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PRÉFACE 


■ Multa  pouns»  ■ 


Dans  une  é|K)que  comiiit-  la  nôtre,  lorwiue  la  science,  écrasée  par  rabondaiice  «les  «lélails 
et  la  multiplicité  des  faits,  semble  se  perdre  ii  riiifmi  liaiis  l'étude  des  petites  choses,  pour  se 
noyer  dans  de  longues  et  fatigantes  descriptions,  il  nous  a paru  qu'il  pourrait  être  utile  de 
résumer  toutes  nos  connaissances  médicales  dans  un  livre  destiné  aux  praticiens. 

De  b'i  ce  Dictionuaire  de  médecine  et  de  ihérnpeutiqiie  médicale  et  chirurgicale. 

Par  ce  temps  de  dictionnaires  histori«[ues.  géographiques,  communaux,  géologiques, 
littéraires,  biographiques,  administratifs,  .scientiliques,  religieux,  poétiques,  biologiques, 
hydrologiques  et  médicaux,  nu  dictionnaire  de  thérapeutique  imidicale  et  chirurgicale  nous 
parait  devoir  trouver  faveur.  Il  répond  a celte  iinptirieuse  nécessilc  où  se  Ir'ouve  le  inédcciu 
prt's  d'un  malade,  lorsque,  ayant  épuis«i  ce  i|u’il  sait,  il  veut  encore  savoir  à l'instant  ce  ((ne 
d'autres  ont  fait  avant  lui  et  pourraient  faire  dans  la  situation  embarrasst'e  où  il  sc  trouve, 
üdui-là,  surtout,  qui  est  sans  bibliothiHpio,  éloigné  des  centres  d’instruction,  vivant  à la 
campiigne,  veut  ce  «pi’on  pourrait  appeler  l’impossible,  e’cst-ii-dire  l'aplanissement  iunni-diat 
des  obstacles  qui  séparent  l'inexpérience  du  véritable  savoir.  Eh  bien  î c’est  cet  iiléal  désir  du 
médecin  praticien  que  nous  avons  essayé  do  satisfaiiv;  en  lui  apportant,  dans  un  seul  volume, 
tout  un  résumé  complet  des  pratiqui's  de  la  médecine,  de  la  chirurgie,  des  ai'coucbemenis, 
de  l’art  dentaire,  de  l’oculistique,  de  l'électrisation  mt'dicale.  de  la  médecine  opératoire,  de 
la  thérapeutique,  de  la  matière  médicale  et  des  eaux  minérales. 

Si  fort  que  soit  le  volume,  il  n’est,  selon  notre  épigraphe  « Multn  pauds  »,  ipi’uu  lésume 
de  toutes  les  connaissances  indispensables  au  médecin  praticien. 
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l'IlÉKACE. 


VII 


sans  lui  doiincr  noire  avis  sur  la  comluito  à suivre,  cl  ne  voulant  |ias  le  plonger  dans  une 
incerlilude  indigne  de  la  science,  ce  qui  eiU  été  lui  dire  : 


Décide,  «î  tu  peux,  et  choisie,  ei  tu  l’oseï, 

nous  avons  imaginé  rexpédicnl  de  qnehpies  abréviations  qui,  sans  allonger  notre  texte,  mais 
ont  permis  de  juger  la  plupart  des  remèdes  eni|)loyés  dans  les  maladies  et  de  les  classer  d'après 
leur  importance.  — Ce  qui  est  bon  et  ce  qui  a obtenu  rassentiment  d’un  grand  nombre  de 
médecins  se  trouve  marqué  du  signe  algébrique  pins  B;  ainsi,  jiar  exemple,  le  tartre  slibié 
dans  la  pneumonie  franche;  ce  qui  cs,\.  excellent  et  presque  sfiécifique  d'une  lésion  ou  d’une 
diathèse,  comme  le  mercure  dans  la  syphilis,  le  sulfate  de  quinine  dans  tes  fièvres,  etc., 
est  indiqué  par  le  signe  de  deux  plus  réunis  EB.  Nous  avons  maïqué  du  signe  nwins  El  ce  qui 
esXmmwais.  — Quant  aux  remèdes  anciens  et  oubliés  ou  peu  expérimentés,  et  aux  médi- 
caments exotiques  en  usage  aux  colonies  ou  dans  les  pays  étrangei’s.  ne  les  ayant  pas  mis  en 
usage  et  ne  voulant  pas  en  juger  faction  curative,  nous  les  avons  marqués  d’un  carré  vide  □ 
pour  n’avoir  à en  faire  ni  l’élc^e  ni  le  blâme;  il  signifie:  à rMfier.  — Enfin,  si  le  lecteur 
trouve  que  nos  formules  et  nos  médications  sont  trop  nombreuses,  nous  le  prierons  de  consi- 
dérer que  cet  expos*':  offre  un  réel  avantage.  En  effet,  depuis  le  colossal  recueil  de  Dioscoride, 
chaque  jour  les  médecins  renouvellent  des  formules,  et,  |>our  un  grand  nombre  de  maladies, 
notre  livre  prémunira  les  inventeurs,  car  ils  y trouveront  bien  souvent  la  formule  ipi’ils  croi- 
ront avoir  découverte. 

Des  figures  en  grand  nombre  ont  été  placées  dans  le  texte  pour  en  faciliter  lintelUyenre : 
figures  d’accouchement  et  de  dystocie,  — figures  de  médecine  opératoire  indit[uanl  les  pro- 
cédés à suivre,  — figures  indiquant  les  instrumeuLs  à employer,  — figures  de  matière 
médicale  ou  d'anatomie  pathologique,  etc.  .Nous  n’avons  rien  m'‘gligé  de  ce  ipii  [KUivail  servir 
à donner  à ce  Dictionnaire  le  cachet  pratique  qu'il  doit  avoir  pour  entrer  dans  la  bibliothèque 
de  tous  les  médecins  et  de  tous  ceux  qui  voudront  se  faire  une  idée  de  la  thérapeutique 
au  xix'  siècle. 

Du  reste,  |iour  nous  montrer  équitables  envers  tous,  nous  avons  cru  devoir  conserver  cette 
tradition  française,  qui  consiste  à citer  dans  nos  publications  le  nom  des  nationaux  ou  des 
étrangers  qui  ont  découvert  une  maladie,  imaginé  un  procédé  oiératoire,  apprécié  un 
synipléme  ou  composé  uue  formule,  cl,  comme  nous  ne  pouvions  mettre  des  notes  au  bas  de 
nos  pages,  nous  avons  placé,  aussi  souvent  que  nous  l'avons  pu.  entre  parenthèses  le  nom  de 
fauteur  à càlé  de  son  cEuvre. 
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INTRODUCTION 


DE  LA  THÉRAPEUTIQUE 

w xix^  siùoLi': 


Lr  sccjilicismc  Ih6i'apeuti<iiic  n’a  pas  de  raison  d’êlrc,  et  il  n’esl  plus  possible  de  dire  arec  Pinel  : 

« Vne  maOidie  étant  donnéCy  déterminer  m place  dam  le  cadre  nnsotof/ique,  » — Si  la  médecine  devait  borner 
scs  efforts  à classer  cl  à décrire  les  maladies  comme  les  uaturalislcs  claasenl  les  animaux,  les  insccles  et 
les  plantes,  elle  aurait  bienlât  perdu  en  preslipe  dans  rhuinanitc  ce  qu’elle  aurait  gagné  en  considc ration 
dans  les  écoles  et  dans  les  académies.  ïillc  iloit  être  avant  tout  la  science  ciui  conduit  à la  guérison  des 
maladies.  Son  antiquité  en  est  la  preuve.  Si  l’on  pouvait  supposer  un  endroit  delà  terre  où  il  n'y  eût  que 
deux  êtres  liiimains  en  présence,  l’un  souH'rant  et  l’autre  en  bonne  santé,  celui  qui  se  porterait  bien  se 
ferait  le  médecin  de  l’autre.  Ainsi  est  fait  le  cœur  de  l’homme.  — o Guérir  quelquefois,  soulager  saunent, 
consoler  toujours,  n — Voilà  sa  devise,  et  en  la  lui  empruntant,  la  médecine  a montré  qu’elle  était  née  de 
ce  premier  besoin  de  l’Iiomme  vis-à-vis  de  son  semblable.  Aucune  société  n’a  pu  se  former  sans  avoir 
pour  premier  médecin  la  compassion  tendre,  dévouée,  aveugle  peut-être,  empirique  toujours;  mais  la 
charité  devient  vile  clairvoyante  cl  apprend  à découvrir  ce  qui  est  utile  et  raisonnable,  d’où  les  premiers 
essais  d’une  science  qui  se  forlillc  par  la  foi  dans  la  force  de  scs  moyens. 

Celui  qui  ne  croit  pas  à la  thérapeutique  n’est  pas  digne  d’étre  médecin,  il  ne  sera  qu’un  s.avant,  digne 
si  l’on  veut  des  plus  grands  honneurs  académiques;  mais  qu’il  cesse  de  compter  sur  la  gloire  civile  des 
bienfaiteurs  de  l’humanité. 

(Ju'est-ce  donc  que  la  foi  en  thérapeutique?  — Est-ce  la  crédulité  aux  annonces  des  ignorants  qui  pro- 
clament la  vertu  d’un  remède  s;ms  savoir  ce  qu’il  est,  d'oi’i  il  vient,  ni  les  indications  de  son  emploi?  — 
Est -ce  l’empirisme  antique  proscrivant  la  raison  du  choix  des  médicaments?  Ce  n’est  rien  de  tout 
cela.  — Croire  à la  thérapeutique,  c’est  rechercher  l’ulilité  des  remèdes  dans  les  mabidies,  après  avoir 
expérimentalement  étudié  leur  action  sur  l’homme  et  rigoureusement  déterminé  leurs  effets  sur  ses 
fonctions. 

La  thérapeutique  est  le  but  et  la  lin  de  tontes  les  connaissances  médicales.  La  physique,  la  chimie,  la 
holanique,  l'anatomie  normale  cl  pathologique,  la  physiologie,  la  pathologie  et  la  clinique  lui  servent 
de  base  cl  lui  fournissent  tous  ses  éléments.  Sans  celte  étude,  elle  redevient  ce  qu’elle  est  au  commen- 
cement de  toutes  les  sociétés,  c’csl-à-dire  de  la  compassion  et  de  l’empirisme;  niais  en  s’appuyant  sur 
la  connaissance  de  l'homme  sain  cl  de  l’homme  malade,  elle  devient  la  plus  noble  cl  la  plus  belle  de 
tonies  les  sciences,  celle  qui  soulage,  qui  console  et  qui  guérit. 

Pour  faire  de  la  bonne  thérapeutique,  il  ne  faut  pas  en  exagérer  la  puissance,  il  faut  en  bien  con- 
naître les  ressources  et  savoir  qu’elle  n’est  pas  une  science  mathématique  'à  la  portée  de  tous,  dont  les 
élénienls  soient  toujours  les  mêmes.  Il  ne  faut  pas  oublier  qu’il  s’agit  de  l’homme  plus  ou  moins  malade. 
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^ UNTiioiiirnoN. 

ilill'craiil  lie  son  semblable  par  son  Age,  son  sexe,  sa  raee,  sa  constilntion,  sou  letnpcramenl,  ses  dia- 
llifses,  son  cdncalion,  sa  force  morale,  ses  vices  el  ses  vérins,  ainsi  que  par  les  qnalilAs  el  les  defauts  de 
sa  famille,  par  la  localité  et  les  climats  oil  il  prend  naissance,  par  la  profession  ipi’il  exerce,  le  siècle  où 
il  vit,  la  réaction  qu'il  oppose  aux  iidluences  physiques  et  morbides,  enfin  par  la  puissance  de  sa  nature 
individuelle,  ce  qui  fait  que,  malgré  toutes  les  apparences,  deux  mabades  ne  se  ressemblent  jamais  assez 
pour  qu'on  puisse  les  considérer  eoinnie  deux  unités  de  même  nature.  — Dans  ces  conditions,  ce  qui 
convient  .A  l'un  ne  réussit  pas  à l'autre,  et  la  nature  inconnue  de  chacun  venant  ajonU-r  à l'obscurité  du 
pniblciue  de  la  maladie,  il  n'y  a que  le  médecin  véritablement  instruit  de  toutes  les  difficultés  de  1a  si- 
tuation qui  puisse,  en  éclairant  tontes  choses  A la  lumière  de  .sa  coicsciencc  et  de  son  génie,  prendre  une 
décision  convenable  dans  le  choix  de  sa  thérapeutique. 

Savoir  utiliser  A propos  les  r^ssoiirccx  de  la  nature  et  les  influences  morales^  hijijiéniqueSf  chirurgicales  et 
pAorniarrufijues  : voilA  les  conditions  de  la  véritable  thérapeutique. 


I 

riKS  RESSOUItCKS  llE  l,.\  N.\T1  ItE  DK  I.'IIO.MME  DAN.S  L\  Ct  ÉRISON  DES  M.\L.\DIKS 

Dr  In  aaCurr  naédicfitricr. 

Onund  on  oxaminc  lasiirc<*>sion  divs  tMres  a|i{iarlenant  aux  \ys\ibCi\shominnle^  animale^  vvtjétaley  on  voit 
qu4*  dans  leur  court  pas.sage  sur  le  globe  ils  sont  à l’action  iVune  loi  fie  desfructiou  el  de  répartition. 

La  génération  est  chargée  de  combler  les  vides  de  la  mort. 

Il  en  est  «ie  môme  dans  Vint^^vidu^  tlont  rorganisme  reproduit  le  phénomène  observe  dans  Vespéee.  ïa<*« 
molécules  de  Tôtre  sont  soumises  à un  double  mouvement  de  destruction  et  de  réparation.  Celles  qui  se 
détruisent  sont  remplacées  par  de  nouvelles  qui  obéissent  aux  lois  de  h promorphosc  et  prennent  la  place 
et  la  forme  qui  leur  sont  assignées  d’avance  par  la  force  vivante. 

L’homme  est  soumis  à ces  lois  de  l’espèce  el  de  l’individu.  Il  vient  combler  les  vides  d’une  génération 
antérieure,  en  attendant  (|iril  disparaisse  h son  tour.  Chez  lui,  tout  est  sujet  à un  continuel  mouvement 
d'apport  cl  de  départ,  cl  sa  substance  se  renouvelle  sans  cesse. 

Requieque  sine  ulta 

f'torpora  vertuntur,  nec  quod  fuimusve,  sumusve, 

Ou  erimu« 

(Ovide,  Mélamorphotes^  XV.) 


Ce  ii'esl  pas  un  éti-e  corporel  régi  par  les  seules  propriétés  de  la  matière.  Sa  triple  nature  le  sépare  des 
corps  inanimés  en  le  rapprochant  du  monde  des  esprits.  Doué,  en  tant  que  vivant,  d'une  force  spéciale 
ù tous  les  êtres  animés,  il  en  a de  particulières  à son  espèce,  pour  lui  donner  la  pensée,  la  eoiiscienee 
cl  le  jugement;  [lour  mainicnir  la  forme  extérieure  de  son  corps  el  celle  de  ses  organes  ; pour  régler  les 
métamorphoses  de  scs  tissus,  l'cxereiee  el  la  durée  de  scs  fonctions,  etc.,  etc.  Celte  force,  qui  le  fait 
vivre  de  la  vie  ordinaire  el  naturelle,  l'assiste  dans  la  souffrance  lorsque,  troublé  par  des  imprc-ssions 
morbifiques,  il  lui  arrive  d'étre  malade.  Conservatrice  de  la  forme  el  des  fonctions  normales,  elle  lutte 
pour  rétablir  la  striirture  organique  altérée  j>ar  la  maladie.  Sa  présence  se  révèle  A chaque  instant  par 
le  tiavail  dynamique  el  orgmiiquc  (pi'elle  réali.sc  au  sein  de  l'urganisatinn,  pour  éliminer  un  poison,  un 
venin  ou  un  corps  étranger,  pour  isoler  ou  séparer  un  produit  morbide  des  parties  saine.s  qui  l'ciilou- 
rent,  pour  réunir  des  os  fracturés,  jiour  oblitérer  une  artère  largement  ouverte,  pour  absorber  les  maté- 
riaux solides  ou  liquides  d’une  inllammatiou  des  parenchymes  ou  des  .séreuses,  pour  limiter,  par  la 
pélrification,  raccroissemenl  de  certains  produits  morbides,  etc.,  etc.,  eic.  Il  n’est  pas  une  maladie  or- 
gaiiicpie  dans  t.aquellc  ou  ne  découvre  la  preuve  de  son  cxLslcnee,  soit  par  des  résultats  curatifs  complels, 
soit  au  contraire  par  une  simple  ébauche,  lorsqu’une  action  intempestive  l'arrête  el  rcmpêehe  de  réa- 
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listT  compléleraeiU  son  œuvre  de  réptiralion  (1).  Hippocrate  donnait  à celle  puissance  le  nom  de  nature, 
el  la  doctrine  qui  a consacré  son  intervention  dans  les  actes  pathologiques  est  connue  sous  le  nom  de 
naturisme.  C’est  ce  que  d’autres  ont  appelé  force  vitale,  puissance  intérieure,  force  ou  nature  médicatrice. 

Dans  les  actions  physiologiques,  si  harmonieusement  préméditées,  le  consensus,  qui  les  entraîne  à un 
but  commun  est  bien  réellement  l’efTet  d’un  effort  conservaleiu’  agissant  pour  une  lin  commune,  el  les 
actions  réflexes  ou  sympathies  ne  sont  pas  autre  chose  que  des  manifestations  physiologiques  commandées 
par  la  puissance  de  conservation  de  l’élre. 

Le  grain  de  tabac  introduit  dans  les  narines  et  qui  fait  brusquement  contracter  le  diaphragme  et 
^es  muscles  du  ventre  i>our  éternuer,  met  bien  en  jeu  la  contractilité  du  tissu  musculaire,  mais  l’éler- 
nument  ainsi  provoqué  est  un  acte  réflexe  conservateur  de  l’étre  et  nécessaire  à l’expulsion  d’un 
corps  étranger. 

L’aspect  d’une  table  bien  garnie  de  mets  succulents  inonde  la  bouche  de  salive,  la  vue  de  son  enfant 
fait  monter  le  lait  dans  les  seins  de  la  mère  pour  un  but  qu’il  est  à peine  utile  d’indiquer,  et,  si  c’est  une 
propriété  des  glandes  salivaires  ou  mammaires  de  faire  le  lait  ou  la  salive,  c’est  l’effet  de  la  puissance 
conservatrice  des  êtres  qui  fait  paraître  ces  liquides  à propos  lorsqu’ils  sont  nécessaires  et  sans  aucun 
contact  irritant  ni  aucune  excitation  mécanique.  — Un  froid  modéré  engourdit  les  hibernants  et  détruit 
leur  faculté  de  produire  de  la  chaleur;  mais  un  froid  plus  rigoureux  les  réveille,  ranime  la  calorilicalion 
pour  un  moment  et  les  fait  périr  s’il  se  prolonge. 

Le  consensus,  qui  maintient  la  matière  des  êtres  vivants  dans  scs  combinaisons  et]  qui  dirige  l’ensemble 
par  la  subordination  des  parties,  n’est  pas  contestable.  La  force  qui  préside  à sa  formation  et  à son  ac- 
croissement ne  l’est  p.as  davantage.  Donc,  il  y a une  puissance  formatrice  cl  conservatrice  de  l’être  dans 
son  état  de  santé  ; mais  si  elle  révèle  sa  présence  dans  l’état  physiologique,  il  est  difficile  qu’elle  cesse 
d’agir  au  moment  de  la  maladie;  en  tout  cas,  elle  existe  encore  ailleurs  que  dans  la  partie  malade,  par 
conséquent  ceux  qui  la  nient  ne  la  peuvent  mettre  en  doute  que  pour  une  partie  limitée  de  l’organisme.' 
Quelle  erreur!  Cette  partie  n’est-clle  pas  vivante,  quoique  malade;  mais  si  elle  est  vivante,  elle  dépend 
du  tout,  et  la  force  générale  de  conservation  existe  chez  elle  comme  dans  toutes  les  autres  parties  du 
corps. 

Novawv  yvfftç  hom'p.  « La  nature  {Traité  île  l'aliment)  suffit  seule  aux  animaux  pour  toutes  les  choses,  elle 
sait  elle-même  ce  qui  leur  est  nécessaire,  sans  avoir  besoin  qu’on  le  lui  enseigne  elsans  l’avoir  appris  de 
personne...  EUle  est  le  premier  médecin  des  maladies,  et  ce  n’est  qu’en  favorisant  scs  efforts  que  l’on 
obtient  quelques  succès.  » Tel  est,  en  quelques  mots,  le  principe  de  toute  la  médecine  pratique.  C’est 
ce  qu’Ambroise  Paré  a dit  plus  tard  en  d’autres  termes  non  moins  mémorables  : « Je  le  jjansay,  Dieu 
le  guarit.  » 

En  effet.  Dieu  el  la  na/wre  sont  les  principes  de  toute  guérison,  et  notre  art  n’a  d’autre  but  que  de  favo- 
riser, d’imiter  ou  de  provoquer  les  opérations  curatives  naturelles. 

La  plupart  des  maladies  sont  susceptibles  de  guérir  sans  traitement  actif  et  par  la  seule  influence  de  la 
nature.  Voilà  ce  que  le  médecin  doit  savoir  dès  le  début  de  sa  carrière,  afin  de  ne  passe  faire  d’illusions 
sur  la  portée  de  son  art,  et  s’il  veut  en  apprécier  exactement  les  limites.  Il  évitera  de  celte  manière  le 
double  écueil  de  la  crédulité  el  du  scepticisme,  si  préjudiciable  aux  perfectionnements  de  la  science,  si 
compromettant  pour  la  dignité  du  médecin  et  si  fâcheux  pour  la  santé  des  malades. 

Ceux  qui  sont  Irès-presSés  d’agir  disent,  comme  Asclépiade,  que  celle  doctrine  n’esl  qu’une  méditation 
sur  la  mort.  Ce  n’est  là  qu’un  mot,  créé  par  l’ignorance,  auquel  l’expérience  el  l’observation  donnent  le 
plus  éclatant  démenti.  « Si  le  sage  »,  dit  Fr.  Bérard(2),  « faisait  comparaître  toutes  les  sectes  devant  son 
» tribunal  et  qu’il  écoutât  avec  impartialité  les  raisons  de  chacune  d’elles,  et  surtout  leiii's  occupations 
» réciproques,  les  médecins  mystiques  (croyant  à la  colère  du  ciel  dans  la  production  des  maladies  el 
» les  abandonnant  aux  forces  de  la  nature)  auraient  peut-être  à se  reprocher  le  plus  de  sottises,  mais  le 
» moins  de  crimes;  el  si  les  malades  étaient  appelés  comme  témoins,  ils  s’élèveraient  moins  contre 
» eux  que  contre  les  autres.  » 

Comme  l’a  dit  Hordeu  ; « La  médecine  a pour  principe  une  vérité  de  fait  bien  consolante  pour  la 
plupart  des  malades,  el  qui  est  aussi  fort  utile  aux  médecins  : c’est  qu’il  e.st  incontestable  que,  sur 

(1)  Voyez  E.  Douchut,  Traité  ite  frifholoijie  générnte  et  de  sémtio.ngir.  1 vol.  in-8  de  liüO  pages,  p.  351. 

(2)  Doctrine  de  Montpellier,  p.  2ü5. 
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dix  iiKihiilies,  U y l'ii  a deux  lieis  au  moins  qui  giiét  isseiU  d'elles-iiièiiies  et  leutreiil,  par  leui>  pm- 
p’rès  naturels,  dans  la  classe  des  simples  ineonimoililés  qui  s’usent  et  se  dissipent  par  les  mouvements 
de  la  vie.  » 

Si  l'hommopatliie  a trouvé  des  partisans  dans  le  monde,  c’e.st  que  la  plupart  des  maladies  guérissant . 
par  l'inlluenee  des  seuls  efforts  de  la  nature,  le  malade,  (jui  s’imagine  prendre  un  remède,  lorsqu'il  ne 
boit  que  de  l’eau  claire  décorée  d’un  nom  pharmaceutique,  allrihue  à ce  remède  illusoire  et  à la  mé- 
thode elle-même  une.  guérison  dont  riionneur  revient  .X  la  nature.  Si  des  médecins  trop  enthousiastes,  et 
que  je  crois  sincères,  adoptent  ce  système,  c’est  que,  trompés  par  le  résultat  et  subjugués  par  le  fait 
accompli,  ils  se  hâtent  de  conclure  de  la  guérison  il  l’efllcacité  du  remède,  sans  connaître  la  marche 
naturelle  du  mal  et  sans  se  douter  qu’un  semhlahic  succès  eût  couronné  Veipectalion.  On  l’a  vu  tout 
récemment,  ün  hoiiimopathe  annonçait  lrè.s-pompeuscmcnt  la  guérison  de  la  pneumonie  aiguë  en  quatre 
et  .six  jomsi  par  l’emploi  de  son  système  ; immédiatement  M.  Marotte  soumit  plusieurs  cas  de  pneumonie 
aiguë,  franche,  chez  des  adultes,  à l'ex/>ectatiou  déguisée  par  l’usage  de  potion  d’eau  de  réglisse,  et  il 
obtint  autant  de  guérisons  tout  aussi  rapides  et  aussi  concluantes  en  hiveur  de  sa  médication.  — Mieux 
vaut  s’abstenir  que  d’employer,  hors  de  propos,  îles  remèdes  actifs  et  daugmuix.  — Il  est  préférable 
d’abandonner  .une  maladie  régulière  à sa  terminaison  naturelle,  si  elle  doit  être  heureuse,  que  de  la 
compliquer  par  l’action  de  remèdes  intempestifs.  L’humiropathie  n’a  de  succès  dans  le  monde  que  par 
■sa  substitution  aux  médecins  malavisés  qui  n’cntemlcnt  pas  V indication  et  qui  ne  savent  pas  s’abstenir  à 
propos.  Elle  échouera  toujours,  au  contraire,  là  où  il  faut  agir,  et  quand  elle  fait  perdre  ce  moment 
opportun  désigné  par  Hiiipocratc  .sous  le  nom  d’wrnsion.  J’ai  connu  un  homme,  mort  de  hernie  étran- 
glée, avec  coliques  atiaices,  vomissements  de  matières  bilieuses,  pendant  qu’on  le  traitait  par  l’homreo- 
pathie  ; il  n’eût  pas  suecombé  si,  au  lieu  d’avaler  un  remède  imaginaire  destiné  à calmer  scs  coliques  et 
scs  vomissements,  il  avait  en  près  de  lui  un  chirurgien  assez  instruit  pour  faire  rentrer  les  viscères  à 
leur  place  dans  rabdomen,  L’homusipathie,  qui  n’est  qu’une  expertatiun  systématique  déguisée,  est  aussi 
absurde  comme  système  que  les  méthodes  thérapeutiques  qui  empoisonnent  les  malades  au  moyen  de 
lemèdcs  trop  réellement  dangereux.  Tout  cela  n’est  pas  la  médecine,  ni  la  thérapeutique.  — Agir  selon 
l’occasion  en  imitant  les  procédés  de  la  nature,  s’abstenir  à propos  et  volontairement,  d'une  manière 
raisonnée,  voilà  le  fait  d'un  médecin  expérimenté  qui  connaît  la  marche  naturelle  des  maladies. 

Connaître  la  marche  naturelle  des  maladies,  savoir  comment  un  mal  doit  hnir  lorsqu’il  est  abandonné 
aux  seuls  efforLs  de  la  nature,  en  considération  de  son  espèce,  de  sa  forme,  de  l’âge  du  sujet  et  des 
circonstance.s  qui  renlnurent  : tout  est  là  en  médecine.  Siippn.sez  ces  connaissances  dans  l’esprit  du 
médecin,  et  sa  conduite  est  toute,  réglée  ; il  sait  agir  ou  s’abstenir,  selon  l’indication,  agir  pour  diriger  le 
mal  et  le  conduire  dans  une  voie  convenable,  ou  s’abstenir,  au  contraire,  avec  la  certitude  d’une  guéri- 
son sponUnéc  prochaine.  — De  cette  manière,  l’art  n’est  pas  compromis  par  des  tentatives  absurdes 
ou  h.asardcu.scs,  et,  s’il  intervient,  c’est  qu’il  a des  chances  de  succès.  La  thérapeutique  est  vraiment  la 
science  des  indications,  pour  s’abstenir,  ou  agir  en  provoquant  des  réactions  salutaires  au  moyen  d’im- 
pressions curatives. 

C’est  qu’en  effet  la  nature  est  le  principe  de  toute  guérison,  et  notre  art  ne  consiste  qu’à  favoriser,  à 
imiter  ou  à provoquer  les  opérations  curatives  naturelles. 

Il  ne  faut  cependant  rien  cx.agérer  : ce  serait  une  erreur  de  croire  que  cette  action  naturelle  et  répara- 
trice des  désordres  siinemis  dans  le  corps  humain  soit  il’ «ne  puissance  à conlre-balanccr  l’effet  des 
impressions  niorbiliqnes  et  à rétablir  l’ordre  dans  les  fonctions  troublées.  Il  n’en  est  pas  ainsi.  Trop 
confiants  dans  la  force  du  principe  et  de  la  puissance  médicatrice,  ceux  qui  exagèrent  son  influence 
commettent  une  faute  aussi  grave  que  les  sceptiques  qui  en  rejettent  l’existence.  Ils  en  arrivent,  comme 
.Slahl,  à rester  dans  une  inaction  dangereuse  ou  funeste,  lorsque  la  gravité  du  mal  et  rinsuffisauce  des 
efforts  médicamenteux  nécessitent  une  intervention  immédiate  et  active.  Si  l’admission  de  cette  doctrine 
devait  conduire  à ce  résultat,  ce  ne  serait  vraiment,  comme  l’a  dit  Asclépiade,  qu’une  méditation  sur  la 
mort.  .Mais  cc  n’est  pas  ainsi  qu’il  faut  entendre  l’action  de  la  puissance  médicatrice;  la  cunccptioii  de 
cette  idée  n'iinpliqne  pas  le  moins  du  monde  celle  de  la  guérison  spontanée  de  toutes  les  maladies  sans 
rinterveution  de  l’arL  De  ce  que  rien  ne  guérit  sans  l’influence  bienfaisante  de  la  nature,  il  ne  s’ensuit 
pas  qu  elle  ait  pour  mission  de  rétablir  toujours  et  partout  l'ordre  liDublé  par  une  maladie,  ni  qu’elle 
ait  la  force  de  se  suffire  à ellc-mème  pour  arriver  à ce  résultat.  Non,  c’est  là  une  exagération  condam- 
nable de  la  doctrine.  Assez  puissante  dans  un  grand  nombre  de  cas  pour  amener,  seule,  la  transition  de 
la  maladie  à la  saule,  la  nature  a besoin  d’aide  et  de  direction  dans  scs  efforts,  et  c’est  à les  découvrir 
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(HIC  (loil  s'aiipliijucr  tout  l'iirl  du  médecin.  Qii»  nalura  vergit,  eo  ducendmii.  Ailleurs  enIJn  son  travai 
commence,  les  nécropsies  permeltent  loiijoui'S  de  le  ronslaler  ; mais  il  a été  insiiflisaiU  et  trop  faible 
pour  liiUer  conlre  les  effets  de  la  cause  morbifique.  Jusque  dans  l’insuccés  éclate  .sa  puissance.  La  mort 
l’annonce  aux  vivants,  et  il  est  aussi  impossible  d’en  méconnaître  l’action  que  de  nier  la  puissance  qui 
modèle  les  contours  de  l’homme  dans  le  .sein  maternel,  les  luaiiilient  pendant  l’accroissement  et  dans  le 
cours  de  la  vie,  malgré  la  rénovation  continuelle  de  la  matière,  malgré  les  difformités  congénitales  et  les 
déformations  acquises  sous  l’influence  des  forces  supérieures. 

Rien  n'esi  mieux  établi,  ii  mon  sens,  que  l’action  providentielle  ordinairement  heureuse  de  la  nature 
médicatrice  ; et  ce  que  je  viens  de  dire  sur  scs  insuccès  ne  détruit  point  le  fait  principal. 

Les  parties  divisées  ou  coupées  se  réunissent  ou  se  reproduisent  en  reformant  des  tissus  normaux  ou 
des  organes  complets.  L’homme  peut  reproduire  le  cristallin  enlevé  sans  sa  capsule  (Texlor,  Lerov),  tous 
les  os  longs  enlevés  sans  leur  périoste  (Ploiirens,  fllandin,  Ollivier);  il  refait  la  peau  divisée,  ainsi  que  les 
canaux  excréteurs  de  XVharton  et  de  Sténon;  il  refait  ses  cordons  nerveux  (Schwan,  Vulpian),  etc..; 
mais  c’esi  surtout  chez  les  animaux  inférieurs  où  l’on  voit  les  plus  merveilleuses  régénérations  des  lisses 
cl  des  organes.  Bonnet  a montré  que  les  N.aldes,  coupées  en  vingt  ou  vingl-six  morceaux,  engendraient 
vingt  ou  vingl-six  Naïdes,  et  qu’on  pouvait  voir  douze  fois  leur  tèle  se  reproduire  après  la  section.  — 
La  Planaire,  coupée  en  deux,  se  complète  et  la  tète  se  refait  un  estomac,  tandis  que.  la  partie  inferieure 
comprenant  l’estomac  se  refait  une  tête.  — Les  crustacés  régénèrent  leurs  pattes  arrachées.  — La  Sala- 
mandre dont  on  coupe  le  bras  refait  son  bras  avec  les  muscles,  les  nerfs,  les  vaisseaux  et  les  vingts  os  qui 
le  constituent,  etc.,  etc.,  etc. 

Ailleurs,  ce  sont  les  forces  générales  de  la  vie  qui  luttent  contrôles  causes  de  mort  Ainsi  s’expliquent 
le  réveil  des  hibernants  par  un  froid  excessif,  la  résistance  des  poumons  à l’absorplion  de  l’oxygène  au 
delà  des  proportions  convenables,  la  guérison  des  maladies  héréditaires,  etc.,  etc. 

Les  hibernants  s’engourdissent  à la  température  de  quelques  degrés  au-dessus  de  zéro  et  passent 
ainsi  plusieurs  mois  dans  un  état  de  torpeur  considérable,  n’ayant  plus  qu’une  température  propre  de  3 
à à degrés  au-dessus  de  celle  de  leur  atmosphère.  Si  dans  cet  étal  on  les  expose  à un  froid  plus  rigou- 
reux, à — 3 ou  — à degrés,  ce  froid  les  lue,  car  son  impression  est  as.sez  vivo  pour  être  sentie  malgré  la 
torpeur,  et  il  réveille  à moitié  l’animal  en  provoquant  de  fortes  contractions  musculaires  et  une  réaction 
contre  cette  souffrance  (de  Saissy).  Dans  ce  cas,  la  température  s’élève  et  elle  monte  de  -f  3 ou  U degrés 
à-f-  25  degrés  dans  la  première  heure,  à -f- 36  degrés  dans  la  .seconde;  mais  si  l’expérience  est  prolongée, 
la  température  s’abaisse  de  nouveau  par  degrés,  l’animal  cesse  de  pouvoir  produire  de  la  chaleur  et  il 
retombe  dans  une  léthargie  qui  devient  mortelle  par  l’intensité  du  froid  (1).  Le  frisson  de  la  fièvre,  qui 
n’est  qu’une  succession  de  contractions  musculaires  s’exécutant  simultanément  dans  les  muscles  anLago- 
nisles,  cl  qui  embrasse  quelquefois  le  .système  musculaire  tout  entier,  constitue  une  des  formes  les 
plus  curieuses  de  la  conlraciiim  musculaire  sialique,  car  elle  produit  de  la  chaleur  au  sein  des  muscles 
qui  se  contractent.  Ainsi  on  constate  déjà,  pendant  le  frisson,  cl  surtout  après,  une  élévation  de  tempé- 
rature qui  peut  être  portée  très-haut,  à 3,  à à et  même  à 5 degrés  au-dessus  de  la  température  normale. 
Le  tremblement  que  détermine  le  froid  est  un  phénomène  du  même  genre;  c’est  évidemment  un  pro- 
cédé instinctif  de  l’économie,  qui  cherche  à résister  à l’abaissement  de  la  température  par  la  contrac- 
tion statique  d(‘s  muscles,  etc.  Que  signifie  cet  effort  de  l’animal  pour  produire  de  la  chaleur,  et  cette 
lutte  momentanée  de  l’organisation  contre  une  température  trop  rigoureuse,  sinon  l’cffdt  d'une  puis- 
sance conservatrice  naturelle  qui  réagit  contre  un  agent  de  destruction. 

11  en  est  de  même  dans  l'expérience  qui  consiste  à placer  nn  animal  dans  de  l’oxygène  pur  ou  dans  un 
appareil  à air  comprimé  de  Pravaz.  Au  delà  d’une  certaine  proportion  nécessaire  à son  hématose, 
l’animal  ne  consomme  pas  plus  d’oxygène  qu’il  no  faut,  et  l’action  chimique  de  ce  gaz  n’augmente  pa.s 
en  proportion  de  s,a  quantité.  .M.M.  Hervier  et  Saint-Lager  ont  mis  ce  fait  hors  de  doute  dans  leurs  expé- 
riences sur  l’homme  enfermé  dans  nn  réservoir  d’air  comprimé.  D’abord,  sous  l’influence  d’un  excès  de 
pression  peu  considérable,  la  respiration  cl  la  circulation  se  ralenli.ssenl,  il  s’exhale  une  plus  grande 
quantité  d’acide  carbonique  produit  par  la  quantité  d’oxygène  plus  forte  renfermée  dans  un  même 
volume  d’air;  mais  si  la  pression  dépas.se  certaines  limites,  l’oxygène  cesse  d’être  absorbé,  la  quaiuilé 
d’acide  carbonique  exhalé  diminue  très-notablement  et  n’augmente  plus  qu’après  la  sortie  du  bain, 
lorsque  la  vie  reprend  son  exercice  régulier.  11  est  donc  impossible  de  faire  pénétrer  par  la  pression 

(I)  F.  EtlwarJi,  Influâtes  îles  ngenU  jihysigues  ni»*  h p.  507. 
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aliiiosphérique,  dans  le  sang  en  circulation,  au  delà  d'une  certaine  <|nanlité  d’oxygène,  et  il  y a un  point 
de  saturation  que  les  forces  physique-S  et  rhiiui(|iies  ne  peuvent  dé|»asser. 

Les  maladies  lièrèdilaircs  ne  se  transmettent  pas  fatalement  et  nécessairement  à toute  la  descendance. 
Elles  épargnent  un  certain  nombre  d'enfanU,  tantdt  les  filles,  tantôt  les  garçons,  et  tantôt  les  garçons  ou 
les  tilles,  d'une  manière  alternative,  sans  considération  de  sexualité.  Outre  riiilluencc  de  l’un  des  pro- 
(Téateurs  qui  peu!  l'emporfer  sur  l'autre,  dans  la  génération,  il  y a Vinnéilé phyniulngique  et  morbide,  qui 
crée  des  variétés  individuelles  transmissibles  par  hérédité  et  qui  les  détruit  au  bout  d’un  certain  nombre 
de  générations.  Ainsi  dispar,aissent  l’albinisme,  la  coloration  rouge,  des  cheveux,  le  strabisme,  la  poly- 
dactylic,  la  raacrobie,  le  nanisme,  la  scrofule,  la  phthisie  et  autres  dispositions  morbides  qui,  par  leur 
transmission  constante  et  inévitable,  eussent  rapidement  déformé  ou  détruit  l'espèce  humaine.  En  elli't, 
la  môme  partie  malade,  le  même  organe  altéré,  reproduits  par  hérédité  dans  toute  la  descendance 
d’une  famille,  feraient  des  monstres  mourant  avant  l’ftge;  les  mêmes  maladies,  atteignant  les  mêmes 
sexes  dans  des  myriades  de  cas,  détruiraient  les  môles  ou  les  femelles;  les  mêmes  maladies  atteignant 
les  lieux  sexes  les  délniiraicnt  et  anéantii-aient  l’espèce.  Il  faut  donc  voir  dans  l’inlermittence  de 
l’hérédité  un  fait  conservaleur,  constant,  universel,  ipii  n’esl  point  le  hasard  et  qui  atteste  une  finalité 
dépendante  de  l’ordre  préétabli  par  la  raison  première. 

La  plupart  des  maladies  guérissent  stuiles,  en  vertu  des  lois  primordiales  qui  ramènent  la  substance 
corporelle  et  les  forces  qui  l’animent  dans  leur  état  d’équilibre  naturel,  lorsqu'elles  ont  élé  dérangées 
par  une  impression  morbillqiie.  Ilien,  dans  cette  guérison,  ne  se  rapporte  à une  propriété  de  la  matière 
brute  ; tout,  au  contraire,  résulte  de  l’action  du  corps  vivant,  en  tant  que  vivant,  et  celte  action  a le 
caractère  de  prévoyance  qu’on  trouve  dans  toutes  les  ceuvres  du  Créateur.  Sa  préexistence  comme  loi  en 
divinise  l’eiret.  Une  impression  morbide  a produit  une  phlegmasie  obstruant  les  vaisseaux  des  tissus  ; 
aussitôt  dans  l’exsudai  s’organise  une  vascularité  nouvelle  qui  doit  en  faciliter  la  résoriition  dans  le  tor- 
rent circulatoire  jusqu’à  la  guérison. 

Un  exsudât  iullammatoire  est  lellement  abondant  qu’il  ne  peut  être  absorbé  par  le  petit  nombre 
des  vaisseaux  capillaires  de  nouvelle  formation  : d'après  les  lois  de  la  nature,  il  so  liquéfie,  se  change 
en  pus,  et  un  travail  nouveau  le  dirige  à travers  la  profondeur  des  tissus  jusqu’à  la  peau  ou  vers  une 
cavité  séreuse. 

Les  impressions  morbifiques  ont  engorgé  le  système  circulatoire  général  ou  local  : et  des  hémorrhagies 
supplémentaires  rétablissent  l’équilibre. 

Lors<iue  des  obstacles  se  produisent  à l’oritice  des  viscères  creux,  il  se  forme,  dans  les  parois  de  ces 
viscères,  une  augmentation  de  force  qui  lutte  avantageusement  contre  l’obstacle  et  favorise  l’issue  des 
excrétions  ou  des  expuitions. 

Des  vaisseaux  s’oblitèrent  : et  tout  autour  s’organise  une  circulation  collatérale  qui  rétablit,  avec  le 
temps,  les  fonctions  circulatoires  troublées, 

Exisle4-il  un  corps  étranger  dans  les  tissus  vivants  (b.alles,  drap,  aiguilles)  ? De  deux  choses  l’une  : ou 
un  travail  naturel  l’enveloppe  de  capillaires  nouveaux  qui  s’oblitèrent,  forment  une  membrane  d’enve- 
loppe ou  kyste  destiné  à l’isoler  et  à protéger  les  tissus  contre  lui,  jusque  dans  les  parties  les  plus 
débraies  ; ou  bien  il  provo<|uc  une  phlegmasie  aigufi  qui  le  chasse  au  dehors  au  moyen  de  la  suppuration. 

Dans  les  plaies  que  réunit  d’une  mmière  immédiate  la  lymphe  plastique,  et  dans  les  réuniont  tecon  - 
dairet,  oh  le  travail  de  cicatrisation,  (lour  être  moins  rapide,  n’en  est  pas  moins  curieux,  ([ucl  est  l'agent 
curatif,  de  la  nature  ou  de  l’emplâtre  adhésif  placé  par  le  chirurgien? 

Une  fracture  vient  d’avoir  lieu,  et  voilà  (pi’un  suc  spécial,  gangue  d’un  nouvel  os,  déposé  entre  les 
extrémités  osseuses  pour  les  réunir,  les  consolide  à jamais,  avec  ou  sans  l’assistance  du  chirurgien  ; 
heureux  si  l’art  intervient  pour  diriger  le  travail  de  la  nature,  mais  il  ne  peut  prétendre  à autre 
chose. 

Dans  les  pisuluils  morbides  déposés  au  sein  des  tissus,  malgré  la  violence  de  la  cause  dialhésique,  la 
nature  cntix'prend  encore,  au  ]>ourlour  île  ces  produits,  un  travail  de  vascularisation  destiné  à leur 
enkvstemenl  et  à leur  pétrification.  M.  .Natalis  Giiillot  en  a démontré  l’existence  dans  le  poumon  des 
individus  atteints  de  phthisie  tuberculeuse.  Je  l’ai  constaté  bien  des  fois,  et,  chez  les  malades  qui  guéris- 
sent, c’est  toujours  ainsi  que  le  travail  de  guérison  s’accomplit.  Il  en  est  de  même  des  tumeurs  du  foie 
formées  d’enlozoaires  ; elles  s’enkysleut,  et,  si  la  pression  qui  résulte  du  développement  des  hydatides 
à l’intérieur  n’est  pas  trop  forte,  la  paroi  se  pétrifie,  et  il  n’y  a plus  à craindre  d’accidents  pour  l’avenir. 
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Qui  n’a  vu  les  luiiieurs  fibreuses  de  rutérus  se  remplir  de  concrétions  calcaires  et  s’arrêter  ainsi  dans 
leur  développement  pour  rendre  tolérable  une  existence  qu’elles  avaient  troublée  ? 

Tous  les  phlegmons  aigus  de  la  fosse  iliaque  de  l’ovaire  et  des  annexes  de  l’iilérus  cheminent  à l’exté- 
rieur, vers  la  peau,  dans  la  vessie  ou  dans  l’intestin,  et  c’est  ainsi  qu’ils  guérissent  sans  rinicrvention  du 
chirurgien,  qui  ne  [leut  souvent  aller  y porter  la  main. 

Les  tissus  divisés  se  réparent  par  la  reproduction  de  tissus  semblables,  et  il  n’est  pas  jusqu’au  tissu 
nerveux  divisé  qui  ne  se  reproduise,  car,  dans  certains  cas  de  paralysie  occasionnée  p;ir  une  section  de 
nerf,  la  guérison  a eu  lieu,  et  dans  la  cicatrice  du  nerf  ilivisé  on  a pu  retrouver  des  éléments  nerveux  de 
nouvelle  formation. 

Je  n’en  finirais  pas,  si,  à propos  des  opérations  curatives  de  la  vie,  je  prétendais  les  faire  connaître  par 
une  simple  énumération.  Cela  n’est  pas  mon  but.  J’:ii  voulu  établir  comme  principe  général  lu  loi  de  ta 
ré/iaralion  nalurelk  des  tissus  en  inonlranl  que,  dans  tous  les  désordres  cités  en  exemple,  il  y a eu  inter- 
vention d'une  inUmace  cmsermtrice  de  la  structure  des  tissus,  de  la  forme  des  organes,  de  la  régularité 
des  fonctions,  et  cela  par  des  actes  naturels  ayant  pour  but  de  détruire,  de  chasser  et  d’isoli'r  les  pro- 
duits matériels  développés  cbex  l’homme  par  les  différentes  impressions  morbifiques.  Tout,  dans  ces 
actes,  représente  la  contre-partie  des  effets  morbides;  c'est  une  lutte  de  la  contervatiim  contre  la  destruc- 
tion, et  il  est  impossible  de  ne  pas  placer  à côté  de,  la  nature  créatrice  de  l'homme  une  faculté  médicatrice, 
susceptible  de  concourir  au  but  des  lois  premières  de  la  création,  en  remédiant  aux  maux  qui  affligent 
le  corps  humain.  Cette  action  de  la  nature  contre  les  effets  de  chaque  impression  morbifique  est  aussi 
évidente  que  ces  effets  eux-mémes,  et  c’est  prc-sque  une  ingratitude  que  de  la  voidoir  contesicr.  11  n’est 
personne  qui  n’ait  des  grâces  ,â  lui  rendre  et  â qui  elle  n’ait  rendu  quelque  bon  office. 

Ceux  qui  n’adincttent  pas  ta  toi  de  réparation  opposée  à ta  loi  de  destruction  organique  et  qui  nient 
l’existence  d'une  influence  providentielle  de  la  nature  sur  la  terminaison  des  maladies  disent  : Mais  tout 
ne  guérit  pas  par  la  natqre  médicatrice  ; intelligente  comme  vous  la  supposez,  elle  ne  devrait  pas  laisser 
mourir  autant  de  malades,  elle  ne  devrait  pas  consolider  une  fracture  île  travere,  ni  laisser  un  membre 
fracturé  se  raccourcir;  elle  ne  devrait  pas  faire  ouvrir  un  abcès  dans  le  périloiiic  et  amener  la  mort,  ni 
produire  l'étranglement  d'une  hernie,  etc.  Toutes  ces  critiques,  et  il  en  est  d’autres  du  même  genre  que 
je  n’indiquerai  pas,  n’ont  aucune  portée  sérieuse.  D’abord,  parmi  les  philosophes  qui  ont  admis  le  dogme 
la  nature  médicatrice,  personne  n’a  jamais  dit  ou  insinué  que  rinlluence  de  la  nature  fût  de  force  à 
empêcher  de  mourir  un  individu  soumis  â une  impression  morbifique  violente  et  profonde.  La  deslinée 
humaine  est  fixée  d’avance,  et  les  lois  de  conservation  de  l’espèce  n’ont  d’autre  pouvoir  que  de  la  pré- 
server ou  de  la  con.scrver  un  temps  défini.  Celte  action  n’a  rien  de  particulier  à l’individu;  il  ne  faut  ]xis 
.se  flatter  à cet  égard;  elle  n'est  pas  relative  à la  maladie  en  général,  telle  ipie  nous  la  comprenons, 
formée  par  une  association  de  phénomènes  morbides;  elle  est  spéciale  â un  désordre  eorpuiel,  contre 
lequel  elle  lutte,  et,  il  ce  titre,  elle  se  révèle  partout  autour  des  lésions  organiques.  Un  homme  a un 
abcès  de  la  fosse  iliaque  que  le  travail  de  la  nature  pousse  â la  fois  vers  l’extérieur  et  vers  le  péritoine, 
où  il  s’ouvre  par  suite  d’un  effort  intempestif  du  malade  cl  détermine  une  péritonite  mortelle.  Une 
femme  est  affectée  d’anévrysme  de  l’aorte,  avec  une  poche  énorme  qui  use  les  côtes,  s’ouvre  à l’exté- 
rieur et  la  fait  périr  on  quelques  secondes.  (Juclle  a été  dans  ce  cas  la  piii.ssance  de  la  nature  médicatrice 
qui  a laissé  périr  ces  deux  malades?  Je  l'ai  dit  tout  à l’heure,  cette  action  de  la  nature  n’est  pas  spéciale 
à l’individu,  mais  la  cause  morbifique  et  à sou  effet  matériel.  Non,  sans  doute,  la  nature  n'a  pas  pré- 
servé de  la  mort  ,X...  avec  un  abcès  de  la  fosse  iliaque,  et  Y...  avec  son  anévrysme;  elle  a échoué;  mais 
qu'on  examine  le  cadavre,  et  l’on  verra  si  elle  n’a  pas  fait  preuve  de  prévoyance  et  d'intelligence  dans 
scs  opérations.  Ici  elle  avait  établi  des  adhérences  avec  l’intestin,  pour  faire  cheminer  le  pus  sans  danger 
de,  la  fosse  iliaque  dans  le  cæcum,  et  là  elle  avait  fait  une  poche,  formée  de  couches  sanguines  concen- 
triques, qui  s’opposaient  depuis  plusieurs  années  â la  rupture  île  l'anévrysme,  en  faisant  tout  ce  qu’i) 
fallait  pour  le  guérir.  De  ce  qu’elle  n’a  pas  sauvé  les  malades  il  ne  s'ensuit  pas  qu’elle  n’ait  rien  entre- 
pris pour  faciliter  la  terminaison  favorable  de  leur  mal;  au  contrairo,  je  viens  d’établir  les  traces  de  son 
action  bienfaisante.  Il  en  est  ainsi  partout.  Toute  impression  morbifique  entraîne  une  réaction  dyna- 
mique ou  organique,  destinée  à en  détruire  les  effeLs.  Dans  les  cas  ordinaires,  la  guérison  a lieu  ain.si 
loin  naturellement;  mais,  si  l’impression  morbifique  est  trop  violente,  comme  peut  l'être  celle  d’une 
épidémie,  ou  si  les  ell’cts  organiques  sont  très-graves,  la  réaction  n’a  pas  le  temps  de  se  produire,  et  le 
travail  de  la  nature,  à peine  commencé,  se  trouve  interrompu  par  la  force  destructive  opposée. 

Au  reste,  en  admettant  l'inlluenccdela  nature  sur  la  guérison  des  maladies,  nous  ne  voyons  là  qu’un 
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fait  expérimental  démontré  par  l’observation.  Iji  nulurt  nmlieatriee  n’csl  pas  une  chose  concrète,  ou  un 
être  particulier,  indépendant  de  l'organisme.  Ce  n'e.st  pas  davantage  un  être  imaginaire.  C’est  l’ensemble 
des  forces  de  la  nature  vivante,  luttant,  d’après  ta  toi  de  ré/iaralion,  contre  ce  qu’on  appelle  la  maladie 
c’est-à-dire  contre  les  désordres  corporels  produits  par  les  impressions  inorbiliqiie.s.  C’est  la  loi  de  ré- 
paraliiiii  aux  prises  avec  /a  loi  de  deetruction,  toutes  deux  éternelles  comme  l’espèce  où  se  produit 
la  lutte. 

Il  élait  important  d’établir  ce  fait  avant  de  parler  I bérapeutique,  car  il  en  est  la  base,  cl  qui  l’ignore  ne 
peut  faire  qu’une  bien  mauvaise  médecine. 


II 

. DES  INEUIENCES  MODALES  DANS  LA  Gl’fiRISON  DES  MAlJtDIES. 

L’influence  du  moral  sur  le  physique  a plus  besoin  d’explication  que  de  démonstration;  mais  vouloir 
expliquer  le  rôle  de  l’Ame  sur  le  corps  serait  aborder  une  question  de  méLapbysique  qui  nous  éloigne- 
rait trop  de  notre  sujet.  Pour  le  moment,  nos  visées  ne  portent  pas  si  loin.  .Si  l’organisation  crée  les  for- 
ces intellectuelles  et  morales,  il  faut  convenir  que  ces  forces  acquièrent  bientèl  une  telle  puissance 
qu'elles  usent  singulièrement,  et,  dans  beaucoup  de  cas,  qu’elles  brisent  la  matière  d’où  elles  sont  sor- 
ties. Mais,  comme  la  lance  d’Aebille,  elles  guéris.sent  les  blessures  qu’elles  ont  faites  et  elles  remédient 
aux  désordres  qu’elles  ont  pu  produire.  Au  point  de  vue  spécial  où  nous  sommes  placé,  nous  voulons 
établir  ce  fait,  que  les  influences  morales  dont  l’action  sur  la  production  des  maladies  est  si  grande  (1), 
ont  une  influence  tout  aussi  grande  sur  leur  guérison,  et  qu’il  est  surprenant  dtCvoir  que  dans  les  traités 
de  thérapeutique  modernes,  à côté  delà  médication  antiphlogistique,  purgative,  astringente,  etc.,  il 
n’y  cul  jamais  un  chapitre  consacré  à l’étude  des  effets  de  la  médication  morale.  Le  désidénitum  que 
nous  exprimons  ici  n’est  pas  un  blâme,  mais  il  a son  importance,  car  il  amoindrit  la  thérapeutique  en 
la  réduisant  à de  simples  pratiques  de  pbariiiacie  et  de  chirurgie.  Il  justifie  les  préicidions  de  la  théiir- 
gic,  du  mysticisme  et  de  l’homcropalhie,  qui  ne  reposent  que  sur  rinilucncc  toute-puissante  du  moral 
sur  l’organisation.  Dans  notre  pensée,  la  médecine  morale  joue  un  rôle  presque  aussi  grand  que  la  mé- 
decine physique,  et,  loin  de  les  exclure,  il  faut  que  la  thérapeutique  utilise  les  ressources  que  lui  fournit 
l’action  des  agents  physiques  sur  la  vie  et  celles  que  donne  la  force  morale  sur  les  mouvements  organi- 
ques. Dans  notre  pen^e,  la  médecine  n’est  si  grande  que  parce  que  dans  ses  rapports  avec  les  peuples 
et  avec  les  individus  elle  règle  les  principes  qui,  physiquement  et  moralement,  font  la  force  des  nations 
et  la  santé  de  chacun  en  particulier. 

Pour  ne  parler  que  des  imiividus,  il  est  certain  que  les  passions  expansives  ou  dépres-sives,  nobles  ou 
vulgaires,  et  que  la  direction  des  idées  vers  les  grandes  ou  vers  les  petites  choses,  ont  une  influence 
marquée  sur  le  développement  physique,  cl  en  cas  de  maladie  une  action  souvent  heureuse  sur  la  gué- 
rison. Oui  a vécu  au  milieu  d’une  époque  tonnnentée  par  les  révolutions  politiques  et  .sociales,  au  sein 
d’une  civilisation  agitée  par  ladiscu.ssion  des  plus  importants  problèmes  de  la  philosophie  et  de  la  science, 
par  les  luttes  de  l’industrie  et  de  la  routine,  par  les  ambitions  du  pi-ogrès  aux  prises  avec  la  paresse  cl  la 
quiétude  des  satisfaits  de  ce  monde,  sait  tout  ce  que  sonifreot  moralement  d’abord,  physiquemènt  ensuite, 
les  réformateurs  honnêtes  qui  succomlicnt  martyrs  d'une  idée  qu’etoulfc  l’égoIsmc  des  esprits  subal- 
ternes dont  le  nombre  fait  la  force.  La  foi  cl  renthousiasme,  le  dévouement  et  l’amour,  le  bonheur  et 
toutes  Icsjoics  que  donnent  le  triomphe  <l’une  idée  et  le  succès  légitime  de  l’esprit,  sont  les  passions  par 
lesquelles  vil  cl  se  guérit  l’individu;  tandis  que  la  peur,  l’envie,  la  jalousie,  la  haine,  etc.,  sont  les  senti- 
ments par  lesquels  il  s’étiole  et  ne  tarde  pas  à succomber. 

En  lui-même,  par  son  emur,  par  son  esprit  cl  par  scs  passions  d’après  leur  nature,  riiomme  porte 
donc  une  ressource  immense  de  longévité  qui  peut  devenir  pour  le  médecin  un  important  moyen  de 
thérapeutique.  Celte  ressource  a pour  nom  r«c/ion  morale,  et  pour  auxiliaires  Vimaiiinalioa,  Vespérance  et 
l'imitai  ion. 

(I)  Kouchiitf  Pffthoiogie  généra/^,  p.  140,  el  Hintoirf  p.  72  siiivanlc». 
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l.'imagiiialidii  a un  pouvoir  iiniiHuiso,  iioii  sculcuu'ul  sur  la  consrrvatiüü  de  la  saule,  mais  encore  sur 
l'apparition  des  maladies  cl  sur  leur  guérison.  Chari-on  l'a  dit  (/le  la  ioyfssr,  XVIII)  : n I.'imaginalion 
csl  une  puissante  chose...  Scs  effets  sont  merveilleux  et  élranges,...  elle  fait  perdre  le  sens,  la  cognois- 
sanee,  le  jugement,  fait  devenir  fol  et  insensé,...  fait  deviner  les  elioses  secrètes  et  à venir,  et  cause 
les  enthousiasmes,  les  prédictinns  et  merveilleuses  intentions,  cl  ravit  en  extase,  réellement  lue  et  fait 
mourir.  Bref,  c'est  d'elle  que  viennent  la  iilupart  des  choses  iiue  le  vulgaire  appelle  mirarlct,  vin'ons, 
fnc/intiirmcnit.  Ce  n'est  pas  le  diable,  ni  l'esprit  comme  il  le  pense,  mais  l■'csl  l'effet  de  rimaginniion, 
ou  de  celle  de  l'agent  qui  fait  de  telles  choses,  ou  du  patient  et  .spectateur  qui  peut  voir  ec  qu’il 
ne  voit  pas.  » 

Ou  sait,  en  effet,  que  la  frayeur  des  épidémies  disimse  lotit  particuliérement  à rapparitinii  du  mal  ceux 
qui  en  redoutent  vivement  les  atteintes,  et  que  les  médecins  ne  traversent  si  impunément  les  conta- 
gions que  parce  qu'ils  n'eu  ont  pas  peur.  I.'appréhcnsion  tl'unc  maladie  la  fait  quelquefois  apparaître 
par  suite  des  effets  de  la  concentration  de  la  |tensée  sur  l'organe  qu'on  suppose  malade  et  qui  ne  l'est 
pas  encore. 

De  celte  disposition  d'esprit  résulte,  dans  cet  organe,  uii  alllux  de  sang  suivi  de  la  maladie  analogue 
nu  semblable  à celle  ijii'on  redoutait.  C'est  ainsi  (jue  les  étudiants  en  médecine  ipii  craignent  une  mala- 
die de  errur  nu  une  carie  vertébrale,  ont  des  palpitations  fort  incommodes  ou  un  notable  affaiblissement 
des  membres  inférieurs,  avec  des  fourmillements  paraplégiques. 

Le  mysticisme  religieux  produit  de  semblables  phénomènes,  et,  parmi  eux,  les  plus  étranges  sont  ceux 
qui  sont  connus  sous  le  nom  île  stigmalisalinns. 

On  connaît  l'histoire  extraordinaire  de  saint  François  d'Assise.  — b Ce  religieux  était  arrivé  A la  fin  de 
sa  carrière,  après  avoir  vu  réussir  tous  scs  projets.  Il  avait  obtenu  du  pape  Houorius  III  la  conlirniation 
de  l'ordre  fondé  par  lui,  pour  les  vieux  sexes;  il  avait  inauguré  une  règle  nouvelle,  qui  était  regardée 
comme  la  conception  la  plus  parfaite  qu'on  eût  jamais  eue  de  la  vie  monastique.  Satisfait  d’une  tâche 
si  glorieuse,  il  s’était  démis  du  généralat  entre  les  mains  de  Pierre  deCatane,  pour  ne  plus  songer  qu'à 
son  salut.  Il  se  relira,  en  conséquence,  dans  une  solitude  de  l'.Xpenniu,  entre  l’Arno  et  le  Tibre,  non  loin 
de  Camaliloli  et  de  Vallombrosa,  et  fixa  sa  retraite  sur  une  montagne  appelée  l’Alverne,  que  lui  avait 
abandonnée  le  propriétaire,  un  seigneur  ilu  pays,  nommé  Orlando  Calaneo  : là,  dégagé  de  tous  les  de- 
voirs et  de  toutes  les  préoccuiKilions  de  la  vie  pratique,  il  se  livrait  sans  mesure  aux  rigueurs  de  l’ascétisme 
le  plus  sévère  et  méditait  incessamment  en  Dieu. 

» Des  extases  s’emparaient  de  temps  à autre  de  son  esprit  et  le  rendaient  de  plus  en  plus  indifférent 
aux  objets  de  la  terre.  Les  macérations,  les  abstinences,  se  succédaient  cher,  lui  sans  relâche.  Parmi  les 
carêmes  surérogaloires  qu’il  s’éuit  imposés  .se  trouvaient  les  quarante  jouis  (jui  séparent  la  fêle  de 
l’Assomption  de  celle  de  saint  Michel.  Exténué  par  le  jeûne  et  s’abimaut  une  fois  dans  les  élans  de  la 
prière  la  plus  ardente,  il  crut  entendre  Dieu  qui  lui  ordonnait  d’ouvrir  l’Évangile,  alîn  que  ses  yeux  pus- 
sent y lire  ce  qui  serait  le  plus  agréable  à son  Créateur.  Frappé  de  cet  avertissi-mcnl  divin,  saint  François 
remercia  Dieu  dans  une  nouvelle  prière  qui  dépassait  encore  en  ferveur  celles  auxquelles  il  se  livrait 
depuis  le  commencement  de  ce  carême,  o Ouvre-moi  le  livre  sarré  ■,  dit-il  au  frèic  Léon,  qui  l'avait 
suivi  dans  sa  retraite.  Trois  fois  cette  épreuve  fut  faite,  et  trois  fois  le  volume  s’ouvrit  à la  passion  de 
Jésus-Christ.  Le  saint  crut  reconnaître  là  un  ordre  de  pousser  son  imitation  de  la  vie  du  Sauveur  plus 
loin  qu’il  ne  l’avait  encore  fait.  Sans  doute,  il  avait  imposé  silence  à la  chair  par  la  morlilication,  et 
crucifié  son  esprit  et  ses  désirs,  mais  il  n’avait  point  encore  soumis  son  corps  au  supplice  de  la  p.assion,  et 
c'était  le  supplice  que  Dieu  lui  prescrivait  en  lui  montrant  du  doigt  le  récit  de  l’Évangile. 

» .Vprès  cette  épreuve,  Icsolitairo  n’eut  plias  qu’une  pensée  : le  cruciliemenl  de  son  divin  .Maiire.  11  en 
passa  et  repassa  enesprit  les  douloureuses  phases,  exaltant  davantage  son  imaginationàchaqiie  oraison. 
En  même  temps  qu’il  exténuait  .son  corps  par  un  jeûne  prolongé,  il  travailla  à évoquer  en  lui  le  tableau 
émouvant  du  Sauveur  sur  la  croix. 

1)  Dans  scs  visions,  il  était  tellement  absorbé  par  la  contemplation  du  Dieu  soiiirranl,  qu’il  perdait 
conscience  de  lui-mèiueet  se  trouvait  Iraiisporté  dans  un  monde  surhumain.  Le  jour  de  1 Exaltation 
de  la  croix,  se  livrant  plus  encore  que  de  coutiiine,  en  raison  de  la  solennité,  à une  de  ses  contempla- 
DorcmiT  ntsméi.  — 2*  édit.  I.  — '> 
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lions  exlatiqui's,  il  nul  voir  iin  siM'iiphin  iiyiiiil  six  ailes  ardriilcs  el  luniiiieiisesdcseeiiili’C  raiiidciuciil  de 
la  voûte  des  cicux  el  s'approeher  de  lui.  I.’esprit  évangélique  soutenait  entre  ses  ailes  la  figure  d’un 
homme,  les  pieds  et  les  mains  allaehés  A une  croix.  Lorsque  le  saint  assistait  à ce  siieclaclc  miraculeux 
avec  une  onction  elun  étonnement  profonds,  la  vision  s’évanouissait  tout  à coup.  Mais  le  pienx  anacho- 
rète en  avait  ressenti  nu  eonlre-coiip  étrange,  et  toute  son  économie  était  demeurée  profondément  trou- 
blée. Il  éprouva  surtout  aux  pieds  el  aux  mains  des  sensations  douloureuses  qui  firent  bientôt  place 
à des  iilcéi  niions,  des  espèces  rie  plaies  qu’il  considéra  ctunme  les  stigmates  de  la  passion  du  Christ. 

» Ce  miracle  eut  un  immeiisr'  retentissement,  llien  n’élail  plus  fait  pour  frapper  des  imaginations 
avides  du  merveilleux,  cl  fortifier  la  vénération  profonde  que  ce  saint  irersonnage  excitait  par  scs  tra- 
vaux cl  ses  vertus.  Le  paire  proclama  les  stigmates  de  saint  Franr;ois  un  don  miraculeux  de  la  grdee,  cl 
les  chrétiens  tinrent  le  prodige  pour  une  démonstration  pérempitrire  du  mystère  de  la  Itédemption,  à 
raison  surtout  de  celle  circonstance  que  les  stigmates  avaient  été  imprimés  au  saint  le  jour  de  l’Kxalta- 
lion  de  la  croix 

'■  L’allégres.se  (|ue  causa  le  miracle  fut  sorlout  grande  chez  les  franciscains.  C'élail  le  triomphe  de 
leur  ordre;  ce  prodige  donnait  une  preuve  éi-latiinte  de  l’amour  infini  de  Jésus-Christ  pour  leur  fonda- 
teur, puisqu’il  l’avait  choisi  pour  offrir  sur  la  terre  une  image  visible  de  .sa  divinité.  II  y eut  donc  dé- 
sormais pour  les  religieux  mendiants  deux  passions,  celle  de  Jésus-Christ  el  colle  de  saint  François. 
On  vit  un  gardien  des  cordelicrs  de  lleims,  le  J’èiv  Lanfranc,  faire  inscrire  au  fronton  de  son  cou- 
vent ; Dco  /tittiiini  et  bcoto  /'rnneifet/f  vtrique  entei fixa  : « i’homme-Uieu  et  .à  saint  Frani'oi.s.  tous  deux 
crucifiés  (1),  » 

fi’aulrcs  moines,  Philippe  d’Acqueria,  Henolt  de  Reggio,  Charles  de  Saela,  Doilo.  de  l’ordre  de  Pré- 
inontré,  Angèle  dcl  Paz.  île  Perpignan,  Nicolas  de  Ilavcnne,  sainte  Catherine  de  Sienne,  etc.,  eurent  le 
même  aranlage, et,  rêvant  sans  cesse  aux  souffrances  de  la  passion,  en  virent  les  stigmates  se  montrer 
sur  leur  corps.  L'ne  fois  répandue,  la  nouvelle  de  ces  .stigiualisations  en  Ht  paraître  d’autres  dans  les  dot- 
1res  du  xV  .siècle.  Mais  des  variations  se  produisirent.  Sainte  Catherine  de  Ilaconisio  el  quelques  autres 
curent  sur  le  front  les  stigmates  de  la  couronne  d’épines.  D’autres  éprouvèrent  les  douleurs  de  la  flagel- 
lation el  en  conservèrent  les  mari|ues,  complétant  ainsi  dans  leurs  extases  toutes  les  douloureuses  cir- 
constances de  la  passion.  Ce  fut  une  véritable  épiilémie,  et  pendant  près  d’un  siècle  on  ne  parlait  que  de 
semblables  miracles.  Ils  se  reproduisirent  jusqu’au  siècle  dernier. 

Des  phénomènes  semblables  à ceux  de  la  stigmatisation  ont  été  obtenus  en  d’autres  circonstances. 
Ainsi  on  a vu  des  individus  s’imaginer  en  rêve  recevoir  des  blessures,  des  coups,  cire  frappés  de  mala- 
dies, et  avoir,  au  réveil,  ou  quelques  jours  après,  les  stigmates  de  cescontuslons  sur  les  parties  qu’ils  sup- 
posaient atleinlcs,  ou  les  symptômes  de  lam.aladic  rêvée.  L’histoire  nous  apprend  que  les  solitaires  de  la 
Thébaïile  cl  quelques  visionnaires  faisaient  voir  sur  leur  peau  les  marques  rougeillrcs  laissées  par  le 
fouet  du  démon  ou  de  l’ange  qui  les  avait  châtiés.  On  sait  aussi  que  les  malades  lutines  dans  le  sommeil 
par  le  succube  montrent  sur  le  corps  des  taches  violacées  que  les  auteurs  de  démonologie  ont  appelées 
tugillaliuHet,  stigmates  qui,  dans  les  procès  de  sorcellerie,  servaient  A établir  le  fait  de  la  pression  dé- 
moniaque. 

Rurdach  dit  cpi’on  a vu  une  tache  bleue  sur  le  corps  d’un  homme  qui  venait  de  rêver  avoir  reçu  une 
contusion. 

Le  doclenr  Marmise,  de  Bordeaux,  a rapporté  (î)  le  fait  curieux  que  voici  : L'ne  dame,  souffrante  déjà 
depuis  quelque  temps,  eut  besoin  d’être  saignée.  Sa  femme  de  chambre,  qui  lui  était  Irèssittachée  el 
qui  la  soignait  très-as.sidi'imenl,  .x-ssista  à celte  petite  opération  ; elle  en  ressentit  une  émotion  si  pro- 
fonde, qu’au  moment  où  le  praticien  enfonçait  sa  lancette  dans  le  bras  de  la  malade,  la  servante  éprouva 
an  pli  ilu  coude  le  sentiment  d’une  piqûre,  el  vil,  peu  de  temps  après,  apparaître  une  petite  plaie  dans 
cet  endroit. 

Le  docteur  Eliiolson  a recueilli  un  assez  grand  nombre  de  faits,  ilans  lesquels  l’attention  concentrée 
sur  une  partie  du  corps  y a fait  uallie  de  la  douleur.  .-Ainsi  les  bysiériques  dont  les  fonctions  périodi- 
ques sont  supprimées,  ont  souvent  des  hémorrhagic,sparles  divei'suiganessur  lesquels  elles  portent  leur 
attention. 


(1)  Msury,  Hirtoiretle  ta  ina;/te,  p.  :IS9. 

(2]  t'HÎfm  taXfâ'aU  Ae  IHfi'J, 
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L’m  liMvail  iiiatériol  dans  rciamoiiiie  pftil  liane  s’opéri'i-  sons  l’influenee  îles  préoeenpalions  de  l'ànie, 
et,  selon  le  degré  de  relie  influence,  la  chair  en  garde  les  traces  apparentes,  Cc.s  faits  sont  de  la  plus 
haute  importance,  et  ils  justifient  parfaiti'mcnt  la  croyance  populaire  sur  le  rapport  des  préoccupations 
d’esprit  d’une  femme  enceinte  avec  les  lâches  qui  se  pi-oduisent  quelquefois  sur  le  corps  de  son  enfant. 

Si  la  pensée  agit  sur  la  matière,  elle  agit  encore  plus  sur  la  sensation;  de  là  les  liallucinations  de  la 
vue,  de  l’ouïe,  de  l'oilor.il  des  extatiques  dans  leurs  rapports  avec  Dieu,  les  sensations  du  loucher  qui 
leur  font  croire  qu’elles  sont  enlevées  de  terre,  et  les  ravissements  qu’elles  éprouvent  de  leur  commerce 
avec  Jésns-Chri.st.  Cette  influence  de  rimagination  sur  la  vitalité  des  (jrganes,  sur  leurs  fondions  et  sur 
les  sensations  est  telle,  qu’on  a vu  le  Iroutde  de  cette  faculté  être  suivi  d'une  mort  immédiate,  Kn  voici 
un  exemple.  En  178!i,  dans  un  rapport  de  Uailly  sur  le  magnétisme,  ce  philosophe  attrihue  les  crises 
nerveuses  magnéliqiies  à l’imagination.  A ce  sujet,  il  rapporte  l'anecdote  suivante.  En  17.Ï0,  à Copen- 
hague, voulant  éprouver  les  elfcts  de  l'imagination  sur  le  corps,  quelques  médecins  obtinrent  qu’un 
criminel,  condamné  au  supplice  de  la  roue,  périrait  par  un  moyen  plus  doux,  tel  que  l'hémorrhagie. 
Après  l’avoir  conduit,  les  yeux  baudés.  dans  la  pièce  où  il  devait  mourir,  on  piqua  le  patient  aux  bru* 
cl  aux  jambes,  et  l'on  simula  un  bruit  d'écoulement  de  liquide.  Bientôt  le  condamné  fut  pris  de 
syncopes,  de  sueurs  froides,  de  convulsions,  et  il  mourut  au  bout  de  deux  heures  et  demi...  Or,  il  n’y 
avait  p,as  eu  de  saignée;  île  simpliei  piqûres,  sans  hémorrhagie,  avaient  été  faites  aux  bras  et  aux 
jambes,  et  l’eau  s’écoulant  de  quatre  robinets  ouverts  simulait  le  bruit  du  sang  tombant  dans  un  vase. 
I,a  mort  de  ce  malheureux  fut  donc  l’ciret  des  troubles  de  son  imagination  (t). 

Les  maux  enfantés  par  les  troubles  de  rimagination  ne  sont  rien  en  comparaison  des  bienfaits  qu'elle 
procure;  ses  guérisons  sont  innombrables,  et  là  où  elle  ne  peut  guérir,  elle  apporte  du  moins  le  bon- 
heur, la  joie  et  la  douce  es[iérance  d'une  amélioration  prochaine. 

Contmtnnent  pnnf  rirlifsie,  dit  avec  raison  le  proverbe,  et  cela  est  bien  vrai,  car  il  suffit  souvent  d’avoir 
confiance  en  celui  qui  peut  guérir  [wur  être  Huilagé  ou  guéri.  En  médecine,  comme  ailleurs,  la  foi  est 
une  force  dont  la  puissance  est  sans  limites  et  fait  des  miracles.  Les  incubations  dans  les  temples,  les 
paroles  magiques,  les  charmes,  les  grimoires,  les  philtres,  les  arcanes,  les  talismans,  les  nombres,  les 
amulettes,  les  terreur  morales,  les  allouchemcnls  royaux,  ceux  d’un  prêtre,  d’un  oracle  ou  d’un  méde- 
cin, en  sont  la  preuve;  et  les  malades  qui  creient  fermement  à ces  inllnences  sont,  dans  beaucoup  de 
cas,  bien  pri’s  d'étre  guéris. 

Profanes  ou  sacrés,  tous  les  pèlerinages  et  tonies  les  pratiques  du  mysticisme  médical  peirvenl  pro- 
duire des  merveilles. 

C’est  ainsi  que  le  simple  toucher  du  roi  a guéri  des  screfuleux  cl  que  les  exorcismes  ont  fait  dispa- 
raître les  attaques  convulsives  chex  les  malheureux  q(U  en  étaient  atteints. 

C’est  pour  la  même  raison  que  la  main  d’uii  mort  appliquée  sur  des  écrouelles  les  a fait  guérir 
(van  HelmonI  et  Bayle),  et  que  Pyrrhus,  nii  des  Epliotes,  avec  son  pied,  a obtenu  des  guérisons  miracu- 
leuses (Tacite). 

Herlsvig  (Oi».  mtdie.)  rapporte  qu’un  médecin  ayant  ilonné  à un  paysan  une  ordonnance  écrite  pour 
avoir  une  purgation,  lui  dit  : V'oui prenrii-ez  ce/«.  Notre  homme,  rentré  chez  lui,  se  met  au  lit,  avale  le 
papier,  qui  le  purge  fortement,  et  peu  après  il  revient  dire  au  médecin  que  sa  purgation  l'a  guéri. 

Des  guérisons  ont  môme  été  obtenues  par  le  simulacre  des  exorcismes. 

Une  prétendue  possédée  faisait  beaucoup  de  dupes  au  temps  d’Henri  III.  Amenée  desaul  l’évéque 
d’Amiens,  celui-ci  ordonna  à un  laïque  de  se  vôtir  d’habits  sacerdotaux,  et  de  feindre  de  l’exorciser  sur 
les  Évangiles;  mais  ou  lut  en  place  les  éptlres  de  Cicéron.  l.e  diable,  qui  ne  se  doutait  pas  de  la  ruse  et 
ne  connaissait  p.as  le  latin,  s’agita  avec  vicdcncc,  comme  s’il  eût  déjà  ressenti  les  tourments  ibi  l’cnfei'. 
la!  voilà  donc  conjuré  par  l’incrédule  Cicéron  comme  par  les  plus  saints  apôtres. 

Les  pèlerinages  produisent  constamment  des  merveilles,  cl  cela  dans  toutes  les  religions.  Ainsi,  à 
Cachemire,  où  l’on  conserve  précieusement  trais  poils  de  la  Irarbede  Mahomet,  cette  relique  accomplit 
des  cures  miraculeuses  chez  les  nombreux  pèlerins  dont  la  foi  vient  chaque  année  implorer  les  restes  du 
grand  prophète. 

Moi-môme,  qui  n’ai  giii're  de  prétention  à passe-r  pour  sorcier,  ni  pour  un  envoyé  céleste  ou  pour  un 
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prophMc,  j'al  fiiil  des  niii  drlc!<,  cl  j’ai  guéri  des  malades  qui  m’oiil  fait  l’honneur  d’avoir  en  moi  une 
conflancc  illimitée  que  je  ne  songeais  guère  il  leur  imposer. 

En  I8.'t9,  lorsque  j'étais  chef  de  rlinique  il  l’lUHel-Dicii,  ou  m’apporta  une  petite  fille  de  onze  ans, 
nommée  I.ouise  l’arquin,  qu’une  frayeur  excessive,  causée  par  une  tcntativo  de  viol,  avait  rendue  muette 
et  paralytique  des  quatre  membres.  Cette  enfant  venait  de  province.  Pendant  deux  mois  tout  avait  été 
mis  en  oeuvre  par  les  médecins  de  la  localité  et  des  environs,  mais  tout  était  resté  infructueux.  Déses- 
péré, le  père  voulut  amener  son  enfant  il  Paris.  Celle-ci,  qui  n’entendait  parler  de  la  grande  ville,  de  ses 
grands  médecins  et  de  l’Ilùtcl-Dieu  que  d’une  façon  pompeuse,  pour  elle  plus  saisissante  en  raison  de 
son  âge,  arriva  pleine  de  foi  â l'IIotcl-Dieu  imur  y chercher  la  guérison.  Iæ  soir,  je  la  vis  muette  et  para- 
lytique; mécontent  de  trouver  une  infirme  dans  un  hôpital,  je  ne  Ils  aucune  prescription.  Elle  était 
encore  dans  le  même  état  le  lendem,iin  malin.  J’.ijournai  tout  trailement.  Dans  la  journée,  elle  com- 
mença à parler;  le  jour  d'après,  elle  commençait  h remuer  les  jambes;  le  troisième  jour,  elle  m.irehail 
dans  les  salles,  complètement  guérie  : s;i  foi  l’avait  sauvée.  — Une  impression  morale  vive,  de  nature 
différente,  lui  avait,  â quelques  mois  de  distance,  enlevé  et  rendu  l'usage  de  la  langue  et  des 
membres. 

J’ai  vu  â l'hôpital  Nccker,  dans  les  salles  do  ,\l.  N.  Ouillot,  une  fille  hystérique  et  frappée  depuis  quel- 
ques mois  d’une  paralysie  des  membres  inférieurs  qui  avait  résisté  à tout  traitement.  Ou  lui  annonça 
qu’on  allait  la  guérir  par  la  cauléris.ition  du  dos  «avec  le  fer  rouge.  .\u  jour  fixé,  assise  nue  devant  le 
brasier  oii  chauffaient  les  fers,  on  prit  un  coulh-f  fmid  dont  on  sc  servit  pour  loucher  la  colonne  verté- 
br,alc.  Aussitôt  la  jeune  tille,  qui  n’avait  rien  vu  de  cette  substitution,  pousse  des  cris  de  douleur 
comme  si  on  l’.avait  brûlée,  et,  faisant  des  efforts  pour  échapper  â cette  cautérisation  imaginaire,  se 
lève,  sc  sauve  comme  si  elle  avait  le  feu  dans  les  riens. 

K ees  récits  je  veux  enjoindre  un  autre,  non  moins  curicu.x,  et  dans  lequel  un  simple  effort  d’imagi- 
nation, l’espéranec  de  guérir,  a fait  le  miracle  de  la  disparition  subite  d’une  paralysie. 

On  le  trouve  dans  la  /feene  ùritnimique  et  dans  le  charmant  livre  du  baron  Feuchtersiebeu  (1). 

Un  médecin  anglais,  le  docteur  Beddoès,  croy.ail  que  l’oxyde  nitreux  était  un  spécifique  certain 
contre  la  paralysie.  Davy,  Colcridge  et  lui  sc  déterminèrent  h tenter  une  expérience  sur  un  paralytique 
lie  bonne  maison,  abandonné  par  les  médecins.  De  patient  ne  fut  point  .averti  du  traitement  auquel  on 
allait  le.  soumettre.  Davy  commença  par  placer  sous  la  langue  de  ce  malade  un  petit  thermomètre  de 
poche,  dont  il  sc  servait  dans  ces  occasions  pour  connaître  le  degré  de  ehaleur  du  sang,  degré  que 
l’oxyde  nitreux  devait  augmenter.  A peine  le  paralytique  eut-il  senti  le  Ihcrmomèire  entre  scs  dents 
qu’il  fut  persuadé  que  la  crise  s’opérait  et  que  l'iiislrumcnt  merveilleux  qui  devait  le  guérir  n’était 
autre  que  le  lhermoinèlrc  ; o.Ah!  s’écri.a-l-il,  je  me  sens  mieux.»  D.ivy  adressa  un  regard  expressif  h 
BeddoCs  et  à Coleridge.  Au  lieu  du  spécifique,  on  sc  eonlcnta  du  thermomètre,  qui,  pendant  quinze 
jours  consécutifs,  fut  placé  .avec  toute  la  solennité  convenable  sous  la  langue  de  ce  pauvre  homme  dont 
les  membres  se  délièrent  et  dont  la  santé  renaquit,  dont  la  cure  fut  complète,  et  auquel  on  ne  fit  subir 
aucun  traitement.  Si  Davy  n’eùl  pas  cnloiiré  d’un  certain  mystère  sou  expérience,  s’il  .avait  négligé  la 
partie  dramatique  de  son  art,  s’il  avait  dit  au  patient  : — Voici  un  thermomètre  qui  doit  servir  â tel 
iis.ige,  — le  malade  serait  resté  parnlylique  ct^le  traitement  par  l’oxyde  nitreux  aiir.ail  peut-être  entraîné 
la  mort. 

S 2.  — De  rimlfallail  4«a«  rnpiMmi  aver  lu  iHSsdnerloa  et  la  gnèrlsae  ét*  asaladlea. 


A l’influence  de  l’imaginalion  qui  crée  les  malailics  et  qui  les  fait  dispaixdlre,  il  faut,  pour  bien  com- 
prendre tout  ce  qui  est  relatif  ,â  l’histoire  de  la  Ihéurgie,  du  mysticisme  médical,  cl  des  qualités  théra- 
peutiques occultes  accordées  â la  matière,  tenir  compte  d’une,  autre  disposition  de  l’esprit  qui  e.xerce 
une  action  tout  aussi  réelle,  tant  sur  la  production  des  maladies  que  sur  leur  propagation  et  sur  leur 
guérison-;  je  veux  parler  de  l’imilallon.  On  ne  lient  pas,  en  toute  cho.se,  i faire  comme  son  voisin,  mais 
tm  sentiment  irrésistible  y pousse  l’individu,  cl,  en  bien  comme  en  mal,  il  fait  instinctivement  ce  qu'il  a 
vu  f.dre.  L imagination  n'y  est  pour  lâen,  et  la  pensée  subjuguée  impose  aux  organes  la  reproduction 
involontaire  des  actes  accomplis  par  un  autre.  Comme  l’imagination,  l’imitation  est  la  source  d’un  grand 
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nombre  de  maladies,  surtout  des  névroses  convulsives  et  mentales,  mais  il  faut  dire  aussi  qu’elle  peut- 
être  l’instrument  de  leur  guérison.  * 

« I.a  vue  des  angoisses  d’aultrui  m’angoisse  matériellement,  et  a mon  sentiment  souvent  usurpé  le 
sentiment  d’un  tiers;  un  tousscur  continuel  irrite  mon  poiilmon  et  mon  gosier.»  (Montaigne.) 

C’est  dans  l’humanité  Thistoirc  de  Panurge  et  des  moulons  : « Panurge,  sans  aiiltre  chose  dire,  jeclc 
en  pleine  mer  son  mouton  criant  et  bellant.  Tous  les  aullres  moutons,  criant  et  bellant  en  pareille 
intonation,  commencèrent  soy  jecter  et  saiiller  en  mer  après  ù la  llle.  La  foule  cstoyl  i qui  premier  y 
s.iulleroyt  après  leur  compaignon.  Possible  n’estoyt  de  les  en  giiarder.  Comme  vous  scavez  estre  du 
mouton  le  naturel  toujours  suivre  le  premier  quelque  part  qu’il  aille.  • (F.  itabelais,  Pantagruel,  liv.  IV, 
cbap.  VIII.) 

L’imitation  engendre  toutes  les  névroses,  et  4 ce  titre  il  ii’est  pas  surprenant  qu’elle  ail  ptoduil  les 
épidémies  de  folie  suieide,  de  convulsions,  de  démonomanie,  de  lyeanlhropie,  de  chorée,  etc.,  dont 
l’histoire  a ganlé  le  souvenir. 

Ce  n’est  p.as  seulement  de  nos  joui'S  qu’ou  a constaté  rinllucnce  de  l’imitation  sur  la  production  et  sur 
la  guérison  des  maladies. 

En  cfTet,  deux  cents  ans  avant  la  guerre  de  Troie,  on  vil  les  filles  de  Prœtus  en  proie  à des  attaques 
d’hystérie,  qui  erraient  4 travers  les  campagnes,  se  croyant  changées  en  génisse»;  bientôt,  la  maladie  se 
propageant,  ce  fut  une  véritable  épidémie  de  lyeanlhropie  parmi  les  femmes  d'Argos.  — Le  berger 
Mélampe  parvint  4 guérir  les  filles  du  roi.  Ayant  remarqué  que  ses  chèvres  se  purgeaient  en  mangeant 
de  l’ellébore,  il  eut  l’idée  d’en  faire  prendre  4 ses  malades.  Ensuite,  pensant  que  la  fatigue  musculaire 
et  Tezcrcicc  forcé  ne  feraient  que  compléter  la  cure,  il  les  lit  poursuivre  4 outrance  par  de  jeunes 
garçons.  U obtint  ainsi  une  guérison  complété,  et  bientôt  l’épidémie  cessa  d’ellc-méme.  — Prœtus,  en 
récompense  d'un  si  grand  service,  voulut  lui  donner  une  de  ses  tilles  eu  mariage,  mais  Mélampe  n’ac- 
cepla  qii’4  la  condition  que  son  frère  aumil  la  môme  faveur  et  qu’il  épouserait  une  des  Prœliiles. 

Plutarque  nous  a laissé  le  récit  d’une  épidémie  de  suicide  qui  régnait  chez  les  filles  de  Milet. 

Elles  avaient  adopté  un  lieu  spécial  où  chaque  jour  plusieurs  d’entre  ailes  venaient  se  pendre.  Pour 
arrêter  cette  monomanie,  il  ne  fallut  rien  moins  qu'un  édit  de  la  république  qui  ordonnait  d’exposer  4 
nu.  en  public  et  la  corde  au  cou,  les  tilles  qui  se  seraient  pendues.  Les  magistrats,  en  frappant  l’imagi- 
nation populaire  de  terreur  par  l’idée  d’une  profanation,  réussirent  ainsi  à arrêter  les  suicides  qui  dépeu- 
plaient leur  ville. 

A une  époque  beaucoup  plus  rapprochée  de  la  nôtre,  un  lait  du  même  genre  s’est  produit  4 Lyon,  et 
au  même  moment,  4 quelques  mois  de  distance,  de  nombreuses  jeunes  filles  se  précipitèrent  dans  le 
Rhône,  en  choisissant  toujours  le  même  endroit  du  fleuve. 

Un  fait  analogue  a existé  en  .Artois.  Une  jeune  tille  s'étant  noyée  ihiiis  une  mare,  celle  ci  devint 
bientôt  un  lieu  de  prédilection  que  choisirent  plusieurs  jeunes  tilles  qui  recherchaient  la  mort  avec  une 
sorte  d’avidité. 

Dernièrement  encore,  en  1862,  il  y cul,  4 la  maison  de  détention  de  la  Roquette,  une  épidémie  de 
suicide  parmi  le»  jeunes  détenus.  Un  enfant,  anéanti  par  la  dureté  de  la  discipline  et  de  l’emprisonne- 
ment cellulaire,  eut  l’idée  de  mettre  fin  4 ses  jours;  il  parvint  4 s’échapper  de  son  cachot  et  se  précipita 
du  haut  d’un  pont  qui  conduit  4 la  chapelle.  Peu  de  jours  après,  on  constata  un  nouveau  suicide  dans  le 
môme  endroit,  puis  un  autre,  jusqu’4  ce  qu’enUn  on  eût  construit  de  chaque  côté  un  treillage  assez 
élevé  pour  mettre  fin  4 cette  sorte  de  monomanie. 

Tout  le  monde  connaît  l'histoire  de  cette  fameuse  guérite  qu’ou  fut  obligé  de  brûler  ; car  depuis 
qu’un  soldat  s’y  était  brûlé  la  cervelle,  la  plupart  de  ceux  qui  y montaient  la  garde  suivaient  ce  funeste 
exemple. 

Il  en  est  de  même  de  celle  porte  des  Invalides  où,  par  imitation,  quelques  vieux  soldats  mirent 
lin  4 leurs  jours  depuis  que  l’un  d’eux  s'y  était  pendu.  Un  ne  put  arrêter  celle  folie  de  suicide  qu’en 
murant  la  porte. 

Tous  les  faits  que  je  viens  d’indiquer  ont  été  fort  souvent  reproduits,  niais  il  en  est  de  moins  connus 
et  qui  n'en  sont  pas  moins  intéressants. 

L’un  d’eux  s’est  passé  pendant  la  bataille  de  Lutzen,  et  il  a été  l’objet  d’un  curieux  conflit  entre  l’au- 
torité de  Larrey  et  l’omnipotence  de  Napoléon  1". 
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Le  lendemain  de  la  vieloire,  dan>  le  compte  rendu  du  chiriirjçicn  en  chef  Larrey,  l’empereur  a'aperQUl 
que  beaucoup  de  jeunes  soldais,  parmi  les  nouvelles  recrues,  avaient  à la  main  des  blessures  qui 
n’étaient  pas  ordinaires  et  qu’il  crut  n’Clre  pas  le  résultat  du  combat.  SnspecUinl  là  des  mutilations 
volontaires,  épidémiques  et  contagieuses,  accomplies  d.vns  le  but  d'échapper  au  service  militaire; 
encouragé  d’ailleurs,  dans  cette  funeste  pensée,  par  quelques-uns  de  scs  généraux,  il  entre  en  colère,  cl, 
pour  arrêter  le  mal  à scs  débuts  par  une  vigoureuse  intimidation,  il  ordonne  de  décimer  les  blessés  en 
fusillant  ceux  que  désignerait  le  soi1.  Aussi  humain  (|ue  courageux  dans  la  circonstance,  lairrey  veut 
persuader  à l’empereur  qu’il  s*‘  trompe,  et  il  insiste  avec  une  telle  vigueur,  que  l’empereur  le  congédie 
durement,  en  lui  demandant  un  rapport  pour  le  lendemain. 

Larrey  se  relire  et  fait  le  rapport  exigé.  U revient  alors,  et  afiirme  qu’on  peut  faire  cesser  le  mal 
que  veut  atteindre  l’emperenr,  sans  recourir  à aucune  violente  extrémité.  Il  attribue  à la  maladresse 
et  à rinexpéricnce  des  armes  ce  que  l'empereur  croyait  être  un  lâche  effet  île  la  préméditation,  et  il 
réussit  à sauver  la  vie  de  ses  semblables  en  honorant  glorieusement  la  sienne.  Dans  ma  pensée,  ce 
n’élail  eependani  là  qu’un  elfel  d’iniilaliou. 

Le  même  phénomène  de  niulilalion  volontaire  s'esi  produit  de  nos  jours  en  Afrique.  Un  soldat  s’étant 
fait  sauter  l’index,  il  est  hienlât  imité  par  un  grand  nombre  de  .ses  camarades.  On  fui  obligé  de  disperser 
le  l•égunent.  Mais  le  hrnil  de  res  mntilalions  s’étant  rf‘pandn,  on  les  vil,  pendani  quelque  lemps.  se 
reproduire  dans  divers  endi-oits. 

C'esI  à riniilalion  qu'on  doit  rapporter  aussi  tons  les  phénomènes  de  eonvnisions  qu'on  a observés  à 
Sainl-Guy,  dans  les  Cévennes,  sur  le  tombeau  du  diacre  Pàris,  etc.,  de  même  que  ceux  qui  se  passaient 
autour  du  baquet  de  Mesmer. 

J’ai  publié  moi -même  plusieure  faits  de  convulsions,  dont  la  cause  duil  certainement  être  attribuée  à 
l’imitation.  En  voici,  du  reste,  quelques-uns  que  je  rcpiiidiiis  ici  : 

Au  mois  de  juin  18à8,  A l’époque  de  nos  discordes  civiles,  lorsi]He  tant  d’ouvriers  sans  ouvi-age  étaient 
dans  le  besoin,  le  gouvernement  provisoire  eut  l’idée  de  créer  des  ateliers  nationaux  du  femmes,  où  il 
pourrait  faire  fabriquer  les  chemises  de  la  troupe  inoyetmaiil  mi  iiUMlique  salaire  quotidien.  Plusieurs 
ateliers  fiircnl  ouverts  : l’un  d’eux  fui  insLillé  au  bout  de  la  rue  de  Orenelle,  dans  le  vaste  manège  de 
M.  Hopc. 

Ijuatre  cenls  femmes  furent  placées  dans  ce  manège,  dont  la  qiiiuitité  d’air  fui  mesurée  et  Axée 
à 5000  mètres  cubes,  ec  qui  donnait  environ  12  mètres  cubes  par  ouvrière.  De  vastes  fenêtres  prati- 
quées dans  la  pal  lie  supérieure,  prés  du  loit,  répandaient  à profusion  l’air  et  la  lumière  dams  celle  vaste 
enceinte. 

La  durée  du  travail  était  de  dix  heures,  avec  un  repos  de  deux  heures  dans  lu  matinée  et  un  repos 
semblable  après-midi.  Ce  n’élail  pas  là  une  règle  bien  pénible,  cl  rneenpaliun  n’élail  guère  fatigante,  ni 
e.xercéc  dans  de  mauvaises  conditions  de  .salubrité. 

Malgré  cela,  an  bout  de  quinze  jours,  on  vint  annoncer  à la  mairie  que  des  accidents  convulsifs 
sérieux,  alarmants  pour  la  population,  se  nianifestuient  sur  le  personnel  de  l’atelier  national  du  manège 
Hope. 

Une  des  ouvrières  ]>erdil  tout  à coup  connaissance,  elle  pâlit  et  eut  des  convulsions  toniques  et  clo- 
niques dans  les  membres,  avec  serrement  des  mâchoires.  A l’aulre  tsiiit  du  manège,  une  seconde 
ouvrière,  ipii  n’avait  pas  vu  la  première,  éprouva  des  aeridents  à peu  près  semblables  ; puis  ec  fut  une 
Iroisième,  sncccssivemenl  d’autres  encore,  prises  çà  cl  là  dans  celte  immense  assemblée  ; si  bien  qu’en 
deux  heures  il  y eut  trente  île  ces  femmes,  jeunes  on  Agées,  qu’on  fut  obligée  d’emporter  loin  du 
manège,  tlii  allait  les  étendre  en  plein  air,  sur  l’esplanade  des  Invalides,  alors  couverte  de  gazon;  cl 
malgré  l’ardeur  du  soleil  et  une  atmosphère  élouiranlc,  sous  rinllnence  d'un  peu  d'eau  fraiebe,  tons  ces 
accidents  nerveux  cesscieiil  en  vingt  ou  trente  minutes,  d'après  ec  qui  me  fut  racunlé. 

Le  lendemain,  les  malades  de  la  veille  rcvinrcnl  à l'alelier  pour  reprendre  leur  travail.  An  bout  de 
quelques  heures,  l'une  d'elles  fui  de  nouveau  surprise  par  une  perle  de  connaissance  avec  convulsions 
générales.  Il  y en  eut  une  seconde,  puis  une  troisième,  et  les  mêmes  phénomènes  nerveux,  à quelques 
nuances  près,  se  montraient  sur  qnaranle-eiiiq  personnes,  qui  furent  portées  à l’air  et  couchées  sur  le 
gazon  de  l’esplanade.  Dans  ce  nombre  il  yen  cul  beaucoup  qui  avaient  éu>  malades  le  jour  prccédeul. 
mais  ralfcclioii  nerveuse  avait  évidemment  fait  de  nouvelles  victimes 

Le  troisiènii'  jour,  même.s  accidcnl-  sur  quanmte  ouvrières,  et  la  |>opulalion  de  ces  quarliers  ne  put 
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assister  sans  muiiiiure  à ce  spectacle  quotidien  de  femmes  accumulées  dans  un  vaste  atelier  de  travail, 
et  qui  présentaient  aussi  des  accidents  de  syncope  convulsive,  pouvant,  par  la  crainte  de  la  mort,  elfrayer 
ceux  qui  ne  sont  pas  familiarisés  avec  les  malades  Ignorance  ou  malveillance,  on  entendit  accuser  le 
gouvernement  provisoire  de  vouloir  se  débarrasser  de  ceux  qu’il  ne  voulait  pas  avoir  à nourrir  ; des 
menaces  de  vengeance  se  llreiit  entendre  et  arrivèrent  jusqu’à  la  mairie.  Elle  était  alors  dirigée  par 
lieux  confrères, , MM.  Dujardin-Beauineli  et  Des  Étangs,  qui  me  donnèrent  mis.sion  d’étudier  ces  aeci- 
dents,  pour  eu  faire  connaître  les  causes  dans  un  r.ipport  à M.  le  préfet  de  police.  C’est  ce  que  je  lis 
aussitét  ; mais  je  revins  pour  observer  la  suite  des  événements  et  prendre  des  notes  précises  sur  les  faits 
que  j'avais  signalés. 

Je  ne  vis  les  malailes  qu'au  troisième  jour,  lorsque  cent  quinze  d’entre  elles  avaient  déjà  été  aUeetées. 
Plusieurs  avaient  eu  peu  de  chose.  Au  moment  de  ma  visite,  quelquesaines  avaient  repris  l'usage  des 
sens  et  ne  ressentaient  plus  rien  de  leur  att.aque.  Ouinze  étaient  encore  à peu  près  sans  connaissance, 
étendues  sur  le  gazon,  au  milieu  d’une  foule  immense  que  ce  spectacle  avait  profondément  émue  et  pas- 
sionnée. Toutes  avaient  le  visage  naturel  ; quelques-unes  étaient  roides,  immobiles,  les  yeux  fermés, 
avec  rigidité  des  membres,  insensibles  au  bruit,  aux  odeurs,  à la  piqûre  d'une  épingle,  et  le  pouls  très- 
ralenti.  D'autres  avaient  des  soubresauts  du  tronc,  des  secousses  musculaires  dans  les  membres,  le  même 
ralentissement  du  pouls  et  la  même  insensibilité  des  organes  des  .sens.  Je  n’en  ai  pas  vu  qui  eussent  de 
vraies  convulsions,  ni  les  spasmes  cyniques  de  certains  cas  d'hystérie  ; aucune  n’cul  de  pleurs  ni  de  suITo- 
cations  véritables.  Et  quand,  après  avoir  repris  leurs  sens,  elles  purent  me  raconter  leurs  sensations,  elles 
me  dirent  qu'elles  avaient  été  prises  d’étoulfemeut  .avec  fourmillements  des  membres,  de  vertiges  ave<- 
besoin  d'air,  crainte  il’une  mort  prochaine,  et  alors  qu’elles  étaient  tombées  sans  connaissance  dans  l’état 
convulsif  que  je  viens  de  décrire. 

tjuelques-unes  de  ces  femmes  étaient  antérieurement  sujettes  à des  pertes  de  connaissance  ou  A des 
attaques  d'hystérie,  mais  il  y eu  eut  un  grand  nombre,  et  j’ai  le  regret  de  n’avoir  pu  les  compter,  qui 
furent  prises  pour  la  première  fois  de  ces  accidents  nerveux. 

Xe  Ironvant  rien  dans  le  manège  qui  pût  expliquer  des  accidents,  aucune  mauvaise  odeur  ; pas  de  cha- 
leur exces-sive,  le  sol  étant  fréquemment  arrosé  ; p.as  d’insufllsance  d’air,  puisqu’il  y av,ait  12  mètres  d'air 
par  personne  en  plein  jour;  pas  d'acrnmulatinn  d’acide  earbonique,  puisqu’une  allumette  brûlait  à 
peu  de  distance  de  la  terre,  je  pensai  : 

1*  (jne  les  accidents  nerveux  observés  sur  les  ouvrières  du  manège  Hope*étaieut  des  syncopes  convul- 
sives, probablement  de  nature  hystérique  ; 

2*  Qu'ils  étaient  le  résultat  d’une  contagion  nerveuse  duc  à l’imitaliou; 

3’  Qu'il  fallait  renvoyer  les  ouvrières  malades  pour  empêcher  1a  propagation  du  mal  à d’autres 
personnes  ; 

A*  Qu’il  fallait  faire  ventiler  le  manège  au  moyen  d’ouvertures  pratiquées  dans  le  bas  de  la  muraille. 

Ces  conclusions  furent  adoptées,  cl  la' peur  du  renvoi  de  l’atelier,  l’absence  de  tout  principe  conta- 
gieux hystérique,  ou  la  ventilation  plus  complète,  BrenI  immédiatement  cesser  la  manifestation  des  syn- 
copes convulsives. 

Des  faits  du  même  genre  sc  sont  produits,  en  1861,  à l’église  de  .Montmartre,  le  jour  de  la  première 
communion,  et  les  syncopes  convulsives  contractées  ainsi  sous  l’influence  d’une  émolion  morale  ont  été, 
pour  une  eufaiil,  le  point  de  départ  d’une  épilepsie  fort  grave.  Ca-  récit  a si>ii  importance,  comme  on  va 
en  juger. 

Le  9 juin  1861,  les  enfants  de  la  parois.se  de  Montmartre  étaient  rassemblés  |mmii'  la  retraite  de  ta  pre- 
mière communion,  qui  devait  avoir  lieu  le  jeudi  suivant,  13  du  même  mois.  Il  y avait  dans  l’église  cent 
cinquante  gan.'Ons  et  à peu  près  cent  cinquante  Allés,  ce  qui  pouvait  faire  cinq  cents  personnes  avec  les 
. assistants. 

Dès  le  premier  jour,  le  sanctuaire  n’élant  pas  encombré  cl  nul  exercice  de  piété  n'ayant  encore  surex- 
cité l’imagination  des  enfants,  trois  tilles  furent  prises  de  perte  de  connaissance  et  de  mouvements  con- 
vulsifs généraux  qui  durèrent  quelques  instants.  C’était  une  syncope  convulsive.  Il  en  fut  de  même  aux 
ofllces  du  lendemain.  11),  le  matin  et  le  soir.  Le  jour  d’après,  11,  les  mêmes  accidents  se  reproduisirent 
sur  trois  ou  quatre  autres  jeunes  tilles  ;-le  mercredi  12,  les  convulsions  apparurent  encore  sur  quelques 
jeunes  lillcs.  Les  ecclésiastiques,  craignant  alors  de  trop  exalter  l’imagination  de  ces  enfants,  prièrent  le 
prédicateur,  jusque-là  toujours  réservé,  de  lie  se  laisser  allvr  à aucun  cnlrainement  de  paroles  ca- 
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pable  d’cxciler  la  terreur;  il  n'y  eut  là,  par  consêquenl,  aucune  de  res  intimidations  murales  auxquelles 
on  a l'habitude  de  se  livrer  pour  inspirer  l'horreur  du  vire  en  montrant  les  vengeances  du  ciel  pràtcs  à 
punir  le  pécheur.  Malgré  res  précautions,  le  13,  jour  de  la  première  communion,  au  milieu  d'une  assis- 
tance nombreuse,  évaluée  à trois  mille  personnes,  par  une  chaleur  excessive,  bien  que  toutes  les  fenêtres 
fussent  ouvertes,  douze  ou  treize  jeunes  Hiles  furent  saisies  de  convulsions  avec  perte  de  conna>.s.sance  ; 
ou  fut  obligé  de  les  emporter  hors  de  l'église.  l*ri.«es  çà  cl  là  dans  l'assemblée  sans  se  voir  le.s  unes  les 
autres,  elles  poussaient  un  cri,  tombaient  en  syncope,  cl  se  tordaient  sur  le  sol.  Chez  quelques  enfants, 
l'attafiue  dura  peu  ; mais  il  en  est  d'autres  chez  le.squelles  la  iK'rte  de  connaissance  dura  une  heure  et 
demie,  avec  les  apparences  les  plus  graves. 

Aux  ofllces  du  soir,  une  vingtaine  d'enfants  présentèi'enl  les  mêmes  symptàmes  ([ue  le  matin,  et  qui 
durèrent  de  quelques  minutes  à une  heure.  Un  remarqua  aussi  que  plu.sieurs  de  ces  enfants  en  étaient 
alfectécs  pour  la  deuxième  ou  la  troisième  fois. 

(In  amena  à l'hi'qiilal  Sainte  Eugénie  une  deccs  enfants,  et  dans  mes  salles  j'ai  pu  l’olrsener  avec  soin. 

Elle  était  prise,  trois  ou  quatre  fois  par  jour,  de  céphalalgie,  de  vertige,  de  strabisme,  suivis  de  svn- 
cope  convulsive.  Elle  tombait  n'importe  où  elle  se  trouvait,  en  se  frappant  avec  violence  sur  le  sol  et  en 
se  faisant  de  très-fortes  contusions.  Le  visage  était  rouge,  la  bouche  tordue,  écumeuse  ; il  y avait  du 
strabisme,  et  quebjucfuis  l'enfant  se  mordait  profondément  la  langue.  Elle  se  débattait  avec  violence  et 
se  roulait  comme  une  possédée,  sans  connaissance,  insensible  au  bruit  et  à la  ilouleur  ; ses  membres 
raidisse  dressaient  et  s’abai.ssaienl  avec  violence,  puis  au  bout  de  dix  minutes  les  accidents  se  calmaient 
pour  reparaître  avec  la  même  force  ou  ces.scr  délinilivemeiu. 

■Alors  l'enfant  revenait  un  peu  à elle,  restait  abasourdie,  étonnée  et  comme  endormie  pendant  une 
heure.  Ia;s  yeux  troublés  ne  voyaient  que  du  feu,  et,  à la  lin  de  chaque  attaque,  elle  disait  voir  quel(]ue 
temps  devant  elle  un  grand  crurilix  rouge.  Il  ne  lui  restait  qu'un  peu  d’insensibilité  aux  avant-bras  et 
aux  mains.  A l’exception  de  ces  accidents,  elle  mangeait  bien  cl  paraissait  en  très-bonne  santé. 

Ces  attaques  convulsives  épileptiformes  ont  duré  pràs  de  deux  mois  cl  ont  été  guéries  par  des  lare- 
ments  (le cMonfnrme  administrés  trois  fois  par  jour. 

On  pourr.ait  multiplier  indéfiniment  les  exemples  de  névroses  dues  à l'imitation.  Cela  serait  inutile  ; 
mais  disons,  pour  compléter,  qu’il  est  aussi  un  grand  nombre  de  phénomènes  organiques  normaux  qui 
sont  sous  l'influence  de  l’imagination. 

Beaucoup  de  gens  ne  peuvent  voir  quelqu’un  eomir  devant  eux  sans  avoir  des  nausées  ou  sans  vomir  ; 
c’est  ce  qui  anive  fréquemment  à l'occasion  du  mal  de  mer,  dans  les  traversées  pénibles.  — La  laux  de 
coqueluche  est.  comme  sa  cause,  contagieuse  au  même  degré,  et  j’ai  vu  plusieurs  fois,  dans  mes  salles  de 
l'hêpital  des  Enfants  malades,  des  enfants  allcinls  de  coqueluche  tousser  en  même  temps,  dés  que  l’un 
d’eux  avait  donné  le  signal.  Ce  n'est  rependant  pas  là  une  imilaiion  vaniteuse,  semblable  à relie  qui  en- 
gendre un  certain  nombre  de  névroses  mentales.  — On  ne  peut  voir  bâiller  quelqu’un  .sans  bâiller  soi- 
même.  — Le  rire  amène  le  rire,  cl  l'on  a vu  le  hoquet  se  reproduire  par  contagion. 

.Ainsi,  en  16S»,  à la  Nouvelle-Ki-ancc,  dans  l’hépital  de  Villainané,  une  fille  enlrée  avec  le  hoquet  et  le.s 
convulsions  transmit  son  mal,  au  bout  de  trois  autres  jours,  à quatre  tilles  affeclécs  de  maladies  dilfé- 
rentes  (1). 

Des  cris,  des  miaulements,  se  iraiismeUeul  enfin  de  la  même  manière.  On  en  verra  la  preuve  dans  le 
récit  suivant,  dû  à M.  Nicolle. 

((  C’était  une  communauté  Ircs-nonibrcuse  de  filles,  lesquelles  se  trouvaient  saisies,  tous  les  jours,  à la 
môme  heure,  d’un  .accès  de  vapeurs  le  pins  singulier  et  poursa  nature  et  pour  son  universalité,  car  tout 
|c  couvent  y tombait  à la  fois;  on  y entendait  un  miaulement  général  par  toute  la  maison,  qui  durait 
pendant  plusieurs  heures,  au  grand  seaiidaie  de  la  religion  et  du  voisinage,  ([ui  entendait  miauler  loules 
ces  filles.  On  ne  trouva  pas  de  meilleur  moyen,  plus  prompt,  ni  plus  cnie.acc,  pour  arrêter  ces  imagina- 
tions blassées,  ipren  les  frappant  d’une  impression  qui  les  retint  toutes,  et  toutes  à la  fois.  Ce  fut  de  leur 
faire  signifier,  par  ordre  des  mugisirals,  ([u’il  y aurait  à la  porte  du  couvent  une  compagnie  de  soldats 
qui,  aux  premiers  miaulemenls,  entreraient  dans  le  couvent,  et  que  sur-le-champ  ces  soldats  fouetle- 
raient  chaque  fille  qui  aurait  miaulé. 


(1)  Saturatisoie  des  cquvuUwu.  Soleurc,  1733,  t.  11,  p.  33.  Extrait  de  Tiiiot,  t.  tlt,  p.  2S8. 
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» 11  n’en  fallut  p;xs  davantage  pour  faire  cesser  celle  ridicule  scène,  car  riniagination  de  ces  reli- 
gieuses, frappée  par  la  honte  qu’elles  auraient  d'ôtre  fouettées  par  des  soldats,  les  réduisit  au  parfait 
silence.  » 

Des  faits  d’imitation  donnant  lieu  à de  véritables  névroses  s’observent  môme  chez  les  animaux,  ce  qui 
est  démontré  par  la  contagion  du  tic  de  la  mangeoire  chez  le  cheval,  et  de  Yavoiicment  chez  les  vaches. 
Ainsi,  qu’un  cheval  prenne  habitude  de  serrer  convulsivement  sa  mangeoire  avec  les  dents,  et  d’avoir 
des  éructations,  et  d’autres  bôtes  voisines  prendront  le  môme  tic. 

Il  en  est  de  môme  du  ik  de  l’ours,  lorsqu’un  cheval,  habitué  ù remuer  sa  lôte  comme  l’oui-s  blanc, 
transmet  sa  mauvaise  habitude  à d’autres.  — On  sait,  enfin,  que,  dans  une  étable  où  plusieurs  vaches 
sont  pleines,  celle  qui  avorte  provoque  quelquefois  l’avoiiemenl  sur  toutes  les  autres  placées  dans  le 
voisinage. 

Au  reste,  si  l’imilation  est  quelquefois  l’origine  de  certaines  maladies  et  l’un  des  moyens  de  leur  pro- 
pagation, comme  on  le  voit  dans  les  épidémies  de  névroses  convulsives  et  mentales,  elle  peut  aussi  être 
l’instrument  de  leur  guérison,  et  c’est  en  cela  qu’elle  intéresse  la  thérapeutique. 

§ 3.  — D«  l'imlUitloa  dons  In  guérison  des  nialodles. 

C’est  par  l’imitation  qu’on  se  guérit  dans  certains  pèlerinages;  et  sans  contester  la  réalité  des  cures  de 
l’épilepsie  obtenues  à Tain,  dans  la  Drôme,  au  moyen  du  Galium  album  cueilli  la  nuit  de  la  pleine 
lune  de  mai,  il  y a des  cas  où  la  guérison  est  le  fait  de  l’imagination  frappée  par  le  récit  de  guérisons 
miraculeuses,  et  de  l’imitation  qui  dispose  à la  répétition  du  môme  phénomène.  Ces  mots,  ou  guérit-on? 
accueillis  avec  enthousiasme  par  les  malades,  sont  souvent  pour  eux  un  instrument  de  salut,  et  dans  les 
névroses  que  propage  l’imitation,  c’est  aussi  l’imitation  de  la  guérison  qui  peut  faire  cesser  le  mal. 

D’après  cet  exposé  le  médecin  doit  comprendre  tout  le  parti  que  la  thérapeutique  peut  tirer  des  in- 
tluenccs  morales  dont  il  dispose  et  qu’il  peut  faire  naître  dans  un  remède,  fùl-il  môme  insignidunt, 
comme  certaines  eaux  minérales,  certains  pèlerinages  profanes  ou  sacrés,  cerUiines  pratiques  de  mysti- 
cisme; par  son  c^iractère  doux  et  ferme,  par  l’honnôlelé  de  scs  mœurs  et  de  sa  vie,  par  la  dignité  de  son 
langage  et  de  sa  personne,  par  son  dévouement,  par  sa  générosité  enün,  il  acquerra  une  autorité  dont 
l'etfel  moral  est  immense  et  dont  l’influence  sur  certains  phénomènes  organiques  est  incontestable. 

C’est  par  relfel  moral  d’un  remède  très-vanté,  d’une  eau  en  vogue,  d’une  relique  respectée,  d’un  pèle- 
rinage très-suivi,  d’une  foi  sincère  quelle,  qu’en  soit  la  nature,  de  la  réputation  d’un  lieu  ou  d’un 
homme  extraordinaire,  ou  par  l’effet  d’une  joie  imprévue,  d’un 'succès  inespéré,  d’une  fortune  qu’on 
n’attendait  pas  et  d’une  tranquillité  d’esprit  depuis  longtemps  perdue,  que  des  maladies  graves,  organi- 
ques ou  nerveuses,  ont  pu  s’améliorer  et  guérir.  Connaître  ces  ressources  cl  les  utiliser,  voilù  la  plus 
grande  partie  de  la  médecine,  et  avec  l’hygiène  elles  contribuent  autant  que  la  pharmacie  à faire  un  bon 
médecin. 


III 

DE  L’INFLUENCE  DES  MOYENS  HYGIÉNIQUES  OU  DIÉTÉTIQUES  DANS  U GUÉRISON  DES  MALADIES. 


Ce  qui  conserve  la  santé  peut  lu  rétablir,  et  l’observance  rigoureuse  des  préceptes  de  l’hygiène,  déjà  si 
utile  à l’homme  bien  portant,  l’est  encore  bien  davantage  lorsqu’il  vient  à être  frappé  par  la  maladie.  Il 
y a tant  d’exemples  de  pei-sonnes  malades  par  leur  faute  et  à la  suite  d’écarts  de  régime,  de  veilles,  d'ex- 
cès de  travail,  d’abus  de  force  en  tout  genre,  ou  d’impressions  morbifiques  produites  par  les  choses  qui 
nous  entourent,  que,  dans  beaucoup  de  cas,  il  suffît  d’éloigner  ces  impressions  morbiûqucs  pour  faire 
disparaître  une  maladie  développée  sous  leur  influence.  — Un  homme  est  constamment  malade  dans  un 
appartement  exposé  au  nord;  il  le  quitte  pour  habiter  au  midi,  et  sa  bronchite  disparaît  : voilà  l’effet 
d’un  moyen  hygiénique. 

De  toute  antiquité  ces  moyens  ont  été  appréciés  à leur  juste  valeur  et  considérés  par  tous  les  médecins 
comme  étant  de  la  plus  haute  importance.  Hippocrate,  Galien  et  leurs  successeurs  les  ont  toujours 
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placés  en  première  ligne  dans  le  traitement  des  maladies,  et  il  n’en  pouvait  être  dilTéremment.  (leux 
qui  ont  jeté  les  bases  de  la  science  et  qui  ont  institué  le  principe  de  la  nature  médicatrice  devaient,  par 
cela  môme,  attendre  ses  ordres  avant  d'agir  d’une  manière  active,  et  placer  leurs  malades  dans  les  con- 
ditions hygiéniques  les  plus  avantageuses.  Après  avoir  vu  que  la  plupart  des  malaiJies  guérissaient  par 
le  repos,  le  régime  et  les  bains,  ces  moyens  sont  devenus  la  base  de  leur  traitement,  et  l'on  n’avait 
recours  à d’autres  moyens  qu’en  présence  tl’une  indication  formelle,  — Nature  médicatrice  et  diété- 
tique, — indications  et  pharmaceutique,  tout  cela  se  tient  et  s’enchaîne  dans  un  ordre  logique  admi- 
rable. En  elTct,  connaissant  la  marche  naturelle  heureuse  d’une  mala<iie,  on  ne  lui  opposait  que  des 
moyens  hygiéniq^ues ; au  contraire,  lorsqu'on  avait  à redouter  qnel(|ue  chose,  et  quand  le  travail  de  la 
nature  avait  besoin  d’assistance,  c’est  aux  moyens  chirurgicaux  et  pharmaceutiques  qu’on  s’adressait  de 
préférence.  Dans  ce  cas  même,  cela  va  sans  dire,  les  moyens  hygiéniques  venaient  encore  prendre  place 

côté  d'eux  à titre  d’auxiliaire  indispensable. 

1®  De  la  diététique  dex  mahdiex  aiyuës.  — La  diététique  des  maladies  aiguès  proprement  dites  diffère 
notablement  de  la  diététique  des  maladies  chroniques.  Les  préceptes  d’hygiène  nécessaires  et  applica- 
bles dans  un  cas  no  le  sont  pas  toujours  dans  l’antre,  cl  il  est  indispensable  de  savoir  les  varier  suivant  la 
forme  aigiiO  ou  chronique  des  maladies.  \ cette  question  se  rattache  le  régime  des  malades  atteints  de 
maladies  aiguôs.  — C’est  encore  dans  les  ouvrages  d’Hippocrate  que  se  trouvent  les  principes  les  plus 
complets  qui  aient  jamais  été  formulés  sur  celte  matière,  et  ce  qui  nous  reste  de  lui  est  certainement 
ce  qu’il  y a de  plus  utile  à connaître.  Il  suftit  de  lire  le  Traité  du  régime  dans  les  maladies  aiguës  et  son 
Appendice  pour  apprécier  l’importance  qu’Hippocrate  accordait  A l’hygiène  dans  le  Iraileraenl  des  ma- 
ladies aiguès.  Il  ne  voulait  pas  qu’on  fit  aucune  thérapeutique  active  au  début  des  maladies,  à cause  de 
l’Aumej/r  intemiH-i'ée  dont  il  fallait  attendre  le  mouvement,  et  il  n’agissait  qu’A  certains  joui-s,  considérés 
par  lui  comme  indicateurs  en  raison  du  développement  des  phénomènes  critiques.  C’est  en  cherebant  à 
deviner  la  crise  qu’il  s’appliquait  A en  diriger  l’explosion.  Quo  natura  vergit,  eoducendum.  Tout  l’esprit  de 
la  médecine  d’Hippocrate  est  «lansce  précepte. 

Après  avoir  établi  en  divers  endroits  que  la  privation  de  nourriture  et  aussi  nuisible  que  son  excès,  et 
que  la  rigueur  du  médecin  ne  réussit  qu’A  compromettre  sa  réputation  et  l’avenir  des  malades,  il  ajoute  : 
« Si  un  autre  médecin^  ou  même  un  homme  étranger  à la  médecine,  venant  auprès  du  malade  et  apprenant  ce 
qui  s'est  passé,  recommande  de  boire  et  de  manger  ce  que  le  médetin  ordinaire  aura  défendu,  il  paraîtra  avoir 
procuré  un  soulagement  manifeste.  Ce  sont  surtout  ces  cas  qui,  dans  le  publie,  font  honte  aux  praticiens;  car  il 
semble  que  le  nouveau  venu,  médecin  ou  étranger  à la  médecine,  a,  pour  ainsi  dire,  ressuscité  un  mort  (i).  » 
Comme  cela  est  vrai!  — Ne  dirait-on  pas  que  ces  paroles  sont  écrites  d’hier,  tant  les  applications  en  sont 
nombreuses’?  Chaque  jour,  l’abstinence  et  une  médecine  trop  active  réduisent  au  mara.sme  des  malades 
qui  se  raniment  et  guérissent  quelquefois  sous  l’influence  de  moyens  contraires.  C’est  lA,  pour  le  dire  en 
passant,  la  raison  du  succès  des  honucopatbes  ou  des  charlatans,  dont  le  système  consiste  A simuler 
l’emploi  de  drogues  mensongères  ou  A nourrir  les  malades  conliés  A leurs  soins  après  avoir  été  exténués 
par  d’autres  médecins. 

Voici  maintenant  quelques  aphorismes  d’Hippocrate  sur  ce  sujet  (2)  ; 

U.  Lue  diète  tenue  et  sliâcle  est  dangereuse  dans  les  maladies  longues  toujours,  et,  parmi  les  maladies 
aiguôs,  dans  celles  qui  ne  s’en  accommodent  pas.  D’un  autre  côté,  la  diète,  poussée  jusqu’à  la  dernière 
limite  de  l’allénualion,  est  pénible,  car  les  réparations  à l’exlrémc  limite  sont  pénibles. 

5.  Dans  une  diète  tenue,  les  malades  commettent  des  écarts,  et  ils  en  soutTrent  davanUigc;  car  tout 
écart,  quel  qu’il  soit,  est  proportionnellement  plus  grand  que  dans  les  diètes  un  peu  plus  nourrissantes. 
Aussi,  môme  en  étal  de  santé,  les  diètes  très-tenues,  réglées  et  strictes,  sont  peu  sûres,  parce  qu’on  sup- 
porte les  écarts  avec  plus  de  peine.  Donc,  en  général,  les  diètes  tenues  et  strictes  sont  moins  sûres  que 
les  diètes  un  pt*u  plus  nourrissantes. 

• 

7,  Quand  la  maladie  est  très-aiguè,  aussitôt  elle  olTre  les  souU'ranccs  extrêmes,  et  aussitôt  il  est 
urgent  de  prescrire  l’extrême  diète;  s’il  n’en  est  pas  ainsi,  mais  qu’il  soit  loisible  d’alimenter  plus 

(1)  Hippocrale,  Œuvres,  trad.  par  Lillré,  l.  Il,  p.  31. 

(2)  Mime  vm  raye,  Irad.  par  Uré,  l.  IV. 
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copieusement,  on  se  relâchera  de  la  sévérité  du  régime,  d’autant  plus  que  la  maladie  s’éloignera  davan- 
tage de  l’extrémité. 

8.  Quand  la  maladie  est  dans  toute  sa  force,  la  diète  la  plus  sévère  est  alors  de  rigueur. 

9.  Il  faut  examiner  le  malade  pour  estimer  s’il  supportera  le  régime  jusqu’au  plus  haut  période  de  la 
maladie,  et  laquelle  des  deux  allernatives  arrivera,  ou  que  le  malade  s’affaiblisse  le  premier  et  ne  sup- 
porte pas  le  régime,  ou  que  la  maladie  cède  la  première  et  s’amol  lisse. 

lu.  Quand  donc  la  maladie  arrive  tout  d’abord  à son  summum,  on  prescrira  tout  d’abord  aussi  un 
régime  tenu;  quand  ce  moment  barde  davantage,  il  faut,  à l’époque  du  summum,  et  un  peu  avant  cette 
époque,  retrancher  de  la  nourriture;  auparavant,  l’alimenUitiou  sera  plus  almudante,  afin  que  le  malade 
puisse  résister. 

11.  Il  faut  suspendre  les  aliments  pendant  les  redoublements,  car  eu  donner  est  nuisible  : eu  général, 
pendant  les  accès  de  toutes  les  alfeclions  qui  ont  des  retours  périodiques,  il  faut  suspendre  les  aliments. 

15.  Les  vieillards  supportent  le  plus  aisément  le  jeûne,  puis  les  hommes  faits,  et  ensuite  les  jeunes 
gens  ; les  enfants  le  supportent  le  plus  difficilement,  surtout  ceux  qui  ont  le  plus  de  vivacité. 

16.  Les  régimes  humides  conviennent  â tous  les  fébricitants,  surtout  aux  enfants  et  à ceux  qui  sont 
habitués  à un  tel  genre  d’alimentation. 

17.  Il  faut  considérer  à qui  il  convient  de  donner  de  la  nourriture  une  ou  deux  fois  par  jour,  eu  plus 
grande  quantité,  en  moins  grande  quantité  et  par  petites  portions  ; ou  doit  accorder  quelque  chose  â 
l’habitude,  à la  saison,  au  pays  et  h l’âge. 

Ce  qu’HipjKJcrate  donnait  aux  malades,  dans  le  cours  des  maladies  aigues,  c’étaient  une  boisson  et 
une  bouillie  féculentes  désignées  sous  le  nom  de  /Uisane  et  distinctes  de  ce  qu’on  désigne  aujourd’hui 
sous  le  nom  semblable  de  tisane. 

La  ptisnne  était  une  préparation  faite  avec  de  l’orge  gonflée  ilans  l’eau,  séchée  au  soleil,  battue  pour 
en  chasser  l’écorce  et  réduite  en  farine.  On  en  fabriquait  aussi  avec  du  froment,  du  riz,  des  lentilles  • 
mais  le  mot  ptisane,  sans  épithète,  s’appliquait  à la  ptisane  d’orge. 

Après  avoir  fait  bouillir  une  partie  de  cette  farine  avec  douze  ou  quinze  parties  d’eau,  on  y ajoutait 
un  peu  de  vinaigre,  d’huile  et  de  sel.  Cette  décoction  pouvait  être  plus  ou  moins  épaisse,  mais  on  la 
faisait  prendre  d’autant  plus  claire  que  la  maladie  était  à son  périmle  le  plus  élevé.  Alors,  si  les  accidents 
étaieut  très-intenses,  on  supprimait  complètement  la  ptisane  pour  ne  donner  que  de  la  ptisnne  /mssée  au 
filtre,  c’est-à-dire  de  l’eau  d’orge.  , 

On  ne  donnait  de  ptisane  que  deux  à trois  fois  par  jour,  selon  l’habitude  antérieure  du  malade  de 
faire  deux  ou  trois  repas,  et,  dans  l’intervalle,  de  l’çau  miellée  ou  liijiinmel servait  de  boisson.  Souvent  U 
faisait  ajouter  quelques  gouttes  de  vinaigre  à l’eau  miellée,  et  ce  qu’il  désignait  sous  le  nom  d’oxymel. 

Tous  ces  préceptes  sont  excellents  à uietti'c  en  pratique  aujourd’hui,  et,  sauf  la  jrériode  la  plus  grave 
des  maladies  aiguCs,  il  est  toujours  bon  de  donner  aux  malades  des  boissons  féculentes,  de  l’eau  panée 
des  bouillons  légers,  des  gelées  de  viande,  etc.  Vient  un  moment,  au  commencement  de  la  période  de 
déclin,  où  ce  régime  est  indispensable,  car  pour  les  malades  dont  le  pouls  reste  fréquent  malgré  l’amé- 
lioration de  l’état  général  et  local,  c’est  le  seul  moyen  de  les  guérir.  En  vingt-quatre  heures,  sous  l’in- 
fluence de  l’alimentation,  le  pouls  revient  quelquefois  à sou  étal  naturel.  — Soutenir  les  forces  dans  le 
cours  des  maladies  aigués  et  nourrir  promptement  les  malades  à la  convalescence,  voilà  le  principe 
thérapeutique  à l’aide  ducjuel  on  peut  avoir  beaucoup  de  succès  et  peu  de  revers. 

Les  boissons  doivent  être  abondantes,  eu  cas  de  réaction  fébrile,  intense,  pour  atténuer  la  sécheresse 
de  la  peau,  faciliter  la  température  cutanée  et  la  sécrétion  urinaire.  Autrefois,  on  donnait  prineipale- 
menl  l’hydromel,  c’est-à-dire  l’eau  miellée,  de  l’oxymel,  formé  d’eau  miellée  additionnée  de  vinaigre, 

et  de  l’eau  d'orge;  mais  aujourd’hui  le  nombre  des  boissons  est  infiniment  plus  considérable. Selon  le 

goût  des  malades  et  d’après  la  nécessité,  on  fait  dissoudre  dans  l’eau  différents  principes  mucilagineux, 
gommeux,  sucrés,  doués  de  qualités  nutritives  très-réelles,  des  principes  amers,  astringents,  aroma- 
tiques. calmants,  etc.,  qui  remplissent  des  indications  réelles,  infiniment  utiles. 
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II  faut  donner  quelquefais  aux  malades  du  vin  étendu  d'eau,  principalement  à ceux  qui  en  ont  l’hahi- 
tude  et  dans  toutes  les  maladies  aigiiBs  ailynaini(|ucs.  J’ai  vu  bien  souvent  des  pneumonies  hyposlati- 
ques,  c’est-à-dire  des  congestions  pulmonaires,  disparaître  plus  vite  sous  l’influence  du  Imuillon  et  du 
vin  qu’elles  n’eussenl  fait  par  les  saignées  on  d’autres  moyens  énergiques.  C’est  là  un  fait  consacré  par 
l’expérience  et  sur  lequel  on  trouve,  dans  Hiiqiocrate,  dilféreutes  considérations  ipii  ne  mamiuent  pas 
d’intérél. 

« Le  vin  doux  cause  moins  de  pesanteur  de  tête  et  porte  moins  au  cerveau  que  le  vin  fort,  et  il  dispose 
un  peu  plus  aux  évacuations  alvines...  Il  est  moins  diurétique  que  le  vin  blanc  fort,  mais  il  facilite  da- 
vantage l’expectoration.  Le  vio  blanc  fort  passe  plus  facilement  dans  la  vessie;  étant  diurétique  cl 
apéritif,  il  pourra  toujours  être  utile  dans  les  maladies  aiguës...  üuaiit  aux  vins  rouges  et  paillets,  astrin- 
gents, les  maladies  aiguës  en  permettent  l’usage  dans  les  circonstances  suivantes  : s’il  n’y  a ni  pesanteur 
lie  lële,  ni  transport  au  cerveau,  ni  arrêt  de  l’cxpecloi-alion,  ni  suppression  de  l’iirine,  et  que  les  selles 
soient  trop  fluides,  trop  abondanU;s,  et  (|n’cllcs  contiennent  comme  des  lavures  de  chair;  c'est  dans  ce 
cas  et  dans  les  cas  analogues  qu’il  conviendrait  surtout  d’abandonner  le  vin  blanc  pour  celui  dont  il  est 
ici  question.  11  faut  savoir,  au  reste,  que  les  vins  astringents  nuiront  il’auUmt  moins  à toutes  les  parties 
supérieures  et  aux  voies  urinaires  qu’ils  seront  plus  coupés  d’eau,  et  (]u’ils  feront  d’autant  plus  de  bien 
à l’intestin  qu’ils  sont  plus  pui-s  (1).» 

üuelques  personnes  pensent  ipie  les  buissons  agissent  surtout  par  l’eau  qu’elles  l'cufermenl.  Cela  n’csl 
pas  exact.  L’eau  a moins  d’action  que  tous  les  autres  brevages,  du  moment  qu’on  en  u.se  uniquement, 
et  ce  serait  un  mauvais  système  que  d’en  faire  emploi  sans  lui  communiquer  des  propriétés  nutritives 
on  médicamenteuses  utiles. 

Dans  les  maladies  chroniques,  les  boissmis  sont  moins  nécessaires  que  dans  les  maladies  aiguës.  .Xlors, 
comme  l’a  déjà  signalé  Hippocrate,  on  n’a  qu’à  se  louer  de  l'usage  du  lait,  el  surtout  du  petil-lail. 

Les  malades  doivent  être  placés  dans  un  local  assez  vaste  pour  jouir  d’un  air  pnr  sufllsammenl  renou- 
velé, sans  être  exposés  à une  ventilalion  directe  ou  iudircelc  dangereuse.  Cependanl  il  vaudrait  encore 
mieux  subir  ce  dernier  inconvénient  que  celui  d’un  séjour  dans  une  chambre  trop  rétrécie.  L’absence 
d’air,  l’atmosphère  viciée  par  la  respiralion  humaine  et  par  des  miasmes,  sont  les  cau.ses  les  plus  cer- 
taines de  la  terminai-son  fâcheuse  des  maladies.  Si  la  niortalilé  des  héqjitaux  et  des  camps  est  plus  grande 
que  celle  des  villes,  si  celle  de  la  ville  est  plus  grande  que  celle  des  campagnes,  cela  lient  uniquement  à 
l’influence  de  rinsaluhrilé  de  l’air  cl  à son  altération  |>ar  des  miasmes,  qui  ajoutent  bcaiieoup  à la 
fréquence  et  à la  gravité  des  maladies.  Les  appartements  des  malades,  comme  les  salles  d'un  hôpital, 
doivent  être  vastes,  percés  de  nombreuses  ouvertures  et  garais  d’appareils  de  ehaulfage  et  de  ventilation 
suflisants  pour  y entretenir  la  température  el  la  pureté  convenables.  Kn  été,  des  moyens  d'abri  doivent 
être  préparés  pour  emiiècher  la  chaleur  de  devenir  inconiniode,  el  l’on  peut  arroser  le  sol  pour  répandre 
de  la  fraîcheur  dans  l’atmosphère. 

lit  est  une  chose  iiuporlanlc  pour  le  malade,  mais,  à pari  îles  circonstances  particulières,  notre  lit 
habituel  doit  sufllre.  Dans  certains  cas,  pour  les  blessés  qu’on  ne  peut  remuer  facilement,  pour  les  ma- 
lades affaiblis  qui  ont  des  évacuations  fréquentes  ou  aies  eschares  sur  les  parties  saillanlcs,  il  est  utile 
d’avoir  un  lit  mécanique  dont  le  plan  supérieur,  furiué  des  sangles  crarlécs  allaeliécs  à un  rhàssis,  re- 
pose sur  le  drap,  peut  s’élever  par  un  mécanisme  facile,  de  manière  à soulever  le  malade  el  à passer  au- 
dessous  de  lui  les  linges  on  les  vases  nécessaires. 

Les  malades  atteints  de  maladies  aiguës  n’onl  guère  besoin  de  mouvement  et  d'exercice,  mais  cependant 
s’ils  ont  l’envie  desc  lever  un  instant,  il  faut  les  y encourager.  Tant  que  les  forces  le  permellent,  il  n’y  a 
pas  d'inconvénient.  Sydenham  le  recommandait  d’une  manière  spéciale  pour  le  Iraitement  de  la  variole, 
mais  scs  conseils  n’unI  pas  été  suivis.  Dans  les  maladies  adynamiques,  on  ne  peut  lever  lys  malaifes,  mais 
il  faut  souvent  les  changer  de  place  el  les  placer  tantôt  sur  un  côté,  lanlôl  sur  l’aulrc.  C’est  le  moyen  d’é- 
viter les  congestions  passives.  Chez  les  enfants,  il  n’est  aucune  maladie  qui  empêche  de  les  sorlir  du  lit 
pour  les  prendre  dans  les  bras  el  |)Our  les  promener  dans  la  chambre,  en  les  tenant  bien  enveloppés.  Dans 
les  maladies  clironiques  fébriles,  on  peut  permeUrc  la  promenade  en  voilure,  en  litière  ou  à pied,  selon 
la  mesure  des  forces.  11  est  toujours  nuisible  de  condamner  ces  malades  au  repos. 

Le  sommeil  des  maladies  aiguës  est  une  chose  lellemcnl  rare,  et  par  conséquent  si  précieuse,  qu’il  faut 
le  respecter  avec  scrupule.  Il  n’y  a pas  à rinlerromprc  sous  aucun  prétexle,  pas  même  pour  faire  prendre 


(l)  Uippocralc,  (J-lurz-cr,  t.  Il,  p.  337, 
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Ips  remèdes  opposés  à 1»  moladie,  à moins  que  par  sa  durée  il  n’otTre  un  caraclérc  inquiétant  et  ne  soit 
l'indicalion  de  recourir  à des  moyens  particuliers.  Dans  ce  cas,  ce  n’est  plus  du  sommeil,  c’est  un  état 
comaleiix  qui  doit  être  interrompu  |«ir  des  moyens  slimulanis  révulsifs. 

La  liberté  du  ventre  doit  être  entretenue  avec  le  plus  grand  soin  dans  loule  la  durée  des  maladies,  et, 
s’il  y a de  la  conslipalion,  il  faut  recourir  à l'emploi  de  Lavements  émollients  ou  purgatifs. 

On  s'elfraye  quelquefois  à tort  des  soins  de  proprtifh.  donner  aux  malades.  Il  ne  devrait  cependant 
exister  aucune  crainte  à cet  égard.  La  barbe,  les  cheveux,  la  bouche,  les  mains,  doivent  être  entretenus 
chez  un  malade  comme  chez  une  personne  en  bonne  sanlé,  à moins  que  raffaiblisscmcnt  des  forces  no 
s'yoppose.el  que  les  malades  ne  s’y  refusent.  Mais,  c’est  une  permission  qu’on  peut  accorder  A qui  la  de- 
mande. Il  en  est  de  même  du  linge  de  corps,  qu’il  ne  fatil  pas  laisser  trop  longtemps  sur  les  malades,  cl 
qu’on  peut  changer  avec  précaution  en  ayant  .soin  de  le  chaulfer  et  de  le  pétrir  sous  les  mains  pour  en 
faire  dispar.allre  la  dureté.  Un  malade  alfeclé  de  lièvre  éruptive  et  un  malade  qui  transpire  peuvent 
ainsi  changer  de  linge  sans  inconvénient,  lorsqu'on  s’y  prend  de  façon  à éviter  l’impression  du  froid. 
— Les  b.ains  ne  doivent  p.as  être  défendus,  au  contraire,  chez  les  personnes  qui  en  ont  l’haliilude  ; ce 
moyen  alfaiblit  la  fièvre  et  pousse  la  maladie  vers  une  terminaison  favor.able.  Tous  ceux  qui  ont  la  force 
de  les  supporter  s’en  trouvent  bien. 

Les  malades  doivent  enfin  être  maintenus  à l’abri  des  impressions  désagréables  ou  douloureuses  qui 
agissent  profondément  sur  les  sens.  Autour  d'eux,  point  de  bruit,  point  de  vive  lumière,  point  d’odeurs 
fortes  de  nature  A agir  sympathiquement  sur  le  cerveau.  Point  de  longues  conversations,  de  préoccupa- 
tions d’alTaires  ni  de  travail  intellectuel  susceptible  de  fatiguer  la  pensée  ; aucune  forte  émotion  de  nature 
h bouleverser  la  sensibilité,  sous  peine  de  voir  se  produire  un  redoublement  fébrile,  l’aggravation  des 
symptômes  locaux  et  peut-être  la  mort. 

En  .abordant  un  malade,  le  médecin,  toujours  plein  d’alfahilité,  doit  déterminer  avec  exactitude  l’é- 
tendue des  désordres  locaux,  sans  négliger  d’approfondir  les  troubles  de  l’état  général  et  moral.  La  bien- 
veillance et  la  bonté  ne  lui  .sont  pas  moins  nécessaires  que  la  science.  Il  doit  écouter  les  malades  avec 
attention,  afin  de  pouvoir  profiler  de  tous  leurs  renseignements,  et,  lors  même  qu’il  y a dans  ces  commé- 
moralifs  des  choses  évidemment  erronées,  son  devoir  est  de  discuter  sérieusement,  avec,  patience  et  sans 
raillerie. 

Une  fois  l’e-xamcn  terminé  et  le  diagnostic  établi,  le  médecin  doit  annoncer,  en  ti  rnies  un  peu  vagues, 
la  nature  du  mal  dont  il  a reconnu  l'existence,  afin  de  ne  pas  impressionner  le  malade  d’une  manière 
ficheuse.  Celle  précaution  est  indispensable  lorsqu’on  a alfaire  i une  de  ces  maladies  graves  dont  le  dan- 
ger est  bien  connu  des  gens  du  monde  et  dont  le  nom  est  un  elîroi  pour  la  société.  Le  choléra,  la  fièvre 
typhoïde,  etc.,  sont  des  affections  dont  le  nom  ne  doit  jamais  être  prononcé  devant  ceux  qui  en  sont  pris. 
t)n  ne  doit  celle  confidence  qu’aux  pins  proches  parents,  et  encore  lorsqu’ils  sont  en  état  de  l’enlendre. 

Sans  déguiser  complètement  la  vérité  sur  l’issue  probable  des  maladies,  le  méilecin  ne  doit  jamais  at- 
trister un  malade  par  l’expression  trop  peu  mesurée  d’un  pronostic  défavorable.  — Ceux  mêmes  qui  sol- 
licitent le  plus  pour  savoir  la  vérité  se  trompent  souvent  eux-mêmes  sur  leur  force  d’âme  et  s’irritent  de 
ce  qu’on  leur  a diU  Ou  ils  n’y  croient  p,as,  et  le  médecin  perd  leur  confiance,  ou  ils  sont  moralement 
anéantis,  parce  qu’on  le  leura  fait  connaître.  Dansl’un  et  l’autre  cas,  cet  excès  de  franchise  est  nuisible. 
11  y a peu  d'hommes  capables  d'entendre  les  vérités  de  celle  espèce.  Il  y a des  circonslanccs  dans  les- 
quelles on  no  peut  se  dispenser  de  répondre  ; c’est  lorsque  celui  qui  interroge  veut  connaître  la  gravité 
de  son  étal  pour  .accomplir  des  devoirs  religieux  ou  certaines  dispositions  temporelles.  Alors,  ma  réponse 
au  malade  est  invariable  : « Oui,  votre  état  est  grave  et  toute  espérance  n’csl  pas  perdue;  mais,  à votre 
» place,  cl  bien  qu’il  n’y  ait  pas  lieu  de  crainiire  pour  votre  vie,  je  ferais  ce  qu’un  homme  sage  et  un 
Il  chrétien  doivent  faire  de  sang-froid,  en  parfaite  sanlé  el  sans  y êlreconlr.aiiit  par  la  maladie;  je  réglerais 
n ma  fortune  en  ma  conscience,  selon  mes  affections  el  d’après  ma  foi.  Ce  sont  des  choses  qu’il  faut  faire 
I)  souvent,  dans  la  crainte  d’être  surpris  par  la  mort,  u 

De  celle  façon,  le  médecin  forcé  de  répondre  au  malade  lui  laisse  cnirevoir  le  danger  qu’il  y a de  rc- 
Larder  ce  dont  il  parle,  sans  l’accabler  d'une  condamnation  .anticipée  qu’un  ministre  de  la  religion  a seul 
mission  de  faire  connaître. 
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DK  I.  INFLUENCE  UES  MOYENS  CHIRl  ItClCU'X  DANS  I.A  CCfiRISON  DES  MALADIES. 


Dans  im  grand  nuinbre  di>  cirronslanoes  l'intcrvcnlion  Ihérapeutique  du  méderin  ne  eon  sisle  plu»  à 
enlourer  le  malade  d'inltuenecs  mwa/esou  hygit^niques  favorables,  ou  A le  soumettre  à Tusage  des  moyenx 
p/inrmaceutiqun  ; elle  est  toute  phrsiipie  ou  ni<toaniqiie,  cl  elle  s’aeeoniplit  à l’aide  de  la  main.  C’est  ce 
qu’on  appelle  la  chimrgir.  Comme  les  opérations  e.vigent  souvent  une  habitude  et  une  dextérité  parti- 
culières que  tout  le  monde  ne  peut  avoir,  il  y a des  gens  qui  en  font  une  spécialité,  de  manière  à prêter 
leur  eoncoiirs  an  médecin  lorsque  cela  e.st  nécc.ssaire.  Heureux  celui  qui  peut  se  suffire  à lui -même  et 
connaître  également  bien  les  principes  généraux  de  la  médecine  et  les  procédés  manuels  de  la  pratique 
chirurgicale!  .Malheureusement  cet  assemblage  est  rare,  et  le  temps  consacré  au  perfcclionneincnt  de  la 
main  est  perdu  pour  l’étude  minutieuse  de  l’étiologie,  du  diagnostic  et  du  traitement  des  maladies  in- 
ternes ou  réllexes.  Le  chirurgien  ne  connait  généralement  pas  plus  la  médecine  que  le  médecin  n’entend 
les  ('hoses  de  la  chirurgie.  A mesure  que  s’étend  la  science  médicale,  il  devient  impossible  de  la  connaître 
dans  son  entier,  et  l’esprit  humain,  qui  a scs  bornes,  est  obligé,  après  une  étude  générale  nécessairement 
superficielle,  de  l’envisager  par  une  de  ses  faces,  afin  d’en  approfondir  une  partie.  C’est  ainsi  que  se 
créent  les  véritables  supériorités.— Oui  trop  embrasse  mal  étreint,  dit  le  proverbe  ; cela  est  vrai,  et  ceux 
qui,  en  médecine,  s’appliquent  i tout  savoir,  finissent  p.ar  connaître  un  peu  de  tout,  sans  avoir  de  fonds 
sur  rien.  — Il  faut  savoir  se  borner.  — \in.si  se  forment  les  vrais  chirurgiens;  — obligés  d'abandonner 
l’étude,  des  loi» de  l'organisation  et  de  leurs  elTets  dans  le.»  réactions  morbides,  pour  approfondir  l’ana- 
tomie ou  la  médecine  opératoire  cl  pour  s’applicpier  à la  perfection  lies  manonivres  île  la  main,  dans  le 
but  de  leur  donner  la  sftrelé  et  la  dextérité  qu’elles  doivent  avoir. 

Les  moyen»  chirurgicaux  sont  Ions  physiques  ou  mécaniques,  et  le  but  qu’on  se  propose  dans  leur 
emploi  est  d’extraire,  de  redresser,  de  maintenir  ou  de  détruire  ce  qui  peut  faire  obstacle  A l’exercice  de 
la  vie  normale  des  ti.ssus. 

On  a partagé  ces  moyens  en  plusieurs  classes,  selon  le  but  qu’ils  remplissent,  et  chacune  d’elles  a reçu 
un  nom  particulier.  — Les  moyens  destinés  à réunir  les  parties  divisées  ou  h remettre  en  place  des  or- 
ganes déplacés  sont  désignés  sou»  le  nom  générique  de  sgnihéif.  Tels  sont  les  bandclelles  agglutinatives 
des  plaies,  la  suture,  le»  bandages  contre  la  hernie,  la  réduction  de»  luxations,  etc.  — On  donne  le  nom 
de  dirrm,  au  contraire,  îi  ceux  qui  séparent  des  parties  réunies  naturellement  ou  d’une  façon  acciden- 
telle; exemples:  l’incision  d’un  abcès,  la  séparation  de  deux  doigts  réunis  par  une  cicatrice  de  brû- 
lure, etc.  — Ceux  que  l’on  met  en  usage  pour  extraire  quelque  chose,  solide  ou  liquide,  placé  dans  la 
profondeur  des  tissus,  sont  compris  sous  la  dénomination  d’eaé/'èae.  — Ainsi  l’extraction  d’un  projectile, 
l’évacu.ation  d'une  hydrocèle  ou  d'une  ascite,  l’ablation  d'une  tumeur,  sont  des  procédés  appartenant  à 
rexérése.  — Il  y a enfin  une  dernière  classe  de  moyens  chirurgicaux,  dans  laquelle  se  trouvent  les  pro- 
cédés divers  à l’aide  de»<)uels  on  restaure  des  parties  mal  faites  ou  absentes.  C’est  ce  qu’on  appelle  la 
pruMr»*  ,•  exemple»  1 laptjse  d’une  dent  artificielle,  la  fabrication  d’un  râtelier,  la  prali(|uc  de  l’aiito- 
plaslie,  etc. 

Toute»  ces  divisions,  bonnes  au  point  de  vue  de  la  méthode,  sont  abandonnées  aujourd'hui,  car  elle» 
ne  conduisent  à aucun  résultat  pratique.  En  cit'et,  ou  combine  souvent  dans  une  même  opéialion  des 
procédés  appartenant  à chacune  de  ces  cl.a.sses.  On  ouvre  un  abcès  cl  l’on  en  rapproche  les  parois.  Dans 
une  ablation  de  tumeur,  un  divise,  on  extrait  et  l'on  réunit,  selon  l’indication,  sans  se  préoccuper  de  savoir 
si  l’on  agit  par  diérèse,  exérèse  et  synthèse.  Ce  ne  sont  plus  que  des  mots  dont  l’imporlanee  est  singuliè- 
rement tombée. 

A côté  de  cette  grande  chirurgie  qui  réclame  des  éludes  particulières,  il  y en  a une  autre  plus  infé- 
rieure et  qu’on  désigne  sou»  le  nom  do  chirurgie  ministranle  ou  de  ptlUe chirurgie.  Chacun  peut  la  faire, 
mais  cependant  il  y a encore  ici  de»  personne»  qui  »’y  cor  acrenl  d’une  manière  particulière  et  qui  en 
font  une  spécialité. 
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Celte  petite  ehinirgie.  fort  utile  et  il'im  us«ige  journ;iller  d.ins  la  pratique  de  la  niéile<-iiie,  eonsiste 
dans  l’emploi  des  moyens  suivants  : 

!•  La  taignée  des  artères,  tombée  en  désuétude;  — celle  des  veines  au  bras,  au  pied,  à la  base  de  la  ' 
langue,  connue  sous  le  nom  de  plébolomie; — celle  des  capillaires  de  lapeauau  moyen  de  veiUou.ie$  uari- 
fiéei,  et  poui'  laquelle,  & Paris,  par  exemple,  on  trouve  des  vfnlouteiirs,  profession  assez  lucrative  ; — 
enfin  Vopplication  des  nangiua  et  la  manière  d’arrétiT  les  hémorrhagies  qui  en  résultent. 

2”  la-  calorique  en  excès  accumulé  dans  l’eau  bouillante,  le  fer  chaud,  les  mox.as,  appliqués  sur 
la  peau,  etc. 

3“  Le  froid,  provoqué  par  le  contact  de  l’eau  froide,  de  la  glace,  ou  d’un  mélange  de  glace  et  de  sel, 
par  les  irrigations  continues  d’eau  froide,  par  l'évaporation  de  l’étber,  etc. 

à”  Xîéteetrkitè  appliquée  au  moyen  de  l’ancienne  machine  électrique  et  de  la  bouteille  de  Leyde,  de  la 
pile  voltaïque  aujourd'hui  abandonnée,  et  mieux  des  appareils  électro-magnétiques  de  toute  sorte,  si 
répandus  maintenant  par  les  soins  des  électrigeun. 

5*  L'êleclro-puncture,  assez  rarement  mise  en  usage. 

6*  Vaqua-puncture  qui  se  pratique  avec  une  douche  filiforme  d’eau,  assez  violente  pour  percer  ta 
peau. 

7*  contusion  méthodique  des  muscles  et  de  la  peau  par  la  palétalion  et  le  massage. 

8*  V acupuncture,  trop  peu  connue,  malgré  scs  avantages  contre  les  névralgies,  très-complétemcnt 
exposés  dans  le  triivail  de  J.  Cloquet. 

9"  Le  perkinisme,  dû  à l’action  électrique  sur  la  peau  douloureuse  du  contact  de  deux  aiguilles 
mousses  de  métal  dilTérent. 

10*  ^,a  enmpressioH  permanente  au  moyen  des  doigts  ou  d’un  compresseur  mécanique  sur  un  organe, 
comme  la  mamelle,  sur  un  vaisseau  affecté  d’anévrysme  ou  sur  un  membre  variqueux. 

11°  Lu  soustraction  du  poids  atmosphérique  sac  une  grande  partie  du  corps,  à l’aide  des  grandes  ven- 
touses imaginées  par  M.  Junod. 

12°  L’air  comprimé  ou  1a  compression  de  ratmusphère  appliquée  aux  maladies  de  l’appareil  respiratoire, 
principalement  à la  phthisie,  au  moyen  d’appareils  particuliers  et  de  machines  spéciales  inventées  par 
MM.  Pravaz,  Dertin,  etc. 

13°  Enfin  la  raréfaction  de  C air,  vantée  contre  la  chlorose  par  Joiirdanet. 


V 


UES  >IOYE.^S  l'HARMACEUTlQUES  DANS  I.A  GUÉRISON  DES  HAUUIES. 

Les  moyens  pharmaceutiques  auxquels  on  a recours  dans  la  guérison  ries  maladies  consistent  dans 
l’emploi  de  certaines  substances  animales,  végétales  ou  minérales,  solides,  liquides  ou  gazeuses  que  l’on 
désigne  alors  sous  le  nom  de  médicaments. 

Les  médicaments  doivent  être  employés  dans  des  proportions  différentes  d’après  l'âge,  le  sexe,  la  con- 
stitution des  sujets,  et  sous  des  formes  spéciales,  qu’exigent  la  composition  de  la  substance  ou  le  goiM 
des  malades. 

On  les  administre  : 

1*  En  iioudre,  obtenue  par  porphyrisation  ou  avec  la  vapeur.  C’est  le  moyeu  de  faire  prendre  ces  sub- 
stances réputées  insolubles  qui  se  dissolvent  dans  l’estomac.  Exemple  ; la  limaille  de  fer  ou  d’ébiin  le 
calomel,  les  feuilles  et  les  racines  pulvérisées  ; 

2°  En  consistance  molle  de  pulpe  ou  A'cctrait  aqueux,  gommeux,  alcoolique  ou  résineux  de  plântes  ac- 
tives, de  piite  ou  A'électuaire  qu’on  introduit  dans  l’estomac  ; 

3°  Sous  forme  A'onguent,  Ae pommade,  A'emplàtre,  de  fomentation,  de  cataplasme,  appliqués  sur  la  peau, 
ou  A'injectionsdans  le  tissu  cellulaire  sous-mtané,  ce  qui  constitue  les  injections  hypodermiques: 

â"  A l’élal  solide  de  ftnstilles,  de  pilules,  de  ttols,  de  dragées,  etc.; 
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5*  Sous  forme  liquide  de  iuc  exprimé  de  plantes  fraîches  soumises  u ta  trituralion,  — de  solution  di-s 
agents  pharmaceuliqiies  dans  l'eau,  dans  l'huile,  dans  l'éther,  dans  le  vin,  etc.,  par  dilTérenls  procédés 
de  macération  à la  température  ordinaire  ; — par  digestion  à une  température  de  60  degrés  ; — par  infu- 
sion dans  l'eau  bouillante  qu'on  laisse  refroidir;  — par  décoction  en  faisant  bouillir  avec  l’eau  pendant  un 
certain  laps  de  temps,  et  par  distillation  lorsque  le  médieameni  est  dissous  ilans  de  l’eau  qii’ou  vaporise 
pour  en  recueillir  la  vapeur.  — S'il  s’agit  de  solutions  dans  l’alcool,  dans  le  vin,  d,ins  l'aride  acétique, 
dans  l’huile  ou  dans  ranimoniaque,  on  a alors  des  ptéparalions  alcooli//ues,  vineuses,  nectiijues,  ithérées, 
huileuses  cl  ammoniacales, 

6"  Sons  forme  dejn;  et  «le  uapéur,  Exemple  : les  fumigations  à' ton  ordinaire  ou  aromatique  sur  le  corps 
et  les  fumigations  de  genièvre  ou  de  benjoin;  les  inhalations  dans  la  poitrine,  d’oxjgéue,  d’acide  arsé- 
nieux, rie  mercure,  de  nilrc,  de  soufre,  de  vapeur  d’eau,  d'éther,  île  chloroforme  et  d’eau  pulvérisée 
tenant  un  médicament  en  dissolution. 

Les  moyens  d’introduction  cl  d’absorption  des  médicameiiLs  ne  sont  pas  moins  variés.  Ou  les  admi- 
nistre par  les  voies  digestives  de  l’estomac,  de  l’intestin  ou  du  rectum;  par  la  peau,  garnie  ou  dépourvue 
d’épiderme;  — |tar  le  f/V»u  cellulaire  sous-cutané-,  — parles  hronches,  — par  les  ;/iiiywe«5e.v  et  parles 
veines. 

y oies  digestives. — On  administre  habituellement  les  remèdes  par  la  Itouche,  d’où  ils  passent  dans 
l’estomac  au  contact  du  suc  gastrique  ipii  les  dissout  et  favorise  leur  entrée  dans  le  sang.  Toutefois, 
quand,  par  une  cause  extraordinaire,  telle  que  le  Irisnius,  le  dégoût  ou  la  résistance  des  malades,  il  y a 
impossibilité  de  les  introduire  par  la  bouche,  on  les  fait  entrer  dans  le  rectum  au  moyen  de  lavements 
ou  de  suppositoires. 

Peau,  — I,es  bains  simples  et  additionnés  d’opium,  de  sulfure  de  potasse,  d’iodiire  de  potassium,  d’ar- 
séniatc  de  soude,  de  sublimé,  etc.  ; les  douches  d’acide  carbonique,  les  lotions  d’eau  minérale,  les  fric- 
tions avec  des  pommades  ou  des  extraits,  etc.,  sont  les  moyens  de  faire  pénétrer  des  médicaments  sous 
la  peau  garnie  de  son  épiderme;  mais  l’absorption  est  alors  bien  peu  considérable.  — Pour  la  rendre 
plus  active,  on  peut,  en  certains  eiis,  dépouiller  l’épiderme  sur  une  petite  étendue  au  moyen  d’un  vésica- 
toire cantharidé  ou  ammoniacal  et  placer  sur  le  derme  h nu  la  sulistance  dont  on  veut  produire  l'ab- 
sorption immédiate.  Ainsi  nppliqne-t-on  la  morphine  et  l’atropine  dans  les  névralgies,  le  curare  dans  le 
tétanos. 

Quelquefois  aussi,  on  inocule  la  peau  avee-une  lancette  chargée  d’une  soliilion  saturée  de  morphine, 
d’atropine,  de  tartre  stibié,  comme  si  l’on  faisait  une  vaccination.  C’est  la  méthode  endermique. 

Tissu  cellulaire  sous-cutané.  — Lorsqu’au  lieu  d’agir  sur  le  derme  à nu.  on  veut  utiliser  l’absorption 
par  le  tissu  cellulaire  sous-cutané,  on  incise  la  peau  pour  y placer  le  remède,  nu  enlin,  on  injecte  clans 
le  tissu  cellulaire  avec  une  petite  seringue  une  ou  plusieurs  gouttes  du  remède  i faire  edesorber.  Ce  sont 
les  injections  hg/joderiniques.  Ce  moyen,  jadis  employé  et  abandonné,  a été  remis  en  honneur  par  XX'crod, 
qui  a utilisé  dans  cette  intention  la  petite  .seringue  imaginée  par  Pravax.  On  peut  ainsi  traiter  les  névral- 
gies (Bchicr),  les  rhumatismes  (Schachaiid,  Pihan-Diifailly,  Bourdon),  le  choléra,  l’épilepsie,  le  tétanos 
et  la  rage. 

/tronches.  — La  respiration  de  l’air  eomprimé  ou  rarélié  ; des  vapeurs  d’oxygène  ; des  vapeurs  d’élher 
on  de  chloroforme;  des  vapeurs  de  goudron  ; des  vapeurs  de  la  salle  d’épuration  du  gai  d’éclairage;  des 
vapeurs  d’eau  aromatique,  des  vapeurs  de  uilrc,  de  la  poussière  d’eau  minérale,  etc.,  montrent  qu’on 
peut  faire  servir  les  bronches  à l’absorption  des  remèdes. 

Muqueuses.  — On  introduit  cpielquefois  les  médicaments  dans  l’organisme  en  iitilisanl  la  faculté  d’ab- 
sorption des  muqueuses,  ainsi  fail-nn  sur  la  conjonclivc  avec  l'atropine  cl  la  fève  de  Calabar,  dans  les 
narines  avec  le  calomel,  dans  le  vagin  avec  les  pessaires  médiearaetiteux,  dans  le  rectum  avec  des  l.ivc- 
mcnls  ou  des  suppositoires,  etc. 

Veines.  — Les  résultats  de  la  transfusion,  au  xvn'  siècle,  n’oni  pasélc  encourageants,  mais  on  y est 
revenu  notre  époque,  en  n’employant  ce  moyen  que  dans  les  eas  d’imminence  de  mort  par  hémor- 
rhagie iramnatique  on  puerpérale,  et  l’on  a réussi.  — Quoi  qu’il  en  soit,  les  injcclions  dans  les  veines 
sont  un  moyen  à ne  p.as  négliger.  Percy  et  Laurent  ont,  dit-on,  sauvé  trois  tétaniques  par  l’injection  d’o- 
pium dans  les  veines;  Magendie  a essayé  les  injeclions  d’caii  rontre  la  rage,  mais  il  est  regrettable  c[iie 
CCS  essais  ne  soieul  pas  pins  nombreux.  Je  suis  sûr  que,  soit  par  ce  procédé,  soit  par  les  injeclions  tiypo- 
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dermi(|ues.  nn  arrivera,  au  moyen  des  narcotiques  cl  des  slnpcüanLs,  à guérir  certaines  maladies  ner- 
veuses, telles  que  l'hystérie  ou  l’épilepsie,  le  tétanos,  la  rage,  etc.  Pour  cela  il  faut  essayer,  et  avant  tout 
expérimenter  sur  les  animaux.  , 


Il  1 . — 0u  mode  d ’oeSlon  deo  n|seil<M  phorauieeodqacJl. 

Les  remèdes  agissent  par  un  mécanisme  qui  u'est  pas  toujours  le  même  et,  en  ne  parlant  ici  que  des 
agents  pharmaceutiques,  on  voit  que  leur  action  est  tantôt  phÿsiiiue,  tantôt  chimique,  et  tantôt  vitale, 
sympathique  et  réflexe. 

Les  absorbants  tels  que  raniidoii  jeté  sur  la  peau  malade,  les  dentifrices  acides  ou  alcalins,  selon  le 
degré  d'acidité  ou  d’alcalinité  de  la  salive,  les  alcalins  dans  la  dyspepsie  avec  régurgitation  acide,  le 
charbon  végétal  dans  les  flatuosités,  les  injections  alcalines  dans  tes  calculs  vésicaux,  les  désinfec- 
tants des  plaies,  les  caustiques  détruisant  un  tissu  malade,  etc.,  sont  des  agents  physiques  et  chimi<)ucs. 

Au  contraire,  si  les  remèdes  étendent  leur  action  plus  loin  que  l'endroit  de  leur  application,  et  que  de 
leur  point  de  départ  ils  produisent  un  phénomène  sympathique  éloigné  eu  tétanisant  et  en  paralysant 
les  vaso-moteurs,  ou  que  [ku-  leur  absorption  ils  aillent  en  tous  lieux  avec  le  sang  agir  sur  tous  les  tissus, 
leur  influence  est  toute  vitale.  Leur  impression  sur  les  organes  vivants  engendre  une  réaction  curative  qui 
est  la  raison  de  leur  emploi  et  qui  n'est  pas  exclusivement  le  résultat  de  leur  propriété  chimique.  Tons 
les  révulsifs  n'agissent  que  d’une  façon  réflexe  en  provoquant,  sur  un  point  du  corps,  une  action  morbide 
dont  le  retentissement  lointain  exerce  une  action  favorable  sur  une  lésion  éloignée,  tandis  que  le  mer- 
cure, la  quinine  ou  l’areenic  ont  besoin  d’être  absorbés  cl  de  pénétrer  dans  le  sang  pour  produire  la 
guérison  de  la  syphilis,  de  la  lièvre  ou  des  dartres. 

Il  serait  heureux  qu'on  pût  classer  tous  les  remèdes  d’après  leurs  propriétés  curatives,  et  hicn  des  essais 
ont  été  tentés  à cct  égard,  sans  qu’aucun  d'eux  ait  complètement  réussi.  Par  suite  d'une  ambition  bien 
fondée,  les  médecins  ont  introduit  dans  la  thérapeutique  des  divisions  basées,  soit  sur  l'action  physique 
du  remède,  comme  on  le  voit  dans  les  médications  vomitive,  évacuante,  sialagogue,  réfrigérante  ou 
diurétique,  soit  sur  son  action  curative,  comme  dans  les  médications  antiphlogistique,  fébrifuge,  anti- 
pyrétique ou  stimulante,  soit  enfin  sur  scs  propriétés  dynamiques,  comme  dans  les  médications  hyper- 
sthénisante  et  hyposthénisantc. 

Toutes  cos  tentatives  laissent  encore  à désirer,  et  cependant  il  est  necessaire  que  le  médecin  sache, 
d'une  façon  aussi  précise  que  possible,  quel  est  le  but  de  ses  prescriptions,  quelle  est  la  propriété  géné- 
rale des  médicaments  qu’il  emploie,  et  ce  qu'il  se  propose  de  faire  par  la  médication  qu’il  impose  à son 
malade.  A mon  tour,  je  vais  essayer  de  classer,  dans  un  ordre  méthodique  et  naturel,  les  médications 
qui  sont  chaque  jour  employées  par  le  médecin. 
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Vis-à-vis  de  l’homme  qui  souffre,  le  médecin  qui  comprend  bien  toute  la  responsabilité  qui  [vèse  sur 
lui  cherche  à établir  la  nature  physique  ou  morale  de  la  maladie,  son  caractère  névropathique,  humo- 
ral ou  organique,  le  siège  et  le  degré  de  la  lésion,  la  force  de  résistance  du  sujet,  et  après  avoir  pris  en 
considération  toutes  ces  circonstances,  il  s'arrête  ; soit  à une  action  chirurgique.  soit  à une  médication 
morale,  hygiénique  ou  pharmaceutique  en  ayant  recours  aux  divers  agents  de  la  matière  médicale. 

Il  serait  heureux  que  dans  l’emploi  des  substances  pharraacculiques,  on  pùt  toujours  dire  avec  certi- 
tude quel  est  leur  mode  d’action  immédiate  ou  éloignée  sur  les  organes,  c’est  ce  qu'on  appelle  l’action 
physiologique.  Celui  qui  administre  un  médicament  dans  un  but  curatif  devrait  toujours  savoir  ce  qui 
va  résulter  de  son  remède.  — Malheureusement  il  n'eu  est  pas  toujours  ainsi,  et  si  l’on  est  lixé  sur  la 
manière  d'agir  de  quelques  remèdes,  tels  que  l'opium,  la  belladone,  la  strychnine,  le  curare,  etc.,  il  en 
est  un  bien  plus  grand  nombre  dont  on  ignore  la  spécifleité  organiiiue.  On  doit  donc  chercher  à classer 
les  remèdes  d'après  leur  action  physiologique,  et  c'est  cc  qu'ont  fait  Giacomiiii  à Padoiie  (1),  et  Sée  en 
France.  — Malheureusement,  ces  classifications  dont  on  prend  une  haute  idée  par  la  délerminaliou  de 
quelques  substances  importantes,  sont  fort  contestables  pour  beaucoup  d’agents  de  la  matière  médicale, 
et  elles  renferment  tant  d’hypothèses  qu’il  faut  attendre  avant  ^le  pouvoir  se  prononcer  à leur  égard. 

(i)  Tmilé  de  m-itière  médicale  IraJuil  par  de  Majou  et  Rofnella. 
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Pour  Giacomiiii,  il  y a : 

!•  Ups  remèdes  hi/ficrslhéaisanlt  tardtaco-vcurul aires  : Ammoniaque,  cl  vasciilo-airdiaques  : l'Éthcp. 

Des  remèdes  hypersthénisants  eéphnliques  : Opium  — Morphine,  etc.  ; rachidiens  \ Alcool  — Vin. 

ües  hypersthênwinls  yastro-enièriques  : Huiles  essentielles  — Cannelle  — Girofle  — Muscade. 

2’  Des  hyposlhênisanis  ou  conlro-stiinulants,  eardiacu-vatculaires  : Acide  cyanhydrique  — Laurier 
cerise  — Amandes  amères  — Fleur  de  pécher  — Cerises  noires  — Caniharides  — Digitale  — Scille  — 
Colchique  — Veralruin  blanc  — Camphre  — .Menthe  poivrée  — Sauge  — Camomille  matricaire  — 
Térébenthine  — Copahu  — Baies  de  genévrier  — Gaz  acide  carbonique  — Azotate  de  potasse  — Acétate 
de  potasse. 

Des  hypos'hênisants  vasculaires  comprenant  les  hyposthénisants  vasculaires  artériels  : Aniimoniaux  et 
Tartre  stibié  — Kermès,  etc. — .Aconit  — Ipécacuanha  — Fleurs  de  sureau  — Douce  amère  — Salsepareille 

— Gaîae  — Soufre  et  eaux  sulfureuses  — Seigle  ergoté  — Quinquina  — Écorce  de  saule  — Lichen  d’Is- 
lande — Fer. 

tes  hyposthéiiisants  vasculo-veineu  c ; Acides  sulfurique,  nitrique,  nydrochlorique  et  Chlore  — Acides 
oxalique,  citrique,  acétique,  borique  — Moutarde  — Cochléaria. 

Des  hyjiosIhénisaHts  lymphatico-glandulaires  : .Mercure  — Iode  — Éponge  — Brome  — Baryte  — Chlo- 
rure de  calcium  — Ciguè, 

Des  hyimlhénisanls  gastriques  ; Bismuth  — Bois  de  quassia  — Colombo  — Absinthe  — Semcn-contra 

— Gentiane  — Taraxacum  ou  pissenlit. 

Des  hyposthénisants  entériques  : Tamarin  — Manne  — Huiles  lixes  d’amandes  douces,  de  lin,  d’olives,  de 
ricin  — Crème  de  tartre  — Sulfate  de  potasse  — Sulfate  ilc  soude  — Carbonate  de  magnésie  — Séné— 
llhubarhe  — Jalap  — Aloès  — Scainmonéc  — Gomnie-gulle  — Huile  d’épurge  — Huile  de  cmlon. 

Des  hypasthénisants  céphaliques  : Belladone  — Dalura  — Jusquiame  — Nicoliane. 

Des  hyposthénisants  spinaux  : Strychnine  et  Noix  vomique — Brucine  et  Fève  de  Saint-Ignace  — Toxiro- 
dendron  — Plomb  — .Arnica  — Asa  fœtida  — Valériane. 

Enfin  des  remèdes  spécifiques  ou  empiriques. 

Dans  l’cs.sai  de  clas.silicatiou  publié  en  France  par  M.  Sée,  nous  voyons  ; 

1“  Des  médicaments  et  poisons  du  système  nervo-musculaire  : o,  du  cmiir  : sulfocyanure  de  potassium  ; 
vératrine  ; quinine  pour  le  muscle  cardiaque  ; digitale,  nicotine,  pour  les  nerfs  du  cœur  qu  elles  paralysent: 
café  pour  les  mêmes  nerfs  qu'il  excile,  ete.;’i,  des  nerfs  de  la  sensibilité:  chloroforme,  éther,  amyline; 
c,  des  muscles  et  nerfs  moteurs  : ammoniaque  A titre  d’excitant  ut  curare  comme  paralysant;  d,  de  l’eii- 
céphalo  : opium  et  scs  alcaloïdes;  e,  de  la  moelle  : strychnine,  conieiiie. 

2*  Des  médicaments  modificateurs  de  la  nutrition  ceux  qui  l’épargnent  ; alcool,  café,  Ihé  ; ceux  ()iii 
l’activent  : huile  de  foie  de  morue  et  ceux  qui  produisent  la  dénutrition  ou  stéatogènes;  alcool,  arsénié, 
antimoine,  plomb,  acide  phosphorique,  nitrique,  oxalique,  t.artriquc. 

Des  remèdes  modifienteurs  du  sang  (globules,  gaz  ou  plasma);  oxygène,  air  comprimé,  protoxyde 
d’azote,  acide  carbonique,  oxyde  de  carbone. 

Des  remèdes  modificateurs  des'organes  éliminateurs  .'térébenthine,  soufre  et  alcalins  pour  la  muqueuse 
respiratoire  ; copahu  pour  1a  muqueuse  vésicale;  chlorate  de  potasse  pour  la  bouche;  .arsenic  pour  la 
peau. 

En  principe,  ces  essais  de  classification  basés  sur  l'action  physiologique  des  remèdes  sur  un  organe  ou 
sur  un  ensemble  d'organes  et  sur  un  ensemble  de  fonctions  sont  excellents,  mais  il  règne  tant  d’incer- 
titude sur  les  déterminations  qu’il  faut  encore  attendre  avant  de  les  accepter. 

L'autre  manière  d’envisager  l'action  des  remèdes  et  des  médications  est  également  basée  sur  l'expé- 
rience et  sur  l'action  physiologique  des  substances  employées,  mais  elle  est  moins  hypothétique  et  mérite 
d’être  péeférée. 

Ici,  les  médicaments  sont  rapprochés  [nir  la  ressemblance  de  leur  but,  de  leurs  cU'ets  ou  de  leur  action 
sur  l’ensemble  de  l’organisme.  Ils  constituent  des  médications  de  nature  très-ditrérenle  que  l'on  peut 
clas-ser  comme  il  suit  : t"  médication  expectante;  — 2'  médication mora/e ; — 3*  médication  hygiénique; 

— A*  médication  antiphlogistique  ou  débilitante;  — 5*  médication  tonique  ou  stimulante;  — 6”  médication 
stupéfiante  ou  calmante;  — 7*  médication  évacuante  ou  vomitive  et  purgative  ; — 8*  médication  astrin- 
gente; — 9*  médication  antispasmodique  ; — lü"  médic.ation  révidsive;  — et  11*  médication  spécifique. 
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1*  De  la  uiédicaUon  expectante  ou  expectation. 

Ceux  qui  prennent  eu  tnauvaise  pari  le  mol  ii‘ expectation  allcclent  de  croire  et  de  dire  que  d'aprè? 
l’clymologie  laline  expeelare,  cette  niëthnde  thérapeutique  signille  rallente  de  la  guérison  ou  de  la  mort 
des  malades,  sans  nulle  intervention  pharmaceutique,  il  y a là  une  de  ces  interprétations  volonlaire- 
ment  mauvaises  que  réprouve  l'homiélelé  professionnelle.  C’est  la  réjiétilion  de  la  calomnie  lancée  con- 
tre le  naturisme  hippocratique  par  Asclépiade,  disant,  avec  une  mauvaise  foi  qu’on  ne  saurait  trop  sévè- 
rement juger,  que  la  médecine  d'Hip|»ocrale  n’élail  qu’une  méditation  sur  ta  mort.  Laissons  de  côté  ces 
appréciations  indignes  de  la  science,  et  sachons  que  l’expectation  ne  consisic  pas  à attendre  l’issue 
malheureuse  ou  favorable  d’une  maladie  en  restant  inactif  devant  scs  progrès  incessants,  mais  à 
allendrc  l’apparition  de  syiiiptômes  de  nature  à nécessiter  une  médication  spéciale. 

Tant  qu'une  maladie  peut  guérir  par  le  repos  et  la  diéle,  toule  médication  active  est  plus  nuisible 
qu’utile  au  malade  et  prolonge  la  durée  du  mal  plutôt  qu’elle  ne  l’abrège.  Chex  les  jeunes  sujets  et  chez 
l'hotume  adulte  de  bonne  constitution,  la  plupart  des  maladies  aiguCs  guérissent  par  les  seitls  ctTurts  de 
la  nature  cl  sans  qu'il  soit  nécessaire  de  recourir  à aucun  médicament.  C’est  ce  que  démontre  surabon- 
damment la  pratique  de  l’hommopalhic,  où,  sous  le  nom  d’un  remède  réel,  on  ne  donne  que  des  atomes 
insaisissables,  indémontrables  et  chimériques,  dont  l'action  sur  l’organisme  est  absolument  nulle.  La 
seule  dill'crence  cuire  les  deux  méthodes  consiste  en  ce  que  la  première  déclare  honnêtement  ne  vouloir 
rien  faire  Lanl  que  l’état  du  malade  ne  l’exige  pas,  tandis  que  l’autre  trompe  le  malade  en  lui  faisant 
croire  à l’crflcacité  d’un  remède  imaginaire. 

S’abstenir  à propos,  agir  lorsqu’il  convient  ! A’oilà  la  véritable  médecine.  C’est  en  s’abstenant  lorsqu’on 
est  incertain  de  ce  qu’on  va  faire,  ou  des  cffcls  d’un  remède,  pour  agir  au  contraire,  selon  l’indication, 
par  des  agents  d'une  action  connue  et  déterminée,  qu’on  rend  de  réels  services  aux  malades.  A cet  égard, 
l’cxpcclalion  est  dans  quelques  circonstances  une  médication  extrêmement  utile,  qui  ne  mérite  ni  les 
railleries  ni  les  dédains  dont  raccableul  l'ignorance  et  la  superstition.  Pour  nioii  compte,  je  la  jugerai 
en  lui  appliquant  une  phrase  célèbre,  retournée  pour  la  circonstance,  et  en  disant  : Melius  nullum  re- 
medium quant  ancept,  (V’ojez  plus  haut  le  chapitre  intitulé  : Des  ressources  de  la  nature  de  !' homme  dam  ta 
liuérison  des  maladies  : /Je  la  nature  médicatrice,  page  x.) 

2“  Méiliculion  morale. 

Tout  ce  qui  est  relatif  aux  influences  morales  dans  la  guérison  des  maladies  ayant  été  longuement  dé- 
veloppé un  peu  plus  haut,  nous  croyons  qu’il  est  inutile  de  nous  répéter  ici.  (Voyez  plus  haut  : Des  in- 
fluences morales  dans  la  guérison  des  maladies,  page  xvi.) 

3°  Médication  hvgiénii|ue. 

Les  ressources  que  l’hygiène  fournil  à la  thérapeutique  sont  immenses,  cl  nous  avons  prccédcmmenl 
montre  combien  il  était  utile  que  le  médecin  essayât  de  réunir  leur  influence  à celle  des  agents  pharma- 
ceutiques. C’est  une  des  plus  solides  bases  de  la  pratique  médicale,  et  comme  tout  ce  qui  s’y  rapporte  a 
été  exposé  très-loiigucment,  page  xxv,  dans  le  chapitre  intitulé  : Ùcs  moyens  hygiéniques  dms  la  guéri- 
son des  maladies, ]e  ne  m’y  arrêterai  pas  davantage. 

A*  Médit', vlioii  antiphlogistique  ou  débilitante. 

Dans  toutes  les  inflammations  aiguës  ou  chroniques,  ou  intérieures,  on  emploie  une  médication  qui  a 
IX)ur  but  de  combattre  l’étal  inflammatoire  également  appelé  phlegmasic  ou  phlogose,  c’est  la  médication 
antiphlogistique.  Elle  a pour  but,  soit  de  diminuer  les  forces  générales  du  sujet,  soit  de  tempérer  le  mou- 
vement circulatoire  local,  soit  d’étouB'er  une  fièvre  ou  une  phlegmasic  et  de  combattre  les  accidents 
locaux'dc  l'inflammation. 

On  emploie  dans  ce  but  : — la  diète  absolue,  la  diète  lactée,  la  diète  albumineuse  cl  la  diète  végétale  ; 
les  viandes  blanches,  le  repos,  les  boissons  délayantes  ou  acidulés;  — les  saignées,  les  sangsues,  les  veu- 
louses  scariflées  ; — les  altérants,  tels  que  le  calomel  à iteliles  doses  souvent  répétées  ; — le  tartre  slibié  à 
petite  dose  ; le  kermès  et  les  autres  pré/mrations  atdimoniales  contiv-stimulantes  j — l’iode  et  les  preparotiows 
iodiques;  l’or  et  les  préparations  aurifères;  — les  diurétiques,  tels  que  le  nitre,  la  scille,  la  digitale,  etc.  , 
— les  sudorifiques,  etc. 
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Les  antiphlogistiques  généraux  emphjyés  à l'intérieur  ne  >ont  pas  les  seuls  qu'utilise  la  pratique  mé- 
flicak*.  Il  va,  en  outre,  les  anùithlmjiBtiqucs  /wowj-,  tels  que  le  froid  et  les  irrigations  continues  d’eau 
froide,  les  bains  chauds  prolongés,  certaines  eaux  minérales,  les  injeclioiiN,  les  fomenlalions,  les  cata- 
plasmes d’orge,  d'amidon,  de  guimauve,  de  farine  de  tin,  rhiiile,  l’axonge  et  tous  les  émollients. 

Les  eflets  de  celle  mcdiealion,  employée  avec  vigueur,  sont  Irês-marqucs  et  souvent  immédiats;  mais 
la  Faction  curalive  provoquée  par  elle  peut  se  faire  alleudre.  Au  mument  même,  elle  diminue  rêlal  in- 
tlammatoirc  général,  que  caracléri?enl  la  rougeur  de  la  peau,  lu  chaleur  du  corps,  la  force  du  pouls,  «île. 
Elle  amoindrit  la  congestion  et  le  iravail  iuflamm.'itoire  des  tissus  ; mais  ce  n’est  qu'un  |>eii  plus  lard,  lors- 
que l'organisme,  privé  de  l’excès  de  forces  qui  le  surchargeait,  peut  réagir,  que  la  guérison  s’accomplit. 

Les  impressions  de  la  médication  émolliente,  antiphlogistique  ou  débilitante,  sont  uldcs  à provoquer 
dans  riiypersthénie  franche,  dans  le  cas  d'oppression  des  forces  et  dans  la  pléllioro.  Elks  conviennent 
dans  les  phlegmasies  aignés  intenses  et  dans  le  rliiiniatisnie,  au  début  de  quelques  pyrexies,  dans  les 
hcmoiThagies  actives,  d iiis  l’anasarque  produite  par  un  oh'lacle  à la  circulation,  dans  toutes  les  inllam- 
inalions  locales,  et  enlin  toutes  les  fois  que  la  maladie  est  accompagnée  d'une  alléraliou  du  sang,  carac- 
térbéü  par  son  abondance  ou  par  l’augmcnlalioii  de  la  librine  et  des  globules. 

CofUrc-indktttiüns.  — Celle  médication  est  conlrc-indiijuée  dans  les  maladies  adynamiques,  aslbé- 
niques,  dans  les  maladies  chroniques  en  général,  à moins  de  complications  phleginasiques  dangereuses. 
— Il  f.ml  bien  peser  ce  qu’on  fait  avant  d’y  soumettre  les  enfants,  les  femnies,  et  lous  les  sujets  lympha- 
tiques ou  atteiiiLsde  maladies  itialliésiques.  Les  impressions  débilitantes  produites  par  elle  sont  alors  pins 
dangereuses  qu’utiles. 


à*  Métiiciiliun  louiqite  un  ^liiiiuluiile 

Il  y a quoique  chose  dans  rorgaiiisalion  qu’il  est  impossible  de  délinir,  c’est  le  ton  que  présentent  les 
tissus,  les  organes  et  reusemble  de  riiommc  vivant,  c’esl-,^«dire  la  fermeté  des  chairs,  l’activité  du  mou- 
vement de  nutrition  moléculaire  nécessaire  à la  rénovation  des  tissus,  la  résistance  des  individus  aux  in- 
fluences morbiliques,  choses  essentiellement  variables  selon  l’Age,  le  tempérament  ou  les  diathèses  de 
chacun  et  dont  l'opposé  est  la  molhiseowVatonit’.  quelque  chose d’itnlénnis>able,  mais  qu’il  est  facile 
de  comprendre,  joue  un  très-grand  rôle  en  palhoh>gie  cl  en  thLTapciil.que.  C’est  ici  l'explication  de  la 
moIlcs.se  permanente  des  tempéraments  lymphatiques  ou  de  la  constitution  scrofuleuse,  lA  l'elTel  ucci- 
denlei  et  passager  des  lintadies  adynamiques  fébriles  ou  autres,  et  ailleurs  l'indication  de  recourir  à des 
médicaments  spéciaux  réputés  slimulunls  et  toniques. 

Ui  médications  tonique  a pour  but  de  produire,  au  sein  du  corps  vivant,  des  impressions  de  nature  A 
provoquer,  dans  les  tissus  el  dans  l’enstMiible  de  la  constitution,  une  force  plus  grande,  permanente  et 
durable.  On  la  désigne  aussi  sous  le  nom.do  méfUnUion  vun'obornntc. 

Il  est  aussi  impossible  d'expliquer  le  pourquoi  de  celle  réaction  curative  que  de  rendre  compte  de  lous 
le»  effets  physiologiques  obtenus  par  les  luétiicaïuents.  L'action  réflexe  du  1er  el  du  quinquina,  comme 
celle  de  l'opium  el  de  la  noix  vomique,  sont  des  faits  d’obscrvalion  qu’il  est  possible  d’utiliser  dans 
des  circonstances  Spéciales,  mais  «loni  le  inéc  inisine  nous  écba[»pe  entièrement.  — Le  résultat  de  l'im- 
pression dt^s  toniques  est  d’augiiienler  la  somme  de  force  qui  pré>idc  à la  nutrition  des  tissus,  de  ma- 
nière A leur  communiquer  une  vigueur,  une  tension,  une  fermeté,  une  couleur,  une  contractilité  orga- 
nique plus  grandes.  — Chez  un  individu  sain,  ces  impressions  répétées  conduisent  A la  pléthore;  chez 
un  convale.scent,  ou  chez  un  lymphatique,  au  contraire,  leur  effet  curatif  est  de  rétablir  la  santé  el  de 
guérir  le  lymphatisme. 

Les  ugents  de  la  médii'alioii  tonique  sont  très-variés,  de  nature  Irès-différciile,  et  ils  convergent  lous 
au  même  but  par  divers  moyens.  — Chacun,  dans  son  action  matérielle,  produit  un  ellcl  particulier,  et  tous 
rendent  lelfet  spécial.  — Les  impressions  du  fer,  du  quinquina,  du  vin  el  de  la  viande  grillée,  ne  son! 
pas  les  mêmes  ; mais,  leiitmnenl  transformées  par  les  forces  de  la  vie,  elles  produisent  u[i  efl'et  semblable, 
qui  est  la  ionicitè.  — Ces  agents  ont  une  double  origine,  et  on  les  prend  dans  la  matière  de  l'hygiène  ou 
«lans  la  matière  médicale.  Le  c/n,  Vnlimvntntion  nhondante  el  Buceuhntty  la  purée  de  viande  a'ue^  VitiBola- 
iioUy  Wtir  pury  Vexercivêy  les  fnction$y  la  le  uuissatjey  les  hain$  d'air  el  de  rivierty  les  Oains  de 

inery  etc.,  sont  fournis  par  l’hygiène.  — De  la  rualière  médicale  viennent  le  fer  et  tous  ses  composés,  les 
eaux  minérales  ferrugineuses  de  SpUy  de  FortjeSy  de  Pa^sy^  de  ContrexèoUley  de  PyrmoiUyQiç.  ; le  man^a- 
fiè$fy  le  qttinyuiua  et  ses  dérivés,  la  yentianey  le  cclotnhOy  le  qmma  amaray  le  licheny  le  houblouy  la  pcuienccy 
la  mponairey  \-Afumeterrcy  la  chicorée,  le  phseniity  ïmnée,  la  petite  eentauréCy  la  rhuburbcy  etc.,  etc. 
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Los  iiscnls  Ioniques  n’onl  gi'ncriileuieiil  pas  d'aclion  imuiodiale  apparente;  ils  agissent  lentement, 
gradnellemenl,  à la  suite  d’un  usage  quoliilieii  rügulier,  et  leur  emploi  (k>,u1  èUc  prolongé  sans  incon- 
vénient. 

On  les  emploie,  non  pas  indistinctemeul,  mais  les  uns  de  préférence  aii.v  autres,  d'après  des  règles  que 
la  clinique  a étahlies,  dans  la  convalescence  des  maladies  aigui's,  dans  l'anémie  hémorrhagique  et  dans 
la  chlorose,  dans  les  cachexies,  dans  les  lliix  atoniques,  tels  que  la  diarrhée,  la  leucorrhée,  etc.  ; ilans  les 
dyspepsies  nerveuses  et  dans  les  névralgies;  dans  le  lymphatisme  et  dans  le  scrofulisme;  généralement 
enfin  dans  tous  les  cas  où  il  y a pileur  ou  mollcss<‘des  tissus,  atonie  des  fonctions  et  diminution  de  l'élé- 
nicnt  globulaire  du  sang. 

Une  chose  qu’il  fautcomialtre,  et  sur  laquelle  j’aurai  occasion  de  revenir,  c'est  que  les  toniques,  ;\  part 
leur  effet  matériel,  immédiat,  n’ont  pas  nécessairement  l'action  tonique  qu’on  leur  suppose.  Kn  effet, 
les  propriétés  des  médicaments  ne  sont  que  la  mise  en  (cuvre  de  leurs  éléments  aux  prises  avec  la  nature 
vivante  dans  chai|ue  individu.  Or,  bien  que  cette  nature  soit  semblable  au  général,  elle  diffère  au  parti- 
culier, d’où  il  suit  qu’un  médicament,- toujours  un  dans  sa  composition,  rencontre  fréquemment  des  or- 
ganismes de  nature  diverse,  et  fournit  une  réaction  curative  dilféreute,  d’où  il  suit  encore  que  les  lué- 
dieamenls  n’ont  pas  toujours  les  mêmes  effets,  cl  ec  qui  esl  toniipie  chei  nu  individu  peut  bien  fdre 
irritant  chez  un  autre. 

D’une  autre  paî  t,  ou  remède  (|ue  nous  considérons  comme  étant  doué  de  propriétés  toniques,  parce 
qu’il  relève  la  force  et  le  ton  d’organes  affaiblis,  peut  cesser  d’élre  tonique  en  très-peu  de  temps  et  de- 
venir, au  contraire,  un  débilitant,  par  suite  de  l’excès  d’action  imprimée  A l’activité  vitale.  — .Après  nu 
déploiement  de  force  exagéré  survient  une  fatigue  réelle  qui  peut  faire  comprendre  ce.  qui  arrive  après 
l’emploi  trop  prolongé  des  toniques.  — ,\près  l’ivresse  et  sa  force,  l’abattement.  Comme  l’a  dit  (iiacomini. 
qui  range  le  quinquina  dans  les  hyposthénisants,  les  toniques  prolongés  produisent  riiierlic  des  tissus  et 
des  organes.  Cela  est  Ircs-vrai,  cl  il  faut  savoir  exciter  les  organes  d’une  façon  modéiée,  si  l’on  ne  veut 
dépasser  le  but  qu’on  sa  propose  d’alteindre. 

La  médication  stimulante  a pour  but  de  produire  des  impressions  suivies  d’une  augmentation  de  l’ac- 
tivité vitale  de  certains  tissus,  de  certains  organes  et  (Uielipiefois  même  de  récouomie  entière.  Klle  a 
l>our  moyens  ce  qu’on  appelle  les  stimulants,  les  excitants  et  les  irrilaiiLs. 

Les  impressions  stimulantes  sont  extérieures  ou  intérieures,  générales  localisées  on  s/téciales.  .Ainsi  les  fric- 
tions, la  vésication  et  le  massage  sont  des  impressions  stimulantes  extéritures,  différentes  de  l’impression 
intérieure  produite  par  l’alciKd  et  les  boissons  aromatiques.  L’action  de  ces  dernières  ne  ressemble  en 
rien  à la  stimulafion  spéciale  de  l’utérus  par  le  seigle  ergoté,  de  la  ve.ssie  par  les  canib, arides,  des  nerfs 
par  la  strychnine,  des  reins  par  le  vin  blanc  et  le  niirnie  de  potasse,  etc. 

Les  impressions  stimulantes  générales,  violentes,  sont  dangereuses  et  produisent  l,a  lièvre.  En  elfcl, 
sous  leur  influence,  la  circulation  est  accélérée,  la  chaleur  acci  iie,  la  coloration  animée,  la  sensibilité 
ptsis  vive,  et  il  se  produit  une  sorte  de  inouvemenl  fébrile  local  et  général.  P.ir  le  fait  des  impressions 
stimulantes  partielles  et  spéciales,  la  réaction  physiologique,  est  plus  buniéc,  cl  il  se  fait,  dans  les  tissus 
ou  d ois  l’appareil  stimulé,  une  congestion  iullamumloire  qui  peut  aller  jusqu’à  la  phicgmasicet  la  gan- 
grène, exemple  : la  stimulation  des  xésieanis,  des  caustiques,  etc.,  etc. 

D’après  la.durée  de  la  réaction  produite  par  les  impressions  des  stimulants,  on  a distingué  ces  remèdes 
en  slitnul.inls  permanents  et  en  stimulants  difl’usibles.  — L’ammoniaque,  l’alcool,  les  boissons  aromati- 
ques, sont  des  stimulants  diffusibles,  tandis  que  l’or,  le  phosphore,  l'iode,  etc.,  sont  rangés  dans  la  classe 
des  stimulants  permanents. 

Les  stimulants  généraux  de  rorganisme  sont  tirés  de  la  matière  de  l’hygiène  ou  de  la  pharmacie.  Les 
premiers  sont  : le  cahrigne,  la  lumière,  l’afr  chaud  els-’c,  le  goleanisme,  les  frictions  sèches  ou  aromatiques  . 
les  bains  chauds,  Yalimentation  succulente,  les  vins  généreux,  le  thé,  le  café,  les  passions  expansives,  etc.  Dans 
la  matière  médicale  on  trouve,  les  boissons  aromntiqueset  fermetées,  le  vio,  l'alcool,  etc.  ; \es,  huiles  volatiles 
tirées  de  l’orange,  du  citron, ule  la  vanille,  de  la  cannelle,  de  la  musc.ade,  du  raifort,  du  cresson,  du  co- 
chléaria;  les  balsamiques,  tels  que  la  térébenthine,  le  copaliu,  le  slorax,  le  benjoin,  le  baume  du  Pérou, 
le  baume  de  Tolu,  etc.;  le  .sou, ffe  et  ses  rompu.sés  dans  les  eaux  minérales. 

1“  Les  stimulants  des  bronches:  ce  sont  les  expectorants. 

2"  Les  stimulan's  du  cerveau  : ainsi  le  café,  le  vin,  l’alcool,  le  thé,  l’arnica,  le  haschich,  le  phosphore, 
l’ammoni.ique,  etc.,  excitent  les  fonctions  de  l’encéphale  de  la  manière  la  plus  active. 

3“  Les  stimulants  de  la  nioelb*  épinière  : ce  sont  ; la  noix  vomique,  le  fève  de  Saint-Ignace,  la  strychnine. 
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lii  brucine,  de.;  ces  substances  exei-cent  sur  la  moelle  une  Impression  toute  spéciale,  dont  l'elTel  réllexe 
est  caractérise  parles  convulsions  tétaniques  les  plus  violentes. 

Les  slimulanls  siniori/iques  : ce  sont  : la  grande  chaleur,  les  boissons  chaude^s,  les  bains  de  vapeur,  le 
bain  russe,  l’ammoniaque,  le  gaïae,  la  salsepareille,  la  squine,  le  sassafras,  la  dourc-amére,  le  sureau,  etc., 
qui  déterminent  souvent  une  perspiration  cutanée  abondante. 

.5®  Les  stimulants  slernutatoires  : ainsi,  les  poudres  de  tabac,  d’ellébore,  d’iris,  les  fleurs  de  marjolaine,  de 
lavande,  le  sucre  en  poudre,  sont  employés  comme  sternutatoircs  et  rendent  quelquefois  de  réels  ser- 
vices à la  médecine. 

6*  Les  stimulants  sialatjnques  : ainsi  : le  cresson  de  Para,  la  racine  de  pyrèthre,  l’acide  acétique,  le  mer- 
cure, exercent  sur  les  glandes  salivaires  une  action  spéciale  incontestable  et  indépendante  de  l’action 
irritante  produite  par  ces  médicaments.  C’est  une  propriété  dont  on  peut  tirer  proUt  en  bien  des  circon- 
stances. 

7®  Los  stimulants  du  rectum  : tout  le  monde  sait  que  l’aloés  a une  action  réflexe  toute  particulière  sur 
l’extrémité  inférieure  de  l’intestin  et  qu’il  y fait  naître  la  congestion  et  la  fluxion  hémorrhoïdaires. 

8®  Les  stimulants  diurétiques  : le  nitrate  et  l’acétate  de  potasse,  la  scille,  les  asperges,  la  pariétaire,  la 
digitale,  le  vin  blanc,  les  eaux  minérales  acidulés,  exercent  sur  le  rein  une  stimulation  spéciale,  d’ofi  il 
résulte  une  sécrétion  abondante  d’urine,  souvent  utilisée  dans  un  effet  curatif. 

9’  Les  stimulants  emménaqogues  et  utérins  : ainsi  la  Sabine,  la  rue  odorante,  le  safran,  l’armoise,  l’ab- 
sinthe, le  fer,  le  sulfure  de  carbone  et  le  seigle  ergoté  sont  des  stimulants  spéciaux  dont  l’effet  s’adresse 
|.articulièrement  à l’utérus  et  qu’on  utilise  dans  l’aménorrhée,  l’hémorrhagie  utérine  et  dans  l’accou- 
chement. 

10®  Les  stimulants  aphrodisiaques  : la  vanille,  le  phosphore,  les  cantharides,  se  trouvent  dans  cette 
catégorie. 

Comme  on  vient  de  le  voir  dans  ce  tableau  général  des  différentes  espèces  de  stimulants,  la  médica- 
tion stimulante  générale  ou  localisée  est  une  do  celles  qui  offrent  le  plus  de  ressources  à la  thérapeu- 
tique. La  spécialité  d’action  des  substances  qu’elle  met  en  (envie  la  rend  extrêmement  précieuse,  car  elle 
fournit  un  asstîz  grand  nombre  de  moyens  spéciliques,  les  plus  utiles  de  tous  les  médicaments. 

Celte  médication  doit  être  employée  : l*dans  toutes  les  maladies  où,  les  forces  étant  déprimées  ou  di- 
minuées, il  y a lieu  de  produire  une  impression  intérieure  suivie  d’une  réaction  du  mouvement  vital  de 
tous  les  appareils  organiques,  exemple  : les  phlcgmasios  et  les  fièvres  de  forme  adynamique,  le  choléra, 
les  maladies  gangréneuses,  scorbutiques,  et  certaines  maladies  chroniques,  produisant  l’anémie  et  le 
reh^chemenl  des  tissus;  alors  ce  sont  les  stimulants  intérieurs  qui  sont  mis  en  usage;  2®  dans  les  maladies 
aiguës  et  chroniques  des  appareils  fonctionnels,  lorsqu’on  veut  les  guérir  au  moyen  d’une  révulsion  sur 
une  partie  éloignée  de  l’économie,  mais  dans  ce  cas,  c’est  aux  slimulanls  locaux  qu’il  faut  avoir  recours, 
exemple  : les  sinapismes  et  les  vésicatoires  aux  jambes  dans  la  congestion  cérébrale  ; le  cautère  au  cou 
dans  les  maladies  de  la  colonne  vertébrale,  etc.;  3“  dans  les  maladies  atoniques  d’un  organe  ou  d’un 
appareil,  lorsqu'on  veut  en  relever  les  forces  au  moyen  d’impressions  produites  par  un  stimulant  spécial, 
exemple  : les  cantharides  dans  certaines  incontinences  nocturnes  de  l’urine;  l’aloôs  dans  la  constipation 
paratonie  du  gros  intestin  ; la  strychnine  dans  la  paralysie,  etc.,  etc. 

Mais  il  ne  faudrait  pas  croire  qu’on  peut  employer  indéfiniment  les  stimulants  réflexes  chez  l’homme  : 
la  tolérance  des  organes  pour  la  stimulation  a un  terme  qu’on  ne  peut  dépasser  sans  produire  un  effet 
dilférentel  opposé.  A l’action  vitale  exagérée  qui  résulte  des  impressions  stimulantes  intérieures  succède, 
une  débilité  d’autant  plus  grande  que  la  stimulation  a été  plus  vive.  Ainsi  les  boissons  aromatiques  cl 
alcooliques,  qui  produisent  une  assez  grande  excitation  du  système  nerveux,  finissent  par  en  amener  la 
sédation  et  quelquefois  la  paralysie.  A la  stimulation  prolongée  du  calorique  succède  un  affaiblissement 
considérable;  la  strychnine,  qui  excite  si  facilement  la  moelle  épinière,  en  épuise  rapidement  l’action, 
et,  donnée  à haute  dose,  peut  faire  périr  par  suite  de  l’épuisement  nerveux,  etc.,  etc. 

Dans  son  action  réflexe,  la  médication  stimulante  intérieure  substitue  il  un  étal  adynamique  général 
ou  local  un  autre  état  momentanément  différent  qui  forme  une  action  curative.  On  n’en  saisit  pas  plus  le 
mécanisme  qu’on  ne  sait  pourquoi  la  substitution  d’une  phlegmasie  oculaire  causée  par  le  collyre  au  ni- 
trate d’argent  fait  disparaître  une  phlegmasie  antérieure  de  nature  différente.  Mais  tel  est  le  fait  comme 
il  se  montre  à l’observation  clinique;  c’est  encore  d’une  façon  analogue,  sinon  semblable,  qu’une  stimu- 
lation corrosive  extérieure  substitue  quelquefois,  au  point  où  on  la  fait  naître,  une  maladie  de  nature 
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connue  à une  maladie  éloignée  de  nature  dill'Arcnle»  on  ayant  pour  siège  un  organe  important.  Ainsi 
fait-on  à volonté,  ou  selon  l’indication  curative,  par  la  médication  stimulante,  une  révulsion  et  une  sub- 
stitution thérapeutiques.  Ce  sont  deux  opérations  importantes  à connaître  dans  leur  mécanisme  et  dans 
la  manière  de  les  utiliser. 


hs  Médication  narcotique,  sedniive,  stupéfianle  ou  calmante. 

La  médication  calmante,  narcotique,  sédative  ou  stupéitante  a pour  but  de  produire  le  calme,  le  bien- 
être,  le  repos,  li  où  existent  l’agitation,  la  douleur,  le  spasme  et  la  convulsion.  Elle  comprend  tout  ce 
qui  se  rattache  A V hypotthénie  musculoirf,  au  noreotisme,  à Vanesthésie  et  à Vhypnotitme. 

Les  moyens  qu’elle  utilise  dans  ce  but  sont  très-nombreux  et  tirés  du  règne  minéral,  végétal  ou  ani- 
mal. Je  les  indiquerai  tout  A l’heure.  Leur  mode  d’action  est  inconnu  ; ce  .sont  pour  la  plupart  des  agents  , 
qui  ont,  sur  les  tissus  ou  sur  les  organes,  une  action  particulière,  spéciale  et  spéciQqiic,  délerminée  par 
l’expérience.  Les  uns  s’adressent  A la  douleur,  qu’ils  apaisent,  on  A l’inlelllgence,  qu’ils  anéantissent  ; 
d'antres  agissent  sur  le  mouvement,  qu'ils  modèrent  ou  qu’ils  suspendent;  il  en  est  enlin  qui  détruisent 
A la  fois  le  mouvement  cl  la  sensibilité,  qui  exercent  leur  empire  sur  certains  organes  dont  ils  troublent 
les  fonctions  avant  de  les  abattre;  ce  sont  aniani  de  particularités  curieuses  et  importantes  A connaître.  ^ 

Il  y a lies  calmants  narcotiques,  dont  l’effet  est  le  nnrrnlitme;  des  calmants  vireux  qui  produisent  l’apa- 
thie délirante,  et  des  calmants  anesrAésijfi/es,  dont  l’action  lécemment  découverte  porte  A la  fois  sur  la 
sensibilité  et  sur  le  mouvement. 

La  médicatiun  calmante  narcotique  produit  l’assoupissement,  le  bien-èlrc,  le  sommeil  avec  ou  sans  cau- 
chemar, la  stupeur,  l’ivrcssé,  la  courbature,  la  contraction  des  pupilles,  la  sueur,  la  sécheresse  de  lu 
bouche,  les  nausées,  les  vomissements,  la  ronslipaliun.  (Juelqncfois,  au  lieu  de  calmer  et  d’endormir, 
elle  e.vcile  A un  très-haut  degré  et  elle  empêche  tout  sommeil.  C’est  un  fait  qu’on  observe  encore  assez 
souvent.  L’opium  et  scs  préparations,  le  Laudanum  de  Sydenham,  le  laudanum  de  Itonsscau,  la  mor- 
phine, la  narréine,  la  codéine,  le  ryanogène  et  ses  composés.  Je  laetiiearium,  etc.,  sont  les  principaux 
agents  qu'elle  met  en  usage  cl  qu’elle  fait  pénétrer  dans  l’économio  par  la  peau,  garnie  ou  dépourvue  de 
son  épiderme,  parles  voies  digestives  ou  par  le  tissu  cellulaire,  au  moyen  des  injeelions  hypodermiques. 

La  médication  calmante  vireuse  délermiiie  l’abatiement,  la  stupeur,  rélonncment  intellectuel,  quelque- 
fois du  délire  et  des  hallucinations,  la  dilatation  des  pupilles  el  la  cécité,  la  sécheresse  de  la  bouche,  la 
sueur,  les  vomissements,  la  diarrhée,  la  somnolence  et  le  coma.  Elle  emploie,  A l’intérieur  des  voies 
digestives,  dans  le  tissu  cellulaire  el  sur  la  peau,  la  plupart  des  solanées  virciises  : la  belladone,  la 
jiisquiamc,  la  ciguë,  le  dalnra  stramonium,  l’aconit,  l’atropine,  etc. 

La  médication  calmante  anetlhésique,  constituée  par  le  chloroforme,  l’élher  sulfurique,  l'éther  chlorhy- 
drique chloré,  l'amylène,  l’iodal,  le  chloral,  le  hromal,  etc.,  a un  tout  antre  effet  que  les  médications 
précédentes.  Ses  agents,  dits  aneslliésiqaes,  pénètrent  dans  l’organisme  par  la  respiration  ou  par  l’cs- 
lomae.  Sous  la  forme  de  liquides  volatils,  les  uns  produisent  leur  effet  par  pénétration  dans  les  voies 
aériennes  cl  par  leur  absorption  A la  surface  de  la  muqueuse  pulmonaire.  Les  autres  s'administrent  par 
l’cslomac  et  produisent  le  sommeil  avec  insensibilité.  Ils  suspendent  momcnlanénicnt  l’action  des 
sens  el  du  mouvement  volontaire,  de  sorte  que  la  chirurgie  a pu  s’emparer  d’eux  pour  faire  ses  opé- 
rations sans  douleur,  A la  grande  satisfaction  de  l’humanité.  — tjuelquefois  on  les  applique  dircetemenl 
sur  la  peau,  c’est  Vanesthésie  locale,  et  l’on  réussit  A calmer  des  douleurs  pour  lesquelles  il  est  inutile  de 
recourir  A l’anesthésie  générale.  — Ailleurs  on  sc  borne  aux  pratiques  de  l’hypnotisme,  qui  consistent  A 
faire  regarder  lixemenl  de  près  et  de  bas  en  haut  un  objet  brillant,  jusqn’A  ce  qu'il  y ait  perte  de  con- 
naissance et  production  d’insensibilité.  C’est  un  moyen  peu  usité. 

Comme  on  le  voit,  les  elfcts  des  médicaments  calmants  ne  sont  pas  toujours  les  mêmes  ; A côté  de 
ceux  qui  produisent  ordinajremenl  l’hypo-sthénie  musculaire,  le  repos  et  le  sommeil,  il  y en  a qui 
déterminent  l’agilalion  et  le  délire  on  qui  réduisent  l'homme  A un  état  d’insensibilité  tel,  qu’on  peut  le 
tailler  en  morceaux  sans  qu’il  s’en  aperçoive. 

Les  maladies,  l'habitude  et  ridio.syncrasic  modifient  beaucoup  l’action  des  stiipéliants,  et  la  rendent 
Irès-différcnle  d’elle-méiue.  A dose  égale,  certaines  personnes  bien  portantes  n’éprouvent  rien  de  la 
belladone,  tandis  que  d’autres  ont  un  violent  délire.  Dans  les  maladies  aiguës,  l’opium  peut  être  donné 
A des  doses  énormes  sans  produire  de  narcotisme,  et  une  personne  qui  fait  habituellement  usage  de 
celte  substance  arrive  facilement  A prendre,  sans  danger  pour  elle,  des  doses  dont  la  simple  fraction 
produirait  ailleurs  un  empoisonnement. 
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La  médication  narcotique  e.sl  une  des  plus  utiles;  sans  elle  la  médecine  perdrait  une  bonne  partie  de 
sa  puis.sance,  car,  dans  les  c.as  où  le  médecin  ne  peut  puérir  une  maladie  inruruhle  cliloulorircuse,  ou 
lorsqu’il  attend  la  puérison  île  maladies  uipul's  accompapuce»  de  vives  douleurs,  le  (jouvuir  qu'il  a 
d’enlever  au  malade  le  sentiment  de  la  souirrance  est  le  plus  utile  des  services  qu'il  puisse  lui  rendre, 
celui  qui  salisFait  le  mieux.'!  ses  besoins  actuels.  Dr,  c’est  I.'!  l’elfet  de  la  médication  stuiiéllanle.  Elle 
endort  celui  qu’on  ne  peut  guérir  ou  qu’on  va  opérer  ; elle  fait  prendre  patience  .'i  celui  que  les  efforts 
de  la  nature  vont  prochainement  sauver,  flans  les  cancers,  dans  les  m.aladies  des  os,  dans  le  tétanos, 
ilans  le  delirium  tremens,  dans  le  rbumatisinc  aigu,  dans  les  névralgies  et  dans  toutes  les  affections 
douloureuses,  son  emploi  est  commandé  et  varié  d’après  les  indications  à remplir.  Elle  peut  encore  êire 
employée  avec  inllniincnt  d’avantage  dans  les  sécrétions  abondantes  qui  tiennent  à une  maladie  accom- 
pagnée d’éréthisme  des  organes  sécréteurs.  C’est  ce  qui  a lieu  dans  la  diarrhée,  dans  la  dysenterie,  dans 
la  polyurie,  etc.,  etc. 


“*  7"  Médiraliim  évacuaQIe,  ou  vomitive  et  purgative, 

Ui  médication  évacuante  est  née  de  l’indication  de  débarrasser  l’estomac  ou  les  intestins  des 
matières  nuisibles  qui  s’y  trouvent  quelquefois.  Vantée  avec  exagération  par  les  partisans  de  rimmorisme, 
et  dédaignée  par  les  solidisles,  clic  rend  de  grands  services  aux  malades.  Son  but  est  l’expulsion  des 
matières  muqueuses,  organiques,  bilieuses,  salines  ou  toxiques  renfermées  dans  les  voies  digestives. 

Sous  rinlluence  des  impressions  qu  elle  f.dt  naître,  les  sécrétions  et  les  contritclions  gastro-intestinales 
sont  fort  augmentées,  et,  suivant  la  spécificité  d’action  du  remède,  la  sécrétion  des  matières  est  mn- 
qiieusc,  stercorale,  bilieuse  jaune,  veiic  ou  noire,  et  l’expulsion  a lieu  par  la  bouche  ou  par  l'anus,  eu 
vomissement  ou  en  diarrhée,  entraînant  avec  elle  tout  ce  qui  sc  trouve  dans  rinlcslin,  calculs  biliaires, 
pierres  stereorales,  enlozoaircs,  etc. 

Cette  médication  est  une  des  plus  importantes  et  elle  constitue,  avec  les  antiphlogistiques,  les  stupé- 
lianls  et  tes  spécifiques,  la  base  de  toute  bonne  thérapeutique.  En  effet,  les  voies  digestives  sont  toujours 
primitivement  ou  secoiidairemeiil,  comme  cause  ou  comme  effet,  quelque  chose  de  très-iinporlanl  dans 
la  prodiiclion  des  maladies.  C’est  par  elles  que  pénètrent  dans  l’organisme  nue  foule  d’agents  dont 
l’impression  directe  est  si  filcheusc,  dont  l’action  sur  le  cerveau,  sur  le  foie,  sur  les  reins,  est  si  redou- 
lable,  el  c’est  aussi  sur  elles  que  retombent  sympalhiqueinent  les  impressions  morbifiques  de  la  peau, 
de  l’encéphale  el  des  organes  voisins. 

L’indigesliou,  l’embarras  gaslrique,  le  eatarrho  chronique  intestinal,  les  matières  stereorales  épais- 
sies, les  corps  étrangers  de  l’intestin,  l’acidité  des  sécrétions,  leur  diminution,  etc. .sont  autant  de  causes 
nombreuses  de  malaises  et  de  maladies  dangereuses  qu’une  évacnalion  faile  à propos  emporte  souvent 
pour  toujours. 

Cette  médication  produit  donc,  non-.seulement  un  effel  mécanique,  qui  est  l'expulsion  de  ce  qui  se 
trouve  dans  les  voies  digeslives,  mais  encore  une  action  dynamique,  réflexe,  due  à l’hypersécrétion 
intestinale  et  biliaire,  qui  dépouille  le  sang  des  matières  muqueuses,  bilieuscs'ou  putrides  prèles  à s’y 
introduire,  et  qui  debarrasse  l’économie  de  subslances  nuisibles  lorsqu’elles  se  produisent  en  excès. 
Si  la  médication  évacuante  appartient  par  un  côté  è la  médicallon  stiniulanle,  elle  appartient  par 
l’autre  aux  antiphlogistiques,  puisrpi'ellc  dépouille  quelquefois  le  -sang  d’une  grande  quantité  de  sérum. 
Elle  relève  de  l’une  et  de  l’autre  sans  pouvoir  être  confondue  avec  elles.  Son  caractère  spécial  l’cn  dis- 
tingue physiologiquement,  et  sons  ce  rapport  clic  mérite  bien  l’honneur  d’une  désignation  spéciale. 

La  médication  évacuanle  provoque,  selon  la  nécessité  et  au  gré  de  celui  qui  l’emploie,  des  évacuations 
gastriques,  c’est-à-dire  îles  vomisni-menls,  ou  de  la  diarrhée,  ce  qui  constitue  la  piti-giilmn.  — De  là,  deux 
médicaliuiis  secondaires  d’un  égal  intérêt,  la  médication  vomitive  et  la  médication 

A.  MMidUim  vumilive.  — Nul  organe,  plus  que  l’estomac,  ne  montre  des  affinités  plus  intimes  on 
une  sympathie  plus  importante  avec  le  principe  de  la  vie.  Les  impressions  morales,  l’ineitaliou,  le 
vertige,  les  lésions  du  cerveau,  du  poumon,  de  l’iilérus,  du  péritoine,  etc.,  ont  une  telle  action  réflexe 
sur  ce  viscère,  que  sous  leur  inlliiencc  des  vomissements  se  produisent  avec  une  grande  facilité.  A-t-on 
besoin  de  faire  vomir,  rien  n’est  plus  facile  : le  chatouillement  de  la  luctle  ilétcrmine  aussitôt  des 
contractions  réflexes  vomitives,  ou  bien  l'on  fait  prendre  une  subslancc  spéciale,  comme  ripécacuanha 
et  le  tartre  slibié,  qui  ont.  entre  .autres  propriétés,  celles  de  produire  l'impression  qui  sollicite  des  efforls 
de  vomissement.  L’action  des  vomitifs  est  assurément  l’une  des  plus  curieuses,  quant  à la  spécialité 
d’action  du  remède,  et  au  lensiti'sme  qu’elle  met  en  jeu.  Eu  effet,  le  vomissement  ne  vient  pas  seulement 
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de  l’eslotTinc  qui  l’exécuU*,  il  vient  du  cerveau  qui  l'ordonne,  et,  î\  ce  titre,  je  ferai  remarquer  que 
l’action  d'un  vomitif  n’est  pas  exclusivement  locale,  et  qu’il  faut  absolument  tenir  compte  de  l’impression 
pi-oduitc  par  lui  sur  les  centres  nerveux.  Le  vomis.sement  n’est  pas  une  simple  évacuation  mécanique 
de  l’estomac,  c’est  un  acte  plus  complexe,  dans  lequel  il  y a,  au-dessus  de  ce  qu’on  voit,  des  effets  d’une 
haute  importance,  qui  méritent  d’être  appréciés  et  qui  constituent  la  mtdicalion  vomitive. 

Des  malaises,  du  frisson,  de  l’anxiété  épigastrique  et  des  nausées  indiquent  le  commencement  de 
l’action  ; la  sécrétion  gastrique  s’efl'ectue,  puis  arrivent  les  contractions  du  diaphragme  et  du  ventre, 
qui  expulsent  les  matières  renfermées  dans  l’estomac.  .K  ce  vomissement  succède  toujours  un  petit  mou- 
vement de  sueur,  un  abaissement  de  température  très  prononcé  et  un  sentiment  de  bien-être  réel. 

La  médication  vomitive  est  indiquée  dans  un  but  mécanique  contre  les  empoisonnements  et  les 
indigestions,  pour  chasser  de  l’estomac  les  matières  toxiques  et  nuisibles  qui  s’y  trouvent. 

Dans  les  embarras  gastriques,  au  début  des  lièvres  typhoïdes,  elle  arrête  très-.souvenl  une  maladie 
fort  grave.  On  doit  l’employer  dans  les  fièvres  intermittentes,  dans  les  angines  tonsillaircs,  dans  la 
coqueluche,  dans  le  croup,  dans  les  maladies  aiguës  ou  chroniques  des  bronches,  et  dans  toute  maladie 
où  il  existe  ce  qu’on  appelle  Vêlât  snhurral. 

Les  moyens  que  la  médication  vomitive  met  en  usage,  sont  : la  titillation  de  la  luette  ; l’émétique  ou 
tartrate  de  potasse  et  d'antimoine,  qui  est  le  plus  puissant  des  vomitifs;  le  kermès;  llpécacuanha;  le 
sulfate  de  cuivre;  le  sulfate  de  zinc;  l’ellébore  noir  et  blanc,  etc. 

La  plupart  de  ces  moyens  s’administrent  à l’intérieur,  dans  l’eslomac  ; mais  la  preuve  que  le  vomisse- 
ment est  dû  moins  à leur  action  irritante  sur  la  muqueuse  gastrique  qu’é  leur  impression  sur  les  centres 
nerveux,  c’est  que  plusieurs  d’entre  eux,  mis  sur  la  peau  dépouillée  d’épiderme  ou  injectés  dans  les 
veines,  produisent  le  vomissement.  C’est  une  expérience  qu’il  est  facile  de  faire  avec  le  tartre  stibié. 

C outre •indientiom.  — La  médication  vomitive  ne  convient  pas  dans  les  maladies  du  cerveau,  dans  les 
maladies  organiques  de  l’intestin,  et  lorsqu’il  existe  une  hernie  que  les  cITorls  de  vomissement  pourraient 
étrangler,  un  anévrysme  qu’ils  pourraient  rompre,  ou  une  grossesse  qui  pourrait  se  détruire. 

B.  Médication  purf/alive.  — Les  évacuants,  dont  la  propriété  est  de  provoquer  l’expulsion  des  matières 
intestinales,  sont  des  purgatifs.  — La  médication  qui  les  emploie  est  des  plus  utiles,  et  son  action 
réllcxe  se  traduit  par  des  effets  mécaniques  secondaires  de  la  plus  haute  importance.  Elle  stimnlc  plus 
ou  moins  énergiquement  l’irritabilité  de  la  muqueuse,  augmente  la  rapidité  des  contractions  péristal- 
tiques cl  active  la  sécrétion  des  glandes  de  Peyer  et  »le  Brunner,  de  manière  à enlever  une  quantité  plus 
ou  moins  considérable  de  sérum  à la  masse  du  sang.  .V  ce  titre  elle  agit  comme  révulsive  et  comme 
iuitiphlogislique.  Si  l’on  joint  à cela  l’immense  avantage  qu’elle  a d’entraîner  des  fragments  alimentaires 
nuisibles,  des  calculs  biliaires,  des  matières  muqueuses  épaisses,  des  concrétions  stercorales  ou  des 
entozoaires  qui  troublent  les  fonctions  de  l’intestin,  on  verra  que  l’évacuation  purgative  rend  d’incon- 
testables services. 

La  médication  purgative  provoque  un  peu  de  malaise,  de  la  faiblesse,  du  refroidissement,  la  petitesse 
et  l’irrégularité  du  pouls,  quelquefois  des  vomissements,  des  coliques,  des  borborygmes,  en  enfin  une 
diarrhée  dont  l’abondance  et  les  caractères  physiques  sont  en  rapport  avec  la  nature  du  purgatif,  s'a  dose 
et  la  nature  de  lu  maladie. 

Les  purgatifs  sont  rangés,  d’après  leurs  effeLs,  en  trois  classes  : 1®  ceux  qui  purgent  doucement,  de 
manière ü évacuer  les  matières  stercorales:  ce  sont  les  laxatifs;  2®  ceux  qui  purgent  plus  fortement  et 
font  en  outre  rendre  des  matières  bilieuses  : on  les  désigne  sous  le  nom  de  miuoratifs  ou  cathartiques; 
et  3*  enfin  les  drastiques,  ceux  dont  l’action  est  très-énergique  et  rend  très-malade,  qui  agissent  surtout 
sur  le  gros  intestin  et  font  rendre  à la  fois  de  la  bile,  du  mucus,  des  glaires,  et  tout  ce  qui  se  trouve  dans 
l’intestin  grêle. 

Les  purgatifs  ordinaires  sont  la  manne,  le  miel,  les  huiles  d’olive,  d’amande  douce,  de  ricin,  la  casse, 
le  tiimarin,  etc. 

Parmi  les  cathartiques  se  trouvent  les  purgatifs  salins,  le  tartre  stibié  en  lavage  (5  centigrammes 
pour  1 litre  d’eau),  le  sulfate  de  soude,  la  crème  de  tartre,  le  sulfate  de  magnésie,  les  eaux  minérales 
purgatives  de  Sedlitz,  de  Pullna,  de  Cransac,  etc.,  la  magnésie  calcinée,  le  calomel,  la  rhubarbe,  le 
séné,  etc.,  etc. 

Les  drastiques  comprennent  le  nerprun,  l'aloès,  qui  agit  surtout  sur  le  gros  intestin,  et  qui  forme  la 
base  de  toutes  les  pilules  purgatives  dont  la  formule  est  tenue  secrète,  lejalap,  la  gomme-gutte,  la 
scammonée,  la  coloquinte,  le  colchique,  l’huile  de  croton  tiglium,  l’huile  d’épurge,  etc. 
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Tons  CC9  agents  de  la  médication  évacuante  s’adiuinislrcnl  généralement  par  la  bouche  ; mais  dans 
linéiques  circonstances,  lorsi|u’unc  purgation  doit  beaucoup  fatiguer  les  malades,  on  peut  essayer  de  la 
remplacer  par  des  lavements  purgatifs,  avec  le,  sel  gris,  le  séné,  eic.  Ce  moyen  ne  remplace  l’autre  que 
I>our  évacuer  l’intestin,  car  il  est  évident  qu’il  ne  saurait  avoir  sur  l’économie  l’aclion  d’une  énergique 
purgation. 

La  médication  purgative  est  très-usitée  ; trop  peut-être,  car  on  l’emploie  sans  discernement  et  souvent 
sans  aucune  nécessité.  C’est  un  tort.  Elle  ne  doit  être  conseillée  que  d’après  une  indication  précise,  dans 
la  constipation,  dans  les  embarras  gastriques  cl  intestinaux,  dans  les  obstacles  au  cours  des  matières 
situés  dans  l’inlérieur  des  intestins;  dans  les  cas  d’entozoaires,  dans  la  lièvre  typhoïde,  dans  les  bydro- 
pisics  à litre  de  moyen  révulsif,  dans  les  maladies  de  la  peau,  etc.,  etc. 

8"  Mêiliralion  nstringenlç. 

La  médication  astringente  a pour  but  de  resserrer  et  de  ralfermir  les  tissus  rclAcbés  ou  affaiblis  de 
certains  organes. 

La  médication  astringente  se  rapproche  un  peu  de  la  médication  tonique  par  scs  effets  secondaires  et 
indirects,  mais  les  impressions  qu’elle  fait  naître  sont  suivies  d’une  réaction  différente.  Ici,  l’action  est 
momentanée,  passagère,  appréciable  cl  caractérisée  par  le  resserrement  du  calibre  des  vaisseaux,  la 
diminution  des  sécrétions  et  la  dureté  plus  grande  de  la  libre  vivante.  On  ne  peut  rien  déterminer  de 
semblable  dans  l’action  des  toniques. 

Beaucoup  d'astringents  agissent  d’une  manière  chimique  par  les  acides  et  le  tannin  qu’ils  renferment, 
mais  il  faut  que  cette  action  soit  bien  faible  pour  ne  pas  empêcher  la  réaction  vitale  de  sc  produire,  et 
pour  ne  pas  déterminer  la  crispation  et  la  destruction  des  tissus. 

Certains  flux  de  la  peau  ou  de  la  muqueuse  digestive,  les  écoulements  muqueux,  quelques  hémorrha- 
gies, tiennent  é la  faiblesse  de  la  couslitutiuii  et  à la  mollesse  ou  laxité  des  tissus.  C’est  alors  que  les 
astringents  administrés  à l’cxlérieur  ou  à l’intérieur,  concurremment  avec  les  toniques,  sont  infiniment 
utiles  au  soulagement  et  à la  guérison  des  malades. 

Les  astringents  les  plus  en  usage  sont  : l’eau  froide  et  la  glace,  les  fruits  acides  cl  ceux  qui  contien- 
nent du  lannin,  tels  que  citrons,  groseilles,  coings,  sorbes,  nèfles,  etc.;  les  acides  minéraux  étendus, 
l’eau  de  n.abel,  la  limonade  hydrochlorique,  citrique,  etc.;  le  perchlorure  de  fer,  l’alun,  le  sulfate  de  fer. 
le  sulf.iUj  de  cuivre  et  le  sulfate  de  zinc;  l’acétate  de  plomb,  le  borax,  re.iu  de  chaux,  le  tannin,  le  cachou, 
la  monésia,  la  ratanhia,  le  sang-dragon,  l’écorce  de  chêne,  l’écorce  de  grenade,  les  roses  rouges,  la  bis- 
tortc,  la  tormentiile,  la  consoude,  la  noix  de  galle,  l’eau  distillée  de  pin  gemme,  etc.,  etc. 

De  la  médication  .astringente  relève  la  médicutian  hémostatique,  destinée  A combattre  les  hémorrhagies 
actives  et  passives  par  d’autres  moyens  que  ceux  qui  dépendent  de  la  chirurgie.  Elle  emploie  les  résines 
pulvérisées,  la  poudre  d’alun,  le  nitrate  d'argent,  les  acides  concentrés,  mais  surtout  le  perchlorure  de 
fer  A l’extérieur  ou  à l’inlérieur. 


9"  Médication  antispasmodique. 

A côté  de  la  médication  hypnotique  et  sédative  troublant  les  fonctions  du  .système  nerveux  de  manière 
A apaiser  la  douleur,  A paralyser  les  muscles  on  A détruire  la  raison,  il  y a une  médication  destinée  A 
guérir  l’état  nerveux  ou  spasme  qui  accompagne  un  grand  nombre  de  maladies,  c’est  la  médication  anti- 
spasmodique. 

En  employant  cette  médic.ilion,  le  médecin  a pour  but  de  produire,  au  moyen  des  remèdes,  une 
impression  intérieure  susceptible  de  contrebalancer  l’éréthisme,  l’agitation,  le  spasme  et  les  différents 
désordres  nerveux  ou  idiopalhi([ues. 

Les  moyens  qu’elle  emploie  ne  produisent  point  le  sommeil  et  calment  rarement  la  douleur,  car  ils 
n’ont  pas  de  vertu  narcotique  ni  d’effet  bien  constant  chez  tous  les  individus.  Leur  impression  sur  le 
système  nerveux  est  cependant  incontestable,  car  ils  en  apaisent  souvent  les  désordres.  Rapide  et  passa- 
gère, celte  action  est  variable,  d’autant  plus  énergique  que  les  personnes  sont  plus  irritables  et  plus 
faibles  A la  fois.  On  a besoin  de  chercher  pour  savoir  quel  est  l’antispasmodique  dont  (I  faut  se  servir,  et 
A quelle  dose  il  convient  de  l’adminislrer.  Ainsi  l’éther  et  la  valériane,  qui  impressionnent  très-agréable- 
ment une  personne,  produisent  ailleurs  une  vive  excitation  et  des  vomissements.  11  en  est  de  même  des 
autres  antispasmodiques,  et  c’est  A ce  point,  que  leur  vertu  sédative  a été  souvent  contestée,  non  sans 
une  apparence  de  raison. 
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La  médication  antiapasiiiodique  doit  être  mise  on  usage  daus  la  plnp.irl  de»  névroses  cl  des  névralgies. 
Elle  produit  d'excellents  ellcis  dans  l'hystérie  et  dans  les  névroses  bizarres  qu'elle  traîne  h sa  suite; 
dans  l'Iiypoehondrie,  ilans  le  nervosisme  (1);  dans  la  migraine,  dan-s  les  convulsions  idiopalliicpies,  dans 
l'épilepsie,  dans  la  chorée,  dans  les  spasmes,  tels  que  le  hoquet,  la  loux  nerveuse,  l'œsophagisme,  etc.,  etc. 
(.Inciquerois  certaines  maladies  aigiiés  graves  ont,  d litre  de  complication,  des  spasmes,  des  convulsions 
ou  du  délire  sympathique,  qu’il  faut  traiter  Lsrdémenl,  et,  d.ans  celte  circonstance  encore,  la  médication 
antispasmodique  doit  être  employée.  C'est  ainsi  qu'on  traite  quelquefois  le  délire  aigu  de  la  pneumonie 
par  du  musc  à haute  dose,  ou  l'éclampsie  puerpérale  par  l'asa  fœlida,  la  valériane,  etc. 

Les  principaux  médicaments  .antispasmodiques  .sont  : les  fleurs  de  tilleul,  les  fleurs  et  les  reuillcs 
d’oranger,  l’éther  sidrurique,  nitrique  ou  .acétique,  le  chloroforme,  l'o.xyde  de  zinc,  le  cyanate  et  le  valé- 
rianatc  de  zinc,  le  camphre  et  l’eau  séd.ative.  la  valériane,  le  valérian.ate  d’ammoniaque,  le  musc,  le  cas- 
toréuni,  l’ambre  gris,  le  succin,  l'asa  Tmlida,  la  gomme  ammoniaque,  le  galbanuiu,  le  sagapénuni  et 
l’opoponax,  l'huile  de  cajeput  et  l’huile  animale  de  Ilippel. 

On  pourrait  regarder  les  anesthésiques  comme  appartenant  à celte  médication,  et  en  ctfet,  é petite 
dose,  ils  sont  plutôt  antisp.asmodù|ues  que  narcotiques;  mais  comme  en  les  employant  à dose  plus  élevée 
■Is  prorluisent  un  profond  sommeil,  j’ai  dû  le»  considérer  comme  appartenant  à la  chasse  des  hypno- 
tiques. 

t0“  .Mi'diralinn  révulsive. 

La  médication  révulsive  a pour  but,  comme  je  l’ai  dit  ailleurs  (2),  de  produire  sur  une  partie  malade, 
ou  dans  son  voisinage,  ou  enlin  très-loin  d’elle,  un  phénomène  temporaire  ou  penuanent  dont  l'influence 
soit  de  nature  à guérir  la  maladie  primitive. 

Elle  repose  sur  le  fait  de  la  sympathie  qu'ont  certains  tissus  et  certains  organes  les  un>  pour  le» 
autres. 

Dès  les  premiers  temps  de  lu  médecine  on  a consi.até,  dans  l'évolution  des  m.aladies  et  de  leurs  com- 
plications, des  phénomènes  singuliers  formant  enirc  eux  des  antagonismes  physiologiques  un  morbides, 
et  produits  par  l'augmentation  de  l’activité  vitale  d'une,  partie  au  détriment  de  celle  d'une  région  plus 
ou  moins  éloignée.  C’est  l'observation  do  ce  fait  important  qui  a permis  h l’inimortel  législateur  de  la 
pathologie,  A Hippocrate  enfin,  île  dire  dans  un  aphorisme  célèbre  ; Aùo  nô-,u<  î^a  yivofu'ym  (là  «ari  rèv 
a-iri»  i «y/JfOTifo;  tiv  rrifvs  (J),  que  je  traduirai  librement  de  celle  manière  : Lorsque  deux  opéra- 

tions morbides  s’.iccomplissenl  simultanément  sur  des  parties  éloignées,  la  plus  considérable  anéanti) 
l’autre.  — Pour  Hippocrate  ce  travail  est  ircultif,  à-yviaitaii;,  lorsqu'il  a lieu  dans  des  parties  éloignées  du 
corps,  et  dériixilif,  iva^-.j(i'vrjai;,  au  contraire,  lorsqu'il  se  produit  dans  une  région  voisine  du  siège  du 
premier  mal  ; .\-,TÎairaci;,  iic'i  vvTaiv  â.s>,  xârca,  âvu,  iiti  T'.ïit  aàru.  La  réevUioH  a lieu  dans  les  affections  du 
haut  vers  le  bas,  et  dans  les  affections  du  bas  vers  le  haut,  i 1;  vtv  uÿoHv,  -s  ■;  và  vluiyis.  » 

ftiXitra  ^nti  (A).  La  dérioation,  ou  sur  la  tète  ou  sur  les  côtés,  lé  où  les  humeurs  tendent  le  plus. 

Sur  ces  aphorismes  repose  la  doctrine  de  la  révulsion  d'Hippocrate  vivifiée  par  le  génie  de  Galien,  et 
venne  jusqu'i  nous  malgré  les  modillcations  dont  elle  a été  l'objet. 

On  pourra  discuter  sur  l'importance  du  fait,  mais  il  est  impossible  d’en  nier  l’existence.  La  révulsion 
et  la  dérivation  nous  viennent  d'Hippocrate,  et  représentent  des  choses  dont  il  suffit  de  faire  l’énoncé 
pour  être  compris  de  ceux  .1  qui  on  s’ailrcsse.  — C’est  Galien  qui  a développé  la  doctrine,  telle  qu’elle 
est  arrivée  jusqu'ù  nous,  suit  dans  scs  oeuvres,  soit  dans  les  livres  d’Oriba.se,  de  Kernel,  de  Sennert. 
de  Barthez,  de  Sabatier,  etc.,  etc. 

.Aujourd’hui  la  révulsion  et  la  dérivation  sont  deux  mots  qui  sont  presque  synonymes.  En  effet,  on 
n'établit  pas  de  dilférence  entre  les  agents  révulsifs  et  les  agents  dérivatifs.  De  plus,  réeulier  une  maladie 
ou  la  dériocr.  c’est  toujours  la  même  chose  relativement  à l’organe  engagé  que  l’on  veut  guérir,  et  il  n’y 
a pas  lieu  de  faire  une  différence  entre  ces  mots,  A moins  d’en  revenir  aux  idées  d’Hippocrate. 

Ce  qui  établit  d'une  manière  péremptoire  la  possibilité  d'une  révulsion  curative  provoquée  par  le 
médecin,  c’est  l’observation  journalière  de  la  révulsion  spontanée.  — L’existence  de  l’une  est  une  pre- 

(1)  Voyet  page  315,  De  rélat  n«rr-««x  ft  cArùniifU0  ou  nerocsirmft  par  E.  Bouchut;  un  voiame  in>8,  iBOO, 

(2)  Votei  page  508,  Traité  de  pathoiogie  générale  ei  de  séméiologie  ; 1 volume  in-8  Je  ilOO  prget,  avec  ûgor«*  ioUreaJvoa 
dans  le  leue. 

^3)  UippocraU,  Œuvres,  édition  UUré.  I.  IV,  p.  5 83 

(4)  loco  çitttlü,  l.  V,  p.  477, 
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mièrc  prouve  do  la  réalité  de  l’autre.  — Les  pliéuom^ucs  sympulhiques  des  organes  enlre  eux,  les  crises 
des  maladies,  les  arilagonisnies  morbides,  sont  autant  de  motifs  qui  plaident  en  faveur  de  l’idée  du 
déplacement  des  maladies  d’un  orfçane  important  sur  un  or{?ane  qui  l’est  moins.  (Juand  on  voit  l’acle 
physiologique  de  la  grossesse,  et  rafllux  du  sang  qu'il  amène  dans  l’utérus  suspendre  momentanément 
la  tnarvhf  de  la  {Mhisie  putummirey  cjui  reprend  »3n  cours  après  la  délivrance,  on  doit  cnnre  aux  elfels 
de  la  révulsion.  .Si  le  fait  n’est  pas  constant,  il  est  du  moins  assez  commun  pour  qoe  Unis  les  médecins 
t’aient  observé  plusieurs  fois.  J’en  ai  vu  quelques  exemples,  et  cela  sufllt  comme  preuve  de  ce  que 
j avance.  J’ai  vu  aussi  deux  fois  la  grossesse  faire  ilisparaltre  momentanément  Varne  rnaacea.  au>si  appelé 
qui  rei».araissait  après  raccouchement.  — La  lactation  chez  les  nourrices  suspend  et  retarde  le 
travail  des  ovaires  relatifs  À l'ovulation  et  emppche  les  règles  de  se  pi*oduli*e.  — Une  maladie  aiguë,  déve- 
loppée chez  un  individu  qui  porte  une  suppuration  d’u!w*re  ou  de  vésicatoire,  arrête  mowenlanéinent  la 
suppuration^  qui  revient  dès  que  la  pblegmasie  commence  è tlisparallre.  — Un  grand  écoulement  d’urine 
a quelquefois  guéri  l’asci^e.  — 11  en  est  de  même  de  la  diarrhée,  et  cela  est  si  vrai,  qu'on  peut,  ainsi  que 
je  I‘ai  fait  plusieurs  fois,  à l’aide  d’une  forte  dose  d'eau-de-vic  allemande  (60  grammes  environ),  guérir 
pour  plusieurs  mois  et  pour  plusieurs  années  une  anasarque  très-considérable  dépemlaute  d'une  maladie 
organique  du  ennir  Irîîs-avancéo,  Un  éiysipèle  fait  souvent  disparaître  une  bronchite,  etc.,  etc. 

Chez  les  animaux,  le  fait  de  la  révuI>ion  est  plus  facile  à démontrer,  car  on  peut  multiplier  les  expé- 
riences d'une  façon  qu’il  serait  impossible  d’imiter  chez  l’homme.  — Des  sétons  de  50  ceutiraclres  appli- 
qués à des  chevaux  peuvent  donner,  d'après  M.  Ilouley,  /i8  grammes  de  pus  en  vingt  qualre  lieures.  Un 
en  met,  suivant  les  cas,  5 ou  6 à l.i  fois  pemlant  six  jours,  ce  qui  fait  une  spoliation  de  près  de 
2000  grammes  de  liquide  en  un  assez  court  espace  de  temps.  — De  pareils  moyens  ne  peuvent  éhv 
sans  énergie,  et  en  réalité  leur  puissance  curative  est  très-grande. 

La  révulsion  a été,  de  la  part  des  médecins  modernes,  l'objet  de  recherches  sérieuses.  Raglivi,  Fou- 
quet,  Rarthez,  Goupil,  Hufeland,  Sabatier,  Cazenave,  Ginlrac.  se  sont  particulièrement  distingués  sous 
ec  rapport,  et,  parmi  eu.x,  je  signalerai  surtout  les  considéralions  élevées  de  M.  Ginlrac  (de  Rordeaux), 
dans  sa  Pathologie  interne. 

Les  agents  révulsifs  sont  des  moyens  susceptibles  de  détourner  le  cours  du  sang  d'un  organe  enllammé, 
de  développer  sur  une  partie  saine  une  activité  fonctionnelle  plus  grande  ou  une  fluxion  sanguine  et 
humorale  très-considérables.  — Ces  agents  sont  hygiéniques^  ehirurgieaux  et  pharmarentiques. 

Le  calorique  exlérieur,  les  frieiions  de  toute  nature,  les  bains  chauds  et  froids,  rhydrolhérapie,  de 
petites  saignées  du  pied  et  du  liras,  suivant  li  circonstance,  les  sangsues  en  petit  nombre,  les  ventouses 
.sèches  cl  .scarillées,  le  .séton,  le  cautère  actuel,  le  moxa,  les  irrilauls  de  la  peau,  tels  que  les  sinapismes, 
les  vésicants,  les  cautères,  l'acupuncture,  etc.;  les  sudoiiliqucs,  le.s  stimulants  de  la  muqueuse  gastro- 
intestinale  et  les  stimulants  spéciaux  de  (|uelques  organes,  tels  que  les  vomitifs,  les  purgatifs,  les  diuré- 
tiqiic.s,  les  sialagognes,  elc.,  sont  des  agents  de  révulsion  très-communément  employés. 

Les  uns  attirent,  détournant  ou  enlèvent  une  certaine  quanlilé  de  sang;  les  autres  opèrent  des  conges, 
lions  plus  ou  moins  étendues,  des  phlegmasies  cuLanées  plus  ou  moins  profondes,  depuis  l’érythème 
jusqu’à  la  vésication;  des  corrosions  du  derme,  suivies  de  suppuralion;  des  hypersécrétions  culanées, 
rénales  ou  gastriques.  Mais  ces  procédés  divers,  tous  évidemment  dans  la  mesure  de  leur  activité  propre 
et  de  leur  dose,  stimulent  les  tissus  de  manière  à y déterminer  une  réaction  vitale,  vasculaire  ou  nerveuse, 
plus  ou  moins  intense,  et  c’est  celte  action  qui  doit  produire  l’eircl  révuNif.  — Malheureusement  cela  ne 
réussit  pas  toujours,  la  médication  n’a  point  d’effets  con.slants;  mais  il  suffit  de  les  avoir  observés  phiMCurs 
foi-s  pour  être  autorisé  à les  considérer  comme  vrais. 

Leur  action  est  immédiate  ou  lenlc.  Le  sinapisme,  le  vésicatoire  ammoniacal,  le  vésicatoire  aux 
cantharides,  agissent  rapidem.mt,  et  quelques  heures  ou  un  jour  suffi-ienl  pour  qu’on  puisse  en  apprécier 
reffeU  La  révulsion  len’e,  faite  au  moyen  des  cautères  et  de  la  stihialion,  s'emploie  de  préférence 
dans  les  maladies  chroniques,  et  principalement  dans  les  maladies  qui  sont  l'expression  d'une  diathèse, 
comme  la  scrofule. 

Leurs  effets  consistent  : t*  dans  une  impression  locale  de  l’organe  sur  lequel  on  les  applique  et  qui 
consiste  dans  une  suractivité  vasculaire  et  nerveuse  inconfestable  ayant  un  relenlLssenient  plus  ou 
moins  marqué  sur  les  parties  voisines;  2®  dans  un  effet  ÿc/ié/Y</, -indirect,  qui  j>eiil  être,  ainsi  que  Raglivi 
l'a  signalé,  une  action  sympathique  ayant  pour  effet  d'accrollrc  la  fièvre  et  d’engendrer  des  spasmes  ou 
bien  une  action  sédative  générale  et  locale,  antagonisme  salutaire  de  l’état  morbide  antérieur. 

Les  agents  révulsifs  ne  produisent  donc  pas  infailliblemenl  la  révulsion,  et  ils  ont  une  action  différente, 
plus  ou  moins  favorable,  d’après  uu  certain  nombre  de  circonstances  que  .M.  Gintrac.  en  médecin 
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expérimenté,  rapporte  à l’organe  malade,  à l’état  général  de  l’organisme,  au  révulsif  emplojé  et  au  lieu 
d’application  du  révulsif.  Les  propositions  qui  suivent  sont  empruntées  à cet  auteur. 

t*  Conditiuns  rtlativti  à l'orgnne  tntilade.  « Quand  un  organe  est  très-vivement  irrite,  les  révulsifs  em- 
ployés seuls  risquent  d’agir  sympathiquement  cl  d’augmenter  la  maladie.  » C’est  ce  que  M.  Ctiérin  (de 
.M.uners)  a formulé  en  disant  : Toute  révulsion  dont  se  ressent  l’organe  malade  est  mauvaise. 

B Une  irritation  commen(,'ante,  ou  encore  faible,  peut  être  arrêtée  ou  détruite  par  les  révulsifs. 

B Quand  une  atfection  a perdu  de  son  intensité,  mais  parait  résister  encore  ou  csl  devenue  chronique, 
les  révulsifs  sont  d'une  grande  utilité.  » 

2"  Conditions  relatives  à l'état  général  de  f organisme,  u Un  état  général  de  vive  excitation  dénoté  par 
la  force,  la  durée,  la  fréquence  du  pouls,  une  haute  température  et  une  coloiation  animée  de  la  peau, 
exclut  l’emploi  des  révulsifs  énergiques. 

» Plus  les  forces  parais.senl  amoindries  dans  l’ensemble  de  l’économie,  plus  la  révulsion  doit  être 
active. 

B Une  vive  smisibilité,  une  grande  irritabilité  organique,  réclament  des  menagemeuts  dans  l’euiplui 
des  révulsifs,  b 

3"  Conditions  relatives  aux  agents  récuisifs  eux-mêmes.  « Il  faut  préférer  l’agent  révulsif  dont  l’elTet 
immédiat  a le  plus  de  rapport  avec  le  mode  pathologique  qu'il  .s’agit  de  combattre.  La  congestion  sera 
traitée  par  les  révulsifs  qui  soustraient  ce  sang,  et  un  flux  par  l’augmentation  des  sécrétions  antago- 
nistes. 

B II  f.iut  proportionné!'  l’activité  des  révulsifs  h l’intensité  de  la  maladie. 

» Si  l’action  du  révulsif  doit  être  a.ssez  énergique  pour  dominer  rirrilation  qu’il  s’agit  de  détruire,  il 
ne  faut  pas  cependant  qu’elle  soit  assez  forte  pour  provoquer  dans  l’économie  une  réaction  nuisible  on 
de  dangereuses  sympathies. 

B Un  révulsif  n’a  pas  toujours  besoin  de  faire,  sur  la  partie  qui  en  reçoit  le  contact,  une  altération 
aussi  grande  que  celle  A laquelle  un  l’oppose. 

B La  persistance  de  l’action  des  révulsifs  est  une  condition  de  leur  cftlcacité. 

B Les  révulsifs  destinés  A produire  une  hypersécrétion  ou  une  sécrétion  anomale  doivent,  pour  être 
efUcaces,  donner  des  produits  siiftlsants  et  de  qualité  convenable,  b 

4“  Conditiuns  relatives  mtx  surfaces  sur  lesquelles  on  apfitique  les  révulsifs,  o II  faut  que  la  partie  qui 
reçoit  l’application  d’un  révulsif  jouisse  d’une  vitalité  suflisanle. 

B Les  révulsifs  ne  doivent  être  appliqués  que  sur  des  p.arties  saines  et  exemptes  d’irritation  anté- 
rieure. 

B Quand  on  a le  choix  des  parties  sur  lesquelles  doivent  être  appliqués  les  révulsifs,  on  doit  en 
général  préférer  celles  qui  remplissent  les  fonctions  les  moins  importantes, 

B Plus  la  vitalité  d’une  partie  est  élevée,  plus  la  révulsion  que  son  excitement  détermine  est  puis- 
sante. 

B Quand  un  veut  rappeler  une  maladie  extérieure  dont  la  suppression  donne  lieu  à des  accidents 
graves,  c’est  sur  le  siège  primitif  ilc  l’alTeetion  que  le  révulsif  doit  être  appliqué. 

B Quand  une  alTection  est  récente,  Irés-inleiise,  étendue  et  disposée  A .se  propager,  A provoquer  des 
réactions  ou  A se  reproduire,  les  léviilsifs  doivent  être  appliqués  A une  grande  di.stance  du  lieu  malade.  » 
C’est  aussi  ropinion  de  Uaglivi,  et  de  Harthez  dans  son  Traité  des  fluxions. 

B Lorsqu’une  affection  est  légère,  circonscrite,  sans  réaction  générale,  ou  qu’elle  est  chronique, 
opiniâtre,  Uxe  ; qu’elle  menace  de  désorganiser  les  tissus,  et  (|U’ellc  a résisté  aux  révulsifs  éloignés,  c’est 
près  du  siège  même  de  l’alfcction  locale  qu’il  faut  agir,  b 

Toutes  ces  propositions  expriment  des  vérités  clinii|ues  générales,  basées  sur  l’observation  des  faits 
ordinaires,  et  elles  constituent,  si  l’on  peut  ain.si  dire,  les  lois  de  la  révulsion.  — Depuis  Darthez, 
Sabatier  et  Guérin,  ou  ne  les  avait  jamais  formulées  d’une  manière  aussi  complètement  satisfaisante 
pour  ceux  qui  ont  la  connaissance  des  malades.  Il  reste  encore  beaucoup  A faire  et  il  serait  très-utile  de 
reprendre  la  question  et  les  diiférents  problèmes  qu’elle  soulève  au  point  de  vue  de  la  science  moderne, 
afin  de  déterminer  les  cas  où  la  révulsion  est  applicable  et  ceux  où  il  ne  faut  pas  l’employer,  pour  que  le 
médecin  sache  enfin  ce  qu’il  fait,  |)Ourquoi  il  le  fait,  et  comment  il  le  doit  faire.  .Malheureusement  le 
problème  des  impressions  révulsives,  dans  leur  rapport  avec  l’acte  curatif,  est  aussi  obscur  que  tons  les 
autres  problèmes  thérapeutiques  relatifs  aux  impressions  curatives.  Entre  les  moyens  employés  cl  l'effet, 
bon  ou  mauvais,  qu’ils  déterminent,  il  y a pour  intermédiaire  l’économie  vivante,  c'est-A-dirc  la  vie,  qui 
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engendre  des  clt'ets  individuels  dill'érent-s  [x>ur  dniqne  personne,  ce  qui  rend  impossible  leur  compa- 
raison absolue  dans  le  rapprochement  qu'on  veut  en  faire. 

Kn  pareil  sujet,  quelques  faits  concluants  bien  observes  peuvent  senir  de  base  A un  principe,  malgré 
les  exceptions  réelles  tirées  de  faits  contraires. 

La  révulsion,  opérée  spontanément  on  provoquée  par  l'art  sur  une  partie  saitie,  a guéri  ou  modifié  une 
maladie  antérieure,  c'est  IA  une  chose  incontestable  pour  tous  les  cliniciens;  mais,  chacun  sait  que  le 
fait  n'a  rien  de  constant,  et  qu'il  peut  ne  pas  se  produire.  C'est  ce  qui  arrive  dans  l’emploi  de  tous  les 
moyens  thérapeutiques. 

Nier  la  révulsion,  parce  que  di's  agents  dits  révulsifs  ne  révulsr'iit  |»as  toujours  la  maladie  qu’on  voudrait 
détourner,  ne  signilie  rien.  Autant  vaudrail  nier  les  propriétés  sédatives  de  l’opium  et  les  propriétés 
stimulantes  de  l’alcool,  parce  qu’il  arrive  souvent  au  premier  d’exciter  cl  au  second  d’endormir.  Ce  ne 
sont  IA  que  des  objections  de  fantaisie.  lai  révulsion  est  un  fait  dynamique  supérieur  A toutes  ces 
contestations,  et  c’est  parce  qu’il  relève  de  la  force  individuelle,  si  difficile  A déterminer,  qu’il  oITre 
tant  de  dilférenccs  dans  ses  manifestations  et  tant  d’incertitude  dans  ses  lois.  Un  jour  peut-être  serons- 
nous  plus  heureux,  et  saurons-nous  pour([Uoi  la  révulsion  s-opère,  et  dans  quelles  circonstances  précises 
il  faut  remployer. 

Ce  n’est  pas  tout.  La  révulsion  s’opère  non-seulement  sur  des  points  éloignés  ou  dans  le  voisinage 
d’une  partie  malade,  mais  on  peut  la  produire  encore  sur  l’organe  malade  lui-inéme  en  y faisant  naître 
une  irritation  de  bonne  nature  c|ui  prend  la  place  de  l’élat  morbide  antérieur  de  manière  à en  faciliter 
la  guérison.  C’est  une  révulsion  opérée  sur  place.  Ainsi  guérissent  beaucoup  de  phlegmasics  locales, 
scrofuleuses  ou  atoniques,  lorsqu’on  les  soumet  A l’application  d’irritants  locaux  produisant  une  inflam- 
malion  thérapeutique  qui  se  substitue  A l’irritation  primitive.  Phlegmasics  cutanées,  phlegmasics 
muqueuses,  tontes  cèdent  facilement  A une  phlcgmasic  nouvelle  provoquée  par  l’impression  d’nn 
stimulant  spécial. 

Le  nitrate  d’argent  dans  les  ophlhalmies,  sur  les  ulcérations  chroniques  de  la  peau,  dans  la  dysenlerii' 
chronique,  dans  l’angine  couenneuse,  etc.;  les  pommades  antinphlhalmiqucs,  les  vomitifs  dans  la 
gaslrorrhée,  les  purgatifs  dans  certaines  entérites,  le  X'ésicatoire  sur  l’érysipèle  cl  les  articulations 
enflammées,  les  bains  très-chauds,  les  bains  alcalins  et  les  bains  sulfureux  dans  quelques  maladies  de 
la  peau  ; les  lotions  d'eau  vinaigrée  coiilre  la  cuisson  du  prurigo  ; les  cautérisations  d’acide  chlorhydrique 
dans  l'angine  gangréneuse  et  dans  la  diphthérite  buccale,  etc.,  sont  des  moyens  de  substituer  A des 
maladies  anciennes  un  état  aigu  spécial  qui  change  la  vit.ilité  des  tissus  et  les  dispose  A une  guérison 
rapide.  Les  fails  de  ce  genre  sont  aujourd’hui  si  nombreux,  qu’ils  sont  reconnus  de  tout  le  monde,  bien 
qu’on  no  puisse  conslaraïuent  réussir  A les  provoquer.  .Malgré  les  excc|)tions,  le  fait  général  n’eu  subsiste 
pas  moins  et  no  saurait  être  mis  eu  doute. 

La  substitution  thérapeutique  est  la  conséquence  de  la  mise  en  u-uvre  de  la  sensibilité  des  tissus 
jualadcs,  et  son  action  est  en  quebpie  sorte  locale;  l'inqiression  produite  par  le  stimulant  provoque  une 
réaction  qui  est  moins  la  conséquence  d’une  absorption  des  stimulants  que  de  leur  action  réfiexe  sur  la 
sensibilité.  Cette  action  ne  doit  jamais  dépasser  certaines  limites  appréciées  d'avance  par  le  médecin. 
En  effet,  il  faut  que  la  maladie  substituée  ne  soit  pas  plus  grave  que  celle  qu’on  a voulu  remplacer. 
C’est  lA  une  alfaire  d’expérience.  La  marche,  la  nature  et  la  gravité  de  la  maladie  A guérir  doivent  dire 
déterminées  avec  soin,  afin  de  pouvoir  choisir  un  moyen  substitutif  dont  l’action  ne  rostc  pas  en  deçA 
ni  au  delA  de  l’elfet  curatif.  On  n’emploiera  pas,  sur  un  œil  alleint  de  kératite  ulcéreuse  simple,  le 
nitrate  d’argent  à la  même  dose  et  de  la  même  manière  que  dans  une  ophthalmie  purulente  des  nmivcan- 
nés.  On  ne  canlérisera  pas  une  pustule  variolique  aussi  vigoureusement  qu'on  ferait  pour  une  pustule 
maligne,  etc.,  etc.  Les  agents  stimulants  qu’on  emploie  dans  la  médication  subslilulivc  doivent  donc 
être  proportionnés,  dans  la  nalurc  de  leurs  elfeUs,  A la  nature  et  A la  gravité  du  mal  A faire  dis- 
paraître. 

Un  second  précepte  de  la  médication  révulsive  locale  est  d'entretenir  la  stiimilalion  autant  de  temps 
qu’il  est  nécessaire  pour  modifier  la  xilalilé  des  tissus.  C’est  ainsi  qu'on  inet  plusieurs  fois  par  jour  une' 
goutte  de  collyre  au  nitrate  d’argent  dans  l'œil  atteint  d’ophtlialmie.  Dans  quelipies  cas,  il  faut  prolonge 
l’action  substitutive  jnsi|u'an  inomeiil  de  la  guérison,  de  manière  à faire  perdre  an  tissu  malade  l’h.ibi- 
tude  de  rinllammalion  première,  et  quelquefois  même  il  faut  continuer  le  stimulaiil  pendant  plusieurs 
semaines,  car  c’est  A cette  eondition  qu’on  peut  espérer  nn  sueeès  de  quelque  durée. 
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H*  Médication  bpériliqne. 

Li  médication  spéciflqiie  est  celle  qui  met  en  truvre  dp^  remèdes  ayant  pour  elTel  spécial  et  A peu 
près  constant  la  disparition  d'un  symptôme  ou  la  guérison  d'une  maladie. 

La  raison  n'est  pas  son  guide,  et  elle  ne  relève  que  de  rcmpiristne.  On  apprend  qu'une  substance 
possède  des  qualités  occultes  neutralisantes  de  tel  ou  tel  état  morbide,  et  on  la  met  en  usage  en  suivant 
des  règles  que  l’expérience  a consacrées.  C'est  ce  qu'on  appelait  autrefois  des  antidotes,  mot  aujourd’hui 
synonyme  de  eontre-poison.  De  même  que  la  spécificité  morbide  représente  la  nature  propre  et  les  «pialilés 
occultes  des  maladies,  de  même  aussi  la  spécificité  d'un  médicament  indique  ses  vertus  spéciales.  C'est 
un  effet  direct  et  mystérieux  qu’il  nous  faut  utiliser  sans  le  comprendre. 

Il  y a,  comme  je  l'ai  dit  dans  le  chapitre  de  ma  Pathologie  générale  (1)  constieré  à la  .spécificité,  des 
spécifiques  iTorganes  qui  montrent  par  leurs  effets  la  possibilité  des  spécifiques  curatifs,  t.’action  de  l’alcool 
sur  le  cerveau,  du  mercure  sur  les  gencives  et  sur  les  glandes  salivaires,  du  plomb  sur  les  muscles 
extenseurs  des  doigts,  du  phosphore  sur  les  os  maxillaires,  de  l'iode  sur  les  glandes  et  sur  la  muqueuse 
pituitaire,  de  l’alués  sur  le  rectum,  de  la  belladone  et  de  la  fève  de  Calaliar  sur  la  pupille,  de  la 
stryehnine  sur  les  mouremciits  volontaires,  de  la  digitale  sur  le  cu-ur,  du  seigle  ergoté  sur  l'utérus,  etc., 
sert  de  preuve  à rcxistcnce  d’une  spécificité  d'action  des  remèdes  sur  un  organe  de  préférence  à un 
autre.  Mais,  si  un  médicament  peut  exalter  ou  abolir,  en  totalité  ou  en  partie,  les  fonctions  d'un  organe, 
comment  lui  refuser  une  vertu  spécifique  contre  certaines  de  ses  altérations  morbides'?  Cela  est  impos- 
sible. De  la  spécificité  organique  à la  spécificité  curative  il  n'y  a qu'un  pas,  et,  bien  que  l'une  ne  conduise 
pas  inévitablement  à l'iiutre,  elles  sont  difficiles  à séparer  et  s’éclairent  réciproquement. 

La  médication  spécifique  a donc  pour  but  d’appliquer  A une  maladie  le  remède  occulte  que  l'expé- 
rience a démontré  prévaloir  sur  elle.  Ses  moyens  sont  les  spécifiques  tirés  de  tous  les  règnes  de  la  nature. 
■—  Elle  oppose  le  quinquina  et  scs  préparations  A la  fièvre  intermittente  et  pernicieuse,  aux  fièvres  rémit- 
tentes efUuviques,  aux  fièvres  larvées,  aux  névTalgies  périodiques  et  A toutes  les  maladies  dont  le  principal 
caractère  est  \' intermittetice.  — Elle  adresse  l’ammoniaque  A l’ivresse,  c’csl-A-dire  A l'alcoolisme  aigu  ; — 
la  belladone  aux  impressions  morbifiques  émanées  d'un  foyer  de  scarlatine  épidémique  afin  de  préserver 
ceux  qui  n’ont  p;is  encore  été  atteints,  — le  soufre  comme  prophylactique  de  la  rougeole,  etc.  — Elle 
utilise  la  vératrinc  et  le  sulfate  de  quinine  A haute  dose  dans  le  rhumatisme  articulaire  aigu,  qui  guérit 
Irès-rapideinent  sous  leur  influence.  C’est  enfin  A elle  qu'il  faut  rapporter  l'emploi,  A titre  ic  spécifiques, 
de  l’iode  dans  la  scrofule  et  les  scrofulides,  du  mercure  et  de  l’iodure  de  pota.s$ium  dans  le  syphilisme 
et  ses  manifestations,  du  fer  dans  la  chlorose,  du  tarlrate  d'antimoine  et  de  potasse  dans  la  pneumonie 
aiguë,  de  l’ergot  de  seigle  dans  les  hémorrhagies  de  l'utérus,  du  vaccin  contre  la  prédisposition  A l.i 
variole,  du  semen-contra  contre  les  ascarides;  de  l’écorcc  de  grenadier,  de  la  fougère  mâle  et  du  koussn 
contre  le  lænia,  etc.,  etc. 

Je  voudrais  pouvoir  dire  que  chaque  maladie  a son  spécifique  ; malheureusement  il  n’en  est  pas  ainsi, 
et  le  jour  de  la  réali.sation  de  mes  désirs  est  encore  bien  éloigné.  Cependant  re  que  la  science  a »u 
ronquérir  ju5<iu’ici  permet  de  penser  qu’elle  pourra  dérober  de  nouveaux  secrets  A la  nature. 


?NÜICAT10N  UES  SH', NES  EMI>I-()\ÉS  DANS  CE  UH^TIONNAIRE. 


<•4-  -H  veut  dir«  qu’un  médicament  proposé  dans  une  maladie  est  — Ksemple  : le  mercure  data  la 

Bjphilii  secondaire,  ou  la  quinine  dans  les  névrea  intermitlcnles. 
m veut  dire  qu’un  médicament  est  ôon. 

veut  dire  qu'un  remède  est  mauvais  ou  f/rtngerftu-. 

O l'eOlcacité  d'un  médicament  est  encore  incertaine,  à cérifigr. 


P.  s.  a Fae  tecurulutH  lo’Um  (fuites  selon  l'art). 

Abc.  form Ancien  formulaire. 

F.  H.  i* Formulaire  des  hôpitaux  de  Paris. 

l’h.  l.ond I*h;ir(nacie  de  l.o.»drcs. 

nOp.  de  P. tidpitaiix  de  Paris. 


Le*»  poids  et  mesures  employés  eu  France,  conformément  à la  loi,  sont,  comme  unité  de  capacité,  le  Wre,  vase 
cubique  ayant  10  centimèlres  de  cAté,  ruiitenaat  1000  grammes  d'eau  disliliée  à son  maximum  de  densité, 
c’csl-à-dirc  -f-  üi"  centigrades;  et  comme  unité  de  poids  le  yrumm»',  c*est4-dii*c  U millième  partie  du  litre. 


des  lts|«ldos.  ~ Foids  et  mesures  employés  dans  le  système  décimal: 

Litre,  ou  piiito iOOO  grammes  (1  kilogramme)  d’eau  distiJIèe. 

Demiditre,  chopine,  ou  setier i . . . . 500  grainmer. 

Quart  de  litre,  ou  demi  setier. 250 

f'inquiéme  de  litre,  ou  canon 200 

Dixième  de  litr«,  ou  pelit-canon lOO 

Huitième  de  titre,  ou  poisson 125 

Settième  de  litre,  ou  demi-poisson .......  02 

t'ne  boufriile  représente  environ  3/4  de  litre 


idem. 

idem. 

idem. 

idem. 

idom. 

Le  muù/  (251  litres)  était  de  30  veltes, 


et  la  veite  était  de  7 pintes  et  demie,  soit  7 lilrts  environ. 


ni«surea  de»  «olldv*.  — Rapport  de  la  Itrrc  métrique  avec  les  poids  décimaux,  et  signes  des  anciens  poids 
employés  en  mcdeciiue  : 


Livre  (th) 

Demi-iirre  (Ib  0} 

Quorieron 

Once  (3) 

Demi-once  (3  t<) 

Gros  (3) 

Demi  gros  (3  G). 
Kcfupuie  (.-i).. . • 
(iratn  (Gr.).  .... 


ou  10  onces. 
8 onces. 
& onces. 
8 gros. 

A gros. 
72  grains 
30  grains. 
24  grains. 


500  grammes. 
2ÔU  id-m. 
125  idem. 
31»',25 
15»', 60 
3»^90 
1»',95 
i«',30 
0«%054 


Eu  pliarniacie,  ce^  rapports  exueU  iic  M»nl  pas  UMtés,  et  l'oii  sc  contente  de>  rapports  appruximaüfs  que  voici  : 


1 grain  (Gr.) 

2 grains 

18  grains 

24  grains  ...  ou  t scrupule  (;^). . 

1/2  gros '3  G),  ou  36  grains 

1 gros  (3>.  . ou  72  grains 

4 gros(§G),  ou  demi-once 

I once  (j) 

4 onces • 

1/2  livre  (Ih  G),  ou  8 oneei.  

1 lisTfi  (fb) 

2 livres 


0«',03 

0«MO 

1 gramme. 

1»',30 

2 grammes. 

4 idem. 

15»',60 
32  grammes. 

125  idem. 

250  idem. 

500  idem. 

lOÜU  grammes  (i  kilogramme). 
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DE 

THÉRAPEUTIQUE  MÉDICALE 

ET  CHIRURGICALE 


A 

A,%EZ  (PorUigal).  Eau  minérale  sulfureiis**  Kodi<|tic, 
à 25"  : elle  s'emploie  contre  le»  maladies  dirontques  du 
poumon  cl  deï>  hronrhes  Q. 

AAHZII.hr.  E:m  minérale  sulfureuse  sodiqiie  de  la 
Sui.sse  (canton  de  lU'ine),  à 25“  : on  remploie  contre  les 
maladies  des  bronches  et  du  poumon,  et  dans  les  maladies 
de  la  peau  ITI. 

ABACH.  Eau  minérale  alcaline  froide  de  la  Bavière  : 
elle  s'emploie  contre  la  dyspepsie  In  goulU;  et  le  rlm> 
malisnie  r~l. 

ABAIH!«GHE!VT  DR  L'UTÉRrH.  V,  UtÊRCS. 

AHAKO  (Vénétie).  Kau  minérale  chlorurée  s<»dique  et 
iodo-bromurée,  thermale,  82“  à 85".  Uellc  eau  se  donne 
en  boisson,  en  bains,  sous  fi>nne  de  boues  cliaudes,  et  en 
calaplaMite»  : on  remploie  dans  la  goutte  et  les  idiuma- 
lisme^  guutleiix  0,  dans  certaines  paralysies  Q,  dans  les 
tumeurs  blanches  et  les  maladies  scrofuleuses  m. 

ABHBC*orHT  (arrond.  de  Versailles,  Seinen*t-Otsc). 
F.au  froide  bicarbonatée,  sulfatée  mugné»ienue  et  ferrugi- 
neuse. Kau  pour  buisson,  légcrenieiit  purgative  ;elle  s'em- 
ploie contre  les  scrofules  m. 

.ABCÉMRN  «ÉN^BAL.  I.a  collection  d’un  liquide  anor- 
mal, appelé  ;hm,  dans  une  caviu^  contre  nature,  au  milieu 
de  tissus  diversement  altérés,  est  un  aheés. 

L'inflammation  aiguë  franche,  l'inflammation  passée  a 
l'état  chronique,  ou  qui  est  chronique  d’emhlée,  sont  les 
causes  de  la  formation  des  abcès.  Ceux-ci  résultent  de 
raccunmlution  du  pus  entre  les  tissus  qui  se  recouvrent  de 
granulations,  formant  alors  une  sorte  de  membrane,  et  ils 
dépendent  d'un  travail  phlegmnsique  simple  nu  provotpié 
par  des  [iroduits  morbides  ou  des  tissus  dégénérés  qui  ne 
|>euvenl  être  repris  par  l’absorption. 

I.CS  abcès  sont  un  des  modes  de  la  terminaison  de  Tin- 
flanimulion  aiguë  et  cliromque. 

11  y a trois  sortes  d'abcès  : 1“  le.s  abcès  inflammatoires 
franc.s,  ou  abcêa  rhawis,  ou  abcès  lihlcgmoncux  î 2“  les 
abcès  frvids,  mieux  dé.sigmS»  sous  le  nom  d'abcès  cArowi//«e*. 
parce  que  le  mot  d'inflammation  ctsl  encore  exprimé  dans 
ce  ternie  ; 3*  les  abcès  pur  cotiyesliun. 

Ixi  tissu  cellulaire,  les  gaines  celluleuses,  le  tissu  cellii- 
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laire  di>s  organes  des  glandes,  .sont  le  siège  des  aln'és 
clmmls,  mais  \os  parenchymes,  les  oi^unes  complexes 
comme  I'umI,  tes  tissus  v'asciilaires  et  celluleux  sont  au.'«si 
susceptibles  de  s’abréder.  Partout  où  il  peut  exister  un 
plilegmon,  il  se  produit  des  alicés  chauds. 

Lors(|u'une  séreuse  est  enflammée,  loivqu'clic  8*?  re- 
coorre  de  fausses  membranes,  et  que  celles  ci  circonscri- 
vent une  cavité  où  le  pus  séjourne,  la  collection  de  pus 
ei«t  encore  un  abcès  chaud,  désignation  k laquelle  doit  être 
ajoutée  répilhète  mkystè  ; an  nombre  de  ces  abcès,  il 
faut  encore  compter  les  suppurations  des  kystes  hyda- 
tiques-ou  autres. 

I.e«  abcès  chauds  existent  autour  d'un  corps  étranger, 
ou  d un  épanchement  sanguin  transformé  en  caillots.  Ils 
existent  sous  la  [M'hii  au-dessous  d'une  ulcération  en- 
flammée, autour  d'un  vaisseau  lvm{d)nliqne  ou  d'une  veine, 
après  une  angioleudle  et  une  idiléhite.  Ils  ap|»arius.sent 
sous  le  périoste  après  um*  |H>rioslite  ou  une  ostéite  super- 
ficielle, dans  le  c.inal  médullaire  des  os  après  une  ostéo- 
myélite. l.e  poumon,  les  jiilestins.  In  prustnlc,  l'utérus, 
le*'  glandes  lymphatiques  enflammées,  sont  le  siège  d'ab- 
cès de  mémo  origine  que  les  alKés  chauds,  et  suivent  une 
évolution  h {m>u  prés  semblable:  sotiveiU  aussi  Uiullam- 
nialion  de  ces  oi^anes  délermiue  des  aheù^  chauds  dans 
le  tissu  cellulaire  qui  les  entoure. 

r.es  abcès  qui  se  développent  à la  dernière  |H>riodc  de.« 
maladies  aigiu'^s  graves,  avec  phénomènes  infectieux,  ou 
pendant  la  convalescence  et  cliex  les  individus  ti'és-aiïai- 
idis,  sont  encon;  des  alKésde  la  nature  des  alKés  chauds, 
bien  qu'ils  se  développent  vite  et  sans  phénomènes  phleg- 
masiques  anléritMirs.  Il  est  bon  de  considérer  néanmoins 
que,  rattenlion  n'étant  pas  portée  sur  les  points  où  ces 
abcès  se  développtmt,  des  phénomènes  inflammatoires  pré- 
curseurs de  p<’u  d’intensité  ont  pu  |»ass4'r  inaperçus.  Iæs 
abcès  smvlaius  (Delpech)  sont  des  alicés  chauds  chez  des 
individus  débilités 

l.e,s  abcès  mèlastatùpm  sont  des  abrés  chauds  : parc«<! 
qu'ils  se  développtuu  chez  des  malades  ayant  d’autres 
foyers  de  suppuralion,  ils  passent  vile  par  leurs  diverx'S 
périodes.  Cette  rapidité  dans  la  marche  est  la  loi  des 
abcès  qui  se  dévelopiient  H-condairemenl,  tels  que  les 
fusées  autour  d'une  plaie  enflammée,  les  abcès  dan<i  les 
gaines  dt's  fléchisjouirs  après  un  panaris,  comme  les  abcès 
coîucidunt  avec  les  érysipèles. 

I.—  1 
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i^rM|u‘mio  iiiflainmnliati  {titsRr*  û rétat  rlironi(|n<',  il  so 
fiHiiM*  ilf'  alH’i's  sum*»if>,  jk'Uu,  nnfracliN'ux,  ou  n*pu- 
liris,  nr*  fiisaiil  ^«  ruM'alrim'iil  ù iiioiii>  «iii’ils  n'occu* 
p<'iu  «liK*  région  uù  il  y » h(>auroii{>  do  ('i‘lli)luiro  ol 
do  grai'so.  O >nut  là  dos  atu'ô.s  iiiUTiiioJiuiri’s  entre  les 
abft^s  froids  et  les  alwés  rtiauds. 

Les  iiitlaimnalions  elironiques  d'emhlée,  eonime  le<t 
srrofuliiles,  le»  syphilides  de  la  peau,  des  niusdis  et  des 
Os.  les  adéniM's  Ivinphuliqm's,  les  tumeurs  klauches,  les 
nérroses,  la  carie  et  la  dég«‘‘nêresci*me  luliemileuse  des 
os  ilmmeiit  lieu  à des  abcès  froids,  ou  ciirouiqut's,  ou 
syin(HotMati(|ues.  qui  se  dève|o|q»enl  dans  le  tissu  même 
de  l'organe  ou  dans  le  voisinage.  Le  sont  les  uèces  froids 
ou  titrés  fhmni'fiurii.  Les  abcès  par  congestion  lu*  son^ 
qu'uni’  espèce  d'abcès  elironiques. 

l'n  abcès  froid  se  produit  au  dedans  ou  autour  d'un 
ganglion  ramolli,  par  une  dégénérescence  slrnnieiise  ou 
scrofuleuse.  Lent  à se  former,  il  reste  longtemps  station* 
naire  et  s'ouvnr  à la  longue  s|Kuilnnémeiil  à l’i^xlérienr. 
La  suppuration  dans  les  nécrose’^  produit  lui  abcès  dans 
riiUèrieur  d'un  os.  puis  le  pus  so  fait  jour  à travers  la 
substance  de  l'os  et  forme  une  seconde  variété  d'abeès 
dit  de  voisinage  ou  dV'<>rtroi.sfn.  la*s  tnuu’urs  blaiiclies 
après  l’aUrratiou  des  os  deviennent  l'occasion  de  la  for- 
mation d’abcès;  ou  bien  le  licpiide  ronteim  dans  l'arli- 
culation  s'échappe  à travers  une  ouverture  accidentelle 
de  la  synoviaUs  «’t  engendir  la  suppuration  dans  le  tissu 
cellulaire  extérieur,  ou  bien  une  iiinainmation  ciironique 
développée  d'eml)lée,  dans  le  voisinage  de  rarliculalion, 
détermine  la  formulion  d'un  abcis  froid. 

Les  parenchymes,  comme  le  foie,  !<•  cerveau,  la  mlc 
(Jimrnof  de  Viindmnunde,  t.  Llll,  où  le  lisstt  cellulaire 
est  }>eu  abondant,  sont  quelquefois  le  siège  d'abcès  qui 
ont  le»  caractères  des  abcès  froids  et  comme  eux  mar- 
chent avec  b uteur.  i'a>rtain»  abi’es  périnèpbri'liques  se 
manifestent  sons  cette  forme  et  sont  di’s  lyp^'s  d'abcès 
chronique. 

I.es  fi6cc.<  juir  comj/»»/ioo  ne  diffèrent  des  al)cé»  froids 
et  chroniques  que  parce  <|it'ils  sont  toujours  le  résultat 
d’une  lésion  du  sqin-lette,  et  qu'une  dégénérescence 
incessante  des  ns  entretient  une  production  de  pus  à la- 
quelle les  parois  propres  du  foyer  purulent  ne  eomonrenl 
)H)ur  ainsi  dire  pas. 

Lu  cavité  des  abcès  chauds  et  des  abcès  chroniques  ou 
froids,  est  revêtue  par  une  exsudation  iibrineuse  des 
parties  demeurées  saines,  à laquelle  on  donne  le  nom 
impropre  de  tufmhrttne  /».voî/i*oô/»o  (Hunier,  Home,  Hei- 
|a>cti).  Le  sont  les  capillaires  (pii  versent  direcleineiit  les 
liquides  dans  le»  abcès.  IHus  un  abcès  est  ancien,  plus 
celle  membrme  adventice  est  rp;iisse,  car  elle  s'orga- 
nise, et  les  abcès  par  congestion  présentent  des  parois 
d'uiM!  épai’>S4'ur  entièrement  en  ndalion  avec  la  date 
éloignée  de  l'npiuirition  de  lu  collection  pumlente. 

Le  pus  est  une  exsudation  sénnise  iiiélée  à des  globuli*» 
granuleux  d'innammaiiou,  aux  globules  du  sang  altéré.  Il 
est  blanc,  jaune,  venlâlre,  d'une  é|Ktisseur  et  d'iiue  coti- 
sislanre  variabli's,  suivant  que  Lsdieés  est  chaud  ou  froid, 
el  suivant  les  matières  ui*ganiques  tpi’Il  coiUient.  Il  est 
essentiellement  composé  de  glolmles  blancs  altérés,  leu- 
cocytes à l étal  caduvérique  (liolnn  , de  matières  grasses, 
de  sels,  de  cristaux  (riièmaloidin**  el  de  cbultslérine  pro- 
duits de  dècoiu|H)siliou  des  ghdnili’s  ronges.  Il  |h  iiI  ren- 
fermer des  iiifiisoires  du  genre  Vihi  i». 

Le  pus  d’un  abcès  diuud  cunlient  un  ciii(|uième  de 
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matériaux  solides,  tandis  tpie  le  pus  des  abcès  froids  n'en 
contient  qu'un  septième. 

On  trouve  mêlé  au  pus.  dans  différentes  sortes  d'abcès, 
quelques-uns  des  èlènients  anatomiipies  de  la  région  ma- 
lade: liquides  normaux,  sérosité,  des  IuIrtcuIcs  on  d«‘s 
particules  osstmses  dans  la  carie  el  les  lubercides  des  os, 
ou  des  portions  de  glandes. 

fa'  pus  renferme  des  gax,  qui  sont  le  résultat  d'une 
dècaiO}>osition  prématurée,  due  pfirfoisà  rouverture retar- 
dée, el  souvent  à mie  altération  de  la  santé  générale  des 
malades.  Au  niveau  des  ouvertures  nuiurelies,  il  se  produit 
une  endosmose  gazeiiM*  v«>rs  l'abcès,  el  des  gax  existent 
avec  le  pus.  L'odeur  fétide  de  ce  li<piide  dans  les  abcès 
de  la  Inmclie  el  dans  ceux  de  l’anus  démontre  lu  vérité  de 
celle  proposition. 

Lorsqu’un  abcès  se  forme  quelque  part , les  partie» 
voi.sinos  siibisseiit  souvent  de.s  imHlifieations  dues  à l aln'ès 
lui-mème.  11  y a (edème  des  parties  eiivironiiautes,  les 
points  en  contact  avec  l'abcès  m*  tnméfieut  el  le  foyer 
purulent  se  trouve  circonscrit  ; le»  nerfs,  les  musdt*»  el 
les  tendons  ne  sont  altérés  qu'à  la  longue  ; ils  peuvent  so 
congeslionner,  sc  ramollir,  se  mortifier,  mais  il>  ne  se  ron- 
veitisM’iU  |Kis  en  pus.  Les  vais.seaux  sont  dénudés,  les  vei- 
nes, les  artéix's  mêmes  peuvent  être  ouvertes  par  le  travail 
innaminatoire.  Les  abcès  par  congestion  écartent  les  lissu.s, 
déplut  ent  les  organes  el  cluiugeut  leurs  rapports,  niais  ils 
ne  produisent  pas  d'aussi  graves  désoitlres  inimêdiuls  que 
les  abcès  phlegmoneux. 

Les  tissus  voisins  des  abcès  qui  existent  depuis  long- 
temps »'é(KiissisHent,  s'organisent  même  en  tissus  libreux. 
Comme  dans  les  al»et*s  par  eongeslion. 

Abanduimès  à eux-mêmes,  le»  abcès  temleiil  sans  ceiwc 
à s’ouvrir  à l’extérieur,  du  rôté  tic  la  peau  ou  dans  les 
cavités  luuipiouses  vtiisinc-s,  en  diemiiiunt  à travers  le.» 
tissus  vers  les  points  uà  ils  iroiivenl  le  moins  de  ri’sis- 
tanee. 

Dans  les  abcès  clmnds  et  froids  de  certaines  régions,  la 
migration  du  pus  produit  des  fiuées  ou  infUlrations  piini- 
lenti’s,  et  des  décollements  plus  ou  moins  considérables. 
La  migration  du  pus  des  abcès  par  conge^Uoll  n’est  autre 
eliose  que  l’augmenlatioii  de  capacité  de  lu  poche  puru- 
leute,  son  idlongement  et  le  li-ansport  progressif  de  l'cx- 
liX'niilé  libre  d(î  la  pncluî  vei*»  rexlérieur. 

Lu  résorption  du  pus  d’un  abcès  phlegmoneux  ii’esl  pas 
démontrée.  Bien  (pie  le  [uis  des  abcès  froids  el  des  alicés 
par  congestion  piiUse  sc  tlé|Hmiller  de  ses  matériaux  soli- 
des jwr  l'alistirplion  iiUerslilielle  ; bien  que  le  pii^  des 
abcès  par  congestion  puisse  se  réduire  à ses  partie»  solides 
et  prendre  une  consistance  ndipocyreuse  (Dupuyiren),  ce 
n'est  pas  là  mie  véritable  ri‘’sorptiou. 

Les  abcès  s’ouvrent  et  se  vident,  soit  à rexlèrieiir  en 
perforant  la  peau  sur  laquelle  la  compirssion  exercée  de 
dedans  en  delioi*s  détermine  iim»  gangrène  limitée,  soit 
dans  ime  cavité  ou  un  Cimdnil  naturel,  soit  même  dans  un 
vaisM'aii  veineux  ou  artériel  (Liston). 

Le  caractère  diagnostique  essentiel  des  abcès  est  la  fîfn  - 
twititm.  Elle  est  produite  sou»  la  main  par  une  palpation 
niéthiKliqiie  dont  l’effet  est  do  transinellre  au  doigt  les  on- 
ibilutioiiv  du  liquide  contenu  dans  le  foyer  purulent. 

Là  od  il  y a de  la  (luetualion  il  y a une  tension  rèiiitenle, 
plus  molle  au  point  le  plus  •^aillant  de  la  tuméfaction.  Sou- 
venl  duii**  les  abcès  vlmuds  un  peu  profonds,  il  y a un 
(pdème  de  la  jwau  bien  différent  de  l'oMiéme  süU.»-cnUné, 
Ce  qui  OHtun  indice  du  la  présence  du  pus.  Dan»  les  abcès 
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suite  d'inllainmation  chronique,  dans  les  abcès  très-pro- 
fonds, la  nuctuation  est  le  seul  phénomène  qui  indique  la 
présence  du  pus,  à moins  que  l’abcès  ne  soit  à une  période 
où  il  tende  à se  faire  jour  au  dehors,  et  alors  il  présente 
les  caractères  des  abcès  chauds. 

I.a  fluctuation  dans  un  abcès  doit  être  cherchée  de  deux 
manières. 

.Si  les  deux  mains  peuvent  arriver  .sur  la  tumeur,  on 
la  presse  avec  les  doigts  d’une  main,  et  l'on  reçoit  avec  les 
doigts  de  l'autre  main  le  flot  ou  le  choc  de  l'ondulution  du 
liquide.  Aux  membres,  pour  éviter  toute  erreur,  ou  doit 
chercher  lu  fluctuation  parallèlement  au  sens  longitudinal 
des  muscles.  Ceux-ci,  à la  cuisse  eu  particulier,  donnent 
lu  sensation  d'une  fausse  fluctuation  lorsqu’on  explore  per- 
pendiculairement à l'îae  du  membre.  Au  dos  des  mains  il 
y a toujours  un  nedème  très-marqué,  et  la  fluctuation  ne 
se  fait  pas  sentir  toujours  au  moment  où  il  convient  d’ou- 
vrir une  voie  au  pus.  Dans  celte  région  il  faut  deviner  le 
pus. 

Si  un  seul  doigt  peut  parvenir  sur  la  tumeur,  sur  les 
abcès  rélro-pharvngicns,  sur  les  abcès  des  amygdales,  sur 
les  phlegmons  péri-utérins,  par  exemple,  on  doit  presser 
et  cesser  de  presser  alternativement  ; pendant  son  repos 
le  doigt  reçoit  le  choc  eu  retour  du  lûiuide  qu’il  a refoulé 
par  son  action  (Lisfranc). 

Les  abcès  peuvent  être  confondus  avec  les  anévi’j’sme.s, 
mais  les  battements  dans  les  anévi-ysmes  se  tniduisent  au 
•sphygmograplic  par  des  trauis  ondulés  très-étendus,  tan- 
dis que  les  battements  des  abcès  donnent  des  tracés  qui 
sont  à peine  marqués  (Marey).  V.  ANÉviiYSHlis. 

Les  accidents  tenant  aux  abcès  eux-mêmes  sont  : la 
stagnation  du  pus,  son  mélange  avec  de  l’air,  son  altéra- 
tion putride  prompte  ou  lente,  enfin  la  récidive  de  la  col- 
lection punilente  par  la  cicatrisation  prématurée  de  l’ou- 
verture de  l’abcès. 

Les  abcès  phlegmoneux  se  compliquent  de  phlébite, 
d'angioleucile  et  d’infection  purulente,  tandis  que  les  abcès 
froids  n’ont  d’autres  accidents  que  riuflammation  du  foyer 
et  l’infection  putride  aiguë  nu  chronique. 

Th^rajieutiffue.  — Ouvrir  les  abcès  dès  t|ue  le  pus  est 
formé,  inciser  les  abcès  froids  chroniques  et  symptomati- 
ques dès  qu’ils  tendent  à s’ouvrir,  inciser  sur  des  points 
qui  favorisent  l’écoulement  du  pus;  prévenir  le  retour  des 
inflammations,  et  l’altération  du  pus  dans  le  pnmiier  cas; 
jirévenir  l’épuisement  du  malade,  et  tarir  la  source  du  pus 
dans  le  second,  Udles  sont  les  indications  tliéra]MMitiques 
générales  qui  conviennent  |>our  traiter  les  abcès. 

I.  rliziuiU  {iihliyimmeux,  niyus).  Trois  à cinq 

jours  apr*>s  le  début  d’une  inflammation,  si  la  tension  des 
tissus  diminue  en  même  temps  que  la  tuméfaction  aug- 
mente, et  si  le  inaLide  éprouve  une  douleur  lancinante  et 
ressent  des  frissons  erratiques,  si  au  niveau  du  point 
tuméfié  on  constate  de  la  rougeur  et  de  la  chaleur,  et 
qu’on  fusse  naître  de  la  douleur  par  la  pression,  rinflain- 
mation  s’est  terminée  par  suppuration , il  s’e.st  forme  un 
abcès. 

la;  diagnostic  des  abcè*s  repose  sur  la  constatation  des 
signes  de  l’inflammalion  sur  une  fluctuation  franche,  et  sur 
un  irdème  de  la  peau  au  point  culminant  de  la  tiiinéfac- 
tion.  Dans  les  cas  douteux  une  ponction  exploratrice  lèvera 
les  inci-rtitudes.  V.  les  Aiu:K.s  EN  I'AUTIcuueu. 

Tltèrapeutii/ue.  — Afin  de  prévenir  les  décollements  et 
la  difformité  due  à Tulcérution  qui  résulte  de  roiivertiin; 
spontanée  des  abcès  chauds,  il  faut  ouvrir  le  foyer  du  troi- 


sième au  cin(|uièmc  jour  .après  le  début  des  inflammations. 
Au  cou,  aux  doigts,  où  la  tendance  h l’ouverture  à l’exté- 
rieur est  empêchée  par  des  aponévroses,  et  (pielqnefois 
un  derme  résistant,  les  ouvertures  prématurées  sont  né- 
cessaires. 

Une  incision  doit  être  faite,  .avec  le  bistouri  tenu  comme 
une  plume  à écrire  ou  comme  un  archet  renversé,  paral- 
lèlement il  Taxe  du  segment  du  corps  où  existe  l’abcès  ou 


Plû.  1.  — INmÎImo  dn  bi«timri  l(*na  nimm^  ittw*  à rrrirt'  pour  Mivnr 
il<«  eti  iltnUiiitf  dmi*  le»  n^iou»  oQ  tl  (nul  e<>u|tor 

•rer  prvrmiUtati. 

de  manière  que  l'ouverture  ne  constitue  point  une  diffor- 
mité, en  évitant  d’ouvrir  de  grosses  veines,  et  en  s’écar- 
tant autant  que  possible  du  triÿet  des  artères,  (liiez  les 
personnes  pusillanimes,  il  vaut  mieux  avoir  recours  h 


rif'lA. 

l’anesthésie  locale,  et  même  à l’éthérisation,  que  d’ouvrir 
les  abcès  chauds  avec  les  caustiques.  F.xcepté  ceux  qui  sont 
situés  dans  le  voisinage  d’une  séreuse,  comme  ceux  de  la 
fosse  iliaque,  les  abcès  chauds  doivent  être  ouverl.s  avec 
le  bistouri  ; lorsque  les  premiers  existent  de])uis  un  certain 
temps  et  qu’ils  ont  détenninè  des  adhérences,  ce  qui  est 
indi(|ué  par  la  tuméfaction  et  la  rongeur  du  tégument  de 
lu  région,  le  bistouri  est  préférable. 

On  préviendra  la  récidive  des  abcès  ou  bien  par  l’intro- 
duction d’une  mèche  dans  l’ouverture,  et  mieux  d’un  tube 
de  caoutchouc  perfor»’,  ou  bien  par  la  cautérisation  des 
bords  de  cette  ouverture  à l’aide  d’un  crayon  de  nitrate 
d’argent  (Nonat). 

Des  cataplasmes  seront  appliqués  pend.mt  quatre  ou 
cini|  jours,  puis  un  pansement  simple  sera  fait  sur  la  plaie 
chirmgicale. 

On  traitera  l’embarras  gastrique  qui  a coïncidé  avec  le 
phlegmon  par  les  purgatifs  salins  : eaux  de  Sedlitz  ; sulfate 
de  soude,  4ô  grammes  ; un  demi-cruchon  d’eau  de  Pnlina, 
les  buissons  délayantes  et  amères.  Le  miüade  sera  mis  aux 
soupes  et  aux  fioUiges  et  il  ne  lui  .sera  point  donné  de  vin 
(Hippocrate,  ÉriLsistrate,  (lelse,  (julien). 

Si  une  hémorrhagie  surrient,  comprimez,  tamponnez  la 
plaie;  mais  n’ayez  jamais  recours  aux  styptiques,  car 
vous  feriez  naître  une  nouvelle  inflammation  ; si  le  pus  a 
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U ai«:e 

MH#'  iimuvaisi'  mli’iir,  injoclez  un<?  s^tiuliun  alcooliqür  de 
quint|nina  : 

Alriin] 10  ertnn)^*. 

OiiiiMiiiM iti  hl. 

Kl*  hl. 

OU 

£aii i 

Cftm}>lir^ I hl. 

OU  .«im|tleiii(Mil  de  IVaii  liMe. 

l.or-M|u'im  ahrèâ,  qu»*l  que  N«it  son  si^^ge,  est  ouvert, 
qu'un  stylet  ou  une  sonde  sont  iulrcxluils  dans  su  cavité, 
le  chintrgien  ronslate  des  ballements  i>rtchrones  ù reiix 
du  jwuils  et  am|ili|]«s  jKir  le  levier  que  représente  lu  sonde. 
Ce  pliénoruéne  est  norm»),  il  ne  faut  p;i8  s'en  préoccuper, 
il  est  lié  aui  indunitioris  périphénqiies  de  rabci^s  sur  les- 
quelles viennent  se  transmettre  le  choc  du  sanp  par  l’in- 
tiTiiii'^diaire  des  capillaire.^.  C'est  le  même  phénomène  qui 
e.sl  observé  dans  le  panaris,  où  les  hallements  au  Inuit 
du  dni^t  sont  facilement  constatés.  V.  Inhaiimatiun  et 
PHi.ra^HON. 

S’il  arrive  que  l’abcés  soit  ouvert  lard,  il  n’est  pas  rare 
de  trouver  deux  cavités  ; une  sous-épidermique,  une  soiis- 
ciilnnée,  ou  une  plus  profonde  sous  l’aponévrose  ou  entre 
les  muscles.  Ces  afcrés  e«  houton  ih;  rhttmine  (Velpeau)  doi- 
vent mettre  le  chirurgien  .sur  scs  gardes  ; il  devra  eu 
ouvrant  un  abcès  explorer  sa  cavité  après  l’avoir  incisé  ; il 
constatera  encore  celle  disposition  en  clierchaiU  à faire 
sortir  tout  le  pus,  alors  il  verra  soui’dre  du  pus  d'un  point 
situé  nu  fond  de  rincision.  Kn  cas  d'abcés  en  iKUiton  de 
chemise,  il  convient  de  débrider  l'ouverture  qui  fait  com- 
niuiiiquer  les  deux  cavités  d<‘  l'abrés. 

ronum.AiRE. 

On  applique  ^Hnidant  quatre  à six  jours  des  cataplasmes 
émollients  : 

Fkriiii-  dr  tie  li*.  . 3&U 

l-la«  4|.  *. 

Délayez  la  farine  dans  l’eau,  de  manière  à la  réduire  en 
um?  p;lle  très-claire  ; faites  cuire,  en  reniiiaot  avec  une 
s}Miliile  de  bois,  jusqu'à  coasUlance  convenable  fF.  II.  P.‘. 

Si  la  peau  est  excoriée  et  s'il  y a de.s  ciii.s-sons,  on  pla- 
cera des  ralaplasines  de  fécule  : 

Férule  Jr  Hp  lrrf«..  00  crtmtiH-*. 

Fau  Potamiiwp. h1 

Mettez  l'eau  sur  le  feu,  et  quand  elle  entreni  eu  ébulli- 
tion, versez-y  brustpiebieiit  la  fécule  que  vous  aurez  dé- 
layée (huis  f)0  à iOU  grammes  d'eau  froide;  faites  jeter 
un  ou  deux  bouillons,  et  retirez  du  feu  (F.  II.  P.). 

Les  cata|dasnies  r(‘solutifs  ne  sont  lions  à employer  que 
si  les  inflnmiiialions  continuent  malgré  l’ouverture  du 
foyer.  V.  PiitErtnoN. 

(V.  Plaie  pour  les  formules  du  pansement  de  l’ouver- 
ture des  abcès.) 

Pour  les  purgatifs  que  l'on  p(?ut  sulnlituer  à l'eau  de 
Sedlilz  et  l’eau  de  Pullna,  V.  C-ONSTinTlON  et  Enhahras 
CASTRIQlîK. 

On  donne  le.s  tisanes  amère.s  : 

Feuilles  sé'ches  de  germandrée  ou  petit  chêne,  sommi- 
tés de  petite  centaurée,  sommités  d'absinihc,  3ügnuimies 


de  chaque. 

rn-w*  «le  fTN  «tnén*».  A ^rarantr*. 

I>ii  pplil**  rmliMirvr R m|. 

Oh  rliicfir^  MUTicp 10  • i;i  ni. 

E«H  iMinlUblt*.  ........  ! Iitrr. 

Siwfi* 

Faites  infus(*r  pondant  une  heure,  cl  pas.sez.  Ou 

Rnrinr  Ji*  trriitialip  uirirrr,  . . ( rrillH*i«y. 

FjiiI  l•nu^ll••^^• UKW  — 


Faites  infuser  |M  ndant deux  lieure>.  et  passczlF.  II.  P.). 


Ou  les  tisanes  délay.Anles  : 

Ciffcnmr 1.S  â 30 

Kaa IIMNI  > 

SitHp  «iiaplf.  .......  90  •— 

ou 

Simf  • • 90  fr»miRp« 


riunMl«*t IS  sr*aiii««. 

f;«u I»MI  — 

OU  tisane  commune  des  hôpitaux  : 

10  A 90  (rptwn»**». 

F.aa imw  — 

II.  ilbeCs  irol4s  placés  gniujNonnmrrf;^  ahré»  rkro- 
«ù/Mex  pr<>itrptnmf  tlits).  Après  une  gomme  scrofuleuse  ou 
syphilitique  ulcén'e,  .ipn'**  uni?  périostite  simple,  à la  .suite 
d’une  aiiénile  chioniqno,  au-de.ssous  d’une  scrofulide  ou 
d’une  sypliilide  cutanée,  il  se  forme  souvent  dans  le  tissu 
cellulaire  un  abcès  qui  s’accroît  avec  lenteur  sans  pro- 
duire de  réaction  sur  la  santé  générale.  Ces  lüicès  ont  peu 
de  tendance  à fuser  vers  les  parties  profondes,  parce  que 
»’(*lanl  développés  lentement,  l'ex-sudat  pt'ripliériqm*  offre 
de  la  ri’sistance  à l’expansion  du  liquide,  et  parce  que 
leurs  foyers  sont  prestpie  toujours  sous-cutanés. 

Entre  les  abcès  froids  et  les  abcès  chauds  il  t a des  in- 
termédiaires : tels  sont  les  abcès  hématiques,  le.s  alicés 
autour  des  lympalbiqiies.  les  abcès  consécutifs  à des  adé- 
nites aiguës  qui  se  développent  moins  rapidement  que  les 
abcès  chauds  et  jdus  vile  que  les  abcès  iroids. 

Dans  les  abcès  inlemiédiaires  on  a les  raracliTes  cli- 
niques des  abcès  chauds.  I.’ubcès  clironiqiie  donne  de  la 
nuctuation  bien  avant  (|uc  la  tendance  à l’ouverUire  spon- 
tanée soit  manifeste  ; les  abcès  ganglionnaires  au  iiio- 
ment  de  leur  maturité  offrent  une  coloration  violacée, 
limitée,  et  quelquefois,  à leur  cir(M)nférencc,  on  sent  un 
hourrelrl  induré. 

Les  abcès  chroniques  des  os  m*  .«vont  diagnostiqués  que 
par  les  signes  physiologiques,  la  durée  des  douleurs;  un 
signe  anatomique,  le  gonflement  de  l'os  ; et  quelquefois  un 
signe  tiré  du  souvenird'unc  maladie  antérieuie,  une  bles- 
sure antérieure  di*  l’os,  ou  une  nt'^rose. 

ThèrnjieHth/ue.  — 11  faut  ouvrir  le.s  abcès  ganglion- 
naires avec  le  caustique,  potasse  ou  pille  de  Vienne.  Au- 
tant il  est  bon  de  recourir  au  bistouri  |>oiir  les  abcès 
chauds,  autant  U est  avantageux  de  recourir  aux  caustiques 
pour  ouvrir  les  abcès  froids;  lu  peau  n'est  pas  sensible  cl 
la  cicatrice  n'en  sera  pa.s  plus  difforme.  Les  |)Onctions  mul- 
tiples et  les  sétons  filiformes  ne  doivent  être  employés  que 
pour  les  abcès  froids  du  cou,  parce  qu’ils  préviennent  les 
cicatrices  difformes,  et  que  le  résultat  n'a  d'importance  que 
pour  la  face,  mais  rcfficacilè  du  moyen  n’est  pas  démontrée. 

Les  abc(‘s  rlironiqucs,  pirliculiérenient  certains  abcès 
du  cuir  chevelu  nés  au-dessous  d‘im  farus  et  d'un  eczéma 
du  cuir  chevelu,  peuvent  être  ouverts  avec  le  bistouri.  Le 
trailemeiil  est  le  même  que  pour  les  abcès  chauds,  sauf 
que  les  mèches  ne  sont  point  nécessaires,  les  oiiverlure*  ne 
tendant  point  àsc  refermer.  Après  que  les  applications  de 
CHtapUsmes  auront  été  abandonnées,  on  |Kiiisera  aviH*-  les 
résolutifs  et  li^  suppuratifs,  tels  i(ue  le  cémt  styrax  et  l'oD- 
giicnl  de  la  mère. 

Dans  les  abcès  osseux  ouvert,  il  n'est  jk»s  nècessaired'cm- 
ployerdes  moyens  actifs,  car  la  réparation  des  (»s  est  longue 
à se  faire.  U n’y  a (|u'à  panser  avec  les  cataplasmes  ou  la 
charpie  imbibée  d'alcool  ramplirée  cl  d’eau,  le  foyer  ne  peut 
revenir  sur  lui-méme,  et  il  faut  qu'il  *e  forme  des  hour- 
geons  charnus. 

Lorsque  le  pus  prend  une  mauvaise  odeur,  et  que  le 
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foyer  ne  se  rétrécît  point,  les  injections  iodées  (eau, 
100  grammes;  teinture  d’iode,  10  20  griimmos)  sont 

Irès-iiUles  pour  modifier  les  parois  du  foyer.  Elles  peuvent 
méiuc  favoriser  la  cicatrisation  d<^  tlslules  qui  succèdent 
aux  abcès  froids  et  aux  abcès  chroniques. 

Chef  les  sujets  syphilitiques  et  scrofuleux,  tous  prescri- 
rei  un  traitement  approprié  et  les  eaux  minérales.  V . St^iio- 
Vilï.  et  SyI'IUUS. 

ni.  Abrèo  pmr  roncMiloa.  tjuand  un  os  est  carié, 
quand  il  est  le  siège  d'une  dégénérescence  tuberculeuse,  les 
matériaux  de  la  décomposition  des  os  refoulent  devant  eux 
le  périoste,  les  aponévroses  et  les  muscles  ; le  périoste 
forme  la  première  enveloppe,  sa  face  adhérente  se  revêt 
d'une  ex.sudulionqui  sc  iransfoniie  en  une  membrane  ccl- 
lulO'grai&seuse,  et  sécrète  parfois  des  uslèophyles.  I‘eu  à 
peu  une  poche  purulente  fumte  a ses  dépens.  .Alors,  ou 
bien  le  kyste  ainsi  formé  adhérant  à l'os,  se  iriinsporlo 
vers  un  interstice  musculaire  et  sort  au  dehors  dans  un 
point  rapproché  de  la  lésion  oss^'use,  ou  bien  il  chemine 
entre  les  tissus,  dans  Ic.^ cavités  viscérales,  et  vient  se  faire 
jour  sous  la  peau  dans  un  endroit  éloigné  du  siège  primitif 
du  mal. 

Il  y.  a deux  espèces  d’abcès  par  congestion  : Tabcés 
ossUIuent  du  voisinage  et  l’abcès  migrateur.  Ces  abcès 
sont  très-voiuminenx,  régulièrement  globuleux,  ils  sont 
flucluauts,  indolents  à la  pression,  et  donnent,  par  la  ponc- 
tion exploi*alrice,  issue  à du  pus  séreux  avec  des  flocons 
albumineux,  quelquefois  du  pus  bien  lié  qui  contient  plus 
de  1/150*  de  matière  terreuse  (Üarcet).  Ils  ont  toujours 
été  précédés  de  douleurs  au  niveau  des  os  ou  des  articula** 
lions  maladc.s,  qui  sont  le  point  de  départ  de  l'abeés  p^^ir 
congestion.  Si  ces  parties  sont  accessibles  au  tourher,  tm 
peut  sentir  le  pédicule  de  l'abcès  par  congestion  ou  l'os 
tuméOé  qui  fornte  une  tumeur.  Dans  certains  cas,  il  existe 
une  déformation  qui  révèle  la  dt'géncresceiice  dont  l'ubcès 
par  congestion  est  le  symptôme. 

Thrraittuti’^ue.  — L’ouverture  d’un  al>cès  par  cooges- 
Üon  n’est  souvent  qu’une  étape  rupprorbèc  de  la  mort. 
Lorsque  la  chirurgie  intervient,  elle  traite  un  symptôme 
ou  n'a  d'autre  but  que  de  se  frayer  une  roule  pour  aller 
atteindre  le  mal  originel. 

Il  n'y  ad' exception  que  pour  certains  abcès  par  conges- 
tion, qui  ont  persisté  après  la  guérison  du  mal  qui  leur  a 
donné  naissance,  comme  les  abcès  dus  à des  nécroses  ou 
des  caries  limitées  et  des  tumeurs  blanches  guéries,  reux- 
Ifi  peuvent  alors  être  traités  comme  les  abcès  froids,  et 
ouverts  avec  le  bistouri  ou  le  caustique. 

Il  ne  faut  pas  ouvrir  uu  abcès  par  congestion  avec  le  bis> 
touri,  et  surtout  il  faut  se  garder  de  lo  vider  d'un  seul  coup. 

I.C  fer  rouge,  quoique  trè.s-ralionnel  {M.  Délit  et 
Royer),  n’est  pas  d’un  usage  général;  d’autres  inéihodes 
sont  préférables.  Il  vaut  mieux  employer  lo  cautère  avec 
la  pâte  de  Vienne  laissé  pendant  une  heure,  pour  produire 
une  eschare  profonde  qui  du  troisième  au  cinquième  jour 
commence  à sc  détacher  ; et  la  tension  du  pus  aidant, 
l’abcès  SC  vide,  le  foyer  se  rétrécit  en  formant  une  fisfule. 
Dès  que  l’alH-ès  est  ouvert,  si  l’os  malade  est  dans  le  voi- 
sinage, des  injections  iodées  (eau,  100  grammes;  tein- 
ture d’iode,  50  grammes)  seront  faites  dans  un  but  curatif, 
et  non  pour  modifier  le.s  parois  du  foyer. 

Divers  accidents  se  présentent  dans  le  cours  de  ce  trai- 
tement, ce  sont  ; rinflammation  du  forer,  la  lièvre 
tk]ue  purulente,  l’obliléralion  de  la  fistule  et  la  reproduc- 
tion de  l’abcès.  L'inlbuumation  du  foyer  se  reconnaît  û 
une  tension  douloureuse,  à rissue  du  pus  fétide  niélé  à 
des  gu.  La  santé  générale  est  altérée,  il  y a une  fièvre 


rémittente,  de  la  smniiolencc,  et  chez  les  juine>  sujets  on 
voit  quelquefois,  dans  ces  conditions,  une  méiiingile  tu- 
berculeuse ou  des  Uibercules  pulinonaires  compliquer  la 
lésion  primitive,  soit  parce  qu’ils  exisluient  eu  iiiéiiie  temps, 
et  que  l'altéruliou  de  la  sanU’*  géuémie  a favorisé  leur  évo- 
lution, soit  jKirce  que  la  lé-ion  osseuse  a eu  elle-même  la 
propriété  d’engendrer  nue  variété  de  tuberculisation  ^Vel- 
peau). Aujourd’hui  ou  a mieux  apprécié  les  faits.  .sup- 
purations prolongées  causent  une  dégénérescence  aniybude 
dc-s  viscères  vasculaires,  tels  (pie  h?  foie  et  le  poumon. f.et 
état  n’est  pa> irrémédiable  5yjr.  ami.,  1H6S)}  Le  foie 
est  gras,  suivant  Vemeiiil,  chez  les  individus  ipii  ont  lung- 
lenips  suppuré;  j>our  moi.  toutes  ci»  lésions  sont  des  mar- 
((ues  d'une  infection  putride  clirunique  etludégénérescenrc 
amyloïde  serait  la  lésion  anatomi(|Uede  l’infcciion  putride. 
Contre  l'inflammation  du  foyer,  les  lavages  à l'eau  tiède, 
les  ihjerlions  imiées,  sont  bonnes;  mais  si  la  réaction  in- 
flammatoire est  vive,  on  appliquera  des  sangsues  sur  les 
points  accessibles  du  kyste  (Lisfranc).  S'il  y a des  phé- 
nomènes bilieux  on  administrera  un  émélo-caUiariiqiie 
(Bonnet). 

Pour  obvi«‘r  aux  inflammations  il  y a avantage  à ouvrir 
l’abcès  par  luie  incision  de  la  pi'au  et  du  foyer  à une  hau- 
teur différente,  ou  mieux  par  des  ponctions  successives 
avec  un  trocart  à robinet  (J.  fîuèrin],  mais  cela  ne  vaut 
pas  mieux  qu'une  ponction  double  avec  un  long  trocart, 
et  le  passage  immédiat  d'une  anse  de  tube  de  caoulcliouc 
peiforé  (Chassaignac);  l'abcès  se  vide  seul  sous  l'influenre 
de  la  rétraction  de  la  poche.  Par  ce  procédé  au  moyeu  du- 
quel on  peut  fnnxi  aisément  les  injections  iodées,  les  in- 
flaininalions  sont  rare.s,  et  celte  méthode  permet  d'ouvrir 
les  abcès  par  congeslion  à une  époque  voi.sine  de  leur  dé- 
but, Si  l’on  ouvre  ces  al>rés  de  lionne  heure,  la  lésion 
osseuse  moins  avancée  peut  être  plus  facilement  guéris- 
sable (Boyer, I.  Les  accidents  dus  h rourerlure  des  abcès 
froids  doivent  cepcndmit  engager  le  médecin  à relarder 
autant  que  possible  cette  ouverture(Dupuytren);  mais  entre 
les  deux  alleniatives.la  première  est  lapins  acceptable. 

Pour  le  irailemc'ut  général  et  les  eaux  minérales,  V.  An- 
THhiTK,  Carie,  Mai.  dk  Pott,  Os,  Ostéite 

AacÊH  EM  PABTICUUEK. 

Al»e^  4e  l'nlNloMeii.  Y ABDOMEN,  ÉPANCnEMF.NTS, 
CONTl'SION  et  PLAtCB.  V.  aussi  PhI-Ei'.MONS  Cl  AucÉS  DE  LA 
fl>S.SE  lUAOl’E  et  Alw:ÊS  STERCORALX. 

Abe^e  4e  l'ebdomeB.  Les  abcès  phleg- 

inoneux  nés  dans  ks  parois  de  l'ubdomeii  ne  diffèreiU  pus 
des  alKÔs  dans  les  autres  poiuts  du  té'gumciit,  et  ils  sont 
dus  à des  contusions,  ù des  (*panchcmenls  de  sang,  suivis 
de  péritonite  enkystée,  ii  un  abcès  funiiè  autour  d’un  coiqis 
étnmger,  à des  ôbcès  du  foie,  de  la  fos&e  iliaque,  h des 
alicès  tuberculeux  des  int<‘stiiis,  â une  plilegmasie  de  l’épi- 
ploon, à une  innammalion  autour  d'une  tumeur  stei  cornle. 

Les  alicés  des  parois  de  ralMlumcn  sont  géiiérahmient 
limités  s'ils  proviennent  d’un  viscère  ; lorsqu’ils  proéminent 
à l’extérieur,  ils  .se  montrent  avec  le*  caractères  d’un 
abcès  chaudy  sauf  que  l'iBdéiiie  précède  l’enipfUeinent, 
sauf  qu’il  existe  di*s  douleurs  extrêmement  vire*  limitées, 
et  qu’ils  sont  accompagnés  de  vomissements.  Il  est  pos- 
sible do  reconnaître  leur  origine,  lorsqu’il  y a quelque 
tumeur  de  l'abdomen,  un  état  inflanimatoire  antérieur 
dan*  les  fosses  iliaques  ou  dans  les  viscères,  et  lorsque  les 
malade*  ont  le  souvenir  d'avoir  avalé  un  coiq>s  étranger. 

On  ne  confondra  i>as  un  abcès  des  paroi*  de  l'abdomen, 
dont  la  douliMir  et  la  fluctuation  sont  limitées,  avec  la  |H>ri- 
tonite,  parce  que  celle  ci  est  rarement  partielle,  pareeque 
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941  douliMir  t'sl  éienduc  à louUe  ventn*,  ♦*!  enfiu  parct?  q\i« 
la  fluctuation  nN'xi^tequo  dansl«‘s|>i'Titonilf‘!»,  suiU'sd’rtran» 
glements  de  l’intestin  au  niveau  de  l*ob>tarle  au  coun«  dos 
matières,  ce  qui  est  précisé  par  d ‘mitres  symptômes. 

Quand  les  abcès  dos  parois  de  l'ahdumeui  sont  ouverts,  il 
y a ou  il  n’y  a pas  fisUile  slercorale.  On  reconnaît  la  fistule 
siercurale  à l’écoulement  de  tmtià  es  mteatùtiiha  et  de  yuc 
lo/Vc/jf  ; pourtant  l'odeur  féralolde  du  pus  peut  li'oiiiper 
(Dance),  car  les  abcè*  voisins  de  la  cavité  intestinale  et 
contenant  du  psix  prennent  une  odeur  fétide  stercorale 
(Velpeau).  Ia;s  corps  êtranjîi'rs  fie  ces  abcès  sont  reconnus 
par  le  catlictérismi*  de  la  lislule  avec  une  .sonde  de  femme, 
de  préférence  à un  »tyh*t. 

ThfrHjmitùitin.  — Si  l’on  soupçonne  que  l’abcès  est 
formé  autour  d'un  corps  etranger,  on  surveillera  de  façon 
& ouvrir  juste  au  moment  où  la  fiucluatiun  apparaît  sous 
les  ti^unieul.s  wdèmuliés  ; en  cas  de  dérollemeiit,  un  fera 
des  coiitre«ouveriurt!s;  si  malgré  les  contre-oiiveruires  les 
abcès  s’ouvrent  dans  lu  vessie,  on  fera  des  injections  d'eau 
tiède  dans  cet  organe.  I^s  abet^s  nés  dans  la  paroi  seront 
traités  comme  les  phlegmons  simples,  et  l’on  ouviira  de 
bonne  heure  ; s’ils  s'indurent,  ou  traitera  par  le.s  vésica- 
toires volants  appliqués  sur  l'induration. 

Lorsqu’un  coqis  étranger  exisU*,  on  l’extraira  s’il  est 
mobile,  sinon  ou  ulteiKiru.  On  fi;ra  des  lavages  à l'eau 
tiède  dans  l'abcés. 

S’il  y a fistule  slercorale,  on  se  bornera  aux  soins  de 
propreté  d'abord,  la  plaie  de  l'intestin  pouvant  se  fermer 
seule.  Si  le  trajet  est  sinueux  f't  si  la  iLstiile  se  perpétue,  il 
n’y  a rien  à ieoter,  les  injections  iodées  au  quart  peuvent 
être  faites,  sans  certitude  de  guérison  cependant.  Les  fis- 
tules larges,  droites,  seront  traitées  comme  l'anus  contre 
nature;  la  cautérisation  au  fer  rouge  est  quelquefois  suffi- 
sante. 

calapla.«mes  en  pmnaneDr.e , lt‘s  purgatifs  doux, 
l'eau  de  bedlitx  seront  employés  comme  dans  les  inflam- 
mations en  général. 

Abc4«  4e  l’aiiMelle.  V.  AtSâBU.E. 

Ab«é»  de*  Rm^gdale*.  Une  angine  lonsiüaire,  ou 
esqiiinanrie,  précède  toujours  les  abcès  des  amygdales, 
que  l’on  reconnaît  h la  difllcullé  de  la  respiration,  au  na- 
sonneiiient  de  la  voix,  à l’inipussibilité  d'avaler  même  la 
salive,  k la  permanence  de  l'ouverture  des  lèvres,  au  gon- 
flement des  piliers  antérieurs  du  voile  du  palais  et  à l'é- 
lasticité fluctuante  de  ces  piliers. 

Thn'uiH'uH'fUt;.  — Dès  que  dans  une  angine  tonsillairo 
on  peut  S4>ntir  la  fluctuation  de  l'amygdale,  nu  du  julier 
correspondant  du  voile  palatin,  il  faut  donner  5 ceiiü- 
graranips d’émétique,  qui  par  le  voini-^semeni  font  crever 
l'nix'é»,  ou  inciser  l'abcès  au  moyen  d'un  bistouri  garni  de 
lingf‘  jii>qtie  prés  de  sa  puinlc  et  enfoncé  dans  la  partie  la 
plus  éla.slif]tie  de  l’amygdale  ou  du  voile  du  palais  au-des.sus 
de  l’amygdalf*. 

Abcé«Aromui.  I.  .l&rés  pkkgnumf'iix.  Dans  la  conva- 
lescence des  dysenteries  prolongées  ; à la  suite^de  diarrhées 
rebelles  chez  les  phtbi.siques  ; à la  suim  des  consii^talions 
opiniâtres  ou  d'iuûammalioD  durectimi;  après  l’inflam- 
matioii  d'hémorrhoides  ou  de  syphilides;  consècutiveinenl 
à des  rétrécissements  et  des  trauinatisuiesdecet  organe,  le 
tis.su  cellulaire  du  p<nirlour  de  l’anus  devient  le  siège  d’une 
inflammation,  un  abcès  se  forme  dams  le  tissu  cellulo-grais- 
seux  de  la  fosse  ischio-rcctale  ou  périnéale,  ou  au-dessous 
du  sphincter,  et  il  y a deux  espèces  d’abcès,  l’abcès  à la 
marge  de  /‘«mus  ou  l'aùcés 

premier  est  un  abcès  cliaud  qui  se  révèle  par  les 
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symptômes  des  abcès  plilegmoneux  et  réclame  le  même 
traitement. 

Le  second,  beaucoup  plus  grave  et  rpii  est  souvent  l’ori- 
gine  de  fistules  à l'anus,  est  anfractueux,  irrégulier  ; ses 
parois  ne  lendimt  pas  au  recollement,  elles  bourgeonnent 
peu,  cl  le  pus,  irès-félide,  stagne,  fuse  autour  du  rectum, 
qui  est  quel<|Ut*fois  eDtièremenl  décollé. 

TAéro/M-frfiV/Me,  — L’incision  de»  abcès  de  l’anus  doit 
être  faite  de  ln'»-bonne  heure,  pour  placer  une  mèche  ou 
un  tube  de  cnoulclioiie  perforé,  et  l’on  alleiidra.  Pour  faci- 
liter la  cicatrisation  du  foyer  on  aura  recours  d’abord  h 
des  injections  émollientes,  mais  il  ne  faut  |*as  s’attendre  à 
les  voir  sigir  avec  efficacité  : mieux  vaut  laisser  un  tube  de 
eaoutrhouc  k demeure,  il  empêchera  la  stagnation  du  pus 
]K>ndanl  le  boiirgi‘onnemeiit  de  la  surface  interne  de  rabcé*s. 
(>  iraitemont  est  long,  et  tout  le  temps  de  sa  durée  des 
lavements  seront  pri.s  régulièrement  chaque  jour,  afin  de 
prévenir  une  innummaliun  des  nnmihranes  du  rectum,  et 
une  ouverture  secondaire  de  l’alK'ès  dans  le  rectum,  ce 
qui  déterminerait  une  fistule  à l'anus  complète.  On  fera 
des  injections  d’eau  iodée  dan»  le  foyer,  pour^eni|>écher  la 
putridité  du  pus. 

Le  traitement  général  des  abcès  et  celui  du  mal  dont 
ils  sont  symptomatiques,  devront  être  appliqués. 

IL  Àbcéft  Aému/if/iies  et  staroratiæ.  Quelquefois  une  hé- 
morrhüïde  ennammée  s’abcéde,  et  d:in.s  ro  cas  il  y a un 
petit  abcé»  hématique . D'autres  fois,  apr^.s  une  constipation 
opiniâtre,  il  s'engage  quelque»  tnalièi'e»  dures  dans  les 
valvules  siuui-luiiaires  de  Murgagni,  elles  y demeurent, 
puis  déiermiiienl  un  al»C4’s  circonscrit,  qui  |H‘uI  être  suivi 
de  la  foriiialion  d'une  petite  fistule. 

Thént}ifutitfHe.—‘  Les  abcès  hématiques  seront  ouverts 
de  bonne  heure;  s’il  y a communication  du  rectum  avec  le 
foyer  do  l'abcès,  on  pourra  quelques  jours  ajirès  ineis4>r  le 
pont  qui  sépare  les  deux  ouvertures,  c’est-à-dire  faire  l’o- 
pération de  la  fistule  a l’anus.  Y.  ce  mot. 

III.  Ahcés  iinfnetiT.  Après  la  liüiutritie,  dans  la  conra- 
lesct'nce  de  la  plaie  de  la  taille,  après  un  abcès  de  la  pro- 
state, rurine  s'infiltre  quelquefois  et  vient  former  autour  de 
l'anus  un  abcès,  que  révélent  la  chaleur,  la  rougeur,  la 
tunièfacliou  et  la  douleur  des  parties.  Ces  alicés  devien- 
nent pre.sque  toujours  des  fistules  urinaires. 

ThèraiH-Htigue.  — I)  faut  ouvrir  de  bonne  heure  e!  lar- 
gement. Une  sonde  sera  placée  à demeure  dans  la  vessie. 
V.  AhCB»  IRINELX. 

IV.  Ahcés  fxircitHgestion  et  symidowuUvfues  d'ttne  lésion 
09X0090  (Hil>cs,  Velpeau).  Quand  il  exlMc  une  carie  des 
vertèbres  lombaire»  et  du  sacrum,  tes  abcès  par  conges- 
tion ne  migi'enl  pas  toujours  vers  le  pli  de  l'aine,  ils  des- 
cendent parfois  dan»  la  fosse  ischio-rectule  et  viennent  se 
monti'er  sur  le.»  côU*s  du  reclnm  où  ils  apparaissent  avec 
les  signe»  des  abcès  froids.  V.  ce  mol. 

Thérajteutigne.  —Ouverture  comme  pour  les  abcès  par 
conge. siion,  et  injection»  iodées, 

V.  .tôcé.v  sons-cuUtnés.  Les  petits  abcès  plilegmoneux 
qui  se  forment  souvent  dans  les  plis  do  l’anus,  autour  d’une 
hémurrhoïde,  ou  autour  d’une  de»  glandulcs  muqueuses  de 
celte  n’*gion,  ne  tardent  pas  à fuser  vers  le»  parties  pro- 
fonde», et  ils  s’ouvrent  seuls  du  cinquième  au  sixième 
jour. 

ThémjM'utigue.  — Appliquez  des  catapla-smes  ; lavez 
frè(]U(*mmeut  ; ouvrez  du  troisième  au  cinquième  jour  avec 
la  lancette,  et  les  malades  garderont  le  repos  pour  que 


./i^ui£.cCi  L/y  vjOO^iC 
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i^uo  l“abc»‘s  sjipprficiel  m*  devienne  pas  l’orrasjundudéve- 
loppiMm’iit  d'tin  nbi'tVs  profond. 

.\hr^m  dlM  e«r«e4itt.  KitMi  ti'esl  plus  rare  qu'un  abnH 
«hi  cerveau,  cep»*iidanl  un  coup  violenl  pnrlé  sur  la  iCle, 
une  tiiule  sur  le  crdiic,  ta  caine  tlu  ruclier  cl  lu  rcMirpUun 
jiunilenle  peuveiU  produire  eu  résullal. 

Le  pus  des  al»^4^  céi^braux,  lanlùl  blanc  , tuiUAl  jaune 
e4  tantôt  verdAtre  , superficii'llenient  ou  profondômenl 
placé,  est  d'abord  au  stûn  de  la  substance  eéridirale  plus 
ou  moins  altérée,  mais  à une  époque  avancée,  il  est  isolé 
du  ccrviîau  par  une  faus.se  meinbrane  d'épaiv.eur  variable. 

Di's  douleurs  de  tête,  fixes,  jwrmanenles,  arcoinpa- 
gnées  d’inappétence,  d’amaigrissement,  d’insomnie  ou  de 
fièvre,  surcédant  à une  conlitsiou  du  crAnc,  peuvent  faire 
craindre  un  abcès  du  cerveau. 

Il  est  h peu  près  im[N>s>ihle  de  faire  le  diagnostic  des 
abcès  du  cerveau,  et,  à ccl  égard,  il  n'y  a que  des  prè- 
.voiiipiions  à établir. 

I.a  mort  est  la  conséquence  inévitable,  plus  ou  moins 
éloignée,  des  abcès  du  cerveau  après  rappuritioii  d'une 
niéiiii^ite. 

ThèrafïeuiitfU*^.  — Contre  les  abcès  qti’on  suppose  de- 
voir exister  dans  la  sul>sUncc  cérébrale,  il  n'y  a qu<‘  des 
palliatifs  à mettre  en  usage,  et  il  faut  combattre  l’in- 
somnie et  la  céphalalgie  par  les  remttles  approprié>. 
V.  C.KfHAUi.r.it,  Kncehjale,  Lésions  tralmatioues  , 
OHEiLLE  INTERNE  (}I(tUlitks  de  /’). 

Abc^s  dtt  loie.  Si  tes  abcès  plilegmuneux  du  foie  ne 
sont  pas  Irès-ronimuns  en  Europe  et  dans  les  pays  tempé- 
rés. ils  sont  au  contraire  d’une  assez  grande  fréquence 
dans  les  pays  chauds.  Y.  Dysksterie. 

la's  inflammaliote^  spontanées  ou  traumatique»  du  foie 
sont  la  cause  des  abcès  pblegiuoneiix  de  c«l  organe. 
V.  HeI'ATITE. 

On  n*ncontre  souvent  les  abcf's  du  foie  comme  compli- 
cation des  plaies  de  tète  ou  des  grnmies  0|W'ra(iuns  chi- 
rurgicales, mais  la  lé'sion  u’esl  alors  qu'une  des  consé- 
quences de  rù»/Vcfi<»M  piin*/pwfe  (V.  ce  njot),  cl  elle  con- 
stitue ce  qu'on  appelle  des  abcès  métasiati(|iies. 

Des  douleurs  dans  la  région  du  foie,  accompagnées  ou 
non  d’hypertrophie  de  cette  glande,  avec  amaigrissenieiil, 
faiblesse,  inappétence  et  quelquefois  de  la  stu|^iir,  ûm 
sueurs  nocturnes,  des  frissons  erratiques  ou  de  la  lièvre 
rémittente,  annoncent  l’abcès  phlegmouMix  du  foie. 

Il  est  diniciie  de  sentir  la  tumeur  formée  p^ir  un  abcc^s 
du  foie,  mais  dans  quelques  circonstances  cela  est  pos- 
sible. lors<|ue  la  suppuration  chemine  vei>  l'extérieur  au 
niveau  des  fausjus  côtes,  ou  en  arrière,  entre  les  dernières 
côtes  et  le  rein  droit. 

Ia^s  abcès  du  foie  peuvent  se  résorber  progressivement 
fCambay,  Dulroulau),  mais  dan»  la  ntajoritè  des  cas 
ils  se  vident  à l’extérieur  et  ils  guérissent  en  («Tforant 
les  tissus  voisins  : soit  la  peau  de  l'hypocliondre  droit,  de 
l’ombilic  ou  des  lombes,  soit  les  conduits  biliaires,  srut  la 
seconde  courbure  du  duodénum,  soit  le  diaphragme,  le 
poumon  et  les  bronches,  soit  rcstomac.  soit  enfin  le  pt'ri- 
loine,  mais  dans  ce  dernier  cas  il  résulte  une  péritonite 
proinplement  mortelle. 

Si  graves  que  soient  les  abcès  phlegmoneux  du  foie, 
ils  peuvent  guérir  après  plusieurs  mois  de  souffrance,  et 
après  avoir  mis  l'exiatence  des  malades  en  péri),  taudis  que 
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les  abcès  métastatiques  de  cette  glande  sont  inévitablement 
miirtels. 

Thh’aiM'ufùfw.  — Tant  (pi'un  abcès  du  foie  ne  fait  jws 
saillie  à la  |x*au  en  formant  nue  tumeur  fiucluanle , il  est. 
inutile  de  songer  A l’ouTrir. 

riiiand,  après  des  vymplAmes  d'hépatite,  nue  luineitr 
fiurtiiaiile  apparat!  sur  un  point  de  la  peau  du  ventre  ou 
de  la  poitrine,  et  qu'on  reconnaît  un  abcès  du  foie,  il  faut 
l’ouvrir  avec  le  bistouri,  et  mieux  au  mox en  d'applications 
successives  de  potasse  et  de  pâte  au  chlorure  de  zinc,  dans 
le  but  d’établir  des  adhérences  entre  le  foyer  piimleiil  e| 
la  jMi'oi  alidominale.  On  failde»  injections  déteisives  d'4>aii 
tiède  simple  ou  légèrement  ulrooli»‘e;  on  |ilace  un  tube 
de  caoutchouc  dans  l'ouverlun'de  1‘abi‘ès  afin  de  maintenir 
un  écoulement  régulier  du  pus  V.  Kystes  iiYUATiurES  nu 
KOfE. 

Abr^  de  In  foww  llln^n^.  Y.  Mai.  UE  PuTT  et 

l'HLEC.MUN  DE  IJt  FOSSE  ILlAOl  E. 

Abre«  hemntiqur*».  Si  UH  individu  en  ayant  unalK«s 
des  membres  inférieurs  marche,  ou  si  une  violence  est 
exercée  .sur  un  alicès,  il  n’est  jki.s  rare  que  le  chinirgien 
trouve  le  pus  inèlujigé  de  sang. 

Après  une  cuutusion  du  deuxième  et  troisième  degré,  »i 
les  malaile.s  ne  sesi»igneiit  pas  ou  se  MÛgneut  mal,  une  iii- 
flaniiualiim  survient  dans  les  parties  blessées,  et  du  pus  se 
mêle  aux  caillots  sanguin»  (|u'ii  dissocie. 

Dans  ces  deux  londilions.  il  y a ce  que  l’on  a ap|>elé  iiô- 
erg  h'wtitii/uc , c’est-à  dire  abcès  chaud  ou  froid,  avec 
présence  de  sang  dans  le  pus. 

Les  abcès  hématiques  ont  une  gravité  un  peu  plus 
grande  qm-  celle  des  ahcts  chauds,  on  phlegmoneux  francs, 
parce  qu’ils  arrivent  prew|ue  toujours  chez  des  individus 
débilités  (Yelpeaii),  et  qu’ils  ont  été  priniilivement  le  ré- 
sultat d’un  défaut  de  soin.  On  les  reconnaît  généndemen! 
aux  caractères  de>  abcès  clmuds,  mais  quelques-uns 
d'entre  eux  se  manifestent  comme  des  ab**ès  chroniques. 

7'/o7vi|»'M/*7«e.  — Il  couvietil  d'appliquer  aux  ahi'és 
hématiques  le  traitement  des  abcès  tliauds  et  des  abcès 
chroniques;  suivant  la  diiréi*  de  raUa’‘s  U*s  iiijet lions  dè- 
lersives,  les  lavages,  doivent  être  employé»  n'golièremenl, 
et  un  traitement  général  tnni(|ue  est  néressaipe;  la  plupart 
dc«  abcès  scorbutiques  sont  des  alK-és  hématiques. 

Abc^»  de»  »».  Y.  OsTÉtTE. 

Abcen  périnepbrôliqiir».  \ . IhiLEi^NON:^  PÉRINÊ- 
l'URETtyUES. 

Abve»  •ouK»pério«liqurM.  V.  I'KRIOSTITR. 

Abrea  «la  ponmon.  C'est  line  eliosC  assez  rare  qui*  de 
renconlriT  les  abcès  du  ptnimon,  cependant  ils  s’ob.ser- 
veiil  quelquefois  à la  suite  de  la  pmuimmiie  aigiiè,  dans  la 
gangrène  piilmonairt*,  dan»  la  diphlbèrite,  etdansnufeclion 
purulente  pn>duite  par  les  gnmdes  o|M*r.itioiis. 

Aucun  symptôme  ne  permet  do  reconnaître  les  aW'ès 
enfermés  iLins  le  |iounioii,  et  l'on  ne  |x>ut  anirmer  leur 
pn^sence  que  luiMiu'ils  .s'mivreiil  dans  les  bruiiclies  }K>ur 
êtrenqelés  par  rex|H'elorallon  (Y.  Yomiqce),  ou  loiN4prils 
se  vident  dans  la  plèvre  en  formant  un  bydro-pneumo- 
thorax.  Y.  ce  mol. 

l.es  abcès  inflammatoires  ou  gangréneux  du  poumon 
sont  onlimiirenienl  solitaires,  superficiels  ou  profonds,  ino- 
dores on  fétides,  du  volume  d'un  [wis  ou  d’un  ii'tif,  tandis 
que  les  abcès  piiHluits  par  la  résorption  purulente,  on 
ii/icé-s  mt^Urnttitiifuegy  sont  Unijour»  inodores,  plus  nombreux 
cl  (dus  petits. 
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Le  pus  lies  abcrs  pulmonaire:»,  jaunâtre  nu  rougeâtre, 
iiiiKtoiü  (Ml  infeel,  est  tmymirsiutviruniH*  d'une  fausse 
nieiiiiuane,  aii  dessouH  de  laqiieDe  se  trouve  le  lis>u  pul- 
monaire plus  ou  moins  malade,  dt'cliUpielé  et  infiltri^  de 
kiug  ou  de  pus. 

Ouuud  un  malade  atteint  de  pneumonie  aigiii'  ou  chro- 
niipie, expectore  tout  à coup  une  eerlaine  i|uautilé  de  pus 
i‘n  laissant  entendre,  pai'  rauscullalioii  Mir  un  point  de» 
parois  Üioraciques,  du  gargouillement,  du  sotiflle  çaver* 
neux  cl  de  la  peetori](X{uie,  on  |Hmt  afliritier  qu‘U  existe 
uii  ubrv!»  du  pouoion  ouvert  dans  les  brouclies. 

Dans  le  cours  de  la  pneumonie  aigm'  ou  rlirnnique,  la 
réapparition  d’un  point  de  cAté  avec  liydropneiinioUiorux 
annonee  un  abcès  des  poumons  ouvert  dans  la  plèvn'. 

la’s  abcès  iuHammatoires  ou  gangréneux  du  pountou  qui 
se  vident  par  les  bronches  peuvent  guérir,  mais  ceux 
qui  s'mivreiU  dans  la  plèvre  guérissent  moins  alM'iiienl 
et  sont  beaucoup  plus  graves,  sans  être  inévitablement 
mortels. 

On  guérit  babilnellemenl  en  quelques  semain(‘s  d'un 
abcès  des  |totinions  ouvert  dans  les  bronches. 

(!à:rlains  alu'es  du  foie  ayant  |H‘i  furé  le  diaphragme  et  le 
poumon  droit  w?  vnhml  par  les  broneJu^s  rmmue  les  nbeès 
du  iHuiiuon,  et  ils  puiirrait't  être  coufondus  les  uns  avec  les 
antres,  mais  la  nature  du  pus  et  les  syniplAmes  antérieurs 
permellenl  toujours  de  distinguer  rorlgiiie  de  la  suppura- 
tion. V.  Aiu:k.s  du  roiE. 

Tbt^roité'uiiiftu\  — Dans  les  abcès  du  poiimoii  ouverts 
dans  les  bronches,  il  n'y  a d’autre  tniiteimmi  à faire  que 
celui  de  la  brunehite  et  de  la  puemmmie  chroniques. 
V.  Cf*»  mots. 

Les  iibi'és  du  {HXimuu  ouverts  dans  la  plèvre,  et  ayant 
üoimé  tien  à rhydropiieuniolhordx,  doivent  t’^li'i*  traités 
comme  la  phuirésh»  aiguë  (V.  ce  mol),  i*t  si  la  malHdie  m* 
prolonge  il  faut  recourir  à lu  itioraeoceulèse.  V.  DiiTHiSiK 
et  TmmAi:o(;F.NTh;<K. 

Al»e^  de  la  proMnir.  V.  PRUSTATITB. 

Al»ce**  r^lro^har^nctrira.  V.  Cou  rfo). 

Abré»  da  «ein.  V.  MamKELLK. 

Ahe^  Mrrrarnuvi.  Lorsqu'un  int(‘slin  bleui,  sorti  par 
iin<'  plaie  de  l’alNhimen,  a été  riMiiit  et  que  la  plaie  inles* 
timde  réunie  par  la  suture  s’est  tuiverte  seule,  un  abc(*s 
slercornl  se  fornte. 

Ib’s  vers  intestinaux,  un  l'orjts  étranger,  des  fèces  endur- 
cies, une  gangrène  dt*s  intestins,  un  alxès  tiilfemilcux, 
développés  dans  les  luiiitpies  d’un  intestin,  peuvent  ulcérer 
la  paroi  int(*siinale  et  prrnluir»*  uu  épamhement  qui  s'en- 
ky-te  entre  les  anses  inte*.linah*s  et  la  panû  alKlomiuale 
en  formant  un  abcès.  Alors  la  pi'au  de  raiid«»meu  rougit, 
se  jM'rfore,  et  un  trajet  listuleux  donne  issue  à de»  gax  et 
à des  matières  intestinales. 

l'n  anus  contre  nature  s'établit,  ou  bien  la  cicatrisation 
n’opère,  suivant  l’éleiidiie  de  la  destruction  de  l’inlesliD 
par  l’ulcéralion.  V.  STEiu;oiiAi-B(T«wo  «f). 

TAêra/xo/ô/Mc.  — Li  lem|H>risa(ion  est  oldigatoire  dans 
les  abcès  stercoraux  ; on  n’ouvrira  l’abcès  que  lorsipi'i]  y 
mira  rougeur  du  tégument  et  apn’son  traitera  l’aiius  contre 
nature 

Abr^  arinruv.  .\près  une  plaie  de  l’urèthre,  aprè.s 
une  nipinre  de  n*  conduit  en  arrièn*  d'un  i*('tr(H*issem4'iit, 
dans  une  caverne  de  la  prostate  ouverte  dans  rurèllin*  et 
dans  le  tissu  cellulaire,  I urine,  intruduiU*  tn  pt‘ti(e  (piuulitè 


dans  les  parties  voisine»  de  l'urèliire,  engendre  une  iiiflam- 
malion  rapid(*ment  terminée  pur  la  formation  d'un  abcès 
chaud. 

I.C.S  abc(*s  uriiieiix  ne  tendmil  pas  à s’accroître  indéti- 
uimeiil  comme  les  >uppuratiuns  vastes  qui  sont  le  résultat 
d'une  iiilUlratioi)  d’uriiie.  Ils  sont  as»ex  n(*l(pmenl  circon- 
scrit.», ihirluanis.  |h*u  douloureux  au  toucher;  abiimhmiiés 
û eux-inème»,  ils  s'ouvrent  seuls  et  donnent  naissance  à 
une  lisiule  urinuire  ou  guérissent  seuls.  V.  Inkilthation 
LIRINKLSK. 

— iairsque  les  nbc(’*s  iirineux  arnrpnl 
à la  suite  d’une  plan*,  une  sonde  «à  demeure  doit  être  {durée 
dans  la  vessie,  et  l'abci*»  est  ensuite  ouvert  et  traité  comme 
les  abcès  chauds  phiegmoiieux.  On  traitera  de  même  les 
abcès  déjà  ouverts  dans  l’urèliire. 

Si  l'abcès  est  la  conséquence  d’une  nipiure  de  rui  èlhiv 
eu  amère  d'iio  rèliécissemenl,  vous  pourrez  uliÜM^r  l’on- 
veiiure  de  l’abcès  jiour  faire  le  calliélérisme  rélrogrude  ; 
l'abciS  sera  traité  |mr  les  cataplasmes,  cl  une  somlfr  sera 
mise  il  demeure  pour  prévenir  la  fomiution  d tme  lUliile. 
Dans  le  ras  où  la  sonde  m*  serait  pu.»  .supportée  et  produi- 
rait une  lièvre  uréthrale,  il  n'esl  pas  nécessaire  de  s’entê- 
ter à inninteiiir  une  sotuh*  a demeure,  on  [Hiurrail  S(‘  luM  ner 
à l'introduire  au  niomenl  des  cnvii*s  d’urint*!',  ou  même 
rinlroduire  M'idetiieiit  une  fois  par  jour,  en  ajournant  h* 
traitement  de  la  listule  Dan»  le  cas  oti  plusieurs  abcès  exis- 
tent à la  fois,  il  faut  les  traiter  cbarim  de  la  mèmi*  ma- 
nière; ils  doimei'ont  naissance  âdès  fistules  multiph">  s'ils 
s'ouvrent  seuls,  et  ces  fistules  seront  tri'*s  dirfifiles  Ji  guérir. 
Ouand  un  de  ces  abcès  s’esl  formé  une  fois,  il  peut  s’en 
former  successivement  d'autres  ; le  irailemeiil  du  rèlré- 
cissemcnl,  d'um*  part,  l’établissemeut  s|i(>iituné  d'une  Ils- 
tu)(*,  de  l’autre,  pn“.ieuneni  eepeiidunt  h‘-s  récidives. 

Les  alM-ès  de  la  prostate  ou  d(*  la  portion  prostatique 
d(*  i'iirèthre  qui  tendent  à »e  faire  jour  par  le  pennée  don- 
nent lieu  H des  iimieurs  plus  (irofondes  diuil  il  est  difficile 
de  pn*ci?U'rle  siégi*  avant  d'en  faire  l’ouvertuce.  l.’noléme 
du  jX'rinée  guidera  le  rhirurgton  : il  feni  une  inci»iun  ver- 
ticah*  sur  le  cAlé  du  raplié  et  eiifoucera  son  bi'»louri  pro- 
gressivement jusqu'à  ce  qu’il  voie  un  {h*u  de  pu»  sur  le 
côté  de  la  lame.  Ici,  les  mèches  sont  de  rigueur,  et  les 
ral4<phismes  soi'ont  maintenus  en  |>ermnuenre  pi*udanl  six 
jours.  V.  Inhltratioj*  uhinkusb. 

AbrCa  vermineax.  f.es  ver»  inte>tinaux,  tels  que  h*s 
ascarides,  peuvent  exister  damunabci'S  stercoral;  on  en 
a ru  à la  n’*gion  lombaire  et  dans  la  fosse  iliaque.  V.  .\sca- 
Rim'S  et  IMlIXttMON  bF.  U KOS.SB  (UAUl'B. 

AbcHi  rfv'lo  vcHwIe.  V.  CVSTITE. 

ABI»0.’tlE\  (MaIjU>IFS  ('.mRURC.ir.AlES  tIE  t.'). 

Abdomen  (CONTi:.siON  DF.  t.'). 

1*  Cimtusion  ptnms.  Autour  des  plaie»  pt'iiélratUes 
de  ]‘al>domen  par  de»  ror)>»  contondants,  il  y a toujours  de 
la  contusion  dans  le»  parois;  les  balles  d4*termineiU.  en 
fnManl  le  ti»»u,  des  ecchymoses;  les  coups  oui  le  même 
effet. 

L(’S  ecchymoses  et  les  (qiiuichemeiits  saiigiiiii»  inler»li- 
dans  1rs  paroi.»  abdominales  se  résorbent  ou  devi(*u- 
lient  le  jKiiiit  de  dépai't  d'une  phlegnKLsie,  mais  rareiiu'nt 
ils  occusioiment  lu  péritonite. 

Thèrnpt'utiiftu'.  — Les  unlipldogi.stiqucs,  savoir,  les 
sangsues  au  iiomhn*  de  dix  ou  quinze,  les  ventoiisi*s  .»ca* 
riruMVsau  nombre  d(*  huit  ou  dix.  couvieiinenthirsqiie  l’ac- 
cident vient  d'arriver,  plus  tard,  il  .»tiOit  d'appliquer  des 
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^atn|>lasn)e^  arrosé»  d’eau  lilaiiclit',  rl  los  malade»  (tarde- 
runt  le  repus  absolu  eu  évilaiil  ti»ul  efTurt. 

'l*('tjiiUuion  jtntfoiuie.  — Bien  qu’on  ne  puisse  toujours 
explii|iter  par  iiiu>  lésjou  matérielle  certain»  cas  de  mort  à 
la  -mile  de  frAlenieiil  du  ventre  par  un  Imiilei  nu  tout  autre 
corps  coniondaiil  mû  avec  rapidité,  i)  irest  pus  moins  cer- 
tain que  dans  ces  cas  on  trouve  souvent  des  épaïu'lu'menls 
de  sang  dans  l'abdonn^n  et  des  ruptun^s  des  viscères. 

I.e  foie,  la  rate,  le  im'*sontère,  les  intestins  décliirés  jwir 
une  rnntnsion  profonde  de  rnbdoincn,  fournissent  un  épan- 
chement de  .sai)|;  dans  le  péritoine,  qui  s<‘  traduit  par  des 
dmiltuirs  abdtmiinales  vagues  et  souvent  par  une  diflîculté 
d’uriner. 

lut  déchirure  du  foie  et  celle  de  la  nite  sont  Irês-difli- 
cile>  à diapnosliquer,  car  les  signes  de  i’Iiémurrliagie  leute, 
h inquellc  ils  doiitteiU  lieu,  suiit  généralement  lrè»-(K‘U 
marqués. 

Thrrai>rHtiquf.  l.orsqu’uiie  personne  a reçu  un  coup 
sur  rnt>domen  ou  sur  la  partie  inférieure  du  thorax,  qu'il 
y ait  oïl  MOU  fracture  de  cAtes,  vous  prescrirex  l'applicu- 
tiou  de  sangsues,  de  ventouses,  sur  le  point  dmiluiireiix. 
Si  vous  constaU'X  des  douleurs  abdominales  et  une  légén» 
dysurie,  des catapliiMues arrosés  d’oaii  blanche  seront  niain- 
leiiiisen  |H'nnanenre  siirTabdonien  (xmdant  troisjours  ; un 
laveiiieui  laxatif,  avec  AO  grammes  de  miel  de  mercuriale, 
eulretiemlra  dès  le  premier  jour  la  libsTlé  du  ventre,  les 
laveiueiiis  émollient''  seront  ensuite  suflisunls  ; si  les  selles 
n’avaient  |K>inl  .lieu,  vuas  purgeriez  avec  30  grammes 
d'huile  de  rjciii. 

,%h«loiBirn  (DlaIE:«  t>E  L’). 

1*  J7utm  lum  pe/uffrmt/ex  f/rodmtti  pur  tlcâ  ùuttnmeut< 
pi'fwiutu  ttu  Iruiirhuuh  rt  otuituulani*.  Les  plaie»  non  pé- 
néiruutesde  l'alnloiuen  intér«‘s.seDl  la  |M>au  seule,  lu  cuu* 
rhe  muisculaire  ouïes  aponévroses.  Dans  les  plaies  im  |h*ii 
profoniies,  il  se  pruiiuil  souvent  une  hémnrriiagie  facile  à 
arrêter,  due  à la  section  de  l'uiu'  des  trois  artère»  de  la 
paroi  abdominale  (la  sous-rulimée  aUloininali*.  l'épigas* 
trupie  et  une  hranrhu  du  la  circonflexe  iliaque).  V.  l'LAlK'. 

Jamnis  une  plaie  de  l’abdomen  ne  doit  être  sondée, 
l’exploration  avec  le  doigt  est  la  seule  qu'il  faille  se  per- 
meure. 

Tfu^i  <q>ru(ô/ue.  Le»  pliies  par  ifislruuieul  pi<(uaiit  et  les 
plaies  par  instrument  trancbuut  |>eu  étendues  doivent  Aire 
pansées  arec  un  cataplasme  dés  le  premier  jour,  puis  par 
des  aggliitinnlifs  A partir  du  qiialriénie  jour. 

plaies  par  instrument  Iraiirliaiil.  et  qui  sont  nettes, 
sans  cuntusiuus,  serani  réunies  par  des  bandelette»  ngglu- 
tiiiative»,  ou  par  une  suture  métallique  ou  entorlilli'e.  Si  le» 
muscles  oui  été  coupés,  on  les  conipriMidrudiins  la  suture; 
duiu  ce  cas  lu  suture  eneheviilée  est  plus  avaiil:igeu»e. 

la  P siliuu  duimée  au  malade  sera  telle,  que  la  |>eau  et 
les  muscles  soient  dans  le  relûcheinenl,  les  cuisses  flécliies 
et  soutenue»  par  un  coussin,  et  lu  tète  relevée  |uir  un 
oreiller. 

I.e.H  plaies  par  instrument  coutmidaiit  seront  bien  lavées 
avec  dr>  l'eau  tii^le,  ou  pourra  les  panMT  à l'eau  froide, 
mais  mieux  avec  un  eutapiasme.  Dès  ipie  les  parties  mor- 
tiflées  MToiit  éliminées  et  que  la  plaie  bourgeonnera,  on 
pnnsi'ra  simplement  avee  le  linge  troué  enduit  de  cérnl  et 
la  charpie;  en  cas  de  be-'oin.  la  plaie  S4*ra  nettoyée  avi'C 
de  la  glyréritic  ou  de  l'eau  tii^le. 

Les  imdades  doivent  observer  le  repos,  ne  pus  Oéihir 
le  tronc  ; un  régime  végétal,  des  buissons  déluvuntcsseruul 
pn?Mrils. 


Les  plaies  non  pénétrantes  dt*  l'al>domi‘ii,  aprt*<i  leur 
rieatrisilion,  constituent  un  |H>int  faible  delà  paroi  aiNlo- 
minale,  oCi  il  peut  naître  une  hernie.  Il  sera  bon  pour  pré- 
venir ce  résultat  de  fain*  porter  un  linndage  de  rorps  on 
une  ceinture  pendant  un  ci'i  lain  lemp»,  aliii  de  laisser  la 
cicatrice  acquérir  une  force  île  réxi>ianre  sullisunte.  tles 
pri’cauliniis  seront  d'autant  plus  importante.s  à ubservi  r 
que  la  plaie  aura  plus  d'élundui*. 

L<‘s  plaies  |tar  instiument  piquant  peuvent  t'être  suivies 
de  plilrgnioti  difliis  et  circonscrit,  d'érysipèle,  mm  pas  iiml 
’à  cause  de  la  piqûre  des  a|ionévroses  qu'eu  rai»oti  du 
manque  de  soin.  I n Irailemeiil  aiitipbiogistiipie  dés  )i*  dé- 
but doit  être  rigoureusement  établi  dèsipie  paraivseiil  des 
complicatioD»  iiinaiumaloiruH. 

Le.s  plaies  par  insirumi'nl  tinnebani  sont  souvent  com- 
pliquées d'issue  de  |ielotons  graisseux  qui  ipielqiiefois  font 
croire  à une  plaie  |M‘iiétraute  de  l'abdumeu  avec  issue  de 
l'épiploun,  mais  le  doigt,  inlrudml  dans  la  plaie.  dis»ipe 
toute  iiicorlilihiu.  Ce»  pelotons  graisseux  seront  réséqués 
s’ils  s’opposent  à la  réunion  des  bords  de  la  plaie. 

Les  pluies  par  inMniment  coutomiant  et  par  armes  h feu 
sont  «pielquefois  rompli<|uées  d'inflitmiiiation  des  bords 
ronliis  de  la  pluie,  de  la  présence  de  coq»-  étrangers  : li*ls 
qu'une  halle  qui  |Huit  s'élre  cnuisé  un  canal  ou  une  goiil- 
lière  dans  la  paroi  abdominale. 

Si  une  balle  est  logée  sous  la  peau  et  facile  à si'iitir,  le 
corps  étranger  sera  extrait  pur  bi  pluie  ou  pr  une  contre- 
ouverture. 

Le»  plaies  où  il  y a une  conlusiou  avec  épanehemetil  <*1 
qui  réurermcnl  un  corps  étranger,  m'  doivent  |tas  être 
réunies  {tar  première  intention,  même  après  l’ablation  du 
corps  élraugi  r,  et  il  faut  y maintenir  en  pi'riuauenec  des 
calaplasiiHS. 

Si  une  milammatioii  survient  après  une  plaie  non  péné- 
trante de  l'alHlomen,  on  aura  reroiirsnux  appliealious  do 
quarante  à cinquante  sangsues,  et  l'on  uiivrira  de  lionne 
lieiin*  les  nie'è»  ipii  |M>iiimieiit  se  foriiior. 

l a péritonite  surxîent  quelquefois  après  une  plaie  non 
pénétrante  de  l'alHlomen,  soit  parce  que  les  tissus  ont  éu* 
coupés  jUMpi’au  péritoine,  soit  parce  que  la  cause  qui  a 
déteniiiné  la  plaie  a en  même  leuqis  :igi  sur  les  vis<*èrt‘$ 
contenus  tlaiis  cette  cavité  sé'rciise.  thi  lu  traitera  par  le.v 
moyens  approprii*^. 

2®  Vhtint  jt^urtinntrs  </e  T nMomrn.  Le»  plait»»  |«‘- 
nétrantes  do  l'abdomen  sont  produites  par  des  inslni- 
iiienls  piquants,  tranehanU  et  eonloudaiils,  ou  par  des 
projectiles  lancé'»  par  la  poudre. 

L’ouverture  du  ventre  par  b*»  cornes  des  niminanls  est 
une  es|H'ce  de  plaie  pénétrante  d<‘  i'niKlomeii  qui  .se  rom- 
jHirle  presque  comme  les  plaies  par  instrument  Iniii- 
clianl. 

Si  la  (daie  est  |M*lile  et  s’il  n'y  a pu»  de  hernie  des  vis- 
cères, le  diagnostic  m peut  être  porté  que  grûce  à la  con- 
naissance de  i'iustrumeiit  qui  a fuit  lu  blessure,  de  la  pro- 
fondeur à laquelle  il  est  enln*,  de  U quantité  de  sang 
perdu,  et  en  faisant  attention  si  il.ins  le»  liquides  venu'» 
par  la  plaie,  il  n'y  a pu.»  de  luatières  alimentaires  à lunilié 
digérées,  du  chyme,  de  la  bile,  de»  matières  fécales  ou  di‘ 
l'urine.  Ce  n’esl  qu’avec  la  plus  grande  pruduice  que  la 
supposiltou  d’une  pluie  pénétrante  étant  lulmise.on  devra 
recourir  à l'exploration  avec  une  sonde  de  feiiime,  les 
stylets  et  sondes  rantielées  étant  si'vèremeiit  proscrit». 
Dans  tous  les  ras  où  le  doigt  peut  être  inlriHluil  dans  la 
plaie,  ce  procédé  d’exploralioii  «le>ra  être  préféré,  et  I on 
devra  toujours  placer  le  malade  dan»  la  jiositioii  m'i  il  eiail 
tur?M|iril  U été  blessé,  afin  di*  pouvoir  plus  ent^ 
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îifiilir  la  surface  pj^nlonéule  H h*<  aasn*.  Av  i'ini(’‘^till  qui 
ont  pu  ^Ire  alteiates. 

Au  moment  où  e>t  faite  une  plaie  pén*'(r:mt«‘  tie  raUlo- 
mon,  il  K*('COuie  du  qui  provient,  ^oil  de  l'artèn;  épi- 
gustrique  lursqiie  la  plaie  située  au  niveau  et  à la  partie 
inférieure  et  moyeime  des  imiscles  droits,  soit  des  autres 
artères  si  la  plaie  est  sur  les  cAlés  de  la  piinii  abdominalt*. 
S'il  roule  du  sang,  en  gntmle  ulMtiidunre,  c't^sl  <{u'uii  des 
vaisseaux  princi|Kiux  di*  l'abdonieu  a été  ouvert  ; niais  lors 
iiiâme  «ju'il  ne  coulerait  pas  de  sang,  ce  u'est  pus  une 
raison  pour  croire  qu’il  n‘y  a pas  de  gros  vaisseuux 
blessés. 

Dans  une  plaie  pi-nétninte  de  l'abdonien  pro4lnile  par  un 
instrument  eontondaiit  ou  par  une  balle,  il  n'y  a jamais 
d'bémnrHiagie  immédiate,  à moins  que  l’aorte  on  les 
veiiu^  jMirtc  et  cave  ou  leurs  branrhes  d'origine  princi- 
pal(‘s  n’aient  été  allriiites,  et  dans  ce  eus  il  se  forme  une 
hémorrhagie  inU'riie  que  révèlent  la  pàh'iir.les  syncopes, 
les  sueurs  froides,  In  petitesse  du  pouls  et  la  mort. 

Les  plaies  de  rabdumon  ont  eu  géuéi  al  une  grande  gru' 
vite,  muLs  si  aucun  viscère  n'a  été  utteiut,  et  si  la  périto* 
nite  a pu  être  évitée,  des  plaies  mêmes  qui  ont  pénuti'é 
l'abdomen  de  part  en  part  ptmveut  guérir  (J.  Ilell). 

TAempen/iV/iie.  — Si  la  plaie  est  grande,  si  les  intestins 
tendent  à s’échapper  au  dehors,  faites  une  suture  enche- 
villéeou  entortillée,  bien  qu'elle  puisse  faire  naître  des  ne* 
eidenis  innainmiitoire-'  du  C(Mé  di‘  la  peau  (Pibrac)  et  par^ 
fois,  dit-on,  la  jH'ritonite,  ce  qui  est  très*ran\ 

Si  la  plaie  est  }M'tite,  la  suture  n’est  pas  nécessaire  ; 
les  agglutinatifs  et  la  position  donnée  au  malade  peuvent 
sufllre,  cejM'ndunl  un  point  de  sulurt'  tiH‘ialli<|ue  a son 
ulilité. 

Si  la  plaie  est  contiise,  mais  qu'elle  soit  régulière, 
romnie  l’est  une  ouverture  An  venir»*  par  une  corne,  on 
peut  avoir  recours  à la  suture  : entre  deux  inconvénients 

11  faut  ch4»isir  le  moiudru,  la  suppuration  fournie  j>ar  la 
plaie  détermine  certainement  une  péritonite,  tandis  que  la 
suture  ne  la  produit  que  dans  certains  cas.  Ltans  les  plaies 
par  armes  üi  h'u,  qui  ont  une  ouverture  abdomiiinle  lrés> 
p<‘tile,  et  où  se  produit  un  goiinemctildes  bonis  susceptible 
d'en  amener  rorc]u.siun,  vous  |>ourrez  dans  certains  cas 
régulariser  la  plaie  et  faire  une  suture,  mais  il  faut  appÜ> 
quer  des  bandelettes  agglutiuuUves  dans  lu  généi\dité  du 

CHK. 

Tn  coiq»s  étranger  qui  est  senti  au  fond  d'une  plaie  de 
i'abdunteli  cl  dont  on  pi*ut  déterminer  approximutiveinenl 
le  siège  sera  retiré,  mais  si  une  balle  est  entri*e  dans  l’ah- 
domen  et  que  vous  ne  sachiez  ]ius  où  elle  es^  ne  la  cher- 
chez pas  quand  même,  elle  pourra  s’enkyster,  |M*néin*r 
dans  le  luhe  digestif  et  être  rejetée  parfois  jwr  les  selles 
sans  danger  pour  les  malades. 

Quelle  que  soit  la  nature  de  la  plaie,  des  compresses 
d’eau  k la  leiniM'Taturo  onlinaire  seront  nainleimes  rigou- 
reuMuiient  sur  la  suture.  Dans  une  plaie  pénétrante  de 
rnlniomeii  sans  lésion  ni  hernie  des  viscères,  ou  tiendra  le 
malade  au  repos,  et  l’on  prescrira  une  saignée  tm  méiiiiî 
temps  qu’un  rt^ime  sévère.  IVs  bouillons,  des  potages, 
un  (H*u  de  vin  (seutennml  chez  les  hommes  qui  ont  l’iiabi' 
tilde  des  excès  de  boisson)  seront  permis  ; les  lavements 
émollients  et  oléagineux  tiendront  le  ventre  libn<  {llennen», 
lin  puigatif  doux  (3U  gCuiniins  d'huile  de  ricin)  est  bon  le 
premier  jour,  et  convient  mieux  que  tout  autre  purgatif, 
parce  qu’il  iqiit  sur  l’intestin  seul. 

Quand  au  bout  de  quelques  heures,  on  même  d’un  jour 
)iprès  le  coup  reçu,  les  malades  uni  des  frissons,  de  la 


Dévre,de.s  vomissements  verdâtn‘s,de  lnr<*tention  d’urine, 
de  la  dyspnée,  et  de  la  douleur  généndisée  à tout  l'ahdo- 
m«‘n.  sachez  qu’il  y a péritonite  générale  et  que  la  mort 
est  presque  certaine.  Tn  grand  vésicatoire  couvrant  tout 
i'alHlomeu  (Velp«^au)  est  une  supn'nii*  ressource,  qui  r»nis- 
sit  j»t‘ul-élre  plus  qu'un  traitement  antiphlogistique  éner- 
gique. 

t.Miand  les  svanpiAmes  généraux  moins  graves  et  une  doii« 
leur  plus  liniilée  annoncent  que  la  péritonite  est  cin-on- 
scrile,  les  antiphlogistiques,  cinquante  à soixante  sangsues, 
les  frictions  avec  rongueut  mercuriel,  l’opium  à la  dosede 
lü  ou  15  centigrammes  en  extrait  dans  une  potion,  un 
ou  deux  jours,  sont  quelquefois  d'un  heureux  emploi. 

Quand  la  douleur  est  limitée  à la  plaie,  quand  les  sym- 
ptAm«*s  simt  bénins, gaialez-voiis  «l’agir,  il  se  forme  au  ni- 
veau de  la  plaie  des. adhérences  salutaires  qui  cüiistituent 
un  d<*s  éléments  d«*  ht  guérison. 

La  paroi  abdominale  |>artici|ie  souvent  à rinnuiiiination 
produilt*  par  les  plaies  de  l'alalomen,  et  il  .se  fait,  soit  un 
décollement  «lu  iWuiloine  qui  peutdomioi*  lieu  à la  fonna- 
liuii  d'un  abcès  chaud,  soit  uu  abcès  enkysté  du  |u'Ti- 
toine.  suit  euliii  iim*  indaiiimation  |ddegmoneus4>  autour  de 
la  suture,  qui  peut  se  terminer  |iar  un  abcès;  dans  ces  cas 
une  incision  M*m  fuite  dés  le  ti'oisièine  jour,  atissilùt  qu'il 
y aura  une  apparence  de  nurliiatioii  si  minimi*  qu'elle  suit. 

Cotnj>iirati*im  tirs  plaies  pénétrantes  tie  rahtinmett . Outre 
h*s  complications  |»riniitives  et  ronsé«-iitive>  des  plaies  en 
général  (V.  Pi..\iel<),  le.s  complirati<mv  primitives  des  plaies 
pénétrantes  de  rabilmni  ii  sont  h-s  liernu^  des  vUrères  et 
leurs  lésions.  V.  Kstomai:,  I’oje,  InteisTix»,  U.\te,  Ukin, 
VK.NSIE,  etc. 

Thnapeulvpie.  — QnunA  rinlestin  s«)rt  par  une  plaie  de 
l'ab«lomen,  qu’il  soit  desséché  ou  non,  du  moment  où  il 
n’est  pas  blesst^,  il  faut  le  n*duin*.  Pour  cela,  après  avoir 
chlorofoniiisé  le  malade  et  donné  un  lavement,  on  procéd»* 
avec  douceur  en  faisant  rentrer  p<m  à peu  les  pat1te.«  sor- 
ties les  dernières,  et  |>mir  faciliter  ce  taxis,  on  placera  les 
miiseles  d«“  ralMiomen  dans  le  relùchemenl  par  une  flexion 
dn  tronc  en  avant.  Inutile  deluverles  intestins,  ù moi tisqiril.s 
ne  soient  couverts  «le  poussier»^  ou  de  terre,  etc.,  alors 
vous  lc«  luver«'Z  avec  de  l’eau  tièvle.  Ne  «•«'doutez  pa»  l'en- 
Iri’e  de  l’air  dans  rabdomeii.  il  n'y  jW'uélre  pas  aisément, 
car  les  parois  de  l'abdumen  rexienueul  sur  elles-mêmes 
à mesure  que  rinlestin  sort  (J.  Bell) 

Si  malgré  une  posiihm  favttmble  donnée  au  malade,  la 
distension  d«*s  jnleslin.s  liemiés,  le  volutin*  d«*s  puitions 
sorties  obligent  b*  thlrurgieii  k débrider,  celui-ci  fera  une 
incision  |mralléle  aux  fibres  musculaires  plulùl  en  haut 
qu’en  bas  (Sabatier);  si  l’on  est  géné  potir  introduire  le 
bistouri,  on  feni  le  débri«l«  ineiil  de  dehors  en  dedans  en 
incisant  couche  par  couche  11  n'est  pas  r.ationn«'l  de  ponc- 
tionner l’intestin;  sa  perhiralion  est  toujours  un«*  mau- 
vaise ch«»se.  «[uel  que  soit  l’inslninient  employé;  elh*  ne 
remplit  pas  le  but  «|u'on  se  propose,  puisque  la  muqueuse 
entre  dau.s  la  petite  plaie  et  la  bouche  Kn  principe,  U 
faut  réd««ire  le  plus  t^^(  |io.ssible  tfàillisen).  la?  traitement 
général  «lr.s  plaii?»  pénélranb-s  de  i'abüom«  ii  ne.  dtdl  pa.s 
être  d'ailleitrs  modilié. 

Si  l’intestin  «*sl  pe«-foré,  on  lualiquera  uni*  suture  de 
l’iiib'slin,  et  l'on  réduira  ou  bien  l’on  établira  un  anus  arti- 
ficiel. V.  Intestins  (Plaies  tirs),  , 

Si  l'épiploon  est  sorti  depuis  peu  de  temps  et  foniie  une 
mass«*  libre  d'uiu*  coloration  jaune  rougeétre  avec  des  lo- 
bules graisseux  multiples,  en  bon  é|;il,  lu  rtuluction  doit 
être  faite  et  la  plaie  de  r»bdomen  n*ferméc. 

Si  l'épiploon  est  diuis  la  plaie  depuis  plus  de  six  heures. 
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ei  qu'il  y ait  r4>ntracté  des  adhérences,  on  excisera  la  par- 
tie exul^rante  (Bicherand)  ; on  le  laissera  dans  la  plaie 
sans  y toucher  (Pipelet)  el  l'on  se  bornera  ft  surveiller  les 
complications.  Dans  le  cas  ni£me  où  il  y auRul  constric- 
tion  au  niveau  du  pédicule,  il  n’est  pas  nécessaire  de  dé- 
brider, on  doit  attendre  que  toutes  les  portions  sorties  de 
l’épiploon  soient  cntratuées  par  la  suppuration.  Pour  hâter 
la  chute  de  l’épiploon  ou  prévenir  les  suites  de  sa  sec- 
tion dans  le  cas  où  elle  serait  jugée  nécessaire,  ce  qui  est 
rare,  la  ligature  préalable.  In  cautérisation  par  les  caus- 
tiques, pourront  être  emfdoyées,  soit  avec  la  pâte  nu  chlo- 
rure de  tinc  (Boimet,  E.  Desgranges,  Bouchacourt),  soit 
avec  le  perchlorure  de  fer.  Dans  le  cas  de  constriction,  on 
ne  réduit  pas;  cependant,  après  la  ligature  en  masse  et 
l’excision  ou  les  ligures  de  tous  les  vaisseaux  divisés  par 
l’excision  simple,  d'une  grosse  masse  d’épiploon,  on  pourra 
tenter  de  réduire,  mais  cette  pratique  a des  dangers. 

Si  la  portion  d' épiploon  sortie  est  petite,  s’il  n'y  a aucun 
symptùmc  de  tiraillement  des  viscères,  ce  qui  est  à peu 
prés  constant,  on  peut  laisser  cet  organe  dons  la  pluie»  où 
il  contractera  des  adhérences.  On  peut  se  borner  à pres- 
crire un  pansement  simple  et  des  cataplasmes  tiédes  pen- 
dant trois  jours. 

On  doit  toujours  craindre  de  faire  la  section  de  l’épi- 
ploon, car  il  en  résulte  souvent  des  hémorrhagies  qui 
claroent  la  ligature. 

lorsque  vous  avei  réduit  un  épiploon  déjà  altéré,  et  U 
faut  peu  de  temps  pour  que  ce  tissu  s'altère,  un  phlegmon 
de  l’épiploon,  ou  épiplulte  phlegmoneuse  (r>o)Tand  d’Aix), 
et  un  abcès  peuvent  se  former,  et  l’on  ne  larde  pas  à en 
coustater  la  présence  par  une  tatnéfaclion  de  la  paroi 
alMiominalc,  à travers  laquelle  le  pus  tend  à se  fuit  e jour 
dans  les  cas  les  plus  favorables.  Dès  que  vous  consulterez 
de  la  fluctuation,  ouvres  l’abcès,  incises  la  paroi  abdomi- 
nale couche  par  couche,  car  la  chance  du  passage  du  pus 
dan»^  l'intestin  est  trop  aléatoire  et  une  péritonite  suraigué 
est  trop  certaine  si  l’on  n’oovre  pas  l'abcés. 

Si  une  pareille  péritonite  peut  être  soupçonnée  avant  la 
formation  de  Tabcès,  si  un  malade,  après  la  réduction 
d'une  hernie  traumatique,  épiploïque,  a de  la  fièvre,  s’il  a 
des  frissons  irréguliers,  le  ventre  douloureux,  s'il  y a une 
rénitence  et  de  la  submaülé  entre  l'ombilic  el  l'hypo- 
gastre,  alors  les  antiphlogistiques  locaux,  quarante  à cin- 
quante sangsues,  seront  appliqués,  des  caLaplaames  en 
pernanence,  un  vésicatoire  an  besoin  ser«ü  prescrits. 

()uuBd  l’épi^oon  et  nnlesiin  font  hernie  à travers  une 
plaie  pénétrante  de  rabdomon,  on  applique  les  préceptes 
curatifs  qui  conviennent  à la  hernie  traumatique  de  l'intes- 
tin et  de  l’épiploon. 

Il  peut  arriver,  mois  cela  est  rare,  qu'au  fond  de  la 
plaie  une  anse  intestinale  soit  pincée  par  les  parties  pro- 
fondes des  lèvres  de  la  plaie,  et  détermine  les  symplémes 
d'un  étranglement  mteslinal  franc.  Un  cfairurgieii  qui  s’est 
assuré  par  le  toucher  avec  le  doigt  de  Uétendao  et  de  la 
nature  de  la  plaie  n'est  pas  exposé  à mécounaUre  celle 
complicelioB.  Lorsque  nette  disposition  existo,  il  faut  ré- 
duire, débrider  au  besoin,  ol  faire  la  suture  après,  en 
comprenant  toutes  les  lèvres  de  la  plaie,  même  le  j^ri- 
toine. 

Lorsque  le  foie  fait  herM  à travers  oie  ]^aie  de  l'abdo- 
men on  le  réduira.  Si  la  portioB  sortie  parait  atlérée  on 
rexcisem  (Maepherson). 

La  rate  mobüe  sortie  à travers  une  {date  àe  l’abdoiBen  a 
été  excisée  (Berthet). 

A la  suite  des  plaies  pénétraoles  de  l’abdooien , des  her- 
nies se  proiluisciU,  el  il  en  a été  vu  qui  étaient  dépourvues 
de  sac  ; cela  n'arrive  que  dans  le  cas  où  la  plaie  n’a  pas  été 
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réunie  profoodéinent,  et  où  les  lèvres  de  la  solution  de 
continuité  du  péritoine  se  sont  cicatrisées  isolément. 
AbdsMOa  (ËPANCIIEMENTS  DE  L’). 

Éf}anrbtmfnts  de  bile.  Les  épuiichemeuU  de  bile  se  pro- 
duisent à la  »uiti‘  des  plaies  des  voies  biliaires,  de  leur  ul- 
cération de  dedans  en  delioi's  jwir  un  calcul,  ou  de  leur 
ulcération  après  des  dègénci-escences  cancéreuses  ou  ulcé- 
reuses des  viscères  voisins  Ils  sont  cnraiiérisés  par  une 
douleur  vive  de  riiypoeliondre  droit,  par  une  rélrat  lioii  du 
ventre,  p.*\r  la  difficnllé  d’uriner  et  d’aller  à la  garderobe; 
enfin. dans  quelques  cas,  par  une  péritonite  siiraigué >’Hjou- 
Uinl  aux  autres  symptômes  qui  ne  snnl  pas  ajisez  marqués 
pour  éUiblir  le  diagnostic  dès  le  début.  L’ictère  n’est  pas 
habituel  dans  ces  lésions. 

L épanchement  de  bile  est  au-dessus  des  ressources  de 
l'art. 

ÊikiHcbenunts  de  ehtjle  Les  épanchements  de  chyle  ne 
peuvent  être  exactement  retonnu-s  sur  le  vivant,  quoiqu’ils 
aient  été  constatés  sur  le  cadavre  (Morgagui,  Suviard,  l*or- 
loi),  roulefois  les  foiu  no  sont  pas  dèiiiouslralifs,  car  une 
plaie  de  clivlifère  ne  pourrait  founiir  une  certaine  quantité 
de  chyle  que  dans  le  moment  de  la  digestion,  el  dans  ce 
cas,  elle  ne  produirait  un  épancliement  abondant,  en 
raison  même  de  la  densité  du  cliyle  plus  grande  que  celle 
des  autres  liquides  en  circulation. 

T/iéro/wi/iV/Mc.  — (Contre  les  épanchements  de  chyle,  il 
n'y  n rien  ù faire  qu’à  employer  des  palliatifs  en  aUeiuIanl 
leur  résorption. 

ÉiKinchtmtntif  de  ijnz.  Deux  oj-dres  d'épjincln'tiients 
gazeux  ont  lieu  dans  le  péritoine  ; ruii  est  le  résultat  d um- 
plaie  du  poumon  eldudiaphrugnie;  rautrecsi  dù  à l’épuu- 
clienienl  des  gaz  contenus  dans  les  intestins.  |.a  sonorité 
et  If  Ixallonnement  du  ventre,  raccroissemont  incessant 
dans  le  premier  cas,  l’étal  stationnaire  dans  le  second, 
carartérisenl  répanchement  gazeux.  Il  est  souvent  mé- 
connu el  pris  pour  une  tympanite  simple. 

Thèraiieutiijue.  — Im  {lOiicUon  de  l'alHlumen  est  le  seul 
traitement  à opposi*r  à l’épanchcment  gazeux  ; dans  les 
cas  où  celui-ci  ne  se  résorbe  pas  seul,  si  des  matières  ali- 
mentaires sont  sorties  de  l'intestin  avec  lesgaz,uuc  péri- 
tonite est  inévitable, 

ÉpOÊtehementi  de  rwUières  tdimeidaire^t  on  stmortdrs. 
Les  plaies  de  restomac,  du  petit  et  du  gros  intestin,  don- 
nent souvent  lieu  à répuncbeineiit  des  matières  alimen- 
taires cl  stercorales  de  l'abdomen,  l ne  péritonite  suraiguë 
ne  larde  pas  à en  être  lu  conséquence  dans  lu  majorité  des 
cas.  Ce)>endant  lorsque  les  matières  épanchées  dans  ral>do- 
men  sont  dos  liquides  alimentaires,  les  uocidetits  ont  une 
marrlu'  moins  rapide,  el  si  des  adhérences  limili-nt  l’épan- 
chemenl,  de  quelque  nature  qu'il  soit,  on  abcès  peut  en 
la  conséquence  (Blandin,  Dance.  Velpeau),  el  la  gué- 
rison peut  avoir  lieu  après  rèvacualion  du  pus. 

Thérapeutb/ue.  — Contre  les  èpaiielieiuciUs  de  matières 
alimenUiires  et  slcrcorales  ou  (entera  le  IrHitemont  énergi- 
que dirigé  contre  lu  péritonite  suraiguë.  S’il  y a un  ab<'i*s, 
OA  le  reconnaîtra  d'abonl  aux  signes  énumérés  plus  haut; 
ou  l'ouvrira,  soit  avec  un  bistouri,  soit  avec  un  caustique. 
La  pré.somplion  des  adhérences  guidera  la  résolution  du 
clunirgien,  qui , dans  ce  cas,  pourra  opérer  de  bonne 
heure. 

Épmehement»  de  ^ et  dé  tnatUres  pvtridê$.  A la  suite 
de  rupture  d’abcés  viscéraux,  d'abcès  de  la  fosse  iliaque, 
de  l’utérxis  ou  de  ses  annexes  ; après  la  auture  uté- 
rus ou  de  ses  trompes,  rempli  par  le  »ai|pdliâii|ElM  ou 
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par  la  s»*roailé  ; après  la  nn»lurc  d’un  kysle  deruvaii  c ou 
d’iiii  kyi4^  livilatiqur  snppun's,  ulo.,  un  rpaiiclirnuuil  de 
pus  t‘i  dt*  matièro  piitridt's  dans  i'ulMloim'ii  (h'uI  <*\Uler  el 
riiIndiUT  la  tuuri  par  périloiiilc’  suraiguë. 

Dans  certains  ras  d’épaiicheineiit  de  pus  dans  le  péri- 
toine, re  liipiide  peut  être  résorln*  (nitc  lenuinaison  «‘si 
des  plus  rares),  ou  hieu  des  adliérenres  existant  oTaul  l’é- 
panrliement  de  |ius  limitent  une  ravilé,  et  funiient  un  aln 
cés  enkysté  (jui  si>  foniiM>rte  tomme  il  a été  dit. 

ThfrajMUtiiiiie. — Même  traitement  pour  les  autres 
nl>cès  enkystés  du  |W'ritoine;  il  faut  faire  rourerlure  de 
bonne  lieure  autant  que  l'un  pourra. 

flf»uirheinfntn  dt'  mtig,  U’s  plaies  pénétrantes  de  Tab- 
domeii  avec  ou  sans  lésion  des  viscères,  cl  les  contusions 
de  celle  région  avec,  rupture  des  organes  contenus  dans  la 
cavité  nlMioniinale,  déterminent  souvent  dans  le  péritoine 
des  épaiicbements  sanguins. 

Les  lésions  des  vaisseaux  de  la  paroi  ou  d<‘s  viscères  ab- 
dominaux donnent  lieu  à un  rittiwhcmmt  dé  stuig  diffus  ou 
circonscrit  : diffus,  si  la  lésion  est  due  à l'ouverture  d'un 
gros  vaisseau  qui  verse  eu  un  instant  une  grande  quantité  de 
sang;  ricconseril,  si  l'hémorrhagie  est  due  à un  petit  vais- 
seau (Velpeau).  U‘  sang  ne  re>te  à la  surface  des  circon- 
volutions intestinales  que  diUis  le  second  cas  seulement 
(iViil  le  fils,  tiareiigeol)  ; mai%  dans  le  premier,  il  s'infiltre 
p4irtoul  el  se  porte  vers  les  parties  déclives.  Le  sang  s’a- 
masse jiisipi'à  éM  que  la  résistance  des  parois  abdominales 
fasse  éc|uilibre  à la  tension  du  saug  dans  les  vaisseaux,  et 
alors  riiénmrrliagie  est  arrêtée  par  une  compression  méca- 
nique. O fait  est  la  régie,  moins  que  l’aorte  ou  la  veine 
cave  n'aient  été  ouvertes  ; dans  ce  cas,  la  mort  est  presque 
foudroyante. 

Lu  épanchement  sanguin  du  ^lérituine  se  révéde  par  les 
syiijplémes  de  l'hémorrhagie  interne,  qui  sont  : la  péleur, 
les  syncopes,  les  sueurs  froides,  les  envies  de  vomir,  la 
plitessc  du  pouls,  le  refroidissement  des  extrémités,  et 
des  douleurs  de  ventre  plus  ou  moins  vivc.s. 

I<es  .signes  an:iloiiiiq<U‘s  des  épanchenients  sanguins  du 
péril<iine  sont  le  goiinenieiU  partiid  ou  généioil  île  l’abdo- 
men apparaissant  subitement,  la  matité  à la  percussion. 
Des  bosselures  peuvent  quelquefois  être  constatées;  mais 
assez  souvent,  la  matité  même  peut  être  à peine  sensible. 

Les  signC'i  pathologiques  d’une  grande  hémorrliagie  pé- 
ritonéale sont  des  symptômes  de  compression  de  l'estomac 
el  du  diaphragme,  du  rectum  el  de  la  vessie,  c’est-à-dire 
de  la  dyspnée,  et  des  envuts  de  vomir,  de  la  constipation 
011  du  ténesme  el  des  envies  fréquentes  d’uriner. 

TAë/vq^eu/ô/Mc.  — Si  les  symplémes  d’une  hémorrh.igie 
péritonéale  s'étabIisH;iil  avec  lenteur,  s’ils  Neiiihlenl  ces.s<'r 
quelques  heures  après  lu  blessure,  il  n’est  pas  iiéciissuire 
d’agir;  attendez  : le  >ang  ne  coule  peul  élre  plus, et  celui 
qui  est  déjà  épanché  peut  se  résorlnT  par  les  wuls  efforts 
de  la  nature.  Des  compresses  d’eau  fraîche  sur  le  ventre 
et  un  bandage  de  corps  sunisent. 

Si,  au  contraire,  le  sang  continue  ù s'amasser  dans  le 
péritoine,  une  petite  saignée,  des  venlouse.s  scarifiées  sur 
l'abdomen,  pourront  arrêter  une  hémorrhagie  ; mais  si  l’é- 
pnnchemeiit  est  considérable,  les  ressources  de  l'art  sont 
impuissantes.  On  n’a  même  pas  à compter  sur  les  bons  ef- 
fets de  la  compression  de  l'abdomen.  Dans  les  cas  de  ce 
genre,  la  glace  en  p«rrmaueiice  sur  le  ventre,  les  boissons 
glacée<«,  iMTont  employées  à litre  de  dernier  moyen.  Une 
faudra  pa^  songer  à pr.ilM|uer  une  ligature,  on  tentera  la 
coinpiessiou  digitale  de  l'aorte  sur  la  colonne  vertélirale. 
La  tiausfuaion  du  sang  est  coiuplélemcut  contre-iiuUquéc, 


elle  pourrait  lotit  au  plus,  dans  le  cas  où  elle  ri-iissirail, 
prolonger  la  vie  du  malade  pour  l'exposer  au  danger  d'une 
péritonite,  presque  inévitable  dans  les  gi'ands  épanclte» 
menu  de  l’abdomen. 

Ouelle  que  soit  l'abondance  de  rbémunhagie.  les  ma- 
lades devront  observer  un  re{>os  et  une  immobilité  abso- 
lus; de.s  Ihossoiis  froides,  des  boudions  froids,  compose- 
ront leur  régime 

iNe  débridez  jamais  une  plaie  pénéli-anle  de  l'abdomen 
quand  il  y a un  épanchement  'onguin,  à moins  que  ce  ne 
soit  pour  réduire  un  intestin  hernié  dans  la  plaie. 

Les  épanchements  sanguins  se  résorbent,  quelquefois 
immédiuleiiient  ; d'autres  fois,  après  avoir  passé  par  une 
période  de  coagulation,  et  s’étant  enky.siés  par  dus  adlié- 
rences  du  |H'riUiiue,  ils  fiuissent  pur  disparaître.  Aiiloiirs, 
ils  subissent  une  décomposition  puU'ide,  qui  provoque 
une  inflanmiatioii  du  péritoine  vers  le  septième  ou  le  dou- 
zième jour,  et  les  malades  succombent.  (Quelquefois  en- 
fin un  al>cés  hématique  enkysté  du  pt'Tiloinc  se  déve- 
lop{>e.  Alors  une  inrision  suffisamment  étendue  doit  être 
fuite  sur  les  parties  déclives,  elle  sera  dirigée  dans  un 
.sens  variable,  suivant  ou  ne  suivant  pas  la  direction  des 
fibres  musculain's;  el  eu  raison  des  nqiporls  de  voisi- 
nage d organes  importants,  elle  sera  modifiée  dans  sa 
direction  cl  dans  son  étendue.  Seulement  il  est  bon  de 
savoir  que  les  rup^ioiis  des  i»arties  oiifluminées  ne  sont 
pas  ceux  de  l’état  sain,  et  que  le  bistouri  {touvant  agir 
sur  une  plu>  grande  élenduc  que  ne  le  comportent  les 
raïqnirls  normaux  des  organes,  l'opérateur  a ainsi  une 
certaine  lalihide.  Après  l'évacuation  du  pus,  des  lavages 
à l'eau  tiède  seront  faits  pour  prévenir  la  stagnation  du 
pus  et  i'heclicilé  purulente. 

Ordinairement  il  y a des  adhérences  entre  le  foyer  de 
ces  abcé.s  el  le  [>éritoinc  de  la  paroi  abdominale,  on  les 
recounalt  a lu  mugtur  de  la  peau  el  surtout  k un  empâte- 
ment de  la  région.  Si  ces  symptAmes  étaient  obscurs,  on 
ouvrirait  les  abcès  par  les  caustiques  (méthode  de  Larrey 
et  Boyer)  ou  par  les  incisions  couche  par  coiicite  en  plu- 
sieurs temps  (liraves  el  Bégin). 

Éimw'hemctdti  (f  uidtif.  I>?5  épanrhemenU  d'urine  ré- 
sultent d’une  plaie  de  la  vessie  quelle  qu'en  soit  l’origine, 
d'une  rupture  de  la  vessie,  ou  de  son  ulcération  par  le 
bt*c  d’une  Mindc  à demeure. 

L'urine  coule  dans  le  péritoine,  s'amasse  dans  les  par- 
ties déclives  et  occasionne  une  }>t‘>ritonile  aiguë,  mais  à 
marche  moins  prompte  que  les  autres  péritonites  consé- 
cutives à des  épanchements  de  sang,  de  chyle  ou  de  hile. 

Thérapeutique.  — (Quand  il  y a épanchement  d'urine, 
il  faut  lui  donner  is.sue,  débrider  la  plaie  au  l>csoio;  placer 
le  malade  de  manière  que  rurinc  coule  au  dehors;  une 
sonde  à demeuré  sera  placée  dans  la  vessie,  el  lorsque 
toute  rurina  accumulée  dans  le  péritoine  aura  pu  sortir, 
jUim*»  seulement  la  pluie  sera  refermée.  Pendant  le  der- 
nier temps  de  la  taille  hypogastrique,  s’il  coule  un  peu 
d'urine  par  une  pluie  faite  au  péritoine,  ce  ne  peut  pas 
être  en  gninde  quantité,  alors  il  vaudra  mieux  attendre, 
car  Turiiie  |)eut  être  résorbée.  Si  la  ploie  est  grande,  on 
introduira  une  mèche  de  colon  ou  mieux  un  IuIm;  de  caout- 
chouc perforé  dans  la  vessie,  elle  fera  l'office  d’un  siphon 
el  conduira  rurine  au  dehors. 

la  paracentèse  de  l'abdomen  et  les  lavages  à grande 
eau  tiède  ont  été  proposés,  ce  moyen  est  peut-être  une 
ressource  dans  des  épanchements  qui  se  terminent  babi- 
tuellemenl  par  la  mort;  quelle  que  soit  la  liardieMe  des 
procédés,  devant  une  mort  certaine  on  est  autoriM*  à les 
tenter. 


' " / Google 


ABOI 

ACCO  13 

%BDom^.%l*x  Mai  adirs  cimioniqi;cs  des  vi^rhes). 
Les  maladies  rhrüni<|nes  mai  d^lerminées  des  voies  di- 
gestives. et  dont  on  ignore  la  rause,  sont  rapportées  par 
les  médecins  à une  maladie  du  foie,  h une  gastrite  chro* 
nique,  à une  obstruction  intestinale,  à la  dys|H>psie,  à 
l'entérite  (V.  ces  mots),  et  dans  ce  cas,  elles  constituent 
ce  qu'on  dé.signe  dans  les  relevés  statistiques  dos  eaux 
minérales  sous  le  nom  vague  de  maladies  clironiqucs  des 
visrères  alxlominaux.  — C'est  un  aveu  d'impuissance 
scientifique  que  nous  ne  pouvons  ratifier.  Mainltmanl  par 
un  diagnostic  précis  nous  trouvons  dans  celte  dénominn- 
lion  générale  et  vague  la  gastrite  chronique,  U dys|>ep>ie 
inflammatoire  ou  goiilleuse,  la  |iancréutite,  la  rofile  et  In 
Ivphlite  chronique,  l'iw'palite  chronique,  la  gravelle  hépa* 
tique,  etc.  Contre  ces  maladies  indéterminées,  on  con- 
seille empiriquement  ; 

Vutoêi  employé  longtemps  à pi'lile  dose,  5 centigram- 
mes avant  le  repos  [3. 

Des  frictions  sur  le  ventre  avec  Vktrih  d*  cmaomt/fc 
camphrée. 

1/npplicaliond'iin  cmidtitre  stihié  au  creux  de  l'estomac 
jusqu’à  la  formation  de  pustules  de  t centimètre  de  lar- 
geur S. 

I.<es  eaut  minérale,  alcaline,  bicarbonatée  de  TfrAy,  de 
Poi/yucs,  d'Kms,  de  Cnrtubftd,  en  boisson  cl  en  bains fyi. 

Les  eaux  salines  purgatives  de  Wiesbadcoel  de  Meder- 
bronn  Q. 

L’eau  de  Saint-ÀUffUi  (Loire),  apéritivc  et  diurétique, 
en  boisson  (5  à 6 onces)  et  bains  (3. 

L’eau  minérale  sulfureuse  d’Ax,  boisson  et  bains  Q. 

L'eau  miiiéralo  chlorurée  sodique  do  Ikuic  (Grand- 
Duché),  ImiUsod  cl  bains  m. 

L’eau  saline  ferrugineuse  de  Btujuèret-cU'Biçorrvt  boi.s- 
son,  bains,  douches  m. 

L'eau  sulfureuse  de  B’trégcs,  bains  P^. 

I<es  Eatu~Bvnnef,  sulfureuses,  en  bains  et  surtout  en 
boisson  0. 

Les  eaux  chlorurées  sodiques,  themialcs,  de  Bour&o/i- 
VÀrchambnuU,  en  boisson,  bains,  douches. 

l<cs  eaux  k-rrugincuses  de  BMSs<in{/,  de  SrAiru/bucA,  en 
boisson  [3. 

Les  eaux  sulfureuses  de  CntUercis,  boisson  et  bains  m 

L’eau  de  CotUrexériUe,  en  boisson,  2,  fi.  8 verres. 

L’eau  sulfureuse  d‘EogAii7i,  en  bains,  douches,  bois- 
son (3- 

L'cfOi  froide  prise  à doses  modérées  (3’ 

L'eau  ferrugineuse  de  Forces,  en  boisson,  un  à quelques 
verres  m. 

L’eau  de  Suinf-fientiii  (Suisse),  bains  et  lwisson[3- 

L’eau  sulfureuse  de  [jnttérhc  (Suisse),  bains  [3* 

L’eau  rhlorurt^  sodique  de  Ltixetril , boisson  et 

bains  (3- 

L'eau  alcaline  de  Sfri/ifc-lf«rnV  (Haules-FyTénées),  bois- 
son et  bains  Q. 

L’eau  alcaline  de  .Sumf-.VecfntVe,  boisson,  bains  et  dtm 
ches  (3- 

tRKI.xiosiC  ■ t//i//tsct/s  rtbeimftuchus),  l'Ianle  de  la  fa- 
mille des  inalvacéeA;elle  donne  une  seiiience,  connue  sous  le 
nom  d'nmbrelte  oudcgniine  musquée,  qui  jouit  de  propriétés 
slimulanl<s  et  antispasmodiques. —Cette  semence  est  em- 
ployée dans  rAméri(|iie  du  Sud  contre  la  inorsiire  du  cro- 
tale. - Ou  s’en  sert  |Hiur  falsifier  le  musc. 

ABKXSîR\<  H (Davière).  Knu  minérale  alcaline,  earbo- 
natét*  : contre  la  goutte,  le  rhiimallsnie,  la  gravelle  et  le 
calarriie  de  vessie  (3- 

«RAIR.HKXT.  V.  Toitx  XEHVËUSE. 

.%B01'KIB.  Kau  minérale  rlilonirée  sodique,  prés  de 
.Mostaganem  (Algérie)  : contre  la  scrofule. 

.%BH%(',  arrondissement  de  Confulens  (Cbarenle).  Rau 
chlonircc  sodique,  froide  tonique.  Elle  s’ajlminislre  i‘n 
boisson  contre  les  fièvres  iiitcrmiUpntesfyi. 

.iBStiXTBK.  liante  de  la  famille  di‘s  synauüiérées,  dont 
une  espece,  l'ufistuf/iC  c*tmmunc^  est  la  plus  employée. 
Elle  renfeime  une  huile  volatile,  une  résine  verte  et  une 
résine  amère  ou  ttbsiiithùte.  On  remploie  cuntiiie  .slimu- 
lanle,  fébrifuge  et  cmménagogiie,  aux  do«es  sui\antes  : 
En  junuitCt  1 à fi  gramnes  ; mi  /W/ifore,  2 à H grammes  ; 
CH  lin,  .lü  à 100  grammes  ; en  taro/*,  1U  à ôOgnuiimcs; 
rii  fismie.  10  à 20  graBreics  de  plantes  pour  1 litre 
d’eau  i-«-  -t-i:  rn  di-rortion,  50  grammes  par  litre  d’eau 
pour  laver  les  pluies  de  mauvaise  nature. 

La  liqueur  d'alisiiilhe  à hupiclle  s'adonnent  les  ivro- 
gnes, innocente  à [Hqiic  dose,  est  irés-dangen‘use  dans 
Tahus  ipToii  en  |K‘iiI  faire  en  raison  de  riuiile  esseiitirlh' 
et  Tahsinlhine  nlisorlurcs.  Il  en  ri'.sulle  une  sorti*  d’héhé- 
lude,  de  tremblement  et  d'umyosténie  générale  souvent 
compliquée  de  délire  aigu,  ou  de  démence  qui  constituent 
Tiifist/ifAisme. 

iBMMBiN.m-:.  V.  .Vbsintiie  et  Au:oousmf.. 

ABMORB  \jC*  ahsorltants  sont  des  suhsianres  îles- 

linées  à l’absorption  des  liquides  ou  des  gaz  sécrétés  par 
une  partie  malade. 

11  y a les  absortuMts  externes  employés  .sur  les  plaies  et 
sur  les  excoriations  de  la  peau  : la  jtoudre  d'amuhn  dans 
les  gourmes,  dans  l’eczénia  et  dans  les  dartres  humides  (3  • 
la  poudre  de  bismuth, de  lycopode  ou  de  vieux  bois,  contre 
les  gerçures  des  parties  génitales  clu»z  les  enfunLs  à la  ma- 
melle la  poudre  de  quinquina,  dans  les  plaies  ato- 

niques  et  fétidesQ;  la  poudre  de  phUn?  coallarisé,  conln^ 
les  gaz  fétides  d’un  ulcère  cancéreux  EJ,  etc. 

II  y a les  afisorlMtnts  intrrnrx  ingérés  dans  l’estnmar  cl 
employés  dans  In  dyspepsie  flatulente,  dans  la  pneiinintose 
intestinale  et  dans  les  aigreurs  ou  régurgitations  gastri- 
qiie.s  : telles  sont  la  magnésie  calcinée , 5 i 20  centi- 
grammes (3;  le*  terres  alumineuses  absorbantes;  In 
(K>udre  d’écailles  d'hultres  (3  ; In  poudre  de  craie  [3  ; la 
poudre  de  cliarlmn,  10  à 1j  gi'ammesEJ  bismuth,  etc. 

«B«vORPTlox  DI  ri.tlKXT.l.  Le  placenta  resté 
dans  Tiiténis  peut  être  résorlié  (Nargele),  mais  les  faits  de 
ce  genre  sont  très-problématiques  (V.  IlKLiVRANCK,.  O- 
pendanl  lorsque  le  placenta  est  enfermé  dans  l'utérus  et 
lors«|ue  aucun  syniptAiiic  de  contractions  utérines  n’existe, 
et  quand  il  n'y  a pas  d'hémorrlingie,  il  vaut  mieux  atten- 
dre que  d'aller  à la  recherche  du  placenta  qui  s‘a(ru(diie. 

Arbre  de  la  famille  des  légumineuses  dont  le 
$uc  est  employé  comme  astringent,  et  comme  succédané 
du  cachou. 

.%€'%RI  N.  Insecte  du  genre  sarcopte,  coostiuiant  le  pa- 
rasite de  la  gale,  appartenant  à la  famille  des  acarides 
et  longtemps  constdéi^  comme  arachnide.  V.  GaU(. 

%t  c onviOD%TM»!V(Tno(:m.fc«  hr  t.’).  Le  niuscle  ci- 
liaire étant  Torgane  nu  moyen  duquel  Tiril  s’accormiimle 
pour  la  vision  à diiïérenles  distances,  sa  paralysie  et  sa  con- 
tracture pHnliii-ent  des  troubles  plus  ou  moins  st^rieux  de 
la  vision. 

1*  Pnrnl;»Mte  du  muMclr  rlltuire.  Trlle  qu  on  la 
produit  artificiellement  par  les  collyres  à Tatropine.  celte 
paralysie  existe  seule  ; elle  est  aussi  1m  coiiséipience  d'on 
état  général,  comme  la  diplithérile  ; Toi/himco.w  (/»pA/A«  • 
ritppte  n’esl  autre  chose  qu’une  paralysie  du  niusrio 

I. 
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cUiairu  (Pollin),  la  presbytie  des  vieillards  est  use  paresse 
du  muscle  ciliaire. 

On  la  reconnaît  à une  hypermétropie  accidentelle, 
c’esl-â-dirv  à une  faculté  visuelh'  diminuée  pour  les  dis- 
tances rapprochées  ; on  la  reconnaît  encore  à la  iiiydriasc 
et  H un  défaut  d'accommodation  que  l’on  constate  bien  en 
considérant  les  images  crisudlinieiines  (|ui  restent  immo- 
biles et  à la  même  distanre  l’une  de  Tautre,  quoiqu'on 
éloigne  et  qu’on  rapproche  la  lumière  qui  produit  ces 
images  (llg.  3). 


Fift.  3.  iaw|i«i  tor  1r  Fnr.l-  P<MiUo«it  «>t  rvlatire*  d#* 

mrn^«  «t  j*  cruuUia  (!*•  «b-  m^niM  >m«ir«k  d«u«  U nw  d#>  oli|«U 

jei»  rapi>r«r|i^  d«m  I»  v*>  élniRpr».  Kut  |>mnaiieitt  dam  k nr»> 

(la  fkanl^BW  dn  ntutda  H-  im  vl  b jHtrilikia  du  aanacb  nliaire. 
Uaira. 


l^s  lésions  de  la  papille  peuvent  coïncider  avec  la  pa- 
ralysie du  muscle  ciliaire,  mais  clics  sont  sous  la  dépen- 
dance d'un  étal  anémique  débTrniné  par  une  altération  de 
la  santé  générale,  comme  la  diplithérile  par  exemple  ; la 
dilatation  de  la  pupille  accompagne  souvent  la  paralysie 
du  muscle  ciliaire. 

Th^rHitetUv/un.  — La  paralysie  essentielle  du  muscle 
ciliaire,  c'est-à-dire  Ii(!*e  à un  refroidissement,  une  fatigue 
de  la  vue  ou  une  inflammalion  ancienne  de  l'œil,  peut 
disparaître  seule,  ou  grAce  à wt  exaricr  (Vaa'ommodiUvm 
réglé  ; on  peut  la  combaltrç  par  la  s<ry«  A;iiVu'  à la  dose  de 
3 fiiilligramiiics  en  pilules,  ou  par  la  /ëi't'  de  Cahtbarqui 
est  un  succédané  de  la  strychnine  ; celle-ci  sera  employée 
en  solution  : 

Rjii  (lidilW.  .......  16  gnmmM. 

Fi-vr  tir  «atkliu' 15  rvctiKraiomr*. 

Une  goutte  sur  Ticil  par  jour.  Y.  Kévb  de  Calabah. 

On  peut  aussi  employer  le  $eiyle  eryidé  à la  dose  de 
50  centigrammes  à 1 gramme  par  jour  à rintérieur,  ou 
bien  la  solution  suivante  : 

30  icranu«r«. 

Clyf'^rinr.  . • S ni- 

Kitrail  <r»|>infH 1 i«L 

Par  gouttes  comme  un  collyre  (Follin). 

L’é/cc/rtef/é  tocaU$éf  sur  la  tempe  a une  cOicacilé  no- 
toire. A litre  de  moyen  palliatif,  on  emploiera  les  lunettes 
à verres  convexes. 

2**  H^mwne  da  muncU  elll«trr.  Une  exciution  de  la 
vision  par  un  travail  assidu,  les  métiers  où  les  ouvriers 
trav.'iillont  sur  des  objets  trés-ra|q>rochés  de  l'œil,  ou 
sont  exposés  à une  vive  lumière,  causent  un  spasme  du 
muscle  ciliaire  produisant  une  espérede  myopie  aiguë.  Le 
myosis  ou  resserrement  de  la  pupille  coïncide  assez  ordî- 
naireiiieiit  avec  le  spasme  du  inusele  ciliaire  (fig.  à). 
Y.  IlKniACTioM  (Trt»u6/c.s  dr  h). 

Th^rafnutiifue, — f.e  repos  absolu  de  l'œil,  la  cessation 
de  toute  occupation,  suffisent  quelquefois  pour  remédier 
au  spasme  du  muscle  ciliaire.  L’emploi  d'un  collyre 


mydriatique  est  indiqué  si  In  maladie  résiste  au  repos. 
On  aura  recours  ù une  forte  solution  d'atropine  : 

Km tiO  maime*. 

Siilfct«  arulre  (Tâlrofine.  ...  60  r^nttfranm». 

('omme  traitement  palliatif,  si  ce  moyen  échoue,  on  fera 
porter  au  malade  des  lunettes  à verres  concaves. 

— Oiez  les  opérés  de  cataracte,  il  y a une  absence  in- 
complète d'accommodation,  qui  est  due  ï la  disparition 
du  cristallin  (Y.  AHUKie).  Les  lunettes  à verres  bicon- 
vexes remédient  à ce  trouble  fonctionnel. 

Chez  les  opérés  de  strabisme,  il  existe  une  certaine  len- 
teur d'accommodation  à laquelle  les  lunettes  ne  remé- 
dient point;  p<nir  arriver  à faciliter  l'accomniodalion,  il 
faut  habituer  les  malades  à lire  progressivement  des 
lettres  formant  des  mots  en  écriture  de  plus  en  plus  fine, 
la  n-giilarité  de  rot  exercice  est  nécessaire  pour  arriver 
à un  résulbit  favorable. 

AC'C'OI  <’HRnK!VT.  Toutee  qui  se  rattache  à l'expulsion 
spontanée  ou  artificielle  d'un  fœtus  viable  ou  non  hors 
du  sein  de  sa  mère  constitue  raccouchement. 

Les  accouchements  au  neuvième  mois  de  la  grossesse, 
sont  nommés  à Unne,  tandis  qu'on  considère  comme 
prémnrurés  ceux  qui  arrivent  vers  le  septième  ou  le  hui- 
tième mois,  et  comme  rHardés  à neuf  mois  passés. 

Pour  pnitiqiier  l'art  des  accouchements,  U faut  bien 
ronnaitrt*  rarroucAcmenf  à terme  et  les  rfu-erses  présent 
t/dioHX  du  ^frtmt  ; Varcouchement  prém<Uuré  orrftnaire  et 
rfiiroucAcmenl  prématuré  artifieiet;  les  w>idenis  de  /'oo- 
rourhement  ; les  oprrortofut  qu^U*  nècesgUênt  dans  quelques 
circonstances,  et  enfin  les  soins  à donner  à la  mère  et  à 
l'enfant  pendant  le  travail. 

AresmeheMent  * tenae  < AncmcnEMENT  DHVStO- 
Loidut'E,  PnÊSENTATiON  DU  .SOMMET).  Ix>rsqu’uoe  femme 
est  arrivée  au  neuvième  mois  de  la  grossesse,  un  p<m 
avant  ou  un  peu  après,  suivant  qu'il  s’agit  d'une  multi- 
pare ou  d'ime  primipare,  si  le  ventre  tomlie,  s'il  coule  par 
le  vagin  des  glaires  et  s'il  y a des  Inmcliées  revenant  par 
intervalles,  raccouchement  est  proche. 

Des  douleurs  abdominah'S,  dos  douleurs  de  rein  reve- 
nant à courts  intervalles,  annoucent  que  le  travail  de 
l’accouchcmenl  coninience;  alors  le  col  sc  dilate,  la  poche 
des  eaux  fait  une  saillie,  qui  devient  plus  bombée  et  plus 
dure  à chaque  contraction,  dans  le  col  entr'ouvert  ; la 
tète  s'engage  eq  poussant  au  devant  d’elle  la  poche  des 
eaux  ; le  vagin  et  la  vulve  sont  dilatés  par  la  tète  poussant 
en  avant  les  membranes.  Quelquefois  la  poche  des  eaux 
s’csl  rompue  au  début  du  travail  et  c’est  la  téle  seule  qui 
fait  l'offii-c  de  la  dilatation.  L'accouchement  dure  en 
moyenne  six  heures. 

Ces  phénomènes  sont  physiologiques  cl  n’exigent  pas 
l'inlervenlion  de  l'art;  le  réle  de  la  sage-femme  et  du 
médecin  consiste  à surveiller  le  travail  pour  qu'il  n’arrive 
pas  d'accidents. 

On  reconnaît  qu’il  s'agit  d'une  position  de  la  tète  lorsque 
rausciillalion  a permis  de  constater  les  bruits  du  cœur  du 
fœtus  dans  les  flanra  de  la  mère,  et  (piaod  par  le  loucher, 
lorsque  la  poche  des  eaux  est  un  peu  tendue,  on  sent 
une  partie  dure  et  globuleuse  au-dessus  du  liquide  am- 
niotique. 

C’est  seulement  après  la  nipture  de  la  poche  des  eaux 
qu'on  peut  être  sAr  de  distinguer  les  fontanelles  et  de 
reconnufti*c  exactement  la  présentation  du  fœtus. 

Thérapeutique.  — Ih-ès  d'une  femme  sur  le  point  d'ac- 
coucher, le  médecin  ou  la  sage-femme,  après  avoir  fait 
donne!  un  lavement  à la  mère  et  l’avoir  fait  uriner,  la 
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f(*rnnt  coucher  sur  un  lit  un  pi'U  dur,  un  cou»^in  placé 
sou>  le  »iége. 

Si  In  mtilatle  désire  être  chloroformisée,  on  oblempé- 
reru  n son  désir,  mais  en  générai,  il  4^1  préférable  <|iio  lu 
mère  prèle  son  concours  ü reipiilsion  du  f«Hus. 

On  liiurhera  pour  reconnaître  In  prés<*ntnlioi»  et  Tétai 
du  biissin,  puis  la  position,  l'n  doigt  ou  In  main  entière 
introduite  doigt  à doigt  an  besoin,  permettent  de  poser  le 
diagnoBtic;  si  la  poche  des  eaux  est  rompue,  il  n'y  a pxs 
d(‘  difficultés.  On  ne  rompra  pas  la  poche  pour  faire  le 
diagnostic  toutes  les  fois  «pic  le  travail  murch<‘ra  bien. 

Il  ne  faut  engage  r la  femme  à pousser  que  quand  la 
poche  des  eaux  est  rompue  ou  «pie  la  li'te  est  «‘ngagée  dans 
)«'  petit  b.*issin.  Il  faut  soutenir  le  périnée  pendant  le  pas- 
sage de  la  tète  et  des  épaules,  on  débridera  au  b«*soin 
une  des  grandes  lèvres  pour  prévenir  une  rupture.  Il  ne 
faut  jamais  tirer  sur  le  tronc  à nmins  d'ncridenls  pres- 
sants. 

Kii  régie  générale,  il  n’est  pas  nécessaire  de  toucher 
souvent  pour  suivre  la  marclu!  du  travail. 

he.soin  qu’ont  les  femmes  d'aller  à lu  garderolte  est 
illusoire,  il  n’y  a pas  à s'en  préoccuper. 

Lorsque  le  firiiLs  est  sorti,  le  cordon  est  coupé  entre 
deux  ligatures  à deux  travers  de  doigt  de  TnlNionu’D  de 
Tenfanl.  On  donne  les  soins  à Timfant,  puis  on  délivri*  la 
mère.  V.  ilKi.iviUNCE  et  Nuuvkai-nk. 

A<Toiirhemf*tai  * «ertur  (PRÉSENTATION  ÜB  l.*E\* 
TRÉMITÉ  l'BLViBNNB).  I>nns  la  pri'sentiition  de  l’extrémité 
pelvienne  on  rt'connall  les  fesM>s  à la  saillie  du  coeex-x, 
les  genoux  il  lu  s;iillie  des  créles  des  tibias,  et  les  pieds 
au  calcanéum.  Kii  généra),  cht'z  les  femmes  maigres,  il 
est  futile  de  diagnostiquer  une  présentation  du  bassin, 
parce  «pTou  sent  la  tète  du  hetus  à travers  les  parois  de 
i'ulénis  et  à travers  celles  de  TalMlomeii  priiici|udement 
quand  la  poch<*  des  «>nux  est  rompue. 

Li*s  fcss«»s  s'engagent  en  position  sacro-iliaque  gauche 
antérieure  dans  la  grande  majorité  des  rus  ; la  position 
sacro-iliuqm^  droite  antérieure  et  postérieure,  et  la  sarro- 
iliaque  gauche  |»oslérieur«  sont  plu.<  rares.  Si  la  poche  des 
eaui  est  Irès  distenduc,  l«;s  pieds  sortent  les  premiers  et 
Tacrnurlu'mrni  devient  plus  facile.  Kn  général,  la  ligne  bi- 
i%chiati(pii'  du  fiHtu.s  se  place  parallèienumt  aux  diamètres 
ublitpies  du  bussiu  de  la  mère  ; h‘S  haiiclies,  après  avoir 
truvenu;  k détruit  sup4*riciir  du  bassin,  tournent  de  façon 
que  la  ligne  bi-iscliioliqiie  soit  parallèle  au  diamètre  an* 
téro*pu>»lérieur  du  détroit  inférieur;  elles  sortent  ensemble 
(tUzeaux)  ou  c’est  Tantériimre  qui  sort  la  pn'inién'  (P.  Ihi- 
buis).  Le  troue  suit,  les  é(iaules  se  dl•gageDl  comme 
iianelies,  et  la  tète  s’engage  comme  d.tns  les  positions  du 
somm«‘l.  l'occiput  est  en  arrière  ou  en  avant  : dans  le 
premier  eus.  la  tète  ba.scule,  la  face,  puis  le  fronl  glissent 
sous  ](>  pubis  et  la  tète  est  expulsé'C  ; daas  le  second  cas. 
la  face,  le  front,  pas.sent  au  devant  du  coccyx  11  est  rare 
que  Tocciput  «,  dégage  le  premier  dan.s  Tune  et  l'autre 
position;  il  est  plus  urdiiinir«>  de  voir  Torcipiit  venir  se 
placer  en  avant,  même  dans  les  positions  sacro-iliaques 
jK>stérleures,  et  de  voir  la  fan*  se  dégager  la  première. 
Lurs«|ue  la  tète  (*sl  chnss«’‘e  la  dernière  dans  ce  mode 
d'accouchement  parlesii^e,  ce  ne  sont  plu-sles  contrac- 
tions uti'rines  qui  i*\ puisent  la  tète,  ce  sont  les  contractions 
des  muscles  abdominaux  excitées  pr  les  épreinU^  do  la 
mère  (Ve|p«‘aii). 

I.i*  travail  dans  Taccnui  liemenl  par  h'  |N'lvis  est  long  et 
Tetifanl  e>t  «'\|H)sé  à éln*  asphv  xiè  par  suite  de  la  compre.s- 
sion  «lu  cordon  euire  la  ti'itf  du  freins  et  le  col  «h*  Tiilèni». 

Thnaptmtit/W'.  Dans  la  pré^'iilution  de  l'extrémité 


pelvienne  il  faut  surveiller  les  divers  temps  de  Tncroiirhe- 
ment,  favoris«’r  avec  la  main  les  dépluccnienis  physiulo- 
gi(|ues  du  bassin  de  Tenfanl,  cl  dénécüir  les  cuisses  et  les 
épaules. 

Lhiaïul  la  tète  reste  seule  engagée,  lu  maiadi*  doit  pous- 
ser. .^i  Ih  tète  est  inimobiie.  qiiainl  la  face  est  tournée  en 
arrière,  il  faut  basculer  le  f«rtus  sur  le  ventre  de  la  mén*  ; 
et  mieux,  placer  l’index  et  le  médius  de  chaque  c«'>té  du 
ni'z  de  Teiifant.  et  dt'gagcr  la  ti'te,  ou  bien  encore  appuyiT 
avec  d(^ux  doigts  surT«)Ccipul  pour  favoriser  le  mouvenx'nt 
de  bascule.  .Si  la  tète  reste  enclavée,  et  .ni  Tou  n«'  réussit 
ps  pr  ces  moyens,  il  faut  appliquer  le  forceps;  cela 
vaut  mieux  que  de  laisser  la  tète  comprimer  le  cordon. 
V.  Dyst(n:ib  et  loRCEts. 

On  soignera  In  mère  romm**  «Inns  Tnccoiiclienn'nt  par 
le  sommet. 

Acrourhrmcnl  h Irrmc  (l*Utl'*ENTATlOy  t)F.  LA  FACE). 
l/oblit|uilé  de  Tiilérus  est  la  cnu.Mt  princi^iah*  des  prési>n- 
laliuns  dt‘  la  face,  qui  M»nt  dan.s  In  grandi*  majorité  de> 
cas  des  prési'ntalions  mento-iHa«|U«‘s  droites  ((îardien,  Ih*- 
venter).  La  Ininsformation  d’une  |H>silion  obliipie  de  lu 
tète.  1.1  fomx*  des  détroits  dn  bas.sin  qui  s<*  prête  à une 
position  pliittH  qu'à  une  autre,  .sont  les  catiNCS  auxqtu'ile.s 
il  faut  rattacher  la  présenlalion  de  la  face  (M***  l.acha- 
pUe). 

Avant  la  nipture  d«‘  la  poche  de*>  eaux,  U est  impo.ssihle 
d’uHirmer  qu'il  y a une  présenlalion  de  la  face,  il  y a en- 
core doute  même  apn'^s  leur  rupture,  on  n’aura  de  certi- 
tude <|u’en  toiichunl  avec  lu  niaiu,  introduite  doigt  à doigt 
dans  le  vagin. 

Les  pri’seiitations  menlo-iliaques  gauche  ou  «Iroiio, 
transversales,  prmelicnt  Taccuucliem«‘nt  spiilané.  I a 
facè  s’engage  traiisvei'salenieiil  dans  le  détruit  supèrii'ur, 
après  que  la  poche  des  eaux  s’est  rompue,  souvent  avec 
bruit  (lig.  6). 


Fiff.  5.'—  Po*ibua  mnito'ili«q«e  «trait*  tnntTemla  ; 

/'nsi/m;«  mento-ilititfUf  tIntU»'  /c«ii«srcrsu/c.  I*  Kxtension 
forcée  de  la  tète,  telle  que  le  diamètre  fronlo-menlonnier 
occu|M‘  h*  diamètre  transv«*rsnl  du  bassin.  2*  Descente  au- 
iJint  que  le  pcnnel  la  longuiuir  du  cou.  V Uolalitui  «h*  la 
têl(‘  et  «x)iisèi|ueinm«‘nl  du  tronc,  l«?  front  se  place  datt-  la 
concavité  «lu  siicruni  cl  le  menton  arriw  tous  le  pubi-».  le 
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tronc  suil  ulnr-^  la  Irlc  3"  H»  \ion  <lc  lu  ir-lc,  le  front  gli-^se 
>ur  lu  coiicavtlé  du  •«•iKTuai.le  mmliHi  ^^M^s  la  >ym- 

el  SC  d*'‘gu}'o  (fip.  6).  5“  llotation  cxirTioiin*  ((>a- 

2i’UUV). 


Fis.  0,  — i|f  Ui  tft». 


Pa<i7io/i  gaurhf  tnimr<rMh\  Mi'mc  mé- 

canisme qm*  dans  la  {losthoii  |>récédeiili\  )<•  mentun  \ ienl 
encore  »c  |»luciT  dessims  In  syinphyM*. 

h)si(wn.<  tjrci4ioiiitrlh  -i  *i  mn  nuifmr  rtny.  Si  le  fietiis 
est  très-|ietil  le  mouvement  de  inlalion  inlérieuve  |»«>nt 
manqur*r  el  lu  face  sortira  Iransversalenienl  (M""'  I.acha- 
jielle'. 

Si  le  fu*tns  (‘st  11'è-^-iM‘lil  el  n>0i1,  la  rotation  intérieure 
est  exlréniemenl  vaiialde,  le  ineitlon  peut  être  |dacé  en 
arriére  (Vel|M’aii)  ; dans  ce  ra>  le  iitmloii  doit  être  ramené 
sur  la  poitrine  de  Tenfant  ((îiiillentntt,  inai<  cela  à pri<»ri, 
est  impossible,  parce  que  dans  rexlonsinn  for<  é>*  de  In  tête 
telle  qu’elle  existe  pour  les  présenlulioiis  de  la  faci*.  les 
contractions  utérines  sc  transmettent  sur  b*  menton  (\  el- 

|)0Ull). 

Si  le  fii‘tus  n la  tête  inclinée  latéralement . ce  qui  est  une 
présenlnlioii  de  la  joue,  ou  in:ilaire(H;mdeloequ«-).  la  face 
liiiit  par  se  placer  après  quelipie  temps  comme  dans  les 
positions  menlo*iliuqties.  Kn  général,  lorsque  les  eaux  sont 
ahoiidaiiles  et  lorsque  le  front  est  plus  iNisipie  le  menton, 
l'accourhement  est  plus  facile,  mais  ordinai renient  le  (ra- 
rail  est  long. 

la:  fn'lus  est  en  danger  parce  que  r»*xti*nsion  dvi  cou  cl 
la  compression  qui  v est  exercée  délermineiil  «les  conges- 
lions  cérébrales  (M“*  Lachnjvlle) ; le  médecin  devra 
avertir  les  parents. 

r/iecrqtt'u/êyrr#*.  — Kavoriser  raccioilpli'semenl  di*s  di- 
vers temps  avec  la  main,  au  liesoiu  avec  le  forceps,  el  ne 
pas  donner  de  seigle  ergoté. 

Il  faut,  dès  que  la  tète  est  à la  vulve,  hâter  l'explilsion  du 
belus,  toujours  très-congi’stiimné. 

On  lavcTa  la  ligure  il«*  renfant  avec  dn  vin  aromatique. 
V.  plus  loin.  S^iin.'ià  «/oooec  itu.r  /e»orruu-u/'.s. 

On  ne  sera  pas  surpris  si  après  la  sortie  du  belus  la 
tète  de  reufaiit  ivt«onbe  en  arrière,  car  il  y a une  sorte 


de  paralysie  des  muscles  antérieurs  du  cou,  mais  il  ne 
faut  pas  s'en  inquiéter,  tiet  état  ne  larde  pas  à disparallre 
sjwmlanèment. 

AerouehrmrMt  (PrKsENTaTION  bl  Le  tronc 

se  présente  pai‘  h‘  plan  latéral  gauebe  ou  droit,  mais 
peut-être  un  |>eu  plus  soiirenl  par  le  plan  latéral  droit, 
tà's  présentations  sont  dans  un  rapport  de  fré^jm-nce  avec 
les  aulre>  présentations  comme  1 e>l  à 2A7  (moyenne 
des  slaliiis<|ui’s  de  M"*'  Larha[H?lle,  P.  Ibibois,  0«»llins, 
Nji'gele,  etc  ). 

Outre  rnbliqiiité  de  l'iitérus.  l'abondance  du  liquide 
amniotii|ue.  les  vices  de  confomiaticm  du  bassin  cl  la  peti- 
tesse du  beliis,  raiigmeiitalion  des  dimensions  transver- 
sales de  l'nlénis  (Wigand,  Oaiiyau,  Cliallly),  sont  les 
eaiis*'s  de  la  présentation  du  tronc.  Les  exercices  violents 
de  la  mère  el  les  traumatismes  ne  sont  à cet  égard  que  des 
causes  orcasiormelles. 

La  prédominance  du  diaméln-  Iransvcrsaf  de  ruiénis, 
la  possibilité  de  sentir  ta  tète  adroite  ou  à gauche,  les 
pulsations  du  cuMir  du  brins  à riiyjKjgastn*,  doivent  faire 
soupçonner  une  pi  éseiitalion  du  tronc  ; au  loucber,  on  ne 
pi'ul  l ien  afiirmer  sur  In  |Kulion  du  plan  latéral  ipii  se 
pivscute  tant  que  b poche  des  eaux  n’est  pas  rompue. 

Ih'llc-ci  une  fois  ouverte,  on  reconnaitrn  l'épaule  en 
chorchanl  l.i  saillie  de  rai  romiim  et  l'aissolle.  rnmoplale 
et  par  suite  h*  dos;  en  combinant  celte  notion  avec  celle 
qui  est  an|uis4>  par  le  pnl|M>r  aMominul  el  par  rausculta- 
lion,  ou  saura  qmrlle  l'sl  ré|*aule  ()ui  se  présente. 

Le  coude  sera  ilistiiigué  par  les  saillies  (le  l’épitroridée, 
de  l'épicondyle  el  de  l'olécrâiie;  quand  le  bras  est  déné(;hi 
el  que  la  main  est  à la  vulve,  on  ouvre  la  main  et  on  la 
place  de  façon  que  In  paum«‘  soit  tournée  en  haut  : si  le 
|Kuicc  e»l  dirigé  vers  la  rui»se  droite  ou  la  cuisse  gauclie, 
la  tète  du  fu'tu.s  est  à droite  on  à gauche. 

<,)iiaiid  ré|iau)o  l'st  engagée  au  détroit  siqH'rieiir  el 
quand  le  bras  est  à lu  vulve,  il  est  toujours  néc«'ssaire  de 
recourir  à une  iiianunivrc  obslétricale  (V.  ItysTorjR  et 
VtKSioN).  Uansde.scas  exceptionnels  répauli*  |mmU  être  dé- 
placée cl  alors  s’iqière  ciMjue  l’on  np|H*lle  la  iV(sô»«  sftoii' 
ttini»-.  Le  bras  et  la  main  étant  à la  vulve,  il  «\s|  encore 
p(»ssibl(' que  rarcmu'boiiK'Ul  ait  lieu  s;in.s  rinierventioii  de 
l’art,  il  y a iKtlttiion  .sp«(/«oiec. 

Vct.vùju  Lor'sqtie  1rs  membranes  sont  encore 

inlniics.  et  surtout  lors(|u('  1rs  (>aux  sont  abondantes,  le 
beliis  se  déplace  qutdqiii'fois  de  liii-niéine.  el  le  somtiui  ou 
l'exlréinité  |H>lvienne  se  plai'eul  au  détroit  sup«*rieiii';  même 
après  i’éfoulenieiit  des  eaux  le  fait  |k‘Ul  enritre  se  produire 
(Velpeau).  Le  bras  a la  vulve  n’empérhc  pas  la  version 
s|tonlanéc;  s'il  y a version  cépliulique,  1«‘  bras  reste  l'I  la 
l('le  sort  en  nu’mi*  temps  que  lui  ; si  la  version  est  jielviemio 
le  bras  remonte.  L'est  probablement  en  vertu  de  r.onlrac- 
lloiis  pailielles  de  l’ulénis  que  ces  phénomènes  se  produi- 
sent (école  .'illemande,  Oiïeaux). 

Évolution  sin.intanc':.  (Fig.  7 cl  8.)  .Après  rèvacualion 
des  eaux  et  la  sortit^  du  bras,  le  belus  est  courbé  i*n  deux 
laléralemeiil  par  un  mouvement  de  flexion  lulénile;  alors 
cummeiice  un  temps  de  dt>s<  ente  : le  brtiis  courlié,  est 
engagé  dans  le  jMdil  bassin  el  l èpaule  arrive  à la  vulve  oî) 
elle  reste  ; à ee  moim’ul  un  mouvement  de  rotation  (**‘t  jiro- 
dnit,  la  tète  vient  se  plai'er  :m-de"Us  du  jmbis  qui  est  alors 
cumme  enclavé  entre  la  lèli  el  l'épaule  ; pur  suite  de  con- 
tractions énergiques,  le  Inmc  el  le  bassin  glissent  en  sui- 
vant lac(»urlnire  du  sarnim  et  vienin  iit  se  pré->('nler  à la 
vulve,  ou  sont  suivis  par  les  membres  inférieurs  i|ui  se  dé- 
ploient à l'evltTieur.  Il  ne  n-sie  plus  qu'à  anieiier  la  tète 
fonirne  dans  la  pn’senlation  par  les  pieds,  avec  celte  seule 
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clilTrmirp  que  le  lira%  e^t  reienii  el  norl  avec  la  ll'le.  C'trsl 
le  qiialrième  tefii|M  de  l'évcdiuioii  e|Hintanée,  et  qui  doit 


ftf.  7.  — Pvwüoa  4a  ftfta*  p^aïUat  to  taociraiarnl  <!<■  •tc»n>al<>. 


Mrc  consiilôn*  comme  un  l#*mps  de  déllcxion  autour  du 
pubis,  comme  centre  d’un  mouvemcnl  en  nrc  de  ccrrle. 

Quel  que  soit  îe  côté  du  plan  du  fielus  qui  se  présente 
pendant  que  la  tôte  est  encore  retenue  au  diMroit  supérieur, 


Ft||.  8.  — aprr'  W oioiiT«(MBt  roUÜMA. 


le  plan  |M>slérieur  du  fu'tus  tend  tojjjours  à venir  se  placer 
en  rapport  avec  les  parli«*s  antérieures  du ba<vin(C;«caux). 
Il  y a là  une  rotation  extérieure  comme  dans  les  pri'senta- 
lions  de  la  face  (P.  Dubuis^ 

Pour  que  révolution  spontanée  céphalique  ou  pelvienne 
cl  révolution  spontanée  p«*lvienne  se  produisent,  il  est  né- 
cessaire (|ue  le  frelus  soit  }M'til  cl  le  bassin  lai^e,  ou  que 
raccoiichomeut  ail  lieu  avant  terme,  et  surtout  «|ue  les  con- 
tractions utérines  soient  éuciqtiqiies.  Cl>ex  les  iiiullit»ares, 
il  y a des  clunces  pour  que  celle  évolution  se  produise. 

Pour  que  la  version  spontanée  cépliuliqtie  (N  ail 

lieu,  il  faut  que  le  fuHus  soit  très-petit  ou  qu’il  soit  mort 
ttlaxenux). 

TAém/tcHfiV/Mc.—  Fin  général,  les  pi^entations  du  tronc 
réclnnieul  riiilervenlion  du  cliirurgicn  ; la  version  s|>on- 
tanée  M*ru  aiidée  par  les  inanoeuvri*s  externes  : on  presre 
sur  l’nb<lomen  (Wigand).  et  dans  ces  cas,  ce  sera  pres<|iic 
toujours  In  version  cé(dinli(|tie  S|H>ntanée  qui  aura  lieu. 

1/évululioii  spontanée  n«‘  peut  être  aidéi>  par  aucune 
nianiHUvre;  mais  c’est  dans  les  cas  od  l’on  voit  qu'elle  va 
50  produin\  qu'il  est  indis|H>nsabic  de  vider  le  rectum  et 
BOÜClUT  BT  OtSPRÉS.  — T éd. 


la  vessie,  eide  bien  soutenir  le  périnée.  l.ocMpie  la  tète 
1*^1  restée,  on  se  conduira  comme  dans  la  pié'^eiilatioii  du 
bassin.  Ou  ne  donnera  pas  de  seigle  chex  les  primipares, 
l'I  l'on  donnent  les  soins  géiiériiiix  ipii  cotivieiiiienl  diiiiH 
tous  les  accmichements  en  général. 

Areoueliement  (.\CCIl»KXTS  l»K  I.’).  I.a  faiblesse  des  con- 
Imctions  utérines  ; la  rigidité  de  l'orilice  ; les  liémorriiagies 
avant  et  {wuidanl  la  ililatntion  du  col  ; rimmobiüté  de  la  léle 
aiTéU'e  dans  le  petit  ba.ssiii,  réclmneui  riiilerveiilioii  de 
i'accouclicur.  U'é*clampsie  qui  survituil  pendant  le  travail 
srm  traitée  comme  il  est  dit.  V.  Écumpsib.  V.  aussi 
Dystocie. 

l*  FoUilcsttf  (1rs  conirartinnji  n/érincs.  Si  l.i  faible*»!; 
des  contractions  uU'rim^  se  lie  h nn  étal  nerveux  et  à nu 
état  de  débilité,  si  le  travail  est  déjà  coiuiiiencé  d«qMiis 
viiigt-quatn*  heures,  il  faut  donner  du  seigle  trgolé,  mais  ' 
pour  cela,  il  faut  <pte  le  col  soit  dilaté;  à cet  eiïet.  un  y 
appliquera  de  l'extrait  de  belladone.  Si  l’on  sotq>çonne 
y a distension  extrême  de  l’utérus,  la  rupture  des  mem- 
branes farililera  le  travail.  Si  la  femme  est  p)élliori4}ue  et 
congrsliomiée,  un  pratiquera  une  saignée.  Si  les  memhrii- 
nes  étant  rompues,  la  léle  est  déjà  engagée*  dans  le  col. 
et  si  toutes  les  roiilmclions  utérines  n'avaient  d'efTel  que 
pour  chasser  le  liquide  nmniotiqm*,  on  soulèvera  In  télé 
du  fti'liis  avec  le  doigt,  le  liquide  snrtini  el  le.s  contractions 
utérines  agiront  sur  le  fmlus.  Lorsifue  l'enfant  est  mort, 
les  conlmclions  utibHnes  sont  ralenties,  on  peut  atliiklre, 
le  fiPtus  sera  expulsé  k in  longue.  » 

tjuaml  de«  causes  morales  agi<$<*nt  sur  la  femme  et  ar- 
rêtent lesconiraclions  utérines,  le  cliirtirgieii  les  éloignera  : 
c’est  Migacilé  de  |M*nétrer  les  my»léies  tic  ces  causes, 
sans  SOI  tir  de  son  réle  île  médecin. 

Si  dc^  vt)missenients  MirvieniienI,  on  donnera  des  pn> 
lions  éUiért'es,  de  lu  glace,  et  l'on  fera  des  lotions  nurco* 
tiques  stir  l'estomac;  au  besoin,  on  li.àler:i  raiTotichenieiit 
par  la  rupture  des  iiieiiibrunt^s  m elle.s  ne  sont  pus  rom- 
pue.s. 

Cuntre  lc*s  crutnpes  daiu  le»  nM’nihres,  on  doimeni  le 
cldururormo  tjui  nileiitil  le  travail,  et  si  Itrs  douleurs  stml 
exlrémemeiU  vives,  on  achèvera  ruccouchemenl  pur  lu 
rtiptiin*  lies  mcnibnines  et  le  force|>s  quand  la  léle  sera 
engagée  dan»  le  |>elit  tuiN>in.  L’utérus  étant  faillie  et  ut'  sc 
coulrucl;uil  pas,  un  huilera  le  col  di*  l’uténis,  nn  pres.sera 
sur  le  ventre,  on  fera  levtrr  la  mère  el  on  la  fera  mar- 
cher ; si  l’on  a alTairr  à uni*  multipare,  tm  recourra  d’em- 
blée au  seigle  ergoté,  ou  applitpiem  au  besoin  le  forceps. 
Ciicz  les  ft'mmcs  grasses,  on  pourra  avoir  recoui>  à In 
compression  de  l’alNlomen  |>our  faciliter  la  terminaison 
du  travail,  il  vaut  mieux  l'employer  que  de  recourir  tout 
de  suite  nu  seigle  ergoté  (Velpeau)  ; eu  cas  de  spasmes, 
c'est-à-dire  de  douleurs  irrégulières  entravant  le  travail, 
on  donnera  un  quart  de  lavement  avec  vingt  gouttes  de 
laudanum,  ou  une  (xition  avec  quinze  ou  vingt  goutte»  de 
lauilanuiu,  ou  avec  sirop  de  pavot  blanc,  30  granimes,  el 
extrait  d'opium,  U'%05  (Velpeau). 

Dotir  prt'venir  un  travail  trop  précipité  chez  les  femmes 
qui  ont  accouché  déjà  avant  tenue,  les  femme»  seront 
tenues  couchée»,  ou  placera  autour  du  ventre  un  Imnd.ngc 
de  corps  médiocrement  S4>rré  (Uigby).  On  appliquera  un 
bandaugo  en  T serré  sur  le  jH*rinée.  ♦’»!  laissant  une  ou- 
verture pour  la  vulve  (Niegele,  On  administrera,  soit  un 
lavement  luudanisé,  soit  une  potion  opiacée  et  l'on  at- 
tendra. 

2"  Hi'fiHit/'  du  roi.  (^nln*  la  rigidité  du  col.  qui  per* 

I sisie  après  un  Inivail  commencé  depuis  plus  de  *ix  heures, 

I on  appliquera  localeiuonl  sur  l’orilice  île  I cxtrail  •'  h-  - 
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pui'^  oi>  attnulra.  ïa  matado  sera  dans  im 
bain  lièile.  Si  la  rigidilê  p«;rHisl<>,  on  iocîscni  le  lol  Kur 
|>liivi(Mir>  points  uvi‘c  un  bistouri  bimtonur,  les  tnrisions 
n'aunuit  pas  plus  d'un  «u'alimètre.  S'il  y avait  une  allé* 
nilion  du  col,  il  faudrait  débrider  sur  les  parties  saines. 
Ou  |>eui  aussi  avoir  recours  à une  douche  d'eau  tiède 
(Kiwisb'. 

3* |a>rsf|ii’unehémorrha|îie  légère  sedé- 
clans  il  faut  doiiniT  de  la  glace,  uppliipierdos  compres.ses 
froides  sur  le  ventre  et  sur  les  cuisses.  Ltès  que  ie  travail 
commencera,  ou  .se  tiendra  prêt  à n)nipre  les  iiienibraues 
elluUerle  tnivail  si  riiémorrliagie  ventiit  à augmenter. 

Si,  au  début  du  travail,  riiéiuorrliagie  est  grave  H si  elle 
i>st  due  à un  décollement  prématuré  du  placenta  insért*  sur 
le  col,  s'il  J a un  peu  de  dilatation  de  l'onlice,  on  duuiiera 
, l'ergot  de  seigle,  et  nu>silôt  qu’il  y aura  des  contractions, 
on  rmnpra  h's  iueml)ruiu*s  pour  faire  couler  ie  liquide 
(l*uïos).  S’il  n'y  a j»as  de  dilatation  de  rorilice.  on  tam- 
ponnera, on  donnera  de  la  glace  et  l’on  aura  recours  aux 
appiiratimis  froides.  Oiiand  lu  dilatation  du  col  est  com- 
plète, U faut  lenuinei  raccouchenieiU  parlefocc»?|>s  V.  |)ys- 

b*  immnhUUf'  */c  hi  h'tc.  (.hieliiuefuis  la  tète  est  arrêtée 
dans  le  petit  bassin,  de  façon  que  la  symphyse  du  meitlou 
du  fœtus  ouïe  hci'gma  nrc-bouteiit  sur  le  détroit  siqo^neur. 
Alors  le.s  contnirtioiis  restent  sans  efl'el.  Il  est  üiflicile  avec 
la  muiii  de  déplacer  la  tète,  on  le  tentera  néanmoins  d'a- 
bord, en  l'absumce  d'une  contraction.  Si  ce  moyen  est 
iiioHicuce  et  si  la  tête  est  restée  plus  de  trois  heure»  en 
place,  on  appliipiem  ie  forceps.  V.  FuitŒi-s. 

5"  Ou  n’agira  pas  contre  les  convulsions  puerpérales 
lorMprelles  se  pi  ésenleronl  |M'nriaiil  le  travail,  on  liAlera 
raccmifbemenl.  V.  Kcumi^sik  h Kivt'KitAi.B. 

Les  efforts  pr-ndaiit  raccoucliemenl  peuvent  causer  une 
tumeur  du  cou,  une  sorte  de  goitre  soudain,  et  qui  paraît 
n'êlre  autre  chos<*  que  de  retiiphysèmc  du  cou  dd  à la 
rupture  de  quelques  vésiniles  pulmonaires,  fa,*!  accident 
est  sans  geavilé  et  n’«‘xige  aucun  traitetneni  ; cepndant 
ni  reiripbysèiue  nugmenluit,  ou  aurait  ri'cours  à un  trai- 
tement approprié.  V.  KNlitYSKVt, 

Aev^uehement.  ^SniNS  A noNNF.it  A I.A  MFIlE  PENDANT 
tfi  TltAVAiL.l  II  n'y  a p;ts  de  régies  altsolues  dans  l’art  de 
diriger  le  travail,  car  tout  ri‘pose  sur  la  décision  de  Tac- 
coucheur:  savoir  attendre  et  agir  h temps,  sont  les  secrets 
de  la  Imnno  pratique  de  l’art  des  accouchements. 

I.  .Après  avoir  a|ipiv  que  la  malade  est  à ternie,  apr«‘.s 
l’avoir  fait  coucher  et  constaté  que  1c  col  est  dilaté,  ou 
que  les  membnmes  sont  rompues  on  fl  rompre  ; après 
s’élre  rendu  compte  autant  qu’il  est  |>ossihle  de  la  pré- 
sentation, et  npn’^s  avoir  constaté  que  le  bassin  n'est  pas 
pélréci,  le  (iraticien  portent  son  attention  sur  les  douleurs 
Yniies,  et  il  les  n’coimullra  à ce  qu’elh^s  débulout  par  le 
col  i,\Vigand,i  qui  devient  dur,  à ce  qu'elles  se  propagent 
uu  eoiqis  (pii  devient  dur  sous  la  paroi  abdominale  en  même 
temps  que  laporliedc»  eaux  devient  saillante. 

Kn  allant  auprès  d'une  femme  (pii  e.sl  eu  travail,  le  mé- 
decin sera  pourvu  de  lancettes,  d’une  soude  de  femme, 
d’un  forceps,  d'ergot  de  juMgle  fraîchement  pulvérisé  et  do 
8 grammes  de  laudanum  de  Sydenham. 

Le  praticien  devra  juger  eu  lui-nu^ine  si  sa  présence 
rontinuelle  est  indisptmsahle  tiiiprès  de  rarcouchée  ; il  sc 
fondera  sur  lu  gravité  des  circonstances  ipie  présente  le 
travail  ou  sur  la  pudeur  de  la  leimne,  et  sur  riiiliniité  qui 
régne  entre  les  époux. 

L auM  ullaliuu  derubdomeii  sera  pratiquée  dans  le  luit 


de  constater  l'existence  des  briiil.s  du  cœur  afin  de  déter- 
miner »i  l'enfant  est  mort  ou  vivant,  et  de  prévenir  la  fa- 
mille de  l’étal  des  chose».  Il  y a en  outre  un  otléme  séro- 
sangiiin  du  cuir  chevelu  chet  le  fo‘!us,  qui,  à défaut  des 
autres  signes,  devient  un  moyen  de  diagnostiquer  si  l’enfant 
est  mort  ou  vivant.  En  effet,  chef  le  fœtus  vivant,  quand 
lu  coalraclion  utérine  arrive,  les  os  du  crâne  chevauchent 
et  la  tumt'ur  se  plisse  ; mais’  dès  qu'elle  cesse  le.s  os  repren- 
nent leur  place  ; tandis  que  chez  le  fœtu.s  mort  il  n’y  a rien 
de  sembloliie.  Itaus  lu  prt'sentalion  du  tronc,  le  bras  étant 
â la  vulve,  sa  tuméfaction  et  sa  coloration  violacée  doivent 
faire  penser  que  renfunl  est  vivant. 

Pour  être  certain  que  la  poche  des  eaux  est  rompue,  il 
faut  loucher  pondant  une  douleur  et  conslatei  T absence 
do  toute  tumeur  molle  et  (lurluante.  Puis,  après  qu’un 
ou  piiLvieurs  lavcment.s  auront  été  donnés,  un  placera  la 
femme  sur  un  Ml  de  sangle  recouvert  d’un  premier  mule- 
las  qui  fait  toute  la  longueur  de  la  sangle,  puis  un  second 
plié  en  deux  do  façon  à fumier  un  plan  incliné  ; uno  barre 
ti’unsvorsale  sera  placée  sur  le  pied  du  Ml  et  altarhée  de 
façon  à fournir  un  point  d’appui  aux  pieds  do  lu  femme 
(Üesormeaux). 

La  cliaiso-lit  des  anciens  (école  ullemande)  n'est  pas 
préférable  au  lit  de  sangle,  la  |>usitiüii  couchée  sur  le  cêté 
gauche  (école  anglaise)  n’est  pas  plus  avanlagfULsc. 

Les  femmes  atteintes  de  h(fniie>  ou  de  prtdapsiis  tité- 
rin  ou  ayant  une  hémorrliagie,  peuvent  accoucher  sans 
iiicunvénient  sur  ce  lit,  tandis  qu'il  n'en  est  pas  de  même 
}M)ur  \e»  situations  adoptée^  {>ar  les  chirurgiens  allemand.s 
ou  anglais. 

Pendant  la  période  de  dilatation  du  col  s’il  n'y  a pas 
complication,  la  mahub'  peut  se  lever,  se  promener,  se 
tenir  assise  ou  couchée  ; il  n'est  pas  bon  de  faire  des 
massages  sur  le  coccyx  en  intixiduisanl  les  doigts  dans  le 
vagin  pour  faire  le  jH’iit  timnil.  Mieux  vaudrait,  dans  le 
cas  de  béc|ien*«se  du  vagin  et  de  dureté  des  parties,  faire 
des  lotions  huileuses,  et  donner  un  grand  bain  d'eau 
tiétle.  Mais  lorsipie  la  poche  des  eaux  est  sur  le  point 
de  se  rompre  et  que  la  période  d'expulsion  commence, 
i'arrouebeur  ne  quittera  plus  la  femme  et  lu  fera  tenir 
couchée.  Alors,  si  lu  fertmie  souffre  dans  la  région  lom 
baire,  on  y placera  une  serviette  rouléi»  i{ui  soulèvera 
la  femme  au  moment  de  cliaipie  dnuh*ur.  On  calmera  le» 
cnmipes  des  membres  en  engageant  la  malade  à contrac- 
ter les  muscles  antagonistes  de  ceux  qui  sont  le  siège  des 
douleurs  ; mais  il  n'y  a rien  à fain'  contre  les  frissons 
qu'éprouvent  certaines  h'mmcs  dan.s  les  ca.s  d’une  très- 
grande  rapidité  du  travail  (Üewees).  Si  la  poche  des  eaux 
est  épaisse,  et  si  elle  tarde  à se  rompre,  le  col  étant  <‘n- 
lièreiîient  dilaté,  on  déchirera  les  tuniques  df  Pamnios 
avec  l’ongle  ou  une  plume  tailli'H*  en  biseau;  si  les  eaux 
.sont  peu  abondantes,  on  déchirera  avec  précaution.  .Mais 
si  le  liquide  est  très-abondant,  on  iKuirra  ouvrir  l’anmios 
avant  inéiiu*  qu<’  le  col  ne  soit  eulièrcmcnl  dilaté  V.  Cittos- 
SB.SSB  ( -IcctV/c/if.v  de  /»i),  lIvDimi'YSlE  de  l'anmos. 

Pour  éviter  l'épuisement  des  coutraclinns  utérines, 
(|uand  le  fœtus  est  trè.s-pelit,  mobile,  et  change  de  posî- 
li(»u,  uu  ne  rompra  les  membranes  que  quand  l'on  sera 
sdr  que  la  tête  se  présente  (llaudelocque). 

Ou  ne  laisseni  pa.»  les  malades  »e  lever  |>our  satisfaire 
les  besoins  illusoires  d'aller  à la  stdle.  la*»  malade»  ne  poiia- 
>eront  plusijuand  la  tête  du  fielu»  .sera  a la  vulve;  alors 
ou  soutiendra  le  périnée  avec  la  main  (tosi're  à plat  sur  le 
périnée,  le  bord  radial  du  doigt  indicateur  reposant  sur  la 
fourchette  l'ou  craignait  une  déchirure,  il  vaudrait 
mi>>ux  déhridffi-  |iar  un  coup  de  ciseau  sur  la  grande  lèvre 
droiU,*  ou  giiucbe. 
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Si  pnr  m^gnrdo  U fcmmo  n'tiTail  pas  uriné  ft  si  la  Tes* 
sic  forminl  unr  lutneur,  il  faudrait  sonder  iimnêdialomenl 
pour  éviter  la  rupture  de  t'nrgane  (Uhanishothani)  ; pour 
cela,  avec  le  main  droite^  on  relèvera  la  tête  enttagéê,  et 
avec  la  main  gauche  on  introdiiim  la  sonde,  en  rlioisis* 
sanl  le  moment  où  il  n'y  aura  pas  de  contraction  ulérine. 

II.  Pendant  le  travail  on  laissera  les  femmes  se  nourrir, 
si  elles  sont  robustes  ; le  café  au  lait,  le  Iwuillun,  les  po* 
tages,  seront  pi^miis,  ainsi  que  les  infusions  de  tilleul,  les 
linionaiIeH,  l'eau  rougie  et  l'eau  sucrée.  Mais  on  ne  don- 
nera pas  de  vin  pur. 

QtiamI  l’accouchement  marché  vite,  et  quand  U a lieu 
la  nuit,  il  n'est  pas  nécessaire  de  donner  des  aliments  ; 
les  femmes  qui  auraient  des  vomissements  s'abstiendront 
de  boire,  on  leur  fera  sucer  des  tranches  d'orange  ou  de 
petits  morceaux  de  glace,  plutdt  pour  les  rafraîchir  que 
pour  les  désaltérer. 

Formule  dr  rndmitrixtrtUion  de  Vergot  de  aeigle.  — 
Pour  favoriser  le?  accouchements  ralenti?  che*  le?  multi- 
pares, ou  en  cas  de  ralentissement  du  travail  chex  n'im- 
porte quelle  femme,  le  col  étant  dilaté,  on  peut  donner  la 
mixture  suivante  : 


S«ift«  i Kr«noie?. 

S'tCfT 10  lil. 

lUu  (U  rMMtte..  40  id. 


Kn  trois  fois,  de  dix  minutes  en  dix  minutes  (Dewees) 
pn.  Cette  manière  d'odminîstrt'r  l’crgol  du  seigle  est  la 
meilleure. 

Potion  : 

f Rraasi»!. 

a*M  «w iOO  id. 

Tne  cuillerée  k café  toutes  les  dix  minutes  [Steams)fT1. 
Vin  : 

SricU*  wtM* t tnwaf*. 

Vim  Ma*)* tW  id. 

I nc  cuillerée  à Iwuclie  toutes  les  dix  minutes  (Raiar- 
dini). 

Le  turire  ntilHê  en  lavement  et  rrrgoh«f  sont  de? 
médicaments  moins  fidèles  que  l’ergot  d«*  seigle. 

Donné  en  iioudre  daus  un  verre  d'eau  sucrée,  k la  dose 
de  2 à /i  grammes  en  «{ualre  fois,  l'ergot  de  si'igle  est  le 
meilleur  moyen  de  provoquer  les  conlraclious  utérines. 

Formule  d’ergotine. 

Pilules  ; 

r.l-«OlUM 5 RTUIIIR*. 

INHuIf  i ■- 

Pour  60  pilules  : 10  ù 12  par  jotu*  (Bonjean). 

Potion  : 

fine>UM. I puMn« 

Cm  F-mimiv 100  id. 

?«rn{>  4c  ttc«r  d oroiL’cr • . • 00  ipwn.  (I<.4c  eacui. 

Celle  {toüoii  est  préférable  aux  pilules. 

Potion  antispasmodique  |tour  adiiiiuistrcr  |Hmdnnl  l'ac- 
courhement  : 


Tcntnr*  4a  aaclacdaM I rraaiiMc. 

inhuîAB  4c  MèlicM  i&O  ùL 

Simf  lOBplc . JH  M. 

Ou  Bimpicnient  : 

ilVUlcr M jttMUttM. 

Sirnfi  «impie 91)  id. 

r.«M  dubiw 100  «1. 


On  a donné  pour  diminuer  l'evritaliou  que  causent  h*? 
douleurs  une  infu.Hion  calmante,  avec  semences  d’ociimum 
pi7o«M»i,  e.?|»éce  de  basilic  (fleiiiing);  tisane  de  dictame 
deOréte.  h gramme?  {tour  un  liln' d'eau  15]- ^nai?  il  vaut 
mieux  avoir  recours  aux  inhalation-  |ta«?agén«  avec  le 
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chloroforme  sans  le?  {M>u?«er  jusqu'à  l’anesthésie,  lor-4|ue 
les  malades  sont  extrénieinetil  agitées 

Ce  serait  aiis.?i  le  cas  d'employer  le  rhhral  hydrni4 
bien  pur  à la  dose  de  ù à 5 griuimies  dissous  dans  HÜ  gram- 
mes d’eau  sucrée  Jtouchul). 

Injertitint  hypo^iermiques  de  sulfate  de  raorp/itue  h la 
face  interne  de  l'avanl-bras  à la  périoile  de  dilatation  du 
col,  quand  les  contractions  sont  tré«*douloureuses. 

Ou  : 

Fm 5 p«muir«. 

4*  mArpWtM. 19 

liyecter  15  à 20  gouttes  (Lebert). 

Arronrhrmrnt  (SuiN.?  A DONNFR  A L'ENPAKT  t'ENDANT 
LS  travail).  Tous  les  soins  régulièrement  donnés  à la 
mère  sont  une  garantie  de  l'intégrité  de  lu  vie  de  l'enfaul, 
mais  ce  n'est  pas  tout. 

Quand  la  tète  est  arrêtée  dan?  le  petit  bassin,  on  cher- 
chera à la  dégager  en  la  faisant  légérenienl  tourner  à 
droite  ou  à gauche,  dans  l'intervalle  des  contractions 
(Velpeau),  et  mieux  {londuiil  une  cunlraction  (Cazeauxj. 
Dés  qu’elle  apparaît,  il  faut  luiicber  et  s'assurer  si  le 
cordon  ne  (ait  pas  autour  du  cou  uu  lien  cinmluire  qu'il 
faut  enlever.  Ensuite  on  dégagera  la  tète  en  l'iiiciiiiunt  à 
droite  ou  à gauche,  et  si  l'cnfunl  crie  ou  respire,  on  évi- 
tera que  la  face  ne  baigne  dans  les  liquides  et  ne  soit 
couverte  par  les  linges  qui  entourent  la  femme.  I ne  fuis 
que  lu  tète  du  fœtus  est  sortie,  si  les  contractions  cessent, 
un  engagera  la  mère  à pousser.  U ne  faut  tirer  sur  le 
tronc  que  quand  la  face  de  l’enfant  est  fortement  conges- 
tionnée. 

Pour  éviter  la  congestion  du  feetu?  pendant  la  prén-nLi- 
tion  de  la  face,  on  devra  soutenir  fortement  le  périnée. 
Dans  Paccouchement  par  le  tronc,  11  faut  éviter  le  limil- 
lemenl  cl  la  compression  du  cordon  en  tirant  légère- 
ment sur  son  insertion  placentaire,  et  la  diminution  des 
battemenL?  du  cordon  sera  une  indiralion  de  hâter  l'nc- 
couchement.  La  tète,  restée  seule  dans  le  petit  bassin, 
p«*ut  comprimer  le  cordon;  on  préviendra  l'aspliyxie  en 
ouvrant  la  bouche  du  fœtus  ou  en  y introduisant  une 
gross4‘  sonde  : la  respiration  deviendra  poA«il>le. 

L'écoulement  du  méconium  dans  les  présentations  du 
siège  n’est  pas  grave.  Lorî-qu'il  existe  dan?  une  autre 
présentation,  il  est  l’indice  d'une  asphyxie  roniniençanto 
par  une  compression  du  cordon  uu  par  une  autre  cau?e. 
Pour  se  roodrecoiupte  de  la  gi'aritédc  cette  excrétion,  on 
devra  ausculter  iiiimédialeini-nl,  et  ce  sera  de  l'état  de  la 
cinuilalion  que  siTa  tirée  l'indication  de  hâter  l'accouche- 
lueol. 

Acroachement  premniiire.  La  distension  excessive 
de  la  matnre  par  deux  enfants  nu  par  l'hydropisic  de 
ramnius , le  pniril  vulvain*,  cl  toutes  les  cauM's  des  uvor- 
tement-s,  font  naître  accidentellement  le?  contractions  uté- 
rines ; du  septième  nu  neuvième  mois  le  travail  commence, 
et  l'on  dit  qn'ii  y a accoucliemeot  prématuré  parce  que 
l'enfant  naît  viable. 

Le  travail  est  i{u<‘lquefois  régulier,  mai?  en  général  U 
est  retanlé,  carie  roi,  encore  épais  et  dur  au  septième  ou 
huitième  moi?,  est  lent  à s'ouvrir,  l.e  fœlii?  ?c  présente  as- 
sez fréquemment  |*nr  son  extrémité  pelvienix*.  Mais  lors- 
qu’il eii?i»*  d**?  pri’senintion?  vineuses,  le?  nian«i*uvre?  ex- 
terne?, la  version  et  le  force|iH  -ami  d'une  application  plus 
facile.  Dan?  le?  cas  de  {>réseutalinii  {Jjysiologiqtie  {wir 
le  somnu't  , l'expul-ion  du  hrlu?  e?l  loujour-  assez 
{irumpte. 

la*-  liémorHiagie?  pen<L*int  le  travail  de  1 accoucheim.|n 
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prématun’’  sonl  asjicï  frrqucnlcs  (Burns),  et  c'esl  à leur 
tondiuicc  qu'on  nUribno  la  rapidité  ordinaire  de  Tarcou- 
chemrnl. 

Thér^iiu'utiquf.— Si  le  fcetitô  est  mort,  raccouchoment 
prémalur»'  peut  être  hâté.  Si  IVnfant  vit,  on  tentera  de 
retarder  le  ternie  de  raccourliemenl  par  une  saignée,  pj»r 
le  repos,  et  par  un  ou  deux  qimrlsde  lavement  opiacé  avec 
vingt  gouttes  de  lamliinum.  Contre  les  hémondiagies,  on 
lamponncm  ou  l'on  applujucm  dans  le  coi  un  bourdonnet 
de  charpie  inibilu'*  légérernent  de  perchlonire  de  fer. 

L'accoiiclieur  doit  éviter  de  toucher  trop  souvent  la 
femme  (Hums). 

Si  racfouchemenl  doit  $e  faire,  la  rigidité  du  col  récla- 
mera une  petite  saignée.  La  délivrance  sera  retardée  ; on 
frciionnera  le  ventre, maison  ne  tirera  pas  sur  le  placenta  de 
|ieur  de  rompre  le  cordon.  Si  cet  accident  arrivait,  on  at- 
tendrait et  l’on  favoriserait  rcxpulsion  du  placenta  en  ad- 
ministrant le  seigle  ergoté,  2 à fi  grammes.  11  faut  aller 
chercher  le  placenta  pour  ainsi  dire  avec  la  main  {dutdl 
qui  de  tirer  sur  le  cordon. 

Ne  laissez  pas  durer  la  constipation  chez  une  femme 
qui  est  accouchée  prématurément,  et  donnez-lui  une  once 
d'huile  de  ricin. 

Aux  moindres  douleurs  abdominales  continues,  qui  suc- 
cèdent à raccouchemenl  prématuré,  il  faut  appliquer 
quinze  ou  vingt  .sangsues  ou  un  vésicatoire  sur  le  ventre, 
car  les  femmes  qui  accouchent  avant  terme  sont  plus  que 
les  autres  exposi’^s  aux  phlcgmasics  utérines  et  à la  fièvre 
ou  infection  puerpérale. 

Aeeonrhemeait  prémnturé  nrilflelel  (Macaulay, 
Kelly,  Oenmaiin).  Toutes  les  fois  que  la  vie  de  la  mère  est 
sérieusement  compromise  par  le  fait  de  la  grossesse,  et  que 
des  accidenta  graves  ou  mortels  la  menacent,  si  on  laisse 
raccouchemenl  se  produire  au  terme  naturel,  il  est  indiqué 
de  provoquer  rnccoucbemeat  à partir  du  si'püènie  mois.  On 
se  guidera  sur  la  nature  et  sur  la  gravité  de.s  accidents. 
V.  Dystocie,  Vomiàs£xfj<ts  et  Écjjimi*sif.  ruEHrÉRALE. 

Dd  rétrécissement  du  bassin,  réduit  à 6 centimè- 
tres, c’esl-à-dirc  lorsque  le  détroit  supérieur  a 6 centi- 
mètres dans  son  diamètre  antéro-postérieur  ; une  fau-sse 
insertion  du  placenta,  des  vomissements  incoercibles  ; une 
maladie  inflamiiialoiro  ou  des  congestions,  auloriscnl  la 
provocation  de  raccouchemenl  prématur*'*. 

Le  rétrécissement  qui  ne  descend  pas  au  chilTre  de 
6 cenliméires  dans  son  plus  grand  diamètre,  une  grossesse 
gémellaire,  rontre-indiqucot  raccouchement  prématuré, 
dans  le  premier  cas,  il  vaut  mieux  attendre  et  recourir  à 
la  céphalotri|)^ic  ; dans  le  second,  les  fœtus  sont  assez 
petits  et  peuvent  passer  pendant  raccouchement  à terme. 

rAéra;>e«/tYW«. — On  provoque  rélabli^emcnt  du  tra- 
vail : 

Par  la  ponction  des  membranes,  par  la  dilalalioii  du 
roi,  et  par  l'excitation  de.s  contractions  utérines,  soit  au 
moyen  de  procédés  directs,  soit  au  moyen  de  pnnvdés 
indirects  (Pajot)  ; mais  les  médications  internes  dites 
abortives,  doirenl  être  proscriloR. 

Des  moyens  préparatoiras  doivent  alors  être  prèalabiu- 
menl  employés;  la  saignée  est  peu  utile,  mais  les  bains 
tièdes,  les  injections  éniotlienles  et  narcotiques,  les  fric- 
tions sur  le  col  avec  la  poinmaile  beüadonée,  les  frictions 
sur  riiypogaslre,  sont  préférables. 

La  vessie  et  le  rectum  étant  vidés,  un  trocart  (Wenlzel, 
Sloiz),  guiilé  p,ar  le  doigt  indicateur  gauche,  est  introduit 
diUi.s  la  vulve,  cl  enfoncé  dans  la  c.avil4'  du  col  pour  per- 
forer l'amnios.  On  retire  le  poinçon  du  trocart,  et  on  bisse 


écouler  le  liquide  amniotique,  en  pressant  modérément 
sur  le  ventre  ; Mai-shnlI-Hall  se  servait  d'une  simple 
sonde  de  haleine  |»our  perforer  i’amnios.  Introduire  un 
crochet  recourbé  de  Hopkins  et  aller  perforer  les  mem- 
branes plus  haut  que  le  col  est  une  opération  difficile 
et  d'un  rrâuhal  infidèle. 

l.a  ponction  des  membranes  est  cependant  passible  de 
ce  reproche  que  la  poche  des  eaux  étant  vidée,  la  dilata- 
tion du  col  et  raccouchement  seront  longs  à se  faire. 

On  dilate  le  col  avec  l’éponge  préparée  (Bruninghausen, 
Kluge).  Ce  cène  d’éf»onge  graissé,  long  de  5 centimètres, 
est  introduit  à l’aide  d'une  pince  à point  d'airét  dans  le 
co).  Un  fil  passé  dans  la  base  du  cAne  sert  à le  retirer,  et 
plus  tard  une  éponge  est  mise  dans  le  vagin.  Il  n’est  pas 
nécessaire  de  maintenir  ré)Kmge  préparée  par  un  appa- 
reil mécanique.  Au  bout  de  vingt-quatre  heures,  on  place 
un  cône  d'éponge  prépara  plus  gros. 

On  pourra  dilater  avec  le  dilatateur  a valves  de  Buscli. 
l/e  dilatateur  de  Schnakenberg,  sorte  d'ampoule  introduite 
Vide  dans  le  col,  et  qui  est  dilatée  par  une  colonne  d'eau 
lancée  par  une  seringue,  est  le  principe  des  dilatateurs  à 
ampoule  de  caoutchouc  (Barnes,  Tarnier,  fig.  9);  quel  que 


JC 


l'ie.  9.  — IiiUialrur  à koole  d*  La  i mcAt^nlet 

nifnl  l»!  intm<tiiil  <tan*  rnlénii  «Taot  nafiiftliilioM  Jr  U 

hrailf*.  Iji  partir  rrnfrr  (fin.  3)  dexiaVi*  à r«*ler  «ratt 

r»  te  iMJirlii*  ii  PU  relire  et  il  r<r*te  («><«1  de  lipcv 
riciite  <üia<  le  Tiein. 

soit  l'instrument  dilatateur  à ampoule  dont  on  se  scn’tra. 
on  ne  doit  point  laisser  passer  une  lige  dans  le  vagin,  la 
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rigidité  de  l’appareil  ocraaloonerajl  des  désordres  (Tamicr, 
n«pau)).  * 

On  excitera  les  contractions  utérines  indirectement  par 
radministraüun  du  seigle  ergote.  Pour  cela  : 

Après  avoir  fait  infuser  : 

.«««It  eïfulA 15  |T,mui*-i. 

Eau  huqiilante ?f0  ij, 

on  ajoutera  ; 

Sif>p  30  gTiunnM.. 

Dose  : 60  grammes  de  cet  apoxème  toutes  les  trois 
heures  (Patterson). 

Üals  le  seigle  ergot»*  est  dangereux,  il  peut  nuire  à 
l'enfant,  et  n'agit  guère  que  quand  les  contractions  existent 
déjà  (P.  Dubois).  Il  a été  appliqué  localement  dans  une 
vessie  engagée  dans  le  vagin  (Hunier),  mais  ce  n’est  pas 
un  bon  moyen. 

La.  succion  des  mamelles  exercée  pour  produire  une 
action  réflexe  sur  Putérus  (Scaïuoni)  est  insuflisanie. 

On  excite  directement  les  contractions  utérines  paf  les 
douches  utérines  (Kiwiscli).  Il  faut  administrer  avec  un 
simple  irrigateur  des  douches  d'eau  tiède,  pendant  cinq  à 
six  minutes,  h l'aide  d’une  canule  portée  profondément 
dans  le  vagin.  Ün  peut  se  sen'ir  d’eaa  chaude,  prolonger 
la  douche,  et  la  r»'*péler  jusqu'à  ce  que  les  conlraclions 
apparaissent. 

Les  fumigations  d'acide  carbonique  excitant  les  con- 
lraclions des  muscles  de  la  vie  organique  (Brown-Séquard), 

Peuvent  aussi  être  employées  sur  Putérus  pour  provoquer 
accouchement  (ScanzonI). 

Les  injections  inlra-ulérines  avec  une  sonde  d’un  petit 
calibre  (Cohen)  sont  une  variante  du  procédé  dos  douches 
utérines,  et  ne  sont  pas  beaucoup  plus  efficaces,  mais  elles 
ont  1 avantage  de  décoller  doucement  les  membranes.  Aux 
douches  utérines  on  peut  joindre  le  décollement  des  mem- 
branes à PaMc  du  doigt,  dès  que  le  col  est  un  peu  ramolli 
(Hamilton),  et  Pon  peut  introduire  une  petite  sonde  de 
gomme  dans  l’utérus  pour  décoller  les  membranes  (Zwy- 
doeck.  Simpson).  Ces  moyens  sont  bons. 

On  peut,  après  une  ou  deux  injections,  lara|>onner  le 
vagin  (Shœller)  ; ce  moyen  e^l  d’une  efficacité  probléma- 
tique (StolU).  Il  en  est  de  même  de  Pélecirisalion  de  Puté- 
rus proposée  par  Schreiber,  et  appliquée  par  Dames. 

Quand  le  toi  commence  à se  dilater  et  quand  les  dou- 
leurs vraies  apjîarais.senl,  on  cesse  d’appliquer  les  moyens 
qui  ont  déterminé  PélaklmiBeJil  du  travail  et  Pon  se 
comporta  comme  dans  Pirtnathament  à larme. 

AccunixATiON  mmcMiâi.K  bbs  iivte»- 

TtlVS.  V.  CONSTlPATIO.y. 

ACÉraALOC’YSTB.  Des  vésicules  ou  petites  poches 
transparentes,  sans  télé,  sans  bouche  ni  ui^anes  digestifs, 
grosses  comme  un  pois  ou  comme  une  ceri.se,  situées 
dans  le  foie,  dans  lu  rate,  dans  le  rein,  dans  le  cerveau, 
dans  le  tissu  cellulaire,  etc.,  constituent  des  helmiulhes 
que  Laennec  a nommés  «cepAu/orysfes  (V.  Hvdatiüe, 
Ti  nEtR,  Echjnocoqlb),  mais  celte  poche  n'esl  pas  Penlo^ 
toaire  luI-mèmc,  c’est  l'enveloppe  à la  surface  intérieure 
de  laquelle  naissent  les  helminthes. 

La  paroi  des  acéphalocystes  ordinairement  incolore, 
Iransparciite,  quelquefois  opaline,  infiltrée  de  goutlelclles 
d’huile,  n’üffn*  aucune  trace  d’organisation , et  elle  est  rem- 
plie d'un  liquide  transparent  dans  lequel  nagent  de  peliu 
grains  blanchâtres  à peine  visibles,  qui  sont  des  bel- 
mintbes  appelés  écAtnocoyues,  V.  ce  mol. 

Les  éebinocoques  sont  produits  par  bouiyeonnement 
SOT  la  membrane  interne  de  Pacépbalocyste. 
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Les  acéplialocystes  sont  ordinairement  renfermées  en 
plus  ou  moins  grand  nombre  dans  une  poche  plus  grande, 
de  structure  «‘plement  indét»*rmim*c,  laquelle  est  doublée 
d un  kyste  qui  l’isole  dos  tissus  voisins,  ce  qui  forme  la 
tumeur  hydatique.  V,  HydatIDE. 

Il  est  souvi*nt  impossible  de  reconnaître  des  ucéphalo- 
cy.sles  développées  dans  la  profondeur  des  organes,  mais 
quand  elles  forment  une  tumeur  a.ssez  grosse  pour  soûle- 
ver  la  peau  .sans  changer  sa  colorntion,  et  que  celle  tu- 
meur indolente,  apyrétique,  fluctuante,  donne  au  doigt  qui 
la  frappe  une  sensation  sp»''ciale  de  frémissement  élastique, 
on  peut  être  sflr  de  leur  présence. 

Ia*s  acéphalocystes  peuvent  être  éliminées  spunluné- 
ment  par  la  peau,  par  les  muqueuses,  ou  rester  station- 
naires dans  les  organes  en  s'enveloppant  d’une  membrane 
fibro-cartilagineuse  et  calcaire  qui  arrête  à tout  jamais 
leur  développement,  de  façon  à former  un  corps  étranger 
que  tolère  plus  ou  moins  i'oiganisme. 

Théi-apeutit/ne.  — Contre  les  acéphalocystes  formant 
une  tumeur  accessible  à la  main,  il  n’y  a antre  chose  h 
faire  que  la  ponction  av»*c  un  trocart  rapillairo  pour  faire 
périr  les  échinoco<|U(*s,  ou  l’ouverture  de  la  tiuneiir  au 
moyen  du  bistouri  et  de.s  cau<iliques.  Une  fois  que  lu  tu- 
meur est  ouverte,  on  pratique  dans  son  intérieur  des  in- 
jections d’eau  chlorurée  ou  iodée.  V.  Hydatides  et  Kystes 
HYDATIQUES. 

ACÉTATES.  Sels  résultant  de  la  combinaison  de  l'acide 
acétique  avec  une  base  d’oiiginc  minérale  ou  végétale  et 
très-employé.s  en  tbérap'tique, 

— On  se  sert  de  Varéinte  (t'nmtmnùofm  ou  esprit  de 
.Minderorus,  à la  dose  de  !.’>  à 50  grammes  dans  une  po- 
tion; — de  VacHaie  d'tiryeut,  2 à 10  ceniignimmes;  — 
d»î  larrinte  d»'  eirftre  en  collyre,  10  à 30  centigrammes 
pour  30  grammes  d’eau  distillée;  — de  l'acétftte  rU  mor- 
j)hùte  eu  poudre  ou  en  potion,  de  1 à 3 centigrammes; 
— de  l’iiccfti/tf  de  ptomb  crintfiUiséf  5 à 20  centigrammes 
en  potion  contre  les  diarrhées;  — de  Var/tnte  de  plomb 
/ù/Midt'  mêlé  avec  l’eau  formant  l’eau  bbuiclie  ; — de  l’acé- 
tatè  de  poUme,  1 à 10  grammes  en  potion  comme  diuré- 
tique; — de  l'acé/afe  de  quiitine  et  de  ii«c,  mais  ceux-ci 
sont  peu  usités. 

ACÉrONB.  L’acélone  est  un  corps  volatil,  que  l’on 
extrait  de  diverses  substances  organiques,  sous  la  forme 
d’un  liquide  incolore  d’une  odeur  particulière,  as.sez  sem- 
blable à celle  du  chloroforme.  Sa  rom|>osition  chimique 
est  la  suivante  : six  équivalents  de  carbone,  six  d’hydro- 
gène et  deux  d’oxygène. 

L'acétone  sc  développe  dans  rèconomie  par  la  fermen- 
tation des  matières  organiques  et  surtout  du  sucre  de  rai- 
sin. L'observation  clinique  démontre  que  l'acétone  se 
forme  facilement  chez  les  individus  qui  sont  atteints  île 
catarriic  de  l’estomac;  en  elTel,  il  y a sécrétion  abondante 
du  mucus,  qui  s’altère  et  donne  lieu  à une  fermenlatioD 
spéciale.  L’acétone  provient  des  organes  dont  les  veines 
vont  se  jeter  dans  la  veine  cave  ascendante,  cl  spéciale- 
ment du  foie  et  du  canal  gastro-intestinal. 

ACÊIYIMOMIB*  L’ucétonomio , maladie  infectieuse 
engendrée  par  le  développement  spontané  d’acétone  dans 
I orgamsme,  est  de  découverte  récente.  (A.  Cattani.) 

L acéionomie  sc  développe  principalement  sous  Tia- 
fluence  des  causes  suivantes  : 

1*  1..CS  écarts  de  régime,  l'abus  des  boissons  alcooliques; 

2*  La  constipation  opiniâtre  qui  détermine  consécuti- 
vement une  décomposition  des  matières  féroirt  ImJÜiA 

<’iiçÊàt  ÊMÈdii 
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S"  Qiiolqur  s affections  f»‘bril«‘s,  et  siirloiii  ia  variole,  la 
scarialine,  lu  fièvri'  ty|)lioîde; 

A"  I.o  (lial>êle,  1rs  maluilirs  organiques  «li:  l'i^slonmc 
(canver  du  pylore,  du  cardia,  cancer  diffus  des  parois); 

5*  l.'inanilioii. 

LVxaoiei!  cadavérique  n’a  jamais  rien  révélé  de  jMirli- 
culier;  mais  le  sang,  les  muscles,  et  surtout  les  viscères, 
exhîdeiil  une  forte  odenr  d’acétone. 

l/acélone  agit  comme  l’éllier  et  le  clitoroforme.  Quand 
elle  ne  se  trouve  que  d.uis  le  satig  vtuneiix.  en  |ietile  quan- 
tité seulement,  elle  ne  détermine  aucun  accident  grave  ; 
mais  on  |huiI  la  reroimaltrt*  par  rmietir  s|MViale  di*  l'iia- 
leine  du  malade.  An  contraire,  m présence  dans  le  sang 
artériel  <‘onstitiie  une  vérilahle  maladie. 

l'n  des  premiers  syniplAiiies  est  nu  certain  degré  d’ex- 
ciUttion,  et  une  fois  que  l'acétone  est  arrivée  au  centre 
nervein,  on  voit  niiNsilAt  app;irattre  la  dépression  des 
forces  qui  iiugnicnle  sans  cesse  Jiiscju’à  lu  mort.  0*pen- 
dant  l'intensité  de  cette  excitation  et  de  celle  dépression 
est  subonioniiée  à la  conslilulion  individuelle.  Non-seu- 
leuient  la  contrartilité  et  la  sensibilité  électro-musculaire 
sont  diminuées  uu  suspendues,  mais  encore  lu  sensibilité 
cutanée. 

Ces  divers  pliénomènes  tiennent  à une  action  toxique 
i|ui  s'exen  e à la  fois  sur  les  centres  nerveux  et  Kur  les 
neifs  |»ériptiériqiies.  l'iie  chose  très-digne  de  remarque, 
c’est  que  si  l'on  applique  sur  la  peau  anesUiésiée  des  sina- 
pismes, des  vésicutiùn's,  les  effets  inflammatoires  de  ces 
révulsifs  ne  se  produisent  (|ue  très  lentement.  Je  signalei'ai 
encore  la  faildesse  de  lu  respiration,  une  apbonii'  presque 
complète,  le  resserrement  <1  rimmubüité  des  pupilles,  la 
rétention  d’urine,  la  MisjM*nsion  presque  complète  d«-  loulc.s 
les  sécrétions,  le  ballonneineiil  du  ventre,  et  uni*  odeur 
trés-p»  nétranle  de  la  transpiration  cutanée  qui  est  exa- 
géri'e  et  del’haleine.  KiiHu  les  mouvements  diineur  et  les 
pulsations  artérielles  sont  Irês-ndeiilis,  niais  dans  les  der- 
niers monumts  de  lu  vie  le  nombre  des  pulsations  arlé- 
reilb's  ainsi  qui*  la  chaleur  augnieiili'nt  coiisidérabiement 
par  suite  di*  la  paralysie  complète  des  nerfs  vaso-inoleiii's. 

l4i  maladie  |n'ut  durer  quelques  jours,  mais  dans  cer- 
tains rus,  elle  dure  quelques  heures  seubunenl. 

l/ncélonomie  se  termine  quelquefois  par  la  mort  ; mais 
le  plu*  souvent  la  guérison  a lieu. 

Th'f«nntitùfne,  ~ Le  truilemeni  consiste  à prévenir 
les  fermeiilatiuus  organiques  en  activant  les  .sécrétions 
et  il  combattre  les  caust‘s  sus-indiquées  du  mal.  LorMjue 
rarélone  s'est  développée  dan>  l'orgnniMiii*,  il  faut  favori- 
ser son  éliininiuiou,  soit  par  les  excitants,  soit  par  les  juir- 
gatifs.  Kniiti  on  m*  doit  pas  |HTdi*e  de  vue  les  divenu's 
ndications  symptuiiialiques,  et  MUtotil  ne  pa.s  oublier  de 
vider  la  vessie 

Caltani  a également  fait  connaître,  d‘uprè>>  Pelters, 
le  moyen  de  rechercher  la  présence  de  racétoiie  dans  les 
urines. 

Il  consiste  à distiller  une  certaine  quantité  d'urine  ; on 
obtient  ainsi  un  liquide  alcalin,  limpide  comme  de  l’eau, 
et  dont  l'oilftir  rappelle  à la  fois  celle  de  rimimoniaqiie, 
de  l'acide  carbonitpie  et  des  substances  bitumineuses.  ()« 
neiilrülis4>  ce  liquide  au  moyen  de  l’acide  sulfurique,  puis 
on  le  distille  de  nouveau  et  A plusieurs  reprises  au-dessus 
du  chlorure  de  S4xlium;  enfin  on  le  met  au  bain  marie.  I.e 
liquide  ainsi  obtenu  est  incolore,  clairet  de  réaction  neu- 
tre : c’est  racélone.  Petters  dit  avoir  retrouvé  aussi,  par 
ce  moyen,  de  l'acéioiie  dans  le  sjuig. 

AC'HG  yrateolitts)*  Plante  de  la  famille  des 

ombellifèr«'s,  dont  lu  racine,  très-iu-umalique,  fait  partie 


dt‘s  cinq  l'Otunes  dites  apéritives;  elle  s’emploie  ronune  diu- 
rétique à la  dose  de  16  à 30  grammes  par  litre  d'eau. 

AI'BAIIEM.  Éruption  pustuleuse  de  la  face  et  du  cuir 
chevelu,  caractérisée  par  la  présence  de  croûtes  jaunes 
niéiicéiiques.  V.  IMPETIGO. 

At'BORlOAI.  Genre  de  champignons  mimiscupiques 
de  la  tribu  des  oldiés  appartenant  aux  arüirosport^s.  trest 
le  végétal  parasite  infusoire  découvert  dans  l.i  f^'iyuc  /’u- 
leiEsc  ou  fttrus  (V.  ces  mot.s),  par  Sclnenlein.  Il  est  formé 
de  spore.s  et  de  lilainenls  articulés  les  uns  avec  les  autres, 
on  bifurqués  à leur  exlj*émilé.  On  le  rencontre  au  cuir 
chevelu,  dans  la  teigne  favmise;  sur  le  corps  dans  le  fa- 
snis  de  la  peau;  s^ui.s  les  ongles  et  même  sur  le  gland  d:uis 
le  favti.s  de  ces  parties. 

l'ArhuiioN  i^htrnleiitii  constitue  les  plaques  ou  les  go- 
dets jaunes  du  favus,  et  il  p<*nèlrc  dans  les  follicules  pileux 
de  façon  à envahir  les  poils  qu'il  alb^re  profondément,  et 
dont  il  détruit  le  bulbe. 

Ou  détruit  rachorion  par  de  simples  lotions  de  sublimé 
quand  il  existe  sur  la  }>eau  du  corps,  et  par  i’épüution  sui- 
vie de  lotion  de  sublimé  quand  il. existe  sur  la  tète.  V.  Pa- 
rasitisme et  Teigne. 

AC'HIMK'IIORnOfV.  Les  verrues  des  paupières,  les 
bouton.s  d’acné  indurés  qui  persistent,  des  liypeiiruphies 
partielles  du  derme  du  l>ord  des  paupières  constituent 
i'acbro<‘hurdun. 

Thérajiftitviue.  — Les  achrocbonlons  ne  causent  de 
douleurs  autres  qu'un  p*m  de  gène.  Il  est  souvent  iniiUle 
de  s’en  préoccuper.  Dans  le  ra.s  oû  ils  ileviimdrnlenl  in- 
commodes par  un  vtdume  extraordinaire,  on  les  enlèvera 
avec  des  ciseaux,  et  la  plaie  }w*ra  cautérisée  avec  le  iii- 
Irale  d'ai'gent.  Le  malade  gardera  le  r»*pos  cl  conservera 
des  compresses  mouillées  sur  les  jxmpières  pendant  trois 
jours. 

AC'HBonATOPttie  (Daltonisme.  I)i.sghhomatoi>sie). 
La  faculté  de  distinguer  les  couleurs  peut  manquer  lotale- 
nienl,  et  les  individus  alors  ne  n'conuaissenl  dans  les  cou- 
leurs que  <|ui  sont  claires  uu  sombres. 

Quelquefois  le  trouble  fonctionnel  est  bien  plus  curieux  : 
il  consiste  uuiquemeiil  dans  la  dUticullé  de  distinguer  deux 
couleurs,  le  vert  du  rouge,  par  exemple,  et  les  maJudes 
voient  rouge  ce  qui  est  vert,  ou  réciproquemeut. 

Thérnptntii/ue.  — Avec  des  verres  colorés,  le  dalton- 
nien  ou  dyschrumatopsique  sent  une  différence  entre  deux 
colorations  qu’il  avait  jugées  semblables  à Puiii  nu.  L’em- 
ploi de  lunettes  à verres  colorés  en  muge  ou  en  vert,  rend 
aux  individus  jusqu'û  un  certain  point  la  régularité  de  leur 
vision.  L’habitude,  les  renseignements  donnés  par  ceux 
qui  les  entourent,  une  sorte  d'éducation  cuün,  leur  }kt- 
inettra  de  juger  les  couleurs  à défaut  de  les  voir. 

A4'IDfr!N.  Les  arides  sont  des  substances  solides,  li- 
quides ou  gazeusOv,  pouvant  former  des  sels  lorsqu’ils  sont 
en  pn^sence  d’une  base. 

.‘H-lon  que  le  prioci[>o  acidifiant  est  de  l’oxy^ènc  ou  de 
l’hydnigène,  il  en  résulte  des  oo-urjV/fS  ou  des  hytiraiidtv^ 
nniis  les  uns  ou  les  autres  ca>mi>iiiés  avec  des  substam  es 
minérales  ou  nvec  les  radicaux  de  la  nature  organique 
sont  des  acides  mmrti*u:  ou  des  arides  organûfues.  Un 
appelle  arides  gras  ceux  qui  sont  fournis  pur  les  matières 
grasses. 

Les  acides  l'iiiployés  en  médecine  sont  : 

1*  L’acôie  u-  c/iyuc  roHCew/ré  qu’on  fait  respirer  dans  la 
défaillance  [3,  la  syncopi'  (3.  la  migniiiie  El  contre 
les  mauvaises  odeurs.  On  coiiipuse  des  flacons  axue  du 
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Milfato  (]r  pota««n  imbib(^  de  cet  acide  simple  ou  aromalisé. 
On  sVn  sert  encof»'  i>our  faire  le  vésiratoire  ileaMi'oisin, 
en  iinliibnnl  tint*  rondelle  de  papier  brouiliurd  qu'on  ap- 
plique sur  la  peau 

S**  L'ucû/c  uce/i'/ue fi»  Ms  s’emploie  aux  mêmes  usages. 
Afiik  (Kétùftie  ai'omntisi^  ou  t’inoiyre  awmntiqve  anglais. 

Aeldr  ai<^ti<ia«  n'im-stTS 000  vraiaau*». 

Cam]i4tn- (M  iti. 

n«ii>r  vnlmiW  dr  IcraAd».  ...  âU  «wnliip’UBDwa. 

Acide  vidatil  de  fftvfle.  ....  8 ^aAUBc-*, 

Acide  v»Uul  <U  i woeilp.  ...  I id. 

Coclieaiile H-  *- 

5®  I.’ocif/e  urséMiewj*  se  donne  à la  dose  de  1 à 5 cenlî- 
grammes  conlre  les  fièvres  rebelles  -h.  et  il  forme  la 
base  des  poudres  escharotiques.  C'esI  le  principe  du  re- 
mt-de  /mfiV-fifevrcffjr  de  /.e/ViTC,  20  centigrammes  pour  un 
litre  d’eau  dbtiUée.  Une  cuillerée  k bouche  par  jour  (3- 

A®  Vnrvié’  azattgue  s’emploie  à l’extérieur  comme  cuius« 
Uipu*  pour  détruire  les  verrues.  On  le  mélange  dans  le 
même  but  à de  la  charpie  de  façon  à faire  une  pAte  ; à 
l’intérieur  on  le  donne  dans  l’albuminurie,  de  1 à '2  gram- 
mes dans  une  potion  de  12U  gi*:uiinieH  (3-  ou  eu  limonade 
dans  tes  fièvres,  5 à 10  grammes  par  litre  d'eau  ftuci‘ée[3- 

5®  L'onVie  henuiiqm^  25  ceiiligranime.s  à 2 grammes  en 
potifiii  ; dans  lu  bronchite  chroniqtic  e|  dans  la  goutte  [3- 

6®  I/oiide  6or/f/»e,  25  centigrammes  à 2 grammes  en 
poito»;  dans  les  engorgements  glandulaires  et  viscé- 
raux 

7“  AciV/e  c»rW»f/»ie.  V.  UnÉNious. 

8“  L*(ieief«-  corbonûnte  so  donne  dissous  dans  l’eau, 
comme  digestif,  sous  forme  d’ruu  de  Seltz  arti/icielte  ou 
d'euM  alcaline  gazeuse;  il  s’emploie  à l’état  de  douches 
gêneuses  comme  anesthésique,  sur  les  plaies  douloureuses, 
sur  la  peau  atteinte  de  rhumatisme  et  dans  les  ophlhalmies 
scrofuleuses  ITI. 

Dans  ces  cas  on  le  prépare  avec  un  flacon  à deux  tu- 
bulures, k moitié  rempli  d'eau,  contenant  du  marbre  blunc 
pilé  sur  lequel  on  verse  un  peu  d'acide  stilfiu'ique  par  une 
des  tubulures  où  se  trouve  ajaslé  un  tube  allant  juMprà 
3 centimètres  du  fond  du  vase.  Le  gaz  acide  carbonique 
se  produit,  reste  au-dessus  du  liquide,  et  sort  par  l’autre 
(ubulurt*  du  flacon,  fermée  d’un  bouchon  traversé  par  un 
lutte  rocourbf^  no  dépassant  pas  le  goulot  de  la  l>outeille.  On 
ajuste  à rcxlrémilé  libre  du  tube  recourbé  un  tuyau  de 
caoutchouc  vulcanisé,  qui  permet  de  conduire  le  gaz  là 
où  l’on  veut  l'employer,  ici  sur  une  conjonctivite  scrofu- 
leuse, là,  sur  un  cancer  du  fein  ou  de  l'utérus,  ailleurs 
.sur  la  peau,  etc.,  mais  qittoiâ  M veut  faire  le  trnilenumt 
par  des  bains  d' acide  carbonique,  il  faut  aller  aux  eaux 
minérales  de  Saint-Alban,  di*  Vieby,  do  Nauheim,  etc.,  où 
l’on  p<*ul  recueillir  ce'  gaz  dans  des  baignoires  appro- 
priées à cet  usage  tout  particulier. 

9®  L’orû/e  chlorhydrique  s’emploie  comme  caustique 
dans  l’angine  rouenneuso  [3;  à l’inténeiir  en  1 à 

2 grammes,  dans  la  dyspepsie,  par  insufllsance  de  suc  gas- 
trique [3;  ou  enfin  en  gargarisme^  1 à à grammes  par 
litre  d’eau  miellée. 

1 0"  L'acide  citrique  se  donne  en  boisson  tempérante  sous 
formt*  do  limonade* 

11*  L'»icv/e  cyonéifdriqite  médicinal,  foniié  d’acide 
cyanhydriqtie  aniiydre,  1, gramme  pour  8 grammes  d’eau 
distillée,  se  cousent'  à l'ainride  la  lumière  et  se  donne  à 
la  dose  de  10  à 30  gouttes  dans  I.i  bronchite,  la  coque- 
luche, la  pblliisie,  les  palpilathms  et  la  gastralgie  [3. 

12*  L’tici'ffe  fonnûfue  dilué  s’applupie  sur  de  vieux  ul- 
cères pour  en  Mler  la  cicatrisation  (3* 

1.3*  L’«nWe  iVWAy<frù/«e  ne  s'emploie  qu*en  inspirations 
contre  la  phthisie  Q. 
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16“  L’uci'de  lactique,  peu  usité,  sc  donne  dans  la  dys- 
pepsie [3. 

15®  .\ride  jihétiùfue . V.  PiiéNIQt'E. 

16*  L’«eif/e  phasidtoHqtie  se  donne  en  potion,  de  1 à 
8 grammes,  contre  la  carie  des  os  et  dans  la  gravelle. 

17*  Vacidc  sulfhydrigm;  en  dissolution  est  emplojé  en 
aspimtim,  conlre  la  pliiliisie  ou  en  Msmn  Irés-éten- 
due,  dans  la  colique  de  plomb  et  les  maladies  saturni- 
nes E.  dan>  la  goutte,  dans  les  affections  memirielles  et 
dans  qitelqites  maLuües  de  la  peau.  C'est  le  principe  uc ||f 
des  eauv  minérales  vsu!fu^eu^e^. 

18“  l/fidt/c  »«//‘rireMjî  s’emploie  en conlre 
la  teigne,  contre  la  g;»le,  et  dans  les  appartements  pour 
délmire  les  miasmes  des  maladies  ronlagieuM's  [3, 

19*  L'»etV/e  .SM/^irtY»e  s'emploie  comme  rr/».«/iVyMe  m,'h* 
à du  safran  (V.  Caustioi  K',  et,  à l inlèrieur  [3,  il  se 
donne  en  limonade,  contre  U?  scorbut  et  les  héiiiorriiagii^ 
passives  ; dans  la  blennorrbée  [3  et  diuis  In  diarriiée  [3, 
dans  la  cholérine  (3,  enfin  dans  la  colique  de  plomb  [3. 

20*  L'ucide  tannique,  ou  taimin,  »e  donne  en  pilules, 
en  }Kdion  ou  en  lavement,  contre  les  Uémorrhagie.s  (3  ; 
ralbumlnurie  [33,  lu  «liarrliée  et  les  fièvres,  à la  dose 
de  10  teiuigr.  à 1 graninje.  Si  on  l’emploie  en  injectùins, 
conlre  la  leucorrhée  et  la  bleiiiiorrliée,  ou  eu  gargarisme, 
il  faut  mettre  de  1 à 6 grammes  par  litre. 

21*  l.  aride  taririque  s'emploie  en  limenaiie  comme 
l’acide  citrique. 

22*  L’oeiffe  thymique  s'emploie  en  lotions  au  -,-5^. 

23®  L’aeiffc  vtlManiqne  ne  s'emploie  jamais  seul  et  n'a 
d’usages  que  lorsqu'il  est  rnnibiné  avec  la  quinine , avec  le 
zinc  ou  avec  l 'ammoniaque,  alors  il  s'emploie  dans  les  né- 
vroses. 

AC'IER.  Carbure  de  fer  formé  par  lu  combinaison  du 
fer  avec  le  carbone. 

L’acier  est  iN'auconp  plus  employé  dans  l'industrie  que 
par  la  lhérapenlii]ue.  On  le  ilonne  cependant  en  limaille 
dans  la  chlorose  [3-  «’t  l’on  en  fait,  avec  la  graisse,  une 
poamiude  excitante  connue  sous  le  nom  de  èfiiirne  d'aricr. 

ACKÉ.  Des  pustules  rouges,  aigues  ou  chronique.s,  sup- 
purant lentement  et  încomplétenient,  ayant  |amr  ^iége  les 
fuilicules  de  la  peau,  surtout  ceux  du  vi.sage,  caractériseol 
l’acné. 

H y a différentes  espèces  d’acné  : l’ficMe  simplea',  ptim'- 
tata,  indnratn,  xeAorco,  rosvire»  ou  roM/veose;  m- 

rioUfmanç  de  la  S€HOFUl.E,  et  à cAté  d’elles  il  faut  nieltro 
fftené  syphilitique. 

I.  Arn«  «implcx.  De  petites  piisUiles  rouges,  dissé- 
minées sur  les  follicules  du  front,  sur  le  nez,  .-ur  les  jones 
avec  auréole  vive  sans  suppiu-alion,  sont  de  l’»em:  stmj*/e. 

U.  Acite  pvMtata.  D«'s  follicules  sébacés  ronges  en- 
tremêlés de  tüüicnles  remplis  de  mutière  sf-bacée  dont  le 
sommet  forme  un  petit  point  noir  coustilnent  VacM  pane- 
tatu. 

III.  A«te  IndHrfkta.  Des  follicules  sébacés  rouges  hy- 
pertrophiés et  furmaut  des  pustules  indurées  sur  le  visage 
sont  de  l'uc/te  indnrata. 

IV.  Aene  «HmceA.  Quand  les  follicules  sébacés  du  vi- 
sage s'Iiypeitropbienl,  s'enflamment,  .suppurent  f't  se  cou- 
vrent de  croûtes  noirâtres,  plus  ou  moins  adbércnU's  et 
douloureuses  à enlever,  c'est  de  l'uc»#  s«6»cc(i. 

V.  .%rn«  rourrw  OU  cowperooe • 1.41  congestion  chro- 

nique du  nez,  des  joues  et  du  visage,  avec  hypertrophie 
et  suppuration  des  follicules  sébacés  ou  dilatation  des  ca- 
pillaires de  U peau,  caractérise  U coupercm.  ' , 
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VI.  Ame  moltuwenm  OU  molluiteolde.  Des  1 

fuies  sébacés,  pustuleux,  blancs,  ombiliqués  comme  des  | 
boulons  de  vucciiie,  dont  la  pression  fuit  sortir  un  ptîlil 
dÎMpie  aplati  de  nuilién*  caséiforme,  apparlienDeiit  à Tacué 
varitdilurmc  ou  niolluscoîde. 

L acné  variulifornie  ou  inoiiuscum  est  épidémique  et 
contagieuse,  comme  si  un  parasite  encore  iiuoniiu  en  était 
lu  cause.  V.  Acné  yulvaihe. 

TH.  Arnÿ  L'hypertropbie  et  la  suppu- 

ration des  follicules  sébacés  du  visage  formant  des  pus- 
tules entourées  d'une  aréole  érylbématcusc  à la  base, 
constituent  l'ncné  syphilUviue. 

C‘est  à l’époque  de  la  puberté  que  chez  les  jeunes  gens 
s’observent  ordinairement  le.s  ante  sitnfili\F,  et 

qui  disparaissent  avec  l’apparition  de  la  virilité. 

L’ücot*  simplex  est  souvent  le  résultat  de  la  pléthore 
qui  accomp^e  la  puiKTté,  mais  habituellement  elle  est, 
ainsi  que  rocnc  iiidtwota  et  r Kicen,  une  manifestation  de 
la  scrofule,  de  l’herpétismî  ou  de  la  syphilis. 

C’est  par  les  anlécéden's  du  nmlade,  et  par  ses  commé- 
moratifs, qu’on  distingui  Vacné ]déllioriquc  delajcunes.se 
de  l’acné  scrofuleuse  ou  dartreuse,  et  de  Famé  syphili- 
tique. Toutefois  celle  dernière  offre  des  crodlt^  briine.s 
tl  des  mnculalures  cuivrées  de  la  peau  qui,  à elles  seules, 
pi’uveni  en  faire  reconnaître  l’origine. 

I.e  travail  de  la  puberté,  la  pléthore,  la  dy.s|H'|>sie,  la 
dysménorrhée,  la  diathèse  scrofuleuse  et  dartreuse,  ainsi 
que  riiérédité  cl  la  diathèse  syphilitique  sonl  les  causes 
de  l'acné. 

Il  n’y  a rien  de  grave  dans  l’apparition  de  l'acné,  mais 
la  maladie  étant  longue,  désigréulde  par  ses  atteintes  à la 
beauté  du  visage,  et  de  plus,  difTiciie  à guérir,  il  faut  lui 
accorder  une  sérieuse  attention. 

Vanne  roMrm  ou  coM/*trose  ne  dUparall  presque  ja- 
mais, cl  l’on  UC  peut  la  faire  guérir  sans  crainte  d’une 
niéta.slase  loujour.s  dangereuse. 

Chez  les  femmes,  F'icwe  l'osarm  disparaît  pendant  la 
grossesse  et  revient  après  raccouchemeiil  , de  même  qu'elle 
nugiiieiile  A chaque  époque  menstruelle  el  après  la  cessa- 
tion délluitive  des  régies. 

Thèrnpeutiyne.  — Il  est  quelqiiefoU  dangereux  de  gué- 
rir racné,  car  le  prim  i{M^  du  ma!  se  porte  ailleurs  el  par 
une  mélamorpliuse  singulière  engendre  des  affecliuiis  ciiro- 
niques  dercstoniac,  des  intestins,  du  f&ie  ou  des  hi-onclMîs, 

1*  hn  rrijioic.  — Hans  les  acnés  le  régime  doit  être 
sévère  el  conqMïsède  boissons  acidulés  et  rafraîchiswmtes, 
d’«*au  miellée,  de  pctil-lail  darilié,  d’eau  de  veau,  fie 
li.sane  de  romarin,  de  viandes  bianchf's,  de  légume.s  frais, 
fie  laitage,  de  fruits,  eUr.,  el  l'on  doit  défendre  le  vin, 
le  café,  le  ihé,  les  liqueui^,  les  exercices  fatigants,  le 
séjour  dans  les  emlroit.s  chauds,  et  les  grandes  excitations 
nerveuses. 

Première  indirntinn.  — Si  les  malades  sont  jeunes,  forts 
el  vigoureux,  une  ou  |dusieiirs  petites  saignées  du  bras  et 
(les  sangsues  au  voisinage  d('  la  partie  malade  seront  très- 
utiles,  surtout  dans  l'ocne  rosnceri. 

Dnuæinmt'  tnfliration.  — • 'acné  simplex,  homne  4 quel- 
que*i  pustules  sur  le  visage,  ou  ayant  donné  lieu  à la  forma- 
tion de  petits  points  noirs  dans  les  follicules  sébacés,  n’exige 
pas  de  traitement  sérieux,  el  il  faut  presser  les  fuliicules 
pour  en  expulsiT  la  matière  grasse  qui  s’y  lr(»uve  enfiT- 
mée.  Hes  lotions  d’eau  el  de  glycérine  à parties  égales; 
des  lotions  alcaUues,  de  bicarbonate  de  soude,  2 gruuiinos 


par  litre  d’eau  ; des  lotions  avec  la  décoction  de  semences 
de  coings,  avec  l’eau  de  son,  avec  l'éimilsion  d’amandes 
amères,  avec  le  lait  chaud,  etc.,  peuvent  suffire. 

TVoiîiVme  iiidirntUm.  — S’il  y a de  la  ronstiimtion,  il 
faut  par  tous  les  moyens  rétablir  la  lil»erté  du  ventre,  mais 
lors  même  que  les  évacuations  seraient  régulières,  des 
lavements  fréfjuenis  cl  une  pulsation  avec  les  sels  neutres, 
tous  les  mois,  devront  être  prescriu  aux  nudades. 

Qwdrième  indication.  — Contre  l'acné  scrofuleusf'  ou 
dartreuse,  il  faut  prescrire  les  amers  : l’huile  de  monte, 
30  grammes  par  jour;  l’iudure  de  |H)tns.siuni,  1 gramme; 
et  rarsfMtiate  de  .soude  10  milligrammes,  ciiliu,  les  eaux 
minéralf^s  sulfureuses  4 rintérieur. 

Cinffuième  iof/iWj/iVwi,  — Dans  l’acné  syphilitique,  on 
devra  donner  le  proloifalurc  de  mercure  à la  dose  de  5 à 
15  ceiUigrnmuies  par  jour;  la  tisane  de  Fellz  ou  la  décoc- 
tion de  salsepareille.  V.  Svemus  seconoaihe. 

Différents  topiques  sont  souvent  employés.  O sont  : 

I.TS  «jq»/i>nDnn.s  de  coIlfHliint  m moment  où  commen- 
cent les  pustules  (^.  Les  lotions  d'eau  distillée,  de  roAcz 
rnwjfis,  de  lavande,  de  A»iw5e  [3.  de  subltm^,  1 0 4 AO  cen- 
tigramuie.s  pour  300  grammes  d'eau  (3i  ‘h»  liynenr  île 
CiuH'land,  qui  n'e»l  qu’une  solution  de  suhlimé  et  de  sel 
ammoniac,  dans  réniul.«ion  d'amandes  amères  [3;  le.s 
dattcMs  de  e<i|>eMr  pendanl  vingt  minutf's  tous  les  jmirs[3; 
les  douches  d'eau  chaude  ou  dVuM  niraline  de  Viehy,  de 
lloyal  cl  du  Mont-Don,*  (3;  l<'s  douches  d'eau  sulfureuse 
de  Bareyns,  d'Enijhien,  de  Otuterets,  de  haynèi'es-de-lM- 
chou  13;  les  pommades  d'tocfMre  de  soufre,  50  centigram- 
mes à 1 gnunnie  pour  30  grammes  d'uxonge  [3;  de  fienrs 
de  soufre,  3 grammes  pour  30  grammes  d'ftxonge; 
d'tixyde  de  caIHum  ; les  cautérisations  avec  le  crayon  de 
nitrate  d'ai^ent  sur  chaque  pustule  [3;  l’applicution  d’un 
vésicatoire  sur  les  parties  jiffectées  [3.cl<'** 

KOftMl'UJHE  DE  L'ACNE  SIMPLEX. 

Fomentation  émolliente. 

■‘OullieBU* 30  i^rdioaH-*. 

Faites  hoiiillir  i>endant  dix  minutes  dans  une  qunnlilé 
d’eau  suffisante  pour  qui!  reste  un  litre  de  liqueur,  el 
passez  (F,  H.  P.). 

Fomentation  «rec  le  Un. 

«l«  lia 13  Kraniii^i. 

Faites  bouillir  pemlanl  un  quart  d'heure  dans  une  quan- 
tité d'eau  suffisante  pour  qu’il  reste  un  litre  de  liquide,  cl 
passez  I^F,  II.  P.). 

Fome/Hnfio/r  «rtc  la  yuimaut'e. 

tlatia*’ aK  fO)<o»MiT«  o<Milu*«.  . 30  )(rdmnr«. 

Faites  bouillir  pendant  une  ilemi-lieuro  avec  fine  qfian- 
lité  sufli>anle  d’eau  pour  qu’il  reste  un  litre  de  liquide,  cl 
passez  (F.  H.  P.). 

Cataplasme  de  fécule. 


péoalr  iV  {wtitiBK*  da  tcm*.  . . flO  fn^amiBea. 
Eaii  «neuwaae  .........  300  td. 


Mettez  l’eau  sur  le  feu,  et  quand  elle  entrera  en  ébul- 
lition, versex-y  brusqueiiienl  la  fécule  que  vous  aurez 
délayée  datisOi)  4 lOü  grammes  d’eati  froide,  faites  jeter 
uu  ou  doux  bouillons  et  relirez  du  ffcu  (F.  H.  P.). 

Lotion  calmante. 

KOr*it  dp  )unt}uiiuu» 30  gi*nimpi. 

Faites  dissoudre  dans  : 

E«||  («IIK 300 
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FOHMULAiaE  bE  L*ACNE  INOUHATA  ET  ROSAOEA 
OU  COUFEHU^E. 

L*)tiou  Mufrét. 


iji*  »nufnr- S 

(;jiu|'iir7. 4 “W- 

R«ii  4<t  riar» 4 . É i<i. 


F.  i.  a.  Laver  le  visage  avec  un  linge  imbibé  de  celle 
sohiliun  E- 

Etm  de  Gouittrd. 


S4Hi«-«r^la1e  Je  liqiiiJe.  . l^t  f^iniapa. 

Kai«  UKW  id. 

AWikUi  ik  vulnéraire.  . . • . . 6U  iiJ. 


Eu  lolionA  sur  les  parties  malades  E- 
LùfHettr  de  Gowland. 

Iirntwblnfvrv  tle  menare.  ...  tO  rrnticraBoiav». 

S«1  aUiOKUMM*.  . 10  u\. 

EwilUinn  <l'aniâDilc«  amvrva.  . . 9V0  grainaK*. 

En  lotion  sur  les  (mrlies  malades. 

Pomtaïuh’  ciuprécipiVé  Manc. 


PtVrijJté  Maor 1 ■)  i :;rainii)>9. 

AiiMigr  léO'Dte iU  U. 

de  rt>*e« 9 pwutlea. 


.Mêlez.  Cette  pommade  est  très-eflicaec  pour  combattre 
l’iicnê  E- 

2>'>iir  Ivtivtis. 


Alan 12  uraouDra. 

ll>dra<'lili>r.  J'ainnrmaqiK-. . . 4 Ul. 

Stilinrv  <lv  {.etn»*»  liquiJv.  . . SU  iJ. 

Cnu  irouiiauur.  220  hi. 


Fuiir  lotions  sur  les  parties  malades  E (Cieti;. 
Mvhmtje  }iour  luthus. 


«wMiA-uarlMMutr  lU  . . 4 gTanMwa. 

Soitln*  «mMioW' lit. 

Kaii.  20U  i<l. 

Dans  rœiif  i«i(/h/vi/«  (Biett). 

Méhoujc  }ionr  lotions. 

Katratt  dv  belUMtonu 10  Kratuiu«(. 

Euii  ilo  rbaiis 2^1  U. 

Ilmla  d’unatulr 100  iJ. 


F.  S.  a.  un  Iiniment4 

Four  frotter  les  surfaces  enOammées  (Biett). 
Mtdamje  pour  htions. 


Ariila  liydrue^aiiM'ir  ■«‘Jirinal.  ...  4 grasiae*. 

F.an  dioUlliH'  J*  laituv 200  H. 


.Mêlez;  pour  lotions  destinées  à combaltre  les  déman* 
geaisoQs  cl  les  douleurs  excessives  do  l’acné  E (Mugen- 
diej. 

Mélojitje  imir  /«fions. 


rjraanra  Je  (iula^>*iiim S «k'PiKrawuca. 

EjnnlixMD  «l'aniaaJrt  atuV-tv»  ....  20  vinutBr*. 


Dans  raciic  clironique  avec  prurit  (Diell). 

MHomjppour  lotions. 

lMi««>aiaèfv ) 

JuMiuiaoia.  / on  uuo  pniquée. 

MmvIU I 

Faites  bouillir  avec  un  i>eu  de  racine  de  guimauve,  cl 

appliquez  Mir  les  parties  màladesde>  conipR'sS4‘s  imbibées 
(l4>  celte  décoction  (Biett). 

Pommade  de  pndœhlorttre  île  mercure  ammonoical. 


l’ntlocbl,  antmnn.  Jr  mervure.  . . 2 ffruaiiavt. 

4lum|'brr R «NviffromoK-i. 

(>ral  aoi)ftilslia 30  ^unav». 


Mêlez.  Contre  Facné  (Bielt)  E- 

Les  différentes  espèces  d'acné  sont  quelquefois  avanta- 


geusement rombaltue.s  par  la  pommade  au  nitrate  acide 
de  mercure  (8  A iO  gouttes  pour  50  gnumnes  d’axonge) 
et  par  la  pommade  de  soufre. 


FIrttr  «U‘  t^ufre 4 iirauuuea. 

TdfHiin 4 iJ. 

E«ii  J»  laurii-r-4vriH' & id. 

.4a»i>Kv  fr«kl»« SU  kl. 


L'todurc  de  chlorure  mcréitretu:  li  riiitérieur  »c  donne 
en  pilules  contre  rurnebiduru/u  (iudure  de  chlorure  mer- 
cureux,  25  renligramme.s,  avec  quantité  siiflisante  de 
miel  et  de  gomme,  pour  100  pilules  de  20  centigrammes), 
Trois  pilules  |»ar  jour. 

On  emploie  aussi  lu  pommade  suivante  : 

Indar*  mvraniviu 2S  b 73 

Af»axv 30  titrtnnf». 

A employer  trois  jours  de  suite,  une  seule  fois  par  jour 
dans  les  ucnés  chroniques  ; puis  appliquer  du  saindoux 
pendant  trois  jours,  et  rerommcncer  plusieurs  fuis. 

La  dc»se  projK>séc  par  M.M.  üuiiligiiy  et  Hocliurl  est  de 
75  cenligruimiies  }>our  60  grammes. 

— On  peut  loucher  les  pustules  d'acné  avec  la  solution 
d'acide  chlorhydrique  dans  la  glycérine  et  ensuite  avec  do 
l’eau. 

I.'arné  rebelle  se  trouve  souvent  bien  du  calomel  A 
l’intérieur  en  pa4]uels  de  5 centigrammes,  trois  par  jour. 

L’acné  vai  ioliforme  sc  giiéni  par  des  applications  d'Imile 
de  cude  ou  de  goudron  tous  les  jours,  par  de<  appli- 
cations alcalines,  et  encore  mieux  par  la  pression  du  folli' 
cille  sébacé  qui  fait  sortir  la  matière  incluse. 

%ll.V.%IRK  {•iciie.  .simjde.r).  Sur  les  grandes 
lèvres,  sur  le  pénil  et  le  pli  géniliverural,  il  se  développe 
des  pustules  d’acné  aux  dépens  des  glandes  sébacées.  Une 
irritation  arcidenlello,  une  disposition  génénile  de  réco- 
nomie,  une  diathèse,  tes  excitations  aux  époques  mens- 
truelles, et  surtout  le  défaut  de  soin,  engendrent  l'Hcué 
vulvaira  simpiex  qui  est  constituée  par  de  petites  pus- 
tules rouges  acuminées  dont  le  sommet  ne  tante  pas  à 
blanchir. 

L’acné  vulvaire  simplex  peut  êlre  confluente,  et  c'est 
alors  quhdie  détermine  de  la  cuisson  et  des  démangeai- 
sons. 

Il  existe  sur  le  pubis  des  femmes  qui  ont  des  pedieuH 
ptibis^  de  grosses  papules  de  |0*niTyo  jirtlirularis,  qu'on 
ue  confondra  pas  avec  les  pustules  de  l’arwe  simplex^  car 
les  papules  de  prurigo  sont  recouvertes  d’une  petite  croilte 
noirâtre  de  sang  desséché. 

Les  chancres  folliculaires  et  les  plaques  muqueuses  de 
lu  vulve  b6  distinguent  di^s  pustules  d'acné  par  leur  gros 
volume  et  par  leur  coloration  rouge  jaune,  au  lieu  de  ta 
coloration  rouge  vif  de  racnc. 

ThH'apetdàfue . — Lotions  fr»*quentcs  avec  eau  de  savon 
commune.  Bains  simples,  au  début  ; bains  alcalins,  si  la 
lésion  est  passée  A l’étal  chronique,  et  ne  pas  employer 
les  |)ommadcs(A.  (<uériu). 


Axone.’ 30  sraBne». 

FroluioJitra  Jff  wnraare  ....  ! td. 


Cette  pommade  ne  doit  être  employée  que  dams  des  cas 
très- rebelles.  Four  prévenir  la  récidive,  les  soins  ininulieux 
de  propreté  sont  indis|K*n«iblcs. 

.•lc«é  variolifoi'me  de  ta  vulve  (ex  Urmoptosis  de  Hu- 
g, lier).  — L'accumulation  de  la  matière  sébacée  dans  un 
follicule  distendu,  comme  dans  les  tannes,  et  l’existence 
de  spores  sphériqut’s  ou  ovokles  dans  la  matière  jw^bacée 
caractérisent  l'acné  variollfoniie. 

Une  pustule  arrondie,  ombiliquée  au  centre,  du  volume 
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d une  petite  ItMitiDe,  i^nns  rhangrineiii  de  roiileur  ù la 
peau,  ù d'une  inilamnialimt,  développée  ientenieiit 

et  quel4|uefuis  puliciilée,  eoie«tilue  l'acné  vuHidiroiiiie  ; 
mais  si  i'innamniaUuit  sunient,  la  petite  |>oelie  crève  et  »e 
ricalrise  déliiiilivi-nu  nt  «u  w*  repi^Hluil. 

l/acné  v.irielifuniie  i*>t  contagieuse  (Ualeman,  Oiillauk) , 
surtout  elle*  les  jeunes  sujets' où  elle  se  développe  di*  pré- 
férence. 

Les  pustules  d’acné  sont  blanches  ou  opalines  et  se  dis- 
tini'iK-ut  rui'ilemeiit  des  plaques  muqueuses  qui  suut  roses 
ou  violacées, 

l'ne  végétation  de  la  grande  lèvre  est  rarement  simple, 
et  elle  est  irrégulière,  tandis  que  l'acné  varioliforme  pé- 
dieuléeest  régulièrement  arrondie  et  omhiliquée. 

L'acné  vaiioliforme  existe  sans  hèvre,  et,  comme  les 
boutons  occupent  la  vulve  s«*uJc,  il  n’y  a pas  d’erreur 
po>sible  avec  une  varioloîde. 

1,'aené  varioliforme  .se  Iriinsfonne  quelquefois  en  chancre 
mou  fulliculuire. 

Tùémfx'u/iV/ue.  — Lotions  ammoniacales  et  idcalineüs 
(Cazeoave  et  ^izin). 


5üO  KraïuuM*. 

4^rl>vaate  da  (Htmoke i id. 

30  BTAHIWt'». 

{^rLunaU'  d<f  ...  3 id. 


Frictious  avec  l'huile  de  cude  sur  la  pustule  d’acné 
(Bazin). 

C('  traitement  ist  long,  mieux  vaut  évacuer  la  matière 
sébacée  (Huguier);  on  pique  le  bouton  et  l'on  presse  pour 
faire  sertir  la  matière  sébacée,  ou  bien  on  excise  avec  des 
ciseaux  courbes  la  partie  saillante  du  bouton,  on  presse 
sur  la  base  du  bouton.  In  matière  sébacée  sort  ; la  pres- 
sion continuée  applique  les  bords  de  la  plaie  l’un  contre 
l'autre,  il  y a réunion  par  première  inleiUion,  ou  bien 
suintement  sén'ux  et  formation  d'une  croûte  au-des- 
sous de  laquelle  la  cicatrice  se  fait  (A  tiuèrin). 

AC'OXIT  (.tro/itfum  Phmte  de  la  famille 

des  renonculucées,  dont  uué  espèce,  r«<o/ii(  m/pt7,  e.sl 
employée  comme  sédatif  des  accidents  nerveux,  et  contre 
le  Hiumatisiiie  chronique , la  goutte,  le  cancer  douloureux, 
la  toux  s)>asmodique,  la  phthisie,  les  amauroses  nerveuses, 
rinfecliun  pumlcnlc,  etc.  Il  renferme  une  huile  grass<*,  de 
l'acide  uconilique  et  uu  akaluido,  l'ai'o/nltue,  découvert 
par  Moixou. 

Les  feuilles  de  la  plante  sont  àcrt's,  irritent  lu  peau  cl 
brûlent  le  gosier.  — C'est  un  poison  narcolico-âcrc  qui 
prcHluit  dos  vertiges,  des  vomissements,  des  coliques,  la 
{taralysie,  le  cornu  et  la  mort. 

L'aconit  s’emploie  ù l’intérieur  en  pou/fre  de  mrioes, 
de  5 ù 50  centigrammes;  en  oVcoo/fifure,  de  5 à 20  gouttes; 
cl  on  l'a  donné  jusqu'à  2 et  3 grammes. 

AC'OWITl^E.  Principe  actif  crislalHsable  de  l’aconit 
(M  orsou).  (>u  In  donne  à rinlérieur  à lu  dose  de  ],  3-ct  5 
oulligr.mtmes  prjoiir,  dans  les  mêmes  rirconspinces  que 
racunit.  Son  emploi  est  préféntble  qiioupie  plus  dai^ercux 
que  l’aronit.  Il  faut  cependant  se  inélii'r  de  ce  produit, 
rar  on  vend  une  ttcùuitine  nlh’intiHde  qui  rcnfeniie  peu  de 
prinrtpe  actif  et  qu'on  donni'  alors  à 1 ou  2 et  3 centi- 
gramme.s. 

ACOI.'MTIQI;r  (Counet).  Instrument  dont  se  servent 
les  sourds  pour  rassembler  les  ondes  sonores  et  pour 
renforcer  les  sons  de  façon  à mieux  entendre  II  y en  a 
plusieurs  espèces:  les  uns,  de  la  forme  d'une  )>etite  conque 


qn'on  introduit  dans  le  conduit  auditif  externe,  peivent  être 
cachés  par  les  cheveux  El;  k*  autre»,  au  contraire,  tubu- 
leux, souples  ou  roides,  d'une  loitgueurde  *20  à BO  centi- 
mètres, et  Irès-évasés  a une  de  leurs  extrémités,  remplis- 
sent bien  mieux  but  qu’on  se  projMise.  Tous  sont  formés 
d'un  pavillon  iMiurhé  au  fond  par  une  lame  criblée,  ou  par 
une  liaudniche  ayant  pour  effet  d'em)>èrher  les  vihratiuus 
sunor«*s  d'èlre  trop  éclatantes  ; ce  pavillon  est  fixé  à un 
IuIh*  étroit  dont  l’extrémité,  mise  dan»  le  conduit  auditif, 
sert  à conduire  les  sons  dans  ronûlle. 

Le  meilleur  cornet  acoustique  est  un  tul>e  souple,  de 
caoutchouc  vulcanisé,  couvert  de  soie,  long  de  HO  centi- 
mètres, ayant  d'un  cûlé  uu  pavillon  d'ivoin!,  et  de  l’autre 
un  petit  eiiihont  qu’on  place  dan»  l'oreille.  Ce  cornet 
acoiLslique  est  très-|torlalif  et  augmente  l’intensité  di*^ 
.sons  qu’il  üausmet  avec  la  phisgrande  facilité.  V . OUKILLE, 
Pkothe^k. 

AC'QI’A  At'IDI'liA  (Italien  Kau  minérale  ftTTugineu.se 
et  gazeuse  des  environs  de  Vilerbe,  contre  la  chlorose, 
l’anémie  et  la  dyspi*psje  m. 

ACQL’A  N%KTA  (Italie).  Eau  minérale  sulfureuse  so- 
dique  des  environs  d’Ascoii.  donnée  en  boisson  et  en  bains 
contre  les  scrofulides  cutanées  et  contre  les  engorgimienls 
scrofuleux  des  glandes  ou  des  articulations. 

A('4^t'A  HAATTA  (Italie).  Eau  minérale  sulfureuse  cai- 
CHpie,  tiwlc,  des  environs  de  (iênes,  domiéo  en  boisson  et 
en  bains  contre  la  scrofule. 

AC4^ri  (Italie).  Eau  minérale  sulfurée  sodique,  des 
environs  d’Alexandri»*,  ayant  70  à 75  degrés  centigrades. 
Saison  du  I*'  mai  au  octobre.  On  l'emploie  en  bois- 
son et  en  bain.»  contre  la  paralysie  et  contre  la  scrofule. 
Les  Imites  sont  employées  contre  les  engorgements  arti- 
culaires. 

AC'RODlAtlE.  De.s  picotements  et  des  douleurs  aux 
mains  et  aux  pieds,  des  contractures  et  des  crampes  aux 
doigts,  des  soubresauts  musculaires  de.s  membres,  de 
l'érythème  sur  la  peau  des  extrémités,  la  desquamation 
de  ces  parties,  et  avec  cela  de  rmdème,  de  la  diarrhée 
cl  de  la  fièvre,  voilà  ce  qui  caractérise  l’acrmlynie,  ma- 
ladie acluelleineiil  iucuniitic  et  qui  a été  épulémique  en 
1H2H  et  1H29,  .sous  l’iiinuenre  de  la  mauvaise  qualih'  des 
céréales. 

— Des  boissons  aciduh's,  froides,  ga- 
zeuses et  stimulantes,  d(‘s  lotions  d'eau  blanche  ou  d’eau 
acidulée  sur  le»  extrémités,  des  bains  lièdes  ou  froids, 
des  pilules  d’opium  ou  de  belladone  soulagent  beaucoup 
les  acrodyniques. 

ITi  vésicatoire  volant  le  long  du  rachis  fuit  ordinaire- 
ment ce.sser  les  engouixiissements  des  mcmbi  es. 

Des  bracelets  ou  des  plaques  de  laiton  appliquées  sur 
la  peau  pendant  vingt-quatre  heures  font  soiiveiU  ce»s4T 
la  contracture  des  extrémités  (Burq),  et  à cause  de  cela 
jwuvent  êtro  employés  dans  l’acrodyuic. 

AC'TÉE.  IManle  de  la  fauiille  des  renonrulucées,  dont 
la  variété,  Ar.ttrü  spitnta,  a uiio  racine  qui  s'appelle 
Vetléfjore  noir,  dont  lu  décoction  à 2 grammes  pour 
500  grammes  d’eau  est  un  violent  pm^atif. 

AC't'PRFJiMt'RB  (Simpson).  Moyen  hémostatique  des 
plaies  artérielles.  V.  .ÀKTÉues  cl  Pl.xies. 

A<.'i;Pi;\CTrRE.  I.'ucupuncture  est  un  moyen  cura- 
tif de  rèvul.»ioD  qui  comsiste  dan.s  la  piqûre  de  la  )M>au  & 
l'aide  de  Bues  aiguille.^  de  platine  ou  d'acier  péuélrant  à 
quelques  cenlimèlresdc  profoudeur  diUisies  tissus.  V.  BÈ- 
vitsio.*i. 
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I/acu|inncturc  sc  pratique  en  enfonçant  doucement,  et 
par  degrés,  dus  aiguilles  dans  les  parties  luuludes  à la 
profondeur  nécessaire  de  à 6 centimètres,  cl  en  ayant 
soin  de  tendre  la  peau  pour  faciliter  leur  introduction. 

Los  douleurs  rimmalismalcs  et  névralgiques,  le  hoquet 
rehelle,  l'otlontalgie,  la  gastralgie,  le  Umdiago,  l’épilepsie 
qui  part  d’un  point  lixe,  le  trismus,  la  névralgie  testicu- 
laire, tes  (lèvres  intermittentes,  la  goutte,  la  coqueluche, 
le  météorisme  du  ventre  ont  été  souvent  gtiéris  par  l’acii- 
punctiire  de  la  région  ou  est  l'origine  du  mal. 

Tous  les  tissus  : muscles,  nerfs,  vaisseaux,  cœur,  pa- 
rois de  l’estomac,  peau,  tissu  conjonctif,  etc.,  ont  pu  Cire 
perforés  sans  inconvénient  par  racupiincturc. 

Tne  longue  aiguille  line  placée  d.ans  le  co'ur,  à travers 
les  parois  de  la  poitrine,  et  dont  rexlrémité  libre  ne 
remue  pas,  indique  l’immobilité  de  l'orgauc  central  de 
la  circulation,  ce  qui  est  un  sigue  certain  de  la  mort. 

Une  aiguille  à acupuncture  enfoncée  dans  les  tissus  au 
niveau  d'articulations  où  l'on  soupçonne  une  fracture, 
permet  de  préciser  les  changements  de  rapport  des  os 
(Malguigne). 

I/acupuncture  unie  h l'électricité  est  souvent  employée 
comme  agent  coagulateur  dans  les  anévrysmes,  les  va- 
rices et  les  tumeurs  érectiles.  V.  ces  mots  et  Ei.ectiio- 
l’LNCTUnE. 

.%DÉ\ii-:(TroiLsseau).  V.  Leucocythbmie  et Schofüi.es. 

L'innammalion  d’une  glande  quelconque 
porte  le  nom  d'«</c»/i7e  : ainsi,  atlmile  {Htrotiilieniu’,  adé- 
nite mammaire,  mais  ce  nom  est  ordinuiremenl  ré.S4H  vé 
aux  innammations  des  ganglions  lymphatiques.  V.  lit.ANüE 
t>AIIOTItJE,  .M.\ilKl.t.B. 

1*  Adeniir  nlRue.  Soit  qii’une  angioleucile  ait 
préexisté,  soit  que  des  substances  délétères  ou  des  pro- 
duits d’une  inflammation  locale  aient  été  absorbés  et  por- 
tés dans  un  ganglion  voisin  sans  inflammation  préalable 
des  vaisseaux  lymphatiques,  les  ganglions  deviennent 
le  siège  d'une  exsudation  inflammatoire,  et  de  destruc- 
tion des  vaisseaux  alTérents  et  eDTérenls,  leurs  vésicules 
closes  s'altèrent  et  il  y a formation  de  pus. 

Une  plaie  irritée  ou  négligée,  des  plaies  virulentes,  des 
contusions  et  des  infliuiimations  des  muqueuses  sont  les 
causes  ordinaires  de  radéuilc. 

L’adénite  suit  une  marche  lente;  elle  débute  par  le 
centre  du  ganglion,  et  bientèt  l'oi^anc  est  réduit  à une 
poche  pleine  de  pus. 

Dans  l'adénite  aigiié  les  parties  voisines  s'enflamment 
souvent,  un  phlegmon  survient,  puis  on  abcès;  celui-ci 
est  le  résultat  de  l’ouverture  du  ganglion  suppuré  dans  le 
tissu  cellulaire,  mais  plus  ordinairement  il  est  dù  à une 
inflammation  de  voisiu.age.  Uet  état  constitue  Vwténite 
jihlitjmoiiease  (Velpeau), 

ljuand  un  ganglion  est  enflammé,  il  est  douloureux, 
dur,  quoique  encore  mobile  au  milieu  des  tissus  emp:!- 
lés;  il  y a de  In  (lèvre,  des  frissons  erratiques,  cl  il  existe 
des  phénomènes  de  compressiou  dans  h^s  organes  voisins, 
surtout  lorsqu'il  s’agit  d’une  adénite  profonde.  Au  début 
de  la  suppuration  des  adénites,  la  fluctuation  est  souvent 
obscure,  mais  l'empâtement  des  téguments,  la  rougeur  et 
l'œrléme  sont  de  bons  signes  diagnostiques  qui  iudi<pient 
la  formation  du  pus. 

L'adénite  inguinale  simule  souvent  1a  hernie  étranglée, 
mais  en  cas  de  doute  ne  manquez  jamais  de  vous  enqué- 
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rir  si  le  malade  a été  à la  .selle,  quelle  est  la  ilate  du 
début  de  la  maladie,  et  voyez  s’il  a de  la  rougeur  et  do 
l'tedème  des  téguments. 

L'adénite  axillaire  a été  simulée  par  un  anévrysme  : 
n'oubliez  pas  d'examiner  l’étal  du  pouls  et  le  tracé 
s|ihygmograpiiique  d’une  tumeur  inflammatoire  de  l’ais- 
selle si  vous  avez  le  moindre  doute.  V.  Aine,  Aissei,i.e, 
Ri  iio.N,  IIernie. 

Tltéraiteidiiiue.  — Deux  h dix  sangsues  sur  la  région 
malade  et  un  rntaplasme  de  farine  de  graine  de  lin  peu- 
vent (aire  avorter  l’adénite  simple  [3.  D’ajtrès  llnhert- 
Lalour,  on  arrive  quelquefois  au  même  résidtat  en  appli- 
quant matin  elsoir  sur  In  tumeur  une  couche  de  collodion 
élastique  Q- 

Un  ou  plusieurs  vésicatoires  activent  la  formation  du 
pus  ou  font  résoudre  rinllammulion. 

Une  fois  le  pus  formé,  on  ouvrira  l’abcès.  On  devra 
pratiquer  une  incision  de  bonne  heure  si  l’on  craint  les 
fusées  puridentes.  .Mors  on  devra  inciser  jusqu’au  centre 
du  ganglion,  l’inflammation  s’arrêtera  ou  la  suppuration 
sera  activée,  mais  la  maladie  sera  longue  ù guérir. 

Lorsque  les  ganglions  enflammés  sont  )>rofonds,  une 
incision  préventive  peut  être  faite  s«ir  les  parties  tumé- 
fiées, et  bien  que  l'ouverture  ne  donne  pas  de  pus,  ce 
traitement  aura  été  utile,  parce  que  dès  que  le  ganglion 
se  sera  rompu,  le  pus  sera  amené  au  dehors  en  peu  de 
temps.  Au  besoin,  le  lendemain  de  l’incision  préventive, 
à l’aide  d'une  sonde  cannelée,  on  pournt  aller,  en  déchi- 
ninl  les  tissus,  ouvrir  le  foyer  purulent  dans  le  ganglion 
à travers  l’ouverture  faite  à la  peau. 

2°  .tdéniir  <-lironii|ur.  Source  de  la  plupart  di*s 
abcès  froids,  des  gommes  dites  scrofuleuses,  les  adénites 
clironi(|ues  ne  sont  pas  toujour»  la  consé(|uetice  d'un 
étal  général  diathésique  (Velpeau),  car  le  plus  souvent 
elles  .sont  dues  à une  irritation  de  voisinage  qui  a été 
négligée. 

Les  adénites  chroniques  de  la  .syphilis  sont  ducs  la  plu- 
p.ari  du  temps  à des  acnés  du  cou,  à des  croûtes  du  cuir 
chevelu,  et  aux  pharyngites  consécutives  à des  plaques 
muqueuses.  C'est  comme  l'adénite  cancéreuse  qui  dépend 
toujours  d'un  cancer  du  voisinage. 

I.cs  inflammations  chroniques  des  muqueuses  sont  la 
souire  d'adénites  chroniques  dans  les  ganglions  lympha- 
tiques correspondants. 

L’adénite  chroniipie  n'est  pas  douloureuse,  il  n'y  a 
d'emp.'itement  dans  le  voisinage  que  s’il  s’ajoute  à l'état 
chronique  un  état  aigu. 

Les  adénites  scrofuleuses  sont  celles  qui  suppurent  le 
plus  souvent,  alors  elles  présentent  les  caractères  des 
abcès  froids,  contenant  du  pus  séreux,  mêlé  à des  gru- 
meaux hlauchAtrcs  plus  ou  moins  résistants. 

(juelqucfoiç  un  ganglion  se  ramollit  et  forme  un  kyste 
il  paroi  peu  épaisse,  mais  a.ssez  résistant  pour  que  le  pus 
contenu  demeure  longtemps  enfermé  dans  sa  cavité. 
Lorsqu’on  ouvre  ces  abcès,  ils  laissent  écouler  du  pus 
clair,  sirupeux;  ils  |>euvcnt  rester  fistuleux  pendant  plu- 
sieurs mois. 

L'adénite  ebronique  se  termine  par  suppuration,  par 
résolution,  ou  par  hypertrophie  des  ganglions.  Lorsque 
plusieurs  ganglion.s  sont  malades,  il  y a une  succession 
d'adénites,  et  chez  les  scrofuleux  il  n'est  pas  rare  de  voir 
tous  les  ganglions  des  régions  voisines  <levenir  le  >iége 
li'iullammation  chronique  et  d'hypertrophie.  La  maladie 
désignée  sous  le  nom  i'adéiiie  est  une  maladie  de  ce 
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genre.  J'ai  ohscm^  des  exemples  d'adénites  ainsi  multi- 
pliées chez  les  syphililiqties, 

L'adénilc  sypliiiitiquc  se  termine  par  résolution  ou  in- 
duration. 

L'adénite  cancéreuse  se  termine  par  ulcération  et  ab- 
sorption des  produits  du  cancer,  ce  (]ui  engendre  une 
infection  cancéreuse  gtnéi*aie. 

{/adénite  rhroniqiie  est  caractérisée  par  la  présence 
d'une  ou  plusieurs  tumeurs  dures  ou  molles,  airondies  ou 
ovoïdes,  existant  là  où  se  trouvent  des  ganglions  lympha- 
tiques, et  elle  n'acquiert  pas  en  général  un  très-grand 
développement. 

{.es  tumeurs  formées  par  l'adéiiile  olironique  sont  tou- 
jours bien  plus  molles  et  beaucoup  mieux  circonscrites 
que  les  enchondrames  et  lus  névroines. 

T/iérupeu/û/uc.  — Traitez  les  maladies  qui  ont  donné 
naissance  à l'adénite,  les  scrofulides  lul>erculeuses,  les 
blépliaro-conjonrtivites,  les  gingivites,  les  maladies  de  la 
pul)>e  et  du  périoste  dentaire,  les  croûtes  syphilitiques, 
les  cancroldes  et  les  cancers.  V,  ces  mots. 

Appliquez  un  vésicatoire  sur  les  ganglions;  faites  des 
friclitins  avec  les  pommades  résolutives. 

Si  une  adénite  chronique  passe  â l'état  aigu,  si  la  peau 
devient  rouge,  on  traitera  la  maladie  comme  une  adénite 
aigue  ou  un  abcès  chaud,  on  ouvrira  l'abcés  avec  le  bis- 
touri ou  avec  la  pâle  de  Vienne  laissée  un  (|uart  d'heure, 
puis  011  appliquera  de.s  cataplasmes  de  farine  de  graine 
do  lin  ; on  pansera,  trois  jours  après  l’ouverture  de  l’ab- 
cés.avec  un  linge  enduit  d'onguent  de  la  mère. 

Si  un  ganglion  engorgé  et  hy(»enropbié  reste  station- 
naire et  ne  constitue  pas  une  diiïonnilé,  il  ne  faut  pas  y 
toucher,  on  se  bornera  à traiter  le  mal  local  nuque]  il 
curres)Kmd  ; si,  au  contraire,  il  augmente  de  volume  et 
arrive  à former  une  tumeur  qui  cause  de  la  gène  ou  une 
diiTonuité,  on  pourra  l'enlever  t une  incision  de  U lon- 
gueur du  ganglion  engorgé  sera  faite  à la  peau,  puis  on 
nrrivera  jusque  sur  le  ganglion  en  coupant  les  couches 
celluleuses  et  aponévrotiques  a petits  coups;  le  ganglion 
mù  à nu,  attiré  avec  une  pince  à griffes,  sera  énucléé 
avec  le  doigt  ou  le  manche  d'un  scalpel  et  arraché  avec 
les  doigts.  I.a  plaie  sera  réunie  par  première  intention,  si 
l'opération  a été  faite  vile,  si  le  chirurgien  n’a  pas  ma- 
nœuvré longtemps  dans  la  plaie.  Dans  le  cas  contraire,  on 
laissera  suppurer  la  plaie  sous  un  pansement  humide. 
V.  PuiES. 

l.o)rsqu'ii  y a plusieurs  ganglions  engoi^és,  et  lorsqu'ils 
ne  sont  pas  mobiles,  il  ne  faut  pas  .songer  à les  enlever. 
I..C  chirurgien  qui  entreprendrait  cette  lâche,  s'engagerait 
dans  une  opération  sans  issue,  et  presque  à coup  sûr 
funeste  au  malade. 

Si  le  ganglion  est  converti  en  un  kyste  contenant  du 
pus,  on  ouvrira  lai-gmnent  avec  le  bistouri,  et  l'on  appli- 
quera dans  son  intérieur  un  iiiurccau  de  pâte  au  chlorure 
de  zinc  que  l'on  laissera  douze  heures  ; une  suppuration 
de  bonne  nature  suivra  celte  cautérisation,  {/application 
du  cau.slique  de  Vienne  pourra  être  employée  |>our  ouvrir 
la  poche,  {.es  injections  iodées,  après  une  ponction  avec 
le  trocart,  vieouenl  ensuite  par  ordre  d’eflicacité  ; le*  in- 
jections de  vin  aromatique  sont  aussi  avantageuses  que 
les  injections  iodées.  lorsqu’il  reste  une  fistule  à la  suite 
de  l'ouverture  de  ces  kystes  ganglionnaires,  on  pansera 
la  plaie  avec  l'onguent  styrax,  on  fera  des  injections  de 
teinture  d’iode,  et  l'on  cautérisera  la  fistule  avec  le  ni- 
U'ale  d'argent  ou  une  flèche  de  pôle  de  cliiorure  de 
zinc. 


On  donnera  à l'intérieur,  contre  les  adénites  chroniques, 
les  médicaments  antiscrofuleiix  ou  aotisyphilitiques,  non 
pour  guérir  l'adénite,  mais  pour  en  prévenir  une  nou- 
velle. 

Le  sirop  d’iodurc  de  fer  à la  dose  do  Vi  grammes  par 
jour  sera  donné  dans  une  lasse  de  tisane  de  houblon  ou 
de  pensée  sauvage. 

I.c‘  sirop  d'ioduro  de  potassium,  l'huile  de  foie  de 
morue  à la  môme  dose,  peuvent  remplacer  le  sirop 
d'iodiire  de  fer;  on  alternera  radiiiinisiralion  de  ces  mé- 
dicaments. 

Si  le  ganglion  reste  stationnaire,  on  emploiera  les 
emplâtres  résolutifs  et  surtout  l'emplâtre  de  Vigo;  les 
pommade*  à l'iodure  de  plomb,  à Tiodure  de  potassium 
étendues  sur  un  linge  renouvelé  toutes  les  vingt-quatre 
heures  ; ou  enfla  les  applications  quotidienne*  de  collodion 
ricinè  ou  bien  de  collodion  iodé. 

Dans  ce  cas  on  )>eut;  à l'exemple  de  Prieur  et  de  TU- 
corü,  employer  Viode  mrtailitiue  mis  dans  une  couclie 
mince  d'ouate  de  coton  , roainlenue  sur  le  ganglion 
liyqiertrophié  à l aide  d'une  feuille  de  gélatine  dont  la  cir- 
conférence adhère  aux  tégumenU,  et  concentre  ainsi  les 
vapeurs  d'iode  sur  le  point  malade.  L'appareil  doit  rester 
vingt-quatn^  heures  en  place,  et  sous  cette  foi'mc,  l’iode 
volatilisé  produit  des  plilyctènes  remplie*  de  *éro$Uéqui  ne 
laissent  après  elles,  comme  le  vésicatoire, ni  cicatrices  ni 
taches  durables.  Un  recommence  plusieurs  fois,  et  en  deux 
ou  trois  mois  lu  résolution  est  accomplie. 


FORXl'UmC  DE  L’AUÉNITE  CilAONIQl'R. 


Pour  faire  résoudre  les  adénites,  on  emploie  les  pom* 
modes  suivantes  : 


BflUOtidc . 


Ou; 


iMfnrr  «k>  |>i>Uu«ua. 
AMBI** . 


Ou: 


5 ITT*BU||C«. 
«0  kl. 


s Rr*mmct. 

»0  ij. 


A»iaKL‘.  ......... 

}|\<lri4nJâlt  4jl‘*lllCU04)ift<}lt4‘. 


Ou: 


du 

1 


eninmpi. 


kl. 

(Uiett.) 


Ou; 




Glrr<»YiiMR.  . . . 
ItMlan!  d«  l'iumi» 


90  gniinii»-(. 

10  a. 

3 id. 


liKiure  «1«  iKitawititn i irrauioir. 

Dimmii  A ch*i»J  du»  tl}t^riae 3 kl. 

Esirix-r  df  rote».  . 9 h}. 


(Debout.) 

Mêlez.  Pour  frictions  matin  et  soir  {=]- 
Ou  : 

Aiour 30  grAiHBt»-». 

CblodiVilrat*  d'anniani«ii|iir.  3 id. 

Mêlez.  {Guenoau  de  Hussy.) 


Empiûtrt  jtour  hs  adénites  scrofuleuses. 


|aik>  j>tir I sninaM'. 

d«  (tr  i kl. 

ErapUtre  d<‘  ]k»s  de  IkmrKi^ae.  ......  3U  id. 


(Sauvau.) 

Emidàtre  mercuriel  ctun}ihré. 


Kmi'lftir»  meremid. 
OfiiHm  en  {MMidre.  . 


. . IS  gru>n«», 

|m  03  cenligreoiuiet. 


A meure  en  cmpllu^  sur  le  ganglion  lumélié  (7]. 


Digilized  by  Google 


ADÉN 

Emplâtre. 


29 


loilur*  d«  roUmmibi 30  (tmam**. 

Olilmn  iianbr 1K0  Ul. 

Cm- id. 

lliiUe  <l‘aiiv»M  É • 8 id. 

(Bouchardal.) 

Faire  fondre  la  cire  et  l'oliban  ensemMe.  On  ajoute 
Tiodurc  préalablement  trituré  avec  l’huile.  On  agile  jus- 
qu'à refroklbsement  et  l’on  étend  sur  la  toile. 

Pommatle. 

(ntlim  de  beTyqiB i d>«-ifframm«>e. 

.(Mflgr • . . 80  irrainiDre. 

2 à ù grammes  en  rrirlions  [=]. 

Lotions  avec  : 

Inilfirp  (1«  twtUuilua  4 

Eau  de  i:»Wn« 4 jd. 

Eco  iit»tiUê«- S4  id. 

A|p<e>l  KCliSé. Il  id. 

Matin  et  soir  sur  la  glande. 

1^8  lotions  arec  la  teinture  d’iode  pure  sont  d’cxfcIlcnU 
topiques  résolutifs.  On  emploie  encore  : 

La  pommade  de  sous-carbonate  dépotasse,  10  grammes 
sur30  grammes d’axonge  (Férussac,  t.  III,  p.  153);  la  jwm- 
made  de  calomel,  3 grammes  pour  30  grammes  d'axonge; 
celle  d'ioe/ure  et  de  bromure  de  mercure,  1 gramme 
pour  30  grammes  d'a^iionge  ; les  bains  de  sublimé  avec 
5 à 10  grammes  dissous  dans  20  grammes  d'alcool  pour 
verser  dans  la  baignoire. 

Pour  faciliter  la  résolution  des  tumeurs  ganglionnaires 
on  administrera  les  amers,  ou  bien  le  (railement  anliscro- 
fulcux  par  l’iodurc  de  fer,  l'iodurc  de  potassium^  l'huile 
de  foie  de  morue,  les  bains  de  mer;  les  enux  mincmles 
femtfjinetL^s , sulfureuses , bromoiodurées , chlorurées- 
sodiques,  cic.\.  Scbofule. 

3**  AdènllM  ccrviralcs. 

Adénites  cervicales  sujicrficiclks.  Les  enfants  à tempé- 
rament scrofuleux  ou  lymplialiques  en  bas  âge;  les  sol- 
dats nouveaux  venus  aux  régiments  et  changeant  d'hygiéne, 
sont  sujets  à des  adénites  ayant  pour  siège  les  ganglions 
supcrllcicls  du  cou. 

Les  adénites  cervicales  sont  indolentes,  suppurent 
asscï  souvent,  m.iis  se  terminent  plus  ordinairement  par 
induration. 

La  multiplicité  des  tumeurs  du  cou  et  leur  indolence 
les  font  aisément  distinguer  des  cnchondromcs  et  des  tu- 
meurs libro-plasliques. 

Lnc  adénite  cervicale  a toujours  été  précédée  d’une 
lésion  des  tissus  dont  les  Ijmpathiqucs  se  rendent  aux  gan- 
glious  engorgés  (Velpeau).  Aussi  trouvc-l-on  sur  les  ma- 
lades des  aphthes,  des  stomatites,  des  éruptions  cutanées, 
des  conjonctivites,  des  eczémas,  des  gourmes,  plus  ou 
moins  de  temps  avant  que  les  adénites  $c  déclarent. 

Théraprutùpte.  — Faites  disparaître  les  lésions  du  té- 
gument externe  ou  de  la  bouche,  et  rndcnilc  chronique 
guérira  spontanément. 

S’il  y a des  symptômes  aigus,  une  application  de  sang- 
sues, de.s  culapln.smc8  et  un  purgatif  sont  très-utiles  pour 
empêcher  la  suppuration,  résultat  auquel  on  peut  encore 
arriver  par  des  applications  locales  quotidiennes  de  col- 
loilion  riciné. 

.^1  l’afTection  est  chronique  d’emblée,  il  faut  faire  des 
frictions  avec  : onguent  na|K)lilain,  2 parties,  cl  ex- 
ti-ail  de  belladone,  1 partie;  ou  avec  la  pommade  à l’io- 
dure  de  plomb,  3 grammes  jmur  30  grammes  d’axonge. 

On  associera  avec  avantage  celte  pommade  avec  de  la 
glycérine  V.  AoiNiTts  chroniuiks. 


ADÉN 

' Si  la  suppuration  semble  devoir  exister  bientôt  dans  un 
ganglion,  pour  prévenir  les  stigmates,  on  emploiera  un 
s<*ton  filiforme  passé  obliquement  dans  la  tumeur,  afin  de 
favori.ser  réctmicinent  du  pus,  et  l’on  placera  des  eiila- 
plasmes  jusqu’à  ce  que  la  suppuration  soit  tarie.  Mais  si 
1 abcès  ne  peut  être  ouvert,  de  telle  sorte  que  la  cicatrice 
de  l’opération  puisse  être  dissimulée.  le  bistouri  et  Ton- 
verture  avec  le  caustique  sont  de.s  procédés  plus  expt^di- 
lifs. 

Lorsque  le  ganglion  est  induré,  on  peut  le  faire  supptt- 
rcr  par  le  séton  filiforme.  Le  vé.sicatoire  conseillé  dans  ce 
but  n’a  pas  autant  d’effet,  mais  il  peut  réussir. 

l’n  seul  ganglion  induré  peut  être  enlevé  par  incision 
de  la  peau  et  énucléation  du  ganglion.  tous  les  gan- 
glions ne  peuvent  être  enlevés,  une  opération  destinée  à 
enlever  le  plus  saillant  est  inutile.  Il  vaut  mieux  alors  re- 
courir au  traitement  interne  et  administrer  les  préparations 
antiscrofaleuses  et  l'iodure  de  potassium. 

Adénites  eerxHeales  profondes,  l.es  ganglions  profonds 
du  cou,  atteints  d’adénite,  forment  des  abcès  du  cou  à 
la  région  siemo-mastnîdienne , à la  région  sus-hyoî- 
dienne,  quelquefois  des  abcès  rctro-pbarvgiens.  Y.  Abcès 
Cl  Cou. 

Adénite  syphilitique.  Ordinairement  liés  à une  éruption 
de  pustules  sur  le  cuir  chevelu,  les  engorgemenUi  des 
ganglions  sou.s-occipitaux  sont  étrangers  à la  sv*phiIU;  ils 
sont  indolents,  ne  suppurent  jamais,  à moins  que  le  sujet 
ne  soit  scrofuleux.  On  les  traitera  comme  les  adénites  cer- 
vicales simples,  dans  le  cas  où  ils  prendraient  un  dévelop- 
pement inaccoutumé. 

ADÉ\0-I.YnPHOC'l!LE.  Dilatation  des  vaisseaux 
ganglions  lymphatiques.  V.  Ainb  (tumeurs  de  l’aine),  et 
Varices  lympiiatiqies. 

ADÉYAVIE  (/nmewr  ylandulaire  hy)^rtri)i^hiqne,  Lc- 
bert;  frimeur  adénaide,  Velp?aii),  Les  adénomes  sont  des 
tumeurs  dont  la  structure  est  analogue  à celle  des  glandes. 

1*  Adénomes  ou  hypertrophies  glandulaires. 

multiplication  des  acinis  glandulaires  et  du  tissu 
conjonctif,  l'Iiypcrtrophie  des  culs-de-sac  glandulaires 
avec  des  amas  d'épithélium  dans  leur  cavité,  et  des  vais- 
seaux peu  développés,  constituent  la  tumeur  adénoïde  ou 
adénome. 

Une  tumeur  adénoïde  peut  se  transformer  localement 
en  petits  kystes,  s’enflammer  et  suppurer,  mais  elle  ne  se 
transforme  pas  en  cancer,  à moins  de  rares  exceptions. 

Les  tumeurs  adénoïdes  sont  lolmiérs,  dures,  sans  ndlié- 
rence  à la  peau  ou  aux  cmiclies  celluleuses  cl  fibreuses 
du  voisinage,  mais  quel  que  soit  leur  volume,  elles  sont 
indolentes  et  se  développent  très-lentement. 

La  glande  mammaire,  la  glande  parotide  fVelpeau),  la 
glande  thyroïde  et  la  prostate,  les  glandes  sadoriparcs 
(Verneuil),  sont  le  siège  le  plus  fréquent  des  tumeurs  adé- 
noïdes, mais  toutes  les  autres  glandes  peuvent  en  être  le 
siège.  Dan-s  les  polypes  des  muqueuses  on  trouve  des  adé- 
nomes des  glandulcs  de  ces  muqueuses. 

Thérajieutique.  — - compression  peut  être  employée 

pour  empêcher  une  tumeur  adénoïde  de  s'accroître.  .Si  la 
tumeur  croit  cl  comprime  des  viscères,  et  qu’une  ablation 
soit  possible,  comme  à la  mamelle  et  à la  glande  parotide, 
on  opérera,  mais  alors  il  n’est  pas  nécessaire  d’attendre 
que  la  tumeur  ait  acquis  un  grand  volume. 

Il  est  fâcheux  de  différer  trop  longtemps  l'ablation 
d'une  tumeur  adénoïde  qui  continue  à s’accroîln*  malgré 
la  compression  exercée  sur  elle,  car  les  incUions  seront 
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plus  éinudiiCH  ou  plus  profondes,  ce  qui  rond  rop^ntion 
biNUH'Oiip  plus  {jrave,  el  ou  laisse  ainsi  le  lempsà  la  sunlé 
générale  de  s*aflaihlir. 

2“  JÎHfiraUèiiKmt  s ou  4jntériîtim  tttt  tissu  (jltmduhirr 
(Robin). 

Ce  savant  a pi'iisé  que  du  li>s«  glandulaire  pou- 
vait se  développer  dans  une  région  oii  II  n’y  a jws  de 
glande,  el  former  une  véritalde  erreur  de  lieu  dans  la 
nutrition  des  tissus  eonslituanl  riiéiérmlénome.  Mais  Or- 
doftez  croit  avoir  établi  que  cc  que  l’on  a pris  pour  du  tissu 
glandulaire  n esl  qu’une  espèce  tïalyue  fonnaiO  une 
maladie  parasitaire. 

Iles  culs-de-sac  filamenteux  avec  des  diverticules  en 
ciTCum  formés  par  une  gangue  celluleuse  el  des  corpus- 
cules arrondis  comme  répitbéliiim  nucléaire,  ou  des  culs- 
de-sac  lemiinês  par  des  reufleiiieuts  enliéi*enieiit  pleins 
de  corpuscules  ronds,  et  des  corps  ovifornies  de  nature 
azotée  interjw.sés  entre  ces  culs  *de-sac  de  nouvelle  fur- 
nialion,  ou  enfin  de  simples  tubes  pleins  de  corpuscules, 
CüDstilurnt  ce  qu’on  a cru  être  le.s  trois  variétés  de  tissu 
hétéradénique. 

Les  héléradénomes  8C  produisent  là  où  il  n'y  a que  du 
tissu  cellulaire,  sans  aucune  trace  de  tissu  glandulaire, 
mais  on  en  trouve  dans  les  parties  voisine.s  des  glandes,  et 
particuliérement  sous  le  grand  pectoral  qui  les  sépare  de 
la  mamelle. 

Ceitaincs  tumeurs  héicradéniques  so  comportent  comme 
de.**  cancers  dans  les  fos.ses  nasales  et  dans  Ttirbile.  iVé* 
de  la  mamelle,  de  la  gland»*  thyroïde  el  parolidi»*nDe,  les 
tumeur»  hétéradéniques  ressemblent  clini»|in‘mont  aux 
tumeurs  adénoïdes.  Donc  il  y a lieu  de  croit*»?  que  les 
héléradénomes  de  l’orbite  et  des  fosses  nasab  s forment 
une  double  lésion,  un  cancer  cellnlaire  av»^  hyperlropltie 
cl  bypergenése  glandulaire  dans  les  mt'nibranes  mu- 
queuses, O»  faib  montrent  que  la  tumeur  hétéradénique 
est  Iré-s-voisine  des  cancers. 

rAét  fipe«/û/»te,  — On  doit  toujours  enlever  ou  tenter 
de  détruire  une  tumeur  liéléruilénique  »iui  augmente  si 
lenleinent  que  ce  suit. 

.%D#:\OnE  LTMPH.tTl^l'B.  V.  LYMrilAhRNOIlF.  et 
Ganglions  i.vmpiiatioi’ES. 

(FlHVnE).  Nom  jadis  donné  par 
Hnel  à la  fièvre  continue,  muqueuse,  ayant  pour  siège 
les  glandes  derinleslin.  V.  Fikvue  typhoïde. 

Jkdàno*nerxrumc  (FiEVHE).  Nom  donné  par  Finel  à la 
fièvre  typhoïde  compliquée  d’incidents  nervi'ux.  V.  Fièvre 

TYPHOÏUE. 

Nom  généri»|ue  donné  à toutes  les 
maladies  des  ganglions  lymphaliqu»*s.  ^ . .\drnitr. 

ADHÉIie^VCRi*  VIC’IEIJÜE^.  U réunion  de  parties 
normal»*menl  séparées  soit  par  suite  d’mi  vice  de  confor- 
mation, soit  par  suite  »le  lésions  tranmatiqims  ou  infiam- 
matoircs,  constitue  les  adh«^rences  vicieuses. 

Thn  u}>‘'uti'fUf'.  — t>s  affections  exigent  un  traitement 
curatif  toutes  les  fois  qm*  les  n»lhér»‘nc»*s  sont  bien  limi- 
tées, el  r»‘clament  des  opérations  d’urgence  (juand  une 
fonction  est  supprimée  el  »pu»ml  il  y a ni»‘na»  e d»*  nmrt. 
(a-Tlaincs  adhérences,  comme  celles  du  péritoine  el  des 
plèvres,  ne  sont  accessibles  qu’à  un  Iraitemeiil  palliatif. 
V.  Ank\i/m;i.osse,  Atrr,sies,  (îniATtucB,  Délivrance,  Filet, 
Frein  de  u verge  (BritTc/c  l‘i.Ri‘RÉsiB,  Syndact^xie. 

.ttPiPEI'SK  (Ti'HErn).  On  d'Hiii'*  le  nom  de  (uimttr 
adipeust'  à des  iniiieurs  fi)niié»*s  par  un»*  liy(H*rlropbi»r  du 


tissu  graisseux.  Outre  les  lipomes  qui  sont  des  hypertro- 
phies partielles,  et  la  polysarcie  qui  est  une  hypertrophie 
génénile  du  tissu  adipeini: , il  y a dos  hyp»-Ttropln»îs 
élendiK'sà  tout  le  tissu  adipeux  d»«  parois  de  l'alHlomen 
et  des  mamelles.  Ces  lésions,  qui  ne  doivent  pas  être  opé- 
rées, ne  réclament  que  l’application  de.s  b;mdagos,  cor- 
scU  ou  ceinturées  de  coutil,  destinés  â soutenir  les  |iarties 
dont  le  poids  est  un»’  gène  pour  les  malades.  V.  Ui*ome  cl 
Polysarcie. 

ADPLEtïCEXCB.  V.  PUBERTÉ. 

AÉIIOPHOtBilE.  De«  spasmes  et  une  sensation  indi- 
cible d’éUniffeun-nt,  occasionnés  chez  un  malade  par  Fou- 
vertuj*e  d’une  porte,  le  mouvement  de  quelqu'un  qui  mar- 
che ou  qui  parle,  constituent  l’aérophobic.  C’est  un  sym- 
plèmc  de  la  rage  ou  de  rhyslérie.  V.  ces  mots. 

AÉROTMÊlIAriK.  V.  AlR. 

ArFECTIO\  (rroiQ',;).  L’état  général  de  l'organisa- 
tion du  milieu  duquel  sc  développe  une  maladie  (vôçoç), 
est  ce  qu'on  a jadis  appelé  Vu^et'tion.  Ainsi  la  goutte,  le 
riiiimalisnie.  la  scrofule,  l’iiei'pélisme,  fanémie.  etc., 
sont  des  affections  qui  engondn.’nt  les  maladies  goutteuses, 
Hmmatismnle.s,  scrofuleuses,  cutanées,  nerveus»?s,  etc. 
C’est  de  cette  façon  «[u’on  peut  dire  : la  chon’îe  est  une 
maladie  des  nerfs  due  à une  affection  limmastiniale  ; fapo- 
ph'xie  e.st  un»;  maladie  du  cerveau  due  à une  affection 
goutleu.se,  etc.  Aiijnurd’liui,  la  différence  entre  les  mots 
offtTtiun  »'l  muhtdic.  ien»l  à disparaître  de  plus  en  plus. 
Pour  lx‘aucoiip  de  ra»*decins  ce  sont  des  termes  synony- 
mes. mais  il  y a lieu  de  conserver  le  sens  général  accordé 
au  mot  contre  l’idée  de  locali.salion  attribuée  au 

mol  mtûtuik.  V.  Maladie. 

AFFirM.  Suc  laiteux,  ronc.ret,  obt»*nu  par  des  inci- 
sions faites  à la  capsule  du  pavot.  V.  Opii  », 

AFFt'MION.  M»iyen  Ütérapeulique  ipii  consiste  à verser 
de  r»*au  froid»’  sur  le?  corjK  pour  obtenir,  par  action  ré- 
flexe, riiypéiéuiiie  des  capillaitt's  de  la  peau  el  l’augmen- 
tation de  la  chaii?ur  animale.  C’est  un  des  procédés  de 
l’hydrothérapie.  V.  ce  mot. 

Les  affiisiiui.s  les  plus  rourles  Minl  les  meilleures,  car 
elle.»  sont  plus  aisément  suivies  de  réaction  et  de  chaleur 

Les  affusions  se  donnent  en  versant  sur  le  corpj  nu  d'un 
malade  placé  dans  une  baignoire  vide,  de  l'eau  à a 
20”  centigrades,  peudmit  quinze  à soixante  .secondes. 

T/iéroprHfi’7Me.  — On  emploie  les  affusions  dans  le  ner- 
vosisme aigu  el  chronique,  dans  rhypiirbomlrie  [3,  dans 
la  scarlatine  au  début  pour  faciliter  la  sortie  de  r<*?nipliua 
et  pour  »'inpècber  l»*s  accidents  niéUtstatiqucs  □,  »?n(in, 
dans  les  fièvres  tv|iboîdes  graves,  loi^s^que  la  fièvre  est  vive 
el  la  peau  d'une  chaleur  el  d'mie  s»Vberesse  e.vces»ivos  (TJ. 

Les  affusions  qui  ne  sont  pas  suivies  d une  n'artion  ra- 
pi»le  sont  toujours  plus  dangereuses  qu’utiles. 

AfiAC'B.«ERiT.  La  surcxcilotioD  morale,  l'impaliencc 
d’c.»prit,  le  mécontentement  de  toutes  clios»'S,  et  le  malaise 
général,  avec  une  sorte  de  frémi.sseinenlgén»’ral  intérieur, 
roiistituenl  ragac»nn»;nt  n»*n'eux  qu'on  observe  comme 
syiiiplùine  du  nervosisme  chronique,  d»?  l’hyslérie  el  de 
l’hypocbondrie.  V.  ces  mots. 

Asncrment  àcm  dmiH-Seusation  désagréable  et  dou- 
loureuse d»î  rugosité  des  dents  produite  soit  par  l'usage 
de  fruits  acides,  tels  que  les  pommes  ou  les  groscùlles,  soit 
par  les  vomissements  acides  de  la  grossesse  ou  de  cer- 
taines dys|H!p^ies. 

ThêrapnUiqw.  — t’a>nlre  l'agacement  de»  dents  Ü faut 


Digilized  by  Google 


employer  les  collutoires  avec  le  borax  : 10  pramraes  pour 
30  graiiiiiies  de  inu*)  ; ou  les  gargarismes  avec  un  lilre 
d'eau  sucrée  lennnt  en  solution  10  ou  20  grammes  de 
borax  ou  de  bicarbonate  de  soude,  V.  Diûstik(UCES. 

A64Kir9.  1*  Vfujnrir  bltmr  est  un  champignon  pa> 
rasite  du  méléze,  qu’on  donne  en  poudre,  de  50  centi* 
grammes  k 2 grammes,  et  on  extrait,  de  10  à 20  eenli- 
gmnmies,  contre  les  sueurs  des  phthisiques  H*  H passe 
pour  drastique,  mais  ses  effets  sont  peu  marqués. 

2*  ï.'fifjnrir  de  chéne^  ou  nmndott,  est  un  cliampignon 
parasite,  moelleux,  le  Volypnim  qu'on  prépare 

pour  le  rendre  spongieux,  afin  de  l'employer  en  méde- 
cine. On  s’en  sert  pour  régulariser  une  compression,  pour 
paiwr  des  plaies  et  pour  arrêter  l'écoulement  des  piqftres 
des  sangsues  ou  Pépistaxis  -et.  Il  sert  aus.si  a faire- des 
moxits. 

3®  Vaijarie  mowAe,  ou  fausse  oronge,  rempli  d’oMoi- 
niiint\  est  un  poison  violent.  Sa  décoction  dans  du  lait 
tue  les  mouches;  on  l'emploie  au.ssi  contre  la  paralysie 
des  membres,  de  la  langue,  dans  l'épilepsie  et  dans  la 
chorée  Q. 

A«B.  isi  l’.lge  indique  le  temps  écoulé  depuis  la  nais- 
sance, il  signifie  également  une  constitution  orgnnii(ue 
spéciale  qui  prédispose  ii  certaines  maladies,  et  qui  im|K)se 
au  médecin  l'adoption  de  ccitaines  règles  Uïérapeuliques. 

I.a  succession  des  âges  suffit  souvent  pour  amener  la 
guéri'^on  de  certaines  maladies  qui  avaient  résisté  à tous 
les  remèdes  employés  contre  elles. 

l/épilepsie  infantile,  les  scrofulides  cutanées,  certaines 
maladies  de  la  peau,  la  bromliile  et  l'cntérile  chroniques 
guérissent  souvent,  à la  puberté,  sou»  l'influence  de  la 
révolution  org;ioique  du  changement  d'àge. 

l.'mfanee^  épof|ue  d'accroissement,  de  pléthore  san- 
guine ou  lymphatique,  et  d'excitabilité  nerveuse,  est  plu» 
sujette  aux  phlegmasies  méningées,  cérébrales,  laryngées, 
gutturales,  bronchiques,  puluimtaire».  intestinales,  osseu- 
se». glamUdaires,  que  l'àge  adulte,  et  en  raison  de  son 
lympluilisiiic  et  de  son  étal  nerveux,  elle  a an.sst  en  partage 
le»  conviiUions,  la  chorée,  le  spasme  de  la  glotte,  la  tu- 
berculose, etc. 

Aux  enfants,  b*»  remèdes  doivent  être  donnés  à dose 
moitié  moindre  que  chez  l'adulte,  et  il  y a même  de»  »aih- 
stances,  |>articuliéremeDt  le»  drastiques,  qu’on  ne  doit  ja- 
mais leur  administrer. 

Jusqu'à  cinq  ans,  la  saignée  du  bras  est  imilile  chez 
le»  cnfantH,  cl  il  vaut  mieux  la  remplacer  p;ir  une  applica- 
tion de  detix  à quatre  sang»ues  dont  on  arrête  l'écoide- 
inciil  par  l’applicution  du  perclilorure  de  fer. 

enfant»  ne  doivent  jamais  êlix^  mi»  à une  diète  trop 
rigoureuse,  et  dans  leurs  maladies  aigues,  si  Ton  veut  évi- 
ter l'asthénie,  le  passage  à l'état  chronique,  ou  la  tii- 
berctilose,  il  ruul  toujours  donner  de»  boissons  substan- 
tielle», vineus4.>»,  féculente»,  lactée»,  ou  légèrement  ani- 
maiisées. 

La  virilité  est  plu»  exposée  que  l’enfance  aux  bémn- 
luries,  aux  Iiénmrrlioîdes,  aux  productions  libro-pla-sliques, 
rhondroidi*»,  adipeuse»,  épithéliale»  cl  cancéreuses,  aux 
affections  gonlteii-^es  w rlmma'^timale»,  enfin  aux  maladie» 
numtales. 

La  Hvillesne  e.st  l’àge  des  atrophie»  organiques  d'où  ré- 
sultimtla  surdité,  la  cataracte,  le  ramollissement  du  cer- 
veau, r hémorrhagie  cérébrale,  la  gangrène  sénile  des 
membre»,  rempltysénie  pulmonaire,  les  altération»  valvu- 


laires du  c<eur,  et  cet  affaildisseiiient  de  la  sensibilité  in- 
consciente dite  impressihilUé^  d'oii  résultent  la  faible»»e 
de»  syni^i^ithies  et  rah^eiice  pres(]iie  complète  de  la  fièvre 
dans  le-s  nuüadies  aiguë».  V.  Vieu.i.ahd  et  Vieii.le.'ssr. 

Aucun  excès  ne  convient  aux  vieillards  ; et,  eu  ce  qui 
concerne  leur  r»*gime,  ils  feront  bien  de  ne  manger  qu'une 
petite  quantité  de  viande,  associée  à du  poisson,  à des 
It'gumes  féculent»  ou  herbacé»  bien  cuit»,  a des  fruit»  imlr» 
et  à une  petite  quantité  de  bon  vin. 

Sauf  l'indication  fournie  par  une  phlegmasie  aiguë  in- 
tense, ou  par  une  forte  congestion  cérébrale,  il  faut  éviter 
de  saigner  le»  vieillards. 

I>e»  vieillard»  doivent  éviter  la  constipation  avec  grand 
soin  s'ils  veulent  prévenir  le»  effet»  d«*  celte  disposition 
sur  la  congestion  cérébrale. 

Dans  les  maladie»  aiguës  de  la  vieillesse,  l’ab^-linence 
absolue  est  toujours  nuisible,  et  il  faut  prescrire  une  ali- 
mentation légère  sou»  fomip  de  décoction»  féculenti‘s  et 
de  petits  potages  gras  on  maigres. 

4CB  CRITIQI'B  (MALADIES  DF.  l’>.  H e&l  bien  ran? 
que  l'Age  dans  b'quei  cesseiil  le»  rt^le»  chez  la  femme  ne 
soit  pas,  au  moment  de  celte  ilisparilion,  et  par  cette  cir- 
constance, signalé  par  des  trouble»  plus  ou  moins  graves 
de  la  santé,  tel»  que  bouffée»  de  chaleur  au  visage,  né- 
vropathies, névralgie»  lombo-utérines,  pertes  de  sang,  etc. 
V.  Mknopaüsb. 

Si  le»  arc'idenLs  qui  accompagnent  quelquefois  la  cessa- 
tion des  règle»  font  de  celle  époipie  de  la  vie  des  femme» 
un  âge  critigue^  i)  faut  savoir  aussi  que  dan»  beaucoup  de 
cas,  non-seulement  cette  époque  n'a  rien  de  fâcheux,  mais 
encore  qu'elle  est  ln‘s-favorahle  à certaines  femme»  <|ui, 
ayant  souffert  de  rulérus  peudaiil  toute  leur  jeunesse,  nu 
se  portent  bien  qu' après  la  disparilinn  de  leur»  règles. 

L’âge  critique  change  complètement  les  rapport»  de  la 
femme  avec  l'atmosphère,  car  à partir  de  cotte  époque 
elle  respire  en  consommant  pbis  d'oxygène  et  en  exhalant 
plus  d'acide  carboniipio. 

L'âge  critique  est  souvent  signalé  par  de»  hémorrhagie» 
utérine»  excessives  et  prolongées,  dues  à une  ntoiuc  de 
la  matrice  qui  n*»le  molle,  s^Hmgicuse  et  forlemenl  con- 
gestionnée, ce  qui  occasionne  la  pâleur  du  visage,  la  fai- 
blesse des  membre»,  les  p^Upitalious  et  tous  le»  accident» 
de  l'anémie  lapins  grave. 

Le»  hémorrhagie»  essentielles  de  fige  'critique  dtm-nl 
pendant  un  ou  deux  ans  soil»  forme  inlerinittenle,  et  elle» 
finissent  par  disparaître  en  permettant  le  retour  à la 
santé. 

On  voit  assez  souvent  la  congestion  utérine  passive  de 
l’Age  critique  donner  lieu  à la  métrile  chi*oniqne  et  au 
cancer  de  rulérus. 

Quand  le»  régie»  di»parais»ent  naturellement  sans  occa- 
sionner de»  perles,  i)  en  résulte  quelquefois  une  pléthore 
caractérisée  par  des  bouffée»  de  clialour  au  visage,  des 
étouffements  cl  un  seiilimenl  de  plénitmie  désagréable 
dans  le  jHdil  bassin. 

Certatm^s  maladie»  de  la  jeime»»t%  notamment  les  mala- 
dies de  (MMU,  surtout  la  couperose  et  la  bronchite,  qui 
avaient  cessé  à l'apparition  des  r«'?gles,  n^paraissenl  lors 
de  leur  cessation,  cl  forment  des  infirmités  difllcilc»  à 
guérir. 

L’Age  critique  coïncide  soufeol  avec  l’apparition  ^ tan- 
cer» du  sein  et  dans  fdusicurs  autres  organes,  mais  il  n est 
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|»a^  r<>rlain  que  la  co><alioii  dcn  rAgles  »oU  la  cnuso  do  cos 
d^géiiéresconcos  ot^îiiiiqHos  qu'on  oh^c^vo  i‘gul<*n)oiit  oIioï 
’homnic  arrivé  au  même  âge. 

Pour  les  fommeîs  qui  ne  sateul  pas  vieillir,  le  retour 
d'âge,  qui  est  le  départ  de  toutes  les  illusions  fénnnines, 
en  môme  temps  que  la  clAlnre  des  succès  de  coqnellerle. 
est  pre<u]ue  toujours  l'origine  d'iiiie  surexcitation  nerveuse 
cl  d'un  étal  névro|Killiiqt»e  ou  vajwreiix  exlrèmcmenl  pé- 
nitde. 

Th^rnjieHiique.  — La  pléthore  locale  ou  générale  qui 
accompagne  l’âge  critique  doit  être  Ir  ’ilée  par  la  saignee 
du  bras. 

Lorsque  Pàgc  critique  s’iicconipagne  d'une  congestion 
passive  de  rulérus  et  d'hémorrhagies  ulérities,  il  faut  pres- 
crire le  repos  sur  une  chaise  longue,  les  préparations  de 
fer,  d'arsenic,  de  quimpiina,  de  seigle  ergoté,  1 gramme 
par  jour,  et  dans  l’inlervalle  de*s  héniorrhagii  '^.  les  bains 
frais,  les  ulTiisions  froides  et  rhydrolliérapie.  ^ . MKTRon- 
RII, MUE. 

Dans  In  méirite  chronique  qui  accompagne  l’âge  criti»pje, 
il  faut  employer  l‘infu>ion  et  le  vin  de  jwifran;  la  poudre  de 
seigle  ergoté  à petite  dose  EJ.  et  rhydrolliérapie. 

Il  faut  avoir  grand  soin  pendant  l'âge  critique  d'éviter 
la  conslipalion  qui  produit  toujours  un  degré  plus  ou  moins 
considérable  d’IiyfH^rèmie  utérine. 

Les  papprochemenls  sexuels  doivent  être  interdits  au 
moment  de  l’âge  critique  quand  il  y a des  pliénoiiièues  de 
plénitude  douloureuse  vers  le  b:is>in,  ou  s'il  existe  d»‘  la 
méirite  chronique  i l des  hémorrhagies  utérines. 

Impossibilité  d’engendrer.  V,  iMi'US.-iANC.B. 

ACSCàl.l'Tl^.tTIFM.  Les  agglutinalifs  des  moyens 
que  la  théra|MMilique  met  en  usage  pour  rapprocher  les 
hord-s  d’une  plaie  afin  d’en  favoriser  la  cicatrisation  ; pour 
proté-ger  les  p.irlles  molles  excoriées  ou  écorchées  par  le 
dérubilus  dorsal  dans  les  fièvres  graves  ; enfin  pour  main- 
tenir en  place  les  pansements,  les  emplâtres,  les  vésica- 
toires, et  les  appareils  nécessaires  à la  guérison  d'une 
maladie. 

Larini  les  stggliilinalifs,  il  faut  citer  ; le  .«/wmibvip  </c 
ditichyhn  yommeen  plaques  ou  en  b.andeletles  ; — lepii- 
pitr  rhimO/H*' ; ^ le  Nff»‘Uu  dWntjlfUrre,  rose  ou  noir; 
— • VemidùU'e  d'Andrr  »lc  la  Cn>ùt  ; — la  Itauflrueltr  gotn- 
irtée;  — enfin,  les  banflm  'le  wiousse/ûic  rndmtc  de  e*.dlo^.li<w. 

ACOKIR.  L'ensemble  des  phénomènes  qui  indiquent 
le  combat  de  la  vie  et  de  la  mort  constitue  l’agonie. 

Hans  l'agonie,  s’observent  l’affaiblissement  de  toute.s  les 
facultés  .spn»iiives  et  motrices  ; la  paralysie  de  i'icsopliage 
et  de  lu  vessie,  caractérisée  par  la  desi'enle  bruyante  des 
Imissons  dans  l’estomac  et  par  la  rétention  d'urine;  la  pa- 
ralysie du  poumon  indiquée  par  l’aci  umulation  d'écume 
brJnrhique  et  les  râles  bronchiques;  la  par.ilysic  du  cœur 
et  la  petitesse  du  pouls,  le  refroidissement  du  nei,  des 
lèvres  cl  des  doigts  ; l’altération  du  visage  ; le  ressern»- 
ment  de  la  pupille  cl  des  spliiiiclei’s  ; enfin,  1 altération  plus 
ou  moins  prononcée  des  facultés  inldlecluelle.s. 

Hans  l’agonie,  la  lenqu-raliirt*  axillaire  rc>le  toujours 
Irés  élevée,  et  après  la  mort  elle  s’élève  souvent  de  1 «legré 
dans  la  première  heure  pour  descendre  ensuite  à 20  degri’s 
centigrades  au  bout  de  vingt-quatre  à trente  heures  (Hou- 
rlml). 

I.e  brusque  relâchement  des  sphincters,  la  ililalation  de 
la  {lupille,  l'affaissciuent  du  glolK*  oculaire,  et  la  cessation 
des  haUement.s  du  ciiMir  iiidicpienl  la  mort. 

7Aérop*  »/ê/iie.  — Lorsque  dans  l'agonie  il  y a para- 


lysie de  l’ccsophage  et  difficulté  telle  de  la  déglutition  que 
les  boissons  lomb'*nl  bruyamment  dans  restomac  sans  être 
conduites  par  lu  coolraction  lesophagicnne,  U faut  donner 
à boire  |vnr  {letiles  quantités,  si  l'on  ne  veut  s’ext>osf*r  à 
faire  tomber  le  liquide  dans  k larynx  et  à éloulTer  subite- 
ment les  malades. 

Il  arrive  quelquefois  dans  l’agonie  que  ihs  intérêts  de 
con^cience  ou  d'affaires  placent  le  mêdcciii  dans  la  sitoa- 
lion  de  raninter  rînteliîgcncc  qui  vient  de  s'éclii»4>r;  alors, 
dans  ce  eu»,  il  suffit  d'appliquer  le  marteau  iHiuillant  de 
Mayur  sous  cliaque  clavirule  pour  prtHluire  une  sensation 
douloureuse  de  brûlure  au  premier  degré,  dont  rartion 
n‘‘flexe  ranime  momenUiiiéiiienl  la  lucidité  de  rintelligence 
tllayer). 

AI.  Crépitation  douloureuse  des  tendons.  V.  GaÎnesi 
TBNIUXKl'Sts. 

AIDES.  Hans  La  plupart  des  opérations  un  ou  plusieurs 
aides  sont  toujours  nécessaires. 

Il  est  imporfiint  que  ceux-ci  aient  présent  à l'esprit: 
qu’ils  ne  doivent  pas  s’occujHT  de  rojM'ration  ; <|u'ils  sont, 
avant  tout,  destinés  à accomplir  une  manu.'uvre  â inqiiellc 
ils  ap{H>rteronl  leur  attention  entièn*  et  qu’ils  n’onl  pas  à 
s’inquiéter  des  accideuts  qui  se  présentent.  Le  chirurgien 
doit  avoir  salÜH'rlé  d'action  et  il  est  inutile  de  lui  duuner 
des  conseils  a«i  moment  où  il  opère.  S<mls,  les  aides  qui 
n'ont  pas  un  râle  im)>nrtant,  tel  que  la  compression  d’un 
vaisseau,  l’élévation  d’une  paupière,  ou  le  maintien  d'une 
tumeur  par  une  èrigne,  pourront,  sans  demander  avis  à 
l’opérateur,  n|»pliquer  un  doigt,  par  exemple,  sur  nue  ar- 
tère qui  donnerait  du  sang,  tendre  la  peau  afin  qu’elle  ne 
soit  point  coupée  tK’ndant  la  dissection  d'une  tuno'ur. 

Hii  reste,  eu  égard  aux  détails  de  ce  genre,  rintelH- 
gimce  d'un  aide  est  un  véritable  soulagement  pour  le  chi- 
rut^ien.  .Mais  (|uel  que  soit  le  mérite  du  premier,  il  ne  doit 
jamais  aller  au  delà  des  instructions  du  second. 

.%l<;RElfOI\E.  Pl.antede  la  famille  des  rosacées  dont 
i’iiifiisioti,  20  grammes  par  litre  d'eau  Imuillante,  est 
employée  exlérieureiuent  comme  astringente  en  fomenta- 
tions ou  en  gai^aiisnjcE.  Klle  .se  donne  aussi  en  boinson 
dans  niémaluric. 

AIGREI  RH.  He  )>elites  régurgitation.^  liquides  plus  ou 
moins  acides,  quelquefois  de  nature  à agacer  les  dents, 
constituent  les  aigreurs. 

La  gastralgie  chlorotique  ou  hystérique,  la  grossesse, 
la  dyspepsie  acide,  l’ulcère  chronique  simple  de  l’estomac 
cl  le  cancer  gastrique  donnent  souvent  lieu  à des  aigreurs 
fort  désagréables  qui  se  montrent  surtout  après  le  repas. 

Lne  forte  odeur  acide  de  l'haleine  trahit  souveut  les 
personnes  louniieiilécs  par  des  aigreurs. 

Th^apeutif/ue, — Les  pastilles  de  carbonate  de  magné  • 
sic,  les  pa.stUles  de  Vichy,  quelquefois  les  pastilles  de  sous- 
nitrate  de  bi.smuth,  l’eau  de  chaux,  hO  grammes;  l’eau  de 
Vichy,  de(k>ndillac,  de  Sainl-Alhan  avec  le  vin  en  mangeant, 
suffisent  souveut  pour  guérir  les  aigreurs. 

Alsrefimrlirx  Imcalniiii*.  L'mleuraigrcIcUc  du  corps, 
les  déjections  vertes  mélangées  de  lait  non  digéré,  e!  des 
vomissements  acides  caraclériscnt  les  aigreurs  chez  le 
jeune  enfant. 

H»;  l’enude  Vichy  k la  nourrice;  de  l’eau  de  chaux,  1.^ 
à 60  grammes  par  jour,  à l’enfant;  du  .Hous-nitrale  de 
hisniiilli,  ÛO  à 80  rentigrammes  {mr  jour;  du  rnrimnalc 
de  im^ésie  à 2.1  centigrammes  ; rallailement  plus  rare 
toutes  W deux  heures,  et  en  cas  de  p«Tsistance  le  change- 
ment de  nourrice  guérissent  les  aigreurs  du  nouveau-né. 
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Ri^cHamaii*  «le  •<«•«<((• 

t jifM  MiiMHtAo  ^ir  Mkirrr ’ 

, M.’l.iiiKcj  20  grammes  clan»  un  liln>  l|•(^a^l  (lîlomlraii). 
A jirondrt*  par  voitm  I3. 

Voutire  tle  cniiV  cumixaét  aivc  o|ifMia. 

iWr«  J*  MM  aOft«rwi«Ka. 

<-a  imhmIiw 2 U. 

■W^lej.  IW,  1 (p-amino  (Inns  Hr  rrao  (II.1|>.  anslnis)E). 
MUiurr  Je  craie. 

lu  «ruiuin. 

lu  ,d. 

•rmbâfua  #■  pm^tiv 5 jj. 

Triluri'i  dans  un  mortier  en  njoiilanl  peu  à |X'u  : 

Kan  «Ir  r»»Uift# 250  *r«ma».. 

32  h 60  gramme»  par  jour.  Hans  le  traitement  de  la 
Fanlialgie,  t)ti  p>T0sU  et  des  aigreurs  O. 

/’i/u/es  5/o//ujrAt7t/(;x, 

MrrHi*. rrtiowr*. 

Exlmit  d*  MliM  <N>»u*n^ 5 

llMnir  lia  eiir*ii.  j y* 

des  pilules  de  15  centigrammes.  Huit  à dotiie 
par  jour  dans  le  cas  de  débiliti^s  d'estomac  (Tronrhini  O. 

T’ififettrs  de  m/i{/ft^siV. 

4^  »*ikW>.. 32  rriniam 

Marrr  hUar flyn 

Uh^îUc^  tir  Knitui»i>  a«inM(*»l 

K.  «.  n.  (lus  tnbli'IlcB (le  I Riammu.  A pronrin-  <ii  Almil 
I»»r  juur. 

10 

SIrap  lit  lUw  U unmtnr.  . Su  id. 

C«a  di«ült«V 100 

K.  ».  ».  l'urgatir  agréable,  à prendre  en  deux  fois 
qiiaiHl,  nrer  les  aigreurs,  il  y a de  mauvaise»  digeslinns 
(liobley)El. 

Potion  mitiaciJr. 

Fas  I jO  seusnir*. 

R«a  «H  McalM 20  mI 

"a  venus. 

Mêle».  A prendre  en  deux  fois,  contre  les  rapports 
arides. 

para nriiaiiifi 

î*»**»»  Ma»f ‘400 

MndUffp  il«  r^ttnr  «IrataBL 

F.  8.  a.  des  UiiiletlcA  do  8 d/^igrammes.  Chaque  taldetto 
•onliendru  enviruii  15  (entignuiimCsS  de  nuiguésie.  |Vii\ 
laldetles  aprrs  chaque  repas  m. 

TaA/c/f«s  de  et  <le  rnehoH. 

U*iniâ*i»  par* 0| 

I^adfr  4*  rarifwu S2  U. 

*S*rrr  ra  4(?7  âl! 

Marilaa*  « iMiaM'  adrâtuil  * !'«««  4a 

H.9. 

f . S.  a.  des  UiblelU'H  de  8 décigrammes.  Chaque  tablette 
contiendra  5 centigrammes  de  cachou  et  1 dérigramme  de 
magnésie  (Itouchnrdat)  î~]. 

i*ou//rc  ft*n$r  In  rufa$its. 

*ü  tf-aMar*. 

Taii«tiarw> I 

MwalW  rartraiaMa | m 3 id. 

Irr»  d*  FUieracw.  , , . I50  y. 

Mèlci,  Ou  divÎM*  en  duM*s  plus  uu  moins  fortes,  selon 
l’àge  des  enfants  ’llurebnd  . 

•OUCflOT  KT  DKsrtiS.  ^ V MU. 
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Piiliou  A/iumir/ié/uc. 

lafimiaa  4*-  {ra<MN( i 

F.aa  ilinlilliSF  .Ir  rraaiitl j ••  -fl  cramnt.  ». 

]<«Ri»i-A«r  «-aHoiaAti'i- | }J. 

IjHalatiiia*  >U>  Ridiaittani 3 Kisulta^. 

ÿt  ffrtauiw*. 

Par  cuillerées  à hiuirlie  (Girlis  [3. 

ith'rtwme  de  mfujm.<k. 

I aH«iaatr  4<-  ai««iMHM- 2i>  Braoinra. 

SrMriM*  4'aai>  m p»«drr t(>  iJ. 

Salraa  rw  («Hnlrr & i,|. 

Sintp  dr  rlialMrli*  rsiai|'*i«» »).  •. 

.Mêle*  stdon  l’art.  A preiulre  2 à 5 grammes  dans  b 
Journée  □. 

Poufirr  de  nirbomte  de  mngnéxie. 

Cariatoatr  dr  niacii^«K 2 Kraoimr*. 

PtWNirr  d«  rkabatlNt ft  d^rumaïUHa. 

l'ontlrr  d«  r«aaHlr 5 »4. 

Mêler.  A prundn*  en  deux  fois  (Frank)  Q. 

Poiiott  nhsoriHtnte, 


nlinliarits*  M fsaodrr. 
Cjirlaiaatr  dr  «oadr. 


tO  ifranun**. 

» ids 

Strop  4*  nnrfv 5Q  td. 

Kaa  wrntlM' 2.MI  id. 


Deux  cuillerée.s  trois  fois  p.ir  jour.  Agitex  chaque  fois 
' Swediaiir'i  m. 

TntUUtn  de  hh'urUitHdf  de  tnmie  (pastilles  de  Vichy  ou  d«* 

ibrret  à prendre  une  ou  deux  après  chaipn*  repas). 

.%iurc  (Malauib).  Tnt'  malailie  féhrili>,  qui  parcourt 
In's-nipidemenl  ses  périotles,  i‘Sl  ce  qu’on  npp<‘lle  une 
maladie  aiguë. 

Les  plilcgmasit^  et  les  lièvres  qui  sc  dévelop|ienl  i l .se 
terminent  ilaiu  un  espace  de  temps  qui  varie  entre  si*pl  et 
vingt  et  im  ou  trente  jours,  sont  des  mai.'ulies  aiguës. 

En  disant  : sur  dix  maladies  il  y en  a les  deux  tiers  nu 
moins  qui  guérissent  d'elles-niémes,  et  rentrent  par  leurs 
pi'Ogrés  naliinds  dans  la  classe  des  simples  incommodités 
qui  s’usent  et  se  dissipiMil  par  les  mouveoieulfi  de  la  vie, 
Hordcu  a dit  une  vérité  qui  concerne  plutAl  les  maladies 
aiguës  que  les  autres. 

Pendant  les  premiers  jours  d'une  maladie  aigue  l'absli' 
nencc  suivie  d'une  diète  murilngincuse,  féculeusi».  sucrée, 
V(‘gétale  et  un  peu  animnlisée,  doit  former  le  régime  de 
ces  malulies. 

A moins  d'indiraUuus  spéciales  et  pri'cises  pour  faire 
avorter  une  maladie  aiguë,  pour  en  amoindrir  la  violence, 
enfin  pour  roinliattre  un  de  ses  syinptèmes  les  plus  graves, 
il  ne  faut  |»as  agir  contre  elle  avec  précipitation,  et  Ton 
)>«'ul  se  borner  à prescrire  le  repos  uni  à la  diète  et  aux 
boissons  acidulées  rafraîchissantes. 

%I4^I  II.I.K.On  emploie  en  cliirurgie  des  aiguilles  sim- 
ples. droites  OU  courbes,  pour  fairi'  les  sutures  (V.  SuTL'- 
liiûs),  cl  des  aiguilles  à sutures  moulées  sur  uu  manche,  tu- 
bulées  et  à |>oiatc  mobile  ou  à chas  brisé,  pour  foire  les 
sutures  du  voile  du  palais.  Y.  STAeilvl.Oi(iUlAliltE. 

Pour  maintenir  la  suture  du  bec  de  lièvre,  pour  lu  cure 
radicule  des  hernies,  pour  la  pomcenlése  de  r<i'il.  pour  la 
cataracte,  ily  i des  aiguilles  spèciales.  Y.  ces  mots. 

Onsi‘  sert  d'aiguilles  jMmr  passer  des  sétons,  des  tubes 
à drainage,  etc. 

Ou  emploie  des  aiguilles  pour  faire  l'anipunctiire  et 
l’arupre^sure.  Y.  ces  mots. 

de  ne«elinmp<«.  Aiguille  à manche  et  i 
p*Miile  inoiivM*  |tourvue  il'im  chus,  destinée  à passer  h^s 
fiK  « lignluo'  Mmo  les  artères.  Y.  l.tr.ATLHR. 

I.  — 3 


Digitized  by  Google 


.14 


AINF. 


AINE 


*11..  l‘l  uni»*  la  famillf*  «Innl  I»'  Inillw  <*'•1 

forl  cm|jioy«’  >’n  mt'iloi'iiu*  cl  dans  l'arl  nilinairo. 

(l’ol  un  siimulanl  cl  un  vonnifiijî»*.  l’n  Invi'mcnl  fail 
n¥Cf  la  dt’coclion  dr  six  bou.sw*s  irail  csl  Ircsi-boii  coiilre 
les  oxyilivs.  l’n  calapliLsmc  d ail  pilé,  d'huile  et  de  graisse, 
jKLsso  pour  résidulif  des  tumeurs  iiidtdenles. 

l/ail  cuit  et  pilé  pris  à la  dose  de  une  h pliLsieurs 
gousses  par  jour  calme,  dit-on,  Irés-romplélement  et  très- 
rapidement  la  toux,  et  pour  éviter  les  éructulion.s  nauséa- 
bondes qui  stüveut  son  emploi,  on  fail  manger  des  jKis- 
tilles  odorantes  au  cachou  doul  se  serrent  les  fumeurs  pour 
désinfecter  la  bouche.  C'est  un  bon  sédatif  de  la  toux  dans 
la  pbtbisii'.  Il  est  également  Iff^-utile  contre  les  sueurs 
des  phthisiques  et  les  fail  disparaître  en  quelques  Jours. 
Il  renferme  une  essence  que  je  donne  lré>-soiivenl  sous 
forme  des  pilules  suivantes  : 

Û roMBWi. 

OoBmM'..  <).  •. 

Pour  cent  pilules  reniissées  avec  une  solution  éihénV 
de  benjoin  ou  de  mastic. 

A prendre  une  à cinq  pihdes  par  jour. 

AIMAWT.  Oxyde  de  fernalurel  dont  la  poudre  se  d(ume 
A la  dose  de  25  à 50  centigramme*,  comme  anliiiiuma- 
tismal,  aniinévndgiqne  et  anliépileplîque  0.  La  pirrre 
d'aimant  sert  à frotter  des  morceaux  d'acier  qui  deviennent 
des  otoem/s  arti/irielu,  et  dont  le  contact  arec  le  cor|K. 
sons  forme  de  )»ag\ies  ou  de  plaqiies,  «'st  Irés-iilile  dans 
certaines  névroses. 

Iles  plaques  d'aimant,  des  buses  ou  des  clmtnes  aiman- 
tées se  placent  autour  du  cou,  .sur  la  |)oilrine.  sur  les 
reins  cl  autour  du  corps,  dans  la  gastralgie,  l'angine  de 
poitrine,  la  migraine,  la  sciatique,  les  crampes,  etc.  (3. 

AIMB.  1^1  région  de  l’aine  est  le  siège  d'un  grand  nombre 
de  tumeurs  dont  le  diagnostic  et  le  tniitement  muiI  de  la 
plus  haute  im{>ortance. 

Tumemm  «le  rniae.  l’m‘  tumeur  molli*  a.ssex  bien 
lobulée,  située  au-dessous  du  ligament  de  Fallupi>,  n>duc- 
lible  san.s  produire  de  gurgouillemenl,  exUlanl  des  deux 
cèlés  à la  fois,  indolente,  sans  altératioii  de  la  santé 
générale,  développée  insensiblement,  et  rbe*  des  sujets 
encore  jeunes  ou  habitant  les  pays  inlerlropicaux , 
est  une  fiifm’Hc  rarûpwus*'  dts  l'aissenitx  et  •jattyihns 
/ymji/oi/ô/iteK  de  r«i«e  (Amussal,  Flrescbet,  Nélalon,  Tré- 
lat,  Th.  Auger).  V.  ADÉNoi.YUiMmrKi.E. 

Tkét‘a}'kattii/fie.  — !l  ne  faut  pas  loucher  aux  varices 
lymplmtiipies.  car  la  seule  opération  sur  un  des  malades 
vus  jusqu’ici  a été  suivie  do  mort  par  snile  de  phlegmon  et 
d'érjsipèle  du  tronc  et  de  la  cuisse. 

On  appliquera  un  caleçon  élastique  muni  d’une  |M‘lule 
de  caoutchouc  â air  (bandage  herniaire  de  Ikmrgeaunl) 
sur  la  région  inguinale  ou  cnirah*  (Trélal), 

Tne  tumeur  molle,  riHluclible.  située  en  dedans  des 
▼aisseaux  fémoraux,  au-dessous  de  l’arcade  cninde,  aiig- 
meiUant  dans  la  station  verticale,  se  réduisant  s|K>nlané- 
menl  dans  le  décubilus  dorsal,  existant  d’un  seul  cAlé.  et 
que  la  pression  sur  la  crête  du  pubis  fait  pecroilre  an  lien 
de  maintenir  réduite , est  une  tyiWce  de  la  veine  sa- 
phène, 

* ThérnjV'tUVjfue,  — l'ne  absence  complète  de  douleurs, 
le  développi-ment  lent  de  la  maladie,  rinipossibilité  de 
guérir  la  va^!^c^,  b:  danger  d'une  o^iéralion  doivent  enga- 
ger le  cbinirgieu  il  ne  rien  faire,  mais  si  la  veine  acqué- 
rait un  grand  dévelop|>eineol,  on  devrait  la  maintenir  par 
un  bandage  herniaire  crural. 


I no  tumeur  animée  de  bani'uieiils  isochrones  an  poub. 
présentant  un  bniilde  souffle  simple,  rihhiclible  d abord, 
puisirréduclibleàla  longue,  pn'senlaullesnutres  caractères 
il  uiie  tnmvw  «/lêiryswfi/e,  est  un  anévrvsme  et  ne  sera 
jm.s  confondue  avec  les  tumeurs  réductibles  île  l’aine  (voy. 
ANKvnvsJiES;;  Si  la  tumeur  est  enflammée , on  con>ull4Ta 
les  iinlécédents  du  inaladi*  |>our  savoir  si  elle  u ébr  à un 
mumcnl  léduclible  et  unimée  de  baUenienls  appréciables. 
.\u-dessous  d'elle,  les  buUeiiieiiUi  des  artères  seront  dimi- 
nués; le  s|diygniograpbe  accusuîra  ce  trouble  de  la  circu- 
lation produit  par  la  tumeur,  tandis  que  dans  les  aiilres 
ph)egma.sies  du  membre, les l>aUenn‘nts  de  rarlère  tibiale 
s4Tont  semblables  dans  le  cAlé  correspondant  h la  luniHiir 
à ce  qu’ils  sont  dans  le  côté  opposé 

l'ue  luniciir  tendue,  mobile  sous  la  peau,  toujours  irré- 
ductible, rouge,  chaude,  douloureuse,  soulevée  par  des 
batteinenls,  plus  ou  moins  lobulée,  suivant  l’état  d’inflam- 
mation du  tégument,  est  une  adénite  aiguè,  don!  l’exis- 
tence s'explique  presque  toujours  par  une  ulcération  ou 
par  une  inflammation  à la  vulve,  à la  verge,  à I anus,  a 
la  jambe,  ou  à la  partie  inférieure  de  la  |»aroi  abdominale. 

Tne  tumeur  irréductible  lobulée,  indolente,  très-mobile 
sous  la  peau,  après  des  syphilides  des  organes  génitaux 
nu  avec  une  lésion  îmeienne  sur  la  verge,  l'anus  ou  la 
jambe,  est  une  ivlênite  cAronb/ue.  V.  llUBoN. 

bne  tumenr  développée  à la  suite  d une  coucb»*,  ou 
d'un  phlegmon  aigu  de  la  fosse  iliaqtie  chez  1 homme,  dé- 
terminant une  douleur  vive  a la  pression  et  un  empale- 
nient  de  la  pi’au  suivi  de  rougeur  et  de  tuméfaction  du 
tégument,  un  peu  au-dessus  ou  au-di^soiLs  du  ligament 
de  Fallope,  est  un  «ècés  de  h fo$H-  î/tuf/Mc. 

I,orsqu'il  existe  dans  l’aine  une  tumeur  fluctuante  cora- 
iimiiiquanl  au-dessus  du  ligament  de  hallopc,  avec  une 
tumeur  située  dans  l’abilonjen,  également  fluctuante,  et 
de  laquelle  on  peut  transmettre  le  flot  dans  la  tumeur  ex- 
térieure, il  s'iigil  d'un  fiiwex  jutr  vomjextion.  La  n’-duclibi- 
lilé  persisunle  de  la  tiuneur  extérieure,  une  gibbosité 
douloureuse  commençant  à la  région  vertébrale  dont  on 
augm«*nte  Uw  douleurs  par  l’application  d une  <*pouge  im- 
bibée d’eau  chaude,  complètent  le  diagnostic.  Il  est  rare 
tpi’il  existe  h la  fois  deux  abcè^  par  congestion,  un  dau< 
chaque  fos>c  iliaque. 

line  tuméfaction  diffuse,  effaçant  l’échancrure  du  bas- 
sin formée  par  la  branche  horizontale  du  pubis  et  l’epine 
iliaque  antérieure  et  supérieure,  olwcurémenl  fluctuante 
et  coïncidant  avec  une  douleur  et  une  tuméfaction  de  la 
hanche,  une  adduction  de  la  cuisse,  et  des  nioiivemenls 
très-limités  du  membre,  est  un  éjMUtchcmcid  dwx  l m’fi- 
l'utation  nj^o-fémorate. 

L'ne  hernie  crurale  intestinale  ou  épiploïque  est  toujours 
située  en  dedans  des  vaisseaux  fémoraux,  mais  dans  deux 
cas  exceptionnels  elle  a été  obseirtfo  au  devant  de  ees 
vaisi>eaux.  La  hernie  intestinale  est  molle,  sonoi*e  a la 
percussion,  réductible  en  faisant  entendre  un  gaj'gouille- 
ment  spécial,  tandis  que  la  lieroie  épiploïque  dura  se 
réduit  sans  bruit. 

Lorsqu’on  a introduit  l’index  d.iiis  l’anneau  oè  a passé 
une  hernie  et  le  pouce  jusque  dans  Vanneau  inguinal,  et 
qu’aprt*s  avoir  retiré  le  doigt  de  Vanneau  inguinal  la  her- 
nie ne  reparaît  pas  quand  on  fait  tousser  le  malade,  on  a 
affaire  k une  bemie  crurale  (Xalgaigne).  Uatis  le  cas  con- 
traire, il  s'agit  d’une  hernie  ingiiinale. 

Quelque  ancienne  que  soit  une  hernie  intestinale,  il  y a 
toujours  une  ]V>rtion  réductible  qui  fait  enl«*mlre  im  bruit 
de  gargouillement  pcmlanl  sa  réduction- 
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ninaiiiim’o,  iiiu‘  liinx'tir  (Iuulmin*u<«(\  pniTitU  roiigo, 
smiv«-nl  lliirtiiauU*,  nu  ilcdani^  (Irn  vaisM>aux 
nuix.  rlh»  im'durtilile,  !«•*  maladrs  vomi>«irnl,  les  «?Ilrs 
son!  MipprinuVs,  |r  vcnlrc  c«t  Irndn,  linllonm^  et  l’on 
Irutivc  toujours  la  ruis$o  dans  un  rlnt  ili*  iliuiii-ni'xion. 

l'nr  liemie  ('•piplolquo  crurale  est  lubuiée,  un  peu  dun% 
lenlrmeiii  rt'durtible,  njais  s’il  y a un  peu  d’iiilwlin  avec 
IV'pipIfNtn»  l'intestin  se  r^^diiil  d’abord  en  faisant  entendre 
le  bniil  de  gnrgouillemenl  caracii^risiiqtie.  V.  Hernies. 

Une  tumeur  dure.  irr/*jnditVe,  douloureuse,  un  peu 
roii^e,  siluêe  au-dessous  du  ligament  di*  Knllupe  en  dinlans 
dis  vaisseaux  fémoraux,  engendrant  des  voniisseinents,  le 
nul.ide  allant  néanmoins  û la  selle,  et  le  ventre  étant 
peu  ballonné,  est  une  crwruir  épq>/of7«e  cnftamm^e. 

I ne  tiimenr  aussi  dure  qu’une  épiplocèle,  petite,  rédtic> 
tilde,  siluét'  au  dedans  des  vaiss4>aux  fémoraux,  quelque- 
fois douloureuse,  e|  accompagnée  dans  quelques  cas  de 
ri'arlion  sur  les  fonctions  digestives,  lorsqu'il  y a un  peu 
d'inflammalien  au  collet  du  sac,  est  une  htmie  gmissettse 
fA.  lU'rard),  on  une  transformation  d'un  sac  herniaire,  ou 
une  hypertrophie  graisseuse  extérieure  au  sac.  Hans  ce 
cas,  le  pédicule  de  la  tumeur  est  toujours  lH>aucoup  plus 
|N>iit  que  relui  d'une  bemie  véritable  (liemutx). 

l/)rsqiriine  tumeur  inguinale  est  irrégulière,  et  qu'il 
n'y  a qu’une  sorte  d’cmpAtemeot  analogue  à celui  qui  per- 
siste Il  la  suite  de  la  rèdiirUon  de  l'épiploon  ou  d’un  in- 
testin, il  s'agit  d'une  Aerme  réduite  aux  membranes.  l.«‘s 
inflammations  qui  suniennent  dans  ces  hernies  ne  sont 
jamais  aussi  intenses  ni  aussi  rapides  que  dans  l’élran- 
glemeiit  ou  inflamnmtiiin  herniaire. 

Lorsque  sur  un  individu  atteint  d'une  bemie  crurale, 
ordinairement  mal  contenue,  le  collet  du  sac  vient  A s'obü- 
tériT,  il  se  produit  un  hysie  arrondi,  fliiclunnl,  irréduc- 
tible, non  tnins|iarenl,  qui  simule  une  hernie  cnimle.  lx*s 
anlér/ifents  du  malade,  l'absence  de  battements,  la  situa- 
tloii  de  In  tumeur  au  dedans  des  vaisseaux  fémoraux,  ne 
permeUenl  de  confondre  cette  hmiir  dèshuhit^  t^ha^sni- 
giiuc)  iiu'aver  une  hernie;  mais  la  bonne  santé  du  ina- 
hiÜ4*  et  i'ahscDce  de  troubles  digeslihi  propres  aux  hemii>s 
ne  laisseront  aucun  doute.  Lorsque  le  kyste  est  enflammé, 
on  |N>urmit  croire  h une  hernie  étranglée,  mais  ici.  en- 
con\  il  n’y  a pas  de  vomissi'mcnl.s  répi’tés  cl  il  y a des 
stdles,  ce  qui  permettra  d'évilcf  l’eiTeur. 

l’ne  tumeur  allongée  existant  an  moment  de  In  nais- 
sance, ou  accidentellement  pnidiiite,  située  an-dessus  du 
ligament  de  Kallofu*,  molle,  sonore,  réductible  avec  gar- 
gouillement. e^l  une  lieriiie  iitÿuimtle  oA/é/m',  ou  dans  le 
canal.  Hus  tard,  cette  hernie  forme  une  tumeur  en  bitîKuc. 
moitié  dans  le  cernai,  moitié  en  dehors  de  l'anneau  ingui- 
nal extérieur. 

('ne  tumeur  arrondie,  molle,  sonore,  réductible  avec 
gargouillement , située  on  niveau  de  l'anneau  inguinal 
exienie,  et  apres  la  réduction  de  InqucUe  on  simt  un  an- 
neau lufge,  est  uni*  hernie  innuinnlt;  direete.  V.  Hernie 
l.vaiNALE. 

Lne  tuiiunir  au  niveau  du  canal  inguinal  ou  au-dessous, 
dure,  tendue,  douloureuse,  accompagnée  de  Tomi.s»«>menU 
de  matières  féraloldes  et  de  constipation,  est  une  lurrnie 
rtrtutglee.  Lorsque  le  sac  licmiairc  ue  coiilieiil  que  de 
l'épipluoii,  les  8<‘lk's  existent,  et  le  ballouneroenl  du  v«‘ntre 
est  k peine  marqué  au  moins  pendant  le  pr>'mier  jour. 
V.  Hernie  inuuinau. 

Lhe*  1111  jeune  sujet,  une  tumeur  arrondie,  réduclibh*. 
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tout  ou  partie,  descendant  jusque  dan"  Je  srroliim  iiMn<- 
parente  et  niictuanle,  es|  une  hydi'ucêU'  aikyntrv  du  >ni  - 
dtui.  V.  IIyrrocki.k. 

Une  tumeur  pn^sentani  uu  frémimemeiil  vibratoire  à la 
l»ercussion,  fluctuante,  plus  uu  moins,  suivant  la  leiision 
de  la  poche,  saillante,  sans  ullèrulioii  de  voisinage,  t‘t  qui 
s'est  développée  très-lentement , es|  une  tumeur  hyd^^^ 
Hf/w.  V.  ce  mot. 

Une- tumeur  dim  . immobile,  quelquefois  recouverte 
d'iiiie  poche  liquide  diu‘  A la  formation  d'une  bourse  sé- 
reuse accidentelle,  développée  lentement  .sans  être  friiv 
cbemeni  réduciibh*et  «.ans  douleur»,  es!  une  . 

Le.s  sujets  encore  jeunes  présenliml  A l'aine  di's  liimiuiiN 
dures,  lubiilées,  indolenle^  à la  pression  sans  phénomènes 
généraux,  d'alMinl,  mais  qui  entraînent  ensuite  mie  ca- 
chexie et  des  douleurs  exlrémeiueiil  vives  dans  les  os  des 
ih‘s.  lai  vessie  et  le  rortuiii  éUiU  compriiiiés,  l’oilémi* 
survient  au  membre  inférieur.  11  s'agit  de  ai/irer  curé- 
phithulr  nu  â'fiti  htuvlriuw:  des  os  du  bassin  ; la  dureté 
rel.'itivi'  est  le  caractère  distinctif  de  <*es  tumeurs  de  iiian  - 
vaise  nature.  Quelquefois  il  existe  des  battemenLs  dans  les 
cancers  des  os  et  du  ba.s.Mii.  uiai.s  il  it'y  a pas  d'cxpnn"ion. 
|>as  de  bruit  de  souffle,  et  les  artères  des  di’ux  metuhn's 
iiiférii'iirs  bnlli'iil  avec  la  même  force,  qui  n'aurait  |ins 
lieu  s’il  s'agissait  d'un  anévrysme.  Il  suflildu  lom  lier  rec- 
tal |Kuir  recoimaltre  les  relations  de  la  tumeur  avec  les 
0$  du  lai.vsin. 

t'ne  tum«‘ur  d’une  dureté  o-<scuse.  occupant  la  fosse 
iliaque  et  <<ii1)ante  soii.s  le  lignmtmt  de  Lalloiie,  s’étendant 
au  devant  de  l'articulation  coxo-fémorale  et  immobilisant 
complètement  cette  articulation,  alors  qu'aucune  lésion 
de  l'arliciilnlion  ne  peut  faire  snp|>oser  In  proiluclion  d'os, 
léophytes  périarticiilaires,  est  une  «rs«i/ïco/ioo  du  nvixrle 
jtsfvi*  (Société  anatomique.  1S62). 

i.'enytu'fji'nu'nt  c<i;4réi‘iNiJr  fU'X  ytuujHfUis  de  l'aine,  in- 
dépendant d'un  cancer  ou  consécutif  A cette  lésion  . 
existe  quelquefois  chez  des  sujets  âg(^  de  moins  de  treille 
ans,  et  smiveni  chez  les  vieillards,  où  î)  pmid  le  canic- 
tére  mélanique.  L'imloieiice  de  la  tumeur  au  débiii, 
l'accroissement  incessant,  et  In  débilitation  progressive  d** 
récononiic  écarteront  l'idée  d'un  engorgement  gaiiglinii- 
nuire  »rrofiiIcux  ou  syphilitique.  (V.  ('.ANCRh.  MEiJtN(XSEs). 
Liiez  les  vieillards,  la  marche  des  cancers  gangliunnairt's 
de  l’aine  est  généralement  plixs  tente  que  chez  lez  jeune" 
sqjeLs.  V.  fiANniJOMA  et  t'iANt;i.U>NS  LYMPHATlal  KS- 

Tne  tumeur  sailUnle  A l'aine  ri  qui  suit  les  mouvemenls 
du  membre  ii'app;irLieiil  |»a>  A i’aiiie,  c'est  une  tumeur  du 
féii’urproduitc|iaruiieexos|ose,  par  un  em  liondrome,  par 
un  altcèz  circonvoisiii  de  la  coxalgie,  ou  par  une  luxation 
anrienne  de  l'os. 

Maladie  particulière  A la  race  éUiiopirnnr, 
dont  le  nom  veut  dire,  dons  la  langue  des  nègres  nngos, 
serrer.  Lr  docteur  Oolbs  a oliscrvé  la  mémo  maladie  chez 
les  Hindou»,  et  la  considère  comm<‘  endémique.  Ci'lle  afh'C- 
lion  est  assez  fréquent**  clu*z  les  noirs  africains  ; elh*  pr»‘*- 
sentc.  romnie  premier  canictén*  tm]H>rtnnt,  de  ne  siéger 
qu'au  petit  orteil.  L’étiologie  en  est  encore  A |m*u  prés 
entièrement  iiironime. 

L'aiiiliiun  commenrr  par  une  |»'*gère  dépression,  un  peu 
moins  (|ne  demi-circulaire,  occupant  In  face  interne  ei 
inférieur  de  la  racine  du  petit  orteil,  coîiiciduni  avec  le 
sillon  digito-plantain*.  sans  ulcération  joTniaiu’iit*’,  smis 
douleurs  internes,  sans  aucun  pliénoiuèm*  inflamiiiuloiro 
siisceplilile  d’altir»*r  ralleiition  du  malade.  Ia*  d**igl  va  peu 
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à ppu  s'«Vnrl;inl  dt*  >oii  voÎMn,  au  moin'>  d'uno  manièrr 
apparonlr,  vvr>  su  niriiu*  ; mai"  à "Oii  lîlin>,  mi 

nmtrairt*.  il  s<*  rapivrodii'  parfois  du  qii:ilri«'fiie  doi^rl. 

Qiii^mrult*  giadutdlomonl  do  vulunio  à mesure 
qui-  lo  sillon  »'t^lendvors  la  fare  dorsale,  puis  la  face  ex* 
U‘nu',  de  sorte  qu'à  lu  liu  rexlréiiiilé  du  doigt  urquietl 
deux  ou  trois  fois  sou  volume  onlinaire.  Ke  sillon  rirrii* 
luire  se  creuse  au  point  que  le  initiee  pi'dieule  qui  relie 
l’orteil  iiiuiude  au  piisl  n'est  visilile  que  lorsiprou  iVartv 
les  surfaces  oppos«‘e>  du  sillou.  I/épûU  rnie  di'vieiit  clia- 
griné,  nigiieiix  roniine  lu  |h‘uu  du  rliien  de  iiut;  l'oiieil, 
en  s'arrondissant  irrêgiiiièr4‘meiit,  prend  la  forme  d'une 
petite  patate,  l/ongle*  reste  inlarl  ; niais,  pur  suite  de  la 
roüilion  partielle  du  doigt,  se  lounie  en  dehors.  Le  sillon 
.s'nlc«‘re  nireinent,  mais  lorsqu'il  est  circulaire  et  tnVs> 
profond,  l'orteil  acquiert  une  très-grande  mohilitè.  A cette 
l'qtnqiie,  la  première  phalange  a complètement  disparu  au 
niveau  du  sillon.  I.a  marcJie  de  la  maladie  est  lente,  et 
entre  l'apparition  du  siilon  et  la  destruction  de  lu  plialai^i', 
il  s'écoule  un  temps  qui  varie  de  une  à doux  anntVs.  Les 
iimiudes  éprimvenl  souvent,  au  début  de  la  maiudie,  une 
douleur  peu  intense  qu’ils  companuit  à celle  que  produi- 
rait un  ver  rongeur;  mais  plus  tard  la  mobilité  de  l'orteil 
devient  une  cause  de  gène  considérable  dans  la  marche, 
la  petite  tunmur  se  {mrtant  à cliaipn*  pas  sur  le  sol  avant 
li  s mitres  orteils.  Aussi  les  patients  di’inandi'iil-ils  d'eux- 
mêmes  l'amputation,  qiiisi»  fait  d'ailleurs  Irès-simpiement 
d'mi  coup  de  ciseaux,  et  les  plaii's  résultant  de  la  section 
guérissent  rapidenieul.  1/ainhutn  attaque  q>ieli|uelois  les 
deux  iMMils  ortiuls. 

l/exaimui  anatomique  et  bislolugique  des  Uimmirs  ainsi 
foixiiée'.  |Kir  la  jN-diculUatioii  de  l’orteil  a été  fait  par  le 
docimir  WnrJierer,  dans  un  cas  de  M.  Ua  Silva.  La  pre- 
mière phalange  avait  disparu,  il  resUiit  à peine  quelques 
traces  de  la  deuxième,  la  troisième  ètail  moins  réduite  im 
volume,  f.e  volume  occupé  par  le  tissu  adipeux  s«uis-cu- 
tané  se  trouve  très-aiignK'nlé  aux  dépens  des  tendons,  d<*s 
os  et  autri's  tissu- ; on  y rencontre  à jieiiie  des  traces  de 
tissu  conjonctif.  l/>s  cavités  de  la  Mihstauce  s|Mingicuse 
des  os  sont  plus  grandes  qu'à  l'état  normal,  aux  dépens 
des  lamidles  coiicentriqiif'S  qui  entourent  les  canaux  de 
Havei's.  et  sont  remplies  de  globules  graissiuix  ; les  os 
sont  comme  cariés,  mais  il  n'y  pas  de  carie  véritable  ; on 
ne  trouve  pas  île  traces  de  pus.  L’épideriiie  est  épaissi  «q 
rugueux.  La  maladie  parait,  en  résumé,  consister  en  uni' 
atrophie  ou  dégénérescence  adipeuse  des  |Kirlies  jwir  défaut 
de  nutrition  (Colas) — (ha  Silva). 

Cette  maladie  est  voisine  de  rêléphanlinsLs. 

AlB.  Kluide  gazeux,  traosparent,  insipide  et  inotiore, 
répandu  par  toute  la  nature,  dans  tous  les  mWrstices  des 
atomes  coDsliliilifs  de  laniatién>,  et  formant  autour  de  la 
terre  un«>  atmosphère  d'environ  6U  kilomètres. 

L'air,  composé  en  volume  de  20,80  ù >*.ryyétit;  et  de 
79, *20  d'(i«(j/(.’,  est  la  source  de  la  vie  du  globe  et  de 
prexpie  tous  les  phénomènes  de  la  nattmt  lello  que  nous 
l'udiiiirons.  C’est  le  jm/ntlum  vifir,  cl  ses  ullèratioiis  par 
des  gaz  étrangers,  par  des  miasmes,  par  d<'-  ertluves,  par 
de"  {mussières  minérales,  par  des  aniiiiidcule"  invisibles, 
pur  des  sponiles  infusoire",  soûl  la  caiisif  de  la  plupart 
des  maladies  qui  aflligenl  rimnianilé. 

Mais  si  les  maladies  peuvi'ut  éti'e  la  iMinsèniuenre  des 
altération"  di*  l'air  atmosphérique,  $a  pureté,  son  mélangt* 
avec  des  substances  méi!icamenl(‘iises  et  sa  cuiidensalion 
|H0ivei)l  ètn*,  en  lInTapeuliqinr,  d'utiles  auxiliaires  de  lu 
guérison  des  malades. 

I><*  l’ikli*  rn  ibériip«*ull«|ue.  Ia>  déplacement  el  le 


changement  d'air,  "urliMii  «piuntl  ils  ont  lieu  des  villes  à la 
campagne,  et  sur  la  mer,  sont  toujours  favorables  aux 
maladies  chronique". 

L’air  des  grandes  villes  e?.l  si  défavorable  à la  prompte 
guérison  des  plaies,  que  les  grande"  opémlions,  telles  que 
la  kélotomie  ou  hernie  étrangléi'  l'ablation  d'un  membr«‘, 
rovariotomicel  l'opérulion  césarienne,  y réussissent  moins 
bien  qu'à  la  campagne. 

Les  miasmes  el  les  poussièriui  végétales  ou  animales  des 
villes  entretiennent  les  maladies  chroniques  dans  uii  état 
de  gravité  réel,  car  des  maladies  chrcmMpn*s,  certaine- 
ment incurables,  s'améliorent  à la  campsq^ne,  el,  ave*- 
ri-mbonpoint,  le  teint  et)»‘s  forri*s  revn  nnenl  d’une  façon 
surprenante. 

On  giiéritû  la  campagne  des  maladil^squi  ne  guériraient 
pas  à la  ville. 

I.a  gastralgie,  la  chlorose,  la  dyspepsie,  la  langueur,  «-l 
tout  ce  qui  constitue  lu  mnhnin  ui  bustti,  guéri.ss4*iil  trè.s- 
r!ipid«‘inent  à la  campagne,  loin  de  l'.'igilalion  intellecluelle 
el  de  la  corruption  atmosphérique  que  rhomine  «'Ugemtre 
autour  de  lui. 

il  y a une  maladie  de  l'enfance,  la  cocpnduche,  qui  cesse 
parfois  en  quelques  jours  |Kir  le  déplaceiiieiil  à la  cam- 
pagne, tandis  qu’à  la  ville  elle  aurait  certainement  duré 
piuidaiit  plusieurs  mois. 

Toutes  les  maladies  chroni*pies  accompagnées  d'iwé- 
nûe  i‘t  daus  lesqindb's  il  y a un  mMabte  afTaiblissernenl  de 
riiémalose,  sont  améliorées  par  le  séjour  à la  campagm*. 

Caîrlaines  eaux  minérales  n'agis"ent  fax*irabl«*menl  sur 
les  nialades  qui  s'y  rendent  que  j*ar  l’Iieureuse  influence 
du  rhaug*’ment  d'alm(»"phèn*. 

han"  certaines  nudadic"  chroniques,  il  vaut  mieux  aller 
voir  que  hoir*’  b-s  eaux  minérales. 

I.’innuence  de  ralmosjdière  mariue  est  toujours  tr**s- 
favorable  à la  phthisie  piiliiioiiaire,  el  les  tubemibuiv  (jui 
jM'uveni  iiavigu**r  (Mmdaiil  plusieurs  mois  s'en  trouvent 
ordinainmieiit  bien. 

I.c  changi-meiit  d'almospbér*'  |Kir  le  déplacement  du 
iionl  vers  le  sud,  cons^rillé  avec  tant  de  raison  dans  la 
plithi.sie,  se  joint  àTlieureuse  itiflinmce  de  la  lem|»éraluie 
moyenne,  d*)nl  l’élévati*m  est  toujours  irè.s-favorahle  aux 
malades. 

Cliauger  ralmospiière  dans  une  d*î  ces  nudadies  endé- 
miques, telles  que  In  fiévix?  intermitbuile,  ou  niémaliirie, 
c‘(‘sl  assurer  sa  guérison. 

La  plupart  des  maladies  produit**»  rbe*  l'homme  par 
l'nrclimatation  dans  les  pays  lointains,  giiérissem,  <|UHiid 
fort  à prujMs  on  wiil  renvoyer  les  nudmles  a*i  m in  de 
leur  patrie. 

Le  chang«*n)cnl  *ratmosjdière  n’esl  pa"  moins  utile  nu 
nmral  qu'au  physiipie,  car  il  suffit  d'éloigioT  nuuuenlam  - 
nieiit  b^  génie  malade  deratmuspbère  de."  sols,  des  jaloux, 
des  envieux  **l  *b*s  méclmnls,  pour  rendre  à elle-même 
une  :\iue  menacée  ou  déjà  alleinle  de  folie. 

Air  rhsiud.  L’est  pour  chercher  de  l’air  *'lumd  *pi'oii 
envoie  cerlaius  malades  dans  le  midi  de  la  France,  **n 
Algérie,  à Madère,  en  Égyple,  etc.;  el  en  effet,  il  y a 
dans  la  température  nioyeime  de  l'air,  *|ui  est  assez  élevée, 
une  ressource  qui  s'ajoute  à l'élal  hygn)m«*liiqiie  *bi  1 at- 
mosphèrt*,  et  qui  peut  être  Irès-ulib!  aux  maladies  d** 
poilrim* 

L’air  rhau*!  s’emploie  locale*metil  en  chirurgie  jiour  fa- 
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«I  {'iiu  uftfUion  deÿ  pltiirs. 

I.’.iir  i liand  .*l  sec  est  f-mplfh/?  en  hyilrollM-nnii»-  |hiiii 
•mic  ijcr  In  MiJntion  t|ui  cloii  pivcrdor  la  |i)uie  d raii  fiuidi-. 

• ) »‘î«l  k*  bain  tCeture  sèrhr. 

\.'mr  vhaH'i  cl  humvlr  <('4>rii|iloie  *nus  formr  tlrlurr 
hmiiHf  h 30*  rc‘nligrad<'<  ol  a U*s  plus  grands  avantagé' 
dans  1rs  maladii's  du  poumon. 

tir  froid  I.  air  froid  rsl  prii  riiiployi*  m tio  diTÎiir, 
rar  il  h a rn  griirral  i|ur  drs  inconvénirnls,  niais  il  rst 
lré.«-ulilr  aii\  prrsonnos  d’un  rrrlain  dgr  qui  sonl  snj,.|U‘> 
à lapoploxir.  - Ilans  rc  ras,  les  malades  doivent  se 
priver  dt?  feu  et  vivre  dan>  une  almospInVe  de  l.â  di  grés 
cenligndes. 

\lr  refoule.  Ouand  on  l'our!  vile,  rpiaiid  on  respin- 
forlemenl  el  souvent,  ipiand  on  monte  à rlieval  ou  que 
I ou  fait  un  everrire  respiraloir»*  qui  refoule  l'air  dans  les 
poumons,  ipii  déplisse  [irofoiidénient  res  oiyaiies,  qui  eii 
augmente  la  raparilé.  r'esl  r(i.v;<fro/|V/ii  foM-r  lUuiadge  . 
tTesl  une  métliiwle  qui  rend  de  grands  îierviri-s  à ta  thé- 
rapeuliqui'. 

I.’aspiralion  forcé©  est  Irès-ulile  dans  la  r<mgestion  piil- 
luonaire  rlmuiiquc,  dans  la  pleurésie  en  ronvak^srenre, 
au  début  de  la  phlliisie  pulmonain;  el  dans  Umles  les  ma- 
ladies des  organes  respiratoires. 

%lr  «*oinprlme.  La  pression  almospliérique  évaluée 
avec  le  baromètre  et  mesurée  par  une  rolonne  de  mer- 
cure di*  2H  pouces  ou  7b  centimètres,  charge  l'homme 
d'un  |Miid''  étioriiie  quoique  insensibb-;  mais  .<m’s  variations 
ont  une  telle  iiilliiemc  sur  l oi-gaiïisanon  qu'on  a imaginé 
de  les  ntiiisiT  en  thera{M:iitiqiie,  el  qu’on  a essayé  di- 
smiiiieUre  ninmiue  à une  pi  e.ssion  plus  forte  pour  le  gué. 
l irde  l'avihtiie,  de  riiéiiKqilysie,  de  la  bronchite  et  de  la 
pbliii-ie  l'ravaz;  lienl.  f^esl  le  tnulemeni  par  roû 
lompnmt' . 

!*oiir  emplo\er  l'air  romprinié,  on  a un  grand  appareil 
>p«*rial  de  fer  ballii  résisianl,  garni  de  glaces  Iraiisp.i- 
rentes  épaisses,  dans  lequel  sont  ivssis  les  malades  causinl 
ou  lisant  autour  d’une  table,  et  dans  lequel  on  refoule 
peu  a peu  de  l'air  pour  augmenter  la  pression  à | aliiios. 
pbéi  e I /2  ou  ‘2  atmosphères  mesurées  au  manomètre  ex- 
térieur. 

Sous  l'innuence  de  l’air  comprimé,  la  respiration  s'ac- 
célère, le  (Kuds  se  ralentit,  devient  filiforme,  et  si  l'on 
augmente  la  pn^ssion,  ce  qu'il  ne  faut  pas  fair»*,  il  so  pro- 
duit des  bourdonnements  et  des  douleurs  d'oreilles  qui 
cessent  au  bout  di*  quelques  miaules. 

Jus4|u'à  une  certaine  augmerilalioii  de  pressiot  dans  la 
clorlie  à air  comprimé,  il  se  fait  à chaque  inspiration 
une  absorption  plus  gi-ainle  t^l)xygé^(^  mais  passé  ce 
degré,  la  pnîvsion  ne  fait  plus  rien  sur  l'alworplion  de 
l'oxygène. 

I.cs  bains  d'air  romprimé  durent  de  une  si  quatre 
!M■lM■es^■l  demie  el  iloivenl  avoir  lieu  tous  les  jours.  L’est 
a l itbsorplion  exagérée  d'oxygène  par  les  poumons,  sous 
1 iiifiuence  ib*  séances  quotidiennes  d'une  heure  dans  la 
ma.  liim-  à air  t omprimé,  qu'il  faut  attribuer  l'améliora- 
tion produite  par  ce  traitement  dans  la  congestion  piil- 
monaiiv  simple^;  la  bronrhile  chronique,  dans  l'asibme, 
dans  rbénmplysie  el  dau'  la  phthisie  pulinonaiir- EJ. 

Les  bains  d’air  loiiipi'imé  |H-uveiit  être  utiles  dans  la 
siii-dité  calanhale  en  amenaot  la  désobstnntion  de 
U trompe  d Kuslache  et  en  inodilianl  le  vascularité  de  la 
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hmqiieit'.o  (l'ravaz).  Les  hainv  domienl  il.d»«>i.l  a l.i 
pn--'ion  de  bit  nuiliiiiéires  qui  représente  \ .‘i  d'.ilmo'- 
pliére,  pivssion  qui  peut  ensuite  être  portée  à S.*»  ceuii- 
inétres,  e'es(.;i  dire,  I almospliére  et  un  sepliémrrmiiun. 
S il  n'y  a pas  autre  chose  qu  un*-  pldegniasie  i hroiinpir  de 
la  lroiiq>e,  l'aelionde  raircompnmé  prui  être  Irés-uiüe. 

%tr  rarrffc.  nueli|iieN  médecin-  .in  .irdeiit  à eo- 
»r/«.  di-s \ertns  piVMpie  semblable-  ,<  ci  Iles  4|r  l aie  com 

I primé,  et  ils  expliquiMit  les  avaiilagi  - ilii  dei  hier  i ii  disant 
. qui-  ses  eifels  iciniqucs  s»*  produisent  au  mumeiil  de  i.i  i.t- 
réfaction  aUnosphérique  relative  qui  s iqtéie  p u b-  i . initi 
a I air  libre,  iresi  une  opinion  âxérilii-r. 

Rn  appliqiinnl  l'air  raréfié  à la  lbérapeiilii|iie.  M i.iiii- 
dam-l  a voulu  emp|n\er  le  déiaiit  de  pression  ahiMopbe- 
riqiie  pour  modifier  les  nipporls  «les  gaz  contenus  «l.ins  |i* 
: sang,  pour  faciliter  rexlmlalion  île  l'acide  cai  boiiiqui-  > i 
la  conservation  de  l'oxygém*,  ce  qui  augnienlei'ail  1 .n  ié- 
rialisaiion  du  sang  □. 

<>n  emploie  l'oiV  mrc/n*  dans  un  appareil  formé  d'uni' 
ehambre  à parois  méiallioues  Mifrisamment  épai-se- , 
ecliiirees  de  glaees  résisianles,  où  l'oii  f;ù|  |«>  vide  à ou 

70  ceiilimélres  mesurés  au  manomètre  extérieur,  i l où 
l'on  place  tous  les  jours,  |K*iidanl  une  heure,  le-  malade- 
qui  ont  liesoiii. 

. ia»s  sé.inces  d'inhalation  d’air  raréfié  s'emploient  contre 
l’ii/ii7rtie,  contre  la  rMorosc.»  contre  la  , rontre 

les  rotmestions  rfii'onv/thSf  contre  In  /cMfwr/iét-,  contre  la 
dforrùce,  contre  In  phthisie  □,  etc. 

Le- liains  d'air  raréfié,  en  inodilintil  h-conrs des  liquide- 
el  appelaiil  ail  dehors  des  gaz  coiiti  mis  dan-  l organi-a 
lioii.aclivenirah-orplioirin-ler-lilie||eel  lavori-enl  ain-i  la 
résorpiioii  lies  epanriiemrnls  internes  ou  de  cectaui-  pio- 

diiits  morbiiles  Q. 

%lr  mm-lu.  L'air  qu  on  ie-pire  sur  |e-  b.in|.  ||.<  |.| 
mer  est,  à line  rertame  liaiileiir  ib-  .>U  ou  bO  méiie-  < i 
dans  une  étendue  de  300  mé|re>,  lellenieni  -aimé  de  par 
licub-s  salines,  que  si  l’on  evpo-e  mi  litige  au  ilelior-,  l e 
linge,  lave  .donne  une  sululiuii  qui  précipili'  p.ir  le  iiih  ali' 
tl  argent  cldontlupri-cipiié  se  dissout  dans  rainnioiiiaipie. 
Il  n'y  .1  donc  piis  à douter  t|ue  roastaiiinieul.  |i;ir  les  li-nip- 
doux  et  par  les  tempéles,  ralmosphère  marine  qui  ib'-- 
séche  la  végétation  des  bas.-escùles  ne  soit  cliaigée  ib- se| 
marin,  aussi  cette  alniosphére  esli-lk  xivilianteoii  stimu. 
lanle  et  doit-on  la  con-idérer  roninit-  un  moyen  mde 
dans  la  chlorose,  dans  la  scrofule  « t dan-  louli-s*le>  eoii 
valescenci‘s. 

lie  medirliinluia  l<moM|»|i^r4*<'h.tr(;rr  de 
mrdlriimcniciMM^.  thi  emploie  somenl  pour  la  tliéra- 
{H-iiliqiic  ries  maladies  dr*  poitrine  la  respiralbui  iriiii  air 
imprégné  «l'odeurs,  tle  vapeurs,  de  gaz  ou  de  ponssière- 
niédicameiiteuses,  telles  que  te  muse,  la  valérintn-,  l'iode, 
le  goudron,  l’aride  pliéniqiu-,  les  énianations  d'iinr’  ét]ili|i* 
ou  d'une  usine  à g:iz  d éi  lairnge  ; le  gaz  oxygène,  le  prot- 
oxvde  d'azote,  l’élber  iodhvdriqne,  le-  vapeurs  de  papiec 
arsenical,  les  vapiuirs  de  papier  nitn*  ennammé,  Ie> 
poussières  d'eau  minérale,  etc.  O sont  des  prorérlés  cn- 
ralifs  dont  il  sera  question  plus  loin.  V.  I.shalation. 

.%lr  Ir*  «elnn»  (Kntbke  tiE  t'j.  Lorsque  rair&'iii- 
trodiiit  rluns  les  veines  où  jieut  se  fain*  sentir  l'aspiration 
thoracique  pvrndanl  le  cours  d'une  o]MTiition  sur  le  cou  ou 
dans  l'aiïselle.  après  une  plaîi-  ilo  ces  régions  ou  l’ouver- 
ture d'un  sinus  de  la  dure-mère,  un  siffionient  cararléri.s- 
tique  se  but  entendre,  el  le  malade  tomlie  en  «yncupe  ou 
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csl  pris  (le  conviilsioio  ti-laiii({iu;>,  d incticl  en  |k;u  d'iii- 
sluiiL»  (liiiiiiliùiic,  l)iiiiiijtr(;ii,  Vflpciiu). 

L'air  agit  sur  le  ncur  ruimiK^  a^cul  S(;tlalil  d paralyse 
ses  fibns  musculaires,  parce  (pi’il  est  insoluble  dans  le 
sang  (Oiv). 

Thei<i]»:ntvnte.  ~ Dans  les  opiiralions,  pour  pr(*vcnir 
rentrée  de  l'air  daiis  les  veines,  on  évitera  d(“  faire  evé*- 
cuter  des  luouvenieuts  ipii  lirailb'nt  ces  vaisseaux.  Si 
une  veine  un  peu  grosse  .se  pn-senle,  on  la  liera  avant 
de  la  couper,  si  un  sifilement  b'gi'r  se  produit  par  suite 
d'une  piqûre  de  la  veine,  le  chirurgien  fera  applicpier  le 
doigt  d'un  aidt^surla  plaie  et  liera  au  besoin.  .Mais  il  vau- 
dra inieu.x  laisser  un  doigt  sur  la  plaie  ju.si|u'à  la  lin  de 
ro))éralion  d comprimer  ensuite,  car  la  ligature  des 
grosses  veines  est  toujours  dangereu.se. 

Si  l’air  e.sl  entri*  cm  assi'z  grande  quantité  pour  engen- 
drer de  grav(!s  désordres,  si  luie  syncope  survii'iit,  on  aji- 
pliquera  le  doigt  sur  la»  veine  ouverte  pour  em[H!clier  uni; 
nouvelle  introdmdion  d'air.  On  prali(piera  la  respiration 
artiücielh-  sans  ou  avec  tracbéoloniie  (Warren).  .Mais  on 
devra  recourir  à l’électricité  le  plus  vite  possible  avec  un 
appareil  d'induction  ; on  électrisera  par  la  plaie,  ou  par 
une  incision  faite  au  cou  sur  le  trajet  du  pneiimogas- 
ti  Hjue,  ou  par  muîjdaie  faite  au  thorax,  un  des  piMesdc  la 
plaie  étant  placé  sur  la  région  du  couir  (Or<“). 

.\lltELI.K  (MvitTli.i.K.  lUlsiN  DK  dois;.  Arbuste  indi- 
gène de  la  famille  des  vacciniées,  dont  les  baies,  d’un 
bl(!u  |iourpre,  peuvent  .se  manger,  mais  sont  d'une  .sa- 
veur acidulé,  doucedlre  et  ont  une  vertu  astringente.  Elles 
sont  peu  usitées. 

AIAMRI.I.E.  L’aisselle  est  Une  région  où  s’observent 
des  abcès  superficiels  et  profonds,  des  abcès  par  conges- 
tion, et  dilTèrentes  tumeurs. 

AiMSTUe  (Am.Ks  DK  1.').  Il  V a plusieurs  .sortes  d'abcès  de 
l'ais.selle,  les  uns  supi'rliciels,  les  autres  profonds,  et  les 
autres  chroniques  ou  symploniatiipies  d'une  carie  os.scuse. 

I.  Alu  ns  tufiértiix  tU’I'uissi  He,  I ne  inllamination  autour 
des  ghuides  sébacéc.s  et  sudoripares  est  ordinairement 
suivie  de  la  formation  d'un  ou  de  plusieurs  abcès  super- 
ficiels d'un  petit  volume  rpii  ne  .s’accompagnent  pus  de 
fiévix*. 

l'no  simple  cuisson  et  i|uelqu('s  élancements  annoncent 
le  début  d’un  abcès  lubéiauix  ; peu  à peu  une  petite  tu- 
meur se  forme  dans  l'épaisseur  de  la  peau  amincie,  rouge 
ou  violacée,  et  le  foyer  s'ouvre  huit  ou  dix  jours  après  le 
début  de  la  maladie. 

Thnupailiiiuv.  — C’est  la  malpropreté  entriftenue 
par  les  sueurs  ipii  cause  les  abcès  tnbéreux,  cl  on  les 
préviendra  par  des  applications  de  poudre  d’amidon  el 
de  lotions  savonneuses.  Si  une  ou  plusieui-s  timieurs  se 
sont  développées,  on  ouvrira  les  plus  volumineuses  et  l’on 
appliipu'ni  des  cataplasmes  émollients  sur  les  autres. 

II.  Mx'i  s S'iKs-cntauês.  Les  abcès  .'Uperliciels  de  l'ais- 
selle sont  des  abcès  chauds  sous-cutanés  qui  succèdent  à 
une  plaie  non  soignée,  et  quehjuefois  à un  abcès  tubé- 
reiLX. 

ThLiiifijiiUijm',  Au  début  de  riuflammalioii,  on  de- 
vra tenler  de  prévenir  la  siippiiralioii  par  une  appliealioii 
de  cin(|  à huit  sangsues,  et  l'on  ouvrira  de  bonne  heure 
une  issue  au  pus,  trois  ou  quatn*  jours  après  le  début  de 
l’inflammatiou,  dès  que  la  Iluctuation  sera  certaine. 

III.  AI»  éjf  pi'o/'o«(/.s  ili'  l'aisxilli'.  l.oisquc,  .iprès  une 
adénite  profonde  d.il.iiit  de  dix  à douze  jouis,  mi  gan- 


I glion  siiperliciel  de  l'aisselh;  roulant  encoia;  'ous  la  |ieau, 
présente  de  la  llurtuation  et  vient  se  lursenler  pour  ainsi 
. (lin?  au  bistouri,  c’est  un  abcès  enkysté  d'un  ganglion. 

Lorsrpi'iin  ganglion  profond  est  l'idlammé,  le  tissu  cel- 
i lulaire  de  l'aisselle  se  prend,  un  empâtement  mal  limité 
eiiviüiit  le  creux  tcxillaire,  la  lièvre  s'allume,  un  abcès  s«; 
forme,  la  peau  rougit,  s’mdèniatie,  et  l'on  sent  une  lluc- 
I luation  profonde. 

tjiiand  la  suppuration  du  tissu  cellulaire  a marché  plus 
vile  que  celle  du  ganglion,  il  y a un  vi’-ritable  phlegmon 
de  l’aisselle  fusant  de  tous  ciMés,  et  |)ouvaiU  aller  sous 
l’omoplate,  dans  h;  creux  sus-claviculaire,  dans  le  mé- 
diastin  (Velpeau),  ou  passant  dans  la  cavité  pleurale  à 
traveisj  les  espaces  intercostaux  (Velpeau). 

Les  abcès  pblegmoneux  siuqdes  de  l'aisselle  marchent 
très-vite,  lor.s(ju’ils  .sont  la  conséquence  d’une  infliunma- 
lion  de  lu  bourse  séreuse  silutVe  sous  l'omoplatc,  mais  ils 
sont  un  peu  lents  à guérir  après  l’ouverture. 

T/ié(vqa»//i</in;.  — Si  le  piLs  occujHi  uniquement  un 
ganglion,  l’opèratiou  ne  presse  p;is  el  l'on  incisera  qmuid 
la  fluctuation  sera  évidente. 

■Si  h(  pus  est  formé  dans  un  ganglion  autour  diuiuel  le 
tissu  cellnlaii')!  participe  à rinllamniution,  on  appliquera 
dès  les  preinieiN  jours  (piinzc  sangsues,  puis  des  cata-  » 
plasmes  émollients  après  avoir  fait  des  frictions  m(;rcu- 
ridles;  on  hâtera  la  suppuration  ou  on  la  préviendra  par 
l'application  d'un  vésicatoire  ; mais  dès  que  1a  peau  siu  a 
rouge  et  (edémutiée,  ({uoii|ue  la  fluctuation  ne  soit  pas 
manifeste,  on  ouvrira  le  foyer.  En  principe,  les  altcès  de 
l'aisselle  comme  les  abcès  du  cou  ne  .sont  jamais  ouverts 
trop  tét  (Delamottc). 

F.cs  abcès  pblegmoneux  du  tissu  celbdaire  de  rais.selle, 
au  troisième  jour  après  le  d('‘bul  de  rinflammalion,  doi- 
vent être  ouverts,  di'it-on  faire  une  incision  dil«;  préven- 
tive. il  faut  à tout  prix  évit«;r  que  le  pus  ne  fuse;  il  n'y 
a pas  méimMl'exception  pour  lesiüx-ès  développés  autour 
I des  anévrysmes,  seulement  il  est  de  n'gle,  dans  ce  der- 
■ i»i(M‘  cas,  d’inciser  couche  par  couche  les  téguments,  el 
de  se  tenir  prêt  à lier  l'artère  axillaire  dans  la  plaie,  ou  la 
sou.s-claviére  entre  les  scalènes. 

Lorsque  les  abcès  d(!  l’aisselle  ont  été  ouverts  tardive- 
ment, il  y a souvent  stagnation  du  pus  d:uis  le  foyer.  Un 
n’hésitera  pas  à faire  des  contre-ouvertures,  on  [daccr,» 
des  tub(;s  perforés  (Chassaignac),  et  comme  le  tissu  cellu- 
I laire  de  la  peau  de  l'aisselle  a été  détruit,  en  produisant 
de  vastes  décollenieiits,  l'abcès  sera  long  à se  cicatriser. 

On  pauM-ra  avec  le  céral  styrax,  et  l’on  tâchera  de  favo- 
>riser  le  n'tour  di’  l’embonpoint  et  la  réparation  du  tissu 
adipeux  de  raisscdle  par  une  bonne  nourriture. 

Des  mouvements  légei's  devront  être  exéculé.s  par  le 
ebirurgien,  sur  la  cicatrice  (jui  se  forme,  afin  de  prévenir 
les  rétractions  consécutives  ; si  des  brides  existaient  plus 
lard,  on  les  s('ctionnerait  par  la  méthode  sous-culanéc. 

.S’il  y avait  une  pen  te  de  substance  ou  une  cicatrice  trop 
rétractée,  l’autoplastie  pourrait  devenir  nécessaire  ; on  • 
taillerait  alors  un  lambeau  sur  la  paroi  autéricuro  de  l’ai.s- 
selle,  el  l’on  torderait  son  pédicule  pour  condjler  la  perte 
de  substance  du  creux  axillaire. 

I\.  Alii'i'm  {•limuii/lins  H iihixs  jtiii’ l'Oiujt'stirm  <ir  l’uis- 
seiln.  Des  abcès  gaiiglioimaire.s  consét  utifs  h la  fonte  tu- 
berculeuse d'un  ganglion,  des  abcès  circonvoisins  pro- 
duits par  une  arthrite  scapulo-humérale,  ou  une  nécrose 
de  l'otiioplale,  des  ahcès  par  congestion  u|irès  une  carie 
ou  nue  urihrile  cervicahï,  et  même  mi  abcès  dans  les  mé- 
diaslitis  (|ui  a suivi  les  vais.seaux  sous-claviculaires  el 
axillaiiat»,  proéminent  (juehptefois  dans  l’ai.s-sellc.  Indo- 
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loiUs  i«n  général,  immiresh'tm'nl  lliH  luanb,  ils  se  mon- 
nnîvM'iit  il  |:i  Inittnir  du  dèvelü|>{M‘meiil,  à l'ubsem'e  de 
réarlion  fébrile,  el  aux  signes  de  la  maludie  qui  leur  a 
donné  n.aissance,  !eU  que  l’arüirile,  la  carie,  el  les  né- 
croses des  os  voisins. 

Tbèraiteatviue.  — On  Iraileru  suivant  le.s  rf^gles  llié- 
rapeuliques  convenables  pour  les  abcès  chroniques,  les 
alH:ès  froids  cl  les  ulwès  par  congcslion.  V.  Aboks. 

AUiMrlIr  (TuMEuns  DE  l').  Toute  tumeur  qui  suit  les 
mouvements  du  l)ra.s,  lorsque  l'articulation  est  saine  et 
pcrul  exécuter  tous  scs  mouvements,  est  une  fumeftr  fh 
i'humn  uSy  pi*o<luites  par  un  cnchondrome,  par  un  ostéo- 
sarcome, par  une  exostose  de  l'humérus  ou  par  une  luxa- 
tion récente  ou  ancienne. 

Linc  tumeur  siégeant  dans  raissello  et  soulevant  le 
niuscic  grand  pectoral,  réductible,  animée  do  baltcmcnts 
isochrones  à ceux  du  pouls,  ou  qui  a présente  à un  mo- 
ment CCS  cumeléres,  produisant  l'airaiblissenjent  du  pouls 
radial,  et  une  névralgie  localisée  au  nerf  médian  ou  éten- 
due aux  uerfs  du  bras,  est  un  anévrysme  urtériel  de  Tar- 
ière axillaire. 

(Jiiand  un  anévrysme  axillaire  est  devenu  le  sli^e  d'une 
inflamnmlion,  le  diagnostic  avec  les  abcès  de  Taissellc  est 
extrêmement  difticile,  mais  Texploration  de  la  tumeur  à 
Taidc  du  sphygmographe , la  durée  de  la  maladie,  les 
signes  antérieurs,  pourront  éclairer  le  chirurgieu  sur  la 
nature  du  mal.  V.  Anéyrysiib. 

I ne  tumeur  pulsatile,  réductible,  avec  frémissement 
vibratoire  ou  trill,  $o  proi>ageanl  dans  les  veines  el  di- 
minuant pendant  l’inspiration,  est  un  a/iérrysme  urfértoso- 
rc<«rfiwc.  L'n  œdème,  des  varices  el  Thyperlropliie  du  bius 
complètent  le  diagnostic.  V.  Ankyrysme. 

l'nc  tumeur  molle,  dépressible,  soulevant  le  iniLscle 
grand  pectoral,  i»réscnlaDt  une  certaine  rcduclibilité,  di- 
minuant pur  Tinspiralion,  accompagnée  de  varices  du 
bras,  est  un<*  noire  de  Ui  veine  pnis-clatiére  cl  nxilhiire 
(J.  L.  Petit).  On  a pu  confondre  une  de  ces  tumeurs  avec 
un  cancer  encéplialoTde.  Mais  ce  sont  les  varices  du  bras, 
la  rèductibililé  de  la  tumeur,  qui  ont  jKîrmis  iTélablir  le 
diagnostic  (Nélaton).  V.  Yahiues. 

Plusieurs  tumeurs  .successives,  dures,  douloureuses, 
ibaudcs,  du  volume  d’une  petite  noisette,  suppurant  trois 
à huit  jours  après  le  début  de  Tiunammation,  constituent 
les  abcès  tubérenxde  Tai.HStille.  V.  ce  mot. 

Une  tuméfaction  douloureuse,  chaude,  rouge,  mal  cir- 
conscrite, de  Taisselle,  temiant  h s'étendre,  conqdiqiiée 
de  6èvre  et  d’embarras  gastrique,  produite  par  une*  écor- 
chure de  la  peau,  du  bras  ou  de  Tépaule,  un  interlrigo,  ou 
un  abcès  tiihéreiix,  est  un  aftcés  s^nts-rutané  circonscrit  ou 
tendant  à fuser.  V.  AncÈS  de  I.’aiasfu.B. 

l'nc  tumeur  molle,  Huctuante,  jxm  douloureuse  au  lou- 
cher, précédée  de  douleurs  vives  vers  Tomoplatc,  quel- 
quefois d’un  peu  de  fièvre,  est  un  flécéjr  chntniyae  consé- 
cutif h une  innammatinn  de  la  boutée  séreuse,  située  sous 
l’omoplate  ou  à une  j>ériostlle  de  cet  os,  ou  une  arthrite 
scapulo-lnimérale,  ou  même  d'mi  abcès  du  méHliaslin, 
l’adle  Inmeur,  lurjapTelle  se  dévelopjM’  vile,  peut  être 
coufondiie  av4*e  iim*  îulénite  suppurée.  V.  Ar*'.FW  I'Rofond 
DE  l.’.MSSFXt  E. 

Ine  tumeur  dure,  doulourcosc,  roulant  sous  le  doigt, 
puis  immobile  au  milieu  des  tisHiis  empilés,  el  finissant 
(sir  produire,  du  dixième  au  quinzième  jour,  une  rougeur 
de  la  |>eau,  iiu  emp;ttemiinl  ledéuiâU'UX  de  la  région 


manuiiaiie,  el  lUTompagnée  de  fièvre  el  de  friNsoiiH  erra- 
tiques, signe  raractérisliqiie  de  suppuration  profonde, 
pn*ri*dée  (Tune  plaie  ou  d’une  uugioleucite  du  membre 
supérieur,  est  une  adénite  siipinure. 

Une  tumeur  dure,  lohiilée,  indolente,  sans  n'déme  du 
bras  cl  sans  lésion  cancéreuse  sur  le  membre,  roüuc.i- 
daiit  avec  d’autres  tumeurs  semblables  au  cou,  est  une 
adénite  chromyite. 

Une  adénite  chronique  développée  rapidement  sur  un 
individu  atteint  de  tumeur  de  la  mamelle,  est  une  adrutfe 
ruucércMiit'.  V.  Adénite. 

Idc  tumeur  dure,  spoolânément  douloureuse,  el  dou- 
loureuse au  toucher,  mobile,  allongée  suivant  Taxe  du 
bras,  coïncidant  avec  d'autres  tumeurs  également  dures 
du  bras  et  dont  la  compression  est  douloureuse,  tandis 
que  cette  compression  ne  produit  rien  si  Ton  presse  au- 
dessus  de  la  tumeur,  est  un  névrome.  V.  ce  mot. 

Apn^s  un  Iruiiniatismc  ou  une  plaie  irrégulière  de  Tais- 
selle,  chex  un  malade  qui  continue  à mouvoir  le  bras,  ou 
après  une  fracUire  de  côte  et  une  solution  de  continuité 
du  poumon  par  les  fragments  de  Tos,  sans  plaie  exté- 
rieure, une  tumeur  pâteuse,  gardant  un  instant  Timpres- 
sion  du  doigt,  crépitante  et  transparente,  est  un  emphy- 
sème Pnis-cutané.  V.  ce  mol. 

l'ne  tumeur  qui  présente  les  caractères  d’un  cmpliy- 
S('‘mc  sous-ciilané,  ii  part  la  transparence  et  Taccroissc- 
meiil  progressif,  <[ui  augmente  à chaque  respiration  cl 
diminue  quelquefois  k Texpinition,  qui  se  ivduit  parfois 
en  entier  pour  se  reproduire  après,  est  une  hernie  dn 
jiKKiwoM.  V.  ce  mol. 

l’ne  tumeur  dure,  iirégulière,  roulant  sous  les  doigLs, 
et  ocnipanl  Taissclle  apres  un  traumatisme,  et  coexistant 
avec  une  ecchymose  et  im  gonflement  ronsidéra})lc  de 
Tépaule,  est  une  frarlurc  du  col  de  f humérus,  avec  saillie 
du  fragment  supérieur  dmts  Vaisselle. 

l'nc  Imiieur  molle  qui  est  apparue  subitement  pendant 
les  efforts  de  réduction  d'une  luxation  ancienne,  et  <|ui 
présente,  quelques  in>tiuits  après,  une  crépitation,  u'esl 
pas  un  emphysème  (Desuult),  mais  plutAl  un  épanchement 
sanguin  dû  à la  nipltire  d'une  grosse  veine  (Vel|>eau)  ; Us 
déchirures  des  nerfs  et  des  vaisseaux  observées  depuis 
dans  les  réduclious  de  luxations,  auloriseiil  cette  suppo- 
sition 

Une  tumeur  dure,  indolente,  lobuJée,  dans  Tépaissciir 
de  la  peau,  se  développant  avec  lenteur  et  sans  causer  de 
douleurs  lancimmtes  ni  de  cadiexie,  une  liinieiir  adé- 
noïde ou  liypeiTropbi(|m*  ou  un  caucrolde  des  ghuides  su- 
doripares.  V.  suiMmie.vnBS. 

Al\  E\  Flt-aM  e (itoiiclies-dii-Hbènc).  Knu  miné- 
rale saline,  de  25  a 5U°,  dont  le  principe  dominant  est 
le  ( arbonate  de  cltaux. 

On  l'emploie  en  bains  et  un  douches  dans  le  rliuma- 
lisme  chronique  t±l- 

.\t\  K\  AAVOIE  (Trauce,  dé|Kirtement  des  .Alpes- 
Maritimes).  Kau  minéi-îde  de  AO  i 50",  .sufûie  à la  «ourcc 
iïaliiu,  et  siilfiireusf  à la  source  dite  de  souftr. 

On  l»‘•-  emploie  en  en  tHivri  de  lapinr.  de 

fi'iiijunirr  el  de  pisrimt:  en  inj^xtioirs,  en  ilûuchfs  et  eu 
inhalations.  Klles  scrvenl  è lu  guérison  du  rhumatisme 
chronique  h-  -h:  des  maladies  de  la  peau,  prim  ipalement 
des  syphilide>  des  seiofulklcs  el  des  engorgements 
articulaiies  scrofuleux  0,  et  des  névropathies  protéifor- 
mes ou  nervosisme. 
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rulr  Milfuroii&t',  de  6ü"  ii  AO*,  emjdoyrc  dans  le  rlimim- 
iioiiic’  daii<i  les  en^'orgeiiii'iils  arlMMdaires  PH. 

dans  les  paralysies,  dans  ratrophiu  musculaire  el  dans 
les  mHladu•^  chroniques  de  la  peau  m. 

(AliSKNCr.  CONOêNtlALK  b(  i'IUJIENT  DE 
l'ihîs  et  UK  u\  clinitolliK).  là’lle  lésiuli  (ieiil  à une  disposition 
;;èiiêra)e  de  l'èctmomic  que  l'un  r«?ncunlrc  che^  les 
alhini»s  et  les  enfants  aux  cheveux  de  nmletir  Irès-tluire  ; 
ratT0fiiino4!:ition  dans  les  yeux  qui  pré'a’nlenl  C4-t  étal  est 
j;t'nêe,  parce  que  les  objets  éclairés  éblmiissenl.  L'iris  alors 
se  contracte  ain>i  qin*  le  muscle  ciliaire,  et  l'accmnaKHla- 
lion  se  produit  ordinaireiiieul  dans  les  conditions  de  la 
nivopn*,  mais  à la  condition  que  les  paupières  Muenl  trés> 
rapprochées. 

Thémimitv/ue. — Avec  râjjc  ralhiiiisnie  s'alténue.  On 
prévit‘nt  les  éhlouissometils  par  rem]»loi  de  lunettes  bleues, 
ou  de  lunettes  slénopéMpies.  Olles-ci,  furmunl  diaphnigme 
entre  le.s  objets  éclairé.s  et  la  rétine,  rcniplacent  l'iris. 

.%LBI'CiO.  V.  (^RNÉE  (()j«ici(é  du  la). 

.fcLBUMIBIR.  iVincipe  iniinédiut  des  vi^élauv  et  des 
aiiiiimux,  que  l’on  trouve  en  très-grande  abondance  dans 
l’œuf  des  gallinacés  ; il  sert  contre  la  diarrhée  et  contre 
les  empoisonnements.  On  le  donn«'  à la  dose  de  quatre 
blancs  battus  dans  un  litre  d'eau  : c’est  IV^m  alféiimi^ 
ite.uxr. 

%I.Brm!VrRIR.  l/cvcrétion  (rurines  contenant  de 
l’albumine  en  dis<nlntion  caractérise  ralbuminiirie. 

On  reconnaît  rallmininurie  atk  moyen  de  l'uiudyse  cln- 
inique  et  par  les  réactifs  (chaleur  ou  acide  concentrés)  <|ui 
unt  pour  ciTet  de  coaguler  ralbumino.  Pour  cela  on  fait 
hnuillii’  un  p<Mi  d'urine  dans  un  tube  à expérience-,  cl  -m 
le  précipité  obtenu  ne  se  riMli'isoul  p:Ls  sous  rinlliience 
d'une  goutte  d'actdo  nitrique,  c’e^l  qu’il  est  formé  d'al- 
bumine. 

Il  en  est  de  niénie  lorsc|ue,  dans  un  antre  tube,  l’urine 
précipite  directement  i»ar  l'acidc  nitri<|ue,  et  que  le  pK*- 
clpilé  ne  sc  rfdissonl  pas  dans  un  excès  d’acide  ou  par 
rébulliUon. 

L'albuminurie  n'esl  pas  une  maladie  qu'on  puisse  trai- 
ter comme  un  étal  morbide  toujours  semblable,  dépendant 
de  la  même  cause,  car  ce  n'esl  (pi' un  symptôme  de  beau- 
coup de  mabulies  qui  ronslammetU,  ou  acrideiilellement, 
produisent  le  pass^ige  de  i'nlluimine  dans  b*s  urines. 

Si  l'on  ne  veut  coninieltro  les  plus  graves  eiTeurs  de 
dikkgnostic,  de  prognose  et  de  traitement,  il  faut  envisager 
i’alluiminurie  comme  le  symptôme  d’un  grand  nomimt  »le 
maladies  différentes,  dont  le  danger  n’esl  jta.s  le  nkénie 
et  dont  la  Uiéra|Mmtique  n'a  rien  «le  foin|iand»le. 

L albuminurie  résuU«'  des  plileginasies  vésicales  simpl«‘s 
ou  canlharidieniK's  ; du  pissement  de  snng;  delà  con- 
gestion mé'caniqne  des  j*eins  par  In  compn’ssion  des  vciiu*s 
rénnb's  sous  ruiénis  en  gestation,  p.ir  l’éclampsie,  p.ar 
l'aspliyxie  on  par  bs  maladies  du  r«riir;  de  la  srarlalinr 
rénale  ; d«*  la  di*s«]tiaiualion  d«*s  IuIm’s  uriniféres,  partini- 
lière  à la  néphrite  alhuinimniNC  ; de  certains  (‘m|K)isoniie- 
niculs  (A.  Ollivier),  etc.,  ce  «pii  fait  qu’un  observe  c«; 
phénomène  ib«ns  la  ryslil«*,  dans  les  héinnlnrit^  essen- 
tielles ou  symptomatiques,  dans  la  grossesse,  dans  le- 
maladies  du  «ueiir,  dans  b*  choléra,  d.aiis  b‘  croup,  dans 
le  «llalN'le.  dans  la  scarlatine,  dans  la  néjdkriU!  allmnii- 
muiîe,  dans  les  brôluies,  dans  riufectiun  purultuile.  d.ui.' 
la  (bpbüierilé,  etc. 


Si  rallmininurie  dé|K‘ud  d’une  maladit^  de  vessie  ou 
d’un«'  lit'inalurie  \«'*sic:ile  qui  mêlent  «le  l’alhumine  à des 
nrine.s  normales,  li*s  reins  sont  en  b«m  étal,  mais  si  le» 
urines  sont  allmmiiieiises,  et  arrivent  ainsi  altérées  dans 
la  v«?ssie,  les  reins  sont  Uiujours  mabub's,  soit  par  une 
ningf‘-lion  aclivjî  ou  fmssive  de  bi  Mibslance  corticale, 
siûl  par  uiu*  innilration  graisseuse  et  gnumb-use  des  tubes 
urinifèi'es  avec  des«|unmalion  épilliéliule,  soit  jucr  l'atro- 
phie rénale. 

Dans  ralbuminuric,  on  trouve  toujours  dans  le  dé|Mil 
des  urines,  examiné  au  inicrf»sc«jpp , quelques  glolmb's 
sanguins,  des  cellules  d'épithélium  nmléain>  et  des  tubes 
uriniféres  alléri'S. 

L’albuminurii'  la  plus  gi’ave  est  celle  qui  résulte  de  la 
dégéiiércscenci?  graisseuse  et  granuleuse  d«*s  reins  don- 
nant lieu  à une  anasarque  pre>«pie  lou]oiir>  iimrlello. 
V.  NÊfimiTK  Al.ni  MlNEl’SE. 

Il  faut  toujours  craiudn*  que  ralbuniiuurie  scarlatineuse 
n entraîne  la  Jég«‘*nércscencc  des  ifins,  cl  cela  ne  manque 
juinni-i  d’arriver  si  le  phénomène  s’accompagne  d«*  lièvre 
et  se  prolonge  plus  d’un  im>is.  V.  ScAfti-iTlNE. 

Qtiaïul  l’albuminurie  accuinpagnc  la  grossesfw?,  elle  se 
dissipe  jh-u  de  jours  après  raccoucliemenl;  mais  si  elle  est 
compliquée  d'anasanpie  et  d’urémie  (V.  ce  mol),  elle  pro- 
duit, soit  la  mort  de  l’enfant  et  l’ac«  oucbemcnl  prémalui'é, 
soit  une  éclampsie  morlclk*  p«>nr  la  mère  pendant  ou  après 
la  parluritioD.  V. 

Le»  a)bllmiuurie^  de  la  diphthérile  du  cr«nip  et  du  cho- 
léni  M»nt  sous  la  ilépeiidance  d'une  congestion  pas^sive  des 
reins,  et  elles  disparaissent  dès  que  la  maladie  principale 
est  en  voie  d'améliuruüoii. 

Cesl  bi  congestion  passive  des  reins  pr«>dnit»‘  par  !«*s 
lésions  «jrgankpies  du  ciiîur  «pii  occa-ionm*  rallniminurie 
observée  dans  ers  maladies,  cl  U '•uflil  d'une  saignée  au 
bra.s  pour  ramener  les  urine»  dans  leur  étal  nonnal. 

L'albuminurie  qui  dure  pendant  longtemps  amène  lou- 
jonrs  comme  b'^sion  consécutive  la  dégénéresreiice  grais- 
seuse et  granuleuse  des  reins  avec  atrophie  de  ce»  organes 
(Bright).  0’«*si  ralbuminuric  chronique. 

Thnii}n  ntvfiu\  — Si  l’on  lient  compte  de  la  uéeessih', 
qu’il  y a de  ne  Imiter  rulhuminurie  qu' après  en  avoir 
approbmdi  la  cause,  on  voit  que  les  moyens  de  «-nTiihaUie 
ce  symptôme  «loivenlétre  entièrement  variés. 

Le  traitement  de  l'albuminurie  est  donc  celui  de  l’Iiéma- 
lurie  esjirnticHp  ou  symptomatique  d'un  rétrécis-sement  de 
l’uréllire;  d'une  cystite  aiguô,  ranlliaridienne  ou  autre; 
d«*s  foiigus  de  la  vejteic  ; de  la  congestion  passive  des  nia- 
bulii’s  «lu  cteur,  de  rasjdiyxie  du  croup  ou  «lu  choléra; 
du  dialwle;  de  la  diphllM-rile;  des  brôlun^s;  d«^  l’infection 
purulente  ; de  réelampîii«‘  pucr[Mu-ale  ; «b?  la  néplirite  albu- 
mineuse ; de  l’empoisonnement  par  b*  jilomb.  N . res  mol», 
et  parliniHémneiit  NEOimiTR  auujmjnei'sk. 

T«ml«-rois,  dans  ralbuminurie  qui  survit  à sa  cause  pre- 
mière. et  «pki  foiine  ralbuminurie  chronique,  les  fumi- 
galions  de  benjoin,  le  niaillot  de  laine,  le  tannin  et  le 
r«'gim«>  lacté  constituent  t«nit  ce  «pi’il  y n de  mieux  A pre-^- 
crire.  V.  .Néphrite. 

Les  alcalins  sont  des  .substances  qui  ont 
la  pix»prié|é  chiiniqno  de  verdir  le  sirop  d»‘  violette,  de 
ramener  au  bien  le  papi«*r  de  lonrnesfd  nuigi  [>ar  les 
acides.  I l de  s«*rvir  diî  base  aux  acidi’.s  |>oiir  former  «les 
sels. 

l!«‘  ont  des  toniposès  de  métal  et  d’oxypène*  «omme  la 
' oudr-,  la  pola?*sf , la  h.xryle,  la  chaux,  la  magiu'.sie,  ou  Li*  n 
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«)<*>  <rii)iln)g(‘riie  ri  «l'iaoU*,  \’innmnin<hfu>  ; 

»niy«lnn»rnp  el  de  carbone,  elc. 

(le  sont  des  n<mède.s  quand  on  les  em|iioie  pour  piêrir 
II*',  maladies;  on  les  donne  à Tinlérietir  el  on  les  emploie 
à l'eNlérieiir. 

Les  alcidins  employés  à revièrieur  sruii  les  pommades 
obnliniN  conseillées  ronlre  les  maliidies  de  la  peau,  el  les 
alralis  caustiques  qui  senrenl  aux  applications  deeautèn*s. 
lels  que  la  |H)lasse  caustique,  la  pille  de  Vienne.  V.  (Iai  - 
TEHES. 

Les  alcalins  donnés  à rintérieiir  on(  pour  elTel  de  dis> 
soiidre  la  librine  du  sang  et  de  favoriser  les  hémorrhagies, 
tuais  il  faut  en  prendre  longtemps  el  à haute  dose. 

A |Njtile  dose  les  alcalins  sont  diurétiques  et  ui'iitra- 
lisent  les  acides  du  sang  el  des  urines..  Aussi  les  donne- 
t-on  dans  la  gravelle,  dans  les  calculs  de  la  vessie,  dans 
la  goutte  (Y.  ces  mots).  — Cest  alorsl'eaii  de.  Vichy,  IVau 
Je  i*uugiies,  l'eau  de  Vais,  le  chlorate  de  potasse  el 
do  soude, le  bicarlmnale  de  potasse  et  de  soude,  qu’on 
emploie. 

û's  alcalins  s'eiiiplttienl  dans  les  calaniies  chroniques 
de  l'inU'slin  el  des  hronclu's , dans  les  engorgements  du 
foie,  dans  les  concrétion<  biliaires,  dans  la  gravelle 
rénale  et  vésjctdc,  cl  dans  la  plupart  des  maladies  de  lu 
peuu. 

.%l.€  OOl,.  Principe  neutre  coni|>osé  d'hydrogém*,  di‘ 
carbone  et  d'oxygéne,  (wuvant  fomv*r  un  Wwv  avec  les 
acides.  H y a Talcool  de  ri«,  l'alcnol  de  hfttfrar»\  l’alcool 
de  r>t;»«e,  l'alcool  de  ou  tnéfftyb'/Mc,  l’alcool  de  /«nmwe 
•h'  tfnr  ou  nmytv/w,  l'alcool  hntylvjiif,  etc.  Tout  les 
alcools  sont  dos  •^liiiiiilanls  et  s'enqdoieiii  comme  Inniques. 
\ . ce  mot. 

%l.(  OOI.4TS.  Pi'éparnlion»  d'sdcool  chargé  par  dislil- 
lalioti  dtr'i  prinri|a‘s  volatils  d'nnt'  substance  médiranieu* 
leuse.etqui  différent  des  b qui  ne  sont  qu'une  di»- 

soliilinii  de  Ions  les  prinrip<*s  fixes  el  volatils  de  la  iiiéiiie 
Milislanre  épuisée  .sans  distillation.  Ce  sont  les  c.spriLs.  Il 
y a les  alcoolats  simples  d'u/>.Wi<Ac,  d’ooÊs,  de  nmw  Uv,  de 
iHi-ftH,  de  aistoratm,  de  cochffnria,  A'cstfurt  <Ut  tnébrn- 
thin»\  contre  les  rnidodies  du  foii»;  de  ycmVjrc,  de  pi- 
le/Are,  contre  les  maux  de  dents;  de  roses.  i\v  etc., 

el  h’s  o/ctKi/ii/s  cnmjwscs  f/c  rrfro»  qui  sont  l’eau  de  Cologne 
fie  f’onrmcr,  de  (»«ro.<  uu  esprit  de  Carus,  fie  thérituf>n\ 
de  mé/is.ff,  rnhirraù'e  ou  f‘au  d’arquebiisado,  tic. 

RK.  Préparation  d'alcool  chargé  par  ma- 
cération dts  principes  solubles  d'une  plante  û l'état  de 
ri'.iiclieiir.  (à‘  sont  les  teinturen  <irer.  f/c*  frnirhi’s^ 

et  ollf-  sont  préférables  aux  teintures  faites  avec  b>s  plantes 
desséebées.  ||  y a ralcfnilature  d'fic*^«i/  f(ui  est  trés-jUile  ; 
raJroolaliice  île  /WA<f/‘'«f,  de  bryunr,  de  rvjtu\  fie  n./- 
rhitjWy  de  di‘  jns'inùim*',  de  */»vi//e»we,  île  Pf/mr, 

de  *cty/c  eiqo/c,  de  rhuH  mf/i>fi«s,  fir. 

%l.C'OOl.i/{s.  Pn’qKirations  d'alcool  tenant  en  ilissnlu- 
lion  une  substance  médicnmenieiise  f|Uficonqiie.  Il  y a 
r»f/ffK)/é  rfncicic  m7j<fqffe  ou  esprit  ilc  niln'  dulcilié,  Val- 
riHth’  il'ariite  xulfuriyu/‘  formant  l’efin  f/f  HaM  (acide  sul- 
riirifjui'  à ()6  degrés,  10  grammes,  li  alcoid  h 8.')  degrés, 
wO  graimiies\  et  rc/irtr  acùlc  île  //u//tr  ipartii's  égales 
d’aride  et  il'alcool'.  I.'alcoolé d'ffmmf»niaf/Mf’ sucniic ou  eau 
lie  Luce;  ralcimlé  d’*f/r*»;rf/ic,  de  ftrMcbie,  de  crtwjpArc  ou 
ali-nol  camphré,  df  flti/i/alînr,  de  m<irfihitn',  de  pA/nt/iAore, 
lie  irt  fi/ii/ir,  de  satfab'  il»'  f/oforoc.  de  stryrAi/bic,  etc. 

%l.<OOLIsnE  (Magiuis  lliiss).  KiiipoUoiineinent  aigu 
ou  chronique  par  l’alcool  et  par  le  vin,  ou  les  liqueurs 
Zones.  V.  Ah-istmk. 


VI.CI 

tjiiaiid  1111  itiiiiviilii  adonné  à rivriignerif  |h>k(  l’appi  lit  i-l 
les  forces,  bégaye,  vacill*-  sur  les  jambes,  iremble  ili  v 
mains  et  des  iloigts.  devient  hébété,  s'effraye  de  leiTeius 
imaginaires  el  offre  des  h.illncinalimis  mi  îles  rorivnIsimiM 
épileptiformes,  il  est  soijh  rinnin  nif  d'un  empoisuiiiirnieol 
clirfmit|iic  il'alconl  inmimé 

(àminii'  If's  gi'iiiids  fmiUMirs.  1rs  ivrognes  ont  i|mique- 
fois  de  ramanrose  alcooliipie. 

Un  df'vieiii  rarement  sourd  par  1 abu-  iti-  lioi^suiis  fn  * 
nienlées. 

I.a  folie  aiguë  est  la  conséquence  de  riMognerie.  el.  « u 
raison  du  tivniblemenl  fb‘s  mains  qui  accompagne  le  vio- 
limt  ilélire  observé  cliei  les  malades,  elle  a reçu  le  miiu 
de  •Ulinmu  \ . n*  nnil. 

Le  délice  nerveux  île  nos  blessés  est  pcesipu-  loiijuiii  - 
du  délire  alciKilique.  V.  Plviks  ((’oMip/é-ifêoi ,/  ^). 

L'idcoulÎMiie  avancé  avec  cirrhose  est  une  conililion  fh*- 
favoi*able  pour  le  succès  fb-s  opérations  chiriii'gicalus. 

T/icropf M/ê/f/f . — I.a  cessation  progressivi»  des  hois. 
sons  fermentées,  l'opiniii  à petites  iloses,  .■»  à 15  cenli- 
gnimmi's  [^;  la  noix  voniiipn*.  les  aiilispasmiHliqiies  ei 
rimile  ompyrenmalii|ue df'  )M)timie île  terre,  .*i  à lO  leoh- 
grammes  en  pilule.s  ou  en  potion  (Magiius  Muss\  vom 
les  moyims  propres  à ilis>iper  ruicnolismi'. 

On  )>out  mi.ssi  donner  lu  décoction  de  t|iiinf|uina  (lions- 
sard);  la  limonade  snlfuriipie  par  verres  toutes  les  heures 
pendant  trois  semaines  (Klamer,  Itolh),  qui,  selon  les  au- 
teurs, guérit  le  Iremhlemeiil  et  l'envie  de  loiire  Q. 

(»ii  flomie  : 

Cnn  .li-iili,- ioO  CMnim  .. 

SMT.|.  ,im|  

Ti-oiliirr  nln.af  |r.' a<- n»i\  ..  i .i  on. 

(!hez  les  blessés  (|tii  ont  iln  délin*  on  act  ive  à le  f.iire 
ilispraiin;  en  donnant  du  vin.  30  à 50  centilitres  de  phi- 
ipie  lu  réginn*  ordinaire,  les  potions  aleoidiipies  ne  réii-- 
sissent  (MIS  mieux.  V,  Pi..viks. 

ALC'0R!\0^|  E.  Kcorce  de  Vali'horm'a  appartenant  .mv 
cujdiorbiacées,  douée  de  propriétés  astringentes,  et  em- 
ployée flans  ta  phllii.sie  (2  à 8 grammes  en  ;wif»/ir,  ou  en 
fia,  30  à 60  grammes  par  litre),  quatn*  grandes  cuillerées 
par  jour 

%I.ET  (Aude).  Kaii  niinéndc  saline,  gazeu.se,  hii  arbo- 
nalée,  30®.  En  boisson  de  table,  en  bains,  (ionlre  lu  ilvs- 
pepsie  cblorolii|iie  el  les  vomissements  nerveux  □. 

%l.ulDir#h  I.  abaissement  i*xressif  île  la  température 
du  corps  esi  un  accident  des  maladies  tpii  ronslilu<>  l'al- 
gidité. 

Il  y a tinealgidilé  siipediricllu  observée  à lu  face  et  aux 
extrémités,  dans  les  (iévn»s  intermiUf>nles  simple-  e(  per- 
nicieiisf*s,  dans  le  choléra  cyaiiiquf%  datis  l'intoxicalion 
par  le  chloral;  daas  b*  frisson  de*  maladies  aiguës,  dans 
I agonie,  etc.  ; mais  alors  le  ibcnnoniétre  appliipié  sur 
la  peau  où  il  marque  de  18*  h 28*  centigrufles,  s’élève 
encore  dans  l’aisselle  à 38"  et  qiielfpieftMs  à 39'  nu 
5ü*  centigrade.s. 

Dans  certaines  maladies,  l'algidité  est  très -considé- 
rable, c’est  ce  que  l’on  observe  dan*  le  scléréme  des  iioii- 
vcaii-iiés,  cl  alors  le  Üieruioniétre  placé  dan*  l'aisselle  ne 
marque  que  22"  à 26"  et  32»  cenügnules. 

()uanfl  lu  lempériture  de  l'aisselle  tombe  au-dtvssou-  île 
25*  la  mort  est  inévitable,  et  à 20"  elle  wl  certaine. 

rAcr«j;vM/ifyMe.  ~ Contre  r<dgidilé  tlo  fièvre»,  il  faut 
donner  de-  boisson-  stimulantes  et  aromatique-  chaude*, 
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U'ile"  llié, (lu  lillc(il>  <io  la  mrli'>-«iMl(‘ la 

«l  nuni'it'  !<•>  iiiul;ulc'»:ivcc  rouvi.uliircs  ilt?  laine; 

mais  iIhiis  l'algulilc  du  (‘ludiTa,  il  faut  Joiiuln*  à ce» 
niuyt*ii<<,  le  vin  iliaud,  le  piineli.  l'ulroolal  di‘  riicnllu*  ou 
de  ^feiiièvre,  le^  vins  de  Mnd»''re,  de  Xêrè?*,  de  Malaxa  ou 
d'Alicante  ; les  fiirlions  avec  un  gant  de  laine  ou  de  (Tin  ; 
les  frictions  avec  un  liuiineiit  furleiiienl  amniuiiiucRl  elcam* 
|i|iré;  les  buiii.s  de  vapeurd'eau  chaude , les  fuiiiiguliuiis  d'air 
chaud,  de  benjoin  ou  de  genièvre,  etc.  (V.  CnoLÉlu).  Dans 
l'algidilê  du  srlénMni%  c’e»t  siirluul  au  massage  <{U*il 
faut  s'adresser  pourguérirla  maladie.  V.  Sclerkme. 

.llglclK^  drt»  mnin»  ei  de«  |»led«i  Ocrlaines  per- 
soiiJics  lymphatiques  ou  bilieuses  ont  couslatuiueut  les 
niaiii.s  froides  cl  les  pieds  glac(Vs,  ce  qui  n'a  jamais  lieu 
chez  les  pléüionques. 

Thr‘iiH:tUi>fne.  — On  ne  remédie  bien  à l’algidilê  des 
main'>  et  des  pieds  qu’en  iumlinaut  la  cunsliluliun  des 
sujets  par  un  régime  capahh'  de  produire  In  pli'Mlmre; 
mais  ralgidili'i  des  piciU  peut  étieeuiiibaltuc  plus  directe- 
ment  par  d<*s  lopiquo,  des  chaussettes  de  hune  seules, 
ou  sHU(H)udrées  à i'iniêriciir  avec  une  pincée  de  farine  de 
inoutiu'de,  au  moyen  de  frictions  avec  nnliniment  ainmo- 
tiiacul. 


d'atnanJF»  vaiiiliê«.  iW)  ucamoir*. 

AiuiB»ai«<|ii«  li^uidu*.  jO  wL 


OU  avec  des  np|dicaüons  loc;des  du  leiuluru  d'iode  mélan- 
giîu  avec  de  Tcau  en  parties  égales. 

il  suflit  souvent  de  fmre  de  riiydroüiérupie  Immée  aux 
janiiH.'.s,  à l'aide  d'une  douche  froide  Irès-rourte. 

Al.ll  %n  % D’  \IIA(iO]V'<Kspagne).  Kan  minérale  airho- 
naU'e  chloruri'e sodi«|ue,  32*;  contre  les  ulîei  lions  calcu- 
ieiise.s  et  riiumalistnalcs,  en  /euss'in  et  ( ii  f»nius.  Iloisson 
de  table.  Saison  du  1.^  juin  au  15  septembre. 

DK  «dRei^.tDG  (Espagne].  Kau  saline  à àO  '; 
pour  les  a(f<‘clion.H  rhumalismales.  .Saison  d'avril  à juin  et 
de  septembre  à octobre. 

.%!  DE  .nilRC'IB  (Espagne}.  Eau  saline  à . 

pour  les  aiïcclions  rliumalisinah  .s  et  les  lièvres  intermit- 
tentes. Saison  d’avril  à juin  et  de  septembre  à octobre. 

.%LKÊKK:««K  ou  i'OQllKBini*.  Hante  indigène, 
dont  les  baies  re^sfuiiblenl  à des  cerises,  et  qn'on  emploie 
cooime  diurétique.  Les  baies  servent  à faire  le  sirop  de 
chicorée 

ALI.AITKMKKT.  Pratiques  relatives  à la  nourriture 
(h;s  enfants  nouveau-ués  au  moyen  du  Liit. 

Il  y a ro/fai/cmeut  matrruft  p:ic  la  mère;  — VailaUe- 
ine-nt  jmr  une  nourrice;  — rn/hiifcwcnf  artificiel  avec  un 
petit  |HJl  ou  avec  un  biberon;  l’a//«i<e»n’«i  Huimat 
par  une  chèvre;  — et  enfin,  {'alUiitcfuetit  mistc^  qui  n’est 
iju'uii  Diélunge  de  rallaitemeiii  par  lu  mère  ou  par  lu 
nourrice  avec  la  nourriture  directe  au  moyen  du  lait  dans 
un  v:un;. 

L'allüiteimml  pur  la  mère  ou  pur  une  nourrice,  sage- 
ment dirigé,  est  toujours  préférable  à rallailemenl  arti- 
ficiel. 

S’il  est  possible  à ht  campagne  d'élever  lez  enfaiiLs  nu 
«ti  au  /w  fi7  }>•>(  sans  le'ir  faire  courir  de  trop 
sérj(‘iw's  i')i.nnc.‘S  d<*  mort,  cela  est  inqHissiblc  à Paris,  et 
l’nii  voit  jHTir  la  plupart  des  l•tlfanls  rjui  sont  élevés 
di>  cette  manii  i’C.  V,  lltitenn.s. 

l.'idlailtMiienl  mal  dirigé  est  tu  cause  de  la  mort  du  tiers 
des  enfants  dans  la  pieniiérc  .innée  de  leur  vie. 

t^'  n'ost  p.is  tout  «pu'  de  faiic  prt  iulie  du  luit  à mi 
iiouvtMU-né,  il  ne  l.mt  lui  domo'i'  ipic  ;.«i  Millis.uit  e et  ne 


pas  leur  causer  d'inilamimilion  intestinale  en  rapprocb.int 
trop  ses  repas  ou  on  lui  faisant  avaler  ib's  aliments  solides 

La  mort  des  nourrissons  résulte  bien  plus  souvent  de  la 
fréquence  des  letées  et  de  rabomlanre  des  soiqies  (pic  de 
la  mauvaise  (pialité  du  lait. 

Toutes  les  femmes  douées  d'une  bonne  santé  peuvtml 
nourrir  leur  enfant  (piand  il  n’y  a pas  dans  leur  famille 
d’ascendanU  ou  de  collatéraux  scrofuleux,  phthisiques  ou 
cancéreux. 

Les  femmes  dont  le  sein  est  petit,  avec  un  i>oul  mal 
formé,  cl  qui  sont  Irés-impressionnahles,  feiont  bien  do 
ne  p;ts  entreprendre  l'.illaitemenl. 

Quand  la  sécrétion  luaimiudre  est  di'jà  Irés-active  avant 
raccouclienieiit,  on  ptmi  être  siir  que  la  femme  sera  buime 
nourrice. 

Les  mèn^s  qui  doivent  nouirir  peuvent  coiimtencer  dix 
.A  douze  heures  après  raccouchement,  et  uttendanl  que 
lu  sécié'lion  lactée  soit  siifiisanle,  il  faut  calmer  les  1>!- 
soins  de  l’enfant  avec  de  l'eau  unie  à du  sirop  de  gomme. 

l'ite  femme  ({ui  allaite  s«in  enfant  fcni  bien,  si  elle  veut 
nourrir  .sans  fatigue  et  avec  succès,  de  n<‘  donner  à teter 
que  toutes  les  deux  heures  pendant  le  jour  et  toutes  les 
quati'c  hcure.H  pendant  la  nuit. 

Le  luit  doit  être  blanc,  opuipie,  épaiz,  crémeux,  abon- 
diuit,  et  soi’ür  avec  force  du  sein  de  la  nourrice  dés  ()ue 
renfaul  commence  à sucer,  ou  iju'un  presse  le  imuneluu 
entre  les  doigts. 

lai  preniiero  partie  du  luit  ipii  sort  d('s  nuuitelles  e.sl 
séreuse,  la  seconde  est  plus  è|misse,  et  c’est  la  denuèic 
partie  de  lu  truite  ipii  est  la  plus  riche  et  lu  plus  churgée 
de  m'uie. 

Pour  être  bon,  le  luit  doit  être  rempli  de  globules asx‘Z 
larges  qui  ne  sont  nuire  chose  que  des  gouUclette.s  hui- 
leuses, et  de  petits  globules,  .semhlubh  s à une  fine  |wus- 
sièro,  indiqueul  totijours  un  mauvais  luit. 

Trop  ou  trop  pmi  de  globiih's  graisseux  dans  le  lait 
sont  choses  fâcheuses. 

Le  luit  est  souvent  modifié  dans  sa  cmn|>ositi(m  par  le 
régime,  pur  les  indis}Misitions,  [uir  les  lunladieH  de  la 
nourrice  et  par  lu  réapparition  des  règles,  mais  tant  (pm 
le  nourrisson  ne  soiilTre  pus  il  n'y  a pus  à s'occuiier  de  ces 
modifications. 

Le  lait  trop  riche  en  globules  est  une  cntise  d’indige-'- 
tion  qui  amène  souvent  la  diarrhée. 

la;  lait  séreux,  pauvre  en  globules,  altéré  par  la  mi- 
sère, et  par  lu  maladie,  produit  presque  toujours  unedîar- 
rliée  suivie  d’entérite. 

Le  lait  tiré  depuis  quelque  temps  s’altère  par  la  for- 
mation de  micropbytes  du  goure  AscopAom  qui  donnent  lu 
diarrhée  (V.  llesslingi. 

Les  affeclions  morales  tariv^^ent  subitement  la  sécrétion 
du  lait  ou  l’appauvrissent  d’une  façon  préjudiciable  (lux 
enfants. 

Tne  boum*  iioumcH  (éprouve  toujouis  un  tres-aillemenl 
iiiU''rieur  dans  la  poitrine,  connu  smis  le  nom  de  moofée 
tlu  lait  au  iiumuml  où  elle  se  dispo-e  à dumier  l«*  siùn  à 
son  (mfaitl. 

Li;  retour  prématuré  des  règles  chez  les  nourrices 
iiiotlilie  toujours  un  peu  la  coinp<»sition  du  lait,  mais  si 
l'tuifant  ne  p.irail  pas  soulbir,  il  faut  cunliiiuer  l'allaite 
meut. 
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Si  rciifmil  a des  culîques  ou  de  la  diarrhée  au  moment 
oti  SI  mère  a ses  régle>,  il  faut  éloigm-r  les  lieui‘C>  de 
rallaitenient  et  lui  donner  du  hiil  ou  un  potage. 

lin  enfant  u'a  besoin  que  de  luit  dans  les  premier 
mois  i|ui  suivent  la  naissance,  et  il  ne  doit  prendre  des 
potages  que  vers  T:^ge  de  cinq  à six  mois. 

l u enfant  doit  prendre  50  grammes  de  lait  toutes  les 
deux  heures  pendant  les  deux  premiers  mois;  80  gram- 
mes pendant  les  deux  mois  stiiranls  ; 90  grammes  juxpt’à 
six  mois  et  ensuite  100  grammes. 

l’ar  le  système  de*>  pesées  avant  et  après  rnllaitcnicnt 
on  sait  exactement  In  quantité  de  luit  qu'un  enfant  tin;  de 
sa  nourrice. 

Un  nouveuu-né  dont  le  poids  n'uugmeute  pas  chaque 
semaine  doit  être  changé  de  nouiricc. 

l’n  enfant  qui  dort  au  sein  sans  Uier  doit  être  cluuigè 
de  nourrice  parce  que  le  lait  est  insuflis.mt.  V.  NuURUlce 
et  Seviui'.e. 

Quand  ou  veut  soulager  la  mère  oti  la  nourrice,  et  qu'on 
donne  a boire  au  biberon  en  Hllem;uit  avec  le  sein,  il  faut 
d'abord  donner  du  lait  cûuim>  par  moitié  avec  de  l'eau  de 
gruau  ou  avec  de  l’eau,  et  vers  le  sixième  mois  S4-uU‘mcnt 
on  peut  donner  du  luit  nature).  V.  Biberon. 

ALLEI.i:l%.  Plante  des  oxalidèes  (|ui  renferme  une 
grande  quantité  d’oxalulc  acidulé  de  potasse  et  qui  est 
employée  comme  aslriugente  l~~l. 

AI.LKVARO  (Isère). Kau  minérale sulfunnise,  sodique, 
alcaline,  et  eau  sulfureust*  gsurmise  avec  acide  sulfurique 
libre  (2fi  ««.•ntimètiN’s  cuIh’s  par  litre),  lusolc  (Al  cen- 
timètres cubes),  acide  carbuni«|ue  (97  centimètres  par 
lilnî).  Klh  s ont  une  température  de  ‘iA*  centigrades.  Kllc 
s'em|i!oié  en  6«âs.scr/i^  en  iutmlnhoH  et  eu  haUis  contre  les 
tubercule»  pulmonaires,  rasllune,  les  maladies  de  p«'au, 
et  le»  maladies  de  rulèrus  HH. 

AELLIIMS.  Plante  des  crucifères,  d'une  tnlcur  allia- 
cée, à cause  de  l’essence  stilfuréi;  d'nllyle  qu’elle  n-nfenne. 
Klle  a le»  mêmes  piNiprièté»  que  l'ail  et  elle  est  employée 
comme  stimulant  diaphonHique  et  aniiscurbutiqiio  [^. 

ALI.YLC.  Primipe  sulfo-carboné,  tiré  de  i’csscnce 
d'ail  qui  est  elle-même  un  sulfure  d'idlyic. 

.tl.OÈM,  .Suc  résineux  obtenu  de»  feuilles  de  plusieurs 
espèces  d'uloès,  genre  de  tu  famille  des  asphodélées.  I) 
est  amer  et  nauséeux.  11  est  Irès-eiuployè  comme  tonique, 
comme  puigiilif  et  comme  drastique.  C'est  un  médicameol 
sjN-cifiqiie  des  sécrétions  du  rectum,  car  on  l'emploie  ptiiir 
déterminer  l’hypt^rémie  veim‘ii.»c  de  cel  orgniie,  aliti  de 
produire  de»  hèniorrhoïde». 

(louime  fouK/uC;  l'aloés  »e  doime  eu  poudre  à 5 4*1 
20  centigrammes  par  jour;  comme  imrijatif,  à 50  ccnli- 
grummes , 1 grainiiie  et  lgr,50.  il  .sert  de  basi'  aux 
piliiff's  «tnfc-ctAuw,  ou  grm'/*.»  </c  m,  aux  pilule»  d»*  Frank, 
aux  pilules  écos.sai»e»  d'.Aïu/crson,,  aux  pilules  bydrago- 
gtu's  de  Boutim,  aux  pilules  de  Hnftts,  à l'élixir  de  pro- 
priété de  Paracelse.  V.  Pilui.RS. 

ALOP^'IK.  I.a4‘luil4*acridiml4*lli*,pi'émnturéi;,partieil4' 
ou  totale  des  rliexi'iix.  ronstilio'  t'alo|W'cie,  tandis  ipie  la 
calvitie  est  plutôt  leur  4 Imie  naturelle  et  si'mih'. 

L'alopécie  arci4ieut«*ile  résulte  tonjouis  du  pityriasis, 
d4‘  In  teigne,  d'une  fièvre  grave  ayant  desséché  les  folli- 
cule» pileux,  ou  de  la  sypliDis. 

Kn  guéri.s.s.mt  la  feigne  faveuse,  tousuiatite  ou  dèial- 
v.inte  pal  I épilation  et  le>  lotion»  de  Mibiiuié,  on  remédie 


ALTÉ  'ili 

à l’alopécû*  toutes  les  foi»  que  la  maladie  ii’est  pas  u»s4'Z 
ancittmie  jiour  avoir  délmit  h’s  bulbes  pileux. 

A]>rès  guérison  de  la  .syphilis,  ralo|K'rio  produite  par 
celle  diaüièse  ne  Uir4le  p:us  à disparaître  si  elle  est  ré- 
cente, mai»  4|UKiid  ruiopécie  est  aiuieniie  «'lie  est  délinitivc. 

ThMtjH^uti'iuc . — Le»  frictions  irritantes  dn  cuir  che- 
v»*lu  avec  l lmilede  rrolon,  les  vésicatoin*»  V4»lants  ivpélés, 
les  frictions  avec  la  pommade  au  clilorun’dezinr,  ^ gram- 
mes sur  30  gi*nnimes  d'axonge  ; le»  lotion»  d'alcool  et  rie 
quinquina  giiériss4‘nt  l'alopècicsi  les  bulbes  pileux  ne  sont 
po»  cnliéreineiU  déliuils. 


Snl/aU*  de  üniHiec..  . • iiriuuair.. 

30  ■ i.l. 

Pour  friction» 

Kilraîl  ili*  <|aÎDi|uini4 t crxnuDt-*. 

Ont  ilw  0«liva 15  i<l. 


Pour  frictions.  V.  Cm.vitik. 

L'ulopécie  du  pityri;isls  »c  guérit  par  ile>  lotions  aha- 
lines  Ioniques,  vineuses,  ule4M»liqm;s,  et  par  la  poinm.itle 
de  tére'lioiilbiac  ou  de  goudron  : 5 gnuniiies  sur  30  gram- 
mes d'axonge . 

Ou  bien  : 


eWTÎpitù  5U  reiai'4r.uiiiiie>. 

\mngf> 30  i^Tiiiiiin.'*. 

Vaille *. 


Si  ralo}>écie  résulte  de  la  syidiilis,  elle  ne  guérit  4pic 
par  l'emploi  du  prolo-iodure  de  mercure  à S ceuligrammcs 
pur  jour. 

ALTÉBAKTM.  Les  l'omèdes  qui  amuindri»>c*nt  peu  â 
peu  le»  qmüiti*»  «Urs  iiiiiiieiirs,  des  Milides  et  du  sang,  s;iiis 
pr04ltnre  d'eftels  imiiii'dials  seiisihli*»,  sont  d«‘s  rt/frrants. 

la:»  alléranl»  sout  en  génénil  des  poisims  i|ui  tm-raient 
à dose  élevée,  mais  qui,  à la  longue  et  dans  des  pro{«oi  - 
lions  moindre»,  amènent  la  dissolution  du  »ang  mi  une 
altèrulioii  profonde  de  lu  nutrition  d4*s  solide».  Telle  (*»t 
l'nclion  du  nieriuire,  de  l'iode  et  des  alcalb. 

C’est  par  les  alléranls  donnés  A dose  conv4*nable  jju  on 
modifie  la  crase  de»  liumeiir»,  4ju’on  neulraliM*  rerUiin» 
virus  mélangés  au  sang,  et  qu'on  fait  disparaître  avec  iinc! 
rapidité  merveilleuse  d«*s  lésions  organiques  souvent  con- 
sidérées comme  incurable». 

U‘s  ultérmils  réussissent  surioilt  dan»  les  mahuties  rbi  n- 
iiiques  de  lap(?au  ; dans  la  sypliilis  et  dans  la  scrofule,  en 
créant  un  étal  médiramenli'ux  qui  si;  sulislilne  p4>ii  à peu 
A l'étal  morbidi*. 

Paniii  h's  altérants,  il  faut  ciu*r  le  mercure,  l'imle, 
l’arsenir,  l'or,  le  plaline.  In  baryum,  le  cuivre  cl  fargfmt. 

1®  .Hemii'oi  Le.s  mriTuriulix  s'4*mploienl  à r4'Xté- 
l’ieur  i‘(  A riiitéiimir  dans  les  phlegma.»ies  aigiié»  di*s  sé- 
reuses de  la  [H'uu,  dans  les  indurations  inflummatoires 
chroniques,  dan»  les  engorgements  scrofuleux  et  syphili- 
tiques, dan»  les  sypliiüdes  et  dans  les  tnuludie»  parasi- 
tains. 

Le  f)rolo*:h/orurt  de  mercure,  ou  fo/ofpu7,  sert  quelqn4*- 
fuis  de  puigatif  A U dose  de  50  centigrammes  A i gramme, 
mais  en  proportion  plus  fnlbh*,  ù réfractée,  c’est  un 
alténiiil  4*t  il  produit  S4nivcnl  la  salivation,  lié»  «{u'appiiiait 
ce  plièiiomi'uie,  il  faut  4 i*sser  sou  emploi. 

SiwcT  en  [SMiln* 5 

l.dl’UtIM'l I jjnMWWV. 

Uivtsez  4*11  six  |Niquets.  Admiiii>ti»*r  aw*  maLub*-  d«* 
deux  heure» 4*11  deux  li4mres(Ü.my)  Ue  cette  fav«*‘  let.do- 
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îth’l  piofiuil  lii>alivéili  »n  [•lu>  rapidfinenl  <|'»*  >i  Ion  avail 
«ïoniiô  le  toul  en  un*'  ^‘ü\v  dos«*  (3- 

('uhmcl  <i  e/wk.'  rvfrudh'. 

• 

Mapn-'ir. 

hivisef  ni  hoir»  : à prendre  dans  la  journée. 

Vanlé  dm»>  réi  liUiipHo  alhuiiunuriqiie  ; mai-  il  faut  iqiir 
a— e*  rapidniieiil  |*our  que  lu  salivulion  hydrat^jrique  >c 
munife^lc. 

<Vi/o/«f7  ofiitur, 

I Un  euiliiTnisuur». 

ii|'miii  <*n  jwKiiW iO 

i giawi»*-*. 

Ilivisex  en  paquet.^.  On  prendra  im  pnquel  de  Iroi- 
benres  en  Irois  hi*ures.  Pour  calmer  el  prévenir  rinflam- 
ma(ion  apiys  l'opéralion  de  lu  faUmtie  iOesmariTji). 

Le  Mchhnire  uhrcHir,  ou  snUimf  eomwi/,  se  donne 
à rinlérieur  à la  dose  de  5 milligrammes  û 2 cenligranuiies, 
wms  forme  de  solnlion  ou  de  pi!ule^  ; à Texléricur,  sous 
forme  de  Imin-,  de  pommade^  etc. 

L‘<xry'<e  j-oiq/e  >(e  rnt'jxvne»  5 milligrammes  » 1 renligr. 

laîrymm  c^/emeiYur*’,  â milligrammes  à 1 eoiiligrîimmo. 

L’fircfufc  de  mwme,  5 milligrammes  à 1 renligramine. 

1,0  meirurc  so/mWc  de  liahneinann,  1 à 5 eentigranmies 
en  pilules. 

L»‘  pintoiadiire  de  meirure,  qui  réunit  les  propriétés  de 
Tiode  cl  du  mercure,  1 à 5 centigrammes,  quelquefois 
t$  centigrammes. 

Le  dnitoiofOue  de  plus  ém^rgique  que  le  pré- 

cédent, 5 à 25  milllgramnies. 

Ia‘.  chhi  uit  iUmhle  de  meirnre  et  d*:  «eo/i/ino , en  pi- 
lules. Donné  dans  la  syphilis  consliliitionneile  avec  dou- 
leurs nocturnes;  I grain,  en  72  pilules.  1 à t»  par  jour. 

l/io'f«rc  lie  rhfonu  e tnn‘*  tirenx  ^ dans  la  .sypitilis  con- 
siiuitioiinelie  el  dans  les  dartres  anciennes. 

IHtnks  d’k**hu  c de  cMvi  un  mar.itrcuæ. 

Mni->  lie  eMxi'tire  tBi'ieim-iiv  . . . . ü reoliRrAianKi. 


Ciiwiinr  Rrjl>i']«e 1 gi’nin'm;. 

Mie  lie  finin V ■<!. 

Ka«  (le  fleur  ^'oranger. *• 


hoir  100  pilules,  une  üi  quatre  |mrjour. 
L’»fv/Ay//f<irÿ.i/rn/c'  d'ifuture  </e  |K»fox,<f«m  en  solution,  «i 
8 grammes  par  500  grammes  d’eau  lUsiiüee,  dont  on  don- 
nera 8 à 60  grammes  ]>ar  jour. 

niKl'AnATHiNS  nEItCUlUEU.fS  UiSAf.r.  r.KNËRAl.. 

Emt  merrurieik  simide, 

Minurf 'iuicli? IWIO  KWiuoirr. 

kIOl)  hl. 

Faites  iHmillir  |ieiidanl  deux  heures  dans  un  maints  et 
décantez. 

ICn  lotions  coiilrc  les  jkiux  du  pubis  el  comme  nnlliel- 
miiitiiiqiie.  On  radiiiinislre  seule  ou  sucree,  chez  les  en- 
fants, pour  les  débarniRser  des  ascarides  et  des  lombrics. 
— .‘JO  graninii‘s  |M»ur  un  enfant  de  deux  ans. 

l)  Hterkhrure  de  mercure  {merrure  mfifmtùé}. 




K«h  Jwlillee 500  grumm  ». 

viîr-ez  : 

S»tiili<>n  «I-  «nUiini-  ronrft»if 0 srsiuqw». 


Recueillez  b*  précipité,  tavez-le  à l’eau  distillée  el  failesde 
.-.échei  à l’éliive  C'e>t  la  ba  -e  de> /»fM  anfi.svp^*^7i7Mc.« 

d'Odû  ier. 


.VLTÉ 

Li>/urnt'  de  Von  Su  kUn.  tteutorhl>»  tfn  de  mer*  me 
eu  s*thUù>n. 

f>r-iil<«-lil»nirr  ilc  nirrrfifT  mr- 

ro'.in ■ I Rmuiiii-». 

i:,„  J.„rti îtH' 

tirnol  m-lilH' ■ • IW  i<l. 

Dissolvez  b’  sublimé  corrosif  dan-  Talcïml,  « l ajoutez 
ensuite  l'eau  distillée.  t>lle  liqueur  contient  un  millième 
de  son  {>oids  de  sublimé  corrosif. 

ÎJi  liqueur  de  Van  Swielen  e-t  une  des  préparations 
mercurielles  les  plus  employées.  Dos>‘  : une  cuillerée  à 
soupe  dan-  un  verre  d'eau  sucrée,  de  gruau  ou  de  lait 
chez  railnlle.  mais  une  cuillerée  à rafé  chez  les  enlanis. 

Snhdûm  de  rt/tuturv  de  tmrntre. 


rt»i>iii>*  air  4 .l,*riitraiaui'‘,. 

F.'«n  «lnUUw 500  s»»wiw  «. 


5 à ! 0 gramnti's  |>ar  jour  dans  un  ven^*  de  lait  ou  d’eau 
de  gruau.  Dans  les  riiémes  csis  que  la  liqueur  de  Van  Swie- 
ten  iDarent  i. 

•Sirop  de  P‘ir/o/. 

«!•*  a'iitinitr.  jO 

— ac  saraiic,-..  tu  il. 

«!,•  .iniii'lMiti» tu  wl. 

Faites  infuser  dans  q.  s.  d'eau;  passez,  filtrez  el  ajou- 
tez : 

Sir»j>  >i<>  t5ü0  Rrmaai'». 

Cuisez  s.  a.  D'autre  pari  : 

Rni'inr  <lo  rail'irl ^ KrajuttiA». 

Shc  lit*  00  iH. 

Sitrrr  ili*  «u-liIAaria <10  iJ* 

Siirrr  liltM* 'Ï20  iil. 

Faites  fondre,  passez,  mêlez  les  deux  sirops,  ün  ajoute 
à ce  sirop,  à mesiin*  du  besoin,  5 centigrammes  d<*  deu- 
tocblorure  de  merrure  |Kmr  .500  grammes;  mai- d'apré- 
ce  que  l’on  sait  de  rartioii  du  soufre  de-  plantes  cnicif  res 
sur  les  substances  mélallîques,  il  est  évident  que  ce  sel  se 
trouve  toul  de  suite  décomposé  el  n^diiil  l'étal  de  siil- 
fiin*  de  mercure  iRniichaixIal). 

Dépuratif  dans  les  atreriion.s  de  la  peau,  les  syphilide-. 
à la  dose  de  50  gramme». 

Pilules  mereurirUes  de  Bellosk. 


. il  arapHm-s- 

«l'Rlnèa il  lU. 

— 1)0  rhuliRibr'.  ti  i*t> 

— d..  acaiiinnoAr . K «t. 

— d»  noir l iti. 

Mirl H- 


F.  S.  a.  des  pilules  de  20  centigrammes  (12  pilub's 
comme  purgatif;  ; 2 pilules  chaque  jour  dans  les  affeclioii- 
dartreuses  ou  syphilitiques. 

Ptfu/i’s  de  mlo^el  et  de  cigik. 


Eitriit  Ja  «■i0iW‘..  . • • • W Rratoiai**. 

Pmlnrktornri'  île  m.*rptirr. . « W kl. 


F.  s.  a.  ftOO  pilules.  Ces  pilules  sont  employées  avec 
iM'aucoup  de  sucri.s  pour  cornhaltn?  l'inflammation  chro- 
nique du  leslieule.  — Fne  h six  par  jour  (tîama). 

Poudnr  de  Plmnmer. 

Cjil.iifit'l  )«rt)iliyri»A I ffCAinih#. 

S4urr.‘ •i'«al•■Klinc, i id. 

3 à 5 décigrammes  par  jour.  Maladies  scrofuleuses  el 
vénériennes. 

Pilules  de  Plummer. 


.r-ftlimoinr I ,,3  v,*u,b,v,. 

('.nliiiiirU» I 

Hé.iae  «If  ’ i 

Sin»p  <Ia  çnianr 


Faites  des  pilule»  de  3 dédgramine».  Engorgement  de> 
visféres  atnlominaux.  Deux  h quatre  par  jour.  Quelque^ 
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Ai.rfi 

•iuii*ur>  rompisirfnt  In  n'sinc  df*  j^aïac  par  rcxirnil  tir 
irjHisse. 

PUh!c&  lif  iuUimt';  et  tl’arouU. 

3 dtVieramnicx. 

?‘uUi<ut'  rv>rrvrt*f 1 i.l. 

tfUtiBBnVf.  j iil. 

Pour  8 piluUs.  Dr  une  ù riiiq  dans.  1rs  syphiliJex  [Ricll). 
PilnJes  eymiut-e  de  meretu  e opidt  tV.s. 


Oik>l».«'t*AU(«  Jr  oioimn* 

l.nil 

Ml'  J'  puni  cil  wi'l . 


S <I.Vi4Tduinv<*>. 

<i  ij. 


ei  faiies  96  pilules  (Parent). 

Ptunmnd»'  meiriii  Ulle  double,  ou  eoujuint  mrirui  b l double. 


M«-i-<‘iin-  ut^liilli<|i 
tirai»**.  J.'  juMt*. 


SOO 

:>ou  hI. 


Üfujuv/d  mefniriel  youdrifime . 


lUO  UrMUtl|r'‘. 
:>OU  i.l. 


Ct'  mélange,  applicaltle  daa«  plusieurs  ras  ot»  l'on  ne 
veul  pas  prmluu'e  une  irrituDmi  rive,  a été  .tp|»lif|uê  * 
abttrlif  thuH  lu  variole, 

(l.e>  autres  iHunnimtes  avee  Uwi  Bel»  de  iiM*rt  ure  «e  iroii- 
vtironl  aux  iituiudieN  dans  lesquelles  ellt^  ronviennenl). 

I.e  cinuubre,  on  tnlfuce  tU>  merrure.  est  donné  en  fumi- 
gation'. à 1.1  dose  di'  30  gmiiiiiies. 

I.e  Mjemirr  dont.  5 grammes,  additionné  de  sucre  en 
pondre  et  de  iK'iijuin,  aa  20  grammes,  est  égalennuil 
donné  <M)  fumigations. 

Emidutre  mereunef  tU  Viyo. 


m 

ni. 

Pi.i»  rè»î<i(>  i-urdi".. 

(il 

id. 

t £0 

i*l. 

h|,Ujb.  .................  I 

l'niMÎrv'  lie  iBlian.  , 

\ 

Hi 

id. 

Ti'f'lic-niliiiir ...., 

•Il 

id. 

IM 

id. 

Ihiil*'  v.d»üh-  dr  larurMl**.  ........ 

K 

id. 

M-ivnr*-.  . , • 

. y}j 

KOr.ul  il*,  riiiu»*  :nau«<.i 
Ktlrail  .raiHiMH 


On  fait  un  sparadrap  avec  ret  t niplAlre  (ri.nriel);  on 
ajoiile  en  le  faisant,  pour  15  grammes  d'emplàtre,  opium 
et  camphre  triturés,  aa  25  grammes. 

KmidtUir  Hiriiid. 

‘ ' I M p«rtir»  fKdlr». 

...  tiO  r«nii^MiaH'*. 

2*  Or  ei  «»r«  vompoi»^*  On  donne  quelquefois  ù titre 
d'idirenni  les  préparations  insolubles  d’or  »ié/of/|iync  ; 
d o.ry//f  d’*ir  et  de  |»oorjM«’  de  i'tuntini,  mais  il  vaut  mieux 
recourir  aux  sels  solubles  de  vhhntTe  tVor  et  stirtoiil  de 
l'Idotnre  d'or  et  de  iodiutn.  On  les  emploie  dans  la  scro- 
fule et  dans  l'herpélisme.  I.e»  préparatioiLs  d’or  sont  très- 
irritantes  et  généralement  peu  usitées. 

PiiMrb  e o«  frietlon  de  murùiti  d'or  et  de  soude. 


I.yi.*f>Hl'  »uirUI«V'  à l’dlr*» 

iViir  'I  <|f  Aixhlt..  . , 


1 


On  diiise  cette  dose,  d'aboril  en  quinze,  pnU  en  qua- 
lorie,  treize,  douze,  et  même  progressivenienl  huit  par- 
ités, en  coitmtencant  par  les  plus  faibles.  .Vflections  sypbi- 
liliqiicB  (Chrestien). 


On  fait  un  céral  m»‘rciiriel  avec  30  granimi's  de  celle 
pommade,  1 à 90  graiiimes  de  céral,  puis  le  céral  mercu- 
riel (MAp.  dt*  Paris). 

Po/nnuu/e  wiercMrif7/e  b>  lbid"//èe. 

fHitrn.'M  ni»'rcn(irl.,  3o  i<riimin<>». 

tlxUdll  lit*  Wll«iiiMir,.  ...........  4 kl. 


ALTÉ  b5 

Ou  fait  line  fois  chaque  jour  des  frictions  sur  la  langue 
et  les  gencives  avec  un  dt*s  paqut'Is. 

Poudre  de  cj/ff«i/re  d'or. 

La  poudre  de  cyanure  d’or  se  prépare  et  s’enqtloii* 
comme  la  poudre  avec  le  iimriate  d’or. 

.SiV«q>  de  ehforure  d'or. 

*!‘<»r 'Idc  vMtiuin ô •■••iniirroim»'*. 

Sin.j.  J*-  »!*«¥ SiHi 

Faites  dis-Auudre  le  .sel  d’or  dans  lrés.p*  ii  d’eau.  Mêlez 
(Olireslicn). 

Trois  cnillerét-s  par  jour. 

Pi7«fe  trtw  le  rklorure  d'or  et  de  u>dium. 

. . a •lcVtvr*m,ni-4. 


rlilorur'  dW  dp  «.mIiudi. 
riS'ol'  d<’  p»«nmc*  di>  t'iri*. 


Mêlez,  ei,  avec  quantité  suffisnnle  d’ean  pure,  faiies 
120  pilules,  l'nc  i quinze  par  jour  (t^bresln-n). 

Pilules  d’or. 

Or  rt  d-riifiêiNHir.. 

K*ti'4Îi  d»'  ‘«fxyfuûrp,  4 prinunir*. 

Mêlez,  et  faites  36  pilules.  Depuis  une  juM|u’à  douze  on 
ipiinze  par  juiir. 

Pilules  d'tu'ÿde  d'or, 

Utyd'  4’w 3 d*T»«raiin»'». 

KAlmil  dV<'n«T  Jr  |0  sfji»KMM. 

Mêlez  irês-exactuiuenl,  et  faites  6Ü  pilules.  Une  à huit 
par  jour  [Pierrjuin). 

Pi7i</es  dé  ryuuure  tl'or. 

'*  *’*’■ r*  l'riJÙKi-«imilP«. 

Korxil  >l>*  .lniilmi- là  itl. 

Mêlez,  et  avec  poudre  de  giiimanve.  qinmiilé  suflisaiile, 
faili's  15  pilules,  dont  on  donne  une  par  jour,  puis  deux, 
puis  trois  (Pmirchéj. 

t’ontre  la  syphilis,  les  scrofuU^s  cl  raménonhée. 

Solution  de  ehlorure  d'or  et  d'ttmmonium. 

ehint  uiv  d W'I  d DHiiiMtfiiitiD.  ...»  .Ml 

b.m  di.lilW aiNi  -MWMH*., 

A an  d'ifr* :io(i 

Faites  dissoudre.  A prendre  une  cuillerée  à café  le  ma- 
lin à jeun  et  une  le  soir,  contre  l'aménorHiéc  et  la  dvs- 
ménorrliée  (Dtdeschanips). 

On  préparé  le  vhlonire  double  d'or  ei  d’nmmouium  en 
faisant  fomlre  1 partie  de  deulochlorure  d’or  sec  avec  2 par- 
ties de  chloi’hydrale  d'anmioni:u|ui'  dans  sufHsanle  quan- 
tité d’eau,  à l’aide  de  cinq  gouttes  d'eau  régsilr  faible,  et 
I on  dessèche  le  sel  double  (Üoiicliardat). 

Pommndf  de  vldnrure  d'or. 

ll>dr«.  l.l..n.|p  d-.T r, 

cmtnr». 

Mêlez.  En  frictions,  à ht  do.se  de  1 gramme  ((Ihn‘siii>n), 
Poiniwide  de  ehlorureiPnr  et  de  sodium. 

eliUrtir.-  dW  .1  dr  .ftjiimi d., 

Atxner.  fi  ifromm»». 

Mêl«.  Kniiiloyi'i-  pnr  la  inrlliotlf  cndmiili|nL>  diiii.  Ir 
ti'iiileiiirnl  dt‘  In  AV|diilin  r’^iislilnliimn.'lln  ni  1.-.  sri’uriil.-.i 
(Mel). 

Po/nmtide  om*  la  /imm7/e*i’or. 

Of  diTi.' J rr-mipp. 

13  id. 

Mêlez.  Kn  topiques  nu  en  friclioiis  siirdi^s  exrruissatices, 
des  ulcères  sypliilitiqnr's  relK'lles,  etc. 

mtn  rtsmpamém.  Osonl  désaltérants  qui 
on!  été  conseillés  pjir  IDefer  dans  la  syphilis  constitution- 
nelle, mais  ils  n'oiU  pas  été  acceptés  diei  luédeiûns. 
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ârliIreltiomlqMr  l'!\rrlli“iil  ('«iislîqnr  il»’- 
litrn''  (.*»  |hmu'  ir» iri'an);  Ir  t>ii  hionutt*' 

fh-  <'sl  diiimi'  si  riiiliM'ii'iir  nmh(*  la  sv|>liili> 

st'coiaîniiv  par  NHiidiiirl  Vimilf.  (l*Tnî«V»'  j»n*|»jira- 
tioii  a,  dil-oii.  lo'i  uvaiila^'O-H  thi  im‘rniri‘  sans  on  aroir  les 
iiM'onvriiM'nls.  liolaest  h di’iiioiUirr.  V.  S^phmi.s. 

5"  Arisrnir  rt  Kr«i  rom|MMir«.  prôparalions, 
(r«ne  puiv'ianii'  ôtipjyio,  loxiqiN‘>,  alU*ranlos,  ol  rapido- 
monl  Dinrli'llos  & haute  dns(%  sont  nu  cüiitraîi'o,  & dtfses 
infiiiimont  potilos,  exti'énieiiiont  avanLigousos  dans  l'am*- 
mio,  dans  la  MT«)rulo,  dans  |<>s  carlioxies  palirsiros,  dans 
li‘s  nrvralgios,  dans  la  phtliisio  ri  dans  roiiaini's  congt's» 
lions  crn'iimU's  rhmniquos.  <â>  sont  d't'xndloiiLs  toiiKpios. 
i'aniii  les  pn'parntious  arsenicales  ornployèt's  en  tluVapcu. 
liquo,  jo  citerai  nmn  siroft  #/’*irscMio/e  rfo  snmlr  : 

Jr  . tu  ci'iilisriajMHir». 

sjf^.p  .)•>  Hif-n- mXl  crniHHs  *. 

Failes  dissoudre. 

l ue  à deux  ruillerêi^s  h bouche  h>  malin  ii  jeun,  dans 
les  s(Ti>rtilides  supcrIicielU's  tnouciml). 

Vittvm  /i'urscHM/e  de  mwU-. 

eniMtnmi ItIO  ertmiit***. 

ArKi'iiiaU*  S a fTi  ui>llicr«Niii»<^. 

A prendre  dans  les  ringt><|)iatre  heun’s  (lluiichitl). 
/giiV/uenr  de  ro»r/tr«  /*«rs<'«i/e  de  pntmuf. 


AricU*  WH^iiicut.  à u'aNiwi*”. 

(■ariautair  .l»  ..........  & hI. 

Kaii  UKI  ni. 

.llnnil  tir  roa)|»i»^ IM  i'I. 


ftédniM'z  Taride  arsénieux  en  poudre  ; mêle*  avec  le 
rarluiriale  de  potasse  et  failes  bouillir  dans  un  vasi>  de 
verre  jusqu'à  re  que  l'acide  arsénieux  soit  disM>us  com- 
plètement. Ajoutez  l'alcool  de  mélissi'  à la  liqueur  quand 
elle  sera  refroidie;  filtre*  cl  remette*  une  quantité  d'eau 
sufTisanle  pour  que  le  tout  repn‘‘senli*  «•xactemenl  500  jfram- 
mes;  vous  aurez  de  celte  manière  uiu*  liqueur  qui  con- 
lieiidra  un  reiiliènie  de  von  poids  d'acide  arS4*ni(Ui\  (llou- 
chanlal). 

r.inq  à six  (jouîtes  dans  le  couinnl  d«*  la  journée.  Dans 
un  vem*  d’eau  sucrée. 

Stilidût»  ou /ê/iiei/c  d«  Ptuivium. 

il i fv>lMlii*«'*. .......  t mtinnN'. 

t:mi  .tiaai.r ariu  hi. 

Vinci  couües  dans  la  journée.  Dans  un  verre  d'e.’ui 
*urn'e  (l*eai>oii). 

Sfdutiun  <iuft(yiueéi'eit<0’. 

(I«;r<lr  Maiir  S n*ririrr«Mimf>*. 

Km»  rrfHHI  ur4fmH'*‘. 

Faites  disMUidre  dans  : 

line  goiitle  par  jour,  et  pro^n‘ssivi*menl  une  ciiillen'e 
à café  malin  el  soir  (Kapeler) . 

Lt'/ueur  arsfuii'.ule  de  ibVf/. 


ir«miK»»ti«<|N^ 4 <U'-i'iirnimm#*. 

lüiii  t.%0  cnmiDi'*. 


Mêlez.  Depuis  douze  c<^iitles  jusqu'à  h grammos  cl  plus. 

Dans  la  plupari  des  maUulics  chroniques  de  la  |H>au, 
dans  l'eczéma,  l'inipi'ligo,  le  iiclum,  etc..;  mais  principa- 
lement daas  les  alTeclions  squameuses,  la  lèpre  ri  le  pso- 
riasis. 

Ari.lr  nrvrnimn .'i  is>tili«rannK*>. 

iwtir  , , 0(i  ni. 

ii.rninK- nr«l>i<|iir  f.uU^rtW'o tu  Ul. 

Ks»>  rnmnHttw . «{.  ». 

Mêle*  avec  le  plus  grand  soin  en  triliirafit  p<mdnnt 
longlenqK;  divlM'Z  en  12  pilules.  Tne  à deux  chaque  jour. 


Pihtlm  trin'-'i»  nhif  d»  ft‘r. 

Ar*^niAl#  ttf  tff tü  ri*l»l*:;iMIHU*rtï. 

KaOuO  >I<‘  4 rrwnn»'". 

l'nntlrp  ili'  KiJiru«MVi> * iti. 

Sifsip  tl«  iVt.Miua'T *j.  ». 

Mêle*.  Failes  68  pilules,  (^haipie  pilule  contient  3 mil- 
licraiiimt>s  d’iiiWuiiiile.  l'ne  par  jour  (IlietI). 

(j*lle  pn'parntion,  comme  les  pilules  asiatiques,  est 
surtout  employée  d.ans  le  traitement  de  reciéma.dti  lichen 
chronique,  dans  les  affeclions  sq«ameus*‘s,  la  lèpre,  le 
psoriasis  cl  le  lupus. 

IHhihx  d'ursém'flér  de 


Kiir.iù  tlt*  ...  ta  «l«•ilrrAnnl*l■« 

ArAfiiiAt»*  iti*  -txitli’ t si. 


Mêle*,  et  failes  26  pilules,  l'ne  à deux  |uir  jour.  Mèiiu*» 
usages  que  les  pilules  d'arséniale  de  fer  (Dielt), 

rdidei*  d’hiduft’-  d’tirsfinir . 

Inil'ii*  & 

«krtLnt^ t KMinitu'. 

Faites  de  ce  mélange  10  pilules,  donl  on  prend  une 
loiiles  li^s  huit  heures,  (àmire  le  cancer  du  sein,  la  lèpre, 
rinqH'ligü  (Thompson). 

Dojidj»  r}r‘$enff‘fde  ^e6fi/Mi^e. 

AckIc  ■nu*n»mt t n'nIterjliMnf. 

SHi-r»do  Uit. . t xrai<ini«'. 

Mêle*  intimement,  divisez  eu  vingt  paquets,  dont  chacun 
représentera  ainsi  un  denii-iniltigramme  ou  un  cenliéiiie 
de  grain  d’aride  arsénieux  (Hondiii). 

On  en  pivmi  un  paquet  délayé  dan.s  une  euilleré*e  d'eau, 
cinq  à six  heun^s  avant  le  moment  pn*snméde  l'accès. 

ancmrttlt. 

t dérurrAmini'. 

K«u  «li<ùlla-i* 1 It1r»\ 

20  grammes  de  celli»  solution,  Itenucoup  plus  facile  à 
doser  que  les  gouttes  de  FowIit,  r»‘prés<*nleiit  2 milli- 
grammes d'arsenic  (ou  un  vingt-cinquième  de  grain); 
5 grammes  n'pn'senlenl  un  centième  de  grain  (Itoudiii). 

Ptitiinà  de  ffiiiniiu’  o>*wm'<vde. 


SitlUb»  ili?  n •léri^iramim^. 

Knii  an  si. 

Amis  i aniitlf*.. 


Ajoutez  : 

^■>)«ilMWi  «rMsisBli»  isdU.|ii«’-s.  00  srainms». 

nepri'‘sentanl  10  milligrammes  ou  un  huitième  de  grain 
d'aride  arsénieux  [Boiidiu). 

A prendre  eu  une  seule  fuis  une  à cim|  l»euri‘s  avant 
l’accès. 

On  a recours  à celle  pii'p.aralion  dans  les  cas  excep- 
tionnels dans  lesquels  une  fièvre  intermiltenie  se  montre 
réfraclaire  nu  sulfate  de  quinine,  ainsi  qu'à  l'acide  arv<*- 
uieux  administrés  isolément. 

f’igorcffcs  nnwmcalfu. 

.Xi’idf  nnM'Hiii*'»!, 1 rvntiffr«fniiw*. 

Ih'poM'Z  cet  lu'ide  pulvéris«^  sur  un  morceau  de  jmpiec 
ayant  juste  la  dimen-siou  voulue  pour  être  roulé  en  ciga- 
nUte.  Ajoutez  le  nombre  de  gouttes  d'euu  mVessaire  pom- 
que  le  papier  s'imbibe  de  la  solution  du  iiié>dicamenl. 
Faites  iM’cher,  roulez  el  alhiniei  fitoudin). 

I.,es  malades  atteints  d'asihmc  {MUivent  faire  usage  de 
ces  rigan-ttes  d4*nl  le  nondire  sera  proportionné  aux  avan- 
tages obtenus,  ainsi  qu'à  l'inlen'^ité  du  mal. 

fi"  4'hlornrp  dr  bnryMm  et  dilorwre  de  ettlrlnn. 

Os  deux  M*)s  oui  pu  jadi'>  lieaiicoup  de  vogue  rouime 
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ALTÉ 

nlli'innU  dans  la  •«■rofiili'.  Ils  snni  aujoiinl'lmi  prii 

t.lil.ti-mwik  10  A !)0 «^nhcramRw* 



Sifvji  d^'  •tKT«' tîu  hl. 

Trois  ou  qimlro  cuillerées  par  jour. 

cliInniiT  <Jr  l.arAitin I )tr«uuiic, 

o<«iBir  aairasMt. » ' 

|\Hidn>  .b-  vuiniBtiv<> J q.  •.  |*.  «W  |xlulr>. 

Trois  h six»  h dix  et  viiigi  pilules  p.ir  jour,  a]»rés  le 
repas. 

7^  !Vllrnte  d'nruenl  rX  «eU*  cl'arcrni.  Les  prépara- 
lions  d*uq{enl,  in’N-cl.anp'iviivO'  à huuti*  dose  coimiie  irri- 
i:inU>s,  ont  une  nrlioii  altéranle  prononcée  ipron  utilise 
dans  les  nérrosies,  et  partirulièrouienl  dans  Tépilepsie, 
dans  lu  purnplt*>gie  (Wunderlichi  et  dans  la  paralysii'  gé- 
nérale propvssive  (Ik)urlmt). 

ri7«/r.<  an  i'hhrttrt'  tftmjent. 

(.IttnniK*  «rMnp’bl SO  fn  nlii;maiinr«. 

f4«iH>nrr  (|r  r».***».  f|.  ». 

Pour  50  pilules.  De  une  à dix  par  jour. 

Ci'lle  préparation  insoluble,  moins  irrilnnleque  le  nitrate 
d'nrgeul,  est,  dit-on,  anssi  effîcaro. 

JHiuits  m7rfi/e  (Vargejit. 

XiifiiU*  tl'«rc»nt.  .............  & tU<*i*ramin*«. 

Mio  lii*  |Miiia I.  M, 

Mélex.  F.  s.  a.  5Ü  pilul  es. 

On  en  prendra  une  le  matin  et  une  le  soir:  on  éh^vera 
sneressivement  la  dose  (Poudin). 

fihtles  de  Mérat. 


Kxiraii  «•|w«i  .ri>]ditni g 

Camidirr  •••  |MMidn> :i  id. 

ÎHlllM" 1 1,1. 

Nitr«(*  d'nr«i«iil  m pn«dr<*. M'aiiirrMnwoi. 


Mêlez,  et  arec  sufOsante  qiiantiu*  de  sirop  simpli*.  faites 
fiH  pilules.  Une  matin  et  soir,  puis  deux,  puis  trois,  et 
sneressivement  davanta^^. 

Pour  les  cotfyres,  V.  Conjonctivitf.  et  Khratite  ; pour 
les  vtjtrtioiis  . V.  tlvsTlTK  et  Uuctiibite. 

S*  4'ulvre.  La  flne  tiiimille  de  riiivre  et  les  sels  de 
rnivre  se  donnent  qiielqtiefois  contre  la  syphilis,  ronlrt» 
riiysti  rii*  et  contre  l’épilepsie. 

La  limaille  de  cuivre,  .50  centigrammes  A 1 gramme 
par  jour,  le  sulfate  de  rnivre  ammoniaral,  et  le  rhionire 
de  cuivre  ammoniaral,  administrés  à haute  dose  ù Pinté-. 
rieur,  ont  éu'  employés,  contre  les  fièvres  intermittentes, 
répilejKie.  l’hystérie,  la  syphilis,  etc.  ; mais  iis  sont 
presque  inusités  aiijmird’liui.  La  limaille  peut  être  donnée 
dans  le»  cas  de  voniisseinriil  ri'helle,  soit  par  mal  de  mer, 
péritonite  ml  choléra. 

Sulfate  de  r»t>re.  Ce  sel  est  employé  avec  heaucoup  d<‘ 
sucrés  comme  émétique  contre  le  croup,  mais  il  est  sur- 
tout utilisé  comme  astringent,  en  collyre  dans  les  nphlhal- 
mics  serofuleusi's,  et  comme  léger  lalliéréiiqiu*  tuiNque 
l'on  se  sert  d'un  crayon  de  sulfate  de  cuivre  pour  tourlit^r 
l«‘  conjonctive  malade;  on  le  conseille  contre  h-  ciiolér» 
(Iluni). 

9"  /Inr  ri  nen  eem^«»ew.  Ils  sont  surtout  emphiyés 
A rexlérieiir  «'ii  et  en  coUyn»;  pour  h*s  mala- 

dies des  ycu\  et  pour  les  injections  dans  Purèthre  ; à Pin- 
térieiir,  c’est  Wuryil»  «/e  zinc  qui  employé  de  préfé- 
nmee,  à la  dos«*  de  1 à 5 grammes  par  jour  dans  les 

névrosi^s. 

10*  Iode  r«  nm  compo«M^.  <)e  sont  Viotlure  ite  )»- 
fosvtKM.  Vitnhtfr  d’nmi/ltui,  PtiWorr  de  plitmh,  Vitnlurr 


lu 

d'ammonium,  Vii>*luirdr  hurytim,  Viodan  de  f.tuifiT.  l'n»- 
dure  de  ziue,  | ûnlutu'  de  fer,  la  trinfu/r  d'ùtdf  <iii  Pû*r/e 
tntialliym\  disMuis  dans  Peau  avec  un  p4'ii  d’i«Kliire  de 
potassium,  l’nmii  les  prt'paralinns  d'iode  employées  en 
médecine,  nous  citerons. 

TciVdMrc  d’iwit., 

•■■I** 

A Ifi  «b'RTi**  r<‘ntMri«ili*< a<r»  wl. 

Faites  dissoudre,  filtrez.  Quinze  à vingt  gouttes  dans  un 
verre  d’eau  sucrée,  dans  In  scrofule,  dans  Paménoriiiée 
01,  en  npplic.ations  sur  la|»e:ui,  comme  ré>nluiif.  ilans  h»< 
ndénili's.  dans  les  rhnmalismesrhroiiiqnes  et  dans  les  ma. 
I.adies  de  poitrine. 

Kau  vidurre  ponr  lethson. 

i tli'i  iuruiHiiti", 

l-Kluro  i]<‘  (•Alaoinm 4 ni. 

K«*i  dûtilk- |(MH»  Krni>int«'i. 

Triturez  l’iode  et  Piodure  de  poLxssiiim  dans  un  mortier 
de  veiTe  oii  de  porcelaine,  et  ajoutez  peu  à peu  Pi»au  dis- 
tillée. riinipie  demi-décilitre  de  liqueur  contient  1 reiili- 
gi-simine  d'iode. 

On  en  Imit  tnns  à quatre  \erres  par  jour,  pure  on  con- 
pAM'.avec  de  Peau  sucrée,  dans  les  affections  scrofuleuM‘< 

Tiiiaue  io4lurê*‘. 


Inliwittii  Af  1 kit.«r«wMr. 

iMtMr»  |MiUi.kiNm g 

?int|.  4#>  Minv nu  Nt. 


La  dose  d'iodtire  de  potassium  |teut  être  portée  à 8 ou 
10  grammes,  et  pn^sque  Ions  les  malades,  après  quelque». 
jours,  peuvent  en  prendre  15  on  10  grammes  (Hicord). 
.%'rq»  Vfilut'è. 


Sini|>  (If  NilMi«rrilk .'SMI  fnniMiiu-». 

erntMin<|iii«>  i]i>  |-iU»«miii Ht  mI, 


M.  s.  a.  I>e  t^o^^  à dtuize  cnillerées  par  jour  dans  un 
décodé  amer  (flicord). 

Ptdim  intlurèe. 

MM-ilM-ilUil lit  BONMi’-. 

liMjiirt*  il<>  ]•Alll•M■i»Nl mt  rfuhm  arnmrx 

4jl>l  «l-nMHMP*. 

Stni)>  ilr  BIIHHiinvi* :ui  Iti. 

A prendre  par  cuillerées  û café,  d'heim'  en  heure. 
Employée  avec  avantage  dans  rerlainrs  affei  lions  |Hdmo- 
nnin^  et  sy|llnlilique^  (Dt'fenuomD. 

lie  piaaKaiitm ienimiiM'*. 

hjm  «!>•  MM’HlItf  . i.|. 

Sin»{*  a»  jo  ij. 

Prendre  relie  potion  trois  fois  par  jour  a la  do.se  de 
30  grammes.  Employée  dans  le  iraileiiu'nl  du  rlnimatisiiu* 
nrlieninire  aigu  (Wardeleworth;. 

Ptdioit  nudre  le  rhumatmne  nrtieuldire  chroniyuc. 

I.hImiv  <I«<  p»<*a«iiuM g5  «TNiitmiMiiiit». 

d»  i«ivnl  bU»f sruMimi**. 

Kmi  >li«tilUv 1X1  id. 

Mêlez.  Pour  une  potion  h prendre  en  trois  fois,  le  ma- 
lin, à midi  et  le  soir  (Dounyer). 

TîMiie  d'ifulure  d'amiduu. 


AiBNltw ÿti  BramuK**. 

Délayez  dans  : 

1 LtlnrrnKmp- 

Ajoutez  : 

TrititnTc  il  lu  rvawuw-, 

Sirf>|<  «b*  iM«iiuir> . 0*1  bt- 

A prendre  parverres. 


Diyr'  îed  by  Gc 


ftK  ALTK 


iiitifr  titrophiifui-. 


|<’iilm’«*  de  

ir. 

ui'4nimi*«, 

iil. 

id. 

Kiiii  di*  IKiur  ir.»ranu*T  ..... 

5 

id. 

Toiiitunf  d»*  diuilnlv 

ia. 

Unr  cuillerée  à café  malin  el  soir  (Magendie). 

Vin  i(nU‘. 

l’üur  ubienir  du  vin  iodé,  on  dispose  dans  une  cuve  une 
couche  de  raisin  h faire  le  vin,  puis  une  couche  de  poudre 
de  varech,  puis  de  nouvelles  couches  alleniatives  de  raisin 
et  de  poudre  de  varech.  On  laisse  cuver  el  l’on  tire  ajirés 
(juinze  ou  vingt  jouis  de  fermenlation,  suivani  la  chaleur 
de  ralmosphère.  I.e  vin  tiré  analysé  contieni  environ  l‘',r>0 
ou  2 gr.iinines  d'iode  par  litre.  On  mélange  avec  du  vin 
ordinaire  jusqu’à  la  proportion  de  1 gramme  d’iode  pour 
1000  de  vin  (hoinet). 

On  donne  au  malade  une  cuillerée  à bouche  par  jour  de 
vin  iodé,  on  p»;ut  aller  jusqu’à  deux. 

Sirop  il  ÛHlunt  dr  fer. 

Sinifi  iiiiiloriGf|iic ar*innie«. 

<tr  fer ^ 

Préparation  d’un  emploi  général  dans  la  chlorose,  les 
dartres,  les  scrofules,  la  syphilis  (P.icord). 

Pilules  d'iielure  de  fer, 

.le  for 3 grawiiip*. 

Kfintil  de  ceiilittiM» *|»  »• 

Pour  faire  des  pilules  contenant  chacune  2 décigramines 
d'iodiire  de  fer,  qui  devront  être  bien  conservées  dans  un 
llacon  bouché,  ('.outre  les  exostoses  et  les  périosloses. 

flo.se.  On  commence  d’abord  par  deux  pilules,  et  l'on 
augmente  successivement  de  deux  par  jour  jusipi’à  trente 
pilules  ; puis  un  suspend  radniinisiration  pendant  quinze 
jours,  el  l'on  reprend  ensuite  par  deux,  quatre,  six,  etc., 
jusqu’à  trente  de  nouveau.  Ordinairement  ces  deux  traite- 
ments siiflisent. 

Pommade  à l'iodure  de  iHiryum. 

lialiinr-  .le  barviin 2 dvi'igmiHUK'.. 

X.M.iiK.'.  2e  araiiiinr». 

Mêlez.  Kn  frictions  légères,  2 à à gr.mnm>s,  dans  le 
traitement  des  engorgements  scrofuleux. 

Pommade  à riodare  de  plomh. 


|.»liir>‘  .k-  |•lt.l^tt. 5 cniimu  s. 

Ax-ua...  10  kl. 

Mêlez,  et  aromatisez  avec  : 

Huile  d»’  rilrn» 


Kn  frictions  et  en  topiques,  dans  le  traitement  des  iilré 
ixitions  scrofuleuses  (F.  H.  P.). 

(iarnarisme  iodé. 

K>ii  200  urnmino". 

l.aliifv  <l.’  iaiU«»iiii« •’O  “I. 

Toinliin*  il  à 10  kl. 

(ilyeih'ine  wlèe  enastifiiw. 


liallUe  lit»  **  1^* 

tlï  >d. 

Appliipier  tous  les  deux  jours  à l’aide  d’un  pinceau.  I.e 
contact  est  douloureux  pendant  deux  heures,  mais  ce  caus- 
tique présente  l’avantage  d’éviter  les  cicatrices  diiïurnies 
(Hébra). 

f'iilhj<lioii  iielé. 

I,,!,. 40  tnMUimi*». 

I ..I'..ilii.ii.  .’ in  kl. 

(Aran.) 


AÏ-TÉ 

Snlulion  iodée  jmir  fomentation. 


2 d«N>icmmih^4. 

tl<»  . » • . **  id. 

l'jiti  ilistiliro TilNl  sr4tnini*«. 

(Hêp.  de  Paris.) 


B<iin  ÙHtaré, 


Iode K KnAtiimi'K. 

l<H)un*  de  • id. 

lUm d»*ci!ilrr^. 


I)i>solvez  par  trituration  el  mélangez  avec,  l'eau  du  bain. 
Ün  désignait  cette  prescription  sous  le  nom  de  n°  1 , el  le 
n“ 2 contenait  10  grammes  d’iwle,  et  le  n*  3, 12  grammes. 
Mais  le  médecin  augmente  la  quantité  d’iode  el  d'iodiire 
d'après  l’effet  obtenu. 

Employé  avec  succès  dtins  le  traitement  des  afTeclions 
scrofuleuses  {F.  II.  P.). 

Oain  avec  iudure  de  fer. 

luiliini  ilir  (iT 30  i;nmin>... 

Faites  dissoudre  dans  ; 

K.I1  |>iire 300  ginium... 

Versez  dans  le  bain.  On  augmente  successivement  la 
dose  d'iodiire  de  fer  (Pierqiiin). 

1 1°  Brome  et  «te*  eompoi»e«.  Ils  sont  aussi  considérés 
comme  des  altérants.  On  emploie  le  Arôme,  le  hromure  île 
jedassinm  et  le  hromiirr  de  fer. 

Brome,  lieux  à six  gouttes  dans  une  potion  de  120  gram- 
mes. 

Bromure  de  iMilassitun.  ,â0  centigrammes  à 10  grammes 
par  jour. 

Potion  de  bromure  de  ledussium. 

d**  |M>tBsjiiiim Id5  srniliino«. 

Faites  dissoudre  dans  : 

Knii  lie  Uitue UKI  içr»innic*. 

Ajoutez  : 

?iivi*  d«  ^uiiauuvc ÎMI 

Par  cuillerées  à bouche  dans  les  vingt-ipiaire  heures, 
contre  les  scrofules. 

Kiiiployée  avec  une  formule  peu  différente  dans  l’épi- 
lepsie (Cii.  I.ecok);  dans  le  nervosisme  chronique,  et 
cumme  sédatif  de  la  sensibilité  des  organes  géiiilo-nri- 
naires,  dans  l'insomnie,  etc.  (Haines,  Hiielle,  t'.usi-o, 
Puebe) 

Le  brome  a été  donné  «mcore  comme  antiaphrodisiaiiue. 
Pilules  de  bromure  de  fer. 


Itrmmirt*  dr  frr  2 uminfiK'o. 

<!oii«crv^  lit*  2 ul. 

Ortuimr q. 


Mêlez  très-exactement,  el  faites  cinquante  pilules.  îleiix 
le  matin  el  deux  le  soir  (Magendie). 

Pommade  bromurée. 


nrviimr^  d«*  {.oUkkiiiiD 2 

Hrvmx'  lit|iiidB 

Atoiiee id  urBinmtH. 


Mêlez  (Magendie). 

12°  BmIIc  de  mor«r.  Elle  a été  considérée  comme  un 
altérant  par  la  minime  quantité  d’iode  qu’elle  renferme, 
mais  c’est  une  erreur.  Il  faut  la  considérer  comme  un  ali- 
ment tonique  agiss,ant  surtout  comme  coiqis  gras  11  y n 
Vbuile  brune  qui  est  la  plus  active,  Vhuile  blonde,  el  enfin 
Vhuile  blanche.  On  les  donne  pures  à la  dose  de  une  à six 
cuillerées  par  jour,  ou  mélangées  avec  le  sirop  de  sucre  el 
du  sirop  de  quinquina.  On  peut  prendre  celte  huile  à jeun, 
en  mangeant,  ou  avant  de  se  coucher. 


Digitized  by  Google 


AMAN 


AMAl 


Kll»‘  »«M)onm>  nvi'o  (l«‘  la  rire  jaunr  r*t  ilii  hlnncdchülrinf 
■ioiis  forini^  di*  bols  {Honchiil). 

IIhiU  il.*  "0  rr*inmr*. 

«h»  15  iJ, 

< !•»•  jitlMl-'.  . 15  i.l, 

fiv  foû:  (br  MOi'tK'  th‘sinf*^'t(T. 

l/hutio  lie  foie  de  munie  répiij^ne  lant  à (|UHl<}ue»  per- 
soniiesqiroiiaev^ayéile  lu  désiafeclcr,  et  Cbevriera  réussi 
à le  en  y inôlmit  2 grammes  ireau  de  laurier-cerise 
pour  100  grammes  d'huile. 

l.'httüf  f/r  nMC,  l'huile  de  si/nu/r,  l'huile  île  |x>issf7M  et 
rAm/t'  iWftf  5 eiiiplüienl  dans  le  même  but. 

Huile  iodée. 

Failes  dissoudre  5 grammes  d'iode  dans  1 kilogramme 
d’huile  d’amandes  douces,  puis  injecte*  dans  le  liquide  un 
rounint  de  vapeur  d’enu  jusqu  ü complète  dérolunitioh. 
Ci-la  fait,  on  ajoute  de  nouveau  5 grammes  d’iode,  et  l'on 
continue  le  courant  de  vapeur  pour  obtenir,  ronime  In 
première  fois,  une  dérolordlion  complète.  Il  est  eneon» 
préférable  de  n’ajouter  la  si‘Conde  moitié  de  l’iode  que  par 
fruclions,  pour  éviter  que  le  produit  resli-  coloré  par  suite 
de  rnrlion  de  l’ioiîe  sur  d’autre»  principes  qui  accompa- 
gnent riiuile. 

I.'enn  qui  se  condense  possède  une  réaction  fortement 
acide,  due  à l’acide  ioilhydrique.  On  la  décante  d’abord, 
puis  on  lave  l’huile  avec  mi  faible  soluté  de  bicarbonate  de 
|w>tâsse  ou  de  soude,  jusqu'à  Cft  que  toute  réaction  acide 
ail  dispani  : enliii  on  laisse  déjvoser  et  l’un  filtre  au  papier. 

Pour  obtenir  l’huile  ioilée,  Berlhé  a montré  qu’il  suffit 
d'ajouter,  à 1 kilogramme  d'huile  d'amandes.  f>  grammes 
d’iode,  et  de  cimufl’er  au  bain-marie. 

S’ administre  dans  les  même»  cas  et  aux  nlém•^s  di>s«‘s 
que  l'huile  de  foie  morue  (Personne,  Hei'Üié). 

l'umme  gurrèdirnés  de  i'hnile  de  foie  de  morwe. 

()n  a donné  : 


Befim*  frai*. {50  ;:imuink<**. 

Iiwliir,'  «ie  |H<Ui>4>um 5 r^nliirramini-*. 

f.Murnrr  ili*  «nliHiit 8 !trauia»v><i. 


(k-  heiiri'i>  est  consommé  dans  la  journée  sur  de  lii’s- 
minces  tartines  de  pain. 

Ou  bien  ; la  j/mtsjw  d'oie  mlée^  la  grotssc  de  pore,  rûti, 
le  lard  frit,  etc. 

Nom  latin  de  lu  «/uirntime  (voy.  ce  mot). 
fUi  prescrit  souvent  le  sirop  d'ulth»‘a  pour  ne  pas  dire  du 
sirop  de  guiiiiaure. 

ALI  K.  V.  .SuLFATK  U'aUIMINE  ET  DK  POTAîWR. 

A.HAADES  AMiîREH.  V.  AllANDIbH. 

ANAA'DIKII.  Arbre  de  In  famille  di's  rosacées,  qui 
fournil  : 

1*  Les  atmuden  douces,  employées  pour  faire  des  émul- 
sions, di‘s  lüochs,  du  sirop  d'orgiMt  ou  enlin  de  l’huile 
d amandes  douces,  le  phi!»  agréable  purgatif  des  eiifauls,  à 
la  dose  de  3ü  à 60  grammes  à jeun  Q- 

2*  1.08  itinandes  amèreg,  remplies  d’un  principe  paitieii- 
lier,  dit  utnyQditliue,  et  qui,  en  présence  d’un  ferment. 
I êmuUine,  forme  de  l'essenco  d’amandes  îunéres  et  de  l’acide 
ryunliydrique.  Seules  elles  ont  des  propriétés  relative»  à la 
pivsence  de  ces  deux  jirmluiu,  et  elles  ont  quelques-unes 
des  propriétés  de  l’eau  de  laurier-cerise.  L’émuUion  de 
ces  amandes  est  employée  en  lolimis,  contre  les  éphé- 
lides,  et  contre  le  prurit  dartreux  on  variolique  □. 

A l'intérieur,  trois  on  quatre  amandes  mises  dnn.s  lelooch 
blanc  du  Codex  servent  à calmer  I irritation  des  voies  n\s- 
pir.ituires  dans  la  bronrbiie. 

iocCHTiT  kt  prsprAs.  — 2'  édit. 


hil 

tmi'IIOMK.  L'amannwe  est  iin  riinl  que  Ton  doit 
ronsiTver  seiilemcnl  rnmine  une  exprt'ssion  sympiomn- 
lique  qui  >*app1iipi«‘  au  fait  de  la  cécité  complète  ou  in- 
complète. dont  la  cause  est  eu  arrière  du  cridallin  ou  en 
delims  de  l’æil. 

1 ne  paralysie  <lu  ni-rf  optique  par  lésion  de  ses  racines 
ou  de  la  papille  ; une  lésion  inflainmatnin*  aiguë  ou  chro- 
nique des  membranes  ou  des  milieux  de  I’omI,  l’alléralion 
du  sang  par  les  maladies  aiguës,  ou  un  |M)isoii  tel  que  le 
plonih  (Traver-i).  le  tabac,  le  sulfate  d»‘  quinine  et  la 
belladone,  engendrent  qiudqiiefnis  l’ainaunise.  V.  Cno- 
tluÏDE.  Kmpoisonnknent,  FIétine. 

Puml^nie  du  mrf  optvfue  jutr  mmotlù»ejnent  eéréhrni, 

' hémorrhagie  et  rittdHsiuu  du  ren'euu.  La  vue  penhie  pro- 
gressivement ou  snhitenient,  l’absence  de  toute  lésion  ré- 
vélée à rophthalmoscopo,  font  diagnostiquer  une  para- 
lysie conièculive  à un  ramollissement  cérébral.  S’il  v a 
inlillratioii  séreuse  de  la  papille,  dilatation  et  Oexuusité 
des  veines  rétiniennes,  la  paralysie  est  cooséaiUve  à une 
liéiiiorrhagie  dans  les  corps  genouillés  et  la  prolnbéranre. 

V.  (^KUKHR0S4A)P1B. 

La  paralysie  du  nerf  optique  peut  enron*  être  une  des 
premières  phasesde  la  paralysie  générale  progressive,  nuiis 
alors  l’ataxie  de  la  |>apil(e  qui  ne  peut  tenir  en  place,  sous 
1.1  lumière  de  rophlhalmoscope,  permet  de  découvrir  l’ori- 
gine du  mal.  V.  llKMOHHHAiaKCèhÉUH^l.K,  PAlUl.YSlB  UÉNK- 

RAI.E,  llAMOU.t^iiEMKKT. 

Paralysie  jutreompt'e'i^ioH  du  nerf  optiipui.  l’ne  tumeur 
comprimant  le  nerf  optique  m'casionne  la  perte  de  In  vi- 
sion et  des  éblouissements. 

Aucune  lésion  n'existant  dans  |’«*il,  si  ce  n’est  une 
légère  atrophie  de  la  papille,  sn  tlcforninlioii,  et  peut-être 
line  atrophie  de  ses  vaisse.'iiix,  il  y a amaiiruse  par  pani- 
lysie  du  nerf  optique.  V.  CÊRÈRHOsi:oinK. 

l*om/ysiV  |)m’  itêijéHèrcsernee  de$  fihrex  termiiuüex  du 
nerf  optigue  et  lUrophie  de  lu  fMipille.  Le  développiuiient 
de  fibres  à moelle  dans  la  rétine,  sous  fonne  de  rayons 
en  pinceau  suivant  les  méridiens  aiiléro-po.stèrieurs  de  rieil, 
est  révélé  |»ar  l'examen  ophlliaimoscopique.  11  entraîne 
une  diniiiiiition  de  la  vision,  cmitn?  laquelle  la.  lhém|>cn- 
lique  est  impuissante, 

Il  en  est  de  même  de  rnlrophiede  la  [lapille  reconnais- 
sable à une  coloration  blanc  mat,  à des  écliaiicnirps  à sa 
circonférence,  à la  disparition  des  vais.<eaiix  et  à une  • 
diriiinulioii  de  son  diamètre  comparé  avec  l’élal  de  la  pa- 
pille de  l’tril  du  coté  op|M).sé  s’il  est  sain.  Contre  cette 
variété  d’amaurose  il  n’y  ii  rien  à faire.  V.  IVétink. 

AniniiroM*  duu»  le»  «*ouf(e»<ioiM»  cvr^hralc».  I.a 

Congestion  cérébrale  à scs  divers  degrés  peut  produire 
une  cécité  plus  ou  moins  complète. 

Les  congestions  de  la  choroïde  et  la  dilat.'ilion  des  veines 
de  la  rélino  existent  toujours  à un  certain  degré  dans 
celle  espèce  d’amauro.se.  V.  Oêhêbrosoohr. 

Les  troubles  menstruels  qui  s'accompagnent  de  trou- 
bles de  la  vue  n'ugissenl  pas  autrement  pour  engcodi*er 
l'amaurose. 

(kdle  inriindie  est  reconnue  |iar  son  début  brusque,  par 
son  existence  sur  les  deux  yeux,  et  par  l’absence  d’ec- 
cbvmovs  de  la  rétine,  révélée  par  l'oj^ithalmoscopie. 

Thêrapeatûiiie.  — Les  révulsifs  cutanés,  les  sinapUmos 
.aux  extrémités,  les  vésicatoires  à lu  nuque.  les  saignées, 
les  sangsues  aux  cuisses,  pour  rappeler  récmilemeul  des 
règles,  sont  les  meilleurs  moyens  à employer  «l;ins  rani.ni- 
rnse  due  à une  nienstriialiun  irrégiillére. 

i.  — i 
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Lï‘  IraUi^inPiU  delà  ronut  siion  rt-ivUnil»'  drvra  rln*mi'* 
en  u.tage  dai»  lou>  ces  cas. 

Am«nroi»r  albumliiiirlqitr  (fîg.  10)  (Hrijdil,  Lan- 
doiiiy,  Turrk).  ^hiand,  à I nphlhalmoscope,  «n  mnslale 
uni*  h>|MTéniie  de  lu  pupille,  avec  ballenients  des  nrU’ies, 
puis  une  alrophie  des  vaisseaux,  et  des  eccliynioses  sur 


Fie.llll.  — tk‘*in  4tituf  itiii4wr\i*<>  nMwwinHrififr  <Uim  Ct«<l  — \.  |i«> 

tlle  du  nrri  n|i(ii]iip.  — E,  E,  E.  «It  I*  — K,  F,  dririv*  d« 

n*tiiM>.  -«  r.  11,  C,  tl,  p(uuir)i*>(n«nla  de  mui:,  <1«-s9iim‘4  en  n«ir.  — M,  i>, 
•-{•«urIieiBriil*  kmldalib**.  nu  miilrt*  droiHi'lf  «•»  Tidt  use  Uflir  UUiH-tn* 
du»  t U du  (•ijiiDeiit.  ~ B,  liUurlie* 

d'iin  liM^rA  «k  irtinaenl,  diitM  •)<in  e,  el  i|iii  iiaruit  di)  ••  un  l«rp*  (it>rr 
B|x>pleelM]iMr  re<x>rln*,  — II,  II,  ]<atiir*  *iiiae«.  {L.  .V-  nranun'*.) 

leur  trajet,  et  enfin  Ja  dêgénéresi  cnce  graisseuse  disMtminée 
des  cellules  noyau  de  la  rétine,  et  de.s  boursouflures*  de 
cette  membrane,  on  \muiI  affirmer  qu'il  existe  une  amaU' 
rose  albuminurique  ou  mieux  une  rélino-cbomîdtie. 

Hans  l'amauro.se  albuminuni|ue  lu  choroïde  est  qiiel- 
qiiefuis  cniigeslionuée,  mais  ronséruliveinent  ; les  exsii« 
dal.s  .sanguins  Minl  produits  |tar  la  rupture  des  vaisseaux 
variqueux  ; les  bosselures  de  la  rétine  sont  dues  aux  exsu- 
daU  et  peut-être  à un  o’ib'we*  i/cAi  rétine. 

li’amaiirnse  albiiininnriq  ne  s'établit  pnigres>iveiiienl  : elle 
coïncide  In  plupart  du  temps  avec  l'anasarque  V.  Al.BtiMl- 
NI  RIE,  ÉCI-XMISIK  IM  KHI'ÈIUI  R.  NÉIMIIUTE  AUM  MINRI  SK. 

%mAiiro«»e  clann  rana»«rqnc.  l/(iHléliie  de  l’iril  OU 
son  hydropisie  subite  et  un  déc4ii]emenl  rétinien  uni  servi 
d'explication  aux  cécités  pa»^sagères  cliez  des  individus 
atteints  d'aniisjirqm^s  après  une  série  de  lièvres  inlcmiit- 
tentes  ou  après  la  scarlatine. 

Thérapentii/un.  — le  traitement  pur  les  lonn|ues  qui 
ont  fait  disparaître  l'anasarqiie  peut  guérir  ces  amau- 
roses. 

AmanroM*  crnamnfiqur  (lh*eri.  La  blessure  dit  nerf 
sus-orbitaire,  bien  qu'elle  u'ail  aucune  reUlion  avec  les 
fonctions  de  l’œil,  est  souvent  suivie  de  perle  de  la  vision. 
I):ms  ce  cas,  il  est  probable  qu’il  y a en  même  temps 
une  congestion  de  l’œil  ou  une  lésion  antérieiin*  de  cet 
oiyanc,  ou  une  commolioii  du  cerveau  ou  du  nerf  op- 
tique. 

l/examen  oplilluiliiioscopiqtie  révélera  des  lésions  4(iii 
peuvent  être  unrienin’.s,  et  quelquefois  des  liémorHmgies 
inim-orulaires,  ou  un  décollement  de  la  rétine.  V.  UÉ- 
TINE. 

%M.%l'RONE  V.CaT.UI.XCTK,  IM.MIKTK. 

.tVIBLYOPIE.  I.'amblyopie  n’e.'«l  qu'un  premiiT  degré 
de  raiiiaiiroM*  et  un  sMiiptdme  des  maladii*s  clirouûpies 
de  la  rétine.  V.  Amai  nose  et  Uêtine. 


AMÉN 

AHBBR  JAL'AIB.  V.  Stii.IN. 

ABBBK  «Blb.  Substance  indéierminéi*,  qn’on  siip- 
pos4*  sortir  du  cachalol,  et  dont  l’o4leur  est  fort  agréable. 

Klle  est  «“niployée  en  2.5  centigr.  à 1 grani.; 

en  tci/i/Nre,  à 10  grain.,  ou  en  cuirime  sloma- 

cliique  et  uplirodislupie. 

A.vtBELtAC'R.  Il  y a |ioiir  le  senice  de  santé  des 
armées  des  pays  civilis<'s  des  réglemenU»  militaires  divers. 
En  France,  les  réglement'  du  1831  sont  encore  en  vi- 
gueur. La  médecine  a |h*u  pn^sidé  a leur  installation,  et 
l’on  a fait  ce  qui  paraissait  le  plus  simple  et  le  meilleur. 
Ici,  nous  devons  ilire  que  l’initiative  privée,  telle  que  le 
congrès  de  tienève  l’a  recommandée  et  pour  ainsi  dire 
organisée,  est  ap|>elée  si  n*ndre  de  grands  sen  iees, 

i*uur  le  service  des  ambulances,  il  faut  avoir  préNent.s  & 
IVsprit  ces  principes  : J/urtïjJier  fe  wmhre  tlvs  mrtUvin» 
ft  r/cs  infirmitrs  rohntaii’€H  |K)ur  rama.s<u?r  les  blessés  sur 
le  champ  de  bataille,  les  panser  avec  les  appareils  |K>rtés 
ù dos  d’homme  dans  un  snc  dit  d’infirmier,  transporter 
les  blessés  sur  un  brancard  portatif  ou  que  l’on  roule  sur 
deux  roues  à volonté  (sy.'léiue  allemand).  Ciiéer  autour 
du  champ  de  balaillu  des  ambulances  sous  tmte  avec  un 
plani'her  d«*  bois  ou  de  terre  battue  sans  cruusi'r  le  sol. 

Multiplier  le  purs4>nnel  médical  cl  le  nombre  dus  inflriiiiert» 
pour  ces  amliulanres  fixes.  Créer  dus  bdpiPiux  dans  lus 
villes  lus  plus  proches , sous  des  luuigars , dans  des 
granges,  en  un  mol,  dans  des  locaux  vastes,  sans  toutefois 
y placer  un  trop  grand  nombre  du  blessés,  (Legouesi,  Ik' 
h chinuy if  d' aimée;  Chenu,  de»  ijuf  n\-s  dt 

i'iimt  t vt  d'Ufdit'.]  V.  Bi.f>.sês  et  llèeiTAUX. 

tÜIÉlJE-LIM’BUA'N  (Fyrénées-Orientales).  Eaux 
minérales  sulfureu'cs  sodiqiies  sortant  de  52  sources, 
ayiMil  une  température  qui  varie  entre  32*  à 63*.  Saison 
d'hiver  principalemenl.  On  le.s  emploie  en  de  bai- 
gnoire et  de  piscine;  en  inhahUion  et  en  ftomuti,  contre 
la  broncliile  rlironnpie,  l’asthme,  l'angine  graniileu'<‘. 
In  <-onguslion  pulmonaire  cbroniqiH*  Q,  les  liibei'ciiles 
<le.s  poumons  et  du  larynx  Q* 

.%N^'ORRH^E.  L’absi'iice,  la  suppression  ou  l'irré- 
gularité  des  régies  coiisliluc  raménoniiée. 

Dans  les  climnU:  tempérés,  les  régies  apparaissent  rlu'z 
les  niles  entn*  once  et  quatoite  ans,  en  même  temps  qiH> 
se  inontn’nl  les  seins  et  b»s  cheveux  du  pubi',  mais  elh*s 
jieuvent  larder,  et  cela  dépend  : soit  d’une  disposition  hé- 
réditaire, soit  d'un  étal  lyinphniiqui*  fortement  caractérisé, 
soit  enfin  d'une  maladie  organique  et  particulièrenient  de 
In  tuberculose  pulmonaire. 

Il  y a des  tuneHorrhéencousiitudonneUeit  en  rapport  avec 
un  mauvais  état  général  ih-  la  santé,  tel  que  la  fuibh*ss<* 
native,  la  diathèse  scrofuleuse,  la  chlorose,  la  chloro- 
anémie  de  la  misère,  de  l’inanition,  de  la  vie  sédentaire, 
de  la  tristesse  et  de  la  convalescence  ; des  omèNorrAirs  M- 
cales  proiluites  par  une  grossesse  ou  par  une  maladie  d«^ 
l’iiU'm»  ou  du  vagin,  et  des  aménorrhées  sym}*itthvincs 
en  rapport  avec  les  maladies  d’un  organe  autre  que  l’u- 
térus. 

ftans  raménorrhée,  on  constate  : soit  l’absence  to- 
tale des  règles  qui  n’ont  jamais  paru,  soit  leur  stippr»*'sioii 
ncfidentellc,  soit  enllu  des  irrégularités  relatives  à leur 
abonilance  et  h leur  retour. 

La  grosses>e  est  une  îles  causes  Ic'  plus  unliiiaires  »le 
l’aménorrliée. 

Au  moment  des  règles,  les  femmes  qui  éprouvi'nl  une 
émotion  morale  vive  iM  parlicidièremenl  ilu  frayeur,  ou  un 
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rpfroWisi^^mpnl  s«hli  Hu  rorps  <*l  ili*<  pipiN,  oui  presqtii^ 
loujours  une  'iU|)pf«'s*,ion  imtiU'diiilc  du  Ilux  mfiisiru4*l,  t*l 
il  t*ii  r(•suJu>  uDe  aiuénoniu'^e  quelquefois  trèxgrave. 

l/amênorrliée  oxi^le  sotivrnl  san<  donner  Hj*u  à aurun 
autre  ircmble  fonctionnel,  el  >ans  que  les  Animes  soient 
malades. 

I/uménorrlH*e,  complic-alioii  ordinaire  de  la  dilnrose 
chez  les  jeunes  filles,  produit  alors  de  la  gaslral^fii»  et  de 
la  dysjiopie,  des  spasmes  el  des  névralgies  de  la  tète  ou 
de  la  poitrine,  avec  des  pesanteurs  liypogastriques  ellom- 
liain^s. 

Les  accidents  propres  de  raniénorrliée  sont  des  ma- 
laises indéu-rminés,  des  houfféesde  clialeur  cl  de  rougeur 
au  visage,  de  la  plénitude  dans  la  poitrine  ou  au  ventre, 
di*  la  céphalalgie,  des  vertiges,  des  linlêmenls  d’oreille^., 
d»‘  la  lourdeur  de  télé,  de  la  somnolence,  de  la  pesan- 
teur ou  des  lirailleineuLs  dans  les  lombes,  et  quelquefois 
des  épistaxis,  des  hématuries  ou  des  hémoptysic's  Irés-re- 
doulahles. 

On  renronlre  quelquefois  des  femmes  atteintes  d’amé- 
norrhée, che*  lesquelles  j]  *e  fait  une  hémorrhagie  en 
«pielque  sorte  supi>lémvn/mrr  du  flux  menstruel  iibscnt. 
par  la  muqueuse  na.sale,  parla  peau,  parles  bronches  ou 
par  les  rein»,  mais  cela  est  très-rare. 

L’aménorrhée  par  rétention  du  sang  dans  !*uiérus  et 
dans  les  trompes  produit  souvent  l’hémalocèle  rétro-uté- 
rine (Ih’mutz). 

Iæ  stérüit4>  est  la  conséquence  ordinaire  de  l'aménor- 
riiée. 

I»e  raménorrhée  subite  dépend  quelquefois  le  dévelop- 
pement de  la  congestion  pulinonaii*e  chronique  conduisant 
S In  phthisie  tuberculeuse. 

Cbex  une  jeune  femme,  l'aménorriiée  est  si  nrdinaire- 
iinml  liée  à la  conceplion,  qu’il  ne  faut  pas  .se  hdter  d’agir 
pour  rappeler  le  flux  inenslniel,  et  iju’on  diul  d’.nboixl 
attendre  jiour  voir  si  ne  paraiss4>nt  pas  les  aulnes  signes  de 
la  gros.sess4?, 

Cbex  la  jeune  fille,  l’aménorriiée  est  presque  toujours 
le  signe  précurseur  de  la  chlorose. 

Thènijurntitiw Il  y a différentes  indicalions  à n-m- 

plir  dnn.s  le  traitement  de  raménorrhée.  En  effet,  la 
suppression  des  régies  dépend  d'une  grossesse  avouée,  ou 
qu’on  prétend  dissimuler,  et  alors  il  n’y  a rien  à fain-oii 
bien  elle  se  rattache  à une  lésion  de  la  nintrice  el  du 
vagin  qu’il  faut  traiter,  ou  bh-n  enfin  elledéfM*ml  d'mi  état 
constitutionnel  de  elilorose,  de  chloro-anéinie  et  de  scro- 
fule,qu’on  doit  combattre  par  les  moyon.s  appropriés. 

1®  .4r«ew/rr/*ée  jmr  nioituiies  de  Vuimis  et  du  mgùi. 
(.luaud  rnterus  est  distendu  par  le  sang  des  l’églcs,  et 
forme  une  tumeur  appréciable  derrière  le  pubis,  il  faut 
rechercher  s’il  y a une  atrésie  du  roi  utérin  ou  du  con- 
duit vaginal,  et  faire  disparattiv  l'obslach!  h la  inenstrua- 
lioii.  V.  Atuésie 

2“  Amémtrhêe  •onstütttiomieUe.  Lorsque  raménorriiée 
coiKSliUitiounelh-  s’accompagne  de  plélliore,  de  I>4mfTée5de 
chaleur,  de  céphalalgie,  d’épUUixis  et  de  sp.n.smes,  une  pe- 
tite .saignée  est  4|uelqiiefoi.s  nécessaire,  mais  on  fera  bien 
de  la  remplacer  par  trois  sangsues  en  d»*daus  de  chaque 
genou,  sur  le  condyle  interne  du  fémur,  ou  à la  partie  sii- 
|M’Tietire  des  cuisses. 

Iles  pédiltives  irriunts,  des  demi-bains  très-chauds,  des 
lavements  purgatif>,  des  fumigations  de  v;q»eurH  aroiiiu- 
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tiques  sur  la  vulve,  el  des  pinsgalifs  üluéliqiies,  funi  hou- 
vent  revenir  les  règles. 

Iles  vésicatoires  ou  d<*s  caiiu^res  à In  partie  interne 
lies  cuisses  peuvent  être  employés  avec  avantage  (tiraves). 

Des  applications fn'quenies  de  sangsues  siirles  tiiaiiM'Ues 
peuvent  faire  levenir  les  règles  t.lh*sportes) , 

On  a quelquefois  employé  le  galvanisini*  (Aldiui, 
Scarpa,  llayep)  l'électricité  par  indurtion  (Becquerel),  un 
pèle  sur  le  .sacrum  el  l'autre  .sur  le  col  utérin,  jkhii-  fain- 
venir  le.s  règles,  mais  la  science  n’est  jxa.s  encore  fixé»*  sur 
1 utilité  d<'  ce  moyen  thérapeutique  qui  inc  paraît  avoir 
do  réels  avantages.  11  réussit  même  (Lecoq,  Konssa, 
grives),  san.H  éleclrisiT  l’iiténis,  en  éleiirisant  seuleuMuit 
la  région  épigastrique  ou  lu  partii*  supérieure  d«>  la  poitrine 
autour  des  sein.s,  ou  érifin  du  sncrum  au  pubis  et  aux  rv- 
giniis  iliaques. 

Contre  raménorihée  conNiiliiliunuelle  il  faut  surtout 
mettre  en  usage  le  traileiueiit  de  la  chlorose  et  de  l’ané- 
mie (\ . ces  luol-s),  et  prescrire  les  ferrugineux,  les  exci- 
tants el  les  Ioniques,  les  bains  de  mer  et  de  rivièn*,  les 
affusions  froides  et  i'Iiydrotliérapie.  Cesl  dans  ce  ras  qu’on 
peut  .surtout  essayer  les  dmiclu's  d’eau  frohlc  sur  le  col 
utérin,  |ieiidaiil  d4*ux  h trois  minutes  avec  le  spéculum, 
mais  il  faut  que  rcuii  soit  à 10*  et  que  le  jet  soit  assez  fort 
(l'ana.s,  Eiigueliard). 

i>E  i.'aménorrhée. 

Thane$. 

Poiyijüh  de  VinjMV- , 8 grammes  ; eau  houillaale, 

1 litre.  Faites  infuser  peiidaiil  deux  heures,  et  passez  : 
trois  ta.sses  par  jour. 

h gi-anmies  par  litre  d’eau  butiillanle,  en  infusion  : * 
plositMirs  t.isses  par  jour. 

CamomiUe  punnt€y  en  infusion  jM>ur  tisane:  par  verres, 
une  pincée  de  fleurs  par  litre  d’eau  bmiilianle;  et  en  lave- 
nient,  une  poignH' de  In  plante  enlién*. 

(■iimfmiile  romoi/ie,  eu  infusion,  h graniiiMs  par  liln- 
d't>nii  botiillanlH. 

en  infusion,  50  grammes  parliitv.  En  déctir- 
tioii  pour  lavenieul,  /em'//rsou  rwiite  m. 

Matriraire^  1 è 2 gr.  en  jwoo/re,  le  double  en  infusion  ; 4*11 
d4*C4>clH»ii,  um*  demi-poignée  des  feuilles  pour  lavement  O. 

Murniftium  oMimi,  5 à 7 grammes  en  poudre,  le  dou- 
ble en  infusion,  en  extrait:  15  h 25  cenligranimes. 

Melissf,  plante  entière,  3 à 7 gramm4*s,  en  infusion  ; 
huile  4‘sseiitielle,  qm'hpies  goutli^s  dans  une  |>olion. 

Trèfled*e<tH,  60  C4‘nligr,  à l‘'^,2ü  de  poudre  des  feuilles; 

3 è 7 gr.  en  infusion,  30  à 60  centigr.  d’extrait. 

Pidf/trirhimnommufip  (<'spèce  de  mousse),  en  infusion, 

10  gr.  par  litn?  d’eau  coupée  avec,  du  lait  (Boniuifmix). 

IHcPiuie  tk  Crète  ou  tbrc/uotim  dirUunnus,  en  infusion, 
h grammes  par  litre  d’4rau  (Hippocrabî)'. 

MtirjiMue,  en  infusion,  16  grammes  pur  litre. 

Morum  ou  f/eiTwon/friV,  en  infusion. 

Ihilichtui  hihlah,  Ilécoclion  des  semences  avec  du  nùfnm 
(P.  Alpin). 

/VfSXHthe,  en  infusion,  5 grammes;  eau  bouillant4', 

1 litre.  Faire  infuser  pendant  un  quart  d’heure. 

.SaéiV,  en  infusion.  10  grammi's  par  lilr4-  4F4MU,  011 
bien  ;>oi<dre  de  $ahine,  1 à 2 grammes  par  jour. 

üi  grammes  par  litre  d’eau  bouillante,  en  infu- 
sion. (Jo«r«of  ge«.  wiW.,  t.  XLVl,  p 3.) 

Safran,  2 grammes;  eau  bouillante,  I litre.  Faites  in- 
fuser pendant  une  demi-heure  et  puisez. 

A prendre  par  petil>‘s  lasses.  Ou  bien,  rjir*nt  itemfrun, 

3 dt^igraïunies.  A pr4  ndnt  en  pilules,  dans  les  vingt- 
quatre  beun*s  [g. 
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Tfimiisi.'  rn  piiiliv  : 2 à 'i  granimt-.  i>!if  joiii  EJ. 

r.iHinYitm.  Hii  IhiU,  .'Il  iiilcilfs  im  l’ii  (Kjliuii  ; Ji'  ’iO  cpn- 
li)tranini<>  ii  1 •',.">()  <|u'«ii  |h’uI  l■l•|>^U'r  clans  la  jounine, 
i-l  l’on  |jcut  aller  jiiMin'à  2 l'I  ln<■•nll•  là  ([raimiies.  Kn 
hiirmiiil,  la  duM-  diiil  èlH’  l'Iii'  furir  ; cm  l'assoric  à l'n- 
{cium,  au  rampliia.  à la  valériane, elc-.  t/i'-rtniil 
seclumie  à moiliédosc’.  TeMiiri:  ulrmlùiiie  un  e(/cni*e,  ÎO 
à (>ü  (çoiiHes  par  jenir  H- 

M'jn  lw.  Ce  slinmlanl  se  cluiiin-  à rinlérieur  : en  poudre, 
,1  dérigr.  à 1 gr,  ; en  lc‘iiilnre  alcoolique,  I il  /i  gr.  ; en 
evlrnil  alcoolique.  10  renligr.  à 5 gr.  D 

.Secaie  erç/ofes  20  il  ,^0  ri  ntigranmics,  en  poudre,  par 
jour  ; on  peut  aiigiiiimler  la  dose  EJ. 

IhlMnire  mir,  .'lO  reiitigrammcs  à 1*',20,  en  poudre  ; 
00  à 75  centigrammes,  en  extrait. 

1,'iocltm  de  fer  est  un  excellent  inédirament,  qui  parti- 
ripe  des  propriétc's  du  fer  et  tic  riode.  C luil  un  médica- 
ment fréquemmenl  l■Inployé  dans  Vaménorrliée  des  lllles 
scrofuleuses,  1 dtVigrammr  i 2 grammes  El- 

IhM  csumtkUe  de  leeeteiilhiue,  dix  à quinie  gouttes  par 
Jour  en  capsules  ou  en  potion. 

Tiiidurr  d’unie,  vingt  à soixante  gouttes  par  jour,  dans 
une  potion,  à pieudre  par  cuillerées  il  hoiiclie  dans  la 
journée  et  frirtions  sur  les  mamelles  avec  pommade 
iodée  El- 

Cmitlutritlex,  en  poudre  depuis  0*^025,  en  teinture 
depuis  cinq  à dix  gouttes;  en  frictions,  associées  nu  ram- 
plire  EJ^ 

Aeotiü  (ex/mif  cic/ue«J'|,  l‘^50. 

Faites  30  pilules  ; à prendre  une  pilule  huit  jours  avant 
■ rapparition  prc-sumc‘e  des  régies  ; augmenter  d une  j»ar 
jour,  de  manière  que  la  malade  en  prenne  liiiit  le  jour  où 
les  régies  devraient  apparaître  ( West). 

rh'Mi>ka,e.  <i»wrp/ie,  60  rentigrammes  à 1*',50  en 
suspension  dans  un  véhicule  aqueux  (Mac  Kensie)  □. 

Le  phosidiore  amorphe  n’a  p.as  les  elTels  toxicpies  du 
phosphore  ordinaire. 

,-l|iio/  en  capsuh-s  à la  dose  de  l.i  à 30  centigrammes, 
aux  époipies  liahituelles  de  la  menstruation,  1 n ù par 
jour  (llomolle  et  foret)  El- 


^umitjntion  stimulmite. 


AI-osiIhi..  1 U jO  Kcsiuilit-. 

iiici»oV , . . . j 

Mh  b<M»tl«iiU>. . . . , HMW  ul. 

MAle»,  Dirige*  la  vapeur  sur  les  |Wirlies  seïiielles.  Pour 
ramoner  les  règles  ou  farililer  leur  écouloinenl. 


Vrililuvff. 

Pédilnvos  «le  de  10Ü  h 2.'>0 

grammes,  d«-  «ef  j/rt#,  2.v0  granmn*s,a»ec  r<irî<<e  eMmhj- 
«/fi/we,  30  à 60  grammes. 


sSiV«//>  d'armoire 


Sommit/i  nmrir»  e«  Cniii-b^M  il'arouoiM*.. 

Harinr*  d 

d»  iiriMlir. . .......... 

H*>*>iM-«  df  

•xiHiiMilv*  f*nkl»pa  lie  ]muliul 

<éuMiNiitii'«  .II*  

*•<  iiiwili**  tir  •oliiiir.  

SsiaiKiilr»  lit*  nuirjtilnHir.  

S..UIMIU*  

lé.nnniiliè*  vlr  KWtnrjiitp..  

'^Humitrh  de  rur.  

Jf  l«»nir 



t.AfMirUr 

M.rl  UUm- 




IR 

tJ. 

IR 

•J. 

IR 

bi. 

192 

id. 

1t«2 

iil. 

19i 

id. 

112 

itl. 

112 

tJ. 

112 

id. 

112 

)d. 

112 

>d. 

3ft 

ni. 

3R 

id. 

ICOO 

id. 

2>0U 

«J. 

Prwprièlri  >ihiiiulxHileN.  lUile  dans  rnrm'norrhée.  Dum*, 
GO  grammes. 


isuifuït-  de  emlfiitr. 

Slinmlanl  général  trtVéïioigique  qui  agil  d’ime  manière 
spéciale  sur  Tulérus.  Il  e>l  très-vanlé  comme  emména- 
gogm*  Q.  On  remploie  ù rùiGricwr  la  dose  de  de«u 
gouUes  daH'  une  lasse  «l'eau  de  gruau  sucrée. 

Pi7»«/es  de  /«nwier. 


pMitlna  rf«  Unriw 5k* 

Mui-iU^r  Je  iftMDHic  »• 


Pour  30  pilules.  Une  toutes  les  heures  □. 

pf4ion  emmètutÿogue. 

Sitcre 50  «cra»»'*. 

llnilr  eshitilirlU  lU  me. 1 „ ^ ^«Ue». 

Ilnilr  «wiM'iitirllr  Je  tkltiuf j 

Tnlure*  dans  un  inorùer,  el  ajoule*  ; 

Km»  Ji-Ullm  d'crntitM* 1^'  Str»»»»”- 

Cait  Ji»ùlli*e  dr  ttr«f  J'uraofrr.  .....  10  i-l. 

I ne  cuillerée  toutes  les  deux  heures.  (Ileshois.) 


Cottfeefimi  de  rue. 

Pontir*  Jr  featUe*  «Ir  mr. ^ 

|'<«Jra  «le  N'ioeare»  Je  «»r*i | Î5  i;raoilur<. 

Pni*.irr  lie  l«ir*  Je  laurier ) 

SasatiéiMKi..  10  m|. 

Puodre  Je  iMiiTre  uuir •>  ><!' 

Mélex  et  iiirorporei  dans  : 

lOÜ  framn» 

1 gramme  deux  ou  trois  fois  par  jour  (3. 

E»péres  emmeiuitjou^te^x 


Hæine  de  eal^riaae \ 

Hacine  d'arshniai'..  I 

Rerine  .nM-IIA.rf  t»wr aa  K»  ci-a«M»r«. 

FeQiUr*  de  cbmttpodtaai  aaibrt»»ide..  . ^ 

Snaoiili'*  J'amiilir 


Mêle*.  Employé«-s  en  infusion.  Dose,  5 grammes  po«ir 
1 litre  d’eau. 

Sirop  de  s<i^r«« . 

Safraa,  OS 

Vw  «la  MalaKa.  ^>0  iJ. 

Sot-re  "*• 

Incise*  le  safran,  faites-le  macérer  dans  le  vin  |>«'mlam 
deux  jours,  passe*  avec  expr*'ssion  et  lillr»**  la  Injuenr. 
Ajoute*-y  le  sucre,  que  vous  fere*  dissoudre  à In  chaleur 
du  bain -marie  (Codejc)  H. 

la  dose  de  30  grammes  dans  une  potion. 


Poriow  emménouofjti*: , 

ft>dlirr  <lr  |>nUa*iuni 1 e*«nidir. 

F.«i  dr  vriilbr ISO  id- 

Sirup  «l«  Miras •’O  id. 

A prendre  en  deux  fois,  le  matin  et  soir  E- 

Oirdr  vb*  • • 5 Jrri«ra*«iM. 

Safraa  *»  pouJiN* ^ KWimwf. 

• anihrillf.  J 

Sirt»!»  d'arffhMM. I-  •• 

F.iiles  8 pilules.  Deux  il  quatre  par  jour  El 

VUidex  d’iudoffirtiu’. 

* 

FïOai»  J’«b*înliir 

K.  s.  a-  36  pilules.  Trois  par  jour  El- 
IHlules  de  cyanure  d'or. 

arraliar.»»... 

Etlratl  Jf  da|ib»*  15 

Mêlel,  cl  avec  (loudri-  de  guimauve,  quantité  suOisanle, 
faites  15  pilules,  dont  on  donne  une  par  jour,  puis  deux, 
puis  trois  (l‘oun-hé)  El- 
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hiuifX  Hr  hufux. 

AW«  ■ ■ ?U«râiimr*. 

m — T. — 

! :■  l'j- 

^irnfi  d aWiaib» «j.  •. 

el  Cailek  do»  pilules  de  2 décigrumme>.  riilos 
( omnie  emména^oKiie,  1 u 1^4  ; comme  toni'imr;!utiTc>. 
5 à 10 

Pmulre  contre  Vamènorrh^. 

rarUxiat*  (rr S c 

- - Jr  nuiti'iHitiw 13  'ittfmwi*-». 

(Kouqiiier.; 

.Mèlex.  h'ahord  en  Irais  fois,  puis  en  deui,  enlin  en  une, 
dans  la  journée,  aTant  l’un  des  repas  Q. 

IHluict  d’ Awtertotif  ou  Pitufet  écotêaucs. 


l*o«dr»  d'aluét SI  RniBiHri. 

INNulrv  «!>•  KiHMiac'ipUt* SI  , id. 

fliiil*  vidaUl*  «rMi* S id. 

>uiip  i|.  •. 


K.  s.  a.  des  pilules  de  20  ceDUgrammes.  f)eux  à six 
romme  purgatif  I I. 

EaiLT  nnjiLi  'jit}i. 

Kaii  rarbonaU‘c  sodique,  de  TuqdiU  en  Holiéme  Q0. 

Kau  minérale  hydro-Milfurcc  d'Aix,  en  l^rovcnce  : en 
lioisÿon  Pt  en  hain^^Q-  prendre  dans  la  journée,  par 
I niirereey  a Im»u<  lie. 

Kaux  loni<îiU‘«^  et  .uérilives  de  honrftfmtH‘-hs-Bnin.< 
^Hanle-.Marm*)  : hoisson  et  surloiit  bains  Q]-  • 

Kaux  de  €<mlnret»  (llnules^l^rénées)  : lK>issons  et 
bains  r~l. 

Kaiix  ferrugineuses  d'Oresso,  de  flossnwf/.  de  Sywi,  de 
de  Funjr»,  ele..  en  boisson,  f n ;t  guëkiues  verres 
par  jour  (-*•  -et. 

Kau  sulfureuse  de  f/)iieeAe  (Suisse)  ; injeclinns  ei 
bains  PI. 

Kau  alcaline  de  .Sat/<b -3f>irie  (Hautes-Pyrénées)  : bois» 
son  et  bains  I I. 

Kan  sulfureuse  alcaline  de  Mf^ntmirail  (Vauchise)  : Iwis- 
son  et  biiitiv  r~! 

Les  amers  sont  des  médicumenU  d'une  sareur 
spériale  |dus  ou  moins  désagréable,  qui  sont  employés 
i'onmie  stmnarhiqucs,  comme  fébrifugen,  et  comme  pou- 
vant donner  de  l'appt^tit. 

On  donne  les  amers  dans  la  gastralgie,  dans  les  fièvres 
intiTiiiiUfiUes.  dans  les  affections  vermineuses.  <ians  la 
rhiorose.  dans  raménorrbée  et  dans  la  goutte  PH.  Il-*  for- 
ment la  base  de  lu  buiieuse  |>oudre  du  duc  de  Porlland, 
dont  l'usage,  tiroloogé  deux  ans,  a éu*  ■*!  vanté  contre 
la  maliolit-  mmtteuse.  ^ 

%ifl%%TK.  Substance  minérale  soyeuse,  dont  on  a 
voulu  fairi'  df  b charpie.  — T'est  un  silicate  de  magiii'-- 

ilC- 

AHIDOAi.  Kécule  retirée  du  blé  sous  forme  de  sub- 
stance blanche,  inaltérable  à l'air,  insolubb'  dans  l'eau 
^roi<b^  et  irés-solnble  dans  l'eau  iMmillanU*. 

Thmiftcutifiue.  — L’amidon  enpo»i/lre  »e  met  sur  l’im- 
péiigo.  sur  l'eczéma  cl  ->iif  (i»'U- ^ Iv-  d-u  tr.  - un  ■ wnrtu. 
lions  s«*crctantt>s  <te  la  |n-au,  a titre  d'ab->orbant  et  tH>ur 
êviürTe^  dé''manïrçaisonC  f?Tr 

On  en  fait  des  •^itnphismi'-  éinollionts  < t tui  b-  nu  i 
dam»  un  A.ii«  (une  livre)  pour  adouur  la  peau  □ ; enlin 


\Ml*o 

on  le  donne  en  Ifivrtntid  rontiv  la  diarrhée  (i ‘i  .i  .'in  gi.vm  • 
mes  délayés  à froid  dans  250  graiiiiues  d'eau)  m. 

\nnoAll%Ql  fv  'Au.am  voiatii.).  Alcali  gazeux  retiré 
du  sel  ammoniac,  et  qu’on  fait  ■li'^soiidre  dans  l'eau  afin 
de  remployer  en  médecine. 

ThéniiM-utvitU'.  • — .V  l'état  de  eoncentration  (2H'’),  c'est 
un  enustiqiie.  Il  sert  à nilx'iier  la  |»eau  (piand  on  l'emploie 
Irèa-légéremenl  ; à faire  une  vésication  immédiate,  lors- 
qu'on l’applique  en  quantité  sur  du  drap  itibilH*  on  in- 
corporé daas  de  l'axonge  ou  dt‘  l'amidon  Q,  mi  enlin 
à cautériser  les  morsures  d'animaux  vénéneux  E)*  b’ 
fait  respirer  dans  les  cas  do  syncopi',  nuis  il  faut  Tmii- 
ployer  avec  précaution  en  ayant  soin  de  ne  pas  approcher 
le  flacon  trop  prés  des  narines. 

A rintérieur  (15  Â 20  gouttes  dans  un  verre  d'eau), 
raiimioniaque  $<!  donne  d.ms  l'ivresse  P»l.  dans  le«f*7tii»w 
trt  mrn*  HH.  dans  reiiqdi}>éme  pulmonaire  et  dans  le  léla» 
nos  r~l. 

On  x'on  sert  avec  un  pinceau  imbibé  et  bien  exprimé 
pour  enutériser  légèrement  le  pharynx  dans  l’asüinie 
essentiel  on  symploiiiatiqiie  (Ihicpps)  (3. 

L'ammoniaque  est  la  partie  active  du  baimie  opodei- 
doeb  et  de  la  pommade  de  tiondret. 

l.e  chhmhydratr  tCnmnumûufue  ou  .W  ommom'oc  e^t 
lrt»s.Mti|e  en  so/n/ùw,  1.5  granmias  pour  150  grammes 
d'eau,  pour  faire  de?»  comprëssi»».  résolutives  ; en  pKwmo//~ 
5 gr.uiimës  |w>u"r  30Vnirnine>  «VaxoïyéV  n ;i  faire  dê^ 
friclioiis  ré^diitives  dan-  l'atlénite  chronique  [T|  et  daïT 
les  engorgements  du  sein. 

%mmoniiiniie  n'stwj,  .Sidi^tanre  fotiini»'  par 

une  plante  exotique  de  la  famille  des  niiiheilifèn-»  Le  fht- 
Vf/TM  ammoitùtrum . 

t7est  une  rt‘sine  stiniiiianle,  aiilispasiiiodiqui*  et  aiiii- 
calarriiale,  trés-employée  dans  ta  bronchite  chronique,  à 
la  dose  de  1 à 2 grammes  en  émulsion  avi*c  h*  lierre  ter- 
restre O,  dans  un  looch  blanc  ou  avec  du  vin.  On  |>mir- 
rait  en  faire  dissoudre  lü  grammes  dans  iOO  grammes  de 
vin  de  Liinel  et  ajouter  de  feau  distillée  100  grammes  et 
du  sirop  de  Tolu  50  grammes,  pour  la  faire  prendre  par 
grandes  cuillerées  aux  malades. 

%VI\ÉWIE.  Lesmaladies  organiquesdu  cerveau,  l'ané- 
mie  et  répuisemeni  que  déterminent  de  grandes  liémor- 
Hiagies,  des  flux  excessifs  nu  des  pertes  séminales,  amè- 
nent souvent  la  perte  de  la  mémoire  ou  r«imi>é.<ttV. 

famtre  ranmésie  qui  dép<>nd  d’une  maladie  grave  de 
l'enréplinle,  il  n’y  a souvent  rien  à faire,  mais  dans  les  cas 
où  elle  dé|:>end  de  l'anémie,  il  faut  employer  la  médication 
de  celte  mnliidie  (V.  Ankmie,  AliiASlK.  (ilH.oRUSB) . Dans 
cerlaias  ca.s  ü'anmésie,  le  poivre  rnW'be  (2à/i  grammes 
par  jour  pendant  tpiinze  à vingt  jours)  a ^é  très-utile  et 
a (triNliiil  In  guérison  (Debout). 

%vipÿ:i.oTiiÿ:M.%piK  (CniE  i>f.  iui.sin).  — Otie 
médication  doit  être  faite  axer  du  raisin  ordinaire  on  du 
chasselas,  de  1 à A kilogr.  par  jour  en  trois  fois,  la  pre- 
mière à jeun,  la  deuxieme  avant  dîner  et  la  (h'rniérc  avant 
le  repas  du  soir.  (V.  Dalsin.) 

%VfPlllo\  (llniite-Savoie).  Eau  minénile  ferrugineuse, 
bicarb<»nalée,  fnude  ; im  Iwisson,  ciuitre  l'aiiémie  et  la 
dyspr|Kie 

tMPOt  EK.  PHI.KTi:MK.  < L04  NK.  L'épiderme 
-^'♦ob-xe  soiis  forme  de  bulle  remplie  de  -i-’-ité  transpa- 
mite  ou  ptirillenLe  fôiiue  t ë gu  on  d'ôtjéMfb  s 

ou  d«  - plus  ou  moins  xolmmneu*^-- 

pld>«  lène.>- -♦  pru<lui-»c‘nl  ou^  l inllm  iui’  du  irotle- 
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iih'til  (1(1  r[irx  cvxtx  <|ui  onl  trop  tii.iri'iK',  ou  lUi  frol- 
tcmenl  des  itiain^,  chez  les  por>omu*!*  qui  <mt  maniô  dfs 
(•bjots  trop  dui’8.  Kilos  sont  aus-^i  la  t•ün^^•^^uenco  de  la 
brûlure,  des  vê»ic<(luire.s,  et  de  certaines  muiadios  inlé- 
rieun*s,  telles  qui*  la  varicelle,  rêrjsipèle  et  le  j>em- 
phigu». 

Thrniik-tilVfiu\  — I.es  phlyclènes  accidentellement  for- 
iiiéen  doivent  être  pH|u«*»  - ù la  partie  déclive  et  recou- 
vertes de  compresses  milubées  d*eau  IdnnrlH*. 

Si  les  |mrti(‘s  duivertes  de  pldyclénes  se  iiieltenl  à su|(- 
piin^r,  il  faut  enlever  répidernic,  panser  à plat  avec  du 
linge  troué  enduit  de  cérat  ordinaire. 

%MPI  T%TIO!V.  Knlevei*  avec  le  hisloui i une  |H>rtiun 
de  tissu  siin  avec  une  tumeur,  la  mann'llt*,  par  ex«*mple, 
enlever  avec  le  couteau  un  membre  ou  un  segment  d’un 
membre,  comuM*  le  bra.s,  le  pied,  les  doigta,  os  et  parties 
molles  à la  fois  : c’cst  faire  mie  nni}mtntiun. 

Les  .imputations  des  meiulm's  sont  faites  dans  la  conti- 
nuité des  os  ou  dans  leur  contiguïté.  (a>s  deniières  ampu- 
tations sont  dites  de»  dfMfticuhitmts. 

Ia>»  pnnd|mux  cas  d’amputation  ou  de  désurtindalion 
sont  : 

U.  l’ii  cancer  pinfuiul  ou  supcrlicicl  d'un  membre,  ayant 
résisté  B toutes  les  ablations  et  cauU*risatiuns  tentées  poul- 
ie guérir  ; 

h.  Lne  tumeur  blanche  ulcérée  chez  un  individu  ne 
pn'-srnlaul  pa**  d'ailleurs  des  syiiiptoim  s évidents  de  IuImt- 
ciili'*alion  pulmonaire  et  d'iieclicilé  putride  syniptoma- 
liipie  avancée  ; 

r.  L-ne  fracUire  comiiiinutive  avec  dénudation  des  os, 
des  muscles  ci  des  artères  et  veines  princi|Kdes  du  iiieiii- 
bre  • 

(/.  i 'ne  fracture  compliquée  pr  amie  à feu  ; 

«.  l'iie  lai-ge  pluie  avec  cuntusious  multiples,  et  .section 
ih  l'artère  et  des  veines  principales  d'un  membre  ; le» 
plaies  pnKluite.s  pr  un  boulet  qui  a empilé  un  meuihn;  ; 

f.  l ne  plai(>  des  articulations  de  la  cuisse,  de  la  jambe, 
du  bias,  de  l’avant-bras,  avec  issue  des  exlréiiiités  arli- 
culairi's  brisées  audeliors. 

f/.  l ue  bnilure  du  sixième  degré  qui  a misa  mi  des  os 
et  ouvert  des  aiiiculBlioiis. 

Les  amputations  patliologiipies  {Kuir  les  cancei-s  et  les 
tumeurs  de»  o»  et  les  tumeurs  blanches  sont  des  ampu- 
tations pour  lesquelle»  un  peut  prendre  tout  !K)n  lemp,  et 
choisir  un  moment  propice. 

I.es  amputations  traumatiques  primitives  pour  une  pluie 
nu  une  fracture  ne  «auraient  jamais  être  fiiites  trop  idt 
après  raccident. 

i<e»  aiii|mlatiuns  consécutives  sont  toujours  beaucoup 
|iliis  graves,  surtout  Iors(|u’elles  sont  exécutées  pendant 
la  {H'iitMie  iunamriialoire  de  la  pluie. 

I..4-S  ;(mpulalion>  coiiM-culive»  ne  sont  proposables  t|ue 
dan>  les  ca**  où  les  accidents  inflammatoire»  ont  disparu. 

Celte  ipiesliun,  difTéri-iimient  inlerprélée  au  moyeu  des 
statistiques,  est  jugée  par  de  nombreuses  observations  et 
la  piMlitpie  des  chirurgiens  de  tous  les  temps. 

L«‘ü  ampntaliuns  pour  des  cas  p:ithologi<{ui‘s  sont  moins 
gravi-s  que  les  amputations  pur  nu  traumnlisinc,  qu’elle» 
soient  primitives  ou  consécutives. 

Les  désarliciilatiuiis  ou  ampiilalions  dans  la  i'(Uiliguïié 
sont  plus  graves  <pie  le»  ampiilalioiis  dans  la  continuité, 
({uoiqu’elles  e\p»ent  moins  à l'infection  purulenit'  (San- 
son) . 

I ne  amputation  ou  une  désarliciilatton  e-i  d'autant  plus 


gnive,  qu  elle  porte  sur  un  s«*gmenl  des  mémoire»  plu- 
rapproebé  du  tronc  Maigri-  ce  principe,  il  est  difficile  de 
péférer,  par  exemple,  la  désarlicuiulion  du  gi'noii,  il 
l’ainputaliou  de  la  cuis»e  au  tiers  inférieur  pour  une 
tumeur  de  l'extrémité  .«upériem-c  du  libiH,  C<*|>endaiit 
l’exjH’Tienre,  jusqu'ici,  enseigne  qu’il  vaut  mieux  amputer 
dans  la  continuité  du  fémur.  Bien  (pte  la  section  de  l’o.s 
expose  h uni*  ostéomyélite,  le»  avantages  de  rampiilntion 
sont  évidmiLs,  «*n  ce  seii»  (|ue  les  lambeaux  di^s  parties 
mulb's  sont  plus  régulier»,  plus  fournis  qut^eui  (]ui  sont 
taillés  pur  une  désarticulation.  ^ 

Suivant  b‘s  régions,  le  choix  de  l'amputation  ou  de  la 
désarticiiinlion  devra  étn*  discuté;  pur  le  bra.»,  par 
exemple,  la  déNiiriiculation  ne  semble  pas  plus  filchcusc 
que  rampuliUiüii  de  rimméru»  au  tiers  supi-rietir. 

Ia>rsqu'ou  fait  une  amputation,  il  ifst  un  princip  de 
la  plus  haute  importance  qu’il  faut  observer;  il  faut  cou- 
pr  dans  les  (issus  sains  au-dc-ssii»  du  mal  et  coupr  l'os 
nu•d(*.^>us  du  point  où  il  est  lésé  ou  maladl^ 

Htfim  jirviiminairm.  — iNnir  les  amputation»  dite» 
pathologiques,  le  mnladi'  doit  être  mis  aux  boissons  dé- 
layantes H suivre  un  réginre  doux,  facile  à digérer,  pu 
de  viande,  des  légumes  et  de»  soup»  pendant  un  jour  ou 
deux  avant  ropération.  (>n  substituera  celte  hygiène  et  un 
ou  deux  pui-galif»  au  Lraitemcnt  suivi  par  le  malade  pur 
la  lésion  <|ui  exige  l'ampulaliou. 

i'oiir  le»  amputation»  con.séculive»  à des  IraumatUtues, 
il  est  inutile  de  perdre  du  ti'mps,  il  vaut  mieux  opén.*r 
tout  de  suite  ; imtis  il  est  uii  soin  auquel  U ne  faut  |ia^ 
man(|uer,  c’(;st  d'encourager  le  malade  aliii  du  soutenir 
son  moral,  romlilion  loujour»  favorable  à la  gm'u-ison . 
I.arrey  a bien  saisi  ctmiment  il  y avait  plus  de  succé»  dan» 
le»  am|Hilalinns  ipii  sont  prali<|uée»  sur  le»  soldats  d'une 
armée  victorieut-i-,  q(u;  dan»  celle»  qui  sont  faites  sur  le» 
srddats  d’une  armée  vninciic. 

L<}  malade  e»t  cblororurmUé  avec  avanUigc  dans  le»  am- 
putation» pthologiques,  tandis  que  dans  les  iunputalions 
traumatiques,  le  cbloroformu  est  )»eul-èln^  plu»  dangereux 
({u'iitile.  Si,  eu  même  temps  que  la  plaie  ([ui  nécessite 
l'iuiiputalioD,  il  y avait  une  contusion  du  pumon  ou  uni- 
plaie  de  poitrine,  il  faudrait  «'abstenir  de»  agents  ane»- 
ihésiipies;  d’aiileur»  le  cblorofurmc  déprime  les  force». 

.\mpi:tatio.n  uans  ijt  continuité.  !•  Ànipti(>ttjhn 
cùruhir»'  ((îg.  11). — l.e  malade  étant  cbloroformUé  ou 
non,  le  chinirgieii  »e  place  k droile  ou  à gnuclie  du  malade 
alin  d'avoir  la  main  gauche  sur  la  partie  du  membre  In 
plu»  voisine  du  tronc  (Mnigaignet,  s’il  s'agit  du  membre 
inférieur,  elrice  rer«t.  n’il  s’agit  du  membi-n  supérieur. 

Tn  aide  inslruil  et  habile  comprime  l’artère  avec  les 
doigts,  avec  un  cachet  muni  d'un  t.mipon  ou  avec  un  com- 
presseur mécaniipo-  qu'il  maintient  en  place  (V.  Courni'is- 
sF.uns,  Ankvrxsmes).  L'applir.'ilion  de»  doigt»  est  préfé- 
rable aux  autres  moyen».  Sur  le»  champ  du  baluille  ou 
l'on  n'a  pas  d'nidus  en  muiibiv  siiflisint,  le  tourniquet 
stTU  (‘iiiployè  ; un  aide  soutient  le  .segment  du  membre 
qui  doit  être  séparé. 

L'n  autre  aide  appliqui-  les  deux  main»,  1),  E,  «or  le 
membre,  en  arriére  du  plut  où  le  chirurgien  va  coupr. 
Dés  que  l’aide  s’est  assuré  de  la  po»iÜuii  de  l'artére,  et 
qu'il  cumpriinude  façon  h arrêter  les  baili-menls  des  ar- 
tères du  membre,  le  cliirurgien  inrise  eirrulairemeiU  la 
peau  en  un  seul  tempd.isfnuic),  ou  en  deux  temps  (IhvsaiillK 

L’aide  relire  la  pau  vers  la  racine  du  im-mbru,  le  cliinir- 
gien  incise  la  couche  musculaire  siqierricielteau  niveau  de  la 
pau  rétractée,  l’aide  rétracte  île  nouveau  ; b-  cliinii^ien 
inci-e  la  coui'lie  profonde  au  niveau  de  la  couche  musi  iUairc 
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Nit|»ciiick‘lle  rêlrartfp.  Hans  C4*>  div«*rs  U*  rhinii- 

doil,  |>enilati(  <ju«  l'aidr  n-lracU*.  incî»i*r  les  hritli*'* 
apon^vrutiques  qui  s’oppnsenl  au  lotrail  rouchc!«  mu>* 
rulaires  (l.oiiis,  H.  B4*ll  et  Hesault). 


rif.  11.  — .Uafutâbu»  iki  kM  p«r  l«  n^tbritU  «rruUira.  — A.  Hun  ftm- 
<-)k  ik  i-iiimncirn.  — B.  MnIn  droit»  — f>,  Miin*  il»  r^trorlaal, 
• r.  InAmIm  tir*  rttmekr»  ontraUiret  (Aifb. 

Au  lieu  tk:  seclioiluer  ruudie  par  r-oiielie,  ie  chiriii'gieii 
mcÎNe  lu  |MMii  il'iin  prtMuier  roup  de  cuuU'UU,  ruide  ré- 
irarle  ; U chirurgit'u  rou|N*  juMpi  n l'o«  et  au  niveau  do  la 
|N*ati  rétractée,  fait  de  nouveau  rélnicter  (J.  L,  Petit  et 
Alansmi)  avant  de  MH'tiunner  quelques  portions  de  iiiusrles 
qui  ont  «Thnppé  au  otiuteau.  Il  termine  enliu  |iar  la  m?c> 
lion  de  l'os. 

La  rétraction  doit  avoir  |M»ur  effet  de  cou|»er  Tos  de  3 à 
6 centimètres  plus  haut  qm»  la  {H>nii. 

Quelque  procétié  que  Ton  ait  mis  en  Usage,  lor<M{ue  Tus 
est  dèconvert.  tout  le  périoste  qui  a érlmppé  & ractioii  du 
couleau.cst  cou|)éavec  un  iuslotiri,  cimdainuiteiil.  L*nide 
qui  a cessé  de  rétracter  prend  une  compresse  de  toile 
fendue  ü doiii  uu  trois  cltef»,  suivant  que  lo  membre  am- 
puté a un  ou  deux  o».  ces  deux  chefs  de  la  cuinpres<^e 
sont  croisés  sur  les  cliairs,  etl’nule  les  maintient  en  place 
avec  les  deux  mains.  Le  chirurgien  s amie  d'une  scie  à 
amputation  qu'il  place  perpendiciiluirement  h l'axe  du 
menihre  le  )K)Uce  appliqué  sur  l'os,  pour  maintenir  l'in- 
slrunicnl,  puis  il  scie  d'nhiml  assez  vite  )innr  ronimencer 
la  station  et  il  ralentit  ensuite  à niesiirt*  qu'il  arrive  au 
terme.  S'il  reste  un  éclat  ou  une  pointe  ossi'use,  il  la 
reaéqiie  avec  une  pince  de  LittUm.  ou  une  pince  tricoise. 

lit  compresse  enlevée,  le  chirurgien  va  à la  recherche 
de  l'artère  principale  du  membre  dont  ses  (unnaissanecs 
anatomiques  lui  iiuliqiieut  le  »it'*ge  \ dans  le  ca»  ou  il  m* 
distinguerait  pas  h*  vaisseau,  l'aide  cesserait  <le  coiiipri* 
mer  s.ms  enlever  les  dtûgLs  d»  dessus  l'artére,  et  un  jet 
de  sang  indK|uera  h*  lieu  uù  est  ie  vaisM>au  à lier,  le  chi- 
rurgien le  saisira  en  évitant  de  prendn*  avec  lui  un  nerf 
ou  une  viuiie  : un  aide  A|qtosoni  une  ligature. 

Tmiles  |«Ht  artères  devoni  Aires  |iét-s,  métm'  celles  du 
pén«Me.  et  sj  |'os  liii-UN'Uie  saignait,  ou  cumphmeruil 
encore  avec  les  doigts  pendant  quelque  temps.  Si  riMuuoi  - 
rliiigie  ne  s'arrêtait  pas,  c’est  qu'il  y aurait  une  menace 
d'oslèo-niyèlile.  et  méiii>.’  une  usU*o-m\éliu>  ihi'ouique 
•h'*jà  établie  (J  lluux).  On  plai  eiMun  morceau  de  |Mle  au 
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chlorur»'  de  zinc  suc  l'os  sectionné  et  on  le  laissera  un 
i|uarl  d'iii'ure,  ou  bien  on  louchera  les  |Ktrli<^s  avec  un 
lam|K)ii  de  charpie  lreiii|H‘e  ilans  du  |»errhlorure  de  1er  à 
30  degrés  et  bien  exprimé. 

Il  est  Inm  de  lai.s.ser  lu  plaii'  ouverte  quelque  leiiqis. 
pour  voir  si  toutes  les  artères  sont  bien  liées.  ||  n'est  pas 
nefe^^ain•  de  fendre  h‘s  angles  ; les  ln)rds  rapproches  «h* 
la  plaie  romiant  une  suliiliuii  de  coiilinuilé  linéaiir,  les 
fils  à ligature  .si-roiil  amenés  dans  im  ^ .mgles  de  la 
jdaie,  et  l'on  réunira,  soit  avec  des  i audeleltes  «le  diachy- 
lon,  |aT{ien«lictdaires  à la  plaie.  mûI  avec  des  sutures  en- 
touillées  (I)«<saull),  ou  avec  les  seiT«*s-lliies  de  Vidal  nie 
(Cassis).  I ne  bande  roulée  envelnp|H<ni  le  moigiuMi  jus- 
ipi'uii  niveau  de  l'os  cou|m'\  (In  panseiiieiil  simple,  un 
lingi'  troué  eiidiiil  de  céral,  un  gAleaii  de  iharph'  trempée 
dans  un  mélange  d'eau  et  d'euu-de-rie  cnmpliréi-  au  quart . 
des  compresses  longues  plaréi-s  en  croix,  «t  un  triangle, 
dans  le  premier  cas,  des  compresse.s  d'eau  froidi*.  ou  le 
lint  anglais,  dans  le  second,  recouvriront  la  plaie  réuiiii’. 

Loriupie,  malgré  soi,  on  a coupé  dans  des  tis»us  coiiltis 
nu  malades,  il  ne  faut  point  réunir;  on  place  un  gâteau  de 
cliaqiie  dans  la  plaie  et  l'on  ne  réunit  point,  im  pause  à 
IVau  froide.  V.  1»anskhrî<t  iii’HIIie  kt  sKi  . 

2'*  .\mi»tUatiun  ù /um6mu,  c//t;>H'7Uc  et  m aA/ô  f (llg.  1 2}. 
— Avec  quatre  aides,  l'amputaiion  à lambeau  pi'ul  être 
exécutée.  Le  premier  aide  cotiiprinie  l'artére,  le  deuviéme 
soutieul  le  luembre,  le  troisième  se  lient  prêt  à releviT  et 
n maintenir  les  lainlKuuix  et  ix  placer  le  n'^tmeteur,  le 
•pintriéine  pose  les  ligatures. 

Le  chirurgien  taille  un  seul  lamlH'mi  (lîarengeot,  Ver- 
duiii)  ou  dtuix  lainbi'aux  égaux  (ViTUiale,  llavaloii. 
geiilieck).  ou  enrm  deux  lamlH*aii\  inégaux,  h*  petit  du 
célé  de  l'nrlére  (Teitic). 

Ou  t.iill<>  l<>  lamiM'aii  par  translixion  avec  uu  couteau  à 
double  tniticlianl,  api*és avoir  prisa  pleins doigU  la  qiian- 
lilé  de  parties  molles  qui  constituera  le  lambeau  ; on  im  iMr 
le  n'sle  des  parties  molle-,  apri^  luxation  de  l'ox  de 
dt^laus  en  dehors,  et  par  dissection.  Ou  mesiin?  la  lon- 
gueur que  doivent  avoir  les  iunil>caux,  en  m.*  rappelant 
qu'ils  ne  sont  jamais  trop  longs. 

On  |(eut  agir  aussi  de  cette  inaiiiére  : après  avoir  taillé 
uu  lamlx.'uu  par  translixion,  le  diinigieo  incise  pur  une 
incLsioii  demi-circulaire,  rétmissanl  le»  |MÛnl>  d'attache  du 
lambeau,  ce  qui  resU*  de  parties  molles. 

chirurgien  taille  deux  hunlx'aux.  il  taille  le  second 
comme  le  premier,  (Mtr  iniiv-lixioa  ou  de  deliors  en 
ihrdans  en  partant  de  la  base  du  preiiiit*H  himlMMii  taillé 

la  méthode  elliptique  et  ovalaire  se  fait  par  une  inci- 
sion circulaire  ohliqm^  par  nipporl  à l'axe  de  l'os.  A^ii’é» 
rainputalion,  la  |duie  res^emi>le  à celle  d'une  amputation 
à uu  seul  lamIuMu  :Sou|)art). 

On»  diverses»  uiélliodes  d'ampiilutiou  ont  un  avantage, 
celui  d'utiliser,  |Mtur  formel'  un  iambeaii,  les  p'artii^  saines 
qui  devraient  être  suci'itîées  |Mmr  une  auipulalion  circu- 
laiiv,  Kn  général,  ilans  ks  amputations  n lamlveaux,  ou 
iVnmil  par  première  intention,  quoique  In  réunion  »e  fusse 
S4'uiement  entre  les  pui  ües  seiuhlahies.  Ou  u recotirs  à la 
suture  inélalliqiie  ou  a In  suture  entortillée*  l n pansenu'iil 
à 1 eau  froide  doit  être  aloi'sinis  i>n  usage. 

Ihms  le.s  aiiipnlalious  à himlieaux.il  fniit  toujours  éviter 
d«  comprendri'  l'artére  et  le  neif  priuci|ial  du  membre 
dans  mi  lambeau,  Mirtoiil  lorM|iie  quelque  appareil  pro- 
ihélhpie  doit  porter  sur  le  mmgnou.  ou  quand  celui  ci  a 
à supporter  le  imiiUdu  rorps. 

Il  y a une  M»rte  d'amputation  daiin  l.upielle  le  cliirur- 
gicii  disséipte  «l'.dHod  une  mancbelle  qui  »nler«’**»c  seub-. 
ment  U immu  et  le  tissu  cetlulaîiv  (Hrnnmghau''en>,  |nû» 
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(nrM‘i;h«nn«'  a|u't*>  l<*s  mu>clr>,  ri  lr>  o>  i*n  <uu|Kinl  cir- 
riiliiiiviiienl.  ou  on  fai.sanl  ür>  limilk>uu\  nm-oulniros. 

Si  b porli^m  du  mcnilu-t*  t|uc  li*  chirui'i'ii'D  onl»‘vr  mi- 
loniio  lU  iix  os,  il  faut  «ju'il  omijHî  autour  <lo>  deux  ü^  les 


f'ig.  It.  — .tiit]itiiati»ii  «U-  la  ruikfti'  ■••r  U iu<*ibiKl(.<  A Uuilwaij.  ~ A.  Mat» 
dti  «liiriirsir-n,  — K.  Maiu  dp  qui  rpii^rp  |p  tatiilnaii.  — K,  K.  Kr* 
Millat  ttp  I aniitiUtioa  * tWos  latabraiix.  (Al|4.  Uitt^a.) 

in.«eiiions  musculaires,  o(  qu'il  di«sè({iie  avec  le  couteau 
dans  l'espace  iuterossonx.  car  la  sorlion  eu  huit  de  clulTre 
est  un  pmréilé  d'uiiiphiüi^'âtre.  l’oiirroupcr  les  os,  on  aura 
un  réiracteur  à tmis  chefs  dont  le  moytui  sera  passé  entre 
les  deux  o>  à raide  d'une  pince  à pansement.  Le  cliirur* 
tiien  onlaiiiera,  avec  In  scie  d'ahord,  l'os  le  plus  voliimi> 
noux,  puis  il  alhujiicra  l’os  plus  grêle  4|u’il  sciera  en  entier 
avant  de  terminer  la  section  du  plus  volumineux.  On 
|KUirra  aussi  scier  d’aliord  le  petit  ati-di'sMis  du  niveau  de 
la  section  du  plus  gros  Roux).  Lorsipie  les  lainhenux  sont 
peu  épais  ou  que  l'on  n'a  qu'une  manchette  de  (lenii  pour 
recomrir  les  os,,  on  doit  réséquer  ou  scier  les  angles 
osseux  saillants,  pour  éviter  la  perforation  de  la  peau  ou 
des  lambeaux  après  leur  i'énni<»n.  r 

Pour  k^s  ampMinlinns  d’im  sepm  ut  de  meriilire  à un 
seul  os,  le  bras  et  b cuisse,  l'amputation  ciroulain*  est 
préférable;  runipiitalioii  à deux  lambeaux  inégaux,  quoi- 
que applicable,  est  un  |k'ii  moins  avantageuse. 

Pour  les  amputations  de  l'avant-hras,  la  méthode  circu- 
laire est  bonne  à la  partie  infêrioiuH'  ; la  méthode  à Inm- 
Imau  convient  au  tiers  supérieur. 

Pour  In  jambe,  au  tiers  inférieur,  la  inéüiode  à lambeau 
est  la  nieilleufe  (.Néblon<;  nu  tiers  supérieur,  au  lieu 
d'élection,  l:i  inéllindi*  circulaire,  la  dissecliuri  de  la  ninu- 
rliclle  ^iiiélliode  «le  Ib'iiniiigliaiHen,  procédé  de  |jsfi-anc), 
avec  si'Clion  du  rebord  antérieur  de  la  section  du  tibia, 
est  meilleure  que  le  procédé  à lambeau  antérieur. 

Itr-sxnTU  tl.ATmNs.  — tUylrs  f/é«éro/c.s  — Des  connais- 
s.^iires  anutoniûiues  précises  sur  lu  dire*  lion  de  rarticiila- 
lion  et  sur  scs  moyens  d iiiiiuii  soûl  indis|R‘nsables  pour 
tuile  b désaiiiculaliou  d'un  uiembie. 


Lccliiniigieii  eberebera  d'abord  le.s tubérosités  osseuses, 
soit  en  plavanl  le  membre  dans  une  jHisilioii  qui  les  fasse 
lessoilir,  soit  en  chercbuiil  à partir  d'un  point  bien  counu, 
ou  en  suivant  lu  diaphyse  des  os  ou  leurs  iMUliei  les  plus 
faciles  i\  'eulir  à Inivers  la  peau. 

Les  pliratiires  de  la  peau,  les  saillies  des  tendons,  de- 
vront aussi  être  mises  à profil. 

Après  s'êlre  assuré  de  la  mobilité  de  la  jointure,  l’oeil 
jKiuiTa  w*  figurer  une  ligne  fictive  correspondant  au  niveau 
de  l'urtieulalion  tI  le  doigt  pourra  y sentir  une  rainure 
phi.s  ou  moins  appréciable. 

Ilu  cftté  où  le  lambeau  doit  être  taillé,  il  importe  peu 
que  les  limites  do  rincislun  soient  nettement  au  iiiieau  de 
l’articulation,  mais  du  cùlé  opposé,  la  où  la  peau  est  .sc»c- 
lioîinée  circulairemenl  ou  à |h*u  prés,  b p<*an  doit  loii- 
jniii's  être  coupée  un  deiui-cenliinêlre  au  moins  en  avant 
de  rarliculation.  Pour  être  plus  sfir  d'obtenir  ce  résultat, 
la  |M.»au  sera  rétractée  par  un  aide  avant  de  commencer 
l'incision. 

Lorsque  les  parties  molles  sont  coupi’^es,  le  chirurgien, 
s'il  hésite  encore  sur  le  siège  de  l'articulBtion.  fait  exé- 
cuter quelques  mouvements  et  s'assure  avec  les  doigts  du 
lieu  où  est  l'arlirulalion , il  sectionne  les  ligaments  en 
sriaul  et  avec  la  ptnnte,  et  sans  y meltn?  de  force.  lors- 
que les  ligaments  s'insérant  sur  l'os  à une  certaine  dis- 
tance des  surfaces  articiUaires,  auront  été  divisés  à leurs 
insertions,  ils  laisM?ronl  les  os  s'écarter;  le  cbiriiigien 
voyant  aloroles  surfaces  recouvertes  de  cartilage,  n'a  plus 
qu'à  aller  couper  des  ligaments  latéraux,  ou  des  restes  de 
capsule  non  divisée.  Il  évitera  d’ entamer  les  surfaces  arti- 
culaires des  os  qui  restent.  S’il  a soin  de  preî*ser  sur  l'ar- 
iiculation  stms  /itrer,  ou  s’il  a fait  tendre  les  l^ments  par 
les  mouvements  qu’il  a imprimés  à rartieulalion,  cotlc 
section  est  des  plus  faciles.  S'il  y a des  ligaments  inter- 
o%seux,  il  les  attaquera  à port  comme  |N>ur  la  désarticu- 
lation de  la  cuisse,  l'amputnlion  de  Chopart  ou  celle  de 
Lisfranc. 

Iæ.h  muscles  et  les  tendons  seront  divisés  du  premier 
coup  jus((u’à  l'os,  mais  si  un  lemlon  dépassiiil  le  bnilM.‘au 
après  l'opération,  il  faudrait  le  ivséquer. 

La  peau  du  lambeau  taillé  nu  doit  pas  être  cou|)ée  en 
biseau. 

On  |>eul  tailler  des  iHinbeaux  dans  des  tissus  lurdacés 
ou  t'Dgorgés , mais  les  parties  qui  sont  le  siège  d une 
dégénérescence  cancéreuse  doivent  être  soigneu&eineul 
enlevées. 

Le  ebinirgien  fait  comprimer  l'artére  par  un  aide  ; il 
taille  un  Uunbenu  ; un  autre  aide  le  relève;  la  capaule 
.'irüciilaire  on  les  ligament.»  de  rarticululiuii  sont  coupés 
lin  à un;  le  trui>ième  aide  soutient  le  nieiiibre ; le  qua- 
trième noue  b^  ligatures. 

l'ne  désarticulation  doit  être  faite  vite,  et  b*s  parties 
molles  doivent  être  nettement  cou|h*cs.  Si  l'artére  est 
sectionnée  dans  le  bnibemi  taillé,  on  In  liera  avant  de 
désarticuler. 

I.es  plaies  obtenues,  toujouis  l'éguliércs.  doivent  élri’ 
réunies  par  première  intention  : La  p4*au  cl  quelques^  mus- 
cles re  réuniront,  et  ce  sera  déjà  quelque  chose  ; b réu- 
nion par  première  intention  rompléie  n’existe  que  ponr 
les  arliciiintion.s  lites.  Si  l'on  craignait  de  voir  le  pus 
s’jircmnuler  au  niveau  de  la  surface  nrlieiilaire  (|ui  a été 
mise  à nu,  on  poumiil  meltreune  méclie  ou  un  séton  per- 
fori'  entre  le»  lèvres  de  la  plaie,  on  faire  une  contre- 
ouverture  préalable  sur  un  point  d«'*clive  au  moment  de 
l'upéralion. 

S.im.s  •lonsf  rutifs.  — (.>ueHe  que  soit  l.i  variété  il  .un- 
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|>uLaliunt|iiic!»l  laiu*,  mtc  iiiôdir  uu  mieux  un  UiIn;  |)cHon'' 
((llue(^ai{!ll4lc)  placé  dan^  la  plaie  |N<ut  prévenir  raccuinu- 
lalioit  du  piiK  uu-dco»ous  de  la  peau  n*unie.  |^>s  (ils  à 
ligiiliire  reiiiplixsani  ce  riMi'»  le«  pn‘inier>  moyen»  ne  M>nl 
pas  indi>pefis:ible». 

\ ouloir  obtenir  une  réunion  par  première  intenlinn 
véritable,  fl(>rr»  une  ampulHlion,  e»l  une  chimère  (Vel- 
l»eau),  car  in  peau  se  réunit,  mai»  la  nuppuration  ne  se 
tarit  avant  ipie  l’o*  et  les  museto»  ne  juùent  n'parés  ; 
tikbex  seuienM'nt  qu'il  se  réunis^»  le  plus  |K)ssibli*  dt^ 
juulies  molles.  On  placera  des  tam|>onK  de  charpie  inipré- 
de  suppuratifs,  tels  que  le  cèret  simple,  ou  d'un 
mélanfte  d'eau  ou  d'eau-de-vie  rani|>hrée  (V.  1*i.aies), 
dans  le  cas  où  l'on  ne  |Mnirsuivrait  pas  la  réunion  immé- 
diate. 

I.es  bandelettes  placées  |>our  obtenir  la  réunion  par 
pn*miérc  intention  resteront  en  |dacc  jusqu’au  cinquième 
jour. 

1^  mend»ro  opéré  sera  soutenu,  élevé  par  un  coussin, 
et  placé  dans  la  dcini>n<'\ion,  de  façon  que  les  muscles 
soient  dans  le  relâchement. 

I«e  malade  sera  tenu  chaudement,  on  lui  duiuiera  uu 
verre  de  vin  «énéreiix,  du  bouillon  et  surtout  une  tisane 
délayante,  celle-ci  aura  {>our  effet  de  faire  diti|mrnttre 
rembarras  (gastrique,  effet  inéviuüile  de  la  cblurororiiiita- 
tiun  ; quant  aux  aliments  solide»  vous  p<mrr«*z  eu  donner 
aux  malades,  mais  soyes  p<Tsuadés  ((ue  vous  avez  le  pou- 
voir de  les  leur  faire  prendre  mais  non  de  les  leur  faire 
digérer. 

Si  I.1  réunion  par  suture  est  tentée,  on  enlèvera  les 
é|HiigleH  b-  {Iriiviétne  jour,  le  degré  de  r»'‘iinioii  de  la  |H':m 
obletitie  indiquera  quand  il  faudra  imlever  b'S  dernières. 
I.e  pans^mnmt  à Tenu  froide  sera  renouvelé  tous  les  jours, 
la  plaie  lavée  sera  exprimée  pour  évacuer  le  pu»  qui  se 
forme  et  coule  autour  des  fils  à ligature  ; les  compresse.s 
ser»mt  hum«‘Clées  toutes  les  demi-heures. 

Kn  ens  de  réunitm  secondaire,  on  pansera  tous  les  jours, 
pour  nettoyer  la  plaie.  I.es  |mn»enients  rares  ne  .sont  pas 
Iniiis,  ils  -ont  peut-être  une  cause  de  production  de  la 
pourriture  d'hépitiil,  à forme  ulcéreuse;  les  nmliiralifs, 
tels  que  le  styrax  et  l'onguenl  de  la  mère,  ne  devront  pa.» 
être  applitpiés  au  début  sur  U plaie. 

iHans  Ttino  et  dons  l’autre  de  ces  deux  mélhcnles  de 
panseiiiimlH,  le  soin  du  rhiriirgien  est  la  meilleure  coiuli-> 
lion  de  succès.  V.  IM.A1KS. 

l.ocMpie  les  plaies  des  amputations  sont  guéries  ou  aura 
recours  à la  proüiése.  V.  ce  m<»l. 

%MriT%TIO\M  <MKDFa'.iNR  OfÉRAToinR). 
AneUTATlONS  l'RoeBRIIENT  DITK8. 

(U'fi  fthnhotffrs.  — Os  amputations,  aiis.si 
avantageuses  que  b‘s  désarticulations,  sont  faites  im  géné- 
ral pour  des  écrasements  des  doigts  ; b*s  portions  <le'  peau 
restées  saines  servent  de  lnml>eau,  cl  l'on  doit  eu  con- 
MTver  le  plus  que  l'on  {M’ut  ; l'os  sera  cuu|»é  avec  une 
pince  de  I.Uton. 

d'No  mHocnrinm.  — Incision  ovalaire  en 
raqiielU*,  r’est-ù-dire  inciser  sur  le  dos  du  métacarpien, 
en  cnnltmniiml  Ir  du  doigt  pour  revenir  a l'incision 
première,  dénuder  l'iw  e»  faire  la  section  avec  U scie  à 
imuii. 

.tf/i/oi/ufion  iié  )iiwti*’urg  mrbimrjaiew.—  Incision  elli- 
ptique ou  lambeau  palmaire,  dénudation  et  section  des  o« 
aviT  la  scie.  Hans  cette  opération,  l<‘s  ligatun's  di*  toutes 
les  artères  devront  être  faites  avec  rigneur. 

.l/npo/ofion  </«'  /‘<u  «mt-écas.  — Elle  doit  être  fuite 


iiniisi  Imu  •fHt!  Iiici'ioii  circuluii'o  avec  uu  couteau 

il  deux  Iraiielaints.  Hissedion  il'uiit;  manchette.  liiciMou 
d«‘>  mascles  couche  pac  couclie,  nu  mieux.  M'clioii  par 
Iranslixnm  des  muscles  antérieurs,  ilnns  une  étendue  d'une 
longneiir  corres|iond.inle  a la  tiiiiiicloite.  Section  avec  la 
scie,  commencée  par  le  radins,  et  terminée  sur  le  cubitus 
qu'oii  doit  toujours  finir  de  scier  après  le  radius.  Les  iiié- 
lliodes  à lamlieau  anU'rieiir,  à deux  lambeaux,  ne  doiveitl 
être  faites  qiieipiaml  on  y est  forcé,  alors  l'opération  n'est 
n'^iilière  que  (k)ur  la  section  des  us.  IKins  ranipulalioii 
de  l'avnnl-bras,  la  keclioii  des  rlinirs,  en  faisant  exécuter  au 
couteau  un  huit  de  chilTre,  est  uu  procédéd'amplullié.itir  ; 
sur  le  vivant,  on  se  liomc  ;'i  diss<'*quer  les  o.s. 

.loipnfnfèoi  ihi  fnnx.  — .HélluKlc  circulaire  pure.  Les 
amputations  à lambeau  |tostérieur  ou  aiilérieiir  ou  à deux 
lambeaux  peuvent  être  appliquées  dans  des  cas  parlicii- 
licrs,  surtout  n la  partie  supérieure  du  bras,  où  l'on  e^i 
limité  pour  lusecüon  de  Los.  I n lambeau  antérieur  tom- 
bant par  son  propre  poiil.s  est  préférable  'Malgaigne). 

.{titjinfutionit  tien  laimlH>aii  convexe 

en  avant  allant  jusipi'mi  niv«>aii  pl.int.nire  du  pli  iiilerdi- 
gital  des  orteiU  taillé  de  dehors  en  dedans,  dénudation  des 
os.  {lar  dissecliou,  incisiuii  sur  fe  dos  du  pied  .illant  d'im 
célé  à l'autre  de  hi  hase  du  lambeau  plantaire,  «le  tous 
le»  os  avec  la  acie,  et  mieux  section  os  û os  avec  itm*  pince 
de  Liston  ; pat  de  réiiniun  immédiate. 

AmirtitofiOH  liu  inii/ùn  vi  ilHciiv/HiemL  iiérhitarsv-4i.  — 
Incision  ovalaire,  en  raquette,  commençant  à la  tubéro- 
sité |K»stéri(*ure  du  mélarsiiMi,  et  contoiiniaiit  la  base  de 
l'orteil,  dcmidatioii  de  l'o»  en  contoiiniaiit  la  tète  de  l'ov 
Scier  avec  lu  scie  à main,  protéger  les  |»arties  molh>>  .ivci 
la  sonde  de  lUanilin,  ou  uni*  planchette  de  !>ois.  oti  hien 
coiqnT  l'os  avec  une  pince  de  Liston. 

Anumintion  »lu  birxe.  ~ Hans  le  cas  où  l'on  voudrait 
pratiquer  rnmpiilation  du  tarse,  le  procédé  à suivre  serait 
celui  de  la  désarticulation. 

.lmpi(/4ifiof(  (le  la  jamlt  : 1*  om  fi'cri  liVcrfioN,  soit  à 
h eeiitiniétrcs  ou  trois  iravert  de  doigt  au-desM>iLs  de  l.i 
tulN^rosité  antérieure  du  liliîa.  Incision  circulaire,  ù cunti- 
mèlres  au-dessous  de  cette  ligne  de  démarcation,  dis.sec- 
tion  d’une  manchette,  incision  des  muscles  jiiMpt'aiix  os, 
isolement  des  os.  Scier  le  tibia  d'abonl  en  hi'^eaii,  puis 
quitter  le  premier  trait  de  scie  et  scier  perpendiculaire- 
ment sur  le  tibia  <0*1  est  tracée  une  ri»ie  ; le  péroné  est 
attaqué,  puis  scié  en  entier,  et  l’on  achève  In  section  par 
le  tibia.  II  est  bon.  dans  eette  opt'nilion,  de  bien  couper 
les  chairs  autour  des  os  et  de  murqiii^r  le  |>oinl  où  ils  ze- 
ront  cou|>és  avant  de  divisiu'  les  muscles  de  l’espace  inter- 
osseux (S'Mlillut). 

On  peut  faire  celte  anqmlation  .ivec  un  lainlH^ait  )K>sté- 
rieiir  ou  avec  deux  lamlN>au\ , c’i‘st-à-dire  une  incision 
cimilaire  avec  deux  incisions  p<>q>«‘tidi«'ulnires  â l:i  pre- 
mière, et  disseKiuii  des  deux  lambisuix  formés  (Ihi- 
piiytren). 

liTS  incisions  obliques  (Sédillot),  ovalaires  tBaiiilciis  et 
Malgaigiie),  forment  une  espèce  de  lambeau  externe  et  an- 
térieur. Le  n'*>uitat  imniéHliat  et  roiisécntif  «‘sl  Inm.  il  n'y 
a pas  de  saillie  du  péroné. 

L'i  déimdntnin  des  os  et  leur  si'ctinii  avec  In  scie  se  font 
comme  dans  ta  méthode  circulnire  avec  dissection  de  14^ 
manchette.  0 

2"  /l«  fiVrs  inféiicHv  <U;  la  j4imljt  (la*noirf.  Incision  cir- 
culaire de  la  peau,  incision  verticale  près  d<*  (n  crétc  du 
tibia,  dissection  des  angles  de  la  |dnie  fiutuée  |iai  1 iiici' 
-ion  rirudaire  et  ruiciaaou  verticale.  Sc*c  Ut»n  daz  musile* 
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aii  nivtNiii  do  la  |M*;iu  ivlrvi'o,  <*o  r|iii  dniino  uno  ilirortion 
oviilairo  î\  ooUe  in^i^iun.  La  soilion  «les  parlies  molles 
autour  du  [mu  oimÎ  «‘I  de  ladivisiou  «lans  ro-.|»aro  interos- 
-sciix,  ainsi  que  lu  soclion  des  deux  os,  sont  «’xérutJ^es 
eomnie  à l'ordinairo. 

ün  piml  luiller  une  snrle  de  Iaml>eau  antérieur  pur  la 
nu^llioiie  elliptique  de  Soupurt,  ou  deux  |M-tits  lunduMux 
antérieur  et  posiérieurlNélalonj;  reUo  doniièn*  iqu'-ralion 
esl  pi-éféi’ulde. 

3*  AfUjfuttitOni  Au  lieu  d'uinpiiter  la 

jambe  au  li«us  inférieur  roiiuue  «laiis  le  prorédo  «le  l.e- 
noir,  ou  jieiit  ainpuler  en  lailluut  un  pelil  lambeau  unté- 
rit  iir  el  un  |H'lil  lambonu  postét  ieiir.  cuiuiue  riiidique  la 
%ure  13. 


Fiir.  ^ AHi^niUtiuB 


ft®  .Iw-'/evf^ius  (/•'  in  lufifnisitf  <i«  tifiiu  (f^arrox).  Pro- 
cédé dangereux,  car  dan»  celle  opéraliuii  ou  désarlirulc 
le  pémné,  el  rarlieiilulion  péronéo-libialo  supérieure  rom* 
imiiiique  ass«*2  souvent  avec  rarlicululion  du  genou  qui  est 
aio!»i  exposée  à être  ouverte. 

fir  hi  — Méthode  rin  ulaire  ou  à 

lambeau  aiiténeur  (H.  Ikdl)  ou  à deux  lumbeaux,  telles 
qu'elles  ont  été  dérrites  dans  les  généralités  .sur  les  atn* 
putations.  Suivant  la  hauteur  à laquelle  rampiilaliou  est 
pnitiquéc,  on  devra  faire  plus  nu  moins  rétraeter  les  chairs 
du  jarret  ; il  est  nécessaire  de  disséquer  l'os  dans  une 
étendue  de  5 à 6 cetiliinétres  (Nelpeau);  nia  partie  sujm’*- 
rieure  de  la  cuisse,  l'os  doit  être  scié  en  général  de  9 à 
H ccntimèli  es  plus  haut  qu<>  la  section  ciilanée.  f.4t  réu- 
nion do  la  plaie  faite  par  rnnipiitalion  circulaire  doit  élru 
oblique  et  les  fils  à ligature  devront  passer  par  l’angh?  le 
plus  inférieur. 

AiiiiiittoUou  un  hityiin  o>;o/ÿ/cs  (Mnlgaigiie^.  — On 
taille  un  lambeau  aiiténeur  desceodaiit  jusqu'au  boni  in- 
férieur de  la  rotule,  puis  im  lambeau  postérieur  qui  com- 
prend tout  le  mollet,  et  l'on  sectionne  seuleuioiit  la  sur- 
face articulaire  mala«le  du  fémur 

lambeau  {mslérieiir  où  une  certaine  quaiilité  de  chair 
doit  être  consfTvée,  «rsl  placée  aii-de?isous  des  os,  |Mïur 
|»ermelli'e  à l'ampiilé  di>  preiidn*  point  d'appui  .sur  son 
mniguoD.  mais  dan.s  les  parties  molle>  se  trouvent  des 
nerf"  qui  s'opposent  àre  que  lajambe  aililirielle  ouïe  pilon 
portent  sur  le  moignon. 

b.  ÜKSABTI*:n.ATU»NS. 

pA>i/fi«fps . (l.»*s  points  de  repère 
'••Mil  1.1  Sviillii*  di*''  rruidvles  de  la  phalange  on  de  la  pli.i- 


laiigetle,  le  pli  arliciilaire  inférieur  dorsal.)  — .Méthode  à 
lambeau  palmaire,  taillé  avant  im  après  que  rarliciilatioii 
est  ouverte,  incision  des  ligaments  latéraux. 

/>!  so/7ô'M/M/io/<  il'iiH  tluûjt.  (buiiits  de  repère  : saillio 
de  la  tète  du  mélararpien  «•!  de  l extrémité  sii|H^neuru 
de  la  phalange.)  — MéÜKHle  à deux  lambeaux,  incisiuii 
doivile  terticale  depuis  le  tiers  inféiieur  du  mélaciupieu, 
jiisi|u'au  tiers  inférieur  de  la  phalange,  puis  incisiuiideiui- 
cin'ulaire  autour  de  la  phalange  à ce  niveau,  ('iilin,  inct- 
.sioti  verlicali*  pulmaire  jusque  Mir  la  léU‘  ilii  mélacarpieii. 
Dissection  do  la  phalange,  section  d'un  ligament  laléral, 
ouverture  lie  rarliculatioii  et  bumiation  d'un  lambeau  de 
tledaii.s  eu  deliuo,  du  coléup|K>sé. 

La  mélloHle  ov.daire  est  seuibluble  à celle  île  la  tlcsiir- 
liculaliuii  du  |K>uce,  riucision  eu  laquelte  est  plus  com- 
mode. 

La  métlnale  circulaire  avec  dissection  «l'nne  ijihii- 
clielle  ((iormiau)  n'a  aucun  avantage  sur  les  autres  ]iro- 
cédés. 

ihfitit'ti'ultifioH  ///'JJ  tfuûtfi'  tltYnim  ilnifjtA.  — La  ni.'*- 
tbode  elliptique  et  la  inélbodo  circulaire  ni‘  valent  pas  la 
iiiétli«>de  à deux  lumbeaux.  Incision  de  la  |»eau  convexe 
inférieunmii'nt  au  niveau  de  la  télé  des  métacarpien»,  un 
aide  réiracbint;  ineision  dos  ligaments  doigt  par  doigt, 
puis  formation  du  lambeau  palmaire  île  dixlans  nu  dehors 
ou  de  delioi's  nu  dedans  ; pour  éviter  <|ue  la  tête  des  deu- 
xième et  cinquième  métararpiens  ne  soit  découverte,  on 
fera  partir  rincision  d'un  ]M>inl  plus  bas  que  rarliculalion 
«les  pliainnges  av«'c  les  mélacaïqiieus. 

du  (Point  de  re|>cre:  en  liraul 

sur  le  )K)uco,  on  voit  ou  l'on  si'ul  l'écartement  des  sui- 
fareN  arliculair«*s.) — l.ai.mélli«>il<*  «'llipliqiie  «*sl  la  meil- 
leure. I ne  incision  ciiTiilaire,  convexe  inférieurement, 
circonscrit  un  p«>lil hunbeau  palmaire;  l'arliculalioii  est 
ouverte  el  les  ligamenb.  cnu|»és,  le  chirurgieii  tirant  furle- 
inent  sur  le  |K)Uce.  Il  ivsulte  une  plaie  transversale  «|ui 
Csl  presque  sur  la  fac«'  dorsale  du  [Kuice  et  laisse  «me  ci- 
catrice à l'abri  des  contacts. 

La  métJiode  ovalaire  est  moins  bonne,  c.ar  elle  laisse 
une  cîcati  ir«*  linéaire  tri's-donloureusc. 

La  méthoile  ovalaire  cuasi.stecn  une  incision  partant  du 
tiers  inférieur  du  méUicarpien  sur  In  ligue  médiane,  cir- 
coiiscnvanl  la  partie  inférieure  de  la  plialangi*  jusqu'à  son 
tiers  moyen,  et  revenant  au  point  de  départ. 

.S'il  y avait  de.H  lésions  du  léguineiit  ou  taillerait  des 
lambeaux  sur  les  parties  saines  où  l'on  poiirniit. 

Lhielloqiie  soit  l'op«‘Tation  choisie,  le  l«’udon  dorsal  >«’ra 
coupé  dans  la  première  incision  qui  doit  aller  jus«pi'à  l'os. 
On  |M‘ul  à volonb'  *‘Hlexvr  ou  laisser  les  os  sésnmoldes  qui 
existetil  à la  face  palmaire.  Si  «{uelquc  chose  «;tail  préb>- 
rable.  ce  sei-nit  de  les  eidever. 

DesnrtinilutioH  du  mftni'Hrfniu  du  ihuicc.  : Point  de  re- 
père : rarliciilatiou  qui  est  facibumml  seiUii-  dans  l'opiMi- 
sitiun  forcée  du  pouce.)  — I.a  méthode  ovalaire  (.Scouli’t- 
leii)  i‘st  la  meilleure.  Incision  jusqu'à  l'os,  partant  d'un 
point  situé  à 2 millimètres  au-dessus  d«'  l'nrlituilaliivn, 
jusqu'à  la  commissure  interdlgitah’,  ciix«Mi»crivant  I •ar- 
ticulation niétacarpO'pluiIangienm*.  et  revenant  nu  point 
de  départ.  S«’cli(ui  des  muscles  ; «lénudatioii  de  l'ov  eu  le 
riLsanl.  .^edhtn  «les  ligameiil>  dorsaux;  liixaliou  apré''  que 
l'arliculàtion  est  ainsi  ouvtTrte;  "ecliou  di*s  autres  liga- 
iiieiits.  cil  rusant  l'os. 

Pour  b-s  cas  purltculiers  où  la  peau  de  la  face  «Uirsah^ 
de  la  main  «'sl  altérée,  on  taille  un  lainbeuti  antérieur  par 
traiisfixion  (Velpeau).  Le  couteau  « nin-  au  niveau  de  Par- 
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ticülalion  lra(M’io>mclacarpi«’nm',  ou  au  niveau  du  pli  in* 
lenligital,  et  sort  au  point  opposé  réciproquement,  le 
lambeau  doit  comprendre  toutes  les  parties  molles  de 
réminenrc  thénar.  On  ouvre  l'aiiicuialion  du  cAté  palmaire 
on  lail^'  ensuip*  un  court  lanib<'au  dorsal. 

Ji^Sfirticuiation  métarftrjnen  du  itctU  doigt.  (Point  de 
re|>èrc  : ou  trouve  rarliculation  en  suivant  le  corps  de 
l'os.)  — Méthode  à Inmbt'au.  Incision  dans  le  pli  interdi* 
gital^  jusqu'aux  08  du  métacarpe,  on  incline  le  tranchant 
du  conteau  un  peu  en  dehors,  le  ligament  interosseux 
est  coiipi^;  les  ligaments  dorsaux  incisés  ensuite,  on  pé- 
nétre dans  l’article,  puis  on  luxe,  et  Ton  taille  un  lam- 
beau interne  qui  se  termine  au-dessus  de  l'articulalion 
métacarpo-phalangienne  de  dedans  en  dehors,  ou  qu'oii 
taille  de  d«‘hors  en  di*dan.s  nv:ml  de  désarticuler. 

Méthode  ovalaire.  Comme  pour  l'amputation  du  méla> 
carpien  du  |K>ure. 

/^sor<i(*uy<ilvm  tUs  mëtm:<trpùms.  — Trois  ou  quatre 
métacaipietis  |M;uvent  éin*  désarticulés.  Pour  les  trois  mé- 
tacarpiens voisins,  la  méüiode  ovalaire  est  la  meilleure, 
mais  comme  ci'S  amputations  sont  faites,  en  général, |Kuir 
des  écrasemenls,  les  règles  n’exisleiit  plus.  Pour  enlever 
les  quatn*  demici's,  on  fait  une  incision  semi-lunaire  A la 
face  dorsale  de  la  main,  le  pouri*  l't l'indicateur  étant  pla- 
cés sur  les  articulations  extrêmes.  Incision  du  pn'mier  es- 
|vaee  interdigital  ; le  lamlieau  relevé  on  coupe  les  liga- 
ments dors;iux,  on  désarticule  en  suivant  les  siniio>ilés  de 
l'inlerligiie  articulaire,  puis  on  taille  uii  lumbeuti  («ai- 
mai re. 

Il  ii’esl  |»as  nécessain-  de  faire  toujoiii'o  ces  opéraliouN 
de  lii  iiiéinc  manière.  On  pourra  enlever  apn'*>»  ou  en  même 
temps  le  pouce,  on  p<mrra,  au  contrains,  laisser  un  ou 
deux  doigts,  et  il  est  meilleur  de  réséquer  les  os  avec  une 
pince  de  l.islon  en  avant  des  articulations  plutAl  que  d<* 
désarticuler. 

Msurfu'ii^i/ton  du  p*jigiu't,  (Point  de  repère  : les  apti- 
pliyses  slyloldes  du  ruilms  et  du  cubitus.)  — Lu  méliiode 
circulaire  est  bimne  (Maigaigne).  Incision  circulaire  au  ni- 
veau des  articulations  carpo-métucarpieiioes,  un  aide  ré- 
tractant la  peau;  dissection  d'une  iiiauclielte;  section  des 
ligaments  de  l'articulation  per|umdirulaireim‘nl  k l'axe  du 
membn?,  en  luxant  légèrement  le  |M>ignet. 

La  méthode  elliptique  ou  à lambeau  dorsal  consiste  en 
une  incision  palmaire  courbe  à concavit4>  inférieuns  A 
6 millimétrés  au  devant  des  apophyses  stylnTdes,  l'inci- 
sion est  continuée  sur  le  dos  de  In  main,  Oii  elle  décrit  une 
courImiT  concave  juMpr.in  milieu  du  mélac^irpe  qui  re- 
monte vers  l'extrémité  de  l'incision  t«almnin>.  Mois  on  dis- 
sèque le  lambeau  et  l’on  désarticule. 

La  méthode  Â lamht-au  palmaire  consiste  dans  la  di>- 
seclion  d’un  lambeau  (MÜmaire.  allant  juMju'nii  métnrnrqH' 
descendant  plus  bas  ‘du  cAlé  du  radius;  du  boni  de 
celte  incision,  en  (wrl  une  autre  sur  la  face  dorsale,  5 mil- 
limètres en  avant  de  l'article  qui  vient  rejoindre  l'mili'e 
extrémité  de  l'incision  palmaire,  rarücnbtiou  est  ouverte 
par  le  couteau  revenant  sur  le  chemin  parcoum  pendant 
qu'un  aide  nHracte  la  peau,  et  alors  on  désarticalc  comme 
dans  la  méthode  circulaire.  Ce  procédé  est  le  meilleur. 

sont  les  lésions  des  parties  molles  qui  guideront  ici 
(tour  le  choix  du  prucéilé.  Ibux  éeuetU  sont  à éviter  : l*la 
|iénétrnlion  entre  les  deux  rangées  du  carpe  (pour  ne  pas 
faire  celte  faute,  n'oubliez  jtas  les  rupjiorts  avec  les  ap»- 
physes  Myloides)  ; tZ**  l’ouhli  du  pisifurme  (U  disseelioii 
préalable  du  lainbrau  d<‘  delioi‘>  en  dedan»  p'^rmet  de 
l'éviter; . 
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Les  lambeaux,  duii!>  celle  désarticulation,  ne  sont  jamais 
trop  longs. 

La  niétIuMie  à himbcuu  palmaire  et^t  lu  meilleure  o|H‘- 
ralion. 

DéxartirulutioH  du  njmL\  (l'oinl  de  repère  ; raiiirlc 
qui  est  à 1 rcnlimètrc  uu-desÿoiis  de  l'épitrurhlée  e|  de 
l'épicondyle.)  — ï.a  mélhotle  elliptique  et  è lambeau  an- 
térieur (Soupart'  est  d’un  bon  usuge. 

Incision  postérieure  à 2 cenlimétrc.s  Hu-dessuiis  de  l'ar- 
licle;  incision  antérieure  à 7 ou  même  8 cent,  aii-dt'ssniis 
de  rarticulaliou.  Dissection  du  lambeau  antérieur.  Seclinn 
du  tendon  du  brachial  antérieur,  du  ligament  laténd  in- 
terne cl  externe;  oii  luxe  et  l'on  termim*  lascrtion. 

On  incisera,  avec  les  ciseaux,  dans  le  lambeau  l’expan- 
sion uponévrolique  du  biceps  iSoupart)  pour  empéclier  la 
rélracUoiidu  lambeau  et  la  déniidalionconsécutive. 

Drs4irtindntvm  di:  l'è}Hiuk.  — HcNiucoup  de  méthode:) 
existent;  on  |H!uI tailler  un  laiiiheait  en  avant,  en  arnère 
et  en  bas,  on  pi-end  la  peau  où  il  y en  a,  c’est  la  nécessilé 


Fir.  1 1.  — IS'MrtirnliitMiii  nTtUirr 


qui  fuit  k>i  (Maigaigne)  ; lonapie  In  partie  du  metiihrc  est 
.saine,  lu  méthode  ovaluirr  (Larrey)  est  préférable  ii  tous 
les  autre.s  procédés. 

Incision  }NirUim  di'  racromiou  et  dcMendanl  de  ù à 
5 reiiliméires  sur  le  bras.  partir  de  cette  incision,  faire 
deux  incisions  latérales  obliques  en  bo.s,  allant  gagner  les 
bords  antérieur  et  postérieur  de  rai.ssellc,  en  coupant 
jiLsqu'aiix  0»  ; les  laiiilx'aux  étant  relevés,  inciser  de  la  cap- 
sule sur  la  demj-circoiiféreiicc  supérieure,  faire  rouler 
lu  tète  liiiméralfé  en  dedans  pour  coiqier  les  insertions  des 
mu.scles  de  la  région  postérieure,  en  delior-  pour  coiqter 
relies  des  nmsch's  de  la  région  antérieure;  passer  le  cou- 
tenii  en  arriére  de  la  tête,  sectionner  toutes  les  purtb‘s 
molles  d’un  roiip,  ou  bien  litT  raiièiéfé  avant  lu  scrlion.  si 
l'on  doute  de  l'enicacilé  de  ht  compression  de  l'artère 
sous-elaviérc  toujoiir'-  difTicile  û bien  faire,  même  pir 
l'uide  le  plus  inlelligetil. 
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Itcsiii  tû  iiliilioit  ihs  oi  U'ils.  — Ou  0|)«T0  rniiiiiK'  |k)IH'Ii’> 
iloigis.  I.H  llll'■llllNll'  (ivaliiirc  |>oiir  un  si-iil  orteil, la  mêliiode 
à lieux  lautheaux  Mipêrieur  et  iuréricur  pour  les  ipiatre 
ilerniers  laïubeaux  .sont  lionnes. 

l*our  le  pros  orteil,  l'iiu'ision  en  raquette  doit  ôtrecoiu- 
inenfée  sur  le  eôlé  interne  dn  gros  orteil  ; la  ciealriee  en 
dedans  et  en  avant  résultant  des  autres  incisions,  est  dou- 
loureuses pendant  la  inarriic  où  le  soulier  frotte  contre 
elle  ; la  cicatrice  dorsale  et  un  peu  c.vterne  pi-rinet  d'éviter 
cet  inconvénient. 

Ih-Kiirlinildtion  ilit  jiiTinivr  iiii'hitunsH'it,  — f)|M-ration 
moins  avnntapense  que  raïuputation  du  uiétalarsien  ; la 
niétliüde  ovalaire  connue  pour  le  pouce  est  lu  meilleure. 

Ih-siniiruhttioii  des  viéldlarsiens . — lie  sont  des  opéra- 
tions qui  sont  |m'ii  à |h>u  abandonnées,  elles  ne  sont  indi- 
quées que  quand  il  y a des  mutilations  du  pied  ; dans  ces 
cas,  on  peut  ù-nter  de  laisser  éliminer  les  parties  mortes. 
.*si  l'on  se  déride  à une  amputation,  les  cbairs  meurtries 
s'opposent  à l'application  des  rèplesen  usage  pour  leso|M'-- 
rations  d'ampbitbéétre.  f.'ainputalion  de  tout  le  métacarpe 
ou  amputation  dite  de  Lisfrauc,  parce  ((ue  c'est  le  ebirur- 
gien  qui  l'a  le  plus  perfectionnée,  n’est  pas  toujoui's  appli- 
cable, parce  (pie  les  us  sont  parfois  soudés  ; elle  ne  donm; 
pas  aux  malades  une  grande  facilité  pour  la  marche,  ipioi- 
.ipi'elle  soit  plus  avantageuse  ipie  l'aiiqiutation  deCbopart, 
sous  ce  rapport. 

lirsttriinilotiiiii  t'iisti-iuftiiOirsiniiir..  I.isfranc.  (Point  de 
repère  : saillie  de  rexlrémité  postérieure  du  cinquième 
et  du  premier  métatarsien.)  — l,e  jHJuce  et  l'index  étant 
sur  les  deux  points  de  repère,  incision  à convi‘xité  anté- 
rieure entre  ces  deux  points,  le  maximum  de  la  con- 
vi;xilé  SC  trouvant  plus  marqué  en  dedans  ; ouverture  de 
rurticulation  du  dernier  métacarpien  avec  le  cuboïde,  le 
couteau  étant  dirigé  de  telle  sorte  que  le  manche  soit 
placé  en  travers  du  métacarpien,  à sa  partie  moyenm*;  in- 
cision des  ligaments  dorsaux  des  articulations  des  trois 
derniers  métatarsiens  ; le  cnuteaii  placé  obliquement 
le  tranchant  en  l'air  entre  dans  l'articulation  du 
deuxième  métatarsien  avec  le  deuxième  cunéiforme,  il  est 
relevé,  on  luxe,  le  cuut(uiu  retourné,  le  tranchant  en  de- 
hors, incise  les  ligaments  plant.iitvs  et  interosseux.  Les 
os  s'i''cartent  ; la  section  du  ligament  i‘$t  ensuite  terminée. 
Le  lambeau  plantaire  est  alors  taillé  ; le  couteau  étant 
t(‘mi  a plat.  On  évitera  de  tailler  la  peau  en  biseau.  Pour 
ipie  le  lambeau  soit  plus  régidier,  on  |H>iit  le  Uiilll^r  pn'rala- 
blement  de  dehors  en  dedans. 

.Avec  cette  o|M>ration,  les  opérés  conservent  la  voûte  du 
pied,  ils  marchent  avec  assez  de  facilité,  mais  la  cicatrice 
gène  beaucoup  les  malades.  Si  un  chirurgien  croit  devoir 
luatiipier  la  désurticidation  tarso-métalarsienne,  qu’il  se 
soiiviimne  de  tailler  le  landtean  plantaire  ju.-api’â  l'origine 
des  orteils,  et  de  conserver  un  petit  lambeau  dorsal. 

Ik-saiiirul<iti<'ii  »ii'-ilvi-tarsieiwi:  ou  r/e  Choiuirt.  (Points 
de  repère  : deux  travers  de  doigt  en  avant  de  l’articulation 
tdiio -tarsienne,  12  millimètres  en  arrière  dn  tidtercule  du 
cini|uième  métatarsien.)  — Incision  oblique  de  bas  en 
haut,  d'arrière  en  avant,  partant  de  2.'i  millimètres  au- 
dessous  de  la  malléole  interne,  passant  h 2 centimètres  en 
avant  de  l'articulation  tihio-tarsienne.  et  descendant  en 
dehors  en  ligne  droite  vers  la  plante  du  pied,  et  s'arrêtant 
à 1 centimètre  de  son  bord  externe;  incision  jusqu'aux  os, 
l'ariiculation  s'ouvre  légèrement,  sectionner  le  ligament 
calcanèo-astragalo-scaplioïdien  on  ligament  en  Y,  dit  clef 
d(‘  raiïic.iilation.  Luxez  ; taillez  un  lambeau  allant  jiisipraii 
niv<  .111  de  l'artii  id.ilion  niél.u.u'soqi|i.il.uigi(‘nne 


l.'opération  de  Cbopartarinconvénicnt  de  ne  peruudtre 
la  marche  <pie  très-cxccptionnelloment,  et  encore  faut-il 
toujours  un  appareil  prothétique, Sans  lui  le  talon  se  ren- 
verse, il  cause  d(t  la  rétraction  du  titndon  d'Acliilb'.  I.es 
malades  marchent  sur  la  cicatrice,  et  les  nerfs,  conservés 
dans  le  lambeau,  cau.seiit  de  vives  douleurs.* 

La  ténotomie  (.M.  A.  Petit,  Blandin,  Hobert,  Larrey) 
n'empécbe  pas  le  renversement  du  talon,  et  ne  met  pas  à 
l’abri  d’une  récidive.  L’opération  de  Cbopart  esttme  iqié- 
rationà  mettre  de  nïté  et  à laquelle  la  désarticulation  sous- 
iustragalienne  est  préférable  ; cepmidant,  avec  un  appareil 
prntbétiipie  bien  biil,  on  peut  remédier  au  renversement 
chez  les  individus  ipii  marclumt  peu  (.Midgaigne,  F.  Mar- 
tin). 

tjuand  on  a laissé  par  hasard  le  scaphoïde  en  faisant 
l’amputation  de  t'.bopart,  il  n’y  a pas  eu  de  renversement 
du  pied  (Jobert).  Cette  o|iération  peut  être  faite. 

On  peut  donc  modifier  ainsi  la  désarticulation  niédio- 
tai'siennc. 

Ihxarlicnlutioit  soiis-ustiayalirnnv  (fig,  15)  e(  tibio- 
tni  sieiinc  (fig.  16.)  — La  méthode  ovalaire  (de  l.ignerolles, 
J.  Roux,  Vernciiil)  est  préférable  à cause  de  la  facilité  de 
l'opération  et  des  résultats,  incision  commençant  à 2 cen- 
timètres au-de.ssous  de  la  malléole  externe,  et  1 centi- 
mètre en  arrière,  contournant  b*  dos  du  pied,  et  convexe 
antérieurement,  dirigée  vers  la  malléole  interne  au  devant 
de  laquelle  elle  s'arrèti!  à 2 ccntimètr(;s,  puis  une  s<^r.nndc 
incision  |>art  de  ce  point  en  formant  un  \ (Nélaton  et 
J.  Houx),  passe  sous  la  plante  du  pied  et  revient  oblique- 
ment il  l'origine  do  la  première;  section  sous-cutanée  du 
tendon  d'Achille. 

Désarticulation  du  scaphoïde,  section  du  ligament  en  V, 
comme  dans  l'anqiulution  de  Cbopart  ; désarticulation  du 
caleanéum,  le  pied  est  luxé,  .section  des  ligaments  laté- 
raux internes.  Dénudation  de  l'os  en  rasant  l'os  et  en  évi- 
tant de  couper  les  vaisseaux  au  niveau  de  l'ajwphyse 
antérieure  du  cidcanéum.  On  perfore  généralement  le  ta- 
lon au  niveau  du  tubercule  interne  de  la  face  inférieure 
du  calcanéum.  Ce  n’est  pas  un  grand  mal  c’est,  pour  favo- 
riser l'issue  du  pus,  une  contre-ouverture  i|u'il  est  (|uel- 


ri«.  1,1.  — néMrtiriiliiii.TO  •oa»-41lnu(*li*nn>-. 

qiiefois  nécessaire  de  pr.itiquer,  quand  on  a évité  de  per- 
forer le  lambeau  |»endant  l'iqiéralion  (Robert'. 

l'oiir  l.v  déï,u  ti(  ulation  tibio-l.ir-i<  une,  le  procédé  i>st 
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K*  nii'inf»  qiin  dans  la  drsarliculalion  soiis-asiragalicnnc 
lai|uclle  il  servit  d'almrd  de  iiioilèle  (J.  iloiix). 

I,es  parties  de  peau  conservées  sont  un  peu  plus  courtes 
que  dans  la  sous-astrugalienne,  niais  les  principes  sontli.‘s 
niéiiies. 

On  peut  tenter  de  resêijuer  les  malléoles  et  de  conser- 
ver une  portion  de  calcanéum  qui  s’interpose  dans  la  mor- 
taise péronén-tibinle  (l'irogofT). 

i.e  procédé  à lambeau  dorsal  (Baudens),  à lambeau  in- 


Ktg. ^ liéMrtietiUtina  IÜMO*Ur»ii*npA.  — A,  B.  l<««^Jeux  ntiiitit  d«*  !*<>• 
pirateur.  — P.  Main  «l’nn  aide.  — C.  Incision  pn«««nt  do  U 

nullnd«>  — K.  Parlin  du  ptad  tur  la<)uelli*  on  a taillé  t«  lam- 

licaii.  — F«  Itiu  «Ia  la  jaenbo  cicatrisé. 


terne  (Malgaigne),  expose  aune  dénudation  consécutive  de 
l’article  par  spliacéle  du  lainbt'au. 

Les  amputés  de  la  désarticulation  sous-astragalienne 
guérissent  bien  et  peuvent  marcher  aisément,  grâce  à ce 
que  la  p«\au  du  talon  est  conservée.  L’application  des 
appareils  prothétiques  est  facile;  c«tte  amputation  sera 
donc  préférée  à toutes  les  autres  amputations  partielles 
dans  le  tarse. 

rk'smiicnlation  dn  genou.  — Elle  se  fait  par  les  mé- 
thodes â un  lambeau  antérieur  (Hoin),  elliptique  (Bau- 
dens), circulaire  (Velpeau)  ; la  méthode  elliptique  est 
préférable  (Malgaigne),  [/incision  elliptique  descend  très- 
bas  en  avant,  où  elle  forme  un  lambeau  antérieur  et  re- 
monte en  arrière  nu  niveau  des  condyles;  le  lambeau  est 
relevé,  le  ligament  rotulien,  les  ligaments  latéraux  et  les 
ligaments  croisés  sont  coupés  pendant  que  le  chirurgien 
fléchit  fortement  le  genou,  et  l’aiiiculation  est  ouverte 
ainsi  d’un  seul  coup. 

On  enlèvera  la  rotule  (J.  L.  Petit)  ou  on  la  laissera 
(Velpeau)  ; si  cet  os  est  altéré,  il  n’y  a pas  à hésiter. 

Ce  procédé  donne  une  cicatrice  située  en  arrière,  ce 
qui  i^rmet  au  genou  de  prendre  point  d'appui  sur  un  ap- 
pareil protliétiquc. 

Dêsiirtirulatinn  do  ht  hanche.  — Méthodi^  ù un  lambeau 
(latlouette)  : avec  un  routeau  à deux  tranchants,  on  pique 
au  milieu  de  l’espace  qui  sépare  l’épine  iliaque  antérieure 
et  supérieure  du  grand  trochanter  et  l’on  fuit  sortir  le  cou- 
teau un  peu  au  devant  de  rischion,  ou  réciproquement. 
Le  membre  étant  tenu  dans  la  flexion,  on  peut,  en  rasant 
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les  os  pendant  celte  Iransl'ixion,  ouvrir  rarliculaliou  (Bau- 
dens). On  taille  après  un  lambeau  postérieur. 

Il  est  préférable  de  couper  les  tissus  avant  de  désarti- 
culer. Il  faut  alors  réunir,  par  une  incision  faite  à deux 
travers  de  doigt  au-de>sous  de  rischion,  les  extrémité' de 
l’incision  ipii  a taillé  le  lambeau.  On  peut  tailler  les  lam  - 
beaux de  dehors  en  dedans  et  disséquer  et  lier  les  artères 
au  fur  et  à mesure. 

On  incise  la  capsule,  puis  en  fai.sant  tourner  un  peu  le  , 
membre  en  dehors,  un  incise  l’attache  fémorah' 
du  ligament  rond,  t'.ela  fait,  on  détache  les  parties 
molles  de  l’os  en  évitant  de  percer  la  peau  au 
niveau  du  grand  trochanter.  Puis  on  achève  la 
.section  de  la  peau  et  des  parties  molles. 

Pendant  l’opération,  l’artère  doit  être  comprimée 
avec  les  doigts  diuis  l’aine,  mais  dés  (|ue  lam- 
beau est  taillé,  on  la  lie  on  y place  un  presse- 
artère,  ou  on  la  fait  comprimer  dans  le  lamlM-aii 
(Lenoir). 

On  réunira  le.s  lambeaux  par  suture,  ou  fera 
deux  |K)ints  de  suture  profonde,  avec  d<‘s  tiges 
métalliques  munies  d’écrous  a(ilulis.  On  reti- 
rera les  sutures  profondes  du  II  au  (i“  jour. 
(Bieckel.) 

Accidents  des  amput.vtioss.  V.  aussi  Plaies 
{Accvleufs  dos). 

1*  .ieddents  jtrimitifs.  — L’ne  hémorrhagie  et 
une  syncü|>e  peuvent  se  pro<luire  pendant  et  apn'*s 
l’opénilion.  L'hémorrhagie  qui  survient  (piehptes 
moments  après  la  fermeture  de  la  plaie,  est  presque 
toujours  due  à ce  qu’une  artère  n’a  pas  été  liée. 
Bans  ce  ca.s,  il  faut  »lésuuir  la  plaie,  aller  à la  re- 
cherche du  vais.scmi  ouvert  et  y poser  une  li- 
gature. 

Clic  hémorrhagie  peu  abondante,  un  suinle- 
meiil,  s’arrêtera  seul  par  le  fait  de  la  compression 
exercée  sur  les  petits  vaisseaux  par  l’épanchement  sanguin 
nièiiie.  .S’il  y avait  lieu  de  soupçonner  que  la  ligature  a 
coupé  le  vaisseau  principal,  trouvé  incrusté  de  matières 
calcaires  au  moment  de  l’amputation,  il  faudrait  désunir 
quand  même  lu  plaie,  pour  s’assurer  de  l’étal  des  choses. 

Il  faudrait  apposer  une  nouvelle  ligature,  et  au  besoin 
lioucher  l’orilice  du  vaisseau  avec  un  peu  de  cire  (l)upiiy- 
treii).  S’il  survient  une  syncope,  on  prescrira  les  traite- 
ments appropriés.  V.  Sync-opr. 

2“  Aocidonls  coiisvnitifs.  — Quand  l’inflammation  sur- 
vient h la  plaie,  elle  se  traduit  par  un  défaut  de  réunion 
de  ses  bords,  ou  uii  phlegmon  profond,  ou  un  phlegmon 
et  un  érysipèle.  Le  malade  éprouve  une  douleur  plus  nu 
moins  vive,  il  y a des  frissons,  de  la  lièvre,  et  quelquefois 
des  vomissements.  moignon  présente  les  caractères  de 
ces  différentes  espèces  d'inflammation.  L’inflammation  pro- 
fonde et  même  superficielle  entraîne  parfois  la  rélnictinn 
musculaire  et  la  conicité  du  moignon. 

Dès  qu’un  phlegmon  menace,  dés  qu’il  y a de  la  rou- 
geur, de  la  tension,  de  la  chaleur  et  de  la  douleur,  appli- 
quez vingt  sangsues  sur  le  moignon,  enlevez  les  bande- 
lettes ou  les  sutures,  et  appliquez  de  larges  cataplasmes 
qui  environnent  tout  le  moignon.  Les  compresses  d’eau 
fraîche,  la  poudre  d’amidon,  sont  des  topiques  qui  réus- 
sissent quelquefois,  mais  ils  sont  moins  eflicaces  que  les 
larges  cataplasmes.  S’il  existe  un  phlegmon  érysipélateux, 
c’(Lst-à-dire  un  phlegmon  et  un  érysipèle,  les  frictions 
mercurielles  et  les  incisions  multiples  seront  indiquées. 
Les  abcès  et  fusées  purulentes  seront  ouverts  le  plus  vite 
qu’il  sera  possible. 
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linniiv  1rs  rry-i|irlos  ri  lin  vous 

rtii|iloW‘r  lii  r.nilriisalioii  (l.;iiTi‘)).”Mais  l'r  inoyi'U  sri“i 
insufllsant,  s'il  riisir  drjâ  uiu'  rüiii|ili(':ititiii  il'iiifiMiMm 
|)iinilriitr  Son  efUcacil^*  n'osl  j«s  niioux  »lrmoalri*i*  pour 
r(‘ry»i|iôU'  qui  guôril  pur  rappltcalinti  sinqilo  des  toiNquo 

riiionii’jils. 

•i.  ru/iiii>r/u  moùjH^m.  — La  nonicilé  du  moipmiii  ré* 
siillr  d'mir  innaiumalion  qui  a exagéré  la  coiilrarliliU' 
mits^'iiluiro.  Klle  iM  qui  lqurfois  le  fail  du  rhirtirvien  qui 
ii'u  pa»  iissri  rélravlé  la  ptsui  (l.ouis),  ul  elli*  m>  iiiuiilre, 
M)U  |M*ndaiil  la  ricalHsalioi)  di-  la  plaie,  soit  après,  et  alors 
elle  gèiw  ixnir  l'appliralion  d'tme  pièce  prollièlique  aili- 
lirielit*. 

Qiiaml  la  ronicité  du  ttioignon  ae  piXHliiit  pendant  la  ri- 
ralrisalion,  l’os  fait  saillie  sous  la  |H.*au  et  même  il  se  fait 
jour  au  dehors  et  se  m’Trose. 

l/os  saillant  |H)uri'.i  être  ul>andonné  ii  lui«mèine,  en 
laissant  à la  nature  le.  soin  de  rèliniiitec  (Uirrey;,  mais 
cela  est  lr«*s-|ong.  Li  rés4'ctmn  est  préférahle  (fh'rirandi); 
avec  une  pince  forte  ou  un  davier,  un  saisit  rexiréinitè  de 
l’os,  et  l’on  rest*<|ue  nu  niveau  de  la  plaie. 

Pour  faciliter  la  cicatrisation  et  eiiipi'cher  la  n'drac- 
tion  imisriilaire.  on  emploiera  un  liandage  rumpressif 
(l'outemi);  des  humleleltes  de  diarhylon  fonnnnt  une  ante 
an  devant  de  la  plaie,  et  tirée  par  une  conle  tendue  par 
un  }H)ids,  serviront  & ranieiier  les  chairs  sur  Tus  (Kouilloy). 

l>a  caulérisation  avec  l'acide  nitrique  (I^uis)  ou  avec 
les  caustiques  au  chlorun»  de  zinc,  ne  peut  agir  (pie  |o^ur 
inorlilier  une  portion  d us.  Klle  cstuppiicahie  pour  les  cas 
où  la  ronicité  du  moignon  lient  à r.e  que  le  lambeau  est 
laiilé  trop  court.  Mais  aussi(«M  que  lu  nécrosi'  sera  pro- 
duite, il  faudra  mieux  réséquer  que  d’attendre  l'expulsion 
spuutauéi^  de  l'os.  Ia>s  cautérisations  ont  un  incnnvénic^nt, 
celui  de  inoriilier  irrégulièrement  l'os  découvert. 

h.  tuffiction  purulenit'.  — l'ne  infection  punilerüe  ou 
putride  aiguë  exige  le  iniitiunent  général,  capalile  d<‘ 
réparer  raltéraliuu  du  sang.  V.  Infection  purulente. 

r.  Vhirhii»^.  — l'ne  phlébite  s'annoncé  par  une  réaction 
iiin«immaloire  modérée,  par  la  présence  d'un  cordon  sur  le 
trajet  d'une  veine,  et  quelqui'fuis  p;ir  une  tuméfaction 
du  moignon  : vingt  Mingsues,  une  >mgnée,  des  frictions 
mercurielles,  des  raUplasmes.  devront  être  employés  |>our 
la  cuiuballre. 

d.  (htromyriitf'.  — Une  ostéomyélite  sv  révéle  par  un 
redÀme  générnli>é  du  moignon,  par  une  douleur  exlrèm».' 
el  des  symptùnies  généraux  propres  M'infe^ction  purulente 
ou  ù un  état  typhoïde,  ce  qui  est  à ptui  près  la  même  chose. 
V.  OSTÉONVÉLITE. 

c.  /’ron-i'tfure  dlinfiital.  — > La  pourrilun^  d’hùpilnl  k 
forme  pulpt'u.'«e  ou  diphUiérilique  des  plaies,  et  la  pourri- 
ture à foniie  ulc(*reuse  ou  gangréneuse  inuléculuire,  ré- 
clament ; la  caulérisiUio»  au  fer  rouge  ou  les  caustiques 
liquides,  le  jits  de  citron,  la  poudre  de  quinquina,  cl  sur- 
tout dc^  |taiisenienls  renouvelés  fréi|uemment. 

f.  fîoii;/réiie.  — La  gangrène  <|es  lambeaux,  qu’on  ren- 
contre si  souvent  après  les  ampulnlions  faites  pour  un 
tranmalisme,  est  une  complication  toujours  grave.  Klle 
|wiit  tenir  ù la  compn'sslun  d'une  haude  pour  prévenir 
l’hémorrhagie  qui  a eu  li(Mi  au  moment  m'i  la  plate  a été 
faite  ; elle  résulte  aussi  d’un  ♦•mphysème  traumatique, 
ou  «le  la  contusion  des  parties  conservées  dans  le  lain- 
l»eau. 

Si  la  gangrène  est  limitée,  laissez  les  parties  morliliées 
s'éliminer  s^udt^s,  pansez  avec  des  calaplustm>s,  vous  cou- 
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jterez  les  eschan’-  A mesure  (pi'elles  commenceront  h *e 
détacher. 

Ni  la  gmigréiie  est  é|i>tidu«‘  et  s’il  y a des  {diénoménes 
généraux  d’infection  punilente,  c’est  cette  complication 
que  VOU.S  devrez  imiter. 

Kii  aucun  cas.  il  ne  convumt  dt>  faim  une  seconde  am- 
putation au-dessus  de  lu  gangrène. 

ij.  f'ystHf.  — tjuelqtiefois  une  cystite  vient  compliquer 
le  Iraitemeul  d'une  amputation,  elle  n’est  pa.s  grave,  el 
guérit,  k l'aide  de  cattpl:vsine>  et  de  l>oisM>ll^  enmllienltx 
cl  diuréliqu<‘^.  La  cystite  doit  irxLslcr  en  germe  avant  l’o- 
p^’ralion  ou  être  le  réMiIlat  d'une  infi'cllon. 

h.  An*iTÿ/tmn  fitu.F  — Au-dessus  de  la  liga- 

ture de  l'ailére,  des  anévrysnie<i  traumatiques  consécutifs 
peuvent  se  prodiiirt*  (Wartu'c).  mai.s  le  mhiI  fait  connu 
|M*ut,  à ju’ite  tilis'  être  coifsklén’'  comna*  une  coïncidence 
et  non  comme  un  résultat  de  l'opération. 

t.  .t»//*ére«<r  delà  tinUiin  au.r  «).<.  V.  CiCATRICfts,  N.\- 
lADIES  OS  et  NÉVRoMKs. 

.V:Ctl»ENTS  DES  DÉSARTICULATIONS.  — L«'s  acci- 

dents primitifs  se  monlnmt  après  les  articulations  et  les 
ampulaliuns. 

üïs  accidents  consécutifs  aux  désarticulations  sont  les 
rélrnclions  musculaires  id  tendineuses,  qui  melleiil  les 
surfaces  niiiculairt's  k nu  ou  qui  déplacent  h*  s<‘gnient  du 
membm  désarticulé.  Il  e.si  indiqué,  jKMir  prévenir  ces  ré- 
tractions, de  laisser  une  plus  grande  longueur  de  mii.vcles 
du  côté  opposé  aux  anlagonislès  qui  sont  susceptibles  de  scl 
rétracter,  cl  de  les  faire  insérer  sur  ces  surfaces  osseuses 
asw‘i  bas  pour  que  leur  action  contre-balance  la  rétraction 
des  autres  muscles.  Mais  si  la  déviation  du  moignon  t-st  le 
fait  de  la  marche,  on  ne  peut  e>pért‘r  de  bon^  résultats 
que  par  la  lénotomi»*  i M.  A.  Petit),  ou  la  prollièse  ^F.  Mar- 
tin). V.  DÊSARTIidLATION. 

Ia3s  stirfare«  articuiairesd(‘metm'‘es  à nu  par  suite  d'iiue 
insiiflisance  di*  lambemi,  ou  d'une  réiruetnité  d>^-  muM-h-s. 
ou  de  la  gaiigi  ène  des  lamlieaux,  n*em|téclHml  pas  la  cica- 
trisation. 

Si  une  articulation  voisine^  de  rtdle  qui  a été  ouverte 
romiminiquait  par  exception  avec  celle-ci,  une  arthrite 
Iraumnliqiic  est  imminente.  V.  ce  mot.  • 

AmI'UTATIONS  CONCÉMTAl  E.S. 

(Debout  Montgomery).  Ih^  parties  du  heitis  peuvent 
être  détacliées  par  une  bride  ou  par  le  cordon  enroulés  au- 
tour d’un  membre.  Il  est  même  )K>ssible  que  la  |i;<rlie  am- 
putée ainsi  soit  expulsée  de  riitérus  avant  la  naissance  de 
l’enfant  (Filsb,  1837.) — Les  tirrôts  dedévelopjM-nient  des 
membres  sont  <lis(incts  des  amputations  congénitales.  L«>s 
enfanl.s  qui  vivent  avec  de  send>lables  mutilations  doivent 
être  traités  comme  les  phneomèles.  — Les  appareils  pro- 
thétique', seront  appliqués.  V.  rM\OTHE.’*E,  PHOEONBUE. 

.%M1'<UB.%LCN.  (ilandes  ovoïdes,  longues  de  12-1 5 mil- 
limètres, situées  de  chaque  côté  des  parois  latérales  du 
pharynx,  entre  les  piliers  du  voile  du  palais,  percées  d’une 
(iouzaim*  d'ouvertures  ou  bu'tmcsd'où  s’échappe  du  mucus 
destiné  à lubrilier  l'amère-gorge.  Ces  organes  sont  sus- 
ceptibles d’inllamiimlion,  ce  qui  constitue  latHyydnlitr  nu 
Vtuiniftfi  tonsUhire  aiytu'  (V.  ce  mol),  d'ulcération  el  de 
gangrène;  de phlegmu.sie  diphlliérilU|UC  (Y.  AnuinECoUEN- 
NBUSe)  el  d’Iiyperti-uphie.  V.  AstllNE  TO.NSH.L.xiRK. 

Ou  trouvera  plus  loin  ce  «{ui  est  relatif  au  truitement 
pharmareutiqiie  des  maladii-s  de  l'amygdale,  mais  ici  nous 
ne  parlerons  que  de  leur  traitement  cliirurgicid  jwr  l'ex- 
cision. 


Di- 


V .OOÿ 


AMY(i 


fis 


n.ins  l’iiiflummalioi)  di's  amygdah'f;  ou  amygdalilt' 
((’diasNatgnar),  dans  l':in(fîii<‘  couonni'iisc  nii  di’but,  quand 
lus  faussus  liiondtranus  sont  encore  Üniitées  aux  aniy{((ia!c.s 
(Uüiichut),  enfin  dans  niyperti'0{d)ie  de  ces  jîlamies,  Tox- 
eision  ext  !*•  meilleiir  moyen  « t’in|doyer  pour  guérir  rapi- 
dement ces  maladies. 

.laM^Kdolc»  (ExoïSiON  URs). 

I‘üur  exciser  U?s  amygdales  hy|>ertroptiiées,  la  liuurim 
e'ManI  largement  ouverte,  un  nmYgdalotiiinede  Kalincstock, 
ou  un  umygdatolume  motliflé,  estintriHluit;  la  luneUi*  est 
passée  aiilour  dr  Tamygdale  et  portée  sur  elle  aussi  loin 
qiu'  possible,  vers  son  attache  entre  les  Jeux  piliers  du 
voîUmIu  palais,  la  fourche  G traverse  l’amyg^lale,  le  pouce 
l.i  fait  basculer  en  pressant  sur  l’anneau  termiual  de  la 
fourche,  puis  la  lame  est  tirée  brusquement,  coupe  In 
glande,  et  rinslrument  est  amené  nu  dehors.  On  rince  la 
bouche  avec  de  l’eati  froide.  f4)rsi|u'on  optTC  sur  dos 
adulte:^,  il  n’est  pJts  nécessaire  de  se  pres.ser. 

huiâqu’on  0|>ére  sur  des  enfants,  et  Iors<|ue  les  d«  ux 
amyplaies  doivent  être  roiijH^es,  on  place  un  coin  di*  bois 


t7.  — A.  AnjfftUtobim#  J»  .4,  Hirbant,  inaitUnl iI'um  m^|i*  main. 
C.  Metapho.  — B,  UarbrU»  |*.}ur  ürrr  U limo*.  — H,  G.  K>>urrlir  uii‘'»n  in*. 
d«tt«  ^•aR}r^Uk■. 

entre  les  dents,  de  façon  à pouvoir  introduire  h*s  deux 
instruments  h la  fois,  et  opérer  avec  rapidité.  Si  les  en- 
fants sont  doi’iies,  on  opérera,  comme  chez  les  adultes,  en 
une  S4udit  fois  ou  è un  intervalle  de  plusieurs  jours. 

yueh|iiefüis  Pamyg^lale  est  avalée,  mais  ce  n’est  pas  un 
nreident,  car  celle  glande  |M*ut  être  digérée. 

l.ors4|ue  les  amygdales  sont  très-grosses,  on  ne  peut  se  ser- 
vir des  insirumeiiLs  à lunette  ; on  les  coupera  alors  avec  des 
pinces  Agrifles  et  un  longlM>iloun  Iimitonné  droit  ou  courbé, 
ou  i'amygdatnlome  sans  fourche  de  Ilroca.  Des  ciseaux  h 
grilles  de  Genssml  ne  valeul  pas  deux  inslnimenls. 


ANM* 

jUITCtnAIJKR.  V.  AMANDIKU. 

tntCBiMTR.  V.  Angine  TuNsuxAinR. 

inYI.ÈAiE.  V.  ANKSTHÈSIB, 

YMl'OM'HiÉAilE.  L)  cuniraclilité  musculaire  affaiblie 
sans  qu’aucune  lésion  des  muscles  ou  des  nerfs  en  soit  In 
causct  constitue  l'amyostliénie. 

Non-seulement  les  maladies  aiguës  fébriles  produisent 
l'amyosthénie,  niais  U en  est  de  même  dans  les  maladies 
nerveuses  rhloneanémlqi«‘s,  et  e’esi  un  phénomène  qn’on 
observe  dans  la  dyspepsie,  dans  lachloros**,  dans  l'anémie, 
dans  rhysléric,  dans  rtiypochondric  et  dans  le  nervosisme 
cliionique. 

l'mir  apprécier  rainyostliénie,  il  sufîU  d'étudier  la  force 
conlruclili*  des  muscles  de  l'avant  -bras,  en  urdonnanl  à la 
main  de  presser  avec  force  sur  uii  muuonièlre,  dont  l'ai- 
guille  mis4^  en  mouvemeut  sur  son  aidran,  inesiire  la  force 
des  muscles. 


Dans  rmuYOsihénie  produite  par  lesafTecUons  nerveuses, 
la  médication  tonique  reconstituante  par  le  YUifo/morf,  les 
/'r'e/'uytttciiJi*,  V hythvthèrujne  ou  un  r^yitne  ftuf/siantvi ^ ra- 
mène très-rapidement  la  foi*ce  de.s  muscles,  et  le  iminu- 
mèlre  est  un  excellent  moyen  pour  juger  le  degré  d’amé- 
lioralion  proiluit  parle  iruiU'inent. 

bes  substances  aiiinenUiires  em- 
ployées jjour  ivUiblir  les  forces  diminuées  par  1rs  priva- 
tions, par  li^  excès  ou  par  les  maladies,  sont  des  mut- 

Les  analeptiques  sont  : le  hit,  les  fêruhn  et  les  piifts 
qu’elles  sei’Venl  à fubriquer,  le  cAoco/uf,  le»  fjvfétv  de 
viandes,  le  funtiUun  et  le  thé  de  fneufy  le»  mtfs,  les  rt<u«/r» 
W/mrAes,  le  lieiu’  i*i«  de  fiordmiix,  etc.  la'S  médicaments 
toniques  employés  dan»  le  même  but  doivent  être  égale- 
nieul  considérés  comme  des  analeptiques.  Y.  ToniqL'Es. 

4KAL«ÊH1K.  V.  ANE,sTHÊ.S1P.. 

AAIAPHRODINIA^I'EM.  Il  y a des  substances  qui  cal- 
ment les  désirs  vénériens,  et  donnent  peu  A peu  rimpuis- 
sance  : ce  sont  les  «mopAro^/tstViqries.  Dans  celle  catégorie 
il  faut  ranger  le  camphre,  le  nénuphar,  le  sulfure  de  car- 
lione,  une  h Irais  gouttes  par  jour;  la  digitale  A la  dose  de 
5 centigrammes  par  jour  pendant  deux  mois,  etc.  V.  Pi- 
lules CAMPHniES. 

On  emploie  aussi  comme  anaphrodisiaque  le  bruimirede 
pota.s.siuiu  : 


Kiowiit-'  «U  potuMÎiiBi 15  (tTuaim)‘«. 

Sitriw  «>n  [wqiln* K iiL 


En  douze  ou  quinze  paquets,  en  ]>oudrc,  un  toutes  le<> 
trois  heures  (Thielnian). 

régime  des  ninindes  qui  primnent  ce  médicament  ne 
doit  pa.s  l enfenuer  d’acide. 

AAÎAFRRMIIHIB.  L’absence  de  désir»  vénériens  ca- 
raclérisbr  r«no/iAr(M/wtc,  Uindis  cpie  l’impussibilité  de  les 
viUvfain*  constitue  rw«pm'.ss»mce. 
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l/alonio  pliv<iqii>‘  H ninnilf*  » la  nu^me 

(II*  ri'^ln\  li‘s  Ir  diahi'ii*.  jriiyiiof  lioiulrif' 

H le  de  la  vie,  la  vit'illesse,  Diabitude  vulunUiîre 

de  la  runliiieiic<%  Muit  les  causes  de  rariuphrcNlioie. 

TkrmiM  n(iipt»-.  — Il  n'y  a rien  à faire  contre  i'ana|>bro* 
(iisie  natirndle  qui  existe  dès  le  jeune  âge  ou  qui  résulte 
de  la  vieillesse. 

l/anu|ihrodisie  qui  résulte  de  la  faiblesse  |>rotluile  par 
les  excès  d'onanisme  ou  de  ruit,  par  la  ronvalesrence,  par 
l(*s  {lertes  Mmiinales,  guérit  par  un  repos  réparateur,  par 
un  régiuie  tonique  et  forlilianl,  par  riiydrulhérapic,  les 
bains  de  mer  et  de  rivière,  par  le  massage,  les  frirtiaiis  et 
lu  paléiRtiun  sur  le  corps,  par  les  eaux  ferrugineuses,  par 
les  eaux  sulfureuses,  par  réleclrisaüon  de  la  moelle  et  du 
périnée,  par  Tiisage  de  la  noix  vmnique  (25  à 60  renli- 
gnimmes  par  jour),  de  la  strychiiine(l  à 2 minigramtites), 
enfin  s'il  y a des  peiies  séminales,  par  lu  cmitérisiitlon  du 
ml  de  lu  vessie  avec  le  nitrate  d'argent. 

I.e  gonflement  général  du  rorps  pro- 
duit pur  une  iidillnuimi  séreuse  du  tissu  cellulaire  S4»iis- 
ciitané  foniie  une  variété  d'Iiydropisie  appelée  metsoc'/Hc. 

I.'aoioianiue  ne  diffère  de  l’iedème  que  par  son  étendue, 
celui-ci  étant  toujours  partiel,  tandis  que  l'autre  est  géné- 
rale. V.  Ihoiioi'isiE. 

Dans  ranasanjui.’,  la  p«>aii  du  visage,  du  tronc  et  des 
membres  est  uniformément  gonflée,  elle  ne  change  pas  de 
couleur,  vl  conserve  plus  ou  moins  longtemps  l’empreinte 
faite  par  la  pn‘s.sion  du  doigt. 

I.es  maladies  organiques  du  creur,  la  néphrite  albumi- 
nmis4>  chronique,  l’anémie  ù son  plus  liimt  degré,  la  cir- 
i*hose  atrophique  du  foie,  etc.,  sont  les  causes  ordinuirt^s 
de  I nnnsarque. 

I/anasaniue  qui,  déimUint  par  h*» pieds  remonte  aux 
cuisses,  mi  tronc  et  an  visiige,  dépend  presque  toujours 
d'une  maladie  organique  du  c<eur,  tandis  qu'au  contraire 
celle  qui  commence  par  li‘s  paupières  et  le  visage  avant 
«roccu}>er  le  reste  du  roq>s  dé|H‘iid  d'une  albumintirie 
rau-séi»  par  une  néphrite  granuleuse  chronique. 

l 'anasanjue  qui  succède  à une  hydropisie  ascite  est 
toujours  la  coiisécpienfe  d'une  cirrhose  avec  atrophie  du 
foie. 

Tèempcu/é/uc.  ~ Quand  l'iinasarque  est  si  eoDsidè- 
i^bliMpielapeaudcs  membres  inférieurs,  rougit,  s’échauffe, 
et  s'enflamme,  de  façon  à faire  craindre  une  mpture,  il 
faut,  avec  la  jatinU*  d'une  lancette,  faire  des  mouchetures 
siiperlicielles  qui  permettent  la  sortie  de  la  sérosité  iiiUilrée 
dans  le  tissu  celluliire. 

Dans  le  but  d'tWacuer  la  sérosité  du  tissu  cellulaire,  on 
met  aussi  quelquefois  un  vi’nicaloîre  volant  ou  l’tm  fait  des 
friclion.s  d'huile  de  croton.  (<cs  moyens  qui  enièvent  l'épi- 
denue  pi'rmettent  à la  sérosité  de  couler  et  atiièiieni  le 
dégonflement  du  corps,  mais  ils  sont  quelquefois  très  ■dou- 
loureux et  ils  amènent  des  |>ltlegma.sies  ronstVulives  assex 
graves. 

fb*s  vêtements  de  laine  sur  la  peau,  le  régime  lacté  si 
l'anasarque  résulte  d'une  maladie  oi^ani(|ue,  le  régime 
tonique,  au  contraire,  si  la  stilVusion  séreuse  dé|>end  de 
l'anémie,  des  fumigations  d'c«rc«s,  de  Unjoin^  de  6«iV.s//e 
f/cnièijc,  daps  une  couverture  enveloppant  a nu  le  corps 
des  malades,  et  les  différents  iliuirtù/ues  sont  le  régime  à 
iiU|N»ser  aux  personnes  alleiiiles  d’auusarque. 

I^ne  violente  purgation  ]>ar  lesdrostiqties,  et  notamment 
avec  .5(1  ou  (ilt  graniiiU's  d'emi-de-vie  alieninnde,  e«t  le 


meilleur  moyen  de  guérir  l’anasarque  engendn'e  par  lesi 
maladies  du  neur  et  du  foie. 

Formulaire  de  l'amiiinriiur . 

Pummatif  ?:cruf<-i«c. 

VrraUtnr 01)  r«ulianiuiii»rit. 

AsuiiK^ ;M)  sntiwttM'-. 

Néleï.  Pour  friction  sur  le  corps  □. 

Paniii  les  }»u natifs  on  |m*u(  donner  les  suivants: 

Pihilrs  M*tri»$on. 

' ■ 1 «rmain». 

IV-utc  «if  jalitp 1 i«|. 

RUr«i)  il)'  t i>|, 

I hI. 

Hlmlatt'l***  j-iititrv.  I itl. 

-WïiTlif i «I. 

K.  s.  «a.  50  pilules,  rue  à quatre  par  jour,  comme  pur- 
gatif drastique  RI 

Pifult'fi  (trit$ivfws, 

JaiN|>  .11  |M«i.lrp < tnMaot^«. 

SraUMiMiir,-  >•»  |•«tlllv ÿ hl. 

Méici,  et,  avec  quantité  sufllsante  de  sirop  simple,  faili‘a 
12  pilules. 

Deux  H six  (hir  jour,  jusqu'à  ec  ipreihN  aient  produit 
mie  aliouüanle  évacuation  m. 

PiMea  jmrgfUirrst  fonthiiteK . 

SiiiHHMwn- (O  ttrniiimf* 

Fm'I  df  In««( 1S  ùt. 

«If  SftiliHiH- iO  i.i, 

F.  s.  a.  20fl  pilules  avec  poudi'e  de  gentiane.  Ou  en 
prend  quutiv  parjour  (.^alffcr>  RH. 

Vision  hydrayttiim. 

Stirn*  a Iralrhi*  (U*  «iimiii !W  vraintv*. 

.Ir  violfllf IS  it|, 

(a'Ite  [wtion  a été  employée  contre  l’hydropisie  pr  Bt>er- 
haave  ((luiibius)  m. 

Mi-rture  /jMi-yu/ùc. 

Tnliirft  «*<s-  jaauif  d'o'iif.  ......  III  s;raHtiu«.^i. 

Hitilf  «If  fi'.ann .*•  ffiiiiiti'aMiinM. 

«■AU  J«  utrntlke Zill  eiaïuun-'. 

.siivtp  lie  Ikiir  «l'imittfr.  dU  ni. 

Kl)  une  fois  à jeun,  le  matin 

r<#i  kydratjoguf:. 

Iri»  de  flrtreiiee.  l ..  .u» 

Kistm*  intrrirure  «le  siuvau ) 

lUctiikf  d'afliifi*.  . . . . i ...  -, 

,1. •. 

Raritte  iK*  )aUf>.  |ll  iil. 

Vl»  bUar  lINtO  kl. 

Faîtes  macérer  pendant  huit  jours;  tilu*ez.  l'n  verre  le 
matin  «i  jeun  couire  les  hydropisies (Af.  H.-Di Pêl. 
fihxtmire  hydrtujoijm\ 

Scamuiuiw^*  JMIef. 

Jala).. 1 «a  !.'•  si»n>u.r'. 

Sftllf  r»  ) • 

lU'siae  (1<>  jaU|>..  . id. 

Méii'z  et  ajoutez  : 

Sii'of.  itf  Mfr|irHn 

r>  ,â  13  décigi*nmmes  par  jour  (Fouquier)  Q- 
Èierlmire  hydraymjtu-, 

Uab  d'bi*-Ul« » y» 

U . I J aa  M»  sraiDi».’». 

4u»itii‘l  mI. 

l'.Hidtv  ili*  jkhi| lu  kt. 

Sulfati*  df  iit.UiAf >>  id. 

Ajoutez  : 

Suu|.  de  

,5  grammes,  h des  interr.ilies  trés-rapprorhés,  jusqu'à 
ce  i|u'on  obtienne  d'abondantes  évacuations  (Qiiariii)  Q. 
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R»«-in<>  -II*  |;>Uf>  (•«iTmW^r.  . ^ . . . . { 

it  lu  «■fM  wr 3(1  -ri«>um«». 

Stti'n> 1 Qraiiinir, 

l'i-tivli''  ivu'l>->«f I hI. 

H xl  ; . . . . Kl  iJ. 


les  poudres;  ajoutez  quelques  {rouîtes  d’eau 
pour  les  humecter,  puis  les  10  prammes  de  miel  (Re- 
quin) E3- 

A ces  moyens  il  faut  ajouter  toutes  tes  préjmriitions  de 
sriHe  eu  poudre,  en  teinture,  ru  oxyinel,  etc.,  telles 
qu’elles  sont  indiquées  à l’article  i///</ro{»tsie.  \ . ce  mut. 

hoetrine  médicale  dans  laquelle  In 
disposition  et  la  levlure  des  ocpanes  >uui  les  hases  du  dia- 
gnostic et  de  la  tliéraprulique.  Elle  a pour  auxiliaire  la 
ronnaissance  de  l'anatomie  noniiale.  de  la  physiologie,  de 
l’analomie  pathologique,  de  la  percussion,  de  rausciiltn- 
lion,  de  la  micrologie,  du  spéculum. de rophlhnlinosco|>o  et 
de  la  chimie.  C’i‘si  une  de  nos  plus  importantes  doctrines 
médicales,  et  1rs  vérités  qu'elle  l'enrermr  ont  été  exlré- 
nu'iiirnt  utiles  aux  pn>grés  de  la  science,  parlirulitTement 
à ceux  de  la  chirurgie.  Elle  ne  devient  dangereuse  que  si 
l’i*n  généniUsc  ses  données  pour  en  faire  les  bases  de  la 
science  nu  détriiiieut  des  autres  vérités  doclrinales.  Il  y a 
autre  chose  dans  l'homme  que  son  organisation  matérielle, 
et  il  faut  savoir  tenir  compte,  même  en  médociiie,  des 
princi|N's  qui  créent  et  qui  dirigent  celte  orgiinisaliiui. 

Hll.liPSi.  I.'anchilops  ou  riiitlammntion  phirgmo- 
neiisr  du  tissu  cellulaire  et  de  la  peau  devant  le  sac  la  • 
rryinal,  et  un  abcès  du  sac,  |)Ciivent  simuler  une  dacryo- 
cystite;  mais  l'absence  d’éctmlement  par  les  points 
Incrymaux,  |o'nilanlla  pression  sur  la  tumeur,  empêchera 
celte  méprise  ; puis  l’anchilops  se  développe  en  général 
plus  rapidementqiie  ta  dacryocysiiie  ou  tumeur  larrYmale. 

I.orsipie  cet  abcès  s'ouvre  >e:i)  cl  laisse  une  fisluh',  on 
dit  qu'il  y a rr</i7ops. 

Il  se  forme  quelquefois  à la  suite  des  anchilops  de  petits 
kystes  qui  restent  stationnaires. 

Thtm}n:ulii/U€.  — - Au  début,  on  appliquera  une  ou 
deux  sangsues,  puis  (U‘s  cataplasmes  ; ou  incisera  (lés  que 
le  pus  sera  formé,  de  peur  que  riunaiiimaliim  ne  gagne  le 
sac  lacrymal  et  ne  cause  une  dacryocyslUe  aiguë. 

I.es  kystes  consécutifs  à ranrhiloj>s  seront  traités  par 
l'incision  et  l’excision,  puis  on  pansera  avec  de  la  charpie 
sèche,  ou  l'on  canlérisera  ; si  la  tumeur  est  solide  on  l'en- 
lèvera avec  le  bistouri. 

A\DRE%  JAFOi.  (T ver.  Russie).  Eau  ferrugineuse, 
8 degrés. 

AA#]mK.  l.’auémio  est  car.ielépisée,  lanlol  par  la  di- 
minution de  la  musse  tulaU;  du  .sang,  lantél  par  l’accrois- 
senuMit  du  «éniin  aux  dépens  des  globules  et  de  l’nihumine, 
uolublement  réuluits  dans  leur  quantité. 

Dans  l'anémie,  les  globules  tombent  de  lAl  h 100.  à 
90  et  50  p.  1000,  l'albumine  de  70  h 50  p 1000,  et  la 
densité  du  séTum  à 1020. 

Il  y a une  variété  d'anérnie  dans  laquelle  in  projM»rli»»n 
d’eau  est  tellement  con.siilér.able  qu'il  en  résulte  une  plé- 
nitude séreuse  du  système  circulatoire  qu'on  désigne  sous 
le  nom  tVkyhrmir. 

V<ttiémù\  )*o/j{//iémir,  l’Avdrémte  ou  VaijliJiitiie,  varié- 
tés d'un  mt^me  étal  morbide,  sont  les  corLséquences  d’im 
étal  morbide  antérieur,  tel  (pie  les  lu.ahulies  organNpies, 
les  liémorrliagies  abondantes  et  répétée.s,  les  éxnciialidus 
séreuses  (ju  diarrhéiques,  l'étal  nerveux,  l'hypocbundrie  ou 
ralimentatioii  iiisuflisaiile  td  iiiaiivaise.  la  piivationd‘(iir(d 
aoi’CHOT  RT  nrseiRi.  — î‘  éibt. 


ANfiM  or. 

de  lumière,  les  préorrnpations  inlelh*cluelles,  les  .affec- 
tions morales,  etc. 

On  reconn.all  généralement  l’anémie  à la  pâleur  des  té- 
gument*, à la  |M'titcRse  et  à la  viduité  d(*s  veines  siiperfi- 
déliés,  à la  décoloration  des  lèvres  et  des  ongles,  à Tes- 
soufOemeiit,  aux  nérvralgics  de  lu  télé  et  du  la  poitrine,  à 
la  dyspe|>sie,  aux  ])alpitalioiis,  à la  syncope  et  au  bruit  de 
souffle  des  vais>eaux  du  cou. 

La  chlorose  et  ranéniie  produisent  l'éclat  des  bruits 
du  cffîtir,  et  un  bruit  di'  smiflle  nortiqu(‘  au  premier 
temps. 

Dans  quelques  cas  d'anémie,  le  xnsage  reste  bien  coloré, 
ainsi  que  l’orifice  des  muqueuses,  et  il  faut  un  examen  très- 
judicieux  pour  recotmallre  la  véritable  nature  du  mai. 

l'nc  forte  anémie  entraîne  de  la  langueurel  de  !afaihl(;sse 
musculaire,  ritinplilude  aux  travaux  d’esprit,  la  perte  du 
sommeil,  des  réve.s  et  des  cnucliemars,  du  délire  et  quel  - 
quefoLs  des  hullurinalions  qui  peuvent  faire  eroire  à l'exis- 
bmee  de  la  folie. 

I.’anémie  à un  Irés-haul  degré  détermine  toujours  de 
r(pdéme  des  membres,  de  la  bouffisiire  du  visage, et  qut*l- 
()U(?fois  une  anasarqne  générale  au  milieu  de  laquelle  Mir- 
viounenl  de.s  troubles  cérébraux  mortels. 

Sauf  les  cas  d’Iiémorrliagie  abondante  et  prolongée, 
i'anéniie  se  produit  lentement,  et  représente  par  .son  degré 
d'intensité  l'action  plus  ou  moins  énergique  des  cnu.ses 
oi^aiiiques  ou  morah'squi  fuTori.sent  sa  production. 

I.’anénûe  n’esl  qu’une  lé^sinn  secondaire,  et  elle  résulte 
des  causes  antérieures  dont  l'imporlance  s'ajoute  à la 
sienne,  car  celle  qui  est  produite  par  les  caiisi‘s  morab's, 
la  nourriture  insuftisante,  la  convalescence,  une  liéinor- 
rliagie  essentielle  ou  arcideiitello,  disparaît  très-vite  sous 
rinhiienre  du  régime,  tandis  que  celle  qui  résulte  des 
maladies  organiques,  ou  des  liémorHiagies  symptomatiques 
de  ces  maladies,  est  à peu  prés  Inrurnble.  Ses  dangers 
viennent  s’ajouter  à ceux  de  la  maladie  antérieure,  et  c'est 
une  seconde  maladie  non  moins  sériemse  que  la  pre- 
mière. 

Nulle  maladie  ne  ressemble  plus  à l'anémie  que  certains 
cas  de  plélhnr»»,  et  quaml  on  est  en  présence  d’une  ané- 
mie qni  n'a  pas  ciilratné  la  décoloration  de  la  p(‘aii, 
la  distinction  est  souvent  dÜTicile  à établir.  Il  faut  une 
étude  complète  de.s  cau-se^  des  commémoralifs,  et  la 
coiislaUilion  des  souffles  vasculaires  pour  arriver  au 
diagnostic. 

C'e.st  à l’anémie  et  à la  chlorose  qu'il  faut  rapporter  un 
grand  nombre  de  iroubU's  nerveux  de  la  diathèse  nen-euse 
qu'on  appelle  l’rm/  nmerir  ou  nerrosfsme,  et  qui  est  r.n- 
metérisé  par  lès  troubles  fonctionnels  du  cerveau,  du  la- 
rynx, de  la  respindioii  et  de  la  circulation,  de  la  motilité 
et  de  l’intelligence,  de  la  sensibilité  générale  et  spéciale, 
de  la  digestion,  des  sécrétions,  c’est-à-dire  d’im  plus  ou 
moins  grand  nombre  d’organes. 

I)  faut  -Regarder  déconsidérer  les  troubles  fonctionnels 
de  l'anénue  contme  des  sympbVmcs  de  maladies  oi^janiquos 
des  parties  affectées,  et  c’osl  sur  celle  4'irmirque  re|H)senl 
les  prétendues  guérisons  des  iiosorganies  du  rn*iir,  des 
poumons,  du  ceiTeau,  de  la  moelle,  et  de  l’estomac,  qui 
n'ont  jamais  existé  que  dans  la  pensée  (b'S  niéilrcins,  et 
(jiii  n'étaient  que  de  faussiS  maladie.s  organiques. 

()n  rencontre  des  nuémios  ronslitutionnelles  simples, 
dans  lesquelles  la  modification  dt*  composilion  du  ^aug 
parait  »*ln!  la  seule  lésion  matérielle  appréfciable. 

I.-  5 
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L’an^mioesl  ordiiiiiii'onicnl  symplomnliqiir  <rnm’ lésion 
vÎM'tTal»'  aiii  it*nn«*  plus  ou  moins  oarati/TiM*»'. 

I.’aiiômie  |M'ut  olre  farili'iiieiil  confoiidut*  avec  la  clilo» 
roso,  cil  raison  do  la  simililud**  |»ai‘failo  do  loui-s  prinoi- 
pniu  syinptdinos;  olle  lu:  s'en  distingue  que  par  dos  consi- 
dôniliuns  secondaires  néces-sairement  peu  prôri'-e^,  (ir«^‘s 
de  l'dgc,  du  sexe»  dos  sujols  et  des  conmiémoralifs  de  la 
maladie. 

i/nn«^mi('  so  distinguo  rhimiquemont  tnS  bion  de  la 
rli)uros<\  puisque  dans  tin  ras  tous  les  élt^meiits  solides  du 
snng,  moins  ta  Ithrine,  sont  diminiu's  de  proportion,  tan- 
dis que  dans  l'autre^  c’est-â-din^  dans  la  chlorose,  la  di- 
mimilion  porte  evrlusiTeineiit  sur  le  chifTre  dos  globules 
du  sang  (llecqueri'l). 

1/anôniio  qui  a engendré  l'antisarque  est  pi  cM|uo  (oii- 
jours  inortollo. 

l/anémie  cmistitutioniKdli'  simple  dos  sujets  adultes 
guérit  prompUMiient  et  facilemoiil,  tandis  que  l'anémie 
ronsiitulionnellc  des  sujets  avancés  on  âge  guérit  Irés- 
difficilemeul. 

I/anémie  qui  succède  aux  hémorrliagios  actives  guérit 
. très-facilement,  tandis  que  l'anémie  des  maladies  oiyani- 
ques  vi'>cérales  ne  guérit  Jamais. 

TAcrujjeu/ô/iio.  — Quelle  que  soit  la  cause  de  ranémie. 
et  qu’elle  dé^iendo  d'imo  héinorrliagie  accidentelle  ou  d'un 
épuis(*nicnt  par  de  longues  maladies,  elle  doit  èti'c  IraiU'O 
|Kir  un  régime  oxciUmt,  stibstanliel , coiupisé  de  viandes 
rètie.s  et  do  vin  do  Itordenux,  par  la  purée  de  viande  rrue, 
par  les  voyages  et  h*  séjour  è la  ratiipagno,  par  les  rnotion.s 
sèches  sur  le  corps,  par  les  bains  sliuiulaols  de  «ads  gris,  par 
les  bains  de  mer,  de  rivière,  et  par  riiydrothérapii*. 

I>ans  ranémie  il  faut  pn^crireb-s  infusions  de  bouldon, 
de  gentiane,  de  eliicorée,  le  sirop  d’écorce  d'orange,  le 
vin  d’ année,  de  gentiane,  de  quini|iiina,  etc. 

Vrépitrafionê  frrrmjimnist'fi.  — l.iD)ailic  de  fer,  sous- 
carl>ooate  de  1er,  cilrateel  lartate  dt  fer,  .'iU  centigi’aninies 
h 1 gramme  par  jour;  eau  ferrée,  eau  de  boidi>  de  Nancy  ; 
eau  de  Spu,  de  Hus<ai)g^  1 litre  par  Jour;  fer  réduit  par 
riiydrogéne,  jO  cenlignuimies  è 1 gramme  par  Jour;  sirop 
(le  pyro}diosphale  de  fer,  une  cuillerée  avant  cliaque  re- 
pas, etc. 

rré^wirufions  de  Oxyde,  50  centigranmies 

à 1 gramme  par  Jour.  * 

Prèptu'ations  arsenicaies.  — Arséniate  de  soude,  5 cen- 
tigrammes pour  300  gnunmes  de  sirop  de  sucre,  l'oe  h 
trois  cuillerées  à bouclu'  le  malin  h jeun. 

Tï’«n.s^uxio«.  — - Bans  lesca.s  d'anémie  subite  p.vr  bles- 
sure artérielle  ou  veiiMuse,  par  une  hémorliagie  d'accou- 
chement, etc.,  si  la  mort  est  imminente,  il  faut  pralùpier 
la  transfusion  avec  300  grammes  de  sang  humain  fourni 
par  une  personne  de  bonne  volonté.  Le  sang  est  reçu  dans 
une  seringue  chaulTéc  au  buin-marie  et  immédiat(rmeiu 
portée  dans  l'une  des  veines  de  l’avant-bras  du  mou- 
rant. 

fyangdewJnille.  — A l’intérieur,  on  a donné  avec  succès 
du  sang  de  poule,  canard  ou  dindon,  reçu  dans  une  lassi» 
chaufTée  an  b.dii  marie  et  bu  tout  chaud.  On  fait  prendre 
aussitôt  après  1 5 gnunmes  de  rhum  avec  1 5 grammes  d'eau 
sucrée  (Mascand).  Pareille  chose  a été  faite  avec  le  smig 
de  bmuf. 

l/onéniie  qui  résulte  (fime  hémorrhagie  habituelle  trop 
souvent  répétée,  telle  que  des  hémorrhoïdes,  un  polype 
utérin,  doit  être  combattue  à la  fois  par  les  préparations 


pharmaceutiques,  et  p.ir  l'.'xldation  du  {«olype  ou  des  lu* 
meurs  héniorrhoidales.  V.  t)iii.OROSE. 

Vni»  an  tartute  de  fer. 

On  aJout(‘  25  cenlignuiime»  de  lactate  de  fer  dans  la 
pâte  d'un  petit  pain.  C'est  une  préparation  expt'rimonti'o 
dopui^  uu  certain  nomhn*  d'amiéesdunsle^iiôpitaux  Hol»- 


siére). 

fJij-ir  fartifiant. 

Kjtrait  iti»  t.'î  in«mwp«. 

— Jr  l'rnliatM' td. 

Uélayez  dans  : 

>^11  de  lueatlie  |>iiviV.e lOül  rrmiu»>«. 

.Ajoutez  : 

Ti'iiii'irv  ito  luaj-  w*iriuwvitu* OU  rremiii^*. 

Filtrez. 


On  en  donne  (|uolqiies  riiillerées  par  Jour,  une  b>  lun- 
lin  A Jeun,  une  avant  le  déjeuner,  cl  une  avant  le  dbiei* 


(Selle)  C3. 

Kum  /i  rréc. 

StilUie  (Je  (-r  |.iir â 

A<-id<*  tArtri(]iir H td. 

Siiere id. 

BulvérisfZ,  mêlez  ei  divisez  en  doiuic  {uiqmrls  dan<  du 
papier  blanc. 

aH'xrlxMMte  <lc  •.xiiit. K sraiBmi— . 


M nI. 


Mêlez,  divisez  en  douze  paipieU  dans  du  (mpier  bleu.  On 
fuit  dissoudre  séfmrémiciit  chacun  de  ces  patpieLs  dans  uu 
demi-verre  d’eau.  Un  mêle  et  on  avak  au  moment  de  l'ef- 
fervescence  (ColombAt) 

PastHh$  de  lactate  de  fer. 


(le  jimlrtivite  itn  f*ir 25  ffratiinii*.. 

4**  iixtMliir I hI. 

Siicrv  HacnriM't.  TitKI  iJ. 

Kaii  «li*t(ll(‘A  i|a  ■ncAtli*' i|.  «. 


F. n des  pastilles  h la  goutte  de  50  centigrammes.  On 
les  prescrit  A la  dose  de  six  A douze  dans  b>s  vingt-quatre 
heures,  contre  la  rliloroseel  les  accidents  qui  en  dé|>endeiil. 
Files  noircissent  les  dents  EJ. 

Powlre  contre  Paitfmic. 


(jii-IxMU»  (Ut  l«r. i vTSwmf.. 

KKmit  d»  <|tuai|iiiiMi.  13  tUVicrAaiuM-., 

ev«*4rw  d»  (-ABuetlo,  ..........  S mJ. 


.Méh‘1.  D'abord  en  trois  fois,  puis  en  deux , enfin 
en  une  dans  la  Journée,  avant  l'un  des  repas  (Kou- 
quier)  Q. 

Püuks  de  citrate  de  fer. 


Hmi(KAtr«i«  4a  fer.  & 

MiaI I id. 

Puiidrr  (Ut  ituUBanrr i|.  e. 


F.  S.  a.  100  pilules.  l'neAdix  par  Jour  EJ. 
PaMilks  au  citrate  de  fer. 


tJinile  <U>  fer.  . . 
A^-ide  riUi<(u<>.  . . 
Kbi^bc»  de  ritr>n. 
SMcrv  llAiOH-net.  . 
Ken 


M 10  rraiBDU'4. 

îll  «trtltlC*. 

. 2011  KiamniA-. 

(j.  A. 


F.  $.  a.  dtîs  paslilks  à la  goutte  de  5 diVigrammes. 
Dose  : cinq  A six  pastilles  et  plus. 

C’est  une  pn*paraUon  ferrugineuse  très-efficace,  mnis 
qui  noircit  li^  dents. 


Dragées  de  fer  rê*/«if. 


Fer  rtSJwil 2 ktl«RrAinuu-«. 

Snm»  bUfif Irt  idr 

l'our  AüOOO  dragées,  que  J’on  préparera  à la  manière 
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des  anis,  en  ayant  le  soin  de  placer  le  fer  sous  In  couche  de 
sucre  enveloppante. 

Chacune  contient  5 centigrammes  de  fer. 

Ces  dragées  forment  un  bonbon  agréable  offrant  l’avan 
tagc  d'une  longue  consen-ation. 

I41  dose  est  la  même  que  pour  les  pastilles  de  chocolat 
(Boucbardat,  Hiquelard  et  Quevenne]  m. 

Dragées  de  Gélis  et  Conté, 

LâcUle  fer fÜO  j.T«miiiRs. 

MueiUiie  ot  priaiire  do  i;iiunauvo..  • . . • 9. 

F.  s.  a,  2000  pilules  que  vous  recouvrirez  d’une  couche 
de  sucre  aromatisé,  comme  on  le  fait  pour  les  anis  de 
FlavignyH. 

Sirop  de  citrate  de  fer  et  de  magnésie. 

Cilrata  d«  far  «t  do  10  gnunme*. 

Dissolvez  dans  : 

Kmii  tle  fleur  J'ocmng<*r 28  gmroaiof. 

Sirop  »impWt. . . 200  id. 

Mêlez.  Ce  sirop  forme  l’une  des  préparations  ferrugi- 
neuses les  plus  agréables  (Bouchardat). 

On  peut  encore  prescrire  les  eaux  minérales  ferrugi- 
neuses de  Passy,  de  Spa,  de  Bussang,  d’Orezza,  de  Vichy 
(.source  Lardy),  une  bouteille  par  jour,  au  repas  avec  le 
vin,  ou  bues  à la  source. 

a:v'É»oxe  ou  PILNATIIXE.  Plante  de  la  famille 
des  renonculacécs,  ejui  doit  être  employée  à l’état  frais. 
Elle  renferme  un  principe  volatil  cristallisable  qui  a reçu 
le  nom  d'anémonine  et  qui  se  perd  par  la  dessiccation.  A 
l’état  frais  c’est  une  plante  irritante  et  presque  vési- 
cante. 

Thérapeutigue.  — L’anémone  des  bois  employée  en  to 
pique  contre  le  rhumatisme  et  contre  la  goutte  □,  contre 
la  teigne  qu'elle  guérit  en  deux  jours  [3»  contre  les  pa- 
ralysies (Stork),  contre  la  coqueluche  (de  Ramm),  contre 
l’amaurose  et  contre  les  dartres,  et  Vanémone  hépatigue 
dont  l’eau  distillée  enlève  les  taches  de  rousseur  et  semble 
utile  dans  les  maladies  du  foief~~|. 

On  la  donne  en  extrait,  10  à 20  centigrammes  par 
jour  ; en  infusion  2 à h grammes  par  litre  qu’on  prend 
par  portions  dans  les  vingt-quatre  heures. 

A!VÉH09ilKE.  Substance  cristallisable,  toxique,  so- 
luble à chaud  dans  l’alcool  cl  dans  l’eau,  extraite  par 
Schwartz  de  l’anémone. 

AWEST*Éï*IE.  Qui  perd  la  faculté  de  sentir  le  con- 
tact des  objets  ou  la  douleur,  a.  de  Vanesthésie  ; mais  1a 
perte  du  sentiment  de  la  douleur  est  plutôt  Yanalgésie. 

La  faculté  de  percevoir  les  objets  du  dehors  est  le  sens 
extérieur  de  la  vie,  comme  les  sensations  éprouvées  au 
dedans  de  nous  par  la  nutrition  en  sont  le  sens  interne. 

Les  viscères  ont  leur  sensibilité,  et  par  conséquent  leur 
insensibilité,  d’où  l’anesthésie  interne  qu’on  observe  dans 
l’estomac  chez  quelques  chlorotiques,  dans  les  poumons 
et  dans  le  cerveau  chez  quelques  autres  malades. 

L’anesthésie  est  un  symptôme  d’empoisonnement,  loi-s- 
qu  elle  résulte  de  l'asphyxie  produite  par  le  chloroforme, 
par  le  plomb,  par  le  chloral  hydraté,  par  les  inhalations 
d acide  carbonique,  et  des  autres  vapeurs  non  respirablcs. 

Dans  l’anesthésie  provoquée  par  le  chloroforme  cl  par  le 
cidoral  hydraté  il  y a souvent  persistance  des  mouvements 
réflexes. 

^rsque  le  croup  s’acconuiagne  d’anesthésie,  il  y a indi-  | 
cation  de  recourir  àlatracUrcotomie  (Bouchut).  | 
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Quelques  maladies  de  la  peau  produisent  l’ancsihésie 
en  altérant  la  substance  des  nerfs,  ce  qu’on  voit  dans  l’é- 
léphantiasis. 

L anesthésie  est  un  symptôme  de  la  troisième  p»>riode 
du  croup,  lor.Nf|ue  l’obstacle  à lu  respiration  a entraîné  la 
rétention  d’une  grande  quantité  d’acide  carbonique  dans  le 
sang  (Bouchut). 

L’anesthésie  s’observe  quelquefois  dans  la  bronchite 
capillaire  lors^i’il  y a menace  d’asphyxie  et  que  le  sang 
est  rempli  d’acide  carbonique  (Bouchut). 

De  toutes  les  perturbations  nerveuses  qui  accompagnent 
la  convalescence,  la  chlorose  et  l’hystérie,  la  plus  commune 
de  toutes,  on  pourrait  presque  dire  la  plus  constante,  c'est 
l’anesthésie. 

L’anesthésie  est  rarement  générale  et  complète  ; elle 
n’occupe  habituellement  qu’un  seul  membre  ou  môme  uni* 
partie  circonscrite  de  la  peau  des  membres. 

Une  (lei-sonne  anesthésique  sent  qu’on  la  touche,  mais 
elle  ne  sent  pas  qu’on  la  brûle,  parce  que  chez  elle  la 
sensation  du  chaud,  du  froid,  etc.,  n’existe  plus. 

Thérupeutigue.  — L’anesthésic  du  croup  guérit  h l'in- 
stant même  par  la  trachéotomie 

En  faisant  cesser  rempoisonnement  qui  produit  cer- 
taines anesthésies,  l'insensibilité  ne  tarde  pas  à dispa- 
raître. 

Les  toniques,  les  ferrugineux  et  les  arsenicaux,  les 
boissons  stimulantes,  les  frictions  irritantes,  les  bains 
excitants,  les  fumigations  aroinnli(|ues,  etc.,  sont  les 
meilleurs  remèdes  de  l’anesthésie  chlorotique  et  hysté- 
rique. 

Des  applications  de  fer  doux,  chaînettes,  tôle  ordi- 
naire, etc.,  guéris.scnl  quelquefois  instantanément  l’anes- 
thésie es.sentielle. 

Dans  l’anesthésie  chlorotique  il  faut  employer  les  moyens 
suivants;  • 

lÀniment. 

IliiHc  «rûmniid»'*  fOO  emuimei. 

AmniouU«{it<> j,|^ 

Pour  frictions,  malin  cl  soir  EJ. 

Frictions. 

conconliV> 2 ernttmx*», 

Miel  bUm> 10  tJ. 

ülvcvtiae  amsUi^ jo  i«|. 

Une  friction  par  jour  (3- 

Pilules. 

SIrvfhuinr 5 nMiii^nsmmi-'. 

MiiciUco q.  ». 

Pour  50  pilules.  Une  pilule  matin  et  soir. 

Pilules. 

Wr«irinr.  5 ceulicrtiuOiK'^. 

fCAtnsit  il  ojsioqi • • • ^ 

Pour  20  pilules,  l'ne  matin  et  soir  (3. 

.%neathé«ie  de  la  lare.  Quand  la  cinquième  paire  est 
paraly.sée  sous  l’influence  du  rhumatisme,  de  la  syphilis 
ou  d’une  lésion  cérébrale,  il  se  produit  une  anesthésie  de 
la  face  dans  le  côté  correspondant  h la  lésion  du  cerveau. 
Alors  la  peau  est  insensible,  ainsi  que  la  conjonctive  et  la 
muqueuse  na.sale  qui  ne  perçoit  plus  les  odeui's,  et  le 
goût  est  aboli  dans  une  moitié  de  la  langue.  La  nunjucusc 
buccale  ne  sent  plus  le  contact  du  bol  alimentaire,  ce  qui 
gène  la  mastication,  cl  c’est  à ce  jwint,  qu’en  buvant,  le 
malade  croit  son  verre  ébréché,  parce  que  lc«  lèvres  dont 
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une  «•5lin^*n*>iblr  nr  üonU'nl  pUi^  qiio  la  moi- 

iïé  (ht  conUrl  du  Tcrrr. 

Thnafkuti<ifii\  — Iri  coiivii-nnoîil  partit  iilii*n  nirni  les 
frictions  irritantes,  les  (iimi}ralimis  ar«>matit|ue<,  les  vcsi» 
culoirt'S  volants  au  (h'vaiil  de  l’oreille,  etc.  \.  plus  hatil 
Amùstiié>ik. 

IVhii-  rparitncr  aux  malades  la 
douleur  des  inamouvres  i)|M*raloires  ou  de»  explonition», 
et  laisser  ati  chirurgien  la  lil>erlé  d’agir  sans  l'Ire  gi’iu^ 
par  les  inouvemciits  impnidenU  du  patient,  on  le  prive 
de  la  sensibilité  locale  [\.  AnbsthRsIK  i.oCau:),  ou  de  la 
s>Misihililé  générale  en  les  sonmrltaut  à rinlialaliun  d’une 
sohilion  slupéliiinte,  telle  (|ue  IV//or  (Jackson  de  l’Iiila* 
delplue  et  Morton,  lHù6),  rtimÿ/é«e  et  le  le 

itt'hloi'urt’  ih  m'thffh’H'!,  le  jJCo/rfceÿWc  fi’tiî'rfe. 

On  produit  également  ranesUiésie  par  les  voies  gaslri  • 
tpic»  (Uebreich)  on  intitubtisanl  dans  rostomac  1 à 5 grnm 
ntes de  cA/mjvi/  hydratr  {V.  ce  mot),  de  hronialou  d’itMlai. 

chloroforme,  rorjts  liquide  dérivé  d(^  1 esprit  de  bois 
dont  il  est  l'élluîr,  doit  être  préféré  à tous  les  autres  agent» 
anesthésiques  (Simpson,  1867),  ear  il  est  reconnu  qu’il 
expose  A moins  de  dangers  que  l'élluT  et  rnmyléin!  dé- 
rivés de  l’alcool  et  de  l'esprit  de  pomme  de  tern‘. 

la»  chloroforme  agit  à la  manière  de  l’alcool.  Il  produit 
d'abonl  des  bourdonnements  d’oreilles,  de  l'embarras  (h^ 
la  parole,  et  une  excitation  quelquefois  convulsive,  en 
même  temps  que  desréxesde  nature  variable;  puis  la 
sensibilité  s'émousse,  la  respiration  s'embarrasse  et  le  ma- 
lade tombe  daii.s  un  état  identique  avec  l'ivresse  commune. 
c’esl-A-dire  dans  une  résolution  complète  avec  insensibilité 
absolue. 

L’ivn’sse  elTanesthésie  du  rhlorofoniie  durent  peu;  si  les 
malades  ont  mangé,  elles  se  terminent  par  un  vomisse- 
ment. 

Une  cépliahilgie  ps|  un  étal  saburral  durant  une  journée 
nu  plus,  sont  le  résultat  de  riictiun  du  cblorofonne  dans 
les  conditions  ordinaires  di*  son  application,  h*s  malades 
étant  à jeun. 

Chhit^formiMtion.  — Pour  produire  l'anesthésie  dans 
im  but  thérapeutique,  on  appliquera  le  chloroforme  sous  le 
nex,  au  moyen  d’une  éponge,  d'un  tampon  de  charpie  ou 
même  il’im  simple  linge  plié  en  double,  sur  lesquels  on  ver»e 
environ  5 gi'ammes  de  chloroforme,  puis  on  rcnmiv(*lle  la 
dose  à mesure  qu  elle  est  évaporée. 

Il  faut  que  le  malade  respire  de  l’uir  en  même  temps 
qu(5  du  chloroforme;  les  appareils  sont  en  ce  sens  infé- 
rietirs  aux  procédés  d'inbaliUion  par  l’éponge  et  par  hs 

compresses. 

l ue  ou  deux  minutes  d'application  du  cblurofomie  suf- 
fisent en  général  poiu*  plonger  les  malades  dans  le  som- 
meil anesthésique.  Cbe*  les  sujets  adoiiné.s  à la  l)ois.son, 
les  inlialalions  doivent  être  prolongées  plus  longtemps. 

En  règle  générale,  il  n’esl  pas  bon  de  se  presser  et 
d'employor  de  grandes  quantités  de  cliloroforme  à la  fois. 
Si  une  opération  doit  durer  longtemps,  on  en<iormira  d'a- 
bord le  malade  aussi  conipléU'inenl  que  possible  ; puis  on 
s’arrèlei*a;  lorsqu'il  paraîtra  prü*s  de  se  réveiller,  on  ren- 
dormira de  nouveau,  et  ainsi  de  suite. 

Si  le  maladi»  pitlit  pendant  qu’on  lui  administre  le 
cliloroforme,  il  faut  cesser,  car  une  syncope  pourrait  .sc 
prcKlnire  (Nélulon);  metlex  alors  le  malade  la  tète  en  bas, 
je|ei-lui  de  l’eau  sur  la  face,  et  llagellez  le  corps  et  le 
visage. 

Si  le  visage  du  malade  sc  conge>tionne,  si  la  resjûni- 
lion  devient  slerloreusp,  arrèlei  vous,  soulcvei  forte- 
ment  b*  menton,  ou  tirex  la  langue  en  avant,  car  celle-ci 


tombe  sur  la  glotte  et  produit  une  asjdiyxie  mécanique* 
(U.  !>esppi*s). 

Si,  malgré  ces  moyens,  le  cieiir  cesse  de  battre,  si  l.i 
respiration  est  arrêtée,  il  y a mort  appai-enle,  et  l'électri- 
cité sur  le  trajet  du  pm  umogastri»|ue  ainsi  que  le  galvano- 
punclurc  du  cieur  sont  auloriw’es.  Mais,  (K^udunt  qu  ou 
emploie  un  (}Uelcon<|iie  des  moyens  indiqués,  il  faut  faii'c 
sans  inlerniplion  la  ropiratiun  artificielle,  h*s  malades 
ayant  la  lètiMlans  um;  jMisition  déclive. 

Pour  prévenir  les  accidents  du  chloroforme,  il  faut 
d’abord  prendre  en  considération  l’étal  du  malade  cl  le 
laisser  à jeun;  s’il  a été  soumis  à un  traumatisme  violent 
qui  l’ail  plongé  dans  la  stiqx'ur,  s’il  est  cliloru-anémiquc, 
et  s’il  a un  bruit  de  soulfie  au  coeur,  soye*  sur  vos  garde* 
et  ne  |»ousse*  pas  trop  loin  les  inhalations  du  rblorofornie. 
Han»  les  luxations  où  il  est  nécessaire  d’:irriver  aune  réso- 
lution coiiipléle  du  système  miiM  ulnire,  progresser  avec 
méiiagemenls,  mais  il  vaudra  mieux  remi'ttrc  au  lende- 
main de  I accident  la  réductiou  de  la  luxation. 

I^rMproii  a affaire  à des  malades  qui  sont  dans  de 
mauvaises  conditions,  et  chez  les(juels  une  syncope 
avoir  Heu,  on  placera  les  patients  sur  un  Ut,  la  tète  un  peu 
élevée,  de  façon  que  si  la  sj’nrope  survient  on  pourra  pla- 
cer ta  tête  eu  bas  avec  succès  ((.Ibassaignacl. 

La  plupart  des  accidents  étant  dus  à une  syncope  par 
faiblesse  du  sujet  ou  par  inloxication,  il  faut  avoir  dt  ux 
aides  intelligents  pris  du  malade  qu’on  veut  endormir  ; 
l’un  )*our  veiller  A- la  respirnlitui,  au  pouls  et  A la  colora- 
tion du  visagt*  ; un  autre  pour  veiller  Acejjuele  chlorofiirrne 
n»?  soit  donné  qn'A  de  très  petites  d«>ses  A la  fois. 

I>es  opiTnlion#  qui  ne  sont  pas  Iré's-donimireuscs  né- 
cessiipnl  s»‘uleinenl  un  engoiirdissenient  général  qui  ne 
soit  pas  l’insensibilité  complète.  Il  est  inutile  de  donner 
lis  L'Idoruforine  jusqu'à  la  {M7rto  de  connaissance  com- 
plète. 

Il  est  dange»*eux  d’endormir  les  jeunes  enfants,  et  il 
e.sl  nécessain*,  loisiqu'on  doit  b*s  o|>érer  avec  le  chloro- 
forme, de  les  lialiiluer  uu  remède  en  leur  en  faisant 
respirer  de  petites  doses  les  jours  qui  précédent  l’opéra- 
lion. 

La  respiration  du  ya;  j)fOè«!grfe  il'nzùle  ou  gaz  hih- 
riant  peut  èln*  enJployé*e  romn»e  anesüièsique  (Horac4* 
Wells  (du  Eonnecticiit)  1866;  Préterre). 

C(^  moyen  sert  journellein<*nt  A Paris  pour  l’exlrîtclion 
des  dents  et  pouiTait  être  employé  comme  anesthésique 
d;ms  les  opérations  chirunôcales  de  courte  durée;  mais  si 
ropération  doit  être  longue,  l'usage  de  ce  gax  ne  saurait 
être  prolongé  sans  inconvénient. 

Si  l'on  veut  produire  l'iUiesUiésic  par  la  voie  gastrique, 
on  prescrira  le  rhlonU  hydraté  en  potion  ou  en  lavement 
5 6 7 gr.'uumes  cher  l'adtjbe  et  2 A 3 grammes  chez  l’cufant . 

tnrnlh^iile  locale.  Au  lieu  d'anéantir  la  sen<4ibililé 
générale,  on  j>eut  seulement  endonnir  la  sensibiliUt  du 
point  sur  lequel  on  veut  agir.  Celas’iiblient  A !’;nd(ï  de  dif- 
férents moyens  et  notumineul  par  l’influence  anesthésique 
du  froid. 

.Vvee  uii  mélange  d’une  partie  de  sel  et  do  deux  par- 
ties de  glace,  on  fait  une  excellente  préparation  réfrigé- 
rante. l’n  marteau  de  fer  trempé  dans  rc  mélange,  ou  tin 
flarou  rempli  p»r  relie  composition  est  appliqué  sur  la 
partie  que  l’on  opère  (J.  Arnolt).  Mais  on  se  sert  (dus  sou- 
vent d’un  saebel  de  grosse  tarlatane  ou  d’une  étoffe  fine, 
qu'on  remplit  du  mélange.  Ec  sachet,  appliqué  sur  la 
partie  où  l’on  veut  prminire  l’anesthésie,  détermim*  une 
coloration  blanchâtre  de  la  peau  qui  est  6 demi  gelée,  et 
une  ou  deux  minutes  suffisent  A abolir  la  sensibilité. 
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L'ilcidc  carboniqur  en  doiirhi's  ^llrown-Séquard,  Arnn) 
ol  IVlher  de  pêlroli*  (K.  Gorges)  nnl  fié  employés  dans  le 
même  hnl,  mais  ce  sont  des  anesthésiques  locaux  peu 
puissanls. 

Le  chloroforme  appliqué  lornlomenl  sur  des  compresses 
n’agit  pas  comme  aneslhé'^ique,  par  absorplioii,  mais  liien 
comme  réfrigérant,  par  le  froid  produit  au  inomenl  do  la 
vaporisation.  Il  on  est  de  même  de  l’éther,  qui,  sous  ce 
rap|Mirt,  a une  action  bien  plus  efllrace,  et  on  l'emploie 
avec  un  appareil  à douche  à houle  de  caoutchoue  qui  le 
lance  en  vu|Kuir  sur  la  partie  qu’on  veut  rendre  insen* 
sible. 

On  peut  obtenir  un  degré  d'ins^'nsibtlité  locale  assez 
grand  à l’aide  de  la  compression  des  membres  ou  des 
nerfs  de  la  région  où  Ton  opère.  Malheureusement  cotte 
manteuvre  ancienne  n'est  pas  toujours  facile  et  elle  a été 
abandonnée. 

L'électricité  proposée  comme  un  anosüiésique  local, 
n'a  pas  celte  vertu;  la  douleur  légère  due  à l’éleclrisa- 
linti  masque  un  |kmi  la  douleur  de  l'opt'raiion  et  r’c'il  là 
tout. 

Le  bromure  de  pohissium  (IHiche,  Huetle,  Cusro),  n’e.st 
pas  ani>8lhésii|iie,  r|  il  n'a  d'aulre  effet  que  celui  d'endor- 
mir la  sensibilité  des  oignes  génitaux  et  urinaires,  ü est 
administré  en  potion. 

Eau  <tuUllp« 100  {Cl-«muir<. 

Sin>| 30  ul. 

Branim  tl«  I à jU  iJ, 

La  ritigolène  peut  également  être  employée  dans  ce  but 
V.  ce  mot. 

AKÿ:VRlMNEM.  Une  dilatation  d’une  |>oi'tion  d'artère, 
comprenant  les  deux  liinic{ues  externes  ou  uue  seule  tu- 
nique, un  kyste  des  parois  ailérielles  ouvert  dans  rintc- 
rieur  du  vaisseau,  et  où  s'épanche  consécutivement  Je 
sang  ((^oirLsarl  et  Uroca,  mtvrysm*:  kyst<Hitinqw),  sont  des 
tUifvt'ysnm  urferie/s  rp^nUanrs. 

line  dilatation  de  la  tiiiii<|ue  externe  de  l'artère,  peu 
de  temps,  ou  longtemps  après  hi  riralrisalion  d'une  plaie 
artérielle  ; un  éponrlienient  de  sang  julèriel  eirconseril  |>jtr 
une  pseiido-menihnine,  et  rominiiniquanl  avec  une  artère 
blessée  par  un  instrument  imiirhani  ou  une  contusion  et 
déchirure  sous-cutané*e  , sont  des  miérrysmcs  nrU  ri»  h 
tmnimtiqufA.  La  première  lésion  est  un  tmH  njsmr  tnvt- 
nuUiti>tf  co;ixrr»<||/ ; la  seconde  est  un  aiorrysme  traunvi- 
ti'pu:  primitif. 

La  coimimnication  d’une  veine  et  d'une  artère  avec  ou 
sans  biineur  interm<Siiaii*e  ou  collatérale,  soit  après  une 
ulcération  spontanée  des  vaisseaux,  soit  après  une  hhr.s- 
sure  simultanée  des  deux  vaisseaux , conslituc  un  nw- 
vrystnr.  «rtérioso-mneux. 

AMévrysme*  «rf^rlel».  Que  la  lésion  des  trois  tu- 
niques de  l’artère  forme  une  t‘S|HVc  de  cul-de-s.ic  plus  ou 
moins  allongé,  ou  que  les  deux  tuniques  internes  étant 
rompues,  l'externe  seuh*  soit  dilatée  en  ampoule,  ou  bien 
que  la  psciulo-membrane  qui  environnt*  l’épanchenieiit  d<* 
sang  artériel  soit  iiitiniement  unie  à l’artére,  il  y a une 
poche,  où  du  sang  s’accumule  iiiiiéliniment  et  clreule  avec 
lenteur  sur  les  parois  du  sac.  C'est  un  tuUrnjamr.  Celle 
poche,  s’épaissi^^anl  d'ahord  en  raison  de  la  pression  du 
sang  dans  sa  cavité,  finit  par  s4<  distendre,  s’amincit  et  se 
rmiipt  à la  longue  eu  donnant  lieu  à une  liémorrhagli' 
riiortelh*. 

Le  sac  anévrx'simU  coiiiuamique  avec  l’artèce  par  une 
ouverture  irrégulière  quelquefois  doutl»* . comme  dans 
(Laennec) . 


Le  sang  qui  se  coagule  dans  les  sacs  anévr)''>iiiau\  foniie 
des  caillots  noirs  et  des  caillots  slmlifiés  lihrineux  (J.  L. 
Petit,  llogdson,  Ihdliiighaiii,  Ib’oca)  reinplissaiit  la  cavité 
dans  des  conditions  difTéreiites,  et  constiliiaiil  des  cailluls 
actif*-  ou  passifs. 

Le->  caillots  passifs  sont  le  fait  d’une  coagulation  .ma- 
iogue  à celle  di*s  épancheiiiciils  saiignins;  ce  sont  des  cail- 
lots noirs,  mous,  siisceptihles  de  se  résorber  et  de  provo- 
i|uer  la  formation  de  pus. 

Les  caille>U  actifs  sont  des  couches  de  lissu  librineiix  ; 
iU  ne  sont  pas  produits  par  une  coagulation  des  courbt's 
sanguines  où  il  y a le  moins  de  mouvement,  r'esl-ù-dire 
des  couches  (pii  sont  en  contact  avec  les  parois  du  sac.  Il 
faut  les  coiuddér«‘r  cuimiie  iiin*  cxstidaüuii  de  la  tuni<|ii(r 
celluleuse  des  artères,  une  sorte  de  produit  d'mi  travail 
réparateur,  une  |Kt*udo-nnMiihraii<‘,  avec  iixaliou  de  libriiie 
et  de  glulmles  du  sang  passant  nu  niveau  de  la  paroi  (pii 
Bécréle  une  l^inplie  plastique,  (.e^  aiiévrvsines  dont  les 
parois  ne  s(iiil  pas  cousliluées  |Kir  la  tunique  celluleuse  de 
l’nrtèri*  ne  n'iilcruient  p:is  de  caillots  slrutillés. 

I.es  statistiques  ni*  prouvent  rien  d'absolu  sur  IVige  auquel 
s'(discivent  les  aift’*vr\sincs.  l'our  avoir  une  idée  de  la  \.(- 
leiir  de  i'innui'nce  du  p;i)s  sur  h's  anévrysmes,  iproii  se 
ntp|wlle  <|U(^  rtrlaiide  |iavs(>  pour  le  pa>«  où  ces  lésions 
sont  le  plu**  ri*équeiile»,  et  (pi'gii  n'uublie  po.'<  (pio  les  rixes 
jonraalièn's  sont  preaque  riivgiène  des  Irlamlais. 

iiitl.iiuiii.iiion»,  le-*  altérations  graisseuses  sèntb's,  ei 
les  ossifications  des  artères,  sont  la  cause  d’ulcérations  di' 
la  iiiembrauc  interne  des  artères  et  de  la  dilatation  coirsé- 
culive  de  In  tunique  externe. 

Il  y a des  sujets  qui,  en  vertu  d’une  disposiiion  particu- 
lière du  .système  îuiériel,  ont  des  anévrvsmes  multiples 
(iVlletan,  .Maiier). 

Lu  anévr)sme  m'casionm*  d<*s  lésions  secondaires  daii- 
la  région  où  U existe  ; il  ih'qihuie  les  organes^  ubIiU'tre  le*. 
■ ondtûls.  roniprime  Icta  m*rCs.  tr:iver*e  les  o>.  lrou)d<-  la 
iiiilrilion  dans  h*»  |(.irties  où  se  dislrilmi*  r.iriére  (lu’il  (h  - 
ciqM},  et  favoruM*  la  gangrém*  ; il  dévient  qiiehpi(*fois  la 
i‘aiis0  de  piilegmoiis  difliis,  qui  dénudent  i atlèie  et  l'.uié- 
vr)sm(>,  et  cefui-rise  njiiipt  eu  donnaiil  lieu  à un(~fi(‘iiiur- 
l'iiagie  de  la  pltL<  grande  grnrilé,  lorS(|uc  Panévrxsiiie  si(‘gc 
sur  une  grosse  artère. 

On  recomudt  (linirtleiiK*nt  un  aiiévrvsnn'  vi.scéral  an  dé- 
bnl.  il  n’v  a d'nliord  ipie  d(*s  syinpli>mes  iKitlndngûpies  di* 
comprwfon  r l’nHièfnr.  In  dmihmr,  h*M  pnndystes,  ei  nn 
alTaibliss4*meiil  *(111  punis , révél(*s  avi^  précisitui  par  le 
sphygmogrnphc.  An  contrain*.  pour  le^  anévrysmes  des 
mi'inbres,  du  cou  et  d(>  la  tète,  la  tumeur  est  en  général 
conslnlée  nu  moment  nii  elh>  si*  pnnluil. 

l'mc  tumeur  molle,  nuctiinnte,  tendue  à sa  partie  la 
plus  saillante,  pré.scntant  des  battements  avec  mouvements 
d’(‘xpnnsioti  i.sorhrones  à ceux  du  pouls,  avec  un  bruit  de 
smifhi*  simple,  très-ranunent  doubh‘,  et  quel(]uefois  un 
frémissement  vibratoire  (ce  canirléii*  existe  quand  il  y a 
dilalulion  de  l’artère),  est  un  anévrx'sme  artériel. 

Les  antér(>dents,  c.’(*sl-à-dire  le  déiml  de  l'anévzysme, 
la  e(innaissance  de  Ti'xistimce  d'une  plaie  suivie  d'hémnr- 
rbugie  abondante  mi  niveau  d'um*  artère,  et  de  la  prtnlue- 
iinu  pres(pii‘  immi'iliidc  d'uin*  tumeur  animée  d(*  batl(*- 
iiienls,  feroiil  recoiiii.iilre  ({ue  )'anévr\snie  (*sl  Irauniulnpie 
primitif. 

La  C()mpri‘S!«ioii  de  l arti'fie  entre  le  cuuir  et  ranévrvsme 
fuit  cesser  h‘s  balleiiieuls  dmis  la  tumeur. 

-•Vu  début',  l’aiiévrvsine  artériel,  sauf  celui  qui  est  irau- 
inaliqiie  et  primitif,  l'st  léduclibh*  eu  entier,  plus  lard  d 
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ne  l’est  plus  qu’en  partie,  parce  que  des  caillots  actifs  ou 
passifs  SC  sont  formés  dans  son  intérieur. 

Un  anévrysme  (|ui  cesse  de  l)attre,  parte  t|u’il  est  le 
siège  d'une  inflammation , présente  les  caractères  d’un 
abcès.  Prenez  bien  soin  de  vous  informer  de  la  durée  de  la 
maladie  et  des  caractères  que  la  tumeur  a présentés  anté- 
rieurement. 

Si,  à côté,  des  caractères  d’un  anévrysme  que  vous  avez 
déjà  reconnu,  >in  abcès  se  forme  sous  vos  yeux,  faites  une 
ponction  et  tenez-vous  prêt,  en  cas  d'bémorrbagie,  à faire 
la  ligature  du  vaisseau;  loi-stjue  vous  ouvrez  un  de  ces 
abcès  vous  ne  pouvez  rien  prévoir  à l’avance  des  compli- 
cations tpii  peuvent  se  produire. 

I.es  anévrysmes  ne  peuvent  être  méconnus  si  l’on  appli- 
que le  s|divgmogntplie  sur  la  tumeur , car  on  obtient  un 
tracé  de  pulsations  d’une  amplitude  énorme,  où  la  ligue 
d’ascension  est  beaucoup  plus  élevée  que  celle  du  pouls 
de  l’artère,  ce  qui  ne  s’observiî  ni  pour  les  tumeurs  érec- 
tiles, ni  iMiur  les  lumeurs  soulevées|par  des  battements  arté- 
riels, sur  le  tracé  desquelles,  du  reste,  les  caractères  de 
la  pulsation  artérielle  sont  elfacés  (Marcy). 


Fig.  tO.— TfAcA  dVn^rrjtma  du  Irone  btoctiio-ct'iibaliiiiic. 


Mais  un  caractère  distinctif  essentiel  des  anévrysmes  est 
l'état  du  pouls  au-dessous  de  la  tumeur,  comparé  au  pouls 
de  l'arlère  correspondant  du  côté  sain  ; du  côté  malade,  le 
pouls  ne  présente  plus  les  caractères  du  pouls  normal 
(Morey). 


Fig*  )1*  •->  Tnioé  <ia  pools  prorenaat  d'ooo  arl^ro  du  <Até  où  eziito  no 
tfl^Trysmo;  co  Iracâ  ot  cuujlituc  par  uuo  ondulation  à poioo 


Quand  un  anévrysme  artériel  s’oblitère,  exceptionnelle- 
ment , par  l’accumulation  incessante  de  couches  fibri- 
nouses,  la  tumeur  cesse  de  battre  et  diminue  subitement. 
L’artère  reste  quelquefois  perméable  après  la  résorption 
des  couches  übrineuses  de  la  tumeur,  mais  le  plus  souvent 
elle  s'oblitère. 

L’inflammation  survenant  dans  un  sac  anévrysmal  y coa- 
gule le  sang  qui  se  prend  eu  caillots  passifs,  elle  ramollit 
les  dépôts  fibrineux,  et  la  suppuration  et  gangrène  'con- 
sécutive peuvent  être  suivies  de  guérison,  mais  au  prix 
d’accidents  redoutables  d’hémorrhagie  et  d’infection  puru- 
lente qui  sont  toiqours  imminents. 

La  résolution  de  rinflammation  est  suivie  de  la  jK-rsis- 
tance  de  caillots  passifs  ipii  peuvent  se  l'ésorber,  et  la  gué- 
rison survient  alors  par  rétraction  de  la  poche  et  oblitéra- 
tion de  l'artère,  mais  dons  qu<;lques  cas  il  ' se  forme  du 
pus  ijui  se  réunit  en  abcès,  et  l’ouverture  du  foyer  amène 
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une  hémoiThagic  ou  l’infection  purulente  avec  ou  sans 
abcès  métastatique. 

11  se  foi-me  queh|uefois  des  abcès  autour  des  anévrysmes 
et  môme  dans  l’épaisseur  de  leurs  parois  ; mais  ces  deux 
cas  ne  sont  pas  également  gr.avcs,  car  un  vaste  abcès  qui 
a dénudé  l’anévrysme  sera  suivi  tôt  ou  tard  de  la  rup- 
ture du  sac,  tandis  qu'un  petit  abcès  entre  la  poche  pri- 
mitive et  les  caillots  fibrineux  n’offre  pas  d’au.ssi  grands 
dangers.  On  obsenre  assez  souvent  ces  derniers  abcès 
dans  les  aiiévi'ysmes  triûtés  et  guéris  par  la  ligature  ou 
la  compression  de  l’artère. 

Les  anévrysmes  récidivent  assez  souvent.  Toutes  les 
fois  que  la  ligature  des  deux  bouts  de  l’artère  a été  faite, 
et  (|ue  le  suc  a suppuré,  les  malades  sont  radicalement 
guéris,  mais  on  expose  la  vio  du  malade  en  pi*aliqunnl 
celte  opération. 

TMrapeiUviuc.  — On  traite  les  anévrysmes  par  la  mé- 
thode directe  et  par  la  méthode  indirecte. 

Méthode  directe.  — 1.  L’ouverture  du  soc  avec  ligature 
dos  deux  bouts  de  l’artère  est  a]iplicable  pour  les  artères 
des  membres,  toutes  les  fois  que  l'artère  peut  être  exac- 
tement comprimée  au-dessus  de  ranévmme  (Antyllus). 

Un  aide  exerçant  une  compression  sur  l’artère,  le  chi- 
rui'gien  ouvre  largement  la  tumeur,  s'il  ne  reconnaît  pas 
tout  de  suite  l’orifice  du  bout  supérieur,  l’aide  cesse  de 
comprimer,  le  sang  qui  sort  indique  le  siège  de  cet  orifice. 
Une  sonde  ou  un  stylet  est  introduit  et  .sert  de  guide  pour 
disséquer  l’artère  et  la  lier  ; le  bout  inférieur  est  cherché 
et  lié  de  la  même  façon.  Des  bourdonnots  do  chnrjnc  sont 
placés  dans  la  plaie,  qui  n’est  pas  réunie  par  pi’emièrc 
intention.  I*eu  à peu  éliminées  par  la  suppunition,  les  li- 
g.atures  tomimnt  vers  le  vingtième  jour. 

S’il  survenait  une  hémorrliagic,  on  déferait  le  |*anse- 
meut  pour  vérifier  si  la  ligature  du  bout  supérieur  tient 
solidement;  dans  le  cas  où  la  ligature  aurait  manqué,  on 
agnandirait  la  phde  pour  aller  lier  l’artère  un  peu  au-des- 
sus de  l’anévrysme.  Si  le  sang  provenait  d’autres  artériole.s 
développées  autour  du  sac,  on  les  lierait. 

Dans  l’opération  de  l’anévrysme  par  l’ouverture  du  sac, 
il  faut  faire  bien  attention  à ne  lier  que  l’artère  ; si  le  nerf 
était  compris  dans  la  ligature,  le  tétanos  serait  à redouter. 

Lorsqu’un  anévrysme  est  constaté,  si  vous  vous  déci- 
dez à employer  la  méthode  directe,  par  l’ouverture  du  sac, 
opérez  tout  de  suite  sans  recourir  auparavant  à aucun 
autre  moyen. 

U.  Une  double  ligature  peut  être  faite  sans  ouverture  du 
.sac  (Pasquter).  Extirper  l’auévi’ysmc après  l’avoir  isolé,  et 
après  .avoir  lié  les  deux  bouts  de  l’artère,  est  comme  l’o- 
pération de  la  double  ligature,  sans  ouverture  du  sac,  une 
dérivation  de  la  métliode  d’ Antyllus,  applicable  aux  ané- 
vrysmes bien  limités. 

III.  1x3  cautère  actuel  peut  être  employé  pour  détruire 
un  anévrysme  (M.  A.Scvcrin).  On  a mis  enusiige  les  caus- 
tiques (üirouanl.  Bonnet  de  Lyon).  Après  dénudation  de 
l’épiderme  et  ouverture  du  sac  par  une  incision  de  l’es- 
chare proiluite,  des  bétons  de  p.Atc  au  chlorure  de  zinc 
sont  plantés  dtins  l’anévrysme.  Si  une  hémoiTluigie  sur- 
vient, une  compression  énergique  est  pratiquée  sur  la  tu- 
meur ou  sur  l’artère,  au-dessus  de  la  tumeur,  puis  une 
rondelle  de  pâte  au  cldonirc  de  zinc  est  ajqdiquée  jusfpic 
sur  l’ouverture  du  vaisseau. 

IV.  Malaxer  un  anévi’ysme,  avec  ou  sans  introduction 
préalable  d’un  instrument  propre  à détacher  quehpies  cail- 
lots (Kergussou,  Broca),  est  une  dangereu.se  pratique  ; les 
caillots  détachés  peuvent,  au  lieu  de  boucher  l’orifice  de 
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l’anêvrvsnjo  ou  le  bout  inférieur  de  l’artérc,  former  un 
emlmliis  avec  tout  son  corlége  de  gravilé  accouluiiié.  Kaire 
coaguler  le  sang  dans  un  anéviTsmc  el  eiii|M'clier  ainsi 
rairivêe  du  sang,  dctcrniiiier  une  sorte  d'inflainnialion 
exsudative  dans  le  sac  anévrv'smal,  constitue  un  ordre  de 
moyens  théni|i«utiques  moins  sûr  que  la  destrurtioii  <le 
l'anévrysjiie,  niaisaassi  moins  dangereux.  Il  ne  met  jamais 
sûrement  à l’abri  des  récidives. 

A.  Une  aiguille  traversant  un  anévrysme  (Vel|ii;au),  et 
(‘inbrassée  ou  uun  par  une  suture  entortillée  ; une  aiguille 
rliaiiiïée  à blanc  ou  la  galvano-puncture  (Pravaz,  tinérard, 
l'étreqiiin),  déterminent  la  coagulation  du  sang  par  la 
même  action,  la  présence  d'un  corps  étranger  dans  l'aiié- 
vrysme. 

La  galvano-puncture  se  pratique  avec  six,  huit  ou  dix 
aiguilles  de  fer  doux,  vernies  dans  Ja  partie  qui  doit  tra- 
verser les  tissus  sains;  on  les  introduit  dans  le  sac,  elles  ser- 
vent à faire  passer  un  courant  électrique  dynami(|ue  fourni 
par  une  pile  de  2 on  .3  élémeiiLs  de  Itunsen.  Pendant  que  le 
courant  agit,  une  coni|)rcssion  absolue  doit  être  faite  entn> 
ranévrysme  et  le  emur. 

II.  L'emploi  des  slyptiques,  des  moxas,  des  cautérisa- 
tions  siipertirielles,  de  la  réfrigération,  n’agit  que  |K>ur 
ralentir  la  circulation  et  favoriser  la  coagulation  du  sang  et 
même  l'imlammation  de  l'anévrysme. 

La  compression  directe  sur  l'anévrysinc  n'a  pas  un 
autre  eü'et,  sauf  qu’en  comprimant  l’anévrysme  on  com- 
pi  inie  du  même  coup  l'artére. 

(\  Les  injections  de  liquides  coagulants  (Monteggia, 
Leroy  d'Ktiolles,  Hoiicliut),  surtout  les  injections  de  per- 
rblorurc  de  15*  à /i.l*  (Pravaz),  avec  une  sonde  graduée  à 
vis  de  Cbarrière  (lig.  22),  sont  les  meilleurs  agents  coa- 
gulateui's  pour  les  anévi-ysmes.  .\pplicablcs  avec  le  pins 
gnmd  succé>i,  aux  anévrysmes  des  petites  artères,  elles 
réu>sissent  assez  souvent  daus  les  anévi-yMiies  récidivés  on 


Fie.  ââ,  — Scrîugnc  Praru,  (mw  Uiro  Joi  injectwia»  ilo  i>crrliluniro  de  for. 
— O.  Câonlo  trrtrufl  do  Wnml  (|*oii  — \>,  C«iiuto  mnnio  «l'un 

(toinorif)  K.  — H.  r*»niiîo  «|itî  «o  lîtc  ii  la  M»ringue  rl  oit  introvluitt»  A In 
pu<v  du  poiii<;oD,  quf  lroî«  toiir«  do  piatpti  not  été  Utôï. 

incomplètement  gtiéris  par  les  autres  méthodes.  Il  est  dan- 
gereux de  faire  ces  injections  pour  les  anévrysmes  de  l’ar- 
tère principale  d'un  membre. 
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Lorsqu’on  pratique  ces  injections,  une  compres>ion  est 
faite  d’abord  au-dessus  et  au-dessous  de  l’ancvrysim?,  puis 
on  ponctionne  la  tumeur,  et  un  jet  de  sang  artériel  indicpie 
que  l'on  est  dans  l’anévrysme.  On  injecte  alors  le  liquide 
coiq'idant.  Chaque  demi-tour  de  piston  de  la  seringue  fai- 
sant couler  une  goutte  de  liquide,  et  la  canule  qui  a servi 
•û  la  ponction  ayant  une  capacité  de  trois  gouttes,  ou  fi.-ra 
trois  demi-tours  de  plus  que  le  nombre  de  demi-tours  cor- 
respondant au  nombre  de  10  ,â  l.")  gouttes,  si  le  perchlo- 
rure  est  à Aü“,  et  si  l’on  .se  sert  de  la  canule  trocart,  /îy.  2 ; 
du  reste,  le  nombre  de  gouttes  variera  avec  la  grosseur 
et  l'anévrysme. 

On  malaxe  la  tumeur  |K)ur  mélanger  les  caillots  qui 
commencent  à se  former  avec  le  liipiide  coagulant.  La 
compression  exercée  sur  le  vaisseau  au-dessus  de  l’ané- 
vrysme doit  être  maintenue  |K-ndant  une  demi-heure  après 
l'operation. 

/>.  La  compression  directe  sur  l'anévrysme  .avec  un  ap- 
pareil (!st  mauvaise,  mais  la  position  permet  d’exercer  une 
compression  eflicace,  surtout  pour  l'anévrysme  poplité. 

iidhode  ùuliri'ctt’.  — I.  La  compression  digitale  de 
l’artére  au-dessus  d’un  anévrysme  (Vanzetti  de  l'adoue) 
fait  co.agiiler  II- sang  dans  son  intérieur,  par  le  simple  fait 
de  la  cessation  de  r(!ntrée  du  sang  dans  le  sac.  Elle  doit 
être  exercée  sur  le  tronc  de  l’artére  principale,  au-de.ssus 
de  l’anévrysinc,  par  des  aides  qui  se  ri'layent  constam- 
ment. Une  compression  permanente  pendant  vingt-quatre 
ou  quarante-lmit  heures  est  suffisante  ; les  battements  ar- 
tériels disparaissant  dans  la  tumeur  guident  In  chirurgien 
pour  désigner  le  moment  où  la  compression  peut  être 
cessée,  un  bandage  ou  un  appareil  compressif  soutient 
les  parties.  Si  quelques  battements  reparaissaient,  ce  se- 
rait le  ras  de  recourir  immédiatement  aux  injections  coa- 
gulantes. 

La  compression  digitale  intermittente  est  moins  effi- 
cace que  la  compression  digitale  permanente.  Ikqien- 
dant  Vanzetti  dit  ipi'il  n'est  pas  nécessaire  de  la  faire 
pendant  la  unit,  et  qu’il  faut  laisser  le  malade  sc  re- 
poser. 

II.  La  ligature  du  vaisse.au  au-dessus  de  l'anévrysme 
(.\nel  el  Hunier),  au-dessous  (Itrasdor  el  NVardrop),  inter- 
rompt le  cours  du  sang  dans  l'artére  : le  sang  s«'  coagule 
dans  1(!  sac,  el  la  formation  de  caillots  est  favorisée. 

De  ces  méthodes,  l’imc  est  plus  sûn*,  mais  n'est  pas 
toujoiii's  applicable.  Il  faut,  pour  que  la  méthode  d'AncI 
réussisse,  que  la  ligature  soit  faite  au  moins  2 centi- 
inètres  au  delà  de  la  première  collatérale  de  l'artéi'c,  alin 
que  le  caillot  obturateur  de  rartérc  puisse  se  produire. 
Lorsqu'on  lie  un  artère  pour  un  anévrysme,  on  doit  éviter 
de  blesser  le  sac,  il  surviendrait  une  bémonliagie  Irés- 
diflicile  à arrêter,  el  extrêmement  gênante  pour  l’opéra- 
teur. \.  Ltr.ATL’llES. 

I.a  mélbodc  de  Rrasdor  n'a  réussi  qu’une  fois  : elle  ne 
doit  être  em|doyée  <|aà  défaut  de  tout  autre  moyen. 

(à's  ligatures  ne  mettent  |>as  à l'abri  d'une  récidive  de 
l’anévi-ysme. 

III,  Comme  la  ligature  par  la  inéthode  d'.Vnel  a donné 
de  bons  résultats,  et  comme  une  ligature  est  une  opi’-ra- 
lion  grave,  la  compression  à l’aide  d’appareils  produisant 
le  même  effel  que  la  ligature  sur  l’anévrysme,  on  doit 
pn-férer  à la  ligature  la  compression  indirecte  (l)esaull), 
c’est-à-dire  la  compression  sur  le  vaisseau  principal  au- 
dessus  de  l’anévrysme, 

La  compression  sc  fait  en  nn  seul  temps,  grAce  à un 
appareil  muni  d’une  pelote  à pression  continue,  a res- 
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sort;  üii  lu  lai>M!  i;ii  |tlace  juxiu'â  la  tcssalion  des  Itaüc- 
iiifiils  arlêriels. 

Oii  i'<iui|>riiii<!  en  «leux  luiii|is  de  iiianitM'e  à diaiiimer 
«rahurd  les  hallemeiiL'  «le  l'arlère  ej  «le  la  luiueui , puis 
«■usuile  à les  faire  cesser  coiupl«'-leineiil  (llruca);  ou  ari  ive 


h'iw.  :i3.  — <:Mijj|irc»««.''itr  «le  i.  I..' iViit,  put  niipu\tit*u  — A.  l'o* 

l*»lo  — li,  IV»!«.îo  II.  — <4»nrr«ii«;  <|tii  l'ii- 

toiiit)  fii4*oil>T(*«.  — h«  Vj«  lie  |itv»>i(»n. 


à CO  résullal  avec  un  appareil  à pelote  uni«|ue  et  un  appa- 
reil double  fl  p«“lote. 

Pour  les  ain'vrysines  di's  p«-lili'S  artères,  ou  p«-nt  «•oni- 
priiner  au-dessus  et  au-dessous  de  la  tumeur  allernaliviî- 
iiient  (Itelinas),  en  euiiipriiuant  lu-anmuins  sur  la  tuuieur. 
t)n  peut  ex«-r«’er  une  duubU’  roiupression  au-dessUs  de  la 
tuuu'ur  (Urmkner). 

Pour  comprimer  les  artères,  on  se  sert  «lu  l'ompresseur 


Fiff.  Î4.  — k piv»»ion  ronliniir  ilr  lliirnl  (île  T^iil'in).  I.rt  «(»»- 

mir  M foruiv  F.»  In  rl»*(  II,  oti  im;*itionU*  In  f«>ire  «lu  l•l*'•*ol^ 

♦•n  «piml**.  et  téri|>rrM|ueiuent. 

«!«•  .1.  !..  Petit,  ou  «liî  Dupuytren  (fig.  23),  ou  du  compresseur 
à pr«‘s-.iou  routimu'  de  Ituval  («le  Toulon),  tpii  «;st  lioii  sur- 
tout pour  1«!S  petiti-s  artères  (lig.  2'i'. 

I,e  l■^tulpr«:s'eur  de  Üroca  , à deux  peloti-> , «'st  le 


meilleur  «ompresseur  juiur  les  arières  des  membres 

{lig.  2:>). 

llègle  générale,  les  cuinpia-sseiirs  mi'caiiii|ues  «loiveiil 


i*’».  — rompiviioiir  ilr  Bi'ira.  — II,  II.  lvl«»!r»«  n Aninfnv»<iif*n  miitiiiiir 

l'ii  «\  i*t  à vif.  --  I.  I li'l  pour  tlomiPr  rincliiiniriui  Vitulm*  aux  {^stolon  I-*, 

F.,  nu  111014  II  ili' Varlii  iil.itton  h,  U.  H,  H.  Couti'tti**  { otir  fixer  U gotii. 

li«*ro  r\  fiir  le  Djewiui’. 

èti'e  nppliipi«'‘s  justpi'à  cc«|ue  les  battements  aient  disparu 
dans  i'artére  ; mais  comme  certains  malades  éprouvent 
des  douleurs,  c«imiue  la  p«‘aii  «levieut  rouge  et  doulou- 
reuse, on  est  obligé  de  cesser  miuucntanémeiit  la  «com- 
pression. I.a  rompression  est  dés  lors  intermittente,  et  elle 
n'agit  pas  beaucoup  moins  effiaci'iueul  «jue  la  compres- 
sion permanente. 

La  suliilirication  complète  d'une  tumeur  anévrysmale 
sous  riiiflueiu’e  de  la  compression  exige  nu  temps  variable 
mais  moins  l«mg  «pTaprès  la  ligature  (Itroca  . 

IV.  L'amputation  ne  convient  «pie  «|uanil  l'aiiévrisme  a 
produit  de  gran«ls  délabri'immts,  ipiaiid  il  s'«iiivr«;  «et  donne 
li«‘u  il  «le  vastes  épam  liemeiits  sanguins  ipii  décollent  les 
tissus  et  y déterminent  la  gangrène. 

V.  Le  traitemiMit  général  débilitant  di*  Valsalva  et  Al- 
bertini ne  c«invient  pas  aux  anévi-ysmes  sur  lesipuds  la 
chirurgie  peut  np|di«puT  un  des  moyens  «pTelle  possède 
pour  détruire  ranèvrysme  ou  oblitérer  sa  cavité  en  y pro- 
duisant «les  caillou.  Voy.,  pour  ce  traitement.  ANKvnvs.ME 
DE  l.A  CnO.SSE  ET  DE  L’aUIITE. 

I.es  malades  atteints  d'anévrysmes  profonds  d«:vrout 
éviter  les  excès,  les  émotions  vives  et  les  elïorts  éner- 
gi«iues. 

L«‘s  niidadi's  atteints  «l'anévrysiiu  s superficiels  «levrout 
se  garder,  par-dessus  tout,  des  exercices  vi«ilents,  et  ils 
port«'i'ont  sans  cesse  un  baihlage  compressif  sur  la  liiuu-ur 
anévrysmale. 

lii'lii  iitifm  (jcncraka.  — Si  vous  song«  z à ouvrir  le  sac 
par  la  méthode  ancienne,  ne  recourez  auparavant  à aucun 
autre  inoyi-n  à titre  «l'essai. 

Un  emploiera,  avec  espoir  de  succès,  la  l'omprcssiou 
indirecte  ou  la  ligature  dans  les  anévrysmes  auci«ms,  àilé- 
v«-i«)]>p«>meut  lent  et  «pii  sont  devenus  invdurtibles.  Ils 
sont  dans  «le  bonnes  couditions  pour  la  coagulation  «lu  sang 
et  la  rétra«  tion  consécutive  «b-  la  poche.  t!'est  dans  ce.s  cas 
«pie  la  compr«!ssiou  iligitale  est  excell«-nt«;. 

Là  «>ù  il  n'y  a pas  de  caillots  birinés.  et  où  la  compres- 
sion peut  être  rigoureusement  a|>pli«iuée  sur  l'artère  au- 
«lessus  de  la  tumeur,  les  injections  coagulaiiles  sont  «rnn 
lieiir«‘ux  emploi. 

Ouand  un  anévrysme  est  près  «le  s'ouvrir,  si  vous  p«iu- 
««■/  applii|«i«:r  la  inédiude  «l':\utyllu>,  f.iit«‘s-l«‘.  Si  le^  liga- 


lun*i»  (l<‘s  IkuiU  iU«'is(’^  la  r;mU^risalionavi‘C 

Il'n  IV'clics  lie  clilorutv  de  /inc  unie  à lu  cuuipn^ïk'.iuD  üirecte, 
esi  une  dernière  re«mirre.  I.u  ii^ulure  par  la  uiéUtude 
d'Ain  l esl  encore  applicalilc  dans  ce  cas. 

l II  anévrysiM  artériel  qui  rrolt  arec  lenleiir  nu  doit 
{Kts  être  iipéré*^  iomiiédiateuienl,  alleude/  et  surveille/. 
Si  ie  sac  iiieiiuce  de  s'ouvrir  ol  que  l'aiiévrvsinu  soit  dans 
une  rêgimi  où  In  mètlnHle  ancienne  puisse  être  a|iplh|iiée, 
irhèsilei  pas  à opérer  iinmédialeinenl  avant  que  l’in- 
Üanimntinn  Mirvienne.  Si  l’anévrysme  ne  peut  èire  opéré 
par  la  niêllMMit^  d’Aniyllii-,  comprime/  diivcteiiiriu  ou 
cautérisez  avec  les  flèches  de  chlorure  de  zinc  et  com- 
primez. 

llaiiH  le  courunl  du  (rai(ui)ent  des  anèvn>nu-s,  si  la 
suppuration  apparaît , elle  ptmt  activer  la  guér^on  ; 
mais  elle  entraîne  souvent  la  mort. 

Si  im  ahcès  se  forme,  ne  rouvrez  qn'avec  les  plus 
grandes  précautions.  Mais  gai'de/>vuns  d’ouvrir  lurstpie 
vous  aurez  de  la  fluctuation  sans  rougeur  ni  douleur,  il  y a, 
dans  ces  ras,  des  décollements,  des  caillots,  et  un  épan- 
clieiiienl  de  sang  fluide  entre  le  .sac  et  le»  caillots.  Le  sang 
se  ré'iurhera;  il  est  inutile  d'agir  auli'cmenl  que  par  la 
compression  avec  une  haiide  roulée. 

<Jm*  l’on  ail  fait  une  ligatnn'  loin  ou  près  de  l’anévrjsme, 
ou  que  l’on  ait  ouvert  le  sac,  oti  ne  réunira  pas  par  pre- 
iiiièrc  inteiiiion,  on  paicseni  simpleimuit  et  mieux  avec  mi 
cata|dasoie  ; chaque  jour  la  plaie  seni  nettoyée,  elle  pus 
sera  enlevé  avec  soin;  dans  un  sac  anévrysmal  ouvert,  on 
laissera  des  houletli's  de  charpie  et  on  ne  les  enlèvera 
qu’au  fur  et  ù mesure  qu'elle.sse  délaclieront. 

Les  anévrysmes  artériels  traumatiques,  lorsqu'ils  .sont 
primitifs,  c’est'ÛMlire  lorsqu'ils  sont  fonnès  |Kir  un  épan- 
chement de  sang  artériel,  r**siaut  en  communication  avec 
uiH*  artère  par  une  plaie  iH-aiile,  rèchiiiieul,  quelle  que 
soil  la  date  de  leur  début,  le  traitement  par  i'ouvtTture  du 
sac  et  la  ligature  di’s  ibni\  bouts  divisés  de  l'arlére,  au- 
dessus  et  au-dessous  de  la  blessure.  Pour  arriver  .surTar- 
1ère  hiesséi*,  on  suit  les  caiUol.s  sanguins  ^^mus.s;ll)  logés 
dans  une  espèce  de  cratère  qui  s'étend  delà  plaie  cutanée 
jusque  sur  l'artère;  un  stylet  inlroiluil  par  la  plaii*  exté- 
neure.  ou  cngsigé  à travers  une  }M;tite  incision,  est  un 
gmdt‘  sûr.  Ce  traitement  ivussit  toujours  dan*i  les  ané- 
vrysnn*.s  rérenU. 

Lorsqu'on  a affairu  à un  anévrysme  par  dilatation  de  la 
tuuiquu  celluleuse  cicatrisée,  après  une  plaie  jiénélraiite 
d'une  artère,  le  même  Iraitemout  que  pour  les  anévrysmes 
spontanés  si‘ra  employé  : lu  lotnpn  ssion  iligitale,  la  liga- 
(ure,  ont  produit  des  guérisons;  la  méthiKle  par  runverlut  c 
du  sac  n’esl  pas  inféiieiire  à ces  deii.\  procédés,  l'oiir  le.s 
anévrysmes  Iraiiinaliqucs  consécutifs  des  pi'lile.s  artères, 
les  injections  coagulantes  sont  prèféinhlcs.  La  compres- 
sion dincte  e«-t  le  moins  elllcace  des  moyens  à em- 
ployer. 

La  compression  digitale  guérit  rarement  les  anévi’ysmes 
traumatiques  primitifs , 

AM^vr^Mne»ttrt^rlo«o-%rl«esvr.  Lorsqu'une  plaie  ou 
une  contusion  intéressent  à la  fois  une  artère  et  une  veine, 
on  lorsqu’un  anévrysme  artériel  voisin  d’une  veine  s’onvre* 
dans  cette  il  en  r»'*solle  un  anévrysme  flcb  côr.-<r>-iv'i- 

Hf>u\  caractérist^  par  hi  coimnuiucalioii  du  sang  artériel  et 
veineux. 

Si  l’artère  et  la  veioe  ont  été  coupées  totalement,  il  y 
:i  un  sac  intermédiaire  entre  les  ({ualre  Imuls  dt^  l'ar- 
tère et  de  la  veine  «livi-iés  (f.arn*y,  Atuu'-sat).  Ce  cas  c>t 
très-rai»! 

Si  rat  ière  . i |.i  \i-ino  mit  été  bh>sée.->,  il  y a uue  phlé- 


bartèrie  (anèviysiiie  variipieiu  simple),  c'est-à-dire  une 
coiiimunicalion  lalénUe  mire  la  veine  et  l'artère  avec  ou 
sans  comniunicalion  par  l'iulecmédiairc  d'un  sac  anévrys- 
mal (anévrysme  enKysté  inlemiédiairi*\ 

Il  y a parfois  une  dilatatieii  de  la  >cine  nu  niveau  de  la 
blcss'ire.  du  cûté  opposé  à la  ciiiuiuuiiicalion  de  l'artère 
avec  la  veine,  tl'esl  là  uu anévrysme  •irtériosü-veiücu\,dit 
|uir  üilaUitiun  (Ih'rard,  ilrocai. 

Lorsipie  l artère  a été  diri.sée  de  part  en  pari,  il  y a 
parfois  un  anévrysme  artériel  sur  l’artère  du  r«lè  opposé 
à la  cumiinniicaiion  de  l'arlèn?  et  de  la  veine  (Itodrigue*-). 

D'autres  feds,  l’artère  ayant  été  traversée  de  part  pii 
part,  une  -ecotide  vt'iiie  est  alleiute,  et  il  y a une  double 
pldébnrléiie  ou  anéviysme  artério.so-veineux  (l‘an  k). 

Toutes  ces  vnriélé-;  peuvent  présenterdes  iiUMlilicalions; 
la  veine  peut  être  dilatée,  outre  qu'il  y a un  anévrysme 
enkysté  inlermédiaire. 

Les  cailloLs  actifs  u’evUtcul  dans  les  anévrysmes  arlé- 
rioso-veiucuv  que  sur  1a  tumeur  formée  aux  dépens  Je 
rarlèn*. 

tluelle  que  soit  l’opéce  de  l’anévrysme,  b:  sang  vei- 
neux s'intnuluit  ibiiis  l'artère  à chaque  diastole  dt*  l'ar- 
tère; le  sang  artériel  pénètre  dans  la  veine  à cbaqiic  sy  s- 
tole. La  veine  au-d(Ssoiis  dei'aaévry  smc  sc  dilate  et  prend 
les  caractères  d'une  artère  (\V.  Hunier}. 

Dans  les  unévrysme$  cukysiès  ou  par  dilatation,  coimiie 
dans  la  phlèburlèi  ie  siiiqde,  Itts  veines  superticielle.s  di- 
latées prèM-nleiit  des  baU4'meiit.s. 

Le  llirill  (fréiiusscim-ni  vibratoire)  existe  sur  le  trajet  de 
ces  vaisseaux.  On  y entend  un  bruit  di?  stmflle  à dt.uble 
courant.  La  présence  d'uiu^  luuietir  annonce  (ju'ii  y a unt^ 
dilabilioii  ou  un  sac  anévrysmal,  mais  ou  ueiH'ul  préciser 
son  siège;  le  pouls  est  diminué  comme  dans  les  aiié- 
vrysim*s  artériels  et  rien  de  plus. 

Le  pimJs  de  runévrysme  artérioso-veiueux  est  un  |k-u 
moins  ample  que  celui  de  raiiévrysiiie  artériel. 

L’artère  élanl  roinprimée  au-dessiis  d'un  anévrysme  ar- 
lérioso-veineux,  on  fait  dt'-parailre les  battements  di.  la  tu- 
meur, Imidis  i[iie  la  compression  de  lu  veine  au-Je>sous 
les  augmente. 

la*  tbrill  n'e.sl  pas  le  »igiie  uuiviapie  de  ranévrysiiie  ar- 
térioso-veineux,  car  il  existe  dans  la  varice  artérielle  et  les 
tumeurs  érectiles  veineuses,  mais  d'autres  caractères  dis- 
tinguent les  deux  lésions. 

Le  tbrill  est  néanmoins  un  caractère  diagnostique 
traoebè  entre  raiiévrysme  artériel  «i  ranévi-ysiiic  .uiérioso- 
veinenx. 

Des  vario's  capillaiies  ou  des  varices  .simples  sont  la 
rousé(|ui‘iice  de  lu  pblébarlérie.  Olles  qtii  sont  dues  à uu 
anévrysme  ne  dis[mraisH-iil  pas  «juand  on  comprime  la 
veine  auniessous  de  la  varice,  et  cessent  quand  on  com- 
prime l’artère  (Hriquel). 

l'n  membre  .alleinl  d’aiièvrysrni*  arlèrioso-veiiieux  est 
!iy(H.‘rlrupbiè.  <(Mlémaliè,  umins  cliam!  ipie  b;  membre 
sain,  perd  ses  forces,  et  le  malade  y ressent  des  engour- 
disscmeiils  uudes  douleiii's  |M**niblcs. 

AbamloTinè  à bii-inème,  l’anévrysme  artèrioso-veineuv 
reste  plus  longtemps  stationnaire  que  l’anévrysnie  arté- 
riel, mais  quelqiicftus  il  se  romjtl,  produit  di‘S  liéinorrba- 
gies  sous-nil.anéi*s  suivies  île  phlegmon  et  de  gaiigi’éne. 
D’autres  fois  lu  plaie  de  lu  veine  ou  la  veine  s’oblitèrent, 
il  resU*  un  anévrysme  artériel  qui  se  reciuinaît  à I alisence 
de  tliriU,  et  nu  bruit  de  «ouffle  qui  cesse  d'étre  conlitm  ri 
double  (NélatonV 

Lu  guérison  inmlaiiée  d’un  aiiévrysiite  v.triqm  ux 
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rart%  à cause  de  Falij^ncr  ordinain?  de>  caillot^  übrineiix 
dans  sacs  ou  les  dilatations  veineuse)). 

Tht'vifwutùfite.  — Si  Tou  a affaire  ù une  eoiniiiunica- 
lion  sim|))e  d’um*  artrre  et  d'um*  veine,  ou  >e  bornera, 
dans  le  cas  où  laiimiadie  ne  ferait  pas  de  pri»^rès,  âexer* 
cer  une  compression  sur  raiiévrjsiiie  et  sur  le  inembiv 
où  il  siî^e  avec  une  bande  élastique. 

S’iiv  a une  tumeur  qui  tend  à s'accroître  iiidéiiniment, 
et  si  la  coiupressiuii  est  inqmissunie,  «i  ranévry.sim*  a con- 
tracté des  adhérences  avec  lu  |>eati  et  iiietiace  de  s'ouvrir, 
le  tniiteiiiem  doit  être  fait  d'après  une  méllKNlo  directe,  ün 
ouvrira  le  sac,  et  on  liera  les  deux  bouts  du  rarlérc,  mais 
il  vaudra  beaucoup  mieux,  si  ou  le  |H‘Ut,  lier  les  deux  bouts 
de  l'artérc  sans  ouvrir  le  s.ie  (Nélaton,  Malgai^e). 

Les  autres  iiièibcHb's  par  la  ligature  et  par  les  tujec- 
üuits  cuatsulantes  sont  peu  rationnilles,  paiTO  qu'on  ne 
saurait,  sans  inconvénient,  faire  coaguler  le  sang  dans  une 
carilé  cuiiiniimii]uant  avec  une  veine.  On  pourrait  créer 
des  embolies  x'eineuses;  d'un  autre  edté,  la  coagulation 
dans  le»  anévrysmes  artérioso-veineux  est  (Mlicile  à ob- 
tenir, 

I.a  compres.sion  digitale  a guéri  dei«  fois  des  ané- 
vryunics  artérioso-veineux,  mais  on  a dil  ounprimer  la 
veme  an-dessous  et  rarlèce  au-des'iis  de  la  tumeur  (Van- 
zetti}. 

La  compression  directe  sur  un  anévrysme  arlérioso-vei- 
neux  peut  oblitérer  la  veine,  et  alors  il  re*le  un  aiu  vry^mc 
artériel;  dans  rc  cas,  oo  traitera  ranévrysme  ailériel  qui 
succède  quelquefois  à ranévrjsine  artérioso-veineux,  d’a- 
près les  régies  qui  conviennent  aux  anévrysmes  ailériels. 
V,  Anévrysme.'-’  artériels. 

AKÊVRYNNEM  0EN  DIFFÉRE\TES4  YRT#:RESi. 

Les  artères  volumineuses  du  tronc  sont,  comme  le.s  pc'liles 
artères  de»  mcmbre.s,  siisceplibles  de  fonner  «les  ané- 
vrysmes, c'est-à-dire  des  dilataiioll^  générale»  ou  |»ar- 
lielle»,  et  des  ruptures  latérales  dans  une  poclm  ,acci<len- 
teliemenl  développée  sur  le»  eûtes  du  vaisseau  mmis 
l'influence  d'un  traumatisme. 

En  cas  d’anévrysme  spontané,  les  j>arois  artérielle» 
sont  toujours  îütérées  anléii*:uremcnl  et  incrustées  de 
plaques  calcaires  ou  de.  foyers  graisseux . 

Aa^vr^aaie  de  l'nortr.  Il  y a de»  anévrysmes  de 
l'aorte  abdominale  et  pectorale  descendante,  mais  ceux  de 
la  portion  uscondanlc  ou  du  la  crosse  du  celle  artère  sont 
du  beaucoup  les  plu.s  fréquent». 

La  crosse  de  l'aorte  dilatée  dan»  toute»  les  juirtios,  et 
notamment  à sa  convexité,  ver»  rorigine  de»  artères  de  la 
têtu,  constitue  /Vméi  croi  *k  f'aorie. 

La  perforation  des  parois  artérielles  interne  cl  moyenne 
qui  met  en  communication  rinlérieur  de  l'auiTc  avec  une 
|K>chc  sanguine  formée  m»us  la  tunique  externe,  celluleuse, 
constitue  Wuurnjm»’  fiuu-  de  l'ftwk. 

Les  anévrysmes  faux  de  l'aorte  forment  de»  tumeurs  or- 
dinairement très-volumineuses,  dont  les  parois  sont  com- 
posées de  cuuchi?»  tibrineuses  slralillées,  <•!  dont  la  uulssu 
s'agrimdit  cluupie  jour  un  |Mni  aux  déju-ns  des  ti.ssn.»  voi- 
sins, surtout  des  eûtes  et  de.»  vertèbres  qui  disp.i- 
missent  par  degrés  de>  nerfs  jdirénique»  et  pnciimoga-slri- 
quesqiii  ne  peuvent  plus  fimclionner  ri'gulièreriient,  de» 
viscère»  thoraciques  qui  sont  CAtnipriniés  et  refoulés  jus- 
qu'au jour  d'uue  syncojM'  ou  d'uiu?  rupture  de  In  tumeur 
aniemuil  la  mort  foudroyante  et  instanUméu. 

I.e»  jinévrysmes  de  raorte  ue  se  révèlent  que  Irés-Iong- 
loinp»  iiprés  le  commencement  de  leur  formation,  et  lors- 


qu'ils ont  déjà  pris  des  dimension»  a»sez  eonsidémhles 
pour  gêner  mécaniquement  la  circulation  ou  les  fonctions 
; des  organes  voisin». 

L'exploration  physique  est  toute  dans  lediagunstin  de» 
anévrysme»  <le  l’aorte,  car  ces  tumeurs  ne  sont  jamais 
accompagnée»  de  trouble»  dynamiques  spéciaux  particu- 
liérement signiricatifs. 

Apparentes  ou  encore  cachiH's  dims  la  }>uitrine,  la  pal- 
pation, la  pi'rcii>»ion  et  l'auscaltalion  vous  feront  recon- 
naître lus  tumeurs  anévrysmale»  de  l'aorte,  |tar  l'existence 
de  battements  sou»  lu  partie  supérium’c  du  .«lernuiii  et 
les  cartilage»  costaux  rorropondaia»,  par  lu  mutilé  plu» 
ou  moins  étendue  d)î  culte  région,  et  par  la  présence  de 
bruiUs  simples  ou  doubles,  naturels  ou  râpeux,  entendus 
dans  ce  point,  indéiK  udammeot  du»  bruits  de  c«*ur  con- 
staté» à leur  place  ordinaire. 

l'ne  petite  ou  grosse  tuniour,  frémissante  et  pulsative 
de  la  paroi  antérieure  et  supérieure  du  thorax,  aux  enri- 
i*oiis  du  sternum,  sou»  la  clavicule  ou  au-dessus  d’elle, 
avec  OH  sans  destruction  des  os,  ni*  peut  être  ipi’un  ané- 
vrysme de  la  crosse  de  l'aorte. 

Lors^pie  dans  un  anévrysme  de  la  cro».>c  de  l'aorte 
vous  miconlrerei  une  gnmdo  inégalité  des  pulsations  de 
l'artérc  radinde  droite  et  guudie,  vous  |K>urrcz  dire  que 
la  lé'ion  s’étend  au  tronc  iunominé  ou  à la  sous-clavière 
gauche. 

Le  sifflement  bronchique  continu,  chez  un  sujet  qui  a un 
anévrysme  de  l'aorte,  aunoncc  toujours  la  compression  de» 
bronche»  jKir  la  tumeur  am^vrysmule. 

SI  vous  voyez  un  malade  atteint  d' anévry  sme  du  l’aorto 
|M‘rdre  la  voix  et  devenir  aphone,  dite»  que  chez  lui  la  tu- 
meur comprime  le  nerf  ri'ciiiTcnt. 

Vous  verrez  quelquefois  l'anévrysme  de  l'aorte  compri- 
mer l'œsoplmge  cl  délermioer  une  dysphagie  plu»  ou 
moins  complète. 

Les  Kiiévrysmc»  de  l'aurlc  sont  comme  le»  plantes 
vivaces  que  rien  n’arrèle;  il»  su  développent  toujours, 
laulèt  lentemeut,  tantôt  ]du»  vile,  jusqu'au  jour  de  l'as- 
phyxie, de  la  syncope  ou  de  la  rupture,  c'e»l-ù-dire  de  la 
mort. 

Les  anévrysmes  du  rieur  offrent  toujours,  avec  le» 
signes  pliysiques  de  la  tumeur,  des  phénomènes  généraux 
de  toutes  li»s  maladies  oiganique»  du  cii'iir,  depuis  l’inler- 
mittence  et  l'irrégulariU^  du  pouls,  jusqu'à  la  dyspnée, 
rélouffement,  le»  palpiuuion»,  la  toux,  les  congestions  san- 
gnin«*s  du  visage,  de»  m.ain»  et  des  viscères,  l'oedème  et 
l’bydropisie  générale. 

(>u:iiid  vous  verrez  que  l’anévnsme  de  l’aorte  e»l  ac- 
compagné d’hydropisie  géiiénde,  dites  que  la  mort  est 
prochaine. 

L'aiiéviystne  de  l'aorte  est  une  maladie  Irès-onlinaire- 
ment  mortelle 

Rien  n'ost  commun  comme  la  mort  subiU*  dan^  le»  ané- 
vrysmes de  l'aorte. 

Le»  malades  atteints  d’anévrysmes  de  l’aoiTe  meurent 
a.sphyxiés  {xir  l'irdéme  de»  poumon»,  ou  par  syncope,  ou 
eufiii  par  hémorrhagie,  dans  le  cas  d’une  déchirure  sj>on- 
tanée  de  la  tumeur. 

T}kni]U'titviut' . — Tout  malade  alleinl  d'anévrysme  de 
l’aorte  supérictirt^  tpri  ne  se  relire  pas  de  la  société  pour 
vivre  en  repos,  dans  un  calme  |Kirlail  d’esprit,  on  éviUuil 
la  clialeuc,  en  iiiungeaiil  peu,  en  se  leiiunt  le  ventre  libre, 
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et  en  se  (sisant  saigner  Ir^s-rréqucinmenl,  est  roué  à une 
mort  foudroyante  irès-prochaloc. 

Le  régime  lacté  et  les  émissions  sanguines  doivent  faire 
U base  du  traitement  des  anévrysmes  de  i'aorie,  moins 
pour  en  obtenir  la  guérison  que  pour  prolonger  la  vie 
(Valsalva). 

Pilules  de  dvjitaline^  de  icilk  et  de  sammonk'. 


hifilalÎM  d*1Ion«U«  «t  Q<wv»iia«.  ...  S eentiKnunaw*. 
Pandr«  de  trUJa S fieauM*. 


paudn  de  aciuaiiionée  d'Alep  |i!TÎ>e,  b- 

frtaMe,  iecteM’eat»,  oderuie. . S id. 

Mêles  iDÜmement  par  une  longue  trituration,  puis;ijou« 
les  sirop  de  gonune^  quantité  suffisante.  Faites  100  pilules 
égales  et  argentées. 

On  en  donnera  deux,  puis  quatre,  puis  six,  puis  huit 
chaque  jour  (Bouchardat)Q- 

Potion  sédative. 


Poihtr*  d«  dinUk • • » i d(S>igr«BiinM. 

d«  pLuoitt  lùpiidfl.t  • . • . 5 Ipatitti?*. 

Sinip  d«  Ueor  dtimunT.  M çruniiw**, 


Triturez  le  tout  ensoiublu  dans  un  mortier  de  verre  ; 
ajoutez  peu  à peu  infusion  de  coquelicot  200  grammes. 

Par  cuillerées  dans  la  journée  (agitez  la  bouteille  chaque 
fois)  (Fouquier)  EJ- 


Pilules  de  difjitale. 


pQtidr*  <U  dkKtUle.  . . 
l'oodre  U'aM  f<rlMU. . . 


} 


AA  S grmniiK**. 


Faites  avec  sirop  des  cinq  racines,  quantité  suffisante, 
100  pilules.  Une  d'abord,  puis  deux.  On  élève  la  dose 
successivement  (Wiihering)  ÈJ- 


Pilules  sédatives. 


OàiiuJ»,.  . « . s rrtniar*. 

ll*Jr«irlilant«  d*  iporpSiitf 3 d^ignnnicif. 

S 

iVxuNîr*»  d«  rn««« q.  t. 


Faites  selon  Fart  hO  pilules.  Ou  en  prendra  d’abord 
deux  par  jour.  Ou  élèvera  successivement  la  dose. 

L'méfd/e  ile  plomb  à la  dose  de  10  à 50  centigrammes 
par  jour,  en  pilules,  est  un  excellent  remède  pour  mode* 
rcr  la  marche  des  anévrysmes  de  l'aorte.  Chuckcrbiiuy  a 
donuc  dans  le  même  but  l'to<iurc  tle  jMtassium,  de  25  à 
75  centigrammes,  trois  fois  par  jour  rî. 

diijitate  en  poudre,  à la  dose  de  5 è 50  ccnli- 
gramnirs  par  jour,  diminue  lieaucoup  l'intensité  des  pal- 
pitations de  Fanévrysme  aortique,  mais  s’il  n’y  a pas 
d'exagération  des  mouvements  du  creur,  le  remède  est 
inutile. 


/«jcc/io/ts  sou«-c}</(iué(;s  d’eryotine. 

trffutiw  d«  a«fijp«a.  .............  i^,5U 

Olyrttio* JM7  sa 

Injectez  10  à 20  gouttes  dans  Fauévnsmc  ou  autour 
(Buf/.  t/iér.,  1«69;i 

Des  compresses  d'eau  froide  ou  glacée  et  des  applica- 
tions de  glace  dans  une  vessie  sont  quelquefois  très-utiles 
pour  éviter  la  rupture  d’un  anévrysme  aortique. 

Mélawjc  friijorifi/ini’. 


luadr 3«W1  p^ruuinc*. 

A»«l»  BÎtr^uc-  ^tradn  JVan..  ......  iJ. 


Mêlez.  Ce  mélange  fait  baisser  le  Ihermomèlre  de  26*, 
et  permet  d’obtenir  de  la  glace  artiticielle  pendant  les  cha- 
leurs de  l’été  (Uouciiardat). 

Aaévrj'smm  nrtdrlelM  du  troue  broehto'^plia'’ 

tique.  Des  pbénuménes  de  compression  de  U trachée,  du 
nerf  récurrent  droit  en  particulier,  du  tronc  veineux  hra- 
chio-céplialique,  et  Fêtablisscment  d’une  ciiculalion  corn- 
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plémeniairc  sur  la  veine  .azygos,  la  voussure  de  la  première 
cèle,  Fnsiirc  de  Fos,  et  une  tumeur  qui  apparaît  en  ar- 
riére du  sternum,  pui>  entre  les  scalènes,  cl  qui  a été  pré- 
cédée d'un  affaiblissement  du  pouls  radial  du  cèté  droit, 
font  diagnostiquer  Fanévrysme  du  tronc  brachio-eépha- 
lique  è i'exclusioD  de  l'anévrysiim  de  la  crusse  de  Faortc 
qui  cause  comme  lui  des  accès  de  suffocation,  de  l’aplio- 
nie,  des  douleurs  vives,  et  perfore  aussi  la  paroi  thora- 
cique. 

Certaines  tumeurs  du  sternum  et  des  ganglions  bronchi- 
ques soulevées  par  les  battements  des  gros  vaisseaux  pour- 
raient être  prises  pour  un  anévrysme  du  tronc  hrachit>- 
céphaliquc,  mais  elles  n'ont  pas  de  mouvement  d'expansion, 
de  fréiui.ssemeul  ni  bruit  de  souffic. 

La  guérison  spontanée  des  anévrysmes  artériels  du 
tronc  brachio-cépbjilique  est  problématique.  ^Sbandonnés  à 
eux-mèroes,  ces  anévrysmes  s’ouvrent  dans  l’cesopbagc, 
la  trachée  ou  les  plèvres  ; ou  bien  ils  tuent  les  malades 
par  asphyxie  ou  par  un  spasme  du  larynx  (Krieliseo). 

Thénijii'utique.  — Lier  Fartère  carotide  et  l’artère 
sous-clavière,  soit  en  même  temps,  soit  à un  intervalle  de 
quelques  semaines,  soumettre  le  malade  au  ri^imc  déhi- 
lilanl  de  VaUalva,  .sont  les  seuls  moyon.H  à employer;  on 
pourra  y joindre  des  injections  coagulantes  à faible  dose, 
la  galvano-punclurc,  et  Fon  pourrait  alors  ne  lier  que  la 
carotide  ou  axill.iire  (métliode  Brnsdor  et  ^Vardl'op). 

La  compression  digitale  ou  la  ronipressioii  à Faidc  d'iin 
compresseur  mécanique  sur  la  sous-clavière  ttourronl  élit* 
tentées. 

Il  ne  faut  pas  s'engager  dans  la  ligature  du  tronc  bra- 
chio-céphaliqiie  (V.  Mutt),  pour  les  anévrysmes  de  cette 
artère,  h moinsque  Fou  ne  soit  certain  qucFanévrysme  ne 
descende  pas  jusqu'à  Faorte. 

Comme  on  allé  le  tronc  brarhio-céphalique  sur  le  vivant, 
le  procédé  qui  a été  employé  est  indiqué,  sauf  à modilier 
quclque^  |H)inU  suivant  les  circonstances. 

Incision  en  L,  tournée  en  dehors,  descendant  jusqu'au 
niveau  de  Farliculatiou  sterno-claviculairc,  section  de  Fat- 
tache  sleniale  du  slcmo-masloldieii  ; section  du  muscle 
stemo-hyoïdien.  — On  suit  Farlèrc  carolklc  primitive  en 
écartant  les  vcine5  en  dehors.  Lorsejue  l'on  aperçoit  la  bi- 
furcation du  tronc  bntchio-céphalique,  on  lie  aussi  basque 
po.ssthlc.  Comme  la  région  est  déformée,  la  tumi'uc  re- 
foulant les  organes,  on  se  guidera  pour  faire  Finrision  sur 
une  ligne  étendue  de  l'apophyse  mastolde  a Fariiciilalioii 
stcnio-claviculaire,  on  disséquera  la  tumeur  et  Fon  arri- 
vera sur  l’arlèi*e.  V.  LlGATt:nE.<. 

I.a  contpression  des  artères  carotides  et  sous-elavièn^ 
faisant  disparaliiT  les  battemenls,  on  liera  la  sous-clavière 
[Bra.sdor)  , la  carotide  primitive  (Evans],  ou  la  carotide 
primitive  et  la  som-claviére  (Fcam,  Liston),  avec  quelque 
espoir  de  guérison  momeutanée;  la  tumeur  pourra  rester 
staliuimuire,  mais  ce  moyeu  ii'a<sure  pas  ordinairemeiii  uu 
succès. 

L’oiiératinn  faite,  le  mnlude  doit  tenir  la  tète  un  |hhi 
flérhii*  (lu  côté  malade  t>oui’  que  Fartère  ne  soil  pas 
tendtu’. 

In  raroilde  f^rloiltlvr.  l/aiié- 
vrysme  artériel  de  la  carotide  priiuilive  se  forme  à Fori- 
giiie  de  celte  artère  (iUdkMl)ou  à sa  bifurratiou  (HtKlgson); 
il  occupe  un  cèté  du  cou  a\\  il  se  développa*  en  hau- 
teur. ' 

Ouaiid  l'anévrysme  de  la  carolid»'  primitive  existir  à 
droite,  le  tronc  hracliio-céidialique  est  presi|ue  toujours 
pluïou  moins  dilaté.  ■ t 
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l/auévrvsiiiu  artrrii‘1  ilu  la  carotidi?  |iriniilivi‘,  ordinal- 
lenirnl  S|ii)nlaiiô,  suit  toujours  imo  marrlir 

l'n  rl■lr('(■.is^(‘nll'lll  de  la  pupille  causée  par  la  l ompres- 
>ioii  du  grand  syuipalliicpie  du  cou  (Ugle),rul1'ail<lisseaieal 
des  hatleineuts  dans  les  artères  de  la  moitié  de  la  tète  cor- 
respondant à l’artère  où  siège  ranèvrysiiie,  la  circulation 
veincnse  supplémentaire  au  cou,  la  dilliculté  de  la  respi- 
ration, sont,  avec  les  signes  propres  à la  tumeur  anévrys- 
male, l)attemi-nts, expansion  et  bruit  de  soulde,  les  carac- 
tères de  ranêvrysine  de  l'artère  carotide  primitive. 

l,e.s  caillot>  formé.s  dans  raiiévry.''Uie  t.t  portés  par  le 
sang  dans  les  lirauclie.s  termii'ales  de  la  carotide  primi- 
tive,engendrent  une  embolie  cccciirale  avec  ramollissement 
consécutif  du  cerveau  et  paralysie. 

On  ne  confondra  pas  un  anévrysme  de  l’artère  carotide 
primitive  avec  une  tumeur  pulsatile  du  corps  thyroïde, 
parce  (|uc  les  tumeurs  de  cet  organe  se  soulèvent  avec  la 
trachée  pendant  les  mouvements  de  déglutition. 

Les  tumeurs  cancéreusi-s,  les  kystes,  les  ganglions  tu- 
niéliès  du  cou,  sont  souvent  soulevés  par  des  battements, 
mais  ils  n'offrent  ni  les  mouvements  d expansion  ni  le  tracé 
sphygmographique  des  anévrysmes,  ni  l'airaibli.ssement  du 
{louls  temporal. 

Kn  présence  d’un  cas  de  tumeur  du  cou  où  il  y a doute 
pour  savoir  s'il  s’agit  d'un  anévrysme,  répétez  les  exploia- 
tious  avec  soin,  mais  n'ayez  point  la  coquetterie  de  poser 
un  diagnostic  an  premier  e,\amen. 

l’onr  reconnaitro  l’anévrysme  de  la  earotide  do  l’ané- 
vrysme de  la  sous-clavière,  dans  les  eus  rares  où  la  tu- 
meur de  la  carotiile  primitive  .s’allonge  ver.s  le  creux 
•sous-clavieulairc , on  consultera  les  battements  à la  tempe 
et  au  ]ioignet.  .'suivant  le  point  où  ils  seront  affaiblis,  on 
diagnnsli(|ucra  un  anévrysme  de  la  rarulide  ou  de  la  soiis- 
c.laviéru.  Il  faut  ausculter  les  malades  dans  tous  le.s  cas, 
parce  qu'il  est  pü.ssible  que,  au  lieu  d’avoir  affaire  à un 
anévrysme  de  la  carotide  primilivi',  un  ait  devant  soi  un 
anévrysme  de  la  crosse  de  l'aorte  étranglé  au  niveau  du 
sommet  de  la  poitrine  (Velpeau). 

Tli<  rtiiHiifiijue.  — Dans  les  auévrysimis  de  la  carotide 
primitive,  il  faut  employer  la  compression  digitale  ou  mé- 
canique, si  l’on  peut  ap|diqiier  les  doigts  ou  une  pelote 
sur  l’artère  mitre  la  tumeur  et  le  rieur  ; si  cela  est  iiniios- 
sible,  ou  liera  par  la  méthode  d’.Aiiel. 

Si  l'ou  est  sùr  de  pouvoir  lier  l’artère  1 ceiitiiuèlru  au- 
dessus  de  la  liifiircation  du  troue  bracliio -céphalique,  à 
droite. , ou  fera  la  ligature  ; à gam  lie,  on  n'a  pas  à .se 
jiréorcuper  de  la  longueur  d’ai'lère  saine  outre  l’ané- 
vrysme  et  le  cœur. 

La  ligature  de  la  earotide  primitive  entraîne  des  trou- 
bles eérébraiix  analogues  à l’apoplexie  ; elle  cause  des 
ramulli.ssemeiils  du  rùté  de  la  ligature  (nouclmt)  (V.  Gan- 
c.UKNE  ni:  l'.KUVF.Ai:),  dos  liéiiiorrliagies  de  l’autre  cùlè  du 
cerveau,  duos  à la  dilatation  subite  de  se.s  capillaires  pen- 
dant le  rétablissement  de  la  eirculalion,  et  même,  sans 
orrasionner  res  arcidenis,  elle  plonge  le.s  malades  dans  un 
coma  quelquefois  morli-l.  L'ne  perle  de  mnnaissancc, 
riiémiplégie  du  côté  di‘  la  ligature,  les  vertiges,  la  syn- 
cope, .soiitde.s  phénomènes  ordinaires  après  la  ligature  de 
la  carotide  primitive  ;Ogle).  ( loutre  ces  accident.s,  il  ii'y  a 
qu’à  attendre  en  miqtloyaul  le.s  traitements  palliatifs. 
V.  IlÉMOmUI.VitlE  Clillf.ltl\Al.E,  Sx.M.oi'E 

l'our  lier  la  carotide  primitive,  on  incisera  la  pi-au  en 
se  giiidniit  sur  le  bord  interne  du  slm  no-masloidien,  de- 
|iuù  la  louu  beUo  slui  iiale  ju.api'à  la  )>,ii  lie  muytMim- du 


muscle  ; après  avoir  attiré  le  musrie  en  dehors  ou  avoir 
séparé  son  atlaelie  sternale  de  son  alUirlie  davieiilaire,  si 
l’on  xeiil  lier  la  carotide  primitive  an  tiere  inférieur  (Sé- 
dillol),  OH  découvre  le  mnsrie  omnplat-hynîdien  au-des- 
sous on  an-dessus  duipiel  on  lie  l’artère  suivant  la  hau- 
teur de  l’anévi  vMUe.  La  veine  doit  être  ccai'tée  en  dehors. 

l’onr  runévrysnie  de  la  carotide  primitive,  la  ligature, 
par  la  mélliode  de  llr.isdor,  est  moins  grave  mais  aussi 
moins  sûre  que  la  méthode  d’Anei. 

Ici,  les  injections  coaguianle.s  sont  dangoretises,  il  vaut 
mieux  em|doyer  la  com|iie»iou  digitale,  ou  comprimer 
avec  lecompre.-.eur  de  Ib'iiiy,  si  on  le  [leut. 


îît*.  — «leu  lUMtitlP*,  «Id  ÏIttnry.  — l»,  l»,  1»,  h. 

pv  l'»U’î  .i  •—  K,  K.  ri*  «1^!  rjt]>pcl  pour  r.*«rrer  la  cgmprc«- 

i'uiU. 

Dans  les  anévi'ysmcs  lraumatiquc.s  pmi  développés  delà 
carotide  primitive  au  cou,  alors  que  l'on  est  eu  droit  do 
supposer  qu'il  y a seulement  une  plaie  de  l’artère,  on 
peut,  en  introduisant  le  doigt  dans  la  plaie,  après  avoir 
ouvert  le  sac,  aller  lier  rartère  (Syme  a réussi  une  fois 
par  ce  moyen). 

An^vr^Nme  nrltfrloso-vcincnx  de  In  rnroildc. 

Get  anévrysme  est  en  général  peu  vobiminmix,  il  s’aci  mît 
avec  une  grande  lenteur  et  m;  s’accompagne  pas  de  troubles 
généraux  plus  graves  que  lu  persistance  du  trou  de  Dotal 
et  du  canal  artériel . 

7’/iéjvij»c(i/»</iic. — Contre  les  conge.stions  cérébralesassez 
fréquentes,  observées  dans  l’anévrysme  artérioso-x'einenx 
de  la  caiolidc,  des  saignées  répétées  seront  faites  pour 
diminuer  la  tension  artérielle.  Le  cliirurgimi  surveillera 
les  accidents  i|ui  pourraient  se  produire,  mai.s  il  n’est  pas 
nécessaire  d’agir  tant  que  la  maladie  croit  avec  lenti'ur. 

La  ligature  de  la  rurolidc  ou  sa  compression  sont  des 
ressources  sur  lesquelles  il  ne  faut  pas  compter,  jiarcn 
que  l'on  ne  doit  les  employer  que  quand  In  maladie  fait  do 
grands  progrès,  et  alors  les  opérations  sont  difficiles.  Si  l’on 
opère  au  moment  où  l’anévrysme  est  peu  développé,  on 
risque  d’oernsionnor  la  mort  d’un  individu  qui  eût  pu  vivre 
longtemps  avec  son  anévrysme. 

Pour  les  plilébartcries  simples  il  ne  faut  pas  toucher  au 
mal. 

Attévr  j'Hiuea  de  la  carotide  Interne.  Kn  dehors  du 
rrùiie,  les  anévrysmes  artériels  do  la  earotide  interne  font 
généralemmit  saillie  dans  le  pliarynx,  ils  romprimeiit  le 
pneumogastrique  et  gênent  la  déglutition.  On  les  recon- 
naît facilement  aux  caractères  des  tuiiieiirs  anévi-ysiiialcs  ; 
ils  sont  fluctuants  offrent  des  battements  et  des  mouve- 
ments d’expansion  dans  le  pltai^nx. 

Thmiyieutifiiu:.  — f.a  ■ ronipression  intermittente  e.sl 
meilleure  que  1a  ligature,  et  la  ligature  de  la  carotide 
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inirrno  vaudrai!  iiii(*ux  qiM*  la  li(;aturt''  do  la  tarulido 
primitive. 

l*our  lior  la  riirniidt^  ostomo,  on  mil  los  mêmes  règles 
qu*'  lier  la  carulide  interue. 

arlt^rlono^vflneux  de  La  mrotlde 
Iniernr.  Les  anêvrysiiu's  ai'têrioso-veineux  sonl  prodniis 
par  des  pljiies  ou  des  coulu^ious  de  l’artère  el  de  la  Tcine 
jugulaires  par  une  luille.  La  conipressioQ  des  parties  voi- 
sines, le  siège  de  la  plaie  antérieure,  pi'rntellciil  d’établir 
le  diagnostic  des  ancvi^smes  artérioso-veineux  du  cou.  .1 
)0'fori.  on  piMit  diagnostiquer  que  cet  anévn.sme  est  mu* 
liicaroUde  interne,  parce  que  lu  carotide  externe,  u’a  pas 
de  veines  satellites. 

T/ièM/if-u/iviie.  — Il  faut  se  conduire  ici  comme  |>our 
les  nnévi*ysnies  arlérioso-vcineux  de  iacarolide  primitive. 

.%neir2»»mc  de  l’ririere  enrotidc  Inlerne  dan*  le 
erdne.  L'unérr^’sme  artériel  de  la  carotide  interne  dans  le 
crAne  est  toujours  méconnu,  cependant,  si  en  auscultant  te 
crtlne  au  voisinage  du  rocher  on  entendait  un  bruit  de 
souffle  évident,  ou  (ju’il  y eût  t xophtlialmie  el  que  l’œil  fdt 
soulevé  par  des  battements,  il  y aurait  des  soupçons  ft 
avoir  sur  relie  maladie,  mais  non  une  certitude. 

r/iéru;«'*i/i7«e.  — Lier  la  carotide  interne  ((!ol). 

nrVériONO-vrlnrax  dr  In  riirodde 

laierne  dnna  le  erdne«  L'anévrv'sme  arlérioso-veinenx 
de  la  carotide  interne  dans  le  crAne  et  du  sinus  caverneux 
est  traumatique  ou  spontané,  et  il  pruémine  assex  géné- 
ndement  vers  la  cavité  orbitaire,  el  les  fosses  nasales. 

I.’anéirxsme  arlérioso-veinenx  pousse  rœil  en  avant  et 
lui  imprime  des  linttemenls;  on  entend  autour  île  cet  or- 
gane un  bruit  de  souffle  double  et  le  (lirill  sc  fait  sentir  nu 
|HMirloiir  de  rmil. 

I.a  Idépliaroptose,  la  paralysie  du  motem'  oculairt*  com- 
mun, l'amaurose  et  la  presbytie  sonl  d«*s  symptémes 
palliologiqtii's  dns  h la  cornpn'ssion  exercée  par  rané- 
vrysme. 

I.’ancvrysmc  |>enl  se  rompre  du  célé  des  fosses  na- 
sales, et  alors  il  n’y  a aucune  chnnrc  de  salut  pour  les  ma- 
lades. 

Tiu^rtijfCiiti'jue.  — Compression  el  mieux  ligature  do  la 
carotide  inteme. 

.tiievrTisinrsi  dr  Tfirtere  Aphihfilmlqiie.  Les  ané- 
vrysmes de  î’artére  opbthalmiqiie  sont  artériels  (Outhrie), 
el  arlérinso-veineux  {f.egouest).  Ils  se  manifestent  par  une 
exo|ditlia)mie,  avec  bnlteimuits  cl  bruit  de  souffle,  simple 
ou  à double  cmirant  On  peut  conbmdre  les  anévrysmes 
avec  imiî  imneur  érectile,  un  anévrysme  de  la  portion 
mlra-crAnienne  de  la  rarntide  primitive;  mai.s  il  n’est  pas 
absolument  nécessaire  de  préciser  le  diagnostic,  le  Iraîte- 
menl  étant  le  mémo  ; les  troubles  cérébraux  indiquent 
quelquefois  que  la  tumeur  fait  saillie  dans  le  crâne,  mais 
re  signe  n'est  pas  toujours  absolu. 

Théi'aprutiqitf. — Lier  la  carotide  primitive  après  que  la 
compression  a été  ou  nom  employée.  Cette  opération,  mal- 
gré scs  dangers,  a été  suivie  de  guérison. 

I.or-upie  l'anévrysme  est  situé  sur  une  Imanrlic  de  l’ar- 
1ère  et  est  bien  limité,  on  peut  avoir  recour.«  aux  inJi'Ctions 
coagiilanb's. 

.%nrvry«mcw  de  la  cnrollde  rxlernc.  Les  ané- 
vrysmes artériels  de  la  carotide  externe  ne  sont  pas  oi*di- 
naireiiient  roiumiiieii.x. 

î, es  caractères  propres  aux  anévrysmes  les  distinguent, 
leur  siège  supi'rflciel  permet  de  Inen  exploiter  la  tumeur, 
et  le  diagnostic  est  facile. 


Tht  rupfutù/tie.  — Si  l’anévrysme  de  la  raiotide  est  js'u 
vohimineux,  si  l'otipenl  aisément  comprimer  l'aiiéiT  entre 
l’anévrysme  et  le  cœur,  on  aura  recours  à ta  compression 
digitale  ou  mécanique.  La  ligature  est  proposable.  Pour 
lier  la  carotide  externe  : imision  de  (1  centimètres  paral- 
lèle au  bord  nnlérieiir  du  slenio-iiuisloidien,  el  dont  la 
partie  nioyeimu  C4>iTespond  au  bord  supérieur  du  cartilage 
lliyroide,  incision,  eoiicliu  par  rouclie,  de  l’aponévrose 
cervicale  prtdoiide  et  de  la  gaine  des  vaisMMux  ; écarter  la 
veine  en  dehors,  chercher  celle  des  deux  branches  qui 
fournil  des  culiutérales,  lier  au-dessuus  on  au-dessus  delà 
thyrindieune  supérieure . 

I>n  a lié  iiivoionlairement  la  carotiile  interne  pour  la 
carotide  exlcrnc  : cN'Sldire  que  h‘  niume  procédé  opéra- 
toire coiivienl  pour  ber  la  carotide  cxhTne  el  interne. 

1^  tète  sera  tenue  légénmienl  fléchie?  après  l'opénUion, 
on  ne  tirera  pas  sur  la  ligutiire  pour  la  mohili.ser,  il  vaut 
mieux  qu  elle  loin)»e  Urd. 

L’anévrysme  artéri(»so-veineux  de  l’artère  et  de  la  veine 
lenqNuales  doit  être  traiU?  par  la  teinporis.tliim  ; si  le 
mal  fait  des  progrès,  la  compression  piuil  être  emplovée, 
mais  il  vaut  mieux  avoir  recours  .A  la  méthode  anch  nue, 
c’est-à-dire,  à b double  ligature,  avec  ou  sans  l'ouvorluro 
du  sac. 

AnexrywttM^  Arlèrlel«  el  nrl^rioxA-velnenv  île 
In  Inee  el  de  In  i^ie.  Les  anévnsmes  des  artères  tem- 
|)oraie  el  occipitale  sont  petits,  ils  n*connalssenl  presqtie 
toujours  une  cause  traumatique 

I/6S  anévi'X'smes  nriériosn-veineux  des  petites  artères 
du  piTicràne  sont  petits,  ils  s’acroinpagnenl  de  dilatations 
veineuses  étendues;  c’e>l  ce  qui  les  distingue  des  varices 
arlériellc.s. 

Th'ritfii‘ufi>/uc.  — Toutes  les  méihe>dt*s  applicables  aux 
anévrysmes  en  général  conviennent  dans  les  nnèvrvsmes 
des  arlèn*s  du  péricr’uie  ; les  injections  roagidanles,  l’ou- 
verture du  sac  et  la  ligature  des  deux  bouts  de  l’artère 
.sont  les  deux  meilleures  méthodes.  Lonr  les  ailères  lem- 
pomliMt  (A.  Ih’rard)  et  )tour  ceHes  où  la  eompression  rs| 
diflicile  à bien  faire  aiwlessoiw  de  la  limumr,  l’ouverture 
du  sac  e.sl  pn’*férable.  La  compression  .sur  la  tumeur  a 
quelquefois  réussi.  Il  n’est  pas  nécessaire  d'employer  b 
f^vano-puncture. 

Lorsque  l’anévrysme  e.st  très-petit,  la  section  pure  et 
simple  du  vaisseau  dilaté,  et  le  lanqmnneineni  avec  un  bour- 
doiinel  de  charpie  trempé  dansk  perchiomre  de  fer  et  bien 
exprimé  sont  un  nioyen  efficace. 

Les  petits  anévrysmes  des  branches  de  rartére  faciale 
peuvent  être  extirp'.s  ; les  deux  Imuls  des  vaisseaux  sont 
enMÙle  liés  (Hoefnagels). 

La  compression  digitale,  la  ligaUire  de  la  faciale  tout 
prés  de  la  tumeur,  ont  réussi  à guérir  des  anévrysmes  de 
l’urlére  faciale.  I.es  injections  coagulantes  sont  néamnoins 
préférables. 

Pour  lier  la  farble  ; incision  do  *2  ccnlîmètn's  au  de- 
vant du  bord  inférieur  du  corps  de  la  mAchuir<%.  incision 
dupeaucierdu  tissu  cellulaire;  on  trouve  l’artère  en  avant 
do  Ift  première  veine  que  l’on  rencontre  ; on  ne  réunira 
pas  celte  plaie  par  première  intention.  Si  runévry^nie 
est  voisin,  on  incisera  au  nive.iu  de  ranévrysme  et  l'on  ar- 
rivera eu  di.‘>séquont  jusque  sur  l’arlére;  il  ii’y  a qii'àopé- 
ror  comme  si  l'on  recherchait  le  pédicule  d’une  imiieur 
quelconque. 

.tn^ïrjHftie  do  rarlèrc  Les  ané- 

vrysmes arlériels  de  rartére  snus-rlavière  prennent  des 
directions  variables,  mais  se  portent  de  préférenro  dnn>  le 
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creux  i<iis-elavicul;iiro  en  »"tHoi(|'nant  <le  leurpoini  «r ori- 
gine cVsl-à-dire  delà  plaie  de^  viùftsenux. 

Lorsque  ranérnjime  occupe  rorigioe  de  la  sous-ela- 
riiître,  il  sV-leml  d'alionl  dan^  le  litorax  el  s’arriMe  au 
niveau  de*i  vcalèiies  quand  il  sort  an  dehors.  iMiis  les  pre- 
miers temps  les  maiailes  accusent  de  la  dy>pnée,  des 
acci's  de  suffocation  qui  sont  i|uelquefois  ti-és-lêgers,  au 
point  qn’on  a vu  de  ces  antWr\'*mes  sur  le  jwint  de  se 
runiprt*,  qui  n’avaient  pas  Hi‘  remorqués  par  les  malades. 
I/affaihIis<emetU  du  pouls  ratliul,  INinlérae  du  meinbi*c, 
rengmirdissemenl,  les  fourmillements,  quelquefois  de  la 
dyspepsie  due  à la  compression  du  nerf  pneumogastrique 
(Vidal),  s'ajoutent  aux  signes  généraux  nnalumiipies  el 
phy«iiologiques  des  anévrysmes. 

Lorsque  ranévr^snift  est  en  dedans  des  scalènes,  il  est 
fort  dinicile  de  dire  s’il  appartient  à rnnrte  ou  au  tronc 
bmchio-céphaliqiie.  La  force  relative  des  battements  dans 
les  artères  pennel  seule  d’apprécier  à peu  prés  le  si»^e 
de  la  tumeur. 

Une  tunienr  allongée  transversalement,  où  le  bruit  de 
souffle  ne  se  propage  que  dans  l’arlère  liuménde,  est  un 
anéfr)-snn*  de  l’arlére  sous-clarière.  V.  ANÊvnvsME  UE 
L’A(mTE. 

L’nnévrj  sme  de  rartère  sous-clavière  refoule  le  poumon, 
uj*e  les  eûtes  s’il  est  à l’i>rigine  de  l’artère,  et  il  petit  se 
rompre  dans  les  plèvres,  ou  au  d«diors  en  perforant  la 
peau. 

Les  anévrj  smes  artériels  de  Tarière  sous-clavière  peu- 
vent guérir  spontanément,  mais  cela  est  rare. 

TAcr»j;>eMri//Mc.  — Pour  traiter  les  anévrysmes  de  Tar- 
ière sous-clavière,  on  se  rappellera  qu’il  y a : une  guérison 
par  le  traitement  débilitant  de  VuUalva  (Jealinan),  une  par 
la  galvano-puncUire  (.\beille),  une  guérison  incomplète  par 
la  méthode  de  firusdor  (Wardrop),  une  guérison  d’un  ané- 
vrysme traumatique  par  la  caulérisalion  avec  les  Oéclies 
de  chlorure  de  zinc  (Honnot,  de  Lyon),  mais,  dans  ces  cas, 
il  s'agissait  d’anévrysme  développ^'s  hors  du  thorax. 

La  ligature  par  la  méüiode  d’vVnel  j>eulèlrn  tentée  alors 
que  tout  es|H)ir  est  perdu  ; on  liera  pur  la  méthode  de 
Ûrasdor,  si  Tanévi^sme  est  en  partie  dans  le  Uiorax. 

Knfin,  on  pourrait  mettre  en  pratique  la  ligature,  suivie 
de  l'amputation  du  bras  (Fergusson),  procédé  hanli  et  qui 
n’a  pas  encore  été  appliqué. 

Comme  les  rapports  des  muscles  avec  les  aiières  chan- 
gent, on  lie  difficilement  la  «ous-clavièrc.  A droite,  il  vau- 
drait mieux  alors  lier  le  tronc  brachio-céphalique. 

Pour  lier  la  sous-clavière  entre  les  scalènes,  incision 
allant  du  bord  antérieur  du  stemo-mastoïdieu,  jusqu'à 
1 centimètre  en  avantdu  bord  antérieur  du  muscle  trapèze. 
Couper  le  faisceau  claviculaire  du  slcrno-mastoTdien,  le 
sroléne  antérieur,  et  sectionner  le  muscle  en  évitant  le  nerf 
phrénique  qui  sera  porté  en  dedans.  I.’artèrc  est  reconnue 
par  Tanévn.snic  : on  cherchera  en  suivant  le  contour  de 
la  tumeur  Jusqu’à  ce  que  Ton  soit  arrivé  sur  Tarière  ; chef 
min  faisant,  on  liera  les  collatérales  qui  sont  situées  au- 
dessous  du  point  où  la  ligature  sera  fiosée. 

Pour  Lier  la  sous-clavière  en  dehors  des  8c<Uènes, 
abais>er  le  bras,  incision  allant  du  bord  antérieur  du 
ste^llo-ma^toTd^en  au  trapèze,  et  parallèle  à la  clavicule, 
1 centimètre  au-dessus  d’elle  ; éviter,  pendant  celle  pre- 
mière incision,  d’ouvrir  la  jugulaire  externe  qui  sera  portée 
en  arrière.  Cliercher  le  tubercule  de  la  pnBmiére  cùU* 
(tihassaignac),  déchirer  les  aponévroses  superliciclles  el 
profondes  avec  la  sonde  cannelée,  chercher  Tnrtèro  sous 
les  nerfs  el  sur  la  première  cùte,  charger  Tarière  sur  Tai- 
guille  de  Deschanqis,  de  haut  en  bas. 
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Les  ligatures  de  la  sous-clavière  peuvent  entraîner  une 
pleuré'iio  et  des  alx‘ès  des  médiastins,  mais  elles  ne  sont 
pas  souvent  suiries  de  gangrène  du  bras. 

Comme  un  anévrysme  artériel  traumatique  a été  guéri 
par  la  cautérisation  en  Oèchc,  on  est  autorisé  à tenter  de 
nouveau  les  clionces  de  cette  méüiodc. 

Les  anévrysmes  artérioso-veineux  de  Tarière  sous-ela’^ 
viérc,  o’étaot  |>05  aussi  prompts  dans  leur  développement 
que  les  anévrysmes  artériels,  on  tempori.sera  pour  les 
opérer.  Puis  comme  en  raison  des  rapports  anatomiques 
de  Tarière  el  de  la  veine  sous-clavière,  Tanévrysme  arlé- 
rioso-veineux  n'existe  qu’en  dehors  des  scalènes,  on  pré- 
féi'C'ra  la  méthode  par  ligature  au-dessus  et  au-des.sous  de 
l'anévrysme  (Norris).  Autant  rettr*  méthode  serait  appli- 
rahle  dans  Tanévrysme  artérioso-veineux,  autant  elle 
serait  dangereuse  et  impossihli*  pour  les  anévrysmes  arté- 
riels situés  entre  les  scalènes. 

itméTrysmcis  de  l'Art^^re  axillaire.  L’anévrysme  de 
Tarière  axillaire  se  produit  le  plus  souvent  après  des  efforts 
violents.  Une  tumeur  croit  dans  le  cn-iix  luillaii'e  qu'elle 
remplit  en  écartant  le  bras,  en  déprimant  el  même  en 
perforant  les  cftle».  L'articulation  scapulo-humérale  elle- 
même  peut  être  ouverte  par  ct*s  anévrysmes. 

li’ anévrysme  de  Tarière  axillaire  produit  un  o*déme  du 
liras,  de  la  douleur,  des  fuiirinillement.s,  il  peut  occa- 
sionner des  phlegmons  cl  une  gangrène  du  bras,  le  pouls 
radiai  est  diminué. 

On  ne  confondra  pas  les  anéviysmes  de  Tarière  axillaire 
avec  les  vaiices  de  Taissrlle  (llécamier,  Nélalon),  car  il 
n'y  a pas  de  battements  dans  ces  tumeurs,  et  elles  .sont 
toujours  réductibles. 

J.e.s  tumeurs  pulsatiles  vasculaires  ou  cancéreuses  de 
Tliiituéru.s  présenteront  un  tracé  splivguiographique  diffé- 
rent du  tracé  fourni  par  Tanévrysme,  le  tracé  du  pouls 
radial  sera  normal 

La  suppuration  d’un  soc  aiiévn  smal  volumineux  de  l’ar- 
tère axillaire  entraîne  toujours  une  rupture  sous-cutanée 
et  la  mort.  Il  y a cependant  un  c;is  de  guérison  à lu  suite 
de  la  suppuration  du  sac  apn's  la  ligature  de  la  sotis-«'lu- 
vière,  le  pus  s’étant  fait  jour  à Inivers  le  poumon. 

Théra})eit1vfut\  — Compression  indirecte  sur  Tarière 
axillaire,  avec  le  compresseur  de  Ikmrgery. 

Ligature  de  Tarière  sous-clavière  en  dehors  de**  scalènes 
comme  pour  Tanévrysme  de  Tarière  sous  clavièn*  «‘xislant 
en  dehors  des  scalènes.  Pour  Tanévrysme  iirlériel  trau- 
matique récent,  si  Ton  veut  employer  la  méthode  par 
Touvcrlun'  du  sac,  on  fera  une  incision  à la  peau  au  ni- 
veau du  bord  externe  du  stemo-masloTdien  pour  introduire 
le  doigt  et  aller  comprimer  efQcacemcnt  la  sous-clavière 
sur  la  première  cùte  (Symn). 

Si  Tanévrysme  est  ancien,  volumineux,  et  que  la  rup- 
ture et  l’inflammation  soient  à craindre,  il  n’y  a pas 
d’autres  ressources  que  la  ligature  de  Tarière  sous-clavière 
entre  les  scalènes. 

L’anévrysme  artérioso-veineux  doit  être  traité  par  la 
compresssinn  directe  par  le  bras  maintenu  rapproché  du 
tronc,  elle  qui  peut  transformer  Tanévrysme  artérioso- 
veineux  en  un  anéviy  sme  artériel. 

Une  simide  varice  anévrysmale  ou  phlébarlérie  ne  fai- 
sant pas  de  progrès  sera  maintenue  par  un  bandage  com- 
pressif. 

Pour  lier  Tarière  axillaire  sous  la  clavicule,  incision 
longue  de  S centimètres  à 1 centimètre  uu-dessous  de  la 
clavicule;  incision  du  muscle  grand  pectoral,  dans  la  di- 
rection des  fibres  du  muscle;  incision  de  l’aponévrose  sur 
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In  sonde  cannelée.  Décliirer  le  tissu  cellulaire;  lier  les 
artères  divisées  à mesure  qu’elles  se  présentent. 

Chercher  l’artére  sous  les  nerfs  du  plexus  brachial  en 
écartimt  la  veine  en  bas. 

Si  l’anévrjsmc  existait  sur  l’artère  axillaire,  au  point 
où  elle  devient  artère  humérale,  on  pourrait  lier  dans 
l'aisselle  en  se  guidant  sur  la  tumeur  dont  on  suivrait  la 
surface. 

Pour  lier  l’artère  axillaire  dans  l’aisselle,  le  bras  étant 
écarté  du  tronc,  à angle  droit;  incision  parallèle  nu  bord 
du  muscle  pectoral  ; incision  de  l’aponévrose  sur  la  sonde 
cannelée,  chercher  les  deux  racines  du  nerf  minlian,  l’ar- 
tère est  au  milieu  ; charger  l’artère  de  dedans  en  dehors 
|H)ur  éviter  de  toucher  à lu  veine  qui  est  en  dedans. 

Anévr^antf*)»  arierIciN  dr  l'arlère  hiiniérnlc.  1.0$ 
anévi’ysmes  artériels  de  l’artère  humérale  existent  le  plus 
souvent  au  pli  du  coude.  Ils  sont  presque  toujours  trau- 
matiques et  sont  la  suite  de  coups  ou  d’une  saignée.  On 
leur  trouve,  outre  les  caractères  des  anévrysmes,  quel- 
quefois la  forme  d’un  bissac,  parce  qu’ils  sont  étranglés 
sous  l'expansion  aponévrotii|ue  du  biceps. 

Pour  reconnaître  l’anévrysme  de  rarlère  brachiale  au 
début,  on  pl.acera  le  bras  duits  la  flexion,  ce  qui  rend  l’ex- 
ploration plus  facile. 

L'n  abcès,  un  engorgement  ganglionnaire,  un  névrome, 
simulent  l’anévrysme,  mais  celui-ci  est  caractérisé  par  les 
battements  et  par  l’expansion  de  la  tumeur.  l'n  abcès 
formé  autour  d'un  anévrysme  et  une  inflammation  de 
l’anévrysme  se  reconnaissent  parce  qu’ils  ont  été  précédés 
par  l’exislcnre  d'une  tumeur  où  il  a été  constate  des  bat- 
temeiiLs. 

Un  anévrysme  artérioso-veineux  existant  après  une 
saignée,  la  cicatrice  de  la  peau  ainsi  que  le  souffle  à double 
courant  du  Ihrill  et  le  pouls  veineux  sur  le  bras  le  carac- 
térisent. 

ThéntiKutique.  — L'n  anévrysme  récent  peut  être  guéri 
par  la  compression  tlirecte,  l’avant-hras étant  maintenu  dans 
la  lli-xion  forcée  (.Malgaigne).  Si  l’anévrysme  est  plus  gros, 
la  compression  digiude,  la  compression  indirecte  et  la 
ligature  sont  indiquées  suivant  que  les  caillots  fonnés  sont 
plus  ou  moins  abondants.  Seulement,  lorsqu’on  emploiera 
successivement  ces  méthodes,  il  faudra  laisser  écouler  un 
certain  temps  entre  les  tentatives.  Si  le  sac  menaçait  de 
s’ouvrir,  il  faudrait  recourir  d’emblée  à la  méthode  an- 
cienne par  l’ouverture  du  sac. 

Pour  lier  l’artère  humérale  à la  partie  moyenne  du 
bras  : incision  de  6 centimètres  parallèle  au  bord  interne 
du  biceps;  étendre  le  bra.$  pour  faire  saillir  le  nerf  mé- 
dian, incision  de  l’aponévrose  sur  la  sonde  cannelée, 
écarter  en  avant  le  nerf  médian,  charger  l’artère  d’arrière 
en  avant. 

Pour  lier  l’artère  humérale  au  pli  du  coude  : incision 
de  5 centimètres  parallèle  au  tendon  du  biceps,  écarter  la 
veine  médiane  basilique  en  dehors;  inciser  l’aponévrose 
sur  la  sonde  cannelée  en  se  guidant  toujours  sur  le  tendon 
du  biceps,  chercher  l’artère  qui  est  au  milieu  de  deux 
veines  satellites«< 

Ces  rè'gles  seNnt  suivies,  autant  que  possible,  dans  les 
ligatures  pour  l’anévrysme  du  pli  du  coude,  mais  on  ar- 
rivera sûrement  sur  l’artère  en  suivant  le  contour  de  la 
tumeur  mise  à nu  par  l'incision  de  l’aponévrose. 

An^vryrNmr  nrierio»f>-vrtn«ax  de  l'nrsere  hu- 

naer«le.  L’anévrysme  artérioso-veineux  du  pli  du  ronde 
est  la  conséipiencc  haJntuelle  d’une  saignée  malheureuse. 

Il  est  impossible  de  diagnostiquer  le  siège  précis  de  la 
tumeur  dans  les  anévi7smes  enkystés,  mais  on  peut 


savoir  seulement  si  l'anévrysme  fait  communiquer  l’ar- 
tère avec  les  veines  profondes  quand  il  y a un  double 
bruit  de  souffle  et  de  roudéme  de  l'avant-bras  et  de  la 
main.  Si  le  frottement  du  thrill  est  absent  dans  les  veines 


Fia:.  27.  •—  An^rn'sui^  art^rioao-veinaax  du  pli  du  canda  avaa  dilaUliftn 
ToineuM.  (BiUroUi.) 

superficielles,  il  y a communication  de  l’artère  avec  une 
de  ses  veines  satellites. 

Beaucoup  d'anévrysmes  artériels  du  pli  du  coude  ont 
été  pris  pour  des  anévrysmes  artérioso-veineux,  parce  que 
l'on  a négligé  de  rechercher  les  signes  propres  aux  ané- 
vrysmes artérioso-veineux. 

Thfruimttvjiie.  — Pour  la  phlébartérie  simple,  com- 
pression palliative  du  membre  : la  compression,  ainsi  ap- 
pliquée au  moment  où  l’artère  a été  blessée  dans  une 
saignée,  peut  empêcher  la  fonnation  d’une  tumeur  ané- 
vrysmale. 

Les  injections  coagulantes  peuvent  être  tentées,  mais 
elles  ne  peuvent  agir  que  sur  le  kyste  anévrysmal  artériel  ; 
le  sang  se  coagule  bien  dans  le  kyste  veineux,  mais  il  se 
dissout  plus  tard. 

La  ligature  de  l’artère  par  la  méthode  d’Anel  ne  doit 
être  employée  qu’en  dernier  lieu,  dans  les  anévrysmes 
artérioso-veineux  anciens,  volumineux,  dont  on  ne  p«'ut 
préciser  le  siège.  On  aura  recours  de  préférence  à la  liga- 
ture par  la  méthode  ancienne,  rouverture  du  sac  et  la 
ligature  des  deux  bouts  de  l’artère,  au-dessus  et  au-dessous 
de  la  plaie  : on  ne  liera  point  les  veines  ; si  la  tumeur  était 
bien  circonscrite,  et  qu’il  fût  possible  de  lier  les  deux 
bouts  de  l’artère  .sans  ouvrir  le  sac,  cette  opération  serait 
préférable.  La  compression  digitale  sur  l’artère  au-dessus 
de  la  tumeur  et  sur  la  veine  au-des-sous  de  celle-ci  a 
réussi  (Vanzetti). 
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i%nrvrT«im«*<<  »lr»»  nrl«'‘vr«i  «Ir  r«  «Ir 

In  mnin,  cir  In  et  fin  picfl.  aiii'Vi*} '•ini"' 

arh'ro-i  du  ln'n-..  d**  ravaiil-lim-i  ri  i!o  la  ïuain. 
d<‘ In  j,indu‘ ol  du  |iinl,  sr  rci'onn.iiwtit  nii\  'ii'riios  <*n- 
r.'H'Irji-tiqufs  dr  rnm’vn'mr  : l»:»n.-niriil'4 , i‘X|aiiMou. 
ri’diK'liliilitr  au  dan^  1rs  )in‘mU’rs  (riii|)>. 

l’rrvqiM'  lotis  les  iiiirvr^Hiiirs  di>  |u*liii's  nilrres  m>iiI 
lrauu)ali(|iies  : rexisleiirr  d'ime*  hli  ssurr  dans  les  nulén'- 
denl:^  du  inaiadi*.  une  eicalriee  dans  le  voisinage  de  la  lu* 
meiir,  érlairenl  eneore  le  ehirurgieii. 

Aux  doi^U,  à la  main,  les  niir  veysuies  rifsoïdes,  mi  va- 
rices arlêhelirs  (Y.  ee  moi),  s(oii  enusllliiés  par  des  no- 
dosilés  i|iii  ^Mj'iieiil  la  main  sans  |iroduire  de  lunn*urs,  (a; 
qui  les  disliii'/ue  des  anévrysmes.  \ l’avaul-hras  el  à la 
jandte,  les  aiiévry'iiii's  ju’ofiuuls  soûl,  nu  d*dml.  dillieih's 
à rei'omi  litre  aulremenl  que  par  un  ntitécéileiil  trauiun- 

lique. 

TVunr/icufi'/ue.  l^oulre  les  anévi'Xsmcs  des  pelii(*s 
artères,  on  emploiera,  nu  déliul.  une  tompression  mé- 
lliiNliqiie  locale  el  «*\n<  letrieni  faîie.  Si  raiiévry-im*  existe 
depuis  quelque  temps,  el  s'il  commeiice  à n’ètre  plus  ré- 
ductilde,  il  faiil  aj:ir  : li  l'alvano-ptinrlure,  e|  mieux,  les 
injet-lions  coa>'uliintes,  sotil  Imnnes,  la  rompressitin  digi- 
tale indirerte  sur  rimméiidtr  lui  sur  la  féniorale  réiissiia 
sur  les  anévrysmes  ne  ilal ml  pas  depuis  lmp  lon^’lemps, 
et  lof'tpie  ranèvrysme  rfuilionl  des  raillols. 

Lorsque  l'anévrysme  tl  nue  petile  artère  est  lrès.;nieien, 
la  li),Mlure  tie  l'arlère,  immétli  itemeul  aii-dessiis  de  l'ané- 
vrvsine,  rn  suivant  le  ctininnr  de  la  lumeiir»  est  meilleiii'c 
qiU'  l.i  li^.ilure  des  troncs  ai'léiiels  principaux;  la  nièlliode 
par  r<uivertiire  du  sac  est  très-facile  ;i  appliquiT  et  serait 
préféndile  surtout  |Kmrles  anévrysmes  artériels  Ir.imiiali- 
qiu‘s  primitifs. 

Hans  un  anévrysme  ailériel  primilirdt's  peiiii*s  arléns, 
faites  toujours  la  ligature  dans  l'anévrysme  même,  car  il 
est  facile  d'arrêter  l'Iiémori'liatjii*,  t*l  l'on  tqiére  sérenionl. 

l*onr  les  anéviTsmes  artérioso-veineux  tpii  doivent  être 
enkystés,  on  opérera  par  la  métimtle  di*  rtmv.  rlure  du 
sac. 

iNuir  lier  Tarière  radiale  au  tiers  supérieur,  incision  «le 
0 ri'ntiniélres  att  tiers  supé-rieur  du  hras,  suivant  une 
ii^tne  étendue  de  la  ]>arlie  tnuyetine  du  ]di  du  ctiiide,  au 
sommet  de  T:i|>opliy>e  slyltû.lt'  du  radius.  Inciser  avec  la 
sonde  canmdét?  Tinlersiicc  qui  sépare  le  prand  palinaiic 
du  Imi}'  supinateur,  au-dessmis  duquel  se  Iriuive  Tarière; 
qtielqttei'ois  Tarière  est  siluér  plus  pcorondénient  : le  nerf 
médian  une  fois  découvert,  on  dierclie  en  dedans  dt'  lui. 

Pour  lier  Tarière  radiale  aux  deux  liiTs  inférieurs,  inci- 
sion à centimètres  en  dehors  ilii  teutlon  du  <,:rand  pal- 
maire, en  évitant  de  cou|«'r  Tarière  dans  la  première 
incision;  faire  pour  plus  de  sèrelé  un  pli  à la  peau,  el 
inciser  par  Iranslixion,  couper  le  tissu  cellulaire  et  Tapo- 
nèvrose  sur  lu  simde  r.aniiel'‘e,  char^.  r Tarière  avec  un 
stylet. 

Pour  lier  Tartère  rofliale  au  niveau  du  carpe,  .après  avoir 
nèclii  fortement  le  pouce  et  h;  niétaç.irpii  n,  incision  île 
.T  centimètres,  parallèle  au  tendon  du  court  extenseur  <]n 
pouce.  Incision  du  plan  celluleux  snperliciel,  et  Ton  écarte 
les  nerfs  et  le.s  veiiii'^  jusqu'à  ce  que  Ton  soit  pai-vemi  sur 
Tarière. 

pour  lier  la  cuhilale  au  tiers  moyeu,  incision  i]e  fi  cen- 
timètres coimnençani  à trois  travers  de  doiel  aiHiessoiis  du 
coude,  suivant  iine  lijjije  è1eiidu«‘  de  Tépiiroehlée  à Tapo- 
phy-e  stvioïde  du  cohiins.  f.lierclier  TinlerMiee  du  (lécliis- 
*eiir  suldime  et  du  cnhital  antérieur;  décoller  les  deux 
mii-rfles  avec  le  doigt,  cheirher  le  nerf  rulutal,  Tarière 


eultilale  est  en  dedans;  ihm’ger  Tarière  ;ivec  ni)  stylet 
rannrdtf  cfinrhè. 

Pour  lier  b riihilale  .aii-de'.-.us  du  poignet,  incision  de 
.■»  cenlimèln-s  snivani  h-  trajet  du  muscle  culiilal  antérieur; 
inciser  les  feuillt'ls  iq)ouévmli(|uus  sur  la  suiid«>  rminelée, 
l'arlère  est  au-de>son.s. 

Pour  lier  la  ciihitale  en  ihdiors  du  pisiforme,  iiieision  de 
h eenlimèires  dans  ):i  diivclion  du  quatrième  espace  inter- 
os-^eux,  et  ayant  sa  partie  supérieure  sur  le  pli  arlicidain' 
iiilérieur  du  poignet.  In  |H‘au  est  divisée,  puis  le  ligament 
annniuin*  anlérieui'  du  caïqx*,  i'nrièn'  est  au*dess<uiv  et 
plus  l upprocliée  de  Taxe  de  la  main  que  le  nerf  cuhiUtl. 

Pour  lier  Tarière  tiliiale  anlèrieur<‘ à la  pnrtie  moyenne 
d<*  la  jainlM'  ou  au  tiers  inférieur,  la  janilN)  èlatit  étendue, 
in<  ision  de  d à 10  eenliiuèlies  de  la  |M‘aii  et  de  Tapotié- 
vrose,  à un  travers  de  doigt  de  la  crête  du  llhia  ; cheivlier 
à pi’eciser  Tinlei-slice  musi'ulaire,  à partir  de  l'os,  en  fai- 
sant an  iii'soin  étendre  le  pi  -d  par  le  malade,  les  nmsrles 
fout  sî.jlli)',  et  Ton  voit  mieux  Tinlerslice;  délnader  trans- 
versrd)  ment  Taponéviose,  éearter  l'*s  muscles  avec  h*  doigt, 
rlnu'clier  Tai  tèi')*  entre  les  dr*ux  veines  «alelliies  croisées 
)*ar  )■'  n<  iT  lilnal  antérieur. 

pour  lier  Tai’tèn*  llhi  de  jiO'iérii.Mire  ;i  la  parlie  supé- 
rieure de  la  jarnhe.  la  janilie  étant  tlécliie.  incision  dt> 
10  reiilimètres  p;irallêle  nu  liord  inli  rne  ilii  tihia.  éviter 
In  saphène  interne  ; incisîiui  cruciale  à Taponévroo*,  porter 
le  jumeau  interne  rn  dehors,  inciser  avec  lent**ur  le 
sidéniix'  déconvei  t jusqu'à  Tn|)onévrose  profonde,  lier  les 
artères  jumelles  si  t-lh-s  sont  ouvertes  pemlnni  Tincision; 
incis)*r  sur  la  sonde  cannelée  T.aponévrose  profonde,  cher- 
cher att-de‘ssous.  charger  Tarière  ch*  deilans  el  en  dehors, 
nver  une  aiguille  «le  Hesrhamps. 

iNiurlierTartère  lihiali*  postérieure  à la  partie  moveuni* 
ili‘  la  jaml»*,  incision  de  H tenlimèires  à un  travers  «|e 
doigt  «lu  hord  interne  du  til)ia;  incision  de  Tnponévrose  du 
jumeau  el  «hi  niusch*  soléaire;  couper  sur  la  soiitle  cnn- 
n«*lée  Taponévrose  profonde,  loin  «li*  Tinserlion  oss*ui.se, 
potir  ne  pas  ouvrir  la  gaine  du  llérhisseur  d«‘S  orttuis; 
flier«‘her  U-s  vai*si*au\  «>n  se  rappelant  qm-  le  nerf  «*st  plus 
en  didiors  »>i  qu’«m  ne  «loi!  pas  l«v  r«*nconlrer. 

Pour  lier  Tartèn*  tihiale  |>osléri«mre  diTiière  la  mal- 
léole interne,  incisicm  de  5 c«>nlimèlres,  à égale  distanre 
(le  in  mQlli'‘oIe  inliTne  el  du  tendon  d’.Xchille.  el  pandlèh? 
à l'axe  ilela  jamhe;  incision  de  Taponévrose  el  du  iksii 
cellulaire  sur  la  sonde  canmdée,  chercher  l'arién'  vn  éc.ar- 
lanl  !«•  tissu  c«dluh>-graissetix  ; 1«*  n«  rf  est  «*n  arrn’^re.  el  si 
on  le  mel  à mi,  on  cluuvhera  Tarière  en  avant. 

Pour  lier  Tartère  péionièro  qui  n'a  été  liée  «|u'nne  fui»» 
sur  le  vivant,  incision  «lie  10  cirntiinètres  le  long  du  hoinl 
postérieur  du  p«*ron«*,  au  tiers  su|M’TÎcnr.  couj»er  «•nlièr«>- 
inenl  le  s(déair<>  ; inciser  sur  la  soinhî  canneltVe  Tnponé - 
vro««*  profon«h’,  (herrher  Tarière  entre  les  deux  veines 
satellites;  si  Ton  découvre  le  nerf  liidu)  postéri«*ur,  on  a 
été  trop  h)in,  Tarière  péronière  est  2 centimètres  au  moins 
1*11  d«*hors. 

Pour  lier  Tarlèn*  p«'«lieus(*,  incision  «le  fi  c.enlimètres 
dirigée  suivant  une  ligne  partant  dn  mUieii  de  T«>spnce 
inlennalléolairc,  i*l  passant  par  le  milieu  «lu  premier 
espat'c  inl«*rmélacRrpi«*n.  mi  sommet  duqu«‘l  Tincision  «lolt 
êtn*  lerminèi*  ; inciser  une  première  aponévn)se  sur  la 
sonde  cannelée,  éviter  «h*  ««uiper  1«)  nerf  tihial  antérieur; 
inciser  mie  seconde  aponévrose  en  st*  guidant  sur  l«*  hortl 
inlernr*  du  nuisrle  pédîi'iix  ; i-«»ler  Tarière  avec  un  siylcl 
rann«-lé. 

fà'S  ligal«ir«*s  sont  faites  sur  h’s  artères,  «oit  un  p«n  loin 
du  point  où  sit'*ge  Tauévrysme,  soit  immédiatement  au- 
di'ostis  de  la  tumeur;  «liuts  le  prt‘inier  cas,  j|  fatil  oliservt'r 
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^(ricle^>enl  toutes  lesré(^les;  <lans  le  serond,  il  est  néces- 
&aire  que  le  r}iinn*)tieu,  nbéi'^sant  à rimpn‘Vii«  S4'  giiùle 
surtout  sur  le  contour  de  la  tumeur  qui  le  mènera  sûre- 
ment à rarlère,  mais  il  ne  doit  pas  oublier  les  règles  pour 
TincUion  de  la  ])oau  et  tes  ^>oints  de  repère  avec  les  nerfs. 

An^«rjf»atr»  lllnt|«ieM  rt  Les  anévrys* 

mes  iliaques  et  inguinaux  sont  rarement  spontané»,  et  ils 
sont  toujours  la  conséquence  d’une  plaie,  d’un  violent 
effort,  ou  d’une  luxation  de  lu  cuisse. 

Les  anévrysmes  de  l’arlère  iliaque  et  fémorale  à l’aine 
«e  développent  tantût  dans  l'abdomoQ,  tantdt  à la  racine 
de  la  ruLHse.  Ils  gênent  les  mouvements  de  la  cuisse,  finis- 
sent même  dans  certains  cas  par  userjes  pubis.  Ils  entraî- 
nent à la  longue  la  gangrène  du  membre  inférieur  après  y 
avoir  occa.sioniié  des  dilatations  veinemu's  et  de  l'iedème. 

Irréductibles  dés  leur  début,  à cause  de  la  formation 
des  caillou  dans  leur  intérieur,  les  anévrysmes  des  artères 
iliaque  externe  et  fémorale  à l’aine  s’enfiamment  facile- 
ment. 

Lorsque  l'anévrysme  iliaque  est  développé  dans  le  ven- 
tre, les  puis^itions  et  l’expansion  sont  trés-diflîriles  a per- 
cevoir nettement,  et  le  diagnostic  est  souvent  olisour.  I.e 
toucher  rectal  ne  rournil  d'indication  que  quand  la  tumeur 
est  descendue  dans  le  |>elil  bassin. 

L’anévrysme  artérioso-veineux  des  artères  iliaqiie<  est 
rare,  il  est  spontané  et  traumatique;  on  Ta  vu  succétler 
à la  compression  indirecte  faite  à l’aine  pour  guérir  un 
anévrysme  poplité. 

Thènifmitvjue.  — Si  l’anévrysme  est  peu  voluiiiincux. 
la  compression  directe  est  applicable,  mais  il  vaut  mieux 
avoir  recours  à la  ligature  di*  l'arlèrc  par  la  métltode 
d’Anel,  immédiatement  au-dessus  de  la  tumeur.  La  com- 
piTssion  de  l’aorte  pouvant  ôlrc  faite  avec  un  compresseur 
inécani(|ue  de  Nélalon,  avec  nue  pelote  en  croissant,  l’ou- 
verture du  sac  est  préférable  (Syiue).  En  effet,  la  ligature 
de  l’iliaque  interne  expose  à la  suppuration  du  sac  avant 
l’oblitération  des  artères,  la  méthode  par  l'ouverture  du 
sac  prévient  donc  la  rupture  d’une  poche  supérieure  dans 
rabdomeii  et  riiémorrîigio  consécutive.  La  ligature  jïar  la 
méthode  de  llrasdor  doit  être  rejetée. 

I.a  compression  digitale  intermittente  ou  continue  n’est 
applicable  que  si  l'anévrysme  est  en  entier  au-dcs.sous  du 
ligameut  de  Poupart. 

I.a  ligature  de  l'iliaque  externe  est  propcsable  lorsque 
l’anévrysme  de  l'iliaque  exterae  peut  être  senti  en  entier, 
cl  qu'il  ne  remonte  pas  jusqu’à  l’origine  de  l’iliaqiiü  in- 
terne. On  aura  recours  à cette  ligature  quand,  à cause  du 
volume  de  la  tumeur,  l’ouverture  du  sac  aura  été  jugée 
impos.sihlc . 

Lorsqu'on  liera  les  artères  iliaques,  on  ne  doit  pas 
chercher  à ménager  les  artères  de  la  paroi  a))dominale,on 
les  liera  à mesure  qu’elles  se  présenteront. 

Si  l'on  pouvait  craindre  que  les  branches  de  l'iliaque 
interne  ramenassent  le  sang  dans  un  anévrysme  de  l'artère 
iliaque,  après  la  ligature  de  ce  vaisseau,  on  poserait  une 
ligature  sur  riliacrae  interne. 

La  ligature  de  rifMte  est  un  procédé  de  désespoir  qui 
n'a  pas  encore  rétfW,  M la  péritoaite,  la  gangrène  des 
membres,  l'infiammation  do  sac,  sont  les  accidents  inévi- 
tables de  celte  opération. 

La  ligature  de  l'iliaque  interne  n’a  été  employée  que 
pour  des  anévrysmes  qui  auraient  pu  guérir  par  d'autres 
méthodes,  mais,  comme  elle  a réussi,  oo  est  autorisé  à la 
tenter  pour  les  anévrysmes  volumineux  de  l’artéi'C  iliaque 
interne. 

Pour  lier  l’aorte,  incision  de  10  centimètres  sur  la  ligne 
■oecaoT  tT  otaraès.  — 2’  éd. 


blanche  ayant  sa  partie  moyenne  sur  l’ombilic;  ouverture 
(lu  péritoine,  déchirure  du  mésent('re  après  avoir  écarté 
les  intestins.  iJéi-liirer  avec  la  sonde  cannelée  le  mésentères 
uu-dcssu.sde  l'artère,  passer  une  aiguille  de  Deschamps  de 
droite  à gauche  (A.  CoojM'r).  Décoller  le  péritoine  en  opé- 
rant par  le  flanc,  est  une  mélliode  rationnelle  (Murray) 
qui  n’a  pa.s  été  appliquée,  et  à laquelle  on  devrait  donner 
théorùpioruent  la  préférence?. 

Pour  lier  l'iliaque  primitive,  incision  courbe  de  20  cen- 
(imètre.s  parlant  du  niveau  de  l'anneau  externe  du  canal 
inguinal,  et  allant  juscpi’nu-dessus  de  l'épine  iliaque  anté- 
rieure et  supérieure.  Inrision  couche  par  couche;  si  les 
artères  de  la  paroi  abdominale  sont  ouvertes,  on  les  liera 
à fnesure  qu'elles  se  présenteront;  décoller  le  péritoine 
avec  le  doigt,  et  .suivi*c  la  tumeur  en  remontant  dans  la 
fosse  iliaqui?;  éviter  d’ouvrir  le  péritoine  eide  blesser  l'u- 
retère; découvrir  largement  l’artère,  lier  2 centimètres 
au-dessous  de  la  bifurcation  dcPaorlc.en  chargeant  l’artère 
de  dedans  en  dehors  (Valentin  .Mott). 

Pour  lier  l’iliaquo  interne  {Sl(‘vens)  et  l’iliaque  externe 
(Al>erneihy),  incision  courbe  de  H centimètres  partant  de 
l’anneau  inguinal  interne,  (‘t  remontant  jusqu'à  l'épine 
iliaque  antérieure  et  supérieure.  Lier  les  artérioles  à me- 
sure qu’elles  seront  ouvertes,  inciser  lentement  courbe 
par  couche,  suivre  les  contours  de  la  tumeur,  si  elle  est 
près  du  |K>int  où  port»?  lu  ligature  ; décoller  le  péritiime 
avec  le  doigt,  découvrir  l’aiiére,  passer  le  fil  de  dedans  en 
dehors. 

Ouelle  que  soit  la  ligature  faite,  éviter  par-dessus  tout 
lie  blesser  une  veine  volumineuse. 

On  ne  réunira  pas  la  plaie,  des  colaplasmes  en  perma- 
nence seront  appliqué.^  sur  le  ventre,  le  malade  prendra 
des  demi-lavements  trois  fois  par  jour  et  sera  mis  à la  diète 
absolue. 

Les  anévrysmes  variqueux  iliaques  n’ont  été  traités  jus- 
qu'ici que  par  la  méthode  de  la  ligature  de  l'artère  au-des- 
sus et  aii  dessous  du  sac;  dans  ce  cas  il  faut  faire  une 
rompression  de  l'aoiic  très-eOlcacc  par  le  compresseur 
mécanique  h double  pelote,  ou  à pelote  en  croissant. 

AB^rjxmni  4e  Tart^rc  Icaalère  et  4e  l'Iaelila- 
tliiae.  Les  anévrysmes  qui  existent  sur  l’artère  fessiére  et 
sur  rischiatiquo  sont  Iraumaliques  ou  spontanés.  Ils  sont 
plus  ou  moins  volumineux  et  ils  sc  développent  dans  l’é- 
chancrurc  sciatique,  ou  pénètrent  dans  le  petit  bassin.  Le 
toucher  rectal  doit  toujours  être  fait  dans  ces  sortes  d’a- 
névrysmes, car  il  révèle  si  la  tumeur  s'est  développée  sur 
le  commencement  des  artères  ischiatique  ou  fessière,  et 
dans  ce  cas  contre-indique  la  ligature  de  ces  vaisseaux. 

L’anévrysme  de  l’artère  ischialique  jouit  d’uue  certaine 
mobilité  (Sappey);  il  descend  en  général  au-dessous  du 
ligatiieiil  sacro-sciatique  et  ne  remunle  pas. 

L’antîvrysme  de  l’artère  fessière  est  ossci  fixe  et  bombé 
sous  les  muscles  fessiers  un  peu  en  anière  du  grand 
trochanter. 

Les  anévrysmes  des  artères  fessière  et  ischiatique  oc 
peuvent  pas  être  aisément  reconnus  au  début,  et  les 
anévrysmc.s  de.s  branches  collatcrale.s  de  l'iliaque  interne 
leur  resscmbleul  d'une  façon  telle  qu’il  est  difiieUe  d’évi- 
ter HTieur. 

Une  tumeur  érectile  de  la  fesse  peut  simuler  les  ané- 
vrysmes de  cette  région,  mais  elle  est  plus  superficielle  et 
n'oiïre  pus  de  mouvements  d’expansion  évidents. 

l'n  abcès  froid  n'est  simulé  par  un  anévrysme  des  artè- 
res fessière  et  ischiatique  que  si  la  tumeur  anèvry'smalc  e.st 
dépourvue  de  baltcinenls , mais  le  loucher  rectal , les 
antécédents  fournis  par  le  malade,  une  |wnciion  explo- 
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nilriro  nver  une  aipiilli*  k nnnHiiii'tim",  iVlairrironI  Ihs 
doutes.  ^ 

Dans  ranévrvsme  aii^rioso-Teineux  de  la  fesse,  qui  est 
très-rare,  le  tlirill  est  remplacé  par  un  frémissement  dif- 
férent du  mouremeut  d'expansion  de  l anévrysme  artériel 
simple. 

U V a des  rancei*s*  pulsatiles  de  l’os  iliaque  qui  peuvent 
être  pris  pour  des  iinévtysmes,  mais  ils  n’ciffrent  pas  de 
liruit  de  soulTle  et  ii’otil  pas  la  mobilité  des  anémsines. 

Thrrujtmtvine.  — S’il  n y a |»as  |»ossibililè  de  piéi  iser 
le  siège  de  l'anévrysme;  si,  par  le  toucher  rectal,  on  sent 
une  tumeur  dans  le  petit  bassin  qui  otfre  des  balteiiieiiU 
cl  de  rexpaiision,  ne  liez  pas  les  artères  b'Ssière  ou  ischia- 
tique,  mieux  vaut  comprimer  l’aorte  avec  le  compresseur 
mécanique,  et  faire  des  iiijt'clions  coagulantes  dans  la  tu- 
meur par  l'extérieur  fNélatonl.  Ce  n est  que  dans  les  cas 
rebelles  à ce  moyen  qu'on  liera  l'iliaque  interne.  Si  la 
tumeur  est  en  entier  à rcxtérieiir.  on  essayera  lu  ligature 
de  Tarière  au  niveau  de  lu  tumeur  (J.  Uidi,Sappey,  Camp- 
bell). Pour  un  anévrysme  traumatique,  ce  irailemeiU  est, 
avec  Touverlurc  du  sac  et  la  ligatuiv  des  deux  boula  du 
vaisseau,  la  meilleure  opération  » mettre  eu  usage,  buj's- 
qu'uu  accident  survient  dans  la  ligaluiv  des  artères  fessiére 
et  isebiatique,  lorsqu’une  artère  est  ouverte  cl  ne  peut 
être  liée  dans  )aplaii>,  on  liera  l’iliaque  interne,  un  doigt 
placé  dans  la  plaie  comprimera  Tarière  pendant  qtTon  s’as- 
surera bien  de  la  compression  de  Taorle  ; puis  oii  fera  la 
Ugalure  de  Tiliaqiie.  Si  Ton  trouvait  un  sac  dans  lu  bassin, 
après  avoir  ouvert  le  sac  extérieur,  la  ligature  de  1 iliaqiiv 
interne  serait  encore  indi<piée.  Pour  les  anévi-ysiims  arté- 
rioso-veineux,  on  aura  recours  à la  compression  dit'ecle 
avec  un  brayer  à ressort  puissant  et  approprie  à lu  région. 

Pour  lier  Tarière  fessiérc,  incision  de  12  reiiliniéires 
entre  le  grand  trochanter  et  la  tubérosité  sciatique  ; inci- 
ser entre  les  faisceaux  du  fessier,  écarter  les  faisceaux 

musculaires,  chercher  Técbancrure  avec  le  doigt  et,  quand 

ou  sent  Tarière  fessîère,  on  Teiiloure  d'une  ligature.  | 
Pour  lier  Tarière  iscliialiquc,  incision  de  la  peau  et  du 
muscle  fessier  comme  pour  Tarière  fessière  ; clierclw  r le 
muscle  pynunidal.  Tarière  est  au-dessous,  il  n y a pas  a 
se  tromper,  car  Tarière  fessière  est  au-dessus  du  même 
muscle.  Kn  faisant  la  ligature  il  ne  faut  pas  hésiter  à pra- 
tiquer de  grandes  incisions  ; la  tumeur,  du  reste,  giiidc 
le  couteau  du  chirurgien. 

Awtévrymmpm  témnrmnyL.  tes  anévrysmes  fémoraux 
sont  traumatiques  ou  spontanés,  et  ils  existent  sur  Tarière 
fémorale  superticiellc  et  sur  la  fémorale  profonde  ; on  y 
rencontre  aussi  quelquefois  des  anévrysmes  artérloso- 
Tcineux. 

lin  abcès  par  congestion  sorti  par  Tanueau  crural  peut 
être  pris  pour  un  anévrysme,  mais  comme  la  tumeur  est 
extérieure,  l’exploration  avec  le  spbygmographe  est  facile  ; 
elle  démontrera  que,  dans  b;  premier  cas,  il  y a soulève- 
ment, et  que,  dans  le  Mîcond,  il  y a expansion, 

lîne  varice  de  la  veine  saphène  est  réductible,  mais  n a 
pas  de  battements,  puis  elle  s’üccomjmgne  de  varices  sur 
le  membre.  La  compression  de  Tarière  iliaque  interne 
faisiuil  cesser  les  battements  dans  latunumr  est  un  signe 
univoque  de  Tanévrysme. 

Dans  Ica  anévrvsmcs  artérioso-veineux.on  constate  tmis 
les  signe»  caractéristique»  de  celte  lésion  (V . plus  haut); 
b^s  veine»  sonlvariqtieuses  quand  la  coummmcalion  existe 
avec  les  veine»  superficielles  : elles  sont  saines,  an  con- 
traire, si  la  commimicalion  a lieu  entre  l artère  et  une 
veine  profonde. 

ThérapviUijue.  — Pour  les  anévrysmes  artériels  trau- 
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matiques  primitif»,  datant  de  un  an  mi  plu».  mixTex  b-  »,ae 
Pt  liez  te  vaisseau. 

Pour  les  anévrysme»  spontané»,  faites  la  compression 
digitale. 

Pour  les  auéviysiiis  plu»  récents  et  ayant  subi  un 
roinmcncement  d’oblitération  évidente,  faites  la  coniprea- 
siim  Jigilali-  ou  iiidiniiu  avoc  le  coiniini'M  ur,  ou  la  liga- 
lur.'  uar  la  mi  lliode  d'Aud  ; mais  si  la  luuieiir  est  (wu  »o- 
luiiiinousf,  il  «si  pri'fi  ruldo  de  lier  rarlére  inimédialemciit 
au-dessus  du  sac  et  uii^iue  eu  uuvi*aul  le  sae. 

Lorsque  ranêvnsuie  esl  im  |mîu  bas,  Lûtes  de  pref.*- 
reiiec  r«uverture  du  sac. 

L'aufvnsme  arlériosu-veiueùx  sera  Iraili-  par  la  lipt- 
lure  des  deux  bouts  du  vaisseau,  au-ib  ssus  et  au-des.ou» 
de  l'anévrxsine;  on  peut  tenter  la  compiTvsiou  diijilale. 

Si  raoévrvsiiie  date  de  loiqîtemps,  s il  iii‘  s atTumpagne 
d'aucun  acebienl,  et  ne  s'accroît  pas,  U faut  attendre,  car 
l'oiidration  clle-niênie  jwut  entr.Uner  la  gangrène  du  mem- 
bre et  la  ntnrl  du  malade. 

Pour  lier  l'artère  fémorale  au  tiers  supérieur  de  la 
ruis.e,  incision  de  6 à H eentimeln's  suivant  la  bissectrice 
de  l'angle  inférieur  du  triangle  de  Scarpa,  incision  e.mebe 
par  courbe  du  fiiscia  mhriformù,  éviter  de  couper  des 
ganglions  et  d'intéresser  la  veine  sapbéne,  charger  1 artère 
de  dedans  en  dehors.  Cette  oiwratioti  ne  doit  être  faite  que 
si  l'on  y est  forcé  par  les  drconslances  (b’  voisinage  de 
rurlèrc  fémorale  pi-ofonde  empêche  la  fuimatiuu  d nu  rail- 
lot),  ou,  si  ou  lie  au-dessus  de  I origiue  de  cetle  aitere  ou 
est  exposé  à voir  la  rirvulaliou  tres-difllcile  k rétablir. 

Pour  lier  l'artère  fémorale  au  tiers  moji  n,  le  niembri- 
étant  dans  la  di  iiii-flexion,  iurision  di'  7 l eiitiniétres,  sui- 
vant une  ligne  éteiidiu"  du  milieu  du  ligament  de  Poiqwirt, 
à la  partie  saillante  en  dedans  du  eondïle  interne  du 
fémur  ; découvrir  le  inusele  touliirier,  inciser  son  aponé- 
vrose sur  lu  sonde  cannelée,  porter  le  muscle  en  dedans 
ou  en  dehors  ; ebereber  l'artére  eu  évitant  dr-  couper  le 
nerf  saphène  inleme,  charger  l’artère  de  dedans  en  de- 
bor». 

Pour  lier  l'artére  fémorale  au  niveau  de  l’aunKiu  du 
troisième  adducteur,  iurision  dirigée  romme  pour  la  liga- 
ture an  tiers  moyen,  et  fmissaiil  i trois  travers  de  doigt 
au-dessus  de  l'articulation  du  genou  ; inciser  l’aponévrose 
qui  unit  le  routurier  au  vaste  interne,  écarter  en  dedans 
le  euntiirier;  rb<uclier  le  tendon  du  troisième  addurteur  et 
le  nerf  saphène  à la  sortie  du  troisième  adducteur;  intro- 
duire la  sonde  cannelée  par  le  trou  de  sortie  du  nerf,  imi- 
ser  l’anneau  sur  la  sonde  eannelee  ; 1 artere  decouverte 
sera  chargée  de  dedans  en  dehors. 

f.’existence  de  la  tumenr  anévrysmale,  immédiatement 
aii-dessuus  du  point  où  on  lie,  modine  le  mode  <q)ératoire. 
mais  on  a la  tumeur  elle-mémc  qui  sert  de  guide. 

.tnCvryMnie»  dam.  l'nrSOrr  poplllOe.  Ouelle  qiu» 
soit  la  raison  qui  prédispose  aux  anévrj'smes  poplités, 
qu’ils  soient  le  fuit  d’une  ossiliralion  et  d’une  nlrération 
de  la  paroi  artérielle,  qu’ils  résultent  de  la  eonslrirlion  de 
l’anneau  du  siiléaire  (llroea)  sur  l’artére,  les  anévrysmes 
spontmés.  commi'  les  anévrysmes  Iramiialiqucs,  produi- 
s»mt  des  tumeurs  tpii  envahissent  le  creux  jmplite,  entraî- 
nent un  irdème  de  la  jambe,  produisent  des  douleurs  vives, 
pénétrent  dans  rurliculation,  luxent  iptelquefois  les  os  et 
se  Icnuiuent  par  une  rupture  à l’extérieur,  un  phlegmon 
gangréneux,  et  même  la  gangrène  du  membre. 

Ilicn  n’est  plus  facile  à liiagnostupier  que  l’nnévrrsme 
artériel  du  creux  poplité,  il  faut  seulement  être  prévenu 
qu’il  peut,  [lar  exception,  présenter  un  double  bruit  de 
souffle  romme  l’anévrysme  arlérioso-vcincus. 
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{'D»*  lumour  anévrj'smaJe  du  creux  popHt<^  di'pourx'uc 
d<*  balleiiieDU  pt‘ut  êlrc  prise  pour  un  alKc<  froid,  niai^ 
ie.s  uiUrc^dcDls  seront  ici  l'^dément  de  diagno>tic,  car  iin 
abcès  froid  ne  produit  pas  de  douleurs  dans  le  membre. 

Les  kystes  du  creux  j>oplilê  sont  petits,  mobiles  pen- 
dant la  (loxion  de  li  jambe,  ce  qui  n'existé  pas  dans  les 
anévrjsmes. 

Les  kystes,  les  lipomes,  les  tumeurs  fibro-plastiquos, 
les  encèphaloîdes  du  jarret,  sont  lobulè.^  et  inégalement 
durs.  V.  Crei:x  luri.iTÉ. 

Lorsque  des  battements  existent  dans  une  tumeur  du 
creux  poplité,  on  ne  sminiit  confondre  l anernsme  avec 
les  kysU's,  les  abcès  froids  cl  les  tumeurs,  mais  on  pour- 
rail  souger  à un  anévrysme  du  tibia  ou  à um-  tumeur  à 
tnyéloplaxes.  On  se  rappellera  que  les  tumeurs  pulsatiles 
du  tibia  sont  toujours  saillantes  en  avant,  et  qu'elles  lais- 
sent longtemps,  et  malgré  leur  volume,  rarticulalion  du 
genou  libre. 

L'aiièvrysine  poplité  variqueux  estasses  rare,  il  a tou- 
jours été  traumatique,  dans  les  observations  connues  ju.v 
qu'ici.  tfne  blessure  antérieure,  la  connaissance  «le  la 
direction  de  rinstninieiil  et  la  cicalriee,  réunis  aux  sym- 
ptômes habituels  des  anévrysmes  ailérioso-veineux,  éta- 
bliront le  diagnostic. 

ThtTdfMutiqH".  — Contre  rauévrysuie  de  Tarière 
poplité«>  la  compression  digitale  ou  mécanique  de  la  fé- 
morale et  la  ligature  au  niveau  de  Tanueaii  du  troisième 
adducteur  peuvent  être  emph»yés,  mais  sans  e-poir  de 
succès  ronsumt  : la  llexion  forcée  de  lu  jambe  sur  la 
eiiisse  vaut  mieux  (Maunoir,  Fischer). 

La  gangrène  de  la  jambe  arrive  souvent  malgré  les 
opérations  e!  peut-être  à cause  du  traitement,  car  les 
moyens  de  rélablisst'ment  de  la  circulation  dans  la  jumln' 
ne  sont  pas  nombreux  après  la  ligature  de  Tarière  crurale, 
au-dessus  de  Tarière  grande  uiiaslomoliipie. 

La  ligature  par  la  méthmle  de  llravlor  ne  vaut  rir*n. 

La  ligature  des  deux  bouts  après  Touverlure  du  sac 
iTest  pas  plus  grave  que  la  ligature,  seiilemtuit  il  ne  faut 
pas  attendre  que  Tanéviysme  ait  atteint  >in  grand  volume 
tDrsault).  Ihns  le»  cas  où  Tanévrjsme  date  de  longtemps, 
elle  peut  rei>endanl  être  encore  appliquée  et  elle  semble 
préférable  aux  autres  moyens. 

Lt»  injmUions  coagulantes,  Télectro-pumture,  ne  seront 
pas  employées  dans  les  anévrj'smes  volumineux  du  creux 
poplité  ; la  cautérisation  en  flèche  peut  être  mise  en  usage 
pour  les  anévrysmes  prêts  h s’ouvrir,  mais  ce  moyen 
(‘xigera  une  attention  et  une  surveillance  de  tous  les 
instants. 

L'anévrysme  artérioso-veiueux  sera  traité  p^r  la  liga- 
ture de»  deux  bouts  du  vaisseau,  avec  ou  sans  ouverture 
du  sac  (Pasquier)  : si  Tanéviysme  reste  stationnaire,  la 
compression  directe  seule  devra  être  mise  en  pratique  ; 
la  flexion  forcée  de  la  jambe  est  ici  très-bien  applicable. 

Les  anévrysmes  complû(uésdc  gangrène  de  la  jambe 
réclament  Vampulalion. 

Pour  lier  Tarière  poplitée  à la  partie  supérieure,  la 
jambe  étant  étendue,  incision  partant  du  milieu  dti  creux 
poplité  jusque  vers  la  saillie  des  muscles  droit  interne  et 
demi-tendineux  au  haut  du  jarret.  On  découvre  le  troi- 
sième adducteur,  on  rherebe  au  milieu  du  tissu  adipeux 
de  dehors  en  dedans,  le  nerf,  la  veine,  puis  Tarière  qui 
est  au-^les»us  de  la  veine  ; charger  Tarière  de  dehors  en 
dedans.  On  peut  aussi  rechercher  Tailère  en  découvrant 
le  bord  du  demi-tendineux,  on  cherche  en.»uite  Tarière  de 
dedans  en  dehors,  et  c’est  elle  qu'on  rencontre  la  pre- 
mière. 
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Pour  licrTartére  poplitée  à la  partie  inférieure,  incision 
de  8 centimètre»  un  peu  en  dehors  de  la  ligne  médiane, 
commençant  en  bas  à 1 centimètre  au-dessous  de  Tînter- 
ligne  articulaire;  éviter  de  couper  la  veine  saphène 
externe  dans  l'incision  de  la  peau  ; fléchir  un  peu  la 
jambe;  cliercher  dans  le  tissu  adipeux  là  où  Ton  sent  un 
cordon  dur,  le  nerf,  puis  la  veine,  puis  Tarière  ; cliarger 
Tarière  de  dehors  en  dedans. 

Auexr^nme»  dans  le*  anerr*  des  o*.  Aoérri’ysmes 
tie  /'m*f«Ve  muj**7fntrc  iufériitir(\  On  connaît  «les  ané- 
vrysmes développés  dans  le  maxillaire  inférieur,  faisant 
saillie  dans  un  alvéole  et  pris  pour  une  fongosité  (Iturz, 
J.  Ib'vfelder).  Ils  s’étaient  cnnisé  une  loge  «lan»  le  canal 
«lenbiire  Ces  anévrysmes  foiiniissent  des  battement.» 
isochrones  h ceux  du  pouls,  et  un  degré  d’expansion 
beaucoup  plus  marqué  que  les  tumeurs  érecUlcs.  Ils  don- 
nent lieu  à des  hémorrhagies  redoutables. 

Tk^ra}»*Htùiue.  — Lontre  les  héiiiorrliagies,  il  faut  cau- 
tériser profondément  dans  Talvéole  avec  le  fer  rouge  ; pour 
guérir  radicalement  les  malades,  on  trépanera  Tos  au 
niveau  de  la  tumimr.  et  Ton  remplira  la  cavité  osseuse  de 
hûiirdonneU  de  charpie  imbibée  de  perchlonirc  de  fer. 
.Mais  si  l’inflammation  apparait,  on  <‘st  exposé  à voir  une 
nécrose  jxarlielle  «lu  maxillaire  cl  des  abcès  sous-pt‘ri«»s- 
liques  se  développer.  Lu  ligature  de  la  carotide  externe 
peut  être  tentée,  mais  la  résection  ]»artielle  du  maxillaire 
ne  sera  indiquè«»  <|ue  quand  Tanévrysnie  aura  détruit  une 
portion  du  corps  «le  Tos. 

An^vrjHuir  dr  l'nrlrre  pAinlInr.  A la  suite  de  la 
pression  «l’un  dentier  arlifu'iel,  Tuiièiv  palatine  peut  être 
altéré»’  de  façon  «pTil  se  développe  un  petit  aiuHTysme  res- 
S43inb)uiit  à une  fongosité.  Kt,  chose  riiriimse,  les  batte- 
ments n’exi.slent  pas  toujours  dans  les  anévrysmes  de  cette 
artère. 

T?iéf»q>eH/iV/iie.  — Si  Ton  ouvre  un  ariévH-^me  de  l'ar- 
tèn*  palatine  par  mègaiale,  en  croyant  traiter  une  fongo- 
sité, une  hétiion-hagie  apparull  et  il  faut  alors  «'Oiiiprimer 
dans  la  plaie  avec  un  morceau  de  liège  l'Castle)  ou  un 
bntifhon  de  cire.  Le  fer  rouge  pourra  èlrt*  employé,  mais 
la  cautérisation  ne  mettra  pas  à Tabri  «Tune  récidive, 
parce  que  Tanévrysme  existe  au  niveau  de  Torifice  infé- 
rieur du  canal  palatin  antérieur.  Dans  cc  ca.»  il  faudra 
maintenir  une  compression  avec  un  coin  de  liège  maintenu 
avec  un  dentier. 

du  IImu  de*  o*  (Scarpa, 

Rrt'schet,  I.allcüiand).  L'exlri’mité  supèrimire  du  tibia,  le 
condyle  inlern«‘  du  fémur,  le  tissu  du  diploé,  des  os  du 
crèno.  sontquelqui.’foisle  siège  d’une  variété  d'anévrysme, 
La  substance  comp«icte  <|ui  environne  le  tissu  .spongieux 
est  réduite  à une  cocpic.  Le.»  vai»st.‘aux  du  périoste  sont 
dilatés,  ainsi  que  les  branches  qui  leur  font  suite,  dan» 
l'intérieur  de  la  cavité  osseuse;  U»»c  multiplient  àl'iniini 
et  irrè’guliéremont,  ou  ils  se  détruisent  en  formant  uue 
poche  où  le  sang  s'accumule  ; ce  sont  plutôt  d«'s  tumeurs 
érectiles  spéciales  d«*s  os  «pte  des  anévi’ysmes  (Brescheij. 
Il  est  rare  que  les  dilaUitions  vasculaires  existent  seules  ; 
le  plus  souvent  ces  vaisseaux  rampent  dans  du  tissu  encé- 
phaluide  ou  du  tissu  à myéltjplaxes.  Après  que  Tanéviysmc 
de.s  os  a duré  un  certain  temps,  et  que  la  coque  osseu»e 
est  rompue,  on  sent  de»  battements  isochrones  à ceux  du 
pouls,  et  un  soulèvement  tout  à fait  analogue  ù Tex|»aii- 
sion  «les  tum«7urs  anévi^smale»,  surtout  lorsque  To»  a 
été  perforé.  Mai»  ü n’y  a pa.»  de  bruit  de  souffle,  et  I cm- 
men  »phygmogra{rfiique  donne  un  tracé  beaucoup  moins 
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fuii  qim  celui  «)’u&mu‘vnsiiH>.  cur  il  ii'y  n que  de  sim- 
ples undulalions. 

Au  siernum  (KeirU),  au  crime,  dans  le  diploê,  les  ané- 
vnsmo.s  des  os  sont  quelquefois  de  >évil:ibles  tumeurs 
<h*ecliles,  mais  plus  souvent  des  cancers.  Au  tibia  ou  au 
fémur,  les  anévrysmes  des  «s  semblent  n’élre  autre  chose 
que  des  tumeurs  à myélopluxes  ou  des  cancers  encèpha* 
loîd«‘s.  ri'pendaul  Ilirhel  a vu  des  tumeurs  vasculaires 
sans  mélange  de  tissus  cancéreux.  Quel  que  soit  li*ur  siège, 
les  tumeurs  pulsatiles  des  os  se  dévtdoppent  lentement  tant 
qu’elles  sont  reufenuées  dans  l’os  ; apres  qu'elli^s  en  sont 
sorties  elles  croissent  rapidement. 

On  ne  confondra  pas  les  anévrysmes  de  l’artère  poplitée 
avec  les  tumeurs  pulsatiles  du  tibia  et  du  fémur,  quand 
on  sentira  l’artère  poplitée  battre  avec  la  même  force  ipie 
l'arlérc  du  côté  opposé,  dans  le  jarret,  et  quand  on  veri'o 
une  tumeur  se  porter  en  avant  de  rarticiilatum  qui  con- 
serve l’intégrité  de  scs  mouvements  (Y.  Mvêmiplaxrs). 
Cela  n'oxisie  pas  {K>ur  les  anévrysmes  poplités  volumineux, 
les  seuls  que  l’on  puisse  confondre  avec  les  tumeurs  pul- 
satiles du  tibia  eldu  fémur. 

TAcm/>CM/t7ue.  — ligature  fait  dispai*allre  les  balle- 
meiUs  dans  les  tumeurs  pulsatiles  des  us.  S’il  y a une  ob- 
servntion  'lloux;OÙ  laligatiire  ait  réussi,  il  faut  considérer 
le  fait  comme  une  guérison  de  tumeur  à myéloplaxes.  on 
d'un  onéviy'smc  rirsolde  d’une  artère  dans  les  os,  par  la 
ligature. 

I.a  résection  ne  convient  que  pour  les  nnéviysnu's  in- 
(r.vosseiix  des  os  du  crâne,  encore  ne  doit-elle  porter  que 
sur  une  des  deux  tables  de  l'os.  Si  la  timieur  occupe  le 
genou  et  ne  reste  pas  stationnaire,  on  amputera. 

.%nêvr7«air  dr  l’arlÿrt*  rentrale  de  In  rHine. 

V.  liiîTiNK  (le  la), 

Anévr;«nie  plr*oldr.  V.  VAIIICB.S  AnTtHiRM.E.s. 

dm  tnoIcnoHM  d*nmpatalloa.  Ilan-' 

les  arliTcs  d’un  moignon  d'amputation  à lambeau. 
aloiN  «jiie  l’artère  a été  effleurée  par  le  couteau,  ou  bien 
jor>qu'iine  artère  est  ossiliée,  on  a vu  des  anévrysmes 
se  prndiiiiv  par  diialalioii  de  lu  tunique  celluleuse,  et  se 
révéler  par  les  caractères  ordinaires  dc*s  anévrysmes. 
On  y a (‘gaiement  vu  des  anévrysmes  artérioso-veiiieux. 

V.  Aa,ll»ENT:3  DES  AMPIT.VTIO.NS. 

Thn'ni>e»fv/nf.  — Bn  cas  d’anévrysme  dans  les  moi- 
gnons, comme  il  n’y  a pas  cb*  risque  que  des  cailllols 
soient  portés  dans  les  vaisseaux  ati-dessousde  l’anéviysme, 
les  injections  coagulantes  et  la  compression  directe  sont 
indiquées  ; si  ce  moyen  échouait  et  si  la  tumeur  continuait  à 
s’accroître,  on  aurait  recours  A rouvëiiure  du  sac. 

Plante  des  omlu'lliféres  employée 
comme  tonique  et  stomachique.  On  la  donne  en 
dans  la  fièvre  tjqiboide  (3U  grammes  par  litre  d’eau  boiiil- 
lunle),  en  ttininre  (15  grammes)  et  en  substance  cuiilite 
|wr  le  sucre. 

AKiilAilCM.  Les  angini's  sont  des  maladies  inflamma- 
toires de  rislhme  du  gosier,  donnant  lieu  û une  gène 
plus  ou  moins  consuiérable  de  la  déglution.  Il  y a : 1*  les 
angines  simples  érythftfwtvuiii's;  2“  les  angines  ylaudu- 
leu»€(t:  3*  les  angine.s  lOHSiflairti;  h*  les  angines  iiAr- 
reuies;  5*  les  angines  j/uwyré/icwscs,  et  0"  les  angines 
coumneuscs  ou  diphthèriUiints. 

1.  Angine*  «Impie*.  La  chaleur  cl  la  sécheresse  du 
gosier,  lu  (luuleur  (leiiduiU  la  déglutition,  l'expuilion  de 
iuuwsilé.s  pliuryngéos  avec  la  douleur  des  parties  qui  ta* 


pissi‘nt  rislhme  du  gosier,  caractérisent  m/lnwi- 

thaloii'f  siwp/e  ou  érythémateuse. 

1.^1  sécheresse  de  la  gorgi*.  r<‘xpiiition  du  mucus  pha- 
ryngé, avec  rougeur  du  fond  de  la  bouche  et  granulations 
du  phaiynx,  constituent  Viuiyine  (jrannlvHte  t hrutrit/uf. 

L(‘s  angines  simples  érythémateuses  ou  granuleuses 


FiR.  V.  — Covpc  kat^ro-|w>*tén(fiir«  la  faev  at  ila  «««.  — H^Ri'»n  dr 
l'iNlbBM'  ilu  — A.  {<»!■••*«  iuual«<i>. — II.  C<Mip«  atii  maxil- 

Iniip  «n|H^irtir.  “ <*.  e.aiMl  iialatin  anlêri«'iir.  — D.  e>>np«i  «Iti  Tuilr»  iln 
(•«lai*.  — R.  Olaade  d«  NnrR.  — F.  AmvRdak.  — O.  <>hi|m>  iln  twiiio. 
bIi*»m>.  — 1|.  Liirilr.  — I.  Titiu  RraiM^nx  «lUiA  «wur  l<‘f  drux  ffénio- 
aliKM».  — t,  T<*m1*ib  d'i«i*«rti<iB  dn  RAni<i-Rl>M>ii'.  — K.  Of  matUIair* 
tiif^rinir.  — !..  — M.  it«  IVpictnUa.  — N.  Om|m'  iln 

— O.  dr  lUrontf.  — I'.  Doiir»**  te.vuM  tetro- 

hynidn-iiiw.  — O*  M<>Btl>raiM!  Uiyni-^itnidimitM'.  — R.  e.i.ii]k«  du 
wiir'iMiidii-n.  — S.  vmiiIh  sniH'iirurr.  — T.  Vrniricul«  Ja  laryux. 

— V.  C.o«i|to  dn  rriftiulf*  a la  iwrtw-  «apéti«wrr.  — X.  >Ib  la 

IMiili*  aBUrwon*  dn  rrii-nidp. — «■  Atv  anu-mar  dr  l’aiia*.  — «.  Pavillon 
«II*  la  troBi|ie  d'F.uküicLe.  — f,  UuT«rt«ra  du  aiiiiu  a|-k*onl<ial. 

existent  avec  ou  sans  fièvre,  et  récidivent  facilement  on 
repassant  à l'état  aigu. 

Si  le  froid  est  une  cause  fréquente  d’angine  éiylliéma- 
teuse,  il  y a des  cas  m'i  la  maladie  ivsulte  de  l'action  ir- 
ritante du  taliac  cliex  les  grands  fumeurs,  de  l'alcool  chi^z 
les  ivrognes,  et  inilin  de  la  diathèse  scrofuleuse  ou  dar- 
treuse  qui  se  manife“le  quelquefois  par  celle  espèce 
d’angine. 

Thèrai>eiitiyne.  — Gai^arismes  émollients  avec  lu  dé- 
coction d'orge  ou  de  guimauve  et  le  miel;  gargarismes 
astringents  avec  la  décoction  de  feuilles  de  ronces,  le  miel 
rosal  et  2 grammes  d’alun  par  litre;  collutoires  avec  une 
cuillerée  de  vinaigre  pour  trois  cuillerées  de  miel;  bain 
de  pieds  sinapisé;  im  vomitif  avec  5 cenUgriunmes  do 
tartre  sübié  dans  un  demi-verre  d'eau  sucrée  à jeun. 
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Kn  cas  d’angioe  graouleu>c  chronique,  cautcri^ulion 
avec  le  niU'ulc  d'argi>n(,  avec  la  teiulure  d’îodcQ  ; gurga- 
riMni?  avec  Tenu  caiii|>lirée ; lM>ire,  de  IVau  d'Biigliien, 
Uoi.s  verres  par  jour  Q;  dr  l'eau  Bonnes,  à la  mOnu* 
do^e  [3;  l«iu  de  Baréges;  douches  dans  le  pharynx  avec 
l'eau  d'Hoghien,  les  eaux  de  CmilereU.  de  Bugnères  de 
hiirhoo,  elc.  i-e  -ei. 

11.  Ancinr  lonalllntre  ou  um^ndalhr . 1^  gt’^ne  de 
la  di^lutioii,  la  voix  enrouée  ou  guUurale  avec  goiillemeiit 
el  rougeur  des  amygdales,  indiquent  une  angine  IohmI- 
iairc  également  désignée  sous  le  nom  iVamyaiUtliff. 

l/angine  lonsillaire  existe  à Vrhit  aitjn  avec  lièvre  vive, 
Pi  à chrtfttiytie,  san!«  lièvre. 

Qiez  l'adtdte.  l'angine  tonsillairc  aigue  pro<lnil  la  fièvre, 
l’impossibilité  d'avaler,  la  douleur  de  la  déglutition,  la  voix 
gullunile,  l’écartement  des  arcades  ilentaires,  le  gonfle- 
menl  et  la  douleur  de  la  région  sous-maxillaire  ml  se 
trouvent  qBelquefois  des  ganglions  lymphatiques  tuméfiés. 

L'angine  tonsillaire  aigue  produit  souvent  des  abcès 
de  l’amygdale  qui  s’ouvrcnl  naturellement,  et  tju'il  vaut 
mieux  ouvrir  à propos  au  moyeu  du  bistouri. 

l'n  alicés  de  l’amygdale,  causé  |»ar  phlegiiiasie  lonsil- 
laire,  peut  produire  des  accès  de  sufliocalion  avec  ou  sans 
cedème  de  la  glotte. 

L’amygdalite  chronique  produit  souvent  l’hypertrophie 
des  amygdales,  et  elle  eiUratiic  des  récidives  trés-fré- 
i|uentcs  d'amygdalite  aigué. 

L’hypertruphif' des  amygdales,  cliei  les  enfants,  a |>our 
effet  d'empèclier  l'enlrée  d'une  sufllsinle  quantité  d’air 
dans  la  poitrine,  et  elle  amène  toujours  le  rélréci.>senienl 
de  la  cavité  du  tliorux. 

Chez  les  enfant»,  l’angine  (onsillain*  aigue  ne  produit 
point  d’abcés  de  l’amygdale,  ni  de  ditn»  ullé  de;  déghililion 
rompiirable  à celle  qu'on  obnerxe  chez  l'adulte. 

Jamais  on  ne  voit  iiii  eiiraiiL  atteint  d'aiiijgdalile  aiguë 
avaler  sa  silive  en  faisant  les  grimaces  et  les  mmivenient» 
d’alhingfiiient  du  cou  <pii  s’observent  chez  riiomme  dans 
les  mêmes  conditions  de  maladie. 

L'amygdalite  aiguë  de  reufaiil  eoinmcDce  souvent  par 
une  forte  fièvn*  accompagnée  d’agitation  et  tie  délire  qui 
pourraient  faire  croire  à une  phlegmasit*  cérébrale,  si 
l’on  n’y  faisuit  |)Os  grande  attention,  niais,  en  examinant 
l'isthme  du  gosier,  on  découvre  vite  la  l^ion  qui  est  le 
point  de  déport  des  accidents  cérébraux. 

TAém;)ei</û/ue.  — Bans  les  cas  d’amygdalite  légère, 
le  traitement  de  l'angine  simple  érytliémalense  peut 
Mlfiire. 

Dans  les  cas  graves,  il  faut  faire  une  saignée  du  bra.s  ou 
appliquer  des  sangsues  au  cou. 

l'n  vomitif  avec  S centigr.  d’émétique  peut  être  donné  au 
délmt,  mais  «'U  ne  forme  un  abcès  de  l'amygdale  U faut 
réitérer  l'éniéliqiie,  car  les  contractions  du  pharynx,  pru» 
iliiites  dans  l’effort  du  vomissement,  fout  crever  l’abcès  et 
délKimissenl le  malade. 

Ile.s  fumigatiuna  émollientes,  des  injections  d’eau  de 
guimauve,  d**s  gargariame»  émollients  ou  astriiigcnis,  doi- 
vent être  mis  en  usage. 

Contre  riiyperlro|diie  des  amygdales,  il  faut  des  insuf- 
flations d’aluii,  de  rnloiiud.  de  gargarismes  astringents, 
des  douches  d’eau  sulfiireu.se  dans  la  gorge,  et  enfin 
l’excision  complète  des  amygdales. 

III.  .%nsine  ronmiirusc.  IvCS  uogines  qu’on  appelle 
aiijounrhui  coueimeuscs,  diphlhèriliqucs,  ont  été  autrefois 


ilésignées  sous  les  iiom.s  d’«/c/rc  nyrittyiu\  de  mot  r/e 
ynrtjf  j/'ioj/ré/ieua-,  A'otmtm  mulùjitr,  d'anyiitc  tjouyn- 
etc. 

Les  angines  couenneiiNes  et  gaiigréiieuM^s  sont  l»t'~ 
uvj»i‘s  ou  mohijntff;  s/«»rci//iyet  ' ou  eimlnni-iiu'f,:  qu«*l- 
quefuis  elles  -ont  contmjinLKi^. 

Il  y a des  angines  ciiiienneii.ses  spitj-.o/ô/ucis  sans  au- 
cune gravité,  <|ui  restent  des  maladies  purement  locales. 
Parmi  elles  se  trouvent  l'rmyi/ie  roufumusr  K^mmunv  et 
qiK'lques  ungvu'S  sctirlittinctoma. 

Buns  l’angine  cnueiiueuse  les  amygdales  s'eullamiiii  iil, 
se  gonflent,  s'ulcéreitl  et  se  couvrent  de  fausses  iih  iii- 
braiies,  le-qucllus  |x'uvcul  s’étendi'e  au  voile  «lu  palais  et 
dans  les  arrièiH'-narines,  dans  le  pharynx  et  enfin  tlaiis  le 
larynx  où  elles  rorinent  le  crouj».  V.  ce  mot. 

tjuaud  l'angine  cuuenueiise  est  bénigne,  te  pr<Hluil 
|K>sé  sur  les  amygdales  est  ordinairement  mull.i-.-e,  ca- 
séeux, pnllacé,  taiidi.s  que  dans  les  angines  coiieimeu-e> 
graves,  la  fausse  membrane  est  ferme,  résistante,  élas- 
tique et  presque  entièrement  formée  <|e  fibrine 

Les  luigiiie-  couciineuse.s  et  gangréneuses  vitvlnuigiUA 
sont  ordinairement  malignes  et  adynamiqiies,  ce  ipii  dé- 
pend de  rempoisoaneiiHMit  produit  par  la  résoi’]>iioii  des 
humeurs  séen^ées  par  la  muqueuse  du  pharynx  éroilée  ou 
ulcérée  }uir  la  maladie. 

(Vux  t)ue  saisit  l'angiue  coueuneuse  et  g.uigréiieu-e 
ont  souvent  cl  en  même  temps  sur  le  corps  des  plaies 
gangi^ncuses  el  coueimeuses  où  l’on  voit  des  ulcé- 
rations couvertes  de  petits  points  noirèln^s  de  sphucéle 
épars  au  milimi  d'une  faussa*  iiieinhraDf*. 

Le  danger  d“  l'aiigitie  roiieuiieu-e  el  gaiigiéin-iisr  n'e-l 
]>{|>  dans  In  présenri*  d'uiie  fan— e iiifunhrane  mi  d'ime 
eschare  sur  les  amygdales,  niais  dans  la  lésoqilini»  puni, 
h'iite  qui  se  fait  ù la  surfare  des  plaie*  île  la  gorge  où  se 
trouvent  des  fausses  membrane-  el  dusphacéle. 

La  fausse  iiiembrnue,  piaNliiit  anatomique  de  r.mgine 
conenneiise,  n'est  dangereus**  par  elle-même  que  si  elle 
gagne  le  larynx  et  les  voies  aériennes,  de  manière  à cau- 
ser mécaniqueiiieniriLsphyxH!  crou|Kde. 

OnvoilsouvenI,  sur  le  cadavre  de  ceux  qui  surcomhent 
à l’angine  cnuenneusc  et  gaiigréneu.se,  l.i  pnuive  de  la 
résoqilion  piinilente,  car  le  sang  est  quelquefois  <|éeolon‘, 
hisire.  couleur  momii*;  les  séreuses  sont  larhéi‘s  de  pur- 
pura, le.s  iHiuDion.-  remplis  d'ecchymoses,  de  lohiile.s  affec- 
tés d'apoplexie  pulmonaire,  de  noyaux  hémorrli.igiipies 
avec  infiltration  purulente  centrale  et  d'alu'ès  méUistati- 
qiies,  le  tissu  cellulaire  quidqiiefuis  si'mé  de  petit-  al»cés 
On  fait  des  fausses  membranes  & volonté  sur  un  sujet 
sain  en  dépouillant  l’épiderme  pur  les  cantharides  ou  arec 
l'ammuniaque,  mais  les  faus-es  membranes  accompagnées 
d’accidents  mortels  sont  celles  qui  se  produisent  sur  des 
iilrères  gangréneux  avec  résorpiitii  putride. 

L'angine  coueuneiise  maligne  est  souvent  suivie  de 
croup  et  bi  mort  a<lieu  par  infection  d<*  l'organisme  ou 
par  asphyxie  ; mais,  danl.  ce  dernier  cas,  il  sc  fait  nne 
aoesUiésie  progressive  qu’on  n’observe  pas  dans  le  pre- 
mier. 

L'infection  générale  de  l'oi^anisnif*  ti.ms  l’angine  coiien- 
neu.-e  el  gangrénenw*  est  l'analogue  de  riiffeclioii  puru- 
lente qu'on  obse»*ve  chez  leso|M*rés,  chez  les  brtHés,  dans 
les  plaies  exlériciu^s  ou  muqueu.ses  inlonies,  en  un  mal, 
là  où  il  y a des  vaisseaux  diviMi»  ou  ulcérés. 

uiigine.<t  couenneu>es  et  gangréneuses  in.iligues  s an- 
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noncenl  par  de  la  lièvre,  de  la  douleur  cl  de  la  difficulté 
de  dé(;lu(ilion,  le  gonflenieul  souÿ-maiillaire,  récartemenl 
des  mâchoires^  el  le  fond  du  gosier  présente  des  ulcéra- 
tions, des  eschares  ou  des  fans«*s  menihraiies  sur  les 
amygdales,  sur  la  liiello,  sur  le  voile  du  palais  et  dans  le 
pliaient. 

Très-souvent  les  fausses  memliranes  de  l'angine  couen- 
netise  s’étendent  juMjup  dans  le  larynx,  et  il  se  produit 
alors  de  la  toux,  du  siflleiuent  larjngè,  de  l'aplionie,  de 
la  suffocaliuu  el  de  l’anesthêsie  progressive. 

Hans  les  angines  couenneus<‘s  gnives  il  y a loujours  une 
alhumimirieasse*  inl4*nw*,  qui  cèile  au  moment  de  la  gué- 
rison, mais  qui,  exceplionneUeiueut,  peut  élis*  snivic  d’a- 
nasarque.  V.  Albuminühië. 

Qui  a beaucoup  observé  l'angine  inaligm*  doit  avoir  vu 
quVllo  se  transmet  d'une  localité  à l’aiilre,  sur  les  pas  de 
leurs  habitants,,  pour  former  des  épidémies  aoiivelles, 
ayant  pour  origine  la  contagion. 

Après  sa  guérison,  l'angine  couenneuse  est  souvent 
suivie  do  paralysie  du  voile  du  palais  el  de  paralysie  géné- 
rale que  l’on  a considérée  comme  spéciale  à la  dipldhe- 
rile  (ürillard),  mais  qu'on  obsei’vc  également  après  Tiin- 
gine  gutturale  simple  (I*.  Bérard,  Marquez,  de  Colmar). 
V.  Paralysie  du  voile  du  palal>. 

L’angini*  maligne  jwiil  tuer  on  vingl-ipialre  ou  qua- 
rante-huit heures,  et  la  mort  sumenl  d’aulîuil  plu»  vite 
que  les  enfants  sont  plus  jeunes. 

Thrrapeufiqtu:.  — Partir  viu*,  aller  loin  et  iic  revenir 
que  le  plus  tard  possible;  ud»  suul  les  moyens  d’échapjHîr 
à rungioe  maligne. 

Si  l'on  peut  détruire:  sur  ploce  la  première  manifcsUi- 
lion  matérielle  de  l’angine  maligne  par  une  cautérisation 
bien  faite  ou  )»ar  l'excision  de.s  aiuygdules,  on  cm()éciic 
l’infeclion  de  rorganisiiie  cl  le  mal  guérit  rapidt‘meiit. 

Une  Riis  l'angino  maligne  établie,  lu  guéri.sim  est  bien 
difficile  cl  la  mort  a lieu  pai  infection  générale  ou  par 
asphyxie  croupale. 

Les  augiuo  couenneuses  et  gangréneu>es  étant  primi- 
tivenienl  de»  maladies  locale»  aussi  bien  que  le  cliancnt, 
la  pustule  maligne,  etc.,  il  >uflll  .souvent  de  détruire  com- 
plètement sur  place  la  première  manifestation  du  mal 
pour  empêcher  rempoisonncnient  de  l'orgaiiismc  et  la 
mort. 

Si  l'angino  couenneuse  ou  gangréneuse  est  prise  au 
début,  et  que  le  mal  soit  encore  limité  aux  amygdales, 
il  faut  le  détruire  sur  place  par  rexcisiou  de»  amyg- 
dales [^3*  parla  cauténsalion  au  fer  rouge r~l.  cl  onliii 
par  la  cautérisation  nu  (K^’cchlorure  de  fer,  ou  imfiu  par  le 
nilnite  d'agent  □. 

(Jnand  on  cauléri.sc  l’angine  couenneuse  avec  uu  caus- 
tique liquide  eu  »c  servant  d'iui  pinceau  de  linge,  il  faut 
avoir  soin  que  le  pinceau  soit  suffisamment  exprimé,  et 
l’on  ne  doit  cautériser  que  les  parties  jnalades. 
des  itmytjdtilcs  couvertes  de  faitsses  membranes  est  une 
excellente  métbmio  opératoire  qui  enlève  b*  mal  avant  sa 
généralisation,  qui  produit  une  gaignée  locale  très-utile 
el  <|ui  empéi  he  ruppaiîtiun  du  croup.  Iles  iHSit^hUûms 
des  insufftntioiis  de  /îem-s  de  soufre,  des  insuflla- 
tioiisde  tannin  et  même  des  iiiMifllaliout  de  nitrate  d'argent 
pulvérisé,  ^M?uvenl  être  employées  dans  rangiiie  oouen- 
iieiise  ou  gangréneuse  [3»  et  * il  se  foniie  uu  croup  on 
peut  le»  faire  dan»  le  lai*ynx  au  moyen  d'un  tube  recourbé. 

Le  danger  des  insufflations  caustiques  el  des  caulèri- 
salions  mal  failCN,  c’»*»!  de  ne  pas  détruire  tout  le  mal,  ou 


de  cautériser  le.s  parties  saines  el  d’y  faire  venir  les  fausses 
membranes.  L»*s  rjunjurismes  de  fiomiii,  de  rhlo- 

rufe  de  potusse,  ! à gi*ammes  pour  un  litre  d'eau 
miellée  de  glycérine  pure,  doivtMit  être  employés  dans 
l'angine  couenneu»*'  et  gangréneuse. 

idf^f-résiueftx  de  ruftèU,  2 à A gram.,  selon 
l'âge,  dans  une  potion  aromatisée  avec  l’essence  de 
menthe  (Trideau)  j>^nU  être  donné  avec  avantage. 

On  peut  employer  la  glac»?  rèpée  on  pilée  ; une  cuille- 
rée à café  à pivndre  toutes  les  demi -heures  Q.  Des  douche» 
d'eau  froide,  eldt*s  douches  d'eau  salée  ou  d émulsiou  de 
coaltar  sa|wninè  au  ou  50^0;  des  douches  d'eau 
pulvérisée  tenant  en  solution  du  tannin  peuvent  être  em- 
ployées avec  succès. 

L'émétique  à 13  ou  20  centigrammes  dans  une  potion 
gommeu.se  doit  être  donné  aux  malades  sans  leur  faire  boire 
de  tisane  qui  changerait  l'cffel  vomitif  en  action  purgative, 
et  il  faut  en  même  temps  prescrire  un  peg  d'aliinco- 
lution.  Si  l’on  ne  combat  pas  l’angine  couenneuse  par 
l'émétique,  il  faut  administrer  le  chlorate  de  polas.se, 
h grammes  par  jour  dan»  une  poliou;  le  bicarbonate  de 
soude  2 à 5 gram.,  l’eau  do  chaux  60  gram.  par  jour  ; le 
bromure  ou  l iodurede  pola.ssium  2 à gram. 

IV.  Aaslne  gfinsrênenae.  La  môme  influence  épidé- 
mique, contagieuse  et  maligne,  qui  produit  rangine  couen- 
neuse, détermine  égahmient  l'angine  gangréneuse,  carac- 
térisée par  la  présence  d'eschares  à la  stirface  des 
amygdales  cl  par  des  phénomènes  généraux  d’empoison- 
nement rapidement  auivis  de  la  mort  des  malade». 

Angine  gangréneuse,  angine  couenneuse  cl  angine 
ulcéreuse  sont  les  trois  forme»  anatomiques  d'uno  seule 
et  unique  maladie  qui  est  l’angine  maligne. 

Il  y a des  épidémie»  d'angine  maligne  où  l’on  n’oliserve 
que  du  spharéle  ou  de»  ulcérations  sur  le»  amygdales, 
san*i  aucune  apparence  de  fausse  membrane  (Ifidhel), 
Umdis  que  dans  quelque»  autres  localitt's  ü n'y  a que  de 
véritables  angines  couenneuses. 

ThèruiMUtii/ue.  — laî  traitement  de  l’angine  gangré- 
neuse  est  le  même  que  celui  de  l’angine  couenneuse. 
V.  ce  mot. 

V.  Angine  crnnnlenne.  Sous  le  nom  d'ofi;/tnc  yia* 
tudewic  (f^hoinel)  ou  yUmiiukusef  de  iiharyngite  chruni- 
f/o<',clc.,on  adècril  une  angine  peu  grave  caractérisée  par 
la  présence  sur  le  pharynx  de  granulations  plu»  ou  moias 
volumineuse»,  donnant  au  foud  de  la  gorge  un  aspect 
mamelonné  très-évident. 

L’iiahilude  de  parler  beaucoup,  de  professer  ou  Je 
chauler  avec  excès,  le»  inflaniination»  catarrhales  firé- 
qiieiites  de  l'aiTicre-gorge,  riiifluencc  irritante  de  la  fumée 
de  tabac  chez  ceux  qui  ont  ronlinuelleinenl  le  cigare  à la 
bouche  el  la  pn^disposition  créée  par  l'hei’pi'lisiue  sont 
le»  cau«.*s  de  l'augiiie  granuleuse. 

Dans  l’angine  granuleuse,  la  voix  est  un  peu  enrouée* 
et  il  y a un  embarras  du  phaiTnx  caractérisé  par  un  con- 
tinuel Ix’s^dn  d’expuilion  de»  iiiuscositès  sécrétées  par 
les  granulation-  de»  surface»  muqueuse»  malade». 

Thêrufti-ntique.  — Ia?s  malades  adeitil»  d'angine  granu- 
leuse d«»ivenl  cesser  de  boire  du  vin  pur  el  des  liqueurs, 
il»  doivent  s’abstenir  de  tabac  el  se  mettre  a un  régime 
dans  lequel  le  sel,  le  |M)ivre,  et  les  condiinenl»  ordinaires 
soient  en  si  faible  quantité  qu'on  ne  les  sente  pas.  Le» 
l'OiiT  sulfureuses  en  boi-son  ; les  fleurs  de  soufre  aeer  du 
»«i*7  par  parties  égalés,  lU)  grauiiiie»  pr  jour  ; l or-scMiafe 
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th;  ;>  A 1 5 millignunnios  par  jour  doiveul  être  con- 

sciUi'»s  aux  malades. 

Les  ‘•ivUèrüintionii  dex  ijramiMions  du  ph/trunx  avec  k 
uitrnk  d'nrijmt  uni  élt;  consfillêes  [3ainsi  (|ue  les  insuffla- 
tions d’alun  (3  ou  df:  calonu'l,  associ<’>  avec  du  sucre  f^. 
il  vaut  mieux  des  jîargarisiiies  avec  l’e«M-</e-rfe  ramphréc 
d<ius  avec  l'ertu  de  goudron;  avec  Vépnidsion  dr. 

cou/ fur  M)M)ninr  au  lOO*",  ou  enfln  des  douches  d'euu 
froide  dans  le  pharynx  ou  des  douches  d’eau  sulfuieuso 
arec  un  irrigatcur. 

VI.  .%n|(lnr  lar;»'nKée  eoueuneuKe.  V.  CROIT. 

Vil.  Angine  larj'iiKrc  «rclématfiaMC*  V.  (K1iKM£  DE 
LA  GLOTTE. 

VIH.  Angine  de  poitrine.  Quand  une  personne  est 
prise  subitement  d'une  douleur  rive  sous  le  stenium  ou 
sous  le  mamelon,  avec  iiTadiation  au  cou  et  dans  lo  bnts 
gauche,  avec  angoisse  et  suiTocation,  on  peut  dire  qu'elle 
aune  angine  de  poitrine,  ce  qu’on  appelle  encore  ster- 
nulgie,  carditdgk  ou  nhr(dgie  du  c<tur. 

L’angine  de  poitrine  est  dix  fois  plus  fréquente  chez 
l’homme  que  chez  la  feuime. 

L’angine  de  poitrine  revient  par  accès  plus  ou  moins 
éloignés,  durant  une  ou  plusieurs  heures,  à des  épo<{ucs 
irrégulières,  et  plus  de  la  moitié  des  malades  succombent 
au  milieu  d'un  de  ces  accès. 

L’hy|)ertrophie  du  emur  et  rossificnlion  des  artères  co- 
ronaires ont  été  considérées  comme  les  causes  de  l’an- 
gine de  |M)itrine,  mais  c’est  par  erreur,  car  dans  beaucoup 
de  cas  il  n’y  a pas  de  lésion  cardiaque,  et  cette  iiiiüadic 
doit  être  considérée  comme  une  simple  névrose. 

La  mort  des  personnes  atteintes  d'angine  de  poitrine  a 
loujoui-s  lieu  en  quelques  minutes  an  milieu  de  l’accès. 

Thèriiix'utviue.  — Au  moment  d’un  accès  «l'angine  de 
poitrine,  cpiand  la  congestion  tégumenlaire  s’ajoute  au 
spasme,  il  faut  faire  une  saignée  au  brus,  appliquer  des 
ventouses  scarifiées  au  dos  et  des  ventou.ses  sèches  ou 
des  sinapismes  aux  membres  inférieurs. 

L’accès  d'angine  de  poitrine  doit  être  combattu  par  des 
frictions  sèches  générales  et  par  des  frictions  aromati- 
ques, par  des  inhalations  d’eau  de  Cologne,  d'éthtT,  de 
chloroforme,  d'acide  acéliipie  cl  d’ammoniaque  et  de  valé- 
riane, par  une  potion  renfermant  3 h 5 grain,  d’hydrate 
de  chloral  (Rouchiil)  ; par  de  l’eau  de  laurier  cerise,  2 A 
3 grain.;  par  du  musc,  1 A 3 grain.  ; par  de  la  liqueur 
d’Hoffmann,  2 A. A grain.;  par  du  valérianale  de  zinc  oud’ain- 
moniaqiic,  1 A 2 grain.  ; par  de  raconitine,  1 A 2 milligr. 
injections  hypodermiques  de  inor])liinc  (Criflith,  18()A)  qui 
donnent  un  sommeil  et  un  soulagement  immédiat  ; on  peut 
réitérer  l’injection  si  les  accidents  reparai.ssent. 

Dans  l’intervalle  des  accès  d’.angine  du  poitrine  et  pour 
en  éviter  le  retour,  il  faut  prescrire  la  diète  végétale  ou 
lactéi-,  la  privation  de  tabac.  A fumer,  les  bains  de  mer  et 
les  Voyages,  le.s  préparations  ferrugineuses  ou  arsenicales, 
les  plaques  d’aimant  sur  la  poitrine,  et,  enfin,  l’usage  con- 
tinu du  musc,  10  graiinues  par  jour  ou  de  la  poudre  de 
digitale,  5 centigranimes  par  jour. 

L emélique  A dose  vomitive  au  inonient  d'un  .accès 
d’angine  de  iioitrine  soulage  beaucoup  les  malades. 

Le  sulfate  de  quinine  et  le  musc  administrés  dans  l'in- 
tervalle des  accès  |ieuveiit  guérir  l’angine  de  poitrine. 

l.orsijue,  dans  une  angine  de  poitrine,  il  y a soupçon 
de  syphilis  constitutionnelle,  il  faut  faire  pendant  plusieurs 
mois  usage  de  l'iodure  de  potassium,  1 à 3 grammes  par 
jour. 


ANGI 

AAiCilOLEliCITE.  L’inflammation  aiguë  ou  chronique 
des  vaisseaux  lymphatiques  s'appelle  anyiukucite,  et  elle 
est  toujours  produite  par  quelque  lésion  traumatique  ou 
spontanée,  inflammatoire  ou  spécifique,  superficielle  ou 
profonde  des  li.ssus  dans  lesi|uels  rampent  ces  pi-Uts  vais- 
seaux. Avec  elle  il  se  produit  le  plus  souvent  une  iullam- 
mation  des  ganglions  lympathiques,  c’est-à-dire  une  ade- 
nile  aigue  ou  chronigue  due  au  transport  de  l’inflammalion 
des  parties  molles  au  ganglion  par  le  canal  des  vaisseaux 
lymphatiipies.  V.  AoÉ.viTE. 

L’angioleucite  aiguë  des  membres,  souvent  Irauma- 
matiiiue,  produit  toujours,  avec  la  fièvre  ; douleurs  et  gon- 
flement du  membre,  traînées  rouges  et  dures  sur  le  trajet 
des  lymphatiques  enflammés  ; tuméfaction  des  g.inglions 
cotTespondanls  A la  racine  des  membres,  et  qucli|uefois 
suppuration  de  l’intérieur  de  ces  vaisseaux  et  de  ces 
glandes,  de  façon  A produire  de  }>etits  abcès  limités  ou  un 
phlegmon  superficiel  ou  une  adénite,  l’infection  purulente, 
avec  les  abcès  métastatiques  intérieurs,  et  1a  mort  comme 
dans  la  phlébite  (Velpeau). 

L’angiolcucite  peut  devenir  un  phlegmon  diffus  ou  un 
érysipèle. 

L’angiüleucite  aiguë  intérieure  ne  s’observe  guère  rpie 
dans  l’état  puerpuéral  cl  l’étal  typhoïde  ; elle  est  provo- 
quée par  1a  plaie  réentc  de  l’utérus  ou  par  l’ulcérulion  des 
intestins. 

L’angiolcucite  chronique  est  rare  et  succède  à des  lésions 
chroniques  inflainmatoires,  cancéreuses  ou  tuberculeuses, 
placées  à l’extérieur  ou  à l’intérieur  du  corps. 

L’angiolcucite  intérieure  difficile  à reconnaître,  mais 
possible  à prévoir,  en  raison  des  circonst.ances  où  l’on  se 
trouve,  produit,  avec  la  fièvre,  des  frissons  inteimittents, 
une  prostration  et  une  adynamie  très-manpiécs,  du  délire 
et  irrévocablement  la  mort. 

L’.angioleucite  et  l’adénite  peuvent  exister  simultuné- 
mont,  ou  au  contraire  indépendamment  l’une  de  l’autre. 
V.  Adénite. 

L’angioleucite  aiguë,  non  compliquée  d’adénite,  est 
plutAt  .suivie  d’infection  punilente  et  de  la  mort  que  l’an- 
giolcucite  et  l’adénite  simultanées. 

. 0 

L’adénite  aiguë,  sans  influimnation  appréciable  des 
vaisseaux  lympathiques  correspondants,  n'est  j.amais  suivie 
d’infection  purulente. 

L'adénite  aiguë  est  souvent  une  barrière  qui  empêche 
le  pus  des  lympathiques  d’airiver  d.ans  lo  sang,  et  sauve 
alors  les  malades  d’une  mort  cerlaiiic. 

L’angiolcucilc  et  l’adénite  chronique,  n'ayant  pas  de 
chance  de  |)roduire  l’infection  purulente,  sont  et  demeu- 
rent des  maladiis  locales,  iiidépoiidaniineut  de  la  cause 
qui  peut  leur  avoir  donné  naissance. 

L’angioleucite  et  surtout  l’adénite  chronique  .se  déve- 
loppent presipu!  toujours  sous  l'influence  de  la  diathèse 
scrofuleuse,  syphilitique  ou  cancéreuse,  à laquelle  s’ajoute 
momentanément  la  plus  faible  excitation  loc.ale.  (V<dpeau.) 

L'adénite  cei’vicale  des  enfants  résulte  presijuc  toiq'ours 
d<!  leur  disposition  lymphaüiiquc  ou  scrofuleuse,  aidée 
d’une  angintr  tousillairc  ou  pharyngée,  d’une  stomatiU' 
simple  ou  uphlheuse,  du  travail  de  la  dentition,  d«*  l’im- 
pétigo des  lèvres,  des  yi-ux,  des  oreilles  ou  du  imir 
chevelu. 

L’adénite  médiastine  postérieure  résulte  de  l’iiTitation 
des  bronches  de  In  coqueluche,  de  la  pneumonie  fibreuse 
I'  ou  cat.'U'Hiale,  maladies  i|iii  n’ont  cet  effet  que  si  elles  sont 
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coinpliquév>  «iii  tompéramunt  Wmpaüiiqiio  oti  Kcrofuloiu 
des  sujels. 

L'nd<^nitc  mêsem^riqiip  chronique,  aulrcmcnt  connue 
sous  le  nom  de  oum*ou,  est  le  résultat  nécessaire  de  l'al- 
lianrc  entre  la  scrofule  et  rcntérile,  à quelque  degré  i|ue 
rc  soit. 

I.' adénite  inguinale  aipië  ou  chronique^  résultat  ordi- 
naire d‘unc  ble>sure  ou  d’une  ulcération  des  membres  in- 
férieurs, des  fesses  ou  dt**  parties  génitales,  est  tantôt  in- 
flammatoire, tantôt  syphilitique,  tantôt  si'rofuieuse,  sans 
qu’il  soit  toujours  possible  de  distinguer  sa  véritable 
nature, 

I/a<îéniUî  ccrrîcale  postérieure  des  adultes  est  pres<|uc 
toujours  le  symplôiiie  d’une  syphilis  conslitulionuelle  et  ré- 
sulte des  lésions  sypliüiliqucs  du  cuir  chevelu. 

L’adénite  cervicale  antérieure  des  adultes,  inflammation 
scrofuleuse  ou  syphilitique,  résulte  des  inflammations 
s|>éciales  ou  spécifiques,  toujours  faciles  à reconnaître,  de 
lu  muqueuse  buccale  ou  pharyngée. 

Thh-njieiUv/ue.  — I)e»  cataplasmes  doivent  fttre  mis 
sur  la  plaie  de  la  jambe  ou  du  bras  qui  produit  l'angio- 
leucite  en  môme  temps  qu’on  plonge  les  miunbres  dans 
l'eau  d’un  bain  pour  en  diminuer  rinflammalion. 

Sila  fièvre  d'une  angioleucite  est  très-vive,  il  faut  faire 
une  saignée  du  bras  ou  mieux  appliquer  des  sangsues  sur 
le  trajet  des  lynipliathiques  malades  et  des  ganglions 
auxquels  ils  se  rendent  (Blandin). 

Des  lotions  émollientes,  des  applications  de  graissé'  pure 
ou  d’onguent  mercuriel  affaibli  par  moitié,  de  baume 
tranquille,  d’huile  d'amandes  douces  opiacée,  de  collodion 
riciné,  etc.,  sont  très-utiles  pour  amoindrir  la  douleur  des 
angioleuciles.  Les  compresses  d'eau  de  fleurs  de  sureau 
sont  très-bonnes. 

Dés  qu’un  abcès  se  fomte  sur  le  trajet  des  lyniplia- 
thiques  enflammés,  il  faut,  s’il  est  fluctuant,  l'ouvrir  avec 
le  bistouri  pour  éviter  qu'il  ne  s'agrandisse  au  delà  de  ses 
premières  limites. 

Les  malades  atteints  d’angioleiicilc  doivent  rester  an 
lit,  avec  une  demi-diète  de  bouillon,  de  potages,  d'eau 
vineuse,  et  s'ils  ofl'rent  des  symptômes  d'atlymanie,  on 
doit  leur  faire  prendre  du  sirop  ou  de  l’extrait  de  quin- 
quina en  suOisantc  quantité. 

A^iîlOHE.  Tumeur  érectile.  Voy.  Éhkctile  (Tumeur). 

(FiKvne).  Nom  jadis  donné  |tar 
Pinel  à lu  /teiTc  infUtmiwUoire^  forme  assez  commune  de 
la  fièvre  typhoïde.  V.  Fièvre  typhoïde. 

A^«i'«TrRB.  Deux  écorces  différentes  portant  ce 
nom  sont  employées  en  médecine. 

Vangtifture  iroio,  de  la  famille  des  rutacées,  Irès- 
amère  cl  aromatique,  s’administre  comme  tonique  et  fé- 
brifuge en  poudre,  à la  dose  de  2 à 8 grammes  par  jour, 
en  trois  fois  □. 

Vnmjmturc  fausse^  de  la  famille  des  apocynées,  con- 
tient beaucoup  de  brucine  et  de  .strychnine,  et  ne  saurait 
être  avalée  sans  produire  un  empoisonnement. 

Ot'  A7V1S  VKBT.  Plante  indigène  de  l.a  famille 
de?  ombi’lliféivs,  dont  le  fruit  venliUre  exlmle  une  odeur 
particulière  duoô  une  huile  volatile  très-active. 

Thêni^KtUigue.  — L’anis  est  un  stimulant  et  un  car- 
minatif,  on  le  donne  en  nature  à la  dose  de  1 à 3 gram. 
d.ans  la  dvsp<*psie  flalulenle,  ou  <*n  infusion  à la  dose  de 
30  grammes  par  litre  Q. 


AKIA  ÉreiLÉ  OU  BASIAKB.  Fruit  d’un  arbre  de  la 
famille  de«  magnoUacées,  qu'on  donne  également  en  in- 
fusion (à  la  dose  de  tiO  à lOÛ  grammes  par  litre)  dans  la 
dys|>epsie  flalulenle  [3- 

AAiBVI.OMI.£l*HARO\.  La  soudure  du  bord  libre 
de.s  paupières,  congénitale  (.^chon)  ou  accidentelle  après 
une  ulcération,  une  blépharite,  une  brùluro,  une  ^aic 
plus  généralement  partielle  que  totale,  est  un  ankylo- 
Llépliaron. 

Thernjteutiqui. . — Pour  guérir  l’ankyloblépharon,  on 
incise  couche  par  couche  la  paupière  au  niveau  des  bords 
ciliaires  adhérents,  une  ivlite  ouverture  est  faite,  on  y 
engage  des  ciseaux  courbés  à i>oini»*  mousse,  et  l’on  divise 
le  reste  des  adhén*nces  à petits  coups.  On  cautérisera 
avec  du  nitrate  d'ai*gent  les  bords  de  la  plaie  (Carron  du 
Viilards),  un  point  de  sutui'e  ô chaque  angle  de  la  plaie 
unira  la  muquenst'  aux  bords  cutanés  di'S  paupières,  pour 
prévenir  la  cicatrisation  impubère  aux  commissures. 

A\KVLO«SI.I>8HE  (ADHÈHK.VCÈ.S  r.ONa£N'ITAl.ES  OU 
At:QUiSES  DE  LA  LANGUE).  La  langue  peut  adhérer  au 
plancher  buccal,  à la  voûte  palatine  même,  soit  par  suite 
d’un  vice  de  confoniiution  congénital,  soit  après  une  io- 
flaimiialiüii  de  la  Imuche.  V.  Filet. 

I.a  difficulté  de  la  succion  chez  les  nouveau-nés,  l’cm- 
barrus  de  la  ftarole  chez  les  adultes,  et  les  obstacles  à la 
mastication  caraebVisent  l’aiikyloglosse.  L'examen  de  la 
langue,  toujours  facile,  révèle  le  mode  d’adhérence  de  la 
langue  à la  cavité  buccale. 

T/m  ru/wMfiyuc.  — Chez  un  enfant  nouveau-né,  dont  la 
tangue  semble  absente  et  est  collée  à la  vmïtc  et  au  voile 
du  palais,  on  décollera  l'organe  avec  tine  spatule;  si  ee 
moyen  ne  suffit  pa.s;  le  bistouri  achèvera  le  décollement. 
Si  le  frein  de  la  langue  est  trop  long,  ou  s’il  fixe  la  pointe 
de  la  langue  au  planchor  buccal  et  l’empéche  de  w? 
porter  aux  lèvres  et  au  palais,  on  sectionnera  le  frein  ou 
filet. 

l'n  aide  pincera  le  nez  ;t  l’tmfanl  pour  lui  faire  tenir  lu 
bouche  ouverte  ; le  chirurgien,  armé  d’une  sonde  cannelée 
retournée,  engagera  la  fente  de  lu  plaque  de  cet  in.-.lni- 
menl  dans  le  pli  formé  par  le  frein,  et  il  sectionnera  avec 
des  ciseaux  courbes,  en  ayant  soin  de  tenir  hou  instrument 
dan-s  une  direction  aussi  verticale  que  possible.  Si,  dans 
celte  o{H>ration,  un  vaisseau  aruViel  est  ouvert,  le  ioeil> 
leur  moyen  hémostatique  est  de  loucher  l'oritîcc  de  l’arlé- 
rioie  avec  un  stylet  rougi  à blaitc.  Le  renversement  de  la 
langue  en  arrière  est  rarement  observé  (J.  I,.  Petit)  et  il 
n'esi  jamais  grave,  on  ramène  la  langue  en  avant  avec  le 
doigt,  et  on  la  maintient  i>endan(  quehpie  temps. 

Les  brides  cicatricielies  qui  unissent  la  langue  aux 
parties  molles  voisines  seront  aUaqmVs  avec  le  ))isluuri,  le 
chirurgien  les  sectioimcra,  il  les  excisera  môme  suivant 
que  la  bride  sera  plus  ou  moins  iietteiiunt  limitée. 

Que  l’on  ojH^re  .sur  les  adtdtes  ou  les  enfants,  la  réci- 
dive n'est  pas  à craindre,  les  mouvements  de  la  langue 
cmpèrhenl  les  nouvelles  adhérences.  Mais  chez  les  adultes 
an  moins,  on  favorisera  la  cicatrisation  avec  des  garga- 
rismes émollieiils,  avec  20  à 50  grammes  de  miel  rosal. 

ANKVMIHB.  1^  soudure  des  articulations  constitue 
t'nnkylose. 

AnItfloM  vraie.  lorsque  les  extrémités  articulaires 
privées  de  leur  cartilage  se  sondent  entre  elles  et  qu’au- 
teur  de  la  jointure  .se  forment  des  stalactites  osseuse.s 
unissant  les  os,  il  y a ankylosé. 

Les  tuiueuis  blanches,  ou  OsU'iteS  des  extrémités  aid- 
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rulaircs,  l'arlhrite  s^hr  ot  TarthrUc  des  goutteux  et  rlm- 
iiialisanU,  &e  teruiineiU  ordinairement  par  une  ankylosé 
vi'aic.  Après  une  luxation,  une  fracture  dans  l’arliculalion, 
et  une  ai^rile  simple,  elle  est  l>caucoup  plus  rare. 

L’immobilité  d'une  urtirulation  et  sa  déformation  ne 
suffisent  pas  pour  déclarer  qu’iJ  y a union  des  surfaces 
articulaires  par  de  la  substance  osseuse.  I)  faut  chlorofor^ 
miser  le  malade  et  explorer  l'éteiidiie  des  mouTements. 
l^ans  l'ankylose  fausse,  il  y a toujours  un  certain  degré 
de  mobilité,  il  n y en  a pas  dans  l'ankylose  rmie. 

On  a TU  i'ankyloso  complète  se  former  sans  lésion  an- 
térieure des  articulations,  et  être  le  résultat  d’une  ussifi- 
cation  musculaire  (l^igné). 

n y a une  espèce  de  prédisposition  à l’ankylose  (S.  Coo- 
per,  Larrey,  Percy,  Velpeau),  il  existe  ménu‘  des  an- 
kylosés isolées  sans  apparence  de  maladies  articulaires; 
ainsi,  la  soudure  de  Vastnigale  avec  le  calcanéum  et  le 
scaphoïde  cbex  certains  sujeLs. 

Tkcrnpeuiique.  — L'ne  ankylosé  vraie  résiste  a toutes 
les  médications  topiques  et  aux  bains  d’eaux  minérales. 
Les  machines  à moUTements  appropriés  à chaque  nrticu  - 
lation,  d'après  l’ancien  modèle  de  Fabrice  de  Hilden,  et 
d’après  les  nouveaux  modèles  de  Bonnet  (de  Lyon),  siéront 
appliquées,  mais  sans  espoir  d’un  succès,  possible  seule- 
ment pour  les  fausses  ankylosés.  La  machine  I.oiivricr, 
destiné  à briser  l'ankylose,  serait  seule  réellement  effi- 
cace, si  l'on  pouvait  l’appliquer  et  si  elle  rendait  le  mou- 
vement aux  membres  opérés,  un  nombre  de  fois  égal  au 
moins  aux  accidents  d’une  gravite  effrayante  qu'elle  a 
occasionnés. 

1^  résection  des  os  soudés  (Rhea  Barton)  peut  per- 
mettre de  produire  une  pseudarthrose.  Elle  peut  pemettre 
de  faire  souder  les  extrémités  réséquées  des  os,  de  telle 
sorie  que  l’on  ait  un  membre  dans  la  position  la  plus 
rommode  à ses  fonctions,  de  telle  sorte  qu'on  rende  par 
exemple  au  genou  l’extension  (Maisonneuve),  au  coude  la 
demi-flexion.  Ce  mode  opératoire  n'est  pa.s  sans  danger. 

Les  appareils  prothétiques  sont  une  ressource  précieuse 
pour  les  ankylosés  vraies,  pour  celles  des  mcmhro.s  infé- 
rieurs elles  valent  mieux  que  des  opérations  dont  l’cf- 
licacité  n’est  pas  encore  assez  jugée  par  l’expérience. 
V.  PROTHESE  DES  AJIPITATIONS 

Aakjloae  Imwmc.  11  y a une  espèce  d’immobilité  in- 
complète des  jointures,  due  à des  adhérences  flbri'uses 
des  surfaces  articulaires  ou  à des  rétractions  de  tendons, 
ou  à des  cicatrices  vicieuses. 

L’ankylose  faus.se  articulaire  est  constituée  par  des 
brides,  des  replis  fibreux  analogin^s  aux  ligaments  inter- 
osseux  et  elle  permet  toujours  un  certain  degré  de  mo- 
lûlité.  Elle  arrive  à la  snitc  d'une  arthrite  simple,  d’une 
fracture  dans  l’articulation  ou  d’une  synovite  fongueuse 
guérie. 

Il  y a une  ankylosé  fausse  dm‘  à la  rétraction  des  ten- 
dons, qui  permet  aussi  un  peu  de  mobilité,  elle  est  carac- 
térisée par  une  tension  de  l'organe  rétracté,  faisant  saillie 
sous  la  peau. 

Une  cicatrice  di*  bn^lure  au  S*,  U*  et  5*  degré,  ou  la 
cicatrice  d’une  guogrène  par  suite  de  la  perte  de  substance 
de  la  peau  eide  la  rétraction  du  tissu  inodulaire  ou  cic.a- 
triciel,  restreint  beaucoup  les  mouvements  d'une  articu- 
lation et,  dans  ces  conditions,  In  perte  des  mouvement-s 
de  l'os  est  une  fausse  ankylosé.  Avec  l'emploi  du  sommeil 
anesthésique,  on  reconnaît  sans  peine  toutes  ces  variétés, 
et  l'on  constate  où  siège  l'obstacle  aux  mouvements. 


— iairsqu’il  y a simplement  roideur  ar- 
ticulaire, on  emploiera  les  douches  de  vapi'urs  aromati- 
ques, les  frictions  wVhes  rt  le  massage  ; un  enverra  les 
malades  aux  eniix  de  Saint-Ainiiiiil,  de  Bourhonne,  de  Iki- 
réges.  de  Bagnoles,  de  Halanic,  d’.Aix  en  Savoie,  d'.Aix-la- 
Lhapelle,  de  Wiesbaden,  de  To  plitz  et  de  Gurgilello.  Les 
h.iins  dans  les  boues  de  Saint-Anuind  et  celles  de  Dax  .sont 
un  peu  plus  avaiitngeiis<>s  que  les  mitres  eaux  ; mais,  con- 
ritrremmetU  avec  ces  bains,  il  faut  prescrire  aux  malades 
les  mouvements  et  le  massage  ; les  liains  sulfureux  arti- 
ficiels seront  employés  pour  les  malades  qui  ne  veulent 
pas  se  déplacer. 

lAiii  appareils  à mouvements  gradués  et  à leviers  et 
poulies,  de  Bonnet  (de  Lyon)  et  de  Maigaigne,  ne  doivent 
être  employés  que  pour  les  grandes  articulations.  Tour 
le.s  petites,  les  mouvemenU  avec  la  main  peuvent  suffire. 
Au  genou,  au  cumle,  à rarticulation  tibio-larsieiine,  à 
l'épaule,  ces  machines  sont  d'une  application  facile,  mais 
U UC  faut  point  brusquer  les  mouvements  ; ou  enseigne  au 
malade  le  modo  d'action  de  l'appareil,  cl  il  exerce  lui- 
luéme  son  articulation. 

défaut  des  appareils  à mouveiiienl  pour  le  genou 
ankylosé  à l'état  de  flexion,  on  aura  recours  à un  appareil 
à extension  cuutimie,  constitué  par  une  corde  pas<^uut  sur 
une  poulie  et  tirée  par  un  poids,  la  cuisse  étant  fixée  par 
un  lien  conlre-extcuseur.  Ce  moyeu  est  souvent  très-pé- 
nible pour  les  maliules  qiii  sont  ubligé.s  de  rester  couchés. 

Endormir  les  malades,  redresser  de  force  l'articulation 
et  appliquer  ensuitt'  un  ap(>areil  inamovible,  puis  faire 
exécuter  des  mouveiiienls  un  (h.'u  plus  tard,  n’est  pus  tou- 
joui's  sans  péril. 

Si  l'ankylose  est  due  u une  réirarlinn  tendineuse  et 
mu.sculaire,  on  pratiquera  la  ténotomie  soiis-cutanée 
(Dieffenhach)  (V.  ce  mot);  le  membre  sera  immédiate- 
ment n-dressé  et  maintenu  dans  une  gouttière  métallique, 
ou  mieux  dans  un  appareil  mécanique  il  tige  rigide  et  à 
mouvements  gradués,  au  niveau  de  rarticulation. 

Si  l'ankylose  est  due  à la  rétraction  d’une  ciralricc,  on 
fera  la  section  des  brides,  et  l)on  redressera  immédiate- 
ment le  membre  en  ayant  reconi*s  à une  mécanique.  Mais 
comme,  avec  la  .section  simple  des  brides,  on  est  exposé  ii 
la  récidive,  une  auloplnslie  est  de  beaucoup  préférable, 
V.  CnuTnir.rs  yicieu.««es. 

Anb^rlosir  de«  mAehoIrr*.  L'articulation  lemporo- 
maxiliaire  peut  être  le  siège  d’une  ankylosé  vraie  après 
une  tumeur  blanche  ou  une  arthrite.  Elle  peut  être  im- 
mobilisée, soit  par  suite  de  la  contracture  dc.s  muscles 
élévalcurs,  le  temporal  et  le  nias.séler,  soit  par  le  gonfle- 
ment de  la  bouche  et  de  la  région  massélérinc  cons4*culif 
à une  inflammation  de  l'os  maxillaire,  soit  eufln  après  une 
cicatrice  ricieuse  d'un  lupus,  d'une  gangrène  de  la  joue 
ou  d'une  stomatite  grave.  Comme  cela  se  voit  après  la 
gangrène  de  la  bouche  dans  la  reugeole. 

La  connaissance  des  antécédents  des  mnlade.s,  l’examen 
avec  ou  sans  l’aide  du  sommeil  anesüiésique,  suffisent 
|Kmr  reconnaître  toutes  ce»  lésions.  l/:uikylosc  vraie  de 
l'articulation  est  diagnostiquée  par  voie  d'exclusion.  Il  n'y 
a d'incertitude  que  quand  il  existe  fdusieurs  lésions  à la 
fols.  Alors,  en  cherchant  à écarter  les  müchoires,  on  se 
procure  un  élément  de  diagnostic;  s'il  y a quelques  légers 
mouvements  dans  le^s  articulations,  l'ankylose  est  fausse. 
L’ankylose  cicatricielle  se  reconnaît  toujours  au  tissu  de 
cicatrice. 

Quand  une  articulation  leini»oralc  est  ankyios^,  il  est 
inipovsihio  de  reconnaître,  d’une  maniéré  poritive,  si 
l'autre  articulation  est  saine. 
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l.nisqu’uiu'  artinihilion  i'iil  !ink\li>sro,  ii*s  so 

rétraclrnl,  il  y a la  ime  raiHi*  d'iTrewr»  iU  s'aln»- 
|)hient  à la  lonjfiu’  et  aloiN  il  n’y  h plii'-  d’iTrt'iir  |M>^siblt* 
(Slromcy«T,  GodiUr,  etc.). 

T/iWi/M'M/i'/iw’.  — Ij*s  (lilatateiirs  m(WanH|U(‘s,  tels  «|«ic 
les  coins  do  bois lailli^s  en  boede  llAle  (A.  Toli-nc),  }»lacés 
entre  les  inArhoires,  ue  produisent  auniii  rhanvreim'iit, 
lorsqu'ils  sont  employés  seuls. 

Contre  l’ankylose  osseuse  vraie,  on  jMuirrail  scier  les 
^o^dJll’^  de  la  mâcliuire,  et  par  dt?s  nKuivements  répétés, 
déterminer  unefausM*  ankylow  (A.  üéi-aid),  mais  le  voi- 
sinape  de  Tarière  maxillaire  interne  qui  i‘<impt‘  sur  le 
col  du  condyle  rend  cette  opéinlion  périlleu-ie.  Mieux  vaut 
couper  h sa  hase  la  branche  montante  du  maxillaire 
(Dieffenbnch),  à Taide  de  pinces  de  Liston,  après  la 
section  du  massèter. 

Si  une  seule  artirulation  est  ankylosée,  on  sectionnera 
le  corps  du  maxillaire  inférieur  au  niveau  des  petites  mo- 
laires (Esinarcli),  et  pour  obtenir  un  meilleur  résultat,  on 
fera  éprouver  à Tos  une  perte  de  substance  de  1 centi- 
mètre. Après  Tincision  des  parties  molles,  Tos  sera  coupé 
avec  une  cisaille  de  l.iston  ou  avec  deux  tt'aits  de  scie  h 
chaîne,  ou  même  avec  tint*  p»Hite  scie  à main,  et  le  pé- 
rioste sera  enlevé  avec,  la  portion  d’os  réséquée.  I..a  suture 
de  la  lèvre  étant  faite,  un  coin  de  liois  sera  placé  entre 
les  dents  du  côti?  de  la  mâchoire  non  ankylosée  et  le  ma- 
lade se  ^rgartscra  aveede  Teaii  fraîche.  Des  mutiveineiits 
de  cet  os  seront  exécutés  quotidiennement,  suiis  peine  de 
voir  perdre  en  un  jour  tout  le  b<iïiénce  du  tniiloment. 

S’il  survient  une  inflammation,  on  la  traitera  par  les 
moyens  appropriés  pour  la  péiiostile  cl  Tostéite,  mai.s  un 
coin  de  bois  devra  rest<*r  néanmoins  entre  les  deux  mâ- 
choires du  côté  ou  Ton  veut  rétablir  le  mouvement.  Tour 
éviter  la  soudure  des  deux  portion^  du  maxillaire,  on 
pourra,  en  opérant,  ménager  le  périi>ste  et  lerabaKn*  sur 
la  section  de  l’os  (II.  Trélat).  Ce  procédé  serait  plu.s  avan- 
tageux que  Tapposiliond'un  tampon  de  charpie  entre  les  os 
réséqués.  • 

Si  les  deux  nrliculations  temporo-raaxillalre.s  sont  an- 
kylosées, une  résection  doulde  ne  produit  pas  un  avantage 
beaucoup  plu.s  grand  que  Tavttlsion  de  trois  ou  qiiairo 
dents,  moyen  palliatif  suflisanl  dans  toutes  les  variétés 
d’aiikylose  que  des  opérations  multipliées  ne  peuvent  gué- 
rir radicalement. 

Le  resserrement  des  mdchoires  par  contracture  mus- 
culmres  étant  dd  quelquefois  à un  trismus  idiopathique  et 
à la  contU'^ion  d'un  nerf  se  dissipera  avec  la  maladie  pre- 
mière. On  a guéri  une  contraction  du  inasséter  avec  des  lo- 
tions de  chlorofonue  et  de  pommade  helladonée  (Cul- 
Icrier). 

Si  la  contracture  persistait,  on  aurait  recours  à la  soc- 
liou  des  muscles  et  d<;  leur  tendon,  ou  à Técarleineni  pro- 
gressif des  mArlioires  continué  pr<iidant  longtemps  après 
j'opéraliou.  Si  Ton  sent  au  niveau  du  masséicr  un  cordon 
dur,  si  la  muqueuse  buccale  est  souple,  et  s'il  reste  un 
certain  degré  de  mobilité  de  la  rnAcliohe,  il  est  évident 
que  le  muscle  rélrarté  est  la  seule  cause  deTiminobilité  de 
la  mAchoin*.  Il  est  alors  indiqué  do  faire  la  section  soiis- 
culanéi  du  massi‘ler  (Uieuiofoy,  W.  Tergiisson,  Sclimidl). 
On  le  sectionnera  |mr  une  petite  ouverliin?  de  la  muqueuse 
buccale  ou  de  lu  joue.  L'hémoriiiagie  sous-<uitaiiée  |i^u'  les 
veines  et  par  les  artères  nombreuse»  avoisinant  le  mas- 
séler,  est  le  seul  accident  â redouter. 

La  dilatatitiii  «‘Sl  un  procédé  moins  exptmitif  et  moins 
sûr  que  la  inxoloinie. 

>i  TankytüM.'  est  due  à une  périu>lil<‘  et  une  Ostéite  de 


A^Tf■. 

la  branche  montante  du  maxillaire  supérieur,  A la  suite  de 
Tévohilion  vicieuse  de  la  dent  de  sagesse,  ou  d’une  cari»* 
dentaire.  Il  fattdn»  combattre  d'abonl  Tinflammation  par 
des  applications  de  sangsues  sur  ta  n*gion  massèlérine.  Tn 
vésicatoire  sera  ensuite  s’il  se  forme  du  pus,  on  In- 

cisera. mais  il  faut  être  prévenu  que  le  bisioitri,  pour  dé- 
couvrir Tal>cés,  doit  aller  jusqu’à  Tos. 

Il  peut  airiver  que  Tinflammation  se  termine  par  indu- 
raliun;  alors  les  livsus  Übn-ux  se  rétractent,  et  Ton  doit 
avoir  riM'uurs  à des  moyens  d'un  autre  ordre.  On  coupera 
les  brides  fibreuses  accessibles  ù TiuslruimmuHietrenbach), 
on  écarti'ra  ensuite  les  mâchoires  avec  les  coins  ou  tes  di- 
latateurs mécaniques,  pendant  longtemps  et  même  |K‘ii- 
daul  des  années  s'il  le  faut.  L' ankylosé  due  à des  brûles 
cicatricielles  de.s  joues  et  de  la  commissure  ne  guérit  pas 
par  la  s<‘ctiou  sous-muqucuse  des  brides  ; la  section  de 
toute  Tépaissimr  de  la  joue  ne  met  pas  plus  à Tabri  d’une 
récidive.  Coiiime  dans  re>  ankylosés  fausses,  les  urliculu- 
liuus  sont  saines,  la  section  avec  résection  du  maxillaire 
est  indiquée  (K‘march,  Hizzoli,  Vilms).  Ce  moyen  est  ra- 
tionnel mais  il  est  dmiU'iix,  les  os  (Hntveiil  se  souder 
malgré  leur  écartement.  Il  est  nécessaire  d’opérer  la  sec- 
tion du  maxillaire  en  avant  de  lu  bride  cicatricielle,  c'est 
elle  qui  guidera  le  chirurgien. 

S'il  éhiil  possible,  par  une  opération  uutoplaslique,  pur 
la  méthode  indienne  uu  italienne,  d'interposer  un  pont  de 
peau  saine  entre  les  deux  portions  de  la  bride  sectionnée, 
ce  suralt  une  nieilleuiv  upration. 

Lorsque  les  cicatrices  vicieuses  des  lèvres  maintiennent 
les  niAchoire.s  rapprochées,  il  va  une  sorte  de  fausse  an- 
kylosé. qui  sera  toujours  traitée  par  la  si'ction  des  brides. 
V.  Athksif.  üe  la  iioucue. 

AAiOPtïlE  (SThAiHSME  EN  ll.tLT).  Mot  impropre. 
V.  Strabisme. 

AAiORKXIK.  L'absence  d'appétit,  avec  ou  sans  lièvre, 
constitue  Tanorexie. 

Contre  Tanorexie  fébrile,  il  n’y  a d’autre  remède  que 
in  guérison  de  la  maLidie  qui  engendre  la  lièvre,  mais  dan» 
Tanorexie  apyrétique  de  la  cldorose,  de  Tnnémie,  do  l’état 
languissant  qui  accompagne  la  scrofule  et  les  cachexies, 
il  faut  donner  la  macération  de  quinquina  ou  de  quassia 
amara.  pliLsieuis  verres  pur  juurEl,  — le  vin  d'aunée,  de 
gentiane  ou  de  (piinquinaQ;  la  poudre  de  coIodiIh>, 
50cenligram.  pur  jour  0;  la  poudre  de  riiulmrl>e,  SOcenli- 
graiiiiues  avant  chaque  repas  ; •—  .six  àdix  grains  entiers  de 
p(»ivre  uoirfT]»  — graine  de  moutarde  noire  entière 
Dioscoride)  m — le  suc  de  cresson,  100  à 200  gnim- 
mes[3;  — les  eaux  ferrugineuses [3;  — le  sirop  d'nr- 
séniate  de  soude,  10  centigrammes  pour  300  griuunie.s  de 
sirop  de  sucre  ; une  cuiUen^c  tous  les  matins  A 
Ku  miti'e,  il  faut  prescrire  le.s  bains  frais,  Tliydrolliérapii.' , 
les  bains  de  mer;  les  voyages  et  toutes  les  di.stracliuns  qui, 
en  égayant  l'esprit,  donnent  ù Torgaiüsation  uiu  foi'ce 
inaccnutiimée. 

AKM6ri\K  VRRÜflFI’CiE.  Plante  de.s  Ktal^-l'nis 
d'.Amérique,  de  la  famille  des  chénopodiacées.  dont  les 
semences  aromatiques  remplies  d’huile  volatile  sont  sti- 
mulantes cl  vermifuge». 

l.,es  semences  pilée»  «•  douuent  en  élerluain*  à In  dose 
de  H à 10  granunes  contre  le.»  ascaride»,  et  l’huile  i‘sscn- 
lielle  est  employée  contre  le  ténia. 

A\  rtf>FI,KAIO\  l»E  I.  I TrfCRl  N.  V,  TtÉRI  .s. 

A.'^TÉIERNIO^  DE  L'ETÉRL'N.  V TtEHUs. 
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ANTHRAHOKALI.  Substance  composée  de  cliarbon 
de  terre  et  de  potasse  caustique,  imaginée  par  l’olia. 

Thiirapeutiifuc.  — Elle  est  donnée  contre  la  scrofule 
et  les  maladies  scrofuleuses  de  la  peau.  C’est  un  carbure 
de  potassium  (10  centigrammes  en  poudre,  trois  fuis  par 
jour,  dans  de  la  magnésie  calcinée  ou  de  la  poudre  de  ré- 
glisse) ; à rcxlérieur,  il  s’emploie  en  )>ominade  (1  gramme 
pour  30  grammes  d'axonge)  contre  l’eczéma  [~~l. 

ANTBRAX.  L’anthrax  est  une  tumeur  caractérisée  par 
la  gangrène  limitée  d'un  point  circonscrit  du  tissu  cellu- 
laire et  de  1a  peau,  formant  une  sorte  de  phlegmon  gan- 
gréneux circonscrit 

Les  anthrax  apparaissent  presque  constamment  cher 
les  vieillards  ou  chez  les  individus  débilités  cl  affaiblis. 

Le  cou,  les  lèvres,  la  paroi  abdominale  antérieure,  la 
nuque,  sont  le  siège  de  prédilection  de  l'antlirax,  la  langue 
même  en  est  assez  souvent  affectée. 

La  coïncidence  de  troubles  digestifs,  de  frissons  erra- 
tiques et  d'une  teinte  subictérique  de  la  peau  pendant  le 
développemciil  d’un  anthrax  est  d’un  fécheux  pronostic, 
car  la  tumeur  inflammatoire  est  alors  un  épiphénomène' 
d'une  infection  générale  de  l'économie. 

La  coïncidence  d’une  glycosurie  avec  le  développement 
d’un  anthrax  (Prout,  Wagner),  démontre  que,  dans  le 
diabète,  il  y a une  tendance  à l’apparition  de  gangrènes, 
niais  elle  ne  prouve  pas  que  l’anthrax  soit  une  affection 
glycosurique. 

Une  tuméfaction  rouge  violacée,  douloureuse,  et  une 
mollesse  pâteuse,  mais  sans  fluctuation,  avec  phiéhitc  des 
veines  voisines,  avec  angiolcucite  et  adénite,  caractérisent 
l’anthrax.  A une  période  plus  avancée  de  son  évolution,  la 
tumeur  se  recouvre  de  deux  ou  trois  vésicules,  au-dessous 
desquelles  existent  des  jdaques  gangréneuses  de  la  peau 
et  des  perforations;  des  lambeaux  de  tissu  cellulaire  mor- 
tiiiés  et  du  pus  s’échappent  par  les  ouvertures,  (|ui  ne 
tardent  pas  à se  produire  vers  le  cinquième  ou  le  sixième 
tour. 

Suivant  la  région  où  se  développe  un  antlirax,  des  com- 
plications variables  jicuvent  se  présenter  : ainsi,  p«>ndant 
la  période  inflammatoire,  la  tumeur  comprime  les  parties 
sous-jacentes,  la  trachée,  par  exemple,  et  quelquefois 
l’inflammation  se  propage  aux  organes  contenus  dans  les 
cavités  voisines  de  l'anthrax. 

Quand  l’anthrax  ne  produit  que  des  phénomènes  locaux, 
comme  un  phlegmon  simple,  l’anthrax  est  hénin,  mais  si 
les  malades  ont  des  frissons,  des  sueurs  profuses,  des  vo- 
missements, de  la  diarrhée,  du  délire,  tombent  dans  le 
coma  et  meurent,  il  y a ce  (|u’on  appelle  anthrux  imiliii. 

furoncle  est  moins  volumineux  que  l’anthrax,  et  il 
n’existe  que  très-rarement  seul,  mais  ce  diagnostic,  n’a 
guère  d'importance,  le  furoncle  et  l’anthrax  étant  deux 
affections  de  même  nature.  • 

La  pustule  maligne  se  distingue  do  l’anthrax  parce  que 
dès  les  premiers  jours  elle  est  recouverte  de  vésicides  sans 
tuméfaction  considérable  du  tissu  cellulaire,  sans  suppu- 
ration évidente,  sans  sviuptéines  généraux,  et  parce  qu’il 
se  développe  une  jdaque  gangrenée  à la  place  do  la  pre- 
mière vésicule.  V,  Funo.xci.E  et  I‘l'stii.e  mauone. 

Théfajwntiqiic.  — LoiSiqu’un  anthrax  débute,  on  appli- 
quera dos  cataplasmes  laudanisés  renouvelés  deux  ou  trois 
fois  par  jour  ; le  malade  boira  une  tisane  délayante  et  on 
lui  donnera  un  giand  bain,  .s’il  n’y  a pas  de  fièvre  et  de 
sueurs  profuses,  (lu  administrera  aux  malade.s  débilités 


li  grammes  d’extrait  de  (|uinquina  en  potion  ou  en  pilules. 
L(!  sulfate  de  quinine  à dose  do  60  centigrammes  par  jour 
dans  un  julep  do  125  grammes,  sera  prescrit  dans  le  cas 
où  l'on  soupçonnerait  une  infection  purulente. 

S’il  n’y  a pas  de  troubles  généraux  graves,  et  pas  de 
signes  de  compression  des  parties  sous-jacentes,  on 
n’ouvrira  pas  la  tumouc  avant  le  quatrième  jour,  ou 
plutùt,  on  attendant  le  moment  propice  à l’opération, 
on  appliquera  des  cataplasmes  laudanisés. 

Contre  l'iuitlirax  et  le  furoncle,  Celse  recommandait 
l’application  d’un  emplâtre  avec  le  yaibamim. 

On  a conseillé  loi|î^ta|ilasmcs  suivants  : 

do  firiuo  dr  ]iii.  . î . , srHiimirr. 


GuilMiuHm • . . lu  ' id. 

Mêles  selon  l’art. 

Ou  bien  : 

,.Ftfiu9  lU  lia. • . . lUU  çiiMiiinoA. 

Faites  un  cataplasme  avec  v ^ ^ 

Dceortion  <}.  ». 

Puis  incorporez  : 


iNlitM*  do  iif r.| 

.1.-  I 

V iUiii  Ultilictiat 3U  id. 

Ou  bien  : >■ 

F.noe  M iki  lie.  S5Ü  sniuiiuet. 

Faites  cuire  en  consistance  convenable  dans  : 

t /r  fif 

Krtii  cvumilM.  •#•••••.*».,••  q.  9. 

■ ■ 

Et  incorpores  : i .)  r,  . . ...  t.,  ,.f 

Ssrnn  liUnr  liU  çniiniurt. 


Pour  ouvrir  un  anthrax  chez  les  malades  pusillanimes, 
par  une  incision  cruciale,  on  aura  recours  à l'anesthésie 
locidc  avec  la  glace.  On  peut  aussi  ouvrir,  et  avec  avan- 
tage, l'antlirax  par  une  métlioilc  .sous-eutanée  (Alphonse 
Guérin)  : un  bistouri  introduit  par  la  partie  la  plus  culmi- 
nante de  la  tumeur  divise  la  tiiinoiir  en  croix,  suivant 
quatre  rayons  par  des  incisions  fuites  à partir  du  l'ouvei- 
ture  de  la  peau  sous  laquelle  le  bistouri  e.st  engagé  vers 
les  parties  profondes.  (k‘s  incisions  sont  sufli.santes  ut  non 
douloureuses,  elles  ne  nécessitent  pas  l'anesthésie. 

Ce  irailemenl  est  bon  pour  les  anthrax  du  dos  et  du 
cou. 


a 


Fiç.  iS),  — IndiqiMnt  Ir»  ioriatoh»  qni  M>nl  iinittfiiiét**  «ou»  Ia 


L’incision  n'est  efficace  que  si  clic  est  faite  en  temps 
opporJltm,  lor$t|ii'il  y a de  lu  suppuration  formée  (Rrom- 
flcld).  Lors4|iie  l'anthrax  tourne  au  phlegmon  diffus,  on 
fera  des  incisions  multiples  avec  grands  avanLagos  dés  le 
début. 

S’il  y a dos  symptènios  généraux,  il  no  faut  pas  inciser 
trop  lé(  ; les  incisions  pourraient  être  le  point  de  départ 
d’une  nouvelle  inflammaliun  telle  qu’un  éi^sipélo. 

Le  fer  rouge  acélé  employé  pour  modifier  rinflammatiuii 
(Celso,  lloyor,  l’oiileaii),  des  flèches  au  chlorure  de  zinc 
implantées  dans  le  phlegmon  gangréneux,  aiiruiil  un  ré- 
sultat analogue  et  valent  mieux  que  le  bourre  d’anlinioine 
et  la  potasse  (Follin).  Mais  ces  moyens  ne  seront  ciiiployés, 
avec  esjioir  de  succès,  que  si  lu  saule  générale  ii  est  pas 
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profondénionlallérce.  Auro^le.ils  ncdoivi*nl  t*lrc<'m|doyês 
que  daii!»  l'uollirax  inulin. 

S'il  y a des  |dléitumèncs  gastriques,  un  purgalif  saliu, 
l'eau  de  Sedlili,  le  sulfule  de  soude  à dose  do  A5  grammes. 


ric.  30-  — Iii»'L»ion  — A.  Onirc  ik  l'aAtlim.  — 

B.  iHwiet  KitiJitlit  k bi«t.>uri  b Irarrra  la  fxfau.  (Al|>k.  <;u>-nu.) 


et  un  ém^to-catliarliquc  (Tliomassin'*.  seront  administrés 
avec  succès.  Contre  les  accidents  d'intoxication  consé- 
ciitits,  on  emploiera  les  moyens  appropriés.  V.  Chakuon 
et  Infection. 

On  fait  quelquefois  avorter  ou  limiter  un  aiillmix  par 
une  compression  avec  des  bandelettes  de  dinchvlon  Cnilis] . 
Pour  cela,  deux  plaques  de  diarliyluii  taillée»  en  éqiierro 
sont  appliquées  de  ctiaqiie  célé  de  l'anllirax,  de  façon 
qu’une  de»  branches  de  l'équon-e  piii&M'  être  croiséi*  avec 
celle  du  côté  opposé;  on  serre,  et  ruiitlirax  est  comprimé 
duus  un  espace  rectangulaire  ; lorsque  la  limieur  est  ou- 
verte, c’est  un  excellent  moyen  pour  faire  écouler  le 
pus. 

fa)rsque  la  peau  est  gangrenée  et  qiu^  les  odiares  so 
détachent,  on  ne  touchera  pas  à rnnlln*u\,  on  favurisera 
l'expulsion  du  tissu  cellulaire  gangreué,  on  pan»era  la 
plaie  avec  des  cataplasmes  jusqu'à  ce  que  toutes  le.s  parties 
mortes  aient  été  éliminées.  Puis  on  |ianscra  simplement. 
On  soutiendra  les  forces  du  malade  par  des  tisanes  vi- 
neuses associées  à des  tisanes  amères,  et  on  le  nourrira; 
on  entretiendra  la  régularité  des  digestion»  par  un  verre 
d’eau  de  Piilina,  de  temps  en  temps. 

Contre  les  démangeaisons  vives  qui  uccumpiigneut  lu 
cicatrisation  de  la  plaie,  on  emploiera  les  lotions  avec  la 
glycérine. 

A\TILA1TEL’X.  Substances  qui  ont  la  propriété  de 
faire  cesser  la  sécrétion  du  luit.  On  emploie  comme  telles 
rinfusion  de  menthe  ou  de  pervenclic,  et  la  décoction  de 
canne  de  Provence,  mais  il  n’y  a rien  de  démontré  à cet 
égard.  la'.s  diurétiques  et  les  laxatifs  n’oiit  pas  d'elTet  plus 
certain,  et  il  n'y  a que  les  purgatifs  énergiques  qui  )iuis- 
sent,  par  une  forte  révulsion  intestinale,  tarir  la  sévélion 
lactée. 

ün  pourra  essayer  les  pilules  suivantes: 


4e  -oïiJ-*.  ÎÜ  kjaiiii»»'*- 

8 «I, 

NilrAle  (k  K «l. 

îtôli  lie  «tiiv-Bii ». 


Pour  120  pilules,  à prcndiv  deux  malin  et  soir. 

Ou  bien  on  fera,  selon  Coilden,  des  applications  d'ex« 
trait  de  belladone  sur  les  deux  ninmeloits. 

AVrinorVE.  Méul  jadis  employé  à l'état  pur  de  rr- 
•jak  tV>uUi}wnn^ y son»  forme  de  pilule»  perpétuello.  parce 


que  les  malad«‘s  les  rendaient  telles  qu'ilf  les  avaient 
pH>e».  On  faisait  aussi  du  i lo  tiiitiin»uu\  mais  il  a été 
abandonné  avec  raison. 

I.es  seules  prépanilions  d’antimoine  employées  en  mé- 
decine sont  aujoiU“d'liui  le  Virtrutf  d' antimoiar  rt 

ou  tartre  slibié  ou  CioCfé/ue,  comme  vomitif 
ou  purgatif,  selon  le  mode  d’emploi  h-  -h:  on  le  donne 
comme  voimlif  à 5 ceuiigr.  dans  un  demi -verre  d'eau 
à jeun;  comme  purgatif  à 5 cenligr.  dans  un  litre  d’eau 
miellée  à preiidr»'  par  verres  à jeun  ; cl  comme  agent 
contro-stiiimlant  à 15  ou  20  cenligr.  dans  une  potion  par 
cuillerées  toute.s  le»  deux  heures,  dans  la  pneumonie,  la 
rliorée,  etc.  ; le  minrml  comme  expectorant  i-»-  -«-i 

û la  dose  de  5 à 25  centigr.  un  potion;  l'anlimunialc 
de  potasse  ou  (ucydi:  h(*vn-  d'unitmoifu;  le  chlorure  d'an~ 
(tinoiiic.  V.  ces  mots. 

AKTIIIO^VIATE  DE  rOTAHNE  (ANTIMOINE  blAl'HO- 
nÊTiouB  i.AVK).  C'est  l'oxyde  blanc  d’antimoine:  1 à 2 
et  3 grammes  dans  un  loch  contre  la  pneumonie  f^l 

ANTiPDi.ODltiTlQl'ES.  moyens  propres  à com- 
battre la  pidogose.  c’est-à-dire  rinnumination  aiguë,  Mml 
désignés  sous  h?  nom  iVuntiphloijifitùpti's.  Ce  sont  : la  diète 
qui  appauvrit  le  sang;  la  saignée  du  bras  et  du  pied,  la 
>aignée  di*s  veines  ranines,  la  saignée  de  l'artére  temporale, 
qui  rendent  le  sang  plus  aqiMuix  et  dégorgent  les  parties 
eiinammées,  toutes  les  lisaneséniullientes,  inucilagineuses, 
féculentes,  acidulée»;  les  l»ains,  les  rataplasiues,  etc. 

AVnPtrrDIDBA  OU  AKTMEPTIQEE9.  Il  y a des 

sublances  qui  arrêtent  la  putréfaction,  soit  dans  les  ma- 
ladie» gangréneu.ses  scpttqu«>s,  soit  dans  les  matières 
animales  exposées  à l’air.  Ce  sont  les  luttijtutrides. 

Le»  astringent.^,  les  tonique»,  le»  acides  elles  slimiilanl». 
[Niiir  la  plupart,  jouissent  de  cette  propriété.  I.41  poudre  de 
i|iiiiiquma  et  la  poudre  de  cburl>oii,  lu  poudre  de  plâtre 
avec  du  coaltar  Q,  la  solution  de  coaltar  sapouinéc  au 
30"  12;  l'eau  pliéniquée  au  millième  Q,  le  goudron,  le 
Ihymol  ou  acide  Üiymique,  etc.,  sont  coiislaminenl  em- 
ployé.» dans  ce  but. 

(Juunt  à ce  qui  touche  à la  désinrecliou  îles  plaies  et  à 
la  conservation  de»  matières  animales,  un  peut  arriver  à 
ce  résultat  eu  employant  l'hyposulfite  de  sonde,  le  per- 
manganate de  potasse,  l'acide  pliéiiiqne,  l'Iiuile  de  gou- 
dron, l'acide  pyroligiieux,  l'acide  thymique,  le  laiiniii. 
le  sel  marin,  rai'sénile  de  cuivn*,  le  sublimé  corrosif, 
rulcoul,  les  solution»  d’acétate  ut  de  chlorure  d'alnmiiHum, 
d’acétate  et  de  sulfate  d'uluinine  saliirées,d' acide  arsénieux, 
le  suinte  de  »oude  et  le  chlorure  de  xinc. 

AVnMTDRDITIQEEA.  Il  y a des  r<>médes  que  l'on 
a considérés  très-légèrement  conmic  des  spécifiques  du 
scorbut,  car  le  fait  est  encore  à démontrer.  Ce  sont  les 
racines  du  raifort,  les  feuilles  du  cochlèaria,  celles  du 
cresson,  du  trèfle  d’eau,  et  la  plupart  dus  crucifère».  On 
s'en  sc>rt  jwiir  la  fabrication  du  rtn  autUcorhulvpir  com- 
posé du  racine  fraîche  de  raifort  saurage  coupée  in-‘iiu, 
32  grammes;  de  feuillus  fraîche»  de  cochléaria,  de  trèfle 
d’eau  etgraine  do  monlarde  noire,  conluses,  i\à  16  gram- 
mes; sel  ammoniac,  8 gramme»;  alcoolat  de  cochléa 
rin.  16  grammes;  passant  avec  expression  et  fillrant. 

Il  y a aussi  un  wrip  untis('ort»utvpie  com|K»sé  de  feuille» 
de  cocbléaiia,  500;  trèfle  d'eau,  500;  cresson,  500;  rai- 
fort, 500;  oranges  amères,  500;  cannelle,  16;  vin  hinne, 
2000;  sucre.  2000,  que  l’on  fait  cuire  convenablement. 

AVTINPAMnODIQA'BAt*  Les  aniispH»modiques  sont 
de»  remède»  iloiié.»  de  la  propriété  de  calim  i‘  le»  trouble» 
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du  sv'it^me  nerveux,  surtout  lôrM|u’ils  ne  dApendenI  pas 
d'une  lésion  organique  évidenle.  Us  sont  employés  contre 
les  spasmes,  conlre  les  convulsions,  contre  les  névralgies, 
contre  certaines  paralysies,  et  dans  les  vésanies. 

Les  antispasmodiques  renferment  des  médicaments  de 
nature  très-différente  ; 1”  lus  ijummes-i  Hiues  fétides  et 
toutes  les  plantes  qui,  semblables  à la  mélisse,  à la  sauge,  à 
la  inenlbe,  etc-,  renferment  du  camphre,  agent  énergique 
de  sédation  du  système  nerv  eux  ; 2’  les  rlhers,  remèdes 
diffusibles  qui  sont  facilement  absorbé.s  et  qui  agissent  heu- 
reusement sur  l'état  convulsif  ; 3*  certaines  plantes  ren- 
fermant une  huile  essentielle  spéciale  comme  la  valériane  ; 
A”  enfin,  des  substances  minérales  telles  que  les  sels  de 
aine,  de  cuivre  et  d'argent. 

L'usa  f'tliJa  se  donne  à 8 grammes  dans  une  potion  ; 
en  pilules  ou  en  lavement  sous  forme  d'émulsion  avec  un 
jaune  d'oeuf. 

r.e  ÿotb'mum  se  donne  en  pilules  ainsi  qtic  le  snjupemim 
cl  la  gomme  ammanitiqw  : 

c..ll.s>iii M ir.iai»'-.. 

X-'uti' \u  13  U. 

s«inurBani t 

Am  15  w. 

Triiurrz  toute^i  les  suli»lai)ce.s  ensemble,  et  arec  qiiun- 
lilé  de  >irop  simple,  faiteii'  des  pilules  de  20  centigrammes, 
trois  ou  quatre  par  jour,  au  moment  des  sp-asmes  et  dans 
rhystérie.  (Murray.) 

I.’um6re  yns  sc  donne  en  pilules  de  lOcenligr.;  en  tein- 
ture, 1 à Sgram.;  en  poudre,  del  gram,  eu  lavement. 

I,e  m/Mc  se  donne  eu  jriMê-s  et  en  1 à /!|  gi’ajiimcs 

par  jour.  On  le  donne  aussi  en  /einture,  H à 10  grammes, 
et  en  faveMent  à la  dose  de  5 grammes. 


poudre  Totu/uin. 

Mn«r  fuiUrridv * 

Pm^ln*  .{i*  . ^ hI* 

C«HD|<brif  oti  paiwln».  . i jJ. 

Mêler.  Contre  ritystérie,  Tépilepsie.  2 à 3 dêcigraiiimes 
par  Jour  dons  l’eau,  ou  en  bols  ou  en  pilules. 

J'frftort  mnequée  opiarH. 

1 ««»«»»• 

Siroj»  «ro|Hitni irr»«to«. 

lnru»»un  pKWrd». "t* 

K.  s.  a.  A prendre  par  cuillerées.  Dans  la  pneumonie 
ataxique.  (Carrière.) 

Pilules  mupptées. 

Î5  fr*niBit‘é. 

i-aiiipliM 45  i'I. 

Trilurex  avec  e>prit  de-vin,  2 goulU>s.  Incorporez  à de 
la  cOB-serve  de  roses  q.  s Faites  douze  pilules,  que  Ton 
donne  dans  lu  journée  comme  antispasmodiques,  fllunter.) 

Ce  casttjreum  se  donne  en  jmutre  de  1 à 8 grammes,  et 
en  teiutJirc,  de  2 à 15  grammes  dans  une  potion. 

La  rü/éna«e  se  donne  en  jw«dre  do  2 4 10  et  à 
50  grammes  dans  de  l’eau  sucrée;  en  extrait,  de  1 
k 10  grammes  pour  faire  des  pilules,  et  en  infusion. 

Le  tv//ériVïu<i<€  de  zine.  sc  donne  en  pilules  ; 

VtJfi'i«n»te  J*  0 

lûMntnfl  8 

Pour  12  pilules,  à prendre  une  le  malin  et  une  le  soir. 


Ou  bien  : 

V»lAi-iiiuU  de  line fi  dèé-iiçr*BMi»M. 

Sncre  en  3 crMume*. 

Mélci  et  diïUei  en  vingl-quali  e paquets  doiil  on  don- 
nera un  à quatre  par  jour,  suivant  les  iudicalions. 


Uu  bien  : 


K«i  üitlillé#. liO  çrdintinr*. 

V*lrrMButf  il*  tior iO  cenlt«TWUiM«. 

S«r»|>  d«  tiKir.  ...........  30 


Une  cuillci’éc  toutes  les  demi-tieurcs. 

Le  hetate  lie  zinc  se  donne  aux  mêmes  doses  que  le 
valérianale  de  zinc. 

IcC  .sê/i/i  des  muruis  se  donne  de  1 à 5 grammes,  surtout 
dans  l’épilepsie,  dans  l'éau  sucrée  c.ltaude  avec  du  Hiiim  ; 
même  dose  malin  et  soir. 

L’4ui7e  l'iihtile  de  nijeptU  s’emploie  à l'intérieur  ou  à 
rcxtéricur,  cnfrirliou-s  (,■»  à f>  gouUes). 

ptttion  stimulante. 


fluiie  tir  r«j«}iul t erauni<8. 

Etiwr  •nlfuriipif  4 ti. 

(Iw  tkt  15U  id. 

Sirap  ik)  IK'iir  d'orenrer. 40  tii. 


\ prendre  par  cuillerées  toutes  les  heures. 

Le  CHtnjdire  s’emploie,  k l’extérieur,  réduit  en  poudre, 
au  moven  d’une  petite  quantité  d'alcool,  ouù  l'état  d’huile 
Cttmp/«rce  : 

Canidir*  i-urifié 01  tfrwcuiii?». 

Iltiilu  d'nlire 440  id. 

Déduisez  le  can)phre  en  poudre  par  trituration  dans  un 
mortier  de  marbre,  an  ajoutant  qiieb|ues  gouttes  d'alcool  : 
divisez-lc  peu  à peu  dans  l'huile  ; et,  quand  la  dissolution 
sera  opérée,  fdtrez. 

Euu-iie-vie  mmphrêe.  Camphre,  32  ; alcool  à 56*  cen- 
tésimaux, 12.50.  Faites  dissoudre,  et  filtrez.  On  l’emploie 
pour  faire  des  appliralions  et  des  frictions  résolutives. 

Alrwl  «imjWjré.  Camphre,  64  ; alcool  à 86®  centési- 
maux, 440.  Faites  dissoiulre,  llllrez.  En  lotion,  pur  ou 
étendu  d’eau. 

A ftn/eriVm*,  on  administre  en  émulsion  : 

Kuwliiuii  • 500  ipwnine*. 

«'.•lopbw 5 iWiKT.  4 2 jn-BBinfiM. 

Simp  dr  lit*  . 40  bi'bibm«'i. 

Délayez  le  camphre  dans  le  quart  d'un  jaune  d'oeuf, 
ajoutez  l’émulsion  cl  le  sirop.  A prendre  par  cuillerées 
toutes  les  heures. 


Ou  en  gargarisme  : 

i'.uupiir«  «a  ptMidrv 3 KramiMff. 

Triturez  dans  un  mortier  avec  un  demi-jaune  d’œuf. 

sirop  d«  wcr«  40  et»»»». 

Ajoutez  peu  à peu  ; 

|f„, 500  KTiaiiflM. 

Klbcr  iiiiriini|iM 8 id. 

En  pilules  : 

CiMiMt-re  «l«  t Rramm«*. 

• • I 

Faites  des  pilules  de  20  ccnligrainines.  l’ne  toutes  les 
heures. 

LVfAer  et  le  chloroforme  ou  le  rhloral  Aÿdmb‘  se 
donnent  dans  les  préparations  suivantes  : 


LiqtteHr (CUo/fmmn^  14  3 grammes: 

Blber  •Bk.irKl»»  4 2*î» 100  grawme». 

.Ucoul  4 «al 100  hI. 


Mélangez  exaclemcnl,  et  conservez  (mur  l’usage  dans 
un  fiacon  bien  bouché. 

Siro})  d’éther,  30  à 60  grammes  : 


r.üirr. 

.Kimol. 

Simp. 


30  lî»*»»*-». 
lU  i>l. 

500  kl. 
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Put  ion  AUiêrép  : 


Sipnp  tir  fliHtr  <l’<innip>*r . . . . uronaK**. 

Raq  iUktilliWi  |(|  i«|. 

h!*ii  A«  flf^ur  d oro/ijo'r, . . 61  iti. 

'i  iJ. 


F.  s.  II.  (Codrx).  A pjyndn*  par  cuillerées. 

Potion  Hnth)nismo»U>i  m. 

Sim|>  <r»]>iuw. I.»  «raMiM’*. 

Sin.p  «tr  kut  rp 10  (li. 

Haï*  <W  ilfiir  d'nnMtflpr 1&  id. 

KJlw*f  li  mI. 

r.an KM»  Ml. 

(F.  H.  P.) 

Sii.ip  3U  vrAmmi**. 

lulii.inn  d«  tjlUjqi. 1 jll  Ul. 

KiImt  { id. 

Mêlez.  A prenrin’  par  cuillerées  loiHcs  les  heures. 

Potion  mimuule  a/(/i.4;xiS7/K>di(/Me. 

Sirap  «Im  •uUaii«  <|«  OMirphio* 3i)  Ki-anrnH. 

Eau  tlintiU.**'  <)r  . ........  lit)  iil. 

KIImt  »iilfnrii|qi'. 3 i>I. 

A prendre  par  cuillerées. 

On  donne  aussi  l’éther  sous  forme  de  perte t 
enveloppé  dan.<:  de  la  gélatine  fiuit  à dix  par  jour  ; 
enfin,  en  tnAu/nfion  dans  un  appareil  spécial. 

I.P  cAA>ro/orni<,  préférable  pour  les  inhalntiuiis. 
donne  rapidement  raneslliésie,  el  il  s’eiiiplaie,  à 
l'intérieur,  en  sirop  dissous  dans  de  l'emi  ou  du 
vin  au  moyen  d'un  peu  d'alcool.  On  le  donne  auss 
en  lavements. 

I.e  rhhral  hytlrtUê  se  donne  dans  du  sirop  de 
fleur  d'urangerü  3 gram.  dans  la  seconde  enfance 
el  5 gnim.  chez  les  adultes.  I)  produit  le  soiiinieil 
cirancstliésic.  .A  peUledose  de  1 gram.  il  calme  le.s 
diffén'rits  spasmes.  Ouand  il  n'est  pas  toléré  par 
l'estomac  on  le  donne  en  lavement  A garder,  et 
il  K-i«.sil  très-bien  (Liebreich).  V.  Chloral. 

On  donne  souvent  IV/iw  distiJh^v  de  tniiief t'unie, 
3U  grammes  en  potion,  ï huile  essentielle  de  rni7/c- 
fctiiile  20  à 30  gonllcs;  l'esprit  volatil  de  corne 
de  cerf  10  à 3()  gouttes,  etc.  I.,es  applications 
métalliques  .sur  la  peau,  telles  qu'un  ainuuit  ar 
tificiel  sous  forme  de  plaque  d'acier  et  des  ar- 
matures  de  laiton  sur  le  corps  sont  souvent  utiles 
pour  calmer  les  troubles  du  syslémc  nerveux  et 


AVFOVAMT  (Duché  (le  Bade).  F.aii  minérale  ferrugi- 
neuse employée  en  boisson,  deux  A cinq  verres  par  jour, 
en  douches  et  en  bains,  contre  l’ninéiiorrhée,  la  dyspepsie, 
el  la  clilorose  [+]. 

AKI  Si  ABYli'lC'lEL.  l’u  iinu»  .artificiel  est  une  oti> 
vcrliirc  de  la  peau  et  de  l'inleslin  au-dessus  d'un  obsUvcle 
au  cours  des  matières  fécales,  faite,  soit  pour  évacuer  ces 
matières  et  leur  donner  issue  A l'extérieur,  suit  pour  pré- 
venir la  rupture  d'un  inlcslin  oblitéré  ou  étranglé,  apn's 
une  réduction  dans  l'abdomen. 

L’ne  oblilèralton  congétinale  ou  accidentelle  du  gros  ou 
du  pelil  int4‘vim;  une  ulcération  consécutive  à une  hernie 
enflaimnée  ou  étranglée;  une  large  plaie  des  iatestius 
h(>rniés  à travers  une  plaie  de  rabdunitm,  indiquent  l’éta- 
bli>seiiienl  d'un  anus  artificiel.  V.*  Atk^ib  iiE  l'anus, 
IIrknie,  Intestins  et  Plaies. 

rAémjw'M<if/»rc.  — Pour  établir  un  amis  artificiel  dans  la 
fosse  iliaque,  ii  droite  ou  A gauche  (Littn*'^,  llg-  3 1 , incision 
de  12  rcnlimétres.sur  la  paroi  abdominale,  A 2 ccnlimètrcs 
au-dcssus  du  UgiimciU  de  Poupart;  cou))er  couche  par 


sont  de  véritables  antispasmodiques. 

Il  y a enfin  les  sels  de  zinc  et  l’oxyde  de  zinc  qui  s’em- 
ploient beaucoup  A titre  d’antispasmodiques,  en  pilules,  à 
la  dose  de  5 A 10  centigrammes  par  jour. 

On  donne  : 


OiviU  Jo  (ine 3 ^qwenr*. 

Sl|r«..  4 ,mI. 


Mêlez.  ParLigez  en  20  doses.  Trois  par  jour  pour 
l'adulte,  une  heure  après  chaque  repas.  Si  l'oxyde  est  bien 
supporté,  augmentez  d'un  gramme  tous  les  huit  jours, 
jusqu'à  ce  qu’on  ail  atteint  la  do&e  de  2 grouimes  1 5 ceo- 
ligrammes  par  jour.  (Ilerpin.) 

A l’état  de  chlorure  de  zinc. 

chinmm  Je  me 90  erunnen. 

Faites  dissoudre  dans  : 

AlciMvl  rinclit;^,.  ..............  40  STantae*. 

EiIict  tul(nn<]iM>.  KO  mI, 

Par  goutte  (deux  à quatre  par  jour)  dans  de  l’eau 
sucrée. 

C'est  ce  qu'on  appelle  le  z««crt/t!T  {éther  zincé).  Voy. 
ÉcumsiE,  Krii.EWiK  et  IIystêrif., 


Fift.  31.  — Bflt4mt''fnw  «Uns  1««  m*  dVtrmsfI«m*at  iqtqrM. 

(PrM4<i4  <U  M.  N4l«liHt.) 

couche  jusqu'au  péritoine  ; lier  les  vaisseaux  artérieU  ou- 
verts ; ouvrir  le  péritoine  (un  intestin  distendu  par  des 
gaz  se  présente  toujours,  el  appartient,  99  fois  sur  100, 
au  bout  de  l'intestin  qui  est  au-dt-ssus  de  l'obstacle)  ; ns- 
siqettir  l’intestin  aux  angles  de  la  ploie  à l'aide  de  deux 
points  de  suture  (NéUlon),  placer  huit  ou  dix  fils  (quatre 
ou  cinq  de  chaque  côté,  qui  nuiront  les  bords  de  la  plaie 
inU'stinaic  aux  bords  de  la  plaie  du  tt'^iimcnt  ; serrer, 
puis  fendre  l'intestiu  entre  les  points  de  suture  (fig.  32 
et  33). 

Si  l'on  opère  dans  la  fosse  iliaque  droite,  le  cæcum  est 
généralement  l'intestin  qui  se  présente  le  premier. 

Si  l’on  opère  dans  lu  fosse  iliaque  gauche,  chez  les 
adultes,  l'intestin  grêle  se  présenteni;  tandis  que  chez  les 
enfiuits  dont  l’anus  est  imperforé  el  dont  le  rectum 
manque,  c’est  l'S  iliaque  qu’on  nmconlre  dans  les  quatre 
cinquièmes  des  cas.  Après  i’opémlion  terminée,  il  faut 
passer  une  sonde  dans  le  bout  inférieur  de  l'inlestin. 
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Pour  établir  un  anus  artinciel  dans  la  région  lombaire 
(Ciiiliseu)  : incision,  à tm  travers  du  doigt,  de  la  colonne 
lombaire,  chez  les  enfants;  à trois  travers  de  doigt,  chez 
les  adultes,  étendue  de  la  dernière  câte  à la  crête  iliaque. 
Couper  couche  par  couche  la  peau,  le  tissu  cellulaire  sous- 


Pi«.  3S.  — 0|irni(i<>a  «rontrruloitDie  ; «»(  Usé 

Ml  |w«U>|iw  k*  lalurv». 


rinlestiii  par  quatre  ou  cinq  points  de  suture,  et  l'on  passe 
une  sonde  dans  le  bout  inferiiMir.  Celte  précauliun  est 
d*nulant  plus  urgente  que  Touverture  de  rinlestin  est 
plus  voisine  de  l'estomac.  Y.  ANt'S  coNTitB  NzTUUE  et 
liBItKIES. 

Uueilc  que  soit  ropèration  qui  sera  faite,  il  sera  néces- 
saire, lorsque  l'ouverture  de  rintesün  aura  lieu  sur  l'in- 
|i*stii)  grêle,  de  faire  des  injeetions  de  bouillon  de  lait  ou 
d'un  liquide  albumineux,  dans  le  bout  inférieur.  Cette  re- 
ronimandation  ue  sent  négligée  que  pour  les  anus  artifi- 
ciels établis  sur  l'S  iliaque  et  le  C8f*rum  : on  passera,  dans 
tous  les  cas  une  sonde  dans  le  bout  inférieur,  (l).  Iles- 
prés.) 

{/engouement  du  bout  supérieur  de  rinleslin;  le  ren- 
venumieut  de  lu  muqueuse  et  son  invagination;  l'étrangle- 
ment de  lu  muqueuse  compliquant  l'anus  artificiel,  seront 
traités  comme  les  mêmes  complications  dans  l'anus  contre 
noture.  V.  Ani's  contre  nature. 
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cutané,  le  grand  dorsal,  le  petit  oblique,  l'aponévrose 
niiiuiuine  du  trunsverse  i‘t  du' carré  des  lombes.  Découvrir 
le  bord  exlerae  du  carré  lombaire,  chercliei*  l'inlestiii  dans 
le  tissu  graisseux  sous-péritonéal.  Chez  l'adulte,  il  se  re- 
connaît aux  bundes  fibreuses  longitudinales;  chez  l'enfant, 
i'inlestin  distendu  \niT  le  méconium  ne  se  présente  pas 
toiijoura  à la  plaie,  l'S  ibaqtieesl  |H>rtéeen  avant.  Éviter  de 
blesser  le  pi^ritoine  qui  recouvre  la  partie  antérieure  du 
cêlon  descendant.  Fixer  l'intestin,  puis  ouvrir  pour  évacuer 
le  contenu. 

Pour  arriver  plus  sûrement  sur  i'ititeslin,  on  incise  les 
téguments  parallèlement  à la  crête  iliaque,  dans  une 
étendue  de  8 centimètres,  et  l’on  débride  les  mu>rles  ; au 
besoin,  une  incision  cruciale  serait  faite  sur  les  couches 
musculaires  et  aponévrotiques.  (Amussal.) 

De  deux  méthodes  de  création  d'un  anus  nrliOciel,  la 
méthoilede  Utlre  est  la  plus  avantageuse,  comme  résultat 
immédiat  et  comme  résultat  consécutif,  d'ailleurs  l'opéra- 
tion de  l.ittre  se  fait  avec  plus  de  sûreté.  Les  malades 
peuvent  eux-mêmes  veiller  plus  lard  aux  soins  d<‘  leur 
propreté. 

lorsqu'un  intestin  sorti  par  une  plaie  de  l'abdomeu  est 
blessé,  et  lorsqu'il  n'est  pas  indiqué  de  faire  une  suture, 
comme  dans  !o  cas  d'une  plaie  mâchée  ou  confuse,  avec 
section  coiiipléie  de  l'intestin,  on  fixe  l'organe  à la  partie 
abdominale,  on  va  h la  recherdie  du  bout  inférieur  quand 
on  peut  ruUeindre,  cl  ou  le  ii.\e  à la  plaie  comme  le  bout 
supérieur. 

Lorsque  dans  une  benûe  enflammée  ou  étranglée  on 
doit  établir  un  anus  artificiel,  on  fixe  les  deux  liouts  de 


COVTRB  tVATUBE.  l'ne  plaie  des  intestins, 
la  gangrène  d'une  anse  intestinale  herniée, 
une  perforation  de  l’intestin  par  des  fèces, 
par  un  calcul  ou  par  une  ulcération,  et  un 
abcès  sicrcoral  consécutif  sont  l'origine 
des  anus  contre  nature. 

Lorsque  des  adhérences  se  sont  établies 
entri>  les  anses  intestinales  et  la  paroi 
abdominale,  par  nccolemenl  de  la  séreuse 
pariétale  à la  séreuse  viscérale,  les  ma- 
tiéri'S  se  font  jour  au  dehors,  grâce  à un 
abcès  stercoral  (|ni  s'ouvre  en  un  ou  plu- 
sieurs points  de  la  peau. 

La  muqueuse  du  bout  supérieur  de  l'in- 
testio  ouvert  sc  soude  avec  l'orificc  cutané 
anonual,  la  peau  s'enfonce  et  forme  un 
^ unfundibulum  ^Scarpa)  qui  manque  quel- 

quefois, et  dans  les  hernies  il  n'est  jamais 
constitué  par  le  sac  (^.Mnlgaigne,  Velpeau).  Le*  mésentère 
lire  sur  l’intestin,  tend  à attirer,  avec  la  paroi  abdominale 
{.^cai’pa,  Dupuylreii),  les  deux  bouts  d'intestin  s'accolent 
et  furmeiil  une  vuU'ule  désignée  sous  le  nom  d'e/ftruri,  qui 
empêche  les  matières  de  passer  du  bout  supérieur  dans 
rinférienr.  Cette  valvule  peut  manquer  (Velpeau),  ceci  se 
prè>enle  dans  le  cas  où  la  partie  nou  adhérente  de  l'intestin 
au  mésentère  a été  seule  détachée  par  la  gangrène,  on 
observe  la  mèim‘  chose  sur  les  amis  contre  nature  qui  exii»- 
feut  sur  le  gros  intestin. 

Dur  les  anus  contre  nature,  il  s'écoule  des  maliéics 
slercorales,  si  la  solution  de  rontinuilé  porte  sur  le  gros 
inteniiu,  maisre  sont  des  liquides  alimentaires  et  du  chyme, 
si  lu  plaie  existe  sur  le  jéjunum  ou  l'iléon. 

I.es  niiiiades  sont  d'uuUmt  moins  gênés  que  l'anus  porte 
sur  un  inleslin  plus  éloigné  de  l'cslomac.  l/appélit  insa- 
tiable de  quelques  individu-  tient  à lu  hauteur  de  la  fistule 
inteslinule,  et  a la  rapidité  de  lu  digestion  par  les  contrac- 
tions intestinales  que  favorise  la  fixation  de  l’intestin  à 
la  paroi  alMlominalc  (Uiipiiytren). 

L’anus  contre  nature  peut  guérir  spontanénienl(Pip«lel  le 
jeune)  et  plus  ou  moins  vite,  mais  il  reste  ordinairement  sta- 
tionnaire lorsqu'il  est  dû  û une  olislruclion  de  l’inti'Slin. 

I.es  malades  peuvent  succomber  nu  moment  de  l'établis- 
scmenl  de  l'anus  contre  nature,  soit  parce  que  les  adhé- 
rences de  riiitestiii  ont  cédé  à reftorl  de  rétraction  du 
mésentère  (Dupuylren),  et  parce  qu’il  y a eu  pi'*ritonlte 
(Velpeau),  soit  parce  que  l'anus  étant  situé  très-haut,  les 
malades  ne  peuvcit  plus  digérer  ce  qu'ils  mangent  cl  se 
nourrir. 
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lorsque  l’anus  conln*  nuliirt*  doit  gtiérir  «pontnnémi'nl, 
i’LSMie  des  gu2  par  l'anus  normal  esl  un  signe  prêt  iii*s4<iir  de 
celle  heureuM*  lenniiiaUoii  (Desault).  Le  rêtrêrissriutini  de 
Touvertun;  intestinale  n‘a  pa»  lu  même  signilicution. 

Des  excnrialioQS  suivies  d’érj'sipiMe,  lui*sqiie  la  plaie 
n'esl  pas  nettoyée,  rétmiiglcnient  de  l’inteslin  par  suite 
du  rétrécissement  de  l'ouverture,  et  le  renversement  de 
la  muqueuse  du  bout  supérieur  et  même  du  bout  inférieur 
de  l'intestin,  peuvent  compliquer  l'anus  contre  naltire. 

I/étnmglement  de  l’intestin,  ou  engorgement  de  l'm- 
fundibulum,  ressemble  à un  élranglenirnt  inU'stinal,  au 
point  de  vue  des  symptômes.  11  arrive  quelquefois  que 
l'intestin  se  rompt  au-dessous  de  rèli*anglt‘menl  cl  qu'il  y 
a une  infillralion  de  matières  inleslinah's  et  sien’orales 
sous  la  peau.  Cet  eugorgemeul  peut  exister  après  l'occlu- 
sion de  l’anus  contre  nature. 

Kn  pn'^ence  d'un  anus  contre  nature,  le  chirurgien 
doit  diagnostiquer,  grâce  aux  matières  qui  sortent  par  la 
fistule,  la  hauteur  à laquelle  l’anus  a été  établi,  pour  hâter 
sa  fermeture  si  l'antis  esl  situé  sur  l’inlcslin  grêle.  Il  doit 
chercher  si  le  bout  inférieur  existe  dans  le  voisinage.  Il 
n'aura  qu'à  dilater  les  orifices  avec  l’éponge  préparée,  pour 
se  rendre  compte  de  lu  situation  des  deux  bouts  de  l'intestin 
et  trouver  le  supérieur. 

Tymih  utitiue.  — 11  ne  faut  pas  agir  sur  un  anus  contre 
nature  au  moment  de  sa  production,  parce  que  cette  lésion 
pont  guérir  seule,  et  que,  d’autre  part,  en  allcndanl,  on 
facilite  le  succès  du  traitement. 

Dès  que  le  bout  inférieur  de  l’intestin  est  trouvé,  on 
passera  une  sonde  dams  son  intérieur  pour  empêcher  ki 
rétraction,  et  l'on  donnera  des  lavements  émollients  par 
l’anus,  ou  Ton  fera  des  injections  d’eau  tiède  dans  rintestiii 
par  la  plaie. 

I«es  malades  seront  soumis  à un  régime  ré|taraleur  (Louis, 
Scarpa)  ; si  l'anus  est  situé  très-haut  sur  l'intestin  grêle, 
on  fera  des  injecüons  de  bouillon  dans  le  bout  inférieur. 
Les  malades  resteront  couchés,  le  pansement  de  propreté 
sera  souvent  renouvelé  et  imbibé  au  besoin  d'eau  rhlo- 
niréc. 

Si  l’ouverture  cutanée  se  rétrécit  trop  vile,  on  la  dilatera 
avec  l'éponge  préparée.  S’il  y a engorgement  de  l’infun- 
dibulum,  on  applàpicra  des  cataplasmes,  on  purgera  une 
ou  plusieurs  fois,  on  débridera  au  besoin. 

Contre  le  renversement  de  la  muqueuse,  on  fera  le  Iaxis 
cl  l’on  comprimera  sur  la  plaie  (Desault)  avec  un  spica, 
en  ayant  soin  de  laisser  un  passage  pour  les  matières  ; 
sept  ou  huit  jours  de  compression  .suffisent  onlinairement  ; 
on  pourrait  peut-être  fixer  la  muqueuse  à la-paroi  abdomi- 
nale de  dedans  en  dehors  en  introduisant  une  aiguille 
courbe  munie  d’un  fil  qui,  traversant  la  paroi  de  l'intestin 
et  la  paroi  abdominale,  ferait  remonter  et  fixerait  la  mu- 
queuse dans  l'intestin.  (A.  Gaillard.) 

V’emeuil  a enlevé  une  invagination  du  bout  inférieur 
de  l'intestin  avec  l'érraseur  linéaire.  L'invagination  était 
irréductible.  (Soc.  anatomique,  1869.) 

Contre  les  inflammations  érysipélateuses,  on  emploiera 
la  glycérine  ou  l'eau  de  sureau  en  topique. 

Lorsqu'il  sera  démontré  que  l’anus  ne  tend  pas  vers  la 
guérison  spontanée,  on  fera  les  opérations  suivantes  : 

S’il  n’y  a pas  d'éperons,  on  fera  la  suture  de  l'intestin  et 
de  la  peau  (l,ccat),  après  quelques  jours  de  compression 
modérée,  et  apr^  une  dilalulion  du  bout  inférieur  de 
l'intostin. 

S’il  y a un  é|»eron,  la  compression  (Desault)  Ncra  appli- 
quée sur  l’éperon  avec  des  mèclurs.  un  rruissant  d’ivuirn 
(Dupuylrco),  mais  il  vaudra  mieux  détruire  l’éperon  par 
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section  simple  Schmalkalden),  {Mr  ligature  (Physirk),  par 
|M‘rforalii»n  (Diipiiytren). 

Mais  de  tous  ces  procédés,  le  miûlleur  esl  l’entérotomie 
(Dupuytren)  avec  une  pince  à mors  onduhSt,  à deux  bran- 
ches mobiles  croisées  comme  un  foree(>s.  Après  qu'on  s'ot 
assuré,  par  le  loucher,  i|u'il  n’y  a pas  d’intestin  dans 
l'angle  formé  par  les  deux  bouts  de  l’intestin,  les  branches 
de  l'entérotomc  sont  introduites  dans  le  bout  inférieur  et 
dans  le  bout  supérieur,  à une  profondeur  variable  suivant 
l'étendue  de  l'éperon.  Puis  on  serre  progressivement 
jtw|u’û  ce  qu’on  suppose  les  deux  branches  assez  rappro- 
chées pour  détruire  l’éperon  par  gangrène.  Pendant  quatre 
ou  six  jours,  rinstrumeiil  reste  en  place. 

On  peut  siibsliluer  à ce  procédé  l'écrasement  linéaire 
(Ghassaignac)  qui  a tons  les  avantages  de  la  ligature  de 
Pliysick,  sans  en  avoir  les  inconvénients,  mais  alors  on 
coiiiiiience  par  pi'rforer  l'é|>cron  avec  un  trocart,  avant 
de  passer  la  chaîne. 

L'etilérolomic  faite,  on  attend  quelque  temps,  l’anus 
peut  encore  guérir  seul  ; s’il  tarde,  si  l’éperon  w?  reforme, 
on  aura  recours  de  nouveau  ù l’entérotomie.  Pour  n'avoir 
qu’une  opémiion  à faire.  lUandin  a fait  faire  unentérolome 
à laides  branches.  UeybanI  sectionnait  avec  une  lame  après 
deux  jours  d'application  de  l’entéroloroe.  A l'aide  de  l'ap- 
plicalinti  de  pâte  au  chlorm-e  de  zinc  placée  sur  la  section 
par  l’eiuérotonie  on  axer  une  pince  chargée  de  caustique, 
on  arriverait  aussi  u uii  bon  résultat.  (Vidal,  de  Cassis.) 

I.urs4|ue  l'anus  rontee  nature  p<>rsiste  apris  la  destruc- 
tion de  l'éperon,  quand  on  s'est  assuré,  par  des  injec- 


Fk.  34.  — DMiIUbmsI  ijff  rmlMtia  «Tant  la  antora. 


lions,  que  le  bout  inférieur  est  libre  jusqu'à  l’anus,  on 
(entera  la  compression  (H.  Paris),  la  raulérisalion  des 
bords  de  l’anus,  et  leur  incision  (Keybard),  puis  on  réu- 
nira. 
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I/au(opla«tie  par  di'placpmenl  té{^innenlair<>  a rAn»Ki 
<Rlanr)in)  à fermor  ronHco  fislnltnu.  A l'aûlfî  d'inrisinn^i 
bitt'ralfis,  on  pourra  tailler  deux  lambeaux  fixés»  par  leurs 
extrémités,  à la  paroi  abdominale,  et  qu‘on  adossera»  par 
inflexion,  au  devant  de  l’anus  contre  nature  (Jobort,  de 
Limballe).  (tn  jMwrra  décoller  lu  muqueuse,  la  reiivei>cr 
en  dedans  et  la  réunir  par  une  suture  en  piqué  (Malgaigne) , 
et  faire  une  autoplastic  té'gumentaire  par-dessus. 

Décoller  tout  rintesliii  dans  une  étendue  de  1 centi- 
mèlre,  renverser  ses  bords  en  dedans,  faire  la  suture  fron- 
cée (tîely)  lig.  3fi  (V.  Puiesdes  istesTINS),  n distance  des 
lèvres  renversées  delà  plaie,  est  une  bonne  opération. 

Quand  on  a renoncé  à opérer  l'anus  contre  nature,  il 
est  bon  de  protéf^.r  les  parties  voisines  de  TouTenure 
contre  le  cnntact  des  matières;  on  1»**  badigeonnera  avec 
le  collodion  élastique  à l'huile  de  ricin  (Ward). 

On  appliquera  un  appareil  à vessie  de  caoutchouc  mo- 
delé sur  l'ouverture  anomiali'  (appareil  Cliarriére),  main- 
tenu par  un  bandage  herniaire  » et  muni  d’un  embout 
péiiétront  dans  l’oriflce  afin  d’empêcher  le  renversement 
de  la  muqueuse  (Debout). 

Il  est  périlleux  d'allerA  la  recherche  d’une  anse  intesti- 
nale perdue  pour  guérir  raiius  contre  nature.  Vouloir 
réunir  le  bout  «uj>érieur  avec  h*  gros  intestin  (Richter) 
est  une  Of>ération  mortelle. 

AnuM  ponlr«*  nalnrr  du  «iisln»  Après  un  accouche- 
ment laliorieux,  si  une  anse  intestinale  a été  gangrenée  et 
sVst  ouverte  dans  le  vagin,  il  s'établit  souvent  un  anus 
contre  nature. 

ThérnjMutv/ue.  — Une  opération  pourra  être  tentée. 
Une  pince  qui,  étant  fermée,  laisse  un  espace  libre  entre 
son  articulation  et  ses  mors,  sera  placée,  une  de  ses  bran- 
ches dans  l’anus  anormal,  et  l'autre  daw  le  rectum,  puis 
on  serrera.  Une  gangrène  déterminera  une  communication 
entre  l’intestin  grêle  et  le  reclura  (Casaraayor),  et  l’anus 
contre  nature  vaginal  guérira  seul. 

AOBTC  (Maladik  üè  l’).  I/ûorle  est  le  siège  de  bfit- 
ment»  ttervetix^  fTin/ïammation,  de  déijénérescetices  (V.  Aon- 
titb),  â' (Uhéroines et  de  stéaiotnes.  V.  Aortite. 

Aorte  (Battements  nerveux  de  l’).  Dans  sa  portion 
descendante  épigastrique,  l'aorte  est  souvent  le  siège  de 
bnitcmcuts  nen'cux  incommodes,  qui  constiluonl  de  véri- 
laliles  palpitations  et  qui  ne  dépendent  d’aucune  lésion  des 
tuniquc.s  artérielles. 

Les  battements  nerveux  de  l’aorte  dépendent  de  la 
surexciUtion  du  grand  .sympathique  et  s’observent  surtout 
chex  les  personnes  nerveuses,  hystériques  ou  hvqiochon* 
driaques. 

II  faut  èvilcr  de  commellre  l’erreur  assez  fréquente  de 
ceux  qui  allribucnl  les  battements  nerveux  de  l’aorte  à un 
anévrysme  de  cette  artère  ou  du  tronc  cœliaque.  Pour  cela 
il  suffit  de  constater  la  pulsation  en  l’absence  de  toute  tu- 
meur du  vaisseau. 

Therapeutiifuc.  — Ix^s  battemenU  nerveux  de  l’aorte 
disparaissent  par  l'eau  di  laurier-cerise,  20  à 30  gouttes; 
par  la  préparation  de  digitale;  par  la  jusquiame,  par  la 
belladone,  par  1 hydroüiérapie  et  par  les  applications  froide.s 
sur  le  ventre. 

AORTB  (Dilatation  de  l’).  L’aorte  est  quelquefois  le 
-siège  de  dilatations  assex  considérables,  donnant  lieu  à 
des  battements  qui  inquiètent  beaucoup  les  malades,  mais 
c’est  une  lésion  contre  laquelle  il  n’y  a rien  antre  chose  h 
fwrt!  que  le  traitement  des  batleiiients  nerveux  de  l’aorte. 
V.  ce  mol. 

Moctiirr  Br  oisrsis.  — V édit. 


AOBTITB.  Bien  qiio  l’aorte  ne  soit  pas  vascularisée, 
<*lle  est  le  Mé*ge  d’une  phlegmo-sie  qui  occupe  sa  tunique 
celluleuse,  et  il  en  résulte  avec  le  tenqw  des  lésions  de 
nutrition  occupant  le.s  tuniqiieN  interne  et  moyenne  ulcé- 
rées et  incrusu^evjc  matières  cartilagineuses,  graisseuses, 
osseuses  et  culcairt‘s. 

Ites  couches  minces  de  fibrine  sc  déposent  .souvent  à la 
surface  de  l'aorte,  de  façon  à simuler  des  fausses  mem- 
branes. 

L'aortite  est  le  résultat  du  rhumatisme  absolument 
comme  reiiducurdile. 

L»  vieillesse  est  la  cause  lu  plus  ordinaire  de.s  dépéts 
fibrineux,  graisseux,  cartilagineux,  calcaires  ou  osseux, 
ob-'UTvés  dans  l’aorte  et  dans  tout  le  système  artériel. 

I.es  dêpélü  fibrineux  de  l’aorte  se  transforment  souvent 
en  matière  grasse,  et  simulent  de  petits  alniés  dans  les 
parois  de  cet  organe. 

Quand  les  dépôts  graisseux  de  l’aorte  souvrcnl  dans  le 
vaisseau,  ou  lorsque  les  phaque-s  osseuiufs  se  soulèvent  au- 
de  ssus  de  la  membrane  interne  qu'elles  déchirent,  il  en 
n-sullo,  sur  les  parois  de  l’aorte,  une  foule  de  pclite.s  ca- 
vités remplies  par  le  sang. 

0’e.si  à la  dégénérescence  sénile  qu'il  faut  rapporter  loni 
ce  que  l’on  a dit  des  stéalomes,  des  athéromes  et  des  ul- 
cérations de  l’norte. 

Les  plaques  osseuses  de  l’aorte  se  détachent  quelquefois 
du  vaisseau,  courent  avec  le  sang,  peuvent  faire  une  ob- 
stniction  dans  le  cerveau,  dans  les  membres  ou  dans  les 
poumons,  eu  formant  ce  qu'on  appelle  une  emf/olû\  et 
elles  produisent  des  gangrènes  séniles,  des  ramollisse- 
ments céix'braux  qui  ne  sont  que  des  gangrènes  sansod»Mir 
faute  du  contact  de  l’air,  et  des  pneumonies  d'une  nature 
spéciale. 

Théntpeufùjue.  — On  ne  guérit  pas  l’aortite,  elle  se 
guérit. 

On  peut  prévenir  les  dégénérescences  de  l'aorte  ou  du 
moins  en  retarder  les  progrès  par  une  grande  sobriété  et 
•par  l’usage  du  régime  lacté,  végétai  cl  peu  riche  de 
viandes  noires. 

ABÉBITIFS.  la.‘S  apéritifs  ont  été  ainsi  appelés  parce 
qu’on  leur  supposait  la  propriété  d’ouvrir  les  voies  de 
rcxhalalion  aux  particuU>s  morbides  contenues  dans  l’or- 
ganisme. Ainsi  les  sialugogue.s  sont  les  apéritifs  des  engor- 
gements des  glandes  salivaires,  le.s  vomitifs  sont  ap<*ritifs 
d une  réplétion  biliaire  dans  le  foie,  les  (iiurèti<{ues  sont 
apt'ritifs du  rein, les  emniénagogues de  fulérus,  les  sudo- 
rifiques de  la  peau,  etc. 

APBABIB.  L’absence  du  cristallin,  congénitoleou acci- 
dentelle, constitue  l’apltakic.  Cet  étit  a pour  effet  do  diini- 
nuer  le  pouvoir  de  réfraction  de  l'œil,  et  il  y a une 
hypcnnélropie  exagérée  qui  exige  l'emploi  des  verres 
biconvexes  Irè.s-forb.  L'apbakie  est  complète  ou  incom- 
plète. Lorsque  le  cristallin  est  déplacé,  il  y a une  moitié 
de  lu  pupille  qui  est  privée  de  cristallin,  et  il  y a apiiukie 
incomplète  (V.  Cataracte  coNCéNiTALE,  Iridectomie).  I.c 
lype  de  l’apliakie  complète  est  l’étal  de  l’œil  après  l'opé- 
ration de  la  cataracte  par  extraction. 

APHÉBIR  (Broca),  ou  APBASIB  (Littré)  ou  ALA- 
1-IE.  Abolition  de  la  faculté  de  parler. 

L’aphémie  est  un  symptôme  qui  sc  présente  sous 
deux  formes  : raholition  de  la  faculté  du  langage,  avec 
conseiTalion  de  la  mémoire  ; et  rnbolilion  de  la  faculté  du 
langage  et  de  la  mémoire. 

I.  — 7 
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l,es  apht'“miques,  nvi*f  ou  <*ons«*rv;Ui<m  d«*  la  nu^- 
moire,  lit*  «iont  pas  priv»‘s  <li‘  la  far.uUé  ilo  din*  lous  lo» 
mois,  ils  on  disoni  un  ou  plusieurs  qui  n-vionnorit  loii- 
joiirs  les  mêmes  pour  ox|iriiner  leurs  pensées. 

l/apliêniio  révèle  une  lésion  ile>  lobes  anléiiours  <lii 
rorveau  (llouillami),  de  la  troisièuic  circonvolution  du  ; 
lobe  frontal  gauche  en  purlieuliiT  (llroca).  On  renrontn*  ' 
raphéitiie  dau<  le  ramolli'-seiueiil  du  cerveau,  duus  les 
hémorrhagies  cérébrales  et  lesconlusions  cérébrales,  tlans 
rnliénation  meutah*.  à la  suiii>  des  méningites  aigues;  un 
la  rencontre  aussi  isoicmeni  (Hostau). 

tlhex  les  individus  qui  savent  écrire,  on  reconnaît  l'aplié- 
mie  simple,  en  leur  domianl  une  plume  el  du  papier;  les 
apliémiqiies  arec  j)orle  de  mémoire  ne  |ieuveiit  écrire. 

Tiiérofttutif/tu^.  — On  traitera  les  maladies  qui  si*m* 
bleiit  être  la  cause  de  Taplièmie.  V.  ENCKPH.M.K,  l.t.*^UiNS 
TftAimATU)ÜE.S,  HÉÜOHRHAi.IK  CKRÊBR.VLE,  |L\M01.I.I.<-SE1IENT 
CÉHEnnAL. 

APBOKIE.  On  donne  le  nom  d'aphonie  à la  dimiiiulion 
ou  à la  suppression  de  la  voix. 

II  ne  faut  pas  confondre  l'aplmiiie  avec  Ir  mutisme  et  la 
siippres-sion  de  la  parole,  c’est-à-dire  de  la  voix  articulée, 
avec  la  mussitation  considérée  comme  le  muniinre  incom- 
plet des  sujets  affectés  de  coma,  qui  marmoUenl  entre  leurs 
dents  et  qui  ne  peuvent  parler. 

I.'aphonie  j*st  souvent  le  résultat  des  lésions  organi- 
ques du  larynx  ou  du  la  goiye  ; dans  ces  cas,  U faut  lui 
appliquer  les  agents  thérapeutiques  qu'on  emploie  hahi- 
liiellement  conti*e  ces  maladies.  Ainsi,  c'est  par  le  traite- 
ment de  la  laryngite  aigue,  de  la  laryngite  chronique,  de 
la  laryngite  ulcéreuse  syphilitique  ou  scrofuleuse,  de 
l'cBdènie  de  la  glotte,  du  croup  ou  pseudo-croup,  c'est  |Wtr 
le  traitement  de  l'angine  tonsUUürc  el  pharyngée  qu'il  faut 
chercher  à faire  revenir  la  voix  plus  ou  moins  altérée  dans 
son  timbre,  mais  rureineut  supprimée. 

(Iho.sa  exlraonlimiire.  la  vérilable  aphonie,  c'esl-â-dirc 
lu  suppression  complète  de  la  voix,  existe  moins  souvent 
avec  CCS  ulcérations  graves  du  larv’iix  qui  intéressent  tout 
l’organe,  iju’avec  de  simples  troubles  d’innervation  qui  ne 
laissent  pas  de  traces  dans  les  tissn.s. 

Souvent  la  voix  est  entièrement  supprimée,  et  le  larynx 
ne  parait  être  nullement  malade.  C’e.sl  l'aphonie  nerveuse, 
l’aphonie  atonique  de  (]ulleu. 

Thriiipeutùiue.  — Hans  les  ca-s  où  l’aphonie  est  le  ré- 
sultat d'iiiie  interruption  dans  le  courant  nerveux  laryngien, 
comme  cela  s'observe  dans  le.<  cas  d’ajwxplexie,  dedcstruc- 
tion,  ou  de  compression  ]»ar  une  tumeur  des  nerfs  laryn- 
gés, il  n’va  que  peu  de  cho.se  à faire,  toute  thérapeutique 
est  à peu  prés  inutile. 

Mais  dans  l'aphonie  qui  résulte  d'une  intoxication  passa- 
gère du  cerveau  par  lu  jiisquianie,  de  l'intoxication  satur- 
nine, d'uD  trouble  circulatoire  caiis«A  ^y|.  impres- 

sion morale,  par  riiyslèrie,  par  une  excitation  ou  par  une 
lésion  de»  organes  génitaux,  la  thérapeutique,  quoique 
très-difficile  et  souvent  trés-onilwrrassée , a cependant 
quelque  chance  de  succès  si  elle  est  dirigée  ronvenablo- 
iiient. 

La  saignée  du  bras  ou  les  sangsue.s  à l’anus  el  à la 
vulve,  sont  qmdquefois  très -utiles  chez  les  sujets  qui  ont 
un  peu  de  congestion  sanguine  céphalique,  ou  chez  le.» 
femmes  qui  ont  de  ruphuuie  dans  le  cours  d'une  mens- 
truation irrégulière  ou  après  un  retard  de  l’époque  mens- 
truelle.  Souvent,  et  j’en  ai  vu  plusieurs  exemples,  la  voix 
revient  à ntistanl  ou  dans  les  vingl^jualre  heures  qui  sui- 
vent la  .saignée. 


1.^-s  tmtis}wsm<^iffues  sont  journellement  employés  contre* 
l’aphonie  avec  des  succès  tré.s-divers.  L’éther,  le  musc,  le 
suiein,  le  rastoréum,  l'asa  ftetida  |M.*uvent  être  adminis- 
trés. V.  A.STl.srAS>MOl»IUl'ES. 

L’éther  se  donne  h la  dose  d«*  15  à 25  et  30  gouttes 
dans  une  potion  de  125  grammes  pour  vingt-quatre 
heures  H ou  sous  forme  de  perles  ; le  musc  à 8 ou 
10  gouttes;  le  succiu  en  teinture  éUiérée  de  la  manière 
suivante  : 

T«iiilnr«  ^llt*r**  ili-  | mtnimt-. 

, 30  hI, 

Cau S50  in. 

Par  euillerée.s  toutes  les  trois  heures  Q 

llotrmaun  donnaii  le  castoréuin  ainsi  préparé  : 

TriuUirf  <lr  «AJitiw^'unt,  flil  tmnitr*. 

.X(nnii>iii>ti{iw  ItifuuJ'*  ...........  3U  frutu'maam. 

Ctbrr  -iiilItirùitM-.  .............  i 

30  gouttes  toutes  les  quatre  heures  dans  une  cuillerée 
d’eau  sucrée. 

On  peut  également  employer  les  |•éru^^^/s  ruianén  sur 
le  cou,  lés  vésicatoiras  volants,  les  frictions  matin  el  soir 
à rimile  de  crolon  jusqu'à  vésication.  le.s  sinapismes  au 
cou,  ouenlln  le  séton  àlu  nuque. 

Les  vomitifs  et  les  jmryatifit  ont  été  prescrits,  mais  il 
ne  me  paraît  pas  qu’il  y ail  eu  indication  à leur  emploi, 
leur  effet  contre  raphonie  <*st  loin  d’èlrc  démontré. 

Lra  hqm/ifcs  ont  été  vantés  à plus  juste  titre.  Iteimiili, 
auquel  nous  devons  de  bonnes  et  utiles  rcchi'iches  sur  la 
voix  humaine,  a obtenu  de  bons  résultats  avecl'a/on. 

Voici  sa  formule  : 

.Altiu..  I 

Sirop  •Imto,]*! fli 

3W 

Pour  un  gargarisme. 

I.a  dose  d'ahui  doit  être  élevée  siiccossivcraenl  de  fi  à 
H grammes,  de  8 à 12,  16  et  20  grammes;  quelques  im'*- 
decius  emploient,  au  contraire,  le  tfartjvnt  en  so- 

lution pour  cautériser  légèrement  le  voile  du  (mkiis,  le 
pharynx  et  l’ouverture  supérieure  du  larynx.  Celte  solu- 
tion doit  Être  faite  avec.  20  cenligrammes  de  sel  pour  30 
ou  50  grammes  d'eau  distillée. 

L’aphonie  guérit  quelquefois  par  la  rnutMMttinu  du 
)ih(r</tiæ  ou  du  voile  du  palais  avec  un  pinceau  h'*gère- 
inenl  imbibé  d'ammoniaque  piiiT.  J’ai  réussi  de  celte 
manière  à guéiir  une  aphonie  pn’sque  complète  datant  de 
quinze  jours  et  produite  pur  un  mouvement  de  colén* 
très-prononcé. 

Le»  aphonies  intermittente»  doivent  être  traitées  par 
le  stüfate  de  comme  toutes  le»  fièvres  larvées,  el 

fKiur  celles  où  l'infection  syphilitique  pourrait  être  roiisi- 
dérée  comme  cause,  il  faut  la  combattre  par  les  mercii- 
riaux  d’abord,  et  ultérieurement  par  l'iodui'e  de  potas- 
sium. 

La  ÿütvanüation  cutanée , l'é/ecfropu/icfurt' , sont 
fréquemment  employée»  dans  l’aphonie,  mais  il  ne  faut 
y recourir  que  lorsque  les  autres  moyens  ont  échoué. 

Dan'*  l’aphonje  nerveuse,  IV/^rfrici/é  d'indnetiou  ou 
V électrisation  par  courants  continus^  par  un  fniblo  courant 
augmenté  de  jour  en  jour,  un  des  conducteurs  placé  sur 
un  cètè  du  larynv,  tandis  que  l'autre  occupe  le  cAté  op- 
posé, guérit  quelquefois  l'aphonie  nerveuse  et  hystérique 
en  quelques  »éaucc.s. 

On  p4fut  encore  employer  les  apfdications  quotidienne» 
sur  les  cordes  vocales  avec  la  b.to^urr  de  noix  xximùfW 
(Gibb)  □ ; les  hairts  d'air  compriiwc  (Talmrié)  Q ; l’in- 
fusion de  jfimpiueUe,  8 grammes  par  litre  d’eau  □ ; la 
teinture  de  Lobeiia  inpnia,  20  à 50  gouttes  par  jour  □ ; 
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la  Mii^tiv  de  tiiiiyemlrre , 40  i 50  goulics  on  polion  □ ; 

I eau  clislilU'e  d'Osmiles  nimphoiinu  (Tlimuberjr). 

APBRODMIAQI’BM.  Iæs  substances  qui  csritonl  le 
sens  génital  et  pussent  an  rapproclienient  seuiel  sont  des 
apkrndisimim  f.  |.os  aromates,  les  gomiues  odorantes  les 
Imi  es  essentielles,  le  muse,  le  safran,  le  pine,  la  tnilTc 
et  la  vanille  gratifiés  du  puvoir  d'exciter  la  sensualité, 
n ont,  k cet  égard,  qu  nne  inllucnce  très  rontestable,  mais 

II  n en  est  pas  de  même  des  substances  que  je  vais  indi- 
quer. 


Tlienipeutir/m.  - Les  miithariiles  en  poudre  à la  dose 
de  1 k 10  rculigramnies  ; en  teinture,  1 à 2 gr.  ■ en 
extrait  alcoolique,  1 à 5 centigrammes,  et  le  iiAosiiÀore 
A létal  d éther  phosplioré,  2 à 10  gouttes  par  jour  - A 
l étal  d huile  phosphorée,  20  à 50  goottea  par  jour,  ont 
des  effets  beanroiip  plus  certains,  mais  souvent  très- 
dangereux  . (àts  remèdes  ne  doivent  être  ailministrés  qu’avec 
la  plus  grande  précaution.  On  donne  aussi  les  préoani- 
tjons  : ^ ' 


T<lè/et/#r.s 

SgiftP  PB  poQilrp 

Vanillp  «•n  , 

• liÎDMBK  PB  poadr* 

Mêlez,  Pi  ajoutez  : 


de  qifist'nij, 

iHIO  mtam#», 

610  i«J. 

Hü  itl. 


Trttatnrp  iJp  eviHMnili^.  

tluüa  MarntiellB  d«  flumeU».  . 1 i 1 i * , 
T«‘ioMu*>  d'amtir*  

Mêlez  de  nouveau,  cl  avec  : 


10  VrâBilBP*, 
KvBllPt. 

lu  iel. 


Mucilage  de  gomme  lulragant.  quantité  suflisante 
butes  des  tabkttes  de  1 gramme,  cinq  ou  six  par  jour 
(laoK  1 auaphrodisie. 
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de  quatre  k cinq  jours,  et  dispraissenl  sans  laisser  de 
tracos  do  leur  passage. 

Il  n'.v  a souvent  qu'un  nphthe  ; il  peut  s’en  présenter 
cinq  ou  SIX,  et  quelquefois  ils  sont  tellement  nombreux 
que,  dans  leur  confluence,  ils  forment  une  véritable  sto- 
mattto. 

Los  apMhes  sont  parfois  le  départ  d'une  pldegmasie  du 
tissu  relluiairt'  pouvant  donner  lieu  au  spimcèle  des  narois 
de  la  bouche.  * 

On  trouve  toujours  le  fond  des  apliihes  rotiv-rt  d’une 
couche  pseudo-membnmeu'ie  grisêlre,  mais  cette  faus.se 
membrane  n’a  pas  d'importance  et  ne  ressemble  pas  à 
celles  de  Tungiiie  couenneuse. 

ï.es  fiplitlies  sont  des  ulcérations  buccales  qui  n'oni 
nen  de  grave  et  dont  la  tenumaison  est  presque  toujours 
favorable.  ■' 

TfuraiieatiiHK.  — Des  gargarismf>  de  mie/  rosoi  ou  de 
guimauve  ; un  altouchemenl  quotidieu  avec  de  rn/un  en 
poudre;  de  la /ei«|«re  d'iorfe;  de  la  /«Vr/c  infernale  ou  de 
I acide  chhrhydrUiw  suftlseiit  pour  guérir  les  apbüies. 

Gargarisme  avec  le  borate  de  soude,  10  grammes  iboiir 
un  litrti  d'eau  miellée.  * 

Gargarisme  avec  le  rhhrate  de  ou  le  cbloniie 

de  soude.  10  grammes  par  litrtî  d'eau  miellée. 

Gai^ari-sme  avec  ro/wi,  5 grammes  par  litre  d’eau 
miellée. 

Collutoire  avec  miel  blanc,  30  grammes,  et  borax, 

! 0 granuiie.s.  — Karboiiilter  les  aphthes  avec  un  pmn'au 
troi.s  fois  par  jour.  ’ 


THbh.tie$  monfjohs. 

Sucre  en  Mudre. . . • 

Iwoima  arebù^ae  en  puudVe. «i 

Eilreit  dVifiiiiia,  5 ij" 

(•im6e  ea  pnniim.  \ 

Meci»  en  poudra..  , 

Miiecmln  en  poudra. 

Mme  en  piiudréi. . . 


ni. 


• 

Méici,  ajoutez  : Kan  d«tillée,quanlili''  sulli.aiilc. 
laites  des  tablettes  de  .5  décigraiimies.  lieux  ou  trois 
en  se  couchant  pour  exciter  les  forera  ri  farililcr  la  di- 
gestion. 

l'astilles  du  semif. 

Vuulle.  . . 

Mh»o.  . . . 

«■Mioelle,  . 

Hefrae..  . . 

Aotbra  en*. 

(iinéfle.  . . 
l-idieli«.  . , 

riinr^ainra. 

Macig.  . , 

MuciiaKV  A I'mb  de  immm, 

,l™  'a  r " ,re*  l*“‘'‘*'>*'*'15cenügranime.s  qu'on  peut 
dragéifier.  (Donrault.)  ^ 

Diablotins. 

Maalic  en  Lu-Dan. jo 

ï^***^i~  *1^  oneoDl | . a ùi,  * 


s • • . a 

rraOUBM, 

• » * • . 4 

•Wlirrftmaw) 

4 

sriuMSK’*. 

a 

t 

•)l. 

•d. 

i 

el. 

30 

U. 

a 

» 

•il. 

l*i>udra  de  mutr.. 

Ptuidre  de  fiuieBiLra.  - 

faudra  d'AMbra  rria.  . ‘ ’ 5 ■ , • 

Knidn.  de  igipoo.^ . . . r ^ 
suiw  en  poudre. 


4 irreauiie*. 

• SOO  Ni. 

faites  des  tablettes  selon  l'an  <Vireïj.  Toutes  res  for- 
mules sont  bien  rarement  employées. 

AFHTHK».  Des  vésicules  suivies  d'ulcérations  arron- 
dies,  gnsâlras  douloureuses,  développées  à la  surface 
interne  de  la  bouche,  en  dedans  des  joues,  des  lèvres 
sur  la  langue  et  jusque  dams  le  pliarvnx,  sont  desaphllies! 

Les  aphllies,  ordinairement  Ww-doulouretix.  ducent 


AFIOL.  Principe  actif  du  persil  (V.  ce  mol)  employé 
dans  l'aménorrliée  au  moment  de  l'époque  présumée  des 
régies  ; une  capsule  matin  et  soir  (Marotte)  ; et  dans  le  cho- 
léra (Hasro)  à la  dose  d’une  demi-capsule  tontes  les  demi- 
liciircs. 

C'est  le  produit  actif  extrait  de  la  graine  de  persil.  C’est 
un  liquide  liuileui,  de  couleur  ambrée,  non  volatil,  plus 
dense  que  l’eaii,  d'une  saveur  sm  generis  et  d'une  «leur 
rappelant  celle  de  la  graine  de  persil, 

*f*®5IÉ¥RO#iK#  (LÉSIONS  UE.S).  I.es  aponévroses  sont 
intéressées  dans  les  plaies.  Klles  peuvent  se  rompre,  la 
|H'au  étant  inlarie. 

I.  Les  iiù/ùres  des  upoiimims  ont  été  considénies 
comnie  une  condition  favorable  à la  production  d’uii 
plilegnioii  diffus  ; c’est  là  une  exagération  ; ce  qu'il  y a de 
vrai,  c’est  que  rinnamimlioii  de  lu  plaie,  |ieriiielianl  le 
développement  d’un  plilegmoii  sous-culanè,  favorise  aussi 
II*  développement  d’un  piilrgmoii  piofoitd. 

Threnimitùiue.  — Toutes  les  fois  que  l'un  siipiuise 
une  piqûre  d'aponévrose,  la  plaie  doit  être  pansée  avec 
des  cataphuimes. 

II.  Les  ruptures  des  uiwnni'osea  sont  très-rares.  Un  les 
trouvera  plus  loin.  V.  Hehnif>  et  MrsrxK*;. 

APOPleEXlE.  On  nobimait  jadis  apoplexie  toutes  les 
maladies  qui  donnaient  lieu  à une  perte  subite  d<*  senti- 
ment et  de  mouvement  suivie  d’im  certain  degré  de  pani- 
Ijsie,  niais  ce  mol  s'appliquant  à des  maladie.^,  très- 
differentes  devrait  disparaître  de  la  Intigue  médicale. 

Apoplexie  eèréhrote.  V,  llÉMoHUIIAOIE  CÉHÊHBALB. 

Apoplexie  oiènlncêe  (AmorrAii^ie  méningée).  L’hé- 
morrhagie de  r<iraciiito)[de  constitue  l'apoplexie  niéiiiueée. 

On  rencontre  l’apoplexie  méningée  plus  souvent  chez 
les  enfants  que  chez  les  udiillcs  et  chez  les  vieillartl». 
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Klle  assi-z  fi  t-queiMt*  chez  les  aliènes. 

I.'liémorrhagie  méningée  résulte  <le  la  partnrition  pro- 
tluisant  la  mort  apparente,  de  la  congestion  cérébrale 
protluitc  par  la  colère,  de  rinsolalion  et  de  la  phlébite  des 
sinus  de  la  dure-mère. 

On  observe  (pielipiefois  l’hémorrhagie  méningée  ft  la 
suite  d’une  chute  sur  la  tète  produisant  la  traclure  <lu 
crâne,  mais  alors  riiémoirliagie  a liim  entre  la  dure- 
mére  et  Ic  crâne,  et  non  pas  dans  la  caviti-  de  1 arach- 
noïde. 

Au  début  de  l'apoplexie  méningée,  le  sang  épanché  en 
(|unutilé  plus  ou  moins  considérable,  est  noir,  dillluent,  a 
piâni‘  coagulé  ; mais  peu  à peu  il  l’orme  des  caillots  qui  se 
rouvrent  d’une  membrane  mince  <le  nouvelb:  formalion, 
et,  avec  le  temp>i,  il  en  peut  réstdter  des  kystes  séreux 
énormes  l'ormanl  une  véritable  hydrocéphalie  chroni(iue. 

(’.’est  à la  pachyméningite  développant  des  fausses  mem- 
branes à la  face  interne  de  la  dure-mère  tpi'il  faut  attri- 
buer le  plus  grand  nombre  des  hémorrhagies  méningées  ; 
car  dans  ces  fatisses  membran«'s  il  se  fait  des  vaisseaux 
d(“  nouvelle  formalion  ipii  se  déchirent  et  (pii  donnent  lieu 
à une  hémorrhagie  entre  celle  fausse  membrane  et  la 
dorc-nière.  (Virchow.  ) 

Des  convulsions  cl  un  pmi  de  lièvre,  avec  on  sans  vo- 
mis.semcnls,  laissant  après  elles  di^  la  somnolence,  du  | 
strabisme,  de  rinappéteiice,  de  la  (-onlrai  liire  eiitremèb-e 
de  mouveiinmls  convidsifs  lonôiues  i;!  chroniqui's,  indi- 
quent une  héniorrhagie  méningée. 

I.'héinorrbagie  méningée  est  ordinairement  morlelb*  ; 
mais  par  exception  les  malades  peuvent  guérir,  cl,  si  ce 
sont  des  enfants,  ils  peuvent  avoir  une  hydrocéphalie  ex- 
terne. 

Thèrajhntûiue.  — Deux  ou  quatre  sangsues  aux  oreilles 
chez  les  enfants  ; des  ventouses  scarifiées  on  une  saigni'C 
du  bras  chez  radiille  ; des  applications  frohhïs  sur  le 
crâne,  et  enfin  (h“s  purgatifs  répélt’s  sont  les  moyens 
ù mnpioyer  pour  combattre  l’hémorrhagie  nieningee. 

itpopirxie  iicrveuHo.  l/apoplexie  nerveuse  n’existe 
pas.  car  ce  n’est  autre  cho.se  (jne  la  syncope.  V.  ce  mot. 

Apoplexie  dex  nonvenii-itéti.  \ . Asi’IlYXlB  DES  NOU- 
VEAU-NÉS. 

Apoplexie  plneeiilnlre  (r.ruveilhier).  I.  apoplexie 
placentaire  est  une  hémorrhagie  interstitielle  dans  le  pla- 
centa résultant  d’une  ali(*ralion  des  vaisseaux  placentaires, 
de  congestion  utérine  ou  d’une  contusion  des  parois  du 
ventre. 

On  ne  peut  soupçonner  l’apoplexie  placentaire  que  par 
des  signes  de  congestion  utérine  ou  par  la  mort  du  beliis 
que  la  lésion  du  placenta  provoque,  excepté  dans  les  cas 
où  répanchemenl  limité  se  résorbe  on  partie,  et  forme 
des  masses  fibrineuses  (|ue  l’on  retrouve  sur  le  placenta. 

L’apoplexie  placentaire  peut  être  due  a une  oblitération 
du  cordon  par  sa  toi-sion  sur  lui-méme  (Trélat},  par  des 
adhérences. 

Chez  les  femmes  syphilitiques  on  trouve  des  placentas 
renfermant  des  apoplexies,  ce  sont  à proprement  parler 
des  hématomes. 

Thrropmtique.  — L’avortement  est  la  conséquence  de 
la  mort  du  fietus  par  apoplexie  placentaire.  Le  nïle  du 
chirurgien  est  d’attendre. 

apoplexie  PL’I.Mo:üa1RE.  Le  sang  qui  sort  de 
ses  vaisseaux  pour  former  des  finuinùif:  ou  des 


noyaux  lYintUli'ulion  stinijiiiiie  dans  les  poumons,  consti- 
tue i'apoplexie  pulmonaire  (Laennec). 

I.’apopli'xie  pulmonaire  est  une  maladie  de  tous  les 
âges  occasionnée;  par  b;s  relrécissements  de  1 orifice  auri- 
cnhi-veniriculairi;  gauche,  par  les  lubercuh'S  du  poumon, 
par  les  einbolies  capillaires  du  poumon,  et  jtar  les  ob- 
stacles mécaniiiues  à la  circulation  pulmonaire  ; par  l’im- 
pulsion exagéré'C  des  contractions  du  ventricule  dioit 
hypertrophié,  par  la  pléthore  et  par  les  nosohémies  sep- 
tiques de  la  variole,  de  la  rougeole,  de  la  scarlatine,  de 
la  moi’ve,  de  l’angim;  maligne  et  du  croup,  de  I infection 
purulente,  etc. 

L’apoplexie  pulmonaire  déchire  souvent  le  poumon 
jiourv  former  d(;s  foyiu'S  de  bO  à l ÔO  grammes  de  sang 
noir  entoiin*  de  tissu  pulmonaire  dilacere  et  infiltre  de 
sang,  en  provmpianl  plus  loin  des  noyaux  plus  ou  moins 
vobimineux  d’infillralion  sanguine. 

l.e  sang  épanché  dans  l'apoplexie  pulmonaire  peut  (“lire 
immédiatement  rejeté  en  hémoptysie  par  les  bronches,  ou 
bien  se  décolorer,  se  dissocier  et  disparaître  graduclle- 
nienl. 

Lu  foyer  sanguin  des  poumons  qui  se  vide  par  J lu*- 
nioplvsie  donne  lieu  à utn;  carvenie  tapissée  d um;  fausst* 
membrane,  ipii  .s'org.inisc  et  sécrète  du  pus  sanguinolent 
et  inf(‘ct  en  plus  ou  moins  grande  abondance. 

Aiilonr  des  foyers  sanguins  de  l’apoplexie  pidnionaire  il 
y a toujours  uni;  zone  circonscrite  de  pneumonie  au 
deuxième  et  au  troi'ièmc  degré. 

On  a vu  ipiel(|uefois  la  gangrène  des  parois  du  foyer 
sanguin  compliquer  l’apoplexie  puhuonain*. 

L’apoplexie  par  iitlillrnlion  produit  des  noyaux  d’engor- 
gemiml,  durs,  résistants,  noirs,  privés  d’air,  allant  au  fond 
de  l’eau,  du  volume  d’un  pois  à cidui  d’une  orange  et  eu 
nombre  pinson  moins  considérable. 

Le  tissu  pulmonaire  infiltré  de  sang  est  dur,  noir,  gra- 
nuleux, par  suite  du  sang  coagulé  dans  les  vésicules 
aériennes,  et  autour  du  noyau  d’inllltralion  il  y a une  zone 
plus  p:’de  d’hépatisation  pulmonaire  rouge  ou  grise. 

L’apoplexie  pulmonaire  par  infiltration  est  ordinairement 
suivie  de  la  résorption  du  sang  extravasé  ou  par  la  forma- 
tion de  tubercules  crus. 

L’apoph;xie  pulmonaire  (pii  siège  à la  superficie  des 
poumons,  sous  la  plèvre,  peut  amener  la  rupture  de  celle 
sériiusc  et  donner  lieu  à une  hémorrhagie  de  la  jdévre, 
mais  cela  est  nire. 

Un  ou  deux  jours  de  dy.spnée,  de  douleurs  thoraciques, 
de  toux  sèche,  de  palpiuilion  avec  force  du  pouls,  cl  co- 
loration rouge  du  visage  et  crachement  de  sang,  indiquent 
une  apoph;xic  pulmonaire. 

L’apoplexie  pulmonaire  s’annonce  souvent  d’embli'ie  par 
une  toux  fatigante,  sèche,  suivie  de  l’expiicloration  de 
filets  (h;  sang  ou  d’une  masse  de  sang  noir,  coaguh', 
ipielqiiefois  spumeux  ou  mêlé  de  pus  et  de  caillou  putré- 
fiés. 

L’exp(;cloration  du  sang  craché  rouge,  suivie  au  bout 
de  quelques  jours  de  crachats  noirâtres,  annonce,  la  fin  de 
l’apoplexie  pulmonaire . 

La  fétidité  des  crachats  dans  l’apoplexie  pulmonaire  est 
un  signe  très  fâcheux. 

Quand  vous  vern;z  le  sang  d’un  foyer  d’apoplexie  pul- 
monaire n;jeté  par  les  bronches  et  produire  une  vaste 
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carerae,  tous  poüvcx  étro  assurv  que  la  phlliisie  »e  pro- 
duira. 

Celui  <{ui  rrache  du  Ming  eu  aboudanccel  qui  offre  dans 
un  côl^  de  la  poitrine  de  la  matité  du  souffle,  du  rAle  mu- 
queux et  sous-crépilanl,  a une  apoplexie  pulmonaire  do  la 
pf’TiphiTie  du  poumon,  car  dans  les  cas  d'iiémonliagieren- 
traie,  rau.M'ultationn'nnnonre  rien  de  semblable  et  ne  ré- 
vèle point  le  siège  de  la  lésion. 

Ouand  l'apo|dcxie  puimonairc  c»t  suivie  do  lièvre,  de 
douleur  de  cAlé  et  d*ex|iectoration'rougeàti'c,  visqueuse  et 
pnnilente,  on  peut  être  certain  qu'elle  est  cnmplif|uée  de* 
pneumonie. 

L^ipoplexie  pulmonaire  laisse  souvent  apres  elle  de  la 
pneumonie  rlironique  dont  les  èlénienls  entrent  en  ré- 
gression, passent  à l'étal  caséeux  cl  forment  mie  pneu- 
monie ulcéreuse  qui  amène  la  phthisie  pulmonaire. 

f.es  petites  apoplexies  pulmonaires  par  inliltmtiun,  pro- 
duites dans  les  fièvres  graves  et  dans  la  résorption  puni- 
lenlo,  no  donnent  lieu  h aucun  phénomène  significatif,  et 
ne  peuviml  être  reconnues  pendant  In  vie,  c<ir  leurs 
symptdiuos  sont  ceux  de  la  bruncliilc  ordinnirt'. 

Une  forte  apoplexie  pulmonaire,  dont  le  foyer  s'ouvre 
diui.s  les  bronches,  produit  une  asphyxie  rapidement  mor- 
telle. 

Ouand  une  forte  apoplexie  pulmonaire  s'ouvre  dans  la 
plèvre  elle  produit  eu  quelques  instants  une  hémorrhagie 
mortelle. 

La  fièvre  et  la  .suppuration  consécutive  ü l'apoplexie 
pulmonaire  entraînent  ordinairement  la  consomption  et  la 
mort. 

— La  saignée  du  bras  est  le  meilleur 
moyen  de  combattre  l’apoplexie  pulmonaire,  mais  il  faut 
ouvrir  largement  et  plusieurs  fois  la  veine,  de  manière  à 
détourner  l'effort  hémorrliagique  qui  tend  à .S4*  manifi'ster 
sur  le  poumon. 

Iles  sangsues  doivent  être  appliquées  à Tunus,  à moins 
que  le  malade  ne  soit  trap  affaibli  par  les  première»  déplé- 
tions sanguinc.s. 

Des  ventouses  sèches  au  nornbra  de  ou  50  sur  le 
tronc,  la  ventous<‘  Junod  sur  les  membres  inférieurs,  sont 
aussi  très-uülcs  pour  arrêter  riièmoiTliagie. 

Les  malades  doivent  garder  le  repos  dans  la  situation 
horizontale,  ne  pas  parler  haut,  Iniire  froid,  et  être  placés 
dans  un  appariement  frais  et  aéré. 

Comme  buisson,  il  faut  leur  faire  prendre  de  l’eau  de 
groseilles  et  de  la  limonade,  du  jus  de  grenade  ou  de 
citron. 'Des  jule{M,  avec  vingt  ou  trente  gouttes  d'euu 
Riiftel  [3,  avec  de  rcTh'cji/  de  rttUuihMy  30  centigrammes 
F?l.  du  fu/miu,  10  à 15  cenligramniesQ,  etc.,  doivent  être 
également  conseillés  k ces  malades. 

Une  fois  les  prtuniors  accidents  pu-ssés,  quand  il  s’agit 
de  h&ter  lu  résorption  du  sang  infiltré  ou  épanché,  le 
tartre  slibté  à 20  ou  25  cimligramnies  dans  uii  julep  peut 
ètn*  ordonné  (Laenuec).  Ce  médecin  domiait  aussi  Irès- 
•>onveot  dtfs  purgatifs  en  celle  circonslance  et  surtout  des 
purgatifs  drastiques,  iids  que  i’alot's,  la  gomme-gutle  ou 
la  scanimonée.  Ainsi  fai..ait  Sydenliam.  On  |wul  dminer 
encore  de  la  teinture  de  colciiiqucàvingi  ou  treiileguulteH 
dans  une  potion. 

D'autres  moyens  ont  encore  été  préconisés,  l'ergot  de 
seigle,  à 1 gramme  par  jour,  et  ripécacuanlia  à dose 
nauséeuse.  5 eentigrammes  toutes  les  heures.  Ce  sont  de'» 
moyens  dont  l'emploi  ne  me  |>araU  pas  suffisammenl  in- 
diipié. 


La  diète  est  ici  de  rigueur,  et  il  ne  faut  commencer  si 
nourrir  les  malades  que  lorsque  la  fièvn»  consécutive  aux 
premiers  accidents  commence  à. se  calmer. 

On  iwnl  donner  encore  l'eou  tk  DcwWitVi  i,  de  l’tujfwii, 
de  Tixstratd  â la  dose  de  six  à dix  cuinerée»  par  jour,  le 
pccc/i/orure  /*tr,  1 0 à 20  et  50  gouttes,  pour  1 50  gram  - 
mes  d'eau  pure  i-»-  -♦•i.  L'extrait  île  ntchon  l’t  de  2 

à h grammes  par  jour.  Le  uUrttk  df  potnau-,  3 à 5 grammes 
par  jour  dans  l'eau  sucrée  ou  avec  du  sirop  do  groseilles  et 
de  fnmilioises. 

I^s  bains  d'éliivi*  humide  et  les  bains  d’air  comprimé 
sont  souvent  très-utiles  dans  la  convalescence  de  l'a|>o- 
plexie  pulmonaire.  V.  Vai'ohabium. 

Apoplexie  *éren«M*.  l/apopicxie  séreii.se  est  très- 
rare,  mais  elle  s'oh'*r‘rve  parliculiérenient  chez  les  gout- 
teux et  chez  les  rhumatisants  dans  la  métastase  de  la  goutCt? 
cl  du  rluimalisme  sur  le  cerveau.  C’est  la  suffusion  séreuse 
des  méninges  et  des  ventricules  de  rencépbnie  tioimaiit 
lieu  à du  délira,  du  coma  et  une  sorte  do  paralysie  géné- 
rale. 

T/erop*  f/Zf'/Mc'.  — I'ihî  saignée  du  bras,  de>  sangsues 
ou  des  ventouses  scarifiées  derrière  les  oreilles,  et  mieux 
cnrorc,  une  application  de  la  ventouse  Junod , sur  les 
deux  membres  inférieurs,  peuvent  guérir  l’apoplexie  sé- 
reusi*. 

APOZÈ.HE.  Décoction  ou  infusion  de  substances  végé- 
tales dans  laquelle  on  ajoute  un  médicamoril  simple  ou 
composé.  Il  y a i'iqKJüvwc  hhtnc  qui  est  la  dirntfiim  Ûtun'hr 
di’  Sf/deidinm  ; t mnifnéjr  dr  rarin*  de  ufcwfdùr; 

les  <i|*t»:êmcs  aufi'icorfmtvines,  jmiyjatifs  ou/iïcJèriV/fu-z, etc. 
Ce  sont  des  pn'qmratious  tràs-einpioyées. 

.iQt’lPl.MTI'RE.  Tri  est  le  nom  d'im  nouveau 
moyen  de  révulsion.  A une  pompe  fmilaiite  est  mlaplè  «n 
luiMi  de  plomb,  et,  à l'extrémité  de  ce  doniier.  un  aju- 
tage filiforme  qui  est  tenu  éloigné  de  l'eiulroil  àaquapunr- 
turer,  de  \ cenliméira  enviitui.  l'nc  pression,  exercée  sur 
le  levier  de  la  pompe,  suffit  à faire  pénétrer  sous  la  peau, 
par  une  petite  piqAn*  capillaire,  quelques  grammes  d’eau 
par  le.squels  le  tissu  cellulaire  sous-cutané  c»l  soul»‘vé  et 
forme  une  petite  éleviira  hIancluUre  qui  laisse  parfois 
écouler  de  Mm  rentre  une  gmitlelclte  de  sang  (Mulhieu). 

I.n  première  douleur,  causée  par  la  |>énélration  de 
l’eau,  est  a-ssez  vive,  mais  elle  céxlc  vile,  et,  quinze  ou 
vingt  minutes  après,  l’eau  épanchée  dis|>arail  pour  ne  lais- 
ser que  la  trace  d’une  simple  pi4|fira  et  le  souhigeniont  de 
la  douleur. 

Ce  moyen  est  excellent  dfln.s  le  rhumatisme  musculain: 
et  «Inns  les  névralgies. 

On  fait  de  H à 25  piqilrcs  sur  la  partie  douloureuse. 

AQl’IVC.tPMIXITK.  V.lltms. 

ARAn.%¥0:VA  (l'rovince  d’.Alaya,  Espagne).  ŸMi  sul- 
fureuse, 15".  En  boisson  contre  les  maladies  de  pisui. 
Saison  du  1®' juin  au  30  septembre. 

.%RB<ll'StlER.  Arbre  de  lu  famille  des  èricacées  dont 
les  fruits  ou  arbouses,  semblables  a des  fraises,  sont  rem- 
plis de  tannin.  On  se  sert  de  ses  fruits  comme  rafraJehis- 
sauls  1*1  l’on  en  fait  de  l’eau-de-vIe  et  du  vinaigre.  Eu 
médecine,  ils  servent  contre  la  dian'hée  et  la  dysen- 
terie. 

AR<  ROM.  Stalimi  de  bains  de  mer  prés  de  Bor- 
deaux. Elle  est  entourée  de  sapinières  dont  on  conseille  le 
séjour  aux  phthisiques  à cause  des  va|)«urs  d<*  lerébenüiine 
qu’on  y re.spire. 

ARC'RENA  (ITovince  de  Murcie,  Espagne).  Eau  sul- 
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fureuse,  /|8*.  Sypliilis  invélén*e.  Saison  d'avril  à juin  t'ide  I 
seplembru  ù orlobrc.  j 

ABEC'-  Arbrt'dKlafamilit^drspidniier^.donl  i»<Hemrn^4^ 
dilonnix  d'arer,  reurerme  une  huilf  «'S'irntielir  ol  du  tannin. 
Ces  noix,  a.ssocléc«  à de  la  ehanx  vive  et  aux  feuilles  de 
forment  le  bétel  nia^licatoii'e  destiné  à ralfemiir  les 
gtencives. 

ABEC'BEVAI.ETA  ( Provincf^  de  riiiipiiseoa  , Ks- 
pn^ne).  Kau  sulfureuse,  20‘*.  Contre  les  maladies  ruta- 
nées  et  la  syphilis.  Kn  büi'oun  et  en  bains.  Saison  de  juin 
à septembre, 

ABBEAiT.  Métal  qui  sert  à la  falmeation  des  instru* 
inenis  de  chirurgie,  des  fils  a sutui*o  et  des  ohluraletirs. 

Les  sels  d’argept,  tels  que  r<sry#/e  à 5 rentigr. 

par  jour;  le  nitruti;  iVargent,  à l et  2centigr.,  siml  tres- 
cniployés  à rintérieur  contre  l’épilepsie  ou  lu  purolysie 
générale  ré^i.  et  l'on  ireinploie  à l’extérieur  comme 

1 austique  que  le  nitrat<‘  d'argent  fondu  ou  pierre  infer- 
nale Ê- 

ABl.%TOLOCBE9i.  Plantes  de  la  famille  dos  aristolo- 
cliiées,  ayant  la  propriét*?  de  favoriser  l'écoulement  des 
loebies  et  des  règles  Leur*  racines  sc  donm-ttl  en 
poudre  à la  dose  de  1 à 2 gi'amni<’S.  On  emploie  l'urtsfo- 
Âw  Ae  V ai'ùtùicHhv  rondvt  Vnrüiototiht:  riemntite, 

\'nri$ktOn'h-  cmuh'e,  r»iris/o/‘*cA»r  mrpmUtire  tV.  retiud), 
l’ar»s<uf^^cAe  fétide ^ etc. 

ABMEM  A PEi;.  V.  PLAIB.S  I'AH  .\RNK>  A FKI'. 

ABBOINE.  Plante  lie  la  famille  des  \vnantbéic<‘s,  très* 
aromatique  et  amère,  dont  on  emploie  les  Oeul^  comme 
emniénagügues  ol  aniibystéiiques,  et  le»  racine»  contre 
la  chorée  ou  l’épilepsie  f^. 

Les  fleurs  *c  donnent  en  ^Muo/re,  à la  dose  de  2 à 
h gram.  ; en  carfmtt,  de  1 à 2 grain.  ; en  in^usùr/i,  10  grain, 
par  litr«^  d'eau  bouillante  ; en  xtrop,  20  à 60  grnm.  ; en 
tin,  30  à 60  gram. 

On  emploie  î'nrmoùr?  vtdtjnire,  ïnnmvie  ahfdnth(\  l'or- 
rnm.<t.'  cslroyon,  rnrrmn.st'  aoifm.  dont  le.s  capitules  comsli* 
tuent  le  sernwi-cm/ro  employé  comme  vermifuge  chez  les 
enfants  h-  -h. 

ABKIC'A.  L’arnica  est  aussi  appelé  ta/ntr  des  monbiynes, 
parce  que  son  odeur  provoque  l'éternument. 

C’est  une  plante  indigène  de  la  famille  des  synanüié- 
rées.  üllle  est  stimulauli'  et  fébrifuge,  a ce  |>«iint  que  Stoll 
l'appelait  le  vrnnyuina  ^ p<iiirre.s  Q.  On  l'emploie  en 
infusion,  U grunmies  |wu- litre  d’eau,  contre  les  coups  à la 
lélc,  contre  lu  goutte,  contre  le  rliumali»me  et  ks  para- 
lysies essentielles. 

Sjt  racine  a été  cx>Rsetlléi'  contre  la  résor|>iiün  puru- 
lente O-  Elle  s’administre  eu  ptnuire^  25  à ÔU  cent.; 
eu  infiutioit,  5 giimunes  par  litre;  en  Uinturr.  1 h 

2 grammes. 

.tBROW^BOOT.  Pécule  retirée  du  rhizome  du  ma- 
niiiUi,  appartenant  h la  famille  des  aiiiotnées. 

On  l’emploie  comme  aliment  tTi‘*-léger  chez  h‘S  enfants 
h la  mamelle  qui  commencent  à manger;  elle  est  très- 
utile  chez  les  individus  atteints  d’cntérile  aiguë  ou  chro- 
nique. On  en  fait  des  potages  à l'eau,  au  houillmi  et  au 
lait,  une  euillcrég  ^ café  par  lasse  de  véliieule. 

AB^lfiAil.tTES.  $4’ls  résultant  de  la  combinaison  de 
l’acide  arsénique  avec  une  base. 

On  emploie  : Vursemate  «i’umwo/inu/uc,  2 à 5 milli- 
grammes en  potion  contre  le*  dartres  □;  Vtu-ié  ninte  de 
ftr  insoluble,  2 é 10  milligr.  contre  le  i juu  er  et  le»  dur- 
tre<CI]>  \'oi-sruuUe.  de  10  à 15  milligr.  lontiv  les 


dartres  [3;  ror.'W'/mik  de  >iuiiàfie  contn*  les  fièvres  □ ; 
riirscm'ufc  r/e  Sfoicle  en  jtoliuu  ou  dans  du  sirop,  à 10  et 
20  milligr.  par  jour  contre  les  fièvre»  relrelles  Q,  rontr«> 
le  psoriasis,  rimpétigo  et  l’eriéma  t-e  -ei.  contre  les  flux 
chroniques,  contre  la  chlorosr*  et  l’atonie  générale  [^, 
contre  les  scrofulides  superficielles  et  les  humeurs 
froides  \-*-  -si  ; enfin  dan»  la  phüiisie  □,  ruiMviiu/e  r/’om- 
mo/iûi'/m  aiix  mémos  do»es,  de  la  même  façon  et  dans  les 
mêmes  maladie». 

ABMKAtIC.  .Métal  jK’u  employé  à l’élut  natur«'l.  Il  ne 
sert  que  pour  détruire  les  moiiclm»  ; lorsque,  mis  en 
pouiire,  il  est  dissous  dans  l'eau  et  placé  sur  des  assiette», 
c'i'st  la  {K)udre  aux  mouche»  {^.  Son  oxyde,  l'acide  arxè- 
nieiix,  est  trés-employé  dans  les  fièvres  rebelles  à la  doso 
de  1 à 3 centigr. 

ABNÿ^KITEH.  SeU  résultant  de  la  combinaison  de  l’a- 
cide arsénieux  avec  une  Imse.  L'arsr  ni7c  </e  j>o/a&(r' est 
seul  employé  eu  médecine,  et  fait  la  baiu^  do  la  W/ueur  de 
é’<m7cr  employée  contre  h*#  fièvre»  rebelles,  SàlUgouttes 
par  jour  dan»  un  verre  d’eau  sucrée  m. 

ABTEUO  (Ih'OTtnce  de  la  C.orogne,  Espagne).  Eau 
saline,  30®.  .\ffeclions  cutanées.  Saison  de  juillet  à sep- 
tmiibn?. 

ABTI:BEM  (lIlL.tT.VTION  des).  V.  ANEVRYSME!»  et 
Varice.»  ahtehiki.i.ks. 

ABTÈBEM  [Incrustation  i:*ix:airb  des).  Improprement 
ap|M‘lées  <>.s;ei/î«vr/tou),  les  incrustation»  calcaires  de»  vais- 
seaux sont  d<‘»  lèaions  de  nutrition,  débutant  par  des  tache» 
smi»  i'épitliélium  ou  dans  l’épaisseur  d<’  rèpiüiélium;  elle» 
sont  constituées  par  des  granulations  graisseuse»,  au  mi- 
lieu de.sqiielle»  on  observe  souvent  de»  cristaux  de  cho- 
lestérine ou  d’acide  marg.irique,  et,  plus  tai*d,  il  »’y  dé- 
pose di^s  sel.»  de  phosphate  et  de  carimnate  de  chaux 
(Virchow  et  llobin). 

l^orsqu'on  trouve  des  ostéoplastcs  dan»  les  plaque.s  în- 
crusléc-s  des  artères,  clic»  .sont  dans  la  membrane  cellu- 
leuse. 

1.,1‘s  petite.*  artères  résistent  plus  que  les  gro«u\»  à la 
Iransfurmalion  calcaire,  car  il  n'y  a dans  les  capillaires 
que  des  inrillralioti»  graisseuses. 

Le»  artère»  incrustées  s’ulcèrent  aisément,  j>erdenl 
leur  élasticité  et  entraînent  un  trouble  de  circulation  rar.ic- 
lérisè  pur  de»  pulsation»  cnixliaques  plu»  énergiques,  et 
consénitivemi'nt  des  njpture»  suivies  de  la  production 
d'hèmorrhiigio!»,  d’apoplexie,  d'enibulies  cl  d'anévrysme». 

Hii‘n  que  le»  inentstation»  des  artère»  »e  développ»*nl 
ordinairement  »mi*  rinfiiieiice  delà  vieillesse,  elles  tien- 
nent quelquefois  chez  les  adulte»  aux  diathèses  akuuliqiie» 
goutteuse.»  et  rlmmatisnmies , et  |>eul-étr<‘  à i'influm- 
mulion. 

l^n  cordon  dur,  haltunl  faiblement  à la  place  oi'i  l’on 
»ait  qu'est  une  artère,  indique  ro.ssificatinii  du  vaisseau 
(Dminer). 


Fi|$.  3S.  — Tr*<'é  iiii  {Muta  «I'bw  uWr* 


tjmmd  on  examine  le»  puh«ili‘ins  de  i’arlèr»^  ossitiée 
avec,  h*  >pliygtin>graplie.  ou  voit  que  le  tracé  »|diygmogrn- 
pliique  du  pouls  ^produit  le  trace  de  la  cootiaciion  car- 
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diaqu*  yenlriculaire  , ce  qui  constitue  une  différence 
sibsolui;  avec  le  tracé  sphygmog^aphiquc  d'une  artère  saine. 
Ce  cliangemeut  montre  que  les  artères  ont  perdu  leur 
éla<iticitc. 

Thérafk’utiffiifi.  — Aucun  traitement  n'ajfil  contre  l'in- 
crustation calcaire  des  vaisseaux;  seulement,  pour  éviter 
les  accidents  qu’occasionne  cette  dégéiiéresrence,  il  faut 
combàure  la  diathèse  qu’on  peut  soupvonner  comme  ptm- 
rant  en  être  la  cause.  Les  vieillards  devront  se  .soumettre 
à la  sobriété  qui  est  la  principale  condition  de  leur  santé. 

Artères  (PlMES  DES). 

Pluiew  non  péneimaiea.  Lue  artère  dénudée  dans 
une  plaie  récente,  ou  à la  suite  d‘un  phlegmon,  n’exige 
aucun  (ruiiemcnts|U‘cial,  mais  si  l'arlèrc  est  volumineuse, 
une  ligature  d’utleule  non  serrée  pourra  être  placée  dans 
la  prévision  d'une  hémorrhagie  secondaire. 

Les  lésions  de  la  tunique  externe  des  artères  guérissent 
seules. 

Les  luuiqties  moyennes  et  externes  divisées  peuvent  se 
cicatriser  sans  qu’il  y ait  hémorrhagie  consécutive  ni  ané- 
vrysmes; mais  il  arrive  aussi  qm-  la  section  du  vaisseau  se 
complète,  et  l'on  a dés  lors  ii  appliquer  les  modtlicatiuns 
du  traitement  exigées  par  les  plaie.s  pénétrantes. 

Plitim  pén^troAtcti.  1*  Pur  instrument 

Une  plaie  produite  par  une  piqitrc  n'occasionne  souvent 
aucun  accident,  car  un  caillot  sanguin  et  un  épanchement 
(le  lymphe  plastique  bouchent  l'ouverture  du  vaisseau. 
Parfois  une  altération  inllninmaloire  se  développe  autour 
de  la  piqûre  et  il  y a hémorrhagie  consécutive  ou  ané- 
vrysme diffus.  Le  même  traitement  que  |»our  les  coupure^ 
devi-a  être  appliqué  ^i  l'on  redoutait  celte  évenliialilé. 

2“  Par  instnumnt  coajkail. 

En  raison  de  leur  élasticité,  les  arténtsi  .se  rétractent 
aprt'^s  une  sec'tioii  complète  ou  incomplète.  Pans  la  section 
incomplèt(‘.  l'écartement  tnmsfnrme  une  plaie  linéaire  en 
une  ouveiiurc  ovale.  Le  sang  s'épanche  alors  dans  le  tissu 
cellulaire,  s’y  aina.ssc  et  s’y  coagule  jusqu'à  ce  que  la 
pression  des  Ussiisetdu  caillot  ou  la  rompn;ssioii  chirur- 
gicale fassent  é({uilibre  à la  tension  du  sang  dans  les 
artères. 

Lorsque  la  section  est  complète,  il  y a iinmédiatemenl 
un  épanchement  de  sang  abondant,  un  |>eu  lent  à .se 
coaguler,  puis  les  deux  bonis  du  vaisseau  se  rétractent; 
lorsque  ce.  retrait  a lieu,  il  up[Hirte  un  ubstach*  à une  hé- 
morriiagie  nouvelle,  un  caillot  conique  se  forme  dans  le 
bout  supérieur  de  l'artère  (J.  L.  Petit)  ; au  niveau  de  ht 
plaie  du  vaisseau  il  esl  plus  large.  Un  caillot  semblable, 
iKraiicoup  plus  petit,  exisb!  dau.s  le  bout  inférieur. 

Un  vaisseau  ouvert  ou  divisé  largi'ment  domte  une 
double  hémorrhagie  primitive,  une  par  le  bout  supérieur, 
une  pur  le  bout  inférieur  ; la  première  en  forme  de  Jet,  la 
seconde  en  nappe;  celle-ci  n’a  lieu  pur  jet  que  cou^cuti- 
vemcDl,  quanti  les  collatérale  sont  rétabli  la  circulation 
entre  les  deux  \ti>rtioiis  du  vaisseau. 

Un  travail  K*paraU‘ur  se  fonue  au  niveau  des  plai<‘s 
artérielles;  le  caillot  environné  de  la  lymphe  oblitère 
la  plaie  et  liriit  par  .«o*  rés(»rber;  mais  comme  c’est  la  tu- 
nique cellulaire  seule  qui  se  répare  el  que  la  tunique 
élastique  manque  au  niveau  delà  cicatrice,  un  anévrysnn 
devient  souvent  inéviLihle. 

I^orsquo  le  vaisseau  a été  divisé  en  entier,  c’est  autour 
de  l'épanchi'ment  de  .^^ngqiie  le  travail  plastique  s’exécute, 
el  alors  c’est  le  foyer  hémorriiogiquc  »|iii  devient  l’ané- 
vrysine. 
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Les  plaies  des  artères  donnent  lieu  à la  formation 
d’épanchements  «inguiiis  désignés  sous  le  nom  d'ané- 
vrysme traumatique.  V,  ce  moi. 

L'écoulement  de  sang  ro\ige,  par  saccade.s  isochrones 
au.\  battements  du  cœur,  la  formation  d'une  tumeur  pré- 
sentant des  pulsitlions  isochrones  an  pouls  arlériei  el  um; 
fausse  Hucluatiou,  ou  même  une  fluctuation  franche,  indi- 
quent une  plaie  d’artère. 

On  diagnosiiijutTa  une  plaie  artérielle  sous-cutanée 
l'anévrysme  faux  primitif.  Dans  une  plaie,  l'écoulement  du 
sang,  l'iiispeclion  de  la  plaie,  font  reconnaitre  la  lésion 
arlcrielle. 

Thérnjieutitjue.  — S’il  n’y  a pas  de  plaie  cxb'ricure 
largement  ouverte  qui  permette  de  voir  le  vaisseau  divisé, 
on  aura  recours  à la  compression,  an  niveau  de  l’artère 
malade;  des  plaques  d’amadou  recouvertes  d'une  com- 
presse de  linge  seront  appliquées  et  muiutenues  par  \ine 
bande  serrée  sur  le  membre,  la  bande  enveloppera  toute 
la  partie  depuis  l’extrémité  jus(ju’à  la  racine.  La  compres- 
sion peut  être  faite  dan<  la  plaie  ou  sur  la  plaie  avec  des 
hourdoiinets  de  charpie  ou  avec  les  doigts,  «{u’on  lais- 
sera en  place  plus  ou  moins  longtemps,  suivant  le  volume 
de  l’artère  blessée.  La  compressioq  avec  les  blinde»!,  la 
charpie  el  ramadou,  sera  faite  dés  ([«e  l’écoulement  du 
sang  sera  arrêté  par  la  compression  digitale,  l'mir  les 
pidiles  artères  du  cuir  chevelu  celle  pratique  est  excel- 
lente. 

loi  cotnpi*ession,  sur  un  plan  osseux,  à raide  desdoigLs, 
du  vai‘^seau  principal  qui  donne  naissance  à l’artère 
blessée,  a pour  résulitit  de  faciliter  la  fornuition  du  caillot 
obturateur  ; vingt-quatre  heures  de  compression  digitale 
"uffisent  piur  peimettr»*  l’oblitération  l’artère. 

Ia*s  eompn'sseurs  mécaniques,  avec  les  conipresseur.s 
de  J.  L.  Petit  et  autres,  sont  moins  avantageux  que  la 
compn'ssion  digitale,  ils  sont  susceptibles  de  se  déranger. 
Ils  constituent  néanmoins  une  très-grande  ressource  pour 
ceux  qui  n’ont  pas  un  nombre  suffisant  d’aides  pour  faire 
exécuter  la  compression  digitale.  V.  Anévkyshes. 

Toutes  les  fois  qu’une  artère  est  ouverte  ou  divisée  dans 
une  plaie,  il  convient  d«*  fermer  le  vaisseau  par  une  liga- 
ture. pour  permettre  l’oblitération  |mr  un  caillot  sanguin, 
et  plus  tard  par  une  véritable  cicatrire. 

Le.s  artères  seront  liées  dans  la  plaie  avec  uu  til  de  lin 
ou  de  soie  rond,  d'un  volume  variable  suivant  le  vaî.sseau, 
mais  ne  dépassant  pas  ! inillimètre  de  diamètre. 

Le  chirurgien  saisît  le  vaisseau  avec  une  pince  àarlèrr  , 
A pression,  incline  la  pince  de  manière  que  celle-ci  soit 
presque  parallèle  à la  plaiis  l'aidi'  passe  le  lit  au-dessous 
de  la  pince  et  lie  avec  facilité  ; si  cette  mannuivre  (st  im- 
possible, le  rbinirglen  saisira  l’artère  avec  une  pince  à 
mors  coniques,  sur  h‘sq»eUce  fil  glis.seract  iraembrasHT 
'•ûrement  l’artére. 

Le  fil  sera  serré  avec  force  sur  l’artère  sans  aucun  in- 
termédiaire ; les  artères  ossifiées  seules  jioiirraient  ré- 
clamer rinler|>osilion  d’iine  plaque  à ligature  temporaire 
de  Imis  ou  d’acier. 

S’il  est  nécessaire  de  débrider,  i!  ne  faut  pas  hésiter  : 
d’une  part,  la  ligature  est  singulièrement  huÜité(^,  de 
l’aMtre,  la  plaie  ié»gularisée  retiendra  moins  aisément  Iv 
pus . 

Uajis  une  plaie  anfractueuse  où  l'on  ne  jm.*uI  pas  dé- 
brider largement,  on  liera  rartére  avec  un  léiiaculum  ; cet 
instrument  sera  engagé  sou-s  l’artérc,  et  un  fil  sera  serré 
{Kir  un  aide  à mesure  que  l’on  retirera  le  Umaculum. 

Un  prossivartére  (petite  pince  à pression  continue), 
une  aiguille  engagée  dans  le  vaisseau,  et  autour  de  la<jue!lv 
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un  ni  c^t  pa:<sé  fligature  temporaire  Je  VeljK'au,  acupres* 
Hure  de  Sim(>son},  fermeront  le  vaisseau,  cl  seront  retirés 
au  bout  J'uu  jour  ou  deux.  Oes  moyens  ne  sont  pas  plus 
avantageux  que  la  compression  de  l’artère  dans  la  plaie. 
Voici  les  procédés  : on  engage  une  aiguille  enfilée  d’un  fil 
asses  long  dans  le  vaisseau,  une  anse  de  fil  est  passée 
ensuite  autour  de  raiguillc  comme  dans  la  suture  entor« 
lillée.  On  fait  un  ou  plusieurs  huit  de  cliilTre.  et  on  laisse 
|teodre  au  dehors  de  la  plaie  le  fd  de  l'aiguille  engagée 
sous  raru’re.  Ce  demier  sert  à retirer  raiguille  au  bout 
de  vingl*qualro  ou  irentC'six  heures,  apri»s  que  l’on  sup- 
jM>se  le  caillot  foi-mé  (Simpson). 

I.orsquc  les  vaiss*’uux  blessés  ne  seront  p;ts  d'un  très- 
gros  calibre,  on  tordra  les  bouts  divisés,  ou  Piulère  en- 
tière, au  point  où  siégera  la  solution  de  coiUinuiié. 

S’il  s'agit  d'une  artère  un  peu  grosse,  et  qui  est  facile- 
ment accessible,  on  la  saisit  avec  une  pince  à pression 
continue  à coulisse,  puis  elle  est  un  peu  attirée  de  façon 
à pouvoir  la  saisir  plus  haut  avec  une  autre  pince.  Cela 
fait,  la  première  pince  est  tournée,  sur  son  axe,  de  huit  à 
dix  fois,  puis  le  vaisseau  est  abandonné  À liii-méme.  tu- 
nique celluleuse  restée  intacte  est  enroulée  en  spirale;  les 
tuniques  interne  cl  moyenne  rompues  se  sont  rétractées 
et  ont  resserré  l'orifice  de  section,  et  le  vaisseau  est  défi- 
nitivement bouché. 

Lorsque  les  artères  sont  lrés-|)ctiles,  trois  ou  i|uatre 
tours  suffisent  à produire  roblitération  ; mais  ce  n’est  pas 
l'enroulenicnl  seul  qui  est  le  moyen  présenalif  de  l'hémor- 
rbagie,  le  broiement  des  parois  du  vaisseau,  cl  une  sorte 
d’arrachement  en  rendant  la  plaie  du  vaisseau  complète, 
favorisent  le  retrait  des  tuniques  élastiques,  leur  rappro- 
eboroeni,  et  enlin,  roblitération  de  rarlère. 

l'our  arrêter  une  hémorrhagie  suite  d’une  plaie  d'artère 
d'un  petit  volume  dans  le  périoste,  et  dans  la  substance 
osseuse,  on  emploiera  la  cautérisation  avec  un  fer  rougi 
à blanc;  on  appli(|uem  aussi,  avec  avantage,  une  petite 
plaque  du  paie  au  chlorure  de  zinc,  qui  sera  laissée  une 
heure  en  place,  ou  bien  encore  un  tampon  de  charpie 
humecté  de  perchlorure  de  fer  au  SO'  ; lorsque  l’on  use 
de  cet  liéiiiostatique,  il  faut  avoir  soin  d'exprimer  le  liquide 
du  tampon  alin  de  ne  point  intéresser  les  parties  voisines 
du  vaisseau  par  la  cautérisation  qui  résulte  de  l’action  du 
perchlorure  de  fer  (Nélaton).  Enfin,  oo  pourra  appliquer 
simplement  des  bourdonnets  de  charpie  enduits  de  colo- 
phane, ou  même  des  bourdonnets  de  charpie  pressés  les 
uns  contre  les  autres,  par-dessus  lesquels  un  bandage 
compressif  sera  placé. 

La  glace  et  le  fer  rouge  poiirrotU  être  employés  dans  les 
régions  comme  la  bouche,  où  l'action  chirurgicale  est  dif- 
ficile et  où  les  cau-sliques  ne  sauraient  être  sans  dangt'c. 

Les  stypliques  qui  sont  peut-être  utile»  dans  le»  hémor- 
rhagies capillaires  ne  sont  pas  sérieusement  utiles  dans  les 
plaies  des  artères. 

Dans  le  cours  de  la  cicatrisation  d'une  plaie  artérielle 
pour  laquelle  la  ligature  des  bouts  divisés,  ou  la  compres- 
sion ou  la  cautérisation  ou  les  caustiques  ont  été  tentés, 
s’il  survient  une  hémorriiagie  en  nap|M>,  on  aura  recours 
A lu  compression  sur  In  [Oaie  ou  dans  le  voisinage.  La  liga- 
ture du  vaisseau  dans  la  plaie  après  débridement  ou  non, 
.suivant  que  l’artère  sera  plus  nu  moins  cachée  au  chirur- 
gien, convient  très-bien,  que  le  >ang  sorte  par  jet,  qu’il  y 
ait  épanchemeot  sanguin,  ou  anévrysme  traumatique  faux 
consécutif.  Même  dans  une  pluie  en  suppuration,  ce 
moyen  hémoslatique  réussit  trè>-bicn  (Couriiu  et  Né- 
lûlon). 

La  ligature  du  vais,seau  générateur  de  rarlère  ouverte 
ne  doit  pus  être  faite,  à moins  qu'il  soit  iiiipo-.-ible  d'urré- 


ter  autrement  l'hénoorHiagie;  le  rétabliseemenl  d'une  cir- 
culation collatérale  reproduit  souvent  l'hémorrhagie. 

I.a  compression  digitale,  sur  l'arlêre  principale  des 
membres,  D'offre  pas  un  avantage  évident  contre  les  hé- 
morriuqiies  secondaires  des  plaie»  artérielles. 

En  régie  générale,  tontes  les  fois  qu'une  hémorrhagie 
consécutive  a lieu  après  une  plaie  artérielle.  U faut 
d'iiliord  comprimer.  Si  ce  moyen  échoue,  n'hésitez  pas  à 
désunir  les  plaies  cl  à débrider  même,  pour  aller  lier 
l’arlêre. 

Artère»  (PuiE^  l'AH  ARnACHRMKNT).  Dans  l'arrache- 
menl  complet  d’un  membre  avec  plaie,  ou  dans  efforts 
exagén'»  pour  réduire  les  luxations  où  il  y a déchirure 
sans  plaie  extérieure,  les  artères  sont  extrêmement  ti- 
raillées, les  tuniques  moyenne  et  interne  se  rompent  irré- 
gulièrement, puis  la  cicatrisation  se  fait  aux  dépens  de  la 
tunique  celluleuse  con»ei*vée,  qui  sert  de  point  d'appuî 
solide  pour  le  caillot  ohliiraleur. 

Thrrnjin'^utiffue.  — Ces  plaies  ne  sont  pas  graves,  et 
n’exigent  même  pas  une  ligature.  Cependant,  s’il  se  maoi- 
festuil  une  hémondiagie  consécutive  ou  un  anévrysme  trau- 
matique consécutif,  il  faudrait  Lier  l'artère  dans  la  plaie 
ou  liiT  par  la  métiiode  dite  ancienne,  c’csl-à-dire  l’ouver- 
ture du  sac  et  la  ligature  des  deux  bouts  de  l'artère 
divisée. 

Arie^rea  (EnvTi'SiON  DRs).  I/i  contusion  des  artères  di- 
minue la  force  d'impulsion  du  sang  en  produisant  la  pa- 
ralysie de  ces  vaisseaux. 

Les  artères  qui  sont  réellement  susceptibles  d’èlrc 
contusionnées  sont  celles  qui  rcposeul  sur  un  plan  solide, 
l'n  corps  contondant  qui  agit  sur  elles  coupe  les  tuniques 
moyenne  et  interne,  sans  produire  d'hémorrhagie  ; quand 
la  force  a été  plus  puissante,  le  vaisseau  peut  être  divisé 
entièrement,  et  s’il  s’agit  d'un  gros  vaisseau,  une  hémor- 
rhagie mortelle  en  est  la  conséquence. 

.\prcs  ime  contusion  d’un  vaisseau  par  une  balle,  une 
hémorrhagie  consécutive  est  la  régie,  et  elle  se  produit 
au  moment  où  tombe  reschare  formée  au  point  de  l’artère 
contusionnée  par  In  halle. 

La  contusion  d'une  artère  entraîne  un  épanchement 
dan»  »e»  paroi»,  qinJquefnis  l’uhlitératiun  (Eriseben).  Il 
en  peut  résulter  des  embolies  artérielles. 

Thàrajietttvfue.  — Quand  une  région  est  le  siège  d'une 
plaie  d'arme  à feu,  si  le»  artères  sont  à découvert,  une 
ligature  d’uttente  sera  placée,  le  membre  sera  tenu  au 
re|K3S,  des  cataplasmes  recouvriront  la  plaie. 

I.msqu‘une  hémorriiagie  consécutive  u lieu,  il  faut  avoir 
recours  à la  compression,  puis  à la  ligature  de  l’artère 
après  débridement  de  la  plaie  s’il  est  nécessaire.  Les  hé- 
moslutiques  oui  moins  d'avantages  que  ces  manœuvre» 
chirurgicales. 

Artère»  (CONTLSION  SOUS-t-üTANéF.  DE.»)  (Dupuvlren, 
Flri.schen),  .l»pAy.ri>  des  memAiv'.». 

î,e»  artères  contusionnées  peuvent  s’oblitérer  par  un 
caillot,  sans  artérile  ; elle»  jHnivenl  être  alteinlrs  d’ar- 
térites , devenir  le  sié*ge  d’un  létivcissenienl  artériel, 
d'iine  dilatation  ou  d'un  anévrysme. 

On  reconnaît  la  contusion  des  artères  cl  la  coagulation 
du  sang  (|ui  en  résulte,  à la  disparition  des  haUemenU  ar- 
tériels et  à un  refroidissi^ment  des  parties  ; la  sensibilité 
est  plus  ou  moins  obtuse,  il  n'y  a |>a.»  de  lièvre,  pas  de 
douleurs  comme  dans  l’ artérile;  il  reste  qutdquefois  aprt-s 
CCS  lésions  des  engourdissenn-iUs  et  de  la  faiblesse  muscu- 
laire. 

<Juaud  une  l^éa-g^os^e  artère  d'un  lueiiibre  i*st  sectionnée 
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plus  ou  moins  compléleinent  sous  la  peau  par  un  corps  con- 
londant,  le  membre  se  refroidit  et  la  gangrène  survient. 

Thn^petUique.  — On  appliquera  sur  les  points  contu- 
sionnés un  pansement  à l'eau  froide  ; rinrigation  continue 
est  d'un  bon  usage.  Cependant,  si  les  malades  ne  la  sup-  | 
portaient  pas,  on  appliquerait  des  cataplasmes  ; les  mem- 
bres seront  tenus  dans  l'élévation  ; si  les  mouvements 
restaient  lents,  on  pourrait  plus  tard  électriser  les  muscles 
avec  un  courant  d'induction  faible. 

En  cas  d'oblitération  complète  d'une  artère  et  de 
section  d'une  artère,  l'amputation  du  membre  est  la  seule 
ressource. 

Artère*  (RÉTRÉCISSEMENT  DES).  Après  une  inflamma- 
tion, après  l’arrêt  d'une  embolie  dans  un  vaisseau,  ou 
après  la  guérison  d’un  anévrj'sme,  un  rétrécissement  arté- 
riel peut  se  produire,  soit  par  suite  d'adhérences  à l’aide  de 
fausses  membranes  oiganisées,  soit  par  suite  de  la  for- 
mation d'un  caillot.  On  ne  peut  diagnostiquer  le  rétrécis- 
sement artériel  que  par  la  diminution  des  battements  de 
l'artére  au-dessous  du  rétrécissement  ; mais  bientôt  le  re- 
tour de  la  circulation  collatérale  les  y fait  reparaître  avec 
leur  intensité  normale.  V.  Gangrène. 

Thérapeutique.  — Il  n'y  a rien  à tenter  contre  le  ré- 
trécissemenl  d'une  artère,  des  membres  ou  de  l’aorte.  Il 
y a des  exemples  d'oblitération  de»cc  vaisseau  où  la  lésion 
ne  s'est  révélée  par  aucun  trouble  autre  que  des  palpita- 
tions et  des  douleurs  dans  les  extrémités  supérieures. 

ARTÉMOT00IE.  Dans  certains  cas  d'hémorrhagie 
cérébrale,  pour  obtenir  une  émission  sanguine  alors  qu'on 
ne  peut  plus  compter  sur  la  force  de  In  circulation  vei- 
neuse, rartériolomie  peut  être  faite  avec  avantage  (les 
anciens  et  Aiityllus,  en  particulier,  y avaient  recours). 
L'artère  tcmpor^c  superficielle  est  dans  de  bonnes  condi- 
tions pour  la  pratique  de  celte  saignée,  car  elle  donne  du 
sang  en  assez  grande  abondance,  et  la  plaie  artérielle  est 
facile  à guérir. 

Pour  faire  l'artériotomie  de  la  temporale,  on  section- 
nera complètement  le  vaisseau  d'un  coup  de  lancette,  et 
lorsqu'on  voudra  arrêter  le  sang,  une  petite  compresse 
triangulaire  sera  appliquée  sur  chaque  bout  de  l’artère  A 
l'aide  d'un  bandage  en  fronde  on  exercera  une  forte  com- 
pression qui  sera  rigoureusement  surveillée  pendant  trois 
jours. 

S'il  survenait  un  petit  anévrysme  faux  consécutif,  le 
traitement  des  anévrysmes  des  petites  artères  serait  appli- 
qué ; la  compression,  racupiincturc,  et  mieux,  les  injec- 
tions do  perchlorure  de  fer  (Pnrvaz),  .suffiraient  à la  gué- 
rison. 

ARTÊKITE.  Les  artères  contenant  des  vaisseaux  dans 
leurs  parois  peuvent  être  le  siège  d'inflammation  aiguë  ou 
chronique,  caractérisée  par  le  ramollUsement  de  la  tuni- 
que moyenne,  rinjeclion  de  la  tunique  externe  cl  à l'inlé- 
riour  por  l'alléralion  de  l'épilhclium  avec  coagulation  du 
saug  au  niveau  de  la  partie  enflammée. 

J/inflammalion  des  artères  ou  artèrilc  donne  rarement 
lieu  à la  formation  de  pus  dans^la  tunique  moyenne,  plus 
souvent  elle  engendre  des  produits  pseudo-mcmbraneiix 
ou  l'èpaissi.ssement  des  parois  de  l'artère. 

L'artérile  amène  souvent  la  gangrène  des  parties  aux- 
quelles l’artère  malade  et  obslru^  se  distribue. 

Que  l'inflammation  siège  dans  la  tunique  celluleuse  et 
la  tunique  moyenne,  ou  qu'il  y ait  une  coagulation  daii.s  le 
vaisseau,  les  mouvements  de  la  région  sont  pénibles  ; on 
sent  au  niveau  de  l'artère  malade  un  cordbn  dur,  doulou- 
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reux,  battant  avec  violence,  et  i!  y a de  la  fièvre  plus  ou 
moins  vive. 

Dans  l'artérile,  une  inflanimntion  survient  quelquefois 
autour  de  l'artére  et  il  s’y  forme  des  abcès. 

Lorsqu'un  gros  vais-seau  artériel  est  oblitéré  par  un 
caillot,  la  température  des  parties  où  se  rendent  les  bran- 
ches de  l’artcro  s' abais.se,  cl  la  gangrène  est  imminente. 

L’infection  purulente  se  mnnti*e  qiiebpiefois  dans  le 
cours  de  l'artérile. 

l/embolie  d’une  artère  ne  sera  pas  confondue  avec  une 
nrtérite,  parce  que  dans  les  embolies  il  y a auparavant 
une  afTeclion  du  cæur,  et  que  lu  douleur  et  la  tuméfaction 
du  vaisseau  viennent  subitement.  V.  Aortite. 

Thmipeutiquc.  Si,  ù la  suite  d’une  amputation,  de 
la  ligature  d'un  vaisseau,  d'une  contusion,  ou  de  Pexis- 
tence  d'un  caillot  migrateur  amené  par  le  sang  dans  une 
artère,  U y a une  nrtérite,  on  aura  recours  à un  traite- 
ment  antiphlogistique;  une  ou  plu.sieui*s  saignées  de 
ÙOO  grammes  seront  faites  jusqu'à  ce  que  tes  battements 
aient  perdu  de  leur  force  ; quinze  sangsues  seront  appli- 
quées sur  le  trajet  de  l'artère  ; des  cataplasmes  de  farine 
de  lin  arrosés  de  laudanum  recouvriront  tes  {tartics  mala- 
des. Le  malade  sera  tenu  à la  diète  et  boira  de  la  tisane 
de  limonade  ou  toute  autre  tisane  délayante. 

S'il  SC  forme  un  abcès,  on  l’ouvrira  de  bonne  heure  ; si 
les  accidents  inflammatoires  s’amendent,  et  s'il  y a du  re- 
froidissement, le  membre  sera  tenu  chaudement.  Pour  les 
arlérites  des  ^veilles  artères,  le  bain  d'oxygène  (M.  Ray- 
naud et  Laugici)  sera  appliqué. 

L'n  flacon  producteur  d'oxygène  (matras  chauffé  conte- 
nant du  clilorule  de  potasse  et  du  (>croxyde  du  niatmanèse) 
versera  le  gaz  dans  une  ampoule  de  caoutchouc,  dans  la- 
quelle le  membre  est  enfermé  pendant  deux  heures.  Ce 
traitement  sei-a  fait  iliaque  jour.  V.  Canürene  spontanée 

DES  EXTRÉMITÉS. 

.ERTBRlTGlIf.  Les  arthrites  sont  des  mnladie.s  ducs  à 
la  phlegmasie  des  articulations.  Il  y en  a un  gi'and  nom- 
bre. Elles  difTèrent  pur  leur  intensité  autant  que  par  leur 
origine.  Ainsi  il  y a l’url'Artfe  snbiiigut\  Varthrite  trauma- 
tique,  Varthrite  aiquf,  Varthrite  rhfmique,  Varthrite  hien- 
mrrrhagiqnc,  Varthrite  rhumatismale,  etc. 

Li  douleur  et  le  gonflement  d'une  articulation  sont,  en 
général,  les  symptômes  de  l'arllirite. 

f.a  rougeur  de  la  synoviale,  l'hydropisic,  la  sécheresse 
ou  la  suppunition  »le  cette  séreuse,  l’usure  des  cartilages, 
l'altération  des  os,  i'hyperlrophie  des  liguiiienis  et  l'anky- 
losc  sont  les  lésions  qu'on  observe  à difTérents  degrés  dans 
toutes  les  arthrites. 

Arekrtte  Mtk*i|(uC.  Lne  contusion  articulaire,  une 
entorse  et  une  fracture  voisine  d'une  arliciilalion  donnent 
souvent  lieu  à un  éponchemcnl  de  sang  plus  ou  moins 
abondant  dans  les  articulations,  d’où  résulte  une  sorte 
d’inflammation  incomplète  qui  reste  à l’état  subuigu. 

Dans  les  arthrites  .subaigués  la  synoviale  .«écrélc  une 
quantité  anormale  de  sérosité  constiluaul  lu  pseiido-hydar- 
Üiro.sc,  et  ce  pt‘Ul  être  le  point  de  départ  d'une  iirlhrile 
aiguë  ou  chronique  franche. 

Lc.s  articulations  atteintes  de  phlegmasiu  suhaiguë  sont 
gonflées,  douloureuses,  les  mouvements  sont  pénibles,  la 
peau  est  quclquefuis  légèrement  rouge,  et  les  douleurs  à 
la  pression  sont,  dans  certains  cas,  très-marquées. 

Thérapeutique.  — - Contre  celte  arllirile  ébauchée  on 
emploiera  les  compresses  résolutives  d’eau  blomhe  et 
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d‘eau-iJ«î-Tic  ram|>hri'*tî,  partie;^  Si  le  mal  résilles 

OD  fonipHmera.  KiiDn,  si  ré|wmlM*iiifnl  n>le  slatiou- 
nairt\  un  véMcatoirc  d'abord,  puis  après  une  compression 
iiiè(lM)dic|Me  avec  une  bande  roulée?,  se>ronl  employés. 

Si  les  douleurs  étaient  tn>s-vives  et  s'il  y avait  de'S 
symptônie.s  plus  acciLsés  de‘  l'arthrite;  ai^jë,  on  applique* 
rail  le  traitement  qui  ronvie^nt  à ccllc-ci.  V.  Ahthritk 
Air.i’E. 

Un  pourra,  dès  les  premiers  jours,  ponctionner  avec  la 
lance’tle  aux  points  les  plus  saillants  de  la  tuméfaction  arti- 
culaire, r'est-à-dire  là  où  il  y a le  moins  de  parties  molles 
à traverser.  On  évacuera  le  liquide  et  l’on  fermera  la 
plaie  avec  du  talTetas  d’Angleterre.  Un  applique! a des 
compre.sses  résolutives  sur  rarticulation  et  l’on  compri- 
mera : dans  trois  cas  où  rinnammaliun  n'était  pas  très. 
intense,  ce  traitement  a réussi  (Jaijavay).  I.a  disparition 
des  douleins  et  la  rapidité  de  la  guèri.son  sont  le  fait  capi- 
tal de  ce  traitement.  Ce  Iraitement  est  convenable  pour  le 
genou  ; dans  les  autres  articulations  il  est  d’une  nppli- 
ralinn  plii.s  diRicile  et  exige  de  grands  inènagcmenls. 

jlrtbritc  (ranmAtl^ve.  Lorsqu'une  plaie  a inté- 
ressé une  articulation,  et  que  l’air  a pu  :igir  sur  elle,  .si  le 
Irailemeiit  préventif,  les  applications  froides,  rocdu.siüu 
de  la  plaie,  u'unt  pas  réussi,  la  synoviale  penl  son  poli,  se 
va.scularise,  sécrète  une  sérosité  rous.sètre,  puis  du  pus; 
les  cartilages  se  ramotlisseiii,  se  nécrostmt  et  IoiuIm’uI,  les 
os  aussi  sont  envahis  par  une  ostéite,  elles  ligaments  ar- 
ticulaires se  détaclienl. 

Si  l'action  de  l'air  sur  la  .synoviale  (David,  llévin)  déter- 
mine l'inflammation  de  rarliculnlion,  le  croupissement  du 
pus  et  rélranglement  des  tissus  libreux  (Drasdor,  Rirhal) 
l'entretienuenl. 

Après  un  ou  plusieurs  frissons,  une  douleur  s}K>ntaDée, 
violente,  croissant  incessamment,  une  douleur  à la  pre.s- 
.sion,  l’a-déme  des  bonis  de  la  plaie,  l’issue  de  sérosité 
louche  et  de  pus,  la  rougeur  et  la  tiiuiéfaction  di‘  l’arü- 
culation,  la  fièvre,  le  délire,  caractérisent  raiilirite  trau- 
matique. 

Le  tétanos,  rinfection  purulente,  terminent  ordinaire- 
ment, l'arthrite  lraumati<pie.  Les  nialade'>  qui  échappent 
sont  ex(H»st's  falalt-ineiil  à des  Uin^roses  consécutives  des 
extrémités  articulaire.s  au  moin.s,età  une  ankylosé  osseuse 
de  l’articulation. 

— Si  l’on  n'a  pu  pn'*venir  l’arthrite, 
oïl  appliquera,  dés  que  les  douleurs  trxisleront,  une  on 
plosiours  fois,  vingt  à trente  sangsues  autour  de  l'articula- 
tion, selon  rinlensilé  de  In  douleur;  des  cai.ipla'^iiies 
émollients  arrosés  de  laudanum  seront  tenus  en  pnu.a- 
nence,  ou  bien  on  se  servira  de  l’appareil  à irrigation 
i-ontinue.  Le  membre  .sera  placé  de  telle  .sorte  que  h*  pus 
puisse  .sortir  pur  son  propre  |H>ids,  et  un  coussin  sera 
placé  .sous  rarticulaliuii  à l eflot  de  la  inaiiUenir  dans  une 
|K)sitioii  denii-fléchie. 

l'n  large  vésicatoire  eniouram  toute  l’articiilation  peut 
arrêter  une  arthrite  menaçante  (Fleury  |>ère). 

S’il  y a du  pu.s  fonné,  dès  que  la  fluctuation  sera  évi- 
dente, on  fera  des  rontre>ouvertures  aux  points  déclives, 
puis  on  fera  des  injections  émollientes  (J.  L.  Délit),  ou 
des  injertions  avec  un  inéluiige  d’eau  cl  d'eau-de-vie 
camphréi*  (Gay.  Ronnet)  au  quart,  en  même  temps  on 
püun-a  recourir  de  nouveau  ù l'emploi  du  vésicatoire. 

(>mtre  rélal  général,  les  malades  prendront  un  jiilep 
additionné  de  I gramme  de  sulfate  de  quinine,  et  une  ti- 
sane délayant»*  Iis  f«*i'onl  diète  absolue. 

On  donnera,  avec  avantage,  l'émétique  a do>e  ih.so- 


ricnne  (*20  centigrammes  dans  imu  potion),  et  l’on  aug- 
mentera progressivement  jusqu'à  i gramme  (Gimelle). 

■Arthrite  inSnmiiMitolre  {artbritt:  rAmmt- 

iisifuth;). — Dans  le  cours  d'un  rhumatisme  articulain; 
rinflammution  ordinairement  fugace  de  la  synoviale  peut 
être  le  poiul  de  départ  d’une  inilummalion  franche  d<; 
rurliculuUun,  et  alors  il  se  forme  des  fausses  membranes 
et  du  pti.s;  le.s  cartilages  se  ramollissent,  les  os  eux- 
mèmes  sont  atteints,  c’est  l'artliritc  inflammatoire  aigué. 

Fn  gonflement  dttulounuix  autour  d'une  artirulatimi 
avec  rougeur  des  téguments,  une  fluctuation  obsciin?,  îles 
douleurs  intolérables,  incessantes,  l’impossibilité  de  niou- 
voir  l’arlicululion  prise,  une  fièvre  modérée,  une  sorte  d»; 
résolution  de  l'état  général  en  cas  de  rlmmalisme  arti- 
culaire antérieur,  .sont  les  signes  de  l'arthrile  rhumatis- 
male ou  du  rhumatisme  mono-articulaire,  ou  de  l'arthrite 
infliunmatüire  rhex  un  individu  prédispose  par  une  affec- 
tion générale  inflammatoire. 

L’artliritc  aiguë  se  termine  par  résolution;  souvent  par 
suppuration,  destruction  des  cartilages,  nécrose  des  os,  et 
finalenienl  par  ankylo.we.  Des  fistule.s  persistantes  après  la 
disparition  des  nccidenls  inflammutoircN  sont  le  n^ultat 
d'abcès  funnés  autour  de  l’articulation,  et  de  la  nécro.se 
des  os. 

L'arthrite  aigué  noutuppurée  conduit  à l'ankylose  fausse, 
tandis  que  l’anlirite  aiguë  suppurée  conduit  à l’ankylose 
vraie. 

Thérn]i>ttUitjw.  — On  traitera  d’almrd  l’étal  général 
rhumatismal  (V.  Khumati.siik  .AHTU.uLAmE  AiGl).  $i  les 
signes  d’un  rhuinalisme  mono -articulaire  existent  d’abord, 
le  niumbrc  sera  placé  dans  une  gouttière  et  maintenu 
immobib'  (Bonnet);  des  sangsues  seront  appliquées  sur 
l'articulation  malade,  et  plus  tard  un  emploiera  les  uppli- 
calions  de  teinture  d’iode,  les  vésicatoires,  la  pommudi* 
d’Autenrieüi  en  frictions,  etc. 

Lors»jue  les  douleurs  seront  moins  vives,  et  que  l’in- 
flammation H'ra  moins  intense,  on  sc  horneni  à des  cala- 
plusnios  laudaiiisés,  on  aura  roeours  au  catapla.sme  suivant 
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Contre  les  douleurs  intolérables,  on  placera  un  vésica- 
toire qui  .sera  pau«'  avec  2 centigrammes  de  chlorhydrate 
de  morphine. 

Ia?.s  frictions  nietTuriclIessurlalumi'ur  seronlemployée* 
à dONC  de  8à  10  grammes,  jusqu’à  ce  qu'elles  produi.sent 
la  salivation  iBonnet,  de  Lyon). 

Si  un  alicés  se  foiiue,  fùt-il  im  milieu  de  l’artiriilu- 
lion.  qu'il  soit  enkysté  ou  non.  on  rouvrira  par  la  ponc- 
tion .sous-cutanée  (Dosault),  comme  pour  les  corps  étraii- 
giTs  articulaires  (métlimle  do  Goyrand)  (Bonnet),  les 
ptinctions  étroites  successives  (Boyer)  sont  moins  avanla- 
geu.ses. 

On  extraira  les  séquestres  mohilisé.H  par  les  ti.siules  cou- 
séciilives,  maison  attendra  lu  ré.solulion de  l'inflammation 
avant  de  faire  dos  débridemenis  jiour  tenter  rablatiou  des 
os  nécrosés,  la  résection  ou  ramputatiun. 

Chez  une  femme  gros.se,  quand  une  arllirite  apparaît, 
la  marctiiï  du  mal  est  lente,  les  doiilem-s  sont  générale- 
ment jMui  vives,  cl  il  est  rare  qu’il  «e  fonne  du  pus.  On  ne 
doit  rien  presser  , parce  »pie  souvent,  au  inoinenl  de  l’ac- 
iouvheinent,  riiillammation  guérit  promptement.  Lhiaridle 
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U>rmp  de  la  gro^ses><e  est  éloigné,  «{uelques  Kiog>u(^^,  un 
ou  doux  véjiicatoires  appliqués  au  dclmt  de  rinflanimalion 
arrélonl  la  marche  de  la  maladii'.  On  placera  le  membre 
dans  utip  gouttière,  el  l'on  recouvrira  l'articulation  de  cala* 
plasmes  laudanisés. 

Arthrite  blrnaorrhuKlqar  et  nr^thralr.  Dans 
le  cours  d’une  blennorrhagie  virulente  ou  d’une  urélhrite, 
«U  H la  >uile  de  manœuvres  exercées  sur  l’urètlirc  avec 
iiinanimation  cooséculive,  il  apparaît  souvent  une  arthrite 
occupant  le  genou,  le  poignet,  le  coude  ou  l’épaule,  mais 
il  est  rare  que  deux  articulations  soient  prises  à la  fois  ; la 
jointure  gonfle,  rougit,  devient  douloureuse,  et  les  mou* 
veniPiils  sont  pénibles. 

Dans  l’arthrite  hlennoiHiagique,  il  est  rare  qu’il  se 
forme  du  pus;  l’arthrite  consécutive  a des  manœuvres  ap- 
pliquées siu*  rurèthre,  et  à ruréthrotoniie  on  particulier, 
au  contraire,  suppui-e  assez  ordinairement  ; celte  arthrite 
se  rapproche  beaucoup  de  l’arthrite  des  infections  puru- 
lentes. 

C«  n’est  point  toujours  en  vertu  d'une  métastase  que 
les  articulations  s’enflamment,  lu  marche,  les  elTorts,  les 
refroidissemenLx  et  la  con.stitiition  rhumatismale  ont  une 
part  d'aclioii  sur  la  nududie  articuluire. 

I/arÜirile  blennorHiagique  est  excessivement  rare  chez 
la  femme,  excepté  le  cas  où  elle  a eu  autrefois  des  rhuma- 
tismes. 

ThMtjh.niùjtte . — (’omme  l'artlirilc  bh-nnorri»agii|ue 
se  termine  pres«pie  toujours  pur  résolution,  si  les  douleurs 
ne  sont  pas  intolérabh's,  il  Miriit.  an  début,  de  prescrire 
le  repos  et  d'appliquer  des  cataplasun  s laudanisés.  On 
n’emploiera  le  vésiratoin'  que  si  rinflammation  tardait  à 
*c  résoudre  ; les  vésications  incomplètes,  parles  iotion.s 
répétées  avec  la  teinture  d’i«>de,  sont  d’nn  excellent 
iLsagr. . 

Dans  l’arllirile  qui  menacerait  de  suppurer  et  dans 
rurthriie  uréthrale  qui  est,  le  plus  souvent,  une  véritable 
arthrite  suppurée,  on  agira  plus  énergiquement  ; des 
sangsues  d’abord,  puis  des  vésicatoires  ré|)été>  seront 
placés  ju.squ’à  ce  qu’il  soit  évident  qu’il  y a du  pus.  Alors 
on  aura  recours  à des  ponctions  multiples  (Boyer)  ou  à la 
jioticlion  sous-cutanée,  ou  bien  encore  à une  {mnetion 
simple  sur  les  puinU  où  la  p4>au  (*st  «unincie  ; seulement, 
dans  ce  cas,  îi  faut  avoir  soin  de  ne  jias  faire  sortir  le  pus, 
mais  bien  de  le  laisser  sortir.  C'est  le  lendemain  qu'on 
videra  complètement  l'articulation. 

I.orsqu’une  arlhrile  se  développe,  on  cessera  l’usage  du 
copalui  qui  exerce  toujours  une  action  plus  ou  moins 
fiU'lieuse  sur  les  fonctions  digestives  ; les  sudoriflqm-s  et 
lc>  tisanes  déla3'antrs  devront  lui  êlr«*  sub.s|iUiées. 

borsi{iie  riiiflanmialion  calmée,  on  placera  un  ban- 
dage inamovible  qui  lieudra  rurlictilatioii  immobile,  mai> 
dans  une  position  favorable  à un  bon  usage  du  membre 
s’il  survenait  une  ankylosé. 

Arthrite  de  rinlectloM  pumlratr , de  la 
phl^hite  utérine,  de  rinleetlon  urlneuiie  et  de  In 
■aorve.  Lorsque  le  sang  est  altéré  après  avoir  été  infecté 
par  du  pus  on  des  matières  |mtrides,  quelle  que  soit  leur 
origine  on  trouve  une  ou  plusieurs  articulations  qui  s’em- 
plissent de  pus  ; après  une  douleur  articulaire  d'une  in- 
tensité médioen*.  l’article  gonflé  devient  douloureux  à la 
pression  et  iin  peu  rouge. 

C’est  oivlinaitsMueul  ù l;v  suite  4riiii  frisson  que  les 
arthrites  apparaiss«-nt  dans  les  malndii^s  infectieuses. 

Donc,  lorsque  dan^  le  cours  de  l infection  puuilente,de 


rinfection  iirineuse,  de  la  morve  et  du  farcin,  et  même  de 
la  variole,  on  trouve  chez  un  malade,  à la  suite  d'un 
frisson,  une  articulation  gonflée,  douloureuse  au  loucher, 
avec  des  mouvements  difliciles,  ou  diagnostiquera  un  alutès 
dans  l’articulation,  ou  une  arllirile. 

ThérnjH'vtûiue.  — I.a*s  arthrites  dans  les  infections  pu 
nilenles  sont  en  général  un  |diénomène  ultime,  un  signe 
avant-coureur  de  Ut  mort.  Cependant,  comme  on  a vu  des 
malades  guérir  malgré  ces  retloutables  complications,  il 
faut  donner  issue  au  pus  toutes  les  fois  que  la  certitude  de 
la  mort  n’est  pas  évidente,  afin  de  prévenir,  s’il  trsl  pos- 
sible, les  nécroses  péri-arliculaircs  et  les  ankylosés  consé- 
cutives. 

Arthrltp  rervlrale. 

I.  ..Ir/Arife  cerric(f/e  ai[/Me.  L’arüirile  cervicale  aigue 
existe  à la  suite  de  frHCturcs  des  veilèbrtts,  de  plaies  par 
armes  ù ftui.  et  elle  peut  se  produire  spuntuuémenl  sou.s 
l'influence  du  froid. 

Une  douleur  C4*rvicale  très-vive,  les  signes  d'un  rhu- 
matisme munculaire  d'un  plilegmon  du  cou,  in  gène  de  la 
respiration  et  de  la  déglutition  consécutive  au  gonflimient 
de  la  région  prévertébrale,  un  torticolis  douloureux, 
caractérisent  l’aithrite  cervicale  aiguë  spontanée. 

A une  période  avancée  de  l’urtiirite  cervicale,  on  peut 
croire  ù un  plücgmon  profond  de  la  tvgion  |K>slérieure  du 
cou  et  à un  abcès  rétrophurjngien,  mais  l'absence  de 
fluctuation  dans  le  pharynx  empêche  de  commellre  une 
erreur.  V.  Abcès  hètro-i*harx'Ki.iens  et  Cou.  ' 

Thà'(ti)euti>fHe.  — On  appliquera,  dés  le  début,  vingt 
sangsues  sur  le  cou,  vingt-quatre  heures  après  on  renou- 
vellera les  applirati(m.s,  puis  si  la  douleur,  en  général 
très-vive,  ne  cède  pas,  on  placera  un  large  vésicatoire  sur 
la  partie  postérieure  du  cou.  Il  sera  utile  eu  mÔme  temps 
de  maintenir  la  tète  immobile  au  moyen  d'un  collier 
spécial  (V.  Cou.irr).  Si  un  abcès  se  formait,  soit  du  cùlé 
du  cou,  soit  dans  le  pharynx,  et  s'il  y avait  menace  d'as- 
phyxie, on  pratiquerait  la  trachéotomie. 

II,  Aiihritf'ft  re»-nVvi/cs  cAromV/oes.  V.  Cou,  Mai.  dk 
POTT,  TUMEltRÿ  BIJLKCHES. 

.%nhrliM  rhroniqur*.  Chez  les  individus  dans  les 
conditions  de  santé  oi'dinaire,  mais  aflaiblis.  l'arthrite 
aigue,  en  s’arrêtant,  donne  lieu  quelquefois  à un  épaissi>- 
semenl  de  la  .synoviale  cl  à une  hydarthrose. 

Chez  les  sujets  scrofuleux  mi  h tempérament  lymplia- 
llqiie  , rarüirilo  aigue  |k-uI  devenir  une  synorili-  fon- 
gueuse. 

r.h(‘Z  les  vieillnnl.s  goutteux  et  arthriliques,  i'urtiirile 
aigiiê  se  iiiétimiorphose  as.M>z  souvent  «m  une  arüirile 
sèche. 

Clmcune  des  variétés  il'arlhrites  chroniques  consécu- 
tives à des  étals  aigus  peut  exister  d'emblée. 

I.  Arthrite  chrùiiiqw  simp/e.  Hydarthrom . Une  con- 
gestion de  la  synoviale,  une  sécréüoii  exagérée  de  synovie, 
d’une  con.sisiance  variable  entre  celle  de  l'huile  et  celle  di* 
la  sérosiU*  ; parfois  riiyperlruphic  des  franges  synoviali’^ 
et  répais.sisM.'menl  de  la  .synoviale  C4iraciérisent  anatoiiii- 
quomeul  riiydarthrose. 

I ne  fols  iuiius-sée  dans  raiiiculation  sous  rinfluence 
d’une  contusion,  d'un  refroidiswmeni , et  chez  les  individus 
géiiéraleioenl  anémiques,  la  sérosih-  ne  se  résorbe  pü.s. 
tjuelquefoi»  la  synoviale  se  rompt,  et  le  liquide  se  répand 
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(ian>  l<-‘  tiü!»ii  cclliiiuim  où  il  |»out  ùtre  rrM>rb(^  (PaniirD- 
tirr,  1827),  mais  lu  synoviale  sc  remplit  de  nouveau. 

I/nrti(*ulation  atteinte  d'hydnrthrosc  c»t  tuméfiée,  |>eu 
douloureuse,  cl  l'on  y sent  de  In  llurluatioD,  que  l'on  per* 
çoit  autour  do  l’articulation  dans  les  culs-de-sac  de  la 
synoviale. 

Au  genou  on  sent  aisément  la  flurlunlion  lorsqu’il  y a 
l>eu  de  liquide;  on  reconnaît  sa  présence  en  comprimant 
avec  les  deux  mains  au-dessus  et  au-dessous  de  la  rotule 
et  eu  apptiyant  avec  les  deux  imlex  sur  In  rotule,  que  l'on 
amène  ainsi  nu  coutact  des  rondyles  du  fémur,  où  elle 
détermine  un  choc,  ce  qui  est  raraclérislique. 

Lors<prune  hydurtiirosc  est  ancienne  et  qu’il  y a beau- 
coup de  liquide  amassé  dans  la  jointure,  les  mouvemeiiLs 
sont  génés  et  les  articulations  prennent  des  positions  vi- 
cieuses où  ell(*s  demeurent  immobiles  ; ainsi  les  os  se  sont 
semi-luxés  et  les  surfaces  articulaires  sont  écartées  de 
façon  à permettre  aux  membres  d’exécuter  les  mouve- 
ments même  asscx  étendus  dans  un  sens  peu  compatible 
avec  la  nature  do  l'articulation  ; c'est  ce  qu’on  voit  dans 
les  mouvements  de  iuU’'ralilé  do  l'artirulalion  du  genou, 
et  qui  constituent  la  jambo  dite  de  policliinclle. 

L'hydarüirose  peut  passer  à l'état  d’nrtlirilc  uiguë,  et 
SC  changer  en  une  synovite  fongueuse. 

I>a  forme  des  culs-de-sac  des  synoviales  conservées; 
l'absence  de  tout  bruit  do  collision  de  |u*tits  corps  durs  ; 
l'absence  de  réductibilité  de  In  tumeur,  ou  de  lu  nibé- 
fariion;  la  nuctiiation  franclu*.  feront  distinguer  les  hydar- 
lliroses,  dos  bourses  séreuses,  des  kystes  séreux  à grains 
hordéifomies,  des  œdèmes  et  des  èpnnclienieuU  de  sang 
articulaire.  1/épaississement  d'un  cuUle-sac,  de  la  séreu.so, 
ne  sera  pas  coufondu  avec  un  corps  iiiobilo  articulaire 
(.MurjoUn),  parce  que  Tépaississement  de  la  synoviale  sera 
toqjours  observé  au  même  |K>int  et  que  l'on  n’uuni  pas 
constaté  la  douleur  subite,  intermitlimU',  qui  ramctèrisc 
les  corps  mobiles  articulaires. 

Plusieurs  hydartliroses  sur  un  individu  indiquent  un 
rhumatisme  articulaire  chronique. 

TMr/tjh'u/ù/uc.  — Sur  une  hydartlirosc  consécutive  ù 
une  violence  «‘xerccc  sur  rarticulutioii,  on  appliquera  huit 
ou  dix  ventouses  scarifiées,  puis  vingt-quatn'  beiires  après, 
un  vésicatoire  entourant  tonte  l'articulation  (Vel{>eau)  : on 
pourra  renouveler  les  vésicatoires. 

Si,  sous  l'influence  d’tin  refroidissement,  ou  h la  suite 
d'un  rlmmatismo  articulaire,  il  y a liydarthrosc,  oti  traitera 
les  malades  par  le»  sudorifiques.  Les  individus  qui  ne  se- 
ront pa.'i  anémiques,  ou  qu'un  rlnimati»me  articulaire  an- 
térieur n'aura  }»us  rendus  anémiques,  seront  somiilH  au 
traitement  par  le  tartre  <lil>ié  à dose  rasorienn(>  (Gimello), 
mais  on  ne  dépassera  pas  80  centigr.,  & 1 gram.  dans  les 
vingt-quatre  heures  ; on  débutera  par  20  centigr 

Si  l'épanchement  articulaire  jwrsisle,  on  aura  recours 
encore  aux  larges  vésicatoires,  aux  frictions  avec  la  pom- 
made d'AutenrieÜi.  aux  vèsicaloirt^  et  conséculiv<>mpot 
ù la  comprevsioii  avec  les  bandes  élastiques.  Les  cautères 
et  les  moxos  (lairrey),  la  cautérisutiou  iranscurrenle,  con- 
viennent seulement  dan-*  les  cas  où  l'hydarthrose  tend  ù 
se  transformer  en  synovite  fonguellS4^ 

On  peut  pratiquer  une  ponction  avec  le  trocart  <f'.amper. 
Royer,  Larrey);  les  ponctions  avec  le  trocart  et  les  injec- 
tions (Gay)  d'eau  d'orge  alcoolisée  (Jobert),  et  mieux, 
iodée.s  (Velpeau),  sont  un  bon  moyen. 
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.Méb'x  <lnns  un  mortier  île  verre  l’iode  et  l'iodure.  .\joutcx 
l'eau  peu  à peu  Ronni't,  de  Lyon). 

Il  ne  faut  injecter  que  lÜ  à 15  grammes  de  liquide  à la 
fois.  La  sérosité  peut  se  produire  dans  l'article  après  relie 
opération,  mais  elle  se  résorbe  ensuite.  Il  n'y  a pas  à 
craindre  d'ankylose  eonséculive  après  la  |K>nction  et  le» 
injections  iodées  dans  les  articulations. 

La  ponction  capillaire  avec  le  bistouri  après  déplace- 
ment de  la  peau  (Uesaulti,  lu  ponction  sous-cutanée,  et  à 
l'aide  d'un  ténoloiue  (Goyrand,  d'Aix),  ou  simplement  les 
ponctions  multiples,  avec  la  lancette,  sont  des  moyens 
auxquels  un  peut  avoir  recours,  mais,  pour  les  employer 
sans  danger,  on  ne  doit  point  chercher  à vider  d’un  seul 
coup  l'articulation. 

Quel  que  soit  le  traitement  employé  contre  une  hydar- 
throsc,  il  faut  tenir  le  membre  immobile  et  comprimer  l'ar- 
ticle. l'nc  bande  dexlrinée  ; un  appareil  plâtré  ; des  bande- 
lettes de  diachylum  ou  d'empliUre  de  Vigo.  {murront  être 
appliqués  ù volonté;  on  choisira  le  bandage  te  plus  solide 
et  le  {dus  durable  pour  les  malades  qui  ne  prennent  pas 
grand  soin  d'eux. 

II.  Arthrite  rhronif/w  on  st/notite  I.'inflain- 

malion  aigue  d'une  articulation  arrivée  au  >oixanlièine 
jour  est  caractérisée  |»a»  le  dévelop|ïement  de  bourgeons 
mollasses  envoliissaut  toute  la  surface  interne  de  la  syno- 
viale (lUcliet)  cl  recouvrant  les  cartilages  sur  lesquels  ils 
empiètent  sans  détruire  leur  stihstancc  (ViI{NNm).  fiCl 
étal  {H.‘ut  exister  d’emblée,  et  constitue  l'arthrite  chro- 
nique ou  synovite  fongueuM?. 

t.a  synovite  fongueuse  termine  (pielqiiefoi^  une  arUirite 
aiguë,  et  (dus  rarement  une  liydartlirose,  mais  elle  eoiii- 
pliqiie  presque  toujours  l'ostéite  péri-nrticulairc  chronique 
rliex  les  scrofuleux  et  les  tuberculeux. 

L’ostéite  péri-arliculaire  et  la  nécrose  rompliquenl 
presque  toujours  la  synovite  fongueuse.  I.a  destniction  des 
cartilages  dans  la  synovite  simple  est  excessivement  rare, 
et  elle  est  partielle  lorsqu’elle  existe. 

I.OS  ankylosés  qui  succèdent  à la  synovite  fongueuse 
sont  des  ankylosés  formées  par  eicatrisntiuii  des  fon- 
gosités devenues  flbreuses  et  unis.sant  )<^  s(irfnc(>s  articu- 
laires. 

L'articulation  alleinie  de  synovite  s<>créte  un  pus  séreux 
rarement  bien  lié.  Autour  de  la  synoviale  des  inflainnm- 
tions  |ihlcgmoneuses  se  succèdent,  des  abcè.s  se  furnieiil, 
soit  |iar  suite  d'une  rupture  et  d'une  ulcénilimi  dé  U 
synoviale  (Rrodie),  soit  à cause  des  phlegnions  dr  voi- 
sinage. 

l’nc  arthrite  chronique  ne  retentit  pa.s  sur  des  ganglions 
lymphatiques,  A moins  d'ulcération  de  la  peau. 

Au  début,  la  déformation  de  l'articulation,  une  tumé- 
faction mal  limitée,  pùU'use,  sans  flucltialion,  d<'s  douieiiPN 
spontanée»,  vagues,  de  la  difliciilté  dans  les  moiiveineiil.s, 
une  gène  de  la  circulation  profonde,  des  circulations  vei- 
neus(‘s  rulliitéralcs  sur  une  peau  qui  n'est  {wini  ou  est  à 
peine  nnige  et  œdémateuse,  révélent  une  synovite  fon- 
gueuse . 

Rlus  tard,  lorsque  l'inflanmiation  chronique  a donné 
lieu  A des  n!>cès,  on  sent  de  la  fluctuation  vraie,  difficile  à 
distinguer  cep<  mlnnt  de  la  fliirtualion  obscure  des  fongo- 
sités mnll.isses;  des  abcès  s'onrrenl  seuls,  il  y a des  fis- 
tules qui  donnent  uor  sérosité  roussàtn*  et  saignant  faci- 
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lemenl  ; rarliculalion,  lorsqu'olle  nVsl  pa<  fUloimV  di» 
iiuKi’Ies  <''paÎ!»,  t‘sl  ccdéraatiéc. 

I.ürM)ue  les  0;$  et  les  cartilages  sont  malades^  en  un 
mol,  loriM|u’il  y a ce  que  l’on  appelle  tumeur  Manche,  il  y 
a gounemeiii  des  extrémités  aillculaires;  les  douleurs  sont 
plus  vives,  «1  Ton  sent  à travers  Ms  fistules  les  os  à im, 
ou  des  séquestres  : ceux-ci  sorteul  quelquefois  par  les 
Gstuies. 

1^  ostéites  péri-articulaires  avec  altération  lente  des 
cartilage’*  se  développent  surtout  cher  des  scrofuleux,  ou 
i-lirz  des  tuberculeux,  et  s'annoncent  par  des  douieui*s  pins 
vives  que  la  svDOvite  fongueuse.  I<es  extrémités  articu- 
laires gonflées  formant  des  tumeurs  dures;  des  abcès  de 
^ oisinage  assifluenls,  devenus  (îstuleux  et  laissant  échapper 
un  pus  conleiiont  plus  de  1/150'  de  substance  terreu.se, 
indiquent  une  altération  de  l'us,  et  ne  permctlcut  jias  de 
confondre  la  synovite  chronique  avec  l’ostéite  péri* 
articulaire. 

Au  |M>int  de  vue  de  ta  ihérapculiquc,  il  est  extrémeim  nl 
important  d'établir  ce  diagnostic  dans  les  premiers  temps 
de  la  maladie.  Grâce  à la  connaissance  des  antécédeiiu,  il 
sera  toujours  aise  de  savoir  comment  la  maladie  a débuté, 
tii'peiidant,  à priori,  on  peut  dire  que  les  synovites  fon- 
gueuses arrivent  plus  lentement  à s'ulcérer  que  les  ostéites 
péri«articulaires.  î.orsque,  dans  une  arthrite  ulcérée,  il 
n'y  a pus  de  frottement  m‘C  entre  les  surfaces  articulaires, 
on  a affaire  à une  synovite  fongueuse  simple. 

Dans  les  affections  inflammatoires  chroniques  des  arti- 
culations, les  malades  souffrent  de  l'articulation  située  au- 
dessous  de  celle  qui  c.st  malade.  On  a dit  que  les  nerfs 
comprimés  transmettaient  la  douleur  au-dessous  du  point 
comprimé,  mais  cela  n’esl  pas  démontré  ; on  a dit  aussi 
que  la  moelle  des  os  était  enflammée,  que  la  douleur  se 
propageait  parles  os  (Riisl.  Richet),  mais  cela  ne  peut 
'être  admi'  que  pour  les  ostéib's  péri-articulaires.  L.x  dou- 
leur est  due  à ce  que  les  malades  suuflVaut  daus  une  arli- 
culation  lieimeiil  le  membre  dans  un  état  de  ten.sion  con- 
tinuelle. La  douleur  dans  l'articulation  inférieure  est  de 
lu  fatigue.  Celle  douleur  existe  au  début  des  coxalgies, 
quand  les  malade>  murciieiit  encore  ; elle  disparaît  pur 
rimmubilité. 

Les  individus  atteints  d'arthrite  chronique  fongueuse, 
avec  altération  coiilimiée  des  os,  sont  souvent  nlteinls 
d'une  congestion  pulmonaire,  caractérisée  par  uue  toux 
sèche  et  de  la  nulessc  de  la  respiration,  qu'il  ne  faut  pas 
prendre  j»ourde5  signes  de  tubercules  (Velpeau).  <iel  étal 
disparaît  apri^  ramputalioo,  lu  résection  ou  la  guérison 
de  la  tumeur  blaiiclic. 

Thànjmitiiiae.  — Ifn  traitement  général  sera  prescrit. 
Les  toniques  sont  indiqués,  le  sirop  d'iudtirc  de  fer,  30 
grammes  par  jour  ; les  bains  sulfureux  tous  les  huit  jours 
en  été,  lus  bains  de  mer  tous  les  jours;  rhabitulion  dans 
un  lieu  aéré,  un  régime  forlidaul,  des  tisanes  amères, 
seront  l’hygiénc  prescrite  aux  malade;».  On  les  laissera  le 
moins  pu>^ible  au  lit. 

Mai.s  le  traitement  local  surtout  devra  être  nUenlive- 
menl  dirigé  et  modifié  suivant  les  périodes  de  la  maladie 
cl  son  origine. 

Si  l'arthrite  succède  & un  état  aigu,  on  pourra  recourir 
à une  nouvelle  application  de  sangsues  pour  faire  dispa- 
raître les  douleurs.  Ensuite  une  série  de  vésicatoires 
volants  seront  successivement  placés  tout  autour  de  l'ar- 
ticulation. On  comprimera  avec  des  bandelcUis  de  dia- 
chylum  ou  un  haiiüagc  dextriné.  La  luinéfaclioii  de  l'arli- 
rululinn  ne  diminuant  )>as,  ou  mim  recours  aiLx  cnulèros 


(Olsf,  Percy,  I.arrey),aux  moxa.s;  on  en  placera  plusieurs 
à lu  fois  et  successivement;  on  aura  recours  à la  cauté- 
risation iranscun'ente  (Uonnet)  ou  à la  cauMrisatiun 
ponctuée. 

Si  l'arthrite  chronique  upparatl  d'emblée,  les  antiphlo- 
gistiques sont  inutiles  (Ürodie).  On  emploiera  tout  de  suite 
les  vésicatoires, les  frictions  avec  la  pommade  d 'Aulenrielli. 
la  pommade  à l'huile  de  croton,  A à 8 grammes  pour 
30  grammes  d’axonge  (Jubcrl),  la  cautérisation,  les  cau- 
lèn*s,  et  surtout  la  compn^ssion  avec  les  bandes  de  dia- 
chyliim  (Raynton,  Veiiieau).  (>ueite  que  soit  l'origine  du 
mal,  l'articulation  sera  tenue  dans  rimmobililé  absolue. 

Un  placera  un  appareil  inaiiiovible  sur  le  membre  daiu 
une  position  favorable  en  prévision  d'une  ankylosé;  uimsi, 
s’il  s'agit  d'une  arüirite  du  coude,  l’avanl  bras  sera  tenu 
fléchi  à angle  droit  avec  le  bras.  S’il  s’agit  du  genou  le 
membre  inférieur  sera  tenu  dans  l'extension. 

Iau-miub  l’arthrite  cesse  d’èfre  douloureme  cl  que  la 
résolution  s’annonce  par  une  diminutiou  de  l’engorgement, 
on  aura  recours  aux  frictions  sèches,  nu  massage,  aux 
douches  du  vapeur  et  aux  douclies  sulfureuses,  à des  fric- 
tions avec  la  pommade  ii  l'joilure  de  plumii  (3  grammes 
pour  30  grammes  d'axonge);  on  prescrira  h‘S  bains  iodés 
(Lugol),  les  badigeonnages  avec  la  teinture  d'iode,  les  fric- 
lions  avec  1 gramme  de  la  pommade  suivante  : 

30  inuntBiH. 

Nitrate  d'AxfvuC 4 UJ. 

Ix>rsque  la  synovite  continue  sa  marche  et  qu'il  se 
fonue  des  abcès,  on  les  ouvrira,  cl  l’on  fera  des  injections 
iodées,  même  dniis  l'arliculalion;  on  pansera  les  fistules 
avec  la  pommade  à l’iodurc  de  plomb  ou  le  cérat.  [’n 
bandage  inamovible  avec  une  fenèlrc  rendra  les  rnembre.s 
immobiles. 

Quand  les  os  .seront  devenus  malades,  et  quand  les  ear- 
tilages  seront  tomités,  si  les  os  ne  sont  pa.s  tuméfiés  néan- 
moins, et  si  le  malade  ne  s'épuise  pas  pur  uue  suppuration 
abondante,  on  aura  encore  recours  au  bandage  inamo- 
vible ; on  peut  encore  obtenir  une  ankylosé,  >inoii  il  faudra 
agir  eunmie  dans  l'ostéite  ]>èri-nrtirulairo  (V.  ce  mot)  ; la 
dénudation  des  os  rucomiue  par  le  cniqueiiient  sec  de  l’ar- 
tirulutioii,  ou  le  choc  perçu  par  le  stylet  introduit  dans  les 
fistules  indiquera  le  rôle  que  doit  pri'udre  le  chirurgien. 

Jamais  il  ne  faut  réséquer  et  amputer  pour  une  synovite 
fonguu.se  sans  altération  des  os,  dùt-on  faire  pendant  une 
année  des  injections  iodées  dans  les  trajeLs  listuleux,  et 
maintenir  en  permanence  un  appareil  inamovible. 

III.  Arthrite  chroituftui  des  vieitlards,  des  rhumutismis 
et  dt-s  i^nititeu^c.  Arthrite  sèche  (Deville,  Broca). 

Ia‘s  vieillards,  les  individus  débiles,  ou  rhumatisants  et 
goutteux,  à la  période  moyenne  de  la  vie,  à la  suite  d’une 
in(1aminalion  d'une  articulation,  ou  d’une  fracture  ou  d’une 
luxation,  ou  même  spontanément,  sont  souvent  atteints 
d’une  variété  d'arthrite  chronique,  dan.s  laquelle  les  carti- 
lages s'usent,  et  prennent  une  disposition  fibrillaire  (état 
ft'/iYfn/îte,  Redfern).  Les  extrémités  articulaires  s’éburoent 
et  une  sécrétion  plastique  donne  naissance  à des  produc- 
tiens  cartilagineuses  dans  les  franges  de  la  synoviale  et 
dans  la  synoviale,  dans  les  ligaments  et  même  dans  les 
tendons.  L'articulation  se  déforme;  ce  n’est  que  par  ex- 
ception qu'il  y a de  la  sérosité  dans  l'articulation. 

coxalgie  chex  le.s  vieillards  (wiori#HS  eexte  scnilis)  est 
une  arthrite  sèche  (\V.  Smith,  Adams,  Nélaton).  Les  rhu- 
matismes goutteux,  l’artlirile  déformante  (Niemcyer)  sont 
des  artlirite.s  sèches,  dévelüp)M‘us  chez  un  goutteux  ou  un 
rhumatisant  (Plaisance,  Charcot,  Barth). 

Il  n'y  a pas  de  fièvre  dans  l'artlirile  sèche,  et  celle-ci 
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SI*  rtWèie  par  douiiMin»  moil^rt'***^,  riuiiniiloMli*»,  tpii 
dUpamissiCDt  partie»  lors<pie  rurticiilaliuu  a été  exer- 
cée penJuiil  quelque  t«m|>»,  el  qui  re^tiHUubleut  à celle>  de. 
la  bitipie  con^écuütc  à une  marrhe  forcée.  pn'>sion 
sur  rarlîcitlation  o’est  p.is  duulaureii>e.  Les  iiT.uiiiiliun> 
de  la  dojduur  tlans  les  mu.sf|i‘s  ne  sont  pu.’»  Irès-rarcî., 
tandis  que  lea  douleurs  dans  rurtirulutiuii  voisine  scjnl  ex- 
repüottnt'lies.  La  peau  est  saine  autour  de  l'article  aireolé, 
LonMjue  les  chose  s sont  demeurées  dans  cet  étal»  peudant 
piusieui*!!;  année.Sf  les  articulations  font  enteiidri;  un 
craquement  léger,  analogue  au  frottement  de  deu.\  sur- 
faces de  velours  (Nélulonl.  Plus  turti  l'articulalion  se  dé- 
forme, soit  par  le  dé{darement  des  surfaces  usées,  soit 
par  suite  de  la  formation  de  chondntphytes.  A ce  moment, 
le  frottement  articulaire  devient  un  véritable  crai}ueiiienl. 
(>n  trouve  des  corqis  mobiles  dans  les  articulations.  La  dé- 
furuiation  est  aussi  parfois  la  conséquence  d'un  ép:ui- 
cliement  séreux. 

Dans  rartlirile  sèche,  U n'y  a jamais  d’abcès  sympto- 
matiques. 

t’uc  arthrite  aiguë  se  développe  quelquefois  sur  uuo 
ardirite  sèche. 

Une  arthrite  sèche»  à son  début,  ne  peut  être  confon- 
due qu’avec  une  névralgie,  mais  on  explorera  les  nerfs 
voisins,  et  lu  sensibilité  développée  sur  leur  triqel  éclai- 
rera le  diagnoj-tic. 

L’absence  de  rougeur  et  de  gondeinent  dans  l’arthrite 
sèche  la  fera  diuguosliqiier  de  l'arthrite  chronique  ou  sy- 
novite ; le  goiiilement  et  la  fluctuation  au  début  de  la 
maladie,  nppartiemient  à i’hydarüirose  et  non  à l’arUirile 
sèche. 

La  tuniéfarlion  des  extrémités  osseuses  dans  les  ostéites 
jM'‘ri-arliciilaires  n'a  rien  de  commun  avec  les  déplace- 
ments et  les  productions  cartilagincuse.s  dans  rartlirite 
«éche. 

L’arüirile  sèche  ne  présente  ni  accès,  ni  paroxysmes 
de  douleurs,  comme  la  goutte  et  le  rhumalUme  chronique, 
à moins  qu’elle  ne  soit  lu  iiianirestalion  d’une  diatliése  rhu- 
matismale. 

rAmijttett/îY»e.  — liCS  malades  chex  lesquels  la  dia- 
thèse rhamatismale  est  établie,  el  che*  loMpiels  un  rhu- 
matisme articulaire  aigu  ou  chronique  a existé  sur  une  ou 
plusieurs  articulations,  devront  être  traités  par  la  nKHÜca- 
lion  générale  cl  surtout  par  le  régime  : les  buias  sulfureux 
el  les  douches  sulfureuses  ainsi  que  les  duuche.s  de  va- 
peur elle  massage  auront  une  utilité  réelle  au  début  de  la 
maladie.  \jg  vésicatoire  est  contre-indiqué  à muin.s  qu’il 
ii'j  ail  un  peu  d'hydartlirose.  Il  ne  serait  indiqué  d'emblée 
que  pour  le  morhus  cojve  sent/is  des  vieillards. 

On  pourra  tenter  de  donner  à rintérieiir  une  infu.sinn 
de  feuille.s  de  ebène,  et  une  potion  avec  1 gramme  d’iodurc 
de  potassium  (Gueneau  de  Mussy)  ou  une  potion  avec 
1 ou  i gouttes  de  teinture  d'iode. 

Mais  lorsque  la  maladie  est  bien  confirmée,  que  lu  défor- 
mation des  extrémités  articulaires  est  imminente,  il  faut 
envoyer  les  mHlade.<^  aux  eaux  minérales  de  Cauterels, 
Saint-Sauveur,  IJaréges,  flagnères-de-Luchon,  .\ix  en  Sa- 
voie, To'plitz  en  Bohème  et  Wilbad,  dans  le  Wurtem- 
berg ; les  eaux  de  Néris,  du  Mont-Dore,  de  Bourbotine» 
sont  aussi  assez  efficaces. 

L’articulation  que  l’on  |H>urra  espérer  périr  par  ces  trai- 
tements sera  lais.sée  libre,  les  nialudes  inarclierottl.  .Mais  si 
le  mal  continue  ses  progrès  et  si  l’on  suppow?  les  cartilages 
usés,  on  maintiendra  rarticulation  immobile  (CruveiUiier], 


dfil-il  en  résulter  une  ankyloM>.  Le  bandage  inamovilih* 
stuké  ou  dextriné  sera  mis  i>n  iistq;e. 

L’arlhriu?  sèche  à la  hanche  {murhm  coxtet  des  vieillards , 
doit  être,  dé.s  le  début,  traitée  par  le  repos,  les  malades 
niarehenmt  arec  des  }x'‘i]uil|es  ; mais  on  ne  les  tiendra  pa.s 
au  lit. 

tKTHRODYAilE.  La  douleur  de»  articulations  sans 
rnugeiu*  ni  gonflement  des  |iaiiie>  molle»  constitue  l'arüiro- 
dynie. 

L’arÜtrodynie  i*st  le  résultat  de  la  croissance,  de  Llivs- 
térie,  de  la  goutte»  du  rhumatisme  chrouique  et  d'un  re> 
froidis-enicnt  arcidentel. 

L'artlinKlynie  entraîne  sniivenl  la  défonnatiuu  des  ar- 
liruiatiou-s  des  doigts  el  des  ort<>ih. 

Thf'rnpt  Htifine.  — Des  frictions  sèches  avec  de  la  laine  ; 
des  frictions  huileuses  ; — des  frictions  avec  le  baume  tran- 
quille ou  un  liiiiment  laudanisé  ; — des  frictions  excitantes 
avec  l’eau  de  (kdogne  ou  le  baume  de  FioraveiiÜ;  — de.s 
applications  de  teinture  d’iode  avec  un  pinceau,  tou  s les 
jours,  juMpi'à  excoriation  du  derme,  — l’apfdication  de 
bandes  ou  d’une  genouillère  de  laine,  sur  l'articulation, 
les  douches  de  vapeur  avec  l’appandl  h vaporarium  que 
l'on  peut  faire  fonctionner  à domicile  et  l'Iiydrothérapii' 
sont  meilleurs  moyens  à employer  contre  l'artliro- 
dynie . 

ARTHROPATHIE.  V.  AHTHRODYME. 

ARTlC'R.tl'T.  Haute  de  la  famille  des  synantbérées, 
dont  on  se  sert  roinine  aliment.  — Les  fimilles  et  h>s  tiges 
s'emploient  en  infwvm  contre  le  rhumatisme,  ,5  grammes 
par  litre  d’eau  hoiiillantf*  Q.  Le  suc  récent  a été  .admi- 
nistré conln*  le  scorbut  et  contre  l’hydrapisie  □_  Le 
principe  actif  ry;wn‘«  a été  donné  comme  fébrifuge  p,ir 
.Nfontain,  à la  dose  de  2.)  centigrammes  à un  gnimine  I — I. 

.\RTlCL'1..4TIOKN  (PL.XIH.S  bKâ). 

I.  Plaies»  non  Ccs  plaies  ne  différent 

pas  des  plaie.s  simple»  ; elles  ex{>osent  à l'arthrite  plus 
par  lii  contusion  qui  a accompagné  la  blessure  que  par  la 
plaie  elle-mérae.  Les  plaies  avec  |>ert«  de  sub.4iance  ne 
sont  graves  qu’en  raison  de  cicatrices  vicieuses  cons«‘*ru- 
livcs  et  de  rélractioiLs  mus^'iihtires  dues  à des  position.s 
vicieuses  longtemps  gardées  |H.‘udant  le  traitement  de  la 
plaie. 

TAèr«pe«/iyMc.  — Danser  les  plaies  avec  de  large^s  ca- 
(apla.smes  froids  arrosés  d'eau  blanche.  Repos,  régime  de» 
bles.sés  (V.  Hjt  . , puis  pan.semenl  simple  ; la  réunion 
immédiate  n’est  pu.<  nécessaire.  En  cas  de  doute  sur  la  p- 
néti'iilion,  plar.<>r  le  membre  dan»  une  gouttière,  fermer  la 
pliüe  avec  des  baiidelelles  de  diuchylum. 

U.  Plaie*  p^neiraniM.  Le»  piqûrt's  des  articula- 
tions. même  quand  elles  ont  donné  issue  h une  petite 
quantité  de  .synovie,  purent  guérir  sans  accidents. 

Les  coupure.»,  les  plaies  d’arme»  A feu  elles  déchirures 
des  articulations  de  dehors  en  dedans  ou  de  dedans  i>n 
dehors,  comme  h la  .suite  d'uue  fracture  ou  d’utie 
luxation,  l«>r»qu'elles  sont  pn  étendue»,  ne  dunuent 
pas  toujours  lieu  n des  phénomènes  grave».  Une  large 
ouverture  d’une  articulation  est  p*ut-èlre  le  plus  grave 
traumatisme  que  l'on  c^mnaisse. 

Une  hémorrhinie  externe,  une  hémohydarlhrose,  ou 
épanchement  de  sang  daosl'nrticul.aiou.  sont  les  accidents 
immédiats  propre»  à lu  plaie  articulaire. 

L’issue  de  la  synovie  est  le  .signe  curucUTistique  d'une 
plaie  péuétruule  de  l'article  mai»  il  peut  manquer,  et,  en 
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CM  (If*  doute , V exploration  arec  un  stylet  doit  Atre  proscrite . 
Dans  une  articulation  largement  ouverte,  l'exploration 
peut  être  faite,  car  elle  n’ajoutera  rien  à la  gravité  de  la 
plaie. 

On  ne  confondra  pas  la  synovie  avec  de  la  sérosité  des 
bourses  muqueuses,  car  récoulement  de  cette  dernière  est 
nioims  abondant  que  celui  de  la  synovie  et  n’a  pas  lieu 
pondant  que  l'on  fait  mouvoir  les  surfaces  articulaires  ; la 
synovie,  au  contraire,  sort  ordinairement  mélangée  à des 
huiles  d'air,  lorsque  l’on  examine  rarticulation,  quelque 
temps  après  la  production  de  la  plaie. 

l ne  arthrite  traumatique  est  la  complication  ordinaire 
d'une  large  plaie  articulain^  et  elle  entraîne  souvent 
après  elle  rinfection  purulente  : la  gravité  des  plaies, 
sous  ce  rapport,  est  d'autant  plus  marquée  que  la  plaie 
porte  sur  une  grande  articulation  ; un  épanchement  de 
sang  dans  l'artirulation,  un  corps  étranger,  favorisent  le  dé- 
veloppement de  celte  arthrite. 

Une  plaie  articulaire,  faite  par  un  instrument  bien  Iran- 
chant,  peut  guérir  sans  accident. 

Le  tétanos  est  asses  fréquent  après  les  plaies  des  pe- 
tites articuluüons. 

rAcro;)oufi7Mc.  — Les  plaies  par  piqûres  seront  traitées 
par  l'application  de  cataplasmes  arrosés  d’eau  blanche. 
Contre  1 hémo-hyjarllirose  consécutive,  on  aura  recours 
aux  vésicatoires  et  aux  ventouses.  V.  Arthrite.^. 

Les  coupures  et  déchirures  étroites  seront  réunies  par 
preruière  intention  à l'aide  d'une  suture  (Bonnet,  de  Lyon], 
ou  à l aide  de  bandelettes  de  diarhylum,  et  Ton  feia  une 
irrigation  continue  (Schniiicker),  ou  l'on  pansera  avec  des 
cataplasmes  de  pommes  de  terre  crues  (Bonnet  de  Lyon). 
Si  Dmî  ouvertures  de  l'articulation  sont  larges,  panser  sim- 
plement est  une  ressource  sans  espoir,  débrider  (Dupuy- 
Iren)  est  un  moyen  périlleux.  Mieux  vaut  amputer(f.edran, 
J.  Bell,  Dupuytren)  ou  attendre  en  faisent  l'irrigation  con- 
linne  et  le  drain;^e  ; pour  les  grandes  articulations,  le.s 
chances  de  ^érison  sont  cependant  plus  nombreu.ses 
par  i'aiiiputalion. 

On  traitera  les  accidents  cl  l'arthrite  en  particulier  avec 
énergie  dès  le  début.  V.  ARTHRITE,  Infection  purixentk 
Tétanos. 

Pour  une  plaie  d’une  articulation,  faite  par  un  instru- 
ment bien  tranchant,  môme  au  genou,  on  placera  l’articu- 
lation dans  une  immobilité  absolue  à l’aide  de  gouttières, 
on  placera  le  malade  de  façon  que  la  plaie  soit  dans 
une  position  déclive,  cl  l’on  recouvrira  l’articulation  de  ca- 
taplasmes. La  guérison  peut  avoir  lieu  malgré  une  hvdar- 
Üiro.«ie. 

III.  ArSiralalloa»  (OüVERTl  RE  A«:(:iHE.NTEU.E  DES). 

Les  articulations  peuvent  être  ouvertes  par  la  chute 
d'une  eschare,  par  une  plaie  d’arme  à feu,  ou  par  un 
cautère  mal  place.  Ces  lésions  ont  toute  la  gravité  des 
laides  plaies  de.<<  articulations. 

Thrrapeutùfue.  — On  traitera  comme  les  plaies,  avec 
une  ouverture  de  l'article.  réunion  par  de.i  bande- 
lettes est  insuflj.santc,  ainsi  qu'une  suture  des  bords  de  la 
plaie,  parce  que  l’arthrite  est  ordinairement  déjà  déve- 
lop{H‘e  quand  1 eschare  tombe  : on  pansera  avec  des  cata- 
plasmes, et  l’on  s’efforcera  de  coiÿurer  les  accidenU  de 
lartlirile.  On  amputcraleplustôl  possible  si  l’on  a recours 
à celle  extrémité.  V.  Arthrite  traumatique. 

FOîtida.  Comme-résine  fétide,  extraite  par  in- 
cision des  racines  d’une  ombcllifére  le  FeruJa  osa  ftftùhi. 
C’est  un  bon  antispasmodique.  — On  le  donne  en  )nînk$ 
de  20  centigrammes  (t  et  2 grammes  par  jour]  [3  En  ln~  I 


ivmen/  émulsionné  avec,  un  jaune  d'cmif,  2 à h gram- 
mes f^.  — Il  s’emploie  dans  l’hystérie,  dans  l’Iiypo- 
chondrie  et  dans  les  affections  nerveuses  des  voies 
n*spiratoires,  ou  du  système  nmsrulaire. 

AN%itici'.  PlauU;  du  la  ^lille  des  arislolodiiée.s,  dont 
ou  emploie  lea/euff/es,  50  ceoligrammea  à i graimiie,  et 
la  rtirine  à la  môme  dose.  — On  tin-  Je  celii*  drniiére 
partie  une  matière  crislailine,  l'nsfiri/e,  aussi  noiimtée 
compAre  (Vaumon.  La  racine  c.sl  forteinenl  purgative  et 
émétique  ; or  l’emploie  en  poudre  comme  stemulatoirr  et 
elle  s’adminisire  quelquefois  contre  le  farcin. 

AK%RirB.  Corps  crUtalIisô  qu'on  rtîlire  de  l’a-sarel 

Genre  th;  la  famille  des  aristoioduéeH,  Juni 
une  espèce  indigène,  IMsunun  etiro/vrum  ou  cahuM,  ou 
oret//c  il'hontmct  ^•''1  employée  en  médecine.  Sa  racine 
fraîche  a des  propriétés  vomitives,  et,  quand  elle  est  an- 


Fiç.  36.  — ABSTuni  eorojHvuBt. 


cicnne,  elle  n’est  plus  que  purgative.  — Les  feuilles  sont 
également  vomitives  et  employées  par  les  ivrognes  pour 
se  débarrasser  de  ce  qui  les  géiie,  d’nû  le  nom  de  mbnrflt 
donné  à la  plante.  — Quand  elles  sont  réduites  en 
poudre,  un  les  donne  comme  steroutatoires. 

L’asarumaété  employé  dans  les  fièvres  □,  les  hydro- 
pisies  □,  et  fait  partie  de  la  potwfre  de  Hai/tt-Augey  de 
1 «mWtfn,  et  de  emplâtre  dinbotanum.  Il  ne  doit  rester 
dans  la  thérapeutique  que  comme  un  succédané  de  l’jpé- 
cactuinlia.  Alors  on  doit  le  donner  en  poudre  à la  dose  d«* 
75  centigrammes  à 2 grammes. 

AHCARIDE.<4.  Les  vers  de  l’intestin,  dont  le  corps  est 
cylindrique,  rosé,  long  de  15  à 25  cenümètre.s,  égale- 
ment aminci  aux  deux  extrémités,  sont  des  ascarides 
lombricauies. 

L’ascaride  lombricoïde,  long  de  15  à 25  centimètres, 
gros  de  5 à 8 millimètn*s,  présente  une  tète  marquée  par 
une  dépression  circulaire,  entourée  de  trois  nodules  qui 
piMivent  s’ouvrir  ou  se  fermer  autour  de  la  bouche,  et  par 
l’autre  bout  une  extrémité,  pointue,  près  de  laquelh*  se 
trouve  l'ouverture  de  l’anus. 

Dans  les  ascarides  lombricoldes,  les  sexes  sont 
séparés,  et  les  mâles  sont  toujours  plus  petits  que  les 
femelles. 

Les  ascarides,  très-communs  chez  les  enfants,  sont 
le  résultat  de  l'alimeolalion  par  d<’S  fruits  et  des  légumes 
crus,  portant  avec  eux  les  œufs  de  ccl  helminthe.  V.  Kn- 
T0ZUA1HE.S,  Parasitisme. 

Si  les  .ascarides  ont  besoin  pour  sc  développer  de 
germes  venus  du  dehors,  ils  ont  également  besoin  de  l’in- 
fluence du  milieu,  et  la  phlegmasie  simple  ou  typhoïde  de 
l'intestin  favorise  beaucoup  leur  éclosion. 

Les  ascarides  lombricoides  ne  donnent  souvent  lieu  à 
aucun  nudaisc,  mais,  dans  quelques  cas,  ils  produisent 
des  coliques,  de  la  diarrhée,  des  vomissements,  de  lu 
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fljm;,  simulant  la  flivri-  lyplioIJc  muqueuse,  et  des  acci- 
dents d'étranglement  inU'slinal  cl  d'invaginalion,  de  con- 
vulsions et  d'abcés  vermineux  des  parois  abdominales. 


ÎF7.  — A»«nilc  — J'  — i,  •-  rt- 

pli*iiau«  •*(«  1m  tr*i*  tiAilutt-*  rt  U boticlic.  — 3,  «.  Mudale 

slii  «àW  «YM  Im  deus  >i>iriilM.  — A.  ËlmigluiDeat  g^iul  d«  U [«««11» 
«VM  a,  (B<KN|iiilliMi). 

Les  ascarides  habitent  l'intestin  grêle;  mais,  dans  cer* 
tains  cas,  ils  remontent  dans  l'estomac,  d'où  ils  peuvent 
être  expulsés  par  le  vomissement. 

C'est  à tort  qu'on  a dit  qii'uii  lombric  pouvait  perforer 
les  parois  de  l'intestin  restées  dans  leur  état  normal,  cela 
ne  peut  arriver  que  s'il  y a une  ulcération  profonde,  ou  si 
le  ver  a pénétn^  dans  l'appendice  iIéo>cmcal. 

Les  enfants  dont  l'intestin  renferme  des  a.scarides  ont 
de  riiiappétence,  des  coliques,  la  langue  bhuiche  et  des 
alternatives  de  constipation  et  de  diarrliéc. 

On  sait  qu'un  enfant  a des  ascarides  lumbricotdes  ou 
lombric-s,  lorsque,  en  examinant  les  matières  excrémen- 
titielles  au  microscope,  on  y trouve  des  œufs  appartenant 
k celle  espèce  de  vers  (Üavaine). 

TliénipeittUiM.  Contre  les  ascarides  lombricoîdes^ 
il  faut  donner  : 

1*  La  poudre  de  <emen-con/ra,  2 à 5 grammes  dans  du 
miel  tous  les  matins  à jeun,  et  au  bout  de  trois  jours  une 
purgation  avec  25  centigrammes  de  calomel  (3, 

2*  Le  semcn*contra  associé  k la  mousse  de  Cône. 

SrmtiHeoutra IW)  «nuame* 

lift  CoTM..  * . • HU  mI. 

Suer*  pnlv^ritt.  i mI. 

Divisez  en  quatre  paquets  : deux  par  jour  dans  une 
conserve  de  fruits 

5*  Les  tÀtcuUs  et  les  dragées  vo'mtfuges 

V La  satitonine  pulvérisée  dans  de  l'eau  sucrée  ou 
dans  de  la  confiture,  à la  dose  de  10  & ÙO  centigrammes, 
'ielon  l’Age  des  enfants  E3* 

Il  faut  en  donner  autant  de  fois  5 centigrammes  que 
renfanl  a d’années.  La  suufoniue  sert  k préparer  dos 
pastilles  ou  des  dragées  qui  sont  également  bonnes  à faire 
prendre. 

5*  Le  célonul  A la  dose  de  5 centigrammes  par  jour, 
pendant  six  jours 
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6*  Le  koHStOy  15  à 30  grammes  dans  de  l’eau  su- 
crée EJ. 

7*  Le  Morta  en  poudre,  15  à U5  grammes  dans  do  la 
bouillie 

8*  Le  tatzé  en  poudre,  10  à 25  grammes  dans  du 
sirop 

9”  Le  suc  de  pogimtrtoéa , injecté  dans  l'anus 
(Pison)  O. 

10"  Les  semences  pulvérisées  du  Chenopodiitm  anthel^ 
nànthicum  k la  dose  de  1 gramme  cl  demi  à 2 grammes 
et  demi  en  élecluaire,  avec  une  purgation  d’buile  de 
ricin  E}. 

11*  Le  moucenna.  V.  ce  mot. 

12*  Enfin,  le  camphre^  la  décoction  d'aii,  de  fougère, 
tà'asa  ^<rftda,  l’huile  de  Dippel,  etc.,  médicaments  peu 
mités  I3‘ 

AfSCITB.  L’ascite  est  une  hydropisie  du  péritoine, 
qu'on  appelle  quelquefois  bydropéritonie. 

On  voit  souvent  l’ascilc  survenir  après  l’entérite,  les 
purgatifs  violents,  les  maladies  de  Tutérus  ou  du  foie,  etc. , 
qui  engendrent  une  faible  inflammation  chronique  du  pé- 
ritoine, donnant  lieu  k une  hypersécrétion  de  la  séreuse 
péritonéale. 

Il  y a des  ascites  que  provoque  l’état  cachectique  du 
cancer,  de  la  tuberculose,  des  fièvres  intermittentes  re- 
belles, des  hémorrhagies,  de  la  maladie  de  Bright  et  de 
tout  ce  qui  amène  In  perle  de  l’albumine  et  des  maté- 
riaux solides  du  sérum  du  sang. 

L’ascite  est  souvent  le  résultat  d'une  maladie  du  foie 
qui  gène  le  cours  du  sang,  d’une  oblitération  de  In  veine 
porte,  d’une  tumeur  du  pancréas  ou  des  organes  voisin.s 
comprimant  la  veine  r.vve  inférieure,  et  de  tous  les  obstacles 
à la  circulation  de  l'alNlmnen. 

Quelques  ascites  se  développent  sans  cause  bien  appré- 
ciable, et  quelquefois  comme  métastase  d’une  affection 
goutteuse  ou  cutanée  promptement  disparue. 

Le  développement  exagéré  du  ventre  dont  la  peau  est 
amincie , fendillée , marbrée  de  nombreuses  veines 
bleufltres,  avec  matité  iliaque  et  hypogastrique  mobile, 
résonnance  à l’épigastre,  se  déplaçant  par  le  décubitus, 
annonce  une  hydropisie  ascitique. 

Lorsque,  sur  le  ventre  trés-développé,  on  observe,  dans 
les  parties  déclives,  une  matité  qui  se  déplace  dans  les 
mouvements  du  malade  sur  le  flanc  pour  se  porter  k la 
partie  inférieure,  alors  que  la  résonnance  se  retrouve  dans 
les  parties  élevées  du  ventre,  il  y a du  liquide  dans  le 
péritoine,  et  sur  le  liquide  un  paquet  d'intestins  sonores 
qui  surnage. 

Dans  les  ascites  peu  développées,  la  fluctuation  est 
obscure  et  n'cxbte  que  dans  les  fosses  iliaques  ou  k la 
périphérie  du  ventre,  lorsqu'un  aide  comprime  le  paquet 
intestinal  et  le  refoule  au  fond  du  petit  bassin. 

Il  e.st  toujours  prudent  de  sonder  les  malades  atteints 
d'ascite  pour  appi^cier  la  quantité  du  liquide  enfermée 
dans  le  péritoine. 

Dans  l'uscile,  les  malades  urinent  peu  et  ne  rendent  que 
rarement  et  difficilement  les  fèces. 

L'ascilc  qui  résulte  d’une  pldegmasie  péritonéale 
disparue  depuis  longtemps  persiste  pendant  plusieurs 
années. 

L’a.scite  guérit  quelquefois  par  l'évacualion  spontanée 
du  liquide  par  les  urines,  par  l'ombilic,  ou  par  les 
intestins. 
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f/a<cilp  duo  à un  ob^lnolo  môoanûfiio  do  la  rimilation, 
loi  qiM>  la  riirliuso  du  Toit»  ou  uiio  iiimoiir  ahiloiniuido 
Cüinpritnanl  la  voiiic  rnvo  iiifôrioiin*,  o>l  îiM'urulilo. 

L’ascito  dos  maladies  oi'gani<|llo^  ranréivusrs,  iul»oi'- 
ndoiiscs  et  aul^e^  no  {puéril  jiimaiH. 

On  gtiéril  toujours  l'iiseite  qui  résulte  de  rèUU  séreux 
du  S4ing  causé  pur  de  grandes  liémurriiagies  ou  la  cuciii^xie 
paludéeniH‘. 

Onclle  que  soit  la  cause  d'une  ascilc,  qunnd'elle  dure 
depuis  très-longtemps,  elle  épuise  les  nialades,  qui  ont 
de  la  nérr**,  cessent  de  digén-r  cl  snccoinhrnt  dans  un 
état  d'asphyxie  lente  et  d'aniis<iri|iie  plus  ou  moins  pro- 
noncé. 


I/asritc  san.s  complication  peut  durer  quinxe  à vingt 
ans. 

Par  le  refoulement  du  diaphragme  en  haut,  l’asciio  rom- 
prime  le  couir  et  les  poumons,  de  manière  à gêner  consi- 
dérablement riiématuse, 

flans  l'ascite,  le  péritoine  opalin,  peu  altéré,  renferme 
quelques  bribes  niainmileuses,  et  une  qiiantilé  de  sérum 
limpide,  juiinàtre,  alliumineiix,  rareiiuuil  coagulable,  qui 
Taiie  de  tO  à f|0  litres. 

T/u‘jvi;*f'M/iY«e.  — On  guérit  certaines  ascites  orcn>ion- 
nées  par  un  état  séreux  du  sang  nu  moyen  de  la  quinine, 
du  quinquina  et  des  préparations  ferrnginenses. 

I.' ascite  chronique  sans  roinpiiralion  doit  être  Imitée 
par  la  diV/e  /ur/(V,  1 û 2 et  3 litres  de  lait  froid  par  jour; 
par  le  suc  de  deiix  à douze  nO'ONS  par  jour  ; |»ar  la  fttfoc- 
/ion  tUrainrti,  5i  lâgram.  |Kir  litre;  par  le  r-in 
60  à 1 5U  gram.  ; par  l'infusion  pm-gntive  de  serwifif  émrre 
/m»cAe  de  sureuN,  30  gram . j»ar  litre  d’eau  ; par  les 
ri/i^/twx  (bourrache  et  buglosse)  en  tisam*  chaude  ; par 
la  fMHédr4‘  fit-  /Aorer,  uO  centigrammes  à i gramme  par 
jour  ; par  la  tle  $ciUe  et  de  digitnlr,  2U  à 2i0  centi- 

grammes pur  jour  ; par  la  /etn/ure  de  .srt7/e  ou  de  dvjiUtle, 
AU  gouttes  dans  les  vingt-quatre  heures  ; par  les  diioy/t//»ej«, 
nitrate  de  polussc  ou  acétate  de  p4>tasse  A à 1U  grammes 
dans  un  litre  de  tisane  ou  de  vin  Idanc  ; par  le  rin  bhnr  ; 
par  le  rio  srd/i/tqHc.  30  ù 60  grammes;  par  les 
et  les  drn$.H<fWX,  surtout  l'enu-de-vie  allemande  suenu-  à 
30  et  60  gnimmes;  par  les  tanjes  réjocrt/oire*  ro/un/s.  les 
f/iojrns,  les  cautère*^  le.s  rru'es  de  ^e«  sur  le  ventre,  etc. 

SI  l’ascile.  ne  guérissant  pas,  devient  par  son  volume 
gênante  pmir  les  imdadcs,  on  comprometliinte  pour  la  vie, 
le  médecin  peut  évacuer  le  lii|iiide  contimu  dans  le  péritoine 
par  \ntnu'fnU'‘Xt\  c'e^t-û-dire  par  la  fuuirtion  au  moyen 
d'un  trocart. 

1^  ;M?mce/dése,  o{>émlion  innocente,  ptuil  être  faite  litiil, 
dix  et  quinze  fois  chez  la  même  |K>rsonnc,  autant  de  fois 
enhn  que  le  ventre  se  remplit,  et  quand  son  volume  est 
trè.s  ronsidéi'able.  La  paracenlèsc  pemiet  à certains  mala- 
des de  vivre  bien  des  années  au  delà  de  ce  qu'ils  eussent 
vécu  sans  celle  opémtion.  Le  malade  étant  placé  sur  le 
ImhvI  de  s(»u  lit,  le  médecin  armé  d'un  trocart,  le  plonge 
suliiiemenl  dans  le  ventre,  dans  un  endroit  déterminé,  qui 
est  le  milieu  d’une  ligne  allniil  de  l’épine  iliaque  sup<*rieure 
h ronibilic,  on  de  rctle  épine  au  milieu  du  pubis,  de  façon 
à ne  pas  blesser  l'artère  épigastrique,  fine  sensation  de 
M'sistance  vaincue  lui  annonce  qu'il  est  dans  le  péritoine, 
il  relire  le  poinçoti  du  trocart,  laisse  écouler  le  liquide 
dans  un  seau , en  comprimunt  doucement  le  ventre, 
(jiiund  tout  le  liquide  est  sorti,  im  enlève  la  canule  de 
I instrument,  ou  h^rme  la  plaie  avec  du  sparadrap,  et  le 
loecRUT  iT  ncspxÉs.  — V édit. 


Il.'t 

venlre  doit  être  comprimé  «ver  un  large  linndagi>  de  coutil 
lacé. 

FORMi  uinE  üB  i.’a^:ite. 

!•  Asrdf  iiitjfu-, 

Kitiissii>iis  sanguines  locales  par  des  >aiig>iies  ou  par 
«les  ventouses  scariliées,  s«  lon  la  foi-ce  des  inalades. 

2*  À»tute  r/mmô/M«‘. 

Sur  de  SfTtuulr  croire  fnitvke  de  xurnw.  3(1  .’i  |00  gr. 
dans  du  vin  (Uesbois,  de  Uochefml}.  î'iirgalif  iilih-. 

hécoclion  de  hjrotu  umtr  ltotu  ou  AcrV  û pi\sn\  .30  à 
50  grammes  p.ir  litn*  d’ean  (Soïin*rville). 

Pilules  lie  Hntdiiis^  2 h 6 par  jour;  ou  bien  f/owwi.- 
tjuUe,  de  50  centigrammes  à i gramme  et  demi. 

PatHatûm  du  ventn*  tous  les  jours. 

Électrùutèùu  dex  poruis  du  centre  avec  un  riiéophore  garni 
d‘é|K>nge  sur  la  légion  lonibatre  et  raiilre  parcourant  les 
divers  points  de  rnlidouien  (Alvarenga)Q. 

/•'i  ir/rVwtf  hutlewin  tous  les  jours  sur  le  ventre,  on  bien  : 
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Mêlez  cl  faites  trois  frictions  jiar  jour  suivies  d'un  cala- 
[dasme  de  p;irièlaire  cuite  ran  eller).  (U*  rajii|i|iie 
rié  h l'oiiguenl  mercuriel  prévient  la  salivation.) 

(I)oiiite-\>j<in),  Plante  de  la  famille 
des  apucynées,  dont  la  racine,  vomitive,  sudorilh|iie  et  ibn- 
nqique,  .s  emploie  à la  d<i*>e  di*  1 à 2 grammes,  romnie 
anIidoU'  de.>i  ble.SMtrc.s  venitmnises  r~|. 

Principe  immiVlial  cri^tallîsable,  extrait 
des  graines  de  resce,  de  In  racine  de  ijttimnmv  cl  des  jenm^ 
pousses  d'usjicn/e.  L’est  un  diurétique  □. 

.tlNPKRVIi.  Plante  des  asparaginées,  dont  les  jeunes 

pousses  ou  tmioM  se  mangent  sur  nos  tables. On  en 

fait  de  la  tisane  et  on  remploie  |Kmr  faire  le  sirop  des  cinq 
racines  api'Titircs,  ou  pour  le  siVo;»  diur^tv/ue  tU  ;joio/rs 
d'(Uiuvtjfx.  C’est  un  faible  diurétique,  qui  donne  à l'nrine 
une  odeur  très-désagréable  □. 

XK.  Plant»*  des  rubiacées  (.As/icr-u/u  rjfuuu- 
#7iicr»),  qui  est  employée  en  décoction  comme  astringenli*. 
sons  forme  de  gargarisme,  dans  les  angines  tonsillaires  et 
pharyngées  Q. 

' L'aspériili*  odorante,  ou  muguet  de*  ftoi»,  n'est  pas  em- 
ployée en  médecine. 

AMPBODÈLK.  Plante  des  liliacée.s,  dont  le  bulbe  a été 
employé  contre  la  gale  □. 

AiiPlll ^UK.  Toul  amoindri:oemen(  et  tonte  sus^ionsion 
de  riiémntose  et  des  fniu’lion>  n-spiratoiivs  produit  l'as- 
|diy\ic  dans  se.s  dilTérents  dcgi*és. 

Il  y Q une  a-sphyxie  complète  et  une  asphyxie  incitin* 
plèlc,  mais  la  première  forme  mérite  seule  de  |H»rter  ce 
nom  par  le.s  symptômes  caraclt'rist'is  qu’elle  présente. 

A la  lividité  et  A U cyanose  du  visage  ou  des  lèvres, 
accompagnées  de  gène  respiratoire  et  d’anesüièsic,  on  re- 
connaît l’èlat  aapliyxique  : toutefois  il  y a exceptionnelle- 
ment des  cas  où  la  face  reste  dan.s  son  état  naturel. 

Quand  l’asphyxie  a lieu  sans  cyanose,  on  ne  la  distingue 
que  )Kir  Panesthésio  progressive,  et  elle  constitue  1’u-qiAy.r/i* 
A*n/e. 

L'anesllvime  progressive  mesure  le  degn;  de  l’asphyxie, 

I.  — 8 
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H »h<io]iio  irrnôralt'  iiidiqiu'  iint*  .'(«{iliyxio 

roinplrli*. 

Of)  produit  à voluiUr  l'an(‘slli<‘>ie  progrt>'^ivi*  chez  Icü 
atiitiiaiix.  oti  formant  mi  rohinot  |ila<-i'  iIuiih  la  traohôo. 

<)i*  hriiit  n’spiraloiro  dan>  la  poilrinu,  un 
l'abirndann’  de  rAles  miiquiMix  dans  les  hroiirlies  nreoni- 
(Mgiie  toujours  ra'<pliy\[e. 

Les  spasn>es  tliorariqiieN  pi'miuit<i  par  l‘épilepHit\  le  léta- 
no>.,  r»'flanip?.ie,  la  raite,  l'nsthiiH*  Ihyniiqiie  mi  pliivno> 
i;li»Ui<^n]e,  et  1rs  paralysies  du  diapltr.ittme  ou  des  cdtes, 
d:m<.  les  nlTeetions  spinales  ou  diplilliêriliques,  ambiant 
tliteltpiefids  les  mnuvenumls  du  llit>rax,  itêneiit  l'Iu'malosi* 
et  engendrent  raspliyxie. 

Les  oiislaciüs  mécaniques  apportés  aux  fonctions  respi- 
ratoires par  un  corps  étranger  du  larynx  ou  pur  un  polype^ 
par  l’mdème  de  la  glotte,  par  un  abcès  du  pharynx  ou  des 
amygdales,  par  un  gcdln*  roinprimanl  la  Imcliée,  par  le 
eroup.  par  récnme  de  la  trachée  dans  la  bromiiile  capil- 
laire. par  une  vaste  pneumonie,  par  un  hydrothorax  consi- 
déi^diie,  par  ta  strangulation,  par  la  piieunniiuse  intestinale, 
ri'foulant  le  diaphragme  dans  la  pniirtne.  etc.,  déterminent 
Muivent  la  cyanoM>  et  l’anesthésie,  révélntil  un  arrêt  dans 
riiéinatose,  c'esl*â*<lire  l’asphyxie. 

I.'aliseiice  d'air  rt'spirahie  et  h*  séjour  dans  un  lieu  trop 
étroit  oft  l’air  non  renouvelé  se  chatte  d’aride  carhonique 
pKKhiire  l’asphyxie. 

La  n'spiralion  des  tjnz  /Vo/o  w/ovs  à la  respiration  (hydro- 
gène, azote  et  protoxyde  d’azote',  »/<s  f/o:  e/  des 
tttri>/ufs  (rhlor«\  ammoniaque,  gaz  îles  fos&i>s  d’aisances, 
acides  sulfureux  et  nitreux,  oxyde  do  rarlHuie,  hydrogène 
rarfioné,  hydrogène  sulfuré,  les  exlmlaisons  dit  rharltoii  en 
roiiihiisiion,  rucidc  rnrhoiiique  pur,  on  produit  par  les 
foiii's  à chaux,  la  fermunlation  des  cnvis  de  raisin,  etc., 
les  vapeurs  de  chloroforme,  d’i'iher,  d’aiiiyléne,  etc,)  pi*o- 
diiiseiit  l’anesthésie,  c’est-à-dire  l'asphyxie. 

Théf'titfuiO/ut'.  — huns  Insphyxifi  ji*ir  oirntach^  à l’en- 
trée de  l’air  dans  li>s  puumuns.  il  faut  extraire  les  corps 
étrangers  qui  comprimeul  on  oblitèrent  le  larynx  (V.  ('ntiire, 
Lortt's  KTnANi.EHs  i>t;s  v(Ue.s  akhiennes),  si  I on  ne  peut  y 
réussir,  on  placern  une  canule  dans  lu  trachée  |Kmr  em- 
pêcher la  mort. 

.Up/iya-Ve  m tjt‘nn*U.  Dans  l'asphyxie,  il  faut  mettre  le* 
malades  dans  un  lieu  tré-'Hiéré,  et  les  ayant  placés,  tête 
liaiile,  sur  un  matelas  faisant  plan  incliné,  débarrasser  le 
for|M4  lie  tous  les  vêtements  qui  gênent  l'action  des 
muscles  de  la  jHiilrine. 

Des  fi'ù  tùitts  aromatiqm**,  exrilanles,  alcooliques  'brosse 
de  crin  onlinaire,  é|>ongi*  sèche,  laine,  eau  de  t'ailngne, 
enii  de  mélisse,  eau  vulnéraire,  eau-de-vic  pun^  ulcmd 
camphré  Q*  hniiiienl  volatil,  etc.},  des  upj)/icufio/tz  tic  ser- 
ti/itrs  rhmuits  sur  le  corps  (3i  la  du  tronc,  des 

memhn's  et  de  In  plante  des  pieds  |3,  des  u nttmses  sèches 
en  gniml  nombre  Eli  *'op«ir5  de  vinaigre 

ou  d’ammoniaque  avec  prèrmition  sous  le  nrzi-»-  -h:  le  rhn- 
tuuUUinfht  de  la  Inetle  et  des  narines  avec  une  plume  PH: 
V inaufftittUm  de  la  face,  du  nez  et  des  lèvres,  arec  un  souf- 
llet  Eli  ri«jec<i»Mt  ou  rechi/e  d’eau  vinai- 

p-ée  UurmcHH  tle  Uib(\r  (.5  grammes  pour  31)0  gr. 

il’eati);  Viiutuflhititm  /ut/i/iomifce  avec  le  tube  laryngien  de 
^haussier  Ei  'des  jNirois  du  Iborax  et  du 

diaphragme  la  trnrht-utumk  daus  quebpies  ra.s 

exci'pliiiimcK,  suni  les  moyens  ù oppos«T  u l':isphy\ie  en 
géiiér:il. 

t.Mmnd  l'asphyxie  est  nrcoiiipngnée  d’nne  très-forte  rya- 
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nose  avec  enngeshon  cérébrale,  une  mitfnét  est  três- 
ulile. 

Le  mélèorisme  qui  asphyxie  mérite  la  »ip  Vin- 

ti  sUu  avec  un  trocart  capillaire. 

La  //(ococ<*reu/csc  simve  de  la  mort  parivsphyxie  les  ma- 
lades qui  ont  un  hydrollioiax  a^sez  aimndaut  pour  refouler 
le  médiaslin  l'I  déplarer  le  fouir. 

Les  himoYi/s  ré|V*lés  dont  l'effet  rliitsse  les  niUeo<ités 
hroiicliiipies  du  rataniie  stiffocaiil,  les  fausses  membranes 
cl  les  corps  étrangers  du  larynx  sufUseiit  quelquefois  pour 
guérir  r>isp|i}\ie. 

Kii  ouvrant  a pnipos  un  uhci’>s  de  l'amygdale  dont  h*  x o- 
lume  rinpêrlie  l’entrée  de  l’air  dans  les  |H>timons,  on  gué- 
rit l’aspliyxie  ptéle  à se  produire. 

I.i's  essais  de  Irai  Iléotomie  faits  contre  l'asphyxie  pi-o- 
iluile  par  h s|iasnie  de  l’épihqi'-ie  et  de  quelques  névroses 
sont  un  exiHHlienl  sans  utilité  réelle. 

Il  siiflil  quelquefois  de  placer  lu  tète  en  bas  et  les  pieds 
en  l’air,  une  personne  qui  a une  pièce  ib*  monnaie  ou  un 
cor|ts  étixiuger  dans  le  larynx.  jHuir  faire  tomber  la  eaii.sc 
de  l’aspliyxie. 

Dans  les  asphyxies  que  déti'riiiine  la  paralysie  primitive 
des  musrirs  re^-jiiraleurs  diaphragme  et  iiiterroslaiix). 
réUTli'isalion  des  parois  thoraciques  et  la  respiration  arti- 
ficielle, faite  avec  la  main  qui  refoule  hnisquemenl  les  hy- 
|>orlioiidn‘s,  rendent  souvent  de  bons  si*rvices. 

.UpftyjrtV  fMir  ifti6m*TMion.  l,es  noyés  placés  la  tête  un 
|M‘u  élevée  et  le  cor|w  incliné  k droite  doivent  êtr*?  débar- 
rassés de  leurs  x'êleineiits,  enveloppi's  de  laine,  puis  on  en- 
lève ce  qui  ferme  les  narines  et  la  bouche  ; on  aspire  nvre. 
nue  sonde  les  liquides  de  la  tracluV  ; on  réchauffe  avec 
nu  ftH*  à re}tass«>r  uu  axer  des  bouteilles  d'eau  chaude  ; on 
fait  lu  respiration  artificielle  eu  pres.s;jnl  sur  le  venti>*;  on 
fait  res|Hi  er  des  sels  irritants,  et  l'on  ailminisire  un  lavement 
de  tabac  (5  gr;uiuues  pour  300  gnimmes  d'eau)  [-e 

I/éleclri»ation.  l'éici  iropuoctiire  des  attaelies  du  dia- 
[•lirngme,’  la  palélation,  les  frictions  avec  une  lirosve  ch‘ 
crin,  ruuliûii  du  corps  avec  le  inatiemi  chaniré  à l'eau 
houiltaiiie,  doivent  être  employées  pour  nuiimer  la  vio,  et 
il  faut  souvient  plusieurs  l)eun‘^  poui'  obtenir  ce  résultut  m, 

(jüiUid  les  hulteimmis  du  cœur  et  du  pimls  U'  ranimeni 
et  deviennent  plus  intenses,  que  la  cyanose  disparaît  et 
que  la  respiration  .s’établit,  du  viu  chaini,  du  madère,  de 
l'eau  de  mélisse,  quelques  Infusions  aromatiques  de  thé, 
de  nienUie,  etr.,  achèvent  de  rt'tabiir  les  malades. 

Axphyrie  /»rr  .Après  avoir  desserré  les  • 

liens  dn  cou,  faire  une  petite  saignée  dn  bras  et  mettre 
en  usjige  les  moyens  généralcmeni  op|K>sés  à ra^phyxie. 

Aiiphy.rû  fWf  Iv  /'»••»»//,  Les  personnes  a'-fdiyiiées  |Kir  le 
froid  doivent  être  réchauffées  peu  à peu  par  les  frictions, 
la  clntleur  arliliciellc  et  les  boissons  viiicmu's  ou  stimulantes . 

.IspAiyj-é-  pir  In  rhnkur.  .\pi-ès  avoir  placé  les  mnlades 
au  grand  air  dans  un  endroit  frais,  il  faut  donner  de<  bois- 
sons acidulées,  et  faire  une  p»*tite  saignée  tlii  bnis. 

■\<phy.rir  jwir  /e  gm  aminOHÛn'.  Porter  les  malades  à 
l'air,  et  leur  fain*  respirer  avec  précaution  de  l’ariile  acé- 
tique ou  du  chlore. 

.Isjii/iÿj-it'  fMU'  le  chlore.  Faire  respirer  de  rammoiiia- 
qm*  avec  précaution. 

.Asphy.rit*  pnr  ^hyf^t•‘>^J^^nt‘  mlfurc.  Kaiiv  respirer,  avec 
précaution,  des  vapeur»  d’ammoniaque. 

.i.«pAyj*|V  fmr  le  gni  th'  In  coMltUxIioii  du  rhnrhon.  Ikm- 
ner  de  l’air,  faire  ile^  frictions  stimuliiiites,  et,  quand  le 
malade  e*.|  revenu  à lui,  pratiquer  une  petite  saignée  |Hiiir 
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ranimer  les  fonclioBs  céiybrales  e(  pour  la  o'phal- 
ttlgit*  cuasécutive. 

A:ipkyxii'  des  t'ûiunyeurs  ou  einyMsomirmeni  pur  les  gaz 
lies  fusses  fVaisanrfs,  — Porter  le  malade  au  grand  air, 
et  faire  respirer  des  vapeurs  de  chlore,  d’eau  de  Javelle, 
en  utilisant  tous  les  autres  moyens  proposés  contre  l’as- 
phyxie. 

.4spAyj^  fMr  éctime  hrottekif^ue.  Dans  l’asphyxie  par 
éruiiie  bronchique  (|ui  accompagne  les  bronchilrs  aiguë 
ei  fbroiiique  graves,  les  fièvres  typhoïdes  nver  complica- 
tion thoracique,  certaines  coqueluches  graves,  la  bron- 
chite capillaire,  etc.,  si  les  accidents  sont  aigtis  il  faut 
donner  des  t^omitifs,  des  jiréparatious  cxpecforoiites,  et 
appliquer  le  martenn  de  Mnyor  chauffé  à l’eau  boaillante 
ou  dos  ])oiutt's  de  feu  sur  la  peau  de  la  |H)itrine  offieurant 
répiderme.  Quand  Tasphyxie  est  lente  et  qu’il  n’y  a pas 
l)ea(icoup  d ecume  bronchique,  i!  ne  faut  recourir  qu’aux 
r*imilifs  et  aux  »',rpet/oro«ts  dont  voici  les  forinulos. 

Potion  €j:}ieetorwite. 


Faites  infu.ser  dans  : 

. 

Pas.scz.  igoulez  : 

Simtt  4*  Tutu 

A prepdre  par  caiUeréei  loiiti-s  les  demi-heures  [; 

Potion  au  polyyala. 

. 

Faites  infuser  dans  : 

fM ... 

.... 

Fasseï,  ajoutez  ; 

S*pr»|t  d#  Ttoltl.  . . . 

.... 

A prendre  par  cuillerées. 

Potion  expertorante . 

InCHBMta  iJlirMap*.  .... 

à’ti 

Rtlnit  J»  ci^i^rrv.  . . 
Oiy«p|  «eilliliqiw» 

10  id. 

Mêlez.  A prendre  par  cuillerées  O. 

Julv^i  ex^m'Urntut. 

Pni»i»  Maw 

. 

Htoriaadv  («dtlttla. 

. . 

Faite»  infuser  dans  : 

Emi 

i id. 

Pas-vz  et  igoulei  : 

Sifop  d«  Tala. 

M mniw**, 

Jnlej)  expeetorant. 


JaUp  Maait. 

Sirof.  OmSk.  . . , 
Tmrff»  «tsUA 


tOO  rruiBv*. 

» ia. 


A prendre  par  cuiBerée  tontes  les  heures  dans  les  hron- 
clnles  rhrünujnes  pi»»iit  à rAtnt'  aigu,  lorsque  la  tous 
séehe  et  fréquente  et  la  dyspnée  montrent  une  rire  irril.i. 
tion  des  bronches  (Sandras)  f±). 

P»7i//es  ft  année  et  de  teüle. 

„ , . i-tV 

Exlr.0  d a.s4« . , . „ . 

s-iü.  m fmb. 

F.  s,  a.  .lO  pilules.  2 h A par  jour,  rnmme’etpeelorani . 
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Fondre  expeetumntt. 

Puadr.  d.  IcU..  , 

Pst«idr«  dr  (itsKeqüsrp k 

PniHlra  aJ'ipeolinUAlia • . . .1  **  * 

Mêlez,  et  faites  20  paquets  égaux. 

Deux  à quatre  paquets  par  jour. 

Potion  kermétisée. 

éirtfftnt,  «■  {Mrndr* 1 

fcmnr.  j depi«r«»»s.. 

Triturez  avec  ; 

«ln.p  do  T«(n SiO 

Ajoutez  infusion  : 

Utrrro  twro.iro ÿjU  Kraiiu»^. 

Par  cuillerées  d'heure  en  heure  [g. 

Pastilles  d'émel/ne  }mtf»‘ales. 


• ••  s . 30  sruiiiHir«- 

w , , ’.s».  4 Q^vc-aBimi». 

Mitcila^  4*  TootiiKi  odroÿEut q.  i. 

K . s.  a 72  pilules  bien  égales.' ifne  6o''4ein'toules  les 
deux  ou  trois  heures  (Magendie)  Q. 

TiihIrUen  de  Aermés  minorât, 

K.™»  min.T.1, g 

Uj  ,j 

isstmiBsp  «raiiKrao.. 

F.ata  i|.i  fleur  . * y' 

F.  s,  a. 

Les  pastilles  de  kermès  se  conservent  ma).  C’est  un  l>on 
expectorant.  Dose  : 3 à h parjourQ. 

Sirop  df  </>ér7iaianA(i  compose. 


tl«VMrotn)i«  *rU 

Si-m- 

Br«om« 

S^rpntvl 

•••!.* 

Si 

, . . . . tîr> 

toi. 

Ui. 

Etn  lit  fl«flr  d'<irtnt<pr.  . . , 

Ran 

toi. 

ShW  . . 

i.l. 

F.  s,  a.  (Codex). 

Dom'  : une  cuillerée  à rafé  répétée  trois  ou  quatre  füi-< 

par  jour  (Dessessart;  ES- 

InhtUttims  nvee  f aeide  arf-ti<fw  concentré  approché 
deliciileiiienl  des  narines  (Vauquelin),  ou  bien  iinpn'gner 
de  cet  acide  des  cristaux  de  sulfate  de  potasse  que  l'on 
renferme  dans  de«  flacons  qu'on  fait  n spirer  avec  précau- 
tion. 

Inhalations  d éther  sulfuritfue  en  vapeurs  pour  i*pspirer 
doucement. 

ri  -%po^rxlr  de»  nanv^mu  wsém.  Il  y a 

chez  les  nouveau-né»  deux  étals  morbides  très-di*tiiicts, 
qu’on  désigna  .sous  le  nom  d’apop/ean>  • Pun  est  bien  réel- 
lement une  étal  apoplectique  dâ  à la  congestion  cérébrale 
produite  par  une  parturition  difricile  et  prolongée,  tandis 
que  l’autre  n’est  qu’un  état  syncopal  de  morf  apparente, 
•ans  bypérémie  du  cerveao. 

On  ne  doit  appeler  du  nom  d’apoplexie  chez  les  nou- 
veau*nésque  la  congestion  cérébrale,  produisant  la  mort 
apparente  avec  asphj-xie  et  roloralion  violacée  du  visage 
ou  cxioose  des  téguments. 

La  njort  apparente  des  nouveau-nés,  dan.s  laquelle  le 
vj.^ge  reste  pAle  et  houfli,  les  battements  du  cu;ur  faibles, 
Irés-mlenlis  et  k peine  appréciables,  n'est  qu’une  espère 
de  syncope. 

l/apoplexie  des  nouveau-nés  est  toujours  la  consé- 
qiienrf*  d’une  parturition  difficile  et  prolongéi*,  jM»»'aul 
ineiHT  la  mort  par  <ongestion  cérébrale  et  par  asphyxie. 
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Thértiitcttiiiiur  — “ l'oir  comhatln*  r.ipnplokit^  lits  non- 
veau*n^s,  \\  faut  iaisM*r  « ouli^r  mu*  ou  dru\  di* 

>aiig  par  It*  curdon  uiidnlicsd  avant  d%>n  fairo  la  ligature, 
et  le  sang  ne  roule  ps,  on  (>eitl  uppliquer  une  sangsue^ 
derrière  l'oreilie  en  ayant  vdn  d’am'lcr  niêroorrhagie 
jiToc  le  pen  ldunire  de  f«T. 

Uan>  i'asphyjiie  desnouvenn-né»,  avec  ou  sans  cyanose, 
il  faut,  avec  le  doigt  |M)rté  uu  fond  de  la  gorge,  enlever  les 
mucosités. 

Les  enfauL^  doivent  être  frictionnés  vigoureusement  sur 
tout  le  corps,  nugellês  sur  les  fesses,  expofU's  nus  devant 
un  feu  clair,  et  il  faut  leur  jeter  de  l’eau  fiiiiche  sur  le 
visage  en  leur  insufflaikt  de  l’air  dans  le  nez  ou  dans  lu 
liouelie. 

(jiiand  l’étal  a|>o|ilecliqiie  se  prolonge  et  qu’il  y a lien 
de  craindre  lu  mort,  il  faut,  avec  la  sonde  de  Chaussierou 
de  Ih'paui,  faire  le  cutliétérisme  du  larynx,  et  pratiquer  en 
NOiifnant  In'^s-légèremenl  l'insumation  pulmonaire. 

%ltNOrP|NHB1IK?VT.  Le  demi  sommeil  dans  les  mala- 
dies constitue  ce  qu'on  app<‘tJe  i’d.ssoiipissemeuli  et»  U est 
continu  et  tenace,  il  y a lieu  de  cmiiulre  qu'il  ne  soit  le 
symplAme  d’une  affeciion  cérébrale. 

1/assmipis.setnent  fébrile,  inUTiiiiUenl  et  périodique, 
doit  faire  craindre  une  lièvre  pernicieuse  de  forme  sopo- 
reuse. Y.  Kievrr  intermiitentb. 

Oiiand  la  fièvre  est  continue,  l'assoupissement  qui  s’ac- 
compagne de  délire,  de  mii'-silRtioii  et  de  sQubresaui.s  des 
tendons,  indique  un  état  typhoïde  grave. 

Tn  profond  assoupissement  accompagné  d'irrégularité 
ou  d'intennittence  du  pouls  annonce  toujours  une  ofTection 
cérébrale. 

.tSTTHÉKIK  OU  HYPOSTMÉKIB.  L'étal  général  ou 
p.irlie|  de  reliirhemenl  des  vaisseaux  capillaires,  ainsi  que 
la  mollesse  ou  la  narcidité  di‘s  chairs  et  la  langueur  d<*s 
foniiions,  constitue  rasUiéiiie. 

L'asthénie  i^l  une  disposition  hkliense  (pii  est  le  point 
de  départ  d'iinc'  foule  de  maladies  rhronHpies,  et  paiiicn- 
liéremeiil  de  rarfeclioii  scrofuleuse  dans  ses  innombrables 
laanifeslnlions. 

Il  y a une  ftsthfnu'  prwiiYm'  congénitale  qui  s'oliserve 
chez  tons  les  sujets  lymphatiques  <*t  scrofuleux,  et  une 
asth^iiir  scfson/m'iv  ou  acquise,  tpii  nSulte  des  excès  véné- 
riens, de  la  misère  et  de  ralîmenUilion  insufftsanle,  des 
gramies  déperditioiu  séreuses  on  sanguines,  des  fatigues 
inlelh^ctiiiflles,  prolongées,  enlin,  des  maladies  aigiiés 
traitées  «ans  méthode  et  amvées  à l'état  chronique. 

L'asüiénie,  jadis  considérée  comim!  un  état  de  dispro- 
poiliun  entre  les  pores  de  nus  tissus  et  les  atomes  de  ma- 
tière organique  appelés  à les  iravciiUM*,  a été  considéri>e 
coiiiiue  un  affaiblisseiiKUit  de  la  tonicité  normale  opposé  à 
la  disposition  contraire,  cararléri.st‘e  par  le  rirss<Tremen( 
des  pores,  faisant  obstacle  au  passage  des  atome».  — Cesl 
même  là  la  ba.se  du  mtthmlixmi:  antique  d’Xsclépiade  d<‘ 
Bilhynie,  de  Thèmisoii,  de  Tbe.s>alus  et  de  la  doctrine  mé- 
dicale mod(Tnc  de  Brawn. 

Ile  l'asthénie  nerveuse  et  vasculaire  dépend  1a  faibles.se 
de  constilulimi  qui  prédis{>ose  au  Ivmphntisme,  à la  scro- 
fule et  k la  plupart  dt‘s  maladies  cbmniquf^s. 

TluTiijM’tUû/ue.  — (Uintre  l’asUiénie,  il  faut  employer, 
les  préparations  amère»,  aromatiques,  slimiilanles,  alcoo- 
liques excitantes . fernigineus«*s,  manganM{tie»,  arsenicales, 
toniques  et  tontes  h^  ressources  corroboranti's  révélées  par 
riiygiéne.  H obl  certain,  en  effet,  qu'avec  le  temps  ie  ré- 


gime et.  les  moyens  plmmiareuliques  peuvent  l'edomier 
aux  tissus  et  aux  vaisseaux  capillairt's  la  tonicité,  la  roti- 
trartilitè  inseiiHible  et  la  sensibilité  organique  qu'il-s  avaient 
|H*rdues.  Toutefois  ce  résultat  est  plus  difficile  à obtenir  dans 
l'asthénie  congénitale  que  dans  l’asthénie  accidentelle,  et 
il  faut  prendre  garde  que  la  médication  ne  provotpie  pas 
d'enlériu*.  V.  T0NJOUE.S. 

Parmi  les  moyens  employés  dans  le  but  de  remédier 
à l'asUiènie  se  trouvent  : 

1*  Les  bnins  de  rm'ére  court»  et  fréquents,  les  affu- 
xiom  frotdeg  d'une  demi-minute;  les  btiûisorec  ie  se/  de 
Pcmiés  ; les  ftoms  ttalès  ordinaires  ou  ocoma/o/nes,  l’Ay- 
di'utherapie,  les  /miims  tir  mer,  les  frirtionx,  le  nutsstuie, 
la  /Ki/é/n/roM,  les  baint  d'nir  raréfié  et  VHrrtrigtUtnn  avec 
des  courants  constants  i-»  -i-i. 

2*  Toutes  les  e«Mj*  mùtêi'ales  ferrtigiiu'u$fn  elles  prépa- 
mlioiis  de  fer,  de  nuuKjatièst;,  A'arséuic  et  de 
ifuina,  etc,  i-e  -«-i. 

tOHMLLAlhE  bE  L'ASTHÉNIE. 

Sirop  <i’«rsc«io/c  de  soude. 

Siro^i  fi'alliiét 300 

Ar*a*MO  <lr  ttud* & n iO 

Une  à deux  cuillerées  à bouche  pur  jour,  le  malin  à 
jeun  {lendant  deux  mois  flkmchnhi-ë"^. 

£spè*'cs  atHértê. 

P«>aini>«  4^  r«fiB»n<ln^  »u  f«iii 

dh#IH> ai  BTWBD»f«. 

SwiuiMliSt  «i«  ««nUiinn». .......  32  tJ. 

Sontmiiai  32  id. 

Mêlez  et  faites  une  infusion.  Trois  tasses  par  jour  Q. 

Esjières  aroiwn/ô/Mes. 

IVuiiUrt  t4>dM>  il»  MUK».. 32  cmniiH»-. 

n.m 32  «I. 

S«<rpol«'l 32  «il. 

Il*i«i>l«..  . 32  «d. 

32  Ul, 

Orinn  32  «li. 

AlMMlk» 32  id. 

Mêlez  et  faites  infiisiT.  Trois  tasses  par  ionrlTl. 

Rsjk-i-es  perforii/e*. 


FimiiIIm  t^k»«  «I»  r«|MlUiiv  du  CaituU.  , 32  i;r«utw»«. 

V«-r<Miti]M> 32  ni. 

32  td. 

l,l*Tf<  32  id. 


Mêlez;  h gramuies  en  infusion  pour  lUOO  grammes 
d'eau  bouillante. 

Twute  «mérr. 

F.kpfre*  UHi*r«* R sr^WHH». 

Kan  luwilUBla . 1 lilr». 

Faites  infuser  pendant  une  heure,  et  passez  [3 

(K.  H P.) 

TîMUte.  iitw  la  raeine  de  #co/i<j«c. 


ItAPtM  ilf  itviat'v' 4 crumui»*. 

Kan  iWHI  id. 


Faites  infuser  larndanldeux  Iwure»,  et  passez.  (F.  H.  H.) 


hière  tmère, 

lUiurvMaa  de  «aiwa  du  Nimi,  . KnuMne«. 

I>n«lle*  d'ali-inibe 10  id. 

Ræiiia  ili*  ffrultaiie.  10  kl, 

Incisez  les  feuilles  et  la  racine,  fail«‘s  niacèn?r  le  ton 
pendant  deux  ou  trois  jours  dans  : 

a«m> ; 1300  Eiuinii»r«. 


Filtrer  et  conservez.  A prendre  .1  verres  par  jour 
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Qumte»s^n<x  H’ubsiHthc. 


Siaimih-t  J«  pvDtk  alntiilkr. 

SoiMuiir»  téciM-f  il«  •l'!>iuliie.  . 

liiraUr 


A ln»ol  à SS*. 


ÏUU 

. SU»  i>t. 

. <00  i.l. 

. fou  mJ. 

. 3MN»  id. 


Fëites  macérer  huit  jours,  Hilrei,  employez  à la  dose  de 
30  grammes  par  jour  [3. 


Pré]Mira/to/u  de  (juinqtuita. 

Pondre  de  ^urn^runa  jaune  ivyal,  h gramme;»  par  jour 
que  Ton  radmioistre  délayée  dans  du  vio  rteux. 

Kxft'nitde  quinqnma  mou,  5 décignimmes  à 5 grammes 
dans  uoe  polion  à prendre  en  26  heures. 

Krimit  set-  de  fittinqutm  (sel  essentiel  de  l.agaray), 
3 décigrammos  k 5 grammes. 

Teinture  fie  quinqurna,  jO  grammes  dans  du  vin,  tous 
les  jours  au  moment  du  dîner. 

Viti  de  quinquina.  Quinquina  gris,  66;  alruol,  625; 
vin,  lüOO-  K s.  a.  {Coder;.  50  à 105  grammes. 

Teinture  de  quinquùta  rowposè  (t /«  de  Htt.ehttm) . Quin- 
quina rouge,  61  ; écorces  d’oranges  amères,  18;  serpen- 
taire de  Virginie,  12;  safran,  h,  cochenille,  27  ; alcool  à 
50®,  lOÜÜ.  F.  s.  a.  Dose  5 à 31)  gi'ammes. 

Muranta  gaiaiuja,  0,75  à 1,50  en  nature.  Le  double  en 
infusion  vineuse  Q. 

Piment  (poivre  long),  aux  petites  doses  de  10  cenli- 
griumiies  par  jour  □. 

Poudre  de  rom7/e,  ï à h grammes  j*ar  jour  dans  du 
pain  à cliaoler 

Poudre  de  (un/iiu,  1 à 2 gi*ammes  par  jour  dans  une 
imlion  de  100  grammes  (Pezuni)Q. 

Infusion  de  &auge  8 grammes  par  litre  d'eau,  trois 
tasses  par  jour.  Bains  de  sauye  avec  décoction  de  30  grani. 
de  la  plante. 

Poudre  d écone  de  c6e«e,  1 gramme  par  jour  dans  du 
pain  à chanter  Q. 


Confection  de  poii'rc  mo»V. 

|NH»rB  n«ir 1 ■ . cm., 

1 tw  chu'pw  K70 

ScoM-nr»*»  .1*  r«B'>uil. HiO  iil. 

Héduisez  en  poudre  les  aobstances  solides,  conservez 
dans  un  vase  bien  bouché,  et  quai^  vous  en  aurez  besoin, 
broyez-la  avec  le  miel  jusqu’à  ce  que  le  mélange  soit  bien 
identique.  Celle  préparation  est  connue  sous  le  nom  d’éfec- 
twiire  anticaehrrtique  de  Wardl^. 

6 à 8 grammes  deux  ou.lrois  fois  par  jour. 

Potion  etimnlante. 


«ip  

Elher  i«lfuriqM  altAoli»^.  ........ 

K«u  Je  mratMi 

.^ir»'p  J»  fleur  J'oranrrr « . . . . 


I ur«inwi‘. 
* ►.!. 

150  kl. 

40  iJ. 


prendre  par  ciiillenVs  toutes  les  heures  Q. 


Teinture  de  caidafnome  eomposè. 

Srinirurr*  riir>]4in'iin« } 

Setwwr.  df  «rri J •«  fO 

< ooUfaïUc.  4 ni. 

iO  fd. 

n«i*ina  lie  . , , . 150  W. 

K«f<rit  fH>M« I liir,.. 

Faites  macérer  pendant  quatorze  jours,  Altrez.  Dose,  U 
à 16  gramme»  (Bouchardat)  pg. 


ASTll 


£<m  x;mt/urMsc  d'Antudt. 

i50U  i.'r<iniii»r*. 

T<-mti«iÜiinr JJ4I 

Oirufln.  \ 

Nni»  d«  nm«C*i|«>.  F 

Culi^h**.  / *"  **!• 

<4aiicil«.  

50  id. 

SnoMBcct  <1«  (eaotiil I 

Bâ*M  de  laiinfr j **  ^ 

Boi»  d'«<v» l,{ 

10  u'rtiMiiw,. 

**"** » 1b 

F,  s.  a. 

A prendre  8 à 1 2 grammes  dan»  une  polion  appropriée. 
Apozéme  tonique  amer. 

Q^Uiiia.  ......  5 ui-<iimni*>. 

Lrnta«r*« 5 i,|. 

SUO  É.I.' 

Sirop  d'alwintlM* 50  iij. 

A prendre  par  petites  lasses  dans  les  vingt-quatre 
heures  f7t. 

Potion  cordiale. 


Vm  rn>«R^.  srtimiM**. 

Mr»p  »nrr**..  ,d. 

Ti-iMur,’ dif  caDn*IIc 8 kl. 

Mêlez  (F.  H.  P.).  A prendre  par  cuillerée»  dans  le> 
vingt-quatre  heures  EJ. 

Lîmonade  alcoolique. 

Alrv-ilrwlilir rt»  «iMiim*,, 

• Ivlnurj?.  00  „|, 

WW  A. 

Mêlez  (F.  H.  1*.).  A prendre  par  verre  dans  In  jour- 
née Pn. 

Potion  aromutiqur. 


tUscni'i!  il'iiriu)^ rt 

C»M!nre  tl<  roRMiria.  | i,|. 

Dissolvez  dans  : 

Aksiol. tu  vii7mu<‘>. 

Mêlez  avec  : 


sirop  d.-  . 50  srHinni"*. 

tHü  fci. 

Un  pi^ndra  par  cuillerées  toutes  les  deux  heures  El- 
Alcoolat  de  Garns. 

Akkr*  «x>*lrio ;ii  çmmHir.. 

Mjfrlie in  kl. 

S«frHO.  Si  id. 

(.«itnellr 15»  iJ. 

Oima^ Irt  id. 

.N«m  wiiicAilr 1»;  id. 

Xtrool  A Î1  .loïl-r-*  l‘4in aO*K»  id. 

Kjiii  <I*<  llenr  d nr«os,<r . 5011  id. 


F.  s.  a. 

A prendre  après  chaque  repas  (30  grammes  comme 
tonique  stimulant] . 

.Si  à celle  liqueur  on  ajoute  : safran,  q.  s.  |»our  culorer, 
et  sirop  capillaire,  500,  on  aura  IV/fxir  de  Gai‘u$. 

ÊHrir  des  Jacolins. 


Aim*l  

CaaartW 


raoii.  . , . . 

AtkteU»  . . . 

Kétftiw . . 

(kManv».  ........ 

Oiràfl«.  . « ..tié  . . 

rousc  (wNIrfoit.  . 


—J  lÉtriti.  » 4 f .. 

l 

.«<nid««e  I 

Cwsüi  lifiHU.,  ... 

AWC  «4mW 

!>»■»■*  dlwpi  rmiiw*.»,,  .....  I 
Ifew*  t,  , .....  J 


3500  ?T<tinin>',. 
50  1(1. 


ao  id. 


»5  «d. 

SO  id. 


lu 

1.5 

I 


id. 

»d. 


Faites  digérer  pendant  un  moi»,  ÜlU'ez. 


Ine  cuillerée 
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à rafé  tk  en  lein|».  dan>  un  vôhieuh*  apprü- 

prié  O- 

piftvm  ou  mieiurc  ionitjiu;  ti  stûnnliuitf' . 


& crutMue». 

ri«nt  pn]r*nfé« i mI. 

Faites  dissoudre  dans  ; 

SH)  sraatinei. 

Ajoutei  : 

Sirnf  ilr  Riiimaiirif 30  uranuBM. 

Sirnf  «ta  T«l«.  t 30  i<l. 


A prendre  une  cuillerée  toutes  les  trois  heures  (Du- 
bois) 

Pn^io/i  uroino/tveic. 


Via  bUar  e^orreu 150  i«l. 

Siroe  >)*  «twTr..  50  iil. 


A prendre  en  une  ou  plusieurs  fois  fTl. 

AWTHNB.  l/astbme  est  une  névrose  inteniiitlrnte  <|ui 
>e  miinift'sUi  par  des  attaques  irrégulières , rompoM'i^H 
(I  arrês  d’oiihopnée  paraissant  )in  ou  plusieurs  jour»  de 
suite  au  milieu  de  la  nuit  et  ne  laissuiit  à leur  suite  aucun 
trouble  de«  roiiclions  respiratoires. 

li  y a.  mais  cela  est  rare,  un  tislhm  es$entù'f  uujdio- 
pathique,  constitué  par  faccès  d'orthopnée,  piiujitif  et  in- 
ilépendunl  de  toute  lésion  appréciable  des  hrondies,  des 
poumons,  du  cœur  et  des  gros  vaisseaux. 

l/iisthme  est  ordinairement  %ymp(omnti<fiü' , et  il  vient 
s'ajouter  aux  phlegmasics  chroniques  des  hronclies,  à l'eni- 
|4)yséinc  pulmonaire  , aux  tubercules  et  aux  maladie> 
chroniques  du  poumon;  à la  tuln^rculosc  des  ganglions 
bronchique»,  aux  maladies  du  cœur  ou  de  l'aorte,  comme 
complication  plus  ou  moins  pimiblo. 

Bsscniiel  ou  symptomatique,  l’astlime  est  produit  par 
les  causes  occasionnelles  les  plus  dilTérentes,  et  une  con- 
trariété ou  une  émotion  rooi*alc,  une  odeur  quelconque;  le 
vent  d est,  les  )>ou>siéns,  l'air  confiné,  etc.,  déterminent 
asJM'i  fnHjuemmenl  son  apparition  sur  les  malades  |Mnir 
qti'il  y ait  lieu  d'admettre  chez  eux  l'existence  d'une  idio- 
syncrade  toute  particulière. 

Lorsque,  pendant  la  nuit,  au  milieu  du  sommeil,  sans 
NViiiptdmes  précui*seurs,  apparaît  subitement  une  sensa- 
tion pénible  de  compression  et  de  resserrement  de  la  poi- 
Irine,  accompagnée  d'une  orthopnée  très-douloureuse,  une 
rougeur,  une  boufn.ssure  et  une  cyanose  du  visage,  avec 
sifnemeut  laryngé,  bronchique,  suivi  d'une  expectoration 
muqueuse,  p«‘rlée,  plus  ou  moins  épaisse  et  des  sueurs 
ou  des  urines  ubondantes,  dites  : voilà  un  accès  d'asthme. 

Tn  sommeil  calme  suit  presque  toujours  l'accès  d'a>lhmc, 
dont  la  durée  varie  de  une  à quatre  heures. 

II  est  rare  qu'un  seul  accès  constitue  l'Hltaqiie  d'asüime, 
et  il  y en  a ordinairement  plusieurs  revenant  chaque  nuit, 
cl  laissant  pendant  le  jour  les  fonctions  respiratoires  à leur 
état  naturel. 

Le  spasme  des  bronches,  qui  donne  lieu  aux  phéno- 
mènes de  l'asthme,  est  de  tout  }M>int  comparable  au  spasme 
du  larynx,  qpi  caractérise  le  dèlnit  nocturne,  la  marche 
iiilenniltenie  et  I»  terminaison  calarriiale  du  faux  croup 
ou  lies  luryngites  •striduJeuses. 

L'asUune  essentiel  cl  distinct  de  toute  miiladie  organique 
du  rieur  et  des  poumons  o0re  )t>s  plus  grande>  singuiuri- 
té>  daii-  le»  cause»  occasionnelle»  de  retour,  et  il  e»l  ordi- 


nairenieiit  le  point  de  départ  d'un  faible  catarriie  bron- 
chique, qui  se  dU»it>e  Irès-rapidimienl  en  quelque»  jours, 
tandis  que,  dan»  r;i»llmie  symptomatique  pi'ovoipiè  pur  les» 
obstacles  de  la  circulation,  cet  état  dure  beaucoup  plu» 
longtemps  et  ne  disparaît  jamais  d'une  fa^on  absolue. 

Les  violent»  accès  d'asthme  troublent  à ce  point  le» 
fonctions  respiratoires  qu'ils  suspendent  à demi  les  phéno- 
mène» de  rhémalose,  et  qu'iU  produisent  à la  fois  l'asphyxie 
et  lu  glycosurie. 

Jamais  l'asUimc  essentiel  ne  produit  la  mort. 

L'asthme  qui  est  accidentellement  provoqué  par  les  ma- 
ladies du  cœur  et  des  gros  vaisseaux  est  toujours  fort 
grave  et  pimt  occasionner  la  moiA  subite. 

t’n  a.sütme,  qui  cesse  d'étre  inleruiitleDt  pour  être  ré- 
mittent, indique  une  lésion  organique  du  cœur  ou  des 
poumons. 

ThérüjKulitftit;.  — Dans  l'asthme  essentiel,  les  malades 
doivent  prévenir  le»  accès  en  èviiaiil  le  froid  et  k*s  cliou- 
geinenl»  bnis«|ues  de  tenipi‘nilure,  en  fuyant  lu  trop  grande 
chakMir,  et  les  a»»emblée»  nombreuses,  en  vivant  au  fond 
de»  vallées  le  corp»  cotiverl  de  laine , loin  du  vent  et  de 
la  |>ous»iére. 

1.6  changeuient  d’habiUtion  ou  de  pays  suftit  quelque- 
fois pour  guérir  l'asthme  essentiel. 

(Juaiid  un  accès  d'asthme  est  accompagné  d'une  exces- 
sive congestion  de  la  lèlc,  il  faut  |>ratiquer  une  saignée  et 
prescrire  : ht  ligature  des  membres,  l’application  de  ven- 
touse» sèches,  et  de  violents  révulsifs  sur  les  extrémité» 
inférieures. 

Au  moment  d'un  accès  d’asthme,  fémélique  à la  dose 
vomitive  de  10  centigrammes,  soulage  beaucoup  les 
malades. 

L’air  frais,  les  boissons  froides  de  coquelicot,  de  lierre 
terrestre,  de  sauge,  de  mélisse,  d’aunée,  de  pin,  de  jk)- 
lygala,  de  salsepareille,  de  lobelia,  de  sassafras,  de  ra- 
moniille,  d’anis,  etc.,  les  potions  calmante»  à l'o|>ium,  à 
l.a  belladone,  à la  jusqiiiame,  à la  ciguë,  au  dalura  stra- 
monium, sont  très-utiles  dans  les  accès  d'asthme. 

Des  fumigations  narcotique»  de  belladone  cl  de  daturu 
au  moyen  de  cigarettes  que  fument  les  malades,  des  fumi- 
gations faite»  avec  un  papier  nitre  qu’on  brûle  dans  l’ap- 
partement^ abrègent  la  durée  des  accès  d'asthme. 

Tubes  (mh'-osMmo/i'/ues. 


heuille*  <bi  s<rrkM. lO»r«mtMt. 

— (Utart.  SO  »l. 

«l'btftu'fr.  (0  »f. 

lUn  iiMiillMli’ 500  M. 

l'ttuilb-»  dr  «èçn»' S id. 

Faites  infuser,  passex  cl  ajoutez  : 

.Nilrati*  dp  a frwMiM. 

Filtrez  et  ajoutez  : 

Ah-ooir  Jp  bmjoÎB.  ............  a fO'iuuHiPi. 

.Vn'Mlp  d «iat»nniiM|tip.  8 i<<. 


Imbibe/  des  feuilles  de  papier  buvard  et  faites  sécher. 
Avec  ce  papier  on  fait  des  petits  tubes  collés  avec  un  pt’U 
de  gomme  et  on  le»  fume  en  avalant  la  fumée. 

(Rouchut.) 

Des  inhalations  d’eau  sulfureuse  poudroyèe,  notamment 
d'eau  du  Monl-Dore,  des  Faux-^iiiies,  de  Cauterets, 
d'Kms,  de  Luchon  ; les  bains  d’air  comprimé  tels  qu'on 
les  trouve  h Dans,  sont  utiles  pour  prévenir  le  retour  d»*» 
accès  d'asüune. 

Des  plaques  aimanl(H.*s,  mi»'s  à demeure  sur  la  (Kiitrine 
et  i-egardée»  |Kir  quelque»  médecins  comme  pouvant  êlrc 
Irès-ulile.s,  sont  d'une  eftkacité  douteuse. 
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ijuiiittl  ra>llMUt{  ^un)tl4)n]»lii|U('  ü'utir  du  nrui 
cl  des  (KmiiiüiiH,  il  faul  en  mt^niv  temps  prescrire  ce  i{iii 
convient  couln*  ces  lésions.  Y.  (^(Ern. 

Lfjrsqne  ranthme  est  lié  à une  lésion  de>  or'^ane^  res- 
piratoires üii  des  nerfs  qui  s y répandi’nl,  et  qu'il  est 
en  un  mot,  il  faut,  *iiv:ml  tout,  faire  le 
diai^nostic  exact  de  la  maladie  concomitante.  Klleseuli*  ré- 
cluiiie  souvent  l’us.ti;e  des  moyens  tliérapoiitiqiies  capables 
de  faire  disparaître  la  siifToration.  Il  faut  rIoin  moins  se 
préocnijM-r  de  l'accès  d'asthme  que  de  la  maladie  orp;a- 
uique  d(s  poumons. 

Ku  cas  des  iuïÜHdi<^s  du  cœur  ou  des  (?ros  vaisseaux,  l.i 
saitt^née  est  plus  souvent  indiquée  que  partout  ailleurs;  la 
>ai(ntée  ou  des  ventouses  scariliées  et  l’nsa^e  di*  la  digitale 
dans  la  mesure  des  furt'es  du  malade. 

Lorsque  l’asthme  est  lié  h une  sifl'eclion  chronique  des 
bnmehes  et  à rciu|diysème  pulmonaire,  la  sai(;néc  n’esi 
plus  aussi  utile,  et  ces  cas  doivent  être  tniités  A peu  pn‘s 
comme  les  cas  d’asllmio  essentiel.  Il  en  est  de  même  de 
ceux  oi'i  lu  maladie  or^tanique  consiste  en  liinieiirs  des 
nerfs  du  poumon,  ou  en  compression  de  ct*s  nerfs  par  des 
lumeuiN  qu'on  ne  peut  atteindre.  Dans  ces  cas,  c'est  alors 
le  >ympldme  de  sulTocution  ipi'on  est  obligé  de  combattre, 
et  il  le  faul  fairvî  par  les  moyens  appropriés,  surtout  jwi-  !«• 
f>rnmure  dt-  jwms,<rtum,  et  3 grammes,  par  l'eau  de 
^iiirier-cmV,  par  la  par  le  </u<«ro,  par  la  ht  i- 

hidffnt  et  par  l'o/UMm.  Dans  ces  cas  le  rhhntl  iiythtitf 
3 ù A grammes  en  une  d«>se  m’a  trés-bicn  réussi.  . 

L«>s  asthmatiques  dex'ronl  éviter  toiib’s  les  vicissitudes 
extrêmes  de  la  Icmpi'ialure.  Vivre  dans  une  aliuospliére 
douci>  égjde  est  pour  eux  le  souverain  bien,  et  coutribue 
mieux  que  tout  autre  moyen  à éviter  le  retour  des  alla- 
qm^s.  Ils  doivent  premlr»?  toute  précaution  h cet  égard,  et 
ils  doivent  abandonner  les  pays  froids  p<mr  aller  vivre  sous 
un  ciel  chaud  plus  hospitalier.  Les  voyages,  la  iiavigalinn, 
sonlau>si  des  moyens  fort  «Ides,  mais  ils  ne  iviissi^iss'iil 
pas  toujours  bien,  il  y a mémo  des  sujets  auxquels  ils 
sont  extrêmement  contrain*s. 

mahidi's  doivent  se  priver  des  aliments  excitants,  à 
moins  que  l'expérience  ne  leur  «m  ail  appris  l'imitHUiilé. 
iiéiiéralement  le  vin,  le  café,  le  Uié,  leur  sont  nuisibles, 
et  c’est  |Kir  exception  seulement  qu'il  faut  en  permellre 
l'usage. 

Les  véleroiuUs  de  laine,  les  frictions  sèches  sur  le 
corps,  les  bains  de  vapeur,  sont  lrés>ulile>  aux  malades. 
Il  faut,  d'ailleurs,  les  laisser  vivre  librement  an  grand  air, 
faisant  de  l'exercice  modéré,  des  promenades  à cheval, 
sans  toutefois  pousM>r  jtisipi'n  la  fatigue  et  A l’essouf* 
ncnieiti. 


FOftMI'Umr.  I>F.  L'AsTHME. 

l*rép«ratt«nM  «le  dtsilale.  — Klles  sont  indiquées 
dans  rasthnn*  produit  juir  les  maladies  du  conir.  — /Vw/re 
de  digitnlf.  en  natim>  d.ins  du  sirop  ou  dans  du  pain  à 
chanter  ou  en  pilules.  Dose,  5 centigrammes  :i  00  centi- 
grammes. — Trinture  a/cordw/ne,  1 A A grammes  dans  une 
(Kition.  — r*'i;iture  élAccéc,  1 à *2  grammes  4lans  une 

potion.  — Kjf/rui/  m/ncfix,  1 décigramnie  A A en  pi- 
lules. Kjrtrmt  5 centigrammes  A A en 

pilules. 

■S'iKq.  */*:  (/(yiY.(/c. 

.!>•  .Iiuiul.- 1 srxK.uK. 

**»ri'*.  ..........  1 lil.  Ijîi  hI. 

K.  s.  a.  r.haque  30  grammes  de  ce  -sirop  conlienneiii 
2.3  mdligianimesd'nxlmil.  é<{itivalant  A I déeignminie  de 
jMmdn*  (Laludonye)  (3- 


hixtiW  fi  de  dvjittdf. 

E\lr«tl  tiyilri>-alfHwiti<|>i>'  <(<■  ...  I 

SiMTi*  tiH  (yindr« âOO  i«l. 

iJm  unmw«  «Jrsyaat •],  ». 

F.  s.  a.  2KH  tablettes  qui  contiendroul  rliaciitie  3 mil* 
ligrammi*s  envirun  d’extrait  bydro*aicoolique  de  digitale 
(l.abélonye)  [3- 

Piltiks  de  diyitah', 

d«  •licitnlr.  1 . 

- ).«  ..y. 

Faites  avec  le  sirop  des  cinq  racines,  s.  lüO  pilules, 
l'nt!  d'abord,  puis  deux.  On  éléve  la  dose  successiveiiieiil 
(Witheriiig)  (3- 

/N7«/cs  ralmnidt'i  de  dii/ikilr  et  d'o/dum. 

Diuiliit)' ) .. 

0|‘iiiui  / **  '**  «s-iiturranim"-». 

■ lit*  . •(.  «. 

F.  s.  a.  douxe  pilules.  Une  toutes  les  lieures  (3- 

Préparai  ioa«  de  laarlrr*r«rl«ir.  — Les  aiuaitd*  s 
aiuèrt‘s  et  l’eau  de  laurier-cerise  se  doimeiit  souvent  |tour 
calmer  l’étal  nerveux  des  nslbmaliques. 

Em(  distiike  d'fimfi/tde$  a/Merex. 


Toarii^ii  i-wcHt  «OM-rv»,.  . . iOOU 

Fan  «'itauDiinr  ..........  i|.  •. 

Délavex  le  tourteau  d’amandes  dans  Feau,  de  maiiién^ 
A obtenir  une  bouillie  bien  liquide;  iiilroduisex-la  dans  la 
cucnrfoile  d'un  alambic  ; monlt^x  l'appanMl  disiillalütiT,  et 
laissez  macérer  pendant  vingt-quatre  heures;  au  Imiit  de 
ce  teiu|>s,  ilisliilez  au  moyen  d(‘  In  vapeur  d’eau  que  vous 
fen'Z  arriver  an  fond  de  la  cururbite,  A l’aide  d’im  InU* 
rommunii)uant  avec  une  rbaudiére  pleine  d'eau  en  ébulli- 
tion. (àmiinuez  la  disllUation  jiisqu'A  ce  que  vous  ayez 
obtenu  en  produit  distillé  20UÜ  grammes.  Filtix’z  l'eau 
distillée  A travers  un  l'dtre  de  papier  mouillé  pour  en  m'- 
p;iier  l'Imile  essentielle  non  disstmie  (lloucbardat), 

Dosç,  10  A 38  grammes  dans  une  pidion  appropriée. 
dùdi//éi‘  di'  kiNriiT-retise. 

File  »e  prt'scrit  aux  mêmes  doses;  (‘Ile  est  très-fréquuu- 
ment  employée  en  France. 

.Sirop  d'ncide  ht/droct/anv/ue. 


Sieitïi  <>itnr>t.‘  M«i»r 

A<ni|«  WHnlktul.  .....  i iii. 


Mêlez  trèsH'xactemeut  et  conservez  dans  de.s  vases  bien 
Iwuchés. 

Dose,  30  grammes,  dans  une  potion  gonimiuise. 

Poti'ifi  ijfftttra/r  rt  /‘uciV/r  ef/tw/tydrk/to-. 


ln(it*i»n  il  l(tÜ  ui'iimiii.  *. 

s.rftj.  .k  T.ilii iO  »d. 

.Xrii/p  rTanlinlni|lir.  tO 


Mêlez  dans  imllacnn  bien  bôiiché. 

\ prendre  par  cuillerées  toutes  les  deux  heures  [3, 
r'dbm  rafmntde  an  innritr-etrvie. 


K«ii  .U-  Uilnr IIMI  Kran>nH>*. 

r.iiM  «k  liiirki'-wri»*' 30  »*l. 

i<1- 

Mêlez.  prendre  par  cuillerées  (Boucliardal). 
De/i'Oi  ralnènntf  nnti'tiumnieiûpu’. 

I^n  .le  laDOi-rx^.ii.c.  *10  erunns'-- 

Pas  .i»hii*^ mu  Ni. 

siiM|.  .If  tViir  :M>  uI 

pAtrnit  rlf  ■ni- df|>.  lif  . . . It  mtO-^rsiMcar». 

I tiivr  i urssuMç*. 


Mêlez.  A prendn?  par  cuillerées  A soupe  louiez  les 
heures. 

fnhnkitifutx  de  r»q»cMr  d’(*au  ib*  laurier-cerise  de  A a 
!.”>  gr.munes  \ersés  dans  tm  vase  trè>-cba«d  ^htrUne»)- 
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Prr|inr4illon«»  d«‘  rlil4»riil  I>^ilr«il4*.  — !•<*  ('hl(irji) 
(|iii  se  P’iluil  en  clilorufoniie  dans  cv  sang  es!  irès-iilile 
;tii\  Hslhmiili(]ues  |M‘iu)aiU  l'accès  au  moment  du  spasme 
cl  iiou  il  i:i  pénude  d'ek{HM  loration  (Itouciml). 


Sir»|*  ah*  irmii'tlb' Ml  ei'énifi<‘«. 

I lilwl'al  k\Jrali' ( « ^ kI, 


A prendre  en  luic  fois.  V.  CitiAiitAi.. 

Préparai  Ion*  «le  hrllniloiir  Klles  sont  Iri'S'illiles 
riiez  les  aslhraalii}ues.  quelle  que  soit  la  cause  de  1 asUiine. 
•—  /v.io/ic,  1 dérigraiiiiue,  en  pilules.  — E.rtrmt  miUf  U.Vf 
1 déeigraimne,  en  pilules.  — Krtnnt  5 len- 

ligraninu's,  en  polion  — Tfinfurr  o/rw/ô/w,  5 déci- 
graiimios,  en  polion.  — .1 /cooM/mit,  même  dose.  — 
TrintHrf  éthf !*>*’,  même  dose.  — Sir'q*.  16  graiiiiiies. 
dans  une  potion. 

Kuniigations  de  feuilles  de  fte//»wyoue(r.niveilhier, . 

.SiVoji  fie  Mkuhtw\ 

rilMit  Ji*  iM-lla-lurM* 10  a.**  iiTumiur-, 

>:j>»  l'm»- . I0  sr*nrn»<*<. 

S«m|>  ^^1  l'I. 

Faites  dissoudre  l’extrail  dans  l'eau  ; ajoutez  la  liqueur 
iiii  Miop  bouillant;  faites  limiillir  eneon'  pendant  fpielques 
inslnnU  cl  passez. 

Fhaqtie  32  grammes  de  ce  sirop  ronliennenl  1 dèci- 
grammo  d'extrait  de  belbulone  (Codex). 

PHiües  di'  bt'Utuione, 

F.ttr«il  «1^  üiw*  «l4>p.  <k  l>«■lla(k>al^ I srAtituit*. 

|’<Mii]r<>  fie  n>>  relie..  . ‘ * l *•  •*  i«l 

— «r«p<'fr«rawili«  . J 

F.  H.  a.  36  pilules. 

A pn'udri*  une  le  malin,  à jeun,  une  à midi  et  une  le 
soir. 


Pr«^para(lo«iM  de  <latn«^  utramonliim  l.es 

mêmes  que  {mur  la  iKdladuiie  ; mais  les  doses  doivent  être 
moitié  moindres. 


.V»7(mj/e  ik  ihttmi  futmr. 


Fautif*  lie  «Unira. 
— Je 


p«  |«aH.  tn. 


Un  fume  avec  une  {M{ie  ou  des  cigarettes  de  papier. 
Li  dose  de  dalura  pour  chaque  {U{ie  est  de  7 à 11  déri- 
grumnies. 


Prrpnrnilona  «Ir  |«ra«|ui«imr  — l.es  mêmes  que 
)H>ur  la  belladone,  l/oa  doses  doivent  être  doublées. 


PrêparaiionM  «TnBii  IcrildA  — On  donne  les 
prèparulion'>  suivnnte.s  : 

A«a  H 8t.>ni4><**. 

A'V-l.ltc  il  4B4l»flM.ai|nr ^{U  |J, 

1.^-»  «I  • |.t.i.h..l.  ÎW  Mi. 

Sii'fj'  «l'-  *n*'iv, ......  :)U  ili 


F.  s.  a.  A prendre  par  Cuillerée  û Ijoiiclie  d'heure  l'ii 
heure  (Üoucliunlat). 

PUuks  U'amt  fœtitlu. 

.^■a  fa*tKU tM  craumi*’» 

Eitmit  J«*  iaitur.  y si. 


Mêlez  et  faites  .*>0  pilules.  Une  toutes  les  deux  tieuix*». 


f*ihih'<  d'a.tfi  prtùh  emnpAré. 

ftriifin 10  l'i-nmiDf*'. 

ijin»|>lir»- j si. 

iVMim  iT#*  ilr  «|.  *. 

F.  s.  a.  36  pilules.  3 à 6 par  jour.  (Ilourlinrdal.) 


Hlutni  it'nsu  firtida  vah  i inm'\ 


Valt'naiM’  rn 
Sir»)f  <lr>  Gttnt 


:} 


F.  s.  a.  100  pilules.  .'>  û 6 par  jour. 


10  G>«nMHf'<. 

a.  •- 


J/û-hoe  (m/fspriswesfù/Me. 

\inui«iiii4uiitf  UijiiitU 5 

Tfinwrr  «It  • •i‘l«ri-«m t n«  iü  td. 

^ il  BiM  fo'lilU. I 

l ne  deiui-ruillerée  à café  dans  un  verre  d'eau  sucrée  à 
prendre  par  cuilleréos. 


l'ilules  de  •jnU.Hinum  eom/iosers. 

r.iillMmtin IM)  Granitif^. 

! li  id. 

SiccAtienMoi.  J 

■V»fi  frrt  >U If*  '*1. 

Tnlurez  toutes  les  siihstances  ensoinhie,  et,  avec 
qii.niitilé  de  «iirop  simple,  faites  des  pilules  de  20  c^înli- 
gramnn^s. 

Trois  ou  quatre  {tar  jour  (Murray).  (PI».  î«ond.) 


Pr^pamtlonn  de  elguC  (+]•  ““  /'oudre,  2 deci- 
grammes  en  pihih^.  — «r/ueiw-  (mauvaise  prtîpa- 

ration]  (bourhardat  , 2 dèrigrammes  en  pilules.  — KJttnàt 
•k  sur.  Mon  r/epurè  (Ininne  préparation], ceiUigrumnics  en 
pilu|p<.  — E^rtmit  de  ttuf  »/epMre  (même  dose).  — 
nintoliffue  (même  dose).  — Td/dure  o/cf*o/if/ue,  1 gramme 
dans  une  {n>lion.  — dl/<vx7rtfMrc  (bonne  pré{>aratiou) 
(même  dos«‘). 

ÎHhdt'^de  ritjtie. 


Vtlrail  ‘iM*  son  »le  rittii-'-.  ....  .*»  «miuwc». 

Hp  fniilli^  dp  piiiw 

(Storrk.) 


PrêpitrAilANA  d«  aonlre.  Sirop  de  sulfure  de  po> 
tusse  : 

Salfiirp  «le  ivrt**»#» I 

K.U1  dutdliN- £tu  il. 

5ir*«|>  d«‘  «Mi'rv  . MîM  iil. 

(Cliaussicr). 

Soufi'i'  en  natun,  20  à ,50  centigrammes  el  eaux  iiiiiié- 
ruies  sulfureuses  (Dioscoride.) 

}ftri  uittfre. 

.Uwl  UUIIP M)  erdiniucs. 

Kkur  «k  •wiitrc tO  id. 

Fne  cuillerée  à café  matin  cl  soir. 


Prêpnrntlona  di«rr»rM.  — Infusion  vineuse  de  mu- 
rietle  ou  SiiOn*in  Aoifr«<is,  1 > à 30  grammes  □- 
/k'coc/ioH  (k  li\/€Stk  f/oMcc-ui/ufrc.  8 s»  60  grammes  par 
lilrc  dons  Fastlimc  avec  principe  her|M’liqiie 

Arfiewc  pulvnuKf  : 2 à 15  milligrammes  par  jour,  en 
deux  fois  après  chaque  re|»as  (Psei'hofer)  O. 

(iinniHv  nmmoHêiUfue  (30  ù UÜ  ceiiUgraimnes  en  (ulules) 
'Oruveilliier)  (3. 

K»  r<«cs,  5 à 10  centigrammes  |»ar  jour  dair  im  loorli 
blanc  (T|. 

Infusion  de  lierte  ttrrestrc,  10  gruimmxs  par  Mire 
d’eau  0. 

Infusion  xVbtjstnifK  (1  pincée  par  litre)  avec  du  sirop  d«» 
lulit 

infiisioii  dccu/c.  Trois  lassos  par  jour  □. 
puttdié  tk  60  centigr.  à 2 gram.  50  giam.  en 

infusion.  - 20  à 30  gouttes  en  teinture 

liibaialion  de  vapeurs  d'cMirns  brdlé  sur  de>  charbons 
ardents. 

Inbalaliou  de  vapeurs  d'i7/ifv  sutfun'<ine  on  de  r/i/fiivi- 

punn. 

Ihicine  «l'/«ipirih<»Vc,  1 a /i  grammes  en  poudri*.  I.«; 
doiibir  en  infusion. 

Iltiùx  df  4jtn4cn'*-,  10  à 12  en  décoction  vineuse. 

Huile  essentielle  5 à 20  gouttes. 

kiMta  niflata  : feuilles  en  [Hjudre,  0,25  û 0,.»0; 
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ti-iiilurn  (30  graninics  do  feuilles  sur.  1/2  kilogramme 
d’alrool),  30  à (iO  goulles  dans  une  jiüliou  (Ellioisoii)  Q. 

l'ondre  de  raléi  ùme,  ô ii  (iü  griunuies  par  jour  dans  du 
|iaiu  à clianler  Q. 

Keuilles  pulvérisées  d’Oldcidandin  umOcllata  mêlées  à 
de  la  farine  et  fornianl  un  gâteau  (Ainslie)  l~l. 

Ammimiuipiè.  Tous  les  jours,  Ta|ipiicatiou  légère  d’un 
pinrerau  imbibé  d'ammouiaqiie  sur  le  pharynx  soulage 
beaucoup  les  iistbmaliques  (Ducros)  (3. 

liuume  du  Paon,  20  à AO  gouttes  unis  à un  liijuide 
uppro|»rié  au  moyen  d'un  jaune  d’ceufQ. 

Hnnme  de  Tulu  en  sirop  1 00  grammes  par  jour,  ou  en 
fumigations  (3< 

Jidep  un  sirop  de  Tohi. 

r>.iïix-  Miini' j i^inMK'9. 

RwiiHj  d»  poKitala 5 ij. 

r>  id. 

Faites  iufuser  dans  : 

tÿ*" . 500  jçranim**». 

Passez  et  ajoutez  : 

Sim|*  (II*  To|ii 5(1 

Par  cuillerée  à bouche  toutes  les  heures. 

hUixir  uidiiisthnintô/ue. 

Alrivil  rtrriilit*, graaïuu’S. 

Hrcli«»«*.  jil^ 

Atioêi* 

IrU  <i<*  Florenrr 

SeiiMMioc  «ranu ^ 

(lâDi|k}trr . , , , 3 •i<^rigfauiiur« . ■ 

Racino»  .rnunim i ^rnraiiK . 

F.  s.  a.  10  à 30  gouttes  dans  une  tasse  d'infusion  de 
thé  ou  d’une  tisane  appropriée  (Hoerhaave). 

Teinture  de  e.hunvre  indien,  8 à 10  gouttes  toutes  les 
heures  dans  de  l’eau  sucrée. 

Hroinnre  de  iwtussiiim,  2 à A gi  ammes  en  poudre  dans 
de  l'eau  sucrée  ou  bien  le  bromure  de  potassium  exempt 
d'iodure  d’Henry  .Mure,  ou  bien  les  dragées  de  bromure 
qudn  pré|iare  dans  le  commerce. 

de  Biill«r.  V.  St*.\SMF,  UB  I.A  GI.OTTK. 

.iMhtnc  ihy^mlqne.  C'est  à tort  que  des  accès 
d’asthme  chez  les  enfants,  avec  spasme  de  la  glotte,  ont 
été  attribués  à l'hypertrophie  du  thymus,  cette  hypertro- 
phie existant  bien  des  fois  sans  asthme  thymique.  V.  .Sp.^.s.Mp. 
DE  I.A  CI.OTTE. 

.tKTlC.tl.vrisniE  (de  ^ privatif  et  irr/pa,  point) 
(T.  Young,  Airy,  Donders). 

I.ors(|ii(!  les  deux  hémisphères  de  l'icil  supposé  divi>é 
|»ar  des  méridiens  antéro-postérieurs  n’ont  pas  le  même 
pouvoir  réfringent,  que  la  courbure  de  la  cornée  soit 
iiK  „ale  (Wharton  Jones,  Hondei’s),  ou  que  le  cristallin 
soit  I éplacé  ou  déformé  (Donders),  il  y a une  inégalité 
foi.  .mnelle  entre  les  deux  moitiés  de  l’œil.  Par  suite  de 
cette. UsiM>silion,  un  hémisphère  est  myope  et  l'autre  hyper- 
meirope,  ou  bien  il  y a une  différence  de  pouvoir  réfringent 
(Il  ,s  milieux  de  l'œil  qui  n'est  point  séparé  par  des  limites 
/i\cs.  Ces  états  sont  l’astigmatisme  régulier  ou  l’astigma- 
I irrégulier. 

1 I < yeux  ainsi  affectés,  placés  dexant  des  lignes  égales 
(.oi-^ées.  les  voient  inégalement  distinctes.  Dans  la  li- 
gui.’  .18,  ils  voient  les  intervalles  des  barres  horizonlales 
et  ;m  , ceux  des  barres  verticales  et  réciproquement  ; les 
ban.  s ne  paraissent  pas  perpendiculaires.  Dans  l'astigma- 
tisme irrégulier,  les  objets  sont  vus  déformés.  En  jilaçant 
des  verres  concaves  et  convexes  devant  l’œil  et  en  faisant 
regarder  un  point  lumineux  aux  malades,  ceux-ci  ont  la 
sensation  d'une  ligne  lumineuse  au  lieu  du  cercle  de  dilfu- 


siou  lumineuse  que  l’on  doit  voir  normaleiuent,  .A  l'aide 
d’une  lunette  sténopéique  munie  d'une  fente,  dirigée 
dans  le  sens  des  méridiens  de  l’œil,  ou  fait  lire  les  indivi- 


Kiç.  ^ ineAtirtfr  ra-tigti>n(t«ror. 

dus,  on  constate  le  degré  de  myopie  et  d'Iiyjau  inélropie 
de  chaque  méridien  et  la  direction  du  plan  qui  divise  l'teil 
en  deux  moitiés  inégalement  l éfringentes,  et  Ton  est  ren- 
seigné sur  le  degré  d'astigmatisme  et  sur  sa  forme. 

.\  rophthalmosco|)e,  on  remar(|ue  que  |K)ur  observer  la 
papille  du  nerf  optiijue,  il  faut  que  l’œil  de  l'observateur 
s accommode  altiu'nativcment  pour  distinguer  les  deux 
parties  du  chanqi  ophthalmoscopique. 

Pour  savoir  quelles  lumUtes  appliquer,  le  malade  re- 
gardant à travers  la  lunette  sténopéique,  on  mesure  le 
(legré  d’acuité  de  la  vision  dans  les  méridiens  de  l'œil. 
V . IlÉKR.Ai'.TtoN  (Trÿuhle  de  /o). 

On  trouve  à l’astigmatisme  les  fonnes  suivantes  : 
Lorsqu'un  méridien  de  l’œil  e.st  emmétrope,  ou  possède 
la  vision  normale,  et  lorsque  rautre  méridien  est  myo|K‘, 
il  y a ustiijmutisme  tni/npit/iw  simple  ; s’il  y a mvopie 
d’une  part  et  myopie  plus  forte  de  l’autre,  c’est  Tastig- 
matisme  niijnpiiine  cowqxwé  ; si  c’est  riiypcrmétropie  ipii 
existe  dans  des  conditions  semblables  par  rapport  aux  mé- 
ridiens de  Tœil,  on  dit  qu’il  y a ustiijnudisme  hi/penné- 
tro}ii'[He  eoinjmû.  Lorsqu'un  hémis|)hère  ou  un  méridien 
de  l'œil  est  hypermétropique  et  l’autre  myope,  il  y a usiiij- 
niidisme  mixte.  C’est  le  degré  extrême  de  Tastigiiiatisme. 

Thérnpeuti<ine.  — Si  les  lésions  de  1a  cornée,  et  le.s 
lésions  du  cristallin,  peuvent  être  radicalement  guéries, 
l’astigmatisme  disparaîtra,  mais  si  ces  affections  sont  an- 
ciennes, ou  si  elles  sont  congénitales  et  qu’elles  ne  puissmit 
plus  être  modifiées,  on  aura  recours  à des  lunettes.  Le  pro- 
blème à résoudre  est  île  faire  passer  tous  les  niyons  lu- 
mineux dans  un  même  méridien,  celui  qui  est  le  pltis  .sen- 
sible. t)n  obtient  ce  résultat  avec  des  verres  cylindriques 
placés  dans  un  sens  parallèle  au  méridien  qui  sépare  les 
deux  moitiés  inégalement  réfringentes.  Les  verres  cyliii- 
driqiies  numérotés,  comme  les  verres  concaves  ou  convexes, 
piuivent  donner  une  vision  excellente  et  appropriée  aux 
exercices  variés  de  la  vue. 


Lorsque  l'astigmatisme  myopiqiie  est  simple,  on  enr 
ploiera  les  verres  cylindriques  négatifs  (lig.  39). 
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lorsqu'il  y a a-îligmalisiiu*  avcr  niynpie  iomiM>M^e  «n 

imni  riTours  luik  Trrres  spliri*o-<-ylintlriqi»*s  (fig.  /|0). 


t-iB.  W.  — VVrrw  «l'bw*»  Hic.  U.  — c'Jtn* 

r«haUrM(i>r«. 


l’asligmalisu»*  !»yp<Tim''liOj*iqiH'  simple,  on  place 
ie«  verrc!»  cylindriques  (lîg.  /|1). 


f'ii;.  4i.  -•  Vmi>»  liixtii  |i;r«. 

Dans  rustigiiiatismc  liy|M*rmrtropique  tompOM*,  il  faul 
employer  des  verres  positifs  spWro-rylmdriques  (fig.  U2). 


4 IC.  43.  — Vrnrs  inri  tiBdni(iM>». 

Dans  rasügmalisnie  mibte,  on  se  sert  des  verres  bicy- 
lindriques  (Hg.  A3). 

.%KTBA<i.%I.R.  Mante  de  la  famille  des  I^umineiL^es. 
dont  la  racine,  en  décoction,  a été  employée  comme  su- 
dorifique dans  la  syphilis  et  dans  le  rhumatisme  □. 

.%wnil\«iEVrM.  Les  niédieameiits  dont  la  propriété 
est  de  remédier  au  relAchenienI  des  tissus  sont  des  aslrin* 
g»*nts.  Les  uns  agissent  directement  et  partiellement 
sur  les  tissus  avec  lesquels  il»  sont  en  contact  en  resser- 
rant leurs  capillaires,  ce  soni  des  s/y/rfè/ue»  ; tandis  que 
les  autres  ont  une  action  réflexe  générale  n indirecte  due 
à leur  influence  sur  le  système  nerveux  et  sur  la  grande 
circulation.  — Ainsi,  Talun  mis  .•uir  la  peau  resserre  les 
vaisseaux  de  la  partie  sur  laquelle  on  le  place,  tandis 
(prau  contraire  ratiin  adiiiinistré  à l'inlérietir  :igii  sur 
toute  réronoiiiie  comme  siypliqiii',  comme  provo«piiml le 
resserrement  île  loiiv  le*,  tissus, 

l.es  astringents  ont  un  goitt  âpre  et  produisent  la  con- 
slriclion  d«‘  la  langue.  On  les  tire  des  végétaux  at  des  mi- 
néraux. — Ils  agissent  en  prnvcxjuant  la  contraction  fi- 
hrillaire  d»‘s  tissus  iju'ils  resserrent  dan>  tous  le.s  sens  ; ils 
rétrécissent  seiisiMeiiient  le  diamètre  des  vaisseaux  capil- 


laires, de  façon  à diiiiiituer  la  congestion  sanguiiie,  les  sé- 
crétions loeale.s  et  les  flux  muqueux.  O resserrement  u 
lieu  sans  douleur,  et  si  la  siihsiam  e est  employée  conve* 
nahlement.  elle  ne  détermine  aucune  irritaliim  appn'rta- 
hle.  On  emploie  les  astringents  )wuir  remédier  a l’atonie 
des  tissus  et  pour  guérir  les  hémorrtingies  passives  et  les 
flux.  Sous  re  rnp|>ort,  ils  ont  une  grande  .analogie  avec  les 
toniques  dont  l'action  e«t  lrés>analogiie. 

Les  astringents  végétaux  eiii|>loyé$  en  médecine  sont  : 
IVcoree  île  rAewc,  la  >wix  i/e  ijnlle,  le  tnwiiH  et  TficiV/e  ifiil- 
le  mcAoM,  le  rttltnihin,  le  Ai«o,  l'exlrail  de  monèftiu^ 
la  ynnrnwt  : la  racine  de  bisf>»r(e,  de  de 

hrnuiti;;  les  rfc  rose»  rouyt-s,  les  rymprrbtulotut,  la 

joi/iVofrc,  le.s  feuilles  (rotj/rewnoç  et  de  /hviirc,  rfiire//e, 
la  résine  de  samiraijoit  et  de  Ifenjfùi,  etc.;  les  aslringenLs 
minéraux  sont  : et  le  cttrboiuite  de  phmb  ; Vahtn, 

h;  sulfnle  if  iihtmim'  i t d»'  iioc,  les  luides  wi- 

iriyiic,  fhlorhydiiiftit^  et  ucrfi'i/Me,  etc.  V.  res  mots  pour 
cnnnattre  la  dose  elle  mode  d'enipUû. 

Taules  ces  suhslmices  s'emploient  n rintèrieur  sous  les 
formes  les  plus  diverses,  indiqué)*»  à Toccusioa  de  cliaciine 
de  ces  préparations. 

%T.%VIK!IIK.  La  dispi»>ition  organique  en  vertu  de  la- 
quelle lin  individu  res**emhie  à son  aïeul  dans  sa  confor- 
mation extérieure,  dans  son  leni|H'‘ramenl,  dans  ses  diii- 
lliès)‘s  et  dans  ses  maladies,  constilue  rofarisme.  C'osl  la 
conséquence  de  l'Hclion  du  prioci{)e  s^mtiiml  qui  traverse 
secrètement  une  génération  t>our  »e  muiitri'r  à la  géné- 
ration suivante,  ahsrdumeiil  comme  chi'Z  certains  insecii*» 
lies  puceixHis';  011  voit  ime  seule  fécondation  iraveraer 
neuf  génénitionsd’iiisectes  qui  tous  naisseiil  féconds,  et  qui 
engendrent  sans  le  secours  du  mâle,  Uans  ces  cas,  l’in- 
dividu de  la  neuvième  génération  a reçu  la  vie,  sa  forme 
et  ses  instincts  d'un  nclaieul  dc|mi*i  longtemps  disparu. 

Les  éleveurs  s’occupent  heaurmip  de  l’atavisme,  car  il» 
ont  soin,  dans  la  imiUipliration  des  troupeaux,  de  ne 
choi>ir  que  des  reproducteurs  dont  le>  aïeux  n’aienl  aiiruii 
défaut  transmissible  par  le  priuci|>t‘  stuidnal.  i*our 
l'homme,  ro/orismc  n’est  qu'un  simple  objet  de  curiosité, 
et  il  en  est  {»eu  qui  s'en  occnpeul  au  moment  de  réunir 
en  iimriagi*  les  descendants  di;  deux  familles  qui  veulent 
s'allier  ensemble.  Ce  serait  cependant  l'occasion  de  savoir 
si,  d)^  cliaque  cèté,  il  y a paraii  le»  grands  parents  une 
diathèse  susceptible  de  se  transmettre  |vir  hérédité  et  de 
faire  souche  d'aliéné*.,  de  scrofuleux,  de  podagri*»,  de 
darlreux,  d'hémojihiles.  etc. 

ATtlKIE  EIKMIIIOTSKR.  Les  individu»  atteinlN 
d’élancements  dans  le»  membres  et  qui  fieuvenl  à volonté 
remuer  sans  diriger  leurs  mouvemenU  avec  précision  vers 
le  but  qu'ils  se  proivo.seiit  d’atteindre,  en  raison  de  l’eii- 
tralnemenl  involuitluiro  des  muscles,  ont  une  ataxie  luco- 
iDOlrice.  C'est  la  folio  iiiii.s4*ulaire. 

l'n  strabisiiH*  convergent  on  diveigenl  de  quelques  mois, 
suivi  de  douleurs  aigues  imisrul.aire»  avec  incom*diiialion 
du  mouvement  des  membres,  aimouce  t’afaxie  locomo- 
trice. 

DiUis  l'alaxlc  locomolrice  il  y a imiio»sibililé  de  dirigiT 
le  nioiiV)‘ment  des  membn*s  .ivec  précivion,  lorsque  les 
yeux  sont  fermé*.. 

Lii  liiJiume  qui,  b‘s  yeux  fermés,  ne  distingue  plu>  sa 
gambe  ih>  >a  droite,  qui  ne  |h’uI  |au  ter  un  objet  dans  sa 
|Hu;be  4‘t  qui  ne  sait  plus  trouver  son  liez,  est  alEiûnl 
d'alaxie  locomolrice. 

L'iiicoordiiiuiion  des  membres  de  l'ataxie  locomotrieo 
gagne  des  parties  infèrieurt's  aux  supérieure»,  et  idle  s'ac- 
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compagne  ordinairen>ent  d'horrible.<i  douleurs  augmentées 
par  les  diangements  atmosphériques. 

La  chorée,  qui  a des  moiiveinents  mu-srulatres  non 
coordonnés,  se  distingue  de  Lalaxie  locomotrice,  parce 
que  sesmouTeuienlsont  lieu  au  repos  malgré  les  malades, 
tandis  qu'iri  ce  n'est  i{u’au  niomcnt  où  la  volonté  d'agir 
déplace  un  membre  que  se  montre  la  folie  musculaire. 

L'nlaxie  locomotrice  laisse  habituellement  inUrles  les 
fonctions  nutritives  et  intellcctuellei,  mais  au  bout  de  dix 
à quinte  ans  ht  maladie  entraîne  ramaigrissement,  l'in- 
continence des  matières  fécales,  ruicèralion  des  fesses, 
des  esciiares  au  sacrum  et  la  mort. 

Il  est  rare  de  voir  guérir  un  malade  atteint  d’ataxie 
locomotrice. 

L'atoiie  locomotrice,  pri'sque  exclusive  à l'homme 
adulte,  dépend  ordinairement  de  Tutrophie  avec  .sclérose 
des  cordons  ^>ostéricur.s  de  la  moelle  qui  sont  jaunâtres, 
transparents,  vitreux,  mais,  duos  quelques  cas,  elle  a une 
origine  syphilitique,  rhumatismale,  alcoolniue  ou  uico- 
tiiiniqiie. 

Cktmme  toutes  les  maladies  de  la  moelle  épiniéix*, 
l'ataxie  locuiuutricu  produit  au  début  l'hypérémie  de  la 
papille  optique  sun.s  troubles  visuels,  puis  la  vue  s’affaiblit 
et  il  .SC  fait  une  amaurose  duo  à l’atrophie  du  nerf  op- 
tique. 

— L'iodurede  potassium  guérit  l'atiixie 
locomotrice  d'origine  syphilitique. 

On  se  trouve  généraletnent  liés-l>ien  de  riiydnithérapic 
dans  l'ataxH*  locomotrice,  et  si  elle  ne  guérit  pas,  du 
moins  elle  arrête  le»  progrès  du  mal. 

Wunderlich  a trés-notahlenienl  amélioré  l'aUixie  loco- 
motrice parle  nitrate  d'aigent,  et,  sous  rinfluence  de  ce 
remède,  ressent  les  douleurs  intolérables  des  tnaindes  en 
même  temps  que  reviennent  en  partie  les  mouvement.s 
réguliers  des  membres. 


Nitratr  irar^nt 5 

dfi  içofDiBr  aiir«K«al <).  •. 


Pour  10  pilules.  De  i à 3 pilules  par  jour  pendant  un 
K deux  mois  i-e  -ei. 

Les  douches  de  vu|H'ur  ; les  fumigations  mercurielles  et 
ré'ineuse.s  ; les  bains  sulfureux  j les  eaux  minérales  sulfu- 
reuses; les  eaux  de  Bourbonne  et  d’Aix  en  Savoie;  ht, 
préparations  martiales,  peuvent  être  employées  avec  avan- 
tage dans  rata.xie  locomotrice. 

Les  pilules  d'opium,  de  morphine  on  de  belladone, 
ainsi  que  la  morphine  sur  de  petits  vésicaloir<^  volants 
par  la  méthode  endermiqui*  sont  chose  très-utile  contre  la 
douleur  de  l'aluxie  locomotrice. 

L'électricité  d’induction  employée  pour  guérir  l’ataxie 
locomotrice  a toujours  fait  pins  de  mal  (pie  d<‘  bien  aux  ma- 
lades, mais  les  courants  continus  sont  plus  utiles,  (xmtre 
loH  douleurs  de  l’ataxie  locomotrice,  il  fant  donner  le 
chlnral  liydinté  a la  dose  de  3 à 6 gcumiiu^  en  une  fois 
plusieurs  jours  de  suite. 

AT.%XIQCK  tKiKVRB).  Nuin  donné  par  Pinel  à une 
clas>c  de  fièvres  dans  laquelle  existait  le  délire,  les  sou- 
bresauts de  tendons,  les  mouvtmients  irréguliers,  le  trein- 
bleiiieni  miisculiiire  et  tout  ce  qui  indique  un  grand  d^'-s- 
nrdie  des  fonctions.  Ce  n'est  qu'une  forme  do  lu  fièvre 
iy  pliolile. 

ATÉI,B4^%»IK  L'incomplète  ex- 

tension des  vésicule»  pulinonuire»,  avec  afTaissemenl  ut 
cyanose  dt‘  leurs  parois,  constitue  t'utéludasie  des  |k»u- 
niün»(Jorg^.  Cet  aïïaisseiuent  s'ulisene  surtout  chez  les 
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nouveau-nés  qui  ne  peuvent  pas  mettre  à respirer,  ou 
cher  les  sujets  de  la  premién?  enfance  affectés  de  bron- 
chite, et  chef  lesquels  la  congestion  inflummaloire  produit 
l'affaissement  et  la  congestion  des  vésicules  du  poumon. 
On  l’ohsene  à l'état  niiliain'  et  lobulaire  dans  une  plus  ou 
moins  grande  étendue  du  parenchyme  des  poumons.  C'est 
ce  que  Legendre  cl  Bailly  ont  appelé  l>f.f< 

Il  n'y  a de  véritable  atélectasie  que  chez  les  nouveau- 
nés  trop  faible.s  pour  respirer,  mais  dans  la  premièn*  en- 
fance l’affaissement  des  vésirnics  du  poumon  qui  si^-céde 
k la  bronchite  raptlUire  n’est  pas  ««»?  fimple  airlertasii:  ni 
un  ê/(i/  ftrUü,  c'est  de  la  conge^ljon  lobulaire  à différenls 
degrés,  produisant  la  paralysie  des  vésicules  pulnionaii'cs. 

ATBÉROMIE.  V.  KysTCS  SÉBACKS. 

ATSIIATMIE  (de  àvpôç,  vapeur,  et  larpiia,  médecine). 
Méthode  Üiéru}K.‘utiqiie  dans  iai|ue1lc  on  fai!  absoriKT  par 
la  bouche  et  par  la  p4*au  de>>  vapeurs  inédicamenleiise.s 
ou  des  gaz  dans  le  double  but  de  modiiier  la  surface  pul- 
monaire ou  de  faire  ab.sorber  un  remède.  C’est  quelque 
chose  d'analogue  à la  pulvérisation  des  lH{uides  employée 
dans  le  même  but,  et  ces  deux  inoyen.s  sont  égaleineiit 
bons  à mettre  en  u-sage.  V.  Vapbub.-,  VaporahiL'II,  AiB 
coMi'niMË,  Air  RArntFiê,  KLMir.ATi(.»NS. 

On  a ainsi  fait  respirer  de  Viktt/Qàtë  dans  l'asphyxie  et 
dans  la  scrofule  [3;  de  ruef'/e  cor/iowif/ttc  pour  assoujiir 
La  douleur  et  produire  l’anestliésie  u-  -«-i  ; de  IVfAer  ou  du 
cbhntforme  dans  le  même  but  i-f  -h  ; de  cl  du 

éromc  contre  la  plitliisie  Q ; d^'s  vajKîurs  arsv/tvah'S  conlii* 
les  névroses  □;  du  cAIore.  comme  prophylactique  du 
choléra;  de  ta  i'U|>e(ir  tVettu  orormifiVe  dans  l’astlmie; 
des  vapeurs  de  tjowiron  et  û'nriilf  phniif/ne  dans  la 
phthisie  [±];  de  la  fumée  de  Ikitnio  stranumiiim,  de  bil~ 
de  paint  r nihé  dans  l'nsllime  i-e  -h.  etc.  Quant 
aux  fumigations  sur  la  peau,  elles  se  pré{urent  avec  la 
mpetfr  fi’mu  chargée  de  médicanienls  en  suspension,  la 
vapeur  de  cl  les  douch.^  d’ncida  curbottiqtte. 

Tout  récemment  on  a imaginé  un  appareil  à vapeur 
pour  les  fumigations  d'eau  médicamenteuse,  et  les  ré- 
snlhitsont  été  trè^-saiisfaisimts. 

Avec  l'appareil  Kneausse,  M.  le  docteur  BrémomI  a lait, 
pendant  huit  mois,  une  série  d’expériences  an  moyen  d'un 
appareil  balnéaire  è vapeur  qui  prouvent,  d'une  manière  ir- 
réfutable, l’absorption  par  la  pt'au  d'une  substance  iiiédici- 
nnl(},  même  non  volatile,  telle  que  l'iodurc  de  |x>tas.sium. 

Dans  une  première  série  d’expériences,  il  s’oppose  à 
rintn)durtion  de  la  vapeur  d’eau  chargée  du  médicament 
par  les  voies  naturelles  du  rorjH,  l.e  bain  de  vupenr  ar- 
rive progressivement  à la  leiiiptirature  de  û5®,  et  e»l 
prolongé  pendant  30  minutes.  Deux  heures  après  le  bain, 
on  trouve  dans  le»  urine»  du  malade  des  traces  d'iodnre  de 
potassium,  preuve  évidente  de  son  alisoqilion  par  la  jK’au, 
seule  voie  par  laquelle  il  ail  pu  pénétrer  dans  l’orgnnisini*. 

Dans  une  deuxième  série  d’expériences,  ne  prenant  au- 
cune précaution  contre  l’absoiqvlion  parles  voies  pulinoniiires 
et  autres,  il  prouve  que  l'al>st»rplion  du  sel  puta.ssique  n'a 
point  lieu  à la  lemjx'*ralnre  de  30.  3/i,  35,  cl  même  37®,  cl 
qu'il  faut  att(‘indre3K®  pendant  20  â5ü  secomle», c'est-à-dire 
une  lempi'ralun*  siifNTieure  d’un  di^gré  nu  moins  à celle  du 
corps,  pourobteiiiruncommmicemenld'absorplion  cutanée 

Dans  une  troisième  stVie  d'expérient>es,  il  ilémonire  que 
l'al>sorpliun  )>ar  la  }M>nu  «>st  pussibli',  même  à tiiic  tempé- 
niture  iiiférieiire  à celle  du  c«»rps,  c’est-à-dire  à 3'i  et 
à 36®,  mais  à la  condition  de  prépari'C  la  {hsiu  du  sujet  en 
cxpi'uicnre  par  l'emplui  piéalable  d’un  Ixiiii  de  vapeur 
suivi  d'un  savonnage  et  de  irictious  éuergiques  qui  début - 
lussent  la  peau  de  l'enduit  x'dmcv. 
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l>'aprê*i  l<^s  fmiji  m'Hcs  d'oxpériencA'!»,  U csl  maintonanl 
funio  <)i‘  cuiuprt'ndn*  r|Ui'  tie  savaub  oxi>érimcuUltnirs  onl 
pu.  Ich  uii>  iuiiiu'ltre,  el  lo  aulri*»  nitT  l’ab^orplitm  eu- 
laiiér  ; C4’la  à n?  que  ces  di’ruier>  n'onl  pas  tenu 
füiuple  d«*N  divei’ycs  rondilioiis  du  problème,  telles  que 
l’état  de  la  |>eati.  lu  leiupéraUin*  el  la  durée  du  bain. 

L’atmiatrie  se  praiiqite,  soit  nu  muxen  d’app«n*ils  s|)é- 
eiaux  qui  conduisent  dans  la  bourbe  ou  sur  lu  {>eau  les 
vapeiiri  qu'on  veut  faire  absorl>er,  c'est  le  cas  de  l'ap- 
pareil l•rélll(md,  soit  en  mellnnt  les  malades  an  milieu 
de  salles  remplies  de  la  vapeur  médicamenteuse.  On  l’em- 
ploit>  aussi  au  moyen  de  rigarelles  qu'on  ulluinc  pour  en 
n*spirer  la  fumée^  on  à l’aide  de  fumigations  sur  le  corps 
renfermé  dans  une  bulle.  C'est  une  méthode  appelée  à 
rendiT  de  véritables  .services. 

ATMO«iPHÈBI':  .HÉDI€A9IEVrCI'HE.  V.  Am  et 
Atmiatuik. 

ATONIE.  la's  tissus  el  les  oi^anes  ont  dans  Tétai  na-  | 
lur<*l  une  force  de  contractilité  oi^aniqiic  insensible  ou 
tnniritr  (V.  ce  mol)  qui  assure  Texorcire  régulier  des 
fonctions,  en  même  temps  que  la  santé  de  Tindividii;  mais 
quand  la  toniciU'*  diminue  il  en  résulte  un  état  inorlnde 
désigné  fuir  le  mol  d'afum'e. 

1^  faiblesse  naturelle  de  Turganisaliun  qui  n’est  «pTiiu 
vice  de  naissance  ; la  misère  et  la  pauvreté  ; le  défaut 
d'alimenUition;  Tabseoce  d’exercice  ; les  excès  de  travail 
intellectuel;  les  inuludie.s  générales  ou  locales  ayant  np- 
)uiuvri  le  sang,  en  iiii  mot,  tontes  les  cause»  débilitantes 
prodiiis<>ot  un  étal  de  faiblesse  qui  est  Tti/um>  génem/tr  ou 
Tastliénie.  V.  ce  mot. 

La  fatigue  d'un  organe  el  les  maladii^s  d'iin  tissu,  parti- 
culièrement Tinnariimaliün  chronique,  produisent  toujours 
dans  scs  fonctions  et  dans  la  mitritioii  moléculaire  un 
trouble  «jui  «'accom|iagne  de  faiblesse  ou  d'atonie  locales. 

L'atonie  est  un  élément  morbide  général  ou  partiel.  Le 
médecin  doit  tenir  compte,  pour  varier  sa  UiénqK.’uliqiie, 
de  la  tonicité  de  Toi^mnisution  muladc  ou  de  Torgnne 
aireclé. 

Tfièê'tifttiutv^iu:.  — A moins  d'indications  formell«*s  et 
rares,  on  ne  saigne  pas  aussi  abondamment  les  femmes  ou 
les  natures  lymptiatiquex  que  les  .styels  vigoureux  el  |dé- 
tiioriqiies  diuis  la  même  maladie. 

Les  llux  el  les  iilcéralions  aïoniques  des  muqueuses  ou 
de  la  peau  guériss<-nl  mieux  jwr  le»  inoy('ii.s  généraux  ré- 
ronforUint»  que  parles  aiitiphingistiques  el  les  applications 
loi'ales. 

Itc.s  qu’un  peut  croire  A i’extslence  d'une  atonie  générale 
ou  partielle,  primitive  el  simple  ou  cnmpliqniint  un  nouvel 
étal  morbide,  ü faut  être  circons{icct  dans  l'emploi  des 
moyens  débilitants,  et,  au  contraire,  prescrire  Taltmen- 
lulioii,  les  laissons  vineuses  ou  aromatiques,  les  applica- 
tions d'eaii  froide,  lu  séjour  dan.s  une  campagne  bien 
aérée  et  Tiisage  des  amers,  du  quinquina  cl  des  prépara- 
tions ferrugineuse»'.  V.  Astiü-J^ik. 

ATRÉIIIB.  Imperforalions. 

de  rnsH*  et  du  rcctuni- 

I*  Atrésie  cftmpMe  fie  t'nwti  soHH  absence  thi  rfctum. — 
An  moment  de  la  naiss;mee,  ia  peau,  la  muqueuse  on 
inéiiie  le  sphincter  anal  n'élant  pa.»  oux'cils  au  niveau  de 
i anus,  il  y a atrésie  anale,  (à*  vite  de  confomuition  est 
as*.i‘x  fréquent.  l,orsqne  la  |»eau  seule  ferme  Torific<’  anal, 
un  a|NTcoil  par  transparenre  la  couhuir  du  mécuiiiuin 
dans  le  rectum  disU'iidti. 


Ix>rs4|iie  la  muqueuse  du  rectum  forme  un  diajdii'agiiie 
au-dessus  de  Tanus.  un  sent,  en  introduisant  le  doigt  daus 
l'ouverture  anale,  une  poche  fluctuante  formée  par  le 
méconium. 

I>oi'sque  le  sphincter  est  la  cause  de  Timpei‘foraüuD,  ou 
bien  le  rectum  est  étranglé  à sa  partie  inférieure,  ou  bi«'U 
le»  lilires  musculaires  sont  seulement  rupprodiées  el  il  j u 
un  cul-de-sac  à la  place  de  Tanus. 

Ln  même  temps  qu'il  y a imperforaüon  de  Tanim,  il 
p<‘iii  y avoir  des  brides  valvulaire»  en  un  point  quelcon- 
que du  tube  digestif,  et  Tou  voit  un  anus  accidentel  8*ou- 
vrirsur  le  légumenl  nu  dan»  le»  cavité»  imntueuse».  La  Üié- 
ru|ieutique  iTa  pas  encore  de  ressources  contre  cet  arrêt 
de  développement,  et  les  moyens  palliulil»  ne  proloiig<‘nl 
guère  la  vie.  Dans  les  cas  où  il  y a impcifuratiun  de 
l'iiniis  sans  uhfumce  partielle  du  rectum,  les  ami»  arriden  • 
tels  doivent  être  considérés  comme  de»  anus  contre  natui*c 
produits  an  moment  de  la  naissance  ou  même  pendant  la 
vie  înlrH-utérine,  el  sont  dus  à une  niptiire  de  l'inlesUn. 
L’est  ainsi  que  »i>  forme  Tamis  accidentel  au  périnée,  ou 
une  perforation  du  rectum  dans  la  vessie. 

Quand  Tanus  est  oblitéré  par  une  membrane  muqueuse, 
ou  quand  i)  est  f(*nné  par  une  prolongation  du  ra|dié 
médian  du  (lérinée,  on  y sent  une  fluctuation  évidente. 

( ne  tension  sans  fluctuation  el  une  tuméfaction  du  pé- 
rinée indiquent  que  c’est  derrlén*  le  sphincter  que  le  rec- 
Itim  est  distendu.  Si  le  coccyx  n'esi  point  saillant  (Amus- 
sat),  il  e»l.  presque  certain  que  Ton  n’a  affaire  qu’à  une 
oblitération  de  Tanus  par  le  sphincter 

Il  e»(  rare  que  Ton  sente  la  fluctuation  à travers  lu 
plancher  musculaire  ; mais  si  Ton  fait  une  jKiDCtion  explo- 
i-alrice  sur  les  repli»  de  la  pi'au  qui  simulent  un  anus,  on 
tombe  sur  une  {>orhc  contenant  du  liquide. 

L’oblitération  de  Tanus  s'annonce  par  de.»  coliques,  des 
vomissement»  de  glaire»,  puis  de  matière  bilieuse  et  mé- 
coniale, par  le  ballonnement  du  ventre  et  In  matité  dan»  la 
fosse  iliaque  gauclie.  Klle  fait  mourir  les  enfanb  par  épui- 
sement, ou  par  épanchement  abdominal  suivi  de  péritonite. 

Quelquefois  Tanus  imperforé  souvre  spontanément  à 
l'extérieur  son»  l'influence  de  la  distension  du  rectum, 
mais,  plus  souvent,  le  rerlurn  se  perfore  dans  le  jvetil 
bassin,  el  engendre  une  pi‘rilnuile  ou  Tinfeclion  putride. 

Therajtenthiue.  — Si  une  simple  membrane  |>eu  épaisse 
sépare  la  cavité  du  rectum  de  Tevlérieuron  fera  une  inci- 
sion cruciale  avec  résection  de»  angle»  des  lambeaux  for- 
mé». On  répétera  des  lavements  d’eau  tiède,  line  incision 
simple  avec  une  lancette  suffît  pour  détruire  les  dia- 
phragmes formés  par  la  muqueuse. 

Quand  il  y a lieu  de  »up{Ki>erque  la  peau  et  le  sphiuclcr 
ferment  Tanus,  on  fait  une  incision  sur  le  trajet  du  raphé. 
On  coupe  courbe  par  courbe  jusque  sur  le  rectum,  où  l’on 
aiTÎvu  par  lAtoniiemenl»,  puis  on  fixe  Tinlestin  par  ikiix 
point»  de  suture  à la  plaie  cutanée,  en  avant  et  en  arrién* 
(.Midgaigne).  Des  lavement»  d’eau  tiède  seront  administrés 
chaque  jour  ; on  dilatera  avec  l'éponge  préparée,  la  racine 
de  gentiane,  des  sonde»  un  peu  gros»e».  On  fera  bien  d’in- 
trcMlufre  pi'ndant  longtemps,  tou»  le»  jours,  une  sond<»  ou 
le  petit  doigt  dans  Touvcrinre  anale. 

L'accident  principal  du  tcailemenl  do  Timperforaüon 
anale  est  un  1'étréci.sv‘nient  consécutif.  Donc,  la  dilatation 
après  l'incision  ne  doit  jamais  être  négligée. 

2*  Ajréste  tie  /'mms  }Mtr  arrêt  tU  (tth'*'loi)pemrnt  dn 
futum,  — lH*s  arrèb.  «le  «lévelop|H.*nienl  «In  rectum,  du 
gros  et  du  |ieUl  intestin,  donnent  lieu  à des  ouvertures  du 
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labo  mlf'slinn),  ^ronibilic,  lu  nyion  Mis-pii)Menn<‘.  n la 
réifion  inguinalf  ou  ù la  n^gion  lonihairo.  Dans  res  ras,  la 
rhirurgir  u’n  rien  à faire,  rar  il  n y a pas  de  rôluii,  iii  de 
rmUim. 

Mais  quand  le  rerhim  s’ouvre  dans  la  vessie,  dans  l'u- 
r^Üire  on  dans  le  vagin,  iinopoiiioii  seultum^nt  du  recluni 
manque  ; puis,  l'ouverture  anormale  triant  pqite,  il  reste 
du  méroniuin  dans  le  rectum,  une  tumeur  o€cup<>  le  |)e(it 
bassin  et  p<'ut  être  atteinte  par  le  chirurgien. 

Lorsque  le  rectum  manque  et  lorsqu’il  n’y  a pas  d'où* 
verlurc  dans  une  ravilé  voisine,  l’anus  peut  î^lre  bien 
conformé  et  se  lenuiner  par  un  c»il-de-sac  au  sommet 
duquel  on  ne  sent  pas  de  nuclualion  ; mais  un  trouve  de  la 
matité  dans  la  fosse  iliaque  gauche,  l'S  iliaque  est  >iluêc 
retliralemenl  ou  transversalenieui  et  plus  géiuTalenicnt 
portée  du  cOté  gauche  que  du  côté  droit  (llourcarl). 

Il  est  assez  rare  que  l’aims  manque  quand  une  portion 
dn  rectum  fuit  défaut  j et  l'on  admet  celle  proposition, 
paradoxale  en  appareure,  que  l'uuus  bien  coiifuruié  est 
frt^uent  avec  l’absence  du  rectum,  tandis  que  le  «léfaul 
d'anus  coïncide  plus  raremeiiiaver  cette  anomalie  (Trélat). 
La  consei^alinii  du  sphincter  anal,  sans  qu'il  y ail  un  amis 
bien  coiifonnê,  est  un  fait  assez  ordinaiii*  (Roiiis>on). 

l.e  défaut  de  toute  fluctuation  au  (k'rinée,  malgré  les 
pressions  exercées  dans  la  fosse  iliaque,  doit  faire  craindre 
que  le  rectum  soit  r<*duit  à un  cordon  fibreux.  Si  le  rallié* 
lérismc  permet  h la  sonde  d’arriver  à loucher  le  sacrum, 
il  n'y  a pas  de  rectum  (BouUsoii). 

l'n  hniil  de  gargouHIenieni  intestinal  à rausctdlaiiun 
(Miriel)  est  un  moyeu  douteux  de  diagiio'itic. 

ï/ahsenre  de  rectum,  conmn*  l’imperforalion  de  l'arms, 
s’accompagne  des  signes  de  rohstrurllon  intestinale  : 
vomissement,  hoquet,  ballonnement  du  ventre,  et  l’éliMi- 
iliie  du  ballonnement  indique  que  rohstnirlion  siège  A la 
partit*  iiiférieim*  du  tube  digestif  pluldt  que  sur  l'întesiin 
grêle  011  le  rtocuni  (Depaul). 

Lorsque  le  rectum  manque,  et  quand  l’S  iliaque  est  ver- 
ticale ntl  transversale,  la  percussion  meUra  à même  de 
reconnaître  ces  positions. 

— ()n  doit  donner  issue  au  méconium, 
en  créant  un  anus  au  périnée,  ou  en  pratiquant  un  anus 
contre  nature  par  In  méthode  de  Lîttre.  V.  Anus  ahti- 
KtriKi.. 

Roiir  arriver  sur  la  fin  de  l’intestin  à ers  le  périnée  : 
incision  de  la  peau  au  point  où  l'anus  devait  se  trouver, 
ou  sur  le  cul-de-sac  anal  s'il  existe.  Débrider  jusqu'au 
roccyx.  Inciser  couche  par  couche,  en  tâtonnant  cl  en  se 
rappnichanl  du  coccri  et  du  sacrum  .Shenck,  Huysh). 

Si  l’on  ne  trouve  point  l’intesiin,  on  .attendra  un  peu 
dans  l'es|>oir  que  l'ampoule  rectale  viendra  se  montrer  à 
lu  plaie,  et  une  ponction  avec  le  bistouri  nu  le  troi  art  i^‘ru 
faite  sur  lu  partie  saillante  |J.  L.  Petit,  Cha.ssaignac).  Mais 
si  l’ampoule  est  formée,  an  moment  où  l’on  opère,  et  si  ce 
n'était  l'uvantage  que  l’on  a de  laisser  formi*r  des  adhé- 
rences, ulleiidre  serait  une  faute.  Quoi  qu’il  en  soit,  pour 
temporiser,  il  faut  que  l’on  ait  senti  le  cul-de  sac  de  rin- 
le^lin. 

Si  l’on  n’a  pn.s  trouvé  l'intestin,  la  temporisation  est  mau- 
vaise (Royer),  mieux  vaut  recourir  iniilde  suite  à in  cn'*»- 
lioii  d’un  anus  artificiel. 

Autant  que  possible,  il  font  faire  la  ponction  à l'S  ilia- 
que, ù la  partie  la  plus  déclive  (Sabatier). 

(.'ne  incision  en  T largement  faite,  une  dissection  mimi- 
tieu>e,  raccrochement  de  la  poche  intestinale,  sa  descente 
forcée  et  sa  fixation  à la  peau  (Aniussal)  ne  sont  ptui  appli- 
cables à tous  les  ras.  Kt  si  l'on  s’engage  dans  celte  opéra- 
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lion,  il  faut  avoir  un  guiile,  comme  dans  les  cas  <i‘nuver- 
lure  du  rectum  dans  le  vagin,  ou  une  sonde  inlmiliiitc 
dans  l’anus  vaginal  sert  de  point  de  repère. 

Kn  tout  cas  : on  fera  Mir  la  poche  une  ponction  avec  un 
Irocjirt  Fl  de  la  filién*  Charriére,  si  le  méconium  vient, 
on  laissera  le  trocart  en  place,  à moin**  ipic  l'on  ne  pré- 
fère agrandir  iiimuHlialemvitl  l’ouveilure  pour  y plucei'  un 
coiqis  dilatant,  l'éponge  préparée,  par  exemple. 

Lu  cas  de  communication  du  recltiin  avec  le  vagin,  ou 
introduira  une  sonde  cannelée  k travers  l’orifice,  et  on 
ramènera  aussi  bas  qui*  possible  vers  le  coccyx.  On  inci- 
sera sur  la  somleet  l'un  régularisera  l'miverture  noiivi'ile 
de  l’nnus  ainsi  obtenu  (.Martin,  ÜiefTeiibach  et  Ooyrand)  ; 
on  fait  plus  tard  un  avivement,  puis  une  suture  de  la  fu- 
lule  racto-vaginale.  On  {wurra  pratiquer  un  ami«i  de 
dedans  en  dehors  avec  une  sonde  cannelée  qu'on  fera 
.SHillir  au  pi’rinée.  on  pourra  incis4‘r  sans  di\iser  la  fmir- 
cheUe,  et  l’on  traitera  plus  lard  la  fistule  reclo-vaginah-. 

.\pri>5  avoir  fait  un  anus  artificiel  dans  le  flanc  gaiiclie 
par  la  méthode  de  Littré,  une  sonde  de  gomme  élastique 
inlrmltiiic  dans  le  b-iut  inférieur  servira  â reconnaître  le 
point  où  se  termine  le  rectum,  et  guidera  pour  rétablir  un 
anus  au  p«*rinée.  Lno  sonde  à dard  servirait  à ponctionner 
de  haut  en  bas  et  k guider  les  rechf*rches  du  chiniigien 
pour  réunir  le  cul-de-sac  anal  avec  la  fin  de  l’S  iliaque 
(Martin,  lh>inarquay). 

Iu)i*»que  l'anus  manque,  le  sphincter  fait  assi'Z  généra- 
lement défaut;  mais  quand  même  il  existerait,  il  est  diffi- 
cile de  le  faire  servir  à raniis  nouveau.  L'anus  artificiel 
suivant  la  méthode  de  Lillre  n’est  pa.s  moins  avantageux 
que  le  nom  el  amis.  Jusqu’iri  il  a rendu  plus  de  service  que 
les  anus  artlfirieh  au  périnée  el  h la  région  lonilmire. 

Fn  régi'*  générale,  si  l’on  sent  de  la  fluctuation  nu 
périnée,  on  tentera  de  rétablir  l’nnus  naturel.  Mais  si 
la  matité  de  la  fosse  iliaque  s’étend  transversalement,  si  le 
coccyx  f*sl  saillant  el  le  périnée  déprimé,  il  faut  se  ganler 
de  tenter  une  op<‘ration  ayant  pour  but  de  nUahlinm  anii.s 
I nature),  ù moins  que  l'on  o’nil  affaire  à une  im[N*rforntion 
I de  l'anus  avec  un  anus  vaginal,  et  l'on  doit  recourir  iuimé- 
dialemcnlû  la  création  d’un  anus  arliflcioi,  por  la  méüiode 
de  Lillre. 

Atrémie  de  la  l»o«iebr«  L’imperforulion  de  la  bouche 
par  suite  d'un  arrêt  de  développement  est  rare  chez  les 
enfants  viahle^x.  Colle  atrésie  peut  être  compliquée  d’ad- 
hérence des  lèvres  aver  les  arcades  alvéolaires. 

Th/rfifM'nfi"/ué,  — On  devra  opérer  imniédinlement  au 
niveau  dn  pli  qui  représente  la  botirhe.  On  M’Clionnera  la 
peau  jusqu’il  la  muqueuse,  puis  on  coupera  celle-ci,  et 
l’on  fera  sur  chaque  lèvre  une  suture  métallique  ou  avec 
des  fils  de  soie  entre  le  bord  cutané  de  la  plaie  et  le  hord 
de  la  muqueuse  (DiefTeiihuch,  Velpeau).  Ce  piueédé  ne 
présente  d'obstacle  que  s'il  y a des  adhéiences  étendues 
avec  les  gencives.  .Mors  on  pourra  faire  l'opéi'aiion  en 
plusieurs  temps  : ouvrir  d'ahoid  la  lioiichc,  puis  quelque 
temps  après  détniire  les  adliérences.  Si  la  uulriliun  ne 
{M>iivail  avoir  lieu  par  la  Ikmic|ii%  ou  aurait  la  ressource 
d’introduire  les  aliments  par  une  sotnlc  de  gomme  passée 
à travers  les  narines  jusque  dans  le  pharynx. 

L’atrésie  complète  accidentelle  de  la  bouche  est  exlrê- 
raement  rare  après  une  cicatrice  vicieuse  ; elle  rèdainerail 
des  procédés  autuplasliques  simiblables  à ceux  employés 
pour  i'atrésic  coogénihUe. 

Hans  le  cas  où  la  boucJie  existe,  niais  est  trop  petite, 
ou  ÎDciac  au  niveau  de  clmquc  commissure  et  l'uu  réunit 
de  U peau  à la  muqueuse  (Serrest. 
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Alr^le  niiriar«  {rtUitêmlioti  tifii  Hftrùt/‘s).  t’n<* 
souW  oii  li's  (leux  Qariiu^s  imperfor^PH  à la  naU^anre  un 
fermées  |wr  une  ckatrire  vicieuse  coiistiluent  l’aifH'sie  des 
narines. 

— I^s  narines  >erom  incisées  dan-s  le 
sens  an|éi*o-poslérieur.  I ne  mêrlie  d'éponge  pr*‘'psn*»'e  sera 
plaeéc  dans  ronveiiure  pi'atiquéi*  et  sera  renouvelée 
toutes  les  vingt-quatre  heures.  On  fera  des  injections 
éuioliiiuites  à l'eau  de  guimauve  tous  les  matins  pour  laver 
les  fosses  nasales,  engorgées  pendant  le  séjour  de  ré|>onge 
prépnn*e.  Il  sera  préférable  (le  placer  à la  fois  un  bout  de 
sonde  dégommé  élastique  et  un  morceau  d'épouge  prépa- 
rée. la  dilatation  de  la  narine  se  produira  .sans  (|ue  le  pas- 
sage de  l'air  soit  Intercepté. 

Alréwlr  du  prépuce.  L'ulditéraliuii  congénitale  du 
préptict'  est  uu  arrêt  de  développement  plus  complet  que 
le  phimosis,  (jui  n'eu  est  que  le  pn  niier  degré  ; elle  se 
révéle  par  une  tumeur  molle,  fluctuante,  truns]mrente  à 
l'extrémilé  de  la  verge , sans  traces  d’ouverture  à la 
|H*au. 

TAérujK'MhV/ut . — Faites  une  incision  arec  le  iuslouri, 
et  mieux,  pour  prévenir  un  phimosis  presque  inévitable, 
exciser  un  luinheau  circulairt*  ou  ovalairi'  du  prépuce  obli- 
téré. On  examinera  si  le  frein  est  asseï  long  ; dans  le  cas 
où  il  y aurait  une  déviation  du  gland,  on  fera  une  section 
du  frein.  Ce  sera  une  oin'u'alion  évitée  pour  l'avenir  de 
l'enfant. 

.%<réi»tr  dr  Turéthre  (Impti  fortUioit*  cungèniitalt»^ 
Ati'Hirtln  iflojui.  OOliUratton  de  /’uré/Are).  Iaîs  téguments 
muqueux  du  gland  et  de  rurèüire  peuvent  rester  accolés 
eu.s(‘mlde  au  moment  de  la  naissance,  ou  bien  radliéroncc 
congénitale  peut  s'étre  rompue  quelques  itisUuiLs  avaiil 
raccoucbemeul  (Sabatier),  et  l'iiuperforation  devient  un 
ivtn'cissemenl  dit  congénital. 

Oue  la  muqueuse  du  gland  soit  fermée  ou  qu'il  y ait  un 
nu  plusieurs  dinpbi'ngmes  muqueux  dans  run'‘thre  des 
enfants,  on  voit  la  x't^rge  tuméfiée,  dans  une  semi-érection. 
Si  le  méat  seul  est  oblitéré,  ou  voit  une  petite  tumeur 
qui  fait  saillie  à son  niveau;  si  l'urélbre  est  cloisonné,  il  y 
a un  cordon  fluctuant  au-dessous  de  l'obstacle.  Il  y a en 
ton!  ras  une  rétention  d'urine  et  une  di.stention  de  la  ves- 
sie. Celle-ci  pous.sée  à l’extrême  a pu  avoir  été  une  cause 
de  dystocie  [Ilepaul). 

Il  est  rare  que  ratr»me  de  Vurétlire  par  accolemenl 
des  membmn<‘s  soit  accompagnée  de  rexislcnce  d'une  ou- 
verture anonnale  de  rurélhre,  dans  une  cavité  naturelle, 
ou  d’un  c;mal  d(?  dérivation;  Il  n'est  pa*-  exceptionnel  qu'il 
y ail  en  même  temps  imperforation  de  l'anus  : un  arrêt 
d(‘  développement  de  ce  cêté  doit  éveiller  ratlcnlion  sur 
l'état  de  rurùüire. 

Thêrnpeutiqtie.  -—Si  la  muqueuse  du  gland  seule  fait 
üb.siacU‘  à l'excrétion  urinaire,  et  s'il  y a une  )>etite  tu- 
meur, il  faut  rinciser  avec  la  pointe  d'un  bistouri  ou  même 
l'exciser  avec  des  ciseaux  courbes  ; on  ililalera  ensuite  avec 
des  bougies  progressivement  de  plus  en  plus  grosse.^. 

Ix>rbqu’ii  n'y  a pas  de  tumeur  on  incise  à la  place  du 
méat,  et  on  {mnetionne  avec  un  petit  IriK^rl.  Si  les  ob- 
stacles sont  constitués  par  des  diaphragmes  de  l'urétlire, 
on  incbte  sur  le  lieu  oti  existe  des  traces  de  méat,  cl  l’on 
introduit  dans  l'uréUire  une  sonde  métallique  que  l'on  pousse 
aver  force  : la  violence  de  la  presskm,  unie  à l’action  du 
coiiranl  de  l’urine,  rétiblira  le  canal.  On  laissera  ensuite 
une  sonde  h demeure.  Lorsque  plusieurs  diaphragmes 
« existent,  on  a de  la  diflieuUé  à introduire  la  sonde  en  une 
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seide  séance,  mais  on  ré|>étera  res  maoœuvrt's  sans  dan- 
ger pour  lu  iimlade. 

(^lumd  les  ubsl:ic.b>s  siêgeiu  à la  |>orliun  mumbraneiis*> 
de  i'iiréliinr  et  au  col  de  la  vessie,  si  l'opération  est  im- 
praticahie,  on  essayera  de  ponctionner  avec  un  bistouri 
courbe  mousse;  mais  il  ne  faudrait  pas  persister  indébni- 
ment,  car  une  hémorrliagie  forcerait  à laisser  l‘o)N>ration 
inarbevée  (Ohopart).  Mieux  vaudrait  faire  la  ponction  de 
la  vessie  par  le  rectum,  ce  qui  est  toujours  possible  vu  la 
petites!^  de  la  prostate. 

fJonlre  les  hémorrhagies  survenant  dans  le  cours  de  ces 
opérations,  on  emploiera  l'eau  froide. 

%ire«te  pur  atwience  d'urèilire.  L'urélbre  peut 
être  réduit  h un  conlon  flbreux,  il  peut  manqutT  en  tota- 
lité ou  en  partie,  il  peut  être  divisé  en  deux  par  une  fis- 
tule congénitale  ou  hypospadias,  la  portion  antérieure  de- 
meurant fermée  au  niveau  du  méat.  V.  HYi*OseAblAS. 

Les  signes  de  l'absence  de  l'iiréthre  sont  la  rétention 
d’urine  ou  un  hypospadias.  V.  ee  mol. 

Thèrn\miti‘im.  — Creaser  un  canal  dans  les  tissus  fi- 
breux est  uue  Dpi' ration  iiii|>os.sibie;  la  seule  o{w'raüon 
pro)K>sable  est  une  ponction  périnéale  de  la  vessie  avec  un 
trocart  (Heisler);  nn  cberrbera  k rendre  la  plaie  fisfn- 
leiise  ; mais  nn  n’aura  recours  à ce  trailemciit  que  dans 
les  cas  où  il  n’y  a pas  d'ouvertun*.  anormale , dans  le  l'er- 
tum,  et  même  de  persistance  do  l'ouraque  ou  d'exslrophie 
de  la  vessie. 

Si  la  portion  pénienne  de  l'uréthiv  seule  manque  et 
.s'il  y a un  canal  distendu  appréciable  au  périnée  ou  à lu 
n'gion  pénienne,  on  pratiquera  une  fistule  péiiienue.  Alors 
on  pourra,  comme  pour  un  bypos|M)dias  avec  absence  du 
canal  en  avant,  pratiquer  une  ponction  d'arrière  en  avant 
dans  i’urirthre  jus(|u'au  gland;  on  cautérisera  avec  un  sty- 
let rougi  k blanc  le  trajet  ainsi  fonné  (Amatus  !ai.'<itanus, 
Dupuytren),  ou  bien  on  y placera  une  sonde  à demeure 
(Ilipoli).  Pour  uminteiiir  le  canal  formé  on  ]>eut  agrandir 
le  Iriqei  obtenu  avec  un  urélliroluiiie  caché;  ou  l'on  dissèque 
uu  iamlieau  linéaire  sur  la  p<  au  de  la  face  inférieure  de  la 
verge,  parallvienient  à son  axe,  et  on  laisse  le  pédicule  an 
niveau  de  l'ouverture  que  l'on  a pratiquée;  pui^,  à l'aide 
d’un  fil  allacbé  à la  partie  libn?  du  lainl>enu,  on  engsige 
celui-ci  dans  la  llslule.  et  dans  la  portion  d’urèthre  for- 
mée ; le  lambeau  suit  et  se  trouve  alors  fixé  à la  muqueuse 
du  gland.  On  a ainsi  une  surface  culanée,qui  forme  la  face 
iurérieure  du  canal  (Maisouneuve).  l.es  traitements  appli- 
qués dans  des  cas  d'IiypospadiiK  peuvent  êln*  mis  en  usage 
pour  les  absences  d’uréllire  dans  la  porümi  p4'munne  ; car 
eu  général  il  y a hypospadias  lorsque  l'uri'lhre  est  absent 
dans  une  certaine  étendue. 

Alr^le  de*  vole*  senitair*  de  Im  femme  (.4fréxfc 
de  la  ridre,  Imjterfomtion  de  l’hymcttf  Adhérenrrs  de% 
tites  ft  don  (jrandûtt  fêirex). 

L'n  hymen  impt^rforé,  d'une  épaisscïur  variable  ; un  acco- 
lemenl de.s  petites  lèvres  chez  les  petites  filles  à la  suite 
d’uiif  inflammation  analogue  à la  hidanili*  des  petits  gar- 
çons, après  une  brûlure,  après  une  gangrène  vulvaire,  à la 
suite  d'une  inflammation  blcnnorrbagique  chez  les  adultes, 
ou  après  un  accouebement,  délermiiieul  l'atrésie  de  la 
vulve. 

Vice  de  conformolioii  ou  oblitération  accidentelle,  l'alri*- 
sie  de  lu  vulve  cause  la  rétention  des  régies,  racciimiüa- 
tion  du  sang  mcuslrmd  en  arriére  de  l'obstacle,  elle  em- 
pêche le  cott  et  la  fécondation. 

L'evamen  des  parties,  rabseiir4>  d<^  tout  écoulement 
menstruel,  les  signes  di'  raménorrhéi*.  révèlent  l’atrésie 
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mlvatr**,  rl.  lorsque  rtpn's  nn«‘  «Wr  TJions- 

tniclle>,  il  lie  .s’esl  prodiitl  aucune  dénvnliün  di"*  règles» 
le  saug  jucuiiiuté  en  arrière  de  Tobslacle  forme  une  tumeur 
faisant  saillie  à In  vulve,  (..hielquefuis  le  sang  s'accumule 
liuus  ]'iitêi'us.  ou  iiièiue  dans  les  lrumpt*s,  et  il  existe  une 
tumeur  iilxlominale  plus  mi  niuiiis  volmuituuise. 

La  Hut  Uialicm  et  l'IsMie  par  la  ponction  exploratrice  fuite 
à la  vulve  ou  sur  la  membrane  liMiieii,  d'un  liquide  )mm» 
vis»pieux,  où  le  niitroscojn*  révèle  des  globul»*s  sjuiguius 
<‘l  des  produits  de  décuinposiliun  du  sang,  précise  In  na- 
Inre  de  la  tumeur  cotimio  l’absence  de  récoulement  meus- 
Iniel  et  les  signes  de  raiiiénorriiée. 

La  rupture  spouLanée  de  la  membrano  oblitérante  est 
uii  mode  rare  du  guéri>on  ; il  en  est  un  autre  qui  constitue 
une  iulinnilé  fâcheuse»  c'est  lu  rupture  de  la  poche  san- 
guine diui>  la  vessie  et  le  rt'ctum.  \a'  rhirurgieii  doit 
jamais  compter  sur  ces  éventualités  et  il  doit  agir,  car 
l'utérus  et  le  vagin  distendu^  peuvent  aussi  se  rompn'  dans 
lu  cavité  abdominale  et  cnusiT  une  |H-rilonite  müiteile. 
D'autres  fois»  lu  inalude  cesse  d'èlre  rt'glée,  il  y a méno- 
paase  prématurée  et  guérison. 

rArivqirii/iV/Mc.  — Si  le  chinirgien  est  consulté  pour  une 
ntn'*sie  congénitale  nu  moment  de  in  nnifsauce,  ropératioii 
peut  éin'  faite  dans  le  cas  où  l’on  |m*uI  préciser  qu'il  y a 
seulement  inqverforalioii  de  rhyrnen.  Si  la  inentbrmic  obli- 
U*runte  cède  sous  le  drngt»  il  est  prabable  que  le  vngîn 
existe  en  arriére.  Si  la  résistance  e*st  plus  considérable, 
aprè'  qu’on  a vidé  le  rectum  et  la  vi^ssie,  il  peut  y avoir 
absence  de  vagin,  et  dans  de  telles  conditions  um*  o|»éra- 
lion  semit  non-seulement  inutile,  mnisencnn*  dangenuise. 

Il  est  plus  sûr  d'opérer  après  l’Age  de  pui>eité,  parce 
que  les  régies  s'étant  pixMluiles,  le  sang  accimiulé  dans  le 
vagin  tend  l'hymeu  et  gui«le  le  i liinirgicn.  On  ne  doit  0|m*- 
rer  dans  la  jeunesse  que  ({uand  les  mucosités  sécrétées 
fknr  le  col  distendent  l'hymen»  et  forment  nue  lumimr  ap- 
préciable pi’iidant  les  efforts. 

ttn  opère  par  ponction  avec  un  trocart;  par  incision 
simple,  et  l’on  dilate  conTuVutivement  avec  une  sonde,  de 
la  racine  de  gentiane  ou  de  l’éponge  pivparèe.  Oise  coni- 
binuit  l'incision  à IVicision;  ce  procédé  est  siqu-rienr  A 
Ions  les  autres. 

Il  ne  faut  pas  lâcher  de  vider  le  vagin  en  une  seule 
s<'ance;  des  injections  émollientes  doivent  être  faites»  la 
malade  prendra  des  grands  bains  ou  des  bains  de  siège 
n*pé|és. 

Les  accidimts  de  cette  opération  sont  la  putridité  des 
liquides  et  une  infertiim  consécutive;  la  mélrite  et  la  péri- 
tonite se  mnntnnit  surtout  dans  le»  ras  où  il  y a eu  iHsieii- 
sinn  (le  l’ulénis  par  le  sang  iiieiistniel.  Dans  h‘s  cas  non 
compliqués  de  la  dilatation  du  vagin  et  de  l’utérus  les  suites 
sont  généralement  heureuses. 

vnsin.  Klle  est  congénitale  ou  accidentelle. 
Dans  le  premier  ca»,  U y a arrêt  de  dévclopptuiieiil  de 
l'ouverture  externe  des  organes  génilanx,  qui  n'ont  |)oint 
été  jus({u'ii  In  l'enconln'  de  l'utérus;  ou  bien  le  vagin 
mniique»  in  vulve  étant  d'ailteui's  bien  cnnfonnée.  Dans  le 
second  ca».  d(^s  vagimies.  un  accouchement  ou  un  cbancri* 
phagi'déiiiqiie  suivis  de  gangrène  du  vagin»  oui  pmduit 
di^i  adliércnc(‘s  d(*»  parois  vaginale*»  entre  elles. 

Comme  l’alrésU*  vulvaire,  l’atrésie  du  vagin  se  traduit 
par  uni*  rél>‘iition  des  n'gles,  et  elle  entnüue  les  iiïémes 
conséquences  ; seuleim'nt  la  rétention  des  menstrues  y pro- 
duit plus  vile  des  accidents  graves»  parce  <|ue  le  sang 
s accumule  imiiiédialement  dans  rulérus. 

Il  faut  distinguer  deux  ras  : ou  bien  il  y a une  nu*ni- 


bi*nne  qui  oblitère  le  vagin  fi  une  hauteur  variable,  ou  bien 
Il  y n absence  de  vagin  ou  adhérence  des  parois  dn  vagin 
d(‘piiis  le  haut  jusqu'en  Ims. 

Th^raiteutùjne.  — S’il  y a une  simple  membrane  qui 
oblitère  le  conduit  vaginal,  il  faut  so  comporter  comme 
dans  les  imperforatinns  et  les  oblitérations  vulvaires.  f.’In- 
ri.siun,  puis  les  débridements  multiples  ou  une  excision 
partielle,  sont  suffisantes, 

la>rHqu'il  y a acrumuiatiou  du  sang  dans  l’utérus,  on 
V liât(*rïi  d’opéivr  jmur  prévenir  des  secidents  rpii  ont 
été  observés,  tels  (ju  uu  phk*gmon  de  la  fosse  i!ia(|ue  et  la 
rupture  des  trompes  utérines  distendues. 

Si  le  vagin  est  obiitéi-é  entièrement,  s’il  y a absence 
de  vagin,  une  première  indication  doit  être  posée»  celle  de 
l'opération.  Dans  le  ras  où  il  y n oblitéralton  par  infiam- 
mation  nneiemu'  et  si  la  ménopause  est  proche»  n'oj»érez 
pas. 

Dans  le  cas  où  il  y a absence  de  vagin,  s’il  n'y  a pas 
tumeur  alxiomiimle  imr  disleiisiou  de  rulérus,  il  |R‘uI  sc 
faire  qu'il  n’y  ail  pas  d’iitènis  : n’opéivx  pas  davantage, 
(jiielles  que  soient  les  exigences  sociales,  vous  feriez  um* 
opération  sans  but,  et  vous  compromeltriez  certainement 
la  vie  de  la  malade. 

Si  les  ri‘gles  s’écoulent  par  la  vessie  et  par  le  reciuni, 
l'existence  de  fistules  qu'un  aurait  à traiter  après  la  créa- 
tion d'un  vagin  contn'-indiquent  rop('‘ration.  Donc,  il  ne 
convient  d’opérer  que  si  les  règles  sont  retenues  dans  les 
organes  génitaux  internes  distendus,  si  elles  s'y  accumu- 
lent, et  s'il  y a danger  pour  les  malades 

l'Ialncr  d'abonl.  puis  Honnhuysen.  ont  l<>itlè  et  oblemi 
la  restauration  du  vagin  ; mais  leurs  procédés  par  incision 
et  par  dissection  sont  depuis  Inngleinps  oubliés. 

Comme  il  existe  d(*s  cas  où  il  y a un  cul-de-sac  v(tlvaii*e 
malgré  l’absence  du  vagin,  on  peut  déprimer»  à l’aidt*  d'mi 
corps  mousse,  la  muqmniHe  vulvaire  dans  la  fossette  (Amns- 
!»*.(I'.  l’iie  indummation  ulcèralivi;  se  développe.  .Xpn’s  plu- 
sieurs séanees,  on  arrive  a rutérus  distendu  par  le  li(|iiide, 
el  l'on  peut  faire  la  ponction  avec  le  trocart  et  le  bistouri. 

O procédé  permet  d’éviter  d'intén*sser  le  recluni  et  la 
vessie  pendant  la  formalion  d’un  vagin  artificiel  ; mais  cVst 
un  traitement  trop  long.  1,'uténis  cl  les  Ironqves  fRuveni 
se  i*onipre  pendant  le  temps  employé  en  opérations  sticces- 
-slves. 

Voici  l'opéralion  la  plus  rationnelle  ; 

loi  vessie  étant  vid('*e,  le  doigt  indicateur  gauche  étant 
introduit  aussi  loin  que  pnssible*dans  le  rectum,  lecliirur- 
glen  fait  une  incision  transversale  sur  la  fossette  vulvaire 
(ju  le  eiil-de-sac  que  présente  le  périnée  et  dîss4àri|iie  la  face 
antérieure  du  rectum. 

Si  le  tissu  cellulaire  «^t  lAclie»  on  décolle  le  rectum  de 
la  ve,ssie,  soit  avec  les  doigts,  soit  avec  une  sotide  canne- 
l(H*.  soit  avec  le  manche  du  bistouri,  et  l'on  arrive  a.ssez  fa- 
cilement sur  ruléni.s. 

.Si  le  tissu  cellulaire  est  dense  (*1  résistant,  on  dissé- 
quera à petits  cmip.s.  Le  doigt  introduit  dans  h*  rectum  sert 
de  guide.  Dans  ces  conditions,  on  doit  procinler  avec  len- 
teur et  circonspection  (Dnpuytren). 

Pendant  que  le  vagin  est  .ainsi  creusé,  un  aide  doit  pres- 
ser sur  l’hypogastre,  de  façon  à faire  saillir  dans  le  petit 
bassin  rutérus  distendu  par  le  sang  menslmel.  I.orsquo  le 
chinirgien  sent  une  fluctuation  niuiiifesle,  qu’il  perçoit  en 
pressant  à la  fois  sur  la  tumeur  sentie  par  le  vagin  artifi- 
ciel et  sur  l'abdomen,  il  fera  une  ponction  avec  un  trocart 
ou  le  bistouri.  Ollc-ci  donnera  issue  k un  liquide  visi(ueu.x 
noirâtre  ; une  sonde  itéra  introduite,  et  des  injections  d'eau 
tiède  seront  faite»  avec  préemition. 
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(’ioHe  opéraHon  »*sl  si  tlifficilo,  qiw*  dfts  rhirui^wii'^  oi»l 
(li’i  la  lais.M’r  iimrlirvi'o.  Ihin»  une  oldili'-ration  aeridnilt’lle, 
il  ST  peut  que  la  naliiro  achève  la  gitrTiM)ii  aprèii  pUisirurs 
1ontative«  d'opt-ralûm  ; mais  il  n'esl  pas  priideiil  de 
euinpier  sur  rheiii'eiise  (erininai<ioii  d'une  rupture  exlé- 
rieure. 

Uaiis  le  rouis  de  i'opér.ilioti,  deiu  eciiejl»  doivent  èlrc 
évités,  ronverluit?  d*?  la  vt*s>ie  et  celle  du  recUim.  Ia?s 
précaitlioii»  indiqiiée<  ci>de^^u^  serviront  si  les  prévenir. 
I.'hémorrlmgie  est  rare,  dans  ropérutiun  en  plusieurs 
temps,  elle  ii'esl  pas  redoutable,  mais  elle  sert  de  guide 
pour  s’arrêter. 

A la  suite  de  l'opéralion  il  {unit  survenir  une  infection 
putride,  une  péritonite  ou  une  métiile.  Les  lavages  fn'*- 
queiils.  I.i  précauliundc  ne  {mûiiI  vider  complétemeiil  lalii- 
rneiir  du  premier  coup  (Velpeau),  les  émollients  et  le 
rejHis  )MnineUenl  d'éviter  ces  reiloulables  coinpitcalions. 
latrsqnc  les  arridents  liemieiit  û une  niplore  de  la  poche 
dans  l'ahdoimni,  on  ne  saurait  accuser  l'opération,  ^nile- 
meut,  on  ju-ut  s’cD  prendre  à ce  <jue  l'opéraliim  a été 
trop  retaiviée 

las  compliculioiis  junivent  ociaisiouiier  une  récidive. 

Si  la  di'>tension  de  riiténis  n'esi  pas  extrême,  nn  pourra 
faire  ro|MTation  eu  plusieurs  temps  (Alp.  lîiiérin)  On 
pourra  ainsi  creuser  dans  les  adhérences  vaginales  arriden- 
lelles  ou  dans  le  tissu  cellulaire  recto-vaginal,  d;Uis  le  cas 
d’abseiicit  de  vagin  : on  iqM'Tcra  en  plusieurs  temps,  et  à 
des  é|ioques  assez  éloignées  ; un  se  met  ainsi  à l'abri 
d'Iiémorrbagies  qui  géinuit  le  cliinirgien  lorsqu'il  fait 
ro|H‘‘i‘atioii  en  ou  seul  leiiqis. 

Kii  auenii  ras  ne  pratiquez  l'opération  |>ar  la  méthode 
dite  indirecte  : la  poiicliuii  de  l’utérus  distendu  par  le  rer* 
liim  ou  lu  vessie.  U lUs  les  cas  d'absence  de  v;q[iu,  ou  après 
les  adiiérences  aceidenl»*!les,  il  est  iiiqKissible  de  savoir 
jns(|u'uù  descendent  les  ctils-de-sac  péritonéaux  ; si  une 
jiérilmiile  survenait  après  une  senibiuble  opéraliuii,  r'est 
que  le  ebinuvif^n  aui-ail  blessé  le  périloiiie.  . 

Pour  les  oblitérulioiis  vaginales  accidentelles,  les  difli- 
cuUéssonl  plus  grandes  que  {>our  les  absences  congénitales 
du  vagin,  les  lésions  des  parois  de  cv  conduit  rendent  la 
dissection  plus  diflicile. 

La  dilatation  du  >agin  créé  sera  faite  avec  le»  sondes 
de  gomme  élastique  ou  de  caoiilcliouc.  lai  sonde  eu  sablim* 
de  Watlniann,  maintenue  avec  des  bourdonnels  df>  charpie 
et  un  h.-iiulage  en  T,  des  injections  délersives,  des  cnla- 
plasmes  sur  le  ventt*e  et  le  repos  absolu  seraient  prescrits. 
On  pourra  utiliser  divers  moyens  dilatateurs,  tels  que  les 
«oiido  entourée»  de  bourdouiieis  de  charpie,  lu  baudruche 
enqilie  de  charpie,  ia^s  iiijeclicms  siéront  hiiles  chaque  fois 
<]ue  l'on  changera  le  corps  dilalanl.  Il  est  préférable,  en 
général,  d'employer  des  instrimiciits  dilatateurs  p<iiirviis 
d'un  canal  qui  piTincIlent  l’écoultmient  des  liquides. 

La  récidive  des  obliléraliuiis  vaginales,  l'iusuccés  des 
(qNTutions,  tiennent:  I*  are  que  les  incisions  ont  été  trop 
{letites  ; 2^  à ce  que  le  chirurgien  n'a  pas  maintenu  la  |>Uie 
dilatée  pondant  assez  do  teinp-'. 

4lrrwtr  4ii  roi  «Ir  rulérrn»  (Im^r/Vovj/ioN  et 
radian  (iti  nti  uUrin).  llubituelU  iiienl  acquise  et  due  à des 
cautérisation»  répétées  du  col,  élit*  coïncide  quelquefois 
av<‘c  une  alisence  cougénitale  du  vagin.  Il  n'o»!  pas  dé- 
montré que  l'atrésie  du  col  seule  soit  en  relation  avec 
un  arréldedévelop{K:niont,  tdle  serait  plutôt  la  cons(K}ueucc 
de  leucorrliécs  antérieures. 

Klle  ne  se  manifosti*  que  par  l'absenco  des  ri*gle.s,  au 
début  ; plu-stard,  elle  enlrahie  la  forinalton  d’une  collec- 
tion sanguine  dans  l'utérus  et  les  irouqH>s.  Le  coi  peut 


s'otivrir  spontanément,  et  le  conduit  uléro-vagiiial  {mut 
devenir  libre;  mai»  ces  faiU  >onl  rares. 

T/invi/k'iifï'/oe.  — La  facilité  des  explorations  peiiiiei 
d’opérer  à un  moment  convenable,  alors  que  l’nténis  n'a 
{>:i-s  acquis  un  volume  éiioniu\  Mai>  on  se  gardera  Imi*ii 
d'attaquer  avec  rinslnimenl  tranciianl  uii  col  impeiTuré, 
alors  qu'il  n‘y  a pas  tumeur  utérine,  tletle  opéntlion  ot 
cejumiiiint  acceptable  pour  les  oldilérations  arcidenh  11.  s 
récentes. 

Dans  les  c.os  où  le  vagin  manque  et  où  l'iilérus  est  im- 
|H*rfon',  il  faut  traiter  ratrésie  vaginale  comme  il  n été  dit 
pno  éderimient.  Il  n’y  a jvas  d’indications  tirées  de  l’éLil  <lii 
col  dans  les  alréBÎes  congénitales  du  vagin  et  du  col  de 
l’ulérus  Dans  les  oblitérations  acculetitelles,  au  contraire, 
il  reste  des  vestiges  du  col,  et  c’est  à leur  niveau  qu’il  faut 
{wnetionner. 

l*our  l’atrc^sie  simple  du  col  utérin,  uu  grand  nombre 
d’iiiftirumenls  ont  été  proposés  |n>ur  ponctionner  l'utérus 
distendu  par  It*»  menstrues,  oti  jHinr  rétablir  lu  cavité  du 
col  oblitérée.  I.es  trocarts  spéciaux,  le  lithotonic  du  frère 
(^ome  et  b‘  bistouri  convieimenl  ; mais  nn  simple  trocart  et 
un  bistouri  bouloimésufllscnt. 

Si  VOU.S  avez  à traiter  une  uslrèsie  récente  et  qu’il  ri’ste 
«bîs  trace.s  du  cul  où  pénétre  la  sonde  utérine,  bien  qu'il 
n’y  ail  pas  tumeur  utérine,  un  déhridemeiii  «i  la  dilata- 
tion avec  l'éponge  pn'qwrée,  uu  le»  cônes  d’ivoire  Ileviljit' 
de  Lharriére  constituent  tout  le  tniitemeiil. 

Si  vous  avez  à traiter  une  aln’'^»ie  avec  disparilioii  delà 
trace  du  col  et  compliquée  de  luin«‘ur  utérine,  pourliomiei 
avec  le  trocart  ou  le  bistouri;  placez  uue  .sonde,  faitesdes 
iqjec’lions  détersives,  et  aUendez  quelques  jours  avant  de 
procèdiM'  à lu  dilutaliou. 

î*oni’  pruièder  à ccs  opérations,  ou  .se  .servira  du  spécu- 
lum plein,  qui  embraî-s-ora  et  fixera  le  col  de  ruléiiis 
f.V.  l'iiecb).  Après  avoir  piqué  à l'eiidruil  où  l'on  suppo-e 
que  doit  élix*  la  cavité  du  col,  la  sensation  d'une  résis- 
tance vaincue  indique  que  l'on  est  parvenu  dans  rurgani* 
et  ijue  l'opération  e.sl  terminée.  Cela  fait,  si  l’oavrrlure 
est  Iroji  étroite,  on  débridera  avec  mi  bistouri  boiitomié. 

La  dilaUilion  sera  fuite,  dans  les  premières  heures,  avec 
une  sonde  de  gomme  éhislique  qu'il  Cs|  très-facile  de 
maintenir  en  place.  11  ne  faut  se  servir  des  dilalaleui'smè- 
cnnii{ues,  tels  que  celui  de  Jobeii  (de  Lrimballe',  et  cle 
l’éponge  prépan*'e,  que  dan.s  les  rélrécis.semenis  coiisi'eii  • 
tifs  à l'opéi^tioD.  Les  injections  ne  doivent  pas  èliT  faites 
légiiIièiiMueiil  dans  Tulérus  môme,  au  contraire  les  injec- 
tions vaginales,  deux  fois  pur  jour,  sont  d'excellents  moj  en» 
to}ii>{ues.  Les  cataplasme?»  sur  le  ventre,  les  bainsde  siège, 
les  demi  lavements,  eutiime  dans  toutes  les  afTeclioiisiité- 
riues  inflammatoires,  sont  indiqués  dans  les  Htré^ies  des 
voies  génitales  en  général. 

1.4»  {uatieien  (pii  poiiera  un  pronostic  sur  les  suites  des 
upi'ralious  faiU“s  pour  ces  atirsics  saura  (|ue  la  grossesse 
et  1 atcouchement  sont  possibles;  l avorlement  ii  e.st  ]»as 
fatal,  et  b;s  accoucbemmls  ne  sont  {*as  forcément  dange- 
reux 0|»rés  les  aln'sies  accidentelles.  La  grossesse  eM  rare 
après  les  alrésie.s  congénitales;  excepté  toutefois  les  alrésies 
vulvaiivs,  (|iii  u’onl  aucune  conséquence  sur  la  gesuilion. 
Iai?s  n’qiŸcisscnients  qui  se  pniduiseut  (juelquefnîs  ajirés 
ces  opérations  peuvent  être  guéris  avec  du  soin  et  di*  la 
patience. 

iTRÉTOFS*IK.lm{MTfoialioncongénilîde  delà  pn|élle. 
V.  Iftis. 

ITROPHIE.  On  voit  souvent  diminuer  le  volume  d'on 
organe  ou  d’une  partie  du  corps  par  suite  de  la  ré>or|»liuu 


ATIK) 


d’iiu  certain  nombre  des  êléinenls  nuatomiqnoN(|i.i  le  com- 
posent. 

I/nlrophie  est  nn  eflet  ordinaire  de  lu  vieillesse,  mais 
elle  peut  Atre  accidentelle,  et  alors  elle  résulte,  soit  d'nu 
défunt  d'innervation  produit  par  lu  nudadie  dn  cerveau  un 
des  nerfs,  soit  d'une  phle(|n>asie  chronique  de  ror{;aiie 
amoindri,  soit  enlin  d'une  diminution  de  calibre  des  ar- 
tères empêchant  l'arrivée  d'une  sufllsaute  quantité  desan)> 
dans  les  tissus, 

•Si  l'inanition  d'un  tissu  et  l'inanition  par  défaut  d'ali- 
ments sont  les  causes  de  l’atrophie  partielle  ou  générale, 
parce  que  les  sources  de  la  vie  .se  trouvent  diminuées,  il 
y a des  cas  où  l'atrophie  générale  résulte  d'une  trop 
grandi'  activité  dn  mouvement  nutritif  moléculaire,  parce 
que  la  réparation  n'a  pas  le  temps  de  s'accomplir;  c'est  ce 
qu'on  observe  dans  la/iéiTe  i/c  riminmiiitkiii . 

Toutes  les  paralysies  |>ar  compression  ou  destruction 
des  nerfs,  ainsique  certaines  névi'algies.  produisent  l'atro- 
phie. 

,%irophlr  dn  cœnr,  I.a  faiblesse  des  mouvements  du 
cteur,  la  petitesse  du  pouls,  la  dyspnée  et  la  tendance  à la 
syncope  avec  matité  piécordiale  peu  étendue  indiquent 
ralrophie  du  cceur. 

L'atrophie  du  cœur  est  incurable. 

.«(rophlr  dn  cervean.  Un  arrêt  de  nutrition  chez 
l’enfant,  rohlitération  des  artères  cérébrales  chez  le  vieil- 
lard, produisent  l'atrophie  du  cerveau  avec  de  l'idiotisme 
chez  le  premier,  tandis  que  chez  l'autre  c'est  le  défaut  de 
mémoire  et  l’afTaiblissement  intellectuel  poussé  juscpi'â  la 
démence.  V.  CkrveaL'. 

.%lrophle  de«i  KanglioHM  lympliaZliinei».  Chez  le 
vieillard  tout  le  système  lymphatique  et  particulièrement 
les  ganglions  sont  le  siège  d'une  atrophie  considérable. 

;%trophl«  craiawcaiM*  de  l’eninner.  \ . U.VtlAt.Y.SIE 
HSSE.NTIELLE  DE  t.’ENFANCE. 

.ttropliie  muisenlnire  pronretwlve.  i/CS  muscles 
sont  quelquefois  affectés  d’une  atrophie  progressive  qui  fait 
disparaître  la  plupart  de  leurs  libres  rouges  et  qui  amène 
leur  transformation  cellulo-granuleuse  et  graisseuse. 

l'ne  atrophie  des  nerfs  correspondant  aux  muscles  ma- 
lades ou  des  racines  antérieures  motrices  de  la  moelle, 
coïncide  presque  toujours  avec  l’atrophie  musculaire,  mais 
il  est  diflicile  de  savoir  si  la  lésion  dn  nerf  a précédé  celle 
du  muscle,  ou,  au  contraire,  si  c’est  la  maladie  des  muscles 
qui,  en  amenant  leur  immobilité,  a pu  produire  la  lésion 
atrophique  des  nerfs. 

Le  froid  et  le  rhumatisme,  la  fatigue  excessive  de  cer- 
tains muscles  qui  épuise  sans  relilclie  leur  contractilité, 
s<mt  les  causes  ordinaires  de  l'atrophie  progressive  des 
mu.scles. 

L’atrophie  musculaire  progressive  n’occupe  jamais  tous 
les  muscles  du  corps  ; elle  n'affeclc  que  certains  muscles 
des  nteinbres  de  la  face  et  du  tronc.  Elle  débute  à la  main, 
dans  l’éminence  thénar  et  hypothénar,  dans  les  interos- 
seux, gagne  les  muscles  de  l’avanl-bras,  h;  deltoïde  et  les 
pectoraux,  le  grand  dentelé  et  les  intercostaux,  les  mus- 
cles du  cou,  ceux  des  membres  inférieurs , le  dia- 
phragme, etc. 

La  sympathie  qui  unit  ensemble  les  parties  symétriques 
du  corps  fait  que  l'atrophie  d'un  muscle  est  toujours  suivie 
de  la  même  altération  dans  h;  muscle  semblable  du  cèté 
opposé. 

De  l’engourdissement,  des  crampes,  des  soubresanls, 
BOCCBÜT  RT  nRiRRÜS.  — S'  éd. 
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des  contractions  flbrillaires  suivies  d’amaigrissement  d’un  on 
de  plusieurs  muscles  des  membres  et  du  tronc,  annoncent 
l’atrophie  musculaire  progressive. 

De  l’atrophie  musculaire  progressive  résulte  la  paralysie 
incomplète,  et  quand  la  lésion  occupe  les  muscles  intercos- 
taux ou  le  diaphragme,  il  en  résulte  ladifncnitc  d'excrétion 
des  urines  ou  des  excréments,  de  la  dyspnée  et  une  gêne 
respiratoire  i|ui  peut  amener  l’asphyxie, 

L’ntruidlie  musculaire  progressive  se  développe  très- 
lenlement,  peut  rester  stationnaire,  mais  ne  guérit  presque 
jamais. 

Les  organes  des  sens  et  l'intelligence  ne  sont  jamais 
affectés  par  le  développement,  môme  Irés-considérahle,  «le 
l'atrophie  musculaire  progressive. 

Thènipviitiifue.  — Des  vésicatoires  volants  rubanés  sur 
le  trajet  des  nerfs  nn  de  la  moelle  ; la  cautéri.sation  punc- 
tuée  très-fréquente  «'t  des  cautères  le  long  du  rachis,  h^s 
douches  de  vapeur,  doivent  être  employés  pour  combattre 
l’atropliiu  musculaire  progressive. 

L’électricité  par  des  séances  d’électrisation  quotidiennes 
aveedes courants  constants plutèl «(u'avec les  courants  d'in- 
duction sont  très-utiles  contre  l'alrophic  musculaire. 

Les  frictions  de  teinture  d’arnica,  d’alcool  cam|iliré, 
d’alcool  de  mélisse,  de  térébenthine,  de  baume  Fioraventi; 
les  applications  de  teinture  d’iotle  avec  moitié  d’ean  indu- 
rée; les  lininx'nts  volatils;  le  massage,  la  palétation, 
l’i'idipuncturc  fréquente  avec  de  nombreuses  aiguilles;  les 
douches  chaudes,  s.aliiieset  sulfureuses;  les  bains  sulfureux 
et  les  eaux  thermales  sont  (|ur>lipiefois  avantageux  jtnur  ar- 
rêter le  développement  de  l’atrophie. 

I.a  strychnine,  à 1 ou  5 milligr.  se  donne  quelquefois 
dans  l'atrophie  musculaire  progressive,  mais  c’est  un  moyen 
doitteux. 

A(ro|»hie  drm  rrlHa.  La  néphrite  simple  guérie  et  la 
néphrite  albumineuse  ù sa  dernière  jvèriode  produisent 
ratrophic  des  reins.  L’atrophie  du  rein  est  un  mode  di‘ 
guérison  de  calcul  du  rein  avec  occlusion  du  calice  et  do 
l’uretère  (Chomel). 

.%«ropliir  dctt  oa.  Le  rachiti.smc  et  l’ostéomalacie 
produisent  toujours  un  certain  degré  d’atrophie  des  os. 

L’atrophie  des  os  s’arrête  an  moyen  du  phosphate  de 
chaux  et  de  l’huile  de  foie  do  monte.  (V.  lUcitiTtSME). 

.%(raphlr  du  Iralleiile.  V,  TE.STtCl.'t.E. 

.\TROPI^E.  Alcaloïde  soluble  dans  l’alcool  honillani, 
extrait  de  la  MhuU>m‘  et  du  ihtliira,  par  Brandes,  Il  est 
peu  employé.  On  se  sert  plulèt  iu  sulfate  d’atropine,  dont 
on  fait  dans  l'ean  une  dissolution  neutre  pour  instiller  dans 
les  yeux.  Cette  solution  s’emploie  coutn>  l’iritis  pour  main- 
letiir  la  pupille  dilatée  i-t-  -H.  et  c’est  dans  ce  but  qu’on 
l’emploie  journellement  pour  faciliter  l’usage  de  l’ophthal- 
inoscope  t-t-  s-t.  Seulement,  lorsque  la  pupille  reste  di- 
l.itée  pendant  trois  jours,  ce  qui  gène  quelquefois  les 
malades,  on  la  fait  resserrer  au  moyen  d'une  goutte  de 
dissolnlion  de  fève  du  CalabiU'  mise  dans  l’œil. 

I.a  solution  de  sulfate  d’atropine  s’emploie  aussi  loca- 
lement contre  les  névralgies  Q et  en  injections  hypoder- 
miques avec  la  seringue  de  l’ravaz  O. 

Injertioii  sotis-rutatiée  de  sulfate  atropine  (Üéhier).  — 

.Sulfate  d’atropine  30  cent.,  eau  distillée  30gram.;  faites  dis- 
soudre. Injecter,  ù l’aide  de  la  s*>ringuc  de  Pravaz,  5 goutœs 
i|ui  contifuidront  1 milligr.  de  sulfate  d’atropine.  • 

Elle  s’emploie  contre  les  névralgies  et  surtout  contre  la 
sciatique.  On  combattra  les  accidents  atropiqnes,  s’il  en 
survient,  par  l’opium  à |K*tites  doses. 

I.  - 9 
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« K&Onrrv* . . . i«HI  „|. 

(Us^ou^l^e.  Sp  prescrit  on  |Kiiion«  à la  «l’iinp 
à cinqpouUe«. 

Comme  solution  propliylacliqno  de  la  ftrarltiüne,  la  lein- 
luro  d’atropine  sc  prescrit  â la  dose  d’une  gmillc  par  jour 
dans  im  dcnii*^verre  d’enii  sucrée  |h:)üi'  un  enfant  de  cinq 
ans.  deux  gouttes  pour  un  enfanl  de  dix  ans.  trois  gouttes 
k «|uiiixe  ans , et  cinq  gouttes  pour  un  atlulle»  luais  c'est 
une  médication  dangereuM^  dont  l'action  pré^ensitive  n'est 
pas  démontrée. 

ta'lle  solution  m'  donne  au»i  à une  à deux  gouttes 
dans  la  cavité  de  la  dent  dans  l’odontalgir'. 

Si’»vq>  ii'ati'intinf'. 

VlrA|>ÎM.  * S ■-«■ntiKmauMi^.. 

Faites  di'soudrc  dans  10  griminies  d’eau  ; dissolrcc  k 
l'aide  d’une  goiitlelctto  d'ncide  rhlorliydrique  ; mêlez  avec 
sirop  de  sucre  blanc  lüUO  grammes.  1t)0  grammes  de  ce 
sirop  en  contiennent  un  demi-centigramme.  On  le  prescrit 
à la  dose  de  10  à 30  grammes. 

/‘mes 

.Uiofinc K rf'nlisrwiiiAf*. 

Siift*  LIbiii* tO  )cr«woH>». 

.Mêlez  ptHir  une  longue  iritnnOion  : divis4>z  en  200  pa- 
quets. t'.bacun  d’eux  coiitieudra  un  i|iu>rt  de  millignunme 
d'atropine. 

On  en  prescrit  d'un  à deux  paquets  par  jour  aux  eii- 
fimls  de  Ituil  ans,  dans  les  ras  de  eoqiudiirlie,  mais  mieux 
vaut  lu  belladone. 

hMea  tCattitinut'. 
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iVmr  fmre  200  pilules  de  10  centigrammes.  Cliaqiie 
pilule  contiendra  un  demi'iiiiiligrainiiic  d’atropine.  On 
prescrira  d'une  à quatre  pilules  chaque  jour  ;«;v»ycessire- 
mi'ttf,  dans  les  4 as  d'épilepsie,  chorée  et  autres  fièvres. 
iH-tujfes  (Trtfro/mic. 

Il  sufiit  d’^'Di'obcr  d'une  couciie  légère  de  sucre  les  pi- 
lules précédentes.  Elles  s'administrent  dans  les  mêmes 
cas,  aux  mêmes  doses  et  de  la  même  manière. 

i.'K\TÉRlEl’n,  Talropine  est  irès-souveut  employée 
sous  forme  de  ccdlyre  et  de  }H>mmade.  Voici  b*s  formules 
|iriiici|»ale8  de  son  administration. 

VoUyre  pour  tliitUn'  Ut  jutpilfe. 

Atrnf»n«.  S rt'RliirrBaiaH*-. 

Kaii  thïttIW iU  Kr«mB*t'B. 

Fuites  dissoudre  à l'aide  d'une  guutlelello  d'aekk  clilor- 
bydrique.  Quelques  gouttes  instillées  dilatent  lu  pupille 
mi  Itout  d'un  quart  d heure. 

Colfyrc  ff  tUrofiift*'. 

Atrn|>itkA.  1 irntmikr. 

K»ii  10U  tà. 

F.  S.  a.;  entourez  le  flacon  de  glace. 

O collyre  s’emploie  dans  les  hernies  récentes  de  l’irif 
et  les  ulcérations  de  la  cornée  lorsque  la  perforation  est 
imminente.  On  apfdique  une  compn^sse  imbibée  de  liquide 
que  l’on  renouvelle  souvent;  on  inslillt*  toutes  les  dix  ini- 
nules  une  goutte  de  cette  solution  dans  l'mil  (Desniarres). 

Collyre  sulfm'itfiUropine  'Ruyter). 

Une  solution  de  0,20  de  .sulfate  d’atropine  dans  32°  d’eau 
distillée  s'emploie  comme  préparation  aux  opérations,  nu 
lorsqu’il  s’agit,  soit  de  prévenir  une  synéchie,  un  synchy.sis. 


AiM'; 

nu  un  prii)ap'>U'-  de  l'iris  immiiieiH,  soit  d’augmenter  lu 
mpuriié  visuelle  dans  l.i  cataracte  centrale  nu  dans  ro(Kirité 
centrale  dt*  la  cornée.  — l'ne  partie  de  relie  s^utioii 
étendue  de  13  parties  d’eau  snOU  pour  produire  une  dila- 
tation complète,  avec  inimoliilité  passagère  de  la  pupille, 
lorsqu'on  se  propose  «cMilemenl  d'examiner  les  parties 
interne.s  de  l'onl  uver  ru|dithalmoscop(‘.  Iji  dilatation 
survient  après  (rt*nlc  ^ quarante-*inq  minutes,  et  ordinni- 
remient  en  vingt  qiialrer  In  iires  tout  troubli*  a ressé  dans 
la  vision. 

Connno/ie  il'ntropine. 

j.**  «‘l'ntlerniBinr*. 

a irraiinnn. 

Mêb'z  avec  soin.  Malin  et  soir,  on  introduit  gros  comme 
une  léle  d'épingle  de  relie  pommade  entre  les  piuipîères, 
jH>ur  rombntli'e  les  adhérences  iritlo-crisudloldienne!-. 

Uniment  d’d/rrquue. 

*•  «'•‘•eiarBBiiw**. 

Iliiil»- i|  «iltr*.  li  crjunmt'*. 

Faites  di.ssoudi'e.  En  appliquant  quelques  gnulfes  de 
celle  dissolution  sur  les  (uiupières,  l'auteur  a obtenu  une 
dilal.it i(tn  irés-pei'sistante. 

VolrrUmate  it'atrofyine  (.Micliéa). 

Sel  employé  à l’intérieur,  dans  les  mêmes  condilioiiH 
que  l'atropine,  à la  dose  d'un  demi  à 2 milligi'amines. 

r«kriun/i/c  nmtre.  len  nffeitUms 

omruMres  (Mirliéu). 

Fmploxé  dans  le  tcailemenl  des  afTeclions  conriilslves, 
et  en  particulier  dans  celui  de  répile|wie,  de  l'hyslérie,  de 
la  chorée,  de  l’asthme  et  di'  la  coqueluche,  I.i*s  dosen 
v.irieul  depuis  un  demi-milligramme  jusqu'à  2 luilli* 
grammes  dans  les  vingt-quatre  lu'ure»,  dernière  dose  qu'il 
est  priideni  de  ne  pas  déjiasser. 

Al'I'KLLEM.  U's  attelles  sont  des  plaquer  &olid(>. 
étroites  <‘1  longues,  destinées  à muiiiteiiir  inimohiles  des 
parties  unormalemenl  umhiles  ciimtne  les  rr^meiiUs  de» 
fractures,  ou  à maintenir  uni‘  articulation,  ou  à fournir  uu 
point  d'appui  pour  rciliesscr  un  cal  difforme. 

On  fabrique  les  attelles  avec  du  bois  ou  du  carton,  avec 
des  tiges  métalliques  et  des  treillages  métalliques.  V.  .\n- 
THRITE-S  amoMUI  ES,  CAL  DlKFnjiHE,  FRAITI  RE. 

Ai'i'EOAll.l.K  (t^lvados).  Kau  minérale  saline,  ferru- 
gineuse, 22*. 

Al'DIAAC  (Ari<^e.)  Kau  minéruie  saline,  ferrugi- 
neuse, très-employée  dans  le  midi  de  la  France  conti  e la 
clilorose  (3* 

tri  VS  t.Ariége).  PosscnIc  trois  sources  salines  et  fer- 
rugineuses. 20°,  dont  la  nature  est  diurétique  et  tonique. 
Elle  s’administre  en  l>oisfton.  En  toute  >aiv>n. 

.tl'.W.tLK  iSeine-Inférieure'.  Eau  femigineuse  froide 
employée  contre  la  chlorose. 

.tr^K.  Arbre  de  la  familb*  d«*s  iM'lularêcs,  qm  ci-oll 
sur  le  bord  des  ruisseaux,  et  dont  les  feuilles,  astrin- 
gentes, s’emploient  comme  cataplasme  sur  les  mamelles 
|K)ur  tarir  le  laitn. 

Ai:.\ÉE.  l'ianle  des  synanlbérées,  semblable  à un 
soleil  et  qu’on  cultive  dans  nos  janlins.  Sa  racine,  amère 
et  âcre,  contient  un  principe  immédiat,  appelé  iuutiiie  par 
Tliumsoii.  — Elle  est  très-tonique,  uu  peu  excilanle, 
emménagogue  et  diaphorélique. 

On  enjploie  l’aunée  dans  le  calarriie  pulmonaire  [3, 
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liiini  1:1  rmigpsiion  ijironiqiip  det  pf>iimon>  dans  lit 
I-Illuroso  l'I  l’anicnorrhi  i'O,  dans  la  «f  rofuli'O,  dans  les 
maladies  cutanées  scrofuleuses  Q el  sous  forme  de  lotions 
contre  les  déinantieaisons  dartreuses  (g.  Klli;  s'aduiiiiisti  e : 
en  /aint/re.  2 à à Branimes  ; en  iiifini'ui.  211  li  SU  üramines 
|mr  litre  d'eau;  en  feinfnre.  2 A 10  gnumties;  en  ei«, 
15  fjrammes. 

-ILiaoitiK.  l'ianm  de  la  faïuille  des  synnnlhérées  et  du 
Heure  des  armoises,  cultivée  dans  les  jardins.  Klle  est 
aniére,  excitante,  rerniifupe,  colunie  l absinllie,  et  s'em- 
l’Ioie  comine  elle  Q. 

l,T%TIO\ . l.'auseultatian  , inventée  jur 
l.aïuuiec,  est  une  métliode  d'examen  nu  moyen  de  la- 
«jueile,  avec  le  sens  de  l'unie, _ on  fuit  le  diagnostic  des 
imdadies  du  poumon,  du  ciriir  et  de  l|ueli|ues  autres 
organes. 

Keoutcr  avec  l'oreille  ou  arec  un  stéthoscope  sur  les 
parois  de  la  poitrine,  de  la  tête  et  du  ventre,  les  lu  uils  de 
1,1  respiration  ou  du  cieur , et  rertaiiis  bniits  anormaux 
pour  les  interpréter  sagement,  voilà  le  but  de  l'aiisrul- 
tulion. 

.4ns*rnl<ailon  4r  In  retspIrnUnn.  1.0  murmure  vési- 
rulaiie  .boxe  qu'on  entend  sur  toute  la  poitrine,  quand 
b's  poumons  sont  sains,  snffaiMi  quand  les  oiganes  sont 
malades,  et  cela  au  niveau  de  la  partie  alTectée  ; ainsi  en 
est-il  dans  la  congestion  aigue  et  cbronique,  dans  la 
pneumonie  cbroniipie,  dans  la  pleurésie,  dans  l'emplu- 
séme  pnimunaiiv  el  dans  la  compression  des  bronches  pin- 
une  tumeur  du  voi.sinage;  — il  (fis;àie«i(  dans  les  ép:m- 
eliemenls  ronsidéiaibles  de  la  plaie  iqilutissant  le  ponnion, 
dans  la  pneunmnie,  et  il  est  alors  souvent  renipl.icé  par 
du  souille,  — enfin  il  est  rude  on  .snfri  tt'wi  ln'nit  it'e-i'iii- 
rnlii.H  /oo/oogér,  dans  l'induration  pulmonaiiv  el  au  eoni- 
meucemeul  de  la  pbibisie  luluTcnleuse. 

l.e  murmure  vé'sieulaire  est  souvent  masqué  par  des 
fo  ui/s  é/magers  qui  sont  des  ,,ikt  sm,  sonores,  sibilaids 
el  ronllanls,  ou  par  des  edfes  humilies,  à l'etal  de  craque- 
imml,  de  r:\le  crépitant,  de  r.We  soiis-rrépilanl  el  mu- 
queux, de  gargouillemi-nls  el  de  râles  caverneux, 

l-Bs  riiles  sers,  soaoivs,  sibilants  et  sniifflnnls  se  passent 
dans  les  bronches  tapissées  de  mucosilé-s  en  vibration  par 
la  colonne  d'air,  el  ils  s'observent  dans  la  bronchite  aiguë 
nu  ehronique  simple  et  compliquée  d'enipbvséuie,de  tuber- 
eules,  de  rongeslion  pnlmonairi-,  etc. 

l-cs  eiiles  hiimvles  u f etnt  de  eeiufiu  meut,  de  t'aie  rré- 
l'ihiul,  sio(s-e;  é/M'/««<  el  miu/imLr.  de  U'irumillement  et  de 
fille  rimrueur,  annoncent  des  mucosiië,s  liqnidi  s dans  b-s 
petites  bi-oncbes,  dans  les  vésicules  pulmonaires  ou  dans 
des  cavités  accidentellement  établies  au  milieu  du  poumon. 

— I.es  craquemenLs  |ieu  nombreux  ordinairenieul  au 
sommet  du  poumon  annoncent  une  rongeslion  pulmouaire 
chronique  ou  le  rommenrement  de  la  plilhisie,  lorsque 
les  tubercules  conimeucent  A se  ramollir.  — I,e  râle  rré- 
Itilunl,  formé  de  petites  bulles  très-fines  el  Irés-sérbos 
anuo'nce  la  première  période  de  la  pneumonie  aiguë  ou  sa 
résolution.  — Iæ  rd/e  sous-erèjuton/,  formé  de  bulles 
fines,  mais  inégales  et  humides  annonce  la  brouehilc  ea- 
pdlaire,  le  commenremenl  de  la  phlliisie  et  la  congestion 
sanguine  ou  rcedeme  des  (loumons.  — Le  rdle  mwimier 
formé  de  plus  ou  moins  grosses  bulles,  inilicpie  la  broii- 
rbito  aiguë  ou  ehronique  des  bronches  moyennes  avec 
emphysème,  ou  la  phthisie  au  deuxième  degré.  _ Le  rd/e 
eoeerm  o.r  ou  ijurynuillemeul  est  un  glou-glou  qui  se  passe 
dans  une  exravatinn  lula-rrideuse,  dans  un  abeé..  dans  une 
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dilatation  des  lironrbes  ou  dans  une  poche  de  gangrène 
piilmoiiiliro. 

Km  milrc'  des  nlles  sec»  et  humidc.<A,  le  bruit  respiiii- 
(»in*  est  >oii?ent  arrompagiu'*  de  saufffe,  quand,  sur  iiii 
It»  tissu  de,s  ]»oiimons  est  enflammé,  induré  ou 
creusé  d'iiiic  cavité  aocidruleile.  — Ce  sounie  est  le  sijme 
dune  piu'iiinonie  au  deuxième  degré;  d’un  épanrhemeui 
de  liqukle  comprimant  le»  poumons  ; d’une  r.nveme  lubei''* 
rub'usc,  gangréneuse  ou  autre,  mais  alors  il  a le  caractère 
de  sonffti'  nmrncttx  ou  de  aouffte  nmphorv/w,  c*esl-à- 
dîre  di?  bruit  .vmblable  a oeliii  «ju’on  produit  en  soufllanl 
dans  une  l)OUtei|le. 

Le  imiramre  vésiculaire  est  encore  accompagné  d’un 
auU*e  bruit  nnornml,  purticuJicr,  très-rare  *;l  semblable  au 
clioc  d’uiHJ  tôle  d’épingle  dans  un  verre,  c'est  Je  (iHfnwnt 
tnrt'iliiifw.  Il  indique  presque  loujoius  une  perforation  de 
La  plèvre  avecliydro-pneuinollionix. 

AwacmUoIIom  de  la  vatx.  IwOrsqu'au  lieu  d’écoiitcr 
le  bruit  que  Tair  fait  pour  enlr»*r  el  pour  sortir  des  jwu* 
mous,  on  écoule  le  retenlivsemenl  de  la  voix,  on  entend 
sa  résonnance  norinab*  ou  nmdiliée  par  di(réi*cnles  circon- 
stances H'  lysiques  importantes,  umeiiant  la  hriMchophoftit', 
Vt’ijupht'înk-  el  la 

Toutes  les  fois  que  le  tissu  du  poumon  l'sl  induré,  c’esl- 
R-dire  atteint  de  congestion  pulmonaire  chronique,  de 
pneumonie  aiguë  el  de  pneumonie  chronique,  de  tubercu- 
lisation au  premier  degré  ou  d’iunilnilion  sanguine  apoplec- 
tique, il  y a tlans  le  ]M>iiit  coiretpundani  un  relenlissemenl 
exagéré  d*‘  la  voix  qu'on  appelle  tuvnirbufihonie  ou  voix 
bronchique. 

tjnand  le  }>oumoii  est  refoulé  coulre  la  colonne  verlè- 
hr.ile,  par  un  épanrliemenl  pleui'al  de  liquide,  la  voix  dont 
le  reli'iitissemenl  arrive  à l'oreille  de  l’obsemlcur 
tremble  et  chevrote  comme  la  voix  do  polichinelle,  c’^'st* 
f’cf/'ipAomV. 

tlhaque  fois  qu'il  existe  une  cavité  lubercul«*use  ou 
autre  dans  le  U-smi  du  {Mumion.  la  voix  du  malade  l'eiontit 
dans  l’oreille  de  l'observateur  comme  si  elle  sortait  de 
I la  poitrine,  et  c'est  ce  qui  caractérun*  la  pedorilo<jmv. 
-tMMroUailo»  éu  e«enr.  Le  tic-tac  du  cœur  qu'on 
entend  sous  l'oreillp  placée  ver»  la  région  précordiale  dé- 
pend du  choc  du  sang  qui  redresse  les  valvules  cardiaques 
mili’ales  pour  le  premier  bruit,  et  'sigmoïdes  pour  le 
secoiul. 

Qii.and  le  tic-tac  ducreur  est  sourd,  c'e.stquecel  orgaiu'' 
est  nïïtu'lv  fV hi/fifi'ii'itphi*'  avec  rétrécissement  des  cavités, 
<ui  qu  un  t!e  srmstfe  dans  le  j>érir.'irde  se 

trouve  interposé  entre  l’organe  et  rnreille  de  Pobserva- 
leur.  I ne  lame  épaissi'  de  ]X>iinion  emphysémateux  et  une 
niauielie  Irés-forle  produisent  le  môme  résultat. 

lic-lar  du  cieur  déplacé  à di*oite  annonce  toujoui's 
un  épanchement  trés-considérahle  dans  la  plèvre  gauche. 

Des  bruits  de  soiifne  .secs  ou  râpeux  ncrompagneot 
souvent  le  tic-tac  du  cœur  au  premier  ou  au  second  de 
ces  chot^s,  h la  base  ou  à la  pointe  de  l’m^aue,  et  alors 
leur  signidralion  est  lrt*s-diffrrenle. 

l n soume  râpeux  du  premier  temps,  à la  base  et  en 
dedans  du  mamelon,  indique  un  rétrécissement  de  rorifice 
aortique. 

I n souflle  du  premier  temps,  à la  base  et  se  prolon- 
geant vers  la  pointe  duemur,  en  dehors  du  mamelon,  an- 
nonce une  insuflisancc  de  rorifice  mitral. 

Lu  souffle  du  sfi'ond  lemp-  â la  hase,  en  dedans  dti 
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mamvloii,  av»*c  ou  sans  rérurrrncfl  du  hniii,  rararlérise 
Ifs  insiinisaure>  des  viilvuies  de  Tuorle. 

Cn  soiiflle  du  second  t*  iup>  à la  buse  et  en  dehors  du 
limmelon  se  ra|>j»oi1e  iiii  »vlr«u  is^eineiu  de  roriHce 
mitral. 

Les  souffles  sont  nrdiiiuiremeul  doux  dans  les  insufli* 
sances  et  sont  plus  rude>,  quelquefois  nipeux  ou  |>iaulauts 
dans  les  eus  de  rélrêcissemeut. 

Dans  le  cas  de  maladie  des  oriflres  du  ra*ur,  les  bruits 
de  soiiffli*  sVnhmdeiU  non-seuleutoul  à la  répon  pr^eor- 
diule,  mais  à presque  tous  les  (Kiiiils  de  hi  poitrine  et  par* 
ticulièremeiit  dans  le  dos. 

Dans  certains  cas,  sans  qu'il  y ait  de  lésion  valvulaire  auv 
e»rifices  du  emur»  il  existe  a la  luise  de  roryanc,  en  de- 
dans du  mamelon,  un  Mhfp»-  tlsttur,  se  prolongeant  dans 
Paorte  ou  dans  les  vaisseaux  du  cou  et  qui  dé|M>nd  de 
l'état  chlnrotiqui' ou  chloro  anémique  (V.  (UtixniO-SE).  La 
propagation  de  ce  bruit  dans  les  vaisseaux  du  cou  en  in- 
dique la  nature  clüorolique  et  ^lermet  de  le  distinguer  du 
souffle  déterminé  |ior  une  lésion  cardiaque. 

,%iuM*ultn<t*a  du  perirardr.  Dans  l’état  normal,  le 
tic-tac  du  cœur  s'entend  bien  sur  le  péricarde,  mais  il 
sifff’aihlil  et  s't-hiyHe  de  l'oreille  uu  point  d'élre  à peine 
perceptible  dans  U péricardite  avec  é|mnrhemenl  coiisi- 
déraille;  au  début  de  la  maladie,  s’il  y a peu  de  liquide, 
le  tîc'tuc  s'accompagne  d'un  /oui/  de  frottcim'ut,  souvt'ut 
comparable  à uu  fti  nU  de  euiV  et  ce  pliénoniène  est 
la  conséquence  des  fausses  membranes  qui  recouvrent  l«! 
rieur  et  qui  frottent  contre  celles  de  la  paroi  interne  ihi 
thorax. 

.«■«rvillullan  dru  i«me«r«.  Certaines  tumeurs 
laissent  entendre  un  bruit  : 1 * de  souffle  simple  : 2^  un 
bruit  de  souffle  continu,  ou  3°  uu  rrémisvSi>menl  loisqu'on 
les  percute,  ce  sont  les  anévrysmes  artériels,  les  ané- 
vrysmes artérioso-veineiix  et  les  tumeurs  n*mplies  d'by- 
dulides. 

%n«e«lMicioa  de«  valM»e«Mx.  Outre  le  tic-lac  des 
artères,  ou  entend  souvent  dans  l'aorte  et  dans  les  artères 
du  cou  des  bniils  de  souffle  simple  ou  à double  rmiranl. 
musicaux  uu  û bourduimemeiil,  qui  dépendent  di*  la  dimi- 
nution de  la  densité  du  sang,  mats  qu^^lques  personnes 
pensent  que  ces  bmils  se  |si'>ent  dans  les  veines  accolées 
aux  artères  et  sont  lu  conséquence  d'iuie  veine  fluide, 
c’enl-à-dirt*  du  passage  du  sang  d’un  endroit  rétréci  dans 
un  endroit  plus  large. 

Les  bruits  de  souffle  ne  peuvent  être  bien  étudiés  cpi'uii 
moyen  du  stéüioscopt*  placé  sur  les  vaisseaux  du  cou,  la 
télé  inclinée  sur  le  c6lé  opposé*,  mais  le  médecin  prendi*;i 
garde  d'appuyer  trop  fortement,  pour  ne  pas  écraser 
l’artére. 

I.OS  bruits  de  souffle  dans  les  vaisseaux  du  cou  sont 
généralement  considéri's  comme  patliugnoiiiuniques  de  la 
chlorose,  mais  c’est  «ne  erreur,  car  on  le?  observe  sou- 
vent A l’état  normal. 

(’n  bniilde  souRle  avec  fréini.ssement  vibnitoiri^  au  ni- 
veau de  la  crosse  de  l'aorte  indique  l'anévrysme  de  celle 
arlèn*. 

du  ventre.  L'auscululiun  du  ventre  ne 
se  fait  que  dans  le?  ca.s  de  grossi‘?se,  à partir  tlu  cin- 
quième mois,  pour  entendre  le  bruit  de  souffle  placentaire 
et  constater  le  tic-lac  du  cœur  chez  le  fielus. 

Lorsque  après  ractoucbenieiil  rulérus  reste  volumi- 
neux, que  rauscultaliou  permet  d'y  entendre  encore  le 


lic-tac  du  cœur,  on  peut  élic  sdr  qu'il  y a uu  second  i*n- 
fanl. 

(Si*itie).  Lan  minérale  ferrugineuse  froide, 
employée  en  boisson  contre  la  chlorose,  lu  dyspepsie  et 
ramcnorrliée  fTl. 

.%ITOCl%lfeMIB  (Moivemknt  p.Mi  L'auto- 

etnésie  est  un  aUribiit  de  la  vie  et  de  la  matière  vivante, 
distinct  de  toute  propriété  de  structure,  et  |»ar  lequel  les 
atome?  se  motivent  dan?  li*?  corps  vivants  pour  prendre 
la  place  qu'ils  doivent  occuper,  selon  l’espèce  des  êtres 
et  les  fonctions  à réîdiser  par  les  organes.  — C’est  le 
mouvement  sans  organisation,  observé  jusque  dans  la 
matière  aiiiorplie  qui  compose  certains  êtres  inférieurs 
microscopiques,  et  ce  sont  les  perversions  de  cet  attribut 
qui  engendrent  les  monstruosités,  les  diffbimilés  congé- 
nitale? et  b*s  dé*généres<*enees  niyaniques. 

.%UTOFI.A?fTlE.  L'uuloplastie  t‘>t  une  opiTulion  que 
l’on  pratique  pour  combler  une  perle  de  Mib.stame  de  la 
pemi,  mi  pour  remédier  à une  déviation  ou  à une  perfora- 
tion de  la  pe*au  et  des  muqueuses.  Tue  plaie,  avec  perle  de 
substance  de  la  |>eau,  une  ulcération  qui  a détruit  bi  peau,  et 
qui  ne  peut  être  réparée  par  «ne  suture,  on  dont  la  cicn* 
Irire  peut  occasionner  une  déformation  et  nn  trouble  fone- 
lionncl,  exigent  une  opération  auloplastique.  L'antoplaslie 
a pour  effet  de  réparer  des  téguments  détruits  aux  dépens 
de  parties  de  peau  qui  peuvent  être  déplacées  sans  dom- 
mage |M)ur  la  régulariU’  et  la  fonction  des  parties  voisines 
de  la  perte  de  sulMlance. 

L'oidilération  des  lislcdes,  le?  réunions  de  la  peau  am 
muqueuses  par  une  suture,  sont  aux  j>erle?  de  siibslanre 
dos  muqueuses  ce  que  l'auloplastie  est  aux  légunii'iits. 

Thhniteutùiite.  — Pour  pratiquer  raïUopiastie,  aprè> 
avoir  avivé  les  bords  de  la  ploie  qui  doit  être  combléi , on 
procède  k la  formation  et  à l'appliralion  d'un  lambeau. 

i*  Ou  répart  les  perles  de  sidi^tanre  aux  dèjums  de  un 
ou  de  deux  lamlx-aux  à largev  bases  dissiHjués  par  leur  face 
profonde  el  rapprocliés  par  des  poinl>  tle  suture  avec  ou 
*ans  incision  libératrice.  (Méibode  de  Celse  ; Dieffenhacb  ; 
méthode  française  ; méthode  par  glissement.) 

2*  On  dissèque  un  lambeau  pi'diculé  sur  la  partie  voi- 
sine de  la  iK'rte  de  .substance  à réparer,  de  façon  que  le 
pédicule  du  lambeau  soit  près  de  la  plaie  ; on  renverse  le 
lambeau  el  on  lui  fait  subir  une  torsion  variable  dont  le 
maximum  ne  doit  pas  dépasser  I HtV  (méthode  des  Knmas  ; 
méthode  indienne  ; méthode  par  torsion  du  jiédicuie).  Du 
doit  éviter  autant  que  possible  d'être  obligé  de  tordre  le 
pédicule.  On  doit  prendre  les  lambeaux  de  préférence  à 
droite  ou  à gauche  de  In  )>erte  de  subsUuice,  la  torsion  du 
pédicule,  dans  ce  cas,  n’ étant  que  /|0  ou  50®,  cela  est  plus 
nvanlageux.  :Denonvillier>  el  Nélaton.) 

3*  On  emprunte  un  lambeau  à une  )NUiie  du  tégiimcni 
éloigné.  On  taille,  -^urlc  bras  ou  sur  une  partie  qui  peut 
être  amenée  au  contact  île  la  perte  de  substance,  un  lam- 
beau p)u>  grand  que  le?  dimensions  de  relle-ci  ; on  lui 
laisse  un  large  pi*dicule,  el  l'on  fait  une  suture.  La  {lartlc 
où  le  lambeau  est  emprunté  reste  en  contact  avec  la  plaii* 
pendant  le  temps  oécessaire  à la  réunion.  On  sectionne  le 
pédicule  lorsi{ue  le  lambeau  a repris  sur  le  point  où  il  a 
é|é  amené.  (Méthode  italienne,  Tagliaeozzi.)  V.  risrnoî* 
UES,  Lèvres,  Kt-iTi  LEs  i’rètiir.m.ea. 

Quelle  que  soit  la  méthode  que  l'on  emploie,  i)  vaut 
mieux  aviver  les  bords  de  la  plaie  à réparer  avec  le  bis- 
touri qu'au  moyen  des  caustique?  el  des  vésicatoires. 

I.es  lambeaux  doivent  être  pris  .sur  une  partie  du  tégu- 
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in«?nl  mobilt:  *ur  les  os,  el  ils  compreodroiit  à la  fui»  la 
peau  et  le  tissu  cellulaire  suiis>rutant\  L u tronc  vusculatie 
au  moins  doit  Atre  eoDsenè  dans  la  Iulsc  du  lambeau.  Il 
n’y  a jamais  trop  de  vaisseaux  dans  lui  land>e:ui,  dont  la 
foniio  doit  être  cal(|uéc  à |ku  près  sur  la  perte  de  sub- 
stance, en  offrant  une  surface  qui  doit  être  un  lier»  plus 
grande  que  In  plaie  h rt‘couvrir. 

t^hiand  on  o|W^rc  dans  une  région  où  il  y a d***  nmscle.s 
pauciers,  il  faut  ménager  ces  mus4'les  afin  de  ne  point  faire 
un  lambeau  paralysé,  ou  si  l’on  roupe  un  muscle, il  faut  au- 
tant que  possible  favoriser  sa  réunion  »i  un  }>oinl  du  lam- 
l»eati  U peu  prés  correspondant  à son  insertion  normale. 

Il  faut  réunir  le  lambeau  à la  plaie  por  première  inten- 
tion ùi  aide  d'une  suture.  ('e]H'ndaut  il  est  des  cas  où  la 
cuinpressioii  cl  les  agglu(inaiif>  sont  si]fll<>aiil<. 

Il  est  inutile  de  réunir  par  pmniére  intention  la  plaie 
qui  a été  faite  à la  place  du  laiiiU'au  (Mlandin,  Malgaigne}. 
.Si  I on  craignait  <|ue  le  laml>eau  revint  à sa  place  ou  qu’il 
fût  attiré  par  le  tissu  ricatriciel  de  la  plaie,  on  interpose- 
rait un  pont  de  peau  (Nélalon),  oti  l’on  ferait  un  jmint  de 
suture  a la  partie  de  la  plaie  qu'a  laissée  le  lambeau  au- 
près du  pi'*dirule  du  lambeau. 

On  |K'ut,  pour  obvier  k cet  iuconvénieiil,  fare  ce  qti’on 
ap|>elleuneauloplaslie  avec  ri-htintjf  dt\K  /rtrflic«ffjr^I)enon- 
viliier»)  ; on  croise  le  lambiMii  aiitoplasii(|ue  avec  unt? 
|H)iiite  de  la  |mmu  au-dessous  du  point  que  l'on  veut 
combler. 

Sur  la  suture  d’une  opéraliuii  auloplaslii|ue,  il  faut  ap- 
plkpier  un  pansement  à l’eau  froide  bien  .Hurveilk*.  Mettez 
les  malades  aux  botiillon.s  ; qu'ils  gaulent  le  re|H>s  al>solu 
et  qu'ils  boivent  une  tisane  délayante. 

Les  lils  de  lin  dans  le.s  sutures  aiitoplastiques  doivent 
être  retirés  du  deuxième  au  troisième  jour  ; les  fils  métal- 
liques pimveni  rester  plus  longtemps. 

Des  accidents  primitifs  peuvent  compliquer  l’autoplastic  : 
ce  sont  la  rétraction  du  Iafnl>ean,  qui  tient  toujours  à ce 
que  le  lambeau  est  trop  court,  ou  h ce  <|u'il  est  mal  dé- 
lacbé,  et  alors  des  incisions  lü^ralrici^  (l)ie(fenbach)  sont 
utiles. 

Contre  le  refroidissement  du  lambeau,  l'eau  froide  est 
un  bon  excitant. 

Contre  la  congestion  du  lambeau,  on  applMpieru  une  ou 
deux  sangsues  plus  près  de  ses  bords  que  de  son  pi'-di- 
cille. 

I.C  plilegmon,  l’érysipèle,  la  gangrène,  la  rélraction  du 
lambeau  par  le  tissu  cicatriciel,  compliquent  conM^ulivc- 
nient  les  opérationa  autoplasliques  pendant  la  cicatrisation 
du  lambeau. 

On  prévient  rinnammatioii  et  l’érysipéde  par  un  pan.se- 
ment  attentif.  Ix>isqu'un  phlegmon  ou  un  érysipèle 
f'xistenl,  on  les  traite  par  les  moyens  approjuiés.  Contie 
la  gangrène,  il  n'y  a rien  à faire  ; seulement  il  ne  faut  pas 
oublier  que  celte  lésion  peut  être  la  ronM’*quenre  d’tmc 
compression  trop  foi'te  exercée  sur  le  pédicule  du  buu* 
beau. 

En  présence  d’une  inflainmatiuii,  ne  craignez  pas  d'ap- 
pliquer les  cataplasmes  ou  les  compresses  émollientes. 
Si  quelques  points  se  désunissent,  la  réunion  n'aura  pas 
moins  lieu  après  la  résolution  de  rmllamnialion. 

f>a  réiracliuu  du  tissu  inodidaire  sous  le  lambeau, 
après  la  cicatrisation,  exigera,  dans  les  cas  lu'i  une  bride 
sous-cutanée  sera  nelU-iiieiil  formée,  une  section. 

.tVEAKK  (H‘  (Héiaull).  Eau  minérale  abuliiie, 

saline  et  arsenicale,  froide  (maladies  de  la  peau,  syphilis 
Pt  scrofule)  (3  ; saison  du  15  juin  au  15  septembre. 

%Tlve.He^T.  l/nviremeiit,  qui  runstilue  le  premier 
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I temps  des  opérations  autoplasliques,  restauralion  des  té- 
! giiments  ou  oblitération  des  listiilos,  a pour  but  de  créer 
une  surface  saignante  qui  puisse  èlr»?  nnmie  par  première 
intention  avec  une  âulie  surface  saignante. 

La  meilleure  manière  de  pratiquer  l’avivement  est  la 
section  avec  un  bistouri.  Les  ciseaux  ruotusiunnent  trop 
l<‘s  parties.  V.  Aütoplastie,  Kisti'LRS. 

Oii  donne  encore  le  nom  d’avivement  îi  des  cautérisa- 
tions ou  à des  vésications  qui  favorisent  la  production  de 
bourgeons  charnus.  Cet  avivement  seul  est  quelquefois 
suffisant,  mais  il  ne  doit  pas  être  employé  dans  le«  op<^- 
rntions  aulopinstiques.  V.  (^ic.URICES,  PÉHINÊE. 

AYOIIKB»  Plante  des  graminées  dont  les  semences  dé- 
|>ouiilées  de  leur  enveloppe  forment  le  ijrnau  e/'uooiVie 
employé  comme  aliment  adoucissant  dans  les  entérites 
chroniques  [^.  On  en  fait  aus.sj  une  décoction  qui  peut  içer- 
virde  tisane. 

.%YOBTE9IENT.  L’expulsion  du  fielus  qui  n'est  pas 
encore  viable  constitue  l’ororfemcu/. 

Lue  femme  enceinte  peut  avorter  lorsqu’elle  est  plétho- 
rique ou  anémique  ou  nerveuse,  et  qu’elle  est  diuis  un 
milieu  itlmospiiériquc  qui  engendre  un  de  ce.s  lenipéra- 
ments  ; iors<]u’elie  est  atteinte  d'une  maladie  gra\e,  telle 
que  réciaiiipsie,  la  variole  et  la  colique  de  plomb  ; lor>- 
qu’elk*  est  ulleiute  de  syphilis  récente  et  surtout  qu'elle 
est  traitée  par  la  médication  mercurielle  trop  éneigiqiie. 

Les  maladies  de  Tunif  [V.  tîiut:>st-:s.sE  (.Vukobex  /u , | et 
la  mort  du  ftelus  cau«^ent  ravortemeiit  ; un  |M‘n‘  malade 
engendre  parfois  un  fœlu.s  qui  n'est  (kis  viable.  Le  décolle- 
ment du  placenta,  suite  d'une  lésion  du  cordon  ou  d'uiie 
autre  cause  de  df*générescence,  l'apoplexie  placentaire 
(Cruveilhicr),  causent  encore  l'avortement. 

Les  chutes  sur  le  ventre,  le.«  emménagi>gues  à haute 
dose,  la  piqûre  de  l'œuf  Û travers  le  mnsrsui  de  liinche, 
le  décollement  de  l’œuf  par  la  dilatation  du  cul,  les  duucbe.s 
violentes  sur  le  col,  .sont  les  causes  de  l'avortement  prémé- 
dite. 

L'utérns  itrilaldc  qui  n'est  pas  habitué  à la  distension, 
des  tumeur»  dévelop|W'cs  dans  le  petit  bassin,  des  udlu'*- 
rences  consécutives  h des  inflammations  de  l'nvaire  ou 
du  petit  bassin  (.M**  Hoivin)  c^iuseiil  encore  ravorlemeiil. 

En  général,  une  violence  traumatique  et  un  efliurl  sont 
la  cause  immédiate  des  avortements  qui  ne  tiennent  pas  û 
la  mort  du  fœtus  par  une  maladie  spontanée  nu  acquise. 

L’iU’ortemenl  tenant  à une  mauvaise  disposition  de  la 
mère,  coïncide  prasquo  toujours  avec  l’époque  d’une  men- 
struation. 

Au  début  de  la  grossesse,  quand  les  femmes  uni  quel- 
ques douleurs  uU'rines  et  voient  leurs  époqu«‘S  reparaître, 
on  retrouve  presque  toujours  l'œuf  en  îanibi'aii  au  milieu 
du  sang. 

Plus  tard,  si  une  fiunnie  a des  syncopes,  de.s  pesaiileui's 
dans  le  ventre,  une  hémorrhagie  cl  des  douleurs  utérines 
revenant  par  intervalle,  craignez  un  avortement.  Les  con- 
tractions utérines  s’établiront  lentement  et  le  fœtus  sera 
expulsé  entre  le  troisiéiiic  et  le  buitièiiie  jour. 

f^ur^qu’aprés  une  rbute,  bien  que  la  mère  u'éprouve 
l»us  de  douleur  et  semble  en  très-bon  étal,  les  inmivemenls 
du  fœtus  cessent  peu  à peu  de  sc  faire  sentir  ; dans  le“  buil 
jours  qui  suivent  raccideiU  l'avorlenient  est  presque  cer- 
tain, le  fœtus  meurt  par  une  lésion  de  ses  annexes  ou  une 
prapre  lé«ion  de  Ini-inéim-. 
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En  génénil,  |»lus  le  lermr  de  la  »*-!  avimeê. 

pliiÿ  l’aTorlenM'nl  estl»*ni  à |irmlnlre. 

En  avorteninil  à une  première  grusse>ie,  ijiii  n’esl  ]»;♦> 
lié  c\clu>iiveuu'nt  à un  IraiiinaliMne,  en  enlrHlne  presi]ii<- 
tuujoui*s  d'aulreti  aux  grosîtesses  suixiintes. 

Thrupeiitif/Hf.  — Pour  prévenir  ratorleiiienl,  on  im-t- 
ira  les  malades  à un  régime  destiné  à coinbattre  le  lem- 
{Mu  ametil  piéUioriqui\  miéniù|ue  ou  nerveux  : les  femme» 
qui  habitent  le«  montagnes  Uesreiidront  dans  la  plaine; 
les  renmies  devront  faire  de  rcxerrico  ; le  rcjws  prolongé 
est  j>eut-élre  dangereux. 

Les  bains  froids,  les  bains  de  mei-  (White,  de  >laiH'bes< 
ter)  sont  indiqués  comme  toniques  ; les  femmes  éviteront 
la  constipation  opiniâtre  par  quelques  lavements  addition- 
nés d’une  niillerée  ou  deux  d'huile  de  ririn. 

S'il  T a eu  nn  avortement  antérieur,  les  moyens  pré- 
ventifs seront  appliqués  deux  semaines  nu  moins  avant  le 
terme  où  a eu  lieu  le  dernier  nvorlcmeiil. 

S’il  y a des  pertes,  on  ymurra  donner  de  faibles  do-«'S 
de  |K)udre  de  sahine  (Sauner). 

l ue  hémorrhagie  abondante  réclame  le  liuiiponnemmit 
et  le  seigle  ei*goté  au  l>esoin.  V.  liBMufiRHAi'.iKs  UTéltlNi-is 
l’i  EIU'BIUI.ES. 

Lorsque  le  médecin  soupçonnera  un  avortement,  il  pres- 
crira le  repos  dans  la  situation  borizontuio,  le  bassin 
étant  élevé,  des  compresses  d’eau  froide  seront  appliquée» 
sur  la  vulve,  les  cuisses  et  même  l'nMomen.  On  a»lmi- 
nistrern  des  lavements  avec  10  ou  20  gouttes  de  laudanum 
de  S>Jenlmin  |K>ur  60  grammes  d'eau.  — On  fera  une 
saignée  de  100  grammes  aux  malades  pléliioiiqiK»»  ; on 
iiduimistrera  de»  tuniques  aux  anémiqiit's  ; si  la  fausse 
couche  parait  arrêtée,  une  ceinture  modérèuiienl  serrée 
nmioliendra  l'abdomen. 

\tt  premier  et  au  deuxième  mois,  le  pl.tcenta  s<»rt  en 
entier  avec  l’o-uf,  la  délivrance  est  spontanée. 

Après  un  avortement  à ce  terme,  il  n’est  |ms  rare  que 
le  placenta  reste  dans  Tulériis  ; donc,  lorsqu’une  femme 
avortera,  faites-vous  présenter  le  betus  expulsé.  .Si  le 
produit  di-  la  conception  ne  vous  a pas  été  montré,  imi* 
tuméfaction  de  l'utérus,  avec  légère  ou  grave  hémorrhagie 
par  le  col  eiilr  ouvert,  fera  sou|)Ç(mnerque  le  placenta  est 
retenu. 

Lorsque  le  placenta  est  resté  : on  bien,  rulénisest  à demi 
fermé,  après  la  si»rtie  du  bctiis,  et  l’on  voit  le  placenta 
engagé.  Dans  ces  ca»,  il  ne  faut  rien  presscT,  les  conirnc- 
tions  uU'rine»  viendront  et  la  «lêlix rance  M>ra  naturelle; 
s’il  y a une  bémurrliagie,  on  laiiqxinueru  et  I on  donnera 
l'ergot  de  seigle. 

Ou  bien  l’utérus  est  refermé  et  le  placenta  est  empri- 
sonné dans  riiténis,  alors  nn  ndininistrem  le  si-ig|e  ergoté 
(Velpean),  l'extrai!  do  belladone  sur  le  col  serait  mi  besoin 
mis  en  usage  pour  favoriser  la  délivrance. 

placenta  se  détruit  quelquefois  et  se  résoriK;  (Ntegeie. 
Osiander  , mais  il  ne  s'organise  |ms  jKnir  former  une  md|e 
(Velpeau)  ou  un  polype  : c«  qui  s’organise  c’e»t  le  pla- 
centa maternel.  V.  poi.M'E^  uf.  i.*rTERL‘.-. 

* t»rp4  IMOU.  .\<:«x»t  *UiEMiù\T  m> 

MATlItK. 

AvoHeiMcnt  |iro«<K|iié.  Si  le  lutHlecin  e>t  appelé  au- 
près d'une  femme  enceiiib*  dont  le  bas^i^  ohl  vicié,  et 
pré>enle  un  réfrérisseineni  au-des>4»us  de  5 ou  de  5 cetili- 
ntélrcs,  il  [msei'u  la  question  de  savoir  s’il  faut  provoquer 
r.ivorteiuent.  en  disant  que  si  le  ftPlu»  ani»e  à .»nn  dé- 
X''i<'ppi.’m»:iit  il  famli.i  iiicv|t,d>ltuM  ni  (•-loiirii  .(  l opéia- 


lioii  ci’>:iriennt‘  ou  à l'embr}(*toniie  qui.  d.'ins  ce  ra».  e*.( 
recoiiiiue  aussi  grave  que  l'npémiion  résariemie. 

ThtnifH  uioiHi . . iSiur  provo(|uer  l’avoritmient  à quali  té 
moi»,  il  n'y  u que  deux  iiio><tiis  efdcaces,  la  ponction  île 
l’œuf  à travers  le  col,  et  la  dilatation  du  col  avec  l'éponge 
prépanV  ; de  ce»  deux  moyen»,  le  dernier  est  le  moins 
dangereux.  Cautériser  avec  un  porte-caustique  chargé 
de  iiilrtitc  d aigent  iulroduit  dans  le  col  cl  nppliquei- 
eiisuile  l'éponge  préparée  itoordano)a  réussi  plusieurs 
fois  (V.  AœiuaiEJiK.NT  HiKM.mnB  AimFiaw.,  pour  b* 
manuel  u}icratoire).  Les  doiiclu'.s  utérines  peuvent  être 
employée»  à titre  d'essai,  comme  l’eigot  de  seigle,  uiuî» 
CO»  moyen»  sont  souvent  iiiipui-*saiils. 

%%  fArtégo).  Eau  minérale  suifureuse,  sudiqiie,  sortant 
par  mi  grand  nombre  de  soiiitcs,  ayant  de  25  à 70®.  — l.hi 
l’emploie  en  bain»,  en  piscine,  en  douches,  en  ImiUmuis, 
dan»  la  contracture  dan»  le  Hnimatisme  Q,  dan»  lu 
goutte  et  la  gravelle  (3.  daii»  le»  maladie»  clironique»  de 
In  |K*;m  la  bronchite  ('brtinii{ue  (3  et  le»  .iffertion» 
scrofuleuse»  [3 

tiraisse  de  porc,  lavée  et  malaxée  dan.»  l'eau. 
fondm‘  ou  baiii-iiiane  et  passéu  avec  soin.  C'est  une 
gmissi*  molle  et  blanche,  sans  saveur,  qui  s’altère  avi>r 
une  grnnde  facilité  et  qui  ne  peut  wn-ir  quand  elle  est 
vieille  et  ranre.  — (lu  emploie  l'axoïige  comme  excipient 
pour  faire  les  ungiietit»  et  le»  pnimitadi‘s  ; mais  aujour- 
d’hui. pour  celle  dernière  préparation,  on  sc  sert  plu»  vo- 
lontiers du  glycérolé  d'aiuidon  (V.  cc  mot). 

L‘axongt>  est  uii  excellent  topique  à employer  eu  miture 
dans  rérysipèie  de  la  face  et  iW  membre»,  dans  l’éi*)  - 
Ibëme  iioiieiix  et  dan»  l’articulaire. 

IMaiite  du  llrésil  de  la  famille  de»  Syiiaii- 
iliérées.  dont  li‘»  bniille»  aromatique»  et  amère»  s'em- 
ploient en  infusion  comme  le  thé,  dans  la  dy»pe|>»ie  et 
dans  la  ebloroM’. 

{MutUOlXIKA,  I.IL.VS  MS  AnTIUKs). 
Arbn*  île  la  famille  de»  miliacée»  dont  l’érorce  de  la  racine , 
le»  feuilles  et  le»  noix,  ainsi  que  ralcain  de  extrait  par 
l^iddington,  «ont  employés  comme  fébrifuge  (3- 

AXOT%'l’f-:<i  nv  ^ITBtTES.  Sel»  résultant  de  lu 
(ombinaisui)  de  l’acide  nitra|ue  ou  azotique  avec  le-» 
baseti. 

A diaphoréliqiie,  diurétique  et  ver- 

mifuge, employé  à la  do»e  de  2.5  centigramme»  à 
1 gi*amm«‘  rn. 

Az**tnff  rfargmt,  soluble  dan»  l'eail  distillée.  Il  s’em- 
ploie ainsi  pour  teindri'  les  cheveux,  parce  qu’il  »e  dé- 
compose a l'air  et  sc  ctmverlil  en  oxyde  d’argent  brun. 

On  s’en  sert  ; 

En  collyn*  dans  la  kératite  ulcéreuse  (10  centigrammes 
jwiir  30  gramme»  d'eau  distillée),  une  goutte  malin  et 
soir  13  » 

En  lavement  dans  la  dysenterie  □ ; 10  cenligr.  j>oui' 
100  gram.  d'eau  distillée;  dan»  une  seringue  de  venr. 

Eu  tnp  que  ronlrc  les  angines  et  le  croup,  à l’étal  île 
|H)udre  in»ufnéc  ou  de  solution  lrt*s-furle  [3 

En  injection  abortive  dans  lu  blonnorrhagie  [3- 

Fondu  dans  des  moule»  en  forme  de  crayon,  il  constitue 
lu  tnftrmtic  dont  on  se  sert  comme  cau.sù<|uc 

\ i'inténuur,  rn  pilule»  avec  la  mie  de  pain,  de  2 à 
10  centigramme»  par  jour,  il  sc  donne  dans  Fépile)tsie[3. 
dao»  l.i  pat  aplégie  (3-  L>  chorée  □.  dan»  l’ataxie 
liM luunti il e i l d,»n-  lc«  névio5es.  Je  l’ai  employi'- 
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arrc  plus  grand  succès  contre  )a  paralysie  générale  pro- 
gressive. 

AztttnU  tif  iiismiUh  ou  som-nUr(Uv  tir  Ijisuoith.  l^oudre 
blaïu'Iie  insoluble  ipi'on  donne  à riiilérïeur  à pt^lile  dose 
dans  ia  gastralgie  et  le  cataiTlie  citroniipie  d'intestin  {2ô  à 
50  renligmimoes  par  jour  EJ)  i — à haute  dose  dan»  In 
diairliée.  2 à 5 grammes  et  plus  dans  les  vingt-quatre 
heures,  (Moiineret.) 

Il  se  donne  en  ;>«)m/r‘e  dans  de  Veau,  dans  du  simip. 
dans  une  potion  ou  en  pastilles  de  25  ('4>nligi‘ammes,  uinq 
à dix  par  jour. 

A t'exlérieur^  c'est  un  rdisorhant  trè»«ütile  dans  le»  ex- 
coriations et  gerçures  de  la  peau,  dans  l'impétigo  et 
les  vieux  ulcères. — On  l’emploie  aloi**  eu  guis*.’  d’a- 
midon 

Il  a été  conseillé  en  insiifflaliutis  dans  l ueil  coiiti'e 
certaines  opiilhalniies 

•Ivrfufe  <fe  /■»■»•,  employé  contre  la  diarrhée  M. 

Anitntr»  de  mercure  : luvUfHZtttnU'  ou  turhilli  nitreux 
employé  en  pommade  contre  les  darti'es  [3 

Denio-a^dntf  d’un'de  (iifutde  ou  niti'otc  (Vniride  de  mer- 
r«re.  causlùpie  entplojé  avec  un  pîuceuu  sur  le  lupus  et 
les  ulcérations  du  col  de  la  matrice  m. 

Aziitntc  de  «o’irurc  f.t  d'umm*>uûuftie  «m  mercure  soUi- 
ble  d'Hidmeinann,  ou  précipité  noir  ou  turhith  noir,  pré- 
paration de  composition  variable  emplityée  comme  antisy- 
jdrililique  m. 

Aztduie  4e  fdomh^  soluble  dans  13  partie.^  d'eau,  très- 
Ihmi désinfectant  à la  dose  de  30  gramme»  pour  250 gram- 
mes d'eau  ; il  est  employé  contre  le»  geri’ures  cl  les  cre- 
vasses du  sein  fTT. 


aco*are  M >'futigruitni>-*. 

K«ii  <*nWv- it'orrarK'lti*. . . * . .....  gminnM-i- 


Andatc  4c  tctOime  ou  tàiratc  de indnssc  ou  sel  de  nilre. 
»e  donne  comme  diurétu/ue,  '2  à gniiumes  en  |>o(iuu  ou 
ilaiLs  un  litre  d'eau  El  » eomme  emtro-stimuiant^  daus  le 
Hiumalismc  articulaire  aigu,  20  à 30  grammes  par 
jour  Q. 

.1  de  iioudcf  vient  du  (3iili  à l'élut  natif;  »c  donne 
comme  raznlale  de  potasse  et  dans  le  même  but  Q. 

Azotufe  (T MiVe  SC  donne,  daus  l'alhuminurie,  à la  riose 
rie  2 à 10  grammo  Q. 

Aztdnti:  de  ffuiutHc^  contr  e les  fièvres n. 

Azt^iUc  tk  strycHfiimy  coutreles  |Kiraly>ics  □. 

IKYm-'  (P.X1N  A CHANTK.R  I.A  MKSSK}.  Le  pain  UIX  IDC  osl 
une  préparation  de  farim»  cuite  sans  levdre  cl  mise  en 
feuilles  minces  romme  du  papier. 

On  s'en  sert,  en  Ihérapcuiiqiie,  en  le  mouillant  sur 
unc  cuiller,  pour  r'ovelopper  te»  remèdes  dont  un  veut 
masquer  le  goiM  aliii  de  faciliter  leur  usage. 


B 

RtCT^:RIKN  01-  R.%€’T^HU'3I,  (>  ^ni)lde>  fihimenls 
courts,  Irés-midces,.  libres,  droits,  roide»,  cy)iiidrique«. 
long<  de  /|  à 12  millièmes  de  inillimétre,  sons  mouve- 
ments spontanés,  inaltaqués  par  l'aride  snifurique  et  la 
iwlasse,  se  divisant  par  segmenu,  et  linis«*int  par  disjw- 
raitre  des  Injuides  où  on  les  obsene. 

Les  bactéries  sont  une  espèce  d'algue  infusoiie  qu'oii 
observe  .'i  la  surface  do  la  langtio.  dans  |ec  rb’nts  cariées. 


dans  certain»  liquides  vomis,  dan»  le  sang  de  la  nèvre 
typhoïde  (Tigri),  dans  le  saug  de  la  dernién*  période  du 
croup  (Chalvet),  dan»  le  sang  frais  de  cadavres  morts  de 
maladie  du  cu*ur,  dans  le  sang  d4>s  mouton»  et  des  souris 
atleiiits  du  saïuj  de  raie  (Davainc);  enfin,  dans  le  sing 
de»  animaux  mort»  du  charbon  (Delafoud),  et  Ton  a consi- 
déré ces  iiiicropbytes  comme  la  cause  de»  pialadie»  épi- 
démique.» cl  des  épixootûïs. 

Le  »aiig  de  moutons  morts  de  sang  de  rate  rempli  de 
bactéries  et  inoculé  à de»  animaux  bien  portaiit-s,  les  cm- 
püisuiine  en  reproduisant  In  mtaj  de  rtUv  avec  di's  l^cléries 
dans  le  suiig  (Davaine) , mais  si  le»  mêmes  bactéries  infectent 
également  dans  le  rhurkm^  et  dans  qm’i(|ues  maladies  ty- 
pliiddes.  il  est  évidi’nt  que  c’est  rwltéralion  générale  du 
sang  plutét  que  la  présence  de»  bactéries  qui  e^U  la  cause 
du  mal. 

B.%DE\-BARR\  (grand-dtiebé  de  Bade).  Kan  miné- 
rale abondante,  chlorurée  sonique  h qnelquosi  sources  et 
sulfureuse  sur  une  autre,  d'uue  température  de  ft5  à t>0". 

Oltc  eau  trè»-faible,  employée  ^ins  les  dys|tt*psie»  et 
quelque»  maladie»  de  lu  peau,  n'a  qu'une  médiocre  effi- 
cacité ; on  ne  s'y  rend  que  pour  les  fête»  et  le»  distractions 
de  toute  sorte  qu'on  trouve  dans  cette  magnifique  localité. 

B.%PF.\  (Autriche).  Eau  iniuérale  sulfatée  calcique,  de 
25  à 35”,  soriaul  par  de  nombreuse»  sources,  dont  une,  la 
rtotirce  llromrrW,  est  utilisé'e  eu  boisson,  laiidi»  que  le» 
autre»  ne  sont  uliltsé:es  que  pour  les  baips. 

On  les  emploie  coirti'c  la  pbtbi»ic  au  débiit[3  > dans  lu 
bnmehite  et  dan»  le»  angine»  chroniques  El  î dans  les  der- 
matoses El  i iiffertiona  rhumatismales  El  '*1  dan» 

cerlaines  paralysie»  PPl 

B.%BE'\  (Suisse,  pré»  de  Xuricli).  Eau  minérale  saline 
chlorurée  sodique,  très-abondante,  d'une  température  de 
^5  à50". 

On  l'emploie  en  boisson,  en  Irains  prolongé»,  en  dou- 
ches et  en  inhalations  ou  en  bain»  de  vapeur. 

Elle  est  conseillé)*  à petite  do»)?  comme  diiirétirpieEl  î ô 
haute  dose  romme  purgative  PH.  On  l'administre  dans  les 
nfTections  rhumatismales,  dans  la  goutte  et  les  engoi^ement.s 
articulaires  S;  dans  les  névralgies  EJ  ; dans  le»  ohstrur- 
tions  abdominales,  et  certaines  maladies  chroniques  de» 
voies  digestives  occasionnant  l’hypochondrie  et  le  nervo- 
.»i»me  El- 

B.%DI.%!VE.  V.  .\Nl.s  ÊTOlU. 

B4fi\jkBE»-DE-BI£eBRE  (Hauleft-Byiénées).  Eau 
minérale  surlunt  par  plusieurs  sources  de  coniposilion  dif- 
férente, le»  une»  salines,  arsenicales;  les  autres,  ferru- 
gin»*uses,  et  les  autres  (sources  Pizar  et  Ltibnssère)  sul- 
fureuses, d'une  lompéralurc  qui  varie  entre  15  et  50", 

On  les  emploie  contre  raiiéiuie,  la  chlorose,  la  leu- 
corrhée, la  dy»|>ep8ie  et  les  maladie»  utérines  Q,  contre 
les  maladies  de  la  |>eau  El»  dans  le»  affections  rimmalis- 
males  El* 

B««wABEM-BE-l,l‘caON  (Hautes-Pyn^iéc»}.  Eau 
minérale  sulfureii»»*  de  36  à 60". 

On  l'onipioin  dans  le»  angine»  grarinleti»)'»,  en  dou- 
rlies  El.  «li’n»  la  laryngite  et  la  brcvnrhil)*  chronique  O. 
cl.ins  la  plit]ii»ie  Q,  dan«'  la  scrofule  Q.  le»  ulcères  et 

le»  engorgement»  de»  ailinibitions.  dan»  le»  jualadie»  di‘» 
O»,  etc. 

BlÜYiOLEM  (Onic),  Eau  miuérale  sulfureuse  de  2.5  à 
26"  centignid)*»  qu'oii  emploie  en  Iwisson,  en  liKtiiJ.»  de 
b.'ûgnoii'i'  ou  de  pi-scine.  Il  y existe  deux  source»  fereugi- 
ncn«c»pour  la  boi«nn. 
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Kniptuyée  runiie  la  ily>iN‘|i^ie  el  l'vlat  uiMreiiXf  «Ihii:» 
\iis  m:iiadii‘s  do  la  poati,  dans  i>'  limmaliMni',  daii>  ia 
MTufule  et  dans  la  chlora:«c  Q. 

■ %4>N9LI  (prê:«  du  Nuple:»).  Kuii  uiiuérale  ^ulfureiisu 
d'uDe  température  de  et  employée  daus  les  airecliuii»; 
rhiiniaÜHmales  et  cutanées. 

■ACiKOLM  (Lozère).  Kau  minérale  sulfureuse  sorlaiil 
pir  plusieurs  sources,  ayant  de  30  à /lO*;  elle  es!  em- 
ployée eu  Imissoii,  en  bains  de  liaigîioiro  et  de  pisrine.  en 
dniirhe,  el  en  inhalation.  Ilonlre  le  lymphatisme,  la  scro~ 
fuie  [^,  les  maladies  de  la  peau  et  le.«  afTerlion.«  riuitiialis- 
malesFë). 

BAül  KNAI  DlCR  i»'E(  HtU’Ë).  Arbrisseau  de 

lu  famille  des  légumineuses. 

lajs  feuilles  de  hagiienaudier  servent  à fulsilier  le  véri- 
table )u'>né.  îaMir  infusion  (60  graimiies  par  litre  d'eau)  a 
un  pff»*l  purgatif. 

■AIIA.EHC!VT.  I.ongiie  inspiration  involontaire  et  for- 
cée, suivie  d’une  evpimtion  profonde  produite  par  IVn- 
nui,  par  le  l)esoin  de  manger  ou  de  dormir,  le  malaise 
précurseur  de  la  lièvit*  el  certaines  maladies  chronirpies 
du  cerveau. 

■ %ILLOK.  Morceau  de  buis,  <le  lit^e  ou  d<*  iiiéuil, 
ipi’on  met  entre  les  dents  pour  é^carler  les  mjichtures. 
dans  le  hul  de  raittéri.ser  les  amygdales  on  le  larynv  el  de 
faire  des  opf'Tatioiis  dans  l’arrière-gorge. 

BAim.  l.e  bain  e>|  un  moyen  hygièuoiue  ou  thérap<’U- 
tique  destiné  à mettre  le  corps  en  contact  avec  de  l’eau 
or^iiiuiru,  on  avec  de  l’eau  chaf^ée  de  substance-*  mt-di- 
cainenteiises,  el  avec  des  vapeui's  .iqueuses,  minérales 
ou  aromatiques,  ce  qui  constitue  le  /miiw  rif  r<q)eMr. 

Selon  Ui  partie  du  corps  qui  est  baignée,  il  y a des 
httim  c«/i>r.s,  de-  jii«uprau  nombril;  des 

hains  lie  siège;  de.s  Uiim  fie  ou  |H*diluves;  des 

hainn  lie  mnùi  ou  mtimüures,  etc. 

Les  bains  se  donnent  ordinairement  avec  de  l'eau  ordl- 
naiix*  ou  avec  de  l’eau  clmrgée  du  substances  rtyètaks  ou 
mtiriUiijintitM's,  telles  que  le  son,  ramidun,  la  gélatine,  etc.; 
yi4t/u'mf«s,  iellui»  (|uu  le  MUidc  du  commerce,  le  hîcaHm* 
nate  de  soude,  le  sel  iiiariii,  le  sublimé  corrosif,  l'arsé- 
niate  de  soude,  le  bromure  de  potassium,  le  sulfure  de 
sotlium  ou  de  potassium,  le  savon,  l'aeide  acétique,  rhlorliy- 
drique  etc..;  telle  que  la  dtVoction  de  tilleul, 

d'espèces  aromatiques,  l’eau  de  Colitgne,  la  teinture  de 
benjoin,  l'essence  de  lérébeiubiiie,  l'esieTice  (te  thym,  de 
Mtwirfc,  etc. 

On  se  sert  souvent  il’aulres  sul>sianct‘»  que  de  l'eau, 
ainsi  il  y a des  bains  d’air  chaud  ; des  bains  de  sable,  de 
marc  de  raisin,  de  marc  d'olives,  d'Imile.  de  lait,  de  va- 
peursé’eau,  de  vapeuis  mercurielles.  térélK'iillunées,  etc. 

Les  bains  sout  frtÀJs  à 15  ou  20'*  centigrades  ; frais  de 
20  à 25";  teiuftrn  s tic  25  à .50",  et  duinds  quand  leur 
température  s'élève  au  delà  de  30"  centigrades. 

On  a tour  à tour  accepU^  el  conle-lé  le  fuit  de  l’ab* 
sorplion  dans  les  Jiains,  cependant  les  e\|»éiipnces  prouvent 
que  l'absorption  a lieu.  Ainsi  voici  ce  qui  arrive  quand  on 
eïpérimcnle  avec  la  digitale,  l’iodurc  de  potassium  et  le 
chlorure  de  sodium. 

» Pcoiduitt  plii.sieurs  semaines,  mais  à des  iiilervallcsdc 
deux  a quatre  jours,  j'ai  pris  des  bains  composés  avec  eus 
substances,  el  après  chaque  Imitt  j'ai  eu  le  su>in  de  laver 
fout  mon  corps  avec  de  l'eau  ordinaire  tiède.  Enfin.  1)00- 
danl  tout  k temp-  de  me-  evpènences,  mon  épiderme  n’a 


pi'eseiilé  aucune  èct)rchure  |ioiivaii(  amener  une  alrsor- 
plion  ou  plii.s  prompte  on  spéciah^ 

• 1*  Pimdant  «juaranUMiualre  joui's,  j'ai  pris  .h'Îzc 
biiitis  composés  chacun,  |>our  300  litres  d’eau,  de  250  gram. 
de  fouilles  de  digitale.  Après  lu  troisième  hain  seule- 
iiienl,  j'ai  commencé  à ressentir  un  malaise  partit  u- 
lier.  propis'  i l'action  du  médicament,  en  même  temps 
ipie  mon  pouls  subissait  un  ralentisst-nientde  quatre  à cinq 
piilsaliims  par  minute,  et  cct  état  a {tersistè  pendant  plu- 
sieurs heures.  Au  Imilième  bain,  lu  malaise  a augnnmié 
et  mon  fiouls,  qui  à l’état  ordinaire  était  à soixunle-huil 
pulsations,  n’eii  a plus  ,'trcus<‘  que  soixante  et  une.  Knlin, 
après  le  seizième  bain,  mon  pouls  était  descendu  à qua- 
mnte-huit  pulsation»  à la  minute.  Oonc,  rabsorfvtiou  des 
principes  actifs  de  la  digitale  avait  eu  lieu,  mais  d’une 
manière  lente  et  prugrt‘»sive. 

• > 2"  Tous  le»  trois  juur>,  fM'iidaiil  un  mois  et  demi,  j'ai 
pris  un  bain  dans  leqmd  j'ai  ujoiUè  50  grammes  d'iudure 
de  polas-iiiiu.  A partir  du  cinquième  bain,  j’ai  reconnu 
sans  p«MU4‘  la  jH*èsence  de  l'ioilurede  potassium  dans  mou 
urine,  et  cet  étal  a même  pemisté  douze  joiii's  apn's 
tout  traitcmeiil.  Kvidcniineni,  si  Tabsitrplion  avait  etc 
lente  à SC  produire,  rexcrélion  se  faisait  non  moins 
leniemcul. 

» 3"  D’après  des  dostge»  réfi»Hés  fx-mlunt  quativ  jouis 
de  suite,  mon  urine  du  jour  et  de  la  nuit  coiiteunil  eu 
moyenne  des  clilunires  correspondant  à 2*', 15  île  chlore 
fiai-  lilrt*  de  liquide.  Je  me  suis  soumis  pendant  un  mois, 
tou»  les  trois  jours,  ;i  une  série  de  bains  coinjiofiésavec  5 ki- 
It^rammes  de  sel  marin.  Après  le  troisième  bain,  la  dose 
du  chlore  dan.s  mon  urine  était  déjà  de  2*', 58;  apn*s  le 
septième  bain,  elle  s’élevait  h 2*', 98,  et  enfin,  après  mon 
dixième  et  dernier  Iwiin,  elle  était  de  3“', 47:  d’après  cela, 
est-il  possible  de  nier  Tabsorplion  de»  rblnrures  par  la 
fieau,  lorsque  les  malades  sont  soumis  ii  l'action,  soit  de- 
bains  minéraux,  soit  des  Iwins  de  mer* 

> <’.es  ex|>èriences  prouvent  que  : 1 " les  agents  chimique» 
el  aiili'es.  dissons  dans  l’eau,  }M'*nélrent  très-lentement, 
mais  d'une  manièi'e  manifeste,  dans  rèeoiiomie  |Kir  la 
voie  du  tégument  externe,  et  c’est  seulement  lorsque  le 
sang  et  les  autres  liquides  en  »om  snlurè.»  que  l'orgaoisine 
les  rejette  au  dehors;  2"  toms  les  agents  médicamenteux 
ne  sont  pas  absorbés  pfir  la  peau  au  même  degré  ; 3”  le» 
résullaLs  contradictoire»  obtenus  jusqu'ici  proviennent  uiii- 
qiiomenl  de  ce  que  les  c\f»ériencesn'oiil  pa»  été  poursui- 
vies pendant  un  temps  assez  long  (lloiïmam)).  » 

Au-de.»»ou»de  28“  centigrades  le  corps  absorbe  l'eauclu 
Imiii,  tandis  qu'aii-dessus  de  celle  (einfiéralure  le  corp- 
n'absorbe  rien  et  |>eut-èti‘e  cède-t-il  quelque  chose  de  sa 
substance. 

Itaiis  les  bains  l'absorption  se  fait,  dil-on,  par  la  plante 
des  pieds  onde»  main»,  le  reste  de  la  f>eau étant  incapable 
de  rien  absorl«*r. 

T/icmpcufù/Mf.  — I I)  haiii  d eau  pour  uu  adulte  exigu 
environ  300  litres,  pour  un  enfant  de  douze  ans,  100  li- 
tres. et  pour  un  jeune  enfant,  2.5  à 50  litres.  11  faut  con- 
naître ces  quantités  afin  ée  pouvoir  doser  les  bains  inédi- 
cnmeiileiix. 

Hniii  nciik.  Acide  dilorliydriqiie  du  commerce,  100  à 
500  graiiune»  pour  un  litre  d'eau,  à mettre  dan»  un  hain 
de  3Ü0lili*es. 

n^tiii  u/cufiA.  Carljonalc  de  soude  du  coiunierrc  , 
2S0  grammes. 

hoiH  ammoiiifttè . f^dorhydrate  d’ammoniaque  . 1 à 
2 kilogramme». 
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i;ain 

Sel  ammuniacal, 25 gram- 
mes ; clionm*  (le  r*T,  500  grammes  ; eau,  q.  a.  CoQtix*lc 
rachitisme  (3. 

Espt-ces  aromuliqiio.  500  grammes; 
û iiif(i<t*r  (hms  l'eau,  passez  et  versez  dans  le  bain.  Ou 
bien  5 grammes  d’essence  de  thym,  de  romarin,  de  la- 
vamle  ou  de  .Her|>olt:l.  unis  à fjO  grammes  d'alcool. 

tVnrsèitintink  sonih\  tàmlre  le  limmalisme  eliro- 
nique  et  dans  le  rhumatisme  noueiiva  2,  et  5 grammes. 
Tou.s  les  deux  Jours  et  plus  lard  tous  les  jours. 

Btiût  Hutiimjeiil.  Alun,  200  grammes;  eau  fiuide,  2 li- 
tres; lait  caillé;  un  seau  pour  un  bain  de  dix  heiiivs,  Dans 
les  brOlurcs  étendues  Mosl  fTl. 

HiUh  di‘  Uohnir.  Chlorure  de  sodiuui;  1 500  gramme»  ; 
rhiorure  de  calcium,  1500  grarmm^;  chlorure  de  magné- 
sium. 500  grammes;  sulfate  de  soude,  5ü0gntmmes; 
hicarbonate  de  sctiide,  500  grammes,  pour  l'eau  du  bain. 

(le  Bturg(-ii.  Chlorure  de  sodium,  CO  grammes; 
carbonate  de  soude  cristallisé.  60  grammes  ; hydro-sul- 
fate de  soude  cnstallisi*,  60  gnimmes  ; eau,  /4OO  grammes  ; 
}>oi)r  un  Imin  de  300  litres.  (k>  bain  est  incolore  et  moins 
odorant  que  le  bain  de  Baréges  pri'paré  au  sulfure  de  |k)- 
lasse 

Buin  dr  liiiiiis.  C.hlunirc  de  calciimi, 

1000  grmnines;  chlorure  de  sodium.  1500  grammes;  sul- 
fate de  soude.  1500  grammes;  hirnriionale  de  soude 
1.50  grammes;  bromure  de  poiassium,  20  grnmmes  : 
pour  un  bain  en  n'ajüulant  que  le  sel  murin  et  le  sulfate 
lie  soude  que  lonupie  les  autres  seds  sont  dissous  (Cul- 
bourt). 

Bain  de  Teinlun*  de  iK'iijoin,  lÜO  gnimmes 

)>our  une  Imignoire  ordinaire. 

Jl'd'o  èltrtro-i’himifpic  de  Petmi».  Il  se  compose  : 

D'une  part  : 


Bfnmnni  ilr  MUatiiiw 1 «miuiM'. 

liiltimre  <1«  l••rkllUl I itl. 

f'iitoniiv  d>>  rvlci'im t ùl. 

Scilfkta  4 St 

s«|Ut><  ik*  mausaiM-io  ..........  Ü ij. 

StiBaU  4r  frr * . i i4. 

Pb<M|>bat«  4c  m i4. 

('.aHoMMlP  4e  fccHe  .......  fOO  i«|. 

l’idvérisez  séparément  et  mêlez  rapidement. 

D'autre  part  : 

tt«iU>  a»  UriiiMl.- I i^nuwuM'. 

— ik'  I i4. 

— 4c  rkm t hl. 

Tetalure  iki  »ta|>bi»cigre  (r«>aerMtr^**  cm  é*)  . 3 •■!. 


Mêlez  et  Cüiisenez  dans  un  petit  (lacoii  bien  liouclié, 
enfermez  tej  deux  mélanges  dans  un  étui  ou  rouleau  de 
carton,  recouvert  pur  un  cachet  de  garantie  m. 

On  Tcœ  le  mélange  salin  dans  une  bassine,  un  bol  ou 
une  terrine  ; on  l'arrose  aussitôt  avec  la  liqueur  exctla- 
irice  qui  l'accompagne  ; on  agile  en  lou.s  sens  pour  opi'rcr 
la  .saponification,  en  ayant  soin  d'ajouter  peu  à peu  la  quan- 
tité d'eau  voulue  pour  obtenir  une  p:\te. 

Sitôt  que  le  malade  est  entré  dans  remi  du  iKiin,  il  doit 
prendre  cotte  pMc  avec  la  iinin  pour  la  |K>rler  ou  la  faire 
verser  sur  les  épaules,  sur  les  bra.s  et  sur  l’estomac.  On 
agile  un  peu  Peau  du  l>ain.  etqiiand  la  dissolution  est  faite, 
on  frictionne  tout  le  coiqts  pendant  un  quart  d'heure,  à 
l'aide  d'un  morceau  de  nanclie.  On  reste  un  autir  quart 
(I  heure  en  repos,  pour  reprendre  les  frictions  pendant 
cinq  minute»  ; alors,  on  doit  sortir  du  bain  en  .lyant  la 
précaution  de  s'essuyer  avec  des  linges  chaud»  et  de  se 
rouvrir  avec  de-*  vétcmcMit»  d’hiver,  afin  d'assurer  tou»  les 
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buiLs  résultaU  de  cette  médication.  Pour  les  enfant»  et  les 
liei-soiiiie»  délirâtes  une  demi-dox*  peut  suflire. 

CVsl  un  révulsif  Irévéïiergiqiie  qui  peut  être  utilisé  duii'' 
le  Hiumalisme  chroniqui*  (Ikmchul),  dan»  la  sciatique,  dnn« 
lu  phthisie,  comme  demi-bain  jusqu'au  nombril  ; dans  la 
cbürix*  comme  stimulant  génénd,  etc. 

B<nns  (I  rrs»enrc  de  hmude.  Ce»  bains  Iri’s-stiimdants, 
15  gi'aimne»  d'esMMice  pour  un  bain  sont  Irèsoitile»  dnii» 
le  rimmutisme. 

Bniits  de  chhr*ifnnne.  Iæ  cbloroforme,  30  grammes 
pour  250  gnimine»  d'alcool,  mis  dans  reati,  est  un  excel- 
lent sédatif  dans  les  néYroH*s(Üoucbut). 

Aoifiv  éleeirifiHC$.  Ces  bains  se  donnent  en  mettant  les 
deux  conducteurs  d'un  appareil  d'induriion  dans  l'eau 
d'un  bain  où  stgourue  le  malade;  contre  les  paralysies  et 
les  névralgies. 

Ce  procédé  est  defi^ciueux  «ton  le  remplace  muinlenajit 
par  le  procédé  de  Doliu,  qui  est  le  suivant  : 

On  met  le  malade  dans  une  baignoire  de  cimcjit  romain 
munie  d’un  appareil  élec trique  à counint  interrompu  de 
Potin. 

L'appareil  se  c4>mpose  (>»seiitiellement  : l•d‘^m  couple 
de  Ilunsen,  moyen  modèle,  dont  le  vase  externe  est  po- 
reux et  liltnint,  faisant  r.»rjw  avec  la  haignoitv,  que  l’hu- 
niidilé  transforme  en  un  conducteur  unique  à conductibilité 
uniforme  ; 2*  d'une  bobine  5 gros  fil,  unique,  munie  d'un 
régulateur  de  cuivre  qui  .augmente  ou  diminue  sa  force, 
selon  qu’il  couvre  ou  découvre  le  fer  doux  central  de  la 
bobine.  liHjuet  seii  h interrompre  le  courant  ; 3"  d'un 
charbon  llntlanl  surl’c.au,  établis.sant  une  dérivation  par- 
tout on  on  le  pl.ire  dans  le  bain  ; cetlc  dérivation  s’exerce 
sur  l'extra  courant  qui  SC  produit  à chaque  interruption  et 
se  distribue  dans  l'eau  mi-parlie  vers  les  pieds,  mi-parlii* 
vers  In  léle;  le  m^atifà  rexlrémité,  ré^dialique  de  la  bai- 
guoin*.  nu  moyen  d'une  plaque  de  zinc;  le  )H>silif,  à 
rexlrémité  inférieure,  au  moyen  d'un  gros  charbott. 

Ce  que  cet  np|>areil  offre  de  plii.s  nunarquablc,  r’est  que, 
le  x*a»e  extérieur  de  la  pile  étant  poreux,  la  iKiignnire 
tout  (Milièrc  constitue  un  énorme  dia|dimgnic  poreux,  dont 
l’eau  du  bain  et  In  personne  qui  le  prend  font  partie  inté- 
grante; l'Mclion  du  charbon  flotteur  est  alors  directe, 
agissant  sur  la  niasse  avec  d’autant  plus  de  puissance  que 
sa  conductibilité  sera  plus  parfaite  eu  égard  aux  milieux 
dans  lesipiels  il  t^l  plongé. 

I. e  flotteur  est  un  régulateur  dont  la  doiicimr  d'action  »e 
gradue  par  la  masse  d'eau  à travers  laquelle  il  agit  sur  le 
corps;  sa  puissance  se  calcule  par  l'énorme  section  du 
conducteur  rpie  représentent  lu  baignoire,  l'eau  et  le 
corps  plongé,  dont  il  numil  tous  les  éléments  en  faisceau, 
comme  line  pointe  mél.illique  pi*ésentée  mi  condensateur 
d'une  iii.ichine  à roue  de  verre  en  soutire  l'électricité  accu- 
mulée sou»  la  forme  d'un  cône  dont  lu  liase  est  représentée' 
par  lusurf.'ice  du  condensateur. 

Le  vase  )>oreux  interne  revoit  un  charbon  qu'on  plonge 
dans  le  liquide  suivant; 

Mm  . lOlMi  crswiiM^*. 

H-rltiitnil*'  4>>  10)1  t4. 

\r»4r  «ilf«u  ii|W> 330  i4. 

II. ins  le  vilse  qui  renferme  le  zinc  il  n’y  a que  de  l'eau  pure. 

Btii/i  cmuIlH'id . {«raine  de  lin,  ou  racine  de  guimauve, 

250  grammes  ; espères  émolliente»,  5U0  gnimini».  Kaites 
bouillir  et  rei'sez  diUi»  le  bain. 

Bain  gèlatint^u-.  — Gélatine  pour  bain,  5UÜ  gramme»; 
eau  chaude,  5 kilogrammes.  Faites  di.sioiidit*  et  ajoulez  «n 
bain.  Dans  le  prurigo  elle  lichen  (3 
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Utia  Mm»  , lodiiri*  df  polii^slum,  do  15  à 25  grani- 
mr>;  ioilo,  do  S à l i graimnos  ; ctm,  600  graimii**» 
(laigor)  Q ; pour  io^  onfanls  il  faut  lôüuirv  los  du$^o>>  de 
moilir. 

tUiht  f/'ôWu/o  th  itotüsiimn.  loduro  do  pola^^^iiiin. 
60  gnitiime^  ; pour  le  bain,  on  peiil  employer  le  bromure 
d(‘  potassium  ù la  nii^me  dose  1^. 

Bnina  (/*■  m>r.  Sel  gris,  A kilogrammes;  sulfaledi* soude, 
3 kilogrammes;  rblonirede  ralrium.  50(1  gmtiinies;  rhlo- 
i iire  de  mugm'sium,  2 kilogramiiieH  O- 

la.>  bain  de  mer  est  utile  contre  l’anémie  de  la  rnnvales- 
renee  ou  de  la  scrofule  et  s’il  agit  cumule  action  bydro- 
Uiérapique,  c'est  l'ujV  mm  iu  (\ . ce  mol)  qui  joue  le  rOle 
principal  dans  l'amélioraliou  que  seiiteiU  ces  malade^. 
W-u/M  {/«  Pciwié.i.  V.  Hirin  c/w/ivwAémô/iic. 

P/o/«/»»Vrcs.  Carbonate  de  soude,  60  grammes; 
Milfale  de  soude.  AO  gnimmes  ; chlonire  de  sodium  15  gr.  ; 
cblm'ui  e de  cidciuni,  20  granmies;  une  fuis  les  sels  placés 
dans  le  bain,  on  ajoute  une  dissolnlion  de  30  grammes  de 
gélatine. 

H'tùi  H^uoiincH.r . Savon  blanc.  1 kiiogrsiume  dissous 
dans  un  liiri*  d’eau  à versi^rdans  le  bain. 

lUtih  «o/é  nicf  </u  »7  j/jis.  i Û2  kilogrammes  de  m*!. 
Iÿ>ulre  le  racJùlisme  -n  On  peut  également  m»  servir 
du  sel  qui  a scutî  à saler  la  morue.  C’est  le  sel  de  munie. 

flttiti  fit'  son.  2 kilogrammes  dans  un  sacbel  de  toile 

hiùis  stimnfnnts  aromnlô/Hts.  On  mêle  à l’eau  dubaiu 
de  ri‘ssence  d«*  //tym,  de  roinorio,  de  loritntte  ou  de  ser- 
Ifoh  t,  5 graiiinios  dissous  dans  AO  grammes  d’alcool.  — 
Avec  ou  sans  addition  d<‘  200  grammes  de  soiub'. 

hain  suUimt'.  5 à 15  grammes;  alcool,  30  grammes; 
eau.  100  grammes  ; versez  dans  le  bain,  même  dans  une 
baignoire  ordinaire.  Dartres  cl  svpbilides  14-  -h. 

W'u'o  so/^iovuj-.  Sidfure  de  potasse.  125  grammes;  eau 
diaiidc.  SÜU  grammes  ; pour  l’eau  du  bain,  si  l’un  veut, 
un  ajoute  une  solution  de  500  grammes  de  gélatine,  et 
l’on  forme  le  bain  i-»  -h. 

Pour  désinfrclcr  l’eau  du  bain  avant  de  lajeter,  il  suffit 
d'y  mulliv  100  grammes  de  sulfate  de  zinc. 

ft'iÛK  tén^iH'itthtnrs  à l'fssi'ni-e  /le  fèrvl>i‘nthiiit\  l'ne 
eiiillerêe  à café  dans  un  gi'and  bain  produit  une  gntmie 
exeilalinn  de  la  |h*jui,  une  vive  rmigeur,  une  vive  pusluln- 
lioii  et  quelquefois  des  vésicules  sur  le  visage  qui  n'a  |Miint 
trempé  dans  le  bain  (Spitzer). 

li'iin  /le  tilleul.  I /2  kilogiamme  de  Heurs  de  tilleul 
bouillies  dan.s  un  litre  d'cuii,  à verser  dans  le  bain.  Contre 
les  spasmes  et  l'étal  nerveux  [TJ* 

Haim  tir  vhuiùjre.  2 kilogrammes  par  bain. 

flums  (If  l es  bains  de  vapeur  d’eau  se  donnent 

au  moyen  d’appareils  particuliers.  — Le  malade,  dans  son 
lit,  la  télé  h Vair,  a le  coqw  sous  un  cerceau  couvert  de 
toile  cirée  et  de  com'ertiin's.  — S’il  est  levé,  il  reste  assis 
dans  une  liolle  ou  dans  une  cage  d’osier,  la  lélc  û l’nir  et 
la  JioUc  enveloppée  de?  toile  cirée  cl  de  couverture  ; alors 
on  introiluil  sous  le  cerceau  ou  dans  la  boite  l’cxIrétMité 
d’un  tuyau  <{ui  ctuTi'spond  à l’appareil  ci-ronlre.  lig.  AA, 
nu  à un  récipient  de  ruivre  à nmilié  rempli  d’eau,  placé 
sur  une  lampe  à alcool  et  on  se  forme  la  vapeur.  Ces 
bains  doivent  tiurer  mie  demi-lioure.  Kmplorés  eonlre 
le  rlmmali»me  rbrouique  et  les  pnndv>ies h»  -t.!. 

tbi  lait  aU'>'*td*'*^  baiie-  île  \ .q>cur  d'eau  < n pla«;aui  Ir  m.i- 


lade  dans  son  lit,  la couverluiv  soulevée  par  di*s  cerceaux, 
lui  lainsanl  la  tête  deliom.  et  plaçant  pré*»  des  pinls  un  mor- 
ceau de  chaux  vive  iiiuiiiilée,  serré  dans  un  linge  humide. 


Fit:.  II.  — k .UiiH  l«'«  t]**  M B«iirkiil. 


I/ji  v:i|K.Mir  d’eau  environne  le  malade  et  fait  ainsi  à bon 
marché  un  bain  de  vapeur  aipieuse  qu'on  peut  se  pi'ueu- 
rer  partout.  V.Kti  vk,  Vvpkuh. 

On  fait  aussi  donner  un  bain  de  vapiMir  en  plaçant  le 
malade  dans  une  baignoire  vide,  couverit  d'une  couver- 
ture enloiiraot  le  cou  de  façon  à laisser  In  tête  dolior». 
l'iiis  dans  la  baiguoire  on  place  une  lani)>c  à alcool  à 
quatre  becs  faisant  cbauiïer  un  vase  d'eau  bouillante  qui 
SC  convertit  en  vapeur. 

^iin.s  fie  riipnie  treehentliim'r.  ('.es  bains  se  pixmiient 
à Die,  dans  le  di'|mrlemenlde  la  DrAine,  avec  des  copeaux 
de  pin  qu’on  fait  eliaiilVer,  ou  bien  à domicile  avec  des  co. 
peaux  n'sineiix  el  de  la  poix  qu'on  fait  bouillir  dans  un 
appareil  spécial. 

M.  le  docteur  (lilberl,  de  la  CAle-Sainl  André  (Isère), 
a conçu  l’appareil  vnivnnl  ; une  lniii|ie  à alcool  lui  fournil 
la  chaleur.  Il  emprunte  les  vapeurs  ruineuses  à une  cor- 
nue dans  laquelle  il  tient  de  la  poix  noire  en  ébnllîtion. 

Mais  il  n'a  pu  appliquer  ce  moyen  qu'à  des  rliuimitisaiita 
ce  qui  est  Iréa-bon.  La;»  ratarrbeux  n'euMent  pu  respirer 
longtemps  un  air  chargé  de  vapeur»  fournies  par  de  la  poix 
noire.  Le  copeau  résineux  est  nCcessf(ù‘c,  et  pour  cela  il  faut 
l'appareil  actuel  de  M.  (^icvandier. 

La  chaleur  est  fournie  par  une  lampe  à alcool  en  belle 
el  forte  poirelaine  de  Linicqies  (un  centimètre  d'épaisseur), 
»c  dégageant  avec  la  forme  d’une  ralollc  s|iliêroîdale  de 
10  centimètres  de  diamètre,  d’un  socle  carré  à Iwrds  ar- 
rondis. la  lampe  offre  deux  cheminées  larges  et  hautt^s 
de  0,20.  Kilos  sont  garnies  par  deux  mèches  cylin- 
driques pleines.  L'anse,  par  laquelle  un  introduit  l'alcool, 
fermée  à l'émeri,  est  reliée  au  c«»rps  par  un  plateau  pos- 
térieur faisant  pendant  à un  prulongemenl  antérieur.  Ils 
(»ffrent  l’un  et  l'autre  une  surface  de  0 cenlimélivs 
carrés  ; c’est  sui  eux  qn'cit  fixé,  .xrec  des  écrous.  lo  Iripl»- 
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drs  étt'i|^)oirs,  dfj»  porto-invclu'S  fl  do  l;i  ^nidua- 
liiMi  lli4trntomê{n<|iif . do  rinvi*e  doré,  armé  do  munriios 
i|ui  pormoitont  au  niaIado,id  mioux  «'nroro  ii  la  f>orM)niio 
qui  doit  ra)«!(i5ter  pondant  son  bain,  do  modérer  ou  d’mig' 
monter  lalompéralurc  et  d'éloiiidro  les  feux.  l,e  socle  est 
imioi  de  deux  ailes  destinées  ù être  engagées  dans  les  cmi' 
lisiios  du  fmirnoati  ot  si  y fixer  la  lampe. 

Le  foiirnonii.  de  télé  forte,  a 0,33  de  haut  sur  0,2H  de 
lai^e  ot  do  profond  Au  nivoaii  do  son  tiors  supérieur  il 
ost  divi.s4-  ou  deux  comjmrtimenls  par  un  |danclier  hori- 
zontal. L’inférieur  est  réservé  ù la  lampe  oî  se  fei-me  par 
une  vanne  vcriirale  glissant  de  droite  à gaucho.  I/aulre, 
destiné  aux  copeaux,  femié  par  un  couvercle  percé  en 
étoiles,  à tmvers  lequel  s’échappent  les  v:qH.uirs  térél>en* 
Ihinées  offre  im  gril  gouttières  ; on  y place  les  bois,  le 
ciUé  résineux  tourné  en  bas.  I n regislr»\  que  le  malade 
lient  ouvert  ou  iérmé,  suivant  qu'il  veut  activer  ou  ralen- 
tir le  dégagement  des  vap'urs, complète  l’appareil. 

i'oiir  donner  au  bain  la  Icmpi-rature voulue,  il  n’yuqu'ii 
élever  les  mèches  ju->ojirjï  ce  que  l'aiguille  indique  celle 
ieiiipérature  .sur  l’érliedle  lliennomélrique.  tadn  fait,  oii 
allume  |.i  lampe,  on  la  fixe  dans  le  fouriienu  qu'un  met 
.sous  la  chaise  du  malade.  Celui-ci  osi  eiitotiré  de  deux 
couvertures  de  laine  qui  l•mbrassonl  la  chaise  et  l’appa- 
reil.  Kilos  sont  étalées  sur  ht  plancher  de  façon  à mlerco|v 
ter  rentrée  d«*  l'air,  et  retenues  sur  les  épaules  par  deux 
épingles. 

Kn  moins  de  cinq  minutes  la  sueur  arrive,  et  elh'  de- 
vient lie  plus  en  )diia  ahoiidaule  h mesure  que  les  vsfomrs 
ivsineuses  se  dégagent  et  q«ie  la  tenj|»ératmv  s’élève.  IhVi 
le  Inusième  bain  elle  est  énorme 

L'enveloppement  du  mabide  est  de  beaucoup  préférable 
à l'oncaissemi'nl.  Il  doit  sorllr  de  sa  caisse  fiimigatoire 
)»our  être  ominaillottè  dans  ses  couveriures  où  il  continue 
NI  sudation  pendant  une  heure.  La  chtHo  n'est  point  tou- 
jours aisée.  .Au  contraire,  arec  le  système  (3)ovandier, 
l'enveloppe  devient  le  maillot.  Il  adoucie  triple  avan- 
tage d’èlre. sans  danger,  sans  einliarrrus  et  moins  coûteux. 

.Mais  U reHpiralioii  des  vn|wuirs  résineu-se»  ost  compro- 
mise, dit-oii.  — Nuliement.  Elles  tendent  toujours  A 
s’éfhapjKT  ou  niveau  du  cou  à renlrecroisemenl  des  cou- 
vertures sur  la  poitrine;  elle  malade  ipii  les  respire  au 
|iasNage  jwul  an  besoin  l»*s  retenir  autour  de  sa  télé  en  la 
couvrant  d'ime  simple  serviette  comme  d’un  voile. 

H'tin  (h  ro/irnr  oro«in/ù/«e.  On  fait  bouillir  des  espèces 
aronmtiques  dans  IVaiiet  la  vapeur  dirigée  comme  pour 
les  bains  de  va|>mir  aqueuse  onlinaire,  dans  le  Ut  ou  dans 
une  baignoire  vide  ou  dans  une  cage  d’osier,  entourée  de 
cmivcrtiin*s  autour  du  malade. 

füei'f'Ui'kUeü  cimnifiir . bains  se 
donnent  avec  120  granmn*s  de  cinnahre  et  80  gramme.s 
d'oliluui  mil»  sur  des  charbons,  et  l’on  place  le  malade  dans 
une  Imite  simiblabic  à relie  qu'on  emploie  pour  donner  les 
bains  de  va|>eui'  aqueuse. 

i/n«i  f/l»  rirAy.  Hirnrbonale  de  soude,  1 kilogi'mnme  ; 
chlorure  de  sodium,  fifl  grammes;  chlorure  de  calcium, 
15fl  grammes;  sulfate  de  soud»,  150  grammes  ; sulfate 
de  mngnésie,  ."iO  grammes  Q.  Il  suffit  de  melli*e  1 kilo- 
gramme de  hicarlMUiate  de  soude  dans  IVau  du  bain  ponr 
obtenir  le  même  effet. 

(Vosgesi.  Kau  minérale  sulfalt  e sodâpie  et  ar- 
senicale de  25  a 50®. 

Klle  s’enqdoie  dans  la  dysjvpsie.  les  maladies  des 
voies  urinaire’i,  le  rhninalisme  et  b-s  affections  ner- 
veuse'- EJ. 


1 .V.t 

■AINM  DK  LA  DKIIAK.  Kaux  clii(rrurée>  sodiques  de 
l'Algérie  dans  la  province  d'Oran.  — l'.lles  ont  mie  tfiiqn'-- 
ratuiv  tie  35*^  centigrades,  et  s'emploient  conlro  h‘s  rliu 
matisnies,  les  scnilulcs,  riiépiilite  eliroiiiipie,  siiil«!  «le 
fièvre  Inleriuiltenle  prolmigèi*.  — C'est  un  rtaJdiss«*n»enl 
militaire. 

DAI.tMTKUr  BALAKO-rOMTIIITK 

l.’iiiflaiumaliuii  du  gland  et  du  prépuce,  ou  bul:um-pus- 
tliite,  est  caracléiisée  par  lu  rougeur  et  les  excoriations  <h‘ 
la  coiiroime  du  glaud,  |mr  la  nmgeur  di*  la  )K.'ini  et 
la  iuuqueu.se  du  prépuce,  enfin,  par  l'iedème  du  tégu- 
ment, et  réc<julemei)l  d'un  pus  verdâtre,  fétide  et 
bitMi  lié. 

La  masiiirbation,  le  .séjour  de  l'urine  suus  uu  prépui'e 
à ouverture  rétrécie  et  où  il  «*xisle  des  p«’tits  graviers 
eomme  cela  ai'rivc  chez  qiielquo-s  eufsiuls;  la  maljrt'oprclé, 
le  coït  avec  une  femiiui  iitleiiile  de  bleniiorrliagif'  ou  de 
Icucorriièe  avec  «dcére  du  «*«d  ou  élaul  à une  époipie 
inenslnieile  ; l'existence  de  chancr«‘s  mmis  nu  durs  à la 
cniminti(‘  du  gland,  et  le  contact  du  pus  bleiinoiTliagiqiie, 
causent  la  balanite. 

La  balanite  n'a  «h*  gravité  qu'eu  rai-tjii  «b*  la  lésion  pri- 
mitive «pii  lui  a donné  iiaissuiice. 

l ii  émipèle,  une  phlébite  de  la  v«*iiuî  dorsale  de  lu  verge, 
un  piiimosis  ou  d«*s  vè'gèialions  |touveiit  èlr«r  la  consé* 
({uenc«^  do  la  Indaiiite. 

TAem/»ew/t»/»»'.  — Dans  la  première  jH'riode  d'uui‘ 
balanite,  les  lotions  avec  l'eau  de  guimauve  ou  de  .-iireau 
pouiTont  .suffire,  .'s’il  est  possible  de  découvrir  le  gland  el 
si  l'on  y voit  des  ulcècations,  on  b-s  satipoiidrern  avec  la 
poudre  : 

Siinv I srniHm'. 

t id. 

i'I  l'on  mettra  de  la  charpie  imdle  entre  la  cmironiie  du 
glaml  el  le  prépuce,  «ni  bien  on  touchera  les  parties  ma- 
lades avec  le  crayon  de  nitral«*  d'arg«*nt.  On  traitera  les 
chancres  par  les  moyens  appn»priès.  Si  l'on  ne  |H‘Ut  pas 
découvrir  le  glaml,  ou  fera,  mUrc  k'  gland  et  le  prépuce, 
des  injections  fréqui-ulcs  avec  de  l’eau  tiède,  ou  avec  la 
solution  .suivanUt  : 


Etn an  traiBtnr», 

NilraU  dwiinit.  ôO  e<‘««<|((-uuiii»r*. 


I,e  repos,  b*s  grands  bains,  seront  «l'un  Imn  usage. 

Kn  aucun  cas  i‘t  pour  aucune  raison  un  u’opèrera  mi 
phimosis  dan.s  le  cours  d'iim*  bidaiiitt*. 

DAI.%Rt'C  (Hérmdt  . Kan  minérale  ah-aliiu'  rblonim< 
sodique  d’une  lem|iéniiiire  «b*  6;>  ,à  .50  degrés.  Ou  IVm- 
plnie  en  boisson  et  en  bains  contrv*  les  ancienni's  paralysies 
symptomatiques;  dans  la  scrofule  [7]  et  dans  les  rlnirna- 
lisnies  chroniques  171. 

DAI.LO?V!MCnENT.  Ktat  du  ventre  dans  liHiiiel  s«>tnm* 
v«ml  des  intestins  disleuiiu-s  par  d«‘s  guz. 

Le  halfonnement  s’observe  dans  riiyslérie;  «lans  les  fié  • 
vr«*s  typhobb's  et  adynami«iues;  dans  renlérile  aîgué  des 
enfants;  dans  l’invagination;  dans  la  hemie  étranglée; 
mais  Cl*  sympl«'me  n’a  de  valeur  que  par  ceux  qui  l'accom- 
pagnent. V.  MÊTÉoftissir., 

Dans  les  fièvivs  typhoïdes  gravi-s  le  hallouiieiiu'nt  du 
ventre,  assez  fort  pour  ndmiler  le  diaphragme  en  haut  dans 
la  poitrine,  aniénc  la  mort  en  dé’lerminaiil  l’asphyxie. 

DALLOTKN»  Mantes  de  la  fannile  d«’s  lahiiu-s  : 1“  Ikd- 
lote  cotonneiLse  dont  la  décoclion  (20  gmifimes  p.tr  Idvy) 
^e  donne  contiv*  la  goutte,  le  rluimalisiiu’  et  le;.  liv«!r«*pi- 
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sies.  <resl  un  tlimrtii|ue,  un  suüoriftqno,  et.  <lil-oii,  iin 
ilissuWani  de  t’aoide  urique  Q. 

2"  li?»  ballnle  noire  ou  iiiamihe,  ein|>lj*yêe  en  dêriK-tioii 
(-(imme  antispa'iinodiqiie 

.V  l.a  bîdlole  udorante  qui  est,  dit-on,  eminénagugiie  et 
anlis>pasinodiqne  r~l. 

BALI^TTKHR\T.  I.e  balloUenient  e^t  un  pliénouiène 
de  rhoT  ftrodiiil  par  les  oscillations  d’un  corps  mobile  au 
sein  d’une  cavité  remjdie  «Pair  ou  d»*  liquide;  le  lialloUe- 
ment  qu’on  produit  en  soulevant  l’uténis  sur  i’indev  |iour 
le  laisser  retomber  sur  le  d<Mjfl  qu’on  relire  subitement  à 
courte  distance,  est  un  sit»ne  certain  de  grossesse  au  cin- 
quième ou  sixième  mois. 

B.tL^'ÉATI*^.  Méüiode  thérapeutique  qui  consiste  à 
déterminer  les  conditions  d’emploi  des  bains  de  mer.  de 
rivière,  de  vapeur,  d'affusions,  de  douches  froides  et  les 
bains  médicamenteux.  V.  Bains  et  HYOBOTHènAPiK. 

(Baimk  liliLS  JAKDINS).  Plantes  de  la  fa- 
mille des  synaïUhérécs.  dont  les  sunimilés  en  infusion  (5  à 
l.*!  grammes  par  litre)  sont  employées  comme  Tennifnge, 
emménagoguc  et  antispasmodique.  Les  feuilles  macéives 
dansThnile  constituent  l'AMiVr  de  Mj/w  qu'on  utilise  comme 
topique  sur  les  contusions  de  la  |M?au  (TJ. 

BAKPACtEKit.  I.es  bandages  sont  des  appareils  forniés 
de  bandes  ou  de  pièces  de  linge  destinées  à maintenir  en 
place  les  organesinalades  ou  certains  inédicuments  destinés 
il  les  guérir. 

Il  y a deux  espèces  de  bandages,  les  bandages  rüiiipi*es- 
sifs  et  les  bandages  contentifs. 

Pour  les  bandages  compressifs,  ou  se  sert  de  bandes 
roulées,  mais  il  est  avantageux  de  »c  servir  de  bandes  élas- 
tiques de  caoutchouc  vulcanisé  on  de  tissu  élastique,  parce 
que,  avec  ces  bandes,  les  renversés  ne  sont  pas  nécessaires. 
Pour  les  bandages  contentifs,  des  pièces  de  linge  plié  en 
triangle  et  des  bandes  sèches  sont  ce  qu'on  emploie  habi- 
tueilcmeul. 

(.es  bandages  destinés  k maintenir  les  parties  dans  une 
position  Dxe  doivent  èti*e  de  simples  liens,  soit  des  cra- 
vates, soit  des  bandes  avec  lesquelles  on  fait  deux  ou  trois 
tours,  afin  de  pouvoir  resserrer  et  dénouer  le  bamlage  en 
peu  de  leiiqis,  et  sans  faire  exécuU*r  de  gi-ands  mouve- 
ments aux  malades. 

Lorsqu'on  applique  im  bandage,  il  faut  réunir  des  aides 
en  nombre  suffisant  pour  tenir  les  parties  et  permetln*  au 
chirurgien  d’appliquer  l’appareil  à nm  aise.  I.<'s  bandages 
doivent  serrer  uniformément,  et  l’on  doit  toujours  roni- 
menrer  si  envelopper  les  membres  psir  l’extrémité.  Bien 
que  le  bandage  ne  doive  serrer  qu’en  un  point,  le»  mem- 
bre» doivent  être  enveloppés  tout  entier». 

On  donne  le  nom  de  tmndfujr  aux  différents  appareils 
contentifs  des  liemies.  V.  Herniks. 

Bnnditge  ée  eorfMt  et  de  l'fibdomeM* 

l’oe  pièce  de  tuile  double  ourlée,  de  25  cciitimèlreî»  de 
large  et  de  1 métré  de  long,  est  appliquée  et  croisée  au- 
tour du  corps,  tllc  est  maintenue  par  trois  fortes  épingles 
piquée»  perpendiculairement  par  rapport  au  Imrd  du  ban- 
dage. 

l ue  bande  de  6 centimélro.  pliée  en  deux,  e»t  attachée 
avec  line  épingle,  et  mieux,  cousue,  en  atriéiT,  au  liord 
^up4'rieu^  du  bandage,  le»  deux  chefs  libres  de  la  bande 
ainsi  fixée  sont  amenés  en  avant  par-dessus  les  épaule»,  cl 
tbrmeiit  deux  bietelle>  qui  sont  attachées  avec  de»  épin- 
gle^  sur  la  partie  uiilérieun:  du  bamlage.  |‘our  obtenir  plu» 


de  lixiti*,  on  |dace  des  »oiis-cuUses  eu  atlacliant  comme 
précédeniinenl  une  bande  pliée  en  deux  au  bord  inférieur 
du  bandage  de  cor|«,  en  arrière,  et  les  deux  cliefs  sont 
ramenés  en  avant  en  passant  entre  les  cuisse»  et  sont  ulla- 
ebé»  au  bandage  en  avant. 

1.01‘squ’on  veut  exercer  une  compression  avec  un  ban- 
dage de  corp»,  on  emploiera  avec  avantage  on  tissu  élas- 
tique, ou  l'on  re»sen-era  tous  les  jiHii’s  le  bandage  de  toile. 
Boiir  prévenir  le»  excoriation»  et  la  gène  on  jettera  de  l:i 
poudre  d'amidon  entre  la  jRiaii  et  le  bandage.  On  appli- 
quera de  la  ouate  sous  les  aisselles  et  entre  le»  riiiK»e> 
sou»  le»  lacs  qui  maintiennent  le  liandage. 

Bnndacei  pleliv*  membrr*  ri  d« 

Avec  de»  alèxes  pliées  en  cravate  ou  plit*c»  en  triangle. 


un  peut  envelopper  les  appareil»  de  paiisemeitl.  Ces  moyen» 
de  déligalion  sont  icès-avanlageux. 

Ainsi  le  spica  de  l’aine  peut  ôli'c  remplacé  par  U cra- 
vate cniro-ingninaie  (ftg.  ^|5). 

Ainsi  le  bandage  de  l'épaule  |ieul  être  remplacé  par  le 
triangle  slcnial  dont  voici  la  description  ; 

On  mouchoir  plié  en  triangle  a les  deux  chefs  de  sa  ban' 
liés  derrière  le  dos,  la  pointe  dédoublée  e»t  nouée  derrière 
le  cou,  des  lac»  de  caouteliouc  unissent  les  deux  meuds  de» 
angles  du  mouchoir.  Botir  mieux  faire  tenir  le  bandage,  on 
attache  à la  base  du  triangle  de»  tissu»  élastiques  qui,  fixé» 
aux  cuisses,  empêchent  le  bandage  do  remonter  (Rigal,  de 
Caillac).  Ce  bandage  ne  vaut  pas  mieux  que  le  bandage 
de  corp». 

I n mouchoir  plié  en  triangle  forme  l’éibarpe  simple. 
ain»i  qu’on  le  voit  figure»  AG  et  til.  On  place  une  pièce 
de  toile  carrée  pliée  en  triangle  fai»aiil  le  tour  du  thorax. 

Au  lieu  de  i'échar|ie  on  peut  employer  le  liandage  de 
.Mayor,  une  serviette  pliée  en  triangle. 

Ôn  attache  le»  deux  chef»  avec  des  épingles  ; on  relève 
par-dessu»  ie  bras  l'angle  du  triangle,  le  bra»  est  main- 
tenu. On  allarbc  à la  poiule  du  triangle  le»  deux  chefs 
d une  Itande  qui  jws»»*  on  arriére  sous  le  luuidage.  On 
régularise  ta  contention  on  fais^ml  des  plis  au  cAté  du 
triangle  et  eu  le»  attarhaut  à la  partie  tendue  du  bandage 
ifig.  AH  cl  A9). 

Bfindagr  ronlé  ntiMfitr. 

I Sur  le-  bra"  «ne  lumde  |M*ut  être  roulée  san-  dîflieulte. 
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segment  du  membre  $e  prt^lc  h un  eiirou)en>enl 
Her  de  la  bande. 


Au  pied,  à la  main,  à la  cuUm>  et  h ravaol>liras,  il  est 
nécessaire  de  recourir  à des  urlifircs. 


Vn  ou  deux  tours  de  iMuidc  simple  enveloppent  la  par- 
tie inférieure  du  membre,  après  que  le  pied,  le  genou  ou 
la  main  ont  été  enveloppés  de  tours  de  bandes  rom- 
binés  sous  le  nom  d’étrier,  de  bandage  du  talon  ou  de 
spica. 

La  bande  est  ensuite  enroulée  k moitié  sur  le  membre, 
le  globe  de  la  bande  est  retourné,  de  sorte  que  la  Tare  de 
la  bande  eu  ronlaci  avec  la  peau  regarde  l'extérieur.  l<ii 
pli  étant  ainsi  fait,  on  Hnit  d'entourer  le  membre  et  l’on 
recommence  en  faisant  le  tour  de  bande  supérieur,  en 
ayant  soin  que  dans  les  tours  de  bandes  renversés,  les 
Inmls  de  la  bande  soient  parallèles.  Des  tours  de  bande  elr- 
culaires  maintiennent  en  haut  le  bandage. 

Pour  faire  un  renversé,  les  trois  doigts  de  la  main  gauche 
ou  droite  (suivant  le  cèle  du  membre  où  le  bandage  est 
appliqué)  sont  placés  sur  la  bande  roulée  sur  la  peau  et 
iU  forment  un  jwinl  d'appui  pour  renverser  la  bande 
(dg.  50). 

Les  renversés  doivent  être  faits  autant  que  possible  sur 
la  face  exterm*  du  membre. 

Bandages  spéciaun.  Lesbandstgi's  spéciaux  sont  des  ban- 
dages appropriés  à une  région  ou  à une  lésion  spériale. 

V.  l’RAr.TURES. 

Pour  le  pied,  le  genou,  Paine,  le  coude,  Pépaule,  on 
emploie  un  bandage  en  huit  de  chiffre,  tel  qu'un  tour  de 
bande  environne  un  S4^gmcnt  de  membre,  tandis  que  Paulre 
environne  le  segment  du  membre  situé  au-dessus  ou  le 
tronc. 

Le  croisement  de  la  bande  doit  être  situé  dans  le 
sens  de  la  flexion,  ou  sur  le  point  où  une  compn'ssioii 
est  nécessaire. 

Le  spica  de  Paine  est  un  tv|>e  de  bandage  ; il  s'applique 
de  la  sorte  : un  tour  de  bande  circulaire  entoure  le  tronc, 
la  bande  passe  ensuite  sur  lu  région  inguinale,  sur  la  face 
externe  de  la  racine  et  la  face  postérieure  de  la  cuisse, 
dans  le  pli  géiiilo-crural,  revient  sur  la  région  ingui- 
nale et  le  tronc  qu’elle  envelop)>e  rirculairement  }K>nr 
revenir  sur  In  région  inguinale,  et  ainsi  de  suite.  Pour 
faire  un  spica,  trois  à quatre  tours  en  huit  de  chiffre  suf- 
fisent. 

spica  de  pied  ou  é<n>r,  le  spica  ou  huit  de  chiffre  du 
genou  s'appliquent  ainsi  : un  ou  deux  tours  de  Imnde  cir- 
culaire enveloppent  un  des  segments  du  membi  e.  I.a  Ii.mile 
passe  surParticulalion,  entoure  Paulre  segment  du  membre 
revient  sur  l'articulation  en  se  croisant  avec  Panse  déjà 
appliquée,  et  entoure  le  segment  entouré  le  premier,  par 
des  tours  circulaires  ; on  i‘ecommencc  trois  fois  le  huit  de 
chiffre,  et  Pnn  termine  par  un  tour  de  bande  circulaire 
sur  celui  des  deux  segments  du  membrt'  où  le  premier 
tour  de  bande  circulaire  n'n  pus  été  fait. 

La  figui'e  .52  représente  le  spica  du  pouce  ; ce  band;ig<' 
est  excellent  p<iur  maintenir  réduik's  les  luxations  du 
pouce. 

■«ndvige  de  b»  main. 

Pour  envelopper  la  main,  un  ne  fem  pas  un  bandage  jtotir 
chaque  doigt  avec  des  bandelettes  fines,  ce  bandage  est 
trop  long  à exécuter.  Il  vaudrait  mieux  mettre  un  gant  avt>c 
des  bouts  de  doigts  coupés  On  ne  peut  surveiller  le  ban- 
dage appelé  gantelet,  et  il  cause  assez  souvent  de  la  gaii- 
gréne  lorsqu’il  est  trop  serré. 

I.a  paume  de  la  main  et  le  poignet  seront  eiivelop|U‘s 
par  un  bandage  on  huit  de  chiffre.  Deux  ou  trois  tour.s  de 
bande  circulaire  seront  placés  à la  base  des  doigts.  !-» 
bande  arrivée  au  bord  cubital  de  la  main  }»asseni  sur  la  ^ 
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fai'4‘  aulérinii'i*  tlii  pui:»  li*  lioiil  r.iiliiil  «It*  1 avaiil- 

la  r.H'i‘  limsalt*  «lu  cl  lu  4lu>  (!•*  la  iiiaiu  pimr 

ie  JhhiI  nibiUl  tic  la  main,  la  Tact*  paliiiairt'  d>‘  la 
main,  li*  pn^niiei*  cspact*  iiitt'r«li>iitiil  cl  le  Ixuil  di*  la  main; 
ln»i>  Imii  aussi  fails.  |*iiis,  p^mr  4>iir4'lupp«‘i*  li‘  pouce. 


hrj.  iK. 


I>liiir|>^  ij»*  J<in.*r  »«•  |‘*r  1*  isiMii»  «lll•'rieur«. 


l«mi'  tic  Itamlc  circulaire  passera  en  plein  sur  la  parlie  suil- 
I:ml4*  ilii  lult)t)  cl  lt‘  c4>u-ile-pitHl.  l’n  qiialriêine  cl  un  ciii- 
qtiii'iiie  tour  th*  bande,  coinim*  le  preiiimr  el  le  sertmd, 
seront  plarês  de  façon  à recouvrir  de  nouveau  les  faces 
exlenie  4*1  interm*  du  talon  . le  lr4)Ui4'ine  t4Mir  île  bnndt* 


Tir.  49,  — |->b*r]>e  J»  Mnvoi  viw  par  U (««tinwin*. 


on  fera  un  liiiil  de  4’|ii{rre  di^  la  inanitM  t*  suivimte  : la  bande, 
partie  du  bord  4'iibilal  de  la  main,  passera  sur  r4‘‘iiiinenr4 
livpiilbtuinr  4*t  r(‘miiii‘iiri‘  tliénar,  4<iividnppera  la  hase  du 
piMire,  la  face  ditrs,tli*  4lu  uit'*lac;u'|H’  et  reviendra  sur  la 
|i:ium4‘  4lt*  la  iniiin;<b‘<  louc'«  de  baiuli*  cimilaires  envi'lop- 
pi'ivuil  le  carpe  i l ri'xtréniih*  su|H*ri4‘ure  jb*  l'avanl-bras. 

Blindage  du  («Ion. 

Il’est  une  ru4|ui*llerie  4le  vouloir  toujours  envelopper 
iNimplétetiiciil  le  talon  dans  un  baïulage  du  membre  infé- 
rieur Avec  un  bandage  dexiriné,  il  n'y  a (tas  de  difliriil- 
tés,  mais  avec  une  bamle  séclie,  cela  est  plus  difllcile. 
l’oiir  cnv4*lopper  le  luioii,  ou  bien  on  placera  une  com- 
presse can-ée  sur  le  talon,  4*1  Tou  fi-ni  l'élrier  ou  spicailu 
rou-de-pied;  nu  bien  on  placera  cinq  Iouin  de  bande  di* 
la  façon  suivante  : après  avoir  fait  un  ou  deux  tours  circu- 
laires autour  du  tarse,  la  bande  passera  autour  de  l'ex- 
Irémilé  inférieure  de  la  jamb',  puis  sur  la  face  iti(4>me  4lii 
calcanéum  el  la  plante  4lu  pied,  p<4ur  revenir  sur  la  fac4* 
externe  el  le  dos  «lu  pied,  alors  la  baïuli*  (‘mbrasM*i*a  de 
nouveau  les  malléoles,  passi*ra  sur  la  fac  e externe  <iii  cal- 
canéiim,  la  plante  du  pied,  le  bord  interne,  puis  le  4los  du 
pii*4l,  revenant  ainsi  à son  point  de  déprl;  un  lr4M»iéme 


|nmrra4'lre répété.  Tn hculd4* cliilTre,  4‘4>ninie  ilans  réirier, 
maintiendra  |c'  bandage  du  talon. 

Buadnse  de  la  léte. 

1**  Un  bimmu  de  colon  el  un  sem*-téte  ri'iidii  t l Ia4*é, 
avec  une  mentonnière,  jN;uv4*nt  r4‘niplir  lout4*s  les  imli<*a- 
lions  nécessaires  à un  appareil  r4mtenlif  dt*s  pit>ees  d4*  paii- 
sèment  appli4]ué  sur  le  cràpe 

2=*  On  emploie  aussi  im  bandage  pb'in.  Une  servielt4* 
plii*e  en  tnnngli*  est  appliqué4*  sur  le  front,  la  pointe  p<*n- 
dnnt  en  Arrièr4>  ; les  deux  chefs  du  triangle  sont  amenés 
par-dessous  le  menton  el  liés  sur  le  sommet  de  la  t^tc,  on 
mieux  alla4diés  avec  des  épingles  sur  les  régions  tempo- 
rales ; la  (>oifile  du  bandage*  est  relevée  cl  Axée  par  une 
épingle  nu  bonnet  ainsi  fait;  pour  4H‘iier  les  g04l4*ts,  deux 
plis  sont  faits  en  arrière  et  fixés  avec  des  épingh's.  O lian- 
dage  (lig.  Ô3)  est  quelquefois  remplacé  |wir  b*  bandage  d4*s 
pauvres  ou  de  (julien.  V.  Khondi;. 

3*  l ue  bande  roulée  imloiire  circulairc'menl  la  Î4>li*,  et 
est  reloumtV  au  niveau  d»*  la  région  l•*mporalc  pour  pas- 
ser sous  le  mouton  cl  n*vt‘tiir  sur  la  ti^l4‘  en  p.issant  de 
raiilre  Ci^té  de  la  face,  deux  tour-4  rrrli4'nox  sont  faits. 
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piii>  ht  luuiüe  de  nniivean  renversée  el  furm<‘  driiv  ou 
trui«  tours  circiilnircf  iiorizoulniix.  4''piü}»Ie>  fixent  |i^ 
fmirsdt*  hande  renversés  aux  tours  eîrruluires  et  verticaux, 
l'otir  qm*  le  baud.tge  lientie  hieu.  au  lieu  de  renverser 


In  bande  simplement,  on  engage  la  liaude  qui  n rnil  le  pre« 
iiiier  tour  de  la  léle  dans  l'anse  formée  nu  niveau  du  ren- 
versement, on  a ainsi  croisé  la  bande  en  X,  comme  un 
tueiid  d'emballeur  <flg>  56). 


Fis.  al.  — Sfwa  d»  I'sm*. 


6*  Pour  uréserrer  les  yeux  après  les  o^ratioos,  H est 
Iwn  d‘enipl«»yer  l’appareil  suivant  : un  hnniteaii  élastique, 
ordinairement  de  tricot,  offrant  à Tune  de  ses  extrémités 
deux  bandt's  qui  forment  une  sorte  fronde  : l'une  de  ces 


16:^ 

baiule'^,  (Me>que  rei'lical<’,  |Ui>se  sur  le  sonimelilt*  la  iéli*  ; 
rmiire,  hmizontale,  entoure  rocripiil.  A l'nutiv  exIiV'inilé 
du  bantleaii  est  lixé  un  ruban  <|ui  \ienl  m>  nouer  aver  celui 
i|iii  prolonge  les  deux  bnnde'i.  f.:i  figure  .Vî  leprésriili' 
l’appareil  appliqué. 

I.or><|n'on  veut  exiimiiier  les  ymiv.  on  déiiniie  le  ban- 


deau et  on  brs  décmivri'  sans  que  l'on  Miil  obligé  di‘  dé- 
placer le  btiiulage. 

Rnn«l«Be  «le  MenlKH. 

l'ii  drap  fanon,  une  rangée  de  bandelettes  largt'’>  di*  trois 
travers  de  doigt,  supi*rposées  et  empiétant  les  unes  sur 
les  autres,  en  eommençant  par  la  partie  siipi'Tieure  de 
rappareii  ; une  seconde  rangée  de  bandelettes  un  peu  pins 
étroites,  disposées  comme  les  bandes  de  la  première  eou- 
che,  puis  trois  ou  nn  plus  grand  nombre  de  compresses 
longuettes;  trois  allelles;  trois  coussins  et  trois  ft  cinq 
lacs  en  ruban  de  fil  nn  en  tissu  élastique,  de  «leux  Iravei-s 
de  doigt  de  largeur,  constituent  le  bandage  ou  appareil 
de  f^ullel. 

Après  avoir  ivdiiii  la  fracture  et  fait  maintenir  le  ment- 
bn*  dans  une  bnime  position,  onan’oseles  liandes  avec  «le 
l’eau  blanche.  On  place  les  compresses  longuettes,  npiV's 
avoir  applt(|ué  ou  nun,  suivant  les  cas,  une  ou  pliisiiutrs 
atbdlps  immétliates,  supportées  par  une  compresse  gra- 
duée ; on  place  et  l'jin  serre  la  seconde  couche  de  !iande«, 
en  commençant  par  le  h;is  de  l’appareil,  et  en  cioisnnt  les 
chefs  des  bandelettes.  1)  faut  être  detix  pour  placer  ce» 
bandes  ; (»endanl  qu'un  aide  enroule  nulour  du  membre 
une  bande,  le  chirurgieu  doit  appliquer  la  main  û pial  sur 
les  bandes  de  son  -ràlé,  afin  que  laide  puis.«e  sen^r  la 
Imiide,  et  réeiproi|uenient.  Üu  pince  de  même  la  seconde 
couche  de  liandclettes.  {.es  deux  attelles  sont  eiivelop|)ée.s 
dnn.s  les  Iwrds  du  drap  fanon,  de  manière  à venir  presque 
au  contact  du  membre  ; un  coussin  est  interposé  entre  ]e« 
attelles  et  le  bandage,  un  coussin  et  une  allelle  recou- 
vrent le  membre,  et  Ion  si^rre  les  lacs  en  romntençanl 
parceluiqniesi  placé  au  niveau  de  là  fracture. 

Le  bandage  de  ,Scullet  doit  être  renouvelé  et  cliangé, 
dans  les  (ptinze  premiers  jours  de  la  fractura,  au  moins 
tous  les  deux  jours.  Du  quinxième  nu  vingtième  jour,  les 
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(le  Srullei.  V.  FnAcrt  KKS. 

■««■djicc  iBAmo«lMr> 

1.  hmulaye  dfjctrtuf  (Velpeau).  — Kaire  une  pâte  en 
mnl»\aiU  lü  parliez  du  dexliiiie  nver  6 pnrlics  d'c:ui-de> 
vie  ranipliri’i-  ; disvuiidiv  dans  paiiii^  d'eairiiêde.  UuiiIct 
ime  IkuhIc  dan»  ce  liquide  une  lienn'  r»ii  deux  avant  de 


H*en  servir.  On  doit  placer  d'abord  une  bande  roulée,  |kar- 
dei^u»  une  couche  d'ouate  qui  envel(»p}>e  le  membre. 

Ibui»  d'autres  raa,  une  bande  sèche  roulée,  de^  nitelles 
de  carton,  recouvrent  cl  inninlienneiil  les  particN  qu'on 
veut  immobiliser,  la  bande  dexlrinée  est  appliqtiéi»  pnr> 
dessus. 

II.  Btuuhyt  ufMidomie  (.^eulin,.  — Ou  enduit  avec  ime 
colle  d'amiduii  une  bande  roulée. 

Après  avoir  appliqué  nn  bandage  de  .'^ullel  ^ur  le 
membre  et  placé  des  attelles  di'  carton,  ou  enviiuiiiie  le 
membre  aîn'^i  disposé  dans  la  bande  emluilt*  de  colle 
d'iunidon,  ou  bien  on  place  une  buiiib*  roulée. 

Kne  couche  d'ouate  est  nvniitageuseiiicnt  placée  entre 
la  luindi*  roulée  sèche  et  b liamle  amidonnée  (Bnrggraeve), 
ou  dextriiié  (Nébton),  il  faut  mettre  beaucoup  d'ouate. 
Iles  attelles  de  carton  sont  plorées  suivant  les  b'soins  |iar- 
dessus  la  ouate  fig.  .56  et  .57. 

A défaut  de  bandes  amidonnées,  on  |Nmt  m*  serOr  de 
liandeleltus  de  papier  comniuii  trempées  duiLs  lu  |>ii(e 
d'amidon,  que  l'on  multiplie  autant  que  l’on  veut  [Juin- 
gier).  Les  uppaivils  amidonnés  sont  plus  longs  à sécher 
que  la  dextrinc. 

III.  Blindage  jdahr  ft  ttiike.  — l.a  colle  d'amidon  unie 
nu  plAtrc  en  proportion  égalu,  forme  un  mélange  qui  sèche 
vile  (Lofargue).  Le  plâtre,  uni  h Teati,  additionné  d'un  rnib 
lième  de  gélatine,  est  d'un  meilleur  usage  (Richet,  Hamon 
de  Kresnay).  On  gâche  le  plâtre  peu  s«>n’é  et  pliitdl  un  peu 
trop  liquide.  La  bande  trempr'‘e  dans  ce  ^nélange  doit  èln* 
appliquée  avec  eêlérité.  Voici  comment  : une  hande  de 
grosse  tarlatane  est  enroulée  dans  le  mélange  ; on  l'ap* 
pliqiie  ; des  eouche»  ihinces  de  plâtre  sont  interposées 
entre  les  tours  des  bandes,  et  l'on  polit  le  bandage  à 
mesun'  qu'il  se  dessèche. 

I.e  haiidugc  plâtré  séclic  plus  vile  que  tous  les  mitri^ 


bandagi’s  inanmviblês.  Il  a loii>  les  nvuiilages  d'un  moule 
de  plâtre.  Ce  bandage,  comme  le  bandage  dexlriné,  est 
susceptible  de  devenir  trop  grand  par  suite  de  la  it*géiv 
atroplûe  des  parlie^  maintenues  immobiles;  on  devra  re* 
nouveler  souvent  les  aiqiareils,  ou  bien  ou  placer»  de  la 
ouate  |M>iir  prévenir  cet  effet.  Ia's  bandages  ainsi  faits 


Ki3.  SI.  <k<  U Mii^iI  >1  puUlb-m. 


tiennent  le  membre  régulièrement  serré  jiendant  un  leni|»s 
assex  long. 

On  fait  un  bon  appareil  inamovible,  en  plaçant  des 
bandes  de  tarlatane,  pliées  eu5  ou  6 et  enduites  de  plâlri*, 
parallèlement  a l'ave  des  membn^s  coiuiue  des  ntlelles, 


Fif.  Sü.  — Ban  Uitit  frAmle  .te*  Je  Liekrateb. 


cl  l'on  seriv  bandes  lonM|u'elles  ont  séché  et  oui  pris 
la  forme  des  membres  avec  plusieurs  loui'S  de  luuMles 
de  diacliylum  fomuml  deux  ou  trois  bracelets,  ou  mieux 
avec  3 lacs  de  mbaii  do  lil. 

\a^%  appareils  de  .*^-ultet  enduits  de  colle  d'amidon,  de 
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façon  à produire  un  bandage  inamovible  (Laircy),  ou 
ceux  doni  les  bandes  sont  eoduiU's  de  plâtre  (Uaüiissen  et 
Vonloo),  sont  U'op  com^diqués  ; Us  ne  valent  pas  les  ban- 
dages dexirinés,  amidonnés  et  stukés. 

IV.  ('uimsnet  ariiculéts  (MoreUIaivallée).  — Pour  pré- 
venir lu  roidi'ur  des  articulations,  on  applique  la  cuirasse 
articulée.  On  enveloppe  le  membre  d'une  couche  d’ouate 
et  l'on  place  une  bande  roulée  ; par-di^»u.s  celle-ci  ou 
eiu'oule  une  bande  trempi'e  dans  In  colle  forte  ou  la  dex- 
trine,  en  commençant  par  envelopper  la  racine  des  mem- 
bres. On  laisse  sérher  l’appareil,  cl  dix  à douze  jours 
après  sou  application,  on  décolle  au  niveau  des  articula- 
tions un  tour  de  bande  de  celui  qui  est  placé  au-dessus. 
One  spatule  est  sufDsanle  pour  pratiquer  le  décollement,  et 


BANI» 

et  on  l’applique  alors  sur  le  membre  blessé  où  il  est  main- 
tenu par  des  bandes  (Merchie). 

Les  meilleurs  appareils  amovo-iuamovibles  sont  les 
bandages  invnonhics  de  Velpeau,  SeuUn,  Larrey  et  Lau- 
gier, que  l’on  coupe  avec  une  cisaille  ; on  a ainsi  un 
moule  du  membn*  ; l'appareil  est  ensuite  maintenu  avec 
une  bande  (llg.  58)  ou  des  lacs  élastiques. 

Pansement  avec  des  bandelettes 

aggluUnaüves. 

Les  bandes  de  diachyluiii  de  un  centimètre  à un  centi- 
mètre et  demi  de  largeur,  ou  moins,  suivant  la  partie  où 
l’on  applique  les  bandelettes,  sont  placées  circulairemeol, 
et  leurs  chefs  croisés  de  façon  que  la  bandelette  supérieure 
recouvre  un  tiers  de  lu  largeur  de  la  bandelette  inférieure, 


cette  articulation  n’est,  au  total,  qu'un  emlioUement  des 
deux  parties  de  l’appareil  analogue  â celui  de  tuyaux  de 
fer  ou  de  linc. 

V.  Appareil»  amot^inamorihles.  — la's  appareils 
amoTO-raamovibles  sont  : 

Les  appareils  de  cailon  mouillé  qu’on  applique  sur  le 
membre  malade,  et  qu’on  laisse  sécher  après  avoir  enve- 
loppé le  carton  mouillé  d'une  bande  roulée  mouillée 
(CÛuTet),  Ils  forment  des  moules  qu’on  emploie  secs. 

Les  appareils  de  guUa-perrha  moulés  sur  le  membre 
et  serrés  avec  une  bande  roulée  (l'ytlerlioeven)  ; 

I..es  appareils  de  carton,  modelés  sur  le  membre  d’un 
individu  de  taille  et  de  proporlion.s  à peu  prés  égales  â 
celles  du  blessé.  On  applique  des  plaques  de  carton  taillées 
^ur  les  membres  de  l'homme  sain,  on  fait  sécher  le  moule 
■OUCUUT  BT  DUrsÉS.  — 2*  éilit. 


et  ainsi  de  suite  ; une  l>ande  roulée  maintient  le  ban- 
dage. 

O bandage  à l’aide  des  bandelettes,  qu’jl  soit  un  moyen 
curatif  d'un  ulcère  ou  un  agent  de  compression,  doit 
être  renouvelé  de  quatn‘  jour#  en  quatre  jours.  Pour  l’en- 
lever, on  passe  une  sonde  cannelée  ^ous  les  bandes,  et 
on  les  incise  avec  les  ciseaux  guidés  par  la  cannelure  de  la 
sonde.  V.  Ulcêrks 

Une  plaie  sur  le  tronc  ou  la  face,  fermée  à plat  avec 
des  Imiulelettes  imbriquées,  exige  un  renouveliemenl 
journalier  et  un  bandage  de  corps,  ou  un  bandeau,  ou 
une  mentonnière  qui  maintienne  le  pansement. 

Le  pansement  aux  bandelettes,  pansement  par  occlu- 
sion (Chassaignac),  ne  se  change  que  quand  il  tombe;  un 
linge  troué  enduit  de  cérat,  de  la  charpie  et  une  bande 
recouvrent  les  baadeletU's.  V.  Plaibs. 

1.-W 
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BAOBAB.  Cel  nrbre,  le  {ilus  colos«nl  île  h terre,  ap* 
parlient  à la  famille  «les  tnaivacéeü,  et  est  originaire  de 
l'Afrique. 

Ses  fruits,  gros  comme  des  L-ilrouilles,  forment  le 
iieshtge;  son  «Vorre  jwlsm*  po»»r  un  !>on  félirifitge  □. 

MARBAZ.AK  (Hmiie-fiaronne).  Kmi  minérale  sulfatée 
ralriqiie  et  ferrugineus»*,  dont  la  température  est  de  19\ 
Rlle  est  employée  en  bains  nu  en  Iwisson,  comme  tonique 
et  un  peu  laxative. 

BARBEBIE  (Koire-liiférioure).  Rmi  ferrugineuse  aci- 
dulé, employée  comme  digestive  et  Ionique. 

BARBOTA^'  (fiers).  Eau  minérale  ferrugineuse  aci- 
dulé, émanée  de  plusieurs  sources,  dont  la  température 
\‘ario  de  32  à 38’*,  et  qui  s’emploie  en  lio^^soll,  en  bains 
de  baignoire  et  de  piscine,  en  douches  et  sous  forme  de 
bains  dans  la  boue  que  ces  eaux  laissent  dé{>usei*.  - - 
Quelques  sources  renferment  un  peu  d'acide  suiniydrique. 

On  les  emploie  contre  les  riiumatismesfn.  les  (tandy* 
aies  H.  les  contractures  musculaires  □,  et  ses  boues 
sont  trés-rcnominées  dans  les  alTeclions  goutteuses  m. 

BABBATAE  (Herbe  AUX  TRIUNEIa).  Plante  de  la  fa- 
mille des  synanlhtrétMt,  dont  la  décoction  calme  le  prurit 
des  dartres  m. 


Fie.  TiO.  — 


On  emploie  ses  feuilles  pilées  sur  les  ulcères  et  dan-^  la 
leigne  □. 

BABÉCEH  (llaulrs-Pyrénées).  Eau  minénde  sulfii- 
reiise  so<lique,  sortnut  par  pliioienis  sources,  dont  la  leiu- 
péraliire  est  de  20  à An". 

On  les  utilise  en  hoisMui.  en  douches,  en  bains  de 
baignoire  et  de  piscine  ou  en  inlialalioii. — Elles  s’em- 
ploient dans  les  vieilles  blessures  et  les  maladies -des  osfTI. 
dans  la  scrofule  [3,  dans  la  lu'oncbite  chronique,  dans  les 
maladies  de  la  peau  (3.  dans  la  syphilis  [3,  dans  les  con- 
tractures et  les  paralysies  essentielles  PH. 

BATH  (Anglctcn‘t^  pn's  de  Bristol).  Eau  minérale  sul- 
fatée calcique  de  A3  à A7"  centigrades,  employée  en  bois- 
son et  en  bains  contre  l'hypochondrie,  l'hystérie,  la  chlo- 
rose et  le  nervosisme  chronique. 

BATlftAiOLLEH  (dans  Paris).  Eau  minérale  siilfiirense 
froide  employée  en  lioisson  dans  la  scrofule,  dans  |.i 
bronchite  et  dans  les  maladies  de  la  peau. 

BATrEMEAI-N  AiERA'El’X  DF.H  .%RTi^:RIBl.  I.es 


per'.onm  iiei  veu-.es  et  h^po4'llmldri:H|1U'^  oui  (|ii<*li|urf(M‘: 
des  battements  nerveux  incommodes  dans  une  ou  plusieurs 
des  artères  du  corps,  qu'elles  considèrent  à tort  comme 
une  maladie  gravt*. 

!.i's  hallements  nerveux  des  artères  ressi^mblenl  aux 
baltemeiits  nerveux  du  coeur  et  doivent  éln*  considérés 
comme  de  véritables  palpitations  artérielles. 

C’est  surtout  à l'épigastre,  dans  l’anrle,  que  se  mon- 
trent des  hattemeiil'i  nerveux  incommodes,  nuisibles  à la 
vue,  donnant  lieu  à une  impulsion  vive  au  doigt,  et  consi- 
dérés a tort  comme  la  conséquence  d’un  anévrysme  abdo- 
minal, tandis  qu’ils  ré>u1lent  de  la  transinis.sion  dos  luit* 
lemenls  aorliipies  au  pancréas  cl  aux  parois  du  ventre. 

Les  lialleiuents  nrtéiiels  ne  s’observent  que  cliei  les 
sujets  faibles  et  anémique.s  ou  chlorotiques , cliez  les 
hypochondriaqiies.  les  hystériques  ou  les  nervosiqnes.  et 
ils  doivent  être  eonsidérés  comme  des  palpitations  ner- 
veuses artérielles. 

Il  n’y  a pas  lien  de  croire  que  les  hiillemeiils  artériels 
soient  dus  à une  sensation  imaginaire  on  à une  folle 
préoccupation  des  malades,  car  la  palpation  de  l’épigastre 
permet  d’en  conslaler  la  n'MÜté. 

On  voit  daas  quelques  circonstances  les  bnltemenls  de 
l’norie  abdominale  cesser  ou  reparaître  h l’occasion  d’une 
.saignée  cl  d’nnc  purgation,  mais,  en  tons  cas.  on  sait 
qu’ils  offrent  souvent  une  véritable  inlerniillenre. 

San-,  avoir  rien  de  dangereux,  les  battements  de  l’aorte 
peetornie  mi  ventrale  ont  toujours  pour  effet  de  troubler 
l’esprit  des  malades  et  de  leur  faire  croiiv  ;i  un  anévrysme 
qui  n’existe  pas  e|  qui  n’existera  jamais. 

T/iejvqK'M/ô/Mc,  — - Pi-t-minr  ûidiVofiow.  ('.lie*  un  sujet 
plélhnrii]u<s  dont  le  visage  est  rouge  bien  roloré.  il  faut, 
contre  b^s  battements  artériels,  si  l étal  des  for<*es  le  per- 
met, faire  nue  petite  saignée  de  linis  et  appliquer  quel- 
qiies  s,ingMif's  h l'anns  et  an  siège  des  palpitations. 

Ik'ujii^mr  imlimtîoH.  tlhe*  les  sujets  nerveux  on  devra 
l'ssayer  l'effet  d’un  purgatif,  mais  ne  pas  insister  si  eo 
remède  ne  réussit  pas  à la  première  fois  : alors  il  faudra 
donner  le  sirop  d’éther  ou  de  clilorofonne,  30  ii60  gi'aiii- 
mes  Œl:  le  musc.,  1 à 2 grammes  par  jour  [3  ; le  cam- 
phre, 20  centigrammes  en  pilules  [3;  iBveiiiiMil?» 
ii’asa  frrtida,  2 à A grammes  ; la  digitale.  1 0 à 20  centi- 
grammes de  poudre,  etc. 

Si  les  sujets  sont  faibles,  nnéniiqnes,  nerveux,  hypo- 
rbondriaqnes  ou  hystériques,  il  fmiilra  recourir  aux  moyens 
emplové<  contre  ces  maladies  et  surtout  à rbydrothéi'apie 
et  aux  préparations  ferrugineuses. 

BAI'BEM.  Les  haninessont  des  substances  résineuses, 
naturelles  ou  factices,  employées  comme  excitants  inté- 
rieurs ou  stimulants  des  plaies  aloniques. 

Les  baumes  factices  sont:  le  baume  acétique,  le  baume 
d’acier,  le  liaume  acoustique,  le  baume  d’Arcæiis,  le 
baume  de  (ihiron,  du  commandeur,  le  baume  de  l-'îora- 
vanti,  le  baume  hystérique,  le  baume  nerval,  le  haume 
opoileldoch,  le  bannie  de  Sanchez,  le  iKiiime  de  soufre,  le 
baume  tranquille,  le  baume  vulnéraire,  etc.  On  lesemploie 
A l’inlérieur  en  teinture  ou  en  frielioiis,  et  à rexlérienr  en 
frictions.  Les  baumes  naturels  sont  : le  Imume  du  Pérou, 
le  baume  de  Judée,  le  baume  du  Canada,  le  baume  de 
Toiu,  le  baume  copaline,  le  baume  de  copahii,  etc. 

BBEl.LIt'M.  CommiMYsine  produite  parles  plantes  de 
la  famille  des  térébenibacées.  Otte  gomme  fait  partie  du 
diachylum  gommé. 
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bAb^IBRI’.  Arlir«»  üi*  la  fainillo  laiirimV^,  origi- 
nain'  dt'  la  Guyane  hollnnclaise,  dont  TAcorce  cl  rnmande 
renferment  un  alcaloïde  nommé  iH'béirine  par  Uodiéi. 

La  bébéerine  et  «onsulfale  «onl  employée  comme  fébn> 

m. 

BR<'*Be*Llÿ:WBIi.  La  division  congénitale  des  lèvres» 
ou  des  lèvres»  de  la  voAte  et  du  voile  du  palais,  ronsliliie 
le  lier-de-liévre  (A.  Paré). 

La  face  qui  se  développi>  par  trois  boui'geons,  un  médian 
et  deitx  latéraux»  peut  être  nmHéc  dans  sou  dévr|op|H>- 
ment  (Gieihe,  Merkid,  Bluinenback,  B4*ciard),  et  alors,  ou 
bien  la  solution  de  continuité  des  parties  est  bornée  aux 
lèvres,  ou  bien  elle  intéresse  en  même  temps  les  os  du 
palai’i,  la  base  du  crAnc  et  mémo  la  colonne  vertébrale. 
DariN  le  premier  cas,  le  Iwc-de-liévre  est  aimple,  et  dans 
Taiitre  il  est  compHifU^. 

U*  fait  de  l'arrêt  de  dévelop|>cment  est  pcul-èli'o  expli* 
raide  par  une  lésion  de  l'encéphale  (Tiedemann,  Bugés, 
Ibibn'utl,  Bt'‘c1ard);  il  n'est  |Uis  en  relation  avec  un  excès 
de  dévi'loppemenl  de  la  langue  (Bouisson)  ; rinfiiience  des 
adh»*rences  du  fœtus  avec  son  enveloppe  (Geoffroy 
Sainl*Hilaire)  |Mmr  produire  le  bec-de-liévre  u'est  |mis  dé- 
montrée. 

Si  l’hérédité  est  pour  quelque  cluise  dans  la  genèse 
du  liecnle-liévrc,  c’est  à litre  efarrét  de  dévidopiKunent, 
et  l’on  sait  que  rbérédité  de  ces  lésions  est  encore  assez 
rare. 

Le  bec>de -lièvre  existe  à la  lèvre  supt'TÎeure,  extrême* 
ment  rarement  sur  la  ligne  médiane  (trois  observations, 
Nirali,  Blamlin,  école  de  Strasbourg',  iloccupeundes  côtés 
de  In  lèvre  supérieure  ; d'autres  fois  il  est  double  et  peut 
être  ronipliqiié  dans  ton»  les  cas  d’une  division  simple  ou 
drmble  de  la  voôtc  palatine. 

I.a  lèvre  inférieure  est  atissi  le  siège  d’une  division  con- 
génitale (quatre  observations,  Nirali,  Mcckel,  Couronné» 
Bouisson). 

loi  division  oongéiiitde  de  la  lèvre  supérieure  peut  exi.s* 
ter  tout  à fait  en  dehors  au  niveau  de  la  commissure  des 
lèvres,  et  constituer  une  espèce  de  bec-de-lièvre  latéral  ; 
ces  faits  .sont  des  plus  rares  (Mémoires  de  raiicienne  Ara- 
démie  des  sciences  et  Beboiil^ 

Th^nipeutùiue.  — Daas  le  bec-dc-lièvrc  simple,  lorsque 
la  lèvre  seule  esldiviaée,  une  opération  est  indispensable. 
Elle  doit  être  fuite  le  plus  tôt  possible  ; peu  après  la  nais- 
sance (lleister,  B.  Dubois);  à six  mois  (Velpeau);  à trois 
ans  (Dupuyiren);  de  trois  à cinq  ans  (Dionis.  Boyer).  L'ex- 
périence apprend  que  les  enfants  nouveau-nés  supportent 
très-bien  ro|M*mtinn,  néanmoins  l'ôge  de  six  mois  est 
l’époque  la  plus  favorable.  Lorsqu’il  y a double  her-de- 
lièvre,ou  même  un  bcc-de-lièvrc  simple  avec  division  de 
la  voûte  palatine,  il  vaut  mieux  attendre. 

<^uel  que  soit  l’état  des  parties  profondes,  on  réparera 
d’.ibord  la  lèvre.  Pour  le  bec-dc-üèrre  simple,  on  fera,  à 
rnkb‘  du  bistouri,  une  incision  sur  les  bords  de  la  As.sure, 
de  haut  en  l»as,  sans  déiacliorle  lambeau,  qu'on  laissera 
pendre  ; on  rapprochera  les  surfaces  avivées  par  quatre 
puinl>  de  sutun*  entortillée  ou  des  sutures  métalliques. 
l.es  deux  lambeaux  renversés  se  souderont  cl  préviendront 
la  formation  d’une  écliancrtirc  (Cb'mol,  de  Bochefort,  Mal- 
gnigne).  Si  l'on  peut  tailler  un  lambeau  siifAsanld’un  seul 
eôlé,  on  fera  un  avivement  simple  de  l'autre  côté  (Mirnull, 
d Angers).  En  cas  de  bec-de-lièvre  double,  on  nmnirapar 
suture  les  lèvres,  sans  loucher  au  lobule  roMian  qui  devra 
plus  lard  former  une  sons-rloisoii  (Oiipuytren).  Il  ne  fau- 


drait réunir  le  lobule  aux  parties  ktiérales  (Franco,  1^- 
fayc)que  si  la  sous -cloison  était  bien  conformée.  On  brisera 
le  tubercule  osseux  (Gensoul)  ou  l'on  excisera  une  portion 
de  la  cloison  (Dupuyiren).  Si  le  lobule  nuklian,  c'est-à-dire 
l'os  inlermaxiltaire,  est  bien  conformé,  après  avoir  brisé  la 
cloison  on  fait  la  suture  osscuse  entre  le  tubercule  et  les 
maxillaires  (Broca),  apres  avivement  des  parties,  on  fait 
ensuite  la  suture  ^s  lèvres. 

Pour  réunir  les  lèvres  et  les  maintenir  rapprochées,  on 


Fir.  ÔO.  — iIm  bnril»  <Ih 

<(«  ClvMIAl.)  (Alph.  UMlViB.) 

détachera,  avec  des  ciseaux  courbes,  les  lèvres  des  os  jus- 
qu'à la  fosse  canine  ; une  aiguille  d’argent  traversera  le 
nez,  et  deux  rondelles  de  liège  oit  de  giilhi-percba  passées 
dans  l’aiguille  rapprocheront  les  narines  (Bhilippa)*  Au 
lieu  de  l’aiguille  de  PhUipps,  on  peut  se  servir  de  la  grosse 
serre-dne  de  Guersanl.  Deux  rondelles  de  liège  sont  pla- 
cées sur  chaque  narine,  et  les  pointes  de  la  serre-fine 


Fi»,  rtl.  — A.  SiitinT  dti  — B-  AÎKiiill»  «Jr  Pkilipf* 

tn  pUr#.  (Alfvli.  (itièna.) 

comprimées  sur  elles.  On  réunira  par  quatre  épingles  et 
une  suture  entortillée  serrée;  les  fils  de  la  suture  seront 
changés  tous  les  jours  (P.  Dubois). 

On  maintiendra  sur  la  plaie  des  compresses  fraîches  ; 
les  enfants  ne  tetteronl  pas  pendant  les  premiers  jeurs;  on 
leur  donnera  du  lait  à lu  cuiller.  I«es  épingles  seront  enle- 
vées au  bout  do  vingt  quatre  heiiivs;  l’aiguille  qui  traverse 
le  nez  sera  retirée  après  trente-six  ou  quarante  beureji  ; 
les  fils  collés  à la  lèvre  ne  seront  retirés  que  quand  ils 
tomberont. 
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Si  tons  l*»«  points  ilo  la  ^ulnro  ne  'ont  pas  réunis,  une 
bandelette  de  diaeliylum  ou  de  linge  enduit  de  eotlodion 
tiendra  les  lèvres  de  la  plaie  en  ronlact.  Tne  nouvelle  su- 
ture sera  faite  nu  besoin,  même  entre  les  siirfares  bour- 
geonnantes, jH)ur  obtenir  la  réunion. 

Pour  former  la  sous-rloison,  on  avivera  la  pointe  du 
bourgeon  médian  et  on  rnnira.  à l’aide  di*  deux  ou  trois 
points  de  suture,  à la  partie  supérieure  de  la  lèvre  restau- 
rée par  la  pn^mière  opération  antérieure.  Néanmoins, 
quand  les  enfanls  sont  âgés  de  plus  d’un  au,  on  peut  réu- 
nir le  lobule  à la  lèvre  siipêrieiire,  au  moment  où  ron 
vient  de  faire  la  siitui-e  de  ros  parties. 

1.4‘s  ronlre-indirutiott»  à ropéralion  du  bee^de-liévre 
sont:  le  muguet.  In  ro(|uehirhe,  une  angine,  en  un  mol, 
toutes  les  tiiuladics  de  l'enfant,  qui,  peti  graves  en  appa- 
rence, peuvent  être  néanmoins  l'ocTiision  de  complication» 
redoutables.  Du  ne  doit  jaimiis  opérer  un  enfant  <|ui  ne 
jouit  pas  de  la  santé  absolue. 

I)  faut  réserver  les  niameuvres  eliirui^icales  sur  le 
voile  du  palais  et  la  voûte  palatine  pour  un  âge  plus  avancé, 
dix,  douie  et  quinze  ans.  Kneortî  est-il  préférable  de  faire 
poi'ler  aux  individus  un  appareil  prutbéiique.  La  sla- 
pliylorrbapbie  est  une  opéraliuu  «fui  réussit  à peine  dans 
la  moitié  des  cas,  et  quia  des  dangAUSi.  Mieux  vaut  recou- 
rir à im  appareil  formé  d’une  voûte  |»>daline  métallique 
artiUrielle,  miinii*  d’un  voile  du  palais  artîticiel  de  caout- 
choUA’  vulcanisé  (Stem  et  1'n‘terrcL  Ixusqiie  les  malades 
ont  été  soumis  à b sta|iliylorrbapitie,  ils  ne  parlent  ja- 
mais bien;  aver  un  appareil,  au  contraire,  et  une  éduea- 
tion  peu  longue  et  .spéciale,  ils  ne  tardent  pas  ùpruuuucer 
les  mots  comme  les  pei*souni's  saines  (Nélalon,  Peboul, 
Pre  terre). 

•er-dc-lieTre  nrrlfll^iilrl.  l’ne  brûlure  profonde  de 
la  lèvre  avec  perte  d<‘  subslant'e,  une  plaie  de  la  lèvre  rmn 
réunie,  et  ilonl  les  bords  s»!  sont  riealrisés  isolément,  con- 
stituent un  ber-de-lu*vre  accidentel. 

ÏVoTAipeM/ù/we.  — La  plaie  étant  ancienne  et  la  cica- 
IricAî  «'tant  bien  formée,  on  avivera  et  fera  uue  suture, 
sans  so  pjV'occuper  de  l’écliancrimî  possible  sur  leburd  de 
la  lèvre;  s’il  u'y  a pas  une  jHTie  de  tégument,  il  n’y  a pas 
âiTdoulcr  celle  conséquence.  Néanmuins  si  les  coins  d<*s 
partiiN  séparées  sont  arrondis,  il  sera  lK>n  de  taili*T 
un  petit  lamiH'HU  sur  un  des  bords  de  la  division  tic  In 
lèvre  comme  j>our  le  iM-c-de-Iièvre  congénital. 

Dans  le  iM-c-de-liévre  loiwéculif  à une  brûlure,  il  y a 
des  adliérenees  de  la  face  profonde  de  la  lévh^  avec  les 
mècboires,  les  tégum^its  font  défaut,  on  se  trouve  alors 
dans  les  conditions  du  Kec-dc-liévn*  congénital,  et  il  faut 
faire  la  niéiiie  opération.  ' 

•iteAVESfevr  ou  PISKLI.IHIIE.  L'bésiUition  de  b 
parole  et  la  dilficullé  de  rarliculatiun  syllabaire  caraclé- 
riîwnl  le  iM'gayemenl. 

Il  y a un  bégayement  accidentel  c-aust'  par  le  ramoilis- 
seimuil  du  cerveau  et  la  paralysie  générale  des  aliénés, 
dont  elle  est  le  pirmier  symptôme,  et  un  bégayemeul  <'on- 
génital  dû  à un  trouble  inconnu  d'innervation. 

L'est  à tort  qu’on  fait  du  bégayement  une  maladie  con- 
vulsivA!,  essentielle  de  la  tangue,  une  «‘horée  de  cet  or- 
gane, car  il  faut  en  placer  b cause  dans  le  reiToaii. 

La  colère  et  l'éniution  rendent  loujoui^  le  bégayenieni 
plus  désagréable. 

Dn  améliore  le  bégayement,  mais  ou  ne  le  guérit  pn's- 
(|iie  jamais. 

Thf  rapetUi>{tk‘.  — Eu  s’exerçant  à parler  leiitemenl  et 


dislinciemeot,  avec  un  cor)is  étranger  dans  la  bouche  (un 
catUifU^  un  hritif-luHyun  (('.olonibat),  un  rintre  (llerveï  de 
Cliégoin),  une  ftnirrhfU**  f»ot%  (Stard),  une  ftow/e 

(/e  omUckowr  (Murin),  en  rbythmanl  rémission  des  syl- 
labes par  rélévalion  et  rabaissement  du  bras  ou  du  pouce 
sur  l'index,  on  améliore  beaucoup  le  bégavAunent. 

Si  le  bégayenient  est  ii'*ger,  il  suflîl,  pour  le  guérir,  de 
prononcer  bnw|uemenl  A-liaque  syllabe,  et  s’il  est  fort,  de 
joifidre  à ce  mode  urüiuphuniqui'  une  forte  si:^cousse  de 
liant  en  ba.s  sur  l'un  des  bras  (Serres). 

St  un  bègue  veut  se  corriger,  U doit  lire  lenleimml,  pro- 
noncer une  h um>  toutes  les  syllalies,  ne  jamais  perdre  de 
vue  le  mouvement  di;  la  langue,  garder  un  silence  complet 
hors  üa;s  exercicca,  faire  altetiiionaux  mob  et  non  au  sens 
aIa!  la  lecture,  |«irb*r  seul  de  temps  à auln*,  rendre  ce  mo- 
nologue de  plus  en  plus  hdig,  enfin  convena'^r  lentement 
avec  une  autre  personne,  sans  ces^r  de  faire  attention 
aux  mouvements  de  la  langue  (Malbouche). 

La's  gymnastiques  ftevtorale^  /arywj/ce,  gtittumie,  iitujuüh‘ 
et  buccule  süut  les  meilleurs  moyens  de  riiytbmer  la  parole 
et  Je  diminuer  le  bégayement  : 1*  faire  une  forte  inspira- 
tion ;.*i*  retirer  b langue  eu  relevant  la  |>oinle  vers  b?  pa- 
lais ; 3*  tendre  les  lèvres  dans  le  sens  transversal,  en  éloi- 
gnant b*s‘  commissures  ; ù*  parler  en  mA*surc  et  lentement 
(Lolombat). 

C'est  à la  gynmasti<|ue  que  se  rapporte  la  méthode  de 
Cherviii  mise  en  pratiquA*  dans  le  di'p^nlement  du  lUiône, 
d'aprw  l’avis  favorable  émis  par  le  conseil  gémirai  de  ce 
départt'nient.  Cette  méthode  consiste  dans  la  gy  mnusUqui* 
de  la  langue,  üa?s  lèvres,  de  b respiration,  de  l’ouïe  et 
dans  le  rbytlmie.  L'ms))im/ù*N  faite  à propos  dissiiK*  la 
contraction  .spa.smoitique  de  b glotte  et  remplit  b pAutrine 
d'une  quantité  d'air  sufllsanle  pour  fournir  à um?  longue  ejr- 
inmtiüH  ; l’élévation  de  b pointe  de  b langue  contre  le  pa- 
lau (méthode  de. M*"*  lÆÎglt)  favorise  l’ouverture  du  larynx  et 
le  relâchement  des  cordes  vocales,  Ja*  manière  à bisser  un 
libn*  pîusage  àl'air  ; enrm,  rt'car(emenld(U  commissures  des 
lèvres  donne  A celles-ci  un  point  d’appui  qui  prévient  le.s 
mouvements  convulsifs;  le.v  conditions  d’une  articulation 
nette  et  facile  sc  trouvent  donc  ainsi  remplies.  Quant  au 
rèyfAme,  son  action  est  de  modérer  l'influx  nen*eux  en  exi- 
geant de  b pai’t  de  l'élève  une  alli^ntion  continuelle.  C'est 
suilAïul  en  causant  avec  ses  élèves  et  on  les  forçant  irimi- 
1er  qu'il  bit  rapidement  disparaître  leur  infirmité.  Le  traile- 
uiA‘Dl,  A*n  etfet,  n’exigi:;  pas  plus  d’une  quinzaine  de  jours. 

Sauf  la  section  du  fdet,  il  faut  bannir  de  b tliérapeuti- 
<{UA*  du  iii'gayeiiieiit  les  opérations  k faire  sur  la  langim,  et 
S4'  CAmtenter  d'une  gymnastiqiiA'  par  laquelle  b voIoiiU'  re- 
prenant sou  empire  surl’urgune  do  la  parole,  sc  dirige  plus 
sûrenienl  dans  l'arlicubtion  des  mots. 

La  section  de  b langue,  l’excision  d’une  portion  de  sa 
base  (DielTcnbaib),  l’excision  im  V d'une  portion  de  la 
langue  (Velpeau),  b section  des  muscles  génioglosses  (lUu- 
dens,  AmussDl,  Pbiiipps,  Uunncl^  par  la  bouche  ou  par- 
dessou-s  le  mentou,  ne  prAKluisi'ulqu’uue  amélioration  é|dié- 
mère.  l.,es  résultats  de  ces  opérations  ont  des  dangers  et 
ue  valent  pas  ceux  de  l'A^'diicatioD. 

BEIXAlêOAiK.  Plante  indigène  di‘s  sobuées,  dont  la 
racine,  les  feuilh's,  b^s  fleurs,  le.s  fruits,  sont  employés 
comme  narcotiques,  en  rnisoa  de  l’Aifropiw  qui  s’y  trouve. 
V.  Atropine. 

Elle*  s'emploie  ilans  les  .spasme.s  et  dans  les  nérmes, 
dans  les  névralgies,  d;uis  les  paralysies,  dans  la  toux  ner- 
veuse, dans  b coqueluche,  etc.  -a-i.  Après  son  artiou 
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sédative  antispasmodique,  son  principal  effet  est  de  dilater 
Ih  pupille  et  de  dessécher  le  gosier.  A haute  dose,  elle 
trouble  U vue,  amène  des  hallucinations  et  un  violent 


rif.  Oi.  — La  (M<tJ»k>ae, 


di'lirc.  C’esl  un  poiwn  iiarrolico-i>crc  livt-dangeicus.  el 
il  importe  d en  surreiller  remploi  avec  soin. 

Les  feuilles  «e  donnent  en  jwiidre,  ,'i  à ,'>0  rentigram.;  en 
exirmt,  5 à 10  cenligrain.;  en  Miilurf.  10  k 15  gout’tes. 
— L'drorce  de  mrine  se  donne  en  pondre,  10  à 15  renti- 
gramnies  par  jour.  Esti'rieurenient,  In  bell.idone  s’emploie 
sous  forme  d'huile  pour  faire  des  frictions.  V.  AtiioI'ISE. 

■KLLEVIU.E  (dans  Paris).  Eau  minérale  .sulfureuse 
froide.  Emplorée  daus  les  maladies  chroniques  de  la  peau, 
dans  la  brondiiie  el  l’angine  chronique  el  dans  la  srrofiile; 
on  en  donne  2 à .5  verres  par  jour  [3. 

■BK>H.tBorK.  Eaux  minérales  hicarbonalées  ou 
chlorurées  sodiques,  de  la  province  d’Alger,  dans  la  Kabv- 
lie,  près  de  Dra-el-.Niian.  Elles  ont  une  leinpéralurc  de 
18  degrés  cenligrades,  el  s’emploient  dans  la  dyspepsie 
dans  la  gravellc,  dans  la  cachexie  paludéenne,  dans  les 
engorgements  du  foie  el  des  reins. 

BÉAIfCilVI  l'df.  La  bénignité  est  une  forme  dos  maladies 
en  rapport  arec  leur  intensité,  les  lésions  qu’elles  engen- 
drent el  la  cause  occulte  qui  peut  leur  avoir  donné  nais, 
sancc. 

C e.sl  surtout  5 1 orrasion  des  niatadies  gangréneuses 
pestilentielles,  vinilenles,  miasnmliques  el  épidéniicpii.s| 
qu’on  parle  de  la  bénigiiilé  ou  de  In  malignité  des  mala- 
die., rar  dans  ces  ras,  de  deux  alfeclions  .semblables  dues 
an  même  poison  morbide,  l’imi-,  très-grave- rhex  les  uns, 
est  Iris-légère  cln  s les  autres,  ou  iiiénie,  lnr»(u'clle  pa- 
rait très-grave,  sc  termine  plies  favorableiiieni  que  d'au- 
Ires  cas  en  apparence  peu  redonlables. 

Les  épidémies,  trés-meurtrières  au  monieiil  de  leur  ap- 
parition, deviennent  peu  h peu  Irès-bénigiies,  el  k leur  lin 
laiaseni  guérir  la  plupart  de  ceux  qii’elle,s  frappent. 

C’est  à la  modihcalion  inconnue  de  la  cause  ellc-niénie 
inconnue  des  lièvres  épidémiques,  plus  encore  qu’à  la  cnn- 
slilnlion  des  individus,  qu’il  faut  allrihucr  la  bénignité  des 
maladies. 

iCiiNB.  (Jualiflrntton  accordée  aux  maladies 
Mim  gravilé  el  indufwant  leur  lerminaison  favorable.  Elle 
s'applique  aux  muladie^  iuflammatotres  n'ayanl  qu'une 
médiocre  intensité;  aux  maladi*:»  çnngvéH^mf^,  telles  que 


UU 

l'anthrax  et  les  angines  ulcéreuses  ou  coueuneiises,  loraque 
leurs  produiu  n'infeclent  pas  le  sang  el  u'euipuisiuiueiit 
pas  riiidividii;  aux  tumeun  dont  les  éléinenis  ae  reprodul- 
avec  lenteur  el  ne  jH-iièirenl  pas  dans  la  circulation 
pour  créer  des  diathèses  luorleiies.  coiiiine  le  li|iome  ou 
les  adenomc-s  : inmfurs  h^nignes^  opposées  au  cancer,  à 
répithélioma,  aux  tumeurs  hbro-plasUques,  etc.  ; tumeurs 
muliyms;  enfin  aux  fiàres  i'iùtliinviues,  lors- 

que la  ratise  omilln  (juj  les  a prmluites  n’enlralne  pas  de 
pliénoméne-i  graves  et  ne  compromet  p;»N  la  vie  dos  ma- 
lades. 

BEAÎJOKV.  Baume  retiré  par  inci'.îon  du  Styrax  hru~ 
ztuHy  de  la  famille  des  ébénacées.  Il  c-st  coni|H)sé  d'acide 
l><'nxoïquc,  d une  essence  apjK?lée  hfmjoùtff  et  d'une  n^sinc 
mol  déierniinée.  Son  odeur  est  agréable.  V.  Benzoïque. 

On  rcnjploic  comme  tous  les  lialsamiqiies  h l'élal  de 
sfVop  □ , el  à l'extérieur  contre  le  rhumaliMiie  chronique, 
dans  l’anasnnjuc  sou»  fornte  de  fumigations  CD. 

Pour  faire  ces  fumigations,  on  enveloppe  les  malades, 
tout  nns,  dans  une  couverture  impn'gnée  de  vapeurs  de 
benjoin,  el  on  les  y laisse  deu.x  heures.  Pour  imprégner  la 
couverture,  on  entoure  avec  elle  un  fourneau  ullunié  sur 
lequel  on  jette  plusieui-s  pincées  de  poudre  de  benjoin,  el 
quand  la  laine  est  bien  impri^gnée,  on  emmaillolle  hi 
malade. 

On  s’en  sert  <*n  teinture,  quelques  gouile.»  dans  de  l'eau, 
|ïour  faire  le  lait  vit'gintü,  destiné  à la  loUelte  des  femmes 
élégantes. 

BClVOniv.  Plaute  de»  rosacées,  donlh  racine  i*sl  amère 
et  astringente. 

Elle  est  employée  en  d»  rncfion  et  en  fiouiire  comme  suc* 
üané  du  quinquina,  à litre  de  fébrifuge. 

BEKZI^'K.  Carbure  d hydrogène  retiré  du  charbon  de 
houille. 

Ce  cnrbure  est  employé  seul  ou  mélangé  d'huile  en  lo- 
tions contre  les  poux,  la  gale  et  le»  autre»  parasite». 

•E!%'Z0.%TES.  Sels  résultant  de  la  comhiimisuii  de 
l'acide  benzoïque  avec  tme  hase. 

Le  t/rni»MUe  de  $itwie  û 2 et  A grammes  par  jour  dans 
une  ^>otion  gommeuse,  s'emploie  contre  la  gmvelle  el  dans 
la  goutte  Q. 

BRKKOIQI^E  (Acide).  Cet  acide  existe  dans  ions  les 
baumes,  et  on  le  retire  du  benjoin  sous  forme  d'aiguille» 
soyeuses,  hianclutin*»,  d’un  goût  Acre,  peu  solubles  dan» 
l’«*au  froide,  mai»  solul)U>»  dan»  l'alcool.  On  le  donne  dans 
la  bronchite  chronique  (3,  dans  la  goutte  cl  dan»  la  gra- 
velle  urique 

VotUm  Itfnzou/tif. 

iIp  «I»df i orHittHK'*. 

AchIh  1 lü. 

rmian  e>vniiiiru*M>.  . 13.'»  i«i. 

A prendre  par  cuillerées  dans  les  viugUqiiatro  lietiivs 
(Bouchardat). 

[Hiules  d’acide  benz>jiyut. 

.Kc'ui*  beDtoit|S» .*>  ir.iiiiit»)'-. 

(>m«*TTr  ro«f« 

K.  ».  a.  ."iO  pilules.  De  une  h huit  par  jour,  moitié  le 
malin,  moitié  le  soir  (Fniene). 

BERBÿ:illDf’:  (ÉriNE-Yt.S'ETTE).  Arbuste  de  la  famille 
de»  berbéridées,  dont  les  fruits  acidulés  servent  à faire  uu 
sirop  rafraîchissant,  dont  les  semences  entrent  dans  le  dia- 
sconiium,  et  dont  l'écorce  de  racine  donne  la  ho’hèiiut  et 
prinripe-é  amei*»  féhrihigea  □. 
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KRBCR  (Kaissë  acanthe).  Omhcltifère,  dont  la  raciut* 
en  poudre  l'S  à 16  granmics^)  se  donne  contre  l’épi* 
li*p>ie  □- 

(Wurteiiibei^').  Kaii  iiiinérRle  chlorurée  smlique 
cl  fernigineuse,  d'une  tem|H’Ta!ure  de  20  degrés  cenli- 
gnides,  employée  en  boisson  et  en  bains  irès-courU  dans 
une  piscine.  Pdie  est  diiirétiipie,  laxative  à haute  dose,  et 
utile  dans  la  dyspepsie  et  cerUunes  maladies  chroniques 
des  voies  digestives  fTl. 

BBB4iiAnOT£.  Arbuste,  dont  le  fruit  fournil  l’esseiin 
agréable  de  berg;unole,  destinée  à foin*  de  la  iMii-fnmciie. 

BÉBIBÉBI.  \a\  faiblesse  g[éiié{'ale,  accompagnée  de 
vomissements,  de  dyspnée,  d'engoui-dissemenl.  de  picote- 
ments dans  les  membres  et  d'anasan{ûe,  constitue  le 
ht-ri  aigu,  maladie  inconnue  dans  notn*  climat  cl  originaire 
de  rindc. 

A l'état  chronique,  le  brnlt^n  produit  l'aiiasanpie  et 
avec  cela  dos  mouvements  eboréiques  des  membres,  com- 
pliqués de  paralysie,  d'enrouumoiit  et  d'amaigi'issement , 
suivis  de  mort. 

BEBM'B.  l^s  mouches  volantes  et  les  ombres  qui  \ns- 
scnl  devant  les  yeux,  chez  une  j»ersonne  qui  ii'a  pas  de  | 
lièvre  et  qui  ne  voit  plus  distinctement  les  objets,  caniclé-  i 
lisent  la  boHue. 

|ji  berlue  est  un  des  symptômes  de  raiiiatiro^e  com- 
mençante ou  d’une  maladie  du  cerveau. 

BÉTSL.  IVéparalion  indienne,  faite  avec  le  (>oivrc  bé- 
Ud,  le  tabac,  la  chaux  vive  et  le  fniit  dMrrra  cnVrhu  oii 
wdx  d’atux.  Elle  se  môclie  comme  du  tabac  et  on  lui  attri- 
iiue  des  propriétés  toniques  et  astringeates  O- 

BÉTOI^B.  l^ahiée,  de  faible  odeur,  dont  les  feuilles 
pulvérisées  seneol  de  stemutatoirr,  et  dont  la  racine  est 
émétique  Q. 

BBl’BBE.  Principe  gras  solide  qu'un  obtient  par  le 
battage  de  la  crème  qui  surnage  le  luit.  C'est  un  aliment, 
un  cuiidiment  et  un  remède. 

A l’étm  frais,  on  remploie  en  !béra|M  uliquc  contre*  la 
constipation,  .30  à 50  gr.  par  jour  sur  du  pain  [^;  contre 
le  rachitisme,  avec  du  sel,  30  grammes  par  jour  r~l: 
contre  les  angines  éntbémateuses,  en  pilules  après  l'avoir 
roulé-  dans  de  la  poudre  de  sucre  [3‘i  contre  l’érylliéine, 
contre  l'urticaire  et  contre  l'érysipèle,  en  frictions  sur  la 
]>eau. 

Beurre  de  eueau.  Pniicipc  gras,  solide,  extrait  des 
amandes  du  cacao,  qu’ou  emploie  pour  faire  des  supposi- 
tuircfs  contre  la  fissure  à l'anus,  ou  contre  la  constipation  ; 
des  pommades  en  l'incorporant  avec  de  l'imile  d'amandes 
douces  ; ou  des  Uibleltes  pectorales  f^. 

BEX  (Suisse,  au  fond  du  lac  de  Genève).  Eau  minérale 
chlorurée  calcique,  froide,  employée  dans  la  scrofule  et 
les  maladies  de  la  peau,  ainsi  que  les  cniix  mères  des  sa- 
lines en  exploitation  dans  le  pays  m. 

BtfiZOtBB.  V.  CAUU1.S  ItfTE.^TINAt'X. 

UIBEBO!Vi.  bes  vitses  à goulot  iuhulé  dont  on  se  sert 
pour  faire  boire  les  malailes  qui  ne  peuvent  Imire  seuls,  ou 
])Our  allaiter  les  enfants  nouveau-nés  sont  des  ôiôeruus. 

triiez  l'adulte,  le  meilleur  biberon  est  une  petite  iass^u-n 
forme  île  Üiéiére,  dont  le  bec  allongé  sert  pour  l'intruduo 
lion  des  liquides  dans  la  bouche. 

tynand  les  nouveau-nés  sont  mis  mi  régime  de  railaile- 
nient  aiiiliciel,  on  se  sert  d’un  {Mrtïl  /'«of,  ce  qui  ne  vaut 
rien , ou  d'un  biberon  pour  leur  donner  du  lait  à 


boire.  Le  meilleur  et  le  plus  économique  des  biU^rons 
est  une  fiole  de  vem»  dont  le  goulot  est  boiirbé  avec 
un  morceau  d’é|>onge  line  ivcouvert  d'une  mousseline 
trés-clairc,  liée  au-dessus  du  collet.  I*uruii  les  outres  bibe- 
rons, il  y en  a de  plus  élégants,  mais  iiuu  de  plus  com- 
modes, et  ils  sont  tous  formés  d'une  Inmleille  trouée  au 
centre  jKuir  le  passage  de  l'air  et  fermée  nvii*  un  bout 
d’irotre  rumo//{,  ou  de  ite  rorAr  prfjWfTc,  ou  de 

cifo«/rAo«c  désiHftrté^  ou  de  liètje  fin. 


Viu  03. 


t}uel  que  soit  le  lulieron  enqdoyé,  il  faut  avoir  le  plu- 
grand  soin  de  laver  le  bout  d;ms  l'eau  et  de  le  renouveler, 
carie  lait  s'y  aigrit  et  pivml  de  l'odeur, ce  qui  peut  dé- 
goûter les  enfants. 

l'endant  les  premiers  mois  de  la  vie,  le  biberon  doit 
être  rempli  de  lait  coupé  par  moitié  avec  de  l'eau  de 
gruau,  de  l'eau  de  riz,  de  l'eau  panée,  de  l’eau  de  son.de 
l'eau  de  gomme  ou  de  l’eau  pure,  et  c'est  à partir  du  cin- 
quième ou  du  sixième  mois  que  l'on  peut  donner  le  lait 
lialm*ci.  V.  AU.AtTE«KNT. 

BIC'ULORrRK  DE  Mfi'rUIXiî^E.  V.  ClIlAlROMÉ- 
TIIYI.B. 

BIBKKM.  Plante  des  synaiitbérées,  qu'on  uiûclie  comme 
la  pyrétlire,  pour  exciter  la  salivation. 

BIÊBBM.  Boissons  fermentées  faites  au*c  lu  décoction 
d'orge  gerniée  et  le  Imiibloii. 

On  s’en  sert  pour  fabriquer  les  Wére»  mèdirinnles. 

Bif're  d'ahwithe.  10  grammes  d'absinthe  pour  500  gr. 
de  bière  en  macération  pendant  trois  jours.  S’emploie 
comme  tonique  [^. 

Bière  amère.  |{oiirgtH)n.s  de  sapin,  30  grammes  ; ab.<in- 
Uie,  20;  gentiane,  20  ; biéi*e,  5000.  Kiltrez  au  bout  de 
trois  jours.  S'emploie  romnie  tunique  et  vermifugi*  Q. 

Bière  atttücovbtUii^ne  ou  Nopiurf/c.  Ikmrgeons  de  -sapin, 
30  gnimmcs  ; racine  de  raifort,  50;  feuilles  de  cucbléu- 
ria,  30  ; bière,  2000  ; en  macération  pimdant  (piati'e  jours. 
S’emploie  contre  le  scorbut  S- 

Bière  de  yiuÿrmbre.  Gingeiiibiv,  10  grammes;  bière, 
500;  en  macération  pendant  quatre  jours  et  passer.  Elle 
s’emploie  comme  tonique  O- 

Bière  de  malt.  Iliére  tivs-cliai^ée  de  malt  el  qu'on  or- 
donne dans  les  cas  de  dyspepsie. 

Bière,  de  tfuim/uiiut.  IJuinqiiina,  30  grammes;  biérts 
500;  en  macération  pendant  qiintn^  jours.  S'emploie 
comme  tonique  f"). 

BILAZAlü  (Deux-Sévres).  Knu  minérale  sulfureuse, 
leinpérée,  18®,  employé»*  dans  la  chlorose  el  les  maladies 
de  lu  peau. 

BILIAIRBA»  (.M.\t.AI»lt->  t>K.s  Voies  . Lu  vésicule  biliair»* 
(K'Ul  être  ufTectée  (riQllammalioii,  d'fltroplii»*,  de  riipiim'. 
de  dégénérescence  cancéreuse  ou  d'ol>struction  par  des 
calculs  biliaires;  luaib  les  aciidenU  qoi  rësulteul  duces 
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(TiËufset  (le  Miere,  dans  laquelle  on  incMirpore  de(>  luédi- 
cainents  daus  rinteulion  de  le«  faire  prendre  plus  comma- 
démenl  aux  malades. 

ili.vc((i<s  (uitixyphilitifjtteü  d'Olivier.  On  suppose  qu’ils 
l•eufermenl  1 ceiui^'ramme  de  hichlorure  de  mercure  par 
biscuit  de  16  grammes  (Koy).  il  faut  2 à 5 biscuits  par 
jour 

Bisntitx  fen'wjinvKx  utt  nirlHjmtr  de  fer,  * gramme^ 
pour  20  biscuits. 

Itisaiils  imryntifs  an  jahtp,  1 gramme  par  biscuit,  à 
prcmli'c  le  iiialiii  à jeun. 

Bheidti  imrtj'Atifs  à lu  mrainmonét,  30  cunligramiiies 
par  biscuit,  1 à 3 le  malin  à jeun. 

hinf  uits  ù la  rrainede  srummuuee,  25  cculigrammes  par 
biscuit. 

Iftsr«i7s  rt‘riïu/«ÿe‘.s  «m  15  ccnligriinimes 

|uir  biscuit.  2i>urjour. 

Biacnit»  rvrmiftujeg  an  •ulotnvl,  25  ccntigramme>  par 
biscuit.  I ou  2 le  malin  à jctui. 

PIM:H ITH.  Métal  qui  ne  s’eni|i]uie  qu'ù  l’état  de  conibi* 
nuisoti.  V.  Azotate  de  uismutii. 

BlMTOBl'K.  Plante  dc  la  famille  des  polygonées,  dual 
la  racine  astringente  s'emploie  en  dêcoHion  fSO  grammes 
par  litre  deau).  (»n  s’en  sert  pour  lotions,  injections 
et  garguri-mes  f^. 

BIMroi'RI.  Il  y a dans  les  arsenaux  de  la  chirui'gic  un 
grand  nombre  dc  bistouris  de  foniic,  de  grandeur,  dc  dis 
|>osilions  vaiiabli’s. 

Les  bisimiris  destinés  â être  conservés  par  la  chirurgie 
d<‘  tous  l(‘s  Ag«‘s  sont  : br  bistouri,  droit,  |>oinlu,  le  bis- 
touri droit  boiilmme  et  le  lijslouri  roiirlN'  liouloniié. 

Pour  ouri’ir  de>  abcès,  les  bi'itouris  droits,  )K)iulti>, 
longs,  sont  les  meilleurs  ; jHUir  la  dissection  des  tumeurs, 
résout  les  bistouris  droits  et  rouHs.  I.es bistouris  bouton- 
nés, droits  et  courh«?s,  ne  sont  destinés  que  pour  les  ojm*- 
rntioiis  de  heniie  et  les  déliriilemenls  d'orifices  ou  do  con- 
duits au  fond  desquels  des  oiganes  inq>orlant&  doivent  être 
mèiiagé'S.  Pour  le.s  débriderneiits  des  plaie»,  le  bistoun 
|)ointu  ordinaire  est  le  meilleur,  car  il  s'agit  alors  d'une 
sorte  de  dissection-  V,  Aiu;ks,  HiîRNity,  Plaies. 

Ia}s  bistouris  à luine  fixe  sont  1rs  meilleiii*»  ; parmi  les 
bistouris  dc  trousse  moderne,  le  bistouri  démontant  de 
t^barnère,  est  un  bon  instrument,  en  ce  sens  qu’il  se 
monte  très-vite  et  que  l'artirulntiuii  avec  ic  manche  est 
très-solide 

On  trouvera  aux  articles  spéciaux  l'indication  des  diffé- 
rents iustouris  (|ui  peuveut  servir  dans  la  pratique. 


Bise 

lésions  ne  sont  tré«-»p}M'éciables  que  lorsqu'il  y a obstacle 
au  cours  dc  la  bile  dans  l’iDlesIin,  et  c'ost  la  con»é(|ueme 
des  calciüs  biliaires.  On  oliservc  alors  la  colique  Aépu(i</ue 
etPic/m-.  V.  ces  mots. 

Blll«lre(ATnoPHlF.  DE  LA  VKtcicuLE,.  Duos  les  maladies 
chroniques  du  foie,  et  purliculiérement  dans  la  cirrhose,  il 
SC  fait  une  atrophie  de  la  vésicule  dont  la  cavité  se  réti'écil 
au  |ioin(  de  dispuruilre  presque  coniplétentenl.  ituus  cette 
maladie  il  n’y  a aucune  certitude  de  diagnostic  ni  de  trai- 
tement. 

BUialrc*  (CaLCULS).  V.  CALCULS  BILIAIKES. 

Biliaire  (CANCEn  DE  LA  VESICULE).  Dans  les  rares 
exemples  de  cancer  primitif  de  la  vésicule  biliaire,  ou  n 
constaté  rexisteiicc  d’une  tumeur  doulourcuM.*  de  la  vési- 
cule avec  amaigrissenieut,  dialTbé(^  ictère,  sans  liypertru- 
pbie  du  foie.  — Ce  sont  des  maladies  où  l’on  ne  peut 
employer  que  de»  remèdes  |KÜilatifs. 

BIII«lrr(OBSTRUCTlüN).  V.  brrÈRE. 

Blllnirr  <l)iUTATlON  DE  LA  Vt^iCULE)  L'innammntion 
de  Ih  vésicule  biliaire  produit  souvent  la  réleiition  de  iii 
hile  dans  son  réservoir,  ce  ({uî  produit  une  dilatation  de 
plus  eu  plus  considérable  jMHivnnt  atteindre  le  volume  dula 
tète,  ce  qui  foiitie  l’Iiydroptsie  de  la  vésicule. 

La  disl(^Dsiun  du  la  vésicule  est  le  résultat  de  la  pbleg- 
liinsiu  des  conduits  biliaires  on  d'une  compression  sur  le 
canal  cliolédo(|Uc  par  un  calcul  ou  quebpie  maladie  voi- 
sine. 

L'hydropisie  de  la  vésicule  biliaire  est  evlrèmemeiU  dif** 
Meile  ù reconnaître  ; mais  si  l'on  éUiil  sûr  du  diaguustir 
]|  faudrait  faire  la  pmicliuii  direclemenl  à travers  les  parois 
du  ventre  ou  iodimiement,  ce  qui  serait  mieux,  apres 
avoir  établi  des  adhérence'^  entre  ci;Ue  paroi  et  la  vésicule 
au  moyen  d(*  caustiques.  V.  CttOLÉflASTlTE. 

Biliaire*  (Infummation  DE:i  VOIE-S).  Ou  a quelquefois 
rencontré  sur  le  cadavre  l’inllammation  aigue  de  lu  vt'sicule 
biliaire  ayant  rempli  cette  cavité  de  pus  ; mais  c'est  |>c‘n- 
daiil  la  vie  une  lésion  im{K>s»ihln  à reconuaUre. 

L'inflammaliou  aiguë  de  lu  vésicule  biliaire  est  la  consé- 
quence des  calculs  biliaires,  des  maladies  organiques  du 
foie  et  des  fièvres  continue»  graves. 

L'inflamiuuUun  aiguë  de  la  vésicule  biliaire  produite 
par  un  corps  étranger  amène  souvent  lu  perforation  des 
paroi.»  et  la  formation  d'une  péritonite  morlellr.  f/inllam- 
luation  de  la  vésicule  biliaire  passe  quelquefois  ù l'étal 
chronique  et  donne  lieu  à un  épaississement  des  parois  qui 
en  amène  l’ati'ophie.  V.  Contusion  ou  foie. 

BI^OC'LC.  Kspëce  de  lunette  portative,  utile  pour  le» 
myopes  qui  gardent  sans  eme  des  lunettes  pour  voir  de 
loin.  IxNi  verres  du  binocle  un  peu  plus  fort  servent  pour 
la  vision  des  objets  plus  rapprochés.  V.  Myopie. 

Il  y a un  iMwlaÿc  appelé  binocle  qui  se  fuit  avec  des 
tour»  de  bandes  croisé»  devant  les  yeux,  ou  avec  une  com- 
presse pliée  et  fixée  à une  calotte.  Ce»  bandages  ne  sont 
plus  employés. 

BIO  (Lot).  Lau  ininérale  sulfatée  ciUcique,  froide,  em- 
ployée dans  le  voisinage. 

BIRIHE:vmtobf  (Suisse,  canton  d’Argovie).  Eau 
minérale  sulfatée,  magnésique,  amère  et  froide,  *qu'on 
emploie  en  boUson,  seulement  comme  tunique  et  apéri- 
tif E.  On  en  prend  un  A deux  verres  à jeun*  si  l'on  eu 
boit  davantage  on  a un  effet  purgatif. 

BINCl  ITM  .MIÉBiriKAlX.  Pâtisserie  faite  de  fai  ine. 


B1T¥ER.%  (FnÈ.NE  aner).  Fébrifuge.  Arbre  élevé 
dont  \e  bois  renferme  un  principe  amer,  le  fÀtUria^  et 
qui  1*81  employé  contre  les  fiéviTs,  de  même  façon  que  le 
quinquina  PH. 

BITrMEtï.  Substancescombusiibles  considérées  comme 
de»  carbure»  d’Iiydrogène,  et  qu’on  trouve  dans  le  sein  de 
la  terre.  — Parmi  eux  se  trouve  V <t.*i>kalie  ou  6i7ume  de 
Jitdèe.  employé  dans  la  thériaque  et  pour  faire,  par  distil- 
lation avec  du  sel  marin,  une  huile  d'asphalte  dont  on 
donne  dix  gouttes  sur  du  sucre  dans  la  phthisie;  le  naphte 
ou  hnile  de  naphte  ou  pétrole  rec/t/le,  qui  s’emploie  en 
lotions  contre  In  teigne  (Chapel)  ; le  prtrole  ou  hfUle  de 
jfé/ro/c,  ouA«i7c  depieriv,  qui  s'emploie  contre  lu  plithi- 
sie,  cinq  à vingt  gouttes  en  (wtion  □,  et  A l’exlcTieur 
pour  om?  seule  lotion,  dans  la  gale  {^3.  contre  les  poux, 
on  pom  fairtr  venir  une  éruption  de  rougeole  ou  de  scar- 
latine aoormaU’. 


Digitized  by  Google 


BLÉI* 


152  Hl.ftr 

■I.ANC  DK  BALRI^K  iCsTINE,  SpEHUA  CRTl).  Sub- 
:»Umc(‘  solide,  blanche,  extraite  par  refmidissemenl  des 
huiles  coDlenm-fc  dans  certaines  cavités  des  os  du  cràue 
chez  le  rat-halot.  Elle  contient  de  racide  morgariqiie, 
oléique,  et  de  Toxyde  de  céiylc  : on  remploie  à la  dose 
«le  2 a 10  graïuiiies  dans  la  bronchite  chronique  H-  KlU- 
sert  aussi  à solidifier  rhuilr  de  foie  de  inoriu*  au  moyeu 
d'un  peu  de  ciiv,  ou  à fuiii*  les  pommades  et  surtout  le 
coki-mam. 

BLAXC-HAIVCBB.  Gelée  animale  faite  avec  une  «'mul- 
sion d'amandes  douces  suenV,  aromatisée  par  l'eau  de 
fleur  d'oranger  et  le  citron,  et  unie  à de  la  gélatine.  On 
remploie  comme  aliment  dans  In  convalescence  des  inala- 
«lie»  aigues  et  dans  les  maladies  chroniques  (3- 
|>are  de  lu  favon  suivante  : 

«îf  Je  r«>H  «a  (nJnio^.  . . . iSO  ersinakri. 


.\0B*nJc>»  JoiKF*  liluclir»,  . . 4 • . • . > 3«i  ^t. 

SwK 90  til, 

Eau  Je  fl^ir  J'oruffvr 9U  iJ. 


On  cbaulîr  dans  un  mortier  de  marbre  ; on  forme  avec 
la  gelée  encore  chaude,  les  amandes,  le  sucre  et  I ea«t 
de  fleur  d'oranger,  une  émulsion  que  l'on  coulera  à tra- 
vers un  blanrhet  dans  un  pot  cimlenanl  quelques  gouttes 
d'alcooial  de  cib-on,  et  placé  ensuite  dan*  l’eau  froide 
(llouchardaU. 

BLEWORRHAMK  ET  IIIÆ^WDDRHÿ;K.  V.  GrÉ- 
THKITB  BLEMNORKilAGlOt'R,  VaGINITS. 

BLÉrflAIIITBM.  Après  une  conjonctivite  catHi  rliale, 
strofuleMse  ou  pustulmise,  exautlu'inateusc,  miHsmali«|ue, 
«liphihériliqjie.  purulente  et  ponorrliéiqiie.  ; apré'*  un  ec- 
zéma ; apn'-s  une  inflammation  érysipélateuse  des  pau- 
pière' : les  bulbes  des  cil»,  les  glandes  de  MeÜKnniu', 
ayant  participé  à rinflammalioii,  restent  enflammés  chro- 
niquement, une  sécrétion  plus  ou  moins  abondante  baigne 
sans  cesse  le  l>ord  rougi  des  paupières,  où  il  existe  des 
démangeaisons,  et  parfois  delà  «lonleur  sans  troubles  île 
la  vision.  Cet  état  constitue  la  blépliarile. 

I/expositioii  des  yeux  à des  va|ieur»  ou  û des  jHMissières 
irritantes  et  In  malpropreté  habituelle  des  paupières  cau- 
sent des  blépharites  chroniques  d'emblée. 

La  blépharite,  comme  la  conjonctivite,  prédispose  k une 
inflammation  des  voies  lacry  males.  Des  poussées  inflamma- 
toires successives  sur  les  paupières  utleinte»  de  blépha' 
rite  engendrent  des  engorgeineiU»  ganglionnaires  aux 
régions  sous-maxilbirc  cl  (larolidiemie. 

Une  conjonctivite  aiguë,  entée  sur  une  blépharite,  peut 
occasionner  la  guérison  de  lu  blépliuritc. 

ije  rétrécissement  de  l’orifice*  palpébral,  l'ectropionetle 
irichiasis  sont  la  conséquence  ordinaire  des  blépharites 
chronique».  V.  ces  mots. 

I.  Bl^phnrllc  clliAir«  el  Klaiidalo-elllnlrr  (f)e.s 
marres).  Un  liséré  rouge  pointillé,  recouvert  do  pe- 
tites p)aqu«‘>  furfuracées  sur  le  bord  libre  des  paupiéros, 
accompagné  d’une  desquamation  furfuracée  de  la  peau  de 
la  paupiér*',  «’ousUlue  la  psoroplithalmic,  ou  blépharite 
chronique  glaiuluio-ciliaire. 

Une  sécrétion  anormale  est  rai*e  dans  les  blépharites 
ciliaires  ; mai»  on  voit  assez  souvent  les  glande»  cébarée» 
du  bord  palpébral  s’Iiyperlropliier,  s'enflammer  et  fonner  â 
la  racine  do  cils  une  petite  tumeur  gt'osse  comme  un 
grain  de  nûllel  q«ii  s'ouvre  en  laissant  un  petit  ulcère. 

Les  pelih's  Imucurs  du  boni  libre  d«'s  paupién*s  et  leurs 
ulcérations  consécutive»  peuvent  être  multiples  ; alors  le 
bord  libre  de  la  pa«ïpiére  >e  transforme  en  honirelet  rouge 


fongueux,  devient  calleux,  forme  le  fÿfos/s,  et  se  recourbe 
It'gérameiit  en  dchoi*s  ; le  moindre  froid  fait  pleurer  les 
yeux,  et  de»  inflammations  h'•géres  peuvent  devenir  la 
cauîM;  d’érysipèle»  de  la  face,  souvent  d’une  manière  pé- 
riodique. 

I.a  blépharite  glandulo-ciliaire  existe  .surtout  après  la 
lonjonrlivite  chronique,  après  la  ronjoncüvile  varioleuse, 
lorsque  le  tempérament  scrofuleux  renirelient. 

Th'mjirntiiiw.  — Dans  la  blépharite  les  pommadas 
MUil  surtout  indiquées.  On  place  sur  le  borddes  paupière» 
gros  comme  «in  petit  pois  de  la  pommade  suivante  r 

A»'«»8«' ♦ • ^ 

NiU»lc  J*rfco«. 5à3Ü  eeu«igrt«Bw.. 

(Velpeau,) 


ou  : 

C4tnnwl 30  oentigrani«i«-*. 

Az«>n«f« 4gr«mme*. 

(Janio,  Velpeau.) 

Pour  empêcher  que  la  blépharite  ne  se  développe  dans 
le  cours  de  la  variole,  au  moment  oé  les  pustules  »e  for- 
meront sur  la  conjonctive,  on  couvrira  le»  paupière»  avec 
du  glycérolé  d'amidon  : 

«UycèriM 

AiiimI««..  I w. 


Pour  réussir,  on  crèvera  les  pustules  aiissitèl  qu’elles 
seront  blanches,  vt  on  lolionnei  a souvent  les  yeux  avec  le 
glycérolé. 

Dans  la  blépharite  consécutive  à une  éruption  eciénm- 
leuse,  on  appliquera  la  pommade  suivante  : 


Amii<c. . 
<»oailroB. 


30  ffraïuuw». 

i wl. 


(Tavignot.) 

Pour  les  blépharites  anciennes,  on  emploie  le  collyre 
suivante  : 

«iuMilH* 5 fCUllKTIUBBM:». 

»>n iîO 

^ MPÜinruiiiK»- 

üiM-Uâ^e  de  ftDOJlse 10  fraoMnrz. 

l ne  ou  deux  gouttes  deux  fois  par  jour  sur  le  botvl  de» 
[ïaupiéres  (Siebel). 

Les  lotions  d’eau  chaude,  les  grands  soins  de  propreté 
et  les  pansements  toutes  les  vingt-quatre  heures  au  moins 
sont  indispensables.  On  traitera  l’étal  général  sciofulenx 
qui  entre  souvent  pour  une  part  dans  l'établissement  de  la 
blépharite  chronique,  quelle  qu'en  soit,  du  reste,  la  cause 
déterminante,  par  l'huile  de  foie  de  morue  et  le  sirop 
d'iodurc  de  fer,  le  régime  tonique  et  l’exercice.  V ScRO- 
KüL£. 

Si  la  blépharite  est  liée  à une  profession  insalubre,  on 
imposera  le  chang«*nienl  de  métier. 

II.  Blé^rlir  KlaadaleMM-.  L'hypérémie  sous- 
conjonctivale  suivant  des  ligues  parallèles  à la  série  de» 
glandes  de  Mciboniius,  la  .sensation  de  gravier  sous  les  pau- 
pières, la  gène  plutôt  qu’une  douleur  éprouvée  par  le» 
malades,  une  sécrétion  visqueuse  abondante  qui  lient  le 
malin  les  paupières  collée»,  «.araclérisent  la  blépharite 
chronique  glanduleuse. 

Un  liseré  blanchâtre  pseudo-membraneux  occupant  le 
bord  libre  des  paupière»  annonce  une  plasticité  partini- 
lièrc  d«*  la  secrétion  de»  glandes  de  Meiboiuius  ; c est  là 
ce  que  l'on  ap|H‘lle  la  blépharite  diphüiérilique  (Velpeau), 
qu'il  ne  faut  pas  « onfondre  avec  celle  qui  n’est  que  l’ex- 
tensinn  de  la  conjom  livile  diphthéritique.  V.  ce  mot. 

La  blépharite  glanduleuse  existe  surtout  après  la  con- 
jonctivite purulente  des  armée»,  et  on  l'observe  seule  ou 
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associée  à ta  bléphaiite  ciliaire  et  à la  conjoncliTe  granu- 
leuse. 

Un  orgeolct  dans  la  période  aiguS  de  U blépharite,  et 
un  cbaloiion  dans  la  période  chronique^  sont  les  compli- 
calions  ordinaires  de  l'inflammation  des  glandes  de  Mei> 
bomius. 

Thérapt^Htùjfte.  — Comme  pour  la  blépharite  glandulo- 
ciliaire,  on  emploiera  les  moyens  généraux  antiscrofuleux. 
Un  purgatif  salin  au  début  de  la  maladie  est  d'un  heureux 
effet. 

Ues  badigeonnages  a?ec  un  pinceau  fin,  trempé  dans  le 
colomel  à la  vapeur,  serunt  utilement  employés  pour  les 
bléphariles  ciliaires  anciennes,  avec  état  fongueux  des 
bords  palpébraux,  ou  bien  on  emploiera  le  collyre  sec 
(Duptiylren)  : 

■^«Inaivl (ft)  gramair*. 

Surre. , HO  iil, 

0(<inia.  iU  iti, 

ou  encore  la  pommade  de  Jonin  : 

Caioavl, . 50  à 

4 ^WDBr«. 

OU  mieux  la  pommade  : 

Bi«x]rJo  Oe  larreura  aiibyJn 5 renti<^r*maK>s. 

S>ms..«in-uie  <l«  10 

d'iBiamie*  diMin'» . 1 siABilM. 

3 id. 

(Weeker.) 

Pour  prévenir  les  blé|d>uriles  glanduleiiM-s,  il  faut 
traiter  avec  soin  les  nuüadies  do  la  conjonclive  qui  les 
causent  V.  Conjonctivites. 

On  ne  cautérisera  pas  les  paupières  atteintes  de  bléplia- 
rites,  mais  s'il  survenait  du  trichiosis.  ou  du  distichiasîs, 
on  traiterai!  ces  maladies  pur  les  moyens  appropriés.  V. 
ÜLsTHUIUSlS  et  TrICHUSUS. 

Quelles  que  soient  les  blépharites,  on  devra  appliquer 
tous  les  matins,  cl  dans  certains  cas  rebelles  deux  fois  par 
Jour,  les  topiques  modilicaleurs.  Les  yeux  seront  lavés 
avec  soin  avant  chaque  pansement,  les  malarles  observe- 
ront leur  régime  avec  la  plus  grande  régularité.  Ils  évite- 
ront le  froid  et  la  grande  chaleur  ; ils  porteront  un  bandeau 
qui  serre  peu  et  ne  tienne  pas  l'œil  trop  chaud.  S'Us  souf- 
frent, des  compresses  d’eau  tiède  seront  tenues  sur  les  yeux 
et  les  paupières,  elles  préviendront  de  la  sorte  les  inflam- 
mations de  voisinage. 

FORMULAIRE  DE  LA  BLÉPHARITE  CHRONIQUE. 


Outre  les  préparations  précédentes,  on  emploie  quel- 
quefois : 

Pommadf. 

N«|.Iilalin«. 1 BrniwHK'. 

AannB» IX  iri. 

(Follin.) 

Sonf-Mittaii»  dr  hiimutlt t 4 3 $r«nia»t'-<. 

OljfÿnM 3 >d. 

Pommade  du  régent. 

PrweipiU  fmic* nolimniniv». 

Aréttt*  <W  IK  id. 

Camphiv i5  id. 

Dans  ü grammes  de  beurre  lavé  k froid  dans  de  reati 
de  rose  m. 

('oUyè'e. 

Ljtmtm  A*  Mcreiirv.  . 5 «AtimMiM. 

Ran  diMilP» M gTMBBM. 

(Desmarres). 

Ine  ou  deux  goiilles,  deux  fois  par  jour,  entre  les 
paupières. 


s ■«  rn*rtM{lK.  .... 
I-Uh  tUe  ....  * 
B«utn«  d*  Fiiiravauti.  . 


IH  n-HiBUK'». 
ISS  id. 

8 id. 


(Hôpitaux  d’Allemagne.) 
Une  goutte  malin  et  soir  l~~l. 


Rétrécissement  de  l'ouver- 
ture palpérale.  V.  Blépharite,  Conjonctivite  et  Entro- 
PION. 

BI.ÉraAMOFl.AMTlR.  V.  EcThOPION,  PaUPIÉHE.^ 
(Aèsefice  et  destruction  dc$). 

BL^PHAIIorTOME.  En  dehors  des  ecchymoses,  de 
l'inflammation  et  de  Ttedéme  des  paupières,  l'iropossibi- 
lité  de  lever  la  paupière  supérieure,  on  chute  de  la  pau- 
pière supérieure  ou  blépharoptose,  peut  exister  seule, 
d’un  cAlé  seulement,  ou  des  deux  à la  fois,  soit  à lu  suite 
d'une  paralysie  partielle  du  moteur  oculaire  commun,  soit 
è la  suite  d'une  lésion  cérébrale. 


Arec  le  strabisme  externe,  la  blépharoptose  est  un  phé- 
nomène ordinaire. 

La  blépharoptose  est  quelquefois  congénitale. 

Thrupeutvine.  — Pour  combattre  la  blépharoptose, 
on  traitera  la  maladie  originelle  par  rélectricité  localisée, 
ou  par  riodurc  de  potassium,  si  l’on  suppose  une  paraly- 
sie syphilitique. 

Si  la  paupière  recouvre  entièrement  l’ceil,  on  pourra 
faii*c  un  pli  à la  paupière  et  le  maintenir  par  une  suture, 
on  raccourcira  ainsi  la  paupière  (livres  hippocratiques),  ou 
bien  on  excisera  un  pli  de  la  peau  de  la  paupière  et  r»ii 
fera  une  suture  [Morand,  nieffonbach]  en  incisant  as>c2 
de  peau  pour  que  la  paupière  tienne  à la  peau  du  sourcil  ; 
le  muscle  frontal  en  tirant  sur  la  peau  du  front  tire  la  pau- 
pière (Hunt}. 

Enlever  le  cartilage  tai*se  (Dieffcnbach)  est  une  mau- 
vaise opération  qu'il  faut  abandonner. 

BLÉrH.%llO«P.«»IME.  A la  suite  de  rélectrisation 
localisée  pour  une  paralysie  faciale  ; dans  la  névralgie  tri- 
faciale ou  un  tic  douloureux  de  la  face,  dans  les  névralgie» 
sus  orbitaires,  de»  contractions  involontaires  animent  l'or- 
biculairc  des  paupières,  il  y a blèpharospasine.  Le  muscle 
peut  rester  dans  un  état  permanent  de  contracture  après 
des  blépharites  prolongées,  et  alors  l'oriflce  palpébral  est 
toujours  un  peu  rétréci. 

Thérapeutique.  — I/orsque  la  contracture  succède  à 
une  électrisation  prolongée,  elle  guérit  seule  sous  l'in- 
fluence du  temps.  Les  fomentations  avec  les  pommades 
belladonées  seront  d'un  bon  usage. 

On  traitera  les  névalgies  trifaciale  et  sus-orbitaire  pur 
les  moyens  appropriés.  V.  Nêvrau.ie  trifaciale. 

Un  vésicatoire  appliqué  sur  la  tempe  et  pansé  avec  le 
chlorhydrate  de  morphine,  0*',02,  ou  extrait  de  bella- 
done, 0*',02,  est  indiqué 

t^onlre  la  contracture  permanente  du  muscle  orbicu- 
laine  : l'incision  de  la  commissure  externe  (Wardrop)  est 
un  moyen  palliatif  ; rincision  d’une  partie  du  muscle  (Key) 
a été  suivie  de  guérison  complète  ; la  section  sous-cuta- 
née (Cunier),  faite  avec  un  ténotomc  introduit  k un  centi- 
mètre du  l)oi'd  libre  de  la  paupière  tendue  à l’aide  d'une 
pince,  et  de  manière  à couper  d'arrière  en  avant  les  fibres 
les  plus  rapprochées  du  bord  libre  de  la  ^wnpière,  est 
meilleure  que  l’incision  simple. 

•LEIM4ÉM  (Transport  des).  Loi-siiunn  chirurgien  se 
trouve  près  d'un  homme  qui  vient  d'étre  blessé,  il  dort,  a 
moins  qu’une  opération  imaiédiate  ne  soit  nécosiaire,  veil* 
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liM'  ù i'6  fliK',  flutis  l(*  lniii>|iürl  a uii  hi^pilal  ou  a une  aiii- 
bulaiice,  la  |ile!>>iii'e  no  |ia>  a^gravêo  par  de  faii-Hfs 
manuuivn^.  Han^la  praliqur  mtlilaire,  il  y a des  lialuludc- 
et  des  r^^lesquo  la  pratique  rivilo  mellra  » n u>aj;e. 

TheiftiM-iifi'fU/-.  — I^rsi|uo  le  nu*niluo  Mipoiieur  »'sl 
blessé,  on  po»il  plaeer  lo  malade  dans  uin-  voilure,  le  bia> 
élaiil  mis  dans  une  écharpe.  Le  malade  duil  èlre  assis  i*l 
entouré  de  coussins  et  d'oreillers. 

Lorsque  le  ineinbre  inférieur  est  lésé,  oii  peut  encore* 
etnpotierle  blessé  dans  une  voilure  à d<*raut  de  tout  aiili’o 
moyen.  Opendant , il  vaudrait  mienv  juirler  le  malade 
Mir  une  planche  jfami»*  d'un  matelas  et  portée  à épanlrs 
d'hommes. 

Les  brancards  de  l’oercke,  d'Assulini,  de  Lt'icv,  de 
r.ricbloii.  le  fauleuil  de  Tober,  sont  tous  utiles,  surtout  a 
l'année;  les  fauteuils  allacliés  à un  bât  piuié  par  un  mulet 
ou  un  cheval  sont  bons  seuleiiieiil  poui’  \v>  plaies  et  frac- 
lurcs  des  pieds,  de  la  jambe  et  du  membre  supérieur. 
plaies  de  poitrine,  de  rubdomen,  et  les  fraclui  es  de  cuisse, 
de  la  c(dounc-  vertébrale  et  de  la  lélc*,  réclament  loiijonrs 
l'usage  d'un  brancard. 

A.  Le  brancard  de  Coercke  consiste  en  une 
pièce  de  coutil  où  s'engagent,  dans  une  gaine 
placée  sur  les  côtés,  deux  pièces  de  Iwis;  un 
en>chet,  attaché  à chacune  dos  branches,  s'arti- 
cule avec  la  branche  du  côté  opposé. 

II.  Le  hrancaiil  d'Assalini  e>t  une  simple  table 
de  l»is  qui  e»l  percée  à »«.■;>  angles  de  quatre 
trous  qui  .servent  à la  porter. 

C.  Iaî  bi’Hiicani  de  l'ercy  sf  réimpose  de  di*ux 
pièces  de  coutil  dont  un  côte  ol  pourvu  «I  une 
coulisse  et  l'autre  est  |K*rcé  d'ieilli’U  tjui  ^lerniel- 
lent  de  lacer  les  deux  moitiés  de  la  pièn*  de  coutil. 

On  pusse  dans  chaque  pièrede  ccmtil  uniiioiilaul 
disposé  comiue  pour  monter  le  brancard  pré- 
cédent : les  niuiitanLs  sont  d'ulwrd  glissés  dan>  la  coulisse 
du  coutil,  puis  engagt'rs  dan»  les  trous  i|ue  pré>eiUeul  d»'s 
chevalets;  on  lace  les  deux  moitiés  du  coutil.  heii\  soldats 
hranciu'diers  portent  en  cunipagiie  chacun  un  rbevnlel 
av«  c un  montant  cl  une  des  deux  moilii*s  de  la  sangle. 

Le  brancard  de  Perry  ne  dcnianile  pas  plus  de  trois  mj. 
nules  à être  muiilé. 

IL  \a;  hraneanl  de  Cnclilou  est  constitué  par  un  cadre 
muni  d'une  sangle  et  suspendu  p.tr  des  cordes  <pii  lui  per- 
mettent d’osciller  dans  tous  les  sens,  et  qui  rsl  porté  an 
moyen  de  deux  montants  aiixqiitds  sont  sus(*eiulues  les 
tonies. 

L.  Le  bmneurd  des  hôpitaux  est  composé  d'nii  cadre  sus- 
peudu  par  qimlrc  pieds  et  muni  de  quatre  bras,  l ne  sangle 
est  lixée  sur  le  cadre,  et  une  di*  s.*.s  exiréniilés  est  relevée 
et  fixée  à deux  montants  tle  fer,  de  favon  à proiluirc  mi 
pian  incliné  qui  soutient  la  tête,  (a*  l)ruucard  |m.*uI  être 
nrlicidé  de  façon  à se  replier,  romme  le  hrancartl  de 
Cocrcke;  c est  ce  brancard  ipii  e.sl  dans  leâ  |>oslcs  de  )>o- 
lice,  ou  les  postes  de  secours  tle  Paris. 

Ix*s  fanleuiU  suspendus,  les  fauteuils  portés  par  iiii  mu- 
let, sont  constitués  par  un  Irois  et  des  ctun  rtdes  de  loulil 
ou  (le  grosse  toile,  tpii  forment  le  siège*  et  le  dossier. 

Lorsqu'un  blessé  est  place  >ur  im  branranl.  on  le  fera 
porter  |wr  deux  ou  ipiatrr  hommes,  ou  bien  on  le  roidera 
sur  detix  roues  sur  IcMpielles  on  place  le  brancard  (lué- 
lliüdc  priissioiine).  Sur  un  ce  modo  de  trans- 

port est  Ikui.  S’il  s’agit  d une  plaie  de  tét*-.  de  poitrine 
on  d’abdomen,  la  létt*  sera  loujonr»  temie  plus  luml  que 
b*s  membres  inférieur;  dan**  Wi  rbeiniii'  m.mtaiil-  on 
dans  )e>  escaliers,  un  des  brancanbeiv  porltn  a le  bran- 
ea»d  a baukiir  d.‘s  ép.ude- . l’anlM  b*  pail.ml  avo-  li  > | 


niaims.  S’il  s'agit  d’une  fracluie  des  membres  inférieurs, 
il  faut  t|uc  la  tète  des  mulatles  soit  plus  basse  que  se» 
membres  iuférit*urs. 

Penilant  que  l'on  transporte  un  blessé,  il  est  nécessmrc 
de  lui  donner  une  potion  cordiale,  et,  à -ion  défaut,  iio  i»«u 
de  vin  ou  d’eau-de-vie.  Il  faut  s'arrêter  de  temps  en  temps 
pour  laisser  repoM*r  le  malade.  Si  une  bémorrliagie  exis- 
tait. il  faudrait  s’arrêter,  et  faire  une  compression  sur  lu 
plaie.  S'il  s'agissait  d'uuc  béiiiorrbagic  veineuse  enlretenne 
pur  la  compression  des  vêtements,  on  couperait  ceux-ci,  de 
façon  que  les  membres  ne  soient  plus  étranglés. 

rnt^mmé»  (Lit  ntS).  Toutes  les  blessures  n’exigent  pas 
un  lit  .spécial  ; mais  lorsque  les  malades  ont  une  fracture 
du  tronc,  des  membres  inférieurs,  une  plaie  qui  ne  doit 
pæv  èlre  tiraillée,  on  doit  placer  une  planche  sous  le  pre- 
niier  matelas. 

liCs  individus  qui  ne  peuveuL  être  l'cniués  sans  éprou- 
ver des  douleurs  vives  devront  être  placés  sur  un  lit  qui 
permette  de  les  changer  sans  les  remuer. 

T/iérnpcafô/iie.  — Un  cunebe  lc->  malades  qui  ne  doiv»*iil 
pas  être  remués  sur  le  lit  Duiijon.  Le  lit  est  couslitué  par 


F«.  Ut  — Là  IUU.H, 

un  ciiuld  percé  dans  son  milieu  d’un  trou  anouiii  de  six  à 
huit  pouces  de  dininétre;  ce  coutil  i*st  attaché  à un  cadre 
de  büi>;  aux  angles  de  ce  cadre  sont  .attacliées  des  rot  de> 
qui  s’inflécbisNenl  sur  quatre  poulies  que  prcretileiit  les 
colonni?»  du  lit  de  forme  ordinaire  et  vont  s’enrouler  sur 
un  treuil  à manivelle;  un  matelas  troué,  rermiver!  parnn 
drap  troué  également»  est  placé  sur  b*  cadre  mobile,  que 
l'on  élève  à volonté  en  tournant  la  manivelle,  et  que  l'on 
re|K>se  sur  d’ autres  matelas  coiilemi'i  dans  le  fond  du  lit  à 
colonnes. 

Le  lit  Hnbiol  (fig.  (iO)  est  un  perfccliouncmenl  heureux 
d<s  anciens  lits  û sangles;  en  plaçant  par-dessus  la  sangle 
le  matelas  d’eau  d'Aimott  on  a le  meilleur  lit  possible. 

Pour  certains  bles.sés  qui  salissent  sans  cesse  le  lit,  mais 
n'ont  pas  de  blessures  qui  nécessitent  un  lit  dur,  on  em- 
ploiera le  lit  suis'ant  : deux  matelas  repliés  en  deux  laissent 
un  espace  vide  <ous  le  siège,  une  plaque  do  caoutchouc 
pci'cétt  d’un  trou  cuinble  rt*l  intervalle,  qui  est  souU*iiii 
d’ailleurs  par  une  boule  de  caoutchouc  di.stemlue  par  de 
l'air  (Gariel).  l..ors(|u’on  veut  nettoyer  le  malade,  on  enlève 
la  boule,  il  reste  un  vide  par  lequel  ou  peut  nettoyer  le 

siège. 

BI.KIWI  RKM.  V.  PuiC.*:. 

BOItt.  Kn  ibéi'apt'iilique,  (I  y a un  ceitaiii  nombre  de 
bois  dont  ou  fait  u>;«ge,  en  poudre  ou  eu  décoction,  ii  titri' 
de  topique  ou  de  tisuiie.  — Ce  .vont  : le  bots  ti'aloês,  qui 
ne  vient  pas  de  l’uioés  et  qui  est  peu  usité;  le  du  Biv- 
xi7,  qui  est  astringent  et  euipluyé  pour  la  teinture  l'uuge; 
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le  i>oii  ile  Ciimittrhe  (Hg.  H5),  ruugu  par  Vhtimttliuf 
reDfenne»  employé  comme  tonique  cl  comme  aslriageiitO> 
colore  l*iirino  en  rouge  : il  «ert  à leindrc  les  éloiT<>s  eu  noir  ; 
le  hoin  de  rou/e«rre,  vanlé  conlre  les  mo^sun•^  il'animuiu 
venimeux  □;  le  //«»w  wej/Arc/iqKc,  d’une  saveur  *le  poivre. 


employé  en  ilécocüon  comme  diurétique  O;  i<-  d> 
fjliûxies^  d’une  odeur  de  rose,  employé  comme  aroiiialv  et 
poudrt*  AteniuUloire  □;  les  6ors  ttinm  de  tjwtsxia,  dual 
nn  fait  des  inacéralionA  à froid  contre  la  gastralgie^  la  dys- 
fH'psic  cl  l'atonie  générale  {3;  les  6o«  «ndorifitittes  (\m 
comprennent  collcclivement  la  salsepareille,  le  galac,  le 
sLssafras,  la  squitie,  administrés  en  décoction  contre  la 
syjtliüU  cuiistilulionneUe  [3  1'^  de  CumpecAe  dont  la 
décoction  sert  à colorer  certains  sirops. 

BOIMMIXM.  Aliments  liquides  deslim'fs  à remplacer 
l'eau  du  sang  éliminée  |mr  l’cxcK'liun  urinaire,  |tur  la 
transpiration  cutanée  et  par  toutes  les  sécrétions  glandu- 
laires. — Ce  sont  aussi  des  remèdes,  quand  elles  servent 
de  véhicule  à un  priiici|N*  médicaiiienteiu.  Il  y en  a de  dif- 
fért'nles  espèces  : les  hotMon*  destinées  A étan- 

cher la  soif  ou  û porter  des  métiienments  A l'intérieur; 
telles  sont  : l'eau  de  source  et  de  rivière;  les  cartx  mmé- 
r'uies  salines,  carlmiialées,  goxeiises,  alcalines,  sulfureuses, 
ferrugineuses,  etc.;  les  m/’dsiMisiVgcftWet^muciliigineuses, 
p<‘ctorales,  purgatives,  aciduU's;  les />oi<so/ts /crm'’u/ces, 
telles  que  le  vin,  le  vtdr«>,  In  bière  ; lus  froisso/tx  (dcv^ètv/ues  : 
l’aicooi.  reaii*dc-vie,  le  rhum,  ramek,  les  liqueurs  de 
table,  etc.;  les  arumitii’fue»  : le  calé,  le  thé,  etc. 

l*anui  ces  boissons,  le  vin,  la  bière  ^V.  ce  mott,  le 
cidre,  le  café,  le  thé,  renii-de-rie  et  les  liqueurs  sont 
les  plus  usitées  comme  aliinent  ; ce  sont  les  plus  Kiines. 
ibn'cWe  meHtnie. 


Sn«v. n*S)  • 

Ix.MMMT  tMUri«^r.  .......  jOn  al. 

ilnllfeloff IM  id 

^tanarre  ra  ftrâtM lO  al. 

K««tf  Ja  1j  itj, 

Lm. SS  lrtr««. 


I J.> 

Faire  infuser  le  houblon,  le  sureau  et  lu  genièvre;  pas- 
MM’  et  mettre  le  sucre  et  lu  gumme;  agiter  et  lai.sser  re- 
froidir à 20  degrés;  lialtru  ISO  grammes  de  levùre  de  biéiv 
dans  le  liquide  et  enfermer  le  tout  dans  un  lounelel  de 
35  liln*».  qu'un  laisse  viiiglp^piatre  heures  duiiA  un  tuidioil 
chaud  plutôt  que  froid. 

I ne  feriueulalûiit  s'établit.  I.'écutiie  s^irt  [utr  la  luuide , 
et  au  Itoul  Je  quinte  lieures  un  peut  mettre  (>n  boiileilles 
furies  faites  cuiiime  celles  a vin  de  tibanipagnr. 

Celle  bière  sc  l>oil  après  sept  à Imil  Jouin  de  boiileille 
et  |H‘Ul  l'Ire  modifiée  au  goôl  des  personnes  par  ses  prn- 
puiiioiis  de  genièvre  et  de  sufeuu.  File  revient  à 10  cen- 
times par  litre. 

T/ir  suisse  ou  t'nlUrnnk. 

Feuilles  et  summilés  d'absinthe,  feuilles  de  Ivéïoiiie. 
feuilles  de  bugle,  feuilles  de  cahirueul,  feuilles  de  l'h.imie- 
dry»,  feuilles  d'hysso|>c,  feuilles  de  lierre  terrestre,  feuille.v 
et  soinmilès  de  miliefeuille,  feuilles  d'origiin.  feuilles  de 
pervenche,  feuilles  de  rmiiariii.  feuilles  de  sunicle,  feuilles 
de  sauge,  feuilles  de  scolopimdre,  feuilles  de  sconliiim . 
feuilles  de  lliym,  feuilles  de  véronique,  fleurs  d'urnini. 
fleurs  de  pied-dendial,  fleurs  de  srabiiMise,  fleiu-s  de  tus- 
silage, pur  parties  égales. 

Ô-*  mélange  est  connu  soiis  le  nom  de  the  d>-  Suüav. 

Kti  infusion,  comme  thé  orditmire,  il  jouit  de  prnprièié>> 
stimulantes  et  carminniives. 

TUr 

rtflir*  •!«  lUO  SI4MHK». 

rtran  •!«  raw>«iilk’ . \ 

Flmr*  <b>  ■■irait . jaa  i«l, 

-Macération  |K'ndanl  liuit  joui*s  dans  deux  litres  d'aleoul 
A 20  di^grés;  passez,  et  puis  mélangez  : 


Tainiiitr  (ltla»«iu  ...  ÜO  CnUflMM. 

Strnji  4r  ra|.|IUirr |0U  tj. 


A la  dose  de  50  grammes  pour  500  gmmmes  d'e.m. 
cuinmc  stimulant  carminatif. 

BOI.  <Ant;ii.K  ücnnL-sK).  Tcm>nrgîleiisi>. 

feiTée,  qu'on  employait  comme  absorbant,  comme  liénio- 
slnlique  ou  comme  astringent  Q.  t^i  ferre  niffitlêe  de  Ijftn- 
uftx  est  à peu  près  de  même  nature,  et,  aprèn  avoir  été 
irés-vanlée,  ou  ne  s’en  sert  plus 

BO!XiDO!Wi';.%l'  (Drôme).  Eau  minérale  ulculine.  sul- 
fureuse, iodurée,  gazeuse,  froide.  Elle  se  priMul  eu  boisson, 
en  bains,  en  injections,  en  douches;  contre  les  maladie» 
do  la  jM*au  (3,  contre  la  scrofule  [3.  la  syphilis  [3>  lesaf- 
feelions  de  ruièrus  [3<  h*s  engorgements  articulaires  chro- 
uiipies  [3«  1^  bronchite  cbruniqM. 

Ui>|l.%TeN.  Sels  résulUitii  de  la  eombinaison  de  l'acide 
liorique  avec  les  huacs. 

la*  fninde  de  ou  borax  e#i  seul  employé  en 

j/«ri;iir»smc.  10  gniinnies  par  litro  d'eau  ; en  roilnUtirv, 
10  A 15  grammes  pour  SO  gmnmies  de  miel  dans  les 
angines  pultacées  [3  'et  dan-  !<•  muguet  f-»-  Vi. 

BOMHKN  Des  l»o?^*s  sanguines,  c'est- 

A dire  des  hémorriiogies  soiis-riilanées  se  pruiliiisenl  son- 
vent  sur  différentes  parties  du  cor|M,  à la  suite  d'une  con- 
tusion ou  d'une  ebuU*,  et  Fou  voit  m la  tète,  au  visage  et 
sur  les  membn'5,  îles  tumeur»  sanguine»,  douloureuses, 
nccompagnècs  d'érosion  ou  d'ecrliymosr  du  d«*rnie  (1 . f'oN- 
TL’SioN).  Xais  on  désigne  surtout  sous  h*  nom  de  bo»ses 
sangidn^s  Irs  épanchentenis  .n;ingtiins  qui  sr  fimnenl  siii 
le  en'ine. 

On  recomiatl  les  dilféreiiles  e»j»»’*ees  de  Im-se»  s;ingiti«e* 
du  et  Ane  aux  signes  suivants  ; 
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Une  bosse  sanguine  soiis*ciitan^c  est  petite , bien  cir> 
eonscrite,  un  peu  dure  et  obscurément  fluctuante. 

Une  bosse  sanguine  sou»-apODévrotiquc  est  largo,  mal 
limitée  et  franchement  flacluante. 

(‘ne  bosse  sanguine  $ous>périostique  est  plus  petite  que 
la  précédente,  elle  est  peu  fluctuante,  mais  entourée  d'un 
ribord  saillant. 

Les  épanchements  sanguins  du  péricrâne  suppurent  sou* 
rent,  si  on  ne  les  soigne  pas,  et  surtout  s’il  y a une  plaie 
des  téguments  en  même  temps,  et  si  cidle-ri  n'est  point 
pansée. 

Quand  une  bosse  sanguine  sc  produit  sur  un  os,  lu  corn* 
pression  immédiate  lors  de  l'accident  arrête  rhémorrhugie 
8ous*cutanée  et  empêche  les  accidents  consécutifs  de  sc 
-|>roduirc. 

Si  la  résolution  est  la  li  rminaison  ordinaire  des  bosses 
sanguines , dans  quelques  cas  relle$-ci  donnent  lieu  à 
des  abcès  qu’il  faut  otirrir  et  panser  comme  des  plau^ 
simples.  V.  Abcé^  iiématiques. 

Théi'apeutiquc.  — Des  compresses  d'eau  froide  ou  d'eati 
blanche,  d'alcoolat  ^'ulnéraire,  de  tiûnture  d'arnica,  devin 
miellé,  d'eau  de  savon,  d’ean-de-vic  et  d'eau  salée,  snf* 
flsent  pour  amener  la  r^oluüun  des  bosses  sanguines  su- 
perficiclies  et  peu  volumincu.ses. 

Quel  que  soit  le  siège  de  la  bosse  sanguine , si  elle  est 
un  peu  grosse,  il  faut  appliquer  sur  la  peau  des  compresses 
résolutives,  des  compresses  d'eau  blanche  maintenues  par 
un  bandage  assez  serré.  Au  crâne,  un  examen  minutieux 
doit  être  fait  pour  savoir  s'il  y a une  plaie  du  cuir  che* 
velu  ; le  cuir  chevelu  sera  rasé  au  besoin.  Dès  qu'il  sur- 
viendra de  la  douleur,  si  peu  intense  qu'elle  soit,  on  ap- 
pliquera des  cataplasmes  pour  prévenir  l'accroissement  de 
l'inflammation  ; un  ptii-gatif  salin  sera  administré , AO 
grammes  de  sulfate  de  soude. 

MmiRiocifePH4LK.  Le  bothriocéphale  est  un  ento  • 
soairc  helininüie,  rubané  et  articulé,  qui  vit  dans  l'intestin 
de  l'homme,  où  il  a été  souvent  confondu  avec  le  tènût 
(V.  ce  mot).  C'est  le  latn,  le  ténia  Airgc,  le  vtr  so- 
littiire  gris  de  quelques  auteui*!».  — Il  a de  2 à 7 mètres 
de  long  sur  10  à 13  millimètres  de  large.  Son  corps  est 
blanc  grisâtre  ou  jaunâtre , et  sa  tête , petite , ohlongue, 
lancéolée,  offre  deux  dépressions  latérales,  allongées,  qui 


ÜH.  — ito  boUirioe<pk»le.  — «,  é,  do  U Idte 

Mrrut  lia  bouetw. 

sont  les  onfîces  buccaux  (fig.  66).  — Le  cou  est  court, 
peu  apparent,  et  les  articles,  d'abord  carrés,  sont  ensuite 


plus  larges  que  longs,  et  percés  d'une  ouverture  à la  lace 
inférieure,  et  non  au  bord  comme  chez  le  ténia.  •» 
L’ovaire  contenu  dans  chaque  article  est  un  long  tube 
replié  et  contourné  (fig.  67,  A,  c).  Les  œufs  sont  très-nom* 
hrcui,  ellipsoïdes  et  remplis  de  granules  (fig.  68}. 

].a  bothriocéphale,  quoique  très-analogue  au  ténia,  en 
diffère  beaucoup  et  ne  s’observe  pas  dan»  les  même»  pays 


Fi;.  07.  — BuUiritW(4i*U  Urfo.  — * a.  T^ie.  — è.  Pi>rf  niab'.  *- 
r.  Pmv  géniul  r<PBrl}«. 

que  lui.  — En  Pologne  et  en  Russie,  il  n’y  a que  des  bo- 
thriocéphales , tandis  qu’en  Suisse,  en  France,  en  Alle- 
magne et  en  Angleterre,  c’est  surtout  le  ténia  qu’on  ob- 


Vi|.  <W.  — tXaX  i]«  Iwüirï'ioèfibd*. 


sene  chez  les  malades.  — Les  accidents  qu'il  détermine 
sont  à peu  près  semblables.  V.  TÉNU. 

Thérapeutiifue.  — (Contre  ce  bothriocéphale  ou  ver  so- 
litaire gris,  il  faut  employer  les  mêmes  remèdes  que  pour 
le  ver  solitaire  ordinaire.  V.  Ténia. 

BOl;CACiE9.  Ombelliféres  employées  comme  excitants, 
antispasmodiques,  vulnéraires  et  diurétiques.  — Ce  sont  : 
le  grand  boucage^  le  petit  batteage  et  le  PimpinctUt  mm*/- 
fraga^  dont  l’infusion,  20  grammes  par  litre  d’ean,  se 
donne  dans  la  gravelle  O- 
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MLCMB  (ExPLOlunON  DP.  la).  (^he2  Ips  inüividuÿ  qui 
sont  rai.<ionuables  et  liesnenl  suas  r«‘i»Ulancp  la  bouche  ou* 
vert<\  onB^ore  faeUeiAeiit  l’iiitérieur  de  cette  cavité.  Un 
iiiiruir  de  la  lumière  sur  les  d4*nb  (V.  Dents)  ou 

sur  la  gorge,  ou  bien  on  place  les  malades  au  jour,  ou  bien 
on  éclaire  la  bouche  avec  une  lumière  munie  d'un  réflec* 

Chtt^S^nfanls  qui  sont  indociles,  nn  explore  la  bouche 
à l'aide  dediialaleurs  ou  spéculum  uuvre-bouclie  inti'oduils 
entre  les  dents.  Le  meilleur  instrument  pour  maintenir  la 
Imuche  ouverte  est  un  dilatateur  à plaques  dentées  recou* 
vertes  d'etain. 

La  bouche  ainsi  ouverte,  on  explore  la  gorge  ù l'aide 
d’un  explore-langue.  Une  spatule  arrondie  ou  un  abaisse- 
langue  uiiiculé  portatif,  coiupost^  du  deux  spatules,  sont 
les  inslrumenU  les  plus  employés. 

ML'C'HB  (Pi.Atp.^  PAK  AUMKâ  A PKtr).  Les  plaies  de  la 
boticbe  produites  par  une  balle  ne  liilTérenl  pas  des  autres 
|fees  par  armes  à feu,  si  ce  n’est  qu’il  y a possibilité  de 
déformations  consécutives,  d'adltérences  de  la  joue  aux  os 
maxillaires,  et  de  fistules,  et  cela  au  même  titre  que  pour 
les  plaies  contusesdo  la  face,  avec  ou  sans  fractures. 

Dans  les  plaies  de  la  bouche  produite.s  par  l'explosion 
d’une  arme  à feu,  comme  cela  s’observe  dans  les  tenta- 
tives de  suicide,  la  balle  peut  aller  dans  toutes  les  direc- 
tions; elle  peut  fracturer  le  crâne,  U colonne  onrvicale, 
pénétrer  dans  les  fosses  nnsales^^]|M^'nBus,  aller^uis  la 
b)«<e  temporale,  ouvrir  les  artèrov^Ttébralo  et  ciTOtide 
primitive  ; nu  bien  elle  peut  s'arrêter  sur  tes  os,  retomber 
dm»  le  pharynx  et  passer  même  dans  l'c^tomac. 

Dans  les  plaies  de  la  bouclie  par  armes  h feu,  la  mort  a 
lieu  instantanément,  lorsque  le  cerveau  et  la  moelle  sont 
atteints,  et  après  liémorrtiagie,  lorMju’un  gros  vaisseau  a 
été  divisé. 

Les  parties  molles  déchiréc.s,  noircies,  brûlées  par  la 
pondre  et  couvertes  d'eschares,  permettent  de  reconnaître 
à premiérc  vue  les  plaies  de  la  bouche  par  arme.s  à feu  ; 
alors  la  langue,  les  joues  et  les  lèvres  sont  déchirées;  et 
lorsque  les  individu‘i  ont  femié  la  bouche  autour  du  canon 
de  l'arme  à feu,  les  dents  sont  arrachées,  les  maxillaires 
<ont  fractun's  sur  plusieurs  points. 

I.es  plaies  par  am^es  à feu  de  la  bouche  exposent, 
comme  toutes  les  plaies  par  armes  à feu,  à des  hémorrha- 
gies consécutives  graves. 

ThérapetUviut;.  — Lorsqu'il  n’y  a pas  de  fracture,  on 
gargarisera  les  malades  avec  de  l'eau  tiède  toute  la  jour- 
née, des  lavages  seront  faits  dans  la  bouche  avec  de  l’eau 
chlorurée.  S'il  y a du  gonflement  et  de  la  rougeur,  on 
appliquera  dix  à quinze  sangsues  à l'angle  des  mâchoires; 
s il  y a du  gonflement  du  pharynx,  on  fera  boire  les  blessés 
avec  la  sonde  œsopliagienne. 

I.orsqii’il  y a des  déchirures,  on  réunira  les  parties  avec 
des  sutures  à points  passés,  après  avoir  bien  lavé  les  plaies. 
I.a  langue,  les  joues  et  les  lèvres  pourront  être  ainsi  rap- 
prochées, mai.s  le  voile  du  palais  ne  se  prête  pas  à la  suture 
immédiate. 

Si  le  maxillaire  inférieur  e«t  fracturé  comminuUvement 
on  extraira  les  esquilles  qui  seront  tout  à fait  libres  et  l'on 
rapprochera  les  os.  Si  la  langue  menaçait  de  retomber  sur 
le  pharynx,  on  passerait  un  (Il  dans  sa  pointe  et  on  la  Axe- 
rait au  dehors  en  maintenant  le  fd  avec  une  bandelette  de 
diaebylun  collée  sur  1a  joue. 

Dès  que  les  accidents  seront  calmés,  on  placera  des  ap- 
pareils de  gulta-percha  de  Prelerrc  pour  empêcher  les 
rapprochements  inévitables  des  arcades  alvéolaires  (Lar- 
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rey).  On  se  servira  des  appareils  û maintenir  les  fraclutvs 
du  maxillaire  inférieur.  V.  ce  mot.. 

Puis,  après  la  guérison,  on  placera  des  dentiers  arliti- 
ciels.  Dans  le  cas  où  il  y aurait  une  grande  perte  de  sub- 
stance des  maxillaires,  si  le  voile  du  palais  avait  été  dé- 
truit, on  aurait  recours  aux  appareils  prothétiques  de  Sterne 
et  Prelerrc  (V.  Bec-de-lièvre),  tels  que  ceux  employés 
pour  les  divisions  du  voile  du  palais. 

Les  hémorrhagies  .seront  traitées  par  la  compression  et 
l'application  de  bourdonnets  de  charpie  ii'empés  dans  le 
porchlorure  de  fer  à St)**  et  bien  exprimés. 

Si  des  hémorrhagies  iinsides  apparaissent,  nn  lam}Hui- 
nera  les  fosses  nasales. 

Si  l'on  sent  une  balle  restée  dans  une  pKiie  on  l'ex- 
traira, sinon  on  attendra  et  l’on  explorera  la  plaie  avec  le 
stylet  à boule  de  porcelaine  de  Nélaton.  Pendant  la  cica- 
trisation, on  enlèvera  la  balle  avec  une  pince  à point  d'ar- 
rêt ou  un  tire-fond  au  besoin. 

1.4*5  complicatioD.s  consécutives,  les  abcès,  les  phlegmou>, 
le.s  fistules  salivaires,  les  caries  et  h*s  nécroses  seront 
traités  par  le.s  moyens  appropriés. 

Les  l'élractioiis  consécutives  aux  plaies  des  parties  molli» 
extérieures  sont  prévenues,  lorsque  l’on  fait  des  sutures 
et  que  l'on  rapproche  les  parlii»  (onvenabiement;  mais 
s'il  y a eu  des  parties  gangrenées,  on  retombe  dans  les  cas 
d'aiikyloses  des  mâchoires,  si  rebelles  à la  thérapi'utiqui*. 
V.  .\NEYl,l.>SE  DES  ÜACMOIRES. 

BomIic  (Rétrécissement  de  la).  Api*és  la  cicatrisation 
d'une  brûlure  des  lèvres,  d'une  plaie  avec  perte  de  sub- 
stance traumatique  ou  chirurgicale,  après  la  cicatrisation 
d'un  ulcère  syphilitique  ou  scrofuleux,  l'orifice  buccal  peut 
être  plu.s  ou  moins  rétréci . T ani  que  les  mâchoires  peuvent 
être  écartées,  et  tant  que  les  aliments  peuvent  être  pris, 
il  n'y  a rien  à faire,  à moins  de  pursi.stance  do  la  part  di» 
malades  pour  une  opération. 

Thérai^ntitiue,  — L*opéraliou  de  DiefTenbacli  (V.  .âTRK- 
sie  DE  LA  BOUCHE)  convient  seulement  dans  le.s  cas  où  les 
lèvres  ne  MIU  pas  transformés  en  tissu  iiiodulnirc,  et  où 
il  est  possible  de  disséquer  Ie.s  parties  en  rcsperlanl  la 
muqueuse;  on  incise  celle-ci  ensuiti*  pour  unir  ses  bords 
à ceux  du  tégument  |>ar  une  sulun*  lixe.  Si  la  cicatrice 
est  encore  récente,  on  fendra  avec  le  bistouri  jusqu'au 
point  oû  était  autrefois  la  commissure,  et  l’on  s’opposera 
â la  réunion  à l'aide  d’une  lame  d’argent  recourbée 
(Royer)  ou  par  des  cautérisations  avi*c  le  nitrate  d'ar- 
gent. 

Pour  obtenir  deux  commissures  durables,  on  ponctionne 
avec  un  trocart  le  point  où  doivent  être  les  commissures, 
et  Ton  passe  dans  chaque  ouverture  un  III  de  plomb  qui 
ressort  par  la  bouche,  im  les  laisse  en  place  jusqu'à  ce  que 
chaque  ouverture,  ainsi  pratiquée,  se  soit  cicatrisée  de  la 
peau  à la  muqueuse.  Alors  on  sectionne  entre  les  deux 
ouvertures  ainsi  obtenues  (Krugen-Hansen).  On  peut  sim- 
plement agrandir  la  bouche  par  une  incision  et  réunir  par 
suture  la  peau  de  la  muqueuse  de  la  lèvre  ainsi  formée  (Ser- 
res). Cette  opération  est  la  meilleure. 

■«MMhe  (Inflammation  db  la).  V.  Stomatite. 

BOl'B  niTVteAlÆ.  Dans  certaines  stations  minérales, 
les  sources  laissent  déposer  un  limon  abondant,  formant 
une  boue  minérale  que  l'on  emploie  souvent  comme  agent 

topique-^ 

Les  BMli^  minérales  se  prescrivent  en  cataplasmes  ou 
en  bains,  dans  les  paralysies,  dans  les  rimmatismes,  dans 
les  scrofules,  dans  le  rachitisme  et  dans  les  maladies  ner- 
veuses (S.  . 
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Parmi  le?*  l»om>  ciMtnues,  »!'*  S-u«/  • 

Ammof,  tlaiis  le  il*'|>ai  leiin’nl  du  Nin  d,  de  , de 

Hm  ltoOui,  de  Moiithimt,  de  Par,  sont  les  plus  em|do\ê«*s; 
et,  il  l'i'tranj'er,  on  si}fii:de  celle-!  de  F»aaîe»s//<i'/,  de 
Kaj/sVa/et  T»ri>Utz,  en  Bohùuie;  d«!  en  Saxe, 

et  defi/eisse«.  en  Pnis-^e. 

mil  filKM  r>ylindies  nllont;é>,  de 

jjrosseiir  variable,  lim{;  de  30  à /lO  eeiiliimHres,  dont  on 
se  S4*rl  pour  dilater  le  canal  de  rurêlhre. 

Ia's  bonjîies  sont  cta/i/'O/è/aes,  faites  avec  des  >ul*- 
^lam•cs  médicamenteuses  □ nu  éla-^tiques,  de  pomme  et 
de  iju(t<i’}to‘*'hn  ^ on  mélalliquesf^-  **  emploie  plu-! 
i|ur  les  boupies  molles  ou  élas^■uJll»■^  r-l  les  boupies  me* 
Iniliqnes. 

1-i‘s  bougies  einplasti(pu“!  sont  des  bougies  de  toile 
enduites  de  cire  snr)es(pielle>  im  place  des  snbslanre'-  ([ni 
se  collent  û la  sonde. 

BOl'IIXO\.  Alimeiil  liquide  fait  par  la  cuisson  pro- 
longée ci  à petit  feu  de  viandi*  de  boucherie  on  de  volaille 
avec  di*s  légumes  et  du  sel. 

Le  bouillon  est  la  noumiure  des  convalesceiiLs  et  des 
dyspsïpliques.  S’il  ne  peut  être  digéré  par  rcsloinac,  ou  le 
donne  en  lavement  et  11  peut  prolonger  la  vie.  V.  L.xvKUt  NT. 

Houillnu  ifu.i.  Du  bouillon  a été  fait  par  Darcel  avec  la 
gélatine  di‘s  os  et  une  petite  qiianlilê  de  viande,  iii.iis  il 
renfeiTTie  peu  tie  matière  nutritive  et  il  est  in>iif(isant  |K>ur 
l'alimenlalion  O- 

lUmWoHK  nmariniiux . Ilécoctîons  lentes,  en  vum*  clos, 
de  îinbslances  vi’géule.s  on  animales  fraîches  qn’on  sale  ou 
(pi’on  ariunalise  ù la  fuis,  et  qn’oii  administre  dans  nn  but 
itiérapeulicpie. 

Le  bouillon  de  r/o|)»>r/es,  le  Ifonîihu  de  rornt'  de  eerf , le 
b^iudloH  de  ripere,  jadis  très-renommes,  sont  anjonrd  Inn  | 
'•ans  nsngc. 

On  emploie  seideineiil  le  Itoiiillon  d'hn'l>*’S  préparé 
avec  de  l’oseille,  de  la  laitue  et  du  cerfeuil  Ivouilli  tians 
l'eau  et  dans  lequel  on  met  nn  peu  de  m'I  et  de  benn  e;  on 
le  donne  après  uii  puiputif  H- 

la*  houdhii  de  r<**iu,  qu’on  prépare  avec  du  jarret  ou  de 
la  tète  de  veau,  après  un  purgatif  ou  dans  la  constipa- 
tion [3* 

Le  KouUlon  de  hmu>yna,  préparé  avec  la  décoction  île  lu 
chair  de  cent  limaçons  pour  un  litre  d'eau,  avec  un  .peu  de 
Üié  : dans  la  phthisie  ITl. 

Le  /)r>«i7/o«  pectoral  fait  avec  la  décoction  de  iielion, 
10  grammes;  escargots,  une  demi*dou*uinc  et  monde 
veau,  150  grammes,  dans  un  liln' d'eau,  qu  un  fuit  réduire 
d’im  quart  ; dans  la  phthisii*  [3.  

Le^  /a>«j7/o/w  de  yreuondlts  [T],  de  jtfiulet  d ear- 

riasi  s Q*  ^ prépan*nlde  la  même  manière.  Üii  se  sert  de 
ces  bouillons  comnn^  adjuvant  des  pni'galifs  ou  comme  ali 
ment  dans  le  com*s  des  maladies  algue*!,  ou  de  quelque> 
maladies  chroniques. 

IMantc  pectorale  de  la  familit* 


deri  uilles  par  litre  d'eau,  dans  la  broiirhile  algué  et  chro- 
nique (3  (lig.  60]. 

BoixeM’.  Arlire  indigène,  des  amenlacé<*«.  dont 
l'écorce  passe  pour  fébrifuge,  dont  la  distillation  donne  une 
(‘s-ence  odorante  ijui  parfume  les  cuirs  de  Russie,  et  dont 
h sève  prinlaivière  sucrée,  obtenue  par  Incisioi».  peut 
f.-rnienler  et  produire  de  1 alcool. 

BOt:i.E  BK  XJIWCÏ  (H  BOI'LK  BB  MAB».  Prépa- 
^alimi  solubb*  de  lartrate  de  potasse  et  de  fer.  qu’on  met 
Mgns  l’eau  d’une  carafe  jusqu’à  ce  qu’elle  soit  teinte  en 
' jaune,  • t aloi*s  on  retire  la  boule  pour  la  laisser  séejier. — 

' L eau  t ouillée  par  le  sel  de  fer  sert  ainsi  à imbiber  des 
riiuipr*".«  s qu’on  place  sur  les  contusions  □,  ou  qu*oo 
I donne  à rintérienr  contre  la  chlorose,  à l’instar  de  l’eau 
ferrée  (^3. 

BOL'MBIE.  Ajqjpitit  exagéré  qui  oblige  les  malades  à 
maiig«*r  dans  rinlervalle  ordinaire  des  repas,  et  méim^ 
quelquefoi>  à se  lever  la  nuit  pour  prendre  de-!  aliments. 
C’est  une  perversion  de  la  sensibilité  gnsirique  en  nippon 
avec  le  calanhe  ebrouique  des  intestins;  avec  la  ga>trlte 
chronique  et  avi'c  la  gastralgie  ou  le  ténia.  Il  y a chez 
ces  malades  une  douleur  d’estomac  qui  simule  la  sen>,aüuii 
de  la  faim,  et  c’est  ce  faux  besoin  mal  compris  qui  les  en* 
gag<*  à manger  eonlinuellemeut. 

;Uo«7./uoc  à l’intérieur,  5 milligrammes  à 20  et  à ,30  mil- 
ligraniiues  par  jour,  au  moment  des  crises  O- 

O/Mojo,  ,5  centigrammes  à 1 el2  grammes  parviiigl4|ualre 
heures 

Ces  malades  doivent  manger  tres-modeivmenl  et  se 
mettre  à uu  régime  trés-sévére  un  peu  relâchant  de  lai- 
tage et  de  légumes  verts  bieu  cuits. 

La  mtdadie  principale  sera  traitée  par  les  eaux  miné- 
ralesile  Pougues,  dc  Vais  ou  de  Virby,  et,  en,casde  ténia, 
p^ir  les  ri’inédes  appropriés. 

BOri.OA  (l.r.)  (Pyrénées-Orientales],  I*aii  ininérab* 
bicarlionalée  sodique.  ferrugineuse  et  gazeuse. 

BOI'QI'EIBOA  (Uén*).  Localité  où  le  dueteiir  lley  a 
fondé  un  établissement  île  hnins  l»ds>tiiii'ften  fornn*>  [uir 
les  vapeurs  n^ineuses  que  fournit  la  distillation  des 
copeaux  de  pin,  et  dans  Patmosplièw  desquels  ou  place 
le.s  mnbules,  contre  le  rhumatisme  et  la  bronchite  eliru- 
nique  fTI. 

BOt  KBOVB.\1VCY  (Saêne-et-Loicc).  Cau  minérale 
cldoruri'fi  sodique.  d'une  tenqK'raturc  (b*  Ml  à 60*  «*t  em- 
ployée dans  les  rlmmatismeNQ  ou  dans  les  afleilion»  ncr- 
venso*  0. 

uMLlIBO VL’ABCBAHaAULT(Allier) . Source  d'eau 
inmérale* chlorurée  «odique,,  ayant  une  lcm|x'Taturc  do 
52*  centigrade*,  cl  à rùlé  de  laquelle  se  trouve  une  som  co 
fmugineuse. — Ces  eaux  s’emploient  en  boisson,  en  bains, 
en  douclips,  dims  la  scrofule  0,  dans  la  pandysie  0ei 
dans  le  rbutnalisnie. 


ria.  — IVmiiil«n-t»Uii«-  (i-oupt-, 

«icrofulariée*.  Klle  s'emploie  en  infusion.  10  grammes 


BBrBBOAKK-EEM-BAIAi«ÿ  (Hanle-ManuO.  Knu  mi- 
nérale cldoruréc  sodique,  sortant  de  plusieurs  sources, 
avant  de  ù6  u 65*  cenllgr.ades.  On  la  prend  en  boisson, 
comme  la.xalif,  en  bains  de  Iiaipioire  et  di*  piscine,  snu> 
forme  de  douches  et  de  Imues. 

y,\\<*  est  emplovée  dans  les  ancienin  s blessnies  et  frac- 
tures 0;  dans  les  maladies  dos  os  0;  dans  la  carie  et  la 
nécrose  0;  dans  les  plaies  nsiuleiises  0,  dans  les  an- 
ciennes arthrites  et  dans  les  engoivoiiieiits  articulaires  0, 
dans  le  rimmalisme  0,  dans  la  sciatique  relmlle  0 cl 
dans  li*s  paralysies  (3. 
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BOI  MBOl’LK  (l*uy-d«‘4>iVtiM').  Küit  iiiimTale  clilormvi* 
•iodiqiie  el  arseoKale,  tld  52*  c<‘ntifrradcs,  ToUinc  tl#*s 
sources  du  mon!  l>ore.  Ellee«l  rmployée  en  boisson  cl  en 
liain-t,  à^fftibb*  dnsd,  contre  la  ily.spcpsie,  cl  h dose  plus 
forte,  eootre  les  fitWrcs  infcriuittcnlcs  rebellr-i  (3,  dans 
les  QflftTtîons  cutanées  et  dans  les  nfTertions  scrofuleuses 
tics  os  O» 

BOrBDO\^EMI':\T  B'OBEII.I.K»  (TiNTEMiNT  b'u< 
iiclLLEft,  l'AiucorsiE)  l'n  bruit  de  bourdon  qui  rôle  aVn- 
tend  quelquefois  dans  l'oreille  ou  dans  les  oreilles  smis 
l'influence  : i*  de  la  congestion  cérébrale  simple,  ou  de 
la  coDgestion  cérébrale  lyphoîde  ; 2*  du  halleiiu'nl  niT- 
veui  des  artères  chez  les  nervosiques;  5*  de  riiilriMliir- 
lion  de  l'air  par  le  cuoduil  auditif  rétréci  ou  par  la  trompe 
d’Ruitacbe  , embarrassée  de  iubciia  (V.  Mai.auies  i»K 
l'oreillE),  et  d'une  disposition  particulière  du  nerf  au- 
ditif. 

l'n  fébricitant  plein  de  stuptuir.  que  des  bourdon* 
nenenls  d'i»reilles  rendtuit  «ourd,  est  nlTerlé  de  Oérre 
typlioîde 

l'n  pliléüiorique  qui,  avec  des  obniibilulions  dans  les 
oreilles  et  des  rerliges,  se  plaint  de  bourdonnements  d'o- 
reilles, a une  congestion  cérébrale  chronique,  inditpuuit 
une  prochaiiK*  liémurrhagie  cérébrale  et  exigeant  une  sai- 
gnée immédiate.  V HKUOKniiA<;iE  r,ÉiiERRAl.E. 

I<es  chlorotiques  onl  quelquefois  des  bourdouncmculs 
i|ui  himnleni  la  congestion  cérébrale  et  on  le«  guérit 
par  les  toniques  elles  pré|Ktnitioai  ferrugin^'iiscs.  V.  C|fU>- 
nosK 

BsMircloniiriMeni  nniphorl«|ue.  t^and  raitscultaiion 
tb‘  lu  poitrine  fuit  tmlendre  un  bruit  resscmblitnt  au  bour- 
dounement  d'une  abeille  enfermée  dans  un  vase,  ou  peut 
diri‘  qu'il  existe  une  bronrliite  capillaire. 

BOI  BBA4  HE.  Plante  fflg.  70)  de  In  famille  des  Ih»'- 
raginées.  dont  rinfit'^ion  rhauile.tlO  à 50  gmiiiines  par  litre 


Fi».  70.  — |Uwrr«rlN>. 


d’eau,  est  employée  comme  sudorifique  au  début  des  ftéTpes 
éniplires  et  dans  le  Hmmalisme  musculaire  (3. 

(llaiile-l'iaroniie).  Eau  minérale  ferru- 
gineuse, acidulé,  froide,  employée  contre  la  chlorose  et  le 
lymplialisnte. 


ROI  K!>ti;-%-P«vrRlK.  Plante  erucifiie  des  rli;nup>, . 
ib)nt  la  décoction  astringente  (fl  •^'ramincf  par  litrei  est 
empbiyée  cnnln*  les  régies  trop  abondantes  et  les  hémor- 
rfiagies  utérines  □. 

BOI  RHKH  MÉREIHEN  Mil  VI  < T MaLV- 

iHF-s  DFS).  {K  Mmm»  et  llerwig).  Il  y a des  buiir«es  w'*- 
reuses  normales  et  des  bourses  sémises  anormales.  Ia*s 
unes  et  les  autres  |HMiTent  être  ma!ade«^. 

A.  ÏUiuiuff  srrt'ii.ffi  uiinnolt'S.  Ilmriére  l'angle  de  la 
mèclmire,  s{ir  le  boial  inférieur  dt  la  s\iiipby>e  du  men- 
ton, à l'angle  du  cartilage  lyroïde,  au  devant  du  masséter, 
autour  tif  hi  tutnie  tjnu>seitsi‘  de  ce  muscle,  au  voisinage 
de  l‘apupb\se  roronotdi*  du  maxillaire  inférieur,  surl'acro- 
mion,  sur  l’épitrorblée,  sur  l’épicoudxle,  sur  l’olécràiie, 
sur  les  a|mpliyses  styloîdes  du  radius  et  du  cubitus,  an  ni- 
vean  de  la  face  dursale  des  articulniions  niéincarpo-plia- 
liiiigiennes  et  sur  la  face  palmaire  de  ces  mêmes  arlieula- 
lions,  sur  l'épine  iliui|ue  antéro-postérieure,  sur  le  grami 
Iroclianler,  sur  l’ischion,  sur  la  prlie  inférienrt'  de  la 
rotule,  sur  l’angle  8ii|M>ro-exleme  de  la  rotule,  sur  cliaqiie 
coiidyle  du  fémur,  sur  la  tubérosité  antérieure  du  tibia, 
Mir  les  malléoles  interne  et  externe,  sous  le  calcanéum, 
sur  l.i  face  «lnrsale  des  articulations  des  orteils,  enfin 
sous  la  face  plantaire  di'  rartirabüoii  du  premier  et  du 
cinquième  métatarsien  existent  des  liotir'es  séreii.s<'s  nor- 
males. 

ii.  lioHr$t's  séreuses  uort«l<-uf>'//cs.  Il  se  déielojipe  iirri- 
ihnteHi'int'iit  desbours4‘S  séreuses  sur  rujMpbyM»  épiiieiiso 
dt>  la  septième  vertèbre  cenricnle;  sur lesgibliosités.  surla 
face  exti'nu*  du  iimscle  grami  dorsal,  à la  face  postérieure 
du  sarriim.  sur  le  coervv  (t.iisrhka),  sur  le  slmiuin).  sur  la 
partie  posiérieiiri'  ducubitus gauche,  sur  la  face  po'^térieiire 
du  cinquième  mélacarpieii  droit  (ces  trois  dernières  rher 
les  ouvriers  t u papii'fs  |M'iiils],  stir  la  face  externe  de  lu 
cuisse,  sur  la  face  aiitérieiire  de  la  rui.sse,  surla  mal- 
léole externe,  sur  la  face  dorsale  du  sraphoîdi*,  surir  coii- 
fle-pie<l,  Mir  la  saillie  de.s  pieds  boU,  sur  la  face  interne 
ile  la  tète  du  premier  iiiélatarricn,  là  où  il  existe  rexusli>M> 
rimnu<‘  sotid'le  nom  d'oignon,  sur  la  face  interne  des  ex- 
trémités antérieures  et  postérieures  du  cinquième  mé- 
lalnrsien,  sur  les  moignons  des  amputés,  sur  des  exostosi>s 
et  des  encbondroines,  autour  de  cals  difl'ormes. 

Au  iiiTeau  des  boiii'ses  séreuses  normales.  In  penii  est 
saine;  au-dessus  des  bourses  séreuses  accidentelles,  In 
peau  est  épaisse  ou  calleuse. 

I.  Pl*ir«  df‘t»  honmcii  MéreuM*!». 

1*  Pùfùm  rt  tvHftmrs.  I.es  pi(|ùres,  les  coupures  des 
lK)iir>es  jw'Teiises.  |MMivent  devenir  le  point  de  déjKirt  de 
toutes  les  inflammations  et  hydropisiesde  ces  bourse*. 

Thrnij^utiittêe.  — • Il  faut  fermer  et  n'unir  avec  des 
bandes  de  diachylun  lc.«  plaies  des  Imurses  séreuses,  et  l'oii 
exercera  par-dessus  une  légère  compre»ion. 

2”  Pênes  eoiiftcses.  lii  coulusion  avec  plaie  ou  déchirure 
d'iine  bourse  séreuse  constitue  une  plaie  irrégulière^  à 
bords  mèchés,  qui  s'enflamme  souvent  et  p<Mil  doiuier 
naissance  k un  phlegmon  et  plu*  Innl  k un  hygron^* 
comme  1rs  plaie*  par  piqûre  et  coupure,  qui  exposent  ce-' 
{tendant  moins  les  luaiades  aux  complications  inflamma- 
toires. 

ThrrtifteutùfW..  — Sur  une  plaie  contttse  ou  mdchée 
d'une  bourse,  appliques  des  cataplasmes  arrosés  d'eau 
blanrht^.et  tenez  les  |iarties  immobiles,  el  légèrement 
comprimée*. 

lnpomfnfUvtn  tmnnmtiqHr  des  hoarte*  séirnaf»  oprés  une 
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ytlnie.  Lorsqu’une  inflammaüon  survient  autour  de*^  plates 
d'une  bourse  st^rcuse,  r'est  toujoui's  parun  défaut  de  soin, 
et  par  suite,  d'un  pansement  m^uftisant.  I.es  bords  de  la 
plaie  se  boursouflent,  iU  sont  mobiles  sur  les  |iarlies  pro- 
fondes, et  c'est  là  un  caractère  différentiel  qui  les  dis- 
tingue des  autres  plaies  des  articulations  al  des  gaines 
des  tendons. 

Deux  jours  après  le  début  de  la  phlcgmasie,  il  .s'écoule 
une  sérosité  jaumUre,  un  peu  filante,  et  tme  rougeur  dif- 
fuse enrironne  la  ploie. 

Un  phlegmon  du  tissu  cellulaire  étendu  complique  sou- 
vent rinflammation  traumatique  des  bourses  séreuses. 
V.  Pblei;mon. 

TKèrajiei^fUfi.  — Dans  les  inflammations  des  bourses 
séreuses,  on  appliquera  des  cataplasmes  émollients,  un 
débridera  sur  plusieurs  points,  et  l'on  empêchera  que  la  ci- 
catrisation de  la  plaie  ne  se  fasse  avant  la  cicatrisation  de 
la  cavité  de  la  bourse  séreuse;  pour  cela  on  mettra  une 
mèche  nu  l'on  cautérisera  les  bords  de  la  plaie  avec  le 
crayon  de  nitrate  d'argent  ou  avec  un  pinceau  trempé  dans 
la  teinture  d'iode. 

/U.  CkMiwnlM  es  liénaSecéle  éem  Isoaruns  eé- 
resMce. 

line  violence  dii*ecte  et  une  pression  incessante  déter- 
minent dans  les  bourses  sértmses  des  épanchements  san- 
guin.s  qui,  à leur  tour,  nccasionaenl  le  plus  ordinairement 
un  hygroma  chronique  ou  un  hygroma  aigu,  si  les  malades 
ne  prennent  pas  soin  d’eux. 

Lorsque  Lépanebement  sanguin  n'est  pas  compliqué 
d'inflammation,  le  sang  se  coagule,  une  exsudation  Abri- 
neuse  se  produit,  et  le  sérum  du  sang  se  résorbe.  Mais 
chez  quelques  malades,  les  caillots  se  dissolvent  dans  la 
séroailé  sécrétée,  les  globules  sanguins  disparaissent  et  il 
reste  un  épanchement  séreux  (Velpeau). 

Le  développement  rapide  d'une  tumeur  faussement  fliic- 
tuante,  là  où  existe  une  bourse  séreuse  avec  une  crépita- 
tion flne  comme  de  l'amidon  froissé  entre  les  doigts,  et 
des  ecchymoses  dans  le  voisinage  caractérisent  l’épanche- 
ment  de  sang  dans  une  bourse  séreuse. 

Si  une  inflammation  survient,  le  kyste  finit,  à la  longue, 
par  s'oumr  et  verser  du  pus  ; il  bourgeonne  et  guérit,  ou 
bien  il  reste  fistuleux  et  les  caillots  durs  restent  empri- 
sonnés dans  la  poche,  de  façon  à entretenir  une  suppura- 
tion constante.  On  a pris  quelques-uns  de  ces  caillots  dans 
la  bourse  séreuse  trochantérienne  pour  une  nécrose  du 
fémur  (Robert). 

La  contusion  d’un  hygroma  chronique  produit  un  épan- 
chement de  sang  qui  colore  le  liquide  de  l’hygroma  : il  y a 
hérno-hygroma  consécutif,  ou  héioatocéle  consécutive  de 
la  bourse  séreuse. 

Thérapeutique.  — lai  premier  traitement  de  la  contu- 
sion des  bourses  séreuses  est  une  application  de  com- 
presses résolutives  maintenues  par  une  bande  roulée  serrée. 

S’il  survient  une  inflammation,  des  cataplasmes  en  per- 
manence, une  incision,  dès  que  b fluctuation  sera  évi- 
dente, sont  indiqués;  mais  si  la  suppuration  u'a  pas  lieu 
et  s’il  reste  une  hématocéle,  on  traitera  l’hygroma  chro- 
nique qui  résulte  de  rinflammation  lente  de  la  bourse  sé- 
reuse par  les  moyens  chirurgicaux  appropriés. 

Ul.  den  •éressaeit. 

Une  violence,  ou  une  exagération  de  la  cause  qui  pro- 
duit la  bourse  séreuse  accidentelle,  une  plaie  et  une  in- 
flammation du  voisinage  causent  rinflammation  de  lu 
bourse  séreuse,  c'est-à-dire  un  bygroma  aigu. 


Il  s’épanclie  de  la  sérosité  claire,  quelquefois  iiii  peu 
louche,  dans  la  bourse  séreuse  enflammée,  qui  se  tuiiiéfie 
et  devient  douloureuse.  Si  la  résolution  a lieu  elle  arrive 
en  peu  de  jours,  mais  si  rinflammation  se  propage  auti&.su 
cellulaire,  il  y a phlegmon,  et  il  est  caractérisé  engénéral 
par  une  diffusaan  de  la  rougeur  à une  distance  assez  éloi- 
gnée de  la  bourse  malade. 

Dans  la  suppuration  aiguë  des  bourses  séreuses  une 
perforation  analogue  à celle  du  furoncle  se  fait,  il  s’écoule 
du  pus  séreux,  puis  le  phlegmon  disparaît  ou  suppure. 
Ruivanl  les  soins  appliqués.  Une  fistule  )>ersisle  quelquefois 
après  l'ouverture  de  la  bourae  séreuse.  Les  os  peuvent  être 
atteints  par  l'inflammation. 

T/absence  de  crépitation,  sous  le  stylet  introduit  dans 
une  fistule  cousérutive  à la  suppuration  d'uiie  boui'sc 
séreuse,  et  la  mobilité  de  la  tumeur  sur  l’us  empèclioronl 
de  la  confondre  avec  une  fl.stule  osseuse. 

ThémpetUiqw.  — Contre  l’hygroma  aigu,  U faut  pres- 
crire les  compresses  d'eau  blanche  et  les  caUplasmea 
arrosé.s  d'eau  blanche,  puis  on  fera  des  frictions  mercu- 
rielles sur  les  parties  voisines  enflammées.  Si  rinflammation 
est  vive,  si  l’on  suppose  qu’ily  a du  pus,  on  ouvrira  large- 
ment, dans  le  cas  oti  la  plaie  resterait  flstuleuse  et  sécréte- 
rait toujours  du  pus  en  abondance,  on  cautériser.'iil  l’inté- 
rieur de  la  poche  en  y passant  le  crayon  de  nitrate  d'argent. 
Lorsque  rinflammalion  aura  passé  à l'état  chronique  sans 
suppurer,  on  aura  recours  aux  véHicatoires,  aux  lotions 
avec  la  tcintnrc  d'iode,  puis  à la  compression  méthodique. 
V.  Inklammation  chronique. 

IV.  iMAatMJEiMiflon  elirMsI^we,  'Hygronui  rbro- 

«Iqae.  .\pparaissant  après  un  hygroma  aigu  ou  d'emhlée, 
l’hygroma  chronique  est  caractérisé  par  une  dilatation  de 
la  bourse  séreuse,  par  un  épaississement,  puis  p.'ir  un 
amincissement  de  ses  parois  et  la  production  de  petites 
fongosités  analogues  à des  franges  s)iiaviales;  rarement  ily 
existe  des  plaques  cartilagineuses.  Xa.'  liquide  contenu  est 
clair,  quelquefois  séro-sanguinolent  lorsqu’il  s’est  fuit  une 
hémorrhagie  dans  le  kyste. 

Du  volume  variable  entre  celui  d’un  ceuf  et  celui  d’une 
tête  de  fœtus,  généralement  globuleiiv,  un  hygroma  est 
transparent,  présente  une  fluctuation  évidente,  est  mnbHe 
sous  lu  peau  et  n’est  pas  réductible,  à moins  qu'il  ne  soit 
près  d’une  petite  articulation  du  poignet  ou  des  doigts,  où 
il  peut  s’enfoncer  dans  les  interstices  des  tendons. 

Un  ganglion  ramolli  simule  une  bourse  séreuse  ; maïs  la 
notion  de  l’exislencc  d’une  bourse  .séreuse,  là  où  est  la  tu- 
meur, permettra  d'en  établir  le  diagnostic. 

Ou  bien  l’hygroma  disparaît  par  résorption  du  liquide 
et  l’oblitération  et  même  l’ossification  de  la  bourse  séreuse, 
ou  bien  il  suppure,  et  l'on  a alors  devant  soi  les  caractères 
d'un  hygroma  aigu  enté  sur  uii  hygroma  chronique. 

L’hygrnma  chronique  s’observe  assez  souvent  comme 
complication  do  la  phlegmasie  articulaire  chez  les  gout- 
teux. 

Des  dégénérescences  fibro-plastiques  de  la  bourse  sé- 
reuse chroniquement  enflammmée  ont  été  prises  pour  des 
hygroma  récidivés. 

il  est  rare  qu’une  bourse  séreuse  (excepté  celle  des 
doigts  ci  des  orteils)  communique  avec  rarticubtion  voi  • 
sine. 

Thérapeutique.  — On  comprime  avec  avantage  les 
hygroma,  chroniques  à leur  début  avec  ou  sans  com- 
presses d’eau  blanche.  L’emplétrc  de  savon,  une  solution 
concentrée  de  cIJorbydrale  d’ammoniaque  (Bover);  le  sel 
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ammoniac,  5U  grammes,  ilisüous  dans  Tinntgrc  et  alcool, 
de  chaque  50  grammes,  dans  un  sachet  appliqué  sur  la 
liiincur;  le  céral  mercuriel,  égaleiiieni  employés,  sont 
moins  efficaces  que  la  compression. 

On  peut  appliquer  des  C4>iupresses  imbibées  de  la  solu- 
tion : 


«MUkUtlÎM.  . * C<0  IflUliUlr». 

l'Iuii*it«>*vte  caiM|'lir<-« . tiO  id. 

Eo«t A 


(hehreviie) 

et  l'on  couipnme. 

Jx'S  Tésicaloires  vulanls  répétés  sc^ront  ensuite  mis  en 
mage,  et  aliernei'unt  avec  une  compression  mélliodi«|ue. 
SI  la  tumeur  augmente,  on  écrasera  per  pression  la  bourse 
séreuse,  le  liquide  épanché  dans  le  tissu  cellulaire  se  résor- 
bera. On  |>ourra,  pour  produire  le  môme  effet,  faire  une 
ponction  sous-cutanée,  mais  cette  opération  ii’esl  pas  tou- 
jours sans  dangers. 

Les  tubes  udrainiige  pa.ssés  dans  le  kyste  (Cliassaignac) 
raient  mieux  que  le  séton  (R.  Bell  ut  Munru),  surtout  quand 
on  complète  lu  ti'aitemeut  par  les  injection.s  iodées  ; les 
inflammations  consécutives  à ce  irailenient  sont  rares. 

Lu  ponction  simple  avec  le  trocart  est  lionne  pour  les 
hygroma.s  éloignés  des  articulations,  et  elle  sera  répétée  si 
le  liquide  se  reproduit.  La  compression  unie  à lu  ponction 
a guéri  des  hygromas  récents,  mais  il  est  plus  avantageux 
(le  joindre  a la  ponction  une  injection  iodée;  après  ce  trai- 
tement survient  une  inflammation  vive  delà  po^e,  et  l'on 
est  quehpiefois  obligé  de  débnder. 

I/incision  cruciale  cl  l'incision  d'une  portion  des  parois 
du  kyste  constituent  des  opérations  dont  les  suites  ont  été 
pins  d’une  fois  funt^tes.  Il  y a eu  des  infections  punilentes 
et  des  cas  de  téUuios. 

L'ablation  de  la  tumeur  ne  sera  proposoble  que  quand 
elle  sera  bien  circonscrite  et  très-mobile.  Lorsqu'elle  .<era 
le  .siège  d'une  dégénérescence  nbra-plaslique  on  sera  tou- 
jours autorisé  à l'enlever.  Des  incisions  elliptiques  cir- 
cunsrriroiit  une  iMirtionde  peau  sur  la  partie  saillante  delà 
lumcnr  et  l'on  disséquera  avec  précaution  ; .si  la  tumeur  sié- 
geait à un  doigt,  il  vaudrait  mieux  fuire  l'amputation  que 
l'ablation  de  la  tumeur,  les  deux  opérations  ne  sont  pas 
moins  graves  l’une  que  l'autre. 

11  ne  faut  pas  toucher  aux  bourses  séreuses  qui  existent 
sous  les  tumeura  appelées  vulgairement  oignons. 

^ * FImuIm  Arm  liouraea  ftCrcaiM»».  .\prè.s  une  in- 
flammation aigué  ou  chronique  des  bourses  séreuses,  il 
s’établit,  à travers  un  oriûce  fislulciix,  des  sécrétions  inta- 
rissables d’un  liquide  séreux,  clair,  non  filant  et  quelque- 
fois séru-sanguinolenl.  Cette  sécrétion  persiste  surtout 
après  l’ouverture  des  hygromas. 

Thérapmtiifuc,  — Pour  guérir  ces  fistules,  on  fcradi^ 
injections  iodées,  on  comprimera  avec  des  bandelettes  de 
diacbylnn.  Si  ce  moyen  est  insuffisant,  on  ouvrira  au  ni- 
veau de  lu  fistule,  et  l’on  cautérisera  la  cavité  de  la  bourse 
séreuse  avec  un  morceau  de  pâle  au  chlorure  de  zinc 
laissé  douze  heures  en  place  ; si  l’on  ne  réussit  pas,  on 
excisera  la  fistule  et  la  bourse  muqueuse. 

D'AI.EP.  Un  tubercule  cutané, douloureux, 
ulcérant  la  peau  au  bout  de  quelques  mois  et  donnant  lieu 
h une  cicatrice  indélébile,  caractérise  la  dermatose  connue 
sous  le  nom  de  bouton  d'Alqy,  en  raison  de  son  endénu-  i 
cité  aux  environs  de  cette  ville. 

Rien  que  le  bouton  d'AIep  soit  endémique  en  Orient,  U 
SC  dcveloptue  en  Europe  chez  des  individus  qui  ont  fait  un 
.séjour,  même  de  courte  durée,  dans  ec  pars.  ! 

soeciuT  iTDisMis.  — ?”  édit.  * 
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I.C  boulon  d'AIep  est  rntihi  ou  femelle^  selon  qu'il  est 
Hnitpie  ou  e/ifouré  tf  uittre»  fittits  tMintnmt  moins  volumi- 
neux. 

Une  saillie  du  derme,  large  comme  une  lentille,  se  con- 
vertissant au  boutdc  Uroi.smoisenun  tubercule  assezgros, 
entouré  d'érx thèmes  causant  de.s  doultuirs;  enfin  l'ulcéra- 
tion de  la  peau,  laige  de  1 à 8 ceniimôtrus,  et  descrorttes 
humides  se  renouvelant  toujours  jusqu’à  la  cicatrisation 
caractérisent  le  boulon  d’AIep. 

A part  le  désagrément  que  cause  la  présence  du  bouton 
d’AIep  qui  se  développe  souvcnl  sur  le  visage,  celte  der- 
matose n’a  aucun  danger. 

C'est  par  mois  qu'il  faut  estimer  la  durée  du  boulon 
d’AIep,  trop  heureux  les  malades  chez  lesquels  il  ne  dure 
pas  plusieurs  années. 

ThérapeuHtitte.  — La  caulérUation  avec  le  fer  rougi  à 
blanc  (Salina)  avant  Tulcération  cutanée,  de  à car- 
boniser toute  la  partie  malade  de  la  peau,  abrège  un  peu  la 
durée  et  limite  l'étendue  du  bouton  d’AIep.  Les  malades 
devront  en  outre  changer  de  pays,  boire  une  tisane  ra- 
fraîchissante  cl  se  mettre  à la  diète  végétale. 

BOirro^  mtHKUA  (Bouton  de  Cochinchine).  Le 
Imutonde  Riskra  existe  à la  face  et  auriez  membres  ; il  est 
ordinairement  unique  ; cependant  il  sc  développe  quelque- 
fois en  assez  grand  nombre  sur  le  même  individu.  La  sy- 
philis n’est  pas  étrangère  à la  production  du  boulon  de 
Biskra. 

Des  tubercules  rouges,  saillants,  violacés,  qui  appa- 
raissent sur  la  peau  et  s’ulcèrent,  en  se  recouvrant  parfois 
de  croflics  épaisses  cl  en  s’entourant  desbord.s  saillants  et 
taillés  à pic,  telle.s  sont  les  lésions  ordinaires  du  boulon  de 
Biskra. 

Deux  mois  après  que  le  Imulon  de  Biskra  s’est  déve- 
loppé, la  réparation  commence  et  la  cicatrisation  se  fait 
comme  pour  les  ulcères  de  nos  contrées.  Il  est  probable 
que  le  boulon  de  Biskra  et  l’ulcère  de  Moziunbiqiie  .sont 
une  même  afTection.  L'ulcère  dure  de  deux  à dix-huit 
mois.  V.  Ulcère  de  Mouhbiqub. 

Thérapeutique.  — Faites  émigrer  vers  les  pays  froids 
un  individu  atteint  du  bouton  de  Biskra.  C’est  un  excel- 
lent moyen  d’activer  la  guérison. 

Les  amers,  les  antiscrofuleux  et  les  anlisyphilitiques 
seront  employés  ; Uiodure  de  potassium  à la  dose  de 
50  centigr.  par  jour  dans  une  potion  est  particulièrement 
d’un  bon  usage  : la  teinture  d’iode  appliquée  localement  et 
les  caustiques  modifieront  rulcéralion,  mais  on  devra 
traiter  rulcéralion  par  la  compression  avec  les  bandelettes 
de  diachylon  ou  l’emplàlre  de  Vigo. 

ttE  FEU.  La  cautérisation  des  parties 
molles  ou  des  tumeurs  blanches  avec  le  cautère  actuel,  en 
forme  d’olIvc,  constitue  le  6oii/o«  de  feu.  C’est  un  excel- 
lent révulsif.  V,  Cautérisation. 

VOI’TOVtt'OR.  Plante  de  la  famille  des  renoncula- 
cées , très-commune  dan»  le»  prairies,  est  considérée 
comme  fébrifuge  f~~l. 

■OUTOWKIlkRE.  Les  incisions  qu'on  pratique  au  pé- 
rinée ou  sur  le  pénis,  pour  extraire  des  calculs  immobilisés 
dans  ruréüire  et  pour  frayer  passage  au  pu»  des  abcès 
urineux,  ou  à Turine,  sont  des  bottionHiéreit.  V.  Calculs 
vlsicADx,  Polypes  naso-prarynuins. 

BEADYFEFfUE.  I.a  lenteur  des  digestions  constitue 
la  bradypepsit'  eln’esi  qu’une  forme  de  la  dyspepsie.  V,  ce 
mol. 

I.  — 11 
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■RIDKM  OU  I.A  PKRRlÿ:RE  (Savoir).  K»ii  minérale 
sulfurt'usr,  ralciqui'.  d'uiui  li-unHT.nturo  dr  36".  KlIrsVm* 
pluie  en  boisson,  en  bains  et  en  donebes,  contre  ramé* 
norriiée,  ranéniit*  cl  lu  scndule  m. 

BRiREM  i V.  Cicatrice,  IIétiuo 

TION  DES  DOIGTS. 

BROn.tl..  Cor|ts  si'tiibiable  au  ridoral  » cela  près  que 
le  rurpit  y e>t  remplacé  pur  du  brome  et  sa  forumit^  est 
fniïtr'Oj.  — A l'élal  d’hydrate  (’H!ir*(i  -f  H-0)  il  est  cris- 
tallisé. — Il  produit  rapidement  le  >tinimeil  lurs4pr«m 
l’introduit  dans  l’cstomac  à la  dose  de  2 à 'i  prainmo. 
(itabuU'uii.) 

BROME.  Corps  simple,  extrait  des  eaux  iitère.s  des  sa- 
lines, sous  forme  d'un  rupiide  rouge,  d’odeur  Irès-désa- 
gréabb*.  — Dissous  dans  l’euu,  1 gramiiie  pour  gram- 
mes, il  est  employé  contre  la  scrofule  et  contre  l'angine 
coiienneus<*  Q. 

BROTIOFORMR.  Liquide  volatil  analcqpie  au  cliluru- 
fonne  d«»nt  il  se  distingue  parce  qu’il  colore  l'iodi*  en 
rouge  carmin,  tandis  que  le  cbloroforme  le  colore  eu  bleu 
violet. 

Il  produit  par  se.<  inbalalions  une  anestliésie  in's-ra- 
pide  et  très-profonde  de  façon  à pouvoir  être  utilisé  dans 
la  chintrgie. 

BROMI'REN.  (’.omhinaisoiis  du  bruine  avec  les  uiilrus 
corps  simples.  — Ou  connaît  : le  bromure  de  barynin,  — 
le  broraun*  de  cyanogène,  — le  bromure  de  fer,  — le 
proto-  et  le  deulo-broimire  de  mercure, — le  bromure  tic 
sodium,  — enfin  le  bromure  de  pnlassium.  Ce  dernier  sel 
est  assex  fréquemment  employé  en  médecine  ptmr  bains, 
à la  dose  de  ,50  grammes;  — à rinlèrienr,  on  le  donne  h 
ladosedel  ÀHgrammes.  contre  la  photoplioblen.  contre 
le  satyriasis  1^.  contre  les  érections  de  la  blennorrha- 
gie (3;  contre  lu  syphilis  icrliaireQ,  l’épîlepsit?  ou  l’hys- 
téro-épilepsie  [+J;  contre  la  chorée  n.  contre  le  déliriiim 
Iremcns  Q,  rontni  l'insomnie  S»  contre  le  délire  dtt  la 
pneumonie  aïonique  Q.  contre  la  méningite  Q},  dans 
rinconlinence  d'urine  (Itouchut),  enfm  comme  unesihé- 
si4|uc  O.  etc.  — l'n  des  inconvénients  du  bromure  de 
potassium,  c'est  son  mélange  avec  l'iodure  i(ui  entraîne 
des  phénomènes  d iodistne.  Toutefois,  à haute  dose,  le 
bromure  de  (tolu<-sium,  menu*  loi-squ'il  esl  ptirilié,  donne 
lieu  à de  l'hébélude,  de  la  somnolence,  à de  l'amaigrisse- 
ment et  à un  étal  d’accablement  comsidéniblc . 

BRONCHER.  Les  bronches  sont  des  tuyaux  membra- 
neux qui  font  suite  à lu  traihée-nrtére  pour  servir  ü l'en- 
trée et  ù lu  sortie  de  l'uir  dans  les  |)Oiminns.  — Llles 
peuvent  être  malades  de  dilTérentes  maniért's  : par  in- 
flammation aigué  et  chronique  de  la  mnqui-u.se,  ou  6ro/i- 
r/iife , par  dilululion  partielle , pur  vice  de  sécrétion 
muqueuse,  ou  hi'ouchorrht'»\  et  par  rélrécissenienl  ou 
oblitération. 

Bronehctt  (Infi.AMMATIOS  DBS).  V.  BruNCIIITE. 

Bronehen  (FlüX  DEs).  V.  BRONCHORRHEE. 

Bronche*  (DitATATiü.s  üES).  Luennec  a montré  que 
les  bronches  pouvaient  dire  le  siège  d’une  dilutation  par- 
tielle, donnant  lieu  à la  bruncliurHiée  et  siinulanlquciquefois 
des  cavernes  tuberculeuses  du  |K)utnmi. 

Li  dilatation  des  bronches  n'exisle  que  sur  un  point  de 
l'arbre  bronchii|uc,  presque  toujours  à la  ha.se  du  lobe 
supérieur  et  à la  partie  moyenne  du  lobe  inférieur,  et  elle 
se  présente  à l'étal  de  •lUututiijn  nnifurme  lubnhtirv^  de 
dilnVttiftu  .vpAm</ric,  enfin  de  ditaUitinH  en  c7m;jc/W,  ren- 
fermant des  mucosités  plus  ou  moins  abondantes. 


L’expectoration  épaisse,  alMudanle,  piiriforme,  souvent 
fétide,  quelquefois  d’inleur  gangréneuse,  rendue  par  inter- 
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IUii«  «■■•(le  liuiiie,  le*  vaiMoani  ni  le«  r«iniliriiti.>n<«  l>i»iKbi<|i*es  *e  iWlecbeiil 
è iirt.ee  »iir  iin  f«iail  »'«i»  fl  A taiirhe  *nr  un  f-iml  Mane,  (.V.  Trifier.) 

valle  à la  suite  de  quintes  pénibles  de  toux  et  d’efforU  de 
vomissements,  caractérise  la  dilatation  des  bronches. 

Dans  la  dilatation  des  bronches,  il  y a ordinairement  de 
la  matité,  du  souffle  bronchique,  de  la  bronchophonie  et 
des  râles  muqueux  ; quand  il  y a des  râles  caverneux,  on 
rencontre  alors  une  véritable  pecloriloquie. 

Sauf  les  cas  où  la  sécrétion  des  bronches  dilatées  épuise 
les  malades  celle  lésion  u’aggrave  pas  sensiblement  le 
pi-ünu>lic  des  bronchiles  chroniques. 

On  confond  souvent  la  dilat.ition  des  bronches  avec  In 
plillii<ie  Inherculnise  au  deuxième  degré;  mais  dans  celle- 
ci  il  y a des  sueurs,  des  hémoptysies,  de  t'amaigrissement, 
de  la  lièvre  et  nue  égide  continuité  d’expectoration  qui 
n’existe  pas  dans  l'autre 

Dans  les  crachat-  de  la  dilatation  des  bronches,  U n’y  a 
jamais  que  du  muco-pus,  tandis  que  dans  les  cracliaLs 
d’iiiie  caverne  tuberculeuse  le  microscope  permet  souvent 
de  découvrir  des  fibres  du  tissu  éla.slique  des  bronches, 
dont  la  présence  révèle  sûrement  une  ulcération  du  pou- 
mon. 

L'expi'ctoraUon  fétide  de  la  dilatation  des  bronches 
simule  4|ueh|iiefois  la  gangrène  des  poumons,  mais  il  y 
manque  l'hémoplysie  et  les  fragmeuts gangréneux  du  pou- 
mon mortifié. 

La  dilulutiondesbronchesest  la  conséquence  de  la  bron- 
chite aiguë  et  chronique  el  de  la  coqueluche,  qui  amènent 
la  rôtention  du  mucus  bronchique. 

Tftéru;>piiii7«c.  — Les  balsamiques,  les  sulfureux,  les 
erpectorauls  el  tous  les  remèdes  conseillés  dans  le  Iraite- 
ment  de  la  bronchite  chronique  trouvent  ici  leur  emploi. 
V.  Bronchite  chronioue. 
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RIIO\'t  BirK.  Un  liunix’  le  nom  de  liruneliiie  û la 

[ilde;;iuasic  de  la  membrane  muqueit'^e  des  lironrhes,  

Celle  maladie  se  luoulre  i IV(.i/  uiyii  et  à l'i(ol  chrn. 

La  bronrhite  alTeclant  les  bronelu  s nioyeimes  cuuslilue  : 
1*  la  4rwi'  Ai<«  oi|;iK  ou  rhmwiiu,  el  celle  qui 

s étend  aux  dernières  ramifications  bronchiques  caracté- 
rise la  hronrhiti'  rapiUmtv. 

Bronehlie  nigise.  Iji  bronchite  aiguC,  inflummalion 
de  la  iiiembrane  niiu|ueuse  des  bronches,  offre  différents 
depvs  : selon  sa  limite,  aux  grosses  bronches  ou  aux 
bronches  leniiinales  ; d'après  son  état  aigu  ou  son  ébu 
chronique  ; ou,  entin,  d'après  les  causes  générales  spora- 
diques ou  épidémiques  tpii  lui  ont  donné  naissance,  telles 
que  la  scrofule,  la  rougeole  et  la  grippe. 

l/inllammation  légère  des  branches,  chez  les  sujets  de 
bonne  ronslilution,  esl  une  maladie  très-simple,  que  l'on 
soigne  par  mesure  de  prudence,  et  qui  se  termine  ordi- 
nairement bien.  C’esl  le  rhume  ortlvutfrt-,  affection  très- 
commune  dans  nos  cliniau  tempérés. 

I.e  corria  el  l'angine  gniturair  préci'ulenl  souvent  la 
bronchite  aiguë  simple  qui  produit  un  peu  de  llèïn-,  de  la 
toux,  de  1 expectoration  d'abord  séreuse,  puis  muoo-puru- 
lente.  de  la  chaleur  sous-sternale,  cl  enfin  des  réles  ron- 
flant. sibilant,  el  muqueux  dans  les  deux  cétés  de  la  po- 
triue. 

Dans  la  luimchUr  ciiiiillitire,  nppsdée  eulurrhi-  suffir  aiil, 
la  toux  esl  très-fréquente,  l'espertoralion  séreuse,  filante,’ 
abondante  ; la  gène  île  la  n'spiralion  Irés-ronsidérable  • 
la  lièvre  intense,  el  saus  matité  de  la  poitrine  ; il  )•  a dans 
les  deux  poumons  des  rilcs  ronflant,  muqueux  et  sous- 
crépitaul,  ilisséminés.  extrêmement  nombreux. 

Ili'  fréquentes  bronchites  aiguès  amènent  néressaire- 
menl  la  bronchite  chronique,  lu  rongestinu  pulinonnire 
chronique  el  l'emptiyséme  ptdinonaire,  avec  une  dys|uiée 
continue,  souvent  compliquée  d'astiime, 

Ifftex  un  sujet  prédisposé,  la  bronrhite  amène  souvent 
la  tuberculose  des  poumons  el  la  phtliisie  dite  pulmnnairi'. 

La  bronchite  accidentelle  se  développe  à la  suite  d’un 
refroidiswment  du  corps  baigné  de  sueur,  à la  suite  de  la 
rougeole,  ou  de  la  respiration  de  vapeurs  cl  de  pomssièn-s 
irrilanU’s,  qui  pénètrent  dans  les  bronches. 

Il  y a nne  àmtcMIr  tpidèmù/ur  dont  la  cau.se  inconnue 
se  révéle  par  des  elfeu  dont  la  fréquence  el  la  gravité  ne 
sauraient  éln-  contestées,  c'i-sl  la  i/ri/ipr. 

I.a  bronchite  esl  souvent  symplomalique  d'une  nialiulir 
des  organes  respiratoires,  de  la  Inbi  rrulose  el  des  mala- 
dies organiques  du  poumon  ; des  lésions  organiques  du 
roeur,  e.tlravant  la  circulation  pulmonaire  ; des  fièvres 
graves,  nolammenl  du  typhus  el  de  la  rougeole  ; île  la  la- 
ryngite aigué,  du  croup  et  de  la  slomalile  rausi'-e  par  la 
dentition. 

t.hex  les  enfants,  de  fréquentes  bronchites  sont  nn  in- 
ilire  de  scrofule  et  une  menace  do  phthisie  pulmonaire. 

l-a  rougeole  esl  nne  causi>  ordinaire  de  bronrhite,  el, 
dans  ce  cas,  l'inflammation  des  bronches  esl  souvent  sni- 
rie  de  pneumonie,  ou  de  lubi>reulisatian  psdmonifre  et  de 
phthisie. 

Uuand  la  bronchite  esl  très-intense  el  se  trouve  étendue 
am  giosses  bronclies,  accompagnée  d'ailleurs  par  de  la 
lièvre  el  de  I aballemenl,  elle  mérite  d'élre  condiatlne  par 

movf'ii-'i  ^nerjflqups. 


. Il  faul  d’abord  prencrire  !••  rf*|iuN 
du  poiiiiifiii , r’eal'à • <iire  !<•  sîlonce,  le  séjour  h l.t 
rhanibiv  daü^  une  douce  (eni|H:ra(ure  el  au  milieu  »le  va- 
liimiidv»  éoioUientet.  — La  diète,  plus  ou  iuoin>  sé- 
vère, suivant  le  degré  de  lu  lièvre,  rsl  de  rigueur.  — - Le.s 
buUsous  doivent  être  priscf  eu  qu.iutilè  miKièrèo  el  h une 
lemp^tuivoi’dinaire,  car,  Irup  iil)<md;m{<‘^uu  trop  chaudes 
elle»  font  tousser  et  aiigmeiilritt  beauroup  r«*\pecloralion. 
Il  y U uièuie  des  sujeb  qui  se  trouvonl  l)ieu  «le  .s’ab’*!enir 
des  iLsaiies  qu’on  a l'babilude  de  prendre  ouliiiaircmeal. 

1"  indication  de  la  bronrliile  nigué,  t:omb<Ufo  /'intfn- 
sitr  th'  ht  /ïèrrr. 

lees  f'misnniin  siuttjttiwx,  telles  que  la  saignée  ou  h*', 
saugsues,  sont  rarement  nécessaires  dans  la  bronchite,  et 
leur  usage  dépend  de  l’excessiTC  intensité  de  riiinamma- 
lion. 

Les  (is/utes  èmof/ùrwfes  avec  la  violette,  la  maure,  le 
boiiillon-bls'inc,  etc.,  en  infu.sion;  — avec  les  quatre  fniits 
en  décoction  — el  de  plus  du  sirop  de  gomme,  de  guimauve, 
de  capillaire,  sont  d’un  usage  habituel  dans  In  bronchite. 
Ou  les  rend  quelquefois  plus  lulmantes  à l’aide  du  sirop 
diarode,  du  sirop  de  pavoLs  et  du  sirop  d’ophim  h la  dose 
de  15  à 30  gnuiinies  pjir  jour.  Ou  y peut  joindre  le  julep 
bécbiqiie.  le  julep  gfunmeux  ou  le  loocli  blanc,  simples 
ou  additionnés  avec  de*  composéN  d'«)|dunt. 

Différents  narcotiques  peuvent  être  dgniiés  en  nature 
|K)ur  calmer  la  toux  de  la  bronchite,  ainsi  30  grammes 
de  sirop  diacode  qui  renferme  25  milligr.  d’opium,  le  sirop 
tbébu'iqiie  à la  dose  de  30gramuiesqui  rontiemientScentigr. 
il'upium  pris  le  soir,  ou  une  pilule  de  3 à /î  cenli- 
graiiime.s  d'extrait  gommeux  d’opium,  de  .5  à 10  centi- 
grammes de  cynoglusse,  de  2 h 3 cenligrammes  d'exirail 
de  bellufloiie  ou  dü  datiim  sli'ninoniiim  suivant  i'opporlii' 
oilé.  . 

Les  romi/i/s  sont  donnés  avec  succès  audébut  delà  brou- 
cliile  quand  elle  est  violente,  d’abord  comme  ;mtipl)logi>- 
liques  ot  contro*  stimulants,  ensuite  comme  agen(>  niera- 
niques  provoquant  des  runtraclions  diaphragmatiques  qui 
sont  de  nature  à désobstruer  les  bronches  engouée*. 

On  donne  alors  le  tartre  slibié  h 5 centigrammes  dans 
une  lasso  de  l>ouillon  d'herbes,  ou  l'ipècacuanlia  à la  dos»* 
di*  2 gnunnies  dans  le  même  liquidi*.  Les  médecins  qui  ont 
adopté  cc  système  fout  généralement  suivre  celte  médica- 
tion d'un  purgatif  à vingt-quatre  heures  «le  distance,  soit 
'lO  grammes  de  manne  «lans  du  lait,  soit  une  bouteille 
d eau  dfl  Scdlils,  ou  la  limonade  purgative  au  citrate  di’ 
magnésie,  l’huile  de  ricin  ù 2.5  ou  30  gnmimes,  etc. 

2”  Indication,  ciri/er  lu  nrc»i/»i/fo«. 

( ne  méthode  de  Imilenient  bien  différente,  perturba- 
trice el  siidoriRqtie  irès-vanlée  par  l..uennec,  consLsle  à 
faire  prendre  aux  sujets  affectés  de  bronchite  aiguè,  une 
asseï  forte  (piaïUité  de  vin  chaud  ou  de  punch  très-léger, 
piir  doses  fréquente*  el  minimes.  Beaucoup  de  malades 
ainsi  surexcités  sont  pris  de  transpiration,  et  la  phlegmasie 
bronchique  se  dissipe*  rafndement.  — Ce  moyen  esl  peut- 
être  bon  che*  les  sujets  fort*  et  bien  constitués,  mais  il 
est  dangereux  che*  les  personnes  faibles  et  dont  réial 
intérieur  de  la  poitrine  a fait  naître  des  inquiétudes. 

3*  indication,  drtounter  l'irrihttiun  mr/'/uciiSf  s«r  la 
peau. 

Au  bout  de  quelque*  jours  de  bronclüte,  il  cat  bon 
d’opérer  sur  la  peau  d«*  U poitrine  uo«‘  révulsion  salutaire 
avec  un  large  emplâtre  de  diachylon,  de  poix  de  Bourgogne, 
de  lhapsia,  ou  avec  le.s  friclioON  d’huile  de  crolon,  ou  de 
pommade  stibiée,  enlln  avec  de*  vésicatoires  volanU  suc- 
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cc>:»iveiuenl  ivpAiê!»  V.  un  )x*u  plu<:  loin  li»  FoKun.AlHK 
DE  IJI  BR0N»'I1ITE. 

Bronrblie  mplllairr.  nver.  <'i:p<Miom(ion 

aqutnisj‘,  abondante,  spumeuse,  striée  de  sang  avec  dys- 
pnée ou  orthopnée,  lièvre  vive  et  abonduiice  de  nUes  sibi- 
lant, ronnaitl.  sonore  et  muqueux  tin,  disséminés  dans  les 
deux  cAlés  de  la  poitrine',  caracltTiseni  la  hronrhite  capil- 
laire ou  catarrhe  suffocuiil. 

Dans  la  bronriiilp  capillaire  grave,  l;i  respiration  est  très- 
gênée,  le  visage  bleuâtre,  et  sous  rinfluenre  de  la  gène  à 
l'hématose  il  se  produit  à la  tin  une  anosUiésie  nsst'x  mar- 
quée (Bi>uchui). 

Th'rnpeutiifHe.  — - Itans  la  4roue/ijfe  eup///fiûr 
ou  cafmr4c  aigu  $uff»rnnt,  les  indications  sont  pres- 
santes, car  la  vie  des  malades  est  souvent  conipromist»,  et 
il  est  qtielquefois  diflicile  d’omjM>clier  la  production  de 
l'asphyxie. 

V*  indication.  Vt*mhntU’r.  Vinflnmmatiitn  >!»s  bronchas. 

Chez  des  adultes,  la  saiguée  doit  être  employée  une  ou 
deux  fois  et,  de  plus,  il  faut  mettre  des  sinapismes  aux 
jambes  et  y faire  appliquer  la  veulousi'  Junod. 

2*  indication.  f>éftamisscr  /es  hroitrhes  </e  /e»u«  mMe<». 
sitèf. 

Dans  la  bronchite  capillain*,  il  faut  faire  vomir  les  ma- 
lades une  ou  d^ux  fuis  selon  la  circonstance  ; ap|)liquer 
un  large  vésicatoire  sur  le  thorax  et  donner  à l'intérieur  ; 
soit  de  la  décoction  du  pulygaia  de  Virginie  ou  de  iHiurgenus 
de  sapin  du  Nord,  4 à H grammes  par  litre  d'eau  : srdi 
des  juleps  gommeux  et  narcotiques  : soit  enlin  des  louclis 
rendus  expeclomnis  par  de  t'oxymel  scilliliipie,  1,5  gram- 
mes, ou  par  1 gramme  de  gomme  ammoniaque  nu  d'oxyde 
blanc  d'antimoine.  C'est  ait.ssile  cas  d'administrer  le  ro- 
pahu  ou  rexlrait  #/e  rulH-be  h 2 et  /j  gram- 

mes par  jour.  (Trideau.) 

Hroiirhitf  c«p///fnVe  dfi  rnifaiia\  Chex  les  jeunes  en- 
fants, la  broncliile  simple  doit  être  combattue  M'ulement 
par  les  remèdes  dits  émollients,  par  qiiehpn  s bains  de 
pieds,  par  le  vomitif  ijH  cacuanba,  et  quelquefois  pur  nn 
vésicatoire  volant  sur  le  stennmi,  si  riiiflammatlon  paraît 
•'éterniser.  — Quand  la  bronrbile  est  grave  cl  s'étend  aux 
petites  bronches,  de  façon  à former  une  /»ro/«7ii/e  eti^nl- 
/mVf,  lorsqu'elle  est  accompngnéc  d’tine  réaction  viv»‘,  et 
peut-être  de  celle  respiration  que  j'ai  ap|>clée  ej*/)fro/rire, 
e’esl-à-diro  gémis'iante  et  saccadée,  il  faut  tout  de  Miile 
mettre  une  sangsue  à l'épigastre,  deux  quelquefois  si  les 
enfants  sont  vigoureux,  ne  pas  trop  les  laisser  couler  afin 
d’y  revenir,  si  l'étal  des  forc(*s  le  permet.  Il  faut  faire  vo- 
mir, avec  ripécacuanliH,  et  reconiiiienrc.r  plusieiirs  fois  Je 
.suite,  d’après  l'état  de  gène  do  la  respiration.  — II  faut  aii.s>i 
mettre,  dés  le  déiml,  un  vésicatoire  volant  sur  h*  doviuit 
de  la  poitrine,  en  réappliquer  un  deuxième  au  bout  dt‘ 
trois  jouis,  au-<le>sus  ou  à célé,  un  IroUièine  quelquefois, 
à cAté  des  premioi-s  ou  sur  le  premier,  de  manière  ,i  trai- 
ter par  les  vésicatoires  volants  multiples.  Ces  vésicalniros 
doivent  être  petits,  k peine  de  3 centimètres,  car  ils  ont 
toujours  trop  de  tendance  à s'agrandir,  et  il  faut  éviter 
chei  les  enfants  de  faire  naître  de  trop  grandes  plaies  qui 
aernient  alors  plus  graves  que  la  maladie  primitive. 

Bronrhite  raftilhire  (B'S  x ieilhtah.  (Ihez  les  vieillards 
atteints  de  bronchite  aigue,  la  saignée  doit  être  proscrite. 
Leur  bronchite  capiHjiiredoilélrerombatlue  parles  vomitifs, 
et  ici  c’est  le  tartre  slllnéqu'ilfauteniployer,  pJir  des  légers 
purgatifs,  et  aussi  par  de  nombreux  vésicatoires  volants, 
il  faut  aussi  dans  ces  cas  veiller  avec  soin  sur  l'état  des 


forces,  alimenter  b'  loahele  lo  hil  possible,  lui  donner 
du  bouillon,  un  peu  de  inacéialiou  de  quinquina  et  dVau 
vineuse  et  du  vin  de  Bordeaux  ou  de  >lalaga..  h i,  c'est 
nuire  au  malade  «pie  trop  s'acluirner  sur  sa  maladie,  il 
est  nécessaire  d'unir  la  résidulion  à la  prudence  et  de 
li'agir  qu’avec  circonspection. 

l.ors<pie  la  bronchite  se  dévelrtp|w  rh»**  des  sujets  fai- 
bles, lymphatiques,  et  fait  craindre  pour  l’avenir  le  déve- 
hqipemeut  de.s  Itibercules  pulmonaires,  il  faut  veiller 
sur  lu  convalescence,  et  l'entourer  de  toutes  les  précaulioux 
convenables.  Ih*  légers  toniques,  une  bonne  nourriture,  »*l 
surtout  le  voyage,  le  séjour  dans  le  Midi  ou  dans  les  pays 
chauds,  sont  ce  qu'il  y a de  plus  utile  à ordonner. 

Br«»n«*hilr  clirontqnr  ot|  ('«iMrrhr  pttixiMMaire. 

La  bronchite  chruniqiie.  jadis  appelée  calarrtie  pulmonaire 
rhrunitpie.  réclame  des  soins  Irés-nmilipliés  et  difTércnla, 
selon  ipi'elle  est  simple,  qu'elle  est  compliquée  d'emjdiy- 
séme  pulmonaire,  sa  eouséqiienc<'  ïnévituble  (V.  ce  mol), 
ou  qu'elle  est  accompagnée  d'asthme,  de  inaladie  du  couir 
nu  d<'  tubercules  pulmonaires. 

ThnniHiUiifue,  — • Ou  souhige  beaucoup  les  malades 
affectés  de  bronchite  chronique,  on  fait  disparaître  luo- 
mentanéiueul  les  symptômes  de  celte  maladie,  mais  on  ne 
la  guérit  presque  jamais  à moins  de  circonstances  exeep- 
liuimelles  comme  le  Mirait  le  déplacement  et  l'éniigration 
dans  les  pays  dmuds. 

Le.s  saignées  générales  ou  locales,  (pir  Rroussais  et 
.Am.stroiig  roii>eillérenl  contre  la  hronrhite  chronique, 
sont  du  plus  mauvais  rlfet.  L’élément  qu'on  dit  inflamma- 
toire n'y  existe  plus  depuis  longtemps,  et  les  évacuations 
s.'mguines  restent  sans  motif  cuninte  sans  résultat.  Elles 
ne  sont  utiles  que  dans  les  cas  de  maladie  du  rouir  ou  de 
dypsnée  et  d'asphyxie  menaçante,  mais  alors  ce  n’esi  plus 
qn’iine  médicaltim  palliative,  appropriée  à l'un  des  syin- 
pldmes  de  la  maladie. 

Les  infusions  etnoliirntrs  de  fleurs  pectorales,  des  fruib 
bécliiques,  |e  bouillon  blanc,  le  lierre  lerroslre,  etc.,  les 
fninigations  tntiJtit'ntrs  et  Ie.s  lutins  généraux  de  vapeurs 
émollientes  peuvent  être  indifféremment  employés  coutre 
la  broncliile  chronique.  Bans  quelques  cas  on  emploie  les 
7e  ivijM'fir  nrminihftif  ou  résineuse  dont  l’action  sur 
la  muqueuse  bronchique  est  Irés-utile.  V. 

ÉTt’VE. 

Les  vomitifs  et  les  purf/ofi/s,  administrés  de  temp.s  à 
autre  ù intervalles  plus  ou  moins  rapprochés  sont  des 
plus  niiic.s  dans  la  broncliile  chronique,  car  ils  modèrent 
la  toux  et  l'expccloralion,  5 cenligrainmes  de  /nr/rc  stit/ir 
tou»  le»  deux  on  trois  jours  (Ijicnnec),  1 gramme  ,S0  cen- 
ligrammis  de  funulie  d'ijH^tn'Uunbn  tous  U s jouj-s  (Elliot- 
son),  produisent,  dit-on,  des  résultat.»  avantageux.  Quel- 
ques médecins  ne  donnent  pas  l'ipécaruanha  à si  forte 
do.M*,  ils  SC  routenlenl  de  radmini.strer  ù la  dose  cxjHrcto- 
ratile  ou  10  centigrammes  par  jour  et  non  la  dose  vo- 
mitive. 

On  peut  adminiiitrer  le  rnîomft  dans  la  bronrhite  cliro- 
iiique,  ainsi  que  le  pratiquent  les  .\nglnis,  elle  faire  preii- 
dn*  seul  ou  nui  îi  des  (miidres  toniques  et  narcotiques,  soit 
an  quinquina,  soit  à ripécacminha,  le  ihridaee  et  l'opium. 
I.e  calomel  doit  être  donné  à 10  ou  15  centigi'orames  par 
jour,  continué  longlem|>s.  — La  teOduir  <tf  ndcHigue  à 2ü 
ou  30  gouttes  par  jour,  ou  de  ienjp>  à autre  de  rAMi7e</f' 
j ii'cw,  de  l’eori  di-Sctlliti  ou  du  citrate  de  magnésie,  — de 
! l’u/oes  4 5 CA'nligrnmines  par  jour,  etc.,  sont  les  puiga- 
, tifs  qui  ont  souvent  été  employés. 

Toute  une  série  de  remèdes  dits  rr^tei  torants  vient  tirer 
i le  médecin  d'embarius,  dans  les  efforts  qu'il  est  obligé  d * 
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faire  |>our  arnver  à soulager  Ihü  inallieui'eii*  6e 

hroncliite  chronique. 

On  peut  employer,  àreu'nipleirArétéeJesboh  résineux 
suivants  : 

9^  vTnm»t  *. 

T^rvlrDlIun* ^ **{• 

OailMiMim ^ ***• 

Kaire  cuire,  et  quand  le  mélange  aura  une  bonne  con**!»- 
lance,  faire  des  bols  dont  on  prendra  1 ou  2 malin  et  soir. 

Il  faut  en  outre  prescrire  les  infusions  d’hyssope,  de 
lierre  terrestre,  les  décoctions  de  bourgeons  de  sapin  du 
Nord  à U grani.  par  litre  d’eau,  l'eau  de  goudron  ou  de 
cop:ihu,  les  fumigalions  de  créosote,  etc. 

Le  co/wfc«  a été  donné  intérieurement  à la  dose  dt* 

\ gramme  par  jour,  solidifié  avec  de  la  magnésie.  Chez 
les  malades  qui  ne  peuvent  le  supporter  dans  rcMonmc, 
on  l a donné  au.ssi  en  lavement  tenu  eu  susi>cnsion  ù l'aide 
d'un  jaune  d'œuf.  C'est  dans  ces  ras  que  je  donne  souvent 
l'extrait  olfo-réfu'iunx  de  cubébe. 

L'ij/c<‘uciMmA#i  à 15  ou  20  cenligramiin:s  eu  nature  ou 
mieux  en  pastilles  facilite  beaucoup  rexpecloratiou  et  di- 
minue notablement  les  efforts  de  la  toux. 

C'est  dans  le  niéme  but.  et  souvent  aven  succès  ipic  le 
«rtu/jrelles  préparations  sulfureuses  ont  été  admini>trées. 
On  donnait  autrefois  le  soufre  en  tablette'*  h la  dose  de 
\ à 3 gramme»  par  jour,  on  peut  le  faire  prendre  en  poudre 
dans  du  lait,  dan»  du  miel,  ou  sou»  la  forme  d'eau  sulfu- 
reuse. Le#  em»x  d'Engliicn,  de  Uunnes  de  llarég^-s,  de 
Caulcret»,  qui  sont  pbw  m\  moins  cliargées  de  princiiM*» 
sulfureux  »e  prennent  h petite  dose  d’alwnl,  le  njalin  à 
jeun,  un  quart  de  verre  dans  du  lait,  puis  un  demi-verre 
et  même  plus.  Lorsque  le»  intestins  n'en  souffi-eiil  pas. 
Ouelqiies  malades  >onl  purgé»  par  l'usuge  de  ces  eaux,  il 
faut  alors  les  suspendi  t-,  en  diminuer  la  dose  jusqu’à  ce 
rpi’elles  puissent  être  digérées  sans  nul  imonvénient. 
Ce  traitement  doit  être  continué  plu'ieur»  mois.  Si  les  ma-  j 
lade»  en  ont  la  jmssibililé,  iU  feront  bien  d’aller  dans  la 
saison  prendre  des  eaux  sur  place,  à la  source  même  qui 
les  fournit. 

Les  rérulsffs  cttffwies  méritent  d’être  employé»  dan»  la 
bronchite  rhroniqm-,  surtonl  lorscpi'iine  exagération  des 
svmplAmes  fait  présumer  rexi»tence  d'un  étal  aigu  il’in- 
Bammalion  bronchique.  11  est  quelquefois  bon  de  laisser  h 
demeure,  soit  au  bras,  .soit  à la  cuisse,  un  ivnifére  ou  un 
rêjnca/otrc  dont  on  entretient  chaque  jour  la  suppuration. 
En  dehors  de  ce  fait,  et  comme  circonstance  exception- 
nelle, Ion  d’une  recnidesctmce  des  sj  mptAmes,  il  faut  or- 
donner sur  la  peau  de  la  poitrine  des  frictions  avec  quel- 
ques gouttes  d'AutVe  de  rrofoii,  et  on  le»  i*épete  matin  et 
soir  juîwju'à  réruption  vésiculeuse.  un  emplâtre  de  f/u</wûi 
ou  bien  de  r/e  Bourg-i/u'-  avec  20  ou  25  n nligrammcs 
de  tartre  slibié,  de.»  frictions  malin  et  soir  avec  la  pom- 
made slibiée  justpi’à  pustulation,  ou  enlin  de»  vésica- 
toires volant»  sur  le  tlmrav.  Tous  ces  moyens  sont  fort 
utiles  et  rendent  indifféremment  de  trés-graml»  services. 

Les  >istnnueut»  donné>  avec  mesuie,  réussissent  à dimi- 
nuer l'i-xpectoration  et  à soulager  les  maladis  affecté.»  de 
bronchite  chronique,  mais  c’est  là  une  médication  que  l’ex- 
périence u’h  pas  complètement  ratifiée  Quand  on  croira 
devoir  la  mettre  en  usage,  c’est  à r&r/raie  de  rofttithia  ou 
de  mont^sia  en  potion  à l gramme  par  jour,  an  tannin  à 
20  ou  2.5  centigrammes,  et  à Varétnte  de  phmh  qu'il  fau- 
dra recourir  *. 

Ai-rUle  ik  j'iixsl ^ 5r»Biw*. 

Etlnil  de  ‘d' 

i 

pour  60  pilule»  dont  on  prendra  3 ou  h par  jom  ^Hen- 
derson). 


Lu  méditation  iniTrotviue  est  une  des  plus  u.»itées  dans 
la  bronchite  chronique,  car  elle  remédie  au  plus  pressant 
liesoiu  des  malades  en  leur  donnant  le  repos  qu'ils  désirent 
avec  tant  d'impatience.  On  peut  donner  tous  les  soii-s 
30  grammes  de  .vfrop  dianuie  ou  de  st'ro;)  /Aê6aû/nc,  qui  est 
deux  fois  plus  fort,  dans  une  tasse  de  tisane  ou  dans  une 
potion  k prendre  par  cuillerées;  — du  hnuUutum  de  Sÿ- 
r/cu/iupn,  10  ou  15  gouttes,  à prendre  de  la  même  ma- 
nière; — du  «rop  de  thndace  à AO  grammes  de  la  iiiênie 
manière  encore  ou  une  pilule  de  cy/ioy/ossc,  5 à 10  centi- 
grammes ; — de  thriihur.,  5 à 1 0 cenlignunmes  ; — d’ftr- 
tjommen^  d'apinm^  2 à 5 centigrammes;  à prendie 
le  soir.  On  pourrait  aussi  donnt-r  un  lavement  ou  potitm 
av(‘c.  2 ou  .5  grammes  de  ciiloral  hydraté  qui  produit  mi 
excellent  sommeil. 

Le  sidfnir  de  mm-jihine  {mr  la  méthode  emlerniique,  à 
2 ou  5 centigramme.»,  réussit  (•galemetil  bien  sur  un  vési- 
catoire à la  pointe  du  sternum,  an  creux  épigaslriqiie.  Ces 
vésicatoiri*» doivent  être  placés  tous  les  trois  jours  et  n’ont 
pas  besoin  d’avoir  plus  de  2 centimètres  de  diamètre;  si 
on  les  veut  instantanés,  il  faut  les  appliquer  avec  de  Tarn- 
moninqiie  sur  une  rondelle  de  dtiip. 

On  peut  encore  donner  In  de  Mhidoue  6 à 

10  gouttes,  r»-\trail  à 2 et  à 5 conligranimes,  l’aconit  de 
lu  même  manière,  et  le  datura  .slrumonium  en  fumigations. 
(n:lle  dernière  substance  sert  a composer  des  cigarettes 
pour  fumer  trois  ou  quatre  fuis  par  jour,  de  manière  à 
absorber  autant  que  pitssible  la  vapeur  qui  s'en  émane. 
Tue  cigurelle  absorbe  environ  20  centigramme»  de  datura, 
qu’im  peut  biûler,  si  l’on  piéfèrc,  au  moyen  d’une  pipe, 
(ie  nioven  réussit  souvent  à calmer  lu  toux. 

la-  c«//q*Aic  |H*iit  être  employé  de  la  mémo  manière  et 
avec  avantage.  L’est  un  vii-ux  et  excellent  remède  dont  on 
: aluise  aiijounrhoi  et  dont  on  peut  se  Mirvir  avec  réserve 
et  utilité. 

.\  l’exemple  de  Williams,  Piorry  constulle  ['(Mtinenre  de» 
tioinsim»,  et  il  croit  qu’nu  peut  arriver  de  C4îlU»  maiiiéi'e  à 
sap|)rimer  l’expet  loralion,  diminuer  la  loux  et  guérir  la 
broncliile.  C’i-sl  un  moyen  à es.»ayer  et  l’on  peut  le  pn-scrire 
sans  inconvénient. 

I ne  autre  inélhodo  thérapeutique  qu'un  doit  à Uiackc 
et  sur  lacjuelle  U science  est  loin  d'èlrc  fixée  consiste  dans 
l'usage  des  osp»m/ÛMis  d'nir  fi'oid. 

Le  malade  étant  plucé'  dans  un  lit  bien  chaud,  la  |wi- 
Irine  envelopp4*e  d’ouate,  de  laines,  ou  de  fourrure»,  on 
lui  fait  rv’spircr  pendant  une  heure,  jusqu’à  trois  fois  pr 
jour  de  l'air  à U ou  5 degrés  centignules  qu'on  vient  de 
faire  passer  dans  un  réservoir  entouré  de  glace.  Lorsqm* 
l'air  aspin*  n a pa»  moins  de  6 ou  S degrés  cctiligrades, 
la  sensation  de  fraîcheur  dan.»  la  poitrine  qui  en  ré-Mille 
est  fort  agréable,  et  il  existe  seulement  des  douleurs  assez 
rives  dans  les  épules  que  les  malad»-s  rapportent  aux 
muscles.  Le  |m>u1s  est,  dit-on,  redmt  « 10  ou  12 
tituis  ;hi* 

Sous  l’inllucnce  de  celle  miKiication,  la  toux  et  l’expcr- 
toration  diminuent  notablement  elles  malaiic»  se  trouvent 
fort  soulagé».  Je  ne  juge  pas  celle  méthode  que  je  n’ai 
pas  vu  employer,  mais  j’ai  suivi  les  effets  d’une  médica- 
tion analogue  nu  moyen  de  l’nau  froide  en  boisson,  et  les 
effets  m’ont  semblé  Irès-évidenL-î. 

Lne  malade  affectée  de  brunchite  chroiiiqui'  simple  avec 
expecloialion  très  abondante,  fatiguée  quelquefois  de  la 
fréquence  de  la  toux  et  de  la  fatigue  de  son  catarriie,  ava- 
lait un  verre  d'eau  glacée.  Immédiatement  la  toux  diuii- 
nuaitet  cessait  proNque  au^^ilél,l  expectoration  était  tarie, 
le  puul>  réduit  à 50  ou  60  et  un  in»tanl  de  bien  être  sui- 
vait l’ingH'iion  de  ce  verre  d'eau  froide.  Mais  bientôt  des 
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(ImiltMirs  inlnl»Tahli‘>  eiilrc  deux  ^pauli's.  «ii*s  douleur' 
à fjiin*  « rier  faisuienl  sentir,  la  malade  était  oliH(tée  di- 
|irendn'  le  lit.  de  S4‘  faire  suer  et  île  ra|>|)eler  la  toux  et 
l’expectoration  qui  ne  revenaient  qu’au  l»out  de  vingt* 
•jualre  heures,  au  moment  de  la  re>sati«>n  des  douleurs 
M'u|mlaires.  IMusieurs  fois,  h plusieurs  années  de  distance, 
la  inuludo.  oublieuse  des  dotdeurs  qu’elle  avait  éprou- 
vées, rechercha  dtms  l’eau  froide  un  nmiéde  contir  su 
toux,  et  chaque  fois  ce  phénomène  des  douleurs  scapu- 
laires lui  faisait  «‘gretler  son  imprudence,  et  elle  cessa 
enfin  de  reeotirir  à ce  mov«'n  qui  n'élait  qu’un  douloureux 
palliatif.  V.  le  FonvL'iJtiRE  DF.  la  imi>Ni:iiiTE. 

Bronc-hllr  •«rniptumnilque  d'niir  maladlr  dr 
4-4i>ur.  On  observe  souvent  la  bronchite  chronique  duns  le 
cours  lies  maladies  ui-ganiiiucs  du  ca*ur,  telles  »|ue  l’hypiT- 
iropliie,  le  rélrérissement  ou  rinsuflisance  des  valvuh‘s 
mitrales  ou  .sigmoïdes,  et  comme,  (huis  ces  cils,  la  toux  et 
rexpecloratiun  déjH*ndeiit  d’une  congi^stioii  mécanique  pas- 
sive des  |H)umons  et  d(’>  bronrlies,  il  faut  avoir  recours  a 
tin  traitement  particulier. 

I.a  hroucliile  chronique  orcasiuonée  |Kir  une  iiiidadie  du 
eo'ui  avec  obstacle  il  la  circulation  piiiinonaire  exige  ; 

1*  I.a  MÙjHrv  d'après  les  forces  du  sujet,  des  mwjs'ifs 
ik  l'anu»  ou  des  trnfoust  s snirifires  à la  ha.s<>  du  lhon«\. 

2*  La  eu  |MHidre,  de  iü  centigramme-  à 

I gramme  et  t*',5Ü. 

Le  fnirntv  dr  (h*  ! à 3 graiiiiile-. 

Rronrhlie  rnrhlllqur.  Dans  le  rarliiti<me  chez  les 
rniants.  il  y a souvent  une  toux  grasse  permanente  qui  ré- 
sulte d'un  catarrhe  produit  par  la  maladie  générale. 

C’est  un  flux  muqueux  plutôt  qu'une  véritidile  inflam- 
mation, et  l’on  aurait  tort  (le  vouloir  instituer  ici  le  imite- 
ment  de  la  bronchite. 

TherapeutUfUt.  Contre  le  flux  iimqueux  des  hnmehes 
qui  accompagne  le  rachitisme,  il  faut  donner  rtmile  de 
morue,  le  phosphate  de  chaux  et  les  Iwins  salés.  V,  15a- 
CillTI.SMF.. 

FORM('I.AmE  DE  U HRONCtlITE. 

1*  TlMinr<». 

Tt»uu'  ijitmme  (eau  df  gomiiiiq 


OoBiBC  «rabiaaf,  ^stiÉTf t&  çrsaunrf. 

Kan  frod*.  « tt®® 


Lftvez  la  gomme  à l'eau  froide,  et  faites- la  dissoudre  à 
froid  dans  on  litre  d'eau  : passez  à travers  une  étamine  et 
fontes  du  sucre  on  du  sirop  de  sucre. 

Tisane  de  féniU. 

Kmila  de  |<nintoe  de  terre E |TmbéH!i. 

Keii e- 

Délayez  la  fécule  dans  60  grammes  d'eau  froide,  |K>rtez 
l'euu  à l'ébullition,  versez-y  U fécule  délayée,  continuez  à 
faire  bouillir  pendant  un  quart  d’heure,  et  passez  au  tra- 
vers d'une  étamine. 

Tisane  de  saiei^ 

Elle  se  prépare  de  même  que  la  tisane  de  féenie. 

Tisane  de  came  de  cerf. 

C«fM  d«  cerf  . OU  Ktvmm**. 

I^avez  la  r^ime  de  cerf  à l'euu  Uéde,  cl  fuites-la  bouillir 
pendant  une  heure  avec  sufftsanie  quantité  d'euu  pour 
obtenir  un  litre  de  tisane.  Pa«sei.  (F.  H.  P.) 


Towuo'  6er/ii4/uc. 

1 8 «I— I**- 

UiailUuli- lOUU  k1. 

l'aiti's  infuser,  passez  et  suemx  avec  : 

Sirnp  «U  *iU 

ff.  Il  P.) 


Tûnutr  jHii'Otraif  nas  t/untre  /leurs. 

K«prrr*  |.tv«t>nilr^ 18  grwMMr*. 

I.*H  ln-nillautr.  iOOO  id. 


Fuites  infuser  et  ajoutez  : 

-Ir  do  xMMiaM'». 

(K  H.  1>.) 


Ti»inf  }»er/or(i/c  aux  quatre  fruits. 

Fmiti  l^kiquM 1000  yr««UB*«. 

Faites  hnuitlir  dans  : 

8500  KTmoutM*. 

Hdu<-tion  k. 1000  td. 

l’asM*z,  ajoutez  : 

Mwl  bUor fiO 

Tisane  tU  réglisse. 

Hanur  ilr  r-xliMT  r-mtuM 8 nyBM. 

l'au  liutlillitlilr lOOU  id. 

Faites  infuser  pendant  deux  heures,  et  passez. 


Tistinr  d'orge. 

Uivczile  l'orge,  3Ügrammcs,  à l'eau  lii’idi^  etflites  bouil- 
lir ensuite  dans  une  suffisante  quantité  d'eau  jusqu'à  ce 
que  le  grain  soit  bien  crevé  cl  que  le  liquide  soit  réduit  à 
un  litre  : passez  à travers  une  étamine  claire. 

On  édulcore  ensuite  avec  miel,  60  grammes- 

(K.  11.  !•.) 

Tisofic  iicheti  d'Isla$uie. 


i.ifkrii  d*i»UuKli‘.  Rcrtniiar*. 

Versez  sur  le  lichen  huit  à dix  fois  son  \*o\ùs  d’eaii 
iMHiillanIc;  laissez  infuser  pendant  une  demi-heure,  et  re- 
jetez la  liqueur  : prenez  le  lichen  ainsi  lavé,  et  failes-le 
Imuillir  pendant  deux  heures  dans  une  quantité  dVau  suf- 
fisante pour  qu'il  reste  un  litre  de  tisane.  Passez  avec  ex- 
pression, lai.ssez  déposer  et  décantez.  On  y igoutc  ordi- 
nairement : 


Stnif>  do  00  gnusBM. 

(F.  II.  P.) 

Espèces  dites  fruits  hèchiques. 

iMttr*  |inv^«  d*  l«iir»  Mytu H ftmmM*. 

Jvjalm « 39  M, 

FtzoM  M-eXet St  id. 

«Mt..  St  U. 

Mêlez.  Conservez  dans  du  sucre  en  poudre,  faire  bouil- 
lir dans  un  litre  d’eau. 


Aufres  tisanes. 

Infusion  de  marjolainef  8 grammes  par  litre  d’eau  ordi- 
naire. 

Infiisioude  gingembre^  ô à 8 grammes  par  500  grammes 
d’eau.  U ou  5 ta.sses  dans  la  matinée,  ou  bien  hinfure  de 
gwgemhre,  àO  à 50  goûtiez  dans  une  |KiUun  de  120  gram. 

Itécorüon  de  PtUygnln  srneyn.  à à H grammes  par  litre 
d'eau. 

Décoction  de  tiges  de  doure-amére,  8 à 20  grammes 
par  litre. 

Infusion  de  \'rrfMisrHin  lyehnitis  et  Yerbascum  tkaptus 
nu  h<niillfni  blnw't  10  grammes  par  litre  d'eau. 

Décoction  de  induifmaire  nfUcinnle,  à à 10  grammes 
par  litre  d’eau. 
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Infusion  d«‘  i<rotuyue  offkinalt^  là  gi'.uuiDc*»  par  lilri* 
d’euu. 

Iiifuhioii  vineuse  de  utrrvsitt  ou  iyUHreitt  horimsi»  15  ù 
50  grammes. 

Infusion  de  /leurs  de  suj*eau,  8 à 1 0 gruimiic»  par  lilrr 
d'4;au. 

Infusion  do  Hr^/e/Ze»  8 ù 10  grammes  pur  litre  d'eau  ou 
rliex  les  enfants  nro|>  de  vicHte. 

Infusion  d'hyssopty  i grammes  par  litre  d'eau  ordinaire. 

Infusion  de  fitrre  Zen'csZre,  U grammes  par  litre  d’eau. 

VapilUrim  {Adinnium  Capiilus  reneris)  en  infusion, 
10  grammes  par  litre,  et  surtout  en  sirop. 

Uécoctlun  d'otyiions  Utmrs  (lli'inliardt,  lUUItiiii  des  So~ 
rietés  métiira/es,  F^russac,  l.  1 p.  363). 

Teinture  d'agarr  mour/tf^  30  à /i0  gouttes  ; quatre 
fois  par  jour. 

lafu.<ioii  des  feuilles  et  des  fleurs  de  bourrache,  lU  grani* 
mes  par  litre  d'eau. 

Tisane  avec  la  décoction  de  mn  efs  édulcorée  avec  sirop 
de  gomme. 

ÉryMimurn  offirinaU  (herbe  au  chantre).  Sirop  des  se- 
mences, 30  à 60  grammes. 

Lùbelùi  inpatéi  (V.  Asthme),  en  infusion  ou  en  teinture. 

Infusion  de  fleurs  de  GnupAolttim  dioirum,  8 grammes 
par  litre  d'eau. 

Décoction  de  pulmonaire  iie  ehittie  (Lv  hen  ^ndmona- 
Hms),  5 à 20  grammes. 

Tisane  avec  la  décoction  de  ftommes  de  reirutte. 

2**  MIrop*. 

.SlVo/)  de  ijomme. 

^OBUIH)  bltAcii* M)  crsBimr». 

Eau  fraide SOU  iit 

Sir»)»  •in(<ie 4000  iit 

F.  S.  a.  (Cr>de.r).  Pour  édulcorer  les  tisanes  ou  boire 
par  cuillcréu  à bouche  toutes  les  trois  heures. 

.Sirop  de  cupitlairc. 

C«fiUflirr  lin  CAM<lâ. iVl  ÿraiaac». 

fUa  boiiilUnU tSOO  id. 

bUw iOUU  id. 

Pour  édulcorer  les  tisanes.  (ZVtdeu:.) 

.Sirop  de  thridtux. 

Bxirah  d«  UilM. 7 ^aewa. 

E*n  para 04  ni. 

Sirop  aiaip)».  SOO  Id. 

(Codez.) 

Faites  dissondre  l’extrait  dans  l’ean  ; ajoutei  la  liqueur 
au  sirop  bouÜlaul  ; ramenez  celui-ci  par  l'évaporation  à 
U coDsisUucc  ordinaire,  et  passez. 

A mettre  60  grammes  dans  une  potion  ou  prendre  pur 
cuillerée  à café  toutes  les  heures  f^. 

Sirop  ^hydrate  de  ehioral. 

Mrap  d*  Tnh) {jO 

Hjdroto  d«  tfctoraj iO  mI. 

F.  diss. 

l'ne  cuillerée  À soupe  pour  un  enfant;  deux  à trois  cuil- 
lerées pour  un  adulte.  A liaute  dosi*  il  produit  le  sommeil 
et  ranesüiésic. 

Sirop  de  /uc/nroriuin  (Aoberg^er). 

Fatrwt  alowb^na  d«  Ueu»rtn«» 3 imHDNea. 

H«rr*  r«a<ti I iibyif. 

Ii«n  dittîlM». (00  grwMM'». 

H«n  U«»  d’anui0«r... À)  idL 

Épuisez  l extrait  alcoolique  en  le  tmitaqt  À deux  rrpri- 
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|Mi*  reaii  Utuili.iiile,  de  manière  à ne  lai>MT  qu'iiii 
ré^)idu  suiis  saveur  et  insoluble.  Passez  la  soluliou,  com- 
plétez les  .500  gruinmcselfalles-y  foudre  le  sucre  candi,  cl.iri- 
iii‘Z  ;ni  banc  d'unif,  ruinez  ù 32"  bouillant,  passez  et  njoii- 
ti‘z  l'eau  de  fleurs  d'oranger  au  '•irop  refroidi  Q.  tjnaiid 
ce  .sirop  ne  contient  que  du  luclucaniim  il  est  inerte,  mais 
on  U voulu  b‘  rendre  actif  en  y lucorptuanl  de  Vaffium  de 
pavot  pourpre,  c'est  à-dir«'  de  i'opiuin.  et  alors  il  est 
Irès-daiigeriMix,  surtout  chez  les  eiifanis. 

Siivp  <l'i}Ut'antafdui 

connu  sous  le  nom  de  sirop  de  Dèsess.irl. 

fri> . fmimui  *. 

S4u* W iil. 

S<*t^iaIm M. 

iÜ  vt> 

SuIIaIi»  ilr  iBuii>  iil. 

Vin  M«n^ 2^  !^' 

F.«a  d*  il««r  d'«fMK*r. 7(0  i«l 

f:jm, 30IW  i.j. 

^iHT«  Uam* * *JU0U  hI. 

F.  s.  a.  (Codex).  Ce  sirop  s'emploie  comme  vomitif 
chez  les  enfants  atteints  de  bronchite,  ii  la  dose  de  30  ou 
.50  grammes,  ou  comme  t*xpectorant  dans  une  potion  à la 
dose  de  15  grammes  i-*-  -él. 


.S#rop  per/»#ru/. 


Miu^  duMud**- 
.SlTAp  d«  Tolll- 


. . SiU 

. . lUU  >il. 


Mêlez.  A prendre  paj‘  cuillerée  ù café  mutin  et  soir  [3 
8'iropdc  lait. 


I.«il  iwUTvIltfBirot  trait,  «t  rdduil 

il  u»üiti4  p«r  r4Tnr<ir«tH>«.  ...... 



ftjiii  «W  Uiin*r  frn»«- 


noo 

!KI0U 

ZOO 


A prendre  par  cuillerées  abouche  0 (Dobinet). 
ÿtrop  pectoral. 

K„j.  liOUU  srammra. 

SiB-ra.* *‘‘- 

Rai*iu*  ^ iU>riaÜM tOlN)  i<l* 

(iomm*  Bra)M(|a* 

Mmi  da  «MU. . O*  1 1. 

Faites  bouillir  pendant  six  heures  ; passez  et  évaporez 
jusqu’à  consistance  simpeusc  (Bouvart).  A prendre  par 
cuillerée  à bouche. 

8wop  pecloruMiZ  Vau/fuelin. 

M<«  «U  **  t 

LMi*u  

Téira  d»  

Ft«itr«  

QfMtr»  fniiU  frrtortuv 

Guntoi'  du  Si'tiéital 

Fe«iU<-*  

KMiar  Mdié  d*  uraadu  «oniondr..  . . 

Sim  èfulMi  du  Uitur. 

Siraii  èx  UMM» 

9M«|I  d«  viuwUr 

Stfxfi  d«  Tuitt.  • 


&00i 

iJ. 

i kilofiuuiwfc 
i id. 

(OU  irrannM* 

(OU  ' iJ. 
m .lit  > 

40  lUiRiaaauH. 

6 (Mteillra. 

I id. 


F.  s.  a.  Ce  sirop  contient  pour  30  grammes  1 déci- 
gramme  de  Üiridaci',  et  5 Mnligmiiimes  d'eilrait  de  parut. 
Une  cuillerée  i bouche  matin  et  «oir  EJ. 

S«*op  de  nw«  de  venu. 


, 

t«0 

y. 

. . 

y. 

' ■ 

id. 

nUM  B 

lO. 

. * l' 

y. 

... 

id. 

id. 

ut 

V.  i.  a.  A prendre  par  euillerde  à bouche  trou  fob  par 
jour. 
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imu.v 

Sriuji  fi'e»rtUÿvt*, 


\\\m 


sraMHK». 

Uéduisez  en  une  pâte  trèH-linc  avec  : 

5orre. âUÜ  |;ruiBi«*. 

Piis!»cz  à travers  un  laniis  lrès*serré&  l'aide  d'un  pul- 
poir. 

h'autro  part  : 

iiauxUi  dtHief* MK)  ci'«hii»i^*. 

AriamU*  «Bèm tüe  iJ. 

ÏM 10«)  iii. 

Moudei  lea  amand«‘>.  réduiriez  • Irü  en  une  püte  trêâ-lliie, 
en  y ajoutaol  : 

9urt«..  * MK) 

et  I2f)  grantines  de  l’eau  prescrite.  UélayezcxactemenlreUe 
pâle  dans  le  reste  de  l'eau.  Pa>sez  avec  une  forte  ezprcs> 
^ion  : igoulez  à l'émulsion  le  niélan(^c  de  sucre  et  de  liinn- 
vous  que  vous  ferez  dissoudre  au  bain-ninrie,  à une  très- 
douce  chaleur.  Ounnd  le  sucre  sera  fondu,  ajoutez  l'eau  de 
fleuis  d'oranger;  pa.ssez  le  sirop  avec  expression  au  tra- 
vers d'un  liage  serré  (Uourhardat). 

('.inq  à six  cuillerées  par  jour  daas  les  bronchites  et  les 
phtbisics  au  début  PP1. 


Strop  pecf'O'fi/  de  Lainuui\nu\ 


M"H  •!«  TMQ 

I.idi^o  ({‘Ulaoilc 

JujnW* 

hmiv» 

Ri^litx'  raljfMt* 

t*iilaMeii>r<‘  «Ici  b<Ht 

l'ietin  (l«  rAmrlwMK 

— TMMtii* 

do  «Marp.  

— do  [pltBIMif* 

^Ixtrul  iriàuMaa  d'opmai 

5nm 


n*  K 

3 kibigraHiMiPv. 
3 id. 

3 • i.l. 

r 

3 kilocnuiaip*. 

3 a. 

i iJ. 

S >d. 

31  srmiBot. 

KM)  Lt(of(roaiBU>*. 


K.  s.  a.  un  sirop  bien  cuit.  A prendre  une  à quatre 
euillcrécs  |>ar  jour,  contre  les  maladies  chroniques  de  poi- 


trine m. 


.SVrop  <fe  rrg/ijw»'. 

Sw  lU  ivkIh»!* M)z<onuMa 

Faites  dissoudre  dans  : 

lie  Ml  orvaiiiM-». 

.\joulcz  : 

Seerr lOOU  gnuanio». 

Far  cuillerées,  plusieurs  fois  par  jour  (Selle)  Q. 


Siroj)  (h  manne. 

^ ' Mmkp  (lidir)*  d«  Umtoi) (MJ  ktomm». 

^ Bon  S li  iM  1 1 <)p|rr^ HO  id. 

^ Un  agile  de  temps  en  temps  jusqu'à  cc  que  la  uianne 
>oit  dissoute  et  que  la  solution  soit  tout  à fait  fluide  ; on 
liltre  au  papier,  et  l'on  ajoute  : 

•*^r« IM) 


<}ue  l'on  fait  fondre  au  bain-marie.  On  |>a.ssc  à l'étamine 
(l.achamhre)  Q. 

6'<Vop  iU  sulfure  de  pofusse. 

SaUttTP  d«  peut— I 

di«iilb« 240  id. 

Sirnf  d«  mttrm 4(MI  iJ. 

l 'ne  cuillerée  à bouche  matin  et  soir  (y). 

Sirop  de  baume  de  Tolu. 


lUUM  d«  T«h ...  123  gl-MIIM». 

r«" M»  id. 

Soera  q.  ««rini« UWO  >d. 


Faites  digérer  le  baume  de  Tolu  avec  l'eau,  au  bom- 


luarie,  couvcit  |>endant  douze  heures  en  ayant  le  soin 
d'agiter  de  t«‘mps  en  temps.  Filtrez  la  liqueur,  joutez-y  k 
double  de  son  poids  de  sucre  Irés-ldanc  que  vous  ferez 
dis.soudre  à une  douce  chaleur  en  vase  clos  ; HUret  le  sirop 
au  papier.  32  a 6^i  grammes  dans  les  tisanes  ou  les  po- 
tions (Ikmchardat)Q.  On  préparera  de  même  le  sirop  de 
tert^licnthine  tle  Venise. 

Sii-ûp  de  }Ktlyÿala. 

«le  VirfiùP KM)  fmimam. 

Faites  digérer  pendant  vingt-quatre  heures  dans  quan- 
tité stiHisante  d'eau  pour  obtenir  ; 

<>d«twri'. 900  gramap*. 

Faitp*  fuiidr*  tuem.. DtUO  id. 

Dose  : 30  grammes  dans  une  potion  cmnme  expecto- 
rant E). 

.Sirop  d'adde  hydror.ynnùiue. 


MiuD  »unbl0  bUnc  

Vritle  k«dr(M7Uti{iip  I id. 


Mêlez  très-exactement  et  conservez  dans  dus  vases  bien 
bouchés  (Boucliardat). 

Do.se:  30  grammes  dans  une  potion  appropriée  (S. 

.Sirop  de  codHne. 

On  le  donne  a la  dose  de  20  à 30  grammes  par  jour, 
30  grammes  de  sirop  ne  doivent  renfermer  que  25  milli- 
grammes de  codéine  m. 

.Sirop  de  Fiait. 

On  le  donne  à la  dose  de  20  à 30  gramme»  par 
jour  (3. 

•S'irup  fFtieètair  de  morpAiiie. 

trirtal»  «!•  S JM-igrimiMPt. 

Sirr»|>  ••■.pic  hlace 600  mtcwbnc. 

Faites  dissoudre  l'acétate  de  moiq^ine  dons  une  Ires- 
|>ctite  quantité  d'eau,  à laquelle  vous  ajouterez  un  peu 
d'acide  acétique,  cl  mélangez  la  dissolution  au  sirop  froid. 

On  pré)>areradc  même,  (larlc  simple  mélange  à froid, 
le  sirop  de  sulfate  de  mo)*j)A»>ie. 

Chaque  30  grammes  de  ces  sirops  contient  un  peu  plus 
de  1 centigramme  de  sel  de  morptiinc.  On  les  prescrit  n 
la  dose  de  20  à 50  grammes  dans  des  potions,  ou  par  cuil- 
lerée à café  toutes  les  heures  : c’est  une  bonne  manière 
d’administrer  la  morphine  et  de  prescrire  une  préparation 
énergiqiic  à faible  dose  (flouchardat'. 

.Sirop  de  ftatyd  blanc  (sirop  diacode]  et  strop  thébaique. 

Exlrsit  «4*  psiot .......  8 fraouBM. 

F««  p«rv 183  mI. 

Sirop  sîH^ilc.  ..............  I&OO  U. 

Faites  dissoudre  l’extrait  dans  l’eau  ; filtrez  la  dissolu- 
tion, gjouU*z-la  au  sirop  bouillant  : cl  faites  cuire  en  con- 
sistance de  sirop.  30  grammes  de  sirop  de  pavot  contien- 
nent 2.)  inilligr.  d'extrait.  Trî's-employé  dans  les  potions 
calmantes  à la  dose  de  30  grammes  i-h  -fi.  — I.4*  siroji 
thébaique,  au  contraire,  contient  5 reuligr.  d'opium  pour 
.30  grammes. 

Sirop  de  goudron, 

('.«iJnMi I kiInfrMMW. 

Raa  d»  riTtérr 33U  td. 

Maintenez  le  tout  pendant  vingt-quatre  heures  à une 
température  de  66*,  agitez,  laisses  refroidir,  di'^cantez  et 
lillrez.  Faites  dissoudre  à froid  .300  grammes  de  sucre, 
iillrez.  Le  sirop  de  goudron  s'administre,  soit  seul  à la  do»e 
de  trois  ou  quati'e  cuillerées  à bouche,  >oil  coupé  avec  de  - 
tisanes  appropriées  {T). 
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Sirop  pectoral  balsarnupie. 

Sner*  |000  Eruiiinei. 

Infunoo  d>  eomHilKuU ~ id. 

Vin  muge  de  Bnurgognr 500 

Teinlnra  dt  beamo  ds  Tolu |*| 

l|■4e•cauba  onfiMMd |0 

Mirait  d npinm 1 


id. 

id. 

id. 

id. 


F."  S.  a.  A prendre  32  à 68  granime.s  dans  une  lasse 
d infusion  pectorale.  Dans  les  toux  opiniâtres,  etc 
(Cliarles)  FFl. 

Sirop  (l’érysimum  composé. 


moodé.  , , 

Dauiiif  

RacicM^  de  tvgUt»e 

I‘<nit|lrt  de  hiHiirmctir. . 

FetiilU’8  lècliM  do  cliicor^.  . . 


fr«pilUir«  de  C^biuUa  . 
S'iumiitiSi  do  romarin. < 

Surriiâ» 

Anis 


Miel  Mane 

F.  s.  a 
jour  E 


01 

gramue». 

01 

td« 

01 

id. 

96 

id. 

90 

id. 

iSOO 

td. 

125 

id. 

S3 

td. 

16 

id. 

16 

id. 

31 

id. 

3000 

id. 

500 

iil. 

Cl  I»uinc ni. 

. Hronchites  chroniques.  Dose  : 60  grammes  par 


18 

grunme. 

3 

id. 

10 

id. 

16 

M. 

8 

id. 

16 

id. 

195 

id. 

3°  l.ooclui  el  potlonM. 

IjOoch  blanc. 

AoioimIo#  tluuce»  nnmdéo^  de  leur  pcllieiilo.  18  griumne* 

Aoiandr*  orntTOfta  

Sim^  bUtlC a a . , a 

Huile  d'etnende»  diriice» iR 

Homme  ndregiint  |MilTériW>e.  a a • a 

Kâu  «le  fleur  d'oruuger. ,,, 

(Uu  rOUIfUUDO 425 

A prendre  par  cuillerée  à bouche  toutes  les  heu- 
res 1-^  -t-i. 

Faites  une  émulsion  avec  les  amandes,  l’eau  el  la  pre.s«|ue 
totalité  du  sucre,  triturez  la  gomme  adragant  avec  le  reste 
dn  sucre  : ajoutez  l'huile  d'amandes  et  peu  h peu  l’émul  - 
sion  et  l’eau  de  fleur  d’oranger  en  ayant  soin  de  triturer 
ronstantment  (Cotlex). 

Les  rédacteurs  du  Poimmlaire  des  hôpitznx  ont  sup- 
primé l’huile  d’amandes  du  looch  blanc  des  hôpitaux,  el 
par  là  annihilé  presque  toutes  les  propriétés  d&  cette  pré- 
paration dont  l’emploi  est  populaire  ; car  si  ce  looch  a une 
propriété  utile  dans  les  maladies  de  poitrine,  il  le  doit 
certainement  à l’huile  qu’il  contient.  (Bouchardat.) 

Looch  huileux.^ 

Iluil«  d'uiuoilrt  ilowe. |fl  gnmnii». 

(iommi)  arabiijnr  (lulTrmdc |(|  jj. 

Sirop  <■«  gaimauxt 33  ij. 

Kan  de  (leur  irornoger 15  jJ. 

Kan  coiuuiuoe 06  id. 

Vei'scz  l’huile  sur  la  gomme,  mêlez,  ajoutez  le  sirop 
peu  û peu,  puis  l’eau  et  l’eau  de  fleur  d’oranger.  ,\ 
prendre  par  cuillerée  FFl. 

Looch  additionné  de  naphtaline. 

Looch  avec  naphtaline,  50  centigrammes  à 2 grammes. 

\ prendre  par  cuilléréc  FFI. 

Hydromel  expectorant. 

KbCiDft  iraunsti» 

l.iarro  U'rro.lro t oa4  gramoir*. 

•••••••.) 

Faites  infuser  dans  : 

tOüO  gnmncs. 

.\joulez  : 

<10  gruam». 

Cette  formule,  plus  ou  moins  cdlèice,  a été  copiée  par 
plusieurs  auteur.-<  soua  les  nom»  tVhydruinel  compose  de 


I hôpital  de  la  Charité,  décoction  d’aunéc  comimcc,  etc. 
(Rouchardat)  E. 

Looch  p*'ctoral. 

Kan  .li.till.»  ,lc  .nroan l.'n)  franmic». 

Iluim  il  iiinamlcftiioucei , 50  ij. 

(iointnc  araLi<|ttf 15  jj* 

Sirop  de  polvBala . . si)  i,|! 

S)ru|i  de  violelle 30 

Knrtnè.  minéral 1 déeimanimr. 

f.  S.  a.  hmployé  par  cuillerée  contre  la  phthisie  pulmo- 
naire (Preziozi)  E- 

Looch  à V huile  d’amandes 

Ainandr.  donrr.  mon.l«-, 30 

Hdit  de  lioiir  U oranger g |d* 

Faites  une  pâte  très-fine,  mêlez  ensuite  avec  : 

Ilnilr  damand.-?  rxVontr 30  Emminr.. 

SiiTiv  rn  poudre 30 

A prendre  par  cuillerées  à houchc  (Highini)  E- 
Looch  ccdmant. 

l-oochldaor tOSgrainar». 

î?irop  dmeode 30 

Mêlez.  A prendre  par  cuillerées  à bouche  E- 

(Idiennec.) 

Potion  (jommvusc  ou  jalep  gommetur. 

liommoambi^ne K araniuir». 

Sin>p  de  •iicnr.  id. 

^4lll  de  lît^iir  irorauger | |d 

lis  id'. 

F.  s.  a.  (F.  11.  P.)  A prendre  par  cuillerée  d’heure  en 
heure  E- 

Julcp  ijotnmeiuc. 

Iiifn.ion  de  vi.dell.- | .5  j, 

(ttiiiiuio  êr«bii|Utf 2 id. 

Sirop  de  gTiimainro 30  id! 

(Hôpitaux  de  Lyon.} 

Toutes  les  heures  une  cuillerée  E- 

Potion  pectorale  ou  jalep  béchique. 

K.|*ee.  b<kcfai,,„e, j gnimin.  ,. 

Gomme 

Sirop  de  locre 2I  iif.* 

lü  id! 

F.  s.  a.  (F.  H.  P.) 

Toutes  les  heures  une  cuillerée  E- 
Potion  huileuse. 

Potion  gowroeuec h*  |. 

Huile  detnasdci  dooeri.  ........  30  grammr». 

Mêlez.  (F.  H.  P.) 

A prendre  par  cuillerée  à bouche  d'heure  en  heure  E- 
Potion  kermétisée. 

Oomme  mingani  en  pnnilro 1 gfnniDu- 

Kenao.  minéral 2àS  déciEr.mmr«. 

Triturez  avec; 

Sirop  de  Tolu 50  graram»., 

.Ajoutez  : 

Infniinn  d'iijrwop* 900  gramme.. 

Par  cuillerée  d’heure  en  heure  E- 
Potion  arséniatee. 

Potion  avec  arséniate  de  soude,  â h 20  milligrammes 
par  jour.  A prendre  par  cuillerée  seulement  dans  la  hron- 
chite  chronique  E- 

Potion  sudorifique. 

.U'Mote  d*4mmoiiùii|nr « • • • Otl  grauiiur#.  * 

Mitfl  devputt^a  30  kl. 

Io(u>ba  do  «tirvan.  , . , \ . . ‘i50  id. 


Par  cuillerée  à bouche  E (Valleix). 
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l«<rr. 

«:ailN»u«t»’ t . 5 çfwnn'». 

arabi4U« ^ 

Huile  «rumtixic»  douce» 4«>  •’J' 

id. 

I*ar  cuiUerve  d’lieui*e  eu  heure  H 
Pw(it>n  ctiimon/e 

fjMi  dictitke  de  Uurier-ceri*»'.  4 . • • • tO  jçrauiiue»- 

Kaii  diHilié* id. 

J'èr«>p  de  Itear  d'orM(Ç«r.  # # 4 . 4 • • • W 

Filnit  «lo  #iw  d^i'ur*  de  UlUdono.  . 4 » rru1i|ir«ioaie*- 

ÊUir»'  «ilfimqM 8gr*mni«. 

Mêlez.  A prendre  par  cuillerée  toutes  le.s  heures  Q 
Poitou  colmonle. 

Salfttc  do  milliBrciinmc», 

ËM  «le  flour  dWnjccr SO  «rre^ce. 

Eou  d«  laitoe.  . . 4 î*|* 

Sir*'p  de  »oiw.  444»***»**»*‘ 

Mêlez.  Par  cuillerée  toutes  les  heures  (±1- 
Jttlcp  moiphiné. 

Siroj*  lie  iiiKnle  de  ni«rpl»ine W uieame». 

lefusiiMi  dV»pet*«  l'rtliin«u»» t^O  id. 

Mêlez.  A prendre  par  cuillerée»  toutes  les  heure». 

PntiuH  aiw  tadJe  pnKsù/tie. 

|.ut4)U  4»4iniii.«. 

.trwle  |irnM>^Ne  loedicifial t»  suulte». 

.Mêlez  dans  un  flacon  bien  bouché.  A prendre  par  cuil- 
réc  ra. 

Potion  iHuretiipU!  {ou  sdllitiiiite). 

êi*»Dip|  »cilli«i«|iw 

Ëan  diiUII^  JTi»bu«,i.*. IW  id. 

— V do  iBcatue.  . . . . . • • > ‘tv  >d. 

.Mêlez.  A prendre  en  deux  fois  (Codt'x)  (TJ. 

Oxymel  j)tctorai  d’Êdimlmirg. 

450  pmoiBie*. 

0«(t)iBe  eftHiioaieijnc 30  td. 

Anndv 1m  15  id. 

Irii  de  Klimnce I 

F.  ».  a.  50  à 50  grammes  par  jour  ou  dans  une  jiolion 
appropriée  [TJ. 

Potion  calrnanU'.. 

Brem»!**. 

T1»nde«r7 3 

Eau  de  ‘w  g«mwc*. 

Mêlez.  A prendre  par  cuillerées  (Codex)  (TJ. 

J«le;j  ÿommeM.r  mimant. 

Julcn  u«*“*"* f*®”'*’*' 

Sirn|i  iliacode.  3®  *®* 

Mêlez.  A prendre  par  cuillerée  (Hôpitaux  de  Paris)  (TJ. 
Afixlure  j«'c/ura/e. 

êiouno  Binnii*ûi*<i«e.  ..........  3 «reniinc*. 

Triturez  avec  : 

«Jsjroiel  • • ^ greaimci. 

Ensuite  ajoutez  : 

.Sinij.  dVMope ,1» 

Ëen  dliviiMpe 

Par  cuillerée  toutes  les  heures.  Cette  mizUire  est  dési- 
gnée par  queltjues  auteurs  sous  le  nom  de  hiit  tiwwtonôi- 
val;  c’est  un  médicameiitbien  désagréable  à prendre  (Boii- 
rhardat)  (TJ* 

.Vixfioe  lt(ilsainviw\ 

UMiac  «le  r.»poim 45^gr*inii*c'. 

J..n«  il'otnf.  n l. 

Triturez  et  ajoutez  : 

»,n.p  i.  •"  «»“»'>■ 

l ue  l uillcrée  à bouche  tous  les  roatius  contre  le»  broii- 
ehorrliées  (Fiiller)  El. 


Autres  piAions. 

Suc  de  rresson,  100  à 200  grammes  pur  jour  le  matin  à 
jeun. 

Suc  ou  décoction  de  tmsilage  (Galien),  100  gnimmes  de 
suc  ou  décoction  de  10  grammes  par  litre  d’eau. 

Teinture  de  20  à /|0  gouttes  par  jçur  en 

potion. 

Solution  de  pn/asvile  de  ftotasse^  8 grammes  pour 
30  grammes  d'eau  distillée,  10  à 30  gouttes  par  jour  dans 
une  potion  (Ourleigh) 

Eau  créosülée,  à l'intérieur,  1 à 2 gouttes  par  potion  de 
120  gi*ainraes  (3- 

Potion  gommeuse  avec  teinture  d’oconil,  15  à 30  gout- 
tes h prendre  par  cuillerées. 

Teinture  d’«{/«ne  moucAe,  30  à AO  gouttes,  quatre  fois 
par  jour  O- 

Btitimf  de  mpahu,  100  gouttes  dans  60  grammes  de 
mucilage  et  60  grammes  d’eau  sucrée,  le  tout  bien  mêlé 
dans  un  morüer  ; on  prend  moitié  le  matin  et  moitié  l« 
soir  ajourna/  de  médecine  d'^dimbonru^  t.  XV,  p.  17  et 

216)S 

ÊmuUioD  sucrée  de  30  grammes  semences  dejwtirmi  □. 

Acide  prttSsé/«€  mèdiciiuil  (une  à six  fois  son  volume 
d'eau)  A,  6,  8 à 12  gouttes  dans  une  potion  pour  vingt- 
quatre  heures  0. 

linume  du  Pérou,  20  à 30  gouttes,  uni  à un  liquide 
approprié  au  moyen  d’un  jaune  d’eruf  (3* 

Bêiume  de  Tolu  en  sirop  30  grammes,  eu  poudre 
2 grammes  dans  une  potion,  et  en  fimiigJiUons  (3- 

A*  PAles*  pouàrrm,  poMlllcs  et  tabictiea. 

Pdic  iie  réghsse  brune. 

Sêie  a»  rwfli»»a  noir Oit 

CiomaMMArobifiiio 150W  i'I- 

Snrr*  buior.  tOOO  iil. 

Eaii  coDinunf*.  4500  h1. 

Elirait  d'npium t nl- 

F.  s.  a.  .A  manger  par  fragments. 

Pûk  fie  Uchen. 

l.irtH’U  iruUiHk ÔOO 

0«>aiB»e  êrabMM.  4500  id. 

Sacra  blanc. 4000  id. 

F.  S.  a.  A prendre  par  fragments. 

Pdte  de  jujube. 


Jujube*. ............ 

i.fliniBa  arahi<pM>.  ........ 

....  500  aranim* 

....  WOO 

id. 

Sarre  Manr . • . 

....  Î500 

id. 

....  IW 

id. 

V.  8.  a.  A prendre  par  fragments. 

Jâ/e*  fimire  de  soufre  et 

da  <|uitK]niiia. 10 

Picora  de  «imli’C.  10  'd. 

Sirop  d'allbca.  H’  ** 

Quatre  cuillerées  à café  par  jour  (Mandant  deux  à tro 
semaines  (De  Smet)  (3- 

Pâte  de  gomnw  arabique. 

OikmoHi  araliHiiM.  500  irruainp*. 

SncT*  UcM.  .........4....  500  id. 

Eau  mcaoiitor.  40U  id. 

Eco  d*  flenr  d'orasKer.  04  id. 

niMir  d'o'uf n*  R. 

F.  8.  a.  A prendre  par  fragments. 

Pâte  d’escargots. 

r.w-*rHi.U  de  vipnc* JOO  jframiuea. 

Sucre  hlaor »d>0  id. 

Pilez  les  liroaçnns  avec  le  sucre  pour  obtenir  une  pâle 
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lirN-liiu*  *(ue  I on  diriM;ra  pnrfiàileiiionl  Mir  lu  lûi'm*  û 
diocoiai;  pu»f<er  au  pulpoir»  à traven>uu  tamis  (in.  ruitrs 
fondri*  d'autre  part  ; 

«>.>«■«•  anb^w  Itluwkp 500  «rraiaar». 

Kau.  quantité  sufôaanlo  ; pa».sez,  évaporez  au  baio>om* 
m*  cil  coDsistaoce  siru|ieujie.  Ajoutez  alors  le  mélange  do 
«•ucrc  et  de  limaçons  et  six  blancs  d’œufs  battus  avec  soin 
dans  : 

Eu  4b  lotir  d'auMRi-r 50  irromniF*. 

Achevez  réva|M)rution  au  bain-marie  on  consistamo 
nuuvelte»  en  agitant  continuellement  avec  une  spaliilo. 
\oyoz  pour  les  propriétés  le  Sirop  de  iitnaronf  (0.  Ki- 
guier) 

i^tWo  pt'ctorale  de  mou  de  veau. 


ftr|r«  ilr  [tebrn 

Sirop  dtt  OMNI  dr  mn..  .... 
Sinqi  ij*  laAro* 

hruiM  dr  Tahi.  . 

U. 

TbnJm- 

3 

Kttrail  d ip^cortMabr 

« 

id. 



F.  s.  a.  Vantée  contrôles  alTertionsdo  poitrine  f~~l. 

(Gage). 

I*iluit's  de  cÿHo^losec. 


(jrtin-«  ■ê«^  dr  rortn*  d»  rynovInoM.  . . 
âuioMvo  «la  jux^utuM.  . 

Etbsit  Ü opituu 

UfwW 

*i|ili«a 

O^.iiirpuii» 

Sin.|.  


te  irrÉUiur«. 

10  hL 
16  iJ. 

M UI. 
in  kl. 

6 kl. 

Iiuitième  de 


leur 


O's  pilules  coiitioniiont  environ  le 
|M>ids  d'extniit  d’opiinii.  On  proscrit  dos  pilule-*  do  10,  20, 
iiO  contigranuucs  à preiidro  le  soir  comme  calmantes. 
tVest  une  très-bonne  préparation  et  souvent  rccoinman- 
dée  i-K  -t-i. 

PiîstHlrfi  •'tiiitre  h totu-. 

500  nauuno*. 

llvdrnrliUrrtr  «te  Qi><r|>)iuir. 6 •l•vir^lntnt■•. 

Faites  des  paatilies  du  poids  de  1 gramme.  A prendre 
quatre  par  jour  dans  les  bronchites  aigues  ra. 

(Lepérc.) 

Piltües  d’urmée  et  de  tciHe. 

Kstnit  <1  UB^r.  tO  RTManr*. 

Sedla  M i M. 

K.  S.  a.  cinquante  pilules,  deux  à quatre  par  jour, 
comme  expectorant  Q- 

Poudre  d'Hirschel, 

.-'Oi'T*  «la  loti 0 


UiiouiMr  ânibkiBr . I ... 

8a|«». ; gTMUiKi. 

e«Mulnr  d«  pbrUacMlriaiB.  5 id. 

Mêlez.  Pour  une  poudre-  dont  on  prend  une  cuilleréo  A 
café  dans  un  verre  d'eau  sucrée,  trois  ou  quatre  fois  par 
jour  (Hile  contre  les  Hiumes. 

Pilule»  de  cor6omilt'  d’ammontu^ue. 

Goona  UMMuio^ tO  eeobgniniBiafc. 

|>iMMlra  <t1|i»ni»>Mln fs  ■Uliptrtt»»#*. 

r:5li>rh,<><lr«t»  im  laorpliiM.  I eulim«Ba. 

r.«riwnal<*  it'amiiMaiMiu.  • « iO  ui. 

Mii<‘U«K<‘  de  Roinw  odngul ....... 

Pour  uue  pilule  n-couvetle  d’on  vernis  de  baumo  de 
Tolu  dissous  dans  du  cblorofonne  (John  Williams)  Q. 

Pilules  incith  e»  cx}'*eeiorQntei> 

! “ 

K.  s.  a.  des  |uloles  de  15  centigrammes.  Une  le  malin 
et  une  le  soir  dans  les  catarrhes  chroniques  Qç). 
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PWu/t.N  dr  (7i/orAydrflic  de  tmrjdiim  . 

liiJuitiydi'ala  «]«  Hiur|'liiiir f tléuRratnwi-* 

» iJ. 

l'i'ii  Ir»  «la  |UiRikutr 

^ . S.  U.  huit  pilules.  .\  prendre  une  chaque  soir  [3. 
pilules  de  Sylvius. 

15  CtUlUM,... 

I ««L 

!'*Jroa J 

F.  8.  a.  quatorze  pilules,  une  lou»  les  soir»  (Val- 
leix)  EJ. 

Pastilles  eontre  les  tous  mneuscs. 

Swf»  ni  |>ondr« Jo» 

I}•«('•auall«  «n  f«iKl(w H hI 

‘■"‘l'»'"' I iil. 

K S.  a.  de.-î  pastilles  de  50  centigrammes  0. 

Ilots  de  Oatien. 

s 

I 4J  put».  «.In. 

(«onaM  a»iBnai.i]ar.  ) 

C.utamiiii I 

tipkua J 

In  bol  le  soir  (delà  grosseur  d’une  amande)  0. 

/^>i<drt'  csjtechrank. 

KrriB*.  aiaér«l 5u  ci.niim-i. 

Waqe. 30 

Eu  i|uini(!  paqueu,  un  ou  iletu  par  jour  (ll«pil.  d'AII.-- 

iiiagnc)  (+). 

On  peut  ajouter  t ü graniincs  de  poudre  de  belladone  nu 
I gramme  de  poudre  d’ipccacuanha,  ou  10  grammes  de 
eamplire  (Ilftpit.  d'Allemagne) EJ. 

It*ih  coNb'e  /es  mtarrhes. 

ikurn-  da  e«Mi> 5 ur.uimp-. 

Gniaux-  ndrm:Mit . . . j 

Ïl7“a;  : : : : ; : ; : ; : I " ' 

Kitnùt  dr  H«li««r ( 

Raamr  d*  «Mifre  ..«■«> 1*^  ’ Rimiainr. 

Jr  |iiM|uUiDe • 3 «IwifrMuyc. 

.\rctiitr  cir  ini>r)>kiai> | 

F.  S.  a.  trente-six  bolsde  consistance  un  peu  molle 
L'n  toutes  les  trois  ou  quatre  heures  (llailly)  0. 

Pilules  o/iffcuJurrA/ifes  ealnuudtv. 

Iti'UIT.  d«  «MM -I  - 

U«ai»r  w«Ûi|i}e 

lUtrui  d'opiam | |d. 

Mêlez,  et  ajoutez:  Sirop  d’ipécacuanha,  quantité  »uffi- 
sanle  pour  faire  des  pilules  de  20  centigrammes. 

Contre  les  affections  calaniiales  chroniques  qui  troublent 
le  sommeil  (Petit)  0. 

Pi7u/es  atiHcatarrhah^  calrmudes  de  Pariset. 

OomtiM- MlrB{.Dl 5 drri|rr«aiBM->. 

Ea^tiqut I ^ 

«phiia  itomiMai | “ **  enUfnmm*». 

CoMurva  da  6 •. 

F.  S.  a.  soixante  pilules.  Deux,  matin  et  soir,  dan»  le» 
ancien»  catarrhe»  0. 

Tablette*  de  manne  de  Munfredi  {Pastilles  de  Catabré). 

RartM  dr  g«iiMarw |00  groimur*. 

Faites  macérer  pendant  vingt-quatre  heures  dans  ; 

Em SWW  I 

Faites  fondre  ; 

Uiaw*  eo  Unar*.  900  h 

Passez  et  ajoutez  : 

Sorr* aoao  cnunmr». 

Bitnit  d'apkuB  dÎMntM  dur  an  pan  d'MU.  6 OMigraaaMi. 

Évaporez  en  consistance  d’élecluaire  solide.  Incorpo- 
rez : 

Eau  «tu  Orar  d’oraniliar.  100  ^nuuirr. 

ErMOo*  d*  brryuasi*.  . 10  g««iua*- 

Ouaad  la  masse  commence  à s’épaissir , coules-la 
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dans  If*  carrés  de  papier  huilé*  et  dl7is*  z en  lablellCN  de 
1 gramme.  Hans  les  rhumes  et  les  catarHies,  huit  à douze 
par  jour  m. 

Tabldif'^  dt  b<xum>‘  de  To/«. 

a«mnf  d«?  Tutu 4S  sramnM-». 

jJ- 

Aln>«l.  3* 

r«a  etfromoM  «ilrapnui *!•  *• 

A prendre  cinq  ou  dix  par  jour  dans  les  catarrhes  0. 
Tnhkttes  fie  kermès. 


H 

J*  • 

“■ 

Klenr  32  «d* 

On  donne  de  une  à douze  pilules  au  plus  [3. 


Vilules  «Il  jKilygtila. 

n..Kn*U  5 tTâinutf*. 

SsTO  I iO  »l. 

K.  s.  a.  six  pilules.  A prendre  «ne  toutes  les  deux 
heures  (3- 


Tablettes  exf)ectoraHi‘'$. 


Siterv  CH  |xi«dr«. ......... 

. ...  100 

BrtDni 

- . . . V* 

id. 

1 ' * * 

I*  1**^  >T“" 

id. 

StacàUfr»  dr  «nranr  Mlrtsoiit  . . 

. . . . n* 

». 

>léleï.  Faites  une  piUe  bomogciu;  que  vous  d»vivrx  en 
tablettes  de  i gramme.  Cinq  à six  par  jour,  contre  les 
rhumes  cl  les  catarrhes  chroniques  0. 

liais  de  Prifujle. 

Tl.*n*|i«r 2 

|0  *•{• 

||i>^ara*ttba  en  p«tuJra>  in  «>. 

^nU^  «n  4 id. 

de  smaeic  *drwç«o1.  ...... 

Deux  le  malin  cl  deux  le  soir.  Contre  les  calnr- 
rhes  m 

Mannrhdede  TroorAiw, 


MmiiM'  <in  tO  ?tran»m— . 

Pilex  dans  un  mortier  de  marbre  en  ajoutant  [h*u  a peu  : 

Sir«|i  de  vtolvlU 10  9r4muu>. 

Ouaod  il  o'y  aura  plus  de  gimmcaiix.  incorporez  exacte* 
ment  : 

«ûl« *0  ffTâmnie». 

Ilntl«  d'«mand««  donc»* 10  iJ. 

Fjib  <k  flfur  <l’wnnc»r  *>  id. 

Par  cuillerée  d'heure  en  heure  comme  haalive.  Hans 
les  anci«*ones  bronchites  ; c’est  un  remède  utile. 

Marmelade  Zfimtti. 


K>TUBt-«  iMiiM-ial.  i "‘-«'in-Jiamoiz. 

)l4r»ai?  ra  Innuc* • • • • W* 

da  24  wt. 

Iluili*  d'amuidr»  d<iar<-«. • 30  îd. 

30  àt. 

Hirap  <!<■  • > • 40  id. 

l'an  de  tienr  J aranger tO  id. 


Opérez  comme  ci-dessus. 

Par  cuillerée  d'heure  en  heure  comme  expectorante  et 
laxative.  Dans  les  afTeclious  catarrhales  chroniques 


Crème  pectorale  de  Je»Mnet. 

Rewm  d»  faM" 100  -.-umia**. 

HniW  d‘«tn«ndnt  d'niMi HO  i.l. 

Sirop  de  coi^ucliot 10  ni. 

Cdn  d»  flem  d't«i>s*f iO  jd 

F.  J»  a — Dana  les  bronchite-  chronique^  [3. 


i’réme  pfri‘ymh  . 

Sarre 

Sifop  dr  ToJn «*j0  îrammM. 

Sirop  dr  t apiUair*'.  . 

Mêlez.  A prendre  par  cuillerées  à café  dans  les  bron- 
chites (l*icrrequin)(3. 

Crème  pectorale. 

Ki-nrrr  dr  mca» 

Sitap  de  iiiaA^D 

Sùnp  da  Tielrlie. 

Sacra..  

A prendre  par  cuillerées  à café. 

Pilules  iHilsamiques  de  Morton. 

Poudrr  da  rloporte.  72  jcraoinri, 

l'oodrr  dr  kioodm  «ntesnaio^nr 3G  i«i. 

FIrars  d*  Waùiiii.  . • 24  id. 

poodre  de  4 id. 

BaunHi  de  Tolu  anc.  ...........  S nt. 

lUnniR  de  iMtfra  aniié 2t  id. 

F.  8.  a.  de  20  centigrammes.  A prendre  deux  à six  par 
jour  dans  les  affections  chroniques  de  poitrine  E].  Dans 
ces  pilules  la  poudre  de  cloporte  peut  être  supprimée. 

Poudre  CÆjjecforüM/c. 

poitdrr  dr  trillr 1 BraaoK- 

Paiolrr  dr  ttiiisriahw l ^ ,naamir.. 

Ili^rariiimlia > • I 

Mêlez  et  faites  vingt  paquets  égaux.  Deux  a quatre  par 
jour  dans  le  traitement  des  calarHies  pulmonaires  chrooi** 
que»,  vei's  la  Tin  des  pneumonies,  etc.  E]> 

ptisiilles  de  tkridace. 


Tbridarr. *0  çra«»r». 

>70  id. 

Uucitasr. . ^ 


F.  S.  a.  des  tablettes  de  1 gramme.  A prendre  six  a 
huit  par  jour  S- 

Tablettes  fie  manne. 


Uinar  ea  Urair» 04  aranutr*. 

•ôure  «B  t*oodre 431»  id. 

r>«aiaar  annulai..  9 id, 

Ëaa  dr  flawc  d'nrwMçrr 34  • id. 


K.  s.  a.  des  lableltcs  de  1 gramme;  6 à 10  par  jour, 
(f’odftr). 

Résine  de  iacamahaca.  60  centigrammes  h 2 grammes 
par  jour  t~l. 

Poudre  de  sdlle,  25  milligrammes  à 10  ctnligramme> 
en  pilules,  deux  ettrois  fois  par  jour  m. 

Oxyme/ sci7/ifiV/uc,  en  potion  et  en  loocli,  15  a 60  gram- 
mes par  jour  fm. 

Vm  scillUiqne,  30  à 60  grammes  par  jour  EJ  ^ prendix 
par  cuillerées. 

à l'intérieur,  1 à 3 grammes  en  émulsion  avec 
de  la  gomme  ou  un  jaune  d'œuf  El- 

.Icr/olc  de  plomb.  5 k 50  centigmmmeK  (Kopp),  asso- 
cié à l’extrait  de  ciguë  O. 

l'oudre  de  la  racine  de  r.AçocMS  ,iromatirn.<  de  1 à 
3 grammes  [~1. 

Aw5»v  yns,  .5,  20,  AO  centigrammes  à l gnnniiie  en 
piliile.s  ou  en  teinture,  vapeurs  (H.  Cloque!)  Q- 

fiel  ammoniac,  50  cenligrainnies  à ^•^50  par  jour  en 
pilules  ou  on  potion. 

ÎMpuiiue.  :0  à 30  grammes  à prendre  en  pîn«kuri 
prises  dans  du  pain  5 ch.anler. 

Kxtrad  de  justpaatne  depuis  10  cenligrajiime>  EJ 
pilules. 

Thridacc,  lO  à 15  ceiitigramnics,  plusieurs  fois  |wr 
jour  en  pilule^  de  5 ccnligi'ammes. 

Rn^'ine  impem/otVe,  i à A gramme*-,  le  double  en  infu- 
sion n. 


M 40  çr«ciflie>. 
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d'awtèe,U  grammo«  eu  poudre,  & à 15  gramme<^ 
en  décoction  r~l. 

Puudred' iftéeacuanlui  depuis  iSiuilligrainroes,  plusieui':} 
fois  par  jour  S- 

Maè  rtthvim  d/6um,  S à 7 grammes  en  poudre;  le  double 
en  infusion  ; entrait,  15  à 20  grammes^. 

Àctde  benUiiqWy  employé  chez  les  rieillurds  pour  facili> 
1er  l'expecloralion,  provoquer  la  diaphorèse,  exciter  dou- 
cement les  forces  dans  les  catarrhes  chroniques  ; à la  dose 
de  quelques  centigrannnes  jusqu'il  1 gramme,  associé  à du 
-ucre  en  poudre  Q. 

Donner  le  2 ü 8 grammes  par  jour. 

5*  Famlgniloii*. 

I.es  fumigations  de  rajintrs  d'Mu  êntnUiente  de  guinumt  e, 
rrsineufniy  OalMimiquc^  de  yotidton,  et  les  inluilaliuiis  de 
substances  volatiles  avec  des  vapeurs  d’ociWe  phènigite  et 
de  gowimn^  mis  dans  un  matras  ou  dans  un  appareil  à res- 
piration, ou  d'eau  minémlepoudroyée,  sont  très-utiles  dans 
la  bronchite  aiguë  et  chronique.  V.  ÜAINS  DE  vaI'EL'R. 

Ether  Oahamviuc  de  Tohi. 


K«iini)>  «l«  ToIm  4Mi  pouilrT..  . lO  <r«mnit>«. 

miMr  tiit(unc|iic !)0  M. 


Après  quelques  jours  de  macération,  décantes  et  em- 
ployez en  fumigations  (Moreau). 

inhntatiüudc  poudres  médicamenteuses  dans  une  boite  de 
boisde'JUOgrammesenviron,  munie  de  deux  tubes  de  verre, 
l'un  de  5 millimètres  de  diamètre  allant  au  fond  de  la 
botte,  sur  la  poudre  à respirer,  et  l'autre  de  15  millimèlres 
recourbé  en  sortant  de  la  boite  pour  devenir  horizontal. 
C'est  par  ce  dernier  qu'on  respire  la  (>oudreinise  dans  une 
l'iipuli*  au  fond  de  la  boite  sous  le  petit  tube  de  verri‘ 
E'oumié). 

Fumtyatio/(s  de  vnpettfs  de  fce/yoïM,  faites  en  jetant  la 
poudre  sur  des  charbons  ardents. 

G»  Révulatfs. 

Les  révulsifs  cutanés  sur  la  poitrine  sonUrès-utilea  dans 
la  bronchite  aiguë  et  chronique. 

Appiication  (fammoniaque.  Tous  les  deux  ou  trois 
jours,  application  d'ammoniaque  avec  un  pinceau  sur  le  pha- 
rynx (Ducros),  contre  la  broncliite  chronique  et  l’asthme  m. 

Pommade  sUMe  (pommade  d’AutenrieUi). 


Kuw^tif|tH*.  4 nriiwiM 

AsaoRO It  mL 


{Codex.) 

Mêlez  parfaitement. 

Deux  fois  par  jour  on  frictionne  avec  gros  comme  une 
noisette  la  région  de  l'estomac.  Il  survient  alors  des  pus- 
tules semblables  aux  boulons  de  la  variole,  et  l'on  cesse  de 
lain?  (les  frictions  pour  panser  ce.s  pustules  avec  du  cérat. 

Kmpiàtrr  Emplâtre  de  poix  de  Bourgogne  de 

largeur  variable  suivant  le  lieu  d'application.  On  saupoudre 
avec  émétique,  6 décigrammesà  2 grammes. 

Moyeu  dérivatif  très-utile  et  très-employé  quoiqu’il  soit 
fort  douloureux. 

EmpiiUrede  ei'ofon. 

Fj>pUm>  v»mai4.  .......  iOO  p-Mniu*-». 

iltitV  lie  mitoii so  ia. 

F.  s.  a.  On  étend  sur  de  la  peau  pour  avoir  un  emplâtre 
et  sur  du  calicot  pour  obtenir  le  sjtaradrap  de  crùton. 
Révulsif  utile  contre  les  bronchites  chroniques. 

Ap)dictdion  de  levtture  d'iode  tous  le*  jours  sur  la  poi- 
trine jusqu’à  fendillement  de  l'épidcrme. 
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poéictiire  rj/uiemv/ue  au  fer  rouge  sur  la 

)>oitrine. 

Catdére  an  le'u*  qu'il  faut  garder  pendant  deux  mois. 

résiwfoères  io/u«te  sur  la  poitrine  tous  les  huit  jours. 

Emphitre  de  lhapsia  à mettre  pendant  24  heures  sur  le 
dos.  — Il  en  résulte  de  petites  vésicules  qu’oii  panse  avec 
du  rérul  sur  du  papier  brouillard. 

Emphïtre  de  papier  résineux  qu'on  laisse  trois  jours  en 
place.  C’est  le  papier  ehimviue. 

Emplâtre  de  |M4x  de  B*iurtj>,(jne  pendant  huit  joui>> 
dans  le  dos. 

L'emplâtre  de  diarhyhm  gommé  et  V emplâtre  de}Ufmre 
homme  s’emploient  de  même. 

7°  Baax  ninérAleu. 

De  toutes  les  eaux  minérales  employées  contre  la  bron- 
chite, les  etiux  snlfiireusrs  sont  les  plus  utiles  à faire 
prendre  aux  malades.  On  donne  aussi  avec  ax'antage  les 
Cdttx  alciiliiies. 

Eau  de  Sylvams  (Aveyron). 

Eau  A'OIette  (Pyrénées-Orientales),  en  boisson  cl  en 
bains  les  eaux  sulfureuses. 

Soufre  en  nature  : vapeur  de  soufre  ut  eaux  minérales 
su)fureu.ses  (DioscoiSde) 

Eaux  sulfureuses  du  Veruet  (Pyrénées-Orientales). 

Boire  les  eaux  sulfureuses  de  SidtziMtch,  près  de  Col- 
mar. 

Eaux  salines,  sulfureuses  chaudes  do  Pouztolex  prés  de 
Naples. 

Eau  minérale  sulfureuse  d‘/1.T  (Ariége).  Boisson  et 
bains. 

Eau  saline  et  sulfureuse  de  Sanit'-Gmais  (Savoie),  bois- 
son et  bains. 

E;iu  alcalim’i  de  Luxtunl  (Huute-Saânc),  boisson  (U 
bains. 

Eau  nlcaliue  d'Ems  (duché  de  Nassau)  en  boisson  et  en 
bains. 

Eau  alcaline  du  Mont-Dore  (Puy-de-Odme),  boisson, 
bains  et  douches,  aspirations  et  vapeurs. 

Eau  alcaline  sulfureu.se  de  MontmiruiV  (Vauclu.se),  bois- 
son et  bains. 

On  conseille  encore  les  eaux  sulfureuses  â'Etujhien, 
Eaux’Dmnes,  Luchon,  Cnutereti,  PicrrefomlSy  Athrurd^ 
S^w^t-llonorét  Laljossére,  Wielhaeh^  krs  eaux  alcalines  de 
Royat,  Soden^  etc. 

A côté  des  eaux  minérales,  il  faut  indiquer  comme 
moyen  hygiénique  utile  les  l<Kalilés  du  Midi,  où  la  tempé- 
rature moyenne  est  le  plus  favorable  à ceux  qui  veulent 
passer  l’hiver  dans  un  pays  chaud.  Ce  sont  les  stntiom 
hivernales,  extrêmement  utiles  dans  la  bronchite  chronique. 
Y.  Stations  uivcrnales. 

Les  plus  renommées  sont  : Nice,  Menton.  Monaco, 
Cannes,  Hyéres,  Alger,  Palerme,  Ajaccio,  Maloga,  Ali- 
cante, le  C^ire  : en  .Angleterre  on  recommande  le  séjour 
dans  l'Inde,  à Madère  et  à Malte. 

BRONiCBOt'ÈLB.  La  bronchocèle,  qui  devrait  être, 
d'après  son  étymologie,  une  hernie  de  la  muqueuse  des 
bronches  formant  tumeur  au  cou,  n'est  pas  autre  chose 
que  le  goitre.  V.  ce  mot. 

■■•KCHOPLAirriE.  Y.  Fistules  DE  U TRACttâft. 

MOKCHORRHÉE  (CATAnniIE  PITUITEUX,  PHUCMOa- 
hhagie)  (I.^ci)nec].  On  voit  de  temps  à autre  apparaître 
à la  surface  de  la  muqueuse  bronchique  un  flux  plus  ou 
moins  abondant  de  roucositésfliaotes,  spumeuses,  sans  qu’il 
existe  de  flèvre.s  ni  de  lésioms  de  la  membrane  muqueuse, 
c’est  la  ' 


c:..„gU- 


Digilized 


m 


KKOiN 


BRdL 


Il  y a tmo  hronrliorrliéo  aipiif  qui  s’^nnonro  \iar  la  dys- 
pnée, de  l'angoisse  ihoraciquo,  une  pe  tite  lout  sèche,  et 
aiissiidt  après  par  un  flux  do  mucosités  filantes  dont  la 
quantité  variabh*  est  quelquefois  assor  «îramlo  pour  occa- 
sionner la  siitTocation  et  la  mort  nu  milieu  do  l'asphyxie;. 

On  voit  souvent  la  bronrhorrlR’e  sous  la  forme  chro- 
nique associée  ù des  bronchilos  nnrienne's,  et  alors  le  Hux 
de  mucosités  filantes,  dont  la  quuntili'  varie  de  250  ù 
.500  grammes  par  jour,  se  mêle  à des  crachats  muqueux 
et  puriformes, 

La  bronctiuiTliée  se  moiiUe  quelquefois  ù Litre  de  mèla- 
stase,dans  la  goutte  vague,  irrégulière,  ou  dans  les  bydro* 
pbies  ascites»  essentielles,  et  daii^  ce  cas  une  maladie 
guérit  l'aulre. 

kl  bronchorrhée  aiguë  dure  un  jour  et  dispuratl  pour 
revenir  au  boni  d'uu  temps  variable,  tandis  que,  à Télat 
chronique,  la  bronchorrhée  dure  plusieurs  mois  consécu- 
tifs et  se  prolonge  jusqu'à  la  moi’t. 

I.'absence  de  la  fièvre  distingue  la  bronchorrhée  de  la 
bronchite. 

I.e  flux  de  lu  bronclionrliée  aigue  a une  acidité  très-mar- 
quée, tandis  que  dans  la  bronchite  chronique  ta  sécrétion 
est  neutre  ou  alcaline. 

TandU  que  la  bronchoiThéc  aiguë  fait  |>érir  d»  sufToca- 
lion  et  d’asphyxie,  lu  bi'oiichorrljée  chronique  n entraîne 
la  mort  des  malades  que  par  l'état  d’aflaildissement,  d'a* 
néinie  et  de  marasim*  qu’elle  détermine  cher  les  ma- 
lades. 

Théiait^nUque.  — Les  pui'gatifs,  et  de  préférence  les 
drastiques  (l’afoés,  le  jnlnp,  la  scowmonéc.  Veati-dfi-vie 
ullemmde)^  qui  provoquent  de  violentes  purgations,  sont 
très-ntiles  dans  la  hroncliorrliée. 

Dans  la  bronchorrhée  on  doit  faire  prendre  des  tisanes 
astringentes  ou  acides,  des  solutions  résineuses,  avec  le 
baume  deTolii,  le  goudron,  de  la  térébenthine,  le  cojkiIiu 
à l'intérieur  solidifié  avec  la  magnésie  à h ou  5 grammes 
par  jour. 

Dans  la  hronchmrhpf  oiVjué,  la  saignée  du  bras  est  fort 
utile  et  soulage  beaucoup  les  malades^  elle  doit  être  suivie 
d'un  nu  de  plusieurs  vomitifs,  soit  ; 1*  le  tartre  stibié, 
5 centigrammes  dans  une  cuillerée  d'eau,  et  2*  la  poudre 
d’ipécacuanha,  2 grammes  dans  un  demi-vem*  d'eau 
sucr*‘'e. 

Dans  la  f»ro«c/jo>rAée  cAroMiV/we,  il  faut  placer  les  ma- 
lades au  vilieu  d'une  température  douce,  égale  et  tempérée, 
ou  leur  conseiller  d'aller  vivrednnspays  un  chaud.  Grande 
S4)briété  d'aitmenls,  pou  de  vin,  pasd'alc4>oliques.  ni  d’ex- 
citants. Porter  des  vêlements  de  flanelle.  Toutes  les 
semaines  donner  un  vomitif  comme  dans  la  bronebonhée 
aiguë  et  de  temps  à autre  des  pui^atifs  salins,  huileux  ou 
drastiques. 

Les  eaux  sulfureuses  avec  du  lait  et  les  bains  sulfureux; 
les  pastilles  de  soufre,  5 à tO  par  jour;  les  fleurs  de  .soufre 
avec  du  miel  ; soûl  souvent  trés-iililes. 

.4sfrne/cnLs  : gomme  kino,  2 à h grammes  de  teiuture 
dans  do  la  tisane;  acétate  de  plomb,  5 ù 10  centigrammes; 
cachou,  50  centigrammes  ù 2 grammes  en  pilules. 

copahu,  2à  6 grammes  par  jour;myntie, 
50  C4*ntigrammes  à 5 grammes  en  pilules  par  jour;  baume 
de  benjoin,  30  centigrammes  à 1 gramme  en  pilules 
chaque  Jour;  baume  de  Tolu,  30  centigrammes  à un 
gramme. 

Tnnifftten  : décoction  de  colontim,  U grammes  par  litre 
d'eau  ; décoction  de  quinquina  de  ^mlygala  amer,  etc.,  par 
peiile<  tasses  dans  la  journée. 


Aipirutvms  <feropeur.<de  benjoin,  de  goudron,  de  ltai»*N 
de  genièvre,  d'eaux  sulfureuses  poudroyècs,  d’eaux  miné- 
rales sulfureuses,  etc.  Y.  lUJNS  dë  VArEun. 

RcruJ$if‘s  futant'S  : vésicatoire  ou  cautère  à deraeun*  au 
bras  ; vésicatoires  volants  sur  lu  poitrine  ; frictions  avec 
rhuilc  de  crotonou  la  pommnile  d'Autenrieüi  sur  la  peau 
du  thorax  ; emplâtre  de  poix  de  Bourgogne  stibié  entre  les 
deux  épaules;  applications  quotidiennes  de  teinture  d' iode 
sur  la  poitrine.  V.  BnoNr.HiTR r.HKOKlt^CE. 

BKOL'  DE  ^OIX.  Enveloppe  verte  de  la  noix  dont 
l'extrait  est  employé  à 5 ou  10  centigrammes  contre  ia 
gastralgie  et  la  dyspepsie  Q On  en  fait,  avec  Tuicool  et 
le  sucre,  une  liqueur  assez  agréable  (|ui  est  slouiachiqu<‘. 

BRri'IKB.  .\lcaloIde  extrait  de  la  fausse  angustun*, 
employé  comme  stimulant  du  sy>lème  musculaire,  de 
même  que  la  strychnine  dans  les  paralysies  Q-  EBc  se 
donne  à la  dose  de  1 à 10  centigrammes,  fi' est  un  poison 
Irès-èucrgique. 

BBITUEIVAI^  (Bavière).  Eau  minérale  ferrugineuse 
acidulé  froide,  employée  eu  boisson  et  »*n  bains  comme 
tonique[3-  Elle  est  très-renommée  en  Allemagne. 

BBin.I  KEM.  L'inflammation  et  la  dcslruction  de  la 
peau,  des  nuiqucuses  et  des  parties  subjacentes  sous  l'in- 
fluence du  calorique  ou  d'un  agent  caustique,  conviiiiiem 
la  bnllnrc. 

Une  flamme,  un  corps  en  iguilion  ou  en  fusion,  mi 
liquide  chaud  au-dessus  de  GO  h 80'*  on  en  vapeur,  ou  mi 
corps  acide  ou  alcalin  mû»  en  rapport  avec  le  corps,  dé- 
terminent la  rubéfaction,  la  vésication  ou  l’evcliarifiralion 
des  tissus  ^Royer).  Les  flamme.s  et  la  chaleur,  eomitie  les 
caustiques,  détruisent  les  lis.sus.  en  absorbant  l’eau  que 
ceux-ci  renferment. 

Les  brùlure.s,  quelle  que  suit  lu  cause  qui  les  a pro- 
duites, engendrent  des  lésions  de  divers  degrés,  qui  sont  : 
)a  rougeur  des  téguments,  la  vésication,  l’eschariflcation 
des  couches  superficielles  de  lu  peau,  lu  destruction  du 
derme,  la  destnictioii  du  tissu  cellulaire  et  des  a|>onévroscs 
sous  une  eschare  profondi;,  enfin  1.i  rarbonisation  de  loiile 
la  partie  bnlhW;  ; ces  altérations  de  ]dus  en  plus  pnifondes 
ronsiituent  les  six  degrés  du  lu  brdiun*  [Diipiiyireu). 

L'étendue  en  surface  d’une  brûlure  <!u  pn>niier,  du  se- 
cond et  du  troisième  degré  constitue  un  état  tré-^-grave, 
La  profondi'ur  d'une  brûlure  au  voisin;q;e  des  artirula- 
tioiis,  allant  ju-sqii’à  l'ouverture  de  rarlicle,  e.s|  encore 
extrêmement  grave. 

Une  bn'dure  produite  par  une  flamme  prt^sente  plusieiir'^ 
degrés  à la  fois,  tandis  qu’une  brûlure  produite  par  un 
corps  en  ignilion,  tel  qu'un  fer  ronge  ou  dr  l'eau  chaude, 
ne  présente  qu'un  seul  degré  (Velpeau). 

lue  petite  brûlure  ne  détermine  aucune  ivWliou  sur  l’é- 
conomie et  cause  seidciiieut  de  la  douleur;  mais  une  iirûlutv 
profonde  un  peu  étendue,  laisse  les  malades  abattus,  dans 
une  sorte  de  stu{>eur  due  à la  réaction  nerveuse  produite 
par  leur  accident  (Dupuylren).  Cet  étal  disparaît  au  bout 
de  vingt-quatre  ou  trente-six  heures. 

Les  bnMurcs,  môme  superfiriclles.  lorsqu’elles  occu- 
pent une  grande  étendue,  sont  suivies  de  congestions 
viscérales  ducs  à la  disparition  d'un  certain  nombre  de 
capillaires  du  tégument  ; on  trouve  sur  les  malades  qui 
succombent  à une  vash*  bles.sure  un  rint  pMcpurû/Me  (rou- 
geur) des  viscères  (Wilks).  des  thromboses  dans  les  veines 
de  la  région  blessée  et  dans  les  veines  pulmonaires,  puis 
de.s  (tcchynioses  sur  les  miiqiieusi>s  broiirliique  et  trarliéale. 
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gritndi’H  brûJuros  délrrmincnl  souvéDl  aussi  des  ulfé- 
ralion>  daus  le  duodénum.  (Iliipiiylrt  n.) 

Tne  soif  inexlinguible»  la  diarrhée,  la  dyspnée,  des 
spa'iines  delà  gloUc,  le  coma,  le  délire,  indé|H’udammenl 
des  signe»  d’une  infection  purulente  ou  d'une  phleguiasie 
Tiscérale,  annoncent  un  étal  qui  >e  rapporte  à une  sorte 
d’urémie,  urémie  par  défaut  de  sécrétion  de  la  sueur  et  de 
l’exhalaliou  cutanée. 

On  meurt  quelqtiefois  de  la  bnilure  par  excès  de  dou- 
leur. Après  des  souffrances  atr(«es,  les  malades  entrent 
dan.«r  une  période  de  calme,  s’endorment,  se  refroidissent 
et  ne  se  réreillenl  plus. 

(.es  grandes  brAlures  ncrompagnées  d’infection  puru- 
lente sont  presque  toujours  compliquées  d'albuminurie 
(Oarcel). 

Des  complications  surriennent  souvent  autour  des  brû- 
lures, et  dans  le  nombre  sont  l'érysipèle  et  le  plileg- 
mon. 

L’inflammation  d’une  bnllure  se  propage  quelquefois 
aux  parties  voisines,  ainsi  du  crûne  aux  méninges,  de  lu 
poitrine  à la  plèvr»)  et  de?  la  paroi  abdominale  au  péri- 
toine. 

Une  brûlure  au  quatrième,  au  cinquième  et  au  sixième 
degré  se  complique  assex  souvent  d’infection  puni- 
lente. 

Les  cicatrices  des  brûlures  qui  ont  détruit  le  derme 
sont  constituées  par  du  tissu  inodulaire  Irès-rétrartile  ; la 
cicatrisation  alors  est  presijue  toujours  irrégulière  et  pro- 
duit une  difformité. 

Théi'ttjmitVftw.  — Sur  une  brûlure  au  premier  degré 
on  appliquera  de  la  ^mudre  d’amidon,  on  enveloppera  le 
membre*  avec  de  la  ouate,  et  l’on  comprimera  par-dessti» 
(Vi'lpeau)  ; ou  bien  on  appliquera  des  compresses  Irenijub-s 
dans  de  l'eau  froide  (Rhaxès),  de  l’eau  blanche,  de  l’eau 
miellée,  de  l’eau  végélo'minérale  nu  le  Uniment  oléo- 
caicaire. 

Le  rollodion  élastique  appliqué  sur  les  brûlures  peu  pro- 
fondes est  d'un  lK»n  usage;  c’est  un  épiderme  artificiel  qui 
diminue  instantanément  la  douleur,  et  qui,  en  général, 
prévi<‘nl  rinflammatioD. 

Si  un  érysipèle  menace,  on  appliquera  des  compresses 
d'eau  de  sureau  ; s’il  y a lieu  de  craindre  un  phlegmon, 
on  pbccra  quelques  sangsues  (J.  Cloquel). 

Dour  une  brûlure  au  deuxième  degré,  qui  est  une  sorte 
de  vésicatoire , après  avoir  crevé  les  umpoiile.s , on 
appliquera  sur  la  peau  un  linge  troué  enduit  de  céral 
opiacé  : 

. 3t  grumir»»». 

l.a<i<UaiilM. t lit. 

et  l’oii  pansera  avec  de  la  ouate  par-dessus  (Hûpitaux  de 
Paris) . 

Une  poudre  dessiccativt',  le  bismuth  en  partic  ulier,  et  le 
colon  cardé  (.Anderson),  placés  sur  le  derme  dénudé,  sont 
moins  avantageux. 

Dans  les  brûlures  au  premier  et  an  deuxième  degré, 
étendues  à um*  grande  surface,  alors  que  l’on  soupçonne 
que  de  graves  accidents  généraux  se  développent,  on  place 
les  blessés  dans  un  bain  à 27",  et  on  les  y laisse  de  plu- 
sieurs heures  à plusieurs  jours  (Passavent).  On  active  ainsi 
les  fonctions  de  la  peau  restée  saine,  et,  par  conséquent, 
un  prévient  l’urémie. 

S’il  s’agit  d’une  brûlure  au  troisième  degré,  on  se  con- 
duira co»ome  pour  la  brûlure  au  deuxième  ; on  pansera 
avec  lea  éral  opiacé,  ou  mieux  avec  IVau  végt*lo-minérale 


avant  et  pendant  la  chute  des  eschares.  Si  une  inflamma- 
tion menace,  on  placera  dix  sangsues  ou  plus  iiulour  de  la 
hrûlura. 

S'il  y a mortilicatioQ  de  la  peau  et  des  aponévroses,  des 
raluplasmes  froids,  des  compresses  imbibées  d'eau  végélo- 
minérale,  seront  appliqués. 

Lorsque  les  esc:harcs  cmmiienceronl  à tomber,  les  cata- 
plasmes seront  maintenus  en  pennaueoce,  mais  on  nu 
hûtera  pas  lu  chute  des  parties  moiliflées  par  des  e.\cisions 
prématurée.s  ; on  pansera  ensuite  simplement.  On  évitera 
que  le  pus  séjourne  dans  les  anfracluosité.s  de  la  plaie. 
On  dirigera  la  cicatrisation  par  la  position  des  parties,  par 
des  compressions  de  la  plaie  avec  une  plaque  de  plomb,  ou 
des  cautérisations  des  liourgeons  cimrmis  trop  développ-^, 
soit  avec  l’alun  eu  poudre,  soit  avec  le  crayon  de  iiitraie 
d'argent. 

Dans  le  cours  de  la  cicatrisation  des  brûlures  au  troi- 
sième et  au  quatrième  degré  des  doigts  el  des  orifices 
naturels,  on  aura  soin  d’interjtoser  entre  les  commissures 
un  linge  enduit  de  rérat.  Un  lil  de  plomb  sera  placé  ù lu 
commissure  dt‘s  lèvres,  on  le  maintiendra  en  le  pa.ssant  ù 
travers  la  joue  au  delà  du  brûlure,  ou  bien  on  se  servira 
de  crochets  niétalliques  recourbés  (Boyer},  pour  empêcher 
les  bords  des  lèvres  et  les  doigts,  par  exemple,  de  s'unir 
par  seconde  intention,  c’esl-it  dire  }iar  agglutination  do 
leiusi  bouiqreons  charnus.  Dans  les  orifire.s  étroits,  mi 
placera  une  mèche  ou  un  bout  de  sonde. 

Il  est  indispensable  de  panser  tous  les  jours  et  avec  le 
plus  grand  soin  lu  pluie  suppurunli*  réHidiant  de  la  chute 
des  escliares  d’une  bntlure. 

Dans  le  cas  où  une  articiiluüoii  serait  ouverte  par 
brûlure,  ou  si  un  .seguienl  du  inciiihre  était  carbonisé,  on 
amputera,  mais  on  attendra  que  le  mitlade  soit  un  jteii 
remis  de  la  cuiiimotion  non’cuse  produite  par  la  douleur. 
Toutefois  il  faudra  agir  avant  «|ue  l inflammation  ne  sur- 
vienne. 

L’excitation  nerveuse  qui  existe  au  moment  de  la  brûlure 
sera  combattue  par  l’opium  à haute  dose,  lÜ  à 20  centi- 
grammi'S  dans  un  julep  gommetix  ou  par  le  rhhrttl. 

Si  les  malades  sont  dans  rahattemeni,  s’ils  sont  pris  de 
frissons,  s’il  y a du  ri'froidissement  des  extrémités,  ou 
donnera  uik>  p<Jliou  cordiale,  un  julep  gommeux  avec  10  ou 
1.5  centigrammes  d'extrait  d’opium,  ou  la  potion  excitante 
dont  voici  la  formule  : 


K*ii  <l«  flrxr  d'uniuçi'r IK  nntiiiw*. 

K«ii  <i«<  iJ. 

S4  i,\. 

\rrMI»  <rAlliNI<iRi3i|Ui* K ni. 


Deux  cuillerées  toutes  les  deux  heures. 

La  saignée  roiiseillée  dans  le  but  de  prévenir  les  phleg- 
masies  viscérale»  ne  doit  pas  être  faite  chex  les  bntlés. 

Une  tisane  délayante  et  du  iKmillon  doivent  ronslituer  le 
régime  de.s  personnes  couvertes  de  brûlures. 

S'il  survient  une  péritonite,  une  pleurésie  ou  une  mé- 
ningite, on  le.s  traitera  par  des  moyens  appropriés  ; contre 
le  comu,  ou  appliquera  sucressivemeni  six  sangsues  sur 
les  apophyses  roastoides.  (’A)ntre  la  diarrhée,  U gi-amines 
de  diascordium  ; û grammes  de  sous-nitrate  de  bismuth, 
en  bol  ou  dans  du  pain  à chanter;  une  potion  avec  10  cen- 
tigrammes d’extrait  d’opium  ou  20  gouttes  de  laudsiniun 
seront  administrés. 

l*our  prévenir  les  érysipèles  et  les  phlegmons,  on  fera 
bien  de  purger  les  malades  avec  deux  verres  d'eau  de 
Piillna,  deux  ou  trois  jours  de  suite.  Afin  de  poussier  û 
la  sécrétion  urinaire,  on  fera  boire  beaucoup  les  malades 
qui  ont  de  larges  brûlures  ; et  on  leur  donnent,  s’ils  ont 
de  l’appétit,  de  préférence  une  nourriture  végétale. 
V.  Plaies. 
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IIKUI. 


FORm  i-AiBr  uf,<  bri  u:rf.î5. 

Pour  U‘s  bnUmv-i  nu  jircmier  d<»gr/*  ou  |)»'ul  prescriiv  : 
1®  oppltcolion<  d<‘ 

mmwr.. 

Huile  lie  riei'i ^ 

2*  L’appUcalion  de  trois  ou  quatre  couches  de  gomme 
arabique  qu'on  laisse  stkhcr  sur  la  partie  préalablement 
épongée  [FÛiod). 

hnii  viftjùuil. 

TrinliiMi  Ixwioio . . • sraBW«. 

Eau  il»  r®M!»  «u  J*  bk’IüuI.  .......  4*N>  ni. 

En  lotions  (Hdpit.  anglais  et  fninçais). 

l.'appliralion  d'onguent  de  téréhepüiine,  et  digestifsiui- 
ple  (kentiscli). 

Tnn^hrntl.iiH- *'•<*  «TAiPluo.. 

jAlUif  «tWf s !»|' 

llnilo  l'iAiirbi'.  *•*  •'I» 

Hôpil.  de  Paris.) 

Dans  les  brûlures  au  deu.xième,  au  troisième,  au  qua- 
trième et  au  cinquième  degré  on  a employé  : 

Cértil  ojriacé. 


ttrAB»ioi«A. 

*1'*  SjiIi*bLaIII.  ........  4 


11  ne  faut  pas  employer  ce  céral  pour  une  brûlure  très* 
étendue. 

Cintt  (if  itOtU(trii. 

e>fAl.ilB|.ln »»  ITAiniUf. 

Smf-A<^lotc  iU>  {4<»«b  li>|«ide I 

Des  liuimenLs  a buH-  d'huile  sont  bons  dans  les  vastes 
brûlures.  Va  sont  : 

o/éo-ca/rutVe, 

Hiuk  JabiabiU’*  Jm*ne«.  nO 

Eau  ili"  rliAUi WO  iil. 


Mêler  par  agitation  et  séparer  le  savon  mou  qui  vient 
nager  à la  surface  ; panser  les  plaies  avec  un  linge  troué 
enduit  de  ce  mélange,  et  l'on  recouvre  le  tout  de  rolon 
cardé  (Payait,  Anderson). 

Liitimctif. 


«iiterurr  tl«  rhius  UqoMie. 
Ilnili*  ManctiA 


i iiArii*'*. 
i iO. 

(De  Boui'ges.) 


Linimfnf- 


Eau  «11*  lA«wr*«*riMi  8 

Sirof»  il-'  ftOBin»  «Ml  toe  hi. 

fpirondi.) 


Cette  formule  dérive  du 


Céral  tlf  /rt«rfer-f«‘i'se. 

ÎO  v'TAinmr*. 

Huila  J‘Ai»Aiij*'»*1«i»MB.  811  ij. 

Eau  lAuri*f^n»v,  . *<0  »d. 

(Roux  de  Drignoilfs.) 

On  a fait  des  cataplasmes  d«?  feuilles  de  iRurier-cerise 
placés  sur  la  plaie  entre  deux  linges  (Julia), 


Bitume 

Iloilfi  J’oUv**.  IVO 

Viu  r«af®.  10<*  U. 

(Tomamira)  Q. 


BRYO 

Eau  «A  Guulat'il, 

|Juul«  U.|)«i.l«' tl«  kTAïuiiW'*. 

Cau  dwIilU»'. loue  u1. 

Ak-oolAl  «U*  »Ml:t.T»ire kl. 

B 

Eau  végétfhminfi'nk. 

S<m»HW<AU(e  tl«  li<}uiili‘ Rni^e». 

Eau  i-iMDWuiM  .....  ■ • tW)  W. 

Mêlei.  (Hûpil.  de  Paris)  [+]. 

BfiiH  rtsfrf/ij/cHf. 

Alun 4 ...  4 )rT*»«iWi. 

Fuites  dissoudre  dans  ; 

Eau  IruîAr Où»  «•»*«• 

Ajoutes  : 

I.aU  oailk'*.  I »m*. 

Most  recommande  l'emploi  <le  ce  bain  lorsque  la  plus 


grande  partie  du  coiq«  est  couverte  de  linllures  à divers 
il«‘grés.  il  y fait  rester  le  malade^  pendant  deux  heures. 

Ün  peut,  suivant  les  cas.  porter  jusqu’au  double  la  dose 
du  sulfate  d'alumine  et  dépotasse  (Mosl). 

Brûlure  de  lu  eou|oueSlve  el  de  lu  eoru^.  Lors- 
qu’une flamme  ou  des  liquides  brûlants,  ou  de  la  chaux 
ont  agi  sur  la  conjonctive,  il  existe  toujours  une  rougeur 
vive  ou  une  destruction  partielle  de  la  nmqueu.se.  La 
cornée  devraêtre  examinée  avec  le  plus  grand  soin,  car  s'il 
y a une  brûlure  de  la  cornée,  c’est  celle  lésion  qui  doit 
être  l’objet  principal  du  irailemenl.  V.  Cornée. 

Il  est  difficile,  pour  ne  pu.sdire  impossible,  d’enipécher 
les  adhérences  de  la  conjonctive  palpébrale  k la  conjonc- 
tive oculaire  et  à la  cornée,  dans  le  cas  de  brûlure  par 
la  cbau-t.  Les  adhérences  des  paupières  avec  le  globe  ocu- 
laire, renlropitm,  sont  un  résulUtl  ordinaire  de  ces  brû- 
lun?s. 

T/imq>eufv/itc.  — InimédialemeiU  après  l'accident,  on 
lavera  l'œil  avec  le  plus  grand  soin,  afln  de  ne  rien  laisser 
du  corps  qui  a déterminé  lu  brûlure,  surtout  si  c'esi  de  la 
chaux  qui  a été  introduite  sur  le  gloln*  oeulHiro.  U‘  lait 
sera  employé  pour  faire  ces  lavages.  Puis  on  tiendra  l’œil 
fermé  et  on  le  recouvriru  de  compresses  d'eau  glacée. 
Des  sangsues  au  nombre  de  quinze  seront  appliquées  au- 
tour de  l’œil  à la  première  i‘fcrudesccuce  de  douleur» , cl 
à ce  moment  on  changera  les  compresses  d’eau  froide  pour 
des  compresses  d’eau  chaude.  A’.  COfUONCTiviTE  et  Keha- 
TITE. 

Brûlure  ûu  Inrjux  et  de  In  huurhe.  V.  LabYNX, 
RoiîcRe  {Plaies  jwr  armes  d fm). 

BRYO:VB  (ViGNB  ülanche).  Pluule  grimpante  de  la 
famille  des  cucurbilarées  dont  la  racine  énorme,  charnue, 
renferme  un  suc  qui  purge  très-violemment  à la  dose  de 
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15  à 30  grammes  D(flg.  60).  Sa  r.ucine  sert  aussi  à pré- 
parer une  alcoulaturc  qui  est  employée  à la  dose  de  3 ou 
H grammes  contre  l’étal  fébrile  de*  maladies  aigiiê'^  El 
contre  la  dysenterie  Q. 
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BRYOKINE.  Matière  anit'-ro  üoIiiI)Ii>  cJans  l'airnol 
IVau  qu’on  oMniit  do  la  niciiio  de  l)ryono.  Kllc  n’ost  pas 
aussi  arlivo  (juo  l'alcoolaturo  do  hrvnno. 

BI'RO\  01  ADÉ:«m:  SYPHILITIQI-K.  I.e  Rubou 
fst  une  plilegluasiir  des  ganglions  ljiupliali(|ues  engendrée 
par  une  ulcéraliou  sypliililiquc  voisine.  Il  occupe  ordiiiai- 
remeni  la  région  inguinale. 

Quoique  Hunier  ail  admis  deu\  sortes  de  bubons  : un 
hulon  d’emhléc,  c’esl-  fi-dire  sans  lésion  de  la  veige  cl  un 
hiihou  sytnplvmatiiiue  d’une  blennorihagie  ou  d'nn  eban- 
cre,  il  n’y  a qu’une  espèce  de  bubon  el  il  est  syinploma- 
liquc. 

Les  bubons  se  présentent  ,’i  l'èlat  aiijii  ou  rhroui>iup  ; 
les  .symptômes  el  la  inarche  de  la  maladie  nc^  varient  <|ue 
parce  que  la  sepliritédu  pus  qui  a déienniné  laphlegmasie 
ganglionnaire  est  variable,  et  que  les  soins  primitifs  ont  été 
inégalement  bien  observés  au  moment  de  lésion  d’origine 
sur  la  vei'gc  ou  la  vulve. 

I.  Buhon  Mjmptotuntiqiic  (Tnii  «ïliimcrr  indiit-e. 
Oniton  nypliilltlqiie.  Lorsqu’un  rliaucre  iiilectanl  existe, 
du  premier  au  deuxième  septénaire  de  son  évolution,  soit 
que  les  malades  aient  pris  tontes  les  précautions  rlésira- 
bles,  ce  qui  e»l  rare,  soit  ipi’ils  continuent  à vaquer 
é leurs  blfaires,  en  même  temps  fju'ils  placent  sur  leiiis 
rliancres  des  niédiramenis  irritants  ou  des  causlit|ues,  ils 
voient  apparaître  une  tuméfaction  indolente,  des  ganglions 
d(^  l’aine,  faisant  des  progrès  lents.  Les  glandes  sc  tumé- 
lient  une  à une,  le  tissu  cellulaire  linit  même  par  s’en- 
(lammer  et  s’indurer  : il  y a adénite  ebronique.  Lue 
masse  oblongun  ou  arrondie  occupe  l’aine  en  dedans  s’il  v 
a cbancre  sur  la  verge,  el  en  ileliors  si  le  chancre  est  à 
l’anus;  à la  région  sous-maxillaire,  dans  le  cas  de  chancre 
labial;  dans  l’aisselle  enfin  s'il  y a syphilis  vaccinale. 

Plus  ou  moins  caché  suivant  rembonpoint  des  sujets, 
le  bubon  symplomali(|ue  d’une  tdcération  persiste  après 
la  cicatrisation  du  chancre,  il  suppure  dans  deux  cas; 
ou  bien  jmrcc  que  le  sujet  est  scrofuleux  et  que  la 
syphilis  se  double  de  la  diathèse  scrofuleuse  qu’elle  réveille 
(Bazin),  ou  bien  parce  que  les  malades  marchent  et  con- 
tinuent à se  livrer  à leurs  occupations,  commettent  des 
excès,  ou  parce  qu’ils  ont  des  rapports  avec  des  femmes. 

la*  pus  d’un  bubon  consécutif  à un  chancre  infecianl, 
lorsqu’il  y a accidentellement  suppuration,  n’est  pas  ordi  • 
nairement  inoculable  sur  le  malade  lui-même  elne  devient 
pas  phagédénique. 

la;  buhon  syphilithiue  ou  consécutif  au  chancre  induré 
est  quelquefois  tlouble.  Il  est  généralement  suivi  d’infec- 
tion de  l’économie.  Quelquefois  la  roséide  el  des  pla<iues 
muqueuses  existe  en  même  temps  qm;  lui. 

Les  lésions  analomi<|ues  l’évolution  et  la  marche  d’un 
bubon  d emblee  sont  les  uièmcs  que  celles  du  bubon  con- 
sécutif à un  chancre  iniluré,  mais  il  y a lieu  d’admettre 
une  écorchure  antérieure  méconnue  (HiconI)  et  une  absor- 
ption du  virus  sans  accident  local  (A.  Després),  à moins  <|ue 
I on  n admette  l’absorption  cutanée  et  muqueuse  (.Aslriic, 
Swédiaiir,  etc.),  ce  qui  n’est  pas  démontré. 

l 11  antécédent  syphilitique,  tel  qu’un  chancre,  et  la  mul- 
tiplicité des  glandes  enfiammées  feront  diagnostiquer  un 
bubon  de  l’aine  d’avec  une  hernie  irréductible,  parce  que 
les  bubons  sont  toujours  mobiles  .avec,  la  pe.au,  tandis  que 
les  hernies  enflammées  sont  fixes.  Ce  caractère  fera  égale- 
ment reconnaître  le  bubon  dit  d’entbléc,  qui  n’a  pas  été 
précédé  d’antécédent  syphilitique. 

H.  Bultoii  Mjrmpioiualli|ue  d'un  ehancromou,  ou 
Buhon  dit  vénérien.  I*eu  de  temps  après  l’appuritiou 
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d’un  chancre  mou,  si  une  adénite  apparaît,  clic  dure  de 
un  à plusieurs  mois.  Il  n’y  a ordinairement  qu’tm  seul 
ganglion  de  pris,  l'eu  à peu  ce  ganglion  sc  ramollit  et 
suppure,  la  jieau  s’amincit  et  l’abcès  s’ouvre  : il  y a eu 
adénite  aigue. 

On  voit  quelquefois  un  bubon  se  dévelopiier  de  chaque 
cêté  <les  parties  génitales,  c’est  le  bubon  ilouble. 

Le  ludion  du  chancre  mou  s’étant  ouvert  spontanément, 
il  en  sort  du  pus  plus  ou  moins  bien  lié,  la  peau  est  dé- 
collée, circonstance  qui  entraîne  une  longue  suppuration, 
et  il  n’est  pas  rarede  voir  les  bords  de  l’ouverture  cutanée 
s ulcérer,  devenir  grisAlres  et  comme  tailléo  à pic;  puis 
former  une  ulcération  chancreuse  qui  reste  pendant  long- 
temps stationnaire. 

L ulcération  d’un  bubon  ou  d’un  cbancre  mou  laisse 
ecouler  un  pus  quehpiefois  inoculable  reproduisant  sur 
I individu  des  chancres  mous.  L’extension  de  l’ulcéraüon 
au  voisinage,  dans  l’aine  et  sur  la  paroi  abdominale, 
constitue  un  babon  phagédéniipie. 

Les  bubons  suppures  dont  on  n’a  pas  pu  préciser  l’ori- 
gine ne  sont  jiresipie  jamais  suivis  d’infection  syphilitique. 

fous  les  bubons  qui  accompagnent  les  chancres  mous 
ne  suppurent  pas;  il  y en  a qui  sont  île  simples  adénites 
sympathiques  ou  qui,  étant  mieux  soignés,  ii’arrivcnt  pas 
à la  suppuration,  et  guéri.sseiU  seuls  quelquefois  dans  un 
espace  de  huit  jours. 

Les  malades  atteints  de  bubon  souffrent  peu,  ils  éprou- 
vent des  douleurs  pendant  les  mouvenienls  du  membre,  el 
au  moinenl  où  le  pus  s'amasse  au  centre  des  ganglions, 
quelques  douleurs  lanciuantes  sont  ressenties,  aussi  bien 
dans  le  bubon  consécutif  à un  chancre  mou  que  dans  le 
bubon  consécutif  au  chancre  infectant. 

III.  Bnhoii  InRnmniatoirc  o<  !<;inipathi<|ac.  Chez 
les  femmes,  comme  chi  z les  hommes,  au  lieu  que  l’ulcère 
chancreux  lui-méme  soit  la  cause  île  l’adénilc,  on  voit  des 
engorgements  ganglionnaires  consécutifs  à un  érythème  de 
voisinage,  à une  irritation  locale.  I.e  bubon,  dans  ce  cas, 
est  comme  celui  qui  résulte  d’une  inflammalion  du  conduit 
de  la  glande  vulvo-vaginale,  d’une  vulvile  simple  ou  d’une 
blennorrhagie,  une  inflammalion  simple  des  ganglions. 
Ces  adénites  peuvent  êfre  doubles,  exister  ù l’état  aigu  ou 
chronique.  V.  AnÉsiTK. 

Tltri  (i}ii  Hti>iue.  — Les  bubons  se  terminent  par  résolu- 
tion, par  suppuration  ou  par  gangrène  et  par  ulcération 
phagédénique. 

Tant  que  l’on  peut  espérer  que  le  bubon  ne  suppurera 
j)as,  il  faut  hâter  la  résolution  ; mais  il  faut  de  même  hâ- 
ter la  suppuration  si  le  ganglion  doit  siip)uirer  ; au.<si  lors- 
qu’il y a un  chancre  mou,  il  vaut  mieux  que  l’adénite  sup- 
pure vite. 

1“  Dès  que  les  ganglions  commencent  à s’engorger  et 
quand  les  accidents  inflammatoires  suivent  une  marche 
lente,  les  maludes  observeront  le  repos  au  lit,  on  appli- 
quera des  cataplasmes  et  l’on  fera  des  lotions  avec  la 
teinture  d’ioile  (Ilichond  des  Drus),  l'n  purgalifel  un  vomi- 
tif (Ilunter)  administn'S  au  début  de  la  maladie  sont  quel- 
quefois utiles  {\.  Guérin).  Les  sangsues  appliquées  sur  le 
bubon,  alors  qu’une  inflammation  vive  n’est  pas  évidente, 
sont  dangereuses.  Les  frictions  mercurielles  (Hunier)  ont 
]iliis  ireflicacilé.  mais  leuc  action  n’est  pas  régulièrement 
efficace,  el  elles  engendrent  quelquefois  une  stomatite 
mercurielle  grave.  I.’cmplàtrc  de  Vigo,  l’eau  mercu- 
rielle sur  l'adénite  virulente,  .sont  encore  d’assez  bons 
moyens,  mais  on  ne  les  emploiera  que  contre  le  bubon 
qui  commence  à suppurer. 

Quand  le  bubon  c^l  dur,  douloureux,  une  ponction 
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a))0r1iv<^  poitl  iMro  faiU‘  (Auhrv,  IS'iO);  il  fani  aloi*s  »II«t 
r-lieirbiT  l«*  pus  pour  niosi  diro  nu  liu  gmt(!lioii. 

Celle  puiuiiun  nliiirtive  I)  rsl,  à propremeiil  parler,  qu’une 
ouverture  prématurée  <Hiconl)  Ou  peut  aussi  praii«|uer 
plusieurs  |>iuu‘liutis  (MpilLiire.s  nvi  c le  lù>louri  (Vidal  de 
I)r4M-a),  ou  avec  un  irurarl  .Wiiilleiiiierl,  si  les  ma- 
lades >onl  r^ipalib’S  de  résisU‘i‘ au.\  douleurs  que  ce  h aile- 
ment  orrasioiine. 

La  compression  (fticord).  soii  avec  une  plaque  de  bois 
ou  de  giitta'|M;rclia  luninleuiie  par  un  spica,  «oit  simple- 
ment avec  un  spica,  e>i|un  trnilemeut  susceplihie  de  favo- 
riser la  résolution  de  Imbons  assea  avancés,  mais  on  joue 
quille  ou  double  : on  |teul  faire  accrollrt*  riiiflaiiiiiialioii. 

Les  applications  de  glace  ne  sont  pus  un  moyeu  almrlif 
sûr,  elles  exaspèrent  jH*ut-Alre  la  maladie. 

2^^  t.orsqiie  la  tumeur  monoganglioimnire  un  ptdygan- 
glitmimin*  se  présente  sous  forme  d’une  tumeur  dure, 
li'^èrenteul  rougt‘,  plus  ou  moins  indolente,  lorsqu’il  y a 
(le  remiuilemeiit  nx*ec  ou  sans  (lucluitlion  plus  ou  moins 
obscure,  limitée  on  non,  on  appliquera  tin  vésicatoire;  le 
bmdemain,  l.t  plaie  sera  badigeonnée  avec  un  pinceau 
dans  la  teiiilure  d’iode  pure  ou  mêlée  à p,irlies 
(•gales  d’eau;  ou  renouvelbrra  ce  paiisetiuuit  les  joui*s  sui- 
vants; on  (‘olevera  la  croûte  fornuV  parla  cautérisation 
produite  |»(r  la  teinture  d'iode,  et  l'on  badigeonnera  de 
nouveau  avec  ce  liquide  (l*irondi,  Î8â.5).  Ce  nio(en  est 
iiiK*  amélioration  des  mélliodes  de  vésication  préalable,  et 
application  con>éciitivi‘  de  lopôpics  mercuriels  et  causti- 
qui^s;  soit  la  vésication  suivie  d’un  paiist  ineiit  de  la  plaie 
avec  l’onguent  mercuritd  (Hirord);  soit  la  vésication  suivie 
de  pausenieiils  avec  une  solution  : 

Siihlittii'' 1 limuiu»-. 
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et  dont  on  renouvelle  l'application  à la  rhnie  de  l'eschare 
qui  se  forme  'Malapert  .Ce'.  mélliodes,  et  en  parlirtilier  la 
vé<ieatH»n  et  les  pansements  ii  la  teinliin*  d itHlt*.  doivent 
être  préférés  aux  antres  moyens  abortifs  ; elles  xml  sufli- 
s;mtes  pour  nrn'ler  la  marche  de  l’adénite  rhronii|iie,  mais 
elles  ne  larissenl  pas  la  suppuration.  Si  l’on  ne  peut  ap[ili- 
qiier  le  traitement  de  Piiondi,  les  vésicatoires  Micressjfs 
ô'el(>ea(i.  A.  (îuérin)  sont  d’un  emploi  comm<Hle  et  prexpie 
aussi  eltlcacc  que  les  badigeonnages  h la  (cinlure  d’iode  qui 
sont  trés-douloureux. 

Iæs  petites  mouchetures  multiples  avec  In  pâle  de  Vienne 
(Melchior  ilohert)  sont  bonnes  parce  qu’elles  ouvr<‘nl 
i'abcés  dés  qu'il  se  fonne;  mais  lorscpie  les  eschaivs  (om- 
hent.  les  ouvertures  de  la  |>enu  ne  tendent  pas  h devenir 
chancreuses. 

3*  Loi^sqiie  le  pus  est  formé  et  lorsqu’il  y a de  la  fluc- 
tuation évidente,  oiivrex,  n'nttendez  pas.  quoi  qu'ait  dit 
Hunier  (Kicord). 

Le  bistouri  sera  prt*fén*,  on  fera  une  ou  plusieurs  jwnr- 
lions  (Vidai,  de  Cassis)  ; nu  une  ponclion  snus-riilanée,  si 
le  hulmn  suppuré  est  consécutif  à un  chancre  imltiir  (J. 
(iuérin). 

Lorsque  l'un  a alfairc  à un  bubon  vénérien,  le  hisloiiri 
peut  être  employé  ; il  n’(‘?.l  pas  de  régie  que  la  plaie  se 
transforme  en  un  chancre  mou.  Du  reste,  on  cautérisera 
immédiatement  les  bords  de  rouverliiie  pratiquée  avec  le 
crayon  de  nitrate  d’argent  et  l’on  rép(‘*tera  ces  cautérisa- 
tions tous  les  jours,  ou  bien  on  cautérise  avec  la  solution 
de  chlorure  de  zinc  (A.  Itesprés). 

La  ponction  avec  le  trocart  (J.  Houx)  ou  les  poiiciinns 
multiples  avec  le  trocart  explorateur  (Voillemier),  ne  sont 
pas  aussi  avantageuses  (jue  lt?s  poiiclious  avec  un  cautère 
fllifonm:  (Keynand  de  Toulon),  rouverture  avec  la  polusse 


caustique  (Ilunter)  ou  la  pâte  de  Vienne.  On  fera  dans  ce 
dernier  cas  une  incision  cruciale  sur  l'eschare  fomoV  en 
laissant  l'ex  ban*  adhérente  à lu  peau  (Melch.  Hohcil).  t^es 
mélhi»des,  et  surtout  la  dernière,  préviennent  bien  la  con- 
laniiiialion  de  la  plaie  par  le  pus  du  g.inglioii. 

On  peut  laisser  l’abcès  s’ouvrir  seul  sous  de<  vésicaloin's 
siiceessivement  appliqu<*s  (A.  tinérin)  ; rinflammalion 
n’augmente  pas,  et  la  j»eau,  peu  à peu  amincie,  laisse 
snimlre  h*  |>us  par  des  |>ertuis  trés-flns. 

t.liielle  que  soit  l’origine  d’un  bubon,  le  inulemenl  géné- 
ral nntisyphililiqtie  par  le  mcTCure  ne  sera  pas  employé, 
il  n’est  .acceptable  que  quand  il  existe  en  même  temps  des 
sypbiliiles  de  transitiou  ou  même  secondaires. 

On  (miistra  tous  les  jours  avec  soin  la  pluie  faite  à la 
tumeur  ; des  calapla.siiies  puis  un  jmiistmienl  simple 
seront  appliqité'S  ; s'il  reste  une  indtiratiou , on  placera 
une  petite  plaque  de  p.Vle  ou  clilururo  de  zinc  dans  la  ca- 
vité de  rabrés,  et  on  la  laissera  six  lieures  : ou  bien  on 
fera  des  tiijeclions  avec  un  mélange  à parties  t'gaies  d'eau 
(*t  de  teinture  d'iode. 

Si  l’ouverlure  devient  cbancmise,  on  pans(U‘a  avec  le 
vin  iiromatupic.  la  stdiilion  de  larire  fiUTico-potassiqiie 
au  dixiéme,  la  solution  de  coaltar  nu  trentième,  ou  avec  du 
jierchlonire  d(*  fer  â 30".  V.  ('.iiancrr. 

Si  un  ulcère  pliagédéniqiie  .hc  lîéveloppt*,  on  logomiera 
une  ou  deux  fois  par  jour  la  plaie  avec  la  teinture  d'iode 
pure,  ou  ax'ec  le  liquide  suivant  : 

.(''wle  I TtAKUM-t. 
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Uiu  «liOiltro i«L 

(Hodel.) 

Ou  la  solution  : 

Fau 1(K>  üraïutDi'».. 

lie  liiK.  ............  |4W  iil. 

(A.  Després.) 

Ou  bien  on  fippliquer.i  des  rondelle-^  de  pâte  au  chlorure 
de  zinc,  et  même  on  cautérisera  profoiuléinent  avec  le  fer 
rouge  (Hodet).  On  donneni  à rinlérieiir  rojuum  h haute 
dose,  60  à 80  C(*n!igrammes,  et,  si  rindividu  e«i|  débile,  ou 
prescrira  un  bon  réqjime,  du  vin  et  des  Iwins  de  Barége«i. 
Si  le  phagédénisme  est  le  ri^lll(nl  de  rinflammalinii,  on 
donnera  des  boissons  délayantes  et  des  bains  liédes  pro- 
longé* V.  CiiANnnBS. 

Si  l’ouverture  d’un  ludion  reste  fistaleii«o  et  si  les  injections 
iodées  son!  insufTrsantes,  l'excision  des  liords  amincis  de 
in  plaie  sera  faite  et  l'on  pansera  simplement  ; on  cautéri- 
sera légèrement  avec  le.  nitrate  d’urgent  le  fond  de  In  plaie. 

I>(’s  bains,  des  purgatifs  salins,  des  boissons  rafraîchis- 
santes, seront  prescrits;  les  individus  scrofuhuix  sci'ont 
soumis  au  trailenieiU  anliscrofuleux.  V.  Scrofi  i p.. 

FOBMI  LRS  .XfMlRTIVE.s. 

(iiycéroh^  iodé  en  lotions,  doux  fois  par  jour, 

T<mI*  fmr. ...  TiO 

tchlim*  «1<>  |xila«4iuin.  . TS)  iil. 

H immaini. 

(Eder.) 

Emplâtre  de  ciguë  de  la  largeur  de  la  main,  snupoudr*^ 
avec 

I * S flUlHIB**». 

(Hicord.) 

l'ointnade. 

X«r>nr<’ ao  ernuiHi''*. 

Xilriik;  I i>|. 

(Jobert.) 
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CACA 

Fomentatiou. 

Eaa rr«aiiBC«. 

Sel  RiQUODux'.  ..............  10  i>i. 

(Uicord.) 

Ces  médicaments  peuvent  être  employés,  mais  üs  ont 
une  erticacilé  moins  certaine  que  les  applications  de  vési' 
caloires  et  les  lotions  avec  la  leimurr  d'iode . Ils  sont  inutiles 
dés  que  le  bubon  menace  de  suppurer. 

Bl  CC'O  OU  Bl'CHI . riantes  de  la  famille  des  ruUicées, 
dont  les  feuilles  ont  une  odeur  .’ironuitique  et  sont  em- 
ployées dans  les  irritations  de  la  vessie  [^,  ou  d^uis  la  gros* 
.sesse  an  début  de  la  blcDnorrliagic  dans  l’entérite 
chronique  dans  la  néphrite  albumineuse  O-  a 
une  action  sudorifique  et  diurétique  ; on  l'admiiiLstrc  en 
infusion.  15  à 20  grammes  par  litre,  en  extrait  fiuido 
Lrès’conceiilré,  eu  teinture  alcoolique  et  en  sirop. 
Blicai;.  V.  Bi  ax). 

BrciLE  (Petite  consoidb).  Plante  astringente  em- 
ployée contre  la  diarrhée  chronique  r~l. 

Br<il.ONBR.  Borraginée  sudorifique  dont  tes  feiiilles 
‘•erveni  en  infusion,  10  grammes  par  litre  d'eau  O. 

BI  42BAMK  (Aiu\ÊTE-no:rF).  Plante  do  la  famille  des 
légumineuses,  dont  la  racine  en  décoction,  30  gniiniiies 
par  litH’  d'eau,  est  employée  comme  diurétique  O. 

BI’IM.  Arbrisseau  de  la  famille  des  ouf^torhiacées, 
dont  le  Imis,  b*a  feuilles,  la  racine,  ont  été  employés 
en  décoction,  60  grammes  par  litre  d’eau,  comme  sudo- 
rifique contre  le  Hiumatisme  chronique  et  la  syphilis  cousti- 
lutionneile  r~l. 

BDLLE.  Soulèvement  de  l’épiderme  rempli  de  sérosité, 
d'est  la  forme  anatomique  de  certaines  maladies  de  la 
pi*au  : exemples  le  et  le  rupia.  Y.  ces  mots. 

(Vosges).  Eau  minérale  fcrnigineiuie,  arse- 
nicale, gazeuse  froide,  qu'on  emploie  en  boisson  contre 
la  gastralgie,  la  dyspepsie,  la  chlorose  et  l’anémie  (3- 

BrMKROliK  (Raisin  u’oi  bs).  Arimsie  des  monUignes, 
appartenant  aux  varciuiées,  dont  le.s  baies  écarlates  acidul«>s 
se  mangent  comme  rafrairhissement,  et  dont  les  feuilles  en 
infusion,  30  grammes  par  litre  d'eau,  sont  diun’liques, 
astringentes  et  employées  contre  le  catarrhe  de  vessie  HH. 

Bt-'SÜCVB.  Alcaloïde  extrait  des  feuilles  rH  des  racines 
du  buis  (Biu-ils  œmjHnireus),  par  Paria,  et  employé  conirt» 
les  fièvres  palustres.  (Tibuldi,  Buzzoni,  Vitali,  Tiralmschi. 
Anelli  et  Senna)a.  V.  FiÉVhs  intbhmittentb  dans  le  for- 
mulaire. 


c 

CABOt-'Bd  (Calvados).  Station  maritime  où  l’on  prend 
des  bains  de  mer. 

CACAO.  Semences  d’un  arbre  des  Antilles,  apparle- 
naul  aux  butlnériacées.  On  les  fait  sécher  nu  soleil  après 
les  avoir  recueillies  et  onlorrées  pour  faciliter  la  feniionta- 
lion  et  la  séparation  de  rarille.  C'est  le  oucoo  ü:rré  qui  se 
conserve  sans  devenir  rance  et  qui  comprend  le  tvo.'oo 
raraque  et  le  «icoo  Tri/utf\  Les  cacaos  non  terrés  viennent 
des  Iles  de  Saint-Domingue,  de  la  Martinique,  de  la  Gua- 
deloupe, et  le  Cacao  soco/tusi'o  de  Guatemala. 

Le  cacao  renferme  une  grande  quantité  de  matière 
grasse,  le  Iteurre  de  cacao  employé  pour  faire  des  suppo- 
sitoires simples  ou  chargés  de  substances  médicamen- 
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teusesQ,  ou  pour  des  pastilles  sucrées,  utiles  dan.s  la 
bronchite  et  dans  la  phthisie  (3-  Celte  substance  st?rl  à la 
préparation  du  ckocoiat^  aliment  trés-sain  quand  il  est  cuit 
à l'eau  ou  au  lait. 

CACHALOT.  Mammifère  cétaeé  qui  fournil  l'ambre 
gris  et  le  blanc  de  baleine,  qu'on  peut  employer  en  méde- 
cine au  même  titre  que  l'huile  de  morue. 

C’ACHEXIE.  CVst  par  l’amaigiissemeal,  la  pâleur, 
rnslhénie  et  la  fièvre  hectique  qu’on  reconnaît  une  certaine 
manière  d'être  rmimâisc  de  l’organisme  appelée  c<tchexie. 

Toute  cachexie  résulti^  d'une  maladie  chronique  (nosor- 
ganic,  nosohémie  ou  diathèse,  tels  que  cancer,  tubercule, 
scorbut,  syphilis,  intoxication  par  le-  mercure,  leucémie, 
impaludation,  etc.]  ayant  profuudément  altéré  l’ensemble 
des  solides  et  des  liquides. 

11  y a dans  toute  cachexie  un  mélange  d’juiémie  et  d’em- 
poisonnement, car  à cAté  de  la  résorption  d’un  produit 
morbide  (suc  de  cancer,  pus  liib«‘rculeux,  ou  d'un  poison, 
miasme  paludéen,  virus  syifiiilitique),  on  constate  une 
diminution  réelle  de  la  masse  du  sang  ou  seulement  de  ses 
globules. 

Ix>rsque  dans  une  maladie  chroiiiqm*  apparaissent  l'a- 
maigrissement, lu  p»*rte  des  forces,  la  pileiir  ou  rnspecl 
terreux,  janunfitre  de  la  face,  l’œdéme  des  membres,  les 
paljfitations,  la  syncope,  des  souffies  r.arotidiens,  la  fièvre 
hectique,  l'épislaxis  et  le  puiqmra,  dites  qu’il  existe  une 
cariiexie. 

Lorsque  dans  une  cachexie  apparaît  le  purpura,  craignez 
une  mort  prochaine. 

L’œdème  des  membres  inférieurs  djms  les  cachexies  est 
toi^jours  l’indice  d’une  aggravation  qui  doit  faire  prévoir  la 
mort. 

A moins  qu'elles  ne  dépendent  d'une  lésion  ou  d’une 
diathèse  ancienne,  les  cachexies  peuvent  guérir  sous  l’in- 
flucnce  d’un  bon  régime  et  de  remèdes  appropriés. 

Théruiientiiine.  — Des  remues  palliatifs  ou  spécifiques 
doivent  être  employés  dans  les  difTérentes  cachexies,  soit 
afin  de  corroborer  rorganisnie,  soit  pour  ueulraliser  la 
cause  du  mal. 

Comme  palliatif  des  cachexies,  il  faut  employer  les  fer- 
n^iiieux  sous  toutes  les  formes  (V.  Feh>,  les  arsenicaux 
(V.  AnsEMc),  les  toniques,  les  voyages,  ralimenlalion, 
les  bains  froids  ou  les  bains  de  mer,  en  un  mot  le  traite* 
lueiil  de  l’anémie  ou  de  la  cliloro.se.  V.  ces  mots. 

Toutes  les  cachexies  sont  grandi-meul  améliorées  par 
le  régime  exclusif  de  la  purée  de  cùuide  crue  t*unisre, 
,)0  à lOÜ  et  à 2.50  grainn»e>  par  jour,  de  i>nin  et  de 
6e«rreavec  du  sel;  enfin  d’eau  sucrée  ayaul  un  dixiéme 
de  bonne  eau-tie-rie  Cognac. 

Il  n’y  a de  guérison  possible  dans  les  eacbexies  que  pour 
celles  qui  résultent  de  l'nclion  du  mercure,  des  miasmes 
paludéens,  du  plomb,  do  la  syphilis,  de  lu  dys{H‘psic  et  du 
nervosisme. 

Lu  CfwAexiV  paludéenne  guérit  par  les  voyages,  l’hydro- 
thérapie, les  douches  froides  sur  chacun  des  hypochondi'4's, 
l’arsenic,  le  fer,  raremeut  la  quinine,  et  une  bonne  ali- 
mentation. 

Contre  la  caeheæie  sntuniiuef  il  faut,  avec  les  remèdes 
généraux  de  la  chlorose,  donner  de  la  limonade  sulfurique, 
des  bains  sulfureux  et,  s’il  est  possible,  envoyer  les  malatles 
à Cuuten^U,  à LucJion,  a Enghien  et  aux  diiïérentes  eaux 
sulfureuses  lliormaics. 

Contre  la  cickexie  sÿphilitùjue,  il  faut,  avec  les  moyens 
généraux  de  la  chlores*',  onlonner  les  voyages,  le*  eaux 
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mim'nloR  idilfiiiTiKrK,  In  linnnc  aliinonl.iliont'i,  rn  cas  di' 
phugi‘dt‘»tsmp,  l'appliralion  looalt*  d'iiiK'  ^oliilion  d*‘  t<*in- 
lu^l^  df‘  mailar  nu  30*. 

I.îi  rochtj-it'  fli/sitt’iilii/w’  guérit  par  l»*  n’gliup  vr^gé-lal» 
féniif'nl,  lacté,  pur  la  ccs-alioii  des  >liinu)iUilii  intcruo, 
parlliulrothénipir,  par  les  üoudK.s  ai»ct  niluiUes('l  parde:^ 
Toyngcs  de  piusieun*  mois. 

Uans  la  rnrhexk  nrnrnst',  les  nuitédes  duiveni  être 
appropriée  aut  différentes  causes  qui  lui  J»nt  ilonué  nais* 
vanre.  V.  Kt.\t  nekvkia.  lIvsTÊnte.  Nh«vo>i.s!hk. 

las  cacliexies  tuf^t'irnituse  et  rtitin'rt'iifU' 

sont  généralement  incurables.  Op4>mlant  elles  {Huiveiil 
être  améliorées  par  la  purée  de  viande  rrne.  le  |»eiirre  cl 
le.s  alcooliques  à dose  coiiveuahle.  V.  ('.ancer  et  S<:ro* 
Ft'LE. 

Matière  extractive  du  Ixds  et  des  gousses 
fratclies  du  c«/erAM,  arbre  épineux  de  in  faniilie 

des  légumineuses.  Cettt*  matière  i-sl  remplie  de  substances 
étrangères,  et  on  la  fait  fondre  <lans  l eau  qn  on  passe 
avant  de  révapor«*r  pour  faire  l’extrait  de  cachou.  — Il  y 
a le  cachou  du  llengale  rongeAlre  et  le  raebuii  brun  de 
ilombay;  niais  le  premier  contient  plus  de  tannin  que 
l’auln’. 

Le  enebou  est  un  tonique  astringent  qu'on  donne  dans 
la  diarrlièe;  1 à 2 gram.,  h riiilérieur  et  en  lavement f?l: 
dan'  les  leucorrhées  en  injections  (3  ; contre  in  fissure 
en  lavement,  h gramme.'  pour  lüO  grammes  d'eau  (3; 
dans  les  bétiiorrhagies  en  potion,  1 à 2 grailuiies  [3,  et 
comme  dentifrice.  # 

<'ADE  (Hnt.R  UE).  Liquidt'  huileux  obtenu  |mr  la  com- 
bustion d'un  arbre  de  la  fnmilli'  des  conifères,  le  genévrier 
o.rt/rf‘tlrus).  L'est  le  goudron  du  genévrier. 

On  emploie  rimile  de  cade  en  applications  locxdes  contre 
l’acné  [3 , contre  le  psoriasis  h-  -»-i:  contre  le  pityriasis 
du  visage  et  du  cuir  chevidii  [3.  contre  les  opbibalinies 
serofuleuses  et  dans  les  laies  de  la  cornée,  une  gnulte 
dans  l'oûl  tou.s  les  jours  [3.  dans  rimpétigo  et  contre  la 
teigne  (3- 

(llantes-l’yréiiée.s).  Kaii  minérale  sulfureuse, 
soditjiie  froide,  employée  contn*  la  scrofule,  la  broncitiie 
et  les  maladies  de  la  peau  [3- 

< ADÜIIl'SI . Métalloïde  dont  les  com|>osés  solubles  extré- 
menienl  temiques  ont  été  quelquefois  employés  en  méde- 
cine. — L'iodure  de  Ctidmium  a été  essayé  par  (îarrod 
conlitï  la  goutte.  — Le  sulfate  0 été  essayé  contre  la 
syphilis  par  tlrimaiid,  mais  Unis  ces  e$.sais  n'ont  pas 
réus'i. 

f.es  pr«*pan»tions  insolubles  de  cathuiiim  telles  que  le 
sulfure  iMarmé)  u'oni  aucune  action  toxique. 

Les  sels  solubles  de  cadmium  (rarlKuiale,  sulfate  et 
imhire)  produisiuit  une  irritation  birale  très. vive  sur  la 
peau,  et  k rinténeur  une  plilegma'ie  gnstro-inle'linnle 
très-grave  fariiianl  un  empoisonnement , qui  peut  être 
combiiltue  par  les  buissons  aliondaiiles  de  cnrimnates  alca- 
lins. 

Sorot  a vu  rinhalnlimi  de  pomlix*  do  carlKmale  de  cad- 
mium produire  des  vomissi-menls,  de  la  diarrhée,  de.s 
craiiipos  et  une  perte  de  roniiaissaiice  très-grave.  — Ces 
efTi'Is  SP  produi.sent  également  par  l'absorption  de  la  pom- 
imidc  d'iodure  de  cadmium  employée  en  frictioms.  Kulin 
les  inJfKîlions  dans  les  vaisseaux  mu*  des  cliiens  avec  d(* 
pelite.s  quantités,  15  à 30  müligi'ammes,  suffisent  {MUir 
amener  la  mort. 

CAFÉ*  Semences  du  caféier,  arbre  toujours  vert  île  la  I 


famille  des  rubiacées.  Klles  reiifenneui  nu  principe  dît 
caféine.  — Ces  graiue.s  toiTénées,  pulvérisées  et  infusées, 
donnent  une  liqueur  nroniatiqiu*  très-agréable  qui  est  to 
nique,  astringente,  siinmhuite  et  emplovée  daifs  l'empoi- 
I sonneiiient  par  rupiuni  ; daus  la  diarriiée  fsH.  dans  la 
coqueluche  [3  cl  dans  lu  migraine  |3-  **'cn  sert 

(KHir  mas^pier  rainerlitiiie  du  sulfate  de  quinine  sans  lui 
faire  perdre  scs  propriétés  fébrifuges  [3- 

|..es  feuilles  du  caféier  renfennant  aussi  d<*  la  caféine, 
peuvent  être  einployées  en  infusion  |K>ur  remplacer  le 
Ibé. 

C'AFËIKE.  l*rinci|)e  cristallUnble  (*xlrail  du  eufé  et  du 
llié,  qu'on  donne  de  50  centigrammes  à 1 gramme  contre 
la  migniine,  et  dans  les  névralgies 

Il  a été  donné  contre  les  maladies  orguniijurs  du  cceur 
(llolkin). 

('.%II.I.K  (La)  (.Savoie).  Kau  minérale  sulfunuise  calci- 
que prés  du  lac  «le  Genève,  ayant  une  tempéndui'c  de 
30°  centigrades.  <*t  «‘inployée  dans  le  rlmnialisim*  ebroni- 
ipiü,  dam»  les  affiliions  de  la  peau  et  dans  les  flux  ciiruiii- 
qiies  des  miKpicuses 

4'.%ILI.E-I.AIT.  hante  indigène  Irés-ronuiume  de  la 
famille  dt's  riihiacées,  employée  cunime  aslringeule  et 
antispa-siiHKlique  conln*  la  scrofule  et  l'épilep.si<>  Q.  — Le 
caille-lait  bianr  e.sl  la  base  de  l'élixir  auliétéleptique  de 
Lamage,  vendu  a Tain  [Itrdim-  PI. 

(AIWC'A.  Hacine  d’une  riilûarée  dont  In  décoction, 
20  grammes  par  litre,  la  poudre  1 à 2 grammes,  se  don- 
nent dans  les  livdropisies  comme  diurétique  et  purga- 
tivc  H. 

CAJEFIîT.  Kssence  Irés-odorante  et  excilatile  rtMirée 
dos  feuilles  du  Mi‘htfrnm  mje/oi/i,  nrbnsh'  des  myrüvrées. 
On  l’a  employée  en  friction  dans  le  choléra,  en  potion,  5 à 
6 gouttes,  mais  sans  avaiilivges  évidents. 

< DIFFORTIK.  Les  fragments  d’un  os  fracturé, 
consolidés  av(v*  un  rhev.'uirliemeiil,  entraînant  le  raccour- 
cissement de  l’os;  la  réunion  dits  dei»x  os  d'im  segment 
d’un  membre  conim«’  l'avant-bnis.  par  un  jvont  oss«‘ux  *,  le 
déplacement  d’un  fragment  venant  sc  placer  sou.s  la  peau 
et  idcérjvnt  les  chairs,  constituent  les  cals  difformes  (Oise). 

n faut  encore  considérer  c«minie  «les  col»  «lifformes  ceux 
qui  emprisonnent  une  (Mtriie  molle,  le  nerf  radial,  }>ar 
exemple  (Ollier),  rc  que  l'on  ^urnl  soupçonner  lorsqu'il 
existe  des  névralgies  persistantes  «*t  lorsqu'il  y a hnpos«i- 
hililé  de  découvrir  |Uir  la  pression  la  sensibilité  spéciale 
du  nerf  autour  du  cal. 

L’i'xanien  même  le  plus  superOciel  indique  l'existence 
d'un  cal  dilTurme;  lu  mensuration  vies  mernlm's,  li>s  mou- 
vements comimitiiqué's  aux  articulations,  les  }>ositions  va- 
ri>dil(‘s  données  au  miunhre  nuifiTinant  deux  os,  l'explo- 
ration de  la  continuité  de  l'os  par  le  totichi^r,  font  ronnallre 
promptement  cctic  lésion  par  comparaison  entre  les  deux 
Os. 

rAci*apei(/iV/itc.  •—  ü faut  tuiijoui*s  chercher  ù prévenir 
un  cal  difforme.  Mais  si  ce  cal  est  formé,  s'il  est  ancien 
et  s'il  n’y  a pas  de  déplacement  pm*  rotation  ni  de  perfo- 
ration (b*  la  |t«mu,  on  ne  doit  pa.s  se  pix^sser  d’agir. 

L'imion  des  deux  o.s  «le  la  jaml>«'  mi  de  ceux  de  l'avnnt- 
hruÂ  est  souvent  iiiévîmlde  après  une  fractuix'  ; on  tâchet*a 
de  la  prévenir,  iiuiis  si  <‘lh>  existe,  ce  serait  }>eu  s^ige 
de  vouloir  détruire  les  adhérences  des  deux  os.  V.  Khao 
U’hËâ. 

2)i  un  neiT  est  emprisonné  dans  le  cal  et  cause  des  né- 
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vrAigtrs  roMles  oit  (1rs  |Kira]ysic5,  on  mettra  le  cal  (i  mi 
par  une  incision,  et  l'on  tlrgagern  le  nerf  emprisonné  (OU 


^i|T.  73-  — Frârtnr*  «ht  tibi*  üaUiit  <Ut  hnil  fleUni  >1«iu  la  m*9aU« 
dattna  du  ealtl*  d«|r«>  d«  la  jxnxIartlinjiM);  ff,  lioia  libmu  dau«  le> 
qurl  «>■  lioiir#  <Im  ft,  i'arlilaciiM*ii»r8.  Cf>llr»«ri  M>ni  ntUTarlM-i 

«atÎMU  •|wiugiens  Jan*  uaa  icraada  rtrinlu^.  I^li«4u  aMneiciix  )ai-aAii»p 
a#  (rauffurae  tiaiu  r<«ni»acti*  au  nit^ait  •b'«  rannjr*  |>^rii>b^n<|m'*. 
Le#  aBgU>«  «ira  frafiMuta  a ut  b a'><n>o«a«»nt  ai  a#  laiawnt  r^nrber. 

lier)  en  niginnnt  le  cal,  on  en  enlevant  un  morceau  d’os 
avec  la  pince  grugeoirc  à mors  coupants  sur  le  plat. 

I^orsqne  dans  le  cours  du  tniilement  d'une  ri*actiire  on 
constate  qu'un  cal  din'orine  se  pi*odiiit,  on  doit  pratiquer 
l'extension,  la  contre-extension  et  exercer  une  forte  pres- 
sion sur  la  saillie  osseuse  pour  redresser  le  cal  d'un  seul 
coup  (Celse);  on  placera  ensuite  un  appareil  inamovible. 
Chez  les  enfants,  le  procédé  est  très-facile  à applupier  et 
réussit  bien. 

l/(‘xteusion  des  membres  avec  des  machines  (Kabrice 
d'Arquapendenle),  avec  des  poids  ((iuy  de  Cliaiiliac],  la 
compression  avec  des  allelles  (Celse,  l)upu\lreii)  ont  clé 
employées  pour  redresser  le  cal.  Ouns  le  dernier  procrnlé, 
trois  lacs  appli<|nés  sur  les  membres  fixent  les  deux  extré- 
mités de  l'os  courbé  aux  attelles,  <>l  un  tac>  placé  sur  la 


(UL 

convexité  de  l’os  tend  à la  redresser.  Une  gouttière  mé- 
tallique ou  en  bois,  rcml>ourréo  cl  munie  de  lacs,  produi- 

Ftc.  71.  — Cal  •lifTorme  réiinuNint  driu  frugiMut)  «J’un  buiwni*, 

rail  le  mémo  résultat  (Fabrice  d'Acqua(>endenle,  Mal- 
giûgnc). 

Cd  appreil  composé  de  quatre  attelles  de  fer  et  muni 
d’une  vis  de  pression  rembourrée  (Desgranges)  pour  près* 
ser  sur  le  col  saillant  est  un  moyen  qui  a quelquefois  pro- 
duit de  bons  effets. 

Quand  le  cal  difforme  ne  réde  pas  à la  pression,  on  le 
brisera  (Oise)  et  on  le  traitera  comme  une  fracture  ré- 
cente, en  plaçant  le  membre  dans  une  bonne  position. 

loî  cliinirgicn  arrivera  A briser  le  cal  par  des  effoiis, 
des  pressions  énergiques,  on  à l’aide  d’une  barre  placée 
lr:in«vcrsalenien(.  nu  avec  des  macliinos  à vis  et  à pres- 
sion ronlinuc  (flo'^cb,  Punnau).  Les  tentatives  doivent  être 
faites  de  préfércnc<‘  avec  les  mains  ou  une  baire  de  bois 
rcniboiirréc.  l.es  machines  sont  plus  dangereuses  que  les 
pressions  faites  avec  la  main,  car  clics  peuvent  fracturer 
l'os  comniiniilivement. 

La  section  du  cal,  à travers  une  incision  de  la  peau  et 
par  une  métliode  analogiu*  à celb^  des  résections,  c'est-à- 
dire  par  une  dissection  partielle  (Paul  d’Kgine,  Key  et 
A.  Cooper).  a réussi  plusieurs  fois,  et  il  y a limi  d’acecpler 
cette  méthode,  an  moins  pour  certain  ras.  On  pounTiit  au 
besoin  taire  la  section  du  cal  par  une  demi-niélliode  sous- 
cutanée  à l’aidt^  d’aigniiles  qui  serviraient  à faire  passer 
une  scie  à chaîne  autour  do  r<»s  (Langenbeck). 

La  résection  du  cal  [Lemercier,  1815;  Hiecke)  e.sl 
aussi  bien  indiquée  que  la  section  simple.  On  |ioiirTa  tail- 
ler les  fraginenU  un  peu  en  biseau  pour  faciliter  leur 
réunion  régulière,  et  l’on  pourra  faire  la  suture  de  l’os 
(Sommé  d’Anvers,  Réranger-Feraud)  ou  la  suture  du 
(iériosle  préalablement  séparé  de  la  portion  d’os  n'séqiiéc, 
et  uni  au  périosli^  de  l'autre  segment  de  l'os  (Jordan  de 
Manciicster)  (Hg.  75),  on  pourra  enlever  une  portion  du 
cal  en  forme  de  coin  (Cléiuol,  de  Hoclicfort). 

Que  l’on  fasse  la  section  ou  lu  résecliüu  du  cal,  il  ne 
faut  pas  oublier  quels  duugers  il  y a à laisser  un  os  dénudé 
dans  un  foyer  eu  suppuration.  Lc.s  pansements  hrs  plus 
méthodiques  .seront  faiU,  et  l'eau  froide  devra  être  (>m- 
ployéc  an  nioin.s  pendant  dix  jours.  C’est  alors  que  l'irri- 
gation eonlimie  est  d’un  Imn  emploi. 

Le  redressement  doit  être  toujouis  tenté  lorsqm^  la 
fracture  date  de  moins  de  six  mois  ; apres  ce  temps,  la 
section  du  ral,  sa  résection,  seront  employées  seulement 
dans  le  cas  où  l'on  n’a  pu  rompre  le  cal  par  des  pressions 
énergiques. 
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R^gle  générale,  iorM|iie  le  cul  n'e»l  pas  oxcessiveineul 
diiïomie,  ii'ngissez  pus  par  les  moyens  violents,  il  y a des 
cas  de  morl  par  suite  de  ces  lenlatives.  Contre  Tunio» 


Fif , 75.  — IU(>(>r»cbetn«nt  d'nnt  fradur*  »pd>i  rvKdiofi.  B.  C.  suture 
du  péri<wi«. 

des  deux  os  de  Tavant-bras  ou  des  deux  os  de  la  jambe, 
il  n’y  a rien  à tenter  : les  malades  ne  sont  pas  estropiés 
pour  avoir  perdu  le  mou\'emen(  de  propation  et  de  supi- 
nation . 

|.nrs«|u’un  fragment  fait  saillie  sous  la  peau,  s’il  n’y  a 
|Nis  six  mois  d'écoulés  il  ne  faut  pas  agir,  à moins  t{uc  la 
peau  ne  soit  déjà  ulcérée.  A la  longue,  le  cal  s’amoindrit 
toujours  un  |>eu,  et  en  attendant,  on  verra  {lout-élre  la 
saillie  de  l’os  diminuer. 

Pour  rcs(V{iier  un  fragment  osseux,  saillant  sous  la 
peau,  on  fera  une  incision  étendue  au  tégument,  alin  de 
pouvoir  agir  à son  aise  sans  déchirer  les  tissus.  On  résé- 
quera toute  la  partie  saillante  du  fragment  avec  une  scie 
à main,  avec  une  pince  de  Liston,  ou  avec  la  gouge  et  le 
maillet  La  plaie  sera  pansée  deux  fois  par  jour  avec  des 
cataplasmes  froids. 

C'«l«  douloarenx.  Des  douleurs  existent  quelquefois 
dans  le  cal  comme  dans  les  autres  cicatrices  (Theden),  au 
moment  dos  changements  de  température. 

Le  cal  est  une  cause  de  névralgie  des  nerfs  des  os  ou 
des  autres  nerfs  sur  lesquels  il  exerce  une  action  compres- 
sive; mais  cela  est  rare. 

Thérapfutit/ue.  — Lorsque  les  douleurs  névralgiques 
existent  an  moment  où  les  nialndrs  rommenrenl  ii  se  ser- 
Hr  de  leur  membre,  il  faut  placer  un  nouvel  appareil  ina- 
movible, et  retarder  la  marche  nu  les  mouvements. 

C'nla  Des  ostéites  accidentelles  se  déve- 

loppent quel(|iiefois  dans  le  rul  au  voisinage  di^s  nrliciüa- 
lions  surtout,  il  en  résulte  de»  cals  exul>éraiils  qui  causent 
des  douleurs  fréquentes  ; l'eflicacité  des  vésicatoires  (ob- 
servation de  J.  Giiyol)  H des  cautères  est  la  meilleure 
preuve  de  la  nature  innammatoire  des  cals  exulN'raiits. 

Tne  autre  variété  de  cal  exubérant  e»i  la  production 


d’ostéuphyies  aux  dépens  du  périoste  décollé  ou  autour 
d’une  cuvité  centrale  du  cal;  tes  productions  ne  s’accom- 
pagnent d’aucune  douleur  et  ne  l'éclament  aucun  traite- 
ment, si  ce  n’est  celui  di^s  cals  difformes,  daiis  le  cas  où 
le  membre  aurait  une  pusUiun  vicieuse. 

VmU  losgaeax.  Lne  fracture  avec  plaie  et  issue  des 
fragroeoU  a pu  ne  se  point  cicatiiser  par  suite  de  la  pro- 
duction de  fongosités  pullulant  à la  surface  des  os;  mais 
il  y a là  une  erreur  : il  s'agissait  dans  les  observations  qui 
ont  été  invoquées,  de  m'^crose  toUde  d'un  os,  précédée 
sans  doute  d’une  ostéomyélite  (V.  Nécrose]  , ou  peut-être 
de  fracture  coïncidant  avec  un  cancer  de  l'os. 

Royaume  de  l’Afrique  occidentale  où  existe 
un  arbuste  de  la  famille  des  légumineuses,  Phys(t»tiomn 
renenosnmy  dont  la  fève  en  solution  a la  propriété  de  res- 
serrer la  pupille  dilatée  par  mydriase  essentielle  ou  par 
mydriase  de  belladone  ou  d’atropine.  V.  Fè\'b  de  G\- 
UBAR. 

CALA6I1AI.A.  Racine  d’une  fougère  dont  la  décoction 
est  employée  comme  sudorifique,  uulisyphiliüque  et  anti- 
rhumatismale  O. 

C'ALAIN  (l'as-de-Calais).  Station  maritime  où  l'on  prend 
des  bains  de  mer. 

C'ALAMEKT.  Plante  de  la  famille  des  lalûées,  dont 
l'infusion  est  stimulante  et  tonique. 

CAIXtlIM  miJAIBK9S.  Des  concrétions  de  bile  sc 
forment  souvent  dans  la  vésicule  cl  dans  les  conduits  bi- 
liaires, de  façon  à gêner  le  cours  de  la  hile,  à irriter  le 
fuie,  à troubler  la  digestion  cl  à provoquer  des  crises  dou- 
loureuses extrêmement  aiguës,  appelées  co/û/ucs  AC;xifi- 
ques. 

Les  calculs  biliaires  sont  formés  de  cholestérine  pure  et 
hianche,  ce  qui  est  rare,  ou  de  cholestérine  unie  à du 
muctis  et  à une  plus  ou  moins  grande  quantité  de  mutiért* 
colorante  jaune,  verte  ou  iiuiix*  de  la  hile. 

Quand  il  n'oxisle  qu’un  seul  calcul  dans  la  vésicule  bi- 
liaire, ce  qui  est  rare,  il  esl'orafe;  mais  il  y eu  a ordinaire- 
ment un  très-grand  nombre,  quelquefois  plusieurs  cen- 
taines, encore  Irès-voiuiiiincux,  pressés  les  uns  contre  les 
autres,  ce  qui  les  rend 

Chez  quelques  malades,  les  concrétions  biliaires  sont  à 
l’étal  de  granulations  libres  dans  la  bile,  ou  incrustées 
dans  les  parois  de  la  vésicule,  cl  U en  résulte  une  gravelle 
hépatique. 

l'n  noyau  do  matière  colorante  biliaire  existe  au  mi- 
lieu de  chaque  concrétion  trouvée  dans  la  vésicule,  ce  qui 
démontre  leur  mode  d’accroissement  par  couches  lente- 
ment superposées. 

Si  les  coiicrélions  biliaires  se  trouvent  habituellement 
dans  la  vésicule,  il  s’en  trouve  de  temps  à autre  dans  le 
canal  evstique,  thins  le  canal  iholédo(|ue  dilatés  et  même 
dans  les  conduits  hépatiques. 

Les  concn'tions  biliaires  des  conduits  liépatique.s.  arri- 
vées n un  grand  volume,  offrent,  toujours  une  disposition 
ramifiée  iummc  uttv  branchr  de  eortiH^  et  représentent  le 
moule  des  conduits  où  (dies  se  sont  formées. 

Les  cuiii'i'élion-  biliaires  de  la  vésicule  n'enq»êchenl  pas 
la  bile  du  foie  d’arriver  dan.s  l’intestin  ; mais  celles  «pii 
obstruent  le  canal  cholédoque  ou  les  conduits  hépatiques 
font  toujours  plus  ou  moins  obstacle  au  coui>  de  la  sécré- 
tion hiliaire. 
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(juaudies  calculs  biliaires  restent  dans  la  vésicule,  ils  y 
peuvent  séjourner  plusieurs  aiuiées  et  même  tonte  lu  vio 
s;»ns  jamais  produire  d’accident  qui  puisse  faire  soupçon- 
ner leur  existence  ; mais  s'ils  viennent  à s'eiigajjer  dans  le 
canal  cystique  ou  cholédoque  et  à distendre  le  tissu  fi- 
breux de  ces  conduits,  il  en  résulte  des  crises  intermit- 
tentes trés-doulourenses,  connues  sous  le  nom  de  co/i'/wes 
hriHid'ines. 

Une  violente  douleur  subite  et  sans  lièvre,  à l'épigastre, 
dans  riiy|M)clioiulre  droit  et  dans  le  dos,  avec  nausées, 
vomituritions,  passant  au  bout  de  quelques  bcure>  et  suivie 
d'ictère,  est  le  signe  certain  d'une  coliipie  hépatique  occa- 
sionnée par  les  calculs  biliaires. 

Iu!.s  coliijues  hépatiques  reviennent  sous  forme  d’accès 
plus  ou  moins  éloignés,  suivis  ou  non  d'ictère  et  de  rejet 
par  l'anus  de  ctilculs  biliaires  mêlés  aux  excréments. 

Un  accès  de  colique  hépatique  dure  de  une  à quelques 
heures,  mais  il  pi'ut  se  |)rolonger  deux  à trois  jours  avec 
dc.s  rémissions  plus  ou  moins  prononcées. 

Les  calculs  biliaires  pénètrent  souvent  dans  l'intestin 
par  le  canal  cholédoque  dilaté,  mais  il  arrive  quelquefois 
qu’une  communication  anormale  de  la  vésicule  et  de  l'in- 
lestiu,  ou  du  même  oiqçane  avec  la  peau,  facilite  leur  ex- 
pulsion et  la  guérison  des  malades. 

Si  les  calculs  biliaires  peuvent  être  expulsés  par  les 
efforts  de  la  nature,  et  si  le  inédeciu,  par  des  remèdes, 
peut  faciliter  cette  exp\dsion,  il  y a des  ras  où  la  concré- 
tion produit  tantùt  des  coliques  hépatiques  et  d(‘s  périto- 
nites mortelles,  et  tantèt  un  affaibli.sseinent  général  égale- 
ment suivi  de  mort. 

Dans  quchpies  cjcs  rares,  les  calculs  biliaires  ne  produi- 
sent pas  de  colique  hépatique,  ils  n'occasionnent  qu’une 
douleur  sourde  dans  l'hypochondre  droit,  avec  ou  sans  ic- 
tère, avec  dyspepsie,  et  les  malades  languissent  dans  un 
état  d’hypuchonilrie  plus  ou  moins  prononcé  jusqu’à  leur 
guérison  ou  à la  mort. 

Une  tumeur  piriforme  dure  et  mohih^,  placée  sur  le 
bord  tranchant  du  foie,  où  elle  forme  une  saillie  de  quel- 
ques centimètres,  indique  que  la  vésicule  biliaire  est  rem- 
plie de  calculs. 

Il  ne  se  forme  jamais  de  calculs  biliaires  chez  lesjeunes 
gens,  c’est  une  production  de  l’itge  adulte  ut  de  la  vieil- 
les.se,  plus  commune  cluz  la  femme  ipie  chez  l'homme,  et 
qui  résulte  de  la  vie  sédentaire,  de  la  constipation  et  de 
tontes  les  affections  des  voies  digestives  qui  retiennent  la 
bile  dans  ses  conduits. 

Thirapeuti/jite.  — Première  indication  : Enn»-‘:Jit;r  Tac- 
irùisseiiwtil  des  eakiils  hiliaires.  Les  pei'sonnes  affectées 
de  colique  hépatique  doivent  suivre  un  régime  spécial  com- 
posé de  viandes  maigres,  de  poisson,  de  légumes  à l'eau, 
de  fruits,  de.  thé,  d’eau  vineuse,  et  elles  doivent  .s'ah.ite- 
nir  d'aliments  gras,  de  graisse,  l'huile  et  de  vin  pur. 

Deuxième  indication  : (hilmei'  les  dniileiifs  des  nerès  de 
eolifjue. 

Dans  la  colique  hépatique,  s'il  u’y  a pas  d’état  in- 
flamn)Bloire,  il  faut  administrer  de  10  à 20  centigrammes 
û'opiiim  ou  de  1 à A centigrammes  de  sulfate  de  mfu  - 
ythim  à une  heure  de  distance  [+J.  — J’ai  donné  avec 
succès  Vhi/dride  de  c.ltinrni  à la  dose  de  !\  grammes  dans 
61)  grammes  de  sirop  de  groseilles  et  j'ai  réitéré  nu  bout  de 
deux  heures  ce  (|ui  a fait  8 grammes.  On  peut  donner  la 
mèiu(!  di>se  en  lavement. 

Les  iiiliiilidiniis  de  eltl<a<ifuiiue  ou  iVtthee  penvi-iit  être 


employées  au  moment  d’un  accès  de  colique  hépatiipie, 
dans  le  but  d’engourdir  le  sentiment  de  la  douleur  et  pour 
faciliter  le  déplacement  du  calcul  (3-  Mais  ndeux  vaut  le 
chlornl  à l'intérieur. 

Liiez  les  sujets  pléthoriques,  une  application  de  sang- 
sues faite  au  moment  de  l'accès  calme  rapidement  la  dou- 
leur. 

Des  applications  de  glace  pilée  sur  l'hypocliondrc  soula- 
gent beaucoup  la  coliipie  hépatique  (Dricheteau). 

Les  émétho-cathailiques,  par  les  coutractinns  qu'ils 
provoquent,  peuvent  faciliter  l’expulsion  des  calculs  bi- 
iiair<*s,  mais  il  est  bien  rare  que  cela  réussisse. 

Troisième  indication  : Dissowlre  les  calculs  biliaires  uu 
ltcpali‘iues. 

La  dissolution  des  concrétions  biliairc.s  dans  le  foie  ou 
ilans  la  vésicule  peut  s’opérer  par  des  remèdes  dissolvant 
la  gi'aisse  et  la  cholestérine,  tels  que  le  chloroforme; 
l'hydrate  de  cidoral  ; l'éther  ; l'essence  de  térébenthine,  etc. 
Ces  substances,  introduites  dans  l'estomac,  sont  absorbées 
directement  par  la  veine  porte  et  conduites  dans  le  foie 
au  contact  des  pierres  à dissoudre  (Duraude'. 


t'.lii'r. 30  "i-mmin's. 

K—i'iini  lie  Irn’ImnlliiuL- iO  i.l. 


.Mêlez. 

à à 100  grammes  par  jour  dans  du  bouillon  gras,  à 
jeun  E3. 

Ou  bien  : 

l.liloi'ifiuwe ta  rniiauiüs. 

Aldinl HO  i,l. 

Siroji  lU-  s-imnir 2iü  i l. 

Un  petit  verre,  trois  fois  par  jour  (lioucliut'l  rsTyi. 

Ou  bien  : 

Iloluili’  ili'  l'hliii'ui iO  Iirnuiuit'.-. 

Sifi.|.  lin  i'ill  iil. 

Faire  dissoudre  une  cuillerée  à café  toutes  les  trois 
heures  (llouchut). 

Ou  bien  ; 

nirnritonnt*' ilo  U*  à IT»  gminuies. 

i'.Hu  500  u\. 

A prendre  dans  les  vingt  quatre  heures  EJ. 

Les  eaux  de  Vichy,  d'Kms  et  de  Carlshad  (une  bouteille 
par  jour),  employées  pendant  longtemps,  sont  très-utiles 
contre  les  concrétions  hiliaires. 

(Juatrième  indication  : Extraire  de  la  CÉsiculc  les  e(>n- 
cretioiis  hiliaires. 

Onand  les  calculs  biliaires  forment  tumeur  nu  bord  libre 
du  foie,  il  faut  y appliquer  de  la  pâte  de  Vienne,  enlever 
l'eschare  au  bout  de  vingt-quatre  heures,  et  mettre  de  la 
pète  au  chlorure  de  zinc  pour  faire  une  eschare  plus  pro- 
fonde. Alors  on  réappliipie  deux  fois  de  la  même  façon  du 
chlorure  de  zinc,  et  quand  l’adhérence  de  la  tumeur  aux 
parois  abdominales  est  établie,  ou  l'incise  avec  le  bistouri 
pour  en  vider  le  contenu  i->-  -H.  V.  Cimi.F.r.YSTtTE. 

CnicMia  (leu  conduliw  Incr^Muiux  (Uésuiu,  Sandi- 
forl,  Desiuarres).  On  reconnaît  les  calculs  lacrymaux  à un 
larmoienient  presque  continuel,  à la  dilatation  d'uii  point 
lacrymal,  et  à l’issue  de  sérosité  purulente  par  les  points 
lacrymaux.  F.n  sondant  le  point  ian*ymal  avec  un  stylet 
lin,  on  produit  un  choc  qui  annonce  la  présence  d'une 
pierre. 

On  peut  confondre  la  maladie  avec  un  oi^eolet  en- 
flammé, et  avec  di-s  corps  étrangers  des  points  lacrymaux, 
Ich  que  des  cils,  des  grains  de  poussière.  Mais  le  choc  du 
stylet  Miir  le  calcul,  «pii  otd’un  volume  toujouis;  plus  cou- 
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!>i(!LTa))l«*  que  coliii  iinscur|»>  <‘lrangor>  oiNliiiuin!<f.|ioniR’l 
d'en  faire  1(‘  diagnustic. 

Thrü)Mutii(Hi\  — On  li*  coiuluil  lucr^nial  el 

l'on  e.\|)ulsi  i-a  le  ralnil  par  |n■e^^iun,  «ki  le  wû?>ira 

avec  une  pince  à gritîes  ; un  lavera  la  plaie  avec  le  jel 
d'une  ftenii|{ue  chargée  d'i'nii  tiède,  puiü  un  (>anM!ra  avec 
de  iacharpie  niuuilléc  e!  des  coinpre».>e>  froides. 

C'aleiiln  dr  l>«ioinnc.  V.  E<TU>IAC. 

C'<ilriil«  de«  luMMC»  M»«nlrM.  Ih-s  dépAls  de  munis, 
de  phosplmle  de  chaux  et  de  rii:igiié>ie,  de  carhiiiialc; 
de  chaux  el  de  magnésie,  de  chluriire  de  sodium  et  de 
carlmuate  de  suude,  cuiisliuient  les  calcuU  des  lusses  na- 
sales. 

Les  calculs  des  fusses  nasilles  se  ri>rmeiil  s[>onlanéni(>nl 
dans  les  cavités  diinex  (Maliiiasde  Gradi,  l*anarohis, Rir- 
Iholin,  Plaler,  LIaiider,  lliedliu,  khern,  Merckiiu,  hcrsleii, 
hemartpia)')  ; peut-être  dans  le  eanal  nasal  (heMiiaires), 
ou  autuurd'iin  corps  étruiiger  (Uartholin,  Uuysdi,  Honi, 
Kerslen,  Wcllerj. 

l'n  coryza  chrunii|iie  sans  félidiiê  des  narines,  avec  une 
uhlitéi'uliuii  plus  ou  moins  nmipléle  d’uiK^  fosst.  nasile, 
est  un  indice  de  calcul  des  fusse.s  nasales.  Le  contact  ihi 
stylet  sur  un  corps  dur  et  plus  ou  moins  mobile  élahUl  le  dia- 
gnostic (IlemaiHpiayl, 

On  est  exposé  à confondre  h‘  calcul  des  fo-scs  na«-nles 
avec  un  os  dénudé.  ,Si  i’oii  p<*ut  t'iujKMler  un  |;*eu  du  corps 
étnmgcr,  on  rexaminera  au  inicro>co|R,  el,  on  reconiiaU 
Ira  s'il  s'agit  d'un  os  ou  d'un  calcul. 

TA<roja*fi/iY»c.  — Ob  rxlmira  les  calculs  entiers  ou 
pl'éalaldemenl  broyés,  avec  nue  curette  el  une  pince  àpo- 
IV|H',  et  ctuiime  les  calculs,  composés  d’ordinaire  de  phos- 
phate et  de  carlionale  de  chaux,  ont  été  prohableiii  jii 
engendrés  jiar  une  innatmiiation  chronitpie,  on  fera  des 
iigections  avec  : 

45tl  ffmiUBM'I. 

Alun..  i i.|. 

Ou; 

l^u.  :2riO  smcniw*. 

Ni(r«l«  «l'arputl iSA  i-l. 

(Lingoni.) 

Les  calcul  du  sinus  maxilinirc  seront  traités  comme  les 
corps  étrangers  des  fosses  uaàales.  On  les  extraira  entiers, 
s'il  y a une  ouverture  assez  grande  ; sinon,  on  les  brisera 
avec  la  pince  de  Ilunter  et  on  extraira  les  fnigmenls. 
V.  CALCIUJI  UIUNA1HE.S. 

C'nirulii  «le«  RlaiMleM  con|oi>«>«l«’ale«  ci  «le  nHt»o- 

min».  {Uthia»r,  tir  ht  riiujoHftii^.)  l/î  liquide  contenu  dans 
un  acinus  ou  dans  un  conduit  excréteur  des  glandes  de 
Meihoniius  subissant,  après  s’èlre  épaissi,  une  trnnsronii:i* 
lion  calcaire,  il  existe-  une  pelilc  lutnciir  d'une  dureté 
pierreuse  sur  les  bords  palpébraux,  l'aifois  les  glandes»  de 
la  caroncule  sont  le  siège  de  celle  atléraliou,  c’est  l'coc^rn- 
Ihi-i  rdlculosa. 

On  reconnaît  ces  productions  en  renversant  légèrement 
lu  paupière;  il  y a une  petite  saillie  dure,  enlomvc  d un 
réseau  de  capillaire,  assez  rouge.  Qiicl<|uefA  la  cornée 
s’ulcère  par  le  contact  de  cette  tumeur  dure. 

T/imi/w’Mbi/we.  — LoiNqu'il  n’y  a encore  qu’un  ép-ti-i- 
stssemenl  du  liquidi',  en  pressant  on  jumt  évacuer  le  pro- 
duit qui  a ordinnirerinmt  une  coiisislancc  de  cire. 

l.4ipMpie  la  cunrrélion  calraire  i>l  formée,  ou  décliin*. 
avec  une  aiguille  à caUiracle  ou  un  cystiloine,  l'eiivrliqipe 
de  la  tumeur,  et  le  gravier  est  i‘\pnlsi‘  par  ])ression  avec 
!'•  mancliede  riiislniiiienf  ou  avec  une  ciirelîe 


(Juund  le  calcul  est  diius  un  conduit  excréteur  Je  la 
glande  de  Meibumiiis,  il  ne  gène  pas,  et  b la  longue  U finit 
P T faire  saillie  sur  le  la^rd  libre  de  la  |Niupière  et  sortir 
e-ii  partie  ; on  l'extrait  alors  avec  une  aiguille  à cataracte  en 
pressant  légèrennml  sur  la  paupière. 

Si  une  conjonctivite  a été  occasionnét?  par  le  calcul,  on 
Irailm  a les  accidents  aigus,  après  avoir  enU-vé  les  calculs. 
V.  Conjonctivite. 

C'iticul»  de  In  (Innde  mnmmnirr.  f.\.  Couper,  Du- 
p.iylmi),  V.  M.V3iEU.t:  (Tumrurn  <fe  h). 

4'nleul»  tnlenllnnux,  enierollibrw  ou  llÿaonrdn. 

Mes  concrétions  de  seK  inot^aniques  autour  d’un  novau 
dur.  >ouvtmt  un  corps  étranger;  des  houles  de  poils  eii- 
loiirés  de  mucus  concret  se  fonnent  quidqiiefois  dans  le 
tnbi*  digestif.  Ou  a donné  ;i  C4*s  concrétions  le  nom  de 
calculs.  V.  Intestin  »/<.-  /’). 

C'nlriil»  du  peuuiou.  Des  cuiirréiiotis  calcaires,  for- 
mées de  caibonate  et  de  phosphate  de  chaux  ou  de  ma- 
gnésie unis  à de  la  malién-  animale,  iieurenl  se  former 
ilaiis  le  jKtunion  el  dans  les  ganglions  lironcltiqiies,  à la 
Mille  de  la  Irausfomiation  crétacée  des  tulvemilcs  broii- 
cliiipies  ou  pulmonaires. 

Les  concrétions  piilniouaires  existent  au  sommet  du 
poiiiiion,  au  milieu  et  à la  faci'  externe  d'iiti  lobe  pulnio- 
nain;  sons  forme  de  masses  dures  d'une  couleur  blanc 
sale  el  d'un  volume  rai-iablc  ne  dépassant  |nis  celui  d'une 
iioiseüe. 

U‘s  concrétions  pulmonaires  sont  ordinairmuent  entou- 
rées de  tissu  pulmonaire  induré,  noirâtre,  fbriiiaiil  cica- 
ti  iciî  d'.  ncieiine  cavi*riie,  mais  elles  fjouvent  exister  au 
m lieu  du  poumon  sjiin. 

tJlu-z  ipielipies  individus,  il  sc  fonm;  de  petites  conen’;- 
llons  piewii-es  qui  restent  dans  li*s  broticlies.  en  de- 
hors de  toute  lésion  du  ]>oumnn,  mais  cela  est  rare  (Gul- 
limit.  Leroy  1868). 

Les  concn'tions  pulmonaires  se  nmconlreiil  surtout 
chez  les  vieillards,  mais  il  en  existe  aussi  chez  de  jeujics 
enfants. 

il  est  ran;  qu'il  y ail  plus  de  trois  ou  quatre  concrélioirt 
|iulmoimires  chez  un  individu. 

On  ne  l'econnall  pas  les  concrt'tions  pulmonaires  pen- 
dant lu  vie,  à moins  que  dans  un  travail  d'éliminalion 
s|Mmtanée  res  corps  étrangers  ne  se  trouvent  an  voisinage 
d'une  caverne  ouverte  dans  les  branches,  alors  les  malades 
crachent  de.s  fnigmcDls  de  malière  crétacée  plus  ou  moins 
gitis,  plus  ou  moins  nuiiihrcux,  et  il  eu  résulte  ce  qu'on 
appelle  In  pAf/inîi(’ rci/cnfeii5c.  V.  PilTllISIE. 

— Le  li‘nilement  des  concrétions  pul- 
niunnirc-s  et  de  la  phthisie  qui  en  n^snlte  est  le  même  que 
ci'lui  de  la  phthisie. 

l nIrulH  «In  la  promatr.  Des  concrétions  noii’ùtn'S, 
Unes  on  grosses  romme  un  jmis,  composées  de  carboiiutc 
(i  de  phosphate  de  chaux  (Wollustou)  développées  autour 
de  corpuscules  amyloïdes  ou  d’une  substance  protéique 
\ ircliow),  on  d’un  noyau  de  cellules  épithéliales  (Tliumpsim) 
vfig  67,  et  naissant  dans  les  conduits  et  dans  les  acini 
prostatiques  s'unissant  à d'autres  concrétions  pour  former 
un  calcul;  — un  calcul  né  dans  la  vessie  qui  sc  creuse 
une  loge  dans  la  prostate;  — un  calcul  prosl.iliqiie  qui, 
après  avoir  traversé  le  tissu  prnslaliipie,  entre  dans  la 
vessie  (VidaL;  — un  débris  de  calcul  vésical  échap|H- au 
cliiriii^ien  après  l’oiM'o-ntion  d>;  la  taille,  el  enfermé  dans 
la  pro>lale  -ToU-l;  lavuis;  .Imd.  th’  rAï».).  telle  <>t  l’ori- 
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ginc  do  louK  le»  cjIciiIn  prostatiques  observés  jusqu’ici. 
I.os  phlébolithos  dos  veines  pmsialiques  (Denonriliiers), 
les  lulierriiies  passés  à Télat  crétacé  (llroi‘.a),  ne  sont  pas 
des  calculs  prosUitiqiies. 

Presque  toujours  autour  des  calculs  prostatiques  il  .se 
forme  un  kyste  purulent  (Velpeau). 

Les  calculs  de  la  prostate  font  smlltc  dans  la  ve.ssic, 
dans  rurèlbre,  ou  en  urrière  vei>  le  rectum  et  se  devinent 
par  la  dinicnité  d'uriner,  par  les  douleurs  au  périnée,  et 
par  la  deuii-érectiuii  de  lu  verge  qu’elles  produisent.  tjueN 
qnefois  le  loucher  rectal  fera  sentir  une  tumeur  irrégu* 
lière,  lobuiée,  dure  et  qui  (‘si  dmiloun‘use  à la  pression. 
Si  le  calcul  fait  saillie  dans  la  vessie  et  dans  rurèllin^  le 
choc  de  la  .sonde  sur  le  calcul,  la  distance  à laquelle  ce 
bruit  est  pervu,  mesurée  sur  la  .sonde,  établiront  le  dia- 
gnostic entre  les  calculs  vésicaux  et  les  calculs  prostati- 
ques. ix>rs(]ne  le  ('ulcul  est  à la  fois  dans  la  vessie  et  dans 
la  prostate,  le  coiilucl  longtemps  prolongé  de  1a  sonde 
avec  le  calcul  pendant  le  cathétérisme  donneront  un  in- 
dice du  siège  de  la  pierre.  Les  pierres  rest(H»s  dans  la 
prostate  aprè»  la  laiiU‘  saToiil  reconmies  queli{uefiiis  pur 
le  caihéiéhMUe  et  souvent  par  l’explurniiun  d’une  listiile 
formée  {N'iidnnl  la  cicatrisation  de  la  plaie  de  la  ryslo 
lomie. 

Les  liyper(ro|diies  de  la  prostate  simub'nt  un  culcul, 
seuienu‘nt  lors(|u'elles  existent  d’un  seul  c<Nlé,  mais  la  du- 
reté de  la  tumeur  est  bien  différente  dans  les  deux  ms,  et 
it‘s  liypertropliies  de  la  prostate  sont  d«‘s  maladies  qui  at- 
teignent surimil  les  vieillards,  tandis  que  les  calculs  de  la 
prostate  existent  le  {dus  souvent  chex  des  sujets-  plus 
jeunes. 

U>s  pieiTTs  de  la  prostate  devenues  libres  dans  l’urèthre 
sont  éliiuinéirs  avec  l’urine. 

L(‘s  gros  calcids  j>euvenl  ('^tn;  libres  dans  un  abcès  qui 
s'ouvre  au  périnée  et  donne  issue  à la  |>i(‘rre.  Ils  2M'fray(‘til 
|>arfois  un  {uissage  dans  b*  rectum. 

Thérn^tUvtw..  l.c  calcul  constaté  par  rexploraliun 
de  l'uréthre  et  le  loucher  rectal,  un  tentera  la  liüiulritie 
avec  un  brise-pierre  à murs  courts;  on  broiera  Iccalculel 
l'on  en  extraira  le»  fragments  avec  le  brise-pierre  uréthral 
ou  la  pince  de  limiter. 

Si  la  pierre  est  eu  partie  dans  la  vessie,  on  fera  la  li- 
tholrilie  comme  pour  un  ralcul  vésical  (V.  ce  mot).  Mais 
la  tailli*  est  diflicile  k fain;,  car  la  prostate  est  défonnée. 

I.a  taille  rectale  (Maisonneuve)  n’est  applicable  ipie  daie- 


f 'if.  TA.  — CaIpmI  J»  U r>(»*UU-  ra  an  ttnitiao-mml  4i>  3SA  diaaMrr*.  — 
A,  BAjrau  *t  é^ilWbak*  an  opvtrv.  — B, 

le  cas  OÙ  le  calcid  fait  saillie  ù travers  lo  ti.ssu  ju»4pte  sous 
le  rectum,  et  alors  rupéralion  est  une  simple  iuci»ionpuur 


oiiviir  une  voie  au  calcul.  S'il  est  démontré  que  le  rai- 
cul  tend  à sortir  vers  le  périnée,  on  fera  une  incision 
comme  pour  la  taille  pn'rertale,  et  le  doigt  introduit  dans 
li‘  rectum  nméner.i  la  prostate  sous  le  pubis,  et  comme 
dans  la  taille  de  Lelse,  on  sectionnera  les  tissus  en  se  gui- 
dant sur  la  saillii*  de  la  pierre.  Lette  opération  est  presque 
l’opération  de  la  Itoulonnièn*  périnéale  (Velpeau).  V.  (Ùl- 
(U'Ui  VKSK^UX  {Pmr«9  atr^ié*^  iltttvs  t'uréthre). 

Si  le  calcul  prostatique  est  un  débris  de  ralcul  resté  dans 
la  vessie,  et  s’il  y a fistule,  rc  qui  ne  tarde  guère  à se  pro- 
duire dans  ces  cas,  nn  dilatera  la  fistule  et  l'on  ira  extraire 
la  pierre  avec  de  fortes  pinces  à pansement  à point  d’arrêt 
ou  avec  une  tencUe;  on  débridera  au  besoin. 

Les  injections  dans  la  plaie,  un  pansement  simple,  la 
sonde  à demeure,  le  pansement  de  la  plaie  de  la  taille,  les 
injections  vésicales,  les  grands  bains,  seront  appliqués  sui- 
vant le  siège  du  calcul  et  les  moyens  employés  pour  le  faire 
disparaître.  V.Calchu<  vésicaux. 

Si  une  rétcmlioR  d'urine  existe,  ou  sondera  loqjours  as- 
ses  facilement  le  malade  ; on  laiwra  des  <onde<  molles  à 
demeur<‘  pendant  viiigt-i]ualre  heures. 

< alruU  du  rein,  [.es  calculs  du  rein  se  forment  en 
vertu  d’une  disjiosilion  générab?  de  l’économie  et  d’une 
inflainmatiou  ou  d'une  d(!>génércsceiice  du  rein.  Il»  sont 
simples,  c*cst-h-dire  formé.s  d'acide  urique  ou  d'acide 
xnnlhique.  ou  d'nxalate  de  chaux,  ou  de  cystine,  on  de 
plios))lial«‘  anmioniaco-magn('‘»icn,oii  de  phosphate  terreux, 
lu  sont  composé»,  c'est-à-dire  formés  de  sels  terreux  avec 
un  noyau  d’acide  iiriipie. 

\a's  raleids  du  rein  se  font  par  agrégation  d«‘  graviers  mi 
|Uir  cristallisation  V.  (riiAVKi.LIv. 

L't  iimirritiin*  animale,  l'Iiérédilé,  jniieiil  nn  grand  rùle 
d.in»  la  pr<Mliiction  des  culcul»  du  rein,  et  les  homme»  qui 
SC  livrent  à des  excès  de  fable  ou  <b‘  veille,  li's  enfants 
auxquels  nn  domu*  trop  1<M  un**  nourriture  lré»-azolée. 
comme  la  viande,  y sont  plus  rxpotu's  que  lo»  auiri'.s. 

Les  cuienU  du  rein  uxistenl  à tou»  les  âges,  niémi^  chez 
le  fu-ids  (I*.  Franck). 

Ln  ou  pluNienrs  enlcuU  |>euveiil  exister  dans  le  rein, 
(.eiir  forme  est  variable.  tU  se  dévelojqH'nt  d’ordinaire 
dans  un  cibrc,  ou  même  dans  un  canalirub*  nrinifèro  des 
pynimides,  puis  ils  londM'nt  dans  le  bassinet,  passcnldan» 
les  uretères  et  dans  la  vessie,  ou  bien  il»  s'enkystent,  et 
alors  le  à la  longue,  finit  par  se  imosfomier  on  nn 
kyste  (Guorimis,  Meniére)'. 

I n ndntl  iibée,  s'engageant  dan»  Tundére,  donne  lieu 
à une  colique  né|dirélique  (V,  ce  mot),  l'nculcid  Iropgro» 
|»uiir  s'engager  dans  riirelérc  détermine  peu  à peu  une 
pyriite,  maiscellc  romplicaUun  n'existe  {tas  toujours.  Ihtns 
quel«|ues  cas  le  bassinet  cesse  de  communiquer  avec  l’ure- 
tère, une  collection  pundente  se  forme  ; rinflanimalion 
gagne  dans  le  tissu  rcllnlnire  et  graisseux  qui  entoure 
le  rein  et  cause  un  phlegmon  périaéphrélii{ue.  V.  ce  mut. 

!.(*$  malades  qui  |(ortenl  des  rulciils  du  rein  jicuvent  ne 
|>r('‘HenliT  aucun  Iroubb*  fonctionnel.  I.e  plus  souvtmt  il  y 
a : I*  de  leni|>»  à aniredosaccés  de  colique  Déphréli(|ue  et 
diminution  do  l'excrétion  urinaire  ; 2*  dos  douleurs  per- 
maiii'utcs  dans  les  flancs  ; 3"  il  y a une  sécrétion  punilcnte 
venant  du  l».x»«inel,  qui  se  trouve  mêlée  .à  l'uriuc  ; ft*  il  y 
a tumeur  du  rein  apiqtréciabic  dans  les  londtes  ou  dan>  le 
(laur  (llayer);  5*  il  y a disparition  des  syuiplèincs,  la  tu- 
meur (K>rsUto,  et  Turine  est  limpide  (Co{dand).  Lors<]iie 
l’orifice  supérieur  de  rurclére  est  oblitéré  Je  Itoonc 
heure,  lu  rein  jhîuI  »'aliopliier  et  alor»  la  Itmieur  manque 
(Ciiomel). 
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(’nn  iiriiiL*  cliargi’O  lie  (t’ai'ide  iinquu,  «l'uxalule  de 
chaux,  de  cvütine,  de  |du*s|diuU*  terreux,  luîuc.idaul  avec 
les  syinplAïue».  douleur  loiubatre  et  colique  iiéplirélique, 
révèle  rewslem  e d’uu  calcul  du  rein. 

LorNju'unc  tumeur  loinhaire  se  fiume  après  que  le» 
inaludex  ont  prési'uté  des  acres  de  colique  néphrétique  et 
les  sijçncs  d'une  pyélile,  il  n'y  a pas  d’erreur  possible 
sur  la  nature  du  nud.  Si  l'oretére  est  ulilitéré  de  bomie 
heure,  la  formation  assez  rapide  de  la  tumeur  la  diolinguera 
de  la  tumeur  hydatique  du  reiii  et  de  l'Iiydrom'phrose; 
quaut  au  cancer  de  répipioou,  il  est  plus  superficiel  «{u'uiie 
tumeur  rénale  saiihutle  eu  avant,  et  les  tumeurs  du  misea* 
tère  sont  plus  mobiles  que  celle-ci. 

A droite  un  kyste  hydatique  du  foie  pourrait  être  con- 
fondu avec  une  tumeur  du  rein,  mais  il  présente  du  fré- 
misseineiil  et  a été  précédé  de  troubles  du  cùté  de  la 
glande  hépatique. 

Les  abcès  par  conttestions  des  vertèbres  lombaires  sont 
assez  difticile»  à distinguer  des  abcès  produiLs  par  un  cal- 
cul du  rein,  mais  la  pn'^sence  d'uue  gibbosité  et  raJjsence 
de  coliques  néphrétiques  pourront  aider  au  diagnostic  ; 
dans  ce  ca.s,  la  ponction  exploratrice  ne  devra  être  faite 
que  s'il  y a incertitude  absolue. 

L's  calculs  rendent  l'urine  aU'idine  par  rinllaimuation 
qu’ils  produisent  ou  parce  que  Purée  en  excès  se  combine 
dans  la  vessie  avec  Peau  et  forme  du  carl>onate  d'aimiiu- 
niaque  [tioldiug  llird). 

A la  longue  les  malades  alteinU  de  calcul  dit  rein  meu- 
rent par  ischurie  rénale,  c’est-à-dire  pur  insuffisance  de 
lu  sécrétion  uriiiaint,  parPurémie,  ou  bien  par  une  intoxi- 
cation produite  par  le  rein  altéré  et  décomposé. 

Chez  les  uns,  une  tumeur  formée  par  le  hassjuet 
disteudii  et  contenant  du  pus  autoiird’un  calcul,  peut  s’ou- 
vrir dans  le  pi'ritoine,  et  il  sc  produit  mie  péritonite  surai- 
guë; ailleurs,  la  liiiiieiir  s’ouvre  dans  Pinlestiii,  et  la  fb'xTe 
liertiqiie  apparaît;  cher  d'autres enlin  la  tumeur  s'uuvre  à 
Pexlérieur.  a|m's  avoir  engendré  un  phlegmon  perinépbré  ' 
liqm;,  la  pierre  s'élimiiie,  mais  si  elle  demeure  dans  le 
rein,  une  fistule  rénale  s'établit.  V.  FlsTtLtuniN.MKE  i un- 
BAIRE. 

TAérupcu/è/«e.  — Première  indication:  V>mbnUt'e .ia 
(inuletir.  On  traitera  les  syiuptAïues  de  la  colique  né|>liré- 
iMpie  par  les  moyens  appropriés  et  sui  tout  par  le  chloral 
hydraté,  h à 5 grammes.  (V.  floLtui'E  NKl'HliÈTIuilE.)  la'S 
malades  devront  boire  en  grande  ulKindance,  uliu  que  Pu- 
rine  amenée  dans  lu  bassinet  cltarrie  h;  gravier  engagé 
dan>  l'uretère. 

iK'Uxiéme  indication  : f'omb4tttre  i'iufinmination  tlutimi 

re/iis.  Contre  In  pyélo-néphrile  on  iq*pliquem  .sur  lu 
région  des  reins  : des  sangsues  au  iiombi-e  de  !.’>  ou  de 
2(i  ; des  cataplasmes  lamlanisés  ; plus  lard,  de  laides 
vésicatoires.  Contre  la  •«iippiiralion,  lorsque  lu  pyélile 
passe  à Pélat  chronique,  on  appliquera  deux  à quatre  cau' 
1ère»  sur  la  région  du  rein. 

Troisième  indication  : /n-woiehe  1rs  rulrnh.  Iles  que 
l'iiinanimalion  sera  calmée,  un  administrera  les,  bois- 
sons destinées  à moditler  les  caractères  de  l'urine  , 
U’Iles  que  Peau  de  Vichy,  source  de  la  Ciranile-tirillc  ou 
desCéleslins;  Peau  de  Conlrexéville.  Un  donnera  en  outre 
les  sels  variés  suivant  ia  nature  pré>umée  du  calcul  et  en  w 
guidant  d'après  les  caractères  de  Pitrine.  V Gravei.i.r. 

On  donnera  dtM  bains  de  va|H‘urs  fréquents  (Wilson 
Philip-^,  CoHlIing  HirJ).  I.’liydroüiérapie  est  bonne  à em- 
idoyei  soiiH  forme  de  doudies  froides,  l ue  alimenlaliuii 
p«ni  azotée  doit  être  presi  rile;  le  calé  n'e>t  pas.  nuisible. 


l/eau-de-vie  ou  le  gin  avec  Peau  est  meilleure  que  le  vin 
et  la  bière.  On  instituera,  du  reste,  un  iraitemeul  appro- 
prié àPaltéraliou  delà  santé  du  malade.  V.  .\MiiiiE,  Uvs- 
PEPSIB. 

tjuatriénn:  indication  : E.r//v/rri'o«  ntinih.  La  né- 
phrniouiie  (llip]kocrale)  ne  doit  pas  être  tentée  avant  la 
formnlion  tic  la  tumeur  rénale.  V.  IqiLRanoN  i*KHlNKi  tiRé- 
Tnjiiî. 

tbi  ouxTira  Pabcés  du  rein  lorsqu’il  sera  bien  formé 
(Hevin).  |1|ie  ptinctiofi  exploratrice  étant  faib*,  ou  incise 
couche  pr  couche,  ou  si  la  Iluclualioii  est  évidente  et  s’il 
y U des  adhérences  à la  peau,  on  incise  par  ponction 
simple,  cttinme  un  aljcés.  Si  la  tumeur  est  saillante  en 
avant,  on  ouvriraavec  le  cAiilère.  actuel  (.Murait,  Roussel, 
Hiül.in),  avec  le  caustique  (('lialmet,  LaliUe,  Rivière.  Mi- 
quel d’Amlmise).  Lorsque  la  tumeur  est  ouverte,  le  doigt 
intriMliiit  dans  la  plaie  explore  sa  cavité  : si  une  pierre  •‘si 
tnuivée  libre,  on  Pexirait  avec  des  teneltes  ou  le  doigt  re- 
courbé eu  crochet.  On  fait  ensuite  des  lavages  à Peau  tiède 
et  avec  de  Peau  iodée . 

Si  Pon  ne  peut  pas  extraire  la  pieire  fixée  dans  les  tis- 
sus. on  attendra  qu'elle  se  mobilise  (Rayer,  Velpeau); 
mais  on  ne  fera  pas  de  débridemeiii  ; on  tiendra  seulement 
In  fistule  toujours  ouverte.  Ihw  cor|>s  dilatants,  bds  qm* 
l’éjKvnge  préparée,  seront  placé»  datis  son  ouverture  dés 
qu’elle  tendra  à se  rétrécir. 

C'oIruUi  »allvalre«.  Ordinairenieiil  fonués  dans  le» 
eonduib  salivaires  (Scherer,  1737).  Irés-raremeul  dans 
les  glandes  elles^mèmes  (A.  Cooper),  plus  raremeiil 
encore  dans  une  grenouillelte  {A.  Paré),  les  calcul» 
salivaires  observés  pour  la  première  fois  sous  la  langue 
(Aveuzoar)  sont  composés  di*  phosphate  et  de  carlwnsile 
de  chaux  et  d’une  matière  protéique  précipitée  |«ir  Pam- 
nioniaque  et  insoluble  dans  les  acides. 

Pur  ordre  de  fréqueiic<*,  le  canal  de  Wharloii,  le  canal 
de  Sténon,  les  nmdiiils  glandulaires  de  la  glande  panmdu 
et  de  la  glande  sous  iiiuvillaire  sont  lesjé^gedes  cufnils  sa- 
livaires, et  c’est  dans  le»  glandes  mèiiie  simbunent  qu’oii  a 
observé  des  calculs  niidlipies  (Plaler). 

Kii  génénd,  les  canaux  no  sont  pu.s  oblitérés  comptéle- 
ment  (Th.  de  (3o»madeuc)  ; une  gn  nouilletto  (A.  Paré), 
n'e.st  |>as  un  résultat  nécessaire  de  la  présence  des  calcul» 
salivaires.  Le  can;ü  se  dilate  en  arrière  de  ceux-ci,  mais  il 
n’y  a pas  oblitération.  I.a  cavité  qui  luge  le  calcul  sup- 
pure. 11  s'écoule  du  pus  mêlé  à la  Sidive  par  le.s  orifices 
des  conduits  de  Whurton  et  de  Slènou.  Pne  tlstule  salivaire 
est  ordinaire  à la  suite  de  calculs  du  canal  de  Sténon.  I.es 
c.ilculs  qui  siègent  dnits  les  glunde.s  détennincol  aussi^ine 
fistule:  im  tous  ras.  il  y a toujours  une  uugiiieDlation  de 
volume  de  la  glande,  une  sorte  d hyja;rlrophie  par  ra- 
lentissement de  Pécoiilemeiit  de  la  salive. 

S’il  n'y  a pas  de  fistule,  on  n'connatt  le  calcul  à une  tu- 
meur très-dure  sur  le  trajet  d’uu  conduit  ou  sur  un  lobe 
d'une  glande.  Le  cathétérisme  des  canaux  de  Wbaiion  et  de 
Sténoii,  avec  un  stylet  lin,  celui  qu’on  emploie  j>oni  les 
coudttils  lacrymaux,  donnant  un  clioc  raracléristique,  ré- 
vélera l’existence  de  la  pierre.  S’il  y aune  Pisluleon  explo- 
rera succe.ssivement  par  la  fUluli*  et  par  le  canal. 

Afin  de  ne  pas  prendre  une  «lent  surnuméraire  ou  dé- 
viée qui  a donné  naissimee  à une  fistule,  pour  un  calcul,  on 
explorera  le»  arcades  alvéolaires  : si  uii<-  iltuit  a toitjours 
niauqué,  si  la  Itmieur  fait  corps  avec  Pos,  ce  n'est  pas  un 
calcul  salivîüre.  Une  carie  iJentaire  ou  osseuse,  qui  a 
donné  naissance  à une  lislub*.  est  plus  profomle  que  celle 
qui  résulte  d'iiii  r.tlcul  salivaire  ; si  le  corps  solide  seul» 
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e^l  mobile  sur  les  os  arcc  les  téguments  ou  les  partie» 
molles,  il  s’agit  d’un  calcul. 

Thémjieittif/ue.  — A l’aide  d’une  curette,  d’une  pince  ou 
d’une  aiguille  A cataracte,  ou  extraira  les  calculs  au  luoven 
d’une  incision  sur  le  kyste  qui  les  renfeiine,  ou  bien  à tra- 
vers les  fistules  qui  existeraient,  et  alors  on  débridera  du 
côté  de  la  muqueuse  si  cela  est  nécessaire.  On  fera  des 
lavages  avec  l'eau  iodée,  et  l’on  traitera  ronsécutivement 
In  fîslule,  qui  tend  h se  former  ou  qui  était  imlérieurcmeDi 
établie.  V.  Fistules  sauvaibes. 

l.orsqu’il  y a des  calculs  multiples  dans  la  glande  paro- 
tide et  qu  il  s'i^sl  formé  un  abcès,  on  l’onvrira,  les  calculs 
>cronl  éliminés  peu  à peu  avec  la  suppuration  ; on  cautéri- 
sera la  phüe  loi  h4[ue  lu  suppuration  sc  tarira,  afin  de  pré- 
venir la  formation  d’une  listule. 

CsUcvils  4n  «ae  laerynuil  (Lachmund,  Sclimncker, 
khnser,  Leramicr). 

(/est  en  traitant  une  fistule  lacrymale  que  les  calculs 
de  phospliale  calcaire  ont  été  trouvés;  l existence  d’un 
corps  dur  résomiaut  soils  un  stylet  et  sa  mobilité  ont 
permis  d’établir  le  diagnostic,  t’n  os  nécrosé  peut  en  im- 
poser pour  un  calcul,  mais  le  traitement  est  le  même. 

Thcruimitiqur,  — On  extraira  le»  calcul»  avec  une  pince 
adonis  de  souris,  et  l’on  débridera  s'il  est  nécessaire; 
poué  cela  on  devra  inciser  eu  dedans,  en  sc  rapprocluuil 
de  la  racine  du  nez. 

Cmlrnla  deruléran.  Outre  le»  dé|>ôU  crétacés  etossi- 
formes  autour  de  coi-ps  fibreux  (Roux),  on  trouve  dans  la 
matrice  de»  concrétions  calcaires,  petites  en  général, 
comme  les  calculs  prostatiques,  qui  se  révélent  par  des 
douleurs  utérines  irrégulières  et  analogues  à celles  qui 
existent  pendant  l’accoucliemenl,  par  la  pesanieur  au  pé- 
rinée, et  quelquefois  par  une  difUcullé  d’uriner  duo  à une 
antéversion. 

On  consUtic  l’existence  de»  calcub  de  Tutérus  par  l’ex- 
ploration de  la  cavité  avec  une  sonde  de  .Simpson  ou  un 
stylet  qui  perçoit  un  clioc. 

On  a vu  des  coiqis  crétacés  de  l’iitérus  qui  »o  sont  frayé 
un  dienitn  ver»  le  reclimi  cl  ont  produit  une  fistule  uléro- 
vagiuo-recUile  (Boyer). 

I-n  gros  calcul  de  riiténi»  détermine  le  ramollisseuient 
de  Tuléra»,  une  métrite  chronique  parenchymateuse  et  la 
mort. 

I.CS  concrétions  calcaires  de  l’uténis  semblent  presque 
toujours  SC  former  dans  les  glandules  du  col. 

Tfu'rtifmitPfHit.  — Si  les  petits  caieiils  sortent  seuls,  il 
n’y  a rien  à faire  qu’à  traiter  le»  inflammations  du  col  uté- 
rin. V.  .Métkitk. 

Si  le  calcul  est  gros  et  si  l’on  pcul  le  circonscrire  avec 
un  stylet,  on  tenteni  de  renlever  après  avoir  dilaté  le  col 
par  des  application»  de  belladone  et  surtout  pur  un  cylindre 
d éponge  préparé.  I)c  fréquentes  injections  vaginale»  seront 
faite»  pour  prévenir  l’inflammationdu  coi. 

Si  le  calcul  est  très-gros,  on  excisera  le  col  avec  des 
ciseaux  tranchants  en  dehors  (Louis),  comme  les  ciseaux 
de  Smellie,  mais  des  débridement»  avec  le  bistouri  bou- 
tonné suffiront.  On  extraira  le  corps  avec  une  pince  k pan- 
sement, on  eombultra  les  liémorrhagic»  graves  qui  appa- 
raîtront pur  un  lani|)onde  charpie  imbibée  de  percblorure 
defer  ; on  donnera  ù riiitérieur  *i  grammes  de  seigle  ergoté 
en  deux  paquets qiri»  à nue  demi-heure  d’intervalle.  Les 
injectitius  d'eau  glacée  préviemlrunt  le  retour  de»  hémor- 
l'hagie». 

Im  gravier  du  i*ein,  descendu  dan» 


CaLC  IH7 

la  vessie  et  accru  pui’  l’apposition  de  nouvelle»  couches 
calcaires,  quelquefois  im  calcul  de  la  prostate  ayant  fait 
saillie  dans  la  vessio  où  il  est  devenu  libre  et  a augnieulé 
de  volume,  un  dé|»At  de  matières  calcairas,  organiques  ou 
terreuses,  autour  d'uii  amas  de  mucus,  d’uucaiilut  sanguin 
ou  d’un  corps  élixinger,  se  rencontrent  dans  la  vessie,  où 
ils  prennent  le  nom  de  cti/eu/.v  iV.vicimj’  ou  de  jjnrre. 

\tt  iKunt  de  vue  de  lu  composition  chimique,  les  calculs 
sont  simples  lonMpi’il»  ne  renfeniienl  que  de  l'acide  urique 
; ou  de  l'oxalatc  de  chaux,  ou  de  l'acide  xanlhiqiie,  ou  Je  la 
I cÿstine,  ou  du  pliosphale  de  chaux,  ou  du  phosphate  am- 
' moniaro-iiiugnéslen. 

Le»  calculs  >oiil  composés  lorsqu'ils  contiennent  à la  fois 
un  noyau  d’acide  urique  et  de  couches  suiK’i'posées  de 
phosphate  de  clmux,  par  exemple,  ou  du  plio.sphalc  de 
chaux  et  du  phospliatc  de  magnésie. 

Lc.s  calculs  d‘Hcid<^  urique,  d'oxalale  de  chaux,  de 
phosphati*  de  chaux,  de  phosphate  ammoiiiaco-magnésien, 
sont  les  calculs  les  plu.»  durs  ; les  calculs  de  jdiosphnlc 
de  chaux,  de  carbonute  do  magnésie,  sont  les  moins  résis- 
tant». 

Certains  calcul.»  sont  formés  [>ar  un  noyau  central  tel 
qu'un  corjis  étranger  intnxluit  «lan»  lu  vessie  ou  un  petit 
, calcul  d’acide  uriipic, descendu  du  rein,  et  (Kir  des  couche» 
j concentriques  superposées.  D’autres  calcul»  n’ont  pas  de 
noyau  et  sont  composés  par  dos  cristaux  agrégés. 

Les  calculs  vésicaux  peuvent  être  multiples  ou  uniques; 
ils  sont  Uwu’g  ou  rugueux,  leur  forme  est  arrondie,  ovoïde; 
quelquefois  amiulaire,  et  leur  volume  peut  atteindre  celui 
d’un  œuf  d'autruche. 

Lcscilculs  sont  libres  ou  enchatonné»  dan»  une  loge  de 
la  vessie.  Quelquefois  le  calcul  est  logé  entre  deux  colonnes 
de  la  vessie  hypertrofdiiée,  et  alors  il  est  presque  toujours 
placé  dans  le  voisinage  de»  uretère». 

l’n  étal  général  de  l'économie,  caractérisé  par  de»  ilé- 
péls  de  sel»  oigaoiques  dan»  l urine,  e>l  lu  cause*  hubiluelle 
delà  formation  de  calcul»  dun»  le  rein  ou  mi^me  dans  la 
vessie;  les  cystites  cliioniques  fninilies,  rarement  les  fon- 
gosité» de  la  vessie,  rcndcuit  l’urine  alcaline  dans  .son 
résenoir,  et  quelquefois  consécutivement  il  se  forme  des 
calculs,  qui,  dans  ce  Ciu,  sont  couqiosés  de  phosphate  et 
de  carimnate  de  chaux. 

Dans  le  cas  d’une  diathèse  calculcuse  avec  altération  de 
la  fonction  de  l’excrétion  urinaire,  do»  calcul»  successifs 
peuvent  exister  ; les  n*cidives  de.»  calculs  consécutifs  à une 
inflammation  des  oiganes  urinuire.s  sont  assez  fréqueuirs. 
Ainsi  les  calculs  phosphali(|ue»  sont  ceux  qui  sont  le  plu» 
souvent  .suivis  de  récidive.  .Âpré»  quc!  l’on  a extrait  un  cal- 
cul d’acidc  nrique,  il  se  forme  parfoi»  une  seconde  pierre 
constituée  par  du  phosphate  de  cluiux.  Cela  tient  à coque 
le  taînil  d'acide  tiriqne  engendre  une  cystite  chronique 
qui  à son  tour  a engendré  un  calcul  phosphatique. 

1.0»  calculs  du  rein  coexistent  Jissez  fr(‘qiiemim;iU  avec 
ceux  de  In  vessie  (Covülard). 

Si  rhértnlilé  joue  un  rùlo  dan»  la  formation  des  calculs, 
c'est  à liti’c  de  diathèse  ou  lenipérament  que  la  maladie 
est  transmise  par  voie  de  nnitution  des  manifestations  de 
la  diathèse.  Ainsi  mi  goutteux  peut  engtmdrer  de.“  enfants 
qui  auront  la  pieiTo. 

î.n  bonne  chèi*e.  les  excitant».  In  xàe  nétlentaire  et  la 
position  assise  favoris^ml  le  déveinpiiemeiil  des  calcul» 
<irinuire»,  cl  en  particulier  de  In  pienx-  dans  lu  vc»Me, 
soit  para*  que  la  constitution  du  sang  et  l'excrétion  uri- 
naire son!  in»nlifiées,  soit  parce  qu'il  survient  une  léaion 
inflammatoire  de»  voie»  uiiuaire». 
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lyOrsqiK'  les  C4)lcii]s  vt^îcanx  »o  sont  f<>rni^  autour  do 
rnlculs  qui  »c  !^onl  dôveloppôs  dims  le  roin  ol  qui  sont 
do-trondus  dans  la  vossie,  le  rt»in  pont  être  ondanimô.  l'ne 
pyélitc  et  imt»  m'phrito  cxhtont  alors  indépendamment  den 
complications  propres  au  cairui  vésical , telles  que  In  cys- 
tite chronique,  les  ulcères  de  la  vessie,  etc. 

Un  calcul  s'étant  formé  spontanément  ou  autour  d'un 
corps  étranger,  en  dehors  de  toute  lésion  des  reins  et  de 
la  vessie,  des  lésions  successives  se  montreul  en  général, 
et  ce  n'est  qu'cxceplioniiellemenl  que  In  vessie,  les  ure- 
tères et  le  rein  demeurent  sains.  Seuls  les  calculs  d'acide 
urique  laissent  }>arf(M»  lu  ve.ssie  longtemps  .snitie. 

vessie  s'ennamnie  souvent  autour  d'un  calcul,  l'iinne 
devient  nlcaUiie,  la  muqmtusc  s'ulcère,  se  ramollit,  «*t  une 
cystite  clironiqiic  npparatl.  tunique  musculaire  s'hy- 
perlropliie,  elle  se  rétracte,  totalement  ou  partiellement; 
d'autres  fois  des  loges  se  forment  à Irat'ci’s  les  colonnes 
musculaires  hyperlro|4iiées,  et  les  calculs  s'y  cachent.  La 
vessie  semhic  épaissie,  d’autres  fois  elle  est  amincie  et 
distendue  surtout  quand  la  tunique  musculaire  est  para- 
lysée. 

Ia'  col  de  la  vessie  est  onlinairemenl  le  point  le  plus 
enllanmié  du  réservoir  urinaire.  Il  est  parfois  dilaté  par  le 
calcul  qui,  au  début , à cause  de  sa  petitesse,  tend  sans 
cesse  às’eng:iger  dans  le  can.al. 

î,a  prostate  est  souvent  hypertr«)phiée 
chez  les  ralculeiix. 

Au  cas  de  calcul  volumineux,  de  ré' 
traction  ou  de  paralysie  de  la  vessie,  lu 
vessie  ne  pouvant  contenir  l’urine,  les 
uretères  se  dilatent,  puis  les  bassinets  ; le 
rein  sc  congi‘Stionne  et  peut  s'enflammer  ; 
on  a vu  souvent  des  néf^rile>  doubles  cl 
parfois  la  gangi*ène  du  rein. 

l/urèthre  s'enflamme  quelquefois  à la 
suite  des  irrilalions  de  la  prostate  par 
un  calcul,  et  alors  un  rétrécissement  cl 
des  valvules  prostatiques  en  sont  la  consé(|uence. 

Une  fièvre  à forme  intermittente,  des  lenteurs  de  la 
digestion  et  de  la  flatulence  .sont  les  marques  du  retentis- 
sement des  inflammations  des  organes  urinaires  sur  la 
santé  générale,  nu  des  diathèses  uriques  ou  phusptialiquos 
qui  ont  présidé  à la  formation  des  calculs. 

Si  un  calcul  a pu  se  désagréger  et  être  c.\puls<‘  (Dodo- 
na*us,  Heister,  Deschamps  et  Camper,  Harding,  Valette, 
d’Orléansi,  la  présence  d'une  pierre  est  néanmoins  une 
maladie  qui  exige  toujours  une  opération. 

S'il  y a des  individus  qui  ganlenl  longtemps  un  calcul 
sans  qu'il  s’établisse  de  complication  inflammatoire;  si 
d’autres,  après  avoir  présenté  des  phéfionièncs  graves  de 
néphrite  avec  infection  urémique,  reviennent  k la  santé, 
la  majorité  des  calculeux  abandonnés  à eiix-tiiéines  flnit 
par  succomber.  Alors  il  survient  une  urémie  par  défaut 
de  sécrétion  urinaire  et  déplaceineiil  de  l'élimination  de 
l'urée  avec  une  diarriiée  continue  (V.  In^MiE);  ou  bien 
une  urémie  avec  infection  par  résorption  des  produits  pu- 
trides formés  dans  le  rein  <C1.  lh*riiani);  ou  bien  une  fiè- 
vre hectique  putride,  ou  enfin  une  inflamnialion  des  voies 
urinnircs  ou  d'autres  organes,  inflammation  intercurrente, 
qui  devient  mortelle  parce  que  le  malade  est  dans  de  j 
mauvaises  conditions  individuelles  et  (|u’il  est  pri'^  d'infec- 
tion puniienle 

Citez  un  enfant,  une  incontinence  nocturne,  un  déve- 
loppement du  pimis,  l.a  rougeur  du  méat,  des  douleurs 
extrêmement  vives  farndani  la  miction,  la  sortie  des  gru- 
vn  r-  avec  l’uritie . doiv.-ui  faire  soupçonner  un  calcul  vé-  1 


j .sical.  Il  ne  faut  )ias  compter  sur  le  symptéme  hématurie  ; 

I il  est  rare  chez  les  enfants. 

Uhez  un  adulesrenl  ou  chez  un  adulte,  des  douleui-s 
donnant  la  sensation  de  eui&sons  vives  et  de  brûlures  au 
début  et  à la  fui  de  la  miction  ; des  hémorriiagies  uréthra- 
les, apnlis  un  voyage  en  voilure  ou  une  longue  marche; 
des  dépôts  de  rouco-pus  dans  rurine  ; la  disparition  et  In 
l'éapparition  de  ces  symptômes,  riiiclquefois  une  inconti- 
nence ou  une  rétention  incomplètes  d’urine  avec  des  alter- 
nalives  de  douleurs  musciilain» , de.s  douleurs  aux  aines, 
aux  reins,  au  périnée,  à l’épigastre,  soiU  les  syinplAmo 
rationnels  de  la  pierre. 

Chez  les  femmes,  une  urine  trouble,  des  douleurs  pen- 
dant rémission  do  rurine,  de  l'incontinence  d'urine,  des 
hématuries,  des  douleurs  dans  le  bassin  et  les  cuisses  font 
soupçonner  un  calcul  de  la  ve.ssie. 

Pour  reconnaître  l'cxislciire  d'une  pierre,  après  avoir 
exploré  le  canal  avec  une  bougie  de  gomme  i Holbeaii)  ou 
directement  avec  la  sonde  de  Tolel  (à  petite  coui-bure  et 
non  coudée  à angle,  et  qui  est  munie  aujourd'hui  d'un  ro- 
binet', on  péiiètiv  dans  hi  vessie;  une  injerlion  d’eau 
tiède  est  faite  si  la  vt^sie  est  vide  ; il  est  mieux  de  sonder 
le  malade  avant  qu'il  ait  uriné.  I.a  sonde  est  promenée  en 
tous  s4'iis  dans  la  vessie,  et  renversée  pour  explorer  le  ba.s- 
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fond  de  la  vessie.  11  ii’esl  pa.s  obligatoire  de  se  servir  de 
cette  sonde,  on  en  emploiera  de  diverses  courbures,  si 
l'on  soupçonne  que  le  calcul  est  enkysté.  Une  fois  le  choc 
perçu,, on  introduira  un  |>otil  brise-pierre  pour  mesurer 
les  dimensions  de  la  pienx*  et  sa  dureté  approximative, 
la)r5quc  la  pierre  seni  saisie  juir  l'imitrument,  celui-ci 
sf*ra  promené  dans  la  vessie  ; si  l'on  perçoit  un  nouveau 
choc,  c'est  qu'il  y am-a  pluMcurs  calculs. 

I^ourexplorcrrurèthredela  femme,  une  .sonde  d’homme, 
lin  brise-pierre,  qui  sont  fiicilement  introduits  dans  tous 
lei  cas,  permtilenl  d'arriver  sûrement  au  contact  de  la 
pierre. 

II  n'est  pas  bon  de  chloroformiscr  les  makidos  pour 
explorer  la  vessie,  à moins  que  cet  organe  et  l'iirèthrc  ne 
soient  extrêmement  sensibles. 

Si  la  pierre  est  voliimineuso,  il  n'y  a pas  d’erreur  f»o^- 
sible,  niai.s  si  elle  est  petite,  on  peut  se  tromper  et  pren- 
dix*  une  colonne  charnue  de  la  vessie,  ou  un  loin*  prosla- 
tûiue  induré  pour  un  calcii).  On  peut  confundix*  do  niénu; 
des  incrustations  d'un  fuogus  avec  une  pien‘e,  le  catliété- 
risiue  avec  le  brise-pierre  prévient  toute  erreur,  car  cet 
inslniment  permet  de  saisir  la  pierre.  Il  n'y  a,  du  reste, 
jamais  d'inconvénient  à répéter  les  examens  lorsqu’ils  sont 
faits  avec  pnidence. 

On  ne  confomlera  pas  un  calcul  vésical  avec  im  corps 
étranger  si  l'on  étudie  avec  soin  les  antécédcnt.N  du  ma- 
lade. 

Une  exostose  du  ba.s>iii  (J.  Cloquel}  sc  distingue  des  cal- 
culs vésicaux  parce  qu  elle  est  située  en  avant,  cl  ce  n'est 
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pn<  Ift  placo  lin  calrul,  loujoiin^  ««Utir  l'ii  arrit^rr*.  même 
lur$qu’il  est  enchatonné. 

Ta  calcul  cnrbalonoé  Miisî  arec  un  bri<ie>)iien'e  eist 
immobile. 

1/exanion  avec  IVndoscope  (Ikvtormeaux)  pc'ui  donner 
des  indications  sur  lu  siège  du  ralcUl.  V.  Knihw-OPE. 

On  reconiiail  les  calculs  de  la  prostate,  de  la  prostate  et 
de  rurèlbre,  eu  considérant  le  iiiumenl  où  le  choc  n lieu 
sur  la  sonde  pendant  que  l'on  introduit  ou  i|iio  l'on  retire 
cet  instrument  explonileur. 

Il  est  au.sai  di^  ras  où  l'on  arrÎTern  sur  un  calcul  difli- 
cile  à irourer  nu  bas-fond  de  lu  ves.sie,  en  laissant  uriner 
le  malade  pendant  que  In  sonde  est  dans  la  vessie,  le 
calcul  en  eflTel  vient  se  placer  sur  la  sonde. 

Tht'rojienti'ftte.  — A moins  de  très-rares  exceptions,  les 
calculs  formés  dans  In  vessie  ne  }>curciit  se  désagréger  et 
être  expulsés.  l..e  irnilement  médical  qui  tend  à ce  but  est 
toujours  insuftisant  ; ou  doit  enlever  ou  détruire  U pierre 
le  plus  lût  que  l’un  peut,  et,  à cet  cITel,  on  emploie  la  li- 
thotrilie  et  la  taille. 

LiTHOTHITlB.  — L;i  iitiiulhlie  est  une  o|M’ralion  qui  a 
pour  but  de  morceler  un  ralrul  en  graviers  fms,  qui  doi- 
vent éln?  retirés  avec  rinslnjnienl  ou  expulsés  avec  l’urine 
par  les  voies  naturelles. 

ha  lilliotrilie  n’est  applicalile  que  pour  la  destruction 
des  calculs  ne  dépasoanl  pas  le  volume  d'un  reuf.  hliez  les 


Fi«r.  78.  .te  arâ^pMirr  à <le  CJwvfMr».  » 0,  0,  f,  ||npt  è euintr, 

•Ti«  ^rforstlon  mi  Uk«  ck  la  brandie  frMUt.  — H.  djMaÛ^iM« 

enfanlt  au-dessiif  de  deux  ans,  cliez  les  femmes  et  ]ei 
bommea,  ce  traitement  est  d’une  heureuse  a^lkiUios,  et 
est  ordinaireinenl  moins  dangereux  que  l'opéraitna  ,4e  U 


tallh».  >lais  lorsque  la  vessie  est  trés-irrilalde , lorsqîrplle 
s’enflamme  facilement,  la  litboiritie  n>mmi*  In  taille  est  une 
opération  qui  |K‘iU  causer  la  mort. 

Ou  ne  doit  jumuis  faire  la  litholrilie  avant  d'avoir  calmé 
les  accident!*  inflammatoire^*  du  cAté  de  la  vessie.  l.ors«|iie 
la  présence  d’un  calcul  a cau.sé  une  cystite,  les  malades 
prendront  un  grand  huin  tous  les  jours,  et  ils  boiront  une 
tisane  diurétique.  I.a  tisane  de  bourgeons  de  sapin  est  une 
des  meilleures  tisanes  à mettre  en  u.sage.  On  fera  cliaque 
jour  des  injections  d'eau  lié^e  dans  la  vessie,  it,  une  fois 
les  douleurs  apaisées,  on  pourra  commencer  l’opération. 

Pour  faire  la  lillirolritie,  rurèllire  étant  après  que 
l’on  a )>endant  huit  jours  passé  des  bougies  de  plus  en  plus 
grosses  pour  habituer  le  canal  au  passage  du  brise-pierre, 
un  lavement  est  administré  au  malade,  celui-ci  est  couché 
! sur  le  bord  d'un  lit  un  peu  élevé,  un  coussin  sous  le  ba.s- 
siu,  les  jamiies  et  les  ctiisscrs  sont  dans  une  flexion  légère 
: cl  écartées,  deux  aides  maintiennent  le  malade,  un  aide 
passe  les  instruments.  I.Æ  chirurgien  se  place  entre  les 
cuisses  du  malade  et  se  lient  debout.  Une  injection  d’eau 
tiède  est  poussée  dans  la  vessie.  On  introduit  le  brise-pierre 
(.srirrr  fithotrit)  (Weiss)  percuteur  llleurteloup)  à pignon 
ou  muni  de  l'érroii  brisé  de  (^barrière,  à mors  plats  (Mer- 
cier) avec  perforation  au  talon  de  la  bnuicbe  femelle.  En 
général,  la  bnmcbt*  femelle  de  rinslrumeiit  wm  concave 
(taviaie),  et  la  branche  m;lle  s<*ra  plate  ou  â mors  et  den- 
tée; mais  dans  eu  cas.  la  branche  femelle  devra  tinyoïirs 
être  [dus  longue  que  la  branche  mâle  afin  d’éviter  de  pin- 
cer la  vessie  (!) 

l-e  brixe-pierre  sera  plus  ou  moins  gros  suivant  l’éten- 
due de  i.i  dilatabilité  de  rurètlire. 

1,'insli‘umenl  placé  dans  K*  bas-fond  de  lu  vessie  sera 
ouvert.  On  secouera  )(‘gérement  le  malade  et  le  calcul  tom- 
bera dans  rinsinimonl.  Si  le  moyen  ne  réussit  pas,  on 
ira  avec  précaution  et  lenteur  à la  recherciie  du  calcul,  on 
inclinera  l’instrunuml  pour  mieux  le  saisir,  t.hiand  le  cal- 
cul est  gros,  et  qu'on  le  rencontre  immédiatement,  on  in- 
cline l’inslrument  à droite  ou  à gauche  pour  l'ouvrir,  afin 
d'engager  la  branche  femelle  sous  le  calcul  qu'on  saisit 
après  quelques  tâtonnements.  Si  le  calcul  est  petit  et  s'il 
s’engage  dans  le  col  de  la  vessie,  au  lieu  de  pousser  la 
branche  mâle,  on  ramènera  la  branche  femelle  sur  la 
branche  mùle  maintenue,  arrêtée  au  col.  Si  le  calcul  est 
enchatonné,  on  tournera  le  bec  de  rinsiniment  vers  le 
calcul. 

La  pierre  saisie  et  non  serrée  on  fait  exécuter  des  mou- 
vements de  roUliun  au  brise-pierre,  afin  de  s'assurer  que 
la  muqueuse  vésicale  n’est  point  pincée.  L’écrou  brisé,  non 
arrêté,  est  maintenu  avec  les  doigts,  la  paume  de  la  main 
appuyant  sur  la  tige  de  la  branche  mâle,  ou  serre;  ce 
simple  mouvement  suflil  pour  broyer  les  pierres  peu  ré- 
sistantes. Les  pierres  dures  réclament  l'emploi  de  la  vis, 
l’écrou  brisé  est  arrêté,  et  quelques  tours  imprimés  & b 
roue  dynamique  font  éclater  le  calcnl.  Si  le  calcul  résiste, 
l'écrou  brisé  est  démonté,  et  l'on  percute  avec  un  marteau 
à tête  de  plomb  sur  la  tige  de  la  branche  mâle.  Une  por- 
lioo  de  la  pierre  écrasée  est  ramenée  dans  les  mors  de 
riBSlmment.  En  général,  lorsque  la  {nerre  se  brise,  pour 
éritor  l’engorgement  des  mors,  on  sérre  et  l’on  desserre 
■llemaüvement  la  vis. 

On  retire  rinstriuBent  avec  lenteur.  Une  sonde  éviciia- 
triee  ptwse,  avec  des  yeux  larges,  et  manie  à son  iaté- 
rieer  de  deux  canaux,  un  gros  et  un  petit  (Mercier)  est 

tl)  L«  lidMtriUe  nt  tmrüe  «Wt  ^riu  4'AU>i»«M<t|  «Ua  « 
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inirodiiiln  ilaio  lu  vi'ssic  ; on  injecte  île  Peau  tiède  par  le 
conduit  le  plus  petit,  et  les  graviers  sont  entraînés  dans  le 


(Pi«,  I.)  (Fig.  II.)  (Fig.  lit.) 
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conduit  le  plus  voluinincux  ; défaut  de  cet  instrument 
une  forte  sonde  garnie  d'un  gros  mil  sera  cinpiovée.  l'ne 
lige  métallique  en  spirale  (Maisonneuve)  sei-vira  à débar- 
rasser la  sonde. 

Si  la  pierre  est  petite,  friable,  on  fera  plusicuts  intro- 
ductions du  brise-pierre  pour  détruire  et  enlever  la  pierre 
en  une  seule  séance,  mais,  en  général,  il  vaut  mieux  faire 
une  seule  introduction.  Le  brise-pierre  ne  restera  pas  plus 
de  deux  à trois  minutes  dans  la  vessie. 

Rn  tous  cas,  une  injection  d'eau  tiède  sera  donnée,  un 
gixmd  bain  sera  administré,  à moins  que  le  malade  ne  soit 
sujet  aux  accès  de  fièvre  ; dans  ce  cas,  on  donnera  seule- 
ment un  bain  de  siège,  de  larges  cataplasinos  seront  appli- 
qués sur  riijpogaslre  et  sur  le  périnée.  Les  malades 
éviteront  les  efforts,  ils  urineront  couchés  sur  le  cèté 
(lleurteloup),  ils  prendront  deux  ou  trois  deini-lavcmeuLs 
par  jour.  Tu  régime  doux  cl  une  tisane  diurétique  seront 
prescrits. 

Tant  (|u’il  restera  des  débris  de  calculs,  on  renouvellera 
la  lilbolritie,  tous  les  six  ou  sept  jours.  (Quoique  les  malades 
se  fassent,  pour  ainsi  dire,  aux  manuuivres,  il  faut  tou- 
joui-s  agir  avec  les  mêmes  précautions.  Longtemps  encore 
après  l’extraction  des  débris  d’une  pierre,  les  malades  fe- 
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ronl  do  temps  en  temps  des  injections  d’eau  tiède  dans  la 
vessie. 

Arridents  de  In  litliotritie.  A.  Si,  comme  à la  suite  des 
explorations  ou  de  la  dilatation  de  rurélbre,  après  l’intro- 
duction des  inslnunents  lilbotriteurs  , les  malades  ont 
quelquefois  un  frisson  intense,  puis  de  la  chaleur  et  des 
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sueurs,  s’ils  ont  en  même  temps  de  la  tendance  à la  syn- 
cope, une  irrégularité  des  bruits  du  exeur,  on  cessera 
d'agir  sur  le  canal.  On  donnera  des  boissons  en  abon- 
dance, et  surtout  de  la  limonade  citrique,  les  malades 
seront  très-couverts,  cl  on  leur  administrera  dans  la  jour- 
née un  purgatif  salin  (Civiale,  Dolbeau).  S’il  y a lieu  de 
supposer  que  les  reins  sont  enflammés,  on  appliquera  dix 
ventouses  scarifiées  en  une  seule  ou  deux  fois  sur  la  région 
des  reins;  le  sulfate  de  quinine  à haute  dose  (Giannini), 
1 à 2 grammes,  ne  peut  agir  que  sur  l’infection  du  sang, 
l’infection  urincu.se  ou  infection  |)urulente.  Y.  I.NFECTION 
CRINEUSB. 
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On  prévirodra  pr«'!4(|tii'  tonjours  rôtie  ooDipiioation  en 
prméilaitl  av«!C  lenteur  dans  les  uianoMiviVh,  le  sulfate  Ut* 
(|iiiniae  a faibli*  dose.  Uouiié  avant  U'opéror  (Civialc)  u'est 
pîi*i  un  prôsrn’alif.  Il  0!»l  jK‘»t*ôlrc  meilleur  de  donner  une 
potion  avec  5U  centigramnie^  de  bromure  de  potassium 
(Ousco,  Nêlaton).  Si  la  lièvre  preinl  un  caractère  de  conti- 
nuité ou  d'intermittence  rapproclièts  il  nèrosiiaire  do 
débarrasser  d'un  seul  coup  les  malades  des  restes  de  leur 
calcul.  I.a  taille  a sauvé  quelques  individus  a^rivé^  à cet 
état. 

11  Si  une  orchite  survient,  elle  est  dtie  à une  plaie  de 
ruréüire  on  à rengagemmil  d’un  frapinenl  (pii  blesse  ru- 
rélbre.  t)n  traitera  par  les  moyens  appropriés(V.  OncillTE). 
Il  faut  savoir  que  les  orchites  i\  répétition  iudifpicnt  une 
uli'érnlion  ou  un  fongus  du  col  vésical,  et  alom  on  ti*aitrra 
le  fongus.  V,  VRSS.tR. 

C.  SI  les  malades  ont  voulu  uriner  debout  malgré  les 
recommandations,  un  fragment  du  calcul  brisi*  s’engage 
parfoi.sdans  rurèllire,  ceci  est  asse*  fréquent  chez  les  en- 
fanLs. 

Si  une  douleur  vive  survient,  si  les  envies  d'uriner  mig- 
menteiil,*  on  introduira  une  sonde  molle,  elle  re|iou.ssera 
le  fragment  dan-*  la  vessie.  S’il  y a spasme  et  sUe  fragineiii 
est  arrêté,  on  introduira  une  grosso  sonde  métidliquo  qui 
dislendera  le  canal  et  repoussera  la  petit»*  pierre  dans  la 
vessie.  I.es  injections  forcées  (Amiissal)  seront  quelquefois 
utiles.  S'il  y a rétention  d'urine  et  ipi’il  soit  impossible,  de 
refouler  le  jMjlil  calcul  dans  la  vessie,  on  pratiquera  la 
litbntritie  un-tbrale;  pour  cela  on  introduira  mi  petit 
brise-pierre  (l>ec  large  de  5 millimétrés,  long  de  H milli- 
métrés, ranub*  de  h millimélresl;  avec  de  la  patience,  il 
est  rare  que  l'on  ne  parvienne*  pas  a engager  la  branrbe 
femelle  en  arriére  du  gravier.  Si  l'on  désespén*de  pouvoir 
réussir,  on  fera  la  boutonnière  périnéale  ou  la  taille  iiri*- 
ilirale. 

1.  OjiérutîMH  ;Huir  les  pierres  arrêtées  tlans  It  s le/rtluns 
pcüs#(i^/i«!  et  tnetnbrattruse  de  t'urèthre.  l’n  caüiét(*r- 
canule  étant  conduit  justtue  sur  le  calcul,  les  bourses  élaut 


soulevées,  on  incise  les  téguments  en  cnmmenranl  par  le 
raphé  médian,  à (rois  travers  dedoigl  en  avant  de  l'aniis, 
jusqu’ft  la  partie  moyenne  d’une  lign«*  étendue  de  l’anu^nii 
*^omme(  de  la  tubérosité  gciatlque  (inrision  de  la  taille 
latéralisée  de  K.  CAme);  puis  on  dissèque  en  explorant 
avec  le  doigt  les  parties  que  l’on  coupe;  on  arrive  ainsi  A 
sentir  le  cathéter  & travers  les  parois  d»*  la  portion  mus- 
culaire de  l’uréüire;  on  incise  celle-ci,  puis  on  débride 
jusqu’à  la  pierre,  en  ayant  soin  de  presser  d'avmit  en 
arrière  sur  îa  prostate  avec  le  doigt  indicateur  gauche  in- 
troduit dans  le  n'flum,  de  façon  à amener  la  pierre  et 
pouvoir  la  saisir  avec  des  tenetles  ou  une  curette. 

11.  Op*rntiofis  les  pierres  airétres  dam  lapartion 
spiifiyimse.  On  dilatera  le  canal  par  les  sondes,  les  injec- 
tions, les  insufflations  d'air,  et  l’on  recommandera  au 
malade  de  pousser  l'urine  avec  force.  Ces  moyens  sont 
lents,  et  on  ne  les  cmploi(*ra  qu’à  défaut  des  uiilre.s. 

t)u  emploie  une  eurctie articulée  qui,  parun  mécanisme, 
de  droite  qu'elli*  est  au  cotiimencemenl  de  l'introduction. 
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devient  un  crocliet  mousM*  (Leroy,  d’Étiolles)  fflg.  80);  on 
pavM*  riuslrufiiient  sur  un  des  cdlés  dit  calcul,  et  l'on  liiii 
Sitillir  le  croebet  mousse  en  arriére  de  la  pierre,  qui  est 
ramenée  saus  difUcullé.  Au  besoin,  on  emploiera  aussi  une 
pince  enreniiée  dans  un  tube  et  dont  l».*s  brandies  à res- 
sort s’érarlent  (flg.  82)  (Haies,  Hunier,  Cirtule).  Les 
branches  passeront  à cflté  de  la  pierre  et  l'on  s»;rrera  la 
pince  en  poussant  la  gaine,  puis  la  pierre  sera  amenée 
après  quelques  tâtonnements. 

Si  ces  moyens  sont  insuÜisiinLs,  on  tentera  la  lilbolrilie 
(Albucasis,  Franco,  Leroy,  d'Éüolles),  comme  il  a été  dit 
pliLs  Itnut. 

Si  la  lilhrolitie  ne  peut  »Mre  faite,  tpi*'l  »/Me  .soif  If  sieye  de 
lu  pierre,  on  inciseia  le  canal. 

Pour  cela  on  alIong<*ru  le  prépuce  le  plus  |)ossibie,  on 
fera  mie  incision  sur  te  cAté  d<‘  l'uà'llire  iLeUe)  ou  sur  les 
deux  cAlés  (Louis),  ou  sur  le  dosde  la  vcige  (Culot);  on  se 
guidera  sur  la  somte  cannelée,  poussée  jusqu'à  la  pierre; 
l'incision  sera  plus  gi*ande  que  le  diumèlre  du  coiqvs  étran- 
ger et  Ton  extrait  le  corps  étrauger  avec,  um*  curette,  puis 
on  lai.sso  la  |nmudu  (>répuce  i‘eveiiir.*«ur  eUe-mémo,etune 
sonde  sera  passée  dans  la  vessie  au  iiioiiieul  où  les  malades 
aui’ont  l>t^soiu  d’uriner. 

H.  Si  une  hémorrhagie,  survient,  on  appliquera  des 
compresses  froides  sur  l’hypogaslre,  sur  la  verge  et  sur 
les  c.iiis-ses.  Si  la  vessie  s'emplit  de  rnillots,  on  introduira 
une  grosse  sonde  pour  les  morceler  (Gublor)  et  l’on  reti- 
rera ces  r.aillols  par  des  inlrwUiclions  re*pi‘tée8  de  cet  in- 
strument. 

E.  S’il  y a rétention  d’urine,  de>  gr.inds  liaius  ou  des 
bains  d«*  siège  seront  administrés,  t In  s'nssiironi  par  le  palper 
abdomina)  >i  la  vessie  se  vide,  et  tpintid  même  l'urine  cou- 
lerait par  regorgenuml,  on  sondera  trois  ou  quatre  fuis 
dans  les  vingt-quatre  heures. 

F.  Une  fausse  roule  sera  irailétî  pur  l’application  d'une 
sonde  à demeim*  pemlanl  vingt-quatre  heures;  maison 
aura  soin  que  In  sondi*  ne  pénétre  pas  Jusque  dans  la  vessie, 
où  elle  liélerminerail  une  irriUitioii. 

G.  Un  abcès  dans  lo  vnisin.ige 
de  la  vessie,  dans  la  prostati*, 
autour  d«*  l’urètbrc,  seront  traités 
par  rinciston. 

LithiAritie  dans  les  ras  rom^di- 
tpirs.  Si  le  méat  est  étroit,  on  dé- 
bridera avec  un  |>etil  iithofome 
cach(>  (Civiale).  Si  un  individu 
est  atteint  d‘un  rétrécissement  dilatable,  on  dilatera  le 
rélrécisseiuenf  avant  de  procéder  ù l’opération.  Si  le 
réinVissemcnt  est  filu’eux  ou  annuinirc,  on  pratiquera 
rurélbrolomie,  mais  la  taille  vaudrait  mieux  dan.s  ce  cas 
que  la  ütlinlrilie.  V.  Rrtrkci.s.-enent  DK  l’iRÈTHRF.. 

I. es  valvules  de  la  portion  prostatique  de  l'urèthre  ou  du 
col  de  la  >essie  ne  scraieTit  pas  o|M'rées  sans  danger,  on  n’y 
louchera  pas;  par  rhahiliide,  on  .arrivera  à les  franrbir. 
Une  sonde  à demeure  pourra  les  déprimer  et  faciliter  le 
pa.ssage  du  brisc-piem*.  I.es  liypertropbies  de  la  prostate 
ri'clumenl  les  mêmes  moyens. 

Un  alK:és  de  la  pro.stato  sera  traité  av.an(  de  commeneer 
les  tentatives  de  la  liÜiutriUe,  ù moins  qiuj  pendant  l'explo- 
ralioo  on  ait  reconnu  un  petit  calcul  susceptible  d'êlrc 
enlevé  en  une  seule  séance.  Hans  le  ras  où  la  vessie  est 
revenue  sur  elle-même  cl  où  les  injections  sont  mal  con- 
servées dans  la  vessie,  on  Injectera  de  p<*ti(es  quantités  de 
li(|uido  et  l’on  ri*|»élera  les  injections  pour  distendre  la 
ve.ssie  mécaniquement,  pour  ainsi  dire.  (Juand  on  sera  par- 
V(*nu  h dilater  la  vessie  et  à opérer,  s’il  .irrive  «pu*  les 
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fragnjfnis  d**  la  nm*  r<»nH*arÜon  ^n(*r- 

|;ique  dr  la  revoie  et  «'ils  «’engageni  dans  le  roi,  on  prali* 
quei’a  Mir'le-rhamp  In  (aille. 

Le«  injections  d'ncide  carbonique  sont  recummniidée!) 
dans  les  cas  du  conlractilité  pennaneute  et  douloun  usc  de 
la  Tessie,  et  l'on  fiTa  In  lilhntrilie  lor^qne  l'irritabili'é  aura 
ccH»é, 

Lurstfuu  la  vessie  est  dilatée,  paressetec  et  ne  se  vide 
que  par  regorgement,  il  faut  habituer  l'oigane  à se  vider 
par  des  caüiétérismes  ré|N'(és  qiin(r>*  ou  sis  fois  |»ar  jour, 
et  l'on  fera  des  injerlioiis  froides  dans  la  vessie  ; on  opé- 
rera plus  lard,  lorsque  la  vessie  ain  a repris  sa  rontrarti* 
lilé  normale. 

Hans  une  ves.sie  puralvM'e  on  agit  à l'aise,  et  Ton  peut 
retirer  à plusieur.sre|Hisiw  le  bris«'-jMern*,  qui  s' est  chargé 
de  fragments  du  calcul;  on  sonde  ensnile  quatre  :t  six  fois 
par  jour  les  malades  avec  une  grosse  sonde  ou  avec  lu 
sonde  à double  courant,  de  Mercier. 

Si  la  vessie  est  à colonnes  et  si  l'ou  craint  de  prendre 
avec  la  pierre  une  portion  de  la  vevsie,  rc  qui  ne  peut 
arriver  c|u'à  ceux  qui  ii'ont  jamais  ra.<sé  une  pierre  dans 
la  vessie,  on  aura  recours  à une  expérience  arlificielle 
pour  s'habituer  à la  sensation  d'une  pierre  dans  un  in«trti- 
ment  et  à In  sensation  d'iiiie  pierre  entourée  d'un  eorps 
souple.  On  recouvre  un  de>  mors  du  briM?-pierre  avec  de 
la  peau  ou  un  iimiTeau  de  chair,  el  l'on  pn  ndm  eutn^  les 
mors  une  pierre;  on  com|Kirr*ra  Ioa  «eiwilions  |Mn*cues 
avec  celles  que  l'on  a en  tenant  une  pierre  .«aruie  dans  l'in* 
strunieut  (iiolbt'au).  Après  s'étre  instruit  de  In  sorte,  on 
saisit  du  reste  la  pierre  comme  on  peut,  ou  l.Uonne. 

l'n  fongus  ou  cancer  de  la  vessie,  qui  se  l'ecouvre  ordi- 
nairement de  concrétions  calcaires,  jxmiI  exister  av«*c  tin 
vériUible  calcul,  l’n  état  généml  cachectique  en  rapport 
avec  des  douleurs  j>eu  vives,  des  luMiiorrliagies,  une  urine 
fétide  et  saiigttinuleiite,  cuntre-indiquent  les  opérations 
dun«  ces  cas.  On  enlèvera  avec  un  p.Hil  brise-pierre  les 
conrréüons  mobiles,  et  l'on  }K)mTa  avoir  recours  û l'iiyec- 
tion  continue  dans  la  vessie  & l'aide  de  la  soiule  à double 
courant. 

On  catarrhe  vésical  ne  contre-imlMpie  pas  la  liüiO> 
iritie. 

Un  pus  bien  lié.  mélé  à une  urine  fétide  coïncidant  avec 
des  douleurs  de  reiu,  de  la  fièvre  inlermitliMite,  indiquent 
qu  i!  y a une  néphrite  ; dans  des  cas  pareils  lu  lilliolritie 
peut  être  dangereuse. 

Tah.i.f.  — l’ii  calcul  dur,  com|M>s<«  d'acide  urique  el 
même  d'oxalate  de  chaux,  n'iiyaut  pas  pliiN  de  3 centimé-* 
tn's  dediamètr<‘  moyen,  plusieurs  petits  ra.lctils  durs,  un 
calcul  qui  ii’a  pa.s  pu  être  brisé  |tar  la  liUiotrilie,  un  calcul 
engagé  dans  le  cul,  exigent  remploi  de  la  taille  ou  cystoto- 
mie, c’esl-à-dirc  l’incision  de  la  vessie  eirextradion  immé- 
diate du  calcul. 

I.'incisiüii  du  périnée,  la  dilatation  du  col  >lc  la  vessie 
’Marianiis-SancUis,  Jean  des  Romains,  Odlol).  c'est-à-dire 
la  bji'//c  |)ar  le  grand  «p/«nri7  avec  tons  les  instriinients 
spéciaux  indiqués,  sont  ai)andünnés  aiijourd'lmi  avec 
raison.  Mais  la  dilatation  du  col  a été  conservée  sous  le 
nom  de  litboirilie  périnéale.  Y.  plus  loin. 

V Tailk  jtrrtnêale.  — Avaut  de  pratiquer  1a  faille, 
si  l'on  a du  temps  devant  soi,  on  pui'gerales  malades.  Des 
bains  et  des  lavements  émollients  «TOnl  presrrils  pendant 
quelques  jours. 

i*our  faire  la  cystotomie,  on  ne  donnera  (vas  le  chloro- 
forme, à moins  que  les  malades  ne  l'exigent.  On  jdace  le 
malade  sur  un  lit  im  |»eu  élevé  ; aes  cuisses  sont  mainte- 
nues fléchies,  grâce  ù cc  que  les  mains  du  malade,  em- 


brassant ses  talons,  son!  fixées  à la  rlieville  par  des  lien- 
de  caoutclinnc;  les<leii\  aides  tiennent  les  cuisses  écartées 
el  fortement  ftédiies  sur  le  bassin,  l'n  caÜH’ter  cannelé  à 


Vis.  aa.  ^ 4m  mul.iili»  i»  i»Uw(  >11  lu  UtlU>.  — l'iri*u>n 

(Miiir  U iBiltr  — l.n  imiiiliK!  r>i*ivrttNrc  •!«  l'iB- 

n»iuM  dr  U UiiU-  4.  niJiU  d uu  •»{>*  l«  rklkrUr; 

a,  mai»  rvlcrdMl  k»  luMir-e* 

grandi*  rniirbiitv  est  intrmluit  jusque  dans  la  vessie*,  et  u&t 
maiiileiiii  ^Kir  un  aide  nlU’Utif  qui  relève  en  même  temps 
les  bourses,  lig.  85. 

.\  l'aide  d'un  bislniiri  pointu  à dus  épais,  une  incision 
en  croissant  entourant  la  clrronférence  antérieure  do  la 
marge  de  l'anus  étant  faite,  le  doigt  indicalf*ur  est  intro- 
duit dans  le  rectum,  et  le  chinirgien  dissèque  en  suivant 
la  paroi  antérieure  de  ret  organe  (N’élnton),  le  pouce  suit 
dans  la  plaie  les  progrès  deladissrclion,  on  arrive  jusque 
sur  la  prostate  ; on  pi'rce  alors  librement  la  portion  mi*in- 
bmneuse  de  l’urètlire  sur  le  catliéli*r  cannelé  (Nélaton) 
(modillcation  de  la  taille  bilatèi’ale  de  Oise  el  de  Dii- 
puylren). 

bu  bien  on  incise  sur  le  raplié,  en  commençant  à 5 cen- 
timètres en  avant  d<*  l'anus  et  terminant  à la  muqueuse 
anale.  On  incise  dans  l’aiigU*  pu-lérieur  de  la  plaie;  le 
doigt  suit  les  progrès  de  la  dissection  cl  l'on  arrive  Mtr 
l'urètlire  iKcupè  par  le  calliéter  et  l’on  incise  le  canal 
(niuilincatioD  de  rincision  de  Varca  lb*rlîiighicri). 

l*  l/urotlire  ouvert,  on  ugruiidit  rincision  d'avant  en 
arriére;  2"*  une  main  de  l'aide  qui  tient  le  cathéter  ou  la 
main  d'un  autre  aide  relevant  les  bourses,  le litliotonic double 
sans  gaine  postérieure,  de  t'Jiarriére,  monté  de  façon  que 
récurtemeiil  de.s  lames  produise*  une  ouverture  sufflsante, 
mais  mi  dépassant  pas  f|.*i  mniimélre"  (Malgaigne),  e»l 
introduit  dans  la  nûiiuiv  du  cathéter;  3"  le  cliirurgieti  eu  • 
gagi*  le  cathéter  un  peu  plus  dans  la  vessie  et  fait  suivre 
le  lillioloine.  Si  la  pierre  arrête,  on  rccoimnence  en  dé- 
rangeant le  cathéter  adroite  ou  à gnnebe,  en  .dmis.san(  le 
manche  du  litliutome  ; un  dégage  la  pointe  du  litbulome 
d<^  la  rainure  du  cathéter  ; fi”  on  retire  le  calltéler  ; 5*  le 
iitbotoine  est  placé  de  façon  que  la  convexité  soit  toun.eé 
en  haut  ; 5°  on  incise  en  portant  la  coiirbuiv  de  rinsirumeut 
vers  le  pubis:  ou  but  saillir  la  lame,  et  l’ou  relire  douce- 
ment en  sciant  légèn*iuent,  et  l'oncess»*  de  tenir  les  lames 
ouvertes  quand  on  suppose  le  col  de  lu  ves»ie  incÎM^. 


•Digitized  by  Google 


CALG 


193 


Iæ  doigl  introduit  dans  la  plaie  mesure  son  «‘tendue  ; si  | 
la  plaie  est  trop  petite  on  pourra  débrider  (Letlran)  par  ' 
une  incision  cl  mieux  par  quatre  incisions  (Vidais  de  Cas* 
sis)»  avec  ua  bistouri  boutonne. 

Des  teneltcs  ù décroiseincnt  près  des  anneaux  (Ghar-  ■ 
rière),  droites  ou  courbes,  iront  chercher  la  pierre.  Gcllc-  ' 
ci  une  fois  saisie»  ou  extraira  avec  lenteur  et  par  un  mou* 
vcmenl  de  va-el-vient.  Si  le  calcul  s'échappe  et  demeure 


Fig,  84' Liltxi4n>uie  mui«  ()«  cJuutÙ‘i«. 


dans  la  plaie,  on  ramènera  au  dehors  avec  une  curette, 
des  injections  d'eau  froide  seront  employées  pour  amener 


Ktf.  85-  — t'li>r»'l*MUc  ci»  (.«irr,  l'uiir  Mwr  ia  |!iem  |>ar  U l'Ui»  <!<> 
la  taille.— L'iitklmiiml  eat  rc|ire*eBU'  J»  ilrmiH^randenr.  Oo  peut  jniiHirr 
â r«xli4BUl^  (le  aea  aancb^i  noe  via  <|tii  n'»at  apptujuea  cjii  ui  HMiiwal 
Dii  rlia  devient  utile. 


les  débris  des  calculs  ipii  pourraient  avoir  été  produits 
pendant  la  recherche  de  la  pierre. 

Kn  général,  lorsqu’il  s’agit  d'une  grosse  pierre,  l'inri- 
sion  prén?ctalt'  est  relie  qui  donne  le  plus  de  pince. 

Si  k calcul  est  plus  voimuineux  que  le  t hirurgieii  ne  l'n 
■occBtr  «r  Dxspaift.  — '2  édit. 


pensé,  s’il  est  dangereux  d'agrandir  l'incision,  et  si  l'on 
craint  de  dèrlurarla  pro>tate,  on  brisera  la  pierra  (Ammo* 
nius  dans  Celsc),  soit  avec  un  gros  brise-pierre  (Civiale), 
soit  avec  la  tenellc-forceps  (Xéiaton)  et  un  perforateur  à 
éclat  (Ivccal)  ou  une  vrille  montée  sur  la  tenelte,  soit  avec 
une  pince’tenette  (lig.  85). 

Après  l’opération»  le  malade  est  couché  sur  le  dos,  les 
cuisses  dcmi-fléchies  sont  soutenues  par  un  coussin  placé 
sous  les  jarrcLH.  La  pluie  est  pansée  avec  des  compresses 
froides  ou  un  cataplasim*,  une  injection  d'eau  tiède  est 
faite  toutes  les  trois  heur«;s  dans  la  plaie.  On  place  queL 
quefois  une  canule  s^réciale  à chemise  dans  la  plaie,  sur> 
tout  dans  les  cas  où  il  y a quelque  suintement  sanguin,  la 
canule  est  alors  maintenue  par  des  lacs  allacliés  à un  ban- 
dage de  corps. On  donnera  un  lavement  et  Ton  placera  do 
cataplasmes  sur  le  ventre;  nne  potion  avec  10  grammes 
d’extrait  d'opium  sera  donnée.  On  prescrira  pour  régime 
aux  malades  du  bouillon,  de  l’eau  rougie  et  une  tisane 
amère. 

Si  l'urine  ne  coule  plus  par  la  plaie  à cause  du  gonfle- 
ment de  scs  bords,  on  sondera  les  malades,  et  l’on  fera 
aussi  des  ii^ections  dans  la  plaie. 

Les  cystotomies  périnéale,  prérectale  et  médiobilaléralu 
n'exposent  pas  à la  blessure  du  bulbe  et  à la  section  de 
Tarière  trnnsverse  du  périnée;  si  par  malheur  une  hé- 
morrhagie survenait,  on  introduirait  entre  la  canule  et  la 
chemise  de  la  charpie  ou  de  Tamadou  pour  comprimer  ; 
une  ampoule  de  caoutchouc  (Malgaigne)  romprimera  bien. 

Si  Tarière  Iransverse  du  périnée  a été  roupée,  et  si  on 
la  voit  donner  du  sang,  une  aiguille  à ligature  courbe, 
lK>intue,  est  introduite  dans  la  plaie,  sa  pointe  rase  Tts- 
chion,  et  on  lie  les  tissus  en  masse  (Boyer)  ; à défaut  de 
Taiguille  de  Descham|ts,  ou  liera  avec  on  icnarulum. 

Si  les  malades  éprouvent  des  frissons  cl  des  sueurs, 
examinez  d’abord  s'il  n’y  a [Vis  rétention  d’urine  et  sondez 
le  malade  ; les  arcid«'nts  il^paraltronl,  s'ils  sont  dus  à la 
rétention  tTurino.  Il  n'y  a rien  à faire  contre  le  coma  pro- 
fond, après  lequel  les  malades  succombent.  Contre  la 
torpeur,  le  délire,  Tcxrilation  extrême,  le  tétanos,  on  tien- 
dra les  malades  chaudement,  on  emploiera  les  antispas- 
modiques, mais  on  ;urêtera  rarement  ainsi  une  infection 
aiguë  due  à la  fois  à une  résorption  putride  des  reins  cl 
une  absorption  des  liquides  enflammés  autour  de  la  plaie, 
infection  qui  est  accompagnée,  lorsqu'elle  se  prolonge,  de 
plaques  gangréneuses  sur  la  peau.  V.  iNf-TCTiON  ruRDLENTE 
BT  I BINEUSB- 

Unc  diarrhée  urâmique  avec  concrétion  de  carbonate 
d’ammoniaque  dans  les  selles  sera  traitée  par  les  révul8if^ 
cutanés,  le  vt^sicatoire  sur  Tabdomen.  \ji  traitement 
général  de  Turémie  (V.  ce  mol)  est  peu  efficace  dans  ces 
cas. 

ÜC3  douleurs  de  reins  vraies  réclameront  une  applica- 
tion de  sangsues  sur  la  région  des  lombes;  des  lambeaux 
membraneux  rendus  par  la  plaie  et  recouverts  d'incrusta- 
tions calcaires  révèlent  une  cystite  plilegniuneuse,  une  lé- 
sion analogue  à la  dysenterie  (.Morgagni,  Dolbeau)  : des 
iiijections  émollientes  sont  utiles  à employer  dans  ce  cas. 

Une  infiUralion  urincuse  sera  traitée  par  les  débridc- 
ments  multiples. 

I.a  plaie  de  la  cystotomie  se  cicatrisant  du  fond  vers 
l’extérieur,  si  la  plaie  vésicale  ne  se  réunît  pas,  une  fistule 
persi^^le;  pour  la  prévenir,  on  comprimera  sur  les  bords 
de  la  pluie  dés  que  Turine  commence  à conler  par  Turé- 
ihre  (Tület).  SI  la  fistule  persiste,  on  cautérisera,  on  nour- 
rira les  malades  amaigris.  Débrider  la  plaie  (Uolbcaii)  est 
aussi  hou  que  la  cautérisation  de  la  plaie  au  fer  rouge  (Dii- 
I puytren'. 
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\QU  CALC 

Si  Ic:»  iiKilade;^  lailk-à  üevi«!nni‘iil  impui^'^anb,  ü n'y  a 
lien  à faire. 

2'’  Taille  htnale.  On  pcul  aller  à la  rcrlierrlic  iU*s  pe- 
ülcs  pierics  rormne  des  corps  étraiigei*s  peu  voliniiineux 
par  l.!  mille  laU^rnliséc  de  F.  (^oinc  et  Oheseldoti.  I^c  ma- 
lade étant  disposé  comme  pour  les  autres  procédés  de 
(ailll^,  on  fait  une  incision  qui  comiiiencc  sur  le  raplié  pé- 
rinéal à 3 centimètres  en  avant  de  l'aims  et  so  lerntiiic  à 
la  partie  moyenne  d'une  ligne  étendue  de  l’anus  h la  tu- 
bérosité de  l'ischion.  Le  doigt  indicateur  gauche  est  placé 
dans  la  plaie,  dirige  la  dissection,  repousse  le  bulbe  vers 
la  ligne  médiane,  suit  avec  l’ongle  la  rainure  du  calliéler 
qu'il  ne  quitte  plus;  on  incise  rurèthre,  un  agi'^mdit  rin- 
cision  jusqu’au  col.  Le  Utholome  simple,  dont  on  gnidiie 
l’ouverture  de  la  lame  sans  dépasser  le  ii*  H de  rin>tru- 
iiii'nt  et  de  façon  à ne  pas  faire  une  incision  de  plus  de 
2 centimètres,  est  introduit. 

fiuidé  par  le  cathéter,  l'iiislrumeut  |M*nèlrc  de  3 cenli- 
métres  dans  la  vessie,  et  est  retourné  de  manière  que  sa 
concavité  reganle  le  ptibis  ; on  sectionne  en  bas  (F.  Corne) 
ou  mieux  on  dehors;  si  l'ouverture  est  trop  petite  ou  dé- 
bride (iJoyer).  On  intrmluil  une  lenelte  à écnisenient,  on 
brise  le  calcul  et  l'un  eu  entrailles  fragments.  CcUc  prati- 
que est  celle  de  Giraldès  pour  les  etifanis  et  de  l’ope,  du 
Missouri,  qui  a obtenu  ainsi  de  beaux  résultats. 

On  est  exposé  par  cette  opération  à des  hémorrhagies 
que  l'on  traitera  par  la  compression  cl  la  ligature,  .s'il  est 
(Kissible.  La  blessure  du  rectum  est  un  incoavéïiieiit  seule- 
iiieiil  parce  qu’elle  |M»ut  èüc  Foccasion  d’une  fi.slule  reclo- 
vé.siraJe.  V.  FlSTI'LE  rbcto-vbsicai.e. 

Un  prévient  la  blessure  du  rectum  en  faisant  tirer  l'urè- 
Uire  par  le  cathéter,  du  façon  que  ccui-ci  colle  le  eunal 
contre  le  pubis  ^Pope,  du  Missourî). 

3*  Tuillcê  jMir  ile$  procé<fés  mLctea.  La  taille  médiane 
(Vacca  PeijingbieriL  la  taille  rcclo-vésicale  avec  section 
du  sphincter  anal  (Vacca  UeHinghieri),  la  taille  recto-vési- 
cale sans  section  du  sphincter  anal  (Mnisoiineuve\  lu  der- 
nière surtout,  ne  sont  pas  de  lK)nn<‘s  opt'rnlions,  à moiits 
i{ue  le  calcul  ne  soit  senti  au  devant  de  la  paroi  antérieure 
du  rectum  ; les  calculs  développés  pnmitivement  dans  la 
prostate  peuvent  être  enlevés  par  la  taille  rectale. 

Ix*  Taille  byitOfj<isiii(fue.  La  taille  hypogastrique  est 
preMpic  iiiévibablcment  mortelle,  mieux  vaut  lais.s<‘r  les 
malades  mourir  de  leur  calcul,  lorsque  la  l.iille  combinée 
à la  lilbotriiie  est  inapplicable.  Klh?  ne  sera  faite  que  dans 
les  cas  où  existe  un  crdcul  trop  volumineux  tic  pouvant 
ôlrc  extrait  par  lu  périnée.  Pour  faire  la  taille  hypogastri- 
que, une  sonde,  à diunl  est  introduile  dans  la  vessie  et 
amenée  au-dessus  du  pubis,  on  fait  saillir  le  dai-d,  on  in- 
cise, ou  bien  on  incise  sur  la  sonde  ù dard  en  coupant 
couche  par  couche,  l n crochet  ou  un  gorgeret  snspenseur 
doit  maintenir  le  parallélisme  de  la  plaie  de  la  paroi  abdo- 
minale et  de  celle  do  la  vessie;  la  pierre  sera  extraite;  si 
elle  est  trop  grosse,  ou  la  fragnienlera  avec  un  gros  brise- 
pierre  ou  une  lenelte  à forceps  plutôt  que  de  débrider  sur 
les  liords  de  la  plaie,  et  une  grosse  sonde  sera  placée  dans 
la  plaie,  une  sonde  à denieure  étant  maintenue  dans  lu 
vessie  par  l'urùlhiv. 

L.*!  taille  byqvogasirique  réussit  quclqiiefois  (Franco, 
Leroy  d'filiolles),  mais  elle  est  ordinairement  suivie  d’une 
infiltnition  urineuse  ou  tl'im  vaste  pbli'gmon  urineux  du 
bn«sin. 

LiTMiiTitiTiF.  muNiUi.F  (Pollie.'uj,  Houisson).  — Ou 
a'-smieru  |.i  luille  pt'‘riiiéa1e  ù lu  lilliotritie  lorsque  la 
pM-ri'i'  • ;4  petilt'  et  lorsque  la  litbolrilii'  est  recuinmc  ini- 
po  iblr 


On  pt'iitique  une  Itoulmmière  ]iériuéalu  sur  la  ligui  mé- 
diane coiiiiiie  pour  la  taille  médiaiu*.  tuais  beaucoup  plus 
petite  (2  centimètres  nu  plii.s^;  guidée  pji  le  c.ulliétur,  un 
ouvre  la  portion  mrmbraiieuM;  ih*  ritrèlbiv  en  suivant  les 
procédés  indiqués  pour  lu  lailh*  Idérah*  ; l'incision  de  la 
portion  membroiit'UM;  de  l'iirétliro  e.sl  pruloiigée  jusque 
sur  la  prostate,  ou  bien  on  dilate,  ce  qui  vaut  mieux,  sui- 
vtutl  l>oll>eau,  Fiiicisiun  prati<{uée  à la  ptutiuu  meiiibni- 
neuse.  ()n  dilatera  ruréllire  nvt‘c  itn  dilatateur  à six  val- 
ves écartées  par  une  boule  cenirale;  on  riiiiroduil  et  Fuii 
agrandit  ainsi  la  portion  proNlatitpie  de  Turétlire  et  le  col 
\<‘>ical  ; on  |mlss(‘  düiis  la  ve.vsie  nu  brise-pi<‘rru  à pignon, 
dont  la  canule  a 15  millimétrés  de  diamètre,  un  brise 
la  pierre  et  l'un  en  extrait  les  fragments.  Lue  injection  a 
grande  eau  est  (aile  par  l'ouverliiru  périnéale  (hulbeau). 
thi  peut  dilater  la  veille  du  jour  où  l'on  brise  le  calcul. 

On  }K?m  créer  uu«‘  lislulo  urinaire,  dilater  plus  lan! 
cette  fistule  et  aller  briser  la  pierre  à travers  la  fistule 
dilatée  (Bouisson). 

(kimme  la  néres.sité  a conduit  plusieurs  fois  à faire  la 
taille  immédiatement  après  la  lithoiritie,  chez  les  .sujets  à 
vessie  irritable  et  raccornie,  ou  pourra  fain?  une  s<»ance 
de  lithoiritie  pour  fn)gmunter  le  calcul,  pui.x  on  procédera 
ù i’opératiun  du  la  taille  {mr  la  méthotle  latérale  ou  hilnté- 
rah*.  Dans  ces  conditions,  rincisioii  faite  an  périnée  et  au 
col  du  la  vessie  pourra  être  pi*tile,  et  l'on  sera  silr  de  ne 
pas  dépitsser  les  limites  de  la  prostate.  Fiie  opérulioo  de 
ce  genre  a été  pratiquée  avec  succès,  et  le  malade  a suc- 
combé seulement  deux  mois  après  h la  suite  d'uii  érjsipi*le 
et  d'une  suppuration  du  rein  (A.  Ihîsprés,  1865). 

.SoÎH.s  roiuaeutifs.  Apres  l'opération  de  la  pierre  par  la 
)itbotriti(!  ou  par  la  (aille,  on  évilem  la  l*écldive  des  calculs 
par  le  traitement  dos  diathèses  urique,  oxalurique,  jthos- 
phaliquc,  i*tc.  (V.  (iuAVRU.e).  On  traitera  la  cystite  chro- 
nique (V.  Cystite);  le.s  maladies  se  sonderont  cha(|ue  jour 
et  feront  des  injections  dans  la  vessie,  les  eaux  et  les  dou- 
ches sulfureu.ses  répareront  la  santé  des  malades,  un  don- 
nera h l'intérieur  les  amci's,  les  ferrugineux,  comme  dans 
la  dyspepsie  et  les  anémies.  Voy.,  pour  les  eaux  minérales, 
Cl\.YVELI.B. 

TraiUuual  i^illiatif.  Lorsqu’im  mahide  ne  pourra  |ms 
être  0|K'ré,  ou  quand  ro{KTntion  parait  ilevoir  enirulner 
une  «iggravalion  de  la  cysto-néphrite  et  de  rurémie,  en 
même  leinps  que  par  suii  volume  le  calcul  commamle  de 
grands  délabreincnts,  lursqu'mi  cancei'  ou  un  fougus  de  la 
vessie  existent,  on  n’opérera  pas.  On  ïm?  boniera  à adnii- 
nistivr  du  grands  bains,  à foire  des  injectiuns  dons  la  ves- 
sie. la'.s  exercices  un  jnîu  violents,  les  régiim's  excitants, 
les  rapprocliomeuts  .sexuels,  seront  proscrits.  Ou  traitera 
les  cumplicalions  qui  pourraient  survenir  du  côté  de  la 
vessie  ou  des  reins.  Ou  fera  une  ponction  périnéale,  et  un 
laissera  une  canule  ù demeure  (Avicenne)  jusqu'à  ce 
qu’mie  flstiiic  vésicale  soit  établie;  la  buutomiiérc  (Thc- 
venin,  1.4'dran)  est  ta  même  oj»ération.  V.  Détention  ü'r- 
niNE. 

Taille  chez  la  — Les  calculs  vuluminoux,  gros 

njème  comme  un  œuf,  peuvent  être  expulsés  sponlaiiémenl 
de  la  vessie  dhino  femme  (Benedici,  >1,  Donains,  .Monmd, 
Local),  niais  on  ne  doit  pus  attendri'  ce  résultat.  Seulement 
ce.s  faits  indiquent  que  la  dilatation  de  l'urèlbre  et  la  lilbo- 
Irilie  sont  le  traitement  le  plus  ralioanel. 

On  ilii.itcra  ruréüire  avec  de  l'éponge  préparée  ou  do 
gro^iH's  sondes  ou  avec  un  dilatateur  mécanique,  nuiis  il 
faudra  ne  dilater  4|ue  piogie.ssivemeut.  Le;,  dilalaletirs 
mécaniqiie.s  soûl  en  ce  sens  iiiréiiem.s  à !'épon;;e  pié- 
jmrée. 
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l.fMMjii*!  \v  calcul  est  gros  el  irrcj^tüier»  lorsqtril  a de- 
lerininc  «ne  ryslîlc,  et  qiir  Ton  n’a  pa**  !t*  tcinj»  d'att«|i- 
dm  ^ <|ui!  le  calcul  sc  soit  formé  s|K>nlanémeitt  ou  qu'il  ail 
IK)iir  noyau  un  corps  élranjjer  — on  brisera  ta  picrm  avec 
1111  inAtnimcfiiiiilioiriteur  et  Ton  extraira  les  fraguieiitsavec 
une  pince  à panseincni  11  est  toujours  facile  de  diliiler 
rurèthre  en  peu  de  temps  pour  extraire  les  fraguients  un 
peu  Totumioeux.  I^i  taille  vaginale  n'est  indiquée  d'emblée 
qu’au  moment  de  racroiichement. 

I^s  procédés  de  taille  chez  la  femir>e  sont  : la  taille  uré- 
thrale, qui  consiste  à inciser  l’iiréthre  de  chaque  cAté;  la 
taille  vaginale,  qui  consiste  à fendre  l'iiréthre  et  la  paroi 
antérieure  du  vagin  ; la  taille  vestibulaire,  qui  consiste  à 
aller  jusque  sur  la  vessie  en  décollant  la  paroi  antérieur»* 
du  vagin,  de  rurèthre  et  de  la  vessie.  V.  CoRinî  ÉTiuNOEns 
[lE  U V'E.SSIE. 

CAIAAKICCIA  (Corse).  Eau  minérale  ayant  fiO  de- 
gr«>s  centigrades  ; saline  selon  les  uns,  sulfureuse  selon 
les  antres. 

C'ALBBAHAIKR.  Arbuste  dont  le  fruit  sert  à la  prépa- 
ration d’un  sirop  de.  calcha>^se  irés-usité  aux  Antilles  coininc 

laxatif  {3- 

€ ALRMTl'RR.  V.  t>>N(;esmN  a^RÉmiAl.K. 

C.tL.LOAITÉK  (Cors,  Ih’RiLLOKs).  Toute  partie  du 
rur|ts,  soumise  A un  frotteineut  prolongé,  se  couvre 
d’une  couche  épaisse  d'épiderme,  formant  une  callosité  ou 
un  durillon  au-dessous  duquel  existe  une  bourse  séreute. 

Les  ouvriers  qui  manient  le  marteau  à pleine  main  ont 
la  face  palmaire  rouvi‘rte  de  callosités,  et  chaque  profes- 
sion, s4*lon  la  forme  de  riustrument  employé  |>our  la  rem- 
plir, SC  révèle  par  la  main  de  l'artisan,  où  sc  trouvent  des 
callosités  dont  le  siège  est  variable. 

Lies  callosités  sc  produisent  au-dessous  de  la  rotule  citez 
ceux  que  leur  profession  ou  des  habitudes  de  piété  lais- 
sent longtemps  accroupis  sur  les  genoux. 

Iles  callositi^  sc  produisent  au  talon,  h la  plante  des 
pieds  sur  l'astragale,  et  sur  les  phalanges  par  l'asago  des 
sabots  ou  de  souliers  trop  étroits  ; mais  quand  les  callosi- 
tés occupent  les  |t)inlanges,  elles  prennent  le  nom  de  cor 
au  pied. 

Il  y a des  cors,  mais  cela  csl  plus  rare,  qui  sc  dévelop- 
pent entre  les  orteils,  sur  la  face  interne  des  phalanges. 

Les  cors  résultent  iiniqnemenl  de  la  compression  des 
orteils  pur  des  cliaussures  trop  étroites,  et  il  suffit  pour 
les  guérir  ou  pour  prévenir  leur  développement,  de  porter 
des  chaussures  cannes  du  lumt,  laissant  aux  orteils  toute 
leur  liberté. 

Ik's  courbes  d'épiderme  superposé  sans  organisation 
apjtareDle,  ayant  }>oiir  racines  profondes  dan.s  la  peau  une 
portion  plus  étroite  traversée  par  un  prolongement  papil- 
lifurmc  vasculaim,  constituent  le  cor  et  le  séparent  du 
simple  ditriHonf  formé  de  couches  épaissies  d’épidenne. 

Le  gonllenienl  de  l'épiderme  des  cors,  dans  les  temps 
humides  ou  de  pluie,  comprime  les  parties  voisines  et 
sous-jacentes  de  façon  à produire  des  douleurs,  que  l’a- 
hrasion  de  la  tumeur  épideniiique  suflit  à faire  dispa- 
raître. 

Thérnpi'utûfuc.  — î-e.s  durillons  cl  les  cors  disp,iirais- 
senl  par  degrés,  dés  que  cesse  la  compression  qui  les  a fait 
naître,  el  il  •‘uffil  de  jKirter  des  fhau**sures  carrées  par  le 
bout  pour  se  guérir. 

Ou  évite  la  douleur  que  produisent  les  cors  en  enlevant, 
au  moyeu  «l'un  bistouri,  le»  couches  d'épiderme  à mesure 


qu’elles  sc  produisent,  ou  en  les  cernant  au  moyen  d’une 
aiguille  rouriie  a pointe  mou5>e  pour  en  faire  l'exlraclion 
complète,  il  faut  éviter  de  faire  .saigner  Ic.h  cors  que  l'on 
coupe. 

Iles  applications  topiques  p»nivent  guérir  les  cors  : une 
feuille  de  jouhariK*,  un  morceau  de  baudruche  gommée, 
un  morceau  de  drap  imbibé  d’acide  acétique  [3  ou  de 
jus  de  citron,  un  peu  de  diachylou,  un  emplâtre  de  cire 
verte  'ou  d'acétate  de.  cuivnr),  conduisent  à ce  résultat  en 
ramolli>sanl  el  en  décollant  l’épiderme. 

Di‘s  cautérisations  parTacidc  acétique,  azotique  et  sulfu- 
rique, par  la  potasse  caustique  et  par  le  nitrate  d'argent, 
suivies  au  bout  de  deux  jours  de  grollagi;  de  l’eschare 
gtiéi'is.sent  bien  les  cors,  mais  il  peut  en  résnlbT  «les 
inflammations  dangereuses. 

l.a  |M>mmade  d’aride  acétique  mise  .sur  un  cor  pendant 
la  nuit  détremp»*  répideniie  épaissi  ipii  sc  soulève  en  am- 
poule, et  au  bout  de  trois  ou  quatre  jours  ram)M)tilc  des- 
séchée se  dé|:«*hc  en  entraînant  le  cor. 

En  trempant  un  morceau  de  pierre  ^wnee  dans  une  so- 
lution de  potassa  caustique  pour  froUer  le  cor  avec  pré- 
caution. on  voit  ses  différentes  couches  s'enlever  .successi- 
vement el  l’on  cesse  de  frotter  quand  apparaît  de  la  dou- 
leur. C’est  à recommencer  fréqueiiimeiil  (Donné). 

Si  b*s  callosités  de  in  main,  des  pieds  ou  des  orteils, 
paasciit  à l’étal  à'nicmttiou  r/irowô/Mc,  il  faut  les  exciser 
puis  les  cautériser,  ou  bien  sc  contenter  de  cautériser  les 
Iwixls  avec  la  pierre  infernale  el  de  panser  avec  la  pom- 
made suivante  (de  Toit)  : 


Out-tirnt  lM*ilicfiiii ao  eraramci, 

ro»ipy  lin  nivrrnn*  .........  4 hI> 

«Ir  labtnr 1 iJ. 


Les  callosités  ulcérées  des  pieds  sc  trouvent  très-bien 
de  la  pommade  de  goudron  (parties  égale>  de  goudron  el 
d’axonge)  et  des  lotions  ]>eriimnenlcs,  d'une  solution  de 
teinture  de  coaltar  au 


-tu/rc. 


Uqiiwl-' 16  ermm»**, 

' • • ^ 

opintB .'lO 

Safran..  

Uomme  aatmoniatiite F 

Knpltlre  iliarh>Um  .i  H giaouMe*. 

Rai|4Alr«r  i(alliatiiim •,.../ 


Étendre  sur  un  linge  n’ayant  pas  plus  de  surface  que 
le  cor  (Pajül-Laforel). 

Antre. 

Iltii!.' J’iUire 

Cirv  Maocltn O **'• 

Faites  fondre  et  ajoutez  : 

Orc«ni*llo. . *j.  •- 

Battez  ce  cérat  avec  : 


4S  »'|- 

il«  Mvmiilr V Hi. 

fiardei  dans  un  flacon  à l’émeri,  niellez  un  peu  de  celle 
pâle  sur  le  cor  au  moyen  d’im  morceau  de  linge  el  le  lais- 
ser vingt-quatre  hctives  (LaroclH*). 

i;Ai.M%!Vr.  V.  Narcotiuie. 


Eniphiire  contre  les  cors. 


Raii  Uaiirhi- IR  çiaiaiMS. 

F.iDpU»r«  iIa  fmtK ........  a hI> 

(i«|l>aiiiiR> It  mI. 

Faites  fondre  et  sg^uh'Z  : 

Ac^Ule  cMiw a 

F.Mÿikrc  lie  tÿnawBlItinii'  t id. 

i **F- 


(Baudot.) 
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CAMB 

Aulrt!  (Schneider). 


CALOfltBL  OU  C.%I.OIHÉL4N.  V.  Merc.LRK. 
CAMnTK.  Km(»lâ(rc  aggluUnalif  dont  on  couviuil  la 
lèle  ra»èe  de»  U'igncuin  el  qu'un  eolcrail  au  bout  de  quel- 
que»  jours  pour  arracher  les  ))ulbes  des  cheveux  malades. 
Elii  voici  la  fommle  : 


rnrtBC  

P»is  nAÎM.  7&U  id. 

pnia  rŸ»iae iil. 

I‘ut«  UUii'ltr t>V)0  id. 

»rHie*fTi( id. 


Délaye*  la  farine  de  seigle  et  le  vert-de-gris  avec  2 litres 
de  vinaigre,  faite.s  cuire  couiiuu  une  bouillie  bien  cuite. 

Il  faut  que  le»  poix  soient  mises  à fondre  pendant  que 
la  bouillie  cuit,  cl  dès  qu’elle  est  cuite,  si  les  poix  sont 
fondues,  00  les  mélange  eu  tournant  toujours,  mais  il  faut 
que  la  bouillie  soit  bien  cuite.  Duis  on  :goule  daim  la  bas- 
sine un  litre  de  vinaigre  bouillant,  eu  niélunt  toujours 
avec  la  spatule  de  bois.  On  passe  le  mélange  au  travers 
d'un  linge  clair  et  on  laisse  ù a 5 centimètres  de  vide  dans 
le  vase  afin  de  pouvoir  mtilre  le  lendemain  du  vinaigre 
sur  la  croûte  pour  pouvoir  conserver  l'empliitre. 

Cet  emplâtre  s'éumd  sur  nu  litige  ou  sur  de  la  |)eau 
qu'on  applique  sur  les  parties  du  crâne  affecti'es  de  teigne, 
cl  au  Ixmt  de  trois  jours  on  l'imlèvc  en  arrachant  les  rhe- 
veux  qui  s*y  trouvent  emprisoimé». 

Plusieurs  applications  successives  de  cet  emplâtre  suHi- 
sent  pour  guérir  la  teigne.  On  a délaissé  ix‘  moyen 
en  raison  de  la  douleur  qui  accompngue  rarrachemeut  de 
lu  calotte,  et  un  l'a  remplacé  avantageusement  |»ar  Tépi- 
lotion  au  moyen  d'une  piuce  (V.  Teig.vk).  On  pourrait  ce- 
pendant y revenir  si  l'on  avait  soin,  avant  d'arracher  l’em- 
plâlre , dViidurmir  les  malades  avec  des  inhalations  de 
câ/oro/!!>rt«c  ou  avec,  une  potion  de  sirop  de  groseilles  et 
de  ïhÿdrtUe  de  chlorai  3 grammes.  Le  rcproclie  de  bar- 
barie fait  RU  traitement  de  ta  teigue  par  remploi  de  la 
calotte,  tombe  du  moment  qu’on  peut  supprimer  la  douleur 
de  celte  médication  à l’aide  des  anesthésiques. 

CALVITIE.  l..n  chute  naturelle  des  rheseux  venant  à 
tout  âge,  sans  érytlième  ni  maladie  du  cuir  rheveiu,  dis- 
tingue la  cukiiie  de  ru/o]M-ciV,  état  accidentel,  où  les  che- 
veux ne  tombent  que  parce  <}Ue  les  follicules  pileux  sont 
malades.  V.  Ai.opécie. 

Chute  cheieux. 

MoclU  d*  Wut. . . . 

Riiil«  dt  ricia 

Acid«  . . . 

Aromatisez  et  f.  s.  a 

ü est  plus  difficile  de  remédier  à la  calvitie  dont  la 
cause  est  ignorée,  qu'à  l’alopécie  duc  à lu  syphilis,  au  pi- 
tyriasis, à une  fiévj'e  grave,  etc.,  et  où  il  y a des  indica- 
tions particulières  à remplir. 

Thérapctditfue,  — En  rayant  la  tète  toutes  les  semaines, 
cl  en  mettant  sur  la  peau  des  ;>omiundev  excitante.^,  on 
active  la  vitalité  du  bulbe,  et  cela  fait  souvent  re^iousser  les 
cheveux. 

Mocllr  fié  bo-'Of  fkl  ^ruiuaié». 

Huile  d’amao'lé*  d»iM«* 10  id. 

Ct'ral  raUuiiD*ir« *•  id. 

Mêlez  el  employez  eu  onctions  sur  la  tête  O. 

Autre  (dite  de  Dupuytren). 

fU  bonif .Nu  KI'niMllir.f . 

.\M'Ulr  «l«  ptfiHtb  rrOtalli*.-. | id. 

T«itnl«r«  dé  «^aUiahdiH.  .......  20 

Us-éiiTf  «lé  KiniCe . 3 snuUi-*. 

Câ«->i<v'iv  «K'illé.  A ftraïuiiM'*. 

Tous  les  soirs,  gros  comme  uu  poi'>  de  celte  pommadi* 
dans  les  cbevriix  H 


HO  gamine». 

a id. 
i id. 


^tle  de  uiron 4 IcramtBé». 

f \trail  •)»  «juiaa H 

Tétnlur*  (lé  niBiknridé, t id. 

Ilitilr  dt*  riNlt-al I *3. 

«*i>ciilieltR  ili:  U'^rcMiavU'.  . , >*0  f<'Blteraiiiia<*», 

de  iHfmf. HO  erawiM*. 


En  onctions  sur  la  (été  préalablement  lavée  à l'eau  de 
savon  [3. 


AtUre  (Sleege]. 


Hvurrv  di*  * . * . IA  irrwniDei. 

Ilfiili*  d'tiliv^a.  a id. 

Taaaia. 3 id. 

Oitüimr.  . 10  rautiçrainm»*. 

K*|.ril  dd  S%lrin* 3 cramtaea. 

rcinfurc  (I.andcrer). 

(-«•ittllei  tir  lâorier. 8 KranuiM*. 

(•irnOi*.  .........  .........  1 ni. 

Akfx'l  d»  lavaade. 16  al. 

Aknolai  d'a«i|aa.  16  id. 


Faites  digérer  à une  douce  chaleur  et  qjouloz  : 

Etbar  mUar»r|ti«.  * j^aiamei. 

Pommade  au  chlorure  de  ivic. 

tiortir  «la  ki*a(,  ..............  30  tframiae*. 

cJiienira  dr  line.  lU  id. 


Frictions  malin  et  soir  jusqu’à  éruption  de  miliaire  pu- 
rulente, «dont  un  cesse,  et  quand  le  ruir  chevelu  est  re- 
venu à l'étal  naturel  on  recommence  les  frictions  (Bou- 
ebut;. 

Autre  (Hochstelter). 

Ilnil»  d'aaandfa  dmirra 30  arantiar». 

Huile  de  er»tiai.  .......  30  raau^.  à i id. 

Frictions  deux  fois  par  jour  sur  la  tête  Cesser  les 
frictions  dés  qu'une  éruption  s’est  produite. 

Quand  lu  chute  des  cheveux  se  produit  uprè.s  l'accou- 
cheincnl  ou  une  maladie  grave,  il  faut  donner  le  sirop 
d'améniate  de  soude  (5  centigrammes  (H>ur  300  grammes), 
les  préparalions  ferrugineuses,  cl  frotter  la  téle  avec  la 
pommade  suivante  : 

Mn^lk  lia  (uviif 30  Rrauiuet. 

Kalrail  d«  jiiw|UiaaiC.  tU  id. 

Triaiarv  d'itHle 6 td. 

taaaari*  de  benamAlc.  ..........  *1.  •• 

Awfrp. 


Frictions  de  fiel  de  porc  sur  la  léte  deux  fois  par  joui' 

D. 


Autre. 


Id}iions  mutin  et  soir  avec  la  décoction  de  semences 
d’ai^émoiie  Q* 

Attfrc. 

Décoction  d'une  espèce  de  mousse,  le  Po/yh*»cAum  corn- 
mum,  60  grammes  par  litre  d’eau. 

Dan.s  la  calvitie  dartreuse,  les  lotions  alcalines,  la  pom- 
made de  goudron  (20  grammes  sur  30  grammes),  et  si  la 
tète  est  rasée,  des  applications  de  térébenthine  de  Venise, 
d’huile  de  cude,  de  }>ommadc  de  lérébeiilhiiie  (15  gram- 
mes sur  80  grammes),  sont  des  mnédes  très-utiles  à em- 
ployer. 

Contre  la  calvitie  syphilitique,  il  ii*y  a |)as  d'autres  re- 
mèdes que  l’iodure  de  |>ola&siiim  à rinlérieur  cl  à l’exté- 
rieur, la  pommade  de  goudi'on  ou  de  léréhenlhinc. 

La  calvitie  qui  résulte  de  la  teigne  déralrmitc  «irlii'oma- 
teuM’  guérit  pur  l'épilation  et  Ic-^  lotions  parusiticides, 
par  la  calotte  (V.  ce  mot);  mitis  la  calvitie  ancienne  pro- 
duite par  un  ancien  favus  qui  a détmil  les  hiilbes  pileux 
est  incurable.  V.  Teigne. 

< a.nno  (lia<*M;?»Fyréoée>).  Eaux  minérales  ^ortam  pai 
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lieux  sourrc«,  l’une  tnffxtmt&fi  calciqm*  i 23*.  et  l’aiitre 
froide. 

C'%^BRFrm-:  (u)  (Hüllcllc^•1lu-Rll(^ne).  F.aii 
«ulfureuse  calcique  froide. 

cmiftoi.i':.  lino  ramiHolo  do  toile  forte,  Incéo  par 
dorri^ro,  munie  d’atlnrhes  aux  épaules  et  de  inanclios 
longues,  à l'extrémité  dosquelK^  est  un  lacs  long  de 
2 métros,  est  employée  |>oiir  maintenir  les  individus 
atteints  de  délire  furieux  ou  en  proie  à des  mouvements 
désordonnés. 

On  passe  la  camisole,  on  la  lace,  puis  on  enroule  l'ex- 
trémité des  manches  avec  le  lacs  qui  leur  fait  suite,  et 
qu'on  attache  nu  pied  du  lit  ou  que  l'on  noue  derrière 
II?  malade  avec  celui  de  l’autre  manrhe.  On  se  sert  en- 
suite des  attaches  de  l'épaule  pour  fixer  le  malade  en  liant 
du  lit. 

C'AIIOIIIIJ.I-:.  Plante  de  la  Cimille  des  synanthérées, 
jouissant  de  propriétés  camiinalives,  stimulantes,  anli- 
spasiiiodiqties  et  fébrifuges  [^.  La  rutmmUk  rvmniHv 
donne  la  médecini^  des  fleurs  qu'on  administre  en 
siun,  2 à fi  grammes  par  litre;  en  pumlr*,  1 à 8 gram- 
mes; en  ej'friiif,  5 à 7 centigrammes;  en  wetice^  1 à 
10  gouttes. 

line  forte  infusion  de  fleurs  sert  de  vomitif.  l.n  romo- 
miUe  imntüe  jouît  des  mêmes  propriétés.  r.amtimilk 
|iy;é/Are  a une  racine  qui  excite  la  salivation.  KIk  sert  A 
la  pri'paralion  des  dentifrices. 

( (Aude).  Eau  iiiinérale,  saline,  ferrugi- 

neuse, acidulé,  k 27**  centigrades.  On  l'emploie  contre  la 
gastralgie,  la  dysiie|»ie,  la  chlorose,  la  leticorriiée,  les 
lièvres  inlemiitleiites  rebelles,  les  engoi'genienis  du  foie 
et  les  maladies  utérines  RH 

CASIPÎ^.(  HK.  V.  IkMS. 

C AinPHRK.  Principe  immédiat,  trouvé  dans  un  grand 
nombre  de  végétaux  des  labiées,  des  ombclliféres,  des 
lauriers,  mais  on  le  retire  priDci|mlemeuldu  hturux  mm- 
}ihora.  Sédatif  à petites  doses,  il  est  irés-excilanl  à dose 
élevée,  et  on  l'emploie  comme  antispasmodique,  stimulant 
et  diaphurt'tique 

C'.t^C'EB.  Une  des  plus  graves  dialiièse>  est  celle  du 
cancer  qui  engendre  un  produit  morbide,  oi^anis<>,  vascu- 
laire, dAruisaol  les  tissus  où  il  se  développe,  et  se  miil- 
plianl  dans  les  glandes  et  dans  les  viscére«  à la  suite  d’mie 
infection  générale  de  l’économie 

1.4'  cancer  est  un  excès  du  développement  sans  but 
ou  les  tissus  mal  organisés  s’altèrent,  se  résorin'iit  en  infec- 
tant l'écoDomie,  parce  qu'ils  ne  peuvent  s'organiser  en 
tissus  normaux  (A.  Després). 

L’hérédité  du  cancer,  sa  résistance  k l'cxtirpatiou,  sa 
reproduction  dans  les  gomplions  voisins,  .sa  résurptiuu  dans 
les  lymphatiques  et  sa  dissémination  dans  les  viscères, 
produisant  une  cachexie  générale,  démontrent  aux  plus 
sceptiques  que  le  cancer  est  une  diathèse  cl  que,  si  l'ana- 
lyse chimique  ne  révèle  pas  la  nature  du  vice  buinoral  qui 
la  coasUluc,  celte  altération  des  humeurs  n'en  est  pas 
moins  une  diose  incouloslahle. 

Très-nombreuses  sont  les  rariétés  d'apparence , de 
forme  et  de  struclnr4>  du  cancer,  car  il  se  présente  à l’état 
de  sujuirrhef  à' mcéphüoUie , de  coUohlc,  de  mfifnnitfue, 
ù'kémntiMk,  ou  encéphalolde  vasculaire, de /!6ro-]»//isfi4/Uf, 
à'^pUhéli/mn  ou  nuicroUlc , de  myfloptaxi'  et  à'enchou- 
'frome.  Toutes  ces  variétés  ont  pour  cnr.irtére  clinique  la 


récidive  sur  place  après  l'.iblation,  l’absorption  pnr  les 
vaisse.iiix  ou  par  les  guiglions  lymphatiques  voisins  et 
que)«|uefois  le  transport  pur  métasta.sc  sur  les  principaux 
visr4*r4*s.  Les  cinq  premières  variétés  lellesque  Ies4/«xin7ee, 


Hc,  RK,  — .tnAUimi>|ii'«  iln  CâiKM  rl  «piirriMi.  — 

1,  1,  1.  1.  1 ( ilf  r«f>ri>r  û*ee  «n  <H>y4i«  <i«  rnIntM  variaUi^  rt  •l«'Ut 

•n  tn>i«  — V.  ^2.  i.  4.«Ikitn  lU  ranr^r  avan  daux  — 

S,  S,  3.  r«l|i)k>«  fnnliM-tnaa  d«  rawar.  t,  i.  I,  t-  Cpüiilrt  rai.<.  r 
d«Tan*Ht  ffaanlaaaM.  — S a,  S.  4>Untr>  rnnr«aln(|ura  da  «XMvr.  — 
A,  K,  a.  PUqiM>«  BMwémia«‘f  fc  nay**u  tuulii|ttr«. 

dur,  libretiv,  lobulê,  peu  vasculaire;  Vencéphahûte,  mou. 
trè-s  vasculaire,  cérébriforme  ; le  co//okfe,  aréolaire,  mou, 
gélaliniforme,  lran<|mrent,  jaunAtre  ; le  méluiiiquct  noi- 
râtre par  rinflilratinn  de  granulations  de  mélanos<';  l’/ir- 
iîwi/4xk,  mou,  Iri's-vasculain»,  renferment  des  cellules  pa- 
vimenti'iisoH  irrégulièrement  déformées,  avec  plusieurs 
noyaux  garnis  de  nucléoles,  tandis  que  le  cancer  fllnp- 
)W<i#fp/ue,  réj«'fAé//o/ cl  le  eftoxidmk/e  nuikrinenl  comme 
éléments  des  celluh's  et  des  noyaux  fibro-plastlipies,  des 
cellul(>A  d'épithélium  normal  nltén'‘C.s  et  des  éléments  in- 
complets de  cartilage.  On  peut  dire  cep>'iul.'mt  que  les 
cancers  :i))particnnr'nl  k deux  séries  ; l.x  .v'rie  épithéliale 
et  lu  séi'in  lihro-plu$ti<{ue  ou  embryoplasliquc  (.\.  Despn's). 

Olliiles  d’épithélium  df'formé , cellules  d'épithélium 
normal,  cellules  llbro-plastiques,  cellules  do  cartilage,  pi?ii 
importe  ; la  nature  du  tissu  dans  lequel  elles  trouvent 
est  la  même  ; c'est  du  cancer,  lésion  d'origine  dialhé- 
sique,  sujette  h récidive,  k résorption  dans  les  lympiinti- 
ques,  à métastase  viscérale  et  pouvant  prodtiiix*  rinfeclion 
de  l’organisme. 

Le  conerr  rnreplinloïde,  I,Acnnec  {fùngus  /tcfna/<v/e, 
Aberneüiy;crtrnVwin/'riiiVo/aire,  Virchow),  est  constitué  : 
1*par  un  blastème  contenant  de  la  matière  amorphe,  gra- 
nuleuse, et  des  granulations  graisseuses;  2**  par  des  cel- 
lules irrégulières  à contenu  granuleux  (flg.  86),  avec  un 
ou  deux  noyaux,  et  présentant  des  rapports  éloignés  avec 
l’épithélium  des  conduits  dans  le  voisinage  de>quols  le  can- 
cer s'est  proihtil(()h.  Uobiii).  Dan*  les  cavités  mnqiicYues, 
dans  les  culs-de-sac  granulaires,  sur  une  plaque  de  llssn 
encéplialolde,  on  voit  quelquefois  des  villosités  se  fcjrmcr 
I et  prendre  l'aspect  4rtm  cancer  villeux  ou  dendritique. 
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A la  coupc,  l'cnri^pluiloîile  donne  un  suc  luilcux  miscible 
à Tenu  (Cniveilhler);  il  vsi  i*amu)li  par  place,  prcsenle 
des  (‘iNincliemenls  sanguins  el  des  plaques  de  produits 
phymaloldcs  (Lcbcrt). 


Le  cancer  iM|airrhcu%  (l^Oimec^,  couliiuU  li'S 
munies  éb>nients  anatomiques  que  rencê]thaloïde  t)g.  86). 
Il  est  dur.  nu  laisse  pas  toujours  suinter  un  suc.  laiteux,  il 
nu  pn^sunlc  pas  de  points  ramollis,  il  semble  <|u1l  y 
ail  une  iariltralion  dus  tissus  fdireiix.  S4|uirrlio  est  très - 

rarement  aussi  bien  limité  que  runcèphaloïde,  le  plus 
souvent,  il  envoie  des  prolongements  dans  toutes  les  di> 
reriions,  quelquefois  il  y a uiic  réiraclioii  du  tissu  fibreux 
voisin  et  une  atroplûe  de  la  région  oii  est  né  le  cancer,  c‘est 
le  cancer  cicitlrisant  de  Rilrolh.  I.e  squirrlie  paraît  être  le 
rancer  du  tissu  Hbreux  des  glandes  ou  des  eumiuils  libro- 
muqueux  (Cli.  Robin). 

cnneer  Ubra-pl«Mil«|Mc,  Lebert  (s/uvomc,  Vir* 
cliow,  coweer  tissu  rtiujouclif^  Rillrotli),  est  constitué  par 
des  noyaux  llbro-plasliques  des  ct'Ilules  fusiformes  bipulaires 


Fi».  8R — ÉU'aiciiU  il»  Mowr  fiko-pl*ill>|ti>-.  — i . TtMii  lil>ru-|>UM»<|tM>  fn«i. 
f»nai>  r.'iiWoiau(  dn  Dojraiu  übfo>p)««Ü<|iit»«.  — S,  3.2.  Cellair*  (ibm-pUs^ 
k'«n  aojatit.  — 3, 3,  3.  Nn;«ni 

OU  multipolaires  munies  d’un  noyau,  ut  plus  rarement  de 
fibrilles.  Ces  cellules  semblent  être  une  lraii>formalion 
du  la  cellule  ribro-plastiqiu*.  paiTe  qu'ullvs  coiiser\'ODt 


le  noyau  el  une  extrémité  de  la  cellule  (fig.  88).  Os 
éléments  sont  inQltrés  dans  des  espaces  flbro-lnmincux 
ou  mi  milieu  de  tissii  conjonctif;  ils  sont  rarement  mêlés 
H du  tissu  adipeux.  Les  cancers  fibro-plnsliques  ne  donnent 
pas  de  suc;  ils  siègent  dans  les  membranes  composées  sur- 
tout de  tissu  Ci'llulaire  ou  lami- 
neux  comme  le  périoste  et  le  ti&su 
cellulaire,  ils  existcol  dans  le  tissu 
cellulaire  qui  stquin'  les  glandes 
(Cil.  Robin). 

O cancer  épithelial  fcoucer 

tif  ta  pt'au,  î.edmn  ; nuirroide^ 
I/I'IktI;  . Hannover) 

(fig.  89,  9ü,  91)  est  constitué 
par  des  cellules  aplaties,  irré- 
gulières, déformées,  avec  ou 
sans  un  noyau  Irés-p'lil,  el  pre- 
nant parfois  la  forme  d'un  fuseau 
(Rubin),  pur  des  amas  de  noyaux 
1*1  des  ijlot»‘S  é/uWecmtV/uex  de 
tr“,IO  à 0-»",20  foniiés  au 
ceiilrt*  par  uii  muas  granuleux, 
entourés  des  couches  de  cellules 
aplaties  et  iniiini|iiées  les  ium*> 
sur  les  aiilrcs  comme  le  dia- 
gramme d’une  fleur  à plu>icurs 
rangées  de  péuites.  On  trouve 
encore  dans  les  caucroîde.s  des 
ryloblnstions  (Robin;,  des  éléments  nbro-plasUipies.  do  la 
substance  miiorplio  i*!  di*  la  grai^^si'  ; loriapie  le  cancer  épi- 
thélial envahit  les  papilles,  i|  se  produit  sous  forme  de 
papilles  analogues  à des  végétations,  mais  lorsqu'il  débute 
dans  li«  derme,  il  y forme  des  tumeurs  arrondies  bien 
limitées,  c’est  répiihélioma  dermique 

Dans  les  glandes,  le  cancrolde  forme  une  couebe  uni- 
forme, puis  donne  lieu  à rsqqtarilion  de  petites  lh)>selures 
el  môme  de  ciiU-de-sar  accidentels  (Vemeiiil)  (V.C1.ANOES 
SUODHIPAIIRS  KT  sÉUAC.KKs).  l/irsque  les  ôlèineiiU  anatomi- 
ques du  041001*0010  existent  dans  un  point  où  il  n'y  a pas 
d'épilliéliuni,  011  dit  qu'il  y a liétérolopie  plitstiqiie,  mais  il 
peut  un'iver  que  lu  luidadie  ail  débuté  dans  un  point  où  il 
y avait  de  l’épithélium. 

L’adénome  cancéreux  ii’esi  rien  autre  qti'tin  épilhé- 
lioma  glaiidüluire  (A.  Uesprés). 

Néanmoins,  il  n’y  a pasde  raison  pour  nier  plus  la  for- 
mation de  celUile.s  épilliéliales  de  toutes  pièces  que  la  for- 
mation de  culs-de-sac  giaudulnires  nouveaux  On  doit 
ajouter  que  les  cellules  du  cancer  encéplialoîde  ressem- 
blent beaucoup  aux  cellules  d'épilliélium  ; il  faudra  des 
globes  épid(*rmii|ues  pour  établir  la  nature  d'un  vrai  can- 
cruîde,  surtout  pour  distinguer  les  épilbélioma  glandu- 
laires. 

I<e  «ancer  colloïde  {ijHutiniformr,  Onveiiliier), 
tayj‘ome  des  Allemands,  est  constitué  pardes  noyaux  fibro- 
plasti<|ues  et  embryo-pinstiques  sans  cellules  ni  libres  du 
tissu  laminetix.  C’est  un  cancer fibro-plnsticpie  nidimorilaire, 
une  exsudation  simple  ou  une  néoformaliou  cellulaire,  de 
bonne  heun*  lrao.srorniéc  ou  détruite.  Iæs  orgmics  va.scii- 
laires,  comme  le  rein,  les  organes  peu  vasculaires,  comme 
l’ovaire,  présentent  c<‘tlc  lésion  A un  degré  très-prononcé, 
et  re(K*ndaol  elle  n’esl  pas  suivie  d'une  généralisation. 
liOS  cancers  colloïdes  dans  les  glaudes  et  dans  le  tissu  cel- 
lulaire ne  sont  |>as  dams  tous  les  ems  suivis  d’une  générali- 
sation du  cancer,  mais  ils  se  reproduisent  sur  place. 

ccinccr  mi^limlqnc  n'ust  autre  ebose  qu’un  cancer 


Fia.  87.  — CAiK«r  tic  tii<vn  tlti  iiciii.  •lri'‘><UirT’  tic  i-ntt-irninc.  l’rv|.Anlttia  à 
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«*i»lm)o1tlr  »lnn<  l’inl^rioiir  duquoi  sc  son!  di^pos«^o»  d»-< 
massos  do  rvlhilo*  pipnonlaitv^,  conslilmn!  la  mo/fi»Kwo. 
1/ii‘il  o«i  l’oiKjano  01*1  ooUo  variôtj^  docancor  oxislo  |o  plus 
rivi|uoniment.  Tno  tiiinour  fomu^*  oxclusÎTomonl  par  dos 
rrihilos  pigmonUiires  n'osl  po:»  un  canror. 

Lo  ronc«*i*  cnrillasinrux  (Haylo)»  uu  enchvuirunu 
rinrH’tU^  es!  un  caiicor  dan»  lequo!  los  cellules  »’nd)r}On- 
nairis  subissent  rorgaiiisnliun  do  la  c^dlulc  curtilagiDoiise  ; 
rolles-ci  procè«lpiil  peut-être  d’une  transformation  dos 
rollules,  du  tissu  conjonctif  (KOllik<T,  Virchow!.  Les  can- 
cers cartilagineux  se  dêvoloppciil  dans  les  glandes  ; uu- 
tonr  des  os  ils  sont  plus  rares.  I.es  cellules  cartilagineuses 
dans  ces  cancers,  sont  déformées,  irrt'qjulières  (I.eberl), 
disséminées  au  milieu  d'autres  cellules  ii  noyaux  iirégu- 
liers  iniilliplcs  {(Ig.  92). 

Tnc  tumeur  formée  exclusivement  {Kir  du  cartilage  ii'est 
p^ts  un  cancer.  On  trouve  souvent  dans  les  canrert  rartila- 
ginonx  dos  éléments  fihro-plnstiqucs  des  kystes  et  de  la 
matière  colloïde,  enrhnnfir^ime  wiyjomu/t'tu’  des  Allemands. 


Le  cni»eer  A ni^eiupln.s.c«  (liobin,  K.  Néiaton),  ^cir- 
como  des  AllemumLs,  ttiMutr  myèluttlv  des  Anglais,  est  un 
des  plus  rares  entre  tous  les  cancers,  il  est  constitué  par 
des  ploques  A noyaux  multiples  (fig.  93)  oxi<Unt  norma- 
ieinotu  dans  la  moidlo  d«‘S  os.  Ces  éléim’Uts  mêlés  à dos 
éloiiuuils  rdm>-plasti(|ues  ou  à dos  jilaques  à un  uu  deux 
noyaux  et  rirlios  en  vaisseaux  ruriiioui  coriains  canrors 
dos  os  ol  (|uelquos-ims  d'onlro  iui\  sont  pulsalilos.  Les 
tumeurs  dévoloppéos  dau>  les  os  ot  contenant  exclusivo- 
inenl  dos  myéloplaxes  ol  des  .vaisseaux  ne  sont  pus  di*s 
cancers  francs. 

Le  ranoer  iiuolOalrc  est  un  assemblage  do  noyaux 
libres,  de  noyaux  «Mubrvo-plasliquos,  de  noyaux  d'épillic- 
lium,  do  noyaux  liliro-pUstii|Uos  et  do  granules  graissimx 
qui  HO  l'éimissoiit  on  polîtes  masses  pour  former  une  sub- 
stance liomi»gène  (.cur(f/oi.sr',  la*lioii  ; rUitrùmn,  Aiaii).  la* 


canror  dos  os  dos  jeunes  enfants  ol  lo  cancer  dos  glandes 
lymphatiques  présentent  parfois  cette  domiére  disposition. 
Dans  cotl<‘  variété  do  cancer,  la  production  nouvelle  en- 
voie dos  pruloogomoiils  dans  )r  ti^su  colliilniro  entre  les 
nmsch's,  on  suivant  les  vnissonux  et  les  nerfs. 

De  toutes  les  variélé>  de  cancer,  le  Mpiirrhc,  l’encé- 
idialoîdo,  le  colloïde,  l’hénialode  et  le  mélanique  sont 
les  plus  sujettes  à récidive  après  l'obiation  etàianié- 
taslasi*. 

Les  cancers  flbro-plasiiquo,  é|iilliéliai  ot  cliondroïde  ré- 
cidivent honuroup  moins  vite  que  les  autres  variétés 
di'  cancer,  et  ils  améiiiml  moins  souvent  aussi  l'infoction 
de  rorgani>mo.  Toutes  les  variétés  de  cancer  pouvonl 
subir  un  temps  d’arrêt  dans  leur  dovcloppon»ent,  rester 
stationnaires,  ou  n’irogradcr  et  s'atrophier  de  façon  à no 
|»as  compi'omoitro  les  jours  des  malarles  pendant  plusieurs 
années. 

Plus  le  canci'r  est  vasculaire  ol  plus  grandes  sont  le 
chanct'N  d’absorplion  du  produit  cancéreux 
ot  des  métustaM's  arinlérioiir. 

TouU‘S  les  variétés  de  cancer,  mais  parti- 
culièrement l’cncéphaloïde,  dèlermiiu'iit  des 
ulcérations  de  la  peau  et  des  muqueuses, 
froquenimonl  suivies  d’hèniorriiagie,  dont 
l’ofTet  dohililanl  s'ajoute  aux  cffi’ls  de  la 
diaüiése  cancéreuse  cl  abroge  rexislcnce 
dos  m^iiades. 

('.erlains  cancers  peuvent  être  guéris  lors- 
que étant  acrossiblcs  aux  moyens  cliirurgi- 
raux  on  emploie  contre  eux  la  compression, 
les  caiitéi'isalioiis  ai'srMiicales  ou  au  chlorure 
do  zinc,  011  l'ablation  par  le  bistouri;  mais, 
pour  quelques  oliinirgiens,  quand  elle  est 
possiblt*,  la  cautérisation  est  préférable  en 
ce  sens  qu'elle  di?>}>ose  moins  aux  récidives 
et  aux  méla^tases,  mais  ello  offre  l'immense 
inconvénient  d'être  très-douloureuse. 

Les  cancers  peuvent  être  exceptionnel- 
iement  le  siégi'  d'une  inflammation  et  d’une 
gangrèuis  qui  fout  tondier  la  tumeur  cancé- 
reuse, lesquelle»  aprfs  une  cicatrisation  heu- 
reuse sauvent  la  vie  des  malades. 

Le  cancer  ulcéré  est  presque  toujours 
mortel,  et  s’il  est  très  vasciilairo,  la  mort 
est  proche  ol  inévitable. 

C'e»l  un  singulier  phénuinène  que  celui 
di's  productions  inoHùdi's,  formées  d'éléments  normaux, 
tels  que  du  (ibru-plaslique,  de  l'épithélial,  du  rnrlilago 
constituant  des  lumeui'S  malignes,  source  d'un  poison 
animal,  trans}K>rté  par  les  lymphatiques  dans  les  gan- 
glions voisins,  de  là,  dans  le  ciotir,  H,  par  la  circulation, 
dims  les  viscères,  en  formant  des  dépèls  métastatiques 
d’épithélium,  de  cartilage  et  de  fihro-plasliquo,  et  déter- 
minant par  intoxication  une  diathèse  et  une  cachexie 
promptement  moiielles. 

On  recunnull  les  tumeurs  cancéreuse»  qui  sont  du  res- 
sort de  la  chirurgie  aux  signes  suivants  : 

t*  Le  cancer  cncéphaloïde  forme  une  tumeur  dure, 
puis  demi-molle,  se  développant  avec  rapidité,  causant  des 
douleui’s  lancinantes  cl  coïncidant  avec  un  amaigrissemeui 
rapide  des  malades. 

2”  Le  cancer  squirrheux,  qui  e.si  aussi  lo  siège  de  dou- 
leurs lancinantes,  adhère  de  bonne  heure  à In  peau, 


rit.  KO.  — SUnrttin-  s^a^le  il’w  cikKtiioine  de  U auu. 
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senlt'  une  ilureté  plus  grande  que  l'encéphalolde,  mais 
moindre  que  l'encliondromc  cancéreux  el  cause  toujours 
rntrophie  de  l'organe  où  il  est  développé. 

3"  Le  cancer  iihro-plastiquc  se  développe  lentement, 
forme  des  tumeurs  arrondies  multilobées,  molles,  éteu- 
dues  en  divers  sens,  adhérentes  aux  paities  profondes  et 
en  partie  séparées  entre  elles  par  de  vériüôties  bourses 
séreuses.  C’est  le  sarcome  d'Abernethy  et  de  Virchow. 

ù®  Iæs  cancers  à myéloplaxes  se  révèlent  par  les  mêmes 


,'i*  l,e  cancer  épithélial  ou  cancrolde  s’annonce  par  un 
petit  bouton  causant  quelques  cuissons  passagères,  se  re- 
couvrant bientôt  d’une  croûte,  au-dessous  de  laquelle 
existe  une  ulcération  ù bords  indurés  tendant  à s’é- 
tendre. 

6®  Le  cancer  cartilagineux  est  très-dur;  quant  nu  can- 
cer à myéloplaxes  et  au  cancer  mélanique,  ils  ont  les  ca- 
ractères du  cancer  encéphaloïde.  sauf  (|ue  le  premier  est 
plus  lent  à se  développer  et  que  le  second  a une  colora- 
tion noire. 


Le  diagnostic  dilférciiliel  des 
cancers,  et  surtout  du  cancer  fibro- 
plastique,  au  début  sera  fait  avec 
le  lipome,  mais  la  rapidité  de  déve- 
loppement, un  peu  plus  grande 
pour  les  tumeurs  übro-plastiques, 
permettra  d’éviter  cotte  erreur  ; en 
cas  d’incertitude,  une  ponction 
exploratrice  ramènerait  un  peu  de 
tissu  cancéreux  que  l’examen  mi- 
croscopique ferait  connaître  ; mais 
comme  le  même  traitement  est  ap- 
plicable aux  tumeurs  fibro-plas- 
tiques  et  tiux  lipomes,  une  erreur 
de  diagnostic  dans  ce  cas  ne  sera 
))as  un  danger. 

Tous  les  cancers  peuvent  être 
confondus  <i  leur  période  de  ramol- 
lissement avec  des  abcès,  mais  les 
antécédents  et  les  commémoratifs, 
le  siège  du  mal,  les  indurations 
ganglionnaires  voisines,  la  marche 
chronique  des  symptômes,  l’ainai- 
grissement  du  sujet  et  la  cachexie 
cancéreuse,  ne  laisseront  aucun 
doute  sur  la  nature  du  mal. 


Fît.  00,  — ÊtfmenU  d’iin  etreinomt  épithétial  J<!  lu  lifro.  — fl,  etUul#»  «vto  division 

«*iid*>Rènn  liptuayAiix;  é,  un  bouchon  eaiici»ido  troc  de*  çlobM  couceatrifjM^^  et  un  épillic- 
liiui;  cylindn<|uc  esUrieur;  c,  ud  globe  cancrolde  écrasée.  (BiUrolb.) 


symptômes  que  l’encéphalolde,  et  siègent  habituellement 
dans  les  os  où  on  ne  les  confondra  pas  avec  la  tumeur  à 
myéloplaxes  franche  qui  existe  chex  les  jeunes  sujets,  et  met 


Pig.  9i.  — ËlémenU  d'nn  caorvr  é|ùlli«diol  de  la  K-rre,  — A,  A.  Ponds 
ceilidaiiec.  ~ U,  U.  Noyaiu  (l.cbcrl). 

en  général  un  très-long  temps  à arriver  à un  grand  vo- 
lume, car  elle  ne  grossit  beaucoup  que  quand  elle  a usé 
les  us. 


Les  cancers  ulcérés  peuvent  être 
confondus  aux  lèvres,  aux  orifices 
muqueux  et  sur  la  peau,  au  mo- 
ment de  leur  ulcération,  avec  des 
ulcérations  syphilitiques  primitives 
(V.  Chancre’  Syphiude  tubercu- 
iHt'SE),  mais  les  antécédents  du 
malade  mettront  sur  la  voie  pour 
reconnaître  la  nature  vénérienne 
du  mal  ; il  en  sera  de  même  des 
antécédents  scrofuleux  qui  devront  empêcher  de  famé 
confondre  une  plaie  cancéreuse  avec  des  ulcères  scrofuleux, 
un  lupus  (V.  ces  mots).  Ces  dernières  lésions  sont  d’ail- 
leurs compatibles  avec  une  santé  florissante,  même  lors- 
qu’elles datent  de  longtemps.  Puis  les  cancers  ulcérés 
s’accompagnent  d’engorgements  ganglionnaires. 

On  ne  confondra  pas  le  cancer  mélanique  avec  la  mé- 
lanusc,  et  le  c.anccr  myéloplaxiquc  avec  la  tumeur  à myé- 
loplaxes, ni  le  cancer  cartilagineux  avec  les  exostoses  car- 
tilagineuses et  les  rares  enchondromes  vrais  des  glandes, 
à cause  de  la  marche  rapide  du  mal  qui  n’appartient  qu’au 
cancer.  V.  Glande  parotide,  Mêi.anose,  .Myêuopuxie, 
Ti'jiEun. 

t 

A sa  dernière  période,  le  cancer,  dont  les  élémênts  ré- 
sorbés altèrent  profondément  la  composition  du  sang,  en- 
gendre toujours  ce  qu’on  appelle  la  >liathése  cawireuse, 
c’est-à-dire  un  étal  cachectique  caractérisé  par  la  fai- 
blesse, l’amaigrissement,  la  fièvre,  le  dégoût  des  aliments, 
el  enfin  la  pâleur  et  la  teinte  jaune-paille  du  visage  qui 
est  cnmctérislique  de  la  maladie. 
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Thémj^utùjw.  — Bien  que  li»  canror  «oiivenl  lo 
r»«-ultal  d'uno  dialhrvr  roiUn*  laquctlo  il  n'y  a qin*  des 
romèilrs  palliatif»  à rtiiployer,  il  y a des  cas  on  la  maladie 
nrf/ni»<’  est  au  début  lucnlisée  sur  un  point  qu'il  suOil  de 
détruire  sur  pinre  avant  sa  généralisation  puiir  guérir  le 
mal. 

Il  y a des  tumeurs  non  cancéreuses  qu’on  enlève  et  qui 


Fir.  US,  — F'IfmnitK  <lii  rancir  fl»i>odmtilo  on  ekt'bmhlraai(‘-~  t.  Snb«lacM*e 
■■IrrralItiUir*.  — S,  S.  i.  OlIkW  <i«  eartiUito.  — 3, 3,  3.  Novmu  rarti- 
laaitM«iii.  — 4i  4,  4.  Uramile*  r«>ltHUirr«. 


se  reproduisent  à l'état  de  cancer,  ce  qui  prouve  la  truns- 
formation  sur  place  de  certaines  tumeurs  dites  bénignes. 
V.  AnF:.NOME.s. 

S’il  n‘y  a rien  à faire  contre  le  cancer  généralisé,  on 


Fij.  U3.  — Fl<-aM-nt*  iln  r«wrr  A I'U^uh  A 

do  orlluW  ub(*>^hulM|w». 

peut  exceptiouiiellemenl  guérir  cerlaiiiH  cancers  lurxfu'ils 
n'ont  pas  encore  infecté  l’oi^anisme. 

Tmrtt*me/i<  rhirurgiral.  — Les  cancers  ne  guérissent 
pas  seuls  et  entraînent  tous  In  récidive  et  une  généralisa- 
tion par  infection  ou  multiplication  de  tumeurs  sans  in- 
fection ; (jiiiuid  il  est  possible  de  détruire  un  cancer,  soit 
par  l'ablation,  soit  par  des  fautéris4ilions,  on  le  fera  et  le 
plus  vite  possible,  sans  attendre  qu'il  y ait  quelques  en- 
gorgements ganglionnaires,  et  des  cancers  viscéraux.  Mais 
même  encore  qu’il  y ait  quelques  engorgements  ganglion- 
naires, on  }Hmt  opérer  si  les  ganglion»  peuvent  être  enle- 
vés en  même  temps  que  la  tumeur. 

Assalini  et  Desanll  ont  dit  avoir  vu  des  engorgements 
ganglionnaires  disparaître,  après  dr^s  ablations  de  tumeurs 
cancéreuses.  Après  des  cancroule»,  cela  |hmiI  être,  mais 
après  des  cancers  cela  est  Irés-douleiiv. 


An  début  du  cnneer,  la  complète  et  bien 

établie  peut  en  r.ilentir  la  marche  et  amener  In  guérison, 
tiela  est  très-rare, 

iVndnnt  qu'on  fait  In  compression,  on  doit  Imijoiirs  faire 
subir  nu  malade  un  iraiteiiieiil  local  et  général  antisyphili- 
tique  mi  anliscruftileiu  pour  s'assurer  si  la  tumeur  n'est 
pas  une  tumeur  sy^dulitique.  V.  tlANCEilDU  RKCrtM,  l..tSGl’K 
(iUnckk  I»R  I.A). 

t.hiand  les  Imiieurs  caiicéreiiS4‘s  sont  trés-va.srnlain‘> 
elles  sont  lrè>*gravcs,  (U  si  elles  soûl  nourries  par  im  gros 
vaisseau,  ou  imuiI  essaviT  de  faire  la  ligature  de  ceux-ci, 
mais  VaUtUioH  vaut  mieux. 

Il  faut  enlever  une  grande  quantité  de  tissus  sains  avec 
les  tumeurs  canréreiiscs,  amputer  le  membix'  ou  la  totalité 
de  l'organe  malade,  c'est  qiichpiefuis  une  garantie  contre 
In  récidive  ; pour  une  tumeur  4>etile,  bien  limitée,  le  irui- 
lemeiu  par  ablation  e>t  loujoiirs  préfénibie,  on  pansera  à 
plat  ou  l’un  réunira  par  première  intention. 

f a omttrimtvm  a>ec  la  pâte  .lu  cbloiaire  de  xîne 
(V.  CArTBRiSATlON)  est  un  excellent  moyen  d'amputation 
«lu  mal,  mais  il  e.«l  long,  car  dix  jours  sont  nécessaires  à 
la  dmie  de  la  tumeur,  tie  procédé  convient  aussi  pour  les 
tumeurs  déjà  ulcérées,  pour  les  tumeurs  récidivées,  et 
quand  il  y a des  l’ngorgemenls  ganglionnaires  cancéreux. 
On  couvre  la  plaie  de  disques  de  pàli*  au  chlorure  do  xinc 
ou  l’on  introduit  des  flèches  causticpies  <'u  dehors  de  l'ul- 
cération à travers  les  tissus,  tout  autour  de  la  tumeur,  au 
moyen  de  |u>nclioDsavcc  le  bistouri  (Oirouard,  de  Chartres); 
la  pdte  ai*scnicale,  employée  comme  un  moyen  de  guéridon 
di'S  cancers  n’est  bonne  que  pour  cautériser  les  cancroîdes 
(A.  Dubois).  D'application  tons  les  dent  jours  de  Vndth' 
urèO'ine  avec  un  pincemi  est  quelquefois  très-utile  dans 
le  cancer  épithélial. 

On  peut  enlever  les  tumeurs  à l’aide  de  IVrruscur  /i- 
à condition  do  U(‘  rien  laisser,  et  pur  ce  moyen  on 
fait  quelquefois  de  gnmdes  perli'S  do  substance;  l'écrasour 
linéaire  convient  mieux  que  tout  autre  moyen  pour  le» 
tumeurs  pédiciilées,  telles  que  les  cancers  de  In  langue,  de 
la  verge  et  le  col  do  ruiénis. 

l.e  galvano-caulére  n'est  pas  avantageux,  si  ce  n'est 
pour  détruire  peu  à j»eu  par  la  cautérisation  les  ulcères 
cancéreux,  situés  dans  les  cavités  profondes  ; pour  tous  les 
autres  cancers,  la  catilérisalioii  à la  fluiniiie  a les  mêmes 
av.antages  que  le  galvano-caulére  ; les  ulcérations  de» 
cancers  Iibro-ptasliques  di's  cicatrices  ne  réclament  pas 
d'aiilre  traitement,  à moins  qu'il  ne  suit  possible  d'enlever 
«Ml  entiiT  la  tumeur  avec  le  bistouri. 

I.OS  saignées  locales  (Lisfrane),  la  section  des  nerfs 
(JoliLTl,  d<‘  Lamballe),  la  ligatiiiv  de  l'artére  prinrip;i]e 
delà  région  oi'i  .s'esl  développé  le  camer  (Colas,  iHlà  ; 
Travers)  ne  cotivieiiiienl  que  comme  ressource  iiltiinc.  et 
les  cliinii'giens  raisonnables  s'en  ab>>liendronl.  La  com- 
pression (llesnnit,  Youg,  Uécamier),  ne  donne  qu’un  ré- 
sultat, celui  de  faire  résorbi'r  lea  produits  plastiques,  qui 
sont  exsudés  autour  du  cancer,  et  de  celte  façon  ils  re- 
tardent pont-être  un  peu  le  dévelop)>cmcnt  de  la  Itimenr. 

I.'enu  de  (îoiilard  en  topique,  les  soliilioiis  de  p'rrido- 
nirc  (Carmirbael),  la  leinltii'C  d'iode,  ne  sont  |kis  d(‘s 
topiques  curatifs  eflicncps. 

L'opium  et  la  bellatlone  en  lotions  seules  doivent  être 
conservés  dans  la  pratique  pour  calmer  les  doniciirs.  Bas 
plus  que  ces  topiques,  la  galvanisation  n’est  efficace  pour 
guérir  le  cancer.  I.a  congélation  (J.  Aimott)  qui  est  appli- 
quée? .au  moyen  de  sachet»  pleins  île  glace*  pilée  et  de  se*I 
qu'on  laisse  quatre  nu  cint|  iiiimile*»  sur  la  iume'tir,  n’emt 
en  jiisqn'iciponr  effet  que  de  calmer  les  douleurs. 

I.es  cancers  des  viscères  ne  p4*iivent  être  alleinl'-  par 
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rinstrumenl  tranrlianl,  rt  r.Vsl  pour  piix  <^orloiil  <(ih*  l’on 
omploieiii  )es  traitemont>  dibt  médicaux  ou  palliulifs  du 
cancer. 

Parmi  les  médicalion.s  remployer  il  faut  mculiomuT  les 
ap}>iicfttions  $tir  M pmn  et  les  hfjjmh'rmintm 

d’acide  acétique,  de  pepsine  et  dt^  diiïêi^nls  liquides  des* 
tinés  à détruire  les  masses  cancéreuses,  ces  moyens  sont 
de  deux  ordres  : 

I.  Applications  TOMOt'Es.  — 1*.lriWcs  tv*f/<*/rt«xdj7Hés. — 
C’est  surtout  aux  arides  végétaux  que  l'on  a recours  pour 
calmer  les  douleurs  du  cancer,  et  comme  ces  acides  jouis- 
sent  du  la  propriété  de  dissoudre  les  rellnli's  cancéreuses, 
on  a espéré  que  par  h*ur  emploi  on  paniendmit  A meltre 
un  terme  à la  proliféralioii  des  éléments  moriïides. 

Karclay  appelle  raltention  sur  ravnnt.ve  (pi'il  y a A 
employer  lasolulitm  d’nn  ucidc  (citrique,  acétique 

ou  carlmntqiie)  en  loüous  dans  le  pan<emeiit  des 
plaies  cancéreuses;  il  prescrit  6 grammes  d’acide  pour 
2â0  grammes  d’eau,  lîarciay  a constaté  que  par  l’emploi 
de  ce  p;msemcnt.  l'état  général  des  malades  s'améliore 
assj’z  rapidement  ; ce  qu’Ü  attribue  surtout  à la  propriété 
des  acides  végétaux  dediss<mdr»î  les  cellidcs  cancéreuses. 
Ii4‘s  trois  acides  qu<‘  nous  avons  indiqués  jouissent  tous  les 
trois  à un  même  degré  de  U propriété  de  calmer  les  dou- 
leurs ; mais  l’acide  carbonique  remporte  sur  les  deux  miIrcK 
au  double  |>oinl  de  vue  de  lo  désinruction  et  du  pouvoir 
dissolvant  des  cellules  cancéreuses. 

2*  Àcitlt's  i'ôjètattj  coure/drês.  — Le  docteur  Oneiiinl, 
chirurgien  des  hôpitaux  de  Paris,  a eu  recours  à IVniploi 
de  l'rtcifie  aeétifpte  pur  dans  deux  cas  de  tumeur  épithé- 
liale. I)  a appliqué  l'ncidc  dircclcmcnl  sur  In  tumeur,  soit 
en  badigeutmant  celle-ci  d’aride  acétique  crislallisahle, 
soit  en  la  recouvrant  d'ime  paie  formée  de  tan,  safran  et 
de  poudre  de  lycopode,  à laquelle  il  ajoutait  une  jn'lile 
quantité  d’aride.  II  a résumé,  le  résultat  de  scs  obser- 
vations dans  les  lignes  suix'atites  : 

Que  cet  acide  (acétique)  ail  une  action  désorgaiiUalrice 
remanpiable  sur  les  productions  épithéliales  mm  vascu- 
laires, comme  les  durillons,  les  cors,  cerUiines  saillies 
vern>qui‘uses,  etc.,  cela  ne  paraît  pas  douteux,  et  je  crois 
en  avoir  des  preuves  suffisantes.  Mais  ces  productions  ne 
sont  pas  des  cancers.  Querelle  action  destructive  sjvéciale 
s’exerce  avec  la  même  efficacité  sur  d'autres  tumeurs  épi- 
théliales plus  vivaces  et  appartenant  cette  fuis  à lu  famille 
des  cancers,  comme  le  cancroïde  des  lèvres,  etc.,  c'est 
encore  ce  que  j’incline  A penser,  d’après  mes  propre^ 
observations  et  celles  des  médecins  anglais.  Mais  i|u’il  en 
soit  de  même  pour  les  fonucs  squirrlmusc,  encéplialoîde, 
ribro-plasliquc  ou  autre,  c'est  ce  qui  me  parait  peu  pro- 
hable,  et  reste  en  loulra.s  compltHenient  à démontrer. 

II.  lîiJECTiuNS  SOI1S  CÜTANÊKS.  — Ou  a recours  aux  iu- 
jections  sous-culanées  de  substances  narculiques  dans  le 
but  de  calmer  les  douleurs  déterminées  par  les  aflcclions 
cancéreuses.  Le  docteur  Freeman  (de  I.ondres)  a retiré  de 
grands  avanUges  de  celle  pratique  ; il  fait  dépendre  le 
choix  de  la  substance  à injecter  du  siège  qu’occupe  la  ma- 
ladie. L’ohsMTvalion  lui  a démontré  que  l’atropine  est  le 
sédatif  par  excellence  des  douleurs  supi'iikicltes,  et  ipic 
la  morphine  convient  mieux  pour  celles  qui  siègent  daiis 
lesorgîines  profonds. 

Procédé  de  Simpson.  — Dés  1857,  le  docteur  James 
Sim(>son  a fait  connaître  le  procédé  suivant  : 

Cette  opération  consiste  à introduire  dans  la  masse  mor- 
bidi*  uDc  iûguille  A acupuncture  creuse,  à travers  laquelle 
on  injecte  dans  la  tumeur  quelques  gouttes  d’une  solution 
médicamenteuse  ; l'hhrnre  de  zinr^  sulfntc  ttc  de  ^#r, 


nnmte,  etc.  Le  liquide,  introduit  ainsi  dans  la  lumonret 
tout  autour  d’elle,  détruit  sa  vitalité,  et  le  résultat  final  de 
ce  travail  consiste  dans  une  espèc<*  d’énucléation  sponta- 
née du  produit  morbide.  L'aiguille  est  ainsi  substituée  au 
bistouri,  et  l'opération  n’est  plus  sanglante.  Quelques 
substances,  appliquées  de  celte  manière  û la  surface  in- 
terné des  lumeui*s,  sont  capables  de  détruire  leur  vitalité 
spiH-ilique  sans  altérer  en  rien  leur  vitalité  générale;  d'au- 
tres jouissent  de  la  propriété  d’arüvcr  fortement  l’absor- 
ption des  masses  morbides. 

Cette  idée  n’a  pas  reçu  l'approbation  des  praticiem-. 

2*  Proerdé  de  TïerscA.  — Concluant  de  ce  qui  se  pas<e 
sous  le  champ  du  microscope  A ce  qui  se  passera  dans  les 
cellules  vivantes,  en  rapport  avec  rorganisnte  vivant,  le 
professeur  Tiersch  résolut  de  recourir  A l’injeciion  sous- 
cutanée  et  successive  des  deux  solulions  difTérentes,  exer- 
çant rrniii  sur  l'autre  une  action  chimique  dont  le  produit 
est  un  cum))osé  peu  soluble  dans  les  liquides  de  récono- 
mie.  La  première  est  une  solution  d’une  partie  de  nifraie 
d'anjeid  dans  5üU0  parties  d'eau  ; In  seconde  est  un<^ 
solution  aqueuse  de  rklortire  de  sffdiwn  dans  in  proportion 
de  1 : 2500. 

Son  procédé  si>  réduit  en  dernière  analyse  à baigner  In 
partie  malade  et  les  parties  voisines  d'une  solution  de 
nitrate  d'argent,  et  A transformer  celte  dernière  préparation 
en  un  chlorure  insoluble,  quand  l'argent  a été  poilé  par 
toute  la  tumeur. 

Le  professeur  Tiersch  n’a  encore  employé  le  procédé 
qu’il  recommande  que  dansuu  cas  : c’était  chez  unekmme 
de  cinqnante-six  ans  cl  atleinle  d’une  tumeur  ranré- 
rt*u.se  qui  occiqtait  toute  la  moitié  droite  de  la  face. 
L’éteudue  du  mal  ne  lui  pennettaîl  pas  d’espérer  un  succès 
contplet;  il  s'est  déclaré  une  pyoliéinie,  ù lu  suite  de  la- 
quelle la  malade  a succombé. 

Quoi  qu’il  en  soit,  les  injections  qu’il  a fuites  A plusieurs 
rtîprisos  lions  ce  cas  lui  ont  permis  d’airiver  aux  runciu- 
sioiis  suivantes  ; 

t*  L'injection  .sous-cutanée  permet  de  répandj-e  unifor- 
mément les  solutions  médicamenteuses  dans  toute  l’étendue 
de.s  tissus  riches  en  cellule.s. 

2"  On  ne  doit  pas  n douler  rinflammatioos  des  tisstw 
quand  on  suit  le  procédé  décrit  plus  liant. 

3®  Il  prall  incontestable  qu’il  se  produit  à la  suite  de 
l'arlion  des  médicaments  une  destruction  plus  rapide  des 
tissus  de  nuiirelle  formaliuii. 

On  n'est  pas  en^or(^  parvenu  A s’assurer  si  cet  effet  est 
dû  A l'action  combinée  du  nitrate  d'ui'genl  et  du  rhlonire 
de  sodium,  ou  s’il  se  produirait  également  pur  l'injecttoii 
du  nitrate  d'argoiU  seul. 

Le  Irailement  que  Tiersch  a proposé  est  mis  à 
l’épreuve  en  ce  moment  dans  un  grand  nombre  d'hôpitaux 
de  Havière. 

3®  Pnx:êilê  Broiidlti'ut.  — Ix*  docteur  \V,  il. 
Brondbenl.  médecin  adjoint  A riiôpital  Sainte-Marie,  A 
l.,oiulre>,  dans  une  cmmmmiration  qu'il  lit  en  août  1860  A 
rassocialiou  médicale  anglaise,  proposa  un  nouveau  irni- 
teniciit,  qui  consiste  dans  l’injeclion  sous-ciilanée  d'rici(fr> 
aa  lù/tie  ddoê  dans  la  tumeur,  d;uis  le  but  de  moililirr  sa 
stnicture,  d’altérer  sa  nutrition  et  de  retarder  ou  d'arrêter 
son  développement. 

Le  docteur  nruadbcut  ré.sume  dans  les  termes  sui- 
vants les  motifs  qui  l’ont  déterminé  à préférer  l’acide  acé- 
tique. 

1®  Cel  acide  ne  co;igule  pas  l'albumine;  il  est  donc  pro- 
bable qu'il  se  répand  dans  toute  lu  tumeur,  cl  que  ses 
effets  ne  restent  pas  limités  au  point  où  on  l'applique. 
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2**  S'il  pén<ii'(^  (i;uià  \v  (otTi'ul  rii'culatoltv,  il  n'y  {wtil 
uucuninal,  <oit  au  point  <le  vu«*  de  i’inluxicn- 
lion,  hoit  au  ^Mtint  Je  vue  de  rembalie. 

3"  1/ acide  dissout  rapidement  les  parois  et  modilie  les 
noyaux  des  cellules  sotis  le  champ  du  micr-  scopc  ; on  est 
en  droit  d'admettre  qu’il  agit  de  la  même  manière  quand 
les  cellules  sont  vivantes  et  encore  en  place  dans  les  or- 
ganes. 

h*‘  Ou  l'a  appliqué  avec  avantages  sur  les  plaies  cancé- 
l'euses. 

A la  séance  de  Hi  Société  pathoic^ique  de  Londres  du 
16  octobre  dernier,  Mooi'e,  chirurgien  si  l'hépilal  de 
Middit^tex,  montra  une  glande  cancércu&c  qu’il  avait  sou- 
mise à ce  Iraiteiucnt  avant  de  l'uxUrper. 

msilaüe  avait  été  atteint  uutérieurcment  d'uoo  tumeur 
tancéreiiM*  de  lu  lèvre,  que  l’on  avait  dû  enlever.  L’ affec- 
tion SC  reproduisit  peu  de  jours  après  dans  un  ganglion 
M>us-maxülaire  que  l'on  injecta  uvecuite  solution  composée 
d’une  partie  d'acide  acétique  et  de  trois  purlii>s  d’eau.  Il 
survint  mi  gonnement  asscs  niimpié  dans  le  voisinage  <le 
1.1  partie  injectée,  et  .Moore,  ci-oyant  que  le  traileineul  de 
llroadbent  avait  échoué,  se  décida  à i‘xlirpeT  toute  la  par- 
tie tn.ilalade.  A i'exameii,  on  put  se  cmivnincce  ipie  le 
gonfleiiienl  que  l’on  avait  noté  à la  mûU'  de  rinjeclion, 
provenait  du  développement  d'un  second  gungliou,  qui* 
eclle-ci  n’av.iil  pjis  pénétré,  l/étaldesdeux  ganglions  était 
Irès-diffémil  ; celui  qui  av.iitélé  injecté  était  mou  et  flétri, 
et  ufl'rait  à peine  quelques  cellules  cancéreuses  ; tandis 
que  dans  le  n^M'oiid  «u  Ironv.i  un  très-grand  nonihn*  do 
cellules  bien  caraclériséi's. 

On  ne  peut  encor»*  rien  aflimier  au  sujet  del’efiicaciléde 
ce  mnivraii  mmle  de  traiteimml  ; il  vient  à ]H'iue  d'être  in- 
diqué et  il  est  inutile,  punsous-uüus,  d’ajoul»*r  qu'il  faudra 
attendre  encore  bien  des  aiméi'S  avuntde  |H>uvuir  conclure 
h la  guérison  dnn.s  un  cas  de  imueur  cancéreuse,  alors  ipie 
l’ou  suit  que  cette  affl'Cliou  met  parfoi.s  un  intervalle  livs- 
long  entre  h*s  diverses  manifestations  locales  auxquelles 
elle  donne  lieu. 

Il  en  est  de  même  des  résultats  qu'on  attribue  aux  iii- 
JecUons  sous-rutanées  d»*  s«c  f/us/rê/ue  clans  les  tumeurs 
cancéreuses.  Tout  cela  est  à contrAler  S4’véremcnl  avniu 
de  le  fuir»*  entrer  dans  lu  science. 

Tnùtt'mfnt  mMioif.  la*  tniitomeiil  débilitant  par  le.s 
saignées  (Valsalva.  Broussais),  par  l.a  iliète  (Bouleau),  par 
l’usage  de  l’eau  distillée  et  la  privation  de  tout  idiment 
(\V.  Laïubi*)  sont  des  tndtemeiils  pénibles  et  însuflisants. 
Oiiant  aux  moyens  médicamenteux,  c*est-ù-4Ure  aux  mcili- 
eanients  dirigés  contre  la  diathèse,  il  est  bien  rare  qu'ils 
piiis>ent  guérir  le  cancer,  on  ne  les  emploie  qu'à  titre  «le 
pallitilifs. 

tjuand  les  cancers  sonlreganlès  comme  incurables,  on 
.aura  recours  à tous  les  moyens  préconis»^  pour  réjiarer  un 
peu  les  force.s  du  malade,  et  altémiec,  s'il  est  possible,  un 
des  élémenu  du  mal,  au  moins  pour  calmer  le  moral  d»*s 
ntahules. 

On  donnera  : 


Kxlrait  Jir  rip;ui'. \ |rr«iuHi»«. 

Fi'hillf*  lU*  rùrnA  l'ulrrHti-fl- i*. 


I^ourdes  pilules  de  1(1  centigrammes  «le  1 à pilules 
deux  fois  par  jour  (Slorck). 

l’ne  potion  aveclN'Xtruil  de  ciguë  1 gramme  ou  l'nlcoo- 
laturc d'uconit  1 à U grammc's;  oula  douce-amère ((mudre 
O'^ÜS;  teinture,  1 à A gramnie>  ; sirop  30  grammes; 
extrait,  2 grammes),  on  la  digitah*. 

On  donnera  de  luémt*  l'acide  arsénieux  de  2 à 5 niilli- 
grammo.s  (Lefèvre  de  Sainl-lld«  fond,  Vralshe). 


On  peut  employer  à rintérieur  la  potion  : 

l!aii  iti-blW trio  p Miim»-.. 

Ivn-lik>nttc  dnirr  a IB  iWi.  » iO  p»utiv>. 

Hin.j.  Mmj-k* an  sr*mm.-. 

(Clarnnchu4‘l.) 

Le  même  triiitewnt  doit  être  fait  pour  les  can- 

cers que  l’on  ne  [leut  opérer.  On  pre*.crira  aux  malades 
les  potions  ppécéilentes,  et  on  b*s  substituera  les  unes  aux 
autres  en  prévenant  autant  que  possible  les  complications 
qui  pourraient  arriver. 

Les  cancers  ulcérés  qui  donnent  lieu  h des  hémorrba- 
gi«*s  seront  enlevés  s'il  en  est  leinps  encore.  Si  cette  opé- 
ration »*st  inipniticablc,  on  placera  sur  les  parties  ulcé- 
n’ü'.s  qui  donnent  du  sang  des  romlellcs  de  pâte  .au  chlorure 
de  xiue,  on  cautérisera  avec  le  fer  rouge  ou  Ton  fera  une 
compression  avec  des  liouielles  de  charpie,  roulén*»  dans 
lu  poudre  de  colophane,  ou  inibiW-es  de  perchloriire  de 
fer. 

f.orsqiie  le  cancer  est  dans  une  cavité  muqueuse,  on 
prescrira  des  collutoires  astringents  avec  l’eau  de  RalM?l, 
OU  le  pen’blonu  e de  fi*r,  mémo  on  cautérisera  les  parties 
acc»'>sihles avec  lofer  rouge 

Ou  arrêtera  les  liéniorrhagîes  légères  à l'aide  de  lacom- 
pre>sion  avec  d»*s  plaqm*s  «t’.amadou  ou  des  tampons  de 
charpie  imhiliè>  de  |HTchlorure  de  f»*r. 

l*our  enh*ver  la  mauvaise  odeur  du  cancer,  on  lavera 
ht  plai>*  avec  un  mélange  d'eau  <rt  d’eau-de-vie  camjdirée, 
l’eau  chlorurée,!»  liqueur  de  iaibarrnque,  on  pansera  avec 
le  cataplasme  d<*  roallav,  la  solution  de  cimll.nr  sa^Hminé, 
la  solution  d’acide  phénique  au  1000'.  d’acide  thymique 
au  2ll00  , et  l'on  plarer.i  d»*  la  poudre  de  tan  et  «le  tjuin- 
qiiina  dans  l'ulcéraliou.  V.  I).  .MNFFCTANT.s. 

Ouelles  »|iie  soient  h*s  instances  d»*s  malades,  on  ne  fera 
pas  d'ojH’rulioDs,  «(uaiid  la  diathèse  cancéreuse*  sera  bien 
établie.  On  se  bornera  à des  cautérisations  av»*c  la  pâle  au 
clilonm*  de  zinc. 

On  calmera  les  douleurs  avec  les  potions  opinrées,  le 
siropde  codéine  ou  d»?  morphine  à dos»?  de  30  à fiO  gnmj- 
mf‘s  par  j»)iir.  Les  injections  hypoth'i-niûjiie.s  de  morqiliine 
(V.  ce  mot),  les  initions  ou  les  iaviiment.s  avec  i’hvdrale 
de  rliloral,  A à H grammes.  Y.  Cin  OttAt-. 

!.»•.<  douclu’s  tVtii  itlc  f'tirhouit/He,  les  iotionsdeJn.<a|uiame 
et  d'eau  (30  geammes  sur  5üü),  la  lotion  de  Bust;  la  |>oni- 
tiiude  de  James  sont  choses  oxcellcntes  pour  calmer  les 
douleurs  d'un  ulcère  curicéi'eiix.  A rintérieur  les  médica- 
ments à donner  pour  calmer  les  douleurs  du  cancer  .sont 
l’o/îiu»»,  la  co</»-i«e,  la  mojiiAi^c,  In  rt'j/Mè,  la  jusifuiame^ 
la  Itt'Hatiom:. 

Les  cancers  qui  ohlitércnt  un  condttil  membraneux  ré- 
clameront d»*s  op»Tatimis  pidliatives,  telles  que  la  trachéo- 
tomie ou  l'o'^iophagolomie  fV.  Lahynx,  tUsoriîAUE,  Mk- 
DiASTis  (tVuirer  du)],  »'U  rnlinienlntion  ariiflciclle  s’il  y a 
cancer  de  l’irsophage.  la'  cathétérisme  s»»ra  fait  tou.s  les 
jmii*s  dans  les  cas  de  cancer  di*  la  t'e.ssie  et  de  la  prostate. 

Trnitemmi  préventif.  On  fera  subir  un  traitement  pré- 
venlifauxnialadesqui  ont  endes|iarentsnUeinls  de  cancer; 
le.s  purgatifs,  le  st^jour  à la  eampngne  ou  sur  les  bords  de 
la  mer,  1 exercice,  sont  recommandables.  CIjpz  les  femmes 
à la  péi'ioiie  «h*  ménopause,  on  préviendra  le.s  congestions 
utérines  par  des  application»  de  sangsues  à l’anus.  On 
donnera  de  1.1  |H>tion  avec  lu  digitale,  30  grammes  de  si- 
rop, des  boissons  Midurifiques  ; ces  moyens  pimvenl  être 
tentés,  xjuoiqu’iU  ne  soient  pas  des  agents  prophylactiques 
cftrtain.s. 

On  a proposé  aussi  des  cmilères  sur  les  mcmbivs  (lïer- 
vex  de  Cbégoin). 
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Oii  a iti'üj*u-*r*  (Martinet),  rVst-à-dire  unr 

lrnii>i|))anlaliun  d’une  peau  saine  à la  place  des  tumeurs 
enlevées.  ~ ('es  moyens  sont  d’un  effet  douteux. 

I.orsqiruu  enneer  aura  été  enlevé,  on  donnera  ,10  gram- 
mes d'Iiniie  de  foie  de  morue  rliiu|iiejour  pendant  plusieurs 
mois  (Lel>eii)  ou  la  solulioti. 


Kuu  O»  er«iuni<*4, 

Joduri'  •)«  |~•Uf•■UIU &0 


Eu  deux  cuillerées  dans  un  verre  d’eau  sucrée  tous  les 
jours. 

Lts  sétons,  C4iuléri‘sei  autres  exutoires  ne  sont  pas  ca- 
pables de  pn’‘venir  la  récidive  du  cancer. 

rORMUL.tIRE  DU  CANCER. 

Nê«llcnllon«  InlrrncM.  (^s  métiications  sont  des  pré- 
parations enipiiiqucK  pUisou  moins  rationnelles.  Ainsi,  on 
donne  les  préparations  d'ior/urc  (te  ;xjbi5»ÏHfn.  (V.  Al.TÊ- 
lUNTs)  ou  les  ^K)ti{ins  suivantes  : 

PofîoM  nu  r/i/or«re  t/e  hi'ume. 


< lil»riire  iV  l>rwni# 3 S'XitU'B. 

Sin>i>  l•h^lUlulri^.  00 

Ka« r>ou  hI. 


Deuv  h quatre  cuillerées  par  jour  (l.andolplii) 

Potion  th’M'nientc. 

Oiy.lt.  iilani*  «i‘*r*«'uk'.  ........  .*>  <<<*Dliontnmp«. 

E*U  ÛOO  KtlUMilMS. 

Faites  dissoudre.  (îne goutte  parjouret  progressivement 
une  cuillerée  à café  malin  et  5oir(Kapeler), 

Charbon  nnimnt  à la  do.se  de  20  centigrammes  ou 
3 grammes  inmdanl  trois  mois  (Schmalz)  l~~l. 

Pilnks  t/e  cA/oriire  t/’of  et  tie  sodium. 


e.klunnw  (l'vr  et  de  emliiin.  . . • . . (0  (S'aligritomre. 

Pu«i.Jr»  d'aiuitlu*. d rreninee. 

«•«Okipe  araltHiii*. . . &0  t»utifC«Bum, 

Eau  di«ülU-v 


Pttur  AO  pibdtis.  Tous  les  jours  frictious  ù l’intérieur  de 
la  bouche  avec  une  pilule  et  avaler  la  pilule  (Ilebreyne). 

P//u/ci  contfe  tes  emjoiwjriin  tits. 

s«r»n  nMicinal dO  craiMiiMK, 

«..•nma  MtniiMiaaïqtM, tO  kI. 

de  ht.  \ 

llklrdit  de  | iui5  trrammP*. 

d'ft.'ndit.  1 

Mélex  cl  faites  des  pilules  de  23  reitligraimnes.  2 à 10 
par  Jour. 

Ikfjrthn  (Zillmann). 


Pihih's  (CvMlure  d'nrsfniv. 

«rar«6«tf S i^liiçrwBneB. 

f itreil  de  ( tmisme. 

Pour  10  pilules.  3 par  jour  (Thompson)  pl. 
Piluh’S  Je  dyne  ÛMiurées. 


Esiratt  de  (ù«ti^  non  J^fiuré.  & Krewai^o. 

ervt4>i<idure  <l<*  fer 10  wl. 

Powlrv  do  EtiiiBMiTe..  ...........  q.  •. 


Œl. 

Semencfs  de  eiyuè  et  tte  conHne  (Devay  et  riuillennond). 
On  traite  les  semences  de  rigué  avec  cinq  fois  leur  poids 
d'alcool  h 28*  et  1 gramme  d'acide  ^uIf^rique  ; on  sépare 
les  .semences,  un  distille  le  liquide;  on  traite  par  l’éther  le 
résidu  ; on  réduit  à la  chaleur  après  avoir  mélangé  le  résidu 
avec  huit  fols  sou  poids  d’alcool,  ou  fait  évaporer  sur  des 
assiettes,  on  introduit  le  produit  dans  une  éprouvelle,  on 
ajoute  de  la  potasse  caustique,  la  conicine  vient  se  montrer 
à la  partie  supérieure  de  l'éprouvette  sous  forme  d'une 
couche  hnilnuse.  On  calcule  la  quantité  de  conicine  obte- 
nue dans  un  |»0)ds  ronnu  de  semences  de  ciguë  (Houcliar- 
dal). 

PHnIes  eicw/ées. 


Pmi(»  dr  1 rmmmi*. 

SinqK. q.*. 

Pour  lüO  pilules 
Ou  lm*n  : 

Fraili  de  rÎKU^  |>ulv.  riid« écrjwmri. 

q.  B. 

Pour  100  pilules  n. 


Pitutes  iodui'ées-tieUaJoitées. 


Fxtrait  da  *or  d^pur^  d«  bell*il»ne..  ....  1 frmnnte. 

PraUHodvra  de  fer. 8 id. 

Fi>odrc  de  ............  q.  i. 


Pour  36  pilules.  1 à A par  jour  comme  calmant  pl. 

PiUJes  Je  eiijue. 

Kitrait  d«  ni^  tt«i«  di^nr«^  de  rinui*.  .....  S (rresiiiw*. 

Pondre  de  fcuilktde  •'ifiir.  .........  q.  i. 

Faites  des  pilules  de  1 décigramme  1 à A par  jour 
(Slorck). 

Aerfu/c  Je  ruirre,  de  5 à 60  cenligranuncs  à l’intérieur 
(Gamel,  Gerbier)  r~l. 

Le  cA/orAÿ//ro/e  Je  baryte  (llrawfonl),  de  I a 5 centi- 
grammes dans  tin  jiiicp  gommeux. 

L'irt</e,  5 « 6 gouttes  dans  un  vern'?  d’eau  (l’Imann). 

Application  de  seJitm  tinc  h l’élat  frais  (Marquel,  l.um- 
bartli  P). 

Timtte  Je  fuilsep/ireittr. 


SaUi-pjireillo.  . ÿflO  KPiiflinvi>B. 

lUui 8ÙHI  kl. 

Sirop  d'BtiiU.  ..............  9<l  id. 

Citkitikel..  15  id. 

I iiKialn^-.  5 id. 

remlkB  de  100  i.1. 

Kacinrde  K’SÜMr.  ...........  ‘lO  id. 

Xh<«.  . 10  id. 

tVuoHil.,  ................  15  id. 


Quelques  gouttes  dans  un  Julep.  Celte  forrmde  e.st  peu 
usitée. 


IHiuhs. 


Kvtreit  d*  «ik*  de  jntqititine 1 eramm». 

de  «ur  ■leeis^''..  ..........  1 id. 

|■.<ll<l^r  .!*■  q.  •. 

Pour  36  pilules.  1 à 2 par  jour 

PiVoAs’  J'itnit>forme. 

InJoCirinr',  ................  9 

Etiraii  d'Alt<iiilbi-.  q.  «. 

Pour  36  pilules.  3 par  jour  r~1. 


Ro<i«ie  <k>  ffliBopareitle  ineif^Sc 00  fremnt'i. 

Eau tlHK^  kl. 


Topii|iic»  poar  le»  «ninviirN  mor  alcéra'e». 

Pamnuide» 

lnjere  d«  MtauiuM.  1 manne. 

lïraitw*  l>«H«iniq«ie lU  id. 

Kau  «le  roae,  I id. 

Keteiire  d«  roe,.  .............  9 quuUm. 

On  peut  ajouter,  s’il  y a des  douleurs  vives  : 

lodhidrel^  d«  DKirjdiiRk. 50  <’culi|:raiaiM*. 

(anpItiT.  I rrnmiui*. 

a- 

Baume  Je  com'rt;ic. 

Edier  cicuié,  obtenu  par  l'épuisement  des  fruits  de  ci- 
guë, par  l'alcool  et  l'éthcr,  lUO  grammes,  axonge, 
200  grammes.  On  évapore  l’éllier,  cl  l'on  mélange  avec 
t’axonge  en  reimiaiit  continuellement 
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CANC 


CANC 


EmplAtrc  de  ritjite. 


notifie  c1«  t7U  çi*ifuai'*. 

Poil  Mauriie. îiO  id. 

Cirv  jaune, 92U  i<l. 

Hihio  i|i>  ciipiê id. 

FottilWo  rrrtea  do  ........  iOOO  id, 

l.oBUBi!  iimiua«ioi|«e. dM  id. 


F.  8.  a.  Employé  comme  fondant. 

Cataptasmc  narvotique. 

Puudt*  de  leuUlea  de  jUMiuieine \ 


— >-  bêlle<l««r Su  (0  RieoiBicf. 

— — lanrrile.  .....  I 

••  furiue  «le  lia . • 

UftoeliM  de  [uivot» 

ToinqH€  mlmmit. 

Aude  (<ruM»|Uv  lardiuiiel t mniiurt. 

Aieool  rerbfié i ' id. 

Kw *»  id, 

Mélcd  et  ngiled  chaque  fois.  On  imbibe  des  linges  que 
l’on  applique  sur  les  parties  douloureuses.  (Toiiquon.) 

Pommade  de  James. 


EaaO(K«  de  lenrier^enoi' 10  gruncniM. 

Anoa^e.  80  id. 


Hélei.  Pour  calmer  les  douleurs  lancinantes  des  can- 
cers. 


EmpltUre  fondant  sédatif. 

EiB|tlA(re  de  Vi«n  «nun  merviirio.  .....  dO  fiuuuuo*. 

Rilreil  de  belleiloee & kU 

Mêlez  et  étendez  sur  de  la  peau  ou  de  la  toile,  et  ap- 
pliquez sur  les  engorgements  squirrheux.  (Dupuyticii.) 


£tR/)/d^'c. 


Cm  laaM 

1000  id. 

Tri^bcalbi»» 

(Pissicr)  □. 


Pommade  de  Inpuline. 

Liipuline £0  gramatrt. 

Faites  digérer  au  bain-marie  pendant  six  heures  daot 

AMnge. 100  graaBM’t. 

(Fï^c)  D- 

Onguent  maturtUif, 


UlnoioB  erdliine  de  geroa 

UéUoM 

Itiiile  d’oiiw 

Rite  «1«  boouf.  

Si>H>wiitrete  de  utereme  pnopiijriod. 

Onmeat  bMilieuni.,  

Onguent  de  le  


» . &0  greamc*. 

. . ftO  id. 

. . 50  id. 

. . 10  id. 

. . « id. 

I ee  tu  irrunuivi. 

(Canquoin)  O* 


.Spm*adrrtj>  de  Vigo. 

Ent’Utn  de  Vigo 4.  ». 

Étendre  sur  una  tofle  et  appliquer  sur  lus  tumeurs  m. 

To|rf4|«eii  poor  !«•  I«aieiir«  Mleérê««. 

S«o IW  gnuniae». 

Cfclornte  de  |>oiB»«e.  .....•••••  8&4  id. 

Toucher  les  parties  malin  et  soir  avec  un  pinceau. 

(Bergeroo)  t=l. 

Pdfe  opMoee. 

OgioBi  brut.  I 4.  ».  IhW  Uùn  vue 

Em  bemUanie | bouIüM  ef*iee*. 


Lotion  ailmaidv. 


rilreil  de  eeb  t>dul.i. . . 

tairait  «le  runocuiUe. 

Heu  de  leuner-eenfe.  

Triattire  d'nfÛBOi..  


»ê  a .tiamoM*». 

. (KJ  hI. 

. I id. 

(Riist.) 


Elle  s'emploie  surtout  dans  le  cancer  utérin. 


Toplqucn  caOTtIquea  |M>ur  le«  r»u«rer«i  nleérén 
OM  récidivé*. 


On  les  applique  sur  les  parties  fougucii.M'.*-. 

Cbbirare  de  ^ Kreoiwei. 

idilocurede  »ine i id- 

llliloruio  d'eatiiBuine.  i >d. 

l*ui»iliT  de  regln»e H*  •• 

Faites  uuc  pâte  cl  appliquez  sur  la  tumeur  (Lamiolplii) 

Ou  bien  : 

Sublimi  «riMTosir < 8 grdmiae». 

Hiaraia.  i id. 

Mie  dtf  t«in.. 3d  nU 

Faites  des  trochisques  de  13  centigrammes. 

Ou  doit  sui’veillur  l'absorption  de  ce  caustique,  ci^r  il 
peut  empoisonner  O- 

Les  distfues  de  }kUe  uu  chlm  un  de  Une  sont  de  beau- 
coup préférables. 

On  saupoudre  le»  fongosités  avec  la  |>oudre  caustique. 

0%rde  n>UK«  «le  . 10  {riniatiie». 

Alun  puIviArin^.  10  M. 

SeLiiw  i>iilreri»>o. . M i*l. 

(Pleiick)  H- 

Solution  de  cMorurc  de  Une  à 10  cenligi'animes  pour 
tUO  grammes  d'eau  en  topitpie  (Itiirnetl)  Q. 

Application  du  suc  <fu  mu/icemV/tcr  sur  la  plaie,  le  pour- 
tour étant  garanti  avec  une  pAte  inattaquable.  Deux  appli- 
cations |>euveDl  suffire  (Germon)  O- 
V.  Cautérisation,  DÊsiNERCTA.vrs  et  Pâtes  caustiquR-'* 


Topiqui**  dcHiitticcIn»!*.  V.  UeSINFBiCTANTS. 

ItgcctiOR  nhuite. 



Cm • • • 1 Elr*- 

(Jaeqiiot.) 

Poudre  dé$inft.<  ttmte. 

U §!■«•■?*. 

VttiaqviBB  ra  pendre,  100  M. 

*0  ‘d. 

(Jacquot  ) 

Solution  ahuninée  betnvtév. 

On  dissout  1 kilogramme  de  sulfate  d'alumine  dans 
2 titres  d'eau,  on  salure  par  de  l’hydrate  d'alumine  en 
gelée,  on  ajoute  ll)0  grammes  de  benjoin  amygdidofde 
concassé,  on  évapore  lentement  jusqu’à  densité  de  1,26. 
Celte  solution  est  hémostatique  et  désinfectante  (Men- 
tel)  □. 

C'aarer  dr«  not^fiiUlr».  U gélIC  do  la  déglutition  et 
de  la  parole,  produite  par  une  tumeur  voluiniocuse , iné- 
gale, bosselée,  dure,  quelquefois  ulcérée,  saignante,  si- 
tuée entre  les  piliers  du  voile  du  palais,  indique  un  cancer 
de  l'aiiiygdalo. 

C’est  seulement  cIm‘X  l'adulte  qu’on  observe  le  cancer 
dos  amygdales. 

TAér<i|>f«h*/Me.  — I!  faut  essayer  d'obtenir  la  résoluiion 
du  cancer  de  l’amygdale  au  moyen  de  Piodure  dcMln^ 
sium,  î à fl  grammes;  par  de  l’arséniate  de  >ouae,  .3  à 
20  iuilligramme>;  par  le  chlorure  4,'or  et  d«  o*ide,  2 à 
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5 milügrainmcs  ; )kir  TeUraildo  ciguë,  50  cnitigv.imuit  .> 
à { gramme. 

SI  la  tuiiirur  ranrcrouse  de:»  amygdales  aux  re- 

mède:; inl<‘riic:«,  il  faut,  aprè>  a\nir  mis  un  murcitaii  di* 
euln:  tes  dents  enlever  tout  li*  mal  en  le  saisissant 
avec  une  pince  de  Musetix,  et  en  le  cuupanl  de  bas  en 
liaul  avec  un  long  bi-^louri  boutonDè,  garni  de  linge  >a 
base  pour  ne  pas  blesser  les  lèvres. 

Après  rablalioii  du  cancer,  il  faut  ordonner  un  gai-g:i- 
risuie  d'alun  ou  d'eau  pliéniipiée,  i*!  en  cas  d'Iièmorrbagle 
loucber  la  surface  saignante*  avec  un  pinceau  chargé  de 
percldorure  do  1er.  V.  A.Mvr.D.M.FS 

Cnneer  de  l'ottioiuar.  han>  ic  cancer  de  I esluniac, 
rorifice  cardiaque  ou  pylorique,  la  petite  ou  la  grande 
courbure  de  l organe  sont  >eiils  occupés  par  la  prodiirliou 
morbide,  qui  se  dévelepjtc  dans  la  imiqiiense  gasiricpie, 
s'étend  aux  parties  voisines  et  amène  le  r>‘iréri.ssenK‘nt  du 
viscère  ou  de  ses  o^jflC(•^. 

l.4icAUcer  du  cardia  rétrécit  cotte  ouverture,  en  produi- 
sant au-dessus  la  dilatation  de  rtusopliage,  et  d amène  des 
vuinissenients,  peu  après  riugi‘sliou  des  aliments  solides. 

Le  cancer  <lu  pylore,  en  rétrécissant  celte  ouverture, 
tveeasionne  la  dilalaliou  considérable  de  rotomac;  le  sé- 
jour prolongé  d«  aliments  qui  passent  diiïirüemenl  dans 
rintestiu,  et  les  vomissements  ne  se  prodirsent  que  <leux 
ou  trois  heures  après  le  repos. 

Le  Sfpiirrlie,  rencéphaloïde,  les  végétations  épithéliah's 
ou  cancroîdes,  et  la  matière  colloïde  en  plus  ou  moin^ 
grande  abondance  constituent  anatoiuiquemeiii  le  cnnrec 
de  l'estomac.  ' 

De  la  gastralgie  cl  des  douleiirM  dans  le  dos,  de  la  pe- 
santeur à l'épiga^lri',  des  éructations  inodores  ou  $iilfiir<*'e.'>, 
des  régurgitations  g^ai^^•u«e^,  neutres  ou  acide.s,  des  vomis- 
seinenls  noii's,  formés  de  sang  A demi  digéré,  et  une 
tumeur  épigastrique  annoncent  sArcmenl  un  cancei*  de 
l’estomac. 

Le  cancer  de  reslomac  laii^e  vivre  quelques  nmis  ou 
quelques  années,  mais  il  entraîne  toujoui^  la  mort  par 
inanition,  p«ar  }H*rilonite  suite  de  rupture,  ou  par  épuise- 
ment et  cachexie  cancéreuse,  annoncée  pur  une  leiiilo 
jaune  paille  carattéri-sliqiie  du  visage. 

C'est  à l'âge  de  retour  et  cliei  des  vicillanls,  que  s'ob- 
serve le  cancer  de  l'estomac. 

Passé  quaraîite  ans  chez  rhomme,  le  vomi.ssement  noir 
est  presque  toujours  accompagné  d'une  ulcération  de  l'es* 
tomac,  produite  par  le  cancer  wpiirrlieux,  encéphabude  ou 
épiüiélial. 

On  distingue  le  cancer  de  l'estomac  de  la  gastrite  chro- 
nique ulcéreuse  ou  ulcère  de  l’eslonjar,  parce  que  dans 
celte  dernière  maladie  les  siyels  sont  plus  Jeunes,  souf- 
frent davantage  après  riiigesliun  des  aliments,  vu- 
n)i.s.sent  avec  plus  de  douleur,  se  plaignent  plus  vivement 
du  dos,  rejettent  du  sang  rouge  pluliH  que  des  matière.^ 
noires,  n'ont  )K)s  Je  tumeur  à l'épignslre,  et  enfin  n'ar- 
rivent jamais  à la  teinte  Jaune-paille  cachectique  du 
cancer. 

Tlurnih  utitpu'.  — l.u  diète  bictée,  l'eau  de  cliaux,  l'euu 
pliéniquéc  au  100.)*,  3 A 5 grammes  en  potion,  les  cautè- 
res épigastriques,  sont  les  meilleurs  moyens  à oppoM-r  mi 
cancer  de  l'estomac. 

L'eau  glacée,  l'eau  ilc  Sellf.  de  Saiiit-Alban,  de  (lundil- 
lac  comme  boi:«son  contre  les  vomiâsenient«;  l'opinin,  do 
2.5  milîlgranmies  A 1 0 centigrammes  ; la  ciguë,  j A 1 .5  ren- 
ligr.miineN ; la  belladone  c<inliT  la  douleur;  h"- pa^lille^  Je 
carbomUe  d»;  imignésii*  «outre  le  pxrosi.sel  le.s  aigji  uis, 
»oul.ig<’tit  beuuLOiip  il«m>  le  cancer  de  l'e»toniac. 


l/éltxir  et  b*  sirop  do  pep^^lle,  les  pa>lilles  de  dia- 
stase  sont  trés-ulile.s  pour  favori>er  la  digestion  dans  b*  can- 
cer de  l’eslonmc  lorstpic  le  suc  gastrique  est  aliéna 

C'est  une  très-bonne  chose  pour  nourrir  les  malades  at- 
teints de  cancer  de  reslomac  ip»e  de  leur  donner  1 50  graiii- 
nies  de  viande  artilicieHenu'iit  digérée  par  de  la  |H*psine  ou 
du  suc  g.istrique  frais. 

Les  malades  atteints  de  cancer  gastrique  »o  Imiivenl 
bien  de>  voyages,  de  la  campagne  et  de  certaines  eaux 
minérales  salines  ou  alcalines  faibles  prises  avec  modéra- 
tion telles  que  Plombières,  Dourl>onnn,  Kriao,  Km.s,  NVies- 
b.tden,  Itaden-Dudi'n,  Bagnéres  de  Digorre,  etc. 

Ciineer  da  lole.  La  dyspepsie,  la  ga.stni1gie  avec  lu 
meurs  bosselén*»  du  foie,  ictère  foit  »m  faible,  ascite  et 
anasnrfpic,  caractérisent  le  cancer  du  foie, 

n«!s  tumeurs  dures  et  bosselées  du  foie  avec  ictère,  as- 
cite et  dyspe{«ie,  doivent  faire  prétlire  la  mort. 

Thértt}iCHtifiue.  — Bien  que  le  rancir  ibi  foie  >oil  incu- 
rable, il  faut  chercher  A soulager  la  smifTrann*  des  ma- 
lades. A col  égard  les  eaux  de  Vichy,  d’Kms,  de  lyoni- 
biéres,  de  Bigorre,  de  \Vi«*>baden,  de  Carlsbad,  de  his- 
singen,  de  Mederbronn,  sont  Irè^-ulUes  dans  le  cancer  du 
foie  A litre  »!e  rt'solulif. 

On  emploiera  dans  le  mémo  but  la  décoction  de  sapo- 
iiairt',  de  quillaya  saponaria,  les  pilides  de  ciguë,  et  les 
pilules  de  savon  ou  de  Del  de  lneufO.  On  fei*a,  en  outre, 
hiire  des  frictions  sur  l'hypoi'bondre  «Iroit,  avec  la  |H»m- 
mndc  opiacée  ou  belladoiiée,  avec  la  pommade  d'iodurc 
tie  plomb,  d'imlure  de  potissium  et  de  ciguë  On 
pourra  prescrire,  en  outre,  des  vésiculoifcs  volants,  des 
applications  de  U'iiilure  d'iode  et  des  cautères  sur  la  ré- 
gion du  foie;  mais  il  y a peu  à compter  sur  reftbtacilé  de 
ces  moyens. 

CiiMecr  de  la  langue.  V . LANGUE. 

Cancer  de  In  mniiielle.  5 . MAMKI.t.E. 

Concer  de  TlnteiMln.  Lcs  dilféreiUes  pallies  de  l’in- 
tesün  peuvent  être  aOectées  de  CÆiicer,  d'où  une  très- 
grande  différence  dans  les  symptômes,  mais  son  siège  lia- 
biiiiel  est  dans  l'iléon  et  dans  lu  rectum. 

De  la  dyspepsie  chronique,  des  alternatives  di*  consti- 
pation cl  de  diarrhée,  de  la  diarrhée  pennanonte,  qucl- 
qu<‘füis  du  mclæna,  la  ti*into  jaunAlredu  visage  et  une  tu- 
meur alalominale  chez  un  adulte,  indiqiu'nt  un  cancer  de 
l'intestin. 

Des  allematives  de  ronstifiatinn  cl  de  diarrliéc,  puis  la 
dinrrlice  chronique  avec  tumeur  dans  la  fusse  iiia(|ue 
droite,  doivent  faire  craindre  un  cancer  du  cæcum. 

Des  vomissements  bilieux  et  stercoranx  avec  constipa- 
tion opiniâtre  chez  un  homme  qui  avait  de  la  diarrhée 
chronique,  avec  une  ttimenr  de  l'intestin,  indiquent  un 
cancer  ayant  amené  roedusion  de  l'intesiin. 

Di:s  vonii>seincnls  bilieux  avec  douleur  liès-vive  du 
Vi'Dire,  goiineiiieut  cl  fluctuation  de  cette  partie  chez  un 
sujet  ayant  nne  tumeur  ancienne  de  nntestin,  indiquent 
une  ptTiionItc  consécutive  A un  cancer  de  l'inlcstiu. 

Le  cancer  de  l'intestin  est  incurable;  cependant  on  clic 
un  cas  où  la  résection  du  cbucit  dans  un  inti^tin  limiiié  a 
été  suivie  de  guérison  (Richcraiid) 

ThirnpctUû/w.  — En  même  temps  qn’on  .soutient  les 
forces  du  malade,  il  n’y  a que  des  remèile.s  |tailialifs  à 
oppuMM'  au  cancer  de  rinle>|iii.  Dans  celle  maladie,  il 
faut  prtserire  ; l"  le  régime  bu  té,  V(>gétal  cl  féciilenl, 
fruits,  b'  poi-ooii  et  les  viamb*s  blanehes;  2*  les  lisunrs 
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féculentes  (le  chiendent,  do  gruuu,  d'umidon,  d’orge,  de 
riz  et  d’eau  panée  ; 3®  les  résolutifs,  tels  rjue  la  ciguë  et 
rioiiure  de  potassium;  A®  s'il  se  forme  un  élr.anglemcnt 
interne,  ou  peut  essayer  de  faire  un  anus  artificiel  au- 
dessus  de  l'obstacle,  après  avoir  excisé  la  portion  cancé- 
reuse. 

S’il  y a des  douleurs  très-vives,  on  donnera  l'opium  à 
l'intérieur,  lu  à 15  centigrammes;  la  morphine,  1 à 2 cen- 
tigrammes, nu  des  lavements  laudanisés  arec  15  à 20  gout- 
tes de  laudanum,  enfin  le  chloral. 

Concer  de  l'œMophnsc  V.  tE.sni’MA('>K. 

. C'nnecr  do  l'œil.  V.  Œll,. 

Cancer  du  pnnereaM.  Y.  PANCRBAS. 

Cancer  du  ponmon.  Ghez  un  adulte  non  scrofuleux, 
de  petites  hémoptysies  fréipicntes  et  }>eu  ahondantes,  de 
la  dyspnée  ave<‘  faiblesse  partielle,  de  la  résonnance  tho- 
racique, l'absence  de  bruit  respiratoire  et  le  retentisse- 
iiient  de  la  voix  sans  souffle  bronchique  doivent  faire  cniin- 
dre  un  cancer  du  poiimoii. 

ThàaiH'HtùiHc.  — Le  cancer  du  poumon  est  ahsolu- 
nient  incurable,  et  il  n’y  a (pi'à  soutenir  les  malades  pur 
une  alimentation  modérée  en  combattant  la  douleur,  la 
suffocation,  la  toux,  etc.,  par  les  remèdes  appropriés  à ces 
difTérentes  complications.  V.  ces  mots. 

Cuncer  du  rcc*tnm.  ljuand  chez  l’adulte  il  y a depuis 
longtemps  de  la  diarrhée,  un  écoulement  de  sang  ou  de 
matières  saniciiscs  infectes  par  l’anus,  de  la  douleur  à la 
région  sacrée,  de  l'induration  et  des  végétations  dans  le 
rectum,  il  faut  craindre  un  cancer  de  cet  organe. 

l.e  cancer  épithélial,  le  cancer  cncéphaloïde  elle  squir- 
rhe  sont  les  cancers  les  plus  fréiiuents  que  l’on  obsene 
sur  le  rectum.  Ils  intéressent  la  min|ueuse  ou  les  par- 
ties extérieures  au  rectum  et  envahissent  ensuite  cet 
organe. 

La  constipation  et  les  douleurs  rectales  sont  les  pre- 
miers symptémes  d'un  cancer  rétrécissant  le  rectum;  le 
toucher  indique  alors  que  cet  organe  a perdu  son  élas- 
ticité et  qu'il  renferme  des  tumeurs  mamelonnées  dures. 
Plus  tard,  si  le  cancer  augmente,  il  produit  un  rétnkissc- 
ment  incomplet,  s’ulcère,  laisse  échapper  des  liquides  qui 
répandent  une  odeur  infecte,  et  donne  lieu  à des  hémor- 
rhagies. A ce  moment,  on  sent  dans  le  rectum  une  série 
de  tumeurs  ulcérées  dures,  il  y a de  l'ocdéme  au  périnée, 
et  les  malades  présentent  tous  les  signes  de  la  cachexie 
cancéreuse.  Le  spéculum  alors  permet  de  reconnaître 
l'état  des  indurations  et  de  l’ulcération  des  parties. 

Dans  les  cancers  du  rectum  le  rétrécissement  se  pré- 
sente avec  les  caractères  des  rétrécissements  flbreux,  et  il 
est  dé,  soit  à la  tumeur  cancéreuse  elle-même,  soit  à la 
cicatrisation  partielle  du  rectum  après  la  chute  d'une  por- 
tion do  la  tumeur,  soit  enfin  à ce  que  le  rectum  est  imlnré 
dans  toute  son  étendue  et  fonne  un  canal  étroit  inexten- 
sible. (Vidal,  de  Cassis.) 

Les  hémorrhoîdes  compliquées  d’anémie  hémorrhoîdairc 
peuvent  être  confondues  avec  le  cancer  du  rectum,  mais 
on  se  rappellera  que  les  hémorHioïdes  laissent  couler  plus 
de  sang  que  de  sanie  putride,  (|ue  ce  sang  n’a  pas  une 
mauvaise  odeur,  enfin  que  l’induration  des  hémorrlioTdes 
n’est  jamais  résistante  comme  celle  du  cancer. 

Les  simples  rétrécissements  du  rectum  ne  laissent  ja- 
mais écouler  de  li(iuide$  portant  une  mauvaise  odeur. 

Les  chancres,  les  s>philides  du  recliiin  ou  de  l'anus  et 
leurs  indurations  cons«‘cutives  ressemldenl  au  cancer,  car 


ils  laissent  échapi>cr  des  li(|uides  de  mauvaise  odeur,  mais 
ils  sont  arrivés  vite  à cet  état,  tandis  que  le  cancer  met  un 
certain  temps,  au  moins  six  mois,  à s’ulcérer  et  à produire 
un  écoulement  fétide.  Dans  les  cas  douteux,  du  reste,  on 
aura  recours  au  traitement  antisyphilitique  (V.  Syiuiii.is). 
Ces  lésions  non  cancéreuses  n’altércul  la  santé  générale 
(|u’â  la  longue.  V.  Rrctbm  {Cfumcres  pluiijétlcniijucs 
du),  etc. 

On  SC  rappellera  au  moment  de  poser  le  diagnostic  une 
singulière  (îrreur  ; on  a pris  pour  un  cancer  rectal  un  col 
utérin  qui  était  passé  dans  le  rectum  par  une  perforation 
de  cet  intestin.  Cette  erreur  eût  été  évitée  si  l’on  avait 
pratiqué  le  toucher  rectal  et  vaginal  à la  fois. 

t)n  ne  confondra  pas  les  corps  étrangers  du  rectum 
avec  le  cancer,  grâce  aux  antécédents;  le  toucher  d’ailleurs 
indiquant  <]ue  les  parties  dures  .sont  mobiles,  et  l'odeur 
du  liquide  contenu  dans  l’anus  pouvant  éclairer  au  be- 
soin. 

Les  fèces  endurcies  seront  reconnus  par  le  toucher,  et 
l'examen  avec  le  sp<*culum,  permettant  de  voir  leur  cou- 
leur noire,  établira  le  diagnostic. 

Les  abci's  du  petit  bassin,  les  tumeurs  de  la  prostate  et 
des  vésicules  séminales  ne  peuvent  être  confondus  avec 
le  cancer  du  rectum  parce  que  dans  ces  cas  on  pourra  tou- 
jours mobiliser  la  muqueuse  au  niveau  de  la  tumeur,  et 
ce  seul  signe  est  suffisant.  Dans  les  cas  où  il  y aurait  lésion 
et  trouble  fonctioniud  des  organes  voisins,  le  diagnostic  se- 
rait encore  plus  facile. 

I.a  fissure  à l’anus  simple  est  si  douloureuse,  qu'elle  ne 
peut  être  confondue  avec  le  cancer;  quant  aux  fissures 
avec  des  indurations  se  rattachant  à la  syphilis,  le  traite- 
ment seul,  la  cnuléri.sation  en  particulier,  permettra  de 
juger  s'il  s'agit  d’un  cancer  ou  d’un  ulcère  syphili- 
ti(|ue. 

I,es  cancers  du  rectum  causent  des  rétentions  tempo- 
raires des  matières  fécales,  celles-ci  s’accumulent  au-des- 
sus des  cancers,  puis  sortent  d'un  seul  coup  en  très- 
grande  quantité. 

Les  cancers  du  rectum  qui  perforent  cet  organe  causent 
des  péritonites,  des  inflammations  du  petit  bassin  et  qucl- 
(picfois  consécutivement  des  phhymatia  afhn  dolens.  En 
s’étendant  de  proche  en  proche,  ils  perforent  les  organes 
voisins,  la  vessie  chez  l’homme,  le  vagin  chez  la  femme, 
et  engendrent  des  fistules  consécutives. 

Le  cancer  du  rectum  qui  a envahi  le  périnée  entraîne 
l'incontinence  des  matières  fécales. 

Le  cancer  du  rectum  qui  occupe  la  partie  inférieure  de 
cet  intestin  est  infinimeut  moins  grave  que  celui  qui  re- 
monte jusqu’à  rs  iliaque,  car  on  peut  espérer  le  guérir  par 
une  opération. 

En  des  effets  ordinaires  du  cancer  du  rectum,  c’est  le 
rétrécissement  de  cet  organe,  ce  qui  impose  l’obligation 
d’y  mettre  des  mèches  et  des  bougies  à dilatation  à titre 
de  moyen  palliatif. 

Le  cancer  du  rectum  amène  peu  à peu  l’amaigrissenumt, 
la  pâleur  duc  à l’anémie,  la  teinte  jaunc-paille  cancéreuse, 
la  fièvre  et  tous  les  symptùmes  d'uno  cachexie,  indiquant 
une  mort  prochaine. 

Tlii'i  'ipmfù/ttc.  — .Avant  d’opérer  un  cancer  du  rectum 
au  début,  il  est  toujours  indiqué  d’essayer  l’effeUlu  traite- 
ment antisyphiliti(|U(‘.  Le  cancer  du  rectum,  qui  n'est  pas 
u/rr/r,(|ui  ne  s’accoiiqnignc  pas  d'engorgements  gmiglion- 
naire.s,  de  tumeur  dan.>  la  fosse  iliaque,  sera  opén?  par  lu 
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caïUniimiioH  avec  lu  pulâ>'<e  causlique,  porl«*e  ?»ur  le  eau- 
rcr  avec  uue  cureUc  logée  datis  iitic  canule,  na  avec  le 
caulère  aoltiel  guidé  avec  le  spéculum  I>;  troicmvnt  des 
caiicéreuseM  avec  une  pince  à larges  mors  (Anms- 
sal),  ou  t'arraelieim’iit  (llécaniier),  sont  des  opérations  in- 
complètes et  insuflisaiitcs  ; cnli*c  toalc»  ces  jiraliques  chi* 
rurgicaies  autres  «}ue  l’excision,  la  cautérisation  est  celle 
qui  offre  le  plus  d'avantage'  rclalirs. 

I.a  ihjntiire  n’est  appürahie  que  pour  les  tumeurs  très- 
petites,  bien  limitées  et  autour  di'stpielles  il  est  possible 
de  tracer  im  pédicule^  ce  tpii  imijours  difficile.  Lors 
même  qu'on  a débridé  l'anus,  il  est  impossible  d’enlever 
par  ligature  une  [lorliuii  d(*  la  paroi  inlestinale,  qui  e.sl 
otniinaireitienl  le  tissu  qu’il  faut  enlever  pour  détruire  le 
cancer. 

La  ligature  sera  faite  en  attiranl  les  {tarties  malades 
avec  les  pinces  de  Museux,  de  façon  à pouvoir  former  une 
sorte  de  pédicule. 

Loi^que  le  mal  ne  s'étend  }>a.s  nu  delà  des  limites  où  le 
doigt  peut  atteindre,  Vcxtirfi'dîon  est  lu  iiieitleure  opéra- 
tion (Faget,  1739,  Lisfranc),  quoiqu'elle  soit  exli^me- 
mcDl  dangereuse  partes  suites. 

On  excisera  la  tumeur  en  la  circonscrivant  par  deux 
incisionsen  croissant,  t>n  disséquera  ensuite  la  tumeur  en 
SC  guidant  avec  le  doigt  de  la  main  gaiiclie  introduit  dans 
le  rvclum.  Four  abaisser  rnmis  cl  le  rectum,  des  pinces  à 
griffes  Icimes  par  des  aides  seconderont  les  efforts  tlu  chi- 
rurgien. Lorsque  le  cancer  est  situé  à la  partie  inrèiioure 
du  rectum,  l’opératiou  est  facile,  il  n’y  a pas  d'héiiiorrha- 
gics  graves  à redouter;  mais  lors^jifon  est  oiiligé  de  1*0- 
nionler  très-haut,  il  y a des  hémorrhagies  fournies  par  des 
veines  nombreuse»,  et  il  y a ainsi  une  |M>rle  ouverte  ù l’in- 
feclion  purulente. 

Lorsque  le  cancer  remonte  irès-liaut,  on  fera  iin<‘  incl- 
Mon,  comme  il  vient  d'ètredil,  seulement  nu  lieu  d’enlever 
immédiatement  la  tumeur,  on  disséquera  la  {>artie  infé- 
rieure du  rccUim,  ptiis  lurs«|u’on  l’aura  mohilisée,  011  la 
fera  abaisser  avec  des  pinces  à griffes.  On  incise  la  paroi 
postérieure  du  rectum  longitudinalement.  S'il  coule  du 
sang,  on  lave  les  partie»  avec  de  l'eau  glacée;  si  des  vais- 
seaux artériels  dimncnl  du  sang,  on  les  liera  à mesura 
qu’ils  se  préseutemnl.  Puis  un  dissèque  le  rectum  et  on 
l'isole  des  parties  voi^inos;  une  sonde  placée  dans  Purèthre 
chex  rhooime  permet  de  savoir  à chaque  instant  là  où 
est  l'urèthre  qu'il  faut  ménager.  Oiiautl  on  dissèque  le 
rectum,  cbi^zla  fcmmc,undoigl  introduit  dans  le  vagin  |>cr- 
met  d’achever  la  section  du  re<  luin  sans  ouvrir  h;  vagin 
(Lisfranc). 

C’est  une  )>onne  pratique  de  fendre  la  )>eaii  depuis 
Tanus  Jusqu'au  coccyx  avant  de  commencer  l'extirpation 
(Üenonvillicrs). 

Lorsque  le  cancer  ne  remonte  pas  iresdiaut,  après  avoir 
disséqué  le  rectum,  un  passe  des  fils  sur  plusieurs  points, 
jülaiit  de  la  peau  à la  imiqucuse  rectale,  au-dessus  du 
cancer;  on  incise  comme  tV.ins  le  procédé  précèdent,  puis 
on  noue  les  llU,  et  il  y aune  n'iinion  de  la  peau  du  )»éri- 
nèe  cl  <le  la  muqueuse  rccinle. 

L*écucil  presque  inévitable  des  aljl:ilion.s  do  cancer»  du 
redmn  qui  remontent  un  |m>u  haut  est  l'ouvcrliire  du  tn'ri- 
tüine,  H rien  ne  peut  prévenir  cet  lu  citleui,  rar  il  est  des 
sujets  chez  los4{uels  le  nilnle-sac  vésiro-rerlal  ou  uléro- 
rocbl  desrend  très-bas. 

L'hémorrhagie  quirt’sultede  l’opération  est  quelquefois 
Irés-alwndanle  ; la  rautérlsalion  au  fer  ronge  ]m>iiI  l’arrê- 
ter (Dupuytivn)  ; mais  si  le  moyen  ériioue,  il  faut  avoir 
recours  au  Umponneinent  du  rectum.  V.  ht4:Tt'M. 


Les  complication»  immédiates  les  {dus  rodoiilabtes  sont 
un  phlegmon  du  petit  bassin,  dtîs  phlébites  ol  rinfectioii 
[uirulcnte  ; les  complication»  consécutives  sont  la  prompte 
récidive,  lor»<jue  tout  le  ma!  n’a  )»as  été  enlevé,  et  l'incon- 
tinence de  matière»  fécales,  lor»qt»e  le  rectum  a été  coupé 
à plus  de  9 centimètres  nu-dessus  de  l’anus;  quelquefois 
même  à ce  niveau  iwui  lanl  il  y n de»  fibres  rirciilaires 
du  rectum  qui  peuvent  jouer  le  rdlc  d'un  sphincter  (Néla- 

tüll). 

S’il  y a rétention  complète  d^s  matières,  obstacle  au 
t'ouis  des  matières  fécales,  on  établira  un  atms  nrliflriel. 
On  emploiera  conlrt*  rincontincncu  des  matière»  fécales 
des  apiuiraiis  à vessie  de  caoutchouc,  suspendus  par  urt 
bandage  en  T. 

Lorsque  le  cancer  est  inopérable,  un  aura  recours  au 
traitement  ]>alliaüf.  V.  le  Konurumt:  tn:  cancer. 

On  fera  deslavag<'s  fréquents  avec  les  solution»  d’acide 
(diénique,!  gramme  pur  litre,  ou  bien  : eau,  250  gramme^, 
hvpocblorite  de  chaux,  10  grammes;  ou  bien  pennanga- 
uate  de  pota.».se,  2 à/i  grammes;  ou  chlorate  de  potasse, 
h grammes.  V.  Désinfectants. 

Contre  un  cancer  du  rectum  renionUint  trcs-hnut  et  obli- 
térant cet  organe,  il  n’y  a quelquefois  pas  d’aiilre»  res- 
sources dès  le  début,  cju'un  anus  contre  nature,  mais  c’csl 
là  un  expédient  de  faible  valeur. 

l*«aeer  det  lc»lle«tle.  V.  TesticL'LE. 

Ca«««r<le  Talérrn*.  V,  L’tÉRUS. 

C.ÜVCROIDE.  Tumeurs  avec  ou  sans  ulcérulion,  pou- 
vant se  déveloj)per  sur  différente»  parties  du  corps  cl  dont 
les  élément»,  ontrulné»  par  résorption  dan»  les  gaiiglion> 
voisins,  dans  le  sang  et  dan»  les  viscères,  peuvent  créer 
une  dinthésc  extrêmement  grave  de  nature  à occasionner 
la  mort.  V.  Cancer. 

Les  cancrolde»  sont  foniiés  par  la  midtiplicalinn  de» 
épithéliums  de  la  porlic  mal^c,  ils  s'accumulent  en 
masse,  de  façon  à prendra  la  place  des  partie»  saine»  et  à 
entraluer  de»  troubles  plu»  ou  moins  graves,  de  com- 
pression, de  douleur,  d'ulcération  et  parfois  d’infection  du 
sang  et  de  diniliè»(*  produisant  la  mort. 

Le  cancraîdc  ou  cancer  épiüiélial  u’esl  qu'une  de» 
formes  du  cancer  (V.  ce  mot),  et  il  réclame  les  mônjes 
moyens  de  traitement. 

CA:VDÉ  (Vienne).  Kau  minérale  ferrugineuse  froide, 
employéü  dans  la  chlorose  [^. 

CAfVDI.  .Sucre  cristallisé  qu’on  mange  ainsi  dan»  la 
bronchite,  ou  qu'on  fait  déposer  sur  de»  pâle»  ou  des  bon- 
bons. Du  sont  de»  médicaments  candis. 

«.MfVITIE  OU  Sauf  rnlbinisme  congénital 

caractérisé  par  l’alïsence  du  pigment  de  la  rétine,  de  la 
peau  cl  des  cheveux,  Talbinlsme  de  la  barbe  et  des  cheveux 
est  un  résultat  des  progrès  de  Tige,  souvent  même  l’indice 
d’un  commeiiremcnt  de  sénilité. 

l’nc  violente  frayeur  et  de  grand»  chagrins  peuvent  faire 
blanchir  les  cheveux  en  f|uelques  jours. 

On  obsei've  quelquefois  la  ranitie  partielle  et  acciden- 
telle des  sourcils,  d’une  moitié  de  la  barlie,  d’uni*  mèche 
de  cheveux,  mais  alors  elle  e«i|  souvent  en  rapport  avec  le 
vililigo.  V.  ce  mot. 

Thémiieuiif/nc.  — La  raiiitio  est  incurable  et  n'a 
d'autre  remède  que  le»  palliatif»  smivenl  dnngert*iix  de  la 
loinlure  offert»  aux  vieux  rélailons  et  aux  pin’ynés  vieillie», 
toujours  avides  île  conserver  le»  apparences  de  la  jeu- 
nes-so 
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Sauf  1m  iiommadcs  mriniiiocmnes,  composées  d'axonge 
el  lie  noir  de  fumée,  les  procédés  de  teimiire  des  cheveux 
h la  mode  donuenl  souveul  lieu  à des  névralgies  de  la  léte 
à de  1 eriéma,  a des  épistaxis  et  A des  voniissements  qui 
résultent  de  l’inlluencc  des  .sels  de  plomb,  d'arsenic  et 
d urgent  employés  dans  leur  fabiication. 

Poiidt’e  de  titharge, 

• 15  «nu»». 

Mi«ai  . & id 

! . is  U. 

^ Réduire  en  poudre,  faire  une  bouillie  claire  avec  de 
1 eau,  enduire  les  cheveux  mèche  par  mèclie  en  ayant  la 
précaution  de  couvrir  la  peau  voisine  d’une  couche  dero/< 
iodio/t  élastiffueg  et  on  couvre  la  tète  arec  un  bonnet  de 
toile  cirée  pour  la  tenir  humide  ; au  l>out  de  huit  heures 
ou  lave  les  cheveux  u l’eau  de  savon. 

ÀHtrv. 

I.jllim..  |«r|di.*n^r 

Uuo»  (fin*  wi  I 

F'iwIj'»'  • iNiatlfvr.  { |,| 

A employer  comme  la  préceHlcntc 

Pommade  de  nitrate  d'tmjeat. 

Nilf^e  .l'iuffeat g aruinii».... 

Ijviiw  lie  urirr g 

AuMeat«|iM  f»ili|p . <ü  id" 

] . a idi 

.Mèlei,  .A  mettre  dans  les  cheveux  à l’aide  du  peif^e  ou 
de  la  bros.se. 

Antre  en  ptUe. 

Nilralit  d'«p«.  ut. b 

l'n.'oMii.talp  iW  iitvmiris.  , . fraBum*». 

(Uu  I id 

Eaitos  dissoudre,  mtrei,  lavez  le  dépAI  produit  aver 
qiianlilé  suflisantc  d'caii  distillée  pour  obtenir  165  gram- 
mes de  soliilé.  On  fait  une  plte  claire  avec  ce  soluté  et 
quantité  siiflisante  d'amidon  el  l'on  enduit  les  chereiii  avec 
pn'raulion.  f.'npération  faite,  on  recouvre  la  tête  d'une  ra- 
lütle  de  taffetas  gommé  el  ensuite  on  applique  sur  les  cite- 
veux  un  corps  gm  que)coD<|ue. 

Soi«  forme  iit/uide. 

N.trsMBd^, tUfâiMlM. 

. 30  id 

■'^"'•1. 

On  appliqiie  A l'aide  d'un  peigne  6n  trempé  dans  le 
liquide,  en  évitant  do  loucher  la  peau. 

.lu/re. 

K'iT'l"""?  •*  3«  «r.»»,.. 

SolUt.  J,. H iS. 

S.W  <||,|>U>-. 

Mêlez  pour  faire  un  méhwge  n*  1 . 

Ensuite  on  prépare  le  mélangé  u*  2. 

Kitr«i«  d’iUT«i>t I 

diMitl^e II'.  00  id  * 

Faites  dissoudre. 

On  applk|ue  sur  les  cheveux  le  mélange  n*  1 avec  une 
brosse  pendant  quinze  A vingt  minutes  : le  mélange  n*  2 
est  ensniie  appliqué  avec  une  seconde  brosse  pei.diint 
qii  aver  1 autre  main  on  sépare  les  cheveux  .le  manière  à 
les  aUeindn*  partout. 

Autre atee  Vaettatedeplumb. 

Solution  d'acélaU'  de  plomb  faible  pour  laver  les  ehe- 
veuv.  el  quand  la  lêle  est  sèche,  lotion,  avec  un  sulfure 
aira  II.  (sulfure  do  pousse,  de  soude  ou  d'ammouiaque  qui 
produit  une  rouleur  noire  in.n.édialc;,  l'ne  foi,  que  les 
cluueux  sont  sera,  un  les  enduit  do  (Mjiiiinade. 
soccuuv  ST  ossesAs.  — *•  édit. 


Eau  denftet.  Solution  plombiquo  ayant  par  litre  d'eau, 
5 grammes  tracélatc  de  plomb.  100  grammes  de  glycé- 
rine et  10  grammes  d’hyposulfite  de  soude 

CMK^El.l.B.  Écorce  d’un  arbuste  de  la  famille  des 
laurinées,  le  hiurus  ctmuimomum , cl  qu’on  emploie 
comme  excitant  el  anüpasmodiquc.  On  l'admiDisirc  en 
))oudre,  20  à 80  cenligromincs  ; en  teinture,  2 granmie.s; 
en  vin  et  en  pastilles. 

C'ANNBM  (ApaS'Marilimes).  Station  hibernale  excel- 
lente pour  les  maladies  de  poitrine.  V.  Stations  hibba- 
NALES. 

CAKAiflTADT  i\Vuiiomberg\  Eau  minérale  chlorurée 
sodique,  ferrugineuse  et  gazeuse,  sortant  par  de  très- 
nombreuses  sources,  ayant  de  18  à 22*,  que  l’on  utilise 
en  boisson,  en  bain  de  baignoire  ou  de  piBciue,  comme 
eaux  diurétiques  et  quelquefois  laxatives.  On  les  emploie 
dans  la  chlorose  et  dans  l’anémie,  dans  la  gastralgie,  dans 
les  obstructions  abdominales,  daus  les  maladies  de  la  peau 
et  dans  les  alTeclions  nerveuses  fTl. 

C'AAiTaARIBK.  Insecte  coléoptère  de  la  famille  des 
trachélide.s  qui  vit  sur  le  frèue.  C'est  un  des  meilleurs  vé~ 
sicantfl  conuus  (Og.  9/i). 

Réduite  en  poudre  el  incorporée  à un  empl.Atre  simple, 
la  canUiaridê  sert  à préparer  le  vésicatoire.  FMleu  une  ac- 
tion irritante  spéciflque  sur  la  vessie  et  sur  les  organes 
génitaux.  C'est  un  poison  très  dangereux.  A l'intérieur  on 
l’administre  dans  la  panilysie  de  la  vessie  [^,  dans  l’épi* 


Pif.  94.  - CMikcrid*. 


lepsieO,  dans  la  leucorritée,  dans  la  gonorriiée 

dans  riocontinence  d’urine  (ÿî.dans  l’anaphcodisie  et  rim* 

puissance  [^,  et  dans  rnlbuminuriu  chronique  Q. 

Onia  donne  en  ]x»m/re,  2 à.  15  centigrammes;  ca  tnfusion^ 
2 à 3 grammes  par  litre  ; en  /Wnfiire,  15  a .30  gouttes. 
Elle  renferme  un  principe  actif,  la  r^ntharidwe,  qui  sert 
à préparer  des  papiers  vésicants.  — Ce  princi|K*  a,  di(>on, 
deux  effets,  l'un  vésicant  pai‘  contact  immédiat  sqr  la  peau, 
et  l’autre  sédatif.  — l.e  pouvoir  génésique  n’existe  fws 
dans  la  canlharidinc  et  résulte  d’une  huile  (^sentielle  trou- 
vée par  Hobiquet  dans  rinsectc  lui-môme,  huile  qui  serait 
analogue  par  sa  c-omposition  cl  par  ses  propriétés  h cer- 
taines essences  végétales. 

CAOrrrHOLC.  Suc  coagulé  très-élastique  du  .^pAo- 
»«Vi  e/rtsfiro  appartenant  a la  famille  des  cuphorhiacées. 
On  l’emploie  pour  faire  des  instruments  de  chirurgie,  des 
appareils  de  toute  espèce,  des  chaussures,  des  vêlements 
cl  des  vernis  d'exccltenlc  qualité. 

DÎSSOU.S  dans  l’éllicr  il  a été  rccomiiMiidé  contre  la 
pluhisie 

CAPKMKE.  Iliinifagi!  do  lu  tête  hdl 
roulée  A deux  globes  et  qui  par  des  anses  antèro-posté- 

1.-  Mi 
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rieuresel  îles  leurs  tirnihiiiTs  fonuo  une  ralolle.  D*  hn- 
dage  p^el  uV-t  |»as  usiu*.  On  jwul  fain*  co  baii- 

ilugf  aver  «!«'  lai^t's  liaïuleliUti's  <l*‘  lUarhyluii  iinbriqiM^^ 
et  le  maiiileiiir  |iur  le  baiulage  ou  noMid  (reiuhalleiir. 
V.  IhNMGE. 

CMPILi.%IRK(lig.95).  {Manie (t|>i>arltu)ajitaia;  fougères 


Fiv.  US. 

eliionl  on  fait  drs  inriisions.  A à 8 gminnifs  |»ar  lilredVau. 
(‘I  un  sirop  perloral  assez  emplovê  dans  la  lu'oiirldle  Q. 

C'.IFRIEK.  Arbrisseau  des  rapparidêe!»  qui  fournit  les 
nijufs  el  don!  l’écorce  de  la  racine  est  eraployée  comme 
diiirélique  O-  en  fuit  une  décoction,  H à tO  grammes 
par  litre  d’eau. 

C'APMIXE.  Knveiop|H>  de  gélatine  un  moyen  desquelles 
oii  déguise  rôdeur  el  la  savinir  de  médicameuis  désagréa» 
blés,  Irds  que  le  ropalm,  l’essiuicede  térébenlhiue,  l'Iiuile 
de  foie  de  morue,  l'éllior,  l'hydrate  de  rhioral,  Tasa 
fii  lida,  etc. 

( irRCERM  NI  RKÉ^.U.Efl.  I.es  dîiréroiites  maladies 
des  cupiailcs  surréuiües  entraînent  ordinairement  une 
coloration  pigmentaire  générale  do  la  peau,  conmie  »otis 
le  nom  de  ;m^(u  hrOHZ^.  V.  MaI.AIUK  u’audison. 

l'.tFVERAi  (HauteN-Pyrénées).  Kau  minérale  saline, 
sulfatée,  calcique  el  femigiiieiise  à 2f|®,  que  Ton  emploie 
foiilre  In  gravelle,  la  néphrite  calciileuse  el  la  coltqne  hé- 
patique, contre  les  engorgein4mUide  la  raie  et  du  foie  Q. 

C ARC  %\IÈRE  (Anége).  Kuii  minérale  sulfureuse, 
sodiqiie,  sortant  par  de  nombreuses  sources  à des  tempé- 
ratures variables,  et  qu’on  emploie  en  boi>soii  ou  eu  hain.s 
contre  la*scrofule,  la  brojirbile  clirouiqitc  et  les  maladies 
de  la  peau  m 

C'ARBOiVATEN.  Sels  résultant  de  la  combinaison  d‘a- 
cido  carbonique  avec  les  bases. 

Carftonatf  </Viwimomrï7»o.',  altnli  rohUil  eonrret^  nel 
• U‘Anglcl*'iriJ.  Employé  comme  excitant  et  dinphn- 
rélique  dans  la  MTofulc  el  le  diabète  □;  on  s'en  sert  en 
ruiTosant  d'ammoniaque,  pour  mettra  d;uis  des  flac>ons  de 
poche.  Il  se  donne  A la  dos4‘  de  10  ceiiligramiiies  à 
'2  grammes, 

2®  CnvUimtf  (le bismuth,  employé  delà  même  façon  que 
le  sous'azotate  de  bismutli. 

.A®  ('iirbfeiHte  de  ehfiux,  employé  comme  absorbant  et 
antiacide  dans  la  diaHiée,  î grammes  Q.  el  comme 


dentifrice;  — la  pom/ra  d'ytiLc  d'n'iuvisses,  les  coifuUles 
(l'ti'iifs,  les  trailbs  d'huitns,  si  souvent  employées  h litre 
d'absorbants,  ne  sont  (|ue  du  nirlmiiate  de  chaux  uni  à de 
1a  inaliére  animale. 

/*•  Cartmnte  de  fer,  ou  carbonate  de  protoxyde  de  fer, 
ou  carbonate  ferreux,  se  trouve  daus  quelques  eaux  miné- 
rales. 

5*  VarhmtïU  de  maynésie,  ou  magnésie  angUiise  hlm- 
rhe,  ou  magnésie  earbonnlée , ou  sons^rarhouate  de  ma- 
gnésie. C’est  un  abs4»rbanl  des  acules  de  rpslomac,  25  à 
50  ceiitigramn>es[3,  et  un  h^er  laxatif  à la  do«e  de 
1 à 2 cuillerées  h bourbe  dans  uti  terre  d’eau,  10  à 
20  grammes.  On  «m  fait  des  pastilles  de  10  centigrammes 
qui  sont  après  le  repas  très-bonnes  dans  la  d\>|*epsi4* 
acid*-. 

6®  Carbqnate  de  manganèse.  Succédané  du  carhonatede 
fer,  qui  réussit,  dil  llaniiaii,  là  oi'i  celui-ci  a échoué  Q. 

7®  f'urftomife  de  jdumb,  ou  blane  de  emise.  ne  sert  ipie 
pour  l’onguent  bianr  de  Ilhazés  el  jwiir  quel4|uei  cosméti- 
qu«‘s  dangereux  destinés  à blanclùr  le  visage.  Ou  ! adonné 
contre  la  pblbisie. 

8"  Carbonate  de  poltt^r.  S’emploie  à l’inléneur  comme 
diurétique  el  lilliuntripliqiie  dans  la  gravelb*,  à 50  cenii- 
gnimnies  ou  I granmie  È.  à r4*xlérieur,  pour  les  bains, 
250  granjmes  ; mais  on  lui  préfère  le  soiis-carbonale  de 
poU^sse  dû  commerc*',  à la  dose  de  250  gramn»es. 

0®  Carbonate  de  soiule,  tri-s-obondanl  dans  un  graml 
nombre  d’eaux  minérales,  dont  il  est  le  principe  esw'ntiel. 
Vichy,  Ems,  N»‘ris,  le  Mont-Dore,  Saiiil-.Neclaire,  etc.,  lui 
«loivênt  leurs  prapriélés  curatives.  Il  y u le  earbinude 
neutre  de  soude,  le  birarl/onate  de  soinU'  et  la  soude  du 
eomnicrce,  ou  carbfMute  {mj>ur  de  s»nuie,  <}ui  est  excellent 
pour  mettre  dans  les  b:uus.  Au  contraire,  le  bicarbonate 
de  soude  se  donne  q riiUéri4-ur,  ilans  les  aigrcura  et  les 
ranvois  acides,  à 25  ou  75  centigrammes  eu  p«Lslilies  de 
I (I  renligraïunies  H ; Jans  les  «uigorgeiiUMUs  du  b*ie.  .1  à 
0 gramtUi's  par  jour  eu  solution  (3»  dans  les  coiiciv- 
liüiis  biliaires,  de  3 à 10  grammes  EI3  J 
tralgi<?  □;  dans  le  diabète,  5 à 15  el  20  grammes  par 
jour  i-ë~-ël. 

10"  Le  earbonote  de  imc,  ou  e(d<miM’,  s'il  est  impur, 
comme  on  le  trouve  à l’étal  naturel.  Olte  calamine  est 
astringente,  siccative,  el  s’emploie  en  poudre  sur  les 
excoriations  de  la  peau  el  les  gerçures  des  fesses  (3;  misi? 
•avec  de  l’axonge  el  formant  une  poinmaile,  on  l'emidole 
<laiis  In  blépharite  chronique  □. 

C'ARDAnoHIBN.  Fruits  secs,  exotk]U(*s.  produits  |mr 
des  arbres  de  la  famille  des  amoinées,  el  que  l’on  emploie 
comme  siimulaiils  et  stomachiques  O- 

l'ARDAniKE.  Espèce  d»!  cresson  employé  comme  an- 
tiscorbutique □. 

« IRDIALVIE,  OU  HTER\AI.«IE  (Nk\RAU;IB  01 
oEi  n).  Y.  Anoi.nkük  l•^uTnlNg. 

CARIE.  V.  Os  (.MAI..UUES  ORsL 

CARIE  IIEN  DE\TN.  Y.  DkNT>. 

< ARniKATIF.  Les  méilicamenls  auxquels  on  attribue 
la  propriété  de  guérir  la  pneumatose  gasiro-inlesiiuale, 
tels  que  la  sauge,  la  i«c/i*se,  la  poudra  de  ehrrboit  xegé- 
tal,  les  semences  ù'angélvfue,  les  graines  d’unts  irr/  et 
d’<mwc/oi/r,  les  graines  de  rarxi,  de  riaiandre,  deeumin, 
de  ftvouU,  etc.,  siiiil  des  earminatifs  el  trouvetit  souvent 
leur  raison  d’élra  employés.  V.  ces  mots. 
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Tisnnes  carminatii'e». 

Fruits  d'anii»,  dr*  canri,  de  coriandre,  de  fenouil,  k par- 
ties (égales.  M^lez.  A»ec  10  grammes  de  ce  mélange  pour 
1 litre  d'eau,  on  a iH/isawcarfntVmfive. 

Semeitces  de  roriandrey  2 à 5 grammes,  en  fn^on, 
par  litre  d’eau. 

1 gr.  50  à 3 grammes,  en  infwtwn  dans  un  demi- 

litre  d’eau. 

Penouii,  semences,  6 grammes,  en  infusion  dan»  un  litre 
d’eau. 

Liqueur  de  pn/niwe,  30  ou  AO  gouttes  dans  une  infiuion 
d’écorces  d'oranger.  — Otle  liqueur  s’obtient  en  décom- 
posant le  cartmnate  de  {ratasse  dissous  dans  l’eau  par  la 
chaux  rive. 

Eiju  de  chaujCy  100  à 150  grammes  par  jour  dan*^  une 
potion  gommeuse  ; par  cuillerées  toutes  les  heures. 

Potion  conninative. 

AnaoKHiiMiMi! * 10 

PutiAQ  iÿ»  mmiDM. 

Mâles. 

A prendre  par  cuillerées  à soupe  toutes  les  deux  heures. 

Ou  mieux  ; 

cinq  gouttes  toutes  tes  demi-heures  dans 
un  demi-Teire  d’eau  sucrée,  jusqu'à  30  gouttes. 

Potion  (iftisce. 


Botaaon  cnmfnatfve. 


FauilUi  (1*  BW'ljtM..  « . . . , 

d'iAÎt 

‘S-OkeiirM  d«  badusB..  . . . , 
SameiiM*  da  onnandre..  . . . 

...je«  i 

•il. 

Kaii  iMMiillaata.  ........ 

iJ. 

Faites  infuser  pendant  dix  minutes,  jrassex  et  ajoutez  : 

SO  vraoiaief. 

Une  petite  tasse  de  temps  en  temps  dans  les  flatuosités, 
digestions  diflkilesPH. 


Thé  Twüta. 

|m  30  id. 

Kkrart  da  iMlrf* 

Faites  macérer  |H‘ndant  huit  jours  dans  deux  litres  d'al- 
cool à 20®  ; passez,  puis  mélangez: 


Sin^  da  rabillain*.  , 

A la  dose  de  50  grammes  d’eau,  comme  stinmlant  car- 
minatifr~l. 

C/tBOBâ.  ArlMiste  des  bignoniacé*'s  dont  les  feuilles 
sont  employées  à Rio-Janciro  comme  antisyphilitique^  et 
anliscrofuleuses  ; en  poudre^  en  t et  en  Q. 

CABON<:i'i.E  L.tcRYBALE  (Mauiukiæ  i,a).  U ca- 
roncule lacrymal**  présente  des  inflammations  et  des  lu- 
meurs  assez  nombreuse». 


d'anii t* 

LKssolTez  dans  : 

At**®»!! ta  imiliiurM. 

Ajoutez  dans  ; 

Pi>ii«R  r>ooseii-c.  , , 150  fnmuKx 

A prendre  par  cuillerée  à bouche. 

Potion  mtiSfHismodiijue  (‘<(cmûuifit'c;. 

A»  gOHUe*. 

£u>rr  MiUnrtgM 

1.«>idÉiiiiai  d*  S;dr«b«m..  ........  Ji  y. 

Sirop  (t«  rorrr 50  nnmmM. 

tM  id. 

F.  S.  a.  Coliques  venteuses  spasmodiques  Q. 

Potion  carmimitive. 

iOU  mmw». 

RtWBCS  (le  iroouU..  5*15 

A prendre  par  cuillerée  ù Irauche  O, 

Autre, 

trKDD»M*.> iOO 

Kmcwi;  d#  <wn*Bd«. ...........  5 â J5  gnauiw. 

A prendre  par  cuillerée  à bouche  (7). 

Pouiire  curmiiwfirc. 

Poiidw  d«  rbvboB  tO  * SU  «r«mnr«. 

A prendre  en  une  seule  fois  dans  de  l’eau  sucrée  f^l. 
Esprit  lie  carvi  (Ph.  Lood.). 

• * . 070  gruBmr.. 

K*pm  U>Uo 4 

I ti. 

Mêlez  et  distillez  lentement,  h litres.  A prendre  10  à 
30  grammes  en  potion  Q. 


Bols  carmtnofi/i  (Üesbois). 


^trul  d«  petite  pentiKirfr. . ....  1 

7|yria^u0 i*«  » sraainr*. 

Anb  ro  poadr». { hI. 

UâitiM  de  gontUne  p^tr*ri(Ae. .....  i , , ‘ 

Rariog  pNh^iN / **  •»dAri«»«um.,. 

3 

HiùU»  ei«MÜelle  d'aai*.  1 j gnnu#i. 

llnitr  e«M‘BtirUo  de  eannvUo 4 id. 

Sirop  de  mrntbr 


F.  8.  a.  80  bols.  Trois  ou  qunlcc  en  quatre  heures, 
contre  les  flatuosités. 


I.  In/Utmmatmn  tki  la  atroneuleM  La  propagation  d'une 
inflammation  de  la  conjonctive  ou  des  paupières,  le  froid 
(Mackonsie).  un  traumatisme,  letrirhiosis  de  la  caroncule, 
sont  les  causes  de  l'inflammation  de  lu  caroncule  lacrymah*. 
fiette  inflammation  est  caractérisée  par  le  gonflemeiil, 
la  douleur,  la  rougeur,  la  choleui-  et  quelquefois  la  sup- 
puration do  celte  partie. 

L’épiphora  est  un  sympléme  ordinaire'  dans  les  inflam- 
mations de  la  caroncule. 

Théraiieutique.  Application  de  compresse*»  d'eau 
tiède  ; lavage  avec  le  jet  d'une  seringue,  en  ayant  soin  que 
le  jet  soit  peu  fort  ; scarifier  la  caroncule  comme  moyen 
antiphlogistique  ; ouvrir  de  bonne  heure  les  abcès  qui  peu- 
vent se  former. 

Enlever  les  corps  étrangers,  s’il  y a lieu,  et  arracher 
les  poils  développés  sur  la  camncule,  si  rinllaminatiou  (*s| 
consécutive  au  Iridiiasis. 

II.  Tumeurs  lie  la  cwoncule  UurymaU’.  Epteanthis. 

L’hypertrophie  do  la  c-aroncule,  des  kyste»,  des  cal- 
cul», des  polypes,  des  cancers  (Becr)  occupant  quelque- 
fois l’angle  interne  de  l’oeil,  empéclienl  les  paupières  de 
se  fermor,  ou,  lorsqu’ils  sont  trés-dcveloppés.  eiiipéclitmt 
les  paupières  de  s'écarter  (Celse). 

L’hypertrophie  isiniple  de  la  caroncule  sc  développe  len- 
tement, a une  consistance  molle,  ne  &aigne  pas  hicilcmeni 
et  est  indolente. 

Les  kystes  de  la  caroncule  sont  fluctuants  et,  par  la 
ponction  exploratrice  avec  une  aiguille  h acupuncture, 
donnent  U.»ue  h un  eau  liquide  et  filante. 

Les  calculs  de  la  caroncule  présentent  une  rési»tanc<> 
pierreuse  caractéristique. 

Les  cancers  de  la  caroncule  se  développent  rapidement, 
gagnent  la  profondeur,  s’étendent  à la  peau,  sont  doulou- 
reux et  saignent  au  moindre  contact  loriuju'ils  sont  ulcéré». 

Thérapeutique.  — On  exci.sera  la  caroacuie  hjrpertro- 
phiée,  et  Ton  cautérisera  ensuite  la  plaie  (Celse)  avec 
l'alim  en  poudre  fSearpa),  ou  avec  le  nitrate  d'argent;  on 
traitera  de  mémo  le»  {ralypes  qui  ne  sont  qii’nae  variété 
d'Iiyperlrophie.  4 inohti*  tuU  e i 
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I.4*s  calciiU  S4M‘ont  evti‘aiUi  à l'aide  d’uiR’  inrUion  ; on 
iitciscni  ou  i'oii  i*xlir(»Hra  le>  kys^tes. 

I.es  c.iocen!)  stTonji  enlevéi»  le  plus  UH  possible.  Quoique 
l’opération  soit  suivie  souvent  d’un  ectropioii  i^liccr),  on  ira 
cliiTrIier  avec  le  bistouri  les  r.unilicalions  de  la  tujnuur 
(A.  Bérard),  dùt-on  détruire  le  sac  lacrymal  ; on  cautérisera 
la  tumeur  avec  la  pâle  au  chlorure  de  linc. 

III.  Trirhiam  df  tn  f'tm0trnk.  En  vertu  d'une  hétéro- 
topie ou  d'une  erreur  de  lieu,  des  cils  se  développent  quel- 
quefois sur  la  caroncule,  irritent  l'ceil  et  produisent  des 
o|ditlialinios  rel>elles  cl  même  des  oblitérations  du  conduit 
lacrymal  (I)upuytren). 

Théra}HfUliifHe.  — Arracher  les  cils  à mesure  qu’ils 
repoussent,  cautériser  le  bulbe  perforé  avec  une  aiguille 
rongie  au  feu. 

CAROTTK.  Onibellifére  dont  on  mange  les  racines  e| 
Joui  la  décoction  a été  vantée  contre  In  jaunis>e  Q. 

CAROI  RICR.  .\rbre  des  légumineuses  dont  le  fi*uit 
réduit  en  pul|>e  est  employé  comme  lux.ilif  à In  manière 
du  tamarin 

4'ARPHOLO€ilE,  OU  CROC IDIH11E.  Iles  mouve- 
menls  involontaires  des  mains  et  des  doigts  «pii  cliercliont 
a saisir  de  petits  objets  dans  l’air  ou  sur  les  couvertures 
cametérisent  la  rarpfvttoyie  ou  vnM-ittwue  et  indiquent  une 
mort  prochaine. 

La  carpbologie  est  un  sympldiue  des  fièvres  typhoïdes 
adynamiques,  di’s  pneumonies  typhoïdes . de  quelqm's  af- 
fections cérébrales  et  des  lualodios  aigu«.^  assea  graves 
|H)ur  faire  redouter  la  mort. 

f ARRAitARBKN  (MOU.SSB  i'EhUb,  Moi'ssk  u'IiiuNne). 
Algue  trés-mucilagineuse,  qui.  par  décoction,  si‘rt  à pn'*- 
parer  une  gelée,  utile  dans  In  diarrhée  chronique.  Ou  en 
fait  un  sirop  pi‘Ctoral  qui  est  peu  usité. 

C'.ARREAL’.  La  scrofule  des  voies  digestives  qui  pnHiiiil 
des  granulations  fibro-plastiques,  grises,  denii-transparen- 
les,  et  des  tubercules  dans  l'iiiteNlin,  dans  le  jiéritoine, 
dans  les  ganglions  mésentériques  hypertrophié.s,  porte  le 
nom  de  carreau. 

Hans  le  carreau,  les  tubercules  de  l'intestin  et  du  |iéri- 
toine  délenninciit  uue  eiuéro-j»ériloiiile  siirnigué,  carac- 
térisée par  des  ulcérations  irrégulières  transversales  de 
l'intesUn,  par  des  ndiiéranci^  et  par  une  sécivlion  puru- 
lente du  péritoine,  enfin  par  le  goullemcnl  tuberculeux  des 
glandes  du  mésentère. 

Citez  les.  enfants,  la  diarrhée  chronique  avec  une  lièvre 
lente  cl  un  ventre  gros  plus  ou  moins  douloureux,  à demi 
rempli  de  liquide  diOicile  à déplacer,  dan.«  lequel  il  y a au 
niveau  de  l'ombUic  des  tumeurs  multiples,  indiquent  le 
carreau. 

La  présence  des  tumeurs  dans  le  ventre,  formées  par  la 
dégénérescence  tuberculeuse  des  ganglions  mésentériques, 
constitue  le  caiTcau. 

\m  carreau  est  une  maladie  incurable  et  mniielh'  de 
l’enfance,  qui  donne  lieu  à des  syiiiptémes  de  mar:isine  ou 
de  consompliou  avec  diarriiée  et  gonnemeul  duuloiirmix 
du  ventre. 

Les  enfants  atteiub  de  carreau  meuranl  souvent  de  pé- 
ritonite suraiguë,  causée  par  la  perforation  de  l'intestin. 

Si  la  consomption  produite  par  les  lésions  de  l'intestin, 
du  mésentère  et  du  péritoine,  c’i*sl-à-dire  la  phthnic  me- 
sentéri(ut\  est  la  cause  ordinaire  de  la  mort  des  eafants 
atloinls  de  carreau,  il  faut  savoir  que  dans  quelqm*s  cas  la 
mort  a lieu  surtout  j>ar  suite  de  lubtTcule"  développés 


comaViilivement  dans  les  poumons  ou  par  suite  de  ruITai- 
blissemenl  causé  par  la  diathèse  >crofuleuse  à sou  plus 
haut  degré  de  dével0}>p<‘menl. 

Que  de  gens  désignent  sous  le  nom  de  carreau  la  dispo- 
sition ballonnée  liabiluelle  du  ventre  des  enfants,  affectés 
de  diarrhée  chronique  ou  de  rachitisme;  mais  dans  ces 
deux  cas  le  ventre  goullé,  trèe-sonore  en  raison  de.s  gaz 
renfermés  dans  l'intestin,  n’est  pas  douloureux  et  ne  ren- 
ferme pas  plus  de  liquides  que  de  tumeurs  mésentériques. 

— Si  la  diarrhée  accompagne  le  carreau, 
il  faut  employer  conln*  elle  tous  les  raiiiédes  usités 
daiLs  celte  cin^onstance.  V.  lllAfinHitli. 

Dan.s  lu  douleur  de  ventre  qui  accuiiipagne  le  carreau, 
je  donne  un  loorh  avec  eau  de  laurier-cerise,  5 gnun- 
ines,  ou  bien  bydratc  de  cbloral  t gramme  dans  du  sirop 
de  groseilles,  ou  bien  sirop  diacmlc,  I.)  à 30  gnmimes, 
ou  bien  une  pilule  de  2 à nmligrammes  d'opium,  et  Je 
fais  des  applications  laudani>ées  sur  le  V4‘iitre. 

Sur  le  ventre,  il  faut  faire  tous  les  jours  des  applications 
de  l4‘inlure  d’ioile  coupée  de  moitié  d’eau,  d«‘S  frictions  de 
pommade  iodée  (50  centigrum.  d'iode  )»our  30  gram.),  ou 
appliquer  des  cataplasmes  de  |Miiidre  de  ciguë,  et  enfin 
mettre  des  vésicatoires  volants  >nr  le  ventre. 

4'ARTHAnE.  Plante  des  ^yDantllél'ée^,  ressemblant  à 
un  cliardoii  dont  les  fleurons  dessécbi*s  ressemblent  à du 
safran  {saft  an  Ao/mv/,  employé  en  teinture)  et  dont  les  se- 
mences duniiuiit  une  de  cnrUmntv,  vantée  « oinme 

purgative  et  anlirliiiiiialismale  O- 

l’ARVI.  OnilM.'lliférc,  dont  les  fruits,  appelés  graines, 
sont  très-aromatiques,  sliiiiulanls  et  cansinatifs  (fig.  9(îl. 
On  emploie  la  pondre,  3 à 5 gi'aiiimes;  VùtfusittH^  3 â 


10  grammes  par  litre  d'enii,  et  Vhmfe  tsu-Htiidlc  Ul  à 
20  gouttes  dans  une  potion. 

C'AM'ARIEEE.  Eiipliurbûu'ée  des  Antilles  d'Atnèriqu*', 
dont  l’écoree  astringente  et  tonit|ue  a éU;  euipluyéi'  coiiinM» 
fébrifuge  (10  à |j  grammes  de  poudre)  et  a.ssociée  au 
quinquina  E. 

C'ASÉIM.  Il  y a du  caséum  dans  le  sang  de  tonte  |M*r- 
sonne  en  digestion  (N.  fîuillotl,  mais  il  yen  a surtout  et  en 
grandi*  abumiunce  dans  lé  sang  des  femmes  en  couches,  ce 
qui  joue  un  grand  rële  dans  les  maladies  puerpérales. 

Les  maludies  puei'iH'i'alc-i  cl  la  fièvre  de  ce  nom,  ca- 
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ractûrLsèc  pnr  la  fn*qiiencf>  wppuraHon?  diss/’minées  } 
daus  les  viscèi*Cî»  et  dans  les  8éreu^e^,  sont  considérées 
comme  le  résultat  de  la  pyohémie.  Il  y a quek|uü  chose  de 
plus,  et  la  préseocc  du  cn.séiim  dans  le  sang  fait  que  celte 
jiyohémie  a qu'ilt|ue  chose  de  spécial. 

I.es  produits  de  suppuration  du  péritoine  et  son  exsuda* 
lion  lihriiieuse  dans  la  fîèvre  puerpérale  sont  remplis  de 
raséiim,  re  qui  donne  ù cette  maladie  un  caractère  sjiéci- 
hqiie  inronlestahie  dont  on  ne  lient  pas  assez  compte. 

CAME.  Fruild\iüe|égumineuse,lec<înc/!/  ûr.  C'est  une 
gousse  cloisonnée  en  travers,  dont  chaque  cloison  ren- 
ferme une  pulpe  noirâtre  douce,  aigrelette,  laxative  à la 
doscde30à6Ugr>  i dans  de  l'eau  sucrée  ou  du  petit-lait  f^l. 

CAOTELJALOex  (I^t-cldiaronne).  Eau  iniuérale  fer- 
nigineuse  froide  in. 

CA9TELEAIVAMB.  Ville  voisine  de  Naples,  où  se 
trouvent  plusieurs  sources  d'eau  minérale,  les  unes  /i  r- 
riij/meiises,  les  auln*s  salines  yo:c«-v's  o<|V/n/es,  l'autre 
snJfureuae. 

CAflTELNtJOVO  (Italie.  Piémont).  Eau  minêmio  sul> 
furcuso  et  iodurée  qu'on  euiploie  eaOsS  la  scrofule  et  dans 
rertuincs  maladies  de  la  peau  ffl. 

CAfVTÊRA-VEIIKl  XAN  (Cers).  Eau  n)inénde  sulfu- 
reuse de  25*  à une  source,  et  ferrugineuse  froide  à l'autre. 

CAflTOMftVH.  .Matière  sécrétée  par  les  glandes  sous- 
tulanées  nl>dominales  du  castor  mâle  cl  femelle.  Douée 


Km:.  97.  — >ii>  rAiton-iiDi,  — • fl,  fl.  !.<■*  utrlt're».  — i.  I.*  restM*. 

t,  c.  T.'lwiil»'»,  — rf,  J.  I,..»  e»Hâu«  «tôf.'tviil*.  — «,  t,  I.*»«  r^»icw|ps 
M'Riuiaip*.  “ f.  Lfn  sUnJfl*  <J«’  eno|>er.  — v-  — A.  S‘ourrfliti 

U l'ourrir  |io<'bt'K  tin  ruior>‘aHi.  — l.a  vprgp. 

— k,  Ik,  >.«a  tr  ip  — f.  Oii»«r»nr»*  Jm  i-rrfM»p# 

'Iftn»  |p  — Ml.  m.  OUuJp<  ^ fl,  fl.  infllf*. 

<».  An«i>.  — JM.  I.u  ijHPii*'. 
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I d’une  odeur  fétide  pénélranle  et  d'une  saveur  ftere, 
elle  est  lrés-4>mployé«‘  dans  l'hystérie  [3,  dans  l'hypnchon- 
dric  {3  et  dans  un  grand  nombre  de  maladies  spasmodi- 
ques. On  la  donne  en  5 à 25  centigrammes  ; en 

tféuiure,  i à It  grammes,  et  on  l'associe  souvent  à l'opium, 
au  cam))hre,  à la  valériane  et  à l'oxyde  de  zinc. 

CASTBATIOK.  Amputation  du  testicule.  V.  Testi- 
cule. 

C'ATAIBB  (HsnnE  AUX  niATÿ).  Labiée  dont  l'infusion 
est  eiiitiiénugogue  Q. 

C'ATALEPNIE.  Des  acrès  inlennittent**  de  péri*-  de 
connaissance  sans  lièvre,  avec  roideur  tétanique  de*  nuMn- 
iires  qui  consei'venl  la  position  qu'on  leur  donne,  si  bi- 
zarre qu’elle  puisse  être,  sont  de  la  lytfalvjtsn'. 

ttiiel<|ues  cataleptiques  peuvent  parler,  manger  ou  ni.ir- 
cher  . oiume  dans  l étal  uunual,  mais  en  général  il  y a 
dans  celte  névrose  une  abolition  entière  de  toutes  les  sen- 
Allions  l'I  du  mouvement,  de  sorte  qu’ après  l’altaqiie  les 
malades  ignorent  rnlién-ment  ce  qui  -s'osl  |iassé. 

La  rntnlepsie  e*t  une  forme  de  l’hystérie,  à laquelle  elle 
se  réunit  très-ordinairement. 

La  ruialepsiü  produit  toujours  l'anesthésie  do  tous  les 
sens,  sans  modifier  l’exercice  <les  fonctions  de  la  vie  ani- 
male, (’t  1(‘  |H)uls  consens  son  rtiylhmc  aaturel. 

Les  accès  de  catalepsie  durent  de  quelques  minutes  à 
quelques  heures  et  à quelques  S4‘maines,  mais  dans  ce  cas 
il  y a des  rémittences  assez  prononcée.s. 

Lwatalepsie  ne  dé|>end  d’aucune  lésion  du  cerveau  et 
forme  une  névrose  voisine  de  rhyslérie,  avec  laquelle  on 
l'observe  très-généralement. 

La  catalepsie  est  souvent  compliquée  d’extase. 

On  ne  meurt  jamais  de  catalepsie,  et  au  bout  de  quelque.s 
mois  ou  de  <|uelque.fl  années  les  accès  disparaissent  pour 
ne  plus  revenir. 

TAér/i;»en/i</ii«.  — Daus  la  catalepsie,  je  prescris  l'hy- 
drate de  (hloral  1 à 3 et  .î  gr.  dans  du  sirop  de  groseilles 
en  une  seule  fois;  — des  affiLsions  froides  et  des  asper- 
sions d'eau  froide  sur  le  visage. 

Pour  empêcher  le  retour  des  accès  de  catalepsie,  il  faut, 
s'il  y a pléthore,  faire  une  saignée  ; — s'il  existe  un  em- 
barras gastro-intestinal , prescrire  un  vomitif  et  un 
pui^atif  ; — s'il  y U de  l’aménorrliéc,  recourir  aux  cni- 
ménogogues;  — * si  l'on  trouve  de  la  chlorose,  donner 
des  vermifuges  ; — enfin  du  quinquina  contre  la  pé- 
riodicité ou  des  vermicides  contre  les  eiUosoaii'cs. 

Des  vésicatoires,  un  séton,  des  plaques  d'aimant  nu  cou, 
riiisufflation  pulmonaire,  en  cas  de  ralentissement  des  fonc- 
tions re.spiratoires,  et  l'usage  de  la  sonde  œsophagienne, 
si  les  malades  ne  peuvent  manger,  sont  des  moyens  très- 
utiles  à employer  contre  certains  c.ts  de  catalepsie, 

CATAPEAKMBN.  Les  cataplasmes  sont  des  bouillies 
épaisses,  mucilagineuses,  aromatiques,  calmantes,  huileu- 
se.s,  chaudes,  liédes  ou  froides,  qu’on  emploie  comme 
topique  à la  surface  de  la  |»eau. 

Tff^r(t)ieutùiwj.  — On  fait  bouillir  de  la  gniine  de 
lin,  une  demi-livre  ou  une  lim\  dans  de  roaii  simple 
ou  dans  l’eau  do  morclle,  de  guimauve  et  de  pavot,  et  l'uti 
applique  le  mélange  sur  la  peau,  après  l’avoir  phu’é  dans 
de  la  mou>'»(*line  claii*e.  Dans  quelques  cas,  on  fait  le 
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cataplnsnie  rie  farine  de  lin  en  d^layanl  ccHe  fariiu*  dans 
l>au  fi'oide.  . 

La  farim*  de  manioc,  de  seigle  el  d’orge,  la  nue  de 
pain  cuite  dans  du  lait,  la  fécule  de  pomme  de  terre, 
seules  ou  mêlées  dc]ioudrode  ciguë  cl  de  diverses  plantes 
narcotiques,  sont  employées  de  la  même  manière.  V . Abcks, 
Anthrax,  Pin.Bf.iioN,  UutREs,  eu. 


Cntnptasme  calmant. 

«le  3;  amoiioe. 

i*«  Urj  «I»  jntqiiiasi** W w. 

énwlInMile».  135  «I. 

K.  s.  a.  {f'odcj). 

narcctiqw. 

t*««i<)rc  lie  feaille»  il*  jne^uieme.  . . .\ 

l'iMiiIre  je  riinit'.  •••»  «« 

<1.  wuj™» i ..  9)  Ç.«.in<!.. 

roiMtre  «le  mnrelle t 

. Kenae  de  lia.  

l»r«.«-twa  de  J^rot.  . • ‘I* 

i'ataplasfne  trfrigérfwt. 

r-nfie  .le  lia ereihipe.. 

JiUre  iiilée 

Sel  Waar.  350  id. 


Mêlez. 

Ce  ratiplasiur  s’emploie  dans  l’invaginalion  el  dans  les 
étranglements  internes  [3  'Bouchul). 

C tTARAC'TR.  l/opacilé  congénitale  ou  «acquise  du  cris- 
tallin eide  son  enveloppé'  porte  le  nom  de  cataracte. 

Lu  cataracte  peut  exister  s«  ulc  ou  avec  d’autres  lisions 
de  l'œil. 

Un  trouble  de  la  nutrition  pendant  la  vie  fœtale,  un 
coup,  une  blessure,  une  excitation  de  l’œil  cajmblc  d’en- 
tretenir une  choroîdile  pigmentaire  (Cusco),  déiennincnl 
après  un  temps  plus  ou  moins  long  un  cliangcment  dans 
la  constitution  du  cristallin,  el  il  y a cataracte  congéniule 
traumatique  ou  acquise. 

A part  la  caUtracie  traumatique  franche,  les  caUracles 
sont  généralement  doubles,  et  les  deux  yeux  se  prennent 
successivement. 

U consistance  du  crisullin  devenu  opaque  varie  beau- 
coup ; elle  est  molle  ou  dcmi-moltc  dons  la  cataracte  con- 
génitale, dure  ou  demi-dure  ches  les  vieillards.  tluMt  aux 
cataractes  traumatiques,  elles  sont  pierreuses,  demi-dures 
cl  molles,  parce  que  le  traumatisme  peut  agir  directe- 
ment sur  le  cristallin  qu’il  blesse,  ou  indirectement  sur  la 
choroïde  en  y délemiinant  une  inflammation  qui  cause  la 
cataracte. 

Les  cataractes  dures  commençantes  se  reconnaissent  à 
des  stries  rayonnées,  grisâtres,  consUlées  par  l’examen  di- 
rect, ou  à des  stries  noires  (fig.  98)  constatées  par  I examen 
ophthalmoscopique.  Quand  eUes  sont  confl^mée^.  on  les 
reconnaît  par  une  coloration  opaline  un  peu  j.^unàlre  du 
cristallin. 

Au  début  de  la  cataracte,  les  malades  voient  souvent 
devant  eux  des  taches  irrépiliéres  sur  le«  objets  blancs 
qii'iN  regardent. 

Les  calnrarles  molles  commenvaiiles  sont  rousliluees 
par  une  teinte  upaliiie  du  crislHilin  ; a mesure  qii  elles  sc 
confirment,  la  coloration  hlauclie  devient  plus  fianchc. 
IViidanl  que  la  malatUc  suit  ces  phases,  les  malaih  s voient 
un  brouillard  qui  s'é|wi>siV  jii>qu  û te  que  la  vision  des 
objel^  devienne  iinpüs'ible. 


Dans  la  cataracte  dure,  on  constate  la  présence  d'une 
ombre  portée  par  l’iris  sur  la  lentille  opaque  formée  par 
le  cristallm. 

Dans  la  cataracte  molle,  le  cristallin  augmente  de 
volume,  fait  saillie  en  avant,  1 ombre  portée  par  1 iris  a 
dispani. 

Ces  caractères  distinguent  principalement  les  deux  va- 
riétés de  cataractes. 

Les  cataractes  pierreuses  sont  ordinairement  d’un  jaune 
clair. 

Toutes  les  opacités  de  la  capsule  sont  d'un  blanc  narré. 
Lorsqu’il  y a cataracte  capsulo-lenliculaire,  le  crisUlliu  a 
la  coloration  signalée  dans  la  cataracte  dure  et  la  cata- 
racte molle,  la  capsule  devenue  opaque  tranche  par  la  co- 
loration nacrée  sur  l'opacité  de  la  lentille. 

L’éclairage  direct  et  latéral  ainsi  que  l’ophthalniosoopc 
permetlenl  de  constater  tous  les  caractères  des  cataractes  ; 
sans  eux  il  n’y  a pas  de  dhognoslic  précis.  V.  Opiîthal- 
MOscoriB. 

L’ophüialmoscope  révéle  les  opacités  commençantes  du 
cristallin  qui  sc  présentent  sous  forme  de  stries  variables, 
noirélres  et  de  taches  irrégulières  de  même  nuance,  sié- 
geant en  divers  points. 

Tout  à fait  au  début  d’une  cataracte, si  l’on  explore  l’œil  à 
l’aide  d’une  lumière  qu’on  place  devant  la  cornée  (fig.  101), 


l-'ig.  96.  — (jttmeU!  <lnr«,  ilri««  noms,  « r«MU  13 

d*  rophÜwliDnKope. 

l’absence  d'une  ou  de  doux  imagos  normales  réflétées  in- 
dique le  siège  de  l'opacité  (Sanson). 

L’absence  de  sensation  lumineuse  eide  pbosphéne  pen- 


Ktj.  09.  — f«ntrd«  ; *oy«u  opaque 


dont  la  pression  subite  sur  l’œil  (V.OpHTHAUIOSOOPIb)  in- 
dique que  la  cataracU»  est  compliquée  de  paralysie  de  la 
rétine. 

b’s  signes  fournis  au  diagnostic  de  1.x  cataracte  par  les 
antécédents  du  m.xlade  sont  : rabaissement  progressif  de 
la  vue  dans  un  seul  (eil,  puis  dans  les  deux,  sans  qu  U ail 
exi-slé  de  douleur»,  la  facilité  plus  grande  de  distinguer  les 
objets  le  soir,  el  rinipossibililé  de  les  distinguer  à I aide 
d'une  vive  lumière. 

Lorsque  l'ou  a dilaté  la  pupille,  ou  recomialt  san>  ^^eiot• 
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SI  la  calaracle  est  dans  le  rhsiullin  mi  devant  la  ca]u»ule; 
au  reste,  cette  dernière  lésion  étant  presque  toujours  le 


t-IV.  tUO.  — t^Urartc  1li|Utdr 

ré.Millat  d'une  irilis,  lu  souvenir  d'une  iritis  dans  les  uiilé- 
cétlcnb  du  malade  piTmi‘tlr;i  d'établir  le  diagnustie. 


(■K.  toi.  — KHlpvixn  iHNnAalr  irnnr  baain<'  pUm-  an  >l«'Tant  it^  la  r>«riH^. 
— A.  Imac**  rrttt*chn*  *«r  U coi-iié*.  — H.  luaK*'  anr  U (•••p 

aot^rtPHre  Jn  critlalUoi  — > C.  Jma;<>  réO^rhiv  «lU  la  lare  |Kt«tPnnirp  tl«i 
rrifttallia. 

TAmipw/o/ttc.  — 11  n'y  a pas  d'exemple  qu'une  cata- 
racte ait  guéri  par  des  moyens  médicaux;  les  révulsifs. 


t tK.  loi.  — Catarartr  eapsutaini  : ifii>ni(>r«oi>  «nr  U l'•(•4n]p 

anlénnm  >lii  rriatalli*  (tK-imarrrk). 

lu  |H>ii«’tiüii  de  la  cornée  et  les  évacuations  de  rim* 
meur  iu{ueuso  (Garrondu  Villards,  Sperino)ont  été  niisen 
usage  avec  des  résultaLs  variés,  mais  qui  ne  sont  pas  con- 
fluants. 

Le  traitement  curatif  de  la  calararlc  est  eiiliérement 
l'hirurgical. 

Comme  un  seul  œil  peut  être  calaructé,  l'autre  restant 
sain,  on  peut  opérer  l'œil  malade  (Uicliter,  Travers); 
inaisril  y a des  cas  où  l'inflammnliou  de  l'iui)  après  uiic 
opération  non  réussie  a entnitné  une  ophtliaimic  sympa- 
thique du  ci'ué  sain  (Boyer,  J.  (iloquel).  LonMpt'uii  œil 
offre  une  cataracle  complète,  et  une  autre  incomplète,  on 
n'est  pas  certain  d’arréler  la  cnlararie  rommenranle  eu 
enlevant  In  rniararte  confirmée,  romme  le  pen>jiieni 
Saint-Yves,  Stevenson,  A.  Ib'rard,  Serres  de  Montpellier, 
il  vaut  mienx  allcndre  que  la  caUiniete  incomplète  se  cun- 
lirmc. 

l.orsqu'il  y a une  cataracte  double,  ou  opère  les  deux  yeux 
A la  fois  (Weniel,  Boyer,  de  tiraefe,  Jieger,  Rosns,  Boux). 
Mais  des  succès  ont  été  ohlonns  en  opérant  les  deux  yeux 
après  un  intei'valle  plus  ou  nioiii’^  long  (llemntirs.  Oupny- 
tren,  i^carpa,  M.  A.  iVtil,  Canon  du  Villnrds,S.  Coo|)er, 
Velpeau,  Maiinoir,  Deimarres,  etc.).  Pour  l’extraetion  au 
moins,  cela  est  pn'‘fénihie, 

Sniiis  i»‘^lhmnnirrs.  C’est  à l'auloiime  nu  au  printemps 
que  les  opérations  de  ealai-acte  réussissent  le  mieux.  On 
peut  opérer  n’importe  D quel  âge.  Cn  général,  A moins 
que  les  individus  ne  soient  habitués  h faire  bonne  chère, 
il  n'y  a p«is  grande  préparation  à faire  "iibir  aux  malades; 
un  purgatif  doux  quelque^  jours  avant  ropéraiion  e>>t  une 
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l>oniie  précaution,  b*»  timladus  plcÜiorû|ue-  seront  luuu> 
à un  n'gime  herbacé. 

Les  malades  dont  la  sensibilité  est  extrême  devront  éht* 
habitués  aux  mnuteuvt'es  de  l’oiNTalinn  pur  le  contact  pas- 
sager de  corps  mousses  sur  la  conjonctive. 

ttn  peut  donner  à manger  aux  malades  le  malin  même 
do  l’opération  , A moins  (pi'on  ne  doive  employer  le 
chlorofonnc.  Diuts  cc  cas,  on  ne  leur  iK^rnu^Ira  <|u'un 
bouillon. 

Avant  de  prati(|uer  l'opération.  In  pupille  est  dilatée 
au  moyen  d'application  de  collyre  au  sulfate  neiilro  d'atro- 
pine. 


tou  craiiitiK’'. 

U'altviiiii- S S t rriitisr. 


Si  le  chloroforme  est  administré,  les  iiinlndcs  seionl  opé- 
rés roticbés.  et  il  y aura  un  nombre  d'aides  siiBisanl  |hmic 
maintenir  la  tête  afin  que  le  chinirgien  ne  suit  pas  gêné 
par  les  mouvements  involontaires  du  malade. 

Si  le  malade  n'esf  ps  endoi*mi,  voici  comment  on  pra- 
tiqtie  ro|KTation.  Le  inaindo  est  assis  sur  une  chaise.  Dtuix 
aides  expéiiineiités  doivent  écniit'r  les  patipiére.s  avec  les 
doigts  ou  les  hthalnio'^lals,  sans  appuyer  sur  le  globe  de 
l'œil. 

Le  chirurgien  devra  opérer  h gauche  avec  la  main 
droite,  à droite  avec  la  main  gauche;  s'il  sc  croit  plus  si)r 
de  la  main  droite,  il  sc  placera  pour  opérer  l’œil  droit  en 
arriére  du  niulude,  en  appuyiiut  la  télé  de  l’opéré  contre 
sa  poitrine,  s'il  opère  sur  l'œil  gauche  il  sera  en  face  du 
malade. 

I.n  cataracte  est  opérée  d'npi'és  trois  modes  ayant  pour 
but  : déplacer  le  cristallin  malade  du  champ  pupillaire; 

2**  le  faire  résorl)er  ; 3*  l'exlniirc. 

1“  ÎIki  i.aobment  i»e  I-\  r.ATABACTR  (méthode  ancienne)  : 
introduisez  à 2 miilinièlres  en  arrière  de  la  circonférence 
de  la  cornée  i*n  dehors,  un  peu  au-dessous  du  méridiim 
horizontal  de  l'œil,  une  aiguille  en  fer  de  lance  de  1 mii- 
limélre  1/2  de  large,  un  (H'u  recourbée  à la  pointe. 

Faites  pénétrer  rinslrument  dans  une  direction  perpon- 
diculairt*  î l'axe  antéro-postérieur  de  l'œil  jusqu'à  ce  que 


vous  voyez  la  pointe  de  votre  aiguille  entrer  dans  le  rhanip 
pupillaire  (tig.  1U3),  lacérez  la  capsule  antérieure  du  cris- 
tallin, puis  abaissez  le  cristallin  en  appuyant  sur  sa  face 
antérieure,  en  la  faisant  devenir  supérieure  puis  posté- 
rieure ; on  ne  ndévem  rinstnimenl  qu'après  avoir  maintenu 
le  cristallin  abaissé  peiuiant  huit  ou  dix  secondes. 

Les  complications  de  celte  opération  sont  les  irido-rho- 
roîdilus  (jue  l'on  arrêle  quel(|uefuis  par  une  saignée,  et 
que  la  paracentèse  de  la  coi'iièe  ou  le  calomel  n dose  frac- 
tionuée  et  les  badigeonnages  de  la  Irunpe  avec  la  teinture 
d’iode  conjurent  souvent.  O n'est  cpie  dans  de.s  cas  rare!» 
«|u*on  est  oliligé  d'extraire  le  cristallin. 

Outre  le.4  accidents  inmiédials,  h»s  accidents  coiisécnlifs 
de  ruh.si'semeni  sont  : l'ascension  du  cristallin,  une  esta- 
laiti-  (Sainl-^l.•,,  Mulire  Jan).  lo  (.assag.- ilu 
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rrifttnilin  d;in-  lu  rlumilnr  ;intrno«rt\  U's»  l alanif !<*»  i 
iiircs  s»‘«omlairrs,  une  cutuiaile  pveudo-niombrîineu>je 


K«  10*.-  U - a.  *.  d«> 

do  l aid»  — h,  «.  do  U mot»  droilo  du  rhiruinrii.  - Ume 

t-.»^  à r*r  *•  rowaTiJ*,  ..ir  U foro  Mitrrio»»ro  do  rrnWlio,  — 

ü.  Iri».  — n.  Krlitf  •niHinoiii'o  de  1*  l-'H'*  do  cimIéHib. 

— (DotBvref.) 


consécutive  à l'irilU,  rhypcrmélioiiic  cl  ciiliii  la  leiilciir  de 

rHCCommodation. 

*i®  Kaciutbr  la  luiÿuRiTiüN  oi:  r.Ri.<TALUN.  Ün  y nirivc 


fit.  1U5.  — Alioiiooffiont  do  U ralarorlo.  L'aiRaïUe  a oatralnA  l»  eriaunio  en 
ba«  Ft  on  dobora,  daoi  le  fond  «lo  r<oil;  la  la««  cal  enrfaé*  drmAre  ce 
enr]>a.  eriaU0«n  0,  enarbA  A plat  anoa  raigiiillo,  tq  A tmoora  la  aelArn> 
l^no,  •appoaOo  tran«Mf*oto.  AprOa  ipw  U)  priaullin  a Alé  amooA  w «e 
Itto,  ratgoiUo  o«l  rolirOo  |«r  l«  |H>iut  d'ealrAo  A.  (INraiiiaiTo*.) 

par  rabais^ment,  mais  d’autres  procédés  ont  aussi  été 
mis  en  usage.  Ce  sont  : le  broiement,  la  dlscision  de  la 
enpsiile. 

(I.  Le  broiement  se  fait  comme  l'abaissement,  seulement 
au  lieu  d'abaisser  le  erisLillin  on  le  morcelle  arec  l'aiguille 
à cainracle. 

6.  La  <li}(àsion  de  la  cupsnic  (Coui'adi)  se  fait  par  une 
ponction  de  la  cornée  avec  une  aiguille  plus  fine  que  celle 
dont  on  SC  sert  |K)iir  rabaissement.  On  déchire  la  c.apsule, 
la  cainracle  se  n'pand  comme  un  nuage  dans  la  chambre 
antérieure  où  elle  séjourne  pendant  longtemps,  Uois  àcinq 
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mois  pem-étre.  et  si  cela  ne  suHit  on  ï»em  répéter 
l’opération.  A la  suite  de  chaque  ouverture  de  la  capsule, 
la  chambre  antérieure  est  onvabie  par  la  caUiructc,  et 
l’humeur  aqueuse  entre  dans  la  capsule  du  cristallin,  qui 
finit  par  se  résorber  entièrement. 

Les  accidents  de  l opt*ration  par  liroienient  sont  les 
mêmes  que  ceux  de  rabaissement  : une  kémlile  légère 
est  le  seul  accident  qui  puisse  compliquer  la  discKion 
de  la  capsule. 

3®  Extraction.  L’extraction  sc  fait  de  plusieurs  ma- 
nières. 

U.  L’us/rtV(ifi"«  ou  succion,  piwédé  proi>ow!'  par  Lau- 
gier et  qui  est  abandonné  niijourd'bui. 

h.  L'eatniefiwi  entrevue  par  Oibson,  adoptée 

par  dcfiraefc  et  Desmarres,  se  pratique  ainsi  :1e  malade 


ri*.  106.  — lin^ire  • j-rrnuFf  d«  U 

(hFMuarrv*.) 


éliinl  couché,  un  aide  relevant  la  paupière,  on  fait  une  in- 
cision de  la  cornée  avec  un  couteau  laocéolaire;  par  celte 
ouvcrtuiT,  un  kyslilome  simple  ouvre  la  capsule,  puis  au 


Fig.  107. F.MrartiiMi  Tr»i»«i*n<‘  Iriiiin,  l«  a-nivéïilc  a AlA  ovmic 

tiar  «10  kvflilome  mi  rrw'Wt  iiitn»luil  «]#•)»  la  plaw  ili>  la  La  ni- 

r«tt«  1 |>ri‘<>«  »nr  I*  aliu  rrMlra  la  |•laiF  4a  U’rnrn.'^e 

tondu  gae  le  doigt  in  r«(>âf«taiir  pm»»  dmtevmaot  tnr  l'anL 

moyen  d'une  curette  le  chirurgien  va  chercher  Iccrislallili. 
Oesmarres  a imaginé  un  kyslilome-curetle  (fig.  1 0H)  qui  est 
constitué  par  une  curette  sur  le  dos  de  laquelle  se  trouve 
uu  petit  crochet  que  l'on  fait  saillir  à volonté  ; avec  cei 
inslniment  le  chirurgien  ne  pénétre  qu'une  seule  fois  dans 
l'ccil. 

Lorsqu’il  s’agit  d’une  cataracte  dure,  on  jtasse  une  cu- 
rette en  arriére  du  cristallin,  cl  on  le  luxe  eu  avant,  puis  on 
l’extrait  de  la  chambre  antérieure  avec  une  pince  à griffes. 

I.es  accidents  de  celle  opéntlion  sont  les  mômes  que 
ceux  de  l'extraction,  mais  iU  sont  moins  rn'‘qiients. 

p.  K.rtrttrtion  ù lambeoH  (l)avlel.  Richler,  .'^ainl-Yvcs, 
Beer).  Pour  extraire  le  cristallin  calaraclé  : 

Apré-s  avoir  dilaté  la  pupille  avec  le  collyre  mydrialique 
et  prépan;  le  nialtule  à l'opération  par  un  purgatif  doux, 
25  grammes  d’huile  de  ricin,  on  procède  à l’opération  de 
In  manière  .suivante  : le  malade  est  a.ssis  sur  um-  cluiise 
basse,  un  aide  maintient  la  léle  du  patient  et  cléve  sa  pau- 
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pi^n?  s«p<^ri«*urp»  !o  rhIniiTîiptj  üssis  sur  «no  rhniso  oniro 
Ifs  piedü  de  laquelle  «ont  engagées  les  jamlx's  du  ninlude 

F«ïf-  *»*•  Kig.  IW. 


Kik«  lu!*.  — OiihlItalBoibit 
4«  »Utn». 


Fifr.  lus.  — K>ttiUiUM*-4'aretlo  d«  IkesoMrrti».  — H.  Cro«lici  I'mi  l«i( 
rrdtm'  a n»lont^  an  mn'x’n  Je  la  p^mal*  il.  — |).  CurvHe  ijoul  ir 
«Torbet  «»t  ri'tiln:. 


Hlmivk!  lu  paupière  inférieure.  Ou  peut  au«»i  u|K'n'r  le 
iiiaiade  coudié. 


r«.HI>.— O^imn  «le  U mtamle  far  «ntrartiaa  ; kinloinmie  iHpMettr*  ; 
UmatMi  dn  lambeaa.  — A.  PnpUle.  — 8.  Iri».  — 11.  IH>ial  li»  U pew 
«»•.  — I».  point  da  la  eoaCre^pondiaB.  — K,  RriJii  «la  la  «wn*#  reitaiil 
b 4rr«eer.  ~ t,  3.  Peiala  Ja  U nata  dratta  de  l'aide.  ••  d.  S.  Itaiitla  de 
la  ■oatH' drotla  dn  aàinirgi^ii.  («aaiaam*.) 


On  Gxe  TieU  soit  u\ec  l'upliUiaiiuosUl  a ressoil,  soit 
•ivee  I upbüitibiiiisliil  à luuiu,  j^aev  Miusles  paupières,  soit 


avi'i-.  i'oplithalmi^liit  tle  Néhton  uppliipiè  dans  lu  rninniis* 
sure  oMcrne  de  l'n’il,  soit  aToe  la  pique  de  l’amard,  soit 
«vec  une  pince  à dents  de  souris,  soit  avec  «ne  êrigne  ; 
moins  on  presse  sur  le  globe  de  I'omI,  mieux  cela  vaut,  et 
r«>|)lithalntovtnl  de  Nèlalon  est  le  nii'illeiir  à rel  égard. 
Saur  ce  dernier  instrument,  les  ufdtiliaimoslats  à main 
et  tous  les  antres  moyens  fixateurs  sont  appliqués  ou 
maintenus  par  le  chirurgien  liii-mème. 

Le  cliinirgien,  armé  du  couteau  de  Beer,  taille  un  lnm> 
beau  sur  la  cornée  (le  laml>eau  supérieur  est  préférabli*), 
son  rouleau  introduit,  le  Irnncimnl  en  liniil,  ponctionne 
d'abord,  puis  entn*  dans  lu  chambre  antérieure  ipril  int- 
verse  en  évitant  de  loueiier  l’iris,  la  pointe  vient  toucher 
la  face  profonde  de  la  cornée  eu  un  point  opposé  h la  pi> 
qùre,  fait  une  contre-ponction,  et  le  cliinii^ien,  par  un 
mouvement  léger  de  va-et-vient,  inclinant  un  peu  la  lame 
en  avant,  coti|>c,  en  évitant  toute  .secousse,  et  en  évitant 
aussi  d'entamer  la  sclérotique.  A ce  moment  l'Iuimeur 
aqueuse  s’échappe,  puis  l'iris  se  contracle.  On  introduit  alors 
un  kyslilome,  on  ouvre  la  capsule  par  une  simple  }>onr- 
lion,  puis  le  rliirurgieu  presse  avec  imc  curette  sur  la  pau- 
pière inférieure,  le  cristallin  sort  et  ropémiion  est  ter- 
minéé. 

SI  l’on  s'est  servi  de  l'oplitlialmostat  Je  Nélaton,  on 
le  retirera  dès  (|iie  le  lainheau  est  taillé.  Jamais  les  autres 
inslriimeiils  fixateurs  del’iLMl  ue  doivent  être  appliqués  sur 
l’œil  lorsque  la  chambre  antérieure  est  ouverte. 

l/«eil  «'St  fenné  avec  des  bandelettes  de  laiïclas  d An- 
gleterre, recouvert  de  charpie  mouillée,  et  le  pansement 
est  maintenu  par  la  fronde  de  Liebreich  (V.  Handagr);  on 
applitjiie  ensuite  des  compresses  d'eau  glacée,  car  le  froid 
semble  prévenir  les  accidents  qui  accompagnent  souvent 
les  opérations  d'extraction.  Ce  pansement  sera  continué 
pendant  huit  jours. 

I.cs  accidents  propres  à IVxti-action  sont  : la  sortie 
brusque  du  cristallin  avec  «ne  partie  du  coiqis vitré,  lorsque 
la  fixation  de  l’œil  est  mal  faite  ou  lorsqu'on  a ouvert  la 
capside  en  môme  lemi*s  que  l’on  a taillé  le  lambeau  de  la 
cornée. 

l/hémoirliagie,  qui  est  quelquefois  due  à ce  que  la 
section  du  lambeau  a été  faite  trop  près  de  la  scléro- 
tique. 

(”esl  suilout  dan.s  celte  upéralioii  que  la  fonte  puru- 
lente de  l’œil  cl  rirido-choroîdite  ont  été  observées  consé- 
cutivement. 

AKÙtenIs  de  Vuie-mtiuH.  — C’fsl  scul.-mi-nl  lorwjuc 
l'on  ii'n  pas  soin  de  piquer  la  coniéc  à sa  partie  mojenne 
simaiil  l'éqnaleur  de  l'ieil  ipie  l’on  pinil  couper  le  lani- 
lienu  avaiu  d'avoir  fail  la  conlre-punnion.  la»  ronirt- 
ponction  l'si  .liflinlc  lorsque  l'<eil  fuit  vers  l’angle  interni^ 
lie  l’ieil,  niais  roplillialinoslal  de  Ni'dalon  enqiitclie  l’œil 
d’es.'Tiiter  le  niouveinenl.  Les  mojvns  llialcurs  de  l’œil 
tels  que  la  pique  de  l’aniard  et  la  pince  à griTe  prmluiscnl 
le  niiînii'  resullat,  avec  celle  infériorité,  toutefois,  qu’ils 
pressenl  sur  l’œil.  .Si  une  Irés-pelile  portion  de  l’iris  est 
engagée  sous  le  couteau,  on  lài  hera  de  la  diig.ager,  sinon 
on  la  eouiiera,  si  tout  l’iris  se  place  au  devant  du  couteau, 
on  s’arrêtera,  on  retirera  le  l outcan  et  l’on  attendra  plu- 
sieurs luMires  jusqu  à ce  que  rionnenr  ntpieuse  .se  soit  re- 
prndiiile.  Le  eontraction  spasniodicpie  des  muscles  de  l’o‘il 
est  un  aerident  auquel  il  est  dini<  ili^  de  pariT.  Cependant, 
après  avoir  taillé  le  lanilieau,  si  elle  était  éneigicpici 
on  endormirait  les  malailes  |Kuir  terminer  riqiéralirtn.  .Si 
le  corps  vitrit  sort  avec  le  eristallin,  on  fait  rapidement 
l'tenilre  le  nudade  sur  son  lit  en  l’engageant  à tenir  son 
œil  fermé  el  sans  fitrce. 

la»  blessure  de  la  paupiéra  siqiérieui'e  est  toojonrs  évi- 
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léc,  si  l'üldi*  a le  Aoiii  de  tenir  élevée  lu  |Niupiére  |ieiidant 
que  le  rhirui^ien  taille  le  lambeau. 

.S'il  y a du  >ung  épanché  danui  lu  chambre  unlérioiire  on 
attend,  il  se  foniie  un  caillot,  et  l'on  peut  aloi's  continuer 
ro|K-raliou.  Si  le  cristoUin  ne  mr\  |mu4  de  lu  capsule,  on 
ira  le  chercher  avec  un  crochet  lin  ; >i  lu  ca|e>ule  est  ma- 
lade, si  elle  est  itidiin'e,  on  doit  la  dilacérer  davantage 
avec  le  ky>tilome,  ou  aller  chercher  le  criKlaUin  avec  une 
pince  à griffes.  Si  pnr  suite  du  ramollissement  du  corps 
vitré  le  cristallin  tombe  en  aniére,  on  ira  le  chercher 
avec  le  crochet  ; si  le  cristallin  p]u^  mon  que  Ton  ne  l'nvait 
cru  d'abord  sc  tiquélie,  on  passera  In  curette  duii*i  lu  cap- 
.suie  pour  extraire  le  plus  de  n^luliiii  que  l’on  |H)urra 
S’il  y a des  bulles  d’air  dans  In  cliaiiibre  antérieun*  on 
écartera  un  }k>u  le  lambeau,  puis  on  placera  le  iiialude 
dans  la  position  horizonlnle.  Si  le  lambeau  s'all'aisso 
(Mauiinir),  ou  tiendra  l’aol  fermé  |>cndiml  dix  mimite.s  mius 
des  compresses  d’eau  tiède  (l)esniaiTesi.  l'ne  hernie  ré- 
cente de  Tiris  n'claine  l'occbision  de  l'ieil  pnr  des  bande- 
ielles  de  diacbylon.  On  pourra  éviter  ainsi  dt*  couper  plus 
laini  le  prolapsus  de  l'iris  s'il  ne  se  ri'dnit  pas.  Si  le  lam- 
beau SC  renverse  plusieurs  heures  après  l'opi^rnlion  ci 
si  le.H  malades  soufTn'nt,  on  enlèvera  le  pansement  aux 
bandeleUcs  et  on  réappliquera  bien  le  lamiienu  sur  la  cor- 
née. 

L’i&sue  de  rhumeur  vitria*  n csl  jwts  un  accident  Irés- 
redoutabie,  elle  se  reproduit;  lorsque  le  corps  vitré  est 
ramolli  et  lors4|u’il  y a une  lésion  profonde  de  I'umI,  il  est 
prolubie  alors  que  l'oeil  ne  se  rétablira  point  dans  l'élal 
nécessaire  pour  la  vision  règnlièn*. 

»/.  irlérntirnfe  (B.  Bell,  Karlc)  est  une  mau- 

vaise opération. 

e.  L'rxti'ttrtion  noiu-t'oujuutUv'iir  Be.smanvs)  n'a  pas 
été  adoptée,  quoiqu'en  principe  elle  soit  jasliflable. 
dessin  .suivant  (fig.  lit)  montre  quelle  est  cette  opération, 
dont  le  but  est  de  laisser  le  lambeau  cornéeii  attache  par 

base  et  son  sommet. 

f.  Erlriutinn  romhinn;  fxivc  riri/l*xtnmif.  be  cristallin 
calaraclé  a été  extrait  à l'aide  d’incisions  linéaires  de  la 


l >r.  III.  «NHii<iacl«Tai(>  ik  la  ratiirarU».  ijr  entlaUia  E, 

ruïas.'  «Ml,  iana’nHii  X.*ral»-<-<>nj0»rlival  l>.  S l*it|>iik 

cornée  et  de  riri>  (W.dd.m-ScUiifl  ; S/s»<jn  r;r/c<<c  (ioo,  (Irit- 
ihell).  Inr  iiuiMon  e-t  laite  "UC  la  cornée  à 1 miliuiièlre 


en  avant  du  bord  sdérotical  avec  un  couteau  lancéolairer 
coudé,  OU  avec  un  |HMit  couteau  étroit,  allongé  et  droit  (de 
Gi*aefe).  On  excise  une  portion  de  l’iris,  on  ouvre  la  capsule 
du  cristallin  avec  un  kyslitome.mie  curette  piale  estpass^'e 
en  arriére  du  noyau  du  cristallin  et  celui-ci  est  amené  an 
dehors. 

L'incision  de  la  cornée  doit  avoir  au  moins  le  quart  de 
rétendue  de  la  circonférence  de  la  cornée.  Il  csl  préféra- 


lie  U rorTi#^. 

ble  de  faire  l'incision  à la  p.irtic  supérieure  de  la  cornée, 
parce  que  la  pupille  artificielle  qui  résulte  de  l'opémlion 
.sera  cachée  par  la  paupière  supérieure  (txirbeU)  ; lorsque 
l'incision  de  la  cornée  est  trop  petite,  on  l’agraudiru  avec 
un  couteau  mousse  (Weeker),  les  ciseaux  de  Crilclietl  con- 
tusionnent trop  les  bords  de  la  plaie. 

A priori  et  d'après  les  faits  observés  jusqu’ici,  cette 
opération  offre  moins  de  dangers  que  l'extraclioD  par  l'iii- 
cision  à lambeau;  pour  les  cataractes  molles  cependant, 
elle  ne  vaut  ni  la  discUion  de  la  capsule,  ni  l’extraction 
linéaire,  qui  est  l'origine  du  procédé  de  Widdau  et  de  Crit- 
chell. 

B'autres  opérations  ont  été  tentées  pour  la  guérison 
des  cataractes.  Ainsi  pour  les  catanicles  partielles  le  dé- 
placement pupillaire  a été  fait  : |o<^  cataractes  congénitaie-. 
centrales  ont  été  ainsi  opérées  ((îritchett),  des  cristallins 
cataraclés  déplacés  (AVec  ker)  ont  exigé  la  même  opération. 
Pour  des  catanictes  pseudo-mendiranetises  on  a fait  une 
pupille  arlifichdie.  V.  ImiiECTOXiE  et  DëI'LAOENENT  Hi- 
mi.AlRR. 

Sovis  cofï«;écMf47's.  — Les  malades  conserveront  rinirnu- 
bilitt’;  absolue,  resteront  dans  le  demi-jour,  et  p<'ndaiil  la 
nuit,  on  leur  ntlarbera  les  mains  par  un  ruban  de  fil.  au- 
près du  lit,  s'il"  '«uni  sujets  aux  rêves.  S’ils  ont  di‘  la  toux 
et  dt^  élernumeiiis,  on  fera  prendre  des  jtileps  héchi- 
ques,  i'\  on  les  engîigera  à faire  di*  longues  inspirations  au 
moment  on  ils  ont  enrie  d'élermier.  l'omme  le  talTeIns 
d’Angleterre  eanser  des  démangeaisons  cl  des  irrita- 
tions de  la  peau,  dés  que  les  malades  éprmnerotil  des  dé- 
mangeai'Uiis  et  de  la  douleur,  on  appliquera  sur  les  pau- 
pières dc.s  compresses  d emi  tiède.  Si  le  lambeau,  après 
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l'opératioD  parextracUon,  se  recolle  leuienienl,  ou  ii'adlière 
qu'en  partie  à la  sclérotique,  on  aura  recours  au  luimlrRU 
compressif.  La  suppuration  du  lambeau  est  uu  ara^idcnt 
qui  eulraloe  toujours  la  perte  de  l'œil.  La  hernie  de  l'iris, 
le  phlegmon  de  l'œil,  l'irilis,  rirido-choroiditc,  seront 
traités  par  le.s  moyens  appropriés.  V.  1ms,  Chokoîdite, 
Irido-choroIoite. 

Il  n'est  pas  bon  de  laisser  les  malades  entourés  d'amis 
et  de  fâcheux. 

Dès  qu'un  accident  inflammatoire  se  manifeste,  les  ma- 
lades resteront  au  repos  absolu;  la  saignée  du  hnis,  le 
calomel  à dose  fractionnée,  60  ceiiligrauinies  en  vingt  pri- 
ses dans  les  vingt-quatre  heures,  les  pédiluves  .sinapisés 
seront  prescrits;  de  la  glace  sera  maintenue  en  |»crma- 
nence  sur  rieil. 

Lona]ue,  ma^é  ce  traitement,  il  n’y  a p.*Ls  d'améliora- 
tion et  lorsque  le  glolxî  de  l'œil  est  tnVdislendu,  on  peut 
faire  la  section  de  l'iris  à son  insertion  sur  le  corps  ciliaire 
(Hancock).  {<e  couteau  à cataracte  fera  une  incision  de 
2 millimètres  sur  la  sclérotique,  en  arrière  du  lK>rd  de  la 
cornée,  et  on  incisera  l'iris  d'arrière  en  avant.  1^  lame 
ne  pénétrera  pas  dans  l'œil  au  delà  de  U millimètres. 

Contre  le  délire  nerveux  qui  s’observe  chez  les  indivi- 
dus opérés  de  cataracte,  délire  qui  est  dd  paKois  à une 
surexcitation  nerveuse,  comme  le  délire  nerveux,  dit  trau- 
matique, et  qui  existe  comme  lui  sans  fièvre,  on  donnera 
des  narcotiques.  V.  Dlaier  (AcniDEKTs  oes).  Lorsque  le 
délire  nerveux  semble  dû  à une  diète  trop  s^ère  (Magne) 
on  donnera  à manger  aux  malades  : des  potages  et  du  vin  ; 
et  si  le  délire  diminue,  on  nourrira  davantage.  V.  iRm^, 
iRIDO-CHOROlDiTE,  GUUl^OMB  CONRBCimP. 

indications.  — Les  cataractes  molles  sont  avantageu- 
sement traitées  par  la  discision  de  la  capsule,  et  l’cxlrnc- 
tion  linéain'.  Les  cataractes  congénitales,  qui  sont  généra- 
lement molles,  doivent  être  ainsi  opérées.  Puis,  comme 
les  individus  n'ont  pa.s  vu,  la  longueur  du  trailenumt  n'esi 
pas  ici  un  inconvénient  sérieux. 

Les  cataractes  dures  sont  celles  qui  peuvent  être  abais- 
sées avec  le  plus  de  succès;  l'opération  réussit  très-bien. 
Ghei  les  vieillards  dont  les  yeux  sont  enfoncés,  il  vaut 
mieux  recourir  à ce  procédé  qu’à  l'extraction,  qui  est  beau- 
coup plus  diffîcilc  à exécuter  et  peut,  par  ce  fait,  entraîner 
la  perte  de  l'œil. 

Chez  les  individus  portant  des  cataractes  dures  et  demi- 
dures,  qui  ne  sont  pas  âgés  encore,  comme  il  faut  donner 
une  vision  plus  complète,  l'extraction,  quoiqu'elle  soit 
assez  .souvent  suivie  d'accidents  ou  de  caUiractes  secon- 
daires, produit  de  plus  beaux  résultats  que  rabai.ssement; 
le  mode  d’extraction  sou.s-conjonc(ivale  (Desmatres)  e.\t 
bon  à employer  chez  les  individus  qui  ont  i'œii  .saillant. 
Lorsque  les  malade.s  sont  indociles  et  remuants,  on  opère 
avec  plus  de  sécurité  en  employant  1<^  chloroforme.. 

Co^t/re-ûufteo/ions.  — Les  conlrc-indications  de  l’opé- 
ration de  la  cataracte  dépendent  de  la  santé  du  malade  et 
de  son  acclimatation  dans  le  lieu  de  l'opéraLion. 

Un  malade  qui  tousse,  qui  est  constipé,  ne  doit  être 
opéré  qu'après  la  légularisalion  de  ses  fonctions. 

Les  malades  indociles  ne  doivent  pas  être  opérés  |)ar 
extraction,  sous  peine  de  voir  l'œil  perdu  par  leur  faute. 
Ceux  enfin  qui  ont  «ne  peiio  de  la  <œnsatiim  de  la  lumière 
annonçant  une  lésion  de  la  rétine,  un  tremblement  de 
l'iris  indiquant  un  ramollissement  du  corps  vitré,  ne  doi- 
vent pas  être  opér*'>s.  Dans  les  cas  de  diabète,  cnincidani 
avec  la  cataracte,  Topénition  es!  également  contre-indi- 
quée. 

l'nUirartc  glutigomwiewe.  Um*  opacité  du  i ri.>lHlijn 


accompagne  quelquefois  le  glaucome,  mais  il  faut  se  rap- 
peler que  cette  opacité  est  |mmi  marquée  et  uuliement  en 
rap|Kirl  avec  la  perte  de  la  vision. 

(Juelquus  chirurgiens  depuis  Ikisseau  ont  opéré  ces  ca- 
taractes; d’autres  n'y  touchent  point;  celte  dernière  habi- 
tude a prévalu.  V.  Glait.ome. 

CaUiriirfe  dlsihéSl^ur  (V.  UlABfcTF.1.  Le  diabète  est 
souvent  compliqué  de  cataracte,  qui,  malgré  la  maladie 
concomitante,  offre  lou.s  ses  symptàmes  habituels. 

Thét'njH'tUi'itw.  — On  o|ïèrc  quelquefois  la  cataracte 
diabétique,  mais  les  chances  de  succès  soûl  si  faibles  qu'il 
vaut  mieux  ne  pas  y toucher.  Ce[H‘ndanl  on  compte  aujour- 
d’hui des  succès,  principalement  cliez  les  diabélùpies  gras 
et  chez  ceux  qui  ont  du  dinl>i*te  inlermilti  nl  et  ne  *u«l 
point  encore  cacliecliques. 

Cnlnrnrle  acroïKiiilrr  (.lcfom/Wflm‘»Je«fe  dr  aUü’ 
racle,  Catanutc  memAm/ic»«e).  Ix’s  cataractes  secondaires 
sont  les  conséquences  de  ropacilé  de  la  capsule  ou  d'une 


Fie.  03.  — Ritruriino  de  le  r«|«ele  of4i)u«  »ur  !'«]  f(«uclie  ; iiiw  féece  k 
(tnpdle  artiGeieil»  e«t  iairodnite  rt  «rrvtie  iiee  poriion  de  U rapvulr. 
(ktn«  cetle  Kptnre.  U pioec  enplnv«-i>  eal  ene  pîHM  il  atinrv  iti.^iranx  ; le 
plat  Iwip  eert  à dMiller  le  eiU'fnV  de  l'irl*.  — 3,  6.  f>oi«r1«  *U  U Bum 
droite  de  l'vpéntlMr.  — 4,  7.  Dnici*  de  la  main  cniir-be  de  l'aîde,  — 
8.  L«m|rne  brancii'*  de  la  pitiee  |M9»ant  au  ikraiit  de  la  ca|>tnle.  — B.  Ca- 
laraale  weœdair*  eofHi>|]atre  eniminfr  f.ar  la  pinae.  (Detmarrr*,)  ' 

ti*ansformation  consécutive  des  débris  de  la  capsule  du 
cristallin  : une  fausse  incmbiane  inflammatoire,  résultat 
d'une  irilis,  est  encore  appelée  une  cataracte  secondaire. 

Quelquefois  les  cataractes  secondaires  se  résoriR’iil 
seules,  mais  quand  elles  persistent,  elles  nécessitent  une 
opération. 

Thérn}ieHti<fH€.  — Si  l’on  a affaire  à des  débris  de  cap- 
sule, i)  faudra  en  faire  l'extraction  au  moyen  d'une  ponc- 
tion de  la  coi*née  avec  le  couteau  tancéoluire  qui  permettra 
d'introduire  une  pince  et  d’arraclior  ces  débris.  Deux  io- 
sirunienls  oui  été  projatsés  pour  faire  celle  opération  : lu 
serrelelle  de  Desmarres  et  les  ciseaux  de  Wilde.  Intro- 
duits sous  la  cornée,  ils  s'ouvrent  ensuite  au  moyen  d'un 
mécanisme  spécial,  et  l'on  a ainsi  une  pince  ou  des  ebu’aux 
ouverts  dans  la  chambre  antérieure,  qui  penuetlenl  l’ex- 
traction de  la  cntaraclc  secondain*.  Kn  principe,  l'extrac- 
tion par  la  sclérotique  est  nioin-  bonne  que  l’exlrattion 
par  la  cornée . 
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Si  rp  soïU  <lf  fi»iv*:«s  riM'iMlnaii'*'  *|iii  oblih’— 

l'eut  le  champ  on  teul«‘i'.i  «i'uboid  dr  lt‘>  fairt; 

V» 


Fw.  III  — — I».  Mir  li*  [•rr-»*»'  i-ivur  fniiv 

ln^pmf-lM-r  k«  m»T4  <]e  ta  |'inr<*  II.  l’ftMr  intr'Hl'iÎTT  rtfistntaiK'nC,  vn 
t>ir  l«  h.  !.•■«  •I'p  I«  fiiBr»  f>«  r»(>fro«li<'i>l,  «•! 

M*  1ran*f>>rin<*  <*m  une  ttee  iipirir,  iini*  1 nn  inlrntlniC  ilaiu  U l'Imiuliri' 

w MM»'  inrt*kHi  ilr  In  «ii  lni»»r  «liiTa  mur*  a'-wiffir  r» 

lia-luMil  H : <*n  nai«tl  W inuum  •n>*mL>raoi'*  ru  4)'  jiMUVt’aiii 

nir  ta  fx^UUt.  tl>en<nan<’«>4,lHtrrini>  ) 

(h'dnchor  en  ililatnni  la  pupille,  puis  on  les  cxtniira  en* 
suite. 


Fl*.  115.  - K'itmrliMfl  Jaf  mUrvU'*  (‘«(■kiiUii'c*  — l^i 

«Ir  Ue>>riM'<'  «■Ht  laitti  iivrr  In  {a<iati>  <i<i  (|l«»m«ir«9,) 

Oii  poun'a,  du  resip,  avoir  recours  plus  tard  à relnidis- 
>eiiient  d'une  pupille  arlilirielle. 


Ft*.  im  — 1.9  wrrrlHh*,  inUiHliiite  <Unf  l«  ihmulirf  »l*“  IVîl, 

•n«Mt  la  l'Hlnra^  et  I niiHmi*  nu  «Irliom.  (|i«»«nrn  ».) 

la  pupille,  ivlivrie  p.ir  une  fau.v*i4-  luenilir.ihe.  onI 


adhérente  à tout  le  bord  pupillaii'C,  et  ne  peut  être  arra- 
chée saie*  t|U  il  faille  déi  iiiier  l'iris,  ou  fera  une  pupille 
artiiicielle. 


F»«  117.  — Kbii»m*  .vUn'rwntf  * Pirii;  nrlilid^ll». 

(D«<tna>'n-«,) 

Fomtufrün  tir  h •tiituwtv. 

Pilules  de  bkhlonm’  w^rcurr,  V.  SvwilMs,  rerom- 
inandéi's  pour  les  ralarai  les  •pii  enisleiil  chez  les  individus 
sypliililiques. 

Los  infusions  de  (Ivurs  d'iu^nim  conseillces  par  quelques 
médecins  prises  rinlérieur  sont  tl'iin  elTet  douteux. 

Kmbrocation  d’(i<v)/uï*«e  sur  l'anl  e1  les  pauj»iére> 
<Turnbull).  La  fb//>/u«e  et  la  lej-fi/noc  eniployée.s  de  lu 
mémo  manière,  on  fuit  un  alnmlat  vèralrine,  delpliine  ou 
•icoustine.  1 grumine  |M)iir  1*25  grmiioies  d'alcool. 

L'ItftiU  phosjthorvi^  une  poulie  malin  et  soir  dans  l'œil, 
ou  les  friiiion.s  de  jHn/itiiodf  phospliorèe  sur  le  sourcil, 
(T.tripnol),  |>emlaiit  trois  mois  diminuent  un  peu  l*0|taeité 
du  crisluUiii,  mais  n«*  piiérissenl  pa.s  la  cataracte. 

Ia's  fricliiMis  sur  la  nuque  avec  la  fKi$Mnn(ic  $iibtée  ou 
les  applicalioiiN  sur  les  |Kiupiéres  d'biuU  tutimalt  tie  lÂppel 
n'unI  pas  plus  i|ue  les  mé’dication.s  précédentes  de  valeur 
st’rieuse. 

CATARRHE.  .Maladie  oaractérisée  par  une  sécrétion 
exagérée  des  membranes  muqueiiscâ.  — - Elle  existe  À 
l'état  uti/u  ou  ù l'état  rhfonù^uc.  C'(‘sl  ce  qu'on  appelle  des 
flux  (V.  ce  mot).  — Aulaiil  de  meiiibranes  muqueuses, 
autant  de  eatorrlies  difTémits.  •—  Il  y a le  catari'^  nasal 
(V.  (5>r\za),  le  catarrhe  hronrhique  (V.  IhuiNCHlTE),  le 
catarrhe  intestinal  (V.  l)i.\HiiiiÉF.).  le  ratarrhe  vésical 
(V.  Cystite),  le  catarrhe  vaginal  et  utérin  (V.  LeucOR- 
iiHtt:),  le  catarrhe  oculaire,  lacrjTnal.  V.  Voies  lacry- 
males 

C'.ATRARTIÇtiE.  .Médicament  purgatif  de  moyenne 
intensité,  tenant  le  milieu  entre  les  dra^tvpn^  qui  sont 
violenlAiA  les /o.ruli^s  dont  l’action  est  trés-faible.V.EMÉTO* 

C.\TIIAUTIQITE. 

fondyr 

pAUiIre  <1«  ü'Alv] 1 çTiiranio. 

iWir.' <li>  j»la{< 4 id, 

T.kllniti*  dr  8 «a. 

A (>rendre  le  malin,  à jeun. 

CATnÿ.R£ri9tE.  Caustiques  faibles  dont  l'nrlion  su- 
IxTltcielle  ne  fait  pas  d'eschare  profonde.  L'alun  qui  détruit 
i«’v  végétations  d’un  ulcère,  le  nitrate  d’argent  qui  avive 
les  plaies,  le  chlorure  de  zinc  au  lüO'  sur  l’épiihélioma, 
sont  des  rfT//iéi‘è/t./»4e.«.  V.  Cm  sTIOHEî^. 

i'ATntfnrÿ^RINIIE.  Opération  ]>nr  laquelle  ou  introduit 
une  sonde  dans  un  condnil  normal  (V.  Œsophage,  Oreille, 
I^TÈRis)  et  spérialeinonl  dans  l’iirélbre  et  dans  la  vessie. 

<!nthétertHm«  «Impie.  On  sonde,  soit  dans  le  but 
d'cxploi’cr  riiréllire  ou  la  prostate,  ou  la  vessie,  soit  dans 
le  but  d’évacuer  l'urine  leli'unc  p.Tr  un  .spa.sme  du  col  de 
la  vessie,  uu  par  une  paralysie  du  réservoir  urinaire. 

/'fi^Ac/crïswe  rfii.i  rk-mme.  — On  emploie  une  sonde 
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tnAlaI)iqiu\  longiio  «Ir  25  renllmèlrrs,  <‘t  d‘un 

ilr  5 itiiilimèlre^,  û cmirluiiv  nioynine,  repn‘‘M-nliiiil  uii<‘ 

(’oiirlmre  tlo  onviron. 

Los  maladoN  wnl  couchôs  sur  le  dos.  le  rhirur^ion  se 
j,dacc  A leur  droite.  Le  pouce,  l'indicateur  et  le  médius  de 


Fn.  118.—  tn-n^  du  cntlM-t^n«n.^  ; iiiim,|uMt.4t  dp  I*  whIp. 

Iii'main  (iauflie  lieiimnl  la  rnge  prés  du  gland  (lig.  1 |8». 
Le  lier  de  la  s„nde  est  inlrudinl  paralléleniout  à l’axe  du 


corps,  la  vei^i;  eianl  placée  verliraleinenl  (i  iiii  |«!u  incli- 
née sur  le  has-veiiüe,  le  diinii^en  fait  avancer  ruréllire 
jiis((u  à ce  tjue  le  l»oc  de  riusininient.  pou.ssé  dans  le  ca- 
nal, soit  arrivé  sous  le  puliis  (fig.  119). 

On  relève  alors  la  verge  et  riasli'uim-nl,  que  l’on  pousse 
toujours  avec  douceur,  puis  ou  fait  décrire  au  pavillon  de 
la  .sonde  un  arc  de  cercle  de  70<-  environ  d;uis  le  plan  ver- 
tical. Iji  sonde  pénétre  aisément  ainsi  dans  la  vessie,  «ur- 
tout  si  l’on  a soin  de  tirer  toujours  la  verge  pour  la  faire 
reuiOüU  r sur  rmslruiuent  {procédé  ancien). 

On  évitera  la  valvule  de  tîtiérin,  située  a 2 ou  3 reoli- 
mètres  en  arrière  du  méal,  en  longeant  avec  la  sonde  la 
paroi  inférieure  du  canal. 


Si  ({uelqtie  chose  arrêtait  la  sonde,  on  «esterait  de 
{lotisser,  on  retirerait  un  peu  rinslrumenl  en  le  ranicnunl 
avec  la  verge  vers  le  ventre,  et  l’on  reeoininencei'ail  le 
mouvement  de  hascuie,  suivant  l'arc  de  cercle  désigné. 

C’est  en  opérant  de  la  sorte  que  l'oU  évite  le  pubis.  Si 
la  sonde  était  serrée  par  une  eonlraclion  de  la  puiiion  mus- 
culeuse de  l’iiréllire.  ou  «'Ugagerail  le  malade  à uriner,  ou 
du  moins,  h faire  des  efl'ort»  pour  uriner;  on  }murrail 


Fi«.  — TfiH'ivinp  tPOi|>i  dii  ; U <liui*  U 


sonder  le  malade  dehoul  ^Lliîlüps\  Liidiiire  la  sonde 
d'une  poiiimade  belladonée  est  un  moyen  insiiriisant.  Eu 
général,  lorsqu'il  y a un  o)tst;irIe  dé  h une  conlrarltire, 
on  alteml  et  l'on  pousse  légèrement  sur  la  sonde:  ü est 
ordinaire  que  l’on  Unisse  par  pitsser  de  U sorte.  Si  Ton 
arc*lH>ute  contre  le  cul-de-sac  du  bulbe,  on  linTnit  sur  la 


Fie.  lit,  — SmimIp  H ]Hria«  oMtrimrp. 

sonde  de  manière  à la  faiiv  raser  l’aix^atb*  du  pubisvtui 
njéme  temps  que  l’on  bascule. 

Si  la  sonde  est  arrêtée  par  une  valvule  prostatique,  il 
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faut  lui  faire  exécul<^r  un  moiiveinent  île  ha«>cule  lrè>-pro* 
D(Htr>  et  amener  l’iDstrumenl  au  parallélisme  avec  la 
ruls»o. 

On  pi'ul  Ütoimer  en  sondant  un  malade,  poiirru  que 
Ton  ne  déploie  pa&di'  force  ; rien  ne  presse  d’arriver  vite. 

Il  est  asseï  avanlaiieux  d’avoir  recours  à un  procédé  dit 
du  lotir  de  matlro,  avec  l<H|uel  on  peul  éviter  les  obstacles, 
car  on  fait  exécuter  au  bec  de  lu  sonde  un  inotivement 
di‘  spirale,  qui  conduit  prompteineni  l'instniment  dans  la 
vessie. 

Li'  malade  étant  sur  le  l>or\l  d'un  lit  peu  élevé,  les  jam- 
bes étant  écarlées,  le  rhiniiyien  tient  la  sonde  rxmime 
un  arcliet,  le  pavillon  tourné  en  bas,  il  introduit  toute  la 
courbure  de  la  soude  dans  rurétbre,  el  commence  à faire 
décrire  un  arc  de  C4*rclo  latiTul  au  pavillon  de  la  sonde, 
tout  en  poussant  celle-ci  el  en  allintnt  la  ver^e  sur  elle  ; 
lorsque  la  sonde  est  arrivée  à une  direction  perpendicu- 
laire à rave  dti  corps,  le  lh*c  de  la  sonde  repose  aii-des- 
soiiH  du  pubis.  I, 'opérateur  cuiitiiiiH*  à faire  décrire  au  pa- 
villon de  la  sondi^  un  arc  de  cercle  moins  étendu  que  le 
premier  el  tend  à ramener  la  sonde  dans  une  direction 
|iarulléle  à l’uxe  du  cmqi>;  puis  il  bascule  en  décrivant  un 
arc  de  cercle  dans  un  plan  vertical  (prm*édé  du  tour  de 
maître  et  d Al>ernelUy  . 

On  pourra  inlrmltiire  aussi  la  sonde  dans  une  direction 
|)erpendiciilair<'  à l’axe  du  corps  el  terminci’  l’introdurUon 
comme  pour  le  procédé  du  tour  de  maîlre  (procédé  de 
lliillips). 

l'our  passer  une  sonde  à p<‘tite  courbure,  dont  les  yeux 
sont  près  «lu  lier,  on  se  servira  d«*  ce  proeitlé  et  Ton  n«; 
iMsculera  pas  jusqu’au  parallélisme  avec  la  cuis.se 
(Gely). 

Un  peut  sonder  avec  des  inslrumonUs  droits  (Amussal), 
mais  on  n’a  plus  recours  à ce  prm'édé.  tjuand  on  pr:ilu|iie 
le  cathétérisme  «‘xploraleur  avec  la  sonde  dont  la  roiirbliie 
a I’i  ou  18  iiiillifrtélres  (Mercier),  on  sonde  comme  avec 
les  instruments  droits,  c’esl-A-dire  que  l’on  introduit  |ht- 
pendiculaiivnieiU,  d’un  premier  coup,  riuslninienl  jus- 
qu’au fond  du  luilb«!  ; puis  on  abaisse  lu  verge  et  la  sonde, 
on  sent  une  résistance  vaincue,  c’est  le  cul-de-sac  du 
bulbe  qui  vient  d’élre  franchi  ; alors  la  sonde  est  abaissée 
fortement,  de  façon  à venir  au  parallélisme  avec  Taxe  de  la 
cuisse  (Aniussat). 

On  sonde  avec  des  sondes-bougies  de  gomme,  simples 
ou  coniques,  droites  ou  courbes  iMarjulin).  Pour  arriver 
dans  la  vessie,  on  pousse  avec  douceur,  la  verge  étant  te- 
nue pei’pendicubàirement  et  attirée  un  peu  sur  la  sonde.  Si 
le  chirurgien  se  sentait  arrêté,  il  retirerait  lui  peu  la  sonde 
«;l  recommencerait  h pousser.  Pour  placer  un«*  sonde  de 
raoulciiouc,  il  n’y  a pas  plus  de  diflicullés  que  pour  placer 
une  sonde  de  guniine. 

fmrsque  l’on  veut  guider  par  un  mandrin  conducteur 
la  sonde  de  gomme  ou  éln-slique,  on  introduit  une  lige 
courbée  en  lil  de  fer  dans  la  sonde  et  on  se  comporte  alors 
cüimne  (tour  le  cathétérisme  avec  la  sonde  rigide.  l'our 
introduire  plus  aisément  la  sonde  en  caoutchouc,  on  se 
sert  d'un  mandrin  renllé  uii  pavillon,  et  l’on  élire  la  sonde 
élastique  sur  le  mandrin,  où  elle  se  trouve  retenue  en 
haut  sur  la  |mrtie  élargie  de  la  tige  métallique  (Mond  l.a- 
v.-UIéc'). 

Si  un  cathétérisme  a été  fait  avant  qu<;  vous  soyet  ap- 
pelé, si  le  malade  a saigné,  inforniez-vous  comment  le 
iiinladi^  a été  sondé,  et  employez  un  autn*  procédé;  vous 
éviterez  ainsi  de  loinl>er  dans  laTausse  roule,  s'il  en  a été 
fail  une  (Nélaton). 

Après  un  caUiélérisme  explorateur,  ne  manquez  jamais 
d«’  donner  au  malmle  un  grand  hatii  ou  un  bain  d<*  siège. 


CathétMumr  chez  h fttnme.  — On  sonde  le»  femmes 
avec  une  sonde  droite,  légèrement  recourbée  à ion  extré- 
mité. 

l/instnimenl  est  introduit  directement  dans  le  méat, 
dans  une  direction  presque  parallèle  à l’axe  du  corps.  Au- 
cune difficulté  ne  se  présente,  à moins  qtie  la  malade  ne 
soit  alleintr  d'une  cy.stocéb*  vaginale,  dan.s  lequel  cas  le 
pavillon  de  1a  sondt*  doit  être  un  peu  relevé  vers  l'ahdo- 
iiicn. 

Pour  sondtT  les  buiimes  qui,  par  pudeur,  ne  veulent 
pas  être  décourcrtivs,  on  place  le  doigt  médius  gauche 
entre  les  petites  lèvres,  sur  le  bulbe  de  l’urèlhre,  qui  est 
reconnu  \ ses  stries  transversales.  La  sonde,  tenue  de  lu 
mnin  droite,  est  conduite  sur  la  pulpt^  «le  l'indicateur  jus- 
que sur  le  bulbe,  Ihiis  son  bec  est  élevé  d’environ  un  cen- 
timètre, el  par  tiUonnement.  on  an*ive  h introduire  l’in- 
strument. Il  faut  éviter  de  loucher  le  clitoris. 

Pour  explorer  la  vessie,  la  sonde  d'Iioinme  (Velpeau), 
la  sonde  h petit*^  courbiin*.  valent  mieux  que  la  sonde 
droite,  dite  d<‘  ftMiime.  Lorsque  l'on  pratique  le  cathété. 
ri>me  exploraU*ur  chez  la  femme,  le  toucher  vaginal  est 
un  ex«*fllenl  moyeu  de  vérillralion. 

simple  (4rsl4ents  4m)«  Kn  dehors 
d«‘s  complications  des  maladies  variables  de  la  vessie  el  de 
rurétbre  ayant  nér«\«»ilé  remploi  de  la  sonde  (V.  Cvs- 
TITK,  (’HKTimiTE,  (’.Alxuus),  des  accidents  peuvent  suc- 
céder au  caibétérisme  simple  : on  peut  faire  une  fausse 
roiil«*.  Otte  b•sion  est  trés-fri^«ienle  chez  les  vieillai*ds 
dont  l’urèthfe  est  facile  à déchirer,  même  par  des  mains 
habiles. 

I.orsqu’il  n'y  a pas  de  lé.sion  antérieure  de  l’urèthre,  de 
la  vessie  ou  «le  la  prostate,  les  fausses  routes  dues  au  ca- 
thétérixme  siï'gcnl  au  niveau  du  bulbe  et  k la  région  pro- 
slali(|ue  (.Amussat). 

fausses  routes  causent  une  hémorrliagie  plus  ou 
moins  aboiidaiilt' , des  douleurs  et  «podquefois  des  indam- 
mations  de  run'tlire  et  des  corps  caverneux. 

On  reconnaît  un«!  fausse  roule  lorsqu*^  la  sonde  engagée 
dans  ruréllire  cause  un«*  doideur  vive  el  qu’il  y a un 
écoulement  de  sang.  L«ira|u'on  a sondé  ib'Jà  le  malade  el 
qu’il  y a eu  une  bémorrliagh;  après  le  dernier  catliélé- 
risme,  il  est  très-probabU*  qu’il  y a une  fau.s.so  roule. 

Tkcrnitciitvittf.  — l’n  catljétérisme  exéciiU*  lentement 
et  sans  force  n«^  produit  jamais  de  fausse  route. 

l'ne  fausse  route  étant  produite,  on  l’évitera  en  em- 
ployant une  grosse  sonde  d'argent  ou  d’étain  d’un  volume 
au  moins  double  de  la  sonde  qui  a produit  une  fausse 
roule  ; on  la  l;ussern  vingt-quatre  heures  à demeure  el  on 
la  remplacera  par  une  sonde  de  gomme  ou  mieux  de 
caoutchouc,  qui  sera  intmluite  au  mouK'nt  même  où  un«> 
sonde  métallique  viendra  d'être  retirée;  on  pourra  sc ser- 
vir d’une  grosse  sonde  de  gomme  ou  bien  d'une  gros.se 
sonde  métallique  pour  le  premier  caüiétérisnie,  mais  la 
.sond<‘  de  gomme  vaut  mieux  en  général. 

On  èvilern  souvent  les  fausses  routes  en  sondant  les 
malades  par  un  procédé  différent  de  celui  qui  aura  été 
employé  pour  le  cathétérisme  qui  a blessé  le  malade. 

Tous  les  procédés  compliqués  pour  éviter  les  fausses 
rout«;s  (Ducamp,  Civiale,  Mercier,  etc.)  ne  conviennent  que 
dans  les  cas  do  rétrécissemenls  ditliciles  ù franchir,  V.  I’re- 
Timr.  (HFTHR<:K<ÿEIIENT  !>E  I.’). 

l'athëierlume  permaneal.  On  lai&se  dans  Turèthre 
des  .sondes  ou  des  bougies  à demeure,  soit  pour  évacuer 
ruriiie,  soit  pmir  dilater  un  réirécisa<‘in«*nl  (V.  ee  mot). 
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‘‘«il  p(Mjr  faire  riratriser  le  canal  lacéré  par  une  faii'^çe 
I roule  ou  ulcéré  par  ime  plaie. 

Thihuiiieuti>fiu\  — Toiiloi^  les  fois  que  le  col  «le  la  tos- 
>ie  el  rurélhre  sont  eiiflamiiiés,  il  es|  ronire-indiqué  de 
liiissf'i'  une  sonde  demcurt!.  Rn  général,  une  sonde 
ne  doit  pas  rester  en  place  plus  de  vingt-quatre  hcun's, 
à moins  que  l'ui  élhrc  n'ail  été  lacéré  dans  une  grande 
étendue. 

Les  sondes  de  caoutchouc  (Nélaton,  .Morel  l/avallée) 
sont  préférables  aux  autm  pour  éli'e  placées  à demeure  ; 
lorsqu'on  a eu  iH'aucoup  de  peine  à introduire  tm-t  sonde 
métallique,  on  peut  néanmoins  la  laisser  à demeui'e. 

Pour  fixer  la  sonde  chez  rbomiue,  deux  cordons  sont 
attachés  aux  oreilles  du  pavillon  de  la  sonde  el  forment 
quatre  chefs  qui  sont  fixés  au  moyeu  de  dtmx  ou  «{uatre 
tours  d'une  i>unde  de  diurliylon  ceignant  la  verge  au-des- 
SOU.S  du  gland.  L'ii  lil  double  noué  autour  d'une  sonde  de 
gomme,  ou  d‘un<^  sonde  élastique,  est  de  même  fîxé  par 
une  bande  de  diachylou.  On  peut  attacher  les  fils  avec  les 
poils  du  pubis.  Le  mode  de  déligution  est  Irès-suflisant 
dans  un  bon  nombre  de  cas. 

Pour  mainleuir  une  sonde  chez  les  femmes,  il  faut  se 
si'rrir  d’une  sonde  d'argent  courbée  comme  un  a d’écri- 
lun*  miimsr.ule  (sonde  américaine  Marion  Sims  el  Boze- 
man).  V,  Fistim.Fjî  vÉstnn-VAOiN.ALES. 

('alh^lérlamr  pernmneal  (Acridcata  dn).  I.'uré* 
ihrile  simple,  les  abcès  uréthraux,  la  cystiu,  ta  fièvre  uré- 
thrale, la  peifoi'alion  d«*  la  vessie  par  gangrène  au  point 
en  contact  avec  le  ber  «le  la  sonde,  riiitr«Hliiclion  de  la 
somb'  dan*^  la  v«>ssie  par  une  sorb*  d'aspiration  el  surlonl 
par  les  elTorls  inliabih'^s  des  maliulis  pour  relin^r  l’inslru- 
ment,  sont  les  complications  du  cuthéu'risme  penmiucnt. 
V.  UnÉTHRtTE,  Cystite.  (Ujnes  êtranger.s  dans  i.a  vf>.sie, 
Fièvre  i'hèturai-f..  Vessie  (Gani’.henk  i»e  U], 

Thèroffcutique.  — I/uréthnle  n'est  pas  è redouter,  c’est 
une  condition  orvlinaire  de  l’application  d'une  sonde  A de- 
meure. Si  elle  était  acrompagné«*  «le  spasme  «le  l'uréîhrt*, 
«le  douleurs,  on  enduirait  la  sonile  laissée  à demeure  d'une 
pommade. 


«u*icr tj«)  erkmiiwi. 

K%tnil  >k  bnUailoo*, AO  ûCMiifiuuMf. 

Iji'iiUnntB  va  «l'apiilBi.  ....  50  cl. 


Les  abc«\s  uréthraux  s’ouvrent  à l'intérieur  du  canal  ou 
au  dehors.  On  ouvrira  les  premiers  invuloulairemcut  en 
changeant  la  soude  ; s'ils  tendent  à s'ouvrir  â l’exléneiir, 
un  ullen«li'u  qu'iU  soient  bien  fumés  pour  le.s  ouvrir,  rien 
ne  pn>sse  tant  que  la  süud«r  est  à demeure.  cystite  avec 
lu  lièvre  et  lénesmo  vésical  obligent  A retirer  la  sonde  A 
demeure,  et  l’on  doit  traiter  vigoureusement  l'inOanimation 
par  les  sangsues.  V.  Cystite. 

La  fn'^vre  et  les  frissons  sans  état  iiiflummaluire  de  l'urè- 
thre,  de  la  vessi«‘  et  du  n^in,  sont  presque  toujours  liés  A 
une  (léchinire  de  furèllire,  A une  absoiqilùm  urineiise 
(V.  Fièvre  intf.rjiittfj^te  urkthhai  e).  Il  n'est  pas  nécessaire 
dans  ce  cas  d«'  retirer  la  sonde,  surtout  s'il  y a une  fausse 
l'ouïe  -,  l’urine  s«>joumerait  dans  la  plaie  de  l’urèthre  et 
•vernit  une  nouvelle  cause  d'iiifcction. 

Lorsqu'il  n'y  a pas  de  fausse  route,  on  ne  laissera  pas 
la  sonde  A demeure.  On  doonera  aux  malad<‘s  un  grand 
bain  après  que  les  acctVs  d«>  fièvre  auront  cessé,  une  tisane 
dinnMique  .sera  prescrite,  chiendent  iiilré,  ii>ane  de  queues 
de  cerises  ou  autre  ; on  administrera  le  sulfate  d«‘  quinine 
A la  dose  de  0'',60  A 1 gramme. 

On  évitera  la  perforation  de  la  ve.ssie  par  le  bec  de 
rinslniment  en  tenant  l’orince  du  la  sonde  bouclié,  en  ou- 
vrant toutes  les  «leux  heures,  el  en  ne  vidant  pas  la  vessie 


t'ufièivfhcut  Du  reste  la  sonde  qu'on  laisse  à demeure  üoil 
avoir  les  yeux  liès-pn^s  du  b«*c,  de  façon  qu'il  n’y  ail 
qu'une  |K>titu  portion  de  sonde  dans  la  vtMoùe.  Il  faut  rueom- 
mander  aux  malades  de  tirer  un  p«‘U  la  sonde  lorsqu'ils 
ont  lini  d'uriner,  et  de  la  repousser  lorsqu’ils  veulent  uriner. 

Les  sondes  fixées  A demeure  comme  U faut  no  peuvent 
être  introduites  dans  le  canal  que  par  la  maladrc5.se  et  fin- 
doriliu'‘  des  malades. 

€MTIIOLU:r.1l.  Élerluaire  de  casse,  du  séné,  de  rliu- 
barlie  et  de  lamni  in  qu’on  donn<’  comme  purgatif  à la  dose 
de  20  A 60  grammi*s. 

€'.%ri'UE*n.\lt.  Des  rêves  pénibles  dunuiiiil  lieu  A une 
fray«'ur  exe«»ssive,  A une  sensation  de  chute  au  fond  d'un 
pr«*cipice,  d'étoulTement  ou  de  hilte  avec  un  êln^  couché 
sur  lu  corps  (î/irNAt  ) ou  placé  un-dessous  de  lui  (sneeuhe), 
caractérisent  le  cnu«‘h«»mar.  C<^  phénomène  dép«md  d«î  l'a- 
némie, de  la  chlorose,  dus  maladies  du  cceur  el  de  lu  sur- 
excitation de  l'esprit  par  la  frayeur  ou  la  luxure. 

— |.es  nnlispusmodH]ues,  les  Ioniques, 
les  ferrugineux  «rt  les  Imins  prolongés  sont  lus  meilleurs 
inoyun.'ià  employer  pourcombuUru  les  cauchemars. 

C.ll'WTIQi'KN.  Lus  caustiques  sont  de«  substances  qui 
dés4»rganisenl  et  mortifient  les  parties  «{u’elles  touchent. 
On  les  appelle  escAorofA/ucs  quand  ils  mortifient,  cl  cu/Ac- 
ou  cornmfa  quand  ils  ne  font  qu'excorier  les  par- 
ties, Il  n’y  a là  «|u‘iine  différence  de  degn*.  Tous  les  raiis- 
tiq«ies  peuvi*nl  être  employés  comme  nWulsifs  ou  eomiiie 
moyen  de  destnirliun  .substitué*  A l'iii.slrumunt  iram-iiaiit. 
V.,  pour  les  eaiiNtiques  employés.  Cautérisation 

FORMt'I.ES  UE  CAISTIOUE."*  HIVERS. 

Cnualitnu'  d 

«rni-M-ni.*  ÎO  sT«nm»». 
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Mêlez,  et  faites  fondre  dans  un  creuset;  pulviVisez  de 
nouveau,  et  ajoutez,  suivant  l'ordonnance  du  im*decin  : 

Kstrajl  tO  irraiiiuk»«. 

A l'exliîricur,  jK)ur  saupoudrer  les  excroissances,  l«*s 
ulcén’s  fongueux  et  rebelles  (Justamoud)  1 I. 

Hvint^de  de  Lantlolphi. 


(..èrkt  do  Gali-ii. . OU 

Mt>rt>lHae id. 

IN>it(lr«'  de  FU'Vtteliit.  i id. 


Ru  application  sur  les  tumeurs  cancéreu.ses  Q. 
hmwnlf  O /’iw/urc  (rnrseni(‘. 


|(kliMv  J'imrnir.  ...» t5  mili«muaaie«. 

£>  itrainnir«. 


Conli'u  les  dartres  l'ongeantus  m. 


So/h1ioh  om  cofiyre  de  l/tufttuu'. 

Ori’iiueiit  iial*rri«é.  R irrainitM-*. 

Vcniet  fulvertM- 4 id. 

Utrrlte  250  («ulit^ruuirri. 

S.'iO  iJ. 

Triturez  ces  sub-sLanees  dans  ; 

Kaii  de  m««  «I  do  pUaUiii..  .......  dOO  KroiiMite*. 

Vis  Ifloitc.  . . 50(1  id. 


Celle  li«jueur  s«*rt  à loucher  le»  ulcères  vénériens,  el 
quelques  gouttes  dans  AU  grammes  d'eau  ont  seni  A faire 
un  collyre  Q. 

Ausmu  (pAle  dépilatoire  des  Turcs). 


t lions  »iY^.  . iO  froinaK*. 

«OjiimrBt a id. 

Dans  : 

BUik-i  d'o*i«(  ri  ip«iirr  dr  «avnB 


Celti*  pâle  est  assez  caustique  Q-  rapplM(UP  sur  le» 
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parli<'<  à ^pîl<»r.  »n  qiinnil  flU*  isl  s<>cho  on  lavo  ù prand«* 
eau. 

Êitihtoh't'  fie  lUrurli. 

i.butis  vir«.  mnniuii». 

\iniiloii lu  bl. 

Sitiftir»' a «rwoii- t il. 

Apr«W  avoir  luMé  ces  parties  avec  de  rean,  on  a|>pii(|ué 
sur  l’eadruil  qu'im  veut  épiler. 

ri  lu  tjHttd-pt.rchit. 

On  unir  par  In  giiUa-|MTi'im  au  iddorure 

de  zinc  et  à la  |>olasse  call^ii^ue.  On  oblieiil  ain>i  une  pille 
parfuiU-menl  mallénide  rpii  s’emploie  en  llèelies  pour  cer- 
ner une  tumeur  r|u‘on  veut  enlever,  ou  en  lanière>  caus- 
liiptes  pour  amputer  une  jtarlie  nialiide. 

(.Maiioui-y.) 

tiu  suffdtt  #/('  ;i«r. 


HithvJiv  . , 3)1  ^(rtiiiuir**. 

4>ltf<-rin- . I )<1. 


Appliqué  >ur  les  tissus  sous  foniie  d<'  pâle  étendue  sur 
la  )-]iarpi4'  Simpson)  Q. 

S^^hlfh’l  lie  f /r/o»iire  de  iwr, 

t Mv.  mt>  >1.‘  lu 

5«>.I  iuu  ■ kJ. 

(Rurni'tl.) 

Appliquez  sur  les  cancers  ulcérés  ou  mis  à nu,  après 
ablation  préalable  de  la  peau,  b's  pansements  doivent 
être  renouvelés  une  ou  deux  fois  par  jour,  eu  ayant  soin 
d’enlever  parle  raclage  lu  surface  de  la  plaie  qui  S)*  trouve 
niconiie  ou  momifiée.  Avec  du  temps,  on  arrive  ainsi  à 
délruiri*,  par  cette  caulérisalioii  el  relie  mortification  gra- 
duée, des  tumeurs  considérables  füurneU)  fTl. 

('harbiUi  coiurif/Mf‘. 


«‘il  a^BuU*.  . S craïuiw». 

ruthlr>'<k  15  iil. 

Nittnln  lin  ]iutAsM> « i id. 


K S.  a.  On  cautérise  le  col  de  rmérus  avec  ces  crayons 
alliuiiés  [Uounafund). 

Pute  <xn/imo«ni/e. 


i:hlnrit(v  iraniimouie U)  trranm*. 

• lilumrv  «tf  liitr.  jU  id. 

l-arti***  lii'  fiuwr'tit TiO  id. 


Pour  une  pâte  avec  laquelle  on  attaque  les  lumoui's 
cancéreuses  inégales  et  é|>aisses  (Canqiioiii). 

Pùti‘  •'uustvine. 


Pntu«o  catitli'Jtir  <*u  jx'iMtiv. i ^ramOK'*. 

S*T04>  f>M  pnadrp 5 iii. 
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Mêlez  ititiini'im  nt;  enfermez  dans  un  flacon  h l’écncri. 
Faites  une  pâte  avec  quantité  .suffisante  d’alcoul. 

Cette  pâte,  qui  se  rappriKhe  du  caustique  de  Vienne,  a 
été  longtemps  le  monot>olc  de  Pollau.  cliiriirgien  de  Iler- 
lin,  qui  l'employait  pour  détruire  les  verrues  ei  les  taches 
de  la  peau. 

Pour  les  caustiques  mitigés,  V.  Cai'TéRis.vtiün. 

C4LHI 14.  causas  est  inconnu  de  nos  jours.  C'est 
une  niaindi)'  signalée  pur  Hi))pocratc  et  qui  S4‘mble  être 
une  forme  grave  de  la  fièvre  rémillenle  des  pays  chauds, 
c'est-à-dire  une  sorte  de  typhus  avec  soif  vive,  grande 
chaleur  et  violent  délire. 

A' A I Il C.  Le  cqutère  <>«1  un  exutoire  destiné  h en- 
trel4*nir  une  -uppunition  constante  ci  une  révulsion  du- 
niWe  autour  d'un  point  )‘nflniimié. 


CAUT 

C’est  encore  un  moyen  mis  en  usage  pour  ouvrir  des 
aljcés  froids  rides  tumeurs  hydatiques. 

Le  cautère  placé  comme  exutoiiv  est  volant  ou  perma- 
neiU.  Paiw  le  premier  cas,  on  place  un  cautère  et  on  le 
panse  avec  des  cataplasmes  juMju’â  la  chute  de  l’escliare, 
puis  O»  fait  le  pansenienl  simple  des  plaies;  dans  le 
second,  dès  que  l’escharo  est  tombée,  on  place  un  pois 
wîc,  ou  un  pois  fait  avec  la  racine  d’iris  dans  la  plaie,  )*t 
Ton  panse  par-dessus  avec  une  feuille  de  lierre  ou  un  mor- 
ceau de  sparadrap.  Les  accidents  des  cautères  sont  les 
mônu's  que  ceux  des  vésicatoires  permanents.  V.  VÉsict- 
TomE.<. 

Ciritêrc  d In  pobiss*’.  Pour  appliquer  un  cautère,  on 
coupe  un  morceau  de  sparadrap,  an  centre  duquel  on  fait 
une  ouverture  ronde  plus  petite  que  le  caulén*  que  l'on 
veut  jdacer.  On  colle  la  plaque  de  sj>ariidi*ap  sur  la  peau, 
on  plare  un  morceau  de  p^tusse  d ht  r.buti,r  en  contact 
avec  la  jwan  sur  le  point  central  ouvert  de  rempÜlre  ; on 
le  fixe  en  appliquant  au-dessus  im  autre  morceau  de 
sparadrap,  qui  recouvre  le  morceau  «le  potasse  f?l  le 
maintient.  Au  bout  de  quelques  hcun’s  le  cautère  est 
formé.  Ce  moyen  a de  graves  inronvéïiienls.  La  potasse 
met  assez  longtemps  à agir,  et  en  fondant  elle  coule  de 
façon  à faire  dt*s  eschares  Irréguliére.s  plus  grandes  qu’on 
ne  le  veut. 

('■uutère  d hf  fmte  dti  Viouuf.  1^»  fuindrc  dr  Yvune, 
qui  a un  jMmvoir  cauléri?»anl  au  moins  égal  à celui 
delà  pierre  à cautère,  n’a  pas  les  mêmes  inconvénients  el 
surtout  penuel  d'appliquer  plus  vite  et  plus  sûrement  le 
cautère.  Pour  appliqtier  un  cautère  avec  la  pondre  de 
Vienne,  on  délaye  celle  |M>udre  avec  une  petite  quantité 
d'ak-ool  de  façon  à en  faire  une  pàl«*  molh»,  c'est  lajwfc«ff' 
rit’ooc.  Ayant  appliqué  sur  la  ju;au,  au  lieu  d'élection  du 
cautère,  une  rondelle  de  sparadrap  percée  d’un  Inm  rond 
lai*ge  de  l centimètre  an  plus,  on  place  sur  ce  trou  un 
morceau  de  pâte  gros  comme  une  noisette  cl  on  le  laisse 
en  pliice  pi'ndanl  dix  minutes.  Au  bout  de  ce  temps  on 
enlève  le  sparadrap  el  la  pâte  qui  s'y  trouve,  on  lave  ta 
peau  avec  de  l’eau  vinaigrée  el  l’on  panse  tous  les  jours 
avec  du  sparadrap  jusqu’à  la  chute  de  l’eschare. 

C'4L'TEnET8  (Haut!  s Pyrénées).  Eau  minérale  sulfu- 
reuse sodiquü  sortant  par  de  lrè8-nombreus«*s  source»  de 
nature  à p(!ii  pn^  s«‘mblable,  sauf  une,  la  /tcumuc/,  qui 
est  sulfatée  sodique.  Sa  terapc'Talnre,  selon  les  ilifférentes 
sources,  varie  d«?  30  à 00*.  Elle  s’emploie  en  boisson,  en 
bains,  en  douches,  en  injections,  en  inhalations,  dans  In 
leucorrhée  H,  la  chlorose  Q,  la  inéirilc  chronique,  dans 
les  malailie*  de  la  peau  (3*  syphilides  (3i 

les  nflectioiis  «tatan^iales  des  oi^anes  respiratoires,  et  sur- 
tout dons  la  laryngite  chronique  [3i  dans  la  phthisie  pul- 
monaire □.  dans  les  maladies  chroniques  des  voie»  di- 
gestives (3- 

C.%lH'ÉRIi4.\TIO?V.  U câulérisalion  e>t  une  brûlure 
cliirui'gicale,  destinée  à détruire  des  tissu»  malade.s  ou  à 
produire  une  révulsion.  On  emploie  pour  produire  cet  effet 
le  feu  et  la  chaleur,  le.s  acides,  le.s  bases  el  les  sels  caus- 
tiques. fer  rouge,  les  acides  azuti){uc,  sulfurique,  chlor- 
hydrique, chromiqiie,  le  nitrate  acide  de  mercure,  le 
eamslique  de  Filhos,  la  pâte  de  Vienne,  les  pâles  arseiii- 
cxiles,  le  percblorurc  de  fer,  le  chlorure  de  zinc,  U po- 
tasse caustique,  sont  les  types  des  agents  destructeurs  ou 
modificateurs  dans  les  opiTUtions  apptdées  caulérisatiou- 
La  cautérisation  .avec  la  cliuli'ur  est  diU‘  cxiutérisatioii  ur- 
tmllff  la  cautérisation  avec  les  iigeiits  dtimiqtu  s est  dite 
cautérisation  pùteidûUh\ 
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Cnulériralloa  actuelle. 

ï.<^  fer  ronge  est  employé  pour  arrêter  une  hémorrha- 
gie, pour  mo<)iiler  la  sensibililé  ou  la  viiulilé  des  tissus, 
et  il  est  appliqué  suus  fonoe  de  cuulèrisalioii  transcur- 
renle  ou  do  rautérisalioD  ponctuée.  Ou  se  sert,  poiu’ 
cautériser,  du  tiges  d'acMU'  en  forme  du  cyliudru,  de  tige 
ù olife  ou  de  ruiidache.  <^s  iustruuieiils  soûl  up^ndés  des 
cautêrH. 

On  SV  sert  aussi  do  crayons  do  i-liurbon  allumé  qui 
brillent  comme  un  cigare.  I44  parité  idluniée  est  en  iiicaii- 
dcscenre  sur  la  longueur  d'un  ci'ntimélre  environ,  et  se 
térinine  eu  pointe  line  et  rr*giiliére,  quelles  que  >oû‘nt  la 
forme  cl  lu  grosseur  du  crayon.  Ia*  crayon  est  assez  iv- 
sislnnl  |M>iir  ne  piLs  se  i'ompre,  ni  laisser  érha|))>er  de 
pai'celIeH  eiinamuiées  quand  ou  l'applique  perjH’ndiculai- 
renient;  si  011  rapplique  ohliqueineiil,  sa  résisUniire  serait 
beaucoup  moindre.  Voici  la  furimiie  qui  fournil  lus  iiieil* 
leurs  résultats  : 

Foniln'  lU- f-KarlMio  Irscr fO  jrismiM*- 

Nitraip  cl»  |>i>u«M>,.  , : ISO  r»iiiixrainm>**. 

(•Aiuni.'  aJrBC4i>t. .............  T»  !{i‘iu9iiie». 

(Un iij. 

On*fail  une  masse  pilulaire  qu^oii  roule  en  petits  cy- 
lindres gros  comme  un  crayon  ordinaire  et  longs  de  1 0 cen- 
timètres environ.  Ce  crayon  forme  très-peu  do  cendre  ; on 
peut,  du  reste,  enlever  celle-ci  en  souHIant  dessus,  et  par 
lii  raviver  la  combustion.  (/té;i*Tfoire  p/uirmflctV.) 

l*our  faire  la  rau/éj-fsutrVwi  t/i/im'u/e,  appliquez  le  fer 
rouge  et  laissez-le  cinq,  dix,  vingt  secondes  en  place; 
pour  éviter  des  brûlures  au  premier  ut  an  deuxième  de- 
gré, prolcgei  par  des  rompres&es  mouillées  les  parties 
prés  de<s«(iielles  le  fer  rouge  doit  passer.  Appliquez  des 
compresses  d'eau  fraîche  sur  la  plaie  cautérisée  : si  Ton 
a agi  sur  un  organe  enfermé  dans  une  cavité,  des  gar- 
garismes, des  injections,  îU'ront  prescriu,  pour  (favoriser  la 
chute  des  eschares.  Sur  les  membres,  s'il  y a de  vives 
douleurs,  on  mettra  des  cataplasmes. 

Pour  faire  la  cautérisMtim  /r«H.<ciirreM/e,  passez  rapide- 
ment cl  h’*gèrement  sur  la  peau  un  fer  rhaufl'é  à blanc, 
applù|uez  des  compresses  d’eau  fraîche  sur  In  région. 

Pour  faire  la  rmUHis^ition  imirtuét,  appliquez  le  fer 
rougi  é blanc  piuidniU  une  ou  deux  secondes  : si  le  fer  c>l 
bien  rhauil  h‘S  miihides  souffrent  peu.  On  applique  après 
l'opiValion  des  compr«?ss«'s  d'eau  fraîche. 

Pour  faire  la  cautCri.«{t(on  himoaiatitfmy  le  fer  n'a  pas 
besoin  d'être  aussi  fortement  chauffé  que  dans  la  cautéri- 
sation inhérente.  I.a  crssjilion  de  l'écoulemeiU  du  sang 
guide  le  chirurgien  qui  doit,  de  minute  en  mimilu.  faire 
une  sorte  de  cautérisation  iulemiitlente,  choque  foi.s  que 
le  sang  réparait. 

f.a  çnntmstition  éf&'trifjHf  (Heider)  se  pratique  avec 
un  lil  de  platine  enroulé  en  forme  de  cautère  conique  ou 
simplement  par  un  lü  pas?»'*  dans  un  Ir^el  fistuleux,  rougi 
à l'Hide  d'une  pile  .’i  élémcnl.s  de  zîiir  et  de  cuivre  baignant 
dans  l'acide  cbroniique  (MidüeldorpfT;  ou  une  simple  pile  de 
bunsen  ou  de  tirove.  Klle  est  semblable  à la  rnulérisation 
au  fer  ronge.  Avec  ce  moyen  on  arrive  à cautériser  dans  la 
profondeur  des  tissus  sans  risquer  de  bi  ûUT  les  parties 
voisines. 

Pour  caiilériscr  la  peau,  on  »c  sert  de  (ils  de  platine 
tordus  en  .spirale  et  réunis  pur  de  la  pùtc  à porcelaine 
(Oharriére),  afin  de  former  cautère  plein. 

Pour  coiq>er  les  (istule.s  ou  c.autéri»er  leur  Iriÿel  on  se 
sert  d'une  simple  anse  de  (il. 

Pour  couper  les  Itmieiii's,  on  se  .sert  de  lauie>  de  pla- 
tine disp<»siVs  en  forme  de  rouleau  (H.  de  Séré),  nmis  il 
est  fort  diflicile  de  mesurer  le  degré  de  chaleur  du  fil,  à 
•oocuOT  ir  ozsrkif.  — V èdit. 


moins  d'employer  des  plaques  de  platine  assez  épaisses,  et 
celui-ci  étant  trop  chaud  coupe  comme  un  couteau,  et  a 
olobi  l'inconvénient  d'ètre  beaucoup  plus  diflicile  à manier 
que  cet  instrument,  sans  prévenir  plus  que  lui  l'hémor- 
riiagie. 

Kil  conique,  anse  de  (il  ou  lame  de  platine,  les  appa- 
reils û caulérisation  sont  montés  sur  deux  tiges  de  cuivre, 
supportées  par  un  manche  d'ivoire  ou  d’ébène  communi- 
quant avec  les  pèles  de  la  pile  et  muni  d'un  petit  tiroir 
destiné  à établir  le  courant  à travers  le  (il  ou  les  lûmes  de 
plaline. 

On  emploie  le  fer  chauffé  à l'aide  de  l'eau  bouillante 
pour  protiuire  une  fatUéiinatioH  dmihuimse  et  rappeler 
le»  nialudes  à lu  vie  dans  les  syncopes  profondes  fmarleaii 
de  Miiyor).  l ne  pièce  de  fer  doux,  un  maileaii  nu  un  autre 
instrument  est  appliqué  sur  la  peau,  après  avoir  été  tenu 
pendant  f[iielqia's  minutes  dans  de  l'eau  biiuülunlc  ; celte 
cnulérisaiiim  sert  aussi  à placer  un  vcsicaloire  extem- 
porané. 

La  muf&imtim  à la  flamme  détruit  profondément  les 
lissiis  dans  un  point  circonscrit.  On  l'emploie?  ainsi  : eleux 
ballons,  l'un  plein  de  gat  d'éclairage,  ou  mieux  d'hydri^éne 
{frg.  rauli*e  plein  d'air,  conmiuniqmuit  avec  un  tube 
terrminé  en  pointe  à rexlréniilé  du<|uel  on  ailiimc  le  mélange 
d'air  et  de  gaz.  Ou  a de  la  sorte  une  namme  d'une  éten- 


Fiç.  tü.  — .VppArrU  pour  U r«nUriialNi»  X In  n«iuiu>*.  — A.  ttalina  niiii}aa 
rweimant  no  sviknee  J'air  M d'hrilmcéftv.  — 0 Tub«  méuUii|<ie  |>r»- 
trclKiM-,  ip-cddeiM-  ««tiirvUr. 

duc  d’uu  demi-centimètre,  que  l'on  porte  sur  les  parties 
que  l'on  veut  détruire  tNélalou),  lu  cautérisation  à la 
flamme  a été  employée  pour  les  cancers  de  la  langue 
(Velpeau. 

Pour  éviter  que  la  flamme  ne  rhaufl'é  les  parties  voisines 
de  celle  qu’on  veut  cautériser,  on  place  autour  du  bec  de 
verre  un  petit  cylindre  de  toile  métallique  qui  limite  la- 
téralement 1a  flaiimie. 

Cet  appareil  à cautérisation  est  d'un  excellent  emploi, 
il  détruit  très-rapidement  et  on  profondeur  pendant  un 
court  espace  ik*  temps,  parce  qu’il  donne  du  calorique  A 
une  température  élevée  (environ  t*200®)  et  constante.  Lej 
cancers  utérins,  les  pédicules  des  p^»lypes  na.so-pharyn- 
giens,  sont  avaulagousement  traités  par  ce  mode  de  eau 
térisalton  (Nélaton;. 
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Le  HKtxa  (V.  ce  mol)  est  un  deraicr  mode  do  caulôri- 
salioii  actuelle. 

L'i(;nipunctui’c  (Kiclicl)  est  une  raulérisation  inler- 
.stitiellc  |)i'alii(uôi>  avec  un  cautère  at  lande  sunnoutè  d’une 
ai(piille  : c'est  ce  (]ui  sc  |u'atii|ue  jiour  les  tuiiieiirs  érectiles. 
L’action  de  ri^nipunclure  est  vui>iiie  de  celle  de  rélectro- 
punctore,  lor.s«iue  les  aiguilles  des  cautères  sont  tn\s- 
iines. 

CMUt^rlaallon  potontirlle. 

I*.\TES  l'JtrSTlUUES. 

Les  paites  caustii|ues  sont;  la  patte  .sulfo-carbooiqiie, 
les  paltcs  au  cliiorure  de  zinc,  les  pattes  arsenicailcb  et  la 
patte  de  Yiemte. 

Pàtc  SHlfo-ritrboiiii/ui;  et  suifo-sitfrmi<iuc. 

On  verse  sur  du  cliariton  en  poudre  (Hirord)  ou  sur  de 
la  poudre  de  safran  (Velpeau)  de  raicide  sulfurique  jus- 
(|u'â  consistance  «rune  pa'itc  molle. 

Ce  caustique  doit  être  préparé  au  moment  où  l’on  doit 
s’en  servir;  on  laisse  la  préparation  caustique  sur  les  par- 
ties malades  jusqu'à  ce  ({u’cllc  tombe. 

Piite  «M  chlorure  de  zinc. 

(tliloniiv  «te  zinc  âoltrdrc. I loirltc. 

KaHoc  «le  fiTjQjeut.  â id« 

On  mêle  le  chlorure  réduit  en  poudre  avec  la  farine  et 
l’on  y aijoute  de  l’eau  ou  de  l’alcool  (!’>oiinet);  on  étend 
la  pâle  sur  tm  marbre  et  on  la  fait  dessécher  dans  un  en- 
droit SCC.  On  prépare  des  pâtes  n°*  2,  3,  h et  5,  en  ajou- 
tant trois,  (|uatre  et  ciu(|  parties  de  farine  ; pour  l’employer 
en  flèche  (Girouard  père,  .Maisonneuve),  la  pâte  doit  être 
extrêmement  sèche.  Celte  pâte  n’agit  que  sur  des  sur: 
faces  dénudées  d’épiderme. 

Poudres  arsenkutes. 


Acîdc  ânt'nictix.  55  ccn(i(?t*Ainine<. 

C«loin*?i Krnumirt. 


Kn  poudre.  On  en  place  ! millimètre  à j>eu  près  en 
épais-scur  sur  rulcération  que  l’on  veut  cautériser  (Du- 
puytren). 

Poudre  de  ltuus.se/ot. 


Slitfliro  liti  Il»  {r«t‘ho^. 

Oxvdc  d'nrscnic.  . . . • id. 

Saogdraeon itl. 


On  en  fait  une  pâte. 

Poudre  du  frère  Corne. 


Sulfiirti  Je  mcmiro tlj  |•Ank'•. 

Oxjrdc  bUnc  d ar^chic i<|. 

S«ng»lraçon  on  Dpofnçr  ralcinée là  i«l. 


Les  pâles  faites  avec  cette  poudre  et  de  l’eau  sont  ap- 
plii|uécs  sur  le  mal  en  couche  mince,  cl  rerouvertos  par 
une  plaque  à amadou  ; on  laisse  vingt  quatre  heures  en 
place  le  |iansement.  La  présence  de  l’arsenic  diftis  l’urine 
indique  qu’il  faut  attendre  avant  de  renouveler  les  cau- 
térisations (.Mauec).  Cette  mesure  est  obligatoire. 

Cuusti'jue  de  Vienne. 


c/iiis(M|iic  û 1(1  «'baux 50  çrAimuv». 

CliAiix  vive 00  id. 


Itéduisez  en  poudre  les  deux  substances  dans  un  mor-  ‘ 
tier  chaulfc  : mélangez-les  exactement  avec  ra]iidilé  et 
renfermez  le  mélange  dans  un  bocal  à large  ouverture  et 
bouché  à l’émeri. 

On  délaye  dans  un  peu  d’alcool  pour  faire  une  pâte 
molle  (|ue  l’on  applique  de  la  même  façon  <|iic  la  potasse 
caustique.  On  laisse  le  caustique  vingt  minutes  en  place 
et  même  plus,  si  l’on  a mis  une  petite  quantité  de  pâte 


pour  faire  une  ouverture  profonde,  on  lave  ensuite  l’es- 
chare avec  de  l’eau  vinaigrée  pour  neutraliser  les  reste.® 
du  caustique.  V.  (^Al’TÉItK. 

Pour  que  la  poudre  de  Vienne  détermine  moins  de  doti- 
leur,  l’iedagiiel  y ajoutait  un  quart  de  chlorhydrate  de 
morphine. 

Pour  que  le  caustique  de  Vienne  ;q,'issc  sûrement, 
Üannecy  fait  fondre  la  potasse  et  1a  chaux  dans  une  cuiller 
de  fer. 

2®  C-tlSTIQUES  SOUDES. 

Caustique  Filhos.  — Le  caustique  de  Vienne,  fondu 
dans  une  cuiller  ou  coulé  dans  un  cylindre  de  plomb,  est 
un  caustique  (pii  détruit  vite  et  profondément.  V.  Cam:eh, 
PUSTLU;  MAUt.NE,  LtÉIUIS. 

On  s’en  sert  jKuir  cautériser  vite  ; lorsipi’on  veut  li- 
miter l'action  du  caublique,  on  lave  les  parties  avec  l’eau 
vinaigrée  après  son  application. 

Potasse  caustique  OH  i)ierrc  <i  cautère. 

Employée  pour  placer  un  cautère,  pour  ouvrir  une 
tumeur  de  l'ididomen  ou  un  abcès  par  congestion  : elle 
est  moins  avantageuse  que  la  pâle  de  Vienne,  parce  ({ue 
son  action  est  beaucoup  plus  lente. 

On  applique  sur  le  point  (|ue  l'on  veut  cautériser  une 
plaipie  de  diacliylon  percée  à son  centre  d’une  ouverture 
très-petite,  moitié  moindre  que  l’escliarc  que  l’on  veut 
produire  ; on  place  un  morceau  de  |iotasse  caustique  gros 
comme  une  lentille  sur  l’ouverture  |uatiquèe  sur  lu  pla  • 
i|ue  de  diachylon  > on  recouvre  le  caustique  d’un  (>eu  de 
charpie  molle  et  l’on  place  par-dessus  un  morceau  de 
diachylon  ; l’appareil  reste  douze  à seize  heures  en  place. 

Crayons  de  nitrate  d’ai'qent.  V.  plus  loin  h”. 

3®  CAL'STIÜUES  LIQUIDES. 

Le  nitrate  d'ai^ent  en  sedulion,  le  nitrate  acide  de  mer- 
cure, l’acide  azotique,  l’acide  sulfurique,  l’acide  chromi- 
que^  sont  appliqués  comme  caustiques  à l’aide  d’un  pin- 
ceau d’amianti'  ou  d’ouate.  On  évite  de  laissiT  covder  sur 
les  parties  saines  le  liquide  caustiipie. 

Le  perchlorure  de  fer,  même  à 30°,  sert  de  caustii}ue  et 
s’emploie  à l’aide  d’un  laiiipon  de  charpie  trempé  dans  la 
solution  cl  bien  exprimé. 

Solutûm saturée  lie  rhlorurede  zinc.  (A.  Després.) 

On  fait  dissoudre  du  chlorure  de  zinc  jusqu’à  saturation 
dans  de  l’eau  tiède  id  un  laisse  refroidir. 

Ce  caustique  est  très-fort  et  l’on  s’en  sert  avec  un  pin- 
ceau que  l’on  trem|>e  dans  la  solution  et  qu’on  porte  sur 
les  parties  malades,  t^eitc  solution  caus'tiquc  ne  cautérise 
que  les  parties  malades  et  respecte  celles  qui  sont  cou- 
vertes d'épithélium. 

Mtratc  acide  de  mercure. 


rri»lo>nitrAttf  Je  merenre. 30  gramme** 

AciJo  nitrique « . . • 30  iJ. 


l'aire  dissoudre.  On  l’applique  au  moyen  d’un  pinceau 
de  charpie,  et  on  lave  ensuite  à l’eau  fraîche. 

Chlorure  d'antimoine. 

Il  est  préférable  de  l’employer  à l'état  liquide.  On  tou- 
che les  parties  avec  un  pinceau  de  char|)ie,  après  avoir 
bien  étanché  tout  le  sang,  car  le  chlorure  d’antimoine 
est  décomposé  par  le  sang. 

Solutions  de  nitrate  d'arqent. 

I.e  caustique  agissant  superlicicllement,  on  l’emploie 
pour  cautériser  les  muqueuses  et  les  bourgeons  charnus  ; 
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il  vaul  mieux  employer  le  nitrate  (]’ai*genl  irisUllÎM*  que 
les  solutions  fortes  de  iiilrnie  (l'mytent. 

La  soluUun  do  nitntle  d'ni^ent  est  appliquée  en  injec- 
tions. Un  touche  avec  un  pinceau  imbibé  de  la  solution 
les  parties  malades.  On  laisse  sur  des  pluies  do  la  cliarpio 
imbil>éü  d'une  so’iilioii  caustique.  On  unpioic  les  for- 
mules suivantes  : 


.NiO«tc  cT*rt{oiit Ià30  cranime<. 

E«ii  diRtUlif 30  itl. 

Oir; 

Nili«|p  il  «rtfrul » TtO  (H'n:icr«oitiir». 

iliitiMi.v,.  30  p^muinci. 


(Riconl.)  • 

Acidt  chromi*iw. 

Pour  cautériser  avec  l’acide  cliroiniqiie  on  porte  sur 
les  parties  malades  l’acidc  avec  un  pinceau  d’nniiaiilc  ou 
avec  un  morceau  de  bois  de  chêne. 

Laver  le»  {mrties  cautérisées  avec  de  l'eau  cliar^éc  de 
carbonate  de  potasse  ou  avec  de  Teau  simple. 

Il  ne  faut  pas  cautériser  de  grandes  surfaces  avec  l'a- 
cidc  chromique , les  malades  seraient  empoisonnés  et 
présenteraient  des  vomissements  incoercible»,  de  la  diar- 
rhée, de  l’agilalion,  du  coma,  qui  caractérisent  l’cmpoi- 
sonnement  par  rackio  chromique.  Si  ces  accidents  arri- 
vaient, on  cliercliorail  h réchauffer  les  malades,  et  un  leur 
administrerait  une  potion  alcoolique  avec  de  l'eau  de  rhaux 
et  de  l’eau  albumineuse. 


avec  les  caustiques  dans  des  régions  qui  ne  sont  |kis  voi- 
sines de  très-gros  vaisseaux,  il  faut  agir  de  la  maniéie 
suivante  : 

On  enfonce  le  bistouri  en  dehors  des  limite»  de  la  tu- 
meur et  autour  d’elle,  à une  profondeur  égale  à l’épais- 
seur de  la  portion  de  la  tumeur  non  saillante.  On  inti-o- 
duil  des  lamelles  étroites  et  allongées  de  p&te  au  chlorure 


X 


123.  — <'JuU‘riMlMB  (••r  Jc-â  difpoi^et  i-n  ravont  aitiour  «l’on 

(unenr.  • 

de  xinc  (.Maisonneuve);  ou  les  laisse  vingt-quatre  heures  ou 
davantage  en  place,  si  l’on  veut  avoir  une  eschaie  plu» 
etendue.  On  nettoie  bien  la  plaie  après  avoir  enlevé  les 


AeUks  cWorAydrtV/uc,  nitrique  et  sulfuiiqtu. 

Pour  cautériser  avec  les  acides  chlorhydrique,  nitrique 
et  sulfurique,  on  se  sert  d’un  pinceau  de  linge  ou  d'un 
morceau  de  bois  de  chêne  imbibé  d’acide.  Laver  eusutU* 
les  parties  avec  de  l’eau  froide,  de  l'eau  salée  ou  de 
l’eau  de  chaux. 


A®  CAL’STIOÜES  MITIGÉS  OU  CtUSTlO»  ES  ASTRINGENTS 
CATIlÉRÉTitiUES. 


Crayons  de  Utimin. 

TnQl>i» 

CoqijM  •drejraal.  

M«o  lie  pain.. 


1 Mltiri. 

1 H. 

«1.  •. 


(Uccquerel.) 

En  crayons  de  5 millimètres  de  diamètre  cl  de  3 cen- 
timètres de  long.  U^s  crayons  introduit»  dans  l’utérus 
peuvent  être  laissés  en  place  de  deux  à douze  heures. 


fiiriwe. 


»itir4iie  de  enim*  «riitallieé 

Nilmto  de  p*rtMte . 

AlllH * . * 

Faites  fondre  ; moulez  quand  les  sels 
refroidir.  (Codcj.) 


un 

UH 


c(Tiimtne«. 

hl. 

id. 


commeuccDl  à se 


On  touche  les  parties  malades  avec  la  pierre.  Ou  les 
saupoudre  quelquefois  de  la  poussière  de  crayons  réduite 
en  poudre.  On  se  sert  de  même  des 


Craÿüia  de  intraie  d'argml. 

v!”!; tOct«u«., 

NilralS  ikt  iMrlasM.  ......  lO  Id. 

*•  “•  (ftirral.) 

Pummade  aiuatv/ue  au  nilrate  d'arj/enl. 

Employée  surtout  pour  les  blépharites  consécutives  a 
coqjonctivites  et  comme  révulsif  cutané. 


Nllfuiffl  «r*TKfiu 

AltMIfC. 

ArêUle  du  pkiul>  lH|uiJÿ..  , 


15  r^ntitrrftiaBket. 

4 gnaiiun. 

5 (,’v>uii««. 


CaMi<ri»4icion  en  fléchee.  Pour  enlever ime  (ufflcur 


Fig.  124.  — GaMlênualinn  p«r  Jm  f>6cbr«  ptu-jük'lot  perpcpilù-iH- 

Jaitvinent  d«aa  and  tomnir. 

flèches  et  1 on  tient  sur  la  région  un  cataplasme.  Si  la 
tumeur  attaquée  est  sur  la  langue,  on  prescrira  de  fré- 
quents gargarismes  additionnés  d'eau  de  Labarraque,  h à 
8 grammes  dans  un  gargarisme  de  250  grammes. 

Le  procédé  qui  consiste  A pédiculiser  la  tumeur  et  à 
appliquer  successivement  des  petites  lames  de  pAte  sur  la 
circonférence  de  la  tumeur  (Giruuarü  père)  est  bon  dans 
tou»  les  cas  où  il  faut  savoir  ménager  des  organes  impor- 
lanls  autour  de  la  tumeur.  C’e»t  celle  méthode  npératoiru 
qui  est  le  plus  ancienneineiU  inventée;  la  cautérisation  en 
flèche  en  est  une  dikluclion  avantageuse  pour  les  tuinours 
du  sein  et  de  la  langue. 

Planter  dans  l'épaisseur  mémo  des  liimciirs  un  grand 
nombre  de  flèche»  (fig.  12A)  est  un  moyen  de  destruction 
moins  »ûr  que  les  premier». 

DAI.VALAT  (Gard).  Eau  minérale  sulfureu.»c  et  cal- 
cique, ferrugineuse  et  froide,  employée  comiive  diurétique 
et  stimulante.  Elle  s’administre  en  boisson  et  eu  bains 
contre  le»  maladies  de  la  peau,  la  syphilis,  les  fièvres  iu- 
tcrmitlenlcs,  la  chlorose,  le»  fièvres  intcrmittenles  rebelles 
cl  les  maladies  de  poitrine 

CAYLA  (Le)  (Aveyron).  Eau  ferrugineuso  acidulu 
froide  Q. 
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CÉPII 


CÉPH 


cÉA^iOTOE  (Thé  de  Jersey).  Racine  d'une  riianinéc 
dos  Ktats-l’nis,  dont  la  décoction  arrête  la  lilcnnorrliagic 
en  deux  ou  trois  joui-sl  I. 

CÉCITÉ.  V.  AmaCKOSE. 

CÉDRAT.  Fruit  du  cédratier,  dont  le  zeste  renferme 
une  huile  essentielle  d'odeur  trés-agréahle. 

CÉDRON.  .Semences  du  Simaba  cedron,  dont  In  pou» 
dre,  ù 5 centigrammes,  est  donnée  contre  la  morsure  des 
animaux  venimeux  O-  A haute  dose,  c’est  un  poison  vio- 
lent. 

CElVf  ERE.  Les  ceintures  sont  des  appareils  a redres- 
ser le  thorax,  lu  colonne  vertébrale,  cl  à soutenir  le  ventre 
ou  resseiTcr  les  os  du  bassin. 

Ceinture  de  Homiard.  V.  Raciiis  (Mvintion  du). 

Ceinture  b^rpogotftrique.  I.cs  ceintures  hypogastri- 
ques sont  de  plusieurs  sortes. 

Il  y a une  ceinture  à ressort,  munie  d'une  plaque  pre- 
nant diverses  inclinaisons  par  le  moyen  d’une  vis  de  rappel, 
et  qui  est  destinée  à presser  sur  l'hypogastre,  immédiate- 
ment au-dessus  du  pubis  pour  soutenir  la  masse  des  in- 
testins cl  pour  empêcher  que  son  poids  ne  porte  sur  l’uté- 
rus. 

Il  y a une  ceinture  de  coutil,  lacée  par  derrière,  appro- 
priée ù la  forme  du  ventre  au  moyen  de  goussets,  et  (pii 
a pour  effet  d’empêcher  le  ventre  de  tomber  et  par  consé- 
quent de  s’opposer  à ce  que  les  intestins  ne  pèsent  sur 
l’utérus.  Cette  ceinture  est  préférable  à la  ceinture  à res- 
sort ; pour  mieux  faire  tenir  la  ceinture , on  applique  des 
sous-cuisses,  et  lorsqu’il  y a une  chute  de  l'utérug,  on  fixe 
à la  ceinture  deux  sous-cuisses  soutenant  une  |>elole  péri- 
néale (Nonat).  Les  ceintures  hypogastriques  s’emploient 
contre  l'abaissement  et  la  rJiute  ou  prolapsus  utérin. 

Ceinture*  mêtaillqueN.  On  SC  sert  d'tinc  ceinture 
métallique  pour  maintenir  le  bassin  chez  les  femme.s  at- 
teintes de  relâchement  des  symphyses.  Cette  ceinture  mé- 
tallique, rembourrée,  se  ferme  avec  des  courroies  ou  à 
l’aide  d'un  mécanisme  variable. 

CELLES  (Ardèche).  Eau  minérale  alcaline  ferrugi- 
neuse et  gazeuse,  de  15  à 25'*,  employée  comme  diges- 
tive dans  la  dyspepsie  Q,  dans  la  chlorose  Q>  dans  la 
phthisie  [3.  dans  la  scrofule  El.  dans  le  cancer,  etc.  Il 
s’y  trouve  des  bains  ut  des  douches  d'acide  carbonique  qui 
sont  très -utiles. 

CEKTACRÉE.  Plante  de  la  famille  des  gentianées, 
dont  les  feuilles  et  les  fleurs  en  infusion,  lU  grammes  par 
litre  d’eau  bouillante,  jouissent  de  vertus  tuniques,  sto- 
machiques et  fébrifugesQ. 

CÉPRALAL«IE  OU  CÉPHALÉE.  I.es  douleurs  de 
tête,  - su|Hiriiciellcs  ou  profondes,  occupant  la  tempe,  le 
front  ou  l’occiput,  constituent  lu  céphalalgie. 

La  céphalalgie  est  un  phénomène  sympathique  ou 
symptomatique  qui  s’observe  : 1°  au  début  de  la  plupart 
des  ni.iladies  aiguës  et  surtotil  des  fièvres,  comme  consé- 
quence d’une  hypérémie  cérébrale  (V.  Fièvre,  ty- 
phoïde); 2"  comme  symptiïme  des  maladies  du  cerveau 
(V.  Méningite);  3®  comme  symptôme  de  la  chlorose  sous 
forme  de  névralgie  frontale,  lem|H)rale  et  occipitale  (V.  NÉ- 
VRAUilE);  f|®  enfin,,  comme  maladie  essentielle,  h titre 
de  névrose  spéciale,  comme  dans  la  migraine.  V.  ce 
mot. 

CÉPHALÉn.ATOME.  Des  épanchements  de  sang  se 
produisent  quelquefois  au  morneut  de  lu  naissance,  entre 


l'os  (lu  cn\ne  et  son  périoste,  et  forment  le  céphaléma- 
tome  proprement  dit,  car  les  épanchements  de  sang 
observés  au-dessus  du  périoste,  sous  la  peau,  et  ceux  qui 
se  font  à l'intérieur  du  crâne,  cuire  cet  os  et  la  dure-mére, 
ne  sont  pas  des  cépimiématomes.  V.  Rosses  SAxr.tMNES: 
HcMORRIlACtES  MÉNINGÉES. 

laîs  violences  exercées  sur  le  fiulus  dans  l'utérus,  et 
|)cndant  l'accouchemcut,  sont  la  cause  la  plus  probable 
des  céphalématomes  (Valleix).  Que  ce  soit  l’artèix'  ménin- 
gée moyenne  ou  ses  ramifications  qui  se  soient  rompues, 
ou  que  ce  soit  une  veine,  il  no  peut  y avoir  derrière  cette 
lésion  qu’une  cause  traumatique. 

Chez  les  enfants  qui  viennent  de  naître,  une  tumeur  in- 
dolente, molle,  fluctuante,  ordinairement  placée  sur  le 
pariétal  cl  entourée  à sa  hase  d’un  Iwurrelel  osseux  résis- 
tant, indique  un  céphalématome. 

Le  bourrelet  osseux  du  céphalématome  qui  entoure 
ré|)anchement  de  sang  à sa  base,  d'autant  plus  marqué 
que  le  mal  est  plus  ancien,  est  formé  d'une  exsudation  pé- 
rioslique  analogue  <à  celle  du  cal,  et  il  se  résorbe  peu  à 
peu  quand  le  céphalématome  est  guéri. 

Quoique  le  céphalématome  mette  une  portion  des  os  du 
crâne  à découvert,  il  n’en  résulte  presque  jamais  de  né- 
crose ni  de  carie  osseuse. 

En  général,  le  céphalématome  se  résorbe  et  disparaît 
en  quelques  semaines,  mais  quelquefois  on  l’a  vu  se  con- 
vertir en  pus,  et  alors  il  produit  exceptionnellement  la  né- 
crose de  l’os  placé  au-dessous. 

Comme  les  loupes  congénitales,  les  fongiis  de  la  dure- 
mère,  sont  problématiques  chez  les  enfants,  on  ne  les  con- 
fondra pas  avec  un  céphalématome.  l’ne  encéphalocèle  est 
lêduclible  et  entraîne  du  coma  et  des  convulsions.  L’œdème 
séro-sanguin  du  cuir  chevelu  des  nouveau-nés  garde  l'em- 
preinte  du  doigt  cl  a une  coloration  violacée  ; rien  de  cela 
n'a  lieu  dans  le  céphalématome. 

Thèrii}>cidiijuc.  — On  doit  favoriser  la  rêsolulion  du  cé- 
phalématome par  des  compres-xes  imbibées  de  décoctions 
aromatiques,  de  teinture  d'arnica  étendue  d’eau,  d’eau- 
de-vie  camphrée,  d'alcoolat  de  mélisse,  d'eau  blanche,  de 
sel  ammoniac  dissous,  etc. , etc. 

Une  }tow:lioii  avec  un  trocart  capillaire  pour  évacuer  le 
sang  du  céph.alématome  doit  être  faite  dans  la  tumeur,  si 
au  bout  de  dix  jours  elle  est  restée  .stationnaire. 

Si  la  ponction  d’un  céphalématome  par  un  trocart  capil- 
laire est  insuffisante,  il  faut  faire  une  incision  simple  do 
la  tumeur  sanguine  dans  toute  sa  largeur  jusqu’à  l’os,  en- 
lever le  sang,  rapprocher  les  bords  do  1a  plaie  au  moyeu 
de  bandelettes  cl  comprimer  h'gèrement  la  tête  au  moyen 
d’un  appareil  modérément  serré,  avec  mentonnière. 

Avant  d’en  venir  aux  opérations,  on  fera  la  compression 
simple  avec  un  bandage  roulé,  imbibé  d’eau  blanche. 

Sur  les  céphalématomes  très-petits,  on  applicpic  des 
compresses  imbibées  des  fomentations  suivantes  : 

Sri  atmaiiHinr 60  grimnivs. 

Faites  dissoudre  dans  : 

ïiî^r;  gr«ou»^.. 

[Codex.] 


Clilorbydmte  iriitanAiii*<}ne * 10 

Kau  iOO  i>!. 


Vihuigrc  icHUtirjnc,  i«l. 

(Graefe.) 

Dans  le  céphalématome  intr.i-Crânien,  placé  au-dessus 
de  la  dure-mère  cl  qui  n’csl  qu’une  forme  de  l’hémorrha- 


Digitized  by  Google 


fiEnc 


gic  m^ningfc,  s*nnnoncniU  par  des  phénomènes  pamly ti- 
ques ou  convulsifs  de  coniprt'ssion  cérébrale,  il  n’y  a que 
des  palliatifs  à mettre  en  a«age. 

CYphttl^mniome  «a«*p^rloatii|ur,  on 
phniemaiomr.  Le  céphalématome  sous-ruinné,  stis-pé- 
riostique,  trfs-cominini  chex  les  nmiveau-iiés,  ré^stille  d’tin 
uccourliemenl  pénible,  occupe  les  parties  qui  se  présen- 
tent les  premières  aux  parties  vides  du  bassin,  n'a  pas  de 
llucluatinn  nida  bourrelet  osseux  à sa  hase,  ne  dénude  pas 
le  crAne  et  résulte  d'une  infillnitiun  sanguine soiis-cutniiée, 
sans  foyer  sanguin  vérilubli‘.  C'est  le  pseudo'céplialéina- 
luiue  ou  œdème  M'TO'Sanguin  du  cuir  cberelu. 

ThfrttpeuH//w . — Le  jiseio/o-eèpfca/émafome  qui  est 
sus-périih>lique  guérit  trés-rapidemenl,  au  moyen  d'appli- 
cations résolutives,  mais  s'il  se  produit  un  abcès,  ce  qui  est 
rare,  il  faut  l'ouvrir  avec  le  bistouri. 

<l:rH%LOTiiii»Nii-;.  V.  EMmivoTOMie. 

i ËRAT  nu  « Substances  molles,  ayant  la 

consistance  des  pomnuules  ; composées  d'huile  et  de  cire, 
destinées  au  pansement  des  plaies,  et  différentes  des  pom- 
mades qui  sont  formées  de  graisse.  — Le  cmif  wnple  se 
compose  de  375  grammes  d’huile  d'amandes  douces  pour 
125  grammes  de  cire  blanclic  ou  jaune,  que  l'on  mélange 
à l'aide  d'une  douce  chaleur. 

C&at  amidonné,  — 15  grammes  d'nmiilon  pour 
30  grammes  de  céral  dans  l’ecxéma  et  le  lichen  m. 

Cmt  Mloiloné.  — 5 grammt>s  de  l)cliadunu  pour 
30  grammes  de  céral,  dans  les  contractions  spasmodi- 
ques EJ. 

Cérut  au  beurre  de  cacao.  ^ 15  grammes  de  beurre 
pour  15  grammes  de  céral,  dans  les  gerçures  des  lèvres 
et  du  sein  n. 

Ccrat  de  blanc  de  baleine.  — 2 grammes  de  blanc  de 
baleine,  10  grammes  de  cire  cl  15  granimes  d’huile, contre 
les  gerçures  de  la  peau. 

Vérat  de  calamine.  — 2 grammes  de  calamine  pour 
30  grammes  de  céral,  dans  l'cctéma,  les  bnllures  et  les 
excoriations  de  la  peau  PPT. 

Cérai  camphre.  — 2 grammes  de  camphre  pour  30  gram- 
mes de  céral. 

Cératde  Galien.  — 125  grammes  de  cire,  500  gram- 
mes d'huile  d'antundes  qu'on  fait  fondre  et  l'on  ajoute,  en 
triturant,  375  grammes  d'eau  de  roses  Q. 

Cerat  mercuritl.  ~ Parties  égales  d'onguent  napolitain 
cl  de  cérat. 

Ccrat  0}àacé.  — 5 grammes  de  laudanum  de  Sydenham, 
ou  30  cfntigraounes  d’extrait  d’opium  pour  30  grammes 
de  cérat. 

Cérat  à la  rote,  pour  ht  lévret.  — 30  grammes  de  cire 
avec  60  grammes  d'huile  d'amandes  qu’on  fait  fondre  et 
qu'on  colore  avec  un  peu  d’orcancUe  ou  de  carmin,  en  y 
ajoutant  6 gouttes  d’essence  de  roses. 

Cérat  de  StUurne,  vu  de  Goulard.  — U grammes  de 
sous-arétalc  de  plomb  pour  30  grammes  de  céral. 

Cérat  soufré.  — » 30  grammes  de  fleur  de  soufre, 
15  grammes  d'huile  et  100  grammes  de  cérat. 

< KMC  ono\.%DR.  Les  cercomonades  sont  des  ento- 
zoaires  infusoires,  trouvés  par  .M.  Davaiue  dans  les  déjee 
fions  des  cholériques  (Y.  CliuL^tA)  et  dans  les  maliért'sde 
quelques  individu^  atteints  d'entérite  simple  ou  de  fièvre 
typhoïde  Ils  ont  8 millièmes  de  millimètre  de  longueur, 
le  corps  piriforme,  hInnchAire,  renfermant  un  ou  deux  cor- 
puscules intérieurs,  et  chaque  extrémité  est  garnie  d’un 
Ûlamcnt  vibraiilc  à i^eine  appréciable. — lis  ne  vivent  que 
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dans  les  matières  chaudes  et  ils  meurent  par  le  refroi- 
dissement, dés  que  les  matières  sont  sorties  du  corps. 

Dans  ces  cas,  il  faut  donner  des  préparations  mercu- 
rielles à l'intérieur,  soit  du  calomel,  50  centigrammes, 
soit  le  sulfate  noir  de  mercure,  ù la  dose  de  10  grammes 
par  jour. 

4 ÿ:R^:BROHC  OPIK.  loi  cérébro<^copif  est  une  méthode 
de  diagnostic  des  maindms  du  cerveau  et  de  lu  moelle,  au 
moyende  l'élude  des  altérations  du  fond  de  l’œil.  (Bouchut.) 

Par  ses  rapports  anatomiques,  l’u'il  est  le  seul  orgnno 
où  l’on  puinse  voir  ce  qui  se  passe  dans  le  cerveau. 

Découvrir  dans  l’œil,  avec  l'ophlliolmoscope,  des  lésions 
de  circulation,  de  nutrition  et  de  sensibilité  de  la  rétine 
cl  du  nerf  optique,  qui  soient  tellement  bien  en  rapport 
avec  les  maladies  aiguès  et  chroniques  de?  méninges  ou 
du  cerveau  qu’on  puisse  les  con^^idérer  comme  les  sym- 
plùmes  de  ces  maladies,  tel  est  le  but  do  la  céréhroscopie. 

Dans  le  fond  de  l'œil,  les  lésions  qui  annoncent  une  ma- 
ladie cérébrale  sont  de  trois  espèces  : — 1 ® les  lésions  dues 
6 la  phkgmasie  du  cerveau  el  des  méninge»;  — 2*  les  ^ 
lésion»  mécaniques  produites  par  la  comprestion  du  nerf 
optique  ou  des  sinus  de  ladure-mére;  — 3®  les  lésions 
tÿmiMthùiues  d’uné  maladie  de  la  moelle  ou  des  nerfs 
vaso-moteurs. 

Le  moindre  obstacle  apporté  A la  circulation  du  cerveau 
par  rinflanmmtion,  par  une  tumeur,  par  un  épanchement 
séreux  on  sanguin,  par  une  phlébite  des  sinus  de  la  dure- 
mère,  |>ar  une  anomalie  des  vaisseaux,  gène  le  retour  du 
sai^  des  veines  de  la  rétine  dans  le  sinus  caverneux  et 
produit  dans  l’aul  des  lésions  de  mouvement  cl  de  circu- 
lation (hypérémie,  thrombose,  œdème,  hémorrhagie,  atro- 
phie) qu’on  peut  utiliser  pour  le  diagnostic  des  maladies 
aigués  ou  chroniques  du  cerveau. 

Comme  une  tumeur  du  ventre  gène  la  circulation  vei- 
neuse des  membres  inférieurs,  ainsi  les  tumeurs  du  cer- 
veau empêchent  la  circulation  du  fond  de  l’œil,  et,  d’après 
l'œil  affecté,  on  peut  dire  quel  est  l'héuiisplière  malade. 

Par  la  cérébrosropie,  on  peut  souvent  distinguer  les 
maladies  organiques  du  cerve.iu  de  celles  qui  sont  dyna- 
miques, c’est-à-dire  dans  h‘^quellps  l’altération  est  st 
faible,  »|u’e)le  échappe  aux  recherches  le»  plus  minutieuses. 

Ainsi  se  reconnaissent  les  convulsions,  le  délire  cl  les  pa- 
ralysies symptomatiques,  des  convulsions,  du  délire  et  de 
certaines  paralysies  essentielles. 

Par  l’étude  des  nllèrntions  de  l'œil,  on  peut  diagoosU- 
quer  la  méningite  aigiiè  ou  chronique,  la  phlébite  des  si- 
nus de  )a  dure-mère;  l'Iiémorrhagic  cérébrale  récente 
d’avec  le  ramollissement  du  cerveau  ; Ica  tumeurs  pro- 
duisant une  compression;  les  épanchements  de  sang  dans 
les  méninges;  l’hydrocéphalie  aiguë  et  chronique,  la  com- 
motion d’avec  la  contusion  et  la  compression  du  cerveau 
dans  les  cas  de  chute  sur  la  tète;  les  fractures  du  crilne, 
accompagnées  de  compression , la  paralysie  générale  ; 
certains  cas  d’épihrpsic  symptomatique,  etc. 

Les  phénomènes  qu’utilise  la  cérébroscopitf  sont  les 
suivants  : Cvngestion  pfipillaire  et  péripapillaire;  — ané~ 
mie  })a}iilbtire,  jutrtMle  mi  générale  (erreurs  de  situation 
des  vabM*aux  de  la  pupille)  ou  angioplanie  ; — pAlebecta^ 
rie  rétinienne  ; — flexuvrilés  phlébo-rétiuiewm  ; — t »îrtc« 
on  toà'irorités  rc/»mew«rt  ; — hèmostnte  f^lébo^retMenne; 

— thrombose  phléfn>-rétimenne;  — onCrrysme  phlebo-ré- 
tinim;  — hémorrhagie  retinieme;  — trdàme 

— exinuiation»  /{brinvuses  et  graitsetuet  de  la  fuijrilie  et  de 
la  réffne;  — tubercnles  de  la  ehoroide  et  de  h rétine  i * 
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anhrysmes<h’sartà'r»  rétiniennes; — rrtinite  pùjmenUtire; 

— iitrofthie  *1*'  In  ))>t})illv; — (Irfomintionde  la  yHijHlle;  — 
lutltiment  artvriel  tic  In  papille; — |»om/s  r*ineuj‘  ties  vtines 
de  In  rétine  ; — contraction  ou  dilatai  ion  pnpilloirv;  — nys~ 
Uttjmus;  — tremldcment  ou  ntaoie  papillnire  sirahùme ; 

— cTophthalmie  ou  hudruphthalmicy  eic.  Si  rc.<  phéno* 
mi^no^  no  sont  pas  toujours  ftuÜ>og:nomoniquo9  dans  le 
diagnostic  dos  méninges  cl  du  r-orveau,  iU  sont  au  moins 
fort  importants  & ajouter  aux  autres  l»7mpl<^met  do  la 
tnaladio,  et  donnent  nu  diagnostic  des  maladies  cérùbro- 
spjnales  une  précision  inconnue. 

Dans  la  tnènin^ite  ntguc,  après  un  ou  plusieurs  voniUsc- 
monts,  de  la  consti|Kilionotd<!  la*(iéTre,  lorsque  l’on  ignore 
à quelle  maladie  on  a afTairCf  la  congestion  avec  œdème 
péripapiMaire,  la  dilatation  des  veines  de  la  papille  et  de  la 
rétine,  leur  Dexuosité,  leur  thrombose  et  les  hémorrhagies 
rétiniennes  onhVvent  tous  les  doutes  qu’on  pourrait  avoir 
sur  le  diagnostic.  V.  Mii:.Nl!t{<lTE. 

lions  r/iémorr/iu{/ie  cèrèhralty  lorsqu’un  homme  vidht 
d’ètre  frappé  de  paralysie  ou  d’hémiplégie  avec  (>erle  de 
connaissance,  s’il  y a congestion  de  la  papille,  dilatation 
des  veines  de  la  véline  ou  In' luorrhagie  rt'tinienne,  on  peut 
Cire  certain  du  diagnostic,  car  dans- le  ramoUmement  ce* 
rrta'id  sénile  il  n'y  a jamais  de  conge>iion  cérébrale  de 
la  papille  ni  d'altération  ou  de  rupture  des  veines  de  la 
rétine. 

Toutes  les  phUlites  des  sinus  de  la  durc^mtre  occa- 
sionnent 1b  dilaUilion.  la  thrombose  et  la  rupture  hémor- 
rhagique des  veines  de  la  rétine  avec  ou  sans  œdème  pén- 
papillaire. 

Hans  les  cnllcctions  pnrulcnlcs  et  dans  les  tumeurs  du 
cerveau,  asses  volumineuses  pour  comprimer  la  couche 
optique  ou  le  nerf  optique,  ainsi  que  les  sinii.s  latéral  ou 
caverneux,  il  y a iiilillration  de  la  )mpiUc,  dilatation  et 
thrombose  des  veines  rétiniennes,  puis  avec  le  temps  U sc 
fait  une  atrophie  ou  uno  deformation  de  lu  papille. 

Dans  la  p(trnlys(e  yénérale  progressive  il  y a souvent  une 
ataxie  ou  tremblement  de  la  papille,  qui  ne  peut  rester 
lixeoufoycrdc  rophlhalmoscopc,ce  qui  empêche  l’examen 
de  pouvoir  se  faire  d’une  façon  convenable. 

Certaines  fjnlepsies  oiïrent  des  lésions  de  la  papille  et  une 
erreur  de  distiibution  des  vaisseaux  de  la  rétine,  ou  awjio- 
pinniey  qui  indiquent  que  la  maladie  est  .symptomatique. 

Vatnrie  /oromoïricc  produit  la  névro-rélinih*  cl  entraîne 
presque  toujours  l’atrophie  de  In  papille  du  neiT optique. 

Dans  les  maladies  chroniques  du  eerreau  et  de  la  ntoclle, 
rniimiirose  et  l'atrophie  du  nerf  optique  sont  des  plténo- 
niénes  si  communs,  qu’il  faut  eu  faire  les  symptômes  de  la 
lésion  cérébro-spinale. 

I<a  tuberculose  des  méninges  so  traduit  souvent  par  des 
granulations  blnnclnUrcs  tuberculeuses  de  la  choroïde. 

I.a  folie  de  eause  organigtæ  se  traduit  souvejil  p;ir  des 
exsudations  de  la  papille  et  par  des* hémorrhagies  réti- 
niennes. 

Dans  les  chutes  fur  ta  tête  avec  fmclttre  du  cnine  ou 
avec  compnsstOH  et  contusion  du  rerveaup  il  y a toujours 
inflltralioD  séreuse  péripapillnire,  dilatation,  flexuosité  et 
qiielqiiiTois  thrombose  des  veines  de  la  rétine,  tandis  que 
dans  la  commotion  du  cerveau  le  fond  de  l'œil  reste  dans 
l'émt  normal. 

Chnst;  importanle,  dans  le  délire  aigu  des  flévre.s,  d.ins 
le  délire  de  rérysi)»él  du  cuir  chevelu,  dans  les  convul- 
sions, dans  les  paralysies  essenliellcs  et  dans  toutes  les 


maladies  nenenscs  ou  il  n’y  a pas  de  ir'>ion  organique  du 
cerveau,  on  ne  ronstalo  jninni>,  parrophlhahiioscope,  au- 
cune altération  de  la  papille  ni  des  vaisseaux  de  |q  rétine. 

C'CBFCl'IL.  Plante  potagère,  appartenant  aoxombel- 
liféres,  dont  lu  décoction  sert  en  lotions  et  en  injections 
vaginales;  h l’intérieur, on raJniinislre comme  diurétique 
et  emménngoguc. 

l'ERIMIKB.  Arbre  des  rosacées,  dont  les  friiiLs  sont 
tri's-agrénbles  et  Irès-rafratcbi.vsants.  l.es  gucuis  de  cerises 
en  décoction  sont  très-employées  comme  diunHique  O. 
L’écorce  est  employée  comme  fébrifuge  et  aiiligoulteiis<0> 
— Il  y a un  cerisier  nofr,  dont  les  fmiu  appelés  %nerise$ 
servent,  par  fermenlnliun,  ü produire  lo  kirsch,  cl  dont 
l’eau  distillée  est  rendue  calmante  par  l'eau  de  laurier-ce- 
rise qu'elle  contient. 

CÉRI  SB.  V.  CAnBON.tTÈ  DE  PLOMB. 

CERVE4V.  Le  cerveau,  le  cervclelj  la  protubérance 
et  la  moelle  épinière,  centre  de  toute  activité  sensoriale, 
motrice  et  inU'llectiielic,  sont  le  siège  des  maladies  les 
plus  variées;  on  y observe  des  lésions  de  rirndation,  de 
serrètion,  de  natiitinn  et  de  ftmetion.  — Ce  <onl  : la 
coinjestinn  rc»r6ra/c,  Vencéphalite  aiijtir  ou  chronique, 
V hcmoirhngie  cérébrale,  \'hydrf»ecplialie,  Vairnjihie,  Vhy- 
iwrtrophie,  les  fiiôtrcwAs,  le  cancer,  les  dilTérenles  tumeurs 
cfuceireaiiyCnlin  ]esjmmlysies,  les  ront'N/sto^ts,  IcssjMismcs 
et  les  iV«miVs  e.«sc«<ie//cs  (fig.  1*25).  V.  Folie. 

I.e  mnimlre  dérniigemetit  dans  la  cirrnintion  et  dans  la 
nutrition  d’un  point  dn  ccrv’cnu,  de  In  moelle,  des  nerfs  et 
des  méninges,  sous  l'influence  d’une  irritation  directe  ou 


ri«.  lia.  — Orvc«M,  ■‘rrvrU’t  rt  a■|•llll<^  tu*  J«>  l'fiJiJ.  •—  (,  1,  1. 

l>rv«au.  — 2,  — 3.  BnlU*  ntrliMlHa.  — I.  Miwlbi  «''pinirn-.  l'ti 

rrrrmu  uajit^nl  pltistfcin  oorh.  et  [Minui  i-ti<  : 3.  NrrI  l>|•ltallr.  B»  b*iU.« 
ræhnlaeit  nni«*«n(  nerf*  et  pemi  eue  : B.  l.e  urrTlr.juaieeii.— 

7 l.e  aeri  • 8.  Le  — 0.  I.e  nerf  •(■tMl  atut 

p|ii*twiu«  nrinr».  Sur  la  iwnvile  **  U-«  orii;inr«  3i*«  r]»nMu«  ]>«iie* 

— tO.  RanuM  aru«iti*e».  — 11.  Huciuea  «nt^ 

rieiirea  »>lrit-e«.  t>»  rarieui  »e  coelMiJeat  bienbVI  ileui  à ilmt  |>»ur  f»r- 
inrrlra  aurf*  mùle«,  qui  miU  * In  fwii  •cniiiifi  rt  nuleurr.  flnpier.) 

réflexe,  c'est-ù-dire  sympathique,  suflU  pour  entraîner  les 
troubles  fonctionnels  les  plus  graves  de  l'intelligence,  de  la 
sensibilité  et  du  mouvcint'nt. 

Il  n’y  a souveul  pa>  de  rapport  entre  les  lésions  du  cen- 
tre cérébro-spinal  cl  ses  désordres  foncliunneU,  car  des 
altérations  fort  étendues  |)ouTeiit  exister  sans  donner  lieu 
à aucun  symptôme,  et  réciproquement,  des  désordres 
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ronrlionneift  cxtr^memenl  graves,  maiipU  mèoie,  s’obser- 
Tcnl  chpz  des  individus  <|ui  ne  |)rt^seDtmt  a l'autopsip  au- 
rtinc  li^sion  cén^braio. 

Dans  les  maladies  du  cerveau,  les  paralysies  el  les  con- 
vulsions ou  les  contractures  existent  toujours  dans  le  cdlé 
opposé  à celui  de  riiémisphère  cérébruJ  affecté. 

€>r«rian  (Anrfcs  |)ü).  V.  Aoctii»  et  Rnc.êphale  {I>mm 
traumniùfttes  de  T). 

Orvenia  (ATROPHIE  DU).  Tne  fois  développée,  la  sub- 
stance du  cerveau  peut  s’atrophier  en  totalité  on  en  p.*ir- 
lie,  se  mn*fier,  en  formant  des  vacuoles,  et  donner  lieu  i 
des  paralysies  motrices  ou  sensorielles. 

amène  l'atrophie  du  cerveau,  qui  est  d'un  quin- 
zième plus  léger  dans  la  vieillesse  qu'à  l'Age  de  qua- 
rante ans. 

1/incnistalion  sénile  cartilagineuse  ou  calcaire  des  ar- 
tères cérébrales  et  les  phlegmasies  de  l’encépliale  sont  les 
causes  de  l’atrophie  du  cerveau. 

La  paralysie  des  quatre  membres,  d’une  moitié  du 
corps  ou  d'un  seul  membre,  l’almphie  et  la  coninicttin* 
des  extrémités,  l’affathlissement  de  la  sensibilité  el  de 
rinlelligeiicc,  avec  ou  sans  diminution  du  volume  de  la 
lète,^  indiquent  une  atrophie  du  cerveau. 

Avec  ratrophic  du  cerveau,  il  y a presque  toujours  de 
la  paralysie,  de  la  démence  el  de  l’idiotie. 

Thrrafitfuihiue.  — L’alropliie  du  cerveau  est  alisolumenl 
incurable  et  ne  réclame  que  des  moyens  palliatifs. 

. Orvenu  (Canckr  du).  C'est  seulement  cliei  l’adulte  el 
chez  les  vieillards  que  s’observe  le  cancer  du  cerveau. 

La  diplopie,  avec  la  paralysie  de  la  troisième  et  de  la 
sixième  paire,  quelquefois  de  ramaurose,  des  engoiirdis- 
sement.s  limités  de  la  peau,  des  paralysies  parlielles,  pro- 
gressives du  vÙMige  el  des  membres  des  douleurs  rhuma- 
toïdes en  certains  imints,  so  prulungeam  plusieurs  années 
chez  un  atlulle,  indiqui^il  une  tumeur  du  cerveau  proba- 
blement de  nature  cancéreuse. 

Descongcslions  cérébrales  avec  accnU'nts  épileptiformes, 
b perte  graduelle  de  lu  mémoire  et  de  la  raison,  accom- 
pagnent le  cancer  du  cerveau. 

Traitement.  — Il  n’y  a rien  à faire  contre  lo  cancer  du 
cerveau,  et  des  remètles  palliatifs  sont  si'uIh  nécessaires 
pour  calmer  les  douleurs  el  soutenir  les  forces.  V.  Fongus 
DE  U Di:nE-XKRE. 

Cervrfitt  (COMMOTION.  COMPBEjWION  Cl  &>mT>(|ON  DC). 

\ . Rncéphale  (LésioMA  triutmati//iies  tie  P). 

CervenH  (CONGESTION  Df).  V.  CONGESTION. 

<>r«enn  (Fmbo!.ie  iic).V.  Cekveaü  [ItamoliUscmcnt  (/h), 
Cbrvf.au  {U^orrhnjie  du). 

Orvrnii  (rtANc.tiKNE  DU'.  D.nns  certaines  fractures  du 
crftno  et  dans  la  carie  du  rocher,  le  cerveau  enflammé  cl 
recevant  l'action  de  l'air  peut  se  mortifier  et  offrir  les  ca- 
ractères de  la  gangrène,  avec  sa  fétidité  spéciale. 

Quand  le  cerveau  est  affecté  de  gangrène,  î|  est  ramolli, 
noirâtre  ou  verdâtre,  el  son  tissu  dissocié  exhale  une  oilour 
infecte. 

L'odeur  infecte  de  la  vraie  gangrène  cérébrale  dépend 
de  l'action  de  l’air  sur  la  substanc.e  nerveuse  et  de  la  pu- 
tréfaction qui  en  est  la  couséipiencc,  car  on  ne  l'observe 
jamais  dans  le  ramollissement  cérébral  produit  par  la  liga- 
ture des  carotides,  ni  dans  le  ramollissement  sénile,  dù  à 
I embolie  ou  à russification  des  artères  du  cerveau. 


Thh'npetUique.  — Il  n’y  a miciin  remède  à opposer  à lu 
gangrène  du  cerveau,  qui  u’exigeque  l'emploi  de  quetqiii^ 
palliatifs. 

Cerventi  (IlLMOnRlUGlf.  Di).  L’hémorrhagie  du  cer- 
veau, cometérisée  par  roffiision  du  sang  au  milieu  de  la 
substance  cérébrale  déchirée,  est  le  résultat  d’uiic  rupture 
vasculaire.  C'est  une  forme  de  l'apoplexie  cérébrale. 

L'héiiiorrliogie  cérébrale,  également  appelée  o/Kqi/ejn'/* 
poudrotjniite  ou  «p»q>/cji>  cerc^ofe,  a lieu  dans  foules  les 
partie»  du  cerveau,  surtout  dans  le  centre  ovule  de  Vieus- 
sens,  iluns  les  corps  striés  ou  dan.<«  la  couche  optique,  rt 
elle  est  tantét  forte,  lantét  moyenne  el  taiilAl  |H‘lile. 

L'âge  avancé  dispose  l>eau(oup  à rhémorrbagie  cv-rè- 
brale,  car  on  ne  l’olMcrTc  preMpie  jamais  chez  les  enfunU. 

I.’héniorrhagic  cfréhrale  se  produit  beaucoup  plus  fré- 
queiiiment  chez  l'homme  que  chez  la  femme. 

Cest  c‘u  hiver  qu'on  observe  la  plupart  des  hémorrha- 
gies cérébrales. 

La  petitesse  de  la  taille,  l'obésilé,  U léle  gros^*,  rap- 
proché!* des  épaules,  le  teint  rouge,  les  conjonctives  injec- 
tées, le  pouls  fort,  large  el  dur,  caractérisent  la  ron^^titiilion 
apoplectique  et  prédisposent  u l’hémorrhagie  cérébrale. 

L’hèmnrrliagie  cérébrale  résulte  quelquefois  de  l’inso- 
lation prolongée  sur  le  crAne. 

C’est  avec  mison  qu’on  a dit  que  l'hypertrophie  du  coeur 
était  une  cause  d'hémorrhagie  cérébrale. 

Les  émolions  morales  |>euvenl  donner  Heu  à rnjwplexio 
par  hémorrhagie  cérébrale. 

L'hémorriiagie  cérébrale  succède  à la  congestion  céré- 
brale dont  elle  {tarait  être  le  plus  haut  degré,  car  de  la 
réplétion  exagérée  des  vaisseaux  capillaires  à leur  rupture, 
la  progression  est  insensible. 

I/bémorrluLgiu  cért'braic  n’est  si  fré*qucnte  chez  le» 
vieillards  que  parce  que  les  petites  artères  du  cerveau  sont 
alors  altérées  çà  el  là  par  des  concrétions  aüiéromaleuscs 
ou  osseuses  qui  gênent  le  cours  du  sang  et  favorisent  les 
ruptures  orlérielles. 

Chez  le  vieillard,  les  artérioles  du  cerveau  deviennent 
très-facilement  anévrysmaliqucs  au  niveau  de  In  coucré- 
lioii  des  parois  et,  sous  l’influence  du  moindre  effort,  elles 
SC  rompent  en  donnant  lieu  à une  hémorrhagie  qui  est 
pré|Kiréc  par  l’altération  de  la  substance  du  cerveau  elle- 
même. 

Comme  la  congestion  du  cerveau,  rhèniorrhiigie  de  cet 
organe  résulte  de  l’action  des  hautes  et  des  ba.sscs  tempé- 
ratures, de  l’hypertrophie  concentrique  du  cœur,  des 
efforts  musculaires  les  plus  variés,  surtout  de  la  défécation 
difficile,  de  In  pléthore  cl  du  lempénment  dit  apoplectique, 
des  coups  ou  des  clmles  sur  la  léle,  et  des  différentes  lé- 
sions du  cerveau,  telles  que  l'eiicéphalite  chronique,  le» 
tubercules,  les  tumeurs  flhrcuses  cl  libro-pb.stiques,  le 
cancer,  etc.,  qui  mrHiifleiit  la  nutrition  moléculaire  do  lu 
pulpe  cérébrale. 

Ce  qui  dispose  à l'hémorriiagie  cérébrale,  c’est  l’ossifl- 
catioii  poiiitilléc  des  petites  artères  du  cerveau,  amenant 
ça  et  là  une  altération  de  nutrition  de  l'encéphulc  carac- 
térisée par  une  diiiiinutiou  de  lu  couHÎstancc  el  appelée 
ramnllissement  hêtmrrhayipare  (ftoeboux). 

l^s  hémorrhagies  cérébrales  plus  fréquentes  à droite 
qu’à  gauche  ont  Heu  dan»  le  centre  ovale  de  Vieussons, 
dans  le»  corps  striés,  dans  la  couclie  optique,  puis  don»  lo 
lobe  moyen,  antérieur  et  postérieur  du  cerveau;  enfin 
dans  le  cervelet,  la  protubérance  et  les  pédoncules. 
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Il  y a enriron  15  à 200  grammes  de  sang  dans  les 
foyers  hémorrhagiques  du  cerveau. 

Peu  après  Tapparition  d’une  hémorrhagie  cérébrale,  le 
sang  est  noirâtre,  friable,  entouré  de  substance  cérébrale 
frangée,  düacêrée,  ramollie. 

Le  sang,  tôujours  placé  dans  le  cdté  du  cerveau  opposé 
à la  paralysie,  se  pri*senlc  sous  forme  d’un  caillot  rouge 
noirâtre,  friable  comme  de  la  gelée  de  groseilles,  au  mi- 
lieu d’une  zone  de  substance  cérébrale  déchirée  rouge 
Jaunâtre  ; il  sc  décolore  pou  h peu,  par  suite  de  la  n'*sorp- 
tion  de  sa  matière  colorante  et  de  la  dissociation  de  ses 
éléments.  Tne  partie  de  ses  matérianx  est  ahsorWe  par 
les  vaisseaux  d'un  kyste  vasculaire  formé  au  pourtour,  et 
au  bout  d’un  ou  deux  mois,  si  rUcmorrhagie  n’est  pas  trop 
considérable,  i)  reste  une  cicatrice  linéaire,  un  caillot  dé- 
coloré très-réduit,  un  petit  kyste  rempli  de  sérosité  rons- 
Siltre  ou  de  matière  gélatineuse  albuminoïde,  infiltrée  de 
sang,  remplie  de  foyers  capillaires  plus  ou  moins  nombreux 
et  colorée  en  jaune  par  l’ecchymose. 

Les  hémorrhagies  cérébrales  |>eu  considérables  guéris- 
sent par  la  résorption  progressive  du  caillot  auquel  suc- 
cède une  cicatrice  linéaire  ou  un  petit  kyste  rempli  de  sé- 
rosité rousàâtre. 

t'ne  forte  hémorrhagie  du  cerveau  tue  en  quelques  heu- 
res, ou  en  quelques  jours,  et  s'annonce  par  la  perte  subite 
de  rinlelligencé,  de  la  sensibilité  et  du  mouveriu'iit  ; (»ar 
un  coma  suivi  de  paralysie  géuérule,  de  respiration  ster- 
loreusc  cl  de  flaccidité  des  lèvres,  cc  qui  csl  de  mauvais 
augure. 

Le  foyer  sanguin,  unique  ou  multiple,  offre  des  dimen- 
sions variables.  Sous  ce  rapport  on  distingue  riiémorrha- 
gie  en  petite,  moyenne  et  forte,  tjiiand  répanrhenimt  est 
très  considérable,  le  sang  passe  souvent  d'un  hémisphère 
cérébral  dans  l'autre,  en  pénétrant  dans  les  ventricules 
latéraux,  et  il  détermine  une  paralysie  générale  prompte- 
ment mortelle. 

Les  hémorrhagies. du  cerveau  sont  rarement  précédées 
de  (tliénoniénes  précurseurs,  et  elles  arrivent  d'une  ma- 
nière subite  et  imprévue.  I..orsque  par  husani  elles  sont 
précédées  de  phénomènes  morbides,  qui  sont  de  courte 
durée,  ce  sont  ceux  du  mnlimen  AemorrAor/tnim,  plutôt 
que  d’un  ancien  vice  de  nutrition  du  cerveau. 

Ln  homme  qui  tombe  tout  à coup  sans  connaissance, 
paralysé  de  tous  les  membies,  avec  respiration  stertoreuse, 
déviation  des  deux  yeux  d’un  côté,  est  atteint  d’Iiémor- 
rhagie  céivbralc  du  côté  ou  les  yeux  sont  déviés,  cl  il  est 
menacé  d’une  mort  prochaine. 

I.,es  hémorrhagies  cérébrales  de  moyenne  uboudatice 
déterminent  une  perle  subite  d’intelligence,  de  senliineiU 
et  do  mouvement,  promptement  suivie  d'hémiplégie  avec 
affaiblissement  de  In  sensibilité,  réapparition  de  l'intelli- 
gence et  une  disposition  à répandre  des  larmes. 

Un  boinmc  récemment  hémiplégique,  ne  pouvant  par- 
ler, ayant  repris  connaissance  et  pleurant  dés  qu’on  lui 
adresse  la  parole,  vient  d’avoir  une  hémoiTliugie  du  cer- 
veau. 

L’hémiplégie  des  hémorrhagies  cérébrales  donne  lieu  à 
l’immobilité  des  paupières  qui  ne  recouvrent  plus  l'tHi],  à 
la  flaccidité  de  la  joue  qui  s'agite  par  la  respiration,  à la 
déviuliou  de  la  langue  sur  te  côté  paralysé,  au  retrait  de 
la  C4)nimissure  labiale  du  côté  opposé,  enlin  à la  résolu- 
tion complète  des  muscles  de  toute  une  moitié  latérale  du 
corps. 


L'hémifdt’qrie  causée  jwr  une  hémorrhagie  cérébrale  a 
toujours  lieu  dans  le  côté  du  corps  opposé  à niémis|)lière 
du  cerveau  déchiré  par  l’épanchement  sanguin. 

Dans  les  petites  hémorrhogies  du  cerveau,  il  y a perte 
momenlanée  de  connuissauce  suivie , au  bout  de  quelques 
heures,  d’une  paralysie  pjirlielle  de  la  face  ou  d'un  seul 
membre,  cl  quelquefois  d’une  hémiplégie  de  courte  durée. 

On  reconnaît  l’Iiémorrhagie  cérébrale  avec  l’oplithal- 
inosc'ope  qui  permet  de  voir,  nu  fond  de  l'oeil,  tme  dila- 
tation et  une  flexuosité  des  veines  de  la  rétiue  avec 
infiltration  séreuse  papillaire,  ou  hétiiorriiagie  rétinienne, 
lésions  qui  indiquent  uu  état  subit  de  gène  de  la  circula- 
tion inU'rieiire  du  cerveau,  ce  qui  n’a  pas  lieu  dans  le 
ramollisemcnl  de  cet  oi^anc.  (noiuiiul.)  V.  Cêhéurû- 
SCOPJE. 

L’embolie  du  cerveau  qui  proibùt  la  perle  de  connais- 
sance et  la  paralysie  chez  un  sujet  affecté  d’endocardite 
aiguë  ou  chronique  se  distingue  de  l'hémorrhagie  cérélwale 
à rophthalmo^cope,  parce  qu'il  n*y  a qu'd'dèuie  hypéré- 
mique  de  la  papille  sans  dilatation  des  veines  rélinicDncs. 
(Boucliut.) 

Les  malades  qu'une  hémorrhagie  cérébrale  doit  faire 
mourir  restent  sans  connaissance,  immobiles,  les  joues 
entraînées  parle  courant  d’air  expiré,  la  respiration  ster- 
totensf,  incomplète,  ùdemi  paralysée,  avec  paralysie  delà 
vessie  et  de  l’intestin,  et  tU  succombent  au  bout  de  quel- 
ques heures  ou  de  quelques  jours. 

Chez  quelques  personnes  frappées  d’a|H)plcxie,  l’amé- 
lioration  primitive  est  arrêtée  par  un  ramollissement  rouge 
du  cerveau  délermiité  par  l’inflammation  des  parois  du 
foyer  de  l’hémorrhagie,  alors  la  fièvre  sc  déclare  et  avec 
file  de  la  contracture,  des  soubresauts  de  tendons  ou  des 
muiivemenis  convulsifs  dans  les  parties  paralysées,  puis  la 
mort,  car  la  guérison  n'a  lieu  que  dans  certains  cas  excep- 
tionnels. 

L’hémorrlmgie  du  cerveau  qui  ne  tue  pas  dans  les  pre- 
mières heuras  ou  en  ijtielque.s  jours  guérit  par  degn’*s 
par  la  réapparition  du  nioiiveinent  dans  la  face,  dans 
la  jambe  et  enfin  dans  le  niemlm?  supérieur  qui  est  le 
dernier  à recouvrer  ses  facultés  motrices. 

L’héraoirbagie  cérébrale,  forte,  petite  ou  moyenne,  sans 
complication,  ne  produit  jamais  de  fièvre. 

Lïuand  au  bout  de  quelques  joui’s  l'hémorriiagie  du  cer- 
veau s'accompagne  de  fièvre,  avec  conlrarlure  et  convul- 
sions dans  les  muscles  paralysés,  on  |ieul  affirmer  qu’il  se 
fait  un  ramollissement  inflamnintoire,  c'est-à-dire  une  en-< 
cépbnlitc  autour  du  foyer  sanguin.  . 

Les  hémorrhagies  considérables  de  la  substance  céré 
braie,  qui  s’accompagnent  d'un  coma  prolongé,  sont  tou- 
jours très-nipideincnl  mortelles 

Chez  un  homme  jeune  et  dans  les  conditions  ordinaii^es, 
les  inoyeiuu's  et  petites  liémorHiagies  du  cerveau  guéris- 
sent pre'>que  toujours,  mais  elles  laissent  après  elles  de 
l’hémiplégie  el  quelquefois  du  l'épilepsie. 

Une  première  hémorrhagie  cérébrale  dispose  ordinai- 
rement à une  seconde. 

On  ne  meurt  jamais  inslantaiiément  d’une  béinoi  idiagie 
du  cerveau  ; Il  faut  au  moins  quelques  heures  el  ordinai- 
rement plusieurs  joui's. 

Iæs  hémorriiagiüS  cérébrales  qui  guérissent  peuvent  ne 
laisser  aucune  trace  dans  rintclügfuce,  mais  il  n’est  pas 
rare  de  les  voir  suivies  d'afîaibUssement  mlellectuel,  d'épi- 
lepsie ou  de  folie. 
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Thérapeutitfue.  — IH-ophylaxie.  Ceux  qui  ont  eu  de* 
coDgeslions  rérêbrolcs  ou  qui  ont  déjà  élé  frappés  d'hé-' 
morrtiagie  du  cerveau  doivent  avant  Unit  cherrlicr  à pn‘> 
venir  une  seconde  allaqiie,  toujours  plus  grave  que  la 
première,  et  pour  cela  ils  devront  vivre  librement,  et  sur* 
tout  avec  des  fruits  et  des  légumes  verts,  ne  pas  boire  de 
vin,  coucher  sur  des  matelas  durs  et  avoir  des  oreillers  de 
crin,  mettre  des  sangsues  & i'anus  tons  les  mois,  se  tenir 
le  ventre  libre  avec  de  l'aloès,  10  centigrammes  par 
jour,  cesser  toute  occupation  fatigante,  fuir  les  endroits 
chauds  et  vivre  à la  campagne  ou  voyager. 

Premirre  ÎHiliration  : Com6uf/re  /a  congestion  enrrplm~ 
Hgue, 

Contre  la  constitution  apoplectique  et  les  pliénonicnes 
précurseurs,  tels  que  vertiges,  céphalalgie,  bluetU'S, 
tintements  d'oreilles  ou  élourdUsenienU,  il  fauf  prescrire 
le  régime  vt^étal  ou  lacté  ; des  sangsues  tous  les  iiiuis  à 
l'anus.  Il  faudra  éviter  les  grandes  réunions,,  les  bals,  les 
spectacles,  et  tous  les  lieux  où  la  chaleur  est  tré's-forlc. 

lictui^me  indication  : I>^fjurncr  fe  smg  du  oerreaN. 

Quand  l'hémorrhagie  vient  d'avoir  lieu,  Ü faut  pres- 
crire : saignée  du  bras,  de  façon  à tirer  de  5Ü0  à 500  gram- 
mes de  sang  en  deux  fois;  sangsues  h l'aniis  ; des  ven- 
toiisi^  scariliées  à la  nuque  et  aux  oreiileN  ; la  scarification 
de  la  pituitaire;  des  ventouses  sèches  aux  cuisses;  l'urti- 
cation;  les  lotions  d'ammoniaque  et  de  teinture  d'iode; 
l'émétique  en  lavage,  5 centigrammes  dans  un  litre  d'eau 
(Junodj;  des  sinapismes;  enlin  des  lavements  purgatifs: 

<1¥  KMiJ* 30  grsMi»**. 

lN»rnrtMia  d*  da  ,43  ni. 

Pour  l'eau  d'un  lavement. 

--lufre. 

SffI  d«  cuMÎti* 3(1  cnimiBM. 

Infaiio*  «i  wiUM Mt»  id. 

Troisiéint  indication  : Ftnw/scr  ta  rt  sorption  du  cuilht. 

Au  bout  d'un  mois  de  maladie,  on  prescrira  des  purga- 
tifs salins,  ou  de  réniétit|ue  en  lavage,  5 ceiitigmmmes 
duos  un  litre  d'eau  «1  à jeun,  des  pilules  purgatives. 

Quatrième  indication  : Exciter  k mottvçfnent  des  parties 
paralysées. 

Au  bout  de  quelques  mois,  ranimer  le  mouvemeut  des 
parties  paralysée»  par  des  bains  salés,  de»  bains  de  mer, 
les  bains  de  -llalaruc,  les  friction»,  l'électricité  par  rou- 
ranU  continus  (V.  ÉLecTRic.iTé],  les  pilules  de  strychnine. 

Stnreluii*» . S 

CuMcrre  d*  I gnsune. 

Pour  douze  pilules  ai^entécs,  une  malin  et  soir,  et  l'on 
augmentera  s'il  y a lieu. 

Cinquième  indication  : Prévenir  le  retour  des  Aé/nor- 
rhagies. 

Il  faut  prévenir  l'hémorrhagie  du  cerveau  chez  les  indi- 
vidus alloinU  d4>  congestion  cérébrale  {lermanenle  pur  de 
petites  saignées  tous  les  deux  mois,  par  un  purgatif  donné 
dans  riulervulle,  et  il  faut  la  combattre  lorsqu'elle  est  dé- 
clarée par  dtMi  émissions  sanguines  locales  cl  générales. 

La  paralysie  consécutive  aux  bémorriiagies  du  cerveau 
ne  doit  être  traitée  qu'au  bout  de  plusieurs  mois  ou  d'un 
an,  lorsque  li‘  cerveau  a eu  le  temps  de  guérir,  par  les 
sliniuiants  de  la  pt^nu,  par  les  excitants  du  système  nor-» 
^veux  moteur,  tels  que  la  stnTlmine  et  par  rélectricilé  gal- 
vanique. ÉLEcrniciTÉ. 

Orvran  Q.NFLAMMATloN  Dt).  Lc  ccrveau  pcul  étrc 
trauinati<|uemenl,  ou  d'une  façon  spontanée,  le  siège  d'une 
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phlegnmsie  quelquefois  désignée  soqs  les  noms  d'encépAa- 
/rtc,  de  cérchrite  ou  de  mèningo-cncèjihatite^  quand  les 
(iiéniiiges  sont  également  alTeclées. 

l'ne  contusion  ou  une  tumeur  profonde  du  crâne, 
une  plaie  du  cerveau,  une  hémorrhagie  cérébrale,  un 
tubercule,  un  cancer  ou  un  corps  étranger  de  l'encéphale, 
une  tumeur  de  la  dure-mère,  l'action  prolongée  du  soleil 
sur  la  tôle,  rérysijM'lc  du  cuir  clujvelu,  les  congestions 
cérébrales  fréquentes,  l'ivresse,  les  excès  de  tabac,  le 
chagrin,  le  désespoir  et  les  passion»  politiques  ou  reli- 
gieuses, qui  surexcitent  ou  exaltent  la  pensée  sont  des 
causes  fré<{uentes  d'inllammatioii  du  cerveau. 

L'encépli.ilite  spontanée  ne  produit  dans  le  cerveau  que 
rhyp4>rémie  ou  le  ramollisscnicnl  de  la  subsluncè,  tandis 
que  rcncéplialite  traumatique  détermine  plus  souvent  la 
formation  du  pas  réuni  en  abcès. 

L'encéphalite  se  présente  sous  la  forme  aigue  c!  sous  la 
forme  chroniguej  comme  maladie  primitive  ou  comme 
maladie  secondaire  à une  altération  du  voisinage. 

Quand  rencéphalile  chronique  existe  â Vétat  latent^  ce 
qui  est  assez  commun,  il  est  impossible  de  la  disiiiqçuer 
avec  prtrciàion,  mais,  dans  beaucoup  de  cas,  il  existe  d« 
la  céphalalgie  opiniâtre,  localisée  sur  un  point,  des  vomis- 
sements, de  la  gastralgie,  de  l,i  constipation,  des  douleurs 
rhumatoïdes  ou  des  engourdissements  dans  le.s  membres, 
du  strabisme  et  de  la  diplopie,  enfin  de  l'afTaiblissement 
ou  de  la  perversion  des  sens,  de  la  mémoire,  de  la  vo- 
lonté, de  rinh'lligencc  pouvant  aller  jusqu'à  b folie. 

('ne  céphalalgie  continuelle  ou  fugace  avec  fièvre,  as- 
soupisseniiml,  lenteur  des  réponses  ou  délire,  qiie]i|uefois 
des  vomissenienis,  toujours  de  la  constipation,  une  respi- 
ration lente,  parfois  suspirieuse,  de  la  pliolopliobie  et  de 
riiypcre»th<me  cutanée  partielle,  riiii|H>ssibiltté  de  se 
mouvoir  sans  paralysie,  parfois  des  convulsions,  mais  plus 
souvent  de  la  contracture,  tels  sont  les  symptômes  de  l'en- 
céphalite aiguë.  — Quand  ces  phénomènes  ont  été  précé- 
dés pendant  plusieurs  mois  pur  de  ta  céphalée,  du  stra- 
bisme, des  douleurs  uudcscugourdis»onienls  des  membres, 
on  peut  être  sûr  qu'il  y a en  môme  temps  une  tumeur  du 
cerveau,  un  tubercule  si  le  sujet  est  scrofuleux,  un  can- 
cer, s’il  s'agit  d'une  personne  avancée  en  «Vge. 

Les  altérations  anatomiques  de  l'encéphalite  aigtié  sont 
circonscrites  ou  diffuses.  Ce  sont  : 1*  La  congestion  et 
l'augmentation  de  consistance  de  la  suiistance  cérébrale  ; 
l'infiltration  sanguine,  les  ecchymoses  capillaires,  la  teinte 
rosée  ou  noire  et  le  ramollissement  des  parties  malades, 
avec  secrétion  de  nintiére  amorphe,  formjlion  de  corps 
granuleux,  d'inflammation,  dépôt  de  leucocytes  et  des- 
truction de.s  tubes  nerveux  ; 3*  l'infiltration  purulente  jau- 
nâtre ou  des  abcès  enkystés  ; ù*  la  cicatrisation  des  foyers 
purulents. 

Les  aitératioas  anatomiques  de  Tencéphalite  c]ironi(|iie 
sont  les  cicatrices  incomplètes  du  ramollissement  oü 
des  abcès;  l’induration  cér«>brulc  ou  la  sclérose,  dans  la- 
quelle il  y a destruction  des  tube»  nerveux  et  furiiiatioii 
d'uiie  grande  quantité  de  tissu  celliiluin*. 

Aigues  ou  chronûjues,  les  altérations  proiluiles  par 
rinflammatioii  du  cerveau  sont  ordinairement  compliquées 
d'épanchement  séreux  arachnoïdien  ou  ventriculaire,  et 
elles  uccompftgnenl  fréquemment  la  carie  du  crâne  et  du 
rocher,  Urs  tumeurs  fibreuses  et  fibro-plastiques  des  mé- 
ninges, les  tubercules  du  cerveau,  etc. 

Dans  rencéphalite  aiguë,  rophihalmoscope  révéle 
presque  toujours  une  inOltralion  séreuse  papillaire  avec 
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Iiyp4*'rrinif?,  dilatation»  cl  llirombosic  des  veines 

de  la  i*étine»  mais  rela  est  plus  marqiu*  lorsqu’en  mi^me 
U'mps  il  y a ( oiuplication  di'  nx^iiingile.  (Boucliul.)  V.  Cé' 
riKimo'^coriK. 

OnguArit  rarement  de  IVnct'phalitc  aiguë»  mais  la  chose 
est  pttsvihie»  et.  dans  les  cas  contraires,  il  y a idiotie»  dë* 
menre  ou  folie»  selon  Tilge  de>  sujets,  parfois  de  la  para- 
lysie p«irlie1lc  ou  générale  progressive,  ce  sont  des  mala- 
dies ordinairement  incurables. 

b'iiémiplégie  di^  l’eiicépbulile  aiguë  s’accompagne  tou- 
jours de  contracture  des  doigts  et  iU'  déviation  de  la  Iwuc be 
vers  le  côté  paralysé,  par  suite  de  la  conlniclurc  du  buc- 
clnnleur. 

Th^rnjieutifftte.  — I>a  saignée  du  bras  à deux  ou  trois 
reprises,  des  ventouses  seariliées  ù la  nuque  ou  deux 
sangsues  tous  le*  jours  sur  l'apophyse  mastoide;  voilà  le 
traitement  de  l'encéidialile  aiguë  qui  rommenee,  mais  en 
même  temps  il  faut  raser  la  tête  et  faire  une  irrigation 
continuelle  d'eau  froide  >ur  le  crûne. 

L’iodtire  de  potassium,  de  3 à 6 grammes  par  jour;  les 
frictions  du  cuir  chevelu  avec  In  pommade  stibiée  jusqu’à 
production  de  pustules;  un  vésicatoire  enveloppant  le 
crâne  ; des  npplivatiuns  Je  teinture  d'iode  ont  été  C(»n- 
aeillée*  contre  l'enréphalite  aiguë;  mais  ces  moyens  sont 
d’une  «-fficacilé  douteuse. 

Dans  l’enréphalile  chronique»  il  faut  mettre  les  malades 
h la  diète  T«*gétale,  frugale  et  lactée,  en  même  ten»ps 
qu’on  leur  donnera  de  temps  à autre  du  l'aloèsou  de  l’é- 
métique en  lavage  et  qu’on  appliquera  un  cautère  ou  un 
séton  à la  miipie,  et  tous  lc.s  jours  des  ventouses  sèches  sur 
le  do-  et  sur  les  membres.  V.  ENCÉPHALE  {Lisions  traU‘ 

Un  O- 

C’crvrAaCPi-AlRS  Dü).  I.  Plafcsj^rinstrument» 
ft  trtinchfinla.  — Les  plaies  du  cerveau  par  instrument 
piquant  ou  Irauclnnl  no  causent  pas  d'accidents  mortels 
immédiats,  à moins  que  la  Uise  du  cerveau  et  lu  moelle 
allongée  ne  soient  atteintes. 

On  reconnaît  uni*  pluie  du  cen'eau  à la  dénudation  de 
l’or^nne  ou  à la  longueur  et  à la  forme  de  l’instrument  qui 
a fait  lu  blessure»  ce  qui  permet  d'apprécier  la  profondeur 
a laquelle  l’arme  a pénétré  dans  le  rrànc. 

présence  d’un  fragiiietU  de  l instnimeiil  qui  apéué- 
tré  dans  le  crâne  complique  quelquefois  les  pl.'ües  du  cer- 
vi'au. 

Kii  général,  lu  position  de  la  pluie  et  la  difliculté  qui 
existe  pour  récouleincnl  des  liquides  njoulrnl  à lu  gravité 
du  pronostic. 

Après  les  blessures  du  cerveau  reiicépbalile  est  le  prin- 
cipal accâlenl  consécutif  qu’il  faille  redouter;  quant  aux 
troubles  de  rintelligencc»  tels  que  lu  tx-rle  de  la  mémoire, 
et  aux  hémiplégies,  iis  sont  plus  rares.  V.  ENCÊtilALE 
[Lmi'HS  traufmûviuvs  de  T). 

Thèhtpeutiffiu.  — Extraire  les  eoi-ps  étrangers,  mais  ne 
pa.s  aller  à leur  recherche  avec  tm  stylet  ; placer  la  tête 
dans  une  po.sition  favorubb*  à récouleinenl  du  liquide  de 
lu  plaie.  — Surveiller,  pour  les  traiter  énergiqiiemeni,  les 
premières  menaces  d'encéphalite.— Lorsque  le  eerveuu  est 
dénudé  dans  une  grande  étendue,  panser  avec  des  com- 
presse* d’eau  fraîche,  eu  cas  de  plaie  petite,  deux  lavages 
de  In  plaie  par  jour  et  panscmonl  à l’eau  freide.  Lorsque 
toute  crainte  d'inflammation  aura  disparu,  faire  le  pan- 
sement simple.  Si  des  morceaux  d'étoffe  sont  restés  dans 
la  plaie,  iU  seront  éliminé*  par  la  suppunitiun. 

Contre  Irritation  du  cerveau  pur  une  esquille,  irrita- 


tion qui  s’accompagne  de  délire,  de  coma,  de  perte  de 
rinlelligmce,  on  trépanera  (Velpeau);  la  cicatrice  de  lu 
plaie  e>i  un  guide  sftr,  qui  permet  do  tenter  relie  opé- 
ration. 

U.  Phie  eantmedu  cen'ttiu.—- U‘s  inslrumcnl.s  conton- 
dants comme  une  baïonnette,  une  pioche,  une  balh‘  bri- 
sant le  crâne,  }>euvenl  ulleinJre  le  cerveau  et  y produire 
uue  pluie  conlu.se,  en  enlralnniil  au  devant  d'eux  des 
morceaux  d’élolfe  et  des  e.squilles  osseuses. 

Dans  une  blessure  qui  a intéressé  profondéiuonl  un 
hémisphère  cér»*bral, la  résolution  ecjmpléledes  membres, 
l’abolition  de  l'intelligence  et  de  la  sensibilité,  la  respint- 
lion  lente,  le  |K)uIs  petit  et  intermittent,  caractérisent  la 
contusion  du  cerveau.  V.  ENOÉrttAi.E  (Lc.vùws  tmumntif/uex 
de  f) . ' 

Lorsque  la  base  du  cerveau  est  atteinte,  surtout  au  ni- 
veau de  la  protubérance  et  du  bulbe,  la  mort  est  inskin- 
tanée  ; mai- quand  la  superfleiedt?  rhémis^dtére  aété  seule 
atteinte,  il  y a à peine  des  troubles  fonctionnels. 

L'ne  balle  de  fusil  peut  traverser  un  liémi-pliére  sans 
être  suivie  d’aeciduMl.  La  présence  du  corps  étranger  est 
toujours  une  complication  grave,  quoique  une  balle  ait 
pu  séjounter  dans  le  cerveau  et  s’y  enkyster. 

Tfiemiieutiffuc.  — Le  iraitemeiU  antiphlogistique  cl  le.s 
dérivatifs  intesUna>ix  seront  employés,  comme  dan.s  la 
contusion  du  cerveau  {V.  E.Nr.ÉPiiALE  (Lt'iaWs  tmunwtii/tus 
(tel')  . On  placera  convi-nabU  ment  le  malade  pour  favoriser 
récoulenieiit  des  liqiiUles  de  la  plaie. 

On  n’appliquera  une  couronne  du  tré|>an  que  s'il  y a 
enfonrement  des  o.s  du  crâne  (Mnigaigne).  [ut  |daie  sent 
pansée  à l't'au  froide,  une  vessie  pleine  d«*  glace  sera 
placée  pour  maintenir  froides  les  compresses  qui  recou- 
vrent lu  plaie. 

Les  esquilles,  les  morceaux  d'élolTe,  seront  enlevés  par 
la  plaie,  l'nc  bulle  introduite  dans  le  cerveau  seracxü“aile, 
si  on  la  sent  ; on  «*  servira  du  tire-balle  ou  d'une  pince  à 
points  d’arrêt  ; on  agrandira,  s'il  est  nécessaire,  l ou- 
verliire  d’entrée  de  la  balle,  en  appliquant  une  couronne 
de  trépan. 

['ne  bailé  perdue  dans  le  cerveau  ne  doit  pa.s  être  re- 
cherchée, et  si  l’on  sonde  pour  la  découvrir,  ce  doit  être 
seulement  avec  une  sonde  de  gomme,  l'ne  balle  qui  a fait 
un  long  trajet  entre  le  cerveau  et  le  crâne  sera  extraite 
par  une  contre-ouverture,  et  une  perforation  du  crâne 
par  une  couronne  de  trépan  (I.arrey);  on  se  guidera  pour 
trouver  la  balle  par  l’exploration,  ù l'aide  d'une  sonde 
molle.  Une  balle  arrêtée  sur  la  dure-mère  (Percy)  sera 
extraite  avec  une  pince  apres  agrandis-ement  de  l’ouver- 
ture des  os,  à l’aide  du  trépan  ; on  n’jncisera  pas  la  dure- 
mère,  à moins  que  la  balle  ne  soit  engagée  en  partie  dans 
une  ouverture  de  celle  membrane. 

rer%«4ia  (RAMm.I.I.S.'^EMENT  SÉNILE  ou  GaNi'.HÈNB  SÉNILE 
l»E  t.'ENCÉi'HALR).  Chez  les  vieillards,  le  cerveau  se  ra- 
mollit souvent  en  partie  ou  en  totalité,  à la  suite  de  Tob- 
slruction  des  artères  céréluales  par  embolie  ou  par  in- 
trustalion  osseuse  de  leurs  parois,  et  il  en  résulte  une 
vérilablc  gangrène  moléculaire  analogue  au  ramollis- 
sement gangréneux  produit  par  la  ligature  d’une  carotide. 
V.  KMimi.iE. 

Le  ramollissement  ou  gangrène  .-énile  du  cerveau,  or- 
dinairemeul  blanchâtre,  quelquefois  coloré  en  rose  ou  en 
rouge  par  du  sang  épanché  n’a  pas  d’odeur  ; parce  que 
la  substance  céridirule  niorliüée  est  à l'abri  du  contact  du 
l’air. 

Le  ramollissement  tpie  produit  higangrcf*  du  cerveau 
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n‘u  jamais  irodeur  {^angnWious^'  que  5*il  y a rommimica- 
(ion  du  foyer  avec  le  ilelior^,  par  suHe  d'une  rarie  de 
roreiltc  iiiterile,  de  IVthmoTde  ou  des  pnrolit  du  rrAnc. 

Au  début  du  ramollissemenl  cérébral  i^énile,  ruplilliuU 
moscnpie  no  découvre  aucune  altération  des  veines  du 
fond  de  l'œil  qui  soit  spéciale  à la  maladie  ellc-méme.  il 
n'y  a que  de  l'œdéine  papillaire  ou  rétinien,  et  ce  n'i^t 
qu'avec  le  temps  qu'il  se  produit  quelquefois  de  l'alrO' 
plue  papillaire.  V.  OcnÊnnns^uniE. 

Des  pjvcursoKrs  de  longue  dun'O,  tels  que 

douleur  fixe  et  opinidtre  de  la  (été,  aflaiblisseniciit  de 
rinlelligence  et  de  la  mémoire,  tendance  nu  sommeil,  re- 
froidissement ]>articl,  engourdissement  et  fourmillement 
d'un  ou  de  plusieurs  membres  ; diminution  ou  exaltation 
de  la  sensibilité  de  la  peau  et  des  organes  des  sens  ; para- 
lysie incomplète  du  inouveniont  de  >|uelques  muscles, 
avec  C4>nsenalion  de  la  force  nalurellc  du  pouls,  chez  un 
vieillanl,  onnoncciU  un  commencement  de  ramollisse- 
ment  cérébral. 

Ixirs4|ue  chez  un  vieillard,  après  de  longs  pliénoinèncs 
iiiorbid<*s  pn'cursrurs  raractérisés  par  des  (roubles  fu- 
gitifs de  la  sensibilité  de  l'inlelligeuce,  il  sun'ient  subite- 
ment ou  par  degrés  une  paralysie  d'un  ou  de  plusieurs 
muscles  et  chez  d’autres  hémlph'*gie  conipléle,  sans  fièvre 
et  avec  piUeur  du  visage,  on  peut  affirmer  qu'il  s'est  fait 
un  rainollifsi'ment  «imile  du  cerveau. 

Le  ramoHissimient  ou  gangrène  sénile  de  l'encéphale, 
plus  ou  moins  grave  selon  son  étendue,  est  une  malodic 
niorleli(>,  nu  bout  d’un  temps  qui  varie  entre  quehpies 
jours,  plusieurs  mois  ou  plusieurs  années. 

TAéreqien/iV/ue.  — Il  n'y  a jamais  lieu  de  saigner  les 
vieillards  au  muincut  dt*  la  crise  qui  amène  la  paralysie  à 
la  suite  du  ramollissement  cérébral  sénile. 

Dans  le  ramollissement  sénile  du  cerveau,  une  diète 
modérée,  de  l'infusion  d’nmica,  de  l’eau  vineuse  et  des 
sinapismes  sont  tout  ce  qu'il  convient  de  mettre  d'abord 
en  usage.  Ensuite  Je  mets  un  vésicatoire  ou  un  cautère  à 
la  nuque,  et  je  donne  riiydratc  de  cbloral  un  gramme  par 
jour,  le  sirop  ü'éüier  ôu  les  cnpaules  d'essence  de  lén''- 
bentliine. 

Une  fols  établie,  la  paralysie  causée  par  le  raniollUse- 
menl  cérébral  sénile  n’extge  aucun  «autre  remède  que  des 
frictioas  excilnnlcii  surlc.s  membres.  I.e  maKide  doit  en  outre 
garik-r  son  régime,  sauf  ù entretenir  la  liberté  du  ventre 
au  moyen  de  l'aloès,  10  cciitigruiiimes  par  jour,  et  des 
pilules  piirgalives  de  Franck,  de  Ilenderson,  de  Cleram- 
iMJurg,  etc. 

CVrvcan  (TutiERCULES  uu).  Des  lubeiTiiles  peuvent 
se  développer  dans  le  renreaii,  mais  ils  sont  lè  un  peu 
moins  fréquents  que  dans  les  viscères  du  thorax,  et  ils  se 
présentent  à l'état  de  crudité  ou  de  ramollissement  sous 
un  volume  qtii  varie  d'un  petit  pois  ù un  |K>Ut  œuf  d'oiseau. 

Dans  le  cerveau,  les  lubercitles  sont  presque  toujours 
à l’état  de  crudité,  et  ils  airivcnl  tr^-rnrenunl  à la 
périmte  de  nimoUissemcnt  ou  de  transformation  rré« 
tarée. 

Les  tubercules  peuvent  se  développer  dans  toutes  1rs 
parties  du  cerveau,  mais  on  les  trouve  principalcrocnl 
dans  les  hémisphères,  la  superdeie  et  dans  le  voisinage 
de  la  pie-mère. 

tubercules  du  cerveau  sont  toiyours  la  conséquence 
delà  diaibèsc  scrofuleuse  héréditaire  ou  acquUe,  mise  en 
aric  pur  une  cause  secondaire. 

Autour  des  tubercules,  la  substance  cérébrale  peut 


rt^lcr  saine,  mais  dans  un  grand  nombre  de  cas  elle  offre 
de  In  rougeur,  du  ramollissement  pins  ou  moins  étendu,  et 
une  phlegmasie  assez  prononcée  des  méninges. 

(.biand  il  y a des  tubercules  dans  le  cerveau,  il  est  im- 
possible (ju'U  n’y  ait  pas  des  grunulntions  dans  les  mé« 
ninges. 

Avec  les  (ul)ercules  du  cerveau  et  des  méninges,  il  y en  a 
presque  toujours  dausln  choroïde,  et  IA,  comme  on  pendes 
découvrir  avec  l'ophUialmoscope,  leur  présence  éclaire  le 
diagnostic  et  lui  donne  une  précision  considérable.  (|lou- 
chut.) 

C'osl  A la  présence  des  tubercules  du  cerveau,  à la 
compression  d'un  sinus  ou  ii  la  pblegmosie  méningée 
qu'ils  entraînent  qu'il  faut  attribuer  certhins  cas  d'hydro* 
céptialie  chronique. 

Il  n’est  pas  rare  de  voir  des  tubercules  occuper  long- 
temps le  cerveau  A l’état  latent,  sans  donner  lieu  à aiicnn 
symptéme  appréciable. 

Une  céphalalgie  presque  coiiliniiene  avec  redoublements 
irréguliers,  changement  d'bnmenr,  tristesse,  vertige,  in- 
somnie, frayeur  nocliime,  convulsions  passagères  sans 
fièvre,  hypt'reslhésie  ou  anesthésie  cutanée,  strabisme  et 
trouble  des  sens,  paralysie  partielle,  chez  un  enfant,  doi- 
vent faire  craindre  un  tul»ercule  du  cerveau  ; mais  si  ces 
phénomènes  sont  accompagnés  de  vumlssemenu,  de  con- 
stipation, de  coma  et  de  fièvre  avec  convulsioas  et  con- 
Irnchire  des  extrémités,  le  diagnostic  u'a  plus  rien  de 
douteux,  il  existe  dans  l'encéplialc  un  liilH^rculc  donnant 
lieu  à une  pblegmosie  des  méninges.  V.  Mé.ningite. 

Les  sujets  «'ifTeclés  de  tnbercnies  du  cefveau  meimmt 
quelquefois  subitement  nu  milieu  d'nne  convulsion,  mais 
onlinairciiient  Us  succombent  dans  le  cours  d’une  ménin- 
gite tuberculeuse. 

TA^'ropeM/i^ue.  - — Il  n’y  a nu!  moyen  de  guérir  les  tu- 
bercules du  cerveau,  elle  traitement  à leur  appliquer  est 
celui  de  la  méningite.  V.  ce  mot. 

C KRVKi.i-rr.  Dans  le  cervelet  peuvent  se  produire 
des  himonhagie.s,  des  fuAorii/es,  des  nlifés  et  des  tu- 
mewrs  de  tr/s-iii/f trente,  mais  le  diagnostic 

de  ces  lésions  est  extrêmement  obscur,  et  leurs  symptémes 
se  confondent,  en  général,  avec  ceux  des  maladies  du 
cerveau. 

Certaines  lésions  du  cervelet  peuvent  être  reconnues 
pendant  In  vie,  c’est  lorsque  avec  des  phénomènes  ner- 
veux graves,  il  y a en  même  temps  défaut  de  coordina- 
tion des  mouvements  volontaires , démarche  d'ivresse, 
propulsion  irrésistible  de  la  marche  en  avant  ou  de  cAté, 
des  vomissements  répétés  enfin  convulsions  rotatoires  pro- 
noncées. V.  CÉHLIIROSCOPIE. 

Ouand  une  personne  est  frappée  siihitemenl  de  piTte 
de  connaissance  et  d'intelligence  avec  hémiplégie , et 
qu’ensuite  apparaissent  des  vomissements  fréquents  pres- 
que incoercibles,  il  y a lieu  de  croire  qu'il  s'est  fait  une 
hémoniingie  dans  le  cervelet  (llillnirct).  Dans  ce  cas  les 
vomissemenls  s’expliquent  par  la  compression  desorigioe.s 
du  pneumogastrique  ou  de  son  lobule  par  le  foyer  bémor- 
rha^que. 

1^8  tumeurs  du  cervelet  peuvent  exister  pendant  plu- 
sieurs mots  & Vétat  latent^  sans  donner  aucun  signe  do 
leur  présence,  mais  lorsqu’elles  dérangent  les  fonctions 
du  système  nen’eiix,  elles  amènent  de  la  céphalalgie  avec 
ou  saiLs  amanrose,  (rtlènie  ou  inniiration  granuleuse  de 
In  popille  ; rimpossibilité  de  coordonner  les  niouvemenli 
volontaires,  ou  d’une  démarche  semblable  4 celle  de 
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l’ivresse  ei  In  drantbulalion  irrrsi.^lilile  à druilc  ou  k pnu- 
clie,  rnlln  des  attaques  épileptirurmes  très  caractériM*es. 

Thri'fiiyftiitfue.  — tniilement  des  maladies  du  cer- 
velet est  tout  à rail  semtdnMe  à celui  des  maladies  du 
cerveau.  V.  ('.EnVEAU. 

I.e  défaut  de  coordination  des  mouvements  volontaires 
avec  alTail)li.s«rn)ent  de  la  motilité, consécutif  ù une  s)  |>liilis 
roiistitiiLionndle,  indique  une  malwlic  du  cervelet  di*  na- 
ture syphilitique  qu’il  faut  IraiteV  par  le  prolo-iwlure  de 
mercure  d’ahord,  5 à 10  centigrauimes,  et  ensuite  par 
l'iodure  de  potassium,  2 à 5 grammes  par  jour. 

C'Ës.tRieWR  (Opébation).  1/opération  césarienne 
est  l'extraclion  du  fælus'â  travers  une  ouverture  faite  ^ 
ruléms,  apK's  incision  de  rnbdomt'ii. 

Chez  une  femme  à terme,  dont  le  liassin  a moin.s  de 
5 ceulimèlres  dans  son  plus  petit  diamètre,  IVinhiyolo- 
mie  est  longue  et  diflicile  à pratiquer,  la  mère  a beaucoup 
de  chance  de  mourir,  et  l'enfant  sera  penhi  .*  mieux  vaut 
avoir  recours  h ropératioii  césarienne,  quand  on  n'a  pu 
pratiquer  ravorlemcnl  ou  raccouclicmeiit  avant  terme 
(l’ajot).  V.  Dystocie  paii  hÉTitfcas>EîiE.NT  kxïuême  du 

UAivSIN. 

Quelques  accoucheurs  font  encore  l'opiTation  césarienne 
chez  les  femmes  qui  meurent  du  cinquième  au  septième 
mois  de  la  grossesse  après  une  maladie  aiguë,  et  lorsque 
les  parents  désirent  et  exigent  que  l'enfuiit  soit  baptisé  ou 
circoncis,  ddl>il  ne  pas  vivre  plus  de  quelques  mirnUes. 

Cher  une  femme  qui  meurt  du  septième  au  neuvième 
mois,  il  faut,  à l inslanl  de  sa  mort,  lorsque  les  bnliemenls 
de  son  ccejjr  viennent  à cesser,  recourir  à Topèratiou  ré- 
sarienae,  pour  extraire  le  fœtus,  qui,  à ccUe  époque,  est 
viable. 

l/opèration  césarienne  faite  dans  lu  but  d'extraire  le 
fœtus  chez  une  fi'uimc  mourante  ou  qui  vient  de  mourir 
doit  être  pratiquée  vivement.  Dans  ces  cas,  il  n'y  a pas  de 
règle  précise  cl  absolue,  l'ne  incision  est  fuite  sur  la  ligne 
blanche  ou  sur  le  bord  exlerne  du  muscle  droit,  depui.s 
l’ombilic  jusqu'à  la  symphyse  pubienne.  On  incise  couche 
par  couche,  el,  arrivé  sur  l’utérus,  on  l'incise  avec  pré- 
caution, puis  on  débride  en  haut,  et  sur  les  côlés  s’il  est 
nécessaire,  la  poche  des  eaux  est  ouverte  d’un  coup  de  ci- 
seaux ; on  agrandit  rouverturc  en  évitant  de  toucher  au 
fœtus,  que  l'on  extrait  par  l’extrémité  qui  se  présente.  On 
lie  et  l’on  sectionne  le  cordon  comme  dans  les  cas  ordi- 
naires. 

Chez  la  fenimc  qui  n'est  pas  mourante  et  qu’on  peut 
espérer  sauver , on  vide  la  vessie,  la  femme,  placée  sur 
un  lit  un  peu  élevé,  la  tête  étant  médiocrement  élevée, 
des  aides  fixent  la  matrice  par  des  pressions  de  haut  en 
bas.  La  pau  est  incisée  parallèlement  au  bord  externe  du 
muscle  droit,  ou  sur  la  ligne  médiane  en  suivant  la  ligne 
blanche  dans  une  étendue  de  1 5 centimètres,  on  commen- 
çant à S centimètres  au-dessus  du  pubis  On  divise  couche 
par  couche  les  aponévroses  el  les  muscles  de  la  paroi  ab- 
dominale, la  matrice  est  ouverte,  on  introduit  le  doigt 
dans  l’ouverture  et  on  l’agi^andil  avec  le  bistouri  boulonné 
en  haut  et  en  bas.  A ce  moment,  le»  aides  maintiennent  la 
paroi  alHlominalc  accolée  à l'utérus,  on  incise  d'un  coup  de 
ciseaux  la  poclie  des  eaux  qui  se  présente,  el  Ton  coupe 
avec  cet  instrument  t'nmnios,  dans  toute  rétemlue  de  la  plaie 
delà  paroi  abdominale.  On  extrait  le  fteluspnr  la  partie  qui 
se  présente  ; on  lie  le  cordon,  el  quand  l'iitcrus  revient 
sur  lui-mëmc,  le  placenta  décollé  est  extrait  avec  les  mem- 
branes; on  lave  la  cavité  utérine,  s'il  y reste  des  caillots, 
on  éponge  le  sang  qui  peut  avoir  coulé  dans  l'abdomen. 


On  réunit  la  partie  su}>ét  ieure  de  la  plaie  par  trois  points 
de  sutui'e,  et  on  laisse  une  ouverture  en  Ivas  jK»ur  faire 
écouler  les  liquides  qui  pourraient  sortir  de  Tutérus  (iné* 
Ihodc  ancienne). 

Si  le  col  de  ruléru.s  est  dilaté  el  s’il  y a une  libre  com- 
munication entre  la  cavité  utérine  el  le  vagin,  on  refer- 
mera la  plaie  de  l’abdomen  par  de.s  poiiiU  de  suture  mé- 
tallique, après  avoir  lié  les  vaisseaux  qui  donnent  du  snng. 
Des  injections  tiède»  seront  faites  par  le  vagin  ; la  nialiide 
sera  tenue  Irés-chaudeinent,  el  l'on  provoquera  une  dia- 
pborèse  par  des  boissons  nimiidantes.  l'nc  compression 
sera  faite  sur  le  ventre  au  moyen  d’un  bandage  de  corps 
.serré. 

On  a tenté  l’opération  césarienne  sans  ouvrir  le  péri- 
toine. Alors  on  incise  la  paroi  alidominalc  lransvers.ale- 
mcnl  au-dessus  du  pubis,  en  suivant  le  ligament  de  Fal- 
lope  ; on  décolle  le  péritoine  de  la  paroi  abdonunale, 
et  on  le  suit  jusque  sur  le  col  utérin,  où  il  est  focile  à dé- 
coller ^Dhysick,  llilgen,  A.  llaudeloque}  ; on  incisera  sur 
lu  col  sans  ouvrir  le  péritoine,  et  l'on  agrandira  l'ouver- 
ture en  liant,  en  décollant  toujours  le  péritoine;  la[H>che 
amniotique  sera  ouverte,  et  l'on  exlrainile fœtus,  comme 
il  a été  dit.  On  ne  fera  pas  de  suture,  mais  on  fera  des 
injections  dans  la  plaie  et  par  le  v:igin. 

Il  n'est  pas  absolument  besoin  de  faire  du  suture  à l'u- 
lériis,  ni  de  ligatures,  à moins  qu'un  très-gros  vaisseau 
n’ait  été  lésé.  f.es  contractions  utérines  mainliennenl  Je* 
lH>rds  de  la  plaie  en  contact  et  arrêtent  les  liéniorHiagies. 

C'É%'ABIIxe.  IMante  du  .Mexique,  appartenant  aux 
colcbicacées,  dont  les  semences,  ricbe.s  eu  véralrine,  sont 
trés-vénémmse.s.  — On  les  emploie  en  poudre,  à rcxlérieur, 
sous  le  nom  de  poudre,  des  rapitcin$^  contre  les  poux  et 
le.<  parasites.  Elles  sont  tréd-irrilanles  et  rarement  ndiiii- 
nistrées  à l’intérieur.  On  donne  cependant  leur  poudre, 
tO  à 50  centigramme.s,  contre  l'hydrophobic  □,  contre 
la  paralysie  0 cl  dans  la  goutte  m. 

CHABCTOLT  (l'uy-de-Üômc).  Eau  minérale  ferrugi- 
neuse birarbonalée  froide. 

CRIK.  La  viande  crue  de  bœuf,  de  mouton, 
mise  en  purée  et  passée  au  tamis,  aromali.sée  avec  do  la 
conlilurc  ou  du  bouillon,  est  un  remède  employé  contre  la 
diarrhée  des  jeunes  enfants  (Weissc),  à la  dose  de  ùO  à 
100  grammes  par  jour  comme  nourriture  exclusive. 

Ce  moyen  réussit  quelquefois  chez  l’adulle,  dans  les 
niéme.s  cas  el  dans  les  affections  chroniques  de  l'estomac. 
La  viande  crue  de  tous  les  animaux,  p;is.sce  nu  laminoir, 
convertie  en  purée  et  confite  dans  le  sucre,  peut  être 
conservée  et  trau.si>ortée  sur  mer  à de  grandes  distances, 
de  sorte  qu'on  ait  sous  un  petit  volume  des  mu.^ses  de 
sulistance  animale  disposées  pour  la  nourriture  des  armées 
de  terre  et  de  nier.  V.  Viande. 

CHAIR  DE  POl'LE.  (''tnt  morbide  passager  caracté- 
risé par  la  pâleur,  le  refroidissement  et  la  saillie  des  fol- 
licules de  |>cau  duc  à l’exagénilion  de  contraiiilité  du 
derme.  Ce  phénomène  accompagne  yhon'ipHniion  et  le 
frisson.  C’est  le  symptùme  de  la  fièvre  au  début,  el  il  est 
surtout  très-prononcé  au  commencement  d’un  accès  de 
fièvre  intermittente. 

Tttérajh'uiùfue.  — Des  boissons  chaudes  aromaliquos 
telles  que  du  thé  ou  de  la  mélisse  sucrée  (>f  le  repos  au 
lit  avec  des  houles  d'eau  chaude  autour  du  corps,  sous  un 
édn’don  et  sous  de  nomhi'eu.ses  couvertures  suflisent  pour 
faire  disparaître  la  chair  de  poule. 

CHALAZION.  L'hypertrophie  d'une  glande  de  la  con- 
jonctive ou  d’unacinus  des  glandes  de  Mciboniius(Carrou  du 
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Villards)  ou  U’une  glande  ^hac^e,  le  plw«  souvcnl  cons«^- 
cutive  à une  iofiniumuliou  légère  de  la  paupière,  est  un 
chuliuion. 

tumeur  formée  par  le  chalaxion  est  dure,  globu- 
)t‘use,  unique,  faiKaiit  saillie  sous  la  conjonrlive  ou  sou.s 
la  p<'au.  Rlle  ne  s'ocrrolt  pus  au  delà  de  lu  grosseur  d'un 
pois,  ri  gène  très-peu  les  malades;  elle  peut  se  résorber 
en  grande  partie  et  rester  à l'élut  d'unu  petite  induialioii 
insensible. 

Thérapeutique.  ~ On  traitera  d’ubord  riiiflaminution 
p,irles  émollients;  les  cautérisations  supeiiiciulles  sur  la 
peau  avec  la  teinture  d'iode,  U?  nitrate  d'argent  même  se- 
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ront  ensuite  employés.  Si  après  six  fnois  la  tumeur  ne 
diminue  pas,  on  pourra  l'enlerer. 

Avec  la  pinte  de  Uesmarres  (0,  (Ig.  120)  (pince  à pn‘S- 
siun  à vis,  B,  à mors  larges,  constitués,  l'un  )mr  une 
plaque  de  la  grandeur  d'une  amande  et  de  forme  ellip- 
tique, l'autre  par  un  anneau  de  même  grandeur  que  la 
plaque  qui  lui  est  opposée],  on  saisit  lu  paupière  en  enga- 
geant la  plaque  entre  l'mil  et  la  paupière  ; la  tumeur  est 
* prise  dans  l'aoneau  de  l'uulra  mors  do  la  pince»  serré  sur 
le  premier,  de  laçou  à arrêter  la  circulation  dans  la  (K'uu 
qui  enveloppe  la  tumeur;  on  conÜe  la  pince  à un  aide,  on 
incise  la  peau^>t  l'on  dissèi)ue  la  petite  tumeur  qu’on  en- 
lève en  totalité.  On  pansera  la  plaie  avec  des  compresses 
d’eau  froide;  on  ne  réunira  que  si  la  plaie  a un  peu  d'é- 
tendue, et  l'on  pansera  alors  avec  l'eau  froklo,  le  plus 
souvent  possible. 

Si  le  chalazion  situé  sous  te  cartilage  fait  saillie  sous 
la  conjonctive,  on  opérera  en  renversant  la  paupière  (Celse) 
cl  en  plaçant  la  pince  en  sco-s  opposé  à celui  qui  a été 
dit  (A,  Àg.  126),  quand  lu  tumeur  fait  saillie  sous  la  peau. 
D.*ins  ce  cas,  l'occlusion  de  Tceilet  les  lotions  tièdes  doivent 
être  tout  le  pansement,  seulement  on  MirvoUlera  alin  de 
prévenir  U formation  d'un  bourgeon  cbamu  saillant  sur  la 
plaie  ; on  cautérisera  celle-ci  si  clic  lardait  à se  cicatriser. 

S'il  s'agit  d'un  kyste  sébacé,  on  fera  sortir  toute  la 
matière  cl  l’on  cautérisera  la  cavité  avec  le  crayon  de  ni- 
trate d'argent;  puis  on  tiendra  des  compresses  fralcbcs 
sur  les  paupières. 

CHAI.DICTTK  (Lozère).  Rau  minérale  saline,  cliloru- 
rée,  sodique. 

CHAL1  (ancioime  Savoie).  Eau  minérale  siiUu- 
reuse  sodique  froide,  lu  plus  sulfurée  des  eaux  siilfii- 
fureuscs  connues,  mari|uunl  180*  de  Milfuration.  Ou 
l'emploie  en  laissons  dans  lu  Krofuie  dans  la  sypbi- 
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lis  le  rhumatisme  Q,  dans  la  goutte  Q,  dans 

le  cancer  Q- 

C'HALTD^:.  Remède  qui  contient  du  fer.  11  y a le  i m 
rhnlyftéy  fait  par  macération  de  30  grammes  de  limaille 
de  fer  dans  une  bouteille  de  vin  blanc.  On  passe,  et  le 
produit  s'emploie  comme  tonique,  emménagogne  et  antt- 
chloroliquc,  50  à 1 00  grammes  par  jour  iyÿ|. 

< UAUBHK  A!\Tlf:RII-l  KE  UE  l/ŒIL  (L&UONS  bE 
la).  La  chambre  aiiU'rieure  de  l'œil  p<*ul  être  dr fermée 
par  des  adlicrenceaderiris  (Y.  Synêciiie),  par  des  tumeurs 
de  l'iris.  V.  Ims  (Tumem*  de  /’). 

Vhydropisie  de  la  chambre  antérieure  est  due  k une 
irilis  st'rreiise  cl  i*cvélée  par  uue  saillie  de  la  cornée,  con- 
nue sous  le  nom  de  kérato-^oimuSy  et  .staphylôme  pellu- 
cîde.  V.  Staphylôme. 

Les  corps  étntngers  de  la  chambre  antérieure  sont  vi- 
-sildes  à l’œil  nu;  ce  sont  des  grains  do  plomb,  des  frag- 
meiits  de  capsule,  des  paillettes  de  fer,  etc.  Tous  les  corps 
étrangers  qui  ont  pénétré  dans  la  chambre  antérieure 
tombent  à la  partie  infériotire. 

Le  caticer  jlbr»ph$tiqttc  du  bord  adhérent  de  l’iris  est 
un  cancer  à marche  lente;  il  te  montre  en  arriére  de  la 
cornée,  sous  la  forme  d'un  bourgeon  charnu  rcrouvert  de 
petits  vaisseaux  ; de  là  la  tumeur  gagne  le  fond  de  l'œil  ou 
86  fait  jour  à travers  la  cornée. 

Thérapeutique,  — Les  corps  étrangers  de  la  chambre 
antérieure  seront  extraiUs  k l'uîde  d'une  ot>ération  ; on 
fera,  avec  le  couteau  de  Uecr  une  incision  en  lii^eau  sur 
le  point  d'union  de  la  cornée  et  de  la  sclérotique.  Oq 
amène  le  corps  étningcr  avec  une  curette  ou  une  pince  à 
griffes. 

Les  cancers  libro-plastiques  exigent  tôt  on  tard  l'abla- 
tion de  l'œil. 

CH A3fPOl.ÿ:o3i  llaules-Alpcs).  Eau  sulfureuse,  cal- 
cique, froide,  peu  employée. 

C'H.C3il  llE.  Une,  ulcération  produite  par  le  contact  ou 
l’inoculation  d'un  pus  viruhmt  engendré  |iar  une  ulcéra- 
tion sy|d)ililu|ue  ou  même  du  !.ang  fourni  pur  un  individu 
syphilititiue,  est  un  chancre. 

La  verge,  l'uoiis,  les  lèvres,  riiez  l'homme;  les  petites 
et  les  grandes  lèvres,  le  vagin,  le  col  utérin,  les  seins, 
chez  la  femme,  sont  le  siège  le  plus  fri^queut  des  chancres. 
.Mais  on  les  rtmcuiilro  exccplioniielleinetil  à la  face,  aux 
mains,  cl  aux  bras  au  niveau  des  piqûres  de  vaccin. 

Il  y a trois  espèces  de  duncres  : le  chancre  mon,  le 
chancre  i/uturé  et  le  chtutere  rmxte. 

lians  certain^  cas  le  pus  virulent  des  ulcérations  syphi- 
litiques peut  être  ab<orlm  par  une  plaie  sans  produire 
d'uccidrnt  local,  comme  le  pus,  dans  les  piqûres  anato- 
miques, donne  lieu  à l'inferlion  purulente  sans  avoir  oc- 
casionné d'angioleiicile  ou  de  phlébite,  co'iiune  le  curare 
placé  sous  la  peau  est  rèM)ri»è  avaul  d'avoir  déieiminé  le 
moindre  accident  local;  — > ailleurs  il  détermine  une  in- 
flamiualiuii  locale,  ulcérative  {chancre  mou),  dans  laquelle 
le  virus  sc  détruit  avec  les  tissus  qu'il  a touchés  (relil-Ra- 
del)  ; mois  chez  d'autres  Tulcération  ne  détruit  pas  (ouïes 
lus  iKirlicB.conlaniiuées  cl  l'un  a affaire  alors  k ce  qui  a 
élé  appeh'  le  chaficre  mUte.  Lorsqu'au  contraire,  aucune 
réaction  iiiflammuluire  n'apparalt  après  la  contagion,  une 
papule  se  forme  tout  autour  du  point  contaminé,  il  y a une 
inflaiimialion  chitmiqiie  ou  pliitùl  une  exsudation  d'élé- 
ments anorm.itix,  éléments  anatomiques  tles  gommes  (Vir- 
chow), ou  exsudation  d'éléments  normaux  altérés,  r)1o- 
hiastiou  (Robin),  ou  iuUJtralion  du  derme  (Miütaelis), 
exsudation  dans  laqu<dlc  s'accouipld  un  travail  de  com- 
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positiou  cl  do  dt-con>posiiion,  ce  qui  coD^liluc  le  c/ioiurc 
i«d«re. 

Les  conditiunv  individuelles,  au  nionicnt  du  coïl  infee- 
laiit,  sont  sans  duule  lu  cause  des  difTêi'enles  fonues  que 
préM’nte  le  chancre  (Ricord). 

Le  chaïUTü  iodui'é,  cliez  riioiniiic,  est,  avec  la  pUique 
iMwpieusc,  riiez  la  femme  (école  de  Sainl-I/>uis,  A.  Giicrin), 
et  l’érosion  ihancreuse  (Diday),  la  porte  d’eiUn*c  la  plus 
habituelle  de  la  syphilis. 

Tonales  chanen^s  sont  suscopliblea  d’étre  suiris  d'acci- 
dents généraux  dus  h rinfcction  du  sang,  c’est  dire  qu'il 
n'y  a qu'un  vims  sYpliilidquc  (Hunter,  Ricord,  Calro). 
V.  Svi'HIUÿ. 

C'Iiancre  an«u  (CiaUen^Carmichaêl,  Bassercau),  Chan- 
COE  VKWEIIIBN,  QlANCHE  NON  INFECTANT, CHANCI\ÜÏDE(Cl€rc), 

Liiancbeue  (Oi«lay),  Chanche  simi-i.e. 

Le  chancre  mou  débute  par  une  ulcération,  si  le  pus  a 
etc  déposé  sur  une  écorchure  ou  sur  une  plaie,  mais  il  suc- 
c(h1c  ordinairement  à une  pustule  ou  une  vésico-piislnlc, 
qui  apiKiralt  sans  incubation  p<;u  de  temps  après  le  coït 
ou  un  conlact  infectant. 

A In  (KTiodc  d'étut.lecliancre  mou  est  constitué  par  une 
ulcération  profonde,  dont  le  fond  est  rempli  d'une  espèce 
de  détritus  organi(|uc  mêlé  à du  pus,  cl  dont  les  boixls 
sont  Ijûllés  k pic  et  décollés. 

Le  chancre  simple  est  quelquefois  douloureux  et  cir- 
conscrit. dans  des  cas  assez  rares,  par  une  induration 
inflammatoire,  avec  abcès  de  la  verge  ou  de  la  vulve 
autour  des  vaisseaux  lymphatiques. 

• Des  adénites  qui  tondent  toujours  k suppurer  compli- 
quent le  chunci’c  mou. 

Le  chancre  mou  est  irrégulier  dans  sa  marche  et  il  se 
complique  a.ssez  fréquemment  de  gangrène  et  de  phagédé- 
nisme. 

Le  chancre  mou  est  réinoculable  au  porteur,  inoculable 
sur  des  individus  sains  et  sur  quelques  ospi^ces  animali‘S, 
par  suite  du  trans|K)rt  du  pus  chaiiueux  sou»  l'épiderme 
ou  sur  une  plaie. 

Suivant  I.nngleberl,  le  chancre  mou  serait  produit  par  le 
pus  des  ulcération»  syiduHliques,  quelles  qu  elles  soient, 
mais  cela  est  très  douteux. 

chancre  mou  naît  du  chancre  mou  (Russereau, 
Clerc,  Fournier,  Diday),  et  ne  donne  ordinairement  ))as 
lieu  à une  infection  syphilitique.  11  peut  exister  à la  tète 
ou  dans  le  pliai'ynx,  comme  à la  verge,  à l'anus  cl  à la 
vulve;  mais  cela  est  trés-exceptiounel. 

Ciicz  les  prostituées,  le  chancre  mou  finit  quelquefois 
par  SC  transformer  en  ulcération  à bords  iiréguliers,  un 
peu  durs,  à mairhe  lente  ; ce  qui  fait  qu'on  peut  le  prendre 
pour  un  cliaiKje  induré,  c*esl  le  chancrv  chroni>iue  (Roys 
de  lA)iiry  et  Coslülies). 

CV*>t  ce  que  lluguier  a appelé  l’cslhloméne  rongeant. 

Le  caractère  putbugnumouique  du  cbanrre  mou  est 
l'auto  iniKulalion  (Ricord,  Rassercau,  Clerc,  Diday,  RolJel, 
Nadeau  dcsislets].  Maisrudénile  suppurét;,  les  phénomènes 
inflammatoires  et  la  multiplicité  des  chancres  sont  aussi  des 
caractères  anatomiques  dont  il  faut  tenir  compte  pour  éta- 
blir le  diagnostic  (Ricord). 

On  ne  confondra  (vas  l’ulcératinn  des  chanrres  mous 
avec  l'Aef  jf>cs  pnipufi«i/û,  qui  est  formé  des  vésicule»  en- 
tourées d'une  auréole  inflammatoire  et  dUparaissniit  en 
donnant  lieu  à la  formation  des  squames  épidermfque.s. 

Chez  l'hoiume  le  chancre  mou  de  la  verge  se  complique 
d'un  cjNrés  cf'm/Iummufio/t,  do  (/o/(gr«»c,  de  di^hthenie 
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cl  de  phüiièd^nisuiÊ  ; elicz  quelques  femmes  ayant  un  clian- 
cremoii  à la  vulve  tournant  au  phagédénisme,  H y a plu» 
souvent  (l'démc  cl  pA/cÿW«fia  u/f^a  de»  grandes  lèvres. 

1*  L’excès  d'inflammation  est  constitué  {lar  une  duix'lé 
inflammatoire  pliicgmoneuse  ; par  un  écoulement  abondjtnl 
de  pus  sanituix  de  l'ulcèn'  qui  est  douloureux  ci  saigne  au 
moindre  contact.  En  même  temps  il  y a de  la  fièvre  et  de 
rembarras  gasUique. 

2*  Ln  gangrène  est  une  inflammation  portée  à ses  der- 
nières Uroites,  et  qui  est  due  à un  coU  ou  à des  excès  de 
boissons  qui  ont  irrité  rulcére  et  altéré  la  santé  générale. 
Sur  le  pourtour  et  sur  le  fond  de  l'ulcère,  existent  des 
points  noirs  qui  ne  lardent  pas  à se  réunir  et  forment 
une  eschare  dont  la  plaie  se  cicatrise  en  général  assez 
vile. 

3*  La  surface  du  chimcre  se  recouvre  quelquefois  d’une 
couche  pseudo-membraneuse,  et  d’une  couche  pullacée 
analogue  à la  pourriture  d'hêpital,  tanlèl  toute  l'étendue 
di‘  la  plaie  en  est  recouveite,  tantèt  il  existe  des  petits 
points  pseudo-mcmbi’ancux  isolé.s. 

Lue  ulcération  qui  tond  à s'étendre  en  surface  (filia- 
gèdénisme  .scrpigineux'j  ou  en  profondeur  (}>hagédéuisme 
lérébronl),  pendant  qu’elle  se  recouvre  ou  non  de  diphthè- 
rite  et  qu’il  s'y  développe  des  eschares,  constitue  le  plia- 
gédénisme. 

Le  phagédénisme  est  beaucoup  plus  fréquent  sur  le 
chancre  mou  que  sur  le  chancre  induré  (Ricord).  11  ne  sc 
transmet  pas  jKirinoculation,  comme  ulcère  phogédénique 
(Sperino),  il  reproduit  parfois  un  chancre  mou,  mémo 
après  six  ou  sept  mois  (Ricord). 

De  mauvaises  conditions  individuelles,  la  scrofulc(Booi'- 
haave),  le  défaut  de  soin,  l'usage  de  l'alcool,  l'usage  in- 
tempestif du  mercui'c,  favorisent  le  dévtdoppement  du 
phagédénisme  dans  Icschancros  phagédéniques  cicatrisants 
l’iüocùlalioD  des  bords  de  l'ulcère,  déchirés  )var  lu  ré- 
traction de  la  matrice,  entretient  lo  phagédénisme. 

l'ne  ulcération  irrégulière,  a bords  décollés,  taillés  à 

fnc,  laissant  écouler  une  sanie  légèrement  purulente,  dont 
e fond  est  garni  d'une  couche  pullacée,  ou  dans  d'auln*s 
cas  un  ulcère  rongeant,  creusant  en  profondeur,  détrui- 
sant les  muscles  et  découvrant  les  nerfs,  les  vaisseaux  et 
même  les  os,  la  tendance  de  l'ulcère  à gagner  de  |>rocho 
en  proclie,  font  reconnaître  le  phagédéni-sme.  L’ulcère  qui 
gagne  eu  surface  a une  marche  lent*'.  L’ulcère  qui  gagne 
en  profondeur  marche  vite. 

Dans  le  pltagédénismc  la  santé  générale  n’est  ordinai- 
rement pas  altérée,  mais  à la  loagiie  les  malades  sc  tu- 
berculiscDt. 

Les  abcès  froids  tuberculeux,  les  syphilides  tuberculo- 
ulcéreuses,  ne  seront  pas  confondus  avec  lo  phagédé- 
nisme, car  eu  remontant  à l'origine  du  ma),  on  trouve 
qu’il  a antérieurement  existé  im  chancre,  ut  de  plus  les 
abcès  tuberculeux  et  les  syphilides  sont  rares  à la  verge 
cl  ^ l’aine.  Les  a)>cès  tuberculeux  sont  successifs,  et 
il  y a souvent  un  ulcère  en  même  temps  qu'un  autre  ab- 
cès en  voie  de  formation.  La  syphilidu  serpigineuse  ou 
tuberculo-ulcèrcusc  présente  plusieurs  points  ulcérés  iso- 
lément; tandis  que  le  chancre  ]»hagédénique,  au  contraire, 
forme  une  seule  ulcération.  Enfin  l'épreuvu  de  l'inocula* 
tion  sur  le  malade  du  chancre  phogédénique  sera  peut- 
être  un  élément  do  diagnostic.  V.  Svi'HauiE  TUOEnci'- 
UlSB. 

Sur  la  cicatrice  d’un  chancre  mou,  il  n'esl  pas  raiD  de 
toir  n;dlre  un  condylome. 
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Il  J n un  chanrrc  phag^'d^nique  cJironiqiic  que  l'oncon* 
Fonil  souvent  avec  un  cancroîde,  c'est  ce  que  l’on  a ap* 
pelé  l'esthiomène  ulcéreuse  de  la  vulve.  Mais  on  arrive 
facilenu'nt  au  dininiostir,  en  considérant  i*:Vge  îles  niaUi- 
dc».  la  durée  du  mal,  son  étendue  généralement  plus  grande 
que  celle  des  cancroldes,  et  surtout  l'alMcnce  de  dureté, 
soit  du  fuiid,  soit  des  Iwrds  de  rulcère;  du  reste,  les  cau- 
térisation» légère»  modiflenl  Iréa-vite  te  chancre  chronique 
et  ne  diangoiU  rien  h un  cancroîde. 

Tbrrufientitiué.  — Chincrt  mou  Transformer 

Tulcére  virulent  en  une  plaie  simple,  tel  est  le  but  du 
Irailemenl  du  chancre  mou. 

Dans  ce  but,  on  cautérisera  la  plaie.  Le  nitrate  d'argent 
uppliqué  immédialemrnl  après  le  colt  suspect  sur  une 
plaie  prévient  un  chancre  mou.  LorM|ue  ruicération  est 
complète,  ou  caiiléritera  avec  un  disque  de  pâte  au  clilo- 
rurc  de  aine  de  la  largeur  de  l'ulcère  (École  de  Lyon).  On 
laisse  le  disque  dotue  à viugl-qualre  licure»  en  place.  Si 
une  eschare  blanche  n'esl  j>as  produite  sur  toute  la  surface 
de  1 ulcère,  on  applique  de  la  pâle  sur  tous  les  points  qui 
auront  échappé  à lu  coulérisulion. 

L’amadou  imbibé  de  la  soliilion  : 

lOO  CT*na«tf«. 

rltiomr»  6a  tine 10  à SU  ' |il. 

Peul  être  sub.'ititué  à la  p:Ue  de  chlorure  deiinc. 

(A.  Üesprés.) 

On  place  une  rondelle  d'amadou  sur  le  chancre. 

l.a  solution  saturée  de  chlorure  de  une  est  le  meilleur 
caustique,  pareequ'il  ne  brûle  que  les  parties  malades. 

On  |K)urrn  aussi  cautériser  avec  le  caustique  sulfo-car- 
honiqiie,  car  ce  moyen  est  presque  otissi  effîracc  «fuc  la 
cautérisation  avec  le  chlonji^c  de  xinc. 

Le  fer  rouge  oc  convient  que  s’il  y a tendance  au  pha- 
gédénisme, encore  agit-il  moins  que  le  chlorure  de  sine. 

lu»  catutiqiics  ne  seront  employés  que  si  le  chancre  est 
û découvurl.  Pour  les  chancres  situés  soua  un  prépuce 
rétréci,  oudRiisruréthrc,on  ne  doit  avoir  recours  qu'aiix 
injections  de  nitrate  d'argent  ; une  t>arlic  do  nitrate  pour 
quimec  d’eau  distillée. 

La  teinture  d'iode  pure,  ou  la  solution  de  tartrate  fer> 
l'û'o-potassique,  10  a 30  grampics,  du  sel  dans  2U0gram- 
nies  d'eau  (Iticord),  le  perchlorurc  de  fer  à 30**  »ODt  de 
bons  modiliculüurs  des  chancre»  mous. 

Pour  le  chancre  des  muqueuses  on  se  sert  avec  avantage 
de  la  poudre  : 

. . t tramma. 

$ttara  «n  i td. 

Placée  sur  les  ulcérations. 

L'alcool  de  Guaco  pur  ou  mélangé  à l'eau  (Pascal)  n'est 
pas  meilleur  que  les  cau»ti<|ucs  pn>cédenls. 

Il  est  inutile  de  cautériser  un  chancre  mou  datant  de 
plusde  vingt  jours  (Diday). 

On  abrégera  la  durée  du  cluincre  situé  au  filet,  au 
limbe  du  pré|Nice  et  uus  i^ctites  lèvres,  en  ooupant  les 
replis  qui  |»ortenl  le  chancre,  à l'aide  d'une  pince  coupante 
(Diday). 

Il  est  dangereux  d'opérer  le  pliiniosis  sur  un  individu 
aUeiot  de  chancres  mous  i les  bords  des  plaies  deviennent 
ordinairement  rhancreuses. 

Il  ne  faut  jamais  panser  les  chancres  avec  l'onguent 
mercuriel. 

I^our  favoriser  la  ciralrisalioo,  on  emploiera  la  charpie 
imbibée  de  vin  aromatique,  le  glycérolé  au  tannin,  1 i 
3 grammes  pour  10  gramme»  de  véhiculo  : 

JO  pttùa*. 
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Le  pansement  avec  la  décoction  de  t|uiiiquina,  et  mieux 
des  pansements  avec  la  charpie  iiiihihée  de  teinUiru  d'iode 
.sont  assez  bons. 

Pour  les  cliancres  du  méat  et  de  l’uréthrc,  on  iigeclern 
du  vin  aromatique. 

(Contre  les  éreclion»,  on  doiinem  : 

E«id«ÜlU<> 

»»  ,6. 

Bni«iur«  il«  potMtÎQoi.  SU  «ruti^.  à 2 gr. 

Dans  une  potion  à prendre  |>ar  cuillerée  à Imuche  dons 
les  vingt-quatre  heures. 

Pour  les  chancres  de  l'anus,  après  avoir  cautérisé  les 
ulcères,  on  se  servira  de  mèche»  enduites  des  liquidrs 
moditicaleurs.  Ensuite  on  tiendra  le  ventre  libre  pour  évi- 
ter les  douleur»  qui,  dans  le  chancre  de  la  marge  du  l'a- 
nus, comme  dans  la  fissure  simple,  engendrent  la  constipa- 
tion et  quelquefois  la  contraction  du  sphincter.  V.  PisstiHE 
A L'aRUS.* 

Jamais  uu  cliancre  simple  ne  doit  être  traité  par  les 
niercuriaux  à l intérieur,  à moins  qu'il  ne  survienne  une 
roseole  et  que  le  clianrre  ne  s'indure,  ce  qui  est  assez 
exceptionnel.  Le  régime  tonique  des  grand.»  luiins  doivent 
constituer  tout  le  traitement  général. 

Si  du  pourtour  de  ruicération  est  forte, 

les  bains  locaux  d'euu  de  guimauve  ou  de  graine  de  lin  ou 
des  lotieus  opiacées,  seront  emploi  és;  un  catapluMiie  ar- 
rosé de  laudanum  enveloppera  la  verge.  On  purgiTa,  elle 
malade  sera  mis  à la  diète.  L’influiiimaüuii  calmée,  on 
traitera  comme  il  a été  dit  plus  haut. 

Si  une  aftrnite  apparaît,  on  aura  recours  au  traitement 
du  bubon.  V.  Duno.N. 

Contre  la //u;q/rè«e,  on  tiendra  le  malade  à la  diéle,  on 
le  purgera  avec  des  purgatifs  salins,  on  pansera  avec  uii 
mélange  à parties  égales  de  pondre  de  charbon  et  dir  pou- 
dre de  quinquina.  On  retranchera  les  parties  n}urlifiéc»  à 
mesure  qu'elles  seront  détachées,  on  mréteni  le»  hémor- 
rhagies avec  un  tampon  imbibé  légèrement  de  perclilorure 
de  fer  au  trentième. 

(/ootre  lu  <li}ththcrHe  lU  Ai  pAii«,  on  cautérisera  avec  le 
fer  rouge,  ou,  dan»  le»  co.»  peu  graves, -on  appliquera  Peau 
pheniquée  nu  1000*’,  le  jus  de  citron,  la  poudre  de  Uiu  et 
d alun,  mélangés  à parties  égales. 

Dans  le  pAiigcrA'Aixme,  tous  les  caustiques  sont  bons  u 
employer,  mai»  le»  meilleurs  sont  ; tes  caustique»  au  chlo- 
rure de  zinc  ou  suifo -carbonique,  le  fer  rouge  (Hollct). 

I..8  teinture  d'iode  pure,  la  solution  de  larlrate  ferrico- 
puULssiqiie,  10  è 20  grammes  pour  20ü  grammo»  d’eau 
'Ulcord),  avec  huih*  essentielle  de  lavande,  .5  grammes; 

1 eau  chlorurée;  la  solution  de  coaltar  saponinê  au  ^0*; 
d'acîde  pliéniquc  au  iUOO”.  la  solution  de  chlorate  de  pu- 
tass<>,  h grainmc‘»  pour  50  grammes  d'eau,  sont  asseï 
utiles  contre  celte  complicnlioii  A lu  fin,  on  u avantage  ù 
toiirlier  Tulcère  avec  la  teinture  d'iode  et  le  iH'rt'hlomre 
de  fer  à 30^,  ou  8 gnuniues  de  la  solution  pure  {wiir 
2ÜU  grammes  d'eau.  * 

L'irrigation  continue  et  les  compressions  peuvent  être 
tentée»  diuis  ce  cas,  quitte  6 recourir  ensuite  à la  cautéri- 
sation. 

Quoi  que  l’on  emploie,  il  faut  renouveler  fréqiiemmoiit 
les  pansement». 

L'u{Hum  i ta  dose  de  60  k HO  reutigranimiMi  par  jour 
en  deux  doses  (Rodel)  e.»t  Imn  chez  les  individu»  débile». 

La  syphilDiüion-,  c'csl-â-dii*e  l'inuculalion  do  chancres 
mous  (Àuzios-Turenne),  est  le  pire  et  le  plus  infidèle  des 
niuyeiis  IhérapiMUiqiies. 

Si  le  mal|^«‘ est  scrofuleux,  on  instituera  le  Irailemeul 
antiscrofulcux. 
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l*D  bon  régime  prrscril. 

l.e  lurlralc  ferrici>-|M)lOH.*‘ique  dans  une  poüon  (Biconl) 
n’eisl  \m  effieafe;  le  perrlilorure  de  fer  u‘csl  pas  d'une 
ulililé  démonlrée.  On  peut  donner  ; 


i'rnilinritre  <)•*  fer..  . . 4 ^Pinnu  • 

Stnip  «le  MKrrr.  iUU  ' 


(heleau.) 

l'ne  cuillerée  ou  deu.\  par  jour. 

«hnncrr  tnÜHr^  (BenedicI  Ma^n,  Jean  de  Vigo, 
Thierry  de  Héry.A.  Baré,  llnnlef,  lücord.  Ila^screau). 

l.'f'XMidttlioR  d'un  rhaoere  induré,  le  pus  d'une  plaque 
muqueuse  el  plus  spéelalenient  la  sérosilé  des  uleérnlions 
syphilitiques,  tu  dire  de  l.aiigleliert  et  de  Itideiikap,  appli- 
qués sur  une  éenrcltme,  riniK-iiiation  du  sang  d'un  syplii- 
lilique  sur  un  sujet  sain,  rrigendient  un  dinncrc  induré, 
cl  arec  d’auLmt  plus  de  putsMmr<>  que  le  sujol^appaiiieiit 
Q une  race  vierge  do  »yp)ii!is  (l)idav). 

V'iigl-rinq  jours  en  moyenne  après  un  coït  susp<*cl  le 
cbancre  induré  se  produit.  Il  y a des  chanrros  tpii  se  pro- 
duisent après  une  inruhatiou  longue  , plusieurs  mois 
même  (Fournier).  Ortliiiairement  une  écorchure  mécon- 
nue se  recouvre  alors  d'uii  produit  grisâtre,  conlmant  des 
globules  de  pus  (Uobini;  plus  rareinenl  une  papule  se 
^rme,  s excorie  à wi  surface  et  se  recouvre  d'une  fausse 
meiubriine.  rue  saillie  rougeâtre  s'élève  autour  de  i'til- 
cérc  qui  prend  une  disposilimi  rupulifornu'  (Uicord;, 
puis  la  base  de  ruUéruliou  s'indure  diiiH  le  premier  sep- 
ténaire. 

Oaiis  les  ulcères  agrandis,  l'indumlion  est  moins  forte, 
t‘ile  est  parcheminée  (Ilicord).  Celte  iiidimilion  résulte 
peut-être  de  l'ongino  du  chancre,  telle  que  la  contagion 
d’un  accident  secondaire  (ÜiJay,  I.anglehert). 

l'n  chancre  induré  ne  Récrélc  pits  du  véritable  pus 
(II.  I.ec),  à nuûns  qu'il  n’y  ait  ce  qu'on  appelle  chancre 
mixte. 

l/induration  peu!  durer  très  longtemps  ; donlinnire, 
elle  prend  une  consistance  gélatiniturme  et  se  nunollil, 
*c  résoH>c  et  laisse  une  tache  violacée  ou  devient  le  siège 
d’une  platpie  muipietise. 

Le  chancre  induré  est  le  phis  souvent  solitaire  II  existe 
surtout  sur  la  peau  ou  sur  les  muqueuses  dérouverles, 
l'alek’nce  de  pansement  et  les  imtaUuns  sont  pour  beau- 
coup dans  sa  prodtirtitm. 

1.0  chancre,  chez  la  femme,  n'esl  point  une  Iraiivror- 
maliun  d'une  plaque  muqueuse  (Uavassc,  Itcville),  mais 
bien  uu  véritahie  chancre  induré  qui  change  d‘as]>ect 
parce  que  les  puriie.s  génitales  sont  sans  cesse  liuignées  de 
mucoï-ités  (A.  (jiiérln).  H siège  riiez  l'homme  sur  In  mu- 
queuse du  prépuce,  le  sillon  ghiido-prépulial,  le  fuuneau 
de  la  verge,  et  partout  oii  il  y a eu  uu  contacl  ; il  siège 
ch»*2  la  femw  sur  les  grandes  et  le.s  jM^tiles  lèvres.  Néan- 
moins le  chancre  induré  est  très-rare  chez  la  femme. 

Ou  a vu  des  chancres  induré.-»  sur  le»  lèvre»,  sur  l’aîle 
du  nez,  aux  paupières;  à la  face,  du  reste,  le  chancre  est 
presque  toujours  accomiKigiW'  d'induration. 

Avec  un  chancre  induré,  il  existe  dans  le  voisinage  une 
induration  |>olygaiiglionnaire  indolente.  V. 

Lé  chanm»  induré  est  de  !*e.iucoup  moins  frï'queul 
que  te  chancre  simple. 

On  lie  |M*ut  pas  inoculer  le  chancre  infectant  si  ce  n'esl 
tout  û fait  à son  déiml  (Clerc,  de  Bierenspning,  Lee, 
Mehh.  Kohert,  Ilollel),  et  cc  fait  ne  s’ühsi'^e  que  très- 
exceptionnellement 


I>*  phagédénisme  cl  la  gangrène  ne  s’observent  que  ra- 
rement sur  un  chancre  induré. 

On  ne  confondra  pas  le  chancre  mou  avec  le  chancre 
iiiferlant.  parce  qui'  dans  cette  dernière  variété  de  chancre 
rincuh.itimi  l'st  plus  longue,  l'uliération  est  entoun*e 
de  Iwnls  réguliers  durs,  et  le  fond  est  couvert  d'une 
faus>e  membram*  .'uiali>guf  à du  frai  de  grenouille,  et 
fonriiil  à pf‘ine  de  liquide,  ce  qui  e.st  opposé  enlièremeul 
aux  caractères  du  chanen*  mou.  On  aura,  du  reste,  la  res- 
source de  répmive  de  rinocnlntion,  mais  il  vaut  niieiix 
s’en  tenir  aux  caractères  umiiomiqucs  jwiir  établir  le  dia- 
gnostic. On  se  rap^H'ilera  encore  que  la  roséole  existe  sou- 
vent eu  même  temps  qu’un  chancre  iminré,  et  que  le 
ehiin.re  induré  n*('»l  inoculable  qu'à  l'espèce  humaine. 
I ne  plaque  muqueuse  n’étant  jamais  fraiichetnent  in- 
durée à son  début  et  coïncidant  avec  une  angine  ne  «*ra 
pas  prise  pour  un  chancre  Induré  ; puis  on  trouve  sou- 
vent dans  les  antécédents  du  malade  le  fait  de  l’cxistcnce 
d'un  chancre  ou  d’une  érosion.  Chez  les  femmes,  le  dia- 
gnostic n'pose  MirlesmèmesfonsidénUionsdes  sxmptômc.s, 
mais  il  est  ilinicile.  surlo>’l  à cause  de  la  rareté  du  chancre. 

la  verge,  à la  face,  aux  lèvres  t>t  aux  paupière»  en 
parliculter,  uu  chancre  induré  simule  (|ueli{uefoi»  un  caii- 
croïde.  Il  faut  se  nippelcr  que  si  longue  que  puisse  être  la 
durée  d’une  induration  sxqfhilltUpie,  elle  l’est  loujoui*» 
n»oins  que  celle  d’un  canci-oïde.  Kii  génénil  attendez  : les 
.symplAme»  successifs  de  la  syphilis  révéleront  la  nature  du 
mal  ; si  la  rosi'oie  était  passch-,  donnez  du  mercure  et  do 
rioilure  de  potassium  et  du  hiodtin-  de  mereiiro:  nulnrum 
r»</c/x»r«w  ntmtbiuet.  (In  recoimullra  de  même 

les  ulcérations  produites  par  la  cautérisation  intempestive 
d’un  herpès.  L'arsénile  de  cuivre  qui  produit  des  indura- 
tions (Follin)  n'en  pn>duit  pas  qu'une  seule  et  tout  lo 
tliugiioslic  est  là,  car  le  chancre  induré  est  généralement 
unique. 

Pendant  qu'un  chancre  induré  s'éUihIil,  les  individus 
deviennent  anémiques,  le  chiffre  des  globules  baUsc,  les 
ganglions  s'engorgent. 

L’infection  de  réconomie  a une  inurebe  aiguë  ou  lente. 
V.  SYI*mi-l:î  r.t'.VÉHAt.E. 

Il  y a des  syphilis  galo|xantes,  car  un  meurt  quelquefois 
rnpidemcnl  après  l’appirilion  d’i*n  cliancre  induré,  sous 
l'influence  des  necidenis  d'une  syphilis  viscérale  telle  qu’une 
cirrhose  du  foie,  ou  des  gommes  du  poumon  ((iubler.  Vir- 
chow), mais,  dan»  cc  cas,  les  individu.»  sont  sau»  doute 
prédisposés. 

l'n  chancre  induré  met  à Faim  d'un  nouveau  chancre 
induré  et  les  cliancres  développés  consécutivement  sont 
irions  ; rhnnneK  de»  ayjihih'ti»/ws  (lUconl),  r/ifiurroide 
(Oiday),  mais  U y a des  infeciimis  doubles  Thday).  J’ai 
fait  publier  un  fait  de  chancre  induré  survenu  deux  moi.» 
après  des  plaques  muqueuses  (r«éia  tnMfftilc,  1867). 

Théroitrutitfiie.  — Dans  les  trois  premiers  jour»  de  l’ap- 
pnrilion  d’un  chancre  imiuré,  on  |h*uI  le  cautériser  avec 
quehjue  esjwir  d'éviter  rinfeclioii  «le  réconomie  ; passé  cc 
temps,  011  pon.st'ni  simplement  avec  le  vin  aromatique  ou 
l'onguent  de  la  mère,  ou  le  céral  styrax.  On  n'extirpera 
l'indiiriUioii  que  quand  elle  aura  persisté,  encore  n’cst-ce 
pas  nécessaire. 

Lorsqu'il  y a un  cluiiicro  induré,  (|ualrç-vingi-dix  fois 
sur  cent  la  syphilis  ronstiliitioniivllc  existe  (V.  ce  mot),  on 
doit  doue  négliger  le  chani  n*  |MHir  traiter  d’aimnl  l'étal 
gi'nénil,  les  grands  bains  ou  ri'gime  lnni«|iie,  les  pilules 
de  Vallet,  le  vin  de  quinquina,  seront  administrés  en  même 
temps  que  le  mercuiv,  ou  sans  le  moixiirc  (A.  Despn'*»,) 
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rhaaerr  mixlc  (RolI«t,  Taroycnne , Rânen^pning, 
Limhviirm,  Toutes  les  fois  cjii'im  rhancre  présente 
à la  fois  les  signes  <l‘un  chancre  induré  et  d'un  chancre 
mou  ; Innu^ii'un  chancre  induré  se  recouvre  d’une  ulcéra- 
tion à l>ords  taillés  à pic  et  sén*étant  un  pus  inoculable, 
toutes  les  fois  qu'un  chancre  induré,  trois  semaines  après 
son  début,  s'entoure  d'une  induration  élastique,  on  dit 
qu'il  y a chancre  mute. 

I. 'infection  syphilitique  est  lu  suite  ordinaire  d'un  chan- 
tre mixte.  I.orsqu'im  bubon  suppuré  existe  avec  un  chan- 
cre induré,  ulcéré,  il  y a toutes  probabilités  pour  que  le 
chancre  soit  mixte  •,  le  chancre  induré  phagédénisé  est 
aussi  un  chancre  mixte. 

La  ros«'*ole,  raugiiio  et  le»  plaques  muqueuses  suivent 
RSS4'Z  rapidement  l'appariliou  des  chancres  mixtes. 

Le  chancre  mixte  est  une  ulcération  oii  riiinummalion 
n’a  pas  été  suflisante  pour  détruire  le  üssu  contaminé  par 
le  virus  déposé  sur  les  parties. 

t'ne  inflammation  tartUve,  commvmiquée  peiil-étro  par 
un  défaut  de  précaution,  ou  par  un  nouveau  colt,  produit 
souvent  le  chnnere  mixte. 

Ihîaucoup  de  plaques  muqueuses  ulcérées  siimilcitl  ce 
qu'on  appelle  chancre  mixte. 

Thénipfutiifuf'.  — Comme  le  chancre  mixte  n’est  pas 
francheineiil  enflammé,  comme  le  vinis  s'installe  {>uur 
produire  l'induration,  on  doit  traiter  le  chancre  mixte  à la 
fois  roimiic  un  chat^rc  induré  et  comme  un  chancre  mou. 
Il  faut  alors  mettre  en  usjige  les  cautérisations,  les  modifi- 
catcurs  de  l’ulcération,  en  même  temi>s  qu’on  administrera 
contre  la  sypiiiiis  constitutionnelle  le  traitement  antisyplii- 
liiiquc.  V. Chancre  M(tr  et  SveniLis  coNSTiTLTJO.NNeii.B. 

C'Imiicrc»  du  roi  dr  l'ulfru*.  Ün  trouve  sur  le  col 

<le  ruténis  des  chancres  au  nombre  de  un  seul  on  de  plu- 
sieurs ; c’est  la  le  seul  caractère  distinctif  qui  puisse  sépa- 
rer les  chancres  indurés  des  chancres  mous;  encore  cette 
distinction  n’cst-elle  pas  rigoureuse.  Ordiiini renient  les 
chancres  sont  carartérisés  par  une  ulcémlioii  profonde  à 
hoixîs  taillés  à pic,  indolente,  s'accompagnant  d'engorge- 
ments ganglionnaires,  indolents  dans  les  aines,  et  tardive- 
ment de  roséole. 

Les  cliaucres  du  col  utérin  sont  rares. 

Les  douleurs  qui  existent  quelquefois  dans  les  cas  de 
chancres  du  col  sont  dues  à l'eiigorgemenl  chronique  du 
tissu  de  la  matrice,  et  plus  souvent  une  propagation  du 
chancre  à la  cavité  du  col. 

Les  chancres  du  col  sont  longs  à se  cicatriser.  Il  n’esl 
pas  rare  qu’il  y ait  sur  la  suiface  des  suppumtions  réci- 
dix’rs  de  chancres  pendant  la  guérison  de  l’ulrére.  Sur  la 
cicatrice  d’un  chancre  du  col  j’ai  vu  naître  des  végétations. 
Ih*»  chancres  causent  parfois  de.x  r»*glcs  prolongées. 

ThèniimUiiftie.  ■—  On  administrera  le  traitement  géné- 
ral de  la  syphilis  (V.  .'ivpîlll.is),  mais  en  même  temps  on 
caulériseni  Tulcèrc  avec  le  nitrate  d'argent,  avec  le  nitrate 
acide  de  mercure,  ou  le  fer  rouge,  et  mieux  avec  1a  solu- 
tion saturée  de  chlorure  de  zinc  portée  avec  un  pinceau 
de  charpie  sur  le  col. 

Chaarrr*  de  In  <<oa|mie«l«c.  V.  CONJONCTIVE 

cn.tWVRE,  Plante  de  la  famille  des  urticées,  dont 
une  espèce,  le  rAfi«irc  ou  Cmnnbitf  est  ein- 

pîoxée  en  médecine  à rinlérieiir.  On  emploie  les  senieiues 
et  1rs  feiiiiics. 

Dans  les  s«?nieiires  il  y a une  huile  essentielle  appelée 
cimnehitte.  dont  la  respiration  prinluit  des  vertiges,  de  l’a- 
gitation, quelquefois  des  syncopes  et  des  halUicinalions. 

MucacT  iT  Dssesis.  — 2’  édit. 
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Dans  les  feuilles  se  trouve  une  matière  amère  résineuse, 
soluble  dans  l'alcool,  l’éther  et  les  huiles  fixes  ou  vola- 
tiles dont  l'odeur  est  faiblement  balsamique  et  désagréable. 
C'est  la  rmnehiM  ou  extrait  de  chanxTe,  qui  sert  à la  pré- 
paration d’un  extrait  appelé  le  hiifhixrh,  qu’on  emploie  à 
la  dose  de  2 à h grammes,  contre  le  ihuniatisme  O,  l’hy- 
dropisie  □,  le  tétanos  (TJ,  l'iiydrophobie  Q et  une  foule 
de  névroses,  telles  que  l’hyporhondrie,  la  folie  sombre  et 
maniaque,  la  chorée,  les  convulsions,  sans  qu’on  en  ait 
tiré  d’m  anlages  certains. 

Si  l'on  n'emploie  pas  le  haebiseb,  ou  |>eut  employer 
une  préparation  dite  httitneih^  à 20  ou  80  ginmmes,  et 
qui  n’esl  que  du  liachiscb  associé  à du  sucre,  des  pista- 
cbes  et  quelques  aromates.  — On  emploie  aussi  la  teinture 
de  hachisch,  fû  à 28  gouttes,  toutes  les  2 ou  3 heures, 
dan.s  les  accès  d'a.sthme,  dans  l'hystérie,  dans  l'irritahililé 
nerveuse,  etc.  m. 

CH.tRBO^'  (TuMEt  n CHARBONNEt  SE).  On  désigne  sous 
le  nom  de  charbon  symptomatique  un  phlegmon  gangré- 
neux, à marche  rapide,  sc  présentant  sous  forme  d’une 
pustule  m.'digne  arrivée  à sa  dernière  péiiode,  s'accompa- 
gnant de  gangrènes  profondes,  de  traînées  érysipèlatcusc^s 
et  d’adénites  suppurées,  chez  mi  individu  donnant  les 
marques  d’une  prostration  couiplèlc  et  ayant  du  la  ten- 
dance aux  syncopes  et  des  vomissements  pK'Cxistants  nu 
dcvelop]>oment  de  l'iiiflainmation  locale  {Fournier). 

('ne  tumeur  rouge,  tendue,  luisante,  d’un  noir  fauve  à 
son  centre,  luisante  à la  périphérie,  puis  sc  ramollissant, 
se  gangrenant  cl  se  recouvrant  de  vésicules  pleines  de 
sérosité  claire  et  sanguinolente  est  un  charbon.  La  tumeur 
est  le  siège  d’une  chaleur  mordicanle  ; il  y a de  la  fièvre, 
le  pouls  est  petit,  fréquent,  la  peau  est  sèche,  la  soif  vive  ; 
la  cardialgic,  le  coma,  surviennent,  les  poumons  sc  rem- 
plissent  d'écume  liroocliique  et  le  malade  meurt.  V.  In- 
fection. 

I,e  voisinogt'  des  foyei*s  de  miasmes  animaux  dans  les 
pays  chauds,  et  le  contact  de  mouches  qui  ont  reposé  sur 
dos  animaux  atteints  de  charl)on,  une  infection  de  l'éco- 
nomie par  un  virus  non  déterminé  ou  par  des  bactéries 
(V.  ce  mot}  et  surtout  une  mauvaise  hygiène  causent  le 
charbon.  • 

La  fornialion  spontanée  de  Itaclérics  dans  le  sang  et 
I inoculation  accidentelle  de  ces  microzoaires  faite  par  des 
mouches  ou  par  une  blessure,  est  la  cause  du  sang  de 
rate  chez  les  animaux  et  du  chariHm  cliez  l’homme  (Da- 
vMine). 

La  pustule  maligne  dilTèrc  du  charhon  par  une  marche 
régulière;  elle  ne  lui  ressemble  tout  à fait  qu’à  la  der- 
nière ^>ériode.  11  faut  se  rappeler  ipie  la  pustule  maligne 
SC  produit  aux  parties  découvertes  {V.  Pt'STLM.E  kalm'.ne}, 
landl.-s  que  le  churhim  scdévelop[>c  partout. 

Ia>s  charbons,  comme  les  abcès  de  la  peste,  commo 
les  plaques  gangréneuses  dans  riclére  grave  et  l'infeclion 
urineuse,  comme  certains  anthrax,  sont  des  ptdegmons 
gangréneux,  chez  des  individus  infecté>  cl  dont  le  sang 
est  prufondément  altéré. 

Thérdpf'iitit/ue.  — (Jiiand  les  accidents  de  l’infection 
sont  manifestes,  on  emploiera  le  traitement  générai.  Si  la 
muiadieesi  récente, et  sms  troubles  généraux  très  graves, 
on  commencera  par  faire  deux  larges  et  profondes  inci- 
sions cruciales  dans  le  phlegmon  gangréneux,  et  l'on 
cautérisera  la  plaie  avec  le  fer  rouge  ou  la  p4ie  do  Vienne, 
ou  le  chlorure  de  zinc.  On  extirpera  les  parties niorliflècs, 
on  fera  des  cataplasmes  de  feuilles  de  noyer  (Raphaël, 
Nélalon),  et  l’on  pansera  avec  de  l’eau  chlorurée,  avec  la 

I. -!6 
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büluliu»  coallar  mi  30*  ou  d’acido  phi-niquo 

au  1000',  oiia\ftdi  s lulious  pju iluiUL>.  a\rc  de  i'eau 
blanche  cl  de  lVau*de  vie  cuin|jliiêo,  ou  avec  du  vin  aro- 
:nali<|uc,  <»u  du  la  poudre  de  ({uinquina  rouge  (Diemer- 
broeck,  (îlienol,  J.  Frank),  puis  on  atua  recours,  suivanl 
les  indications,  aux  iraileinenl-S  généraux.  Il  esl  indis|H;n- 
sable  de  placer  les  malades  dans  d i'xcellentes  cmiditions 
hygiéniques,  pour  les  prémunir  conlie  le  charbon  dans  h s 
lemps  d'epidémio  ou  les  grandes  chaleurs. 

Le  Ir^ailemenl  général  sera  constiuie  j>ur  : de  la  nua- 
téralioii  de  quinquina,  de  l'eau  vineuse,  di*  la  limoiimle 
sulfurique,  des  infusions  aromatiques,  de  la  tisane  de 


feuilles  de  noyer. 

r>nilU’»  ihMi*;»  «t*"  ROVïT.  

IjiU iW>  kJ. 

Faites  infuser  et  ajoutez  : 

Mh'I.  erunioïc*. 

(Négrier.) 

Boire  un  litre  par  jour. 

Et  la  potion  zuivanlc  : 


lUu  iliiiill»**  ou  lU  IW  rrouiin»-^. 

T.rir*  rUi  vciiriiSUD.-'. 

Siriu.  Ktmuan-t. 

U'mik ’i  ifuuUe». 


(lîrcdcbet)  O.  i 

|Inc  cuillerée  toutes  les  deux  lieures. 

Ou  bien  l'acide  pbénique  : 

potion  ...•.«••  lie  pçmmuiei. 

AfiJe  t 

Mêlez.  A prendre  par  cuilleréca  dans  Ica  vingt-quatre 
heures. 

On  tlcvra  aussi  faire  prendre  du  sulfate  de  (juinine  à la 
dose  de  1 i 2 grammes  par  jour,  de  ralcoolatuie  d’aco- 
nit, 1 à 2 grammes.  V.  Infection  puiut.ente. 

CMARVeN  iMatiewe  médicale).  Produit  dessérbé  de 
lu  carlwnisalion  du  bois,  des  matières  végétales  et  ani- 
males. Il  y en  a plusieurs  espèces: 

Le  ( vc<jrt>d  ou  woy/ié.si*'  «oiVe,  qui  se 

donne  dans  les  cas  de  flatuosités,  daij^  de  I euu,  a l.’»  ou 
30  grammes  H,  dans  certaines  lièvres  adynamiquesQ, 
dans  le  scorbut  E],  diarrliée  S,  da«H  les  mala- 

dies chrouiques  de  rcstoinac  □,  et,  ù 1 extérieur,  on 
l’applique  avec  avantage  >ur  les  plaies  gangrém-UM  s. 

L«‘  rhfirfjon  (inimol  ou  noir  animal  est  moins  eiii|tloyé, 
mais  il  a été  iiiia  en  usage  dan>  les  mêmes  maladitîs  et 
pour  les  mêmes  circonstances.  Ün  le  donne  a la  dose  de 
1 à 2 grammes. 

Le  ihnrhüH  de  tirre  n’est  j»as  employé  en  natm*c,  mais 
le  goudron  qui  résulte  de  sa  dislillalûtn,  nommé  r<KiU>ir 
ou  ijtntilt-m  r/c  htnti!h\  préparé  d'uiie  rertaine  façon,  sert 
H désinfecter  les  plaies  cl  à favoriser  la  guérison  de  la 
teigne  on  de  riierpt’S  tonsuranl.  — Ainsi  le  coaltar  mé- 
langé à la  teinture  de  saponine  forme  iims  préparation 
miscible  à l’eau  en  toute  pnqu^rtion,  et  furmanl  une  émul- 
sion très-utile  pour  la  cicatrisJilion  des  ulcères  aloniques, 
hi  on  l’emploie  au 30'  ou  au  50*  (Lebeufj.  )lélangé  a liu 
plâtre,  5 à 10  pour  100,  il  fuit  la  poudre  dé>iiifect;mle  de 
(^onie. — C'est  du  goudron  de  bouille  enlin  que  l’on 
relire  rüci</e  p/iemV/uc  avec  lequel  on  préparé  I eau 
pliéniquée  au  1000*  conseillée  comme  désiiifeclanl  tJ> 
comme  antiputride,  et  avec  laquelle  on  fait  di*s  injec- 
tions dans  l’angine  ronetmeiis»-  et  dans  le  caiinT  du 
tum.  On  l’emploie  HUssi  à rinlérieur  dan^  le  cancer  et 
dans  Tulcère  chronique  simple  de  resiouiat  : *»  à .50  cen- 


tigrammes en  potion  dans  la  variole  (Chaufrard),  dans  le 
charbon,  etc. 

Le  rJuiyfMm  intw  rutoUiintphU»  ou  }domf/aijint  ou  min 
dvphmh,  employé  contre  les  darUesen pommade  : 3 grani- 
lues  pour  30  grammes  d'axonge,  cl  a I intérieur  10  cen- 
tigrammes ù l gramme  E]. 

€IIARRe:^KliiRB  (HhAue).  Eau  miaér.ilc  ferrugi- 
neuse, acidulé,  froide,  qu’on  administre  en  boisson,  2 à 
4 verres  par  jour  et  eu  bains  quotidiens. 

Elle  s'emploie  dans  la  dyspepsie  El,  dans  la  chlorose  El, 
dans  la  gastralgii*  EJ»  «J»»*  scrofule  EJ  d dans  cerUines 
maladies  de  l’utérus. 

CHAII0OW.  Plante  des  synantbérées,  dont  plusieurs 
espèces  sont  employées  eu  Üiérapeulique.  — l*Lcc4<irdo« 


Fia.  121.  — Ujuriloo  Imu’iI. 


4c/«ï(fig.  127),  dont  les  feuilles,  amères  par  le  principe  ap- 
pelé cornu  qu'elles  reufiTmcnl,  se  donnent  en  iwidre,  2 à 
4 grammes;  eu  rj-hnit,  I à 2 grammes;  en  tnfwion, 
10  grammes  par  litre  d’ean,  on  l’administre  comme  su- 
dorifique cl  fébrifuge  Eli  2“  le  cAfuyhjn-.Mitric,  employé 
coiiime  sudorifique  Q;  3"  le  ehnrdon  tuix  d/»ç.s,  dont  le 
suc,  placé  sur  de  la  charpie,  a été  opposé  au  cancer  de  la 
face  □ ; 4"  le  i hnrdou  ctoile,  employé  comme  fébrifugiQ  ; 
5®  le  chnt'^lou  ht  iivv'i'h’ndnf , conseillé  jMJur  prévenir  les 
IkémorHioïdes  EJ- 

CHARHB.  Arbre  de  la  famille  des  Am?nlacées  dont  les 
feuilles  renferment  9 jMmr  100  de  Linnin.  — La  décoc- 
tion de  ce.s  feuilles  |huiI  èlrt*  eiii|doyee  comme  astringent, 
comme  gargari''iiie  et  comme  tisane  dans  la  diarrhée. 

(‘HARPIE.  Masse  de  liLs,  aécc"aire  au  paiiseiiienl  des 
plaies  et  faite  en  eflllant  ou  en  ripant  des  morceaux  du 
linge  lessivé. 

CHATSAL'-HOVriER  (Mayenne).  Eau  minérale  fer- 
rugineuse, acidulé,  froide,  très-bonne  contre  la  rblorose, 

CHATEAl  AiEliE  (Pny-de-llême).  Eau  ininérHle,  sa- 
line, sortant  par  de  noiidireuses  sources,  dont  la  teiiipé- 
ralure  varie  de  1.*»  à 37“.  Elle  s'emploie  en  boisson  et  en 
bains  contre  la  dys|M*psie  et  la  gastralgie  EJ»  contre  les 
obstructions  alHloiuiiialesQ.  c<»nlre  la  scrofule,  contre  le 
racliilivinc  EJ»  ‘“«lin  contre  les  rhumalismcsEJ  ‘‘I  1''^ 
ralysies  EJ- 

CRATEERON  (l‘u)-de-Dôiiie).  Hau  minérale,  alcttliné, 
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firruginousp  clgazcusi*.  frnûlc,  employée  en  htusson  ilans 
la  gastralgie  S.  la  dyspep?-ieO,  dans  la  gravelleQ 
et  dans  le  calarrlic  de  la  Tussie 

C'HATfXCi|>YO\  Puy-de-Dôme).  Knu  minérale  rhio- 
nirée  sodiqiie,  sortant  par  plusieurs  sources  ayant  25  à 
S.)**  centigrades,  employée  eu  Poisson,  en  bain  et  on  dou- 
clicSf  contre  les  rliuinaiismes  rhroni4[ues  [^,  dans  les  eii- 
gorgetnents  du  foie,  de  la  rate  et  des  glandes  mésemté- 
riques  {3-  I®*  nialadies  chroniques  de  l'eslomarE]» 

dan»  la  leticorrhéc  □,  dans  la  chlorose  □,  dans  la  scro- 
fule H. 

rH.%*IE\OI4  (Uus-lUiiii).  Eau  minérale  chlorurée, 
soilique,  arsenicale,  iodo-hromurée,  froide,  (ju'oii  emploie 
en  boisson  dans  la  chlorose  [3  c*!  lu  scrofule  [3- 

C'UATOEIlil.EnEKT.  Impression  d'alnud  agréable, 
puis  pénible,  qui  amène  le  fou  rin»  et  qu'on  peut  utiliser 
en  UiérapeuUi|iiepour  exciter  la  vitalité  de  cerUtins  êtres 
dont  l organisation  est  languissante,  et  chez  lesquels 
riiémato&e  st'failiiicoDipléleiiieot. — On  l'emploie  contre 
riiypochondrie  ITl. 

CHAr»E-PIMt(»e.  V.  rhÊTHlMTE. 

rHAl'DEM-YlCilXN  (Cantal).  Eau  saline  carbonalée 
sodiqiic,  sortant  de  pliLsieurs  sources,  ayant  02  a 80'*  cen- 
tigrades et  administrée  en  boisson,  en  bains,  en  douches 
et  à l'étude,  dans  les  rhumatismes^,  dans  les  névral- 
gies 0,  dans  les  névroses  □,  dans  les  maladies  de  la 
peaun,  dafis  la  syphilis  O,  dans  la  scrofule  n et  dans 
la  paralysie  fTl. 

CHAVFO\TAIKE  (Üelgique).  Kau  saline  de  32  à 
centigrades,  employée  contre  les  rhumatismes,  l'iiystéric 
et  la  chorée. 

C'HAI  X.  Protoxyde  de  calcium  alcalin  qui,  étant  privé 
d'eau,  forme  la  chaux  vive.  — On  l’emploie  en  poudre, 
pour  mélanger  à la  potasse  et  faire  la  de  Vienne. 

— Kleinle  avvc  de  l’eau  et  pulvérisée,  elle  entre  dans  la 
préparation  des  pon)ii>ades  contre  In  teigne  ; enfin  dis- 
soute dans  l’eau  et  filtrée,  elle  constitue  l'mii  de  ehaux 
employée  dans  la  dyspepsie  et  les  maladies  organiques  de 
l'rstomac,  lorsqu'il  y u des  aigreui's  m-  -h.  Ou  la  donne 
dans  du  lait,  u 30  et  60  ou  I OOU  graiiuiies. 

« ■BEI  OPLAAIIE.  V.  LÈMIKS  (7l*s/oor<(/tr«/i  dex). 

C H^^IDOIYB.  Plunlt;  delà  fatiiiile  des  papavéracée*>, 
dont  la  racine,  en  poudre  ou  eu  décoction,  15  grammes 
par  litre,  s’emploie  contre  les  nialndie'.  des  yeux  PI:  b- 
suc  de  la  plante  dciv,  amer,  a été  conseillé  coimiie  caus- 
tique pour  détruire  les  verrues  (3.  On  l'a  donné  à l inté- 
rieur  comme  fébrifuge  n. 
chéloïde.  V.  Ké.laïUiE. 

CHENII.LÉ  ( Miiine-ct-boire).  Eau  minérale  ferrugi- 
neuse, nci<lnle  froide. 

CHÉnof»i»i.  V.  (kiMJoNCTive. 

CBÉ\B.  Arlire  de  la  famille  des  amentacées,  dont 
l'écmre  des  jeunes  branches  fournit  le  tan.  Cette  écorce 
est  trés-richc  en  hinnin.,  et  sa  décoction,  20  grammes 
par  litre,  sert  jiotir  lotion  et  injection»  vaginales  [3. 

I.e  fruit  du  chêne,  c’est-à-dire  le  gland,  torréfié,  pulvé- 
risé et  infusé,  sert  à foire  le  café  de  yUiitds,  vanté  comme 
nslringeiit  dan»  lu  diarriiée(3ot  comme  nntiscrofiilruxr~|. 
On  prépare  aussi  ce  café  avec  les  ylandi  doux  d'Espagne, 
mai»  il  ne  vaut  pas  le  c.ifé  de  glands  amers. 

( HÉIVOIN»»ÉEN  01-  ATRIPl.M  ÉKN.  Famillrdeplau- 
lesdoiil  on  emploie  ; lMe.  Arye7-../iMm  bhme  sédatifet  an- 


chu:  2à3 

f tihémoiTlioïdal  en  infiisionQ;  2*  le  ehenopûdiumambro- 
I sioide  ou  thé  du  Mexit^ue  en  infusion  tonique  et  stoma- 
chique [3  î I®  chenoiejdiuiH  anOtelminthiguey  dont*  le 
suc  des  feuiilr»  30  gramme»,  et  les  semences  pulvérisées 
3Ü  grammes  st?  donnent  comme  lienirug{  «El  ; le  cAe- 
NojaWinm  lem  Ilrnti  ou  éfànard  sauvaye  tlont  les  feuille» 
cuite»  »c  maiigimt  comme  les  épinards  à titre  de  laxatif; 
5*  le  cAewqxo^iiMm/V/îV/e  ou  riibuire,  etc. 

rHCR%l.  Ombellifére  dont  la  racine  en  poudre, 
.50  centigrammes  à 1 gramme,  est  emménagoguc , diu- 
rétique et  fébrifuge 

C'HEVEIA.  Le»  cheveux  sont  souvent  malades  par 
riiifluence  (b*  l'àgc  et  de»  causes  mondes  ou  des  imda- 
dies. 

Ils  )>crdenl  leur  pigment  et  blanchissent  par  la  frayeur, 
par  le  chagrin  et  la  vieillesse  ; — ils  deviennent  lanu- 
gineux, carhectû{ucs  et  tombent  dan»  les  maladie»  gra- 
ve», sous  rinfliience  de  l’allération  de»  follicules  piltutx 
(V.  Calvitie);  — enfin  iis  sont  attaqués  p.m‘  les  para-sites 
végétaux,  dans  la  teigne  (V,  ce  mol),  dans  l'iierpé»  cir- 
ciné et  dans  le  pityriasis  du  cuir  chevelu.  V.  ce  mut. 

(tuand  iU  sont  lilancs,  cela  constitue  la  conilie.  V.  Ca- 
NITIE. 

< he«eax  (Chitb  DEs).  Sous  l'influencc  des  maladies 
fébriles,  dans  leur  ctmvalescence  ou  ù la  suite  de  l’accou- 
chement, quelquefois  aussi  à la  suite  des  troubles  orga- 
niques produits  par  l’ôge  ou  par  le»  maladie»  du  uiir 
chevelu,  tels  que  le  pityriasis,  l'érysipèle,  les  cheveux 
tombent  et  peuvent  ne  pas  repousser.  V.  ALurÈciE. 

Pommade  contre  l'ahjiéHe, 


Axniisr  lHi!.anii.|n« 01*0  ^rniniMv*. 

S>i«  lie  rilrop O *J. 

Trinliiro  <i«  ranthimirf 3 m1. 

E«wnn>  «If  ritm«i tO  mI. 

(Dh.  allein  ) 

Pommade  contre  l’alopène. 

Sur  il#  rUr<<ii 4 sr4iinniM. 

Etirait  tl«  ifBti>i|niua M ut. 

Trmiut-<-  dr  nnllMttitr*. t til. 

Ilitilr  <lr  rutir 33 

Iti^ami»(r 1(1  )(<naim. 

Mm  llr  do  hxvwr 00 


K.  ».  a.  Avant  d’employer  celte  pommade,  on  lave  la 
létr  avec  de  Tenu  de  savon.  Le  Icndenain,  on  fait  une 
friction  et  l'on  continue  tous  le»  jours  pendant  deux  mois 
(Schneider). 

c itcxeiix  (Teinfi  UE  UE.»),  iauiiiiie  un  l'ii  VU  u rariii’le 
Ca.mtie,  les  pâles  mefainortane»  sont  ce  qu'il  y u de  |dus 
inolTensif  pour  teindre  les  cheveux  en  noir.  Quant  aux 
autres  procédé»  de  teinture  exposé»  dans  le  même  article, 
leur  emploi  est  souvent  daiigneux,  et  il  en  résulte  de» 
migraines  que  le  médecin  doit  dt^viner  tout  eu  ménageant 
les  suM'eplibilités  de  lu  ciajuetliTic  des  vieillards.  I/Cs 
teintures  blondes  et  rouges  sont  au  contrains  à base 
d'acide  et  allèrent  le  cheveu  lui-même.  V.  Canitie. 

4'HÈVREFEl'ILI  E.  Arbuste  de»  caprifoliacées  dont 
les  feuilles  en  infusion,  A a 8 grammes  par  litre  d'eau,  ser- 
vent de  gargarisme  O- 

CHICORÉE.  Syiianlliérée  dont  les  feuilles  fraîches  sc 
iiiaugeiit  en  mdade,  dont  la  racine  torréfiée  donne  \emfé 
de  cA/conV.  Son  infusion  amère  est  dépurative  [3,  cl  l’on 
emploie  dans  le  même  but  l’extrait,  !e  suc  finU  cl  le  sirop 
simple.  Il  y a ans»i  un  sirop  de  chicorée  composé  qu'on 
donne  comme  puigulif  chez  les  enfants;  igai.s outre  lu  dii- 
curée  il  y a dun»  ce  sirop  une  certaine  qnunlité  du  Hm-, 
burlM*.  Il  s’admiiibtre  de  3ü  û 60  gtamiiies 
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CXICOTÜV.  Poudrt'  ou  tlécoclion  de  coloquinte  que  les 
nourrices  lueltenl  au  lioiil  du  sein  pour  cmpt'cher  les  en- 
fants de  leter  et  pour  faciliter  le  fevrage. 

('■IKKDE^T  Graminée  dont  le  rtiizoïne  lavé,  battu 
cl  séché,  sert  en  décoction  (30  grammes  par  litre)  de  tisane 
rafraichissante  et  mucilaginetise  quand  elle  a été  édulco-  i 
réc  avec  un  sirop  quelconque 

l'HINI  tmiE.  Eu  voulant  expliquer  toutes  les  opéra- 
tions de  la  rie  par  des  afûnités  moléculaire'^  comparables 
à celles  de  la  matière  iiiorgamiqiie,  la  chimie  a dépassé  les 
limites  de  la  acience  pour  entrer  dans  le  domaine  des  hypo- 
thèses et  elle  est  devenue  delà  chimiatrie. 

H ii’y  a pas  de  prétention  que  u'ail  un  chiiniati'e;  il 
vous  dira  pourquoi  l'on  digère  et  ruminent  on  digère,  il 
ira  même  jusqu'à  faire  une  digestion  artificielle  dans  un 
estomac  de  verre,  appelée  cornue,  mais  si  vous  lui  deman- 
dez des  excréments,  il  se  fâchera  tout  rouge,  ignoranlquc 
là  seulement  sont  les  preu^'es  de  la  vie. 

Croire  que  la  vie  n'est  rien  par  elle-même,  qu'elle  n'est 
autre  chost*  qu'un  résultat  de  l'anmité  des  éléments  les 
uns  pour  les  autres,*  qu'elle  ne  saurait  modilicr  l'exerciee 
des  fonctions  les  plus  chimiques;  enfin  que  les  médica- 
ments agiss(uit  au  sein  de  rorguiiisme  comme  dans  un 
verre  à expérience,  telles  sont  les  prétentions  de  la  chi- 
matrie. 

Le  cbimialre  fait  n^spirer  de  l'oxygène  à rasthmntiqiie, 
injecte  de  1 eau  dans  les  veines  taries  du  cholérique, 
doiim*  des  acides  à reux  qui  ont  des  hémorrliagies,  de 
l’alcali  aux  goutteux  couvert  de  tophus  aeûles,  de  la  dia- 
stase  et  de  la  pepsine  à tous  les  djspepsiques,  en  un  mol 
use  jusqu'au  ridicule  du  principe  des  neutralisants  chi- 
miques. 

I.a  chimatrie  ne  déln'inera  jamais  la  médecine  qui,  pre- 
nant toujours  à la  chimie  ce  que  celte  science  lui  sp|>or- 
tera  d’utile  et  de  vrai,  ne  lui  laissera  jamais  réduire  le 
corps  humain  à un  laboratoire  où  tout  se  pusse  selon  les 
lois  de  rafliiiité  inorganique. 

La  vie  qui  ne  s'entretient  que  par  des  combinaisons 
chimiques  lutte  contre  elles  selon  ses  conditions  d'Agc,  de 
sexe,  de  tempérament,  d'idiosyncrasie  et  d'influence 
morale,  et  elle  les  modifie  pour  une  fin  préconçue  relative 
au  maintien  de  la  foriiie  des  êtres  et  aux  intérêts  des  in- 
dividus. 

f'HIRAiillE.  Goutte  fixée  aux  mains.  V.  Goiittk. 

C'MIR0KIEA'  (IIlceRE).  Variété  d'ulcère  rongeant. 
V.  ULTi.nEs. 

CMLOIIAL.  Ia‘  chloi-nl  eM  un  aldéhyde  tricliloré  so- 
luble dans  l'eau,  qui  se  décompose  par  les  alcalis  et  en- 
gendre des  fomiiates  et  du  chloroforme.  C'est  un  liquide 
anhydre  qui  sc  solidifie  et  cristallise  quand  on  y ajoute  un 
peu  d’eau  en  formant  le  chhrat  hytlralv. 

Le  chloral  hydraté  administré  par  l'estomac  passe  dans 
le  sang  où  il  engendre,  au  contact  de  scs  alcalis,  des  for- 
miales  et  du  chloroforme  produisant  le  sommeil  et  l'anes- 
thésie.  (0  Licbreicli.) 

Le  chloral  ne  s'emploie  qu'à  l'état  de  chloral  hydraté  so- 
lide ; quand  il  est  pur,  on  le  donne  pur  la  bouche  dans  du 
sirop  de  groseilles;  sous  forme  de  perles,  ou  en  luvcmeni, 
à la  dose  de  I à 3 et  6 grammes  pour  les  enfants,  de  3 
à 5 ou  6 et  8 grammes  pour  les  adultes. 

En  vingt  ou  quarante-cinq  minutes,  il  prmluit  le  som- 
meil, lin  faible  abaissement  de  tiunpérature,  la  pi'litesse 
du  pouls  et  une  anesthésie  plus  ou  moins  prononcée. 
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Sirop  de  chlornl  (llout  huti. 

Sirof  Ur  srotviUrt flO  i HO  grannie*. 

Ilytlrat»  cbU>ral.  ........  i à M >«|. 

Faire  dissoudre. 

A prendre  en  une  fois  pour  endormir,  ou  par  cuillerées 
connue  untispasmodique. 

Lnvtment  de  chhral. 

E<Mt  ISO  içrautiM**. 

Ilydrato  <U  clil<iral i a H id. 

Perles  de  cA/or«/. 

t.e  chloral  »'eurct»pf>e  daa»  la  Ci-latiiM  a 33  eanliKraoiaM*  |>«r  [n>rl<‘,  rl 
i'uo  an  «joaie  troU  |>our  fa>r«  an  vrainm.' 

(Limousin). 

C'est  un  hypnotique  qui  donne  deux  à cinq  heures  de 
sommeil  non  suivi  do  fiuiguo,  de  vomissemirut,  ni  de  con- 
stipation, il  prendra  sa  pince  entre  l’opium  et  le  chloro- 
forme. C’est  le  meilleur  anesthésique  donné  par  l'estomac. 

Avec  son  aide,  j'ai  pu  aiTacherdes  dents  aux  enfants; 
calmer  les  douleurs  de  l'odontalgu*  cl  des  névralgies;  de 
la  colique  néphrétique  ou  hépatique,  de  lu  brûlure,  dos 
applications  de  la  pâte  de  Vienne,  etc.;  enfin  on  calme 
en  trois  jours  les  mouvements  de  la  chorée  la  plus  vio- 
lente. (liouchut.) 

Je  résume  son  action  de  ta  façon  suivante  : 

Le  chloral  hydraté  on  hydrate  de  chloral  est  un  puis- 
sant sédatif  du  système  neneiix  moteur  et  sensitif. 

Si  l’hydrate  de  chloral  n’est  pas  crUtallisé  et  )>ien 
pur,  de  façon  à dég.iger  dts  vapeurs  de  chloroforme  sans 
colorer  le  liquid(>  par  l'addition  de  potasse,  il  est  sans  ac- 
tion et  |w-‘ul  être  très-dangereux. 

L’hydrate  de  ehloral  ne  doit  pas  être  donné  à une 
dose  qui  dépitsse  5 ou  6 grammes  en  une  fois,  chez  l’a- 
dulte,  cl  chez  les  enfants,  il  faut  commencer  par  1 ou  2 
gramme.s  jusqu'à  6. 

Les  préparations  liquides  d’hydrate  de  chloral  ne  doi- 
vent pas  être  préparées  trop  longtemps  d’avance,  cor  elles 
peuvent  s'altérer  et  perdre  de  leur  efficacité. 

On  |K‘ul  aduiinislrcr  l’iiydi'atu  de  chloral  parla  houclic 
ou  bien  en  lavements  qui  produisent  les  mêmes  effets 
que  l’emploi  par  l'estomac  ; mais  la  voie  gastrique  est  la 
meilleure. 

Le  chloral  hydraté  ne  doit  pas  être  administré  chez 
le.s  sujets  i|ui  ont  une  maladie  organique  du  cerveau  ou  du 
cœur. 

C'est  pur  la  production  de  chloi*ofonne  dans  le  sang, 
sous  l'influence  de  sa  réaction  alcaline,  que  le  chloral  in- 
géré produit  le  sommeil  et  l'anesthésie. 

Il  est  dangereux,  chez  riionimc,  d'administrer  l’hy- 
drate de  chloral  par  injections  sous-culané(‘s. 

I.a  tension  artérielle  augmente  sous  l'influence  du 
clilorii),  en  même  tenq»s  que  se  produit  un  peu  de  fré- 
quoDce  du  pouls,  et  cette  temsion  diminue  après  le  réveil, 
ce  que  monirenl  les  Inicés  sphygmographiques. 

Les  urines  du  sommeil  chloral  sont  neutres;  et. 
bouillies  avec  lu  liqueur  de  Kehling,  elles  n'tm  ri'duisenl 
(vas d'abord  le  sel  de  cuivre,  mais,  le  lendemain,  lorsqu'il 
s'y  trouve  du  chh»ral  passé  |vir  les  reins,  elles  sont  plu?» 
denses  cl  opèrent  ta  réduction  des  sels  de  cuivre  au  point 
de  faire  croire  à une  glycosurie  qui  n'oxisie  pas. 

L’hydrate  de  chloral  fait  rarcunent  vomir,  et  ne  pui^e 
jamais. 

La  iompéralure  est  un  peu  abaissée  par  les  doses  non 
toxiques  d'iiydrale  de  chloral,  ce  qui  en  fuit  un  médica- 
ment algide. 

l'ar  riiydralc  de  chloral  on  diminue  la  perspiration 
cutanée,  et  In  peau  est  un  peu  plus  séclu'  qu'à  l'état  nor- 
mal. 
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L'hydmtc  de  ehloral  a l’avanlagc  de  pouvoir  ^(rc  dos^ 
d’une  façon  pr^ciw*,  efficace  à la  production  de  l’anestthésic,* 
luudiii  que,  dans  les  inhaialions  anesthésiques  du  cliloro* 
forme,  les  vapeurs  ne  peuvent  être  dosées;  on  ne  sait  ce 
que  l'on  fait  quand  on  les  emploie,  et  c'est  là  ce  qui  les 
rend  dangereuses. 

L'action  de  l'hydrate  de  cliloral  est  exactement  celle 
du  chloroforme,  niais  elle  est  plus  longue  n se  produire 
<i  elle  dure  beaucoup  plus  longlcmi>5. 

Chez  quelques  iiuilades  soumis  au  chlura),  il  y a une 
agitation  musculaire  et  morale  qui  ressemble  à l’ivresse 
aJroolique  ; mais  cette  ivresse  n'a  rien  de  dégoûtant  ni  de 
désagréable. 

Chez  presque  tous,  c'est  un  sommeil  remarquable  par 
une  anesthésie  irès-prononew»  et  rarement  accompagnée 
d'hyperesthésie. 

L'uneslhésie  est  en  rapport  avec  la  dose  employée, 
et  à la  dose  de  2 à 8 grammes,  selon  les  âges,  elle  est 
complète  et  permet  d’appliquer  sans  douleur  les  cautères 
à la  pâle  de  Vienne,  ou  même  de  faire  l'extraction  des 
dents. 

Comparé  à l’opium,  qui  fait  souvent  vomir,  qui  ûte 
l'appétit,  qui  stimule  et  qui  échaiiiïe,  qui  constipe,  qui 
excite  la  transpiration,  qui  fait  dormir  lenloment  et  lour* 
demenl,  qui  laisse,  après  le  réveil,  un  malaise  de  somno- 
lence prolongé,  l’hydrale  de  cliloral  ne  fuit  pas  vomir,  ne 
constipe  pas  et  donne  de  Tapiiétit;  il  sèche  la  peau  et  la 
refroidit  un  peu;  il  fait  dormir  vite  et  longtemps;  enfin, 
au  n'veil,  il  ne  laisse  pas  de  loi  rJeur  d'esprit  ni  de  som- 
nolence, et  peut  être  pris  plusieurs  jours  de  suite. 

A hante  dose,  l'hydrate  de  chloral  prrMluil  l'algidité, 
tandis  que  l’opium  produit  au  contraire  la  chaleur  et 
la  diaphorèse. 

On  peut  réitérer  une  dose  de  5 à 5 grammes  de  chlui  al, 
deux  ou  trois  fois  dans  un  jour  sans  inconvénient,  et  il  en 
résulte  deux  ou  trois  fois  plusieurs  heures  de  sommeil 
séparées  par  un  court  inslani  de  veille. 

Comme  thérapeutique,  le  cliloral  hydraté  est  le  sé- 
datif des  violentes  douleui's  de  goutte,  des  atroces  souf- 
frances de  la  colique  néphrétique  ou  de  lu  carie  dentaire, 
et  de  la  brûlure.  C’est  en  un  mol  le  premier  des  anesthé- 
siques administrés  par  l'estomac. 

Dans  les  cas  où  l’on  devrait  recourir  au  chloroforme, 
l'hydrate  de  chloral  peut  être  employé  pour  apaiser 
les  douleurs  de  raccouchemeiit  naturel,  pour  faciliter  les 
opérations  obslctricales  cl  pdfir  combattre  l'éclampsie. 

Knfin,  c’est  le  remède  le  plus  prompt  et  le  plus  efficace 
h cmployi  r dans  la  chorée  intense,  lorsque  l'on  veut 
rapidement  faire  cesser  une  agitation,  qui  par  elle-même, 
menace  fes  jours  du  malade. 

C'BI,Oll.tTEM.  Sels  résultant  de  la  combinaison  de 
l'aride  chlorhydrique  avec  les  bases.  Ilnsieurs  formentdes 
Itoudres  fuhninantes.  — C’étaient  jadis  les  murhUis  sur- 
{txyyt'nés. 

La  Ihêrapculique  emploie  le  rhlurnte  de  ioude  à à 
8 grammes  par  Jour  contre  les  angines  couenneuses  ryi: 
le  chïorute  de  contre  la  slomalilc  ulcéro-mem- 

braneuse  i-e  -«-1:  contre  l'angine  couenneuse  (3,  contre 
le  croup  [3,  contre  la  sloinalile  mercurielle  i-*-  -»-i.  contre 
le  scorbut  des  gencives  [3  et  contre  les  maladies  véné- 
riennes On  l’adminislre  en  gargarisme,  15  gram- 
mes par  litre  d'eau,  ou  en  potion,  6 grammes  pour 
120  grammes  de  véhicule.  —•  La  dose  par  vingt-quatre 
hi'ures  peut  être  portée  à 10  graninie.s. 

CHLOttEé  Corps  simple,  gazeux,  jaune  verüàti'e,  irri- 
tant Irès-éncrgrque  des  organes  respiratoires.  — f.a  thé- 


rapeutique l'emploie  en  ins^nVu/ions  contre  le  catarrhe  et 
la  plithisie,  lorsque,  à petite  dose,  il  est  ré|»andu  sous 
forme  de  chlorure  liquide  dans  la  chambre  d'un  ma- 
lade Q.  Quand  il  a été  dissous  dans  l’eau  on  l'emploie  en 
lotions  et  en  injections,  comme  moyen  préservatif  de  la 
syphilis  après  un  coït  suspect  [3.  en  potion  àl  et  10  gram- 
mes dans  le  cancer  [3>  dans  la  fièvre  typhoïde  Q.  dans 
In  scarialiiie  (3  et  comme  contre-poison  de  l'acide  suif- 
hydrique  [3-  Il  sert  à préparer  les  fumigationit  dite."» 
uuytouieiuies^  employées  pour  la  destruction  des  miasmes 
d'une  épidémie  [3«  mais  cela  ne  vaut  pas  les  fumigations 
de  gaz  sulfureux. 

CHLltRHTDRIQl’e.  V.  ACiDE  CHLORHYDRIQUE. 

C'HI.OROFOR.RE.  Liquide  volalU,  insoluble,  ayant  une 
odeur  agi'éable,  semblable  à celle  de  la  pomme  de  reinetic, 
découvert  en  France  par  Soubeiran  et  utilisé  comme  anesthé- 
sique par  Simpson.  V.  Anesthésique. 

Quand  on  le  fait  respirer,  il  endort  en  donnant  une 
insensibilité  que  l'on  utilise  pour  faire  les  opérations 
sans  douleur,  pour  adoucir  les  souffrances  de  l'accoucbe- 
mcni  (école  anglaise)  et  pour  réduire  les  hernies  (Cnyton, 
Gosselin) et  les  luxations  i-t-  ■»i. 

C’est  le  de  fa  douleur.  On  le  donm*  sous  forme 

liquide  à riniérieur  en  potion,  en  vin,  en  sirop,  en  aolution 
aqueuse  et  en  lavement;  comme  antispasmodique,  surtout 
dans  l'épilepsie  [-e  -h.  dans  la  coqueluche,  et  comme  dis- 
solvant des  calculs  biliaires  (Bouchut)  (3*  — Four  le  mé- 
langer en  toute  proportion  à un  véhicule,  il  faut  le  faire 
dissoudre  préalablemeul  dans  huit  parties  d’alcool. 

Ijtinrsforno. . 10 

Alr<H.| . (W  id. 

Mêlez  et  ajoutez  ce  mélange  en  toule  proportion  à l'eau, 
au  sirop  et  au  vin  à la  dose  de  2 à 1U  grammes. 

On  l'administre  dans  l’épilepsie,  dans  l’hystérie,  deux 
lavcmenH  par  jour,  à garder  tout  ù fait  et  composés  de 
choroforme  1 à 2 grammes;  alcool,  8 grammes  et 
100  grammes  de  véhicule.  Comme  remède  interne  mi- 
mant la  douleur  il  ne  vaut  pas  le  chloral  (Y.  ce  mot.) 

11  est  utile  dans  rundonlalgie[3.  dans  les  névralgies,  on 
pommade  et  en  applications  directes,  nu  moyen  de  linges 
imbibés  et  rouverts  de  (alTelas  ciré. 

Sur  les  plaies  aloniques  et  sur  les  ulcères  vénériems, 
une  applicaliuii  suivie  de  cliarpic  sèche,  il  est 
utile. 

< RLOROÜIÉTRYI.LE  OU  RICHLORI'RE  DE  R&- 
THYLÈAiE.  Introduit  dans  lu  lliérapeiitiquc  par  Richard- 
son, Tûurdes,  Slopp,  etc.,  cet  anesthésique  puissant  et 
rapide,  sous  le  rapport  de  sa  constitution  comme  do  sa 
densité,  se  rapproche  beaucoup  du  chloroforme,  mais  il 
s'en  éloigne  davantage  par  son  point  d'ébullition  qoi  n'est 
qu’à  5*  au-des.sous  de  celui  de  l’éther  sulfurique.  .Aussi  ses 
vapeurs  brûlent  elles  également  dans  l’air,  et  c’est  lu  soQ 
inconvénient  très-fM-rieux  ; il  s'enflamme  mémo  au  contari 
d’im  corps  en  ignilioii.  Pourtant  il  est  beaucoup  moins  com* 
bustible  que  Féthor  et  l’amyléne,  et  s'éteint  rapidement 
sans  être  consumé.  L’uir  respiré  par  les  animaux  anesthé- 
siés ou  soumis  aux  injections  du  bichlorure  ne  produit  pas 
de  flamme  comme  avec  ces  derniers,  il  ternit  seulement 
réclut  de  la  flamme  de  la  bougie  sur  laquelle  il  est  dirigé. 

Kii  résumé,  le  bichlorure  de  méthyle  est  un  liquide 
neutre,  inrolore,  volatil,  inflammable,  d’un  point  d ébul- 
lition fixe  et  qui  ne  laisse  aucun  résidu  par  l’évaporation. 
Son  odeur  a beaucoup  d’analogie  avec  celle  du  chlonrfonnc*; 
elle  est  un  peu  plus  douce,  moins  pénétrante  cl  n imle  pas 
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lu  gorgi*  : elle  vs\  :igiviil>le,îiî\nîi  être  nu»si  >ii«Te  que  celle  j 
d'un  rlilor»rorme  lûen  prè|>aré. 

Exinaitoenlè  comparati'remenl  avec  le  chloroforme,  par  ' 
robsei'Viileur  anglais,  >urdes  pigeons  de  même  force  plii- 
cê.s  dans  un  iiigénimiK  appareil  de  son  invention,  il  a 
amené  une  an>>slhésie  nipide  et  conipléle  qui  a pu  être 
jirolongée  sans  péril 

J1  faut  seul 'nient  se  méfier  de  la  faisidcation  avec  du 
chloroforme,  ce  qui  alleu  très-souvent. 

CHl.OltOMK.  l.a  chlorose  est  une  nosohémie  dans 
laquelle  le  sang  perd  une  plus  ou  moins  grande  partie  de 
ses  glülmlei  et  l'eau  augmentant  un  |h*u,  tandis  que  l'ai* 
humilie  conserve  proportion  normale. 

Dans  la  chlorose,  les  globules  peuvent  tomber  de 
140  millièmes  h 100,  90,  5ü,  et  même  30  millièmes, 
mais  la  tlhrïne  reste  à 2 cl  qitelquefoi'*  3 millièmes. 

l.a  perte  des  globules  dans  la  chlorose  enlralne  la  dimi- 
nution proportionnelle  de  fer  qui  s’y  trouve,  et  c’est  jmur 
cela  qu'on  dit  avec  raison  que  dans  cette  nosohémie  la 
qiianiilé  de  fer  est  moindre  que  dans  l’état  normal. 

C’est  sur  la  connaissance  de  la  diminution  du  fer  ivn> 
fenné  dans  le  sang  des  chlorotiques  que  re|M>s«‘  hi  médicu- 
lion  ferrugineuse  employée  contre  la  chlorow*. 

chlorose  s’observe  surtout  che*  les  femmes,  et  son 
développement,  ordinairement  spunt«aiié,  est  quelquefois 
hâté  par  l'inlluence  de  causes  morales  vives,  par  le  séjour 
des  grandes  villes  et  par  la  précocité  des  passions. 

Dans  la  rlüorose,  il  y a une  pâleur  jaune  vcnlAtre  de  la 
peau  avec  déculoraliun  des  ongles  et  des  lèvres,  de  la 
nonchalance  physique  et  morale , de  la  tristesse , de 
la  céphalée,  des  névralgies  cl  des  viscéralgiiM  principale- 
ment dans  l’estomac,  de^  étouffements  rt  des  palpitations, 
des  perversions  du  goût,  de  la  constipation,  de  l'aménor- 
rhée ou  de  la  dysménorrhée  «'nlin  des  bruits  de  souffle 
simples,  ù double  courant  ou  musicaux  dans  les  vaisseaux 
du  cou. 

On  voit  souvent,  dans  la  chlorose,  des  accidents  cvtÿ- 
hrauv  et  névralgiques  graves,  de  l'anestliésie.  des  désor- 
dres nen*eux  prononcés  de  rintesliti,  des  accidents  de 
même  nature  dans  les  fonclioiis  du  cœur  et  de  rulénis,  de 
manière  à varier  l’expression  de  la  maladie  et  à simuler 
quelquefois  des  maladies  organiques  très-graves. 

Des  troubles  lu'rveux  de  la  chlorosi*  sont  le  ré'siillat  des 
modifications  de  la  circulation  locale  des  organes,  qui, 
par  suite  du  désordre  de  rimiervatiun  vaso-motrice,  re- 
çoivent plus  ou  moins  de  sung,  d’uii  les  névroses  cimges- 
lives  et  I*'S  uéviwcs  ischémiques. 

Il  y a des  hémorrliagies  chlorotiques  et  il  n’est  pas  rare 
de  voir  des  jeunes  filles  atteintes  de  celle  mahulie  avoir 
des  règles  excessivement  ahomluntes  qui  ajoutent  encoi’c 
à l'épuiseuient  de  la  maladie  principale. 

l.a  chlomse  est  souvent  compliquée  d'Ays/'rie  avec  ou 
sans  d'o»cf/ii>  avec  ou  sans  anas«n|ue  consti- 
tuant h d'élal  nerveux  plus  ou  moins  grave; 

de  tnhf'miliMtiou  pulmmnin-  latente  ; de  ménoirhugies 
ou  règles  abondantes  qui  affaibiissenl  iK'aucoup  les  ma- 
lades. 

I.a  chlorose  accompagnée  de  palpitations,  d’étouffe- 
ments, de  névralgie  intercostale  gauche  et,  au  premier 
bruit  du  cœur,  de  souffle  à la  base  de  cet  organe,  simule 
pnrfuilement  une  maladie  organique  du  cœur  avec  rétré- 
cissement de  l'aorle. 

Lu  chlorose  ticcompagnée  d'étoulfemcnts,  de  névraigie.s 


iiilercoslides  et  d'une  petite  toux  sèche  nerveuse  est  sou- 
vent eonsidéri'e,  mais  & tort,  comme'  un  commencement  de 
UiluTCulisation  pulmonaire. 

Il  y a des  chloroses  accompagnées  de  névralgies  uté- 
rines et  lombaires  avec  leucorrhée  dont  on  rnécünn.aU  la 
iialiiix'  et  qu'im  traite  par  des  moyens  locaux  sur  rmérus, 
tandis  qu’un  traitement  général  sans  rautérisulion  de  la 
matrice  suffit  pour  les  guérir. 

Quand  la  chlorose  s’accompagne  de  dyspepsie  avec  pyro- 
sis, gastrorriiée,  vomî-sements  bilieux  ou  sanguins,  elle 
est  quelquefois  cousidorée,  mais  à tort,  comme  une  nosur- 
ganie  de  l’esioniac.  * 

Ou  voft  iisseï  souvent  des  épi->iaxis,  des  hémoptysies  ou 
des  héniatéinéses  chexles  chloroluiues. 

L iiiva>inn  de  la  chlorose  se  fait  ordinairement  par  de- 
grés et  tn’s-lentemenl,  mais  dans  qiu'lques  cas  rares  une 
vive  émotion  pétilla  faire  apparaître  en  vingt-quatre  heures, 
et  plusieurs  fois  de«-  jeunes  fenimes  sont  devtMiues  chlo- 
rotiques le  jour  qui  suivit  leur  mariti.ge. 

Si  dans  beaucoup  de  cas  le  diagnoMic  de  la  ridorose 
n’offre  aucune  inceiiiiude,  il  en  est  d'autres  od  la  maladie 
exisiaiil  avec  une  certaine  animation  du  visage  n'est  |kis 
aussi  aisément  reconnaissable  et  les  troubles  nerveux  du 
co'iir,  du  cerveau,  etc.,  qui  raccompagnent  sont  quel- 
quefois considérés  comme  des  maladies  organiques  que 
l'on  truite  p.ir  des  moyens  opposi'S  à ceux  qu’il  convient 
de  meure  en  usage. 

Craignez  hi  chlorose  chez  une  jeune  fille  nerveuse  lym- 
pliatifpie  et  de  sang  scrofuleux,  car  elle  engendre  bien 
souvent  la  phthisie  pulmnimire. 

Thiru}H»tit/Uf . — Ua  chlorose  doit  être  traitée  par  un 
I rt'gime  siih^lantiel,  les  voyages,  le  séjour  à la  campagne, 

, l'ripiilatiou,  les  bains  froids,  rhydroihérapie,  h's  bains 
d'air  raréfié  (Jouixlanet),  les  infusions  aromatiques  ou 
eniinéiiagogues,  le  mangunèsir,  l'arsenic  et  surtout  le  fer 
sous  toutes  les  formes.  (V.  TraiOiurnt  tir  l‘\sKmt.)  Dans 
le  régime,  la  puK'C  de  viande  crue,  200  à 300  grammes 
par  jour  avec  du  pain  beurré  et  salé,  h?  tout  arroM-  d'eau 
.sucrée  avec  du  rhum  ou  de  l’eaii-de-vic,  est  une  excellente 
chose. 

Konuri.AifiE  ht  u aii.onosF.. 

PrépnrAtloni*  lerrUKlncuMr«. 

LimaUk  dr  fvf  firilhutte,  50  cenligraiiimes  à 1 gramme 
i par  jour  eu  coimnençaiil  le  repas  (Quevenno). 

I Ptr  réduit  ;»ar  i’ktjdnyji  ttt'^  50  eeiiligi amines’  à 1 gr. 
en  commençant  le  repas. 

Siinv  firruijùtftLT  a l'oxyh  de  fer  $oluhiedé  Chanteand, 
une  à deux  par  jour  dans  l’eau  avant  le  repas  — (î’esl  une 
bonne  préparation. 

St»o«-oir/iO«ofr  de  fer^  50  centigrammes  è 1 gi*ainmc 
en  poudre  en  commeiiranl  le  repas. 

Viiuies  de  Vutlet. 

SfiKali*  «11*  W rn*l<iUi«r  par MK) 

1 4irlHMtat»  Je  |>ur &HÜ  »•!. 

Mi.J 3011  1.1. 

Sirop  Jf  (urre •. 

On  mêle  les  dissolutions  de  sulfate  de  fer  et  de  carbo- 
nate de  .«ioude  additionnées  de  30  grammes  de  sirop  par 
500  grammes  de  liijuide.  On  laisse  déposer  dans  un  flacon 
à l’émeri;  on  décante,  on  lave  avec  de  l’ean  sucrée;  on 
égoutte  sur  une  toile  imprégnée  de  sirop  de  sucre.  On 
exprime,  on  mêle  avec  le  miel  ; on  évapore  en  consistance 
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d'cs^lrait  ptlulaire.  Ûn  fait  des  pilules  de  2 d^rignimiiics 
avec  {;ommc,q.  », 

Celle  formule,  dit  lk)uchardat,  est  bonne,  car  le  sucre 
et.  le  miel  s’opposent  À la  transformation  du  proio-carbo- 
nato  de  fer  qui  est  très -soluble  dans  les  arides  de  l’estomac 
et  en  rarbonate  de  peroxyde  qui  l'estlrès-peu.  Dose,  deux 
à dix  pilules  par  jour  dans  la  chlorose  r?~yi. 

Siroj)  fie  ritrate  fie  fer. 


Sinip  i8  {iraïuiart, 

Otr«t«  dr  fer  et  <Tai«innfiia)itiift  «ntiTdre.  . 1 t>1, 

Sarrttsrnre  de  rirolle  et  de  Tenilte,  ....  t id. 


Nf'lez  et  faites  dlssotidrc.  A prendre  30  gramme*  par 
jour  (Béral)  E- 

àSoee/irtrw’e  de  Citrate  de  fer  jHutr  cnn  fctree. 


SiH-re  en  poudre.  ÎJ  ttramiuei. 

Citmle  de  fer  et  d’aisDM>iii«i]ue  aobydro.  . I td. 
Seeelienir*'  dd  girofle  et  de  TamUe i id. 


Mêlez  exactement.  l‘our  un  litre  d'eau  E- 
Piluks  atitichhroiùfues  de  Blaud. 

Sulfate  «le  fer fO  grnmaH-r. 

('4irtH>Mte  de  pota««e tO  id. 

Mêlez,  et  avec  sulïisanto  quantité  de  poudre  de  réglisse, 
de  gomme  adragant  et  de  sirop  simple,  faites  cinquante 
pilules.  Tne  le  matin,  une  le  soir;  on  élève  la  dose  à 
trente  par  jour  E- 

Piluks  de  Blaud  modi/it  es. 


Sulfate  d«  fer  pur  eridUllùi^.  . lOvrenuee*. 

Pulvérisez,  faites  sécher  k Téluve  à une  teropt 
de  AO*;  mêlez  alors  avec  : 

Cerhottelr  «le  poU«M>  »»e 10  erewairn 

Mwl 5 i,|. 

Pondre  «l«  Riii«.«uve q.  •. 


Faites  une  masse  qu’on  divisera  en  cent  pilules 
Dose,  une  à dix  par  jour.  C’est  une  des  pliut  simples, 
dt^s  meüleure.s  et  des  plus  èconomiquc.<  prt‘paratious  fer- 
rugineuses  (Iloucimrdut). 

Pilules  de  fer  aloêlvfues. 


pèle  d’un  petit  pain.  C’est  une  préparation  expérimentée 
depuis  cinq  ans  dans  les  linpitaiix,  à laquelle  on  a reconnu 
une  grande  eftlcacilé  (Uoissière). 

l'hftcohit  au  lartite  de  fer. 

Il  s’obtient  en  mélangeant  2.5  rentigrammes  de  lactale 
dans  30  grammes  de  pjlie  de  chocolat  ; c’est  une  mauvaise 
préparation,  car  le  lactale  de  fer  est  décoinposf*. 

poudre  ferrugineuse  de  Qut'snerilk. 


flinarSiiaatr  do  MMjdr 10  erumut^. 

.Vctdr  lurtj'oiui*.  , jK 

SnIfiiK»  de  frr  pur. id. 

3i  ùl. 


I.’acidc  lartrique  et  le  bicarbonate  sont  introduits  dans 
le  mélange  en  poudre  grossière.  On  renferme  dans  unfla- 
con  une  cuillerée  è café  pour  250  grammes  d’eau  sucrée 
(analy»>  de  Fage)  E* 

Piluks  de  Bhntd  tntulifices  jwir  Adorne. 

Siilfat**  do  frr  pur ^ 

ÜaHiunnlo  d>*  iioiasao . . . | u 10  <a<tinnri. 

pt'ildtr  dr  Rilijliiiuvr.  . ) 

Mnrilae--  îoit  itrrr  l-nHie  t-pulo  de  cnminn 

M «b*  «fiere.  . «j,  •. 

Pour  cin<|tiaute  pilules  qti’on  recouvre  d’une  couche 
1res-  (ine  de  gomme  et  de  sucre  aromatisé  nu  citron  E- 
Pastilks  deehrMxdfUau  fer  réduit  jtur  l'hydrofféne. 


Vfr  r»SliMl  P«r  Htydmfffiio tOO  er«niuir«, 

t.liocvUl  fiu..  lÙKI  id. 


(Miquelard  et  Quevenne  E ) 
Sii  fiji  de  tactate  de  fer. 


Lariato  <li>  for 4 fframoio*. 

K«ii  luHiilhinto jiM  id. 

Surrr  ld«iic.  4(I(J  id. 


î.e  lacinte  de  fer  n'étant  soluble  que  dans  50  parties 
d'eau  bouillante,  on  ne  pourrait  guère  en  introduire  une 
plus  grande  quantité  i^ans  un  sirop.  Cette  proportion  est 
d'un  cent  cinquantième  (Cap  E-) 


Uauill*  «ie  frr  iMTiiLtrio^r..  .......  W çi-oHimo», 

l'.«jn)«>llo  t>ii  ptMadro fO  id. 

Alr>c4  «oruma  rn  iwudrr $ td. 


.Mêlez,  et  avec  suflisimle  quantité  de  sirop  d'armoise, 
faites  des  pilules  de  2 décigranmies. 

Deux  à dix  par  jour  E* 

Pilules  martiales, 

T,iniaillo  tl«  fnr  4 (trAniaot. 

KXrait  d‘iih«inlli<>..  q.  t. 

F.  s.  a.  trente-six  pilules;  trois  ou  quatre  mutin  et 
soir  I-»-  -*-i  (Sydenham). 

Pastilks  de  lactate  de  fer. 


LmUI«  do  prolnitdo  d«>  firr 2A  uriiaanoi. 

RsKt-fioo  do  nurit^bR | 

S««TO  fUe<M>ntM .•.00  id. 

K«it  diiliikN»  d«i  moiiltio 4.  •• 


F.  8.  a.  des  [fosiilles  k la  goutte  de  50  centigrammes. 
On  les  prescrit  5 la  dose  de  six  à douze  dans  les  vingt- 
quatre  heures,  contre  la  chlorose  et  les  accidents  qui  en 
dépendent  E- 

hnigècs  /k  (iélis  et  Conté. 


I.acUlR  do  fer tOO 

MiirilttRO  011  puiidrr  df  ipiMtiAuro,  ....  q.  ■. 


Pilules  de  lactale  de  fer. 


Pi!nJi>*  J.-  l•<■Uto  d>*  frr | ):ramm«. 

IVMMlrr  di*  RTiimnnTo \ id 

M.-I .. 


Pour  vingt  pilules  ; deux  par  jour  E- 

Piluks  d'iwlure  de  ftr  et  de  ffuiniitc. 


Pr<vt«>-ini1»iro  d«  for 5 firusnoii. 

Sitifrtir  dr  qilinilio 1 id. 

Mirl 1 

K<»ldii-  dr  iVirIIoo q.  ». 


F.  s.  a.  cinquante  pilules.  On  en  |nendra  deux  à six 
par  jour  dans  ta  chlorose.  On  élèvera  $urees.sivemeiit  i.i 
dose  jusqu'à  douze.  A premlrc  en  trois  fois  à une  heure  de 
distance  E* 

piluks  de  ftr  et  de  diijiiak. 

ni?iiitlr . (.0  rrniiirriiiBeuoii. 

l.iin-tiUo  il<>  for..  J umitiaioi* 

'tliiHlutS’.  . < id. 

Mirl q.  ». 

Pour  trente-cinq  püuh's,  deux  ou  trois  par  jour.  Aug- 
menter graduellement  juMpi’à  dix  ou  douze  (Andr&i)  E* 

Piluks  de  fer  myrrhees. 


F.  8.  a.  deux  mille  pilules  que  vous  recouvrirez  d’une 
couche  de  sucre  aromatisé,  comme  on  le  fait  pour  les  anis 
de  Flüvignj  E-  - ÿ 

Pains  fin  laiiate  de  fer. 

On  {goûte  25  ccnUgramines  de  laclale  de  fer  dans  la 


Uyrrlio  p*dr^ri»éo.  . 
(ùrloMto  do  toiada. 
Salhto  «io  for.  . . 
Sirop. , 


tO  qniiHmeg. 
S id. 


Mêlez,  et  faites  des  pilules  de  15  cenligrammes;  trois  à 
huit  par  jour,  dans  raménorrfaée  et  la  ddoroM  (Ph. 
Fond.  El»  ■ ^ '’i 
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Eau  femujintatst:^ 


fUn 02j  crumucs. 

C'itnil<>  lrrrt<|w  »«•*.  ...........  t itl. 

AcmI^  ritrtqnr,  ..............  4 i<l. 

Iti^arlidiinl.*  (!<■  ..........  S i>l. 


(Vallm,  Miallie.) 

Prépnrallona  de  ■ftnncABéee. 

(keytie  tk  mmjnn^.se  à prendre  en  )»oiidre,  50  centj- 
grnimnes  à 1 granniie  jmr  jour,  en  rommençant  le  repas 
(Hannon)  fn. 

PrepBrBtloM  nrsenlcalee. 

Ar»èniatf>  tk  gomle^  5 a 20  milligrammes  par  jour  en 
potion,  à prendre  par  cuillerée»,  ou  bien  dans  du  sirop 
selon  ma  fommle  : 

Siri>|»  «lf>  <|«iRi]iiin&. 3fH)  ;;r«innr«. 

Ari^oi«l«  lia  tvudr tO  i*riihvr»mm<;*. 

Une  cuiller»*»  à bouche  matin  et  soir  l-e  -ei. 

FrépwrBfloiMt  dWer»es. 

Tistmt'  arec  f ab^nthe. 


•••rliat  d'«l>»iHtl»'.  i sriaiRip*, 

£*■1  UxtiUanlv . t lilia. 


Faites  infuser  pendant  une  heure,  passez  [^. 

On  préparera  de  m<>me  les  tisanes  avec  la  mentlie  poi- 
vrée, la  sauge,  le  thé. 

F.strti»  <r«I>«inlli4> tè  4 eraotaips. 

Vitt  iTAlmaUi» (MIk  1£>  iil. 

Sirof»  J'alrtiaüi^. ..........  00  id, 

Café  tk  tjhuds. 

Olmla  torrrOè*. tO 

Faites  bouillir  pendant  un  quart  d'heure  dans  : 

fUu tfMM»  gramiiin. 

Passez  et  ajoutez  : • 

Sanv. . r*0  granm<-i. 

Élirir  amer. 

nariniR  d(»  gwtttisnceaapé* &0  gr«mnM, 

Faites  macérer  pendant  cinq  à six  jours  dans  : 

l^-  KNJO  mmniF*. 

CarUiMlp  d«  . , , . i id. 

Filtrez  et  consen'cz. 

10  à 20  grammes  et  plus,  selon  l'âge  (Dubois}. 

On  donne  aussi  la  ;>ou</rt»  de  mng  de  ktiif  desséché 
m (Muuümer)  ; le  ItowHn  de  }tore  et  de  kruf;  le  de 
fueitf  frais,  k prendre  sous  forme  liquide  à la  dose  d'un 
demi-verre  par  jour  Q. 

Le  sirop  d'écorce  de  rhéite  □,  30  à 60  grammes  par 
jour. 

Poudre  d'écorctf  de  chêne,  1 gramme  par  Jour 

Poudre  de  Umuin,  i à 2 grammes  par  jour  dans  du 
pain  à chanter  l'Pezzoni)  [^. 

if  huile  phMphoree  dans  les  chloroses  rebelles,  avant 
résisté  au  fer  et  aux  toniques  (Frank). 

înfitsion  de  marjolainty  16  gramines  par  litre  [3. 

l'oudre  de  wnille,  1 à /i  grammes  par  jour  dans  du 
sirop  O- 

Infusion  de  dUtame  de  Crète  ou  Origanum  dirtamnm, 
6 grammes  par  litre  d’eau 

Infusion  de  sttuge,  U grammes  par  litre  d'eau  [3. 

Graine  entière  de  motiiarde  noire  (Diuscuridc)  [3. 

Poudre  de  moufertfe  à rinlérieur  n. 

Charbon  de  bois  en  imtdre.  Une  cuillerée  à bouche  deux 
ou  trois  fois  par  jour  qimntl  il  y a de  la  gaslnügie. 


Infusion  de  emnomitle,  2 grammes  par  litre  d'eau. 

Asit  ftrtiibt,  .^0  à 60  centigrammes.  Trois  fois  par  jour 
en  pilules  ; 3 grammes  .50  centigrammes  en  lavement. 

Harine  (i’iMpémfoirc,  1 à é grammes  ; le  double  eu  in- 
fusion. 

iiociVs  d'aulnèe,  U grammes  en  poudre  ; /i  à 15  gram- 
mes en  décoction. 

Momifnnm  album,  5 à 7 grammt's  en  poudre  ; le  dou- 
ble en  infusion  ; extrait,  15  à 25  centigramnt»‘s. 

Essence  d’absinthe,  dix  gouttes,  sur  du  sucre  ou  dans 
une  potion. 

ünsctuk,  en  poudre,  depuis  éO  centigrammes;  huile 
essentielle,  2 ù 10  gouttes. 

Herbe  aiur  chats,  soiimiilés  sèches,  7 granimts  en 
iuftisiuii;  une  petite  jwignée  en  d»’*corlion  pour  lave- 
ment. 

£rgo/  de  seigle,  dans  la  chloixise  hémorrhagique,  avec 
des  r^les  abondantes. 

En«x  mlBerfilea. 

Eaux  minérales  ferrugineuses  froides,  d'0»'t’2:<i,  en 
Corse  E3' 

Eaux  «dines  chaudes  de  Pfo«i6»éres  (Vosges) , cl  en  même 
temps  lu  source  ferrugineuse  (3*  ^ 

Eaux  lie  .Sjxj,  de  lr»»is  à douze  verres  par  jour,  avec  du 
vin  ou  du  lait  i-e  -»-i. 

Eaux  minérales  ferrugineuses  de  Passy  (Seine)  E3- 

Eau  minéiale  ferrugineuse  de  Uimauij  (Vosges)  l-e  -»-i. 

Eaux  ferrugineuses  de  Siclten  (3- 

Eaux  de  T«»‘rt<k*o«  {.\riége)H 

Eaux  ferrugineuses  de  l'n/incx  (Morbihan)  [3- 

Eau  fernigineuse  de  Veilotte  (Voi^jcs)  (3- 

Eau  minérale  froide,  fernigiueas».*  de  Peroime  (Somnie) 

S- 

Eaux  ferrugineuses  île  VunwecoMrf  (Meurthe)  O. 

Eaux  ferrugine»i.si\s  de  la  Varabeliêre.  (Manch»*'  [3 
Eaux  fcrrugineiisi's  de  VortimjerUk  (Seine -Inférieure) 

S. 

Eau  ferrugineuse  iVohenilk,  en  boisson,  prés  de  Cany, 
canton  de  Caux  [3. 

Eau  ferrugineuse  lïOlbersdoff,  en  boisson  (Silé*.it*, 
Pnis<»’)  0. 

Eaux  ferrugineuses  de  Pÿr«i*j«f  (W»*stphali»*)  r+  -él. 
Eaux  ferrugineuses  de  Pnnins  (Seine-el-Mame)  [3- 
Eaux  salines,  li»‘des,  amères  de  Pouilbm,  prés  de  Dax 
(Landes)  (3- 

Eau  de  V7c  en  (^rladez  (Cantal)  (3- 

Eaux  ferrugineuses  froides  de  PorgeSf  près  de  Iloucn 

E3- 

Eaux  ferrugineuses  do  pré.s  de  Nantes  m. 

Eaux  ferniginciiscs  de  Tongres,  prés  Maëstrichl  [3- 
Euu  saline,  fernigineuse  de  Tourt,  prés  d'Auxcire 
(Yonne)  (3- 

Eau  saline  , ferrugineuse  froide  de  Toul  (Meurthe) 

S 

Eau  de  Trye-te-Chàteau  (Eure)  0. 

Eau  ferrugineuse  de  Vitryde-Franeois  (3- 
Eaux  ferrugineuses  de  V’rtii;oar  13. 

Eau  ferrugineuse  de  roz/eZ/a/otur  (Loi  ci-Oaronne)  (3* 
C'BLOBCBEM.  Combinaisons  du  chlore  avec  les  corps 
simples  fort  employées  eu  lliérapoiitiquc. 

1*  Le  chbnrure  d'ammonium,  ou  sel  ammoniac,  ou  cWor- 
hydrate  d'ammimùique,  soluble  et  un  peu  piquant,  s’em- 
ploie comme  stimulant,  diurétique  fondant  et  fébrifuge. 
On  II*  donne  à la  dose  de  1 u 2 grammes  contre  la  scro- 
fule [3  ; contre  les  tumeurs  cancéreuses  □ ; dans  le  riiu- 
malisme  chronique  (3  d gargarisme  contre  les  angines 
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tonsülairc!»  On  en  fait  une  pommade  utile  dans  les 
adénites  chroniques. 

jft  çr«»n»ef. 

UiloriitUraïc  d'wauHioi*>|<ii* . 3 iti. 

2®  Chlorure  d'tuUimoine  ou  beurre  tVuntimoine.  Causti- 
que déliquescent  dont  on  se  sert  pour  cautériser  In  pustule 
malipne  et  les  mursures  d'animuiix  voninieux,  lorsqu’on  a 
bien  éUinché  le  >aiig  j-»»  «t-i. 

3*  Chlorure  d'tmjaU.  Sel  in>ulublc  qu'on  peut  donner 
dans  I épilepsie  et  dans  la  paruly>ic  générale,  à la  dose  de 
lu  à 2.>  centigrammes  (TJ. 

Chlorure  de  baryum.  Sel  peu  soluble,  toxique  à 
liante  dose  et  donné  dans  la  scrofule  à i et  25  ccnligr.im- 
mes 

5*  Chlorure  de  ealrium.  Sel  trés-snbiblc,  purgatif  à 
haute  dose,  donné  contre  la  scrofule  à 2 et  5 graniim's 
par  jour  □. 

6®  Chlorure  de  cuivre  et  d'ammomar/ue.  Conseillé  n la 
dose  de  1 à 25  centigramme»  contre  l’épilepsie  □. 

7®  Chhi^res  dèsvtfet'tuiit!i  ou  hy}H/rklonti'i  formés  par 
l’ncide  hypochloreux.  Ces  chlorures  sont  : 1®  le  chivruie 
de  soruic,  ou  chlorure  d'^xcydede  noilinm^  ou  Aÿ;>oc/i/or»7c 
de  soiwfc,  ou  tiifueur  de  Labarrayue,  qui  s'emploie  avec 
six  fois  son  volume  d’euu  pour  lotions,  injections,  garga- 
rismes et  aspersions  sur  les  plaies  gangréueuscs  Q ; dans 
les  foyers  purulents  [3;  dans  la  salivation  lucrcurielle  0, 
et  contre  la  fétidité  de  l'Iialeine  El;  2*  le  chlorure  de 
vhauj:  xnlide^  déliquescent,  employé  en  frictions  contre  la 
stomatite  ulcéro-menibraneuse  i-ê  «h.  et  le  chlorure  de 
chaux  liquide,  utilisé  comme  désinfectant  □;  3*  le  cA/o- 
ntre  de  potasse,  ou  eau  de  Javelle,  (‘galcmcut  employé 
pour  la  désinfection  de  l'air,  des  pièces  de  pauseniciit  et 
des  plaies. 

8®  Chlorure  d'rtain,  ou  liqueur  fumante  de  Lilunius, 
poison  énergique  employé  comme  vermifuge  EJ- 

9*  Chlorure  de  fer,  peu  employé,  mais  le  deutoa:hhrure 
ou  lurchlorure,  est  d'un  usage  univeisel. 

Ce  percA/orure  à l'état  liquide  marquant  30®  est,  par 
son  action  coagulante  sur  le  sang,  le  meilleur  des  hé- 
inosUxtiques.  On  s’en  sert  en  injection,  guiilte  par  goutte, 
avec  la  seringue  de  Pra^a*,  introduite  dans  un  aiié- 
vrjsine  pour  coaguler  le  sang  et  guérir  ces  tumeurs 
sans  recourir  à la  ligature  i-«-  -ei.  en  injections  dans  les 
varices  Eli  on  topiques  pour  arrêter  les  hémorrhagies  en 
nappe  d’une  plaie  i-e  -et.  ou  l'iiémorrliagie  d'une  piqûre 
de  sangsue i-e  -et. 

On  le  donne  k l'intérieur  dans  de  re.au  distillée,  5 à 20 
et  50  gouttes  dans  le  croupQ;  dans  l'hémoptysie  F7]:  dans 
les  héniorrliagies  inlernesEl;  Jans  le  scorbut  Eli  dans 
le  purpura  hirmorrhayica  t-*-  -*-i. 

10®  Chlorure  de  fer  et  d'ammoniaque  ou  fer  ommomVt- 
cal,  se  donne  de  10  à 50  centigrammes  dans  la  chlorose 
et  l'anémie  EJ- 

1 i®  Chlorure  de  magucsium  ou  hydrochlorate  de  magne- 
sie,  employé  comme  pui^alif  Q. 

12*  Chlorure  de  m<i<7nc«»>,  se  donne  A 10  et  50  centi- 
grammes dans  la  chlorose  CJ. 

13®  Chlorures  de  mercure.  1"  Le  protochlorure  ou  raio~ 
itudas,  insoluble,  s’emploie  a rcxtérieui  en  jMjmmnde  ou 
cnglycérolé  (3  grammes  sur  30  grammes)  contre  l’eczéma, 
le  lirlien  et  l’impétigo  Eli  en  jxmdre  comme  collyre  sec 
dans  les  taches  de  la  cornée  El  i " “ rinlérieur,  dans  la 
di|dithérite  Eli  dans  la  syphilis  Eli  <'nJin  comme  purgatif 
*i  lu  dose  de  2ü  à 50  centigrammes  et  1 gramme  f4-  it-1. 
2*  la*  deuto-rhionire  ou  sjiWmié  cori'osif,  poisou  très-éner- 
gique, se  donne  daii.s  la  syphilis  [-<-  -h  et  dan»  les  mnludies 
de  la  peau  Il  est  la  base  de  la  liqueur  de  Van 


2A9 

Swieten.  Il  s’administre  à la  dose  de  5 à 15  et  25  milli- 
grammes dans  une  potion,  dans  la  mie  de  pain  ou  dans 
un  biscuit.  On  remploie  en  5 ccnligi'nmmes 

pour  30  grammes  d’axonge,  et  on  Aiu‘«,  5 à 15  grammes 
préalablement  dissous  dans  50  grammes  d'alcool. 

IA®  Chlorure  de  morphine  ou  hydrwhhrute  de  mor- 
phine, sel  peu  soluble  donné  comme  sédatif  à l’intérieur, 
à la  dose  de  1 A 5 ceutigrainmes.  11  est  employé  sur  la 
peau  dénudée  d épidenne  par  la  méthode  cndoniiique  pour 
calmer  les  névralgies  i-4- 

15®  Chlorure  d’or  ou  munnte  tVor,  stt  donne  de  2 A 5 
et  10  milligrammes  dans  la  scrofule  et  la  syphilis  El- 

16®  Chlorure  d’or  et  de  sodium,  se  donne  à la  dose  de 
2 à 5 et  10  milligi'ammes  dans  la  scrofule,  le  cancer  et 
la  syphilis  El- 

17*  Chlorure  de  soilium,  ou  sel  commun,  ou  sel  de  cui- 
sine, très-soluble,  employé  comme  condiment  habituel,  se 
donne  contre  la  scrofule,  2 A 5 gianimcs  El'.  1*'^  phlhi.sie, 
2 A 5 grammes  El  .*  la  fièvre  inl»*rTniUeiile,  1 5 A 30  gram- 
mes Eli  et*  collyre,  dans  les  ulcérations  de  la  cornée, 
50  centigrammes  sur  30  grammes*  El»  <1****®  l’angine 
couenneuse,  1 A U grammes  t~~l  : comme  purgatif,  30  A 
60  grammes  El-  l'emploie  en  bains,  1 et  2 kilogram- 
mes par  bain. 

18®  Chlorure  de  soufre  fait  la  base  d'une  pommade  em- 
ployée contre  lu  gale 

19®  Chhrui'c  de  iinc,  employé  à l’intérieur  dans  la  cho- 
n*e  et  quelques  névroses  Eli  ü usage  comme  caus- 

tique lorsqu’il  a été  incorporé  à de  la  farine  ci  A de 
l'eau,  de  façon  A former  la  pile  de  CaHqmiu.  V.  Cal’sti- 

ÛL’KS. 

CHOCOLAT.  PAte  alimentaire  formée  de  cacao,  de 
sucre,  de  fécule  et  de  quelques  aromates.  — C’est  un 
aliment  auquel  on  incorpore  du  fer,  de  la  magnésie  de  la 
santonine,  aie.,  pour  les  faire  prendre  plus  facilement  aux 
enfants  et  aux  personnes  difficiles. 

CHOLACiOCl'E*  Purgatifs  qui  ont  plus  que  d'autres  la 
propriété  de  faire  évacuer  de  la  bile,  f.e  j.alap,  la  scain- 
monée,  l’ellébore,  etc.,  sont  de  M nombre.  V.  Purga- 
tifs. 

caOLÉCVMTITB.  La  clioléryslite,  ou  l’inflammation 
de  lu  vésicule  biliaire,  sc  produit  pur  propagation  do  l'in- 
flainuiation  des  conduits  biliaires,  ou  à la  suite  du  l’oblité- 
ration du  canal  cysLh|ue  par  un  calcul  biliaire,  ou  enfin 
p^ir  suite  de  la  présence  de  calculs  biliaires  dans  la  vési- 
cule qui  renferme  la  bile.  V.  GaiXI'I.;.  BIUAlhL<. 

Des  douleurs  dans  l'Iiypocbondrc  droit,  des  coliques 
hépatiques  et  do  riclérc  quelquefois,  coïncidant  avec  une 
tumeur  $o  développant  rapidement  et  présentant  de  la 
fluclualion  fl  anche  dans  toute  son  étendue,  caractérisent 
les  abcès  ou  collections  *éreus«'s  cl  purulentes  dans  la  vé- 
sicule biliaire  (J.  L.  Petit).  L’alwence  de  frémissement 
bydatique  de  dysenterie  antérieure,  ou  de  traumatisme  du 
foie  feront  éloigner  l'idée  d’un  kyste  bydatique,  qui  est 
toujours  très  long.!  SC  développer,  et  d'autre  part  l'idée  d'un 
abcès  du  foie. 

Si  l'obliléralion  du  can.il  cystique  vient  A cesser,  la  tu- 
meur remplie  de  bile,  de  mucosité  ou  de  pus  se  vide 
seule  dans  l’inlestin  (J.  !..  Petit);  mais  si  l'oblitération 
persiste,  lu  tumeur  continue  du  credtre  cl  il  faut  alors  agir, 
car  elle  pourrait  s’ouvrir  dans  le  péritoine. 

Théraix>utiquc.  — J'ai  pour  principe  de  combattre  tes 
phénomènes  infiammaloires  locaux  de  la  cholécystite  |M»r 
les  sangsues,  les  vésicatoires  vohints,  et  les  cataplasme» 
émollients,  lin  peu  plu»  lard,  îe»  uurg®^'^*»  excitant 
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des  contradions  dan>  rinlestin  et  en  secouent  les  voies 
biliaires,  pourront  faire  sortir  le  raU'iil  Idliaire  qui  oblitère 
le  canal  cystique  et  a causé  rinnanimaliim. 

Quand  une  tuiiieur  s'es!  formée  et  qu’elle  tend  conti- 
nuellement à s’accroître,  on  l’ouvrira,  à l'aide  des  causti- 
ques, par  la  méthode  <le  llécaniier.  l’n  cautère  avec  le 
caustique  de  \'iennc  sero  tenu  jKUidant  vingt  minutes  sur 
la  partie  sniliante  de  la  tumeur;  lorsjpie  l’eschare  sera 
faite,  ou  l’enlèvera  avec  le  bistouri,  puis  on  mettra  sur  la 
plaie  une  rondelle  de  pale  de  xinc  ]>endant  douze  bc‘ures. 
Celte  s<>condc  eschare  sera  enlevée  comme  la  première  et 
remplacée  par  de  la  pâte  de  zinc,  et  l’on  arrivera  ainsi  à 
la  surface  île  la  tumeur  devenue  a<iliéreiUe  m\  parois  nb- 
dontiiiuh's.  Si  elle  n'était  point  ouverte,  on  ferait  une  nou- 
velle applicnlion  de  cau«itique.  liés  que  le  kyste  sera  «mverl, 
on  fera  de  fréqiienl.'<  lavages  à l'eau  tiède;  si  le  liquide  a 
mauvaise  odeur,  on  fera  des  lavages  avec  un  iiiélimge  de 
deux  tiers  d’eau  et  un  tiers  de  teinture  d’iode  on  avec  de 
l'eau  pliéniquée  au  millième,  ou  avec  l’aride  thymique, 
50  cenligrnmiiies  par  litre  d’eau.  — Tue  lîslule  s’établira 
et  donnera  Usuc  à mucus  niant  sécrété  par  la  mu- 
queuse de  la  vésicule  et  à des  calculs  biliaires  qui  ont 
déterminé  rinflammulioii.  Il  n'est  juis  nécesMiire  d'aller  à 
la  recheiThe  de  ces  cor|>s,  ils  sortiront  seuls.  On  devra 
seulement  empêcher  la  fistule  de  se  fermer  avant  que  la  tu- 
meur soit  vidée  complètement.  On  dilatera  avec  la  racine 
de  gentiane  ou  l'éponge  préparée  l'onfice  de  In  fistule 
i{uand  elle  se  rétrécira. 

Pour  guérir  radicalement  les  malades,  on  devra  faire 
des  injections  caustiques;  mais  ces  moyens  ont  des  dan- 
gers, et  il  faut  savoir  que  la  vésicule  finica  par  s'atro- 
phier, et  d'ailleurs  la  fistule  peut  se  guérir  seule, 

CnOLfiR.%.  Les  flux  blanchâtres,  très-abondants  de 
l'intestin,  remplis  de  grumeaux  blancs  et  de  cercomonades 
(V.  ce  mol),  avec  vomissements,  crampes,  cyanose,  apho- 
nie et  suppression  des  urines,  cunstiluenl  le  cholérn. 

Il  y a un  choléra  cpiWrmiV/Mc,  ou  ajüùi/é/MC,  en  raison  de 
son  origine,  et  un  choléra  s^woj/û/mc  indigène,  qui  ne  sont 
que  des  degrés  différents  de  la  même  maladie. 

Le  flux  cholérique  intermittent,  quotidien  ou  tierce 
W'gulier,  n'est  autre  chose  qu’wwe  drs  furme$  rie  la  /îrire 
jiemirieme,  connue  sou»  le  nom  de  /frire  j«rMiWew$e  cAo- 
//riV/iif,  et  il  doit  traité  être  dès  le  second  accès  par  une 
forte  dose  de  .sulfate  de  quinine.  V.  Kievre  pEnNu:iersE. 

IvC  choléra  ne  produit  d'autre  altération  de  l’intestin 
qu'une  hypertrophie  des  follicules  isolés  de  la  muqueuse, 
mais  celle  hypertrophie  est  si  considérable,  que  toute  la 
surface  de  l’intestin  est  Couverte  d’une  éruption  influente 
comme  celle  delà  variole.  — C’est  la/xsorew/erie. 

La  psorenlt-rie  on  liy|Krlrophic  des  glandes  isolées  de 
rintcslin  du  choléra  n'est  pas  ])liis  une  maladie  de  ce.» 
glandes  que  riiypcrlnqihie  des  seins  d'une  nourrice  n’est 
une  maladie  de  la  mamelle.  — C’est  l’effet  et  non  la  cause 
de  l'hypersécrétion  glandulaire. 

Par  son  extrême  abondance,  le  flux  cliolérique  enlève 
le  sérum  du  sang  et  produit  l’arrêt  de?  la  circulation  en 
coagulant  le  sang  des  veines  et  des  capillaires,  ce  qui  ex- 
plique l'ahscDce  de  sécrétion  urinaire,  la  ces«-ation  de 
l'Iiéinalosu  et  In  diminution  de  la  raloriOcation. 

Iles  vomissements  et  des  déjections  blanches,  des  cram- 
pes, un  amaigrissement  rapide,  la  perle  d’èlm>liriié  de  la 
|M.'au,des  sueurs  viMjueuses froides,  l'aphonie  et  l’anurie, 
la  cyanose  et  le  refroidissemenl  cutané,  cantclérisenl  le 
choléra  bku,  ahjàjue  ou 


Le  choléra  débute  quelquefois  d’emhlée  par  les  vomUso- 
mont-s,  la  cyanose,  le  refroidissement,  les  crampes,  l’apho- 
nie et  rnmiric  ; alors  il  est  promptement  mortel. 

L'ne  diarrhée  catarrhale  de  quelques  jours  précédé  sou- 
vent le  choléra  bleu  ou  asphyxique  (J.  tîuérin). 

Deux  {WTiodes  s’observent  dans  le  choléra  épidémique  : 
l’une,  dite  de  roHceatration  de»  fore*'»,  est  caractérisée  par 
la  cyanose,  l’algidilé  cl  les  déjeelions  ; la  seconde,  dite  de 
SC  manifeste  par  lu  fréquence  du  pouls,  la  cha- 
leur et  la  rougeur  de  In  peau,  le  retour  des  urines  et  la 
réapparition  de  la  voix. 

l/alhiiminurie  est  un  symptAme  constant  du  choléra  bien, 
car,  même  pendant  In  période  d'anurie,  si  l'on  sonde  les 
malades  pour  tirer  quatre  ou  cinq  gouttes  d’urine,  ces 
quatre  ou  cinq  gouttes  renferment  deal’nlhuniinc.  — A, 
mesure  «pio  lu  réaction  s’élabtil,  les  urines  deviennent 
pi(i.s  abondantes,  sont  irês-chaigées  d'albumine,  et  quand 
on  les  voit  revenir  à l'étal  normal,  on  peut  être  sûr  que  le 
malade  guérira. 

L'algidité  clmlériqiie  qui  fait  descendre  1a  len>p»*ralure 
de  1a  peau  à -f-  19*  reiitigrades  dans  la  main  et  â -f-  29 
d.iiis  l'aisselie  indH|ue  la  mort. 

Dans  le  choléra  bleu,  l’Imlelne  est  froide,  la  peau  gl.i- 
cée,  et  cependant  les  malades  accusent  une  chaleur  pro- 
fonde extrêmement  pénible. 

On  meurt  aussi  bien  du  choléra  dans  la  piTiode  de  réac- 
tion que  dans  la  |K'riode  d'nigidité. 

Le  ralentissement  et  l’arrêt  de  la  circulation  veineuse 
expliquent  le  défaut  d'hématusc  dans  lus  poumons,  l’ah- 
acnce  de  combinaisons  chimique>  «Lins  les  tissus  et,  par 
suite,  l’algidité  de  la  peau  ou  de  l'air  expiré. 

I/air  qui  s’échappe  des  poumons  dans  le  choléra  bleu 
sort  comme  il  vêlait  entré,  .sans  avoir  rien  perdu  de  son 
oxygène  (Doyère). 

Le  choléra  bleu  suspend  les  actions  chimiques  du  pou- 
iiiuii  et  de  la  peau,  dé  sorte  que  l’oxygène  ne  se  combinant 
plus  au  car)K>ne  du  sang,  toute  combustion  sc  trouve  ar- 
rêtée, et  il  on  résulte  un  froid  plus  ou  moins  intense  au 
milieu  duquel  succombent  les  malades. 

Dans  le  rholéra  épidémique,  s’il  y a des  CA»f<fudroyauts 
qui  tuent  en  quelques  heures,  sans  permettre  A la  réac- 
tion de  s’établir,  ordinairement  la  vie  se  prolonge  plus 
longtemps,  et  il  y a enfin  des  cas  lég<‘rs,  appelés  cAo/erme, 
qui  se  terminent  d’une  façon  favorable. 

Dans  lu  période  de  réaction  du  choléra,  on  observe 
souvent  des  ér»iplioi>s  de  roséole  et  de  rougeole  bien  ca- 
ractérisées, mais  sans  gravité;  tout  le  danger  consiste 
«lors  dans  l'apparition  fréquente  des  pneumonies,  de  nié- 
ningiti'S.  d'entérites  cl  de  quelques  autres  plilegmasies 
inléricureM  conM''cutives. 

La  convalescence  du  choléra  épidémique,  souvent  très- 
longue  et  très-fM‘iiible,  s’accompagne  quelquefois  de  ner- 
vosisme, c’e.sl-ù-dire  d’étal  nerveux  clironiqu«‘  et  souvent 
de  contractures  essentielles  de»  extrémités. 

î.e  choléra  fj^iradv/af  se  montre  tous  les  étés,  sous 
l’influence  de  la  chaleur,  des  boissons  atrandantes,  acides 
ou  glacées,  des  fruits  en  excès,  et  ou  le  reconnaît  par  ses 
voniissemenis,  par  la  diarrhée  ahoiidanle  blanche,  par  le 
refroidi>sement  cutané,  par  la  cyanose,  les  crampes,  la 
diminution  des  urines  et  ^nihuminuri(^  le  rnleutisscinent  du 
pouls,  etc.,  symplAmes  affaiblis  du  choléra  épidémique. 

Quoi  qu’on  en  ait  dit,  le  choléra  sporadique  elle  choléra 
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épidémique  ne  tsont  qu'une  seule  et  même  maladie,  avant 
les  mêmes  sympiêmes.  résultant  de  la  même  hypertrophie 
glandulaire  de  rinteslin,  et  ils  ne  dinTérenl  que  par  la 
terminaison  plus  ordinairement  heureuse  du  choléra  spo< 
radique. 

Le  choléni  s|mradique  et  le  choléra  épidémique  sont  des 
maladies  de  même  nature  h des  degrés  ditTéreuls,  ahsoiii> 
ment  comme  sont  le  typhus  et  la  fièvre  typhoïde,  la  variole 
et  la  vaHoioïde,  la  diphlhérite  et  la  diphlliéroïde,  la 
syphilis  et  la  sypliiloïde,  et,  dans  l’une,  le  puison  est  infini- 
ment moins  énergique  et  moins  actif  que  le  poison  de 
l’autre. 

Il  y a chei  les  nouveau-nés  une  maladie  jadis  appelée 
raiiHdlissement  de  la  membrane  muqueuse  de  l’estomac, 
plus  lard  enlérile  cholérifumie,  et  qui  est  caractérisée  j^r 
des  vomissements  cl  des  évacuations  aqiieuse.s  si  abon- 
dantes, qu'il  en  résulte  un  amaigrissiunent  rapide  avec 
décoiüi'atiun  des  tissus,  excavation  des  yctix,  refroidisse- 
ment des  extrémités  et  psorentérie.  C’est  le  choiera  infan- 
tile ou  entérite  cAo/én/'oi-ffie. 

Thèrapentiffur.  — Il  n’y  a pas  de  police  sanitaire  ca- 
pable d’arrêter  la  maivhe  d’une  véritable  épidémie  do 
choléni  ; mais  un  foyer  cliolérique  où  succombent  Inraucoup 
de  victimes  doit  être  immédiatement  dis}>ersé,  et  c’esi  une 
faute  très-grave  do  concentrer  le.s  populations  dans  le  lieu 
où  régne  le  mal. 

Toutefois,  romme  moyen  firfr}ihylactiyne,  et  dans  le  but 
d'arrêter  la  propagation  du  fléau  que  l'on  croit  être  cer- 
taines émanations  sorties  des  déjections  des  malades,  on 
emploie  les  moyens  suivant  dans  nos  hôpitaux  : 

1*  .Issabrt’wemen/  (ielinye  prmenanl  du  lit  des  malades, 
des  toiles  à matelas,  du  lintje  de  corps  des  cholMipies,  etc. 
— Tr»?m|»cr.  pendant  une  heure  environ,  les  objets  ïi  dés- 
infecter dans  une  solution  formée  de  ; 


l'blonifv*  <1f  ) jifre. 

Fjih  («nviroB) htm. 


2®  Jiésinfeetion  tU's  iHissiHs  et  des  uii/Hitix.  — Vider  les 
bassins  et  les  urinaux,  puis  les  tremper  immédialerneni 
dans  un  baquet  ou  grand  seau,  renfermant  un  mélange 
composé  de  : 

(4»lArur«  Am  chnnx  »«<f. SO(t 

E«i  (eoriwn) 

Délayer  le  sel  avec  soin  et  agiter  le  déjxM  au  moment  de 
l'immersion.  I^s  vases  doivent  être  placés  dans  un  seau 
d’eau  ordinaire,  puis  essuyés,  avant  d’être  remis  en  ser- 
vice. 

K la  fin  de  la  journée,  verser  le  contenu  du  récipient 
dans  le  vidoir  ou  dans  le  tuyau  de  chute  des  lieux,  et  re- 
nouveler la  solution. 

3*  hénnfectiun  des  fosses  d’aisatires,  ries  rafnnets  et 
des  MrÎHOÏrs.  {iti  où  i7  ejciste  des  lieux  ifaisanres  perfec^ 
iioimés,  il  suffira  de  laser  le  lidoir  et  les  urinoirs  avec  le 

metnngrde  rlùorure  de  clifiux  indiqué  ci-après. Malin 

et  soir,  jeter  dans  le  tuyau  de  chute  des  lieux  d’aisances 
ordinaires,  un  seau  (environ  10  litres)  de  la  solution  sui- 
vante : 

.«nlUi«  h-r 500  tnmtat». 

m Inw». 

AcHh»  pbp*i>iito  k IW)  ^^«tunirf. 

I.e  lavage  des  surfaces  se  fera  avec  le  mélange  déjà  in- 
diqué : 

Clilofiire  lia  rb«iu  m . 500 

K*» l»  liin-.. 

/*“  fyèsinfr'tion  de  V amphithéâtre  (t autopsii^  et  tle  la 
salle  des  morts;  de  la  salle  de  déjnit  du  linge  sale,  des 
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enn/taits  d'extraclion  de  fair  des  salles  de  cholerigues  [là 
où  i7  y a un  système  de  vcatilalioa) , des  trémies  juttir  h 
linge  sale,  dans  les  kâpitauj'  gui  en  sont  pourvus.  — Mé- 
langer dans  un  vase  de  grès  : 

1 litre  d’acide  pyroligueux  avec  U litres  d’eau  ; 

Durant  la  journée,  y ajouter,  par  parties,  250  grammes 
de  chlorure  de  chaux  sec.  Ou  obtiendra  ainsi  un  dégage- 
ment abondant  cl  permanent  de  chlore. 

5"  .4ssafn/ssew''»f  des  salles  de  cholèi'viues . — Placer 
dans  ces  salles  de  nombreuses  assietu^  avec  du  chlorure 
de  chaux  sre,  légèrement  humecté  d'eau. 

On  peut  encore  opérer  des  fumigations  d'acide  phéniqiie 
avec  le  mélange  suivant  : 


Em 

Alfninl 

Arido  frbetiKinr.  . 


10  litm. 
l i.l, 

M grtnmt-f. 


Ce  liquide  sera  dislribué  dans  des  terrines'piacêes  dans 
les  salles  à l'aison  de  cinq  terrines  de  2 litres  |>ar  salle  de 
trente  à quarante  malades,  soit  une  Icrrine  pour  six  k huit 
lits. 


Tinilrmrnt  des  prrWmiws.  — En  temps  de  elmléra,  il 
faul  se  mi''lier  de  la  diarrhi'e  qui  peut  se  prniluire  rhei  un 
sujet.  S'il  y a diarrhée  prndrnniique  du  choléra,  ordonnez 
la  diète,  des  holssons  féculentes,  astringentes,  allumiineiises 
et  gommeuses  ; — la  limonade  sulfurique,  3 grammes 
par  litre  d’eau  (le  Petit))  ; — une  potion  laudanisée,  6 à 
10  gouttes  ; — une  potion  opiacée,  25  milligrammes  à 
5 ccnligraraines  d'opiiim  ; — 10  à 15  goulles  d'é/ijir  jw- 
rrgorii/ue  de  New-York  loules  les  heures  dans  de  l'eau  su- 
crée, et  des  lavements  laudanisés  avec  dix  goulles  de  lau- 
danum. 


TrniU'mmt  du  ililjiit  de  ehulém.  — Premi'eir  i’«dt- 
Mtion  : liélnnre  l'emUrms  ga$tri'/iie.  — S'il  y a dos 
symplAmcsd'emharras  ga.striqiie,  quelques  médecins  n'hé- 
sitem  pas  à donner  un  vomitif  mec  1 gramme  .50  centi- 
grammes d’ipécacnanlia  ca  poudre  ou  un  imrgatif  salin, 
mais  ce  sont  des  moyens  dangereux. 

On  peut  aussi  donner  du  tannin,  10  5 25  cenligrainmes 
dans  une  potion  gommeuse  O.—  De  l'extrait  de  ralanliia, 
25  5 50  centigrammes  dans  une  potion  [T],  ou  diascor- 
dium,  2 5 4 grammes,  üu  sous-nilralc  de  bismuth  dans  de 
l’eau  sucrée,  2 5 I Ogrammes  par  jour.  —Appliquer  30  gram- 
mes de  collodion  riciné  sur  le  ventre  (Drouet)  (g.  Ce 
moyen  n'est  mile  qu’avant  l'îdgidilé. 

Deuxième  indication  : Pèrimh  algide.  — Pour  ranimer 

la  chaleur,  on  donnera  du  vin  rhand  — Du  punch.  

De  l’alcoolat  de  mélisse.  — De  l'infusion  de  thé  onde  café 
noir  avec  de  l’eau-de-vie,  du  rhum  et  du  kirsch.  — De 
l’eau  de  raenllie  poivrée,  60  grammes  en  potion. 

Haut  la  jeriorfe  algide,  on  a conseiilc  le  sulfate  de  gui- 
iiine,  3 grammes  dans  les  vingt-quatre  heures  □. 

Celle  médication  est  fori  dangereuse,  car  on  donni'  la 
quinine  .5  une  période  où  l’ahsorplion  intestinale  ne  se  fait 
pas,  et  si  les  malades  passent  celte  première  période  quand 
l’absorption  commence  5 se  faire,  ils  tombent  sous  l’in- 
fluence de  la  quinine  et  meurent  empoisonnés  II  vau- 
drai! mieux  essayer  la  quinine  en  injectious  hgixulermi- 
gués. 

On  donnera  aussi  des  bains  de  vapeur  avec  mon  ap- 
pareil «douches  (V.  Dain).  — Des  bains  d’air  chaud  ol 
des  hniiis  de  inoiilardc.  — Des  sinapismes  devront  être 
promené.H  sur  la  peau,  et  i!  faudra  faire  passer  un  fer  chaud 
le  long  du  rachis  et  des  membres.  — On  prescrira  enfin 
des  frictions  avec  le  liniment  liongroii,  avec  le»  liniments 
volatils  camphrés,  (érébenthinés,  ou  avec  de  l’eau  de  Co- 
logne, etc. 
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Lûiimfut  hongrois. 


iO  c«tui)aM>f. 

piuirnt  rn  poaJrt* id. 

Fânso  lie  mi>alarUe Ml  iJ. 

Ail  ÿi>  i<i. 

CMlbemW»  ea  jiuitilrr lU  ii|. 

Failtfs  iligi^rcr  vingi^quatre  heures  dans  : 

ViDkirre HT»  eramiiK*. 

Akcnl  rrrliTiÿ.  itiO  ni. 

Lû(ime/i{  wlatil. 

A«at«««A<|ne  Rtemwt. 

Huile  il'uiitp l;jU  ni. 


M£lez  et  agitez.  — Pour  frictions. 

Uniment  VfUlH  rnmphré. 

<4UBpbni iO  çrainin'*. 

Fuites  dissoudre  dans  le  liuinienl  prccéUent. 

Uniment  térefjenthmé. 

Huile  iraUliU  de  iérébrattiiae rraannir*. 

iliiUc  de  camoiinl}».  00  id. 

l.audAnani..  (0  iil. 

Mêlez  et  eniplovez  en  frictions. 

On  a aussi  conseillé  le  chhrofonne  tmi  ù rucéMefVtim- 
moniaque  (Desprez  de  Sainl-Ouentiii). 


CbtorotunM f 

A)i'<iwl. a id. 

A<-M«te  d'iuDijyiiiiMW  (tiffil  de  JUiwde- 

r^riM). 10  i<J. 

• Un 110  ni. 

Sirop  4e  chl»rlir4r«(e  de  mofpbitMi .....  40  i4. 


lîiie  cuillerée  à bouche  toutes  les  denii-lieures. 

Cette  potion  a pour  effet  : i*  de  calmer  les  spasmes  si 
douloureux  de  resiomuc  qui  le  rendent  réfraciaire  aux 
médicamenU  et  aux  boissons;  9"  de  stimuler  activement 
les  fonctions  de  la  peau,  si  étroitement  liées  à celles  du 
tube  digestif;  3”  d’introduire  dans  rorganisme,  dés  que 
l'absorption  est  rercniic,  des  substances  capables  de  rendre 
nu  .sang  sa  composition  normale,  sa  ffiiidité.  Ouelque  dif- 
férents que  soient  les  signes  précurseurs,  un  Irailomenl 
identique  et  variable  seulement  pour  la  dose,  suivant  l'in- 
Icnsité  des  accidents,  la  tolérance,  l’âge,  les  habitu- 
des, etc.,  etc., est  formellemcnl  indiqué  dans  celte  période 
décisive  de  l'algidilé,  de  la  cyanose. 

Desprez  de  SaiuUUuenlin  explique  Faction  séparée  des 
divers  composés  de  cette  fonnule  et  en  jusliffe  l'association 
comme  conforme  aux  prémisses.  Le  chloroforme  lui 
semble  un  de.s  meilleurs  calmants  en  ce  qu'il  se  volatilise 
rapidement  dans  l’estomac  par  la  tempci'atui'e  élevée 
qui  s'y  rencontre.  Il  peut  ainsi  être  absorbé  à l'état 
de  vapeur,  de  gaz,  l>eaucoup  plus  siirement  et  plus 
rapidement  que  les  liquides.  La  diminution  rapide  des 
spasmes,  des  vomis-semenls,  le  prouve.  Il  n'a  pas  ainsi  le 
danger,  comme  tant  d'autres  poisons,  de  rester  dans 
Feslomac,  de  s’y  accumuler  pour  devenir  dangereux  plus 
tard,  [..a  principale  indication  ainsi  remplie,  les  autres 
composés  font  le  reste.  Il  remplace  Fopium  qui,  à haute 
dose,  engourdit  et  hébète  les  facultés  iniellpcluelleset  pré- 
dispose ain^i  aux  congestians  cérébrales  si  redoutables 
dans  la  période  de  réaction. 

Deux  oliservalions  sont  données  h Fnppui  de  celte  médi- 
cation. Elles  en  valent  trois,  en  ce  que,  dans  la  seconde, 
les  accidents,  iiitj^rrompus  une  première  fois,  recommen- 
cèrent dés  que  l’usage  de  la  potion  eut  cessé,  et  il  suflit 
d’en  reprendre  Fusage  pour  les  faire  cesser  de  nouveau. 
C’est  la,  sans  doute,  un  commenrenieiil  de  preuves,  mais 
il  faudrait  des  faits  plus  nonibi'eux  pour  convaincre  sur  la 
valeur  s{»écilique  de  celle  potion. 

Contre  les  vomùsements.  — Eau  de  Seitz  et  morceaux 
de  glace  ; — opium,  15  centigrammes,  h 1 gramme  dans 


nne  potion  Q;  morphine  et  nnrcéine  & l'intérieur,  sur  la 
peau  par  lu  méthode  eudermique  on  en  injections  hypoder- 
miques 

Contre  la  dUtrrhèe.  — Lavements  laudanisés.  — Dé- 
coction de  café.  — Sous-nitrate  de  bismuth,  5 h 2.>  gram- 
mes dans  un  verre  d’eau  sucrée  ou  bien  8 à 10  grammes 
de  bicarbonate  de  soude  (Baudriinont)  (3  — Potion  sulfu- 
rique ou  azotique  avec  1 gramme  d’acide  sulfurique  ou 
nitrique  pour  120  grammes  de  véhicule 

Contre  1rs  rrampes.  — Bracelets  de  laiton  sur  les  cuisses, 
sur  les  bras  et  sur  les  jambes  13  (Durq). 

Contre  tes  colnines.  — Culapiasmes  émollients  et  lauda- 
ttisrs.  — Flaques  de  laiton  sur  le  ventre  (3- 

Le  carUninte  tl'ammoniaffue  peut  être  donné  dans  un 
julep  gommeux,  à ta  dose  de  1 à 3 grammes  en  vingt- 
quatre  heures 

Troisième  imiirntion  : Période  dr  réaction  --Supprimer 
peu  il  peu  les  écliaufTanls;  administrer  15  à 30  cenligr. 
de  quinine.  — Une  ou  deux  saignjVs  peuvent  être  néces- 
saires si  la  lièvre  est  considérable. 

Les  phlegmasies  de  la  peau,  des  poumons,  du  cerveau, 
de  Fintestin,  etc.,  doivent  être  combattues  par  des  moyens 
appropriés. 

Les  éruptions  rlmlériques  d’apparence  scarlatineuse  et 
morbilltiuse  n'exigent  d’autre  traitement  que  des  boissons 
émollientes  et  diaphoréliques. 

Les  contractures  de  lu  convalescence  du  choléra  dis- 
paraissent très-vite  soils  Finnuenre  des  armatures  de 
laiton  absolument  comme  les  crampes. 


FOR|in.AtHE  DU  CHOLÉRA. 


Jjn  rment  arec  l'amidon . 


AniJoD tS  ÿraBuaei. 

Lan  <vaiin>iii« StK)  i<l. 


D<*lnyer  Fnmidon  dans  200  grammes  d’eau  froide,  por- 
tez le  reste  de  Feau  il  Fébullilion,  relirez-ladu  feu  et  ver- 
>M*z  la  sur  le  mélange  d’eau  et  d'amidon.  (F.  H.  F.) 
X.rtte’JHenl  astn'ngetd. 


Biaiui'te.  . . 


Faites  infu-ser  dans 


!0  çr^maïc*. 


£•■1 Oui)  KTunnfi. 

Passez,  ajoutez  : 

LtMiUiium  il«  SxUitlwB iO  fMitlr*. 

Œ)- 

lavement  laïulanisé. 

l.iuJanam  4«  S,<niK«ib«m . SU  irutiUM. 

th-f-ociinn  itc  '^1 

On  y ajoute  fréquemment  1 fi  grammes  d’aiiiidou.ct  l’on 
a le  lavement  d'imudon  laudanisé^  très-employé  |>our  com- 
bultre  les  diariliées. 


Lavement  de  morphine. 

Abii}u5 lu  (pviOBtr* 

4u»*  MH)  id. 

Ajoutez  : 

Ari-tAtv  dr  morphine. S rrnti^mnir*. 

Pilules  contre  la  diarrhée. 

TbAriMpir..  S (rramnv*. 

i'Mi(Jn>  de  <U>!«alH>. I bl. 

Elirait  d'oiHioi Su  rentiKramiiier. 

Mêlez  et  faites  douze  pilules.  Une  malin  et  soir. 
MUtnre  antkholèrique. 

Celte  mixture  s’emploie  dans  les  ras  de  n'frigération 
et  d’exIiucLiüu  du  pouls  sous  l’influence  du  choléra. 
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La  dose  est  de  15  à 20  ou  25  gouUes,  et  môme  quel- 


quefoi»,  30  à AO  goutte»  dans 

un  petit  verre  de  vin  géoé- 

reux. 

On  réitère  celle  dose  deux  ou  trois  fois  de  demi-heure 

en  demi-heure,  jusqu'à  ce  que 

la  réaction  commence. 

Ttinhire  «J't^iun. ....... 

Ti'iiKnr»  d'ambit.  ....... 

12  hI. 

M.  s.  a.  (Strf^onof.J 


Lùiiment  stimuiant  ruln'fiHiit 


RafÿttM  UnbeblhiMi. 
.\nsiivu«ii»|iw>  iKfind*..  . 


aa  SO  «rantiim- 


Môles.  Employez  en  frictions  et  en  applications  sur 
la  colonne  vertébrale,  dans  les  cas  de  choléra  [^.  (Petit.) 


Uutic  voiatUe  dr  cajiepuL 


Potion  (H)ntre  Us  coliipies. 

Sirop  diModo.  10  irraromr*. 

Sirop  do  roinf* 2U  id. 

Mil  <)r  mi'ntbi' 44  id. 

Eau  «nliaaire &4  id. 

Mêlez.  A prendre  en  deux  ou  trois  fois  à un  quart  d'heure 
d'intervalle  (CulTer)  Q. 

Gouttes  antkholérù/ites . 


Teiataro  d «ipian  «inpir . 5 

Rilrail  d'oJoèt 4 id. 


F.  s.  a. 

A prendre  de  lü  à 30  gûultes  dans  une  cuillerée  de 
vin  Q. 

Po.'ïtwi  stimnlanU. 

Itiiile  ilr  r«p-|>Hl I itratsiue. 

RtJi«r  lairitriiin*  aJrooli*^ 4 i«l. 

F«ii  do  m<>ntlK> tSO  id. 

Sirop  lio  flrur  it'orangirr. 40  td.  . 

A prendre  par  cuillerée  toute»  les  heures  E). 


Sliimilanl  diaphorclique  qu'on  a employé  à la  dose  de 
huit  à dix  gouttes  en  potion  dans  le  choléra  sporadique. 
A l'extérieur,  il  s’emploie  en  frictions  dans  les  cram- 
pe» □.  - 

Enu  (U  menthf". 


Pûlim  a/Ufs)>tsmoriv/tie. 


8ir<»]v  d«  Itear  d orsn^i'r.  .........  Si  xranamr*. 

Mit  ditlill^  ili  tilkitJ.  . 04  id. 

Mn  lie  flrnr  dorAngrr.  64  M. 

ElfaVr  ial(uH<]iic.  i id, 

F.  s.  a. 


L’c<im  disti/Ue  de  menthe  jwirrée  est  employée  contre 
le  clioléra  asiatique,  dans  la  (HTiode  du  refroidissement,  à 
U dose  de  30  à 125  grammes  dans  une  potion. 

PastifUs  de  menthe. 


ntiik  dr  tni>flüii<  }>oirr^. . . . 1 miinBir«. 

Siwr*  8~S  id. 

E*ii  d#  uM'Dtlii'  poirri^ <|.  •. 

F.  S.  a. 

TuhUites  de  mentkf  poivrée, 

Surre  btaao S(*0  frtmanri. 

EMPiiori  d«  BM'atb*  pnirr^ 4 id. 

Miirilatro  dr  ^otumo  «dniçanl  à l'raa  de 

■t«Difa«  patrré#.  . i|.  •. 

F.  s.  a. 

Potion  ea?ri*ü*fr. 

Sim|i  de  ineniiie 44  ^raniMt. 

Mil  diftilloe  d«  (u«nlko.  .........  lIKl  bl. 

AlcooUt  de  iHoliitM)  ooiap.  ........  I id. 


Mêlez.  Dans  la  période  algide  du  clioléra.  (Récamicr.) 
Teinture  «/oétiV/uc  romposée  (drogue  amère). 

Alo''*  •onUriii  pr  poadra 500  fnaum. 

M«fr4i« iJ V 

MÎmIip id > M 250  id. 

Mp«|«a id. 

lUr.  dp  OdnOlbA.  id.  ^ 

— de  pcffsiùmc.  iti |m  120  kI. 

— d'atiK^liqiiP.  id. 

Sefru no  hl, 

Faites  macérer  pendant  sept  à huit  jour»  dans  : 

Ëâa-de*rk  nnliMÎrc tSUOU  ereanie». 

Passez,  igoiilcz  : 

EaO^'Vie  dt>  gpfikn*.  . 0000  ÿrtMisei. 

Filtrez  et  conservez. 

10  à 50  grammes  dans  une  potion  appropriée,  dés  le 
début  du  choléra  asiatique  (3* 

Potion  lonùpte  et  nurcofiV/«e. 


Cutontm.  a pniiinittPt. 

Faites  infuser  dans  : 

Eae..  . iOO  fr«i<iBici. 

Passez.  Ajoutez  : 

Mmlaniim  <|p  SrdralMCi 1 err«niiiM'. 

Sirop  d«  Toln.  3U  id. 


A prendre  par  cuillerée  loiilcs  les  heures. 


A prendre  jiar  cuillerées.  (El  (Mex  ) 

Infusion  de  {yiwco,  30  grammes  par  litre  d’eau  ù prendre 
par  lasses. 

Tt'ûiDuY  de  guncif  dès  le  début  de»  accidents  à la 
dose  de  100  grammes  en  25  heures,  parait  être  fort 
utile.  80  cas  de  guérison  sur  100  malades  d'après  Hennit. 
Cette  médication  a été  aussi  employée  à Amiens  en  1806 
et  à l'hôpital  I.arihoUiëre. 

Gunat  en  élixir  concentré  pur,  une  cuillerée  à hoiiclie 
toutes  les  20  minutes,  et,  si  la  soif  est  vive  on  peut  en 
donner  plus  souvent  avec  de  l'eau, 

Eliiir  de  fuaro.  100  Kranmes. 

E«n 3UU  id. 

à Fêlai  â'a/rooU,  eu  Mrement,  20  grammes  pour  60  grain 
me»  d'eau  après  avoir  pris  un  lavement  ordinaire. 

L’elixir  de  guaco  30  grammes  deux  fois  par  jour  e.st  un 
bon  présen'alif  (Clial>crl,  François,  Pereyra). 

Acrtate  de  jdomh,  15  à 75  centigrammes  en  pilules  ŒJ- 

Décoction  de  Sonora  heptnphyUa,  30  grammes  par  litre 
(Swediaur).  C’est  VaJtticho/erica  des  colonies  anglaises  de 
FInde  E]. 

Strÿchninef  parla  méthode  cndermiqiic  et  à Finléricur 
(Dreyfus,  Trolliel,  Polinière]  I L 

So/ation  arsenirufe,  six  gouttes  à la  fois  d'abord  de  demi  - 
heure  en  demidieurc,  cl,  sitôt  Faméhoi-ation,  trois  gouttes 
toute»  les  trois  heures  (Black)  □. 

Arsem'c  à Fétnt  d'acide  arsénieux  (Cahon)  après  avoir 
donné  1 ou  2 grammes  d'ipécaeuanha,  au  début  on  admi« 
Distrait  de  la  glace  et  un  granule  de  2 milligramme» 
d'acide  arsénieux,  puis  un  autre  au  bout  d'une  heure  et 
jusqu'à  20  granu'e»  dans  la  journée.  Sur  23  cas  graves,  il 
y a eu  19  guérisons. 

EujMtofium  raimaOirtim  en  décoction,  30  grammes  par 
litre  et  demi  de  vinaigre  réduit  à un  litre,  et  dans  lequel 
on  ajoute  100  grammes  de  sirop  simple  ou  de  sirop  de 
morphine.  Vne  à deux  cuillerées  à soupe  toutes  les  heure» 
dans  la  période  algide  (Van  Dronimc),  26  guérisons  sur 
36  cas 

Infusion  de  racine  de  co/umôo  (Coei(/»z  />n/mu/uz),  poudre 
Je  la  même  racine,  75  centigrammes  à 1 gramme  en  une 
ou  plusieurs  fois  p.xr  jour  □ . 

^uj-cui’6ouaf<;  de  magnésie  en  poudre,  A à 6 cuille- 
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r^es  à café  par  jour,  associé  au  poivre  ou  au  gingem- 
bre 

Cahmvl  à haute  dose,  50  centigrammes  û 1 gramme, 
associé  tt  ropiiim,  lü  centigrammes 

Aride  rytmhydrôiw  mcdHaxI.  ronsidéninl  le  choléra 
comme  une  névrose  du  grand  sympathique,  le  ducli'ur  Kos- 
iioski  a essayé  d'abord  le  cyanure  de  fer,  puis  l'ac'alc  pur  dont 
U a porté  graduellement  la  dose  jusqu'à  15  à25  gouttes  chez 
l'adulte,  dans  la  période  algide.  Au  lieu  de  déprimer,  ce  mé* 
dicameutexcitc  toutes  les  fondions,  facilite  la  transpiration, 
ui'i'éle  kl  diarrhée  et  les  vomissements,  si  l’on  insiste  sur 
son  emploi  en  le  lépétant  fréquemment.  Il  n'est  inutile  que 
dans  kl  ]H>riode  lypliuTde.  Ce  traitement,  aidé  de  la  saignée 
au  début,  n'a  donné  qu'une  mortalité  de  12  p.  lÜÛ. 
(Kosnoski.] 

Fn"  à l’élal  de  citrate  de  fer  ou  de  fer  réduit  par  Thy- 
drogéiie  (Rubiquel). 


Vin  <(«■  <|tnn<]aiua.  (00  RrninOCt. 

Citrate  de  fer i td. 

OU  birn 

Siriif*  de  i|tii«i|Hii»i jUU  jriaiuoMi. 

Pnudie  de  fer  rvduit  par  rii)ilr>i|;eM.  3 id. 


Cette  médication  suivie  dans  plusieurs  cas  de  choléra 
olgide  a été  suivie  de  succès. 

A/fitniotui  d'rau  froide,  l’ne  à quatre  affusions  cluique 
jour  sur  12  cas  graves,  il  y a eu  7 gtiéri.sons  (Bouleyj.  On 
donnait  en  même  temps  du  vin  de  bordeaux  ou  de  Ma- 
laga. 

Collodifjn  ririnê  en  application  sur  le  ventre  dès  le 
début  de  la  maladie.  IVstVufotVc  sur  l’abdomen. 

CHOI.ÉRIIVB.  Maladie  qui  est  le  dimiuutifdu  choléra. 
V.  ce  mol. 

CHUKRRoaB.  V.  KsamNimoMr.. 

CHORÉE  (Danse  i>e  Saint-Gi  \).  Des  convulsions  per- 
manentes de  la  face  et  des  membres,  sans  fièvre  et  sans 
désordre  de  l' intelligence,  caractérisent  la  danse  de  Saint- 
Guy. 

Lu  danse  de  Saint-Guy  est  le  type  des  coimdsions  clo- 
niques, et  elle  s'observe  plus  souvent  clic*  les  filles  que 
che*  les  garçons,  et  chez  les  eufaiits  que  chez  les  adultes 
ou  chez  les  vieillards. 

On  voit  souvent  la  chorée  app^niilie  sous  rinduence  de 
la  peur,  des  vers  de  l’intestin,  de  In  convalescence  des 
pneumonies,  des  lièvres  typhoïdes,  des  fièvres  éruptives  et 
du  rhumatisme. 

La  chorée,  ordinairement  s|M)radiquc,  immiI  èlix*  épidé- 
miipie  et  se  propager  par  imilalion,  comme  toutes  les  né- 
vroses mentales. 

11  est  aisez  fréquent  de  rencontrer  In  chorée  symjdo^ 
mati'iue  et  engendrée  par  les  maladies  du  cerveau  ou  de  la 
moelle,  et  alors  la  cérébroscopie  permet  de  constater  un 
goiinanent  hypt'Ténuque  de  la  papille. 

I.a  chorée  e,sl  très-souvent  liée  à la  cbloro-anémie  do 
l’eiifauce. 

I>es  grimaces,  des  mouvements  im*guliers  de  la  langue 
ou  de  la  tête,  des  mouvements  saccadés  du  bras  et  des 
doigts  qui  enqiêchent  de  boire  ou  de  manger  seul,  dos 
mmivcmeuts  senibinbles  dans  les  memiiros  inférieurs  cm- 
pêciianl  la  marche,  un  réel  excès  de  sensibilité  morale 
sans  fièvre,  sans  trouble  du  l'intelligence  cl  sans  pnndysic, 
canu'tériseul  la  cborèc. 

La  chorée  est  rarement  partielle,  mais  on  l’a  olwervée 
dans  un  membre  ou  <kins  une  moitié  du  corps  sous  forme 
hémiplégique. 


I.a  chon'e  est  une  maladie  de  couile  durée  qui  sc  pro- 
longe de  un  à deux  mois,  mais  elle  peut  passer  à l'état  chro- 
nique et  pei'sister  de  une  à plusieurs  iuinées. 

Rien  n’est  commun  comme  les  récidives  chez  les  enfants 
qui  ont  eu  la  danse  de  Saint-Guy. 

Les  convulsions  choréiques  cessent  orilinnirement  |K>n* 
dant  le  sommeil. 

Les  mouvements  convulsifs  de  la  chon^c  [Kuiveiil  être 
assez  forts  pour  que  le  frottement  de  la  peau  qui  eu  ré- 
sulte amène  la  rubéfaction  de  cet  organe,  son  excoriation, 
et  secoudaii'cmenl  la  mort. 

A la  longue,  la  chorée  produit  la  perte  de  la  mé- 
moire, rbéliélude,  des  hallocinations  et  quelquefois  la  dé- 
mence. 

Thèrn^mdiytu'.  — I,a  chon'e,  compllqnéif  d’un  étal 
snimrral,  doit  être  traitée  au  début  au  moyen  d'un  vomitif 
et  d'un  piirgutif. 

Je  guérri  la  chorée  vermineuse  par  l'emploi  des  vermi- 
cides et  surtout  de  la  sautonine,  5 à 25  centigrammes  par 
jour. 

Il  y a des  chorées  qui  dépendent  de  la  clilorosu  et  qu’on 
peut  guérir  pur  les  idiiiiciits  substantiels,  du  bon  vin,  du 
quinquina,  des  préparations  ferrugineuses  et  des  bains  de 
mer  ou  de  rivière. 

tjiiand  kl  rbon'e  persiste,  il  faut  la  traiter  jiar  lliydro- 
tliérapie,  par  les  bains  sulfureux  de  chaque  jour  EJ;  — 
par  l'électricité  d'indiiction  très-violente  le  long  du  rachis, 
l’enfant  étant  anesiliésié  par  le  chloroforme  ; ■ — par  le* 
douches  d'élber  pulvérisé  sur  la  colonne  vertébrale;  — 
parle  bi'oniure  de  potassium  à grammes  par  jour;  •—  par 
le  massage  uni  à la  gymnastique  El;  — pur  les  anti- 
spasmodiques, tels  que  : valériane,  camphre,  asa  fulida, 
oxyde  de  zinc  El»  chloroforme  à dose 

anesthésique  tous  le*  jours;  pai*  la  poudre  de  noix 
v<imiqueElî  — por  le  sirop  de  sulfate  de  strychnine, 
5 ceniigranimes  pour  100  grammes,  une  à quatre  cuil- 
lerées à café  par  jour  Èi  “•  pnr  l'opium  à limite 
dose;  — par  la  belladone  ; — par  rai^enic  daus  les  cas 
rebelles  È;  — pur  1<?  tartre  slibié  à haute  dose  Eli  “ 
ettitn  par  le.s  plaques  méfalliqiics  de  laiton  mises  aux  bras, 
«ux  poignets,  au  cou,  aux  cuUse*  et  aux  pietls  EJ- 

khmne]  la  cborèc  est  Irès-vioteiile,  je  la  guéris  rapide- 
ment par  le  clilurni  à 3 et  /»  ginniines  par  jour,  tous  les 
joui'*  en  une  fuis,  de  façon  à procurer  trois  heures  de 
sommeil. 

IK'  tous  les  moyens  employés  contre  la  chori-e,  les 
meilleurs  sont  les  ferrugineux,  l’arsenic,  le  chloroforme, 
rbydi'olliérapic,  le*  bains  sulfureux  et  les  applications  de 
plaques  de  laiton  sur  les  membres. 

FORMi;i  AinE  liF.  U chohée. 

Pilides  de  Sfrylin. 


F.kirttîl  lie  jiiMjiiiftini'..  i vrauunc». 

Fklrnil  Oo  S i«l. 

fitjriU  ■!«  


F.  *.  a.  trente-six  pilules.  (Codex.) 

D’abord  une  par  jour,  et  l’on  élève  successivement  la 
dose  jusqu’à  produire  de  légers  vertiges  EJ* 

Potidre  contre  h chorée. 

F»*r  |«irsliyriw' ».  tO  cruliirraraiD*». 

Kmraa  dVi[>inna 1 * mI. 

F.tirait  MMf  il«  ^ninqiiiaa  ÎO  «1. 

F.  *.  a.  une  prise.  Kn  prendre  malin  et  soir  un  paquet 
semblable;  on  augmente  progressiveiucut  la  dose  de  fer  et 
d'opitiiu  (Bonneau)  El- 
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Votuire  de  CotitjHan. 


pMuJn*  Je  fpiltrle 

Amt>rc  ÿMioe  |i«r{>b>Ti^.. 

Ci4.iil  rniiini. . 

Trrep  «ipUc-e 

, . 'iàO  xrBUint«(. 
. . 37S  mI. 

. i.l. 

. liâ  id. 

a. 

K<‘i-(nr»  utiénit..  

ti  >4. 

Mêlez  selon  Part,  et  divisez  en 
grammes. 

prises  de  10 

Julep  rmëtisé. 

Rrrt«'ti(]ne.  à . . . 

lafiUioA  de  Ccaiiie  iTeran9;i.r. 

aimi  Je  a«eiv 

3 4écifrniiiaK». 
ISO  eranme». 

4U  iJ. 

Une  cuillerée  toules  \ei  deux  heures.  Contre  la  chorée 
(Kttsuri)  Q.  On  répète  la  même  potion  chaque  jour  jus> 
qu'û  guérison.  On  présent  eu  même  temps  les  pilules  au< 
ticboréiqiies  (de  .Méglin)  indiipiécs  ci-dessus.  L'émétique 
a été  aussi  employé  par  l^aenner,  par  Üouley  et  par 
(jillelte. 


Pilules  atdkhorêPiUes. 


Kltnit  d« 
S«*iniBun^>.  . . 


Va«  1$  eri»()RnieiBi<‘f. 


Mêlez  pour  deux  pilules. 

toc  tous  les  jours  Jusqu'à  guérison  (Rasori)  [=]• 


Lûmnen^  de  Rosen. 


A|<woI GO  t;nunaie». 

£»•»■(*«  d»  Rirnll«.  t . « Li 

lliiilv  d«  mMwiuie. ) ’ 

Chrcslien  de  Montpellier  l'a  employé  arec  beaucoup  de 
succès  dans  la  chorée,  en  frictions  trois  fois  par  jour,  à la 
dose  d’une  cuillerée  à café  S- 

Pilules  de  mlénaue  et  de  juer/uûtme, 

VMr'mnéie  Je  for.  i fruioti-*. 

E&tr«t  de  jiiMpiiuu i id. 

Pour  trente  pilules,  trois  par  jour  [3- 

Pilules  d’iudui'e  de  ziuc  et  de  utot'phiue. 

Induré  de  itor  et  «le  oterpkuiç 1 il^eigninne. 

P«Hidr«  de  fuiiHwire.  t greenme. 

Siro|>  4»  ^msmr..  ............  «].  l. 

F.  s.  a.  huit  pilules.  \ prendre  une  ou  deux  pur  jour 

S- 

Pufutre  (Uitüsjkismcidv/ue. 


C''mm  erebrane  |eilr>^ri«èe jO  sreniine*. 

Okj'iiK  Llaiw  «le  tiiw I hI. 

fuedre  «|«  *elètieu« oO  ei'tiltKrAnune*. 


Mêlez  exaclemeiit  et  faite»  des  puqueb  do  30  centi- 
gnimine»,  dont  on  prcndi'a  trois  par  jour  (^.  (lleintz). 

Pi7ti/es  séitatû'es. 


tMnr.ÏÏ’v.irt;.'»-'. 

1(1.  (ir  Mlxlone,.  ...........  au  rcnlitfrrftnme*. 

OiDtie  de  tinr. 1 icrnniuH'. 

CMtorénm 1 id. 

M.  et  f.  s.  a.  une  ruasse  parfaitement  homogène  divisée 
en  pilules  de  1 décigrnmme. 

Ces  piluh's  sont  recommandées  contre  la  chorée.  On 
leur  a dû  des  succès  rapides  et  soutenus,  dans  des  ca.s  où 
la  nialatiie  avait  rési-slé  opiniàtrément  aux  autres  moyens 
ordinairement  usités.  Cinq  le  malin  et  autant  à midi  et  le 
soir  (3-  (Chnlhcr.) 

Pilules  (udkhoreiijues. 

l'fAiartde  .........  Z diwgrsinmrf. 

Vdltvitiiir 1 

Sirnp  «implr •].  ». 

Pour  huit  pilules  que  l’on  tient  dans  une  1>oUe  remplie 
de  charbon  en  poudre.  Administrez  deux  pilules  dans  les 
vingt 'quatre  heures  Pel. 


E^eieuü  de  jus‘fuiame  50  centigrammes  en  potion 
(M.  Green)  (3- 

Powire  de  nvic  vomi^^uet  50  centigrammes  à 2 grammes 
par  jour  (Lejeune)  Q. 

htdiu'e  de  «ûic  à la  dose  de  50  si  la  maladie  est  compli- 
quée de  scrofules  (Rarlow)  [TT. 

Sulfatedezinch  la  dose  de  50  cenligrantmes  à i gramme 
(Rarlow)  m. 

Électuake  d'indiijo^  2 à û grammes  par  jour  (Lcsucur) 
El. 

ddorure  de  zinc  à l'intérieur,  25  milligrammes,  quatre 

fois  par  jour  (3- 

Poudre  de  gui  de  rAé;iC,  2 à 15  grammes  par  jour  fTT. 

Powire  tie  ralérianây  5 à 6 grammes  par  jour  m. 

Huile  mimale  de  Dipiiel,  3 à A gouttes  dans  une  émul- 
sion avec  de  Péther,  en  augmentant  n. 

Cantharides  en  poudre  depuis  25  milligrammes  ; en 
teinture  depuis  5 à 1 0 gouttes  [3- 

Miatc  en  poudre  depuis  30  centigrammes  ; en  teiulure 
do  10  à 20  gouttes  ; associé  à l'opium,  au  camphre,  etc. 
0. 

Poudre  de  racine  ou  de  feuilles  d'armoMc,  3 à û gram- 
mes pur  jour  {Journal  île  médecine  de  la  Gironde  j 1826, 

p.  12û)n. 

Am6romc  {Chenopodium  ambrosioides)^  2 grammes  en 
infusion  dams  300  grammes  d'eau,  û prendre  par  tasses 
soir  et  matin  {Plrnck  Thkk  de  Vienne)  f~~t. 

Teinture  de  colchique,  1 0 à 20  gouttes  par  jour,  chez 
les  onfauls  [3  (Guersanl). 

Père  de  Calaffar  en  poudre,  de  13  à 25  centigrammes 
trois  fois  par  jour  □ (Harlcy). 

Sulfate  de  cuivre  ammoniacal,  depuis  25  milligixiinmes 
à l centigramme  par  jour  jusqu'à  25  et  ûO  centigrammes 
0- 

Rlen  de  Prusse  (ferrocyanale  de  fer),  depuis  5 milli- 
grammes jusqu’à  20  centigrammes  ^wr  jour  Q. 

Aci'/e  prussùjtte  (six  foi»  son  volume  d'eau) 

h à 12  gouttes  et  plus  dans  une  potion  pour  vingt-quatre 
heures  [3- 

.Isa  ftrtida,  50  à 60  centigrammes,  trois  à quatre  fuis 
par  jour  en  pilules  [3.  3‘',5ü  en  lavement. 

lUlU'bijre  noir,  50  centigrammes  à 1*%20  en  poudre; 
60  à 75  cenligranimes  en  6x11X111 

Poudre  de  racine  d’.lcfco  racermsa,  une  cuillerée  à café 
pendant  trois  jours;  repos  de  trois  jouro,  nouvelle  cuille- 
rée ; repos,  et  ainsi  de  suite  huit  fois,  à des  iiuenxdles  de 
trois  jours  O (Young). 

Le  massage  des  membres  (3  a été  a.ssocié  à U ijymnns- 
tiqtte.  On  a fait  une  séance  tous  les  jours,  et  quand  les 
exercices  sont  terminés,  le  massage  doit  avoir  lieu  |)en- 
dant  vingt  minutes  sur  tout  le  corps  m. 

Chlorure  d'argent,  5à  10  centigrammes  en  pilules  m. 

Arsfonafe  de  soude,  10  à 25  milligrammes  par  jour  en 
potion  {3- 

Ihuiches  d'rthcr  pnirêrisr  le  long  du  rachis,  tous  les 
jours  jusqu’à  l'anesthésie  de  la  peau  (Luhinski)  r~|. 

Ilromim’  de  poUnaium,  de  t à 3 grammes  par  doses 
progrossives  (Woi  ins).  C'e»l  à essuyer. 
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Chhrni  hytirntàft  cnatnfihfy  2 à fi  gramme^  par  jour 
dans  les  chorées  !rès-violenles  13.  On  ralmc  aussi  les 
mouvenienls  en  deux  ou  trois  jours  cl  il  ne  fcMe  ensu  le 
que  Irôs-peu  de  chose. 

Poftu«  iVauilùif. 


SiiICitc  ^ c«'nii?r*ininrt. 

Aride  Rulfiiru}ii<*  ililsr, 10  ^nullr*. 

Hall.  30  er«Dnr«. 


Itéilérer  la  iiifine  do<c  3 foi»  par  jour. 

I.a  médicution  produit  quelquefoi>  de  ia  céphalalgie, 
des  vertiges  cl  de»  roinls.seinenls  (Tumbull,  1802)  □- 
Durée,  un  moi». 

i UORÉMAMF.  Chorée  se  nionlianl  à l'élat  d’épidé* 
mie  ronlagirnse.  V.  CfionÉK. 

rnoRioxiTiK.  V SciËHODF.miiK  ci  Sa.Kiii:nF. 

C’ROROIDC  (DI.ËSSÜRE5,  Pl.AlEj»  DK  I A).  fVut>  dit 
fjhhti  oeuînirf.  Dans  les  plaies  de  la  choroïde,  coinine 
dans  les  plaies  de  la  sclérolique,  une  pclile  hémorrhagie 
a généralement  lieu;  mai»  clic  peut  dire  considérahlc, 
lorsque  la  choroïde  est  largement  déchirée  cl  lorsque  le 
rorps  vitré  la  pousse  en  dehors. 

Il  est  rare  qu’il  y ail  hernie  de  la  choroïde. 

I.<’S  blessure»  de  la  choroïde  causent  quelquefois  uUé- 
rieurement  un  .slaphyldmu,  souvent  iminédialemcnt  la 
choiüïJlte. 

Thfrup^utiqnp.  — Fermer  l’œil  et  appliquer  des  com- 
presses d'euu  froide,  dix  sangsues  ii  la  tempe,  aux  premières 
douleur»  continue». 

Phiie  sans  tesion  de  ht  sc/e'/o/ô/rte,  déchirure  de  h rA/>- 
roidr  ri  la  suite  d'»uie  contusion.  — l’ne  hémorrhagie  sous- 
rétinienne,  plu»  tard  une  ligne  blaiiclnUre,  caraclérisent 
les  rupture»  de  la  choroïde.  I/oxamcn  à l’aide  de  l’oplilhal- 
mosc  »pc,  qui  révèle  ces  lésions,  ne  doit  pas  être  trop 
prolongé. 

A la  suite  d’une  déchirure  de  la  choroïde,  quand  il  sc 
produit  des  hémorrhagies  interstitielles,  la  rlioroldc  est 
<|uelqiiefois  décollée  de  la  sidérotique,  alors  il  existe  au 
fond  de  l'œü  une  tumeur  semblahlc  h celle  que  produit  le 
décollement  de  la  rétine,  seulement  celle  tumeur  est  rouge 
et  est  recouverte  par  des  vaisseaux  rétiniens  visibles  il 
roph(halmosco)»e.  (Arit.) 

ThéftipeidùjH*'.  — Fermer  l'œil,  placer  une  vessie  de 
glace  sur  les  paupières,  de  façon  que  le  poids  ne  gène  pa.s  : 
pour  cela,  il  faut  mettre  dan»  lu  vos.^ic  de  très-gros  iiior* 
ccaux  de  glace  qui  prennent  ]>uint  d'appui  sur  le  pourtour 
de  rorhile. 

On  traiteral’inflammalion  qui  survient  quelquefoiscommc 
la  choroldile  suppurative.  V.  ce  mot. 

C'horofdr  (AiHîrLKMB  DE  t a).  Le  sang  épam  hé  entre 
a choroïde  et  In  rétine,  formant  des  tache»  ronde»,  rouge 
clair  ou  foncé,  sur  lesquelles  on  distingue  les  vaisseaux 
de  la  rétine,  ronslituc  l'apoplexie  du  la  choroïde. 

Les  taches  s’effacent  à mesure  que  le  sang  sc  résorl>o, 
et  l'apoplexie  rétinienne  $c  réduit  à une  plaque  hlaochc 
circonscrite  par  un  liséré  noir  de  pigment. 

La  chorolditc  hypérémique,  lu  giaucoinc,  lasclérorho- 
roïdile,  sont  les  causes  onlinaires  de  l’apoplexie  rho- 
roïdieune.  Kilo  arrive  û tou»  les  ûge»  et  sur  les  deux  sexes, 
mais  surtout  cliex  le»  individus  qui  ont  une  aïToclion  du 
cœur,  cbe*  les  sujets  constipés  qui  font  de  gnimis  efforts 
pour  alh*r  à la  garderobe  ou  chez  les  sujets  qui  abusent 
du  coït. 


l'ne  diniinmion  inslanlaïu'e  ou  rapide  du  champ 
visuel,  et  une  hémorrhagie  du  fond  de  l’oeil,  consultée  au 
moyen  de  rophlhalmoscojie.  indiquent  l’apoplexie  choroï- 
dienne. 

Thèrnpeutûiuc.  — On  traitera  la  diatliése  cougeslive, 
ou  plélhoi*e,  par  les  émissions  sanguines  générales  ou  lo- 
cales ; on  évitera  lu  constipation  ; on  adminixlrera  les  pré- 
parations de  digitale.  On  traitera  ensuite  la  choroïdite,  le 
glaucome  et  la  scléro-choroîditc, 

1 heroiRr  (TimEUiis  DE  La]  . f.iHiississemcnt  lerruyueux 
de  la  lame  clastiyuc  de  la  choroide.  (W'edL).  l’n  épaissis- 
sement partiel  de  la  choroïde  sou»  fonne  d’élevures  rondes 
ou  ovales  entourée»  d’un  cercle  noirAlrc  observé  à l’opli- 
tliabnoscope,  et  composées  ;matomii|uemenl  par  mi  amas 
de  cellule»  grai.«»eii.ses  ou  même  des  seU  calcaires,  con- 
stitue une  maladie  qui  se  rapprodie  des  df^éncresccuccs 
sénile»  athéromateuses  des  vaisseaux. 

T/i<ra)>*  M/i7we.  — Il  n'y  a rien  à faire  contre  celte  ma- 
ladie, sinon  de  combattre  les  phénomènes  congestif»  par 
les  émissions  sanguine». 

C<mçer  fibro-pltisliyue.  Développtl  d’ahord  insensible- 
ment sans  douleur  et  sans  troubles  visuel»,  le  cancer  fihro- 
pl:i>liquu  se  révèle  tout  à coup  et  la  vue  sc  pen!  rapide- 
ment; on  croit  avoir  affaire  à un  décollement  de  la  rétine 
(Dor),  mai\des  douleurs  vives  sunicunenl  par  suite  de  Li 
compression  intra-ocuUire,  et  l’on  voit  à rophüialnioscopc 
une  tumeur  iriTgulière  blanchâtre. 

A mesure  que  le  cancer  de  lu  choroïde  fait  des  pro- 
grès, rirrïialion  augmente,  ia  cornée  se  perfore , un 
bourgeon  fongueux  sort  de  l'ceil,  ci  la  vue  est  entièrement 
penlue. 

Au  début,  on  ne  |u?ut  diagnostiquer  le  cancer  de  la 
choroïde  du  décollement  de  la  rétine.  Lorsque  le»  douleur» 
ont  apparu  on  ne  saurail  afürnicr  qu'il  y ait  un  cancer  plu- 
tèi  qu'une  choroïdite  parenrhymuteiise,  cl  il  faut  atten- 
dre. On  sait  hienlrtl  à quoi  s’en  tenir,  car  le  cancer 
marche  plu»  vile  que  la  choi*oïdite,  ses  douleurs  sont  plus 
vives,  cl  la  santé  générale  s’altère;  du  reste  il  n'y  aurait 
pas  de  regrets  à avoir  si,  par  erreur,  on  axait  enlevé 
un  œil  atteint  de  chorolditc  (kirencliymaieuse  simulant  un 
cancer. 

Thérajientùinf.  — Dès  que  le  diagnostic  sera  |>orté,  on 
cnlèv<Ta  l'œil.  l*our  cela,  si  le  cancer  est  bien  limité  et 
n’e»l  pas  sorti  de  l’oril,  on  M*ctionnera  sucri‘»si'cinciit  les 
muscle»  à leur  insertion  sur  la  partie  antérieure  du  globe 
oculaii-c,  puis  on  enlèvera  l'oi'giine,  en  le  tirant  au  dehors 
avec  une  pince  à griffu»,  et  en  coupant  le  nerf  optique 
<llonnet,  de  Lyon);  s'il  sunieiil  une  liémorHiiigie,  comme 
elle  scni  founiiu  par  les  ailércs  ciliaires  et  l’arlèro  ren- 
inilu  de  la  rétine,  elle  cessera  par  une  ^imple  compression 
avec  dos  Imiilette»  de  charpie  placées  dan»  l’orbite. 

Si  te  cancer  a gagné  au  dehors  de  la  sclérolique,  après 
.avoir  incisé  In  coimiiisxui'e  externe  des  t^iipières  dans  une 
étendue  de  3 ceiUimclrc»,  on  détache  avec  de»  ciseaux 
courbes  l'œil  de  la  paroi  supérieure  de  l'orbite;  on  coiqxc 
le  nerf  optique,  l'œil  lomîw  alors  sur  la  joue  ; on  arheve 
de  diSîU'quer  (I)inHiytren);  on  panse  avec  des  boulette»  de 
charpie  sècbcsel  l'on  comprime  légèrement  dan»  l’orbite. 

Si  une  hémoiTbagie  sunieiil,  on  lumponne  avec  des 
bourdoiiiiet»  de  charpie  imprégnés  de  |wrihlomrc  de  fer. 
Si  ce  moyen  ne  réussit  pas,  on  louche  les  bout»  des  vais- 
seaux dixisés  avec  un  fer  chauffé  au  rouge  sombre,  et  Toa 
comprime  de  nouveau. 
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(* mninihirt  ou  ent‘èjthth>hlf  à gros  noyaux  ayanl 
piiisiiMtrs  micli'oleA.  Con«lilué  parties  o.oMulc'  polygonairs 
f»l  diH  noyaux  Iibr#‘s,  le  caiieer  m«**duHairc  de  la  rlioroîdo 
w révèle  jwvx  fard,  parce  cpu*  lurMpi’il  cxi^le  «piel<nicâ 
douleurs  et  4|u'on  examine  ù ruplillialmoscupe,  on  no 
trouve  qu'une  simple  choioülite.  Ce  u’rst  qu'à  une  pèritNle 
plu»  avancée,  ipiand  le  mal  augmente,  quand  le  champ 
visuel  diininuo  et  que  la  maladie  inarriie  trOs-rapidemeiil, 
qn'on  reconiiail  le  nmcrr,  alors  la  sclérotique  ou  la  cornée 
*c  perforent  et  le  CHiicrr  gagne  l'orhite.  Avant  de  sortir 
ainsi,  la  tumeur  est  plus  lobulêe  que  le  cancer  llbro- 
plastique,  elle  donne  lien  à des  hémorrtmgies  intra-ocu- 
Inires. 

On  traitera  comme  un  cancer  fibro-pla^tiqne. 

Cnnrrr  meOuritfur.  Di\s  cellules  pigmentaires  ahon- 
üiinlcs,  mélées  ù des  cellules  de  tissu  oucé|diulofde  ou  mé» 
dultaire,  constituent  le  cancer  mélanique;  au  dèbul,  comme 
pour  les  autres  canceis,  rexploratinii  de  l'u  il  avec  Topli^ 
Ihiilmoscope  donne  l'aspect  d’un  dérollemeot  de  la  n'iîne, 
mais  lorsque  le  mal  a fait  des  progrès,  des  diqMMs  de  pig- 
mrnissnr  la  choroïde,  desdépAts  de  pigments  sur  lu  sclé- 
rotique, n*‘vélentla  nature  du  cancer  de  ruul. 

II  n’y  a pas  eu  de  mélanose  cancéreuse  de  r<pil  hérédi- 
taire observée  ; les  récidives  des  cancers  mélaniques  sont 
éloignées. 

Thrra}Hnti(/uû.  — On  enlèvem  le  cancer  mélanique  de 
bonne  lu  ure  ; on  fera  rexiirpalion  de  r<i‘il  comme  pour  le 
cancer  fihro-plasticpie  et  In  cancer  eiicéqdiaiofde. 

c boroidr  (Tviipju'iri.r.s  iHS  i.aK  De  petit»  abcès  conte- 
nant du  pus  conci'et.  des  granulations  grU&tres,  puis  des 
ma»s«‘s  rum|»OM'>es  comme  les  luherruie»  de  cellules  de 
fdl'mes  variables  à noyaux  granuleux  et  de  substance  amor- 
phe, constituent  les  tubercules  de  la  rboroîdn. 

Des  iiihv>rciiles  de  la  chorotdu  existent  en  même  temps 
que  des  tubercules  ailleurs;  dans  la  méningite  IuImtcii- 
leiise  on  ubserT«>  à roplillialmoscope  ibt  petites  mas»es 
nacrées  sur  Icrlrajetdes  vaisseaux  rétiniens  entre  ta  cho- 
roïde et  la  rétine.  V.  MÉNiNr.iTE  TtUERCi^iEfsE  cl  CâhÉ- 

Les  troubles  du  la  vision  ne  se  produisent  que  Irés-lard 
et  quand  il  y a eu  Iteaucoupde  tubercules  Tonnés. 

Rien  à faire  contre  les  tulvercules  de  la  choroïde,  à moins 
qu'il  UC  survienne  une  iiinammation  de  la  choroïde,  ({ue 
l'on  traitera  comme  il  a été  dit. 

C'HOnomiTKS.  Ouelle  que  soit  la  Uiéorie  del  inflani- 
mation  que  l'on  adopte,  une  eongeslion  de  la  choroïde, 
nue  exsuilatiüii  dans  son  épaisseur,  une  liyqwrsécrélioii  sé- 
reuse et  des  lésions  moléculaires  de  lu  choroïde  sont  des 
inflammittiousqui  exigent  le  traitement  par  la  méthode  an- 
tiphlogistique, par  b^  émissions  sanguines,  par  le.s  ponc- 
tions de  la  cornée  et  l'iridectomie,  par  les  dérivatif» 
sur  le  tulx>  intestinal  et  surtout  par  lu  r«  ]K>s  absolu  des 
yeux. 

S lsoraïdUe  (IhrÉnéMIE  SIVfLK  . La  CougestioN  des 
vaisik'Mux  de  la  choroïde  est  un  premier  degré  d'inflamma- 
tion, qui  peut  rester  stationnaire  et  n'étre  pas  suivi  d’une 
hy|o‘iV‘crélion  du  corps  vitré,  ou  d’ex<<udalions  variables. 
C'est  une  liy|>éréuiîc  do  la  choroïde  ou  choroidite  conges- 
tive.. 

Kn  même  temps  qu'il  y a congestion  de  la  choroïde,  ily 
a au»»i  cong'^tion  dt‘  In  conjonctive  et  de  la  tc1éroii4|ue. 
Avec  rophllialmosro|K>  on  n‘ronn:ifl  h'»  vuin^eaitx  vuhmii- 
nciix  de  la  clioroîdi  aii-ilrs»4ius  4lu  la  coacin*  pigimmiaire 
de  celle  niembranu. 

torenuT  KT  Diicnis.  — 2*  édit. 


Des  troubles  légers  de  la  vision,  un  alTiübli.ssenient  de 
la  faculté  Ü4*  distinguer  lex  ubji‘ls,  quidqiics  douleurs  cir- 
cuniorbilaires,  »ont  les  seuls  inconvéuienLs  de  la  conges- 
tion elioroîdi(>nne,  iiiais.daiiÿ  quelques  cas,  celte  cliorol- 
dite  congestive  expose  à l'apoplexie  clioroidiiMinc.  V.  ce 
mut. 

Thirnikutit^tü’.  — Si  une  congestion  rhoroldîimne  np- 
{mcalt  S4ti>ilement.  des  sangsues  à la  lemjH*  sont  indiquées. 
Si  lu  in.iladic  est  V4!niie  lentement,  un  ou  deux  purgatifs, 
calomel.  60  centigrammes,  ou  huile  de  ricin,  30  grammes, 
seront  administn’s.  Si  la  coug4*slion  choroîdieniie  produit 
le  glaucome  ou  lu  chor4)idite  exsudative,  on  traitera  ces 
maladies  par  les  m4>yens  appropriés,  line  |H)nctiun  de  la 
cornée  soulage  beaucoup  les  malad4>s. 

( lioroldiir  filrophiqiie  ri  ptcuieiiXalre.  La  déco- 
loration et  le  dép4M  inégal  du  pigment  de  la  eboroide,  la 
résorption  partiidle  du  pigmtml,  sont  une  conséqtiencc 
d'une  liypérémie  du  U choroïde  : c'est  un*'  altération  de 
la  nutrition  consécutive  à In  d4‘structiou  des  vaisseaux.  La 
churokle  sc  réduit  a une  nKUiiltmne  ceilulo-étastique, 
niitire. 

L'absenci^  du  pigment,  la  vue  niruibiie,  font  reconnallm 
la  choroidite.  (à^Ue  maladie  ulrophiifue  coïncide  souvent 
avec  une  sclérotile.  (V.  Su.ERO  CH4m()TDlTB),  avec  une  ré- 
tiiiitc  (V  UÊTtmTE  mr.MKNTAiRE).  — On  la  rencontre  asseg 
souvent  che2  lus  individus  im'nacés  et  atteints  du  eataraclc 
(Cusro)  et  de  méniugn-enrépliaüte. 

Tht>rapinti>/ur.  — On  ne  traite  les  malades,  le  plus 
soiirenl.  que  quand  la  choroidite  atrophique  s’est  compli- 
quée. Si  la  maladie  éUtl  roiislatèe  au  d4‘hul,  on  f>*rmerai( 
rcril  p4Miüahl  un  lenq>s  plus  ou  moins  long,  et  l'on  aurait 
reedbrs  & qtu'hpies  purgatif».  Des  bains  de  pieds  sinupisés 
senuilpri»  tous  les  soirs. 

f'Itoroïdlie  rx*su4la<lve,  r/u>coi</ï/e  dissf^ntin^e  (pre- 
mière variété).  d)0z  un  inilividu  all4>itit  ou  non  dt*  syphilis 
conxtitutionneüe,  cliux  les  femmes  à l’âge  critique,  ou 
après  la  lièvre  pu4'r}H'>rale,  des  exsudais  rose  pi'ile  ou  jau- 
mitres  dis>éniini*s,  d’un  volume  à peu  près  égal  au  tiers 
de  la  papille,  à célé  d<'  plaques  congc.sUonnécs,  et  de  pla- 
ques alrophi(|U4's,  lorsque  lu  maladie  est  ancienne,  carac* 
lérisenl  la  choroidite  exsudative. 

I.es  exsudais  chorohliens  se  dessinent  ordinairement 
vers  lus  parties  éqiiuluriales  du  globe  oculaire. 

On  reconnaît  un  exsudai  choroldien  avec  rophlhalmo- 
scope,  et  l'on  distingue  l'exsudai  cluu'oTdien  de  l'exsudât 
réliniim,  parce  que  dan»  h'  premier  cas  les  vaisseaux  de 
la  réliii4>  passent  au  devant  de  In  tarlie.  tandis  que  dans  le 
second  ils  oui  disparu.  Daus  certain»  cas  où  il  x a à la  fois 
lui  exsudais  rétiniens  et  dus  ex»udals  choroîdiens.  la  dif- 
férence est  on  ne  peut  plus  saisissable. 

L'irilis  pla.slM|iic,  les  opacités  du  corps  vitré,  compli- 
quent souvent  la  choroidite  exsadniix’e. 

l.t‘S  niahules  :itl4>inls  de  choroidite  exsudative  se  plai- 
gnent de  voir  un  image  épais,  ut  si  4>n  les  examine  à ce 
nmnu'nt,  ou  V4>it  que  h*s  4>\sudat»  sont  peti  nombreux.  Kn 
nuhiie  tiMups,  Iu4'liump  visuel  diminue,  et  il  y a une  sen- 
sation de  tension  trèvpénible  dons 

Choritûlite  ditsaninéc  («leiixiémc  variété).  Des  taches 
hianchûirek,  p4'liles,  disséminéus,  séparées  j»ar  des  pla- 
qiit'S  liyptTémiées  roiigu  foncé  04*nipant  indi»liucleuienl 
le»  4)iverse»  parties  4l*'  la  choroïde,  S4ml  mie  iuflamma- 
litm  plus  Aigu4’' que  la  cli4»rot4lilu  pi*écéd«*iile  ; fr4M|U4*m- 
des  opacités  dit  Corps  vitré  roTnckluul  avec  ces  exsu- 
dais. 
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1-1‘s  blo.ssiuvs  (II-  l’ii-il,  lin  nilo- 
ziiiiire  H les  o|ii'rnliinis  île  caUi- 
raete  suivis  irinllaniination,  sonl  la 
cause  oriliiiaire  ilo  la  elmrolilitu 
sii|i|iiiralive;  dans  riiifeelioii  |iuni> 
leiile,  les  alieès  mêtaslaliijiies  de 
l’œil  III*  sont  autre  eliose  que  cette 
lésion. 


Kl».  1:28.  i tU>Mjiuint  e île  iiMÜirv  »s  l.cs  |<uiii!>  eu  Müik'  u i 

«••ht 


Les  syinptAmos  sont  les  mêmes  dans  les  deux  variétés 
de  clioruïdite  exsudative. 

Les  clioroïditcs  exsudatives  qui  ne  datent  pas  de  loiig- 
tenijis  iienveiit  guérir  radii  aleniiiit. 

Tlii''riifien(i>iue.  — Si  la  cliuroïdite  est  la  eünM’:queiice 
d’iiii  trouille  des  fuiu  tions  utérines,  on.  rappellera  les  rè- 
gles supprimées,  on  bien  on  leur  substituera  des  émissions 
sanguines,  des  sangsues  aux  cuisses  et  à l’anus. 

Si  des  symptômes  de  sypliilis  coiistitiitioinielle  existent, 
on  ndininistrera  les  pilules  de  sublimé  on  de  proio-iodiire 
de  mercure  et  l'on  pruvo(|uera  la  salivation.  V.  SYfltiUs 
CON.STITIHONNKI.I.K. 

On  fera  traiisi>irer  les  malades,  en  leur  donnant  des 
boissons  rbaiides  en  abondance  (Weeker);  l’o*il  ou  les 
deux  yeux  seront  tenus  fermés  complètement,  et  les  mala- 
des  ne  se  serviront  pas  de  l'œil  sain,  si  un  o*il  est  malade  ; 
tous  les  six. jours  une  ou  deux  sangsues  seront  placées  sur 
la  tempe.  On  aura  recoui's  à des  ventouses  sèclies  et  des 
vésicatoires  placés  à la  nuque  de  tenqis  en  temps. 

(IhoroVdite  nereuiie.  \ . (’il.<VI!C(iMK. 

Choroldite  Nappuratlve  el  parertehymnleiite. 

L'inflainnmtion  de  la  eboroïde  peut  arrivi  râ  la  suppuration, 
ou  bien  les  exsudais  .sont  susceptibles  de  s’aggraver  pour 
former  des  byperlriqibies  partielles,  même  s.nis  avoir  été 
nrxompagiiés  de  pbénoinèiies  inllainmatoires  bien  carac- 
térisés. 


Thn'ti]U‘ufiifiir.  — On  préviendixt 
la  eboroïdite  suppurative  en  traitant 
avec  le  plus  grand  soin  les  plaies  de 
l’œil,  en  enlevant  les  corps  élian- 
gers.  La  saignée  préventive  est  d’un 
elfel  douteux  (V.  r..vT.AH.\(;TK).  .\ux 
premières  douleurs,  on  tirera  quatre  palettes  de  sang,  des 
sangsues  seront  applitpiées,  et  des  frictions  avec,  de  l’on- 
guent mercuriel  belladoné  seront  faites  sur  la  tempe,  et  le 
calomel  à dose  fractionnée  sera  donné  jusipi’â  salivation. 
Si  ce->  moyens  sont  insufiisants.on  répétera  le.s  paracenlèse.s 
de  la  corm'*e.  (Sperino);  on  ponctionne  la  cornée  avec  une  ai- 
guille à cataracte,  en  évitant  de  toucher  le  cristallin  et  l’iris. 
L’iridi-ctoinie  est  bonne  à employiM*  ; après  avoir  'incisé  la 
cornée  avec  le  couteau  lancéolaire,  la  pince  à griffes  est 
introduite,  et  saisit  un  lambeau  étendu  d’iris  qui  est  amené 
au  deboi's  et  coupé  au  niveau  île  la  cornée  avec  des  ci- 
seaux courbes  dont  la  convexité  est  tournée  du  côté  de 
l’ieil  (procédé  detiilison);  ou  ( nlévera  le  plus  d’iris  que 
l’on  ))oiirra;  le  lendemain,  on  fera  mn*  paracentèse  de  la 
cornée,  les  jours  siiivaiilt  si  la  plaie  s’est  refermée,  on 
donnera  de  nouveau  issue  à riiumenr  aqueuse. 

liés  II.*  début  du  mal,  les  malailes  seront  conebès  dans 
une  pjéce  obscure,  on  ne  leur  surchargera  pas  les  yeux  de 
bandeaux;  des  compresses  tines  imbibées  d’eau  tiède  se - 
ront  tenues  sur  l’teij  ; on  instillera  entre  les  paupières  un 
collyre  au  sulfate  neutre  d’atroi>ine  : 

Ijiu  «likttlU'it UO 

SiiUnti*  (i  . Cl 

('h»rituiite)mft’nrh>intuU-iiü>'.  La  cboro’idite  |iarencbyma- 
teuse  est  constituée  par  des  amas  de  cellules  épithéliales  ou 
de  tissu  conjonctif  développés  entre  la  choroïde  et  la  ré- 
tine La  rétine  i*st  soulevée  coimne  par  nu  épanchement 
sOUS-rétinien,  et  une  tumeur  apparait  à ruphthalinosco|M.' 
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La  eboroïdite  disséminée  lorniée  par  des  exsudais  blancs 
bien  iranc.bes  est  peut-être  plus  souvent  que  les  autres 
eboroïdites  une  manifeslalion  de  la  syphilis  coiislitulion- 
nelle(lig.  12H). 


OllOlt 

Clionirtite  .siijq/«r«/»i’c,  i-ltoroi'.lilü  Iniuiiuidifitc; 
thithnit' . Ue  la  sérosité  en  abondance  épanchée  entre  la 
choroïde  et  la  rétine,  un  décollement  de  la  rétine,  du  pus 
mêlé  avec  des  cellules  pigmentaires  altérées,  mal  formées, 
détruites  même,  sonl  le  fait  d’une  eboroïdite  suppurative; 

les  opacités  du  corps  vitré,  la  des- 
truction, Pcedème  et  l’atrophie  de 
la  rétine  en  sont  la  conséquence, 
et  l’u'il  est  pre.Mpie  toujours  perdu. 

Pans  la  eboroïdite  suppurative, 
l'humeur  aqueuse  se  trouble,  l’iris 
immobile,  déformé,  adhère  au  cris- 
tallin ; un  hypo|iyon  apparaît  ; la 
.sclérotique  est  injectée,  et  il  y a nii 
chémosis  séreux.  Iles  douleurs  in- 
supportables, puis  une  fièvre  vio- 
lente, apparaissent;  l’œil  tendu  est 
douloureux,  se  perfore  sur  lu  sclé- 
rotiipie  au  niveau  des  insertions 
lies  muscles  droits,  ou  bien  sur  la 
cornée-  ramollie,  et  le  pus  .sort 
aviîc  le  cristallin  et  le  corps  vitré. 
V.  luiiiii-ciumnïiniE. 
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comme  une  laclie  miiràli'e  ou  d'un  gns  >ule,  queliiuerui.s 
range.  luir  laquelle  on  voit  se  üi'>'>itier  néanmuin>  les  vais- 
seaux rétiniens. 

Les  tumeurs  de  lu  clioroîdile  ^mrencliymaleuse  peuvent 
exister  au  nombre  de  deux  uii  trois,  cl  il  arrive  parfois 
que  la  réline  est  déchirée  <Liebreich),  do  façon  que  le  mal 
rrssemblo  à un  cancer. 

[tans  lu  choroïdito  pareorhymulcuse,  la  douteur,  lu 
p4'rlo  de  la  vue,  sont  les  seuls  symptômes  obvrvés,  el  il 
y U uue  iiiJectioQ  péribérutique  comme  dans  toutes  t<‘s 
maladies  de  la  choroïde  et  de  l'iris.  C’est  une  dilatation 
veineuse,  uue  sorte  de  riixululion  com|»lémenlaire.  Pu 
reste,  l'ex.-imen  ophtlmlrnuscopiqiie  |U'iit  donner  sôroinenl 
le  diagnostic. 

Lhtaud  la  clioroîdile  parenchymuleuM*  existe  chez  les 
jeunes  enfanls.  on  ne  la  ronfondra  pas  avec  le  cancer  de 
la  choroïde  <|iii  ne  s’observe  pas  dans  la  première  en- 
fance ; la  miiltiplidlê  des  tumeurs  la  distinguera  chez 
l'adulte  du  décidlenieiil  de  la  rétine  et  du  cancer,  puis  le 
cancer  a une  marche  beaiiconp  plus  nipide  que  la  cho- 
ruïdite  |>arencliynialeiise. 

A la  longue  ratléi*nliün  de  lu  choroïde  gagne  l'iris  et 
produit  un  excès  de  pression  intra-uciilain?  ; la  cornée  se 
|K.'rfore  et  Tieil  sc  vide.  Pes  hémorrhagies  uhoiidanles 
surviennent,  puis  des  bourgeons  chai’nns  sc  forment  et 
Tu'U  s'atrophie.  U’autres  fois  c'est  lu  sc  lérotique  <|ui  se 
perfore  après  qu'un  slupliylôme  s’csl  formé. 

Lorsque  l'adl  ne  se  vide  point,  les  exsudais  peuvent 
se  résorber  et  il  reste  mie  rlioroïdite  atrophique 

I.es  opacités  du  coqis  vitre*  et  du  rristnlliu  ne  sont  pn.s 
nues  après  des  clioroidites  parencliyiualeiises.  Le#  ossifi- 
cations soiis-n^ÛDiennes  sont  prohahlement  le  résultat 
d’une  rburuîdile  parencliymateuse  circonscrite.  (Güntz, 
l’uniz/a,  Makenzie,  A.  StelKvag,  Kollin.) 

Dans  les  churoïdites  parenchymateuses  qui  sont  en  x'oie 
de  résolution,  des  dé|HÎU  abondants  do  pigment  donnent  à 
la  lésion  rusjHfct  d’un  cancer  mélanique  ; c'e^l  là  une 
nu'tmutse  simp/e  *(l»idiel)  ; mab  coiunie  la  maladie 
marche  lentement  et  que  l’adl  s’uUophie,  il  ii'y  u {tas 
cancer  vrai. 

I.es  enfants  scrofuleux  soûl,  plus  que  tous  h>  autres  su- 
jets, ex|Misés  h la  cliomidite  parenchymateuse  ; elle  a été 
rencontrée  chez  des  ‘•ujeb  syphilitiques. 

Presque  tous  les  yeux  atteints  de  rhoroidile  paiiii- 
chynialeiise  se  vident  {>ai-  siqiptiralion  ou  sc  jH'rdeut  par 
atrophie . 

T/iriVf/rtf/û/oe.  — Les  médications  nntiscrofuleiises  et 
ariliHy|iiiilitiqiies  S4*ront  indiquées  suivant  les  aniécédeiils 
Hypliililiqiies  ou  scrofuleux  des  malades.  t)ri  fera  la  para- 
ceiilèst*  oridniro  ronmir  {Hiur  la  clioroîdile  snp|iiiralixe, 
el  l'on  tdehera  d'obtenir  une  fistule  de  la  cornée  dés  iprn 
y aura  un  excès  <le  {iression  dans  l'mil. 

I.es  yeux  seront  couverts  a«ec  iiii  haïuh'aii  de  [af- 
felas  noir  placé  de  façon  à ne  pas  pr«‘sser  sur  l'œil. 

Ou  aura  recours  aux  sangsues  à la  leiupi*.  aux  purgalib 
avec  le  raloinel,  ou  l'Iiiiilr  de  ricin,  clan  collyn*  de*^ulfale 
d’atropine,  déscpi’il  y n des  phénomènes  inflanmiatuires, 
même  chroniques.  V,  Inino-cMonnîDifR. 

daoroVdIte  Touh's  les  fols  qu'il  y 

a des  tuluTcules  dans  la  choroïde,  il  y en  a dans  les 
mcnilige-s,  daic^  le  cerxoaii  ou  dans  un  autre  (loiut  do 
récunomie  (llouchuli. 

Li  choroïde  est  le  seul  point  du  torp.s  où  I en  puisse 


voir  uu  tubercule  encore  vivant,  de  manière  à indiquer 
rexislenre  d'une  dialhè.-c  que  l'on  ne  pourrait  que  soup- 
çonner sans  cela  (fkmrhut).  V,  CKiu;imosi.opiK. 

41101’.  liante  ulimenluire  de  la  famille  des  crucifères, 
lue  variété,  le  rhtm  rooj/e,  est  employée  en  médecine 
contre  le  cularrlie  chronique  des  bronches  el  la  phthisie. 
Pn  Suc  de  choux,  5üO  grammes,  mêlé  à un  kilogrmmiio 
de  sucre  pour  faire  un  sirop. 

IHKOMA  l Etï.  Sels  formés  par  l'acide  chromique  et 
une  hase  : chrutuntt  de  fdinnh,  employé  eu  ptdiilure; 

2®  chtumafe  ueutre,  idem  ; 3*  efu-umnie  aride  de  pofusse 
ou  tiehi'omaie  de  j/o/usse,  employé  à lu  dose  de  1 à 
20 cenligrammes  contre  la  syphilis (Vin  nle,  nübiii)(ï]  cl 
pour  faciliter  la  cicatrisation  des  ulcères  scrofuleux  fT|. 
Appliqué  en  solution  sur  des  V('*géUtions  el  sur  des  condy- 
lomes, il  priMluil  un  |»eu  de  douleur,  puis  leur  dessiccation 
el  leur  guérison  (3- 

C'HItO.n^TO-PHKl  DOPMIli  (DALTONISME  . Altéra^ 
lion  de  la  vision  qui  consiste  à voir  d'une  seule  couleur 
le  brun  clair,  le  vert  foncé  et  le  i*uuge  hmn.  Y.  AchhomA' 

C'UftOMlDROSil!.  Une  sueur  chargée  de  niuliére  pig- 
mentaire ou  charhomrée,  colore  souvent  en  l»ruii  l'aisbelle 
ou  le  bord  des  paupières  de  façon  à donner  aux  yeux 
l'nspecl  que  H'donneiilcerlaines  roipiettes  nu  nioyen  d'en- 
cre de  (diine.  C'est  la  chromidruse  décrite  par  Le  lloy  de 
.Mérlcourt  et  Kohin. 

’AciiiE).  L'acide  clirotiiique  en  soliiliou 
aqueuse  ou  alcoolique  est  un  caustique  employé  {K>ur  üév 
tniii-e  les  cliancres  miis-saiits  h>s  furoncles  uu  dé- 
but [^,et  les  végétations  des  {Karlics  sexuelles.  Il  suffit  de 
cautériser  uue  seule  fob.  V.  Laitéhisat)ün. 

CULTE  DK  LA  LLErfE.  1a*s  angines  produis^mt 
souvent  sur  la  luette  un  allongeinciil  |>erniaiient  qui  a 
pour  effet  de  prucluire  des  nausées,  des  voinisscineiits  ou 
des  {diénumèm-s  do  toux  sèche  désagrèuhie. 

ThernfKfiti’jue.  — Des  applications  èv  poudre  d’alun, 
de  tannin,  de  perchloruro  de  for,  lu  cautérisation  au  ni- 
trate d'uigciU,  piînvont  suffire  à la  gnéri.son  du  pmlapsus 
de  lu  luette  ; mais,  en  eus  d'insuccès,  l'excision  est  in- 
dis{N’nsuhle. 

INmr  exciser  la  luette,  on  fait  asM'oir  le  malade  en  face 
du  jour,  les  mâchoires  écartées  à l'uide  d'mi  imuclHm  ; puis, 
saisissant  la  liieile  avec,  une  pince  à érigne,  on  en  coupe 
la  moitié  d'un  coup  de  ciseaux. 

Cbnie  dca  |MiiipléreH.  ^ . DLKI‘HAtiUt'TO.sE. 

4'hiitr  da  rrelum  el  prolapM««.  V.  HfxTI'M. 

Cbiilc  dr  riiléru«».  ^ 

4II1T.IRIE  (UllINEs  LIIYLVLSE;:).  Les  urines  chy- 
leuses sont  hlauchâtres  comme  du  lait  et  formées  de  ma- 
tière gras.se  éuiulsiotinée,  visible  au  micmscojM'  soiis 
foruie  de  gouUelellcs  d'huile.  t>  ne  sont  pas  de.s  urines 
mélangées  de  lait,  car  ou  ne  {Kml  en  extraire  du  heun  e. 
Kilos  dépendent  d'une  idtéralion  fuiiclioimelh?  du  foie  qui 
pradiiil  un  cxei*s  de  matière  gravée. 

Therafi»!Utv/He.  — Les  alcalins  à liniite  dose,  el  notam- 
ment l'eau  de  Yiciiy.  sont  très-bons  pour  combattre  la  dis- 
position aux  urines  cliyieiiscs. 

CItMTRIC'ES  (Coup#  ÉTRANOBR#  ors).  Les  cicatrices 
colorées  du  tatouage,  h»s  cicatrices  des  blessures  faites  par 
des  iiistnifiioiils  sal«‘s  (.\é|iiis),  par  des  gniius  de  poiidn*, 
par  des  fragments  de  venvs,  par  des  projectiles  d armes 
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lie  picri’p,  C£msi*n‘i'nt  qin'liim'foU  impum'mpnl  cos  corps 
ôtmHgors  el  sans  qu'il  sc  d<*v«*l(»ppiî  d*abc6s  ou  d iiiflani- 
matiun. 

I.os  rorps  olranfcors  disparaissant  de  plusieurs  manières; 
les  uns,  tels  que  l’indigo  et  le  vermillon,  sont  absorbes  a 
la  longue  ; jnur  le<  autres,  sous  1 influeure  d'un  coup 
reçu  ou  d’un  efTort,  la  cicatrice  se  rompt  au  niveau  d une 
des  aspérités  du  corps  étranger,  une  inflammation  plileg- 
moncusc  survient,  el  le  eor|w  étranger  est  expulsé  avec 
le  pus  d’un  abcès;  mais  en  général  les  grains  de  poudre 
el  les  morceaux  de  balles  restent  enfermés  pour  toujours 
dans  la  peau  el  les  tissus. 

T/uVupeufiV/ue.  — Lorsqu’un  morceau  do  verre,  une 
aiguille  ou  un  corps  quelconque  esl  saillant  dans  une  cica- 
trice, il  faut  Tenlevirr.  La  ^ensalion  d’uii  corps  dur  ssir 
lequel  la  pression  provoque  de  la  douleur  guide  le  clurur- 
gien.  l ue  incision  esl  faite  au  niveau  de  la  partie  saillaule 
du  corps  étnuiger,  qui  sort  et  que  l'ou  exlrail  ; on  panse 
à l’eau  froide. 

Les  grains  <le  poiulre  isolés  ne  soroul  pas  extraits,  la 
dilTonnité  n'est  pas  assez  grande  pour  que  l'ou  fasse  cou- 
rir au  malade  les  chances  d’une  opératitm. 

S’il  y a une  large  tache  due  à des  grains  de  poudre,  ou  | 
à des  fragments  de  pierrt'  colorante,  on  placera  un  vésira- 
toirc  sur  les  taches  confluentes,  ou  pansent  avec  soin  en 
lavant  tous  les  jours  la  plaie,  el  l’on  renouvellera  1rs  vési- 
catoire» s’il  est  néces^iairc. 

I.es  grains  les  plus  volumineux  seront  extraits  avec 
une  aiguille  à cularacle.  Pour  faire  disparaître  les  cica- 
trices du  luloungo,  on  se  serviradu  inètiiu  procédé.  V.  rA- 
TOUAUR. 

Cicatrice»  'M.VUUiES  ET  LÉSIONS  DEs). 

I.  (tea  neu/rtres  , nmhitfa  Milhmtf'S, 

rhéhuie*  ciraliidcUfis,  L’hypertrophie  des  cicatrices,  fré- 
quente chez  les  scrofuleux  après  lu  cicatrisation  des  ulcè- 
re.» el  des  otircrlures  des  abcès  froide,  sur  desvésicatoii  es 
ou  des  brûlures  mal  pansés,  arrive  quelquefois  sans 
qu’on  la  puisse  rattacher  à un  étal  général  ou  à un  défaut 
de  soin. 

Des  élevurcs  aplaties,  mantelonnécs,  dures  ou  molles, 
rouges  ou  rosées,  non  douloureuses,  occujKinl  toute  uue 
surface  où  une  plaie  a suppuré,  font  rccotinaltrcunc  cica- 
trice liyperlrophiée  ou  chéloïde. 

Thf  fai^^uU'pie.  — pour  détruire  une  cicatrice  sntllaulc 
sur  un  ancitm  vésicatoire  guéri,  on  appliquei'n  un  nouveau 
tèsiraloirc,  que  l’on  pansera  simplement  avec  l’onguent 
de  la  mère  ; on  exercera  une  compression  sur  la  plaie  avec 
un  bandage  roulé. 

Pour  détruire  les  cicatrices  saillanles.qui  ne  disparaissent 
pas  seules  (Dupuvtren),  ou  comprimera  d'abord  ^A.  Paré), 
puis  on  incisera  (lUuizés),  si  l’on  ne  n’ussil  point.  Les  ci- 
catrices saillantes . petites,  seront  caulérisi*es  avec  le  ni- 
traie  d’argent  (Mnlgnigne),  le  nilnUe  acide  de  mercure 
(Vfl|>eau).  l‘n  vésicatoire,  les  lotions  avec  la  leinluie 
d’iode,  sont  aussi  avantageux  que  les  caustiques  }H>iir  les 
cicatrices  peu  saillantes. 

Loi'sqtt’tme  cicatrice  saillante  esl  douloureuse,  Pexci- 
EÎoTi  est  le  meilleur  traiteincnl  à mellrc  en  usage.  [\'cl- 
lU-rul.) 

IL  Pi’iMbiefiOM-v  eornées  ileA  vintit'ices.  Les  riculrices  se 
recouvrent  quelqm-flùiN  de  végélalioiis  épithéliales,  sous 
forme  de  croûtes  etméiiie  de  corne,  quiotTusiuiinenl  de  in 
gène  plus  que  de  la  douleur.  Les  plaie»  il'anqmtation  sont 
assez  souvent  le  sié^ge  de  celle  lésion. 


r/iérupcufi'/iie.  — Kaire  tomber  les  croûte-,  ù l'aide 
d’applications  de  corps  gra-i.  panser  avec  soin,  cautériser 
les  bourgeon»  charnus  ; enlever  la  corne  avec  la  jwau  qui 
la  supporte,  sont  le  seul  Iraiteinenl  efllcace. 

III.  des  d'tttriren.  Le  cancer  épithélial  ou  le 

cancer  encéplialoïde,  le  cancer  libro-plaslique  el  mélani- 
que. cxistenl  souvent  dans  les  cicatrices  de»  plaies  faite» 
pour  Tablai  ion  d’une  lumeiir  cniicénmsc  ; niais  le  cancer 
libro-pl.'istique  et  le  crnicer  épithélial  npparai>»eiUd‘eml»lée 
sur  les  cicatrices  ordinaire»,  el  en  partieuher  sur  ctdlesdes 
vésicatoires  el  des  auclens  rautéres. 

Lue  disposition  papillaire,  de»  végêialions  où  le  nûcro- 
scope  révéh?  des  globules  épidermiques  el  des  cellules  épi- 
dermiques pavinienleuses,  font  recoiiualirc  le  cancer  épi- 
thélial de»  cicatrices. 

Des  mamelon»  fongueux  s’ulcérant  avec  rapidité,  rem- 
plis de  cellules  el  de  noyaux  libro-plaslique»  constatés 
à l’aide  du  ouiTOScope,  indiquent  un  cancer  fihro-jilas- 
liqiie. 

Ou  roronnaU  le»  récidives  du  cancer  cncépiialoîde,  mé  - 
lanique, épithélial,  aux  caractères  de  cos  tumeur». 
V.  r.AN«>;tt  ENCÈPHAi.UÎIlK,  L.XNC.RR  ASTlüL’E,  CaN- 

CE»  Êt'ITHfel.tAl.  et  t-ANCEU  MKl.VNlOI  E, 

l.es  cancers  des  cicatrices  récidivoiii  avec  rapidilô;  les 
épiihélioraas,  cependant,  après  avoir  été  enlevés  plu- 
sieurs fois,  peuvent  rester  des  années  sans  sc  repro- 
duire. 

rA(*vq«u/f7»c.  — S'il  n‘>  a pas  d'engorgement  gau- 
glionnaiif.  et  pas  de  signes  de  c.xehexie  ou  de  eancci  gé- 
néralisé compliquant  le  cancer  des  ciratrices,  il  faut  tou- 
jours opérer.  t,tuc  le  cancer  soit  primitif  ou  qu  il  soit 
ancien,  la  caulérisalion  au  fer  rouge,  la  caulérisaliou  avec 
les  caustiques,  rouviennenl  ; |huii*  les  cancers  ulcéré»  des 
cicatrice»  au  déliut  du  mal,  Texcision  est  toujours  ce  qu  il 
y U de  meilleur. 

IV.  Snrf>nw  tien  cirjttrirefi.  Lu  douleur  de»  cicatrice» 
dépt-nd  ordinairement  d’une  altération  des  nerf»  de  la 
partie  bles»éo,  mais  Tliyp<‘r!rophie  de»  branches  princi- 
pales du  nerf  adhérent  à l’os  ou  à la  peau  en  esl  une  des 
causes  le»  plus  fn’queulcs,  car  les  véritables  m-vroiiie» 
sont  In’s-rarcs.  V.  Sévho'IE». 

On  reconnaît  les  névroines  à dos  tumeurs  dures,  plu< 
ou  moins  mobiles,  douloureuses  au  touclicr  sur  le  trajet 
connu  des  cordons  nerveux  et  dont  la  douleur  cesse  pur. 
la  »’onipres*‘ion  du  nerf  au-dessus  de  la  tumeur. 

— Si  le»  dmdeur»  sont  eonlinues  et 
intolérables,  on  c^t  autorisé  à ouvrir  la  cicatrice  j>oui 
extraire  les  iiévrome»  et  pour  scrlioniior  le  nerf  au-dessus 
Av  la  hunetir.  S’il  s'agit  d’un  névrome  dan'  un  moignon 
d'amputation,  on  placi-ra  un  appareil  prothétique  sur  le- 
quel le  moignon  ne  portera  pas. 

V.  Atihd-ence  tlK  h rivutricc  aux  oz.  Presque  Imijonr» 
la  peau  cicatrisée  adhère  aux  aponévrose»  dans  les  plaies 
résultant  d'une  ulcération  ou  d'une  fistule;  c’est  une 
régie  générale  el  il  iTen  résulte  pa»  d'.accidenU.  .Mais  dan» 
les  plaies  d’amputation  proprement  dite,  ou  Je  désarti- 
culaliüu,  l’adliérencc  de  la  riralrice  aux  os  est  une  excep- 
tion el  pivsque  toujours  elle  est  le  résultat  d uue  faute 
dans  To|iéralioii,  ou  d’une  iiiflaiiimation  du  moignon. 

De»  névronies,  des  adhérences  de»  nerfs  aux  * l*"* 

peau,  des  tiraillemeiil»  douloureux  el  Timpossihihlé  de 
manceuvrt^r  le  meiuhre  arliliciel,  smjî  la  consi'quentc  dos 
adhérence.»  de  la  cicatrice  aux  os. 

Thi  rnixiitiiim.  - Mobilisor  la  iH'iiii  iwiuianl  la  cica- 
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In^alion  eA  loujoura  un  moyen  iiüoiffoanl,  mieux  vaut 
rhen*licr  h rapprocher  la  j)cnu  ol  ilimiimer  réleiuluc  du 
lissii  de  cicatrice  qui  sera  interprfsê  entre  les  Iwrds  de  la 
plaie. 

Lorsque  la  cicatrisation  est  complète,  on  dèliicbera  la 
l>eaü  de  scs adhêa’nces  profondes;  {unir  cela,  un  section* 
nora  avec  un  lènotome  mousse  introduit  sous  la  {leaii,  k 
ijuelqiie  distance  de  lu  cicatrice  les  adhérences  avec  l'os 
(Hanrock);  on  s**clionnera  au  l>c>oin  les  nerfs  tiraillés 
par  lu  méthode  sous-cutanée.  >i  l'une  ni  l'autre  de  r<‘s 
opérations  n«.*  guérissent  (oujoiirs  radicalement  les  aecî- 
dents  occasionnés  pur  les  adhérences  de  la  cicatrice. 
V.  CAU  DlFtnhMKS. 

Cieoirlec«  (Nkviuu'.ik  Lorsqu'on  ne  trouve 

point  un  iiévrome  pour  expliquer  les  douleurs  intermil-* 
lentes  d'une  ciralriee,  il  y a lieu  néanmoins  de  supposer 
qu'il  existe  une  compression  du  nerf  ou  son  adhérence  à 
l'os  ou  h la  cicatrice,  et  une  névralgie. 

On  lie  confondra  pas  la  névralgie  des  cii-alrices  avec 
un  Hiumalisme  des  muscles  ou  des  tissus  fibreux  voisins, 
rar,  dans  lu  première,  la  douleur  suit  la  direction  des 
nerfs  de  la  partie,  nu  lieu  d’élre  dilTuse,  et  dans  le  Hiiitna- 
mutisme  les  souffrances  sont  calmées  par  lu  chaleur,  ce 
qui  n’a  pas  lieu  dans  les  névralgies. 

TArtvijK-fi/é/HC.  — Les  vésicatoires  et  les  révulsifs 
cutanés,  la  cautérisation  ponctuée  avec  Tacidc  sulfurique 
(!.egroux),  la  cntilérisaiioit  tninscuiTeiite,  comme  dans  les 
névralgies  onlinaires,  les  injections  sous-cutanées  de  sul* 
fate  d'atropine  ayant  été  vuiuement  cniplorées,  on  sec* 
lionnera  les  nerfs  qui  seront  bien  évidemment  le  siège  de 
la  névralgie. 

Lhioiqiic  rampulalion  d'un  membre  aii-ticssus  du  lieu 
où  existe  la  névralgie  ail  été  tentée,  c'est  une  ressource 
devant  laquelle  le  l>on  sens  indique  de  reculer. 

I ne  cicatrice  douloureuse,  exubérante  et  petite  peut 
être  néanmoins  excisée. 

On  tiendra  dos  compresses  de  flanelle  ou  de  la  ouate 
sur  la  cicatrice,  jwur  éviter  le  refnûdissement.  C’est  un 
moyen  palliatif  qui  rend  de  véritables  senices. 

C1C'%TBH'IEI.I.F.^  (AmiKIŒM;&.s  . V.  ANKYUM'.LiVSK, 
Ankyi.(»se  i>r.s  NAi'.imifiRs,  SvMiu.ÉruAiiON  et  Ankyi.o{ii.k* 

PiiAhON,  EàiTiioi'ioN,  SvNnAavuE,  DmoTS  (ifu/tp/w**  de.s), 

.Athéj^irs  et  Uf.tuêoissemestî!. 

I.  .idA/m#»  rs  r/rii/riWe/h’.f  d>‘s  memWes.  Ce  n’est  que 
par  un  défaut  de  soins  que  le  bras  peut  adhérer  au  tronc 
après  une  vaste  plaie  du  br.is  et  du  ihorax,  que  iavaiil* 
bras  peut  adhérer  au  bias,  et  dans  ce  cas  l'adliércnce  ré- 
sulte de  ce  que  les  bourgeons  charnus  de  la  plaie  du 
membre  malade  s’accolent  avec  les  boui'geons  charnus  du 
tronc  oiidu  segment  de  membre  contigu. 

TAcro/MMfiV/Mr.—  On  prévii  iil  to  ijoiirs  les  arcolemcnls 
des  membres  entre  eux  ou  avec  le  tronc  en  maintenant  à 
lu  racine  des  membres  ou  au  niveau  de<  articulations  un 
pansement  avec  les  Inmdeletles,  modérément  serré,  l’n 
double  pansement  des  deux  pniiies  contiguës  du  corps,  et 
une  altitude  des  membres  telle  que  ceux-ci  soient  tmi- 
jours  écartés  du  tronc  ou  du  segment  de  membre  voisin, 
préviendront  infuilliblemcnt  toute  adhérence. 

I.orsqu'une  adhérence  existe,  on  incisera  simplement 
les  adhérences  et  l'on  pansera  suivant  les  régies  précé- 
denlen. 

II  sera  avantageux  de  l'approcbcr  cl  même  de  réunir 
par  première  intention  l’unr  de^  plaies,  et  l'on  choisira  lu 
partie  où  la  peau  a le  plus  d'étendue  et  glisse  plus  fucile- 
mcul  (Méthode  franfaisc,  Velpeau,  Vidal  de  Cassis). 
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II.  .lf/Aé»r«ce  du  ptiu'lhn  de  VureWti  auja  /éyimir/ifs  de 
la  Me.  tjuand  l'adhérence  est  peu  l'Irnduc,  la  section 
simple  et  l'inlerpoMlion  d'un  pansement  simple  siifliseiil. 
Si  l’adhérence  est  complète,  les  opi'rations  réussissent 
diriiciiemenl.  Il  vaut  mieux  s'abstenir  que  de  faire  des 
opérations  niuUipliéos,  car  rarculement  de  l’oreille  ù (a 
peau  de  la  léle  est  une  difl'ormité  peu  gênante. 

I[|.  Adhérence  de  la  lèvre  inférieure  û Vurrade  dentaire 
infàieui'e.  La  difficulté  de  retenir  la  salive  est  un  accident 
de  l'adiiérence  de  la  lèvre  inférieure  auqued  il  faut  re- 
médier. 

Thrrafteuivjw.  — On  Incisera  le»  mlliérenccs  avec  le 
bistouri,  et  l'on  fera  la  suture  métallique  de  ht  plaie  de  la 
muqueuse  labiale. 

IV.  Adhérente  de  la  verge  «eec  la  parai  aMatninale. 
Lorsque  par  un  pansement  ri‘gulicr  on  n'a  pas  pu  prévenir 
l'adhérence  de  la  verge  avec  la  paroi  alHlominale,  on 
attendra  que  la  cicatrice  soit  bien  fermée,  et  l'on  opé- 
rera. { 

ThêrapeidiifU'».—  l'ne  section  de  la  cicatrice  sera  faite, 
H l'on  réunira  la  plaie  de  la  paroi  abdominale  par  une 
suture. 

Clcnirl«lcllr«  (niiim:s).  flans  les  cicatrisations  les 
mieux  dirigées , i n vertu  de  sa  rétraction , le  tissu 
inuduluire  se  Iraiisfonne  quelquefois  en  bride.s  qui  défor- 
ment les  parties,  laissent  de»  organes  découverts,  iinino- 
biliscnl  des  articululioiiï,  ou  oblitèrent  un  conduit. 

Le»  brides  cicatricielles  unissent  une  partie  molle  aux 
os  ou  ù des  aponévroses,  ou  bien  rapprochent  la  peau  de 
n*gions  voisines.  Elles  forment  des  saillies  ou  de»  corde» 
dures,  résistantes,  non  douloureuses,  et  que  l'on  fait  sail- 
lir en  produisant  les  mouvements  dans  un  sens  opposé  ù 
celui  de  la  déviation. 

Les  bridts  cicatricielle»  qui  iminohilisenl  une  articula- 
tion nVniralnent  pas  toujours  l'ankylosc  (Nélaton). 

En  général,  il  ne  faut  pas  op<'rer  trop  tôt  les  brides 
cîciitricielles  (Dupuytren).  Quoique  les  cicatrices  se  prêtent 
à raerroissement  des  tUsii»,  il  est  des  cas  où  chez  les 
enfants  les  parties  s’aliYiplnent,  et  aloi*»  il  convient  d'opé- 
n*r  de  lionne  heure  (Chassaignac). 

Thvra\mdvpie.  — I/e\ten»ioa  des  brides  à l'aide  d'ap- 
pareils ou  de  bandages,  et  le  massage  (Neumann),  ne  sont 
utiles  qu'c»  atlcndanl  le  moment  d'une  opération  défiiri- 
live. 

On  excisera  le.»  bride»  (Celse),  on  réunira  la  plaie  par 
première  intentinn  lïleipcch),  avec  des  sutures  ou  des  baii- 
delette»  de  dlnrhylon,  suivant  le  lieu,  et  l'on  tiendra  les 
parties  que  rapprmbait  la  brille  aussi  éloignées  que  pos- 
sible. Chex  d'iiulres  malades  on  inciser.!  simplement  U 
bride  sur  plusieurs  points  (Dionjs),  ou  bien  par  des  sec- 
tion» droites,  ou  bien  par  de»  M‘Clion»  on  V ([b*cê»),  qui 
I ont  pour  effet  de  hisser  les  lèvre»  des  incision»  en  con- 
tact, malgré  rallongement  de  la  bride,  et  l’on  écartera  les 
pallies  h l'aide  de  bandages  ou  de  nnehine»  à extension. 
Ce»  traitements  exposent  à de»  inflammatinns.  à des  gan- 
grênes  (Jobert)  et  quelquefois  à des  rétraction»  pires  que 
celles  pour  lesquelle»  l'opi’^ration  première  avait  été  faite. 

Fendre  tous  les  jours  le  milieu  de  la  cicatrice  résultant 
de  la  section  de  la  bride,  pour  éviter  une  nouvelle  réu- 
nion. afin  de  faire  cicatriser  i.solémeiil  les  deux  parties  de 
la  nouvelle  plaie  (Aimissat),  e»l  un  procédé  rationnel, 
mai»  il  est  plus  douloureux  qu’efiieacc.  Y.  IkuoTS  (.l4At‘- 
reneedes).  . , 

L'uutoplaslie  est  applicable  aux  brides  cicali  iciellcs  dans 
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'olis  Itfs  pfviiils  ilu  corp«.  On  iioiit  0!iI<'V<!r  h bridf  »M  ' 
«■émûr  cnsuilf  ):i  j»lai«  par  prcmièn>  inti'iHion,  en  arroni- 
p]i^^allt  une  auloplaslie  pur  v;li>srmenl  ou  pur  la  tn«*’th<u)o 
ani'ioiuie  0>eljM'c!i).  I.e  tisMi  cicalrivirl  peut  l'iiv  utilisé 
<Juns  CO  proréilé  (Itecès).  (tn  peut  au»i  interpo'^or  im  potit 
•l(‘  {U‘nu  entre  lu  pluie  faite  pur  la  serliun  lie  la  bride  et 
réoarleaieiit  produit  par  le  rediV'isemenl  ou  ulloiigeineiit 
des  parties  (.lobert). 

Ailleurs  un  lainbcaii  emprunté  dans  le  voisinage  est 
amené  sur  la  plaie,  suivant  lu  iiiélliudt*  indienne  (V.  Ai  Tu- 
I’I-nstik).  Après  avoir  soigueiisenumt  avivé  la  plme,  un  fait 
la  suhn*»*  eulreeoupéc.  La  serlion  dn  |M*djcnle,  aprèn  la 
cirutrisatiim  du  lamlieau.  ii’est  pas  indispensable  (Sédillut). 

On  emploiera  aviu!  avantage,  pour  b*s  eiralrires  uii- 
riennesdii  cou  et  de  la  face,  l'auloplastie  par  la  métliode 
française  (tlanlen).  t)n  incisera  et  l’on  exciH'ru  la  bride 
an  delù  <le  ses  lintites.  Dans  rtnrartÿment  prodtiit  par  in 
|daie.  <leux  lambeaux  quadrilatères,  to^lè^  de  cliaqne  rdlé, 
seront  amenés  par  glissement  sur  la  plaie  (Teale),  et 
réunis  par  suture.  S’il  y a des  bride'^  nombreuses,  l’op<'- 
l'ation  sera  faite  en  plusieurs  fuis  et  à plusieurs  ixiprises. 
V.  bKYnes  fies). 

Dans  d’autres  cas,  on  fer»  une  incision  en  forine  de  V, 
]Miis  on  réunira  par  siilun%  et  ta  plaie  nuinie  aura  la 
forme  d'im  T.  V.  EcTitortuN,  ÀTnesitïs,  IlKTiiKCi?si.> 

MENTS. 

I.orsqu’une  bride  e«l  b;  n'‘sullal  de  la  cicalrisati^m 
sous-cutanée  d un  foyer  d'abcès  froid  ou  d’abcès  chaud, 
(comme  cela  arrive  (mui’  l'orbite),  ou  d’une  gomme  qui 
s’csl  résorbée  (lauigier),  ou  lorsqu’après  uii  Irauinalisnn* 
une  portion  de  tissu  s’est  rompue  et  s’esi  reproduite  sons 
fortiie  de  tissu  cicatriciel  rétractile,  on  tentera  la  section 
simple  sous-cutaiièc  de  la  bi  ide;  on  eu  exciserait  une  |x»r- 
;ion,  si  ce  premier  tntiiement  était  suivi  do  récidive. 

On  ne  doit  faille  res  opérations  que  quand  il  y a une  dif- 
fonnité  comme  un  eciropiun;  les  brides  raiis4'ciitiv4>s  aux 
fistules  ne  doivent  pas  èUv  toiicliées. 

< lt  ITRMATIO^  (A0:II»EKT.S  I*K  I.A).  1“  CoiUftlint- 
Uttua  r/c  hi  cèratrmttiiin.  I ne  lésion  traumatique,  une  so- 
lution de  continuité  résultant  de  romerliire  d'uu  al)cès  ou 
un  nicèrt*,  se  réparent  par  une  exsudation  plastique  et 
une  pi'otlnciirm  de  b<imyeons  rlianius,  riches  en  tissu 
libriMtlaslique  et  en  éléments  de  tissu  cellulaire,  qui  se 
ininsiormetit  en  li'su  fibreux  et  se  recouvrent  d'une 
couche  épidermique  mince,  l'iiis  h’.s  tissus  intéressés  sout 
prufoiidi'im  lit  situés,  plus  graud<>  est  la  quantité  de  tissu 
prcHluil.  l ue  cicatrice  complète  est  toujours  rouge  ou 
rusée  et  un  peu  soülanle,  une  cicatrice  ancienne  est  tou- 
jours rétractée. 

i'i'Tidiinl  le  cours  d’une  ricatrisation.  sous  riiifitience 
d’un  Iraumatisiiie,  des  hémorrhagies  prmveni  survenir,  et 
elles  sont  prwliiiles,  ou  bien  par  la  chute  prématurée 
d’une  ügnltire  d'ailôre  ou  par  une  ulcération  de  ce  vais- 
seau, ou  bien  par  les  vaisseaux  nouveaux  des  lumT^enns 
charnus.  Atlleura  il  se  fait  de  la  {murrilure  d'bèpilal  et  de 
la  dipblliéHle  qui  déinnsent  les  bourgeons  clnunus  ou  les 
recouvrent  de  fausses  membranes  {V.  DonnuTunK  irudi'l- 
TAL  et  DirHTiiÉuiTK);  d’autres  fois  les  bourgeons  cliarniis  se 
nnilliplient.  s’infiltrent  de  sérosité  et  devieiment  sail- 
lants. 

Quand  une  inllnmmation  phlegmoneiise  franche  apparail 
autour  des  rlwitrices  en  fonnalion,  les  Imurgcons  charnus 
rumollLs  donnent  une  gramle  quantité  de  pus. 

l.nrsqiie  les  cellules  épithéliales  sont  déposées,  il  y a tou- 
jours une  diminution  de  la '^aillie  de  lu  ricntncii;  cependant 
il  est  des  cas  où  il  y a une  véritable  liypertruphie  de  la 


cicatrice,  une  livpergcnèse  du  ti^sii  emhrjoplastique  ;llo- 
bin),  de  tissu  cellulaire  f\  ircliow),  de  tissu  tibro-plustique 
(l.eberl),  (pii  continue  après  i»  proiluclion  de  la  couche 
épidermique,  et  c’est  en  général  apr»‘s  les  bnMures  su- 
perficielles que  ce  phénomène  se  nmnifesie;  il  u li(Mi  aussi 
dans  les  cas  de  plaies  étroites  de  la  peau  tpii  ont  pénétré 
profomléinent. 

Là  où  existe  une  cicatrice  n'cenle,  la  reproduction  ilii 
cancer  «‘>1  très-lacile  ; aiii'i  la  récidive  des  tumeurs  can- 
céreuses du  soin  a lieu  siiiiout  dans  les  bourgeons  char- 
nm?  de  la  cicatrice  laissée  par  l'iiblalion  de  la  pnmiiènî 
tiim<‘ur. 

Le  tissu  cicatriciel,  ou  lissu  inoduluire  (Delpech)  est 
rétractile  pendant  un  temps  lr<'*s-hmg,  et,  dans  certains 
cas,  il  l’est  toujours;  la  rélracUoii,  à piine  sensible  au 
moment  où  la  cicatrisation  est  terminée,  se  produit  de  plus 
en  plus  avec  la  iransfonmilion  de  la  cicatrice  en  un  tiagu 
Nolidc. 

Theiajmiti'/ur.  — Contre  une  hémorrhagie  due  aux 
Iwmrgeons  charnus  d’une  cicatrice,  on  comprimera  à l’aide 
de  coniprt^>M*s  serrées  par  une  bande  roulée  ou  par  un 
bandage  approprié.  Si  un  gros  vaisseau  donne,  on  le  liera 
dans  la  plaie  tNélulou,  Courlin).  (V.  I'i.aiks.)  Quand  les 
hèim^rrluigies  sont  dues  à un  Iraïunatisme  asse*  violent, 
des  compresses  froides  seront  appliqui*es  sur  la  plaie. 

Contre  ce  qu’on  appelle  la  pourciiuie  d’IiApiiul  et  contre 
la  dipbtliérite,  on  emploiera  les  remèdes  appropriés. 
V.  l'LAlES  et  lUrnTilKHlTE. 

On  cautérisera  les  bourgeons  charnus  exiibèraiils  avec  le 
crayon  de  nitrate  irargentfT].  Quelques chinii-giens  préfè- 
rent les  siUH»oudrer  au‘C  l’alim  en  |H>udie.  Lorsque  le.s 
iKMirgeons  cîiarnus  sont  un  durs  et  qu’ils  occupent 
une  grande  surface,  la  compression  avec  une  placjue  de 
plomb  (A.  I‘aré)  est  une  bonne  chose  à faira.  Kn  cas 
d'IijjM  rlrfipliie,  ce  deniÙT  traitement  est  le  plus  rationnel. 
Üfl  "pourra  y adjoindre  les  scarifications  des  bourgeons 
charnus. 

Ia)rs<jue  dans  le  roursde  la  cicatrisation  d'une  plaie  faite 
ponreidevcnin  cancer,  il  se  forme  au  milieu  desbmirgeons 
chniDUs  des  masses  assez  bien  limitées,  dures,  saignant 
fucilemenl,  avec  des  eccliymoses  et  quelques  piunts  ramol- 
lis, il  faut  les  détruire  ou  bien  avec  le  fer  rouge,  ou  bien 
avw  un  disqiKî  de  pAU*  au  rlilonire  de  zinc  laissé  en  place 
(»emlaiit  vingHpialre  heuivs. 

Au  moment  où  la  cicatrisation  d’une  plaie  avec  perte 
de  substance  se  fuit,  pour  prévenir  la  lélraclion  du  lis«iu 
cicatriciel,  on  tiendra  les  parties  aussi  écailées  ipie  |m>s- 
sible,  afin  qu’il  y ait  une  plus  grande  quantité  de  ti>su 
produit;  il  faut  aussi,  gardes  manœuvres  journalières, 
essayer  le  mouvement  dans  le  sens  oppose  ù r^liii  que 
la  rétraction  d(*  la  cicatrice  va  solliciter. 

2”  Ahst'Hrt'  oit  riüntti&ü'nn.-nt  df  ht  n'cittmntion.  I>ors- 
qn’uiic  plaie  ne  se  cicatrise  point  et  tourne  à rulcération, 
ou  dégénéra  en  fistule,  ou  bien  il  y a un  étal  défectueux  de 
la  santé  générale,  ou  bien  un  coi*ps  étranger  existe  dans 
le  fond  de  la  plaie,  ou  bien  un  organe  (‘nfiaimné  se  détrni- 
sanl  jvnu  à peu,  rejeiin  inci'ssninnient  des  produits  qui  doi- 
vent être  éliminés , on  bien  un  conduit  nmqiieux  jM'rforé 
verac  sans  c»‘sse  dans  le  foyer  primitif  drr  la  plaie  ou  de 
f'iilcératioii  des  liquides  qui  maintiennent  la  plaie  ouverte, 
ou  bien  par  leur  situation  et  les  iiiouvement.s  de  la  région 
les  parties  mî  peuvent  èli*e  maintenue-^  au  contact  V.  I.'L- 

ORUE-S,  Fl.STn.ES,  Pl.-MES  COJimotÉtlS  OK  COBIS  KTBANCKIIS, 
HurTLBE  Dl’  l'ÉUINKK. 

C'IDRK.  boisson  alimentaire  fenneutée  Irès-sainc,  faite 
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nve<*  1«  sur  do  poniiiio«  stMil  ou  avec  lo  sur  di*  |>onimos 
iih'Iô  au  MIC  (le  pruros. 

n^:DH  I\.U  lits  li-îaros  ou  des  riga- 
reUf*8  ie  font  avec  des  fcuille>  do  \ï‘gêLui\  uaivolir|ue>  ; 
avoo  du  fMi|iier  imbibé  de  solulioiis  iiiédirauienU'iise!>,  ou 
avec  d»‘s  substHiicts  volatiles  mises  dans  des  (iiyaiix  à tra- 
vers b^Mjiiels  on  ^e^pi|•e  |mr  la  bmielie. 

11  y a df!»  rifjtmtfii  cu/«/iA<‘r*s,  forinéo  de  ramplire 
dont  lin  respii  e la  vapeur  après  l'avoir  placé  dans  un  tuyau 
do  plume  ou  do  verre.  Les  cigarellos  de  Mhd^»t4\  de  />u. 
hu  a afraïutininm,  de  diijitnle,  il»*  uii-t,(ian»\ 

d<?  forcrA,  faites  avec  ces  plantes  desséchées  et  ronh’*es 
dans  un  petit  tuyau  de  papier  ipron  nlliimo;  les  rùj,untrn 
hafmmùfutA  avec  la  teinture  de  tolu  sur  du  papier  nitré, 
roulé  en  jn;tit  cxlindre;  les  nV/octYo  v uitnm,  et  toutes 
sont  employées  contre  l'nstlime  et  la  phthisie  |l  y a 
enliti  les  nijareltfs  ur.s»7uru/cs  do  Houdin^  faites  avec  un 
morri'au  de  papier  ayant  reçu  la  sidutioii  do  \ centigramme 
d’acide  arsénieux  dans  quelques  gouttes  d'eau  et  (lu’on  a 
fait  sécher  avant  de  le  rouler.  Olles  ci  s'emphûenl  comme 
Ii*s  autiTs,  on  les  allume  rotiime  un  cigare  unliiiaire  pour 
en  aspirer  la  fumée. 

i l4il  Est.  Umbelliféres  lrés-emplovée>  en  médi'cine: 
i*  La  ifraiulf  ri'j/m-  ou  nytu'  ordinoirv  qui  renferme  un 
alcaloïde  liquide*  et  volatil  nommé  reewie-iHc.  (re.sl  lu  ciguë 
de  Socrate;  ses  fe'iiillos  et  ses  fruits  sont  d'autant  plus  ac- 
tifs qu'ils  vienneiil  d‘i  latitudes  plus  chaudes;  se  donne 
en  /Kuebv,  5 reiitigrammes  à 1 graniiiK*  ; en  extrait 
aqueux  ou  alcoolique,  j à 25  centigrammes;  en  ulcoula- 
litre,  5M5  gouttes.  On  tn  fait  de  l'huile  et  de  la  pom- 
made pour  frictions  résolutives;  et  un  empIiUre  iproii  met 
sur  les  tumeurs  à rcsomlre.  La  ciguë  s'administre  dans  les 
affections  cancéreuses  Q,  dans  la  scrofule  {3.  dans  le  ni- 
chilisme  □.  dans  la  syphilis  ancienne  Q,  enfin  dans  la 
coqtieluchefT]  et  dans  les  affections  spasmodiques  ou  dou- 
loureuses [3;  2"  la  fiijuf  eijviw*',  nu  rimtaif'  aiftifitvftw, 
distincte  de  la  ciguë  aquatique,  est  trés-vénéneiise  et  peu 
enjployée. 

S"  La  re/Mc  ar/n<ftiqii»'  ou  iih'llaadn*-  <}ui  croit  dans 
Veau  ; elle  a été  conseillée  en  sirop  contre  la  phthisie  et  le 
catarrhe  pulmonaire  PH. 

A*  La  pt'tUe  cif/m-,  ou  rûjnr  dt'H  j(u  tiviSt»n  futur  \tmiU 
est  également  active  et  elle  ,*st  employée  comme  sédatif 
dans  les  maladii^s  des  brunches  et  du  poumon  Q. 

Alcaloîdi*  tiré  du  ipiiiiquitia  et  surtout 
du  quinquina  gris.  — Son  sulfate  est  employé  coiiire  la 
fièvre  iiUeriuittente  à dose  triple  de  celle  oii  l’on  aurait 
employé  le  sulfate  de  quinine Q; — son  méiitc  est  d'élre 
moitis  cIkt  que  la  quinine. 

ClfC4'OXCI!9IO.\’.  C’est  à runipulaiion  du  prépuce 
chex  h‘s  uouveau-iié.s  des  Hébnuiv,  des  h^vptiens  et  riiez 
ceux  des  .Musulmans,  dans  le  hul  d'eiiipécher  l'accumuia- 
tioii  de  la  matière  sébacée  autour  du  gland,  qu  on  donne  le 
nom  de  fùrimrhion, 

fhiiis  certaines  contrées  de  l'Afrique,  on  pratique  uu.ssi 
la  circonci.slon  dos  filles,  laquelle  consiste  dans  l'excisiuii 
d'une  partie  de»  petites  lèvin-s  naturellement  iM-mlanlis. 

Chez  l'adulte,  la  circoiiri.sion  se  fait  pour  les  maladies 
de  la  verge  i*l  du  gland,  lorsipie  le  prépuce  trop  long 
rouvre  les  parties  nudades.  On  lu  pratique  aussi  |H>ur  gué- 
rir la  masliirbulinri. 

Fendre  le  prépuce  sur  le  dos  de  la  verge  avec  un  lils- 
touri  et  abattre  les  doux  lamlieaiis,  voilà  une  manière  de 
faire  la  circoncision.  V.  Phimosis. 


riKE.  Matière  sécrétée  par  les  abeilles  et  dont  elles  se 
<menl  p<)nr  bâtir  les  alvéoles  où  elles  déposent  le  miel. 
— A l'état  d*‘  pureté  c’est  la  rirr  cirrye  ou  Uunrhf,  mais 
dans  l’état  hahilnel  elh^  est  jaune  cl  odorante.  Ou  la 
ilonne  à l'intérieur  à la  dose  de  1 à 10  grammes  en  émid- 
sion  ou  en  potion  contre  l'entérite  chronique  et  la  diar- 
rhée [3-  Klle  s’emploie  pour  •‘olidilier  l'huile  de  morue 
avec  le  blanc  de  bahrine[3  (l’i  grammes  de  l’un  et  de 
l'autre  pour  75  grammes  d'huile)  (Bourhut).  I.a  cire  fait 
la  ha.sc  du  ccrat  et  de  pliisieiirs  rom|>osés  eniplasliqties. 
V.  Céb.xt,  Kmpi..vtub. 

C'Iltotf’^^E.  Emplâtre  résolutif  formé  de  jmixdc  Bour- 
gogne, àPO;  de  cire,  |50  grammes  : de  suif  50  griuuities, 
et  quand  tout  cela  est  fondu  on  ajoute  1 00  parties  de  bol 
d'Arménie,  5 de  myrrhe,  5 d’encens  pulvérisé  et  5 de  mi- 
nium égnlemcDt  pulvérisé. 

C<'l  emplâtre  .s’applique  entre  les  deux  épaules  pendant 
dix  à quinze  jours  dans  la  bronchite  aiguë  et  chronique  à 
litn^  de  révuUiff^,  dans  l'a.slhme,  dans  Ut  phthisie  pul- 
monaire, Ole, 

CIRRHOKE  DI'  FOIE.  C’est  à rendurcissement  du  foin 
et  à la  gène  ap|H>rlée  par  celte  lésion  aux  fonctions  hép.a- 
tiques  qu'tin  reconnaît  la  cirrhose. 

La  cirrhosi*  est  le  résultat  de  la  conge.siion  des  capil- 
laires périphériques  de»  acini  du  foie  qiu  entraîne  leur 
oblitération,  puis  l’airopiiii*  de**  grains  glanduleux  hépa- 
tiques, de  -orle  qu'il  en  résulte  une  altération  de  la  hile  et 
une  gène  dan-  la  circulation  de  la  veine  porte. 

Il  y a une  cirrhose  générale  et  une  cirrliose  disséminée, 
partielle,  ou  en  platpies^Lueiun  c). 

Au  début  delà  cirrhose  (pit'inièrc  période),  le  foie  est 
toujours  trés-volumîiieiix  par  suite  de  la  congesliou.dont 
il  est  le  sii‘*gc.  mais  qu.and  les  capillaires  et  les  adiii  qu’ils 
font  vivre  .-ont  ohiitèrés  (diuixiéme  péri4tde),  le  foie  .subi 
alors  une  atrophie  plus  ou  moins  cotisidéiable  qui  gène 
la  rii'culatimi  de  la  veine  porte,  et  entraîne  toujours  la 
suffusion  .s^'reuse  du  péritoine. 

A la  seconde  péritule  de  lu  cirrhose,  les  grains  glandii- 
leiLx  aii'ophiés  du  foie  sont  durs,  calcaires,  iurdtrés  de  clio- 
leslériiio  jauiiàtre  et  souvent  faailcs  à éiiuciéer  «de  leur 
|Kiroi  vasculaire  convertie  en  tissu  celluleux. 

Toutes  It-s  cause»  siiseeplible-  de  produire  la  congeslîon 
et  l'iidlammatiun  du  foie,  particuliérement  le»  excès  de 
table  et  de  nourritim*  sîinuilanle,  furlemeul  é]»icée,  ain.si 
que  l’abus  des  bols-oiis  aUooliqtie»,  peuvent  être  le  point 
lie  départ  de  la  cirriiose. 

Les  maladies  du  cœur,  |>ar  suite  de  la  gène  permanente 
(|u'elloH  apportent  à la  circulation  du  fuie,  sont  la  cause 
tn'.--lVéquonle  de  la  cirrhose. 

L'ivrognerie  amène  si  souvent  la  cirrhose  suivie  d’ascite, 
qu'on  a dit  plaisamment  que  ceux  qui  vivaient  dans  le  vin 
niouraient  dans  l’eau. 

La  cirrhose  est  une  inflammation  chronique  de  la  par- 
tie vasculaire  du  foie  qui  nourrit  la  portion  glandidairc  4le 
l'oigaiie. 

Il  y a une  cirrhose  aiguë  que  caractérise  la  douleur 
hépatique,  un  pou  d'ictére,  l'augmentiition  de  volume  du 
foie  ; tandis  que  la  cirrhose  chronique  »c  révèle  )tar  l'alro- 
ptiio  de  l'organe,  la  pâleur  du  visage,  la  faiblesse  de.» 
inembres,  la  dilatation  de»  veines  soufi-cutanées  abdomi- 
nales, le  bnùl  musical  de  l’appeudice  xiphoîdc,  l’aug- 
menlatiuii  de  volume  du  veniré  par  de  l’ascite,  et  enfin 


Digitized  by  Google 


CLW 


264  cma 

le  rosace  d'uralc  acide  d'ammoniaque  dans  les 

urines. 

l'ne  ascite  siiim*  d'a'dènie  et  d'aoasaïqiie  chez  unirro* 
^ne  ou  citez  im  iiulividu  ayant  un  peu  d'ictère  indique  de 
la  cirrhose. 

L'olditênition  des  rapilluircs  de  la  veine  porte  dans  le 
fuie  prmhiit  une  circulation  Mqqdéinentatru,  au  moyen  des 
veines  épigastriques,  mammaires  internes  et  soiis*riUanées 
(ilNloniinales,  réunies  à la  veine  dilali-e  du  ligament  sus- 
pt'useur  du  fuie,  laquelle  l'ominunique  avec  le  siims  de  In 
veine  porte,  et  r'esl  re  tpii  e\p1iquo  le  hruil  imi-iral  en- 
tendu au-di'SMts  de  rapprmljce  aiplioide  chez  queli{ues 
malades  (Itouillaud). 

Des  épistazis  cl  des  cutérorrliagies  sont  souvent  le  résuU 
lat  de  la  cirriiose. 

Si  la  cirrhose  au  début  peut  gtiénr,  il  ireii  est  pas  de 
même  de  la  cirrhose  au  deuxième  degré  qui  est  souvent 
incurable. 

Thèmimttiii^ie.  — T*  indication  : />jwîw«cr  in  pkihorc 
tiu  foie. 

Au  début  de  la  cinimso,  je  ronsrillo  la  saignée  du 
bras,  quelques  sangsues,  et  les  ventouses  scarifiées  sur 
le  fuie,  afin  de  dégager  la  circulation  hépatique. 

Dans  la  cin’hose  aigue,  avec  les  saignées,  le  régime 
lacté,  végétal  cl  frugal,  est  absolument  tiidispensahie  nu 
succès  du  traitement. 

2*  indication  : ¥on»tre  kn  vuinradons  des  <jUmdnU-s 
cirrhoieei. 

Dans  la  cirrliose  chronique,  les  Itoissons  alcalines,  les 
bains  alcalins  et  sulfureux,  les  pilules  de  savon  luédicinal, 
les  piluli's  de  tiei  de  bteuf,  les  pilules  bleues,  {teuvent  être 
très-utiles  aux  malades. 

Pilules  bkim. 

•(«  rov«. 3 Ul. 

ik  ............  <|.  •. 

Triturez  et  faites  des  pilules  de  15  centigrammes,  deux 
à cin<i  par  jour. 

V iudicnliou  : Enlever  la  sérosité  ftcritonénle. 

Si  la  cirrhose  est  compliquée  d'ascite  et  que  répanclie- 
ment  soit  assez  considérable  pour  gêner  la  l irculalion,  ü 
faut  administrer  les  drastiques  et  enfin  pratiquer  la  para* 
centèse. 

FOUMlUmS  UE  LA  CinHHOSP.  CHRO.MUIE. 

Jtkarltimnte  de  soiuk^  5 à 10  granime.s  dans  un  litre 
d'eau,  à prendre  dans  le?*  vingt-quatre  heures  Q- 

Arovi^e  de  .soio/c,  5 à 10  gram.  dans  un  litre  d’omi  RH. 

Vhlornte'dr  imtasse,  5 é 10  grammes  par  jour  dans  un 
litre  d'eau  sucrée  H- 

L’océ/wle  de  itotasse^  6 à 8 grammes  par  jour  dans  Je 
l’eau  suen-e. 

I.e  snrun  médit  innl  en  pilules  de  1 0 rciiligrniiimcs,  dix  à 
vingt  iiilules  par  jour  [^. 

I.e  fiel  de  l/truf  évaporé  û consistance  d'extrait  en 
pilules  de  16  cenligram.,  cinq  à dix  ]Mlules  per  jour  H- 

La  rhtdiartc  en  }KMulre,  à la  dose  de  2 a 4 grammes  par 
jour  Q. 

LV/ecD«tire  fie  Kortum.  ConsetTe  de  cocliléuria,  60  gram- 
mes; exlrnil  de  chieiuleiU,  50  grammes;  de  pissenlit, 
20  grammes;  acétate  de  potasse,  20  gnimraes,  à prendre 
par  cuillerées  à café,  trois  à quatn>  fols  par  jour  □. 

L’iorie  à ta  dose  de  10  milligraintues  en  pilules,  une  à 
deux  pilules  par  jour  (KllioUoii)  C3- 


Les  çoMx  mi«rrtf/cs  d’Kms  O.  du  .Mont-Dore  S,  de 
Vichy  (-♦•  -e\.  de  Sainl-Nectuire  O,  de  CarKhad  S.  de 
IMombiéres  S,  de  Nii’derhronu  Q,  de  Kissingen  Q,  de 
llonihourg  [^.  de  >Vieshadeii,  etc. 

Vhydvotherapif  a aussi  été  conseillée,  nuis  c'est  un  Io- 
nique général  plus  qu’un  moyen  curatif  de  lacirrfiose. 

l'IBMftC  Les  varices  des  veinen  du  scrotum  lu- 
métiées  pendant  la  station  debout  et  la  marche,  nuginan- 
lütU  par  la  chaleur  et  «e  réduisant  par  le  repos,  forment 
la  cirsofèle. 

Tkvrnpeutviue.  — L'n  suspeusoir  contentif  est  tin  moyen 
palliatif  sufli^unt.  Les  vaii>  es  des  bourses  dis|p:iraisseiit 
seules  chez  les  vieillards  (.Mulgaignc). 

A'IlU  tTEH.  Sels  résultant  de  l'acide  citrique  combiné 
avec  une  base.  11  y a : 1"  le  dtrniedefer  qui  se  donne  dans 
la  chlorost*  ; en  }>ilules,  eu  pastilles  et  en  sirop  à la  dose 
de  1 à 2 grammes  [3  ; 2**  le  rilrnte  de  maijtiésiv  qui  s'em- 
ploie comme  purgatif  à 60  gnimmes  dans  une  bouteille 
d’eau  l-e  -♦■I:  3*  le  citralc  de  quinine^  de  morj»/ii«c,  de  c«- 
feinta  etc.,  qui  sont  peu  employés. 

( ITKO^.  Fruit  du  citronnier  dont  le  suc  acide  cl  pur 
est  employé  coimiie  antiseptique  et  astringent.  Ce  suc  se 
donne  contre  les  voniiss<*nienb  [TJ,  dans  la  diarriiée  □> 
et  on  l'emploie  pour  arroser  les  iilcèi*es  sanieux  et  pu- 
trides H ou  les  plaies  de  l'angine  coueiineiise  et  de  la 
diphtliérile.  Dissous  dans  l'eau  tiède,  il  sert  à faire  une 
boisson  agréable,  légèirmenl  acide,  qui  est  la  limonade. 

ClTROt'Il.l.F..  Fruit  du  Curuibita  pqi»  de  la  famille 
des  ciicurbilacées,  dont  les  semences,  30  à 60  grammes, 
mondées,  pilées  avec  du  sucre  et  mises  dans  du  lait  expul- 
sent le  lieiiia.  (V.  cc  mol.)  On  donne  ce  mélange  à jeun, 
et  on  le  fait  suivre  une  heure  après  de  30  grammes 
d'huile  de  ricin. 

Mammifère  ayant  près  de  l'anus  nue  jvorhe 
dans  laquelle  se  sécrété  une  .«ubslance  animale  ln*s-odo- 
rante,  qui  est  employée  comme  antispasmodique  à la  dose 
de  10  à 75  centigrammes  n. 

(La)  (Vienne).  Kau  minérale  sulfun*usc  sodi- 

que  froide. 

Cl.tQtKMK:%r.  Sensation  donnée  an  doigt  nu  «à  la 
main  par  le  choc  de  deux  parties  contiguës  séparées  par 
un  liquide  on  par  un  gaz. 

Dans  l'hydarthrose  du  genou,  la  rotule  soulevée  par  le 
sérum  et  poussée  d'une  certaine  manière  par  la  main  du 
chirurgien,  vient  choquer  sur  les  condylesdu  fémur  et  pro- 
duire le  vhqnement  rotulkn. 

Dans  l’ascile  produite  par  les  tumeurs  hépatiques  ainsi 
que  par  la  cirrliose,  la  pression  des  parois  alHinminalessiir 
le  foie  produit  fréquemment  un  hrnît  spécial  nommé  r/«- 
7ue»*e«/  coslo-hcftatitine.  Cc  phénomène  se  produit  égalu- 
ment  dans  les  pneumothorax  du  côte  droit. 

C'i.Al'DlCATio^.  l/nclion  de  boitera  reçu  le  nom  de 
chudirntion.  Lite  dépend  de  l'allongement  ou  du  raccour- 
cissement irès-éleiidu  de  l’un  des  membres  inférieurs,  de 
son  ankylosé,  de  ses  inniimmations  articulaires  osseuses 
ou  musculaires,  enfm  de  ses  rhumatismes  cl  de  ses  né- 
vralgies. 

Cf.Al  Ai.llvR  OU  FAF\E  X.  Son  écorce 

est  employée  en  décoction,  4 à H grammes  }mr  litre  il’eau, 
contre  le  rhumatisme  (3.  syphilis  □ et  l'odonlal- 
gie[3. 

ci.ivicui.B  {Fn.xcnnEs  i»e  la).  V.  Fn.xcTÇiiES 
, et  Luxations. 
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Cluvlrnle  (Ti'MEl'RS  UK  ia).  On  a obsi'rv^  sur  la 
clavicule  ùt-a  h»rm*urs  de  divei-ses  nalures,  des  ostéosar- 
comes et  des  exostoses.  Od  les  reconnaît  aux  signes  décrits 
pour  les  cancers  des  os  et  des  exostoses,  et  l oti  pratique 
p«»ir  la  guérison  de  ces  maux,  ainsi  que  pour  les  né- 
ewses,  diîs  résections  totales  ou  partielles.  (V.  lUsEimoN.) 
Ke.s  oiM'i-nlinns  ne  doivent  être  leulées  qu’aulant  qu'il  est 
possible  dVnlevcr  tout  le  mal.  V.  Fractikes  et  UxATtONS 
UK  U i:LAViCUX.E. 

CLEF.  On  se  sert  de  l'anneau  d’une  clef  ordinaire  dams 
un  procédé  de  réduction  ries  luxations  des  doigts.  Y.  Luxa- 
tion w roiUK. 

CLEF  DE  Ci.%RB\6EOT.  V.  De.NTS  (Ar«/«o« 

CLÉM.iTfTEM.  Ilenonciiiufées  très^acres  comprenant  ; 
1"  la  rffmittitv  th‘»  haiea  ou  vôjm  hhuirhe  ou  AerAe  a»u? 
î/iiCMJ-  tloni  le  suc  trè«-vésieanl  et  placé  sur  la  peau  v dé- 
termine des  jilaics;  2*  la  Hétmtite  otioraute  enqdovée 
comme  autisyphilitique  [=]  et  îinlicancéreuse  0. 

CLERDOW  (Puy-de-Ilôme).  Eaux  minérales  salines, 
bicarbonatées,  légèrement  ferrugineuse.s,  jn*u  employée.«i. 

CLI«%ETIE:VT  ou  CLIC:«0'TT;nE.\T.  Le  cligne- 
ment indique  une  grande  sem^ibilité  de  l’mil  à la  lumière, 
et  il  dépend  d'une  opbibalmie  ou  d'une  uiïectiou  céré- 
brale. 

On  donne  aussi  le  nom  de  clignotement  a mi  spasme 
essentiel  de  l'orbiculaire  palp<;hrnl  (|ui  produit  d»*s  eon- 
Iraclions  très-fréquentes,  quelquefois  douloureuses,  de  la 
paupièiv. 

Le  cligiiolemenl  est  un  des  symptOmes  de  lu  névralgie 
de  ia  cinquième  paire, 

Th&ajteulù/iif.  — Contre  le  clignotement  douloureux 
des  paupières,  il  faut  faire  des  frictions  tous  les  soirs  avec 
la  pommade  suivante  : 

Atmiir^ 30  ^rninuMii. 

Elirait  Je  liellaJoar 5 iJ, 

Mêlez. 

<b]  bien  : 

AinATT..  15  tramiwri. 


SulliU*  ifnr..iHi»r m n 

Ou  bien  : 

Ammcr. . |S 

Kili'ait  tJ‘A|iiiui). 5 hI. 


Ou  bien  on  fait  (|uinze  ou  vingt  inociilulions  hypnder- 
iiiique.'i  sur  lu  paupière,  avec  une  aiguille  cliai^éê  d'une 
solution  saturée  de  sulfate  neutre  d'atropine.  V.  Üi.éI'U.a- 
rmsi‘ASJiK. 

C'MTORIM  (Hvi'KitTfioHiiE  Di).  Le  clitoris  volumineux 
c.st  un  vice  de  cunfuniiutiim,  il  coïncide  quelqueroi.s  avec 
la  nymphonianie.  V.  ce  mot. 

TAiTujieo/êyMe.  — Amputer  le  clitoris  (Syme),  alors 
même  qu'il  n’a  pas  un  grand  volume,  cl  dans  le  but  de 
faire  cesser  la  nymplmmanie,  est  une  opération  qui  jusqu'ici 
a été  inulilc. 

CiKorU  (Cancer  nr).  la>  cancer  du  clitoris  est  rare- 
ment primitif;  i)  est  ronslilué  par  du  tissu  encépbaloîde  ou 
libro-plastique. 

Thà'aiieiitûfue.  — On  amputera  le  elliorls  de  Itooiie 
heure,  en  empiétant  sur  ses  rarines,  afin  de  retarder  la 
riVidivc. 

CLOIVIQI'EA  (CoNVl’i-sioNS).  Lcs  mouvements  irrégii- 
liei^,  tumultueux,  de.s  muscles,  indé|>endauls  de  la  voloiué, 
sont  des  convulsions  cloniques.  V.  Chorée. 

FL'RA^T.  Substance  solide  composée  de  ben-  I 
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juin,  16;  de  baume  de  Tohi,  A;  de  santal  cilrin,  A , de 
charbon  léger  AH;  de  nitrate  de  potasse,  2;  de  gomme 
adragant,  l;  de  gomme  arabique,  2;  d'eau  de  cannelle,  12; 
anialgamés  e|  sixbés  sous  forme  de  cônes,  qu'on  allume 
dans  un  appartement  pour  le  parfumer, 

CLOU  ■VKTÿ^flI^UB.  La  douleur  limitée  à un  point 
rétréci  du  cuir  chevelu,  principalement  du  vertex  chez  les 
hystériques,  est  la  const*quence  d'ime  névralgie  tem|M>ralo 
ou  occipitale.  V.  Hyutêrie  et  Xkvr.auie, 

ThérnimUkiiie.  — En  vésicatoire  volant  de  t cenli  • 
mètre  de  large,  saupoudré  de  2 ccniigrainmes  de  sulfate 
de  morphine  sur  le  lieu  de  la  douleur,  dite  clou  hystérique, 
e.-»l  le  moyen  de  faire  disparaître  cette  douleur.  J’emploie 
aussi  les  injections  hypodermiques  de  morphine  (V.  ce 
mot)  ou  les  applications  de  teinture  d’iode. 

COLLTAR.  (ioudron  de  houille  dont  le  mélange  avec 
du  plaire,  1 ;ï  10  pour  100,  fait  la  poudre  désinfectante 
de  Corne  Q. 

Il  vaut  mieux  employer  la  teinture  saponinée  de 
coaltar  qui  s'émulsionne  bien  en  toutes  proportions  avec 
de  l’eau,  et  qu’on  emploie  au  20'  ou  au  30*  et  AO* 
comme  désinfectant,  et  cicnirisant  des  plaies  £]• 

Du  coaltar  s’extrait  Vtvide  phèint^ue  qti'on  emploie  pour 
remplir  les  mêmes  indications  &ous  forme  de  solution  dans 
l’eau. 

Ettu  ph^nv(nre. 


K«h  <tnlia«irA I tilrr. 

Acitb^  |ihi^ui<]iw.  I arQ'uaiv. 


Faites  dissoudre  cl  employez  pour  lotions  sur  les  plaies 
gangréneuses  et  dipbliiériliques  toutes  les  heures,  et  pour 
jiijeclioii.s  dans  le  pharynx  en  cas  d'angint*  couenneiise 
!-♦-  -H.  dans  le  rectum  affecté  de  cancer  Ê- 

On  remploie  aussi  à l'tiKérieur,  û la  dose  de  5 à 20  gram- 
mes, reofermant  5 à 20  milligrammes  d’acide  pliénique, 
dams  l'ulcèrc  chronique  de  l’estomac  et  dans  le  cancer. 

COCA.  La  coca  ou  cuca,  dont  le  nom  parait  dériver 
de  i'uymuivi  c koka  » qui  signilie  plante  par  excellence, 
appelée  htnjo  par  les  (îtiariges,  i}mdn  par  les  l'npinis, 
Erylhntxtjluin  Coeti  par  les  botanistes,  est  un  arbuste  qui 
atteint,  suivant  les  localités,  de  huit  à dix  pieds  de  hau- 
teur. Elle  e»t  cultivée  .sur  les  étages  inférieurs  et  tempérés 
(lu  versant  oriental  iU*s  .Andes,  et  surtout  dans  la  Dolivie 
et  le  Pérou,  depuis  le  17*  degré  de  latitude  sud  jusqu'au 
H*  ou  au  10*,  vers  le  6H*de  longitude  ouest  du  méridien 
de  Paris,  à une 'altitude  de  6;’»0  à 1600  mèln*s  au  -dessus 
du  niveau  de  la  mer.  Los  gelées  lui  sont  jiiorlelles,  et  une 
chaleur  trop  faible,  même  celle  de  20*  centigrades,  lui  fuit 
perdix*  une  partie  de  scs  qualités;  il  lui  faut  un  certain 
d(>grè  d'humidité,  qu'on  lui  donne,  à défaut  des  pluies,  au 
moyen  d'arrosagt‘S.  Mais  l'eau  >lagiiaiUe  ferait  pourrir  les 
racines  de  l'arbrisseau.  Le  dégagement  d'électricité  pro- 
duit par  les  orages  lui  est  éminemment  favorable.  Sa  ra- 
cine est  rntnetiM*  et  se  dirige  obliquement  dans  le  sol  ; le 
tronc  est  vigoureux  et  recouvert  d'une  écorce  Idancliéire, 
rude  au  toucher  ; les  brandies  sont  tendres  et  armées 
d’épines;  les  feuilles  elliptiques,  au  pétiole  Icés-coml, 
alternes,  entières,  glabres  des  deux  côtés,  arec  trois  ner- 
vures, dont  deux,  les  latérales,  sont  peu  apparentes  ; les 
fleui-s,  fixées  par  uu  pédoncule  court  et  mince,  sont  éparses, 
solitaires  ou  en  bouquets  de  deux  à quatre,  de  couleur 
jaune  clair.  Le  fruit  est  une  drupe  ovale,  hexagone,  avec 
une  seule  loge  contenant  une  noix  oblongue  ; elle  fli'ui'it 
dau>  l(»s  mois  de  mai  et  de  juin. 

Ce  n'est  ni  pour  sa  ni'uc  ni  pour  son  fruit  qu’on  la  cul- 
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tive,  mais  pour  ses  feuillo^,  qu’on  itcoIu*  uussilôl  qii’cllos 
onl  uHoiut  loiir  * 6i  vcl*>ppo!ueu1  ; ù ro  nuuiicm,  i llos 
so  ilrtaclifiit  prirMjUo  seules  ri  on  les  cueille  une  à une, 
pour  ainsi  ilire,  «le  façon  A préserver  le  Uunrgetm.  <|ui 
est  l’esjKjir  île  la  rêi’(«ll»*  suivanl»’. 

|.a  feuille,  ainsi  r«*co|tée»  est  séchée  â un  soleil  modéré, 
dans  des  cours  puvé«  s,  avec  les  plus  gramle>^  précauli«ins 
et  suivant  des  manœuvres  que  rexpérieuce  a (isées  el  il<iii( 
le  défaut  d'ohservalioii  comproiiiellre  la  récolle  en- 
tière. 

la*  professeur  Manlegaxxa  n non-'-eulemeut  eX|M’Timenlé 
la  coca  sur  un  grand  nombre  de  malades  et  contre  une  grande 
variété  d’alferlions,  mai>  aussi  sur  lui-même,  et  après  en 
avoir  constaté  b>  effets  pliysiülogi(|ues  étranges,  il  a ]m 
s’îLSMirer  qu’elle  agit  surUuit  sur  les  ciuiln's  nerveux  et 
sur  resloiiiac,  et  opère  d'uue  manière  remnis:|iiiible  sur 
les  facultés  intellectuelles.  H après  lui , son  action  est  dé- 
cisive pour  combattre  les  troubles  nerveux  lorsqu’ils  dé- 
pendent d’un  étal  général  de  faiblesse  «ni  d’atonie,  les  ir- 
rilalioiis  situples  de  la  moelle  épinière,  les  convulsions 
iiliopaltiH)ues,  los  grandes  prostrations  iieneiises  dans 
riij|H»chondrie  et  le  spleen.  Le  doi  leiir  (iosse  se  deinaiide 
si.  dans  la  chorée,  l’hydropljohie,  le  tétanos,  les  paralysies 
musculaires,  on  ne  doit  pas  espérer  de  Irons  effets  de  son 
emploi. 

Au  dire  de  tous  b*s  médecins  qui  onl  été  appelés  h 
l’expérimenter,  elle  est  excellente  dans  le  traitement  di*s 
aliénations  mentales  qui  s’arcompagnent  de  Nymplônies 
de  mélancolie,  et  fait  cesser  t‘api<lcnieul  tous  le->  désor- 
dres provenant  de  la  faihlesso  des  organes  génitaux. 

Ï.C  docteur  l’nanué  conseillo  la  coca  |kuu'  laiililer  les 
digestions;  selon  lui.  elb*  triomphe  des  névroses  sloiiiacales 
les  plus  rebelles,  guéi'il  la  diarrhée  et  hâte  h's  convales- 
cences en  réparant  avec  rapidité  les  forces  épuisée.s  par  de 
longues  maladies. 

On  en  a retiré  un  alcaloïde,  la  coi'of/œ,  qui  est  peu  usité, 
et  ses  préparations  : la  priio/cc,  2,  3 et  h gruiiiines  pur 
jour,  VHi.iir  : 

KI.IXIR  DK  COCA  DE  i.  DAIS. 


Fi’nill***  fbfisir*  «-t  lii*'u  rAUMii'i'Vi.  . . tiHJ  iwsjmt-», 
U..it1]<-Hier  k HOilricrii,  . . ’.MIO  «a. 

J'I. 

'‘I- 


La  plante,  convenablement  mélangée  à une  liqtienr  com- 
|HJsée  de  soude,  chaux  «’l  chlorure  de  sodium,  est  traitée 
sm  cessiveiiient  par  i eau  et  l’alcool,  et  transformée  en  élixir 
A l’aide  du  sucre. 

Celte  préparation,  qui  rappelle  très-exactement  le  par- 
fum de  la  coca,  contient  tous  les  principes  actifs  et  pro- 
duit à très-petites  doses  tous  les  effets  de  la  feuille  elle- 
même.  1Ü  grammc.s  d’élixir  représenleul  ungniiumc  do 
la  plante. 

lieux  à six  cuillerées  par  jour. 

CüACCYODTIVIR.  Lspèce  d'arthrulgie  sacrococeygieimc 
extrêmement  douloureuse,  obsenée  principalement  che* 
les  femmes  récemment  accoucliée<w 

Thnfi}H'ntVj>(€.  — Contre  la  corcyodynie.  on  emploie 
les, laxatifs  qui  suppriment  la  douleur  de  la  défécation,  h's 
{K>iiim:tdes  narcotiques  et  les  linimenls  au  chloroforn»e  ; 
la  cautérisation  ponctuée  ; les  injections  smis-ciilaiiét*s  de 
sulfate  d'atropine;  les  narcotiques  à l’intérioiir ; la  section 
sons-cijtaiiée  des  musedes  attachés  au  coccyx  □,  et  rahi.i- 
liüii  totale  de  cet  os  [3- 

Dans  qmdques  cas  il  suffit  du  repos  sur  un  rou-sin  à air 
incompressible,  troué  au  centre,  de  façon  que  le  l occyx  ne 
puisse  appuyer  sur  rien  (Cossdin). 


COCHEIVILLEA.  Insectes  hémiptères  très  employés 
pour  la  teinture  en  rniigi-  ile>  étoffes  et  de  quelques  |k>in- 
niades  (lig  .129).  On  les  emploie  au>si  contre  la  coqu.duchr  ; 


Fi}:,  t^it.  •—  iKM-WhiM*  li'tndlr. 

cochenille.  1 ginuime;  sucre.  30 grammes;  eau  l.>0  gram- 
mes. Trois  cuillerées  à café  par  jour  fTl. 

COCHL^IARIA.  Plante  de  la  famille  des  crurifères 


dont  les  feuilles  servent  à préparer  une  leinlure,  un  .«irop 
cl  du  vin  n’ pillés  nntiscorlmlique>  (fig.  130)0. 

r0«0  KT  C'OroTIKR.  or  PALNIEB.  Arbre  gipu- 
leMjue  dont  la  sève  sucrée  et  fermentée  fournil  du  vin  et 
de  l’alcool.  On  en  tire  aussi  du  vinaigie  et  de  l huile;  il 
fournit  des  amandes,  de  la  rréiue,  du  lait  et  du  heiinv. 
Ses  racines  âcres  astringentes  'onl  iiuployées  en  décoc- 
tion contre  la  dysenterie  0.  L'est  une  espece  de  palmier 
[VEhiis)  qui  fournil  le 

C ODÉINE.  Alcaloïde  tiré  de  l'opium  dont  !' action  est 
plus  fugace  que  celle  de  l'opium,  mais  dont  le  iiarcolisiiie 
sans  lourdeur  de  télé  est  accompagné  de  plus  d'excilntion. 
On  le  duiine  en  jWbi/es  de  2 à 5 centigrammes  et  eu 
.<iVo;*,  30  grammes  m. 

C'IKNl'flES.  Helminthes  cesloïdes  renfermés  en  nombre 
cousidérahie  dans  nue  seule  vésicule  deiui-transpareiito 
où  ils  adhèi-cnt  à la  paroi  interne  les  nus  à cùlè  des  autres 
Oig.  1 31 Le  cu-nureoiçA»’  fitots  une  nui ir  rcsû  uM est  blanc, 
cylindriquf',  strié  transversalement,  long  de  2 à 3 milli- 
métrés, épais  de  1,  et  sa  tête  renflée  garnie  de  quatre 
veiiU)use>  et  d'une  couronne  de  crociiels  cachée  dans 
l’enveloppe,  sort  au  besoin  par  une  ouverliiie  placée  «â  cel 
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eflci.  (ro5|  la  prrscnrf*  do  col  lioiminiho  dans  le  corveaii 
des  n»üuluns  oi  du  btouf  <|ui  on^ondre  le  huniis,  maladie 


Fie.  I3t-  ~ I.  rn't.nr<*  riivU'at.  — A.  Oivnuri'.  — H.  I>.  T«*l«**  1*1  rantiviiM**. 

!..  (jiiiriuMM'  — II,  liitv<>rt>iri'  di’  la  liai-  IminnlU  U 

f-n..rf  fitil  — t «.ir  Ij  j«>n>i  U.rii..||.j  lx»ir> 

tl(*«  rivftiiivtl, 

rararlôrisôo  pi-  un  iDiirnoiemont  fonlinuol  do  l'animal. 
On  no  l’a  pas  enroro  obsor»*/*  olioz  rhnmtno. 

C'OH'R  (Mai.adiks  i>u).  ruîur,  niyano  toiilnil  do  la 
circulation  ost  un  muscle  croiix,  lapissè  on  dodans  et  en 
dehors  par  une  monibrnoe  séivuse  dont  rinHammaliuii 
priiiiilivo  ou  socomluire  est  lo  point  do  déprt  d'im  grand 
iiombri!  do  lésions  do  l’orgaue  ou  des  orilices  par  iosipiels 
pusse  le  sang. 

Toute  lésion  du  cœur  et  dos  nerfs  qui  s*y 'distribuent, 
active,  nilirntit  ou  gêne  lu  rimilation  du  sang  de  façon  û 
i*éagir  .sur  le.s  autres  vUrére.s  : ici  .-ur  le  pumou  de  façon 
à produire  l'bémoptysie,  l'apoplexio  piilmoauiro,  riiHlèiue, 
In  broncbile  chronique  et  reiiipbysiino;  là  sur  le  foie  qui 
s’engorge  et  s’alfectc  de  cirrhosi»;  ailleurs  sur  h*  rein  qui 
s'altère  et  produit  l’idhiimmurie  ; plus  loin  sur  le  cerceau 
où  peut  se  produire  une  rupliirc  artérielle,  enlin  sur  la 
peau  qui  .se  colore  en  rouge  livide  ou  blemUre  formant  la 
cyanose. 

Coeur  (ANÊVhY.sME  OU).  l/liv|)erlrophie  du  cœur  avec 
dilatation  de  ses  cavités  n’est  pa.s  à proprement  prier  un 
anévr>sme,  mais  il  faut  entendre  sous  ce  nom  la  dilatation 
priielle  de  cei  organe  ou  la  présence  d’un  kyste  dans  les 
parois  du  cœur  (SodVfé  iniatonw/ue)^  principalenieni  sur 
les  Tenlricules 

Les  diialalions  partielles  du  cœur  .s’accoiupagnent  tou> 
jours  de  déchirures  de  la  rouebe  lu  plus  inlonie  des  parois 
musculaires  et  les  poches  anévn'smales  qui  en  résultent 
contieiinent  ordinairement  des  caillots  libi  incux,  stratiHés 
mous  et  rougcitlres. 

fa*s  accidents  des  anévrysmes  du  eœur  sont  les  mêmes 
que  ceux  des  autres  anévt7smes,  c'est>à-dire  la  mort  su- 
bite. à la  suite  de  la  rupture  de  la  poche  ou  après  ime 
syncop. 

11  est  très>diffîci1c  de  diagnostiquer  un  anévr}sine  du 
cœur,  et  jusrpi'ici  ce  diagnostic  n'u  pas  encore  été  fait  sur 
lo  vivant. 

T/«^rope«/iV/»io.  — Le  traitement  des  dilatations  ané- 
\Tysmaliques  du  cœur  est  le  mémo  que  celui  des  anévrys- 
mes de  la  crosse  de  l'aorte.  V.  Aorte. 

c«rur  (Asystome  DU).  Chez  Ireaticoiip  de  malades 
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I affaiblis  par  de  l’anémie,  par  le  goitre  exo|dilhalmiquc,par 
I une  maladie  grave  ou  chez  des  sujets  atteints  de  maladie 
organique  du  cœur,  il  se  produit  parfois  une  diminution 
j|es  coiilractions  veittriculuires  que  l’oii  appelle  rtxtjs- 

(itlÙf. 

Cesl  par  asystolic  que  meurent  tous  ci*ux  qui  sont  at- 
teints do  malmiios  ni'ganiques  du  rœiir. 

1.  asystolic  qui  survient  dans  les  cacliexies  favorîsi*  la 
fonnalion  des  caillots  cardiai]m’s,  d’oii  se  détachent  des 
fragments  qui  pimélrent  dans  les  vaisseaux  sous  forme 
d'enihniie  et  entraînent  lu  mort  subite. 

Quand  Vnsyslolio  des  maladies  chroniques  produit  une 
«Miibolie  des  sinus  de  la  dure-mère,  elle  amèm*  souvent  le 
dolire  ou  les  convulsions  linales  de  ces  maladies. 

TAempH/ô/Mo. — Mans  l’asystolic  essentielle  des  ané- 
miques, et  dugoiln?  exoplillialmiqtie,  il  faut  appliquer  des 
cataplasmes  réfrigérauts  sur  le  cœur  (V.  ce  mot),  il 
faut  donner  du  champagne  frappé,  du  nialagu  ou  du  ma- 
dère, des  plions  stiimilanle.s  avec  l'alcoolat  de  mélisse  et 
nourrir  avec  de  la  purée  de  viande  crue. 

Ilaus  l'asystolie  des  maladies  du  cœur,  il  faut  supprimer 
la  digilab*,  et  donner  des  boissons  stimulantes  en  même 
lemp.s  qu’un  frictionnera  la  région  du  cœur  avec  des  huiles 
essentielles  nronialiqiies. 

Dans  I asystolic  de  In  lin  des  maladies  chroniques  qui, 
avec  I eudiolie  des  sinus,  produit  le  délire  ou  les  convul- 
sions, il  o’y  a que  des  moyens  pilinlifs  A employer,  car 
rien  ne  peut  réussir. 

C'oeor  (Athupiiik  di  ).  I.e  cœur  perd  quelquefois  une 
partie  de  son  volume  par  suite  d’un  aminci.sseiiient  de  ses 
prois  dù  à une  diminution  du  mouvement  nutritif  local. 

L’atrophie  du  cœur  ré.sulte  de  sa  compres-sion  par  l'hv- 
dropéricardc  ; de  l'anémie  produite  par  le  cancer,  par  la 
tuberculose  pulmouairo,  ou  par  toute  autre  caille  d’alTai- 
hlissemcnt. 

I/Cs  lipothymies,  la  faiblesse  des  bruits  du  cœur  qui 
n’ont  pas  d'impulsion,  In  petitesse  du  pouls,  et  la  diminu- 
tion de  la  matité  précordiain  réduite  h 3 ou  h centimètres 
carrés  annoncent  une  atrophie  du  cœur. 

Dans  l'atrophie  du  cœur,  il  faut  pn^scrire  des  femigi-' 
neux,  les  toniques  et  un  régime  capble  de  redonner  des 
forces  à la  constitution. 

C'tcar  (l)Êt;ÉNBRESi:R.Ni:E  du).  I.;i  dègénért'scencc  grais- 
seuse du  ciour,  la  tuberculisation  de  cet  organe,  sa  dégé- 
nére.scence  cancéreuse,  sont  les  munifesintions  iiilinimml 
rares  de  la  polysarcie,  de  la  diaUiése  scrofuleuse  et  can- 
céreuse. Ce  .sont  des  lésions  .secondaires  développées  dans 
le  cours  d’un  état  morbide  général  plus  grave,  et  il  est 
rare  que  des  symptômes  certains  les  fassent  reconnaître 
pendant  la  vie. 

Coear  (Hyi'ERTROI’Hie  du).  L’hypcrlrophie  du  cœur, 
jadis  «Mètr»/sme  lie  cct  est  celli?  maladie  causée 

par  l’augmentation  de  volume  de<  parois  ventriculaires  et 
auriculaires  du  cœur,  avec  ou  sans  augmentation  du  dia- 
mètre des  cavités  cardiaques. 

L’hypertrophie  affecte  ordinairement  la  moitié  gauche 
du  cœur  qui  renferme  le  sang  artériel,  et  porte  sur  le 
tissu  du  ventricule  ou  sur  celui  de  roreilletle.  L'hyper- 
trophie de  la  paroi  des  cavités  droites  est  inlinimenl  plus 
rare.  Celte  élection  de  rhypeiiropliie  pour  le  cœur  gauche 
résulte  de  la  grande  plasticité  du  sang  rouge  artériel,  et 
de  la  fréquence  des  obstacles  valvulaires  d^ms  celle  |»arue 
du  cœur. 
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Vous  irouvero*  iî<‘S  l>y}>oi1rophi«'jî  venlriniliùi^s 
oxrontriques  ou  couconlritnies  du  Kll»‘s  rcMjll^^nt  : 

de  ran)}dia(ion  iMopoiiionni  lIr  di**  parois  rl  des  ravilM 
r:mliaiju«'s  ; 2”  de  rampüuliun  des  cavités,  le»  paroU 
n'étniil  pus  augnieiitées  dans  le  iiiéine  i apport;  3*  de 
riiypeiiropliie  des  parois  avec  eflaceineiil  des  cavités  (Cor- 
visart,  Cni'eüliitT). 

l'n  cœur  adulte  liypcrtropliiê,  débarrassé  du  sang  qu'il 
renferme,  pèse  nu  ntoins  28Ü  grammes  et  ]>cut  atteindre 
le  poids  de  600  cl  500  gramuies, 

l/liyjKTirflpliie  dtj  r<rur  ii’antène  anriine  ailénilion 
dans  la  structure  intime  des  fd)res  musculaires,  tdle  nug* 
mente  lenr  nombre  et  ajoute  û leur  force  cuntraclile. 

Vous  trouverez  presque  loujom>i  riiypertroplne  du  cu*ur 
ncconipngnée,  soit  d'un  épaississement  du  péricarde  ou  do 
l'endm'nrde  qui  atteste  l'existcuce  d’une  pidegmasie 
cbrnniqm?,  $oil  d'une  lésion  des  valvules  et  des  orilices 
auriculaires  ou  artériels  qui  sont  rétrécis  par  des  concré- 
tions cartilngineuses  ou  calcaires. 

I.’bypcrlropliie  simple  du  co’ur  sans  rétréTissemenl  con- 
génital des  grosses  artères  ou  sans  obsUicle  aux  orilices 
des  cavités  rardimpies  est  chose  assez  rare. 

l/hypeitrophic  du  ctmir  n’est  qu’un  cffid  capable  d'en 
produire  d’antres  à son  tour;  elle  résulte  Imiti'l  d’une» 
pblepmasie  ancienne  des  enveloppes  du  cmiir  qui  entre- 
tient la  ntitrition  exagérée  de  cet  organe,  tantôt  d'un  obs- 
tacle iiiHtériel  aux  orifice:.,  qui  force  b*s  parois  à réagir 
plus  énergiquement  }>uurse  vider,  ce  qui  ajoute  h In  puis- 
sance de  la  nutrition  cardiaque,  tantôt  enfin,  d'une  action 
dynamique  exagérée,  comme  ou  le  voit  dans  les  cas  d'up- 
{tiiuvrissemcnl  du  sang,  et  sous  rinlluence  d'émulions  mo- 
rales vives,  persistantes  et  prolongées. 

l/!ivpeiiropliie  du  crtuir  résulte  encore  très-souvent  des 
troubles  apportés  k la  circulation  pulmonaire,  par  la  gib- 
bosité, par  les  effi>rts  musculaires  prolongés  qu’on  observe 
chez  les  porteurs  du  commerce  qui  soulèvent  de  lourds 
faideaux,  chez  les  crieiirs  publics,  les  joueurs  d’iiislru- 
mtuiLs  U vent,  les  déclamuteurs,  les  chanteurs. 

Vous  ivconnaltrez  riiypertropbio  simple  ou  excciiiri(|ue 
tlu  cœur  gauche  à U voussure  de  la  région  précordiule,  à 
la  lualilé  idiis  ou  moins  étendue  de  celle  région,  h l'iin- 
piiUioii  du  cœur,  a la  foive  de  ses  bnUemciits  et  du  poids 
qui  reste  régulier,  à la  tendance  aux  congesiion>  céré- 
brales, aux  épistaxis,  à la  dyspnée,  au  llux  séro-nmqueux - 
des  bj-omhes,  à l’œdème,  à l’ascite,  et  enfin  à Tanasar- 
que. 

Vous  apprécierez  riiyperlroplnc  concentrique  du  cœur 
gauche  par  la  iiialilé  plus  ou  moius  étendue  de  la  région 
du  cœur,  par  la  faiblesse  de  l'impulsion  cardiaque  et  du 
{Huds  <pii  est  petit  et  régulier,  pur  la  culoralion  rouge  de 
la  face  et  des  légumeiils,  par  la  congestion  cérébrale,  par 
la  dyspnée,  l'œdème  et  plus  tard  l'hydropisie  générale. 

Vue  forte  impulsion  des  côtes  par  le  cœur  annonce  tou- 
jours riiypcrlropliic  ventriculaire  jointe  û niy|M-*rtropliie 
de  rorc  illetlc. 

L'amplitude  de  la  pulsation  des  radiales  révélée  par  le 
sphygmographe  est  un  signe  presque  constant  de  l’Iiyjier- 
trophie. 

Vous  reconnaîtrez  l'hypertrophie  des  cavités  du  cœur 
droit  à la  force  de  hmputsion  du  cœur  et  du  pouls,  n la 
réplélion  des  veines  du  cou  et  souvent  au  jwuls  veineux, 
à la  congestion  veineuse  de  lu  face  et  û la  fréquence  des 
lœmorrhagies  pulmonnircs. 


L'Iiypeiirophie  du  comr  s'arrête,  mais  ne  décroît  jamais 
Elle  augmente  presque  toujours  avec  l age  plus  ou  moins 
rapidement,  selon  lu  nnlurtf  des  lésions  et  le  milieu  intel- 
iectiU'l  on  moral  dans  lequel  vivent  les  malades. 

I.a  seule  hyperlnqdiie  cardiaque  détermine  rarement  la 
mort,  c’est  tout  le  contraire  de  ce  qu’on  ol>serve  quand 
elle  est  coiiqdiqiiée  (l'un  ob<ilacle  û la  circulation  dans  les 
orifices  rlu  ccrur. 

TAé»«qw«/é/Me.  — 0»aiul  on  a constitué  l’existence  Je 
l'Iiyperiropltie  du  cœur,  et  qu'il  n’y  a point  d'obstacle  aux 
orifices,  il  fuiil  soumetlre  les  muladcs  û un  régime  sévère 
et  bien  règle,  conqiosi-  avec  : 

Ih^s  aliments  légers,  des  viandes  blunclies,  du  poisson, 
des  légumes  fi-als,  du  laitage,  {>eu  de  vin  t'I  pas  d’excitants 
alcooliques. 

Ces  inaindes  doivent  et»  ouln*  sc  tenir  le  ventre  libre, 
faire  tm  exercice  modéré,  quitter  imite  occupation  |a'itible 
et  fatigante,  éviter  par-dessus  tout  les  émotions  de  l ûme, 
depuis  les  agitations  du  plaisir  le  plus  tranquille  jusqu'aux 
eiiivrt>meiils  de  la  joie,  depuis  les  ubulteiiients  de  lu  tris- 
tesse jusqu'aux  einporlements  de  lu  fureur. 

Ne  s.iignez  pas  ndondamment  un  Ituiiime  atteint  d’Iiyp^T- 
irophie  du  cuuir  dans  le  but  d'urréler  le  immverncnt  iiutri- 
lif  de  cet  organe;  vous  ne  réussiriez  pas,  car  les  saignées 
abondantes  et  souvent  rcpélécs  produisent  riiypeiiropliie 
du  cœur  chez  les  animaux. 

•Ne  saignez  Jiimnis  dans  riiy|iertrophie  rn'dinque  que 
pour  obvier  mix  congestions  suuguiiu's  de  la  tète  et  des 
viscères. 

Sai'liez  diinimier  In  force  ol  le  nombre  des  baUemonts 
du  cœur  par  l’emploi  méthodique  des//iM<r^Vyn<  s,des  pwr- 
des  rénthif»  et  des  cfi/wmnfs  de  la  contractilité  car- 
diaque. 

I.es  raltnatilA  itu  rœm*,  la  digitale  seule  ou  unie  à 
l'opium  et  aux  sels  de  morphine,  la  biTone,  la  vératrine, 
ruconil,  le  laurier  cerise,  l’acide  hydi'ocyanique,  etc.; 
le»  miiniiiislrè»  h de  longs  itilcrvallos,  les 

i‘èrnhif$  cutanés  à la  région  du  cœur,  etr.,  les 
th/nes,  tels  que  le  sirop  di*  judoles  d'asperges  dans  une 
décoction  de  chiendent , le  nitrate  do  |toliisse  , l'acè- 
tale  de  potasse,  In  teinture  do  scille  en  potion,  sont  jonr- 
iiellemenl  (‘inployés  et  méritent  de  l’èlre.  Il  en  est  de 
même  de  la  digitale,  mais  il  faut  distinguer  ici  le  cas  d’^ip- 
plicatiun.  (Quelques  médecins  donnent  la  digitale  à fini  et 
ù travers,  dans  toutes  les  afTecUmis  ilu  cœur,  à tous  les 
instants,  dans  toutes  leurs  péiiodes*  E’e»t  souvent  une 
faute  cl  même  une  très-grande  faute.  La  digitale  n’est  in- 
diquée que  dans  les  cas  d'hypertrophie  où  l'uciion  ner- 
veuse du  c«*nr  pareil  notaldeiuenl  augmentée,  qunml  il  y 
n pléthore  acti’ve.  qtmmi  un  obstacle  existe  à rentré*©  des 
artères  aorte  et  pulmonaire,  etc. , mois  quand  il  y a hyper- 
trophie avec  dilatation  rxagénV  des  venlricuh*»,  qiiniid  il 
y a rcliîcheiiient  et  atonie  dit  cœur,  la  digitale  ne  peut  con- 
tribuer (ju'â  raugmenialion  de  celle  faiblesse,  cl  parlant 
elle  e»i  un  mal.  Il  en  est  de  même  quand  avec  l’hyperlre- 
phie  il  y a une  insuffisance  aortique. 

On  donne  la  digitale  en  poudre,  à la  dose  de  .5,  10  et 
jusqu’à  30  centigrammes  dans  du  j»Kin  à dutitlcr  ou  sous 
forme  pilulaire,  on  teinture  dans  une  potion  à la  dose  de 
10  ou  20  gouttes,  ou  la  dôjitnline  à la  dose  de  1 à 3 cen- 
tigi‘ammc..i. 

l.aenuec  employait  beaucoup  les  pui'fyo/i/sdans  l’iiypor- 
trophie  du  ca*ur,  et  de  pré-fércnce  il  prescrivait  les  //eos- 
/»7Mcs,  la  gommi*  gulle,  le  julap,  l’aloés  et  même  l'extrail 
de  colm|uiiile. 

Un  a employé  à litre  de  calmants  les  antisjHisnnHliqueSy 
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rétber,  le  musc»  la  valériane»  les  frictions  avec  la  U*luture 
élliêréc  de  digitale  sur  la  région  du  ciTur;  les  frictions 
avec  la  véralriw%2  ù/tgran»nes  sur  30  grammes d'avoiigo; 
Peau  de  lauricr-ccnse  et  Pacido  l>ydr(icyânii|ue  en  potion; 
les  opiticrs»  tels  que  Popiuni,  la  jusquinme,  la  titrûlnre,  la 
cigué,  etc. 

Enfin,  les  révulsifs  cutanés  ont  été  aussi  fort  sou- 
vent mis  en  usugi-,  et  de  ce  nomlire  les  vé>icaloires  vo- 
lants et  surtout  les  cautères  répétés  à la  région  précor- 
diale. 

Dans  CCS  cas  les  malades  pourront  essayer  des  mnx 
puiyotives,  et  particulièrement  des  eaux  de  Hom* 
liotii'g,  de  (larlshad,  de  Kissingeu,  de  Niederbrtmn,  de 
Wiesbaden,  etc. 

C'oenr  (INFLAMMATION  DU)  OU  Cnrdllc.  I.'inllammation 
aiguë  de  la  substance  churuuè  du  c<i‘ur  est  lrès<rare  ; il 
est  Irés-diflicilc,  pour  ne  pas  dire  impossible  d'en  consta- 
ter Pcxislence  durant  la  vie  des  individus. 

tjunnd  on  soupçonne  Pexislencc  de  la  carnîite,  il  faut 
employer  contre  elle  les  saignées  générales  répétées  ou 
les  applications  de  sangsues  cl  de  rciilouscs  à la  région 
préconllale. 

N'cspéi'cz  pas  rcnconli*cr  l'inllainmalion  du  cœur  ou 
cai'ifUe  dégagée  de  roiiiplicalions;  c’est  une  maladie  qui 
n’txisle  jamais  toute  seule  ; toujours  consécutive  à Peu- 
docardite  ou  à la  péricardite  rhumatismales,  elle  ajoute 
scs  symptémes  particuliers  u ceux  des  deux  maladies  pré- 
citées. 

I/iiiflammation  de  ta  substance  musculaire  du  ctrur  no 
»o  reronnalt  guère  que  dans  les  nécrojwies,  par  le  ramol- 
lissement rouge  011  jaune  des  libres  du  neiir,  les  foyers 
piirulenb  situés  dans  leurs  intervalles,  les  ulcératioiis  ipii 
jUMiveiU  en  résulter,  e|  enfin  i'iiidurutiou  du  tissu,  qui  |>er- 
sisle  après  lu  guéiisuQ. 

ï7ici*(q)e«f/V/«o.  — La  digitale  et  les  opiacés,  souvent 
admiiiislivs  coiilrc  la  curdite,  ne  cmivicnnent  que  très-peu 
«lans  celle  circonslanre,  et  ne  peuvent  que  diminuer  hors 
de  propos  la  régularité  des  fonrlinns  du  cœur.  Ces  médi- 
camenU  n’agisseut  quetrés-fniblemeiil  sur  les  mouvements 
du  cœur  dans  la  |^êriode  aigue  de  Pinllamiiialion. 

I.es  vésicatoires,  les  caiiléres,  le  séton  à la  région  pré- 
rordlalo,  sont  avec  les  saignées  ce  qu’il  convient  le  mieux 
d’employer  dans  la  cardilc. 

I.a  véralrinc  è la  dose  de  5 à 2û  milligrammes  pnrjotir 
en  pilules  données  ù intervalles  égaux  est  fort  utile  dans 
la  e.vrdile  rbuni:iti«male. 

Coeur  (INFLAMMATION  t>£  I.A  .«bURlSE  lli;)  OU  Kndoear- 
dite  (Houillaud) 

b inflammation  qui  &e  développe  dans  la  membrane  sé- 
reuse interne  du  cœur  a reçu  le  nom  d’endocardite.  Elle 
existe  à 1 état  uiyM  el  rhroniqite. 

LVndocanlile  aiguë  est  ordinairement  Htumalisniale 
(lloiiillaml),  mais  on  Pohserve  û Pélal  de  maladie  inllam- 
matuire  simple,  ou  compliquée  de  pleurésie  ou  de  pneu- 
monie. 

I.'eiidurardilc  aigue  occasionne  rougi’ur.  ramolllsse- 
nicnl,  dépéts  fibrineux  pbi!)ti<|ues  à la  fac«*  interne  des 
venlricides  cardiaque»,  et  pbi'*  Muivent  dans  les  valvules 
arlérielb-S  ou  ventriculaires. 

L'endocardite  aiguë  valvulaire  rend  inégale  la  surface 
des  oriiiees  du  cœur  et  les  rétrécit  souvent,  par  suite  des 
adhérences  qu’elle  provoque  entre  les  valvule»,  ou  des  dé- 
pôts fibrineux  initiants  qui  se  font  à leur  surface. 


Les  obstacles  engendp(*s  par  Pendocardile  aigue  provo- 
quent souvent  la  coagulation  d’uiie  certaine  masse  de  sang, 
dont  la  fibrine  attachée  aux  colonnes  musculaires  et  tendi- 
neuses, devenue  chaque  jour  plus  compacte,  forme  des 
concrétions  plus  ou  moins  volumineuses,  qu’on  a désignées 
sous  le  nom  de  po/ype  du  cœur. 

L'endocardite  occupe  ordinairement  le  cœurgauclie. 

L'enducardiio  valvulaire  chronique  est  chez  t'adulfe  la 
cause  de  l’épaississement,  de  Pupacilé  des  adliéreiices  de 
l'induration  »impli',  de  Plnduraiioii  cnriiiagineu>c  et  de  la 
{H'irifiralion  du  tissu  de  ces  valvules,  mais  il  y a chez  le 
vHiho'd  des  |>élri(lcations,  des  indurations,  des  opacités, 
des  épaississements  valvulaires,  qui  soûl  la  cons(’j<juence 
du  dépAi  physiologique  de  pbo.^pbatc  calcaire  dans  tous  les 
tissus  de  l'économie,  indépimdamment  de  Pélal  inflamma- 
toire et  dont  la  loi  de  pétnlîcation  sénile  peut  seule  rendre 
compte.  — L'endocardite  clironique  et  la  vieillesse  pro- 
duisent dans  le  cœur  des  altérations  matérielles  unalœgiics 
d’où  résultent  des  rétrécissements  et  des  insuflisances 
(Porifice.s;  mais  il  y a ici  celle  différence  curieuse,  tiue  Pa- 
diille  réagit  contre  la  lésion,  de  façon  à en  mourir,  tandis 
que  le  vieillard  ii'a  plus  la  force  de  réaction,  vil  sans  se 
douter  de  la  lésion  qu'il  porte  et  meurt  de  toute  autre 
affection,  laissant  ébahi  Porg.anicien  chargé  de  lanécro- 
psie. 

Des  lésions  organiques  identiques  des  valvules  du  cieur 
n'ont  pas  toujours  les  mémos  symptAmes  ; cela  dépend  de 
l'idiosyncrasie  du  sujet  qui  les  ^lorlc,  de  Pège  où  on  les 
observe,  c’est-à-dire  de  la  réaction  vitale  des  individus. 

t’u  rétrécissement  accidente)  de  l’aorte  placé  sur  un 
enfant  le  tuera  iiifaillIHement  an  milieu  de-symplAiiio 
graves,  dans  un  teiup.s  assez  roiirt  ; supposez  le  même 
rélivcisKemeiU  riiez  un  vieillard,  il  y en  u vingt  sur  trente 
qui  ne  s'en  apercevront  pas. 

L'endocardite  aiguë  ne  produit  pas  de  réaction  con- 
stante, énergique  et  facile  à distinguer;  souvent  obscure 
duiH  sa  manifestation  quand  elle  est  peu  intense,  elle  pro- 
duit dans  sa  plus  grande  acuité  de  la  couslricllon  précor- 
diole,  quelquefois  de  la  douleur,  de  l'anxiété,  de  Pessouf- 
flemenl,  des  pulsations  cardiaques  fréquentes,  inégales, 
irrégulières,  plus  ou  moins  concentrées,  avec  ou  sans, 
matité  précordiale,  nrdinnirement  avec  des  briiiUde  souf- 
fle doux,  Itgers  ou  râpeux,  placés  au  premier  ou  au  se« 
coml  temps,  et  même  aux  deux  temps  de  la  révolulion  du 
rœur. 

Ou  meurt  d’endocardite  aiguë,  soit  par  suite  des  eon  • 
crétlons  poiypiformes  dévelopjuVs  ilans  le  cœur,  soit  par 
des  emboiîe.s  artérielles  susceptibles  d’am'ter  les  eonlcîic* 
lions  decetoiganc,  soit  enfin  par  nue  infection piinilenle 
causée  par  le  pus  de  Pendocanle  circulant  avec  le  sang  ou 
par  de.s  embolies  capillaires  donnant  lieu  à des  abcès  mé- 
taslntiqiies  (Viixbow). 

L’endoranlile  aiguë  guérit  quelquefois  très  complète- 
meut  ; plus  souvent  elle  laisse  après  elle  un  étal  chronique 
qui  devient  le  point  de  départ  iTiin  rétrédssenicnl  ou  d-nne 
insuffisance  des  orifices. 

EnJocttrdile  c/iiv)i;ù/«e.  L'endocanlite  chronique  oc- 
cupe ordinairement  les  cavités  gauches  du  cœur,  r'cslnue 
grande  exception  si  on  la  rencontre  dans  le  cœur  droit. 

Ne  confondez  pas  les  altérations  valvulaires  du  cœur 
occasionnées  par  l’endocardite  chronique,  avec  les  mêmes 
altérations  produites  par  l'ossification  sénib*. 

I.es  indurations  et  les  pélriücations  valvulaire*  de 
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reiidocaiiliU-  ihronMiiin  jmiil  liiiiili'rs  aux  onlMt‘>  du  ' 
r<i'ur,  lamiis  qiu*  adlf.s  qui  rêMiIlt'nl  do  la  vifillesîso  rl  | 
<in  la  |irlrilicatiun  jiiiiilo  sont  aroompi'iioos  do  lôsiuui 
ÿeiiihlablos , jOacoes  dans  Tauiio  , los  ailèros  radiales, 
|H-di«nisos,  oriôbmU^,  dans  !•>  disjiuos  voil*:lu;m\,  le 
londun  d'Achille,  les  cavlila^es  du  >leriiuiii,  et  dans  tout 
le  syslênie  fihro-oai  ulaginciix  élastique. 

Tonte  ulléi  alion  valvulaire,  qnoile  que  Miit  son  uiijrino, 
inllaminnlion  on  cathicllé,  déterniiiio  uu  n!'tréci>'>onioiil 
ou  une  iusufliNance  de  roriHoi*  corTCsjKindanl. 

Les  rélrérissLiitonls  valvulaires  du  ea*ur  sont  iiiliiiiitieul 
(dus  oominuns  que  leurs  insuffisances. 

Le  rélrécissenieiit  d’un  orifice  du  (‘u’Ur  amène  toujours 
rhy|H‘rlro(diie  de  lu  cavité  (dacée  eu  de^ù  de  l'obslacle  à la 
marelle  du  sang. 

Les  rétréri^'onients  vnlviilairos  du  cu*ur  proiluisoiU  le 
IVémissemeiitde  la  paroi  piéconllîde,  rainpleuret  l’éieudue 
do-  baltenioiits  laniiaqurs,  les  soufllesdoux,  rudes,  rd- 
pCüx,  seianl  et  piaulant  du  c«i‘iir,  la  petitesse  du  |K)uIs. 
son  iiTé(»ularilé  fréquente,  enfin  lu  veineuse  du  vi- 

sage im  des  extrémités,  le  gotinemenl  des  veines  du  cou, 
avec  r»i)déim',  rauasarque  et  rbjrHfOpjsie  générale. 

Les  iiisuflisames  valvulaires  du  uour  déteninueiit 
di*  gêne  à la  rirculalioii  que  les  rélrécisscineuLs  des  bat-' 
temeiils  eardiaqiies  peu  (ironnncés,  produisent  des  bruits 
de  wHiflle  moelleux  et  laissent  le  pouls  avec  son  ampleur 
el  sa  force  naturelles. 

Li  s bruits  de  souflle  nides  et  prolongée  annoncent  tou- 
jours des  rugosités  (»rgaiiiques  ou  calcaires  cmisidérablo'i 
dans  rurifice  malade. 

f.es  brûlis  de  souffle  doux  et  moelleiiv  annouceiit  tou- 
jour»  la  faible  alléniUoii  dcj»  valvules  cardiaques. 

I n bruit  de  suuflle,  plus  ou  moins  rude,  juécédant  le 
premier  bruit  du  cuMir,  ayant  son  maximum  d'intensité  is 
la  base  de  l’organe  cl  en  dehors  du  mamelon,  indique  le 
trini-isseiiieiit  dr  l'onfiri'  omfV«/o-reofrtc»/af»v  ijttnrho.  Il 
y a en  olilrc  stase  veinensi*  du  visage  et  des  poumons, 
asüiine,  (»clitesse  du  |k>uIs  et  leiiüauce  à riijdropisie. 

Lu  bruit  de  souffle  doux  au  premier  temps,  ayant  son 
maxiimiiii  d'intensité  à la  pointe  du  cœui*  en  delmrs  du 
mamelou,  sans  (roubles  de  la  circulation  veineuse  et  du 
]K>u)s,  indique  une  insuf/isiinvi:  m/nVu/o.-  n utrit;uiuii\: 

ijtiuche. 

Un  bruit  de  souffle  nide  au  jiremier  temps,  avant  son 
maximum  d'intensité  à la  base  ou  à la  pointe  du  civur, 
mais  en  dedans  du  mamelon,  prés  du  sternum,  avec  fré- 
missement vibratoire  du  thoi'ax  , indique  le  rèlnrisaauent 
ilr.  l'orificc  I.a  sUise  veineuse  4le>  exiiémilé^  e^l 

assez  considérable,  le  pouls  petit  et  irrégulier  ; il  y a ni 
outre  une  gramle  li‘ndauee  aux  li\dropisie<^. 

l u bruit  de  souffle  rude  au  pifinier  temps,  dirigé 
traiisversalemeiit  , ayant  son  maximum  d'intensité  au  | 
niveau  du  slernuiii,  avec  cyanose  et  lendaiice  à riiéino-  ' 
plysie,  est  le  signe  d’uii  jYfr<'çt.sfM.'meof  /’or/ére /ir/b/o/-  j 
nuire.  : 

Le  rétrécissement  de  l'artère  piitinonaire  est  ordinaire^ 
ment  congénital  cl  accompagné  de  cyanos(‘. 

Un  bruit  de  souffle  doux  uu  premier  teijq>s,  ayant  son 
maximum  d’intensité  vms  le  sternum  (‘1  aiToiiqKigné  de* 
(KHlls  veineux,  est  le  sigm*  d une  tusaffi<iuin  tiv  rnitfirc 
droit. 

Lu  bmilde  soulOe  rude  au  premier  (enqe-,  trés-vif  au 


niveau  du  sternum.  (U'éiédaiil  h*  preunier  bruit  «lu  eu*ur 
4't  le  eoiivranl,  accompagné  de  evanose  et  de  ptuils  vei- 
neux, est  l<*  signe  du  ninrisstwrnt  d’  r'iurifi^x  iouieuh}- 
leidro  uhiit'i  droit. 

Lu  bruit  de  souffle  assez  doux,  placé  au  si^cimd  temps 
du  cœiu'.  ayant  suii  maximum  à la  base  do  rurgaiie,  en 
dedans  du  mamelon  et  dirigé  <-n  retour  vei's  la  pointe  du 
cu’ur,  est  le  signe  l'crlaiii  d'une  iu\uffisanKc  dts  l o/rn/cs 
di’  r iV'iti'. 

On  ri'connallra  le  rélié4'i>semcut  de  l'orifiee  aortique 
au  souffle  rude  situé  à la  biise  ou  à la  pointe  du  cœur, 
Iri'S-vif  en  dedans  du  mamelon,  accoiupagiié  de  frémisse- 
ineiil  Vibratoire,  de  jH’lilesse  du  pouls,  et  suivi  de  stase 
veilleuse,  d'ii-déme  ou  d’bidrupisii'  gém-iale. 

tJa  recomiaiira  le  rétrécissement  de  rorilice  aiiriculo- 
v*  iitriculaire  gauche  au  souffle  rude,  préeédanl  et  suivant 
h'  (ireinim-  hriiil  du  («eui  tprcs'/s/o'è/ue),  situé  en  dehors 
du  mamehui.  à la  base  de  l'organe,  an-onqi.igné  de  pi.‘li- 
lesse  du  |K)u1s.  de  siitse  veineuse  et  d'iiydi  iqii-ie. 

On  réconnailru  l’insuffisanci*  de  rorifici*  anririilo-ven- 
li'irulaire  gauche,  au  MUiflle  doux  du  premier  temps,  plus 
intense  à la  pointe  de  l'orgaiieel  en  dehors  du  maim-lon, 
sans  iroubles  notables  de  la  circulation  capillaire  et  du 
pouls. 

'’N.tj'  reconnailia  le  rétrécissement  de  l'arlére  pnliiiu- 
naire  JK^^^onflle  du  primiier  temps,  sc  prolongeant  à 
droite  ayant  son  niaximum  en  dedans  du  ma- 

melon, âlaba^^^i  cieur,  avec  cyanose  et  tendance  aux 
hémiqilysit's. 

thi  rccuimaiira  ^^f^uffisance  de  I aorte  au  bruit  de 
smiflh*  en  retour  pl:ice>SiJ>^'‘C'‘'‘d  temps  du  neur,  en 
dedans  du  mamelon  et  à la  lî?î’^‘  ^ oi'gam’,  sans  trou- 

bles iiolaliles  de  la  circulalioii  i-.iJSil'iii*-- 

La  ÿpbvgmographie  donne  de  iii^s^i'ecieux  i enseigne- 
ments pour  le  diagnostic  îles  iiialudiesim^'"’*^*"»  ^ 

rompare  les  tracés  du  pouls  «pie  donne  I^J'pareil  di*  Ma- 
rev  daus  l étal  normal  (^fig.  1.12;  ; dans  h*  ^^recisscmejil 
de  i':iorlc‘(ng.  133);  dansriii-uffisaiic»'  aortiqiiW  fl'lî- 


>»t.  IJ3.  — Tumsv  .|«*  Wna»  le  ««.-loritt  itorlNji»» . 


d:iu,  le  >li-  l'oiilif,-  am  iuil.i-veulriculuir.’ 

gauchi-  Olg.  135),  ou  voin.  i|i,  av..i  „„  peu  d luihiludc,  il  \ 
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î^ra  facile  de  w servir  de  ces  difVérenb  tracés  pour  don- 
ner pliH  de  cerliuide  au  diapuwüc. 

Il  n'y  a que  riiisufOsance  aortique  qui  proiluisc  le  bruit 
de  goufllc  en  rt'lour  au  second  iciiips  du  conir. 

l.es  altérations  organiques  cliruuiques  des  valvules  qui 
produisent  lesrélrécissemenU  les  insiiftisaiices  des  ori- 
fices du  cmir  sont  iDdentructibles  et  durent  autant  que  se 
prolonge  la  vie  de  ceux  qui  les  |wrlent. 

Ix  s rélrécisscinenls  valvulaires  du  cirur  sont  toujours 
plus  graves  que  les  insuffisances,  à cause  de  l’obstacle  qu'ils 
apportent  à lu  régularité  de  la  circiilnlioD  capillaire  ou  gé- 
nérale et  de  rbyiwrlropble  progressive  du  cœur,  qui  en 
est  iii  ronséquence  inévitable. 

L'insurfisunce  d'un  orifice  «lu  cteur  est  mieux  snp|K>rtée 
par  les  malades  ipip  sa  coart'.lation,  cl  elle  n'entraîne  gé- 
néralement pas  l’hypertrophie  cardiaque,  la  gène  à la  cir- 
culation capillaire  et  fhydropisie  générale. 

Tfu'miHnitiliite  de  l'endonirdite  niffue.  — I^i  saignéi* 
du  biTts  cl  les  ventouses  scaritiée.s  ou  les  sangsues  à la  ré- 
gion du  ru'ur  doivent  être  eiiiplojées  au  début  de  l’nndo- 
ciirdite  aiguë  et  à plusieui*s  repnses  pour  einpéclM'i'  «jue 
les  valvules  cardiaqui’s  ne  s’allèrent  d'une  façon  dél'mi- 
tivc  et  ne  gardent  pour  toujoui*s  le  germe  d'une  maladie 
organique  du  ctnir. 

i.n  vératrine  est  un  excellent  remède  de  l'endocar- 
diti*,  et  elle  prévieul  son  apparition  ou  iirrélo  son  déve- 
hippeinenl,  (piand  on  l’emploie  dans  le  rlmnintisine  arli- 
ruiaire  aigu. 


V.-mtriiK* A mtlici4Dimr<. 

«ipiiiin, . ü M. 


Pour  dix  pilules.  lUie  pilule  chaque  Jour,  puis  deux, 
|Mjis  trois  et  jusqu'à  sept  pilules  p.ir  jour  à intervalles 
égaux,  et  doniuT  tous  les  jours  un  lavement  émollient. 

La  digitale  en  jt^tndn;  10  centigrammes,  en  teinture 

2 grammes  «*1  »;ii  sr»*.p  30  grammes,  Irès-vaiiléc  contre 
rciidocardilc  aiguë,  ne  produit  pas  toujours  la  diininution 
qu'eu  es)H>re  «laus  la  fréquence  des  ballemcuU  «lu  rmur, 
mais  il  est  utih?  «ie  l'employer. 

I/oxyiiiel  Nrillilique,  30  gritmiics  par  jour;  ie  nitrate 
(le  |Hilavs(\  50  ù 00  gr.imtn«‘s  ; l'iodure  de  potassium, 

3 à ,1  grammes,  sont  «juchpiefois  employés  contre  l'eiido- 
carditt?  uignë. 

Les  resirnthiirs  ruhinh  p«*iixeiU  être  appliqués  dans 
l'eiMloranlite  aigue,  mais  je  ne  les  emploie  que  vers  la  fin 
«b*  bi  maladie  cl  lorsque  rétat  fébrile  a en  parti»*  cessé, 
r’«*st-à-dire  au  routiuml  d*»  la  r»'*solulion  «piand  il  |N*rsiste 
un  liruitde  souffl»'  a la  réghjii  du  cteiir  Q. 

Le  (*«fluoii7,  50  à àO  e«’nligramnies  en  une  fois  ou  à 
dos«’  fracliomiée  (calimu'l,  .5  c«'ntigramiiii*s  pour  12  gr.  de 
sucre),  ù divis«>r  en  d«mzi‘  paipiets,  et  prendre  im  luittes 
les  lii'ures  EJ- 

Enliii  dans  rendocanlile  aiguë,  les  malades  d«>ivcnlres- 
t(‘i*  uu  lit,  à la  diète  ai>sulue  ou  au  bouillon  cl  aux  {Hdages. 
Ils  dfvronl  boire  de  l’eau  froid»?  en  abondance  ou  di*  l’eau 
ucidulét)  |»ar  le  xiuaigi'e,  le  suc  de  groseillt?»  cl  de  frum- 
boises;  delà  di*cocüon  de  chiend<*nt  sucrée  avec  3 ou 
5 grammes  de  nilrntc  de  potass«j  ou  d'acéialc  d«?  |K>lasse, 
de  r«*aii  additi«mnée  de  sirop  de  pointes  «l’aspei*ges  cl  de 
sirop  des  cinq  racines,  ou  bien  d«?  l’infusion  tle  viiigl-ciut| 
fetiiiles  de  putier  (merwo  i o yriip/w-s.  hiduit  (o  tom),  |»our 
trois  verres  d'eau  en  viugl'»jualrt?  heures,  s«*datif  ulih* 
a cause  de  l'inide  hydrocyanhpie  de  ht  plante  (Ia‘- 
jeiiiie). 

EHiiocardUe  cArom'quc.  — l)e  iwliles  saignées  sont  le 


meilleur  palUatiftles  rétréeissemenU  valvulaires  du  cteur, 
ac4‘ompagnés  d'astliinc  et  de  congerstion  sanguine  viscérale 
ou  cutanée. 

Une  violeiile  purgation  par  le.s  dra-sthpies  a haute  dos«? 
enlève  souvent  l’bydropisie  générale  et  l'ascile  engendrée 
par  les  maladies  orgaiiiqui*»  du  c«eur. 

Dans  fendocardile  chronique,  le  trailcmenl  dépend 
l>eaucuup  de  r«'spècc  de  lésion  valviilairt?  produite  par 
l'étal  inflammatoire.  Ainsi,  en  outre  du  traitement  géné- 
ral des  maladi»‘s  du  co’ur  et  d«*s  moyens  indiqués  par 
la  constitution  des  sujets  ou  leur  étal  p)»Mborique,  il  faut 
agir  différemment,  selon  qu'il  y a rélrécisseiiienl  ou  insuf- 
fi.s<mce  valvulaire. 

Cliez  ces  mahulea,  il  faut  indiquer  un  régime  sévère. 
Pour  «piidques  uns,  le  laitage  en  abondance  et  d'um'  façon 
presqu«3  exclusivi*,  avec  des  fruits  et  du  pain,  est  ce  qu'il  y 
a de  nii«‘ux  à employer.  Obex  d'autri'S,  il  faut  supprimer 
les  viandes  noires,  les  épices,  le  vin  pur,  les  liqueurs,  les 
boissons  sümulantes  et  |n?rmettrc  tous  les  autres  aliments. 
Pour  tous,  il  importe  de  ne  pas  courir,  de  n«*  pas  sauter, 
ni  monter  à cheval,  et  de  vivre  dans  des  apparlemeuis 
p«*u  élevés  au-dessus  du  soi. 

Hètrécüsafient  des  ort'/îcc.s  du  etrnr.  — Dans  le  rélrti- 
cissement  il  faut  prescrire  le  régime  pn-cédenimenl  indi- 
qué, faire  une  petite  évacuation  sanguine  d<*  tcnqKK  à nuire, 
entretenir  le  ventre  libn;  par  les  puigalifs  et  adminis- 
trer les  préparnlions  de  digitale  V.  KoRMLlJUite  l)E  L’ EN- 
DOCARDITE. 

La  digitale  n’est  utile  que  dans  tes  réirèdsseiiients  val- 
vulaires du  cu'ur,  accompagnés  d‘byp«’rtrophie  cardimju»? 
et  d’hy)MTdyiinmie  «lu  cuuir. 

Infiuf^saurr  des  orifieeit  dnr»rni\  — En  outre  «lu  Irni- 
tenicnl  général  des  maladies  ui'guniques  du  c«eur,  i'insiif- 
Itsancc  de  l'aurle  exige  une  m«*dicaliim  spéciale.  — Pas 
de  sitûjnèHS  à moins  d'(*ngorgemenl  du  foie.  — Pas  d«? 
dùjitnlc  qui  ralentit  les  batlomonts  du  cœur  et  ajoute  ù la 
gène  de  riastifllsance,  cniiii,  un  p«?u  plus  de  iiourn- 
turc  et  des  méilicanients  toniques  leU  qu«j  le  fHiw^uinn 
ou  les  pnqxiruD'on.s  fernujinçu^ses. 

V*  hidmiti&tt  : Dans  l'asthme  et  dans  l’emphysème  des 
maladies  du  cœur,  il  faut  doniR?r  ; 

L’extrait  «le  jnstfHinme,  Pexlrail  de  hettmi^uu',  l'exlrail 
de  iPitam  strnmomum  en  pilules,  10  a 20  céntigraiîimes 
par  jour,  la  teinture  tiehMirenpèe,  1 a/i  grammes  dan- 
une  potion,  et  faire  fum«?r  du  papier  miré  ou  des  rigarell4*s 
de  bella«louc  et  de  dntiira.  V.  Emhiyseme. 

2'  ïndkatiiMt  : Ouand  maladi«?s  du  cœur  sont  com- 
pliqmh'sde  cracliemenl  do  sang  «*1  d':qH>pioxie  pulmonaire, 
il  faut  : 

iiûiuu'r  U'S  entu  fit  nntstnti‘/itrs  de  /JiwtvAiV»  »,  «le  Tis»t  ■ 
vaut,  d«*  Pagiiüi'i,  Venu  Urebentbinèe,  00  à lOU  graiimies 
par  jour,  et  l’eau  additionnée  d«*  peiW«/.»rtfrc  <b;  fer  au  30 
ti  g«mli(‘s  par  heure  dans  un  verre  d'«‘au  sucrée. 

y i/(«firu/ion  ; Loutre  ranasnixpm  et  l’ascile  qui  ari  i- 
veiil  a lit  fin  des  maladies  du  cœur,  il  faut  : 

Kaire  premlroles  (fmre/iyKCx  (V.  ce  mol),  et  Ica 
tifs  drfiutnfues.  Tons  h*s  huit  jours  le  malin  ù j»'uii, 
60  gninmn-s  d*fOM-#k-ric  nllumande  avec  sirep  de  sucre, 
ÜO  giamnn  s i-«-  -él. 

S'il  n'y  a «lu'uii  coiuinencemi'iil  d'hydrepisie,  il  faut 
prescrire  les  eaux  mmèrale*  «h*  ^ied^•rbrüml,  de  Carisbad, 
d<^ Kissiiigen,  «le  Wiesbadeii  «t  de  Hoinlwuig,  c est-à-dir»'' 
les  eaux  mitiérules  purgatives. 
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Kormi  umE  HP.  i.’pnikh.^ruitp. 

Ponflrc  ilv  •iitjiUth'y  j à 60  ci'iitignuniiieis  par  jour  dans 
de  l'eau  kurrêe,  dans  du  pain  ù chanter  tm  «ui  pilules  avec 
du  iiiucilngede  gomme  adragant  pour  faire  des  pilules  de 
1 0 centigrammes  i-*-  -ei. 

THtiUii'e  tilüMflique  de  (lùjUak,  1 h h grammes  dans 
une  polimt  gomnicusc  P*1. 

Tdnfure  rihnéc  de  dvjiUiky  ne  doit  j>as  «'Ire  em- 
pluvée  à riolêrieur,  et  s'emploie  en  frictions  sur  la  ré- 
gion préconliale,  tous  les  jours,  dans  rendocurdilc  chro- 
nique (3- 

Ejttiait  a7«*’rtr  de  diijiOik,  10  à iÛ  centigrammes  par 
jour  on  pilules  Q. 

Kj'tfuit  akwjtiiiw'  de  dùjiUtle,  5 ù 30  centigrammes 
par  jour  en  pilnies  l~~l. 

Sirop  de  difjiUde,  13  à 60  grammes  par  jour,  malin 
et  soir. 

Dûjitfdûir  d'Humolle  et  de  Ouevenne  en  gnmules,  un  â 
trois  granules  par  jour. 

/'i7h/c5  de  digitaline. 

Uivtialine S r^itlttrranuic*. 

Miii'tUsi;  «l  pfkiMliT  Ji*  ffmniitaTi*.  ...  p. 

Mêlez  et  fuites  ringt-cim}  pilules,  l'ne  à deux  pilules 
|>ar  jour  Q. 

Sirop  de  jvdntes  d'ttSjiergcs,  30  à 100  grammes  par 
jour  S. 

Acide  ])rMWï7«e  mrdHimty  dans  une  potion  gommeuse, 
6 à 20  gouttes  en  augmenlaul  de  deux  gouKes  â U 
fois  (3- 

K'iu  disidlèf  d'amandrs  amrirs,  10  à 30  grammes 
dans  uiu‘  potion  gommeuse,  tous  les  jours  [3- 

Euh  dijifHlêe  </e7««mr-cens',  10  à 30  granmies  pur 
jour  dans  une  potion  gommeuse  (3- 

C«ur  (iNSUFriSANCK  DE.'^  ORlUOEÿ  DU).  V.  CtELft  {//I- 
panumlion  du). 

C'«pnr  <RETRÊas.<EMF.N'T  Df»  ORIFICES  m:}.  V.  CtEllR 
{InflammntioH  du). 

Cœur  (PaLIMT.VtIONS  RU).  V.  PaU'ITATIONîî. 

C:friir  (Pl.xîES  du).  Plaie»  prnètt'tudes  du  rn-itr.  La 
blessure  du  cæiir,  parmi  instrument  piquanioutrimcliani, 
par  un  ror{is  contondant  comme  une  halle  on  un  instru- 
ment piquant  et  contondant  cl  pr  un  fragment  de  rOte 
innpuvtren),  donne  urdiiiaimuem  lieu  aune  mort  subite; 
les  pluies  par  piqûres,  comme  celles  produites  par  racii- 
pimrliirc,  ne  sont  pas  ordinaireimnt  fuirics  d'accidents 
(lirelonneau). 

Le  cœur  put  êireallcinl.  dans  les  plaies  situées  an  ni- 
veau du  quatrième  ou  cinquième  i-l  même  du  sixième 
espace  iiilereoslai  ; il  est  aussi  des  blessures  faites  au* 
dessous  de  l'appndice  xipliuîde  qui,  produites  par  un 
in>lnm)rui  dirigé  de  bas  en  haut,  atteignent  le  couir. 

Les  individus  atteints  d'une  plaie  du  cccur  périssent 
tantôt  par  une  lièmorrlingic  ahoiulanle  dans  le  pt'ricnrdc 
(Morgagni)  ou  bien  au  deliors;  lautûl  par  un  arrêt  brusque 
de  rinnervationducmiir, c'est-à-dire, prune  syncope  ana- 
logue à lu  cessation  des  battements  qui  succède  à la  gol* 
vanisalioii  du  pueumogaslnqui*.  En  général,  les  plaies  des 
(ireilleltes  eniratuent  In  mort  pur  liémoiTliagie,  et  les  plaies 
des  ventricules  la  mort  pr  syncope. 

Lorsque  les  malades  rèsUtent,  si  Ui  plaie  du  cœur  est 


petite,  un  caillot  se  forme  et  i«blitère  la  plaie  pendant  une 
.syncope  puis  les  balleineuts  rardiaqiies  repamissent  ir- 
réguliei*s  cl  tuiiiultueux  ; mais  plusieurs  conipliralions  re- 
doutables pouvrot  encore  meiiacerles  Idessés.  Ce  sont  : la 
réapparition  des  palpitations  et  une  sorte  d'anémie,  puis 
la  cai-dite  (Kantoni)  et  la  péricardite.  Les  lésions  des 
plèvres  exposent  à des  pieurcsies  ; les  pluies  qui  ont  inté- 
resse l'abdomen  et  le  cœur  à la  fois  .sont  suivies  de  péri- 
tonite. 

Les  corp  étrangers  des  plaies  du  cœur,  tels  que  les 
balles  et  les  aiguilles  n'en  augmentent  pas  la  gravité  lors- 
qu'ils restent  enfermés  dans  le  tissu  de  l’organe,  ruais  s'il 
s'agit  d'une  lame  faisant  saillie  à rexlérieur,  la  plaie  est 
mortelle,  parce  qu’il  est  impossible  de>  laisser  le  corps 
étranger,  et  qu'en  l’enlevant  le  malade  qui  résiste  encore 
est  pres«{ue  toujours  voué  à la  mort. 

Toutes  les  plaies  du  cœur,  et  mémo  celles  qui  sont 
compiiqiiéc.<«  de  corps  étrangers,  n'entraiuent  ptis  la  mort 
iLatour  d'Orléans  ; liougon,  Vel|>eau,  Al.  Samson). 

l'n  individu  atteint  de  plaie  du  cœur  rhanrelle,  pùlit, 
tombe  quelquefois  comme  foudroyé,  et  il  meurt  par  suite 
de  syncojwî,  ou  d'hémorrhagie  si  le  ca*ur  est  largement 
ouvert. 

Dans  les  cas  où  il  n'y  a pas  syncope  instantanée,  le  nm- 
lade  p;llit  ci  une  lièmorrhagic  se  produit,  il  coule  du  sang 
noir  ou  rutilant,  qui  se  ré|taml  au  dehors  ou  s'épanche 
dans  le  péricoivic  et  b*s  plèvres.  II  y a des  défaillances,  les 
extrémités  refroidissent,  le  malade  est  couvert  de 
sueur,  le  pouls  est  bliforme,  inégal,  intermittent  iOiemer- 
broeck);  une  synro|M;  survient,  puis  le  malade  se  réveille 
et  est  en  proie  à une  grnude  anxiété,  il  a des  palpitations, 
de  In  dyspnée,  une  petite  toux,  et  la  |H>silion  com  bée  sur 
le  côté  gniicbe  est  celle  qui  est  la  moins  pénible  jKuir  le 
uiiilude.  A rnuscultatioD,  on  coiuslate  que  les  bruits  du 
cœur  sont  sourds  et  quelquefois  couverts  par  un  biaiil  de 
souflle  rude  uu  preroitT  temps. 

Sur  un  individu  portant  une  petite  plaie  à la  ri'gion  du 
cœur,  il  est  difTirile  de  diagnostiquer  une  plaie  pi-nétraute 
miirement  que  par  les  signes  d'une  hémoirliagie  interne, 
d'im  hémo-péricarde  et  d’un  hémo-thorax. 

On  ne  doit  jamais  explorer  une  plaie  du  cœur  avec  un 
stylet,  diU-on  y laisser  un  corps  étranger. 

Tlu^rupvutigtte.  — Les  individus  soU[rçonnés  de  plaiv» 
pénétrante  du  cœur  seront  placés  dans  une  chambre  fenide  , 
tenus  dans  le  repos  complet,  à la  diète  absolue. 

S'il  y O une  hcimuThagie,  on  cumprinicra  en  i<’ii.int  le  doigt 
dans  la  plaie  ; et  s'il  survient  une  syncope  on  appliquera  des 
sachets  remplis  de  glace  sur  la  région.  Au  besoin,  {xuir 
avoir  un  plus  grand  îroid,  on  mélangerait  du  sel  marin  nver 
düingince.  Quelle  que  soit  In  rapldité;des  acridents,il  faudra 
toujours  se  borner  nu  froid  localement  sur  la  plaie.  On 
n'agilera  pas  le  malade.  On  ne  débridera  pas  les  plaies 
pour  évacuer  le  sang  épanché,  car  celui-ci  exerce  une  com- 
pression qui  peut  être  salutaire. 

On  diminiiem  la  tension  du  sang  d.ins  les  vaisseaux  par 
des  saignées  répéléesâ  de  courts  intervalles  de  façon  à ne 
laisser  au  ninLide  que  la  quantité  do  sang  siriclement  né- 
cessaire ù la  vie  (Dupuylren).  On  saignera  à im^sure  que  le 
)K)iils  Mî  relèvera,  et  l'on  fera  des  saignées  de  150  à 
200  grammes. 

On  prescrii’a  des  potions  avec  O-'.IO  de  poudre  dtt 
feuilles  de  digitale,  ou  2 gninides  de  digitaline,  un  une  po- 
tion avec  10  centigrammes  d'exirail  de  iHdIadoiie.  Pour 
éviter  les  efforts  de  toux,  il  faudra  associer  les  préparations 
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optac^eit  à la  digitale,  30  grammes  de  sirop  disrode  ou 
mieux  de  sirop  de  morphine. 

Si  une  complication  inflammatoire  survient  du  cdté  des 
pWvres  et  du  péricarde,  on  appliquera  huit  où  dix  ven* 
touses  scarifiées,  puis  des  vésicatoires  répétés. 

Les  corps  étrangers  saillants  au  dehors  ne  seront  pas 
extraits  immédiatement,  on  attendra  quelques  heures. 
Peul  être  un  caillot  se  sera  formé  autour  de  la  plaie  du 
cœur,  et  en  enlevant  rinstrumenl  et  on  plaçant  le  doigt 
sur  la  plaie  pemlant  un  certain  temps,  on  favorisera  la 
formation  d’un  caUlol(Velpeau.  Al.  Samson). 

11  ne  faut  jamais  aller  à la  recherche  d'une  l>alle  dans  le 
coeur. 

Plaie  non  jièjtvtrante.  La  blessure  du  péricarde,  et  des 
couches  musculaires  superficielles  du  cœur  peut  tuer  en 
produisant  une  sjneope.  Elle  occasionne  un  hémo-péri- 
carde quand  les  artères  ou  les  veines  coronaires  ont  été 
coupées  ; mais  elle  est  beaucoup  moins  grave  qu'une 
plaie  pénétrante  mémo  s'il  reste  un  corps  étranger.  Seu- 
lement pour  avoir  évité  la  mort  iiiiniéüiale,  les  malades 
sont  pit'sque  fulalenient  exposés  à une  péricai'ditc. 

Les  signes  des  plaies  non  pénétraules  du  cœur  sont  fu- 
gaces, mais  l'obscurité  desbatlemenis  canliaques,  les  pal- 
pitations coïncidant  avec  une  plaie  dans  la  région  du  cœur, 
feront  dia^osliquer  b lésion.  Toutefois  il  sera  difficile  de 
préciser  s'il  y a simpicmeni  plaie  du  péricarde,  plaie  pé- 
nétrante du  cœur  ou  plaie  non  pénétrante.  Le  bruit  de 
frottement  péricardique,  quelquefois  constaté,  indiquera 
l’une  ou  l'autre  de  ces  lésions. 

Thcrupefitifjne.  — On  appliquera  des  cataplasmes  froids 
sur  la  région  du  cœur,  et  l'on  donnera  la  digitale  et  la 
belladone,  comme  pour  les  plaies  pénétrantes  du  cœur. 
Ist!  repos  absolu  et  la  diète  seront  rigoureusement  pres- 
crits. 

Aux  premières  douleurs  continues,  des  ventouses  scari- 
fiées seront  placées  sur  la  région  du  cœur;  s il  y a péri- 
cardite, ou  aura  recours  à des  vésicatoires  volants  et  à des 
sinapismes  sur  les  membres  inférieurs.  Y.  Cœun  (bFLAH- 
MATION  du). 

C'opur  (Rupture  du).  Une  contusion,  une  pression  vio- 
lente sur  le  tbornx,  causent  quelquefois  la  rupture  du  cœur, 
et  la  mort  instantanée.  Contre  une  pareille  lésion,  il  n’y 
a rien  à faire. 

Dans  les  cas  de  dégénérescence  graisseuse  du  cœur,  de 
cardite  chronique,  d'anévrysme  du  cœur  existant  dans  les 
parois  des  ventricules  ou  des  oreiliclles.  une  rupture  peut 
encore  avoir  lieu  spontanément  ou  sous  l’influence  d'un 
effort  et  la  mort  est  instantanée,  pur  suite  d’un  épanche- 
ment de  suiig  qui  a lieu  dans  le  p4‘ricarde,  ou  qui  s'ouvre 
une  voie  dans  les  plèvres  et  souvent  dans  la  tracllée-a^té^4^ 
V.  Anévrysme  du  uelr. 

Si  l’on  a constaté  quelques  signes  révélant  une  altéra- 
tion du  cœur,  ^wuvanl  amener  lu  rupture  de  cet  organe, 
il  faut  prévenir  cet  accident  en  conseillant  au  malade  d'é- 
viter les  efforts  miisculaiivs;  mais  si  la  rupture  a lieu,  il 
n’y  a rien  à faire  pour  guérir  les  malades. 

COnOBATIO^.  Ifistillution  répétée  d'une  substance 
dent  le  produit  est  reversé  sur  une  nouvelle  quantité  de 
matière  n’ayant  pas  subi  la  distillation 

l’OIAi.  Fruit  du  rognxssier,  arbre  de  la  famille  des 
rosacées.  Le  sur  sert  à fair«*  de  la  gelée,  de  la  pdtc  et  du 
i^irop  astringent  contre  la  diarrhée  {^.  On  se  sert  des 
semences  comme  de  mucilage  pour  faire  de^  lavements  ou 
des  collyres. 

Mocavr  ti  Dtirsis.  — • V édit. 
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coït.  Acte  instinctif  du  rapprochement  des  sexes  pour 
raccomplisseoieot  de  la  loi  de  perpétuité  des  ôlri'S.  Le 
coït  est  nécessaire  i l'homme,  qui  ti’est  pas  fait  pour  vivre 
seul.  Dans  quelques  cas,  c’est  Ip  meilleur  remède  des 
pertes  séminales,  de  l’hypochondrie,  de  la  chlorose  et  de 
Ibystérie. 

C'OLATi’BE.  Filtration  incomplète  d’un  liquide  épais 
sur  une  toile  pen  serrée. 

COLCBIQIJK  (Narcisse  d’automne,  .Safran  des  prés). 
Plante  de  la  famille  des  colcbicacécs,  dont  les  bulbes,  les 


semences  et  les  fleurs  sont  employés  comme  diurétique, 
comme  drastique,  dans  la  goutte  et  le  rhumatisme 
On  en  tire  de  la  eofcAir'fne  jusqu’ici  peu  employée. 

La  colchique  se  donne  en  poudre  de  hitlbCy  I Ü à .^>0  cen- 
tigrammes; en  tetnf urc,  1 à 5 grammes;  en  «j/coo/abire, 

50  centigrammes  à 1 gramme  ; en  rin.  2 û 10  grammes. 

51  l’on  emploie  les  préparations  faites  avec  des  semences 
qui  sont  plus  actives,  il  faut  diminuer  la  dose. 

Dans  la  goutte,  U faut  donner  3 à A grammes  de  tein- 
ture dp  bulbe  toutes  les  trois  licures  dans  une  tasse  de  thé 
(Fiévéo),  et  si  le  remède  ne  pouvait  être  .supporté  par 
l’estomac,  on  le  donnerait  à dose  double  en  lavement,  de 
façon  â provoquer  des  selles  nombreuses  ou  des  urines 
abondantes. 

COLIQI'E.  mot  colique  ne  doit  être  employé  que 
pour  les  douleurs  de  l'intestin  cl  du  cêlun,  mais  il  s’ap- 
plique à toutes  les  douleui*s  profondes  du  venli'e,  et  l'on 
admet  aujourd’hui  des  coliques  hépatiques,  utérines,  nc- 
phréliques,  bémorriioidales,  pancréatiques,  etc. 

La  colique  est  l’indice  iiabiluel'  d’une  souffrance  de 
rintestin,  par  suite  de  la  rétention  des  gaz  ou  des  excré- 
ments solidc8*et  liquides,  quelle  que  soit  la  cause  première 
du  mal. 

Les  inflammations  gastro-inU^stinales  simples  et  toxi- 
ques, le  flux  bilieux,  les  pneumatoses  de  l'iiUcstin,  les 
étranglements  internes,  les  invaginations,  la  rétention  des 
excrénieoU,  les  enlozoaires,  l'absorption  du  plomb  et  du 
cuivre,  sont  les  causes  de  la  colique  infitimmatoiref  bi- 
/ïctwc,  renfeuse,  de  miserere^  sa/urnine  et  a«- 

vrique. 

Les  coliques  du  Poitou,  de  Madrid,  Végrfale,  du 
ihire,  ne  sont  pas  autre  chose  qu’une  colique  sauinûae  duc 
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à des  boissons  conservées  dans  des  vases  ou  des  tuyaux 
de  plomb,  mal  préparées  et  dans  lesquelles  on  a mis  pour 
les  sucrtT  un  peu  d'acélate  plombiqtie. 

i'oll^ae  dic«  eafam»  nouvcn«*nfs  c<  à Ia  ma* 
mclle.  Les  enfants  qui  viennent  de  naître,  ou  qui  sont 
encore  au  sein,  ont  fréqueiiiinenl  des  coliques  cametérisées 
par  des  ens  aigus,  que  lien  ne  peut  calmer,  par  des  con- 
torsions  du  ventre  et  des  membres,  cl  par  Texpulsion  de 
vents,  par  la  IkuicIic  ou  par  l'uaus.  Ce  sont  des  colH|ues 
venteuses,  V.  ce  mot. 

rAnvipeu/i'/Mc.  — (U)nlrc  les  coliques  des  nouveau-iiés, 
il  faut  appliquer  des  cataplasmes  cbuuds  de  farine  de  lin  et 
des  serviettes  rhaudes  sur  le  ventre,  faire  des  frictious  ou 
des  applications  de  laudanum,  6 à H gouttes. 

S’il  y a de  la  constipation,  on  donnera  des  lavements  de 
guimauve  oti  de  graine  de  Un  avec  une  goutte  de  laudanum, 
— et  l'on  fera  prendre  de  l'Iiuile  d’amandes  douces,  une 
cuillerée  à dessert,  — de  l'huile  d'olive,  15  grammes, 
avec  sirop  de  fltiurs  de  pécher,  i 5 grammes,  — enfin  du 
sirop  de  chicorée  composé,  15  à 30  grammes  selon  l’îtge 
des  enfants. 

S’il  y a des  venu,  on  donnera  la  potion  de  Gœlis  ou  une 
infusion  d'anii. 


FOBML'LAmE  DE  IA  COLIÜt’E  DE.<  ENFAKTS. 


Potion  carmmath€. 


fiilik  danit  rrrt iOU  gruntae#. 

Sinti>  de  fipur*  d*  ........  jU  id. 

dtf  ri)  J«nboni, . 1 

Sii*oj)  lie  rhubarbe. 

Hairini*  d«  rfaobarW OB  gnnsiiic*. 

E«ii 500  lit. 

aiicr«  bUnje  itl. 


Coupez  la  rhubarbe  i fnites-la  macérer  dans  l’eau  pen- 
dant douze  heures  ; passez  avec  expression  ; Üllrez,  et  faîte» 
dissoudre  le  sucre  dims  lu  liqiii-ur,  3U  grammes  de  ce  sirop 
conlicnnciU  les  principes  solubles  de  2 grammes  de  rhu* 
barlic. 

llo«e  : 16  à 32  graiiuiier. 

Sirop  âe  cAicoret*  o«  «trop  île  rhuhta  be  com|K>!«c. 


niiuUtriM- gmenrar». 

IW-ifto  «M  f-hienréc 102  id. 

FrtiiiW  d><  rhirorn* 2k2  id. 

FMBirln-n* Oft  id. 

d'alkAk>-i»s«<  <U  id. 

CasiwSU* (B  id. 

BaoUl  ritrin. 10  i t. 

9ir«>|>  iôOÜ  id. 


F.  s.  a. 

O sirop  csl  très-employé  pour  purger  les  petits  enfants, 
à la  dose  d’une  petite  cuillerée  à café  deux  ou  trois  fuis 
par  jour  i-»-  *i*l 

LoûcA  UxJMtif  pwir  le»  enfant». 

Loorb  btase ISO  srAfflinrc. 

Oirwp  d»  pâlt^ 30  <d. 

Moitié  le  soir  et  le  reste  le  lendemain  malin. 
potion  du  docteur  fvrlU. 


In{«»iut>  ili>  feiMMii..  . . , 
Kan  dl«uU^  d*  friHMiil.  . 

i**rb<M»a(rc.  ■ . 
I.«udaauai  d»  S)d«abun . 




50  gruiuair». 
I Ni. 
s s*>tin<‘i>. 

20  t.'iiiauar*. 


Par  cuillerée  ù café  cliu(|ue  heiiiv.  Contre  les  coliques 
des  enfants,  indiquées  par  les  selles  vertc.x. 

C^l^ac  4'aalamac.  ^.  GASTBAI.t>l£. 
t b^marrlmMale.  V.  HÉMunAHOiDES 


l'allquc  hépatique.  De  x'ioknles  douleurs  apyréti- 
ques dans  l’épigastre  et  A h région  du  foie  avec  propaga- 
tion dans  le  dos,  venant  sous  fome  d’arcés,  à des  inter- 
valles plus  ou  nmins  éloignés,  quelquelois  suivies  d un  peu 
d’iclèrc,  annoncent  une  colique  hépatique  occasionnée  par 
des  calcul*  biliaires.  V.  CALCtit-'^  BU.tAiBEs. 

C'oilqae  de  mleerere.  ^ . ll.Êl'S,  iNVAr.lH.VTlON  UES 
INTESTINS. 

Collqae  néphré^tlque.  Des  aceés  inlermitteiiLs  de 
douleur  lombaire,  avec  v.)niis8craents,  sans  fièvre,  pro- 
duits |)ar  robslniclioD  de  l’uretère  ou  des  bassinets  par 
une  hvdalide,  par  un  caillot  sanguin  et  plus  urdiuaircmeitl 
pur  un  |>clil  calcul,  caractérisent  la  colique  néphrétique. 
V.  Calcils  du  rein. 

Dans  la  colHjue  néphrétique,  les  urines  sont  rares, 
d'une  émission  douloureuse  et  quelquefois  rouges,  rem- 
plies de  sang  ou  de  muc4>-pus,  mais  dans  ces  cas  qui  sont 
rai'cs,  il  y a une  complication  de  néphrite  ou  de  pyélile. 
V.  CCS  mots. 

Quand  la  douleur  de  la  colique  néplirclique  e.sl  cxlrè- 
inenient  vive,  élit-  s’a(Compagno  de  soif,  d’inappéUnce, 
de  nausées,  de  vomissements,  de  petitesse  du  pouls  cl 
d'altération  du  visîige  qui  sc  couvre  d’une  sueur  froide 
abondante,  puis,  quand  la  douleur  cesse,  tous  ces  pliéno- 
mèiies  dUpnraisseiU  et  le  malade  semble  retrouver  sa 
santé  hiibiluelle. 

Un  accès  de  colique  néphrétique  dure  de  six  à trente- 
six  heui'i*s,  niîûs  il  est  rare  qu’il  ne  se  repru<luisc  pas  au 
bout  de  quchjuc  temps. 

La  colique  néphrétique  est  toujours  une  maladie  grave, 
car  elle  dépuid  d’uiie  ülwtniction  du  rein  p.ir  un  corps 
étranger,  et  dans  ce  cas,  si  une  néphrite  nigué  se  déve- 
loppe chez  les  malades,  ce  qui  est  possible,  la  mort  peut 
en  être  la  conséquence. 

Th^apeutvine.  — Les  émissions  sangiiim>  générales 
et  locales,  conseillées  par  quelques  m^ecins  contre  lu 
colique  néphrétique,  sont  plus  nuisibles  qu'utiles.  Je  pré- 
fère donner  des  bains  prolongés  et  faire  prendre  des 
boissons  en  abondance,  h ou  5 litiX'S  de  tisane  par  jour. 
Un  pûun*a  donner  au&si  : 

Enu  dùdillée  de  sèdtim  tbre,  120  gmmmes  avec  du  suc 
de  cilrou  (Blegroy)  1^. 

Üécftrtion  de  la  fougère  cHèrach  qui  se  trouve  sur  les 
vieux  murs,  Itt  A 15  grammes  par  litre  d’e.iu  (Bouillon 
Lagrange)  {Jnttrnal  de  pAarmdcte,  II!,  1 1A)  El- 

Poudre  de  Lycç}nTi.t<fH  AorisAi  dans  du  siixq»  de  gomme, 
50  centigrammes  (Toll)  r~l. 

Semciuccs  des  fruits  du  s«po<i7/ièr.  IMlécs  à la  dose  de 
3 à 6 gi’ammcs  avec  du  sucre  cl  Je  l’eau  en  émulsion  □. 

1^*  : .Veit/ruffser  h douletu'.  Contre  la  dou- 

leur, il  faut  donner  d lieuie  eu  heure  25  milligi-animes 
d’iquwTO,  ou  une  cuillerée  de  sirop  de  nioi’jjAine,  ou  dix 
gouttes  de  laudimum  en  lavement.  On  cesse  dès  qu’il  y a 
un  coinmeiicemeut  de  narcolisme. 

Ou  bien  le  ehioral  hydraté  k la  dose  de  2 à 6 grammes 
dans  60  grammes  de  sirop  de  groseille  (Bouchut). 

Le  IPitnm  stratnuniuMf  la  jtis/iuiamc,  peuvent  étw 
donnés  à l'inlérieur. 

On  a aussi  administré  la  tètebenthme  (Bichler). 

It^rvlriitUiiip  «l.*  V**tiin* i iri^iuuif». 

H 

llxtrMiar  r^glUM! tZ  mJ. 

l'our  des  pilules  de  10  centigrammes^  à prendre  quinze 

k trente  par  jour  [3* 
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L'èthci',  r««a  fœlida,  le  camphn’,  le  cushniim,  le  café, 
oiU  êlé  mis  en  usage,  mois  tous  ces  moyens  sont  »1  une 
effîcacite  douteuse. 

I.e  chloroforme  à rinlérieur,  1 à 2 grammes,  eu  ajuJi- 
cation  sur  les  lombes,  au  moyen  de  compresses,  ou  en 
inhalation,  est  un  des  meilleurs  moyens  qu‘on  puisse  em- 
ployer pour  soulager  les  malades  (.\ubrun).  Si  l’on  emploie 
les  inhalations,  il  faut  les  ronourelcr  toutes  les  heures.  Je 
préft’ce  de  beaucoup  l'emploi  du  cliloral  hydraté  selon  ma 
f^ormule. 

2'  Indication  : Diasondre  les  calculs.  Si  la  colique 
iiéphrétique  dépend  de  calculs  du  rein,  il  faut,  en  outre 
des  moyens  qui  précédent,  et  dans  l’intervalle  des  accès, 
pour  en  prévenir  le  retour,  administrer  le  bicarbonate  de 
soude,  ^ à 15  grammes  par  jour  dans  de  l’eau  sucrée, 
les  bains  alcalins  et  les  eaux  minérales  de  Conlicxéville, 
de  Plombières  □,  de  .Scltz  (3,  de  Sultzbarli  (3  et  de 
Vichy  13±1- 

Colique  nerveuse  Des  coliques  sans  phénomène  in- 
flammatoire, plus  ou  moins  douloureuses,  constituent  la 
colique  nerveuse  et  dépendent  souvent  d’une  entéralgie 
ou  d’une  névralgie  du  grand  sympathique.  V.  Entkrai.- 
r.iB. 

€3ollqne  paneréutiqnc.  V.  PaNC.IIë.VS. 

Colique  dleo  peintreit.  Oo/ô/HC  saturnine,  métalli'iue 
ou  colique  de  plomb. 

L'infroducliondu  plomb  dans  l'organisme,  sous  quelque 
forme  que  ce  soit,  est  l'origine  d’accidents  graves,  de  coli- 
ques avec  constipation,  d'anémie,  de  névralgies  variables 
avec  ou  sans  rachialgie,  d’albuminurie  avec  stéatose  des 
reins,  d’analgésie,  d’amaurose,  d'épilepsie,  d'aliénation 
mentale  et  de  paralysie  des  muscles  extenseurs  des  doigts 
ou  des  orteils.  V.  Plomb. 

C'est  par  la  colique  de  plomb  que  commencent  toujours 
les  accidents  d'intoxication  saturnine,  cl  les  désordres  du 
.sy.sième  nerveux  ne  viennent  qu’un  peu  plus  lard. 

Les  individus  <|ui  fabriquent  ou  qui  emploient  le  mi- 
nium et  le  blanc  de  céruse,  comme  les  (icintrcs,  ceux  qui 
coulent  cl  qui  manient  le  plomb,  comme  les  fondeurs  et 
les  imprimeurs,  ceux  qui  boivent  de  l'enu  ayant  coulé  par 
des  conduits  de  plomb,  ou  du  vin  et  du  cidre  dans  lesquels 
on  a mis  des  sels  plombiques  pour  les  sucrer,  etc.,  sont 
exposés  à avoir  1a  colique  de  plomb. 

la’s  ouvriers  qui  manufacturent  le  plomb  et  ses  dérivés 
ne  soûl  presque  jamais  malades  s’ils  sont  sobres,  et  s'ils 
ont  la  précaulion  de  se  laver  souvent  les  mains  ou  de 
prendre  un  bain  sulfureux  toutes  les  semaines.  * 

Des  douleurs  de  ventre  plus  ou  moins  vives,  quelquefois 
atroces,  accompagnées  d'anorexie,  de  constip.'ition  opinià  ■ 
Ire  avec  rétraction  du  ventre,  parfois  de  vomissement, 
chez  un  individu  qui  est  pèle,  sons  lièvre  et  dont  les 
gencives  oifrenl  un  liséré  noirâtre  indiquent  une  colique 
de  plomb. 

F.a  douleur  des  coliques  de  plomb  est  (piel(|uefois  si 
vive  que  les  malades  se  roulent  dans  leur  lit  en  si*  pressant 
le  ventre  avec  force  pour  se  soulager. 

I.a  colique  de  plomb  dure  de  quinze  jours  à trois  se- 
maines cl  guérit  assez  bien,  mais  si  après  leur  guérison 
les  malades  retournent  manufacturer  le  plomb  et  ses  dé- 
rivés, ou  continuent  leur  profession  de  peintre  en  bâtiments, 
ils  ont  plusieurs  autres  nltaqm\s  successives  de  colique 
saturnine,  ce  qui  les  alfaiblil  beaucoup;  ils  deviennent 
anémiques  et  tôt  ou  tard  arrivent  les  paralysies,  l'amau- 
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rose , l'encéplialopalbie , les  convulsions  et  la  mort. 
V.  Pi/)»in. 

Thérapeutique. — Indication  : Knijtccher  le  décc- 
lopiK'ment  de  la  cotiqvede  plomb.  Pour  prévenir  hi  colique 
saturnine,  il  faut:  1”  supprimer  les  conduits  de  plomb  em- 
ployés pour  les  fontaines  et  pour  la  distribution  des  eaux 
dans  les  villes;  2°  interdire  de  sucrer  le  cidre  ou  la  bière 
avec  l'acétnle  de  plomb  ou  sucre  de  Salume  ; 3"  substituer 
le  blanc  de  zinc  au  blanc  de  plomb  dans  la  peinture  des 
appartements;  /»“  éviter  autant  que  possible  le  contact 
des  poussières  de  plomb  sur  la  peau  ou  leur  introduction 
dans  les  voies  aérienne.s;  5“  donner  Viodnrc  de  initassium 
qui  favorise  réliminalion  du  plomb  introduit  dans  l’économie 
depuis  plus  ou  moins  longtemps. 

Ce  sol,  donné  comme  prophylactique  (.Michel),  élimine  le 
plomb  au  fur  et  à mesure  de  son  introduction  et  empêche 
les  maladie^  saturnines. 

2'  Indication  : Guérir  la  colique  de  plomb.  Quand 
la  colii|ue  de  plomb  existe,  il  faut,  pour  la  guérir,  donner 
des  purgatifs  alln  de  vaincre  la  constipation,  neutraliser 
le  plomb  renfermé  dans  l’économie,  avec  un  électuaire 
de  soufre,  avec  la  limonade  sulfurique,  et  avec  des 
bains  sulfureux,  enfin  calmer  la  douleur  au  moyen  de  sé- 
datifs qui  ne  puissent  augmenter  la  constipation. 

1”  <\dmcr  la  douleur,  — Donner  des  pilules  de  bella- 
done. 

Rxtrtiit  tic  bclUtlAiiC oO  cetitigrüuimof. 

Poiiilrç  tic  gomme 

Pour  lu  pilules,  1 à 3 pilules  par  jour. 

On  peut  employer  de  la  môme  manière  le  Daiara  stra- 
moniiun,  l’aconit  cl  la  jusquiame. 

Frictions  sur  le  ventre  avec  la  jiommude  de  jusquiame 
ou  de  belladone,  ,5  grammes  pour  30  grammes  d’axonge. 
Ou  bien  la  pommade  de  sulfate  de  morphine  à 3 grammes 
pour  30  grammi's  de  graisse. 

C’est  dans  le  môme  but  que  Briquet  a conseillé  une 
forte  faradisation,  c'est-â-dire  l'électrisation  )>ar  courants 
interrompus  des  parois  du  ventre.  Je  n’approuve  pas  ce 
moyen  et  il  me  parait  préférable  d’employer  le  procédé 
Bourdon,  i|iii  consiste  à faire  des  injections  hypodermi- 
ques de  sulfate  de  morphine,  1 à 2 centigrammes  par 
jour,  en  même  temps  que  l'on  donne  un  purgatif  tous  les 
2 jours  et  que  l'on  fait  prendre  20  grammes  de  fleur  de 
soufre. 

C’est  dans  ces  cas  cl  dans  le  même  but  qu’on 
pourra  donner  l'bydrale  d«'  cidoral  à la  dose  de  2 à /i 
et  8 grammes. 

Iténxdioii  de  /«/«te  jusqu’ .à  10  grammes  pour  fomenta- 
tions sur  le  ventre. 

.icide  prussiqne  médicinal  (il  contient  six  fois  son  vo- 
lume d’eau),  G à 20  gouttes  dans  une  potion  pour  les 
vingt-quatre  heures. 

3'  Indication  : Vaincre  lu  constipation  juir  les  - 
gatifs  salins  et  drastiques.  — l’our  remplir  celle  indi- 
cation le  traitement  dit  de  la  Charité  peut  être  mis  en 
usage.  Voici  comment  on  l'exécute  : 

Premier  jour.  — Lavement  purgatif  des  peintres  ainsi 
composé  : 

tituplurutx  30 

PuimU'u  ile  jttlaj*.  é i<l. 

il»*  . . 9 »•!. 

Simp  m.*q>)*un 30  ^t. 

Kdti  Itoiiillaiili* «VH)  iil. 

Préparez  une  infusion  avec  le.  séné,  ajoutez-y  le  sirop» 
la  poudre  de  jalap  et  lediapbœuix. 
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Dans  !a  journée,  eau  de  casse  arec  les  grains. 

C«*»e  efi  ^ (cmniws. 

Kblfatfl  «ie  «Ml  til. 

l-'aw'lirpip.  . 15  rcnlimnnaKt. 

Eati  U*U0  i<l. 

F.  5.  a.  Par  verrées  dans  la  maltnêc. 

Le  soir,  lavement  anodin  des  peintres,  composé  comme 
il  suit  : 

llxilr  lU  BMS.  ;.-i«mtnr«. 

Via  ron§«.  4UU  td. 

Mêlez. 

Après  le  lavement  anodin,  bol  calmant  formé  de  : 

TVpiaqnr. t *rani®«i. 

Podüro  d'oiiiiUB • 6 «vft’rtfrâiBOici. 

Mêlez. 

Iktixiéme jour.  — Eau  bénite î?  A prendre  en  deux  fois, 
à une  heure  d'intervalle. 

Dans  la  Journée,  tisane  sudorillquc. 

Le  soir,  bol  calmant. 

rroisiVrnr  jour.  — Tisane  sudorifique  laxative. 

Le  matin,  potion  purgative  des  peintres. 

Le  soir,  le  lavement  anodin,  Ik>1  calmant. 

Qitalnème  jour.  — Comme  le  troisième. 

Cm^ufëmc  jour.  ■ — Dans  la  journée  tisane  sudorifique 
simple. 

Le  soir,  à quatre  heures,  le  lavement  piit^atif. 

Le  .soir,  à six  heures,  le  lavement  anodin. 

El  & huit  heures  le  hol  calmant. 

Si  le  mal  n’a  pas  cédé,  on  recommence  cc  traitement  en 
supprimant  l’eau  hénite  et  en  insistant  sur  les  purgatifs 
ju.squ*6  ce  que  le  malade  ne  ressente  plus  de  douleurs  nb* 
dominales,  et  aille  régulièrement  à la  selle. 

Ou  bicu  on  donnera  les  pui'galifs  et  surtout  les  suivants  : 
rUnUs  drastûjttps. 

Huit#  (te  rrotftn  kvuUl»}.  ....  .5  ei’niï^atainrs. 

|*«odrr  dp  cuimsuve.  i 

Mupitage » ^ ■ 

Mêlez  et  faites  quatre  boU.  Administrez  tous  les  quarts 
d’heure,  jusqu'à  efict  purgatif. 

Pi/u/rs  drastitjnes  opiacées. 


Ettrut  drUl^riniu 1 trrmtue. 

O^iii»  |>anGS  t 


F.  S.  a.  20  pilules,  contre  les  coliques  satiimines,  à la 
dose  de  une  pilule  toutes  les  heures  (Langicy). 

Calomel  à 20  ou  UO  centigrammes  plusicui-s  jours  de 
suite. 

Émétique,  à haute  dose,  à 15  et  20  ccnligramm«‘s  dans 
une  potion  pour  les  vingt-quatre  heures., 

A*  IndicatioH:  XeiUraliaef  h idornh  qui  a été  aOsorb*-. 

Pour  remplir  cette  indication,  il  faut  donner  Vclectmire 
suivant  pour  vingt-quatre  heures , et  le  continuer  pendant 
un  mois  : 

Fk>nf  Je  tonfre lO  eromwe*. 

Ukl  bUnc  OU  i.1. 

Mêlez. 

Et  en  outre  des  bains  sulfureux  tou.s  les  jours  suivis  d'un 
bain  savonneux. 

I.es  fleurs  de  soufre  1 0 à 20  grammes  par  jour  donnent 
de  très-bons  résultats. 

On  peut  encore  suivre  le  traitement  de  la  colique  de 
plomh  indiqué  par  Geodrin. 

c l.a  limonade  suifuriqiio  sc  prescrit  à la  dose  journa- 
lière de  300  à 600  grammes  t ou  la  prépare  .ivec  3 ou 
6 grammes  d'acide  sulfurique  à 66*  pour  1 litre  d’eau 


qu'on  édulcore,  si  l’on  veut,  avec  60  grammes  de  sirop  de 
sucre.  Otte  dose  de  SOI)  à 600  grammes  par  jour  siiflil 
pour  préserver  de  tout  accideni  saturnin  les  ouvriers  qui 
travaillent  le  plomb,  pourvu  qu'ils  ne  négligent  pas  les 
précautions  suivantes  ; 

» 1*  Vôlcmeiils  sjH'ciaux  pour  le  travail,  et  dont  il  faut 
se  dépouiller  à l'heure  du  rcjia»;  2*  laver  àPeau  de  .s.ivon, 
à chaque  interruption  de  travail,  û chaque  relâche,  toutes 
lc.s  iwrlies  hahiluellenteiU  nues  du  corps;  3*  deux  fois  la 
semaine  prcmlre  un  bain  savonneux  dont  on  seconde  l’ac- 
tion délersive  avec  des  frictions  à la  brosse.  Ce  dernier 
s<»in  n’csl  de  rigueur  que  pour  les  ouvriers  Iravaîllanl  à la 
cérueeouà  laliùiargo,  ou  au  minium,  ou  au  broiement  des 
couleurs.  Ces  précautions  .sont  si  indispensables  au  main- 
tien de  la  santé,  qu’il  suffit  de  les  interrompre  six  à huit 
jours,  ou  même  pendant  trois  jours,  si  les  ouvriers  font 
excès  de  vin  ou  d’alcooliques,  iwjur  qu'il  survienne  des 
accidents  saturnins  ; même  huit  ou  dix  jours  après  avoir 
cessé  tout  travail  dangereux,  les  mêmes  précautions  doi- 
vent être  continuées,  sinon  les  effets  toxiques  peuvem  sur- 
venir. 

Ju/ep  ülHminétU. 

JwWi.  . . 1SOçraoi*M. 

Alnn 10  'J- 

Une  cuillerée  toutes  les  heures,  dans  le  traitement  de  la 
colique  de  plomb. 

On  porte  quelquefois  la  dose  d’alun  jusqu’àl5grainmes. 
Ce  julep,  employé  depuis  longtemps  en  Allemagne,  est 
d’une  grande  efficacité. 

On  peut  employer  aussi  le  traitement  plus  théorique  que 
pratique  de  Bouchardat  et  Sandras,  par  le  sirop  de  per- 
sulfiini  de  fer. 

On  commence  par  obtenir  le  persulfurc.  Pour  cela,  on 
prend  du  sulfure  de  jwlasse-  liquide.  On  verse  dans  celte 
dissolution  de  sulfure  de  potasse,  renfermée  dans  un  flacon 
bouchant  exactement,  une  dissolution  de  porsulfale  de  fer, 
en  ayant  la  précaution  de  maintenir  toujours  un  léger 
excès  de  sulfure  de  potasse.  Il  est  de  la  plus  grande  imjmr- 
lauce  de  venger  le  sulfate  de  fer  dans  le  persiilfure,  et  de 
I ne  point  faire  le  contraire,  et  de  maintenir  aussi  un  excès 
de  |>ei*sulfure.  On  remplit  le  flacon  avec  de  l’e.au  Imuillie 
et  refroidie  : on  le  bouche  exactement  ; quand  le  persul- 
fure  de  fer  est  déposé,  on  décante,  et  l’on  renouvelle  à 
trois  reprise»  cette  opération  avec  de  nouvelle  enu bouillie. 
On  jette  alors  la  gelée  d’hydrate  de  persulfun'de  fer  sur  un 
filtre;  on  laisse  égoutter  viugl-qiiatrc  heure»;  on  enlève  In 
couche  lo  plus  superficielle  qui  a été  aliénée  par  l’accès  de 
l’air.  Ou  pèse: 

. It)ilr«le  de  pernelfure  «W  Tc-r  j;«diitioen\  tW 

On  le  mélange  exactement  avec  : 

Siiv.j.  J.*  yW 

après  avoir  réduit  par  évaporation  le  sirop  à 650  gram- 
mes et  Ttavoir  laissé  refroidir.  On  conserve  dans  des  bou- 
teilles bien  Imuchécs;  on  agile  clwiquo  fois  avant  de  l'em- 
ployer. 

Dans  le  traitement  des  intoxications  saturnines,  un  fait 
prendre  chaque  jour  au  malade  trois  cuillerées  de  ce  sirop  ; 
ou  prescrit  concurremment  des  purgatif». 

Colique  ulèrlnc.  V.  DYSMÉNORRHÉE,  ACCOt'CIIEM«.HT», 

Colique  vermlucMC.  ^ - EntoZOAIHF.». 

Colique  veoteuoe.  Untulente.  Onlucuoe.  V.  pNEi*- 
MATOSBtNTf^STINXIE. 

I.es  gustialgiqucs  c!  les  personnes  atteintes  de  dyspepsie 
(V.  ce  mot)  ont  souvent  des  douleurs  aigues  du  ventre  ou 
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des  coliques  violonles  dues  à la  réteutîon  des  gaz  intesti- 
nniix  enlre  tes  cikcrêiDents  ou  nu  cheminement  de  cesgnz 
dans  t'intolîu. 

Les  coUqucsTcnteuses  n'ont  gém^rnlemcnl  rien  de  grave, 
niais  dans  quelques  cas  elles  sont  assez  aiguës  pmirdonner 
lien  à de  vives  duiileurs  arec  ou  saus  perte  de  connais- 
sance. 

Thétaii^utiquc.  — Contt  e les  coliques  ventouses,  je 
prescris  hahituellenieni  : 

Des  cataplasmes  chauds,  arrosés  de  10  k 30  gouttes  de 
laudanum  sur  le  ventre. 

Des  applications  continues  de  serviettes  chaudes  sur 
i'nbdomrn. 

l’n  lavement  simple  suivi  après  son  expulsion  d'un 
quart  de  lavement  laudanisé  qu'il  faudra  garder. 

l>ér'>c/û>»i  de  rnrineede  Snphora  eupensis.  lü  grammes 
par  litre  d’eau  (Thunbei'g). 

Une  petite  tasse  toutes  les  demi-heures. 

Infusion  de  Vcffjttsciim  lychnitis,  k gram.  par  litre  d’eau. 

Sitceiu  en  teinture,  2 grammes  dans  une  potion  par 
cuillerées. 

Alcool^  à la  dose  de  quelques  gouttes,  associé  è d’autres 
liquides  et  k du  sucre. 

Semences  d'ouefA  en  poudre,  25  à 50  cimtigr.'unmçs 
(AnHhum  yrmeolem)  (Cullen,  .Vuf.  med..  Il,  16A). 

Baies  de  raisin  d'ours  (f'ea  lO'si)  en  décoction,  U gram- 
mes par  litre  d’eau. 

Chariion  de  bùis  pufrénfsc,  une  cuillerée  à soupe  deux  ou 
trois  fois  par  jour. 

Semewes  de  cam,  2 ù A gouttes  d'Iiuile  essentielle  dans 
une  potion  f^l. 

Emhivcütions  sur  T abdomen^  avec  20  à 30  gouttes  dans 
3U  grammes  d’Aui/e  d'oiiver~\. 

Feuilles  de  lauritr  en  poudre  2 à 4 grammes  Q. 

suif  urique,  10  à 15  gouttes,  rt' pétées  de  temps 
en  temps  sur  du  sucre  [^. 

fœtûlu,  30  à 60  rcntigramines  en  pilules,  trois  à 
quatre  fuis  par  jour,  3B'',50  en  iavemont. 

Gmm  urlHinum  (benoîte),  dont  on  donne  la  racine  en 
décoction,  8 grammes  par  litre  d'eau. 

Burine  d’imprratoire,  1 â 4 grammes,  le  double  en  infu* 
sioD. 

Infusion  d'unis  èlcàlé  ou  Imdiane,  10  grammes  par  litre 
d'eau. 

Thnduce,  10  à 15  centigrammes  plusieurs  fois  par  jour 
CD  pilules. 

VunneUe  en  poudre,  60  à 75  centigrammes;  huile  es- 
scnlieile,  quelques  gouttes  dans  une  potion. 


Pofion 


Sn|f«lr  il»  tn>vr^J<iii<‘ 2S 

r.»ii  lit  llè-iir  J «mugi'r r>0 

Fjiii  a«>  Uitiw tou  id. 

d«  •iirrt*.  4U  id. 


Mêlez.  \ prendre  une  cuillerée  toutes  les  heures  [3. 
culmmte. 


EMoliion 200  çraminci. 

Sirop  d*  ««irat«  d#  n<>r{iiiiao SO  id. 


Mêlez.  \ prendre  une  cuillerée  toutes  les  heures  El, 
Julejt  morphiné. 


sirop  d«  «I»  OKirphinr 40  prmmutf*. 

lufu»ioa  d'«>p6c«»  bd<  fa>i|Mk«.  ......  lôO  id. 


Mêlez.  A prendre  par  cuillerée  toutes  les  heures  fD. 
Pilules  antispasmodiques. 


Ritiwil  U«  a 

Ilaeliuo S iJ. 

(4kiiipSn>.  4 »d. 

A>*  ftriuU lad^rigruMiur*. 

Esirait  (1«  p;t-qfènr. ............ 


Mêlez  et  faites  des  pilules  de  23  centigrammes,  3 par 
jour  (Dubois)  l~~l. 


Bols  antispasmodiques. 


Srr{w-MAir*  ■!«  Virpiaie  p«tlTihi«4e 

Kitraii  iu{iwut  d'opiuea 

Hut»  de  •nivan 


4 irraanar*. 

5 d^ivramo**. 
i r«alipraiuBir«. 

H-  •• 


F.  s.  a.  24  bols,  3 ou  4 toutes  les  six  heures  n. 


(Durhan.) 


F.midàlrc  mdihysUrique. 

GalbMam. 90  praauaef, 

a*a  fielida . k 

fViii  iilaarlip >aa  I tj. 

Cira  jauM. 

K.  S.  a.  Contre  les  coliques  venleiisis  EI> 

Potion  enlmunle 


£«q  dn  flrnr»  d*  tiliani.  ..........  40  gramaora. 

diVirolDnaA f9  gnnitaa. 

MiKilafe a. 


Dose:  une  cuillerée  de  quart  d’hciiic  en  quart  d'heure 
(Valleix)  H- 


Potion  (i/diS/>asmodt</»e. 


Simp  de  ttewr  d'oranaer..  • 30  gramnei. 

Fan  dirtilire  de  nrntlM'.  AO  id. 

— de  iiUeul (JO  id. 

Filier  Miltitrii|aa.  .............  9 id. 

Landaiiun  de  SrtlenfaMn 10  goullei. 


Par  cuillerée  toutes  les  heures  El* 


Tisane  de  tilleul  et  d'oranger. 


Flenra  de  tilletil.  . 
Fraiilea  d'uwtgrr. 


4 Braistiwt. 


Faites  infuser  dans  : 


Potiofi  calmante  antisjMsmodiqne. 

Sirop  diaende 30  irraaunea. 

Infuriva  de  (illrtil ISO  id. 

FtWr  a«ilfarfi(af t id. 


F.a«i.  1000  graiumca. 

Ajoutez: 

Simp  dr  tacTP AO  graminp». 

(Hôpitaux  de  Paris  ) 
Tismie  antispasmodique, 

Ftptira  dr  (Ulrni. ..........  ..k 

Flrairt  ilr  rafaotaillp Ju  9 gruDinei. 

Fenilitt  d'oraflfrrr ) 

Faites  infuser  dans  : 

F-**» lOüü  gramoea. 

Passez  et  ajoutez  : 

Simp  d«  ■nrr« tOO  frantsta. 


3lêloz.  A prendre  par  cuillerée  toutes  les  heures  El* 
Potion  calmante  antisjMsmodique. 

Sipnp  da  aaltatv  de  UArpbiue 30  |rraiug)«a. 

Rail  di»lilt<-«  lie  ■M-Blh*.  tÔU  id. 

Etb*r  auUnric]»e.  9 id. 

A prendre  par  cuillerées  EJ* 

Éther  sulfuiiipie  et  alcoolisé. 


CtWr  m^arM{H«  t M drgrva 100  fn-ammai. 

.VlcuniA83  dryréaMBligradpt..  .....  lUO  kd. 


Mêlez  exactement,  et  conservez  dans  un  flacon  bouché. 
S'emploie  comme  l'cüier  et  aux  mêmes  doses,  1 à 2 gr. 
dans  une  potion  (liqueur  d'HoflinaBn)  El* 
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COU. 

Potion  toiiü/ii0  snircotii/ui'. 


COLL 


CnlomlHt, i SrimOM-t. 

Faites  infuser  dans  ; 

Kan fsrJiHiiw*. 

Passe*.  Ajoutez  •, 

Ijimtaonm  Srilrokam 1 ÿramaw, 

Sirof  lie  Tutu.  9Û  î<J, 


A prendre  par  cuillerée  toutes  les  heures. 

puthn  (^mtre  les  eoHijttes. 


atm|i  iliaonilc.  lU  sracnmrt. 

Miri>r  a«  <«iins4.  ..............  **■  id. 

Kau  mi'Htl»* 40  id. 

(ûin  orOiniiiiv SÜ  id. 


Mêlez.  A prendre  en  deux  ou  iroU  fois  à un  quart 
d’heure  d’intervalle  (Ciiffcr). 

PiluUs 


Am  fMiil». i*  )cramDH‘«. 

I.inMiltr  <(<>  fur  p«r|-]ivrii-cir  ......  d>  «Ji*4rt«t'Wiun>». 

CathMVitm  an  piHNirr  .........  13  i4. 

Extrait  itn  qfiaaaia.". *{•  *■ 


Pour  faire  1 hi)  pilules,  eonire  les  spasmes  d'estomac 
(Ilfiiii). 

COl.lTE.  La  diarrhée  sangiiinuleute,  avec  épreiotes, 
chaleur  et  ténesme,  caractérise  lu  colite  ou  tlysenten'ef 
c’est-à-dire  la  phle^iasie  aigué  du  côlon.  V.  Dysen- 
TEUIE. 

COLLIER.  Objet  destiné  à entourer  le  cou,  en  ma- 
nière d’ornement  ou  d'agent  curutif.  Des  colliers  d'nm> 
bre  jaune  ou  de  sticcin  préviennent  les  convulsions  chez 
les  enfanUO-  D de  même  des  colliers  mélidliques 
de  fer  doux,  et  de  laiton  EJ.  Ia?  collier  de  Moranil,  em- 
ployé cnnlre  le  goitre,  est  une  espèce  de  sachet  l'empli  de 
chlorure  de  soditun,  de  tan  et  de  chaux  éteinte,  50  gram- 
mes de  chaque  Il  est  inusité, 

COLLIOI'RE  (Pyrénées-Orientales).  Euu  minérale 
ferrugineuse,  froide,  légèrement  acidulé  employée  contre 
la  chlorose  tn. 

COLLODIOK.  Solution  éthérée  de  colon-poudre,  em- 
ployée en  médecine  comme  topique. 

Pour  le  rendre  plus  souple,  on  le  mélangt'  à l’imile  de 
ricin  50  centigrammes  pour  30  grammes  avec  i gramme 
ou  1 gramme  et  demi  de  térébenthine.  C’est  le  colhfiion 
elasHque  de  H.  Latour.  On  remploie  en  couches  succes- 
sives comme  uboilif  de  l’érysipèle,  do  lu  variole  et  du 
zona  0.  On  a aussi  prétendu  que  c’étail  le  moyen  abortif 
de  la  péritonite,  des  abcès,  des  furoncles  et  de  toutes 
les  phlegmasies  su|>erlicielles,  mais  cela  est  à vérifier. 
Étendu  en  forte  couche  sur  tout  le  pénis,  il  empêche  les 
érections  douloureuses  de  la  hlennurrluigie  Q. 

Collodion, 

Fnlmi-i-ntMi  Wn  irf  i-l  iin 


UH-I^i;ârc  et  viJaminrase lit  (gramme*. 

EUier  ftilfurii]ti«  )ii>r.  1 litre  »u ‘<i&  î<l. 


On  introduit,  sans  le  lasser, le  fuini-colon  dans  un  bal- 
hm  SCC,  on  verse  dessus  A29  grammes  d’ éther  sulfurique, 
et  Ton  bouche  le  ballon  hermétiquement.  Après  quelques 
minutes,  lorsque,  tout  le  fuhni-coton  est  bien  pénétré  d'é- 
ther et  qu'il  s’est  affaissé  sur  lui,  on  socouc  le  vase 
pour  diviser  la  masse  gélatineuse,  cl  on  rabatidonne  pen- 
dant quinze  à vingt  minutes  nu  soleil.  Après  ce  temps,  on 
ajoute  lcs2K6  grainmt^  d’ether  restant,  et  l'on  agile  pour 
opérer  la  dissolution.  Le  liquide  visqueux  qui  en  résulte 
renferme  encore  tjuelquos  h'^gers  filaments  de  coton  qui 
restent  suspendus  dans  le  collodion  et  ue  nuisent  }H>int  à 
l’efTct  de  ce  composé  agglutinutif.  (Uoucfaanlat.) 


1^  oollodion  est  très-utile  pour  réunir  les  plaies 
(V.  Plaif.5),  arrêter  le  sang  qui  s'écoule  des  piqôi'cs  de 
sangsues. 

Collodion  êlmUque  ridur  (llol}oi'l  Latour). 

. 00  KnnmM. 

T^n-bciitliio*  «le  VciiÎM . 13  ilêrij;ruinii>ci. 

}luiU<  ili>  nriu. 5 i<l. 

Le  collodion  est  étendu  sur  In  partie  malade  au  moyen 
d’un  pinceau  ; il  faut  avoir  le  soin  d'on  passer  une  couche 
a.ssez  é|taisse  pour  qu'elle  résiste,  et  l’on  doit  dé)uis&eren 
toussons  les  limites  de  riiinammation.  Les  maladies  contre 
lesquelles  l'auteur  a employé  ce  mode  de  traitement  sont 
nombreuses  t lerj’sipèle,  le  zona,  les  lésions  traumatiques, 
les  hrôlures,  le.«  engelures,  le  rhumatisme  arlicul.Tire  aigu, 
la  péritonite,  l'ovarite,  la  pleurésie,  etc.,  sont  de  ce  nom- 
bre [^.  Il  peut  êti*e  également  utile  contre  les  tunteurs  du 
sein.  Drouet  Ta  employé  avec  avantage  dans  la  première 
période  du  choléra  avant  l’algidilé. 

Collodion  mor|iAf«c. 


CntMln*  4l«(tM|rH> 3(1  iirr«inwn. 

Cblorlir^rale  A9  oiArphinv.  . 1 i«l. 


Mêlez. 

En  application  sur  toute  une  partie  douloureuse  ou  at- 
teinte (le  névralgie.  Une  seule  application  suflU,  — et  le 
vernis  reste  quinze  à vingt  jours  sur  la  place  f7]. 

(Caminiti.) 

Collodion  caiiSfiVyw. 

('.olloJiiMi  ............  SD  ÿratuix-*. 

Htcliionir»  de  iBim  nrv ii  ocitt>vi'«iuuir-<. 

En  application  sur  des  condylomes  de  l’aRUs,  sur  de 
petites  tumeurs  ou  sur  des  tumcui'S  érectiles. 

(Finco.) 

Collodion  aeenifé. 

C.iII<h]h>«  30  frsmtBM. 

. . • . 1 id. 

En  application  sur  la  peau  alTeclée  dcnérralgie 
Collodion  iodé. 


CAtlndiM 40  SMiuiim. 

Mr W M. 


En  application  sur  la  peau,  dans  la  goutte  aiguë  cl  dans 
Fosléite  ou  Fadénitc  (Aran)  0. 

Collo^iion  sinaimé. 


CollotiK>fl 13  ^^raaitnri. 

EtMore  de  moaUhU’ 3 id. 


Mêlez. 

l'our  appliquer  sur  la  peau  et  faire  un  vésicatoire  Q. 
Collodion  hémostatique. 


rnUmIioR  offieioal.  ...... 

Af-id#  l'UAmijnr’ 

5 id. 

Arid«  Uenxniiin» 

.àgitez  jusqu’à  parfait  mélange. 

On  l’applique  avec  un  petit  pinceau  ou  avec  de  jietitcs 
compresses  elle  sang  se  coagule  n Finstant. 

(Carlo  Pavesl.) 

Akfrc  collodion  hémoitatique. 

C’est  un  mélange  de  xyloïdine  et  do  tannin  dissous  dans 
l’éther  que  l'on  emploie  avec  un  pinceau  (Ricliardson). 

On  l'emploie  pur  ou  mélangé  à .son  poids  d'éther  au 
moyen  du  pulvérisateur;  on  s’en  est  servi  comme  agghili- 
natifde  plaies  récentes  qui  ont  guéri  (»ar  première  inten- 
tion. 

On  l’a  employé  sur  les  ulcères,  les  brûlures  et  les  can- 
cers ulcérés. 
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On  lui  af«ocit>  quelqiiefois  lacr^osote^  l’aridr  pli«^niqui*, 
riodo,  le  sublimé,  la  morphine,  t^eion  le  but  à remplir 

COLLOISR.  On  trouve  souvent  dans  les  tuiiunini, 
duns  les  kystes,  dans  le  cancer  surtout,  une  matière  géla- 
liniforme,  tremlilotanle  et  transparente,  qui  n reçu  le  nom 
de  matière  colloïde.  Elle  est  formée  d'une  (jurande  quantité 
de  substance  amorphe,  el  de  corps  granuleux. 

Dans  le  cancer,  une  grande  quantité  de  matière  col- 
loïde se  trouve  inûltrèe  au  sein  delà  matière  cancéreuse. 
Elle  ne  réclame  aucun  traitement  partir.nlier.  V.  CANcitn 
COUOlDE. 

Dans  certains  ras  de  pleurésie  aiguë  ou  chronique,  l'é- 
panchement se  prend  en  gelée  par  suite  de  la  coagulation 
de  In  ührine,  ce  qui  est  un  obstacle  nia  thomcocenièiM*. 
V.  Plel'Rèsie  c.olloîoe. 

C'OLLUTOmE.  Médicament  demi-liquide,  qn’oii  ap- 
plique sur  les  gencives  el  sur  les  parois  internes  de  la 
bouche,  dan.s  les  ca.s  de  stomatite  aphtheuse,  de  muguet, 
de  stomatite  mercurielle,  de  stomatite  ulcéro-membra- 
neuse,  etc.  V.  ces  mots  et  SiALonRHEE  ou  Salivation. 

Vollutow  astrùiQmt  nu  bomr. 

Miel  blanc,  30  grammes;  bora.x.  10  h 20  grammes: 
appliquer  quatre  fois  par  jour  dans  le  muguet  Q, 

Autre  arec  le  chlorate  fie  /w/assc. 

Miel  blanc,  3ü  grammes  ; chlorate  de  potasse,  15  gram  - 
mes : appliquer  quatre  fois  pur  jour  dans  la  stomatite  mer- 
curielle el  dans  la.stonmiilc  ulcéro-membraneuse  m. 

.4Mfre  avec  le  chlorure  de  ehatur. 

Application  de  chlorure  de  diaux  on  poudre  sur  les  gen- 
cives ulcérées  dans  la  stomatite  ulcéreuse  m 

Collutoire  calnuuU  à l'opium. 

kilmil  <1  S «t^igi-AiniB^. 

Faites  dissoudre  dans  : 

tîe  ip^uninei. 

Ajoutez  : 

Mm-I  tiloar 20  sr<uum<*«. 

Pour  .se  gargariser,  dans  les  indammalionsdoulourcuses 
de  lu  bouche,  de  la  langue  ou  de  la  gorge. 

COLI.TBR9.  Les  collyres  sont  des  topiques  appli- 
qués sur  le  globe  de  l'œil  ou  sur  lu  conjonctive  pulpébrale; 
ils  ^o^l  considérés  comme  des  agents  calmanLs,  révulsifs 
ou  excitants. 

Il  y a des  collyressecs,  qu'on  insuffle  sur  l'œil,  ou  qu'on 
dépose  entre  les  paupières  avec  un  pinceau  sec.  11  y a des 
collyres  liquides,  qui  sont  imslillés  entre  les  paupières  par 
des  procédés  divers. 

COLLYRES  CALMANTS  ET  OPIACÉS. 

Les  collyres  au  sulfate  d'atropine  leur  sont  préférables, 
parce  qu'ils  tiennent  riris  dilaté. 

Collyre  opiacé. 

E**  12-’*  «nniM»**. 

Kxtriîi  iJopinm.  2 

Faites  dissoudre.  C'est  le  collyre  opiacé  du  Codex.  Il 
convient  dans  les  ophtlialmies  douloureuses  (Hépit,  de 
Paris). 

Collyre  anodin  an  safran. 


T«iKlnr«  Jii  Mfraii g fruunf». 

Kau  d»  ri»* tOO  ûl. 

LmUanoi  d»  SydMhaa..  | M. 


cor,i. 


37S 


CoUyre  cahruint. 


InlitwoB  <h>  ««rrin 

l■rNHH»a  4m  . . . • 

llvilru<'lil<init<'  <t«'  n»r|>ht(H'.  . 
Tmntnra  »bnajtqui>  Am  luvrHir. 


|m  no  ftr«Binrf. 

. , 5 mniitoMnaei. 

12  pfOuUc*. 


Instillez  dans  les'  yeux  toutes  les  deux  ou  trois  heures 
quelques  gouttes  de  ce  collyre,  cl  posez  sur  les  paupières 
des  compresses  imbibées  du  collyre.  Dans  l'ophthalmie 
puridentc  (Fumnri). 


Collyre  nai'cothiue. 


Eitrvkit  <U>  tur  «1«  UraUMNiitilB S i1^4>i«rftailliM. 

ElIfKil  tTupiun.  . 1 lA. 

F.ao  <1«  fMP 100  ^nniutt. 


Contre  les  ophtlialmies  douloureuses. 

Collyre  anodin  de  juar/mume, 

Esmit  4«  ■•o  dè|MU'BÜf«ln  jn«(ma<or. . . 1 i^ratnmc*. 

Km  do  m«.  ...............  <00  Jd. 

Faites  dissoudre.  Filtrez.  (lIApitaiix  de  Paris.) 

Collyre  cyanhydrique. 

Aeido  f><r«»iirdri<{n*  B^diriiul 1 eruMM. 

Fjiu  ditiillA*  dir  bclUdooc.  ........  <00  td. 

Instillez  quelques  gouttes  de  ce  collyre  entre  les  pau- 
pières , inihibez-en  des  compresses  de  mousseline  qui 
seront  tenues  appliquées  sur  les  paupières  et  renouvelées 
toutes  le.H  trente  minutes.  Contre  la  photophobie  intense 
accompagnée  d'épiphoraet  de  blèpharospasine  (Cunicr). 


COLLYRES  XVimiATIQUES. 


Les  collyres  mydrintiques  ont  pour  but  de  maintenir  la 
pupille  dilatée  pour  empêcher  les  synéchies  (V.  Iritis), 
ou  pour  faire  rompre  les  adhérences  anciennes  de  l'iris,  ou 
pour  maintenir  la  pupille  dilatée  pendaut  les  examens 
ophthalmoscopiques.  V.  OPtrrHALMOScone. 

Collyre  d'atropine. 

AUw|-i(M> < «miiBW. 

E«udi«lillAr <00  td. 

On  instille  toutes  les  dix  minutes  une  goutte  de  cette 
dissolution  dans  l'œil  (Desmarres). 

Collyre  ;««!•  dilater  la  pü}nlle. 

Atropine S 

Caa  di*lillv« 40  KraDDii»)^. 

Faites  dissoudre  À l'aide  d'une  gouttelette  d'acide  chlor- 
hydrique, de  façon  à faire  un  liquide  neutre.  Quelques 
gouttes  instillées  dilatent  (a  pupille. 

Collyre  de  sulfate  d'atropine. 

i»?nu«  d'ttr»piiM>. .......  S 

Eau  diOilW 10  >d. 

En  instillations  entre  les  paupières,  quand  il  existe 
une  ulcération  de  la  cornée,  lorsqu’elle  fait  des  progrès  ra- 
pides et  qu'une  perforation  vers  le  centre  est  imminente. 
(Desmarres;) 

Pour  dilater  la  pupille,  l'iris  étant  sain,  la  première 
formule  est  suffisante. 


CUU.YRES  MYDRIATIQUES  ET  i:ALMANT3. 
Collyre  bcllmloné. 


rrnilln  d**  krlbdoiH*.  ......... 

Pmillco  d*  j«w|UMiM 

Faites  infuser  dans  ; 


I •«  &0  fr«nai>i. 


Eau.  . , < litr«. 

Délayez  : 

Entrait  dit  UdluluiM  laat  fpratp fO  framntu. 

F.  S.  a.  Filtrez. 

Entourei  de  glace.  • 
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COLL 


COU. 


Dans  }es  hernies  récentes  de  Ttris,  traumatiques  ou 
consécutives  à des  ulcérations  de  la  oornée.  Dans  ces  ul- 
cératiuns,  lorsque  la  perforation  est  imminmite. 

On  appliqua  une  compresse  imbil>ée  de  liquide  toutes 
les  cinq  minutes,  et  chaque  fois  qu'on  lave,  on  instille  une 
goutte  du  mélange  dans  l'œil.  Le  malade  doit  être  couché 
sur  le  dos  (Desmarres). 

CoHyre  de  6c//firfo>»€. 


Ktlfoil  dr>  tui'  d(-|iDré  de  LeiUdi>it« fO  KmnnKi. 

Km q. 


Pour  délayer  l'extrait  en  consislance  sirupeuse. 

On  ermploie  ce  mélange  pour  entourer  l'œil,  on  en  place 
sur  les  paupières,  avec  un  pinceau,  dans  le  cas  d’ophthalmie 
douloureuse  ou  dans  les  cas  de  contraction  spasmodique  de 
la  pupille 

On  prépare  de  même  et  l'on  emploie  dans  les  mêmes 
condition»  le  collyre  de  stramonium  et  le  collyre  de  jus- 
quiame. 

COLLYRES  sues.  V.  BuÉmARiTES,  CoBNÊE  (Opoci/ês  de  ta). 

Coilyre  sec. 

F.  8.  a.  une  poudre  bien  homogène  ; malin  et  soir 
une  petite  quantité  de  cette  poudre  entre  les  paupières  au 
moyen  d’un  pinceau. 

Autre. 


CaIrtmrU t içMmiiu». 

Sttero t îii. 

0|imiii.  ia  r»ui»gruBmr«. 


Conjonctivites  chroniques  (Dupuylrcn)  O. 


COIJ.YRES  mvER.^. 


{Fanmdeêpeu  employà^s.) 

Voyez  pour  les  formules  les  plus  usitées  la  partie  con- 
sacrée aux  difTérentes  maladies  des  yeux. 

CoUyre  au  sulfate  de  zinc. 

SiiEfite  d«  tlM..  . t ip-amme. 

Kiti  ilialill^  d«  liS  id. 

t'ne  goutte  malin  et  soir  entre  les  paupières. 

Collyre  détersif. 


Kan  d«  roM.  . 
K*n  di<till#«.  . 
Salfnl»  de  xiae.. 
Poudre  d’iri*..  , 
S<w**  candi.  . . 


30  rratome*. 
iOO  id. 

$ ddt'iin'ammei. 
t 0 id. 


Faites  dissoudre  le  sulfate  de  zinc,  et  délayez  la  poudre 
d’iris  dans  les  eaux  distillées.  Connu  plus  huhiluellomeDl 
sous  le  nom  d’eau  de  collyre. 

(Hôpitaux  de  Paris.) 
Collyre  astringent  résolutif, 

Riil/ftte  d«  >ioe.  ............  SS  (^tifraouna*. 

Faites  dissoudre  dans  : 

liifutioB  d«  turetu.  . 100  fframoiM. 

Collyre  astringent  opiacé. 

F.«trûl  d'ofino 1 <ld<  imuin*. 

Sulfate  de  line.  •••••..«•••..  8 id. 

Faites  dissoudre  dans: 

Ean  dn  roae.  100  araoimc». 

CoUyrc  de  zinc  camphré. 

Snltoto  d«  line 1 ffiamiBA. 

CaiD|>kn',  ..............  SO  e«nii|rraimnri. 

F.M.  1(*0  granates. 

Déduisez  le  camphre  en  jwudre.  Agitez  avec  l'eau  jus- 
qu'à «^solution  en  uiduut  parla  chaleur.  Filtrez, 


Ces  qtiatre  formules  sont  dw  dérivés  du  collyre  au  sul- 
fate de  zinc  de  Jniiin.  V.  CuNJONCTlvtTE. 

Collyn  dit  jnerre  divine. 


5«tilfale  de  eturtc  ........  (14  Rnuanir*. 

Nitrate  de  i<nt«ate..  . id. 

alun  00  id. 

Canphrr 4 id. 


Faites  fondre  les  sels  ; incorporez  le  camphre  en  |khi- 
dre,  quand  ils  commeitcent  à se  refroidir. 

Collyre  à la  pierre  divine. 


pirtrr  divin.* 1 Rramiae  . 

Eau  de  ro«v..  ,>0  id. 

Etm  stypliifüf. 

lieuUiMifale  de  ruivT«..  .........  6 ffrunatr». 

Eau  diitilUsr .’<00  id. 


Collyres  «u  nitrate 
V.  CONJOKCTIVITB,  KÉRATITE. 

Collyre  ammoniamK 

Cbam  étflialr.  30  |iamnr«. 

Poadre  de  «dtloHitdrate  d'amniuaiaiiue.  . 4 m1. 

Poudre  de  rliarU>a. 

piindre  ik*  cannHIr. ' ! **  ^ 

pDadre  de  rimlle..  ) 

Pondre  de  Ud  d'Araénir S iJ. 

On  expose  les  yeux  aux  vapeun»  qui  se  dégage  nt  de  ce 
composé  {Leaysûnj. 

L’cïiii  ri'.i/i7»o«r  (V.  CoSTL'SION)  a été  employée  en 
collyre.  Ce  mè*dicament  est  considéré  comme  dangereux. 
Eau  ophihttlmifiue  mcrrurielte. 

.Snhliitii'- 5 rratiRraniBicf. 

Kati  ilr  race.  W cramnirc. 

HnrilaR*  de  coioir* 4 hI. 

hian  d«  Uarivr-rciii,*..  .* 90  çoaltrf. 

Pour  les  conjonctivites  blennorrlmgiques  : ce  collyre 
renferme  le  même  princi^vo  actif  que  le  collyre  de  Con- 
radi  O*  (Hôpitaux  d'Allemagne.) 

Collyre  un  eynnure  de  zinc. 


Crannrr  dr  <i«ir 40  (H'itl-sranair*. 

lunidanu»  <k  Sydrahua 130  id. 

pMnIrr  «U*  «niauH*  araldiiar.  .....  8 ttramuort. 

Eau  de  laiirier.nrn*r, IA  id. 

Eau  de  rrrioc  nuiiv UG  id. 


Contre  les  conjonctivites  des  rlmmatisants.  Le  simple 
collyre  au  sulfate  de  zinc  est  aussi  bon  que  ce  collyre. 
(Koeb.) 

Collyre  de  jtisguiame. 

Eitrail  de  ja««]oiUBe  . K rrnliRranoir*. 

Eau  divlill^ 1(1  graaiiBr*. 

Pour  dilater  la  pupille  (Hôpitaux  d'Allemagne).  Celle 
formule  est  abandonnée.  On  en  a tiré  le  : 

Collyre  sédatif. 


Ratrait  4«  ;ii»4)uiaBne 1 gramme. 

Faites  dissoudre  dans  : 

Eau  diatUl^  de  raw,.  tOO  Rramcna*. 

Ajoutez  : 

l.aiidanutB  de  RnuiM-ati. .........  I Rramar. 

Co/lyre  à la  j)otasse. 

P>la«»r  ratt»liqiie.  . 3 ri'JiliRramuM**. 

Ean  divlilt^e. 32  eremaiea. 


Abandonné  comme  dangereux  (Gimbcrnal).  Ce  collyre 
est  une  copie  du  collyre  de  .Maître  jean.  V.  CairnIe  (Opa- 
n/és  de  la) . 

Collyre  bahamigne. 


Tén'^l>etithiiie  d*  Vonite Sü  Rramor*. 

E*»«itrr  de  tArèbeatKiiM* 10  id. 


Une  ou  deux  gouttes  entre  les  paupières  (l.augier]. 
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Collyre  de  Cuiirtuii. 

P«>ni(H:{i)nnirv  d»*  nxTmirv S r<>:it>sritin)m. 

Mlra(«Bt 13 

Ijitul«B«ia  |i<{ttid^ IA 

Cuii  lie  ruer. 12S  gr«miue8. 

Opb(haimie!(  anciernies,  siirtmit  reli«^  qui  peuvi'Dl  ôlro 
li^es  à des  chancres  ou  des  plaques  muqueuses  des  pau* 
pières  cl  de  la  coujonclirc.  V,  ConjoNittivite 

Cojiyrc  (i’ttenffenon. 

Str>rtiaÎB« 1 ilerigremnit. 

Aride  ariHique  i-leB«]« 4 sreiamr*. 

tim  distiltiV, 3i  II], 

Contre  ramaurose  r~l. 

Coilÿre  i<Kluré. 


loiiure  lie  fBUwÎMiu 1 sr^miiir. 

I«m]« & à lü  ivaitirmuime*. 

K«i>  lie  r>i«e. 190  i^atnmct. 


Pour  laver  les  yeux  ulteinU  d'irilis  chronique  ou  de 
rhoroîdile  □ (>lagcn(li>*). 

CoUyre  de  Latifranc. 

Vm  bUae , . 2^  tcianiBi<-t. 

lUu  de  jiJauUiii . 44  hI. 

SnlFiuw  piiuie  d «rtenic 4 id. 

Ucjiie  vert  de  («ter» i id. 

Mtrriie  et  abiei 7S  rentieraiBne*. 

A «Hé  employé  pour  faire  des  collyres  et  pour  loucher 
les  chairs  fongueuses  des  ulcères.  Ce  médicameul  est 
inusité. 

Voyei,  pour  les  funiiules  des  collyres  souvent  employés, 
aux  maladies  de  la  cornée,  du  l'iris,  de  la  coujunclivile  et 
des  paupiéit's. 

Collyre*  liqalde»  (Afi‘LiCATlON  DES).  Suivant  que  les 
collyres  sont  Irés-causliques  ou  qu'ils  le  sont  un  peu,  on 
les  utilisera  différemment. 

1*  Un  collyre  caustique  sera  appliqué  avec  un  pinceau 
de  poils  (liecr).  Ou  touchera  les  parties  maladies  et  l'on 
lâchera  qu’il  ne  se  répande  pas  de  liquide  ailleurs.  On 
neutralisera  Pexcès  de  caiisUque  par  une  solution  de  dilo- 
rure  de  suiliiini  ou  un  liquide  neutralisant,  approprié  au 
caustique  employé 

On  t>out  faire  tomber,  à l’aide  d’une  pipette  ou  d une 
lige  de  verre  ou  agitateur  des  chimistes,  une  goutte  scu- . 
lomcnl  de  liquide  entre  les  paupières  tenues  écarU’es  par 
un  aide. 

2“  l.orsqu€  le  collyre  n’est  pas  très-caustique  et  que 
l’on  peut  en  introduire  plusieurs  gouttes  sans  danger,  on 
fuit  tenir  le  malade  couché  sur  le  dos,  la  tète  un  peu 
Iwsse  ; les  paupières  .sont  fermées,  on  verse  qucl<|ucs 
gouttes  dans  le  grand  angle  de  l uHl,  puis  on  fuit  ouvrir 
rmil  au  malade  ; tout  le  liquide  contenu  dans  la  cavité  du 
grand  angle  des  paupières  pénètre  sur  le  globe  oculaire. 
Pour  les  enfants,  un  fera  ouvrir  les  paupières  par  un  aide  et 
l’on  versera  le  collyre  à l’aide  d’une  petite  pipette  de 
verre,  qu’on  aura  chargée  de  quelques  gouttes  de  liquide, 

A l’égard  des  cDfîinis,  on  «levi-a  mettre  plus  de  collyre 
qu’il  n’en  faut,  il  y en  a toujours  de  perdu. 

Collyre*  *«rB  (ApI*1.ICaT1üN  DES).  Oo  SC  scrt  d’un 
pinceau  de  blaireau,  trempé  dans  le  collyre  en  poudre, 
et  <(ui  est  porté  sur  le  globe  oculaire,  pendant  qu'un  aide 
écarte  les  paupières.  Ou  bien  un  tuyau  du  plume  est  em- 

fdi  à une  de  ses  extrémités  par  une  petite  quantité  du  col-  • 
yre  sec  ; la  personne  chargée  du  pansement  fait  ouvrir 
ru>il  du  malade  et  souffle  dans  le  tuyau  de  plume,  d'un 
Si'ul  coup,  tout  le  contenu  de  ce  tube  à iMsufflalion.  Il 
vauttnûmxs'IiahUuer  h souffler  dans  le  tuvnu  de  plume  avec 
b bouche  que  de  se  servir  d'un  insufflnleur,  car  on  n'u  pas 
toujours  un  de  cc$  instruments  sous  la  main 


COi.OBON.1  DE  E4  CHOttOIOE.  Lorsque,  riiez  lo 
firlus,  TumI  primitivement  divisé  par  imo  fente  ouverte 
«m  lias,  dirigé  d’avant  en  arriére,  est  arrêtée  dans  .son  dé- 
veloppement, il  y a roloboiTi.i  ou  défaut  de  réunion  des 
moitiés  de  la  clioroTde  et  de  l’iris.  Avec  ce  roioliomn  une 
division  de  l’iris  du  cristallin  et  m«>me  du  netfoplique  peut 
exister  (Animon). 

J'ui  vu  lu  membrane  pupillaire  persister  dans  in  «livisiou 
de  l’iris  sans  oblitérer  lu  partie  centrale  de  ta  pupille. 

La  diminution  du  cliamp  visuel,  la  difticulté  d'accom- 
mndatiou  et  une  myopie  plus  ou  moins  accusées  sont  les 
troubles  foneiionnels  qui  révèlent  le  coloboma  de  In- cho- 
roïde. Une  tache  blanche  ovale,  déprimée  coiiinie  un 
staphyldmo postérieur,  empiéUmt  quelquefois  sitrlu  papille 
du  nerf  optique,  est  révélée  par  l'examen  ophüialniuscu- 
pique.  .Mais  i)  est  des  malades  qui  ont  un  coloboma  étendu 
cl  qui  voient  parfailement. 

Ali  simple  aspect,  le  fond  de  l'œil  purcdl  bleuâtre. 

Tkémiwutv^ut'.  — On  emploiera  les  lunettes  sténopèi- 
ques  (Donders),  elles  ont  pour  effet  de  faire  porter  la  lu- 
mière sur  les  points  de  la  rétine  sous  laquelle  la  choroïde 
est  saine. 

C’«lol»oma  de  l'Irl*  «rréi*  d«  déveloMsemeat 
da  a*éme  ordrr.  Les  arrêts  de  développement  de  l'iris 
existent  avec  des  arrêts  de  développement  des  paupières 
et  surtout  de  la  choroïde;  ils  coïncident  souvent  avec 
d'autres  arrêts  de  dévtdoppemenl,  comme  l'hypospadias, 
le  spina  blOda,  le  bec-de-lièvre. 

L’iris,  en  partie  absent,  est  représotiU-  par  des  lam- 
beaux flotlunls,  circonscrivant  une  ouverture  irn*gulière, 
Le  muscle  ciliaire  peut  avoir  participé  n l’arrèl  de  déve- 
loppement. 

Dans  d'autres  cas,  l’iris  qui  se  dévelop|>«^  par  deux  moi- 
tiés latérales  ne  se  réunit  quelquefois  que  pailiellemeni, 
et  il  y a une  fente  obloiigue  ou  en  trou  de  semire,  ou  en 
poire,  qui  est  généralement  à la  partie  inférieure  de  l'iris; 
celle  fente  est  appeli'e  coloboma;  elle  peut  exister  sur  les 
deux  yeux  à la  fois 

La  cataracte  congénitale,  la  pelitecse  de  la  cornée, 
l'astigmatisme,  le  nyslugmus,  compliquent  quelquefois  le 
coloboma  «le  l’iris. 

Thà'apeniU^ue.  — Les  lunettes  sténopéiqiics  seront  em- 
ployées. V.  plus  haut. 

COLOVIBO.  Plante  des  ménispermees,  dont  la  racine, 
riche  en  eùhmbvie  et  en  6er6rn/ie,  s'emploie  comme  to- 
nique dan.s  la  gastnilgie  chlorotique  Qet  dans  la  diar- 
rhée (3. 

On  donne  le  colomho  en  poudre,  à la  dose  de  50  eenti- 
grammes  û 3 grammes,  et  eu  infusion,  è 15  grammes  par 
litre. 

C OLOBB4NE.  [lésine  transparente,  jaune,  tirée  de  la 
térélienlliine  au  moyen  de  la  distillation.  ~ La  pouiire  se 
donne  à l’inlériimr  coçipc  le  catanhe  □,  la  hmeor- 
rlnVQ,  et  à l’extérieur  elle  s'emploit*  comme  hémosta- 
tique suric*s  liémorriiagies  capillaires  et  sur  les  piqûres  de 
sangsues  m. 

l'OLOQtJIVTE.  Plante  des  cucurbilacées,  dont  le  fruit, 
décortiquée!  mis  en  poudre,  piii*ge  violemment,  à la  dose 
de  50  ou  75  centigrammes.  On  l’emploie  dans  les  bydro- 
pisies  passives  dans  la  manie  0>  dans  la  hlennorrlia- 
gie  ehroiii«tuc  Q- 

C’OM%.  l'n  profond  sommeil  dans  leqmd  le.s  malades 
sont  insensibles  aux  influences  extérieures  et  pi  ivés  de  la 
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facuhi^  de  penser,  de  sentir  et  de  se  ntouvoir,  constitue  }e 
coma. 

I.e  coma  comprend  : la  somno/ewee  et  rossoupissetnenl, 
le  mjiffr  ou  rftfaphrfrn , dans  lequel  le  sommeil  est  très* 
lourd;  le  cornu,  sommeil  plus  uu  moins  profond;  le  ronui 
r»î/i7  ou  sommeil  profond  aecompiignê  d’un  peu  de  délire  ; 
la  /ftfuirgiet  sommeil  profond,  d'où  ronj>eul  tirer  les  ma- 
lades, qui  relomlient  endormis  ; et  le  cuj-us,  ou  sommeil 
roniplet,  avec  insciisibiittê  absolue. 

Les  maladies  des  méninges  et  du  cerveau,  les  empoison- 
nements, rivresse,  les  fièvres  gnives,  éruptives  ou  conti- 
nues, compliquées  d'iulynamic,  les  méta.stase.s  goutteuse 
et  rhumatismale,  certaines  ofTeciioijs  nerveuses  dues  à 
rhyslérie  uu  à des  peines  murales,  t'iiitoxication  palu- 
déenne occasionnant  une  lièvre  |icmideuiK*,  etc..,  sont  les 
causer  du  coma. 

Dans  le  coma,  les  malade>  sont  piofondénn-nl  endormis, 
et  quoi  qu’oii  fasse,  on  obtient  à peine  quelque  mouve- 
ment qui  indique  qu’ils  aient  rnmpris  ce  que  l’on  attend 
d'euv:  ils  ne  sentent  prescpie  rien,  ils  ne  pensent  pas  et 
sont  incapables  de  se  mouvoir. 

Dans  le  coma,  si  l'ophthalmoscopc  laisse  voir  iwe  forte 
hypérémie  de  In  papille  avec  anlèmc  cachant  le  nerf  op- 
tique ou  des  Ihromlioses  veineuses  et  des  hémorriuigics 
rétiniennes,  il  y a une  malHilie  du  cci^eau  ou  des  mé- 
ninges (Bouchut).  V.  CsRÊnnoscoiME. 

Le  foma  accompagiié  de  fièvre  et  reparaissant  à vingt- 
quatre  ou  quaranlo-liuit  heim's  d’intervalle,  en  donnant 
lieu  à un  ou  deuv  jours  d’apyrevie,  durant  lesquels  le 
malade  semble  revenu  à la  santé,  indique  une  fièvre  (Kir- 
iiicieuse  comateuse,  mortelle  an  second  ou  au  troisième 
accès.  V FiEvne  fEK.Nn:iEi.sE. 

Dans  le  coma  et  dans  ce  qu’un  a aussi  appelé  léthargie, 
le  pouU  esttanlAl  lent,  lantdi  rapide,  inntèt  |ietil  et  faible, 
tanlèt  large  et  fort,  mais  il  dlspariiit  rarement  et,  d^ins  les 
cai  où  il  cosse  de  se  faire  .sentir  sous  le  doigt,  il  est  tou- 
jours possible  d’cnicndi*!'  le»  battements  du  cefur,  ce  qui 
permet  de  ne  pas  considérer  comme  morts  de.s  gens  encore 
en  vie. 

Thi^ra)nutv/iu\  — coma  qui  résulte  d’une  conges- 
tion ou  d'une  hémorrhagie  céivbrale,  d'une  commotion  de 
la  méningite  et  de  ronrépbalile,  ou  d'une  contusion  du 
cerveau,  d’une  fracture*  du  crâne,  doit  être  traité  par  la 
saignée  on  par  les  sangsues  et  les  ventouses  scarifiées  der- 
rière les  oreilles. 

Dans  le  coma  de  l'ivresse,  1 à 3 grammes  d'ammo- 
niaque dans  un  demi-verre  d'eau  doivent  être  adininislrès 
aux  malades. 

Si  l’état  comateux  est  Intermittent  et  reparaît  û vingt - 
quatre  ou  quarnule-lniil  heures  d’intervalle,  sous  forme 
d’accès,  il  faut  craindre  une  fièvre  pernicieuse  mortelle,  et 
dès  la  fin  du  premier  accès  ou  au  plus  lard  au  eommence* 
ment  du  second,  on  doit  administrer  2 on  3 grammes  do 
sulfate  de  quinine  j»ar  la  bouche  qu  en  lavement. 

L'application  de  la  ventouse  Junod  sur  les  membres  in- 
férieui-s  pendant  vingt  minutes,  fait  souvent  disparaître  le 
coma  et  surtout  relui  qui  résulte  d'une  métastase  gout- 
teuse et  rhumalismule. 

Dan.s  les  fièvres  typhoïdes  graves,  dans  les  maladies  pes- 
tilentielles et  dans  les  fièvres  éruptives  compliquées  d’a- 
dynnmie.  le  coma  doit  être  traité  par  les  stimulants  et  par 
les  aiilispasmodiipies,  l’alcool,  l’élber,  les  ttifusion-s  très- 
aromatique»,  le  musc,  la  valériane,  le  castoréum,  les 
lavements  d'o&a  fœtida.  V.  *:irs  mots  pour  le  mode 
d'emploi. 


1.0  coma  nerveux  ou  liystérique  produit  par  les  affec- 
tions morales  et  {>ar  l'hystérie  doit  être  combattu  par  les 
aotispasmodiques  et  par  les  révulsifs. 

COHATKLX  Les  étals  morbides  qui  tiennent  au  coma 
prennent  le  nom  de  corn/Uf>nx.  Ainsi  Lon  admet  un  é/n/ 
mmatetdXf  quelle  que  soit  la  maladie  dans  laquelle  il  se  déve- 
loppe, unc/îéi<*e  comateuse,  etc.  V.  Coma. 

€:On.4TOPMlE.  La  luembraui-  pupillaire  siégeant  sur 
une  partie  non  centrale  de  l’iris,  la  pupille  sera  diver- 
sement pincée  ; cet  état  de  coreclopie  ne  gène  pas  la  vi- 
sion. 

ThémiieutUifie,  — Bien  a faire,  ù moins  d’autre  lé- 
sion. • 

C'O.MIBt’UtTIOî^  ttroiVTANÉE.  Cliet  lesimlivid'i.s  adon- 
nés à l’usage  des  boissons  nlcuoliques  cl  chargés  d'enibon- 
}K)int,  une  transformation  sociale  des  tissus  et  l'exlmlation 
d’un  gaz  inflnminablc  non  encore  déterminé  deviennent 
les  causes  de  la  combustion  humaine  spontanée.  En  une 
heure  au  moins,  cl  trois  lieures  mi  plus,  le  corps  est  ré- 
duit en  une  masse  de  suie  noîrtllre.  La  tète  est  la  partie 
qui  échappe  le  plii.«ià  cette  désorganisation  s|K)nlaiiée 

Il  est  néceMoiix*  que  le  corps  soit  mis  en  contact  avec 
un  corj»  en  ignilion  pour  que  la  combustion  spontanée 
ait  llcii  (Vicq  d’.Azyr,  Dupnylreu). 

On  dit  avoir  vu  des  combustions  spontanées  partielles, 
où  les  parties  devenaient  le  siège  d’une  douleur  ImUiinte 
avec  rougeur  et  production  de  flammes  bleuAlres,  mais 
cela  e.sl  encore  à démontrer. 

roHÈDO!Vfl.  Premier  degré  des  kystes  sébacés. 
V.  (iL.ANDfS  :iKHArÉRS,  LksION-S. 

< onnOTIO\.  I.a  commulioii  est  un  ébranlement  gé- 
néral du  système  nerveux  aboutissant  ù la  n'sohilion  com- 
plète, h la  stupeur  et  .au  coma,  cl  enfin  à la  mort.  Mais 
loiMpie  l’ébranlement  n’a  pas  été  violent,  les  iiidividusre- 
prennent  aprésvingl-qiialre  heures  ou  plus,  toute  l’intégrité 
de  leui's  fonctions.  On  élndie  à part  la  comuiotioii  du 
cerveau,  et  lu  commotion  de  \n  inoelte.  V.  CEnvEAU, 
.Moeu.k,  CEHÊnnu.scofiE. 

A la  suite  d'un  traumatisme  (chute,  coupon  opération), 
les  malades  restent  parfois  dans  un  état  de  stupeur  mar- 
quée ; le  pouls  est  misénible,  les  malades  paraissent 
aba-souixlis,  ils  s'eiidonrient  ou  loml>enl  dans  le  cornu  et 
meurent.  Ot  éUl  est  désigné  diuis  la  pratique  angl.'iise 
sous  le  nom  desA'>cA. 

Thèraftentitfue.  — Les  tonique.s  et  les  excitants  doivent 
être  employés  : ainsi  le  vin,  l’eaii-de-vie,  l’acélale  d’atn- 
ntoniaque,  la  leiiUiire  de  cannelle.  Mais  on  devra  reclicr- 
clier  avant  tout  si  les  symplémes  révélent  une  hHioii 
du  système  nerveux. 

Pour  les  commotions  du  cerveau  H de  ,1a  moelle,  on 
emploiera  les  moyens  appropries.  V.  EmiéHIale,  Moeli.k. 

€OnPl.K'.4TlO^M.  Les  maladies  ne  sont  pas  toujours 
simples,  et  elles  sont  compliquées,  soit  par  une  disposi- 
tion aatérieiire  de  l’organisme,  telle  que  ta  fatblesso,  l'a- 
némie, le  scrofulisme,  l’alcoolisme,  le  scorbat,  l'bémo- 
plvsic,  la  syphilis,  la  gastro-euléiile,  etc.,  ou  par  une 
maladie  secondaire,  telle  que  les  vomissements  dans  les 
maladies  cérébrales  ou  utérines  ; l’hydropisie  dans  les  ma- 
ladies du  ctrur  et  du  foie  ; les  ruptures  de  la  plèvre,  d.ius 
les  maladies  du  pominm  ; la  iH*ritonile,  dans  les  maladies 
viscérales  de  l'abdomen  ; les  congestions  dans  les  fié- 
vn*s,  etc. 

Toutes  les  maladies  antérieures  ou  consécutives  à un 
èiat  morbide  principal  sont  des  complications. 
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Tfurai*entiffue.  — médecin  doit  tenir  compte  des 
cnmpUcalions  que  présentent  les  maindies  pour  diriger  sa 
théru(>eutique  scion  les  différentes  indications  offertes  par 
les  m<ilades.  — Dam*  certains  cas,  il  n’a  ps  à s’occuper 
de  la  complicaliou,  p>irce  qu’oii  peut  attendre  la  guérison 
de  l’élat  morbide  pour  la  comhuUre.  — Exemple  : r«n- 
kyluse  dans  les  rlminalisincs,  rastlimc,  dans  la  bronrbite 
aiguë,  ou  parce  que  la  nialndio  principale  étant  prociiai* 
ncmcnt  mortelle,  la  ntaladic  secondaire  n'est  pas  grand' 
chose  dans  IVnsnnihle  de  l'étal  morbide,  ou  enfin 
parce  que  la  complication  n'a  rien  de  grâce  pur  les  ma- 
lades. Ailleui's  les  complications  niodilient  le  Intilemenl, 
soit  parce  qu'on  ne  peut  les  rombattre  par  un  Lrailemcnt 
anliplilogisliqiie,  en  raison  de  lu  faiblesse  des  malades, 
suit  parce  que,  d’api'és  leur  nature  sjplûliliquo  ou  autre, 
elfes  réclament  un  traitement  spi-cial,  soit  enfin,  parce 
qu'elles  obligent  à recourir  à des  moyens  différeuls  de 
ceux  qu’on  emploie  contre  la  maladie  priiiciple. 

Omis  un  grand  nombre  de  cas,  si  rien  de  relatif  û la 
faiblesse  des  mal'ides  ou  à une  diathèse  spéciale  ne  s’y 
oppse,  il  faut  comballro  les  complications  qui  se  présen- 
tent dans  le  cours  des  maladies,  dés  leur  début,  pr  des 
moyens  approprié*s,  sans  se  préoccuper  de  l’état  moriûde 
priiuilif.  — Ainsi  fera-t-on  pour  la  pneumonie  de  la  rou- 
geole ou  des  fièvres  graves,  pour  l’endocanlile  dans  la 
jihlegmtisie  rhumatismale,  pur  la  jthh-*jmnsin  nlltn  do- 
tenu  des  femmes  en  couches,  pour  rophlhalmie  de  la  va- 
riole, pour  rædémc  de  la  scarlatine,  etc. 

COBPKKfüUBM.  On  emploie  eu  chirurgie  : 

i*  la's  compresses  ymduées,  pliées  plusieurs  fols,  de 
façon  que  les  plicatures  de  plus  eu  plus  étroites,  à prtir 
du  promier  pli,  forment  un  prisme  timmgulaire.  Les  com- 
presses graduées  servent  pour  maintenir  les  os  fracturés, 
pur  soutenir  des  attelles,  pour  exercer  une  compression 
sur  le  trajet  d'un  vaisseau. 

2*  lies  compresses  longuettes,  qui  tic  sont  autres  qu'uii 
linge  carré  plié  en  deux.  V.  1'an,«exent  simple,  Bandaue 
I»E  SCI  LTET. 


Fit.  137.  —^1,1.  Comi.r'At.'f  à et  tr«i*  tbefa,  |»>«ir 

W*  «aMUü'iat,  — t,  i.  Caair>r«ue!i  feiHliic*  bo*tr  pentutBenW.  Cn>ii 


y Comprcs-Hcs  fendues,  dont  voici  les  plus  employées 
(ftp.  1?7): 

6®  liC  lint  anglais,  qui  est  une  compresse  sur  l’ime  des 
faces  de  laquelle  se  trouve  un  tissu  chevelu,  analogue  à de 
la  charpie,  (ics  compresses  se  placent  imbibées  d’eau 
froide  ou  chaude  sur  les  plaie.s. 

COBFBKlsMEliRii.  Instruments  destinés  h exercer 
une  pression  méthodique  sur  les  parties. 

Les  compresseurs  employés  sont  :1e  guri'td  qui  n’est  au- 
tre cliose  qu’un  ruban  serré  autour  des  membres  avec  un 
bâtonnet. 

Les  compresseuis  tnèMuigtiês  des  vaisseaux.  V.  Amé- 
vnvsME.^ . 


Los  corn|>rcsseurs  méeanp/ues  pour  rapprocher  les  oe. 
dans  les  cas  de  bec-de-lièvre  compliqué  par  exem- 
ple. 

Les  compre.4^eiii*5>  variés  pour  comprimer  des  tumeurs 
érectiles  ou  des  kystes. 

Enfin  il  y a des  compi*es.seurs  qui  serv’enl  d'appareils 
proUiéliqiies  ; par  exemple  le  compresseur  de  Nuck  qui 
comprime  Turèthre  pour  empêcher  rincoiilinence  d'urine, 
l’ap^mreil  compresseur  pour  les  hémorrhoîdes.  Y.  Incon- 
tinence b’URINE,  IlÉMOHRIIUlDES. 

C'BNPBBflNIOW.  La  compression  est  une  action  chi- 
rurgic.ile  qui  a pour  effet  de  diminuer  l’abord  du  sang  ar- 
tériel dans  une  partie  et  de  favorisn*  le  retour  du  sang 
veineux  ; de  suspendre  la  circulation  dans  une  artère  ; 
de  favoriser  la  résorption  de  produits  plastiques  amassés 
dans  un  [K>int  ; d’empècher  l'accroissement  d'une  sécré- 
tion anormale  de  sérosité  dans  une  cavité  close  ; de  faci- 
liter la  réunion  de  parties  divisées  ou  décollée.^.  chi- 
rurgie se  sert  de  la  compression  pour  creuser  un  canal 
artificiel  ou  dilater  un  canal  naturel. 

La  compresfion  en  thérapeutique  est  exercée  avec  des 
bandes  de  toiles  ou  de  tissu  élastique  enroulées  autour  de 
la  partie  dont  on  veut  régulariser  la  circulaimn.  On  appli- 
que sur  la  peau  des  poudres  ou  des  topiques  et  l'un  serre 
fortement  avec  les  tours  de  la  bande.  Si  l’on  veut  com- 
primer sur  un  seul  point,  on  place  des  gHleaux  de  chaque 
serrés,  des  compresses  graduées,  des  rondelles  d'amadou, 
des  plaques  de  bois,  do  plomb  ou  de  gulta- percha,  et  l’on 
place  par-dessus  une  bande  roulée.  La  compression  ainsi 
faite  doit  être  renouvelée  tous  les  jours. 

Li  compression  est  encore  appliquée  h l’aide  de  ban- 
dages, tels  que  les  ctûntures  hypogastriques,  les  bas  la- 
cés, les  bandages  contentifs  des  hernies,  etc. 

Enfin  on  comprime  avec  des  appareils  mécaniques. 
V.  Anévrysmes,  HémorhroIdbr,  etc. 

Voici  quels  sont  les  cas  principaux  où  s'emploie  la  com- 
pression : 

Le  phlegmon,  les  brùlui'es,  les  (cdèmes,  les  varices,  les 
anévnsmes,  les  tumeurs  érectiles,  les  fongosités  des  plaies, 
les  kystes,  les  tumeurs  cancéreuses,  les  plaies  étendues 
réunies  avec  des  sutures  on  des  bandelettes  de  diachylon, 
les  plaies  des  muscles. 

Les  ninrès  ouverts  dont  les  parois  sont  décollées  sont 
guéris  quelquefois  par  la  compression. 

La  compression  peut  diminuer  les  douleurs  de  cerlaiucs 
névralgies. 

L'opération  de  l'anus  contre  nature,  une  opération  de 
création  d’un  vagin  artificiel , l'interposition  entre  les 
doigl-s  d'un  corps  qui  serre  sur  la  commissure,  sont  des 
exemples  de  compression  qu’on  utilise  en  médecine  opé- 
ratoire. 

Les  accidents  de  la  compression  sont  la  douleur  , 
les  plilegma.sies  plus  ou  moins  vives,  et,  quand  les  parties 
sont  trop  serrées,  la  gangrène.  Y.  Ganuréne. 

Il  est  donc  nécessaire,  toutes  les  fois  que  l’on  applique 
un  bandage  ou  un  appareil  compres.seur,  de  s'aH«ui*er  si  le 
bandage  exerce  bien  la  compression  et  si  l'appareil  ne 
serre  pas  trop  sur  de  certaines  places  ; pour  cdn  il  faut 
se  guider  sur  les  douleurs  éprouvées  par  les  palienis. 
Toutes  les  fois  qu'un  malade  ressent  des  souffrances  vives, 
défâitc.s  l'appareil  et  voyez  s’il  n'a  pas  trop  comprimé  et  si 
les  tissus  ne  sont  pas  meurtris. 

Bien  que  l’on  ne  désigne  pas  sous  le  nom  de  compression 
les  manœuvres  destinées  à réduire  une  hernie,  il  faut 
considérer  le  taxis  comme  une  compression  méthodique  ; 
la  compression  est  l’agent  principal  qui  sert  à la  con- 
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tcnlioD  des  bemies  dans  l'applicalion  des  bandages  hor-  ' 
QÎaiivs. 

i,a  lipfaliire  des  artères  médiate  ou  immédiate  est  une 
eompressiun.  V.  LlfiATUftE. 

I.es  appanuls  à fractures,  appareils  de  ScuUet, appareils 
inamovibles,  sont  des  appareils  coinpressetirs  destinés  à 
mainleuir  dans  un  rapport  fixe  les  surfaces  brisées  ou 
mal  rt'unies.  V.  Fractu«b?,  Cals  difkürmks,  Pset  DAR- 
THHOSES. 

l'iie  fompr»‘ssion  continue  pont  être  obtenue  k l’uidc 
d’un  sac  de  caoulcbouc,  en  envelopp:  n'.  une  partie  avec  ce 
sac;  un  entoure  la  pitiie  et  le  sac  avec  une  bniiüe,  puis 
un  iiuiiflle  de  l'air  dans  le  sac  ; ceiut*ci  se  distend,  et, 
comme  U est  comprimé  par  la  bande,  il  se  moule  sur  les 
parties,  et  exerce  ainsi  une  compression  régulière  (A.  de 
lleaurorl), 

CompreMion  dlctinlr.  (V.  An^H'RVSMRS).  com> 
pression  digitale,  telle  qii’elle  «‘sl  appliquée  sur  l’artère 
au-dessus  d’un  anévrysme,  a été  aussi  mise  en  usage  con- 
tre le  phlegmon  (Vanzetli).  V.  1*hi.eü>iom. 

CompreMion  méraMliiur.  Y.  ANGVRYSMes. 

r0MVTR-60VTT89.  InsinimenU  de  verre  destinés 
h doser  et  a compter  rigoureusement  les  gouttes  toutes 
t*galos  d'un  liquide  à employer  comme  remède. 

C'0>iCHf»L'N  Pyrénées-Orientales)  Eau  ferrugineuse 
acidulé  fitiide. 

C9.9COVIBRE.  Fruit  de  la  famille  des  cucurbitacus 
qui  forme  le  coruidion  à l’élut  verl^  niais  qui,  k luaturilé, 
donne  un  suc  avec  lequel  ou  fuit  la  tic  roHCom- 

bre.  il  y a un  «“Oiironi^/ç  snuv»ujc  dont  le  fruit  préparé  en 
extrait  forme  VcInU'nnm  purgatif  énergique  à la  dose  de 
15  4 2.1  milligrammes  f?1. 
co\C'RÉTio:v9.  V.  Calculs. 

<'oneré«ion«  de  V E.STOXAC. 

Ceaerédono  de  rinXe«lln.  V.  ISTESTIN. 

C'oncrélionM  du  poumon.  CALCULS  BrtnSCMIUUE-S 
et  POI’WON. 

CO\niL1.4€  (Drèmc).  Eau  hicarhouatée  ralcique, 
Icgèremeot  gazniLse,  vantée  comme  eau  de  table. 

C'OMRVLOMK.  V.  Vct.ÉTATION. 

rOMPe<’TIR!V.  Préparation  pharmaceutique  sembla- 
ble aux  élcctuaires,  aux  conserves,  aux  upiats,  et  formée 
de  substances  unies  au  miel  ou  à un  sirop  jusqu’à  consis- 
laiico  pulpeuse. 

4^0\'CiEfiri0!V.  Tous  les  vi.scéres  et  un  grand  nombre 
de  tissus  pcui'ent  être,  partiellement  ou  en  totalité,  le 
siège  d’une  congestion  sanguine,  ce  qtie  d’autres  nomment 
fluxion  ou  hyperémie,  congi'stion  sanguine  qui  augmente 
le  volume  ou  la  densité  dos  parties  et  qui  trouble  plus  ou 
moins  profondément  leurs  fonctions. 

Il  y a des  congestions  aigues  et  chroniques  du  Cfireau, 
de  la  moflte,  des  pi«mowx,  du  foie,  des  reins,  de  ruferiu, 
de  la  rate,  de  la  rétine.  V.  ces  mots, 

congestions  viscérales  sont  artives.  dirertes  ou  iv- 
jmssites  ou  nuhximl/ucs ; elles  mfiees  qiiuiul 
rirrilaliun  d’un  tissu  ini  d'un  organe  y appelle  le  sang  ; 
jnissircs  quand  sous  i'iufluenee  d’une  irritation  du  grai  d 
sympathique  d'une  partie,  les  vaisseaux  que  ce  nerf  anime 
se  (iilatenl  et  retiennent  plus  de  sang  que  de  roiilimio  ; 
elles  sont  mreanv/tuis  enlin,  lorsqu’elles  dé|H'ndeiU  d’une 
maladie  du  emurou  de  la  compression  des  vaisseaux  d’un 
tissu  |Kir  une  tumeur,  ou  enlin  d’un  obstacle  à la  circu- 
lation. 


Thèra}Mintif/ne.  — Les  congestions  aiguës  des  organes 
doivent  être  traitées  par  In  diète  lactée'  ou  végétale 
et  par  lu  saignée  ou  les  sangsues  et  les  ventouses  scari- 
liées. 

I.es  congestions  mécaniques  exigent  quelquefois  la  sai- 
gnée lorsqu'elles  déj»cnd«‘nl  d'une  maladie  du  emur,  mais 
en  général  il  fiml  leur  opposer  le  repos  au  lit,  la  diète  lac- 
tée ou  vt*géla!e,  et  si  cela  est  possible  IVnlèvemenl  des 
obstacles  à la  circulation  capillaire. 

Diinsles  rongeslion^  pas.sives,  les  émissions  sanguines  sont 
plus  fâcheuses  qu'utiles,  et  il  faut  employer  les  lonique.s  gé- 
néraux et  locaux,  d’abord  une  aliiiienlatioii  su'  stantielle 
.sous  un  petit  volume,  le  séiour  à la  campagne  et  au  Itorddc 
la  mer  otiaux  eaux  minérales  sulfureuses  et  alcalines,  qu’il 
faudra  prendre  en  petite  quantité  ; les  bains  de  mer  ou  de 
ris'ière  ; riiydrothérapie  méthodique  et  les  douches  froides 
sur  les  parties  où  siège  la  congestion  chronique  ; les  ru- 
béfiants et  les  révulsifs  c.nt»nés;  souvent  les  préparations 
ferrugineuses  ; mais  ici  le  traitement  ne  saurait  être 
traité  d'une  façon  générale,  applicable  à lou.s  les  cas.  et 
il  varie  pour  chacune  des  congestions  viscérales  chroniques 
connues. 

C'ongcMtloa  réréiimlc.  Le  sang  qui  se  porte  en  excès 
dans  les  capillaires  du  c.erveau  et  de  ses  membranes  con- 
stitue la  congestion  cérébrale,  inuladîe  caractéris^*e  par  le 
trouble  ou  ranéaulissement  momentané  de  rinUdligence, 
du  mouvement  et  de  la  sensibilité.  V.  CEnvKAü  (/fci/ior- 
rAüf/ie  du). 

11  y a deux  espèces  de  congestion  cérébrale  : Fiinp 
iecondairr  et  consécutive  à une  tumeur  cérébrale,  à une 
oblitération  des  veines  ou  des  sinus  encéphaliques,  à des 
enlozoaires,  à une  plegmasie  céi'ébrale  ou  méningée  ; et 
l'autre  primitive,  constituant  le  premier  désordre  anato- 
mique de  la  substance  cérébrale. 

La  congestion  cétx'brale  secondaire  est  ordinairement 
partielle  et  quelquefois  accompagnée  de  fièvre. 

La  congestion  cérébRilo  pnmilive  résulte  des  elTorts  de 
toute  e.spèce,  de  la  r.ompression  du  cou,  de  rinsolnlioti 
prolongée,  de  l’excessive  raréfaction  de  ralmosphèrc.  des 
haute.s  ou  des  très  ba>.Hes  tempi^ixitures,  de  l’alcoolisme 
aigu,  de  l’asphyxie  par  des  gaz  délélén's,  de  rj-mjwison- 
nement  par  les  narcotiques  et  les  solaiiées  vireuses,  de 
la  pléthore  ou  de  rélal  chlorotique  indilTércmment. 

La  congestion  cérébrale  primitive  peut  être  aiguë  ou 
chronique,  brusque  ou  lente  dans  sou  apparition.  Dans  ce 
dernier  cas,  elle  dépend  presque  toujours  d’une  altération 
du  sang  ou  de  rafraiblisseinenl  sénile. 

I)  y a deux  formes  de  congestion  cérébrale  primitive, 
l'une  forte,  avec  anéantissement  complet  mais  pas&agerde 
l’inU^lligcnce,  du  mouvement  et  de  la  sensibilité,  et 
l'autre  faible,  avec  trouble  incoiiqdet  de  ces  fonctions  spiv 
clalcs. 

C’est  dans  la  congestion  cérébrale  faible  qu'on  observe 
de  la  pesanteur  de  tôle,  des  vertiges,  des  ébloui.-^seincnl.s, 
des  tintements  d’oreilic,  de»  troubles  de  la  vue,  des  illu- 
sions d’optique,  de  rembarms  intellectuel  avec  somno- 
lence, quelquefois  des  engourdissements  dans  les  membres 
ou  dans  la  Inogiic  et  la  sensation  de  battements  artériel» 
plus  ou  moins  prunuticée. 

Dans  la  congestion  cérébrale  forte,  il  faut  joindre  aux 
troubles  précédents  la  perte  siihile  de  connaissance,  de 
sensibilité  et  de  mouvement  rapidement  suivie  du  retour  à 
la  rai.sou  avec  ou  sans  hémiplégie  consécutive  pendant 
quekpies  jours. 
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Il  y U enfin  une  (onnc  üe  congestion  c-éKOirule  aigu(\ 
caruclêriséc  par  le  trouble  exclusif  j^us  ou  moins  pro- 
longé de  la  raison,  sans  allcinte  portée  au  niouTcinent  et 
à la  sensibilité.  C'est  une  forme  de  la  maniv  aitju»*. 

Forte  ou  faible,  lu  congestion  cérébrale  est  générale* 
ment  apyrétique. 

l-i  congestion  cérébrile  chronique  se  rcroimalt  à des 
troubles  incomplets  et  dt>  longue  durée  do  l'inleiligence 
qui  est  aiTaiblie,  du  mouvement  qui  s'eiiibarrasse.^  do  la 
scH'^ibililé  générale  ou  spéciale  qui  sc  inodirio  dans  les 
membres  ou  dans  les  organes  des  sens  absulmuont  comme 
dans  lu  congestion  cérébmlc  faible. 

Ilaus  la  congestion  cérébrale,  la  papille  du  nerf  optique 
est  très-rouge  et  ses  vaisseaux  sont  Irés-congeslionnês. 
V.  Ckrkrroscopie. 

Trés-variéc  dans  sa  nature,  la  congestion  cérébrale  pri- 
mitive pont  être  inllnmmaluire,  iiéiiiurrhagi(|iie,  active,  plé- 
thorique et  chlorotique. 

I^s  fortes  congestions  cérébrales  sont  aussi  graves  que 
riiéniorrliagie  du  rerreatt  et  peuvent  entrainer  la  mort. 

Théraiienii'ju*'.  — l.a  saignée  du  bras  dans  la  conges- 
tion active  et  indammaloire,  ainsi  que  les  sangsues  et  les 
ventouses  scarifiées  à la  nuqne,  sont  les  meilleurs  remè- 
des U employer  an  moment  du  mal  ; mais  pour  le  préve- 
nir, tous  les  mois  six  sangsues  h l'anus,  de  temps  h 
antre,  le  .soir,  10  centigrammes  d’aioés,  la  vie  tranquille 
un  grand  air,  dans  des  appurtemenls  frais,  loin  des  gnm- 
des  réunions,  des  fêles,  de»  spectacles;  le  régime  végétal, 
rab>coce  d'excitants  alcooliques,  teU  saut  les  iiiuyens  à 
mettre  en  usage. 

I>ajis  les  congestions  cérélirales  passivés  qui  dépendent 
de  la  diloro-anéiiiie,  il  faut  renoncer  à la  saignée  et  pres- 
crire les  tuniques,  les  ferrugineux,  l’arsenic,  l’Iiydrotbéra- 
pie,  rexercicc  et  lu  bonne  nourriture  sont  les  remèdes 
qu'il  faut  preacrin?  aux  malades.  V.  GHronosE. 

CoMSi'«(loa  siu  l«le.  V.  KoiE. 

C'onsrnilôa  pnlmonnlrc  nittiP.  Il  y a une  congesUun 
puliiionuirc  uiyue  ou  ••hnmiqtw  qui  n'est  pa»  de  lu  pneumunie 
cl  que  l'on  nomme  quelquefois  cogouemeut  et  /lypéccwiV 
pulmoniiirr. 

tlnand  la  congestion  pulmonaire  aiguë  se  fait  rapide- 
ment d'une  manièi*e  ur/icc  rhea  des  sujets  en  bonne  santé, 
délerniiae  lu  salTocution.  la  toux  et  l'expectoration  aqueuse 
ubondantc,  notablement  colorée  par  du  sang,  c'est  un 
premier  degré  d'apoplexie  pulmonaire.  Les  malades  p»*u- 
veiit  en  mourir. 

T’/icrupcttfé/Me.  — Il  faut  à l'inslanl  ouvrir  In  veine  et 
dégoi-ger  rapitlement  le  système  circulatoire.  Il  faut  en 
même  temps  appliquer  des  sinapismes  aux  membres  infé- 
rieurs ou  des  ventouses  ou  même  les  ventou-cs  Junod,  si 
on  les  a sous  la  main. 

II  y a de>  cas  nu  contraire  où  lu  conge>iion  est  en 
quelque  .<orl«  passée  et  adynainique  et  se  développe  dans 
le  cours  des  fièvres  et  des  maladies  |H>slikuilielIes.  Cette 
Congestion  est  le  premier  degré  d'une  pnoiimunic  secun- 
daiiv. 

Lu  saignée  e.»t  ici  moins  indispensable , et  il  ne 
faut  y recourir  que  dans  le  cas  de  pncMimonie  com- 
mençante. Il  faut  appliquer  des  .sinapismes  et  des  ven- 
teuse» nu  membres  inlériettrs  ; donner  des  Imis.soiis 
ailoucissunteslégèreinenl  tutiH|ues  ; donner  l'exlrailde  quin- 
quina » l'intérieur  ; du  bouillon  et  de  l'eau  rougie,  si  la 
lièvre  n’est  pas  augmentée  par  ces  moyens.  Gènérulcment 


tes  congestions  se  dissipent  avec  l'étal  général  qui  le» 
provoque,  et  si  elles  passent  ii  l'élai  de  pneumonie,  elles 
réclament  alors  les  moyens  que  l'on  emploie  conlr»?  les 
pneumonies  consécutive».  V.  ce  mut. 

Coanr«llon  putic«Malrr  chronique.  La  congestion 
pulnmnuire  cbronii|iie  produit  l'induration  d’une  plus  ou 
moius  grande  partie  de  ]>oumu!i  et  donne  lieu  à de  la  liè- 
vixj  lente  avec  faiblesse  générale,  à de  la  matité  incom- 
plète, à de  la  faiblesse  du  murmure  vésiculaire  suivie 
d'expii*atioii  prolongée,  ù un  peu  de  n'teiUi»8emenl  de*  la 
voix,  enfin  ù tous  les  signes  du  premier  di'gré  de  la  liibe*r- 
culose  pulmonaire. 

Theruiteuti^fuc.  — I.es  voyages,  le  séjour  a ta  campa- 
gne. le»  lioissuns  à l'oxyrael  srillitique,  la  teinture  d'iode 
tous  les  deux  jours  sue  la  poitrine,  le»  cautère»  et  les  vé- 
sicatoires sur  le  thorax,  l'aiV'niate  dl^  .somie  (5  à 2d  iiiilli- 
gramme»  par  jour),  le»  fumigations  aqueusi's,  les  bains 
d'air  comprimé;  les  eaux  du  Moiil-Ilore.  de  Sainl-ilt- 
nore,  d'Eughieii,  de  Cauleret»,  de  Ludion,  d naux-buiines, 
de  Saint-Sauveur.  d'Ems,  etc. , sont  d'excellent»  moyen» 
à employer  contre  lacungesiiou  pulmonaire  ciirunii]ue. 

C'onxMllon  de  1«  rate.  V.  HaTE. 

C'onccatioa  de  l’iitërDC.  I..a  congestion  Utérine  est 
une  iiKiladie  lrè»-fit*quenle,  à i'c/u<  0190,  au  moment  de» 
règles,  par  la  fatigue  d'une  longue  marche  et  par  lu  sta- 
tion verticale  prulougée  ; ou  ù IVfuI  chimique  ù la  suite 
de»  couches  citez  les  feimiics  lympiialiques  et  afTaiblies 
dont  l'uiérus  est  lumlié  dans  un  état  d'hypostliéiiie  parti- 
culier ou  qui  ont  une  chut-s  de  rulérus.  C'est  une  maladie 
sans  gravité,  longue  et  pénible,  pour  laquelle  l’hygiène 
forlitiaiiU*  et  les  tuniques  sont  absoliimciU  nécessaires 
V.  rTEBl'5. 

C4k^lCIMK.  La  conicinc  est  un  alcaloïde  volatil  liquide 
considéré  cuiiiiiie  le  principe  actif  de  la  ciguë.  Il  a été 
employé  contre  le  cancer,  contre  la  coqueluche  et  la  toux 
nerveuse.  C'est  un  remède  infidèle  et  presque  abuiidunné. 
V.  Ca.\i;eh,  Cm.i  é. 

coMcrrÉ  DI’  HOUi?vo\.  V.  Ami-i taxions  (.Iki- 
dentsdes,. 

CO\dOAiC*TIVC  (CaKvER  DE  LA).  Outre  les  cancer»  du 
Tœd  i|ui  envahissent  sccoiidaiit'inent  lu  conjonctive,  celiu 
membrane  est  quelquefois  d'emblée  atteinte  de  cancer 
méduiluire  (Aberneüiy;i,  fii>ro-pla»tîqtie  et  gélaiiiiifurme 
(Lheliu»,  Mackensie),  mélanique  (Wurlomoiit  et  Tesielin). 

Les  cancers  de  lu  conjonctive  se  développent  vile,  il» 
sont  mamcionné»  et  rarement  pèdiculès,  iU  saignent  faci- 
lement, excepté  le  raiicei-  mélanique;  il»  amèiieiit  l.i  {H*iTe 
de  ro‘il,  en  arrièi-e  de  la  tumeur;  H»  »e  propagent  enfin 
aux  parties  voisines,  avec  cm  sans  engurgenieni»  ganglion- 
naires à la  région  parotidienne. 

TAèrujfWulû/iic,  — On  enlèvera  le  cancer  le  plus  vite 
possible  ; on  l'excisera  avec  le»  ci.-icatix  ou  le  bistouri,  sui- 
vant les  nécessité».  S'il  y avait  une  liéiiiorrhogio,  on  eau- 
léris^Tuil  avec  le  nitrate  d’argent  et  le  perchlor*ure  de  fer. 
Quand  la  vue  sera  entièrement  |iei'diie,  on  fera  mieux 
d'enlever  la  partie  anlérieuro  de  l’teil  que  de  faire  uuo 
opération  incomplète. 

(CA.NOiUdOE  liK  l-A).  l'n  petit  bouton  dans 
le  voisinage  des  bords  de  la  cornée,  ou  sur  la  conjonctive 
palp»‘brale  devenant  de  plu»  en  plus  sailbint,  entouré  d'une 
auréole  iiypéri’iiikpie,  et  plus  tard  une  tumeur  ruugoélrc 
bosselée  excoriée  à sa  surface,  ne  suppunmt  pa»,  ne  s'ac- 
compagnant pas  de  conjonctivite  aigue  et  indolente,  est 
un  cancroïde  primitif  de  la  conjonctive. 
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l.e  cnncrofdc  de  la  coiyoDclivc  gagne  oi-dinnirenienl  en  ’ 
profondeur  et  peut  perforer  l'cril. 

Thirufmttù/nr.  — Si  le  ranrroïdt!  siège  sur  la  con* 
jonrtire  oculaire,  on  l’enlèvei-a  le  plus  tôt  possible,  par 
une  incision  avec  un  petit  couteau,  et  l'on  enlèvora  au 
delà  des  limites  du  nui). 

Si  le  cancer  siège  sur  la  conjonctive  {>al(M'-hralc,  on  sa- 
crifiera une  portion  de  la  paupière,  on  enlèvera  le  can* 
croule  avec  un  lambeau  en  forme  de  V,  et  Ton  réiuiira 
par  première  intention.  Ou  bitm  si  Ton  a enlevé  beaucoup 
de  lu  pnupièt'e,  on  taillera  un  lambeau  quadrilatère  sur  la 
joue  ou  le  sourcil,  et  on  rinlerposeni  dans  le  sens  de  la 
perte  de  substance  de  la  paupière,  comme  dans  la  bigo- 
plilbalmie.  V.  UAmt:i\Es(.i6scnc«  dt  la). 

ConJonclUr  [('tlANCUR  UE  LA).  Il  V a quelr|ncfüis  des 
clianci*es  sur  la  ronjunclive,  mais  jusrjirici  ou  u'y  a vu 
que  le  chancre  mou,  avec  ou  sans  iulénite  (A-  Oesprés). 
le  pus  d'une  plut|ue  muqueuse  porté  sur  la  conjonctive 
a pu  y faire  naître  un  chancre  mou  (A.  Ih'spri's).  Hans 
ces  cas.  il  existe  une  ulcération  à bords  taillés  k pic  re- 
posant snr  un  fond  enflammé.  Hans  les  cas  douteux  on 

iirrail  avoir  recours  û rinociilalion  sur  le  malade. 

(^HANCHE  MOL'. 

TAèrupruriyur.  — La  cautérisation  avec  le  nitrate  d’ar- 
gent e.st  suffisante  pour  guérir  les  chancres  de  la  conjonc- 
tive. Ouant  aux  adénites  qui  pourraient  survenir,  elles 
peuvent  être  traitées  par  une  appiiratinn  de  sangsues. 
Les  applications  de  compres.s4‘s  d’eau  hlanrho  sur  les  pau- 
pières, les  insufflations  de  poudre  de  calomel  et  de  suen* 
n*iississcnt  bien  à guérir  les  chancres  mous  de  la  conjonc- 
tive. 

C'«aionc«tve(Coni^  ÉTHANOUis  UE  u).  I.es  Corps  étran- 
gers caustiques  do  la  conjonctive,  tels  que  : chaux,  pola.'i.sc, 
comIres  ou  acide,  quoiqu’ils  ne  séjoumonl  que  peu  de 
temps  sur  l’œil,  y déterminent  des  lésions  gravie.  Lne  in- 
flammation et  des  cicatrices  vicicn.ses  suivent  leur  intro- 
duction. 

Un  corps  étranger  inerte,  des  mouches,  un  grain  de 
poussière  ou  de  charbon,  introduits  entre  les  paupières, 
développent  une  réaction  vive  en  général,  mie  conjoncti- 
vite traiimati(|uc  aigue  ou  clironiqm*  et  d(*s  douleurs  in- 
siip|M)rtibU'S. 

Il  y a (les  ronjonviivites  simulées  que  les  individus  sc 
donnent  à volonté  en  s'appliquant  dans  l’œil  des  brins  de 
charpie.  V.  ÜlALAbiKS  simllf.R.<. 

I.OS  mouches  déposent  (|iiclqucfuis  des  œufs  sur  l’œil 
d'un  enfant  et  il  soit  des  vers  du  cui-dc-sac  conjonctival 
(A.  Bouiihet). 

Une  petite  pierre  entrée  daits  la  conjonctive  a pu  s'en- 
kyster (\Vai“drop). 

I.’injcction  de  l’œil,  un  blépharospasme,  la  pholuplio- 
hjp,  les  sensations  pénibles  du  malade  survenues  hru.squr>- 
ment,  font  .soupçonner  qu’un  coiqis  étranger  a été  introduit 
dans  l'œil. 

L’exitmen  scni  fait  après  la  constatation  de  res  slgne.s 
Pt  l'on  emploiera  au  liesoin  le  chiorofurme  pour  l'explo- 
ralion  si  les  souffrances  du  malade  sont  très-vive». 

<hi  lâchera  de  .savoir  quel  corps  a pu  être  introduit  sur 
la  conjonctive. 

Tlurai*t’utvfue.  — Si  le  corps  esl  vUible  sur  la  cou- 
joiiclive  oculaire,  on  enlèvera  le  cor|>s  étranger,  à l'aide 
d’un  }di  de  linge,  d'une  aiguille,  de  papier  n>ulé  ou  d'une 
curette. 

Quand  il  s'agit  d'un  corps  etranger  inerte,  te)  qu'un 
grain  de  poussière,  il  suflil  souvent,  pour  débarrasser  le 


’ malade, de  soulever  la  paupière  supt'u'ieure  avec  tut  doigt, 
puis  de  mouler  sous  elle  la  paupière  inférieure  et  de  frot- 
ter les  di>ux  organes  l'un  sur  l'autre,  et  sur  le  globe  de 
l’œil. 

Si  le  corps  esl  caché,  après  avoir  fermé  l'œil  sain  avec 
nn  hiindeuu,  on  reurerseni  les  paupières  r.l  l'on  trouvera 
le  corps,  en  gènèi-al,  à un  demi-centimètre  au-ilessous  du 
bord  libre  des  paupières,  tbiand  on  ne  le  trouvera  pas  en 
ce  jmint,  on  fera  une  injection  d'eau  tiède  sous  les  pau- 
pière.*», k l'aide  de  la  sonde  d'AncI,  et  l’on  répétera  res  la- 
vages ju-squ'à  ce  que  le  corps  soit  amené  sur  les  |>aupièri's 
ou  sur  le  globe  ded'aûi,  où  on  le  saisira. 

Contre  une  iiillummatiun  menaçante,  produite  {>ar  les 
corps  étrangers,  une  saignée  de  20Ü  gramme»  ou  mieux 
nue  application  de  dix  sangsues  à la  tempe  seront  faite», 
puis  on  traitera  la  conjonclivilc  si  elle  S4*  di'clare. 

Kn  CO»  d'introduction  de  ror|»  caustiques  entre  le»  pau- 
pières, on  lavera  les  yeux  à grande  eau  ou  avec  du  lait 
jvour  enlever  lo(Ues  les  parties  de  caustique  qui  iKMirrnient 
rester;  mais  coiiiiiie  il  faut  se  pre.sser,  on  emploiera 
ü’nbnrd  le  liquide  que  l'on  a sons  la  main  ; des  compresses 
glacées  seront  ensuite  maintenues  sur  l'œil  ; et  toutes  les 
doux  licurcs  un  instillera  du  lait  entre  les  paupières. 

tjuand  la  cicatrisation  de  la  brûlure  commencera  à se 
faire,  ou  ti<*ndru  le»  paupières  aus.*»i  écartées  que  po»ible 
du  globe  de  r(oil  avec  de»  bamie»  de  diacliylon.  Un  anneau 
plut  d'ivoire,  même  de  plomb,  .<Müra  interposé  entre  les 
paupières  et  le  globe  de  l'œil. 

C’^aloncSlve  tENTOZf>All\E  UE  LA).  1.  Cysfi'mvyue.  S’il 
existe  {Htus  la  conj<mclive  oculaire  et  palpébrale  une  tu- 
meur un  peu  mobile,  arrondie,  pôle,  senii-diaplune  au 
centre,  oû  l'on  aperçoit  un  di»(|ue  hlaucliâlre  ou  jaunsllre, 
avec  viLscularisnlion  périphérique,'  il  y a lieu  d<*  croire  que 
r’esl  un  cyslicerque  »üu.*-ronjonrlivai  (Sichel,  Arlt,  Unuin, 
Hii'ring). 

TArra/icnriV/m?.*—  On  enlèvera  la  tumeur  placée  sous 
la  conjonctive  palpébrale  avec  la  pince  d»t  UesmojTe» 
(V.  t'.HALAZio.N)  ; on  enlèvera  la  |>oche  entière  et  l'on  cau- 
térisera. On  enlèvera  la  tumeur  placée  sons  la  conjonctive 
oculaire  par  dissection. 

II.  Fihtirede  MfdiHP.  Dan»  les  clinul»  chauds,  le  filaire 
de  Médine  existe  souvent  nu  milieu  du  tissu  graisseux  di* 
rorbile  et  arrive  aou.s  In  ronjonctive,  de  préférence  sous 
la  caroncule  ; le  ver  généralemeul  nuique  détruit  les  tis- 
su» et  cause  une  iiiflnnitnation  intense,  ordinairement  sui- 
vie d’abcès. 

TAtV<r(j*eM/è/«<‘.  — Ün  traitera  les  abcès  par  les  moyens 
locaux  : incision,  cl  nn  lu'soin  injection  de  vin  oi'oma- 
liquo  dans  la  cavité  de  l'abcé».  Le  ver  est  enlrainè  avec 
le  pus. 

C'-on|onc<iv«  (Él'ANCHEMRNTS  àOL‘6  t.A).  ÉiMiitrhemriii 
«ri'euj;,  numosix  furetix.  Lié»  à nn  étal  inflammatoire  de 
la  conjonctive,  les  clœniOsis  séreux  arrivent  parfois  spon- 
tanément ou  se  présentent  a|H“é^  lu  résolution  de  laconjonc- 
tMtesous  forme  d'un  bourrelet,  |»eu  suitlâiit  et  non  dou- 
loureux. 

Des  iiinumiiiations  profonde»  d«‘  l'udl  et  de  l'orbite  eii- 
gendn*nl  le  rbémosi»  séreux, 

Tht'füiHfutVjui'.  — • S'il  n’y  a pas  autre  cliose  «pie  l’épan- 
cliemeiU  séreux  dit  cliéiiiosiâ,  on  appliquera  sur  1 œil 
fermé  un  rond  de  toile,  pui»  un  gâteau  de  cliarfne,  et  un 
lourde  bande  lai-ge  de  ‘iceuliiuélres,  qui  sc‘i*a  serrée  der- 
rière la  tète.  On  peut  appliquer  aussi  la  fronde  de  Lie- 
breich  <V.  Baniiaoes).  Si  ce  traitement  ne  réussit  pas.  on 
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pratit|utM':i()i!s  mouchetures  siiric  boun^elel séreux  avec  des 
cUeaux  courbes. 

Stuiguitis  ou  de  h eonjonrthr. 

On  voit  i(uel(}iiefois  survenir  spontanément  rhes  les 
vieillards  et  chez  les  adultes,  soit  après  des  veilles,  soit  à 
la  siiilu  de  fatigues,  soit  4 la  suite  de  troubles  menstniols, 
chez  les  reminei,  des  taches  ecchymotiques  sur  les  cun> 
jonclives,  qu’il  faut  considérer  comme  de  véritiihlcs  apo- 
plexies. 

Le  scorbut,  les  congestions  elioroldiennes  (Desmnrre.s), 
une  contusion  de  rceil,  une  fracture  du  crflnc  et  de  Tor- 
bilc,  sont  souvent  la  cause  des  cpancheinenls  sanguins 
9ous*coiijonctivaux.  V.  Fracture  du  crâne. 

Théi'aitetUitiue.  — Des  compresses  froides,  des  com- 
presses trempïks  dans  la  teinture  d’arnica,  et  le  traitement 
géitéralde  ladiatlièse  hémorrhagique  seront  employé»  dans 
les  épaachemenls  sanguins  spontanés^  qui,  du  reste,  peu- 
vent être  abandonnés  à eux-mémes,  car  ils  se  résori)enl 
\oul  seuls.  Pour  les  épanchements  traumatiques,  V.  Con- 
tusion, Fracture  DU  CRANE. 

Êpanchemeuts  d'ttir.  L'emphysème  généralisé,  ou  l’em- 
physème consécuiifà  une  ouvei-lure  soiis-culanée d’une  des 
cavités  accessoires  des  fosses  nasales  ou  du  canal  nasal, 
peut  s’étendre  jusque  sous  la  conjonctive,  et  comme  il  est 
rare  que  l’air  soit  enfermé  seulement  sous  la  conjonctive 
le  diagnostic  de  la  lésion  n’csl  pasdifllcile.  La  crépitation 
propre  à l'emphysème  est  un  signe  qui  ne  laissera  pas  de 
doute  sur  la  nature  du  mal.  V.  Ëmi^ysêiie. 

Thrnti)eutùiue. — Si  l'emphysème  de  la  conjonctive  est 
dû  à une  déchirure  des  voies  lacrymales,  on  comprimera 
sur  le  sac,  et  l’u’il  sera  tenu  fermé.  V.  KMnnsKUE. 

^Pimrheme/Usdc pus.  Des  aljcès  peuvent  se  former  sous 
la  conjonctive,  soit  après  une  conjonctivite,  soil  apivs  que 
la  sclérotique  a »*lé  traversée  par  le  pus  d’un  œil  supptiiv, 
soit  enfin  par  suite  do  la  migration  du  pus  venant  d’un 
abcès  de  l'orhile. 

Thrrapcut('pu\  — Quand  on  constate  un  abcès  de  la 
conjonctive,  si  l’œil  n’est  pas  perdu,  on  donnera  pas.sage 
nu  pus,  et  l’on  fera  des  lotions  d’eau  tiède. 

C«»|oactlve  (GlUNUUTlONS  DE  U)  {Tt  achomv,.  Uislo- 
logiquemenl  granulations  de  la  conjonctive  ne  sont  pas 
dos  papilles  hypertrophiées.  C’est  une  hypergenéso  de 
noyaux  des  cellules  du  tissu  cellulaire,  ou  si  l’on  veut  ce 
sont  des  bourgeons  chaimus  sur  une  muqueuse.  C’est  un 
exsudai  arrêté  dans  sa  régression  (Virchow,  Weeker).  Ce 
sont  peut-être  des  hypertrophiesdes  follicules  glandulaires 
de  la  conjonctive  (Slromeycr).  Ces  lésions  sont  analogues 
ou  semblables  aux  végétations. 

(hannhtiom  nigms  {Trachome  aigu).  Dans  le  cours 
d'une  conjonctivite  catarrhale,  après  une  conjonctivite  pu- 
rulente, ou  en  vertu  d'une  mauvaise  liygiéue,  du  défaut 
de  soins  et  d’une  Imhitatiuii  dans  un  lieu  malsain,  mal 
aéré,  ott  voit  souvent  appai  ailre  de  petites  granulations 
blanclijlres  comme  du  tapioca  cuit  au  milieu  de  papille.s 
saillantes,  puis  le.s  |Kipilles  deviennent  moins  apparentes 
la  conjonctivite  disparait,  les  granulations  se  vasculari- 
sent  et  apparaissent  sous  forme  de  petites  végétations  con- 
llueiiteâ  rouge  violacé,  grisétres  quelquefois,  et  qui  en  se 
nétrissanl  Uis.Hent  ûne  cicatrice. 

Lu  conjonctivite  palpébrale  est  principalement  le  >iége 
des  granulations,  qui  s'y  reproduisent  par  poussées  suc- 
cessives. 

Dans  les  granuUtions  aiguës  de  la  coqjonctiviU:,  les  yeux 


lanuoUiU,  soiildouloui  eu*.,  il  y a de  la  pholoiihobie,  les  ma- 
lades sentent  comme  un  Ci/rps  étranger  roulant  sur  le  globe 
oculaire,  et  il  y a toujoüi-s  un  peu  do  coiÿonclivile  hype- 
mique  avec  sécrétion  muqueuse  purulente  ; les  paupières 
sont  un  |>eu  gonflées. 

Les  granulations  de  la  conjonctive  «e  compliquent  sou- 
vent d’ulcères  de  la  cornée,  d’une  viscularisalion  layon- 
née  de  celte  membrane  et  d’un  paiinus,  mais  rarement 
d’iritis. 

Théraptuitii/ui.  — On  ne  doit  pas  employer  long- 
temps les  collyres  au  sulfate  d’atropine,  chez  les  individus 
qui  ont  une  tendance  aux  grniiiilalions  de  la  conjonc- 
live. 

Les  malades  doivent  changer  de  régime  cl  de  genre  de 
vie,  habiter  un  endroit  bien  aéré.  Les  granulations  nées 
sous  l’influence  d’une  irritation  permanente  disparatlront 
avec  la  conjonctivite  catarrimlc  causée  par  une  mauvaise 
hygiène.  Elles  guériront  quand  on  aura  guéri  la  conjonc- 
tivite punilrnle  qui  a été  l’oi  casion  de  leur  développement; 
mais  dans  ces  sortes  de  conjonctivite,  tant  qu’il  n’y  a pas 
d'excès  d'inflammation  et  de  complication  menaçante  il 
faut  laisser  aller  les  choses  ; les  granulations  disparaissent 
par  le  fait  de  la  suppuration.  On  emploiera  les  collyi-os  li- 
quides de  niti'ate  d'argent  au  cinquantième.  On  touchera 
les  conjonctives  palpébrales  avec  le  crayon  de  sulfate  de 
cuivre  ou  les  crayons  de  sulfate  de  cuivre  et  de  tannin. 
Dans  Icscasd’innamniation,  môme  trè.s-inteuse,  ces  moyens 
sont  safflsants. 

Les  caiilérisalioos  avec  le  nitrate  d'argent  sont  moins 
bonnes  que  les  cautérisations  avec  le  crayon  de  sulfate  du 
cuivre. 

GranuladoHs  ehronVfues  (Trachome  chron^ue).  Les 
granulalioas  aiguës  qui  ne  parabisent  pas  liées  à rinflom- 


Htf,  138.  — tiraoiiUtioa*  J*,  lu  cu,joiMUn>. 

matioii,  les  granulations  qui  s'établissent  Iciilemeiil  avec 
une  reaction  inflammatoire  à peine  appréciable  ou  long- 
temps après  une  conjonctivite,  constituent  le  trachome 
clii’onique. 

Le  trachome  clironiquc  est  constitué  par  des  granula- 
tions ncoplo-siqucs  ou  des  granulations  mixtes. 

l^s  granulations  néoplasiques  apparaissant  sans  iiiflam- 
malioii  sont  disposées  sous  forme  de  granulations giisâti’es , 
isobVs,  arixitidics,  sur  la  conjonctive  oculaire  cl  sur  la 
conjourlive  palpébrale. 

Les  gi'amilalinns  mixtes  formées  de  papilles  nettement 
htperlrophiees  (Desmarres J et  de  graiiiilalioiis  néoplasi- 
siqnes  naissent  ou  par  suite  d’une  conjonctivite  initiale,  ou 
par  suili*  d une  conjonctivju>  occnslonuée  par  les  granula- 
tions uéoplasii|iies,  et  elles  existent  surtout  sur  la  conjonc- 
tive palpébrale.  Ce  sont  là  de  véritables  végétations. 
V.  plus  haut. 
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Dos  graiiulftlionsdiffiisosim'jjuUèiTs,  sur  une  mn<|ueus<* 
dégénérée,  se  reroiwrent  smi»en!  d’une  cum'lie  d é|»iülé- 
liiini  et  SC  mêlent  nui  papilles  hYperiroid)iét>s  en  formant 
«ne  niasse  granuleuse  lUssêniinée  sur  tonte  la  ronjoncüte 
palpébrale  <{ui  cnnirlérise  le  Irarboine  rlironique. 

l'n  panmis  et  des  cicatrires  sur  la  eonjonctive  roïn- 
cident  fréquemment  avec  les  gmmilations  cbroniqiies  et 
les  distinguent  des  liyqnïnrupbies  pupillaires  de  la  conjonc- 
tivite piirub  nle  (hroniquo. 

I^'aspecl  seul  de  la  lésion  de  la  lomée  doit  faire  dia- 
gnostiquer les  granulations  de  la  coujoneUve. 

truchoiiie  ebrouique  existe  surlonl  sur  les  copjonc- 
lives  paipébitilrs;  lorsqu’il  existe  sur  ta  conjoiirtivc  oeu- 
luire,  il  m'cupe  le  limbe  de  la  cumée. 

Au  ilébul  du  Irariiouie  développé  sans  conjonctivite  les 
malades  ne  souITrent  pas  : la  kératite  vasculaire  est  le  pre- 
mier indice  des  granulations,  plus  tard  une  conjonctivite 
apparaît  avec  se»  douleurs  curacléri-tiques.  et  su  sécrétion 
puniienlc  ou  muqueuse.  A mesure  que  les  granidalioiissc 
fomtciit,  iliininneul  et  se  reproduisent,  il  survient  : ou 
bien  une  oblitération  des  conduits  lacry  maux  et  une  xéropb- 
tiialmie,  ou  bien  une  rétraction  cicatricielle  de  la  pau- 
pière, un  ectruplon  ou  uii  lagophthalmos;  les  cils  déviés  se 
placent  sur  deux  ou  trois  miigée»,  il  y a distiebiasis,  et  à 
lu  longue  la  conjonctive  Onit  par  être  Iraii^rurmée  entière- 
ment en  tissu  de  cicatrice.  Les  glandes  di^  MeilHiniiusmèmc 
peuvent  être  réduites  ude  petits  sacs  remplis  de  matière 
calcaire. 

Les  deux  veux  sont  souvent  atteints  à la  fois  de  tra- 
ebome  chronique. 

l>a  scrofule,  les  privations,  la  tiiisère,  un  air  impur, 
l'agglomération  des  individus  et  la  ronlagion  favorisent  le 
dévelopiH'ment  des  iracbonies  chroniques  ronm»e  du  tra- 
chome aigu  ; dans  ce  dernier  ras  In  contagion  s’exerce  au 
moyen  du  pus  sécrété  au  moment  des  iiiflaniiiiations  qui 
surviennent  sur  la  conjonctive. 

C’est  de  quiiuc  à trente  ans  que  les  grsimilations  chro- 
niques sont  surtout  observéi*»  (Slellwng),  tandis  que  les 
gr.inuintions  aiguës  ont  été  vues  sur  de  très-jeunes  su- 
jets. 

Thvmjmiiùfue.  — Quand  ht  maindie  n’n  pas  enet^rc  fait 
de  grands  progrès,  lorsqu’elle  a débuté  depuis  peu  de 
temps,  un  bon  régime,  de»  soins  de  propreté,  le  séjour 
dan»  un  pays  sain,  bien  aéré,  sont  des  moyens  quelquefois 
suirismits  }K>iirln  guérir. 

Dans  les  familles  ou  dans  tes  peiisionnuls,  on  isolera 
les  sujets  atteints  de  granulations  de  la  conjonctive,  et  en 
vertu  du  même  prinrijK’,  il  ne  fniidrn  pas  réunir  tous  les 
individus  atteints  de  res  maladies  d’yeuv  dans  un  grand 
service  d'hdpit.ii. 

On  n'ièvera  le  moral  des  malades,  on  pn'S4-rini  le  Irai- 
lenieot  général  antiscrofuleux.  et  les  malades  éviteront  le 
fonUict  de  Imites  le»  vapeurs  irritantes. 

On  cautérisera  avec  le  sulfate  de  cuivre,  non  (mur 
détruire  les  granulation»,  mais  |nmr  faire  naître  mie  con- 
jonrliviie  destinée  ü vascidariser  la  conjonctive  cl  à favo- 
riyer  lu  n-sorplkm  des  gramilalious  On  reiimivellera  les 
cautérisations  quand  la  vasctilnnsalimi  que  Ton  aura  pro- 
duite aura  disparu. 

Dans  les  granuialimis  mixtes  et  diffuses,  on  cauléiisera 
avec  le  nitrate  d’argent  en  collyre. 

F.mt  IXI  irramiBr». 

Xilntie  Jargi'iU 43  i OU  •oiiii)rTnMiaM'*. 

Les  douches  de  liquide  froid  pulvérisé  sur  les  pati- 
pièie»  i‘enversées  (Weeker)  soulageiil  beaucoup  les  ma- 
lades . 


Le» compresses  d'eau  chaude  en  perniaueuce  (de  firaefe) 
sont  de.stinécs  » favoriser  la  vascularisation  des  cuiijunc- 
livrs. 

On  tourbe  les  paupières  renversées  avec  le  mélange  à 
parties  égale»  d’eau  et  de  »ous-aeélale  de  plomb,  dans 
le  cas  m’i  les  granulation»  sont  recouveiies  d’une  courbe 
épithéliale  épaisse  et  ne  sont  pas  accompagnées  d’byjM*- 
rémie. 

Ix's.'^üarifications  et  l’excision  des  granulations  ne  sont 
faites  que  quand  il  V a du  gmiflenu'iit  (Uipillaire  manifeste 
cl  que  quand  les  graïuilaliuns  se  sont  traiisrormée»  en  masse 
pour  ainsi  dire  polyiieusi?. 

Les  cnustîqiie»,  i’adde  nitrique,  le  nitrate  d’argent  pur, 
ne  valent  rien  contn’  les  granulation». 

l.'ncétate  de  plomb  en  poudri*  sur  le«  granulnliotis forme 
sur  elles  une  couche  métallique,  ce  qui  e»t  un  inconvénient, 

malados  guérissent  quelquefois,  mais  ils  sont  exposés  à 
di’s  rechutes. 

L'inoculation  du  pus  d'une  rnnjnmlivite  purulente  nu 
d'une  blennorrhagie  (F.  Jæger)  est  un  moyen  qu’il  ne  faut* 
pas  employer  à la  légère,  r«r  il  est  très-dangereux.  On  n’y 
auj'a  recours  (|ue  dans  le»  cits  de  granulations  sèches,  géla- 
tineusi  »,  rebelle»  à tou»  les  autre»  traitements. 

Contre  le  paiimis  syinplumutique  qui  se  produit  après 
la  guérison  de»  granulaliims,  on  emploiera  une  solution 
faible  de  nitrate  d'argent  : 

lùwt  diMilIfe 15  «rtioiii4^«. 

Niirali*  «i‘ars<'nt 30  <vati^raibBi«>. 

On  seclionneru,  au  pourtour  de  la  coméi*,  le»  vaisseaux 
qui  persisteront  (Desniarres),  par  excision  avec  les  ciseaux 
courbes.  V.  I’anms,  Kkratite  VAsm.AmE. 

ÜD  traitera  les  ulcèirs  de  la  cornée  comme  ceux  qui 
surviennent  dans  le  cours  d'une  conjonctivite  purulente. 
V ce  mot. 

St,  après  la  cicatrisation  des  granulation»,  il  y a triclua- 
sisou  di»tiebiasi»,on  cniiiérisera  le  bord  de»  paupière»  avec 
le  fer  rouge  pour  détruire  les  bulbes  des  cil»,  ou  bien  on 
excisera  le  bord  libre  de  la  paupière.  Mais  il  vaut  mieux 
traiter  le  trichiasis  par  une  opération. 

.S’il  y a rélrècisscmenl  de  l'orilice  palpébral,  lilè|iharo- 
phimosi»,  on  incisera  Iransversalemeut  la  coiiimissiire, 
externe,  de  façon  que  la  pr  au  soit  cou|hhî  dans  une  éten- 
due de  K millimètres  et  In  miiqueu»*?  seulement  dan»  une 
étendue  de  ()  millinièlrv»,  on  tirera  eu  haut  et  en  bas  sur 
les  lèvre»  de  la  plaie,  qui  deviendra  alors  verticale  ; la 
muqueuse  sera  réunie  à la  |>euu  par  quelques  points  de 
suture  ; puis  on  fera  un  pli  et  une  sulutx'  a lu  peau  de»  pau- 
pières correspondant  aux  points  où  les  cil»  sont  le  plu» 
dévié»  iDitgeii-slecber).  V.  Esthiu'ION,  Tiuau.x.<«is. 

ron|€»ncll»e  JIIyI’EHTIVjPIIIR  tif.  l.A).  l'onséqueiice  ha- 
bituelle d'une  (unjmiclivile  chronique  ou  d’une  conjoncti- 
vite H rèpélilion  ou  de  la  présence  d’mi  corjis  étranger 
ilans  l’iril.  ou  d’un  étal  anémique  et  scrofuleux,  l’hyper- 
tropbie  de  la  conjonctive  »e  nianife*ite  d'ordinaire  par  un 
épaississcmienl  assez  considérable  de»  hmirrelels  silu^  dan» 
le»  culs-de-sac  conjonctivaux  et  partie  petite»  saillies  sur 
la  ronjoticlive  onibiirt'. 

Les  granulation»  dues  à rby|ierlruphic  delà  conjonctive 
!«ont  inameloimées,  ce  qui  les  distingue  de  celles  de»  tra- 
chome» ou  grannlation»  simple»,  qui  sont  caractért»<^  pur 
des  liiimMir»  isolées  sur  la  muqueuse. 

Le  reimir  de»  conjonctivite»  est  parfois  un  modilirateur 
de  1.1  vitalité  de  iacoiyondiveet  une  occasion  de  guérison, 
mais  il  ajoute  »uuveul  à lu  maladie  un  èiémciil  de  plus  de 
durée. 

Thérnpetitùfu^,  Il  ne  faut  pa»  pratiquer  l’excision  de 
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la  mui|upu^  ronjoDclirale  hypprlropliiéiî,  et  l’on  sc  bor- 
nrr.i  il  refnploi  (Ici  C(j1Ijtcs  opiaC(bi. 


Rail  (lititllév 30  Knmur». 

I.•lld■nnm.  . lU 


On  modirit’ia  io  lempi^nimcnt  i^crofultyix  par  les  prépa'* 
rnliun<i  aiiliscrüfuleujkis. 

('on|onell«e  (KYâTi-5  SÉRRi  \ DR  L^)- kystes  rl'uiie 
grosseur  variable,  rarement  plus  grosi|u*uiie  nüiw'lle,  cir- 
roriscriis,  mobiles,  tr:inspui*ents,  n>nl(‘iiaiit  quelquefois  du 
sang  rntflê  au  cérum,  naissent  fréquemment  dans  la  ron- 
jonclivr. 

On  ne  peut  les  confondre  qu'avec  un  cjrslîcenpie,  mais 
il  n'y  a pniiU  d'nuréole  innammaluire  autour  du  kyste. 
V.  CoSJïKNc.TivE  f/c  /«)■ 

TAf  ru/icM/fqMf*.  — Ou  enlèvcru  avec  les  ciseaux  courbes 
la  [dus grande  partie  du  kyste;  on  excisera  ses  parois,  et 
l’on  cautérisera  la  plaie  avec  le  nitrate  d’argent  pour  évi- 
ter la  récidive;  on  pansera  à l'eau  froide. 

C'on|ont;it«r  (Lipome  del\).  La  grai«equi  existe  sous 
la  coiijoiiclive  peut  s’bypertropliier  et  former  un  lipome. 
On  reconnaît  celle  tumeur  à sa  coloration  jaunAlre,  A ses 
munieliiiis  inulli|des  et  à son  ind<dence.  fa:  pinguécida  et 
le  deroio'ide  sont  en  général  uniques  et  réguliers.  V.  Con- 
jonctive (/Vor/ueftouj  drnnoi'/es  de  /n). 

TAmipe«/?qf<e.  — On  enlèvera  ces  tumeurs  lorsqu’elles 
seront  isolables,  on  snisi^salll  leurs  parties  saillantes. 
Ibtns  les  cas  de  tumeurs  multiples,  on  ovci.sera  la  tu- 
meur saisie  par  des  pinces  à grifles,  avec  do.s  ciseaux 
courbes,  et  l’on  fera  la  suture  de  la  plaie  conjonctivale 
(de  (iraefe). 

C'on|onelUr  (l*0LVi‘R.'4  DE  la).  Ldo  végétation  pédini- 
léc,  pâle,  rosée,  mamelonnée,  naissant  du  tissu  smis-con- 
jon<  lival,  dans  le  rtqdi  semi-lunaire  ou  sur  la  canincnie, 
ayant  pour  origine  une  papille  coiijomiivale  byperiropbiée 
(i  donnant  ({utdquefoU  licuâ  des  bémorrhngies  (Seilx).  est 
un  polype  de  la  eonjuiictive.  l'n  Imui'geon  cburnti  exubé- 
rant, consécutif  à une  [daie  de  la  coiqonétive  ou  de  la 
sclérotique,  comme  la  fongosité  qui  recouvre  parfois  la 
plaie  «le  la  stralHUomie,  comme  les  ftmgosiU's  dan^  la  plaie 
qui  iv^ulle  de  l'iddalion  d'un  clialaiiun,  est  encore  une 
végétation  poly|)cuse. 

Tous  les  prdypes  de  la  conjonctive  tendent  à se  p«’dicii- 
liser. 

rAeCfqwfidé/iic.  — Oii  enlèvera  la  tumeur  avec  les  ci- 
seaux, en  ayant  soin  d’emporter  avec  le  pédicule  du  polype 
une  portion  saine  d<!  la  conjonctive,  et  l’on  cautérisera  la 
plaie  avec  le  nitrate  d’argent.  Ib>s  ronjpresses  d'eau  froide 
Seront  eonlinnidlement  npplnpiées  sur  l’ipil  pnnlanl  trois 
joui-<.  [MUir  piévenir  rinflamination.  !.es  bourgeons  ciinr- 
niis  tendant  A devenir  des  polypes  siTont  cautérisés  avec 
le  niirnic  J’arg«*nt, 

C'OBloncllvr  (PUODPCTION  DEUMOlDE  DR  LA).  Comme 
lu  eonjoiu'live  est  unie  u la  paupière  avant  roiivei  lure  de.s 
veux  du  fmliis,  il  arrive  quelquefois  qu'en  verlu  d'un  ar- 
rêt (le  développement,  au  moment  où  la  scissure  des  pau- 
pières a lieu,  une  portion  de  peau  reste  adhérente  à la 
cuiijonclive  etù  la  cornée  (llylni).  Ilansi^m  Iqiu  s cas,  celle 
production  dermoide  se  recouvre  de  poiU,  tend  à s’arcroUre 
et  à cnipecber  la  vision.  On  la  recounnil  à l’iuisenibb'  de 
caractères  physiques  tpii  la  raïqnoclu*  «b*  la  |(eaudüs  |sui- 
piére». 

— Ia*  lisMi  dermoide  .•*era  enlevé  ans - 
iùlôt  que  l’on  pouirn  le  faire  ; on  auni  soin  surtout  d'ex- 
traire la  [torlion  qui  occupe  la  cornée  ; pour  cela  on 

•DUCROT  tT  DCSMil.  — V édit. 


saisira  la  tumeur  avec  une  pince  à grilfes,  et  on  l’enlèvera 
avec  des  ciseaux  courbes.  On  fera  atleulion  de  ne  point 
enlever  trop  de  tissu  sur  la  cornée  ; mieux  vaut  laisser  les 
coucIks  profondes  de  la  tumeur,  qui  s'atrophieront  seules 
sans  qu'il  soit  même  besoin  de  recourir  à des  cautérisa- 
tions énergiques. 

C'An|oaril«c(URUCHEMRNT  DE  la).  Les  conjomiivites 
cbroiiiques,  >urloui  celles  qui  ont  été  accompagnées  de 
chéinosis  séreux  de  In  coujoiictire  oculaire,  sont  souvent 
suivies  d'un  relArhenienl  de  la  conjonctive  qui  forme  alors 
des  [dis  à la  surface  de  l'œil  (Middlemore). 

Tlif’rniwtitiff iu\  — Si  les  malades  ne  souffrent  point, 
D'o{K‘rex  pas.  Si  le  pli  de  la  conjonctive  existe  eu  liant  et 
tombe  sur  la  cornée,  on  l'excisera  d’un  seul  coup,  et  l'on 
tiendra  les  paupières  ferntèes  et  recouvertes  de  compresses 
dVnu  fraîche. 

On  tentera  d’abord  de  loniriei-  la  nimpieusc  par  les  col- 
lyres. 

Ra>i  Jutillêe.  . 3Ü  mainx'i, 

Sulfaio  lie  tiw*.,  ...........  S 

Oii  : 

RHit  R çrtmai'*. 

Trtntiiri!  Jupinm..  . 8 mI. 

('on|one«lve  (XÊROSI.S  RF.  I.a)  üD  XérophchBlmlr. 

Ilare  à la  .suite  d'un  eciropion,  très-rare  à la  nais.saiice 
(Wanlrop).  ordinaire  après»  la  conjonrlivile  granuleux*  et 
diphthérilique,lc  xèrosisesl  une  tatropliie  de  la  conjonctive, 
avec  disparition  des  vaisseaux  et  des  glandes,  il  est  carac- 
térisé par  une  décoloration  ouune  des^piamation  furfurartV 
et  des  plicatures  delà  mendiraiie  muqueuse. 

L(»s  culs-dc-sae  de  la  conjomiivedi>paraisM‘nl  eu  partie 
et  foroienlune  sorte  de  syniblépimron. 

r/iéru^ieuJii/uc.  — Les  malades  laveront  les  yeux  avec 
du  lait  tiède  et  se  serviront  du  culiyi'e  suivant  : 

Rh’i  liiAlHér 30  p-a»Rtv*. 

10  (TutiBfiuiimrii. 

>r»|'iiim. 1 xriuaiiti'. 

S’il  y a enlropfon  , on  o|M'rera.  V.  Entdopion. 

c’o:vjo\c’rivii  e nirui  e.  La  dipbtlié- 

rite  |»eul  sepnMiuire  dans  le  cours  d une  conjonctivite  pu- 
rulente (Wbarlou  Jones,  Velpeau,  Uouissoii,  Desinarres)  ; 
elle  peut  exister  comme  maladie  sp«’*ciale  (tdiassaiguac, 
de  Graefe,  Wocker]  ; on  l’a  appelée  conjonctivite  pldeg- 
moneu.se  .'Slromeyer). 

La  conjonctivite  dipbthériliquo  débute  comme  la  con- 
jonctivite |Hinilente,  seulement  In  conjonctive  estjaumUre, 
couverte  d'(‘Ccbymoses,  et  il  se  fait  des  dé[ièts  librineux 
dans  l'épaisseur  de  la  iiuiipteuse  et  à sa  surface,  où  ils 
sont  très-odhéreiils. 

Dans  U diphlhérite  conjonctivale,  les  sections  faites  sur 
la  conjonctive  et  sur  le  ebémosis  oculaire  ne  font  pas  cou- 
ler de  sérosité,  et  Uiissciit  apercevoir  la  coupe  d’un  tissu 
janndlre. 

Lu  général,  cinq  ou  six  jours  api'ès  le  délml  de  la 
coiÿoiiclivile  dipbtbéritique.  la  coiiioiielive  nmgil.  devient 
tmgesceiile;  les  paupières  s'infiltrent,  la  suppuration  sur- 
vient pur  points  isolés,  U il  y a véritablement  alors  une 
conjonctivite  pumienle  ipii  dure  plu?  mi  moins  long- 
U'uqis. 

A in  lin  de  la  conjonctivite  diphlbérilique,  quand  la 
cicatrisation  commence,  le  réli(‘eiss«‘menl  de  la  coiÿonc- 
live,  des  udbérences  et  un  .symbléplmron  jwuvent  se  pro- 
duire. 

La  conjonctivite  diplitbéritique  s accompagne  souvent 

I.— 
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d’im  spliarèlc  di*  la  rornôe  qui  »’infillre  H dfticiil  gri- 
sâtre, s’ulcère  ou  Mf  nécrose;  mais  elle  s’ulcère  quelque- 
fois en  gnniant  une  rerlaine  iransjjareDce,  cl  en  |u-èsen 
lant  lies  ulcères  à facettes. 

Les  douleurs  sont  irès-vivos  mi  début  de  la  ronjoiictivile 
diplithérilique,  puis  elles  diniinueiil  dan-  la  |>criode  de 
su|ipuralion. 

Li  dipliiliérile  coajoiiciivaie  est  presque  toujours  liée 
û uu  état  général  ; clic  s’observe  épidéniiquenicnt  en 
même  ttmips  que  les  unginesdipbtbéritiqiies(lliX‘tonueau); 
elle  procède  quelquefois  de  In  l'uuUigiun  d’une  conjonc- 
tivite bleuuorrhugiqtio  ou  purulente  simple.  Klle  arrive 
après  une  lirâiuru  de  lu  conjonctive,  après  des  caulèrisii- 
lious  prolongées  par  le  nitrate  d’urgent,  et  ici  le  nom 
de  ]»blegniun  suus-conjunctlval  donné  à la  inabuiie  trouve 
»a  justitication. 

Les  fausM's  niemliruiies  dipbtbéritiques  qui  se  pro- 
duisent dans  les  conjonctives  des  enfants  se  mon- 
trent surtout  chez  ceiu  qui  sont  alleints  de  sypbilis 
béréditaiies. 

L’ieii  ntteiiilde  conjonctivite  diplilbérilique  est  presque 
toujours  un  ceil  piu-du, 

— ^0»  appli(niern  deux  oti  trois  sang-iies 
h la  tempe,  à la  racine  du  nez,  et  l’on  <*ii  nuionvellera 
l’application  si  cela  est  nécessaire. 

On  incisera  la  conjonctive  : les  srnrifirations  ne  sau- 
l'aienl  être  trop  nmltipliées,  il  ne  faut  pas  attendre  que  la 
conjonctive  soit  vascularisée  et  que  !*•  pus  rmnmence  à éln* 
sécrété  ; on  appliquera  des  comprt‘»ses  d’eau  glacée  sur 
les  paupières,  par-dessus  des  coiiipn^ses  trempées  dans 
l’eau  blaiirlie.  Ix^s  caulérisatiotts  ne  -ont  pas  avanlag<‘Uses 
lllesiiiarres,  Weeker),  ù moins  do  vascularisuliun  évidente 
de  la  conjonctive. 

On  lavera  le»  yeux  avec  le  mélange  : 


iti.'iiMiii**- 

ÎMiiiin  bnni» âO  <vnt-Eiauiiuv». 

Ou  bien  avec  : 

Kmi  ntxliBdirt' 1 litre. 

AeiHr  ]>liéDH|iie t urduiwc. 


Pour  injections,  toute»  les  heures  entre  les  patipiét***». 

Au  début,  badigeonner  les  paupières  avec  la  teinture 
d'iode  pure  est  un  révulsif  efficace  qui  itoiit  arrêter  In  diph- 
tbérile  cttnjonclivide  (Weeker). 

• On  donne  quelquefois  le  cuiumel  à dose  fractionnée, 
comme  pour  la  conjonctivite  purulente  ; aux  adultes, 
10  centigrammes  toutes  les  deux  heures  ; aux  c-tifanis, 
1 ceiiligramme  toutes  les  heures  □. 

I.e  tartre  slibié  à dose  rosoriennt*  est  moins  bon  que  le 
calomel  à dose  fraclionnéi*;  il  ne  doit  pas  être  donné  aux 
enfants. 

Les  malades  resteront  au  lit,  observeront  le  diète  au 
bouillon,  et  boiront  une  tisane  délayante. 

Lorsque  la  maladie  est  dans  la  périoilü  de  réparation, 
on  préviendra  les  adhérences  par  des  pniiscmeiib  fré- 
quents ; les  lavages  avec  le  lait  ou  la  glycérine  rou|H‘C 
d’eau  calmeront  les  duuleui*»  et  la  sensatiou  de  séclieresse 
des  yeux  que  resseiileiU  les  malades. 

Contre  la  iliphthèrile  de  la  conjonctive  oculaire,  pour 
empècticr  les  altératiuiis  cutisécuiives  de  la  coraée.  mi 
toueberu  les  parties  avec  un  pinceau  imbiltê  d'un  collyre 
au  nitrate  d'ai^eiit  au  ciiiquaiUiéme,  et  l’on  neutrali- 
ftera  tout  de  suite  avec  l’eau  salée,  aün  de  ne  |H)inl  .igir 
sur  U cornée. 

C4»aJoac«tvlie  purulenco.  {•)iihthafmiv  pnru/enfe 


(Scbmidl,  Ik'er  ; Oi^hthuhiu’e  d'h^jyiUc;  Ophthilmk  <tes 
no»vtau-n^  ; Ophiftntmiè  hhnnori'hufjitfmr. 

Cwjiuv'tirite  puruknfe  aigué.  I.a  contagion  directe 
0|>érée  sur  un  œil  sain,  par  le  pus  d'im  (oil  atteint  de  con- 
jonctivite purulente,  uu  le  rontact  du  piis  virulent  de  la 
bleiinorriiagie  ou  du  pus  de  nature  variable,  la  malpro- 
preté, In  niisèit*,  la  chaleur  solaire  vive  et  I buniidilé 
ensuite,  la  |M>ussiérc,  sont  les  causes  de  l'opbthalinie 
piinileiite. 

lai  conjonctivite  pundenU:  |>eiUèlre  épidémique  et  en- 
déiiiiqiie  comme  rophllialmie  belge  et  ruphthalmic  des 
armées. 

Les  cui»-de-»ac  conjonctivaux,  les  conjonctives  palpé- 
Imdes  et  la  c^œonrule  sont  les  points  les  plus  profoiidé- 
inenl  atteints  dans  1 1 conjonctivite  purulente  (de  tîraefe). 

Lu  rongeur,  l’injection  générale  de  la  conjonctivite  avec 
points  eccliymosés,  cyanosés  niéiiie,  surtout  chez  les  en- 
faut»  ; riiilÜtrution  séreuse  du  tissu  xuts-conjonrlival  ; la 
saillie  et  la  turgescence  d'mie  quantité  innombrable  de.s 
papilles  de  la  conjonctive  saigiianl  facilement ‘.l’abondance 
d’une  .sécrétion  purulente  ; queh|uefois  de.s  fausse»  mem- 
branes ; le  rhémosis  palpébral  ; la  teinte  Irnie  de  la  cor- 
née ; la  marebe  exlrt^UM'uienl  rapide  de  i'inflammatioii, 
cararléristml  la  roitjonctiviu^  piirulenle. 

Ia*s  .souffrances  de  la  conjonctivite  puniiente  ne  sont  pas 
lrès-vi>es,  à moins  que  la  cornée  ne  suit  atieinle,  cl  elles 
repnnineni  alors  avec  plus  de  vigueur  (Muckeiisie).  nan- 
ce»  cas , il  y a de»  douleur»  cii'cuuiurbit.iire»  assez 
vive». 

La  cornée  participe  souvent  ù rinflammatioiide  la  cou- 
joiu'tive,  elle  se  ramollit , se  périmé  et  donne  lieu  â 
mie  hernie  de  l’iris.  Ou  bien  la  cornée,  entièrement  ra- 
mollie, cède,  et  l'iris  fait  -aillie  â lra>ei's  la  cornée  et  il  y 
a nn  staphybbne  rnmeiix. 

1km»  la  conjonctivite  purulente,  l'iris  |>eul  aussi  être  at- 
teint, alors  iiite  irido-choroïdile  arrive,  l’ii'il  -iqqmre,  et  il 
y a un  liypôpion  et  l'œil  »e  vide. 

Le  pus  deropbthidmie  purulente  est  contagieux  et  ino- 
culable. 

On  ne  confondra  pas  l'ophthainne  catarrlialeavec  l’o|>li- 
llmimie  piimbmte  ; la  pituniére  ayant  une  m.ircbe  lente 
et  une  Mippur.ition  faible,  tandi-que  l'autre  a une  marebe 
rapide,  et  Récrète  un  pus  abondant  ; plu»  tard,  une  altè- 
nttiuit  de  lu  cornée  est  un  signe  univoque,  il  u'npp.iriient 
qu’à  la  coujomiivite  purulente  (Weeker). 

Quand  on  soupçonne  une  ronjoiiclivite  punileiile,  ü 
est  important  d’examiner  toute  hi  conjonctive  en  reiiver- 
.-anl  les  paupléivs  ; — chez  les  enfant»,  cela  est  diflicile  ; 
mais  avc*€  de  la  patience  on  y parviendra.  — Chez  les 
adultes  indociles,  uu  aura  recours  au  chlnrofonnc  dans 
quelques  cas.  C’est  ie»4Hil  moyen  de  diagnostiquer  la  cuii- 
jonetivile  pundenle  de  la  coujoiiclivilc  diphlbéritique  ; 
dans  celle-ci,  il  n’y  u pas  une  turgescence  de  la  muqueuse 
qui  existe  au  iléiml  de  la  conjonctivite  purulente.  Il  faut 
aussi  examiner  scrupuleusement,  jwiir  distinguer  l.'i  ron- 
jonclivili‘  purulente  de  lu  coujonctivilo  qui  précède  les 
graiiulalioiis  ; mais  ici  il  n y » qu  un  Irailemeni  un 
]»mi  dilféVent  à instituer,  les  lésions  étant  piesqiie  b>s 
mêmes 

La  ilipiilbérîle  conjonctivale  complique  souvent  le» 
coiijoiniivites  piirulcnles  dues  au  contact  du  pus  hlen- 
norrhagique.  l'ne  taie  de  la  cornée,  une  cataracte,  se 
montrent  accidenlelieineiil,  suivant  rèiendue  de  la  propa- 
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g;Uiun  do  Pinflnmmniion  et  le^  ilésoi'droti  jiiiimHÜalit qu’elle 
U cuusés. 

r/»/r/qiew^7«f. — Aprrs  avoir  lavé  ra*i!  à l'aide  tl  in  iga- 
tionii  d’eau  tiède  ou  eti  faisant  lomtu’r  un  filet  d'onu  entre 
les  (latqiières  écartées,  un  cautérisera  avec  le  n-ajon  de 
nitrate  d'at^eiu  (Velpeau).  On  doit  porter  le  raii$li(|iie 
d'abord  sur  les  euls-de-sae  conjonctivaux  et  sur  la  con- 
jonctive palpébrale  au  début  do  lu  maladie  (de  (ii'acfe}. 
Au  lieu  de  iiiirale  d'argent,  il  vaut  mieux  i’irqdoyer  un 
crayon  comjwsé  de  : j'ondîi,  un  tiers;  ui- 

frtUe  dc/K'/o.xs«',  deux  tiers  (HesniaiTes  , et  on  lavern  après 
avec  l’eau  salée.  Le  crayon  de  sulfab'  de  rnivre  a l’avan- 
tage de  CHutériser  fortement  sans  produire  d'escliare.  mais 
lorsque  l'on  s'en  sert  il  faut  cautériser  trois  fois  par  jour  : 
la  cbaieur  de  i’adl  augnieiite,  les  himicssont  sécrétées  en 
abondance,  puis  une  amélioration  timiiédiale  succc«lc  à 
ces  cautérisations.  On  cautérisera  tons  les  jours.  Loi  -qiie 
r<‘sdiare  causée  par  lu  cuulérisalioii  an  nitrate  d’argent, 
si  ce  sel  est  employé,  sera  lomliée,  la  ditniiudlon  de  la 
sécrétion  du  pus  et  rafTaissement  des  boiirsmiflemenls  <lc 
la  tnuqueu.se  indiqueront  le  niomeut  on  il  faudra  ccsmt  de 
raulèriser.  Les  altérations  de  la  cornée  ne  cunlre-indi- 
i(uent  pas  les  caiitérisalions.  Toutes  les  six  lieiires  un  in- 
stillera dans  i'u'il  le  collyre  stiivanl  : 

K^t»H  .lutilli^-  . srjmni  «. 

Nilrntf  <r«i'Cr*it Î.O 

Kt  l’on  neutraliser»  l'excès  de  collyre  déposé  dans  l’tidl 
avec  une  stdntion  de  cblunirc  de  sotlium.  |)cs  conipresse.N 
ireati  froide  (Heer)  ou  d'eau  froide  mêlée  à de  l'eau  hlim- 
c}m\  seront  maiiitemiessui' les  paupmres  fermées.  Ibius 
) inlerxaiie  des  pan.sements  et  des  ap}dicaiions  d«*  rolixivs, 
un  laver»  l'teil  axeede  i'eaii  ù 10  ou  l’idegrés. 

Si  le  boursouflement  de  la  irnupteusu  est  considérable, 
on  M'arificra  légèrement  après  les  cautérisations,  et  pour 
enlreli'iiir  une  hémoiTliagie  on  lavera  avec  de  l'eau 
tiiHle  ; mi  bien  on  excisent  avec  le.s  ciseaux  courbes  >ur 
le  cbemusis  conjonctival  des  lambeaux  de  ronjonctixe. 

hés  que  l'on  constatera  un  trouble  de  lu  transparence 
de  la  corni'H*  ou  un  tdcére  ronmeiivant,  ou  insiillern  six  à 
huit  fois  par  jour  quelques  gouttes  du  collyre  suivant  : 

K"«i  antillif la 

SiilfAh*  n<iilr<‘  »1  iili»|-int*.  îiU  rriitirrjmuirf. 

Oii  feni  même  une  nii  plinxi(‘iirs  évarnalions  de  l'immeiir 
aqio'itse  (V.  KkhatiîKs)  (Speriiio),  s'il  y a tdcére  do' la 
roniér  On  piquera  la  hernie  de  l’iris,  vl  cm  l’excisera  en 
iiiM^lant  sur  les  applications  du  collyre  mydrialitpn';  ou 
It'ailera  rirltî»  et  la  cboixddili>  par  le>  moyens  appropriée. 
V.  ces  mois. 

Km  général,  la  saignée,  les  snngsites  à la  tenqM'.  ne  sont 
l»as  c'flicaees  au  même*  litre  que  les  moyens  locaux  ; cliex  les 
enfants,  il  faut  toujours  s’en  abstenir.  Le.s  dérivatifs  sur  le 
IuIhî  digestif,  sauf  les  pui-gatifs  salins  .sont  efficacc*s  ; le 
tartre  stihié  (Travers)  est  dangemrx. 

I.’adl  -nera  tenu  dans  robsciirilé. 

Il  faut  tout  faire  pour  eiiq>tcber  la  contagion  ii  l’aiilic* 
(eil  ; on  fcTiiiem  les  paupières  et  roit  placera  par-dcs>us 
mie  couclicde  rollodion  ; a la  première  nmgeur.  on  mira 
reemirs  à un  collyre  au  lutinte  tl’argcmt  au  vingtième*,  ap- 
pliqué avec  un  pinreim. 

Lbex  les  enfunis,  pour  exiler  i'accoiemcnl  di*s  pau- 
pières de  l’teil  imilade,  ou  iiadigeunne  le  bord  libiv 
de>  paupièics  avec  un  piuceait  trempé  dcUis  le  iiiélange 
>tiivant  : 

Ax»ii4i-.  a L'riiininr*. 

Hiiili-  <l*n<«nili-t  «l••bu-* 1 «il. 

5 «efiCiitixiami-^. 

On  renvensera  les  paupières  pour  les  cuutc/ri>er,  et  b*s 
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injectimis  pour  les  laver  seront  faites  avec  une  seringue 
chargée  d'eau  ou  d’eau  et  de  glycérine. 

Fermer  les  paupières  et  fain-  lu  compression  (Slell- 
xxng)  li'csl  bon  (|uc  quand  lu  iiiuludie  entre  en  voie  de 
résolution. 

ün  explorera  la  cornée  plusieurs  fois  jwir  jour  ; pour 
cela,  on  SC  servira  des  élévateurs  de**  paupières,  qui  pt?r- 
meüenl  de  bien  voir. 

On  se  rappellera  que  clieï  les  eiifuiils  l'cril  so  vide  ave  c 
la  plus  grande  facilité,  et  que  l'influtiinnUion  a une  marche 
insidieuse.  Oun.s  ce  cas,  on  traitera  comme  chez  l'adulte, 
et  lt*s  nourrices lax'eroul  les  veux  du  petit  uialade  avec  leur 
lait. 

Ciu'zles  individus  qui  sont  .atteint-sde  conjonrlixiltqmru- 
lente bleimurrliugiqiie,  les  sangsues placves  ùlateiupe.à  la 
racine  du  nez,  stmi  plus  efficaces  que  dans  les  aulreA  oplt- 
Uiultnies,  mais  seulement  tout  ii  fait  au  début,  alors  que 
la  contagion  vient  d'avoir  lieu.  Tontes  les  deux  heiire.s, 
le.s  malades  pn‘miroiit  11)  celiligruimiies  de  calomel,  ou 
5 ( eiiligraniines  louti's  les  heures,  et  des  frictions  mercu* 
rielles  seront  faites  sur  les  tempes,  sur  lu  poitrine , 
les  bras  et  les  laii.sses,  jtour  provoquer  x'ilc  une  salix'nlioii. 

Oïl  cautérisera  la  conjonctive  avec  le  sulfate  <)r  cnlvn?, 
de  préférence  an  niirnic  d’nrgent,  surtout  s'il  y a menace 
de  fonjonclixite  di{di(liéritiquc. 

L’ieil  sain  s»*m  temi  fermé  avec  un  bamleait  ou  des  ban- 
delettes île  taffetas  d’Angleterre  recouvertes  par  une  couche 
de  coiiudion  élastique. 

Kn  général,  le  trailenient  par  la  salivation  sent  rejeté 
.-i  le  malade  est  faible.  Ou  se  bornera  aux  purgatifs,  aux 
cautérisations  et  au  Irailement  locuL 

Il  n va  pas  lieu  de  .se  préoccuper  de  rappeler  les  écou- 
lemenLs  arrêtés,  la  coiijonclivite  blenuori’hagique n’est  pas 
une  métastase. 

f'fMijuuttirite  purnh'uti'  rhrom/w . Il  est  rare  ipie  lu 
conjonctivite  punilenle  s'arrête  seule  : alors  elle  passe 
quelquefois  à l’élHt  ebruttique,  et  ce  sont  surtout  les  con- 
jonctivites pal|iébrales  qui  olfrent  celte  lei  niinaison. 

Les  runjomiivites  qui  nccompagiieiit  les  granulations 
spoiiiaiiées  sont  des  coiijoiicliviies  pundcnte.s  clinmiques. 

Il  y a quelquefois  des  conjonctivites  pnndeitles  qui  se 
iimnifestenl  d'emblée  sous  la  forme  cl)ronii|ne. 

Dans  Ut  ronjoiiclivile  puniiente  chronique,  la  conjonc- 
tive épai'-ie,  n*làcliée.  ronge,  parsemée  de  papilles  hy* 
pertropldérs  et  île  plaqiies  blanches,,  offre  tlçs  points  plus 
inflaimués  qui  apparai«seni  par  |Knissée>,  la  contée  est 
lonjonrs  un  peu  altérée,  et  c'est  là  un  éli’meiil  de  dia- 
gnostic entre  lu  cnnjonclixjfe  calaiTbnle  aiguë  et  la  c-iiii* 
jonctivite  ptimlenle  chronique. 

ThfntfH'udffUfi.  — - I.aver  les  yeux  a graitde  eau  ; cau- 
tériser avec  le  crayon  de  nitrate  d'argent  et  de  nitrate  de 
|Mjtasse,  avec  le  sulfate  de  cuivn*,  allernniivdueiil  ou  sé- 
paréiuent.  — Administrer,  quatre  a linit  fois  par  jour, 
quelques  gouttes  du  collyre  suivant  : 

K.m  ilwiiHn- urAiAriiJ'->. 

S"'<p-n«ùlule  «k-  |>lüml> i 

(ht  : 

Kan  rtialilVv 10  urnmtiic*. 

S«ill,it,'  iji-  RiiUrp 3l> 

4'uM|i»n«*iUii«  pufttaleuAp.  La  conjonrlixite  pltsltt- 
leiise  est  une  forme  de  conjouclivile  simple  dati-s  luquelie 
les  pustules  se  déxcloppeni  toujours  au  pourtour  de  In 
corné»*.  Le  traiteiiii'ul  de  ctHIe  lésion  est  relui  dc.«  pustules 
de  la  cornée  (V  Kkli.XTlTE).  Otte  foiine  cxDie  chez  le» 
enfunis  qui  ont  une  voasliluiion  sciofulcttsc. 
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roBfonetlvttc  «implr.  Cof^nc/triY^  nmple  htjpéré^ 
mit/tti'.  Orilinaircmiînt  causée,  soil  par  une  irritation  dp  U 
mtiqiunisc,  soil  par  des  vapeurs  irrilanles,  soil  par  dos 
ciis  renversés,  soil  par  dps  hlôphanlos  glandtik’uses,  soil 
par  im  corps  étranger  resté  dan*«  Ttril,  soit  par  une  tésion 
ilu  globe  flculaiiT,  soil  enfin  par  dos  veillées  prolongées, 
la  conjonctivite  byiM’rémique  est  consliluée  par  le  déve- 
loppement du  résenn  vasculaire  et  dt>s  papilles  de  la  mii- 
qiieiiso,  qui  ne  sont  co|»endanl  pas  encore  des  granulations 
franches. 

Dans  h conjonctivite  bypéréniiquc  simple  les  malades 
éprouvent  des  sensations  de  picotement;  la  conjonctive 
est  rouge,  et  le  matin  l'œil  est  baigné  de  larmes  et  de 
mucus. 

Il  n’est  pa.s  rare  de  renconli-er  la  conjonctivite  hypéré- 
mique  ebea  les  individus  atteints  de  catarrhe  et  cliez  ceux 
qui  ont  eu  recours  à dos  limoUes  mauvaises  ou  mal  ap- 
propriées à leur  vue  tSichel,  Desmarres). 

Tkriiiiteuiit/H*’.  I>e  traitement  consiste  à prévenir 
les  causes  d'irritation  et  à diriger  la  guérison  de»  lésions 
qui  ont  fait  naître  la  conjonctivite.  V.  IkF.pHMviTKS,  Ciiü- 
RolmTEs,  Coups  tTKAHORUs,  Rnthoimos,  Kêratitfs. 

Pour  guérir  t'hyiiéréniie,  on  donnent  de»  dotiches  froi- 
des, à 12  degrés,  sur  Cteil  fermé,  avec  un  jet  d'eau  on 
arrosoir  iWecker)  . 

On  emploiera  le  collyre  suivant  : 

Ralfvlr  <1<  .10 

Ea'i  .........  0(1  U I jO  ^T«ii>aii't. 

K*a  ilf  mM'.  30  i<l. 

Ou  : 

SoDS'OeStiito  dv  |vloBib.  4 4 .....  . t mttiçr4iniiie. 

Eku  coiDiiKiiM'.  75  cmmiHf*». 

Lorsque  la  maladie  dure  depuis  long((‘rops,  on  aura 
recours  nu  collyre  suivant  : 

?An  di»tili^.  . . 45  p-iUMnH"*. 

T«i0tim  d «[••iiDB I&  id. 

Une  goutte  dans  l'œil  tous  le»  deux  jours  ou  tou»  les 
jours. 

Ou  : 

Eau  dfftlUb^t  4 4 . . . 4 • , 4 • . 4 • 30  Kratnmrt. 

>itral«'  d'urg^At 35  ct-aligraaun»». 

.\ppliquex  à l'aide  d'un  pinceau  sur  le»  paupières  ren- 
versées. On  ncutralisei-a  le  collyre  avec  un  lavage  d’eau 
Stilée  (Weeker)  C'est  surtout  pour  les  conjonctivites  palpé- 
brales, désignées  sous  le  nom  de  hléphnrile»  que  ce  moyen 
est  utile. 

C’-oa|oMcslvl<e  simple.  eAlArrlmlr.  (Iphthfihnùwii' 
tarrluile.  Un  degré  plus  avancé  de  la  conjonctivite  liypéré- 
mique,  avec  sécrétion  de  larmes  et  de  mucus,  avec  injection 
disposée  par  plaques,  et  quelquefois  avec  injection  de 
la  sclérotique,  caractérise  la  conjonctivite  catarrhale. 

Si  dans  la  conjonctivite  catarrhale  U y a quelquefois  sé- 
crétion de  pus,  en  général,  la  sémiion  n^csl  pas  abon- 
dante ; mai»,  pemiant  la  nuit,  le  mucii»  ou  le  pus  se  con- 
crète sur  le  bord  des  paupières,  sous  forme  d’une  crudfc 
jaunâtre.  La  conjonctive  palpébrale,  la  caroncule,  la 
conjonctive  oculaire,  sont  prises  à la  fois,  ou  isolément,  et 
elles  sont  luisantes  ou  baignées  sans  cesse  de  iarnic»  et  de 
mucus. 

Des  picolcmenls,  une  sensation  de  gmviors  dans  I'ohI, 
anuoncéDt  le  début  de  la  conjonctivite  simple,  puis  ce.» 
symptômes  disporaisseiil,  lu  sécrétion  arrive.  La  vue  n’est 
pas  altérée,  si  ce  n'est  passagèrement,  lorsque  du  mucus 
passe  devant  la  cornée. 

La  conjonctivite  catarrhale  chronique  n'est  pas  doulou- 


reuse; il  n'y  a que  de  la  gène  oculaire  et  une  hyperséen*- 
iion  niuqueu.se;  la  conjonctive  présente  (à  et  là  de»  plis, 
des  cicatrice»,  et  a une  coloration  laiteu.se  ou  rouge 
bleuâtre;  les  conjonctives  pal|»ébrules  sont  le  plus  ordi- 
nairement le  siège  de  cette  lésion  (V.  Uf.Ki‘HAHiTF.ÿ),  et 
donnent  naissance  à d'autres  altération».  V.  Conjonctive 
{.lVr(^s(S  (le  fit). 

H est  extrêmement  ran^  qtie  la  conjonctivite  catarrhaie 
aiguë  ou  rlironùptu  se  complique  de  kénUil>!  et  d'iriti»,  ce 
qui  la  distingue  do  l'ophthulmie  purulente.  Lorsqu'elle  Csl 
répétée,  elle  devient  une  cause  d'inflammation  des  voies 
lacrymale».* 

Le  catarrhe  oculaire  est  peut-être  contagieux,  mais  ce 
n’est  pas  démontré;  il  est  épidémique. 

L'exposition  à des  vapeui*»  irritantes,  aux  miasmes  d('s 
fosses  d'nismce»,  à un  air  vicié,  la  propiigation  d'une  iii- 
tliinimaiion  du  visage  dans  le»  lièvre»  éniplives,  l'érysi- 
p<Me,  c,au»enl  la  conjonctivite  catarrhale. 

I.a  conjonctivite  granuleuse  simple  débute  comme  la 
conjonctivite  catarrhale  aiguë,  et  c'est  en  alleiidant  un 
jour  ou  plusieurs  que  l’on  arrive  à un  diagnostic  cer- 
tain. 

r/iéra;>CMDV/oe.  — On  éloignera  les  causes  externes 
d'inflammation;  on  recherchera  s'il  n'y  a pas  de  corp* 
étranger  entre  les  paiiptércs,  et  l'on  placera  les  malades 
dans  un  milieu  hygiénique  convenable.  On  appliquera  des 
compresse»  fi'oides  ou  tiède»  lorsque  les  malades  ne  sup- 
portent pas  le  froid.  On  pin'gera  avec  àfl  gramme»  de 
sulfate  de  magnésie  ou  de  .sulfate  de  soude. 

l.or»(]u'il  est  démontré  que  le  mal  est  une  conjonc- 
Uvile  calarrimlc,  on  emploiera  les  collyres  abortifs  sui- 
vants : 

Enn  •l'olillt'i? 15  prAoiaui. 

Nilratr  il'artfPiit.  15  r«i.t>si«(DBi«‘«- 

.\ppliquez  Comme  pour  la  coqjonclivilc  hypcrèm'que. 
On  continuera  en  appliquant  1c  collyre  suivant  qui  est 
plus  fuibie  : 


Ean  30  snmai**. 

Nilrulc  il'Arufiit.  ^ . 35  ceHtigrainiiieï. 


Pour  la  conjoDClivitu  cat.irriialc  chronique,  on  prescrira 
avec  avantage  le  collyre  : 

Snlfntc  il«!  (inp .V  «vnlicraminr*, 

Enii  •ti«lill^r.  !.'•  arniMi^*. 

Teintnrr  d «n  lanJAnuiB..  ...  10  a 30  sruiiit<>t. 

’frois  h huit  foi»  par  jour,  ({iiclques  gouttes  seront 
instillée»  dan»  l'œil. 

Si  l'inflammation  est  limitée  à la  conjonctive  palpc-brale, 
on  appliquera  sur  le  bord  libre  de»  paupières  un  peu  de  la 
pommade  suivante  : 


Asotip* 3 >fr«aiiii^<. 

Mtiile  •runnadi**  I t.|. 

niitKrdr  <l4>  riK'fmrf  liydnii^ 5 

Srtitf-Ari'lalr  a|«  pl<Hnl>  30  penutirt. 


Ouelle  que  .soit  la  conjonctivite,  les  mnladi-s  garderont 
sur  le»  yeux  une  compresse  trempée  dans  le  collyre  à 
rarélate  de  plomb,  et  ouvriront  plu>ieurs  fois  par  jour  les 
jmupiéres,  aliu  de  laisser  |H^nélrer  le  bqutde  dont  les  com- 
presses sont  imbibées. 

Le»  hdiUgeotmagea  lic  teititivre  d'iode  au  pourtour  de 
l'œil  sur  les  jiaupiére»  »o»l  quelquefois  très-utiles  dan» 
celle  forme  de  conjonctivite. 

Si  le  sujet  est  scrofuleux  on  aura  rccoui's  aux  prépar.i- 
tion»  anliscrofulcuse». 
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FOr\J(l,'LAinE  nES  CO.VJONCTiVlTRS. 


.Nitratr  d‘ari;«*a(., 
£^ni  «iUlilicK*.  • , 


Collyre  an  nUraU;  d’anjait. 


10  à 20  t 

• . . 20  uminuicÿ. 


(Réveillé-Paiise)  Q. 

Foucher  a remplacé  l'eau  par  la  glycérine,  pour  les 
conjonctivites  purulentes  des  enfants. 

Collyre  au  nitrate  ({‘argent. 


?■'”!' 2Kra.i,Bi„. 

Eau  üishlli^f 20  ij. 


Contre  la  conjonctivite  purulente  (Velpeau)  (3. 

Les  immmades  au  nitrate  d’argent,  f)0  centigrammes  à 
i gramme  pour  30  grammes  d'axonge  sont  bien  inférieu- 
res aux  collyres. 

Collyre  au  sulfate  de  zinc 


SulUlp  ,1«  0 25 

huu  tie  |)Unlmn.  . , 120  i«l 

MuoiUco  «lu  |ii^pin»  Je  («inç ^5  j,|* 


Collyre  au  sulfate  de  zinc. 


(Janin)  EJ. 


-Sulf.j»  .le  ,ine ,5  cenli!cr.iiioic.. 

f-*",'*''"”' OU  «trenimo.. 

LaiiiliiiiiiU), I 


(Hôpitaux  d’Italie.) 
Collyre  au  sulfate  de  zinc. 


Kau  «l«y  

tùm  

Siilfetr  «lu  X1IM7 

P«»uJrc  «J’irii  de  F]|)|v'm-e I 

Sncre  candi. 


30  granmcf. 

00  id. 

50  ccnltgranimox. 


(Hôpitaux  de  Paris)  □_ 


Collyre  au  sulfate  de  zinc. 


SiiKntu  de  xinr..  . 
Jû*i«i  tii«(illùc.,  . . 
I.nudâuum.  • • . • 


5 è I.*!  ccntÎBteinoui. 

30  gruiiimc«« 

10  J 20  coiiKct. 


(Siebel.) 

Pour  les  conjonctivites  chroniques  chez  les  enfanu  à 
conslitntinn  scrofuleuse,  ou  à la  lin  des  conjonctivites,  on 
peut  reiniilacer  le  laudanum  par  la  teinture  d’opium,  1 à 
2 grammes  [3. 


Collyre  à la  pierre  divine. 


Pierre  dirtnr.  o 

Kaaderw IJ 

l.andoQiiui g j 5 U 


(Hôpitaux  d’Italie)  □. 
Pour  les  conjonctivites  purulentes. 

Collyre  à l'iodurc  de  zinc. 


nJ.IT»  .1»  fiue I 

9:w  J. 


guOllOf. 


Contre  la  conjonctivite  granuleuse  (Hays)  □. 

Collyre  d’acétate  de  plomb. 

Ac4tate  d«s  plno)!»..  . , , 1 

Alcool  câiDphrj) ^ 

Kiid  de  ijUolaia.  . . . oiia 

I»  J » . . , rtiO  gmuiuir*. 

r«»nqn»  ij«*  goinm^  adraçAiit. (JO  iJ 

(Scurpa)  □. 

Pour  laver  les  yeux  dans  les  conjonctivites  et  les  kéra- 
tites chroniques. 

Ce  collyre  a été  simplillé. 


Eâii. 


200  grâtnmu*. 


ariuu.  de;.i.„b : ,0  s;:,;;;:: 

Contre  les  conjonctivites  chroniques  ; ce  collyre  laisse 
quelquefois  des  taches  sur  la  cornée  (3. 


Collyre  qntiscrofuleux  A la  suie. 

■‘’****' 00  groninici. 

Délayez  dans  : 


Kâu  loiilllautu., 


q.  ■» 


Filtrez  et  faites  évajrorer  jusqu’à  siccité. 
Étendez  ce  résidu  ou  extrait  de  suie  dans  : 


Vin.igru  furi 70  cramiuo». 


Ajoutez  : 


Extrait  .le  ixi»e.  .!.•  Pinrini |5  ilécigraminrs. 

Quelques  gouttes  de  celte  solution  dans  un  verre  d’eau 
tiède  forment  un  collyre  résolutif  employé  contre  les  con- 
jonctivites des  scrofuleux  (Ikiudclocquc)  (3. 

Collyre  à la  suie. 


Infu.ion  Je  f«»»«  roeur» fis  eraaiiaef. 

Extrait  Jo  mie..  4 .terigruiuuier. 

Suc  lie  rilron ^ ^nutirr. 


(Carron  duVillards.) 
Contre  rophtbalmic  purulente  des  nouveau-nés  r~l. 
Collyre  au  borate  de  soude. 


Boral«'  di*  * 8 granmof» 

Huii  dtstilli^ ij. 


(Rust)  EJ- 

üesmarres  a fait  un  collyre  semblable  Æt  y a ajouté  de 
la  glycérine.  Ces  collyres  sont  assez  bons  à la  fin  des  con- 
jonctivites. 

Pommade  u l’oxyde  de  mercure. 


Oxyilc  dr  memirr  [Miqdivriu' î graïutur., 

Axnuçr ■ 30  ■ iil. 

C.rcoNitc 10  Kotitlni. 


(Tanesville)  □. 
L’oxyde  de  mercure  peut  être  supprimé.  Cette  pom- 
lade  n’est  assez  bonne  que  pour  les  conjonctivites  an- 


niade 
ciennes. 

Pour  les  conjonctivites  chroniques,  on  emploie  les  jtom- 
mades  au  préci’i/ité  rouge  modelées  sur  la  pommaile  de 
•Saint-Yves  et  du  Régent  (V.  Cohnée  (Opacités  (le  la),  Ri.Ê- 
PIIABITE.S].  La  pommade  de  Lyon,  et  celle  dit  Grandjcan 
sont  les  plus  simples,  1 à 5 grammes  de  préeipité  rouge 
pour  16  ou  2U  grammes  de  cérat  rosat  ou  de  cérat  sim- 
ple El- 

Pommade  au  précipité  bl(oic. 


PnWpilê  Uauc 3 dwisniminc.. 

i.undaoiiUi 5 i,ï, 

Hilrail  du  Satunie.  , , 5 î<i. 

Axouge 50  gn>miuc«. 


(Rust.) 

Pour  les  conjonctivites  anciennits  avec  blépharites  EJ. 
Pommade  mercurielle. 


Puauuadc  mccriiriclU)  doutil» 40  aiamiiM.. 

Str^chninr.  5 ui'clxroinDir». 

Uitil»  oMouliitll»  d'amaudrt  unrre..  ...  tU  guulin. 


Mêlez. 


U grammes  pour  chaque  friction.  Celte  pomm.ade 
convient  dans  les  conjonctivites  et  ophlhalmies  graves. 

Pommade  mercurielle. 


Uosnobi  mrrcoKul.  . » . . . • 10  grammu*. 

Klîrojt  do  ItcUadoDC )0  id. 

Iluili» q.  g. 


Pour  une  pommade  molle  qu'on  applique  sur  la  tempe 
cl  les  paupières  pour  calmer  les  douleurs  EJ- 

(Hôp.  de  Paris,  Sichcl,  Desmarres.) 


C'OXSERVKN.  Préparation  pharmaceutique,  de  con- 
sistance molle,  et  formée  d’une  substance  végétale  mise 
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i'W  pulpe  ol  «nie  mi  snere.  — U y n la  conserve  decy««.r- 
iV(ils<intfu\i\t'  /rfssi7<i{/' » »rtn  wM>wts  d\»>iwjct\  de 
wh7».sse,  lie  j/i«irrcc,  de  <7f  roses  roiiîyt-jJ, 

iWutijt'iùfiiti.  etc. 

On  pi'Ul  au^si  faire  «ne  ronaarc  ih-  viiiwle  irah*>rd  mise 
en  puire  et  confite  avec  «n  pen  di‘  sucre,  pour  reiiibar- 
qiiiT  ii  horil  di*s  navires  et  pour  servir  à la  nuniTiture  des 
années  de  terre  et  de  mer. 

<0%S0WPTI0:%.  lUlTérenls  états  morhides  peuvent 
entraîner  rainaiprissiuneiit,  la  dys|wpsle  et  la  lièvre  liec- 
tiqne  qui  caraetérise  la  eoii'omption  ; ce  sont  : la  pluliisie 
inlNTculeuse  piiliiiüiuire  et  lanngée,  la  pneumonie  ca- 
sénse  et  ulcéretisi*;  la  luhemilose  des  os,  des  panpiions 
inéventériques  et  d« séreiiM's,  le  cancer  des  différents 
oiyanes;  les  phlepmasies  dironnpies  de  rinlesllii.  de 
l'estomac,  de  l'a^sopliape,  dti  paneivas,  du  fou*  et  des 
reins,  mais  ce  sont  surtout  les  maladies  des  voies  dipes- 
lives  el  de  ses  annexes  tjui  ont  le  fàclieuv  privilégi-  de  pro- 
duln*  la  consomption.  \ f I'nciieme. 

T/n  ro^ftnfè/oe.  — On  ne  |>eiil  puérir  la  consomption 
qu’en  faisant  disparaître  la  maladie  principale.  Or.  parmi 
les  maliulies  qui  produisent  l’aniaiprissiunent,  la  perte  des 
forces,  le  dépérissemeni  praduel  cl  la  lièvre  hectique,  la 
plupart  sont  incurahles,  el  contre  celle  espèce  de  con- 
somption il  n'y  a pas  graturdiosi*  à faire.  Ia‘  séjour  à la 
campagne,  la  liomie  nouriilure,  la  purée  de  viandt*  crue 
200  grammes  par  jour,  un  peu  «le  vin  et  l’usage  des 
grai*'srs  mi  de  rimile  de  foie  de  morue,  des  pn'|Kirations 
loniqnesel  ferniplneuses  sont  h»s  moyens  à nnutre  en  usage. 

Quant  à la  consomption  qui  résulte  de  reutérile  chro- 
nique, de  fulcére  chronique  de  lestomac,  de  certaines 
lironeljiles  clircmiijites,  des  mal.adies  curahies  de  l’iuérus, 
du  foie,  du  rein  el  de  la  vc^sii*,  les  moums  les  pins  conve- 
nables à employer  pour  la  puérir  sont  c»'ux  qui  peuvent 
niiM'iier  la  puérisonde  ces  maladies. 

C'ONfitOUIIG.  IManU'  des  horrapiuées,  dont  la  inicine 
imicilapineuse  el  astringente  est  einployée  en  décoction, 

H grammes  par  litre  d’eaii,  emiire  l’hémoptysie  [3  et  conln; 
la  iliarHiée  Q.  On  en  fait  un  sirop  utile  |mur  édulcorer 
les  tisanes  féculentes. 

«OXWIPATIO^.  I.a  difficulté  et  la  rareté  des  éva- 
cuations evcrémontilielles  coiistiluenl  la  constipation. 

I.a  constipation  résulte  de  causes  Irés-nomhreiiscs  el 
très- variées , qui  sont  : ralonie  iiite>linale  ri'sultan! 
de  ralimenlalion  insuffisante,  de  l.i  chlorose,  de  I hypo- 
chondrie,  de  l’excès  de  nmirrilure  ajmtée,  de  renlérhe 
chronique  éi-vlhénialc«se,  de  l’ahns  des  lavements  lii'nles, 
de  la  parusse»  du  rectum,  occasionnée  par  la  m'*pli- 
-pence  apjwrlée  à la  défécation;  — l’altération  ou  h?  dé- 
faut de  sécrétion  intestinale  biliaire  ou  panrréali(|ue 
qui  acoompapne  la  p.'islralpie,  les  maladies  du  foie  ou  du 
pancréas  ; — le  spasme  du  rectum  produit  par  des  liémor- 
rhoTdes  ou  une  fissure  à l’amis;  — les  maladies  nipur»s  ou 
chroniques  du  rerveau  produis.'inl  la  paresse  de  l’intestin; 
~ les  cor|»s  étranpers,  les  réli*écissenienls,  les  invagina- 
tions, les  tunieiii-s  du  IuIm;  inteMiual,  l’imperforntion  de 
l’anus  el  les  hernies  élranplées  ; — la  paralysie  de  Hn- 
teslin,  produite  par  les  coliques  de  plomb  ou  tonte  autre 
cause,  etc. 

la  coiisüp.ation  alterne  souvent  avec,  la  diarrhée. 

Dans  la  constipation,  les  excréments  sont  durs,  ovillés, 
phis  on  moins  bruns  et  couverts  de  mucosités  épaisses,  en 
jMdile  quantité  ou  en  masses  assez  prande»  pour  faire  des 
limheaiu  longs  «fun  mèlie,  qu’ou  prend  (|m'hjuebûs  à tort 


JWIII-  il.-s  faiissi's  nicmliraii.’s  cl  les  l•v,^^^nlion.  n nnl  lieu 
que  tuii.  les  deux,  trois,  quatre  ou  si\  jours. 

I,a  pl.'iiituile  dans  1.‘  petit  b.assin,  aver  des  douleurs 
vapues  au\  lomlies  el  dans  le  ventre,  la  teinte  plomliéc 
du  visage,  des  malaises.  In  pesanteur  de  lüle  el  la  dys- 
pepsie sont  les  conséquences  ordinaires  de  lu  constipa- 
tion. 

lai  constipation  halriliielle  produit  souvent  des  lirmor- 
rlioîd.'s,  des  tissures  :<  l’anus,  de  l'enlerile  aiguë,  de  la 
typlilite,  di‘  la  dys(»epsie  avec  ou  sans  liypocliondrie,  el 
quelquefois  le  rancer  du  rectum , 

lions  la  roiislipalion,  la  pal]edion  du  ventre  au  niveau 
de  ruiic  ou  de  l'autre  fosse  itiaqm.  pi'miol  de  décmivrir 
des  matières  dures  aeeiiniulées  dans  1 S iliaque  et  dans  le 
ra'cuni,  où  elli-s  foi  iiieiil  des  fumeurs  pfiis  ou  moins  volu- 
mineuses, nVsl  ce  qu'on  nomme  des  .sri/ùofes,  quand  elles 
sonl  d'un  petit  volume,  et  des  (iiHiciirs  simoiiiirs  quand 
elles  sonl  trés-volnmincuses. 

Tant  t|ue  la  consliiialion  ne  dérange  pa-s  la  saule  liabi- 
liiidlc,  cel  étal  n'a  rien  de  grave,  mais,  dans  quelques 
cas,  il  en  résiille  des  accidents  d’obstruction  et  d'inllam- 
malinn  intestinale  chronique,  qui  peuvent  entraîner  la 
mort. 

r/iém|.eiiti./ue. — Dans  le  Irailimienl  de  l.i  roiislipalion, 
il  ne  faut  pas  perdi-e  de  vue  les  causes  qui  lui  ont  donné 
iiais-ance.caril  en  résulte  des  indiealions  curatives  inipor- 
laiiles. 

On  doit  recliei-eher  si  celle  disposition  est  produite 
par  les  ror|>s  étrangers,  les  tumeuis,  ou  les  invaginations 
de  rinlestin,  par  les  imperforalions  de  l'anus  el  par  l.is 
hernies  élranglws  (V.  ces  moisi;  car  alors  elle  exige  le 
IrailemenI  d.i  chacune  de  ces  maladies. — Il  en  est  de  même 
dii  la  eoDslipalion  qui  acrompagne  In  colique  saluniine  ; 
mais  eu  dehors  de  ces  cas,  il  y a une  constipation  qui  ré- 
sulte de  la  paresse  de  l'estomac  ou  de  lu  paralysie  de  l'iu- 
lesliii,  el  rhex  certains  malades  elle  amène  des  accidents 
de  réUmliuii  sicrcoralc  ipii  evigeni  un  tralumient  spécial  el 
iimnédiat. 

Dans  la  constipation  (var  vice  de  si'u-rélion,  par  atonie 
ou  phicgmasie  rhrmiique,  le  régime  joue  un  rùle  In'is- 
imporlanl  el  doit  être  composé  d'un  seul  repas  de  viande, 
d'eau  roupie,  de  laitage,  de  fniils  cnis  ou  cuiU,  de  fécu- 
lents el  d'une  grande  quantité  de  légimies  verts  bien  cuits 
ou  eu  pun*e,  tels  qu’épinards,  rhicerée,  carottes,  iiarels, 
salsifis,  elumx-lleiii-s,  céleri,  rlioiix  ordiiiain-s,  etc,;  enfin 
le  raisin  en  grande  alioiidance.  I.es  malades  devront  en 
oiilre  pn*ndre  des  bains  (iwles  et  faiiT  de  I exercice  la 
campagne. 

Des  lavcniciits  froids  ou  émollieiils  avec  la  graiae  de  lin 
et  ta  rocine  de  guimauve  ; eæibiM/s  avec  le  gros  miel, 
(iü  gr,immcs,  le  miel  de  mercuriale,  30  grammes;  purgatifs 
iivee  le  sel  marin,  fiO  gr.inimes.  le  sulfate  de  souilo, 
00  grammes,  la  dérorlioii  de  feuilles  de  séné,  1.0  gram- 
mes, ele.,  devront  être  ronseillés. 

Iles  .sup/si.si/oires  de  savon  médicinal  onde  benroe  de 
rac.ao  adcliliomiés  de  I à 5 cenligranimes  d'exirail  de 
bi-lladone  devront  fli-e  mis  tous  les  soirs  pendant  vingt 
jours  dons  le  reclum.— On  y pourrait  melliv  égale- 
ment nue  inérùe  de  r/.orjite  enduite  de  poiimiude  liellado- 
née  (U  Fleury). 

Des  ihmrhes  (ise«i./.m/e<  rerfutes  d mu  (l.s/e  ou  il  mu 
miiihule  de  Vù  h!/.  rou|H-e  avee  moitié  eau  ordinaire,  sont 
trés-enieaccs,  el  il  faut  les  prendre  jiendaiil  riiiq  à dix 
minutes  une  ou  deux  fois  la  si'inaiiie. 
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I<:i  MtadoitCf  donn«'‘e  iou$«  Ioü  Foir» 
ù lit  2 à 5 retitigrammc^  au  momont  de  ^e  rmi- 

rher,  e!>l  souvent  très-utile  dans  cette  forme  de  constipa- 
tion. 

.1pp/iwi/io«  rf’e«M  fhiitle  aux  extrémités  tous  les  matins 
nu  moyen  d'une  serviette  imbibée  d’eau  □. 

Sirop  de  fleurs  de  piieher;  il  se  donne  à la  dose  de  30  à 
60  grîimmes  (Huy-Pütin)  S- 

E.rtr>iit  de  noix  vomit^ue^  25  milligrammes,  trois  fois 
par  jour,  ou  mieux  la  même  dose,  associée  û 25  milli- 
gramme» d'aioès  et  25  milligrammes  d'exlrnit  de  Hm- 
luibe  [Baiilt)  dans  la  constipation  ]Mir  inertie  de  rinle>- 
lin  □. 

Un  }>eut  eiidii  donner  les  tisanes  laxatives  de  p(7i7-/uft 
rhuifieel  non  clariliè,  iiiie  lasse  {tarjour;  le  lait  d’àncMe 
il  jeun  et  In  pii/jx*  de  nme  ou  de  tamarin^  60  grammc> 
dans  un  litre  d emi  ; les  piii'gatifs  tels  ipie  : 

//Am7e  de  iiWn,  faite  à froid,  30  grammes  iijeiin , dans 
du  thé,  du  café  ou  du  bouillon  d'herbes 

1^1  f^rume  ndiàre  de  moutarde  Wu/ieAe,  trois  ciullen*es 
âltouche  par  jour  dans  un  demi-venv  d’eau  fTl: 

laï  sulfate  de  .soude,  AO  grammes  à jeun  dans  du  bouil- 
lon ddierlies  H ; 

Le  ritraie  de  magnésie,  60  grammes  à jeun  dans  du 
bouillon  d'htTlies  [T]  ; 

La  nuujHcsie  ralriure,  mie  denil-riiillerèe  A bourbe  tous 
les  soirs,  dans  un  demi-verre  d'eau  rTT]; 

L*A«i/e  dVpitri/e,  13  a 20  gouttes  dans  un  verre  d’eau 
sucrée  à jeun  □ ; 

Le  sirop  de  «erprwi,  15  a 20  gnimmes  A jeun  I I: 

• La  marmelade  de  TivuirAwi  pnr  cuillerées  a bourbe  jiK- 
Hu'à  effet  puigatil  (Tl; 

teinture  de  scammonee,  t fl  A 30  gouttes  dans  une 
lasse  de  bouillon  d’berbes  m : 

La  gomme^ÿuite^  10  A 30  centigrammes  en  pilules; 
l/«A>es,  20  A 50  renligrammes  avant  dtncrfT~n: 
I/A«i7e  deo'oton,  2 gouttes  dans  une  pilule  de  mie  de 
pnin  H: 

.Sirop  de  rosiîs  imites,  30  à 60  grammes  }wir jour  m? 
llnile  d'olives  sucrée,  60  gnimmes  a jeun  tous  les 
jours  mr 

La  fjraine  eutiire  de  ijeaiac  de  lia,  deux  cuillerées  par 
jour  dans  de  l'eau; 

Le  #Aé  de  Smyrne,  — de  etc.,  une  cuil- 

lerée A café  le  soir  en  infu»ioii  dans  de  l'eau  liMe  ; 

Pftdnjthylliae  A 2 centigrammes  jiar  jour  en  pilules 
faites  avec  l'extrait  do  dnlura. 


PiHlofibtll^ iO 

F.ttnit  ijr  tUtat*  PtrantoRinn 10  iU. 


Pour  cinq  pilules. 

A prendre  une  ou  deux  parjourauplus. 

Kuii  de  Pulina  tous  les  malins  A jeun,  nn  petit  verre  A 
Bordeaux. 

Êieetriritè.  Furadisalion  de  riiiteslin  avec  le  pèle 
négatif  au  moyen  d'un  condurlciir  isolé  A l’exception  do 
son  extrémité  libre,  ell'anli’t^  conducteur  humide  promené 
.sur  le  ventre  pendant  15  minutes,  deux  ou  trois  fois  par 
semaine.  Le  courant  doit  être  modéré  et  l'on  use  en  même 
temps  de  l’iiiiliiencc  de  l'excrcice  et  du  régime  nifralchis- 
iaiit(Ailfia«is). 

Café  au  séné  qui  purge  doucement  et  maintient  ensuite 
la  liberté  du  ventre. 


FnlItrnW  ar  ■^n«' 12  A SO  prammr*. 

.-s  * ta  id. 

Kiwi  lM>ntil«nl» là)  ij. 

I.«it  hcMiilli ti«  i,|. 

40  W. 


L’eau  bouillante  est  versée  sur  le  café  et  sur  le  séné,  et 
après  une  heure  d'infusion  ou  passe  avec  expression  pour 
ajouter  ensuite  le  sucre  et  le  lait. 

A prendre  en  une  ou  deux  fois  i-e  -ei. 

Il  faut  faire  beaucoup  d'nllention  dans  l'emploi  de  ces 
purgatifs,  car  si  l'on  peut  y recourir  quelquefois,  il  serait 
imprudent  de  vouloir  toujours  s’en  servir  }iour  combattre 
la  constipation.  Ces  moyens  finissent  par  irriter  les  voies 
digestives  et  produisent  des  rniériles  très-graves  qu'on  doit 
lArher  d’éviter.  Ix*  régime  précédemment  indiqué,  les 
bains,  l'exercice  A la  campagne,  sont,  en  résumé,  les 
moyens  les  plus  utiles  aux  malades. 


FOnjm.AIRE  DE  LA  CONSTIPATION. 


• Huile  helladouée. 

Illlil^  il  IIIIIIJmI*'*  .iMim.'*.  .........  son 

Ksirait  «U*  brildiioiie 90  n-ntiisrauinet. 

Puii.lrd  il.*  »WTP.  .............  9U  eniBujird. 

Kaire  dissoudre,  l’ne  ciiillenV  par  jour  A jeun.  (Bou- 
chut  ) 


Sn-op  de  séné. 


Faites  infuser  dans  : 


ISO 


«...  1000  eTdiamrti. 

Piis-sciavec  expresnon  ; fuites  évaporer  au  bain-marie 
jusqu'en  consistance  sirupeuse  ; ajoutez  alors  : 

Sirnp  (Ir  turro  Lniiillul . iWMl  ffraAiiiM^. 

Passez,  ajoutez  : 

nbao ISO  mifin>^4. 

A la  dose  de  30  grammes,  pour  purger  les  enfants  tie 
quatre  ans  (3- 

fiirop  de  séné  au  café. 

S»‘ni I&n  er«io«w»4. 

oti*  tiirnMU- IM  i<l. 

Siro|>  <k>  tOOO  iil. 

Épuisez  le  séné  et  le  café  jusqu'A  R.  q.  d’eau  pour 
obtenir  300  gi*ammes  de  liqueur  conerntrée  que  vous 
mêlerez  au  sirop  de  sucre  après  l'avoir  fait  évaporer  d'au- 
tant (Baiideiocque). 

Il  se  prescrit  A la  dose  de  30  A 50  grammes  comme 
purgatif.  Le  café  masque  très-bien  la  saveur  nauséaboude 
du  séné  pi. 


Miature  purcjatii'e. 

Sl‘A■tla•>né<^  «*11  iMHidiv,  « 3 il^îensiiD^d. 

Aic>iuUt  d»  roBidrin 2 ^rniMiiina. 

Triturex  dans  un  mortier  de  porcelaine,  et  ajoutez  peu 
A |ieu  : 

Ebii  d*  ü'iirmiie^r.  50  i^râmoted. 

Sirnf  Jp  flenr  dr  .........  .'îO  id. 

A faire  prendre  en  une  fois  le  matin  à jeun  (AndrvjfTl 
Potion  put-fjotive. 


r«niU^«  d*  trnÿ 10  graiMKH. 

Faites  infuser  un  quart  d'heure  dans  : 

Edii  liouitUnli» ItO  FTuninri. 

Passez  et  faites  fondre  ; 

SiiHai#  d4>  io»d« 45  gruBiM*. 

Ajoutez  : 

Pn«idr«  d«  i*Up 1 inMDi*. 


En  deux  fois  le  matin  A jeun  [3> 
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SetUitz  pttti'ders. 


AcilU  90  aromrur*. 

Divines  en  doiixe  paqiieU  dans  du  papier  blanc. 

Btr«i-l<iniile  df  ««luJ** 90  frraami>**. 

T«rirâte  «te  ilc  mmiiIo 100  id. 


M<Mex  et  divise*  en  doii*c  paquets  o dans  du  pa- 
pier bleu. 

Onfaildissoiidre  un  paquet  d'acide  dans  un  verre  d’eau. 
On  ajoute  un  paquet  de  sel,  et  l’on  agite.  Boisson  ga- 
leuse tempérante  et  laxative  (P.  de  Sedlilz)  H. 

Poudre  de  Sedlitz  fowjwser. 


SuUa1f<i<'  ■naittt^*i'‘ «U  |HjuJre 10  vr«(nar>«. 

ni'wrlKiMutr  dr  Mttde il  >d. 


Mélo*  exactement. 


PottOH  }>ufijnike. 


fluiki  4c  ririn ürniiiiuM. 

Sir>i|.  4c  *>0  id. 

Kan  tU'  iniMilm' 90  i<l. 


.Mêle*,  en  irituraot  le  tout  avec  un  jaune  d’muf.  Kn 
deux  fois  le  malin  à jeun 

Teinture  d'ahés  rompos^. 


AU«*«  ao««.lriJl 30  «rammr». 

HariM*  dp  Kcnliani' 4 •<1- 

KiiulMtfW 4 id. 

4 id. 

Sartvn 4 id. 

Aj^anr  IduK.  4 id. 

Tbcna^iiip 4 id. 

Aic»<>l  à SI  driTTrt  Uart.  17-8. 


F.  8.  a.  (dose  : 10  à 50  grammes).  Comme  i»urgatif  et 
stomachique  S*  (C'est  l'élixir  de  longue  vie.) 


D’autre  part,  dans  un  second  paquet.* 

Acidr  tar(rii)ii(>  <4i  pwuilrr 9 fr.itnuM’i. 

Méli’z  leî»  deux  p.*u}uets  dans  25  grammes  d’eau,  et 
prenez  au  moment  de  l'effenresccoce  (Pliuiclic)  E. 

Piftivn  }iurfjativ€, 

AeMtade»  4<Nir«»  Doud^ef 


Faites  une  émulsion,  d’autre  part  : 

nciioc  de  jnliir* 


An<aJp« 

(■«aiiHc  i‘ii  feindre.. 


te  H, 
90 

4U0  id. 


& di'<-ier4inmr<. 

1 

(■*  1. 

a sritminp*. 


Triture!  la  résine  avec  le  sucre,  opislezavec  l’amande 
privée  de  son  épidémie,  ajoute*  la  gomme,  puis  réinul- 
sion  peu  à peu.  Lu  résine  est  ainsi  très-bien  divisée.  A 
prendre  en  une  fois  (Ilaralau)  Q. 

Luit  }itmjatif* 

Ai'-*iiip  .1*  *r«iniiinoilY » ♦ d«'-.  icr*mate>. 

MK-rc  liUn  - *0  «fT*mnii-i, 

Triture*  ensemble,  et  ajoute*  peu  à peu 

L«it  iiar.  iOO  mtiiiuei. 

K»u  O»!  Uuricr-Tirt^p.  ..........3ft4  ircultc». 

Ld  une  seule  fois  pour  un  adulte  (Planche). 
pMro«/f/  Initeux. 

8<*»oiaii>ti4tt  dèrutur^.  ..........  ilO  «-«aURfiiiBBip*, 

L«il  d»  TBckr.  IdO  «i-aniBc*. 

Sirop  d«  flriir  dorancer 30  id. 

Pour  xmc  dose  E- 

Pilules  amères. 


EiiMit  (k  trèila  d'eau.  .... 

» de  HiulurW , 

Pntidre  d'al<a» S id. 


at  3 n-anmea. 


Mêlez,  et  avec  quantité  AufPisante  de  poudre  de  rim 
barbe,  faites  des  pilules  de  15  centigrammes  ; une  par 
jour  ; embairas  intestinal  (Gall)  E- 

OotDBK*  pUmtlTr. iO  A no  RnitlIBM''. 

Dans  une  lasse  de  bouillon  dégraissé. 

iViu/ston  pmyaiive  avec  Chuile  de  ricin. 

Iliiik  dr  licia Î3  «iumoh-i.. 

JauBit  d'imif. n*  i. 

Kan  d«  mMiUiB.  40  RraoiiMf. 

£iiu  • 04  id. 

Sinifi  (UapU* 39  id. 

F.  8.  a.  [Codex).  A prendre  en  une  fois  le  malin  à 
jeun  E- 

Potion  pwÿatice. 

Iluik  d'amandr*  duiicM \ 

llnilu  da  rifi»: | •«  30  frraaàlBM. 

Sirvp  J«  unimauv*. J 

Jlélc*.  A prmdie  en  une  ou  deux  fois  E* 


Itiera  picra 

Ainè» . 

('.ador-lia-  ....... 

Uarta 

Rar.  caUari'l 

Mnviit. 

M..-I 


(élecluaire  d’aloés). 

, . . . 423  cruuinx'*. 

K id. 

K id. 

R id. 

, , . . 8 id. 

500  id. 


F.  8.  a.  Vieil  élecluaii^  utile  comme  purgatif.  Uose  : 
2 grammes  E* 


Vt«  d'alot‘s. 


Via  d'K«liam4' 280  Rraïuau  i, 

Ato»*. 30  M. 

P»iTn>  d<>  la  J4niAii|i»r 1 ^ ^ 

UiB^t-aibrc. . f 

Faites  macérer  pendant  huit  jours  et  filtrez.  L'ne  cuiU 
lerée  à bouche  dans  un  peu  d’eau  sucrée  E- 

Élixir  de  hau/in. 


BacKMi  de  Rfutiani',  . 

— d«  rtinlwrlw.  . 
Krarvr  d'firaiiRe  owcrii 

Alxintlie 

Ti-umnoi  elta»n»dry». 
Kullicule*  ih-  «tué.  . . 

. lUiM'NnIle 

Alwé<  Mcotria 


1 1«  30  îrariinw», 
j as  « id. 


Faites  macérer  le' tout  p»*ndant  Imit  à dix  jours  dans  ; 

Alrtii»l  A 22  Ji-xivi 4000  içraiB«H*a. 

Filire*  et  conserve*.  Une  cuillen*e  à bouche  avant 
chaque  repas.  Si  celle  dose  prise  ne  procure  pas  quelques 
selles,  ou  la  réitéré  le  lendemain  E- 

Pofion  d'htdle  de  ricin. 


lltiUe  (le  rieio  |>ure SU  eniatme*. 

Ja>ta<-  d'ieiif U*  4. 

InriiKHMi  de  bon  finie 129  KTaBtiur*. 

Surrr.  3U  ni. 


F.  8.  a.  A prendre  à jeun  (Ilighiiit)  E- 


pilules  d'alot'S  cowqwsées. 


•Vloê»  en  pomlre..  30  iri-amnifia. 

Kitrait  de  te*nlianr 19  i-l. 

fiiiiti'  d>!  mr«i Ml  K>HiUca. 

*• 


Broyez  ensemble  jusqu’à  ce  que  la  masse  soit  par- 
faitement homogène.  Faites  des  pilules  de  15  cenligrain- 
mes  A prendre  une  tous  les  soirs  avant  de  dîner  tPh. 
Id)iid.)  E* 

l'ditles  aloètt  myrrlte. 

AUr» CO  ST*w«wa. 

laaSll  *•!. 

Jd(Trh«*.  . / 

Mr.i|>.  » '!•  *. 

Pulvérisp»  si»pnri'ment'l'oloi'S  el  lü  iiijrriic  ; broy.z 
lo  tout  cnscDiblo  (Hiiir  foi-im-r  une  masse  bien  homogène. 

è’ailes  des  pilules  de  l'i  cenligrammes  : 2 ii  (i,  comme 
purgatif  (l*h.  bond.)  □. 
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Bimilliui  a«.T  herhts 

f'triue  l«r<r>‘  «nUMr . tU>  cMinca»*. 

tW>uitU<B  aiu  b<>rlie>.  lOOO  . i<i. 

A premlii*  par  verres  à jeun  de  dix  en  dix  minutes  EJ. 

ftjissoM  temjM'rmite. 


Hrcsrilr  Urtre  ««tlaUr 10  (trunuiM. 

Xilr«le  d«  puU»»e,  â id. 

S<im.  iO  iJ, 

Ean 10OM  U. 

A prendre  par  verres  k jeun  de  dix  en  dix  minutes  EJ. 

S»ie  (^herbes  purijatif. 

Sm  d«  boarriirlir  et  ilt>  f-Lirorée. .....  IfS  cr«atD«i. 

Saifato  tic  Miadc.  ............  i«i. 


A prendre  en  une  seule  fois,  le  matin  à jeun  [T]. 
£uu  pwrÿu^Vt*. 


PUotpIiAtc  de  Mfldc.  40  sramoct. 

Aritlc  aln>{wp tl  id. 

BifarbiMtatc  de  ewthle 1 id. 

Eau C23  tj. 


D.ans  une  bouteille  bien  boueiièe  cl  (Iceiêe.  .A  prendre 
par  verres  jusqu'à  effet  purgatif. 

('.cite  eau  est  moins  dêsttgréahie  que  l'eau  de  Sedlilx. 
Elle  pui'gc  trés-l'icu  EJ- 

£^Aéfû/tie  e/l  lavugir. 

{ 

Htmilltia  dltrrlic* 1 litm. 

A prendre  par  verre»  à jeun  de  dix  en  dix  minutes  El- 


l/ivtment  (vj/ifre  h cfimtipntion  iiervmxe. 


Am  f>rtida Ij  iframBiM. 

VianiRr«  •irdiMirv. 30  id. 

MtrI 60  id. 

Eaa  d'onre 300  id. 

JauM  d'N*uf.  .............  , . <1,  «. 


MtMi‘2  et  faites  s.  a.  une  mixture  émulsive  aussi  homo- 
gène que  possible. 

l*our  deux  lavements  qui  doivent  être  administrés  à une 
lnMire  d’intervalle  l’un  de  l’autre  □. 

Lavement  d'huile  df  rida. 

Uniic  de  Hein,  »0  g;titiuoiff . 

liérociHUi  de  t^iiiioaiivc * . ■ . 30U  id. 

F.  s.  a.  Administrer  en  une  fois  le  malin  à jeun  El- 


Laremenl 


Huile  de  ricin 

Mitd  rncnainn 

i>^.>cti<H]  de  gutBMUve. 


1 30  BraoiBM»». 
300  id. 


Admiiiisirer  en  une  fois  le  malin  à jeun 


Ltm:ment  de  Uibae. 


Déroclinn  de  tabac,  1 à 2 grammes  par  litre  d’eau  tous 
les  jours  en  lavement.  V.  Hkhnie^.  Ce  lavement  est  dan- 
gereux et  peut  empoisonoer  □. 

JSauj:  minëv(Ue$  punjativee. 

Eaux  saWieif  purgatives  de  KUsi/igen  en  Bavière,  ^ h 
6 verres  par  jour  El- 

KtvuE  salées  akalines  de  Wi'esbaden  (Nassau),  7 à 8 
verres  par  jour  El- 

Kau  purgative  de  Pullua  (Bohême),  3 à 5 verres  par 
jour  El* 

Ettii  purgatirr  de  hirmeusturfy  trois  verres  le  malin 
h jeun. 

Fmu  (liaid),  quelques  verres  pendant  quinze 

jours  ou  plus  El- 

Kan  de  SiMerbrtauty  1 à 2 litre»  par  jour. 

Eau  de  Homhourgy  7 à 8 verres  par  jour. 

Eau  de  Carlst/ad,  à à 8 verres  par  jour. 


ro\lMCilOW.  I;a  propriété  qu'ont  certaines  malndios 
de  se  ti’unsmeUre  directement  im  indirectement  d’un  iiidi* 
vidu  à un  autre  constitue  la  contagion. 

Il  y a une  ronlagion  l irulente  produite  par  les  virus  ; 
miasmatùfue  p;u*  les  miasmes  ; puruiente  par  le  pus  ; 
p</i‘usifuiVe  parles  animaux  et  végétaux  parasites (V.  B.\c- 
TiiiUEji),  enfin  nenesigue  par  l'inQuence  nemuse. 

I.a  rontagiou  s'opère  directement  ; soit  par  le  loucher, 
soit  par  inoculation  dans  la  syphilis,  dans  la  variole,  dans 
la  morve,  dans  la  vacrine,  dans  la  rage,  dans  la  scarla- 
tine, dans  le  charl/on,  dans  la  rougeole  ; mais  elle  se  fait 
aussi  à distance  par  rinflueiue  de  miasmes  répandus  dans 
l’atmosplière,  dans  la  variole,  dans  la  scarlutiiic,  dans  les 
angines  simples  et  gaiigréneii.ses,  dan.s  le  croup,  dans  lu 
ciiarbou,  dans  la  rougeole,  duus  le  iypliu»,  daus  la  fièvre 
puerpérale,  dans  la  lièvre  typhoïde,  dans  la  (teste,  dans  le 
choléra,  dans  lu  suelte,  dans  les  névrose»  qui  sont  des 
ntuladies  infeeto^conUigieuses. 

TantAl  évidente  et  inconlestahle,  la  contagion  est  sou- 
vent douteuse,  c{ir  rr;ox'o/tt/iou  qui  démontre  expériinrn- 
lalement  le  fait  pour  certaine»  nmladies.  telles  que  la 
rage,  la  syphilis,  lu  morv«‘,  etc.,  n'est  suivie  d’aucun  ré- 
sultat fâcheux,  dans  les  typhus,  dans  les  angines  simples 
et  gangréneuses,  dans  la  suette,  qui  sont  bien  cerlaine- 
nieiil  des  malodius  contagieuses. 

La  contagion  s'cfTectuc,  soit  par  contact  de  la  (leau  in- 
tacte ou  écorchée  avec  un  agent  contagieux  (virus,  pus, 
miasme,  végétal  ou  animal  parasite),  soit  par  le  contact 
des  mêmes  agents  avec  les  muqueuse»  gastro-intestinale, 
ptilnmiiairu.  génitale  ou  oculaire,  mais  partout  il  faut  que 
l'ahioriuion  fasse  pénéiix'r  dans  le  sang  le  princi|iü  conta- 
gieux morhilique. 

Iaîs  principes  contagieux  ont  une  activité  très-variable 
qui  leur  est  inhérente  ou  qui  dépend  de  ridiosyncnt«ie  des 
individus  soumis  à leur  influence. 

Les  agents  de  la  contagion  sont  /îay.x  et  iuoculabks, 
comme  les  virus  vaccin,  rabique,  varioleux  ; volatils  et  non 
imjculaUes,  comme  les  miasmes  de  rougeole,  de  la  scar- 
latine, etc.;  solides  ou  HguideSy  comme  les  crodtes  de  la 
variole  ou  lu  pus  de  la  blennorrhagie;  nu/vts  ou  vivant», 
comme  le»  débris  cellulaire»  de  ropbthulmie  purulente 
les  bactéries  du  charbon,  du  ty(>lms,  de  la  variole,  ou  les 
épiphytes  et  les  épizoaires  des  maladies  parasitaire». 
V.  BAr.rKniE.s. 

L’action  de»  agents  contagieux  dépimd  do  l'idiosyncnt- 
sie  et  de  l'immunité  des  individus  qui,  naturellement  ou 
accideulellemcnl,  par  inoculation  antérieure  ou  par  ac- 
coutumance au  poison  morbide,  sont  réfractaire»  à son  ac- 
tion nuisible. 

Dans  lieaiicoup  de  cas  le»  agent»  contagieux  exercent 
une  action  Iwale  avant  d’être  absorlK'S,  et  ce  n’est  qii’a- 
prés  quelques  accidents  d'inflanunalion  tégiimeniaire  cir- 
conscrite qu'il»  produisent  riufeclion  du  récouoinie. 

Parmi  le.»  maladies  contagieu.»es,  les  unes  sont  d'abord 
lucalisée»  et  elle»  ne  deviennent  générale.»  qu’un  peu  plus 
lard,  comme  la  »y|>hiiis,  la  diphthérile  et  le  charbon  : les 
autres  sont  d'emblée  des  maladies  générale»,  comme  la 
variole  ou  la  scarlaltue,  les  typhus,  etc.,  les  autres  inlîD 
font  toujours  locales,  comme  la  iileniiurrhagic,  l'opliihal- 
mie  purulente,  la  teigne,  la  gale,  le  muguet,  et  les  mala- 
dies paiasitaires. 

Sauf  les  agents  contagieux  (varasilaires  qui  sont  des 
ôli-es  vivant»,  les  virus  et  les  miasme»  sonldcafermcnlsqui 
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•'•Uni  pltu'i's  «Imw  Torgnnixin»*  ne.  rr|iroiliii»{‘nl  nu  rfirtu- 
|tli‘  on  provoquant  nn  i>tnt  coustiliiUoiinol  plus  ou  moins 
grave. 

Kn  gôiiéraU  les  agenl-s  coiilngieiix  ne  produisent  pas 
deux  fois  le  im^ino  effet  chez  le  iiitlinc  individu,  et  il  sem- 
ble qirtine  première  contagion  préserve  d’une  seconde, 
car  l'immunité  contre  les  vinis  s’acquiert  par  leur  inocula* 
lion  et  par  la  iimladie  cprils  engendnmi. 

Thi  luipcHtùjur.  — La  conlagiou  exige  de  la  pari  du 
médecin  des  prcscrijuinns  différentes  selon  la  nnlure  de 
ragent  contagieux  dont  im  redoute  les  effets.  C’est  une 
pvupbylaxie  et  nne  ibérapeiilique  spéciales  dans  la  conhi- 
giun  viridentc,  iniasmalique,  purulente,  parasitaire  et 
iicrvosiqiie. 

VmttiyioH  rit’ulentft.  Toutes  les  fois  qu'un  virus  est  dé- 
(M)sé  sur  la  peau  dépouillée  d'épiderme  ou  inondé  dans 
une  plaii'  faite  volnntairenienl,  accidentellemonl  ou  par 
morsure,  il  faut  faire  couler  le  sang  et  laver  ou  sucer  la 
plaie  pour  entraîner  l’agent  de  la  contagion  avant  qu'il  ne 
soit  absorla*  et  |W»rté  dans  le  lorreul  de  la  circulation, 

Hans  ce  cas  l'emploi  d'une  ventouse  sèche  est  qiU'hpie* 
fois  très-utile. 

Si  la  succion  n’est  pas  employée  et  même  après  la  suc- 
cion, il  faut  cautériser  la  plaie  avec  le  nitrate  d'argent 
H.  — avec  le  fer  rouge  O — ou  en  y déposant  un  peu 
d'acide  pliénique  pur  EJ.  On  pourra  cautériser  encore  en 
détruisant  une  partie  de  la  |»cnu  voisine  de  la  bles.sure 
avec  de  la  }H>lasse  caustique,  du  beuire  d'antiiuoine,  du 
sidtlimé  corrosif  ut  mieux  avec  la  pjVte  de  Vienne.  — C'est 
la  cuutérisation  qui  est  le  meilleur  et  le  plus  sûr  des 
moyens  à employer  pour  einpècbiT  la  contagion  virulente 
de  SC  produire,  mai.s  il  faut  (pi'elle  «oit  faite  n l'instant  de 
rinoculnlion  ou  peu  d'heures  après  rarcidenl.  On  l'em- 
ploie sur  la  morsure  d’un  animal  enragé  pour  préserver 
de  la  rage,  — an  début  du  chancre  jKmr  emjM'cher  la 
syphilis,  — dans  la  pustule  maligne  pour  ari'èlcr  le  char- 
bon, — dans  la  vaccine  dont  on  veut  anèter  le  dévelop- 
pement, etc. 

On  p<'ut  aussi  prévenir  les  effets  de  la  eonliigion  viru- 
lente en  procurant  à tout  individu  en  bonne  santé  l’immu- 
nité HU  moyen  d’une  inoculation  préventive,  soit  l'inoculation 
du  viniN  dont  on  veut  se  défendre,  soit  celle  d'un  virus 
susceptible  d’en  neutraliser  un  autre.  Ainsi  l’on  pratique 
l’inoculaiion  du  virus  variolique  ou  mieux  du  cow-pox 
pm»r  préserver  les  individus  de  la  variole,  — on  inocule 
le  claveau  chez  les  moutons  pour  leur  éviter  la  cinvelée, 
et  la  pneumonie  contagieuse  aux  vaches  pour  les  empê- 
cher de  prendre  cette  maladie. 

ConUujim  mia»mafif/uf  ou  iufe»:to-routnijion.  Pour  pré- 
venir les  effets  de  la  contagion  miasmatique,  on  a imaginé 
d’isoler  les  pays  où  régne  une  maladie  contagieuse  par  un 
cordon  sanitaire  (Y.  ce  mol),  où  les  individus  atteints  de 
la  maladie  dun^  un  lazaret  (V.  ce  mot)  et  par  des  quaran- 
taines. Ces  moyens  sont  généralement  illusoires,  car  iis 
s'appliquent  à des  grandes  contagions  dont  la  cause  est 
géiiériilo.  mais  il  faut  les  employer  n«’  fût-re  que  pour 
l’effet  moral  qu'ils  |>euvenl  produire.  11  y a cependant  un 
principe  d’hygiène  qui  semble  en  contradiction  avec  celte 
maniéi-e  de  faire  et  qui  mérite  considération,  c’est  la  dls- 
|M>rsion  des  foyers  épidémique>  et  des  malades  atteints  de 
maladies  pestilentielles  contagieuses.  A cet  égard,  il  faut 
s’expliquer.  Ce  moyen  n’est  applicable  q»ie  dans  les  pt^ites 
épidémies  locales,  Immées  à une  ville,  à un  camp  ou  à 
une  prison  loi-sque  le  mal,  évidemment  contagieux,  a une 
origine  locnh.  Dans  ce  cas  dispersez  le  foyer  et  vous  ar- 
rèlerez  la  propagation  du  mal,  c'est-à-dire  la  contagion, 


c'est  ce  qu'on  fait  dans  la  lièvre  tyidioidi*,  dans  la  rougeole 
nu  dans  la  scarliiline  des  pell^ionn^ts  et  pour  le  typims 
des  camps,  mais  dans  les  épidémies  i,ui  courent  d'un 
l)oul  dti  monde  à l'autre,  et  qui  nu  même  instant  déciment 
une  nation,  la  dispersion  des  foyers  épidémiques  est  chose 
impossible,  et  il  ne  reste  plus  que  la  ressource  dei  cor- 
dons sanitaires,  des  lazarets  «q  des  quarantaines. 

Comme  la  contagion  miasinnliqtie  se  prediiit  ranunent 
lieux  fois  sur  le  même  individu,  on  a également  essayé  de 
provoquer  des  iminunité.s  par  l’inoculation  du  sang  des 
maladies  dont  on  voulait  se  garantir,  mais  il  n'y  a rien 
qui*  de  problématique  duos  ces  essais,  et  tout  cela  est  à 
revoir. 

U*s  désinfect.nnis  de  ralmoïqdiêre  sont  três-i*mployés 
dans  res  ciiTonsInnres.  mais  il  y a pi'u  à ronipter  sur  leur 
emploi.  On  a allumé  de  grands  feux  sur  les  pinces  publi- 
ques (3  (Hippocralej,  On  a fait  des  fumigations  de  chlore, 
de  genièvre,  de  benjoin  on  d'acide  sulfureux  produit  par 
lu  combustion  du  soufre,  — on  a placé  du  chlorure  de. 
chaux  ou  du  camphre  dans  les  appartements,  jeté  de  l'ncidc 
)>héniqiie,  du  rtiiore  liquide  ou  du  chlorure  d'oxule  de  sodium 
■sur  les  imii'nilles,  mais  tout  cela  est  à peu  près  inutile. 

I.a  fuite,  en  temps  opportun,  vers  des  lieux  où  ne  règne 
aucune  maladie,  est  en  définitive  le  seul  préservatif  contre 
celle  espèce  de  contagion. 

f'outntjiou  puriih'ute.  Comme  le  contact  direct  est  pres- 
que imijours  nécessaire  à la  propagation  du  mal,  il 
est  facile  d’éviter  les  maladies  contagieuses  locales  dues 
nu  contact  du  pus.  Il  n'y  a qu’à  ne  pas  s'exposer  à In 
cunlngion,  et  le  mal  ne  vient  puN  chercher  les  individus. 
Ainsi  il  est  très-rare  que  la  blennorrhagie  et  i'oplitlialmie 
purulente  sc  proilidsent  à «listance  et  sans  qu'il  y ail  eu 
du  pus  direclement  porté  dans  Tu'il  ou  dans  riirèthn*. 

f'>tiUa<ji(ni  pumsituire.  Les  épiphyles  de  la  teigne 
(V,  ce  mot)  ou  de  certaines  maladi«*s  ciiUiiées,  et  h’s  épi- 
zoaires étant  la  eau.se  des  maladies  paresifaires  conliigieii  • 
ses,  il  faut  attaquer  ces  principes  contagieux  par  d<s 
moyens  spéciaux,  tels  que  le  memire,  l’iode,  l’acide  plié- 
nique  et  les  huiles  essentielles  de  pétrole  ou  de  lavande. 
Snchnnt  In  nature  de  l'agent  morliilitpie,  il  est  bien  plus 
facile  de  lui  opposer  les  moyens  convenables  di*  destruc- 
tion. 

C'est  aiis.si  dans  la  prévision  de  la  nature  parasitaire  du 
charbon  et  du  sang  de  rate,  maladies  conlagieust's  par  !<*& 
bactéries  du  sang,  que  l'on  enjoint  de  dètniiro  et  d’en- 
terrer les  animaux  morts  de  ces  maladies  pour  éviter  la 
contagion  du  mal  et  pour  éteindre  les  épizooties  qui  dé- 
truisent les  troup<‘aux. 

Cftnttujion  unrensr.  L’imitation  émut  le  piinci|r<*  de 
la  transmission  de  certaines  maladies  nerveuses  qui  ré- 
gnent à l étal  épidémique,  telles  que  la  folie,  le  suicidt*, 
la  clrorèe,  les  convulsions,  etc.,  c’est  l’isolement  et  la 
contrainte  morale  qu’il  faut  employer  pour  arrêter  cette 
forme  de  contagion.  — Druduiles  par  un  écart  d'imnginn- 
tion,  cpilaines  névroses  ne  dis|>ni'nissent  que  p;ir  un  effort 
d'imagiiiatioii,  et  sous  ce  rap^MiT  les  espéranc<*s  de  la  foi 
ou  les  lemnirs  pi’oduiles  p,ar  la  menace  sont  de  très-utiles 
moyens  à employer. 

Au  reste,  rimilation,  qui  produit  tant  de  névroses,  les 
giièrii  de  même,  ei  il  siiflit  de  voir  ce  qui  se  passe  dans 
certains  pèlerinages  profanes  et  sacrés  pour  êln*  c<uivainni 
de  la  réalité  du  fait.  — Hennis  dans  un  but  de  guérison, 
les  malades  surexcités  exaltent  les  vertus  du  lieu  ou  celles 
du  guérisseur  en  renom,  et  )»Mmtôl  la  guérison  de  l'un  en- 
traîne In  guérison  de  l'autre.  Sous  ce  repport  l’imihition, 
qui  peut  être  la  cause  d'une  foule  de  névroses,  est  une 
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pniitsanri*  avec  laqiielli'  iK'il  rompter  la  ihérapeutiqiie,  car 
si  elle  guérit  le  mai  qu’elle  a pn)üuil,  elle  (H'ut  défaire  ce 
qu'elle  U fait. 

CO^'TI\C^’CE.  L'al>>tention  vaioiUaire  ou  forcée  de5 
rapports  5etuels  a reçu  le  uoni  de  coDtineiire. 

Si  la  conlinenre  cliez  les  deux  sexes  ii'a  souvent  pas 
iVineonvénienIs,  quelquefois,  mi  rontmire,  elle  produit 
rhyslcriecirhyporliomlrie  nver  toutes  leurs  conséquences. 

Il  y a dans  la  continence  deux  choses  : un  besoin  phy- 
.siqüe  non  satisfait  et  une  souffrance  morale  d'isolement. 

<!hez  riiomine  les  besoins  de  l'aniour  pli>sique  sont  plus 
iiiqHTituix  que  chez  la  feimue,  et  cela  s’explique  p.ar  la 
rétention  de  la  semence  et  par  le  n*pos  des  oi^anes  dont 
la  fonction  exerce  une  action  sjmpalbique  sur  toute  l’éco- 
noniie. 

.Si  chez  Ift  femme  il  n’y  a pas  de  rétention  séminale  qui 
puis'-c  expliquer  les  inconvénients  de  la  continence,  il  y a 
le  sommeil  des  organes  dont  raclion  est  nécessaire  à la 
stimulation  de  renseinble  des  autres  fonctions,  car  il  y a 
des  femmes  ipii  ne  se  portent  bien  qii'étant  grosst's  ou 
nouniees.  (’ela  est  si  réel,  qu’il  y a des  femmes  iwariés'S 
i{ui,  tout  (‘n  vivant  avec  leur  mari,  souffrent  de  la  conti- 
nence, parce  que  le  mari,  ne  voulant  pas  augmenter  sa  fa- 
mille, laisse  volonlftirement  sa  buume  dans  la  viduité. 

Thèrtij^pntifjiue.  — Ileaucoup  de  dyspepsies  et  d’bypo- 
ebondries  ou  d’Iiytéries  et  de  névroses  chez  les  dtuix  sexes, 
dépendent  de  la  continence  et  doivent  se  guérir  par  le 
mariage  ayant  ses  effets  absolus  piur  la  propagation  de 
l'espère. 

CO^TRACTIIRK.  Itans  une  sorte  de  tétanos  local, 
sans  fièvre,  Iwrné  aux  extrémités  des  membres,  la  rm- 
deiir  des  doigts  qui  sont  rassemblés  du  cété  de  la  pul{K’  et 
la  flexion  des  orteils  caracléiisent  lu  contracture. 

].a  contracture  des  exlréuiilcs  se  montre  surtout  cliox 
les  enfants,  sans  cause  appréeialile,  niais  on  l'observe 
aussi  chez  les  adultes,  dans  la  convalescence  du  choléra, 
de  la  fièvre  typhoïde  et  de  la  dysenterie,  pendant  le  cours 
lie  rnilaitement  chez  les  nourrices  et  sous  l’inOuence  du 
froid  ou  des  enlozoaircs  de  rintestin. 

On  voit  .souvent  la  ronlraclure  des  extrémités  régner 
d'une  muniére  épidémique. 

ha  contracture  sans  fièvre  est  une  maladie  essentielle, 
tandis  que  celle  qui  est  accompagnée  d'un  grand  mouve- 
ment féhriloest  symptomatique  d'une  lésion  des  méninges, 
de  la  moelle  »*l  du  cerveau. 

La  contracture  apyrétique  des  extrémités  dé|H*nd  d’une 
nlTi'Ction  locale  du  système  musculaire,  et  quand  elle  per- 
siste ou  devient  chronique,  elle  amène  souvent  i’alroplne 
et  la  dégénérescence  do.s  muscles  de  façon  à produire  des 
difTorniilés  incurables, 

TAém/k-nftVjru#'.  — Lors(|uc  la  contracture  est  accom- 
pagnée d'un  état  saburral  de  la  langue  et  de  symptdmes 
d’embarras  gastrique,  il  faut  recourir  â l'emploi  des  vo- 
mitifs et  les  fnin*  suivie  par  une  légère  purgation. 

S’il  y a des  vers  de  l'intestin  çhez  les  personnes  attein- 
tes de  contracture,  il  faut  administrer  des  vcrmifljges. 

I„es  bains  répétés,  l’opium  à petite  doj^e,  le  musc,  de 
1 à ^1  grammes,  le  sirop  de  chloroforme  ou  d’éther,  1.5  à 
50  grammes,  le  sirop  de  hrllaflone,  30  grammes,  {Meuvent 
rendre  de  réels  services  dans  la  conlniclure  des  extré- 
mités. 

ÏA  contracture  eMenliellu  des  extrémités  disparaît  très- 


souvent  en  quelques  heures  sous  l'influence  des  applica- 
tions de  plaques  et  de  bracelets  de  laiton  sur  la  peau. 

lujfrtiuns  hyp>}d*rmi»iH^s  (Cüfr<>inm\  à trois  jours  d’in- 
len'alle. 

Sutr*lr  M-atr«  J'a1ra|>iiu> S 

Eau.  imiiniumi. 

Faire  dissoudre.  Vingt  gouttes  d<^  cette  solution  par  in- 
jection. Dans  les  cas  de  contracture  permanente. 

COliTRACniIRN  PrERPÉRAI.E»  DK  I/KTA- 
Rl'M.  I^s  contractures  puerpérales  locales  ont  lieu  peii- 
d.inl  le  cours  de  la  grossesse  (Oubnis.  Velpeau)  dans  l’iité- 
rus,  qui  prend  des  formes  v.-uiables,  et  qui  éprouve  des 
oscillations  dans  l’abdomen  (Miquel,  Uaudelocque).  Ces 
faits  sont  tivs-raiTS. 

TArivipeirfiqoe,  — Soutenir  le  vciTlrc  avec  une  ceinture 
élastique,  administrer  une  potion  avec  rexlrait  de  bella- 
done à la  dose  de  5 centigrammes  et  des  hivennuit.s  o|ûa- 
cés  ou  l>e|ladoiiés  : 

KxtfAil  il#  WIlAiUnc OÜ  ««uOsratow#*. 

Emi.  -jW 

Pour  un  lavement. 

C'OVTR.il'KRVE.  ftaciue  exotique  d'une  plante  des 
urtieées,  dont  la  poudre,  1 fi  grammes,  et  dont  l’infu- 
sion, 50  gi'ammes  pur  litre,  s'emploient  comme  sliiim- 
lanies  rn. 

CDXrRE'POlNOK.  V.  Empuimnnrments. 

COVTREXÊVII.LE  (Vosges).  Eau  minérale,  alcaline, 
sulfatée,  calcique,  froide,  surtout  employée  en  boisson 
comme  diurétique  dans  la  gravclle  (3.  le  catarrhe  vési- 
cal (3,  lu  goutte  alonH|ue  È,  la  chlorose  Q,  engiir- 
gemenl.sde  riUérus  □,  la  dyspepsie  et  les  maladies  chro- 
iiii|ues  des  voies  digestives. 

COVTRO-STISItXAKTN.  Les  cnnIro-stimulanU  sont 
de.s  remèdes  auxquels  on  attribue  la  propriété  d’agir  en 
sens  opposé  des  slimiiluiits,  c’est-à-dire  des  i*cmèdes  doués 
de  la  vertu  de  raleulir  l'action  de  la  contractilité  capillaire 
locale  ou  générale. 

I/CS  agents  qui  ont  la  propriété  de  diminuer  l'Iiyper- 
slliénie  capillaire  et  nutritive  d’un  organe,  ce  qu’on  appelle 
aussi  le  .stimulus  inflammatoire,  sont  couti-o^stitHulmis 
(Uasori). 

Dans  toutes  les  maladies  inflammaloire.s,  r.'e.si-a-dire 
dans  les  phlcgma.sie$  aiguës,  U y a dans  l’organe  malade 
les  preuves  matérielles  de  l’influence  d'un  excès  de  stimu- 
lus auquel  SC  rapportent  l'hypèrémic  active  et  les  diffé- 
rt'nlsexsudais  inflammatoires.  C’est  dans  res  états  morbides 
que  les  co;ifn>-,vf»m»t7(in/.s  méritent  d’Ôtre  employés. 

rAri'a;>eu/i7NC.  — I.cs  contro-slimulants  les  plut  usités 
sont  : 

1“  Li  dièîH  et  la  mvjnée. 

2“  Le  ft^yid.  T.’air  froid,  dans  quelques  maladies  in- 
flammatoires, telles  que  le  coryza  ou  la  bronchite;  l’eau 
froide  en  boisson  dans  certaines  bronchites  chronnpies, 
dans  la  gastrite  aiguë,  dans  l'angine  granuleuse,  etc., 
sont  des  sédatifs  directs  qui  réussissent  souvent  br^auroup 
mieux  que  les  boissons  trés-chaudes,  sédatifs  indirects  qn» 
n’agissent  que  par  l’inlermédiaire  di‘s  arlions  réflexes.  |j& 
g/ncc,  dans  les  mouvements  nerveux  ou  symptomatiques 
d’une  lésion  de  l’estomac,  les  applications  d'eau  glacée 
sur  une  partie  atleinle  de  phlegmasie,  ou  sur  le  rentra  en 
cas  de  péritonite  aigue  ; les  irrigations  froides  sur  la  této. 
en  cas  de  méningite  aiguéoii  de  eonge.stion  cérébrale;  sur 
les  parties  ntteimes  de  plaies  par  écrasement,  dans  le# 
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fraclures  comininulircs  avec  plaiosonl  d’excellenlsinoyons 
(rcmpt>cher  les  progrès  du  mal  el  de  nculraliser  l'action 
du  .stimulus  iiillammatoire. 

I.e.s  litiiits  de  rivière  etlustoiMS  ^rois  enbaigtioire  dimi- 
nuent con-idèrahlemcnt  l'ètal  de  sliimilus  produit  par  le 
travail,  par  les  veilles,  par  la  fatigue  excessive,  et  |),ir  cer- 
tains états  dyspepti<iues  accompagnés  de  fièvre  lente  ner- 
veuse. 

3”  l.a  ditjilah.  Ln  donnant  la  digitale  à petite  dose, 
lu  à àU  centigrammes  de  poudre  (1  à 3 grammes  de  tein- 
ture), t à 3 milligrammes  de  digitaline,  on  ulitient  un  efl'et 
sédatif  très-marqué  de  la  circulation,  et  un  raléntissement 
des  battements  du  cœur  qui  ne  se  contracte  plus  que  qua- 
rante ù soixante  fois  par  minute. 

/t°  Le  soHs-ni(riite  de  bismuth.  Ce.  remède  est  le  contro- 
stimulanl  de  la  mu(|ucuscg.astro-intestinale.  A pi'tiledose, 
de  10  centigrammes  par  jour,  longtemps  continuée,  il 
guérit  les  ancienues  plilegntasies  de  restomac  et  de  l’iiites- 
tin.  Dans  les  plilegmasii^s  intestinales  aiguës,  c'est  à liante 
dose  qu'il  faut  le  prescrire,  el  l'un  en  dunne  alors  de  1 à 
5 et  20  gramm«-s  par  jour  (.Monneret). 

.■i®  I.e  sidfiite  dei/niiiiite  à liante  dose  est  un  contro-sti- 
nuil.ant  très-énergique  de  la  piilegninsie  aiguë  articulaire 
du  rluimatisine.  Il  guérit  rapidement  cette  maladie  à 1, 
2 ou  3 grammes  par  jour,  et  il  fuit  tomber  les  battements 
du  cteur  à quarante  ou  soixante  par  minute. 

6*  I-a  brijniie,  en  extrait  et  en  alcoolatiire  3 et 
/l  grammes. 

7“  l.a  vènitrOie  à 5 et  20  ou  25  milligrammes. 

8“  L'^cmétique,  le  kermès  cl  les  sels  d'antimoine.  (V.  ce 
mot.) 

9’  Les  imrijulifs. 

10*  Les  diurétiques  et  les  SHt/ori/iYUC.s  .sont  les  autres 
cuntru-slimulanis  journellement  employés  en  Ibèrupeu- 
tiquo. 

COXTl’SIOAi . Le  clioc  d'un  corps  résistant  sur  les  tis- 
sus, la  compression  énergii|ue  d'un  point  quelconque  du 
corps,  et  le  contre-coup  qui  se  produit  à la  suite  d'uiie 
cliiite,  déterminent  toujours  une  lésion  plus  ou  moins  pro- 
fonde des  organes  qui  est  la  contusion. 

On  peut  définir  la  contusion  : une  plaie  sous-cutanée 
(Iliclicrand). 

Les  plaies  par  instruments  contondants  s'accomp.agnent 
toujours  de  contusion  dans  le  voisinage  de  la  plaie. 
V.  l’UiE-S. 

Indépendamment  des  fractures,  des  contusions  viscé- 
rales, des  ruptures  musculaires  et  des  ruptures  de  gros 
vaisseaux,  une  contusion  a toujours  pour  effet  de  briser  un 
réseau  de  capillaires,  de  petites  artères  ou  de  petites 
veines,  d'oè  il  résulte  un  épanclicnicnl  de  sang  plus  nu 
moins  abondant  dans  le  tissu  cellulaire  ou  dans  une  cavité 
séreuse  ou  muqueuse. 

Daiis'le  tissu  cellulaire  sous-cut.ané,  lu  contusion  donne 
lieu  à une  extravasion  de  sang  qui  se  traduit  ; soit  pur 
une  eccliyinose  du  la  peau,  soit  par  une  collection  san- 
guine, qui  se  révéle  par  la  présence  d'une  tumeur  molle, 
fluctuante,  non  Irauspareule,  entourée  de  points  ecebymo- 
sés,  el  développée  immédiatement  après  le  traumati.sme, 
soit  par  une  destruction  des  tissus  réduits  en  bouillie. 

Dans  les  gaines  aponévrotiques  des  mendies,  la  contu- 
sion détermine  des  infiltrations  sanguines  qui  gênent  les 
mouvements  et  qui  se  traduisent  quelques  jours  plus  tard 
par  des  eccbymoscs  qui  suivent  le  trajet  des  vaisseaux  ou 


des  nerfs  el  apparaissent  au  voisinage  des  artictdalions, 
au-dessous  du  point  frappé. 

Les  é|)ancbements  de  sang  profonds  qui  résultent  d'une 
contusion  sont  révélés  par  une  luméfaclion  uniforme, 
lluctuanle,  qu'on  n'apprécie  bien  qu'en  explorant  dans  le 
sens  de  la  longueur  des  membres.  V.  Abcks. 

Les  gros  vaisseaux  contusionnés  peuvent  se  rompre,  el 
s'il  s'agit  d'une  artère,  1a  contusion  donne  lieu  ù un  ané- 
vrysme faux  primitif,  ou  Iraumaliipic  primitif.  S'il  s'agit 
d'une  veine  sous-cutanée,  une  iiibllralion  a lieu  dans  tout 
le  tissu  cellulaire  ; s'il  s'agit  d'une  veine  profondi',  il  y a 
un  épanebement  de  sang  mieux  circonscrit. 

Les  nerfs  contusionnés  cessent  souvent  de  funclionner, 
et  il  y a.  au  moins  momcnlanément,  une  paralysie, 
soit  du  sentiment,  soit  du  mouvement,  soit  de  l'un  el  du 
l'autre. 

Les  muscles  contusionnés  sont  souvent  déchirés  sur 
(piciques  points;  s’ils  sont  entièrement  rompus,  leurs 
bouts  divisés  sont  séparés  par  des  fibres  musculaires  mor- 
celées, baignées  dans  un  épanchement  sanguin,  qui  ne 
r(!Sle  pas  longtemps  fluctuant,  et  est  suivi  de  la  production 
d'une  ecchymose  plus  ou  moins  étendue  sous  la  peau,  sui- 
vant la  profondeur  où  est  situé  le  muscle. 

I.e  périoste,  les  os  contusionnés  sont  souvent  le  siège 
d'extra«asations  sanguines  dans  l'épaisseur  du  périoste  ou 
sous  le  périoste,  dues  à la  rupture  des  artères  principales 
de  l'os,  et  d'épanchements  sanguins,  dans  le  tissu  spon- 
gieux. Les  lésions  du  périoste  donnent  lieu  à des  petites 
tumeurs  dures  sur  les  os  recouverts  de  parties  molles,  à 
des  petites  tumeurs  fluctuantes  sur  les  os  plats,  recouverts 
par  la  peau  seulement.  V.  FnACTLitES. 

Dans  les  articulations  contusionnées  ou  comprimées, 
une  luxation  ou  tinc  entorse  avec  déchirure  des  ligaments 
peut  se  produire,  mais  si  la  synoviale  .seule  est  contusion- 
née, quelques  vaisseaux  se  déchirent,  et  il  en  résulte sim- 
Icmenl  un  épanclR'inent  de  sang  dans  l'articulation,  ce 
qui  provo<jue  souvent  une  hypei’sécrélion  de  synovie. 
V.  ABTIIR1TE.S.’ 

Les  viscères  contusionnés  présentent  'toujours  deux 
étals:  l'infiltration  de  sang  dans  le  tissu  de  l’organe,  ou 
bien  1a  destruction  de  quelques-uns  des  éléments  de  l'or- 
gane, au  milieu  d’un  foyer  hémorrhagique.  Dans  ce  second 
degré,  alors  que  la  contusion  a porté  sur  la  périphérie  de 
l'organe,  il  y a toujours  une  déchirure  de  l’envelop|)e  de 
l'organe  el  un  épanchement  de  sang  dans  la  cavité  séreus«> 
où  est  situé  l'organe.  V.  Lontu.sion  nu  KOIE  cl  Encki>hai.e 
{Lésion  traumatique  de  /’). 

Les  canaux  excréteurs,  les  conduits  muqueux  contu- 
sionnés, peuvent  être  déchirés  sous  rinfluence  des  contu- 
sions. V.  plus  loin. 

La  contusion,  ou  plaie  sous-cutanée  des  org.ancs  el  des 
tissus,  est  souvent  compliquée  immédiatement  d’épanche- 
ments sanguins  étendus,  et  quelquefois  de  gangrène  de  la 
peau.  (Ju'il  y ait  infiltration  ou  épanchement  de  sang,  il  y 
a une  irritation  locale,  souvent  suivie  d'inllainmalion,  de 
phlegmon,  d’ostéite,  d'arthrite,  de  phlébite,  etc.  Ivlle  est 
compliquée  plus  tard  par  la  formation  de  brides  sous-cuta- 
nées ou  de  lésions  chroniques,  telles  que  la  nécrose  et  les 
kystes  hématiques  ou  les  abcès  froids.  Ailleurs  elle  cause 
des  rétrécissements,  des  paralysies,  des  byperirophies, 
suivant  la  slrucUirc  et  la  fonction  de  l'organe  contu- 
sionné. 

l.orsqu’unc  contusion  existe,  il  faut  toujours  rochereher 
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aT<*e  îe  pins  grand  soin  s’il  y a une  plaie  a la  peau,  afin 
de  la  traiter  aussi  rigouretisemenl  que  la  contusion,  car 
dans  beaucoup  de  cas  les  accidents  lieiinenl  à ce  que  les 
iiillninmalions  nées  autour  de  la  pluie  cutanée  ont  retenti 
sur  les  tissus  contusioimés. 

I.e  sang  é|Kincbé  ou  infiltré  dans  les  tissus  so  résorlic 
en  général  Irès-TÎtc,  et  une  conlusion  sans  désorganisation 
de  la  substance  des  organes  n’a  pas  de  gravité  par  olle- 
métut'.  (Icrlains  épancbenicuts  se  transforment  eu  masses 
librinenses  (Velpeau,  Virchow).  Ou  appelle  aujourd'Imi 
ces  lésions  des  liématumes. 

r/imqk'M/ô/Mf.  — l’nc  contusion  réclume  toiijonrs  un 
traitement  antiphlogistique,  lorsqu’elle  estéicndue  et  lors- 
qu'elle a été  produite  chez  im  homme  l'ohiislc.  Kn  général, 
il  faut  préférer  les  saignées  locales  à la  saignée  du  bras. 
On  appliquera  ensuite  des  compresses  d'eau  blanche,  et  le 
malade  s«‘ra  tenu  uu  re|)Os  absolu.  Pimr  les  contusions  su- 
perficielles, il  fan!  se  borner  aux  cataplasmes  froids  arro- 
sés d’eau  blanche  ou  aux  compresses  d’eau  blanche  ; 
comme  traitement  général,  on  prescrira  deux  veires  d’eau 
dePulInaoud’entido  Sedlilzet  une  lis^me  délny.ante;  le  repos 
absolu  de  la  partie  blessée  sera  imposé  au  malade,  .\ucun 
vulnéraire  ne  vaut  ce  Iraiicmenl. 

Quand  cela  sem  possible,  un  grand  bain  sera  toujours 
prescrit  avec  avantage. 

l.oi*M|ti'il  y a épanchement  de  sang,  on  comprimera  avec 
une  bande  roulée,  et  l'on  imbibera  le  pansement  avec  l'eati 
blanche  j-»-  -h  ou  avec  la  teinture  ou  la  décoction  d'ar* 
niea  [TJ. 

H*eifw  il'arviPB.  .............  8 sninuu^i. 

Rau  bouilUntr. SOU  i<t- 

Jldpiiaux  d'Italie.) 

On  fera  une  compn'ssion  nuHhodiqtie  avec  une  bande 
roulée  sèclic  jusqu'à  ce  que  le  gonllimienl  ail  un  peu  cédé. 
S’il  survient  de  rinllammatioi),  si  un  kyste  se  fonue,  on 
emploiera  les  Irnilemeols  appropriés.  V.  Abcrs  hkhati* 
QUES,  Kystes  uêmatiqies.  Ostéite.  Phlecxon. 

|.es  épanchements  de  sang  récents,  ou  peu  anciens  et 
enkystés,  .seront  traités  par  l'appliciilion  successsivc  de 
plusieurs  vésicatoires,  et  par  la  compression.  I^s  épan- 
chements anciens  seront  saisis  avec  les  doigts  de  façon  à 
faire  passer,  après  la  rupture  du  kyste,  le  coiUenu  dans 
le  tissu  cellulaire.  (Champion,  de  ltar-le-Dur,  Velpeau.) 

I.es  ronliisions  des  viscères,  les  anévrysmes,  les  frac- 
tures, les  taxations,  seront  traités  par  les  moyens  sp<Viaux 
({iii  roiivieniient  à chaque  ras  pariiriilier. 

FORMlJUlItE  UE  LA  CONTUSION 

lycs  potions  et  tisanes  à prescrire  sont  : 

Ttsrtwe  fVnrmrn. 

On  fait  infuser  une  pincée  de  fleurs  dans  une  lasse  d'eau 
bouillanto. 

On  stût  encore  la  formule  suivante  : 
bois  stimuhnt*. 

rui(>tin'..  \ 

Flrnr  li  «ruin | «al 

Ili^riatiup I 

Faites  douze  buis.  \ prendre  toutes  le»  heures  fTl. 

Êkctuaiix  stimulant. 


pcntilnr  ,k  rnelRv  «I‘n«ic4,  . 50  crammef. 

t’iHultr  brnt.  S>  pvniifnaiaku«. 

Sm-oji  lie  *'KT*.  J.  I. 


Divisez  en  dix  do>es.  t'iie  toutes  les  heures,  vantée 
aussi  dans  les  cas  de  résorption  purulente  m. 
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Tfinture  (Varnira  aromatvjw. 

fltnir  . J'uraira.  SV  ÿrAnBi*‘i. 

r.nnn» \ 

(.'siIMlItf.  ! M 10 

GtiiK<-'cubrr.  ) 

lüO  id. 

Aleno)  I lilr«. 

Faites  macérer  huit  jours  ; passez, 
l'nc  cuillerée  dans  un  deuii-veiTo  d'eau  sucrée,  réitérée 
deux  ou  trois  fois  par  jour,  dans  les  cas  de  chute  ou  de 
contusion  (.\nc.  fonii.) 

Alrooht  rMf/iri’uire. 


Feuilles  fraîches  de  basilic,  feuilles  de  calament,  feuil- 
les d'hyssope,  feuilles  de  maijolaiue,  feuilles  de  mélisse, 
feuilles  de  menthe,  fetiiiles  d’origan,  feuilles  de  romarin, 
feuilles  de  snriette,  feuilles  du  sauge,  feuilles  de  serpolet, 
feuilles  de  thym,  feuilles  d'alisintiie,  feuilles  d’angélique, 
feuilles  du  fenouil,  feuilles  de  rue,  hypéricum,  lavande, 
d:l  .32  ; alcool  à 21*  Cari.,  1500.  F.  s.  a. 

Slimiihint  général  trés-vanté.  Dose,  0 grammes  dans 
un  deini-vcrrc  d'eau  sucrée  [TJ. 

Les  iopiifiics  à employer  contre  les  contusions  des  tissus 
sont  : 

La  décoction  de  ftteine  cl  de  fleur  (T arnica^  ['ahtoht 
ru/urivi/re,  et  la  sointion  de  sel  ammoniac  ou  carbonate 
d’ammoniaque. 

Einbrorations  ammonicates * 

r*rho«ata  d'uBd»aaiM|tu>..  ........  30  rramni^t. 

Faites  dissoudre  dans  : 


Eoa 300  Ki’JiNW*'*- 

Ajoutez  : 

Ak'o>4.  lOU  ct«misPB 


• On  un  imbibe  des  compresses  avec  lesquelles  on  recou- 
vre les  parties  conluses  ou  ecchymosées. 

On  remplace  quelquefois  l'alcool  par  iiulant  d'alcool 
camphré,  et  l’on  a la  formule  donnée  par  lus  auteurs  sous 
le  nom  de  fomentation  ammoniacale  camphrée  des  hdpi  • 
taux  d'Allemagne  (Swédiaur) 

On  SC  sert  aussi  de  la  fumentalioii  de  de  Gracfe.  V.  Ck- 
l’HAI.EM.lTONE  E- 

£(in  d'ftrqttebnMnie. 


AlttMl  Tvelili*'.  ..... 
Vinaisiu  tTOrli'un*. . . . 
Arktr  •■ilrun<]M»  faillir 
SikTia  Iflanr.  ...... 


' 1 4M  T30  p^roniiiro. 

. . i.*»  i.t. 

. . . «00  i<i. 


Mêlez  et  conservez  E.  (Ancienne  foniiule.)  . 

On  applique  des  compresses  imprognées  de  celle  li- 
quiMir  sur  les  parlios  iiuiivellemenl  conluses. 


FOiraU.vS  DIVERSES. 


I.B  science  est  encombrée  de  médiramenls  empiri- 
ques, conseillés  contre  les  contusions.  En  voici  quelques- 
uns  : 


Kaa  (CAIiOour. 


Solfnlr  <tr  ciar.  . , 
.<nlfa|p  ilr  riiirrr, . 

■ •amphr* 

Safran 


t ftralDinP*. 
fi  din^raotrar*. 
i Kl. 


Faites  digérer  le  tout  à une  douce  chaleur  et  en  agitant 
ic  mélange  dans  : 

Kan  rominnnr Iti>  zrainnir*. 

Après  vingl-qiiuti'u  heures,  filli  e*  et  conservez.  IVépa- 
ratiou  dangereuse,  qu’on  ne  doit  employer  qu’avec  pré- 
caution contre  les  contusions. 
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Kfiu  df  boute  de  Stuiey. 

kUllil*'  tU  NcBTt  . li*  ) 

lUOÜ  EruuiiiK*». 

J.aissi!z  macérer  «luuze  heures  et  employez  romme  il 
suit  : 

A l'intérieur,  trois  ou  qualn-  verres  par  joui’  ; à reziê- 
rieur,  en  lotions.  foincDlalion»,  etc.  [Vfxtt'J'.) 

Tcintiur  bitlsdimt't/ue  dite  fiotime  itu  ('ùmmau>lefir 


. . • lô  sratnoM*». 

llti'^iKnm 30  id. 

A[«*<ial  U 31  llâr>  i<). 

Mentir.  I&  id. 

oiil>«ii t.*>  id. 

d»  T»Ia, id. 

HmkjoiB un  id. 

.VWr.  13  id. 


K.  S.  a.  ((.V/cj*.) 

Celle  teinture,  conmic  sous  le  nom  de  baume  du  rom- 
uiandeur  de  Permes,  est  pure  ou  étendue  de  deux  fois  son 
|H>ids  d'eau. 

Teintun  ûrornoi'iV/ue. 


Nrtti  itiUM'aiki (10  sramatr*. 

Uirnflci.  .................  Ol.i  id. 

I.AUBt'Ilfi 5U  id. 

Firur*  di'  jnvnadirr 30  id 

AlriHd  A 31  d«'Kn’'«. . IWd)  id. 


Faite»  marérer  pendant  quinze  jours  ; passez.  Celle 
teinture,  connue  sous  les  noms  d'cicseuce  Wwim/V/ue,  est 
employée  à la  dose  de  petites  gouttes,  comme  stimuiiml, 
dans  l'eau  sucrée  et  en  frictions.  {Cwltr). 

C oiitunioa  4e  l'ttbdlemeB*  V . ABl>üMt.N  {('ontH- 
sion  de  /*). 

ConluMlon  de*  artleuInlIonM*  f'/WliteAemeofff  $(!»• 
gutufi  (liH  (V.  Arthiute-s,  ENTon.sEs,  Li  \a* 

TIONS.)  Les  contusions  articulaires  produisent  souvent  un 
épuDchement  de  sang  pur  dans  l'aiiiculnlion  contuse, 
mais,  en  général,  il  faut  qu'ilyait  alors  une  fracture  intrn* 
articulaire  ou  une  large  ouverture  de  la  synoviale,  la; 
plus  souvent  il  s'épambe  une  |M.*tito  quantité  de  sang  et 
une  grande  <|uunlité  de  séitMilé  ; le  sang  reste  un  long 
temps  llutiie  dans  Tarlicle  ; il  se  coagule  aux  premières 
menaces  d’inUnmmation. 

Iles  douleurs  assez  vives,  un  gonnemeul  de  l'arliculn* 
lion  dessinant  la  forme  de  la  capsule  synoviale  et  la  difli- 
cullé  des  mouvemenls  siinenus  |K'u  à aprèsime  clmte, 
caraclénseni  un  épanrhem<*iil  dan>  l'article. 

Lorsipi’eii  pressant  sur  les  .smfaces  articulaires  et  en 
mobilisiiul  les  surfaces  osseuses,  un  |K'rvoil  une  crépita* 
lion  fine,  analogue  à celle  que-  produit  l'amidon  pr<W* 
entre  les  doigts,  on  doit  diagnostiquer  un  épanclieiiienl 
iirlicuhtire  avec  coagulation  du  sang. 

Thrrajifulifiufi.  — Tout  *i  fait  nu  début,  lorsque  Tacci- 
dent  vient  d'avoir  lieu,  quinze  sangsues  ou  dix  ventouses 
seront  placées  sur  Varticulolion  contuse,  et  on  lu  recou- 
vrira d'un  cataplasme  froid.  A moins  d'accident»  iunam- 
maloires  un  peu  truiicbés,  en  priDci|H'  la  ponction  de  l'ar- 
ticulation avec  lu  lancette  (Jiirjnvuy)  ne  doit  pa.s  être  faite, 
mieux  vaut  avoir  recours  aux  vésicatoires  voianls  et  en- 
.siiite  à la  compression  méthodique.  Il  est  démmUré  que  du 
sang  coagulé  peut  séjounier  sans  danger  dans  une  articu- 
lation. 

C OMlMülON  de*  bptirM**  ^ 

SÉflF.l.sKs. 

C'pMfusion  du  eervrfiu.  V.  Ct.RVF.At',  CÉHFRRO- 
Encéphai  E (Lezinmi  de 

CputttPioB  du  lole.  Lu  contusion  du  foie  produit 
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recc/ii//M<Me,  Vinflnmmation  ou  la  dtrhieui'e  de  f’orÿfl/w  et 
des  cunduil»  biliaires. 

a.  Couhuion.  A la  suite  d'un  coup  reçu  dans  l'hypo- 
ebomtre  droit  ou  d’tinc  pression  excessive  sur  ralnlomeii 
ou  sur  1a  poitrine  ; après  une  chute  sur  les  talons,  le 
foie  |ieui  être  le  siège  d'une  contusion,  c'est-à-dire  d’uu 
épanchement  de  sang  inteoliliel. 

Il  est  rare  que  la  contusion  du  foie  ne  soit  pus  accom- 
pagnée d'une  déchirure  do  l'organe. 

i nc  douleur  vive  ù i'hypuchondre  droit,  la  congestion 
de  l'anus,  quelquefois  uue  liémorrluigie  anale  chez  les 
individus  atteints  d'hémorrlioides  (V.  CoNi;rsTioN  nij  foie), 
sont  les  seuls  signes  de  lu  contusion  simple  du  foie. 

l'ii  abcès  dii  foie  peut  être  le  résultat  de  la  contusion 
du  foie  (.'société  anatomique, 

L’irtére  est  chez  quelques  Dm)ade>  la  manife>lation  de 
rinflammalioii  du  fuie  autour  du  pHiinl  cunlus  ou  d'une 
péritonite  ciiTonscrilc. 

Thétiijicutiiftiv.  — Lorsque  l’on  t»üul  siipjioser  qu’il 
existe  une  coiitiisiou  du  foie,  un  appliquera  quinze  à vingt 
sangsues  sur  l'hypocbondre  droit  et  dix  ou  douze  >nng- 
sues  û l’auus  ; le  niiilude  sera  mis  à la  diète  et  couser; 
vera  le  repos  le  plus  absolu.  I n purgatif  sera  adtninistiv; 
seulement,  dan*i  les  cas  où  un  ictère  menacerait,  on  pro- 
voquera les  selles  par  le»  lavements  avec  le  sulfate  de 
soude,  12  grammes,  et  séné,  8 grammes. 

I).  herhinire  dn  fok.  C'est  surtout  dans  les  cimles  »ur 
le»  pieds  ou  sur  les  genoux  que  le  foie  sc  déchire  cl  la 
rupture  porte  sur  un  point  seulement  de  l’organe,  presque 
loujour»  au  voisinage  d’un  des  ligaments  susiK*ns4*ur>,  ce 
qui  améme  la  division  du  péritoine.  I n épaïu'licment  de 
sang  a lieu  dan»  l'alKlomen,  et  loi'sqiie  la  déciiinirv  a inté- 
ressa'^ à la  fois  la  vt'sicule  bdiaite  etle  foie,  il  y a en  iiième 
temps  é|Kaicbeiiienl  de  sang  cl  de  bile  et  la  mort  est  ex- 
trêmement rapûle. 

La  congestion  du  foie  fFoi^el),  et  la  vacuité  du  IuIh; 
intestinal  au  niomenl  d'ime  chute  favorisent  la  rupture  du 
foie. 

On  ne  diagnostique  )tas  facilement  une  rupture  du  foie. 
Oc  Fngilalitm,  de»  douleurs  abdominales  mal  caractéri- 
sées, la  pâleur,  le»  lipothymies  et  les  »igne»  d’une  liénior- 
rliugie  interne  souvent  peu  Irancbés  ou  très-incertain»  piui- 
vent  faire  pix’voir  cet  accident,  mais  le  diagnostic  reste 
dotiteux.  Il  ne  faut  jws  compter  découvrir  un  é|mncliemenl 
dan»  l'abdomen,  car  ceux  qui  sont  n»^ez  volumineux  pour 
èireconslalés  ne  laissent  pas  vivre  les  malades.  I neecrby- 
mose  lombaire  est  rare  ; mais  ioi’Mtu'elIc  existe,  elh* 
peut  mettre  sur  la  voie  du  diagnostic. 

Les  déchirures  du  foie  sont  susceptible»  de  guérir 
(iVIbq.'tn)  ; mai»  elles  sont  ordinairement  rapidement 
liiorlelles. 

Thn'Ufmditiue.  — l'ne  ou  plu.sieurs  petite»  saignées 
sont  ici  indiquées;  elle»  sont  dirigées  contre  la  rupture  du 
foie,  en  «‘adressant  ainsi  û rhéiiiorriiBgie  interne  que  les 
symptômes  révélent,  le»  boisson»  glacées,  le  repos  absolu 
et  lu  diète  ruu»lituerunt  ensuite  le  traitement.  Si  une  pé-v 
roiiUe  menace,  on  appliquera  un  large  vésicatoire  sur  tout 
l'alMlunuii. 

c.  D&hirtti'es  dv  lu  i'ésiV«/v  et  des  oinmu-  hiliuttrs.  Que 
la  vésicule  soit  normaliunonf  située  ou  iju’ellc-  ail  con- 
tracté des  adhérences  avec  le»  partie»  voisine»,  elle  peut 
se  rompre  sous  riiiflueiuc  d'un  coup  ou  d'une  chute,  et 
s'ouvre  dans  le  péritoine.  N . ,’\iiiM»MEN  f/e 

i»i7e  dans  /')  ou  dan»  uue  cavité  voisine. 

TAcrapeu/iV/iu-,  — ÜU'i  ir  l'alidomen  et  aller  chercher 
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la  vésicule  pour  y placer  une  UgaUire  !(ihampiiig«ac)  ou 
cuulérUer  la  déchirure  nu  ferroiige  (Amussat»  Villanieho), 
sont  des  opérations  auxquelles  ou  ne  doit  pas  avoir  re- 
cours, car  l’épanclicmeni  de  bile  n’esi  pas  toujours  mor- 
tel (Tn*ys^e),  et  la  péritonite  iKîii!  être  rin-onscrile  (Kau- 
€onncuu•Üufresne^).  l’oiir  le  traitement,  on  sc  bornera  à 
attendre  cl  à traiter  la  péritonite,  lorsque  les  malades 
ne  succombent  pus  dans  les  premières  iiiures. 

Si  lu  bile  s'épanche  dans  te  tube  dige-^lif,  il  u'y  a pus 
à s*en  préiKCU(wr,  on  devra  seulement  surveiller  le  déve- 
!o)>petiicnl  de  |)éritoniles  circonscrites. 
ronfMsIondes  M.  V.  Os. 

<«ncu»loii  du  poumon.  Quand  le  thorax  a été  sou- 
mis à une  forte  violence,  qu'il  y ait  ou  non  des  fractures 
de  cAlc,  le  poumon  peut  être  contusionné,  soit  par  pres- 
sion directe,  soit  par  contre-coup. 

De»  épanrhoiiienls  de  sing  sous  les  plèvres  ou  dans  les 
interstices  celluleux  des  lobule»  du  |K>umon,  et  im  état 
que  l'on  désigne  sous  le  nom  de  congestion  pulmonaire 
sont  la  conséquence  des  contusions  des  imumun». 

1>es  contusions  du  putimoii  se  produisent  d'autant  plus 
facilement  que  les  individus  soumis  à un  traumatisme  ont 
le  pouniun  plus  ou  moins  congestionné,  ce  qui  arrlv<>  après 
tin  repas,  un  excès  ou  ime  grande  fatigue. 

De  la  dyspnée,  de  la  toux,  des  crachats  sanguinoleiii», 
(lu  rAlc  sous-cré|Hiunl  l'm,  et  (pieb|ues  douleurs  dans  la 
{K>itrine,  au  niveau  de  la  partie  contuse,  révèlent  une  con- 
tusion simple  du  poumon. 

— Le  repos,  une  saignée  chez  les  indi- 
vidus pléthoriques,  des  ventouse»  scarifiées  sur  les  points 
douloureux  ou  sur  le  point  delà  imitriiie  qui  a été  cnnlus, 
constituent  tout  le  traitement. 

ihi  jtonmon  ;wr  une  eÿ/c  frnrtum’.  Quand  la 
|wiule  d'un  fragment  de  cète  brisée  est  appliquée  contre  le 
pouuion,  et  déchire  rurgune,  il  en  résulte  une  liéinu- 
plysie,  un  cnipliy»èine  un  peu  limité  et  une  douleur  cos- 
tale vive. 

lai  coii»talation  d’une  fracture  de  cdte,  coïncidant  avec 
du  rdle  sons-crépitanl  et  crépiUint  à grosses  bulles,  per- 
nM‘l  de  reconnaître  la  déchirure  du  pouniun. 

Si  la  déchirure  est  éltuulne  ce  qui  n’a  guère  lieu  que 
quand  plusieurs  cdles  ont  été  brisée»,  il  en  n-siille  une 
large  miverlnri?  du  poumon  et  il  y a de  la  suffocation,  un 
enqdiysi^ine  s’éleDilaiil  au  loin  et  des  hémoptysies  abon- 
duules.  V.  EMeii\SEKiîTRAi  «xTiurEcl  Poitrine  {Vlniedr). 

ih'rhmur  tin  imumm  $niut  fforture  de  rùte.  Bien  qu’il 
n’y  ail  iwis  de  fracture  do  cèle,  liicii  que  la  fracture  de 
cùtc  ne  soit  pas  du  cAlè  où  le  poumon  est  bicsst;,  le  tissu 
de  l’organe  cl  la  plèvre  peuvent  être  déchiré.s  (Ilewson); 
lu  compression  du  poumon  pendant  que  la  glotte  est  fer- 
mée (Kloqiiet,  fiosselin) cause  celle  lésion;  des  adhérences 
du  poumon  à la  plèvre  peuvent  la  faciliter  . 

Lbi  é|KiiulH‘meiU  di‘  sang  pur,  de  la  dyspnée,  du  i‘Ale 
crépituni,  le  .souffle  tubaire,  puis  les  signes  d'un  pneunio- 
Uiorax  <’l  d'un  bémopneumothorax  (V.  res  mots) , sans  frac- 
ture d<‘  cdle  du  cdlé  correspondatil  à la  lésion  font  dia* 
giioslû|iier  une  rupture  du  poumon. 

Ou  ne  confondra  pas  la  rupture  d'une  caverne  dau»  les 
plèvres  après  mi  effort,  avec  tmo  rupture  Iraiinutique,  si 
l’on  lient  compte  de.»  anlécè-denl»  des  malade.». 

l'ne  pneumonie,  une  pleurésie,  un  bydropneuuiothorax, 
sont  les  complic.itions  habituelles  des  déchirures  traumati- 
ques du  poumon. 
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Th'fditenUtinc.  ~ La  diète,  le  repos,  l'immohililé  et  les 
antiphlogistiques  locaux  sont  les  moyens  k opposer  aux  ei- 
fels  de  la  contusion  des  (tournons.  Il  faut  em]>ècher  tout 
refroidis.sement  et  administrer  des  potions  avec  l'extrait 
de  belladone,  0",0ü,  ou  avec  l'extrait  d'opiiiin.  0"''  ,10,  ou 
le  sirop  de  moi'phine,  SOgrnnmies,  pour  empêcher  les  ac- 
cès de  toux. 

On  irailcrala  pneumonie,  rhydropneumolhorax  etl'em- 
pbyséme  qui  compliqueraient  la  lésion  tr.aiiiniitique  par  le» 
moyens  appropriés.  V.  Poitrine  {Pluies  de). 

Contusion  de  la  ratr. 

a.  t'ontHsiuit.  ,\près  nn  cinc  ou  une  compression  di- 
recte ou  un  contre-coup,  dans  une  chute,  la  rate  peut  se 
déplacer  (Deventio),  et  présenter  dans  son  intérieur  des 
foyers  hémorrliagiques  fVigla).  Cet  étal  peut  être  le  point 
de  départ  d'une  lièvre  insolite,  et  être  suivi  parfois  d’un 
ictère,  conséquences  de  troubles  sympathiques  du  cdlé  du 
foie. 

Il  est  absolument  impossible  de  diagnostiquer  sdrement 
une  contusion  simple  de  la  rate. 

Thrrujmditine.  — Kn  présence  d'une  douleur  la  pres- 
sion dan»  riiypocbondrc  gauche,  après  un  coup  nu  une 
chute,  U est  rationnel  d'applûpier  douze  ou  quinze  .»angsite.s 
sur  le  point  douloureux. 

b.  />cr/iirttrti  ht  rate.  Toutes  Ic.s  causes  susceptibles 
de  contusionner  la  rate  peuvent  en  produire  la  déchirure, 
et  un  épuncheinenl  de  sang  abondant  a lieu  dans  la  cavité 
péritonéale,  dmi»  les  cpi]dooiis  et  dans  la  cavité  périto- 
néale. 

Lne  ancienne  tuméfaction  de  la  rate  favorise  les  rup- 
lurt's  de  cct  organe.  (Moi^agni,  Playfuir.) 

la’S  nnHurcs  do  la  rate  tuent  par  hémorrhagie  ou  par 
.sidération  nerveuse  (SolU).  Si  nu  ciiillot  obturateur  oblitère 
la  plaie,  la  mort  peut  airiver  plus  tard  par  suite  d'une 
bémorrhagie  secondaire  ou  d'une  (H'ritunite. 

Chez  les  individus  qui  avaient  anténeuremeut  une  lé.»ion 
de  la  rate,  la  mort  survient  comme  dans  un  accès  de  lièvre 
pernicieuse. 

Les  malades  atteints  d'nne  niplure  de  la  rate  présimteiil 
une  pâleur  extrême  accompagnée  de  sueurs  froides  rt  de» 
autres  signes  de»  hémorrhagies  internes,  quelquefois  de 
convulsions  (CLiyrcI),  ei  ils  meurent  rapidement,  n'ajanl 
offeiT  pour  tout  symplême  local  qu'une  douleur  extrêim*- 
ment  violente,  augmentée  par  la  pression  et  ni  cupniil  [oui 
l'hyjwchondre  gauche.  Ce  sont  les  déchirures  étendues  de 
la  raie  et  les  déchirures  qui  ont  lieu  sur  des  rates  déjà 
malades,  qui  se  manifeslenl  par  cet  eiuemlilo  symploma- 
lique. 

Loraque  lu  mort  n'arrive  pas  tout  di*  suite,  les  syiiqUd  - 
mes  sont  un  peu  difTéretil.s  : une  douleur  vive  augmentée 
pur  la  pression  existe  dans  le  flanc  gauche  et  empêche  tout 
examen  plossimélrique;  une  ecchymo»i‘  existe  parfois  ûla 
région  lombaire  et  au  flanc,  le  pouls  est  fréquent  et  s'ac- 
célère un  peu  le  soir.  Quelquefois  le  malade  es!  dans  l'anxiété, 
il  a de  la  dy»|>née  ou  de  rurlliopnée,  et  s'il  y a d'mitn's 
lésions  dans  le  voisinage  ou  constate  d'autres  symptômes. 
aiu»i  de»  douleurs  abdominale»  vives  caraetérisent  le  dé- 
but d'nne  péritonite  circooscriU!  autour  de  répancitemeiit 
sanguin  abdomiiKil  (Broussais). 

ThéraiienUffUC.  — Les  petites  .saignées  répelée.»  cliez 
les  sujets  rolHi»tes,  les  î»uigsue»  sur  l'hypocliondre  gauche, 

boissons  glacée»,  l'immobilitc  absolue,  sont  indiquée». 
Le  ventre  sera  uiuinteiui  par  un  bandage  de  corps  pou 
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«?m*.  I-ii  iliôlo  absohip  sera  prt*scrîJc,  quanti  an  corn- 
mpiieera  à nourrir  le  blessé,  ou  lui  iloimcra  du  vin,  des 
légumes  el  peu  do  viande. 

Si  vous  avez  dhigiiusliqué  une  ittpiure  de  la  raie,  forcez 
le  malade  à garder  le  lit,  au  moins  pendant  mi  mois,  pour 
qu'il  ne  SC  produise  pas  d'iiémurrhagie  secondaire,  sous 
rinfliiciice  d un  cITurt. 

C'oniDivlon  iln  rein.  Ou  bien  le  n in  esl  coiiius,  ou 
bien  il  est  déchiré  ; dans  le  premier  ras.  il  y a une  indl* 
Irnlion  sanguine  dans  une  jtyramidc  ou  dans  les  ruiounes 
de  Derlin  et  dans  In  substance  rorlicale.  Hans  le  second, 
on  constate  une  déchirure  plus  ou  moins  étendtie.  et  elle 
existe  vers  la  cc»uclie  corticale,  ou  les  pyramides,  ou  enfin 
dans  le  InissincI  el  les  uretères. 

l a plupart  des  contusions  simples  du  rein  passent  ina- 
perçues, il  y a seulement  de  la  douleur  qui  se  propge 
Tci*s  le  cordon  et  qui  est  loin  d'exister  dauN  tous  les  cas,  el 
quel4{tiefois  une  liémaluric  , que  l’on  peut  rallarhcr  n 
une  rupture  du  rein,  parce  que  l'urine  colorée  de  sang  ne 
contient  pas  de  caillots. 

Le  plu>  souvent  on  ne  diagnostique  la  déciiiiaire  du  iviii 
que  lorsqu'il  y a une  iurdlrabun  urineuse  dans  le  ll.tnc, 
dans  les  lombes  el  dans  lan'*ginn  dorsale,  rapidemenl  sui- 
vie de  gangrène  (V.  Pi.AJES  ui:  kbjn).  ou  une  péritonite 
suntigiié,  ou  encore  un  plib^gmon  périnéplirétiqiie. 

Th^r>iiif'i(thfHc.  — Vingt-cinq  ai  trente  sangsues  sur  la 
région  des  reins,  di*  grands  bains,  des  cataplasmes  froids, 
le  repos  absolu,  la  diète  el  peu  de  boisson  sont  le  seul 
traitement  :i  instituer. 

Ou  agira  ensuite  suivant  les  coinpIicatioiiH  qui  pourraient 
se  montrer;  ainsi  un  piilegmun  diffus  qui  itoII  mpidemenl 
el  révéle  une  itifillraliun  urineiiso  fV.  ci*  mol)  sera  Irailè 
par  le>  moyens  approprié»  V.  .\ünoMF.N  {éqw«-/ie«icn/ 
tLtns  /’). 

C ooi«iiilo«  «le  l'Rrethrc.  l'ii  coup  sur  la  verge,  l'in- 
Irodnciion  d’iiiic  gro^»e  sonde  ou  d'un  dilatateur  méca- 
nique contondant  l uréllire,  occasionnent  des  épunchuiieiits 
fie  sang  dans  la  imiqtiouse  uréllirale  et  dans  le  tissu  >|K)n- 
gieux. 

Si  une  innanunallon  se  développe,  ou  »'il  y a éraillurc 
de  la  muqueuse,  le»  acciileuts  fébriles  apparaisMuU  imme- 
diuteiueni  sous  forme  de  fièvre  uivlbr.de  ou  de  lièvre  syrii- 
plurnatiqtie  d'un  petit  phlegmon  circonscrit. 

l'n  rèlrérissem«‘nt  plus  ou  nuùns  serré  «-st  souvent  la 
ronséqiieiice  d'une  contusion  de  l'nrétlire.  V.  ritBTHUR 
(Vhiios  tk  /'». 

— Iles  conipres-c*s  d'eau  froide  el  de 
grands  bains  sont  les  seuls  remèdes  à employer  conliv  la 
ronlusion  de  l'urélhre;  si  les  lésions  de  l'urèthre  son!  éteii- 
düts  el  s'il  y a rétention  inroinpièle  d’urine,  une  sonde  à , 
demeure  sc*ra  laissée,  n*  sera  le  meilleur  moyen  d'éviter 
les  fausses  routes,  si  faciles  à faire  dans  li-s  urèthres  con- 
tusionnés. V.  l iiKTiinn. 

ContRNloB  «le  rnlèrMH  ni  étoc  «l**  nrMiiClon.  Pro- 
voquées ou  subies,  les  ccmliisioiis  dtr  l'ulérus  mènent  à 
l'uvorlemenl,  que  les  violences  aient  été*  purlées  sur  J<; 
ventre  ou  dirigées  sur  le  col.  \ . A'onTt  Jtj-.xT. 

Lite  contusion  de  ruiérns  gravide  |wui  déterinintT  la 
riiplun*  ile  l'tirgune  el  le  passage  du  ftelu»  dans  la  pavilé 
abfloiiiinalc.  Ccl  accident  e*t  en  général  suivi  <h‘  la  mort. 

('on«WHi«n  dr  la  ««^«Ir.  ^ . A E.sslE  (Huptnn‘  tk  ht). 

l‘«Ht(a«iloa  par  rooipriMwiloa . La  compression,  bien 
qu  elle  ne  soit  pas  douloureuse,  délei  nnne  à la  longue  les 


différentes  lésions  de  la  contusion  ju«qu'à  la  gangrène 
(Velpeau).  Dette  variété  de  contusion  existe  dans  les  points 
où  les  membres  reposent  sur  une  partie  dure.  Cliez  les 
individus  atteints  de  fracture  de  jambe,  elle  est  fréquente 
au  talon,  lorM|iie  cette  partie  reimse  sur  le  lit. 

TA<Vu;je«f/'/«r.  — On  )»ré\ient  les  lésions  produites  par 
la  compression  des  tissus  en  nitphipiaiil  de»  cuirasst^s  de 
diaebylon  sur  les  points  qui  porlnU  sur  des  parties  dures; 
on  les  préviendr.n  en  plaçant  les  niHlades  Mir  le 

matelas  d'eau  anglais  (heman|uay).  Y.  Jl\M)Ei.ETTts. 

C'0\«'AI.EM  KM  K.  L'étiil  de  faibh'sse  H do  cliloro- 
anémie  ipii  succède  aux  maladies  nu  moment  du  retour  à 
la  .santé  est  ce  qu'on  nomme  la  convalescence. 

Toute  maladie  aigue  un  peu  forte  laisse  après  elle,  pen- 
dant un  temps  pin»  ou  moins  long,  un  état  organique 
caractérisé  par  de  la  pâleur,  d<*  la  fuible.sse  musculaire,  de 
l’excitabilité  iiervi'usi'.  de  In  Imiilimie.  de  lu  conslipalion, 
des  palpitations  et  un  souffle  cardiaque  ou  carotidien  qui 
révèle  l’nnémiie. 

Faiblesse  musciilain*,  susciqilibilité  momie  et  anémie, 
tels  sont  les  principaux  caractères  de  la  convalescence. 

Itaiis  la  convalescence  de  quelques  maladies  aiguë»,  no- 
tamment dans  In  lièvre  typhoïde,  il  se  produit  qmdquefois 
un  nmaigrisseineiit  mpide  el  Mibii  du  corps  cl  de  la  face, 
qui  ne  tarde  pas  à disp.nraitre  dés  qnc  rmnèliomtion  du 
mal  pennel  de  nourrir  les  malades. 

La  durée  de  la  convalescence,  c't'st-n-dire  de  l'anémie 
cunséciilive  aux  maladies  aiguës,  est  en  rapport  avec  la 
longueur  de  la  maladie,  sa  gravité  el  l’énergie  spoliativc  du 
Iraiteinenl  mis  en  usage. 

Lt  convulesceiu'e  est  souvent  l'origine  d'arciilenU  n<>r- 
vejix  plus  011  moins  graves  ; do  spasme*  iiYstériques  ; de 
convulsions  Ionique»  (ctmlracliire)  ou  cloniques  (chnréi»,  ; 
de  névralgies  inlerroslules  ou  Icmpondes  ; de  vésanies 
diverses;  enfin  de  pandysies  sensoriales  fanestliésie  cuta- 
née ou  amaurose)  el  motrice-,  li’lle»  que  paraplégie,  pant- 
lysic  générale  ou  paralysie  du  voile  du  palui». 

I.es  paralysies  cl  les  névroses  ronséculives  à la  fon^a- 
lescence  des  maladie-  aiguës  se  guérissent  en  général 
a»sez  rapidement. 

On  a observé  le»  iwiralysies  ut  les  névroses  douloureuses 
el  convulsives  à la  suite  de  la  diplitliérilc,  de  la  variole, 
de  lu  »cnrluline,  de  la  pneumonie,  de  in  rougeole,  de  la 
lièvre  typhoïde,  de  l'érysipèle,  de  l’angine  simple,  etc., 
sans  qu’anrun  germe  pei-sislani  de  ces  maladies  soit  pour 
rien  dans  la  produelion  des  accidents. 

Thtfifiieuihjuc.  — La  coiivalescenco  exige  d<*s  .soins 
hygiéiiHiuc»  et  pharnmceuliques  parlicniiers.  Lne  chaleur 
douce  de  l'air  environnant  ; une  alimentation  choisie,  de 
facile  dige»iion  et  de  plu»  en  plus  suhsUmiielle  ; de  Toau 
vineuse  ; des  vêlements  bien  chauds;  de  l’exi-rcice  irèg- 
niodéré  ; le  repos  moral,  enfin  le  séjour  ;i  la  c.impagne, 
si  cela  est  pos-ible,  telle.»  sont  les  règles  hygiéniques  à 
im|K»»er  aux  convalescents. 

je  prescris  iiuhititelieiuenl  i|uelques  bains  liédes,  de 
la  tisane  aux  lu  inucéraliuu  de  (}tiii>quiiia;  de  l'infusion  de 
houblon  ou  de  petite  rentanrée;  du  vin  ou  de  sirtqi  ilc 
quinquina,  GO  à iOO  grammes  juir  jour;  du  vin  d'nunéo 
ou  de  gentiane  aux  même-  do-e.s;  de>  pilules  d’extrait  <le 
quinquina;  des  préparations  fernigincu-es,  lelli‘s  que  la 
limaille  île  fer,  ’2A  centigrammes;  les  pilules  du  Vallet, 
deux  par  jour  ; le  sous-i  ai  bonale  de  fer,  25  centigrammes 
par  jour;  le  sirop  de  pyrophusphale  de  fer,  une  cuillerée 


CONV 


œ.w 


305 


matin  i;l  soir;  uuliii  les  oaiix  mim'rales  ffirugiiieuscs  de 
l’assy,  de  Bussang,  de  S|ta,  d’Orezza,  etc. 

Oonime  régime  ou  |>eul  urdoiim;r,  en  outre  des  alimciils 
usuels,  les  fécules  suivantes  : 


IMamiu. 


Sucre.  ......  sn  «rftUiuic». 

Fêculo. 205  ia. 

<.*n>ute  il'époAiitre 02  i«l. 

(.'acfti»  rar«()U('  en  • • 31  id. 

tUAfeçtiAn  cil  |>oiM)re 31  ip. 

Veoille..  I ûl. 


On  mêle  toutes  ces  substances  e.nscmble,  et  run  olilient 
une  (loiidre  d’un  goAt  agréable  et  destinée  à faire  des  dé- 
ji-uners  à l’eau  ou  au  lait  (flroult).  Une  à trois  cuillerées 
dans  l’eau  ou  dans  250  grammes  de  lait  Q* 

Chocolat  au  lirlaii. 


.Sucre  vu  |uiin 3500  urAuitue*. 

f .«c»o  c«rM|tio  üe  etioix . 30(N»  ûi. 

<Uboelic  de  ('.l'yUa. 30  ût. 

fûxtmtl  ilr  lichen,  <«c^  prtré  tlii  principe 

orner 300  ûi. 


Se  prépare  comme  le  chocolat  ordinaire  avec  de  l’eau 
ou  du  luit  (Tapie)  Q. 

Ilacahoul  des  Arabes. 


tofrêlu' 

I•e^^lle  dp  |H»nmie  ilc  U*iw. 

Koriiic  de  rie 

Siiciv. 

Vfiiille 


, • • 15  gi  Ainuio. 

I UH  40  id. 

. . (^1  td. 

. . 2 id. 


1 , 2 ou  3 cuillerées  dans  250  grammes  d’eau,  de  lait 
ou  de  bouillon  Q. 


Wakuha  des  Imles. 


Sacre  en  poudre 32<J  mvtimiie*. 

Câino  luoudc  et  toriHêtic. . ........  120  id. 

V«nit|e 1 id. 

cil  |miidrc 15  u\» 

AiiiUiv  lerid 3 «tccttrr«ininoh. 


Pilez  le  cacao  à froid,  incor|Kirez  la  vanille  : trTiirez 
avec  le  sucre,  cl  ajoutez  successivement  les  aulies  sub- 
stances en  faisant  du  tout  un  mélange  exact  cl  pulvéru- 
lent. 

Une  cuillerée  à bouche  d«ns  un  potage  au  riz,  au  ver- 
micelle, ou  dans  du  lait. 

StVo})  de  lait 

nnnvoltcUKfnt  trait,  et  rrdmt 


Il  rnitïtiè  par  l’^mpitnition I>IHM 

Siirrc ÎKKK)  id. 

Knii  dp  Utirîer-rerirc 2UÜ  id. 


Par  cuillerées  (Hobinel);  atilanl  vaut  prendre  du  lait 
ordinaire  I I. 

Palamowl. 

torrêliv 38  graniujc». 

Farine  de  ru,  . » . . 

Fcciilo  de  |M)nimc  de  tcuv, 

Santal  vougo..  i «d. 

•Mêlez. 

Deux  cuillerées  ù bouche  cuites  à l’eau  ou  au  lait  pour 
un  potage  PP1. 

Thérimiue. 

Cet  élecluaire,  où  toutes  les  drogues  Jadis  employées 
sont  venues  se  confondre,  est  encore  très-utilement  em- 
ployé ; il  réunit  les  propriétés  les  plus  contraires  : on  y 
remarque  des  médicaments  stimulants,  astringents,  anti- 
spasmodiques et,  par-dessus  tout,  l’opium,  h grammes  de 
Ibériaqiie  reiiferineiit  à peu  près  5 centigrammes  d'opium 
brut  (Büucliardal).  La  ibériaiptê  pronire  le  sommeil  romiiie 
l’opiuin,  mais  elle  u’a  pas  comme  lui  riiiconvénieiil  d’alinl- 
Ire  les  forces;  de  diminuer  l’appétit  : dose,  de  2 à /|  gram- 
mus  (3. 


BODGHUT  BT  DBapRis.  — 2*  édit. 


Potion  eordiate. 


Vin  twigc.  , fiiatninç*. 

Sirop  lie  2:,  ' id,  . 

Toiiilmxî  de  cniin*‘Ilc S itl. 


.Mêlez.  Par  cuillerées  à bouche  toutes  les  ü'ois  ' 
heures  m. 

Blauc-meuiger. 

<le  conw  il«  n-rf.  . JiJO  lii’aimui**. 


(Iimmtv.  iti.icv!'  btam-liir. :W  iil. 

S'i>-rp 2u  il). 


fjiu  do  llïur  d'-iran^ri' âO  id. 

Dans  un  mortier  de  marbre  eliaulfé  par  l’eau  bouillante, 
formez,  avec  la  gelée  encoi-e  chaude,  les  amandes,  le 
suen;  cl  l’ean  de  üeiir  d’oranger,  une  sorte  d’émulsion 
que  vous  coiilci  oz  à Iravci-s  un  blaueliet  dans  un  pot  con- 


tenant quel(|ues  gouttes  d’idcoolal  de  citron  (Uoueliur- 
dal)  [3. 

Potidre  d'iluty, 

Suerp  mmli. :;rainuiet>. 

Amande*  douros  immdrtt's 20  UI, 

dn  rnibgt \ 

— du  p«To1« J 

)aa  10  id. 

(tbiiiRip  arahiqiie.  | 

— sdragant / 

lll‘gli*M!  J*K»|'AgUl.* 5 lü. 

F.  s.  a.  2 ù 6 grammes  par  jour  [3- 

Coiimlesecnee  de.  snirlntine  et  de  roitijeole , (larder  la 
chambre  trois  scimiincs  ou  un  mois,  — de  fièvre  tyyhoulr. 
ne  pas  manger  de  choses  indigestes,  — de  menimjite,  évi- 


ter les  travaux  d’esprit  et  les  surexcitations  morales. 

Paralysies  de  la  nmvalesrenee.  — Ces  pai'olysies  doi- 
vent être  traitées  par  les  tonique.s,  par  les  ferrugineux  et 
localement  par  les  douches  do  vapeurs  prolongées  et  par 
rélcctrisation  au  moyen  des  courants  continus.  V.  Pa- 
RAI.Y8IK.S.  ' * 

COKVULaiOX'M.  Il  y a eonvulsion  partout  où  se  pro- 
duisent des  mouvements  involnntaiies,  désordonnés,  dans 
les  muscles  de  la  vie  de  l ulation,  cl  ce  n’cstque  du  s;aisw/c 
lorsque  ce  mouvement  apparaît  dans  les  muscles  de  la  vie 
organique. 

Ia;s  convulsions  sont  toujours  ex/fr/irs;  mais  il  y en  a 
qu’on  a|)pellc  quelquefois  ùderucs,  parce  qu'elles  se  pas- 
sent à l’intérieur. 

Les  convulsions  ont  pour  siège  tous  les  muscles  (con- 
vul.sioiis  générales),  ou  seulement  un  certain  nombi'e  d’en- 
tre eux  (convulsions  partielles). 

I^s  convulsions  accompagnées  de  roideur  permanente, 
comme  le  lét.inos,  ont  quelque  rliosc  de  tonii/ue,  tandis 
que  celles  qui,  à l’instar  de  la  chorée,  ne  laissenl  pas  un 
seul  inslonl  de  re|ios,  méritent  d’être  appelées  c/o/«V/Jtts. 

Les  nialadics  aiguës  ou  olironiques  du  cerveau  sont  la 
cause  la  plus  frequente  des  convulsions  ; mais  chez  les 
femmes  et  chez  les  enfants,  elles  se  produi.sent  liés-fré- 
quemment  comme  trouble  synipalliique  du  système  ner- 
veux. 

C’est  à riscliémie  ou  à la  congestion  passagère  locale 
du  cerveau  et  de  la  moelle  qu'il  faut  attribuer  les  convul- 
sions sympathiques,  c’esl-à-dire  celles  qui  résultent  d’un 
trouble  de  l'iituervalion  vaso-motrice  par  action  reflexc. 

I.:t  chlorose  et  l’anémie,  chez  les  albuminuriques  ; l’iii- 
(Axiration  merrmielle  cbronii|ue  ou  snliiriiinc  ; l’inloxicnlion 
par  la  strychnine  et  par  les  solanées;  rintuxicutioii  ma- 
remnialique  ; eu  un  mol  toutes  les  nusuliémies  (V.  ce 
mol)  peuvent  proiluire  les  convulsions. 

L’invasion  d’une  maladie  aiguë,  surtout  chez  les  enfants, 

I.  — 20 
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>>e  révèle  souveni  juir  une  violente  roovul>ion.  V.  Pneu- 
monie. 

1^1  (ieiiUtion  lente  et  laborienve,  les  vers  de  rinleslin, 
le>  larves  des  sinus  frontaux,  le  lra\ail  de  la  im*nslruati«m, 
les  nêvraljîies  inleninUenles  ou  nions,  la  roneeption,  etc., 
troublent  quelquefois  très-profondément  les  foiirtions  du 
système  nerveux  et  oci  asionneiil  des  convulsions  dites 
synifuithvfnex  ou  l'épfxes. 

I,a  siiivxritation  du  cerveau  par  le  travail  ialellecluel, 
par  les  |Missions,  par  les  émotions  vives  et  |»ar  la  frayeur, 
le  trouble  des  sens  |»ar  unv  odeur  désagréable,  un  Imiil 
imjirévu  ou  parle  rhatouillemenl,  s’accuiiipagncnl  souvent 
de  ca>nvuIsions, 

Les  convulsions  sont  quelquefoi>  épidémi4|ues  cl,  dans 
qm-lqnes  cas,  contagieuses  sous  l'inlluenee  de  1 imilalioii 
qui  dispose  l'organisme  h reproduire  les  perturimlions 
nerveuses  dont  il  a été  le  témoin. 

Les  convulsions  sont  souv«'ul  compliquées  de  spasme 
intérieur,  de  paraljsie  tenqiorane  des  sens  et  de  trouble 
mumeiitaiié  des  foiiilions  inteUccluelles,  ainsi  qu  on  le 
voit  dans  réclanipsie,  dans  riivstérie  et  dans  I épile|tsie. 

Ilans  les  convulsions,  il  y a mie  agitation  jKirlielle  ou 
géiièrali‘,  continue  ou  interniiltente  des  muscles,  avec  ou 
sans  perle  de  connaissance,  cl  cela  peiulaiit  4|uelques  uii- 
iiules,  t|U(‘l(|ues  semaines  ou  quelques  mois. 

Les  convulsions  qui  signalent  l’invasion  d une  maladie 
aiguë  n’ont  en  général  rien  de  grave,  tamlis  que  celles 
qui  les  accompagnent  ou  «|ui  l»‘s  terminent  annoiirem 
presque  loiÿours  la  mort. 

Les  convulsions  qui  suivent  une  maladie  aigiié  et  se 
montrent  dans  sa  convaloîu  ence  n'ont,  en  général,  rien  de 
sérieux. 

Les  convulsions  terminales  des  maladies  aiguës  graves 
et  des  maladie.s  ctironiquc^s  prochainement  mortelles,  ré- 
sultent toujours  d'une  thrombose  spontanée  des  sinus  de 
la  dure-mère  (nouchui). 

Oiiand  des  convulsions  générales  sont  iiitermiUenles  et 
régulières,  il  faut  craindre  une  lièvre  pernicieuse  (V.  ce 
mot)  et  prévenir  la  mort  en  ajaiit  recours  au  sulfate  de 
quinine. 

Des  convulsions  sympathiques,  liées  à une  iiialwlie  gué- 
rissable, disparaissent  avec  celle  maladie  dès  qu  on  aura 
pu  la  faire  cesser. 

t.tuaiid  les  convulsions  dè|»end4'nt  d onc  maladie  aiguë 
ou  chronique  du  ren'eau,  elles  sont  exlrèmement  graves 
et  presque  lonjoiirs  suivies  de  mort. 

I.es  convulsiuus  essentielles  ne  produisent  jamais  de 
iii’uro-rt’iinile , lamlis  que  celles  qui  depeodenl  d’une 
lésion  matérielle  du  cerveau  ou  de  la  nmelle,  s'accompa- 
gnent habitnellement  d’hypiVéïnie  tl  d'inflaiiimation  du 
m*cf  optique  de  la  choroïde  ou  de  la  i*étinc  (Bonchui)* 
V.  r.ÉnÉimo.si^oPiE. 

TAeiopewIô/Mc.  — (vintthvnii  di:s  tnnitulirs  ttiyurs  du 
rtureati.  — Dans  ces  cas,  je  prescris  les  saignées,  les 
sangsues  et  les  ventouses  scarifié«*s  derrièi  o les  oreilles  et 
à i'occipnl;  l'application  de  la  venl4iuse  Junod  sur  h's 
«M'Uihres  inférieurs  jMJiir  opérer  une  forte  révulsion,  et 
«■nlin  d»*s  purgations  rèilèréos. 

|le|M>s  absolu  <le  riiilciligoiire,  diète  ou  n'*giiiie  lacté. 

Comuhn/us  lies  tnahdus  crrcA»«/cs  c/iroMÔ/McS-  — Ici, 
je  presciis  des  cautères  ou  selon  à la  nuque;  des  piUdcs 


purgatives  tous  les  jouis;  une  purgation  tous  les  huit 
jours;  cessation  de  tout  travail  iulellecluel;  — nitntte 
d'niymt,  1 à 15  centigrammes  par  jour;  — bromure  de 
jMiUisaumy  2 à 5 grammes  par  jour. 

/'omai/stwwts  sywijjvit/itf/ia-.'i.  — Guérir  les  indigestions, 
les  vers,  accèlér»*r  le  travail  de  la  dentition,  détruire  les 
«*ov«  qui  précèdent  les  accès  convulsifs. 

f'tmaihions  cssen/iW/cs.  — Dans  les  convulsions  essen- 
tielles, il  faut  4'Uiployer  le  sinqi  de  chloroforme  et  d’clher; 
la  teinture  de  valériane  et  les  bains  de  valériane  ; lu  tein- 
ture de  musc  et  de  castoréum  ; les  lavements  d'asa  belida, 
l’oxyde  de  aine,  le  valèrianale  de  ïinc,  le  valèrianate 
d'ammoniaque,  i'acèlule  d'ammouiaque,  le  bromure  de 
potassium  à 2 et  (i  grammes,  I hydrale  de  chlocul  2 à 
3 granimesdans  du  sirop  de  groseille,  etc.  N . fcitAMi’SiE, 

FOttMt  umE  UES  CONVULSIONS  ESSENTIELLES. 

On  a essaye  de  prévenir  les  ronvulsioiis  par  un  coWwr 
de  succin  on  peWc  d'umbrr  jüwte  au  cou  des  enfants,  par 
lin  collier  iiiélullkjue  de  laiton,  par  un  tuyau  de  plume 
rempli  de  mercure  Q susjM'iidu  au  cou,  et,  pour  les 
fomhaUre,  on  emploie  : 

La  teàdHTf  de  suect»,  2^1  grammes;  ou  Vhuife  volatile 
de  fittrrm,  10  à 12  gouttes 

L«*  inc  de  ftenemu,  1.5  à .10  gnuimies  par  jour  le  malin 
à jeun.  (Kinaxjti.) 

Poudre  d'ayoric  w»o«c/m'  {50  centigrammes  â 
trois  fois  pur  jour  dans  IVauou  le  vinaigre).  iMuiray.) 

Pondre  de  feiàlles  d'oranijt’i\  (iO  cenligrammes  à 1*',20 
par  jour. 

Extrait  de  datnra  »lratnomu-n,  1 à UO  ceiiligrainmes  ; 
tfinture  de  16  à 26  goutl«*s  en  augnienlanl  EJ. 

Êthfr sulfariffu€y  10  à l.î  gouttes  rèpt'léesde  temps  en 
temps  EJ. 

E-rtmit  de  jusfjmame^  depuis.  10  jusqu’à  60  centi* 
grammes. 

Mtuic  en  depuis  30  cenligrammes  ; en  teinttu  v 

de  10  à 20  grammes;  associé  a l’opium,  au  camplirc,  à 
l'acide  priissique.  (’a*  dernier  enlève  au  musc  son  odeur 
sans  détruire  ses  propriétés  [3. 

Extrait  de  /leurs  de  ««rct.<sc  de  1 à 5 cenligrammes, 
ou  bien  si'pip  de  «oirissc,  30  a 00  grammes  O- 


Goii//es  alcaline$. 

( utontilt'  . »► 

Faites  dissoudre  dans  : 

Em  


10  à 40  noiiUcs  Jan..  la  journée.  Contre  les  convul- 
sions lies  enfants.  C'est  la  solution  île  airb«nüte  de  potasse 
de  Roxriislein  (llamiitonJEl- 

hiifuvur  nmmoniamle  nnUèe. 

tlH*  «4ainiiu*r. 

AmmteniMiiw> '‘L 

TviUok  «I  rtfii».  , . . . iW  lit’ 

M.  8.  a.  10  gouttes  ipialre  fois  par  jour  pour  les 
adultes,  3 gouttes  matin  et  soir  pour  les  enfants.  Dans 
un  verre  d’eau  sucrée,  comme  stimulant  anti-^pasmo- 
diipte  H. 

Pu/iéi/i  rtirc  les  s«6s<<mcc*  fétide». 

P.ri.1.  ,l  4Mi..N.ie  3| 

Triaturp  «!<•  “ *.'V 

l4iH  Jislill»-^  .le  •*»  "*• 

I..IM  .hnlilkt-  .11’  «.'Hr  .1  .•«-wvr «U  W- 

Klli.r  .iillitn.|ue * «• 

F.  s.  a (réM/cj).  A prendre  par  cuillerée  toutes  le» 
heures  H 
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Mriiuitjt;  mitigiHistnodvfitc. 

Ol«4e  tir  iiar H i;r4iRatr-R, 

4.«(ii4Met  « la  vap«iir.  4 hI. 

Valéi-iaw  d la  va|«f«r. I UJ. 

MôU‘ï  el  (livrez  en  70  pri^es  : 2 prise»  par  jour,  l le 
iiialiii  û Jeun  el  l'autre  avant  le  dîner,  dans  les  iiiuludies 
«'piicpüfornies  des  euTanb  (Blache). 

I*iluk$  antisiHisumiviuvg. 

«VaitK*. i TranitUt». 

<'.nnuM‘*r  

.Misiez,  et  faites  36  pilules,  l'iie  pilule  le  uialin  et  le 
soir  H- 

(.Maunuir.) 

Éltjir  fétide  de  FukU:. 

Ab-«»»l  rveUGr.  ISO  mmmi’O. 

Su  i-l. 

,\aa  (a-tiil« |0  iil. 

K«i.nl  tle  ruHM!  de  cerf. I , . 

np.R.1 )"•  - 

l''uiles  dii»éror  piuuimil  i|uatre  Joiii's  el  filtrez  ; jjrain- 
mes  dans  un  véhieulc  convenables. 

Foudre  u/i/iVjuVejiliV/Me. 

Kanw  «l«  pivoine 

S«-Ricnc(’»  .le  f.iT»iBr 

l»irt8H.<*  Maitr 

<i>ni  dp  

r.i«i(;e  j.rv{Min'.  

lharilltiMI  ptvpvfra .../**  “ 

dVU<i  |>tv|.iuv>.  . 10  td. 

< rdo«  biirntifl iO  id. 

Mum- l id. 

Keuilli'fdvr S hI. 


Misiez.  On  la  donnait  aux  )>ctib  eiitanb  à la  duse  de 
1 dérigramme,  dans  les  cas  de  convulsions,  et  aux  adultes 
depuis  50  oen(igt*ainmds  jusqu'à  2 grammes  dans  i'i^pi- 
lepsic  (OuttéleJ  p|. 

PuM#/re  de  Ctiritjiuut. 


l'nuilrc  de  l.tlUelr 

Aud.re  jitnn^  l>i>r^tiyn»^ 

....  cramisi* 

....  m ' Ht. 

Teri'e  «•billet' 

....  iî:. 

id. 

....  U 

Mêlez  et  divisez  en  }>aqueb  delO  cenligramiiies,  un  à 
six  par  jour  [T]. 

C'0!VV^E.  Plante  de  la  famille  des  syimulhérées.  dont 
le  fruit  est  vermifuge  et  dont  les  feuilles  sont  eminénugo- 
gue». 


C'OPAUU.  Espèce  de  lércbentbinc  recueillie  d'un  arbre 
du  Pérou  nommé  Co/vu/cru,  de  la  fuinilie  de»  légumi- 
neuses. 

On  l'emploie  seule  ou  solidifiée  avec  de  la  magnésie, 
ou  mélangée  à du  poivre  culiébe  dans  la  blennorrba- 
gic  [■»■  -ei  1 dans  le  ratarriic  de  In  vossîe  (3;  dans  la  Icu- 
conrbéc  □,  cl  comme  cicalrisant  des  plaies  0 ; dans  la 
dipbtiiéritr  (Trtdeau  ; mais  son  u>ugo  détermine  someiU 
une  éruption  de  roséole.  11  s'administre  à la  dose  de  2 à 
15  gramme»  par  jour.  V.  t'hÈTimiTE  BtENNORiUiAr.u>(!R. 

C0PR0.4K.  V.  SrltDITê,  M.\i.AbiE.<  DBS  ORBIi.U.s. 


(OI^I'E  DI'  I.K%'AXT.  Fruit  de  l’.lnormifo  emmifts, 
de  la  famille  des  ménispermées,  rempli  de  ménisitennitu' 
et  de  pici’o/<».f//«\  employé  pour  engourdir  le  poisson  des 
rivières  de  favoii  (pi’on  puisse  le  prendre  à la  niuiii.  .'^iiisi 
endormi,  ce  poisson  est  daugereuxâ  uiaugeT. 

Ks{MVe  de  pa\ot  qui  rroU  daii>  les 
mois»on»  et  dont  rinfusioii,  fi  graiiiines  par  litre  d’eau,  ou 
le  sin>p,  60  grammes,  »e  donnent  dan»  la  biunclntecomme 
calmant  de  la  toux  r~l. 


l'09HKI.M'DK.  Lk's  quintes  de  toux  dont  les  secousse» 
.successives  sont  eatrecou}>ées  par  une  reprise  d'inspiru- 
lioii  sonore,  longue  el  bruyante,  avec  cyanose  du  vi^ige, 
ex}M‘Ctora(ion  puriforme,  vomissement  et|K\moisoii,  cui'ac- 
térisentla  coqueluche. 

Dans  la  coqueluche,  il  y a d'abord  quelques  jour»  de 
toux  calarriiale  ou  férine,  puis  apparaît  la  toux  (pünteuse 
convulsive,  et  quand  la  maladie  va  guérir,  revient  la  toux 
catarrliale. 

C'est  une  maladie  épidémique  etconl.'igieuse  que  laro.> 
(pieluclie,  et  roii  peut  la  considérer  cunmm  um;  névrose 
greffée  sur  une  inflammation  bronrbique.  En  efTel,  elle 
commence  parle  cntaiTbe  el  se  termine  par  des  s(Ta»iiie». 

Sauf  les  cas  de  complication,  le  cadavre  des  enfaiil»  al- 
leinb  do  coqueluche  ne  présente  nueuiic  lésion  des  organe» 
respiratoires. 

f.n  coqueluche  se  montre  quelquefois  chez  les  cnfanl»â 
la  mamelle  ou  chez  l'adulte,  mais  c'u»t  tout  particulière 
ment  une  maladie  de  la  seconde  enfance. 

Si  l'on  vous  annonce  rpruii  enfant  tousse  beaucoup  et 
qu’il  y ait  an  frein  de  la  langue  une  petite  ulcération,  dite»  : 
cet  enfuni  a la  coqueluche. 

Ix!s  quinte»  de  roquetm-he  se  terminent  toujoiiiN  pat’ 
une  abondante  ex|K.‘ctoralion  de  uialiéres  filantes  pmv 
formes . 

Qirniid  les  quintes  de  co(|ueluclies  sont  vioieiile»,  l’eu- 
f.inl  Tomil,  éloulfe,  bleuit,  se  pâme,  et  ce  malaise  ne  finit 
qu'avec  rcxpcclorutioii  de  matières  puriforme». 

Ouelqiies  semaines  el  souvent  quelipie»  iiioU,  voilà 
la  durée  de  la  coqueluche. 

l.a  coqueluche  est  plus  ou  nioiiis  grave,  selon  qu  il 
plaît  au  génie  épidémique  du  moment. 

La  coqueluche  e»t  iH.'ut-èlre  la  seule  undadie  de  lu  pi  e • 
miérc  enfance  où  il  y ait  une  véritable  expectoration. 

Ixïs  maladies  aiguë»  intercurrentes  diininncnl  souvent 
l'inlensité  de  la  coqueluche  et  la  font  dUparaltrc  moimm- 
lanément  ou  d'une  fuvon  définitive. 

Chose  singulière  ! la  coqueluche  ne  semble  avoir  de  gni* 
Ttlè  que  par  scs  conséquences  indirectes,  soit  le»  vomisse- 
menb  alimentaires  qui  accoiiquignent  les  quintes  et  qui 
amènent  l'inanitinn,  soit  In  pneumonie  aigtié,  soit  les  dé- 
pôts fibro-plusliques  des  poumons  qui  engendrent  un  peu 
plus  lanl  la  pneiiinonie  granuleuse  ou  la  phthisie. 

l.a  coqueluche,  née  dan»  un  endroit,  disparaît  souvent 
par  le  déplacement  des  malades,  sou»  l'influence  du  chan- 
gement d'air  et  de  lieu. 

Par  ses  quintes  de  toux  convulsive  provoquant  chm|iie 
fuis  le  rejet  des  aliment.»  introduits  dan»  l'estumac  au  pré- 
cédent repas,  la  coqueluche  épuise  les  eiifanb  et  les  jette 
qiielqucfoi.»  drm»  un  état  d'inanition  fort  dungeroux. 

l.a  coqueluche,  par  ses  quintes  de  toux,  produit  souvent 
de»  congestion»  de  la  face  eide»  poumons,  donnant  lieuù 
des  épistaxis,  à des  bénioptv*^ie»,  tt  des  .ipoplcxtes  coiijoiir- 
livales  cl  à de»  héiiiorriiagies  auriculaire». 

l’ne  forte  quinte  do  toux  peut  rompre  les  vésicules  du 
|Mtumon,  iiineiier  rhifiltrution  de  l'air  dan»  le  li»»u  ccllu- 
birc  de»  bronche»,  lequel  passant  a rextériciir  de  la  tru- 
chée  jusqu’au  cou  déleniiine  reinpliysétne  »ou.s-culuiié. 

r^rni/MUfù/ur.  — l.c»  enfant»  utteiiib  de  roquehiclie 
doivent  être  couvert»  de  flanelle  »nr  la  peau,  el  il  faut  le» 
promener  el  le»  nourrir  coiimur  d’Iiahitudc,  tant  qu'il  n'y 
a pa>  du  complication». 
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Quand  on  it  faut  iju'uu  l'ufanl  atteint  üeco<iue' 

iuchü  soit  emmené  pour  ((uelqm;  temp;»  à la  rampiiçiie, 
loin  du  lieu  où  il  aeonlracté  la  maladie. 


TtaiUnu'nt  ilv  In  pnmià'f'  jtèivuh  : A la  première  pé- 
riode dite  catarriiaie,  la  aHjueluclie  exigu  l'emploi  : 1*  des 
tiitaiies  pectüfalc!>  inucllagineusc>,  èmoilieotcs;  2^  de» 
|)édiluvi'»  et  des  sinapismes  aux  jambes;  3®  des  sirops 
calmants  opiacés  ou  belladoné^  ; A®  de  la  leinlure  d’ucoiiil, 
riiiq  à trente  gouttes  ; 5®  de  i’ipécacuanlia  ; O'*  des  ven- 
touses sèches  sur  la  {Hiitrinc  ou  des  sangsues,  s'il  y a une 
forte  lièvre  avec  congestion  cérébrale. 

Trnitvment  de  la  Jtnuivme  itéritMk  : Dans  la  deuxième 
période  de  la  coqueluche,  dite  com  u^iVc,  il  faut 

t*ecourir  aux  moyen.s  .«uivanls  : 

' 1®  iVnidaut  la  quinte,  mellrc  l'cnfanl  sur  son  séant  ou 
le  tenir  dans  les  bras,  lui  {H'ncher  lu  tète  en  avant,  lui 
enlever  avec  les  doigts  les  miicosUcs  qui  obstruent  le  fond 
de  la  gorge  et  foire  boire  un  peu  d'eau. 

2®  Tisanes  pectorales,  mucilagineiises  ou  stimulantes  ; 
ccs  dernières  sont  préférables,  et  l'infusion  de  si.M'polet, 
15  à 20  grammes  par  litre  d'eau;  rinfusioD  de  mélisse, 
de  sauge,  etc.,  doivent  être  employé<'s. 

S»  Les  é/nù.siu/i.s  sanguim  s n'uiu  aucune  utilité  daus  la 
coquelurite  exemple  de  complications. 

ù®  lx;s  vomitifs  sont  eu  qu'il  y a de  plus  avanttigeux  à 
uieltre  en  pruüijue  tous  les  deux  jours  {K>ur  aider  à l’ex- 
pccloralion  du  mucus  sécrété  par  les  bronches,  et  c'est 
l'ipécacuunha  qu'il  faut  employer  de  préférence.  Dans 
celte  catégorie  se  trouve  ra.spira(iVtn  des  ryipeurs  d’épu- 
ration du  f/nz  d'ir/uvvfjf'  qui  sont  Irés-irrilanles  cl  font 
vomir  ou  cracher  les  enfants  qui  les  respiixmt. 

5®  Les  purija/i/‘g  que  l'on  emploie  à titre  de  révulsifs 
dans  la  coqueluche,  telles  que  la  manne,  lu  Hmburl>e, 
riiuile  de  nciii,  le  caluinel,  etc.,  n’ont  que  de  ntédiocres 
avauluges,  et  ils  ont  le  grave  jnconvénientd'aO'aiblir  beau- 
coup les  malades. 

f)"l.es  narcotù/uesy  tel.»  «|ue  l'opium,  la  morphine,  le 
sirop  diacode,  aux  doses  appropriées  à l'nge  des  enfants, 
diuiiiiuent  souvent  le  nombre  et  la  violence  des  quintes  de 
la  toux  de  coqueluche. 

7*  Les  «MJtoricu-d/re.s  tels  que  la  jii&ijuiaiiic,  la  ciguè, 
l’aconit,  le  datura  stramonium,  lu  mandragore  et  surtout 
la  belladone  sont  également  employés  pour  diminuer  la 
violence  de  la  coqueincite  ; niais  c’est  la  belladone  qu'on 
emploie  le  plus  ordinairenient  en  extrait,  à 10  et  25  mil- 
figramines,  o.u  en  sirop  à la  dose  de  15  et  de  30  grammes, 
et  l'acont/  comme  bon  sédatif  de  la  circulation  à la  dose 
de  20  à 30  gouttes  d'aicooUltire. 

8®  Les  nnU'ipasmndigui^'i  rendent  de  Irès-gramls  services 
duos  le  traitement  de  la  coipieluciic,  et  c’est  à ce  litre  qu’il 
faut  ein|doyer  l’t/jpyyie  de  zinr  à 1 , 2 et  3 grammes  par 
jour  en  K à 12  prises;  — Je  fjromurc  de  /to/ttssium 
à 1 et  2 grammes;  — le  musc,  — le  c/tslornan , — 
le  g/iivp  d'ét/itr,  — le  eùvp  de  cA/oro/bmc,  d'aprè*  la 
formule  suivante  : 

iJUnmrnrtiK' | i^rlir. 

Alcnil..  7 îd. 

.Sm'J»  de  «iH-i» t(KI  iii. 

1 â 2 grammo  de  chloroforme  |mr  jour,  l’Iiydrate  de 
cliiorui  à 1 et  2 grammes;  r«jwt  firtidn  en  bivy-immls;  — 
\a  vovhendle  à 1 gramme  pur  jour;  — le  tnwiin,  mélangé 
à l’ackle  bemcoique,  10  cenUgiiumues  de  cbcwjue  avec  ia 


(’A>Ql' 

poudre  de  gomme  j>our  douxo  prises  à prendre  dans  les 
vingt •tpiatre  heures;  — l'a/uw,  de  10  à 50  centigrammes 
dans  les  vingt-quatre  heures;  — le»  fumigations,  d'oViban, 
de  benjoin,  de  styrax,  d'acide  pbénique,  etc. 

» 

ijirlMMiali  de  j*oUi« » si. 


Faites  dissoudre.  I.’ne  cuillerée  à café,  trois  ou  quatre 
fois  par  jour.  (NVacbll.) 

Le  tannin  peut  èlre  donné  de  la  manière  suivante  : 

Taiiuiu.  lu  10  l■«ntMr^amlRe•• 

Acid*-  1 

l*undrv  d«  jtvipcnc  «rtl»Î4ue.  I pnittuiK!. 

Mêlez  cl  divisez  en  douze  |iriscs. 

line  loules  les  deux  heures  dans  de  ! eau. 

0"  Les  eJritiiHli,  tels  que  riutusioii  de  mélisse  i liaudc, 
10  granuiies  |iar  litre  en  niaugcaul;  — le  café  noir 
après  clia.|ue  repas;  — - le  sous- carbonate  do  fer  à la 
dose  de  5t>  rentigramiues  à 4 grammes  par  jour.  — Le 
soufre  il  la  dose  de  l.i  centigrauiuics  à \ gi'animc  dans 
du  lait  par  pelilcs  doses,  abrègent  beaucoup  la  durée  de 
la  coqueloclie. 

10“  Il  sérail  bon  de  modifier  le  larjiix  des  enfants  al- 
leints  de  coqueluche  par  la  rautérisulion  du  pliaryux  avec 
un  pinceau  légéremeiil  imbibé  d'ammoniaque,  ou  de  cau- 
tériser le  lai-jni  nvcc  un  [wrle-causlique  chargé  de  nilralc 
d'argent,  ou  enlin  de  faire  nspirer  de  l'eau  pulvérisée 
chargée  de  tannin  ou  de  goudron. 

1 1-  I,es  réviMfs,  tels  que  l’buib'  de  crolon,  cl  les  vési- 
catoires volants  sur  le  thorax,  les  emplâtres  résineux,  etc., 
ont  été  croplojès,  mais  ils  n ollrenl  pas  de  grands  avan- 
tages. 

hOllML'UlIltK  DE  LA  OHJLEH'CIIE. 


L'o(o/I,  à la  dose  de  10  à 50  centigrammes,  toutes  les 
c|ualre  ou  six  lieures  pour  les  enfants  de  un  à dix  ans  : ou 
bien  la  irolion  alunéc  suivante  ; 


\litn 

K<itr«it  Je  riKMi 
'iitjj'  »iiD(ik.  . 
Ea«  ite  Ultuo. . 


76  reniisriuuuie». 
liO  td. 

Il)  giemmes. 

M)  iJ. 


Toutes  les  six  heures  on  donnera  une  cuillerée  à des- 


-sert. 

Le  Ihè,  — le  serpoW  en  infusion  de  15  grammes  par 
litre  d'eau,  — le  caff  noir  après  chaque  repas  (liuvol),  — 
la  s.iiq;e,  — la  mnithi-  et  toutes  les  infusions  aromatiques 
exciumtes  sont  Irès-iililes  rontis*  ht  coqueluche. 

Le  siiLc-carUimte  d-  ^ r,  50  centigrammes  à 1«',50 
dans  les  vingt-quatre  lieui'es  peut  être  ciiiploxé. 

Le  ijui  lie  chêne  se  donne  à 60  et  75  ceuligrimitiies  par 

j»'"'-  1 , . 

S'il  survient  des  compliralions  de  puoumome,  de  phlln- 
sie,  d'cnihérilc,  d'éclampsie,  d'iiémorrliagies  mes.ales  et 
autiTs,  il  faudra  unir  au  lr.vilement  de  lu  coqueluche  celui 
de  ces  différentes  maladies. 


Potulrê  cofiire  ht  cot/ueittch*\ 

e..,an.  a.  r«i«.  a»  i.iua.»s J ...liai...... 

" "*• 


.Mêlez. 

Inc  prise  matin  et  soir  chez  les  enfants  au-dessmu 
d'un  an,  deux  chez  les  enfants  de  deux  a trois  ans,  quatie 
chez  les  euiuils  plus  âges,  cl  huit  chez  les  adultes  H- 
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PoHfiff  contre  ta  coquehirhc. 

Pni«lr<>  d<>  r«ripi>  UM«diin«,  1 •Imffhuinw*. 

ftiudr»  d iiMTiirajiHlta.  , , . , 4 j«i 

lu  Rraiiûnri. 

Divisoz  i*n  seiie  paqiicU. 

l'n  ou  deux  par  jour  pour  un  enfant  de  trois  ans  Q. 


Poinlrc  fie  Kahieimt, 


Pniidre  ii«  ranut*  do  holladofto 

PtHMlra  do  l»»w«  

siMTo i ! 

Sonfro  Uv^ ! ! ! .' 

IMîiseï  fn  vingt  paqiioLs. 


3 ilrwiiri-amno». 
& id. 

15  tiaiomo*. 

3 i.1. 


ün  paquet  toutes  les  trois  heures  pour  un  enfant  de 
deux  ans  Q. 


Poudre  roMfre  ta  rnquelnche. 

Pntidro  do  raoino  do  U,  naliennmrK 

(jH'lioaille  on  {>on<fro.  1 

ai««rUinate  dr  ] | “ 6 d*'eifrTa«n»oa. 

Siioro  |xi|v*n«ô 

Divisez  en  quinze  prises;  on  en  donne  une  par  jour  H. 
(Viricel.) 


Sirop  </'t/)fraciianAa. 

Extrait  aleonli^oo  d ip^aoiianbo 33  Krainnio* 

fr*  350  id. 

Sitt.|.  «mipto 

Faites  dissoudre  l'extrait  dans  Feau,  liltrcz  ; d'autre 
part,  porlex  le  sirop  à {'«‘bullilion  ; ajoutez-y  la  diBsuIuo 
lion  d extrait,  entretenez  l'ébullition  jus^}u'à  ce  que  ce 
sirop  ail  repris  sa  consistance  première  et  passez  (Hou- 
rhardat). 

Chaque  5Ü  (frammes  de  sirop  d’ipécacuanha  ronliennem 
20  centigrammes  d'extrait,  ou  la  substance  de  80  centi- 
grammes de  racine.  • 

C’est  un  médicament  émétique  précieux  pour  les  enfants. 
15  grammes,  en  deux  fois,  suHisenl  pour  un  enfant  de 
trois  ans. 


conirc  ta  eo(pt€tnehe. 


T*nnin  par.  

Extrait  do  brlladritio.  . 
Extrait  do  riffao. . « . . 
Inrurioii  <Ut  f^né.  ... 
Eau  «littiJlro  de  fenimil, 
Siivi|<  do  mtaHUTo.  . , 


90  reaUgraiiane*. 
5 id. 

30  id. 

00  ptrammoa, 

.10  id. 

8ô  M. 


I' . S.  a.  A prendre  par  demi>cuillei‘ée  ù bouche  toutes 
les  deux  heures. 


Celle  mixture  donne  hienlAt  lieu  & des  déjections  liqui- 
des; et  à peine  l’enfant  a-t-il  pris  la  mixture  en  Idfalité, 
que  la  coquelucJie  disparaît  pour  ne  plus  récidiver.  (Bou- 
fhardal.)  ' . 


.Sirop  tic  cfulHne. 




Kan  dutilW .!!!! 

Strrrr  blanc.  


15  dScicramm)^. 
lis  KratniDC)t, 

3S0  i.|. 


Faites  dissoudre  la  rodéine  dans  IVau  à Faide  d’une 
douce  chaleur,  puis  le  sucre.  Une  cuillerée  à café  le  malin 
cl  nulnnl  le  soir  pour  un  enfant  de  sept  ans  dans  l.i  co- 
i|uclurhe 


f*ofio«  de  codéine. 


Sirop  do  roiliFinr.. 
iaruajsiB  béelii)|tH>. 


30  irraiiimrii. 

l»n  1,1. 


Mêlez.  A prendre  par  cuillerée  tontes  les  heures  [g. 


Poudt'c  d'atropine. 

Blropiao î,,..,. 

SiiCT*  Idami, . 


5 r«*ntii^ainiuea. 
10  rrainmax. 


Mêlez  par  une  longue  irituration;  divisez  en  cent  pa- 
quets. Chacun  d’eux  contiendra  un  dcnii-milligramme 
d atropine. 


COOÜ  509 

On  en  prescrit  d'un  à trois  paquets  par  jour  aux 
enfants  de  cinq  ans,  dans  les  cas  de  coqueluclu^ 

Potion  contre  la  etMiueluche, 

MmUom I ttraunir. 

Faites  infuser  daiiN  : 

90  Knimni^t. 

.Ajoutez  ; 

sirop  .)'on(»al 40  BrawiiMr-. 

Celle  potion  est  administrée  aux  enfants  de  un  à deux 
ans  par  cuillerét*  à café  toutes  les  lieiire<  : aux  enfants 
plus  Agé»  deux  cuillerées  A café,  e|  de  huit  à dix  ans  une 
cuillerée  à bouche  □.  (Pilzrlieft.) 

Poiulre  antisiitismodiifue. 

Uiiminr  arahiaiir  luiiW'rKôc ^ tframmé'a. 

Oxnli*  lilnaa  Jr  iIik.  1 id. 

Po«i«iro  ilo  val^riaar.  .SO  reiiliKrarauMt*. 

Mêlez  exactement  et  faites  des  paquets  de  30  renti- 
gramme5,  dont  ou  prendra  trois  fois  par  jour  f~~l. 

(HeinU.) 

.K/.rfure  de  conûinc. 


CnniriM..  3 ennltr«. 

Alroai. . ] Bramai*. 

Eau  dixtilb'i*.  3U  Ut. 


Mêlez.  Quinze  gouttes  trois  fois  par  jour  dans  de  l'eiui 
sucrée  pour  combattre  In  coqueluche. 

(Fronmûller.) 

Jfi>fure  antù(i)asmo<Iù/ue. 

AmmMiioinw  liapid* 5 L-i*>iiai«i. 

Trintiiro  a*  «ui<n<4iim.  . .1  , 

- d-OMl^d. J”  •'* 

Fne  demi-cuillerée  h café  dans  un  ven'e  «l  eaii  sucrée, 
A prendre  par  cuillerées  m. 

Pomma/le  calmante. 

r<Hida  ea  p»ailf* 5 ciamiMM. 

Ax«wc* ......  . 40  i4. 

Mêlez.  Celle  pommade  a été  employée  contn>  In  coque- 
luche. On  fait  deux  fois  par  jour  dos  frictions  sur  le  veuirt' 
et  sur  la  poitrine,  sur  la  colonne  vertébrale  ou  sur  la  plante 
des  pieds  Q. 

Pommade  stilHér. 

(Fommade  d'Autenrieth.) 

Émri^ar.  . 4 Rrotninat. 

Aïoniri! 13  id. 

Mêlez  parfaitement. 

l'tile  moyen  de  dérivation  employé  contre  les  riiumes  et 
les  coqueluches  opiuiAlres. 

On  frictionne  avec  gros  comme  une  noisette  la  riq^on 
de  l'estomac  et  il  survient  des  pustules  semblables  aux 
boutons  de  la  variole,  que  l'on  panse  avec  un  linge  enduit 
de  cérat. 

Poudre  sedatire  de  Wetzler, 


enndrt-  d*  irfliftr 4 Branmoi. 

}*otulra  da  roriiM  de  MUiIodi-.  .......  1 id. 


Mêlez  exactement  cl  divises  en  soix.ante  prises. 
l*ne  prise  malin  et  soir  aux  enfants  au-dessous  d’un  an, 
trois  prises  au-dessous  de  deux  ans.  On  augmente  graduel- 
Iem<*iil  selon  l'Age,  jusqu'à  la  dose  de  douze  prises  en 
vingt-quatre  heures  fn. 

Poftou  antispfunnodùitte. 

PéMidro  dff  fax-bMiille.  iS  KramvM. 

(arbnaat*  d«*  poUHie.  15  id. 

Dans  200  grammes  d'eau  sucrée.  Trois  cuillerées  à 
l>ouclie  par  jour  et  guéiison  du  deuxième  au  onzième  jour 
r~l.  (Seconde  formule  de  Wachit.) 
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Juhp  ralm*vtt, 

rromBW  • ......  4»  r#nli»rMO*Wf». 

Ktlrail  it*  Ml.*  tJ**  iM.iliui'in.' t mI. 

l'.xtrail  n.|i|<‘nt  «l  n|»iaoi 2 i'I. 

«I'  iMir*  fiTfi.-rnW U*0  srjmin^*. 

Knti  ti*.  (l'otw?>*r ^0  iJ. 

Sirof  <ie  sninuinv*'.  30  iJ, 

F.  S.  a.  Dons  le  trnilenieiit  de  la  cwjiieluclic,  uiu*  cuil- 
lerée loiues  los  heures  S- 

• l'itiktu  sèdaike. 


Kilrait  do  «ne  do  brlU.loo* S «‘ntiirtooHn**». 

4Uu  di>  Uitiw leo  prommr*. 

Sirop  d«  T*>Ui.  30 


A prendre  cil  2/i  lieurc^i  par  ruiUerêes  à .sou|»c  loules 
le«  Nrures  H- 


ptmire  la  co»iwlufhr. 


Kkiroit  UoiiiMO». j ^ roniifTOfnmp*. 

d#  |w|Udo»o.  . « ) 

Soi  rr  * m-ommo. 

M,  s.  ».  Faites  si»  prises  égales,  à prendre  une  ou  deux 
dans  les  vingt-quatre  heures,  dans  quelques  cuillerées  de 
tisane  H-  (Bracliet.) 


Pî7m^'.<  Ut  nnfuelwlif. 


llisdo  di*  »i»r . . • 

Ktirnil  il<‘  JiiMfuioDM' 

Floor  il»*  

UoiHlri'  di*  POPiiio  «li‘  fpooHil.  ........ 


1 omioaii*. 

1 a. 

1 hI. 

i id. 


F.  s.  a.  Tn’iile-'iix  pilules  argenlées.  I ne  à Irois  par 
jour  E]  (laOewmliarl  ) 


Sh'fti»  ruhfir  la  t^*/iiehu'hf'. 

Sirnp  d'opidni..  «...  30  Ki-ammp*. 

— lie  i|iiiaqitiiM  nu  «in..  ........  30  iJ. 

d'i|i^nptiiuilio 30  iil. 

A prendn*  une  cuillerée  à soupe  le  malin  cl  le  soir. 


Potion  d'üM  firtida. 
fselida.  4 CTÉOime». 

>ani|.  tmplp * . 00  id. 

MnPtlnX'  <U  i;<>i»in<*  urn]>«i|ii«..  ......  60  i»l. 

A prendre  par  niillcrécs  à café  dans  la  deuxième 
p**rio«le.  (Kopp.) 

PoftV«<  de  smHn . 


'sirup  .U  «Hivin.  .... 
llniUt  «ointilp  •!«  nurpî*. 
Trdnliircdn  . 


‘ ' I ■«  10  4 20  o»aMe*. 

t 4 I itmmmi'». 


A prendre  dans  les  2h  heures.  Guérison  en  quelques 
Joupi  illanel.) 


Simp  d'ergot  ite  eeigle. 


FrrM  pn  pnnJrv 344  rNtmior**. 

K«ii.  ......  ...N IClU  üraïuinr*. 


Faites  bouillir  el  réduire  à ,30  (frammes. 

Ajoiilez  : 

Sn^rrtidnnp*  pnir^i-iu’ 43  emnimr-». 

l ue  cuillerée  *i  Café  touleSi  Ic.i  deux  heures  pour  les 
ciilauls  de  cinq  à sept  ans. 

r.e  médirament  ne  doil  élre  employé  qii‘à  partir  de  la 
troisième  u ; i.;e,  :ï  priile  dose,  riiez  les  |>eli|s  enfanl.s, 
li  H (lo.se  plus  furie  chez  les  MijeW  plus  Agés.  200  ras 
de  ■^urcés  (Gricpnkerl.) 


Potion  aride. 


AfiJv  nitni|a«  diliir.  I0  ^r.imnini. 

Tt-inturt*  di*  p«nlpm»iB>>  p<)ni|»i»> lUO  »d. 

Kaii  ptirf 3<l  ni. 


l'ne  cuillerée  à café  de  ce  inél.inge  toutes  h»s  deux  heu- 
^e^□  (Gibb,  Arnoidi,  Holmes.) 


COQI 

Tannin,  de  2 à 20  Cfiitignuume.-**  toutes  les  trois  heu- 
rrsEJ.  fWûidéle.) 

Chlorhydrate  de  guinine,  10  à 50  renligramnies  par 
jours.  (Waidéle.) 

ApiJ*  niim|ar  dîldir. . 10  i^rAïuHiP*. 

Zan  *.W  hI. 

Fne  cuilleix’o  à café  loules  Ic.s  heures  Q-  (Cihb.) 

Cautéiimtion  de  la  we»i/»ro««  pharyngo- laryngienne 
avec  le  nitrate  d’argent  □. 

SilrAlP  d'nrsnnt  ri-i«talli«r 73  ntilimniap*.  • 

Ra<i  diililliS- 32  ^rnnliiu*». 

l’ne  cautérisation  par  jour  Walson).  — Soixante-quinze 
cas  de  succès  □ 

PalMtille  noire  (Anetnona  jïrafemii]^  15  h 25  milli- 
grammes d'extrait  chez  les  enfants,  migmenler  pradiielU- 
menl.  fl)'  Id.  Uaumi  □,  Arehir-ffi  générale»  de  medenne, 
1821*,  XVI,  f»07.) 

F,an  de  ehmu:  el  ?«i7,  parties  égales  O.  (Moutyenol, 
Cours  f/ériém/  de  mé(/ecî«e,  I.IV,  290.) 

.Irif/e  eA/orAy^rf7fie,depuis20goulles  jusqu’à  12  gram- 
mes, dans  250  grammes  d'eau  édulcorée  O,  par  cuille- 
rée d'heure  en  heure,  (Docteur  Thcll.) 

Poudre  de  safran,  60  centigrammes  à 2 granmies.  — 
50  grammes  en  infusion;  — 20  à 30  gouttes  en  teinture 

Aride  />rMs.vê/«''  mêiln'ifml  (six  ftus  son  volume  d’eau), 

5 à 12  goiitles  et  plus  dans  une  potion  pour  Tingt-quaire 
heures  Q. 

Dérttction  de  ghmds  torréfies,  30  grammes  par  liln?' 
d’eau,  à prendre  avec  du  sirop  de  gomme  par  verrées  n. 

(Haller,  llu'eland.) 

Teinture  de  WWiV(  in/lu/o,  20  à 50  gouttes  par  jour 
en  potion  par  cuillerées  toutes  les  heures  □- 

Potuire  de  Selinuin  jHtlustre.  50  ceiiligranimes  à 
1 gramme  toutes  les  cinq  heures. 

Infusion  de  ^eui7/es  de  jtéchfr.  8 gramint's  de  feiiilh^s 
fraîches  et  1 5 grammes  de  feuilles  sèches  O. 

(Doiigos.) 

Datara  slraimaiiam.  Kxtniil.  1 à 50  reiiligrammes.  — 
Teinture,  de  1 à 15  gouttes.  — Fumer  les  feiulles  roulées 
en  cigarettes  E]. 

Tartre  sfi7rte,  5 centigramme^,  exlroit  de  ciguë,  10  ren- 
lipranimes;  sirop  do  frîimlmises,  15  grammes;  eau, 
COO  grammes,  pour  deux  jour»  El-  {Hihliothèi/ne  nmli~ 
raie,  I.VIll,  379.)  On  emploie  aussi  ; 

Fiuétigur,  ù dose  vomitive,  répété  tous  les  jours  on  . 
tous  les  deux  jours  E)*  fricliou>  sur  l’épigastre,  Iroi'. 
par  jour,  avec  ^wmunule  d' Antenrieth  E3- 

Valrrionate  <ru/ropiVie,  1/2  milligramiiK  à 1 iiiilli- 
gramme  par  jour 

f'hhroforme  « Vintérieur,  10  à 12  gouttes  dnn<  une 
potion  gommeuse  û prendre  par  cnillerées. 

Chhral  hydratr,  1 à 2 gramme»  par  jour  dans  du  sirop 
de  groseilles  en  plusieurs  foU.  (Ferrand.) 

Aspirations  du  gaz  qui  se  produit  dans  les  salles  d'épu- 
ration (lu  gaz  d'éclairage.  — Celle  atmosphère,  formée 
d'hydrogène  carhoné  cl  de  j»u1fliydral(î  d’animoiiiaque,  smi. 
lagè  quelques  enfants,  en  guérit  un  cerlnin  nombre,  mais 
occasionne  souvent  des  pneumonies.  — Kilo  est  irés-ini- 
lante,  pique  h s yeux,  fait  tmi-iser  Irés-vioh  inmenl,  pro- 
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roquo  !<»«  voinissemonh,  et  fVsl  là  ro  qui  soulage  1rs 
malailès.  |)  fsiut  que  les  cnraDls  restent  <leux  heures  par 
jour  cnferniés  dans  la  salle  d'iolialaliun  et  rmitiniient  ce 
ivniédc  pendant  huit  jours. 

Fumiyations  fl'<tcide  pAémV/ue  en  respirant  les  «apeun 
de  cet  acide  dans  un  matras  à 2 tubulures»  — ou  les  va- 
peurs répandues  dans  les  chambres  lorsque  cet  acide  est 
mU  dans  une  assiette. 

nitro’-i'ésinotj' f qu'on  fait  brûler  deux 
fois  par  jour  dans  la  i-hambrc  bien  close  du  malade  (Vi- 
rhot}f 

En  voici  la  formule  : 


CkaHuMt  >1«-  b^U  AmwiiI  , . 7r>0l>  cnuamm. 

Silrnle  liir  inia*#!* 3UO  id. 

,\a]diUliM . flNX)  id. 

Crrvtot^.  ................  aoo  id. 

Ariik*  ph^fiMitc 400  til. 

(îMidroa  tiuiiill*' tOOO  id. 

r^ilhr*  d'nroNtt  «n  7S  kl.  • 

UiiciUiri*  Je  cnmipe  adraxent 


Faire  des  trociiisques  de  grammes. 

Sur  vingt-qualrc  enfants  traités  de  celte  façon,  la 
moyenne  de  traitemenl  aurait  été,  dit-on,  de  sept  jours. 

Benzine,  j,  10,  15  et  20  gouttes  en  plusieurs  fois  dans 
de  l'eau  ou  en  émulsion 

Guérison  en  huit  ou  dix  jours. 

Aspi'rsions  de  henzine  sur  le  lit  de  rcnfanlQ  (I.ofhnor, 
1864).* 

l/fieo«i7  AV/pr/  peut  être  employé  contre  la  coqueluche, 
d'apré<i  In  foriiiulo  suivante  : 


Raa  commér 20Ü  sramn»***. 

Kilrail  .Nai>«l.  & ■■i-utiKraMine». 

Rail  Je  laurw-r-fcnaa..  4 çramm.’*. 

Sin^  30  Ul. 


Mêlez. 

l'iic  cuillerée  à café  d'heure  en  heure,  pour  le  premier 
Age.  Deux  cuillerées  nu 'dessins  de  trois  ans  |>end.anl  dix 
jours,  quAlonec  guérisons  rapides  sur  vingt-cinq  cas  (Da> 
rreux). 

COR.  V.  DimiLLON. 


Fif . t W.  — Oirail  |rauf«).  Srrii«n  loiiBitiiJiiMiK'  d«i  |>okp«  »nr  «ftti  (HtlyiJei- 
((■rapr>-(  tin  JeMin  de  M.  I.aratr>|i<iliH4  ri>|.  — II,  iriitarnle*  ; 6, 

*r.  <eMift|jax«' ; ip,  «filiiik-ter  inférieur  de  t fl,  T»i»M*aM»  irii'- 

Biilten  J«.  (>ttre<np|M  nxdlr;  a,  «,  rar«!«f>|<c  lunlle  ; ot,  rejdi»  m<  <riile. 

: rf,  tnW»  F'HgitniliMum. 

CORALLIKE.  Production  analogue  nu  corail,  em- 
ployée comme  vermifuge  A la  dose  de  2 à A grnm' 
mes  □. 

CORRÊâC'  liséré).  Eau  minéjrale  suiriireii.se  froide, 
contre  les  maladies  de  la  peau  [^. 

CORDI.%L.  Préparation  qui  a pour  elTel  d'activer  l’ac- 
tioii  du  cæur  et  d'augmenter  lu  température  générale  du 
corps.  Exemple  : le  vin,  l'alcool,  la  cannelle,  réther,  h 
menthe,  etc. 

Potion 

Xin  iwijçi*.  I3.V  i^amini'*. 

SimjMlk  «nrrii* Î5  m|. 

Tfinlar^  dw  ranivallr g iii. 

Mêlez,  à prendre  par  cuillerées  à soupe. 


C'ORlIl..  Production  niiimale.  du  polypier  à poly|>e$, 
employé  en  poudre  comme  dentifrice  Q. 


CORDON  OnSILlC (nmKVETF.  ni’).  V.  PYSTOCIE. 
Cordon  ombillenl  (pRO<'lüKNi>:  Dt').  V.  nv.^TOCIE. 


Fitr.  r.irail.  — a,  «le  rarad  Ssrtiir  ili*  |i(dipA,;  iin«  ont 

S'or-  t.nil«riili'«  •'-faiMHlli*  ; rli<>t  ko  iiiili«-«,  il«  b>nt  n-l<  ium-«  ; A,  iiii  i m- 
{•n^itk  rnlaMii-a  ; r,  iviuimn  <lx  plufimr*  l'•.|-{.«l.Oll>■•  f»iiiini-t  k fMdii'WT. 
<l•'a]•l-■(  MU  Ji’  U.  ' 


CORDO!%  t^PEKn  %Tmi;e  (Él'.VNCitENENTii  DU). 
ÉpanehementdeMng.  V.  IléMATOcÈi.E  FC’NicuuiRe. 
fi,li(inrhement  de  sérosité.  Y.  Hyurocele  ENRY^KE  Dû 
CORDON,  cl  IIyOHOCKLE  CONGÉNITALE. 

Cordon  «prrmnilqiMe  (pLAtP.  Du).  Lorsqu'un  instni- 
iiieot  piquant,  Irancliant  ou  contondant  atteint  le  cordon, 
il  peut  intéresser  les  vaisseaux  et  le  CJinal  déférent;  mais 
celui-ci  échappe  plus  souvent  A l'action  de«i  agents  vuiné* 
rnnts.  l.orsque  les  nerfs  et  les  v.iisseaux  sont  cniiptVs  seuls 
ou  avec  le  canal  déférent,  le  testicule  s'atrophie,  et  il  en 
est  de  même  après  la  section  du  canal  déférent  seul. 

récm;»cj</i7«c.  — Lc-s  artères  qui  donneront  une  hé- 
morrhagie seront  liées  dans  la  pluie,  les  parties  seront 
rapprochées,  maintenues  avec  un  siispensoir  à ceinture, 
et  recouvertes  de  compresses  dVaii  fraîche  ; on  aura  re- 
cours au  traitement  de  l'innammation,  si  celle  coinidicü' 
lion  (iirvieiil. 

CordoR  Hpermnliqnr  (ViGES  DF.  CONFORMAI  ION).  Ihins 
la  porlion  nlNlmninale  et  scrolnle  du  coiilon  speniiHiiqne, 
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conn 


corn 


II'  ranai  défiV^'nl  pf*!!!  tDaïu^ucr,  malgiv  la  prév^'iu'**  du 
irsliruie  dr'^riuulu  dans  li‘»  lMmn>4'v  (ioi«»(din)  ou  :irri^tA 
dans  ranneau  (HunltT).  Il  ii'y  a rtiui  à faire. 

C'or«lon  «iMTmtitlque  (InKUMMATION  F.T  AMCr.<  Dr). 
l‘ne  blessure  du  l’ordun  et  la  pruf>;iunli<>n  d'une  inRaiii' 
million  Toisine.  une  IdeiinorHiagie  avec  orchile,  b's  opéra- 
tions sur  une  liydrocèle  du  cordon  ou  sur  une  varicocèle, 
>nnt  souvent  suivies  d'une  inflammation  qui  siège  dans 
le  tissu  cellulaire,  ibms  les  veines  H dans  le  canal  défé- 
rent. 

l'ne  tuitiéfnclion  énonue,  la  rongeur,  la  ciialeiir  et  la 
douleur,  nccninpagnenl  toujours I inflammation  du  cordon, 
au  |)«)int  qu'en  ménie-lenqKqtie  l'on  incise  la  peau  ou  doit 
débrider  les  aponévroses  sous  jxfune  de  voir  naître  une 
gangrène  du  eurdoii. 

Les  abcès  du  cordon  se  fonnent  en  général  asse*  vite. 

On  reconnaU  riiinaiiimalion  du  cordon  à la  mobilité 
de  rindunilion  sur  les  parties  profondes.  Los  iiernies 
étranglées  sont  plus  fixes.  S'il  y a quelquefois  des  vornissc- 
n)eiils  dans  les  ca.s  de  phlegmon  du  conlon,  lés  accidents 
sont  toujours  moins  graves  que  dans  l'étranglemcnl  lier- 
niaire  et  no  peuvent  iromjM'r. 

Il  y a des  al»cés  5 marche  lente,  alors  le  cordon  se 
tumélii>,  e>l  un  jx'ii  donloumix,  puis  il  y a de  la  fluriua- 
tion  qui  remonte  quelquefois  assez  baul.  Lelte  rariélé 
rare  d'inflanmialion  coincidi*  quelquefois  avec  une  or- 
cbile. 

Thcrttju'ufiffHe,  — Au  début,  on  appliquera  quinze  ou 
vingt  sangsues  sur  le  cordon,  vers  sa  racine,  ou  bien  on 
fera  une  saignée  du  bras,  de  300  à 600  grammes,  des 
cataplasmes  et  des  frictions  mercurielles  seront  renouvelés 
.souvent  sur  la  tumeur  ; les  bourses  seront  relevées  avec 
une  plaque  de  guila-percba  ou  de  cuir  supportée  par  les 
deux  cuisses  rnppiocliéi*s.  On  ouvrira  de  bonne  heure, 
.ilin  de  faire  cesser  rélranglemenl.  Lorsque  rinflammation 
il  une  marche  lente,  un  vésicatoire  est  d'un  bmj  usage. 

Corrion  Mprrmntli|nr  (Tl'MF.UHS  SYi'IllI.ITlOI'B^  Ot'). 
Ih^  gommi^s  situées  au  nivi^au  de  la  léle  do  l'épididyme 
adhérant  à la  fois  au  cordon  ou  à lu  peau  (Uicord),  et  des 
goiiime>  sitiiéo.s  sur  le  trajet  du  conlon  ont  été  iiiist's  sur 
le  euiiiple  de  la  syphilis;  car  les  ttinu-tirs  se  résolvent  sous 
rinnueiu  e du  traitement  général  anlisyphililiqiie. 

Les  liimeurs  syphilitiques  du  cordon  se  terminent  ipiel- 
qttefois  par  la  formalion  d'un  alH'ès. 

ThrrnfU'niitffw.  — Kaire  ]»rendn*  la  solution  d'ioihire 
de  potassium  (V.  Symiilis  CONSTITI  Tio.NNKiXE)  ; ouvrir  les 
aln-és  lorsipriis  sont  bien  circonscrits,  ^lanser  avec  le 
cérat  styrax  ou  l'ongueiit  de  ht  niére;  tel  est  le  (ruitemenl 
k .suivre. 

C'ordoa  •pernuiliqiir  (TtNF.lHS  r.HAiSSKr:iF.$  UL').l'u 
lipome  peut  développer  dans  le  cordon.  Ct*ttc  luineur 
molle,  tfulolenio,  quelquefois  à pédicule  étroit,  nu  niveau 
de  l'anneau  inguinal,  invdut  tilde,  ne  .sera  pas  confondue 
avec  une  hernie  épiploii|iie  qui  a été  ou  qui  est  réduc- 
tilde,  i|tii  a été  accumpagnér  de  douleurs  ahdnminaies, 
et  dont  le  pédicule  es!  toujours  plus  large  que  celui  du 
lipome. 

ThéraitetUv^ue,  — Comme  le  lipome  du  cordon  ne 
prend  jamais  uu  grand  vuluinc,  U ti'y  a pus  d'opération  à 
îaire. 

t'ordoM  «permatl^ne  (Tlbei\culeâ  Dr).  Chez  les  in- 
dividus altcinude  tubercules  du  testicule,  le  cordon  it'iii- 
lillre  quelquefois  de  fiintiére  tulMTculeusi;  et  donne  lieu  è 


des  iiulurntlons  ou  â des  petits  abcès  sur  le  trajet  du  canal 
déférettl.  Des  lubiTcules  dans  b*  leslirule  et  diUis  la  pro- 
state conflniieront  le  diagm»slic. 

ThrniiH'utû/nv.  — On  traitera  les  tul>crc4iles  du  tesli- 
culc  ; on  ouvrira  les  alurés  du  conlon,  seulement  lorsqu'ils 
seront  bien  dévelop|M's. 

CordpM  «pcrmatlqiir  (CANCEfl  DU).  La  récàlivecnn- 
cércuse  proiiiiite  dans  le  cordon  speniiatiqtie,  après  Tabla- 
lion-  d'un  cancer  du  testicule,  ou  la  pi'opagulion  d'un 
cancer  de  cet  organe  nti  conlon,  .se  recoimaUsent  à des 
nodosités  dures,  développées  en  peu  de  temps,  mjÉssanI 
; nqiidemenl,  causant  dts  dmihuirs  sponiitnées,  et  concor- 
dant avec  un  amnigrissenient  et  une  dvspejisK'  de  jour  en 
jour  plus  considérables. 

TAémpeu/iV/ue.  — Tant  que  la  tumeur  |»ourra  être  cir- 
conscrite, l'ablation  devra  être  faite;  même  quand,  à 
travers  la  paroi  alHlominale.  on  .M<nl  les  limites  de  l'indu- 
ration ranVéreuse,  il  est  encore  indiqué  d’0|MMer(VeIjM*au), 
u moins  <pril  n'y  ail  une  cachexie  cancéreiist'  franchement 
établie. 

C'ordon  ii|M-rinaliqvte  (KvsTE.â  lU').  Dans  les  débris  du 
corps  de  Wolf  qui  existent  dans  le  cordon  (jui  représentent 
le  corps  de  Itosenmûllei*,  situé  dans  Tnileran  moyen  du 
ligament  lai^e,  chez  la  fenmie,  il  se  développe  .souvent 
des  kystes  (tîiraldts)  qu'on  a observés  eliez  les  enfants, 
sous  forme  de  }»elites  tumeurs  globuleuses  iudolentes  du 
volume  d’un  gros  jiois,  et  n'acquérant  pas  un  grand  vo- 
lume. 

TAérapeit/if/Mc.  — - Si  le»  kyste»  devenaient  très-volumi- 
neux, un  y ferait  une  (Hinction  cl  une  injection  iodée,  il 
Il 'y  aurait  |»as  de  danger  à y passer  un  séton  filiforme  .»i  le 
premier  moyen  échouait.  L'ablation  serait  cncon*  possible, 
si  l'on  pouvait  bien  limiter  le  siège  de  la  tumeur  par  la 
palpation. 

KysUs  hijdatôpus  dit  cordon.  Ou  bien  ils  proviennent 
de  l'abdomen  et  suivent  le  cordon,  ou  bien  il»  sont  nés 
dans  le  voisinage  du  li'slicule.  On  arrivera  an  diagnostic 
par  voie  d'exclusion.  V.  Kysteh  HYi»ATiurF-<. 

Thrntimitii/up.  — On  appliquera  aux  kvstcs  bydati- 
ques du  conlon  le  traitement  di'  l’Iiydrocèle  «mkystée, 
et  ce)N>ndant  il  si'ra  sulttsant.  Faire  suppurer  la  lumeiir 
sera  en  toute  occasion  le  moyen  le  plus  sflr  û mettre  en 
usage . 

Kÿ»/'S  dti  coiv/ort.  Les  é|Kincliemenls  san- 

guins 4‘nky»tés  dans  le  eordou  sont  assez  faciles  à diagnos- 
tiquer s'ils  sont  fliicluanls,  et  si  l'on  peut  remimter  à une 
causi*  tnuuiu)ti(|iic.  l'ne  |>onrtiun  exploratrice  |h>uI  èlra 
faite.  Ces  kysU's  réclament  le  inèniu  Irailemenl  que  les 
autres  kystes.  V.  llvimocKLE  cl  HÉMATtu;ÉiJi. 

Kystes  LesKystcs  beroiaires  sont  tb*s  hernies 

congénitales  ou  acquise»,  d'où  l’intestin  s'est  retiré  ; cc 
sont  des  kystes  dans  une  loge  du  cul-de  sac  |M‘rilouéal 
qui  a formé  la  tunique  vaginale  ou  qui  a formé  tm  »ac 
herniaire.  Ces  kystes,  souvent  luultiloruiaii'i’s,  sont  plu<%  uu 
moin.s  réguliers,  mal  tendu»;  ils  soûl  fluctuants;  ils  ne 
sont  pa.s  réductibles;  on  le»  diagnostique  par  voie  d'exclu- 
viûü. 

Le  tiailcmenl  des  kystes  heniiaires  est  relui  <!e  l'hydro- 
fèle  enkystée  du  cordon.  V.  Hyukocéi  e. 

COBKX<’^lsére).  Kan  minérale  sulfureuse  froide. 
C'OMIAKBBE.  Fruit  d’une  ombellifén*  etnployé  en 
poudre,  2 A U grammes;  en  infuvioii,  20  grammes  par 
litre. 
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<'c  eii  usa^e  coiiiri»  la  dyspepidc  flaiii> 

H Ips  tlallIUMli'ü  [^.  V.  I^ARMINATIF. 

lOll%E  DK  C'KRK.  Kxnsloscs  nnnurlItM  di‘vclop|>^<‘s 
*iur  II»  front  du  rcrf,  et  dont  la  ràpnrn  bouillir  sert  u faire 
une  (çoire  utile  aux  convalescents. 

I,a  cor«e  de  nrf  ealnni-e  n‘est  autre  chose  que  du  phos- 
pilule  di*  chaux,  cl  elle  est  employée  coQlre  In 
gastralgie,  les  aigreurs,  la  diarrluH'  et  le  raclii- 
lisiTU'  È. 

La  come  de  cerf  Jùtiilée  produit  la  /iV/wem- 
fitraliitr  de  corne  de  cerf  cl  au>dessiis  une 
huile  volatile  ou  huile  u«r>W(i/c  dp  7)ip;te/,  très- 
utile  contre  riiystérie. 

<'OK^lf:)K.  De  trés-iioiu)ii'i’iise.s  nialudie«  ai- 
giié%  et  cliruiiii|ues  peuvent  affecter  la  cornée. 

V.  Kkiiatitk  et  StahivlôME, 

Cornée  (Ahc  SÊNII.K  DR  I.a).  Lhei  les  vieil* 
lanis,  lu  périphérie  de  la  cornée  s'infiltre 
uunimleineiit  de  granulations  graisseuses  qui 
fomierit  à la  circonférence  de  celle  partie  nu 
cercle  lilanchàlre  large  de  2 à 3 niillimètn's.  IJ 
Il  y a rien  à faire  cuiitre  celle  altération  sénüe. 


l'nepliolopliobieet  un  larmoiement  intense, avec  sensation 

de  qiii‘li|ue  chost'  ipii  frotte  sou?,  la  paupière,  révélent  tes 
corps  élraiigei-s;  les  expioniliuns  à l'ieil  tni  ou  à l’aide 
d’une  loupe  ou  riicore  û l’aide  d’une  Iou|m;  qui  concentre 
sur  lu  comcc  les  rayons  lumineux  d’une  bougie  {êi  lairuge 


Fis.  lii.  ^ t.  aW'fatMir  •*<hu1m(  !•••  — f.  Pioni  fusitl  l'wü.  <— 

3.  A/stUI**  S I ar«rt>nb-H'  «ifitioM*  i<*  i-wr|»*  — 5.  (<>ai<Ma  è 

«‘•liimrle  k r>.r|Hi  ^lniitK.>r.  — il.  I.anr»  ik  r^pottosMl  h» 

cwr|i«  «<nMi|er,  7.  — K,  S.  .Vnvts  ili*  t'«>ruilk  A |*«riirrHli‘Mi. 


l/nrc  sénile  appundl  quelquefois  chez  les 
adultes,  eu  vertu  d'une  dispo.siliun  iudividuelle, 
mais  plus  ordinaireinent  en  vertu  d'une  iuicieoiie 
innumnmlion  profoode  de  l'aùl  et  d’un  gluii- 
come. 

! ne  fois  produit,  l'arc  sénile  ne  dis(>arnU  jws. 

Cornée  d'ANceR  OR  LA).  Le  cancer  de  la  conjonctive, 
étendu  sur  lu  eortiée,  et  le  cuncer  qui  plus  rurciiient  naît 


lalét'ül^  l.augicr),  permettent  do  voir  le  corps  étranger  et 
tes  désordres  qu'il  u produits  sur  la  cornée.  Kii  passant 
une  aiguille  à caUrucle  sur  le  point  i|ui  pnralléire  le  coiqis 
étranger,  on  perçoit  un  jielit  choc  caractéristique. 

Ceiiains  corps  étrangers  laissent  en  passant  sur  la  cornée 


Fig.  ISt.  — UicK«r  lie  !■  <uroé«  ni  tk  («re. 


Fur.  143.  — «Viiniilk  laUixiitil*  (Imh  U rli«ial>(«*  «atittninr  i rik  rppouMe  )■  dii  corft 
t-liiiDçi*r  Pi  le  kit  lorUr  en  avutt  «Ip  U er^tnét,  il  e*t  M»*i  |i«r  uao  iMBrr. 


sur  le  boni  de  b cornée  (Sielwag).  se  présentent  avec  les 
caractères  du  cancer  de  la  conjonctive.  V.  Gonjü.vctivb. 

Th-niiH  Htii/ue.  — On  fera  rabhilion  du-cancer  avec  les 
lames  superficielles  de  la  cornée,  lorsque  le  cancer  sera 
peu  étendu;  plus  laivl,  il  vniidni  mieux  enlever  1a  moitié 
de  I mil  ou  même  faire  l'énucléation  de  l'wi). 

Cornée  (GoRps  ÊTRANGRIIS  DANS  LA].  De»  poussières 
de  sable,  des  grains  di‘  poudre,  des  poussières  mélnlli- 
ques,  des  étincelles  de  fer  rouge,  arrivent  parfois  sur  la 
cornée,  s’y  implantent  et  |k*uvenl  même  s’y  enkyster. 


une  marque  qui  |k*iiI  être  prise  pour  la  présence  du  corps 
étranger  lui-méiiie,  mais  l’alisence  du  choc  «mis  l’instru- 
meot  exploi'aleur  fait  eonnatlrc  cette  disposition.' 

Les  corps  étrangers  qui  ont  traversé  la  cornée  peuvent 
causer  des  iritis,  la  fonte  purulente  de  l'anl.  et  dans  quel- 
ques circoustonccs  les  ulcères  rebelles  de  la  cornée. 

Thèrapeidùfue,  — Il  faut  toujours  enlever  le  plus  lél 
|H)s«ible  les  corps  étrangers  de  la  cornée,  surtout  ceux  qui 
ont  brftié  celle  membrane;  il  faut  einp^ber l’augmenta- 
tion de  rnlréralion. 
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On  l'nlèvern  le  corp«  »'*lnnper  nvec  une  ai{(iiille  à ealn- 
mete  ou  la  |>oinle  d'un  bMoiiri,  el,  àdAfanl  de  res  in<lni- 
menJs.  nvt*f  la  pointe  effilée  d'une  plume  d'oie. 

Si  le  corps  étranger  e^l  entré  profondément  dans  la  cor- 
née. on  fera  tinc  ponction»  un  chassera  lecorps  d’arrière  en 
avant , et  on  l'extrairn  avec  une  pince  lorsqu'il  sera  dt'venu 
saillant  (fig.  Ui2  et  i/»3). 

I/a*il  sera  lavé  à grande  eau  avec  une  seringue;  s'il  va 
eu  hrdlnre,  on  lavera  avec  de  l’eau  et  du  lait,  on  placera 
des  compresses  d’eau  fralclie  sur  IVil.  Le  traiteiuent  doit 
être  continué  plusieurs  jours. 

tornér  (Ol*AC,tTB,  fu  Taie.s  DK  IA).  Indépciidaminent 
des  opacités  inllammaloires  qui  donnent  à la  cornée  l'as- 
pect d'uu  verre  dép<tli,  outre  les  taches  produites  jwr 
rinfillration  des  collyres  métalliques  sur  la  substance  iuter-' 
rellulaitxî  de  ta  cornée  (llis),  il  y a di^s  opacités  jvrma- 
nenles,  sans  nllératiou  des  parties  de  la  eoméc  qui  sont 
recouvertes  de  l’épithélimn  normal  et  sont  de  véritables 
cicatrices  centi'ales,  péri|dtériques.  superficielles  ou  inter- 
slilieiles.  formées  de  tissu  cellulaire,  mêlé  à du  pigment 
dilué,  plus  des  éléments  accessoires,  des  sads  calcaires 
quelquefois,  et  du  tissu  graisseux. 

il  n'csl  pas  rare  do  voir  »c  former  des  vaisseaux,  qui,  de 
la  conjonctive,  se  rendent  aux  taches  delà  cornée. 

l ue  simple  cicatrice  peu  épaisse  est  un  urjthéh'ou  ou 
unftrntfn;  une  tache  circonscrite  est  un  «Mugo,  et  lorsque 
l'opacité  est  suffisante  pour  intercepter  toute  trans|«u'ciice 
on  dit  qu'il  y a /eorowe.  |.e  /eocowo*  ntihfmit  est  celui 
dans  lequel  l'iris  adhère  par  une  synéchie  antérietin*  :i  la 
romée. 

Ou  reconnaît  l'étendue  des  taches  par  l'éclairage  laté- 
ral. (pli  montre  une  couche  luisante,  furniée  parl'êpithé- 
Hum,  aiHlessous  duquel  existe  un  nuage;  on  devra  employer 
les  mydrialiques  |Mmr  juger  s'il  y a adhérence  de  la  cor- 
née avec.  l'irU.  Otiniqu'i)  n'y  ail  pas  un  large  lencoine  cl 
une  iierforalion  anlérieuiT  de  la  cornée,  il  jk'uI  y avoir 
adliérenn*  de  l'tris  à la  face  profond*'  de  celte  memhrune 
(I)oiider>). 

Les  iK'liies  taches  ne  troiihlenl  pas  sensiblement  la  vue, 
mais  elles  nuisent  îi  la  netteté  de  l'image  peiviie.  Lorsque 
la  tache  est  plus  grande,  il  y a une  grande  gêne  pour  la 
distinrtion  des  peliu  objets  ; et  il  sc  produit  quelquefois  du 
strabisme  occasionné  par  les  efiTorls  d'arrommodation,  ou 
un  affaiblissement  de  la  vue  et  des  rongoslions  de  la  con- 
jonctive. Ce  sont  surtout  les  petites  faciles  centrales  qui 
produi<ieiit  ces  elTels.  lîne  grosse  taclie,  au  coolraire, 
masque  le  cliamp  visuel,  et  les  malades  ne  se  servent  plus 
que  d'un  seul  œil  pour  distinguer  le.s  objcLs. 

TAcrupeufé/we.  — Il  n'y  u rien  à faire  pour  les  inrbes 
profondes,  pour  le  ieucoine  et  l'albtigo  étendus  a toute  la 
cornée  et  oblitérant  le  champ  pupillaire. 

Contre  les  taches  de  la  cornée,  on  emploiera  : 

f.es  insufîlalioiis  (le  poudre  de  calomel  pur  ou  mêlé  avec 
jiarties  égales  de  pnutire  d«;  sucre,  une  fois  par  jour. 

On  emploie,  i»n  Allemagne,  la  pommade  suivante  : 

Annexe I.%  sraaim^. 

l'iv.  i|.i|r  runr».  . !>1  cilisnmine*. 

l’ne  fois  par  jour  on  pincera  sur  la  cornée  gros  comme 
une  tète  d'épingle  de  cette  pommade.  S'il  y a adhérence 
de  l'iris,  on  instillera  tous  les  jours  le  rollyif: 

r«n  JiOillw flO  Brmimi-4. 

SiifM*  Mtilr'  (l'dtistiHiM* 2(1 

L'application  il'un  courant  électrique  continu  sur  la 
l.arli*'  a été  proposée,  mais  c'est  là  uii  imtyeii  diflîeile  à 


mettre  en  u<nge,  qui  congestionne  lieniicoiip  l'œil  et  sans 
profil. 

On  tentera  l'abrasion  de  In  cornée  |Kmic  les  tm  lu^s  super- 
iU'ielhs  dties  à une  cicatrice  de  la  ronuHî  ou  à une  laeJje 
mélaiiiipie  ; .avec  un  bistouri  scarificateur,  on  enlèvera  une 
iamello  de  la  cornée  où  se  trouve  la  tache,  l'œil  sera 
fiTmé,  et  l'on  pauMœa  à l'eau  froide. 

Il  n'y  a pas  de  iraitemimt  médical  û faire  le» 
taches  qui  sont  le  ré-uilat  du  l'inliltration  des  collyres  tné- 
laliiqiies. 

t'iie  dissolution  de  sucre  est  assez  bonne  pour  fait  e dis- 
paraître les  |>arlicuies  de  chaux  qui  font  tache  sur  la  cor- 
née qui  vient  d'étr*‘  bn^léc  ((lossidin  . 

Ou  aura  recours,  pour  les  taches  étendues  en  profon- 
dt'iir,  /ides  lunettes  mi''inlliqiies  munii's  d'une  trés-p4aite 
ouverture  ou  d'une  fmitequî  sera  en  rapjmrt  avec  les  par- 
ties saines  de  la  romée  iuiietles  siénopéiques,  Itonders}. 
U*s  malades  se  «ervironl  de  ces  ap^vareils  prothétique» 
|Miur  lire. 

Pour  les  opacités  cousécuüves  à des  ophüialaiies  scro- 
fuleuses. on  emploiera  le  collyre  : 


•tOlilIvi' su  cTiuaDw*i. 

|uiliir<>  il»  I id. 

IdU'.. !*3 


F.  s.  a.  0)nlre  les  taclies  de  la  ctirnèe,  lorsqu'il  n'y  a 
aucune  trace  d'inflammnlinnQ  (Desmarres). 

ï.e  collyi*e  d'Kvernian,  semblable  au  pn’*cédent,  ne  con- 
tient pas  d'iode  [^. 

Lorsipi'il  y a des  taches  sur  un  œi)  et  que  l’autre  œü 
est  bon,  il  ne  faut  pas  faire  d'o|H*ration,  pour  rétablir  la 
iielteb;  de  lu  vision,  car  ou  lie  jUMit  toujours  compter  sur 
liti  succès.  Néanmoins,  lorsqu'il  y a une  diplopie  géimnte 
et  un  alfaiblissenienl  de  la  vue,  un  exécutera  le  déplace- 
ment pupillaire  (V.  luiiiKCTOiiir.,  />ép/uceme/if  de  In  pu- 
pille) pour  amener  la  pupille  devant  une  p«irlion  transpa- 
rente di*  la  cornée,  et  l'on  fera  |H>rler  au  malad*'  des 
liiuelles  il  verres  prismatiques  qui  ramènent  les  rayons 
lumineux  dans  l'axe  undaire.  Si  l'iris  adhère  h la  cira- 
Iriee,  on  fera  rirideclomie.  V.  IniitKCTuViK,  IM>eM.t.K  arti- 
FlCfELl.K. 

Ktablir  une  pupille  artificielle  aux  dépens  de  la  scléro- 
tique, au  voisinage  de  la  rornéiî  {Autenrielh),  est  une 
o|H-ralion  insuffisante. 

Kiileverla  tache  de  la  cornée  et  y transplanter  un  corps 
orgaiiapte  diaphane,  la  cornée  d'un  animal  (Heisenger. 
Wurtzer),  plai‘*T  un  corps  diapliaiie.  tel  qui*  du  verr«* 
(Ni^sbaiim),  ne  doniieut  pas  dit  iiKÙlleurs  résultats,  et  ris 
(ptent  de  faire  fumire  l'œil  par  h suppuration. 

<\>rnéc  (TaC)IKS  S!‘0NTANKKS  DF.  I.A)  OIî  ( horlo-kera* 

ilie.  La  compression  inlra-oculaire,  le  glaucome,  La  com- 
pression exercé*»  d'urriérc  eu  avant  sur  La  cornée  apré» 
l'abaissement  d'une  cataracte  (ftesniarres),  La  cessation 
d('  fonction  dis  nerfs  de  la  cornée,  la  s*»etioii  des  nerfs  di» 
La  cimiuiomc  jiairc,  ou  rinfiamnialion  de  la  scléroliqu**. 
une  aiimentaticm  sticri'e  et  le  diabète,  enlralmml  nue  'opacité 
spontanée  partielle  ou  totale  delà  cornée. 

Ocs  opacités  a|q»araisseiil  lentement  ou  par  poussée» 
successives  (lb*»marres)  ; lorsqu'elles  guérissent,  eib  s 
laissent  après  clics  des  cictnrices  indélébiles  ; mais  b?  plus 
souvent  la  cornée  se  perfore  et  l’(eil  se  vide. 

Thrr’tjieutv/ue.  — ün  traitera  les  maladies  dont  l«»s 
opacités da  la  cornée  sont  l'épiphénomène;  mais  im  mêm*' 
temps  on  instillera  du  collyre  à l'atropine  au  rentièmiî.  *-t 
l'œil  sera  maintimn  toujours  fermé,  sauf  lés  mniiieiil»  d*» 
l'evanieii.  Ou  |u»urra  instiller  le  collyri»  à l'alropme  »;iii^ 
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ouvrir  onti^n'mrnl  le<«  pau|iit^rrs.  V,  i'oNJONCTivK,  Dix* 
BETE,  GUU4.0ME,  NÈVRALCtE  TmPAClAl.E,  SCI-ÉROTITK , 
XÈBOPnTMALUlE. 


FORMUUMIE  DES  OPACITES  DE  LA  CORNEE. 

On  insunir  sur  Tipil  deux  fois  par  jour  lus  collyres  secs 
dont  voici  les  formules  : 

oi7tl«  use Y 

Suen*  candi |aa  2 Bcanmc*. 

iialoiiicL  >•) 

lDupuytrcn)0. 

Ou 

Oikdi*  de  zinc i Kcammc*. 

Oiydc  de  inemire 1 id. 

Snen*.  li  id. 

(Oupuytren)  0. 

Ou  ùTtfiU-  fie  zùte  el  siure  hhnr  parlirs  égales. 

(Hrramicr)  EJ. 

('oUyre  sec. 

Siu*r«  bUac V 

Tntliic. J as  S ^iiiDBw^t. 

NOre ) 

(Cullericr.) 

C*}S  collyres  ne  vuleni  pas  mieux  que  la  poudre:  de  ralo* 
iiiel  el  de  sucre. 

Ou  emploie  aussi  le  mélange  suivant  : 

eierr»  di»i«a I 

hi«  de  fttirener \an  4 Brammc*. 

Siicte  caudi ) 

Eaii-de-vi# 30  td. 

Eaa  dtUilIrr 30  id. 

d’Italie  et  de  l‘aris)  r~1. 

Oii 

gecenra  «nlnldc  de  llaliHCcaanD 10  rcalÎK^naiina*. 

lindc  d«  riciu.  Ü eramokc*. 

(Hufelaiulir~l. 

Deux  ou  trois  applications  ))ar  jour  sur  les  points  ma- 
lades. 

Ou 


eartwMiali*  de  pntn««a 30  c»uli(çram*i^!>. 

i:a<Mfdiri> 50  id. 

Kau  di*uUÿt>  da  grande  cbvIi'Uine ttO  ipvpimc*. 

MAIez  et  ajoutez  : 

Tainturv  d'abtet.  , 2i)  ynatlai. 

(Hop.  de  Montpellier) 

Otllyre  au  sulfate  tle  zinc  et  au  sulfate  de  euiere. 

SiitfalA  de  liiM' {.itlrcri*.^.  . li  ^ntoïc'. 

‘•nlfalc  de  imiTrc  )>akcri»i‘ é id.  . 

. <Aiii|>hre S.'KI  crnlHtruDMa*. 

1(0  |.(. 

EJ. 

5 grammes  de  ce  mélange  dans  1 litre  d’eau,  quelques 
gouttes  sur  la  rortiée,  contre  les  opacités  de  celte  niem- 
hrane  □.  (Ivel). 

('othjre  à Veau  eélestc. 

Snlfalnda  cniffc 2 d^iKraniBi^*. 

E«".  ItO  ttranua^i, 

.XnpHwiaipM- (0  B’KitiiM. 

H- 


Collyre  de  jtotasse  canstiijne. 

Pnla*4e  cau*li)|nP  en  fmihlra.  .......  Td)  cflflliKraiiinicx. 

Il<ii|p  lie  n»iv 15  Bntmuvci. 

a. 

Toucher  les  parties  avec  un  pinceau  Irempi*  dans  cc  li- 
quide Q.  /Maîlr«*je.‘in,) 
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Collyre  de  earboiuite  d'ummaniaque. 

Cariicinal»  d'amiuiinin(|i»^ 50  ccniicrammc*. 

Kiel  Ja  iMMir 5 nuKiaiM. 

Miid  |.i*rific . (5  »t. 

Même  application  que  précêdeniinem  Q. 


(Richler.) 

Collyre  an  mifate  de  eadmium. 


SnKata  iit>  uutmiuui.  ...........  S cmitirraniiat'*. 

Kau  . . JO  BTAtminci. 

I.auilanuni..  6 roiUca. 

Pour  les  laies  de  la  cornée  □.  (Sicliel.) 


Pommade  de  .Samf-yiys. 


muff. 
Oivdfidc  liac. . . 

tiaiD(>lirc 

l(icor|mr«*s  dan.s  : 

Bcnrrp  rrai»,.  . . 


i gramme, 

I id. 

3U  cantiBramme*. 


5 Rratnncy. 

\ id. 


El. 

Potutnade  du  reyeut. 


Dicdc  roiiKc  da  10  graniinr«, 

Arctale  lin  {<lonl>  Bri<>lalli«r JO  id. 

eamphre.  I id.  . 

Hciim*  fniia  lard  ïi  l'eaii  dr  rt>a« JSO  id. 


Q. 


Pommntle.  au  fiel  île  h<rnf. 


Oi  de  «ccha JgO  crniigranian*. 

SiMTC  en  jKiudrc i Bramiara. 

Fiai  Ja  


Pour  faire  une  pommade  appliquée  avec,  un  pinceau 
(de  tîraefe‘;r~l. 

Ces  pommades  ont  été  les  modèles  des  iiommade^  sui- 
vantes, préconisées  contre  les  taches  de  i.i  cornée. 

Pommade  «M^)rcci;îi7é  rouÿp. 

Hnnrre  traÂt  lavé 3 cranmei. 

Pr«'-rt|ûlé  ruiiRi* J0s20  e«‘ntiir''*nuRM. 

ilamphra jj. 

■Cadelj  [=]• 

Pommade  au  prêefyit^  rouge, 

AxiHica i traoimra. 

Pr««-ipilé  40  raieiarBflimra. 

Mêlez  : igoiitez  dans  quelques  cas  : 

Siilfalé  d«  ratlaiiiun..  J dCrisramn'. 

ta- 

^ Même  mode  d’administration.  Pour  diminuer  le.s  cica- 
trices de  in  cornée  (Sicliel). 

V Collyres  pour  quelques  formules  peu  usitées. 

On  emploie  : 

Sulfate  de  Sfutde  finement  jjulvMsé.  Deux  fois  par  jour 
une  petite  pincée  sur  le  globi?  de  rocil  le  malade  étaul  cou- 
ché lionzunLdement  e|  en  laissant  s’opérer  la  dissolution 
de  sel  par  les  liquides  qui  se  produisent  sur  Tiril  (de 
I.ucca).  C’est  un  efTet  de  l’action  dissolvante  du  sulfate  de 
soude  sur  la  (Ihrine  du  sang. 

C'ura^  (PlaiE:?  DE  u).  Les  plaies  régulières  do  la  cor- 
née, faite»  par  im  instrument  propre,  cl  le»  piqdres  qui 
ont  traversé  In  cornée  elle-même  guéi  i.<^ut  sans  laisser 
de  traces.  .\u  contraire,  les  ronlu-sions  avec  plaie  et  le» 
déchirures  sont  suivies  d’une  élimination  de  quelques 
lames  de  la  cornée,  el  il  résulte  une  cicatrice  nommée 
laie.  V.  OiRNÊE  (O/wriYw  de  la). 

Dams  les  plaies  de  la  cornée  avec  plaie  du  crislnllin  el 
de  l'iris,  des  coinplirations  graves  surviennent,  une  cata- 
racte traumatique  et  nneiriUs;  les  complicaltoos  priuii- 
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tivos  »lo  la  plaii>  de  la  cornée  sont  la  hernie  de  l’iris,  si  la 
(daie  de  la  cornée  est  un  peu  large;  la  kéralile  paren- 
chymateuse et  riiypupiou  si  les  soins  ont  fait  défaut. 
V.  Kf-IUTITK  DimSE,  fAnENaiYMATKlISE. 

Thiraprn/iijiU'.  — Fermer  l’<eil  avec  des  bandelettes  de 
taffetas  d’Angleterre,  — compresses  d’eau  glacée  sur  l’aul, 

— tenir  le  malade  dans  l’obscurité. 

S'il  y a hernie  de  l’iris,  un  répétera  les  instillations  de 
collyre  niydriatiquc. 

Kaii  * ^rAtoml*•. 

iiiiifate  uciilre  4l'atM{iin<*.  o conù^amuMt. 

Si  la  lésion  date  de  plusieurs  jouis»,  on  excisera  le 
prolapsus  : — avec  une  érigne  courbe,  fine,  on  accro- 
chera le  prolapsus  et  l’on  réséquera  par  un  coup  de  ciseau 
courbe. 

Si  la  plaie  do  la  cornée  est  irrégulière,  s’il  y a de  petits 
lambeaux  flottants,  on  les  saisira  avec  une  pince  à griffes 
et  ils  seront  coupés  avec  des  ciseaux  courbes. 

Aux  premières  menaces  d’inflammation,  on  appliquera 
dix  sangsues  à la  tempe,  — on  fera  ensuite  des  frictions 
mercurielles  autour  de  l’u'il  ou  un  vésicatoire  à la  tempe, 

— on  administrera  le  calomel  à dose  fractionnée  (V.  Ké- 
n.ATlTF.  iÛkfl’se),  et  l’on  substituera  les  compresses  d’eau 
tiède  aux  compre.sses  froides. 

C'^rn^r  (l'LCÉItE.s  DE  LA).  V.  KÉltATITB  ULCKREI.'SE. 

COBNÉES  (l‘noi>ucriONs) . De  vèrilabics  cornes  peu- 
vent se  développer  sur  le  tégument,  à la  face,  au  bras,  nu 
périnée  et  au  tronc,  mais  rarement  aux  pieds  et  aux  mains 
(les  ongles,  les  orteils  qui  se  transforment  en  une  sorte  de 
conie,  peuvent  cependant  être  rapprochés  des  productions 
cornées  de  l’épiderme). 

I.es  cornes  sont  le  fait  d’une  accumulation  de  cellules 
épithéliales  imbriquées  qui  se  renouvellent  incessam- 
ment. 

ttrdinairement  unicpKïS,  les  cornes  existent,  ou  bien  sur 
une  peau  saine  d’ailleurs,  ou  bien  sur  un  cancroïde.  Kilos 
sont  parfois  multiples  (Ingrassias,  F.  di:  ililden,  Saint- 
fieorge  ,\sh,  Hcschl).  Des  cornes  affectent  une  forme  co-  . 
nique  et  comme  enroulées  sur  elle- même,  elles  tombent  et 
se  reproduisent.  On  a vu  des  cornes  coniques  de  30  centi- 
mètres. 

Ites  adhérences  peuvent  s'établir  entre  les  os  cl  Icj 
cornes. 

Les  femmes  pauvres  sont  les  sujets  les  plus  fréquem- 
ment atteints  de  productions  cornées.  Pour  les  ongles  il 
n’y  a pas  de  distinction,  l.a  malpropreté  seule  et  les  cbaus- 
suri-s  qui  pressent  sur  les  ongles  sont  les  causes  princi- 
pales du  mal. 

r/iéru;)eu<ê/Mfi.  — l’ne  conie  qui  tombe  et  ne  sc  repro- 
duit plus  (l.andouzy)  est  une  exception. 

Il  faut  enlever  les  cornes  avec  une  portion  assez  éten- 
due du  tégument  qui  supporte  leur  base  ; — s’il  y a adhé- 
rence à l'os,  on  enlèvera  encore  une  portion  du  tégument 
et  l'on  sciera  la  coriie  prés  de  l’os  (Follin);  — qu'il  y ait 
un  cancroïde  ou  un  kyste  sébacé,  il  n’y  a pas  de  contre- 
indication  à l’opération,  — arracher  simplement  une  corne 
n’est  qu’un  moyen  palliatif,  car  il  va  toujours  la  récidive. 

On  pansera  la  plaie  à plat. 

.S’il  y a des  cornes  multiples  on  enlèvera  les  plus  volu- 
mineuses, et  l’on  soumettra  les  mcilades  à une  bonne 
hygiène  et  à un  régime  tonique. 

Au  début  de  la  transformation  d’un  ongle  en  corne,  on 
fera  prendre  de  fré(picnts  bains  de  pieds,  on  grattera 
l’ongle  ; la  corne  une  fois  produite  sera  arrachée  si  elle 


est  une  cause  de  gêne,  si  l'ongle  repousse,  s’il  est  de  nou- 
veau difforme,  on  détruira  la  matrice  de  l'ongle  par  la 
cautérisation  ou  l'excision.  V.  O.v'GI.e  iNCAttNÊ,  e.xostûsb 
.SOUS-L'.VGCKAI.E. 

COKKEIM.A  (l'yrénécs-Oricntalcs).  Eau  minérale  fer- 
rugineuse acidulée. 

i'OBAiOI'lLl.BB.  Arbris.scau  indigène  des  cornées 
dont  le  fruit  aslringênlet  acide  sert,  par  expression,  à faire 
une  boisson  acidulé. 

COBPS  ÉTBAAtCiEBS.  Les  corps  étrangers  qui  ont 
déterminé  une  plaie  peuvent  séjourner  dans  les  tissus  et 
y causer  des  accidents.  Il  en  est  de  même  des  corps  de 
nature  diverse  introduits  dans  une  cavité  ou  un  conduit  na- 
turel. 

la»  traitement  des  corps  étrangers  consiste  toujours  à 
les  extraire  par  des  manœuvres  forcées  ou  à en  faciliter 
l'expulsion. 

Corps  étrsngers  dn  condnU  auditif.  Du  cérumen 
accumulé,  des  boules  de  verres  et  de  plond),  des  graines, 
du  papier,  des  insectes  introduits  dans  le  conduit  auditif 
externe  y séjournent,  renflamment  et  pcu’forcnt  quelque- 
fois la  membrane  du  tympan. 

l'n  corps  étranger  retenu  dans  le  conduit  auditif,  un 
ver  surtout,  détermine  une  otite  externe,  un  gonflement 
de  la  muqueuse,  et  des  convulsions  quelquefois  chez  les  en- 
fants. 

l’our  reconnaître  la  présence  du  corps  étranger,  on 
explorera  le  conduit  en  tirant  l’oreille  en  arriére  et  un  peu 
en  haut,  en  .se  plaçant  devant  une  vive  lumière.  On  fera 
des  injections  pour  enlever  le  pus  .s'il  y a de  l’inflamma- 
tion. Pour  le  diagnostic  on  sé  fondera  sur  les  antécé- 
di'iils,  beaucoup  chez  les  adultes,  très-peu  chez  les  en- 
fants. 

Thrapviitif/tie.  — Si  l’on  soupçonne  que  des  vers  ou 
des  insectes  sont  introduits  dans  le  conduit  auditif  on  fera 
des  injections  huileuses. 

Un  corps  ari'ondi  qui  a pénétré  dans  le  conduit  en  sera 
chassé  au  moyen  d’une  iuj<*ction  hmcée  par  une  seringue 
à jet  très-fort  (Mayor,  de  Lausanne). 

Autant  que  possible,  il  ne  faut  pas  se  servir  d’une  cu- 
rette, mais  lorsque  l’on  s’en  sert  on  lui  fera  suivre  la  paroi 
supérieure  du  conduit  auditif,  et  l'on  basculera.  La  curette 
articulée  (Ia*roy,  d'Étiolles)  (V.  Coups  étranger  de  l’drk- 
thre),  les  pinces  de  llousset  de  Valliére  dont  on  introduit 
les  branches  séparément  de  chaque  côté  du  corps  étranger 
sont  a.ssez  bonnes.  Il  n’est  pas  sans  danger  d'extraire  avec 
une  vrille  acérée  (.1.  Cloquet)  un  noyau  de  ceri.se;  — un 
ver  pourea  être  attiré  par  un  morceau  de  viande  crue 
placé  dans  le  conduit  auditif  (Rérard).  l.'ne  injection  par  la 
trompe  d’Eustache  (Deleau)  cbassera  un  corps  qui  aura 
perforé  la  membrane  du  tympan  et  se  sera  logé  dans  l’o  • 
reille  moyenne. 

Pour  faire  sortir  les  corps  solubles,  on  se  bornera  tou- 
jours aux  injections  répétées. 

CorpM  «^Irangcm  de  ia  cornée  et  de  I»  con|one- 
livc.  V.  Cornée  et  Co.sjoNCTéVE. 

4'orpM  étraniterN  dea  foMea  naaalea.  Il  arrive 
souvent  que  les  enfants  introduisent  dans  leurs  narines  des 
corps  solides  et  des  corps  liygrométriques,  comme  des 
pois. 

lin  éternument,  un  effort  jMUir  se  moucher,  expulsent 
généralement  les  corps  étrangers,  mais  si  ceux-ci  augmen- 
tent de  volume,  si  la  narine  se  trouve  bouchée,  l’art  doit 
intervenir. 
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r^mme  on  fuit  presque  toujoiir:$  avouer  aux  oiifaïUs  ce 
qui  leur  e>l  arrivé,  le  diagnostic  n’est  pas  difficili»,  cepen- 
dant on  se  trouve  fort  embarnissé  quand  il  s*:igil  d*uu  fait 
exceptionnel,  ce  qui  s’esl  vu  à propos  d’un  pois  qui 
avait  germé  dans  la  fosse  nasale  (Renard,  de  Bordeaux). 

Thémj^eutiqm.  — On  extraira  le  corps  avec  des  pinces 
on  avec  une  curette,  mais,  pour  favoriser  rcxtraction,  on 
fera  des  injeclioosd'eauduns  la  narine  libre,  car  le  liquide 
revenant  par  l'autre,  repoussera  le  corps  étranger  en 
avant,  et  cela  facilitera  son  extraction. 

C'or|M  étraniiers  «taiMile*  «t  4n 

maxillaire.  Les  bulles,  les  morceaux  d'étoOe,  les  es- 
quilles osseuses,  con.stituent  les  rorps  étraugeni  des  fosses 
nasales,  il  est  des  cas  patliologiques  dans  IcsqucU  une 
cavité  nasale  étant  oblitérée  ou  un  sinus  maxillaire  étant 
ouvert,  un  corps  étranger  placé  dans  le  but  de  dilater  une 
narine  est  introtiiiit  dans  les  fosses  nasales  uu  dans  un 
sinus  et  détermine  des  inflammations  variables.  Les  indi- 
cations ressortiront  des  cas  particuliers. 

On  a vu  un  insecte,  uu  ver  (l’allas)  dans  le  sinus  maxil- 
laire, s’il  y il  communication  de»  fosses  nasales  av«?c  le 
sinus,  on  fera  une  injccUon  d'buile  dans  la  fusse  nasale. 

Th&apautùiiic  — Quand  des  narines  tendent  à se 
süudcrcl  sont  niaiiileimes  béantes  par  un  bout  de  sonde  uu 
un  tube  de  plunib,  ces  iosU'umcnt»  dilatateurs  entrent  quel- 
quefois dans  les  fosst^s  nasales.  Pour  les  extraire,  on  dila- 
tera les  urillces  avec  l'éponge  préparée,  et  l’on  cherchera 
à exlniire  le  corps  avec  des  pinces,  un  le  murcellern  au 
besoin  pour  l'exlruire  avec  plus  de  facilité. 

Comme  il  est  impossible  de  dilater  le  sinus  maxillaire, 
on  fera  de»  injections  pour  forcer  le  corps  étrangers  r 
sortir,  sinon  on  le  morcellera  avec  une  pince  solide  uu  un 
brisopierre  après  avoir  ouvert  le  sinus. 

Lorsqu’une  esquille,  un  curjis  étranger  ont  été  introduits 
à travers  une  plaie,  on  ouvrira  les  narines  .sur  les  lAtés  et 
l’on  ira  à la  recherche  du  corps  étranger. 

4'prp»  HrttPger*  de  l‘crM»|^ai(e.  Iles  aliments  non 
broyés,  des  os,  des  pièces  de  monnaie,  ou  d’autres  objets, 
des  enlozoaires,  reumntés  de  l'estomac,  s’arrêtent  quel- 
quefois dans  l’œsopluigc,  elle*  les  vieillards  dépourvu.»  de 
dents,  citez  les  individus  qui  mangent  gloutouiieuieut,  et 
chez  les  enfants  qui  avalent  les  objets  avec  lesquels  iis 
Jouent  ; alors  survient  une  contracture  de  l’œsopltagc  qui 
immobilise  le  curps  étranger  cl  donne  lieu  à des  aocidenl.s 
locaux  immédiats  ou  consécutifs. 

Qu’ils  soient  arrêtés  â la  partie  supéricuixi  de  l'msoidtage 
ou  qu'ils  .soient  arrêté*»  à l’orince  cardiuipie,  les  corps 
étrangers  du  conduit  œsophagien  donnent  lieu  â une  dys* 
phagic  plus  ou  moins  prononcée. 

Lorsque  dans  le  cours  d'im  rejns,  un  individu  venant 
d'avuler  un  corps  volumineux,  il  survient  une  douleur  vive 
cl  des  efforts  de  vuiiiUseroents  suivis  d'une  sufTocation 
continue,  et  une  a.sphyxie  d'autant  plus  intense  (juc  le 
corps  étranger  est  plus  volumineux,  on  diagnostiquera  un 
corps  étranger  de  l’asopliage.  Du  sang,  que!qu>*fûis  mélé 
aux  mucosités  vomies,  une  douteur  incessante,  l’impossi- 
hililé  d'avaler,  l’exploration  de  l’œsophage  avec  le  doigt 
ou  avec  une  soude  jle  gomme;  la  présence  d’uii  corpsdur 
sur  le  trajet  de  rœsophage  au  cou,  une  sensation  de  pi- 
qilre  éprouvée  en  ce  poigi  par  le  malade  (tiaullicr  de 
Claubry),  connrmenl  le  diagnostic. 

l/cxploration  avec  la  sonde  est  le  seul  tiioyen  de  dia- 
gnostic certain  d'un  corps  étranger  arrête  à l'orifice  œso- 
phagien iaféricur. 


Quand  1rs  corps  élrangei^  de  l’œsopliage  sont  trés-voUi- 
niin>‘ux  ils  tuent  quelquefoi.s  par  asphyxie  en  comprimaut 
le  larynx  el  la  trachée.  Chez  les  enfants,  il  y a eu  des  cas 
où  l'on  a pris  un  de  ces  accidents  pour  un  croup. 

Les  corps  élningers  durs,  fixés  on  un  point  de  l’aDso- 
pliagc,  peuvent  tuer  par  les  cuinplicatiuns  auxquelles  ils 
donnent  lieu,  savoir:  une  œsophagile  phlegmouciise,  avec 
production  de  pus  abondant  el  fétide  ; •—  une  perforation 
de  t’a<sophage  et  des  abcès  dans  le  médiasliii  jiosléneur, 
uu  au  cou,  vei*s  lequel  ils  cliemiueiit  sous  les  aponévroses 
pour  s'ouvrir  â rextériour  en  cam^inl  une  fistule  — une 
|ierforaliûii  de  la  trachée  et  un  passage  des  matières  ali- 
mentaires dans  les  voies  aériennes  ; — la  perforation  d'un 
gi*os  vaisseau  et  une  hémorrliagie  murlelle  (Bazin);  — la 
perforation  des  vericbix*»  après  y avoir  fuit  naître  une  os- 
téite. 

( ne  induration  de  l'œsophage  (Littré)  el  des  parties 
voisines  existe  autour  d’un  corps  étranger  arrêté  depuis 
longtemps  dans  l'œsophage,  et  simule  une  dégénércscenre 
cancéreuse  ; 1 induration  peut  exister  en  même  teuip!»  sur 
le  périoste  des  vertèbres  du  cou. 

f<e  diagnostic  est  difficile  si  rantécédenl  de  corps 
étninger  n’a  pa.s  pu  être  hji'n  déterminé. 

On  ne  confondra  pas  avec  un  corps  étranger  de  l'œso- 
phage la  sensation  qui  ]K?rsislc  après  l’expulsion  de  ce 
corps  étranger  ou  sou  passage  dan.s  l'e-stoiiiac  si  l’on  ex- 
plore le  conduit  avec  la  sonde  œsophagienne.  V.  OisoMiA-* 
Ci.SME. 

On  ne  prendra  pas  la  grande  corne  de  l’os  hyoïde  pour 
un  corps  étranger,  une  arête,  parce  que  le  doigt  pouvant  être 
introduit  à son  niveau,  on  senlint  la  portion  de  l’os  recou- 
xTrie  par  des  tissus. 

Thérnjietftique.  — Ou  extraira  les  corps  étrangers  de 
rœsophagp  fixés  à la  partie  tout  à fait  supérieure  de  ce 
conduit  pur  la  iKuiche  avec  des  pinces  à anneau  courbe*,  on 
avec  une  fiince  de  Htintcr,  en  aLaissant  fortement  la  hase 
de  la  langue. 

Lonu]iie  le  corps  étranger  est  situé  plus  ba.«,  un  sc  con- 
duira de  différente  façon  si  le  corps  est  digestible  ou  s'il  ne 
l’est  pas.  Dan.s  le  premier  cas,  on  le  poussera  dans  l’e.slo- 
mac  avec  une  sonde  œsophagienne;  dans  le  second  on 
aura  recours  aux  procédés  d’extraction  variables  ou  à 
l'crsophagolomie. 

Poui’  extraire  les  os  ou  les  corps  un  peu  durs,  on 
se  servira  du  croche!  de  Rivière  ou  du  crochet  h IkuiIou 
de  Stedmnii,  du  purap/uœ  de  Uaudens,  et  s’il  s’agit  d’une 
pièce  de  monnaie,  on  se  servira  de  la  baleine  munie  du 
panier  de  firaefe. 

Si  l'on  ne  peut  réussir  par  ces  moyens,  on  emploiera 
une  éponge  serrée  au  bout  d’une  baleine  et  l’on  tùdiera 
de  la  faire  passer  au  delà  du  corps  étranger  pour  lu  lais- 
ser SC  gonfler  ; puis  ou  la  retirera  en  i‘auienaiil  le  cor|)s 
étranger. 

Pour  arriver  vile  à ce  résiillaf  par  le  même  mécanisme, 
on  introduit  en  arrière  du  corps  étranger,  à l’aide  d'un 
mandrin  rigide,  une  sonde  à boule  de  caoutchouc  vide  que 
Pou  distend  par  l’insufflution  cl  que  l'on  nUirc  en  ame- 
nant le  corps  étranger.  (Modillcaliuri  du  proci*dé  de  Reni- 
qué qui  SC  s<*rTail  d’un  sac  de  baudruche  au  bout  d'une 
sonde.) 

Si  le  rorps  étranger  rst  am’lé  par  un  spasme  de  l’cnso- 
phage,  si  des  aspérités  ont  pi'uièlré  dans  cct  organe,  le 
hasard  seul  peut  favoriser  rextracliou.  — On  devra  cesser 
Ic.s  tentatives  d'extraction,  dès  qu’il  y aura  de  l'inflamma- 
Uon,  — on  soutiendra  les  uialades  avec  des  aliments  li- 
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t|iiiilL‘>,  tels  que  le  liuiiilluii  ou  le  l:ul;  ^ ou  pinliquera 
rœ>o|»liagolümie  comme  dernière  ressource. 

n faut  toujours  opérer  du  côté  gauche;  pour  cela,  ou 
iduccra  le  muladc  horizoïilalemeiil,  la  tôle  renversée  en 
arriére  cl  incHoée  ù droite,  de  façon  h faire  saillir  le  nms- 
de  stcmo  masloidion  qui  sert  de  guide  pour  l incisioa  de 
la  peau. 

Si  le  corps  étranger  fait  saillie  et  s'il  est  possible  do  le 
-s^mtir,  on  incisera  on  se  guidant  sur  la  partie  dure  (Boyer). 
Ouatid  le  corps  ne  se  stml  pas.  on  inirodiiil  une  sonde  de 
femme  dans  l'ürsophage  et  on  la  fait  saillir  du  côté  gaucho 
{Vacca  IhM'linghieri;,  et  l'on  peut  évaluer  à quelle  distance 
on  e^l  de  l’o^sophago. 

I.e  muscle  |waucicr  et  l'a|ioiiévrt>sc  cervicale  supcrll- 
cii'Hc  coupée,  l'aponévrose,  qui  sépare  la  trachée  de  la 
gaine  des  vaisseaux,  est  divi-^ée  avec  précaution,  oa  soc- 
lionne  romoplat-hyoidien  surlu  sontlc  cannelée  (Bégin),  ou 
l'on  écartera  ce  muscle  (Boyer);  puis  la  recherche  de 
l'msophage  continuera,  le  chirurgien  portant  avec  son 
doigt  imlicaleiir  les  vaisseaux  (Ui  dehors,  un  aide  portant 
en  dedans  les  muscles  sterno-hyoïdicn  e*  sternoMiiasloldien. 


F»i:-  iH.  Pluir  ti«it  laiiv  — ">■  Muv%: 

— «.  MiimIp  «t«iuo>bViii4i<^n  f.  Tt»ck>-«.  — te.  — 

».  In>  ik 

Pour  savoir  si  l'on  est  sur  l'cpsophage,  on  fera  exécuter  des 
mouvemeiiU  de  déglutition;  si  l'on  n'est  pas  sôr  d'étre 
sur  l'iesophage,  on  introduira  la  soude  de  femme  à plu- 
sieurs reprises. 

Si  les  parois  du  canal  sont  indurées,  les  rupporb  de 
l'orgmic  bien  appréciés  permettront  d’éviter  l'erreur,  (m 
cherchera  immédiatement  en  arriére  et  à gauche  de  lu 
trachée. 

I dc  incision  de  12  millimétrés  que  l'on  agrandira  en 
haut  et  en  bas  sera  faite  au  canal,  .soit  pour  faciliter  la 
sortie  du  corps  étranger,  soit  pour  permettre  d'inlioduire 
des  pinces  courbes  ou  des  pinces  à double  croisement  pour 
aller  ô la  recherche  du  corps. 

Le  nerf  phrénique,  le  nerf  récurronl  gauche  et  le  nerf 
pneumogastrique  doivent  être  évités. 

.\pré-s  l'opéralion,  nn  rapproche  les  lèvres  do  la  plaie, 
on  lave  1,1  partie  supérieur*?  de  Tu  sophage  par  des  injec- 
tions d’e.iii  tiède.  On  panse  à plat,  et  les  pansements  sont 
renouvelés  fréquemment. 

Quand  un  hameçon  est  introduit  dans  r<r.sophage,  une 
halle  lie  plomh  |HTcée  doit  être  enfilée  dans  le  crin  fixé 
à riianieçon,  puis  un  roseau  est  engagé  sur  le  mémo  crin, 
et  par  des  ébrnnlemenls  d*;  cette  lige  on  arraclie  riiameçon 
(Leroy  Authmiy). 

Quand  ce  sont  des  enlozoaires,  des  lombrics  par  oxein- 
ple  qui  sont  romonlé.s,  on  donne  des  boissons  ubondaiit<'S 
1 1 un  vomitif  (piehpu?*^  heures  après.  Si  une  sangsue  est 
avalée,  on  donne  dos  boissons  salées  et  un  vomitif  ensuite. 

La  siidocahou  oj  l'asphvxic  réclament  en  lo*is  raslali  a- 
ihéolumie  inimédialo;  op  songera  apres  an  corps  étran- 
ger. Il  n'y  a d’excoplions  que  pour  le  ras  où  lo  roips  élran- 
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ger  étant  ii  la  hase  du  pharynx,  on  |keiit  aller  facilement 
et  vile  à sa  recherche. 

Ln  l'étrécissement  est  ordinairement  lu  conséquence  du 
séjour  prolongé  d'un  corps  étranger  dans  l'uisopliage. 
Y.  tKsortUGK  [lirin'mscmviit  de  C). 

l'orpM  4^Cran||ers  drs  panpl^ren.  (Jiieli|iies  gouttes 
d'une  solution  de  gomme  épaisse,  jetées  entre  les  pau- 
pières, envelupp*‘nl  le  corps  élrang*T  qui  s'y  trouve,  cal- 
ment la  douleur  qu'il  provoque  et  peu  à |>«  ii  l'ontralnent 
si  Ton  presse  l■’‘gê^elnent  lu  paupière.  Le  mieux  est  de  re- 
tourner la  paupière  et  de  rhorclnT  le  corps  étranger; 
pour  retourner  In  paupière  supérieure,  on  saisit  le  plus  de 
cils  que  l’on  peut  entre  les  mora  de  la  pince,  et  rv*‘c  une 
soude  cannelée  on  presse  sur  la  partie  stip*^neure  de  in 
paupièi'e  pendant  qu’on  relève  les  riU  ; pour  retourner  la 
paupiéi'e  inférieure,  on  l'abaisse  avec  le  pouce,  et  elle  se 
retourne  en  partie. 

On  peut  encore  pas.<cr  la  paupière  inférieur*'  .sons  la 
Mipéiieure,  et  frotter  au  dehors,  de  façon  que  les  cils  in- 
férieurs eniraiiieiil  le  grain  de  poussière  entré  dans  l'ieil. 
V.  Ot.sjoNCTiVK;  COKNKK  (focps  étiiuuyvn  de  in). 

Corps  élronffrrs  dnns  les  ploies.  — V.  Pi.Al^lS 
(U$]  et  Bl..viE,s  I'AI\  .VRîihS  \ kki’  {Compli- 

rntions  des] . 

Corps  HroBcers  du  reeiom  ei  de  l'nnns.  Toutes 
sortes  de  corps  étrangers  ont  été  trouvés  dan^  le  rectum, 
des  ustensiles  de  Inhle,  des  vusi^s  de  faïence,  dos  billes, 
une  queue  d*?  *u)chon  (Bierre  de  .Murchetlis),  une  cAop».-  ;ï 
bière  (Velpruii),  une  sangsue  I^fond).  On  compt**  encon- 
des  fèces  endurcies  comme  des  corps  étrangers. 

L'aven  des  malades,  une  constipation  opiniâtre,  quel- 
quefois une  dilatation  de  l'anus  avec  incontinenc*?  des  iiu- 
liéres  fécah-.s,  le  toucher  recl.il,  le  coulac!  de  la  canule 
d'un  iri'igaleur  avec  le  corps  étranger,  la  st'nsaliuu  du 
bistouri  arrêté  sur  miic  parti**  dure  pendmit  rupt'ratioii 
d’une  fistule  à l’anus,  conduisent  au  diagnostic.  Bivsque 
lo*ijours  ranus  est  plus  s;ullanl,  le  pli  anal  est  clfacé  et  le 
périnée  est  tendu,  il  y a des  efforts  inc4^iuinls  de  déféca- 
tion. 

.\handüiiiiés  à eux-inèmos,  les  coi-ps  étrangers  du  i**.*c- 
liim  qui  ont  un  petit  volume  sont  quehiuefois  expulsés 
sponUmémenl;  d’autres  fois,  s'ils  sont  un  peu  gi'0.s,  ils  arrê- 
tent le  cours  des  matières  fécales  et  font  c roire  à un  iléu.s  ; 
dans  certains  cas,  ils  compriment  In  vessie  et  l’iiréilire,  et 
déterminent  une  réttmlion  d’urine  qui  peut  en  imposer, 
tjuelquefüis  le  corps  étranger  remonte  dan»  le  côlon. 

A la  longue,  sons  rinfluttncc  de.s  coi“ps  étrangers  de 
l'nnus,  le  rectum  s'enfluminc,  des  abcès  sc  forment  au- 
tour de  l'oi^nne,  dans  la  fosse  ischio-reclHle,  même  dans 
le  petit  bassin,  où  ils  peuvent  causer  une  pt^rilonile.  Bans 
le  premier  cav,  une  fistule  se  produit,  dans  le  second  la 
mort  arrive  par  généralisation  de  la  péritonite  on  par 
phlegmon  et  gangrène  étendue  dans  le  })etit  bassin. 

La  disparition  du  corps  étranger,  lorsqu’il  n'a  p.i.« 
séjourné  Iro}*  longtemps,  fait  immédialcmeiil  cesser  les 
accidents  inflammatoires,  ou  est  suivie  de  la  fonnali<ui 
d’une  fistule  à rmms,  Im'sqii’il  y a eu  nn  rummeiiccmenl 
*|e  phlegmon  périreclaV. 

Les  perforations  et  l*‘s  déchirures  de  l'intestin  pj*r  un 
corps  angulaire  introduit  dan»  le  rectum,  sont  de»  com- 
plications loujonrs  très-graves  él  qui  culruîiienl  souvent 
des  phlegmasies  redoutables  et  la  moi  t. 

T/**/<i;n  ff/K/Jir . — I ne  sangM.it-  » étant  inliïximic  dan» 
le  rectum,  on  l'i-n  fera  sortii  en  douu,mt  uii  lavement  for- 
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luiiienl  salé,  .^U  grammes  de  marm  |juur  ‘250  grammes 
d'eaii. 

l lie  queue  du  rurlion  im  un  cor|>s  étranger  alluugé  el 
niuvert  d’aspériléîi  sera  eviruit  avec  un  roseau  creux  ou 
mieux  avec  un  spéculum  de  verre  un  peu  étroit  que  l'on 
glis'iera  sur  le  coqw  étranger. 

Tne  liille  on  un  cur|>s  arrondi  sera  extrait  avec  des 
lenelles,  — si  ces  corps  sont  très- volumineux  on  les  mor- 
cellera avec  un  brise-pierre,  el  l'on  extrairu  les  fragments 
avec  une  lenette  ou  un  petit  forceps  (Velpeau),  mais  on  ne 
débridera  pas  le  sphincter;  lu  seul  cas  où  l’on  devra  dé- 
brider est  celui  où,  ayant  affaire  à un  corps  étranger,  de 
verre  ou  du  faïence,  on  craindrait  de  le  briser.  Mieux 
vaudrait  débrider,  en  arrière  ou  sur  les  côté»,  el  presser 
sur  le  ventre  pour  faire  sortir  le  verre  ou  la  lasse  de  por- 
celaine. 

Les  matières  fécales  durcies  seront  ramollies  avec  des 
lavements;  si  l’on  ne  réussit  point,  on  les  extraira  avec 
une  lenette  ou  avec  une  cuiller, guidée  parle  doigt.  Si  les 
matières  étaient  extrêmement  dures,  on  les  briserait  avec 
un  lilholritoiir. 

Tontes  les  fois  qu’im  corps  étranger  a été  retiré  du 
n‘clmn , on  donne  tout  de  suite  deux  on  trois  grands  lnvemi*nt.> 
au  maludu  et  on  le  place  dans  un  hnin.  — Si  le  rectum  a 
été  blessé,  on  fera  une  irrigation  continue  avec  l’irrigateur 
û double  cuuninl,  ou  l'oii  donnera  six  fois  p.ir  jour  des 
demi-lavemuiils  glacés  qui  seront  gardés  le  plus  longtemps 
possible;  aux  priîmières  menaces  d'indammution,  ou  ap- 
pliquera des  sangsues  au  |H‘riiiée. 

l'or|M»  rirnagrrii  da  lubr  dlsrkilf.  Des  cor{VS  du 
nature,  du  forme,  de  volume  variables,  peuvent  être  in- 
IroduiLs  impunément  dans  le  tube  digestif  el  sont  rendus 
par  la  défécation  : une  lame  de  couteau  (Job  à Mekren), 
un  grattoir  à papier  dont  la  lame  était  ouverte,  dus  ciseaux, 
une  (lùlc  (Olaùs,  Wormins,  Uarlbolin),une  fourchette  (Lu- 
gendre),  une  balle,  ont  ainsi  pu  traverser  tout  le  lube 
digestif.  (V.  1*LAIF..>  DE  l’fistomai:.)  On  a trouvé  un  étui  du 
galérien  pesant  ()5Ügrommcs  introduit  par  l'anus  i^dc  Clos- 
madeuc).  ' 

Les  corps  étrangur»  de  rinlusüu.  surtout  le.s  corps  |x»in- 
lus,  proiUusuit  quelquefois  des  accidents  grave»,  |H’rfürcnl 
le»  iutestius,  sortunl  au  dehors  avec  le  pus  des  abcès,  et 
passent  dans  un  organe  voisin,  c’csl  uiusî  que  dus  aiguille» 
avalées  ont  passé  dans  la  vessie. 

Iles  noyaux  de  fruit  oblitèrent  parfois  lc«  intestins. 
V,  Intestins  {i’ulenlii  et  concreiUmit  des), 

lo)r»qnc  des  corps  non  vénéneux  sont  introduits  dans  le 
tube  digestif  et  s'y  arrêtent,  ils  peuvent  pendant  longtemps 
ne  produire  aucun  syiiipléme  fâcheux.  A la  longue  ils  dé- 
terminent une  pt'*ritonilc  circonscrite,  el  ties  adliérenros, 
ils  perforent  l’intestin,  délerniinenl  un  abcè»  qui  s’uuvrc 
sur  la  paroi  abdominale  dans  le  point  le  plus  proche  ou  au 
loin.  On  runconlre  ce»  abcès  dans  lus  hypocboiidres,  dans 
la  région  inguino-crumle.  IK*s  Hstulrs  slerconües  persis- 
tent (V.  Abcès  des  t‘Anois  de  l' abdomen)  el  l’on  y irotivu 
quelquefois  des  coi*ps  étrangers  incnislcs  du  malièivs  cal- 
caires ((îiraldés).  Le»  corjH  anguleux,  comme  le  verre,  la 
)»orcoliune,  lus  os  volumineux,  déterminent  des  ulcérations 
lie  riiiieslin  el  dus  péritonites  moiiullus,  lui  noyaux  de 
fniit.  des  |»epins  arrêté»  dans  l'ap|»endice  iléo-ra*cal 
(briquet'!',  dans  des  hernies  (J.  L.  Petit),  peuvent  pro- 
duire des  accident»  du  même  genre. 

Le»  corps  vénéneux,  tel»  que  les  morceaux  de  métal,  le 
plomb  el  le  cuivre  surtout,  causent  les  accidents  de  l'em- 
poisonnement  par  le  plomb  elle  cuivre. 

On  reconiiail  le»  corps  éliangei»  du  tube  digestif  au 


accidents  racontes  par  le»  malades,  quelquefois  à la  sen- 
sation d'un  corps  dur  à travers  la  paroi  abdominale.  Mais 
la  plupart  du  temps  il  n'y  a que  des  coliques,  de  la  consli- 
paliun,  et  l’ou  ne  soupçonne  un  corps  étranger  que  par 
une  douleur  fixe,  jmr  un  abcès  sUuToral  qui  se  montre 
.sur  la  paroi  abdomiiiule,  et  qui  Ui  reconnaît  à ce  qu’il  con- 
tient des  gaz  et  est  sonore  à la  percussion,  mais  cela  n’est 
point  constant  ; lorsqu’il  y a une  fistule  slerroralc,  le  coq)» 
étranger  est  révélé  quelquefois  par  le  calliétérisme  de  la 
iislale. 

ThèraiteiUi'iue.  — • Loi'squ'nn  corps  étranger  est  arrêté 
dans  l'eslomnc  ou  dans  l’intestin,  on  peut  l’extraire  direc- 
tement, coniine  cela  a été  fait  autrefois.  surloul  -M  le  corps 
est  senti  ù travers  la  paroi  abdominale  qu'il  soulève.  Mais 
cette  o|>éralion  faite  avant  la  formation  d'un  abcès  est 
toujours  extrêmement  dangereuse  ; — un  purgatif  doux, 
25  grammes  d'hnilc  de  ricin,  aidera  beaucoup  l'expulsion 
du  coqjs  étranger. 

S’il  y a un  abcès  (V.  ABT.Èrf  DF.  u PAUOl  abdominale), 
on  traitera  parles  moyen»  appropriés;  si  le  coq»»  étriiu- 
ger  est  expulsé,  il  restera  une  fistule  qui  jkjuI  guérir 
promptement;  — si  le  corps  est  resté  dans  l'abcès  enlre- 
lonoiit  la  fistule,  on  sondera  la  plaie  avec  une  sonde  de 
femme  ; — si  lé  corps  e»!  mobile  on  l’exlniira,  apri;> 
avoir  dilaté  la  fistule  arec  de  l'éponge  préparée  et  l’on 
extraira  le  corps,  mais  il  e.sl  meilleur  d’attendre  que  le 
corjw  »e  présente  de  lui-même  à lu  plnir.  — S’il  y a des 
arridentsd’inloxiraLinn  par  de»  corps  vénéueux,  ou  donnera 
les  contre-poisons,  des  sels  de  cuivn;  ou  autres  ; si  l’on 
était  appelé  ati  moment  ouoles  corps  étrangers,  tels  que 
des  verre»,  d«*.s  noyaux  de  cerise»,  ont  clé  avalés,  on  don- 
nerait des  pâtés  de  mie  de  pain  en  grande  quantité,  on 
donnerait  de  l’huile  de  ricin,  30  à ùU  grammes  ; si  des 
noyaux  de  fruits  étaient  arrêtés  dan»  le  caecum,  on  admi- 
nistrerait des  lavements  rép^'tès  avec  le  sulfate  de  soude  et 
le  séné  à la  dose  de  S à 13  gramme»  de  chaque  substance. 

Loraqu'une  aiguille  avalée  vient  faire  saillie  sous  la 
peau,  loin  du  tube  digestif,  on  l'extraira  par  une  incision, 
.si  l'aiguille  sort  par  la  paroi  alnlominale  on  attendra  que 
la  peau  soit  sur  le  p)»int  d’être  perforée  et  l’on  extraira 
Tniguille  par  une  )telite  incision. 

l'oriM  ^tr«ns«ra  «le  l'nrêthre.  Des  corps  étrangers 
peuvent  s'arrêter  dans  i'urèlbre,  mais  avec  le  temps  ils 
vont  toujours  dans  la  vessie. 

Lne  rétention  d'urine  et  des  douleurs  vives,  avec  tumé- 
faction du  canal,  révèbml  l'existence  des  corps  étrangers 
dans  l'urètbre. 

Thrra^inUitjiu'.  — .<i  le  corps  est  une  épingle,  on  en 
fera  passer  ht  pointe  au  ilelioi's  à travers  Turéthre  (S.  Loo- 
per,  iloinei),  puis  on  la  fera  ensuite  remonter  la  tête  du 
cAlé  du  méat. 

S'il  s’agit  d'un  corps  arrondi  on  se  .servira  de  la  pince  à 
deux  branches  de  Hunter,  de  la  pince  à trois  branches  de 
Leroy  (d’Étiolles)  ou  de  la  rureüe  de  bonnet  (de  Lyon)  mo- 
difiée par  Leroy  (d'fttiollcs)  el  Cliarriére. 

Si  le  corps  se  sent  bien,  s’il  est  rugueux,  une  incision 
sera  faite  sur  le  canal,  et  l’on  extraira  le  corps  étranger 
comme  un  calcul.  Y.  Calcuiü  vêsiuaia,  LtTfiuTKiTiE, 
PlEllUE  AnnÈTÊE  DAN.»  l’i  hethue. 

Corps  cirnnfero  «lunn  ra«érM«.  L'n  bout  dc  sonde, 
un  morceau  d'éponge  préparée  introduit  dans  le  col  pour 
provoquer  raccourhement  mi  ravorlemenl,  peuvent  rester 
dans  Putérus.  el  sont  onlinaireinent  expubés  spontané- 
ment, mais  il»  font  naître  une  mélrite  lorsqu'il»  séjoiiraenl 
tlans  cet  oigune.  On  a vu  de»  malade>  qui,  |>ar  une  aber- 
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rution  d'o-*|iril  iiMonct’vablc,  s'inii'oiliitNaieiit 
dt‘îi  c.iiilutix  dan>  rulmu.  V-lalon).  Ki»  l«‘s  extrayanl  ou 
avait  rru  à une  )Merre  de  la  iiialrire,  i'evamen  a montré 
i|u'il  s'a}fi'i'>ait  de  4-aillou\  de  silii-o. 

Tfitnift'  uti'/m'.  — Si  les  mi  ps  élral1^^•r^  de  l’ulènu» 
étaient  enfiTmê*.  dans  la  rarité  utérine,  ou  Irailerait  par 
les  procédés  employés  jjuun  «‘Xlruinf  les  débris  de  pUceula 
ou  leÿ  cooci'élious  calculeiisv'*  de  Tuléru-s.  V.CtLri  ij-  UE 

LLTÊmS. 

Corps  et  ran$rr«i  «le  Im  «coole.  Des  débris  de  vète> 


meut,  des  projectiles  d'arme  de  jjiierre,  des  >oiule>  molles, 
des  niorreauv  de  lirise-pierre»  des  (entes. des  iHiurdonnets 
de  charpie,  des  corps  les  plus  variés  introduits  par  une 
aberration  ]ubriqu4%  di.^  épis  de  blé  ou  d'oiyu  (Morpagiii, 
Cbopart],  dés  épingles  qui  ont  dieminé  dans  les  tissus, 
et  chez  la  femme  eu  particulier,  des  étuis,  des  morceaux 
de  bois,  de»  paNse-lacels,  des  épingles  âcbnveux,  oui  été 
rencmilrés  dans  la  vessie.  Dm*  grossesse  exlra*ulérine 
même,  après  avoir  adhéré  à la  vessie,  s'ouvre  paKois  dans 
rcite  cavité  et  y vers»?  des  débris  de  biMus. 

léC.s  cor|ï»  enfermés  dans  le  rectum  ou  le  vagin  |>euvcul 
laisser  dans  la  vessie  après  en  avoir  iilcêi-é  les  |wois,  et 
c'est  ainsi  ((u'un  explique  la  présence  de  matières  sterco> 
raies  diiiTs,  des  pessaire>  dans  b>  résenoir  urinaire. 

Après  avoir  séjourné  dans  la  vessie,  tous  les  corps, 
excepté  ctrux  d'argent  ou  de  gutlaqiercbB  ^Civiale),  pré* 
senteiil  plus  ou  moins  d'incrustation  et  deviennent  le 
noyau  d'un  calru!  friable  de  pitospliate  terreux. 

ll'aulri's  fois  les  corps  anguleux  irritent  la  vessie,  la 
perforent  et  piisseiil  dans  le  vagin  ou  le  n'ctum  imns  pru- 
«luire  furcèiiient  une  listuie,  ou  bien  iis  occasionnent  une 
cystite,  avec  des  iilcèralioiis,  des  petforalioiis  et  des  in« 
ftllraliuiis  urinaires  et  «les  phlébites  ; mais  ces  cas  sont 
rares. 

flhcz  l'bomnu'  on  sou|>çonne  les  c(np$  étrangers  de  la 
vessie  d'abord  la  confession  des  malades,  puis  par  tin«- 
rétention  d'urine,  et  souveui  pat  des  douleurs  vives  de  la 
miction.  — Citez  les  fnniue.s  ou  les  HMiiiçonne  par  les 
signes  d'une  cystite,  mui<  «m  n'acquiert  de  ccililiule  que 
par  le  culbélérisiue  Dans  ce  «as.  il  faut  a>s«M'iet'  -b-  tuu- 
clu  rvaginurau  calliélcnMiK*  cl  faire  des  injtxtioiis  vé»i- 
cides  ou  explorer  quand  la  vessie  est  cliargée  d' urine. 

S'il  y a une  plaie  de  la  vessie  Texploraliou  avec  le  doigt 
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ou  avec  une  ^ndc  de  femme  est  h*  meilleur  moyen  de 
diagnostic. 

— S'il  y a ouv«’rtmc  à la  vessie,  ou  ex- 
traira les  corps  étrangers  avec  de.s  pinces. 

('hfz  les  morceaux  de  Irnis,  l«*s  centimes,  les 

médailles,  les  graviers,  |t>s  u>rp»  arrondis,  seront,  a*prt^s 
une  dilalaliuii  pri'-alabb-  du  canul,  extraits  avec  im 
bdse*pierre  explorateur  [Y.  0x1X1  i.ÿ  vtsu:.vi\}  (Ségala»),  si 
le  corps  est  trop  volumineux  on  le  sectionnera  avec  le 
lilholabe  inciseitr  (Leroy, d'KliolIcs, Civiale).  Arrivé  au  coi 
de  la  vessie,  ou  desserre  mi  |h.‘U  le  brise-pierre  et  le  cot  jis 
ou  les  fragments  roulants  iM’iiétreiit  mieux  entre  les 
branebes  du  brise-pi«  rT«;  et  pourrunt  ôln*  extraits 
plus  ai.sémeut  (Caïuîmoutt. 

Dniir  extraire  une  sonde,  on  se  servira  d'un  in- 
strumenl  en  formo  de  iiüiotriteur  dont  la  branche 
femelle  est  un  simple  canal  un  («eu  évasé  et  reçoit 
une  immebe  mib*  recourbée  eu  crochet,  la  sonde 
saisie  en  un  jioinl  «{uelconque  se  ploie  en  deux  el 
qtiand  elle  est  foi'leni«‘nt  pris»;  par  le  crociiPt  on 
extrait  b’utemehl  (l^roy,  d'Étiolles).  Cel  instrunient 
est  supérieur  à tons  autres  (fig.  Ifi5).  Si  le 
corps  est  incnistè  «‘I  lonm’  calcul  on  fera  la 
litbolrilie  (l*hili|>s).  Mais  la  taille  est  préférable  s'il 
y a iriilutiuii  de  la  vessie. 

Lorsque  toutes  les  tentatives  |H)ur  extraire  un 
cor)i(i  arrondi  qu'uu  ne  peut  briser  auront  échoué, 
on  prati({ui‘ra  la  taille.  V.  Calculs  vêsicai  \. 

f'fu'Z  h /ernwic,  uii  extraira  les  corj»s  arrondis 
CM  dilatant  l’un'Uhre,  et  en  allant  à la  rechondic  de 
l'obj»'!  iiuroiiuit  avec  une  pince  à pansement  ; s'il 
est  !r«jp  gros  on  le  broiera  ou  on  l'incisera  avec 
le  iithol:ilH>  inriseiir. 

tin  extraira  les  épingles  à cheveux  libn*s  avec  tm  cro* 
chet,  placé  perpendiculairement  sur  une  tige  droite  (Galli, 
de  Lucques),  et  beaucoup  mieux  avec  le  crochet  enfermé 
dans  une  gaine  cylindrique;  pour  cela. une  injection  étant 
faite  dans  (a  vessie,  on  introduira  l'imstrunient  pour  faire 
saillir  le  crochet  en  dehors  de  la  gaine  et  l'on  ira  h la  rc* 
ch«T«lu’  (le  l'aiguille;  quand  elle  aura  été  accrochée,  on 
fera  ivntrcr  le  crochet,  puis  \ l’aide  du  pignon  on  forriTa 
l'aiguille  à SP  plier  pour  entrer  dan^  In  gaine  el  elle  sera 
retirée  avec  rinstrumenl  (fig.  147). 

l'our  extraire  une  tige  non  flexible,  on  se  servira  de  lu 
sonde  creuse,  tailb'‘c  en  bec.  de  flûte,  munie  do  la  pince 
à deux  branches  dont  une  crochet  de  Cbarrière,  ou  de  la 
sonde,  semldable  munie  d'un  simple  cro«-het  {fig.  1{|6)  : 
les  (Klss«^•lucets.  saisi  par  lenr  milieu.  Itasrulcnt  quand  les 
croch(>Ls  sont  arrivés  nu  niveau  de  1'exli‘éniité  de  la  sonde. 
Pt  ces  liges  se  placent  daas  révasemcnl  de  la  sonde  avec 
lai|ucllc  elles  restent  parallèles  de  façon  u pouvoir  étix' 
alors  extraites. 

Si  lescüiq>s  sont  incrustés  de  raaliér«*s  ralcairrs,  ou  fera 
d'alatrd  la  lithotrilie  ; — si  le  coff»  introduit  est  de  Imis. 
on  le  brisera  de  même  qu'un  calcul,  mais  pour  un  étui,  il 
faut  toujours  dilater  le  canal  cl  Idcber  de  retirer  le  corp- 
étranger  «ans  l'ouvrir. 

Kn  cas  de  cystite  et  d'enclavement  du  coqw  éu-angei 
dans  ht  vessie  avec  désordres  grave.s,  imminents,  on  fera 
sans  hésiter  l’opération  de  la  taille,  l’our  faire  la  tailb- 
vaginale,  la  malade  étant  couduV  sur  le  cAté,  un  spécu- 
lum iinivolve  nméric.uin  étant  placé  sur  la  paroi  posté- 
rimire  du  vagin,  le  diimrgien,  guidé  par  une  grosse 
sond«‘ cannelé«“  {Dupuyiren),  incise  le  canal  et  fait  large- 
ment un  débiàdement  de  l'urélbre  el  du  vagin,  avec  b* 
bistouri  boulonné  : des  injections  fréquentes  sei-oal  faites 
dans  la  plaie  qu'on  ne  réunira  |>u9  et  «[ui  se  femieru  seale  ; 


Elit.  ItS.  — lu.trumcot  itu  l.«>r>>y  (J  Étiollfs)  (M»ur  vxlniir  Ui  «w»ilr> 
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— si  uni!  lisliile  jtersisle,  on  la  Irailora  par  li;s  cauUu  isa- 
lions  avec  le  nitrate  d’ai'gent  ou  avec  un  stylet  rougi  <i 


Fi.?.  in»lntm?nti«  [*r>iir  rxtrAÎrv 

Im  pAAêO>Ue«U 


Fiji,  in.  — r.pfichi't  rfe  llonrly  A pi- 
mion  |>»»ur  rxlmir?  Iv»  à 

rher»'U!i. 


blanc;  enfin,  en  cas  d'insncci^s,  on  opérera  plus  tard  la 
fistule. 

On  peut  faire  la  taille  uréthrale  pour  extraire  les  ror|)5 
étrangci's  de  la  vessie,  dans  ce  cas,  on  débride  l'urètiire 
à droite  et  à gauche  (Louis,  Fleurant),  car  l'incision  en 
haut  (Culot)  est  moins  bonne.  On  débride  unsuile  le  col 
de  la  vessie  sur  plusieurs  points  (.\.  Dubois),  rurètlirc 
étant  ainsi  agrandi,  on  extrait  les  corps  éirangei-s  avec  des 
lenettes. 

Quand  on  a recours  à la  taille,  chez  la  femme,  on  devra 
avoir  présent  à l'esprit  que  la  taille  uréUirale  laisse  une 
incontinence  d'urine  au  moins  autant  de  fois  que  la  taille 
vésico-vaginalc  laisse  de  fistule. 

On  ne  doit  jamais  laisser  un  corps  étranger  dans  la 
vessie,  il  faut  d'abord  chercher  à l'extraire  avec  les  in- 
struments spéciaux,  on  tentera  ensuite  de  briser  le  corpj 
et  de  l'extraire  en  fragments  ; lorsque  ces  deux  moyens  ont 
échoué,  il  faut  toujours  avoir  recours  à la  taille. 

Corp»  élraNgrr*  d«n  vole*  aérienac*.  Des  liqui- 
BOCCBUT  Et  DESPRés.  — 2®  édit. 


des,  des  solides,  du  sang,  du  pus,  de  la  matière  tubercu- 
leuse, introduits  dans  les  voies  aériennes,  peuvent  déter- 
miner une  asphyxie  mécanique.  Les  boissons  introduites 
du  dehors  n'y  pénétrent  jamais  en  grande  quantité,  niais  le 
. sang  et  le  pus  provenant  d’une  altération  au  voisinage  du 
larynx  peuvent  pi^néireren  abondance,  le  larynx  ne  fonc- 
tionnant plus  normalement.  Le  pus  des  abcès  du  poumon 
ou  d'une  caverne  ou  les  anévi’ysuies  ouverts  dans  les 
bronches  versent  une  abondante  quantité  de  liquide,  et 
entraînent  ordinairement  la  mort. 

Les  eaux  de  l'amnios  pénètrent  quelquefois  dans  les 
bronches  des  nouveau-nés  au  moment  de  la  première  in- 
spiration, et  il  y a une  asphyxie  comme  cliez  les  noyés,  par 
introduction  de  liquide  dans  les  voies  aériennes. 

Des  corps  solides  solubles,  comme  le  sucre,  des  c.or]>s 
insolubles  comme  des  graines,  des  noyaux  de  fruits,  des 
haricots,  des  amandes,  des  dragées,  des  pièces  de  mon- 
naie, des  os,  des  arêtes,  des  morceaux  de  viande,  des 
épingles,  sont  les  corps  qui  pénètrent  ordinairement  dans 
le  larynx.  On  y a Vu  : un  lombric  remonté  de  l'estomac 
par  l'cesophage  ; une  aiguille,  qui  avait  cheminé  dans  les 
tissus  ; un  séquestre  du  stenium  ayant  pénéü'é  par  une 
ulcération  de  la  trachée-artère  (.Morgagni);  des  hydatides 
du  *|)ouroon  ayant  ulcéré  les  bronches  et  rempli  l’arbre 
aérien  ; un  ganglion  tulterculeux  du  médiastin  ayant  per> 
foré  la  trachée  (Berton). 

Les  enfants  qui,  dans  leurs  jeux  imprudents,  gardent 
des  corps  solides  dans  la  bouche  ; les  aliénés  que  l'on  fait 
manger  de  force  ; les  vieillards  dépourvus  de  dents  et  qui 
ont  une  paralysie  du  pharynx,  sont  plus  que  tous  les  au- 
tres ex[)osés  à l'introduction  des  corps  étrangers  dans  les 
voies  aériennes. 

I.es  corps  étrangers  venus  du  dehors  occupent  d'aliord 
le  larynx,  descendent  ensuite  dans  la  trachée  et  s'arrêtent 
à la  bifurcation  des  bronches,  à moins  qu'ils  ne  soient  an- 
guleux, et  dans  ce  cas  ils  restent  dans  le  larynx  et  vdnt 
quelquefois  se  loger  dans  les  ventricules  de  cet  organe. 

Sous  l'influence  de  la  toux  les  corps  étrangers  peuvent 
être  expulsés,  mais  le  plus  souvent  ils  restent  dans  les 
voies  aériennes,  et  alors  il  y a une  toux  violente,  avec 
crachats  sanglants,  quelquefois  des  accès  de  suffocation, 
de  l'aphonie  ; la  face  violacée,  la  turgescence  des  veines 
du  cou  et  de  la  face,  les  yeux  larmoyants,  le  refroidisse- 
ments des  extrémités,  lu  sentiment  perdu,  révélent  une 
asphyxie  qui  se  termine  en  une  ou  deux  minutes  par  la 
mort,  à moins  que  le  corps  étranger  ne  soit  soluble. 

Dans  les  corps  étrangers  des  voies  aériennes,  l’auscul- 
tation do  la  trachée  donne  la  perception  d'un  bruit  de 
claquement  (Dupuytren),  et  le  murmure  respiratoire  du 
poumon  est  aboli. 

Lorsque  le  corps  étranger  n’oblitère  pas  toute  la  tra- 
chée ou  le  larynx,  il  y a de  la  dyspnée  et  des  accès  de 
suffocation  plus  ou  moins  frequents,  qui  augmentent  i)rin- 
cipalcment  quand  le  corps  étranger  est  hygrométrique, 
comme  un  haricot  ou  une  graine.  Il  y a des  malades  qui 
ont  des  envies  de  vomir  et  de.  la  difliculté  de  la  déglutition. 
Chez  d'autres  il  y a de  lu  douleur,  et  elle  est  plu?  marquée 
si  le  corps  siège  dans  le  larynx. 

S'il  y a a.sphyxie  imminente  et  subitement  développée 
.après  un  repas,  ou  chez  un  enfant  c|ui  jouait  avec  quel- 
que objet  d'un  petit  volume  (|tfon  ne  trouve  plus  auprès 
de  lui,  on  devra  soupçonner  l’introduction  d’un  corps 
étr.anger  dans  le  larynx  ou  les  bronches;  l'absence  de 
murmure  vésiculaire  malgré  la  dilatation  du  thorax,  la 
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douleur  du  larynx  el  le^i  e(Tort>  iim>lmtlaire>  de«j  nudade*. 
qui  |>orti'iU  la  main  au  cou  i'otnmt'  >'il>  voulait'iit  arrai'lmr 
un  lien  qui  le<  êlrangle,  sont  des  sigm*?.  inqHirtants  qui 
indiqunit  ruliiité  do  la  traclu^olomic  avant  \cs  ox|)luraliuns, 
longues  |H!Ut-élre  et  <|ue  la  siuiatioii  du  iimludc  uo  |)erniet 
|>as. 

Si  Tasphyxie  n'est  pas  éuihlie,  s'iU\'y  a encore  que  des 
accès  de  suffocation,  l'alisence  de  murnturu  vèsicnlaire 
des  deux  côtés  ou  d’un  seul  côté  de  !»  poitrine,  avec  eon- 
senaliou  de  In  sonoriu*,  indiquera  qu'il  y u un  corps 
étranger  dans  le  larynx  ou  dans  une  bronche. 

Ou  ne  peut  confoudre  les  corps  étrangeiN  du  larynx 
qu'avec  les  corps  étraugci's  vulumineux  introduits  dans 
riBsuphage  (V.  ce  mol).  Mais  d:ms  ceux-ci  Ut  dyspnée  est 
cof(/iu(i€,  il  u'y  n que  très-raremeul  des  accès  de  sufl'oca- 
tioü. 

Üii  ne  doit  pas  laisser  un  corps  étranger  insotuMe  dans 
la  trachée  et  le  lannx,  quand  même  les  uceideuU  sc  cal* 
meraiejit  inomeiilmiément. 

Th*raiM.’uti>jtP:.  — S'il  s'agit  d'uii  coiqw  soluble  non 
vénéneux,  on  se  bornera  à attendre. 

Si  le  corps  étranger  ii'esl  pas  soluble,  on  eoramenéeru 
d'abord  par  introduire  le  doigt  daus  la  lx)nrlic  pour  s’a»- 
sun*i  si  le  corps  n'csl  j»as  arrêté  à rorilice  supérieur  du 
larynx,  et  dons  ce  ca.s  on  l'exlnura  avec  une  pince  courbe. 
Si  les  accidents  ne  sont  pas  intenses  et  que  le  corps  soit  j«Mit, 
on  iiieltru  le  malade  la  tète  en  bas  ; un  le  fera  vomir,  en 
titiihuit  la  luette  avec  une  plume.  On  n*cherchera  atleiüi- 
vement  si  le  corp.s  n'a  pa.s  été  rendu,  et  au  premier  accès 
de  suffocation  qui  reparaîtra,  on  fera  la  Iracbéolomie,  la 
laryogulomie  ou  bi  laryngotomie  cricoïdienne.  — Si  la 
siilfocaliun  est  imminente,  on  no  choisira  pas  entre  les 
iDuyeus  précédents,  on  fera  la  traebéotomie. 

Une  incision  trop  fo?i>/tie  sera  faite  à la  peau,  un  dis.sé- 
quera  pivcipitaniment;  arrivé  sur  la  tracliéc  on  accrochera 
celle-ci  avec  un  ténaculum  (Cbassaignac},  ou  fera  une  in- 
cision d'une  étendue  de  2 à 3 centimètres  au-dessous  du 
{H-dicule  du  cor(>s  tbyruidc,  et  l'on  placera  immédiatement 
un  diiatHleiii  ; — le  malade  sera  couché  horizonialemeiii, 
si  mie  syncojHj  menace.  Si  la  respiration  n'est  pas  rétablie 
>ur-)e*rlianip  et  si  U‘.  corps  ost  placé  à la  hifurcution  des 
bronches,  U faudra  aller  û sa  recherche  avec  une  pince 
courbe,  mais  ordinairement  le  corps  vient  se  présenter  de 
iui-mème  à rouvertiire  (h'avier),  où  il  est  saisi  avec  h‘s 
pinces.  Si  le  corps  est  fixé  dans  le  larynx,  la  nspiralion 
une  fois  rétablie  par  la  plaie,  on  ira  clierrher  le  coiqis 
étranger  par  la  bouche  en  s'aidant  de  rexameii  lacyngo- 
scopique,  ce  qui  se  peut,  le  malade  re>pirant  par  l'ouver- 
ture de  lu  trachée,  on  alteimlru  sùreincnl  le  corps  par  la 
plaie,  on  h*  repoiisMTU  dans  lu  Ixmclie  avec  une  .H^ndede 
gitimne.  Tutis  les  corp.s  qui  ne  sont  pas  des  os  ou  des 
arèli^  finissent  par  descendre  et  ils  arrivent  d'eux-mèmes 
il  la  pliûe. 

Après  la  trachéotomie,  une  anse  métallique  (Thomson) 
pour  exti*aire  le  corps  étranger  est  iiiuius  bonne  qu’une 
longue  pince. 

I ne  fois  le  corps  sorti  on  laisse  une  canule,  si  l’incision 
de  la  trachée  a été,  dans  la  précipitation  de  l'opération} 
iiTéguliéroment  taillée;  dans  le  cas  contraire,  on  plac4*  des 
fompresses  d'eau  fr.xlcbe  sur  la  plaie  ; — si  un  emphysème 
smis-cutané  tendait  à se  produire,  on  placerait  nue  canule 
pendant  quaraiite-linit  heures. 

Si  le  chirurgien  arrive  dans  l’intenalle  d’im  accès  de 
suffocation,  il  auscultem  In  trachée;  si  le  bruit  de  cla(|ue- 
ment  manque,  s'il  n'y  a de  douleur  qu'au  niveau  du  laryiu, 


si  le  doigt  inlrmluil  dan»  la  bouche  a senti  le  cpri»  élnin- 
ger,  ou  si  l'ou  a vu  le  corps  avec  le  laryngoscope,  el  si 
l’on  n'a  pu  l'extraire  avec  une  pince,  on  fera  la  laryngo- 
tomie sus-hyoïdienne.  • 

Incision  transversale  de  ù à 5 centimètres,  dissection, 
section  de  la  moitié  des  innscles  siemo-liyoîdien.s,  section 
de  la  memhmne  thyroîditume.  Motion  de  la  jimqueustf 
qui  fait  alors  saillie  à chaque  i‘Xpira(iou,  ré|»iglolte  pous- 
sée dans  la  plaie  par  l'air  chassé  des  poumons  est  «tisie 
avec  une  érigne,  el  l’on  aperçoit  l'ouverture  supi*rieure  du 
larynx  où  l'on  va  chercher  le  corps  étranger,  la  plaie  est 
refermée  par  suture,  pansée  à l'eau  froide  el  le  malade  a 
la  tète  fixée  dans  lu  fltixion  en  avuiil. 

Toutes  les  fois  que  l'on  n’est  p;i.s  sùr  de  la  position  du 
corps  étranger,  la  trachéoloniie  est  préférable,  el  elle  doit 
porter  sur  la  trachée  entre  le  pédicule  du  corps  thyroïde 
el  le  sixième  anneau  de  la  trachée,  dans  une  étendue  va- 
riable entre  2 cl  3 centimètres. 

Les  laryngotomies  diverses  ne  .M  Tont  pus  employée»  d’em- 
blée, ce  sont  des  procédés  excellents,  lorsque  I on  a du 
temps  devant  soi,  el  que  l’on  a besoin  de  lai.sser  lotiglcmp" 
une  canule  dans  les  voies  aériennes,  mais  ils  iie  sont  pas 
Imns  pour  extraire  les  corp»  élrangei’S.  V.  Ckoit,  LantN- 
uoTotiiK,  et  TiiAaiÈOTOMi»:. 

La  laryngotomie  sera  toujours  faite  s’il  est  déiiioniré 
que  le  corps  étranger  est  à rorifice  supérieur  du  larynx. 
V.  LAKYNC.OTOMie. 

C'4»r|M»  Ohre«»  de  lo  proMeCe.  I'BO.statE  (IIyI'BH- 

Timi'Hie  i»E  I..O. 

C'orp*  Ukrrux  «le  ruU*rii«t.  V.  L'TÉïVl'S(LORl*ÿ  KlUilKtX 

UK  L’). 

COKP4  MOBII.KM  1»EH  ARTIt'lLATIOKM.  Lne 

arthrite  sèche  iRevillc),  une  arthrite  lllichel,  .Mouro),  une 
lé.sioii  locale  de’  la  synoviale,  une  hyiH'rgenésc  trélémi-nls 
cniiilagineiix,  déterminent  la  forniation  de  coiq>s  dui>,  de 
consistance  cartilagineuse  qui,  nés  sur  la  synoviale,  m; 
pédiculisent  et  linissenl  par  èln*  libres  dans  I articulation 
(l,aemiec),  ou  se  détachent  de  l;i  séreuse  au  jiourtour  d<; 
son  union  avec  les  cartilages, 

Il  est  rare  que  les  corps  mobiles  artîculaiiM'.s  soient  jn)ur- 
vus  d'un  noyau  formé  par  un  caillot  sanguin,  el  dans  ce 
• cas,  on  a dit  qu’ils  résultaient  d'uni*  Irausfoniiation  du 
sang  épanché  (Hunier,  \elpeau).  t'.e  n est  pas  prouvé.  Il 
est  sans  exemple  que  des  grains  hoi*déifonnes  de»  articu- 
lations soient  devenus  des  corps  cartilagineux.  V.  Kystes 
SVSOVIAIX. 

Les  corps  mobiles  articulaires  uniques  ou  multiple» 
existent  principaleinenl  dans  l’arlicuialion  du  genou  ou  du 
coude,  el  à l'arliculalion  lemporo-umxillaiie. 

Une  douleur  subite  pendant  les  mouveunnUs,  douleur 
ipii,  au  genou,  est  asseï  forte  |>our  faire  tomber  les  mahi- 
iles  ou  faire  cesser  brusquement  tout  mouvement,  el  qui 
<lispan>îl  anssilAl,  doit  faire  souj»çoimer  un  corp  mobile 
ailirulaire.  Lorsqu'eii  explonuit  l'articulation  on  sent  un 
corps  roulant  sous  le*  doigt,  el  qui  s’échappe  entre  le> 
surfaces  articulaires,  la  présomption  devient  une  certi- 
tude. 

A la  longue  les  coiqis  mobile»  cnlralmiil  des  hydarlbixi- 
ses,  quel(|uefüis  des  arthrites  el  une  artbrile  sèche  en 
|iarlicuUer,  mais  celle-ci  peut  être  dans  certains  cas  consi- 
dérée aussi  bien  comme  la  cause  que  comiiie  1 effet. 

Les  ailhrileH  fongueuses  iiiasqmmt  souvent  les  caraclè- 
I res  des  corps  mobiles  uuwjuels  elle»  ont  donné  iiais- 
I sance. 
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iusqii  ii-i  ou  Ii'u  ip|H-n'  li-s  i oi|is  luuliilcs  arlii  iilain-s  nue 
>‘Mr  J iU'lic’ululiüti  du  gt>nou. 

Il  V il  div.  i ur|is  niobili  s .1,.»  ai  lii  ulitlioiis  qui  iio  luu- 
>i'UI  iuuuuc  iloiiluui'.  Cu  süul  sur  loul  i i u\  nui  soûl  uiili- 

lUll'S. 

77o  — l uu  arlluile  soi  lui  ol  îles  cor|is  iiio- 

luli  s uiulliplus  niulre-iuiliiiucul  loulo  ü|iiTalion,  un  corps 
iiioliilo  iullu-roul  eiiruif  ou  ilciomi  iullubent  à la  synoviale 
Ile  doit  pas  dite  olilevo. 

lorpu  uioklleu  de  rtirlicniallon  femoroHlblnlr. 

la's  nirps  midiiles  do  railiculalioii  du  pi  iiou  se  révéleiil 
par  une  douleur  vive  sullile.  arn'taiil  les  individus  et  ces- 
sant pur  le  r,  pus.  I.e  corps  nioliile  vienl  se  placer  dans  le 
cul-de-sac  iuf.'rieur  interne  de  la  synoviale,  où  ou  le  seul 
rouler  sous  le  doigt  ; une  liydartlirose,  une  arthrite  suh- 
aigue,  liiiissent  presque  toujours  par  cuiiqiliquer  le.s  eorps 
mobiles  de  l'arliculatiou. 

Ibi  lie  ronfoiidra  pas  un  corps  mobile  articulaire  avec 
une  liyperlliropie  Je  la  synoviale,  et  la  saillie  du  repli  du 
cul-de-sac  su|urieur  interne  de  la  synoviale  (.Maijolin), 
car  ce  U est  pas  la  |dace  oi-dinaire  du  corps  cartilagineuy. 
Hans  les  autres  ruls-de-s;ie,  rabseiice  de  mobilité  du 
noyau  résislaut  prouvera  qu  il  ne  s’agit  pas  d'iiu  roriis 
imilule.  ' 

Avant  de  rii  ii  tenter,  il  faut  établir  que  le  corps  mobile 
est  bine,  et  qu’il  n’y  a |Hliiil  de  lésion  de  l’articulatiou  ca- 
pable de  reproduire  d’autres  nouveauv  coiqis  etrangers, 

— Si  les  accès  de  douleur  sont  sépari’'s 
par  des  iutermitleuees  pendant  lesquelles  on  ne  trouve 
pas  le  corps  étr.ulger,  ou  attendra  et  le  malade  portera  une 
genonilli  re  un  peu  serrée;  pour  liouvor  le  corps,  ou  feia 

luarcber  les  Iodes;  s’il  est  mobile,  il  viemira  se  placer 

Je  iiiUTiiii  lit*  lu  synoviitle. 

Si  le  corps  mobile  est  l’acilement  senti,  on  niellera  de  le 
faire  adliérer  ù la  synoviale  eu  le  leiiaiil  lixé  ù la  liiéiile 
plare,  avec  un  anneau  inainteiiu  par  des  liaudcs  de  dia- 
cliyloii  (Middieton,  (ioocli).  tlover  dit  avoir  n'-ussi  deiiv 
lois  ainsi  ; mais  ,vi  l’oii  ne  parvient  pas  .à  «ver  le  rorie. 
riar  la  compression,  cl  si  le  malade  soultre  ou  evtraira  le 

l'OI  |IS. 

|•our(:ela,  après  avoir  calmé  l’inllamiualion  de  rartieii- 
lalioii  par  le  repos,  les  grands  bains  et  les  calaplusliles,  ou 
aniéiie  cl  l’on  niaiiilient  avec  les  doigts  le  corps  mobile  au 
lii  ii  d'élerlioii  ; une  incision  de  1 ceiiliiiiélre  c.st  faite  ù l.i 
peau  a 3 ventiiiiétrcs  ail-dessoiLs  du  point  où  est  situé  le 
eorps  nioliilc;  un  bistouri  long  et  étroit  est  engagé  à plat 
sur  la  peau  et  est  conduit  jusque  sur  le  corps  mobile  où  il 
est  iilTéte  alors  ; la  capsule  est  incisée  ou  presse  de  liant 
en  bas  sur  le  corps  mobile  qui  s’engage  dans  roiiverliire 
falle  a la  capsule  ; s’il  ne  s’engage  pas,  ou  agrandit  un  peu 
I ouverture  de  la  capsule  avec  le  bistouri.  i ebii-ci  est  retiré, 
et  le  corps  mobile  poussé  lloi-s  de  i’arliciilalioli  est  laissé 
dans  le  tissu  rellulaire  itiuyr.aiid,  d'Aivl.  Ou  peut  retirer  le 
corps  uiobili-  iiiimé'dialemeûl  (Itoiim  l,  de  l.yoïi),  mais  c.-la 
m‘*v(  |>a.N  loiijom>  |ii  utirni. 

loulcs  l.*s  mures  m;uueuvreai  ojiéraliiirev  m,iu  in>nl'li- 
s.iiites  ou  dangereuses,  l’ne  bande  roulée  sera  appliquée 
par-dessus  une  petite  pièce  de  linge,  de.liiiee  ù lollipri- 
mer  la  plaie  Mius-cillaiiée  faite  à la  synoviale  aii-dessijs 
du  corps  mobile  .sorti,  le  meiiibre  sera  |daré  dans  une 
gouttière  et  recouvert  de  linges  trempés  dans  l’eau  blaliclie. 

l'orp*  niabll»  du  péritoine.  Outre  les  corps  libreiix 
de  l’nlénis,  dcveuu.s  pédiculés  el  libres  dans  la  cavité 
abdciuinide  comme  les  articulations,  comme  dans  la  sé- 
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I reusi'  du  testitiile,  des  corps  mobiles,  d apparence  cartila- 
Idjiiieuse  et  libreuse,  evisleiil  dalis  le  péritoine.  Kii  lieiit-il 
de  la  rate  (l,eludois)r  .S’eii  fornie-t-il  sous  le  périloiiie  qui 
se  [lédieuliseiil  el  deviennent  libres  ensuite  (Ib’-clard)?  S’cii 
produit-il  autour  el  aiiv  dépens  d'épaiicliemenls  sanguins 
'Velpeau)?  i:’esl  ce  qu'il  est  diflicile  de  dire  ; en  tout  c.ls 
Il  11  y a pas  de  traitement  indiqué  pour  ces  lésions,  qui  né 
presenieiil  |ias  de  gravité  immédiate. 

«’orpumobllr.drlnluultiiie  .ogioule  llorgagiiil  . 

lliintei  : .>11  dans  la  liiniqiie  vaginale  de  |a-li|s  corps  la-di- 
cules,  durs  (Oiassaignac),  formés  aux  dé|«  iis  de  follicules 
-•a  reux  sans  doute,  ou  peut-être  de  tubercules  enfermés 
dans  un  pédoncule  séreux  et  passés  à l’état  crétacé  (llrocal 
augmentent  de  volume,  sans  causer  de  gêne,  on  pourra 
les  i xlntire. 


— Une  .soiis-t  iitanée  wi  h faile 

H le  corps  sera  exlraii  par  pression  ; ccUc  opéralion  seià 
iliHlieile  à cxéciiler,  il  faudra  faire  bien  temire  la  peau  mu 
le  leslicule;  on  insislura  sur  lu  IraUemenl  par  le.s  com- 
presses fioûlus  pour  prévenir  la  vagiualiu-,  que  Ton  Irai- 
U*ra,  du  rosie,  par  le»  moyens  appropriés. 

%ITR^a  (.M  ^I.AIUE.'  I>t).  Uüurlcs  opacilés,  voye* 
UhonoïDiTES,  v'svsciiYsis  ; pour  rhydrüpliihulmie,\oyeï 
(ÎL.Vl  EiiMf;;  pi.iur  rhy.ilile,  voyez  lil.AL't;oilE  .Vliiu. 

CORNET.  11  y a deux  espèces  de  i^orsel  : l'un  qui  faii 
pijrlie  du  véti'meiu  jIo  U femme  pour  serrer  la  base  de  la 
jtoilnne  el  relever  b*.-  seins  dans  un  jçoiisseï  spérial  e| 
raulre  qui  fonne  rapjuueil  luétuniquu  desliné  a rediv.sser 
les  déviaiiotis  de  lu  Uiüle. 


Le  corvei  ordinaire  esl  mi  motreaii  de  luile  épaisse, 
ivsisianle;  il  jé^rni  de  liges  de  baleine,  ajaslé  sur  le 
coi  p.s,  au-ilessims  de  I aisselle,  et  hré  dans  le  bas  de  façon 
a étrangler  la  base  de  lu  poitrine  p«au  rétrécir  lu  laille. 


Tant  que  les  femmes  n'eiiipluieiii  le  curst‘1  que  pour 
maintenir  les  sc-jiis  à lein-  place,  serrer  la  taille  sans  IV- 
Irangler  el  jKmr  suutc'uir  les  jii|ies  alin  tie  b'hnbillei  dccein- 
ineîil,  le  corset  estime  cliose  très-utile]  mais  il  devieni 

très-dangereiix  dés  que,  par  coquetterie,  sert  pour 

seiTer  démesméinent  la  base  de  lu  poitrine,  de  façon  û 
empeclier  I expansion  dr.s  poumons,  à étrangler  le  foie  qui 
g.iixie  la  trace  de  cette  empreinte,  ù gêner  les  digestions 
de  I esiomac  et  a refouler  riiilestin  en  bais,  de  façon  à pro- 
duire I ubaisseiiieiil  de  l'utérus. 
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Prtitdre  othrifèmute  de  BerHn, 

I «lAa-icrnmnH*. 

|û * * I**  * 


.stiHwx  ralanila.  ....... 

; m. 

Ml. 

CiinvBa, . 

{a*  12 

iJ. 

R«*t!*  «l«i  PrnTin*. 

Fteur*  dr  larandr 

SI 

id. 

— Je  cniaadi*. 

Mmi».  ............ 

1 

Ul. 

Fjii«Br«  l«'r«uante. 


— (1«  cainiMntUe.  . 

— «le  to*e..  ♦ . . 


pour  une  poudre  dont  on  répamim  une  pincée 
<ur  une  plaque  chaude  (Bouclinrdat). 

Chus  fumants. 


B^jAÎn 

Raiime  d«  Toln 

. . . r>i  rramoir» 

* . . ta  id. 

lj>«rb»e  

. . i9i 

id. 

Nitrite  de  |h«Um«>.  ..  ........ 

. . » 

id. 

Munlaqt*  J«  icoatme  ailraqsnt. . . . 

. . 

Rauri*  n*ir  Jq  K-mi 
RMiime  (U  U Uerr|U( 
RAdfne  d#  Tolu.  . . 
SloT«i  rnluBile.  . . 


m1. 

PoiMlrr  de  girolle.  ....... 

....  tfl 

id. 

Anbn*  irrU 

id. 

(«rmioé*. ......... 

Ilaiki  iHWAtirllp  df  fo«» 

....  13 

n 

id. 

Mt'athe 

Rne  <!«>«  jardin*.  . . . 
Fleura  d«  laanudn.  . . 
i.Nlamii*  ar«matirti*.  , 
Ciitree  de  rannelle.  , 

Uirofle 

Nnis  Ou<caje 

Ail 

('.afBpbre,  ...... 

Viaai^re  radiral..  . , , 
Viflai|(r«  tréa>[nr1. , . 


Sel  wlaiil  anglais. 

(Sels  de  iVeston  Smelling,  saJts.) 

rarbnaai«  d’aiDHioniB<|«i«  tnarpareut.  . . i|.  ». 

HeinpIUsez  les  flacons  aTec  le  carbonate,  puis  comblez 
les  interstices  avec  le  liquide  suivant  : 

Aaimniiiai|ar  li<ittide  roncruirrr tiS  rraaimr*. 

fûiariiro  dr  hnmunnlc.  .........  1 a* 

— ,1.  Uv.j.. u«. 

— «ht  rote. \ 

dn  PtniH>lt«.  I n«  tl)  id. 

— dr  eirollr..  ) 

Mêlez  ; dans  les  vertiges  sjwmtnnés  ou  qui  suivent  unr 
légère  excitation  alcoolique. 


Alrootat  de  mkt  cotnposé. 


F.  s.  a. 

ün  bnMe  un  de  ces  clous  dans  la  chambre  qn‘on  désire 
parfumer. 

/hi/o«s  aromatitiues  rtkises. 


Mini  do  NirtionM.  . . . . . 
Oriaudre. 

Zr«l««  r~«*nln  <î<^  eilron.  . 

Oiroflu 

Mutrnulc.  

Renjoiii.  .......... 

Stnr«s  rnlunitp 

Vaoillu.  

E<iii  de  rotn . . . 

E*ti  di‘  llrnr  «Tonneni  , . . 
Alcool  i r.  4X3*  Cjirt  ). 


I an?M  KPanicnn*. 

. ao  ;d. 


is  i.l. 

jantdO  i.1. 


Faites  une  masse  que  vous  diviserez  en  cylindres  allon- 
gés. du  poids  de  16  grammes.  On  sVn  sert  pour  aromatiser 
les  appartenionLs.  En  frottant  ces  cylindres  sur  une  pelle 
chaiilTép,  ils  répandent  une  otleur  aromatique  et  agréable, 
(Ib^iirhardat.) 

Vinaigre  fi«ft<rprt7Me. 

Sonimilr*  dt*  (modo  •lKmlli«>.  .\  i 

Soiomild*  Mrh^*  de  itrOtr  nbiintbr.  . . J I 

Romnrtn f I 


F.  S.  n.  (Bouchardal.) 

Une  cuillerée  dans  de  Peau  pour  lotions  sur  le  visage. 
Vinaigre  aromatique  anglais. 

ApmI^  «cétique  Uv»<>OMrntr« OS  vraiDmr*. 

CiKD}*br«.  Gt  i«|. 

lluiM'  ToUtilrdn  Uruid*.  & d^cicrmKiiur*. 

— de  Ifipoflp.. i W. 

— de  ctaorlle . | id, 

F.  s.  «1. 

Vinaigre  aromatique  fort. 

Aride  urAUqne  OMUieDlr^.  iOO  Krnntme*. 

(.inmphm. . iO  id. 

F.«*eare  de  larende.  \ 

— de  RsnnrtD, . 3 id. 

— de  ftimlle.  

(oeheoille  puIréritAe eeatiKrnmaiet. 


Faites  macérer  ces  sulmtanccs  dans  l’alcool  |N'ni)anl 
quatre  jours;  distillez. 

l/oilcurde  cette  préparation  est  irés-suavc.  On  y ajoute 
quelquefois  un  petit  nombre  de  gouttes  de  teinture  de  musc 
et  d’ambre  gris  (Kouchardat). 

Eau  sans  j>arei7/c. 

Almol  roHifié 3000  irrunnirt. 

KsÉi'per  (U  tirrffunolr.  10  hI. 

•>-  «V  pîtrufl. ............  15  id. 

«!•  cédrat.  fl  ii|. 

Alcnvlat  d«  roinariii.  ..........  Z50  ij. 

Mêlez,  et  distillez  au  bain-marie  (Baumé). 

Eau  de  hottgitet  ou  eau  de  foi7«r/e. 

Fjiii  da  mial  «•n*raiilf 32  n-aminr*. 

P.AII  MDS  {wrctll*.  150  hI. 

AlcfioUl  d«>  ja*miii.  ...........  Ifl  id. 

F^  dr  tknl«»t1i> j * 

Al<*««bt  d»  •nlli-bct  I<Mlg.  .......  y 

de  tAlimii*  ar«>a«t*pii«, . . . .|aa  fl  iii. 

— dt-  U%’ande ) 

— de  iiAnili 10  «notte*. 

Mêlez.  Cet  «alcoolat  composé  a une  odeur  très-agréable 
(Baumé). 

Eau  de  violette. 

Iri«  dr  FlotN'orr  rn  (•oiHity* ,'UI  qramnH)«. 

Faites  macérer  dans  : 

Alnml  A 3ll  d^vré».  ...........  500  trraininrs. 

Ibstillez  au  bain-marie  (Rouebardat). 

Eau  de  miel  odorante  de  Lratdi’e.s. 

Ean.  1 iitr*. 

irraaiRa*. 

P.kvnrr  dr  bantarante 2 id. 

P.MftM'i;  d*  uértdi.  1 A IJ 

TriiiHii'**  d'ambrr,  , / 

Trintiuv  de  ■nfran. 35<J  tj. 

Ean  de  lavande  anglaise. 

AItmI  rrrtilid.  7&3  emufi'e 

Fjui  «la  S<?>  . i«f. 

KaarikM  de  bentaiBDnle,. . A id. 

.Aoilwa  Ktil.  ^ «'eiilinramBiai. 

VmninniMpM  liipiMte 2 n'ammr». 

Mnu- 20  «-anlirruMVMw. 

Huila  «ie  larandr. . . 15  irraiHne*. 

FUiir*  de  laraftde.  30  id. 


l'oe  cuillerée  dans  de  l'eau  pour  lotiuus  sur  ie  vi^age.  I IH.siillez  pour  obtenir  \ kilogramme  de  protliiit. 


Digiiized  by  Google 


528 


m) 

EMteuff  tte  ffVHjemhiv. 


4'ainit^iiikB  CII« . . . . ! ktlAcr.iiiiiiM>4. 

Ulai»c i xi. 

Alr<M.|  à 3i  33  lilff». 

rüstillt'z  jiour  olUonir  30  liln‘s. 

EMt'ni't  •tf  mt'ulhr  uivj1ais€. 

.ie  _ B Itrniuwfï. 

Triai.  4r  In  JnioAii]ur . 30  ni. 

.\lrool  n 40  330  i<l. 

F.  s.  a. 

R-aUfnee  ruynle. 

\r»lirp  10  itrnwiiir-.. 

S i.l. 

3 ^i. 

Kn«Hirv  Jf  raiiiM'Ik.  . t i*!. 

de  *1 

h^sknnrr  ik  W»  dr  HlKninn  .......  >«A  13  g>>nll».. 

dr  nt'l'.li ) 

S«*l  .le  S efniamen. 

Alrm.1  h m dtfri» 300  i.l. 

F.  s.  a.  par  dipi’Mion.  Uccoiuc»  à mesiirt*  du  besoin. 

(Hmirbanlal.) 

C:OTO^’.  Produit  qui  entoure  les  graine<  du  cotonnier 
et  qu'on  emploie  en  mi‘deoine  soiis  forme  d‘o«o/e  ou 
« ofo«  rojvf^  ronli*e  les  lirftluros  [3  et  pour  le  pansement 
des  plaies  en  guise  de  charpie  Q. 

Imprégné  de  nilre  qui  le  rend  plus  comhuslilde,  il 
sert  à la  fahricnlion  des  inuxas  ; il  sert  aussi  à préparer 
le  folon-poudre,  lequel  entre  dans  In  préparation  du 
rollodion. 

cor  (PLA1E.S  i»u).  I.es  itUntfS  mperfinellr.^  du  roii  ne 
dilTérenl  pas  de  celles  des  autres  régions.  Tout  lediagiui.s- 
lic  doit  porter  sur  la  délerminalion  de  la  profondeur  à | 
laquelle  a pénétré  rinslrumtiil.  l.a  forme  de  rinslrumeiU 
viilnéranl,  I inlégrilé  des  fouctions  des  cavrtés  et  conduits 
nalurels  indiquent  que  la  pluie  est  simple. 

Thh'tUHmtiquc.  — l.es  plaies  du  cou  guérissent  par  la 
simple  position,  et  se  réunissent  facilement  sou.s  un  panse- 
ment avec  les  bandelettes  ogglutiualtvos,  et  l>eaiiroup 
mieux  qu'avec  des  sutures  (Diefl'enlwcb).  Il  y a dos  plaies 
du  cou  qui  sont  suivies  d'accidents  graves.  C'est  princip.t- 
leznent  lurs4|ue  les  plaies  sont  irrégulières,  qu’elles  sont 
suivies  de  phlegmon  iliffus  et  d’érysipèle,  — il  en  est  de 
même  après  des  blessures  des  veines  et  des  lymphatiques. 

Iæs  p/ffic.<  jintfinuien  du  cou  peuvent,  lorsqu’elles  tra- 
versent la  région  sus-hyoïJienne.  pénétrer  dans  la  cavité 
di*  la  bouche.  Ces  plaies  sont  largement  béantes,  elles 
s'op|H)sent  H la  déglutition  ; les  liquides  introduit^  dans  la 
Imurhe  sortent  par  la  plaie.  Lor.M|ue  les  pluies  profondes 
siègent  ft  In  région  sous-liyoîdieime,  elles  intéressent  la 
trarbée,  l’fesrqdnigc,  la  cavité  phaiTngiennc  qui  peut  être 
ouverte  ; répiglotto,  ou  même  les  cartilages  aryténoïdes 
(Cil.  itell)  coupés,  tombent  quelquefois  sur  l’oHiice  supé- 
rieur du  larynx  et  causent  l’asphyxie  (Gooch  Houston). 

Les  plaies  qui  iiiléressent  le  pharynx  sont  graves,  parce 
qu’il  y a une  sensation  de  soif  vive  et  une  altération  gan- 
gréneuse de  lu  muqueuse  pharyngée. 

plaies  du  '•■e,  faites  par  les  individus  eux-mémes 
dans  un  but  de  .'uitide,  ont  presque  toujours  pour  siège 
la  région  du  cartilage  thyroïde  (Dover),  et.  les  vaisseaux 
sont  presque  toujours  respectés. 

Th-  r*q>cubV/Me.—  Quand  une  plaie  intéresse  le  pharynx, 
on  commence'par  introdiiire  une  sonde  lesophugieiine  pour 
idimeisler  les  malades.  — ou  l'introduiru  par  In  bouclie  ou 
par  le  nez. 

La  suture  des  parties  profondes  de  la  plaie  doit  être 
]irüsc.rite  (Siduilier;.  Quoique  Quissac  ail  fait  une  siilure 
mitssniu  le  cartilage  thyroïde  à l’os  hyoïde  *-l  ail  n'nmi  \ 


CO(f 

ensuite  les  lèvres  de  la  solution  ib'  coiiUnuilé,  mieux  vaut 
iVmiiir  seulement  les  anglos  de  la  plaie  cutanée,  alleiidi-»» 
qu’il  y ail  formation  de  bourgeons  charnus  et  fermer  alors 
la  ph-ue  par  sjiture  (^élalon).  On  placent  la  tête  dans  la 
flexion  à l'aide  du  biiudage  ligurt*  à Tarlicle  I.ahy.nx  (/'/oiVs 
iiu).  il  est  inutile  de  pratiquer  ).x  trachéotomie  comme 
opération  préventive,  mais  .s'Ily  a sulTocalion  celte  opéra- 
tion est  indiquée. 

Si  l'épigloUe  bouche  le  laryftx,  on  la  tirera  au  dehors 
avec  un  ül  ; mais  si  elle  ne  lient  plus  que  par  un  pé-diciile 
étroit,  on  l'excisera. 

(t»‘$  jihies  iiu  OiU.  V.  l’i.Airs  (Ct»mp/ovi- 
fio/i.s  dea)  |H)ur  les  complications  de  toutes  les  plaies  en 
général. 

!•  VUtifS  des  rfirf>/i/iieM.5  c/ <b*s 

/uïre*.  11  résulte  des  larges  plaies  des  vaisseaux  du  cou 
des  hémorrhagies  foudroyantes.  — Les  plaies  des  veines 
du  cou  permettent  rentrée  de  l’air  dans  le  torrent  de  la 
circulation.  V.  Veinls  (Pbiwrs  f/es).’ — Les  (letilw.  plaies 
des  vaisseaux  artériels  causent  plus  lard  des  anévrysmes. 

TAce«;^cu<i7i/c.  — Les  artères  blessées  peuvent  Ali-e 
liées,  si  l’on  arrive  à temps  (Mil  lion)  ; les  veines  ont  été 
liées  (Culhrie)  (V.  Aifi,  entrée  de  l'air  dans  les  veines), 
mais  la  mort  n’a  été  que  ndardée  après  ces  dernières 
ligatures,  soit  qu’elles  aient  embrassé  mm  le  vaisseau,  suit 
que  la  ligature  latérale  ail  été  appliquée. 

2®  Les  mrff  sont  intéressés  dans  le*  plaies  du  cou.  Pour 
les  nerfs  superficiels,  il  n'y  a rien  de  spécial.  |V.  Nkk»^ 
(fVofV.s  f/çs)|.  l.e  plexus  brachial  coui>é  cause  de  la  para- 
lysie ou  des  cmilmclun*s  dans  le  membre  sup*’*rieur.  Les 
blessures  des  nerfs  pneumogastrique  et  •‘pinal  causenl  des 
accidents  du  côté  de  la  respiration  ti  de  la  voix. 

3"  \x  rachis  et  la  moeik  sont  intéressés  par  les  plaies 
de  la  région  latérale  du  cou.  V.  Mueixr. 

/i®  La  |>/éire  e!  le  pouwou  ont  été  blessés  cliez  de.s 
sujets  chez  lesquels  le  poumon  remontait  dans  le  creux 
sus-claviculaire  ; — rempbyséme  sous-cutané,  l'hémoply 
sic,  les  complications  ordinaires  des  plaies  de  poitrine, 
font  reconnaître  la  Idessure  du  poumon.  V.  IM  aies  hk 

l*OITIUNE. 

5*  Les  plaies  du  cor/w  /Ayroff/e  donnent  une  hémorriiagie 
aliondutite  en  nappe. 

Thi  r(ii*cuti'{W.  — On  no  peut  arrêter  les  hémorrhagies 
que  par  b*  laniponnement  avec  des  boulettes  imprégnées 
de  perchlonu-e  de  fer;  — s'il  y avait  en  même  temps  plaie 
de  la  trachée  on  devrait  faire  la  plus  grande  attention,  aliii 
qu'il  ne  tombe  pas  dans  la  Iracliée  du  sang  coagulé  par  le 
percbloriire  de  fer. 

I>*  I..CS  plaies  de  la  trachee  et  du  laryn-i’  |5 . Larynx 
(Plaies  f/u)j  sont  variables  en  étendue,  et  ont  pour  rarar- 
lérc  principal  la  sortie  de  l’air  par  la  plaie,  ou  son  épan- 
chement dans  le  tissu  cellulaire  et  l’aphonie. 

Les  pluies  de  la  Iradu’C  jk;iiv«iiI  être  inorlelles  lorsque 
des  vaisseaux  divisés  versent  du  sang  dans  les  comluils 
aéi'ien.s  (.Morgagni,  Ücslirosses). 

Les  piqûre»  de  la  trachée  doiineui  toujours  lieu  à un 
emphysème  du  cou. 

Les  plaies  transversales  de  la  trachée  s’écarlenl  peu  ; 
elle»  se  réunissent  par  la  simple  position  lorMpie  l’on  se 
horne'û  traiter  la  plaie  du  cou,  mais  ce  n'est  jamais  p»- 
premién'  intention  que  la  soudure  s’elTectue. 

Les  sections  complètes  de  la  trachée  sont  toujoiii's 
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frtvsi-s  Dn<ale*i,  il  fani  fairo  <lan>  1«h  narinos  turnigalion^ 
l•nlol)ient^•«,  à Taide  dt‘  vajaiurs  d'cmi  do  guimauve  ou 
ilVati  de  Mirraii. 

l'n  médecin  anglab,  M.  Williams,  n ronseillè,  contre 
cette  maladie,  le  même  n>oyen  que  contre  la  bronchite, 
l'abitinenre  des  boissons,  mais  ce  remitle,  fM-ut  i'trc  salu- 
taire dans  celle  dernière  maladie,  est  6 peu  près  inutile 
dans  le  coryxa,  et,  coimne  il  est  fort  pénible,  on  peut  se 
dis|K‘iiser  d‘y  recourir. 

Iles  pédiluves  sinapisés  e|  des  siuapisiiies  aux  jambes 
•'oot  d'utiles  auxiliaires  dans  le  traitement  de  celle  inflam- 
malion.  surtout  lorsqu'il  y a de  la  |»esaaleur,  de  la  douleur 
et  de  la  congestion  vers  la  lètc. 


2*  TlKérapeuHnuf'duroryza  rAro«i</ue.  •Lorsqu'il existe 
une  inflammation  chronique  de  la  muqueuse  des  fosses 
nasales,  indépendante  de  la  scrofule,  de  la  syphilis, 
du  cancer  ou  de  quelque  lésion  locale,  il  faut  chercher  à 
la  détruire  pur  la  médication  topique. 

Du  Micre  en  poudre,  mliiiini.stré  par  prises,  coiimie  on 
fait  nvecdu.luhac  à priser,  Miffil  quelquefois  à modifiui  la 
phh‘gma?>ie  de  la  muqueuse  et  à diminuer  la  sécrélion 
dont  elle  est  le  siège. 

Il  vaut  mieux  adjoindre  au  .sucre  de  la  |»r»udi'e  de  calo- 
et  d'oxvdc  rouge  d«;  mercure,  comme  je  l’ai  fait  pren- 
dre queh|uefois  ; 


iO 

• I mI. 

ruuu«>  il«  in«-rr(iif | id. 


On  peut  aussi  prescrirt*  avec  avantage  des  lotions  répé* 
téi's  trois  fois  {ur  jour,  «ver  la  s^dutioii  suivante  ; 

SiihtiuM- )(1  rr<qi(Br«niiiH''^. 

J*-  4 

r,«n  i1i«ltlW 100  L'raiiitiir». 

Ou  bien  : 

pj»titrhliirittv>  il#  iBi*rfirr**. . .......  tiO  ^tiltSi'uiiïaK*^. 

<U»ili>  fi'itiri*  mcrt'iiri*.  (SO  m(. 

SiKr»*  en  tO  crauMBi'y. 

^éle/  i^xaclement  (Valleix  ) 

Ou  hien  : 


IhiiStrktontn'  d»  8 eimniiict, 

aI>-«uI  r«s*tilw • . . *j.  ». 

*I80  eruininr*. 


l'ne  cuillerée  ;i  café  dans  un  verre  d'eau  chaude. 

(Vallciv.) 


Ou  bien  : 


l'our»  . , . . (t  B'AiniMt. 

i4>ti<Niaii>  i]«  fer III  dMmifiinc». 

A prendre  en  trois  paquets  par  jour  (Itlack). 

Oii  U,  par  analogie  sun.s  doute,  cherclié  à guérir  l'in** 
tlammaiion  de  la  rnuqueust'  nasale  parle  moyen  qui  réus- 
sit ordinairenient  dans  les  phlegniasies  des  autres  mu- 
<|ueiises.  — On  a conseillé  l’usage  du  coprdm  et  de  la 
lérébenthipe  : je  n'en  ai  pus  vu  obtenir  de  bons  résultats 
Il  n'en  est  pas  tout  à fait  de  ménie  du  poivre  di>  cuhèbe, 
qui  compte  quelques  succès  dans  les  mains  de  M.  Itlack. 
Oe  m''*deciii  le  fait  prendre  :'i  la  dose  de  (3  gramme'*  par 
jour,  en  trois  doses. 


A*  TherQ}mitùntrtini'ity]fZO tU'ünout'HU’HUi.  Loisqiie 
le  coj’jTa  apparaît  ehex  un  nouvean-né  et  qu'il  est  assex 
intense  pour  gêner  la  succimi  et  nnirr  à rnllaiieinent.  il 
fan!  rhanger  le  mode  de  nourriture  des  enfants  et  les 
nourrir  en  leur  faisant  boire  du  lait  à ha  cuiller. 

Dans  le  coryza  des  nouvemt-nés,  il  fmil  nettoyer  les  na* 
n'in*'  axer  de  de  guimmive.  ih‘  renii  de  sureau  ou  du 
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lait  tiédi;  — s'il  existe  des  ulcérniioiis  dans  les  iiaiiiio', 
il  faut  les  modifier  p.ir  des  insutRations  ré|M'|ét‘s  intis  fois 
par  jour  avec  la  jmudre  suivant!'  : 

Cnli>ni>-I. . I 

Siyrrr  caiKÜ  |•atT('l1•• |,'»  i,|. 

Mêlez. 

Dans  le  corysa  des  nouv4>aii-nés,  si  des  fausse.s  menibrn* 
nés  bouchent  les  narines,  il  faut  les  détruire  par  des  in- 
sufflations d'aluu  et  de  Micro  : 

•Vt'»" 3 çtauiHiP*. 

f'Hjdr»  Je  30  mI. 

Ou,  si  l'o»  préféré,  et  ce  qui  est  licaiicoup  mieux,  les 
cautériser  avec  le  nitnile  d'aiYTcul  en  dis>olution  e|  jkic 
injections,  à l'aide  d'une  seringue  de  verre  : 

.léfUKjil 20  efiiticr«iiiiae«. 

lUn  Ji«ull^.- 30  gnu»i„c-. 

Dans  le  coryza  des  nouveau-nés,  ou  doit  avoir  soin  do 
ne  pas  injecter  trop  forlenieiii,  jHiur  ne  pas  faire  pnétrer 
le  liquide  ni  trop  haut,  ni  trop  proiondémenl,  ce  qui  (wur- 
rait  être  nuisible.  Il  faut,  en  outre,  tout  le  temps  que 
dure  l’injection,  maintenir  hrs  enfants  la  tète  tournée  ver» 
le  sol,  pour  que  le  caustique  tombe  A mcMire  qu’il  est  in- 
troduit. 

Souvent,  cheî  les  enfants  nouveau-nés,  le  corysa  at  de 
mture  sy/iêiViri'YMC,  ce  que  l’on  peut  apprécier  par  les 
antécédents  des  parents,  si  on  les  conuatt  assez  pour  leur 
adresser  de  pareilles  d<‘fmindes.  Il  faut  user  d'une  grande 
prudence  A cet  l'gard,  dans  la  crainte  d<‘  troubler  la  paix 
d un  ménage,  car  nne  qin'sliun  de  ce  genre  donne  lieu  k 
des  récriminations  rélrusiiectires,  qui  n'ont  aucune  utilité 
|H»ur  le  mé»de(  in  et  qui  pruivonl  même  lui  devenir  fatales. 
— On  |»eul,  dans  ees  ras,  s'adresser  au  père,  encore  faut- 
il  le  faire  av<?c  ménagemeiU,  il  faut  surveiller  la  nmirrire, 
et  enlin  l'xainiiier  reiifanl,  pour  voir  s’il  n’aurail  pas  au- 
tour d»'  l’anus,  de»  parties  génitales,  des  excoriations  di' 
mauvaise  nature,  de  l'eczéma,  par  exemple,  ou  des  peiu- 
phigiis  sy|d)ilitique».  — Alors,  sans  rien  dire,  on  fait  une 
pre.scription  en  conséquence.  On  fait  prendre  A la  nour- 
rice ou  à la  mère  de  l'iodure  de  potassium  à la  do.<u'  de 
1 gramme  {Kir  jour,  ou  A l'enfant  lui-même,  s’il  Imit-A  la 
cuiller.  Dans  ce  cas,  c’est  A la  dose  de  20  A 50  C4‘nti- 
grammes  pr  jour  que  le  iné'dicameul  doit  être  administré. 
H vaut  mieux  cept‘iid<int  commenri'r  p^ir  ru^'ag**  de  la  li- 
queur de  Van  Svsictcn,  5 à 8 graiimn  ^ [lar  jour  dans  une 
cuillerée  à bouche  d'eau  sucrée. 

Si  l'enfant  arrive  A la  piViode  de  >ulTûcaliuii  i*l  est  me- 
uacé  de  mort  |var  asphyxie,  lorsque  la  phl*'ginasii‘  atteint 
rarrière-gorge,  alors  i)  n'y  a pas  A hé.siler,  et  comme  res- 
source extrême  il  faut  proposiT  et  pratiquer  lu  (rachéolo- 
mie. 

h*  TAmip-n/é/iir  du  eoryta  r/ironè/«e  fétide;  o:é«e; 
puutiiüie,  — ■ ttn  emploie  avec  avantage,  contré  r^'lie  dé- 
goûtante infirmité,  les  injections  et  les  fumigations  émol- 
lientes dans  les  narines,  soit  avec  de  l'eau  de  guimauve, 
de  sureau  ou  du  lait  tiède,  soit  avec  les  rapeui-s  de  ce'i 
plantes  émollientes.  Smilrment  il  faut  avoir  la  préc:iiiii4in 
de  répéter  ro)>éralion  pUisieui'S  fois  par  jour. 

Contre  l’ozène,  lOiazès  employait  l’oxyde  rouge  d'ana'- 
nie,  incorporé  A dc.s  poudres  résineuse»,  et  le»  faisait  iiisiif- 
fier  dans  les  narines,  mais  c'est  un  moyen  abandonné,  qui. 
d’ailleurs,  pouvait  être  fort  dangereux. 

Dans  i’ozéne,  on  doit  faire  tomber  les  croûtes  de»  nari- 
nes avec  de  l'eau  tiède  mi  avec  du  beurre,  et  It"*  faiiv 
laver  avec  une  décoction  d'orge,  de  roM*s  rouge»,  d’aigr»*- 
moine,  de  piuih*  centaurée,  d’ahsintlie,  de  plaulain  «’l  de 
inonieline,  le  lunl  mélangé  A 120  geaumie»  de  miel  rosit 
pour  .500  grmiiim>-  de  liquide. 
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lin  lornir  Ki-iiériqno,  car  les  arllirites  à foi  iiie  aipië,  el 
plus  SDiiveiU  les  iirllirites  rhroiiiqncs  de  l'articulation  de 
la  hanche,  sont  des  coxaleies.  Il  n'y  a pas  de  maladie  spé- 
ciale* à hfiiiielle  celte  dénomination  convienne,  el  le  nom 
de  tiimenr  blanche  n’embrasse  pas  tontes  les  variétés 
d arthrite  désignées  sons  le  nom  de  coxalgie. 

l ne  hydarihrose  avec  épaississement  de  la  synoviale 
(Paletta,  Hrodie,  .1.  (Hoquet,  Parise,  l.esanvage),  une 
synovite  fongueuse,  une  ostéite  périarticulaire,  ou  une 
osleite  épiphysaire,  une  dégénérescence  .scrofuleuse  du 
tissu  osseux,  nue  arthrite  sèche,  sn'nt  des  coxalgies  ou 
arlhralgies  de  la  hanche  (V.  AnTiintTRS  et  O.stéiTBs).  Il  ne 
faut  pas  oublier  non  plus  qu’il  y a des  coxalgies  avec  alté- 
ration des  os,  qui  ont  débuté  par  une  hydarthrose  (Néla- 
lon). 

I.’arihrile  sèche  est  ordinairement,  mais  non  exclnsive- 
meul,  la  coxalgie  des  vieillards.  L'ostéite  périarticulaire  et 
la  synovite  fongueuse  sont  la  coxalgie  des  enfants.  L’hyd- 
nrlhrose  ainsi  tpie  rarlhrile  aiguë  rhumatismale,  au  con- 
traire, semblent  être  la  coxalgie  des  adolescents. 

Toutes  les  coxalgies  ont  des  signes  communs  : le  pli  de 
la  fesse,  abaissé  ou  relevé,  suivant  la  distension  de  l'arti- 
cidalion  el  suivant  qu’il  y a allongeiuent  ou  raccourcisse- 
ment du  membre  ; les  douleurs  dans  les  aines,  aiigmen- 
lei‘s  par  la  pression,  la  flexion  de  la  cuisse  sur  le  bassin, 

1 adduction  et  la  rnlalion  du  membre  en  dedans,  la  cour- 
bui'e  de  la  colonne  lombaire  qui  forme  um?  concavité  ou 
e/we//m*e  en  arriére,  enlin  la  douleur  du  genou,  les  varia- 
de  la  longueur  du  membre,  el  la  difficulté  ou  l’im- 
possibilité de  marcher. 

L adduction  est  un  mouvement  instinctif  du  malade  pour 
protéger  1 articulation  contre  les  mouvements  el  contre  la 
pre.ssiou  exercée  par  le  lit  sur  le  grand  trochanter  sous  le 
poids  du  corps  (llonuel),  el  cola  est  l’occasion  d’une  semi- 
luxation  par  usun;  du  bord  de  la  cavité  colyloïde  (Sabatier, 
Palet  la,  Dover). 

Itans  la  majorité  des  coxalgies  il  y a de  la  douleur  dans 
le  genou.  Elle  est  due  à une  propagation  de  l’inflammation 
a travers  le  canal  médullaire  jusqu’au  genou,  dans  les 
Ostéites  periarticulaires  (Uichet),  ou  bien  à une  compres- 
sion et  une  irritation  du  nerf  ohiuralenr,  dont  les  branches 
terminales  viennent  se  répandre  au  voisinage  du  genou 
(ta-uveilhier).  ou  bien  a une  lésion  concomitante  du  genou 
(Il<)miet,  Malgaigiie),  ou  bien  à une  lésion  conséculifi> 
(Tessier,  de  I.yon),  ou  bien,  cl  c’est  ce  qui  est  le  plus 
commun,  rjle  lient  à ce  que  les  malades  |dacent  le  genou 
dans  <ies  positions  forcées,  ou  le  maintiennent  longtemps 
dans  la  même  position,  (.'elle  douleur  n’existe  pas  chez  les 
individus  qui  sont  toujours  couchés  ou  qui  portent  un  ap- 
pareil inamovible  bien  appliqué. 

Au  début  des  coxalgies,  le  raccourcissement  du  mem- 
bre est  apparent.  Si  l’on  endort  les  malades  cl  si  l’on 
l edresse  le  membre,  on  trouve  qu’il  a la  même  longueur 
que  le  membn*  sain.  Pour  obtenir  .ses  longueurs  sans  avoir 
endormi  le  malade,  on  placera  les  deux  membres  dans  la 
même  position,  el  l’on  aura  une  mesure  exacte  en  pre- 
nant avec  un  ruban  métrique  la  distance  de  l’épine  iliaque 
antérieure  et  supéiicure  à l'ischion,  et  en  mesurant  la 
distance  de  chacun  de  ces  points  à la  tubérosité  du  condyle 
externe  du  fémur.  On  reporlfîra  ces  mesures  sur  un  tableau, 
on  formera  avec  elles  un  triangle,  puis  on  comparera  avec 
les  mesures  prises  de  la  même  manière  sur  le  côté  opposé 
(tiiraud-Teulon).  La  bissectrice  de  l'angle  répondant  à 
I angle  inférieur  du  triangle  représente  la  longueur  vraie 
du  membre.  L’apparenc(>  de  raccourcissement  tient  à 
une  élévation  du  bassin  qui  bascule  un  peu  en  avant  et  è 


une  courbure  de  la  colonne  lombaire  (Morgagni,  Drodie), 
puis  à riuuiiobilisation  di.*  la  cuisse  en  demi-flexion  sur  le 
bassin.  Eu  relevant  la  cuisse  jus<{u’à  ce  que  la  colonne 
lombaire  repose  sur  le  lit,  la  position  de  la  cuisse  indique 
son  degré  de  flexion  réelle. 

Lorscpi’il  y a une  luxation  du  fémur  ou  atrophie  du  col, 
ou  une  destruction  de  la  tète  fémorale,  nu  une  altération 
de.  l’os  des  ilcs,  le  fémur  remonte  vers  la  fosse  iliaque,  et 
il  y a un  raccourcissement  réel. 

Il  est  des  cas  où  l’allongement  du  membre  a précéilé 
son  raccourcissement,  et  cette  disposition  concoixle  avec, 
le  gonflement  du  peloton  adipeux  de  la  cavité  colyloïde 
(Valsalva,  Morgagni,  Boyer),  ou  bien  à un  gonflement  de 
la  tète  fémorale  (jui  ne  peut  plus  être  contenue  dans'  sa 
cavité  (Dust),  ou  bien  à une  hydarihrose  (Parise). 

Les  signes  d’une  hydarthrose  coxo-fémorale  sont  la 
tuméfaction  relativement  énorme  de  la  hanche,  une  fluc- 
tuation obscure  el  des  douleiu*s  locales  peu  vives. 

Lue  arthrite  fongueuse  de  la  hanche  se  révèle  par  des 
douleurs  vives  el  un  empâtement  de  la  région  sans  aug- 
mentation sensible  du  volume  du  grand  trochanter. 

\ la  hanche,  les  ostéites  périarlicidaires  sont  presque 
toujours  accompagnées  de  gonflement  du  grand  trochanter 
ou  de  gonflement  appréciable  de  l’os  des  ilcs  par  le  lou- 
cher rectal. 

Lne  coxalgie  chez  un  vieillard  ou  chez  un  homme  qui  a 
passé  soixante  ans,  peu  dotdoureuse,  donnant  pendant  les 
mouvements  spontanés  ou  communi(|ués  la  sensation  de 
cniquemenls,  présentant  une  déformation  des  extrémités 
articulaires,  et  quelquefois  un  gonflement  promptement  dé- 
veloppé, caractérise  l’arlbrile  sèche.  Dans  celle  coxalgie, 
la  hanche  n’csl  très-douloureuse  qu’à  la  longue. 

Lne  douleur  vive,  aiguë,  avec  chaleur  de  l’articulation 
coxo-fémorale  el  d’<rdème  périarticulaire  ou  des  abcès 
rapidement  formés,  caractérisent  l’arthrite  aiguë  de  la 
hanche. 

Les  synovites  et  les  ostéites  périarlicidaires  suivent  une 
marche  lente  et  s'accompagnent  à la  longue  d’abcès  par 
congestion,  nu  d’abcès  de  voisinage,  quelquefois  de  collec- 
tion de  synovie  dans  l’article  ; les  abcès  s’ouvrent  el  don- 
nent lieu  à des  fistules.  Il  y a des  luxations  dues  à la 
destruction  des  extrémités  osseuses.  Les  synovites  qui  se 
terminent  heureusement  laissi*nt  une  fausse  ankylosé,  les 
ostéites  laissent  une  ankylosé  vraie.  Les  hydarlhroses  s’ar- 
rêtent quelquefois  après  que  la  tête  fémorale  a été  luxée. 
Les  synovites  et  les  ostéites  se  guérissent  par  ankylosé,  les 
hydarlhroses  par  la  production  d’une  fausse  articulation 
ou  l’ankylose  incomplète.  L’arthrite  sèche  ne  guérit  pas  ; 
il  y a quehpiefois  luxation  et  fausse  articulation  entre  les 
surfaces  articulaires  éburnèes  et  recouvertes  d’osiéophyles 
cartilagineuses. 

Eu  général,  quand  un  enfant  se  plaint  du  genou  et 
qu’il  a de  la  peine  à porter  son  membre  dans  l'abduction, 
faites  attention,  craignez  l'invasion  d'une  coxalgie  cl  exa- 
minez la  hanche. 

Lne  carie  des  trochanlei*s,  une  ostéite  du  col  du  fémur, 
est  souvent  difficile  à reconnaître,  car  les  mouvements  de 
l’articulation  restent  libres,  cl,  à cause  de  la  profondeur  de 
l’articulation,  on  ne  peut  pas  préciser  quelle  est  la  lésion  à 
laquelle  on  a affaire.  On  se  rappellera  que  l’arlbritc  sèche 
n’existe  pas  chez  les  jeunes  sujets,  que  l'hydarthrose  y est 
rare  et  que  les  synovites  fongueuses  et  les  arthrites  cJiro- 
niques  ont  une  marche  lente,  qu’elles  m*  >»’iicrompngnenl 
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\ü'i  ili'  {{onn»-montilispxin‘mii^^  arliciilaii'f's.  que  dans 
les  osiéilcs  périurticiilairps  les  ahrès  n«*  soiii  pas  long«  «i 
produin*.  Si  un  abcès  n été  ourerl  on  explorera  aver  un 
shiei.  et  lecontarl  d’un  os  à mi  indiquera  la  lésion,  Texa- 
men  chimique  et  microscopique  du  pus  fournira  aussi 
des  éléments  de  diagnostic.  V.  Aitets  rnoius. 


Contre  les  douleurs,  on  donnera  les  pilules  suivantes  : 

Sulfalt*  i)r  «fiiiioiir &0  rentier^wiino*. 

Httrail  . & >d. 

(Itcllingbam.j 

l.e  traitement  local  des  arthrites  de  la  hanche  repose 
sur  une  pmiiiére  indicalion,  le  repos  de  l’aiiiculation.  ~ 


On  lie  conrondrii  pas  les  roxnigies  avec  la  sacro-coxal- 
gie, à cause  du  lieu  où  se  fait  sentir  la  douleur  qui,  dans 
celle  dernière  maladie,  siège  sur  les  rùtés  du  sacrum,  ni 
avec  la  carie  du  grand  trochanter  et  de  la  créle 
iliaque  qui  laissent  les  iiiouveiuents  de  l'arlieu- 
latinii  roxo-féinorale  libres. 

l.e  tempérament  .scrofuleux  prédis}>osc  à la 
synovite  fongueuse  et  à rosléili*  |H*rinrlirulaire, 
le  lempéranumt  arthritique  à rarlhrile  cliroiiique 
simple.  Les  refroidissements,  les  trniinmlisnio, 
prédisposent  aux  roxalgies  aiguës  ou  arthrites 
îiigués. 

Ixs  enfants  adonné.s  h la  masturbation  sont 
souvent  alleints  de  coxalgie. 

l'ii  traumalisnie  toi  qu'un  coup  reçu  ou  une 
chute  sur  la  Imnchc,  est  «onvent  l’occasion  du 
début  des  arthrites  de  l’arliculalion  coxo- 
fémornlc. 

U y a de  fausses  coxalgies,  tels  sont  les  rhumu' 
ti*^mes  iimscuUiiresde  la  hanche,  ce  qu'on  recon- 
naît à la  facilité  des  niousemenls  provoqués 
pendant  le  .sommeil  ancsiliésique.  Ces  maladies  ont  été 
quelquefois  observées  ciiez  des  hystériques. 

Thtrnfteutûiui'.  — On  opposera  aux  différentes  csp«‘ces 
de  coxalgie  le  traitement  des  nvlhrites  ciironiquca,  des 
ostéfles  périaiiiculnires,  de  rarlhrile  sèche. 

On  administrera  les  Ioniques,  le  vin  de  quinquina,  le 
sirop  d'iodure  de  fer,  l'iodure  de  potassium  à la  dose  de 
50  centigrammes  par  jour. 

On  fera  prendre  des  bains  sulfureux,  ou  des  bains  de 
mer,  .stiiv.'inl  In  diathèse  des  individus  maliides.  on  leur 
donneni  tine  nourriture  répanilriee. 


On  tentera  d'obtenir  l'iinmobililé  par  le  repos  au  lit,  les 
in»mbres  étant  plurés  dans  une  gouttière  de  llonnei 
(Og.  152),  ou  dans  une  mécanique  .nrliriilée. 


Si  au  moment  où  le  cliinirgîen  est  ap]ktlé,  le  membre 
est  déjà  dans  l'addiutioTi,  mais  sans  qu'il  y ail  ankylosé, 
le  malade  sera  soumis  nu  sommeil  aneslhésique  ; le  inem- 
bre  sera  redressé  par  des  efforts  manuels,  pendant  que 
des  aides  mainliennenl  le  Inissin,  et  placé  dans  la  gout- 
tière Bonnet  ou  dans  l'appareil  inamovible  suivant;  Oii 
4»larera  une  bonde  roulée  à partir  du  pied  et  tenninée  p.ir 
un  spica  de  l’aine  ; des  attelles  de  rarlnii,  et  rerouveriesi 
d'attelles  de  lil  de  fer,  seront  placées  de  telle  soiie  que 
l'altello  externe  i‘e:nonle  jii><|irnu  flâne.  On  recouvrira 
Tappareil  ainsi  rommencé  par  une  bande  :tiiiidotmé«> 
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:irrompa|ni<‘('^  d'iiüt*  rtHracllon  qiHM|'sefois  lr*’<-considé> 
rabl«‘  Afs  dt‘ux  bout«  du  coiidui(  [Halucol). 

I.es  plai»*s  dii  la  traclM*‘*  sont  suivies  quelquefois  de 
pneumrmie.* 

ThevafKuittftu;.  — Les  plaies  transversales  d«  la  Irachéis 
ne  doivent  pas  être  réunies  par  suture.  t.Hie  la  serlion  soit 
complète  ou  que  la  plaie  résulte  de  racliuii  d'une  arme 
h leu,  le  Irailemeiil  sera  le  même,  on  plarera  la  tête  dans 
la  flexion  forcée  sur  le  tronc. 

Pour  maintenir  la  lèle  fléeliie,  on  &e  sert  du  handape 
indiqué  [V.  Lauynx  {Phû\s  ou  bien  le  bonnet  des 
malades  sera  lixé  |Kir  des  tours  de  bande  circulaires,  un 
bandage  do  corps  entourera  la  |K>itrine  et  deux  bandes 
lixée»  avec  des  épingles  uniront  en  avant  les  tours  de 
bandes  qui  environnent  le  bonnet  en  bandage  de  corps 
(niefleiibacli). 

t'outre  les  acidents  inflammatoires  on  aura  recours  aux 
sangsues  et  aux  compresses  d’eau  froide. 

Si  la  portion  inférieure  de  la  traciiée  se  rétracte  dans 
le  médiasiin,  on  y introduira  une  canule  ^ trachéotomie 
(Habirot). 

Si  la  plaie  reste  listuieuse,  un  ti'ailera  plus  laixl  cet  acci> 
dent.  V,  FiÿTLi.E  db  U tkachee. 

7*  PlnUs  df  l'ttsojditnjt!.  Les  plaies  longitudinales  de 
l'n^sopliage  caustmt  peu  d’accideub  et  |wuvciil  p;»sser 
iiiap»‘rvuc!i,  Umdis  <jue  les  plakîs  transversales  sont  faciles 
à n ronnailn*  à cause  de  l'issue  de  matières  alimenUiires 
et  de  l»oissons  nu  dehors,  de  plu-*  on  voit  l uso^iage  k nu 
dans  la  plaie,  et  on  le  reconnatl  h sa  situation. 

I.es  plaies  complètes  de  Viesophagi*  fMîuvent  être  suivies 
iie  la  fornialioii  d'une  fistule. 

Th*‘r4i}h'uttt/in'.  — Les  plaies  longitudinales  de  r«*so- 
|diage  guérissent  bien  {(•unllani),  sans  «lu'il  soit  nécessaire 
même  de  passer  une  sonde  lesopliagienne , !e.s  plaies 
transversales  guérissent  par  la  simple  position  et  l'usage 
d'une  sonde  lesopbagienne,  les  plaies  complètes  sont  dans 
le  même  ca.s. 

Contre  les  fistules  conséculives,  un  servira  de  la 
sonde  o'Süpliagii'ime  pour  pouvoir  lüiinenter  les  malades 
(Triorn). 

L*‘s  plaies  des  autres  j>arlies  du  cou  seront  d'ailleurs 
traitées  comme  il  a été  dit. 

Cou  (ADCÈ.S  PRoins  ur).  V.  Am.Kÿ  ei  Aiithuite  «:tnvi- 
liAl.P.. 

C'ou  (PtlI.EOMONS  ET  AUCÉS  I)ü). 

AUèi  sujMrfirieh  du  rnu.  Les  abcès  .superficiels  du  cou 
sont  des  abcès  chauds  consécutifs  A une  adénite  aiguë,  à un 
phlegmon  développé  autour  d’ime  plaie  du  cou  ou  sous  im 
anthrax.  V.  ces  mois. 

P/i/eywoos  *‘t  {u'ofouda  du  tou.  Les  alwés  profonds 
du  cou  sont  dus  à une  adénite  profonde  qui  clle*méme  est 
le  résultat  d'une  angine  ou  d'une  pharyngite,  à un  phleg- 
mon du  tissu  cellulaire  qui  est  à la  base  de  l’épiglnlte 
(\  idal,  Sestier},  à une  phlogmasjt»  du  tis.su  cellulaire  du 
cou;  enfin  on  \H  observe  après  une  blessure  par  une 
balle  ou  par  des  iustrumeiils  piquants  (Vel|>cau). 

Thnnimititint.  — (V.  Aiiénite  aiui  e , Phlegmon.) 
Lorsqu'il  y a un  |dilegrnon  proi'omi,  nu  empAlemenl  consi- 
dérable de  la  région  et  menace  de  siifToraliou,  on  fera  la 
irachéulomie  et  l'on  débridera  en  incisant  couche  par 
couche  sur  le  point  le  plus  rouge  (l>u|mylreuK  même  quand 
il  n'y  a point  de  fluctualiou.  Ihuis  le  cas  où  il  y a adénite 
jdjlcgmoneuse,  on  peut  ttUeiidre  qu'il  se  soit  formé  du  pus 
O»  faire  inie  incision  prématurée  ; — on  inrisi»,  on  géné- 
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ml,  sur  le  boni  antérieur  du  stemo-mastolflien,  et  l’on 
attend,  car  le  lendemain  le  pus  se  fait  jour  à Iraveis  la 
plaie  ; — • s'il  ne  sort  pa.s  encore,  on  écarte  les  (issus  avec 
une  sonde  cannelée  et  l'on  arrive  sur  le  foyer  purulent  ; 
une  fois  le  pu>  évacué,  on  place  une  mèche  ou  un  tulle  en 
caotilrhoiie.  On  traite  d'ailleurs  l’état  général  comme  |x>ur 
les  autres  pbiegnions  et  abcès. 

4'om  (Phllgmon.s  et  Aiu:es  lumpoMis  des  régions  uté- 
RALES  ni  ).  Lue  infl  imination  duumscle  .>lerno-Riastoïdien, 
un  pbli'gmon  autour  de  la  glande  thyroïde,  un  phlegmon 
diflTus  du  cou  ou  plilegnmn  lai^e  (Itiipuylron),  une  adénite 
profonde,  un  phlegmon  autour  d'un  :mèvry->me,  causent 
des  abcès.  On  recunimit  les  premiers  à une  tuméfaction 
allongée,  limitée  a l’épaisseur  du  muscle  sleriio-cléido- 
mastoldien  ; et  les  autres  à une  luméfiiclion  difTu'^,  avec 
l’empâtement  et  tendance  â passer  à l’état  chronique 
lorsque  la  santé  générale  a résisté  aux  preiniei*s  effets  de 
riQllaminalion. 

Tfttruio'uth/iit.  — (V.  Phlkc.mo.v,  AoÉsiTE.)  Lorsque 
les  phlegmons  larges  du  cou  et  les  {ihlegmons  diffus  pro- 
fonds ont  fust^  vers  les  médiaslins,  les  incisions  seront 
faites  néanmoins,  et  l'on  agira  suivant  le.s  symptAines  plus 
ou  iuoin>  marqués  J’abciVs  des  médiaslins.  V.  MEmASTls.s. 

4'on  (Phlegmons  et  Ahoks  nÉrrmi'HARYSGiENS  nr).  Les 
abcès  {tblegmoneux  réiropharyngiens  naissent  après  une 
phiegmasie  du  pharynx,  après  une  adénite  péripharyn* 
gienne,  après  une  arthrite  cervicale  aigue  et  smis  l'in- 
fluenci*  du  froid  ou  d’un  traumatisme  (.Mondière). 

L'ne  tumeur  développée  rapidement  dan.s  l'arrière-gorge, 
après  l’fxislenct'  d'un  appareil  fébrile  et  acrompagné(>  d’im 
o'iléme  du  cou.  pn.Hluisanl  une  suITocalion  croissante,  don- 
nant au  toucher  par  la  bouche  la  sensation  de  fluctualion, 
csl  un  abcès  riuropharyngieo. 

Les  udttiittiyfti'nphnrytujifHnt'XCMïstnl  seulement  de  l.i 
dysphugi>‘.  Oii  voit  dans  le  ptiarynx  une  tumeur  arrondie 
qiu’.  l’on  seiilassex  facileiiient. 

Kn  peu  de  jours  les  abcès  rétropitaryngiens  acquiérent 
un  volume  considérable,  obliléreiil  le  pharynx  en  pntdiii- 
sant  la  dysphagie,  la  suiïoralion  et  quelquefois  la  coiiipre>- 
sioii  des  vais><emix  du  cou  donnant  lieu  a des  phénomènes 
cérébraux  comateux. 

Ia's  abcès  réiropharyngiens  s'ouvrent  souvent  seuls  dans 
le  pharynx,  et  le  pus  peut,  en  pénétrant  dans  les  voies 
aériennes,  produire  l'asphyxie.  Le  pus  peut  aussi  fitser 
dans  le  ihorax  (Petriinti)  ou  sortir  par  tim*  oiivcrliire  au 
cou  après  tuméfaction  et  rougeur  de  la  région  cervicale. 

Theiutfifittifiut.  — Tout  à fait  au  début,  on  ndminisirem 
mi  vomitif,  on  app]i<|uern  15  h 20  sangsues  sur  les  cAtés 
du  cou. 

l.oi>que  râbl  és  est  fraiicliemenl  fluctuant,  on  incisera 
avec  un  bistouri  étroit,  garni  de  linge  Jusqu'à  1 centiméire 
de  sa  pointe,  on  ponctioime  d'abord,  puis  on  incisera  en 
coupant  de  haut  en  b.is.  I.orstpie  le  pus  est  sorti.  <>n  jdace 
une  sonde  (esopbagieiine  pour  niimenler  le  malade,  mais 
on  ne  la  laisse  pas  à demeure  ; |H?ndanl  cinq  jours  on  se 
servira  de  la  sonde  crsophaglenne. 

S’il  y a,  outre  les  sigiie.s  d’un  abcès  rétropliaryngii-n, 
une  tuméfaction  à l'angle  des  mâchoires,  ou  incisera  les 
tUsus  couclic  par  fourbe,  et  en  disséquant  jusqu’à  ce  qm* 
l'on  arrive  sur  l'iesophage  Peiriinti)  avec,  une  .sonde  can- 
nelée, on  ira  à la  reclierrhe  du  foyer  purulent. 

l'on  (AeCEi;  RÉTROHIARYNI.IENS  «:ilROMOt'B.s  lU:}.  I.es 
abcès  réti'opimryagiens  chroniques  sont  le  fait  d'un  abcès 
froid,  consécutif  à iin**  adénite  f.’esl  au  moins  jt  celle 
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(ItDiinet,  de  Lyoïi;,  ou  mieux  doxlrinée.  Ot  uppureil  a un 
|K)itls  rebdivemeni  ron^tidéi'able,  el  c'e»l  relui  qui  immo- 
bilise le  mieux  rurliciilalioti  de  la  lianche. 


.''j 


Mk.  IM.  — «1«  NéUlon.  Cet  Ml  nne  »iD|iIittr4Uim  ile 

l'a^piri'il  (U*  et  rpin|»l*re  hirn  rn|ipar4*ti  ti«  L^i«  94vre,  il  iniiau- 

Ulw#  I artiniUti«n  d»  In  hanvli*'  imffiMbiliMr  le  Rr»»ii. 


Si  res  déi'niers  moyens  ont  «'•lé  employés,  si  l'urtirula- 
lion  se  déformé,  s’il  y a luxation,  ce  qui  est  impossible,  si 
le  traiti'iiienl  a été  bien  suivi,  la  n'^duction  ne  sera  lenléir 
qu  avec  les  appareils  mécaniques  et  à l'aide  des  crémail- 
lères i|ui  font  graduellement  mouvoir  les  segments  de 
mécaniques  les  uns  sur  les  autres;  les  appareils  modernes. 


Fiç.  I5S.  — Mt'Cêniqui*  «rliirnlée  à wmiiilU>n>,  jmHr  !«•«  ni»Udf« 
. <|ui  *<•  U-vriit, 


Comme  il  est  nécessaire  de  lever  les  mnindos  de  temps 
en  temps,  il  est  bon  d’avoir  nne  gouttière  Uonuel  pour 
maintenir  le  malade  dans  son  lit  el  une  tnécaiiiqiie  que 
l'on  fait  porter  au  malade  lor^u’il 
SC  lève  ; le  bandage  inamovible  a une 
supériorité  a cet  égard  sur  les  deux 
appareils  précMents. 

fi  est  Imn  d’alterner  les  moyens  de 
contention  du  membre  et  de  revenir 
à lugoiitliére  Bonnet,  pour  appliquer, 
s il  est  utile,  des  vésicatoires  ou  des 
rautènîs,  ou  la  cautérisation  ponctuée 
(J.  Guérin),  ou  faire  des  badigeon- 
nages avec  la  teinture  d’iode  sur  la 
région  de  la  banebe. 

Les  abcès  consécutifs  à raltémlion 
de  la  synoviale  ou  des  exliV*mités  ar- 
ticulaires ne  seront  pas  ouverts  pré- 
maturément; on  les  ouvrira  avec  un 
trois  quarts  ou  un  bistouri  à lame  étroite  ; ou  fera  immé- 
dialefiienlune  injection  iodée,  el lesmalad«'s  continueront 
l’usage  des  mécaniques  el  de  la  gfMiUiêi  e Bonnet  ; on  fera 
une  fenêtre  à l’appareil  inamovible  si  ce  moyen  de  cnn- 
lenlioii  est  préféré.  Les  fistules  seront  traitées  par  les  in- 
jections iodées  répétées. 


imités  de  celui  de  Uaspailiflg.  155),  valent  mieux  que  les 
appareils  à extension  continue  de  Humbert  (de  Morlay), 


Fig.  ISA.  — Appaml  de  Uutîa. 

F.  Martin  (fig.  156)  et  Brava*.  Il  ne  faut  rien  forcer,  sous 
peine  de  réveiller  les  phénomènes  inflammatoires. 

S’il  y a ankylosé  fibreuse,  le  malade  étant  endormi,  on 
arrivernavec  un  appareil  à extension,  à moufles,  à mobi- 
liser l’articulation,  pour  la  placer  dans  une  position  f>lii> 
favorable  ; on  lenouveliera  les  tentatives,  de  Paçoii  à re- 
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ilrr>'»(.‘i'  Ou  jihiccia  ciiMiilc  le  liMMiihir 

ihiits  un  ;ip|i:nvil  ituimiAibU*. 

Ktiiiil  domuM' mic  «iiilirile  rongiiiMisi*  uvef  ullAraIjoii  llc^ 
us.  aluès  diûl-oii  agirT  Kaul-il  r«'sri|ik'i  lu  l^le 

du  f»uuiir  (W’Iiihî)  ? Si  l'on  u’esl  poiiil  >ûr  ul  rida  rsl  im- 
pus>i|jlr  à rtiddir)  qu'il  n'y  ii  quo  lu  iïiimr  qui  suil  niuladr, 
IriiliT  uiir  rÛM’rtiün  c'ust  faire  uni* 

ri  il  y n dus  oprn's  qui  en  lurnmit.  Il  n'y  a qu'un  seul 
ras  où  la  rrsniioii  suit  arcepialile,  c’est  quand  l'extré- 
mité su|H'‘iiriire  du  fémur  gunflér  pennel  néamnoins  les 
iiiimremrnts  de  rarticulalioii,  el  quand  des  iilxès  pur 
eongeslion  s'étant  développés  en  peu  de  temps,  il  est  évi- 
dent qu'il  va  iiite  lésion  osseuse. 

l'our  faire  la  rrseclicui  de  la  hanrhe,  voy.  IlLSECTtONS. 

Itésurliruler  la  ruis'C  (Sieplien  Smill)  est  une  opéra- 
tion qui  U.  dil-üii,  duiiiié  seize  cas  de  guérison  sur  Ireiiic- 
deiix  iiinptilHtions;  mais  celle  assertion  vient  du  loin  el 
inéritu  d'élre  conlrélée. 

Il  faut  dire  des  désarticulations  el  des  rési.Tlions  de  |.i 
liiim  lie,  qu'on  ne  doit  les  tenter  que  quand  la  vie  des  ma- 
lades menacée  autorÎM'  des  tentatives  désespérées  (Velpeau) 
el  qiiaml  ü u'y  a pas  de  nécrose  élriulm*  de  l'oi  iliaque, 

ituand  une  coxalgie  cesse  d'élre  douloureuse,  on  enlève 
les  appareils  et  l'on  se  enmporte  dilTéremment  .suivant  que 
les  inouvemeiils  sont  conservés,  ou  qu'il  y a au!tylo>e. 

’ti.  Si  les  mouvements  sont  conservés,  ou  fera  faire  de 
lionne  lieure  de  l'exercice.  !•*  memlire  éUtU  placé  dans 
une  luécimiqiie;  les  douches,  le  massage  el  les  frictions 
aidant,  le  membre  repnmdra  peu  à peu  fonctions  el 
ne  s'atrophiera  |ms  l/ajipareU  ù inouvemeiU  de  ISomiet 
est  iiistinisanl  ; mieux  vaut  faire  usage  de  iiiéi  aiiiques  à 
créniaillèn'-s  qui  dunmiil  des  mouvements  limités  et  gnt- 
dues  progressivomunl.  Les  procédés  lents  sont  préférables; 
un  contimiera  l'usiige  de  l’appareil  niécnniqnc  longtemps 
eJicoru  après  la  cessation  des  douleurs. 

/i.  Si  les  mouvements  sont  ahulis,  si  rnnkylo>e  est 
Osseuse,  le  membre  étant  droit,  il  ne  faut  rien  faire;  s’il 
est  aiikylu.'é  à angle  droit  avec  le  lionne,  on  tentera  du  ré- 
duire par  les  movuns  indiqués  pour  le  redrusMunenl. 
Meiiii*  à nu  le  fémur,  srii-r  le  grami  trorbanler  à sa  hasu 
(Itlieu  llarihon),  nu  le  scier  avec  une  scie  line  a inivei's  ime 
|>elile  incision  pur  une  deini-mélliode  sous-rnt.'inée  (Lan- 
genheek\  sont  des  opénitioius  pro|H)sables.  Mais  comme  • 
on  a produit  une  rracture  du  col  par  des  etTorls  \ioleiils 
«le  rédticlion,  qu'il  u’apas  étéol>servé  d'aceidciils  jusqu’ici 
dans  deux  cas  ronniis  (Nélatoii.  IL  llesprés),  et  comme  il 
y a eu  ensuite  des  mmivenieiiLs,  on  e.st  autorisé  à tenter 
de  proiluire  les  fractures,  (l’est  chez  les  sujets  âgés  de 
plus  de  dix-huit  ans  si'iilemeiil  que  ce  procédé  peut  être 
employé.  Ou  placera  immédiatement  après  le  niemhfe 
dîiii"  l'exlen^ion,  — le  nialiidc  sera  mis  dans  une  gouttière 
Itunmq  ; ou  préviendrait  la  réaction  inflammatoire  qui 
pourrait  sumuiir  )iar  des  calapiqsmes  émollients  et  des 
sangsues. 

I.  irsqii'ou  n emploiera  )K)s  ces  iiinu'iis,  on  fei'a  porter 
di-K  .ippareils  proltiélique<<.  qui  auront  pour  elVel  d'allonger 
le  menduT,  du  diminuer  lu  courhure  lomhuire;  pcmr  cela 
les  iiial;jde>.  useront  il'im  appareil  jirolhélique  ; lu  pied  nu 
devra  pas  loucher  le  s(d,  il  sera  élevé  d'une  hautnir  pro- 
portionnelle à l’angle  formé  par  la  cui>*M;  avec  l'axe  du 

Kn  nrwrith' . au  iléiml  de  la  coxalgie  on  prescrira 
riiiimohilité  de  l'nrliculalioii  malade  par  le  repo>  au  lit  el 
un  traiteniunl  général  anliscrofidcnY.  Si  l'uii  a diugnos- 
tiipié  la  lésion  de  la  coxalgie,  voici  le  Iriiitumeiii  local  qu'il 
Fniidra  fuii*u  : 


lx‘s  hydaiihroM‘s  sr-ront  lrailéu^  iKir  les  véxiciiU)ire>.  — 
la  poiictiuu  du  rarliculutioii  ((lampir,  Ikim.rjte  peut  guén' 
être  admise  que  pour  ce  genre  de  coxalgie. 

Le^  cautères,  lu  ntiitérisaliüu  ponctuée  au  fer  rouge, 
conviennent  pemr  h's  ostéite',  périarticulaires  el  h*s  syiio- 
vile*s  l'uiigneuM  s.  — Le?  repos,  u>si'.  ou  couché,  Miftll  daij.. 
rarthrile‘>ée'hu.  I.eîa  arthrites  rlmnnlismales  avec  ruHie-me 
cq  h's  dmdeiii*s  vive*.  d«*  rniihrilu  aigeië  >eroul  li'ailée  s par 
lu>  appliciilions  du  saiigsue's  et  de;  veiilmi.^es.  Mais  <ui  aura 
foin  en  même  temps  d«?  prévenir  la  flexion  el  l'adduction 
d>.'  la  cuisse  par  des  appai'eûls  meVaniepies  ou  des  ban- 
dages; — un  des  meilleurs  bandugesau  début  des  coxal- 
gies  consi''le  ii  attacher  eiiM>mble  lesdeux  jambes sépaiVM  - 
par  un  «.oussin  tllouvierK 

Lus  bains  de  n>er,  les  thmclics  il’i-aux  minéral«'<  et  h-s 
boissons  sulfiireiiM'S  sont  indiqués  dans  la  cimvale'.ceuce 
des  coxalgies;  — on  enverra  les  malades  spécialement  aux 
eaux  qui  ronvieniu  ut  aux  lempérameiils  goutteux,  arlbri 
tique,  rhumnlismal  ou  anémique,  i.es  eaux  de  llaréges,  de 
Uuurboii-i.arcbambault,  tàiulcrels.  Kugnoles.  Il  daruc,  Aix- 
en-.Savoie,  Aix-la-Chapelle,  Wiesbaden.To'plitz,  liurgilello, 
sont  les  sources  auxquelles  on  peut  avoir  recours  le  plus 
généralement. 

C'o«nlKle  lisMlërltiiie  — l.a  «'011101*101*0  iimsctdaiiu 
donne  lieu  iiiielqu>'i‘oi>  :'i  nue  déforjuation  sembiahle  à 
celle  di's  arthrites  de  railiculali«>ii  fémorale,  ou  de  la 
coxalgie,  et  «>n  l'a  rallaclié«*  à riivstérie  {llrodie,  RoIistI)  ; 
elle  a le  caractén*  «lus  co\;dgi«’s  avec  hydarUirose  ou  syin» 
vile,  mais  ou  l'en  distingue  par  ri‘\ploralion  )>ei)dant  b* 
s«iimneil  anesthésique,  ('ne  fois  que  la  niahuh*  l'st  eudor- 
mie,  on  trouve  qm*  s«m  arlirulation  e>l  enliénuiienl  libre. 

— Mndormir  les  mahnies  avec  le  chlnro- 
forme  ou  avec  le  chloral  lixih*al(\  r«‘dr«*sser  le  uu'iiihre 
cl  le  tenir  étendu,  fain'  di*s  fntliims  «'l  des  massages 
sur  rarliculalion,  coi).s|ilueiit  tout  le  lrai(i*meiil . I.«*s 

malaih's  seront  «‘iisnito  euvoyiVs  aux  ea»ix  de  Ludion. 
Dourboun»',  ll.ilariic  ou  Wo'sbajlen. 

COXARTJIHOt'It'K.  V.  CuXAli.ie. 

t'R%i'HAT<  Matière  liquide  formée  ou  parvmme  dan- 
le  pharynx  el  dans  les  hmnehes  d'où  elle  «‘si  nrjelé'e  ao 
didiors.  — la  s crachats  iui)ii]in?nt  pr«'s«|Ue  toujours  um* 
maladie:  de»  orgaiiu.s  respiratoires,  mais  ils  pi».iveiit  d«‘ 
(leiulrc  d'une  lésion  voisine  communiipianl  nvi'c  la  cavité 
des  bronches. 

I.es  craciiats  sont  plus  ou  moins  alM>udanls  : .céC'-o-e 
dans  la  bronchiti^  capillaire  cl  dans  la  brom  borriiéu  ; tun- 
dans  la  bronclnle  chronique  ; tes  suntj  dans  la 
bronchite  aigné;  ■eu^^iufjhtnles  el  rouilles  dans  la  ]meuiiH>- 
niu  ; olhtttniitu-muiittrttx  dans  la  coqueluche  ; fiunilmls 
«lansles  abcès  du  poumon  «q  dan-  la  phthisie;  yioj/nve r/.r 
infn  ts  dans  la  gangrène  du  poumon,  etc. 

rKlRI*!*:.  — l iH*  coiilrarlion  suliiU',  piissagère  i‘l 
douhmn'Use  des  inu.scles  de  lu  jambi'  «m  «lu  pie«l,  «lu 
meuiuri  ou  «les  im  inhri*s,  couslitm*  iacnuiqie. 

Les  (*rampi‘S  Miiit  rssi*nlielb*s  ou  symploiu.iti4|u«*s. 
résulleitt  d'uni*  faus.se  position  d*'s  iiicnihres,  ou  d uii 
elforl  miiscuiain?  considérahh!,  ou  de  la  compression  d'un 
nerf,  d'iine  excitation  nerveuse  ceiilrnle  produite  par  1111 
pui.son  t«*l  qm*  celui  du  choléra. 

Le^  rinmp«‘s  essunlmlles  qui  viennent  souvent  ht  nuit, 
au  iiùlieu  du  sommeil,  sont  le  n'sull.'il  d'une  fausse  posi- 
tion «les  mcmbrifs. 

Li'S  «*r;unp«*s  de  la  grüss«vssc  résidti'iil  de  la  compre-siou 
du  plexus  sacré  parrulérus  en  gestation. 
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rratni«‘s  du  i‘hoh*»*a  sniil  pnMag«*r**<,  s«*  moiiIrcnt 
Imijniii's  pendant  la  périod(>  ryanMjue  cl  diffèrent  de  la 
i onlruiUave  cholérique  qui  est  permanente  et  qui  ne  se 
iiionlre  que  |M'ndan(In  convalescence  des  malades. 

H y a des  l'rampes  singulières,  occupant  IHiidex  et  le 
)Kmcc,  observées  chez  ccu.\  qui  écrivent  beaucoup,  nom- 
mées crumjMs  fies  ^riutiiUt  et  qui  résultent  de  la  fatigue 
des  muscles  employés  à tenir  la  plume. 

T/tcruf>ci^ii/m’.  On  prévient  les  craiu|M‘s  en  entou- 
rant la  partie  qui  en  est  souvent  le  siège,  ou  les  parties 
voisines,  avec  une  chntnetle  ou  un  Runeuu  de  fer  doux. 

la's  crampes  et  les  conlniclures  guérissent  souvent 
en  quelques  minutes  par  des  upplicalions  de  laiton,  sous 
Ibnne  de  lames  minces  nu  de  chalneues  mises  sur  la  peau. 

C'ruBtp«*  de»  éerivnint-  V.  MaIN  tlf  lu). 

Oaaipe»  d'esSomae.  G.VSTnALiîIE. 

C'RAKC  (l.ÉSiON  TIUIIMATIOI'E  bES  OS  Dr).  V.  FhALTI  KE 
tlU  CUANE. 

THWtMc.s  m/m-cr<boe««es.  I)  y a dans  le  crAno  des  ab- 
cès du  cerveau,  des  tul»ercules  et  des  kystes  du  cen*eau 
et  du  cervelet,  des  anévrysmes,  des  artères  du  cerveau. 
(V.  Ahfês  thi  cerwM,  Tufurrults  (/«eeneau),  el  des  c.an- 
cers,  V.  KoNf.üs  de  i.a  dure-mère. 

F.n  général,  les  tuim^trs  intra-cràuieunes  sont  plulèt 
«leviuées  que  diagnostiquées.  Elles  causent  de  la  rompre.s* 
sioii  cérébrale  révélée  par  du  coma  el  de  raffaiblis.sement 
des  mouvemeiils.  l’ne  méningite  est  ordinairement  le  der- 
nier signe  d’une  tumeur  cérébrale. 

Iles  troubles  de  la  vision  coîucident  avec  uue  luineur 
du  cerveau  ; le  strabisme  iatermittent  accouqKtgiie  assc'z 
souvent  les  tumeurs  du  cervelet.  L'Iiémiplcgic  externe 
est  presque  lûujour.s  liée  aune  lumeur  du  mé.Sücépludo. 
I.ornque  la  tumeur  iiitra-cr:lnienne  occupe  la  dun‘-mère, 
il  y a des  paralysies  sensorielles  dues  à la  compression  du 
nerf  à lu  sortie  du  crAne. 

CRAN8AC  (Aveyron),  Eaux  minérales  sulfatées,  maii- 
guiiésiennes,  arsenicales,  rerrugineu.ses  el  magnésiennes 
froidi  s.  On  les  donne  en  Ivoissmi,  en  bains  et  en  d(»ucbes. 
Eu  Sunro:  6<issf,  où  domintutt  les  sels  de  magnésie,  est 
purgative,  tandis  que  la  .Soioce  fumb-,  manganésienne  cl 
ferrugineuse,  est  légèrement  tonique,  aussi  s'emploient- 
elles  pour  une  Indication  différente.  On  donne  ces  «'aux 
dun>  les  engorgements  du  foie  ot  de  la  raie  [3^  dan>  les 
maladies  chroniques  de  l'iiiteslin  dans  la  chlorose  et 
dans  les  lièvre*  inlcrmiltenles  rel>elk‘5  {~~1. 

C'RAQ1'I-:MK\T.  L’audition,  dans  une  partie  du  corps, 
d’un  bruit  analogue  à celui  d une  libre  de  bois  qu’on  brise 
constitue  le  cru'/uemenf,  et  il  n une  signillcalion  différente 
selon  qu'on  le  constate  dans  le  poumon,  sous  in  peau  ou 
entre  deux  o*. 

bans  le  poumon,  les  ci'aquenu'nts  ne  peuvent  se  con- 
stater que  par  l’auscultation  à la  fm  de  cimqiie  mouvement 
inspiratoire,  et  ils  indiquent  une  congestion  puimoimire 
chronique,  une  tulh'rculose  du  poumon  en  voie  de  ramol- 
lissement ou  une  pneumonie  ebrunique. 

A la  peau,  les  craquements  se  perçoivent  par  ic  doigt 
el  par  Toreille  ; ils  indiquent  un  emphysème  du  tissu  cei- 
luiaire  sous-cutané. 

Dans  les  articulation*,  les  craquement*  indiquent  un** 
arllirile  sèche  ou  un  simple  défaut  de  synovie. 

Des  craqueineuts  au  milieu  d'un  os  indiqiteirt  une  frac- 
ture ou  un  décoileiiieiit  d’épiphyse,  mais  alor>  ce  biiiit 
prend  le  nom  de  oêpitntion.  V.  ce  mol. 
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CR^CBKH  (SaAtic-el-Eoire).  Kuu  fenaigineuse  acidulé 
froide. 

Partie  grasse  du  lait  qui  monte  à la  surface  du 
lait  reposé  et  dont  ou  relire  du  beurre  par  le  batUujr.  >- 
On  s’en  sert  on  thérapeutiqtie  pour  mettre  sur  les  gei*çures 
des  lèvres  et  des  narines  [3>  !«ur  les  croiUes  de  i'inqM'qign 
13.  sur  l’érysipèle  H-  «I  rinlérieur,  on  la  donne  à la 
cuiller,  à titre  de  corps  gra.s,  comme  succédané  de  riiuile 
de  foie  de  morue 

CRifeOHOTR  Princiin?  extrait  du  goudron  viq>éud. 
C’est  un  liquide  oléagineux  d’une  odeur  forle,  pou  soluble 
dans  l’eau,  soluble  daus  l'alcool  et  l'éther. 

La  créosote  brûle  légèrement  la  [wau  cl  y détermine 
de  la  cuisson.  Elle  blanchit  les  imniueuses  el  amène  leur 
excoriation. 

Élendm*  d'eau,  elle  y re.ste  en  .susi>ension  et  ne  s'y  mêle 
qu'en  petite  quantité,  foimanl  uu  liquide  astringent  d'uiiu 
odeur  s|M*ciale. — C'e.sl  un  .stupéfiant  du  système  nerveux, 
un  coagulant  de  ralbuiuiut'  et  du  sang. 

Elle  a la  propriéui  d'empècher  la  putréfaction  de* 
viandes  sans  les  rendre  impropres  à ralimcntation. 

On  l'emploie  pure  comme  liémostatiquc  Q ; à l’état 
d’euu  créosolée  comme  sliiimiaul  et  cicalrisaiil  des  plaies 
aloiiiqiie*  [3i  otiliu  contre  la  carie  des  dents,  avec  du 
coton  introduit  dans  leur  intérieur  [3- 

Elle  sû  donne  rannneDt  à rintérleur;  daus  ces  cas  c'est 
à rêlul  de  pilules  de  2 centigrammes,  trois  par  jour. 

rRÉPlTAVT.  .\u  début  d’une  imdadie  aigué  des 
poumons,  de  petite*  huiles  nombreuses  sèches  cl  Iliics 
couvrant  la  lin  du  bruit  de  l’inspiration  pulmonaire  cou- 
slitueni  le  rd/e  et  annoncent  une.  piuMimonie 

au  premier  degré  [V.  Pneumonik),  contre  laquelle  il  faut 
employer  la  saignée  du  bi*as  et  de*  .sangsues  sur  le  point 
malade. 

A la  fin  d’une  maladie  aigue  de  poitrine,  le  rûle  crépi- 
tant indique,  uu  contraire,  la  guéiisun  d'une  pueuiimnic 
et  il  n'exige  qu'un  |k-u  d’alimentation. 

tjuand  les  petite*  bulles  qui  couvrent  lu  lin  du  bruit 
respiratoire  sont  inégales,  humides  et  omipent  rin.spira- 
tioii  el  l'expiration,  elles  forment  Je  rd/c  so«.s-crépi/md,  c«- 
raclériscnl  la  bronchite  capillaire  el  réclament  pliUèt  h> 
vomitifs  que  la  saignée. 

Dans  leA  maladies  chroniques  du  poumon,  on  enloml 
qiiolquefoi.s  des  crwfwmtitU  aoHtüirea  au  sommet  de  l'or- 
gane, el  il  faut  eralndre  olor.s  un  commencemeul  de  tu- 
berculose pulmonaire. 

Chez  le*  sujets  hydropique*,  le*  rAlcs  crépitanU  qui 
occupent  la  base  postérieure  des  poumon*  indiquent  un 
uxlème  puiinonarre. 

< Rÿ:PITATIO^.  Hniîl  formé  par  le  frollemenl  des 
deux  i‘xliéiniiés  d'un  os  cassé  (V.  EjucTunE),  - jiar  la 
pénétration  de  l'air  dans  un  poumon  aUeiyt  de  pneumutut* 
au  début  eu  en  voie  de  résolution,  — de  broncliil«!  capil- 
laire (V.  ce. mol),  — de  pneumonie  chronique,  — enliii 
par  la  migration  de  l’air  înliUré  accidenlellemenl  dans  le 
tissu  cellulaire.  EMrnv.'K.ME  sous-cltasè. 

4 Dlaiile  des  crucifère*  dont  le  suc  des  feniL 

l«*s  est  employé  contre  la  scrobüe[3  et  contre  le  scorbut, 
il  la  dose  de  100  grammes  par  jour  [3-  D entre  dans  le 
sirop  et  dan*  les  vin  de  raifort  composé*., 

4'RI-:nM>:\  dp  para.  Piaule  de  In  famille  de.*  sTtian- 
lhén;c*  {Hpilanthrs  o/cioccu). 

Elle  renferme  de  l’huile  essentielle  âcre  cl  odorante,  de 
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)n  gomme,  «le  la  rire,  iiim  malière  roloraDle  jmme,’ des 
sels  et  d«’s  matières  exlrarlives.  On  l'emploie  «‘oinmc  sti> 
miilani  de  la  siiiivalioii  et  comme  stimulant  de  resiomac.  — 
On  le  dit  jmliscorbiilique,  et  il  se  prescrit  en  ah>>olaUtn- 
û la  dose  d«*  10  à 30  gramn»es  en  potion,  ou  sous  forme  de 
gargarisme , 100  grammes  par  litre  dVau. 

tie  suc  renferme  une;  huile  essentielle  amère,  odorante, 
qui  donn«*  la  saveur  piquante  aux  feuilles  de  cresson. — 
C'est  à lui  qu'il  faut  attribuer  les  propriétés  stimulantes 
de  la  plante. 

C'R#rfl\l9nK.  be  défaut  on  rarn>t  de  développement 
des  facuUt^s  intelleclueUc'i  physiques  et  moralrt  constitue 
le  crèliiiiMiie. 

Le  crétinisim-  est  rarement  sporadi<pie  et  s'obseiTe 
comme  maladie  eiid«‘iniqiie  dans  quelques  vallées  des 
Alpes  ou  des  Pyii*iiées.  fOucurremm«*ut  av«*c  le  goitre  ou 
hypertrophie  du  corps  thyroïde. 

Dans  les  pays  o«i  l«>  cnMiiii>nte  est  endémique,  In  mala- 
di«'  coïncide  toujours  avec  le  gotliv,  et,  pour  quelques 
médecins,  elle  doit  en  être  eonsidén*»*  comme  la  const'- 
qtiencc  anatomique,  en  raison  de  la  compression  des  cnro' 
tides  par  la  glamie  thyroïdienne  hypertnipiiiée. 

I n p«.'lil  être  héhél«%  rabougri,  goltreiu,  diffoniie,  dont 
la  tête  est  irrégulière,  vnltimiiieiise,  non  symétrique  et 
(-liez  le«|uel  à vingt  ans  il  n'y  a souvent  ni  pnl>erté,  ni 
seconde  dentition,  de  fait  apparti<’nt  à la  race  des  cré* 
lins. 

Le  crélinisnu*  n e't  qu'un  rachitisme  p«»rt«'  à l’evcin.  dd 
à la  mauvaise  nourriture  longtemps  prolongée,  uu  défaut 
de  s<deil  et  » la  misère  rontiniielle. 

Pour  quelques  médt'icins,  l«^  goilrc  et  sa  conséquence  le 
crétinisme  «ont  la  cause  de  la  surabondante  quantité'  de 
magiii'sie  des  eaux  qui  servent  à la  boisson  liuhituelh' 
;tîrange);  mais  cetU‘  condition  ne  suflirait  pas  ù elle  toute 
siHilc  s'il  n'y  avait  en  mémo  temps  une  inflmmce  exercée 
par  l'alimentation  iusuflisante.  par  h;  «léfaiil  de  soleil  et 
purraclion  dégradante  et  prolongée  de  la  misère. 

Chez  les  crétins  le  physique  e.sf  aussi  dégradé  (jiic  le 
moral,  et  à côté  du  défaut  de  taille,  du  retard  dans  la  pu- 
herlé  et  de  la  déformation  des  mcmbri's  ou  de  la  («He,  il 
y a défaut  d'intelligence,  de  mémoire  et  des  facultés  nm- 
rales  qui  distingnent  riiomme  «le  la  hrute. 

Le  crétin  ne  vil  que  pour  manger  et  satisfaire  ses  in- 
stincts de  fainéantise'  ci  de  lubricité. 

Le  crétinisme  est  ahsr>lum«>iu  inrumbh'. 


— S'il  n'y  a rien  a fain?  pour  guérir  uti 
crétin,  il  y a beaucoup  à essayer  |)oiir  guérir  le  crétinisme, 
<rt,  quand  la  sctciéié  le  voudra,  en  améliorant  le  sort  ma- 
tériel des  populations,  où  rc  mal  régne  d'un<;  fayon  endé- 
mique, elle  le  fera  disparaître  au  bout  d'un  certain 
nombre  d'années.  Pour  cela,  il  faudiail  déplacer  les  po- 
piilalion>  et  les  attirer  dans  d<*s  localités  plus  salubres  où 
l'air  et  l’eau  soient  d«*  meilleure  qualilt^.  *—  Amener  des 
«‘aux  püinbles.  dépoiirvu«*s  de  sels  magnésiens  ((irung«î‘, 
renfermant  une  suffisanU*  quantité  d'Iodi*,  attirer  les  imii* 
vidiis  dans  des  lieux  qu'crlairent  les  rayons  bienfaisants 
du  soleil,  et  leur  procurer  un  travail  qui,  en  élevant  le 
salaire  qiiolidi«‘n.  fasse  graduellement  dt-'paraUn’  la  mi- 
sère, voilà  les  moyens  hygiéniques  capables  de  détruire 
l endémicilé  «lu  trj'iinisme.  Hors  «le  cette  hygiène,  tout  ce 
qu'on  fera  >era  inniih*. 

\ i^KvsTKs  un.  Il  y a dun^  le  creux 


poplité  di'iix  ordres  de  kystes  : les  uns  sont  d«'s  kystes 
.synoviaux,  dépendant  des  coulisses  tendineuses  des  iniui- 
cl(‘s  fltVIiisseurs  de  la  jambe  ; les  autres  sont  des  kystes 
synoviaux  dépendant  d«f  l'articulation. 

Les  kvslek  synoviaux  «les  coulisses  tendineuses  se  recon- 
naisst'nl  à ce  qu'ils  sont  petits,  se  dévelup^tenl  ienlernenl 
sur  le  trajet  connu  d'un  tenihm.  L'on  distingue  les  kys- 
tes synoviaux  articulaires  ù cc  qu'ils  sont  queUpiefuis  ré- 
ductibles, et  compli(|ués  d une  bydarthrose. 

Lt's  kystes  «lu  creux  poplité  sont  des  tumeurs  élastiques, 
quelquefois  transparentes,  |H‘u  mobih'S,  pendant  «{iit;  la 
jamlie  est  étendue,  qui  ne  raiiseni  aucune  douli'ur,  niais 
qui  glanent  la  marche.  Les  ky  stes  cmiunnniquant  avec  l’ar- 
licle  sont  beaucoup  plus  fixes  que  les  kysle.s  synoviaux  des 
gaines  des  tendons. 

Les  iiydropisies  articulaires  et  la  marche  forcée  sont  les 
causes  des  kystes  «lu  ci*eux  poplité  (FoucIiiti. 

ThanjH'utùpte.  — Sur  les  kystes  qu’un  suu|H'onne 
devoir  communiquer  avec  l'article,  nn  liomera  à ap- 
pliquer (les  Yèsiciitoire<  et  à comprimer  avec  un  haiidiigc 
roulé. 

Les  kyslt's  du  creux  |ioplilé,  mohiles  avec  iin  tendon 
pendant  la  nexion  de  la  jaml>e,  r'«*st-à-dire  les  kyste»  des 
bourbes  tendineuses,  ^Kuivent  èlpe  ponctionnés,  et  l’on  ir- 
ritera leur  paroi  avec  une  sonde  cannelée  ^11.  I.um  y ).  On 
y fera  des  injections  iodées  (Foudierl.  I.’excision  «lu  kyste 
[Malgaign«'>  a été  fuite  deux  fois,  mais  l'oiMTaltoti  est  dif- 
ficile et  dtiuloiireuse,  elle  ciuisc  une  vive  inflammulion. 

CRKl  AStHKH.  D<*'‘  crevasses  se  pnHiuisent  souvent  sur 
la  peau  rliroiii(|uemenl  eiinamniéi'  par  des  engelures,  de 
rimpi'ligo,  de  l'eczéma,  par  une  irritation  Mip«-rficielle, 
et  il  en  résulte  des  fissures  plus  ou  moins  éli'udues,  quel- 
quefoi»  fort  douloureuses.  V.  KNr.Ei.unEs,  Fissire  a 
l'anis. 

On  obsenc  les  crevasses  sur  l«?s  doigts,  sur  le<  orti'iL, 
au  mamelon,  dans  l'aine,  dans  l'aisselle  et  nu  creux  po- 
plité, à la  commisMirt!  des  lèvre.»,  à l'orifice  et  dans  le> 
plis  de  l’anus,  etc. 

ThmijX'UtttfW.  — Contrt'  les  c^evas^c^,  il  faut  em- 
ployer les  lotions,  les  pommades  et  les  poudres  sui- 
vantes I 

Eati . lUdO  traBiia^. 

Ue  

.V«ntal<*  fl.*  f4-r.  

Trintiin-  de  rannellc.  30  id. 

Faire  dissoudre  et  employer  matin  et  soir  |Hmr  lotions. 

Autre. 

Ur<ortt<iB  «iilHy^rro  4^  rti^nr,  .......  g50  eruank'*. 

O**  S«ttirnr. 15  i<t. 

Faire  dissoinlre  et  employer  malin  et  soir  pour  lotion». 

LoftVi/w  fie  sufifimé. 

d.  r.- I 


I ••  30  id. 


Pttmmatie 


«;in»  jatifw  ou  Mâtirbc,  15«» 

<îlT«vrioi*  jiore • tO  id. 

Faites  fondr«‘  et  ajoute*  : 

Triiitdir  d*  WnjMSi a rrAnmec. 


Leile  ponimude  se  met  sur  le»  rrevassi-s  malin  et  Miir. 
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CRIS 

Autre. 


Ciï«  bUactiv ! 

««•nm»  ij«  «acao. I au  Irf  Kt«iani<><. 

Faites  fondre  et  ajoulcx  ; 

Hnili»  <ruBun<t<*i  1(0  eraoinii*». 

Puis  après  refruidissement  : 

Ff«riK«  i*  r»M4 Q foniu-f. 

On  emploie  cette  pommade  matin  et  soir  sur  les  cre- 
vasses. 

Autre  dite  jitmnuide  losat. 


OnütKt  P>ne  lar<W  h l>#n  da  r»>«.  . |ü00  «ramiii»*. 

PutaJw  du  TW»  p41(>» 3000  iJ. 

Rariiia  d'oretoatte jj 


F.  8.  a. 

Etendre  sur  les  crevasses  le  matin  et  le  soir. 


Autre  ou  Pommade  de  rétine. 

nUoa  ^tMlaiM 20  *«««». 

Cil»  blawiia  5 ij 

Uiiila  d’uiHaiMlct  tkmer» 40  id.' 


.i«<re  arec  te  bmune  du  Pérou. 


AuftBçre 

Haooie  du  P^traci. 

Mêlez  et  ajoutez  : 

opium 


aO  enuomr». 
3 id. 


O «•uiirrainiiK'» 


.'Infre  avec  le  goudron. 


AlUHR» 

(Hmdrw  de  Norr^lfe * , 


15 

5 


çrenmf-R, 

id. 


Antre  avec  le  miel  bouilli. 

Onctions  de  miel  chauffé  nu  four  jusqu'ti  mnaiMnw.e 
huileuse  et  dont  ou  a eoleve  l'écuine. 

(Testelin.J 

Poudren  absorbantes. 

Employer  la  poudre  â azoiale  de  himuth,  de  lymimle, 
d’amidon^  et  de  rteiup  bois. 

Il  est  quelquefois  tres-ulilc  d'avoir  recours  aux  apidi^ 
cations  de  btiudruchr  gommée. 

CRISE.  Dans  le  cours  des  maladies,  avant  leur  guérison 
ou  aux  approches  de  la  mort,  on  observe  fréqueinu>enl 
des  phénomènes  morbides  qui  coïncident  tantôt  avec  une 
issue  favorable,  tantôt  au  contraire  avec  une  termiumson 
fAcheuse^  Ce  sont  les  crises. 

Il  y a de  bonnes  et  de  mauvaises  crises,  mais  en  général 
le  mot  crise  s applique  aitv  changements  des  iiiüladies  qui 
uDooncenl  une  terminaison  favorable. 

Les  jdiénomènes  réputés  critiques  sont  les  épistaxis,  le 
flux  hémorrholdal  ou  menstruel,  le  ptyalisme,  la  sécrétion 
muqueuse  des  urines,  les  sueurs,  les  parotides,  certaines 
éruptions  cutanées,  telles  que  l’herpès,  les  furoncles,  les 
abcès,  etc.,  et  souvent,  en  effet,  ces  phénomènes  indi- 
quent une  guérison  prochaine. 

Les  crises  ont  surtout  lieu  dans  les  maladies  aiguès,  et 
il  est  rare  de  les  découvrir  dans  les  maladies  chronique.s  5 
mais  il  y a des  cas  de  blessure  envenimée  dans  lesquels 
I crupliott  prolongée  de  furoncles  successifs  peut  être  con- 
sidérée comme  un  phénomène  critique. 

Hjppocrate  disait  que  le»  crises  avaient  lieu  à des  jours 
déterminés,  priacipalement  dans  les  jours  impairs,  tels 
que  le  septième,  le  quinziéme  et  le  vingt  et  uniéiiic  jour, 
mais,  de  nos  jours,  ces  assertions  n'ont  guère  trouvé  que 
des  cootriulicteurs.  * 

Les  crises  sont  cotnjdèteü  lorsque  raméliui'ation  qui  les 
suit  est  immédiate,  tandi.»  qu'elle»  sont  au  contraire  ûicom- 
•OüCiOT  tt  DBiPRBs.  — 2*  édit. 
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p/cb’S  lorsque,  après  leur  apparition,  la  maladie  reste  loug- 
lemjTs  sans  se  terminer. 

Theroirnttique.  — l,e  médecin  qui  doit  »e  faire  mimstre 
de  la  nature,  et  qui  doit  observer  la  marche  des  phéuü- 
ménes,  pour  favoriser  leur  manifestation  tant  qu'ils  peuvent 
être  utiles  aux  niulaiies,  ne  doit  pas  se  héter  d'agir  au 
début  des  maladies  par  un  traitement  perlurbaleui-,  à 
moins  qu’il  n’ait  la  certitude  de  juguler  le  mal  par  une 
médication  abortive.  Il  faut  en  général  laisser  les  inaladie.s 
aiguës  suivre  leurs  phases  naturelle.»,  sans  les  soumettre 
à une  médication  intempestive  plus  nuisible  qu'utile. 

Ceux  qui  connaissent  la  marche  naturelle  des  maladies 
aiguës  et  qui  savent  s'abstenir  de»  remèdes  violents  ou 
perturbateurs  pour  diriger  les  phénomène»  morbides  selon 
les  lois  de  la  nature,  sont  les  véritables  médecin». 

.Agir  inconsidérément  et  violemment  au  début  des  mala- 
dies quand  le  diagnostic  n’est  pas  bien  établi,  uniquement 
pour  combattre  de»  symptômes  dont  on  ignore  l’origine, 
est  une  folie,  et  lors  même  qu’on  sait  ce  qui  va  se  pro- 
duire, il  faut  encore  être  Irés-réscrvc  dan.»  .sa  théra- 
peutique pour  ne  pas  troubler  l'apparition  de  phénomènes 
indispensables  ou  des  crises.  Tant  qu'on  n’aura  pas 
trouvé  le  moyen  de  guérir  instanlanémenl  une  rougeole, 
une  scarlatine,  une  variole,  un  accès  de  lièvre  intermit- 
tente, etc.,  il  vaudra  mieux  favoriser  l’apparition  de  l'exan- 
Uiémc,  ou  la  lin  de  l’accès,  que  d’intervenir  à l'aide  d’une 
méthode  perturbatrice. 

Si  le  médecin  n'a  pa»  en  son  pouvoir  le  moyen  de  juguler 
une  maladie,  c'esl-à-dire  de  l’arrêter  pre»que  instantané- 
ment par  un  spéciftqjie,  ou  seulement  le  moyen  d’en  mo- 
dérer l'inlen.sité  et  par  cela  même  d’en  hAter  la  guérison, 
qu'il  se  garde  bien  de  faire  une  médecine  de  symptôme» 
qui  n’est  souvent  bonne  qu'à  fatiguer  les  malades,  qu'il 
suive  révolution  tles  phénomènes  morbides  en  calmant  la 
douleur  et  en  soutenant  les  forces  pour  favoriser  l’appari- 
tion  de.»  crises  qui  pourraient  se  présenter,  mais  qu’il 
n’aille  pas  au  delà  s’il  ne  veut  pas  conipromeltrc  la  vie  de» 
malades.  Agir  à propos,  s’abstenir  quand  on  ne  sait  pas  ce 
qu'on  va  faire  ou  lorsqu'une  crise  salutaire  se  montre,  voilà 
la  véritable  médecine. 

C:RI$IT%IXI1V  (Pi.AiE  du).  Lorsque  la  capsule  du  cris- 
tallin est  blessée,  ou  bien  elle  se  cicatrise  et  donne  lieu 
à la  formation  d'une  opacité,  ou  bien  la  capsule  reste 
ouverte,  riiumeur  aqueuse  eu  contact  avec  le  cristallin  le 
dissout,  et  il  se  produit  souvent  une  réaction  inflamma- 
toire, des  douleur»  ciliaire»  et  une  injection  périkératique 
avec  chémosis  séreux  do  lu  conjonctive,  V.  Pi.aiks  de  i.a 
consKE. 

Tbèrapentù/ue.  — Si  une  cataracte  capsulaire  s«  forme 
cl  s’il  n’y  a pas  do  douleur»,  on  attendra. 

Si  le  cristallin  sc  gonfle  et  si  la  déchinire  de  la  capsule 
augmente,  de  façon  que  le  cristallin  se  ramollisse  do  plus 
en  plus,  on  fera  sortir  le  cristallin  (Üi*sinarres)  parl’extrac- 
tion  linéaire  (V.  Cataracte)  ; — il  sera  utile,  dans  le» 
cas  où  la  réaction  inflammatoire  a été  vive,  de  pratiquer 
en  même  temps  rirideciomie.  V.  Choroîdite  suppurative 
et  Glaucome. 

CRISTALLOÏdITE.  V.  CnimLLiN  {Pluie  du). 

CRITIQEE.  On  donne  le  nom  de  phénomène»  cri- 
tique» aux  accidents  qui  annoncent  la  terminaison  heu- 
reuse ou  défavorable  d'une  maladie,  et  jour»  critiques 
les  époques  où  paraissent  les  crises.  V.  Crise,  Ace  chi- 
TiyiE. 

C ROCHET.  Kn  médecine  opératoire,  on  cunnalt  le» 
crochet»  mousses  en  forme  d’S,  qui  serx'cnt  à écarter  le» 
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lèvres  <rune  plaie  où  l’on  fait  >ine  ligaUiro  et  nu  fond  de 
laquelle  on  dissèque  une  tumeur  ; on  sc  sert  enrore  d’un 
eroeliel  niou>se  pour  aecroclier  un  muscle  que  I on  veut 
couper.  On  sc  sert  de  crochets  ou  érignes  i>our  tenir 
iminohiles  les  tumeurs  que  l’on  dissèque.  On  se  sert  de 
crochets  lins  pour  pratiquer  rirideclomio  par  déchire- 
meni.  V.  l.iCATrnB,  Stuaimsme. 

Kn  ohsletfic|ue,  on  sc  sert  d’un  crochet  mousse  dont 
le  honl  est  terminé  par  une  olive  ; il  est  employé  pour 
accrocher  le  pli  de  l'aine  cl  amener  les  jamhes  du  fœtus 
au  dehors,  dans  les  cas  de  présentation  du  siège. 

On  se  sort  d’un  crochet  pointu  pour  attirer  les  diverses 
parties  du  Relus  hroyé  par  la  céphalotripsie. 

Tlfil.ll'M.  .\rhuste  exuti(|ue  des  euphor- 
hiacées,  dont  les  semences  servent  ù faire  l'huile  de  ce 
nom. 

Celte  huile  s’emploie  comme  purgatif  [3.  deux  à trois 
guultes  en  ynliiks  avec  de  la  mie  de  pain,  ou  pour  frir- 
lions  réimisivfx  matin  et  soir  sur  la  peau,  à la  dose  de 
vingt  gouttes  jusqu’à  l’apparition  d’une  éruption  miliaire 
fincQ.  Dés  que  l’éruption  est  faite,  on  la  fait  sécher  avec 
un  papier  hrouillard  enduit  de  céral,  ce  qui  s’effectue  en 
trois  jours. 

C'ROL'P.  Des  fausses  membranes  sécrétées  à la  sur- 
face du  larj’ux  enflammé  caractérisent  le  croup. 

Le  croup  est  deux  fois  plus  fréquent  chez  les  garçons 
que  chez  les  lilles. 

On  observe  le  croup  h l’état  .spimo/é/iie  ou  é/)iV/c- 
mû/uc,  mais  dans  ce  dernier  cas  il  est  toujours  la  suite  de 
l'angine  rouenneusc  ou  gangréneuse  maligne  (V.  ce  mol}, 
ou  de  la  scarlatine. 

Le  croup  vient  par  degrés  à la  suite  d’une  angine  ulcé- 
reuse et  couenneiise  ou  d’une  laryngite  aiguë,  et  ce  n’est 
qu’au  bout  de  deux  ou  trois  jours  (|u’il  conduit  à la  suffo- 
cation et  à l’iusphyxie. 

La  suffocation  subite  avec  toux  rauque  et  sifflante,  venant 
au  milieu  rie  la  nuit  chez  un  enfant  (jqis’èlait  couché  bien 
{iortanl,  n’est  qu’un  faux  croup..  V.  Kaiîx  cnoup. 

Quand  vous  entendrez  une  toux  voilée,  rauque,  sourde, 
suivie  d’un  sifflement  métallique,  avec  fièvre,  chez  un 
enfant  dont  la  voix  est  éteinte  et  qui  respire  péniblement, 
dites  : c’est  le  croup. 

Quand  chez  un  enfant  atteint  de  croup,  la  toux  et  la 
voix  éteintes  accompagnent  une,  respiration  bruyante  , 
râpeuse,  serratique,  il  faut  craindre  les  accès  de  suffoca- 
tion, l’a-sphyxic  et  la  mort. 

fa»  toux  et  la  voix  éteintes  avec  respiration  bniyanle, 
râpeuse,  ncrrnHf/ne,  présagent  des  accès  de  suffocation,  et 
bientôt  après  l’asphyxie. 

Il  y a des  croups  asphyxiijiies  dont  les  fausses  mem- 
branes font  périr  en  boucbanl  le  larynx,  et  des  croups  qui 
tuent  sans  asphyxie,  par  empoisomement,  lorsqu’à  lieu 
la  résorption  des  produits  pundents  sécrétés  dans  l’arrièro- 
gorge  et  dans  le  laiynx. 

Le  croup  offre  trois  pénodes  ; la  première  dite  d’exsu- 
dation, caractérisée  par  la  formation  des  fausses  mem- 
branes ; la  raucilé  de  la  toux  et  de  la  voix  finit  avec  les 
accès  de  suffocation  qui  caractérisent  la  seconde , dite 
spusmw/n/iie;  et  la  troisième,  asphyxique,  débute  lorsque 
sc  manifeste  de  raiic.sthésie  légumentairc,  avec  ou  sans 
cyanose.. 

L’anesthésie,  à différents  degrés,  est  la  mesure  de  l’as- 
phyxie prœluite  par  le  croup,  et  quand  ce.  sympl<^lne 


n’existe  pas  du  tout,  on  peut  être  sûr  qu’il  n’y  a pas 
encore  d'obstacle  absolu  à l’hématose  (Houchut). 

Le  croup  s’accompagne  souvent  d’une  alhuminurie,  qui 
tient  tantôt  à la  congestion  rénale  produite  par  l'asphyxie, 
tantôt  à une  sorte  d’empoisonnement  analogue  à celui  qui 
résulte  de  l’infection  purulente  des  plaies  (Bourhut). 

On  trouve  quelquefois  à l’autopsie  des  enfants  morts  de 
croup,  des  taches  de  purpura,  des  noyaux  d’apoplexie  pul- 
monaire, des  inlillrations  purulentes  dans  les  lobes  pulmo- 
naires, et  eiilin  des  abcès  multiples  du  poumon  ou  du  tissu 
cellulaire  qui  ne  sont  que  des  abcès  inctastatiriiics. 

Dans  le  croup,  l’asphyxie  a lieu  tantôt  d’une  manière 
ap}uirentt‘  avec  cyanose  cl  suffocation,  tantôt  d une  façon 
latente,  sans  suffocation  ni  cyanose  appréciable,  et  c’est 
l’anesthésie  seule  (jui  montre  l’imminence  de  la  mort  et  la 
nécessité  de  1a  trachéotomie. 

Le  croup  arrivé  à la  période  des  accès  de  suffocation  et 
d’aiK'slhésie  complète,  est  pre.sqne  toujours  mortel. 

Ouvrir  la  trachée  d’un  enfant  atteint  de  n-oiip  avant 
l’apparition  d’un  coninnuicemcnt  d’aneslliésie,  c’est  faire 
une  opération  prématurée,  parce  que  l’on  combat  une 
asphyxie  qui  n’existe  point. 

Thémpentiqne..  — Le  traitement  du  croup  est  médical 
ou  ehirunjieal. 

Le  traitement  médical  du  croup  est  très-utile  dans  la 
première  et  la  seconde  période,  c’esi-à-dire  jusqu  au  mo- 
ment des  accès  de  suffocation  ",  à la  troisième  période  scs 
succès  sont  incertains,  et,  en  cas  d’asphyxie  avec  anes- 
thésie, il  fuit  recourir  à la  trachéotomie. 

A ses  débuts  je  traite  le  croup  par  les  vomitifs  a liante 
dose,  surtout  le  tartre  slibié  (15  à 30  centigrammes  dans 
un  julep  diacodé),  en  ayant  soin  de  faire  manger  les  en- 
fants et  de  ne  pas  leur  faire  boire  trop  de  tisane. 

Les  chances  de  succès  dans  le  traitement  du  croup 
dépendent  en  grande  partie  du  peu  d’extension  des  fausses 
membranes  de  la  muqueuse  laryugée,  car  si  l’on  doit  espé- 
rer beaucoup  d’un  enfant  chez  lequel  la  pseudo-membrane 
est  limitée  au  larynx,  les  chances  sont  moindres  lora- 
que  les  fausses  membranes  ont  envahi  les  grosses  bronches, 
cl  elles  sont  à peu  prés  nulles  lorsqu’elles  occupent  les 
bronches  capillaires.  ' 

De  nombreux  spécifiques  ont  ét«!  vantés  contre  le  croup, 
les  uns  comme  altérants,  capables  de  modifier  la  force 
vitale,  et  de  neutraliser  ses  effets,  dans  les  productions 
phustiques.  — les  autres  comme  s)>éc.ifiii>ies. 

Le  rahmélos  rentre  dans  la  première  catégorie,  il  a été  le 
médicament  favori  de  Bretonneau.  On  le  donne  a haute  dose 
et  à dose  fractionnée,  1 5 et  20  centigrammes  par  jour,  chez 
les  jielils  enfants,  50  centigrammes  chez  des  enfants  plus 
âgés,  cl  plus  encore  chez  les  adultes  [3-  On  y joint  quel- 
quefois les  frictions  mercurielles  sur  la  poitrine,  dans  1 ais- 
selle, la  face  iulerne  des  bras  et  des  cuisses,  (’iette  médi- 
cation doit  favoriser  l’exjxïctoration  et  le  rejet  des  fausses 
membranes.  La  toux  diminue  sous  son  influence  et  prend 
son  car.aclère  spécial  à mesure  que  cesse  la  gène  de  la 
respiration.  Malheureusement,  chez  les  enfants  soumis  à 
cette  médication,  on  ohseiTC  de  nombreuses  garderobes 
et  une  fluxion  des  gencives,  salutaire  seulement  loraqu  elle 
n’est  pas  portée  trop  loin.  Dès  que  les  évacuations  alvinos 
sont  trop  considérables,  il  faut  cesser  I usage  des  mercu- 
riaiix  afin  de  no  pas  jeter  le  malade  dans  un  étal  de  fai- 
ble.ssc  trop  prononcé.  La  salivation  est  difficile  à provoquer 
chez  les  enfants  à la  mamelle.  I.orsqu’elle  existe,  on  peut 
juger  que  l’inloxicalion  mercurielle!  est  fort  intense,  et  il 
faut  interrompre  l’usage  des  médicaments  pour  ne  pas  être 
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li‘  U^moin  <rrtrcidcnt<  fort  pravo^i,  jeNqiic  b pangrèn»?  tU* 
1.1  hmichc  cl  la  nécrose  des  os  maxillaires,  accidents  ob- 
Hcrré»  par  Hretonneau. 

Oo  a aussi  considllé  l’nsagc  du  aulfuU'  de  ru/ny,  »•!.  en 
Allemagne,  ce  moyen  a élc  souvent  suivi  de  siircçs.  quel- 
ques expcrleofcs  faites  en  l'rjiice  déposent  en  sa  faveur, 
il  fa»il  ItMioiiner  de  la  manière  suivante  : 

SüUali  I.  •!«  « tiivrf â<l 

l‘<uHlr«'  «iKT^ Crfl  ei->iiu<ui'<. 

pour  diviser  en  deux  piiquets  el  faire  preniln*  à cinq  mi- 
nutes de  distance.  Il  en  résulte  un  efTel  romilir  <|ui  ne 
peut  qn’élre  axanlageiix. 

Le  sulfure  de.  p^botsc  a élé  tr»*s-vanlé  Lobsioûi,  Frilre 
lie  Mugdclioiirp,  Maunoir  de  ficnéve,  etc.).  On  le  donne 
à la  dose  de  (ÎO  ou  9d  centigrammes  dans  un  look  à pren- 
<lre  en  viugl-quati>'  heures,  mois  en  même  temps  on  donne 
de  temps  à autre  un  vomitif  aux  malades.  Sous  reil«‘  in- 
fluence, lu  toux  de^  ieiit  rapidement  plus  humide,  et  l'on 
constate  hieniêt  une  véritable  amélioration. 

f.es  médecins  qui  ne  veulent  point  de  ces  spécifiques  el 
qui  prétendent  suivre  logiquement  leurs  idées  en  iliérn- 
|>euliqiie,  oui  été  conduits  h combattre  le  croup  par  les 
antiphlogistiques.  Il  fulune  époque  où  l’on  ne  croyait  pou- 
voir mieux  faire  qu'à  l'aide  des  riuissions  sfuujitiues,  mais 
rcxpéiienrea  singulièrement  affaibli  celt»*  prélenlioii.  Les 
émissions  sanguines  ne  réu.ssissent  pas  dans  cette  circon- 
-tam  e comme  dans  les  inflammations  ordinaires.  *—  Klles 
ne  sont  utiles  que  chez  les  enfants  forts  et  vigoureux 
lor'^que  la  réaction  est  Irès-intcnie,  et  que,  dès  le  délml. 
la  respiration  se  trouve  leilement  gênée  que  la  sufTocalion 
» si  imminente.  Elles  sont  en  général  dangetiuises  chez 
les  jeune%  enfants  qui  sont  loin  d’offrir  la  même  forr<*  do 
cmistitulion  que  les  enfants  plus  avancés  en  âge.  Toute- 
fois. si  l'on  pense  nx'oir  besoin  de  recourir  à ce  moyen,  il 
est  préférable  d'employer  la  saignée  du  bras  tpie  les  émi.s- 
sions  sanguines  locales.  Ccsdenàêresnnt  riminense  incon- 
xénicnl  d'excItcr  les  petits  malades,  par  la  frayeur  ({u'elles 
leur  occasionnent.  Le  spasme  qui  en  résulte  nuit  encore  à 
l’exercice  des  fonctions  respiratoires  et  favorise  le  déve- 
loppement de  l’asphyxie.  Ensuite,  pour  les  appliquiu*,  il 
faut  coucher  les  enfants  sur  le  dos,  la ‘tête  renversfV  en 
arrière,  position  qui,  à elle  seule,  suffit  à occ,asionner  la 
stiffocatioii.  Ensuite  le  eou  est  la  région  du  corps  de  l'en- 
fant où  il  est  hî  plus  difficile  d'arrêter  récouleinenl  des 
piqûres  de  sangsues.  On  ne  peut  le  comprimer  dans  celle 
maladie  sous  peine  de  gêner  rentrée  de  l’air  dans  la  [mi- 
Irine.  Les  sangsues  coulent  alors  .avec  nlxmdnnce  ; il  en 
résulte  un  élat  anémique  fort  grave,  et  quelquefois  ntéme 
des  syncopes  suivies  de  la  mort. 

Il  finit  donc  mettre  In  plus  grande  r»*serve  dans  l’emploi 
des  émissions  sanguines  chezlesenfanls  .'ilteinfsde  croup. 
— Elles  ne  sont  applicables  que  chez  les  grands  enfants  et 
chez  les  adultes,  encore  ne  faul-ll  pas  les  pousser  jii'^qii’à 
syncope  comme  l’exigent  Bailey,  Lyons,  etc.  La  saignée 
du  bras  est  préférable  à la  saignée  parlessangsiu's.  Tou- 
tefois si  l'on  se  décide  pour  les  sangsues,  on  doit  faire 
attention  à proportionner  la  perte  du  sang  à la  for-  e el  à 
r.’lgt*  des  niahdes.  lieux  à huit  ou  dix  sangsues  doivent 
sufllre.  Il  vaut  mieii.x  y revenir,  que  de*  compromettre  la 
vie  par  une  dépi  rdtlion  de  sang  trop  ronMdénible.  Pour 
mon  compte,  je  lèche  de  ne  jamais  recourir  à ce  moven, 
car.  sauf  de  rares  exceptions,  je  le  considère  comme 
inutile. 

I.n  mMirutimi  rh'ufnre  etitanêe  a,  dit-on,  rendu  quel- 
ques services  ilans  le  traitement  du  croup,  mais  elle  a îles 
incoiivenienl.s  qu'il  ne  faut  braver  qu’en  parfaite  coimais- 
sance  de  cause.  L’emploi  des  nibéfiants  sm-  le  cou,  dos 


vésicatoires  volants,  du  marteau  échauffé  do  Mayor, 
n'uménc  pas.  selon  nous,  des  n'suitats  aussi  favurahles 
que  ceux  qu'on  était  en  droit  d’en  attendre.  Outre  <{ue 
leur  action  efficace  est  encore  incertaine,  iU  exposent  à 
quelques  dangers.  Souvent  la  plaie  qu’ils  délermineni  se 
recouvre  d'um*  fausse  membrane,  semblable  à celle  du 
larynx,  qui  p»*ul  s'étendre  tn''s-loiii  (llrHonneau).  C’est 
une  seconde  maladie  fort  dangereuse  (|u'il  faut  combattre. 
Or,  rutililé  des  vé^icnloin^s  ne  nous  paraissant  pas  eom- 
penser  un  tel  inconvénient,  il  serait  je  crois,  convenable 
de  les  bannir  de  In  lltérapeiitiqmi  tiit  croup,  ils  peiive*  | 
rendre  des  services  dans  des  cas  exceptionnels,  dan:-  In 
pneumonie  par  exemple,  mais  alors  il  est  évident  qn'on 
ic.s  emploie  moins  contre  l'afTcclion  du  larynx  que  contre 
la  compiirntion.  Noiisy  reviendrons  plus  loin. 

On  a au»si  beaucoup  vanté  la  révulsion  inteslinnh'  à l’aide 
de  pMtytiltfs,  mais  c’est  encore  là  une  médication  inutile,* 
qu'il  faut  savoir  écarter.  Il  ne  faut  employer  les  purgatifs 
contre  le  croup  que  s'ils  ont  en  même  temps  d'autres  pro- 
priétés altérantes,  ou,  dit-on,  spi^cifiques,  comme  oii  l’a 
cru  [toui'  lo  calomélas  cl  le  sulfure  de  {miasse. 

La  mrdientirm  rnmitire  a eu  lM*aueoiip  plus  de  p.arli- 
sans.  Elle  réunit  assurément  la  majorité  des  avis  dans  les 
1 con.seils  de  la  médecine.  Elle  a.  de  tout  temps,  élé  vantée 
, contre  le  croup  (lliifcland,  Albers,  Dfussarlz,  Vallejx, 
.Mi.s>oux,clc.), 

La  médication  vomitive  favorise  le  rejet  des  ^alls^es 
membranes  prêles  à se  détacher  el  aide  à l'expulsion  des 
nmcosilés  qni  rempli.ssciit  le  larynx.  Cest  la  plus  utile 
à employer  dans  le  traitement  du  croup.  D’ailleurs,  l'une 
des  Mil>slnnce$  que  l’on  administre  urdinairemenl,  le 
tartre  st{|>jé,  produit  un  double  effet.  Elle  agit  comme 
moyen  mécanique,  ainsi  (jue  nous  venons  de  le  dire,  eüe 
a ensuite  une  action  altérante  bien  pmnonoée;  elle  modi- 
fie la  nature  du  sang  el  déieunine  le  ramullissenieni  cl  la 
chute  des  fausses  membranes. 

Les  voinilirs  que  l’on  |km>1  donner  aux  sujets  atteints  de 
croup  sont  VifM'^untnitha  el  le  birire  Celui-ci  inérile 
plus  de  confiance  que  I nuire.  Ou  le  donne  eu  potion,  ù la 
dose  de  lU  ou  15  cculignimmes,  par  petites  cuillerées  à 
café,  de  demi-heure  en  demi-heure,  jusqu'à  dose  vomitive. 
Oirsuspend  au  ll•ûi^iét»^■  vonusseiuenl  el  l’on  peut  recom- 
mencer dans  la  journée  ou  le  lendemain,  si  on  le  croit 
nécessaire  a rèlnldii  malade. 

En  général,  il  ne  faut  pas  craindre  d'employer  celle 
inétbotie  avec  énergie,  car  c’est  de  celle  manière  seule 
qu’elle  peut  être  utile.  SI  b*  tarins  stibié  produisait  des 
évacuations  atvincs  trop  considérables,  avec  alléi'aiion 
sensible  île  la  face,  il  faudrait  aussitôt  cesser  son  emploi, 
mais  si  l’on  ne  donne  pas  trop  de  tisane  à boire  aux  en- 
fant.s,  cet  cITel  pnrgalM  n'a  pas  lieu. 

\’iiu‘nieuuiih‘t  doit  être  donné  en  poudre  ou  dans  du 
sirop,  à la  dose  de  2.5  à 30  f<*iiligramnics  chez  les  petits 
enfants,  ou  de  l gramme  et  même  2 grammes  chez  le> 
sujets  plus  Agés  et  chez  les  adultes.  On  peut  réitérer  d.nns 
la  journée,  ou  le  lemlenmin  et  les  jours  suivants.  On  a 
ainsi  obtenu  quelques  sucré»,  mais  je  donne  de  lieaiicoiip 
1.1  préférence  au  tartre  slibié. 

Les  sturuututnire»,  les  fumignlvum  ivritautfs  avec  le 
vinaigre,  rms'i/yïrtrion  de  jwtrce/fes  de  iuhttr  en 

jk>whe  dans  les  narines,  ont  élé  employés  contre  le  croup, 
h litre  de  moyens  mécaniques  dusliiiés  à favoriM*r  l’ex- 
pulsion d«»s  fausses  membranes,  IL  ne  peuvent  avoir  de 
résultats  avantageux  que  lorsque  ces  prmluciions  ncriden- 
lelles  sont  (louantes  et  prêles  à se  déiacher.  On  eu  juge 
p.ir  les  cametéres  de  la  respiration,  qui  fait  cni«*n<lce  un 
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tl*‘  soupap,  ili*  la  loux,  qui  e-*l  grasse*  et  imit|uoii»e« 
|»:ti  ir  •iaivouilteiiieiit  luU'ial,  qui  inilit|ue  la  |tiVM'ai'<‘  îles 

iiiui'osilês  bromiiiqiies. 

ttji  at‘s-ayè  de  giu  rir  b*  croup  eu  déliui>aiil  les  fausses 
i(i«'tni>r:ines  de  In  goi'ge  li  du  larynx  par  le>  aUaiis  et  par 
les  caustiques. 

La  l OHh  iisntitm  par  lo  acides  est  le  nieilleur  moyen  â 
empluyiu'.Oii  so  sert  ordiiiaireineuldesociWt.ve/Wfo'/ii/r/rr'/Me 
i‘t  /uV/'i«/m‘  affaiblis,  et  du  uUnttc  d’iinjt  nt  n in  dose  de 
10  graiimies  puni*  dO  gramiiies d'eau  distillée.  Il  faut  avoir 
mie  petite  iqimige  line,  solidement  lixée  au  Inuit  d'une 
liuleiiiir  courbée  en  crochet;  lorsipie  i'é|K>ngees(  imliibée. 
tpn  l'exprime  légèrement  et  on  la  porte  sur  le  pharynx  et 
sur  la  glotte,  aliii  t|ue  qiiel(|ues  gouttes  de  liquide  cuusli(|in* 
piiis'.eiii  pénétrer  dans  lelni^nx. 

Oiti*  opération  est  fort  désagréable  pour  l't  ufaul,  elle 
lui  laisse  un  très-mauvais  godt  dans  la  bourbe,  et  elle  dé< 
lerniiiie  de  violents  efforts  de  voiiii$seiiU’nt  qui  sont  Irès- 
|n‘iiible-,  mais  salutaires.  11  faut  la  pratiquer  dés  le  début 
de  la  maladie,  si  l'un  ajM'rçuit  b‘s  fausses  iiiemhranes  lUi 
pharynx,  et  la  répéter  deux  fuis  par  jour,  au  moins,  tant 
qui*  res  produits  existent  à la  surface  de  la  minpieiw' 

Si  In  cautérisatimi  de  rarriéreohunrlie  et  de  la  (larlie 
supt'Tieiire  du  larynx  est  avautageuse,  elb*  a aussi  scs  iit- 
cuiivéïiieiits  qu’il  faut  ronuaitre  |Nuir  les  éviter.  La  snffo' 
ralioit  immédiate  peut  eu  être  in  coiiséqiiimre,  sj  |'un  a 
laissé  trop  luiigteinps  l'éponge  sur  la  glotte  et  si  une  trop 
gramie  quantité  de  liquide  n pénétré  dans  le  larynx.  (à*t 
arrideiil  est  fort  grave,  rar  il  |h>iiI  délenniiier  la  >iu>rt,  on 
du  im»iiis  la  nécessité  de  pratiquer  aussiidt  la  lraeliéolo> 
mie.  On  I éviter  par  les  plus  simples  précautions: 

ainsi  la  rauléris.ition  doit  être  faite  nipideUM'iii.  et  la  ba- 
leine l'étirée  de  la  buiu'be  avant  que  les  efforts  de  vomis- 
seuieiii  soient  en  pleine  activité.  It'une  antre  part.  ré|n>nge 
lioil  èire  légèrement  exprimée,  et  ne  ront«*nir  qn'mie 
ipiaiililé  de  liquide  assez  faible  pour  ne  pas  remplir  le 
larynx  ou  ro'xqdiage,  comme  je  l'ai  une  foi'<  observé. 

in-  celle  manière,  on  utilise,  autant  que  possible,  celte 
iinpurlaiite  mèdicaiion  du  croup,  et  ou  ne  la  cmnpronu'l 
pas  par  d'uuprudenles  légèretés. 

L'est  dans  b‘  même  but  qu'on  a'eniployé  Vutsufflothm 
i/i-  U'titijrnt  rn  j«>u</rc  ax'er  une  poire  de  caoutchouc 

st-rvaiil  d insülilatetir  (Itiiyou);  la  •■mitn'tstttiioi  (b-s 
»br/f<  i/m-  fi‘  ftr  (Valentin,  «bs  Vilry)  et  Vomfmtutifui 
iteK  onit/tjiittlfn  (iloitrbut)  lorMpie  les  Diusse.s  nuMitbraiies 
reromreiiU  sans  les  dépasser,  les  amygdales  augineiUées 
de  volume  i-4-  ■*•1.  — Dette  dernière  opiTalioii  déiruil  le  mal 
sur  pLice,  empêche  sa  géiiéndisatiun  et  s'oppose  à la  for- 
ination  ilu  croup  (quinze  succès  sur&i'ize  opiTiilioiis). 

Les  dissolvants  des  fausses  lueuiliranes  employés  eu 
potion  sont  : le  fiirotboivife  tit‘  fuiutit',  f\  à (I  grammes 
|wr  jour  Qi  b*  t'bhnUe  de  potasse ^ grainimvs  par 

jour{3 1 — b’  Oi  oinuiedt'  2 à 5 grammes  ; — 

milin  les  insufftidvms  de  rldoudr  dr  ymtasse , — de  tannin 
el  d’u/rOi[^,~brsinJeclion.sd'eoM  dr  cUatur  pulvérisée  PH. 

KitiOit  o-rc.sim’»i.r  de  ni/«be,  J à 2 et  3 grammes, 
ou  polimi  an  enhéhe  el  copalmde  Tridauil. 

Le  .NOM /ifo «1  c fb  ri/be/t#,  10  à 20  grammes  (Nir  JOUI' 
dissous  il.ms  de  Leun  eu  plusieuis  fols  Q. 

Les  luhidntifns  #/'oeb/e  huti>fue  eu  soliüiou  dan.s 
I eau  (Weher)  0. 

De  Irailemeiil  consiste  dans  l'appliuiliun  local**  d**  l'acide 
ladiqm*  aux  voies  ai*riennes  au  moyen  de  riiihalalion.  Ou 
prépaii*  un  niélitiige  de  15  à 20  gouttes  d ui'itle  iacliipie 
pour  10  grammes  il'eau,  et  l'jiihuialion,  à l'aide  d**  u>lle 
soiutiou,  e.sl  ivpélée  louU's  les  demi-heures,  puis,  ioiili-s 
les  h(‘iires  ou  toutes  les  deux  heures;  lorsque  la  respi- 


ration s'améliore,  ou  emploie  aU>i*s  um*  solution  plus  fiiihle  : 
10  à l.>  goutUs  d'acid*'  pour  15  grammes  d'eau;  ou 
4*ess(>  l’inhalutiuii  aussil*H  *pj<*  la  dyspné**  disparaît,  *?l  l'on 
admiiiisire  au  malade  du  Üié  de  runiomiib*  pour  fadliler 
i‘expecluralioii.  Lorsqu'on  fait  usage  de  riuhalalion,  U 
faut  avoir  soin  d' empêcher  lu  vap*rur  d'agir  sur  les  yeux 
ou  la  face.  >1.  Weher  a,  en  outre,  douné  à l’intérieur  b* 
carbonate  *b?  soude  toutes  les  demi ‘heures  ou  limles  les 
heiir**s;  il  pense  *iue  ce  mt'dicament  exerce  uiu*  iiiilueuc** 
fax'orahle  sur  l'exsudatien. 

Le  /«r»7*buurr  de  fer  a été  également  donné  (Auhrun) 
à la  d*>se  de  10  à 20  gouttes  dans  un  verro  d'eau,  unis 
b's  résullat-s  ne  soûl  pas  aussi  favunddes  «ju'oii  l'a  dit. 

D'est  encore  pour  arréti*r  la  formation  du  rroup  que, 
dans  l’angine  r<m*‘imense  el  gangréneuse,  on  fait  dans  1*> 
gosier  *les  injections  touli-s  b*s  deux  heures  avec  un** 
S4'ringue  chargée  d*>  roathu'  stipiaiine  au  lr*‘iiliéme.  ou 
d'une  solntôm  «Dot  /Vb-  ida  nii/in  au  millième  |V.  .AnCiINK 
col  ENNtt’sK).  D.elte  médication  au  déiml  du  croup.  lors- 
ipi'il  ti'y  a 4'iicore  que  ib-s  fausses  inemhrane.s  dans  la 
gio-gi*.  axaiilqiie  te  larynx  soil  envahi,  est  exlrèmeineiil 
utile. 

l>e  l'n'i4njr  tiv  ratf  rhaad  et  hatitid»  «bius  b-  fi'aitement 
du  cr*<i*p,  pat"  :W.  le  dintetu'  tl.  Hndd.  I..or>(|u'il  s’agit 
*riine  affeiiitui  si  gnive  el  si  dillicile  à cimibatlre  que  h* 
laryngite  memliraneiise,  on  «biii  s'empn*ss<‘r  d**  faire  ron* 
liailre  les  iiiélhmb'S  *le  tiiiileiiii'iit  qui  se  rceoiimmiuleiil 
parleur  simplicité  el  l*‘S  succès  qu'elles  oui  obO'mis  *latis 
un  cerlain  iioiuhre  de  cas. 

tînillamiH*  l’iid*!  rapp*U'te  10  ohs«*rvatioiis  dans  les- 
quelles l'air  cliumi  el  humide  a élé  *‘iii|tlu\é  avec  le  cuu- 
4’ours  *le  l'éméiii|iie.  .Sur  ces  dix  malades.  *|ui  élaieul 
nnlnridlciui-nt  des  eiifanls,  deux  s4-uiemeiil  sont  morts, 
et  il  faut  ajouter  tpie  chez  eux  l'affection  avait  atteint  une 
gravité  (pli  la  r*  luiail  à peu  prt*s  iururuble.  L'un  d'eux  fui 
transporté  à l'hèpilal  dans  nu  élat  comat*‘U\  el  rnnrnlsif. 
el  i'aulopsie  montra  *jue  les  faiLsse%  inenihraues  s'éten- 
daient du  C(Mé  droit  jns*|ue  dans  les  rnmilicaiit»ns  bionchi- 
*|iies,  de  iii.iuiére  à rendr**  lo  pouinun  presque  entière- 
meut  itiiperiiH'able  â l'air. 

Voici  romment  l'antenr  proc*’‘de  : 

l^'eiifaul  malade  est  couché  sur  un  lit  fermé  dans  Ions 
b's  seii.s  parties  rideaux;  dans  l’espère  d'enceinl**  foraiée 
aiud,  on  pUce  un  grand  hassln  ivmpli  d'eau  honillanle, 
dans  hnpielle  on  plonge  de  temps  à aulrt*  une  hriqiie 
chauffée  p*uii*  *-n  di'gager  des  niasses  de  va|M‘nr  !>*•  celle 
hiniiièn^  l'air  *pii  environne  le  lit  se  conserve  a une  tem- 
pérature *le  .10  à 15  dt^grés eenligiades el  t'hargé d'humi- 
dité. On  adminislre  ré{iiéti*pie  de  tmiips  en  temps  eltontes 
les*  luis  qu»^  la  respiration  parait  plus  eiiibarrussée.  non 
pas  dans  le  but  di:  produire  l'elbq  antipblugistiipu*  des 
préparations  anliinoiiiule:i,  mais  seulement  parce  que  le 
voiuisseinenl,  par  secousses  mécaniques  successix*es 
qu’il  pro«luil.  M'iid  à déUicher  les  fausses  mciiibranes  qiit* 
r**vi‘t  la  muqUL*u>-e  laryngée. 

7'/  m 7o-t»bomV.  l.oiMjue  tout  a échoué  el  que  la  maladie, 
chaque  jour  plus  grave,  a produit  cei  état  anestlié-i*{ue 
voisin  de  l'aspliyxie,  dans  lecpiel  un  accès  d*'  suffocation 
|>eut  eulrulm  r la  mort  de  renfanl.  il  n’y  a plus  à hésiter, 
il  faut  ouvrir  arlilicicllemeul  untr  voie  nouvell*'  h l'air  ex- 
térieur. il  faut  prali*jner  la  trachéotomie. 

La  Irai'bi'olomie,  *}ui  u’est  pa>  toujours  facile  à exécu- 
ter. a nm-  certaine  gravit**  par  elle  im'me,  i-i  uinèn*‘i{uel- 
quefuis  la  mort  au  iiiomeiil  de  i'o|H-i*aliun.  Il  faut  iuleiilcr. 
Si  elle  ne  réussit  pas  plus  souveul,  c’est  *jue  l**.s  cas  dans 
i*'S(|uels  un  l'emploie  >ou>  vraiment  au-dessUs  Je>  ressour- 
ces de  l'urt. 
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l.a  Irarlipolomio  a les  elmtices  île  surn'^ 

lorsqu'on  la  pratique  iheif  un  enf4nt  sulfoqué  par  le  croup 
dit  )ar\'Dx  ; elle  en  a iM'aucoup  moins.  lurM|ue  fausves 
membranes «lesrenüeiU  dans  la  trachée;  et  l'on  peut  dire 
qu'elle  ii'eu  a nuriine,  lorsque  res  membrane'^  s'étendent 
jiisipie  dans  les  bronches. 

Après  la  Imchéolomie,  les  fonctions  respiratoires  >e 
rétablissent,  et  l'on  voit  disparaître,  au  moins  provisoire- 
ment, les  accès  de  sufToealioti.  Les  enfants  se  raniment; 
quetqiies*uiis  reprennent  lotira  jeux,  et  ils  {uiraissenl  jouir 
d’un  bien-être  inespéré.  Malhiuireusemeot  cetU?  |K»siiioii 
ne  peraisie  j»as  toujours  d'une  manière  définitive;  les  ac- 
cidents d’apiiyxie  reparaissent,  et  la  mort  en  est  la  con- 
M*quence. 

I.ii  irarliéulomie  est  rullimatum  de  la  tbérapiHitiiitio  du 
croup,  médecin  doit  toujours  être  prêt,  en  pareille  cir- 
constance. à op*'>ror,  lorsque  les  accès  d<‘  sulTocalion  se 
multiplient  et  lorsque  l'asphyxie  est  imminente.  Rur  elle 
on  guérit  un  enranl  sur  quatre  ou  cinq,  ce  qui  donne  73 
ou  80  morts  sur  tOU  opérés  à rhépilal,  et  90  pour  100 
dan'>  la  ville. 

KOHNi'l.AiftK  M’  c.Rom*.  * 


cjviiq». 

r4Mrti<|M>- t JinarriiuiaiK-. 

Sirup  a'ipi-i  af  uuiIm . • 3tshmm> 

lUfHIrl  to  mI. 

liifiKinN  Hr>  rotVRalti.  . IMI  kI. 

Par  cuillerées,  pour  faciliter  l'expulsion  dos  fausses 
membranes.  Rmployée  à riiùpital  des  Kiifant*>. 

ifmirf  If  vrnnp. 

< .iin|-h>*- . ^ «iii|ltcr«i|i(»  *. 

TnrUv  «libit- lU  (-••ulixi'awnii'.. 

VtM  <ri|'-rn<  iiimiIm 310  si. 

|0  VT«RMn»«. 

Jr  Kniwanvc ut. 

^«■1  60  i<i. 


On  donne  toutes  les  dix  minutes  une  cuillerée  de  celte 
potion:  dans  l'intervalli:  on  fait  boire  de  l'eau  tièile  (.\l- 
berl). 

riutlisèf. 
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InrMiKHi  >1  arairit fjfl  urHUiuH'i 

.Vjoutcï  ; 

Sii^i|>  JimcsmIi'.  30  uniiiim 

Par  cuillerée  à bouche  louU's  les  heures  0, 
Poitou  ro/nilùf  <lv  llufiilaurt. 


T«l'tr<*  -IllMr 5 •■•MltiftMIUlU  -. 

pMiiitn'  <i'i}>^nriinn}ui.  . I jS  pr4mair>, 

Sir>ip  Je  fraiaboiM» |&  iJ. 

Kcillili'inr 13  iJ. 

('Un  :i0  i<i. 


\ prendre  par  cuillerée  à café  tous  les  quarts  d’Iieiicc 


H- 


Potion  lit'  Ihoit'mnti. 

K««i  rliijiHk' .m  tr4iiitu>'-. 

Cn»i-lp|nF to  mOirraniNr». 

Uirl  l’Uae I0  çriiiHiD'**. 


HAÏ..;!  ; 


iMfâlSUNlM 

r«u  Je  Jnnngor. 


r*0  <'tfi>utracnin<*« 

4 grAoiiiit*». 


D'one  demi  à une  cuillerée  k bouche 
.Sirop  fie  foie  de  ionfre. 

(.'sirop  de  siiifiire  de  potasse.) 

J«-  ^(Ht(re  sur 45  ««•liKraiami’* . 

F>m  dOliil^ . UO  iJ. 

Aimp  »iiafac  bUac.  ............  32  sraaiiae*. 

Faites  dissoudre  le  foie  de  soufre  dans  l'eau  distillée,  et 
mélet  la  dissolution  au  sirop. 

Ce  sirop  est  fort  .altérable,  et  ne  doU  être  préparé  qu'au 


iiminenl  du  besoin  (Huucbanial].  On  b*  donne  par  rmllc- 
l’éc  à café,  mêlé  à parties  égale.s  d'e.iii  de  cannelle,  |M»ur 
combattre  le  croup  (3- 

Sulfutc  (te  eifivrv  rontre  h * rorq». 

MllUU-  <|k  rllUif  •»IMI  vilk'wri 2 J.t*UI<IUlUI-'. 

en  2 il. 

F.  s.  a.  une  poudre  lioino^éiie  qmr  vous  diviseré*  en 
deux  paqiietH  égaux. 

t^liaqiie  paquet  sera  dissous  dans  une  cuillerée  il'eau 
tiède,  au  moment  où  il  devra  être  administré. 

l.n  plus  forte  dose  qu'on  peut  ailminisirer  en  une  seule 
fois  est  celle  de  2 décigi'animes  (/i  grains). 

On  iV'péte  radminislralion  du  vomitif  cuivreux  autant 
de  fois  que  les  accidents  se  reproduisent,  avec  recomman- 
dation expresse  d’en  donner  une  seconde  dose,  si  le  vo- 
Riissemeiil  se  faisait  attendre  (3  (Ih’ringiiier.) 

Polôot  roHii  t:  fa  croiq*. 

Jr  .-tiMri' 10  iiMiliscviiiini-.. 

Strnj.  Jr  llt'itr  J'<.rai«si‘r 2*»  artunuav- . 

l'ail  ik  100  til 

.\  prendre  par  cuillerée  à bouche  toutes  les  dix  minu- 
tes, pour  pruvoquir  les  vomis.si'menls.  Cidtc  potion  est 
surtout  efficace  lorsqu'on  a pu  remployer  au  début  de  In 
deuxième  {UTirnle  du  croup.  (Goderroy.) 

Potion  tiH  fiolytjntu. 

e»ly4<ila, 5 sratnm»*. 

Faites  infiKi'i*  dans  : 

150  eiamine*. 

Passez,  ajoutez  : 

il.*  ToIm 50  cnmmr'. 

.V  prendre  par  cuillerée. 

Pondre  emitre  le  eronp. 

« iiluNivl 5 <'K|iitctti«iinr.. 

Miizn.'-iMr  cAkin.-'' 3 

Sii«iv I giaiBm.'. 

(Wehcr-.l 

■Mêlez.  Fn  deux  fois,  à demi-heure  d’iutei*vaile.  tjuin/e 
û seize  doses  semblables  sont  quelquefois  nécessaires  n. 

Lareitifut  ojiifre  te  croup. 


Sii{i««*  <tr  ifainini* 00  r«-nli;i;riitMm.?.. 

Kii*i 50U  Ki'jiinin.’r . 

ICnn  «k  RiJh;I .*>  K'iltli**. 

F.  s.  a.  A prendre  en  quatre  fois  de  deux  heures  en 
deux  heures.  Employé  avec  succé'i  contre  les  accidents 
neneux  du  croup  □.  (Williams.) 

l'êmt  Hochoux. 

I ••t-m  «uliji». . 40  tr)«iMnr<i, 

l'jirboaiili'  J'ainm»iiid<j«i4*  .5  iJ. 

.Mêlez  exactement  et  prompli'meut  dan.s  un  mortier  de 


marbre.  En  frictions  sur  le  cou,  à la  dose  de  h gram- 
mes toutes  les  quatre  heures.  Dans  le  croup  et  ducs  les 
angines. 

Fltnr  de  ttoufre  dans  Veau,  environ  25  geammes  pour 
250  grammes  d'ean  (Uigauterie)  • Axi;iNE. 

Pumifintions  de  teinture  d'iodft  20  gouttes  dans  une 
petite  tussi*  d'eau  bouillante  maintenue  telle  par  une  l.ampc 
à esprit-ile-vin.  les  vapeurs  d'iode  rempliceiil  la 
pièce  et  guérirent  le  malade.  ^ On  en  fit  une  Meronde  le 
lendemain  tSclilovser). 

Po*irfrt’  de  Pohjtjata  senetja.  20  à 30  centigrammes  tO'i- 
ti>«  les  heures  (Rretonneau). 

Sntfote  de  cm*  i e m insuf/tntion  toutes  les  deux  nenres, 
à la  do.si'  chaque  fois  de  15  à 20  ccnligcanmie?  avec  du 
sucre  (Lehrer). 
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Sifop  (le  sti/raj',  uiu’  cuillerée  à café  loiUes  les  deux 
heures  pour  les  enfuiils,  une  cuillerée  à liuuehe  pour  les 
adultes.  — iJeux  laveiiieiils  par  jour  de  cupahu  à 2 gruin- 
mes  (Trideati).  Ce  médecin  emploie  aussi  quel(|uefois  le 
siroj»  de  copaliu  chez  l'adulte.  — (üuq  cas  de  croup  gué- 
ris cl  (juarante  d’angine  coueiineuse. 

Ac(  tah-  de  h 12  grammes  dans  les  vingt-cpialre 

heures  en  potion  (Uihat). 

Jiiub'irhe.  Kn  macération  par  tasses  ou  en  sirop,  une 
cuillerée  à bouche  toutes  les  heures  (Garin) . 

<'Rl'OR.  l'artic  desséchée  du  sang  de  h«euf  (|u‘ou  ré- 
duit en  poudre  et  dont  on  fait  des  [liluies  de  10  centi- 
grammes contre  ranémie.  la  chlorose  et  les  cachexies  (3- 
On  administre  quatre  à dix  pihdes  par  jour,  l'.'esl  un  moyen 
de  faire  prendre  du  sang  hieii  préférable  à celui  qui  con- 
siste dans  ringurgitation  du  sang  liquide  qu’ou  faire  boire 
nu  x’crre. 

( KfP'IORcniDIE  KT  .notVORCHIDIK.  Lorsque 
chez  le  hetus,  en  vertu  d'une  disposition  peut-être  héré- 
ditaire (Vidal  de  Cassis,  GosSelin),  d'une  inllammulion  du 
testicule,  ou  d'adhérences  du  testicule  avec  l'intestin  ou  le 
péritoine,  en  vertu  d’une  absence  de  fibres  musculaires  et 
rétractiles  du  (jubernaeitlum  testis  (tàirling,  l'ollin),  ou 
encore  eu  vertu  d’un  défaut  dans  les  dispositions  des  bour- 
ses, les  testicules,  ou  un  seul  testicule,  ne  viennent  point 
occuper  leur  place  dans  le  scrotum,  il  y a cryptorchidie  ou 
inunorchidie  (K.  (îodard). 

Les  testicules  atrophiés  ou  non  peuvent  rester  dans 
l’abdonien,  an  voisinage  du  rein  ; s'arrêter  en  arrière  de 
la  paroi  abdominale,  dans  le  canal  inguinal,  ou  descendre 
au  périnée,  en  avant  de  l'anus.  11  n’y  a pas  de  cas  au- 
thentiques d'absence  des  deux  testicules;  ou  a vu  un  tes- 
ticule absent  (Thurnam,  Page),  mais  le  plus  souvent  les 
deux  testicules  existent  et  sont  atrophiés,  et  c’est  là  ce  qui 
en  a imposé  aux  anatomistes. 

Cryplnrchidie.  Les  cryptorchides  vrais  sont  ceux  dont 
les  deux  testicules  sont  demeurés  dans  l'alidomen.  Ils  ont 
le  .système  pileux  peu  dévehqqié  et  sont  faibles.  Ce  sont 
les  lierinaphrodiles  m:\les.  En  général,  leurs  testicules 
s'atrophient,  subissent  une  transformation  libreuse  ou 
graisseusi-,  et  les  malades  sont  pre.sque  toujours  impuis- 
sants. .Si  les  testicules  sont  arrêtés  à l’anneau  inguinal  in- 
terne, ou  môme  si  un  seul  est  descendu  à cet  anneau,  la 
stérilité  peut  exister,  mais  ce  n’est  pas  chose  inévitable 
(E.  Godard). 

Ther<n)t;uti<iue.  — Contre  ce  vice  de  conformation  il 
n’y  a rien  à faire. 

Moiiorchidic.  l'n  testicule  él.ant  descendu  dans  le  scro- 
tum. l’autre  restant  dans  l'abdomen,  à l'anneau  inguinal, 
au  périnée,  ou  dans  l'anneau  crural,  on  tlit  qu’il  y a mo- 
norrhidie. 

Quelle  que  soit  la  place  du  testicule  caché,  il  forme  une 
tumeur  dure,  mobile,  sensible  au  toucher  comme  l'autre 
testicule. 

.'Vu  périnée,  à la  région  crurale,  on  seul  le  cordon  se 
dessinant  sous  la  peau  et  se  rendant  vers  rmi  des  anneaux. 
Eu  général,  le  testicule  arrêté  à ranneau,  à la  région 
crurale  ou  ati  périnée,  est  moins  développé  tpie  l'autre, 
mais  ce  «leruier  est  généralemeut  un  peu  hypertrophié. 

Malgré  leur  vice  de  conformation  les  sujets  monorchides 
peuvent  être  très-vigoureux. 

Le  testicule  arrêté  dans  le  canal  inguinal  entraîne 
parfois  avec  lui  un  intestin,  et  il  y a hernie  congénitale  en 


même  temps  (pu*  migration  imiiarfaite  du  testicide;  quel- 
(piefois  il  existe  une  hydrocèle  congénitale. 

Il  n'est  pas  rare  de  trouver  une  pdche  séreuse  dans  le 
scrotum,  à la  place  où  devait  venir  le  testicule  (Follin). 
Celle-ci  peut  être  le  siège  d’une  hydrocèle. 

Le  testicule  arrêté  dans  le  canal  inguinal  peut,  à la 
longue  en  se  développant  pendant  l’enfance,  descendre 
dans  le  scrotum  (Mayor),  mais  le  testicule,  arrivé  à son 

dévelop|K'inent,  reste  toujours  fixé  à la  même  place. 

« 

Le  testicule  arrêté  pour  toujours  à l'anneau  inguinal 
s’altère  (piehpiefois,  et  subit  une  dégénérescence  grais- 
seuse ou  peut  être  atteint  d'orchite  bhmnorrhagitpie,  d'or- 
chite traumaliipie  ou  de  cancer  (E.  Godard). 

On  ne  confondra  pas  le  testicule  arrêté  à l'anneau  avec 
une  hernie  à cause  de  la  sensibilité  spéciale  de  la  tunu  ur 
testicid.iire,  (pmitpi’il  y ait  une  certaine  réduclibililé.  Lors- 
(pi'il  y a en  même  temps  un  arrêt  du  testicule  et  une  her- 
nie, le  diagnostic  reposera  toujours  sur  la  conslatalion  de 
la  douleur  du  testicule,  puis  l'absence  même  de  testicule 
dans  le  côté  correspondant  du  scrotum  sera  un  signe  uni- 
voque. On  reconnaîtra  de  même  les  orchites  elles  cancei> 
du  testicule. 

L(;  testicule  arrêté  en  arriére  de  la  paroi  abdominale 
peut  quehpiefois  être  entraîné  dans  un  sac  herniaii'e  crural. 
V.  IlEllXIK  (.mL'nAl.E. 

TherdjHUdûiue,  — Le  testicule  arrêté  dans  le  trajet  du 
canal  inguinal  est  le  seul  vice  de  conformation  contre 
lequel  ou  puisse  entreprendre  un  traitement,  mais,  il  faut 
le  dire,  ce  traitement  est  presque  toujours  inutile. 

On  essayera  au  moyen  d’un  bandage  à pelote  très- 
molle,  ou  niieux  d’un  bandage  échancré,  de  pousser  le  tes- 
ticule vers  le  scrotum  ; mais  si  l’on  comprime  trop  les 
parties  on  s’expose  à oblitérer  le  canal  déférent  ou  à faire 
naître  une  orchite. 

Il  ne  faut  ri(*n  faire  chez  les  (mfanls  et  chez  les  adoles- 
cents, car  le  testicule  peut  descendre  seul  ; cela  même  a 
été  vu  chez  des  sujets  âgés  de  trente-cinq  ans  (Mayor). 

S'il  y avait  une  hernie,  on  ri'-duirait  le  testicule  avec  la 
hernie  et  l’on  placerait  un  bandage  (Guersant),  ou  bien  ou 
réduirait  la  hernie  en  laissant  le  testicule  à l'anneau  où  il 
serait  retenu  par  l’échancrure  de  la  pelote  du  bandage 
herniaire. 

On  repoussera  dans  l'abdomen  le  testicule  arrêté  à l’an- 
muiu  crural  avec  une  pelote  plate. 

L'n  bandage  avec  une  pelote  creuse  ou  échancrée  proté- 
gera les  testicules  adhérents  et  peu  mobiles  situés  an  péri- 
née ou  au  pli  de  Paine,  mais  la  pelote  ne  devra  pus 
comprimer  le  (.ordoii  sur  le  |>ubis. 

Ou  enlèvera  les  testicides  atteints  de  cancer  et  arrêti'^s 
à Panneau  par  une  incision  oblique  parallèle  nu  pli  d<! 
Paine,  de  manière  à arriver  sur  la  tumeur  (|ue  l'on  énu- 
cléera.  Ou  liera  les  vaisseaux  spermatiques  avant  d’en 
faire  la  section,  pour  éviter  les  hémorrhagies  intra-abdomi  - 
nales;  si  cet  accident  arrivait,  on  comprimerait  à Panneau 
avec  un  bandage  herniaire  (Nélalon). 

En  présence  d'une  innummatiuii  chronii(ue  du  testicule 
arrêté  à Panneau,  à la  r<’*giün  crurale,  au  périnée,  en 
prês(*nce  d’une  névralgie  rebelle,  la  (|ucstion  de  l’abla- 
tion du  testicule  pourra  être  posée , lors(|ue  tous  les 
autres  movens  de  protection  du  testictde  et  de  guérison 
des  accidents  inllammaloires  et  névralgiques  auront  été 
employés. 

C'I'RÈBE.  Fruit  du  Piper  (ubeba  de  la  famille  de? 
pipérinées,  dont  l.i  poudre  est  très-employée  en  méde- 
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rin^.  Ce  fruit  ronfcrint*  une  huile  volatile  odorante  et 
amère,  deux  résines  âcres,  l’une  liquide,  l'autre  solide, 
du  cubéhin  et  des  matières  extruetives. 

C’est  un  stimulant  de  restomac  qui  |)eut  produire  la 
gastrite  fébrile,  cl  parfois  des  niouvemuuls  convulsifs.  Il 
agit  sur  les  sécrétions  muqueuses  et  cutanées  et  déter- 
mine ù la  longue  un  cxanUiêine  pasNiigcr. 

On  remploie  en  poudre  rontre  la  blennorriiagie , seule 
ou  associée  à du  copnlui,  à la  dose  de  h à 50  grammes 
par  jour  is-  -t-i.  contre  ranmésie  O-  — l*onr  faciliter 
l'emploi  de  cette  substance,  si  utile  au  début  de  la  bleii- 
norrliagie  pour  la  faire  avorter,  on  peut  employer  l’e-cfraïf 
0/éo-rést/itfU.c enfermé  dans  des  capsules.  De  celte  façon  il 
y a peu  de  n^nvois  et  pas  de  diarrliée  (l'aul). 

Chaque  capsule,  du  poids  de  1 gramme,  doit  renfermer 
75  centigmimucs  d’cxlruil  oléu*résineux,  et  les  maladis 
doivent  en  pveiidn?  8 à 15  p;«r  jour,  cc  «pii  a*présenle 
6U  grammes  de  poivre  cubébe. 

Le  traitement  doit  être  continué  do  huit  â neuf  jours  et 
devient  inutile  s’il  n’a  pas  réussi.  11  n’est  convenable  «jue 
dans  la  blennorrhagie  lrès-aigu«”*. 

CIII.I.ER.  V.  Forceps. 

CI'IR  CHEVELI'  (Plaies  Dc).  Les  plaies  du  cuir  che- 
velu par  piqûre  ne  présentent  rien  de  spécial. 

Les  plaie.H  \>ar  instrument  tranehant  peuvent  intéresser 
le  cuir  chevelu  obliquement  et  perpenJicrilalremenl,  cl 
elles  peuvent  être  compliquées  de  perle  de  substance. 

Les  plaies  obliques  seules  ont  un  caractère  spécial,  car 
les  poils  coupés  prés  du  bulbe  repoussent  pendant  le 
bourgeonnement  des  jtlaies,  et  leur  extrémité  irrite  une 
des  lèvres  de  la  solution  dc  continuité. 

Les  corps  contondants  déterminent  des  plaies  contuses 
et  mâchées,  souvent  compliquées  dc  décollennmt  du  ciiir 
chevelu  et  de  dénudation  des  os. 

Le  péricrâne  décollé  jK*ut  être  réappliqué,  reprendre 
«ui  partie,  et  il  n’y  a pas  toujours  oxfoliatiou  des  os  de  lu 
tèl«4  S peut  y avoir  nécrose  étendm'  des  os,  périostite, 
abcès  ftOus-périosttques  des  os  du  crâne;  etiRn  il  peut  y 
avoir  ostéite  et  coniécutivemeni  méningiu\ 

7h^9peHtiqHe.  ~~  Les  plaies  obliques  du  cuir  chevelu 
ne  doivent  être  réunies  ni  par  suture,  ni  par  de»  ban- 
delettes; on  pansera  à plat  avec  un  linge  troué  enduit  dc 
cérat»  recouvert  dc  cliarpic  mouilh'r  avec  r«*au  froide  ou 
avec  Feau  et  Feau-de-ric  campln  ée.  Iais  plait  s contuses 
seront  traitées  de  la  même  façon.  — Un  ratapla.sme  piuil 
suffire.  On  purgera  les  malades  avec  de  l'euu  de  Sedlitz, 
deux  à trois  verres. 

u'il  y ade  vastes  décollements,  on  réunira  lelnm- 
beai(  par  trois  ou  quatre  points  de  suture  métallique  et 
l’on  pooscni  à l’eau  froide  ; — si  le  pus  qui  se  formr^  veii) 
le  troinème  jour  séjourne  sous  le  lamlx'au,  on  fera  une 
contro-oUverture  en  un  point  déclive,  c’est-à-dire  à la 
région  occipitale  ou  temporale,  afin  que  le  malade  étant 
couché  te  pus  s’écoula  naturelle  me  ni  ; — on  placera  un 
tube  à drainage  qui  paaura.par  la  plaie  et  par  la  contre- 
onrerturo,  puis  on  couvrira  la  této  d'un  caiaplaMue. 

Si  des  lamelles  osseuses  s’éliminent,  on  favoi  isera  bmr 
sortie  ou  un  les  extraira,  mais  on  altcodra  qu'elles  5oi«mt 
libres. 

Les  complications  seront  trailé«;s  par  les  moyens  appro- 
priés. V.  MéNtNf.iTE,  Flaies. 

C'iillt  \EI  F [Üui  iT  de).  Rriiil  particulier  semblable 
à relui  que  produisent  quelquefuis  de»  fliau<surcs  neuve», 
et  qu'on  entend  à In  r«‘gion  «iu  cccur  dans  In  première  pt’>- 
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riode  de  la  ptiricardite,  avant  que  l'épanchemcnt  de  séro- 
sité soit  très -considérable  (Bouillnud). 

Théifipfiutique.  — A celle  période  de  lu  péricardite 
aiguë  ou  l’on  entend  le  bruit  de  cuir  neuf  les  saignée» 
générales  et  locales  par  des  ventouses  ou  des  sangsue» 
sont  choses  indispensables.  V.  Ukhicaudite. 

CI.''1VBC.  .Métal  dont  la  limaille,  administrée  à l'inté- 
rieur, à 2 grammes  par  jour,  arrête  (|uelqiiefoi»  les  vomis- 
sement.», et  dont  l'application  en  plaque»  sur  b peau  guérit 
la  chorée  les  crampes  Q (Durq),  b contracture  essen- 
tielle (3  et  une  foule  de  névroses  Q. 

cunrv.  Ombellifèrc  d'Egypte  dont  les  graines  ren- 
fertiienl  une  huile  essentielle  Âcre  infecte  qui  est  .stoma- 
chique, carminalire  et  sudorifique.  Elles  sont  employées 
en  poudre,  50  centigrammes  à 1 gramme;  un  en  infusion, 
8 grammes  par  litre  dVaii,  contre  les  Datuosilés  m. 

€'|j'R.lRE.  Poison  importé  de  l'Amérique  méridionale 
et  formé  <le  suc  (h  Slry*'hnos  foa*i/era  mêlé  tt  du  rettin  de 
seiyeul.  Il  est  solide,  noir  et  soluble  dans  l’eau.  Ce  poison, 
tr^-violenl,  et  promptement  mortel  lorsqu'il  est  inoculé, 
agit  sur  le  système  nerveux,  fait  disparaître  les  propriétés 
motrices  des  nerfs  et  ne  leur  conserve  que  les  propriétés 
sensitives.  — Administré  à Pinlérienr,  .son  elTct  c.sl  à peine 
sensible.  U n’agit  sur  l’estomac  que  s’il  y a des  excoriations, 
et  alors  c’est  une  inoculation  véritable.  — Vella  l'a  om- 
ployé  contre  le  tétanos,  t*n  solution,  sur  la  peau  dénudée 
d’épiderme  nu  moyen  d’un  vésiealoirc,  ’2  à A Crtnlignimme.s 
par  jour  dissous  dans  dc  l’eau  Q (Tiei’celin)  ; dans  l’épi- 
lepsie  13“ 

On  peut  l’employer  en  injections  hypodcniiiques,  1 mil- 
ligramme en  dissolution  dans  Peau  distillée,  mais  r’i'»t 
fort  dangereux. 

Ci'RCL’MA.  Plante  de  b famille  des  amom«'‘C»,  dont  la 
racine  est  employée  comme  excitante  et  diurétique  en 
poudre,  à la  dose  de  2 et  à grainiues  □.  Elle  sert  bien 
plus  dans  riiidustrio  pour  faire  une  belle  teinture  en 
jaune. 

CrnETTB.  Les  curettes  sont  des  instruments  de  métal 
i'cnfl«‘s.  aplatis  et  excavés  en  cupule  ou  en  gouttière  à une 
extrémité,  destinés  à enlever  des  corps  étrang«*rs  ou  des 
débris  d’organe  au  fond  d’une  cavité  (V.  Oreii  i.E,  Cobp.s 
ÊTRAN«’.Ens.  Cataractes).  Oudqiufoi»  ces  instruments  ont 
une  extrémité  mobile  «ju'un  mécanisme  fait  courber  à 
{uigbr  droit.  Ce  sont  le»  curettes  artiralees.  V.  Caia:uls. 

Il  y a une  curette  destinée  à extraire  les  fongosités  uté- 
rine.s.  V.  ce  mol. 

Enllt)  on  SC  »crtde  curettes  de  buis  ou  d'él>éne  pour 
extraire  des  corps  étrangers,  les  fèces  durcies  cl  arrêtée» 
dans  le  rectum.  V.  ce  mot. 

Cl'94tlET,  près  de  Vichy  (Allier).  Eau  alcaline  bicar- 
bonatée sodique  employée  dan.«  les  mêmes  maladies  que 
les  eaux  dc  Vichy  pn. 

CirriTB  {Érysifiète  fjiuujrètmtx  des  mdeitrs).  L’in- 
flammation du  derme,  caractérisée  par  des  troubles  ib- 
la  circulation  de»  capillain's  .sanguins  de  la  peau,  constitue 
la  culile. 

La  brûlure  au  premier,  au  deuxième  et  au  troisième 
degré,  la  vésication,  .sont  des  culiles. 

CuiU^  alguC.  La  culiie  aigue,  111(13011001011*0,  est 
caractérisée  p.ir  une  rougeur  diffuse  un  |m?u  jaunâtre  d»*  la 
peau,  qui  est  ciiaude,  leiuliie,  lisse  cl  douloureuse. 

Des  ptilycténes,  unalogiie.»  à de.»  bnllures  au  second 
«legré,  et  •le.’*  plaque»  gangréneuse»  «lu  derme  no  sont  P»'* 
rares  dans  la  culite  aigué. 
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Toiile  !«  \*OMt  aUeinle  de  rutile  peut  ^e  gangrener  cl 
un  membre  |»eiil  9c  trouver  ainsi  entièrement  dénudé. 
Parfois  il  y a de  r«tHlétne  sous-cutané  au>dessous  de  la 
partie  où  siège  la  rutile,  par  suite  de  la  desiriirlion  du 
résisiu  capillaire  lympliuliipie  au  niveau  de  la  culite. 

I^culite  s’accompagne  ordinairement  de  fièvre  el  d’em- 
l»arra'>  gastrique. 

l/érj'sipéle,  le  phlegmon  dlITiw,  compliquent  souvent 
la  culite  et  existent  quelquefois  en  tnénie  temps  qu'elle, 
ils  sont  presque  toujours  dus  à des  incisions  intempes- 
tives pratiquées  sur  la  peau  ennaiiimée. 

1^  gangivne  inflammatoire  dans  la  rutile  eiiliMtne  des 
ricatrices  étendues  et  dilTormes.  Il  se  forme  parftM-  de 
petits  abcès  dans  répai’.setir  de  la  peau. 

Ordinairement  la  cutile  aiguë  est  In  const'quence  de 
rinflammalion  d’uu  ulcère  mal  soigné  ou  irrité  par  une 
longue  marche,  d’une  plaie  couverte  de  pansements  irri- 
tants. (^esl  la  cutile  que  l’on  désigne  encore  sous  le  nom 
d'inflammation  des  plaies.  Klle  était  autrefois  décrite  sous 
le  nom  d’érysipèle  gangréneux  fixe. 

rAèrfqwifé/He.  — Lorscpie  vous  aurez  ronslalé  les  ca- 
ractères anatomiques  de  la  rutile  seule,  gardez-vous  de 
faire  de  grandes  incisions  pnWenlives  comme  j>our  tiii 
phlegmon  diiïus  , x’ons  ajouteriez  un  nouvel  élément  à l’in- 
flamnintion  ; mais  eu  revanche  les  moiirlielures  (l)ohsoii) 
sont  excellentes,  ainsi  que  les  hains  loeaiix.  — l.es  eala- 
piasmes  de  farine  de  lin  el  mieux  de  fécule  seront  main- 
lemi>  en  permanence  ; — les  menihres  seront  placée  deux 
fois  par  jour  dans  un  bain  émollient;  — dans  le  lit  ils 
sei*onl  tenus  élevés  sur  un  cous.mu.  — S’il  y a des  eschares, 
un  continuera  ce  traitement  jus<{u’â  leur  chute  complète, 
et  alors  on  pansera  simplement  avec  de  la  charpie  iiiihihée 
de  vin  aromuliqiio,  ou  de  In  charpie  sèche.  — On  prévien- 
dra les  cicatrices  vicieuses  el  les  rétractions  par  la  posi- 
tion des  parties  el  une  compression  avec  tint'  bande  roulée 
ou  des  liniidelelles  de  diachylon.  — Si  la  plaie  prend  les 
ranicléres  d'un  ulcère,  on  |iaiiserii  avec  les  haïuleleiii’s  de 
diuchxlon- 

A la  face,  les  compresses  d'eau  de  sureau  el  les  cata- 
plasmes de  farine  de  graine  de  lin  seront  mis  en  usage. 

Les  frictions  mercurielles  ne  sont  pas  utiles  d»n«>  lu 
cutile;  les  sangsues  sont  un  moyen  dangereux  el  de- 
viennent souvent,  comme  les  incisions,  ime  occasion  d'éry- 
sipélc. 

CtilUe  généralisé  et  enilte  lc»cnle  snbnigaê. 

Y.  ÉUYTHEME. 

Cnilie  elironlc|«e.  Toutes  les  dartres,  scrofuleuses 
et  arthritiques,  l'cczénia,  le  lichen,  le  psoriasis,  les  sy- 
ptiilides  cl  les  scrofulides  sont  des  cutites  chroni(iues 
chez  des  individus  prt'disposés  cl  dans  un  étal  de  santé 
défeclueux. 

Il  existe  autour  des  vieux  ulcères  une  rutile  chronique, 
qui  est  la  lerminaison  d’une  culite  aiguè  ou  suliaiguê.  On 
|a  désigne  sous  le  nom  d’eczéma  des  vieillards  ; mais  elle 
n'est  qu'une  culite  chronique , par  le  fait  seul  qu'elle 
n'exisie  souvent  que  sur  une  seule  jambe , celle  qui  est 
alfeclé**  d’ulcéie, 

Ltilrelcnuc  par  la  iiialpruprelé  4*l  h*  d«  l'iml  ih*  I.i 

cutile  chronique  est  rnnuiéri'a'c  |k,ir  une  lutigrur  \iolo'«'-e 
do  la  peau,  sans  OHiénie  du  ti.«su  relhilnire,  recouverte  va 
et  iù  de  croûtes  au-dessous  desquelles  exislenl  des  fentes 
de  répidiu'iiic  el  des  ulcérations  linéains.  Ailleui's  on 
trouve  des  vésicules  pleines  de  pus,  des  varices  capillaires, 
el  les  ult'èivs,  origine  du  mal.  versent  une  sxnie  mucoso- 


puridenle.  — Les  mala«le.s  sont  sans  lièvre  et  éprouvent 
des  démangeaisons  modên’es  ou  plutAl  une  cuisson. 

La  cutile  chronique  passe  par  des  |H!*riodes  d'inflamma- 
tion aiguë  qui  peuvent  être  l’occasion  do  sa  guérison. 

Si  l’on  |»eul  rapprocher  les  engelures  «le  quelque  mala- 
die inflammatoire,  c’i'st  de  la  cutile  chronique. 

Thnuiiit'utùftu’  — !'n  lrail«  ioent  régulier  des  ulcères 
piV'viendra  la  culite  chronique.  Lorsque  ccllc-ci  sera  dé- 
clarée, on  |t{m8era  avec  des  cataplasmes  de  fécule,  a|»rés 
avoir  enduit  les  jwrties  enflammées  avec  de  la  glycérine; 
— les  bains  émollients  locaux  seront  administrés  tous  les 
joiifÿ  • — |,»s  malades  garderont  le  repos  absolu,  iiii  mois, 
s’il  est  nécesîMiiie  ; — l’uIcére  ne  seni  traité  par  les  uppii- 
calions  de  handelelles  que  quand  la  cutile  clironi«pie  se 
sera  trés-amendée.  A mesure  que  l’inflammation  chro- 
nupie  de  la  peau  diminuera,  on  recouvrira  les  parties  avec 
un«?  couebe  de  poudre  d'amidon,  «’l  l’on  placera  un  ban- 
dage roulé  modérén>ent  s«’rn*. 

Si  par  suite  «lu  tempérament  d«i  malade  la  cutile  chro- 
iiiqm*  r»‘vél  h*  caractère  d’un  eczéma,  on  traitera  l étal 
général  par  le  régime  végétal,  les  tisanes  de  ]»ensce  sau- 
vage «*t  de  houblon,  el  l'étal  Incîd,  d’abord  pm'  des  cala- 
plasn»e>  de  fécule,  puis  par  lu  |>oinmnde.  V.  Krj.évA. 

a»  tt.rfiiMiM-» 

ilr  t «*!• 

(Hardy.  1 

l'our  le  rè^gime,  on  obsenora  les  régies  indiqnéi’s  pour 
les  ideères.  V.  lÎLCÈBRS. 

.Si  la  culite  dépend  de  la  siTofule  ou  de  la  sypliilis  el 
de  l'arlhrilis  ou  de  riierpétisnie,  il  faudra  la  combattre 
pnr  les  nioyens  qu’on  oppose  ordinairement  à ces  dia- 
thèses. 

C'TA\OHC.  Il  y a cyanose  el  cyanose,  l’une  dépend  du 
f«eur,  l’aiiln’  du  |K»umon;  celle-ci  du  ceneaii.  celle-ladu 
sang,  mais  toutes  se  révélent  par  la  coloration  bleuâtre 
des  légiiiiieiils. 


t U7.  — rotà  A«  r«>il  m à 1 ^ cruttm. 


\ ous  r«H*onn,xttrei  toujours  la  cyanose  cardiaque  à la 
U iute  bleue  de  la  face,  dos  lèvres  el  des  doigls,  a la  dyspnée 
et  aux  accès  de  sulTocalion.  aux  lypolhymies  el  à la  faci- 
lité des  syncopi's,  à la  tendance  aux  épistaxis  et  aux  hcnio- 
ply$ies,à  la  faiblesse  et  à rirregiilarilé  du  pouls,  au  frémis- 
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sèment  des  côtes  cardiaques  et  aux  bruits  de  souffle  situôs 
dans  le  cœur. 

La  teinte  bleuâtre  permanente  des  lèvres  et  des  doigts 
et  les  paroxysmes  de  sufTocation  suffisent  pour  carac- 
tériser une  cyanose  cardiaque. 

La  cyanose  cardiaque  diminue  la  température  périphé- 
rique et  centrale  du  corps  humain. 

I.a  cyanose  cardiaque  est  presque  toujours  congéni- 
tale. 

Toutes  les  anomalies  de  structure  du  c<»‘ur,  surtout  la 
persistance  du  trou  de  Botal,  peuvent  se  rencontrer  avec 
la  cyanose  cardiaque,  et  cependant  nulle  de  ces  anomalies 
n’en  est  la  véritable  cause  ; il  faut  qu’avec,  elles  existe 
un  rétrécissement  des  gros  vaisseaux  ou  des  orifices  ar- 
tériels ou  auriculo-ventriculaires,  car  la  cyanose  n’est  or- 
dinairement que  le  .symptôme  d’une  gène  dans  la  circula- 
tion veineuse. 

Ne  croyez  pas  que  la  cyanose  cardiaque  soit  due  au 
mélange  du  sang  veineux  et  du  sang  artériel,  car  il  y a, 
d’une  part,  des  exemples  d’un  pareil  mélange  sans  cya- 
nose, et  de  l’autre  on  connaît  des  cyanoses  par  rétrécis- 
sement de  l’artère  pulmonaire  sans  mélange  des  deux 
sangs  artériel  et  veineux. 

Dans  la  cyanose,  le  cerveau  et  les  méninges  sont  trés- 
congestionnés,  ce  qu’on  peut  voir  en  examinant  le  fond  de 
I œil  oit  se  trouve  une  forte  hypérémie  de  la  choroïde 
cyanosée  du  nerf  optique  et  des  veines  de  la  rétine 
qui  sont  très-dilatées  (fig.  157).  V.  CéRÊBno.<cot‘iF.. 

La  cyanose  est  un  effet  qui  apporte  ses  troubles  parti- 
culiers au  milieu  de  ceux  qui  sont  déjà  produits  par  la 
cause  première  et  spéciale. 

La  cyanose  cardiaque  est  le  plus  souvent  mortelle  dans 
un  assez  bref  délai. 

Vous  pourrez  prolonger  plus  ou  moins  longtemps  l’exis- 
ttnee  des  sujets  atteints  de  cyanose  cardiaque,  mais  vous 
ne  les  guérirez  jamais. 

Dans  la  cyanose,  tous  les  efforts  thérapeutiques  doi- 
vent tendre  à ralentir  le  mouvement  nutritif  général  et  à 
diminuer  la  congestion  veineuse  générale  en  modérant  les 
contractions  du  cœur. 

Vous  trouverez  ordinairement  pour  lésion  principale  de 
la  cyanose  cardiaque  une  altération  des  cavités  droites  du 
cœur,  et  plus  souvent  le  rétrécissement  de  l’artère  pulmo- 
naire que  toute  autre  lésion. 

Il  faut  nourrir,  comme  s’ils  n’étaient  pas  malades,  les 
enfants  atteints  de  cyanose  cardiaque. 

CYATVUBES.  Combinaisons  du  cyanogène  avec  les 
corps  simples. 

Thérapeutique.  — Quelques  cyanures  sont  employés 
en  médecine,  ce  sont  : 

Le  cyanure  (i’argenf  insoluble,  conseillé  dans  l’épilepsie 
et  dans  les  névroses  □; 

F.e  cyanure  de  bismuth  à la  dose  de  2 grammes  contre 
la  diarrhée  I I: 

Le  cyanure  de  fer  insoluble  dans  l’eau,  très-employé 
en  Allemagne  et  en  Amérique  contre  la  fièvre  iiitermitten'e 
à la  dose  de  20  à .50  centigrammes,  trois  fois  par  jour 
(Hossc)  Q;  contre  l’hystérie,  la  chorée  et  l’épilepsie,  A 
la  dose  de  2 à 30  grammes  □; 

Le  cyanure  de  fer  et  de  zinc  peu  soluble,  employé  à. 
la  dose  de  l’O  centigrammes  contre  l’épilepsie  et  dans  les 
névroses  B; 

Le  cyanure  de  mercure  très-soluble  dans  l’eau,  poison 
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très-énergique  et  qui  est  employé  dans  la  syphilis  aux 
mêmes  doses  que  le  sublimé  corrosif  [3  ; 

Le  cyanure  d'or  insoluble,  conseillé  contre  le  cancer 
et  la  scrofule  El; 

I.e  cyanure  de  jmtassium  ou  priissiate  blanc  de  potasse, 
trés-soliibje,  rarement  administré  à l’intérieur  à la  dose 
de  1 à 5 centigrammes  dans  l’hystérie  (Josat),  et  em- 
ployé comme  topique,  en  solution  dans  l’eau  (h  grammes 
pour  300),  dans  les  cas  de  névralgie  frontale  El; 

Le  cyanure  de  zinc  insoluhic  est  employé  contre  les 
névroses  à la  dose  de  10  à 15  centigrammes  □. 

Cl’CI.AIIIE.  {Pain  de  Pourceau.)  l’rimulacée  dont  la 
racine  renferme  de  la  cyclamine  (l.uca)  à l’état  frais, 
c’est  une  racine  amère  ci  âcre,  ayant  une  action  toxique 
et  drastique.  Elle  est  employée  à l’état  frais  en  cataplasme 
contre  les  adénites  chroniques  El- 

On  s’en  sert  pour  l’onguent  diabotanuni. 

C'YXOCil.ONSE.  {Linijue  de  chien.)  Uorraginée  dont  lu 
racine  odorante,  vireuse,  en  décoction,  8 grammes  par 


Fiç.  158.  — Cvnagto<i«r. 


litre  d’eau,  est  calmante,  antidiarrhéique  □.  Elle  fait 
partie  des  pilules  de  cynoglosse  avec  la  jusquiame,  la 
myrrhe,  l’oliban,  le  safran,  le  castoréum  et  l’opium  qui  en 
est  la  huitième  partie  El- 

CYNBBRHODON.  Fruit  dc  l’églantier  ou  rosier  sau- 
vée, dont  on  enlève  les  poils  et  les  graines,  et  qu’on 
réduit  en  pulpe  avec  du  vin  blanc  et  du  sucre  pour  en 
faire  une  conserve  astringente,  employée  dans  l’entérite 
chronique,  10  à 30  grammes  B- 

C’est  au  tannin,  à l'acide  maliquc,  aux  résines  cl  à 
l’huile  volatile  de  ce  fruit  qu’il  faut  attribuer  ses  propriétés 
astringentes. 

CYPBÈ9.  Conifère  dont  le  fruit,  ou  noix  de  cyprès,  est 
employé  comme  astringent  au  moment  de  sa  fraîcheur 
B- 

CYSTICEBQEE.  Entozoaires  dont  le  corps  globuleux, 
allongé,  est  tr>rminé  par  une  partie  étroite,  annelée,  qui 
est  le  ctd  au  sommet  duquel  .se  trouve  la  tète  obtii.so  et 
garnie,  comme  celle  du  Ticnia  solium,  de  quatre  suçoirs 
et  d’une  couronne  de  seize  crochets. 

I.ÆS  cysticerques  sont  implantés  au  fond  d’une  vésicule, 
suspendue  à un  kyste  séreux  transparent,  perforée  au 
centre  de  son  point  d’iusertion,  et  quand  le  cysliccrquc  le 
veut,  il  se  développe  comme  un  limaçon  en  allongeant  sa 
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léle  à la  sortir'  tlf  son  rrnvi'lopi>c  iioiir  la  passer  par  l'ou- 
verlurir  du  preirtiei'  kyste. 

Il  y a différenles  variélés  de  cystieerqiie  : le  ryxtiirt'i/ne 
f/ti  tissu  cetlulaire  ; le  eystireninr  à cal  i-tnuf  ; le  njstirir~ 
i/iK  du  Inpiii.  — C'esI  le  cvslicerque  à col  élroil  qu'on 
observe  ordinairenieiil  elles  l’homnie  et  sur  le  jiore,  on, 
|»ar  sa  présence  en  quantité  considérable,  il  constitue  la 
ludtri'iu. 

la:  cysticerqiie  de  l'iiomme  résulte  de  l'iisape  d'aliments 
de  mauvaise  qualité,  tels  que  le  bœuf,  le  porc,  le  mouton 
et  le  poisson  remplis  de  ryslicerqiies  ou  d'œufs  di- 1 ysliei-r- 
ipies,  d'écliinocoqiies  et  de  trenias,  cor  les  gr-riues,  une  fois 


t-'ig.  IM.  — «.  IkVile  «alYviilif.  ~ b.  l'sacka  ou  «UU  iu««gty«.  — 

r.  Corp>.’  — <1.  T4l«  ftv»c  evuroope  «le  croeboU  ot 

dans  l’organisme,  p^nèlrcul  lous  les  tissus  et  sc  dévelop- 
pent à l’état  d’édiiiiocoqucÿ,  de  ryslirerques  et  de  l;enias 
selon  l'influence  du  milieu.  (Van  IleDcden,  Kucljeiimeister, 
Gervais.) 

On  trouve  beaucoup  moins  souvent  chez  l'Iiomnie  le 
cy>llcerque  que  l'échinocoque  ou  le  tæiiia,  mais  il  a été 
observé  dîins  lous  les  tissus,  et  particuliérement  dans 
l’œil  cl  dans  le  cerveau. 

Les  symptômes  du  cyslicerque  n’ont  rien  qui  '«oil  s|>i*- 
cial  h cet  cnloïoaire,  ils  dépendent  de  l’organe  oô  il  s’est 
développé,  et  varient  selon  rimportancc  des  fonctions  de 
cet  organe. 

C'7«llr«r<|ur  dnnv  la  ehniuHre  aniCrlrarc  de 
r«eil  ('20  cas  depuis  NeUiiiaim  et  So'mmering). 

Le  cyslicerque  est  ordinairement  libre  dans  la  chambre 
antérieure.  Il  adhère  qiiel(|iiefois  à l’iris  (Dalryiiiple).  l’nc 
vésicule  diaphane  existe  dans  la  rhanihrc  antérieure,  sc 
meut  spontanément,  et  l’on  en  voit  sortir  par  instant  un  pro- 
longement filiforme  qui  support!*  la  télé  et  le  col  de  l’ani- 
mal. 

On  excite  les  mouvements  de  ranimai  par  les  inouve* 
menu  de  l’iris  sollicités  par  l’éclat  d’une  vive  himicrc. 

Il  existe  parfois  une  irilis  séreusiî  causée  par  la  pré- 
sence du  ver  dans  la  cliambre  anlérioure  de  1 œil. 

Théi'apeutiiitu,  — 2 milliméln  ^ en  de  lans  de  son 

bord,  incision  de  la  cornée  avec  le  eoutoau  lauc<*olaire  ; 
passez  une  curette  entre  le  cyslicerque  et  I iris,  et  1 ani- 
mal sort  avec  riiumeiir  aqueuse. 

Si  un  prolap-<tis  de  l’iris  a lieu,  ou  le  réduira  ou  on  le 
laissera  en  place.  — Occlusion  de  l’œil.  — compresses 
froides  sur  l’œil,  — collyre  au  sulfate  d’atropine.  V.  Coft* 
NKF.  (PUIES  DE  I a). 


ry«llecr«|ue  de  In  rétine.  G’est  dans  la  rouclte  cel- 
luleu>e  sous-clioroîdiennc  (|ue  les  cysllcerques  se  dévelop- 
pent. Ils  viennent  ensuite  faire  saillie  dans  le  corps  vitré 
‘von  Graefe)  en  entretenant  une  rélinile  chronique  cuimne 
lésion  consécutive. 

l>n  trouble  de  la  vision,  des  apparitions  de  spectres  lu- 
mineux, puis  raffaiblisseinenl  de  la  vue  et  la  (limiiiutioii 
lente  du  champ  visuel  font  sou|içonner  un  cysliceri|ue.  A 
l'examen  opltlhalmoscopiquc  (Itg.  IhO),  on  voit,  au  mi- 
lieu d'une  plaque  congestionnée,  une  vésicule  lileuâtre. 
uliüiigéc,  présentant  dos  mouvements  d'ondiilalioii,  d'al- 
longemi'iil  etjde^rnccouriissomcnl  du  cou  du  cysli(enp»e. 


' lig  too.  — Kuail  de  l'ni.  ^ A.  Tache  iu>ire  «h«  f«Rmeai.  — tt,  C.  Cot  «lu 
e;itic«r^uc.  — E.  Vaitaeam  de  la  vu*  |>ar  lr«a*{>ar«Me. 

Celle  disposition  permettra  de  distinguer  cel  entuzoaii’e 
de  réchinocoque  (OcacheidO,  des  filaires  (Nordmaimi,  des 
monoslonies  et  des  dislomes  qui  n’ont  été  jusqu’ici  obser- 
vés ipte  sur  le  cadavre. 

Thérnprutviuc.  — Les  vésicatoires  placés  autour  de 
l'oHnle  cl  pansés  avec  le  calomel  cl  la  sanlonine,  à la  dose 
de  3 à 5 centigrammes  chacun  (Alessi),  ne  sont  que  des 
movi'ns  pallialifs. 

Au  délml,  on  devra  enlever  h-  cyslicenjne  par  une  petite 
incision  de  la  sclérolh|ue.  Le  malade  étant  placé  devant 
lin  ophlhalmoscopc  fixe,  une  ponction  sera  faite  sur  la 
sclérotique  à un  denii-cenlimélre  en  arriére  du  bord  de  la 
cornée,  et  l’on  ira  saisir  avec  une  pince  à griffes  à pupille 
artiftriollc  la  léle  du  cyslicer<|uc,  en  cmpiélaiU  même  sur 
le  tissu  où  elle  cal  implantée.  I*ar  ce  Iraiteiiienl  on  pourra 
sauver  la  vue. 

.Si  des  désordres  existent  dans  l’œil,  on  n'opérera  re- 
pemlant  pas.  S'il  survenait  une  clioroldilo  ù l'autre  œil,  il 
vmidratl  mieux  opérer.  En  règle  générale,  du  reste,  il  ne 
faut  |Kis  laisser  des  cntoxoaircs  vivants  dans  le  corps  de 
riiommc. 

<'1KTI¥E.  La  cystite  est  l'inflammation  de  la  vessie. 
Elle  existe  à l’étal oij/u cl cAro/n'qwe;  ù l’étal  aigu,  il  y en  a 
plusieurs  espèces,  — la  cyfiitu  généralisée  et  la  eijsiitr 
tin  co/,  la  rystite  canthni'idienne. 

I.  Cystite  niyité  généralisée.  — L inlliiinmntion  de  la 
ve^sle  siège  d’abord  sur  la  muqueuse  où  elle  détermine  de 
la  congestion,  de  la  vascularisation,  des  exulcéi-alions  et. 
-à  un  degré  plus  avancé,  quelquefois  des  abcès  qui  se  for- 
ment sous  la  muqueuse  et  la  décollent  de  lu  couche  muscu- 
laire (Ruysb). 

I Une  phlegmasie  de  la  ves.sie  s'accompagne  quelquefois 
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dt*  phlegmons  ou  d’abri  périT^icaux  el  de  phlébite  deu 
veines  vésituiles.  Elle  »e  termine  par  résolution,  par  pro- 
pagation de  rinnammatiun  aux  uretères  et  aux  reins,  par 
le  pasMige  ù l'état  clironique  et  par  des  induralioiia  de  In 
tuni(|iie  musculeuse. 

C’est  souvent  après  une  cystite  aigue  généralisée  que 
les  vessies  deviennent  des  vessies  à loges  ou  des  vessies  à 
colonnes. 

I nc  douleur  extrêmement  vive  s'irradiant  à l’hypogas* 
Ire,  au  piTinée  et  à la  région  des  reins,  les  besoins  fré- 
quents d'uriner,  la  diniculté  de  la  iiiiclion,  l'expulsion  re- 
flétée après  dt  longs  cfliMts  d’urine  rougi‘âtre,  chargée 
de  mucus  clair,  lilaut  (IbTquerel),  quelquefois  de  sang 
plus  ou  rnoiiiH  pur,  la  distension  de  la  vessie  et  la  saillie 
d'mie  tumeur  douloureuse  :m  toucher,  au-dessus  du  pubis, 
le  téiieMiio  rectal,  l'augmeiUalion  incessante  de  douleurs 
des  reins,  la  fièvre,  caractérisent  1a  cystite  uigiié. 

Ce  hoquet,  l'ngilation,  le  délire,  les  sueurs  visqueuses, 
ayant  Todeur  urlneuse,  et  la  sécheresse  de  la  langue  sont 
des  signes  de  rétention  d'urine  dans  les  reins,  de  la  ré- 
sorption des  produits  constituaiil  Turine  ; lu  prolongation 
de  cet  état  colralr.c  un  refroidissement  général  et  la  mort. 

La  résolution  de  In  cystite  s'annonce  par  rexpubion  do 
l'urine,  en  même  temps  qu'une  diminution  delà  douleur. 

La  suppuration  de  la  vessie  se  l'econnail  par  un  dépêt 
de  pus  véritable  dans  l'urinu.  Au  début,  lorsqu'il  y a des 
érosions  a la  muqueuse,  ou  au  moment  où  l'inflammation 
semble  entrer  on  voie  de  résolution,  quand  le  pus  s'est 
formé  entre  la  muqueuse  et  la  couche  musculaire,  les  ma- 
lades urinent  du  pus  en  aljondaoce. 

l.orsque  dans  le  cours  d'une  cystite  on  soupçonne  qu'il 
va  se  former  du  pus,  on  explorera  la  vessie  en  introdui- 
sant le  doigt  dans  le  rectum  : une  tumeur  molle,  saillante, 
au-dessus  de  la  prostate,  doit  faire  craindre  un  alicés  de 
la  vessie.  Dans  les  autres  points  de  la  vessie,  il  est  plus 
dinicile  de  diagnostiquer  un  abcès;  mais  quand  un  œdème 
survient  à la  paroi  abdominale,  au-dessus  du  pubis, 
quand  lu  peau  rougit,  il  est  probable  qu'un  abcès  se  forme 
autour  ou  dans  l'épaisseur  du  sommet  de  la  vessie,  et  si 
des  adhérences  s'ètabliâ>ent  l’abcès  viendra  se  faire  jour 
au  dehors  à la  rt-gion  liypogastrique. 

Qiicl  que  soit  le  point  où  se  développe  un  abcès,  autour 
de  la  vessie  ou  dan<  l’épaisseur  de  la  couche  musculeuse, 
le  pus  passe  dans  le  recluiu,  le  vagin,  l'utérus,  ou  le  tissu 
cellulaire,  i’infillration  uiineusc,  dans  ce  cas,  se  mon- 
trera, ou  bien  au  périnée,  ou  bien  ù rhv*poga9tre.  Si 
l'abcès  s'est  ouvert  dans  le  péHtoine,  il  y aura  péritonite 
subaiguê  et  mort. 

La  tiolencede  rindammution  de  la  vessie  entraîne  par- 
fois la  gangrène  ; dos  eschares  et  des  perforations  se  for- 
ment et  il  y a un  épanchement  d'urine  qui  se  répand  le 
plus  souvent  dans  la  cavité  al>domiuitle. 

Les  phlébites,  les  pyélites  et  les  néphrites  consécutive.^ 
à la  cystite,  passent  le  plus  souvent  inapervues  ; ou  les  re- 
coimaU  seulement  quand  la  maladie  a duré  un  fteu  de 
temps, 

Les  indurations  lonslatécs  par  le  loucher  rectal, 
riedémedu  périnée,  doivent  faiiv  soupçonner  une  phlé- 
bite des  veines  vésicales,  la  persistance  des  symptémes 
généraux  après  un  amendement  des  syinplémcs  locaux  de 
la  cystite  et  des  douleurs  de  rein  indiquent  une  pyélilc 
ou  une  néphrite.  V.  Infection  ürinklsv. 

t'D  refroidissement,  un  excès  de  table,  des  boissons 
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excilanies  chez  des  individus  mal  disposés,  une  rétention 
d'urine  volontaire  l’Iktyer)  ou  une  action  cbinirgicale,  ht 
compression  de  la  vessie  pur  la  tète  du  fœtus  pendant 
l’accourbement,  la  propagation  d'nne  inflammation  des 
oi^anes  voisins  do  la  vessie  (Cboparl),  la  présence  d'un 
corps  étranger,  de  calcul»  et  même  de  graviei*s  dans  la 
vessie,  sont  les  causes  ordinaires  de  la  cystite. 

•Thêm\miiv{ue.  — .\u  début,  on  appliquera  des  sang- 
sues à l'nnu»  ou  au  périnée  et  même  sur  l’hypogasiie.  de 
grands  bains  ou  des  bains  de  siège  seront  pris  deux  fois 
par  jour  ; — on  administrera  des  lavement»  émollients 
liédes  trois  fois  par  jour  et  l’on  y adjoindra  dix  gouttes 
de  huidannm,  pour  calmer  1rs  douleur»;  — des  cala- 
plasnies  et  des  lotions  arec  le  luudanum  pur  seront  uftpli- 
qués  sur  l'hypogastre. 

Un  prescrira  le  repos  absolu  au  lit,  la  diète  nh.soliie,  les 
boissons  prises  en  petite  quantité  et  chaudes,  des  potions 
avec  10  à 2U  centigrammes  d'extrait  d'opium  (Sœiimic- 

ring). 

On  sondera  les  malades  avec  une  sonde  métallique, 
mais  il  ne  sera  pas  nécessaire  de  presser  sur  la  vessie 
pour  la  vider  entièrement;  il  est  préférable  de  recourir 
plus  souvent  à ce.calhèlérismo.  ('omme  cebii-cl  est  très- 
douloureux,  on  enduira  la  sonde  d'une  pommade  : 

Abmcc 3(t  cniBiinec. 

Ettnit  tw}I*(ioi»o . • * tU  à 3U  erntijerusuM». 

On  n'enlèvera  pas  les  corps  étrangers  qui  ont  occa- 
sionné la  cystite  aigué,  on  calmera  d’abord  rinflammalion  ; 
il  est  démontré  que  les  cystites  symptomatiques  peuvent 
être  complètement  guéries  après  avoir  acquis  une  gravité 
redoutable.  Les  injections  d'eau  tiède  dans  la  vessie  [K)ur- 
ront  être  employées  dan»  ce  cas.  La  potion  de  Choparl 
(V.  Cystite  ciironioi'B)  convient  seulement  dans  la  cystite 
aigue  de  médiocre  inlen.*'ilé. 

On  ouvre  quelquefois  involontairement  lus  abcès  de  la 
vessie  en  sondant  les  malades;  mais  il  est  périlletu  de 
tenter  l'ouverture  d’un  abcès  pèrivésical  par  le  rectum,  à 
moins  qu’il  n'y  ail  une  tumeur  bien  formée  et  saillante 
dans  la  cavité  de  cet  organe.  Si  l'abcès  prédomine  uu* 
de.ssus  du  pubis  ou  au  périnée,  il  arrive  vite  à lu  suppu- 
ration. On  incisera  sur  le  point  culminant  de  lu  rougeur 
en  coupant  les  tissus  couche  par  courbe.  On  débridera 
dans  tous  les  points  et  largement,  s'il  survient  une  infll- 
Iralion  urineuse. 

Le  traitement  des  cystites  doit  être  rigoureusement  fait, 
et  tout  excès  doit  être  évité  au  moins  pendant  six  moi.'i,  de 
la  sorte  on  se  met  en  garde  contre  le  passage  à l'état  chro- 
nique et  les  récidive». 

II.  CystiU'  <iu  coi. — La profiagation  d’une  inflaiiimulion 
de  la  muqueuse,  de  ruréthre  cl  de  la  prostate,  l'usage 
des  injections  irritantes,  les  excès  du  colt,  les  manomvrcs 
de  la  lithütritie  et  les  causes  de  la  cystite  généralisée  font 
<iéveIop|>er  la  cy^tile  du  col. 

Des  envies  fréquentes  d'uriner,  la  rétention  d'urine, 
les  urines  rendues  peu  à peu  et  troubles,  le»  douleurs  au 
périnée,  le  ténesme  rectal,  .souvent  la  lièvre  précédée  de 
frissons,  et  plus  laj-d  les  signes  de  la  cystite  généralisée, 
lorsque  l'inflammation  s'étend,  font  reconnaître  In  cy.slite 
du  cul. 

Le  cathétérisme  est  extrêmement  douloureux  dan»  Ih 
cystite  du  coi. 

Ün  ne  confondra  pas  la  cystite  du  col  avec  le  &pa.Nme  de 
celle  partie;  dans  celui-ci,  le  cathétérisme  n'esl  pa»  dou- 
luuR'UX,  et  le  spasme  cède  en  général  au  premier  bain 

Les  inflammation»  du  col  sont  sujettes  fc  rechutes  et  h 
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réciJivos;  ollos  son!  l’origine  la  plus  fi  éi|ueme  des  hyper- 
Irophies  parlielles  ou  g«-iiérales  de  la  proslate,  el  de  l’iiy- 
|>crtropl>ie  di*  la  vessie. 

Cher  les  fcmmi;s,  il  y a des  cystites  du  col  qui  sont  dues 
à la  propagation  d’une  unMlirile  Ideniiorrhagique  ou  clian- 
creuse,  ou  siiiipleiiient  causées  par  des  polypes  de 
rurèthre  et  du  col;  à cliaque  époqui*  menstruelle  les  ma- 
lades ont  des  réciilives. 

Théi  tiikiutique.  — Si  la  cystite  du  col  vient  après  une 
uuêthrite,  ou  prescrira  d'abord  de  cesser  le  ti-aiteiueut  de 
la  blennorrhagie  et  l'on  administrera  «le  grands  bains;  les 
potions  opiacées  que  l'on  donne  dans  les  cystites  seront 
administrées.  Ou  donnera  des  quarts  de  lavtmient  avec 
dix  gouttes  de  laudanum  (Caiidmont),  des  cataplasmes  se- 
ront maintenus  sur  l’hypogastre.  I.a  maladie,  au  début, 
cédera  à ce  traitement,  bien  qu’il  y ait  déjà  rétention 
d’urine.  — Dans  les  cystites  du  col  qui  .semblent  avoir  été 
provo<|uécs  par  la  consommation  de  bière,  ou  administrera 
du  vin  de  Bordeaux  j)ar  petits  verres  (.\nsiaux),  ou  un 
petit  verre  d’eau -de-vie  ou  de  rhum  (pratique  belge). 

On  sondera  les  malades  si  la  rétention  s’établit  malgré 
tous  ces  moyens. 

Pour  sonder,  on  se  servira  d’une  soude  de  gomme 
courbe,  conique  à olive,  et,  à défaut  de  celle-ci,  d’une 
sonde  de  métal  à grande  courbure.  Ou  la  poussera  jus- 
(pi’au  col  où  elle  sera  arrêtée  par  une  contraction  spasmo- 
dique; on  ne  forcera  pas;  quelques  minutes  après,  le  col 
s’ouvrira  et  la  sonde  pénétrera  dans  la  vessie  (l.allemand). 
Chez  ces  malades,  il  ne  faut  pas  laisser  de  sondes  à de- 
meure. 

toutes  les  fois  qu’il  sera  démoutré  que  les  accidents 
vont  en  augmentant,  on  aura  iiiiniédiatemenl  recoui's  à 
une  application  de  quinze  sangsues  au  périnée. 

.Même  pendant  la  convale.scence  d’une  cystite  du  col,  le 
régime  sera  Irès-sévêre,  et  l’iisage  journalier  des  bains 
sera  longtemps  prolongé. 

Chez  les  femmes,  on  doit  administrer  des  injections 
chaudes  dans  le  vagin  et  faire  au  besoin  des  injections 
d’eau  de  goudron  tiède  dans  l’uréthrc  tous  les  jours. 

C;ra'iic  cnniliaridirnnr . Chez  les  individus  qui  .sont 
soumis  à l’application  de  larges  vésicatoires  ou  ipii  ont 
pris  à l’intérieur  des  préparations  de  canüiarides,  ou  chez 
les  ouvriers  qui  travaillent  à la  confection  des  toiles  vési- 
cantes,  une  inilammalion  spéciale  de  la  vessie  peut  .se 
montrer  (Morel-Lavallée).  La  muqueuse  est  toute  rouge, 
boiirsoullée,  tomentense,  tapissée  de  fau.s.ses  membranes, 
d’épais-seur  variable,  assez  facile  à décoller,  et  l’urine 
contient  parfois  un  dépêt  d’albumine  et  de  fibrine. 

Au  début  de  la  cystite  canthai  idienne  il  y a douleur  à 
la  verge  pendant  la  miction,  puis  apparaissent  les  éprein 
tes,  les  douleurs  et  la  fièvre  de  la  cystite  aiguë  généra- 
lisée, avec  cette  particularité  que  l’on  trouve  dans  l’urine 
des  fausses  membranes  plus  ou  moins  épaisses  et  plus  ou 
moins  enroidées  sur  elles-mêmes,  et  qui  restent  quelque 
fois  engagées  dans  le  canal. 

La  rétention  d’urine,  rare  dans  la  cystite  canthari- 
dienne,  ne  dure  pas  plus  d’un  jour,  el  n’a  rien  de  grave. 

Il  n’a  été  observé  qu’un  seid  cas  de  mort  par  suite  de 
cystite  cantharidienne  (Vidal,  de  Cassis). 

L’expulsion  de  fausses  membranes  el  l’cxistcncc  d’un 
vésicatoire  appliqué  depuis  peu  établissent  le  diagnostic 
de  la  cystite  cantharidienne. 

Thérui>eutiijue.  — Le  camphre  en  poudre  surl’cmplétre 
à vésicatoire  ne  prévient  pas  inévitablement  l’absorption 
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des  cantharides  (.Morel-Lavallée).  Le  seul  moyeu  de  pré- 
venir la  cystite  cantharidienne  consiste  à ne  laisser  le> 
véshaloires  eu  place  que  six  à huit  heures,  el  à les  rem- 
placer par  un  cataplasme  [Ktur  achever  le  décollenn.mt  de 
l’épiderme. 

La  tisane  diurétique  de  chiendent,  la  tisane  île  bour- 
geons de  sapin  et  d'eau  di?  goudron  devront  être  adiniiiis- 
Irées  dès  le  début  de  riullammatiou;  — on  aura  recours 
aux  grands  bains  et  aux  cataplasmes  tenus  en  permanence 
sur  l'bv|M)gaslre.  — On  donnera  une  potion  avec  10  cen- 
tigrammes d’extrait  d’opium.  V.  pour  les  formules  (iv.sTlTE 
ClinOMULE. 

Le  bicarbonate  de  soutle  à rintérieur  à la  do-  r'  de  1 à 
2 gi  ammes  e.st  d’tm  bon  usage. 

On  aura  soin  de  laver  avec  la  i)lus  grande  attention  les 
plaies  des  vésicatoires  cl  d’enlever  même  le  vésicatoiie 
dès  l’apparition  des  douleui’s  dans  l’émission  des  urines. 

Si  la  cystite  augmente  d’intensité,  on  aura  recours  au 
traitement  de  la  cy.stite  aiguë.  ‘ 

chronique.  L’inflammation  chronique  de  la 
vessie  est  caractérisée  par  des  plaques  rouges  violacées, 
formées  par  les  réseaux  ca|iillaires  iiÿectés,  par  des  |)elils 
épanchements  sanguins,  puis  par  des  uicérations  grisùtres 
recouvertes  ou  non  de  fausses  membranes  pulpeuses  el 
(pielquefois  de  dépêls  calcaires  ; la  muqueu.se  vésicale  est 
parfois  entièrement  tapissée  par  une  pseudo-membrane 
(Civiale).  Kntre  la  couche  musculeuse  el  la  couche  mu- 
queuse il  y a quelquefois  des  foyei-s  purulents,  et  ceux-ci, 
ouverts  du  côté  de  la  vessie,  peuvent  s’ouvrlr  encore  dans 
une  cavité  voisine,  el  produire  des  fistules  el  des  infiltra- 
tions urineuse.s. 

L’hypertrophie  de  la  couche  musculeuse  di'  l.i  vessie,  la 
formation  de  loges  par  hernie  de  la  muqueuse  à Iraveis  les 
libres  mu.sculaires  de  la  vessie,  sont  quelquefois  la  con>^é- 
quence  de  la  cystite  chronique. 

La  cystite  chroniqtie  s’établit  après  une  cystite  aiguë, 
après  des  rétentions  d’urine  succes.sivcs,  après  b*  séjour 
de  calculs,  «le  graviers  ou  de  corps  étrangers  et  de  sonde- 
dans  la  vessie,  après  la  propagation  d’une  iiiflaimnation 
chronique  de  la  prostate,  de  chancres  mous,  ou  à la  suite 
du  développement  des  fungus  d(‘  la  vessie. 

Des  douleurs  iulermillenles  au  périnée  l^t  à l’hypo- 
gastre,  desépreintes  avant  d’uriner  et  se  prolongeant  après 
la  miction,  caractérisent  la  cystite  chronique. 

Lorsqu’il  y a une  secrétion  de  glaires  par  la  muqueuse 
atteinte  d’ulcérations  superficielles,  les  envies  d’uriner  sont 
fréquentes,  lu  miction  se  fait  en  plusieurs  fois  cl  par  petite 
quantité,  des  flocons  glaireux  sont  rejetés  et  l'urine  coule 
alors  par  jet.  Puis,  lorsque  le  malade  a cessé  d’uriuer,  les 
douleurs  persistent  el  il  y a des  épreintes  qui  durent  plus 
ou  moins  longtemps.  L’urine  rendue  par  les  malades  est 
trouble,  alcaline,  el  laisse  déposer  un  mucus  filant,  dans 
lequel  le  microscope  ne  révèle  pas  de  véritable  pus,  (Ici 
état  a été  désigné  sous  le  nom  de  enUin  he  vèsicuf  ou  cys- 
tite chronique  avec  dépêt  muqueux. 

.8’il  y a des  ulcérations  el  des  petits  abcès  dans  l’épais- 
seur de  la  minpie\ise  vésicale,  les  douleurs  sont  continues 
el  redoublent  au  moment  de  l’émission  des  urines  qui 
coulent  par  regoi'gemenl  ou  involontairement,  ce  qui  lient 
à une  hypertrophie  du  corps  de  la  vessie  ou  du  col,  avec 
perle  de  la  contractilité  des  libres  musculaires.  Les  dou- 
leurs sont  très-fortes,  surtout  après  l’émission  des  urines. 
Cependant  il  est  des  malades  atteints  de  cystite  qui  rendent 
des  urines  purulentes  sans  souffrir. 

Dans  la  c.ijsliU:  r.hrnni'fHf-  proprement  dite , rurme  est 
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nlcaliiH*  el  eontii'Dl  du  plL^  au  moment  de  l'éinii^ion,  et  le 
ll«''(N^t  )turulcn(  SC  transforme  sous  rurliou  de  riunmo- 
maque  en  un  iiquidc  (îlaul  et  trauspareni . t'.e  même  liquide 
exi$.te  lorsque  ruHiie  n sêjouruc  dans  im  vase  à Tair,  parce 
que  le  sons-cai'bonale  d'ammoniaque  de  l'uriue  a réagi  sur 
le  pus. 

Il  est  rare  que  le  pus  soit  teinté  de  sang  dans  la  cystite 
chronique  simple  sans  ulcération. 

Dans  toutes  les  cystites  chroniipies  ruriue  devicMil  alca- 
line  et  prédis|)OSe  aux  vulculs  plinspliatique<>,  avec  dépdl 
de  graviers  sur  les  surfaces  ulcérées,  sur  les  fongosités  et 
les  fausses  membrane^. 

Le  calandic  vésical  ou  cystite  chronique  non  ulcéreuse 
ne  guérit  prestpie  jamais  [lk>yer);  il  est  suivi  de  fréquentes 
récidives. 

La  cystite  chronique  ulcéreuse  se  termine  par  la  mort, 
^oil  en  causant  la  gangrène  ou  des  |>ei'foralions  de  la  vessie 
(Pcrnis),  soit  en  occasionnant  nue  infection  urineiise  ou 
une  infection  puinde. 

Lne  cystite  chronique  peut  être  guérie  par  le  passage 
à rél.U  aigu. 

Elle  |H'ut  se  compliquer  de  rétention  d'urine,  et  dans 
quelques  cas  le  racornissement  de  la  vessie  s'opj>osanl  il 
la  dilatation  de  l’organe,  il  y a quelquefois  de  grandes 
inrerliludes  de  diagnostic.  {Civtalc.) 

Il  faut  toujours  s'enquérir  de  la  cause  i|iii  a délerininé 
I l rysli(4‘  chronique  ; il  faut  savoir  si  c’est  un  mauvais 
régime,  une  .'ilinienlation  excitantes  et  des  excès  qui  ont 
musé  la  ryslite  \ pour  cela,  il  faudra  interroger  les  nnteVé- 
denls;  — rechercher  si  un  corps  étranger  existe  dans  la 
ve*sie,  et  û cet  eflét  on  fera  l'exploratiou  méthodique  du 
réservoir  urinaire  (V.  Caixiils  vé.su:ai'\);  on  recherchera 
éguli-menl  s’il  y a im  rétrécissement  de  rurèlhre  et  des 
lilcimurriingies  dans  les  antécédents  thi  malade.  Le  callié- 
térisme  et  l’examen  du  jet  de  rurine  indiqueront  si  la 
cystite  est  due  à une  stagnation  d’urine  dans  lu  vessie, 
consi'cutive  à une  paralysie  de  l'organc  ou  à une  lésion  du 
col  vésical. 

l ue  urine  chargée  de  pus,  rendue  sans  douleur  et  sans 
qu’il  y ait  eu  des  signes  antérieurs  de  cystite,  indique  une 
néphrite  et  une  pyélitc,  et  doit  faire  rejeter  le  diagnostic 
de  cystite. 

I^hez  la  femme,  en  dehors  de  l'écmilemenl  purulent  ou 
mucO'puruleiil,  la  ryslite  chroniqui*  est  reconnaissable  pur 
les  douleurs  pondant  la  mtclion,  et  quelquefois  par  une 
douleur  occasionnée  pondant  le  toucher  vaginal. 

La  cystite  tlironiqiiu  chez  les  femmes  a des  exacer- 
bations à cimque  époque  menstruelle.  Iloycr,  A.  Guérin, 
Laugier.) 

ThèmijeHii/fuc . — La  cystite  clirouique  qui  coexiste  avec 
une  aHieclion  dartreuse,  arthritique  ou  rhumalismule,  .sera 
traitée  par  les  moyens  généraux  cinpioyi»  contre  ce»  dia> 
ihése.s,  mais  il  taudra  y joindre  un  irailement  local,  véri- 
labloinonl  efllimc. 

Les  mulado.i  doivent  être  soumis  à un«‘  hygiène  extrê- 
mement sévéïe,  telle  que  la  privc*i(ioii  de  buissons  et  de 
mets  excitanl:^,  l’interdiction  du  coït,  de»  veilles  cl  des 
marches  trop  piolongée-^.  Ce  n’est  qu  à ce  prix  qu'ou  évite 
les  nîchulcs  cl  les  récidives  trop  fréquentes  des  cystites 
clirooô|Uos. 

On  extrnini  !•'»  calculs  et  les  corps  éti'ungers  de  ta  vessie 
le  plus  vite  pusi^ilile  jiar  la  iilhotrilic  ou  par  la  taille.  On 
ne  se  pressera  q'ie  quand  la  ryslite  mensice  de  passer  a 
l'étal  aigu.  Si  elle  était  transformée,  on  cuUiieruil  d’abord 
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l’inflammation  et  l'on  ferait  ensuite  la  taille  de  préférence 
à la  lithotrilie. 

L'application  rigoureuse  du  traitement  de  la  cystite  aigué 
prévient  le  passage  k l’étal  chrouique  ; mais  lorsque  la 
cystite  chronique  est  établie,  on  ahaudoimera  le  Irailement 
(le  la  cystite  aigué  pour  employer  les  révulsifs  cutanés, 
tels  que  les  vésicatoires  volants  à i’Iiypogastre.  Il  n'y  a pas 
à ciitiodre  le  développement  d’une  cysliUf  caiitharidienne, 
car  ce  poun*a  être  l’occasion  de  la  guérison  de  la  cystite 
chronique  (Uroussais).  On  pourrait  appliquer,  du  rx'Sie, 
des  vésicatoires  à l'aide  de  l’aininoniaque.  •—  ôn  fera  sur 
rin|iogastre  elle  périnée  riipplicalion  de  la  poix  de  Bour- 
gogne, ou  les  frictions  avec  l'huile  de  croton  liglium  pur, 
on  avec  la  pommade  stibiée  : 

i-.in^tu|iM  iioriijiyntv.  i ^lAiniiic». 

li  i)i. 

(Pommade  d'AiUenrielh.) 

Trois  ou  quatre  fois  par  jour,  jusqu'à  ce  qu'on  ait  obtenu 
une  éniplion  abondante  de  pustules. 

iMs  cataplasme.s  laudanisés  seront  tenus  sur  l’hypo- 
go-xire  ; on  adininiNtrera  des  demi -lavements  avec  dix 
gouttes  de  laudanum.  On  fera  des  injections  vésicales 
émollientes  avec  l’eaii  tiède,  mais  les  introductions  de  la 
sonde  étant  queiquefuis  douloureiist's.  ce  moyen  ne  sera 
appliqué  que  quand  ou  aura  calmé  l'irritation  du  col  de  la 
vessie. 

Ou  adjoindra  à ce  traitement  local  des  grands  bains 
tous  les  jours  ou  lou.s  les  deux  jours.  On  administrera 
à l’intérieur  des  potions  avec  l'opium  10  à 15  centi- 
grammes dans  un  jnlep  de  125  gramme*:.  On  donnera 
des  b>u'iiMH9  éfi/Aumô/ms  et  diurHi*itiet  abondantes,  l’cnu 
#/e  ^'o«//rj'èri7/c  (jui  agit  romnie  modilirateur  de  Turinc  et 
de  lu  mmpieuse  vésicale,  et  comme  diurétique,  enfin  les 
tisanes  de  r/iiVm/cnf.  du  btmi'ifcoHs  de  supin  : 

l'âii jjOO  etBinii"**. 

H..iirL-«-on>  .k  h{»» 10»  ' hI. 

Ou  la  tisane  de  tjoudrou  : 

(•«iiilron.  ta  emniBM*. 

Kaire  bouillir  dan-s  : 

F«ii lOUO  ifrontiM». 

(Kkord.) 

On  donnera  les  pilules  de  goudron  : 

10  i.l. 

Faire  des  pilules  de  30  centigrammes,  deux  par  jour. 
(IIôp.  de  Paris.) 

Ou  quatre  à six  c(i;isn/cs  de  par  jour. 

Ou  la  térêhmthtw  ruiie,  50  centigrammes  à 1 gramme 
par  jour  dans  une  potion. 

Ou  les  pilules  de  térébenthine  ; 


K F>*n>mr*. 

caleia^. q.  •. 


Faire  des  pilules  de  30  centigrammes,  de  six  u dix  par 
Jour. 

On  pourra  donner  le  Iuv4*mciit  de  lérélHMithinc,  15  gram- 
mes de  térébimtliim*  de  Venise  dans  150  grammes  d’eau 
en  lavement.  On  donnera  d’abord  deux  lavements  émol- 
lients et  le  lavement  avec  la  térébeuüiiue,  qui  sera  gardé 
une  heure. 

lA>rsque,  dans  le  cours  d’une  cystite  chronique,  une 
recrudescence  apparaît,  surtout  lorsqu'il  s'agit  d’une  cys- 
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Ole  conséiuliïc  an  séjour  il'un  corps  étranger,  oiidonnera 
la  fie  i'hofHii't  : 

lUiitni^  <ip  e»]-Abii \ 

<U'  Toln.  . . . J 

^jaii  «Ir*  ............YmCO  itt'UDim'-*. 

K«n  Jr  L'iiir  d onneur ( 

Alr  rkll  ivn.flr / 

Alrnwl  M(r«i|ii» iii 

Ui'iix  oiiilli‘r(‘fîs  par  jour.  Si  niaiades  ni*  pruv^’nt 
•^upporU'r  fellr  pülion,  ou  si  la  C)ülito  augmeiiti*  il  inU'U- 
on  doniKM-a  lo  lavement  : 

(ji|4ihn 25  «ntainii**. 

Jantir*  irirnf. n»  I . 

hAintil  d<i|>iiiii).  i mitivranmi^*. 

tlaM.  . • . . IW  BTMIUQH4. 

(lUcniiï.) 

Il  >f*ra  pardé  une  heure,  aj»rès  ipi’on  aura  donné  deux 
lavemenl'»  émollicnl.<.  — On  donnera  des  hoUsons  diuré- 
— on  aura  recours  aux  prnmU  baiits  el  aux 
iiijertions  émollientes. 

laorsque  lu  rystjlc  rhronique  aura  ré>isié  aux  moyens 
prérédents  combinés  avec  le  régime  sévère,  et  <lnnt  on 
aura  poursuivi  régulièrement  l’appliratinn,  on  aura  rerutirs 
aux  injections  dans  hi  vessie  tous  les  deux  jours  ou  même 
tous  les  joui‘s,  avec  l’eau  de  guudrou,  ou  l’eau  de  suie, 
ou  rinjcrlioD  suivante  : 


Hnnine  ■!«  empiiliu 15  itraiiimr*. 

li’*uf.  . If.  ». 

rAii  «le  Hia«s «rciame*. 

r.nn  JioIiUmy.  ...............  feO  hJ. 

OU  l’injection  : 

T<>r>^li»nliiioc  do  ■•rli'te tû  cniitiai**, 

Kuii  JîiiiilliS*.  250  iil. 

Ou  rinjectioD  dVfUi  de  </otWroa  : 

r«n 2M)  rietunie*. 

Loueur  d<  goudiun  de  (.iivcti.  . . * . . ]5  ii], 

Ou  l'injection  avec  rmii  fVpfije  <t/coo/iVe. 

Fmii  <1  iMiff* 1 tjtn<. 

Alenol '*0  ginmin»-*. 


Lorsque  la  cystite  chronique  esMrès-anrienne  el  qu’t  lie 
ii'esi  pas  la  complication  d'un  corps  étranger,  on  aiini 
rrcjuirs  aux  iujectioHfi  de  w//r»dr  fVm'fffiit  : 


'Emu  diiti(lr« Iâ>5  ST<iinnt<>«. 

.Vttralu  d'arvfol.  S,  5 à tO  iH>ut<sr«uii»^. 

(I.aliemand.) 


Ou  préparera  la  vessie  par  des  injections  d'eau  froide, 
ou  par  des  injections  d'eau  de  goudrou,  el  l’on  s<*  tiendra 
prêt  à traiter  énergiquement  la  cystite  aiguë  qui  pourrnil 
en  résulter.  Après  l'injection  caustique,  on  fera  des  injec- 
tions d'eau  froide.  Pour  les  vessies  A loge,  celle  précau- 
tion est  surtout  indiquée  (Civiale). 

L'ùrtyu/ion  rowfwuie  à l’eau  froide  dans  la  vessie  (J.  Cio* 
quel.,  & l'aide  d’une  sonde  à double  courant  ou  d’un  appa- 
reil pulvérisateur  de  Peau  (Foucher't.esl  un  moyen  auquel 
on  pourra  avoir  recours. 

On  traitera  ratléralion  de  la  santé  générale  par  les  fer- 
rugineux. les  préparations  de  quinquina,  et  l’on  enverra 
les  inahides  dans  les  pays  chauds  ou  au  moins  dans  les 
rlimals  tempérés;  ü est  constant  que  les  variations  do  lem- 
p^raliire  agissent  sur  la  vessie  et  produisent  des  exacerha- 
lions  journalières. 

Quand  il  n’y  a qu’une  cystite  chronique  avec  dépôts 
muqueux,  un  bon  régime,  les  diurétiques,  les  prt'parations 
de  goudron,  la  térébenthine  en  pUuIo.s  ou  en  lavcmenl.s 
sont  indiqués.  — I.es  révulsifs  cutanés  ne  sont  pas  tou- 
Jours  nécessaires,  — riiydrotbérapie  peut  avoir  ici  son 
utilité.  — l.es  compresses  d’eau  froide  sur  le  bas*venlre, 
les  lavenu'uU  d’eau  froide,  six  n huit  pur  jour,  le«  dou- 
ches d’eau  froide  sur  le  corps  (Haasc),  sont  des  moyens 
utiles  dans  les  cystites  qui  résistent  aux  autres  trailemenU. 


--  lx*s  moyens  violents  ne  peuvent  réussir  qu’en  produi- 
sant une  cystite  aiguë,  et  l’on  guérit  alors  h la  fois  la  cys- 
tite aigue  el  le  catarrlie  vésical. 

Quand  il  y a des  ulcérations  do  la  vessie  et  du  pus  dans 
l'urine,  les  révulsifs  cutanés,  les  injections  de  toule.v  sor- 
tes et  principalement  les  injections  froides  et  les  injections 
de  nitrate  d'argent  sont  bons  à m«‘l(ro  en  usage,  mais 
seulement  aprC's  avoir  essayé  pendaut  quelque  temps  les 
autres  injections. 

Toutes  les  cystites  chroniques  symptomatiques  réclament 
l'extraction  du  corps  étranger  qui  les  cause  cl  ensuite  le 
traitement  de  la  cystite  chronique.  V.  Cxi.axs  i(É.SAr\, 
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pitudre  ritfrohhisMutc  diuivtûfUi*. 


h>iidit>  J*  RiiiiB«aTe. 

— dr  ri'BltaM,  . 
Si*l  di*  uilr».  . 
<4t<M|>hr«. 

M«  r»  *1**  Iflît. 

■ «irrr 


■«  1 

2 «ii'i*iitriuu(n«-*. 

fO  i{Tamiiv«. 
iO  id. 


i^èlez.  Trois  doses  semblables  par  jour  dans  300  graiii- 
iiies  d'eau,  ('réparation  trés-coniiijode  pour  les  personnes 
qui  voyagent  el  qui  sont  atteintes  de  pblegmasie  .aigue 
des  voies  urinaires  □.  (Ane.  form.) 


Poiidrf  coufre  la  l'ystitr. 


Atun 15  <*riilicnin)HH>«. 

Si*««r»  id. 

«•ufflini*  •ral)ù|iir.  50  id. 

Cremlre  cette  poudre  en  trois  fois  en  un  jour  Q. 

(Valleix.) 

Ittjt'fth»  .séffufiie, 

■ •l'iilB)  I d«’'rtRr*inm«‘< 

Oi>ain>*  t.*»  çrtMtMn. 

Fuites  dissoudre  duus  ; 

Knii  <'l•lau•ln^ 500  srumptr», 

(duériD)  Q. 

InjMion  opfocéc  m»jj>Arée. 

CBBpbm. .5  (WisMniiiMM. 

Etirnil  iT»!""* 3 rvi.tiuramm^* 

JsiKii*  «l’ciif  . I»*  !, 

E«ii 201)  Rr.YinflM'i. 


a- 

Certaines  entur  minà'nhs  améliorent  beaucoup  la  ev.s- 
lite  chronique,  surtout  celle  qui  est  rausée  parla  gravelle. 
— Ce  sont  les  eaux  de  FicAy  (source  des  t.éleslins); 
j’eau  de  row/j*c.rni7/e  en  France  el  l'eau  d'KerVm,  sur 
les  bonis  du  lac  de  («enève,  de  Vittid,  de  VnuQues,  d'F.ms, 
de  .SfMnf-.Srtwreur.  — On  vante  l'eau  et  les  liains  de 
Pfeffer»  on  Suisse.  Celle  eau  est  sans  odeur  ni  saveur  à 
30"  IL;  on  reste  dans  un  bain  doiue  et  dix-lmit  heure.s, 
ce  qui  prodtiit  une  érupliun  ruianée  semhhihle  jvcfdlequc 
font  naître  les  eaux  de  Louesche. 


CY.HTorÈLR.  (Hernie  de  i.\  ve.<.sie.)  Les  hernie.s  de 
la  vessie  tiennent  à un  développement  exagéré  de  l'oi'gane 
(Méry).  l ne  vessie  lâche  (l<o,;netta)  ou  paralystut,  une 
vessie  à loge,  peuvent  seules  faire  hernie  aux  régions  in- 
guinale,  crurale  et  périnéale. 

La  hernie  de  la  vessie  est  toujours  dépourvue  de  sac 
péritonéal. 

Une  cystocéle  forme  une  tumeur  molle,  fluctuante,  se 
vidant  par  une  pression  qui  dét«Tmine  en  même  temps 
des  envies  d'uriner,  puis  la  tumeur  .se  reproduit  quelques 
heures  après  qu'elle  a été  réduite.  l'Ius  lard,  la  vessh» 
adhéro  aux  lissm*  de  la  K>gio»  oô  elle  fait  hernie,  e|  lorsque 
la  tumeur  a coiilraclé  des  adhérences,  la  vessie  se  coin- 
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pose  alors  de  loges  cuumiuniqimiil  pnr  un  collet  plus  ou 
moins  rélrécK  qui  empêche  la  rêduclimi  de  la  tumeur. 

Il  y a «{uelquefois  irréductibilité  par  engouement.  Li 
lieniie  est  alors  tendue.  OiielqucroLs  elle  a une  consistance 
très-dure,  parce  qu’un  calcul  s’y  est  ronné  ^llartholin, 
Verdier,  l’oU). 

l ’ne  cyslocèle  peut  s’enflammer  et . s Virangler  (J. -L.  IV- 
lit),  de  façon  h simuler  un  éti’auglcmi'iit  herniaire,  mais 
les  vomis'iemcnts  arrivent  moins  vile  et  le  hoquet  les  pré- 
eiHle,  ce  qui  est  tout  le  eoniraire  dans  une  hernie  intes- 
tinale étranglée  (J.-L.  IVtit),  puis  il  y a par  le  fait  de 
rirrilalion  d’une  portion  de  la  vessie  une  rétention  d’urine. 

l’ne  hernie  intestinale  complique  assez  souvent  la  cys- 
locèle. L'intestin  a suivi  la  vessie. 

Thèntjit'ittttpu!.  — Toutes  les  fois  qu’on  pourra,  on  in- 
duira la  hernie,  on  on  la  mainllendra  avec  une  pelote 
creuse.  S’il  y a paralysie  de  lu  vessie,  on  «ondera  le  ma- 
lade réguUér«‘mcnl.  Tne  tumeur  irréiUiclihle  pourra  être 
ponctionnée  (.Morand).  Si  par  mégarde  on  a ouvert  la  ves- 
sie, on  n‘y  appliquera  pas  de  suture,  mieux  vaut  laisser 
s’établir  une  lUlule  urinaire  qu’on  traitera  ultérieurement; 
— la  tumeur  une  fois  ouverte,  on  appliquera  iim>  sonde  à 
demeure  dans  la  vessie. 

S'il  y a un  calcul  on  l’extraira,  et  s’il  reste  une  listule 
on  l’opérera  plus  tard. 

Enlever  la  portion  dilatée  de  la  vessie,  quami  niéme 
elle  cesserait  d«;  communiquer  avec  le  corps  de  l’organe 
(floux),  est  une  opération  périlleuse. 

C>«ic»eeie  Incvlnale.  On  reconnaît  une  rystocèle  in- 
guinale à son  sugfo,  à sa  situation  par  rap{>orl  au  cordon, 
chez  l’homme,  et  l’épine  du  pubis  chez  la  femme. 

On  ne  cuiifundra  pas  la  cyslocèle  avec  une  hernie,  parce 
qu’il  ii’y  a pas  de  gargouillement  après  la  réduction  de  la 
portion  herniée  de  la  vessie. 

Une  hydrocèle  congénitale  se  réduit  comme  une  cysto- 
rcle,  mais  la  cyslocèle  est  cxlrèmemenl  rare  dans  l'en- 
fance, cl  la  réduction  de  cette  dernière  tumeur  cause  un 
besoin  d'uriner,  l'ne  hydrocèle  enkystée  du  cordon  est 
toujours  tnobilo,  tandis  que  la  cyslocèle,  qui  ne  se  réduit 
plus,  est  immobile. 

L’hydrocèle  enkystée  n’a  pas  un  pédicule,  elle  fait  corps 
avec  le  cordon,  lundis  qu’au  contraire  la  cyslocèle  etl  pt*- 
diculée.  Ce  sont  les  antécédents  qui  einpéclieront  de  pren- 
dre une  cyslocèle  pour  un  bubon,  et  de  prendre  un  calcul 
enfeniié  dans  le  diverticule  de  la  ves.sie  pour  une  tumeur 
cancéreuse  du  cordon;  mais  il  faut  savoir  que  ce  dernier 
diagnostic  a toujours  oITerl  des  diniciillés. 

Si  <lann  une  hernie  inguinale,  après  avoir  fait  rentrer 
une  partit*  des  viscères,  il  reste  une  tumeur  qui  donne  lieu 
à des  envies  d’uriner  loisqu’on  la  compninc,  on  diagnos- 
tiquera une  hernie  de  la  vessie  compliquée  d’rnie  hernie 
intestinale. 

Thi-mpcatiqHc.  — On  appliquera  contre  la  cyslocèle 
inguinale  les  règles  générales  du  traitement  de  la  cysto- 
lèle 

Tant  que  la  tumeur  sera  rt'rduf tilde,  nn  cons<'illera  aux 
malades  de  se  coucher  toujours  sur  le  cflté  opposé  à la 
hernie  et  de  garder  soigneusement  leur  bandage  ; — une 
hernie  intestinale  étranglée  coïncidant  avec  une  cyslocèle, 
on  op^-rera  la  hernie,  et  si  une  tumeur  persiste  (Roux), 
avant  de  l'ouvrir,  il  faudra  s'assurer  si  elle  donne  des  en- 
vies d'uriner  quand  on  la  rontprime  ; — faites,  en  cas  de 
doute,  une  ponction  exploratrice  et  examinez  le  liquide. 
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Gardez-vous  loulefoi''  d'ouvrir  largement  et  surtout  de 
faire  une  suture. 

€';>«fo€elc  rramle.  La  plus  rare  entre  toutes  les  C}|S- 
lorèles  est  la  hernie  de  la  vessie  à Iravera  l'nniieaii  crural 
(Verdier).  Elle  se  reconnaît  aux  rarnclères  généraux  des 
cysiocèles  et  sera  traitée  comme  elles.  V.  Hrhme  ckü- 
RAI.E.  • 

|»erlaeale.  l il  seul  exemple  a été  vu  chez 
l’homme  (l*ipetH  le  jeune)  : ou  retrouvait  les  signes  d'une 
hernie  vésicale.  Deux  fois  cette  hernie  a été  vue  riiez  de« 
femmes  qui  étaient  enceintes  {.Méry,  Vej-dier’. 

Lu  réduclihililé  avec  besoin  il'uriner  immédiat,  d'iim* 
tumeur  molle,  située  nu  périnée,  sur  le  côté  du  hiilhe 
chez  riioniiiie,  ou  un  peu  eu  dehors  des  grandes  lèvres  et 
en  avant  de  l'anus  chez  la  femme,  inineur  née  après  un 
etforl  chez  l'homme  ou  pendant  une  grossesse  chez  une 
jeune  femme,  fait  soupçonner  une  hernie  périnéale  de  la 
vessie. 

ThrraiM'itlifiw.  — On  coinprlini  ra  sur  la  liimeur  avec 
un  bandage  à pelote  nn  peu  dure  (Pijielet  le  jeune).  Chez 
les  femme.s  enceintes,  une  coinprosioii  avec  des  bandt*s  de 
toile  et  une  pelote  de  linge  sera  régulièrement  maintenue 
sur  la  tumeur.  La  grosscs>c  terminée,  on  exercera,  s’il  est 
nécfssaire,  une  compression  avec  un  bandage  à ressort. 

C^Aloc^lr  voKlanlr.  La  procidence  de  la  vessie  dan.s 
le  vagin  est  commune  à la  pliipail  des  femmes  qui  ont  eu 
beaucoup  d’enfants  ou  qui  ont  un  abuissemoiit  de  ruléru.s. 

Entre  un  léger  abaissement  de  la  paroi  vésico-vngi- 
nnle  et  une  vérilalde  hernie  de  In  vessie,  il  y a bien  des 
degrés. 

C'est  en  génénd  è la  suite  dns  couches  que  la  cyslocèle 
vaginale  apparaît  (Sandifort,  Malgaigne).  Pour  qu’elle  sc 
produise,  il  faut  que  la  paroi  vaginale  antérieure  soit  hlrhe, 
que  la  vessie  se.  vide  lenlPincnt  (Rognetia),  et  qu’il  y ail 
une  paralysie  iiiroinpléte  de  cet  organe. 

l’ne  tumeur  innlie,  du  volume  d’un  OMif  au  plus,  snil- 
litnle  à la  vulve,  réductible  en  donniiiil  des  envies  d'uri- 
ner, augmentant  pendant  la  marche  d'après  les  fatigues, 
coïncidant  avec  des  tiraillements  dans  les  aines  et  des 
envies  fréquentes  d’uriner,  est  une  cystocéle  vaginale.  Le 
loucher  indique  le  volume  de  la  tumeur  et  apprend  s’il  y 
a en  même  lemi>s  chute  de  l’utéru?. 

II  y a souvent  hernie  inguinale  ou  crurale,  en  même 
temps  que  la  cyslocèle. 

l'ne  hernie  vaginale  existe  |>arrois  au-dessus  de  la  rys- 
tocéle. 

Quand  rantéversion  utérine  simule  une  hernie  de  la 
vessie,  le  toucher  faisant  constater  la  position  du  col  de 
ruiérus  (H.>rmeUra  d’éviter  l’erreur. 

l'n  kyste  séreux  du  vagin  est  irirduclible,  contrairement 
à ce  qu'on  observe  dans  la  cyslocèle. 

Il  est  très-rare  que  la  hernie  \agiiiale  de  la  vcs«e  gué- 
risse radicalement. 

Tkrrnpeutvitu*.  — On  fera  porter  une  ceinture  hypogas- 
trique aux  malades,  afin  de  dîniimierle  poids  des  viscères 
abdominaux  sur  la  vessie  (Mnigaignu). 

S’il  y a un  certain  degré  de  chute  de  ruiéru*.  on  fera 
porter  un  pessaire  de  caoutchouc  à air.  — De  fréquentes 
iigcctions  astringentes  et  toniques  seront  mises  eu  usage. 

On  tentera  l'autoplaslie  (Joborl)  : on  fera  deux  cautéri- 
sations transversales,  ou  deux  incisions  disuntoi  de  2 ceo- 
timélrcs,  et  l’on  réunira  les  surfaces  saignnnu**  par  dev 


Digitized  by  Google 


S52 


DART 


UART 


points  de  suture  enlortitléc  ou  de  suture  métallique.  On 
pourra  enlever  un  lambeau  transversal  de  la  muqueuse 
vaginale;  mais  celte  opération  sera  probablement  suivie 
d'une  n'cidive  et  nécessitera  une  série  d'opérations  consé- 
cutives, et  c’est  au  ebirurgien  de  décider  s’il  ne  vaut  pas 
mieux  s'en  tenir  aux  moyens  piUialifs,  suRlsants  du  re.ste 
dans  la  majorité  des  cas  pour  soulager  les  malade». 

C'ITNTOMABS  09IE  (Muller).  Tumeur  ruiii|>osée  de 
tissu  Ûbreux  ou  fibro-plastique  et  do  kystes.  V.  Aü£nome, 
r*ANCER. 

D 

DACRWADÉNrrK  ET  DA<  B100»TITE.  V,  Lai.KY- 

Ji.Kl  ( Ippard/). 

DACBIOLITBBS.  Y.  (UtCl’LS  t>E.s  CONDUITS^  UCHY> 
MAUX. 

DALTO\IMHK  ET  OALTOKIE^*,  V.  ACHRüMATOISlE. 

DAMÜtB  DE  SAIVT-«tJY  UU  DE  SAINT-WIIT. 

V.  Chûbèk. 

DAPDIVÉ.  Arbuste  de  la  fanulle  des  daphnacéo , 
dont  l’écorce  renferme  une  résine  Âct*e,  contenant  de  l'huile 
essentielle  vésîcaule,  de  la  daphnioe  et  des  matières  ex- 
tractives. 

La  thérapeutique  utilise  assez  .souvent  plusieurs  variétés 
de  ces  écorces  : 

i*  Le  Daphif  gnidium^  ou  garou,  ou  sawbffùi,  dont 
l'écorce  en  lamelle  trem{H'c  dans  du  vinaigre,  puis  main- 
tenue sur  la  peau,  produit  la  vésication  au  iKUit  de 
68  heures  et  qu'on  emploie  aussi  en  |K)udre  |>our 
faire  une  pommade  de  garou  destinée  à entretenir  les 
vésicatoires 

2®  Le  Iht}dtuf  meureum  ou  mrz/réouy  doué  des  mêmes 
propriétés  ; • 

S*  Le  Dafihiu-  tawnda  ou  /uMrêo/e,  ajanl  aussi  les 
mêmes  propriétés; 

6®  Enfin  le  ilupAm-  thytnrlra  ou  thynudêe,  dont  les 
feuilles  et  les  baies  sont  purgatives,  les  premières  à la 
dose  de  15  it  30  grammes,  et  les  secondes  à la  dose  de 
10  à 15  seulement.  •—  L’écorce  de  ce  dapbné,  trempée 
daus  du  vinaigre  et  mise  sur  la  peau,  s'emploie  aussi 
comme  vésicant  dans  les  campagnes.  On  en  fait  des  pois 
à cautère  et  di^  pommades.  — A l’intérieur,  et  à haute 
dose,  c’est  un  poison;  mais,  à petite  dose,  elle  a été  em- 
ployée contre  la  syphilis  et  conire  les  dartres  invé- 
térée» (^.  — Elle  se  dnime  alors  en  infu.sion,  5 grammes 
par  litre,  et  en  poudre,  3 û 25  centigramme^  par  Jour. 

DABTREli.  I.es  maladies  de  lu  {>eau  qui  dépendent 
d'une  diathèse  autre  que  la  syphilis,  la  scrofule,  le  rtiuma- 
tisme  ou  l’altération  du  sang  par  les  poisons  et  les  virus 
sont  des  dartres^. 

La  disposition  de  l'organismu  qui  favorise  l'appurition 
des  dartres  constitue  Vherpi  timr. 

Les  dartres  s’acquiérent  par  ru:»age  d’une  nourriture 
iusuflistaiite  ou  de  mauvaise  qualité,  et  par  l'excès  de  tra- 
vail, mais  elles  peuvent  être  héréditaires  et  transmissibles 
par  génération. 

Les  darlreux  engendrent  des  darlreux , et  cela  résulte  de 
l'altération  de  leur  principe  séminal. 

Pendant  la  jeunesse  les  dartres  occupent  la  peau,  mais 
par  suite  d'un  traitement  répercussif  ou  par  le  fait  seul 
des  changemcDis  organiques  0|>érés  par  l'âge  , elles  se 
portent  à i’intéricur,  sur  les  muqueuses,  et  engcndrcDt  les 


angines  et  les  bi'onchitcs  chroniques , l’emphysème , 
l'asthme,  la  gastralgie,  Iii  diarrliée,  la  dyspepsie,  le  flux 
vaginal  et  une  foule  de  maladies  chroniques. 

Sans  qu'il  soit  pos.Mhie  d'admoltre  un  virus  ou  vice  dar- 
lreux, ni  une  humeur  herpétique  impossible  à déterminer, 
il  faut  udmetire  qu'il  existe  chez  les  darlreux  une  disposi- 
tion particulière  à laquelle  sc  rapportent  les  maladies  de 
peau  qu’ils  présentent. 

Les  dartres  donniml  lieu  à des  éniptioiis  de  la  peau 
qui  oITrenl  des  caractères  anutomitpjcs  diiïérenis  selon 
leurs  espèces,  ainsi  elles  sont:  furfuraerru  V.  Pity- 
RI.A.SIS),  papri/eriwx  (V.  Lichb.n),  rèsiculnuêex  {W  Eczéma), 
pustulruites  (V.  iMmu^ü),  ntfWtmeuies  (V.  l^èOlilASis . 
et  tuitercuimses. 

Les  daiires  étant  le  ré>ullal  d'un  vire  organique  ou 
d’une  diathèse,  elles  constituent  un  étal  difficile  à guérir, 
n'ayant  en  général  pas  de  gravité  immédiate,  mais  ayant 
riiiiporlancc  des  maladies  qui  se  transmettent  par  héré- 
dité et  qui  )>euvcnl  se  métamorphoser  en  maladies  chru- 
uique.s  viscérales. 

Thrrnfttuiigw. — Il  faut  essayer  de  prévenir  le  déve- 
loppiuueot  des  dartres  soit  par  réloignemcnt  du  mariage 
de  toute  personne  avant  elle-même  des  dartres,  soit  par 
un  régime  végétal  et  lacté  avec  peu  de  poisson,  de  >iande 
noire  et  de  salaison. 

Ouand  les  dartres  existent  en  dehors  de  toute  syphilis, 
scrofule  ou  arthritis,  on  doit  leur  opposer  un  traitement 
local  et  général. 

Comme  Irailemenl  local,  on  devra  prescrire  les  bains 
.•simples  ou  gélatineux,  — les  bains  de  son  ou  de  fécule, 
— les  bains  alcalins,  — les  bains  sulfureux  et  les  bnin.s 
de  sublimé  5 à 10  grammes  par  bain;  — les  applications 
de  poudre  d’amidon,  — de  glycérolé  d'amidon,  ou  de 
glycérine  coup»'*e  avec  moitié  d’eau  ; — les  glycérolés  de 
caluniélas  (2  grammes  pour  30  grammes  de  glycérolé 
d'amidon),  de  précipité  rouge  (1  gramme  pour  30  gram- 
mes), — de  goudron  (5  à 20  grammes  pour  30  grammeâi  ; 
les  applications  de  toile  caoulchoulêe  fHebi'a);  et  les  pom- 
mades avec  les  même»  substances  employées  aux  mêmes 
dose». 

Comme  traitement  général,  il  sera  bon  d’employer  : 
les  tisanes  «unéres  de  houblon,  — de  centaurée,  — de 
funieterre,— - de  pensée  sauvage,  — de  gentiane  ; — l'in- 
fusion d'ortie  piquante,  15  grammes  par  litre  d'eau; 

Le  sirop  antiscorbutique,  IS.granimes  par  Jour;  — le 
sirop  de  raifort,'—  de  gentiane  eide  funieterre,  à la  même 
dose  ; — le  sirop  de  sulfure  de;  sodium,  30  grammes,  et 
d'arséniatc  de  soude,  15  à 30  grammes;  — l'arséniate  de 
soude,  5 à iü  milligrammes;  — un  régime  privé  d’exci- 
tants et  d'alcooliques,  cl  enfin  le»  eaux  minérales  qui  sont 
indiquées  plu»  loin. 


kohmil-aire  i>es  nAnTBE». 

Tùuuf  de  baphm;  meztreum. 

E^-arce  J>*  Oapiiii*  ni«/vreHin S et^(ui»«i 

Kailes  bouillir  dans  ; 

R«n. . 1500  Kr*KkUi«*. 

A tÜOil  id. 

Faite»  infuser  : 

BtrtM  de  nlgÜM,*.  ...........  lU  iri^uuDr». 

Passez.  — A prendre  j*ar  tasse  dans  la  joumée 

iThomson  > 
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Tf.vjw  Btidari^que. 

" GaMC  rijaÿ. . • . 30  RtAOIlOM. 

Fnile»  ilouillir  dans  un  lilre  et  demi  d’eau  jusqu'à  réduc* 
tion  à un  litre.  Ajoutez  à lu  lin  do  l'ébullition  : 

liaiikDe  Bi«x^rv«inB  'âO  cr«0««s. 

A prendre  quatre  verres  par  jour,  deux  le  malin  cl 
deux  le  soir  PH. 

Tisane  «n^^àcr/^é/^VyM<r. 

a«lM)f>«rrille.  60  i«l. 

tevrer  do  Ilsphor  RWMrviiin,.  .....  4 i>l. 

Sria«‘tiep*  iltf  vnritndra I . • , 

1 ••  * 

Failcs  infuser  dans  : 

Eau 1000  {rrafaOKa. 

Passez.  — A prendre  par  denii*Türre  cinq  fois  dans  lu 
jouiTiée.  (Gibcrt)  Q. 

Tisane  de  liaphne  mezet  enm  composée. 

Éconeiie  l)«{«line  m«(eTrum(boii  ^aiil).  10  |tr*Huiii>«. 

Tiff*  d«  donw-ani'iv 30  i<l. 

IXiinBC  do  honUtic &(l  i«i. 

Cou  eetninanf.  .............  3000  tJ. 

Faites  bouillir  jusqu’à  réduction  d’un  quart,  et  versez 
bouillant  sur: 

Rufiav  de  rèRliiMi  rotitwu 10  groiaoK'*. 

Passez.  — A prendre  une  demi-tasse  toutes  les  quatre 
heures  EJ. 

{Van  Mods.) 


Tisane  antip$t>riiine. 


ftu-iae  de  tterdea». 
Heci»e  ilr  [teticaee. 
l>ouce-eisère.  . . . 


I M 40  eraiBtm**. 
. 6 id. 


Faites  digérer  pendant  quatre  heures  dans  ; 

Cim  elittidf I<)00  grtnouH’*. 

Passez  et  ajoutez  : 

SiroR  d«  ■ial,  üO  »d. 

A prendre  en  cinq  fois,  par  la&se  dans  la  journée  [±]. 
Sirojt  de  Sfi/s^irct/fe. 


Kitrait  dr  «dMtwKÜlf 103  çraisnifs. 

E«fl  pure 300*)  id. 

S«KT»  bltar 4000  id. 

Faites  dissoudre  l’extrait  dans  l'eau  à la  chaleur  du  bain- 
marie;  filtrez  la  liqueur  chaude:  ajoutez-y  le  sucre,  et 
faites  un  sirop  par  simple  solution. 

Dose,  60  à l‘iO  grammes  par  joiirE). 


Sk'coction  de  lobélie  sypUiliivfue. 


R*cin«  df  lob^lM  Bvpfailititjw ISO  fraoBiiK**. 

Faites  bouillir  dans  : 

Cm 6000  ci-niBitM!*. 

r^dtteiina  «,  ..........  4i.HH>  id. 


Passez  et  édulcorez  au  goût  des  malades,  500  grammes 
ù 1000  g)*amiues  (3.  (Swédiaur.) 


Tisane.  (Tome  pyiamiVf<i/. 


Cr«rr«  d‘Am><‘  pyrMHtdal 100  irrmitaff. 

Ean. 3 litrt». 


Réduisez  à moitié.  Deux  à quatre  verres  par  jour,  dans 
les  affeclions  squameuses  [T]-  (Biett.) 


• Eau  oxygénée. 


Acide  oUr>k)ne  pur. 
Em 


S irrumsie*. 
lOUO  id. 


Mêlez.  Deux  ou  trois  verres,  lo  malin,  à jeun.  Sypltilis, 
dartres  H-  (Alyon.) 

fiOOCBOT  BT  OUPlil.  — 2*  édit. 


Tisane  diaphoréti’pte. 


Ccorc*  Laténuiiiv  d'omf .SO  srraraiHM. 

Rifint  d«  ptUfocf . 30  hI. 

E«a  q.  I. 


Pour  avoir  1500  grammes  de  colature,  qu’on  édulcore 
à volonté. 

125  à 150  grammes.  Deux  ou  trois  fois  dans  la  jour- 
née (3.  (Bréra.) 


Prd|Mirailonii  Iodées. 

l.’iVxfwre  de  p^ytamam  est  )>e.iucoup  moins  dangeix^ux 
que  Tiode  ; on  l’emploie  à des  doses  plus  élevées 
(10  centigrammes  à 5 grammes  p.ir  jour  en  potion  ou 
tisane)  fTl. 

l/»Wiirc  d'nmmonùtm  jouit  de  propriétés  semblables, 
mais  il  est  plus  excitant  (10  centigrammes  à 1 gramme  en 
tisane)  ("H. 

Viotiure  de  jdamb  participe  des  propriétés  de  Piodo  et 
de  celles  du  plomb;  peu  employé  à l’intérieur  (10  centi- 
grammes à 50  centigrammes),  il  est  plus  usité  à l’extérieur 
sons  forme  de  pommade,  à la  dose  de  2 à 3 grammes  pour 
30  grammes  d'axonge  [3- 

Viodure  de  zinc  jouit  des  mêmes  propi'iétés  que  l'iodure 
de  potassium,  mais  conserve  les  propriétés  irritantes  des 
sels  de  zinc 

Pommade  «wc  Tiodure  d'arsenk. 

lv.2ura  d'infuif |&  «futiBraniMf. 

Aio4i||« 3ô  franttun.  - 

.Méloz.  En  frictions  de  2 à A grammes,  dans  quelques 
cas  de  dartres  ronge.aates  et  tuberculeuses  [3* 

(Hôp.  S.-L.) 


Préporollono  soufrées. 

Pondre  salfo-magnésienne. 


RtMili-e  BiiUIio4. 


I U 10 


Pour  faire  six  paquets. 

t’a  tous  les  jours  dans  l'eczéma  chronique.  Affections 
>quamcuses.  (Biett.) 


Tahiettes  de  soufre. 


ScMifre  Ut4.  r>4  iil. 

Stwrc  ca  pn4i>l(«, SOO  id. 

Uunlurv  de  Bdi'agdiit  l l’eau  de 

tose.  *]■*■ 


F.  S.  a.  des  tablettes  do  1 gramme.  Ouatre  à huit  par 
jour  dans  les  affections  psoriques  (3- 


de  soufre  anisé. 

Soufre. 1 Rruuuue. 

Kam-iKv  d'ani* 4 id. 

Six  à dix  gouttes  dans  un  véhicule  approprié  [3* 


Opiat  soufré. 


SiMifre  «ubritné  et  Uvê 30  ((rjiumca. 

Miel a. 


A ^ 8 grammes.  Deux  fois  par  jour,  dons  les  maladies 
darlreiiscs  El- 

Êieetuaire  au  soufre. 


Soufre  xuMimë  et  taré SO  cnuiuM*. 

Pitudre  de  e^e^.  > • • * 30  hI. 

Poudre  df  eumoJit*.  10  id. 

Eaeence  il«  ritimia.  •.  .ff  I diwifruaiMt. 

Sirof  <k)  Buere.  4*** 


Pour  foire  un  électuaire  solide,  à prendre  10  à 30  gram* 
mes  par  jour  El»  » 

* I.-  » 
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Électuaire  lU  soufre. 

8«itfr<'  »ublion'  el  Uv* * 1*4  8U  ^«nunei- 

(JraiiM!  de  Urtr*.  

Jltfop  d«  •«««..  H-  •• 

On  en  prendra  une  cuillerée  à café  deux  ou  trois  fois 
par  jourS- 

Pilules  de  sulfure  de  fer  hydratiK 

P«r*uU*te  d*  1er ^t^uaan. 

Failcîi  dissoudre  dans  Veau;  verse»  dans  un  excès  de 
persulfure  de  potasse  liquide  ; lave»  à grande  eau,  décan- 
tez, mêlez  avec  : 

• Miel *i  ç^uuxief. 

Évapore»  à Tétuve,  en  consistance  pilulaire. 

F.  8.  a.  des  pilules  de  fiO  centigranuiies,  une  à six  chaque 
jour,  pour  coiuballre  les  dartres. 

jPi7u/t’s  de  sulfure  de  poUtsse, 

Sulfata  de  t |f«nnH!. 

8*Tuii  Bédirin«l.  .........  *-lg^  ( ((Tuntart. 

tUuBK*  dn  l’èMU.  , / 

Puadrv  de  piioMave.  *1*  •• 

F s a trente  pilules.  Ou  en  prend  deux  4 dix  par  jour 
dans  les  maladie,  de  la  peau.  On  boit  par-dessus  une 
tisane  aromatique  [^. 

Sirop  de  sulfure  de  fer. 

Sire,  .1.  .«(....ire «reyme-. 

Solluni  de  1er  ou  i-'udre  impclpabJo.  . . S Kl. 

tue  cuillerée  4 bouche  malin  et  soir  O- 
Fumigation  de  soufre. 

* rrasm... 

Vaporise»  le  soufre  dans  Fappareil  fumigaloirc  de 
M.  d’Arcet.  Ces  fumigations  sont  employées  contre  plu- 
sieurs maladies  de  la  peau  Q M-  ^*) 

Poudre  dépurative  de  Jaser. 

Pundre  de  *'u1Îb«  d'eotimwne \ 

Fkur  de  umtre 3 dd«^aitiia«i. 



Iri». 

Dirisci  en  six  paquets,  on  eu  prend  trois  par  jour  El- 
Pilules  aiitihcrpêtiiiaes. 

Eslnil  ie  a»irerei«.r. I«  p-.miii... 

Salfuro  d'eatimoioe ® >d* 

F.  8.  a.  des  pilulradc  2 décigramraes.  Employées  avec 
succès  contre  les  maladies  chroniques  de  la  peau,  1 4 6 
Fël.  (Kunckcl.) 


Pr^^r««laiMi  aleallnvs* 


Pommade  alcaline. 

S«Hi.e«rbotMte  de  poUiee Jtl 

Axofift  t>*li*nii{iie. . ^ 

Mélei.  Dans  les  affections  papuleuses  El  iBielt.) 
Ponunade  atealiue  composée. 

d«  tO  sreo««. 

Kitreit  5 .lre,™mn. 

Cb.<i>  Ji 

* “*• 

Mêlez.  Dans  quelques  cas  de  prurigo  El-  (Bictl.) 

Ttsofte  aJeahue. 

Cvlionit.  dr  reuds, 2 ««.m». 

E.U  d'mE* 

4 serres  par  jour.  Daus  le  licheu,  le  prurigo,  les  affec- 
tions ebroniques  avec  démangeaison  El.  (Bictt.) 


SlixtHre.  uka/iue. 

Sirn|.  d«*  IimH'lHtre iOO  grAOune». 

PirarboniiU*  di»  «oade. . 10  id. 

Mêlez.  Deux  cuillerées  à bouche,  une  le  malin  à jeun, 
el  l’autre  le  soir  au  moment  du  coucher.  Dans  Feczéma,  le 
lichen,  le  prurigo  H-  (ÜicU.) 

Kau  fie  chau.v  comjiosée» 

r.aiM-  rJipÿ . lOU  ereuioiee. 

h«a»afrati  rb{»-.  * 10  id. 

rttM' id. 

SriurB>vt  ue  roriudrr.  8 id. 

Faites  macérer  pendant  deux  jours  dans  : 

Uu  de  «.Seul 1800  rrernsM*. 

Passe».  Un  verre  par  jour  dans  le  traitement  des  alTec- 
tion»  scrofuleuse»  el  cutanée»  ((iarmichael.) 


Préparations  arsonloales. 

.S«iq)  d’ar.^éniafe  de  soi«fe. 

Sirop  pimplw 300  graiaaiM- 

Ar*rai*le  d(*  10  ocnligTBiniiK*». 

Faites  dissoudre.  Une  cuillerée  à soupe  tous  le»  malins 
à jeun.  (Bouchut.) 

' I*ilules  d'ursénùite  de  fei\ 


Ar*.  oiAlr  dé»  18 

t»U*il  dv  boubUro ♦ çrtwmr». 

pondr.*  de  friiiiranre 2 id* 

ÿtr»|>  de  flrtir  d'omitgrr •}.  r. 


Mêlez.  Faites  quarante-huit  pilules.  Chaque  pilule  con- 
tient 3 milligrammes  d’arséniale.  Une  par  jour  (g.  (Bietl.) 
Piltiles  d'arsèniate  de  sowie. 


K»tr*il  hjdrt.-#lrt.<.l»'|o«-d«  «gu.'  ....  13  «Wim  Momr». 

.Xrsf-DiAle  de  •.■nJr 1 )d. 


Mêlez  et  faites  vingt-quatre  pilules.  Une  à deux  par 
jour.  Mômes  usages  que  le»  pilules  d’arsèniate  de  fer  E). 

(Bietl.) 

Ars^iate  de  itolasse, 

(Liqueur  arsenicale  de  Fowler.) 

.Xride  nrvéoieus 8 grAman*. 

C*rlvm*lfi  dt'  poUMr. 8 iil. 

Lan  diOiUt'P 800  id. 

Abmul  dv  couij.n»^.  10  >d. 

Hrduisez  Facidc  arsénieux  en  poudre  : mêlez  avec  le 
carbonate  de  potasse  et  faites  bouillir  dans  un  vaw*  de 
verre  jusqu'à  ce  que  l’acide  arsénieux  soit  dissous  com- 
plètement. .^joulez  l'alcool  de  mélisse  à lu  limieur  quand 
elle  sera  refroidie  , lilU-ez , el  remette»  une  quantité 
d’eau  suffisante  pour  que  le  tout  représente  «'xactcnicnl 
5ÜÜ  grammes  : vous  aure»  de  celle  manière  une  liqueur 
qui  contiendra  un  centième  de  son  poid.»  d acide  arsénieux. 

(Bouchardal.) 

Cinq  à dix  gouttes  dans  le  courant  de  la  journée  cl  dan» 
un  verre  d'eau  sucrée. 

Poudre  anemcale. 

Aô<l«  AM^-uiriw 1 li^icTABjiae*. 

. 3â  glABIIBOA. 

Hélez.  Dans  les  ulcéniliuus  du  lupus  El- 

(Dupuylrcn.) 

Lùpteur  atsenicaie  de  Bictt. 

AreSniHe  C.inmanireu..  * 

E>n  ili.UUre 2UU  jrerelure. 

Mêlez.  Depuis  douze  goullcs  jusqu'à  4 grammes  et 
plus. 

Dans  la  plupari  des  maladies  chi'oiiiques  de  la  peau, 
dans  l'eriéina,  l'impéligo,  le  lichen,  cIc.  ; mais  prinii- 
palemenl  dans  les  affections  squameuses,  la  lèpre  el  le 
psoriasis  El- 
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Pilitles  asiati<iiiis. 

-UmI*  MnriiUiis  (1  Rratu) 

P»i*n»  iM«r  ^iotT.-ri*«- 0<;  j,|' 

0»uutie  |>ukrri«w,  ......  ||)  hI. 

Kan  romain R<* 

MtMez  avec  le  plus  granj  soin  en  irilurant  pendanl 
longtemps  : diviseï  en  douze  pilules,  l'ne  û deux  chaque 
jour  EJ, 

Solution  ou  lùpuou'  <ir.'îc«it  o/e, 

.U  «^ni«to  «ir  «otialr  rri4lalli»r | si-fiiuBM* 

Kan  d4«iill.-r ^ 

gouttes  dans  la  journée,  dans  un  verre  d‘eau 
siicK'e  0. 


Prépamilon»  d or  « rompoM^«  nitrllerc«. 

(hï  emploie  : !•  l’or  mt'lallvfUt'  , Wu^yde  (l'„r,  le 
pourftre  </e  C<i.ssitis,  le  cyanure  <tor  parmi  les  combinai' 
sons  d or  insolubles;  2®  parmi  le»  combinaisons  solubles, 
le  rhlorun-  d'or  et  surtout  le  rhlorure  d'or  cl  de  noftium, 
qui  est  d’une  adniinistraüon  plus  sûre  et  plus  facile.  Ces 
préparaüous.  administrées  à doses  altérantes,  sont  surtout 
ttoDscillées  dans  les  scrofules  □ et  les  dartres  f~l. 

Cbkirar.  4W  «t  dr  .KHjina S dwcnuwiH‘«. 

r«*culr  lir  pomnis  «k  lrrr« J j,j 

U^inr  «raLi-jnc 5 gr*«iu.-». 


-Mêlez.  Faites  cent  vingt  pilules,  une  à quinze  par  jour, 
(t-breslicn.) 


i*répnral(oii«  iuereurlHle>«. 


(IMluIes  de  Rrlo!»ic  } 

M>'rrnri' 

Pmi.lre  (r*tnr4i.  

f*o«dtT  d«  riinIi«rlN' , 

l'otidn*  dr  N-iM»&Hn4>* 

Pondre  de  ivnirre  «oir  .... 

Mi«1 


irrjMiiur». 
St  id. 
ii  id. 

8 i,\ 

i id. 

1-  »• 


F.  s.  a.  Jm  pilules  de  20  cenligrammes  (doiijc  pilules 
comme  purgalifi,  deux  pilules  cliaipic  jour,  dans  les  alfec- 
lious  dartreuscs  I I. 


Piimmade  de  /trul'iiodiue  de  iiunuiv. 


I>e.l..S.l.re  a.  n,r,',>tc 1 

•\xooiri'  ptirthr* JO 


Mêlez.  Dose  : 1 gramme  pour  une  friçlion 

(Hiell.) 

Pmmadf  de  deutoiodure  de  mrnoire. 

Ikutuiodnr*  d>9  inwvtirr.  .......  fj  ,kMrjiatuaî«. 

Urwig#  poriliaV 30  ,TT,B,n>w. 

I)aii>  le»  syphilitles,  et  .lussi  daii.s  b-s  alfections  squa- 
meuses sèche»,  rebelles,  fixées  k de  certaines  régions  0. 

(lïieü.) 

Pommade  au  firécipitt^.  hlanr. 

Prrr,,.U.'.  bUnr. | g,.»,»,.. 

.SKung*  idwBt» , . ÿij  j,| 

lU»..»  J.  no, J 

.Mélei. 

Four  comballre  les  alTections  dmireuses  acrompaguêes 
d'uu  vif  prurit  EJ. 


rosiiw'/iyiie  de  Siemerlimj, 

.tuLiiJo.  ,Iw>rti  51, 

— •!■?««  Bnn»d4-r«,  .......  I5  jj. 

I^n  sliflilW  <ii>(«riirR 3tl0 

K S.  a.  une  émulsion  à laquelle  vous  ajouterez  : 

tVnlw-liWiiw  dr  mt-mir» . 3 dkiemuaM«. 

ToiBture  d«  h«h>tnii jf»  «anirH'», 

Snr  rt|irMur  dr  ntniD.  .........  |3  i,l. 

Contre  les  iiruptioiis  pustuleuses  de  la  peau  EJ. 


Kan  antidm  tiruse, 

s.s.....  j.'HI  graiuliie». 


if  |•^>int> |',  jj. 

SiilfMlv  «riiic  d'nlnminr  rt  dr  pnUtue..  . 10  ni. 

hfiitoelt].uiir«  *’e  Bwrrnr» U iJ. 

Ww  d'iraf B»  I. 


M.  s.  a.  On  en  imbibe  des  compresse.»  qu’il  faut  appli- 
quer ensuite  avec  cii'cons|)ection  sur  les  parties  occupées 
par  les  dartres  (I.uynes)  Q. 

Pomin/ide  de  sulfure  de  «rt*cMrt’. 


Siilktr  oi«>tT«irc i ertuiBim. 

Ompbrr 5 d^riirtntnmi'.. 

•«wpt** 30  s;r»Bime«. 


Dans  les  éruptions  vésico-piisluleuses  à l’état  dironique. 
C est  le  céruf  aaf/Û4.rpi7i7Uc  d'.Vliberl.  (Hiett.) 


huin  sublimé. 

IkiUnrliUiniri'  d«*  inwnrr |4l  graaimi'4. 

Faites  dissoudre  dans  : 

t j4>  SIMIlUi’*. 


Versez  dans  une  baignoire  de  hoi.s  conleniint  : 


On  augmente  sm  cessivcmenl  la  dose.  On  p<-ut  la  porter 
û 50  gramme»  Eï*  (Bitumé.) 

Pumùjation  de  ciimabrr , 1 â 2 grammes  tous  les 
jours  (3- 

Pilules  de  Plummer. 

Stnifr^  «Ion''  irBiitioMuni*. . . ) ., 

dBIBÜItUi-.. 

aésÎDi-  du  niBu  j i<t. 

.»ii«p  de  «J.  ». 

Faites  des  pilules  de  3 décigrammes,  Prendre  deux  h trois 
par  jour,  fjueiques  auteurs  remplacent  la  résine  de  gaïae 
par  l'extrait  de  réglisse  [3. 

Pommade  de  calomel. 


Muivtirv  d<in«  à l«  v«pnii  . . , 

eninme. 

Mélangez  par  triliiralion  13- 

(F.  11.  P.) 

Pilules  conti'e  les  darires. 

. J“  ^ 

ui'amoirs. 

1 n«  1 

itl. 

dr  riMibnrlw 

n- 

i>. 

Mêlez,  et  faites  des  pilules  de  15  centigrammes,  5 à 
6 par  jour. 

Dans  le»  dartres  et  les  engorgements  des  viscères  al»do- 
iniiuuix  {3-  (Gall.) 

Jjothn  memtiielle  ukooliyue. 


SnliiiiiM^  c«*TfW»ir, I crniHHK!. 

Kan  dioiUliv  du  riuH>*. |30  jj. 

Kaq  du  Ctdottno (Q  ,J. 


Contre  les  couperoses,  les  acnés,  les  éruptions  vésieu- 
leuscs  ou  puro  vosinileusts  .inciennes  El-  (Baumes.) 
ÉniidMon  mercmiW/c, 

Vwflud^'s  aiHSt-ti».  30 

Triturez  dan»  un  mortier  de  marbre,  et  ajoutez  peu  à 
peu  • 

Kaii  di»ltllût* 30U  Dr«nnii>«, 

Passez.  Faites  dissoudre  : 

î>riibirblnniru  d«  m/Triiru 13  dr-cigrsmBi««. 

Kti  lotion,  dan»  le  traitement  des  afToctiuus  cutanées  [3. 
Pomma/h  de  cyanure  de  mercure. 


Cvâniiru  d«  iiKr<-arB 0 di‘riir<«iDroF«. 

AsnB^i*..  30  eiaiiMMu». 

Muilu  tie  ui(r>D 0 dtViai-awwir'». 


Kn  frictions  légères  (2  à û grammes),  cunli'c  cerlaine- 
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darlrcs  squaiiiousi's  humides  avec  innanunaliun  cl  |iriirit 
(llicli;  (+]. 

f/e  mrrenn'. 


Di'iiImi  lilomre  «Ir  mvTrnri' . l 

Faikis  ili:»soiidrc  dniis  ; 

r^u  15»'  Briui»»*-'. 

Ajoutez  : 

E»|.nl  Ur.  3*1  HffliiiBiv». 


Dans  le  trailcinent  de^  dartres  eu  onibrocalions  (3- 
. (Daleinan.) 

VommwU  tU  île  mernii'e. 


Iviitoivdf  dn  Binvriii*' . . . • i ltrain(n«’« 

30  i«l. 

i •lvH  ii;rain«H'#. 


Mêlez.  Dans  les  affections  jwpuleuses  du  visage  [3. 

(Bien.) 

Pommu'h-  de  eyunurc  de  mo’eufe. 

r.vaiiiirc  dr  mrimri* iviituriamuir». 

Xx»nsi‘ W arummr». 

Mêlez,  l’iile  dans  certaines  maladies  durireuses  de  la 
p<*au  avec  prurit  (3>  (t'azenave.) 

Pumuxtde  antihiriu  (hfiu . 

c:l.lnr.  df  5 

<.ain]<bri‘  ) 

.ilMITr 20  SMBimi-h. 

Dans  les  upluliu]inie>  dartreuses.  ((îibert.) 


Pummude  de  itrol'uUtnilt'  de  mereuve. 

I'p>i<>ailr4>p  d«  «ifrrnrf.  

iKnnui-  j.«irifi*'<- ùU  id. 

Dans  la  lèpre  et  le  psoriasis  r~l  (Dett.) 


(\rri/  mercunel. 

(jiloilirUd 3 tfadHiMnc*. 

iVraU.  tO  »d. 

.Mêlez.  £u  frictions  à la  dose  de  2 à ô grammes,  dans 
les  dartres  (3*  (/ellcr.) 


Poiumndrde  Panyir. 

. t!0  er>iinflh*<. 

.Ita  5,  IJ 

T*'rvl>riillitiie  de  . Sol'  id. 

.\s»Qg<‘ 1U0Ü  hl. 

Mêlez.  Dans  le  porrigo.  (Diclt.)  La  dose  est  de  iO  gram- 
mes par  jour  en  frirlions  [3 


Pomuuuk  «n/iV//rj7reusc. 


lliidi-  J aoiiinvh'* &0  giuiuiMo*. 

liUui-  dü  31»  »■!. 

1 i«l. 

K«ii  di*liU<^e  di-  it»c^ Tl  iil. 

l*ivi-i|.i<«  bUuH. . 2 id. 


.M.  s.  a S (Corbel-Lagneau.) 


l*rt'pnrnlloits  diverses. 

Poftiimult  de  suie. 


AxoïigF 50<i  «rrAmuiF*. 

.Sritt*  «a  pAtiilix'  im|>al|>4lit«‘ . .*>0  ni. 

I jirUmate  dv  20  id. 


Soumettez  pendant  vingt-quatre  heures  à une  douce 
chaleur  : dans  reczèma  et  dans  l’impétigo 

Lutim  excitmte. 

Iddoriî  Ji<jiiid«' im»  aisimiK*». 

k'iAn  l'iir* •'OO  id. 

Mêlez.  Kn  topique, à Taidc  d'im  plumasseau  de  charpie. 
Dans  le*  dartres  rebelles  □- 


Pommfule  niiri'ine. 

[iViminade  oxygénée). 

i.fuiM*  d«  |iore.. 

A^ide  ai!rn]>iF.  Ot  id, 

F.  R.  a.  Dartres  légères. 

Sihütv  acide  de  mcrcnrr. 

Ce  caustique  s’emploie  souvent  pour  cautériser  le»  dar- 
tres rongeantes. 

PouttHUdr  de  ijoudiou. 

tt«adn>n  »1<*  Norvi*c.- 15  • 30  H'âinmF*. 

30  -l. 

Méli“Z.  A mettre  malin  et  soir  sur  l’erzéina  et  l’im- 
l»iHigo  (3  (Boucliut  ) 

Pommade  île  çade. 

30  moiue*. 

Iliiib'  d.‘  «-ihU- 10  I*  30  çr»«imc»- 

A iiifUi  e malin  cl  M)ir  sur  les  imp<'ligos  Q.  (Bouciml.) 

On  l’applique  avec  précaution  et  eu  petite  quantité  sur 
la  |«irüe  malade  au  moyen  d'un  pinceau,  et  l’on  recouvre 
de  charpie.  Pour  l’obtenir,  prenez  1Ü0  parties  de  mer- 
cure, acide  nitrique  à 3â*,  200  parties.  Faites  dissoudre 
le  mercure  dans  l’acide  nitrique,  et  évaporez  la  dissolu- 
tion jusqu’à  ce  qu’elle  soit  réduite  aux  li-ois  quarts  de  son 
poids  primitif,  c’est-à-dire  à 223.  (Doucbardal.) 

Puhatdle  (anémone  pulMitille),  S centigrammes  d'ex- 
trait mêlés  à huit  foi»  son  poids  de  sucre,  deux  fois  |uir 
jour;  — loiloimer  en  même  tenq«i  le  lieu  de  l’énipiion 
avec  une  décoction  de  jiisquiame  et  de  ciguè  Q.  (Uonnel, 
Ancien  Joiiru,  de  inriL,  l.  VIH,  p.  A76.) 

P&tntititi  de  racine  de  bardam  à l’intérieur,  13  à 
50  grammes  par  liln«  d’eau  pendant  plusieurs  mois  3. 

(Aliberl.) 

rhhrbydratc  de  manganèse,  50  centigr.  à 1 gramme 
par  jour  en  pilules 

Trèfle  d'eau,  poudre  des  feuilles,  60  centigr,  à 1«',2Ü; 

3 à 7 gramme»  en  infusion  ; extrait  50  à 60  centigr.  (3. 

KUélHire  noir,  50  centigr.  à 1*',20  en  poudre;  60  à 
75  centigr.  en  extrait  (3- 

Ilude  animale  de  Diftpcl  employée  à l’extérieur  pour 
frictions 

Ikcixtion  de  houblon.  10  à 20  grammes  par  litre 
d’eau  □.  * 

Infusion  de  bois  ou  de  rarine.  de  Mssafras,  15  à 
50  grammes  pour  2 litres  d’eau  (3.  • 

Suc  de  yissenlU,  à prendre  30  à 60  grammes  le  malin, 
à jeun  3. 

Chlore  Iviuidfi  seul  ou  a.sâOciê  à l'huile  d'olives  pour 
l'usage  externe  Q. 

Aride  rhlorhydri'fUe,  10  à 20  goiilles.  incorporé  dans 
un  ongiH'Ol  O- 

Extrait  de  ciguë  offieiuale  en  pilules,  10  centigrammes 
à 3 grammes  par  jour  Q. 

D(»Mce-«i;nêre.  Klle  s’emploie  comme  excilanl  et  comme 
dinphorétique  dans  le  trailemenl  de»  dartres  et  de  toutes 
ce»  maladies  diverses  qui  assiègent  les  malades.  Inique 
des  affcrtiûiis  cutanée»  sc  sont  supprimées.  On  l’administre 
de  la  façon  suivante  : 

En  }midre,  1 à 8 grammes. 

En  f'x/roi/,  3 décigramme»  à 1 gramme,  en  pilules. 

En  «Vop  de  tfoucc-rtmére,  tige»  sèche»  de  douce-amère,  • 
300  grammes  ; sirop  simple,  AOOO  grammes. 

F.  ».  a.  {Cmlex}  30  à 60  grammes  dans  une  tisane  ap- 
propriée. 

l/otUms  sur  les  ftarhes  malades  avec  tttte  solufton  c/en- 
due  d'acide  prussùiue.  Q. 
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firoivfi  de  (lurou,  6 granimos  en  di^coclion  dans  un 
dunii-litre  d’eau  dans  les  vin(;l-quatrc  heures  (3.  (Hufe- 
land,  Bibl.med.,  1.  XXVI,  p.  32.) 

Ap))hc(ttion  rfe  haltue  avec  de  l'huile  asso- 
ciée à des  opiacés  (3. 

Applkation  de  ehm  lurnde  bois  associé  au  soufre  l~~1. 
Plomhiujiite,  60  cenligi'animes  à 1 gramme  par  jour,  • 
et  a I extérieur  eu  poudre  ou  sous  forme  d’onguent, 

3 grammes  pour  30  d’axonge  (3.  (Ilufehind.) 

Éror<Y  de  hiurirr-rosp,  15  centigrammes  par  jour  on 
trois  fois,  — décoction  des  feuilles  pour  lotion  (3. 

Solution  saturée  de  hmyle  mélée  à l'huile  d'olives,  à 
l’extérieur  en  frictions [3. 

Fumetrrre  en  décoction,  8 grammes  par  litre  «l’eau  (3. 
nhiis  Ojxicinleiidrou,  5 milligrammes  par  jour  unis  an 
muriatc  de  baryte  {3. 

Onctions  à l'huile  de  sésume  sur  les  parties  malades  [3. 
Suc  de  Sium  lutifolium  ou  nche  d'eau,  et  suc  de  Sium 
iwlifvrutn,  tOOà  120  grammes  par  jour  (NVithering.)  (3. 

Dec(H  tiondesebii>ira,  25  à 60  grammes  par  litre  d'eau, 
pour  lotions  [3. 

Pommntte  avec  lu  juyudre  du  fruit  de.  Vutuiru  tfuiuneusis 
ou  ijrauie  à dartres,  ti  à 8 grammes  incorporés  dans 
30  grammes  d’axonge  | — |. 

Decoetinn  de  pensée  suur/uje,  30  à 60  grammes,  ou  le 
suc  à 30  grammes  (3. 

Sur  de  cresson,  à 200  grammes  par  jour  h jeun 
L)tions  d'eau  eréosotêe  sur  les  parties  «iartreuses  (3. 
Décoction  de  Puhjyonum  (persicain;),  de  30 

à 60  grammes  par  jour  (3. 

^ Pommade  deejoudron,  5 à 20  grammes  pour  30  grammes 
d’axonge  dans  l’eczéma  et  dans  l'impétigo  Pë~n. 

Huile  de  rade,  dans  les  dartres  furfuracées,  squameuses 
et  vt'siculeuses.  Applicpier  tous  les  jours  avec  un  pinceau. 

Décoction  de  j>ersieaire,  15  à 30  grammes  par  litre  en 
boisson  [3. 

Lotions  d'aeétate  de  plomb  ou  onctions  di^  cérat  sa- 
turné  (3. 

Cure  de  petit-lait  à la  campagne,  1 à 2 litres  par  jourQ. 
Guano.  Lotions  et  bains  additionnés  de  guano  ; pommade 
de  guano,  3 grammes  sur  30  [3. 

Suc  d ortie  pô/uante  fraîche,  60  à 120  grammes  par 
jour,  où  extrait  d'ortie  piqmtnte,  10  à 30  grammes  par 
jour  (3. 

lUiins  yélatineux,  tous  les  jours  [3. 

Düins  de.  mer,  tous  les  jours  I3. 

Bains  de  raju-.ur  d’eau  (3. 

Bains  de  vapeur  aromatique  [3. 

Eaux  miaéralcti. 

Kan  sulfureuse  de  Bmle  (Sui.sse). 

Eau  sulfureuse  de  Ba<jnères-de-Luehon  (Haute-Garonne), 
boisson,  bains,  douches  RH. 

Eau  sulfureuse  de  Ikiréyes  (Hautes-Pyrénées),  bains(3. 
Eau  minérale  d’,-lar;i'/i/c  (Suisse,  près  de  Herne),  bains 
thermaux  □. 

Eau  minérale  à'AlMtch  (basse  Ilavière),  froide,  hvdro- 
sulfureuse  O. 

Eau  minérale  A'Abano,  jlrès  de  Padoue,  — célèbre 
dans  l’antiquité,  hydro-sulfureuse,  presque  bouillante  [3. 

Eaux  minérales  d’A<v/Mt'  (Piémont),  hydro-sulfurées, 
alcalines. 

Eaux  minérales  <ï Aix-la-Chapelle  (V.  I.eicohriibb);  — 
d’/lic  eu  Provence  et  d’Aia-  en  Savoie  en  boisson  et  en 
bains. 

Eau  sulfureuse  d'Eiujhien,  en  bains,  douches,  bois- 
Sun  13* 


Eaux  alcalines  d’Ems  en  boisson  (3- 
Eau  sulfureuse  de  Saiut-Genais  (Savoie),  boisson  et 
bains  (3- 

Eau  sulfnreuse  ilc  Grco»/J’, Ha.sses-.Alpes),  boisson,  bains 
et  douches  (3- 

Eau  alcaline  di?  Saint-ycctaire  (Puy-de-HiVinc),  boisson, 
b.ains  et  douches. 

Eau  chlorurée  alcaline  de  Hoyat  près  de  Glei'mont  - 
Ferrand,  en  .Auvi'rgne. 

Eau  alcaline  de  Luxeuil  (Haut«*-Saéne),  boisson  et 
bains  (3. 

Eaux-Bonnes  (lîasses-Pyrénées),  sulfureuses,  bains  et 
surtout  en  boisson  [3- 

Eaux  sulfureuses  de  ('an/tre/.s  (Hautes-Pyrénées),  boisson 
et  bains  [3. 

Eau  stdfureuse  de  E<jf<c.sc/«e  (.Suis.>ie),  lotions  cl  bains  [3- 
Eaux  salées  alcalines  de  Wiesbaden 
Eaux  ferrugineuses  de  S/ui,  de  3 à 12  verres  par  jour 
avec  «lu  vin  ou  du  lait  I I. 

Eau  sulfureuse  de  Saint-.{utuine  de  Guaijno{Corso)  EJ. 
F au  sulfureuse  de  Suftzburh,  près  Colmar. 

Eau  sulfureuse  froide  de  Cauvulat,  près  le  Vigan,  dans 
le  Gard. 

Eaux  salines,  cuivreuses  et  sulfureuses  de  Sainl-Chris- 
tuu,  près  de  Eurbe  (Basses-Pyrénées). 

Eaux  sulfureuses  tièdes  de /’oi  /»cjc/i,  dans  la  Moselle  [3. 
Eaux  sulfureuses  d'Criat/e  (Isère)  [3. 

Eau  sulfureuse  chaude  de  Pisriarelii,  dans  le  royaume 
de  Naples,  120  grammes  par  jour  [3. 

Eaux  sulfunmses  de  Staehetberij  en  Suisse  (canton  de 
Claris),  2 à 3 verres  par  jour. 

Eaux  sulfureuses  iV Aqua-Santa  (États-Romains)  [3. 
Eaux  salines,  acidides,  purgatives  de  Kissiiupm  «m  Ba- 
vière [3. 

D.%KTREIJX.  Oui  est  atteint  de  dartres.  V.  ce  mol. 

DATTE.  Fniit  ou  drupe  s«icrée  du  dattier,  espèce  de 
palmier  {Ploenûr  daetijlifera)  faisant  partie  d«!s  «|unlre 
fruits  pectoraux  et  d«?  \' èlertuaire  diaphoenix. 

On  I emploie  en  décoction,  60  grammes  par  litre  d’eau, 
pure  ou  coupée  avec  du  lait  dans  les  bronchites  chroni- 
ques (3- 

C’est  un  aliment  pour  h;s  Arabes.  Sa  pulpe  fermentée 
constitue  le  vin  de  pidmier  ou  lakhbi  ; — passée,  elle 
forme  du  miel  rcmpluvanl  le  sucre,  miel  de  (bittes,  et 
pulvérisée  on  l’emploie  comm.e  de  la  farine. 

DATERA.  Genre  de  la  famille  des  solané«‘s  cultivé 
dans  nos  jardins  à litre  d’ornement;  nous  citerons  le  datura 
fastu(’u.r,  le  datura  mctel,  et  le  datura-  stramonium  qui 
est  ordinairement  employé  en  médecine.  V.  STit.tMûlNE 
et  .STa.VMONIL-M. 

DAEiTIR  DE  ('RÈTE.  Espèce  d’ombellifère  carotte, 
dont  la  sememaî  stiimdante  en  poudre  ou  en  déroction, 
30  grammes  par  litre,  s’emploie  comme  diurétique  et 
carminatif.  Elle  fait  partie  des  six  semences  carmi- 
natives  □. 

DA.A;(Landes).  Eaux  salines  sulfatées,  de  30  à 60dcgré.s, 
employées  en  bains  et  sous  forme  de  boues  dans  les  rhu- 
matismes chroniques  et  dans  les  anciennes  entorses  ou 
roideurs  articulaires  [3. 

DÉBIEIT.A^T,  AXTE.  Médicament  ou  substance  pou- 
vant amoindrir  l’énergie  des  organes  et  l'inlensilé  des 
forces. 

I.a  méthode  débilitante  est  .synonyme  do  méthode 
antiphlogistique.  — La  diète,  le  régime  du  lait,  des  vian- 
des blanches,  des  légumes,  des  fruits  et  les  émissions  san- 
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^ninrs  sont  Il*s  ilrliilitanth  ù l'aido  desquels  on  guérit  les 
Hmludifs  aigiicH  et  t'Iironiqut*^. 

DÉBII>rrË.  f-tal  faiblesse  natim*!  ou  acquîs.cîirar- 
tûrlsé  par  la  langueur,  lu  iionrlialann*,  la  pâbuir,  la  sus- 
repiihililé  »lo<  bromlies  ou  de  riutotin  et  de  fré<|uenls 
liccèi)  de  lièvre. 

La  débilité  esl  lauldl  lu  consi'-queiice  d’ime  altération  j 
du  pnneipe  Sd'^niinal,  ce  qui  en  fait  une  maladie  hérédi- 
taire, et  lantél  la  conséquence  d’une  maladie  aigue  ou 
chronique  et  des  excès  do  tout  genre  qui  épui>ent  l'acliuii 
nervtni.Hecl  font  languir  la  imtrilion  générale. 

TAcjvijwufif/ue.  — Dans  la  débilité,  il  faut  interrompre 
ou  cesser  tout  tmvail  d'esprit  et  d’offaircs.  vivre  à la  cam- 
pagne ou  sur  les  hords  de  la  mer,  faire  valoir  la  terre 
eu  la  cultivant,  voyager  pendant  longtemps,  aller  aux  eaux 
ferrugineuses  et  aux  bains  de  mer. 

I.n  gymnastique,  réquitalion,  rcscrinie,  la  iminlion  et 
tous  les  exercices  du  corps  à dose  modérer  sont  très- 
utiles. 

Les  bains  de  mer  et  de  rivière,  — rhydrotlièrapio  a la 
campagne,  les  préparations  de  gentiane,  de  boublon  et 
do  quinquina,  — les  ferrugiuetu  sous  toiites  les  formes, 
rarsenic  h petite  dose,  doivent  faire  la  l)ase  du  traite- 
ment. 

DËBRIDKItlEKT.  L’opération  du  déhridemenl  est 
une  incision  qui  a pour  but  de  détruire  un  agent  d’étran- 
glement qui  comprime  uii  tissu  et  y arrête  la  ctreulalion; 
— on  donne  aussi  le  nom  de  débridement  à une  incision 
qui  est  faite  pour  faciliter  rexlrarlion  d’un  corps  étran- 
ger. Kn  obstétrique,  on  incise  le  col  dans  le  cas  do  con- 
tracture de  son  orilice  inférieur,  pour  faciliter  le  passage 
de  la  tète  du  fœtus.  On  débride  Tutérus  dans  les  casd'uhii- 
quité  du  col.  V.  ACCOlXliKMR.NT,  ÜYSTÜCIE,  HeUME,  PhLEU- 
jluN,  Plaie  par  aumes  a fei‘. 

DÉ€:0CT10!V.  Préparation  thérapeutique  qui  consiste 
à fain>  bouillir  dans  l’eau  pondant  une  lieure  une  sub- 
stance dont  on  veut  extraire  quelques  principes  actifs  pour 
faire  une  tisane.  On  fait  ainsi  la  décoction  d'oi^e,  d’avoine, 
de  gaïae.  do  salsepareille,  de  quinquiua,  etc, 

0ecoe<lon  blnne^e  de  Njdenluim.  (iorne  de  cerf 
calcinée  et  pulvéri>èo,  60  gr;immcs;  inic  de  pain, 
180  grammes;  poudre  de  gomme  arabique,  60  gi*amme.s, 
mêlés  ensemble,  bouillis  dans  un  litre  d’eau,  qu’on  sucre 
et  qu’on  aromatise  avec  la  fleur  d’oranger.  F.llo  s’emploie 
dans  lu  diarriiée,  à la  dose  de  250  à 300  grammes  par 
iourt-H  -«-1. 

DtfiCOBTtl'ATIOM . Opération  qui  a été  fuite  dans  les 
cos  d’épaississement  de  In  tunique  vaginale  et  d’éléphan- 
tiasis  (les  bourses.  Celte  0{>éralioo  a été  appelée  oschéo- 
lomic.  V.  ScBOTLsi  (Éi.êphanti.asis  du),  IIematouèle  du 

TESTICULE,  VaCINAUTE  CHnOKlQUE. 

D^CRÉPITLDE.  État  d'airiiibiissement  des  facultés 
intellectuelles,  sensoriales  et  motrices  occasionné  par  la 
vieillesse. 

Itieiv  que  I.)  décrépitude  soit  en  général  la  con’<équence 
dos  altérations  organiques  produites  par  la  vieillesse,  elle 
n'est  pas  lu  même  cbez  tous  les  vieillanls  do  même  ègu, 
elle  peut  se  produire  avant  Pàge,  et  elle  dépend  Insaucoup 
de  la  nature  du  piincipe  séminal  individuel  ou  des  luttes, 
des  fatigues  cl  des  excès  de  la  vie. 

Théra}ieHtiqfk\  — La  continence,  la  sobriété,  la  iraii- 
quillité  monde  et  la  vie  des  champs  sont  les  meillours 
moyen*  d’éloigner  la  décrépitude. 
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Bt^FAIEl.AlVCE.  État  momentané  de  faiblesse  avec 
imminence  de  pcile  de  connaissance  ou  syncope. 

L’invasion  d'une  maladie  fligtiè,  le  début  d’une  gros- 
sesse, l’indigestion,  le  mai  de  mer,  le  besoin  de  manger 
chez  un  dysiM?plique.  une  odeur  desagréable,  la  frayeur, 
l’émotion  d'une  nouvelle  inattendue,  etc.,  sont  les  causes 
ordinaires  de  la  défaillunee. 

Lu  défaillance  ne  dure  que  quelques  secondes  ou  une 
minute,  et  se  lemiine  par  le  retour  à la  santé,  ou  luir  une 
vérilalde  syncope  avec  perle  de  cmiuaissance. 

Au  moment  d’un»;  défaillance,  les  maladi's  s(ml  tout 
ù coup  pris  de  faiblesse  des  membi*es,  avec  impossibilité 
de  rester  delmul,  de  toumoiemeiil  de  tète  avec  olmuhi- 
iation,  de  nausées  avec  malaise  inténeur  très-pénible,  et  il 
leur  semlile  qu'ils  vont  perdre  connaissance. 

Thnnjieutùiw.  — .\u  moment  d’une  défaillance,  il  faut 
soutenir  et  asseoir  les  malades,  leur  donner  de  1 air,  leur 
jeter  un  peu  d’eau  froide  sur  le  visage,  leur  frotter  les 
tempes  avec  du  vinaigre  et  leur  faire  respirer  de  l’éther, 
des  sels  ammoniacaux,  de  l’acide  acétique  ou  du  vinaigre. 

D^^Ol'RIM.  Température  de  18  à 25  degrés  centi- 
grades, qu’on  donne  aux  boissons  et  aux  tisanes  lorsqu  ou 
ne  veut  pas  que  les  malades  Ijoivent  trop  chaud  ou  trop 
froid. 

DÉI.ARRE.tIK^.  État  de  faihlesre  intérieure  ou  de 
viduité  épigastrique  qui  existe  chez  les  |>ei-sonnes  atteintes 
de  maladies  chroniques  du  foie  ou  de  l'estomac,  et  parti- 
culièrement dans  la  dyspepsie  ou  dans  la  gastralgie. 

TAêropeufi'/oe.  — Tu  morceau  de  sucre  arrosé  de 
quelqut*s  gouttes  d’alcoolat  de  mélisse,  un  morceau  de 
pain  trempé  dans  du  vin  de  Malaga.  un  morceau  de  cho- 
colat, un  fragment  de  gomme  arabique,  un  bouillon,  du 
lait,  introduits  dans  l’estomac,  sont  les  meilleurs  moyens 
de  faire  disparaître  la  sensation  incommode  du  délabre- 
ment. 

DÈEAYAKTN.  Tisanes  acidulés  ou  faiblement  mucila- 
gineuses  qu'on  emploie  pour  atJgmenler  1 eau  du  sang, 
pour  laver  l’iiilestin  cl  pour  augmenter  le&  urines  dans 
les  maladies  aigués. 

p6lirE.  Le  désordre  dos  facultés  inlellocluelle». 
caractérisé  par  rincohérence  des  idées  et  du  langage, 
constitue  le  délire. 

llyaiin délire  es/u-ntiel,  qui  ne  dépend  d’aucune  maladie 
appréciable  du  cerveau,  comme  la  calonture  et  la  folie 
(V.  ces  mots);  un  Jé/ire  qui  est  provoqué 

I par  un  étal  morbide  tel  que  les  fièvres  éniptives  cl  ty- 
phoïdes, certaines  plilegmasies,  une  fièvre  epîiémére,  une 
opération  chirurgicale,  de.;  et  un  dèlii’e 
qui  dépend  d une  maladie  aigué  du  cerveau  ou  d’un  em- 
poisounemeul  par  le  vin  {delirivm  frewews),  la  belladone 
d les  solanées  vireuses. 

Dans  le  délire  essentiel,  rophlli.iimo?cope  ue  révèle 
aucune  lésion  de  la  circulation  d de  la  nutrition  du  fond 
de  ruîil,  tandis  que  dans  le  délire  symplonialiqne  d’une 
phlegmasie  du  cerveau  ou  des  méninges,  il  y a ordinajre- 
meul  b\pérénii(‘  péripapillaire,  cedème  général  ou  partiel 
de  la  papille,  dilatation,  üirombosi*  ou  flexuosité  des  veine» 
de  la  rétine.  V.  CéRÊüROsCohk. 

rAér«»w»(i</Me.  — Le  délire  essentiel  doit  être  rom- 
liallii  par  les  antispasmodique»  (voyez  ce  mol),  à 1 inté- 
rieur, donnés  par  la  Imuche  ou  en  lavement». 

Dans  le  délire  svmpalliiquc,  il  faut,  en  outre  des  anti- 
spasmodiques, employer  les  moyens  applicables  aux  ditfé- 
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rentes  mnlndie.<;  fébriles,  aux  phluf'tnasies  et  aux  causes 
qui  ont  occasionné’'  le  trouble  des  idées. 

;\u  délire  symptomatique  d’une  plilc('masic  du  cerveau, 
on  devra  opposer  les  antiphlogistiques  cl  les  moyens  qu’on 
oppose  aux  affections  cérébrales.  V.  Cbkveau,  MÉ.NiNGtTE, 
llÊMORnHACIB  CÉRÉBRALE,  CONGESTION  DU  CERVEAU. 

Ouand  le  délire  est  symptomatique  d’un  empoisonne- 
ment, il  faut  administrer  le  café  et  les  excitants  qu'on 
emploie  pour  les  effets  du  poison  introduit  dans  l'estomac. 
V.  EMfOISONNEMENTS. 

Délire  nl(|u.  V.  FOl.lE  AI.COOLtQUE. 

DELIBIi:.1l  TREME:\'S.  V.  FOl.lE. 

D^EIVRAIVCE  dMni»  l'nccoiiehemcnt  naturel.  La 

. délivrance  ou  expulsion  du  placenta  est  constituée  par 
trois  temps  (Desormeaux)  ; 1*  le  décollement  du  placenta; 
2"  son  engagement  dans  le  col;  .V  son  expulsion  nu  dehors. 
Ces  trois  tem])s  ont  lieu  d’ordinaire  pendant  et  après  l’ex- 
pulsion du  fœtus. 

Dès  que  la  poche  des  eaux  est  rompue,  rutérns,  reve- 
nant sur  lui-môme,  décolle  le  placenta.  Après  l’expulsion 


du  fœtus,  le  décollement  s’achève.  Quand  le  travail  a été 
prolongé,  il  n’est  pas  rare  de  voir  tomber  le  placenta  sur 
le  col  immédiatement  après  la  sortie  de  l’enfant.  Le  pla- 
centa engagé  dans  le  col  y reste  quelques  instants,  puis 
rutérns,  revenant  sur  lui-mème,  pousse  le  placenta  qui 
sort  dans  le  vagin,  d’où  il  arrive  bientét  au  dehors. 

Th^rajKHtiijiue.  — Quand  le  cordon  est  lié,  le  placenta 
devient  plus  lourd  en  se  congestionnant  cl  se  décolle  assez 
vile  (Slolz). 


Le  rôle  de  raccoucheur  dans  ce  cas  est  de  surveiller  si 
les  contractions  utérines  se  font  régulièrement.  Il  friction- 
nera légèrement  le  ventre,  puis  il  tiendra  .simpletncnt  le 
cordon.  11  ne  tirera  le  placenta,  en  l’enroulant  sur  lui- 
mème,  que  quand  celui-ci  seraeng.igé  dans  le  vagin.  Quand 
l’utérus  sera  bien  rétracté,  on  tiendra  chaudement  la  ma- 
lade et  on  lui  donnera  une  potion  cordiale  : 


Vin 60  çrttmmc*. 

Tnintiiri*  t!c  rannollo % i<l. 

Sirop  «tü  «lu'rf* 15  id. 


ou  simplement  et  mieux  un  verre  d'eau  rougie  sucrée 
chaude. 

Quand  le  plnccnta  n’est  pas  tombé  sur  le  col,  on  ne  se 
pressera  pas,  on  laissera  les  contractions  de  rutérns  reve- 
nant sur  lui-mème  aclicver  le  décollement.  A moins  de 
, complication,  il  faut  attendre  un  quart  d’heure  à vingt- 
cinq  nffnutes  (Clarke)  avant  d’exercer  des  tractions. 

Pour  extraire  le  placenta,  on  prend  le  cordon  avec  la 
main  droite,  l’index  et  le  médius  de  la  main  gauche  sont 
introduits  dans  le  vagin  sur  le  hile  du  placenta,  tombé 
à l’orilice,  la  face  dorsale  de  1a  main  étant  tournée  vers  le 
pubis,  et  l’on  abaisse  légèrement  le  cordon  on  même 
temps  que  l’on  tire  sur  lui.  I.orsque  le  placenta  est  arrivé 
à la  vulve,  on  renroulo  sur  lui-mème  trois  ou  quatre  fois 
pour  amener  les  membranes  tordues  ainsi  en  cordes. 

Il  ne  faut  pas  se  presser  de  délivrer  dans  les  grossesses 
doubles. 

Après  l’expulsion  du  pl.acenta,  s’il  reste  des  caillots,  on 
en  favorisera  l’expulsion  par  des  frictions  légères  sur  l'uté- 
rus à travers  la  paroi  abdominale,  elles  détermineront  des 
contractions. 

DeilTrance  artiOeicIle.  Le  placenta  ne  pouvant  pas 
être  extrait  après  des  tractions  assez  fortes,  il  faut  cher- 
cher par  le  toucher  et  la  palpation  olHlominale  la  cause  de 
cet  obstacle  ù la  délivrance. 

I.  Iim-tie  de  l'utérus.  — A défaut  de  perle  sanguine,  la 
mollesse,  la  dépressihililé  de  la  matrice,  et  la  cessation  des 
douleurs  indiquent  que  l’utérus  est  inerte  et  que,  en  con  • 
séquence,  le  placenta  reste  adhérent. 

Quand  l’inertie  survient  après  des  douleurs  consécutives 
à l’expulsion  du  fœtus,  le  placenta  se  décolle  en  partie  et 
l’inertie  de  l'utérus  se  complique  'd’hémorrhagie.  V.  plus 
loin. 

Théraiteutique.  — Réveiller  les  contractions  utérines 
par  le  mas-sage  léger  de  l’uU'rus,  par  les  applications  de 
compresses  froides  sur  les  cuisses.  — l.a  titillation  du  col 
avec  les  doigts,  la  compression  de  l’abdumen  avec  un 
bandage  serré  sont  les  moyens  que  l’on  emploiera  lorsque 
l’on  aura  attendu  le  réveil  des  contractions  pendant  une 
heure.  — La  réfrigération  du  cordon  (Guillemot)  est  peu 
efficace. 

II.  Contractions  irrégidiéres  de  rutérus.  — Une  dispo- 
sition particulière  (Stolz),  l’ahus  du  seigle  ergoté  et  la 
présence  de  jumeaux  dans  l’utérus  causent  quelquefois 
des  contractions  utérines  irrégulières,  susceptibles  de  rete- 
nir le  placenta. 

Si  l’orifice  externe  du  col  utérin  est  seul  contracté,  le 
placenta  reste  enfermé  dans  rutérns.  Mais  si,  comme  cela 
s’ohsen'e  quelquefois,  l’orifice  interne  seul  est  contracté, 
il  y a hourglass  (fiuillemol),  l’utérus  est  divisé  en  deux 
parties,  comme  une  gourde  ; le  placenta  est  ordinaiicment 
enfermé  dans  la  portion  supérieure.  Dans  ces  cas.  il  peut 
arriver  qu’une  portion  du  placenta  devienne  saillante 
dans  le  vagin,  cl  que  le  délivre  soit  étranglé  à sa  partie 


DIgitIzed  by  Google 


160 


IIÉLI 


Dl^LI 


moyciuw  ou  que  In  plus  grande  partie  soit  située  au-dessus 
de  la  consinclion. 

Ailleurs  le  rorps  de  l’ulénLs  se  coolracle  irr/*g«lit“re- 
ment  cl  produit  un  cnchatounemcnl  eumplel  du  plaeenla 


KiV.  toi-  ^ (Inolrvlkio  lit*  IWtiM  t*  intorix!  ilu  enl  d«  t r»lPn«ut 


qui  est  enTironiié  par  une  portion  de  l’utérus  ; ou  bien 
l’enchatonncnicnt  est  incomplet;  alors  le  délivre  est  rerné 
par  un  bourrelet,  et  dans  certains  ca>  rares  le  placenta 
étant  divisé,  ses  iot\léd«ms  sont  enrerniés  rliaciiii  séparé- 
ment (Velpeau).  Cet  état  de  Pulérus  se  révéle  par  la  for- 
mation de  deux  tumeurs  que  l'on  sent  ù la  place  de  l'or> 
gane,  autour  du  cordon. 

D’autres  fois,  l’uténis  entier  se  contracte  énergiquement 
sur  le  placenta  et  se  n*duit  au  volume  d’un  utérus  au  cin- 
quième mois  de  la  grossesse.  Plus  on  donne  de  seigle 
ei^oté,  plus  la  contraction  augmente. 

On  reconnaît  les  contractions  irrégulières  de  l'iiléi'us  à la 
dureté  de  l'orgauc  et  à la  continuité  des  douleurs  utérines. 

On  ne  risque  jamais  rien  à attendre 
cinq  ou  six  lieures,  tant  qu’il  n’y  a pas  d'hémorriiagie  ni 
d’accidents.  On  frictionnera  le  corps  de  Tulérus,  ■ — on 
titilleni  le  col;  — des  laventenls  landanisés,  des  potions 
opiacées  avec  10  ceutigramnies  d’extrait  d'opium,  soûl 
administrés;  — le  col  sera  frictionné  avec  l'extrait  do 
belladone,  — on  fera  des  injections  avec  TiofusioD  ou  la 
décoction  de  jusquiamc  et  do  belladone  ; — on  fera  une 
saignée  aux  femmes  pléllioriqiios  ; — un  grand  bain  est 
souvent  d'un  bon  usage. 

Contre  le  hourglass  et  l'enclnitonDeineiit,  quand  les 
moyens  ordinaires  employés  dans  les  contractions  utérines 
anormales  sont  restés  inutiles,  on  fora  l'introduction  fur- 
rée,  graduée  et  prudente  de  la  main,  pour  aller  dilater  le 
point  rétréci  et  extraire  le  placenta. 

Dans  toute  contraction  utérine  pi*oduisani  la  rétention 
du  plar.enta,  on  oessem  remploi  de  l’ergot  de  seigle.  Si  la 
contraction  tst  générale,  on  donnera  une  potion  : 


Kmi  lUO  m'ABiinr*. 

il  U»irro«DD . i iti, 

J'nplni». i iil. 


et  l'on  fera  des  injections  avec  une  décoction  d'herlH's,  de 
belladone  et  de  ju^quinme. 


Oo  ne  tirera  pas  lur  le  cordon  avant  que  les  contractions 
aient  en  partie  cessé,  et  l'oo  allcudra  que  quelques  dou- 
leurs surviennent. 

Hl.  FuiWcsse  rt  rnptun'  iJh  coi*f/<>«.  — l..e  }>eu  de  déve- 
loppement du  cordon,  son  insertion  sur  le  bord  du  pla- 
centa, la  mauvaise  distribution  de  ses  vaisst'aux,  isolés  sur 
le  hile,  favorisent  sa  nipturc  pendant  les  tractions  et 
amènent  la  rétention  du  délivre. 

Thrrapeuti>ine.  — t.luand  le  cordon  .«'est  déchiré  sous 
la  traction,  on  attendra  l’expulsion  naturelle,  ou  bien  on 
ira  chercher  le  placenta  soit  avec  la  main,  soit  avec  des 
pinces  à griiïc.«. 

IV.  1V»/Mmerfupbiçe/ifu.-^I.arétenliondu  placenta  peut 
tenir  à son  hy|>ertrophie  ou  à une  accumulation  de  sang 
dans  les  membranes  entre  Tutérus  et  le  tissu  placentaire. 
On  recuniiuU  cet  état  parce  que  l’utérus  conserve  son 
volume  normal,  qu’il  n'est  point  dur  comme  dans  les 
conli*nctionK  totales  de  l ulérus,  et  jiarcc  qu'il  y a des  dou- 
leurs. Kn  général,  on  sent  aussi  par  le  toucher  que  le 
placenta  e>i  tombé'  sur  l’orince. 

Théraft*:ntvpie.  — Si  les  conlmction.s  ne  suffisent  pas 
pour  expulser  le  délivre,  on  ira  clierchcr  le  placenta  avec 
la  main;  on  déchirera  les  membranes  pour  faciliter  U 
sortie  de  caillots;  — en  cas  de  fluctuation  évidente,  oo 
l>eut  perforer  le  placenta  pour  faire  sortir  le  sang  accumulé 
entre  In  masse  placentaire  et  In  paroi  utérine. 

V.  Adher-ncêi  aitormates  du  jducenla.  — Les  adhé- 
rences du  pincenia  sont  la  conséquence  d'une  inflamma- 
tion autour  d'un  épancheineul  sanguin  (StolU,  P.  Dubois), 
autour  d'une  atrophie  d'un  cotylédon,  après  l’apoplexie 
placentaire  (Cruveilhier),  ou  bien  elles  sont  le  résultat 
d’im  épaississement  è la  circonférence  de  la  caduque 
inler-utéro-placentnii*e  ((iendrin)  enflammée  comme  dans 
les  cas  précédents. 

Lorsque  le  conlon  n**siste,  lorsque  l’ulénis  k chaque 
contraction  devient  conique  (Khamsbotham),  ce  qui  existe 
quand  il  s'accumule  du  sang  entre  le  centre  du  piacenU 
et  l'uU'riis  (Alhinus),  on  diagnostique  une  adhérence  du 
placenta. 

Les  adhérences  générales  du  placenta  sont  exemptes 
d'arcidenis,  mais  les  adhérences  partielles,  nu  contraire, 
s’aa'ompaguunt  d'héniorrhagies. 

Thn'ai>fiutVfU€.  ~~  S'il  n'y  a pa.s  d’accidents,  on  attendra 
cinq  ou  six  heures;  les  contractions  pourront  déUichcr  les 
adhérences  du  placenta.  Si  l’expulsion  tai-de,  on  emploiera, 
comme  dans  le  hotirgtans  et  renchalonuenient,  les  titilla- 
tions du  col,  les  frictions  sur  rulérus,  sur  l'hypogaslre,  et 
les  autres  moyens  propres  à ucliver  les  conlraclioiis  uté- 
rines. 

Ou  fera  une  inj^^clion  d’eau  froide  dans  la  veine  ombili- 
cale; » pour  cela,  un  bout  du  cordon  sera  couplé,  une 
canule  sera  introduite  dans  In  veine,  et  fixée  avec  un  fil  à 
ligature  ; puis  on  injectera  et  l'on  répétera  les  injections 
s’il  est  nécessaire,  (.\ccouclieuis  français.) 

Si  tous  CCS  moyens  n'ont  pas  amené  le  décollement  du 
placenta,  on  tirera  sur  le  cordon  anlant  que  sa  résistance 
le  permettra. 

Ix»rsque  tout  aura  été  e.ssayé,  la  main  introduite  dans 
l’uléms  en  suivant  le  cordon,  arrivée  sur  le  placenta  re- 
connaissable à ses  ruraificalious  vasculaires,  sera  engagée 
entre  l'utérus  et  les  cotvlédoms  adhérents  qui  seront  dé- 
collés avec  lenteur  et  précaution  (I.evrcI,  llaudclocque, 
Desoi*meniix),  ou  bien  on  tirera  sur  le  placenta  pris  à 
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pleine  main  (P.  Dubois).  Dans  loua  les  cas,  il  ne  faut  |Ws 
employer  de  force  (6g.  163). 

Si  le  placenta  est  décollé  à son  centre  et  séparé  de  Pu- 


Fi^'.  1Ü3>  — l'eTielIt'IMMl  OftlIniK-]  dM  liijirrnld. 


tériLH  par  un  épanchement  de  sang,  on  pourra  percer  le 
centre  du  placenta  et  le  décoller  en  inlrodubanl  le  doigt 
par  rouverturc  (Ueislcr). 

Véllvmaee  (ACOIDENIS  DE  la). 

1.  Uémorrhayie  primitive.  — Chez  les  femmes  plétho- 
riques, abondamment  réglées,  et  que  Ton  n'a  pas  saignées 
pendant  la  grossesse , chez  les  femmes  chlorotiques  et 
nerveuses,  un  travail  trop  p>*o/07tf/é  ou  trop  rapide,  la  dis- 
tension de  Tutérus  par  des  eaux  abondantes,  ou  par  une 
grossesse  gémellaire,  le  liraillentenl  dû  à des  adliérences 
intra-abdominales  de  Vulénis,  avec  l'épiploon  par  exem- 
ple, produisent  rinertic  immédiule  ou  consécutive  de  l'u- 
térus, et  une  hémorrhagie  survient  dès  que  le  placenta 
commence  à être  décollé;  — en  peu  d’instants,  le  sang 
peut  se  perdre  en  quantité  si  énorme,  que  la  vie  ne  peut 
être  rendue  aux  malades  malgré  les  soins  les  plus  prompts 
et  les  plus  intelligents. 

Quand  l'utérus  est  inerte,  il  ne  forme  point  de  saillie  à 
l'hypogastrc,  cl  la  main  introduite  dans  son  inléneur  ne 
sent  qu'une  cavité  flasque  et  comme  plissée.  C'est  cet  étal 
qui  favorise  l'apparition  des  hémoribagies. 

Une  hémorrhagie  à scs  ilébuU  produit  des  symptdmcs 
généraux  plus  ou  moins  marqués  ; un  sentiment  de  pesan- 
teur à l*esloBiac,  quelquefois  la  sensation  d(‘  la  faim,  la 
peUMMè^péols,  la  p^Ucur  du  vl.sage,  les  faiblesses,  les 
sy neopei)9u  dtièleu rs  de  reins  et  un  frisson  spasmodique, 
des  connifedlMSlBéme.  I.e  col  étant  refermé  en  partie  ou 
oblitéré  par  to  placenta,  par  un  caillot  ou  par  suite  du 
l'obliquité  de  Tiitérus,  le  sang  coule  ù rintérieur  de  rulé- 
rus,  le  distend  et  il  existe  une  tumeur  alxlomiaalc,  qui 
remonte  parfois  au-dessus  de  l'ombilic,  est  molle  cl  dé- 
prettible.  — Hans  ce  cas,  le  diagnostic  est  quelquefois 
dinicile.  Kn  effel,  le  ventre  peut  être  distendu  par  la  ves- 
sie pleine  d'urine,  mais  le  cathétérisme  dissipera  les  dou- 
tes; les  syncopes  ne  sont  pas  rares  chez  les  nouvelles 
accouchées,  bien  qu'il  n'y  ait  pas  dir  perles,  et  les  accidents 
hystérîformes  peuvent  être  pris  pour  un  frisson  spasmodi- 
que dû  û une  perle  interiie.  — On  ne  peut  donc  affirmer 
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rcxistence  d'une  hémorrhagie  utérine  interne  que  si  U 
percussion  abdominale  donne  de  la  matité  au  niveau  de  la 
tumeur  hypogastrique,  que  si  l'utérus  globuleux,  dur, 
n'est  point  senti  auAlessus  du  pubis,  et  que  si  les  doigb 
introduits  dans  le  vagin  traversant  le  col  resserré  et  la  ca- 
vité de  l'utérus  remplie  de  caillots,  sentent  le  sang  qui  se 
brise  sous  les  doigLs. 

L'hémorriiagie  utérine  interne  est  le  plus  souvent  re- 
conuaissable  à des  symptûmes  généraux  alarmants,  tels 
que  les  sv-ncopes,  la  cécité  subite,  cl  cela  indique  que 
l'hémorrhagie  a été  Irés-abondanlc  et  s’est  produite  in- 
sensiblement. 

Quand  le  col  est  largement  ouvert,  le  sang  coule  au 
dehors  avec  abondance,  et  le  diagnostic  ne  présente  au- 
cune difficulté. 

ThèrupetUtifue.  — Contre  les  hémorrhagies  utérines 
légères  qui  commencent,  réveiller  les  contractions  de  l'u- 
térus en  pressant  sur  l'hypogaslre,  en  titillant  le  col  et 
même  la  face  interne  de  riitérus  avec  les  doigts,  puis 
donner  le  seigle  ei^uté.  — Les  compresses  glacées  cl  la 
glace  sout  peu  iitîlc.s;  — on  introduira  un  citron,  et  l’on 
en  exprimera  le  Jus  dans  l’utérus  (Evrat)  Q,  ou  mieux 
un  tampon  de  charpie  imbib«*  de  perefUorure  de  fer,  à .30®, 
si  le  sang  vient  d'une  déchirure  du  coi  (Pajot).  On  admi- 
nistrera en  même  temps  la  teinture  de  cmnetle,  une  demi- 
cuillerée  n café  toutes  les  heures  (Naegele). 

Si  l'hémorrhagie  est  très-abondante,  on  introduira  des 
tam})ona  de  ehtxr]ne  dans  l'utérus  et  dans  le  vagin  (Leroux) . 
— Une  lessi’e  de  caoniehfmr,  dilatée  par  l’air,  supprimera 
aussi  rhémorrhagie,  mais  elle  a l'inconvénient  d'arrêter 
le  retrait  de  l'utériis.  — On  compiimem  le  t'entre  avec 
des  serviettes  (Deneux),  et  mieux  on  comprimera  arec  /es 
doigts  l'aorte  contre  la  colonne  vertébrale  (Roux,  d’Ornel- 
las,  Chailly,  Cazeaux).  En  même  temps,  on  administrera 
le  seigle  err/ofr,  2 à h grammes.  SI  l’on  doit  comprimer 
l’aorte,  il  faut,  comme  le  fait  Chailly,  employer  la  com- 
pression avec  la  main  et  ne  pas  cesser  durant  plusieurs 
heures.  Seulement,  comme  la  position  est  falignnle,  des 
aides  qui  se  renouvellent  viennent  les  uns  après  les  autres 
mettre  leur  main  sur  celle  de  l'accoucheur  pour  la  main- 
tenir eu  bonne  position. — C'est  le  seul  moyen  de  faire 
une  compression  efiicace  de  l’aorte. 

h'opium  h haute  dose  (Buros)  est  peu  efficace. 

La  transfusion  est  une  ressource  extrême  pour  les  hé- 
morrfiagies  rapidement  graves  : on  ouvrira  la  veine  cépha- 
lique du  bra.s  et  l’on  iiijectérn,  avec  une  seringue  chauffée 
à 2.*)*,  le  sang  défibriné  reçu  dans  un  vase  riiauifé  à la 
même  température  (Néinton).  On  injectera  2ti0  /i50ü  gram- 
mes de  sang  en  deux  fois.. 

St  l'on  est  appelé  prés  d'une  femme  que  l’on  n'n  pas 
accouchée  et  qui  perd  en  abondance,  on  comprime  l'aorte 
et  l’un  explore  l'utérus;  — .si  le  placenta  est  sorti,  on  so 
comporte  comme  il  est  dit  plus  haut;  mais  si  le  placenta 
est  resté,  on  achève  le  décollement  du  délivre  pendant 
que  l’aorte  est  comprimée.  Il  meurt  une  femme  sur  trente, 
si  l'on  extrait  le  délivre,  tandis  que  si  l'on  abandonne 
le  placeiiln,  il  en  meurt  huit  sur  neuf  (Heissncr,  de 
Leipzig). 

Lorsque  l’hémorrhagie  sera  arrêtée,  on  surveillera  plu- 
sieurs heures,  pour  prévenir  le  retour  de  l’utérus  à l'état 
d'inertie.  On  tiendra  des  compresses  fraîches  sur  le  ven- 
tre et  les  cuisses  ; — un  bandage  de  corps  un  peu  serré 
entourera  l'abdomen.  La  malade  prendra  une  potion  cor- 
diale, du  bouillon  et  du  vin  sucré  et  sera  tenue  au  repos  le 
plus  absolu  cl  dans  un  demi-jour;  — elle  n’aura  pas  de 
personnes  auprès  d’elle,  autres  que  la  garde-malade. 


Digitized  by  Google 


362 


DfiM 

Coiitro  les  vomi'^somcnts  et  l’excitntion  fébrile  qui  sui- 
vent les  perles,  on  donnera  des  pilules  d'opium  de  2 à 
3 centi};raninies  chacune,  toutes  les  deux  heures,  et  l'un 
placera  un  sinapisme  sur  l'épigastre  (Dewees).  On  fei'a 
des  aspersions  froides  sur  les  mains  ; et  si  les  malades 
s’endorment,  ou  ne  les  éveillera  pas,  mais  le  médecin  de- 
nnmrera  prés  de  la  malade  el  surveillera  l’étal  du  pouls  cl 
la  coloration  des  traits. 

Il  faut  nourrir  les  malades  avec  des  liouillons  donnés  en 
petite  quantité,  mais  souvent  répétés 

Sùim  prrwiilifs  iks  hi  morrhinjks. 

Lorsqu’à  une  grossesse  antérieure  il  y aura  eu  hémor- 
rhagie après  la  délivrance,  il  faudra  prendre  des  précau- 
tions el  agir  comme  il  suit  : 

Chez  les  femmes  pléthoriques,  on  fera  une  saûjnée. 
Chez  les  femmes  faibles,  on  fera  des  lotions  froides  sur  le 
bassin  et  les  cuisses  el  l’on  donnera  1 ou  2 grammes  de 
sei'jle  ergoté  en  trois  doses.  On  rompra  les  membranes  dès 
le  début  du  travail  (H.  l/ce}  el  on  l’abandonnera  aux 
efforts  de  la  nature.  Au  moment  de  raccouchement, 
on  placera  la  main  sur  le  fond  de  Kutérus  et  l'on  compri- 
mera légèrement  (Clarke};  eu  cas  (l'accouchement  prompt, 
on  laissera  le  placenta  dans  l'ulénis  s’il  n'est  pas  décollé; 
il  peut  éln;  un  uhsiacle  à rhémorrb.agie.  Mais  s’il  est  dé- 
collé, il  faut  débarrasser  lu  matrice.  — La  succion  des 
mamelles  (Marshall-Hall)  est  un  moyen  plus  rationnel 
qu’eflicace.  Mieux  vaut,  dans  tous  les  cas  où  l’on  soupçonne 
une  inertie  prochaine  de  l’utérus,  administrer  le  seigle 
ei'golé  à la  dose  indiquée. 

Soins  consécutifs  des  hémorrhagies  graves. 

Contre  l’anémie  qui  suit  les  hémorrhagies  utérines  et 
est  accompagnée  d'une  céphalalgie  persistante,  on  donnera 
le  traitement  de  l'anéniie,  on  recommandera  l'cxercice,  et 
il  sera  bon  qu’une  nouvelle  grossesse  n’ait  pas  lieu  -avant 
dix  mois  au  moins. 

H.  Uémorrhagii's  secomhires  {Cliniock).  — De  douze 
heures  à quinze  jours  après  la  délivrance,  on  peut  voir 
apparaître  une  hémorrliagie  par  inertie  secondaire  de  la 
matrice.  Les  pressions  sur  l’utérus  font  naître  une  contrac- 
tion qui  expulse  des  caillots,  puis  l’utérus  redevient  inerte, 
et  le  sang  s’y  accumule.  La  uiollcssc  de  l’utérus,  consta- 
tée par  le  palper  abdominal,  permet  de  reconnaître  cet 
état.  .Abandonnées  à elles-mêmes,  les  malades,  quelquefois, 
s'endorment  et  succombent. 

Théraimitigue.  — I.a  compre.ssion  prolongée  avec  la 
main  sur  l'uténis  par  la  région  hypogastrique,  la  com- 
pression avec  un  bandage  de  corps  serré,  radministratioii 
du  seigle  ergoté  toutes  les  deux  heures,  jusqu’à  la  dose 
de  2 à 3 grammes  (Cazeaux,  Chailly)  sont  les  meilleurs 
moyens  associés  propnîs  à .arrêter  une  hémorrhagie  par 
inertie  secondaire. 

A.  Hémorrhagie  }vir  congestion  utérine.  — Une  conges- 
tion utérine  sans  inertie  de  la  matrice  (M“”  Lachapelle, 
Velpeau)  produit  des  hèmorrh.agies  après  la  délivrance; — 
celles-ci  coïncident  quelquefois  .avec  la  rétention  d’une 
portion  du  placenta  ‘ou  des  membranes,  avec  un  polype 
utérin,  avec  la  réteulion  des  fèces  dans  le  gros  intestin. 

Thérapèutigue.  — On  tiendra  les  malades  dans  la  posi- 
tion horizontale  et  le  laîpos  absolu;  — on  extraira  les  ma- 
tières du  rectum  .avec  une  curette  (Moreau).  — Si  l'hé- 
morrhagic  persiste,  on  donnera  1 gramme  de  .seigle  ergoté 
eu  deux  doses,  un  tamponnera  el  l'on  appliquera  les 
moyens  appropriés  aux  grandes  hémorrhagies  en  cas  de 
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perte  grave,  avec  celle  seule  différence  que  l’utérus  étant 
rétracté,  on  ne  pourra  .agir  que  sur  le  col. 

B.  Hémorrhagie  par  aihuminurie.  — L’altération  bypo- 
globulaire  du  sang  dans  l’éclampsie  et  dans  l’albuminurie 
favorise  beaucoup  les  hémorrhagies  secondaires  (Biol), 
mais  ici  il  y a plutôt  lieu  dünvoquer  l’existence  d’une  c.on- 
gestion  utérine. 

Thérapeutiguc.  — Dans  le  cas  d'hémorrhagie  abondante, 
on  tamponnera,  et  l’on  comprimera  rulèrus  avec  une 
bande  roulée  serrée,  et  mieux  avec  des  compresses  main- 
tenues par  un  bandage  de  corps  bien  serré  ; on  jmurra 
appliquer  un  large  vésicatoire  sur  la  région  sacrée.  Le 
traitement  diffère  peu  de  celui  de  l’hémorrhagie  par. con- 
gestion utérine. 

On  a employé  encore  la  teinture  de  chanvre  indien  el 
une  pilule  d’oxyde  d’argent  à la  dose  de  25  milligrammes, 
associé  à une  égabî  (piantilé  d’opium  el  administré  trois 
fois  par  jour;  — le  seigle  ergoté  est  d’un  meilleur  emploi. 
V.  plus  haut  HÉMonnii.tc.iE  f.Mt  ooNüfôTio.x  itêuine.  • 

III.  Hémorrhagie  par  le  cordon  ombilical.  — Dans  les 
accouchements  jumeaux  et  lorsque  le  placenta  est  retenu, 
une  hémorrhagie  a quelipicfois  lieu  par  le  cordon  (Méry, 
Sidayrés,  (iiiillemot),  mais  le  fait  est  au  moins  très- rare. 

Thérapeuligite.  — Lier  le  cordon  est  le  seul  moyen 
à employer  contre  l’hémoiTliagie  par  la  veine  ombilicale. 

IV.  llenrersemcnt  de  ruténis.  — L’inertie  de  l’utérus 
ou  ses  contractions  irrégidières  (Tyler-Smilh)  font  sou- 
vent que  des  tractions  sur  le  placenta,  des  efforts  pour 
aller  à la  .selle,  déterminent  un  renversement  de  la  ma- 
trice. Il  se  produit  alors  une  simple  dépression  du  fond  de 
l’utérus,  ou  bien  un  renvei-semenl  d’organe  qui  vient 
s’eng.ager  dans  le  col,  ou  bien  un  renversement  complet 
de  l’utèrus  qui  vient  se  montrer  à la  vulve.  Les  renverse- 
ments incomplets  tendent  toujours  à se  compléter. 

Une  douleur  vive,  avec  des  efforts  continuels,  comme 
pour  uriner  cl  aller  à la  selle,  la  pâleur,  les  syncopes,  les 
liémorrhagies  foudroyantes,  si  le  placenta  est  décollé  el 
l’utérus  inerte,  sont  les  premiers  accidents  du  renverse- 
ment de  l’utérus. 

Dans  le  renvor-sement  de  l’utérus,  on  constate  au  lou- 
cher une  tumeur  intra-utérine,  correspoiuLanl  à une  dé- 
pression sur  le  globe  utérin,  appréciée  par  le  palper 
hypogastrique,  ou  bien  une  tumeur  engagée  dans  le  col, 
contracté  au  pourtour  de  son  pédicule,  ou  bien  une  tumeur 
molle  cl  comme  fongueuse  à la  vidve. 

Les  malades  ne  meurent  pas  toutes  après  un  renverse- 
ment de  l’utérus.  Quelques-unes  reviennent  à la  santé, 
mais  elles  sont  infirmes.  Parfois  la  réduction  de  rulèrus 
.se  fait  S|)onlaiiémcnt  (Delabarre,  B.audeloc.que). 

Therapeutigue.  — Il  n’y  a p.as  de  moyens  sûrs  de  pré- 
venir le  renversement  utérin  dans  le  cas  où  un  accouche- 
ment est  prompt  et  où  le  cordon  est  court.  On  devra 
seulement  toucher  la  malade  immédiatement  après  la  sor- 
tie du  fœtus  et  faire  allcnliun  de  ne  point  tirer  sur  le  pla- 
centa. 

D.ans  tous  les  autres  cjis,  on  préviendra  le  l'enverscment 
de  l’utérus  en  tenant  la  malade  couchée  horizontalement 
et  en  l’empêchant  de  se  lever  pour  aller  à la  selle.  Chez 
les  femmes  qui  ont  déjà',  éu  un  renveraement  de  l’iîlérus 
à un  accouchement  antérieur,  il  est  avanUigeiix  d’aller 
chercher  b'  placenta  lui-niême  avec  la  main  (Cazeaux). 

Le  renversement  utérin  accompli  réchune  l'introduction 
de  la  main  dans  l’utérus  ou  dans  le  col,  pour  repous.ser 
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i'ulérus  en  faisant  rentrer  d’nlwrd  les  parlios  qui  sont  sor- 
ties les  dernières. 

Si  la  roalriee  est  ètranj^lée  par  le  cul.  on  joindra  des 
applications  locales  à'*-j:lrait  de  Mtadonc  aux  potions  avec 

10  ou  20  centigrammes  iü'e.rtrnit  d'opium^  et  à de  j>efites 
liuiÿm  ts  chez  les  femmes  qui  n'auront  pas  déjà  perdu  beau- 
coup de  sang. 

I.es  inbnhttiotis  de  rhhrofonne  (Barrier,  Ch.  Werl,  Va- 
lentin, G.  donnez)  sont  dangereuses  chez  les  femmes 
exsangues  ; une  syncope  qui  surviendrait  pourrait  être 
mortelle,  te  chiot  oforme  ne  peut  pas  agir  sur  ruiérus;  il 
diminue  seulement  In  résistance  des  parois  abtlominales. 
— On  réduira  arec  la  main  en  procédant  avec  lenteur,  il 
ne  faut  pas  se  lasser.  — On  donnera  des  grand.-  bains  et 
des  lavements  avec  quinze  gouttes  de  laudanum  dans  l'in- 
lervallc  des  tenUilivof.  — Repou.«ser  l'iiténis  avec  un 
btlton  à bout  sphérique  (Depaul;  expuse  à des  ruptures 
de  Tutéru-,  et  l’on  n'emploiera  cc  moyen  qu’avec  précau- 
tion. 

Le  renversement  réduit,  on  provoquera  les  conirnriious 
utérines  par  la  titillation  du  col,  les  frictions  sur  le  ventre 
et  lo  repos  absolu  dans  la  situation  hurizttnlalc  ; on  pré- 
viendra ainsi  la  récidive. 

V.  Rupture  de  Vutenu.  — Kn  cas  de  rupture  de  l’uté- 
rus, le  Le[us  étant  passé  dans  la  cavité  abdominale,  si 
l'on  ne  lente  pas  l’extraction  du  ftetus  par  lu  gastrotomie, 

11  n’y  à pas  à délivrer.  Si  cette  opération  est  faite,  on  re- 
poussera le  cordon  dan-  l'ulérus  et  l’on  délivrera  à l’aiile 
d’un  crochet  mousM^  introtluit  dans  le  col  comme  à l'or- 
dinaire. Si  le  délivre  est  lomlx'  dans  la  cavité  al>dumin.i)o, 
on  l’enlèvera  p;ir  ta  plaie.  V.  IhÿT0<:iK  et  l’TÊitus 

tui'e  de  /’), 

VI.  Coni  uhion,  — V.  DYSTOfat  et  Éi:i.a!iipsik. 

\fl.  Itc^7t^(r>n  du  fUneent/i.  — Quand  une  portion  du 
pl.ncenta  ou  le  placenta  tout  entier  ne  peuvent  être  extraits, 
il  stirvienl  une  hémorrhagie  d'abord  abondante  ; si  le 
placenta  est  en  partie  décollé,  elle  est  peu  abondante  ; au 
contraire,  si  l’adhérence  est'totaie,  elle  diminue  peu  à 
peu  par  le  fait  des  contractions  utérines.  Chez  quelques 
malades,  Ü y a des  coliques  violent*'*;  ailleuis  il  y a une 
hypcreslhésii;  véritable  de  l’utérus,  qui  est  extrêmement 
douloureux  à l'exploration.  Kl  enfin,  dan.*  quelques  cas, 
il  n’y  a que  de  faibles  douleurs,  {.os  locliies  donnent  une 
odeur  fétide. 

Lors{|ue  le  placenta  est  retenu  dans  la  cavité  utérine,  il 
%e  putréfie  et  il  y a résorption  putride  du  placenta  ou. bien 
expulsion  #arr/*ce. 

A.  Résorjdion  putrùJedu  plaretdn.  — Pan*  cc  premier 
cas,  des  frissons,  des  angois.*es,  ne  montrent  et  sont 
bientôt  suivis  du  cortège  des  symptôme.*  de  l'iiifection 
piiriilenti^  des  accouchées,  on  fièvre  puerpérale.  Ces  acci- 
dent* cessent  subilenient,  parfois  avec  l’expulsion  du 
délivre,  avec  la  suppuration  non  du  placenta  qui  sort  en 
morceaux,  mais  de  la  paroi  interne  de  la  cavité  utérine. 

L’inflammalion  de  fulérus  et  lu  g.angrène  superficielle 
de  la  muqueuse  utérine  ne  sont  pas  toujours  la  consé- 
quence de  ta  réU'ntion  du  placenta,  qui  peut  reslerenfenné 
longtemps  dans  l'ulénis  sans  causer  d’accidcnls. 

I.U  rétention  du  placenta  est  queli|ucfoi*  une  cause  de 
péritonite. 

I/Cs  polypes  dtl*  fibrineux  dont  parie  Virchow  sont  des 
restes  de  placenta  adhérents  dans  lesquels  il  s'e.st  fait  des 
liémorrliagics  et  des  liémalomes. 

Thérajtctdvfve.  —On  arrêtera  d'alwrd  les  hémoridiagies 
par  les  applications  de  compresses  froides  sur  les  cuisse* 
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et  le  ventre,  et  l’on  donnera  2 grammes  d'ergot  de 
seigle. 

Lph  lavage*  p.irde  grandes  injections  tiède*  (Vulljamos) 
sont  les  seuls  moyen*  de  prévenir  1rs  effets  de  la  putridité 
du  placenta  dans  l’utérus.  Au  besoin,  nii  ajoutera  un  peu 
d’eau  de  Labarrnquemi  dVmi-de-vie  camphrée,  pour  dimi- 
nuer la  mauvaise  odeur.  — l'ne  sondl^  à double  courant 
devra  être  employée  pour  faire  ces  injection*.  — Toute 
partie  du  placenta  qui  se  jirésimtera  au  co),  exploré  tous 
les  jours  par  le  toucher,  sera  extrait  avec  la  pince  à /aux 
geiTiic  de  Levret,  on  avec  une  pince  à punsement,  ou  avec 
une  pince  à griffes. 

Contre  les  phénomènes  dus  à une  intoxication  commen- 
çante, on  donnera  l'ipéca  à dose  de  i gramme  et  de 
grands  liaiiis  ; — on  inslituera  le  traitement  de  la  périto- 
nite (V.  ce  mot),  s’il  y a lieu,  et  lorsipie  l'infection  sera 
établie,  on  aura  recour»  aux  excitants  et  aux  tunique*  tels 
que  l'acétate  d’anmioniaque  tT  le  quinquina.  V.  iNrec.TiON 
PI  THJDK  Air.irR. 

U.  Expulsion  Uirdhe  du  placvniu.  — L'expulsion 
tardive  du  placenta  {>eut  avoir  lieu  vingt-cinq  jours  après 
raccoui'hemenl  et  mémo  après  un  temps  plu*  long.  C’est 
un  accident  qu’il  faut  surveiller.  I)  s'annonce  par  une 
hémorrii.igie  alHUidunte  qui  ap]uirait  peu  de  lemp*  apn^ 
raccourhement  et  qui  cewie  tout  à coup , L’ulérus  envclopp*^ 
le  placenta  de  tous  côtés,  et  celui-ci  no  subit  aucune 
ahénition,  peut-être  parce  qu’il  est  cnviionné  de  tous 
côté*  parle  tissu  utèriii.  De-  douleurs  vraies  apparaissant 
à la  longue,  le  placenta  tombe  sur  le  col  **1  est  extrait  alois 
sans  danger,  mais  le  plus  souvent  il  y a une  licmorHiagie 
à chaque  décoilement  partiel,  et  c'est  lu  qu'est  le  plu.‘^ 
grand  danger. 

Tbé'aif€uti>ph:.  — Loi'squ’il  est  constant  que  le  pla- 
centa ne  être  extrait,  il  n'y  a pa.s  d'inconvénient  à 

alleiidre  que  de*  conlraction*  utérines  reviennent;  

tant  que  le«  lochies  n'ont  point  de  mauvuise  o*leiir  et  tant 
qu’il  n’y  a pas  de  trouble*  de  la  santé,  il  n’y  a pas  à agir. 
— On  administrera  lo  seigle  ergoté  pour  arrêter  les 
hémorrhagies  .cymplomaliqtie*  de  la  rétention  du  placenta. 
Otte  médiciilioii  fera  peut-être  naître  des  contractions 
assez  violentes  pour  expulîH'r  le  délivre.  — On  aidera  par 
de*  traction*  prudentes  la  sortie  du  placenta  accessible  aux 
instruments  à travers  le  col  enlr'ouvcrt.  — S’il  y avait  un 
arrêt  nminenlané,  par  suite  de  quelques  adhérences  non 
encore  rompues  et  si  le  placent  se  putréfiait  dans 
le  vagin,  on  aurait  recours  aux  injection*  antipu- 
tride* et  l’on  tirerait  sur  le  placenta  avec  les  pince.*, 
V.  DKîiINFEfrrASTS. 

DKI.PHIXE.  Alcaloïde  retiré  de  la  staphisaigre.  Il  est 
peu  employé  en  médecine. 

deltoïde  (I'aualysie  du).  V.  Muscle:»  (Taralysie 
des). 

DÉn.t^'OE.tlNOW.  Y.  pHi  niT. 

DÉMEM’E.  V.  Folie. 

DEModeX.  Acarus  parasite  de  l'homme  qu'on  trouve 
quchiiiefois  dans  la  matière  sébacée  desfollicult  îi  pileux  de 
la  peau. 

Il  ii’y  a rien  à faire  contre  cet  acarus,  dont  la  présence 
est  très-difficile  à constater,  et  quant  aux  pustule*  d'ucflc 
punctatn  dan*  lesquelles  il  se  trouve,  ü faut  les  traiter 
par  le-  moven*  convenable*.  V.  ACNB  et  Glandes  séba- 
cées [Httladits  des), 

DE%TS.  loîs  dents  sont  le  siège  de  nombreu-c*  altéra- 
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lions  (jui  produisent  locnloment  ou  synipolhi(|uonionl  un 
grand  nombre  de  maladies. 

DentN  (.Vgacement  DEs).  Les  dents,  souyenl  agacées 
clicz  les  pei-soiines  qui  prennent  beaucoup  d'acides,  peu- 
vent l’élre  encore  dans  la  grossesse,  dans  la  dyspepsie 
accompagnée  du  rejet  d'eauN  acides  parla  bouche  et  dans 
certaines  formes  d’étal  nerveux  chronique. 

L’agacement  prolongé  des  dents  par  les  acides  de  la 
dyspepsie  on  de  la  grossesse  est  une  cause  très-ordinaire 
d’altération  de  l'émail  dentaire,  et  consécutivement  l’ori- 
gine de  la  carie  des  dents. 

On  peut  alors  employer  l'anestliésie  par  les  inhalations 
de  protoxyde  d’azote,  qui,  pratiquées  sur  des  milliers  d in- 
dividus, n’a  jusqu’ici  donné  lie»),  dit-on,  à aucun  accident 
grave. — L’un  de  nous  a également  fait  l’avulsion  dentaire 
après  avoir  endormi  les  patients  avec  l’hydrate  de  chloral 
pur,  2 grammes  pour  les  «uifants  et  4 ou  5 grammes 
pour  les  adultes  (Houchut). 

ThérujHnitiifUC.  — Le  gargarisme  avec  l'eau  de  Vichy, 
l’opiat  alcalin  pour  frotter  les  dents  (magnésie  décarbo- 
nalée,  5 gramtnes  avec,  sirop  de  mûi'es,  q.  s.),  les  collu- 
toires alcalins  (carbonate  de  soude  1 gramme,  eau  de 
rose  40  grammes,  miel  blanc  40  gram>nes)  : la  cessation 
de  toute  boisson  acidulé,  guérissent  l’agacement  des 
dents. 

Den(i»  (Avt’i.sioN  HE.s}.  On  doit  enlever  les  dents  de  la 
preniière  dentition  lorsqu’elles  sont  très-mobiles  dans  leurs 
alvéoles,  mais  il  faut  prendre  garde  de  les  ari’acher  quand 
elles  ne  sont  que  malades  et  qu'elles  sont  résistantes,  car 
alors  en  les  étant  on  risque  de  léser  les  follicules  des  dents 
permanentes  placées  au-dessous. 

Des  lésions  incurables  des  dents  de  la  seconde  dentition 
réclament  leur  avidsion. 

Ia?s  dents  peuvent  ètie  an-achées  à tous  moments, 
pendant  le  cours  d'une  gingivite,  d'un  alrcès  dentaire  ; 
mais  chez  une  femme  nerveuse,  enceinte,  celte  u(M)ration 
est  contre-indiquée. 

Thnapeutùiite.  — On  enlève  les  dents  avec  la  clef  <le 
(iarcngool  (fig.  164)  et  les  daviers  anglais,  à mors  à plu- 


Pitf.  ItH.  — Cmciirl  «le  In  clef  do  Oaronjçoot;  au  inoyon  «le  In  vik,  on  plftcc 
le  erochet  à «Ircuto  nu  h firaneho. 

sicuisi  saillies,  appropriés  pour  la  forme  et  la  disposition 
des  racines  de  chaque  dent.  La  langue-dc-carpe  cl  le 
pied-de-biche  (iig.  165),  tous  les  autres  instruments  avul- 
seurs  attractifs,  daviers,  clefs,  élévateurs,  laissent  à dési- 
rer ; leur  action  est  lente  et  peu  sûi’c. 

Pour  enlever  une  dent,  on  place  le  malade  sur  un  fau- 
teuil à dos  mobile  pouvant  s’élever  ou  s’abaisser.  Un  aide 
tiendi  a la  tète  du  patient,  mais  il  n'est  pas  indispensable 
d’y  avoir  recours  ; — on  n’endormii'u  les  malades  avec  le 
chloroforme  que  si  on  les  opère  couchés.  — L’éleclricilé 
(procédé  améi'icain),  employée  de  façon  que  l’instrument 
avulseur  communique  avec  un  pèle  de  l'appai'eil  à induc- 
tion et  que  le  malade  ait  l'autre  pôle  dans  la  main,  n’est 
pas  un  moyen  anestliésique  eflicace  ; — la  compression 


du  conduit  auditif  n’est  pas  plus  avantageuse.  — Mieux 
vaut  enlever  vivement  la  dent  sans  aucun  de  ces  auxi- 
liaires. 

On  enlève  les  dents  lempoi  aircs  avec  les  daviers  droits 
et  couibes,  les  incisives  et  les  canines  avec  un  davier 


Fij.  t05.  — Usiiniie-Jo-i-aq-o  cl  picil-«li--liiclie. 

droit  ; on  se  place  en  arrière  des  malades  pour  les  dents 
de  la  mâchoire  inférieure,  en  avant  pour  les  dents  de  la 
mâchoii'e  supérieure. 

On  enlève  les  mol.iires  avec  la  clef  de  Garengeot  ou  les 
d.aviers. 

On  enlève  la  dent  de  sagesse  avec  une  clef  de  Garengeot 
munie  d’un  crochet  à double  courbure,  ou  avec  un  davier 
conr))e,  on  mieux  avec  la  langue-de-carpe. 

* On  enlève  les  racines  des  dents  avec  la  clef  de  (îarengcoi 
et  avec  le  pied-de-biche. 

Pour aiTacher  une  dent  avec  la  clef  de  Garengeot,  on 
enveloppe  le  panneton  avec  six  ou  sept  tours  d’une  petite 
bande  hugede  1 centimètre.  On  place  le  panneton  sur  la 
gencive  à l’union  de  la  racine  et  de  la  couronne  de  la  dent, 
généralement  en  dehors,  mais  toujours  de  façon  que  le 
crochet  placé  du  côté  opposé  porte  sur  une  portion  de  dent 
solide;  le  ciochet  est  guidé  par  le  doigt  qui  le  place  au 
niveau  de  la  couronne.  On  tourne  la  clef  et  la  dent  vient 
nrdinaii'emenl  ; si  elle  tenait  encore  et  si  elle  était  seule- 
ment luxée,  après  que  la  clef  de  Garengeot  a lâché  prise, 
on  achèverait  l’extraction  avec  un  davier. 

Pour  cxliaire  une  dent  avec  les  daviers,  on  piend  un 
davier  approprié  à la  disposition  des  racines;  ainsi,  un  da- 
vier droit  à mors  en  cuiller  de  largeur  égale  pour  les 
incisives  ; un  davier  à nioi*s  plus  écartés  et  recoui'bé  à 
angle  droit  pour  les  petites  molaii'es,  n®  l ; un  davier 
à mors  à deux  échancrures,  séparées  par  une  saillie  pour 
les  molaires  inférieures,  n®2;  un  davier  coui’be,  n"  3,  muni 
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d’un  mors  semblable  au  davier  U**  2 et  d'un  mor^  pareil»  I Après  avoir  bien  appliqué  l'instrumenl  au  niveau  du 
ceux  du  n**  i ; un  davier  à murs  disposé  de  mémo,  maU  I collet  de  la  dent,  le  chirurgien  fait  exécuter  un  mou- 

I venieiil  de  rotation  brusque  autuur  de  Taxe  de  la  dont, 
en  tournant  rinstnimenl  à droite  et  à gauche 
et  extrait  la  dent.  Avec  les  daviers  on  coupe 
quelquefois  la  couronne,  et  alors  on  est  obligé 
de  recourir  à la  clef  de  Garengeot. 

Pour  arracher  la  dent  de  sagesse  avec  la  langue* 
de>cttrpe,  il  faut  que  la  dernière  molaire  existe. 
On  passe  rinstriiment  à plat,  de  dehors  en  de- 
dans, entre  cotte  dernière  cl  la  dent  de  sagesse, 
la  pointe  de  l’instnimeiit  ainsi  appuyée  pousse 
celte  dent  de  haut  en  bas  et  d'arrière  en  avant  ; 
* poul-êlrr  mii  ux  se  servir  d’un  davier 

Jy  à mors  un  peu  long.  Si  la  dent  de  sagesse  est  bien 

^ isolée,  on  peut  se  servir  de  la  clef  de  Garengeot, 

munie  d‘un  crochet  à double  courbure  ou  fixé  à 
l'extrémité  du  panneton. 

Les  racines  sur  lesquelles  la  clef  et  les  daviers 
n’ont  pas  de  prise  seront  enlevées  avec  le  pied- 
de-biche.  Il  s'applique  en  dehors,  A la  place 
d'une  dent  manquant**.  Les  dents  sont  expulsées 
par  une  pression  qui  les  porte  en  dedans  uu  par 
un  mouvement  de  hiusciile  de  i'instrunient,  qui 
prend  point  d'appui  sur  le  Hoiiiniel  des  alvéoles, 
et  qui  élève  la  d<mt  de  bas  en  haut.  .Ménu;  «|uaml 
la  racine  est  réduite  à peu  de  chose,  la  clef  de 
— Garengeot  bien  appliqtUM*  suflil. 

Arriflent*  tif.  f def  dmU.  — La  dou- 

— leur  cesse  ordinairement  après  l'avulsion  d’une 
* dent;  si  elle  persistait,  on  aurait  recours  aux 

" préparations  opiacées  (pilules  d'extrait  gommeux 

fis.  tCi6.  — Do»i«-r»  le*  lanUiri**  «I  Iï-j  ntn»*»*«  ««Uirt*  inrericurv*.  d'opilim,  d(*  5 Centigrammes,  OU  jiilcps  additionnés 

de  30  gnmimes  d*’  sirop  de  morphine)  ; — les  ma- 
lades se  gargariseront  avec  le  mélange  suivant  : 

Raa l&O  eramaM^. 

l-AiitUanai  4a  Sy.l«tnb«ai.  ........  I id. 

Tnntar*  d'ajittia K id. 

On  lavera  la  bouche  avec  do  Tenu  tiède  ou 
de  l'eau  fmidie,  suivant  l’étal  des  denb,  s'il  y 
a contusion  de  la  gencive,  accident  qu’on  peut 
éviter  en  garni.ssant  stifnsammeot  le  panneton  de 
In  clef  et  en  déchaussant  la  dent  avec  la  pointe 
d'une  spatule  de  trousse.  I.a  contusion  des  gen- 
cives guérit  proniplcmenl.  en  général.  Il  est  rare 
que  le  périoste  d'une  dent  voisine  de  celle  qui  a 
été  arrachée  devienne  le  siège  d’une  inOam- 
malion. 

l'ne  dent  fracturée  pendant  l’avulsion  exige  une 
extraction  des  débris  fixés  dans  l'alvéole,  si  la 
pulpe  ou  le  périoste  sont  malades;  si  la  portion 
de  dent  n*stéc  attachée  à la  mAchoire  est  saine, 
on  la  laissera.  Pour  extraire  les  racines  qui  res- 
teraient  profondément,  on  se  servira  du  pied- 
de-biche.  Pour  peu  qu'il  y ail  des  diOicultés,  on 
remettra  la  seconde  opération  A im  autre  jour. 

L’hémorrhagie  à la  suite,  de  l'avulsion  desüent.s 
peut  être  très-abondante  et  même  entraîner  la 
mort  (Grandidier),  mais  le  plus  ordinairement  le 
S‘»Pg  s’îtrrête  seul.  Contre  les  hémorrhagies 

^ J graves,  on  emploiera  le  tamponnement  avec  une 

boulette  de  charpie  imbibée  de  pei'ciilorure  de 
fer,  et  on  la  laissera  de  douze  à quatorze  heures 
Ki$.  1IT7.  — n«ri«n  iMiir  ianUir>-*  «u|..^iviiri-*.  011  ploce.  1.0  circ  moUc^  introduite  dans  l'alvèolc, 

* I n'est  pus  aussi  avantageuse. 

avec  les  mors  placés  en  sens  opposé,  n®  4,  |M>ur  les  grosses  I La  fracture  de  1 alvéolé,  qui  arrive  souvent  après  I ex  - 
molaires  supérieures  (fig.  166  et  167).  iraclion  au  moyen  de  la  clef,  sera  serrée  avec  les  doigts 
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lie  façon  à ajipliiiuer  TcsquUle  eoiiirc  la  mdclioira.  Si  la 
portion  6'os  briié  est  i>eii  mlhérciite  à la  gencive,  onTca- 
Iraira  avec  une  pince;  *i  la  (raclure  est  peu  élcniliie,  el 
s’il  survient  un  abcès  el  une  périostite,  on  ouvrira  la  tu- 
meur innanimaloire  et  l'on  estraira  les  séquestres  dèsqu’ils 
seront  mobilisés.  Si  le  corps  ilc  l’os  est  tracinré,  on  trai- 
tera par  les  moyens  appropries,  V.  blt.vi.TtnES  OK  LA  !S.\- 
CHOIHL. 

Pour  éviter  consccutivenicnl  la  iléfomialion  des  gen- 
cives, rébranlcnient  des  denU  voisines  de  la  dent  enlevée, 
rallongement  de  la  dent  opposée  de  l'arcade  dentaire  su- 
périeure ou  inférieure,  cl  réciproquement,  on  placera  une 
dent  artilicielle.  On  traitera  les  névralgies  rebelles  consé- 
cutives par  les  raovens  appropriés,  el  au  besoin  par  la 
section  des  nerfs.  V.  Névraloie-s  el  NKVitoTomE. 

Denu  (Déviation  i>es).  Ixs  dent-  qui  poussent  dans 
des  directions  vicieuses,  ou  qui  sont  trop  serrées  les  unes 
contre  les  autres,  outre  la  diiromiité  qu'elles  produisent, 
favorisent  la  carie  dentaire  el  Taccuniulalion  de  tarlrc  sur 
l'émails 

Thèraix-iUiqm.  — .^prés  l’dge  de  vingt  ans,  le  redres- 
sement des  dents  serait  tenté  inutilement  ; on  peut,  a cet 
ùge  arracber  une  dent  molaire  cariée  ; les  dents,  devenues 
iloni  moins  serrées,  pourront  encore  se  replacer. 

Au  conlrtiire,  de  neuf  à quinie  ans,  quand  les  dents 
sont  mal  placées,  il  faut  ou  bien  extraire  celle  qui  gène  et 
uni  empêche  les  autres  de  venir  prendre  leur  place  na- 
turelle, ou  bien  redresser  par  des  appareils  particuliers 
celles  qui  ne  .sont  jias  à leur  place.  ^ 

Si  les  dents  incisives  sont  déplacées  parce  qu  elles  sont 
trop  serrées,  on  enlèvera  une  iielite  molaire  ; — si  les 
dciiLs  incisives  sont  écartées,  on  appliquera  des  gouttières 
de  iilaline  percées  de  trous  sur  les  dents  déviées;  une  anse 
de  lil  einlirassanl  le  col  de  la  dent  dévii  e el  [lassaiil  par 
les  trous  de  la  plaque  ramènera  la  dent  dans  une  bonne 
diivclioii.  — - Si  la  dent  est  déviée  en  avant,  on  placera 
mie  plaque,  munie  de  trous,  en  arriére  de  l'arcade  den- 
taire el  les  tractions  .auront  lieu  à l'aide  d'un  61  emliras. 
sont  le  collet  de  la  dent.  Si  la  déviation  a lieu  en  arriére, 
la  plaque  sera  placée  en  avant. 


■tenu  ,lK)I  LEUIIS  DES),  ODONTALOIE. 

1 odonlalgie  est  un  svnipWme  appartenant  a un  grand 
nombre  d’alleclions  dentaires.  1.' odonlalgie  die»  les  c^ 
fonts,  résulte  d'uuc  difnculté  de  Téruplion  dus  dents.  Elle 
se  révéle  |iar  un  prurit  incommode  ]ilul6l  que  par  une 

vérilalile  iloulcur.  , 

l.  iHlonlulgie  des  adultes  est  le  plu»  souvent  une  consé- 
quence de  la  carie  dentaire.  V.  Dents  (yiuf.i/lie.s  des).  Elle 
résulte  d'une  inflaninialioii  de  la  pulpe  ou  du  contact  d une 
particule  alimentaire  ou  d'un  corps  étranger  sur  cet  organe 

mis  à tl(‘rouvi*rl.  i . * j * • 

1,'odonlalgie  causée  par  une  |H-rioslite  alveolo-dentairc 
est  canclérisée  par  une  douleur  fraiicbcnienl  inllanima- 
toire.  V.  Dents  (Muludies  (te). 

I a gingivite  aigue  engendre  de»  douleurs  voisines  de 
celles  de  la  périosüle,  -lui  est  liée  si  souvent  .A  la  gingi- 


tile.  V.  Gingivite.  . • ■ » _/ 

L'odonlalgie  est  ircji-îsouvenl  une  luvrulgie  au  nerf 

dentaire.  V.  Névbau'.ie  DENTAliiE.  i;.„ 

I es  tumeurs  du  périoste  alveolo-denlairc  dounenl  beu 
à de  TodonUilgie  par  suite  de  poussiies  inDaiiiinatoires  dan- 


le  voiî^iniigc  de  la  tumeurs 


~ Les  préparations  odonlalgiques  i, 
sont  que  des  moyens  palliatifs  cl  ne  , emploient  .,u  é lut 
de  calmanls.  Elles  ne  peuvent  que  lrès-|H-u  de  chose  si 


li*s  iiKtladie^  qui  causiiU  la  douleur.  V.  IlENTiF[Ut-.E  cl 
ÜlMlNTAUîlyUES. 

D4*nts  (Hvgiknk  11  faut  entretenir  la  propreté  des 
denh  el  la  fermeté  des  gencives,  et  faire  disparaître  le 
tartre  qui  se  déposa*  entre  les  dents  el  à la  hase  de  leur 
couronne  jiour  prévenir  les  caries  el  les  périostites,  les 
gingivites  chroniques  et  lo  raniollisseinenl  des  gencives 
qui  les  suit. 

Thn  niwuti'jtu-.  — liés  que  les  dents  de  la  seconde  deii- 
liliun  seront  M»rties,  on  lavera  les  dents  tuus  les  malins 
avec  de  l’eau  fndclie  ou  tiède  ; — si  lej>  dent.s  sont  mau 
vaises,  il  faut  se  servir  d'eau  additionnée  de  quelques 
gouttes  d'un  dentifrice’  alcalin,  acide  ou  iieutre,  suivant 
les  qualités  de  la  salive  des  malades,  reconnues  à I aide  du 
papier  de  louniesol  placé  dans  la  bûuche. 

On  se  siTvira  d’une  brosse  duuce  que  1 on  passera  dans 
toutes  les  directions. 

Les  dénis  seront  nettoyées  tous  les  malins  el  apres 
chaque  repas  avec  un  cure*denl  de  plume,  d or  ou  d ar- 
gent; — on  SC  bornera  à enlever  les  parcelles  de  corps 
éinmgcrs  resté»*»  dans  les  dents,  mais  U ne  faudra  pas  con* 
limier  pendant  des  beun-s  celle  manœuvre. 

La  bouche  doit  être  lavée  après  chaspio  repas. 

Le»  brusques  transitions  de  chaud  et  de  froid  produites 
par  les  alimenls  el  par  le»  boissons  sont  nuUibles  aux 
dent». 

Certains  soins  ne  doivent  être  donnés  que  par  le  den- 
tiste ; tels  sont  la  résection  des  dents  placées  les  nues 
contre  le»  autres  el  le  nettoyage  ou  abrasion. 

L'abrasion  des  dents  se  fait  avec  les  limes,  les  curette», 
les  nigiiH'8  cl  les  frain's;  — à l’aide  de  ces  inslmmtnls, 
on  enlève  le  tartre,  puis  on  rince  la  bouche  avec  un  denti- 
frice plutôt  légèrement  acide  qu'alcalin. 

BentM  (LÉ!>10NS  TnAl'MATIQCES  DE^). 

I.  Frndurv  des  dénia.  — Les  fraclm-es  de  dents  qui  ne 
comprennent  pa»  la  j»arlie  où  se  trouve  la  pulpe  dentaire 
ne  se  consoUd»*nl  pas  •.  cN*sl  ce  qui  arrive  aux  éclats  de  la 
couronne  des  dents.  Les  fractures  de  Tivoire  atilourde  la 
puI|H:  se  consolident,  pourvu  qu’il  n y ail  pa^  s4*piiration 
coinplèlo.  Les  fractures  verlirale*  complètes  se  consoli- 
dent, quoique  la  fente  s'étende  à toute  la  dent.  Les  frac- 
tures dos  dents  avec  dénudation  de  la  pulpe  sont  presque 
toujours  suivies  do  carie. 

Thcmiiculi'jue.  — Hans  les  fractures  de  dents,  on 
humera  à attendre,  — Il  sera  toujours  temps  d extraire 
des  portions  de  dent  fraclunu*.  En  cas  de  fissure  longilu- 
din«*ile,  on  liem  avec  un  111  de  soie  les  deux  partie»  de  la 
dent,  et  l’on  prescrira  aux  individus  de  ne  lUis  manger  sur 
la  dent  brisée. 

Une  gouttière  de  gulla-pcrclia  maintiendra  les  dents  les 
unes  par  les  autres. 

On  traitera  de  très-bonne  heure  le»  curies  consécutive». 
V.  Caiue  des  dents. 

II.  Liu*u/»o/i  de$  (feu/s.—  Quelquefois,  à la  suite  d une 

fracture  de  la  mâchoire  ou  au  moment  de  l'extraction 
d’une  dent  malade,  une  bonne  dent  se  trouve  déplacée, 
mobilisée  ou  même  amirhée  de  son  alvéole.  Il  est  démon- 
tré que,  malgré  ce  déplacement,  lu  dent  peut  reprendre  sa 
place.  ... 

l'ne  dent  replacée  dan.-  sou  alvéole,  huit  heures  apres 
en  avoir  été  exlnule,  a pu  se  consolider  lOudel.  Ma- 
gilot). 

Thérniieuiiqtte.  — Les  dent-  à moitié  sorties  de  r.il 
véûle  seront  replacées  (V.  Kraciuhr  de  i.a  mauioihf.  in- 
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FÉRiErRE),  car  la  geucive  restée  saioe,  même  avec  une 
fracture  de  ralréole,  suffît  |>our  que  la  dent  reprenne. 

Une  dent  airachée  par  mégarde  sera  imnièdiateioent 
remise  en  place,  et  les  malades  devront  s'alM>tenir  de  ruù* 
cher  du  côté  blcW,  pendant  douze  heures. 

Dents  [Maladies  des).  Les  maladies  de»  dents  sont  des 
lésions  de  la  dent  ou  de  son  périoste. 

Parmi  les  lésions  des  dents,  on  compte  celles  de  Témail, 
de  Pivoire  et  de  la  pulpe.  Le  périoste  est  atteint  de  phlcg* 
ma.sics  et  de  tumeurs  diverses. 

I.  lé.'JiVwj.v  de /Vm<»i7. — L’émail  est  parfois  três-ahon- 
dant  au  rollet  de  la  dent.  Il  peut  présenter  des  sillons,  des 
enfoncements,  des  saillies,  cl  U peut  présenter  une  colora- 
tion jaune  ou  noirittre 

Des  sillons  Iransversos  sur  les  dents  correspondent  or- 
diiiairomcnt  à une  maladie  grave  survenue  pendant  la 
croissance  des  individus. 

L’émail  se  détruit  quelquefois  pendant  le  cours  d'une 
maladie  (!TUve,  parce  que  la  salive  acide  le  dissout. 
V.  Agacement  des  dents. 

Thtrapeulù/U€.  — Liun  r les  parties  saillantes  des  dents, 
traiter  la  carie  si  elle  complique  les  lésions  de  l'émail,  Imi- 
ter les  ulToctions  des  gencives  qui  causent  une  altération 
de  coloration  des  dents. 

IL  Lf»Uuui  de  OriAre.  — Carie  dentaire.  — En  vertu 
d'une  véritable  action  chimique  (Magilot)  effectuée  anv 
dépens  des  matières  alimentaires  du  sucre,  en  particulier; 
en  vertu  de  maladies  individuelles  qui  entretiennent  un 
étal  acide  de  la  salive  ; en  vertu  de  lésions  traumatiques 
ou  par  suite  de  la  compression  de  pièces  prothétiques, 
les  dents  s'altèrent,  l'émail  se  ramollit  et  l’ivoire  se  détruit 
au-dessous. 

L’hérédité,  envisagée  dans  la  famille  et  tiiénic  dans  la 
race,  n’esl  pas  étrangèn;  à la  carie  prématurée  des  dents. 

Lu  carie  dentaire  existe  par  ordre  de  fréquence  sur  la 
face  triturante  des  dents,  sur  les  faces  et  sur  les  bords  des 
couronnes  en  rapport  avec  les  autres  dents  cl  au  collet  de 
la  dent. 

De  la  douleur  au  contact  des  aliments  chauds  ou  froids 
et  des  substances  acides  ou  sucrées,  un  point  noir  ou 
jaune  sur  une  dent,  indiquent  une  carie  commençante.-^ 
Une  excavation  de  la  dent,  à fond  irrégulier  et  remplie  par 
un  magma  noirâtre,  dans  laquelle  un  stylet  introduit  cause 
«ne  sensation  un  jwu  douloureuse,  caracléri-se  la  carie 
ronlirmée.  — L’absence  de  résistance  sous  rinstrurnent 
explorateur,  et  une  douleur  exIrèoieuieDt  vive  indiquent 
que  la  pulpe  e.«t  à découvert  et  peut-être  déjà  nimollie  en 
entier. 

La  carie  dentaire  peut  s'arrêter  spontanément,  rtiries 
rurufa  {Duvalj  ; c’est  lu  carie  sévhe. 

L’iufliinuii.'Uion  des  gencives,  la  périostite  dentaire,  les 
abcès  ou  fluxions  dentaires  et  les  fîstules  consécutives  des 
phénomènes  névralgiques  divers  forment  le  cortège  de  la 
carie  dentaire. 

Les  douleurs  violenU'S,  dites  rntje  de  n’appar- 

tiennent  qu’aux  complications  influminatoires  qui  suivent 
lo  carie  dentaire. 

On  reconnaît  la  carie  par  rexploration  avec  un  stylet  à 
manche  plein,  désigné  sous  le  nom  de  .sonde,  et  avec  un 
miroir  ovale  de  8 centimètres  de  large  sur  3 de  long,  ar- 
ticulé et  mobile  sur  une  tige,  qui  sera  cliaiiiïé  avant  de  le 
mettre  dans  la  bouche,  et  sem  placé  dans  divers  sens  }»our 
juger  de  la  situation  du  mol  entre  les  dents.  V.  Dentaires 
(Névralgies)  : Fumon,  Dentaires  (Fistolbs). 


Thérü}h'Hti(fue.  ■—  Pour  prévenir  la  carie  dentaire,  il 
faut  tenir  lu  bouche  dans  lui  état  de  propreté  consUint,  — 
ou  traitera  les  états  généraux  de  l'écononiie,  tels  que  la 
.scrofule,  la  syphilis,  les  gustriles  cl  les  gastralgies;  em- 
ployer les  moyens  réparateurs,  lo  fer,  les  plio>pl)ates,  — 
on  enlèvera  les  dents  surnuméraires  qui  pre>»i‘n(  sur  les 
dent.s  saine>,  on  aura  recours  à des  dentifrices  appropriés 
à l'étal  de  la  salive.  V.  Dents  ^IIygif.ne  des). 

Lorsqi»e  la  dent  est  cariée  supcrndellemeut,  si  l'émail 
seul  a disparu,  s'il  s'agit  des  incisives,  on  enlèvera  avec 
la  lime  toutes  les  parties  cariées;  s’il  s'agit  d'une  ntuhure, 
on  nettoiera  la  carie  et  l’on  ohtur»*ra  immédiatenieut. 
l.orsque  la  dent  est  plus  profondément  attaquée  et  que 
l’ivoire  est  déUiiil,  sans  que  la  pulpe  soit  dénudée,  ou 
pansera  avec  des  topiques,  afin  de  favoriser  la  répai’alion 
d'une  couche  d'ivoire.  Ces  reiiiè<les  agissent  en  prolégeanl 
la  pulite  cl  en  empêchant  l'introduction  de  corps  étrangers 
dans  la  curie.  Ou  obturera  ensuite  lursapic  les  douleurs 
auront  cessé. 

Lorsijue  la  pul|>e  est  à nu  cl  douloureuse  iiu  loucher, 
on  tentera  de  la  ilélruire  avec  uii  lil  de  platine  rougi  au 
feu  ou  arec  un  IjJ  de  fer  taillé  en  fer  de  lance  que  l’on 
retourne  dans  la  dent  deux  un  trois  foU,  ou  mieux  en  pla- 
çant un  caustique  dans  la  dent  cariée;  pour  les  dents  à 
plusieurs  racines,  ce  moyen  est  seul  applicable.  La  pulp; 
une  fois  détruite,  on  fera  des  pansements  avec  de.s  topiques 
calmants  qui  favoriseront  la  chute  des  eschares  ; on  obtu- 
rera ensuite. 

Pour  favoriser  la  réparation  des  couches  d'ivoire,  après 
la  carie  du  second  degré,  on  nettoie  rintérieur  de  la  ca- 
vité de  la  carie  par  le  grattage  avec  les  nigines  ou  exca- 
vateurs, pui.s  on  place  un  boulette  de  colon  imbibée  de  ce 
mélange  : 

Cn.'oMttf t ;j. 

Tcinlur*  dr  R îil. 

(.Magilol.) 

Pour  cautéri.ser  la  pulpe,  on  nettoie  auüint  que  la  dou- 
leur le  permet  la  cavité  de  la  carie,  puis  on  intmduit  une 
boulette  de  coton  roulée  dans  l'acide  ars<-nieux  pulvérisé 
(Magitot),  et  l'on  place  par-des.sii.s  une  boulette  de  colon 
sc‘che  pour  prévenir  In  dissolution  du  caustique  dans  1a 
liouohe.  On  laisse  le  pansement  en  place  pendaul  vingt- 
quatre  heures  ; si,  au  bout  de  ce  temps,  la  pulpe  est  en- 
core .sensible,  on  renouvelle  la  cautérisation.  Ou  favorise 
la  chute  des  esehare.s  en  inlrodui.sant  une  liouietle  de  coton 
imbibée  du  mélange  suivant  ; 


Teinture  iH-njnh, K î,|. 

(.Magitot.) 

Ou  bien  da  même  mélange,  eu  remplaçant  le  laudanum 
par  la  créosote. 

On  a eonseillé  de  se  servir  du  riment  de  cliniu  causti- 
que. treize  parties,  et  douze  parties  d'acide  pliosphorique 
anhydre,  obtenu  par  la  combustion  du  phosphore  à l’air 
sec.  Faire  rapidement  le  mélange  ci  le  mettre  daus  la 


dent  de.ssérhée  avec  du  colon.  (OlTerniayer.) 

Voici  d’autres  formules  : 

Acide  crw'aiou 3 ^«luiors. 

MorplÛM' 1 id. 

1.  t. 


Mêlez. 

l'nipen  de  celte  pâle  dans  la  dent  cariée,  préalable- 
meul  Belloyée,  et  on  la  recouvre  de  inaAÜc  en  lamies. 
Cette  formule  dérive  de  celle  de  0.  .Spooncr  : acétate  de 
morphine,  une  partie;  arsunic,  trois  parties. 
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.4.  ré.seclion  et  le  limage  dei:  dcnU  s’ex^cutenl  avec 
des  limes  plates  de  difTércntes  fonncs,  limant  les  deux 
côtes,  ou  avec  des  fraises;  en  general,  pour  les  incisives 
on  doit  limer  davantage  sur  la  face  postérieure  de  la  dent, 
pour  les  molaires  il  ne  faut  pas  chercher  antre  chose  nue 
de  détruire  le  point  carié.  limage  de»  denu  ne  obit 
être  fait  que  quand  l'émail  et  une  couche  très-superlkielle 
de  rivoiro  sont  malade'^.  S'il  y avait  une  douleur  après  le 
limage,  on  louchenû!  la  partie  sensible  avec  un  stylet 
rougi;  la  pulpe  exciléo  ne  innmpiem  pas  de  fournir  une 
couche  de  dentine  qui  assurera  la  guérison  de  la  dent. 

B.  Pour  obturer  une  dent,  ou  se  sert  de  feuilles  d'or 
ou  d’amalgames  divers.  — L'or  est  plus  avantageux  pour 
la  carie  peu  profonde  ; on  l’emploie  en  feuille,  cl  pour  lui 
donner  une  dureté  plus  grande,  on  le  recuit  à la  lampe 
— On  emploie  aussi  les  amalgames  suivants  : 

i'V”* 1 M ta 

ruin.  ...  f 

Mélangé  en  pâte  avec  le  mercure.  (Magitof.) 

Ou  bien  . 

1 hl. 

(Magitot.) 

Ou  bien  oxychlorure  basique  de  xinc.  (Lallciiient  ] 

Ou  bien  le  mélange  de  mastic  et  de  collodion  potlé  sur 
un  peu  de  colon.  ^Pmilon.) 

Cos  deux  ciments  tiennent  p4'u.  Il  en  est  de  môme  du 
ciment  de  Wagner,  dont  la  gulla-perrba  est  la  ha.se.  Mais 
ils  conviennent  pour  les  dents  atteintes  de  carie,  dont  la 
cavité  est  grande  ou  anfractueuse. 

On  nettoie  la  cavité  cariée  avec  les  rugine.s  (fig.  168), 
on  «emplit  la  cavité  de  la  dent  avec  les  feuilles  d’or,  uu 


obturation  pour  une  carie  avec  altération  de  la  pul|>e,  il 
faut  enlever  l’obturation;  si  l’on  n’y  arrive  point,  on  tré- 
pane la  dent  avec  une  petite  fiaise,  on  traite  l'inAamma- 
lion  de  la  |)ulpo  et  l’on  a recours  ensuite  à une  nouvelle 
obluratiuii. 

Sans  qu'il  y ail  de  véritable  inHammation  de  la  pulpe, 
les  dents  peuvent  être  seasib)**s  au  froid  et  au  chaud  apres 
qu'on  les  a obturées,  cela  indique  que  la  pulpe  est  à nu 
sous  l’obtumtiun;  si  les  choses  restent  en  cet  état,,  il  n'y  a 
rien  à faire,  on  attendra. 

On  a conseillé  la  solution  suivante  contre  la  carie 
dentaire  : 


«riiUÜUMblr.  ......  i Rraaafr». 

AlemI  a»t»(  on  lUii  4«  Bnint.  .....  I iii. 


Faire  dissoudre. 

Mettre  sur  la  dent  cariée  et  douloureuse  à l'aide  d’un 
peu  de  roton. 

Que  l'on  ait  affaire  à une  carie,  avec  ou  sans  dénudation 
de  la  pulpe,  il  faut  toujours  obturer  la  cavité,  mais  on 
n’aura  recours  h celte  opération  que  quand  les  douleurs 
auront  cessé  On  ne  doit  plomber  que  plusieiirs  joura  ou 
plusieurs  semaines  après  avoir  détruit  la  pulpe  ou  avoir 
pansé  la  carie  Pendant  la  grossesse,  les  obturations  des 
dents  causent  quelquefois  des  infliUiimatioDS  et  des  acci- 
dents graves.  Lorsque  plusieurs  dents  sont  cariées  à la 
fois,  on  devra  laver  la  LoucIk*  avec  une  solution  légère 
de  magnésie,  1 gramme  pour  150  grammes  d'eau  si  la 
salive  est  aride,  ou,  avec  de  la  crème  de  tartre,  si  la 
salive  est  alcaline.  V.  (I/ÿÿictk'  des}. 

Le  déchapellement  des  dents  ou  résection  de  la  cou- 
ronne des  dents  (A.  Paré)  n’est  pas  une  bonne  opération; 
elle  n’est  justifiable  que  quand  on  craint  de  voir  les  dents 
saines  ébranlées  pur  l'uvulsion  complète  de  la  dent  malade. 


Fiu.  It>a.  ~ tljleU,  nisintf,  fwiir  o« 

d<>i  ilenU.  (Ua^itat.) 

moyen  de  fouloirs  et  de  brunissoirs  (l'ig.  169’.  l/ein- 
ploi  des  ainulgaïues  ne  nécessite ^que  des  fouloirs  et  des 
spatules. 

Lorsque  la  pulpe  dentaire  s'enflamme  à la  .suite  d'une 


Fiji.  100.  Fonloip»  et  bfwisMin  powr  robtar*ti'>a  «1m  «IbbU. 

(M«|ri(ot.) 

Lorsque  l’on  peut  obturer  une  dent,  l’avulsion  de  cet 
organe  est  contre-indiquée,  à moins  qu’il  n'y  ail  des  lésions 
du  périoste  dentaire  et  de  la  racine,  et  (|u*il  n'existe  des 
fluxions  consécutives  ou  des  fislules. 
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III.  Lésions  de  h indpe  deHttn'rt‘ : A.  Infl^immatinn  de 
la  pulpe.  ^ La  pulpe  dentaire  ne  s’enflamme  ordinaire- 
ment que  quand  elle  a mise  à décourert.  La  conges- 
tion, rétranglement  de  la  pulpe,  sont  les  faits  capitaux  de 
rette  inflammation. 

On  reconnaît  l'inflammation  de  la  pulpe  dentaire  par 
les  antéc^ents,  qui  montrent  une  carie  avancée  d'une 
dent,  ou  qui  apprennent  que  des  manœuvres  ont  été 
ceinnienl  exercées  sur  un  de  ces  organes. 

L’inflammation  de  la  pulpe  dentaire  est  caractérisée  par 
une  douleur  téréhranle  ou  lancinante,  continue,  augmen- 
tée par  le  moindre  bruit,  par  le  moindre  contart  et  |tar 
l'influence  du  chaud  et  du  froid;  c'est  ce  que  l'on  désigne 
sous  le  nom  de  rage  de  dent. 

L'inflammation  de  la  pulpe  ne  se  complique  de  fluxion 
dentaire  et  d' abcès  que  quand  te  périoste  s'est  enflammé. 
Au  contraire,  la  névralgie  trifaciale,  avec  points  donlmi- 
reux  cutanés,  est  presque  forcée  dans  les  crises  produites 
par  les  maux  de  dents  concentrés  à la  pblegmasie  de  la 
pulpe  dentaire. 

L'état  sain  des  gencives  indique  qu'il  n’y  a pas  de  |>é- 
rioslite  cl  établit  le  diagnostic  dilTérenliel  entre  l’inflam- 
iiiation  de  la  pulpe  et  la  périostite.  La  saillio  d'une  petite 
fongosité  saignante  extrëmemeul  douloureuse  dans  une 
dent  largement  cariée  est  un  bon  signe  de  diagnostic. 

ThéraiKuiVfue.  — Détruire  la  pulpe  par  les  caustiques 
et  panser  pour  favoriser  la  chute  de  l’eschare  (V.  Il,  Lé- 
sions de  /’ûHMre)  ; — arracher  la  dent  si  elle  est  cariée,  de 
façon  que  toute  la  couronne  soit  détruite.  Dans  ce  cas,  il 
est  cependant  préférable  de  détruire  la  pulpe,  car  la  racine 
qui  reste  presque  comme  corps  étranger  et  ne  vit  plus  que 
par  le  périoste  empêche  les  dents  voisines  d'ôlre  ébran- 
lées. 

B.  Tumeurs  de  ta  pnli>e  dentaire  (Tomes,  Albrccht).  — 
Une  fongosité  ou  hypertrophie  de  la  pulpe  se  produit  par- 
fois dans  la  cavité  d'une  carie  ; elle  a le  volume  d’un  pois 
ou  d'une  noisette  et  est  étranglée  au  niveau  du  collet  de 
la  dent. 

Les  tumeurs  fongueuses  de  la  pulpe  n’occasionuenl  que 
de  la  géiic  pendant  la  mastication.  Elles  ne  sont  pas  sen- 
sibles au  froid  cl  au  chaud;  elles  donnent  lieu  à des  hé- 
morriiagies. 

Therapeutigue.  — Enlever  la  dent  est  un  moyen  radical 
(Tomes).  On  peut  abrascr  la  tumeur  avec  un  petit  bistouri 
boutonné,  courbé  sur  le  plat  (Mogitol),  engagé  entre  la 
tumeur  et  la  cavité  de  la  dent,  cl  l'on  détruira  le  reste  de 
la  pulpe  par  les  cautérisations  arsenicales  (V.  Lésions  de 
/’irotVe).  Si  une  hémorrliagic  a lieu,  ou  tamponnera,  — • 
S'il  survient  une  périostite,  on  la  traitera  par  les  moyens 
appropriés. 

IV.  Lc.vù)/is  du  i*érù)Ste  et  du  cément  ; A.  Périostite 
dentaire  ou  alvéoio-dentaire  aûjtàé.  — La  périostite  den- 
taire arrive  soit  spontanément,  sous  l'influence  d'un  trau- 
matisme ou  d'un  refroidUsemenl,  soit  à la  suite  d'une  carie 
dentaire;  dans  ce  cas,  elle  n'est  qu’une  sorte  d'extension 
de  l’inflammation  de  la  pulpe  dentaire. 

Dans  la  périostite  dentaire,  le  début  est  brusque,  la 
dent  devient  subitement  douloureuse  tout  en  restant  solide, 
il  se  produit  une  névralgie  du  nerf  dentaire,  la  gencive  est 
dure,  douloureuse  autour  de  la  dent,  cl  dans  les  trois  jours 
qui  suivent  l'apparitiqp  du  ma),  il  se  forme  dans  la  gen- 
cive ou  dans  l'alvéole  un  abcès  placé  entre  l'os  et  le  pt‘- 
riosle,  ou  même  entre  la  dent  et  le  périoste.  — $j  le  pé- 
■oocsoT  iT  Durais.  — 2*  édit. 


rioste  est  enflaminé  au  niveau  du  collet,  l'abcès  se  fait  jour 
sur  les  gencives;  si  le  mal  siège  au  sommet  de  la  racine, 
l’abcès  se  forme  sur  les  joues. 

On  ne  confondra  pas  les  tumeurs  du  }>ériosle  avec  la 
périostite,  parce  que  dans  ces  maladies  lu  douleur  arrive 
insensiblement,  parce  que  la  dent  s'ébranle  et  semble  se 
luxer.  l'Ius  tard,  comme  une  périostite  franche  ne  larde 
pas  à survenir,  le  diagnostic  est  plus  difflcile  ; cependant 
l’étal  fongueux  de  la  gencive,  mi  niveau  d'une  seule  (bmt, 
doit  faire  soupçonner  une  tumeur.  V.  plus  loin,  C.  Tumeurs 
du  })étiùste  dentaire. 

La  piTioslile  se  termine  par  la  résolution  on  passe  k 
l’état  chronique.  Il  n’est  pas  rare  de  voir  survenir  pendant 
le  cours  d’une  périostite  des  névralgie.s  dentaires,  des 
fluxioD.s  ci  de  la  fièvre. 

Tbrrupeutûiue . — On  appliquera  sur  la  gencive,  au  iri- 
veau  de  la  dent  malade,  une  sangsue,  è l'aide  d'une  carte 
roulée,  d'un  tube  do  verre,  et  mieux  on  fendra  la  gencive 
de  façon  à mettre  la  racine  è découvert.  •—  On  ouvrira  de 
bonne  heure  le»  al>cès.  — On  gargarisera  avec  le  mélange 
suivant  : 

Esii lüO  rramn»*. 

ilirl  ro«*l ro  ■ Ht. 

I.auilaaiini  ilr  SnleobuB 1 îil>* 

Les  topiques  employés  seront  chauds.  — On  placera  un 
cataplasme  sur  la  joue.  — Arracher  la  dent  est  une  res- 
source ultime,  mais  on  n'y  aura  recours  que  quand 
U y aura  une  carie  et  qu’on  déscspt'rera  de  pouvoir  la 
guérir. 

B.  PériesD7e  dentaire  chronùfue  et  pyorrhée  alréolo- 
^/e«/i7iVe  (Toirac)  , ostéa-périostHe  alvévh-dvntaire  (.Ma- 
gitot).  — Hésullul  ordinaire  d'une  périostite  aigue,  la 
périostite  chronique  atteint  une  ou  plusieurs  dents;  elle 
est  la  conséquence  : d'une  stomatite  mercurielle,  d'un 
état  général,  tel  que  le  scorbut,  des  intoxications  de  plomb 
et  de  pliosphore,  enfin  de  l'accumulation  de  tartre  sur  la 
couronne  des  dents. 

Dans  la  périostite  dentaire  chronique,  les  denLs  se 
déchaussent,  la  pression  fait  sortir  du  pus  de  tout  le  pour- 
tour de  l'alvéole,  les  gencives  sont  rouges,  tuméfiées,  exul- 
cérées  autour  de  la  dent,  et  des  douleurs  sourdes  se  mon- 
trent de  temps  en  temps.  — Lorsque  des  douleurs  violentes 
existent,  c' est  qu'il  y a des  poussées  inflammatoires  aiguës 
cl  qu'un  abcès  se  forme  dans  le  voisinant  d’une  dent. 

On  ne  distingue  une  inflammation  chronique  du  périoste 
d'une  tumeur  que  |Kir  la  localisation  du  mul  à une  seule 
dent  et  par  un  état  fongueux  de  la  gencive,  l'ébranlement 
et  la  luxation  de  la  dent.  Il  n'y  a d'hésitation  à avoir  que 
si  la  périostite  chronique  est  limitée  h une  seule  dent. 

La  périostite  chronique  est  la  cause  la  plus  ordinaire  de 
rébninlcment  des  dents  et  do  leur  chute  spontanée. 

Thérdfhnttùpie.  — Contre  la  périostite  deulaire  cliro- 
ulque,  on  incisera  les  alvéoles  jusqu'à  la  dent,  pour  fiiirt* 
une  saignée  locale  et  évacuer  le  pus  séenUé  par  le  pé- 
rioste et  l’alvéole.  — Ün  gargarisera  avec  les  gaigarUmes 
émollients  et  opiacés,  avec  du  laudanum  par  exemple. 

En  cas  de  pvorrhée  alvéolo-dcnlaire,  on  cautérisera  le 
pourtour  de  l'alvéole  autour  de  la  couronne  avec  l'acide 
cliromique  munohydralé  d'abord,  puis  cristallin  (Magitot), 
déposé  autour  de  la  dent  avec  un  pinceau  d'amiante  ou 
une  lige  de  bois  de  chêne.  — On  lavera  iiiunédiateruenl 
la  bouche  avec  une  solution  alcaline,  avec  de  l’eau  d<-* 
savon  ou  avec  une  solution  de  pota.sse  : 

iOO 

* AfliMtMIté  Jh  |wMaa«é t 

I. -2A 
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On  prescril  U*s  gargarismes  avec  la  solution 

suÎTanU*  ; 

i?Mn * jiN)  Krjiinin«<t. 

AluB.  . 4 i>i. 

On  eauU'TUe  aussi  avec  la  solution  tie  chlorure  de  *lnr 
saturée  portée  à l’aide  d‘un  pinceau  de  linge  sur  les  gen- 
<ires. 

Brosser  les  dents  avec  une  brosse  dure  f»our  provoquer 
de*«  liémorrhagies  ; — employer  les  sul»staiices  indiquées 
eontn*  le  rdiuidiisoeiniuil  des  gencives  ; les  applications 
de  tnntm'f  d'inU-  (Marchai;.  — I.e.s  applications  de  pulpe 
de  (K>mme  de  terre  cnic,  le  suc  di;  cochléariu,  ne  sont 
dirigés  que  contre  le  rainollissemenl  des  gencives.  — Ue 
nettoyage  de  la  bouche  et  rexlraclinn  du  Inrlrt'  .sont  lou> 
jours  une  mesure  de  précaution  ; — les  malades  ne  uian- 
geronl  |>olnt  de  substances  sucrée»  cl  acides. 

• On  traitera  les  maladies  générales  qu’on  suppose  avoir 
causé  ta  pyorrhée  alvéolu-denlnire  et  le  ramolli<si*ment 
des  gtmcives  |.a  potion  suivante  : 

Kah .....  ISO  (jrniiiiiM'*. 

Chlifrat*  a*  i è I id. 

■•iroj.  *iiu|>lf 30  l'I. 

est  d'un  hon  usage. 

On  n'extraira  les  dents  que  quand  la  maladie,  bien  li- 
mitée à une  seule  dent,  cause  des  douleurs  pt'rmaneules 
et  est  le  .sié*ge  de  périostites  aigués  à répétitions. 

Omme  les  dents  restent  ébranlées  .souvent  à la  suite  de 
la  périostite  chronique  et  de  la  pvoirliée  ulvéolo-dcntaire, 
on  liera  les  dents  ensemble  avec  des  fils  de  soie,  ou  l’on 
placent  sur  les  arcades  dentaires  des  gouttières  de  gutla- 
percha  qui  seront  enlevées  chaque  joui'  polir  que  le?  dents 
et  la  bouche  soient  nettoyées. 

G.  rMweur.s  <it<  periosft*  de«/ain;  (Magitol).  — On  trouve 
quelquefois,  sur  les  racines  des  dtutt.s  molaires  principale- 
ment, des  tumeurs  contenant  des  éléments  fibru-plaslîques 
ou  des  corps  fusiformes,  des  cellules  épilhtMialos,  avec  des 
tléjWlts  graisseux,  des  myéloplaxes  et  des  cyloblastion.s, 
eniln  de  simples  tumeurs  hypertrophiques  constituées  pur 
le  tissu  fibnmx  du  périoste. 

I/héi'édilé,  la  diathèse  cancéreuse,  ne  jouent  aucun  rdle 
dans  la  genèse  dos  tumeurs  du  pt'Hosle  dentaire.  La  curie 
y est  complètement  étrangère  ; mais  il  n’est  pa.s  rare  que 
cette  lésion  tienne  ii  une  prédisposition  du  sujet.  (Jm-lqutts 
malades  ont  parfois  remarqué  que  des  donU,  enlevées 
avant  celle  qui  est  le  siège  d'une  tumeur,  portaient  comme 
celle-ci  une  production  sur  leurs  racines.  I.es  tumeurs 
llhro-plnstiqucs  jusqu’ici  semblent  avoir  été  le  privilège  de 
l’Age  avancé;  les  tumeurs  de  myéloplaxes  et  les  cytoblas- 
tion.s  ont  été  vu?  cher  des  enfant.?  ; quant  aux  tumeurs 
épiÜ)éli«oles,  elles  existent  à tous  te?  âge?. 

Dan?  les  tumeurs  du  périoste  dentaire,  outre  le?  sym- 
ptômes généraux,  tel?  que  la  fièvre,  les  névralgies  dentai- 
re? et  les  autres  complications  de  la  périostite  aigué,  on 
observe  du  côté  de  la  dent  une  douleur  vague,  plutôt  un 
pnirit  qu'une  douleur  que  la  niaslicuüou  exaspère  ; le? 
gauglions  s'engorgent  parfois,  la  dent  s'ébranle  et  se  porte 
au  dehors  en  raison  de  la  pression  d<‘  In  langue;  tout 
aiiloiir  de  la  dent  décollée  il  coule  du  pu?  ; l’inflammation 
s’étrnd  aux  dent?  voisines,  cause  des  fluxions  et  des  fistu- 
le? dentaires;  la  compression  exercée  sur  le  nerf  dentaire 
réagit  sur  le  nerf  trifacial  et  produit  une  névralgie  de  la 
moitié  de  la  face. 

I.e?  tumeur?  du  périoste  dentaire  restent  quelquefois 
stationnaires,  s'enflumment  de  temps  en  lem|>s  et  ont  les 
caractère?  d'une  périostite  dentaire.  Gfs  infiammatiuiis 


successive?  se  terminent  par  résolution  et  quelquefois 
dunnent  lieu  â des  liémorrhagie?  et  des  abcès. 

Le  l>|>e  des  crUc»  que  présentent  les  douleurs,  puis 
plus  tani  la  luxation  sponlanéu  de  la  dent  caractérisent  le? 
tumeur?  du  |M'rio»le  dentaire. 

Le  souvenir  d’une  dent  arrachée  ayant  une  tumeur  du 
périoste  serait  un  indice  qui  éclairerait  sur  la  nature  du 
mal  dans  les  cas  où  il  y aurait  hésitation  sur  le  diaguoslio 
(V.  ci-dessus,  V.  /^eriusblc  ffeu/fim'  «è/iié  et  rhrvHÙitu)\ 
puis  la  dent  où  existe  tme  tumeur  est  douloureuse  au  lou- 
cher. Ce  phénomène,  ainsi  que  l'absence  de  toute  carie,  est 
presque  palliugnomonique.  Lorxju’il  y a une  fistule  de  la 
joue,  on  ne  sent  pas  avec  le  stylet  un  choc  dur,  comnu* 
dans  les  abcès  qui  ont  décollé  une  dent,  et  l'èlal  de  la 
dent  constaté  par  riiispection  de  la  bouche  ne  laisse  pas 
de  doute. 

T/o  — On  traitera  les  crises  que  causent  le? 

tumeur?  denlaircs,  comme  les  périostites  dentaires.  Lu 
tumeur  reconnue  à rébranlenient  et  à lu  luxation  spon- 
tanée caractéristique?  de  la  dent,  on  extraira  celle-ci.  — 
L'avulsion  d'une  dent  atteinte  de  tumeur  du  périoste  donne 
lieu  à des  hémorrhagie?  abondantes.  On  nnétera  le  saug 
avec  un  morceau  de  glace  ou  avec  un  iam{>on  de  charpit* 
imhilx'  légérentenl de  perchlonirc  de  fer  que  l'un  placera 
dan?  l'alvéole. 

I).  Ky.sfi;  da  ]>értü.?/e'  tfcMtoire  (Tomes).  — A la  suite 
d'une  j>ério?tite  dentaire  chronique  ou  oigiié,  autour  d’une 
dent  rariée,  et  dont  la  racine  reste  dans  l’alvéole,  il  n’est 
pa?  très-rare  de  trouver  un  kyste  qui  a eu  un  abré? 
pour  origine,  et  qui  sié'ge  au  sommet  de  la  i*acine  de 
la  dent. 

Ces  tumeur?  se  révèlent  par  les  signes  d’une  périostite 
chronique  avec  passage  h l'étal  aigu,  c’est-à-dire  par  de? 
périodes  de  crises  douloureuses,  suivies  d'intervalle?  de 
tranquillité.  Il  n'y  a pn?  de  suppuration  dan?  l’alvéole, 
U gencive  est  tuméfiée,  mais  la  dent  nVst  pas  ébranlée 
comme  dans  le?  tumeurs  du  périoste. 

Tht'raiMiHliqne.  — Si  la  dent  est  profondément  cariée, 
on  l’enlèvera;  — si  la  dent  est  obturée,  on  appliquera 
une  sangsue  sur  le  point  tuméfié  de  la  gencive.  On  peut 
par  ce  moyen  répété  faire  cesser  la  douleur  et  provoquer 
l’np(Mirition  d'une  petite  fistule  qui  met  fin  aux  accidents 
(Magilo!)  ; nmis  si  les  douleurs  reparaissent  et  se  répètent 
avec  peisistaocc,  on  enlèvera  la  dent. 

E.  du  pérÙMde  (ienbn're  iMagitot). — Siégeant 
ordinairement  sur  une  dent  cariée  après  destruction  de  sa 
couronne,  tes  i>olype?  du  périoste  alvéolo-denlaire  parais- 
sent être  constitués  par  une  masse  fongueuse  où  les 
éléments  fibro-plastiqucs  prédominent. 

Le?  polype?  du  périoste  alvéolo-dentairc  ne  sont  pa? 
trè?-doulmireiix,  mai?  il?  gênent  in  mastication  et  .sont 
sensibles  sous  le  choc  d'un  corps  étranger  ; il?  saignent 
facilement  Ou  ne  confondra  pas  ces  tumeurs  avec  un 
épulis.  l'épulis  fait  corps  avec  la  gencive,  et  le?  dents 
voisine?  de  celte  tumeur  ne  sont  pas  altérée?. 

TA»  — Exciser  le  pédicule  de  la  tumeur,  — 

cautériser  la  plaie  avec  le  stylet  rougi  ou  fi-u,  — obturer 
la  dent  cariée. 

F.  Ex'WfoSfi  (U  la  r*iciM  des  dents.  — Le  cément  qui 
recouvre  les  racine?  est  susceptible  de  prendre  un  aecrow- 
semenl  anorniai  et  de  cunsUluer  une  véritable  exostose. 

Los  dents,  siège  d'une  oxoslose,  ne  l’éltranlent  pas  ; 
elles  sont  au  contraire  plus  solide?  don»  Imirs  alvéolos, 
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parce  ijue  l’eïoslose  adlii're  parfois  aux  parois  de  l'alvéole  ; 
cclle  ci  esl  nolaWeiiienl  plus  grosse  que  l'alvéole  de  la 
déni  seniblalile  à la  mdclioire  supérieure  ol  à l'inférieure, 
fin  pouiTait  confondre  les  exosloses  avec  nn  germe  de 
dent  ^ -supplémentaire,  mais  non  avec  une  tumeur  molle 
du  périoste  qui  ébranle  toujours  la  dent  et  la  pousse  hors 
de  I alvéole,  Le.s  dents  dites  bam-es  sont  assea  souvent  le 
rrstiltat  d'ossifications  du  périoste  uni  aux  alvéoles. 

Thiritjituliiiue . — Ott  ne  fera  rien  si  les  malades  ne 
souffrent  point. 

Si  1 exostose  ne  reste  pas  stationnaire  et  cause  une 
eoiupressiou  douloureuse  sur  les  dents  voisines,  arraelier 
la  dent. 

(i  esl  ttne  véritable  opération  chirurgicale  que  d'arracher 
une  dent  pourvue  d'une  exostose  ; si  l'un  érhoue  avec  la 
clef  de  Gar.'iigeol,  on  mettra  à nu  l'alvéole,  on  ouvrira 
eellc-ci  avec  la  gouge  et  le  maillet,  puis  on  appliquera  de 
nouveau  lu  clef  de  fîarengeot. 

Benlii  de  la  |»remlèr«  denllllon  (PER.st.STaNCR  ItESj, 
l,a  persistance  de.s  dents  de  la  première  dimlilion  ne  ré. 
clame  aucun  traitement . 

On  n'agira  que  quand  les  dents  de  la  seconde  dentition 
ronimenrcnt  à se  faire  sentir  dans  l'épaisseur  de  la 
gencive. 

rAccupeu/ii/ue.  — Si  la  gencive  est  vulumineuse  et 
douloureuse,  il  est  probable  qu'une  dent  permaiienle 
|M.nsse  ; on  extraira  alors  la  iletti  de  lait.  — Avant  l'Sge 
lie  quinie  à vingt-cinq  ans,  il  esl  indiqué  d'extraire  les 
dents  de  lait;  passé  cet  âge,  une  dent  de  lait  qui  est  solide 
ne  doit  pas  être  touchée,  surtout  si  la  gencive  non 
liiinéflée  n'indique  pas  qu’une  antre  dent  s'apprête  h 
sortir. 

On  se  rappellera  que  les  dents  d'éruption  tardive  s„,,( 
r»duqu(‘s. 

thtmf  de  (Accidents  inoDm}»  pak  les;. 

L'éruption  des  dents  de  s,igesse  a lieu  d’ordinaire  vers  la 
vingt  deuxième  année  ; elle  peut  être  avancée  ou  retardée  ; 
en  général,  les  accidents  sont  pins  graves  lorsque  la  detil 
pousse  passé  l'Age  de  vingt-cinq  ans. 

I.a  gencive  qui  recouvre  la  dent  de  s.igesse  s’entlanune  ; 
niAehée  pour  ainsi  dire  à chaque  instant,  elle  se  Iniiiéfie, 
s'ulcère  et  entraîne  une  inllammation  qui  peut  envahir  les 
parties  voisines,  cl  même  les  os.  fats  accidents  se  calment 
pur  le  repos  et  l’alimentalion  liquide,  puis  ils  reparaissent. 
I.a  succession  des  accidents  peut  entraîner  la  nécrose  par- 
tielle de  la  branche  monlanle  du  maxillaire  et  un  alH-és 
sous-périostique.  Il  jr  a souvent  des  ganglions  engorgés 
il  la  région  sous  ma.xillairc,  quelquefois  une  adénite  smi- 
purée.  * 

Lorsque  la  dnii  est  .sortie  il  y a quelquefois  des  né^  ralgi.  s 
dcDtaires  persistantes,  à cau.se  de  le  compression  exercée 
sur  les  aWéolcs  des  dents. 

ThérapeiUv/ue.  — Fendre  la  gencive  jusqu'à  la  dent  de 
-sages-Ne,  — exciser  les  lambi'aux  de  niuqueiise,  — irailer 
les  complications  inn.-unmatoires  par  les  sang.suos  placées 
au  dehors  sur  l'angle  de  la  mâchoire.  — Contre  les  acci- 
denu  persislanis  recourir  à Pabialion  d'une  molaire 
ordinairement  la  deuxième  (Tolrar);  — ri  l»  dent  de  sa^ 
gesse  peut  être  extraite,  ce  moven  sera  préférable. 

Beau  nnrauinéralre*.  On  donne  le  nom  de  drnks 
surnuméraires  à des  denU  qui  apparaissent  pendant  e| 
après  la  seconde  dentition,  et  qui  se  montrent  soit  enm  anl 
soit  en  arriére  de  l’arcade  dentaire. 

I*lusieurs  dénis  .suniuméraires  sont  niremenl  bien  | 
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situées.  Si  uue  seule  dent  est  irrégulièrement  placée,  elle 
entraîne  la  déviation  des  dents  voisines. 

Lt‘s  dents  fturnuméraires  sont  presque  toujout's  des  in- 
cives  ou  des  canines  ; les  molaires  suniumérnires  sont  plu-s 
généralement  enfermées  dans  les  os  et  ronsliluent  des 
corps  étrangers  luitour  desquels  il  .se  forme  des  l<ys|e>. 
V.  ÜBNTAtRE.<  aKvSTRxS). 

TAémjM’ofû/m;.  — Il  n»'  faut  jws  toucher  uuv  dents 
xsurnuniéniii-es  qui  existent  en  dedans  de  l’aiTaile  dentaire, 
à moins  d'accidents  de  compn'.ssion  sur  les  dents  voisines, 
à moins  qu'idles  ne  soient  placées  1res  irrégulièrement,  à 
l'arcade  pakaline  par  exemple.  — I ne  dent  surnumérain*. 
saillante  en  avant,  seraarracliée.  ^ Si  le  sujet  est  jeune, 
si  la  dent  corrt'spondaiile  à la  dent  surnuméraire  esl  moins 
belle  4|ue  la  première,  ou  enlèvera  la  dent  iiomiaie 
et  l'on  essayera  de  replacer  la  dent  sunuiméraire 
sur  le  mémo  plan  que  les  autres.  Y.  Dents  (/ai-m* 
tion  (leâ). 

DE\T.%IBRN  (Fistules).  Les  Ostules  denlnires  sont  le 
fait  de  Pouverlure  spontanée  des  piilegmuns  du  pério>le 
de  la  dent  ou  des  mâchoires,  et  en  particulier  de  ceux  qui 
ont  une  marche  lente,  insidieu.se,  et  qui  se  kuiiI  repnRluits 
plusieurs  fois. 

L’adhérence  du  trajet  flstuleuv  aux  parties  profmde>, 
le  choc  sur  un  corps  dur  d'un  stylet  introduit  dans  la 
fistule,  ou  quelquefois  sur  un  corjw  mou,  eufeinié  dans 
des  parties  dures,  indiquent  la  nature  du  mal. — Ou  irauni 
pasd’inrertiltide  poiirle  dixiguostic,  si  une  dent  est  malade, 
si  la  gencive  est  fongueuse  autour  de  cette  deiii  ou  si  la 
dent  ébranlée  s’est  luxée  spontanément.  V,  Dents  t.tfohi- 
'fiVx  ffea),  ot  C.  Tmm'ur/i  du  ;nr»os/e#/en<u/re. 

Tkfr(t}u-vii  jiie.  — Pour  guérir  uue  fistule  dentaire  U Mif- 
fit  d’enlever  la  dent  incirivc  ou  molaire  dont  les  lésions  ont 
été  rorigiiic  de  la  fistule  (Velpeau). 

DeBt»lre«  (KystEsS).  I.ot'squ'une  dont  molaire  surnu- 
méraire, ou  un  germe  de  dent  molaire  déviée  .se  déve- 
lofqxmt  tians  répaisseiir  des  os  de  lu  mâchoire,  il  se  forme 
un  kyste  constitué  par  le  follicule  de  la  dent  (dle>niétne 
(Mügitot),  ou  nn  odonlome  (Droca);  mais  il  arrive  «pielqnefois 
que  la  dent  ne  s’enveloppe  pas  d'un  kyste  et  qu'^'lle  refile 
hermélii|iiement  enveloppée  par  les  os. 

lae»  kystes  deiitain's  »e  montrent  en  général  de  la 
divdtuitième  à lu  vingUlmitiéme  année,  et  iis  se  dévelop- 
pent leiiteinciil  sous  forme  d'uiie  tumeur  indolente, 
dure,  donnant  parfoi.s  lu  sensation  d'un  craquement 
lurtapi'uu  la  presse.  Arrivée  au  volume  d'une  petite  noix, 
la  tumeur  reste  généialement  stationnaire. 

L’aitsciice  d’une  dent  au  niveau  de  lu  tumeur  est  un 
.signe  rationnel  de  k^sle  dentaire  (A  Forgel)  ; — les 
lunirmrs  fibreuses  seront  distinguées  des  kystes  dentaires 
par  leur  volume  et  par  une  ponction  expinrsilrice  qni 
donnera  du  sang  dans  le  cas  de  tumeur  fibreuse,  de  la 
sérosité  dan»  le  cas  de  kyste  dentaire,  — Pour  les  ky-tes 
de  la  niàcboire  inférieure,  robsenration  d*uoe  sensibilité 
as.se*  vive  à h pression,  au  niveau  du  trou  meiitonnier 
indique  que  la  tumeur  est  développée  dans  Tépaisseur  de 
l’os  plulél  que  dans  le  canal  dentaire  et  qu'elle  n’est  pa^i 
un  cancer. 

— Comme  pour  les  kystes  séreux  du 
maxillaire  tpi’a  traités  Dupuytren,  on  pei  forera  l’os  ; — 
après  avoir  incisé  la  peau,  on  agrandira  rouverlure  de 
l'enveloppe  osseuse,  on  extraira  la  dent,  on  feni  des  injec- 
tions énioiliiuiU^  et  l’on  pansera  avec  des  boulettes  de 
cbarpic  sèche.  Il  faudra  éviter  la  stagnation  du  pus 
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Brntairr*  (NéMVALtilB^).  l’ne  douieur  roiiA^cutire  k 
une  irritation  de  la  pulpe  ou  à une  irritation  du  nerf  den- 
taire par  une  tumeur  du  périoste,  ronsUtue  une  véritable 
névralgie-  qui  a pour  siège  lu  nerf  dentaire  inférieur. 

Iji  iM‘vra’gie  dentain^  s’étend  au  nerf  nasal,  mi  nerf  sous- 
orbitaire  Vt  quelquefois  à tous  les  cordons  nerveux  émer- 
gents des  nerfs  irijuineanx.  V.  Nevralcif.  TniFACtALF. 

On  reconnaît  la  névralgie  limitée  aux  nerfs  dentaires 
par  la  localisation  des  points  douloureux  sur  les  mâchoires, 
par  l'exislence  d'une  carie  dentaire,  on  par  la  sensibilité, 
et  par  rébranlenicnt  d’une  dent. 

Les  névralgies  des  nerfs  dentaires  per-istent  quelquefois 
après  rablalion  de  la  dent. 

Thérapetüttftu:.  — La  névralgie  peut  étn*  calmée  par  le 
traitement  de  ta  carie  dentaire , — il  n'y  a pas  à s'en 
préoccuper,  et  l'on  atténuera  les  dotileiirs  par  les  prépa- 
rations dites  odonlalgiques.  V.  U^TiPniCRS. 

Si  la  névralgie  persiste  après  le  irailument  rationnel  de 
la  carie,  on  extraira  la  dent.  — Contre  les  névralgies  re- 
belles consêcutivet  è l'ablAtion  des  dents,  on  fera  la  né- 
vroloiuit'.  I.e  nerf  dentaire  sera  mis  à nu  dans  le  canal  den- 
taire, ouvert  avec  une  tréphine  ou  avec  un  trépan,  H l’on 
excisera  une  portion  du  nerf.  V.  Névbauiirs  e|  NÉvao- 
TONiE. 

DentulrM  (Phlegmons  ET  abcès).  Les  fluxions  den- 
taires sont  des  plilegmous  qui  siègent  dans  le  périoste  et 
dans  les  tissus  voisius  des  alvéole.s.  Elles  suivent  un>‘  évo- 
lution complète  ou  s’arrêtent.  Dans  le  premier  cas,  elles 
se  terminent  par  un  abcé.s  situé  dans  l’épaisseur  des  gen- 
cives ou  dans  l'épaisseur  des  joues  et  des  lèvres,  suivant 
que  les  lésioits  du  périoste  dentaire  orcup4'nl  la  couronne 
mi  le  sommet  de  la  racine  de  la  dent,  tin  a vu  ces  abcès 
décoller  tout  le  périoste  d'une  |H)i-tinn  de  la  mâchoire. 

L'évolution  de  lu  dent  de  sagesse,  les  tumeurs  du  pé- 
rioste et  les  périostites  dentaires  sont  la  cause  des  fluxions 
dentaires. 

On  reconnaît  un  phlegmon  dentaire  à von  siège  au  voi- 
sinage des  mâchoires  (V.  PhlB4'.hons),  et  à l'existence  de 
lésions  denUiirc.s  antérieures  ou  à des  symptômes  de  tumeur 
dentaire  ou  à des  caries  suivies  d’accidents.  Régie  géné- 
rale, une  tumeur  phlegmoncuse  voisine  des  mâchoires,  là 
où  U ii'y  a pas  de  ganglions,  doit  faire  rechercher  une  alté- 
ration du  cdlé  des  dents  (Velpeau).  — On  ne  confondra 
pas  une  fluxion  dentaire  avec  une  adénite,  en  considérant 
le  siège  de  la  tumeur.  Au  reste,  rmléoile  jtouvant  être  la 
conséquence  d’une  gingivite  concomitante,  le  traitement 
du  mal  sera  le  même. 

l.es  fluxions  dimtaires  avortent  quelquefois,  mais  une 
fois  arrivés  à suppuration  les  abcès  des  gencives  se  forment 
très-vite  en  foyer. 

Thiriifmiiifftte.  Appliquer  sur  la  joue  dix  sangsues  et 
des  cataplasmes  émollients.  Lors^pie  l’on  ouvre  les  ahcé.s 
parrexlérieiir,  il  faut  aller  chercher  le  pus  tr^-profondé- 
menl.  Toutes  les  fois  que  le  phlegmon  s'étend  et  qu’il  y a 
de  l’œdème,  il  faut  avoir  recours  à l'incision  prématurée 
alin  d'éviter  un  décollement  étendu  du  périoste  des  mâ- 
clioires. 

Les  aln'ès  des  gencives  doivent  être  ouverts  deux  joun 
après  leur  apparition,  lorsque  l'on  a essayé  de  fati'e  avor- 
ter l'inflammation  par  une  sangsue.  Si  l’on  est  appelé  passé 
CO  tHinps  cl  si  les  douleurs  ont  cessé,  on  pfuit  laisser 
l'alu'és  s’ouvrir  seul. 

Il  faut  toujours  arracher  ensuite  la  dent  cariée. 

•EIVTIEK.  V.  PftOTHÈ.sE  DENTAIRE. 


DEJVT1PE1CE9,  Les  dentifrices  sont  des  substances 
destinées  à coDRerver  ou  à guérir  les  dents.  Ce  sont,  en 
général,  des  pondren,  des  /etofures  et  des  opiuM. 

Pour  50  servir  des  dentifrices  en  poudre  ou  en  opial, 
on  en  place  une  certaine  quantité  dans  un  derai  verre 
d'eau,  et  l'on  se  rince  la  bouche,  ou  bien  on  porte  les 
|M)udres  ou  les  opiats  sur  les  dents  avec  la  bro.sse  qui  sert 
à leur  nettoyage  ; — on  se  gargarise  ensuite  avec  une  eau 
aromatique. 

Les  dentifrices  sont  acitfes,  ahalins,  neutres,  et  mt- 
muntf. 


Ces  dentifrices  ont,  dit -on,  l’inconvénient,  d’altérer 
l’émail  des  dents. 


R«l*  «l’Arnrnie 

tUiruI 

>1»  «n  lM 

Hittite  il»  • ■ 

C.uebpotll*' 

Bitartrair  <lf  polat**.  . . . 

C»nn«4lf. 

. . 


Auttr. 

Tarlfv  •«-i.Inl»'  «k*  

•Una. 

lUvhcBillr 


Autre. 


il*  tarirv.  . 
(ùmain 


Autre. 
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ti 
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{€<Miex)  fn. 


150 

10  i4. 

tu  iil. 

(Charlard)  m, 


. IM  cranm**. 
ta. 

3ll 

IS  (F«mu««. 

( Devrliamps)  Q. 


f.iittln*  ik  ^ 

Tannin |aa  10 

Cliariinii  v*>Kf>Ul ) 

S 


(Reveil)  l-e  -et. 


ttentllrlrrs 


raii*«alr  «W  riiaus. 
HasiH'Mi* 




!i0  arUBn»r«. 

40  ta. 
so  ia. 

(Toirac  ) -ei. 


Autre. 

i.lMirbnn  tr^m'ial . SOO  sramni'*- 

Maa«<^Mr 10  id. 

(Rouebardat)  la-  -ei. 

Auh'e. 

I .karbon  Tih^rlal  ) 

lUrboBata  de  fbaBS |aa  erMBRwi. 

Onti>«]iiina  ratge  piUr^rlW- I 

• • & 

•iitfir  M ma'nlbc . S gowU*». 

(Magilul.) 

Poudre  dentifrice  anghvte. 

i.ana  . 3 fraaaa.-* 

t.am|>brr t hi- 

Mélez  Pm. 

Autre. 

o«  a«  Mflia  fm  w ataMM 

i rai.-  w ta. 

Biraiinitaia  àr  ttmAf  .....•••••  ? • *, 

Int » "*• 

Méici  [TT!.  (Lallemcnl  ) 
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0ea<ilrlee»  nc«trc«. 


Poudre  âentifiiee  compo»r>\ 


.^wr*  d«  Isit  pffrpbjrwé.  

1000  ftr«mioi*». 

I.4i|>ie  c«riDio<e 

lu 

C**VnrM  «ni*  *t  m«uibr.  . 

50 

id. 

(Mialhe)  [7]. 

Autre. 

CochiéHiia,  niifoit,  goJac,  quinquina,  iiieotlie,  pyrê* 
Ihre,  calaraufi  aromaliciis,  ratanhia;  r»arlif>  éjraIo>.  (Le- 
fouJoo.) 

Attire. 


IJurboo  d*  bfh» 

95*) 

Quij»>raia* 

195 

id. 

Ek^rorr  d*  Oirittlw 

15 

iil. 

Etsenri»  ik  cBBKrlk.  ...  . . , 

8 

Trititurr  d «Dlbr»:  ....... 

td. 

(.Maiiry.) 


TelMvirr»  odoi*lalffii|Mei»  ei  ÜMNltrlf^  ealoMinla. 

Lei»  teinture:»  o<ion(aIgiques  eiiiployéeN  contre  la  carie 
des  dents  sont  très'inultipliée->. 

La  pi'éparalion  de  pyr^lbre,  le  cresson  de  l*ani  sont 
les  meilleures  préparations  odonlalgiques  pour  les  dou- 
leurs qui  siègent  sur  les  gencives  loi-sque  ces  parties 
sont  un  peu  ramollies. 

II  y a aussi  un  grand  nombre  de  remèdes  préconisés 
contre  les  douleurs  des  dents.  Tous  ces  remèdes,  dits 
odontalgiques,  ne  peuvent  être  considérés  que  comme  des 
moyens  palliatifs  souvent  insufDsants,  et  qui  ne  s’adressent 
qu’au  moi-al  du  malade  cl  calment  momentanément  les 
douleurs  de  dents. 


Eau  de  Botot. 


■ li  Mit KO  graifiÉjii's. 

tiirofle ^ 

t'jiuMUe  evnruiM.  jO  iil. 

Haile  vAUttl«  <i«  ewuüir |0  ij. 

Faites  infuser  pendant  sept  ou  huit  jours  «tai^a 

Eâ»-d»-Ti^ 2SM  rraioHM-*. 

TriaibK  d'uobrr l‘  ia. 


Uuclques  gouttes  dans  un  verre  d’eau,  |wur  laver  la 
bouche  le  matin. 


Elixir  de  iJésirnbotte. 


<h>  giiac. l 

v«ils^niii«  «pifilnttlK J 3«1HÜ  fraoui»»». 

Huik  PtMatHik  lie  bm»«i1i<i i 


Quelques  gouttes  daii.s  un  demi-verre  d’eau,  et  si  les 
gencives  sont  saignantes,  on  ajoute  ; 


Ate»alNtw«  d«  «treblésria . 

Triiilnr»  d«  i^nia>;|niii« . . 


luUKlSrwbjiw*, 


Cet  élixir  s’emploie  en  gargarisme  tous  les  malins 


Eau  one;j/«/e  de  Delabarre. 


Akooi  t«ct>a^ <00  BrâlSi»'«. 

Eâ$4ac9  d«  llM*tiUie t ' Ut. 

fiance  d«  row 0 

CodifBtIle 50  rfahn^nBMW. 

M tulir 50  id. 

Une  cuillerée  à café  dans  un  verre  d’eau  pour  un  garga- 
risme. 

Le  vùiaiijre  de  lataude  est  de  toutes  les  compositions 
aromatique  odonlalgiques  la  plus  simple.  On  l'emploie  pur 
cuillerées  à café,  dans  un  verre  d’eau  iKiur  faire  un  gar- 
garisme. 
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Avec  le  Itiwtf/t  on  pi'èpare  une  r/nxiure  tuftNiia/yvjue 
•usez  borne  : 

TsHDii» B 

AJrool liO  hl 

TviMtniv  <h>  benioiu  9 n|. 

Ra««l»redc  laratM 8 id. 

(Vülemsens.) 

On  emploie  la  pÿiètAre  sous  forme  de  teinture  alcoo- 
lique, 4 grammes  d'alcoolat  dans  1 20  grammes  d'eau. 

L’è/M**>  o^tonialf/ü/ue  de  Amelot  est  encore  un  alcooUi 
de  pyrétlire  fTl. 

.^lr<inUl  d«  itiaïuiu.  ..........  80  pr«inMi>«. 

ftaniM)  d«  p/rètbrt* 10  id. 

La  teinture  de  yuiar  et  celle  de  f)f/rètbre  ont  èlè  mé- 
langées pour  former  de»  élixirs  odonlalgiques.  (Desforges, 
Leroy.) 

Quelqitefoi»  on  emploie  le  yuryarüme  Oftontalgiyue  de 
Plenrk  (g. 

K4II  di»ellr<>  lie  lavande ) , . 

Viaaifrr  dictilk sr-ma»'» 

Hbtim  4«  |ivr«U»tT 0 id. 

Ilvdr»chb>ral«  d'aiBmiMiiaciut* 1 id, 

Ettrail  d npium  10  «MitixranfimM. 

Tcifdurc  d'iotlc. 

T«>iittHr«f  li  intli* 30  ftianiuiev. 

Appliquer  avec  un  pinceau  sur  les  gencives  lorsque,  sans 
être  malades,  les  dents  sont  vacillantes  et  peuvent  tomber. 
(Marchai,  de  Calvi.) 

Cette  préparation  nesi  utile  que  dans  la  gingivite  ré- 
pulsive. 

Afdsse  odotUalgique. 

Opmm  daaaarlir.  ............  90  KraniBi*''. 

M«*(ir d -j 

Sandar«.|iif j a*  « id. 

HanKilrai^it . 9 id. 

Huik  voiatik  de  ntoiahit i d<^igi-aioine*- 

Bafril  d<>  rAcbkaria <}.•." 

Après  avoir  pulvérisé  séparément  le  mastic,  la  sanda- 
raque,  le  sangdragon  et  l'opium,  on  les  mélange  ; on  les 
humecte  avec  l'huile  volatile  ; un  les  pile  dans  un  mortier 
de  marbre,  en  y ajoutant  peu  à peu  l’esprit  pour  former 
une  masse  uniforme,  de  consistance  molle  et  demi-ductile. 

Od  étend  sur  la  gencive  gros  comme  un  |>oids  de  cette 
masse  (g.  (Vogler.) 

Pnraguay'Boux. 

Feuillps  H (kundlnuU  biknaii 10  iraiaiBva. 

Fleur*  d«  rreMOD  du  Par* 10  hI. 

Rariou  du  pyrûlbr* 10  id. 

Coupez,  incisez  toutes  ces  substances  : failes-les  ma- 
cérer pendant  quinze  jours  dans  : 

Akuul  à 33  ilriçK** M)  fraumiuv. 

Exprimez  et  flllrez.  On  en  imbibe  un  morceau  de  colon 
qu’on  introduit  dans  la  dent  cariée,  ou  bien  on  en  ajoute 
quelques  gouttes  dans  un  verre  d'eau,  qui  sert  de  garga- 
risme E]. 

Paraguay  creozofé. 

Par*Kuav-RAUx 10  RruoiiBuv. 

CrùAwte 5 bl. 

Mêlez.  Employé  comme  ci-dessus  (g. 

Créosote. 

On  imbibe  un  fragment  de  coton  avec  la  créosote,  et  on 
l’introduit  dans  la  dent  cariée.  Cette  substance  calme  très- 
souvent  les  douleurs  [g. 

Collutoire  odontalgique. 

Ttintan.  d*  d«  Pw. l „ 

Alconlâi  d«  muaUiir  {toirrdv I 

.%lr»o)  ii  99  ik|rri‘* 100  i«l. 

CréuMt* 3 il]. 

On  en  imbibe  im  morceau  d’amadou  que  Ton  place  sur 


Digitized  by  Google 


ZVi 


DENT 


liKNT 


la  (lent  (ionlotireti'^e.  Si  l'action  sur  la  muqueuse  buccale 
est  trop  vive,  on  mitige  rc  c<»l!uloire  avec  <(uanlité  sufû- 
sanie  d’eaii. 


SoitUiim  (xloftinhjvftff. 

t«ui^Ur>!'.  4 Ki.tttuiicf. 

U«  tiTél’ifDtkiu»'.  . 10  i«l. 

Faites  dissoudre.  Dose  : en  upplicatioti  sur  la  dent  ma- 
lade O- 


Pré|Mirnil4»nii  pour  «•■Imrr  leit  Houlran» 
drii  dvnl». 


On  les  applique  ai)  moyen  d'une  parcelle  de  coton  que 
l'on  trempe  dans  les  liquides  sédatifs  et  que  l'on  place 
dans  la  partie  cariée. 

KsjH'il  fnlonttihjV/Ut:  lU'.  Borrluutw  FTI. 

\|.Mo| R {^mnie*- 

eami'tri'.  t 

0|>iuiH 

tl«‘  vii-iillr I irrunBM. 

Mirtttie  otlonUtii}ûfUc  tic  (Uuttt  Q. 

Ktkur  \ 

l.4tu<UtiiiiD  iit{uwU> >M  5 graaimr». 

RutiOK'  «1(1  e.ttniiMihlf'itr. ) 

lliiik  lie  girofle 


.)fix/«rc  of/onlo/r/û/rrr’  tic  Outlel  m. 

KllH'r  ^ 

f.aiiiI.uiUia  Ar  Sy.l«BkiUl [«fl  il)  XiiimUlirs. 

de  xirvtte ) 

Efwnre  rw/onlo/^/V/oc  ilr  Meyer. 

f.«iuphre 40 

t-Wnr»-  dr  Kimflc.  

F.t»oii«-e  de  lerebrBihiir [ •«  iO  g.»uUe». 

4.>Kor(P  J«  cajL>]>ut . T 

L’ne  OU  deux  gouttes  dans  la  cavité  de  la  dent  cariée. 
Tniwfiie  imlùtflttHtnitfttfHc  tic  Tointr. 

V<vlBt<‘  lie  blomk I 

SHlfalrdo  (iiw I . 

ri-inl«ir«  d’u|.ttUH. , , i 

l’oilcï-en  dans  la  dent  cariée  gros  coniine  une  télé 
d’épingle. 

Pâte  tic  LcfntiluH . 


Vtijii  eu  in«iiln‘ ) . 

I"  lu 

F.Uiei  aridMiiM.  « i,|. 

I II  |>etit  inoi'ceau  de  celte  pâte  est  placé  d.-ms  la  «lent 
cariée  (3- 

jU(><'»//v'  tic  Miuiilttf  m 


(:hi-«r»ri>nae % 

c.r^iMiae  jrfire.  «u  gtuunuvs. 

(.«iiil.iuiiin  de  .Stdenham . ) 

frinOiri*  d«  In-Djuin.  ..........  lu  M. 


Meure  dans  la  dont  douloureuse  une  boulette  de  colon 
îiiibibtM*  (3* 


ni;\TlTIO\.  I.es  premières  dents  sorlcnl  habiimdle- 
menlde  la  m:\clioire  inférieure  entre  le  sixième  cl  le  hui- 
tième mois,  et  ce  sont  les  incisives  médianes  inférieures  qui 
paraissent  les  preuiières. 

Après  les  incisives  int'dianes  inférieures  sortent  par 
groiipi's  iiiterriiiltenls  les  médianes  supérieures,  puis  les 
su|HTieures  latérales,  ensuite  les  incisives  latérales  infé- 
rieures, et  il  y a un  lem|tsde  n*p«s  asse*  long.  Alors  pa- 
raissent les  premières  |K*liles  molaires,  suivies  d’un  temjis 
d arrêt,  les  eaiiim^,  cl  enfin  après  un  nouveau  repos  les 
quatre  grosse»  molaire»  qui  forment  le#  Woyt  tient»  tic  hit 
dé  la  première  eofaiire. 

Chez  les  enfanU  délicats  ou  rachitiques,  les  première# 
denu  se  montrent  très-lard  et  sortent  iiTéguliéremeiil  sans 
ïttivre  l’ordre  de  révolution  normale. 


dents  de  lait  ou  tient»  ciuUiques  lombenl  enlr»*  la 
septième  et  la  neuvième  année  pour  être  remplacées  par 
d«‘s  dents  nouvelles,  dites  au  nombre  de 

vingt -Imit,  et  quelquefois  de  trente-deux  s’il  parait  quatre 
derniért*»  dents  de  sagesse. 

On  voit  de  temps  k autre  une  troisième  dentition,  mais 
cela  est  très-rare  et  même  contesté. 

lx«  bonnes  et  les  mauvaises  dents  sont  héréditaires 
comme  un  certain  nombre  de  maladies  et  de  vices  de 
conformation. 

Des  dt-nts  courtes,  d'un  blanc  jaunâtre,  annoncent  une 
bonne  cunslitulioD  et  sont  plus  dures  que  les  dents  longue» 
d’un  bl.anc  bleuâtre  qui  s'ubsenent  souvent  chez  le#  sujets 
phthisiques  ou  de  faible  constitution. 

I.'évolnlion  de»  denl-^,  ainsi  que  leurs  maladies,  occa- 
sionnent souvent,  chez  l'enfant  comme  chez  l'mlulte,  des 
pynomcncs  /((ctmxd'iuflamniatiDn  buccale  qui  se  propagent 
au\  bronches  ou  aux  intestins,  et  des  uccidcwfct 
•/iics  de  spasmes,  de  convulsions,  de  cmUraclure,  de  ebo- 
r»*e,  de  plilegmasies  cutanées,  etc.,  de  névralgie,  de  pa- 
ralysie. 

Arrifirnts  toraux  c/e  la  dcnfifion.  — Ix  gonflement  des 
gencives  qui  sont  tendues,  chaude.^  et  douloureuse»,  la  sa- 
livation, la  fièvre  et  rirrilubililé  des  enfants  qui  caractéri- 
sent la  stomatite  simple  (V.  ces  mots),  sont  les  compli- 
cations locales  habituelles  du  travail  de  la  première 
dentition. 

La  stoniutile  ulcéro-membruneuse,  le»  apl»lbe»,  les  en- 
gorgements aigus  cm  chroniques  de#  ganglion#  lymphati- 
que» ilu  cou,  la  périostite  maxillaire  sont  les  accidents 
locaux  qui  dépendent  de  la  curie  des  dents  de  lait  et  du 
travail  de  la  seconde  dentition. 

Accidents  générau.r  et  synuMtkiyUcs  de  fa  dentitian. 
— Dan#  la  première  enfancoj  sur  la  peau  se  montrent 
certains  accident#  de  dentition  qu’on  appelle  feux  de  efen/#, 
et  qui  sont  caractérisés  par  de  réry/Aémc,  de  l>c;émrt  ou 
de  rimpefiÿo,  bornés  k la  face  ou  élendûs  à diver#es  par- 
ties du  corps. 

D'autres  accidents  généraux  de  dentition  se  produisent 
sur  la  muqueuse  gaslro-inleiMinale  et  sont  earnetérisés 
par  de  la  dmrrAée,  des  comissemcntSf  de  l’eM/tTi/e  simple 
ou  une  c«léri/e  rholèriftïrme. 

Quelquefois  le  travail  de  la  première  dentition  exerce 
son  action  sympathique  sur  le  larynx  cl  le  jioumon,  car  il 
#e  pi*uduil  sUr  la  muqueuse  de  ces  organes  une  conjes/ioM 
|ws#oi/c»‘c  qui  se  termine  par  une  hronckitc  plus  ou  moins 
caractérisée . 

Après  rinteslin,  l’org.ine  qui  subit  le  plu»  ordinairenjeiil 
les  fâcheux  effets  du  travail  de  l'évurulion  dentaire  est  le 
cerveau,  car  dans  la  première  enfance  l'ér/umpsie,  le 
#/wsmc  de  la  {f/o/fe,  cerlaim'»  paralysies  esscnticHe»,  et 
dans  la  seconde  enfance  la  cAorêr,  le  s(m6/sme,  Vamtinrose 
sont  le#  accident#  qui  peuvent  résulter  du  trevail  Je  lu 
sortie  des  dent#. 

Chez  quelques  enfant#,  il  n'y  a d'autre*  étal  morbide  oc- 
casionné parla  sortie  des  dent#  qu'un  accès  de  fièvre  avec 
irritabilité  nerveuse  plus  ou  moins  grande. 

(liiez  l'adulte,  la  carie  des  dents  entraîne  quelquefois 
i'amaiirose,  la  surdité,  les  névndgie#  de  lu  face  ou  I épi- 
lepsie, et  toutes  les  opération#  pratiquées  sur  les  dents, 
nttfammenl  leur  extraction,  peuveul  avoir  les  mêmes  ré- 
sultats fâcheux. 

Malgré  la  fréquence  do#  accidents  locaux  et  généraux 
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(le  la  tlonlilion,  dans  le  plus  ((ranJ  nombre  des  cas,  ce 
travail  naturel  se  fait  sans  provoquer  aucun  trouble  de  la 
santé. 

Thérnf€iUi‘iHe.  — Le  traitement  a pour  objet  de  remé- 
dier aux  acrideiits  lornux  inflammutoires  constatés  sur  les 
gencives  et  dans  la  bouche  ou  aux  accidents  réflexes  et 
symjMHiiiiies  du  travail  dentaire. 

Première  iudication  relutire  au  traitement  des  aceidnds 
locaux  de  la  dentition. 

Dans  les  cas  où  la  dentition  ne  produit  que  des  phéno- 
mènes locaux  d'inflammation  buccale,  il  faut  : 

Donner  aux  enfants  une  racine  de  guimauve  ou  de 
grande  consoude  à mùcbcr. 

Frotter  les  gencives  avec  du  mucilage  de  semences  de 
coings,  avec  du  miel  rosat,  avec  du  sirop  de  guimauve 
contenant  pour  30  grammes  de  sirop  dix  gouttes  de  lau- 
danum; enOn  avec  les  collutoires  suivants  ; 

Collutoire  de  dentition. 


Mitil  blauc. » . « • 

Rortlp  <)p  soutie 

l,«tuJ*oiun  (io  SvdcDbttm 

15  gf«rollle^. 

50  reutigroiumei- 
5 gouKct. 

Mêlez. 

Autre. 

Ui«l  roMi 

I.andanmn  di*  Syilrnhiifn 

15  grAmoio4. 

25  cvntieraintneâ. 
5 ffofitte.t. 

Mêlez. 

.Autre. 

Sli**!  « • . • 

C4iIih«Ic  de  ' . . . 

15  gminmet. 

50  eetiligiuuime^. 

.Mêlez. 

.Sirop  de  dentition. 

Stiv^  

InfiiMon  de  itafniQ 

Sirop  de  inorpliine 

jO  (rrauimct. 
10  id. 
s hI. 

Mêlez. 

Pour  frictions  sur  les  gencives  après  avoir  frotté. 

S’il  y a des  aphthes  sur  la  langue  et  sur  la  face  interne 
des  lèvres  ou  des  joues,  il  faut  les  toucher  légèioment 
tous  les  jours  avec  du  miel  rosat  ou  avec  l'extrémité  d'un 
crayon  d'alun  ou  de  nitrate  d’argent  fondu. 

En  cas  de  stomatite  ulcéreuse,  on  emploiera  les  appli- 
cations de  chlorure  de  chaux  pulvérisé  ou  de  chlorate  de 
{kdassc  en  poudre,  mais  il  vaut  mieux  donner  le  chlorate 
de  potasse  à l’intérieur  (llerpiu),  d’après  la  formule  sui- 
vante : 

PotioQ  gomiiKMue lÙO 

i'blAr«tt*dc  . i À 3 id. 

Faire  dissoudre.  — l'iie  cuillerée  à bouche  toutes  les 
heures.  V.  Stojiatitr  i;i.f.Rno-MEMi»R,\MEi:sE. 

Ihnu'iéme  indication  relatirc  aux  uccùUmts  sympathi- 
ynes  de  la  dentition. 

Quand  il  y a des  accidenUs  de  lièvre,  de  vomissements, 
de  diarrhée,  de  bronchite,  d'éruption  cutanée  ou  des  con- 
vulsions, du  spasme  de  la  glotte,  du  strabisme,  de  la  para- 
lysie des  membres,  ou  de  la  chorée,  il  faut  traiter  ces 
complications  indépendamment  de  leur  origine,  comme 
des  maladies  ordinaires  cl  par  les  moyen.s  appropriés. 
V.  Ea.AMKte,  Si'ASJiE  ue  la  glotte,  Ciiohée,  Pabalvsie 
ESSENTIELLE,  STRABISME,  DIARRHEE,  EnTÊRITE,  BhONCHITE, 

Erythème,  Imrbtigo,  Eczéma,  etc. 

Loi'squ’il  existe  une  grande  agitation,  avec  irritabilité 
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morale*  et  douleui's  de  gencives  provoquant  des  cris,  il 
faut  donner  le  sirop  suivant  : 

ÿimpic 150  gramtiKK. 

Bromure  de  potasiium 8 id* 

' .Mêlez  et  faites  dissoudre.  A prendre  une  cuillerée  à 
soupe  tous  les  soirs  Q- 

Seulement  il  y a des  cas  où  les  accidents  locaux  de  dou- 
leur ou  de  plilegmasie  buccale  cl  les  aendents  généraux 
sym}mthi<iues  de  la  dentition  existent  concurremment  avec 
une  tension  excessive  et  uu  gonflcmeul  considérable  des 
gencives,  avec  une  anomalie  de  situation  des  dents  ou 
avec  une  carie  dentaire,  et  l’on  a dù  se  demander  s’il  n’y 
avait  pas  lieu  d'intervenir  chirurgicalement  pour  ouvrir 
les  gencives  ou  jwur  arracher  les  dents  giUécs  ou  mal  pla- 
cées. Sous  ce  rapport,  les  avis  sont  très- partagés,  car  le 
déhridement  des  gencives  ne  fait  pas  loujoui-s  cesser  les 
accidents  de  la  première  dentition,  et  les  avantages  de  l’a- 
vulsion des  dents  sont  encore  bien  hypothétiques. 

Quoi  qu’il  en  soit,  dans  certains  cas,  si  les  accidents 
locaux  et  généraux  de  la  dentition  ne  disparaissent  pas 
sous  l'influence  des  remèdes  qui  leur  sont  opposés,  il  faut 
essayer  de  faire  le  déhridement  des  gencives. 

Débridement  des  gencives.  — Le  déhridement  des  gen- 
cives, pratique  dans  le  but  de  faciliter  la  sortie  des  pre- 
mières dents,  et  pour  remédier  aux  maladies  que  peut 
faire  naître  ce  travail  physiologique,  ne  produit  pas  toujoui  s 
les  résultats  qu'on  en  espère,  mais  il  n’a  pas  d’inconvé- 
nients graves,  .sauf  en  cas  de  mort  occasionné  par  une  hé- 
morrhagie consécutive  à ce  déhridement , et  qui  est 
très-exceptionnel;  celte  opération,  quelquefois  favorable, 
n’a  d'autre  inconvénient  que  celui  d’èlrc  inutile. 

On  la  pratique  avec  une  lancette  ordinaire  ou  avec  uu 
instrument  spécial  formé  d’un  |>etit  crochet  aplati  comme 
une  petite  hache  et  tranchant  comme  elle.  On  fait  une  in- 
cision sur  la  partie  saillante  et  tendue  de  la  gencive,  assez 
profonde  pour  atteindre  le  sommet  de  la  dent  prête  à sor- 
tir, ou  bien  on  taille  un  petit  lambeau  elliptique  qu’on  en- 
lève afin  d’cmpècher  la  cicatrisation  prématurée  de  la  gen- 
cive. 

Au  moment  de  la  seconde  dentition,  si  une  dent  mal 
placée,  cariée  ou  douloureuse,  est  la  cause  d'attaque  d’é- 
clampsie, ou  de  l'apparition  d’une  chorée,  d'une  amau- 
rose ou  d'un  strabisme  (Hancock),  il  ne  s’agit  plus  de 
débridement  des  gencives,  mais  bien  d’avulsion  des  dents. 
C’est  une  opération  à tenter,  mais  on  fera  bien  d’ètre  fort 
circonspect  dans  la  décision  ù prendre. 

BÉKi'DATtOK.  On  dénude  le  derme  pour  faire  ab- 
sorber des  médicaments.  V.  EnderMIQUE  (Méthode). 

Il  y a un  procédé  de  destruction  des  exostoses  qui  est 
une  dénudation  de  l’os;  il  a pour  (‘ffcl  de  détruire  le  pé- 
rioste pour  faire  nécroser  l’exostose". 

DÉPll.ATOIRe.<»  ou  ifePlI.ATOIRES.  Préparation> 
destinées  à produire  rarrachement  ou  la  chute  des  poils. 
Ce  sont,  pour  la  plupart,  des  caustiques  h la  chaux  ou  à 
l’arsenic, .dont  l’emploi  est  dangereux. 

1®  Dépàlatoire  de  Colley  □ : 

riiniu  TÎTC 30 

Nitn® i ij. 

è>aronntt  m 125  i<l. 

Or|ttm^nt..  • 12  i>1. 

. * 15  >'l. 

Faire  évaj>orer  en  consistance  convenable  et  appliquer 
.sur  les  parties  qu'on  veut  épiler. 
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2*  iM'pdntmin'  fit'  tkivrffij'  O : . i 

I hkiiv  ntl* un  u'miimir*. 

Orf'iment. 4 M. 

(•Atniop  jiulTfi  iirr.  ...........  IW  i»l. 

Faire  une  pâle  et  appliquer  MJr  le>  parties  rouvertes 
(le  itoils. 

3*  /J(';>r7ufori  e »/e  13  : 

H>iirv«aUiit«  4c  soiiii»- 3 :r*iuiii«*. 

aS;;':;: ri":: -• 

Faire  une  pâte  et  appliquer  sur  lu  {Hmu.  Au  bout  de 
cinq  minutes,  on  enlève  le.s  cheveiii  et  (m  lave  avec  de 
Feau. 

A"  /4e/H7<j/oir»'  tk»  Tun  s ou  /{((.«MUf  H : 

«Jiaiit  viw . * a nauuBc*. 

Oq>ioi»nt 1 hI. 

Après  avoir  délayé  avec  du  hlaiir  d*œuf  et  de  la  lessive 

des  savonniers,  on  uppli(|ue  sur  la  peau,  ou  laisse  dessé- 
rlier  et  on  lave  ensuite  à gnuide  eau. 

t)n  peut  encore  employer  Vuinjimium  cUltumim.  Ilrdlez, 
tntiM‘ez  et  faites  une  pâle  avec  du  vin,  — oindre. 

Il'autres  emploient  In  Inrmc  de  la  vigne  mêlée  à de 
l’huile,  — nindn;  les  piirties  couvrî  tes  de  poils. 

V#m'R.%TirM  la.s  dépuratifs  sont  des  remèdes  em- 
ployés dans  le  but  de  purifier  te  sang  et  les  humeurs  des 
prinri|H‘h  morbifiques  qui  sy  trouvent  mélangés. 

Cliei  certains  individus,  le  .'^ang  et  les  hiiiiieurs  renfer- 
ment évidemment  le  Itvaio  de  In  scrofule,  de  la  syphilis, 
de  rherp'llsme  et  des  dartres,  de  la  goutte,  et  cVs|  pour 
le  neutraliser  ou  le  faire  sortir  par  la  transpiration  insen- 
sible dans  le  mouvcnient  de  rénovation  incessante  du 
corps  qu'on  emploie  les  dépuratifs. 

I.es  diurétiques,  les  purgatifs,  les  urseniraux,  l'iode  et 
les  iodures,  les  mercuriuux,  les  sulfui'etix,  les  alcutins.les 
sudorifiques  et  les  sliniulaiit.s  empruntés  aux  crucifères 
sont  les  dépuratifs  ordinairemiml  employés. 

DËmVATlOW,  RÉRIVATIF».  V.  UÉvn>tON  et  Rk- 

VUL.*MKS. 

DERRAI.Cie.  Flic  douleur  excessivement  vive  de  la 
|»caii,  provoquée  par  le  moindre  contact  ou  un  s<nimo  de 
l’air,  caractérise  la  dermalgie. 

Thf^raiK’utûlw'.  — Elle  cesse  par  les  vésicatoires  vo- 
lante simples  ou  snupoiidré.s  de  sulfate  de  morphine, 
par  des  applications  de  collodiun  morphiné,  par  des 
frictions  opiaréi  s ou  hulladonres,  par  des  inoculations  de 
morphine  ou  d’ali'Opine  sous  l'épiderme,  par  des  bains 
d'aride  carlnmiquc  et  par  des  applications  quotidiimnes  de 
teinture  d'iode  caustique,  par  les  injections  liypoderiuiques 
de  morphine  (V.  ce  mot)  el  {uir  les  douches  de  vapeur. 

VERtlATORE.  Nom  générique  donné  aux  maladies  de 
la  peau.  V.  l)Ai\TnE5. 

DRRÜIITR.  V.  ClTITE 

RÉttARTlCI'I.A'lieniM.  V.  AMHITATfOSS 

DÉAI^FK('TAKTf4.  Les  désinfectants  foi'meiit  une 
classe  de  métlicamenls  qui  ont  pour  effet  de  neutraliser 
les  mauvaises  odeurs  produites  par  les  matières  organi- 
ques en  décomposition 

Thérafieutiqiiv . — On  les  emploie  : sur  les  pluies 
comme  topiques  ; en  injections  dans  les  cavités  muqueuses 
ipu  sécrètent  des  lH]uide>  ou  des  g.'ut  infects,  comme  les 
fosses  nasales,  le  viigin  el  les  lislulcs;  en  gargarismes 
dans  la  houdie,  et  en  aspersions  dans  Itn»  vases  (pli  con- 
liennenl  den  matiéiOf  fétides. 
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Les  meilleurs  désinfectants  employés  jwur  les  chambre* 
des  malades  et  les  aiiiplntbéâtres,  sont  r<ict(/e  i>héiti*jiu: 
aux  deux  millièmes;  le  cA/orc /ô/uùfe  cl  le  chlorure  de 
(Nouai);  le  uitrnte  de  }domb  (Ledoycn)  qui  est 
moins  avantageux,  et  les  différents  parf^ums  ; on  place  ces 
liquides  dans  des  vases  sous  le  lit  des  malades. 

Les  désinfectants  emjdoyés  comme  topiques  sur  les  pbii-s 
sont  : 

La  Iviueur  de  Lahurrut/ue. 


• .Itfonm*  <li'  cb*iiK  virr lOO 

( laibnoat*  df  «(vitd?  .....  t(.K*  SI. 

Kau  t^OO  iti. 


On  emploie  aussi  le  rhhrurc  de  noude,  — la  youdrt  de 
r/uô(qai/io,  — les  sachets  de  fMutdre  de  rAorAco*.  — le 
mélange  de  plâtre  el  de  (•i*a//(ir  (Corne  el  Demeaux),  en 
consistance  de  pâte  liquide,  — Faride  j;A'^i7uc,  1 gramme 
|H)ur  lOÜ  d'eau  0,  — le  pAé/ode  de  juuk/«’,  10  grammes 
pour  iOO  d'i^au,  — la  pommade  au  fommfcdcfdomA  (Yutt), 
10  grammes  pour  50  grammes  d'axonge,  — la  solution 
de  jiermoni/uKufe  de  /mAmsc,  2,  10,  20  et  30  grammes 
pour  100  d'eau,  el  avec  parties  égales  d’eau  i-e  ^i.  — le 
sr»Mjt.(uc(o<c  de  pAi/wA,  — le  eémt  «i/Krnè,  de  frère  Côme, 
— la  rréosofe  mélé<ù  dix  foi»  son  volume  d’eau,  — l eau- 
de-vie  camphrée  pure  ou  avec  poids  égal  d'eau,  — la 
ttinture  d'iode  (3.  r<dcoof,  etc.  Le.s  désinfectants  liquides 
sont  appliqués  au  moyen  de  charpie  imbibée  du  mélange. 
Les  désinfectants  en  pâle  ou  en  iHUidre  sont  appliqués 
niéinesur  la  plaie. 

Fn  des  bons  désinfectant»  des  plaies  est  le  ehiorure  de 
zinc.  Il  est  avantageux  do  l’employer  sous  la  forme  de  la 
pâte  caustique,  seulement  un  doit  l'appliquer  pendant 
une  heure  ou  une  demi  heure  .sur  les  plaies.  Ou  lave  bien 
les  plaies  avant  et  après  l'application  de  la  pâle.  V.  Can- 
cens,  |H)ur  la  solution  de  chlorure  de  zinc. 

Fomme  désinfectant,  des  kissins  destinés  à recevoir 
les  excréments  el  des  fosse»  d’al.»ances,  c'est  le  sulfate  de 
fer  qu’il  faut  employer.  On  le  jette  en  solution  saturée 
dans  les  latrines,  el  Fodour  des  matières  disparaît  à 
Finslanl. 

Dan»  les  maux  de  gorge,  les  ozénes,  les  olorrliées, 
les  plilegmasies  chroniqut^  do  Furèlbre,  du  vagin,  de 
l'iilénis.  le»  injection»  faites  avec  la  pn'panuion  ci-dessu» 
réussissent  à merveille  ; 


Trifilnir  d ietU 3 RrfttnBM**. 

A'id<*  ]>Waiqi«p  lM|nMe  }mr 0 eoaUr*. 

Glm^rini* . KmiuiiH-t, 

Ran  diiliiW.  120  id. 


t>»  injections  ont  une  supériorité  inrontoslahle  »ur 
l'eau  de  goudron  dans  les  cas  de  blenuorrbée  el  do  fluriii'^ 
blanches  chez  les  femmes.  fRogs). 

Lotions  avec  la  solution  d'uciWe  pAri((V/ue  ou  rurAo/éi/ue. 
O corps,  extrait  des  Iniilcs  de  goudron,  de  houille  est 
solide,  incolore,  cristalU-u'*  en  longues  aiguilles,  peu  solu- 
ble dans  l'eau,  irès-solublc  dans  l'acide  acétique  concen- 
tré et  soluble  en  toute  proportion  dans  l'alcool  et  l'étiier 
(I.emairc).  On  l’emploie  bahiluellemcni  dan»  F(?au  à la 
dose  de  1 gramme  dans  100  partie»  d’eaii.  On  l'emploie  à 
la  dose  de  1 |>arlie  .sur  7 d’eau  pour  les  ulcère»  fétides 
(Timier).  La  sanie  infecte  est  hionlAt  remplacée  par  du 
pus  de  bonne  nature  dans  in  nécrose.  L'acide  phénique  en 
solution  hâte  l'expulsinn  des  séquestres.  (Tiinier.) 

La  soIiUioii  d'acide  phénkpie  est  recommandée  dans 
le  pansement  de.»  plaies  gangréneuse»  (Heaih).  Elle  arrête 
la  fermenlalion  de  l’urine  (Failverl).  Fille  désinfecte  les 
immondices  des  villes  (Ktlés),  le»  amphithéâtres  de  dissec- 
tion (M'Dotiyal),  dans  les  ulcérations  cancéreuses  (liApi- 
taux  de  Faris) . 
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l.a  lotion  avoc  la  solution  aqueuse  d’extrait  de  bois  de 
CaD)pèclie  est  égaleincnt  utile  sur  les  plaies  infectes. 

DÉSOMTRl'ANTS.  l.es  désobstruants  sont  les  re- 
mèdes qu'on  emploie  pour  débarrasser  les  capillaires  et 
les  tissus  localement  engorgés  par  les  productions  mor- 
bides. Ce  sont  en  quelque  sorte  des  résolutifs. 

Toutes  les  congestions  chroniques  du  poumon,  du  cer- 
veau, du  foie,  de  la  rate,  des  intestins,  des  reins,  etc., 
toutes  les  obstructions,  toutes  les  indurations  chroni- 
ques, etc.,  ne  guérissent  que  par  une  résorption  des  pro- 
duits morbides  formant  l’obstruction  des  tissus.  C’est 
toute  la  thérapeutique  placée  dans  un  mot.  l.es  purgatifs 
et  surtout  les  drastiques,  les  vomitifs  et  les  sudoriliques 
sont  les  remèdes  jadis  décorés  de  ce  nom  prétentieux  de 
désobstruants. 

•ESSICCATIF.  Substance  employée  en  topique  et 
propre  à dessécher  les  plaies  et  les  ulcères. 

La  charpie  ordinaire  ou  râpé,  la  poudre  de  lycopode, 
de  sous-nitrate  de  bismuth,  de  vieux  hois,  de  tan,  d’ami- 
don, l'acide  chromique,  la  solution  de  sublimé  au  mil- 
lième, l'acétate  de  plomb  liquide,  etc.,  sont  employés 
dans  ce  but. 

DÉTERSIFM.  Certaines  substances  appliquées  sur 
les  plaies,  les  nettoient,  les  avivent  et  les  conduisent  ra- 
pidement â la  cicatrisation  ; ce  sont  les  détersifs,  et  dans 
ce  nombre  il  faut  ranger  le  nitrate  d'argent,  la  teinture 
d’iode,  l'acide  phénique  au  milliènàc,  la  solution  de  coaltar 
saponinée,  la  glycérine,  le  styrax,  etc. 

BÉTROACATIOtV.  V.  EnBHYOTOMIB. 

BÉAIATIOK  de«  plan*  dea  détroHa  dn  haaaln. 

Uuoi  qu'en  aient  dit  Naigele,  Moreau  et  Bello,  l’écarte- 
ment ou  le  rapprochement  de  l'angle  plan  formé  par  les 
détroits  du  bassin,  en  dehors  de  toute  déformation  et  ré- 
trécissement du  bassin,  n’ont  pas  d'influence  sur  l'accou- 
chement  qui  se  fait  naturellement  malgré  la  déviation  de 
l'axe  du  bassin. 

B^lation  dn  raehla.  V,  RaCHIS. 

Dévlallon  de  l'ntérua.  V.  UtËRUS. 

BEATRIKE-  Proiluit  isomère  de  l’amidon  obtenu  en 
mettant  ce  dernier  au  four  par  une  température  de  150  à 
200  degrés.  On  en  fait  dissoudre  100  grammes  dans  l’eau, 
50  grammes,  et  de  l’cau-de-vie  camphrée,  50  grammes 
pour  avoir  une  colle  liquide  destinée  à imbiber  le  linge 
et  les  bandes  dont  on  veut  faire  un  appareil  inamovible 
dexlrinc  contre  les  fractures.  V.  Bandages. 

Elle  a été  donnée  comme  digestif  par  Becker  dans  du 
bouillon,  du  café,  de  la  bière  et  surtout  du  vin. 


Kvxlrîni- 15  ^iniiuo-. 

aicartxmale  tlo  souite 4 id. 

Sncrv 4 id. 


BIABÈTE.  Le  diabète  est  une  altération  des  urines  et 
du  sang  caractérisée  par  la  présence  d'une  notable  quan- 
tité de  sucre  de  glycose. 

On  observe  le  diabète  à tout  âge,  rarement  chez  des 
petits  enfants  de  im  à trois  ans,  ou  chez  des  vieillards, 
mais  ordinairement  dans  l’âge  adulte,  dans  tous  les  cli- 
mats, par  suite  d'une  alimentation  insuffisante  et  trop 
végétale,  par  la  faiblesse  occasionnée  par  une  hémorrha- 
gie ou  une  maladie  aiguë,  par  les  accès  de  lièvre  inter- 
mittente (Burdel),  par  de  grandes  fatigues  intellectuelles, 
enfin  par  la  contusion  violente  de  la  région  occipitale. 

C’est  le  trouble  de  l’innervation  qui  produit  la  glyco- 
hémie  et  consécutivement  la  glycosurie 


11  y a un  diabète  intermittent  et  .un  diabète  continu  ; 
mais  ce  dernier  est  seul  une  maladie  grave,  l’autre  étant 
chose  commune  et  naturelle  chez  quelques  personnes 
après  le  repas. 

Il  est  impossible  de  reconnaître  le  diabète  à ses  débuts 
au  moyen  de  symptdmcs  significatifs,  et  son  appantion 
toujours  ignorée  ne  se  révèle  que  tardivement  par  des 
malaises,  une  grande  faiblesse  musculaire,  de  l’empâte- 
ment  à la  langue,  de  la  soif,  de  la  boulimie,  de  la  dyspep- 
sie, des  selles  naturelles  ou  des  alternatives  de  constipation 
et  de  diarrhée,  de  la  sécheresse  à la  peau,  de  l'alfaiblis- 
sement  visuel,  de  fréquentes  émissions  d’urine  sucrée, 
poissant  le  linge  et  les  doigts. 

.Si  le  diabète  peut  rester  longtemps  à l’étal  de  trouble! 
de  sécrétion  urinaire,  sans  avoir  de  trop  fâcheuses  consé- 
quences sur  la  nutrition  générale,  sur  les  principales  fonc- 
tions et  sur  l’aspect  extérieur  des  malades,  il  arrive  un 
inumcmt,  quelquefois  trèsH'loigné,  où  l’organisation  se  dé- 
range profondément.  Les  gencives  se  gonflent,  elles  se  ra- 
mollissent, la  graisse  et  les  muscles  diminuent  considérable- 
ment, les  digestions  »e  troublent  et  il  y a de  la  diarrhée  ; 
la  vision  s'affaiblit  ; il  y a de  lu  fièvre  ; les  malades  toussent; 
des  tubercules  et  des  cavernes  tuberculeuses  se  forment 
dans  les  poumons,  puis,  au  bout  de  quelques  mois  de 
cachexie,  surviennent  l’anasarque,  le  marasme,  cl  la  mort 
vient  mettre  un  terme  à ces  souffrances. 

Le  diabète  met  quelques  mois  ou  quelques  années  à 
parcourir  toutes  les  p<‘riodcs,  mais  dans  quelques  cas  il 
peut  SC  prolonger  pendant  vingt  à trente  ans. 

Toute  personne  qui  s'affaiblit  et  maigrit  sans  motif  ap- 
préciable, qui  se  plaint  de  souffrir  de  la  soif,  doit  être 
soupçonnée  de  diabète,  et  il  faut  analyser  scs  urines. 

Une  personne  qui  boit  beaucoup,  qui  se  fatigue  vite, 
qui  urine  en  abondance  et  dont  la  vision  s’affaiblit  au  point 
de  ne  plus  pcrmcltre  la  lecture  sans  lunettes  grossissantes, 
a certainement  de  la  glycosurie  et  peut  avoir  dans  les 
yeux  les  altérations  de  l’amaurose  glycosurique  (Desmar- 
res), c’est-à-dire  des  épanchements  sanguins  et  des  exsu- 
dations graisseuses  de  la  rétine,  semblables  à ce  qu’on  volt 
dans  l’albuminurie. 

Il  ne  faut  pas  considérer  comme  diabétiques  tous  ceux 
qui  ont  passagèrement  du  sucre  dans  l'iirine,  après  une 
violente  fatigue  ou  un  accès  de  dyspnée,  dans  l’état  de 
gestation  et  de  digestion,  car  ce  diabète  intermittent  n’a 
pas  de  fâcheuses  conséquences,  et  il  n’y  a de  véritable 
diabète  que  celui  qui,  étant  continu,  produit  l'affaiblisse- 
ment des  sujets. 

Dans  le  diabète,  les  urines  pâles,  inodores,  d’une  sa- 
veur douce,  augmentées  de  densité,  marquent  de  1,020  à 
1,030;  l,0/»0  et  jusqu’à  1,060  de  l’aréomètre.  Elles  ren- 
ferment du  sucre  non  cristallisable,  que  l’on  peut  extraire. 
Elles  fei-mentent  seules  ou  avec  la  levùre  de  bière,  et  l’on 
en  peut  tirer  de  l’alcool;  enfin,  chauffées  dans  la  propor- 
tion d’un  quart  avec  la  liqueur  de  Barreswil  ou  de  From- 
merz,  elles  réduisent  l’oxyde  de  cuivre  sous  forme  de  pré- 
cipité jaunâtre,  et  avec  la  pota.sse  elles  donnent  lieu  à une 
coloration  brune  acajou  caractéristique. 

Des  urines  pâles,  abondantes,  d’une  densité  qui  varie 
de  1,020  à 1,060,  appartiennent  au  diabète. 

L’urine  qui  fermente  avec  de  la  levùre  de  bière  con  - 
tient  du  sucre  de  diabète  ou  glycose. 

-Des  urines  bouillies  avec  le  tartrate  de  potasse  et  de 
cuivre  ou  avec  le  sulfate  de  cuivre  ammoniacal,  et  donnant 
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lieu  i un  |ircriiùlé  jaune,  rouge  brun,  «l'uxyile  3e  cuivre, 
renferme  du  surre  de  diabèle. 

I.'uiiiie  qui  colle  sur  les  bas,  sur  le  linge  et  sur  le  pan- 
talon provient  d'un  glycosurique. 

l’n  glycosurique  qui  maigrit,  qui  tousse,  qui  craebo  du 
nmco-piu,  pi'rira  de  phthisie  pulmonaire. 

t'.bej  les  diabétiques,  toutes  les  sécrétions,  mémo  la 
sueur,  renferment  du  sucre. 

La  glvcosuric  existe  à divers  degrés  dans  toutes  les  ma- 
ladies de  l'appareil  respiratoire  assez  graves  pour  gêner 
riiématose. 

lai  phthisie  pulmonaire  est  la  conséquence  oislinaire  de 
la  glycosurie. 

On  voit  toujours  une  glycosurie  de  qnelqties  heures  stii- 
vre  les  accès  de  fièvre  inlermilteute  paludéenne  (Burdel). 

La  quantité  de  sucre  dans  le  diabète  varie  de  3 à 5Û 
pour  IbO  du  poids  de  rurine. 

.Avec  le  diabèle,  il  y a quelquefois  une  albuminurie  qui 
donne  à la  maladie  une  marche  plus  rapide  et  la  rend 
lieaucoup  plus  grave  en  raison  de  ralfaiblissement  que 
produit  celle  complication. 

Pour  quelques  personnes,  le  diabèle  est  une  maladie  des 
reins;  pour  d’autres,  au  contraire,  c’est  une  maladie  du 
foie,  et  ailleurs  on  le  considère  soit  comme  une  altéra- 
tion du  sang,  soit  comme  une  maladie  du  cerveau;  mais 
il  est  encore  im|Kissible  de  classer  convenablement  cet 
état  morbide,  auquel  des  causes  très-variees  peuvent  don- 
ner naissance.  On  sait  qu  il  sc  forme  dans  le  foie  une  fé- 
cule animale  (matière  glycogène),  que  les  ferments  du  sang 
changent  en  sucre  cl  qui  passe  par  les  veines  sus  hépa- 
tiques dans  le  cœur  iwur  aller  se  détruire  dans  le  poumon, 
sous  l’inllucnco  de  l’acte  respiratoire;  c'est  ce  sucre,  s’il 
n'est  p,%s  tout  détruit,  qui  sort  des  poumons  avec  le  sang, 
circule  avec  lui  dans  tous  les  organes,  y compris  les  reins, 
et  fonne  la  glycosurie. 

La  piqdre  des  imeüinogasliàques  ou  de  la  moelle  allon- 
gée i l'oiiginc  de  ces  nerfs  ou  du  plancher  du  quatrième 
veniricule,  prés  du  ciibimiis  soijiforiiis,  crée  un  diabète 
traumatique  de  quelques  heures,  ou  un  diabète  permanent 
(Cl.  Bernard),  suivant  la  gravité  de  la  blessure,  et  cela  soit 
par  un  excès  de  form.ation  de  suen'  dans  le  foie  qui  ne  peut 
éliT  détruit  par  les  poumons,  soit  par  ime  suspension  de 
l’action  destructive  des  poumons,  la  quantité  de  snere  sor- 
tant du  foie  restant  la  même.  V.  E»i  ÉenxI.K  (Lésioiw  (r.m- 
maCiqars  de  /’). 

Le  diabèle  dure  quelques  heures,  et  ce  n'est  pas  une 
maladie,  quand  même  il  se  reproduirait  ainsi  sous  celle 
forme;  sa  ronlinuilé  en  constitue  seule  l’importance,  et 
il  se  prolonge  alors  quelques  mois  ou  quelques  années. 

On  voit  quelquefois  le  diabèle  sc  prolonger  plusieurs 
années  sans  affaiblir  l’organisation  cher  les  individus  qui 
ont  enlièremeul  toutes  les  apparences  de  la  santé. 

Dès  qu'un  diabétique  maigrit,  tousse  cl  se  met  à avoir 
de  la  diarrhée,  il  est  («rdu  sans  ressource,  car  ces  acci- 
dciiU  annoncent  le  développement  de  luliercules  dans  ses 
poumons  ; il  va  devenir  plilbisiquc  cl  périr  dans  le  ma- 
rasme et  la  consomption  déterminée  p.ar  la  fièvre  hectique. 

Le  diabète  produit  quelquefois  le  phimosis  accidentel 
par  suite  de  l’irritation  que  l’urine  sucrée  cnlrelienl  sur 
lo  pn'*puce. 

Cô  serait  une  erreur  de  croire  qu‘on  ne  guérit  pas  du 


diabèle,  car  de  nombreux  nialudcs  soumis  à un  traitomenl 
nitionncl  pourraient  léiiioigncr  du  contraire. 

Théraih  ittùjne.  — Il  faut,  dans  le  traitement  du  dia- 
supprimer  du  régime  aHnieiit.'iire  le  pain  ordinaire 
ainsi  que  tous  les  éléments  fénilents  cl  sucrés  pour  les 
remplncer  par  du  pain  de  gluten  en  biscottes  ou  en  boules, 
du  biscuit  d'amandes,  de  la  viande  noire  cl  idanchc,  du 
lard,  des  «îufs  dmis,  du  lait,  des  légumes  herbacés,  du 
vin, 'une  à deux  bouteilles  pur  jour,  cl  prescrire  comme 
adjuvant  des  ferrugineux,  du  sulfate  de  «tninine,  do  Tarsé- 
niate  de  soude,  etc.,  car  le  régime  est,  comme  l'a  démontré 
rexp<Tience,  la  meilleure  manréir!  de  comiNiIlrc  celle  ma- 
ladie. (V.  au  formulaire.) 

Pour  savoir  quelle  est  la  quantité  de  glycose  renfermée 
dans  rurine,  il  faut  prendre  la  densité,  et  ce  qui  dépasse 
le  chiffre  de  1 000  étant  doublé  et  multiplié  par  la  quan- 
tité de  litres  d’urint  rendus  en  vingt-quatre  heures,  dont 
on  soustrait  50  pour  poids  des  matières  fixes  do  rurlnc 
rendues  dnns  un  jour,  donne  le  poids  de  sucre  rendu  par 
le  malade.  Kxemple  : un  de  mes  malades  avait  1038 
comme  densité  de  6 litres  d'urine  en  vingt-quatre  heures. 
— 11  faudrait,  en  ce  cas,  prenilre  l’excédant  de  1000, 
qui  est  38,  doubler  ce  chiffre,  ce  qui  fait  72,  multiplier 
72  par  6,  quantité  de  litres  d'urine  rendue,  soit  /|32,  en 
soustraire  50,  poids  des  matières  fixes  de  l’urine  eu  vingt- 
quatre  heures,  ce  qui  fait  382  grammes  de  glycose  pur 
jour,  |K»ids  énorme  et  tout  à fait  exceptionnel,  car  il  est 
rare  que  les  malades  rendent  plus  de  200  gr;uiimes  en 
vingt- quatre  heures. 

O procédé  estasse*  commode,  et  s’il  n’est  pas  tottjours 
en  rapport  avec  le  sacchai  imètn*  pour  les  peliles  quanlilé.s, 
il  est,  au  contraire,  asscx  exact  pour  les  grandes.  M.  Bou- 
chardat  pense  qu'à  .son  aide  on  peut  se  dispem^cr  des  ana- 
lyses et  même  de  l’emploi  du  saccharimélre.  Il  a d'ailleur» 
cet  avantage  potir  le  médecin  qu'on  peut  à tout  instant 
savoir  où  en  est  la  glycosurie,  ccrin:  tous  les  deux  jours 
le  cliiffre  de  glycose  et  savoir  ainsi  quel  est  l’effet  du  ré- 
gime et  du  traitement. 

FOItMfUinE  Dt  DIABÈTE. 

Avant  toute  médication  et  avec  elle  il  faut  mettre  les 
malades  à un  régime  spécial  d'où  soient  Imnnis,  le  pain, 
les  fécules,  les  sauces  à la  farine,  le  sucre  et  la  pâtisserie. 

l^es  malades  mangeront  en  guise  do  pain  les  Iwiilos  et 
biscottes  de  gluten  froides  ou  chauffées.  Des  œufs  durs  ou 
le  biscuit  d’amandes  douces  de  P.xvy. 

Comme  potages,  toutes  les  soupes  grasses  au  gluten 
cuit  dans  le  bonillon  ; avec  les  fines  herbes,  à la  purée 
d'écix^vUses  ou  de  gibier. 

Le  {H)rc  en  jambon,  sauci.sson,  saucisse  ou  boudin,  et 
au  naturel  nu  avec  des  choux  ou  des  épinards. 

I.es  harengs,  les  sardines,  les  huîtres,  la  langue,  les  cre- 
vettes et  homards,  en  nature  ou  avec  sauce  à l'huile,  nu 
beurre,  vinaigre  et  moutarde. 

Les  œufs  soüs  toutes  les  formes,  à la  coque,  au  jus,  en 
omelette.  Le  bœuf  fumé,  bouilli,  rôti  cl  en  salade  ou  avec 
des  légumes  herbacée  au  beurre,  aux  cornichons  ou  au  vin 
de  Madère. 

L'agneau  rôti  on  braisé  avec  des  légume»  herbacés  ou 
des  tomates. 

I.Æ  mouton  en  gigot,  cételetle,  filet,  rognons,  etc.,  rùti 
grillé  assaisonné  aux  légumes  verts,  aux  champignons,  au 
vin  de  Madère  ou  aux  échalotes  et  à l’ail. 

I Le  veau  piqué  au  lard  ou  i dli  au  jus  entouré  de  légumes 
l verts,  de  chaonpignons. 
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Les  rei  velle>«  au  beurre  ooir  ou  frites  aTer  farioe  de 
gluicn. 

Le  poulet  rôti  riiaml  ou  froid,  en  salade,  en  iiiayoïmaise, 
en  galantine  ou  avec  des  iruiïes.  Do  môme  jK»ur  le  canard. 

Le  gibier  rôti  avec  légumes  verts,  sous  forme  de  sal- 
mis, avec  des  cbamplgnoiis,  avec  des  sauces  au  vin  ou  ac- 
compagné de  tj-uffes.  Les  malades  peuvent  manger  ainsi 
le  lièvre,  le  lapin,  le  clierreuil,  le  canard  sauvage,  la 
caille,  la  grive,  le  faisan,  le  perdreau,  etc. 

Tous  les  poissons  en  friture  s’ils  sont  accommodés  avec 
une  pâte  à la  farine  de  gluten. 

Le  brochet,  turbot,  truite,  barbue,  merlan,  carpes,  raie, 
moules,  etc.,  s’ils  sont  cuits  au  bleu  pour  être  mangés  à 
I huile  ou  avec  la  sauce  au  beurre  et  aux  câpres  ou  en 
mayonnaise. 

Toutes  les  salades  à rijuile  ou  à la  crème. 

Tous  les  légumes  verts  suivante  : épinards,  chicorée, 
laitue,  a^perges,  sal>ilis,  cardons,  concombres,  liuricote 
verts,  articliaute,  choui-fleurs,  choux  de  Bruxelles,  choux 
ordinaires  au  jus,  au  gratin  de  gluten,  au  l>ourre  et  â 
rimilc. 

Les  champignons  tels  que  morilles,  ceps,  truffes,  cham- 
pignons de  couche»  etc. 

Ï.OS  gelées  au  rhum  ou  au  kirsch. 

Les  pâtisseries  sont  toutes  interdites,  â moins  qii'ellcê  ije 
•^ient  préparées  à la  farine  de  gluten. 

Les  fromages  à la  crème,  de  (irujère,  de  Roquefort,  de 
Brie,  de  HoÎLmde,  de  [*armc&au,  de  Chester,  de  llil- 
ton,  etc. 

Les  amandes,  noix,  noisettes,  en  nature  ou  en  pâte. 

Les  vins  rouges  et  blancs: de  Bordeaux,  de  Bourgogne, 
du  Rhin,  de  Modère  sec,  mais  les  malades  ne  devront  pas 
en  prendre  plus  de  deux  bouteilles  par  jour. 

Le  café  noir  sans  sucre,  avec  eau-de-vie,  rhum,  kirsch, 
chartreuse,  etc.,  le  thé  sans  sucre,  peuvent  être  pris  sans 
inconvénient. 

Rappeler  les  hémorrhoïdes  si  elles  sont  supprimées 
(Roiichardat). 

Avec  leur  régime  spécial,  les  glycosuricpies  doivent 
prendre  des  u/cu/is  à haute  dose,  de  l'eau  de  chaux,  60  à 
jZOO  grammes  par  jour  [3,  de  la  magnésie  calcinée  □,  de 
I eau  de  Carisbad  de  I eau  de  Vichy,  une  à deux  bou- 
teilles, etc.  I-»  -ei.  (itrate  de  soude,  A â 8 grammes  par 
jour  (Uuyol-Danccy),  du  carbonate  de  potasse,  5 à 
15  grammes. 

On  donne  aussi  les  substances  suivantes  : 


PUiih^  du  dijrteur  Btrndf. 

.le  m»r|.liipe I5 

>ulMle  <le  piiim  aiBiiwiiiiMal 30  id 

a.  M a,  b«ii 4 

Pn*iar*’  4e  <]gaii«ia  anara 4 itl. 

F.  S.  a.  des  pilules  de  10  centigrammes.  Dose  : 5 pi- 
lules malin  et  soir  □. 

Puion  de  Botichardat. 

CarteMta  a’«iuw,DU4Ba TïniBniic. 

Ae  

4ÜÜ  kl. 

Mêlez.  Potion  à prendre  par  cuillerées  □. 

lioh  de  Bouckiirdat. 



.1  

l’n  bol  tous  les  soirs  Q. 

Bum  de  chaux  composée. 

CaUrrtp^  lOOjMBWr.. 

Saa*alta>  rtpé,  10  iZ 

a*|iia.ê  rtpia.  |f)  ,4* 

de  eeriaadrt,  5 ,d. 


Faites  macérer  pendant  deux  jours  dans  : 

Eau  de  ebaus.. (5<IU  ^aiumv,. 

l'assei.  ün  verre  par  jour  S (Carmichael). 

Potion  dùtphorètùjue. 

A<^tale  d'âmiootiU.|iie,  .........  |0  pmaHue*. 

Vin  blanr |5(»  jj. 

Ali>niitat  de  eaooelJe 10  id. 

Sirop  d«  anero.  SO  id. 

Par  cuillerée  dans  la  journée  n. 

Sulfites  et  kyjhtsiilfiies  alcalins.  — Le  sulfite  de  ma- 
gnésie A gr.annnes  par  jour  en  quatre  fois  a clé  donné  par 
Mancini,  mais  comme  il  est  peu  soluble  dans  l’eau,  il 
peut  être  remplacé  par  le  sulfite  de  soude. 

. Ce  sel  donne  à la  dose  de  A grammes  par  jour  eu  qua- 
tre fols  a guéri  en  quinze  jours  un  giycosurique  soigne 
depuis  huit  ans  qui  rendait  7 â 8 pour  100  de  glycose; 
alors  la  quantité  de  glycose  tomba  à 1 pour  lOÜ,  et  au 
bout  de  vingt  jours  il  n’y  en  avait  plus  du  tout  : la  gué- 
rison a été  définitive,  malgré  le  retour  aux  aliments  or- 
dinaires. 

On  conipte  deux  cas  de  succès  par  celle  m«Hîication. 
C’est  chose  à essayer. 

Citrate  de  sottde,  A à 8 grammes  par  jour  Cuyol-Danccy), 
du  carbonate  de  pola.sse  5 4 15  grammes. 

AnitSfiasmodiques.  Le  camphre,  50  centigrammes  4 
1 gramme  |Kir  jour  □,  l’asa  fœtida,  2 4 3 granunes  par 
jourQ,rexlrail  et  la  poudre  de  valériane,  1 àA  grammes 
par  jour  [~l. 

ynreotiffues.  L’opium,  de  10  centigrammes  4 1 gramme 
par  jour  Q 1®  belladone,  à la  dose  de  1 4 15  centi- 
grammes n. 

La  gomme  kino,  1 gramme  par  jour,  le 
cachou,  idem,  le  tannin,  60  centigrammes  h 1 gramme  (3, 
l'acélate  de  plomb,  15  à 20  centigrammes  [3*  1^  noix  de 
galle,  la  teinture  d'iode  [3> 

Toiaques.  Extrait  et  vin  de  quinquina  {3t  poudre  de  si- 
marouba  [3> 

I Permgint'ux  Phosphate  de  fer,  50  centigrammes  EJ, 
iodurc  de  fer,  50  centigrammes  [3»  sou.f-carbonate  de  fer, 
14  2 grammes  13»  limaille  de  fer,  14  2 grammes,  etc.  fT], 
Sudorifiques.  I.a  salsofiarcille,  le  gaïae,  le  sassafras,  la 
bourrache,  ont  été  employés  en  tisane.  On  a au.ssi  donné 
la  poudre  de  Dower,  à 2 grammes,  rhydrosulfate  d’am- 
moniaque, 50  centigrammes  4 1 gramme,  le  cnrbon.ile 
d'ammoniaque,  2 grammes  dans  une  potion  de  100  gram- 
mes, avec  20  grammes  de  rhum  en  deux  fois  dans  les 
vingl-qualrc  heures  m. 

.\cides.  Les  acides  phosphorique,  nitrique  et  hydiwhio- 
rique  ont  été  employés,  mais  sans  succès. 

Sulfate  de  quinine.  14  3 grammes  en  trois  fois  tous 
les  jours  pendant  huit  jours.  Si  au  bout  de  quelques  Jours 
le  sulfate  de  quinine  n'a  pas  fait  disparaître  la  glycosurie» 
il  ne  produira  rien. 

Carljomitv  de  potasse,  8 4 13  gruiiinies  |tar  jour  dans 
do  l'eau  fT]. 

Biscuit  d*amandes  douces  (Pary),  se  prépare  avec  de  la 
poudre  d’amandes  douces  lavée,  mélangée  avec  des  ceiifs 
pour  faire  des  biscottes.  On  le  mange  4 la  place  de  pain 
de  gluten  £3* 

Baume  du  Pérou,  80  4 60  gouttes  par  joiu*,  3 pur  jour 
en  sohitioD  éthérée  Q (Raikem>. 
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Ahm,  50  ccnlijframiiies  à h graramns  j*ar  jour  en  po- 
tion □ 

Ltiit  â prendre  comme  boisson  el  comme  nourrilurt* 
exclusive  (3- 

Chair  d€  dùtthii  (H.  Cloqiict,  Vawifdvs  mMerin»^  t.  IV» 
p.  6ft3). 

Cüntharidrs  cit  futiidre  depuis  25  cenügi'amnies.  Kn 
teinture  depuis  5 à 10  gouHes,  en  frictions  associées  au 
camphre  pi. 

Présure,  3 à 6 cuillerées  pur  jour  une  demi-heure  après 
le  repas,  et  peu  après  on  prend  une  solution  de  carlmnal»* 
de  potasse.  — l/alinicnlalion  doit  sc  eorajmser  de  viande, 
d’œufs,  de  poisson,  et  plus  tard  du  pain  de  son  el  des  lé- 
gumes herbacés  ((Iray)  ; w’pl  guérisons  sur  vingt-huit  ma- 
lades. 

;Vif»u/(’  d'tuanc^  à la  dose  quotidienne  de  25  milli- 
grammes Jusqu'à  5,  10,  20. et  même  50  centignimnics 
(Curie).  — Ce  médicament  liès-luuique  n'esl  pas  dange- 
reux à petites  doses,  et  quand  on  s’en  soi  t pour  enqK)i- 
souncr  des  lapins,  il  les  tue  en  produisant  de  la  glycosurie 
(l^econtc). 

Huik  de  morue  à haute  dose,  à prendre  1 à 2 verres 
par  jour  1^. 

Teiiduie  d'iode,  5 à 10  gouttes  par  jour  dans  de  l’eau, 
dix  niinutos  avant  le  repas  i^_±j  (niconl.) 

flicorôowile  c/e  soiwfe,  10  à 20  grammes  dissous  dans  de 
l'eau  sucrée  H- 

Eju  tnvtrrnle  de  Vichy.  A prendi'e  à la  source,  A à 
8 verres  par  jour  cl  en  bains  quotidiens 

MAB1.B  (Bruit  dk).  Bruit  continu  avec  renforcement 
ronsidèrable  venant  de  seconde  en  seconde,  imitant-  le 
bruit  d’un  jouet  d’enfaiil  qu'on  appelle  diViWe,  et  qui  s'en- 
tend dans  les  vaisseaux  du  cou. 

Pour  entendre  le  bruit  de  diable,  il  faut  que  le  malade 
redresse  iin  p«*u  la  tfito  s’il  est  debout,  la  renverse  s’il  est 
couché,  el  la  tourne  du  côté  opposé  à celui  oà  l’on  veut 
chercher  le  bruit.  Appliquant  alors  légèrement  le  stétho- 
scope' au-dessus  de  la  clavicule  el  Je  l’allache  inférieure 
du  slerno-mastoïdien,  on  entend  le  bruissement  vasculaire 
renforcé  qui  constitue  le  syinpldine  de  la  chlorose  et  de 
l'anémie. 

rAe»uj»«r«/n/uc.  — (lomme  là  où  l’on  entend  le  bruit  de 
diable  il  y a ordinairement  hydrémie,  chlorose  ou  anémie, 
avec  tous  les  symptômes  de  ces  maladies,  il  faut  prescrire 
les  corroborants,  les  (oniques,  les  excitants,  les  feiTUgi- 
neux,  les  arsenicaux  el  tous  les  moyens  employés  contre 
la  chlorose.  V.  Gahubkne  wabêtiouf.  el  Anthrax. 

DIABl.OTIWff.  Pastilles  aphrodisiaques  composées  de 
vanille,  de  musc,  de  cantharides,  etc.  Ê- 

■MABBTAKt'M.  Kinplâtre  coiiqwsé  dun>  le<pu  l enlreul 
beaucoup  de  sidwlances  végétales  el  qu’on  emploie  comme 
fondant  et  maturatif  [^.  - 

DI%CHY1.0\'.  V.  t'tiPl  ATRK 

DI.%CI.ABIfe‘.  Opfhation  qui  a pour  but  de  briser 
les  os  par  pression  (Naisoiincuve).  Opération  dangereuse 

abandonnée, 

m.%C'OBC  (SiROP;.  Le  sirop  dincode  ou  sirop  de  |wro/« 
6/nincs  se  préparait  autrefois  avec  les  têtes  de  pavot  el  se 
donnait  à la  dose  de  15  à 60  gi  animes  par  jour,  comme 


sédatif  de  rirrilalion  des  bronches  el  de  l’intestin,  dans 
la  bronchite,  dans  la  pneumonie,  dans  la  diarrhée,  etc. 
Voici  quelle  était  sa  formule  : 


Extrait  alroolifluc  <t«  16  |TT-«inai«-». 

EatMlulill^ tse 


Faites  dissoudre,  (illrei  el  ajoulei  : 


kil.  SOU  «nuanr*, 

El  faites  bouillir  jusqu’à  consistance  convenable  : 
32  grammes  de  sirop  ainsi  préparé  contiennent  ,30  centi- 
grammes d’extrait  équivalent  à 5 centigrammes  d’extrait 
d'opium. 

Maintenant  le  Sirop  diacode  d’après  le  .Vonretm  Codex 
se  prépare  avec  : 


KtUlil  <r»|>inia. 
l'iAU  tlictilÙK.  ■ . 
Sirop  lie  Micre. 


O.SO 

4,&0 

t«S.0O 


On  fait  dissoudre  l’extrait  dans  rcau  cl  on  mélo  au  sirop. 
— l'ne  cuillerée  de  20  grammes  renferme  1 cenligr. 
d'extrait  d’opium.  — (À*Ia  remplace  le  sirop  de  pavots 
blatic.s. 


DIACBISG.  État  morbide  carHctérisé  par  l'évacoation 
de  sérosité  à travers  les  glandes  de  la  peau  el  de 
rintesÜD.  On  a fait  de  cc  mol  le  synonyme  de  diarrhée. 
V.  IllARRHÉR. 


DIABBÈDE.  Ancien  nom  de  la  scainmonéc  qu'on  pré- 
parait alors  en  enfermant  le  suc  desséché  du  Cota^dviUus 
srammonia  dans  un  coing  qu’on  faisait  cuire  sous  la 
cendre.  — Cela  étant  fait,  on  relirait  la  scammonée  qu’on 
faisait  sécher  pour  l'usage  phamincentiquc,  c’était  le 
diagréde  cydwié,  une  préparation  abandonnée.  — On 
faisait  de  même  avec  l’extrait  de  réglisse  un  diagndc 
glycyrrhizé. 

DIAPAI.MR.  V.  Emi’I.atre. 


DI.APHÆ!VIA.  Vieil  éiectunirc  employé  à la  dose  de 
10  à 30  grammes  dans  une  potion  et  dans  le  traitement 
do  lu  colique  des  peintres 


Pnlpr  «le  «littp»  

Anaoi)#»  

PoHdiv  lie  ipoKcatWr  .......... 

i]«  poîTr«>  UAir • . • 

» iW  mari* . 

— radDAlIr. • 

de  Mfran 

— d«  d«nru*  d<t  Crrte 

■ — d*  frnoitil 

— de  

— de  torbilb 

— de  tt-mninn^e  d'Alep . . .... 



Miel 


iSO  sr«uimr«. 

113  id. 

8 id. 

8 id. 

8 id. 

8 iJ. 

30  eenti^oitoe.. 

8 iMHiiuet. 


I3:i  id. 
48  U1. 

ibO  id. 
1000  iil. 


Mêler. 


DIAPMOBI^I^B.  État  caractérisé  par  une  transpiration 
sudoralc  plus  ou  moins  abondante.  V.  SuEUR. 
DIAPBOB#rnt)lB9.  Y.  StiDORIFlut'ES. 
DMPBBACnK  (i^u/a^/ù  vduj.  V.  Pl.F.l'RÉSlE,  11er?«ies, 
Paralysie. 


Dia^hraicme  (PLA)ES  UU).  I.c  diaphragme  peut  être 
blessé  soit  par  un  instrument  qui  a intéressé  la  cavité 
abdominale  ou  la  cavité  thoracique,  soit  par  un  fragment 
de  côte  cassée. 

Quelquefois  le  diaphragme  est  ble.ssé  scid,  mais  aouvenl 
il  est  blessé  en  même  temps  que  le  poumon,  le  cœur,  le 
foie,  la  rate,  el  l’estomac. 

Ka  blessure  du  diaphragme  sans  compUcalion  se  ma- 
nifeste par  une  douleur  vive,  s'irradiant  dans  l’épaule, 
par  de  la  dyspnée,  par  des  troubles  nerveux,  le  rire  invo- 
lontaire, dit-on. 


Digitized  by 


GoogI 


e 


DUR 

Les  complications  des  pluies  du  dia[>liragme  sont  la 
pleurésie,  lu  péricardite  on  la  périloailc. 

Thérupeutùiue.  — Tout  le  traitement  des  plaies  du 
diaphragme  se  borne  à rexpeetntion,  à une  diète  sévère, 
ù un  repos  absolu  et  à la  position  suivante  donnée  au 
malade. 

Le  tronc  reposera  sur  un  plan  incliné,  la  tète  étant 
élevée,  les  cuisses  seront  soutenues  demi>flécliies  à l’akle 
de  coussins. 

On  traitera  les  plaies  de  poitrine  et  de  l'a)>domoti 
suivant  les  régies  ordinaires  V.  Abihijirn  (P/otV  <#e 
PoiTRiitE  {VUtit»  de). 

IMaphrMcmr  (DéCHlRinR  DI').  I.es  déchirures  du 
diaphragme  se  produisent  par  une  forte  pression  de  l'abdo- 
men, le  passage  d’une  roue  de  voilure,  par  exemple,  par 
une  chute  et  par  un  coup  sur  le  ventre.  I^ü  centre  phré- 
nique et  le  côté  gauche  sont  le  plus  souvent  le  siège  de 
rupture  (Devergie).  Une  hernie  diaphragmatique  trauma- 
tique on  est  la  conséquence,  et  il  n’est  jws  rare  qu'il  y ait 
étranglement  immédiat. 

La  dyspnée  extrême,  l'aflaissement  du  ventre,  les 
syncopes,  le  cauchemar,  les  vomissements,  les  signes 
d'étranglement  interne,  moins  le  ballonnement  du  rentre, 
les  mouvements  tumultueux  du  ctrur,  son  déplacement 
quelquefois,  doivent  faire  soupçonner  une  déchirure  du 
du  diaphragme  avec  hernie  diaphragmatique  trauma- 
tique. 

Thérafjentvfue.  — Les  hernies  diaphragmatiques  sont 
au-des.sus  des  ressources  de  l’art.  — Si  le  malade  ne 
succombe  pa.s,  on  traitera  comme  dans  les  cas  de  plaie 
du  diaphragme,  les  complications  seront  traitées  par 
les  moyens  appropriés.  V.  Hernik  iHAPiiBAiiHATiorR , 
Péritonite,  Abdomen  {Plaies  de  f),  Inte.sti.ns  fP/ot>s 
</e$),  etc. 

OIAPBUN.  Élecluaire  purgatif  fait  avec  la  pui|>e  de 
pranenux,  50  à 60  grammes.  — Quand  on  y ajoute  de  la 
scammonée,  8 grammes  pour  100,  on  fait  le  diapruu 
sohdif  et  il  ne  s’emploie  qu’A  10  ou  50  grammes  Q. 

MARBBÉE.  I.e  flux  de  l’inteatin  caractérisé  par  de 
fréquentes  évacuation.s  stcrcorales  liquides  constitue  la 
diarrhée. 

Indépendamment  des  phlegmasies  primitives  on  secon- 
daires de  l’intestin,  qui  caractérisent  l’entérite  et  produi- 
sent la  diarrhée . il  y a des  /Tru*  de  l'intesiin  qui  ne  sont  que 
des  troubie.s  de  sécrétion  sans  aJléralion  de*  la  muqueuse 
intestinale  et  qui  constituent  la  rfôtnAêe,  Ventéroirhée, 
la  diarrhée  eatan'half-  et  le  catarrhe  de  VùdeKtin. 

Dans  l’êgc  adulte,  les  causes  morales  dépressives,  prin- 
cipalement la  frayeur  et  les  chagrins  prolongés,  le  froid 
au  pied  ou  sur  le  ventre,  l’entéralgie,  etc.,  déterminent 
souvent  le  flux  intestinal,  et  s’il  continue  ou  s’il  se  repro- 
duit h de  courts  intervalles,  il  en  irsultc  un  affaiblisse- 
ment progressif,  de  la  fièvre  lente  et  quelquefois  un  étal 
de  malaise  li  és-prolongé. 

Chc*  les  enfants,  la  diarrhée  sans  entérite  est  un  phé- 
nomène extrêmement  commun  et  dépend  du  mauvais 
lait  de  la  nourrice,  de  l’allailement  trop  répété,  d'un 
régime  trop  substantiel , de  la  dentition , des  vers 
intestinaux,  du  rachitisme,  de  la  répercussion  darlreuse, 
des  fièvres  éruptives,  des  impressions  de  la  nourrice,  de 
U frayeur,  etc. 

Des  évacuations  de  matière  liquide,  pins  ou  moins  fré-  j 
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quenles,  sans  fièvre,  avec  inappétence,  faiblesse,  pâleur 
et  amaigrissement  du  corps  caractérisent  la  diarrhée. 

I-a  diarrhée  considérée  comme  un  flux  glandulaire, 
sans  pldegmasie  de  la  muqueuse  de  l'intestin,  ne  tarde 
pas  à produire  cette  phlegmasie  quand  elle  se  prolonge 
trop  longtemps,  et  cela  s’explique  par  l'acidité  des  ma- 
tières qui  irritent  la  muqueuse  sur  laquelle  clics  passent. 
De  même  que  l’épipbora  ulcère  les  joues,  l’otorrhée  le 
conduit  auditif  externe,  le  coryia  la  lèvre  siipérieure,  la 
leucorrhée  rorifice  de  la  vulve,  de  même  la  diarrhée,  qui 
irrite  le  pourtour  de  l'anus,  les  parties  génitales  et  les 
fesses  enflamme  In  muqueuse  de  l'intestin.  Ün  en  voit  la 
preuve  sur  la  muqueuse  du  gros  intestin,  qui  ne  présente 
d’i'tat  phlegmasique  que  sur  le  sommet  des  plis  de  cette 
muqueuse,  c'est-à-dire  sur  les  pallies  qui  sont  seules  en 
contact  avec  les  matières  sécrétées.  Y.  Entérite. 

diarrliée  envisagée  comme  flux  se  monli*e  à Vétat 
aigu  et  à l’étal  chronique  cnlratnant  l'atonie  intestinale  et 
un  notable  amaigrissement  des  sujets. 

TherafxmtifpH'.  Dans  le  traitement  de  la  diaiThée, 
je  me  préoccupe  surtout  des  causes  du  phénomène  pour 
combattre  chacune  d’elles  par  des  moyens  appropriés. 

La  diarriiée  de  dcjttilion  doit  être  traitée  par  une  faible 
alinienlalion,  par  le  som^nitrate  de  hismufhy  par  rrocision 
' des  gencives^  et  si  elle  se  convertit  en  entérite  aiguë,  par 
tous  les  moyens  indiqués  plus  haut.  V.  Dentition. 

11  suffit  bien  souvent  de  donner  de  l’eau  de  chaux  dans 
du  lait,  d e.spacer  les  heures  de  rallaitcmenl  ou  de  chan- 
ger de  nourrice  pour  guérir  la  diarrhée. 

\jà  diarrhée  du  sevrage  guérit  très-bien  par  l'usage  de 
la  purée  de  viande  crue,  50  à 100  grammes  par  jour 
comme  nourriture  exclusive  (Weiss). 

La  diarrhée  renninewe  exige  l’usage  de  la  santouùie, 
autant  de  fois  5 centigrammes  par  jour  que  l’enfant  a 
d’années;  — par  le semcu~contrti,  2 à 5 grammes  dans  du 
miel;—  parle ea/omé/aAà/acapem-,20à  30 centigrammes, 
cl  par  le  régime  uni  aux  tisanes  mucilagiiieuses  ou  fécu- 
lentes. V.  Kntoxoaires. 

La  diarrhée  des  fièvres  émjdiveSy  et  surtout  celle  de  la 
rougeole,  n’exige  que  des  boissons  féculentes  ; — contre  la 
diarrhée  qu’on  suppose  être  en  rapport  avec  la  répercus- 
sion d’un  eciéma  ou  d'une  affeclion  dartreuse;  il  faut, 
en  outre  du  sous-nilrate  de  bismuth,  essayer  les  eaux  mi- 
nérales sulfureuses  de  Lmiterets,  Ludion,  d'Rnghien,  â 
petites  doses,  et  les  bains  sulfureux  naturels  ou  arti- 
ficiels 

LacffarrAée  cholériforme  intermittente,  chex  nn  petit 
enfant,  a souvent  le  type  quotidien  ou  tierce  pernicieux, 
et  doit  être  traitée  par  le  sulfate  de  quinine,  5 ou  1 ü centi- 
grammes dans  du  café  noir  sucré  ou  par  cette  substance 
CD  pommade  pour  frictions  sous  l’aisselle  ou  enfin  par  le 
sulfate  de  quinine  en  lavement.  V.  Fievre  intermit- 
TE.VTE. 

La  diarrhée  rhronv^m  qui  est  continue  ou  qui  alterne 
avec  de  la  constipation  devra  êtra  traitée  par  les  substances 
aromatiques,  astringentes  et  toniques  indiquées  dans  le 
formulaire  ci-joint. 

FORMn.AinF.  DE  I.A  DIARRHÉE. 

Il  faut  prescrire  les  tisanes  avec  la  décoction  de  riz 
coupée  avec  la  déroclion  de  roses  de  Provins  et  le  sirop 
de  gomme  ; — avec  la  décoction,  de  semences  de  coings, 
— de  rm  ine  de  fraisier,  — de  racine  de  grande  consoude, 

8 grammes  par  litre  d’eau,  — de  racine  de  ratanhia, 

U grammes  par  litre  d’eau,  etc. 
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Pilule*  lie  eijiioylosse. 


£.><!««  Kvb^ilr  rariii^  4c  rytirtçlovM.  , 16  (jrMnuiri. 

S'ui>'iu^‘  jdtqiiitm^ f A M. 

KKiiaii  «aitcut  4'oi4i>a  .........  16  i4. 

M.rrl,*.  Î4  U. 

oiil/M dl>  i4. 

S«(r*a.  0 Î4. 

I jiitur4um.  0 i4. 

^ir»p  irn|.ciiiu •}•  *. 


F.  S.  a. 

pilules  eontienneDl  entiron  le  huitième  de  leur  poids 
d'extrait  d'opium.  On  presc  rit  des  pilules  de  10,  20, 
30  renlip-anmios  à prendre  le  .soir  0. 

TeiH^urr  d’ertrait  d'opium. 


Kxinit  4'n(.iuin trrvnnrt. 

Alr>Mi|  (56  cm'i«t«dr*) ÜWJS  iil. 


Faites  dissoudre  par  une  maréralion  suffisamment  pro- 
longée; filtrez. 

il  Taut  en  mettre  quinze  gouttes  dans  une  potion.  Cette 
dose  contient  environ  5 centigrammes  d’extrait  d’opium. 


Poudiv  de  Dtttr*r. 


P<ia4rf  4«  «oUâlo  -Je  iwla»»* ♦ |t*bii»h*». 

d«  bitrstc  én  imUMA. ......  4 U. 

puii.Irt  (Ti|M'CMi>anlu  ..........  1 >4. 

pa.udre  «W  1 id. 

Hklnit  d'ophm  mc  et  |KilTAnMC.  ....  1 Î4. 


Mélei  exactement  : 3 à 6 décigrammes  par  jour  comme 
diaphorétique  et  calmant  : — 55  eenligramines  de  rolte 
poudre  représentent  5 renligrammesd’exiniil  d'opium  [T). 


Pihihs  d'acHtUe  de  morphi/ie. 


.IrélAte  <te  noridiiAe 5 

l'ondre  dr  Kuiionu«r«.  1 fruokcoe. 

Sirofi  de  eAmm  , q.  «. 


Mêlez,  Cl  faitt's  huit  pilule».  Prendre  une  ou  deux  toutes 
Itui  six  heures  S- 


Anfrf»  jirèjxtrationsd'ojtium.  — Ih»es  joumeflemrnt 
empht/éen. 

KfIroU  d'<q>«nm 54  10  erolic;niiBmf<<. 

Simp  d’e»ir«il  d'upi'MB 30  KTBfliint'i, 

Swof'  dMe<idr 15  4 30  id. 

OÎAMordinm S 4 (t  i«l. 

I hl'.i'brdme  de  narphtae.  ......  14  5 e«-Blizr*nme*. 

Aei-latê  de  Biur(-biDe.  .........  64  5 td. 

Cndt-lBf 5âï0  iti. 


Laienitvi^  /om/oiihié. 


Ltnd«nmn  de  SydenhaiB.  ........  6 «U-etgremaiei. 

DfimrlMMi  de  guilu«iiTr. . 650  Kramnie». 


On  y ajoute  fréquemment  16  grammes  d’amidon,  et 
fou  a le  /«mneuï  d’umidon  laudauisè,  très-employé  pour 
combattre  les  diarrhées  (3. 


l/trement  contre  h diarrh^»'. 


GoanM  mlrasant 1 graïuinc. 

ABtîd«n. . . t 6 id. 

l.«i>d»nu(B  4a  »><]«BhBB> Su  g.>«llAs. 

300  graraatAt. 

F.  ».  a.  (UoMan.) 


Poiivn  de  potmtiU^. 

PMealilIc  •wdrinB 8 4 IS  RraatniP*. 

1«0"  i't- 

Faites  bouillir  pendant  dix  minutes,  à prendre  dans  la 
jotimée.  (Valleix.) 

J)èeoctioH  6/(i«cfte  de  Sydnthun. 

('.■>»«  4a  errf  hVid^a.  .........  8 (CrâminA», 


. . . . 8* 

l.y.uiiuc  ar  1 . . , . 

. . . . 00 

KBii'dittUi^  d«  rafliwtlB 

« 

. . . . lUCHl 

On  Irilure  la  oorne  du  carf  dans  un  mortier  de  marbre, 
on  ajoute  la  inie  de  pain  el  l'on  Irilure  encore.  On  rael  le 


mélange  eue  le  feu  avec  quanlilé  .ufli.anle  d’eau  ; on  ajoute 
la  gomme,  on  fait  bouillir  une  demi-lieure,  on  passe  ; on 
aùoule  le  sirop  cl  l'eau  de  cannelle  dans  les  diarriidcs 
chroniques.  (Sydenham.) 

.Sirop  mitiphhupxtûjiu’. 

IViqurlii'rtt?., 1^0  fiMBtnir*. 

Kbu  q.  •.  pMir  BolalBrr 20<l  id. 

Faites  dissoudre.  • 

d’i.|si«m 2 arawBiA*. 

Retrait  d'i|<4Aara«BliB . 5 iat. 

Filtrez  el  versci  dans  : 

£irnp  da  «wn  h»«iUaBl 4 kiUvgrocBBicc. 

Faite»  cuire  en  consistance  sirupeuse  épaisse  ; mêlez, 
dons  le  sirop  refroidi,  alcoolaldc  fleur  d'oranger,  6 grammes. 

Ce  sirop  se  prend  à la  dose  de  deux  ou  trois  cuillerées 
à bouciie  dans  les  bronchites  et  autre»  affetlion»  inflam- 
matoires de  poitrine;  le  médecin  peut  le  prewrire  pour 
remplacer  le  sirop  antiphlogistique  de  Ib  iant.  (Itom  hardal.) 

So«s-«i7rofe  de  histmUh,  5 à 10  et  30  grammes  par 
jour  l-i-  T]  dans  de  l'eau,  en  }>otioa,  dans  du  sirop  ou  en 
pastilles  de  25  centigrammes. 

Taïuiate  de  hismuih,  5 à 15  gramme-^  par  jour  dan» 
une  jM'tile  quantité  d’eau  Q. 

Teinture  de  mseatiUe,  10  gouttes  toutes  les  trois  heures 
dans  une  cuillerée  d'eau  de  gomme.  — Pomto-  de  ensca~ 
riUcy  1 gramme  50  ccnUgi’animes  à 2 grammes. 

Vieux  rin  de  Bordeaux^  une  demi-boulcille  par  jour  aux 
repas  avec  de  l'eau  et  queltjucfois  h rélal  pur.  — dan»  la 
diarrhée  chTOnique  EJ. 

MAimilÉE  CllltONIQrF.. 

R^ime,  , 

La  diète  »rirA«,  telle  que  biscottes,  gimblelte»,  grisiiii, 
croûtes  de  pai»  sec  cl  la  purée  de  viande  crue  U h 
lOü  grammes  par  jour,  suffit  souvent  à la  guérison  de 
la  diarrhée  chronique,  surtout  chez  les  enfnuls  H- 

Tnnnin.  Tyj>c  des  astringents  végétaux.  11  réussit  très- 
bien  dans  les  diarrhées  séreuses;  50  centigrammes  à 
1 gramme  par  jour,  en  potion. 

La  Moér  de  lVcorce<ic  cAértc,  agissent  uniqueraeut 
jîar  le  tannin  qu'elles  contiennent  el  se  donnent  en  décoe- 
tiou,  2 à û grammes  par  litre  d'eau  (3- 

r<icAow,  2 à 15  grammes.  11  est  particuliérement  utile 
dans  les  ca.»  de  dyspepsie  accompagnée  de  diarrhée. 

PoMffre  de  cachou,  U décigrammes  à 15  grammes  en 
pilules  ou  en  élerluaire. 

Tisane  de  cachou. 

i 

CbcImmi  eArM>M*4 8 «ramiBA*. 

Ebh  Uiaillaiit# tOOo  tel. 

Faites  infuser  pendant  une  heure  et  passez. 

Bistorte  et  tormentWe.  I>îs  tisane»  de  historié,  de  lor- 
menlillo,  jouissent  de  propriété»  analogues  à celles  du  ca- 
chou et  du  tannin  [3  (F.  IL  F.) 

Tisane  de  riz  cachou. 

Ti»MA  4b  rij.. ; * ' 1 mTiOO  mniHM. 

Timuip  dr  rBCami.  J 

On  édulcore  souvent  nr\*ec  : 

Simp  4b  friBtVudA C4gï«IIU»B». 

(F.  H.  F.) 
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Hdttinhûi. 

Le  ratanhia  $e  rapproche  tout  à fait  por  sou  action  Ibé* 
rapcutique  du  tanoio;  Us'cn  distingue  cependant  par  une 
aclioD  moins  prompte  et  moins  éDergique  ; — ou  l’entploie 
nhsolumeiit  à la  même  dose. 


Sirop  de  rntnnhÿi. 

tttfwit  di*  ratoabi* . IR  ■ 

aii«p  tinpi».  iOO  id. 

A preudre  daus  de  l'eau  de  riz;  100  grammes  par 
jour  S 

SérMW  nlumiué. 

SlfHi H ^raaoirs. 

Faites  dissoudre  daus  : 

S^rma  rLkrHîA  ^>4>a  |ir«mBsr». 

Far  petites  tasses  duus  la  journée»  contre  les  diarrhées 
chroniques  O.  (Marc.) 

B*fl$  astriiiytnts, 

«1«  ro*ei) 5 crêinn»». 

(jitrail  dr  mtaniiia.  ...........  2 h1. 

Alan 5 <iiVi|rr«8inBrt. 

opina.  t i.|. 

K.  s a.  vingt  bols.  Deux  toutes  les  trois  ou  quatre 
heures  EJ. 

Mixture  d'ipé^'ucuanha  et  dt  craie  comimte. 

ip^ocuanha  «apnoid»..  . iS  c^Bt^rruuai**. 

Ihdayei  dans  : 

Sirop  dutfoUo. . S muiiBO*. 

^l(NM4at  de  cobmIW.  . tO  iJ. 

Mitiuro  «kl  mie.  . &0  id. 

En  une  seule  fois.  Répétez  tous  les  «piarts  d'heure, 
dans  le  traitement  de  la  diarrhée  chronique  □.  (Ilooper.) 
Apozéme  mtrvujent. 

EtiMrm  astrinBvHin 20  franar*. 

Hoaa-i  luiiKPi.  f(t  ul. 

Faites  infuser  pendant  deux  heures  dans  : 

Kau  UtuiUaal^ UKM)  iiraatHx-r. 

Passez  cl  ajoutez  : 

Sirop  de  ralaaLia. . |U0  tfraum**. 

Par  tasse.s  dans  la  joumte  RH. 

Êleetuait't  astnmjeut. 

Tanaw S d^ri|rraBwe«, 

l.«nda(iiiia  (le  SydaniuiiD . ........  10 

CntiHirrede  10  Krautmei. 

A prendre  en  un  jour  en  trois  fois,  contre  les  diarrliées 
relielles. 


(Sirop  de  chaux. 

Sirop  de  lum.  .............  liMA>  Kraiaine». 

Kau  tU  dkaut «...  2*^  kl. 


On  emploie  ce  sirop  pour  combiillre  les  diarrhées  chro- 
niques rebelles,  iOO  grammes  par  jour  EJ. 


Poudre  de  craie  composée. 


)^ie  j^pardo.  . . . 

nariuv  da  lorrDMtiUa. 
f.oinna  arobt^na.  , . 
Pairra  iaot 


200 

120  M. 
aalOO  id. 

a id. 


Pulvérisez  séparément,  mélei  le  tout  ensemble.  Dose, 
i 2 grammes.  Utile  contre  les  diarriiées  chroniques  El* 

(Ph.  Lond.) 


Conserve  de  roses  rouges. 


Pùodr*  da  ruèM  rnuÿca di 

Kan  ditiilMa  •!«  mrea  pAloi . 04  iii. 

au  powtro. ISO  M. 


Dans  un  mortier  de  marbre,  diviseï  la  poudre  dans 
Feau,  et  après  vingt-quatre  heures  de  contact,  ajoutez  le 


sucre.  Diarrliées  chroniques.  Dose  : 10  grammes  par 
jour  EJ- 

Confection  jnjMèuise. 

(l^ectuairc  de  cachou.) 


PiwiJrf  da  racboii. 
Patdfv  d«  kih»  . . 
l’Mtdre  «la  «uaelt*. 
pMUiirü'dr  luUM'atli' 


OO  craaiMc*. 

. 50  id. 

}..  li  ia. 


Mêlez  et  ajoutez  : 


Opiam  itaui  <|.  «.  de  tîu  d'K*paKn<,  . . 3 craiamai. 

I>irup  J«  r«HM**  i-iMifeS.  . . 4(0  id. 


2 à 5 grammes  malin  et  soir.  Slomnrhi4|uc  astringent. 
Dans  h's  diarrhées  chroniques  EJ- 


Poudre  opiurée. 


Vitin.. 
S«i*re . 
0|«iuin 


aa  loi)  graatM<  *. 
i .lArirraraiiKa. 


Divisez  en  vingt  paquets,  en  prendre  deux  ou  trois  par 
jour  dans  les  diarrhcei  rebelles  El- 


pondre  de  craie  composée  avec  opium. 


P’tndr*- dr  mi«  ro«i(KY*^,  .......  2410  tranam^. 

Upinu  dur  rn  |>oiidr« 5 kl. 


Mêlez.  Dose,  1 gramme.  Très-utile  contre  le.s  dia^^hé(^s 
ehruniques  EJ-  (Rh.  I.ond.) 

IHHS*'*n-dium. 


Vieil  électiiairo  qui  contient  des  substances  astringentes, 
toniques.  Il  doit  aussi  ses  propriétés  principales  à l'opium, 
dont  il  contient  à peu  près  la  même  proportion  que  la  Üié- 
riuque. 

(j'uBl  un  excelhmt  i^mède  pour  cumbutlre  la  diarrhée. 
Dose,  2 à 8 grammes  El- 


r»j«/ecfto«  d'hyarinthe. 


Tarr,'  •iciltie. NU  itrawsi^k. 

rirnvuérraTitn  poi-pliyntt'c NO  kl. 

i^nurili» 30  id. 

I>k-uinr  da  Crète.  . 10  kl. 

Santal  «itrUi 10  id. 

— m(|h- 10  kl. 

.Uyrrlte 10  kl. 

F.  S.  a.  une  piiidre  très-fine.  D’autre  part  : 

Miel 210  granDH-t. 

Sin(p  «l'cpillrt 2Ni>  kl. 

On  fait  fondre  le  miel  siu*  un  feu  très-doux,  et  Fou  y 
incorpoH'  ; 

Safran  «a  |iAudre.  ............  10  grucimt'a. 


Au  bout  do  douze  heures  on  ajoute  le  reale  des  |ioudn‘s. 

C'est  im  bon  vieux  médicament,  très-utilo  dans  les  af> 
fcctions  atoniques  de  l'appareil  digestif.  (Douchnrdnl.) 

On  le  prescrit  à b dose  de  5 à 11)  grammes  en  uhc  ou 
deux  prises.  Ou  y fgoiile  quelquefois  trois  ou  quatre  gouttes 
de  laudanum  de  Sydenham. 


Lavement  astringent. 


Tannin I irramm^. 

Eait..  . MO  id. 

Laadaniiot  da  SydauUaa.  Ug«>uUp(. 


Dans  la  diarrhée  chronique  m. 

Limomde  sulfurùfue  ou  limonade  minérale. 


Sirwp  de  narre 00  prraiaakp*. 

Kaa  ronuune  lOQO  Id. 

AIcvmI  aalfaH^iip S mI. 

Mêlez.  Par  verres  ; contre  In  diarrhée  chronique  EJ- 
Tisane  de  reuouée. 

HeftMièe  (/NdpyoHUin  arkafarv) 20  graorna*. 

Ka» i iiirr. 

F.  s.  a.  un.c  décoction;  ajoutez  : 

9imp  6t  famma lUO  gracuiur*. 


A prendro  daus  Ica  vingt-qualn*  heures,  contre  les  diar- 
rhées chroniques  El- 
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Pottdre  rie  hiamttih  ei  rie  chtirbon. 


Suu*>ciiirailc  «k  bi*oiu4b«. 

CJhartmn  (kii]r*ri*4.  ....... 


A prendre  à la  doîie  de  20,  20,  ûÜ  cenligrammes  par 
jour,  en  plusieurs  paquets.  (Valleix.) 


rORMUL.UBK  DE  LA  DiARRHÉe  OOLLiUl'ATIVE 
DE.S  PHTHISIQUES. 


Potion  mtiphthisiifue. 

Vi-<>ut«  de  plomb I drri«rmiiune. 

Kitrwt  de  jntquianM 5 eeiilii)r«nnic». 

Fuites  dissoudre  dans  : 

K4W  dwtilWe.  tt'aOiwe». 

Une  cuillerée  à bouche  toutes  le»  deux  heures,  dans  la 
diarrhée  des  |dithisiques  0.  (Amelung.) 

Potion  calmante  nstringenh'. 


Ae^talr  d*  i.hiob • 

Eau  •'0  ‘•«rntieramme.. 

Eitrail  d'opinoi t déPijr«*iB«. 


Une  cuillerée  à café  toute»  les  deux  heures,  dans  la 
diarrhée  des  phthisiques  [3.  (Monin.) 

Pilules  (Vacetate  de  p/om6. 


AedUt«  da  plomb.  . . 
poudro  d«  guimauve. 


U 5 isiunuBU. 


Trilurei  ensemble  et  avec  suflisanle  quantité  de  sirop 
simple.  Faites  50  pilules. 

Quatre  à cinq  par  jour  pour  modérer  la  diairhée  des 
phthisiques  El-  (Fouquier.) 


Lavement  de  réruse. 


.SeéUtc  de  i.Utmb.  t d^icruinme. 

«;trtNHitUi  de  «ot>dt b oruligremme». 

Faites  dissoudre  séparément  dans  irés-peu  d eau,  ver- 
se* les  solutions  dans  250  gnimmes  de  décoction  de  lin, 
ajoutez  h gouttes  de  laudanum  de  Rousseau. 

Employé  pour  calmer  la  diarrhée  de»  pliüiisiqucs  [3. 

(Devergie.) 


Pr^paralloM  diverses. 

<i/yrérin«  !5  à 30  grammes  par  jour  dmisuu 

peu  d’eau  m. 

.Si7ica<e  hydraté  de  maguèsie  ou  ccume  de  mer,  à la  dose 
de  A 4 10  grammes,  comme  succédané  du  sous-nitrate  de 
bismuth  (Garraud,  (iondoin,  Pétrequin).  — Il  agit  un  peu 
comme  la  craie  lavée  et  il  a le  mérite  du  bon  marché  Q. 

Poudre  fie.  Gimrmui  ou  Püuilinviy  2 4 3 graiimies  par 
jour  dans  Peau  oy  dan»  du  pain  à cbanler  [3 

Èmuhion  de  cire  (Poemer),  4 prendre  10  à SOgrumiiics 
par  jour  □. 

Mastic  à l'intérieur  de  1 à 2 et  3 gnumne»  en  émulsion 
aver  de  lu  gomme  ou  avec  un  jaune  d’œuf  [3- 

Poudre  d’Pnum  lens  ou  lentilles  en  purée  comme  nour- 
riture exclusive.  — A prendre  en  quantité  suOismite, 
sous  forme  de  potage  au  bouillon  et  au  lait  {3- 

.Suc  fie  ftmo,  50  centigrammes  à 1 gramme  par  jour  en 
}>iiules.  (Sandras.) 

Poudre  de  rA«6ar6e,  4 prendre  30  centigrammes  par 
jour  n. 

lEufs  durs  assaisonnés  de  vinaigre  rosat  Q.  [Van  Hel- 
mont.) 

Pùfulre  de  semences  de  Gui7/mdbui  tondue,  ce  que  nos 
marchands  d’objets  d'histoire  naturelle  appellent  tril^de- 
chat,  3 4 6 grammes  par  jour 


Infusion  dt'  guaru,  30  gramme»  par  litre  d'eau,  4 pren* 
dre  par  verres.  (.Huldonado.) 

Gelée  de  Carragnheen  ou  Fxtens  aisi^us,  100  grammes 
par  jour  (3. 

IM'ns'tion  de  grande  piwpre«e//e,  4 4 8 grammes  par 
litre  d'eau,  a prendre  par  verres.  Omelin.) 

Teire  sigillée,  4 prendre  2 4 4 grammes  par  jour  en 
potion. 

Dérocliort  de  •juintefeuitle,  10  grammes  par  litre,  4 
prendre  \mr  verres  r~l. 

Poudre  de  noie  de  galle,  de  2 4 4 grammes,  dans  du 
pain  à chanter  on  dan»  de  l’eau  (3-  (Rarhier.) 

fléwxbou  d’uhn/Jirc  ou  rdne  des  prés(S>}àrtra  tdmaria), 
15  grammes  par  litre  d’eau  n. 

Dècoc/iow  de  racine  de  bistterle  frakkc  [Polygonum  bis- 
forta),  30  gramme»  par  litre  d’eau  [3- 

SoJty-^drogon  en  poudre,  2 4 8 grammes  par  jour,  dans 
du  pain  à chanter. 

Oéortion  de  l'tr'meniille,  10  gnuiunes  par  litre  d’eau. 
A prendre  j>ar  verres  (3- 

lïétrKtiofi  de  racine,  desemettees  ou  de  sommités  fleuries 
de  Scirpus,  4 gramme.»  par  litre  d’eau,  A prendre  par 
verres  O.  (I>eniery.) 

jiccocd'oM  de  raeine  de  yrmde  consoude,  30  à 60  gram- 
mes par  litre  (3* 

rwiserre  de  Cynon  ho*ion,  à prendre  30  4 60  gramme» 
par  jour. 

Poudre  de  noLt  wmigue,  à prendre  20  à 30  cenli- 
grammes par  jour  I I. 

Gomme-gutte  4 la  dose  de  5 à 10  centigrammes  dan» 
le»  vingt-quatre  heures,  avec  du  sucre  en  poudre  Q. 

'Belz.) 

Ikcoction  de  nummtdaire,  8 grammes  par  litre  d’eau. 
(Boerhaave). 

Infusion  de  radw  de  Colwnbo  (Coemtus  f/almatus), 
10  grammes  par  litre  d’eau,  cl  î>ou/ir«  de  la  même  racine, 
75  centigrammes  4 1 gramme,  une  ou  plusieurs  fois  par 
jour. 

Sirop  de  cviwjs,  100  à 120  gramme»  par  jour  dans  de 
l’eau  de  riz. 

.Sirop  de  w fies,  60  4 100  grammes  par  jour  dans  de 
l’eau  de  riz. 

Suc  d'hyiwcistf,  de  1 à 3 grammes  par  jour. 

.i74it*ps  t'cgctal  (charhon  de  Fucus  vcsicnlosus),  50  cen- 
tigrammes à 2 grammes  par  jour  dans  de  l'eau 

Ocftm  nrbtmuin  (benoîte),  2 4 4 gramme»,  deux  a 
quatre  fuis  par  jour  en  opiat  avec  du  miel,  en  bol,  ou  en 
décoction. 

8u/«vnVe  suficaiia),  75  centigrammes  à 

1*',50,  en  poudre,  dans  de  l’eau  ou  dans  du  pain  4 chan- 

ter r~i. 

Muscade  en  jw^udre,  depuis  40  cenligrammes  ; huile 
essentielle  par  gouttes. 

Poudre  de  fleur  de  narcisse,  3 4 7 grammes  délayés 
dans  90  à 180  grammes  d'eau  Q. 

Ahm,  50  centigramnies  à 4 grammes  par  jour  en  po- 
tion O- 
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^ C7kic6oti  de  Imis,  1 gramme,  (rois  à qualre  fois  dans 
les  nngl-quair«  heures. 

A'ide  phèiiigtie,  à prendre  une  goulle  en  pnlinn  ou 
cnpilidesn.  (Roberts.) 

Aeifie  pyrolifjnedx.  M.  Fels  (de  Leipzig)  le  regarde 
comme  un  des  principaus  remèdes  de  la  dian-hée  chez  les 
cnfunls  ; il  le  prescril  à la  dose  de  3 i 4 grammes,  mèlè  .A 

grammes  de  fleur  d'oranger  el  à 30  grammes  de  sirop 
•d  orgeat,  — par  cuillerées,  dans  la  diarrhée  cholériforme 
des  enfants  □. 

Lavement  avec  la  décoction  dVroire  de  rheiic,  15  gram- 
mes par  litre  d’eau. 

Ettu  fcrntQimusealetdvie  de  Tintry,  près  de  tiisorsr~l. 

Eau  sidfureuêc  rhaade  de  Piscianlli  (rovnunie  de  .Na- 
ples), 1211  grammes  par  jour  □. 

®****i®*®l*i**.  Élecluaire  ayant  pour  hase  les 
feuilles  de  üi-ordùim,  tivs-eniployé  contre  la  diarrfiée,  à 
Isi  dose  de  2 ou  ^ grammes,  délavé  dans  l’caii  nu  enve- 
lopiw  de  I«in  azyme  (+3.  1 gi  anime  de  cet  élecluaire 
renferme  5 niilligranmiesd'upiiun.  V.  OimL'JI. 
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effet  de  produire,  avec  t'ultén^Uon  du  sang  ol  des  humeurs, 
des  maladies  fréquentes  thf  mémo  nature  sur  dtffércnls 
point-s  de  réconomie. 

le  ij/mphftthmr,  la  scro/'H/e  et  la  fu/yemi/ose;  le  rA«- 
matùme  el  la  goutte;  Vherpètij^m  el  Jesdor^ivs;  la  syphi- 
lis; \ hvmorrhuphilif  ; le  cuurrmw»,*,  sont  les  diathèses 
qu  on  observe  le  plus  ordin<aireiiieut. 

On  pourrait  aussi  considérer  comme  tliathèses  ces  con* 
slilutions  morbides  qui  font  qu'iioe  personne  est  constam- 
ment sujette  à telle  ou  telle  maladie. 

Inc  diathèse  est  une  muholii'  hitriite  des  humeurs  qui 
se  révèle  par  génération  d’étres  ayant  les  mêmes  dialliè.ses 
que  leurs  pai-enls,  c’est  à dire  par  Iransitiission  hérédi- 
taire de  maladie.s  dialliésiques  occasionnant  divers  troubles 
foncliounels  ou  matériels  dos  principaux  organes. 

Les  dialhèses  transmises  parlVierédfVé  (lireite  eoUatemh, 
et  f»r  l’hérédité  en  retour  ou  utarisme^  sont  innées,  co«- 
gênUules  ou  tjtrditrs,  et  se  développent  à une  époi|ue  plus 
ou  moins  avancée  de  la  vie,  suivant  la  nature  du  vice 
humoral. 


D1AN¥ASb.  Matière  blanche,  amorphe,  aaioléc,  soluble 

dans  I eau,  insoluble  dans  ralcool.  cxirailc  du  hié,  de 
I avoine,  de  l’orge,  des  pommes  de  terre  gemiéos  dont 
une  partie  a la  propriété  de  convertir  100  parties  d’ami- 
don en  dexlnne.  - Klle  s’emploie  dans  ladvspepsie  flatu- 
Jcnle  U la  dose  de  1 gramme  Q. 


BIA9TASI9.  La  grande  laxilé  des  ligaments  des  arli- 
culaüons,  de  l'épaule,  de  hi  hanche,  des  aniculaüons 
métacarpo-phalangiennes,  des  genoux  ou  même  des  cou- 
des, caractérise  le  diastsisis.  L’exercice,  des  effort»  el  la 
gymnastique  donnent  des  riiastusis  accidentels  varisables. 


Lnc  distension  extrême  des  articulations  par  un  épan- 
chement, et  un  écartement  consécutif  des  surfaces  articu- 
laires eogeiidrenl  un  diustasû  symptomUigue. 


Un  traumatisme  qui  produit  une  entorse  déchirant  des 
hgatnents  est  la  cause  d’un  diastasis  trfiumafigue,  qui  est 
un  état  intermédiaire  entre  la  luxation  cl  l’entorse 
' . Li'xatio.n.  Entoiise. 


Théi-aimittgue.  — Il  n'y  a rien  à faire  pour  lesdiaslasis 
originels  el  acquis  par  l’exercice,  on  évilei-a  toutefois  le.» 
grands  cfforLs.  Les  liivalions  .sont  peui-êireplus  fréquentes 
citex  les  individus  dont  les  articulations  son!  peu  serrées 
que  ihcx  le»  autres. 

On  tmiterj  les  muladies  .articulaires  et  les  lésions  irau- 
imitiqii*^  en  pren.mt  jwmr  rj’v'le  de  conduite  de  placer  le 
uirmlm;  d.uis  un  uppareil  îii;nitovihle  .aussitôt  que  le  per- 
UH'Mronl  I du  liquiile  contenu  dans  rarticle,  ou 

la  diminution  des  douleurs  causée»  parmi  Iraiimalisme. 

L appariui  jnanii)\ihhf  sera  ;„'ardé  quinze  jours. 

DI.%TEA»AR0K.  KlecUiairc  vanté  contre  les  piqiires 
H morsure* d’nnimaiK  vénéneux.  Il  est  composé  de  racines 
de  grntiHne  et  d aristoloche,  de  haies  de  laurier  cl  de 
mynlie  .ivec  du  miel  cl  de  l’extrait  de  genièvre  Q. 

l»IATHd{§EA.  Le  solidisme  ne  pourra  jamais  démon- 
irer  que  les  lésion»  matérielles  des  organe»  sont  la  cause 
exclusive  des  maladie»,  et  ceux  qui,  au  contraire,  consi- 
direnl  ces  lésion»  comme  des  effet»  d’une  cause  morbide 
anterieure,  pourront  toujoui's  offrir  à litre  de  preuve  ce 
qu  on  obsene  dans  les  diathèses,  maladies  générales  dont 
effet  cotislaiii  est  de  produire  des  troubles  foDclionnels 
el  organiques  variés. 

Une  diathèse  est  une  constitulion  morbide  qui  a pour 
•oiCitjT  BT  DBSPRis.  — V édit. 


Il  y a de»  dialhèses  acquises  par  suite  des  influences  do 
la  misère,  du  ni.iuvais  régime,  de  la  Diiigue  el  de  la  dé- 
bauche,  et  qui  font  souche  de  maladies  diaihésiques  pour 
les  gènéralioDs  ullcrieurcs. 

Bien  qu'on  ne  connaisse  pas  el  qu’on  ne  puisse  décou- 
vrir la  nature  du  vice  humoral  qui  constitue  les  diathèses, 
son  existence,  démontrée  par  le»  effets  morbides,  reste  au- 
dessus  de  toute  conleslalion. 

O qui  caractérise  les  diathèses,  c’est  moins  le  vice  Im- 
moral particjilier  à chacune  d’elle»,  que  les  maladies  dia- 
thèsigues,  c est-n-dire  les  troubles  fonctionnels  el  les 
lésions  aussi  variéi-.s  dans  le  siège  que  dans  la  forme,  dont 
elles  sont  l origine  et  la  cause  première. 

I 11  y a dans  toute  diathèse  une  jurmle  primitii'e,  due  à 
la  formation  du  vice  humoral  el  des  aeridads  secondaires 
caractérisés  par  des  lésions  en  rapport  avec  la  nature  de  la 
cause  morbilique.  Ouelqiies-uiies,  comme  la  syphilis  el  la 
sci*ofule,  ont  à la  fois  des  nccideiiis  secondaires  et  des  acci- 
dents tertiaires  qui  ne  se  produisent  qu’à  une  époque  plus 
avancée  de  la  maladie. 

S il  y a des  (liulh(‘>es  tuijnes,  telles  que  le  rliumaii.snie, 
la  tuberculose,  la  pyolietnie,  etc.,  le  plu»  grand  nombre  a 
une  marche  lente  rhfoutguf^  ainsi  qu'on  en  peut  juger  par 
I ernliilion  des  scrofules,  du  cancer,  de  rherpélisiiio  , etc. 

Le  rhumatisme  qui  occupe  le  tissu  fibro-séreiix,  les 
daiires  sur  la  peau  cl  sur  les  miiquoiises,  la  scrofule,  la 
syphilis , la  pyohemie,  qui  dèposeut  leurs  produits  sur  tous 
les  organes,  montrent  que  les  maladies  dialhésiqucs  peuvent 
occuper  plusieurs  organe.»  h la  fois. 

.S  il  est  rare  de  voir  deiu-  maladies  diathèsigucÈ  â lu 
fois  .sur  la  même  personne,  cela  s’observe  cependant  dans 
le  rhumatisme  et  la  goutte,  dans  la  scrofule  cl  le  cancer, 
le  r.ichilismc  et  les  tubercule»,  la  variole  et  la  vaccine,  etc. 

Les  maladies  diathésiques  peuvent  disparaître  par  les 
progrès  de  lo^ed.aiis  le  pns.sage  de  ronfauce  à la  puberté, 
à la  virilité  ou  à la  vicillosso,  par  le  chaugemeut  de  lieu, 
de  régime  ou  de  profession,  par  l'action  thérapeutique,  cl 
alors  1.1  diathèse  repasse  de  l’urtf’  ,i  l,i  purssuuvc  |M>ur  re- 
p.irattre  un  pou  plus  lard  ou  f*our  se  détruire  à jamais,  ce 
qu  on  voit  journellement  à l'occasion  de  la  syphilis. 

I^s  maladies  diatliésiqucs  se  li’aosforment,  mais  la  dia- 
thèse ne  change  pas  : ainsi,  les  dartres  peuvent  disparaître 

I.  - 25 


386 


DIE 


DIGE 


de  la  pt?au  et  engendrer  la  surdité,  Ta^thme,  la  dyspepsie, 
la  diarrhée,  cVsl-à-dire  une  foule  de  phlcgmasics  mu- 
queuses ayant  un  primipe  darireux  ou  herpétique;  la 
srrorale  extérieure  de  la  peau,  des  articulations  ou  des 
ganglions,  guérie  un  j>eu  plus  lard,  se  termine  par  une 
tuberculose  viscérale  des  poumons  ; la  goutte  articulaire 
engendre  souvent  la  gravelle  ou  l’apoplcxio  cérébrale,  etc. 

Dans  rinlcrvallc  de  ces  niunib^sialions  extérieures,  la 
diathèse  redevient  laicHti'  et  restent  pwissa/îre  dans  Téco* 
nomic,  ubsolumrnl  comme  le  germe  des  maladies  viru- 
lentes, la  mge,  pur  exemple,  dans  ce  qu'on  appelle  l'mcii- 
bntion. 

Les  diathèses  en  acte  ne  tardent  pas  à afTaiidir  Torgani- 
sation  et,  en  njoutaiil  à leur  vice  humoral  une  anémie  plus 
ou  moins  fortement  caractérisée,  elles  déterminent  ces 
cuc/icjues  qui  font  presque  toujours  périr  les  malades. 

Il  y a de»  diathèses  que  l'on  guérit,  mais  dans  le  nuntbre 
il  en  est  qui  sont  opiniâtres  et  rebelles  à la  thémpeutique. 
Leur  gravité  varie  comme  celle  des  maladies  virulentes, 
et  sans  qu’on  sache  poui^quoi  elles  sont  héniums  ou  ma* 
h'Qntrn,  et  sont  pour  les  malades  le  point  de  départ  de  lon> 
gués  soulfranccs  qui  doivent  durer  autant  que  la  vie. 

Tftéra]>eufi'/Uf.  — Autant  de  diathèses,  autant  de  mé- 
thodes thémpeuliques  dilTérenles  à employer. 

Les  unes  guérissent  par  le  mercure  et  l’iodurc  de 
lK>tassium,  comme  la  syphilis  (V,  ce  mol);  — les  autres 
par  l'iode,  Viodiire  de  potassium,  comme  la  scrofule  (V.  ce 
mol);  — d’autres  par  l’arsenic,  comme  riicrpétisim*  (V.  ce 
nmt);  — par  les  alcalins,  comme  l'arlhriti.s  et  la  goutte 
(V.  ces  mots); — par  le  fer  et  le  quinquina,  comme  le 
lymphatisme,  le  scorbut,  rhémorrhaphilic,  la  chlorose,  etc. 

Toute.*  exigent  remploi  des  corroborants,  nu  des  Ioni- 
ques, les  bains  de  mer  et  de  rivière,  riiydrolhcj-apie,  les 
Voyages,  le  séjour  à la  campagne,  et  tout  ce  qui  peut  amé- 
liorer la  constitution. 

Quant  aux  moyens  de  prévenir  les  diathèses,  il  n'y  a 
que  l'hygiène,  le  régime,  le  mariage  et  le  changement 
d’«ir,  d’euu  cl  de  lieu  qui  puissent  conduire  à co  résultat. 
Ainsi,  la  nourriture  substantielle  et  tonique  , i’iiabilalion 
dans  un  pays  sec,  chaud,  éclaii'é  par  le  soleil,  cünlribiienl 
singulièrement  à prévenir  la  scrofule  et  la  tuberculose; 
une  alimentation  faiblement  azotée  et  le  séjour  dans  les 
pays  chauds  préviennent  l'arthrilis  et  la  goutte  ; l’émigra- 
tion d'un  pays  chaud  dans  un  pays  tempéré  peut  prévenir 
ou  guérir  l'hématurie  endémique;  enfin,  si  l'un  prend  soin 
d'éviter  les  alliances  entre  personnes  affectées  de  maladies 
cliaüïésiqucs  héréditaires,  on  peut  empêcher  h*  dévelop- 
pement de  ces  maladies.  V.  chacune  des  Diathèses  en 
particulier. 

DICTAME.  Plaute  de  la  famille  des  labiées  dont  les 
sommités  Aeuries,  odorantes  et  balsamiques  entrent  dans 
la  thériaque.  I.cur  infusion,  10  grammes  par  litre  d'eau, 
est  donnée  comme  eniraénagogue.  Le  IHctame  n’est 

autre  que  la  fraxinello  □. 

BIE.  Département  de  la  Drôme.  — Station  de  bains  de 
vapeur  résineux  et  térébenthinés.  — Le  malade  se  met 
dans  im  fauteuil-caisse  où  arrivent  en  bas  la  chaleur  et  les 
vapeurs  résineuses,  et  ce  n’est  que  lorsijue  les  piinls  sont 
congestionnés  que  la  tôle  est  soumise  à sa  part  de  va|>cmr 
et  de  chaleur.  — La  temjvéralure  des  fauteuils-caisse  est 
à 70"  centigrades  pour  les  pieds,  60*  ]>our  le  milieu  du 
corps  cl  35**  pour  la  tète.  A ce  degré,  ü y a une  transpi- 
ration abondante  et  salutaire. 

Ces  bains  s'emploient  dans  les  rhumatismes  chroniques, 
dans  la  goutte  ancienne,  dans  le  catarriic  bronchique  invé- 


téré, dans  i'asüime  lié  à une  maladie  des  bronches,  dans 
la  laryngite  chronique,  etc.  (V.  IIain,  Vapeur.) 

DIÉRÈSE.  Mol  dérivé  du  grec,  signifiant  l'action  d'in- 
ciser. 

DIKB%'II.LE.  Arbrisseau  de  la  famille  des  raprifo- 
liacées  dont  la  lige  en  décoction  a été  considérée  comme 
antisyphililiquc 

DIÈTE.  I.e  régime  alimentaire  imposé  aux  malades 
constitue  la  diète. 

La  diète  et  l’eau  sont  les  meilleur!»  agents  do  la  théra- 
peutique. 

L'abstinence  et  la  diète  ne  sont  pas  choses  semblalibs, 
car  l'une  défend  toute  espèce  d'aliments,  tandis  que  l'autre 
choisit  ce  qui  convient  aux  malades. 

L'abstinence  est  indispensable  nu  début  de  toutes  les 
maladies  aigues,  cl  suivant  la  gravité  du  mal,  on  permet 
bientôt  les  boissons  féculentes  et  le  bouillon  de  viande. 

I.a  diète  est  la  chose  importante  du  traitement  des  ma- 
ladie» aigués  ou  chroniques,  car  la  nature  de.s  aliments, 
leur  insuffisance  ou  leur  trop  grande  quantité  |>euveiit  nuire 
à riieureusc  terminaison  des  maladies. 

Suivant  la  nature  des  aliments  permis  aux  malades  : 
lorsqu'il  s’agit  de  végétaux,  de  laitage  ou  de  viande,  la 
diète  est  lactée,  végétale,  ou  animale. 

I.a  diète  végétale  convient  aux  pléthoriques,  aux  goutteux 
et  aux  rhiimalisnnLs,  qux  darireux,  aux  maladies  organi- 
ques du  ctcur,  et  au  cancer. 

La  diète  lactée  est  excellente  dans  les  maladies  de  |toi- 
irinc  et  surtout  dans  les  maladies  chroniques  des  voies 
digestives  et  de  la  vessie. 

La  diète  animale  convient  aux  sujets  anémiques  et  chln- 
l'oliques,  aux  p<'rsonnes  faibles  cl  aux  lymplmliques,  aux 
scrofuleux,  etc. 

L'abus  de  l’abstinence  dan.s  le  traitement  des  lièvres 
est  cxlrèinenieut  dangereux  et  engendre  une  irrilabiltlé 
nerveuse  fébrile  qui  compromet  la  vie  des  malades , 
et  il  iiiqHUie  dès  le  liuilième  jour  de  donner  de  l'cuu  vi- 
neuse, des  tisanes  féculentes  et  des  Iwuillons  gradiiolle- 
mcnl  rendus  substantiels  par  l'ïuldition  de  pâles  fécu- 
lentes. 

DIÈTÉTIQtJK.  Mèlhoilc  thérapeutique  (|ui  s'occujic 
de  Axer  le  régime  des  malades  selon  leurs  différentes  ma- 
ladies. Y.  Diete. 

DIEI>1Æ‘EIT  (Drôme).  Eau  alcaline  bicarbonatée 
ga2co>io  froide,  peu  employée. 

DIEFORDITÈN  (V|CE5  DE  CONEORM.VTiaN).  V.  RvcmS 
(Déviations),  Doigt.s,  Dec-dk-uevue,  ATiièsiE,  Hvpospa- 
DiAS,  Épisi'adias).  Pour  les  difformité»  acquises,  V.  Anky- 
losés, ClCATRU'.ES  VICIEUSES,  CaL  liIFFORVIE. 

DIFFIHIBLEK.  Substances  excitantes  dont  l'action 
vive  et  fugace  s'exerce  sur  tous  les  tissu.*,  principalement 
sur  le  cerveau.  Exemple  : l'alcool,  l’éthcr,  runmio- 
niaqiie,  etc. 

DI«EHT1F.  En  pharmacie,  on  appelle  digestif  un  on- 
guent à base  de  térébenthine,  60  grammes,  incorporé  h 
des  jaunes  d'tnuf  cl  employé  pour  exciter  le»  plaies  Q- 
L’onguent  digestif,  uni  à du  styrax  en  parties  égales,  foi-mc 
le  digtstif  mimé,  cl  à de  runguenl  memiriel,  forme  le 
digesCf  mercuriel. 

Eu  médecine,  les  digefdifs  sont  les  substances  aroma- 
tique», alcoolique»  et  alcsdincs,  dites  »loniachi(|iies,  sua- 
fcptibles  de  favoriacr  lu  digestion.  Exemple  : le  café,  le 
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Ihé,  — le  vin  de  Mala|;a,  de  Chypix%  de  X^res,  el  les  vins  [ 
chauds,  — rélixir  de  üarus  et  l'élixir  de  j>c|)sine,  — l’eau-  I 
dc-vic,  raniseUe  et  les  liqueurs,  — les  pastilles  de  Vichy, 
de  magnésie,  etc. 

DIfilTALE  ou  liigUtUis  purpuri*n.  liante  de  la  familte 
des  scrofulnriées  qui  renferme  lu  dvjitnliney  le  dvjit>itin, 
la  digititlüH'f  run't/f  digitalviuHt  principes  encore  mal  dé- 
finis. 

Les  feuilles  sont  employées  comme  diurétirpte  0, 
comme  hydragogiie  (3  et  comme  sédatif  des  mouvements 
du  cœur,  dont  elles  ralenlissonl  les  contractions  j«w|u’;i  en 
amener  la  parai)  sic  i-«-  -t-i.  Ou  emploie  aussi,  mais  plus 
rareiiieut,  ses  fleurs  et  scs  semences.  A haute  dose,  c'est 
un  poison  qui  fait  vomir,  ijui  pousse  aux  urines,  qui  fait 
uriner,  el  qui  tue  en  arrêtant  la  circulation;  niais  à dose 
convenable,  c'est  un  médicament  très-utile. 

On  l'emploie  en  10  à 80  ccntigj*ammes  par 

jour  [3;  eu  fetwfwfc,  10  A /jO  gouttes  [3;  en  a/roo/ofmv, 

5 à 20  goiitics  13  ; en  ex/rnif,  1 0 à 30  centigrammes  (3  ; 
en  sirop,  20  à 50  grammes  [3;  en  gacrhimtrc  , 10  cen- 
ligramnu  s à 1 gramme [3»  en  infttsiou,  /|  grammes  par 
litre  (3- 

C’est  le  remède  des  hydropisies  [3.  des  maladies  chro- 
niques du  poumon  [3^  de  quelques  maladies  du  comr, 
des  palpitations  nerveuses  (^3  el  dps  aiièvrvsmes  de 
raortel^3.  On  l'emploie  aussi  contre  l'éréthisme  fébrile, 
contre  la  pneumonie,  daus  la  (lèvre  lyphulde  el  dans  les 
hémorrhagies  utérines,  à cause  tic  son  action  resserrante 
sur  les  petits  vaisseaux. 

La  poudi'c  des  feuilles  est  irritante  sur  la  peau  dénudée 
uiusi  que  dans  l'cstoinae. 

Les  Veuilles  de  digitale  s'emploient  aussi  en  cataplasnu  s 
romme  ageuLs  diurétiques  ou  sédatifs  du  cœur  lorsque  la 
substance  ne  peut  être  tolérée  par  l'estomac.  On  fait  cos 
tata[ilusmi‘s  avec  des  feuilles  récemment  cueillies  ou  avec 
de  la  farine  de  lin  arrosée  de  teinture  concentrée  de  la 
plante.*  En  deux  heures  le  pouls  tombe  à 70,  et  ilans  la 
journée  l'émissiondc  rtirineesl  lics-aiigmentée.  V.  Dicré* 
TIüLBS. 

DICtlTALINB.  Ihincipe  actif  de  la  digitale,  cent  fois 
plus  actif  que  la  digitale,  dont  1 milligramme  représente 
10  centigrnumies  de  poudre,  et  qui  s'emploie  dans  les 
mêmes  circonstances  iKuinolle  et  Ouevenne)  ^^3 
n’est  pas  un  véritable  alcaloïde  végétal  et  sa  nature  est 
mal  définie  par  les  chimistes.  La  digitaline  s'emploie  en 
pilules  de  1 milligramme  ou  en  irgections  hypodermiques 
avec  une  solution  alcoolisée.  On  la  donne 
en  granules  de  1 milligramme,  un  à 
quatre  par  jour,  rareimmt  davantage, 
mais  la  digitale  est  préférable. 

(liasses  Alpes).  Eaux  sulfu- 
reuses calciques  de  33  q fiO  dcgris,  em- 
ployées en  boisson  et  en  bains  par  le.*» 
hahilunls  de  la  localité. 

Dii.ATA'l'ELR.  V.  Dilatation,  Tua- 

OIKOTUMIK. 

DILATATION  La  dilatation  est  une 
opération  qui  a pour  but  d'exercer  une 
prosion  excentrique  deslinée  à élargir 
une  cavité  ou  un  roiiduit  naturel  ou  ar- 
tiliciel. 

On  fait  la  dilatation  pour  guérir,  au 
moins  momenUnément,  des  rélréci.sse- 
inenls,  pour  favoriser  raccouciiement 
provoqué,  jKiur  entretenir  récnulemciil 
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régulier  des  liquides  par  une  Ilslule,  pour  ouvrir  la  trachée 
quand  le  lar)nx  est  rempli  de  fausses  membranes,  et 
qu'il  faut  mellrr  une  ennuie  trachéale. 

La  dilatation  est  progressive  ou  brusque;  dans  ce  der- 
nier cas,  on  dit  qu’elle  est  forcée. 

On  ne  doit  jamais  oublier,  quand  on  pnitiipie  la  dilata- 
tion d'un  organe  entouré  par  des  muscles,  que  les  appli- 
cations de  lopÎ4]iies  helladonés  favorisent  lu  diialulion,  en 
détruisant  un  des  éléments  du  n’irécissemciil,  la  contrac- 
tion spasmodique. 

Théi'iqhnUique.  JUhtHlhn  lente  et  progmuh'p..  — [.a 
dilatation  lente  se  fait  avec  l’éponge  préparée,  c'est -.i-dii’i* 
dessechée  à l'étuve  et  serrée  fortcnnmt  avec  une  ticelic, 
avec  fa  racine  de  gentiane , avec  Tivoire  ramolli  dans 
l’acide  nitrique  cl  séché,  lu  corde  à hoyau,  les  tiges  de 
hiininnnittUtjUata  séchées.  Ces  suhslauces  hygrométriques 
ont  jus<|u*ici  sufli  aux  nécessités  de  la  pratique.  V.  Accoi;- 
r.HEViENT  nnÊM.vTinÉ,  Atiiê.sie. 

On  taille  un  morceau  de  ces  substances,  on  l'intro- 
duit sec  dans  les  conduits  à dilater.  Il  se  gonfle  par  l’hu- 
midité cl,  de  celle  façon,  écarte  les  tissus  On  fait  plusieurs 
applications  successives  piiur  obtenir  une  grande  dila- 
tatio». 

Pour  les  plaic.s,  on  peut  remplacer  les  moyens  pi'écé- 
denls  par  de  grosses  méche.s  de  fd  ou  de  coton,  dont  on 
augmente  progressivement  le  Volume. 

Pour  les  (Istules,  l'éponge  préparée,  la  racine  de  gen- 
tiane, sont  les  meilleurs  agents  de  dilatation.  V.  Fiîîtu.rs. 

Pour  certains  conduits,  les  liougie:^  d’ivoire  flexildc  sont 
les  meilleurs;  un  s'en  sert  pour  dilater  le  cul  de  Pulénis, 
le  canal  nasal.  Y.  [.ACIivsiAi.ii  (Fistilk). 

Pour  les  pélrécissemenls  de  Furèthre  el  de  r«i*soj)lmge, 
on  se  sert  de  sondes  d’un  calibre  uii  peu  supérieur  à la 
capacité  du  rétrécissement,  el  l’on  change  Ions  les  jours 
la  sonde  pour  en  introduira  une  un  peu  plus  volumineuse. 
V.  riiÉTUHE  (Üefrràis.si?»«ru/  de  F). 

I.es  sondes  d'un  volume  déplus  en  plus  gros  servenl  à 
faire  la  diialulion  du  canal  nasal.  V.  Lacrymale  (Fisthlk). 

I.a  dilulalion  progressive  peut  être  fuite  avec  les  dila- 
tateurs mécaniques,  mais  il  n'y  a pas  avaiilage  5 la 
préférer  aux  moyens  de  dilatation  qui  viennent  d’élrc 
énumérés, 

DUaUdvm  forcée.  hiUttnHon  hrnsune.  — La  dilatation 
forcée  s'obtient  h l'aide  d’un  gros  Inhe  ou  d'une  sphère 
siirmuntant  une  tige,  et  que  l'on  fait  IravefM  r brusque- 
ment et  avec  force  un  espace  rétréci  V.  tKsuPiuuE  (/te  - 


!■■«.  no.  — hiUUIrur  «!■  tVjHivi*.  fl.  Iu>lruiiu-«t  Ien»S.  — C.  ccMtr  iwiir 

la  — r,  A,  , I».  K.  .Iv 
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IrMssrmi  iil  (k  r,.  Ce  race  en  «liMlilalalion  csl  peul-i'Irc  le 
phi>  sûr. 

On  n eiiiployé  les  iiisininienis  à pression  el  à vis. 


^•c.  ITI.  — l•îiHt«lr•lr  h fxntU  «‘mlrali*.  C,  ^art«Bi  <lr«  lauii** 

fwistuvr  finnr  U dilatittMin  dr«  «la  rrrliiB.  On  rntnun' 

«J«  r«l>t>aml  **«  no  w *1^  r«>iit<-liniir.  ilitlatali-nr  «!«•  U«*j- 

UnL) 

!.<*>  dllatiilf>uis  imVaniqiios  |H'm'(^ni  $e  rMuiro  à trois 
types  : 

I*  I.os  ililiitalriirs  qui  aiii^mfiitent  |»nr  .suite  de  l'iiiterpo' 
>ition  rntre  leurs  laiiie.s  pnitcrpalos  d'ime  troi>iènu‘  Inme 
nu  d’une  IhjuIi^  qui  écarte  ie«  pretnièiT^  et  aiigiiienle  le 
volume  de  rin^liiinient  ; tels  sont  le  dilntnlciir  de  l’eyrève, 
le  dilaUileur  de  llevlnrd  (tig.  170  et  171). 

*2'*  Li  s dihtlaleiirs  à deux  nu  trois  liruiiclies  s’écartant 
parallèlemeiil  ou  angle  tri^-aigu,  grâce  nu  mécaiiisine 
d'une  vis. 

Tels  sont  les  dilatateurs  représentés  fig.  172  et  173. 

3”  KtiÜn,  il  y a des  dilatateurs  à doux  ou  quatre  valves, 
construits  sur  le  modèle  de  ciseaux,  mais  à branches  non 
croisées,  et  qui  sont  ninnietivris  avec  la  main  ; tels  sont 
les  dilatateurs  pour  rintruduclioii  des  canules  à Irucliéu- 
toiiiie,  le  dilululeurdc  Iluscli. 

li'aulres  dilatateurs  ont  été  imaginés,  el  il  en  est  un  qui 
a été  construit  sur  un  principe  un  )>eu  üitTérenl  ; ainsi 
l’on  a fait  un  dilatateur  com|H)sé  d'une  lige  centmie  et  de 
plusieurs  tiges  réunies  autour  et  sondées  ensemble  à leur 
extn*niilé;  en  tirant  sur  la  tige  centrale,  on  foiTe  les 
ligc‘s  externes  à se  plier  el  rinslriimetit  nngmenti'  de  vo- 
lume (ddatali'ur  de  rurélhre  de  Ségalas].  Il  y a des  dila- 
tateurs à hoiilr,  de  baudruche,  de  caoutchouc,  qui, 
iiitnidiiils  vides  dans  un  conduit,  sont  ensuite  gonflés  par 
de  1 e.iu  el  de  l'air.  Pour  les  rélrécissemenla  de  rurùüirc, 
Ilucamp  se  servait  d’un  sac  de  baudruche,  où  ü poussait 


de  l’eau.  V.  Aa:oiu:iiF.îiRNT  rBKM.UL’BÉ,  ahîificiel,  1 bk- 
Tiinv:  (/Icip'écrsscmr/d  i/c  /’). 


ri|t.  I7i.  hiUUIi'ar  à Jptu  valm  iiliruWs  au  Buveu  d<-  OKc»,  rt  .jnr 
i'«Hi  fait  i^artfT  aia  moAi'n  ilr  la  vu  A.  (MneUii»  «U  L<haa,  lluenirr,  rJiar- 
n*f«  ) 

Knlin,  on  peut  encore  construire  des  dilatateurs  sur  le 


Fi».  178.  — )»ilatnliiit  à Iroit  Urinrliri.  «Ii»b»  1i>«  dfiii  Wawlir»  »ouvrr«| 
nauBV  Ir  «iilatalrarA  main  à ili-n»  valvv».  et  *I«M  la  Ut»i»  *Be  branrUe 
e*4  éran^p  far  un  méeaut»Bt'  B.  L'iitalniBeBl  e«t  ouvert  el  aaintnu 
9«iverl  au  nMive»  de  recroa  I».  (nenar^nav.) 
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moili'lc  .lu  spéculum  à (l.'veluppemenl  plein  de  Sécalas. 
^ . I TÉiii'S  (Eæiiiomtmt  de  /'). 


» B 

I 

I 


Fiff  474.  — DiUMIeiir  à deiis  rnlTM  par  la  roialina  à tÎb  d'une 

tiga  eileme  B,  okmi  par  de*  tour*  >tii  boatoa  L.  (lé«Bkeaaat.UearbeiMi*.) 


diplulu'rit*'  dos  gencives,  qui  osi  h stonuttUe  ulccro-mem- 
hrauetise;  — une  diplaliérile  dos  fiwsos  nasales,  de  la 
conjonclivo  et  de  toutes  les  parties  ulcérées.  V.  AN<;iNt: 
COUENNBISE  et  CrOIP. 

Les  fausses  meiiihranes  de  la  |»enu  et  dos  muqueuses  sont 
des  pellicules  membraiiouses  d’un  hlauc  jaiin;)li-o,  adhé- 
rentes sur  les  tissus  privés  d'épiderme  ou  d'é|>iü)éliiiin  et 
quelquefois  Irès-ulcérés,  et  elles  sont  formées  de  fibrilles, 
«le  ilbrine  ou  do  murine  iiiéliiDgécs  de  globules  de  sang  et 
de  cellules  de  pus. 

Les  fausses  membranes  se  dissolvent  dans  les  alcalis, 

I surtout  dans  Toau  do  chaux,  et  so  racornissent  dans  les 
acides. 

Toute  fausse  membrane  est  lo  résultat  d’uno  exsudation 
de  niurino,  de  lymphe  plastique  ou  do  Ilbrine  à la  surface 
de  la  peau  ou  d’une  nmquouso  excoriée  ou  ulcérée. 

Conimo  les  fausses  nnmdu-anes  reposent  sur  une  sur- 
face saignante,  les  granules  de  fibrine  et  le  miii  o-pus  qui 
le»  Imigiu*  sont  souvent  résurbés,  et  il  en  résulte  des  pneu- 
monies mclastatiques  miliai^^<.  avec  abcès  au  rentre  et 
des  abcès  imilliples  du  tissu  cellulaire  (|ui  entraînent  la 
mort;  cVst  une  sorte  de  résorption  punilenle  qu’on  ap- 
pelle cm|toisonuement  dipbtiiérilique,  et  que  d'autres  con- 
sidèrent comme  le  résultat  d’embolies  capillaires  amenant 
de.s  infarctus  suivis  de  ramollissement. 

La  iliphthérite  .se  montre  à tout  ège,  et  particiiliéi'oment 
dans  reiifance,  sous  fonue  de  inaladû*  sporadique,  épidé- 
mique et  contagieuse. 

Jusqu'à  ce  jour,  malgré  des  tentatives  réitérées,  jamais 
on  it’a  pu  inoculer  la  diplithérite. 


En  général,  la  dilatation  brtistjue  ou  foraée  cause  plus 
d accidents  que  la  dilatation  progressive.  V.  Complications 


aux  articles  Am'S,  L.tciiVMAL  {Appareil),  ürethre  (Be/ré- 
cissement  de  /’),  Atrésjes,  AccoiciitMENT  prématuré. 

VllaiailoB  foreéf!  Mv«r  le»  dolg^w.  V.  ATRÊ5iE  Oit 
Fissure  a l’ani-s. 

Dllaiotion  de  In  pvplUe.  V.  Iris  (}fahiilies  de  T' 
OpnTJIAI-MOSCOPfR. 

DIKAK  (Côtes-du-Nord).  Eau  ferrugineuse  froide, 
cniployéo  en  boisson  contre  la  chlorose  et  l’anémie. 


î.a  diplilliérile  est  une  maladie  primilivement  locale,  et 
qui  souvent  reste  locale,  mais  elle  |mmu  .se  généraliser  par 
la  résorption  de  ses  produits,  ci  alors  elle  occasionne  !U)it 
la  foinialion  d'autres  faus-es  membranes 
sur  divers  points  du  corps,  soit  la  ré- 
sorption diplilhériliqiie  et  la  mort. 

Jodin,  Ludwig,  Lelzericb.  considèrent 
la  dipbtbéritc  comme  une  affection  para- 
sitaire duo  à un  champignon,  le  zyqo- 
dtstnm  ifiiscus?),  dont  la  contagion  se 
ferait  à l'aide  de  sparts  voltigeant  dans 
ratmospiiére. 

Quand  la  diphlhérite  cesse  d’élrc  une 
maladie  locale,  cl  devient  générale,  elle 
engendre  la  fièvre,  l'albuminurie,  la 
décoloration  de  la  peau,  ]Kirfois  la  cou- 
leur bistre  du  sang,  et  peu  à peu,  sous  rinfiiience  de  la 
résorption  des  produits  formés  sur  les  surfaces  malades, 
elle  entraîne  la  moii. 

Chez  les  sujets  qui  succombent  à la  résor)>tiOn  diplilhé- 
ritiqiie,  on  trouve  du  purpura,  des  séreuses,  des  pneumo- 
nies lobulaires  suppurées  au  centre,  de  rapople.xie  pu), 
monaire  et  des  petits  abcès  miliaires  du  poumon  uu  du 
tissu  cellulaire. 


DIPHTHÉBITE.  Bi'elonueaii  a donné  le  nom  de 
dipKlhcrite  k toutes  les  pblegma.sics  caractérisées  parla 
formation  d’une  fau.sse  membrane  à la  surface  de  la  peau 
et  des  muqueuses.  Ainsi,  Il  y a une  diphtyrite  cntanèek 

la  surface  des  vésicatoires  et  des  plaies  de  la  peau  ; 

une  diplithérite  des  amygdales  et  du  pharynx,  qui  est  rtin- 
ijvie  coueimeuse  ; du  larynx,  qui  est  le  croup;  — une 


On  a fait  très  ù tort  de  la  diplilliérile  une  maladie  géné- 
rale primitive  analogue  aux  fièvres  et  aux  empoisoimcmoiils 
miasmatiques,  rar  c’est  primilivement  une  maladie  locale 
IKHivanl  conserver  ce  caractère  lout  le  temps  de  sa  durée, 
et  ce  n'est  que  dans  certaines  circonstances  d'absorption 
du  pus  de  la  plaie  quelle  devient  générale  elmorlellc. 

Lu  diphlhérite  locale  pnmitivc  est  à la  dipblbériiu  in- 


Digilized  by  Google 


niPH 


:^9ü 

fcctieuso  grtn'rale  ce  que  la  puslule  maligne  esl  au  eliar- 
bon,  el  le  diancro  priuûlif  au  clianr.rc  induré  ou  h la 
syphilis  conMitulionnelle. 

La  présence  de  fausses  membranes  sur  une  plaie  ou 
sur  une  ulcération  muquease  ne  constitue  \\ns  la  gravité 
de  la  diphlhérile,  car  c’est  uu  état  qui  peut  se  prolonger 
sans  danger  pour  le  malade,  el  il  n'y  a que  la  résorption 
du  produit  orcasionuant  l’infection  de  l'organisme  et  leur 
apparition  dans  le  larynx  occasionnant  l’asphyxie  «pii  soient 
un  danger. 

Dans  la  convalescence  de  la  diphtbérile,  il  se  produit 
«luelquefois  une  paraplégie  du  voile  d«i  palais  amenant  le 
retour  d«?s boissons  parle  nez,  une  amaurose  incümpKie, 
une  paraplégie  ou  une  paralysie  générale  qui  durent  quel- 
ques semaines,  «picbpies  mois,  cl  qui  p»-uvenl  entraîner  la 
mort  : c’est  la  paralysie  diphthritviue  (Orillard). 

Les  paralysies  dipliUiérUiqucs  ont  été  regardées  à tort 
commodes  maladies  spécifiques  p'resque  virulentes;  U n'en 
est  rien,  car  des  accidents  de  même  nature  s’observent  à 
lu  suite  d«*s  angines  simples,  d«‘s  énsipèles,  des  varioles, 
di’s  pneumonies,  des  fièvres  typhoïdes,  cl  sont  la  couse* 
qucnce  de  la  faiblesse  produite  parla  maladie  aigiuL 

ThérapetUi’iue.  — Première  t/«iic«i/fou.  — Détruire  la 
diphlhérile  sur  place  avant  rahsroi'plûm  el  la  généralisa- 
tion du  mal,  comme  on  détruit  la  pustule  maligue,  le 
charbon  ou  les  plaies  venimeuses,  voilà  la  hase  du  traitc- 
nienl  de  la  «liphtliérite  au  début. 

C’est  flam  tintention  de  (fêfrm're  le  mal  sur  jdaee  711e 
Ton  cAutèrise  les  plaies  tliphthèriti>fae$  avec  les  acides 
chlorhvdrique  ou  aïolique  (Ûrelonneaii),  — avec  le  per- 
chloru’re  de  fer(Auhrun),  — avec  le  «ilrale  d'argent  (lire- 
tonneau),  — k fer  rouge  (Valentin);  — enfin,  qu'on 
l'fcivise  (Bouchut).  quaml  il  est  limité  aux  amygdales  ou 
qu’il  siège  dans  une  région  où  ropéraüon  est  possible. 
V.  Anuink  coi:eî<nru5E. 

(luelqu«*s  nmderins,  utilisant  la  propriété  qu'ont  les 
acides  de  crisper  les  fausses  membranes,  d«'  façon  à les 
détacher  de  la  plaie,  emploient  ces  médiramcnls  à une  pé- 
riode  avancée  du  mal,  non  pour  le  détruire  sur  place, 
mais  pour  enlever  te  produit  auquel  U a donné  nais- 
sance r=i. 

Deuxième  imlâ'atvm.  — Ktujwher  In  formatiox  des 
fausses  munhranes  en  modifiant  la  c*mipùsition  du  Mny. 

Ij»  propriété  qu’ont  b*.<  fdc<i/w  de  dissoudre  la  fibrine  fait 
«|u’on  a employé  ces  agents  en  topiques  el  à riulérieur  pour 
dissoudre  les  faus.ses  membranes  partout  où  elles  se  dév«'- 
loppent.  Dans  ce  but,  ou  a donné  le  fiicailmude  de  sowfe, 
3 à 6 grammes  par  Jour  0 ; le  fujra/c  de  soti/ie,  à la  mémo 
dose  È ■>  l**  uUmtf  de  juAnssc  [3  ; le  rblomte  de  soude  El  » 
le  chlorate  de  jvyfnssr  (3  i k*  sulfure  de  potnssi‘,  25  centi- 
grammes à 1 gramme  (3î  l’cuû  de  chaux  saturée  en  lo- 
tions ou  en  injections  [3.  etc. 

Le  caloméUiS  a été  donné  pour  détruire  la  plasticité  du 
sang  et  pour  empêcher  la  formation  des  fausses  mem- 
bran«*s  (Bretonneau),  mais  c’est  un  remède  abamlonné. 

l.e  ;iercA/or«re  de  fer,  à la  dose  de  2 à 1 5 grammes  par 
jour  (Aubrun),  a été  donné  à riiitérieur  contre  la  diphllié- 
rile,  mais  on  n’est  pas  encore  fixé  sur  rcfficaciU*  de  ce 
remède. 

Troi.viémc  iiidicoffoM.  — j4/>p/w'tifio#is  locales.  — Comme 
topuptes^  on  emploie  la  glycérine  pure,  en  applications 
avec  un  pinceau  E],  — les  insufflations  de  tannin  et 
d’rdri«E].  les  insufflations  de  nitrate  d'argent  J3  (r»uillon), 
les  injections  d emi  de  cha\tr,  les  fleurs  de  soufre  (3i 
les  applications  cl  les  iiyections  de  coaMar  Mpwimé  ou 


niH. 

trentième  [33.  ou  de  la  solution  d'aride  phèuii/ue  au 
millième  (T~yi:  ces  derniei's  remèdes  en  compresses  sur 
les  plaies  dipiiüiéritiques,  — en  injections  pharyngées 
toutes  les  «leux  heure*  dans  raiigine  couenneuse,  produi- 
sent les  meilleurs  résulUils  (Bouchut).  V.  CROUr. 

Jo«iin,  qui  croit  à la  nature  parasitaire  de  la  diphlhéril»^, 
a prOjios«'*  les  insufflations  de  fleurs  de  soufre,  et  il  con- 
seille un  traitement  local  de  lotions  avec 

Sulltte  fer..  . S «ramiiw».  • 

ArSIe  ■nl(uhi|iii'  dilué t id. 

E4>idi«UUé« IW  id. 

DIFLOPIB  BIKOCIX.tIRE.  U di)dopie  ou  vision 
double  est  le  .svmpkme  d’un  défaut  de  convergence  des 
axes  optiques.  Klle  résulte  d’un  strabisme  causé  par  la 
paralysie  d'un  muscle  d«*  lail.  par  la  présence  de  taches 
de  la  cornée,  par  l’opacité  des  milieux  de  l’œil,  ou  enfin 
par  la  déviation  de  la  pupille.  ■ 

La  diplopie  est  directe  lorsque  l’objet  est  dédoublé  du 
cùlé  corifspondanl  à l’axe  oculaire  d«Wié  ; elle  est  croisée 
lorsque  l'image  double  est  du  côté  de  l'axe  oculaire  non 
dévié.  V.  Strabis)ie. 

|.«.‘s  malades  alti  inls  de  diplopie  voient  les  objets  dou- 
bles lorîMpu*  le  trouble  visuel  est  très-prononcé;  d’autres 
fois  ils  aperçoivent  simplement  les  objets  augmentés  de 
volume. 

TAcr(fî)cfi<iV/Me.  — On  traitera  dès  leur  début  les  mala- 
dies qui  causent  la  diplopie,  niais  U est  des  cas  où  la  di- 
plopie finit  par  disparaître,  par  suite  de  l’habiludis  — 
sirabiques  arrivent  ordinairement  à liien  distinguer  ks 
objets,  le  plus  souvent  parce  qu’ils  ne  fixent  qu’avec  un 
seul  œil. 

Pour  remédier  à la  diplopie  permanente  des  strabiques, 
on  emploiera,  a défruit  de  traitement  curatif,  le  moyen 
palliatif  des  lunettes  prisiiiatiques  (de  Craefe,  fîirmid-Teu- 
lüti,  Javal). 

Pour  rnppliealion  de  ces  lunettes,  on  aura  recours  ù 
l’rxploralion  suivante  : 

Sur  la  glace  dépolie  d’un  stétvoscojie  dans  lequel  re- 
garde uu  individu  atteint  de  diplopie,  un  place  un  pain  à 
cacheter  fixe,  puis  on  promène  de  gauche  à droite  un  autre 
pain  à cacheter,  jusqu’à  ce  i[\xe  le  nialadt;  voie  les  deux 
pains  à cacheter  sur  la  même  verticale.  Ces  points  fixés, 
le  médecin  sc  place  vis-à-vis  du  tableau  du  stéréoscope  et 
rf^ardc  à travers  des  verres  prismatiques  dont  l’arête  est 
tournée  en  deliors  ou  en  dedans;  il  essaye  successivement 
les  numéros  des  verres,  justpi’à  ce  qu’il  voie  ks  deux  points 
sur  la  même  verticale.  Les  verres  qui  lui  ont  fourni  ce  ré- 
sultat couviennenl  au  stnibiqmr.  Ces  verres  seront  placés 
au  devant  des  yeux  du  malade,  et  ks  arêtes  ks  plus  aiguës 
des  prismes  devront  être  tournées  en  dehors  ou  en  dedans, 
suivant  que  la  diplopie  sera  croisée  ou  directe. 

On  prescrira  les  lunettes  prismatiques  pour  lire;  tout 
k reste  du  temps  les  malades  porteront  des  verres  concaves 
qui,  imprimant  aux  rayons  lumineux  une  divergence  plus 
étendue,  ne  rédament  pas  une  grande  convergence  des 
axes  optiques. 

Il  faut  savoir  que  les  juuscks  droits  internes  s’afluiblis* 
sent  à ta  longue  quand  on  emploie  k moyen  palliatif  des 
verres  prismatiques.  V StiiaüISME. 

niplople  monocalalre.  La  vision  peut  être  double 
avec  un  seul  œü  quand  il  y a une  ulcération  de  la  cornée, 
une  pupille  double,  une  opacité  partielle  du  cristallin  ou 
du  corps  vitré  (Szokalski,  üiraud-Teulon).  Ce  symplêinc 
est  passag»  r. 

Thèrapeutù/ue.  ^ Traiter  ks  maladies  qui  ont  donné 
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naissance  à la  diplopie,  V.  CORNtE  {Plaie  de  /«),  Cata- 
lUCTE. 

DIPMOM4KIB.  Manie  do  boire  dos  liquides  alcooliques 
qu'ont  certains  individus,  ce  qui  les  conduit  au  delirium 
tremeiis  et  û l'alcoolisme.  V.  ces  mots. 

0I4CRI!HBN.  Bandage  employé  pour  la  saignée  de  lu 
veine  frontale,  et  divisant  In  tôte  en  deux  moitiés  latérales. 
Il  se  fait  avec  une  bande  longue  de  U mètres  et  lai^e  de 
5 centimètre».  On  en  laisse  pi-ndre  un  demi-mètre  au  ni- 
veau du  front  et  on  la  maintient  avec  le  pouce,  puis  on 
fait  un  renversé  pour  faire  le  tour  d»î  la  tète  et  fixer  ce 
bout  de  bande.  Alors  on  lo  relève  en  arrière  jusqu’à  l’oc- 
ciput, on  le  fixe  par  des  tours  circulaires  et  ou  le  ramène 
sur  le  front  jusqu'à  ce  qu’on  ait  épuisé  sa  longueur  en  le 
maintenant  par  des  tours  de  bande.  Ce  bandage  est  inu- 
sité. 

OISTICHlASilM.  Après  des  innammatioiis  de  la  con- 
jonctive, après  la  conjonctivite  diplitlu*ritique  palpébrale 
en  particulier,  il  n'csl  pas  rare  qu'il  y ail  une  hyportro- 
pliie  des  bulbes  des  cils,  ni  que  des  cils  fins  poussent  dans 
la  direction  du  globe  de  l’œil  et  l’irritent  en  donnant  lieu, 
comme  l’ectropion,  à une  conjonctivite  hyp*}rémiquc  ou  à 
une  kératite  vasculaire.  V.  ce  mot  et  Trichiasis. 

Une  rangée  de  cils  surnuméraires  et  renversés  en  de- 
dans, quelle  que  soit  leur  origine,  constitue  le  dislichiasis 
(Celse,  Heister). 

Thêrnpeuiùjue.  — !,e  distichiasis  réclame  le  même  Ira  i- 
leinentque  IVntropion  (V.  Kntropion);  mais  on  doit  tou- 
jours tenter  auparavant  l’arrachement  des  cils.  Il  peut 
arriver  que  ceux-ci  ne  repoussent  plus  ou  repoussent  plus 
fiiibles  qu’auparavnnt.  Pour  arracher  les  cils,  on  se  ser- 
vira d'une  pince  à mors  plats. 

BliHTOüIE.  Helmintlie  à deux  Louches  et  à sexes  sé- 
pares, de  l'ordre  des  trématodes,  observé  sur  le  mouton, 
le  lièvre,  l’écureuil,  le  cochon  et  sur  l’homme.  V.  I)oi:ve. 

RItiBÈSE.  Écoulement  plus  ou  moins  aliondant  des 
urines,  se  produisant  sfionlonément  ou  provoqué  par  les 
diurétiques.  V.  ce  mot. 

DII'RÉTIQt'BM.  Les  subslauces  douées  de  la  propriété 
d'activer  la  sécrétion  des  reins  et  d'augmenter  la  sécrétion 
urinaire  sont  des  diurétiques. 

Lrfrs  diurétiques  sont  fournis  par  le  règne  ontmo/,  le 
règne  x^jétal  cl  le  règne  mbimii,  mais  parmi  eux  il  y eu 
a un  certain  nombre  dont  l'action  est  fort  problématique 
et  résulte  de  l'eau  dans  liu|uelle  on  les  maintient  en  sus- 
pension. 

L'eau  est  le  pins  important  cl  le  premier  des  diuréti- 
ques. Qui  boit  abondamment  urine  de  même. 

Les  dlar^llqnea  vesetaux  sont  : 

Le  bulbe  <le  seille  ou  la  scitle.  Eu  poudre,  20  à 
30  centigrammes,  pour  des  pilules;  — en  extrait,  2 à 
10  centigrammes  en  pilules;  — en  teinture,  à à 5 gram- 
mes dans  une  potion;  — en  vinaigre,  à à 5 grammes 
dans  une  potion;  — sous  forme  d'oxymel  scillilique,  10 
à 60  grammes  en  potion  ; — ^ à l'état  de  vin  scilliliqiie, 
10  à 60  grammes;  — enfin,  à l'état  de  miel  scillilique 
et  à la  môme  dose  de  10  à 60  giammcs. 

2^  La  digitale  so  donne  en  poudre  à la  dose  de  1 à 
2 grammes;  — en  extrait,  à 5 ou  15  centigrammes;  — 
en  teinture,  2 à 3 grammes;  — sous  forme  d'alcaloïde, 
la  dtyibi/me,  à 1 ou  3 milligrammes. 

On  peut  aussi  employer  les  catnidasmes  diurétii/ues  de 
digitale. — La  digitale  à l'extérieur,  soit  que  les  feuilles  de 


' la  plante  soient  jetées  dans  l'eau  bouillante,  alors  qu'elles 
sont  cueillies  depuis  peu,  soit  qu’on  incorpore  dans  des 
cataplasmes  de  farine  de  graine  de  lin  la  teinture  concen- 
tré«>  de  la  môme  plante,  ce  qui  pi^mct  d’utiliser  ce  topi- 
que en  toutes  saisons,  est  diurétique. 

M.  Browu  serait  parvenu,  par  ce  moyen,  à rétablir  la 
fonction  rénale  dans  les  six  cas  de  calcul  où  les  autres 
diurétiques  étaient  restés  sans  effet. 

L’absorption  des  feuilles  ainsi  employées  est  si  réelle 
et  si  profonde  que,  dans  l'espace  de  quatre-vingt-dix 
minutes,  le  pouls  est  descendu  de  109  à 75  dans  un  cas, 
et,  dans  les  vingt-deux  heures  qui  suivirent,  il  y eut  émis- 
sion de  22  onces  d'urine  d'une  pesanteur  spécilique  de 
1,05,  acide,  légèrement  albumineuse  et  sanguinolente. 
Dans  un  autre  ca.s,  le  pouls  tomba  de  80  à 65  en  trois 
heures,  et  une  abondante  émission  d'urine  eut  lieu  aus- 
sitôt. 

La  teinture  a été  substituée  aux  feuilles  de  la  manière 
suivante  : 

Trioftirf  «twalr^  da  «ligiuic.  . » , 15  S 20  graminc*. 
piU«  de  farÎM  «k  lia. 

Pour  un  cataplasme.  Ce  cataplasme  a produit  les  mêmes 
résultats  que  ci-dessus,  dans  deux  cas  analogues,  et  l'effet 
diurétique  a été  d’autant  plus  remarquable  que  le  cathété- 
risme exploratif  n’avait  donné  auparavant  que  quelques 
gouttes  d'urine  ou  de  sang. 

Les  cataplasmes  arec  les  feuilles  sont  surtout  à sur- 
veiller. On  les  renouvelle  toutes  les  six  heures,  jusqu’à  ce 
que  l’abaissement  du  pouls  indique  qu’il  faut  s’arrêter. 
C’est  là  un  guide  sûr,  mais  à observer  et  à suivre  allenli- 
vement, 

3*  Les  bulbes  et  les  semences  de  cofcàn/MC  en  poudre, 
25  à 50  centigrammes  ; — en  teinture,  I a h grammes; 
— à l’étal  de  vin,  15  à 30  grammes.  — Celte  substance  fait 
la  base  de  toutes  les  préparations  conseillées  contre  la 
goutte. 

à*  La  racine  de  cninra  en  poMdi'C,  1 à à grammes  ; — 
en  extrait,  à 1 ou  2 grammes;  — en  teinture,  à 1 ou 
3 grammes. 

5*  La  sjnrée  ulmaire  (feuilles  et  fleurs)  en  infusion,  15 
à 30  grammes  par  litre. 

6*  I..6S  fleurs  de  genèt^  20  à 30  grammes  en  infusion, 
à prendiv  par  tasses. 

V Les  feuilles  de  frêne,  10  à 20  grammes  en  infusion, 
à prendre  par  tasses. 

8*  L’ui'd-nrsi  en  décoction,  30  grammes;  la  p<iiiV/<<irc, 
Je  rhii'udent,  la  racine  d’taàe,  de  fenouil,  de  j>crst7,  de 
}^tit-liOu.e,  à'asperges,  qui  composent  en  grande  partie 
les  espèces  dmvtigues  et  le  sirop  des  cing  racines. 

9®  La  balloU!  cotonneuse,  en  infusion,  30  grammes  pai 
litre  d’çau. 

10®  Le  6u<7n/,  en  infusion,  30  grammes  par  Hlre  d'e.iu, 

11®  Les  stitf imites  de  mais,  en  infusion,  30  gianiio'*i 
par  litre  d'eau. 

12*  L'iris  fétide,  en  infusion,  15  à 20  grammes  pir 
litre  d’eau. 

13®  La  seconde  écorce  de  sureau,  15  grammes  par  lilrc 
deau. 

Les  dlnréiiqnefl  anlaerMax  sont  : 

Le  niirote  de  potasse;  — l’acttfite  de  potasse;  — le 
nitrate  Je  soude;  — les  suirale  de  potasse  el  de  solide; — 
le  sulfate  de  mai/iMe;—  le  lartrate  de  potasse;  — le 
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bicarbonate  âe  ^>otn$9e  el  île  st/udr; — l<*  t.enzotUe  de  Mude  ! 
H de  chaux;  — le  eitrate  tie  mngnvsie  à lu  dose  de  2 à 
lOgnuiime.s  dans  un  litre  de  tisane  ou  dans  tm  litre  de 
vin  blanc. 

Le  rarbonote  de  Uthiiu  , 15  à 25  renliKrainmcs.  trois 
fols  par  jour,  dans  de  IVau,  dans  la  gravellc  et  duD<  la 
gouUc  H-  \Garrod.) 

|.e  chideaie  de  gotuie,  15  ceuligrammes  à 1 gramme, 
en  pilules.  (Wnekerer.) 

Le  giliade  de  gouiie  1 à 2 gi'ainmcs  par  jour  {3. 

Le  ben:vMde  de  noude,  1 à 2 graniines  par  jour,  dans  la 
goutte  E-  (t’re.) 

«linr^tlqaea  du  régné  nnlmnl  sont  : 

ï.e  ihr  d'abrilles^  10  graiiinies  d'abeilles  pilées  pour 
500  grammes  d'eau  (3-  {Gordon.) 

Us  iHittvn  de  grillon,  eu  infusion,  10  grammes  par  1111*0 
d'eau  [3- 

f/urty,  50  cenligrammés  à 2 grammes,  en  solution  dans 
l’eau  Q.  (Ségalus.) 

Le  7iitr<de  d'urée,  5 cemigrammes  à 1 gramme,  dans 
50  grammes  d’eau  sucrée. 

L’um{e  d'iimmoniiKfHe,  ù la  dose  de  20  à 50  centi- 
grnmuies,  en  pilules  (3* 

DOi«Ti9  (Adhêhence  drs).  (S^'m»a<:tyi.iE4)  I/adliéreme 
congénitale  des  doigts  est  le  fait  du  déruul  de  séparation 
des  doigts,  (pii  doit  avoir  lieu  dans  la  vie  betale  environ 
vers  la  cinquième  semaine.  ï>es  doigts  adhéi*cnts  sont  la 
roiitre-parlir  des  doigts  bifldes. 

I/union  des  doigts  a lieu  le  plus  souvent  par  la  peau 
seule.  Queb}uefuis  les  os  sont  unis  enliy  eux  et  il  manque 
des  tendons.  L'adbésion  porte  sur  toute  réleudue  du  doigt 
ou  sur  le  segment  co!Tes|mndant  à la  phalange  seulement. 

Us  brûlures  de  in  muiii  et  ses  plaies  coutus>*s  entrai* 
nenl  des  adhérence.s  des  doigts  qui  ne  difTéreul  de  l'adhé- 
rence congénitale  que  par  lu  présence  d'un  tissu  cicatriciel 
et  par  des  brides  cicatricielles  qui,  unissant  la  peau  dos 
doigts  à relie  du  dos  ou  de  la  paume  de  la  main,  donnent 
lieu  à des  déviations  et  à des  subliixations.  Il  n’y  n rien 
d’irrégulier  comme  les  adliéreucos  cicatricielles  des  doigts. 

Théraix'Htigue.  — ttuand  les  arlinilations  des  doigts 
adhérents  font  défaut,  et  quand  il  manque  des  tendons, on 
ne  doit  pas  0(>érer. 

Lorsque  raditérence,  constituée  par  de  la  |yau.  n’oc- 
cupe que  la  biLse  du  doigt,  pm'met  une  certaine  mobilité 
et  ne  gént*  pas  les  mouvements  de  préheusiou,  il  n'est 
pas  indispensable  d’opi'Ter. 

* On  doit  toujours  chercher  à rendre  libres  le  pouce  et 
l’index. 

Ce.st  vers  Tàge  de  trois  ou  quatre  uns  qu’il  est  plu.s 
convenable  de  tenter  l’opération  (Néîaton). 

Quelle  que  soit  l'élemlue  des  adhérences,  on  aura  re- 
cours au  procédé  d’incision,  après  ou  avant  rréalioo  d’une 
commissure. 

Ou  bien  la  hase  du  pli  iutcrdigital  sera  traversée  avec 
une  aiguille  munie  d'un  iil  de  ptoiiili  qu'on  laissera  à de- 
meure jiisqu'û  cicatrisation  de  laplait*  (lludloriït'r),  et  l'on 
rout»era  ensuite  l’adhérence  depuis  la  commissure  artifi- 
cielle jusqu'à  son  bord  libre,  .^ii  lieu  du  tilde  plomb,  on 
peut  se  servir  d’une  placpie  de  plomb  large  de  1 centiiiiètre 
que  l’on  engage  duus  une  pluie  faite  avec  une  lancette 
(Iteck). 

Ou  bien  on  fait  sur  la  fucc  dorsale  de  la  commis.sure 


une  incision  en  V qui  s'étend  sur  la  membrane  inlerdigi- 
luie,  ou  incise  la  membrane  unissante,  on  ramène  le  lant- 
beau  sur  la  face  palmaire,  et  on  l’y  maintient  par  une 
bande  de  diachylon  tout  le  tt'nqis  nécessaire  6 la  cicatrisa- 
tion isolée  des  du^ls  (l^eller),  fig.  176.  Tailler  deux  lam- 
lieaux  en  V,  en  décollant  la  (>eau  de  lu  membrane  inter- 
médiaire, couper  In  ]>oiule  du  lambeau  et  la  réunir  par 
pnuiiiére  intention  (Morel-l.availée),  est  une  assez  bonne 
application  de  l'o|n'*ration  prtTédenle. 

Ou  bien,  après  avoir  fait  une  incision  simple  sur  la 
membrane  iutennédiaire,  on  n’runit  la  plaie  par  trois  liga- 
tures placées,  une  à la  commissure  et  une  à la  base  de 
chaque  doigt  (Velpeuu).  O procédé  n’cst  bon  que  quand 
lamemiinme  interdigilule  est  très-étendue. 

Ou  bien,  la  membrane  interdigitale  étant  prise  entre 
les  mors  d’une  pince,  on  incise  à droite  et  à gauclic,  en 
taillant  une  languette  large  au  moins  de/i  uiillimétri's.  Les 
doigts  écartés,  pansés  simplement,  sont  placés  sur  une 
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bv*u  rn  V,  !..  I.ubLh’BU  Uilb*.  pnU  à èlrr  af|>li<|Br  <J<uu  U oiaUBÏi- 
ture.  (Ptftrédr  Or  2rll«r  ) (A.  (iitéria.) 

palette  digiliforme;  la  languette  intordigitale  se  rétracte  et 
vient  se  placer  h l’angle  de  division  des  doigts,  où  elle 
forme  uue  cummissure  ; on  déprime  la  languette  si  elle  ne 
se  rétracte  |>a.s  (Itecès).  Ce  procédé  est  bon  pour  les  adhé- 
rences cicalricieitcs  des  doigts. 

L’incision  simple  de  la  bride  (Boyer)  avec  compression 
de  la  commissure  au  moyen  d’uiu*  bandelette  de  diachylon 
(ftupuytiyn),  ou  la  section  journalière  avec  le  hUluiirï  de 
la  cicatrice  commençante  à la  commissure  (Anmssat)  pour 
faire  iV'unir  les  pluies  des  doigts  avant  celle  de  l’espace 
iiitordigital,  sont  des  pratiques  généralement  suivies  de 
récidive  et  peu  sûres. 

Lue  modification  cependant  favorise  la  réussite  de  l’opé- 
ration, la  suture  des  plaies  de  chaque  doigt,  avec  ou  saD.s 
incisions  libératrices  sur  les  faces  dorsale  ou  palmaire  du 
doigt  (Vçlpeini,  Nélalon). 

Itun.s  la  syndactilie  congénitale,  quand  les  doigts  sont 
réunis  par  une  portion  de  peau  assez  étendue,  on  fait  une 
incision  sur  la  face  dorsale  d’un  doigt  dons  tout**  l’étendue 
corresjKmdanl  à l'adliérence.  A l’aide  de  deux  incisions 
perpendiculaires  à la  première,  on  dessine  un  lambeau  dor- 
sal qui  est  constitué  par  la  face  cutanée  dorsale  de  la 
membrane  inlcnnédiaire.  On  taille  de  la  même  façon  un 
lambeau  sur  la  face  palmaire  de  la  membrane  ioteniié- 
diaire,  à parlir  du  milieu  de  la  face  palmaire  de  l'autre 
doigt,  on  isole  les  deux  lambeaux  qui  .sont  destinés  à re- 
couvrir les  partie.'  dénudées  des  doigts  auxquels  lient  le 
lambeau  (Itidot  de  Liège,  Nélaton). 
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Placer  un  sélon  caustique  (Fabrice  de  Hilden),  un  fil  de 
plomb  serré,  qui  traverse  cl  embrasse  loute  la  membrane 
intermédiaire  (Krainer),  est  un  moyen  d'une  cnicaciié 
doutcu^e. 

La  compression  el  la  destruction  de  la  membrane  inter- 
médiaire par  une  sorte  d’écrasi^mcnt  linéaire  à Fable  de 
deux  liges  métalliques  rapprochées  par  deux  ris  dont  la 
supérieure  traverse  la  peau  au  point  où  sera  la  future 
commissure  (Maisonneuve),  est  un  procédé  qui  a réus>i 
une  fois.  On  laisse  l'appareil  jusqu'à  ce  qu'il  tombe  ; à sa 
chute,  il  l'este  deux  cicatrices  linéaires  sur  les  doigts.  (VesI 
surtout  pour  les  adhérences  cougénilales  que  celle  opéra- 
tion sera  pratiquée. 

Lorsque  plusieurs  doigts  sont  adhérents,  et  surtout  dans 
le  cas  ihidliérenres  ciralricieiles,  on  trouvera  une  singu- 
lière facilité  à réparer  les  doigts  en  sacrifiant  relui  d'entre 
eux  qui  est  le  plus  défectueux  (('.ourly,  Vorneuil).  l>es  lam- 
beaux de  |>eau  d’mi  doigt  serviront  à remplacer  le  tissu 
cicatriciel  qu’on  aura  été  obligé  d'enlever.  11  n’y  a pas  de 
régie  alisolue  pour  celle  opération,  tout  dépend  de  1 état 
des  adhérences  cicalricielies. 

On  aura  soin  d’opérer  les  adliéreuces  accidentelles, 
non  pas  quand  le  tissu  cicatriciel  sera  passé  à l’état  fibreux, 
mais  quand  il  aura  perdu  sa  vascularisation.  Lhez  les  en- 
fants, il  est  important  d'opérer  de  bonne  heure. 

Pondant  les  opérations,  les  hémorrhagies  seront  arrê- 
tées par  lu  compression  el  la  ligature  dans  la  pluie. 

La  gangrène  atteint  ass<>«  souvent  les  lambeaux  el 
mèiiie  la  peau  des  doigts.  Celle  cuiiiplication  est  redou- 
table en  ce  qu’elle  enlratne  inévitablement  une  récidive. 
On  la  préviendra  en  taillant  les  lambeaux  un  peu  lai'ges  et 
en  n'opéruul  qu'une  seule  adhérence  à la  fois.  pro- 
cédés pur  compresjjion,  par  ligature  cl  incisions  simples, 
moltenl  sûrement  ù l'abri  de  la  gangrène;  mais  on  doit  se 
rap|K?)er  que  ces  moyens  sont  les  moins  sûrs. 

On  combattra  l’innammalion  consécutive  par  le  panse- 
ment avec  les  compresses  d’eau  froide  ; on  la  préviendra 
en  ne  comprimant  pas  les  parties  avec  force  par  les 
sutures. 

Do1«m  (Ann.xtiiEME.vr  DEj<).  Les  doigts  arrachés  lais- 
sent toujours  une  plaie  irrégulière,  ne  saignant  pas.  com- 
muniquant avec  la  {mume  de  la  main  ou  l’avanl-bras,  sui- 
vant la  hauteur  à laquelle  le  tendon  fléchisseur  profond, 
liabituellenieni  arraché  avec  le  doigt,  a été  rompu. 

Thèm\>f‘utiiine.  ~ On  réséquera  les  parties  fibreuses 
flotiaiiles;  on  pansera  à l'eau  froide,  elles  malades  seront 
tenus  à la  diète  au  bouillon  jiendaiit  trois  jours;  — on 
pansera  ensuite  à l’eau  froide;  — - la  réunion  immédiate 
est  quelquefois  suivie  de  fièvre  purulente  (V.  Pi..mes  con- 
TCSES).  Si  un  phlegmon  de  la  main  apparaît,  ou  aura  re- 
cours à la  compression,  à la  position  el  aux  incisions  pré- 
maturées. 

HoiK<«  A rc«M»r<s  (Nélaton).  t'ne  gène  dans  l’exten- 
sion d'un  doigt,  puis  l’extension  subite  après  un  efTorl, 
cpnslitnenl  le  doigt  à ressort.  — Lue  production  élastique 
organique  formant  une  pi-lile  tumeur  que  l'on  sent  sur  le 
trajet  d’un  tendon  cause  ce  phénomène.  Elle  est  arrêtée 
au  niveau  des  arcades  formées  à la  base  du  doigt  par  les 
languettes  de  l’aponévrose  palmaire  à chaque  mouvement 
d'extension.  Pendant  la  fievioD,  le  corp.s  est  arrêté  moins 
facilement,  le  tendon  fléchis.seur  a plus  de  puissance  sur 
l’obstacle  que  les  tendons  extenseurs,  el  lu  doigt  ainsi 
n'csl  pas  gêné  dans  la  flexion. 

Tkérapeutviui'.  — Bien  à faire.  Cependant  si  le  corps 
qui  produit  le  doigt  à ressort  élail  très-volumineux,  ou 
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pourrait,  rassimilaiil  aux  corps  mobiles  articulaires,  l'ex- 
traire par  la  méthode  sous-cutanée  de  Goyrand.'  (Nè- 
lalüii.)  ' 

Doiiris  Ineomplela.  Il  »'y  a pas  de  traitement  ebi 
rm^ical. 

Dolfl*  ^ISH.AMMATJON  DES).  V.  PANAULS. 

D.|((.  (I1..1IES  coNTisf.»  LES).  I.i-s  écrasi-menl»  des 
doigts  sont  en  général  (>eti  graves  ; lorsque  la  plaie  conluse 
existe  sur  le  troisième  segment  du  doigt,  les  parties 
écrasées  se  détachent  avec  ou  sans  la  phalange,  et  la  plaie 
guérit  dans  l'espace  de  un  i\  deux  mois.  Les  plaies  du 
pouce  el  de  l'auriculaire  sont  plus  fié(|ueniment  suivies 
d'inllainniation.  Les  écraseraenls  d'un  doigt  cniier  ont  plus 
de  gravité. 

Thtmpeiili'/ue.  — Ce  n'est  que  lorsque  récrasemenl  est 
complet  cl  quand  le  doigt  a perdu  toute  forme,  qu'il  faut 
proposer  rampiilation  ; elle  fait  alors  gagner  du  temps 
pour  la  guérison.  — Toutes  les  fois  que  l'on  peut  espérer 
conserver  un  moignon  de  doigt,  fiU-il  très-irrégulier,  cela 
vaut  mieux  qu'une  amputation.  ' 

On  pansera  le  doigt  avec  des  compresses  d'eau  frnli  lie 
cl  d'eau-de-vic  camphrée,  pondant  huit  jours,  jusqu’à  ce 
que  les  douleurs  aient  cessé.  On  pansera  ensuite  avec  des 
cataplasmes  de  farine  de  graine  de  lin  deux  fois  par  jour. 
La  main  sera  placée  à chaque  renouvellement  de  pansemeni, 
un  quart  d'heure  dans  un  hain  de  guimauve. 

Toutes  les  parlie.s  mortiliées  étant  tombées,  on  rappro- 
chera les  bords  de  la  pl.aie  avec  des  handcleltrs  de 
diachylon,  on  pansera  siniplemcni.  cl  pour  lonilier  la 
plaie  011  la  lavera  tous  les  jours  avec  du  vin  aromatique 
ou  de  l’eau  additionnée  d'une  petite  quantité  d’eau-de-vie 
ramphrée.  lausqiie  les  bourgeons  charnus  seront  bien 
formés,  on  fera  un  pansemeut  avec  les  haiidelelles  de 
diaehvlon  qu'on  changera  tous  les  quatre  jours. 

Dolgla  (HÉTII.U.TION  DE.S). 

1 Hilraclions  el  /levions  jtennaneiiles.  — Des  brides 
ciratricielles  eulrainent  souvent  la  déviation  des  doigts 
dans  la  flexion,  l'nc  arthrite  défonnanle  jiroduil  le  même 
résullul.  L’adhérence  et  la  rétraction  des  tendons  de 
I avant-bras  sont  aussi  une  cause  de  rétraction  des 
doigts. 

On  reconnaît  les  brides,  les  arlhriles  déformantes  par 
la  siiiqile  inspeclion.  Les  rélrartion.s  des  fléchisseurs 
profonds  se  couriaissenl  à ce  que  toutes  les  phalanges  sont 
flérhies.  La  rétraction  des  fléchisseurs  su|ierliciels  n'en- 
Iraine  que  la  flexion  du  doigt  sur  le  iiiélararpien. 
Lors<iue  les  extenseurs  explorés  par  l'élcctricilc  ne  sont 
pas  cxrilahles  par  c«  slimulant,  il  j a paralysie  par  alro- 
pliic  musnilaire  ; lorsque  les  muscles  sont  encore  excita- 
bles, il  y a paralysie  des  nerfs  : dans  les  deux  cas,  il  y a 
ronlracture  des  doigts  par  défauld'anlugonisme  des  exten- 
seurs. Ces  états  ne  seront  pas  confondus  avec  les  rélrae- 
lions  des  tendons,  dues  le  plus  souvent  à des  inflammations 
anciennes. 

Thrmimiliiiiie.  — On  traitera  les  coiilractures  des 
fléchisseurs  par  rexlension  forcée,  au  besuiii  par  la  léno- 
limiie  : alors  on  seclionnera  avec  le  léiiolome  à travers 
une  petite  plaie  le  lemlun  des  fléchisseurs  siiperflriels  ou 
profonds  ; pour  sectionner  le  premier,  on  incisera  au 
niveau  de  la  phalange,  en  iiisiiiuaiil  le  lénolomc  eutre  la 
peau  et  le  tendon,  on  redressera  le  doigt  autant  que  l’on 
pourra,  on  sectionnera  jusqu'à  ce  que  le  doigt  se  redrc.sse 
facilement.  Pour  diviser  le  tcudoii  des  fléchisseurs  pro- 
fonds, on  seclionnera  au  niveau  de  la  plialaiiginc,  mais  il 
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ne  faul  a»oir  recours  !i  celle  ov^ration  que  quand  il  y a 
rl^lraclinn  réelle  des  Décliisseui-s  sans  paralysie  des  anta- 
gonisles.  V.  plus  loin.  . . ... 

On  irailora  les  paralysies  des  cstenseurs  par  1 électricité 
localisée.  S'il  y a atropine,  on  aura  i-ccuui-s  aux  appareils 
prothétiques,  âni  extenseurs  artiliciels  (11g.  i7H  et  179). 
(l)uchenne,  de  Uoulogne.) 

Il  n’y  a rien  à faire  contre  l'arllirile  déformante  que  le 
traitement  général  et  local  de  la  goutte. 

Pour  les  n'iractions  consécutives  h des  cicatrices  de 
plaies  ou  des  brûlures,  on  fera  sur  la  bride  cicatricielle 
du  doigt  plusieurs  incisions  (Dionis)  qui  la  diviseront  dans 
toute  son  épaisseur,  et  l'on  étendra  le  doigt  avec  des 
attelles  dorsales  et  mieux  des  liges  niéulliques  trempées 
en  ressort,  de  façon  à obtenir  une  extension  graduelle 
(Malgaigne).  Les  récidives,  après  ce  Irailcmcnl,  sont  peut- 
être  plus  rares  qu'aprés  l'incision  cl  l'extension  simples. 

On  fera  avec  profit  des  incisions  en  V parallèles  sur  la 
partie  saillante  de  la  bride  et  l’on  redressera  le  doigt. 
(Décès.) 

11  est  plus  avantageux,  lorsttue  cela  est  possible,  de 
tailler,  comme  Celse,  un  lambeau  comprenant  toute  la 


Fig.  IT7.  — .1.  Briils  rlBslririvIlt.  — K,  E.  SuOirv  éfl*  d«l  Uist>"«u, 
gui  canprviKl  U bridu  cietlrirwtk  (Procùdé  Irwsui»).  (A.  Oudriu.)  . 

bride  cicatricielle,  et  de  le  réunir  aux  lèvres  de  la  plaie, 
après  qu'on  a replacé  le  doigt  dans  la  rcçtiludo  (llg.  177). 
On  pourra  réunir  aussi  entre  elles  les  lèvres  de  la  plaie 
au-di-ssus  du  lambeau.  V.  Cir..xTmeiF.i.tES  {Brides). 

Ces  opérations  exposent  û des  hémorrhagies  que  l’on 
doit  traiter  par  la  glace,  la  compression  cl  le  pcrclilorure 
de  fer  employé  avec  mesure,  Klles  exposent  à des  gan- 
grènes dues  à la  violence  de  l’inllammation  ; pour  prévenir 
cet  accident,  on  pansera  avec  l'eau  glacée. 

II.  Mmi-li'iii  permonc/ile  symjdomo/iqiie  d'iim  piV/«rc 
lie  nerf.  — A la  suite  des  plaies  des  nerfs  pendant  une 
saignée,  ou  de  la  plaie  d’un  nerf  profond,  une  névrite 
survient  quelquefois  et  produit  des  conlniclures  de  tons  les 
muscles  fléchisseurs,  excepté  de  ceux  du  pouce  qui  sont 
quelquefois  respectés. 

En  endormant  les  malades  avec  le  chloroforme,  les  ma- 
lades tombant  dans  la  résolution  complète,  on  a la  preuve 
qu'il  s'agit  d'une  contracture. 

Les  contractures  des  fléchisseurs  sont  des  maladies  re- 
belles eldifliciles  à guérir.  La  contracture  est  quelquefois 
telle,  que,  par  suite  de  son  augmentation  continuelle,  les 
ongles  finissent  par  creuser  des  ulcérations  dans  la  paume 
de  la  main. 

Thiraiiettlvjue.  — Les  douleurs  persistantes  au  niveau 


noir; 

d’une  piqûre  de  saignée  doivent  éveiller  l'attention  ; on 
aura  recours  au  tiaitement  de  la  névrite  (\.  NÊxittTE). 
tluand  la  douleur  a cessé,  pour  éviter  la  contracture,  on 
appliquera  des  nivulsifs  cutanés,  les  vésicatoires  et  Ica 
frictions  avec  une  pommade  camphrée;  — on  pla- 
cera la  main  sur  une  palette  où  elle  sera  maintenue 
iimnobile  ; — s'il  s’agit  d'un  nerf  cutané,  on  en  réséquera 
une  portion  nu  niveau  du  point  blessé  (Cramplon)  ; cette 
opération  est  grave,  s’il  s'agit  d’une  contracture  due  au 
nerf  médian  ; la  résection  d’uiie  portion  du  nerf  produira 
line  nulw  inllrmité,  la  paralysie  des  fléchisseurs  ; et  si 
l’on  n'enlève  pas  une  quantité  sulUsaute  du  nerf,  la  con- 
tracture ne  cédera  pas. 

Pour  guérir  les  ulcérations  de  la  paume  de  la  main,  on 
interposera  entre  elle  cl  les  doigts  des  plaques  de  caout  • 
cboiic,  et  l’un  nicttra  sur  les  doigts  des  doigtiers  de 
caoutchouc. 

III.  Miiieliim  lies  diihjU  )Xir  di  fmil 'l'initiignnieme  entre 
lès  muselés  de  réijiuns  e>ineisèis.  — Lorsque,  par  suite 
d'une  lésion  musculaire,  les  duigts  sont  fléchis  d une  ma- 
nière permanente,  trois  états  peuvent  exister  : ou  bien  un 
muscle  est  contracturé,  ou  bien  son  antagoniste  est 


Vit*.  17H  Apparril  «l#  lf«irlw»tw  (Jp  C,  B««oPts 
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paralysé  ou  atrophié  (Duclienne,  de  Boulogne),  ou  bien 
celui-ci  est  rompu. 
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On  reconiuitt  rhacun  do  cos  à Paido  do  Télectrisa- 
tion  localisôo;  si  un  iimscle  est  conlracturt\  ou  peut  faire 
eonlroclei-  son  anlagooistc^  et  le  diagnostic  est  fait  ; 
n’y  a aucune  contraction  provoquée  dans  le  muscle  anta- 
goniste, il  est  atrophié  ; si  Ton  fait  contracter  ce  muscle 
et  si  son  tendon  no  fait  pas  saillie  sous  la  peau,  il  est 
certain  que  le  muscle  est  rompu. 

L’emploi  du  chloroforme  permettant  de  redresser  les 
doigts  indique  que  le  muscle  soupçonné  n’a  pas  subi  la 
transformation  fibreuse  ou  n’est  que  contracturé. 

Tk&itpentifiue,  — Contre  la  rétraction  musculaire 
simple,  on  aura  recours  aux  applications  de  pommade  bel- 
ladonéc  ; axonge,  10  grammes;  extrait  de  belladone, 


U grammes,  et  Ton  électrisera  les  antagonistes.  — Si  le 
muscle  antagoniste  au  muscle  contracturé  est  paralysé,  on 
l'électrisera  tous  les  jours  avec  un  courant  induit  ou  direct 
fllemak).  — S’il  est  atropliié,  on  électrisera  néauinoins, 
et  lorsqu’il  sera  démontré  que  rélectrisallon  est  impuis- 
sante, on  appliquera  les  appareils  prothétiques  (fig.  179). 
On  appliquera  les  mômes  appareils,  si  le  muscle  est 
rompu.  Dans  ces  appareils,  les  ressorts  à boudin  sont 
préférables  aux  lanière*  de  caoulcliouc  (traitement  do 
î)urhcnne,  de  Doulogne).  V.  Crampes  des  écrivai.vs  et 
M.\in  (Uéfoimation  de  la). 

IV.  lietrartion  permanente  j>ar  bri<ît;a  i/ms-cutanées  et 
par  rétraction  de  Vaji/tnévrose  /xi/muiVe.  — La  rétraction 
de  l’aponévrose  palmaire  (Dupuylrcn,  fioyrand,  Gerdy)  est 
le  fait  d'infiammations  intéressant  la  peau  et  le  tissu  sous- 
cutané,  ou  d’un  éryüiéme  appelé  par  Alibert  érythème 
jMrufrùue,  ou  d’une  irritation  de  la  peau  pur  des  froisse- 
ments répétés,  comme  cela  arrive  chez  les  menuisiers, 
qui  frappent  sur  leur  ciseau  avec  la  paume  de  la  main. 

O n’est  pas  toujours  l’aponévrose  qui  est  rétractée,  ce 
sont  les  brides  qui  s’étendent  de  l’aponévrose  palmaire  à 
la  face  profonde  du  derme  (Maslieurat,  Govrand),  ce  sont 
des  brides  sous-culanées  accidentelles  (Gerdy)  analogues 
au  tissu  cicatriciel. 

f.es  trois  derniers  doigts  sont  ceux  qui  sont  le  plus  sou- 
vent rétractés  par  raccourcissement  de  l'aponévrose  pal- 
maire. 

La  peau  est  généralement  dure,  quelquefois  clic  est  un 
peu  douloureuse,  les  doigts  devienneul  moins  mobiles;  à 
la  période  extrême  de  lu  maladie,  ils  présentent  une  flexion 
de  la  phalange  sur  le  métacarpien  et  une  flexion  de  la 
plialangine  sur  la  phalange.  Des  brides  étroites  font  une 
légère  >aillic  sous  la  peau. 

La  flexion  par  des  brides  cutanées  est  reconnue  par  la 
simple  inspcclioa  et  le  souvenir  des  antécédents  de  la  ma- 


ladie, ~ les  rtHractions  dues  aux  tendons  fléchisseur»  pro- 
fonds sont  reconnaissables  à la  flexion  de  toutes  les  articu- 
lations de‘s  doigts,  — les  rétractions  dues  au  fléchisseur 
su]M3rficiel  donnent,  dans  la  paume  de  la  main  et  .au  poi- 
gnet, la  sensation  de  coi*dons  durs  et  tendus  sur  le  trajet 
des  tendons.  Le  diagnostic  de  la  sorte  devient  facile. 

Il  est  ntre  que  la  rétraction  des  doigts,  due  à des  brides 
sous-cutanées,  guérissent  spontanément,  môme  par  le  re- 
pos, et  les  malades  gardent  loi^ours  une  difficulté  dans 
les  mouvements  des  doigts. 

Thérapeutûim . — Au  début,  le  repos,  l'extension  des 
doigts  par  une  gymna.stique  journalière  et  l’emploi  d’une 
palette  destinée  à maintenir  les  doigts  étendus,  inmio- 
biles,  peuvent  arrêter  la  marche  crois- 
saule  de  la  maladie. 

I.es  brides  que  l'on  pourra  sentir  en 
étendant  le  doigt  seront  incisées  sur  uu 
ou  plusieurs  points  avec  la  peau  (Diiptiy- 
tren),  jiarla  méthode  sous-cutanée  avec 
un  lénotome  (A.  Cooper),  ou  mieux 
excisées  après  une  incision  longiludin.ile 
de  la  peau,  parallèle  à la  bride  (Goyrand)  ; 
puis  les  doigts  seront  tenus  étendus,  et 
pan^és  à l’eau  froide; — la  main  sera 
placée  dans  l’élévatlbn. 

Les  opéraüons  sont  susccpGbles  d’ôirc 
suivies  d’inflanmiation.s  phlegmoneuses 
avec  gangrène,  malgré  le  soin  apporté 
A l'opération,  et  la  rétraction  récidive. 
Lorsque  la  rétraction  des  doigts  n’est  pas  extrême,  il 
n’est  pas  nécessaire  d’opérer.  Les  brides  du  pouce  (Goy- 
rand) devront  toujours  être  opérées. 

Doiffvs  KBniiuÉièrAires.  Chez  Ics  fœtus  monstrueux, 
les  doigts  doubles  ne  sont  pas  rares,  iis  sont  moins  fré- 
quents cliez  les  firtus  bien  confuimés.  — Ia:  doigt  surnu- 
méraire est  souvent  uu  second  pouce  formé  de  deux  pha- 
langes, ou  seulement  de  deux  phalangettes. 

Trois  cas  peuvent  se  présenter.  Il  y a une  phalangette 
bifurquée  ou  composée  de  deux  portions  adliérentes  par 
une  articulation  vraie  ; il  y a une  phalangette  et  une  pim- 
lange  double  ; il  T a un  pouce  entier  et  un  métacaïquen 
double,  mais  seulement  à son  extrémité  articulaire  avec  la 
plialangc. 

Il  existe  des  ras  où  un  appendice  cutané  représente  un 
doigt  surnuméraire  ; cette  disposition  peut  exister  sur  tous 
les  doigts  iudislinctemcnt,  et  elle  est  en  général  symé- 
trique. 

Théra}-i*'utvpte.  — Les  doigts  surnuméraires  doivent  être 
enlevés.  Lorsqu’un  pouce  surnuméraire,  quoique  plus  petit 
que  le  pouce  normal,  est  dans  une  direction  meilleure  que 
ce  dernier,  on  enlèvera  le  pouce  normal  (Nélalon). 

Pour  enlever  le  doigt  surnuméraire,  on  inrise  cimilai- 
rcmenl  sans  tailler  de  lambeau  ; on  réséqué  ou  l’on  désar- 
ticule, et  Ton  panse  comme  Ic.s  amputations,  seulement  on 
doit  toujours  employer  les  compresses  d’eau  froide. 

Toutes  les  fois  qu'un  os  est  bifurqué,  on  réséquera  la 
branche  qui  supporte  le  doigt  surnuméraire.  — Lorsqu’il 
y a une  double  articulation  sur  une  extrémité  osseuse  non 
bifurquée^  on  enlèvera  encore  le  doigt.  Mais  on  devra  alors 
panser  rigoureusement  à l’eau  froide,  pour  éviter  une  ar- 
thrite. On  opérera  de  bonne  heure.  Les  cufanls  ont  plus 
de  chance  que  les  adultes  d’échapper  aux  inflamma- 
tions. 

Le.s  appendices  cutanés  seront  enlevés  d’un  coup  de 
ciseaux. 
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(Tumeibs  des). 

I.  Varit'es  artérielles.  — t'ne  tumeur  envahiss.anl  peu 
à peu  tout  le  doigt,  animtte  de  biiitements  isochrones  à 
ceux  du  pouls,  réductible,  ii  la  base  do  Uiquelte  on  sent 
ballrc  des  vaisseaux  Hrlériels  que  l'on  distingue  du  reste 
de  la  tumeur,  est  une  >arite  aiiérielle  ou  aiiévrjsme  cir- 
süïdc.  V.  Varices  artêrieu.ks. 

T/u'ro}*eutûifU‘.  — compression  avec  un  doigtier  de 
caoutchouc  est  un  bon  trailrinenl  palliatif. 

Lorsque  le  bout  du  doigt  est  seul  atteint,  l'amputation 
est  le  meilleur  moyen  curatif,  car  les  injections  coagulantes 
sont  dangertîuscs  et  les  ligatures  d'artères  ne  giiéri.'<seDl 
pa.s  celte  iulirmilé. 

Lorsque  tout  le  doigt  est  le  siège  du  dévcloppeiucnl  va' 
riqueux,  il  n’est  pas  bon  d’opérer»  la  récidive  se  ferait  sur 
la  main.  — Loi-squc  les  artèrc.s  de  l’avaul-bras  sont  dila- 
tées, il  faut  se  borner  à la  compression  avec  des  doigliors 
ou  des  gants  de  caoutchouc. 

II.  Kystes  symi'iaus.  — Les  kystes  synoviaux  .sont 
rares  aux  doigts»  ils  forment  des  tumeurs  fluctuantes 
d'aboixl,  sans  changement  de  couleur  à la  peau,  puis  vio- 
lacées; ce  sont  des  tumeurs  mobiles  sous  la  peau,  suivant 
le  trajet  des  tendons»  indolentes,  qui»  lorsqu'elles  sont 
ouvertes,  donnent  issue  à de  la  matière  ayant  la  consis- 
tance de  l'empois  et  quelquefois  à de  la  sérosité. 

Thrraj^ttlvftte . — Ponctionner  la  tumeur,  éi'acuer  le 
ronteim  et  faire  des  injections  iwlées,  — éviter  la  sta- 
gnation dos  liquides  dans  le  kyste  en  plaçant  nn  tube  per- 
Ibré  (Chassaigiiac). 

III.  £/ic/4ond»'omc.  — Une  tumeur  faisant  corps  avec  la 
plinlange,  dure,  élastique,  indolente,  croissant  avec  lenteur 
sur  le  trajet  d’une  phalange  ou  au  niveau  de  la  tète  d’un 
métacarpien,  susceptible  de  présenter  des  points  ramollis, 
des  kystes  et  des  plaques  d'uiie  dureté  osM'Use,  est  un 
CDchondrome.  V.  ce  mol. 

Thrmpeulit/ue.  — Amputer  le  doigt  si  la  tumeur  ne 
reste  pas  stationnaire»  réséquer  In  phalange  si  l’enchon- 
drome  est  bien  limité  à un  seul  os.  Lvider  les  os,  si  l*exo.s- 
tosc  est  bien  cireonscrile  (Yoiilcmier;. 

IV.  Tiunt'urs  filjro^plastv/uvs  (Nélaton).  — Des  tumeurs 
multiples  plus  ou  moins  mobiles  sous  la  peau  ou  avec  la 
peau,  et  paraissant  isolées  des  tendons  fléchisseurs,  sem- 
hlenl  être  des  hypertrophies  partielles  du  tissu  cellulaire, 
peut-être  des  liypertrophies  des  corpuscules  de  Paccini» 
des  névroines  (un  seul  eus  a été  vu  jusqu'ici;  la  tumeur 
contenait  du  tissu  fihro-pia.slique  (Hobin). 

Thrrapeutûpifi.  — Pratiquer  l’ablation  des  tumeurs 
avec  ou  sans  conservation  du  doigt.  (Nélaton.) 

V.  Uyjtertmphie  éléphanliasiyue  des  dmifts.  — Un  seul 
cas  a été  décrit.  Une  malade  a vu  successivement  les  doigts 
de  ses  deux  mains  se  luméOcr  dans  toute  leur  étendue  en 
présentant  un  élrauglemcnl  à leur  base  et  en  se  colorant 
peu  à peu  d'une  teinte  violacée.  loi  tissu  cellulaire  des 
doigts  enlevés  était  épaissi,  dur  et  présenlail  l'a-specl  du 
tissu  cellulaire  induré  qui  existe  autour  des  vieux  ulcères 
(Minuilt  d’Angers,  Vcmeuil). 

Thémpmitiyae . — L’amputation  sera  faite  si  la  com- 
pression n’arrite  pas  les  progrès  du  mal.  ün  donnera  le 
régime  tonique. 

On  donnera  les  préparations  iodurées,  le  sirop  d’iodurc 
de  fer,  30  grammes  par  jour,  l’iodure  de  potassium, 
f)0  ceniigrununes  |»ar  jour,  k litre  de  modiflcaleurs  de  la 
santé  générale.  V.  Élèmiamiasis.  • 


VI.  Tumeurs  iupummittoires.  V,  Panaris  et  (iAtNEs 
TENDI.S'EUSES. 

Vil.  VV»T«es,  V.  Verbi»,  Végétations. 

D03IÉ!VE  (Isère).  Eau  rlilonirée  5odi<|ue  et  sulfureuse, 
d’ime  lenqM'Talure  de  AO  degrés  centigrades. 

On  la  conseille  contre  les  rhumatismes  chronique*^, 
contre  la  scrofule  et  contre  les  maladies  de  la  peau.  Elle 
est  peu  employée. 

D09IEIIAY  (Maine-et-Loire).  Eau  ftoTugincuse»  ga- 
leuse, froid«‘,  conseillée  contre  la  gastralgie  et  la  chlo- 
rose m. 

HO!lll*TI>%  ou  asrlvpiades.  Plante  de  la  famille 
des  npocyiiécs,  duul  le.s  racines  longue»  et  menues,  âcres 
et  odorantes,  en  poudre  et  décoction,  ont  été  employées 
comme  antidote  des  morsures  d'animaux  venimeux  [=]• 

DOEOKIC.  Plante  de  la  famille  des  synantliérées,  dont 
la  racine  en  poudre  et  en  décoction,  A à lü  grammes  par 
jour,  a été  vantée  contre  le  vertige  et  l'épilepsie  n. 

DORREft  (Pyrénées -Orientales).  Eau  sulfureuse  so- 
dique  ayant  une  température  de  AO  degrés.  Conseillée  contre 
les  rhumatismes  chroniqu»  s et  contre  les  maladies  de  la 
peau . 

DOTIIIÊAiENiTÉRIE.  V.  KlÉVRF.  TVHIUÎDR. 

DOI'<'E'.inÈRE.  Plante  de  la  famille  des  sulanées, 
dont  les  jeunes  tiges  coiiliennenl  de  la  stdauine,  un  extrait 
amer  appelé  pyrttiflieon,  de  lu  résine  et  des  nmlièrcs  gom- 
meuses. Elles  sont  légèrement  narcoliqiies,  nn  peu  sudo- 
riliques  et  sont  employées  comme  dépuratif;  en  tiéetjcHùn, 
15  à 30  grammes  par  litre:  en  ej'trait , 10  à 20  cen- 
tigrammes ; en  xiru)>,  15  k 30  grammes,  contre  les 
dartres  (3.  goutte  Q contre  le  rhumatisme  chro- 
nique  PI. 

DOl'CRE.  CJioc  d’une  colonne  de  liquide,  d'nn  jet  de 
gaz  ou  de  vapeur  ayant  une  grande  force  sur  une  partie 
du  corps.  — C'esi  un  moyen  thérapeutique  très-usité  et 
qui  rend  de  grands  services  aux  malades. 

II  y a les  douehes  d’eau  simph,  nlrufiue  ou  sulfureme,  qui 
se  donnent  rhnudes  ou  firtides  en  utilisant  la  force  dt*  |>er- 
cussioQ  de  lu  colonne  ijui  sort  d'un  réservoir  placé  à une 
hauteur  do  5 à 15  mètres. 

Doiirhcs  d'rnu  iileAlfnr  OU  anlforeiaiie. 

On  le.s  administre  au  moyen  d'une  canule  percée  d’un  seul 
trou  |K)ur  avoir  un  jet  vigoimmx  frappant  avec  force  les 
parties  maladl^s,  nu  au  moyen  d'une  pomme  d'arrosoir  qui 
divise  en  pluie  la  colonne  de  liquide. 

La  douche  est  dite  drsrendnnte.  quand  elle  tombe  ver- 
ticalement;— laternfe,  quand  elle  arrive  de  côté; — 
ast  etuhmli:,  quand  elle  s'élève  de  lins  en  haut. 

Ikmrhes  descendantes.  Les  douches  descendantes  d'eau 
froide  ordinaire,  alcaline  ou  sulfureuse,  avec  une  tète 
d'arrosoir,  s'emploient  pendant  deux  à cinq  minutes  dans 
la  folie,  le  corps  étant  dans  une  baignoire  et  la  tète  fixée 
dans  une  plunche  peiTéc  d’un  IroufTI.  — Les  douches  des- 
cendantes cl  latérales  s’emploient  sur  le  corps  libre  du 
toute  entrave,  nu  et  debout,  pendant  deux  à cinq  mirnUes 
dans  la  chlorose  [3*  — dans  rnnémie  Q.  - dans  le  ner- 
vosisme [3,  — les  douches  latérales  se  donnent  seul 
gros  jet  dans  les  cngoi^emenls  du  foie  et  de  la  rate  l-*-  -h  , 
— dans  la  fièvre  intermittente  rebelle  (3  » et  constitiieiil 
la  plus  impoilanlc  des  pratiques  de  riiydruthérapie.  V.  ce 
mot. 

Douches  ast'cndantt'S.  Lis  douches  ascendantes  d'eau 
simple  ou  niinèialc,  chaude  ou  froide,  se  dunnenl  dans  le 
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redum,  pondant  cinq  ù huit  mimites  avec  un  seul  jet,  en 
cas  de  ronslipalion  [3  ou  d'obslruclîon  Klercorale  et  d'in- 
vaginalioii  {dowfus  rectaleii)  ; — dans  le  vagin  lorsqu'il  y a 
engorgement,  abaissement  ou  déviation  de  l’uierusE  (r/ou- 
chrx  iwiûiahs);  — sur  i’ulérus  en  gesUilion  avancée 
lorsqu’il  faut  provoquer  raccouchcmcnl  Q (Scanzoni) 
(f/ou«7ies  iilnines)  ; — sur  les  yeux,  cinq  ou  six  fois  par 
jour  dans  ropbtlmlmie  purulente  (V.  ce  mot),  mais  celles-ci 
se  font  au  moyen  d’un  puissant  irrigateur. 

Les  douches  desrenduntes  eu  «rrusoi’r  aUenuithcmeut 
chaudes  et  froides  surtout  le  corps  ronstiliicnl  la  douche 
écossaise  et  s'emploient  contre  la  chlorose,  l'anémie  et 
le  nervosisme  Q- 

Les  dutirbes  d’eau  sulfureuse  nhaude  s’cmploioiU  pen- 
dant cinq  à dix  minutes  tons  les  jours  contre  les  douleurs 
rhumatismales  chroniques  [-«-  -h.  les  engoi^einenls  arti- 
culaires [3  ol  les  douleurs  produites  par  d'anciennes 
bh'ssurcs  On  les  prend  aux  «iifl'érentes  eaux  minérales 
Mulurelles  d Lughien,  de  Ouuterets,  de  Ludion,  de  Saint- 
Honoré,  d'Aix,  etc. 

Les  douches  d'euu  tdealùte  s'emploient,  pendant  cinq  à 
dix  minutes,  sur  la  région  du  foie  dans  les  engorgements 
de  cet  organe  Q,  cl  dans  le  rectum  pour  certains  cas  de 
dyspepsie  avec  catarrlic  chronique  du  gros  intestin  [3. 

9ouchr«  d'nelde  cikrhoalque.  Il  V a dos  douches  de 
gnz  arùte  rnrbotiû/uv  que  l’on  emploie  conli'e  les  douleurs 
du  rhumatisme,  contre  la  douleur  des  plaies  cancéreuses 
du  sein  et  de  rutérus.  Elles  sc  donnent  au  moyen  d'un 
petit  tube  de  caoutchouc,  communiquant  avec  un  récipient 
rempli  de  gaz.  V.  AauE  CABBONtui'R. 

^ Doaehe»  de  vnpenr.  Il  V a les  douches  de  üuiteur 
d eau  simple  ou  d'euw  aromatisée  avec  les  espèces  aro- 
matiques (douche  nromalique)  ou  d’ttio  6«/.'ifmii7Ue  arec 
des  copeaux  résineux  ou  des  bourgeons  <le  sapin. 

Elles  SC  donnent  tons  les  jours  pendant  une  demi- 
beiire,  et  on  les  emploie  |K)ur  guérir  les  douleurs  névral- 
giques et  riiumatismiil«>»(^.  G*s  douches  se  pi'eiinent  dans 
les  etahlisscmenb  de  bains,  dans  les  stations  d’<‘aux  mi- 
nérales et  à domicile  avec  mon  apivareil,  V.  lîi».  hh,  à 
r.irticle  Bajns. 

iMil  i.Kl  R.  Sensation  |>énihle  occasionnée  par  la  ma- 
ladie primitive  ou  secondaire  du  système  nerveux  péi  iphé* 
rique  ou  central.  Ain.si,  tout  organe  malade  peut  devenir 
douloureux  si  la  lésion  s’étend  aux  nerfs  qu’il  renferme  cl 
quand  les  nerfs,  devenant  primiliveiiumt  malades,  engeii- 
dnmt  des  douleurs  dans  les  |KirlicH  où- ils  se  distribuent. 

Tous  les  organes  et  tous  les  tissus  peuvent  être  le  siège 
de  la  douleur,  mai?,  les  viscères  sont  généralement  moins 
douloureux  que  les  organes  su|H>rllciels,  et  il  faut,  pour 
que  la  douleur  sc  proituisi’,  que  des  tumeurs  comprimant 
leurs  nerfs  s'y  soient  développées. 

L inHanimnlion  nigué  et  chronique  des  tissus,  leur  com- 
pression et  leur  distension  par  une  tumeur  ou  par  im  corps 
étranger,  leur  iilcéralion,  l'action  du  froid  et  dc.s  causti- 
•(ues,  I action  spéciale  du  sang  privé  de  ses  globules  sur 
le  système  nerveux  (V.  CitumosK),  la  goutte,  la  syphilis, 
les  lésions  du  cerveau  et  des  nerfs,  sont  les  causes  de  la 
douleur. 

'Toutes  les  nosolumies  [W  ce  mot),  cl  particulièrement 
les  intoxications  paludéenne,  syidiililiqiic,  goulleiise,  l'Iiv- 
|K>glolMilic  et  ranèmic.  sont  des  causes  de  douleur  névral- 
gique. 

Des  douleurs  inlcrmiltenles  i*éguliéromeiil  périodiques 
indiquent  une  fièvre  larvée. 
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Des  douleurs  nocturnes  oreupant  les  os  indiquent  une 
diatliésc  syphilitique. 

.Superficielle  ou  profonde,  vague  ou  suivant  le  trajet  des 
nerfs  (\  . NÉVRAI.UJR),  intermittente  ou  continue,  forte  ou 
faible,  lancinniite  ou  mordante,  pulsalive  ou  brûlante, 
prurigineuse,  quelquefois  périodique,  la  douleur  présente 
les  formes  les  plus  varias,  suivant  l’.lge  et  l’élal  moral 
des  individus,  selon  l'organe  affecté,  et  enfin  selon  le  de- 
gré de  sensibilité  des  tissus. 

Comme  la  sensibilité  norninlc,  la  douleur  a pour  organes 
les  nerfs  mixtes,  c'est-à-dire  ceux  que  forment  les  rameaux 
sortis  des  cordons  antérieurs  et  postérieurs  de  In  moelle 
(‘piniére;  en  effet,  lorsque  les  rameaux  fournis  par  les  cor- 
dons postérieurs  sont  coupés,  la  douleur  cesse  à riiislani, 
cl  les  parties  sont  enlièremenl  paralysées  du  sentiment. 

ThèraprutO/ue.  — 1^  douleur  physique  peut  être  avan- 
tageusement combattue,  dans  la  plupart  des  cas,  par 
l'opium  et  par  un  certain  nombre  de  substances  adminis- 
trées convenablement,  par  la  bouche,  par  le  i*ectum,  par 
In  p<'au  dépouillée  de  son  épiderme,  par  le  tissu  cellulaire 
et  par  les  bronches.  Si  Ton  ne  peut  toujours  la  faire  dis- 
paraître, du  moins  esl-il  possilde  de  la  dominer  et  de 
rendre  supportable  Texislence  à ceux  qui,  par  des  mala- 
dies incurables,  sont  voués  à une  mort  certaine. 

Guérir  quelquefois,  soulager  et  consoler  toujours,  voilà 
la  mission  du  médecin. 

L’uj>i«m  est  sans  contredit  le  meilleur  des  sj>écifiques 
de  la  douleur.  C'est  toujours  à lui  ou  à ses  composés  qu’il 
faut  revenir,  ün  le  donne  soit  en  exirait,  de  5 à 2U  et 
25  centigrammes  par  jour,  en  pilules,  et  si  l’on  augmente 
progressivement,  on  |m;uI  encore  dépasser  celle  dose,  soit 
sous  la  forme  liquide  de  latiduuum  de  Uoiisseau  ou  de  Hy- 
denham^  de  sirop  diaco^fe  ou  de  sirop  de  pavoU,  15  à 
60  giummcs  par  jour;  soit  enfin  sous  fnmie  d’aienloîde, 
la  uarcéùie,  1 ceiuignumiie  (33,  la  morphine,  1 à 2 cen- 
tigrammes (3,  la  codéine,  1»  à 3 centigrammes  (3,  la 
ïutnavèrùie  et  la  thehafue  (3.  V.  Opil.u. 

Parmi  les  autres  moyens  de  calmer  la  douleur,  il  faut 
citer  : 

Le  qui  n'a  aucune  vertu  s'il  n'est  falsifié 

l>ar  l'opium;  — r«couif  en  extrait,  5 à 25  centigrammes 
ou  en  alcoolature,  1 à 2 gnimmes,  et  l'aroniline,  ! cen- 
ligrnmniü  ; — la  bclludouecn  0X11X111,  5 à 25  cenligramines, 
et  ru/ropi«e,  1 à 5 milligrammes;  — lu  n’i/m!  et  la  riru- 
tiue;  — Idjus^/uiame  et  l’hyosryamiue;  — le  rtu  de  wm«- 
drayore,  50  à 150  grammes,  etc.  V.  ces  mots. 

Les  auesthésit/ues,  tels  que  le  chlorofonue,  le  chloral, 
Vether,  Vamijlènt\  la  Iteuzinet  la  Iv/uenr  des  Jhllaiidais, 
l'aride  rarhoui<iue  en  nspinilion,  sont  de  bons  moyens  île 
combattre  la  douleur,  mais  leur  application  exige  dos  pré- 
cautions particulières  et  ne  peut  avoir  lieu  que  dans  des 
conditions  spéciales.  — Le  vhhral  hydraté  (V.  ce  mol  , 
le  r/i^oro/‘or»Mc  cl  l'oriWc  rarhoni'^ue  sont  ce  qu'il  y a de 
mieux  à employer 

l.'acupuurture,  qui  doit  être  employée  dans  les  cas  de 

névralgie  (^3-  cc  mol. 

Les  vésicatoires  volants,  saupoudrés  de  sulfutc  de  mor- 
phine  ou  de  narréiuc,  2 à 3 centigrammes;  les  iwKula» 
tions  et  les  injections  hyj)f>dermiyurs  de  sulfate  d’alropinc 
qui  sont  dangereuses;  de  narcéinc  qui  sont  insuffisantes, 
ou  de  morphine  qui  sont  les  meilleures.  V.  RNDenMloix 
[Méthode) . 

Les  lavements  Vendus  nnrrotvfues  par  l'opium  pour  les 
personnes  qui  ne  peuvent  le  prendre  par  la  bouche  ou  ' 
loi'squ'il  y a des  douleurs  intestinales  utérines,  vésicales 
ou  ix-ctalcs. 
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Knfm,  les  mithifs  rutimiSy  <lpplicable^  seulcmetil  aux  j 
doiilcai-s  supeifirieîlcs  de  la  pi*au,  Udlcs  que  les  douleurs 
rliuniulismairs  et  iiévralgi«|ues.  Hans  ces  cas,  il  faut  appli- 
quer les  toiles  imjtermcohleSt  — les  de  tapeur,  — 
les  6«i/iscl  lesrfoueAes  tC avide  que  Ton  emploie 

avec  avantage  sur  les  plaies  douloureuses  et  sur  le»  ulcères 
cancéreux,  — les  fiietions  CTritnnieSy  — les  l>ain$  de  m- 
jteur  /cr(‘6t*«//tô*ée  de  Die  (Drôme),  — les  lutins  cl  douches 
d'eau  chaude  sulfureuse,  — les  eaux  th/'rmaleSy  — l’Aÿt/ro- 
thérapicy  — la  cautMsation  au  fer  rouye,  les  tVstcoioires 
cl  la  (ein/ure  d'vxlcy  en  npplicalions  quolidiemies, 
au  moyen  d’uii  pinceau,  jusqu’à  desquamation  de  l épi- 
dorme. 

Fi>i\Ut;i  AmB  DE  U doulelh. 

Teinture  d'iode  morjfhinée, 

Trintwr*  d Hwtf 30  «MUUBe*. 

SulUle  de  laorpbiM ^ *'t< 

Mêlez. 

Par  lü  méiange,  une  partie  se  déiomposc  et  Vautre  se 
dissout. 

Des  applications  malin  cl  soir  avec  un  pinceau  suffisent 
|M)ur  calmer  la  douleur  ipiand  elle  n’csl  que  névralgique. 
(Rimcliul.) 

Pilules  d'aadate  de  mo»7J/<iVie. 

AevUt*  Jr  moqdHBP S rwi»isr«iiime«. 

|*nn<irr  de  guioiftaTe 1 grwnuMî. 

Sini|>  de  gonni''.  •).  «. 

Mêlez,  el  faites  huit  pilules.  Prendre  une  ou  deux  toutes 
les  six  heures  [^. 

Pilules  de  codHM. 

• «.odeine.  5 dtvigmamei. 

Tbridace..  J 

poudre  de  guisuMTe 

F.  8.  a.  (|uatre  pilules.  A prendre  uue  chaque  jour  [3. 

Pi/ufci  de  thriduce. 

Thrideee * gumme». 

i'irtidfe  dé  if.  •• 

F.  s.  a.  di\-huit  pilules.  A prendre  une  chaque  soir  0. 

PoD'on  de  thridacc. 

Tbiidere 0 dréi*r»iiiiBe#. 

lufiuiofl  du  e<M|iielic*>t.  grauiniei. 

Sirop  de  tiKre.  ••t» 

A prendre  par  cuillerée  toutes  les  heures  (3* 

.Sirop  de  thridnee. 

rjUroil  de  liiiti.* \ gramibr*. 

r.«<i  pnru W j*j» 

Sirn]»  riniple.  .......  .......  300  id. 

Faites  dissoudre  Vexlrail  dans  Veau;  ajoulez  la  liqueur 
au  sirop  houillanl  ; ramenez  celui-ci  par  l’évaporation  à la 
consistance  ordinaire  el  passez.  (Bouchardat.) 

Cliaqiie  once  de  ce  sirop  contient  huit  grains  d extrait 
de  laitue.  A prendre  par  cuillerée  à café  toutes  les  heures. 

Pastilles  de  ihiitUire. 


Tbridure 10  fpnmmeH. 

lîO 

MiiPiUs.- q.  •- 


F.  s.  a.  des  lahlelles  de  1 gramme.  A prendre  six  à 
huit  par  jour  |3. 

Pi/ii/e.<  de  /dcfitcflirmm. 


* giytnai#». 

Pondr*  (k  go«ai»ttV€ f.  •• 


F.  8.  a,  trenle-«lx  pilules.  A prendre  une  chaque  soir 
comnic  liypuotiquc  (3* 


Thériaque. 

Cet  clectuaire,  où  toutes  les  drogues  réunissant  les  pro- 
priétés les  plus  contraires  sont  réunies,  car  on  y remarque 
des  métlicaoienls  ^timulants,  toniques,  astringents,  anti- 
spasmodiques, el  par-dessus  tout  de  Vopiuin,  est  quelque- 
fois utile  ; à grammes  de  thériaque  renferment  à peu  près 
.>  cenligramnies  d’opium  hrut. 

La  thériaque  procure  le  sommeil  comme  l’opium,  mais 
elle  n'a  pas  comme  lui  rinconvétiicnl  d’ abattre  les  forecs, 
de  diminuer  l’appétit  (dose,  2 à à grammes)  (3. 

Pumiqations  de  vrai  rmstir  (Pistucia  dans  le» 

douleurs  gouUousc»,  nerveuse»,  dentaires  ou  auriculaires. 

Applications  de  fetalles  frakhes  de  tabac  trempées  dans 
le  vinaigre  n. 

Inhulatityns  d’éther  dans  un  Ûacoii  jusqu’à  production 
de  vertiges  (3- 

/«Au/nfionx  de  cA/o»v/orme,  dirigées  par  un  médecin  et 
poussées  jusqu'au  vertige  et  à l’anesthésie  [■¥■  -f-i.  Malheu- 
reusement l’effet  de  ce  remède  est  fugace,  il  ne  calme  la 
douleur  que  pendant  quelques  instnnL»,  cl  il  est  très-dan- 
gereux d'en  prolonger  l’emploi  ; —■  à Vinl**rieur,  le  chlo- 
roforme ne  produit  pas  le  même  elfel  sédatif. 

Chloral  hydrate  û à 8 grammes  dans  du  sirop  de  gro- 
seille» en  une  fois,  ou  en  capsules,  ou  en  lavement  s’il  ne 
peut  être  supporté  par  Vcstomac. 

Dottlcur  de  dens*.  V.  Dents  (Cuiie  (les)  el  Ot>os- 
TAUIB. 

Douleur  hepulUae.  V.  COUQUB  HÉPATIQUE  et  C&L- 
CÜU>  DILIAIBES. 

Douleur  InlereoaUilr.  V.  NÉVRAU^IE  INTKttCO^TALE. 

Douleur  luienuittente.  Quand  les  douleur»  sont  rc- 
guUèrenu'ul  iulcnuitteules  et  périodiques,  elle.s  résultent 
d’une  fièvre  Urvcc  el  doivent  être  traitées  par  le  sulfaiv 
de  quinittCy  25  à 50  centigrammes  à la  fin  de  l'accès. 
V.  FiëVIIE  INTEnUlTTENTE  Cl  NÊVRALÜIE. 

Doulnirr  oMi^oooper.  — ~ Ces  douleurs  sont  noc- 
turnes ordinairement  cl  en  rapport  avec  lu  syphilis. 

Pilules  •Ciodure  double  de  werewre  et  de  morphine. 


loünrr  de  »i.*mnv  «t  d«  iDoqiliiar.  , . < 1 erçiBiae. 

Pwidre  d«  S W. 

<!•  *• 


F.  s.  a.  soixanle-douxe  pilules.  On  en  prendra  une 
chaque  soir.  On  élèvera  successiteraenl  la  dose  jusqu’à 
production  «l’un  conimencemeul  de  douleur  aux  gencives. 
V.  Syphilis. 

Pilules  de  vhlorure  double  de  mercure  et  de  morjihinc. 


r.hlomre  de  uw*rrtire  rl  ik*  lOof^kihv.  . . t gramme. 

pitiidre  de  ri'g)i»«e i id. 

Sirn|)  du  . <|-  a. 


F.  s.  a.  soixante  douze  pilules.  Un  en  prendra  d'alwrd 
une  le  malin  el  une  le  soir.  On  élèvera  successivement  la 
dose. 

Douleur*  de  lèle.  V.  CHLOROSE  et  NÉVRALGIE. 

DOt'VR  (Distomr).  Kntozoaire  de  l’ordre  des  tréma- 
todes,  comprenant  deux  espèces,  la  douve  du  foie,  />i.v/oma 
Af;»(iftcn#n,  el  la  douve  lancéolée,  Distoma  tnuccolatiun. 

La  douve  du  foin  est  ohlonguc,  hlancliàtre,  longue  de 
10  à 30  millimètres  et  large  de  3 à 12  railliniètres,  plus 
large  en  avant  qu’en  anière,  et  habite  les  voies  biliaires 
cl  l’intestin. 

La  douve  du  foie  est  chez  riiommc  le  résultat  de  l'ali- 
menlatiou  par  la  chair  de  mouton  ou  de  lièvre,  dans  h- 
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qiinllc  SC  IrouveiU  des  œiifs  de  douve.  Elle  donoe  lieu  a 
des  accidenis  de  rêlciilion  biliain*  semblables  aux  accès 


Fi;;.  180.  — Douve  ké].«ié|ue.  — a.  VeoUitue  autérievn.  — b.  Péaii.  — 
c.  L'ae  de»  tmn«be«  au  tobo  — d.  VealouM  vcatnlo.  — e.  Trace» 

•It  l'orgaM  femeti». 

de  colique  bépalique  ; mats  il  est  impossible  d’en  recoQ' 
naître  la  présence  pendant  la  vie. 

DRACÉRfV.  Préparation  pliarmaceutiquc  dans  laquelle 
des  pilules  sont  recouvertes  d'une  couche  de  gomme  et  de 
sucre.  C'est  le  même  procédé  qu’on  emploie  pour  faire 
les  ]/rmiti/es. 

On  fait  ainsi  des  dragées  de  calomel,  de  santonine, 
d'iodure  de  fer,  de  sulfate  de  quinine,  de  cubèbe,  de 
ropalni,  ou  des  granules  d’atropine,  d'acide  arsénieux, 
d'aconitine,  de  digitaline,  de  morphine,  de  strychnine,  etc. , 
aux  doses  les  plus  onlinuircmcnt  employées  par  les  mé- 
decins. 

DRA60K^I>:.%r(Pli.Alt(ËDRMKDlNF.)lKa!nipfer,Cmelin, 
Maisonneuve] . Eedragonnoati  est  un  ver  nématoTdc  filiforme, 
long  de  0",50  à h niélres,  dont  le  mâle  peu  connu  a 
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Kir.  IBI.  — 1.  •u{.vn«Hr<'.  — r.  llout-l>>'.  — 4.  — 

d.  .Um».— 3.  Couf«  ilu  cof|i»  du  dragouMU.— €.  Mamm  nuoctiUiros. 

deux  pénis  inégaux,  et  dont  la  femelle  se  développe  dans 
le  tissu  cellulaire,  sous  la  peau,  où  elle  est  pelotonnée 
sur  elle-même  et  devient  l'occasion  de  la  fonnalion  d'ime 
tumeur  qui  a la  grosseur  d’un  pois. 

I.e  dragoimcau  se  fixe  sur  les  individus  qui  vivent  dans 
les  pays  chauds.  Il  existe  quelquefois  dans  les  varices  an- 
ciennes (Maisonneuve).  Dans  nos  cHnial.'i,  on  Ta  confondu  à 
tort  avec  des  caillots  fibrineux,  des  varices  (Hogdson). 

Les  ûlaircs  ordinairement  placées  .sous  la  peau  des 


membres  inférieurs,  où  clics  ,sc  tiennent  enroulées  sur 
elles-mêmes,  ue  provoquent  d'abord  qu'un  prurit  dés- 
ngn‘ablo,  mais  bientôt  elles  forment  une  tumeur  qui  s'ul- 
cère et  leur  tête  apparaît  au  milieu  du  pus. 

Thémi^utùiuc.  — Lorsque  la  pustule  s'ouvre  sponta- 
nément, on  voit  au  milieu  d'une  sanie  roussâtre  la  tète  du 
ver,  reconnnis.sable  à une  bouche  simple,  arrondie. 

tjiiand  ou  voit  la  tête  d'une  filairc  au  fond  d'un  abcès, 
il  faut  la  prendre  avec  une  pince,  la  tirer  avec  précaution 
pour  l'enrouler  autour  d'un  |>ctit  cylindre  de  toile,  afin 
d'enlever  l'animal  sans  le  rompre,  et  si  Ton  éprbuve  de  la 
résistance  on  s'aiTÔte  en  fixant  le  ver  au  bord  de  la  plaie 
avec  une  bande,  pour  recommencer  l'extraclion  un  jk'u 
plus  tard,  de  manière  à ne  rien  laisser  dans  la  plaie. 

Il  existe  aussi  de  petites  filaircs  dons  les  ganglions 
bronchiques  (Rodolphi),  dans  l'mil,  entre  la  conjonctive  et 
la  sclérotique,  o'u  dans  le  cristallin,  mais  ces  vers  sont 
très-rares. 

RRAIN.  Tube  de  caoutchouc  criblé  de  trous.  V.  Drai- 
nage. 

DR.%1NA«E  cniRURCilCAI.  (Chassaignac).  Le  drai- 
nage chirurgical  est  un  procédé  de  traitement  des  abcès 
et  des  kystes,  dérivé  du  procédé  ancien,  lesêfon  [V.  Abcè.s 
FROIDS,  Grenouillette,  Thyroïde  (Kystes  de  la  glande)]. 
Il  consiste  dans  l'application  de  tubes  de  caoutchouc  cri- 
blés de  trous  dans  des  cavités  contenant  un  liquide  que 
l'on  veut  évacuer.  11  a sur  le  séton  l’avantage  de  ne  pa$ 
oljliger  h faire  une  grande  ouverture,  et  la  cavité  ainsi 
que  les  trous  du  tube  permettent  un  écoulement  régulier 
et  incessant  des  produits  contenus  dans  le  kyste. 

Pour  passer  un  tube  A drainage,  on  se  sert  du  trocart 
courbe  de  Cliussaignar  ; on  traverse  de  part  en  pan  la 
poche;  une  encoche  dans  la  pointe  du  poinçon  permet  d’y 
introduire  le  tube  de  caoutcliouc  que  l’on  entraîne  dans 
la  canule  en  retirant  le  {>oiiiçon  ; puis,  lorsque  le  tube 
en  caoutchouc  est  ressorti  par  rorifice  de  lu  canule,  on 
retire  celle-ci  en  retenant  de  l'autre  côté  le  tube  à drai- 
nage. 

On  peut  aussi  introduire  les  drains  à travers  deux  ou- 
vertures faites  avec  le  bistouri.  Pour  cela,  on  passe  un 
stylet  aiguille  ù travera  les  deux  ou^’ertiircs,  et  l'on  fuit 
passer  le  drain  attaché  au  stylet.  On  lie  ensemble  les  deux 
bouts  du  drain. 

Les  tubes  à drainage  laissés  en  place  pendant  longlcm|»s 
ne  s'encroûtent  point  ; on  nettoie  leur  intérieur  en  y faisant 
passer  un  courant  d'eau,  l'n  bourrelet  fongueux  entoure 
lu  pluie  par  où  passe  le  tube,  cl  il  faut  toucher  de  temps 
4*n  temps  les  bourgeons  charnus  avec  le  crayon  de  nitrate 
d'argent. 

Lorsque  la  tumeur  où  a été  placé  le  tube  à dnûnogc 
exige  des  lavages  avec  la  teinture  d'iode,  on  injecte  A tra- 
vers un  des  orifices  du  tube  A drainage. 

Le  moment  où  il  convient  d'enlever  un  tube  A drainage 
est  indiqué  par  la  cessation  de  l’écoulement  du  pus. 

Les  mèches  sont  avantageusement  remplacées  |tar  des 
ilraim  ou  tubes  perforés.  Voici  comment  on  applique  ces 
dernicra  A cet  usage. 

On  lie  une  des  extrémités  du  tube,  puis  on  passe  un 
stylet  dans  le  tube  ainsi  fermé  ; on  introduit  le  tout  dans 
la  fistule  ; on  relire  le  .«tylet  en  maintenant  le  ttibe  de 
caoutchouc.  On  doit  rliuuger  tous  les  jours  le  tube,  car  il 
|>eul  SC  remplir  de  pus  desséché.  Mais,  en  principe,  celle 
espèce  de  mèche  est  loin  de  retenir  le  pus  autant  que  les 
mèches  de  linge. 

L'opplication  de  canules  A demeure  dans  les  kystes, 
comme  la  canule  A demeure  que  Bauden»  avait  imaginée 
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pour  le  traitemrni  de  l’hydrocèlc,  esl  encore  une  M>ric 
de  drainage,  qui  a été  pour  ainsi  dire  on  procédé  de  tran- 
sition entre  l'aiu  ien  procéilé  du  séton  et  le  drainage  clii 
rui\{iral. 

DBAHE  (/>or5/e«iVico;druj/fnvi).  Espèce  de  contrayerve 
0'.  ce  mol),  dont  la  racine,  rapportée  du  l‘érou  par 
Hrake,  est  quelquefois  employée  comme  stimulant. 

DL'RILLO^.  Y.  CAMJO.siTkS. 

Burillon*  l'n  durillon  longtemps  pressé, 

()ui  devitMil  douloureux,  engendre  une  lésion  spéciale  qui 
se  présente  arec  trois  degrés. 

Ou  bien  le  durillon  est  soulevé  par  un  épanebemeot 
séro-pundenl  entre  le  derme  et  la  face  profonde  du  du- 
rillon. 

Ou  bien  il  y a mortilication  limitée  de  la  peau,  au-des. 
sous  de  répancbcmenl  et  un  véritable  petit  abcès  dans  le 
derme, 

Ou  bien  enfin,  il  y a inflammation  d’une  bourse  séreuse 
accidentelle  située  sous  la  jwau.  Cette  dernière  lésion  est 
la  plus  fréquente.  V.  Phi.K(;uon?^  de  la  main  et  du  pied, 
llot'RSES  SÉHEIJÿES  (MAI.ADlt>  Df.s). 

Tkrrn^uUfiue . — Abraser  le  durillon  avec  un  bistouri, 
ou  l'enlever  s'il  se  décolle  du  derme.  — Inciser  profon- 
dément s'il  y a influuuiiatimi  du  derme  ou  phlegmon  an« 
tour  d'une  bourse  séreuse,  et  traiter  comme  le  phlegmon. 

DI'RTAL  (Maine-et-Loire) . Eau  ferrugineuse,  gazeuse, 
froide. 

RVM'HROMATOPIMIE.  V.  AcimOMVTOPSIE. 

•YüEKTERlB.  diarrhée  qu'accompagnent  le 
ténesme  au  rccUmi  et  àla  vessie,  des  épreiiiles,  l'impossi- 
hililé  de  retenir  h'S  matières  glaireuses  ou  ensanglantées 
et  de  la  fièvre,  constitue  la  dysenterie. 

Il  y a une  dysenterie  spormiiqwe,  en  général,  peu  grave 
et  une  dysenterie  souvent  assez  meurtrière, 

sévis.sant  a la  fois  sur  un  grand  nombre  de  personnes  de 
la  même  localité. 

La  dysenterie  est  plus  rare  dans  les  pays  tempérés  que 
dans  les  pays  chauds,  où  elle  existe  à l'étal  d'endémie. 

Comme  tous  les  typhus,  la  dysenterie  peut  naître  de 
rencombremeni,  et  c'est  pûunpioi  elle  se  développe  si 
aisément  dans  les  camps,  dans  les  prisons  et  dans  les 
villes  assiégées,  sous  l inflm'nce  desiiiia-smeset  des  effluves 
organiques  produits  par  i'aggloméi'alion  liumainc. 

On  a vu,  mais  cela  est  rare,  la  dysenterie  se  produire 
chez  un  nouveau-né  dont  la  mère  était  dysentérique. 

I.a  dysenterie  est  une  sorte  de  typhus  et  comme  eux 
il  est  doué  de  proprtrfés  cuniaqi^nsen  inconlCHlables,  qui 
)taratss4-nt  résider  pour  une  pmi  dans  les  excrétions  dyscii- 
lériqucs,cequi  impose  In  nécessité  de  cacher  ces  matières 
avec  soin. 

Lc's  grandes  chaleurs  de  juillet,  d' août  et  de  septembre, 
jointes  à l’usage  des  fruits,  à l'abus  des  boissons  aqueuses 
et  à la  mauvaise  nourriture,  sont  les  causes  de  la  dysen- 
terie s|>oradique. 

La  rougeur,  répaississemenl  et  le  ramollisement  de  la 
muqueuse  du  gros  inlesliu,  son  ulcération  dans  une  partie 
ou  dans  la  totalité  de  son  étendue,  l’épaississement  des 
tuiii<|UCH  cellulaire  et  musculeuse  |Kmvant  aller  juS4{u*à 
1 centimètre  d'épaUseur,  des  points  noirs  d'où  la  pres- 
sion fait  sortir  du  sang  et  qui  ne  sont  que  dus  follicules 
isolés  remplis  de  sang  ; enfin,  des  fausses  membranes  ver- 
dâtres recouvrant  les  ulcérations  et  des  lambeaux  de  mu- 
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quouse  gangrenée,  voilà  quelles  sont  les  altérations  carac- 
téristiques de  la  dysenterie. 

Lu  outre  des  ulcérations  du  gros  intestin  que  produit 
la  dysenterie,  il  y a tuméfaction  et  rougeur  des  ganglions 
mésenlérique.s,  gonflement  du  foie  et  souvent  des  périlo- 
nilea  partielles  limitées  au  petit  ha.ssin. 

La  dysenterie  s’observe  liabiluellemcnl  h Tètal  u/yii, 
mais  de  temps  à autre  on  la  renronlie  à l’état  cùrooo/Mc. 

Hans  la  dysenterie  aiguë  sporadique,  il  se  produit  un 
peu  de  diairiiée  eiisanglantée  avec  des  coliques  et  de  la 
lièvre,  puis  arrivent  les  déjections  incessantes  de  matières 
glaireuses,  mêlées  de  sang,  semblables  à de  la  lavurc  de 
chair,  la  brûlure  de  l'anus,  le  ténesme,  les  épreintes  et 
un  ahallemenl  qui  dure  plus  ou  moins  de  temps  ; m.iis  en 
huit  à dix  jmir>  )n  maladie  cesse  pour  faire  graduellement 
place  aux  phénomènes  de  la  santé. 

Ilans  la  dysenterie  aigué  épidémique,  il  se  produit 
d'abord  do  la  diarriiée,  des  coliques,  de  la  fièvre  et  très- 
rapidement  une  jirostralion  qu'accompagnent  d’incessantes 
et  douloureuses  évacuations  d’une  ]M?lite  quantité  de  ma- 
tières glaireuses,  filantes,  gruiiieleiises,  opaques,  rem- 
plies de  sang,  de  fausses  meinbi’anes  ou  de  lambeaux  de 
muqueuse  gai^rcnée,  .Mors,  l'abattement  est  considéra- 
ble, il  y a des  épreintes  horriblement  pénibles,  un  ténesme 
très-douloureux  ilu  rectum  et  de  ht  vessie,  les  yeux  s’ex- 
cavent, le  visage  s'altère,  le  corps  maigrit,  la  peau  se 
rapetisse,  et  il  n’est  personne  qui,  vis-à-vis  d’un  pareil 
malade,  ne  comprenne  lu  gravité  de  la  situation. 

Dans  les  pays  cliauds,  la  dysenterie  épidémique  est 
preMpie  toujours  compliquée  d’hépatite. 

Dans  la  dysenterie  épiilémique,  il  y a presque  toujours 
des  .sympténirs  générau.\  gntves,  soit  des  pliénomèncs 
adynamiques,  soit  eiifm  des  phénomènes  ataxiques,  cl  il 
y a lieu  d'en  tenir  le  plus  grand  compte  pour  diriger  le 
Irailemenl. 

l-a  irxo/u/fo/),  c’est-à-dire  la  disparition  succes.sivo  de 
tous  les  symplémes,  le  pa->agc  à l’é/uf  càitmû/ue  et  la 
mur/ par  affaiblissement  général,  par  péritonite  aigue,  ou 
pur  liépaiilc,  sont  les  lenuinaison.s  ordinain*s  de  lu 
dysenterie. 


La  diarrhée  avee  douleur  au  rirciim  et  sur  le  trajet  du 
cèlon,  l'amnigi'issement  et  la  pilleur  de  toute  la  peau,  sont 
les  symptùmes  de  la  dyseiilerie  chronique. 

TAémj»e«/iqMc.  — On  devra  jeter  dans  des  endroits 
bien  fermés,  ou  décomposer  avec  du  sulfutc  de  fer  en 
poudre  ou  du  coaltar,  les  déjections  des  dysentériques, 
pour  que  leurs  émanations  ne  transmettent  pas  la  dysen- 
terie. 

I.a  dispersion  des  foyers  épidémiques  de  la  dysenterie 
est  le  meilleur  moyen  de  faire  cesser  l’épidémie,  et  k 
déplacement  des  malades  suffit  souvent  pour  guérir  la 
dysenterie. 

Ua  décoction  de  riz,  l’eau  albumineuse,  la  décoction 
de  racine  de  nitanhia,  defnii-ier,  de  bislorte,  de  lormen- 
tille,  de  quinquina,  l’eau  vineuse,  les  buissons  acidulés 
avec  le  repos  au  lit,  la  dicte  au  bouillon  et  un  peu  de  vin 
de  Xérès,  de  Malaga,  de  Collioure,  de  .Marsala,  d’Aliconle, 
sont  les  romiHles  hygiéniques  de  la  dysenterie. 

Au  début  de  la  dysenterie  uigtié  et  dans  l'hépatite  con- 
sécutive, la  saignée  du  bras  et  plusieurs  applications  de 
sangsues  sur  le  ventre  sont  assez  favorables,  mais  une  fois 
l'arrivée  des  phénomènes  ataxiques  cl  adynamiques,  lex 
émi<^sions  sanguines  sont  plus  nuisibles  qu'utiles. 

Comme  régime,  il  faut  ordonner  le  bouillon  de  poulet, 
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le  bouillon  de  bœuf,  potages  à la  crème  de  Hz,  uu 
silep,  au  tapioca,  au  manioc,  au  racahout,  à la  farine  de 
lentilles,  lu  purée  de  cliair  crue  et  bien  tamisée  de  poulet  ou 
de  filet  de  bœuf 

Les  vomitifs  sont  quelquefois  utiles  à employer  contre 
la  dysenterie,  mais  c’est  surtout  lorsqu'il  existe  de  rii  lère, 
des  envies  de  vomir  et  des  vomissements  bilieux.  Alors  on 
administre  l'i^iécacuanba  en  poudre  1 à 6 grammes  en  une 
fois,  ou  bien  l'ipt^racuanha  associé  à l'opium,  selon  la 
formule  .suivante  ; 


l'nuilrr  tl’ip^*rua»lia  lA  t çraiDDM'9. 

tOAiO  «vAiigranne*. 

En  pilules  de  10  centigrammes,  une  toutes  les  deux 
heures. 

Les  purgatifs  salins  et  huileux  ont  été  souvent  donnés 
contre  la  dysenterie  : 

Snltatc  de  •oi»<lf> I . , 



Mêlez.  Une  cuillerée  à bouche  trois  fois  par  jour 

Ou  bien  le  stilfate  de  soude,  ou  le  sulfate  de  moynésiV, 
8 à 16  grammes  en  potion  EJ.  (lirctonneau.) 

Ou  bien,  lu  cr^e  de  tartre j 1 5 grammes  tous  les  quarts 
d’heure  [£].  (Cheyne.) 

Ou  bien  le  nifrcile  de  soude,  15  à 3U  grammes  par  jour 
en  potion  (3-  (Meyer.) 

Ou  bien  l’ea«  de  Sedlitz,  une  demi-bouteille  par 
jour  EJ.  (Thomas.) 

Ou  bien  la  rhubarbe^  50  centigi^ammes  à 1 gramme  par 
jour.  (Stoll.) 


Triiitiirc!  d«  rbubarU».  tS 

Tetuturr  4.%  irf. 

Tniitnre  d«  «-anBeite 15  i<l. 

Teinturv  Anixlia*.  ............  tü  tr<Hi(l«8. 


Mêlez.  Une  cuillerée  à café  toutc.s  les  heures.  (Gall.) 

Ou  bien  Vhuile  de  riein,  15  à 20  grunmies  par  joiirm. 
le  jiitap  El»  lît  coh)qmntf  El»  le  cahmet,  14  2 grammes 
par  jour  El»  matin  et  soir  pendant  cinq  jours.  (Aniiel.) 

Les  urtreofiques  ont  joui  d’une  gnaiiilc  faveur  dans  le 
traitement  de  la  dysenterie.  En  première  ligne,  il  faut 
citer  l’opium , 3 4 5 centigrammes  toutes  les  deux  heures 
par  lu  bouche  ou  en  lavement  sous  forme  de  1,5  4 20 
güiiiies  de  laudanum  de  Sydenham,  trois  fois  par  jour  r?l: 
la  belladone;  la  just/uiame;  le  datura  stramonium,  en 
extrait,  5 4 5 centigrammes  toutes  le»  deux  heures  Q ; 
l'cxfrart  d’aconit  napel,  5 4 10  ccritigninimes  par  jour  en 
potion  par  cuillerées  (3 

Les  astringents  ont  été  très-souvent  employés,  cl  parmi 
eux  {'acétate  de  plomb,  5 à 20  centigrammes  par  jour  El  ; 
l'ej’fmi/'  de  rntanhia  ou  de  mow'sw,  8 4 10  grammes  El; 
l’emi  de  chaux,  60  4 100  grammes  El;  l«  sulfate  de 
s/rtc,  10  à 30  centigrammes  El  - le  nitrate  d'argent  en 
lavement  (Boudin)  ; l’iode  en  lavement. 

Itidv crstwrABiBnrt. 

luiliiN  d«>  pdUMÎaiD t i^nûae. 

Ka»i  diiCillAr.  « 00  id. 


F.  8.  a.  Pour  un  lavement,  4 répéter  deux  ou  trois  fois 
par  jour  El-  (Einer.) 

On  a encore  donné  les  diaphurêtigites,  (cls  que  l’inTto/e 
uu  V hydrochlorate  d'ammoningue,  30  4 60  grammes  en 
potion  ; maU  ces  moyens  sont  d'une  efficacité  douteuse. 

Dioscoride  et  Pnngle  ont  donné  la  cire  jmuie  : 

eiw  15  HimiunK-*. 

Savoa  mUirifla) li.*»  r^ntiKrania^i. 

Eau 4 ttriimnifis. 

Faites  dissoudre  et  ajoutez  peu  à peu  dans  un  mortier 
chaud  : 

E«u  lU  id^Um  MÎrré«. . 00  irramtiKt. 

E«n W ut. 

Simn  (KamkUi !5  iJ. 

L*udwam  de  Bvilenlittu 15  fftmllei. 

A prendre  par  cuillerée».  (Pringlc.) 


•ovaiDT  KT  DBseaift.  2*  édit. 


On  a donné  le  pAospAoreQ  (Orteil),  la  téréberthine  H 
(Copland),  le  cA/orur«  de  chaux,  — la  narcisse  des  prés 
(Passaquay),  (pii  est  vomi-purgative. 

P<»udrr  d«  n«rci»««  dea  prêt 4 gramnei. 

Divisez  en  trois  paquets.  Un  par  jour,  délayé  dans  un 
verre  d’eau  sucrée  EJ- 

Des  lavements  d’amidon,  des  lamnents  d'eau  albumi- 
neuse, des  lavements  d’eau  froùk,  de»  lotiom  d'eau  froide 
sur  le  ventre  et  des  boissons  d’eau  froide  sont,  dit-on, 
très-utiles  (Brefeld).  D'autres,  au  contraire,  ont  employé 
les  lavements  d'eau  chaude,  25*,  adiiiinislrés  avec  une 
sonde  œsophagienne,  afin  que  le  liquide  pénètre  beau- 
coup plus  haut;  mai»  rien  ne  prouve  l’efficacité  de  ce 
moyen. 


foumiuire  de  la  OYSEtfreniE  aigue. 


Poudre  luUidysentérique  d'Ho/fmann. 


PuroaTile  4«  fer.  

CtH-nc  dreerf  eatriore 15  i«|. 

fUeine  4o  lii»torte 8 id. 

Rari»t>  d«  tt>r«vtittlle 8 id, 

CifMmnakutn  12>'>  >-rntiffruttBwi. 

.Irviatc  de  pio«ub. . ÛO  id. 

Mêlez.  A prendre  en  poudre.  Dose  l‘%25  Q. 
Élecfiinire  de  bcnjghen. 

Sultele  de  .....1  . , 

jltel J «•  perlirt  ^seie«. 

A prendre  par  cuillerée  à bouche  trois  fois  par  jourQ. 
Mixture  de  Gall. 


Teintiuv  de  K*-otieae 45  çraniBC». 

Teinture  de  rtmbnrbe 15  l4. 

TeinUtrede  eBUstOk* 15  id. 

Teiutiire  anodine 10  ç^U«4. 

Une  cuillerée  4 café  toutes  les  heure»  El- 
Mixture  du  docteur  Meyer. 

Nilralr  d«  «oBde..  15  A 50  ^raminef. 

Eau  eommiine.  S50  id. 

Cn»mBia  «dmi^at. 50  rentigra/BosBi. 

A prendre  par  cuillerée  à bouche  dans  la  journée. 

Tisane  oi>ec  la  décoction  de  Statice  litHOnium,  15  à 
30  grammes  par  litre  d’eau  I I. 

Extrait  de  monésfa,  1 4 6 grammes  par  jour  El- 

Émulsion  de  cire,  2 4 6 grammes.  (Poemer.) 

Poudre  des  Ikyrsteuia  du  Brésil,  appelée  crm-apia  par 
les  naturels,  cl  con/ruyerva  p;u*  les  Portugais.  (.Martin». ) 

Dèc^xtion  de  grande  pimprettelle,  ^ grammes  par  litre 
d’eau  (Gmelin)  n. 

Terre  sigillée,  2 4 6 grammes  en  polion  n. 

(Dioscoride.) 

Défoc/iou  de  quinteffuillé,  10  grammes  par  litre  d’eau 
en  tisane  et  30  grammes  en  lavement  fTj. 

Décoction  de  tormcntille , 10  grammes  par  liliv  d’eau 
pour  tisane  et  plu.s  en  lavement  El- 

Suc  de  )dantain  à 100  et  150  grammes 

Tisane  arec  la  déc>xtio/i  de  sésame  r~l. 

Décoction  de  feuilles  de  ronces  pour  tisane  r~l. 

Acétate  de  plomb;  après  l'tisagc  de»  évacuants  on  peut 
donner  rucé/ii^c  de  plomb  4 rinlérieur  4 5 et  15  centi- 
grammes (Ewel),  en  lavement  avec  addition  d'un  peu 
d’eau-de-vie  camphrée.  (Adair.) 

Décoction  déraciné  de  grande  censoude,  30  4 60  gram- 
mes par  litre  El- 

Dccocfion  de  Paullinia  nfricaua,  10  grammes  pur  Hiro 
d’eau  El-  (Bodwich.) 

Chair  de  mouton  ou  de  betuf  crue  ou  mi-crue  et 
pilée,  200  4 250  grammes  par  jour.  ^ C’est  une  imi- 

I.  — 26 
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talion  cUj  la  méüiodo  de  Weiss  contre  la  diarrhée  des 
enfants  fT). 

en  boisson  et  en  laTeineiils.  (Hs^livi.) 

Poudre  de  gomme^yntte  et  tfoinnm. 

Gniamr«gutt« 2 cCTilignuoiae». 

üptncn  i ia< 

Une  fois  par  jour  □. 

Tisane  avec  la  décoction  d'ufm«»rc  ou  reine  des  prés 
($|)ire(i  u/nifiriVi). 

Lavements  iodés. 

todo  00  «•eni«T*iBii»«*- 

]odai«  de  potÉUium.  « « t prunme. 

0U  î'I. 

Deux  lavements  par  vingt-qualrc  heures  pendant  trois 
jours,  et  mettre  demi-dose  pour  les  enfants.  (Palm.) 

Poudre  de  mudarj  médicament  indien,  Ca/ofrojnw  g*- 
ganica  ou  Xsclepins  gigantea,  que  Ton  considère  comme 
un  succédané  de  l’ipécacuanha,  2 à 4 grammes  par  jour, 
seule  ou  combinée  avec  le  bisinutli,  avec  la  créosote  ou 
avec  le  bicarbonate  de  soude. 


PORMULMRE  DE  LA  DYSB^^‘ER1E  CHRONtUlE. 
LavemejU  de  ratanhia. 

Extrait  de  ratMibia t «rr^uie. 

Aleonl. t 

125  *d. 

Pour  un  quart  de  lavement  qu’on  renouvelle  cliaque 
jour  m. 

Créosote,  quelques  gouUcs  dans  un  lavement  émollient, 
deux  à trois  fois  par  jour.  (Gairdiicr.} 

Lai'cments  <feau  de  Seftz,  à prendre  tous  les  jours 
(D'  Paul.) 

Lavement  astringent. 

Caebon  conca«*é.  5 fcnnn*!. 

Faites  infuser  dans  : 

* 300  graanaw. 

2Vsa/te  atec  le  cachou. 

f^^cfaoit  coBCUsé  0 sramaeH. 

Eau  bmiilluito  tOOO  W. 

Faites  infuser  pendant  une  heure  et  passe* H* 

(F.  U.  P.) 

Tisane  de  rtî  et  cachou. 

TiMBfr  5QQ  mamie». 

Titaee  de  caeboa } 

On  édulcore  souvent  avec  : 

Siruj»  de  ceotwide  . 61  greoime». 

(F.  H.  P.)  S. 

Tisane  de  rhubarbe  purgo/iw. 

15  gramwci. 

Faites  infuser  dans  i 

Eau..  500  ftrainn»M. 

K prendre  par  vcrréc  dans  la  maliuée  (3> 

Tisane  de  rhubarbe  tonigue. 

(Eau  de  liiubarbc.) 

5 «roxama». 

Faites  macérer  dans  î 

El®. tOW  gramme». 

A prendre  connue  boisson  ordinaire  B* 


DYSE 

Limonade  sulftitigue  ou  limonade  minérale. 



3 id. 


hirop 
Eao  commuae 
AlfSK't  *ulTuri>|u> 


Mêle*.  (F.  H.  P.)  S. 

Limonade  au  brou  de  noix. 

ExUail  ie  noyer  prépara  ar«  l*  troB  de 

noix  et  le#  fi'Uiltr»  Trrtù».  .....  8*1»  gramoe*. 

tioMUiie  mint-rale 1000  id. 

Dissolve*.  Dose,  un  tiers  ou  un  demi-verre  quatre  fois 
pur  jour. 

Potion  astringente  «u  fannm. 

Etn  100  gra^». 

Eau  de  Itenr  d’oranctr 

Tannin 5 déeurraïuBie». 

Tdotnr»  «U*  canoelle * Bramme». 

Sirop  30  *«• 

A prendre  par  cuillerée  d’heure  eu  heure  B. 

Potvni  de  Gamba. 


Tannin 

Eau  dntiliro  il'abciatha • • 100  M* 

Simp  de  »afran  au  vm ..... 

Vin  de  Malin..  


aa  âO  id. 

Cinq  à six  cuillerées  à bouche  par  jour  B- 
Purgatif  au  calomel. 


lUlmitéla» 

Miel  Maac  et  dur. 


1 rmniae. 

10  id. 


S graanDr». 
10  id. 

50  ùl. 


Mêle*.  A prendre  en  une  seule  fois. 

C’est  la  manière  la  plus  commode  d’administrer  le  ca- 
lomel, sa  grande  densité  empêche  de  le  mettre  dans  des 
potions,  (bouchurdal.) 

Mixture  d'iinracuanha  et  de  craie  composé  e. 

Iji^actianlia  en  i^iHlre *5  rsroligramoie» . 

Délayez  dans  : 

6ir<^  (iiacMle . • 

Alcw>lal  de  nnnelle . • • • • • • . 

Mixture  de  craie 

En  uno  seule  fois.  Ri'pf'ler  tous  les  quarU  d’heure,  Jans 
le  trailcmciil  de  la  diaentcric  clironique  E).  (Hooper.) 
Potion  d'ipéaicuaiiha  touffe  la  dysaUerk, 

Ipécaruania  cuuraM^. . 8 grammri. 

Jetez  dessus  trois  petits  verres  d’eau  chaude,  laisse* 
digérer  douze  heures,  (tassez.  Décantez,  h prendre  par 
petits  verres  tous  les  quarts  d’heure.  Le  premier  jour  on 
favorise  les  vombseiiieiits  par  de  l'eau  tiède;  les  jours 
suivants  on  verse  une  nouvelle  quantité  d’eau  bouillante 
sur  le  marc.  On  peut  continuer  pendant  cinq  jours  (Hel- 
vétius) B. 

Putttfre  de  craie  composée. 


l'.rue  |>rc]>«r«c 

140 

M. 

id. 

Poirre  lune 

id. 

Pulvérise*  séparément,  mêlez  le  tout  ensemble.  Dose, 
1 à 2 grainroesB.  (l'It.  Fond.) 

Conserve  ou  éfccfu«ire«wp/e  de  roses  rouges. 

poudre  da  ron(ç« 34  grwBKr». 

Exil  disüUè*  d«  tun'i  6i  id. 

Sucre  en  poudre 850  id. 

Dans  UD  mortier  de  marbre,  divise*  la  poudre  dans 
l’eau,  et  après  vingt-quatre  heui-es  de  contact  jyoulez  le 
sucre.  10  grammes  par  jour  B- 

Poiufre  astringente  ojaVicéc. 

alun lu  5 aratutncf. 

Swrrc  J -, 

OiH.m i 0..... 

Diviser  en  vingl  paquets,  eu  prendre  deux  ou  trois  par 
jour  B- 
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ÉtMimire  aiUitiy$eitléri>/w^  iVtuitjnsiut'e. 

(\>aiJr«s  d’MpwUin* 40  miiuaft. 

IWlfr  cl«  r«aB«Jk & hI. 

Mtfl  Waftc  q.  ». 

3 grumuies  malin  et  soir. 

Boh  emnimés  de  Prhvjk. 

Tl>mnqiir>  i |(r«minft. 

t|.^n»ruaiiJMi i Jit-isiaaïUK*. 

l.ra»a  prifiaréc.  q.  *. 

Kaitcs  quatre  Im>U. 

Deux  le  matin  et  deux  le  soir 

Pilules  antidysentà  vjues  d'alumine. 

Extrait  «Iv  l>ruu  d-*  naix 1 , , 

AiamiQc  ,«r.> * _ ^ « ,-u  l.ua  t'|t 

Pour  des  {tilulcs  de  13  à 20  centigrammes  {^. 

(F.  H.  Lyon.) 

ÉleetiMÙ'e  aslrùujcnt  au  tannin. 

TaliAio h tli*<;iftnuiiai«(. 

|jinij«uam  «la  Sfdfulian 10  euuiu>i. 

i^Bsema  île  ni*ca.  10  inemuii’s. 

A prendre  en  un  jour,  on  trois  fois,  contre  les  diarrhées 
rebelles  S. 

Pilules  antidysentéiiiiues  <i  la  cire. 

nire)xiin« 15  RrauDWa. 

IX'tiae  (bUac  «le  baleiue) 4 m1. 

Faites  liquôlicr  une  dourc  chaleur,  et  incorporez  : 

Cêetion  en  4 tfraaitue*. 

Ilnih)  csaeolielle  «le  raanelK* li 

Faites  des  pilules  de  3 décigraiiiiiics,  trois  à six  pai 
jour  (>Vili»)  (TJ. 

PolioH  purgative  à la  rhubarbe. 

hbiibarbe.  ........  15 

Faites  infuser  dons  : 

Eau. 150  ffrmnmeti. 

Passez,  ajoutez  : 

ainq  dr  Hiieorva  eoaipiwr.  30  irratimcx. 

A prendre  en  une  seule  fois  r^. 

AfiVcDire  calmante  astringent*'. 

Ac4tat«  «le  piMBb. . .*«.••...•«  â d''nuraiiiiMi. 

Eati  diatillrr,  ..............  50  irrataiDM. 

Extrait  «l’iqijiim 1 •l^iÿrautau'. 

Une  cuillerée  toutes  les  deux  heures.  Contre  la  dysen- 
têinc  (.Monin)  fTI. 

Élixir  mrkle  (iruinatigue. 

FtniiUaa  do  lueolbc  pi>ivrw. 

- _ tort. I " 1» 

<>iri>a« ( aa  5 M. 

Giacewlr»  

lucisez,  concassez  toutes  les  substances,  fuites^les  m<i> 
cércr  pendant  huit  jours,  dans  : 

Alcool  à aw  «JcstrO» 4i»u  ^raumica. 

Acide  lalTariqua  è B6  dcfréa 5g  k|. 

Passez  à travers  un  linge  avec  légère  expression  ; filircz 
et  conservez  dans  un  nacoti  bien  bouciiè.  2 à 5 grammes 
dans  des  potions  ou  juleps  [^.  (Drugnatelli.) 

Apozéme  tonigue, 

r»j.l  »>...».« a)  ' 

Eo  rcc  danfruaUirtf  vraie »...  5 ' id. 

Faites  infu.ser  pendant  douze  heures  dans  : 

Eati  bonillante.  500  «muBEDet. 

Ariduidc  aT||c  adJo  «ul/.  aie S iJ. 

Ajouto.  ; 

Stn)>  de  Tolu )p-«isnM.. 

A prendre  par  rerrée»,  dans  les  dysenteries  adynami- 
ques  H. 


Vothii  tuiii'/iii:. 


Sirftj*  <!«•  qtiii4.|niiiA 

s . â5 

Aleuislal  ilo  DU'iisM'  . . . 

8 

Eau  Je  wcBÜia 

. . 3V 

i«i. 

i.1. 

Ean 

. . m 

Mfli  z.  A prendre  par  cuillerée  à bouche  [g. 

f'ImrlMn  tif  huit,  1 giamnie,  trois  A quatre  fois  dans 
les  Tingt-quatre  heures,  à la  dernière  période  de  la  ma- 
ladie [g. 

Injections  en  heanent  tic  fouilrc.  de  charbon  de  bois 
comme  auüpulridc.  Il  y a quelques  Iwaus  succès  [g. 

(l'orre.) 

P'Ue  faite  avec  le  fruit  du  baobab  ou  pniH  de  sùigr. 
On  fait  avec  l’écorcc  de  ce  fruit  et  de  l'eau  une  pète  dunl 
on  donne,  plusieurs  fois  par  jour,  grus  conime  une  châ- 
taigne O-  {!)'  Franck.) 

Chlorure  de  chaux  en  lavement  cl  en  potion,  50  centi- 
grammes □.  (licid,  de  Dublin.) 

hifusùm  de  rtuine  de  ccdumbo  {Cocculiis  pedmatm); 
1 0 graniines  par  litre  d'eau  ; poinlre  de  la  mime  racine, 
75  cenligraïunies  i t grarame,  une  ou  plusieurs  fois  par 
jour  [g. 

Sue  d' hÿiiocisle  de  1 à 3 grammes  en  trois  fois  dans 
le  jour  O. 

(ieuin  Mrértnum  (benoîte).  Y,  DiauuhAe. 

Bois  de  Ciimjiée/ie,  30  graiiuues  en  üéroclion  ou 
U grammes  d’eslrait 

fiumtnili's  ficnrirs  de  millcciterliris,  7 4 15  grammes. 
Huile  essentielle,  huit  à dix  gouttes,  4 la  dernière  période 
de  1a  maladie  Fël. 

Écorce  de  talipier,  1 4 7 gramme.»,  eu  décoction,  avec 
du  laudanum,  a la  dernière  période  de  la  maladie. 

Sedicaire  (Lythnim  Satkaria),  75  cenligratnmes  à 
1«',50  en  poudre.  ^ 

Aftisc  eu  poudre,  depuis  30  centigrammes,  associé  4 
l'opium. 

DIMnÉAiORRHÉi;.  Ouaiid  les  époques  memstrucllcs 
soat  irrégulières  cl  douloureuses,  il  y a dysmènorrliée. 

La  dysménorrhée  résulte  des  mêmes  causes  que  l'auié- 
noriliée  (V . ce  mol),  cl  elle  est  accompagnée  de  inaus  do 
cœur  ou  de  coliques  liypogastriquc.s  utérines  lelleiuent 
vives  que  les  femmes,  ne  pouvani  rester  debout,  sont 
obligées  quelquefois  de  sc  coucher  pemiaiil  vingt  quatre 
heures,  et  ne  cessent  de  soulfrir  qu'au  monient  où  le  sang 
a pris  son  cours  ré’gulicr. 

Thrrapeali'iue.  — l'our  régulariser  les  régies  cl  |iour 
calmer  les  douleurs  qui  les  acconipagneiil  pcndanl  quelques 
heures.  In  veille  ou  le  jour  de  leur  apparition,  il  faut 
employer  tous  les  remèdes  conseillés  d.ins  le  furinulairc 
de  riunénorrltée  (V.  ce  mol',  cl  parlirulièremeni  l'iqitofe 
six  capsules  par  jour,  mois  il  y a ici  quelques  indications 
de  plus  4 remplir. 

la’s  femme»  doivent  sc  mettre  au  lit  tout  le  temps  que 
durent  les  coliques  utérines  et  garder  sur  le  bas-  venlrr, 
des  serviettes  chaudes  ou  des  ealapl,a.smcs  de  farine  de  lin 
et  de  tète  de  pavois  arrosi's  de  vingt  goiilles  de  lau- 
daniiiu. 

Elles  devront  boire  des  infusions  chaudes  de  thé  sucré, 
de  mélisse,  d'armoise  ou  de  safran  (g. 
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Elles  devroiU  prendre  un  quart  de  larcmenl  d’eau  de 
paiinauvc  avec  dis  à quinze  gouttes  de  laudanum  de 
Svdcnliam  rTün  ou  un  lavement  à garder  composé  de  : 

< bWU  i 

taii  «If 

Cm  Invemenl  donnr‘  pluî^ieurs  heures  de  sommeil. 

On  VL  aussi  employé  les  pilules  sui?anU;s  : 

nt-iiim  ^ rfnlicMtnmr». 

«^{.brr 3 tl.Ticramntr,. 

Mêlez,  cl  faites  deux  pilules.  Une  malin  el  soir  El- 

(Pigeaux.) 

I.es  e<7jMîu/t'S  rfVijrtü/.  30  centigrîmimes,  six  |tar  jour 
au  moment  des  régies  El-  (Honiolle  et  Jor<'!.) 

.lré/fi<e  d' aminonw^Hü  (15  graimucs  en  quatre  fois  dans 
les  vingt-quatre  heures)  Q 

Write  aux  chntu  {Sej^in  entarin),  sommilés  fleuries,  | 
7 grammes  eu  infusion,  une  petite  poignée  en  décoction 
pour  lavement  O- 

f/eWmi/  r/ei/ui/e/Mt/w,  20  centigrammes  par  jour,  et  les 
sels  (piiniquüs  El- 

I.es  pr»'pnviO'./j-<  femiomrum,  sous  j|nelque  forme  que 
ce  soit,  dans  l'intervalle  des  règles  El- 
la* ch/oj*o^>rMJt'.  A l’approche  des  règles,  — friction  du 
roi  (ilérin  pendant  cinq  minutes  avec  un  pinceau  de  char- 
pie chargé  de  chloroforme  gélatineux,  et  laisser  sur  l’uté- 
rus tin  tampon  enduit  d’une  couche  épaisse  de  la  même 
préparation  □-  (Losada.) 

U's  injections  mgiimlts  d'eau  de  Se//:.  Le  docteur  Paul 
leur  attribue  la  propriété  de  calmer  les  douleurs  qui  pré- 
cèdent les  règles. 

Kauxde  .YauAciwi  et  Marknb<td^  chaînées  d’acide  carbo- 
nique, douches  d'acide  carbonique.  (Majou.) 

Kaii  alcaline  de  SainkXtrtnire  iPuy-de-Dùme),  buisson, 
bains  cl  douches. 

Eau  alcaline  de  .Yém  (Allier),  boisson,  bains  et  douches. 
OTHf*EPSlE.  La  lenteur  et  la  difficulté  habituelles  des 
digestion!  caractérisent  la  dyspepsie  cl  s’observeol  dans 
une  foule  de  maladies  très-différentes. 

Certaines  affections  cérébrales  chroniques,  telles  que 
rhvpochoDdric,  l’iiystéric,  le  nervosisme  et  les  tumeurs  du 
i erveau  ; — certaines  altérations  du  sang  et  on  particulier 
la  chlorose  et  i’anéniie,  — certaines  névroses,  telles  que 
la  gastralgie;  — certaines  maladies  chroniques  de  rmérus 
et  du  foie;  les  calculs  biliaires;  la  goutte,  la  gastrite 
fhronique,  Pulcèrc  simple  chronique  et  le  cauccr  de  l’es- 
tomac, — la  gastrite  chroniqiu*  et  la  plupart  des  maladies 
throoiques  de  rinleslin,  etc.,  ont  pour  princi|K»l  symplème 
l.a  dyspopsie. 

Toutes  les  affections  morales  tristes  et  dépressives  pro- 
duisent la  dyspepsie. 

Lhiand  on  étudie  la  dysjHîpsie  cl  qu'on  en  recherche  les 
causes  directes  et  indirectes,  on  voit  qu’elle  est  essentielle, 
sympathiifHc  ou  symptomatùine. 

Pans  la  dyspepsie  il  y a du  malaise,  de  la  pesanteur  cl 
du  gonllemenl  épigastrique  après  le  ii*pas,des  hèütements, 
des  éructations  iuodores  ou  nidormises,  des  régiif^ilatimis 
acides,  des  borbon'gmcs,  de  la  constipation  ou  des  alter- 
natives de  conslipaiion  et  de  diarrhée,  du  ptyalisme,  de 
la  céphalalgie,  des  vertiges,  des  palpitations,  de  l’insomnie, 
de  la  faiblesse,  de  la  décoloration  de  la  peau  et  tendance 
au  refroidissement  sans  fièvre,  enfin  de  l’hyporhondrie 
poussée  quelquefois  à un  degré  considérable. 

(juand  la  dyspepsie  s'accompagne  de  certains  phénomè- 
nes incommodes,  tels  que  les  l•égurgilalions  acides,  l'acidité 


DYSP 


de.rhalvinc  cl  les  éructations  ou  les  vents,  on  dit  qn  elle 
est  aeiile  ou  fiatuknH. 

La  goutte  atonique  est  une  cause  habituelle  de  dyspiquic 

fiatuli-nte. 

l.a  dyspepsie  est  essentielle  quand  il  n’v  a chez  les  indi- 
vidus aucune  apparence  de  diathèse  ou  d appauvrissement 
du  sang,  et  qu'il  n’csisle  aucune  maladie  de  1 estomac 
ni  des  organes  liés  avec  lui  |>ar  une  inOnence  sympa- 
tliique. 

D.Taprp*lr  ocidr.  Iles  malaises  sans  fièvre  cl  de  la 
pesanteur  à répigaslrc  après  le  repas,  donnant  heu  a des 
bâillements,  des  pandiculations,  quelques  èruclalious  et 
des  régurgitations  aigres  et  acides  ou  il  une  acidité  pro- 
noncée de  l’Iuileinc,  caractérisent  la  dÿsjiejistc  «eiJc. 

D,.pep.le  el.lo,«.Uuc.  Iles  douleurs  apyrétiques 
d’estomac  avec  üraillemcnls  et  cranii>es,  calmees  par  les 
aliments;  du  pyrosis  sans  éructation  et  sans  aigreurs, 
avec  pim  et  mii/nrm,  tels  sont  les  phénomènes  de  la  dys- 
pepsie  chlorotique. 

Dv«pep»ie  n«t«lm«e.  la-  gounemeul  épigastrique 
saos  lièvre,  les  éructations  iiioJores  ouniiloreuses,  les  l>or- 
iiorygmes  et  les  vents  pendant  le  travail  de  la  digestion  ca- 
ractérisent la  (/ysjiepsie  flatiUcHte. 

l.a  dysFfSic  flalulentc  est  un  sympléinc  li-ès-ordmairc 
chez  les  hystériques,  chez  les  hypochondi  iaquos  et  chez 
les  nervosiques. 

Les  gouUeiix  sont  U*ès-exposés  à la  dyspepsie  flalu- 
leille. 

Chez  la  femme,  le  travail  de  la  pulierlé  et  la  chlorose 
prmluiscnl  très-souvent  des  llaluosilés. 

Rien  n’est  fréquent  comme  la  dyspepsie  llatuleiite  chez 
les  la  rsonnes  qu’attristent  la  vie  solitaire,  la  prison,  1 cmI, 
l’amhiüou  déçue,  la  jalousie,  l’envie  et  toutes  les  passions 
si  justcinenl  appelées  dépressives. 

Toute  dïspep.sie  nalulciilc  qui  se  prolonge  amène  I ané- 
mié, riivpochondrie  et  quelquefois  1 aliénation  mentale 
poussée  jusqu’au  suicide. 

fais  gros  iiiangeiirs  expient  presque  toujours  leur  iiilem- 
pérance  par  la  dyspepsie  Oalulcnlc  ou  par  une  gastrite 
chronique. 

l’ne  dyspepsie  lliiliilenic  compliquée  de  voniissemciits 
alimentaires,  de  ïomissemenis  noirs  cl  de  mélæna,  indique 
un  cancer  de  l’eslomac  ou  un  ulcère  simple  chronique  de 
l’estomac. 

Des  luiiieurs  gazeuses  se  forment  très-souvent  dans  le 
ventre  des  malades  atteints  de  dyspepsie  (l.ilulenle,eldaiis 
cc  cas  elles  occupent  lecmcum. 

I a dyspepsie  flalulentc  produit  quelquefois  l’invagina- 
tion des  intestins  et  la  mort  si  l’on  ne  remédie  à cet  elran- 
gk-meiit. 

I.U  rormcnlulion  de  quelques  aliments,  tels  que  le  lait, 
la  bière,  le  veau,  les  radis,  les  haricots,  Icspois,  etc  , etc., 
est  -souvent  la  cause  de  la  dyspepsie  flalulcnie,  mais  «1 
faut  qu'une  idiosyncrasie  spèciale  existe  clie*  les  imli- 
vtdus. 


D..pv|»lo  «o.i..«o.e.  «luernl  un  individu  appartenaiil 
hune  famille  de  goiilleus  ayant  ou  ou  ayMt  des  signes  de 
goutte,  se  plaint  de  lenteur  cl  de  difliciille  des  digestions, 
de  pesanteur  épigastrique,  d’aigreurs  cl  de  nausées,  quel- 
quefois de  vomissements  glaireux,  aigres  ou  acides,  on 
peut  croire  qu’il  est  affecté  de  «iysjieiwte  «oiKtme. 
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®y*P«P»>e  luflamotafolrc  ou  lijrapepoie  eulor- 

rholr.  Les  malades  qui,  à la  suite  de  diarrhée  chronique 
ou  d'allenialivrs  de  conslipalion  et  de  diarrhée,  gardent  de 
la  susceptihilité  d’entrailles,  ont  des  douleurs  à l’épigastre, 
de  I hvpochnnilrie  et  restent  maigres,  arec  de  la  nêvro 
après  le  repas,  ont  une  rfÿsjjepsic  i«/lmn«w(0(re  due  ù une 
phlvgmasi>!  miari'kalt'  chrtnwpte  du  gros  iiUeatiu,  ce  que 
I on  poun'ail  appeler  de  la  dt/stieptii;  iVéo-crpcale. 

Dans  la  drspepsie  inflammatoire  chronique  les  eiciv- 
ntents  sont  recoueeris  çà  et  là  de  mucus  en  plus  ou  moins 
grande  quantité. 

Les  malades  atteints  de  dyspepsie  inflammatoire  chro- 
nique ont  presque  toujours  une  tumeur  mohile  de  la  fosse 
iliaque  droite,  formée  p.ar  des  matières  ercrémenlitielles 
accumulées  dans  le  cntcum. 

Tlirrapruligiw.  — La  thérapeutique  de  la  dyspepsie  re- 
pose sur  la  connaissance  des  causes  qui  produisent  le 
Irouhle  dc.s  fonctions  digestive.s. 

Si  la  dyspepsie  est  flalulenle,  nerveuse  et  chlorotique, 
il  faut  favoriser  l'absorption  de.s  ga?  par  la  mn<inésie  ealci- 
nn,  une  4 trois  cuillerées  à café  dans  un  qmirl  de  verre 
d’eau I3;  — le  charbon  r^ijilal,  même  dose  pmi  — 
Vinyde  de  zinc,  14  3 grammes  □;  — le  sous- nitrate  de 
bismuth,  14  3 grammes  H,  — la  craie  préparée,  — 
Vnrgile,  etc. 

Contre  l’état  général  chlorotique,  il  faut  prescrire  un 
régime  mixte,  moitié  viandes,  moitié  légumes  herbacés 
bien  cuits,  — purées  de  pommes  de  terre  et  de  lentilles, 
--  compotes  de  fruits.  — vin  de  Bordeaux,  — bains 
simples,  île  mer,  de  rivière  et  hydrotliérapie.  — Eaux 
minérales  de  Bussang,  de  Spa,  de  Saint  Calmier,  d’Orezza, 
d’Ems,  de  Vichy  (source  Lardy),  de  [Mombiéres.  Exercice 
4 pied  ; séjour  4 la  campagne. 

l’répiralions  de  i/i/ossfo  amarn,  2 gramme»  en  macéra- 
tion dan.»  une  carafe  d’eau;  — de  nota;  roinùjue  en  jrou- 
dre,  5 4 25  centigrammes  par  jour  avant  lo  repas  ; — de 
cotiimba,  50  centigrammes  4 1 gramme  en  poudre  avant 
le  repas;  ■—  de  cAicorée  sam-age  et  de  houblon  en  infu- 
sion; — d’oimée  en  infusion  et  en  macération  dans  du 

vin  ; de  '/Hinr/uinn  en  extrait,  en  vin  et  en  sirop  ; de 

/er,  sous  forme  de  limaille,  25  à 50  centigrammes  ; 

de  sous-riirbmmte  à la  même  dose  ; — de  laclale  de  fer, 
— des  pilules  de  htaud,—  Ae  pyrophosphate  en  siropi 
une  cuillerée  avant  chaque  repas,  etc. 

Quelquefois  des  roinilits  sont  indiqués,  s’il  y a des  phé- 
nomènes d’embarras  ga.slrique. 

Il  faut  donner  des  purgatifs  salins  ou  huileii-r,  et  de  la 
moutarde  blanche,  une  4 trois  cuillerées  par  jour,  s’il  v a 
de  la  constipation. 

Si  la  dyspepsie  accompagne  l’ingestion  des  féculents,  il 
faut  donner  de  la  diaslase,  14  3 grammes  O.  la  bière 
de  malt,  et  quand  elle  suit  les  repas  exclusivement  com- 
posés de  viande.  In  /sepsine  neutre  ou  acide  en  poudre, 
en  tin  ou  en  élixir  (Corvisart).  En  poudre,  la  pepsine  se 
donne  4 1 gramme  .avant  chaque  repas  pragi. 

Dans  la  dyspepsie  acide,  il  faut  prescrire  l'eau  de  chaux 
-seule  ou  avec  du  lait,  60  4 1 00  grammes  par  jour,  — l’eau 
d’£»M,  — l’eau  de  Poiujiies,  — l’eau  de  TVcAÿ  (source 
de  riiôpital  et  de  la  grande  grille)  l’eau  de  l’als,  — les 
pastilles  de  carlmnale  de  magnésie  après  le  repas,  la  craie 
et  toutes  les  préparations  alcalines. 

Dans  la  dyspepsie  inflammatoire  chronique  ou  dvspepsie 
catarrhale  ou  dyspepsie  iléo-cmcalc,  il  faut  prescrire  un 
ttégirae  convenable,  — les  viandes  noires  et  blanches  rê- 
lies  ou  grillées  environ  300  grammes  par  jour;  — le  pois- 
■son  charnu  sans  arêtes  à l’huile  ou  4 la  sauce;  les  féculents 
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I en  purée  ; — les  légumes  lierbucés  bien  cuils  ; le  laitage  ; 
I — les  crèmes,  et  les  fruits  aiils  avec  du  vin  de  Bordeaux 
! dans  l’eau.  — Dans  celte  forme  de  dyspepsie,  it  n'y  a que 
peu  nu  point  de  mèdioamenls  ni  d’eaux  minérales  à pren- 
I dre. — l.fs  voyages  et  te  séjour  à la  campagne  sont  ici 
très-utiles. 

FORSIll.AmE  DE  U UYSPEPSIE. 

Ambre  gris  (H.Cloquet),  5,  *20,  bO  centigrammes,  jus- 
qu’à 1 gramme,  en  pilules  on  en  teinture^  2 grammes 
dans  la  dyspepsie  nerveuse  I I. 

Camomillf  rornaine  en  infusion  apiès  le  repas  : 2 gram- 
mes par  litre  d’eau  dans  la  dyspepsie  nerveuse  m. 

Infusion  d\ith<inasin  maritima^  usitée  beaucoup  en  Por- 
tugal (D'  Gomés)  n. 

FMUfiet  lutuæ,  6ü  à 100  grammes,  coupée  avec  du  luit 
dans  la  dyspepsie  acide  Q. 

jPimenf  (poivre  long)  à petite  dose  daivs  la  dyspepsie 
chlorotique  I I. 

Chctrkui  de  bois,  une  cuillerée  à bouche  deux  ou  trois 
fuis  par  jour,  dans  ta  dyspepsie  flatuleiite  0. 

Seroences  de  Cürvi  (Vtirum  wrii),  50  centigrammes  en 
infusion  dans  un  litre  d’eau  ou  deux  à quatre  gouttes  d'buile 
essenlicllc,  dans  la  dyspepsie  flalulente  m. 

Chicorée  stumnje:  décoction  de  racines  15  à 30  gram- 
mes par  litre  d’eau;  ou  bien  de  feuilles  une  ou  deux  poi- 
gnées, dans  la  dyspepsie  nerveuse  (3* 

Acifle  pntssique  mèdidnul  (six  foi.s  son  volume  d’eau), 
quatre  à douze  gouttes  cl  plii-s  dans  une  potion  pour  vingt- 
quatre  heures  n. 

Gentiane  : jhmdi'e,  1 à fi  grammes;  eu  infusion  le  dou- 
ble ; cxfroi/de  75  centigrammes  à 2 gramme.s. 

rOi  de  gentiane  de  10  à 30  grammes  ; teinture,  vingt 
à soixante  gouttes. 

Infusion  à froid  de  f/uassiVt;  vàn  de  quassin;  tein- 
ture ou  extrait  de  quassia,  dans  la  dyspepsie  nerveuse  [TJ. 

Infu.sion  de  .nmnroHèfi;  rm  de  stmarouLa,  dan.s  la  dys- 
pepsie nerveuse  fTl. 

Café  de  glands  ordinaires,  à la  fin  du  repas,  dans  la  dys- 
pepsie flalulenle  [3>  (barras.) 

Li  gravie  de  moutarde (danchc,  administrée  à la  dose  de 
30  grammes  est  bonne  dans  la  dyspepsie  avec  constipation  ; 
elle  relâche  légèrement  sans  fatiguer  l’estomac  EJ. 
(Cullen.) 

Pilules  de  fel  de  Ixtuf  de  10  centigrammes,  six  par 
jour.  Dyspepsie  par  maladie  du  foie  El- 

Pilubs  de  diastase  à 10  centigrammes,  3 à 10  pilules 
par  jour;  daii-s  la  dyspepsie  flalulenle. 

Potages  ou  purées  de  farine  de  lentilles  {Eirum  /eus) 
comme  unique  nourriture;  dans  la  dys|M*psie  infl.inmia- 
toiie.  C'est  la  Bertf/tscieir  liubarry. 

Cure  de  petitdait,  1 à 2 litres  par  jour,  à la  campa- 
gne EJ- 

Paît  talion  du  ventre,  cl»ez  les  personnes  replètes. 

(Pcrcy.) 

Curèomi/e  rfe  H grammes  par  jour;  dans  ladys- 

pepsie  acide  El- 

Srtvou  amygdalin,  30  centigrammes  en  pilules,  contre 
la  dyspepsie  acide  El- 
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Pomir#’  de  rhuharbt\  30  cenligramm<*s  par  jour  avant 
le  repas  ; conlre  la  dyspepsie  llalulentc  (3. 

Infusiun  de  suie  d«  bois,  ti  grammes  par  litre  d’eau  ; 
contre  la  dyspepsie  flalulenle,  (Chapmann.) 

Infusion  de  semences  d'Omtca  cMjumarÿ;  h grammes 
par  litre  d'eau;  contre  la dysj,>epsie  llalulenle.  (Marlius.) 

Poudre  de  noir  romff/iie,  10  à 30  centigrammes  ; contre 
la  dyspepsie  flalulentc. 

Pastilles  de  Lkarbonate  de  soude,  six  à douze  par  jour, 
avant  le  repas;  conlre  la  dj’sp^'psie  acide  EJ. 

Infusion  d’Oriî/onrim  diVtowmus  ou  {/icfomiie  de  Créie, 
û grammes  par  litre  d’eau;  conlre  la  dyspepsie  flalu- 
lenle  E). 

Jtfdsficrt/ton  de  poivre  Bétel,  préparé  d’une  façon  s|>é- 
ciale  ; conlre  la  dyspepsie  Oatulente  El- 

Vamllc, 

Stimulant  général  lrès*agréable,  qu’on  emploie  pour 
aromatiser  les  aliments  dans  la  dyspepsie  flalulentc. 

Poudre  de  vanille. 


W içfMiiiH?*. 

Sucre,  •‘t* 


Dose  : 2 à 8 grammes  El- 

Teintttre  de  vanille.  Dose  : fi  à 16  grammes  dans  une 
potion  conlre  la  dyspepsie  flatuicnte. 


Piiw/o*  fi/tf*. 









HliiiliarU' . ' * ' * ) 

I * 

(iimlle ) 

Vinji$t«  


4 crenwA*. 

ftl  id. 

iO  i*l. 

5 iil. 

2 l^nunme*  t^i. 

q.  I. 


K.  s.  a.  des  pilules  do  20  cenligramme». 

(1).  llelicri)  El- 


.Ijwafme  aiwr. 


tirntiiiae 

i;aBH>iuille.  . . 
Sirofi  li  ebaiBllic. 
iMMiilluito. 


S crammea. 
I ut. 

M)  id. 
iOOO  id. 


F.  s.  a.  A prendre  par  tasses  dans  la  jeurn^o.  Comme 
tonique  et  stomacliiquc  El- 


Teinture  de  rhubarbe  composée. 


15  «ruom... 

Brtü™ * U- 

rriPittinlMV  l aa  li  id.  • 

SOifran J 

K*|.rU  » 

Faites  macérer  pendant  quatoiie  jours  ; passe», 

lac  cuillerée  à café  avant  le  repas,  comme  toniijuc, 
pour  dissiper  les  vents  et  faciliter  les  digestions  pares- 
seuses El-  (l’h-  l'Ond.) 


Poliott  de  ranille. 

Vanille S Braramfl». 

Faites  infui^er  dans  : 

tW  eramtOM. 

Ajoutez  : 

Sin»|>  de  «aaseUe 30  rraraioca. 

F.  ».  a.  Adininislrez  par  cuillerées  à bouebe  0. 

‘ Tablettes  mongoU^s. 

Siirrf  en  fsondrv  100  «FwtuM. 

r.AintiH'  aral>iqae  en  {w»ijrp  .......  30  hi. 

F.ttnit  d'npiaia. . 3 id. 

UitvA«  en  |>«iMlre.  ^ 

Vaet»  eu  pondre. . | aa  6Ü  id. 

UuM-ade  ea  pondre ) 

Mnac.  25  ceottiframra». 

Mêlez  et  ajoutez  : 

F.aii  dittilli'e q.  <• 

Faites  des  lablctlcs  de  3 décigrammes.  Deux  ou  trois 
en  se  couchant,  pour  faciliter  la  digestion  El- 

Cticktindé. 

Tem  bolaire 500  graaïuea. 

AolxvjauM . 250  iJ. 

i«33  iJ. 

AnbrP  fpna f 

Unia  d'aio^a  100  id. 

(jirlKkoalr  sic  mairtu^Me 330  id. 

.<aaUl  miiKf.  lOlH)  M. 

Santal  rilrm 50  id. 

Uaaûc 

l'Alatnai  amtnuti'-u*. i 

Oalaaca ff 

V * ■ *•*  ‘ ‘ *1 * ijrainnicf. 

Alo4<  IsTi^  airrr  u>  *ue  de  iHoes. . . . . / 

RhultarlMt  Car i 

MirobaUa* 1 

Atitiotbr ........1 

Iroira  etlcini 900  grautiiM*. 

Porphyrisez  toutes  ces  substances;  arrosez-les  avec  ; 

Vin  miiacat. 500  qraminea. 

Fjin  da  mer.  250  id. 

Mêlez  le  tout  exactement  et  avec  : 

Surrv  «a  Modra l 

Mueilasa  aa  gotauM  adias ) 

faite»  des  tablettes  du  poids  de  6 A 7 décigrainincs  PI. 


Atkn'nu^s  tiquide.  des  Ualiens, 


ilanaftli*.  ..... 



Hnarade.  . . . * • 
Oirofla 

Alcool  ft  33  dogr^a. 


3S  arammo*. 
15  id. 

4 id. 

4 id. 
4000  id. 


Laissez  digérer  pendant  cinq  jours, 
au  produit  : 

Suera.  

Cau  

Rwt  diatUI^  da  roae. 


distillez  et  ajoutez 


COOO  erancM#. 
3000  id. 
2500  id. 


Colorez  la  liqueur  avec  ime  idiUure  aqucu.se  de  ct>che- 
nille  alunée,  clarifiez  et  filtrez. 

16  à 22  grammes  après  le  repas,  dans  Falomie  de  l’es- 
tomac Q 


Goïi/fes  «rneres. 


Alé-doUt  d'alMiBOi» 1000 

.I«  »4inl-i»ntKe  r4(.éwa. 500  %i. 

Carbonata  d«  potassa  liquida . 15  »d. 

Soie  |mre * *•*- 

Faites  digérer  au  bain-marie  pendant  quinze  jours  ; 
exprimez  et  filtrez. 

Cne  à huit  gouttes  nu  plus  dans  un  verre  de  tisane 
amère,  dans  la  dyspepsie  flalulentc  EJ- 

Vin  dCalainthv. 


FeaillM  i^boa  d'abaintho 32  qranmoa. 

' Yiu  bLuie  véD^rriui iOOO  id. 

Akool  à Si  d«BTéa  C«tl.  (SO  i-rnl.)  ...  32  td. 


Incisez  Fabsintlic;  arrosez-Ia  avec  l'alcool,  et  après 
vingt-quatre  heures  de  contact,  ajoutez  le  vin,  et  faites 
macérer  le  tout  pendant  deux  jours  ; passez,  exprimez  cl 
filtrez.  (Boucliardat.) 

Un  petit  verre  avant  le  repas  El- 

Élixir  saeré. 

BbuUrW - fi*  gr«UB«. 

Alo4(  Meotria. -5  id. 

PotitcirdiUBuait^ 15  >d. 

Alco.4  è Î1  d«^H 1 litrt. 

Laissez  infuser  pendant  trois  jour»  ; filtrez.  Comme  lo- 
nique,  30  grammes.  Djspepsie  par  conslipaliouEl- 
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Pûiiûn  stimuhnU. 

i-Umom  (Mcithf i grtmmi'. 

Dissolvez  dans  : 

1U  immatef. 

M^lez  avec  : 

sirop  dtS'inuBi* 100 

Eaii  d«  «‘saïuiUa  M M. 

A prendre  par  ci»illerées  dans  la  dyspepsie  atonique  EJ. 

PÜHies  toniques  de  Moscou 
(ou  d'Uula). 

extrait  d*  coliuntio N 

Falr.il  dr  [„ 

Extrait  lia  ^a*aia l 

Extrait  d«  fir)  4c  Urtif ] 

l’aiiilro  d«  KaaliaiM> . • 

F.  %.  a.  des  pilules  de  2 décigramme.s.  Employées 
comme  stomachiques.  Une  après  le  repas  (TJ. 

Thi  tunka. 


Flevrt  demAlilot. 1O0  cTamiBAi. 

FUnn  4a  eaoioiailla. 

FIcan  do  «orcau.  | «a  30  iil.  • 

Flvara  d«  botr)’a  J 

Macération  pendant  huit  jours  dans  2 litres  d’alcool 
à 20*;  passez,  puis  mélangez  : 

Teiatw  &0  gramiuM. 

Sirop  4«  expüUira.  100  id. 

A la  dose  de  50  grammes  pour  500  grammes  d eaii, 
comme  stimulant  canninatif,  dans  la  dyspepsie  llalu- 
lenle  [TJ. 

Alcoolat  de  Gants, 


Ahi4»  •oentri» . 

....  32 

. . . . IB 

gramiue». 

....  32 

id. 

. . . . 1« 

id. 

....  Ifi 

id. 

•d. 

Eaa  de  Oeiur  d'oranger 

. . . . 500 

id. 

F.  8.  a.  (30  à 50  grammes,  comme  tonique  stimulant 
après  le  repas)  [TJ. 

Si  il  celle  liqueur  on  ajoute  : safran,  quantité  sufllsanle 
pour  colorer,  el  sirop  capillaire,  5000,  on  aura  l'é/iJi*»»’ 
de  Gtirus.  (Bouchardal.) 

Puittitx'  du  docteur  Odier. 


exletn^. 

Sn«r«, 

Oxvd«  d«  tltXDBtll. 


I ta  &0  fTftuntnftt. 
• 5 id. 


F.  S.  a.,  el  faites  des  paqueut  de  1 gramme.  Un  paquet 
toutes  les  trois  heures,  dau.s  la  dyspepsie  atonique. 


Poudre  de  craie  et  de  rAu6rtr6e. 

Pondre  4t  ertir 3 ^e«niD<*«. 

Pondre  de  rbuhtrLr.  50  eentiirreniBiri, 

Mêlez.  En  une  seule  fois,  le  .soir,  dans  le  trailemciU  du 
pyrosis,  de  la  cardialgie  avec  dys|>epsic  Datulentc. 
tNicoiai.) 

Pilules  de  Machiavel. 

0 prauuaei. 

Cardioinnae.  ....  ..........  4 id. 



Myrrtie .......I 

Atû. ..».....)ee  S çttmfMi. 

Uvloioe 

i)nl  d'Armfnir,.  **../ 

Mêlez,  et  faites  des  pilules  de  20  centigrammes.  Toni* 
purgatives  ; utiles  pour  relever  les  forces  digestives  [TJ* 


Pilules  stomachiques. 

M«ttn4sit  d4otri>on«t<S?  .........  3 gruum«i. 

Stfrtu  en  p«odra.  4 id. 

EtnnaUt  pulT^rtu^ t iO. 

F.  8.  a.  dix-huit  bols  avec  sirop  de  sucre,  quantité  suf- 
fisante. Trois  h SIX  dans  le  courant  de  la  journée  O. 

(Parmentier.) 

Baume  saxon. 


Huilé  enarr^tr  dr  naartde Ii5  irréinBief. 

— ftwnlirila  d«  lteénd« 0 id. 

_ d«  MKrin.  ......  0 >J. 

— d'onKxn 4 U. 

— ...  d«  iDW)«1«iM.  ....  4 id. 

_ d«Miifr..  4 id. 

_ — dn  romarin ......  4 

«.dé  nâôi 20  d^i^tfimn, 

— „ 90  id. 

..  — dé  n«é. id. 


Mélangez  à froid.  Dans  la  dyspepsie  flatulente.  Trois  ou 
quatre  gouttes  sur  du  sucre  pour  1’u.sage  interne,  2 à A ou 
10  grammes  pour  frictions  (^. 

Pûi«/re  de  rhubarbe  opiaci'e. 

RSutxirbe  «n  pondra.  5 CTommaa. 

Opium  brut  an  pondra.  1 ilécifraounr. 

Mêlez,  divisez  en  quinze  paquets. 

A prendre  un  chaque  jour  avant  le  repas  principal. 
Contre  les  gastralgies  atonlques.  C'est  une  excellente 
préparation.  IJuand  il  se  développe  beaucoup  d’acide 
dans  l’estomac,  on  ajoute  à cette  composition  5 grammes 
de  magnésie  calcinée,  et  Ton  obtient  ainsi  la  poudre  de 
rhubarbe  et  de  magnésie  opiaeée.  (Bouebardat.)  • 


T«»i/ure  de  cardamome  composée. 

Semoora*  d®  caidomnae 1 at  10  frammué. 

Séturner»  do  eorri J 

Corbenille.  4 

Uonoollé.  90  id. 

nalsiiM  do  Coriollio  « 150  w. 

Eipril  faible.  1 I*IK- 

Faites  macérer  pendant  quatorze  jours,  filtrez.  Dose, 

A à 16  grammes.  Dyspepsie  flatulente  [Tj.  (Ph.  Lond.) 
Élixir  forti/iant. 

Extrait  de  MKxriha IS  srammi'a. 

Extrait  da  geBUaue. 15  id. 

Délayez  dans  : 

Een  do  mealbo  poirrde 1000  fromaH. 

Ajoutez  : 

Teiotnra  «U  Mora  âxUingenté 60  gramme*. 


Filtrez. 

On  en  donne  quelques  cuillerées  par  jour.  Dans  la  dys- 
pepsie clilorotique  el  flatulente  Q.  (Selle.) 

Pofmij  effervescente  de  Boerhaave. 

Sué  r^tceot  d®  cilroa  ..*»••...>•  15  erramo*. 

R.HI  »io  rougé.  . 30 

CortiAMlo  d«  pAUMo 4 id. 

Le  malade  mêlera  la  poudre  daus  la  liqueur,  et  à l'in- 
slaiil  de  reirervescenee  il  avalera  le  tout.  (Gaubius.) 


Pilules  aiiteabum. 


P.»lr.  a fj 

Extrait  do  «|uiiti{uiBû. . • 1* 

Foudre  dv  «oaDoUt».  4 id. 

Sirép  d'obtiotho S*  •• 

F.  s a.  des  pilules  de  20  centigrammes,  une  ou  deux 
avant  le  repas,  üy.spcpsic  par  constipation. 

Bols  digestifs. 


Poudre  diorooMlAn.  ....... 

Ipécocuénlia 

Sirop  de  coanellé.  . 

F.  s.  a.  deux  Bols. 

Un  le  soir  au  moment  de  se 
pcpsic.  (Schmidt.) 


i eramme. 
i ^cigramné. 


coucher.  Contre  la  dji- 
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«Umi*  ^poréf * . • . 4 . . 10  KraiaiM<. 

Snero  Wnr • • 10  iii> 

G«mnip  âr«bi>{'i«  «a  {«iiJre#  • ■ • . « . S id. 

Triturez  ilans  un  mortier  et  ojouiaiU  peu  ù peu  : 

Kan  «1«  («Mitaiop Sr<0  fr«aia<’t. 

32  à 60  grammes  par  jour.  Dans  le  tmitemeul  de  la 
dys|>epsie  aride  avec  pf/rosts  [3  (IMi.  I.ond.) 

Elixir  df  ÿe/i/fVi«c» 


Ceieian»  (■uUi'nuV  • 

r.ai(MUwt<<  (i‘aiiiiBi>»iai|ae  |iatT^rif<r. . . 

Atrool  à 80  itecTYr** 

Ean . . ■ 


80  vramutf#. 
16  U1. 

iiB  kl. 
ior>4  hI. 


].aissez  tiiac^Tor  pendant  Imll  jours,  cl  passez: 


l.k|ii««ir  olrtraua . 

S«w.  


Laissez  fondre  et  filtrez,  10  à jO  grammes  (3 

(Desrhamps.) 

Potion  coiUi't  la  gastralgir. 


^tTYCkoilW*.  ..... 

Kai< 

A<-i<U  rbkirliyarkpw . 
Hirvf  de  wralbr.  . . 


a ceniivramnipa. 
IM  erainnM-*, 

1 (ÇrtwM**. 

30  ^rajBBH**. 


A prendre  par  cutUer6e,  de  deux  en  deux  heures  [3- 
Pomfre  de  raràontUe  de  magnésie  arec  la  soude. 

a^lliu*  a*  IKwidTV 1 Kranio*. 

OarhMaU  de  naRBéiic. S drri|iumfa. 

CaHionala  «I»  sauiIp ....I 

P.mdrc  d^  ^i.grnibra î **  “ 


Mêlez.  En  une  seule  fois  dans  la  cardialgic.  (Nicolaï.) 
Volion  stimulante  urofmjtiyue. 

Triiiliire  «If  \a«iilt« 1 .a 

Tcinhir»  i»  c.  n'^Ua ) “ ffrao.inw. 

8iro{>  de  avetv.  .............  SO  id. 

A prcndiv  ep  une  ou  plusieurs  fois;  dans  la  dyspepsie 
Ilutuicnte  fTI. 

Café  de 

Glanda  lon^fM'a  16  grammpa. 

Faites  bouillir  pendant  un  quart  d’heure  dans  : 

Eut. 100  (rraniBtfa. 

Passez  et  ajoutez  : 

Siirre. 50  finuimi. 

Dans  la  dyspepsie  inOammaloire  et  flatulente  (3. 
Exfmit  de  genièvre^ 

Comme  ionique  et  stomarlii(|ue.  Dose  : 1 A 15  grammes; 
dans  la  dyspepsie  chlorotique  et  flatulente  [3- 
Poudre  digestive  simple. 


r.nnnollf  fn  {i«u<lrp 


30  gnnuiiM. 
500  irtmmiai**. 


Mêlez.  8 à 12  grammes  en  se  roeUanlA  table  n.  (Duc.) 
Poudre 


Giat»nbn>.  ...... 

TAOiMille 

Ani» . 

l^iiiM|nina  bu  ]M>«h]rr.  . 


10  «rninni#». 
»)  td. 

4U  td. 

10  id. 


Mêlez,  divisez  en  paquets  de  ü dèrigrammes,  Ln  ou 
deiu  par  jour,  dans  la  dyspepsie  chlorotique  et  flatu- 
lenle  □. 

T'im  de  jorésure. 

Ce  vin  se  fait  avec  un  estomac  de  veau  très<frais,  lavé, 
essuyé,  coupé  par  morceaux  et  macéré  trois  semaines 
dans  du  vin  de  Madère,  de  Xérès  ou  de  Mulaga,  une  cuiU 
lerée  à café  après  le  rejMts 

Si  l'on  prend  du  vin  hinne  français,  il  faut  ajouter  un 
dixiéme  d'alcool  cl  du  sucre,  sans  cela  le  vin  ne  se  con- 
serverait pas.  Dans  la  dyspepsie  atonique. 


Baax  miaéralcii. 

Eau  ferrugineuse  de  B»ignnls  (Orne)  en  boisson  [3  dans 
la  dyspepsie  chlorotique. 

Eau  ferrugineuse  de  «S/xi  Q. 

Eau  ferrugineuse  d’üresju  (3* 

Eau  ferrugineuse  et  sulfureuse  d’üncuus^e  (Haiitc-Ca- 
roiinc)  (3- 

Eau  ferrugineuse  de  Forges  (Seine -Inférieure),  en  bois- 
son [3- 

Eau  ferrugineuse  et  alcaline  de  Ti/itry,  près  de  Givors, 
dans  la  dyspepsie  chlorotique  [3- 

Eaux  salines  ferrugineuses  acidulés  de  llombourg,  prés 
de  Francfort  (3- 

Eau  ferrugineuse  de  Tonyres  prés  de  Maestrichl. 

Eau  ferrugineuse  de  Passy , trois  verres  par  jour 
(Seine)  (3- 

Eau  de  Vkhy  en  boisson  et  en  bains,  surtout  la  soiu’ce 
Lardyùam  la  dyspepsie  inflammatoire  chronique. 

Eau  alcaline  froide  d'Emn  (Savoie)  O. 

Eaux  faiblement  alcalines  de  Pougnes  (.Nièvre)  [3- 

Eau  et  bains  de  Pfeffei-s  à 30“  11.  sans  odeur  ni  saveur 
(SuisseV  On  reste  dix  è quinze  heures  dans  le  bain,  et  il 
en  résulte  une  poussée  semblable  à celle  des  eaux  de 
I.ouesclie  Q. 

Eiui  saline  de  Tirplitz  eu  Bohême  □ dans  la  dysjM'psie 
atonique. 

Eau  de  Sierraglio  près  de  Sienne  O. 

Eaux  salines , üèdes  amères , de  PouiUmi , prés  Dax 

(I.jinde‘s)  r~l. 

Eau  saline  de  Samt^Jnlien  à Disc 

Eaux  salines  chaudes  de  Plombi»^rcs  (Vosges)  [3- 

Eau  saline  purgative  de  yicdirhroun  dans  les  Vosges, 
contre  la  dyspepsie  par  constipation. 

Eau  gazeuse  artiliciclle  rie  Scitz  au*  repas  (3* 

Eau  gazeuse  alcaline  de  Satril-Gufmi'er  (3  dans  la  dys- 
pepsie atonique. 

Eau  gazeuse  de  Saint-AllKUt  [3- 

Eau  de  Cai'gkghe^  acidulé  froide,  près  de  Saint -Martin 
en  .Sardaigne  (3- 

Eaux  acidulés  de  la  Fcrrtere  (Savoie)  Q. 

Eau  amère,  purgative  de  Friedrkhskull  (Saxe) □.dans 
!n  dyspepsie  par  constipation. 

DT8PH4CIB.  La  difllcuUé  d'avaler,  produite  par  l’m- 
sophagisme  (V.  ce  mot),  par  les  maladies  de  l’ipsnphage 
(V.  OlsoiMtAGg)  et  |Kir  les  liinieui's  qui  compriment  ce 
conduit  nu’mbrt'incnx,  constitue  la  dysphagie.  C'est  le 
symptême  de  maladies  très-variées  par  leur  nature  et  \m‘ 
leur  siège. 

DYSPNÉE.  l.a  gêne  de  la  respiration  par  maladie  du 
larynx,  des  bronches,  des  poumons,  du  cœur,  des  gros 
vaisseaux,  de^  i'encè{^alc  et  de.s  cordons  nerveux  qui  ani- 
ment les  organes  de  la  respiration,  constitue  la  dyspmV. 
V.  Astiine,  Caoti*,  Glotte  {(tùtème  de  Ai),  BHONfiiiTE 
CA(*lu.AmE,  l*NEL'î40.siE,  Pf.HlCAitDiTE,  AoRTF.  {Anévrysme 
de  V). 

Quand  la  dyspnée  est  excessive  et  que  les  malades  ne 
peuvent  pas  sc  tenir  autrement  que  debout,  ou  assis  dans 
leur  lit  ou  sur  un  fauteuil,  i!  y a orthopnée. 

La  dyspnée  n'est  que  le  symptême  de  maladies  fort  difl»'- 
rentes  p«vr  leur  siège  cl  par  leur  nature,  aussi  n'y  a-t-il 
pas  lieu  & en  indiquer  le  irailemcnl.  — Dour  combattre 
cet  état  morbide,  il  faut  en  déterminer  lu  eau^c,  et  une 
fois  le  diagnostic  de  la  maladie  principale  établi,  on  lui 
opposera  des  remèdes  appropriés. 
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DVl^iSPKftBATISHE.  Expression  symptomatique  in- 
diquant un  rétrécissement  de  Turéthre,  une  lunjcur  de  la 
prostate,  quelquefois  des  bémorrholdes,  ou  l’atrophie  des 
testicules. 

DVATOCIR  (Acr.otY.iiF.iiENT  URoniEiJx).  Od  désigne 
sous  le  nom  do  dystocie  divers  états  des  orifanes  génitaux 
de  la  femme,  du  fœtus  ou  de  ses  annexes,  qui  s’opposent 
à racconiplissement  n gulier  de  i’accouclieniem  physiolo> 
gique. 

Les  maladies  qui  niTélent  le  travail,  ou  des  accidents, 
tels  que  les  liémorrli^ics,  sont  encore  rangés  parmi  les 
cas  do  dystocie. 

Byolocle  par  brièveté  da  cordoa.  Le  cordon, 
d'une  longueur  normale,  entouré  plusieurs  fois  autour  du 
cou  du  fœtus,  ou  le  cordon  d'une  brièveté  absolue,  sans 
enroulement,  rendent  l’accouchement  difficile  et  causent 
parfois  la  mort  du  fœtus. 

Dans  les  cas  de  briéveU*  du  cordon,  au  moment  de  la 
p4*riodc  d'expulsion  du  fœtus,  quand  le  travail  se  ralentit, 
le  doigt  sent  la  létc  descendre  à chaque  contraction  pour 
remonter  ensuite  au  niveau  du  détroit  supérieur;  mais 
dans  raccouchemenl  ordinaire,  quand  ta  téle  est  au  pé- 
rinée, rélaslicilé  de  cotte  partie  musculousc  p<!ut  produira 
le  même  cfTcl  qtie  la  brièveté  du  cordon,  sans  avoir  la 
même  significalion. 

Lorsque  le  placenta  est  inséré  sur  le  fond  de  l’utérus, 
on  sent  quel(|Horois  sur  cet  organe,  à chaque  contraction 
utérine,  une  dépression  qui  indique  la  brièveté  du  cordon. 

L'auscultation  révélant  un  bruit  de  soufllcl,  distinct  du 
souffle  placentaiie,  intliqtie  un  enroulement  du  cordon 
(Nægele),  mais  ce  signe  n’a  que  peu  d'importance. 

Dans  les  ras  de  brièveté  du  cordon,  ou  bien  le  cordon 
se  rompt,  ou  bien  le  placenta  se  décolle  et  raccoucbcment 
se  fait  vite  avec  une  hémorrhagie. 

Lorsque  le  cordon  trop  court  ne  se  rompt  pas,  et  que 
le  placenta  ne  s’est  pas  décollé,  la  tête  du  ftelus  étant 
sortie  reste  h la  vulve  pendant  que  le  tronc  et  les  fesses 
se  dégagent.  — Si  c’est  le  pelvis  qui  se  présente,  alors  les 
fesses  se  relèvent  pendant  que  le  tronc  s'engage  et  forme 
une  courbe  dans  le  petit  bassin. 

Le  renversement  de  rulénis  est  quelquefois  la  consé- 
quence de  la  brièveté  du  cordon,  quand  le  placenta  est 
inséré  sur  le  fond  de  l'organe. 

TAémpcwttV/»p.  — Lorsqu'on  suppose  le  cordon  trop 
court,  si  le  col  est  dilaté  et  si  le  travail  se  ralentit,  on 
ponctionnera  la  poche  des  eaux  ; l’uténis  reviendra  sur 
lui-méme  et  le  cordon  ne  s<‘ra  plus  tiraillé.  Puis,  on  appli- 
quera le  forceps  sur  la  télé,  arrivée  au  détroit  inférieur, 
si  l'on  ne  {>cut  favoriser  la  sortie  de  la  lôte  avec  la  main 
pendant  qu'on  fait  presser  pur  un  aide  sur  le  fond  de 
l'utérus,  afin  d'empérbrr  l'organe  de  remonter.  Après  la 
sortie  de  la  tête,  on  déroulera  te  cordon  entouré  autour  du 
cou,  et  si  l’on  ne  peut  y parvenir,  on  coupera  les  circu- 
laires et  on  laissera  saigner  le  bout  ftrlal  du  cordon. 

Dans  raccouclieiiient  par  le  siège,  on  coupera  le  cordon 
et  l’on  terminera  raccoucbemcnt  le  plus  promptement  pos- 
sible. 

En  cas  de  brièveté  naturelle  du  cordon,  avec  la  main 
introduite  dans  l’uténis  pour  constater  l’obstacle,  on  fera 
la  version  pelvienne,  et  dés  que  le  thorax  sera  arrivé  à la 
vulve,  on  coupera  le  cordon  et  l'on  (ei  niinera  pronipiemenl 
raccoufhen»enl.  On  s'occupera  immédiatement  de  remé- 
dier aux  signes  d'o.sphyxie  présentés  par  le  fcHus.  V.  As- 
PHY-XIE, 
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Pour  faira  la  délivrance , on  explorera  la  cavité  de 
l'utérus  avec  la  main,  et  l'on  ne  tirera  pas  trop  fort  sur  le 
placenta,  de  peur  de  renvei^ser  l’utérus. 

D;raCoeie  pur  difformités  du  Imtaa. 

I . t'irtus  nonnnl  voiuinineux,  — En  fuMus  bien  conformé 
n’est  jamais  assez  volumineux  |>our  s'oppo.ser  à l'aecou- 
cbcmenl;  le  travail  est  Mmplemenl  ralenti. 

Therdi)t'tt(iquc.  — Quand  le  travail  est  ralenti  et  que  le 
fœtus  est  bien  conformé,  il  faut  appliquer  le  forceps. 

II.  Ftrttis  monstrwux.  — Il  n’y  a que  les  fœtus  mul- 
tiples et  a<lbf*r(‘nts  qui  puissent  être  une  cause  de  dystocie. 
L'accouchement  est  cependant  presque  toujours  possible  ; 
les  deux  tôles  s’engagent  à la  suite  Tune  de  l'autre.  — Le 
toucher  permet  de  reconnaître  si  le  fadûs  est  double  ou 
s'il  y a grosjic.ss«î  gémellaire.  Quand  il  y a procidence  d'un 
pied  et  d'une  main  à la  fois,  il  est  certain  que  le.s  fietus 
sont  séparés;  du  reste,  il  n'est  pa.s  nécessaire  de  poser  un 
diagnostic  avant  ruccouebement. 

Thi’nipmiiflue.  — Les  seuls  cas  qui  réclament  l’inler- 
vention  de  l'art  sont  ceux  où  une  des  deux  tètes  est  arrêtée 
au  détroit  supérieur;  on  fera  dans  ce  cas  la  version  pel- 
vienne, et  l'un  tirera  sur  les  jambes.  On  fera  l’embryo- 
toinic  si  ce  moyen  échoue  t on  coupera  la  tète  qui  est 
sortie  la  pramiére,  et  l'on  appliquera  le  forceps  sur  la 
seconde. 

III.  Ftrtiis  mtUHphs.  — Quelquefois  après  l’expulsiou 
d’un  premier  enfant  la  matrice  ne  se  contracte  plus;  il  y 
a inertie,  et  un  fœtus  avorton  peut  rester  dans  ruléiais., 
après  la  sortie  de  celui  qui  s'est  développé  régulièrement. 
Dans  les  grosse.s&e.s  gémellaires,  le  premier  enfant  peut 
se  présenter  par  l’épaule;  ou  bien  un  enfant  s'étant  pré- 
senté par  le.s  pieds  sa  tête  s’engage  quelquefois  avec  la 
tête  du  second  fœtus  (.M**  Lachapelle),  la  tête  d’un  fœtus 
répondant  au  cou  de  l’autre  et  réciproquement.*  — un 
accuucliemeiil  de  ce  genre  a été  possible  sans  l’inlerveti- 
tion  de  Tart. 

Un  enfant  ayant  la  tête  engagée  dans  le  h.assin,  l'autre 
f(ctus  présentant  le  plan  latéral,  embrasse  quelquefois 
le  tronc  du  premier  fœtus  dans  un  denii-unneau  (Jaeque- 
niier). 

Dans  les  cas  de  fœtus  multiples,  loi^que  ülmix  pieds  ou 
trois  pieds  (IMees.sman)  se  présentent  à l'orificc  du  col 
utérin,  il  faut  reconnaître  alors  les  deux  jiieds  qui  appar- 
tiennent au  même  fo?tiis,  cl  les  incertitudes  sont  très- 
grandes,  à moins  que  les  fœtus  ne  soient  p<Hils  et  que 
l'on  ne  puisse  introduire  la  main  entière  dans  le  col. 

Thfi'dprutûpH'.  — Contre  l’inerlic  de  Tulérus,  la  com- 
plication principale  de  grossesse  double,  il  faut  titiller  le 
col  et  cxi'rccr  d<*8  pressions  sur  Tuténts,  à travers  la  paroi 
abdominale  ; — s’il  n'y  a pus  d’accidents  du  cèté  de  la 
mère,  on  peut  attendre,  les  douleurs  reviendront  et  l’ac- 
couchement se  fera  naturellement. 

Une  hémorrhagie  apparais.sant,  on  fera  la  version  pel- 
vienne pour  le  premier  enfant;  — on  agira  de  même, 
quand  lc..secoml  enfant  se  présentera  par  l’épaule. 

Quand  Tulérus  reste  volumineux  après  la  délivrance,  on 
introduira  la  main  dans  l’utérus  pour  s’assurer  s’il  ne  reste 
pas  un  fœtus  avorton  et  pour  l’extraire. 

l'a  premier  fœtus  qui  se  présente  parrépaule,  c’esl-û- 
dire  par  le  plan  latéral,  sera  .amené  p,nr  la  version  pel- 
vienne; ou  évitera  de  prendre  le  pied  de  l’autre  fœtus. 

On  doit  sacrilier  un  des  deux  fœtus  placés  tête  à tête, 
en  sens  opposé  et  engagés;  — les  pieds  et  lo  tronc  d'un 
fœtus  élaiu  sortis,  si  le  travail  est  arrêté,  on  feral'erobryo- 
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lomic,  c’csl-;i-(lirft  la  céphalotnpsic  sur  la  t»Ho  acn'ssiblc, 
l'i  moins  que  le  fœlus  dont  le  tronc  est  sorti  ne  soit  mort  ; 
— flans  ce  cæs,  on  sectionnera  le  cou  et  l’on  fera  la  crà- 
niotoinie  A travers  la  hase  du  crâne  de  ce  fœtus. 

l/application  du  forceps  sur  la  première  tète  descendue 
parait  bien  difricile. 

Dans  le  cas  d'iinbricatioii  des  fœtus,  on  sacrifiera  le  pre- 
mier par  remhr)Otoiiiic,  et  il  faudra  faire  la  vei*siou  pour 
le  second,  ce  ipii  e.st  la  seule  opération  admissible. 

Si  plusieurs  pieds  sc  présentent  à la  fois,  on  suivra  l'un 
des  pieds  jusqu’au  bassin  ; un  amènera  l’autre  pied,  et 
l’on  achèvera  la  version  ; — à l’exemple  d’Hippocrate,  on 
pourra  faire  mettre  la  tète  en  bas  à la  mère  pour  favoriser 
la  réductiun  îles  pieds  'Pleessman).  La  position  accroupie 
sur  les  genoux  ne  serait  pas  beaucoup  moins  favorable; 
c’est  là  une  pratique  qui  facilite  la  version  dite  par  les  ma- 
nœuvres externes. 

DyntoeloM  pnr  lirrnic*. 

f.  Ilmiies  mginaks.  — Ce  sont  seulement  des  licrnics 
vaginales,  situées  dans  le  cul-de-sac  péritonéal  postérieur 
de  Tutérus  (Levret),  qui  s’opposent  réellement  à l’accou- 
chement et  qui  entraînent  un  résultat  des  plus  fâcheux, 
la  compression  et  peut-être  la  rupture  des  intestins;  — 
les  hernies  vulvaires  cl  périnéales  ne  constituent  pas  un 
obstacle  réel  à r.aocouchement , mais  elles  exigent  l’inter- 
vention de  l’accoucheur  (V,  llEnNlEs).  La  mollesse  et 
la  réductibilité  partielle  avec  gargouillement,  sont  les 
ineilletirs  éléments  de  diagnostic  de  la  tumeur  herniaire. 

ThàajmU'iue.  — Réduire  le  plus  tôt  possible  les  tu- 
meurs avec  la  main  introduite  dans  le  vagin,  repousser  la 
tète  en  haut,  si  celle-ci  est  déjà  engagée.  Maintenir  la 
hernie  réduite  avec  la  main,  jusqu’à  ce  «pie  la  tète  soit  en- 
gagée. 

Fl.  Cystoréle  vayimk.  — La  cystocèle  vaginale  n’existe 
que  ipiund  il  y a di;  rurine  accumulée  dans  la  vessie;  elle 
forme  une  tumeur  sittiéc  en  arrière  du  pubis,  cl  qui  est 
molle  et  fluctuante.  On  ne  confomlra  pas  cette  tumeur  avec 
la  tète  du  fielus  distendue  pur  une  hydrocéphalie  si  l’on 
fait  seulement  un  peu  attention  V.  Dystocie  paii  maladie 

DU  FŒTUS. 

Lorsque  la  cystocèle  est  plus  latérale  par  le  fait  d’une 
dilatation  transversale  de  la  vessie  I.Sandiforl),  on  reconnaît 
la  tumeur  à une  sensation  de  plénitude  du  bassin,  plus 
graude  d’un  cèté  que  du  l’autre  (Christian). 

Thérapeutique.  — La  cystocèle  disparaît  (juclqucfois 
par  la  pression,  cl  toujours  par  le  cathétérisme  uni  à la 
pression.  La  vessie  étant  une  fois  vidée,  un  aide  la  presse 
contre  le  pubis  (fendant  que  le  ffclus  s’engage  dans  le  petit 
bassin.  A ce  moment,  la  main  est  retirée,  et  c’est  la  tète 
du  fœtus  qui  exerce  la  compression. 

Dj'Mlorle  par  hemlo  de  L’utérus  hernié 

sorti  par  une  éventration  ou  par  l’anneau  inguinal  peut 
se  remplir  d’un  produit  de  conception  (Ruysh,  Simon, 
Sabatier).  Au  début,  il  est  difficile  de  diagnostiquer  l’uté- 
rus renfermé  dans  une  hernie;  mais,  (dus  tard,  au  cin- 
quième mois  de  la  grosses.se,  la  présence  des  bruits  du 
cœur  du  fœlus  ne  laissera  pas  de  doute. 

Thérii]Kutique  — Aujourd’hui  on  ne  conçoit  (las  que 
les  femmes  puissent  porter  uue  tumeur  semblable  à un 
utérus  heniié  contenant  un  foilus  sans  consulter  un  méde- 
cin, mais  cela  est  malheureusement  vrai.  — Si  lesfemmes 
consultaient  au  début  de  leur  grosse.sse,  il  serait  possible 
de  réduire  le  viscère  daus  l'abdomen,  comme  dans  les  cas 
de  hernie  ordinaire. 


L’o(>éralion  cés, arienne  sera  la  seule  ressource  dans  le 
cas  de  grossesse  à tenue,  et  elle  n'oflVira  pas  beaucoup 
plus  lie  dangers  que  le  débridement  sous-<utané  des  parois 
alMiominales. 

Dyaloele  par  IfMion  dtf  !•  vnlve  et  du  vn{;in.  Une 

adhérence  congénitale  ou  accidentelle  de  l’hymen,  un 
hymen  persistant,  l’élroites.sc  de  la  vulve  et  du  vagin,  les 
vices  de  conformation  (V.  AtrÊ-sie)  et  les  rétrècissemcnl.s 
du  vagin  sont  des  obstacles  qui  nécessitent  l’intervention 
de  l’art. 

Quelquefois,  après  des  tentatives  d’avortement,  des 
brides  cicatricielles  résultant  de  brûlures  oblitèrent  le  va- 
gin. 

Lors((u’il  y a un  rétrécissement  du  vagin,  il  n’est  pas 
rare  de  voir  la  muqueuse  vaginale,  poussée  en  avant  par 
la  tète  du  fœtus,  venir  former  un  bourrelet  fongueux  à la 
vulve. 

Les  déchirures  du  périnée  sont  l'accident  habituel  d’un 
accouchement  abandonné  à lui-mème  dans  les  conditions 
qui  viennent  d’ètre  dites. 

Thérajmttique.  — Une  adhérence  congénitale  des  pe- 
tites lèvres  doit  être  divisée.  On  incisera  en  croix  l’hymen 
persistant,  bien  que  raccouchemenl  soit  possible,  même  à 
travers  l’hymen,  qui  sc  laisse  distendre  (Meckel).  Lorsque 
la  vulve  est  étroite  cl  se  distend  difficilement,  on  débri- 
dera sur  la  fourchette  (Mirhaclis)  et  mieux  sur  une  des 
grandes  lèvres,  à la  partie  (lostérieure  (Kichelbcrg). 

Le  (lérinée  résistant,  la  (irocidcnce  de  la  muqueuse 
vulvaire,  réclament  l’application  du  forceps,  pour  aider  les 
contractions  uténnes  s’épuisant  contre  la  contraction  du 
périnée  ou  la  résistance  du  bourrelet  muqueux  formé  par 
le  vagin.  En  génénü,  la  conduite  du  chirurgien  doit  avoir 
pour  but  d'obvier  au  ralentissement  du  travail. 

DT-Mtocleii  par  maindlea  on  accident»  qui  com- 
pliquent le  travalL  V.  Éa.AMI>SIE  PUERI'ÉRALE,  HÉMOR- 
RIIAUIE  PUERPÉRALE,  RllUM.VTlSME  DE  l’L'TÉHUS,  UtÊRUS 
{Rupture  de  T). 

Dyatoclc  par  maladie  du  lo-tu». 

I.  - Uydi  ocfphutie.  L’épanchement  séreux  dans  les 
ventricules  et  dans  les  es[>accs  sous-arachnoîdicns  et  dans 
la  cavité  de  rarachnoïde  sont  rarement  a.ssez  volumineux 
pour  empêcher  l’accouchement,  cependant  il  est  des  cas 
où  le  travail  e.st  singulièrement  ralenti. 

On  reconnatl  l’hydrocépalic  à une  surface  large  inéga- 
lement résistante  que  le  doigt  rencontre  au  détroit  supé- 
rieur et  qui  ne  tend  pas  à s’engager.  Au  lieu  d’être  dure 
pendant  les  douleui's  comme  la  poche  des  eaux,  elle  pré- 
sente au  contraire  des  points  mous.  On  sent  quelquefois 
les  fontanelles  et  elles  semblent  agrandies  (Uugés).  L’élé- 
vation du  (K)int  où  s’entendent  les  pulsations  du  cœur  du 
fœtus  (lîlot)  est  une  indication  (teul-être  rationnelle,  mais 
non  certaine.  Le  meilleur  signe  rationnel  est,  lorsqu’il  y a 
eu  d’autres  enfants,  une  hydrocéphalie  constatée  sur  un 
premier  enfant  {(iœlis). 

Tliérufieutique.  — Si  la  tête  semble  vouloir  s’engager 
sous  l’inllucnce  des  contractions  énergiques  de  l'utérus, 
on  attendra.  — Si  les  contractions  .s’épuisent,  ou  appli- 
quera le  forceps,  et  l’on  tirera  doucement  ; au  cas  de  pré- 
sentation du  tronc,  on  tentera  la  vei'sion  céphalique  de 
(tréférence  à la  version  pelvienne,  si  l’on  n’a  (las  déter- 
miné le  volume  de  la  tête.  — Tous  ces  moyens  étant  de- 
meurés inefficaces,  on  fera  la  ponction  du  crâne  avec  un 
trocart. 

Daus  le  cas  où  la  tête  ne  serait  pas  assez  réduite,  on 
aura  recours  au  perce-crâne  et  au  céphalolribc.  — Pour 
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le  cas  iU'  présentation  parles  pieds,  la  lAlo  restant,  on 
fera  la  |M‘rf(»ralion  à travers  la  voûte  palatine,  et  ntleux 
à travers  Torbile,  attire  en  bas  par  un  crochet  mousse 
(Uujarüiii). 

11.  nsriti'.  Uydrùtkoruæ.  — I/amimuia* 

lion  du  liquide  dans  te  péritoine  ne  peut  être  diagnostiquée 
que  quand  la  |K»che  des  eaux  est  rompue;  on  sent  alors  de 
la  flucliiation  et  l'utérus  reste  trés-voiumiueux. 

Citez  queli|ucs  fœtus  le  liquide  de  l'a-scitc  peut  passer 
dans  le  scrotum  (Frank). 

L'accumulation  de  liquide  dans  les  plèvres  n'atteint  pas 
un  volume  aussi  considéniblc  qu’une  ascite.  Ua  main  in- 
troduite dans  Tutérus  recotmidt  l’iiydrotlioi^x  à lu  saillie 
des  e.spaccs  intercostaux.  (1  est  extrêmement  difficile  do 
déterminer  s'il  y a ascite,  liydropisie  de  poitrine  ou  réten- 
tion d'unne. 

Th^mpeutiqu^.  — Quelle  que  soit  la  tiimein,  ascite  ou 
bydrolliorax,  on  la  ponctionnera  avec  le  trocart,  la  main 
étant  introduite  daus  l'utérus. 

S'il  y avait  présentation  par  les  pieds  et  si  l'ascite  se 
vid.ait  dans  le  scrotiun,  le  liquide  pouiTait  être  évacué  par 
une  ponction  de  celle  région  (Frank)  lorsqu'elle  est  à la 
vulve. 

lit.  Tumeur/r  diversca  appiirimniit  an  — Des 

tumeurs  pédiculées  ou  sessilcs  h la  tète,  aux  membres  et 
au  tronc,  de  nature  variable,  sont  des  obstacles  à l'accou- 
’cliemenl  et  causfuit  quelquefois  la  mort  du  fœtus. 

Thérapeutifiw.  — Il  est  impossible  que  l'on  puisse  dia- 
gnostiquer la  nature  des  tumeurs  du  fœtus  avant  que  le 
travail  soit  en  partie  accompli.  Le  travail  qui  .s'arrête  con- 
stitue toute  l'indication  thérapeutique  cl  l'ou  emploiera  le 
forceps  pour  terminer  raccouchcracni. 

IV.  Uétention  (Vtirine.  — La  vessie  est  distendue  par 
Furinc  quand  il  y a une  impei-forution  do  la  verge  ou  du 
gland  ou  du  prépuce  (ATfttsiE  DR  L’i  uÈTimE).  On  ne  peut 
pas  distinguer  l'ascite  de  la  rétention  d'urine,  les  deux  lé- 
sions, du  reste,  peuvent  exister  à la  fois  (Moreau). 

ThL'rapeutique.  — Ponctionner  (Portai)  avec  un  trocart 
(Fcam,  Üepaul),  au-dessous  de  l’insertion  du  cordon  sur  le 
ventre. 

V.  État  rmphysf'tnatPiiJ’  du  /irfMS,  — Lorsqu'un  fœtus 
est  mort  depuis  plusieurs  jours,  lorM|ue  le  travail  est 
lent,  si  l’on  sent  parle  loucher  une  molle>se  élastique,  et 
s'il  s’échappe  du  vagin  des  gaz  fétides,  il  est  prohablc  que 
le  fœtus  est  emphysémateux. 

Thérapridûifue.  — Dans  les  cas  d’eniphvséinu  du  fœtus 
les  ponctions  de  la  surface  de  son  corps  [Merrimau,  Ca- 
zeaux)  sont  indiquées,  — l’einlïryolomie  sera  faite,  si  la 
ponction  n'a  pas  suffisamment  diminué  le  voluoie  de  l'en- 
fant. 

VI.  Aiüiylûse  tUs  artiailatioia  du  fœtus.  — l.'n  seul 
CM  existe  et  renfaiil  était  mort  (fln‘/wA  <im/  forciyu  tued. 
Hnieic,  1838). 

ThérapcHti'ine.  — IVs  tractions  ont  été  faites  dans  ec 
cas,  les  os  se  sont  rompus.  Les  t^acUon^  ii’ont  pas  occa- 
sionné d'accidents.  On  devra  néanmoins,  dans  des  circon- 
stances semblables,  agir  avec  les  ménagements  néces- 
saires pour  ne  pas  blesser  l’utérus. 

•jratoele  par  obllc|ultÿ  de  l'ulérao. 

I.  ÛWô/m’fc  dv  l'ut&us.  — n.  I/ulérus  se  porte  m 
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ttvant  h cause  du  rehlchement  de  la  pnroi  alxlominale  ou 
d’une  distension  do  la  ligne  blanrlio,  ou  du  poids  derulé- 
rus  distendu  par  un  fœtus  monstriituix  cl  des  eaux  alion- 
dantes;  — la  saillie  du  ventre,  la  setisaliun  d'une  tumeur 
par  le  loucher  vaginal,  cl  la  düflculté  d'atteindre  l'orillcc 
du  col  on  arriéi'i'  no  laissent  aucun  doute. 

h.  SI  Futénis  .se  porte  m tinùW  (I)evciUer,  Levrel), 
le  col  est  situé  en  avant,  et  au-dessus  de  lu  synipby>e, 
la  paroi  postérieure  du  col  pruliablemeiU  distendue  par 
l'épaule  fait  saillie  dans  le  vagin  ; par  le  palper  alHlominal, 
on  sont  la  tète  au-dessus  du  pubis  (.Merrimaii).  Hus  tard 
la  partie  qui  se  présente  est  située  très-haut  dans  l’cxca- 
valion  (Velpeau),  et  la  dilalutiim  du  col  se  fait  Irés-lcnto- 
ment  (MtU'riman)  ; dans  une  obliquité  tou|  A fait  transver- 
sale le  fond  de  Futérus  se  met  en  rapport  avec  l’extrémité 
su|K'ricure  du  rectum  (Hil)i). 

c.  Les  obliquités  latérales  sont  plus  rares  et  ne  consti- 
tuent pas  une  difllcuUé  très-sérieuse  de  l’^rcourliement. 
L'obliquité  à droite  est  pn'sque  physiologique. 

Les  déviations  de  l'utérus  sont  quelquefois  augmentées, 
pendant  le  travail. 

Thémp>*uttiju^.  — Malgré  l'obliquité  de  l'utérus  bien 
constatée,  il  faut  savoir  attendre,  car  dons  ces  conditions 
Faccouclienient  peut  encore  se  faire  ; — dans  le  cas 
d’obliquité  anléiieure,  la  malade  gardera  le  décubilus 
dorsal,  on  comprimera  le  ventre  avec  un  bandage  de  c.orps, 
et  Fon  engagera  la  malade  à ne  pas  faire  valoir  les  con- 
tractions utérines  par  des  conlixictions  abdominales.  Le 
doigt  introduit  dans  le  col  et  recourbé  en  crodiel  fera 
basculer  le  col  de  Futérus,  dans  Fiulervalle  de.s  douleurs, 
altn  de  le  ramener  dans  la  direction  des  axes  du  bassin. 

Dans  l’obliquité  postérieure,  on  fera  tenir  la  femme 
debout  (Dugès,  Velpeau),  ou  appuyée  sur  les  genoux  et  les 
mains  (méliiode  irlandaise);  on  cherchera  à ramener  le  col 
dans  Fiue  du  bassin,  avec  les  doigts.  - 

Loi'squ'il  existe  une  obliquité  latérale,  on  agira  sur 
l’uléru-s  en  le  déplaçant  par  des  pressions  latérales  sur 
Fididomiut. 

Kn  cas  d'insuccés  \^r  ces  méthodes,  on  (entera  la  ver- 
sion pelvienne,  surtout  pour  les  obliquités  postérieures, 
— un  débridement  sur  la  partie  du  col  saillante  duii.s  le 
vagin  ne  doit  être  tentée  que  quand  il  est  impossible  d’in- 
troduire In  main  pour  faire  la  version. 

II.  iphlitpiitf  du  col.  — Quoique  Futérus  ne  soit  pas 
obliquement  placé,  le  col  peut  être  dirigé  dans  des  sens 
divers,  mais  c’est  surtout  en  arriére  que  Fon  rencontre 
celt(‘  déviation,  et  elle  est  quelquefois  due  à une  dilatation 
irrégulière  du  col,  alors  la  tète  du  fœtus  cirasse  dwanl 
elle  la  paroi  antérieure  du  col  de  Futérus  et  le  travail  est 
arrêté.  — .Yvcc  le  temps,  la  dilatation  sc  fait  régulière- 
ment et  Foriûce  vient  se  placer  dans  Fnxe  du  petit  bassin, 
mais  il  ne  faut  pas  attendre  cpie  les  contractions  s’épuisent. 

Thi'iupf'utûiue.  •—  Placer  la  femme  dans  la  situation 
horizontale,  ramener  le  col  dans  sa  din  ction  noniinle  et 
le  maintenir  avec  le  doigt  recourbé  en  crochet  pendant 
Finlei*valle  de  deux  contractions,  jusqu’à  ce  que  la  tête 
soit  engagée  dans  le  petit  bassin.  Exercer  des  pressions 
avec  l'index  sur  to»»l  le  |H>urtour  du  roi,  pour  favoriser  la 
dilatation  ; renouveler  les  tractions  sur  la  lévi-e  nnlérieure 
du  col,  avant  une  contraction. 

D^rslorle  par  obsmrlCM  * la  dilatation  dn  roi. 

1.  .Spasme  du  eoL  — La  rigidiu*  du  col,  assez  ordinaire 
chez  quelques  femmes,  peut  passer  à l'étal  de  contracture 
réelle  et  la  dilatation  se  trouve  longtemps  retardée. 
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ThirapfuUtiue. — Appliquer  avec  le  doigt  sur  le  col  gros 
cüjiime  une  uoiselte  de  la  poimuadc  : 

Asatire 3i  pratsDP«i 

Elirait  de  bellad'icM' 4 til. 

(Giaussicr.) 

Ou  : gros  commr  un  pois  d'cxirail  sec  dr  belladone  sur 
le  col.  (P.  Hubois,  (ihailly.) 

Si  ces  moyens  èchoucnl,  on  débridera  le  col  sur  plusieurs 
poinu.  Quuu|uc  reiifunl  soit  presque  toujours  mort,  dans 
le  cas  de  présentation  par  les  pieds  coïncidant  arec  une 
contraction  du  col,  on  débridera  au  moment  du  passage 
de  la  tôle.  (Dewees.} 

II.  et  oblitération  Jn  col.  — Sous  Tin- 

fluence  d'une  inllamnintion  du  col  pendant  la  grossesse,  ic 
col  se  ferme,  plus  ou  moins  solidement.  On  soupçonne 
cette  lésion  quand  le  segment  inférieur  de  Tutérus  descend 
profundéiiieiildaiis  le  petit  biussin.  Lorsque  raccouchement 
est  abandonné  à la  nature,  ou  bien  l'orifice  utérin  s’oustc 
spontanément,  ou  bien  il  se  rompt,  ou  bien  il  se  paralyse. 

Thr<ntenti'ftu\  — La  p^es^ion  arec  le  doigt  ou  avec 
une  sonde  de  fenum*  permet  de  détruire  radlién?nce  des 
lèvres  du  col. 

Lorsque  le  col  de  l'utérus  est  oblitéré,  on  incisera  en 
croix  sur  la  saillie  de  l'utérus,  avec  un  bistouri  convexe  ; 
ou  coupera  couche  par  couche  jusqu'à  ce  qu’on  soit  arrivé 
sur  un  point  de  )n  poche  des  eaux,  on  se  servira  ensuite 
du  bistouri  boutonné  pour  agrandir  rorificc  formé  artifi- 
ciellement. 

lil.  Abcès  du  col.  — Des  abcès  formés  dans  l’épaisseur 
du  coi  retardent  la  dilatation,  et  l'on  est  exposé  à les  mé- 
connaître (Ilonet,  St:pulchr€titm).  truand  on  sent  un  jKiint 
lluctuaiU  sur  un  col  induré,  et  quand  p.vr  l'examen  au 
spéculum  on  ne  trouve  point  une  coloration  noirâtre  ou 
vineuse  des  lèvres  du  col,  il  est  probable  qu'il  s'agit  d'un 
abcès. 

Thérupeulique.  — Ponctionner  l'abcès  avec  le  bistouri. 

IV.  Indtirnlions  fibmisf^s  et  cancer  du  col.  — A la  suite 
d’accourhenioiUs  multiples  des  brides  fibreuses  peuvent 
exister  sur  le  col  et  elles  empêchent  ({u'il  nu  se  dilate 
régulièrement. 

Le  cancerdu  col  peut,  lorsqu'il  occupe  une  seule  lèvre, 
permettre  l'accouchement,  mais  il  n'en  est  pas  de  même 
lorsqu'il  occupe  le  col  tout  ciilier,  car  idors  la  dilatation 
ne  se  fait  pas. 

Tbérupeutique.  — Kn  cas  d'induration  du  col,  on  dé- 
bridera sur  un  ou  plusieurs  points,  mais  non  sur  l’indu- 
ration ; cela  ne  servirait  à rien. 

Kn  cas  de  cancer,  on  débridera  sur  les  portions  saines 
du  col,  et  l'on  attendre.  — Lorsque  tout  le  col  est  can- 
céreux, et  lorsque  le  travail  est  impossible,  si  le  fuîlus  est 
vivant,  faites  l'opérelion  césarienne,  car  la  mère  est  per- 
due tét  ou  tard,  mais  on  est  toujours  sûr  de  sauver  l'en- 
fant. Dans  ce  cas,  il  faut  bien  se  garder  de  confondre  une 
innammatioD  du  col  avec  un  cancer. 

En  général,  débrider  largement  vaut  mieux  que  l’opé- 
ration césarienne,  et  rembrjotomie  est  proposable  dès 
qu'on  a fait  un  jour  suni.sant. 

V.  Thrombus  du  col  (.Montgoméry).  Atlonganent  d'wte 
lèvre  dn  cul  (Nœgele,  Danyau). 

l'ne  tumeur  molle,  peu  fluctuante,  d'un  rouge  vineux, 
occupant  la  lèvre  antérieure  du  col  où  elle  s'est  dévelop- 
pée, gêne  peu  raccoucbemenl  et  n'enlravc  le  travail  que 
par  les  douleurs  que  cau.se  la  dilatation  du  col.  (Üanyau.) 

On  ne  confondra  pas  le  thrombus  ou  allongement  du  col 


I qui  donne  lieu  àdes  liémorrhagios  avec  un  décollemeiil  du 
I placenta,  parce  que  l'on  ne  peut  pas  passer  le  doigt  entre 
la  tumeur  et  la  lèvre  du  col  avec  laquelle  elle  est  supposée 
devoir  être  en  repporl.  V.  Hf-;MORf\ii.XGlE.s  pLERPÉflALES 
P.VR  KALSSE  INSERTION  Ur  PUr.ENTA. 

Thàaficutiqtu;.  — Favoriser  la  dilatation  du  col  avec 
l'extrait  de  belladone  sec  appliqué  sur  le  museau  de  lan- 
clic.  — .\ppliquer  le  forceps,  en  cas  de  ralentissement  du 
travail. 

D^slorle  par  poalliosK  c«  pré»csi(nllona  vl* 
cleaaes  dn  foeCun. 

1.  Position  du  sommet  de  lu  région  parictaley 

de  Toreilley  de  la  de  Tamjle  de  la  mâchoire.  — Les 

contractions  utérines  suffisent  ordinairement  pour  ramener 
la  tête  en  position  normale,  c’est  seulement  quand  In 
poehe  des  eaux  est  rompue  et  quand  le  travail  dure  depuis 
plus  de  six  heures  qu'il  faut  agir.  \ ce  moment  il  est 
facile  de  préciser  la  position  de  la  tête,  cl  l’on  doit  se  con- 
duire comme  il  suit  : 

Thérapeutique.  — lledresser  la  tête  avec  la  main,  avec 
le  levier  et  mieux  avec  le  forceps.  On  s'aidera  par  des 
pressions  sur  l'hypogaslre.  — Si  le  forceps  échoue,  ou 
fera  la  version  pelvienne.  — On  pourrait  recourir  d'em- 
blée h celte  iiiameuvre,  si  i'iiicHnai&on  de  la  tète  était 
considérable  et  s'il  restait  encore  un  peu  de  liquide  am- 
niolique  dans  ruténis  peu  rétracté. 

If.  Présentation  de  la  nuque.  — Assez  fréquente  dans 
les  positions  occipito-iliaqucs  postérieures  gauches,  la 
présuiitalioii  de  ht  nuque  tient  à ce  que  le  vertex  are- 
boute  contre  ta  symphyse  du  pubis.  Cette  position  ralentit 
singulièrement  le  travail. 

Thérapeutique.  — Appliijucr  le  forceps. 

III.  Enclavement  des  éfHutles.  — Pour  que  l’enclave- 
tcenl  dus  épaules  ail  lieu  il  faut  que  le  bassin  soit  un  peu 
rétréci  et  que  le  diamètre  biacromial  du  fœtus  soit  un  peu 
étendu,  fliuysh,  Levret.) 

!.a  mobilité  de  la  tête  dans  l'excavation  (Fried)  est  un 
signe  presque  caractéristique , 

Thérapeutique.  — Faire  placer  la  mère  sur  les  coudes 
et  les  genoux;  glisser  la  main  jusqu’aux  épaules  qui  seront 
ramenées  dans  la  direction  du  diamètre  transversal  du 
ba.ssin  (Levret,  Desormeaux).  — Faire  la  cràniotomie, 
si  l'enfant  est  mort,  pour  .se  frayer  une  voie  en  cas  du 
volume  énorme  de  la  tête. 

I.C  forceps  est  peut-être  d’un  meilleur  emploi  que  la 
crâniotomiu;  — lorsqu'on  sera  parvenu  à amener  un  peu 
lu  U'Ie,  on  dégagera  successivement  les  bras. 

IV.  Position  occipito-pulnenne  et  occipifo-Mcrce.  — Il 
est  rare  que  les  contrections  de  l’utérus  ne  transforment 
pas  ces  positions  en  positions  obliques,  cc|>«uidant  le  fait 
n’a  pas  toujours  lieu. 

Thérapeutique.  — Appliquer  le  forceps  et  ramener  la 
tôle  dans  une  position  oblique.  V.  Accouciieiients,  For- 
ceps. 

V.  Enclavement  de  la  tète  dans  le  jmtii  bassin.  ^ Pour 
qu'il  y ait  enclavement  de  la  téic  dans  le  petit  bn.ssin,  ü 
faut  qu'il  existe  une  tumeur  du  crâne  ou  un  œdème  séro- 
sanguin  des  nouvean-nés  qui  s’eiirlave  dans  l’angle  formé 
)>ar  les  pubis  et  empêche  la  rotation,  la  lumeur  se  rer.on- 
iiait  à sa  consistance  pâteuse. 

Thét‘ti}ïeutique.  — Dans  ces  cas,  la  main  est  impuis- 
sante â produire  la  rotation,  et  les  effets  du  levier  ne  valent 
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pas  ceui  du  forceps.  C’est  à ce  dernier  moyen  qu'il  faut 
avoir  recours. 

VI.  Position  inclinée  du  jich  is.  — Une  des  hanches  ou 
In  région  lombaire,  ou  l'abdcmcn  s’engagent  parfois  les 
premières , surtout  quand  l'utérus  est  trèS'ObUqite , et 
l'accouchement  est  alors  difGcilc. 

Thêrap€Hti<im.  — On  corrigera  l'obliquité  de  l’uténjs 
(V.  Dystocie  tah  ouliquité  ue  i/utérus).  Et  si  l’on  ne 
réussit  pas  ^ favoriser  rengagement  du  pelvis,  on  ira 
chercher  les  pieds,  ou  l’on  accrochera  une  dos  aines  avec 
le  doigt  recourbé  en  crochet. 

VII.  Position  delà  face.  — Dans  la  présentation  de  la 
face  racconchemeiU  ne  se  fait  pas  (Y.  Accolchkment 
UAi<s  LA  l•RÉSENTATmN  DE  iJt  TACE),  OU  bien  parce  que 
l’extension  de  la  tête  est  exagén'*e,  ou  bien  parce  que  la 
présentation  delà  face  s’est  transformée  en  position  incli- 
née du  sommet.  Les  positions  mentO'postérieures  de  la 
face  sont  celles  qui  offrent  le  plus  souvent  des  diflicultés 
sérieuses. 

ThérapcufPfue.  — On  introduira  la  main  pour  repousser 
la  télé  et  la  lléchir  sur  la  poitrine.  Eu  cas  d'impossibilité, 
un  fera  la  version  pelvienne.  La  procidence  du  cordon, 
les  hémorrhagies,  doivent  engager  à pratiquer  immédia- 
tement la  version  pelvienne. 

$i  un  rétrécissement  du  ba.ssin  existe  en  môme  temps, 
on  tentera  avec  la  main  de  convertir  la  position  de  la  face 
en  position  du  sommet,  et  l'on  appliquera  le  forceps. 

SI  le  refoulement  est  impossible,  parce  que  la  tôle  est 
engagée  dans  le  petit  bassin,  le  levier  pour  abaisser  le 
vertex  ou  l'occiput,  le  forceps  pour  abaisser  le  front  et  non 
pour  faire  exécuter  un  lem]»s  de  rotation,  à moins  que 
l'enfant  ne  soit  mort,  seront  employés.  — La  céphalutri- 
psie,  les  crochets,  ne  seront  mis  en  usage  que  si  renfaiil 
est  mort  ou  si  l'accouchement  est  impossible  par  les 
autres  moyens. 

VIII.  Présentation  du  tronc.  — Dans  les  présentations 
du  tronc,  toutes  les  foi»  que  la  poche  de.s  eaux  est  rompue 
et  qu'il  n'y  a pas  version  ou  évolution  spontanée  évidente, 
il  ne  faut  pas  lanler  à agir. 

Thérai)eutiquc.  — Faire  la  version  pelvienne  ou  cépha- 
lique, la  première  est  meilleure.  V.  Version. 

IX.  Procif.ience  des  mams. — Les  deux  mains  placée.s  à 
cdté  de  la  lôtc  sont  un  obstacle  insurmontable  a l'accoii- 
rhement  naturel  Lachapelle)  ; — une  seule  main  en- 
gagée avec  la  tête  n’empéche  ps  toujours  l’accouchcmenl, 
mais  la  main  ù la  vulve,  dans  une  présentation  de  l'épaule, 
constitue  ordinaircmciU  une  impossibilité  à l'accouchement 
naturel,  l’évolution  spontanée  est  alors  un  fuit  tout  à fait 
exceptionnel. 

Thérapeutique. — Rentrer  la  main  sortie  et  attendre, 
puis  faire  la  version  pelvienne,  si  la  tôle  ne  vient  pas. 

. Prot.'ident'e  des  jnefts  avec  pt-èsenMion  du  scrnwiet. — 
1.41  procidence  d’un  pied  n'est  un  obstacle  réel  àl’accou- 
rhenient  que  quand  la  tête  est  déjà  engagée.  On  a vu  la 
présentation  de  la  face  avec  procidence  d’iin  pied(r.azeaux.) 
Celle  présentation  compliquée  du  fœtus  a été  rencontrée 
plus  d’une  fuis  dans  raccoucliement  de  jumeaux  pour  le 
second  enfant  (Leflcm.) 

Thérapeutique.  — Si  la  lélc  étant  engagée,  on  ne  peut 
repasser  le  pied  dams  rtiténi.s,ii  faut  faire  l’einbrjotonhe. 

Ouand  c'est  un  deuxième  jumeau  qui  présente  su  face 
avec  procidence  des  pieds.il  faut  sc  hàlrr  de  repu,S!.er  la 
tête,  puis  Icnniuer  la  version  plvienne.Si  l ulérus  et  très-  i 
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' contracté,  on  purra  en  affaiblir  les  contractions  par  des 
: saignées,  et  l'on  arrivera  à repousser  la  tête  ; en  cas  d’in- 
pssihilité,  on  fera  l’embryotomie. 

Ouand  nu  deuxième  fœtus  se  présente  anormalement, 
on  doit,  eu  pratiquant  la  version,  éviter  autant  que  possible 
rengageiiieiit  de  la  tête  au  moiiieiil  où  l'on  a amené  un 
pied  ù rcxtéricur. 

D^aloete  par  proeidener  du  cordon.  Ln  chute  du 
I cordon  est  plus  fréquente  dans  les  présentations  du  tronc 
cl  du  siège  que  dans  les  autres  présentations. 

La  longueur  du  cordon,  la  quantité  de.s  eaux  amnio- 
tiques, les  vices  de  conforniulion  du  bassin,  les  obliquités 
de  rulérus,la  impturo  subite  des  membranes,  la  perforation 
' de  la  pche  des  eaux  pcnduul  une  contraction,  la  proci- 
dence d'un  membre,  favorisent  la  production  de  la  chute 
du  cordon. 

La  procidence  du  cordon  n’csl  facile  à di.stinguer  que 
quand  la  poche  des  eaux  est  rompue.  Avant,  on  peut 
prendre  le  conion  pour  une  artère  du  placenta  qui  rainp 
sur  l’amnios,  et  l'on  ne  pourra  être  certain  de  sou  diagnostic 
qu'en  cherchant  à mobiliser  le  cordon  qui  est  le  siège  des 
battements  artériels  ; s'il  est  mobile,  il  est  probable  que 
c'csl  le  cordon  ontbilical. 

La  disparition  des  battements  dans  le  cordon  n’annonce 
pa.s  toujours  la  mort  de  l'enfant,  elle  est  souvent  due  à une 
contraction  utérine,  les  battements  reparaissent  après  quel- 
ques minutes. 

La  flétrissure  et  la  mollesse  du  cordon  sont  au  contraire 
un  .signe  de  mort  : coïncidant  avec  l’expulsion  de  mcco- 
Tiititii  avec  les  eaux  de  l’aoinios,  ces  signes  sont  tout  â fait 
palhognomoiiiipies. 

1 ors(|ue  le  cordon  reste  longtemps  comprimé,  l'enfant 
meurt  par  syncope  ou  asphyxie,  suivant  que  la  veine  ou 
les  artères  ombilicales  sont  oblitérées. 

Thérapeutique. — Laisser  aller  l’accouchement,  si  l'en- 
fant est  mort,  ou  .si  la  tête  est  fortement  engagée  dans 
l'excnvation  sans  que  les  membrane»  soient  rompues,  ou 
si  la  tête  est  petite  et  si  le  cordon  est  placé  devant  une  des 
sympliyses  sacro-iliaques. 

.Après  la  rupture  de  l'amnios,  en  cas  de  présenUition  du 
tronc  ou  de  la  face,  faire  la  version  ou  appliquer  le  forceps. 

D^ms  la  présentation  du  sommet,  réduire  le  cordon  pe- 
lotonné avec  la  main  et  le  pousser  vers  les  sympbyse.s 
sacro-iliaques.  Lorsqu'il  y aura  des  diflicultés,  K‘üuire 
portion  par  portion.  On  peut  aussi  enrouler  le  cordon 
autour  d'un  membre  avec  la  main  introduite  dans  rutérus, 
afin  que  la  chute  ne  se  rcpixhluise  pas. 

Pour  réduire  le  cordon  quand  le  col  n’est  pas  encore 
dilaté,  ou  embrasse  le  cordon  dans  une  anse  de  ruban  de 
lil,  on  fixe  le  ruban  à une  .xondc,  et  l’on  repousse  le 
cordon  ainsi  altaclié  à l’extrémité  de  la  sonde  jusque 
dans  l'ulérus.  On  laisse  celle-ci  dans  i'uléms,  jusqu’à  ce 
que  la  tête  soit  engagée  ^Diulan). 

En  cas  d'insuccès,  faire  lu  version  si  la  tôle  est  au-dessus 
du  détroit  supérieur,  appliquer  le  foix^eps  si  la  tête  est  en- 
gagée. 

Uègle  générale,  il  faut  agir  vite,  quand  les  buUemenls 
du  cordou  deviennent  irréguliers  et  inltirmitlenls. 

Ouand  on  fait  la  version,  il  faut  toujours  réduire  le  cor- 
don en  inlrodui.sant  lu  main  dans  l’utérus  (lloer). 

DjMocir  par  prolnpaua  utérin*  — La  fécondation 
dans  un  utérus  descendu  à la  vulve  est  possible  ; M arrive 
aussi  parfois  que  chez  les  femmes  dont  le  bassin  est  large, 
l'utérus  tombe  peu  ù peu  pendant  la  grossesse. 
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On  a vu  di‘S  femmes  dont  la  matrice  gravide  formait  une 
tumeur  éûormc  entre  les  aines.  L'utérus  }>cut  aussi  tomber 
quand,  au  moment  du  travail,  les  femiiies  se  tiennent  long* 
temps  debout  {K)ur  favoris<*r  le  travail,  mais  |H)ur  cela  il 
faut  que  la  femme  ne  soit  pas  à tenue. 

L'accoudiemeiil  sc  fuit  d'autant  plus  facilement  que  la 
matrice  est  tombée  depuis  peu.  Le  prolapsus  de  l’utéru.s 
est  l'cconnu  par  la  simple  iiist>ection  et  par  la  vacuité  de 
Labdomen. 

Thêmpeutvpir.  — Pendant  le  travail,  on  ne  réduira  jvis. 
On  hâtera  la  dilatation  du  col  pur  les  njtplieations  beila* 
dotiées,  et  au  besoin  par  un  dilatateur  à boule  de  caout* 
rhouc.  On  débridera  le  col  pour  prévenir  les  dé*cbinires. 

Ou  décollei'a  le  placenta  avec  la  main.  11  est  dangereux 
de  tirer  sur  cet  organe  rclenu;  néanmoins  abandonner, 
dans  ce  cas,  la  délivrance  à la  nature  serait  une  faute 
grossière.  V.  Guoss&sse  (dorûfen/s  tle  la). 

Djislocie  pnr  <roahlr«  lonctloDnelis  de  l'iitérus. 
V.  AccoLaiF.ME.vrs  {Aveidtuts  <k  /’). 

Djstocle  |Mir  tumeur*  du  bamla. 

1.  Tumeurs  des  os.  — Une  expstoso,  un  cal  dilTormc 
consécutif  à une  fracture  du  bassin  (Burns),  un  ostéosar- 
come, un  encUondrome  ou  un  encéphuloTde  des  os  du 
bassio,  peuvent  rétrécir  le  détroit  supérieur  et  s’opposer 
à l'accouchemcni.  — Il  n'est  pa.s  indispensable  de  préciser 
U laquelle  de  ces  trois  lésions  un  a affaire;  il  suffit  de 
constater  le  degré  du  rétréciss<‘mcDl  ; il  faut  aussi  s’assurer 
que  la  lumeiir  est  compressible,  ce  qui  est  le  cas  du  cancer 
emcéplialuîde.  On  reconnaît  celui-ci  à une  grosseur  capable 
de  diiuiuuer  le  détroit  supérieur  ou  U*  petit  bassin,  ayant 
déjà  produit  une  altération  grave  de  la  santé  générale,  ce 
qui  n'existe  ni  pour  i'exustose,  ni  pour  les  cals  difformes. 
Ces  derniers  seront  reconnus  par  les  antécédents  des  ma- 
lades où  l'ou  retrouve  les  signes  d’une  fracture  du  bassin. 

Thérapeutique. — Dans  les  seuls  cas  de  tumeur  dépres- 
.siblc  ou  de  cancers  mou.s,  on  est  autorisé  à attendri  ; dans 
les  autres  cas,  on  aura  recours  aux  manreuvres  indiquées 
pour  les  rétrécissements  du  bassin.  V.  Dystocie  cah  vice 

UE  CONFORMATION  Dl’  RASSIN. 

U.  Tumeurs  des  purlies  wo//cs.  — I/œdéme  des  grandes 
lèvres  développé  jw-ndanl  la  grossesse  peut  être  assez  vo- 
lumineux jiour  empêcher  l'accourhement. 

Le  thrombus  de  ta  vulve  (Y.  Thuombus),  conséquence 
d’une  chute  ou  développé  sponlitnémcnt  par  la  rupture 
d’une  veine,  forme  quelquefois  un  épanchement  qui  s’étend 
dans  le  vagin  et  gène  la  sortie  de  la  lèto. 

ÎASS  kystes,  les  phlegmons,  les  vi^étations  volumineuses 
du  vugiu,  sont  souvent  des  causes  de  dystocie. 

T/rémpeufé/we.— Contre  l’oedéine  des  grandes  lévi*es, 
un  fera  des  pondions  cutanées  avec  la  lancette.  On  ponc- 
tionnera û l'aide  du  bistouri  le  thrombus  de  la  vulve  par 
une  incision  extérieure,  aux  points  où  l'on  sentira  la 
fluctuation  la  plus  évident»’.  — Si  c’est  dans  le  vagin  que 
la  tumeur  est  déveiopj»ée,  on  incisera  largement  sur  la  mu- 
queu.se  ; mais  l’incision  extérieure  est  en  général  meilleiii'e. 
I,or>qu'ou  ouvrira  avant  rengagement  de  la  tète,  on 
tamponnera  après  avoir  vidé  lu  tumeur  lors4ptc  la  tète 
sc^ra  engagée,  cette  précaution  sera  inutile,  la  compression 
de  la  ti'hi  du  ftetus  sera  suffisante  pour  arrêter  l'héinor- 
rliagie; — on  placera  après  raccoiichemenl  un  tampon  de 
charpie  sèche  dans  la  ploie,  et  on  le  renouvellera  tous 
jours. 

Les  ky.stes  volumineux  du  vagin  s»‘ronl  ponctionnés. . — 
On  ouvrira  les  phlegmons  et  les  abcès,  les  vfgétalions 


seront  excisées  avec  les  ciseaux.  Il  uc  sera  pas  nécess^re 
de  faire  ici  une  opération  en  règle  et  d’enlever  des  lam- 
beaux de  muqueuse  avec  la  végétation.  On  n’a  pas  à se 
préoccuper  d'autre  chose  que  du  passage  du  fœtus. 

Il^ntoeie  par  tiimcar*  de  l'osaire  et  de  la 
trompe.  Les  kystes  séreux  ou  gélatineux,  multilociilairo 
de  l’ovaire  et  des  lrompes{Cbamhry),  :u]liércnU  à i’ulérns 
et  aux  parois  du  bassin,  engagés  en  partie  dans  l'excava- 
tiou , empêchent  quelquefois  reugagemeut  de  la  (été. 
V.  Ovaire  (Kysfe#  ik  /’). 

Thérapeutique.  •—  Toute  tumeur  du  bassin  un  peu  mo- 
bile doit  être  repoussée  dans  l'excavation,  et  elle  y sera 
inamleuuü  pemlant  que  l'on  fera  la  version  ou  qu'on  appli- 
quera le  forceps. 

Toute  tumeur  immobile  de  l’ovaire  qui  sera  manifeste- 
ment  fluctuante  sera  ponctionnée  par  le  vagin. 

Les  kystes  gélatineux  seront  incisés  largement  par  le 
vagin,  et  les  contractions  de  rulénis,  ainsi  que  la  pression 
transmise  au  fœtus,  suffiront  à vider  assez  le  kyste  pour 
que  l'accoucbcmcnl  se  fasse. 

Une  tumeur  très-dure  qui  ne  laisse  rien  échapper,  ni 
par  la  ponction  ni  par  l’incUtoo,  sera  extirpée  (Merriman) 
ou  par  le  vagin  ou  par  rovariotomie.  Mais  on  ne  se  déci- 
dera à faire  ces  graves  opérations  que  quand  il  sera  im- 
possible d'employer  le  céphalolribe  ; — quelques  feimn»'5 
doivent  êlrt*  délivrées  avec  un  crochet  ou  la  pince  à faux 
germe  dcLevrel.  V.  Délivrance,  Utéris  (Riip/ore  de  1'}. 

Djalocle  par  tOLfueura  dn  col  de  rntérua. 

I.  Tumeurs  fibreuses.  ~ Des  tumeurs  fibreuses  du  col 
de  l'utérus,  de  grus>eur  variable,  pouvant  même  atteindre 
celle  d'une  tète  île  fœtus  à terni»?  (M“*  l.acimpellc),  sont 
quelquefois  d’un  diagnostic  diflicile  et  peuvent  être  prise» 
pour  des  kystes  (Caxeaux),  mais  une  ponction  exploratrice 
permet  d’en  reconnaître  la  nature. 

Placés  dans  rexcavalion  du  bassin,  les  corps  fibreux  du 
col  de  l’utérus  s’opposent  à raccouchemenl,  qucl»|ue  ma- 
nœuvre oslélricalc  que  l’on  emploie.  Cependant  on  a vu 
des  corps  fibreux  se  ramollir  et  penncllre  raccouchemenl 
(SoriVW  de  rAiViirgie,  1869). 

Thèrfi}tcuiiqHe.  — Une  tumeur  que  l’on  peut  ciraon- 
scrire  doit  être  enlevée  par  une  opéraliun  chirui^icaJe, 
incision  et  énucléation  de  la  tumeur  saisie  avec  des  pinces 
ù griffes  (Danyau)  ; inciser  la  tumeur  cl  cliei-cher  à prati- 
quer la  version  ou  l’application  du  forceps  et  du  cépiialo- 
li  ilm  à travers  l'incision  n’a  pas  réussi  (Danyau,  Carcaux). 
.Mieux  vaut,  en  général,  enlever  la  lunieur  en  totalité,  d’un 
seul  coup  ou  |>ar  plusieurs  opérations  succes-sives. 

II.  Tumeurs  fibreuses  pèdicutées^  ou  polyite  fibreux  du 
col  de  l’utérus.  — Pourvus  d’un  pi’alicule,  les  polypes 
fibreux  du  col  de  rutènis  sonl  facilement  repous.sés  dans 
rexcavalion,  où  il  est  possible  d'aller  rechercher  leur  pé- 
dicule et  sentir  la  tète  du  fletus.  U est  donc  difficile  de 
prendre  le  polype  pour  la  tète  du  hetus. 

Cette  cause  de  dystocie  est  une  des  moins  graves  rela- 
tivement. 

Thérui»utique.  — l^n  petit  polype  ne  s’oppose  pas  ù 
l'accouchement.  Un  polype  volumineux,  s'il  a un  long 
pédicule,  peut  jierniclln*  lu  version;  mais  il  sera  plus 
rationnel  de  sectionner  le  pédicule  : — pour  cela,  la  rnniu 
introduite  dans  le  vagin  ira  cliercher  le  pédicule  dt^  la 
tumeur  qu'elle  cmbra.ssera  avec  le  doigt.  Oelui-ci  senira 
â guider  des  ciseaux  courbes  destinés  à sectionner  le  |>é- 
dicuic. 

III.  VéfjcUttion  du  ro/.  — (le  n’est  qu'entre  des  mains 
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inexpêr  menlêes  que  Ton  voit  confondre  la  Vf^gélalion  du 
col  avec  une  présentation  du  bras.  De  deux  choses  l'une, 
ou  la  poche  de«  eaux  est  rompue  cl  il  n’y  a d'erreur  que 
parce  qu'on  n’a  pas  .touché  avant  la  rupture,  ou  bien  la 
poche  des  eaux  n’est  pas  rompue,  el  il  esl  impossible  de 
SC  tromper.  En  cas  de  doute,  on  aurait  la  ressource  d'ap- 
pliquer le  spéculum. 

ThéraiMnUique.  — Si  les  végétations  sont  petites,  on  n’y 
louchera  pas,  parce  que  raccouchement  peut  encore  se 
faire.  Si  les  végétations  sont  volumineuses,  il  vaudrait 
mieux  les  exciser  que  de  recourir  à rembryotomie  ou 
I opération  césarienne.  IXU-on  n’enlever  <|irunc  partie  des 
végétations,  ce  serait  déjà  quelque  chose  et  cela  j>ermel- 
Irait  de  faire  la  version  podalique  el  d’appliquer  le  forceps 
et  même  le  céphalotribo. 

IV.  Kystes  du  col  idérin.  — Les  kystes  du  col  arron- 
dis, fluctuants,  mobiles,  élastique.^,  durs  au  loucher,  cir- 
conscrits, n'alleignenl  pas  eu  général  un  grand  volume 
et  sont  rarement  une  cause  de  dystocie  ; on  les  recon- 
naît à une  ponction  exploratrice.  V.  Ut£IMJ.<  ( Kystes 
DE  L*). 

TAérupeu/t^ue.  — Inciser  el  vider  le  kyste,  quand  il 
est  poussé  dans  le  vagin  par  la  tôle,  ou  le  repousser  au 
dedans  du  détroit  supérieur  avant  l’engagement  de  la 
tête. 

D^sloclc  i^r  laïuear»  du  petit  baealn.  Des 

lipomes,  des  kystes,  des  alKès,  des  tumeurs  enkystées 
siégeant  dans  la  cloison  recto-vaginale,  le  plus  .souvent, 
et  plus  rarement  entre  la  vessie  et  l’utérus  (E.  Meier), 
sont  souvent  des  causes  de  dystocie  ; leurs  adhérences  aux 
parties  voisines  et  leur  dureté  constituent  quelquefois  des 
obstacles  insurmontables;  une  ponction  exploratrice  éclai- 
rera sur  les  points  importants  à 00000111*0  |wur  le  traite- 
ment. 

Thérapeutique.  — On  ponctionnera  les  tumeurs  liquides 
et  l’on  incisera  les  tumeurs  à contenu  gélatineux. 

Les  tumeurs  qu’il  esl  possible  de  circonscrire  seront 
extirpées  ou  bien  par  le  vagin  ou  bien  à ti*avei*s  le  périnée 
(Bums,  Ürew^  . En  cas  d'impossibilité  de  mener  cette  opé- 
ration à bonne  fin,  on  appliquera  le  forceps,  on  fera  la 
version  ; — en  dernier  ressort,  on  tentera  l'embiTotoinie 
ou  l’opération  césarienne. 

Dj-Mocle  tumevr  du  reesum.  Une  accumula- 
tion de  matières  fécales  daus  un  rectum  dilaté  ou  dons  un 
rectum  ouvert  daus  le  vagin,  un  .«quirrhe,  pt^uvent  former 
une  tumeur  susceptible  d'cnipéclicr  raccouchcment.  Le 
siège  de  la  tumeur,  l’exploralion  avec  le  doigt  introduit 
dans  le  rectum,  établissent  le  diagnostic. 

Théraptutùfue.  — On  videra  le  rectum  par  des  lave- 
ments, on  extraira  avec  soin  les  matières  dures  avec  une 
curette  (GuUlcmcau). 

Un  squii'rbe  esl  rarement  assez  volumineux  pour  empê- 
cher 1 accouchement  el  pour  rendre  l’application  du  for- 
ceps impossible. 

DjMiocle  par  lameur  de  te  «eeele.  Le  cancer  de 
la  vessie  (Herteufer,  Lever),  les  calculs  urinaires,  sont 
reconnaissables,  soit  par  l’exauien  de  Turine  cl  par  son 
odeur,  soit  par  le  caüiélérisme  el  le  choc  sur  le  calcul 
et  la  résbtancc  de  la  tumeur.  V.  Dystocie  I'AR  hernie. 

Théra}ieutique. — Si  le  calcul  esl  engagé  dans  rurèlhrc, 
les  efforts  du  fœtus  poussés  par  la  contraction  (k>uvcnt 
faire  sortir  le  calcul  par  l’urèllire,  et  alors  on  attendra. 
Lors4]ue  la  tête  n'est  pas  engagée,  on  repousse  le  calcul 
au-dessus  du  pubis  en  pressant  avec  les  doigts.  Lorsque 
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la  tête  est  engagée,  on  la  refiousse  el  l’on  repousse  le 
calcul  avec  la  vessie  au-dessus  du  pubis.  En  cas  d’impos- 
sibilité, on  fera  lu  taille  vaginale  et  l'on  extraira  le  calcul. 
V.  Calcil#. 

Les  parois  cancéreuses  de  la  vessie  seront  repoussées 
eu  haut,  lorsqu’elles  seront  iréwolumiiieuses. 

Dyviocle  par  vire»  de  oonfonnntlon  da  ba>Niln. 
Le  bassin  présente  une  étroitesse  absolue  (Velpeau),  soit 


que  son  squelette  présente  des  os  ayant  le  volume  normul, 
soit  que  les  os  aient  le  volume  des  os  d enfunts^(.Nægele); 


Fi»,  t83,  — Uiusui  rétréci  l«(«riüoiretil. 


la  hauteur  de  la  taille  n'est  pas  toujours  en  relation  avec 
une  bonne  conformution  du  bassin. 

Les  rdtnkisscinonts  du  bassin  sont  produits  par  un 
aplatissement  d’arant  en  arrière  d'un  côte  à l'autre,  ou 


dans  les  deux  sens  (Paul  Dubois).  L’aplalisscmenI  antéro- 
postérieur est  le  cas  le  plus  fréipient.  Il  eaislc  une  défor- 
mation où  une  moitié  du  samini  est  niropluée,  où  la  sym- 
pliysc  saero-iliaque  est  soudée  el  où  le  bassin  allongé 
d'avant  en  arriére  est  rétréci  latéralement  (bassin  oblique 
ovalaire,  Nægclc). 

Les  rétrécissements  du  bassin  sont  dus  : 1-  ù un  arrêt 
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lie  iléïcloppemenl  des  os  ou  d’un  os  ; 2’  i l’oslcoiualacic 
et  ou  racliilismc  ; 3°  à la  déformation  d’une  autre  partie 
du  si|uelette  qui  entraîne  la  déformation  du  bassin  : ainsi 
dans  la  déviation  spontanée  du  rachis,  dans  les  déviations 


185.  ^ nUi'iua  ovBUin  (Nrcrie). 


ronscculivcs  aux  coxalgies  (Bouvier,  J.  Guérin),  dans  les 
luxations  congénitales  ou  acquises  du  fémur  iSédillot)  et 
dans  les  courbures  des  membres  inférieurs  par  le  radii- 
tusme;  b*  pcut-élrc  a des  afleclions  innaniiiiatoircs  an- 
ciennes des  os  du  bassin  cl  des  symphyses. 

Même  avec  un  l>assin  rétréci  h 9 cenlimèlres  cl  un  peu 
moins,  une  femme  peut  accoucher  k terme  une  fois  sans 
graves  accidents,  tandis  qu’à  une  autre  grossesse  l'accou- 
chement  est  impossible  ; tout  dépend  du  volume  de  l'en- 
funt  et  de  sa  position.  Bans  plusieurs  cas  cependant  une 
application  de  forceps  bien  faite  peut  encore  dégager  l'on- 
faol  d’un  volume  ordinaire.  (Gliailly.) 

A travers  un  bassin  à 9 centimètres  ou  moins,  le  tra- 
vail est  diflicile  au  passage  du  détroit  supiVieur  ; si  le 
détroit  inférieur  n'est  pas  rétréci,  lu  têtu  sortira  brus- 
quement et  déchirera  le  périnée;  si  le  détroit  inférieur 
est  rétréci  également,  la  tôle  reste  enclavée  dans  le  petit 
bassin. 

A travers  un  bassin  rétréci  à 6 centimètres  au  moins, 
raccouchcnicnl  peut  se  faire  tout  à fait  exceptionnellement 
si  le  fmtus  est  petit  et  avec  l'aide  du  forceps. 

Avec  un  bas!»in  réircct  au-dessous  de  6 centimètres, 
raccoiicheiuenl  à terme  est  impossible,  k moins  que  l'os- 
ti'omalucic  qui  a rétréci  le  bassin  ne  soit  encore  dans  !» 
période  de  ramollissement  des  os  et  ne  permette  une 
extension  des  os  (Sprengcl,  llomlïerger;. 

Bans  les  cas  de  rélrécisscmeol  du  bassin,  des  désordres 
mortels  rompiiquoni  le  travail  commencé,  la  rupture  de 
l’utérus  et  de  la  vessie,  récarlcment  des  symphyses  et 
leur  inflammation  (M"'  Lachapelle),  l.a  lenteur  du  travail 
d’autre  part  est  presque  toujours  une  cause  de  mort  pour 
le  fœtus. 

Le  médecin  d’une  famille  qui  voit  marier  une  jeune 
fille  atleiole  de  quelques-unes  des  maladies  ou  des  lésions 
qui  causent  un  rétrécissement  du  bassin,  devra  éveiller 
rallcnlion  de  la  famille  à la  première  grossesse,  et  il  fau- 
dra diagnostiquer  l'état  des  dimensions  du  bassin  par  le 
toucher  et  les  instniments  explorateurs  de  précision.  On 
SC  rappellera  les  mesures  d'un  bassin  bien  conformé  (Nœ- 
gclc)  : 

MilliinHivi. 
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hÎMaocodH  de  I*  crête  itiaiiae  à l'^Uio.  C«  qui  douB*  pour 
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atipérienm  de  fun  et  l'autro  cAlê 170 


C’est  avec  des  différences  dans  les  cinq  dernières 
mesures  que  l'on  pourra  reconnaître  le  bassin  oblique 
ovalaire. 

Toutes  CCS  mesures  seront  prises  avec  le  compas  de 
Baudelocquc  (flg.  186). 

Pour  mesurer  les  détroits,  on  sc  sert  de  rinstrument 
de  van  Huevel  qui  est  un  perfectionnement  du  compas 
de  M*'  Boivin  et  de  Coulouly  ; avec  le  compas  d tqtaisseur 
de  Haudelocque  et  le  pclviiiiètre  externe  de  van  Huevel,  il 
est  possible  de  préciser  le»  dimensions  du  bassin,  mais  ce 
n'est  pas  d'une  manière  absolue. 

La  main  est  un  bon  pelvimôtre,  après  que  l’on  s’est 
assuré  de  la  direction  des  o.s  et  de  leur  épaisseur  par  le 
palper,  le  chirui-gien  iniroduil  dans  la  vulve  son  doigt 
indicateur  tenu  droit  jusque  sur  le  sommet  de  l’angle 


sacro-vertébral.  Il  tourne  le  bord  radial  de  l’index  vei*s  le 
pubis  sur  lequel  le  doigt  est  appliqué,  sans  quitter  la 
saillie  sacro-vertébrale  ; il  place  l’ongle  de  l’indicateur 
do  la  main  libre  au  niveau  du  point  où  le  pubis  touche 
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le  duif^t,  et  celui-ci  est  retiré.  On  mesure  la  longueur 
ain.si  dcterminè*^  on  répète  la  même  manœuvre  en  pla- 
çant le  doigt  sur  le  coccyx  et  Tou  obtient  üc  In  sorte  les 
diamètres  antéro-postcneurs. 

L'introduction  de  l'index  dans  toutes  les  directions  et 
récartement  des  doigu,  la  main  étant  introduite  dans  le 
vagin  (Velpeau,  lUiamsbolbam)  sans  donner  dos  mesures 
absolues,  fourniront  des  renseignements  qui  peuvent  être 
utiles  et  sufflsanU. 

I.a  déviation  du  bassin,  le  transport  de  la  symphyse  à 
droite  ou  à gauche  de  la  ligne  médiane  et  le  transport  de 
in  première  apophyse  épineuse  du  sacrum  en  sens  opposé 
suffisent  pour  faire  reconnaître  un  bassin  oblique  ovalaire 
(Nœgcle). 

Th^rajieutû^tte.  — C’est  à la  chirurgie  et  à la  médecine 
qu’il  convient  de  prévenir,  s’il  est  possible,  par  un  traite» 
ment  approprié,  les  vices  de  conformation  du  bassin. 

t'n  accouchement  à terme  chez  une  femme  dont  le  bas» 
sin  est  rétréci,  donne  lieu  à trois  ordres  d'indications, 
suivant  que  le  bassin  offre  ; 1^  plus  de  9 centimètres  et 
demi  dans  son  plus  petit  diamètre  ; 2"  plus  de  6 centi- 
mètres et  demi  ; 3**  moins  de  6 centimètres  et  demi  (P.  Du- 
bois). 

A.  Réfréewsemenf  au-tfes«i«  tk  9 centimètres  et  demi. 

— Dans  la  présentation  par  le  sommet,  on  atteindra  six 
ou  sept  heures.  Quand  le  col  sera  dilaté  et  la  poche  des 
eaux  rompue,  on  appliquera  le  forceps. 

Dans  la  présentation  de  l’extrémité  |>elvienne,  on  ne 
tirera  pas  sur  le  tronc  du  fœtus  et  l'on  appliquera  le  for- 
ceps pour  dégager  la  tête.  Il  n’y  aurait  que  dans  le  cas 
où  l'enfant  serait  mort,  que  l’on  pourrait  se  borner  à des 
tractions  sur  le  tronc,  et  celles-ci  seraient  modérées  néan- 
moins. 

Dans  la  présentation  de  la  face,  dès  que  la  poche  des 
eaux  sera  rompue,  la  version  céphalique  (!’.  Dubois^  par 
les  manœuvres  externes  (Wigaiid),  pourra  être  faite,  ou 
bien  encore  et  mieux,  on  tentera  la  version  par  les  pieds, 
et  l’on  dégagera  ensuite  la  tête  avec  ou  sans  le  forceps. 
Si  l’enfant  est  mort,  on  pratiquera  la  manœuvre  que  l'on 
voudra,  cl  il  ne  sera  pas  nécessaire  de  sc  presser.  V.  Ac- 
COliCHBMCNT  DANS  U PUéSENTATION  DE  LA  FACE,  FonCEPS 

et  Version. 

Dams  la  présentation  du  plan  latéral  du  fœtus  ou  pré- 
sentation du  tronc,  si  la  tête  est  tournée  du  côté  où  le  bas- 
sin est  le  plus  large,  on  appliquera  le  forceps.  Si  l’occiput 
est  dirigé  du  côté  où  le  bassin  est  rétréci,  on  tentera  la 
version  podalique  (Velpeau).  Quand  le  fœtus  est  mort,  la 
version  podalique  doit  toujours  être  préférée  : c'est  une 
opération  moins  douloureuse  pour  la  mère. 

B.  Rétrécissement  à 9 ceMtimélres  et  demi  et  au-dessus 
de  6 centimètres  et  demi.  — S'il  y a présentation  du  som- 
met, on  appliquera  le  forceps.  S’il  y a présentation  de  la 
face  ou  du  tronc,  on  fera  la  version  céphalique,  mais  il 
faut  pour  cela  que  le  bassin  n’ait  pas  moins  de  8 centi- 
mètres. Au-dessous  de  ce  ciiiffre,  on  ne  pourra  plus  avoir 
recours  qn’à  l’embryotomie;  la  symphyséotomie.  (V.  ce 
mol)  ne  doit  pas  être  employée,  c’c.si  un  moyen  qui  n’a 
pas  assez  d’efficacité  et  cause  des  dangers  immédiats  et 
consécutifs. 

C.  fléfréc«wer«e;ifs  an-dessinis  de  6 centimètres  et  demi. 

— L’embryotomie  et  l'opération  césarienne  sont  les  seules 
opérations  obstétricales  possibles.  Au-dessous  de  5 centi- 
mètres, U vaut  mieux,  lorsque  l'enfant  vit,  faire  l’opéra- 
tion césarienne  ; l'embryotomie  tue  l’enfant  sans  sauver  la 
mère  (P^jot). 

■OCeSUT  KT  DtIFRts.  — 2*  édit. 
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Toutes  les  fois  que,  pendant  la  grossesse,  le  bassin  a été 
diagnostiqué  comme  étant  rétréci,  il  faut  provoquer  l'ac- 
couchement prématuré  ù sept  mois  et  demi.  Dans  le  ras  de 
rélrccisscmcnt  extrême,  on  devra  poser  devant  la  famille 
raltemative  d'un  avortement  provoqué  immédiat  ou  d’un 
accouchement  mortel. 

Dans  lu  cas  de  rélrécisseincnl  du  bassin,  on  a eu  l'idée 
de  traiter  la  mère  pour  empêcher  le  développement  de 
l’enfant  {Baudelocque,  Moreau,  Chailly,  Depaul).La  mère 
est  soumise  à un  régime  débililaol.  On  ne  lui  accorde 
que  le  quart  des  aliments  quelle  prend  habituellement. 
r.ettc  pratique  ne  peut  avoir  de  résultats  sérieux  que  pour 
les  bassin.s  peu  rétrécis,  à 8,  à 9 centimètres,  encore 
faut-il  avoir  présent  à l’esprit  que  des  femmes  maigres  et 
affaiblies  donnent  assez  souvent  naissance  à des  enfants 
gros,  bien  portants. 

Si.  malgré  ces  considérations,  on  voulait  essayer  ce 
traitement,  voici  ce  qui  a été  fait.  I.es  malades  prenaient 
des  potages,  des  légumes  h un  seul  repas,  de  la  viande 
une  füi.s  par  semaine  ; une  saignée  avait  été  faite  au  troi- 
sième mois,  au  sixième,  au  huitième  et  au  huitième  et 
demi,  ih'ogressivement  la  quantité  d’aliments  avait  été 
diminuée,  on  évitait  de  donner  des  viandes  noires. 

Pour  altérer  la  santé  de  la  mère,  Delafreysse  a donné 
six  à huit  gouttes  de  la  solution  suivante  : 


|aJ«  |>ar . 1 gnaïuo. 

IimIiu'b  de  tuituetam 3 id. 

E«<i  .lutiiiAe ao  a. 


Dans  un  verre  d’eau  sucrée  tous  les  jours. 

Ce  dernier  traitement  semble  peut-être  plus  rationnel. 
Quant  au  premier,  ne  comptant  encore  que  deux  faits  un 
peu  positifs  de  réussite,  il  faut  au  chirurgien  plus  de  har- 
diesse {K)urle  prescrire,  qu’il  ne  faut  de  courage  à la  mère 
pour  le  supporter. 

DYSl'BIE  La  difficulté  d'uriner,  par  inflammation  de 
l’urètlire,  par  compression  incomplète  de  ce  canal,  par 
inflammation  ou  atonie  vésicale,  constitue  la  dysurie. 
V.  IIÊTENTIUN  d’urine,  llÊMATl  HiE,  Sl'FPRKiNSiÛN  D’UIUNE, 
Ve-ssir  (Cancer  de  la;,  Prostate. 

I.a  blennorrhagie,  la  cystite  surtout,  les  maladies  de  la 
prostate,  la  gravelle,  la  cystite  canlharidienne,  la  dysen- 
térie,  les  maladies  de  la  moelle,  les  excès  de  colt,  etc., 
sont  des  causes  de  dysurie. 

La  dysurie  est  le  symptôme  primitif  de  la  plupart  des 
maladies  des  organes  génito-urinaires. 

Il  y a une  dysurie  qui  se  produit  subitement  chez  des 
personnes  qui , étant  très-occupées,  ont  retenu  trop  long- 
temps leurs  urines. 

Les  individus  qui  boivent  liemiconp  trop  de  bière  dans 
un  court  espace  de  temps  ont  quelquefois  une  dysurie  gui 
va  jusqu'à  la  rétention. 

Chez  les  enfants,  et  toujoiira  chez  Ic.s  garçons,  la  fièvre 
qui  accompagne  les  maladies  aiguës  rend  les  urines  rares, 
épaisses,  chargées  de  sels  qui  restent  dans  la  vessie  jus- 
qu'au moment  du  retour  à la  santé,  mais  alors  quand  les 
urines  redeviennent  abondantes  et  qu’il  faut  les  rendre, 
leur  passage  dans  l’urèllire  donne  lieu  à de  très-vives 
douleurs. 

Thérapeutûjue.  — Dans  les  cas  de  dysurie  causée  par 
l’uréthrite,  la  saignée  générale  et  mieux  le.s  sangsues  au 
périnée  sont  chose  très-utile.  — Puis  il  faut  ordonner  des 
bains  entiers  ou  des  demi-bains  d'une  heure,  malin  et  soir, 
dans  l’eau  ordinaire  ; — des  lavements  mucilagineux,  hui- 
leux et  opiacés,  et  des  tbanes  mucilagincuscs  en  qunntilé 
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a.sACZ  coD^id/  rabie  On  traitcni  la  mabdic  dont  U dystihc 
e«t  le  sym|Wdmc. 

On  : l'eaii  dt^  gomm»,  )a  de  lin,  de 

tjyttnn,  de  n<nsowh,  de  riz,  de  mie  tic  pniit,  de  «itW,  de 
rhitmlfnt , rémulsioii  tVnminnicii  titfHf:es  el  des  semences 
êmnhn'vx,  l'émulsion  d’Ani/e  d'olkes,  etc. 

Inf union  de  sriit€lhin\  15  grammes  par  lilre  d'eau. 

Infusion  it'nlkt'h'nye,  30  grammes  par  litre  d'eau  H- 

Semfwrs  du  fruits  d>'  sni^itiltki',  en  décoction,  10  gram- 
mes par  litre  d'eau  (Jarquin)  EJ. 

Ih'f'otthn  dr  cvtà'urh  (se  trouve  dans  les  vieux  murs) 
(Roiiilluii,  l.iigninge,  Journal  dv  }tharmarie.^  III,  1 1 A)  [71. 

In^rot/ion  de  niHni^  de  fraisier,  15  grammes  par  litre 
d'eau  fTl. 

Infminn  de  graines  de  lin,  h grammes  pour  tisane  P*1. 

Teinture  de  lalmr,  20  gouttes,  dan^  une  lasse  d’eau  de 
graine  de  lin  ; toutes  les  heures  EJ. 

l'utaidasme  de  digitale. 


rarino  >le  lui ISO  irraaiaioa. 

Trintun-  <l«  iliifiUie.  ..........  t i'I- 


Faites  cuire,  appliquez  sur  le  ventre. 

Cataplasme  contre  la  dysnrie. 


(^itinona  i4awi  ha^M*.  n*S. 

t’VuilIaa  il.-  {«nèiairv  (raUhaa.  .....  50  framnira. 

n^ocU»n  >l«  rHcm*'  it«  i).  «. 


Recouvrez  le  pubis  et  le  pénis  □. 

Potion  diurétique  calmante. 


iiuilr  il'aniaudr* 30  ip-aïunM-^. 

Uiimai*-  aralMifiit*  ni  |mtMir«  .......  10  td. 

Jaun>*  d’imf* 5 id. 

Sirofi  diai^iti*..  .............  30  td. 

Kaii  d«i  rbaiii 1(KI  >d. 


Recommandée  cuntn}  la  dysurie.  Par  cuillerée  tonies 
les  heures 

Si  la  dysurie  est  complète,  et  s'il  y a rétention  d'urine, 
il  faudra  faii'e  le  cathétérisnie.  V.  KëtrnTION  d’irine  et 
Cystite. 


E 


EAU.  Liquide  incolore,  trans|>arent,  inodore,  insipide, 
formant  le  protoxyde  d'hydrogène,  composé  de  88,91  i*ar- 
ties  d'oxygène  el  de  H ,09  d'hydrogène.  C’est  le  dissol- 
vant universel.  Comme  remède  il  est  très-employé  à Uextè- 
rieur  ou  à l’intérieur. 

On  l'administre  a l'état  de  ù l étal  solùle  de 

yhtii'  ou  de  neitf,  et  enfin  à l'éhi^  liquide,  seul  ou  associé 
à un  grand  nomltre  de  suhsUinces  médicamenteuses,  daii.s 
les  tifuines,  dans  les  ea(U  distillées  qui  servent  à faire  les 
potions,  el  dans  les  t aux  mi«érrt/e.s  naturelles  ou  arO’- 
ficielles. 

Eau  aeidulée  avec  le  vinaigre,  25  grammes  par  litre 
d'eau,  — ave<‘.  le  jus  de  citron  exprimé  dans  l'eau  ou  avec 
le  jus  de  groseitle,  etc.  E] 

Ettu  acoustique  de  Ludwig,  Infusion  de  lavande,  de 
romarin,  de  vaiénanc,  de  haies  do  laur'er  el  de  casto- 
réiim.  à laquelle  on  ajonie  de  l'alconl  camphré,  de  rnni- 
iiioniaque  liquide  et  de  l’essence  de  genièvre  Q- 

Eau  aUmmineus4\  Trois  à six  blancs  d’œuf  battus  dans 
un  litre  d’eau  et  dont  on  enlève  la  mousse,  dans  la 


diarrhée  El'  comme  contre-poison  du  sublimé  corrosif 

Eau  alcaline.  Bicarbonate  de  soiido,  5 à 15  grammes 
dans  un  litre  d’eau  ; — contre  le  diabète,  la  goutte  el  la 
gravelle  EJ- 

Eau  d’Alibonr  ou  collyre  de  Saint-Jtmeron.  Sulfate  de 
zinc,  70;  sulfate  de  cuivre,  20;  camphre,  10;  safran,  6; 
eau.  ’iOüO.  Laisser  en  contact  el  filtrez;  une  goutte  dans 
l’œil  matin  et  soir,  dans  la  conjonctivite  El 

Sulfate  d iihiraine,  10  grammes  pour 
1000,  en  injection  el  en  gargarisme  El- 

Eau  alumineuse  eompost'c.  Sulfate  d alumine  el  sulfate 
de  fer,  àâ  30;  eau  bouillante,  lüüü,  dissolvez  el  üllrez, 
comme  styplique. 

£firi  d'angélique.  Crème  de  tartre,  8 grammes  ; manne, 
60  grammes  ; eau,  250  grammes  ; suc  de  citron,  15  gram- 
mes.  On  clarifie  avec  du  blanc  d’œuf;  on  ajoute  un  peu 
d'écorcc  d’orange  el  l'on  passe  pour  faire  un  purgatif 
agréable  H- 

Eau  anodine  de  Prague.  Alcool  ammoniacal,  180  pram- 
mes;  essence  de  safran,  30  grammes;  huile  de  larande, 

2 grammes. 

Mille»  pour  friction  dans  les  douleurs  rhiimalismalesH. 
Kmi  aniipisorigne  de  Riinque.  SlaphLsaigre,  1 5 prammes  ; 
cJlrait  de  paroi,  8 grammes  ; eau,  1 litre.  Faites  bouillir 
et  passez  ; — en  lotions  dans  la  gale 

Eiiu  (Earguebusade.  Acide  sulfurique,  10  grammes; 
rinaigrc,  60  grammes;  alcool,  60  grammes;  miel  des- 
pumé. ‘iOgnunmes. 

Mi'le»  el  donnez  vingt  à trente  gouttes  d.ans  une  potion, 
ou  appliquez  A rezlérieur  arec  des  compresses  El- 

£im  bénite  de  la  CkariU.  Émétique,  30  cenlipammes ; 
eau,  2a0  grtimmes.  en  deux  fois,  à une  heure  d intervalle, 
contre  la  colique  de  plomb  E]. 

Eau  blaarhe.  Extrait  de  Saturne,  8 grammes  ; eau, 
500  grammes;  eamle-vio,  30  grammes;  comme  réso- 
lutif à rexlérieur  sur  des  compresses  El- 

Biu  *•  Ikitul.  Anis,  30  grammes;  girofle,  8 grammes; 
cannelle,  8 grammes;  l•sscncc  de  inenllic,  1 gramme; 
eau-dc-vic,  850  grammes.  Laissez  macérer  huit  jours, 
lillrez  et  ajoutez  ; teinture  d'ambre,  4 grammes,  en  co- 
lorant avec  un  peu  de  cochenille.  S emploie  comme  den- 
tifrice El- 

Eow  de  boule.  Boule  de  Nancy,  n"  1 ; eau  bouillante, 

1 litre.  laiissez  infuser  quelques  minutes  ; — contre  la 
chlorose  el  l'anéniie  El- 

Eau  Brorchieri.  Térébenthine,  500;  eau,  .500.  Faites 
bouillir  un  quart  d’heure  el  Ültrcz  ; — contre  les  hémor- 

riiJ^es  El- 

Fmh  camphrée,  l'aniplire,  U grammes,  pulvérisés  avec 
un  fHîU  d'alcool  el  mis  en  macéralion  dans  500  grammes 
d’oau  pi  iiduiilquaranle-huit  heures,  eu  ayant  soin  d’agiter 
de  temps  en  temps.  Killrcz. 

Eau  céleste.  Sulfate  de  cuivre,  20  rentigrammes  dissous 
dans  130  grammes  d’eau  à laquelle  on  ajoute  30  gouttes 
d'ammoniaque,  pour  collyre  résolutif  des  conjonctivites 
scrofuleuses  El- 

E.ih  rhtilyhéc.  Sulfate  de  fer,  10  centigrammes  pour 
500  grammes  d’eau  ; — contre  la  chlorose  B»  «u 
des  clous  neufs  qu’on  met  dans  une  carafe  d’eau  où  ils 
font  de  l'eau  ruuilléc. 
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E>iu  dv  rhaux.  Apn'-i  avoir  ^leinl  ^^v  la  chaux  vive  avec 
de  reau,  on  laisse  reposer,  on  décante  et  l'on  verse  sur  le 
résidu  d'hydrate  de  chaux  cent  fois  son  poids  d'eau  qu'on 
agite  et  qu'on  laisse  en  nqios  pf>ndant  quidqiies  heures. 

liqueur  décantée  constitue  l'eau  de  cltativ  seconde 
qu'on  garde  dans  des  (laçons  |>iefi  lH>udiés.  Elle  s'emploie 
en  bain  dans  le  rhumatisme  cl  dans  la  goutte  Q,  en  lo- 
lions  sur  les  vieux  ulcères  0,  et  à rintérieur  dans  les 
calculs  des  l'élus  ou  de  la  vessie  (^,  dati-s  la  diarrhée 
rhroiii(|ne  [3*  ’^ans  h»  dyspepsie  acide  [3  et  dans  le  cancer 
de  l'esloniac. 

Etiii  de  rilernt-.  Eau  de  pluie  amenée  des  toits  par  des 
'conduites  de  fine  dans  un  réservoir  souleriaiii,  cousinût 
de  pierre,  de  ciment  romain  nu  de  bois  carlionisé. 

rhhrnfttrmhrt' . tUiloroforme,  10  gouttes;  eau  dis- 
tillée, lOO  grammes.  Faire  dissoudre  p:ir  uni*  longue  agi- 
talion.  .K  premlre  par  cuillerées  comme  antispasmodique 
(3  Fm  ajoutant  huit  dixiémes  d'alcool  (Bouchut),  on  en 
dissout  autant  qu'on  le  désire. 

Euu  de  Pro<luit  de  distiüntion  d'huiles  vola- 

tiles odorantes  dii^soutes  dans  l'alcool.  S'emploie  pour 
friction  dans  les  douleurs  rhumatismale.^  [3  c‘t  à litre  de 
cosmétique  dans  la  toilette. 

E»tu  r»Vosofc< . Créosote;  1 gramme,  eau,  1000  grain. 
Mélex.  — Pour  lotions  sur  les  ulcères  putride  s [3* 

£<iu  dentifrice.  V.  ÜENTiFiucEâ. 

Fmu  de  IHpp*'!.  Huile  animale  de  Dippel  recliliée , 
15  gnimrne.s  ; eau  distillée,  lüOO.  ïlélez  daus  un  Oacon 
û liibidurc  inférieure  cpi'on  agite  rrt*‘i|uemmen(  pendant 
quelques  jours  cl  dont  on  extrait  la  partit'  inférieure  pour 
la  filtrer  et  la  conserver  à l'abri  de  l'air  et  de  la  hunière. 
Se  donne  dans  les  convulsions,  cinq  à six  goiiltt's  dans  dt^ 
l’eau  sucrée  (3- 

Eou  diAtillèe.  Eau  pure  obtenue  par  distillation  d’eau 
de  pluie  et  de  rivière,  et  qui  sert  à la  préparation  de 
certaines  potions  pharmaceutiques.  On  emploie  plus  ordi- 
dairemcnl  daii-s  ce  but  les  enux  distUh^es  de  fdtinirs  riuid- 
licnft'S,  inH‘o(iipu-s  ou  lelle.s  que  l'eau 

de  jdnninvi^  de  Initue,  de  mtliht,  de  tilleuf,  etc.,  mais 
ces  eaux  n'oni  aucune  importance  lliéra|>cnli«|ue. 

Eoh  dirine.  Stdution  tle  pierre  divint'  dans  l’eau,  5 à 
10  grammes  pour  100,  à litre  de  collyre  dans  la  conjunc- 
tivile  (3- 

Enn  eihèrèf.  Ether,  100  grammes  ; eau,  lOOU  grainnies. 
Agitez  jusqu’à  saturation  H décantez  après  repos.  On 
ptiut,  en  ajoutant  île  l'alcool  (Boiii-liul),  dis  oudie  autant 
d'èlhcr  qu'un  le  désire.  S'emploie  comme  antispasmo- 
dique (3> 

Enu  ferrée.  V.  Eal’  cii.alybêe. 

Efiu  foivînnie  de  Trm*:.  Sulfate  de  magnésie,  Î50  gram- 
mes; émétique,  3 centigrammes;  eau,  ioOÜ  grammes. 
Un  verre  d'heure  en  heure  [3 

Knu  gazeuse  ou  ean  de.  Srltz  artifu  ielk.  Celle  eau  se 
prépare  en  ajoutant  à une  bouteille  d'eau  *J5  grammes  de 
bicarbonate  de  soude,  puis  10  grammes  d'acide  citrique, 
ou  bien  '20  grammes  du  même  bicariHmute,  et  puis  eii- 
snite  10  grammes  d'aride  tartrique.  Elle  se  pn'*pare  aussi 
en  refoulant  et  en  cluuyeaiit  de  l'eau  pur«*  avec  cinq  fois 
son  poids  d'acide  cariMmique,  ou  au  moyen  des  appareils 
domestiques  vendus  par  le  conmiei'ce. 

Ean  de  youHrm.  60  grammes  de  goudron  pour  une  ca- 
rafe d’eau  en  macération  pendant  vingt-quatre  heures.  Si 
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l'on  veut  dissoudre  plus  de  goudron  il  faut  le  mêler  avec 
un  |wlit  verre  iroau-dc-vic. 

Ou  bien  : 

Prenez  quatre  pailicsde  sable  cailloiileux,  brassez  aviH-: 
une  partie  du  goudron,  et  ajoutez  l'eau  (3)aqiie  fois  qu'on 
doit  s'en  senir  on  agile  vivement,  et  le  goiidnm  divisé 
l'osle  .suspimdu  dans  l'eau...  le  temps  de  la  Ivoire.  Ce 
procédé,  plu.s  commode  à la  camp:tgiie  (|u'â  la  ville,  à 
cause  du  sable  et  nialgn'*  la  rareté  de  l’eau  rhauile,  est  dd 
à M.  Magnes- l.ahcns  (de  Toulouse).  Il  a cet  avantage  du 
res|vcter  le  goudron  dan.s  sa  eompositioii  et  dan'  ses  pro- 
priêlés.  — Toutes  les  liqueurs  de  goudron  vendues  par  h* 
commerce  ne  sont  pas  de  même.  — Elle  s'emploie  dans  la 
bronchite  cliruiiique,  dans  le  catarrhe  vésical  et  dans  la 
phthisie 

Eau  tflifbé  rontre  les  tacher  de  rfinsseur.  Essence  de 
lavande,  250  grammes  ; de  cédrat,  60  grammes  ; de  roses, 
5 grammes;  de  citron,  làO  grammes;  alcool,  900  gram- 
mes; eau,  KOO  grammes  ; vinaigre  distillé,  (>.‘>00  grammes. 
Exposez  au  soleil  pendant  trois  jours  et  filtrez. 

Eau  hfinaslatiyuf  de  Brucchieri.  V.  Eau  i>k  Bftocr.niF.ru. 

Eau  hêmostatvpu;  de  Lr»helU\  Feuilles  de  noyer,  de 
chardon  Wnil,  d'aigremoine,  d’eiipaloire,  de  nmees,  de 
mille[>erluis,  de  mauve,  de  ntenthe.  de  basilie,  »Ie  sauge, 
de  romarin,  de  thym,  di'  chaque  500  grammes  ; de  ronces, 
de  soucis,  d'arnica,  «le  chaque  125  grammes;  écorce  d<- 
chêne,  de  grenade,  1000  grammes;  racine  de  ralaiihia, 
de  genliatie,  de  garance,  de  chaque  500  gnimmes  ; bour- 
geons de  |MMiplier  et  de  sapin,  1000  grammes.  Tout  eela 
pulvérisé,  macéré  dans  100  litres  d'eau  pendant  trente- 
six  heure.s  et  distillé  pour  ohleiiié  32  liti'es,  couslilue  ci- 
produit  troni|M»iir  imaginé  par  le  charlatanisme  pour  ex- 
ploiter la  crédulité  publique. 

Eau  kèimstntigne  de  Jfoufeiosi.  Menthe  poivrée,  balsa- 
mine, niarum,  dictaine  de  t>éle,  acore,  di^  chaque  250 
grammes;  cataire,  poiiliol,  romarin,  sauge,  alhanasie,  eii- 
paloire,  saniclc,  luillefeuille,  centaurée,  cyprès,  sumac, 
plantain,  ortie,  écorce  du  chêqc,  consolide,  blsiorte,  tor- 
inenlille.  campêche.  poix  noire,  agaric  blanc,  de  chaque 
inftO  grammes.  Uéduire  en  poudre,  faire  macérer  qua- 
rante-huit heures  et  distiller  les  deux  tiei'S  du  liquide  (3. 

E»m  héinostatigm  de  PagHan.  Benjoin,  250  grammes, 
sulfate  d'alumine  eide  potasse,  500  grammes  ; ean,  5000 
grammes.  Fuites  bouillir  pendant  six  heures  dans  mi  va.se 
vernissé,  en  agitant  lu  liquide  et  mnplnvaiit  l'eau  évaporée 
par  de  l'eau  cbande.  et  filtrez.  50  à 1 jO  grammes  pur  jour 
à l'intérieur  [3- 

Eoii  hèmostati'tue  de  Tis'.<crmnf.  Sang-dragon,  100  gr.; 
térébenthine  des  Vosges,  100  grammes;  eau.  1000 grain. 
Faire  digérer  pendant  douze  heures  au  hain-marie  et  lil- 
ti-er.  50  à 150  grammes  par  jour  (3- 

Euh  hemostatigae  de  p*  r>  hhrure  ferrigne.  Percldorure 
de  fer,  2 à 3 graimiie-s  pour  1 Ulrc  d’eau;  I à *2  veen’» 
jiar  jour  à rintérieur.  Plus  concentré,  le  |>erchloruie  de 
fer  ne  s’emptoie  que  comme  topique  sur  la  plaie  d'oi'i  s'é 
coule  le  sang,  et  on  le  mut  pur  sur  de  la  charpie  en  |U‘llle 
quantité,  mniiitenue  avec  la  pointe  d'im  couteau  [33 

Eau  Mer.  Solution  d'iode  dans  l'eau  à l'aide  d iadiire 
de  potassium.  invenli'*e  par  Litgol.  On  triliin?  di*  25  inilli- 
grammes  à 5 centigrammes  d'iode  avec  lu  double  « n poids 
«i'Iodure  de  |M»tassium,  et  l'on  ajuutt*  peu  à peu  500  grain, 
d'eau  distillée.  CtMIe  eau  s'emploie  «lans  la  H»-n»fideE. 

Eiiw  de  Javelle.  Solution  de  chlorite  de  (volasse  foluriM* 
en  rose  (wr  l'oxyde  de  manganèse. 
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Km  df  Liire.  Liquide  lompûsé  d'ammoniaque,  d'huile 
de  Huccin,  elc.,  donné  par  gouUes  à nnlérieur  ou  qu'on 
fait  respirer  par  le  nei.  Il  s'emploie  dans  la  >yncopc  Ê ^1 
pour  cautériser  les  morsures  d'animaux  venimeux  Q. 

Km  tnercurif/h.  Décoction  de  60  grammes  de  mercure 
couliiiit  pour  200  grammes  d’eau  renfermant  une  quantité 
à peine  appréciable  de  mercure,  et  employé  che*  les  en- 
fants comme  anlbelminthiquo  ^ la  dose  de  30  à lUO  gram- 
mes EJ. 

Kau  iU;  mer.  L'eau  de  lucr  est  le  type  des  rmw  mi- 
nrrales  chlomrccs  sodùines,  dont  la  tein|téralure  diminue 
selon  la  profondeur,  car  elle  peut,  à 2000  métrés,  n'élre 
4|uc  de  7 à H degrés,  et  dont  la  coin(Kisitiun  varie  selon  les 
loralilés,  par  suite  de  l’évaporalion  et  du  mélange  avec 
l’eau  des  fleuve>.  \jx  qtianlité  de  chlorure  de  sodium 
qu  elle  renfirine  est  environ  de  30  à 35  grammes  par  litre, 
et  il  y a toujours  en  même  temps  une  petite  quantité  d'io- 
dure  ou  de  bmmure  de  fwiassium. 

On  emploie  l’eau  de  mer  en  bains  froids,  en  bains 
chauds  et  sous  forme  de  douches,  dans  la  chlorose  0, 
dans  l'anémie  (3«  dans  le  rachitisnte  fT1  et  toutes  les  fois 
qu'il  y a Heu  d’exciter  la  vitalité  de  l'organisation.  Filtrée 
et  prise  h l’inléi  ieur,  à la  dose  d'un  à deux  verres,  c’est 
un  purgatif  assez  actif,  mais  il  est  peu  employé. 

Fmu  de  mélisse.  Teinture  alcoolique  employée  comme 
stomachique  et  vulnéraire  [T] 

£<im  ûxygmée.  Acide  nitrique,  2 grammes;  eau.  1000 
grammes  ; deux  verres  le  malin  dans  la  syphilis 

Eau  jwwre.  Mettre  une  croûte  de  pain  légèrement  grillée 
dans  l'eau  et  laisser  macérer  vingt-quatre  heures,  dans  les 
entérites  chroniques  (3- 

Km  i»hngvdtnigue.  Faire  dissoudre  ûO  centigrammes 
de  siihliinû  dans  20  grammes  d'eau  et  ajoutez  130  gram- 
nies  d’eau  de  chaux.  Four  lotions  dans  les  ulcères  véné- 
riens (3- 

Ertii  de  Praijne.  Alcoolat  préparé  avec  l’nsa  fœtida,  le 
galbanum,  la  valériane,  la  myrrlic,  l’angélique,  la  menthe, 
le  serpolet,  la  camomille,  la  casioréum,  1a  coriandre,  et 
employé  dans  l’hystérie  (3- 

Kuu  pulvérisée.  V.  Inhalation  et  Püi.vkrisation. 

£((U  de  halicl.  Mélange  d'alcool,  3,  et  d'acide  siilfiiriqiie 
1 partie,  qu’on  emploie  comme  astringent,  slypUque  et 
aotihémoniiagique. 

Eau  de  la  reine  de  Hongrie,  Alcoolat  de  romariti,  em- 
ployé comme  antispasmodique. 

£<m  sêdalive.  Faire  dissoudre  60  grammes  de  chlorure 
de  soiHum  dans  un  litre  d'eau  cl  ajouter  iUO  grammes 
d’ammoniaque  et  10  grammes  d’alcool  camphré.  Elle  s’em- 
ploie comme  révulsif  dans  la  migraine  (3- 

£imde  Sedliti.  V.  Flihcatifs. 

Kan  styptigue.  Solution  de  sulfate  de  cuivre,  30  gram- 
mes; de  sulfate  d’alu. .1  .e,  30  grammes  ; d'acide  ■'-ulfu- 
rique,  h grammes  dans  350  grammes  d’eau,  pour  an*6ter 
les  hémoi'rtiagies  traumatiques  (3- 

£a«  de  suie  de  Clmuler.  Faire  di-ssoudre  15  grummes 
de  suie  brillante;  55  grammes  de  carbonate  de  |K)lasse, 
B grauimcs  de  sel  ammoniac  dans  27ü  grammes  d’eau  de 
sureau,  à prendre  30  â 60  gouttes  par  jour  dans  la  goutte 
rV-gulière  O. 


Kan  thrbefdhmre.  Faire  macérer  100  grammes  de 
térélMüiÜnne  dans  un  litre  d’eau  et  boire  par  verres  dans 
le  catarrhe  de  la  vessie  H quelques  maladies  de  la 
peau  [3- 

Enu-de-rie  tillemande.  Teinture  de  jnlap,  de  turhith  et 
de  scaminonée,  employée  comme  drastique  à la  dose  de 
30  à 60  grammes  dans  les  hydropisies  (33- 

Enux  minérales.  Les  eaux  minérales  sont  des  eaux 
de  source  chargées  de  matières  salines  ou  gazeuses  qui 
leur  donnent  des  qualités  Üiérapeuliqiies  sp»'ciales.  ftordeu 
les  considérait  comine  des  produits  vivants  de  la  terre.  Cela, 
n’est  pas  tout  à fait  exact,  mais  cependant  il  est  certain 
que  les  eaux  ininérale.s  soilenl  du  sol  chargées  de  gaz  et 
de  matières  organiques  fraîches,  s allerunl  au  contact  de 
l’air,  et  qu'elles  penlcnl  une  partie  de  leui^  propriétés 
chimiques  eu  même  temps  que  leurs  qualités  ilierapculiques. 
Elles  résultent  de  la  filtration  des  eaux  de  pluie  qui  pénè- 
trent dans  les  profondeurs  de  la  terre  des  montagnes,  d où 
elles  sortent  à des  distances  considérables  plus  ou  moin.s 
clmi-géesde  sels,  de  gai,  de  matières  organiques  cl  à une 
température  variable  quelquefois  irès-élcvée.  Leur  com- 
position n’csl  pas  constante,  car  Icsjottrs  qui  suivent  les 
grands  orages  cl  les  grandes  pluies,  elles  sont  un  j>eu  ilif- 
férenles  d'elles-mdnies. 

Il  T acimi  classes  d'eaus  ndnérales  naturelles  ; les  omis 
minérale-s  Wcurtonri/ées  aknimes  et  gaieiises,  sotligues  ou 
calrigues;  les  Csiux  ferniginenm;  les  eaux  cWonirée.?  5o- 
digues;  les  eaux  sul f niées  sadigues  ou  citlcigues:  \es  em\ 
sulfuremes  sodiqws  ou  cnlriques.  On  pourrait  v ajouter 
une  sixième  classe  d'ea»ix  mOrfe*  qui  réunissent  les  qua- 
lilés  alc.alini;s,  acidulés  cl  ferrugineuses.  Klles  sont  froiiiis 
ou  chaittles  cl  alors  dans  re  eus  cc  soûl  des  eaux  ther- 


mahs. 

I Les  fm/.T  minérales  hicarhonalées  ont  une  saveur 
alcaline  aigr.  lelle  qui  di-  peml  de  l'aeide  onrlioniquc  qu'elles 
renferment,  aussi  mous-sent-elles,  font-elles  .sauter  lu  bou- 
chou  des  iMiutcilles  el  colorent-elles  en  rouge  le  papier  de 
tournesol.  Telles  sont  l'eau  de  Sr-lli  el  loutes  les  eaux 
niisles.  alcalines,  salines  ml  ferrugineuses  qui  sont  en  mi'me 
temps  chargées  de  gas  acide  carbonique  ; comme  l'caii  de 
\ irhy,  des  Céleslins,  l'eau  de  Cbaieldoii,  de  CarWiad,  de 
Spa,  elc.  Elles  s'euiploienl  dans  la  dyspepsie  H.  <1»"'  1» 
gaslralgie  S,  dans  la  gravelle  EJ  et  dans  la  gouUe  El- 

Us  eaux  miitérnlfs,  fortement  l.karlmimtées  sodo/ws 
ou  ra/rtf/Hcs,  om  une  saveur  salde  savonneuse,  verdissent 
le  sirop  de  violellc  cl  ranidnenl  au  bleu  le  papier  de  tour- 
nesol rougi.  - Ce  sont  celles  de  Virby,  d'Haulenve,  de 
Clinteldon,  de  Sainl-Yorre,  d'I'ssat,  d'Eins,  de  l'ongiies, 
de  Vais  d'Evian,  de  Unlrev^ville.  de  Sainl-.Mban,  de 
Sainl-Calmier,  elc.  — On  les  emploie  dans  la  ilyspepsieEl. 
dans  la  gaslralgie  cliloroliqiie  El.  ronges^  ebro- 

niqiio  du  foie  FFTl.  dans  la  gravelle  du  foie  ^3.  rtaiis 
les  calculs  billiiras  el  les  coliques  hépaliqiies  Lt+J,  dans 
la  colique  ndphréiiqiie,  les  ralrnls  des  rems  el  la  gravelle 

vésicale  E33.  **'  ‘'•ol'i'le  Eî],  goiille  O, 

à moins  qu'il  ne  s'agisse  d'une  goutte  avec  diallu'se 
urique  El-  >>»”*  engorgemenls  utérins  O- 

Il  Les  eaux  mimriiles  frmigiiintset  onl  une  saveur 
alramenlairc  semblable  il  celle  de  l'eiirre  cl  elles  laissent 
soiivenl  un  dépél  rougeàlre  clair  ocrasé  sur  les  >>“''d>  de 
la  source.  Elles  renferment  do  sulfate  de  fer  (1  assy  l.ran- 
sacl,  du  rarbonalc  (Forges.  Spal  oo  du  cn  nale 
sont  les  eaux  .le  Massy,  de  l'rnv.ns,  de  l.uxeud.  de  boi-ge., 
de  l'vniionl,  de  Cransac,  qui  renferme  aussi  du  mang.i- 
né-e;  de  Spa.  de  Biissang,  ele.  On  les  emploie  comme  lo- 

niqii ès  dans  les  convalescences  El-  S' 
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la  clilorosc  1-»-  -«-i.  dans  la  gastralgie,  dans  l'aménor- 
i hée  l->-  -H  et  dans  la  iciicorrliûe  Q. 

III.  Les  eaux  minérales  chlorurées,  sulfatées,  sodi>iues 
ou  calcûptes,  thermales  ou  froides,  ont  une  saveur  Acre, 
salée  et  laissent  par  révaporalion  une  quantité  de  sel  où 
domine  le  chlorure  de  sodium,  le  sulfate  de  magnésie,  de 
chaux,  et  où  se  trouvent,  pour  quelques-unes  au  moins, 
une  quantité  plus  ou  moins  notable  d'iode,  de  brome  ou 
d’ai-senic.  Ce  sont  les  eaux  de  Plombières,  de  Boiirbonne, 
de  nagnères-de-Bigorre,  de  Chaudes-Aigucs.dn  Mont-Dore, 
de  Néris,  de  Balaimc,  de  Saint-Arnaud,  de  Nioderhronn, 
de  Kissingen,  de  Nauheim,  de  Carlshad,  de  AViesbaden,  de 
Baden-Baden,  etc.  Quelques-unes  sont  purgatives.  On  les 
emploie  dans  la  dyspepsie  dans  les  obstructions  intes- 
tinales (+13 . «lans  les  maladies  scrofuleuses  Q » dans  la 
paralysie,  etc. 

IV,  IvCs  eaux  minérales  sulfureuses,  sodûfuesou  calciques, 
thermales  ou  froides,  contiennent  des  sulfures  alcalins,  de 
l’acide  sulfliydrique  libre  ou  combiné,  de  la  barégine, 
substance  onctueuse,  cl  ont  une  odeur  particulière  d'eeufs 
pourris.  Quelques-unes  renferment  de  l’iode  (à  l’état  d’io- 
durc  alcalin  dans  les  eaux  de  Challes  et  de  Castel-Nuovo), 
Parmi  les  eaux  sulfureuses  il  faut  citer  Amélie-les-Bains, 
.Aix-la-Cliapelle,  Aix-cn-Savoie,  Challes,  Baréges,  Eaux- 
Bonnes,  le  Vei-ncl,  Badcn,  Caulerets.  .Saint-Honoré,  Ba- 
gnércs-de-Luchon , Saint-.Amand  , Saint-Sauveur  , En- 
ghien,  etc. 

On  les  emploie  dans  certaines  maladies  chroniques  de  la 
peau  13;  dans  la  scrofule;  dans  les  dartres;  dans  les  ca- 
tarrhes chroniques  de  l’intestin,  entretenus  par  l’herpé- 
lisme(3!  dans  la  bronchite  chronique  l+i  : dans  l’angine 
granuleuse  chronique  [3  ; dans  la  congestion  chronique 
des  poumons  1+  +i  ; dans  la  phthisie  tuberculeuso  où  elles 
conviennent  peu,  car  elles  font  souvent  cracher  le  sang; 
dans  les  rhumatismes  chroniques  [33;  dans  la  scro- 
fule (3- 

Consei'Kation  des  eaux  sulfureuses.  — On  sait  cpie  les 
eaux  minéi-aies  sulfureuses  perdent  leuis  propriétés  au 
contact  de  l’air.  latin  des  sources,  une.  bouteille  entamée 
est  une  bouteille  bue.  Plus  d'acide  sulfliydrique,  plus  de 
barégine,  plus  d’animalcules  roliféres,  plus  d’algues  sulfu- 
raires.  Une  bouteille  d’oau  sulfureuse  débouchée  ne  repré- 
sente plus,  le  lendemain,  que  de  l’eau  qui  contient  des 
sulfites,  des  hyposulfitcs  insipides  cl  des  sulfates. 

Pour  la  conserver  il  suffît  d’employer  le  procédé  sui- 
vant : € Quand  on  a hu  une  certaine  quantité  de  l’eau 
sulfureuse  que  contient  une  bouteille,  on  comble  le  vide 
(princiiHî  d'Archimède)  en  introduisanlune  certaine  quantité 
de  billes  de  pierre.  Lorsque  le  volume  des  billes  remplace 
exactement  le  volume  de  liquide  soustrait,  on  bouche  her- 
métiquement et  l’eau  conserve  son  goût  et  ses  propriétés 
minérales  (Robinet). 

Eaux  minérales  artiticiellcs.  On  a essayé  de  composer 
des  eaux  artificielles  imitant  celles  qui  sortent  des  diffé- 
rentes sources  connues,  pour  les  administrer  à ceux  qui 
n ont  pas  le  moyen  d’aller  puiser  h la  source.  Toutes  ces 
tentatives,  comme  celles  du  transport  des  eaux  minérales 
naturelles,  sont  nuisibles  la  thérapeutique.  Il  n’y  a qu’un 
petit  nombre  d’eaux  qu’on  doive  imiter  pour  le  besoin  des 
malades,  non  en  cherchant  à les  rer^omposcr  complètement 
avec  un  grand  nombre  de  substances  différentes,  mais  en 
y mettant  leur  principe  minéralisateur  actif.  Ainsi  on  peut 
faire  do  l'eau  acidulé  (jazeuse,  en  y faisant  dissoudre  de 
I acide  carbonique  à haute  pression,  ou  en  mélangeant  du 
bicarbonate  de  soude  avec  l’acide  lai  trique  ; de  l’eau  alca- 
line avec  ■>  à 15  grammes  de  bicarbonate  de  soude,  de 
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l’eau  ferrée  avec  du  sulfate  de  fer,  ou  avec  des  clous  qu’on 
y fait  oxyder  ; de  l’eau  sulfureuse  ou  .yuline  pour  bains  avec 
du  sulfure  de  potasse  ou  avec  du  chlorure  de  .sodium; 
mais  vouloir  refaire  une  eau  minérale  c’est  à peu  près 
impossible,  et  de  plus  la  composition  revient  à un  prix 
très-élevé, 

KAUX-BOAiXES  (Bas-scs-Pyrénées).  Eaux  minérales 
sulfureuses  sodiques  de  plusieurs  sources,  ayant  de  15  à 
.32“  centigrades,  employées  en  boisson  plutôt' qu’en  bains, 
et  en  inhalations. 

On  les  emploie  dans  la  pharyngite  granuleuse  (3,  dans 
la  bronchite  chroniqueQ,  dans  la  pneumonie  chronique  (3, 
dans  la  congestion  chronique  des  poumons  (3,  dans  l’as- 
thme [3  et  dons  la  phthisie  (3. 

BAEX-CH.4VIMR8  (Rasscs-PyTénécs).  Eaux  minérales 
sulfureuses  sodiques,  de  15  à 36  degrés,  très-voisines  des 
Eaux-Bonnes,  cl  employées  dans  les  mômes  maladies.  Les 
malades  qui  ne  peuvent,  par  suite  de  rcncoinbreraent  des  . 
Eaux-Bonnes,  être  soignés  comme  il  leur  convient,  vont 
aux  Eaux-Chaudes  dans  la  journée  pour  y prendre  leurs 
bains  (3. 

EAl'X  HÈREM.  Les  eaux  mères  sont  le  résidu  de  l’é- 
vaporation des  eaux  employées  dans  les  salines  pour  faire 
bouillir  le  sel  gemme  et  en  extraire  le  chlorure  de  sodium. 
Ces  eaux  sont  (‘xtrémemenl  désagréables  .à  goûter  et  ren- 
ferment à un  étal  de  concentration  prononcé  des  chlorures, 
des  sulfates  et  des  hromures  en  proportions  variables. 

On  les  emploie  pour  faire  des  bains  stimulants  dans  le 
rachitisme,  dans  la  scrofule,  dans  les  maladies  des  os,  à la 
dose  de  200  grammes  pour  l’eau  du  bain  [3.  Les  eaux 
mères  de  Kreuznach,  de  Nauheim,  de  Bex  et  de  Salins 
sont  les  plus  employées  dans  ce  but. 

lËBR.tIJPlx  (Maine-et-Loire).  Eau  ferrugineuse  et  ga- 
zeuse froide  (3- 

itBLOlJIMAEKIEXT.  Une  sensation  subite  cl  passagère 
de  lumière  diffuse,  tremblotante,  semée  de-  points  lumi- 
neux, produite  dans  Pinlérieur,  constitue  réblouisscmenl. 

Ixs  éblouissements  sont  à la  fois  le  symptôme  de  la 
congestion  cérébrale  aiguë  et  chronique  et  de  l'anémie  ; 
mais  dans  ce  dernier  cas  il  y a en  môme  temps  de  la  gas  - 
tralgie,  des  palpitations,  des  névralgies  et  des  souffles  vas- 
culaires qui  font  reconnaître  la  nature  chlorotique  du  m:d. 

Théraj>eutiriue.  — Les  éblouissements  occasionnés  par 
la  pléthore  et  riiyperglobulic  doivent  être  traités  par  les 
boissons  acidulés,  le  régime  végétal  et  lacté,  les  viandes 
blanches,  les  boissons  pui-gativcs,  quelques  purgations  et 
la  saignée  du  bras  ou  des  sangsues  à l’anus,  Y.  I’i.étiioke. 

Les  éblouissements  de  l’anémie  doivent  être  combattus 
par  la  bonne  nourriture,  le  bon  vin,  les  excitants,  les  bains 
froids,  les  voyages,  les  bains  de  mer,  le  vin  de  quinquina, 
le  fer  sous  toutes  les  formes,  et  les  eaux  minérales  ferru- 
gineuses. V.  Anémie  et  CiiLunosE. 

ÉBRIÉTÉ.  L’ébriété  est  une  surexcitalioii  cérébrale 
caractérisée  par  une  gaieté  excessive,  se  traduisant  par  la 
vivacité  du  regard,  de  la  parole  et  des  mouvements. 

Le  vin  pur,  les  liqueuis,  les  vapeurs  d'alcool,  de  gaz 
protoxyde  d’azote,  de  chloroforme,  le  chloral,  .sont  la 
omise  ordin.'iire  de  l'ébriété,  mais  ce  phénomène  s’observe 
souvent  dans  le  cours  de  certaines  formes  d’aliénation 
mentale  cl  particulièrement  dans  la  manie  aiguë  ou  au 
début  de  la  paralysie  générale  progressive.  V,  Folie. 

Thérajwutique,  — L’ammoniaque,  vingt  gouttes  dans 
un  verre  d’eâu,  est  le  seul  remède  de  l’ébriété  produite 
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pur  \o  vin  v\  li<)iieurs  du  v»i>ouni  nlrooliqnos  ; qunnl  h 
i’rliru'b*  ]M-f>ihiil<'  par  la  folu*.  <‘llr  i>s1  à |k.'(I  près  iiicu- 
ral»h'.  \ . Ki»l.ih. 

J^ère).  Kau  su)rurcu>«  calcique  presqiirr  ( 

froiilo  [3- 

\.n  rurHè  des  èvarualiuiis  slerco* 
pairs . v\  la  durelè  des  eîicrétnrnls  nccoinpagiirr  dr  |H'san- 
leurs  alidontinalrs  cl  de  malai>rs  épigastriques  avec  gas- 
tralgie ronsliUirnt  Vrrhiufftmrnt,  vieux  mot  qui  ii'u  plus 
cours  et  qui  rrprésenle  ce  qu'on  ap(w*lle 

TlortiiK’utùjuf.  — Manger  un  peu  moins,  se  nourrir  de 
viandes  blanches  et  de  légumes  lierliacés  hù  n cuits,  heure 
de  l'eau  vineuse,  du  laitage  et  des  lioissous  acidulés  : voila 
le  régime  que  doivent  suivre  les  personnes  atteintes  d'é- 
chautli'uient. 

Les  lavemeiiLs  émollients  tous  les  jours,  — les  douches 
ascendanli‘s  rerlnles  d'eau  h 2U  degrés  pendant  cinq  à dix 
riiiimirs  deux  lois  la  semaine  ; — h moutarde  hinnehe. 
(iO  grammes  par  jour  ; — la  magnésie  calcinée,  une  cuillerée 
à café  dans  de  l’eau  sucrée  tous  les  soirs;  — l'huile  d'oiivt’s, 
/|0  grammes  par  jour,  àjeun  ; — t'i  tous  les  purgatifs  salins 
et  huileux  sont  les  meilleurs  moyens  à opposer  à ce  qu'on 
appelle  réchauffement.  V.  Constipation. 

Les  eaux  minérales  di^  Mederhronii,  de  Kissingon,  de 
lii>mhoui*g,  de  Carl-bad,  sont  très-utiles. 

EM.  Animaux  parasites  inférieurs  près- 
qii«‘  invisibles,  ou  enloxoaires  de  la  famille  des  CesloTdes, 
qu'on  trouve  eu  plus  ou  moins  grand  nombre  dans  les  vési- 
rulesdiiesfovp/fu/«w»ys/»5et  dans  Ics/ivr/o^r^h-s.^V.  cesmots.) 

I.(‘S  écliinocoques  ne  se  dévtdoppent  dan>  le  corps  de 
riimume  que  par  suite  d'uue  alimentatton  au  moyen  d.- 
viandes  avariées.  i’emplie>  i!e  eyslicenpies  dont  les  geriiii-s 
s introduisent  dans  le  sang,  purcoureiil  les  tissus  et  se 
lixenl  en  un  point  où  ils  sc  niiilliplient  en  formant  des 
kystes  à hydatides. 

C’est  surtout  la  viande  de  porc  atteinte  de //i«/cei*îV,  c’esl- 
à-direde  cyslicerqiies,  qui  est  la  caus4‘  du  développement 
«les  échinoco«jues  dans  le  corps  di‘  l'homme 

Il  n’y  a plus  moyen  aiijoui*d'lmi  de  croire  à la  généra- 
lion  spontanée  des  éehinocoqtii's,  car  on  sait  que  ce  sont 
des  animaux  issus  des  germes  incomplètement  développés 
du  cyslicerque,  comme  le  rysticenpic  lui-méme  n'est  qu'iiii 
avoilon  du  tamia  ^Cervais,  Van  llemuien,  kuclienmei>ler). 

Les  e(-hinr>ro«|ucs,  les  rystiren]iies  et  les  tamias,  quoi- 
■jiie  trés-dinérents  de  fornM*.  im'  sont  que  le  même  niiimal 
modifié  parle  milieu  dans  lequel  il  a pris  naissance. 

On  Irouvi'  des  é(hinoro4}ues  dans  tous  les  orgnnes  et 
principalenieiil  dans  le  foie,  dans  le  poumon,  dans  les 
reins,  dans  le  lis<u  cellulaire,  dans  le  cerveau,  dans  les 
nuiMles  (siège  ordinaire  «les  tumeurs  l•xl«?^les\  et  par- 
timl  ret  «'ntozoaire  parasite  s'i'iitoiire  d'une  nienihraiie  gi*- 
laliiietise.  amorphe,  pn^pie  tninspareiilt',  remplit*  d'eau. 
C«‘s  v«''sicules  plus  ou  moins  uuiiibreiises,  qu'on  appelait 
jadis  lies  rrrep/oi/'*ci/s/es,  soûl  cuntenues  dans  une  enve- 
Io|ipe  gélulineusc,  opaline  {htitlutvlc  Mcee},  qui  est  en- 
touiéi*  «rim  kyste  lihnmx  plus  ou  moins  consi«léral>lc,  et 
forment  la  tumeur  hydatique  (Livois).  V.  Kystes  hm>a- 
TIUIKS. 

L«‘s  échinucoque.s  »e  pré>enlem  soiia  forme  ü«>  gr:«in.s 
iiinomhnibles  pr«*s(|ue  inv|sihlt‘s.  renlérniés  dans  «le  petites 
vosie»  Irauspareiites  du  volume  d'ime  noisette. 

I ii  echinucoqiiG,  vu  à un  fort  grossissement,  repi'éseute 
une  \es.sie  allongée  ayaul  une  téle  garnie  de  seize  à vingt 


ci'ochetv  flig.  1H7  et  l8Kt;  un  roi  rétréci  au-dessous, 
puis  une  partie  plus  large  avec  (piatic  mamelons,  et  nprt'^s 
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un  étranglement  au-dessous  duquel  sc  trouve  une  base  plus 
ou  iiiuiiis  reotlée  (lig.  18H). 

Selon  le  volume  des  tumeui's  à échinoroques,  et  selon 
l'organe  qu'elles  occupent,  sc  présentent  des  phénoniènt's 
Hifléreuts  : — ici.  (h*s  pliénoinéiit>.sDeneiix  encéphaliques; 
— là.  des  «lésurdr«*s  de  respirnliim  ; — ailleur',  des  syra- 
plémrs  l>épalj(|u<‘'>.  rénaux,  gastriipies,  et«\,  d'après  le 
siégi*  des  p.-)rasite>  dans  le  cerveau,  dans  le  ]>oimioii,  dan.s 
le  foie,  dans  h rein,  etc.,  ce  qui  veut  «lire  que  les  «'chiiio- 
roques  des  viscères  ne  donnent  lieu  à aucun  phémiméne 
«|iii  leur  soit  s}M'*ri.'il.  et  que  tous  nuix  qu’ils  pniduisent, 
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esseuliellement  variables,  dépendent  tout  à fait  des  fonc* 
lions  de  l'oigane  affecté  par  leur  prés«*ncc. 

Il  n’y  a qu'un  seul  cas  où  les  échinocoqnes  sc  révèlent 
par  im  sigu»*  carac1èrisli(|ue,  c'est  lorsqu'ils  forment  une 
tumeur,  faisant  saillie  sous  la  peau,  dans  laquelle  le  choc 
du  doigt  produit  de  la  tluctuation  avec  un  frèmisaement 
spiVial  dù  à la  collision  des  acépliolocysles,  c'est  le  fri~ 
missamf'iU  hydotviUi-  (l'iorry,  Uriançon,  üiése,  Paris, 
1828). 

L«>rs<|iif  dans  une  tumeur  fluctiianli'  de  la  peau  il  y a 
doute  pour  savoir  si  elle  renferaie  des  hydatides,  une 
pnnclion  avec  le  trocart  capillaire  n’a  rien  «le  «langereux, 
et  comme  elle  donne  is>ne  à un  llq  ùde  non  iilimmiiicux, 
clair  comme  «h*  r«*au  de  roche  «q  renfermant  «les  rfu'hdx 
(tig.  188),  on  peut  être  a>suré  «ju’il  .s'agit  d'uue  tumeur  à 
èchinocoques. 
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La  grariii*  des  tumeurs  hydatiques  remplies  d’échinu- 
coqiies  dépend  de  leur  volume,  de  rimpnrtniico  des  or* 
gaïu-.s  a^feciés,  des  accidents  de  voisinage  occasiüOQés  par 
la  compression,  et  de  rèlal  de  phlegmasie  ou  de  fièvre 
hectique  qu'elles  eugendrent. 

Ueauroup  de  tumeurs  à échinoco<îues  guérissent  seules, 
soit  parce  que  les  enlozoaires  cessent  de  se  multiplier  et 
qu'ils  meurent  en  laissant  le  kyste  dans  un  état  station- 
naire ou  de  pélrUicution,  soit  parce  que  la  tumeur  vide  son 
contenu  dans  une  ca^iU  voisine,  telle  que  rinlestiii,  la 
vessie,  les  bronches,  etc. 

Lors4|ue les tiimcursàéchioocoqucs sont  siluéesdans  un 
viscère  et  s'accroissent  démesurément,  il  en  rèsulU*  de^ 
accidents  graves  en  rapport  avec  l'organe  affecté,  et  de  plus 
un  élût  fébrile  continu  avec  dépérissement  susceptible 
d’enlrabicr  lu  mort. 

Thf^rapeutiquf.  — tluand  les  tumeurs  à ècbinocoques  no 
guérissent  pas  seules  et  s’aceroisseol  de  jour  en  jour,  il 
faut,  lorsqu'elles  sont  accessibles  pour  le  chirurgien,  les 
ouvrir  pour  en  évacuer  le  contenu. 

Si  la  tumeur  s’csl  développée  dans  le  tissu  cellulaire, 
ropéralion  est  très-facile  et  n'offre  aucun  danger.  On  fait 
une  incision  cniciale  pour  cnuclécr  le  kyste,  et  après 
l'avoir  enlevé  on  rapproche  les  lèvres  de  la  plaie,  oti  bien 
on  fait  une  ponction  pour  vider  la  tumeur  et  l'on  y injecte 
de  la  teinture  d'iode. 

Le  cas  est  plus  grave  si  la  tumeur  à échinocoques  oc- 
cupe un  viscère,  tel  que  le  fuie,  la  rate,  le  mésentère,  cl 
vient  faire  saillie  sous  la  peau.  Alors  la  tumeur  est  dans  le 
péritoine  et  séparée  de  la  peau  par  la  cavité  péritonéale 
qu'il  faudrait  divis4>r  si  l’on  opérait  en  un  seul  temps.  Dans 
cette  circonstance  particulière,  il  faut,  par  le  procédé 
Bi'gin  ou  Rèramier,  au  moyen  d'npplicniions  successives 
de  pâle  de  Vienne  et  de  pâle  de  zinc,  éUiblir  des  adhé- 
rences entre  lu  tumeur  à èchincHoques  et  la  paroi  alnlo- 
minale.  Lne  fois  ces  adhérences  établit*»,  on  ouvre  le 
kyste  avec  le  bistouri,  on  le  vide  ties  bydalides  qu'il  n*n- 
ferme  et  l’on  y injecte  de  la  teinture  d'iode  à plusieurs 
reprises.  IV*u  à peu  la  tumeur  s'affaisse  et  à l'ouverture 
apparaît  la  membrane  d'enveloppe  qui  contenait  toutes 
les  vésicules  ou  l’Ai/tbïfk/t*  tnére.  C'c.si  celle-là  qu'il  faut 
saisir  et  retirer  du  kyste,  l’ne  fois  extraite,  il  n’y  a plus 
d'bydalides  dans  la  tumeur,  et  le  kyste  se  rétrécit  de  jour 
en  jour  jusqu'à  cicatrisation  parfaite.  — Ou  put  aussi, 
sans  avoir  établi  d'adhérences,  ponctionner  avec  uii  trucurl 
filiforme  auquel  on  ajuste  une  seringue  aspiralrice,  alors 
le  liquide  monte  dans  la  .seringue  en  laissant  les  échino- 
coques à 5CC,  cellesH'i  meurent  en  amenant  raffaissemeuf 
du  kyste.  Ce  procédé  est  un  peu  plus  dangereux  que 
l'autre.  V.  Kystes  tiYUATiot'E:'- 

ÉCLtnPiÿlB.  La  perle  .subite  et  passagère  de  l’intel- 
ligence et  de  la  sensibilité  avec  mouvements  convulsifs 
généraux  de  la  face,  du  tronc  et  des  membre»,  cararlèrise 
i'éclatnpsie. 

L'ne  attaque  d'èclatnpsie  dure  de  quelques  minutes  h 
quelques  heures  ou  à quelques  jours,  mais  dans  ce  dentier 
cas,  il  y a des  rémission»  plus  ou  moins  complètes  des 
phénomènes  convulsifs. 

L'éclampsie  est  une  névmsc  congestive  ou  ischémique 
tout  à fait  indépendante  des  lésions  organiques  du  système 
nerveux. 

L' éclampsie  ac  montre  rnrenient  chez  l’homme,  taudis 
truelle  est  plus  commune  chez  la  femme  en  pui:rpér>dité 
et  chez  les  jeunes  enfants. 
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L'éclanipnie  puerpérale  de  la  grossesse  ou  de  l’arcoii- 
chemeut  est  presque  lotijoiirs  sou>  la  dépendance  de  l'al- 
buminurie  et  putl-èlre  de  l'urémie  qtti  en  nVulle. 

L’allmniinurie  avec  anasanpie  du  cerveau  et,  dit-on, 
l'urémîe  sont  assez  souvent  chez  l'homme  une  cause 
d’éclampsie. 

Dans  l’éclampsie  albuniimirique  il  y a toujours  une  no- 
tabli;  diminution  de  la  quantité  des  urines. 

Cher  les  enfants,  l'éclampsie,  souvent  hén*di(aire,  sc 
développe  accidentellement  sous  l'innuonre  d'un  mauvais 
Init,  d'une  indigestion,  des  vers,  de  la  cnnslipation,  do  la 
rétention  d’urine,  de  la  dentition,  de  l'anasanpie  scarla- 
tineuse, de  la  chaleur  exce.ssive,  do  la  colère,  de  la  peur, 
de  la  douleur  et  do  la  jalousie. 

L'échntpsie  est  très-souvent  le  symptdme  d'invasion 
d'une  pneumonie  ou  d'une  des  fièvres  éruptives  de  l'eri- 
fance,  mais  alors  la  convulsion  au  lieu  de  finir  sans  rien 
laisser  après  elle,  est  au  contraire  suivie  d'un  étal  fébrile 
plus  ou  moins  pi'ononcé. 

!/éclampste  qui  se  produit  à la  fin  d'une  nnüadie  aiguë, 
pneumonie,  fièvre  lypliulde  ou  autre,  e.sl  toujours  très- 
grave  et  annonce  une  mort  prorliaine. 

Une  attaque  d'éclam|)sic  suivie  de  fièvre  est  chez  le» 
enfants  l’indice  d'une  maladie  aiguë  qui  commence  et  sur- 
tout d'une  pntumouii'. 

On  voit  souvent  une  albumimirie  de  vingt-quatre  a qua- 
ranle-lmit  heures  suivre  l’éclampsie,  mai»  jamais  ce  phé- 
nomène, qui  est  dû  à la  congestion  passive  des  reins,  n'a 
de  suites  graves. 

Des  accès  convulsifs  passager»  avec  perte  de  connais- 
sance, venant  une  ou  plusieurs  foi»  dans  le  cours  des 
premières  années  de  la  vie  et  s<*  reproduisant  à des  inter- 
valles {rréguliers  et  plus  ou  moins  rapprochés,  conslilueut 
rét'lainpsie  de  l’enfance. 

De.»  paroxysmes  convulsifs,  rémillenl»  et  snhintranl», 
compliqués  d'œdème  un  d'anasarque  , caraelérisent 
l'éclampsie  aliiuminurirpic  de»  enfants,  de»  homme»  adulte» 
et  de  la  femme  grosse. 

Ilunnd  une  attaque  convulsive  cesse  pour  revenir  à la 
même  heure  h*  iendetnain  Ot*  le  surlendemain,  elle  annonce 
vtne  fièvre  pernicieuse  ipiulidieune  ou  tierce  très-grave. 
(V.  FiEVIIE  PERNICIEUSE.) 

I. 'attaque  d'éclampsie  dure  ordinuiremcnl  quehjue»  mi- 
nute» et  disparaît  sans  laisser  aucune  trace  d<*  son  passage, 
mais  elle  peut  durer  plusieurs  heures,  chez  (piehpies  en- 
fini»  il  en  peut  résulter  une  paralysie  partielle  musculaire 
ou  une  paralysie  sensoriale. 

Une  forte  attaque  d' éclampsie  peut  amener  i'asphyxic  et 
la  mort. 

r/urupeM/t'/Mc  (Je  f’écAimp.si'cdçsert/Vm/», — Si  l'éclnmp- 
sie  s'accompngtie  d'une  forte  congestion  de  la  face,  il  faut 
appliquer  une  nu  deux  sangsues  derrière  les  oi  eilh;» 

I/enfant  atteint  d'écl:mqk.sie  doit  être  déshalnilé  com- 
pièlement,  mis  au  lit  dans  une  citambre  spacieuse  bien 
aér<^,  et  au  besoin  son  corps  peut  être  exposé  à un  courant 
d'air  frai». 

S'il  y a constipation  habituelle  ou  indigestion,  l'éclampsie 
doit  être  combattue  par  un  purgatif  ou  par  de  l'émétique 
à dose  vomitive. 

Quand  réclainpsie  reparaît  nu  bout  de  viiigl-quatre  ou 
de  quarante-huit  heures  avec  le  tvpe  inlerniillenl  régulier, 
il  faut  employer  le  sulfate  de  quinine.  iOon  3Ucentigrnm- 
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mes  à l'intorieur,  dans  du  cafû  noir  sucré,  ou  eu  /at  rmfuf 
ou  en  ]wnmü/i€ 

Ce  médicament  a même  été  conseillé  dans  toutes  les 
éclampsies  dont  les  accès  répétés  plusieurs  fois  par  jour 
ne  sont  pas  réguliers  dans  leur  retour.  Dans  ce  cas  la  ma- 
ladie est  considérée  une  alTection  inlermiltentc  irré- 
gulière. 

l/incisiou  cruciale  des  genriTOS  ou  le  simple  débridement 
sont  quelquefois  très-utiles  dans  les  cas  d’cclampsic  liée  à 
une  dentition  laborieuse. 

Une  écbunpsie  qui  reparaît  chez  un  enfant  qui  a des 
vers  ou  dont  les  excréiiieiils  renreniienl  des  œufs  de  la-nia 
ou  de  lombrics,  doit  être  combattue  par  les  vermicides 
appropriés.  V.  T.ENIA,  As^'.aiudes. 

1/éclampsic  albuiiiiaurique  peut  être  traitée  pur  le 
chlorul  hydraté,  3 a A gmimnes  (V.  Chloral).  cl  parles 
injections  hypodermiques  de  morphine.  Deux  injections  à 
15  milligrammes  à un  quart  d'heure  de  distance  ont  guéri 
un  enfant  (llecht).  V.  UcLAMPSiE  nLElU'ERALi:. 

L'éclampsie  doit  être  combattue  par  les  révulsifs  cuta- 
nés, tels  que  sinapismes,  lotions  ammoniacales  sur  les 
membres,  ou  frictions  excitantes  sur  le  corps,  et  par  des  in- 
sufnations  bouche  à bouche,  ou  par  respiration  artiticicllc 
fuite  en  pi’ossaiil  les  fausses  côtes. 

Les  antispasmodiques  sont  très-utiles  pour  empêcher  le 
retour  de  récluiiipsie  ou  pour  en  abréger  la  durée,  et  alors 
il  faut  donner  l’é/Acr  en  sirop,  15  à 3Ü  et  60  grammes; 
— la  liipmir  <i'Huffmann^  20  à 50  gouttes  dans  une  po- 
tion; — IVrfüfc  rf’«mmo«rüqf4c  ou  esprit  de  Miiiderems, 
à 1 gramme  en  potiou  ; — le  sirop  de  chlorofarvief  15  à 
30  grammes;  — les  inhalations  de  chloroforme  ; — le 
chloral  hydraté  pur  la  bouche  ou  en  lavement,  3 à 
h grammes  ; — la  (rintnre  de  mtisr.^  à 5 et  6 grammes  ; 
la  Mnture  de  castoréum^  à 2 ou  3 grammes;  — le  6ro- 
mure  de  potassium,  1 à 2 grammes  p.ir  jour;  — IVx- 
froit  de  Viilériane,  15  à 25  centigrammes  ; ou  la 
de  lalériane,  1 à 2 grammes  ; — le  ralérianate  d'ammo^ 
niayue,  1 gramme  ; — le  valéritmate  de  zinc,  en  gra- 
nules ; — Yojyde  de  zinc,  à 3 et  /i  grammes  ; — les 
lavements  de  chloroforme  ré[«’‘tés  plusieurs  fois  par  jour,  à 
1 gramme  par  lavement;  etc.  V.  Convulsions. 

Éclamp«le  des  lemmes  eacrl»te«  on  réremnent 
ncconcheco»  on  éelompote  pnerp^role.  L’éclampsie 
avec  tous  ses  caractères  «*onvuUifs  (M“*  l^chapolle),  ac- 
compagnée d'amaurose  et  d*<edémc,  s’observe  souvent 
chez  les  femmes  enceintes  qui  ont  de  ralbuminc  dans  les 
urines  (Rayer,  Simpson). 

Une  altéi'ulion  pailiculiérc  du  sang  (V.  I'rèmib)  et  une 
alhumimirie,  peut-être  une  altération  des  reins  et  un 
trouble  de  la  circulation  (Rayer),  sont  la  cause  première 
des  convulsions  puer^uValcs  (Simpson)  ; l’irrilalion  de 
l'utérus  et  l'action  réflexe  de  cet  oi^ane  sur  le  système 
neiTcux  (Clarke,  Labatt,  Churchill],  l'irritation  de  lu  vessie 
(.Mauriceau),  du  tube  intestinal  (Meninian,  Cbnussier), 
ont  aussi  produit  des  convulsions,  mais  ces  derniers  faits 
ont  été  si  peu  observés,  qu’ils  peuvent  être  considérés 
romme  tout  ù fait  exceptionnels  ou  se  rattachant  à un 
état  nerveux  tel  que  riiyslérie  et  l’épilepsie. 

Le  temp<*rameDt  anémique,  l'Iiabîtation  dans  les  villes, 
les  vêlements  serrés,  les  émotions  morales,  les  privations, 
sont  les  causes  prédisposantes  des  convulsions  éclamp- 
tiques. L'hystérie  et  l'épilepsie  ne  sont  pas  une  cause 
favorable  au  développement  de  l'éclampsie  ; ces  maladies 
semblent,  au  contraire,  disparaître  pendant  la  partu- 
rition. 
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Les  premières  grossesses  sont  celles  qui  exposent  le  plus 
û l'éclampsie. 

Les  convulsions  puerpérales  s'aunoncent  par  une  gêne 
de  la  respiration,  de  la  céphalalgie,  des  nausées,  des  vo- 
missements, des  éhloui^semcnts  et  des  tintements  d’o- 
reilles; la  vue  se  trouble  (Meigs,  de  Philadelphie),  le  sens 
de  l’ouîc  est  émoussé,  il  y a des  fourmillements  dans  les 
membres,  et  tout  arrive  par  une  augmentation  progressive 
do  l'hébétude;  le  pouls  est  plein  chez  les  femmes  plétho- 
riques, il  est  petit  chez  les  femmes  nerveuses;  lu  face  est 
pâle,  il  y a des  frissons  légers. 

Lorsque  l'éclampsie  .se  manifeste  pendant  le  travail,  les 
malades  sont  agitées,  loquaces,  indociles,  puis  tombent 
dans  un  état  de  stupeur,  les  contractions  utéiines  devien- 
nent irrégulières,  il  y a ce  que  l'on  appelle  tétanos 
uléi'in. 

11  n’est  pas  rare  que  l'éclampsie  débute  sans  prodromes  ; 
mais  dans  un  bon  nombre  de  eus  au  moins,  on  a pu  trou- 
ver de  l’œdème  de  la  face  et  des  extrémités  et  de  l'albu- 
mine dans  les  urines  des  malades. 

I.cs  accès  d’éclampsie  piier|n^ralc  »e  révèlent  par  des 
mouvements  convulsifs  cloniques  des  muselles  de  lu  face  et 
du  corps,  par  de  l'insensibilitc,  par  de  lu  pâleur  et  par  la 
respiration  slerloreusc;  la  bouche  contient  quelquefois  de 
l’écume  sanglante  et  à la  longue  la  face  se  congestionne  ; 
les  veines  du  cou  sc  gonflent,  le  pouls  est  plein  cl  dur  ; la 
p<>aii,  sèche,  ne  larde  j»as  à se  couvrir  de  sueur,  et  celle 
sécrétion  semble  amener  une  diminution  des  symptômes. 
Comme  dans  les  convulsions  urémiques  (V.  Ukémir),  la 
.sécn'lion  urinaire  est  diminuée.  Les  accès  se  icrmineril 
])ar  une  résolution  lente.  Pendant  Uaccès  les  contractions 
ulérincs  sc  nalentissenl  ou  bien  sont  activées  cl  expulsent 
rapidement  le  fœtus. 

En  général,  l*;s  accès  d’éclampsie  sc  reproduisent  au  mo- 
ment du  début  d’une  contraction  utérine  (Dewees),  et  le 
ralentissement  du  pouls  est  le  signe  qui  annonce  l'appari- 
tion d'un  nouvel  accès  (Merrinian,  Velpeau). 

I.a  mort  dans  l'éclampsie  est  quelquefois  duc  à ruréaiie 
et  à une  méningite,  mais  le  plus  souvent  les  malades 
meurent  dans  une  .sorte  d'asphyxie  lente,  par  suite  de  con- 
gestion cérébrale,  et  )>ar  des  héinorrliagios  pulmonaires 
(Mcniérc). 

Les  enfants  de  femmes  atteintes  d'éclampsie  viennent 
quelquefois  vivants  malgré  l’état  de  la  mère,  mais  ordinai- 
rement ils  meurent;  il  est  rare  qu’ils  aient  des  convulsions 
semblables  û celles  de  la  u)ère,  comme  l’a  vu  Schmidt,  du 
Paderbon). 

Quand  l’éclampsie  est  liée  à une  maladie  des  reins  et  à 
une  urémie,  raccouchenient  n'a  aucune  action  sur  elles, 
ou  a une  action  peu  marquée. 

Thèrapenlniue,  — Une  femme  grosse  qui  a des  conges- 
tions cérébrales  et  qui  rend  de  l’albumine  dans  les  urines 
est  menacée  d’éclampsie  ; clic  doit  être  saignée.  Elle  I>oira 
en  petite  quantité.  La  sécrétion  urinaire  doit  être  entrete- 
nue sans  cependant  que  l’on  introduire  un  excès  d’eau 
dans  le  toiTCut  de  la  circulation  (Mialhc).  Les  purgatifs  peu 
énergiques,  tels  que  l'buile  de  ricin  k petite  dose,  sont 
d'un  bon  usage. 

Si  les  convulsions  menaceol  de  se  produire  au  moment 
de  l'accouchement,  les  précautions  indiquées  pour  favoriser 
le  travail  seront  rigoureusement  prist's.^V.  Ao'.ouchbment 
A TERME. 
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Avant  comme  après  les  accès,  on  donnera  lu  potion 
purgaÜTc  suivante  : 

F-âii  de  Panliet 00  p^renuncf. 

Eaiéti<]iMi. 40  («aticruaDW*. 

Triaiare  d'f^ium 90  |[n4itte«. 

iiirop.  • 10  eramiw*. 

(Collins  Johnson.) 

Tne  cuillerée  toutes  les  demi'hcures  (3. 

Pendant  les  accès,  on  appliquera  quatre  û six  sang- 
.sucs  derrière  les  oreilles,  que  Ton  placera  succes-sivomcnl  ; 
l’arlériotomic  et  la  saignée  du  bras  sont  peut-être  moins 
avantageuses.  — On  donnera  le  cliloral  hydraté  à 6 
ou  8 grammes  et  l'on  purgera  lu  malade  avec  l'huile  de  ricin , 
30  grammes,  si  elle  reprend  un  peu  de  connaissance  ; — 
dans  le  cas  où  l’accès  durerait,  on  donncirail  des  prises  de 
calomel  et  de  sucre  contenant  30  à ÙO  centigrammes  de 
calomel,  placées  dans  la  bouche  (Merriman);  ou  bien,  ce 
qui  est  mieux,  on  donnerait  un  lavement  avec  ùU  ou 
60  grammes  d'imilc  de  ricin. 

1^  6romMre  de  po/<isstMm  pur,  2 grammes  par  jour  en 
potion  (Raciborski),  dans  un  cas  d'éclampsie  puerpérale 
avec  albuminurie,  a produit  un  cas  de  guérison  en  irais 
jours  et  amélioration  immédiate.  Il  y eut  un  peu  plus  tard 
guérison  de  l'albuminurie  (Shoyer).  — On  a donné  ce 
médicament  à la  dose  de  75  centigrammes  toutes  les 
heures  jusqu'à  la  dose  de  8 et  10  grammes  par  jour. 

On  placera  des  sinapismes  et  des  vc.sicatoires  aux  extré- 
mités, aux  cuisses,  à la  nuque;  les  ventouses  Junod, 
l'élévation  des  membres  supérieurs,  ont  une  grande  puis- 
sancc  révulsive  pendant  les  accès.  — Les  aspersions  d'eau 
froide,  les  chatouillements  des  narines  sont  de  bons  moyens 
adjuvants. 

Les  potions  avec  10  à 15  centigrammes  d'extrait  de 
belladone  sont  plus  profîtables  que  les  potions  opiacées. 
— Le  chloroforme  pendant  les  accès  ne  convient  pas, 
parce  que  les  convulsions  sont  dues  à imc  :dlération  du 
sang;  ce  n’est  qu'un  moyen  palliatif. 

On  pourra  faire  une  injeciton  sous-cutanir  de  suifate  de 
morphine,  2 centigrammes,  car,  en  pareil  cas,  dix-huit 
accès  éclamptiques  chez  une  femme  albuminurique  récem- 
ment accouchée  ont  été  interrompus  à l'iiislaDt  (llenriol). 

M.  V.  H.  Taliaferros'csl servi  avec  avantage  de  ces  injec- 
tions hypodermiques  de  morphine,  rhea  une  malade  atteinte 
de  convulsions  puerpérales.  la.'s  convulsions  duraient  de- 
puis plusieurs  heures;  la  tète  du  fœtus  était  poussée  dans 
le  détroit  inférieur.  A son  arrivée  prés  de  la  malade,  il 
administra  iinmédialement  le  chloroforme.  Mais  ni  cet 
agent,  ni  une  saignée  pratiquée  au  bras  n’arrétèrent  les 
accidenis.  Près  de  trois  heures  s'écoulèrent  avant  que  la 
femme  fût  délivrée,  et  encore  à l’aide  du  forceps.  La 
malade  alors  était  dans  une  situation  alurmaiilc  : coma 
profond,  prostration  extrême.  Un  grain  de  morphine  fut 
injecté  sous  la  peau,  et  le  soir  on  répéta  la  même  opération. 
Le  lendemain  malin,  l'état  de  la  malade  était  un  peu 
meilleur.  Deux  injections  furent  faites,  l’une  le  matin, 
l'autre  le  soir.  On  suspendit  l'usage  de  la  ntorplünc  dans 
l'après-midi  du  troisième  jour.  La  malade  se  réveilla 
bientôt,  s'assit  sur  son  lit  et  s’entretint  avec  les  assistants. 
A partir  do  ce  moment  lu  guérison  marcha  rapidement.  Le 
docteur  Toliuferro  pense  qu'elle  est  uniquement  due  h 
radministration  liypodcrmique  de  la  morphine,  grâce  à 
laquelle  un  narcotisme  suflisanl  fut  produit  aussitôt  après 
l'accouchement.  Ce  narcotisme  dura  jusqu'à  ce  que  la 
réaction  se  fût  solidement  établie,  écartant  par  suite  des 
phénomènes  inflanunutuires  qui,  sans  cela,  sc  seraient, 
selon  toute  probabilité,  manifestés  dans  le  péritoine  ou 
l'utérus,  ou  même  dans  les  deux. 
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Si,  pendant  l'èclainpsie  qui  survient  dans  le  cours  de  la 
grossesse,  il  y a des  conlrnclions  utérines,  après  avoir 
épuisé  les  moyens  contre  l'éclampsie,  on  fera  l'accoucbe- 
mcDl  prématuré  arliûciel.  Dans  les  cas  désespérés,  on  est 
encore  autorisé  à tcuter  l'accouchement  prématuré,  et 
même  l’avortement  ; mais,  en  raison  des  contractions  gé- 
nérales, il  est  nécessaire  de  recourir  quelquefois  à la  dila- 
tation forcée  et  même  au  débridement  du  col  ; — la  dita- 
UlioD  forcée  pourra  être  faite  avec  le  dilatateur  à boule  de 
caoutchouc  de  Turnier  ou  avec  un  dilatateur  métallique. 

Même  en  l'absence  d’un  accès  d'éclampsie  confirmé,  et 
en  se  guidant  sur  les  prodromes,  sur  Tœdémc  des  exiré- 
mités  et  les  troubles  de  la  vision,  raccoucbemenl  préma- 
turé est  proposalde,  et,  dans  ce  cas,  on  a du  temps  devant 
soi,  et  l'on  peut  avoir  recours  aux  procédés  ordinaires. 
V.  .\cCOLCHEJII:.ST  nRÉMATl  RÊ  ARTIFICIEI.. 

Lorsque  l'attaque  d’éclampsie  survient  chez  une  femme 
en  travail.  le  col  étant  dilaté,  on  appliquera  le  forceps.  — 
Pour  la  présentation  de  la  face,  on  emploiera  le  forceps 
si  la  tête  est  engagée;  on  fera  la  version  si  la  tète  est  au- 
dessus  du  détroit  supérieur  ; on  fera  la  version  pour  la 
présentation  du  tronc.  On  exercera  des  tractions  en  cas  de 
présentation  du  siège. 

Si.  au  contraire,  lu  femme  est  en  travail,  le  col  n'élnnt 
pas  dilaté  ni  dilatable,  on  ponctionnera  la  poche  des  eaux. 

— Si  le  col  est  quelque  peu  entr’ouvert.  on  appliquera 
l'extrait  de  belladone  sur  l'orifice.  — l.es  convulsions  s'a- 
mendant, on  attendra  ; dans  le  cas  contraire,  on  débridera 
le  col,  011  introduira  la  main  et  l'on  fera  la  version,  ou 
bien  on  appliquera  lu  forceps,  suivant  la  présentation.  — > 
C'est  seulement  quand  les  convulsions  paraissent  mortelles 
et  quand  toute  manœuvre  obstétricale  par  le  vagin  est  im- 
possible qu'on  peut  faire  l'opération  césarienne. 

Une  fois  rnccouchement  terminé,  on  délivrera,  on  ex- 
traira le  placenta  et  les  caillots,  et  l'on  fera  dus  injections 
d'eau  à peine  tiède  dans  l'utérus.  V.  Dki.ivrancr. 

Él'LECTüSME.  Doctrine  médicale,  imitée  do  réclec- 
tisme  philosopliiquepar  Agathimis  de  Sparte,  etdans  laquelle, 
opéi-ant  la  fusion  des  principes  qui  servent  de  base  à rcm- 
pirisme,  à l’unatomisme,  au  naturisme*  et  au  métliodismu, 
ce  médecin  philosophe  a voulu  concilier  toutes  les  doctriuos 
médicales  de  sou  temps.  — Ce  u'esl  pas  une  doctrine,  car 
elle  ne  repose  .sur  aucun  principe  détini.  C'est  un  système 
d'autocratie  philosophique  et  scienlinquc  dans  lequel  cha- 
cun a sa  manière  de  voir  et  choisit  ce  qui  lui  semble  bon 
dans  toutes  les  autres  doclrinos.  — L'éclectisme  de  l'un 
n'est  pas  celui  de  l'autre,  et  par  cela  même,  il  n’y  a pas  lieu 
de  considérer  cette  manière  de  faire  comme  une  doctrine. 

^OBl'E.  Partie  extérieure  des  végétaux  ligneux  dico- 
tylédones composée  de  plusieurs  couches  revêtues  d'épi- 
derme et  renfermant  des  principes  utilisés  en  médecine. 

— Pour  l'usiigc  médicinal,  les  écorces  doivent  être  récoU 
lées  au  printemps  cl  sur  de  jeunc.s  branches.  — On  em- 
ploie : 

L’écorce  astrinijenle  du  BréxiL 

L’écorce  ékulheriennc  ou  cancarille. 

Vécorce  du  MnluLar  ou  «ri*ir«n. 

L’écorce  de  Magellan  ou  de  Winther. 

L'érarce  du  Pérou  ou  écorce  des  jésuites  ou  ffuiugmna. 

Vfcorce  de  Poggereha  contre  la  diarrhée. 

L’écorce  poirrée  ou  furntodo. 

L'écorce  <fe  suretm  (seconde  écorce)  en  décoclion, 
15  grammes  par  litre  contre  les  hydropisics. 

L'écorce  de  Surinam  ou  Andira,  contre  les  vers. 

L'écorae  de  tarton-rairc,  employée  pour  remplacer  le 
garou  cl  faii’c  une  (lommude  épispoatique. 
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Véeorce  de  Winter  {Wmtera  aromatxca)  de  la  famille 
des  magnoliacée$,  employée  en  poudre  comme  stimulante 
contre  le  scorbut 

iferORClirBe.  Plaie  légère  de  la  peau  accompagnée 
d*un  faible  éroulomenl  de  sang  et  d'un  suiiilemcDl  séreux 
suivi  de  la  formation  d'une  croûte  qui  tombe  au  bout  de 
quelques  jours. 

ÉCOUVIIXOW.  I^etit  instrument  formé  de  crin  fixé 
sur  un  double  fil  de  métal  tordu,  et  formant  une  petite 
brosse  cylindrique,  destinée  à nettoyer  les  canules  dont  ou 
SC  sert  pour  la  trachéotomie. 

LI\'É4IBE  (Chassaignacj.  L'écrase* 
ment  linéaire  est  un  procédé  de  destruction  des  lUsus  qui 
a pour  effet  de  les  sectionner  par  pression  et  avec  lenteur. 

L’écrasement  linéaire  prévient  les  héiiiorrliagii  s et  met 
assez  souvenlà  l'abri  de  l'infecUuu  purulente(Cbassaignac). 

L’écrasement  linéaire  permet  ‘d’enlever  les  tumeurs 
pédicuiées,  les  tumeurs  non  pi’idicuiées  après  formation 


riK.  1R9.  — gcr«s«ur  a é«lupp4'm^at  ou  à d4teat«.  (Mtsüüeit.) 

d'un  pédicule  par  des  aiguilles  fortes  qui  traversent  la  base 
de  la  tumeur  ; il  permet  d'enlever  des  lumeui's  en  plusieurs 
temps  ou  par  l’applicaliou  de  deux  éerascurs  à la  fois. 

L'instrument  (fig.  189)  est  droit  ou  courbe  à volonté, 
et  il  permet  de  mesurer  le  degré  de  compression  néces- 
saire pour  son  action.  De  celte  manière  on  peut  suivre 
pour  ainsi  dire  les  progrès  de  la  section. 

L'instrument  (fig.  190)  est  bon  pour  les  tumeurs  vas* 
culaircs,  parce  que  les  tours  imprimés  à la  vis  peuvent 
être  aussi  limités  que  l'on  veut,  et  parce  que  l’écrasement 
peut  être  fait  extrêmement  lentement. 

Pour  les  tumeurs  pédicuiées,  situées  profondément,  on 
peut  SC  servir  d’un  simple  serre-nœud  muni  d‘un  lil  de  fer 
simple  ou  double  (Maisonneuve). 

Chacun  de  ces  instruments  a son  utilité  dans  un  cas 
déterminé. 

Pour  appliquer  les  écraseura,  on  embrasse  la  base  d'une 
tumeur  ou  des  portions  de  tumeurs.  On  passe  les  chaînes 
ou  le  lil  de  fer  autour  de  la  tumeur,  ou  bien  avec  une 
aiguille  enfilée  d'un  fil  qui  les  conduit  à travers  les  parties. 
Puis  on  endort  les  malades  et  l'on  serre,  selon  la  vascu* 
lariié  de  la  région,  en  avançant  d'un  cran  ou  d'un  tour 
de  vis  toutes  les  dix  secondes,  toutes  les  minutes  ou  toutes 


les  deux  minutes.  On  cesse  de  donner  le  chloroforme  lors- 
que 11*  sommeil  est  complet,  et  l’on  recommence  dés  que 
le  malade  se  réveille  (il  n'esl  pas  prudent  de  laisser  res- 


Fiv  IIX).—  C.£cr«s«ur  A rii  d«erv«»ida.  p'.bnrnm.)  — h.s^rromniti 
^ra>Qur  é Ci  (lu  fer. 

piror  le  chloroforme  tant  que  dure  une  opt'Tation).  Lors- 
qu'on sent  une  iTsislance  vaincue,  les  organes  sont  coupés; 
pour  enlever  l'in-strumcnt  qui  dent  encore  aux  parties, 
on  le  tourne  sur  iui-méme  jusqu'à  ce  qu’il  se  détache. 

On  panse  les  plaies  à la  surface  de  la  peau  avec  l’eau 
froide,  au  moyen  d’un  pansement  simple  ou  d'un  cata- 
plasme froid.  Sur  les  plaies  des  muqueuses,  on  se  borne 
à faire  des  lotions  avec  des  collutoires  et  des  injections 
détersifs. 

Les  accidents  immédiats  de  l'écrasement  linéaire  sont 
une  persi.viance  de  la  douleur  et,  tout  à fait  exceptionnel- 
lement. une  hémorHiagic,  mais  cida  n’arrive  que  pour  la 
langue.  On  remédiera  à la  douleur  par  le.s  préparations 
opiacées  ; quant  à riiémorrhagic  elle  sera  traitée  par  la 
cautérisation  avec  le  fer  rouge  nu  par  l'application  d’un 
tampon  de  charpie  imbibée  de  percblonire  de  fer. 

I<es  accidents  consécutifs  n'existent  que  pour  les  bour- 
relets hémorriioldaux.  V.  IIèmokriioIdes. 

j^BAftEDR.  Instnimenl  de  l'invention  de  Clia-ssaignac, 
formé  d'une  chaîne  articulée  qu’un  manœuvre  au  moyen 
d’une  crémaillère  fixée  sur  une  tige  ou  d'une  vis.  V.  Kcha- 

SEMENT  UNÉAIRE. 

ÉCBBVl&ISB.  Crustacé  alimentaire  dont  une  espèce, 
Astacm  fluvialiliSy  fournil  les  yeux  d’ècrmsse,  pierre 
placée  à cûté  de  l’estomac,  employée  comme  poudre  ab- 
sorbante. — Aujourd'hui  on  fabrique  les  yeux  d'écrevisse 
de  toute  pièce  avec  du  carbonate  de  chaux. 

BcrrBYBA.  I)e.s  pustules  arrondies,  assez  grosses,  à 
base  roi^e  et  dure,  suivies  dans  leur  dessiccation  d’une 
croûte  brunati'c  plus  ou  moins  épaisse  apré.s  laquelle  ou 
voit  une  tache  rougeâtre,  constituent  l’eclhyiua. 
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I^r!$que  tout  iraitomcnt  aura  échoué,  on  cautérisera 
avec  le  fer  rouge  (Cel-^i*);  on  pansera  à Teau  froide  ou 
tiède,  et  l'on  fera  ensuite  usage  d’uu  collyre  au  sulfate  de 
zinc,  10  n 15  centigrammes  pour  30  grammes  d'eau  dis- 
tillée. La  cautéri«alion  de  la  muqueuse  avec  le  beurre 
d'anliTuoine  (Wcller),  l'acidc  sulfurique  (Guthrie),  comme 
la  cautérisation  au  fer  rouge,  sont  dilHciles  à appliquer,  à 
cause  du  voisinage  de  l’aul. 

L'eveUion  est  un  bon  procédé.  On  enlèvera  sur  le  bour- 
relet un  lambeau  on  V renversé  f.Snlyllus),  ou  mieux  on 
excisera  le  bourrelet  avec  les  ciseaux  (Scarpa),  soit  en 
l'attirant  avec  un  fil  passé  au  travers,  soit  simplement 
avec  um*  pince  à dent  de  souris. 

II.  Kctiopion  rictithrivl.  — Après  une  destruction  de  la 
peau  des  paupières,  le  tissu  cicatriciel  formé  sc  rétracte 
souvent,  et  la  paupière  se  renverse  on  dehors  de  façon  h 
laisser  voir  le  cartilage  tarse  entre  les  paupières. 

l'n  abcès  de  l'orbite  ouvert  à l'extérieur  donue  souvent 
lion  û une  cicatrice  udliércnle  qui  tire  la  paupière,  la  fait 
rcnvei-ser  on  dehors  et  eause  un  ectropion.  Ce  sont  les 
abcès  froids  qui  entraînent  le  plus  souvent  celle  difformité. 

l'ne  tumeur  des  paupières  ou  du  grand  angle  de  l'oeil 
produit  encore  l’ectropion,  mais  dans  ce  cas  le  traitement 
de  l'eclropion  n'est  autre  que  celui  de  la  liimciir. 

ThirtifmUiguf..  — t>»ntre  l'ectropion  consécutif  à une 
cicatrice,  à une  perte  de  substance  étendue,  lo  meilleur 
procédé  est  l'auloplastic  de.s  paupières  ou  blépharoplastie, 
mt'thode  fnintytise  (Jœger,  Warlhon  Jones,  Serres,  Dieffen- 
bach),  méthode  indienne  (Fricke,  Denonvilliers). 

Pour  faire  la  blépharoplastie  à la  paupière  supérieure 
après  avoir  détaché  les  adhérences  de  la  paupière , régularisé 
la  plaie  et  avivé  le  bord  libre  des  deux  paupièi^es  sans 
toucher  au  cartilage  tarse,  on  taille  un  lambeau  sur  la 
peau  du  front,  sc  rapprochant  par  la  forme  d'une  demi- 
circonférence  cl  tenant  à lu  peau  du  sourcil  par  un 
pédicule  assez  large;  on  réunit  par  .suture  avec  dc.s  flls 
d'argent  le  bord  libre  des  paupières,  puis  on  fixe  le  lam- 


II  y a Teclhyma  vulgaire,  l’eclhyma  de  Venfance,  l’cc- 
Ihynia  r<irhectique  et  l'eclliyma  s.VpAiVi'/iVyMc. 

L'ecthyma  occupe  onlinairenienl  les  membres  inférieurs, 
puis  les  niains,  les  bras,  le  cou,  les  épaules  et  le  tronc,  et 
les  pustules  durent  sept  à huit  jours  pour  se  renouveler 
peudant  plusieurs  mois,  si  le  .sujet  est  irè.s-cachpctiquc. 

L'ecthyma  existe  plus  souvent  riiez  l'homme  que  chez 
la  femme  et  chez  les  sujets  débiles,  mal  nourris,  cachec- 
tiques, scrofuleux  ou  syphilitiques, 

Thérapeutigne.  — Dans  l'ecthyma  cachectique , il  faut 
prescrire  un  bon  régime  foi*tinant  et  des  bains  tièdes  ou 
des  bains  d'eau  minérale  saline,  avec  des  boissons  amères 
et  toniques. 

Si  le  malade  est  jeune  et  pléthorique,  ce  qui  est  rare, 
il  faudra,  au  contraire,  ordonner  lu  diète  lactée  ou  fécu- 
lente, et  des  buissons  délayantes  acidulés. 

Des  bains  fdmi>les,  l'éculenls,  avec  le  «wi  ou  l’orntf/wi, 
des  bains  de  gélatine,  et  des  application^  de  poudre  d'arni- 
dfth  ou  de  sffUS'hitraie  de  bismuth  devront  être  employés. 

On  fera  des  lotions  avec  la  ligueur  de  Van  f>ivieten,  cou- 
pée avec  moitié  d'eau  ou  avec  la  solution  suivante  : 


SntilirD^ 10  r«tiûgr*au&oi. 

i-tilnrh.v<lrat*  «l’uDOK>tiiac|ue . 10  kI. 

R«u  300  gruBom. 


OU  bien  des  lotions  avec  la  décoction  de  guingxàna  — 
des  lotions  avec  l’acidc  rhlorhjdrigue  trés-élendu  □ ; — 
des  canlérisalions  avec  le  nitrate  d’argent  Q ; — des  ap- 
plications de  cérat  térebenthmê  ; des  compresses  de 
coaltar  saponiné  au  cinquantième  m : des  compresses 
d’acide  phénique  étendu  d'eau  m. 

Arid<-  |ih<DM(iic.  .............  9 rramiot-f. 

llandiKtiU^- lOOU  \>i. 

Oii  |>eut  aussi  employer  la  /w/mmade  de  gomiron  h 
l.’i  grammes  d'axonge  pour  15  graninies  de  goudron. 

Quand  l'ecthyma  existe  chez  dos  sujot.s  aUeinls  de  sy- 
philis, il  faut  s'occuper  de  cctle  diathèse  (V.  SvrHii.iSf,  et 
s'il  y a une  uocicniie  phlegmasic  de  l’estomac  ou  de  l'iu- 
teslinqui  soil  la  cause  du  mai,  il  faudra  s’occuper  de  gué- 
rir lo  tube  digestif  en  même  temps  qu'on  agira  sur  la 
peau.  V.  Entérite. 

BCTROPlOW.  Le  renverspment  du  bord  dc.s  paupières 
ou  dehors  laissant  conliniieliomcnt  à découvert  lo  globe  de 
rioil  rccouven  on  partie  par  un  bourrolol  muqueux 
l'uugo,  plus  ou  moins  saülanl  autour  de  la  cornée,  déve- 
lop|K*  <ur  la  conjonctivo  palpébrale,  cl  omporimnl  le  rap- 
proriiotiioiil  dos  paupières,  constitue  l'ectropion. 

L'ecliopion  auciim  est  presque  toujours  accompagné 
d'un  ccouleineiit  continuel  des  larmes,  d'une  kératite 
chronique  et  d'une  conjonctivite  plus  ou  moins  prononcées. 

L'eclropion  est  simple  ou  double,  suivant  qu’une  pau- 
pière seule  ou  les  deux  paupières  sont  renversées. 

1.  Kctrofûon  par  ht/pet'trophie  de  h vonjnnetire.  — Ici, 
le  bord  libre  des  paupières  est  poussé  en  avant  par  un 
bourrelet  fongueux  recouvert  ou  non  de  granulations,  et 
dans  lequel  on  ne  sent  point  le  cartilage  tarse. 

Une  conjonctive  chronique  est  la  cause  ordinaire  de 
l'ectropion  par  l'hypertrophie  conjonctivale  qu'elle  fait 
naître. 

Ce  que  l'on  appelle  ectropion  fursien  est  une  variété  de 
renversemctil  des  paupières  à la  suite  des  innumm.iüons 
chroniques. 

Thérnpeutigue.  — Dans  l’ectropion  avec  hypertrophie 
do  la  conjonctive,  on  traitera  les  granulatiuus  de  la  con- 
jonctive. V.  CONJONcrn'E  {QranuiatioM  de  la). 


Fig.  lai.  — (!•  Friek»,  <te  0«noDTilJti>r«. 

beau.  — On  enlève  les  fds  qui  unissent  les  paupières, 
le  surlendemain;  l'adhésion  des  paupières  est  déjà  établie. 
Iji  cessation  de  la  n'traclion  du  lambeau  après  la  cicatri- 
sation des  plaies  indiquera  le  moment  oîi  il  faudra  ouvrir 
les  paupières.  (Denonvilliers,  association  de  la  méthode 
indienne  de  Fricke  au  procédé  d'ocdusioii  des  paupières 
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de  Mirault  (d’Angers.)  et  Muisoimeuvc.)  S'il  } a rècidire, 
on  renouvelle  ro{M'ralion  |mr  len  mêmes  moyens.  — Pour 
faire  la  blèfdiaroplaslie  à la  paupière  inférieure,  on  avive 
le  burtl  libre  des  paupières,  après  avoir  dèlaclié  la  pau- 
pière dea  adlièrences  de  la  joue;  on  taille  un  lambeau  sur 
la  pommette,  de  nièinc  forme  que  pour  lu  paupière  sup<;- 
rieurc  ; on  réunit  les  paupières  entre  elles  et  le  lamlieau 
aux  parties  voisines,  et  l’on  se  comporte  coniine  il  a été 
dit  (Denonvilliers)  (lig.  191).  I^u'sqiie  l’eclropioii  e>l 
double,  on  0|)ère  comme  il  vient  d'être  dît  cii  haut  et  en 
bas  en  une  seule  ou  en  deux  fois. 

Pour  remédier  ù im  ectropion  peu  prononcé  de  la  pau- 
pière supérieure,  on  taille  un  lambeau  triangulaire  allongé 
arrivant  jusque  sur  la  tem|»c,  on  taille  au  niveau  de  la 
pointe  de  ce  lambeau  un  autre  lambeau  triangulaire  en 


ri|t.  m. 


parer  les  pertes  de  subsUince  des  paupières,  mais  elle  est 
moins  avantageuse  que  les  procédés  précédents  dans  l'ec- 
Irupion.  On  taille  un  lambeau  sur  la  tempe  ou  la  région 
malaiiv,  et  le  ^N:dicule  est  tordu  pour  faire  l'applicatioii  sur 
la  paupière  avivée  et  dépouillée  du  tissu  cicatriciel.  V.  Pau- 
vitnu  (.\0Sbn4:e  des). 

— Lorsqu'il  y a une  bonne  partie  de  la  paupière  con- 
servée, lorsque  la  cicatrice  difforme  est  située  sur  la  partie 
moyenne,  on  fait  sur  le  front  une  incision  en  Y renversé, 
ou  sur  la  face  une  incision  en  V droit,  du  cAté  du  bord 
libre  de  la  ^uuipiére  On  rapproche  les  paupières,  puis  ou 
rapprociie  les  deux  lèvres  de  riacision  qui  a servi  à tailler 
le  lambeau.  Celui-ci  est  amené  par  glissement  jusqu'au 
contact  de  l'autre  paupière  (Wharthon  Jones),  on  main- 
licut  le  laml>rau  en  place  à l'aide  de  compresH's  ou  de 
bandelettes  de  diachylou.  On  peut  rcM^^uer  la  pointe  du 
lambeau  pour  éviter  qu'il  ne  so  gangrène.*  Cette  opéra- 
tion échoue  parfois  (lllasius),  surtout  quand  l'ectropion 
est  prés  des  commissures.  Pour  assurer  la  guérison,  la 
suture  des  paupières  est  d’un  bon  usage.  Voyez  pour  la 
figure,  Nez  {Ikutauration  du). 


Pig.  194.  — AaUpkttM  par  glia»rwi*nt  ■!«  A.  (în^rin).  — A,  K,  O. 

I.«nbv*ui  ihuiguUirti.  — A,  B.  RéuiiiO'.  tici  e^les  iBlernc*  di-«  Uintw«til. 


sens  opposé  au  premier  et  moins  allongé,  on  décolle  les 
bmln'aux  en  en  croisant  les  pointes,  on  réunit  les  plaies 
par  suture,  pui.s  on  fait  la  suture  des  paupières  [mé- 
thode par  échange  des  lambeaux). 

1/opération  de  .Steliwag  tfig.  192)  est  encore  un  pro- 
cédé par  échange  de  laml>eaux,  on  enlève  la  cicatrice  entre 


Kij. 


deux  incUioius  eilipliques.  On  taille  un  lambeau  sur  la 
lempt*  et  un  sur  le  front,  on  le  rabat  à la  place  de 
la  plaie  faite  pour  enlever  le  tissu  cicatriciel  et  l’on  réunit. 

On  fait  de  mêjne  pour  la  restauralioii  de  la  paupière 
inférieure  (fig.  193). 

I.a  métliode  indienne  pure  (Fricke)  est  bonne  pour  ré- 


Le  procédé  suivant  de  Guérin  ffig.  19^)  est  une  modi- 
fication du  procède  de  Warthon  Jones. 

Pour  les  ectropions  doubles  sans  renversement  éQ0i*me, 
un  raccourcit  le  cartilage  tarse.  On  excise  un  lamlicau 
trianguluin:,  à base  tournée  vers  l’œil,  à la  commissure 
externe  ; deux  incisions  courbes,  parallèles  aux  Inirüs  de 
l'orbite,  limitent  deux  lambeaux  dont  les  pointes  sont  réu- 
nies à l'angle  externe  de  Tccil  (nieffeiibacb).  (’e  procédé 
est  i)on  pour  réparer  les  pertes  de  substance  après  l’abla- 
tion de  tumeurs  des  paupières. 

On  paiLsera  à l’eau  froide.  On  laissera  les  sutures  de 
deux  ù trois  jours  en  place,  quel  que  soit  le  procédé  auto- 
plastique  employé. 

On  se  bornera  à raccourcir  le  cartilage  tarse,  et  le  liord 
palpébral  dans  les  cas  d'cctropion  sans  renversement  pro- 
noncé du  cartilage  tarse.  On  raccourcira  le  cartilage  tarse 
et  le  Imrd  palpèbrul  de  la  paupière  opposée,  eu  enlevant 
au  niveau  du  grand  augle  de  l'œil  un  lambeau  triangulaire, 
à iKtse  tournée  vers  l'œil,  et  en  réunissant  les  plaies  par 
suture  (Ix^dran). 

On  inccourcini  le  cartilage  tai*se  cl  le  bord  palpébral  en 
dehors,  par  une  excision  d'un  lambeau  triangulaire,  à base 
tournée  vers  l’œil  (Antyllus,  W.  Adams). 

Pour  éviter  les  cicatrices  sur  les  jKiupiéres,  on  peut 
agrandir  la  commissure  externe  par  une  incision  Irans- 
versuic  ’ exciser  ensuite  sur  l’une  dos  deux  lèvres  de  in 
plaie  un  lamlicau  triangulaire  et  réunir  ensuite  toutes  les 
lévTCh  des  plaies.  Pour  être  plus  sûr  du  résuUal,  un  ré- 
sèque le  bord  de  la  paupière  attiré  en  dehors,  et  ou  la 
réunit  avec  la  lèvre  supérieure  ou  inférieure  de  la  plaie 
faite  H la  commissure,  suivant  que  le  lambeau  a été  taille 


Digilized  by  GoogI 


T 


ECTR 

$ur  la  paupière.  supiM’ieiire  (Dieiïenbach)  {(Ig.  Id5).  On 
peut,  par  unu  double  incision  en  \\  opposées  |>ar  leurs 
buses,  cl  intéressunt  la  commissure  et  le  cartilage  lar>e, 


Fiç.  I9S.  — FfixS'Jj  de  Iiietr<'nbMh.  — B,  C,  !>.  Ijmlienn  trijin(;uUin< 
entctif;  no  reniiit  |-ar  paliirw  U lèvre  li,  D à 1*  Ièv(«  H,  L. 

(.A.  Ouéhu,) 

* 

enlever  la  muqueuse  cl  le  tégument  prés  de  l'angle  exierne 
(le  l'a'il  (Uosmarres)  cl  réunir  ensuite.  Tous  ces  procédés 
sont  bons  pour  la  paupière  inférieure  et  plus  difliriles  û ap< 
pHqucr  pour  la  paupière  supérieure;  on  fera  la  suliirc 


Fig.  I9d-  — Fi'vi^dé  de  Df«aitrre«. 


avec  les  fils  métalliques  ou  arec  des  épingles  à inserics  et 
des  sultires  entorlillées  (ilg.  196). 

Lorsque  la  paupière  peut  encoit*  se  fermer,  et  lorsque 
le  cartilage  tarse  renversé  semble  être  la  seule  ou  la  prin- 
cipale difformité  — , ou  bien  on  réséquera  le  cnriilage 
tarse  à travers  une  incision  de  la  muqueuse,  sans  inté- 
resser le  bord  libre  de  la  paupière  (Anlyllus,  Weller},  — ou 
bien  on  redressera  le  cartilage  tarse;  pour  cela,  avec  un 
bistouri  à lame  étroite,  on  fera  une  incision  demi-lunain% 
parallèle  au  bord  orbitaire,  ayant  une  longueur  égale  ;nix 
deux  tiers  de  la  paupière;  à travers  cette  incision  on  dé- 
tache le  rarlilage  tarse  de  ses  adhérences  avec  le  muscle 
orbiculaire,  on  divise  la  conjonctive  et  l'on  attire  le  carli* 
loge  rt  la  muqueuse  dans  la  plaie,  après  avoir  relrunché 
une  petite  partie  de  lu  conjonctive.  Une  suture  de  la  plaie 
contenant  entre  ses  lèvres  la  conjonctive  et  le  cartilage 
tarse  est  faite  à l'aide  d'épingles  à insectes  et  d'une  su- 
ture entortillée  {Dlvffenbach).  On  panse  à l’eau  froide  et 
Ton  traitera  rinflammation  qui  surviendrait  par  les  anti- 
phlogistiques : sangsues  à la  tempe,  saignée  du  bras. 

Lorsque  la  peau  de  U paupière  est  retenue  par  une 
cicatrice  adhérente,  on  comprendra  la  cicatrice  entre  deux 
incisions  courbes,  intéressant  le  tiers  externe  du  cartilage 
tarse,  et  l’on  réunira  par  suture  (Walüier).  Ce  procédé 
est  bon  pour  les  cicatrices  adhérentes  à l'angle  externe  de 
l'rril.  Mais  en  général  Tauloplastie  par  la  méthode  indieDoe, 
avec  la  suture  des  paupières,  est  le  procédé  le  plus  géiié*- 
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I râlement  avantageux  dans  les  cas  de  brides  cicatricielles 
de  la  paupière  supérieure. 

On  pourra,  lorsqu’il  y a une  cicatrice  intéressant  seu- 
lement la  peau,  faire  une  ou  deux  incisions  transversales 
sur  la  paupière,  rapprocher  la  plaie  de  façon  à la  rendre 
verticale  et  pi‘ati(|ucr  la  suture  [Bonnet,  de  Lyon). 

Une  simple  bride  sous-cutanée  qui  produit  un  eclropion 
sera  incisée  par  une  méthode  sous-culanèc  ou  après  inci- 
sion el  l’on  réunira  les  bords  libres  des  paupières  par  suture. 

Les  sections  simples  de  la  peau  (Celse)  avec  l’extension 
des  paupières,  à l’aide  de  bandelettes  agglutinatives  (Fa- 
brice d’.Acquapendenle),  eu  ayant  soin  de  couper  au-des- 
sus du  cniiilage  tarse,  et  d’intéresser  les  tissus  jusqu’à 
la  muqueuse,  en  y ajoutant  la  suture  des  paupières  (Mi- 
raull  d’Angers,  Maisonneuve),  ne  sont  que  des  moyens 
palliatifs  qui  peuvent  être  employés  pour  les  ectropions 
peu  maiv|ués,  mais  il  est  rare  qu'ils  réussissent. 

Il  ne  faut  opérer  reclropion  (|uc  quand  le  tissu  cicatri- 
ciel semble  avoir  épuisé  sa  rétraction. 

f.orsque  les  deux  paupières  sont  atteintes  n la  fois,  il 
est  loisible  de  faire  la  blépharoplastie  en  une  seule  ou  en 
deux  fois,  cependant  il  vaut  mieux  opéi-cr  en  une  seule  fois. 

Pour  pn^enlr  les  én'sipèles,  très-frèquenls  à la  .suite 
de  ces  opérations , on  pansera  rigoureusement  à l’eau 
froide  et  l'on  évitera  que  les  plaie.s  ne  se  dessèchent. 

Il  ne  faut  pas  redouter  de  faire  des  opérations  succes- 
sives contre  les  r»*cidive.<  de  l'eclropion. 

lfc(ro|»l*a  niHii»«alutrc.  — Il  arrive,  chez  les  per- 
sonnes âgées,  que  les  paupières  s’écartent  du  globe  ocu- 
laire et  produisent  ainsi  une  sorte  d’eciropion. 

Thirtij^^ufùiue.  — Réveiller  la  tonicité  musculaire  avec 
des  fomentations  excitantes  sur  les  paupières  avec  : 

g 

Kau-iie-tH:  riun{»lirr4\ . . . t|  jj. 

(Kdpilaux  d'Allemagne.) 

Ou  avec  In  solution  : * 

Vin  mue.* 000  rrniuuM*. 

*•^^1 iWI  nj. 

il(>  Pr^TiiH 30  id. 

(IIApitaux  de  Paris.) 

L’clcclricité  peut  quelquefois  rendre  aux  muscles  leur 
tonicité,  el  est  préférable  aux  piqdres  avec  la  lancette, 
chaînée  d’une  solution  de  sulfate  de  strychnine. 

SI  l’on  se  décide  à faire  une  opt’*ration  on  recourra  aux 
procédés  qui  ont  pour  effet  de  relranrlier  une  portion  du 
cartilage  tarse  avee  le  bord  palpébral  (procédés  de  Dicffeii- 
bacli,  Antyllus,  Oesmarres). 

EcrsonÉME.  V.  Phocoméue. 

ECTBOTIQCE.  Méthode  thérapeutique  par  laquelle  on 
cherche  à faire  avorter  une  lésion  ou  une  maladie.  — 
Elle  consiste  : à percer  une  pustule  avec  une  aiguille 
d'argent  chargée  de  pierre  infernale  ; — à couvrir  une  pus- 
tule pour  la  brûler  avec  le  ci’ayon  de  nitrate  d’argent  ou 
une  aiguille  rougir  au  feu;  — à ouvrir  une  surface  ma- 
lade d’un  enduit  abortif;  — enfin  à cautériser  une  partie 
où  l’on  vent  empêcher  une  lésion  de  se  produire. 

On  emploie  la  méthode  ccirotique  : 

Contre  k ' furoncle,  eu  le  cauléri.sanl  à sou  début  avec 
une  aiguille  rougie  au  feu. 

Contre  la  miiok,  en  cautérisant  les  pustules  varioliques 
de  la  face  avec  un  crayon  de  nitrate  d'argent  après  les 
avoir  percées  et  suffisamment  lavées,  ou  en  appliqu.inl  un 
empMtre  tic  Vvjo  sur  le  visage  pendant  tout  le  temps  de 
rénipliou. 
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Contre  hi  kératite  ulcéreuse^  en  employani  les  collyres 
abortifs  ou  nitrate  d'argent. 

Contre  rophthalmie  purutente,  en  cautérisant  les  pau* 
pièces  avec  le  nitrate  d'argent  fondu. 

Contre  le  zona^  sur  lequel  on  applique  une  couche  de 
coliüdion.  V.  ZuNA. 

Contre  te  chancre  syphilitique^  qu’on  détniil  sur  place 
au  début  par  la  cautérisation  û la  paie  de  Vienne. 

Contre  la  blennorrhtnjie,  qu'on  arrête  au  début  par  une 
injection  de  nitrate  d’argent  dans  la  fosse  naviriilaire 
(nitrate  d’argent.  1 gramme;  eau  distillée,  10  grammes). 
V.  ULENNOUniUUlB. 

C’est  une  métliode  diflicile  à manier,  mais  qui  rend  de 
réels  services  dan-s  la  variole  quand  on  l'emploie  à propos. 

Ainsi  clic  est  irês-ulüe  pour  empêcher  le  ntahule  d’être 
défiguré  par  les  pustules  varioliques.  V.  Vaiuolf.. 

ÉCL'Ellil.^l  (Maiiie-et-Loire).  Eau  ferrugineuse  et  ga- 
zeuse froide  0. 

ECZÉülA.  De  petites  vésiruîes  plus  ou  moins  nom- 
breuses, entourées  d'un  peu  de  rougeur,  se  desséchant 
très-vite  ou  s’excoriant  pour  donner  issue  à de  la  matière 
.séro-purulente,  et  se  recouvrant  de  squames  épidermi- 
ques, constituent  l'eczéma. 

Si  l’on  ne  considère  que  la  marche  de  la  maladie,  il  y a 
un  eczéma  cl  un  eczéma  chronique  ; mais  si  on  l’en- 
visage selon  sa  nature  on  voit  qu’il  y a un  eczéma  sudnral^ 
un  eczéma  firrofuIctuCf  m eczéma  dartreux^  un  eczéma 
syphilitique^  un  eczéma  meratriel,  ou  un  eczéma  orfAn- 
tique. 

l/eczéma  est  général  ou  partiel,  et  dans  ce  cas  il  occupe 
le  cuir  chevelu,  les  paupières,  les  oreilles-,  les  narines,  les 
lèvres,  le  manjclon,  les  parties  génitales  de  la  femme,  le 
scrotum,  l’anus,  les  mains  et  les  jambes. 

lin  füurmillêmenl  avec  chaleur,  prurit  et  rougeur,  sui- 
vis de  l’apparition  de  petites  vésicules  séreuses  se  dessé- 
chant ou  suppurant,  et  donnant  lieu  à une  desquamation 
épidermique  prolongée,  caractérise  l eczéma. 

truand  l’eczéma  donne  lieu  à de  grosses  vésicides,  sui- 
vies de  croûtes  jaunâtres  transparentes,  il  se  rapproche  do 
l’impétigo  et  s’appelle  eesémo  inipH  tùjincua- 

A côté  de  l’eczéma  caractérisé  par  des  vésicules  peu  en- 
flammées et  qu’on  nomme  eczema  simplex^  il  y a une 
seconde  variété  qui  s’accompagne  de  rotigvur  excessive  de, 
la  peau,  et  que  pour  celte  raison  on  appelle  *?c:e»iü  r«6ruin. 

L’eczéma  aigu  dure  de  huit  jours  à un  mois,  mais  dans 
la  forme  chronique  il  peut  sc  prolonger  pendant  plusieurs 
années. 

Théra})eutiq»e.  — Elle  diffère  selon  que  l’eczéma  est 
scrofuleux,  darlreux,  syphilitique  ou  arthiiliquc. 

Première  indication^  — Dans  l'eeséma  scrofuleux 
(V.  Schokixb),  il  faut  donner  les  tisanes  amères,  dépura- 
tives,  balsamiques,  antiscorbuliques  ; — l’huile  de  foie  de 
monie,  l’eau  de  Sedlilz  deux  fois  par  sen»aine;  — les 
pommades  astringentes  et  mercurielles  ; — la  pommade 
de  goudron,  10  grammes  sur  3Ô  d'axonge  ; les  glycérolés 
d’sunidon  et  de  goudron  ; — les  bains  d'eau  simple,  d'eau 
de  son,  d'eau  d'amidon  ; — les  bains  gélatineux;  — les 
bains  de  sublimé  et  les  bains  sulfureux. 

Ih'ttxiême  indication  — Dans  Veczéma  darireux  (V . Dar- 
tres), il  faut  prescrire  la  môme  médication,  plus  les  pré- 
parations  arsenicales;  — l’arséniate  de  soude,  l’acide 
arsénieux,  etc. 


Troisième  indication  — Dans  reetétnfl  syphilitiqm 
(V.  SYruius),  il  faut  mettre  les  malades  à l’usiige  des  re- 
mèdes antisyphililiques. 

Quatrième  indication. Y eczema  arthritique;,  c'est- 
à'dirt!  développé  chez  des  siijet-s  rhun]atisunt>,  il  faut  donner 
les  bains  alcalins,  avec  le  bicarbonate  de  soude,  iâO  ù 
2ÔÜ  graimm*s  parjour.el  les  Imins  sulfureux. imi  même  temps 
qu’on  donne  le  bicarbonate  de  soude  à l'intérieur  à lu  «iose 
de  6 à 8 grammes  dans  de  l'eau.  — C’est  dans  celle  forme 
li  dans  l’eczéma  scrofuleux  que  conviennenl  les  eaux  de 
Üaréges,  d Enghicn,  de  Caulerets,  de  Ilagnères  de  l.uchon, 
d’Criage,  d’Aix,  et  toutes  les  eaux  sulfureuses,  calciques 
ou  pQla.ssiques. 

Cinquième  — Contre  le  prurit  de  /oms  les 

eczètntis,  il  faut  employer  la  pondis*  suivante  : 

tue 

OivJe  «le  tu  "t* 

(Rouchut.) 

Ou  bien  : 

S«>u--oitr«to  de  (linnnlli tOO  naiDin*’-. 

Amuks -’t*  '■t- 

(Boucliiit.) 

Ou  bien  : 

Les  applications  de  la  toile  caradrhouttr,  appliquée  sur 
la  peau  et  maintenue  avec  une  bande  ou  cmiMie  à la  face 
interne  du  vêlement  ou  foniiani  un  caleçon,  un  gilet  avec 
ou  sans  manches  (Colson). 

Ce  moy«Mi  enlève  rapidenionl  les  démangeaisons,  pro- 
duit la  sudation  et  guérit  peu  à peu  l'affecliou  de  la  jwau. 
— Il  est  plus  utile  dans  Yrr.zema  r«6r«m  et  impètiyineux 
que  dans  \\‘czèma  simple. 

FORMIIAIHË  UE  l'eczéma. 

Powire  snlfuro^magnésiennc. 

10crun««. 

. ) 

Pour  faire  dix  paquets. 

Vn  tous  les  jours  dans  l’cczéma  chronique. 

(Biotl.) 

Pilules  d'arséniale  de  fer. 

Ar*i‘ni»l«  <t»  f«r t5 

EiU«it  d«  kniiblon l Ct4niinr«. 

Povitrr  d<<  i "t. 

Sii-A}!  dr  fivur  li'oraufM' s. 

Mêlez.  Faites  quarante-huit  pilules.  Chaque  pilule  con- 
tient 3 milligrammes  d'arséniale  de  fer.  L’ne  par  jour. 

Celte  préparation,  comme  les  pilules  asiatiques,  est  sur- 
tout employée  dans  le  traitement  de  l'eczéma. 

(Rica.) 

.So/ufio«  contre  l'eczéma. 

di>  ■nulle 5 à 10 

tUu 1000  M. 

Faites  dissoudre.  Pour  lotion.  (Bennett.) 

Solution  arsenicale. 

Aei.k  10  eeDtt^piucnc». 

C.«rlw>aBie  de  pnU««o. 10  id. 

e«ri  ilktiilAe lÜOU 

Alr<w>l  «!«•  na^liBwe  raai|>n»<^ 50  ceulijtr«iBn»«i. 

Teiaiure  d»  enckenille  (p<t4tr  colnror  for- 
leBeittj 

Chaque  gramme  de  cette  solution  représente  un  cinq- 
milliéiiie  ou  dix  millièmes  de  gramme  d acide  arsenituix, 
Undis  qu’il  s'en  trouve  un  centigramme  dans  chaque 
gramme  de  Uqueurde  Fowler.  (A.  Devergie.j 
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Liqueur  arseniraie  de  Poivler. 

Cette  liqueur  s’emploie  à la  dose  de  cinq  à quinze 
gouttes  par  jour  Q. 

Sirop  d'arsé/iiaie  de  soude. 
sirop  linpU 300  gratnniM. 

.^nruiAtv  de  fcmde.  10  cenlieranme*. 

Faites  dissoudre. 

L'oe  à quatre  cuillerées  par  jour. 

Anhiiatc  de  soude. 

Ce  sel  se  prescrit  k la  dose  de  5 à 20  milligrammes  en 
potion,  à prendre  dans  les  vingt>quatre  heures. 

Pommade  de  calomel. 

Axoofe.  30  eramnu'»- 

.....<....*«.4*.  3^4  n(. 

Mêlez. 

Pommade  au  goudron. 

30  eraïuTBc*. 

Goodroa  da  Ntrrvüec.  .«..«>•.  10  à 90  mI. 

Mêlez. 

Pommade  de  suie. 

30  grunaM^x. 

s«iie  d«  bni« 13  id. 

Mêlez. 

Pommade  au  précipité  rotige. 

Prt'ripité  rang*..  9 graaowi. 

Axoni(« 30  Ki. 

X«>'mo#uide  ndrtque. 

Bm 1000  çr«iniRu«. 

Simp  (!<>  . « . . • . 60  ut. 

Ajoutez  acide  nitrique  jusqn'à  agréable  acidité,  enri- 
roD  douze  gouttes.  Employé  par  Biett  dans  les  éruptions 
avec  prurit  désagréable,  et  surtoutdan5reczéma.(F.H.  F.) 

Mixture. 


SirAp  de  foiMterre . 100  greiniDP*. 

Sirop  de  peiXM^  Murnge.  100  id. 

SitlfitT!  Milfnr^  il«  «BUite iO  i<l. 


Deux  cuillerées  par  jour. 

.M.  Biett  l’employait  avec  avantage  dans  le  traitement 
de  plusieurs  affections  chroniques,  et  notamment  contre 
l'eczéma.  (Bicit.) 

lÀqueur  arsenicale  de  Rictt. 

Vrsrniat**  li  «iBnBnniwi**** . . i .{.VigninaiAt. 

VAn  dUlin^ iSO  groin  au**. 

Mêlez.  Depuis  douze  gouttes  jusqii’A  6 grammes  et  plus. 
Dans  la  plupart  des  maladies  chroniques  de  la  peau,  dans 
l'eczéma. 

Applications  d'argile. 

L'argile  s’emploie  ramollie  dans  i’eau  cl  tamisée  pour 
enélcr  les  pierres  (Schrober). 

Application  de  sous^îdtrate  de  bismuth. 

SMio*Bitr«t«  tU  UitnuUi  fàS  rruimi'i. 

OljerriBi* 8 »J. 

Étendre  avec  un  piuceau  (Debout). 

Compresses  trempées  dans  une  solution  alcaline  faible. 


SmiK-corl>oiMlo  d«  ooiutr 9 grOttlMX. 

Ran  350  id. 


Applications  d'huile  de  code. 

Comme  on  applique  le  goudron  pur  sur  Veczéma,  on 
peut  employer  riiuile  de  cade  (H.  Bennett,  d'Édimbourg). 

EFFLIJWE.  Émanations  ou  eihalaisons  formées  par 
les  marais  et  composéas  de  substances  organiques  végétales 
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altérées,  tenues  en  suspension  dans  Tair  où  Ton  peut  les 
retrouver  au  microscope. 

L’atmosphère  où  &c  trouvent  les  effluves  est  un  véritable 
poison  pour  l'homme,  et  il  devient  la  cause  des  fièvres 
intermittentes  simples  cl  pernicieuses,  des  fièvres  larvées, 
des  fièvres  rémittentes,  de  la  fièvre  jaune- et  des  typhus, 
de  lu  cachexie  paludéenne  et  de  l'hyperlrophic  de  la  rate, 
de  certaines  névralgies  intn*millenles,  etc.  — C'est  une 
cause  grave  de  dépeiiplenicnl,  car  dans  les  pays  où  il  y 
a beaucoup  d'effluves  marécageuses,  les  enfants  ne  vivent 
pas,  et  la  vie  moyenne  ne  va  pas  au  delà  de  quinze  ans. 

Le  quinquina  et  son  alcaloïde,  le  sulfate  de  quinine 
ainsi  que  l'ar^cnic  (V.  ces  mots),  sont  les  spériliques  du 
mal  produit  par  les  effluves.  Y,  Fièvre  intermittente. 

ÉGACEOPfu;$i.  V.  Intestin  (Concrétion  dbi/). 

ÉGOPttOKIE.  Quand  on  ausculte  la  }>oitrine  d'un 
m4iladc  qui  parle  haut  et  que  le  bruit  produit  ressemble 
ù un  chevrotement  comparable  à la  voix  du  polichinelle, 
on  dit  qu’il  y a égophonie  (Laennec).  V.  Aisccltation. 

L'égophonie  est  toujours  .iccompagnée  d’affaiblissemenl 
du  murmure  vésiculaire,  quelquefois  de  souflle  tubaire,  et 
enfin  de  matité  dans  la  partie  correspondante  du  thorax. 

On  entend  ordinairement  l'égophonie  en  arriére  du 
poumon,  au  niveau  de  la  racine  des  bronches,  vers  la  fosse 
sous-épineuse  ou  dans  l'aisselle,  et  elle  annonce  qu’il  y a 
dans  la  plèvre  un  épanchement  liquide  de  moyenne  abon- 
dance comprimant  un  peu  le  poumon  et  les  bronches. 

L’aplatissement  incomplet  des  bronches  moyennes  où 
passe  la  colonne  d’air  indispensable  à la  phonation  est  la 
cause  de  l’égoplionie.  (V.  Fleurésie.) 

ÉGYFTIAC.  Onguent  employé  comme  excitant  et 
styptique  sur  les  plaies  [^.  Il  est  composé  comme  il  suit  i 


Ni#l  1>Une  8 p«rtit9. 

Tintigrr  cotM-entn'-.  ...........  8 mI, 

Vert-Jr-rri»  ûu  ‘ivii-üçuto-afétAle  d* 

cuiTrv.  5 ij. 


Faites  chauffer  dans  une  bassine  de  enivre  jusqu'à  ce 
que  l'acétate  de  cuivre  soit  fondu,  et  que  le  miel  devenu 
rouge  ait  pris  la  consistance  d'onguent. 

£latÊEI1MB.  Substance  solide  blanche,  amère,  cris- 
laliinc,  insoluble  dans  l’eau,  soluble  dans  les  acides  et 
l'alcool  à chaud.  On  l'extrait  de  Vélatérium. 

Thérapeutique.  — On  emploie  l'élatérine,  dans  la  né- 
phrite aihumioeusp,  à la  dose  de  10  à 20  centigrammes 
par  jour  □ (Bright). 

ÉLATÉEU’m.  Espèce  de  con»'ombre  sainage  dont  le 
suc,  épaissi  jusqu'à  consistance  d'extrait,  est  quelquefois 
employé  comme  purgatif.  Il  a été  employé  par  Bright, 
avec  avantage,  dans  deux  cas  de  néphrite  albumineuse. 

il.BCTRIClTÉ  ou  ÉLECTElSATieiV.  L’électricité 
est  un  agent  de  la  nature  qui  sc  développe  par  le  frotte- 
ment des  corps,  par  leur  codtacl,  par  leur  composition  ou 
par  leur  décomposition,  et  dont  rioflueiice  sur  la  vie  et 
sur  tout  ce  qui  nous  entoure  est  immense. 

C'est  la  force  universelle  qui  entraîne  les  mondes,  qui 
règle  le  cours  des  astres,  et  qui  produit,  avec  raffinité,  la 
chaleur  et  la  lumière,  tous  les  phénomènes  de  la  végétation 
(t^rrcstrcvOn  Ui  iroure  partout,  comme  cause  ou  comme 
i lfel  des^  phénomèTit's  de  la  nature  ou  de  la  vie,  cl 
I homme  qui  est  parvenu  à la  produire  à volonté  dans 
des  appareils  spéciaux,  l'uUUse  à la  fois  pour  l'industrie 
et  pour  U tlM^rapculique. 

L’électricité  exi.ilo  en  grande  abondance  chez  l’Iiommo 
et  ehci  les  animaux,  sait  comme  effet  des  compositions  et 
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des  décompositions  qui  s’accomplissent  au  sein  des  tissus, 
soit  comme  cause  de  nutrition  moléculaire,  de  mouvement 
de?  muscles  et  de  sensibilité,  lorsque,  après  avoir  été  formée 
dans  l’cncéplialc,  elle  arrive  aux  organes  par  les  cordons 
nerveux.  Ün  sait,  en  effet,  d'après  Ituhois-Raymond,  que 
les  nerfs  sont  les  conducteurs  d‘un  courant  électrique  qui 
arrive  aux  organes  et  aux  muscles,  et  que  la  volonté  dé- 
termine une  augmentation  d’intensité  de  ce  courant  qui 
pousse  l'aiguille  du  galvanomètre  à chaque  contraction 
des  muscles  de  l’opèraleur.  C’est  en  vain  qu’on  veut 
rendre  compte  de  ce  fait  dont  j’ai  été  témoin  par  les  ac- 
tions de  contact  ; l’explication  n’est  qu’une  erreur,  et  la 
volonté  pousse  réellement  dans  les  nerfs  un  courant  qui 
agit  sur  raigiiille  du  galvanomètre.  Ce  fait  semble  indi- 
quer que  chaque  être  vivant  porte  en  lui  un  appareil 
électrique  dont  le  courant  distribué  par  les  nerfs  soiu 
forme  d’in/Iiu-  règle  les  opérations  de  la  sensi- 

bilité, du  motivemenl  et  de  la  vie,  et  (juc  cet  appareil  n esl 
autre  que  l’appareil  nerveux  partout  formé  de  deux  sub- 
stances blanches  et  grises,  baignées  par  le  sang,  et  que,  à 
côté  de  cette  clectricilé  productrice  des  phénomènes  vitaux, 
il  V a celle  qui  n’est  qti’im  ell'el  de  la  vie  cl  qui  résulte  du 
mouvement  de  composition  et  de  décomposition  des  or- 
ganes. Toute  cette  partie  de  la  physiologie  est  encore  à 
l’élude,  et  en  pareille  matière  il  n’y  a que  des  hypothèses 
à rapporter. 

1.  PinsiQrR.  AffARRlLS.  — f.a  force  électrique  se  mani- 
feste par  des  effets  qui  varient  avec  les  conditions  dans 
lesqticlles  elle  prend  naissance.  On  utilise  en  médecine 
l’électricité  produite  par  le  fi'ottement,  dans  les  maebmes 
rUrtritfms  et  recueillie  dans  la  UuleiUc  (te  Leyiie;  celle 
produite  par  les  aciioius  cbimif/ucs  de  la  pile  à aufje,  des 
cbaines  ofecfiiV/«es,  de  la  pile  associée  à un  électro  ai- 
mrml,  et  enfin  celle  qui  apparaît  comme  conséquence  des 
modifications  qui  survieuneDl  dans  Téhif  maynéthjur  tiu  j 
fer  ou  de  l'acier. 

(juelle  que  soit  la  provenance  de  la  force  électrique, 
celle-ci  offre  ù considérer  sa  t/tuuitité  ou  intensité,  mesu- 
rable par  la  somme  de  travail  qu’elle  est  capable  d’effec- 
tuer en  se  transformant,  et  sa  fcwsion,  sorte  de  pouvoir 
expansif  en  vertu  duquel  elle  triomphe  plus  ou  moins  faci- 
lement des  résistances  que  la  conductibilité  imparfaite 
des  milieux  oppose  à sa  transmission.  Ces  deux  conditions 
varient  indépendamment  l’une  de  l'autre,  suivant  la  na- 
ture du  travail  qui  a donné  lieu  aux  manifestations  élec- 
triques. Pt  suivant  la  disposition  des  appareils  construits  en 
vue  d'en  utiliser  les  effets. 

Électririfé  jiroduite  par  le  froUetnent.  — - Lorsqu’on 
frotte  l’un  contre  l’autre  deux  corps  hétérogènes,  ces  corps 
acquiérent  des  propriétés  électriques.  Les  appareils  desti- 
nés à manifester  l’éleclricilé  développée  par  le  frottement 
sont  la  machine  de  Ilamsden,  qui  a subi  plusieurs  roodifi- 
cations,  cl  la  machine  de  Naime.  Ces  appareils  sont  trop 
connii.s  pour  que  nous  ayons*A  les  décrire  ici  : le  premier 
donne  de  réleclricilé  positive  ; le  second,  de  l électricité 
négative.  Ilécemmenl  on  le.x  a fondus  dans  un  uppreil 
qui  peut  donner  à volonté  l’une  ou  I autre  des  deux  élec- 
tricités on  toutes  deux  à la  fois.  A ces  in^l^umenls  doivent 
être  joints  les  condensateurs  dont  la  seule  forme  employée 
est  la  hoiileille  de  Leyde,  à laquelle  il  faut  toujours  adap- 
ter le  gradiiateur  de  Lane.  - 

L'électricité  fournie  par  le.s  appareils  à frottement  est 
remarquable  par  son  peu  de  quaulité  et  sou  énorme  ten- 
sion. L’emploi  des  condensateurs  permet  d’en  augmenter 

la  quantité. 

Électrické  produite  jwr  les  actions  chimvptes.  — - Nous 
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n'arons  pas  à rappeler  ici  la  disposition  fondamentale  du 
couple  voltaïque  ; on  onnnaîl  également  bien  les  modifica- 
tions générales  qui  y ont  été  apportées  dans  le  but  d’aug- 
m«'titcr  la  constance  du  couruiil  (amalgamation  du  zinc, 
piles  ù deux  liquides). 

Ia's  données  qu’il  importe  de  ne  pas  perdre  de  vue 
dans  lu  pratique  sont  les  suivantes  ; 

t*  Le  couple  voltaïque  fournit  un  courant  d’une  tnUn- 
sité  exlrôniement  grande,  si  on  la  compare  à l’intcnsilé  des 
coiiranl.s  que  peuvent  fournir  les  machines  ù froUc^enl. 
Par  contie,  la  tension  du  courant  voltaïque  est  infiniment 
moins  grande  que  celle  des  courants  fournis  par  les  ma- 
chines à froUement. 

2^  L‘in/e«.si7«  du  courant  fourni  par  un  moteur  vol- 
taïque, intensité  mesurée  par  la  quuntilé  du  travail  que 
peut  effectuer  le  counuit  dans  la  portion  extérieure  du 
circuit  de  ce  moteur,  est  pi^oporlionnelle  à l'activité  du 
travail  cliiinlque  qui,  dans  le  moteur,  donne  naissance  au 
courant. 

S*  Les  intensités  des  courants  varient,  toutes  conditions 
égales  d’ailleurs,  en  raison  inverse  des  résistances  des  cir- 
cuits complets  parcourus  par  ces  courants. 

U*  Les  ciifonslances  les  plus  favorables  à rulilisation 
de  la  force  dépensée  par  un  moteur  voltaïque  sont  réali- 
sées lorsque  la  résistance  du  moteur  est  égale  (i  la  résis- 
tance de  la  portion  cxlérienrc  de  son  circuit. 

5"  On  peut  toujours  diminuer  la  résistance  de  la  portion 
du  circuit  total  repré.sentée  par  le  moteur,  en  augnienUinl 
la  surface  de  celui-ci  par  l’association  en  batterie  des  cou- 
ples qui  contribuent  à le  former.  Mais  cette  ressource  n’esl 
avantageuse  que  dans  les  cas  où  la  portion  du  circuit  ex- 
térieure à la  batterie  offre  peu  de  résistauce. 

6“  Lorsque  plusieurs  couples  sont  associés  en  série  de 
manière  à former  une  pile,  celle-ci  se  comporte  comme  un 
couple  unique  dont  la  force  électromotrice  serait  multipliée 
par  le  nombre  des  couples  de  la  série.  Dans  ce  cas,  les 
augmentations  de  résistance  de  la  |>orlion  extérieure  du 
circuit  représentent  une  fraction  de  la  résistance  totale 
d'autant  moins  considérable  que  la  résistance  du  moteur  est 
plus  grande,  c’est-à-dire  que  les  couples  sont  plus  nom- 
breux. Ou  dit  de  ces  courants,  qui  peuvent  manifester 
leurs  effets  dans  un  circuit  résistant  sans  que  leur  inten- 
sité soit  trop  affaiblie,  qu’ils  ont  de  la 

Dans  la  pratique  de  la  galvanisation  thérapeutique,  on 
emploie  constamment  des  courants  de  forte  tension  cl  de 
faible  quantité.  Les  courants  de  tension  plus  faible  et  de 
quantité  plus  forte  mériteraient  d'être  essayé.'». 

Les  courants  de  faible  tension  et  de  quantité  un  peu 
considérable  servent  à faire  fonctionner  les  appareils  d'in- 
duclioO.  Ceux  de  quantité  irés-coiisidérablc  cl  de  tension 
médiocre  ou  faible  sont  employés  exclusivement  à faire 
rougir  les  anses  de  platine  du  cautère  galvaiio-lbermique. 

fm/iofioM.  — Les  appareils  d'induction  permettent 
d'utiliser  les  courants  qui  se  produisent  instantanément 
dans  un  circuit  fermé  dans  le  voisinage  duquel  s'accom- 
plissent de  brusques  perturbations  électriques  ou  magné- 
tiques. Ceux  de  ces  appareils  qu’on  emploie  en  médecine 
sont  de  deux  sortes  : 

Dans  les  premiers,  dits  volta-faradiques,  un  moteur 
voltaïque  touroit  un  courant  d’intensité  un  peu  forte  et  de 
tension  relativement  faible,  dont  les  interruptions  et  les 
réiabiissemciils  alternatifs  déterminent  dan.s  son  propre 
circuit  et  dans  un  circuit  voisin  des  successions  de  cou- 
rants passagers.  Dans  les  seconds,  dits  mojneto-faradi- 
ques,  celle  succession  de  courants  passagers  est  liée  aux 
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ait«malivP4  d'élat  magnétique  d'une  armature  de  fer  doux 
qui  se  meut  en  regard  des  pdles  d'un  aimant  permanent. 

Appftreih  01/  rlcrtro^matjnftùjues.  — 

Ils  sont  nombreux,  mais  au  fond  tous,  semblables. 

Un  premier  circuit  à gros  lil  est  parcouru  par  le  cou* 
rant  de  la  pile,  et  donne,  chaque  fois  que  ce  courant  cesse 
de  passer,  un  courant  induit  instantané  de  même  sens  que 
celui  de  la  pile. 

Ce  premier  circuit  est  enveloppé  par  un  second  circuit 
à fil  fin,  dans  lequel  la  fermeture  et  In  rupture  du  pn^mier 
développent  des  courants  induits  de  directions  opposées, 
l'n  barreau  central  de  fer  doux  sert  h augmenter  l’énei^ie 
des  courants  induits  développés  dans  l'un  et  dans  rmitre 
circuit,  en  ajoutant  l'influence  des  états  magnétiques  qu'il 
prend  et  |ierd  successivement  aux  influences  de  même 
sens  exercées  par  les  conditions  d'inducüun  des  circuits 
sur  eux-méme>  ou  l'un  sur  l'autre.  I/'s  oscillations  ma- 
gnétiques de  ce  barreau  central  serrent  en  même  temps 
à faire  fonctionner  un  internipleiir  du  circuit  de  In  pile, 
qui  régie  ainsi  lu  maixhe  de  l'appareil  auquel  il  einpnmte 
son  mouvement  {NceO- 

l.es  appareils  volla-faradiques  donnent  donc  : 

1*  l'iie  succession  de  courants  de  mémt*  sens  et  de 
faible  tension  dans  le  rimiil  inducteur  ; 2°  une  succession 
de  cminmts  de  directions  alternativement  contrairi's  et  de 
haute  tension  dans  le  circuit  induit.  Ciïs  courants  agissent 
diffêreimneut  sur  lu  sensibilité.  Ksl-cc  en  raison  de  leur 
différence  de  tension,  ou  cela  tieiil'il  à ce  que  ceux  de 
faible  tension  se  succèileat  dans  le  même  sens,  tandis  que 
les  autres  se  sitrrèdcnl  dans  des  directions  opposées? 
Pour  élucider  celte  question.  Tripier  a fait  construire  un 
uppiireil  dans  lequel  chacune  des  hélices  peut  jouer  à vo- 
lonté le  rôle  de  circuit  inducteur  ou  celui  de  cii*vuil  in* 
diiit.  Mans  les  épi*eiives  tentées  Jusqu'ici  et  laites  exclusi- 
vement sur  riiomim-,  les  différences  notéis  ont  paru  liées 
à la  tension  seule. 

I.es  appareils  électro-magnétiques  employés  en  méde- 
cine sont  ceux  de  Ruliinkorlt,  de  Tripier  et  de  l.cgmidre 
et  .Morin.  En  voici  la  description  d’après  Becquei'el. 

Appareil  de  Ruhnakorll. 

f.'uppareil  (fig.  f ^7)  auquel  un  a donné  le  nom  d'appareil 
d'indtirliun  de  M.  nuhmkorff  consiste  en  une  longue  bobine 
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gros  et  court,  lequel  doit  donner  passage  au  courant  élee- 
tnque  inducteur  destiné  h provoquer  rnimaiitation  de  la 
masse  centrale  de  fer  doux,  i.es  extrémités  de  ce  fil  vien- 
nent s'attacher  aux  colonnes  de  cuivre  I et  U fixées  sur  la 
lahlelle  de  l'appareil. 

Sur  ce  premier  circuit  se  trouve  enroulé  un  fil  de  cuivre 
entouré  de  soie,  mais  d'un  petit  diamètre  (n*  16  du  com- 
merce), et  dont  lu  longueur  varie  entre  8 et  1 0 kilomètres, 
car  la  longueur  du  fil,  par  la  résistance  qu'il  oppose  au 
mouveinenl  de  l'électricité,  est  la  première  condition  pour 
que  celui-ci  acquière  une  grande  ten.<ûon.  Ce  second  fli 
est  on  outre  isolé  avec  le  plus  grand  soin  nu  moyen  d’un 
vernis  à la  gomme-laque,  et  ses  extrémités  alioulis.sent  h 
doux  colonnes  de  verre  C et  B. 

Dans  l'axe  do  In  bobine  $c  trouve  un  faisceau  de  fils  de 
fer  M,  dont  la  surface  oxydée  ne  permet  pas  de  rommuni- 
cation  de  l’un  a l’autre,  de  manière  k éviter,  ainsi  qu’on 
le  verra  dans  la  suite  de  ce  chapitre,  que  des  courants 
d'induction  circulant  autour  de  la  masse  do  fer  no  dimi- 
iiuonl  la  rapidité  de  transmission  des  couratils  induits  dans 
le  circuit  exU'rieur. 

Le  priiici()e  de  l’apjKireil  consiste  en  ce  que  l'on  fait 
passer,  à des  intervalles  très-rapprochés,  une  succession 
de  courants  électriques  dans  le  gros  111  01  ; ie  faiscenii  con- 
trai de  fer  doux,  en  s’nimaïUant  et  on  se  désalmantunl. 
réagit  par  iiulucllon  sur  le  circuit  do  fil  fin,  et  produit  une 
st'uie  de  courants  induits,  donnant  lieu  aux  éiincellos  ou 
aux  autres  effets  électriques. 

Buur  rétablir  la  communication  entre  les  fils  de  la  pile 
et  les  oxtn>milés  du  gros  lÜ  conduct<*ur,  premiers  sont 
attaoliés  en  A et  A' des  deux  cêtés  du  commutateur  KL; 
ils  communiquent  avec  des  ressorts  qui,  l'n  rem  ontrant  les 
plaques  conductrices  du  commutateur,  font  passer  b*  coii- 
ninl  dans  le  gros  fil,  dans  un  sons  ou  dans  l'autre. 

Quant  à la  succession  rapide  dos  courants  dan.s  le  gros 
fil  inducteur,  elle  est  oltlenue  au  moyen  du  système  d'in- 
terruption utilisé  par  Neef  et  de  la  Rive,  et  connu  quelque- 
fois sous  le  nom  de  trfmblfur.  Cet  iiiternipteiir  est  abso- 
lument disposé  comme  le  condensateur  élcdro-cliimiquc  de 
M.de  la  Rive,  pour  être  mis  enjeu  par  le  courant  lui-même; 
à cet  effet,  le  faisceau  de  fer  doux  central  est  terminé  pnr 
une  rondelle  de  fer  qui  fait  saillie  hors  de  la  bobine,  et 
qui  est  destinée  à atUriT  une  petite  masse  do  fer  doux  It, 
toutes  les  fuis  que  raimcnlatiou  a lieu.  Cette  petite  masse 
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de  carton  mince,  avec  rebord  de  verre  ou  de  bois,  recou-  1 do  fer  doux,  attachée  i un  bras  di' levier  DE,  Irè^mobile 
verte  d un  premier  circuit  formé  pnr  un  fil  de  cuivre  isolé,  } à rexlrémilé  do  la  colonne  I,  est  tonwinée  k sa  partie  infé- 
BoucaoT  ST  Dtsrais.  — V édit.  *•  2^ 
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ï’if'urf  par  un»'  lam<’  ilv  pinlioc  (jui  ropox*.  ilati*  ron- 
dilionx  onliiinirfs.  ^iir  lui  morreau  de  cuivre  /“gahMiHMH 
couvi-rl  de  |ilütine.  Or,  romiue  la  nia'iM*  de  (er  doux  0 
ronimuiiMpie |»nr  la  ioloniie  là  l’une  des exlrénilu''!*  du  prcw 
fil  iiidiicleiir.  et  que  le  morceau  de  cuivre  louclie.  pai  l'iu- 
lerniédiaire  du  roiidueteur  de  cuivre  partant  de  H.  « l’un 
des  deux  pAles  du  couple  ou  de  la  pili*  produi-anl  le  cou- 


rant, le  second  |HMe  commiiniipianl  à raiilre  extrémité  O 
du  (il,  il  en  résille  que  le  circuit  sera  fermé  Imilev  les  fois 
que  l<>s  masM's  métalliques  seront  en  contact  ; mais,  quand 
cela  aura  lieu,  les  fiN  de  fer  s’aimanleronl.  Ii*  moiTcau  de 
fer  doux  s«Ta  attiré,  et  le  circuit  sc  trouvera  rompu.  Au-^- 
sitdt  le  courant  passé,  le  fer  doux  retonilH*ra,  touchera  de 
iHiuveau  le  cuivre,  d’oii  résultera  un  nouveau  passade  de 


I électricité',  de  là,  nouvelle  attraction,  nouvelle  mptun 
du  circuit,  et  ainsi  de  snit<*.  On  comprend  dén  lors  qu’il  si> 
prutluira  une  succession  très-rapide  de  passages  du  courant 
atlcslés  par  des  étincelles  éclatant  entre  le  marteau  de  fer 
et  le  morceau  de  cuivre  ; mais,  comme  res  ninsM's  mélal- 
liipies  «ont  recouvertes  de  platine,  il  ne  .se  proiluit  pas 
d oxyde  entre  les  surfaces  en  contact,  et  rurliou  |M*iit 
.se  continuer  ainsi  pendant  plusieurs 
heures. 

Iliilmikoriï  a modifié  cet  appareil  imiir 
l'usage  médical,  et  il  a réduit  ses  ditnen- 
sions  de  manière  û le  rendre  Irés-por- 
tatif  : soMs  eetli'  .sccoinle  forme  on  peut 
faire  varier  sou  intensité  dans  dc.s  limites 
Irés'étendues. 

(k‘t  appareil  est  représenté  dans  la 
figure  19K.  Il  se  divix*  en  trois  compar- 
timents : le  premier,  K.  contient  les 
deux  rouple.s  qui  inett<ml  l’appareil  en 
nrlion.  Ces  couples  sont  formés  de  zinc 
amalgamé  et  de  charbon  ; le  liquide  actif 
est  un  ^M‘U  d'eau  dans  laquelle  on  fait 
dissoudre  du  sulfate  de  mercure  contenu 
dans  la  bouteille  I..  Ces  couples,  dont  la 
? disposilion  e.sl  duc  à Marié,  sont  suffl- 
^ saninu-nl  forts,  et  i)  n’y  a Miicime  ému- 
r nation  acide  pendant  ropériilion.  Ce 
I serond  comparliuient  (î  n'iiferme  l’ap- 
pareil  prupruiiienl  dit  : ce  sont  deux 
I bobines  rectilignes  fixées  du  côté  tî  par 
1 une  armature  du  fer  tloiix  cl  semblables, 
I quoique  sou»  une  diniensiou  moindre, 
à la  Iwbine  droite  qui  est  plus  haut,  b^s 

1 deux  faisceaux  de  fer  doux  sont  terminés 
un  (I  et  A cl  pi-uvent  agir  par  attraction 

^ sur  une  armature  mobile  f iiiainteniu' 

2 par  un  ri'ssort  »■.  I.cs  bobines  sont  rucoii- 
I vertes  de  deux  fils  ; un  gros  til  par  on 
^ passe  le  <'oiiranl  des  deux  couples  et 
I un  lil  plus  lin  isolé,  t.e  premier  fil  se 
^ te!rminu  eue  et  en  r,de  sorte qiiela  petite 
^ armature  f se  met  à osciller  ccmime  h> 
^ lix'nibluur  ordinaire.  Si  le  second  botiltm 

«•'  touche  à r',  en  r etc'  on  peut  recevoir 
rexlra-eoarnnl.  I.es  deux  extrémités  du 
fil  fin  sont  lerminées  en  II  et  en  U',  et  là 
on  revoit  les  courants  induits.  Pour  mo- 
dérer la  force  des  coiiranLs  induits,  un 
double  cylindre  de  cuivre  argenté  en- 
V(‘loppe  Ich  deux  lH)bines,  et  à l'aide 
du  IhkiIoii  n on  découvre  plus  ou  moin.s 
les  deux  bobines. 

Kniin  le  troisième  companimenr  H 
contient  les  arceuoires  de  l’appareil, 
savoir,  les  cylindres  métalliques,  le  flacon 
contenant  le  sulfate  de  mercure  et  les 
conducteurs. 

Sui‘  le  coté,  en  M,  on  a fixé  une  petite 
roue  dentée  que  l'on  peut  faire  mouvoir 
à volonté  plus  ou  moins  rapidement,  et 
qui  |M'rmet  de,  modérer  à la  main  les  inlermiiu*nces  de.s 
courants  induits,  comme  on  le  fait  avec  la  roue  employée 
par  .Masson. 

Cet  appareil  est  le  plus  poiialif.  le  plus  commode,  le 
plu*  >imple,  cl  en  même  temps  le  plus  énergique  de  tous 
h>s  appareils  éleclro*magnétiques  dont  on  puisse  faire 
usage;  joignons  à cela  qu’il  divix*  les  deux  coui*ant>,  le 
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courant  induciriir,  le  courant  induit,  ce  (|iii  est  fort  roiii- 
inode  pour  ceux  ipii  )»ersistont  à croire,  malgré  l’évidence 
des  faits,  que  ces  deux  courants  exercent  une  action  plij- 
sioiogique  différente  ; en  niénie  temps  son  bas  prix  le  fei  u 
répandre  promptement  dans  la  pratique. 

Il  n'est  aucun  appaivil  électro-nuigiiétiquo  plus  facile  à 
manier,  moins  sujet  à se  déranger  et  plus  |>orlnlir.  Kii  fait 
d'appareil  électro-magnétique  i*|  «juantl  on  passe  p»r.des> 
sus  I inconvénient  de  la  pile,  c’est  celui  «pi’il  faut  préférer. 

Voici  maintenant  rinsiniclion  rédigée  par  lluhmkorlT 
|)Our  le  maniement  de  l'appart'il. 

Jnxtrwtion.  — Pour  fain'  fonctionner  l’appariMl,  prenez 
les  zincs  par  le  milieu  de  la  lige,  eidevez-les  perpfmdicii« 
lairement  ; poussez  dehors  les  godets  par  les  trous  pratiqués 
au  fond  de  la  botte,  versez  de  l'eau,  à peine  tin  tiers  de 
leur  hauteur;  ajoutez  dans  cliacmi  deux  fois  plein  la  euiller 
de  verre  qui  se  trouve  dans  la  botte,  du  prolosulfate  de 
mercure  ronlemi  dans  le  ilncon,  agitez  un  peu.  nciiiellez 
les  choses  en  place  en  ulistM'vanl  que  les  (larois  extérieures 
des  vases  ne  soient  pas  mouillée.s.  Si  l'appareil  ne  fone- 
lionne  pas,  avancez  le  boulon  A avec  lequel  oii  régie  la 
vitesse  des  vibnilions.  I.a  force  de  l’appareil  se  règle  en 
tirant  plus  ou  moins  les  tubes,  par  le  Imulon  II.  Les  bou- 
lons ti,C  appartiennent  à rexirn-rourani,  qui  va  dans  la 
même  direction,  cl  II.D  an  courant  d'indiiotion,  qui  change 
le  seas  du  roiiranl,  allemalivomeiit.  Pour  avoir  des  inter- 
niplions  successives,  que  l'on  peut  régler  ù la  main,  on  st' 
sert  de  la  roue  lixée  à l’appareil  ; à ce  sujet,  on  tire  le 
verrou  qui  la  lient  fixe,  et  après  avoir  terminé  rex|M*rience, 
on  le  repousse  à sa  place;  ensuite  il  faut  détaelior  le 
morceau  de  fer  qui  se  lient  collé  aux  faisceaux  pendant 
que  l’on  s’est  servi  de  la  roue.  Il  Cî^t  indis|»ensublc,  après 
s’éCre  .servi  de  l’appareil,  de  bien  vider  les  godets,  de  jeter 
le  prolosulfate,  de  bien  laver  el  essuyer  le  tout.  Si  l'appa- 
reil ne  fonctionnait  pas,  pour  remédier  à cet  inconvénient, 
les  réparations  H faire  sont  les  suivantes  ; !•  Ce  qui  arrivj- 
le  plus  souvent,  c’est  que  sur  le  platine  qui  est  sur  le  res- 
'-^orl  el  sur  h*  morceau  de  fer,  il  s’esi  formé  de  l’oxyde,  et 
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les  fixe  ; pour  cela,  on  piemi  de  la  ‘ponce  pilée  avec  *le 
bout  d’une  alluiuette  el  à sec.  on  frotte  dans  les  trous,  et 
par  le  même  procédé  on  nettoie  aussi  les  liges,  fi*  On 
gi*alte  les  surfaces  des  zincs  avec  im  eonleaii  lor<qirelle«^ 
sont  trop  chargées  de  mercure.  Si  Toi»  a oublié  à cliaqiie 
fois  de  bien  nettoyer  le.s  godets  de  charbon,  li*  sel  se  Iroiive 
incrusté  aux  parois,  et  pour  l'enlever,  on  prend  du  gr*V  et 
de  l’eau  ; avec  un  chiffon  on  frotte  jusqu’à  ce  que  rinléneiir 
redevienne  noir.  Si  nccidentellemeiii,  par  l’agitation,  l’in- 
térieur de  la  boite  se  Irotivnil  mouillé,  il  fiiiidrail  bien 
l'e.ssuyer  el  sécher  pour  empêcher  les  commiinirntion.s.  Si 
par  hasani  les  lige^  des  zincs  venaient  à se  courber,  il 
faudrait  les  redresser  pour  que  les  zincs  m*  louchent  nu 
elmrbon,  sans  quoi  l'appareil  ne  marcherait  pas  Si  les 
ressorts  qui  appuient  sur  les  godets  cessaient  de  Imiclier, 
i)  faudrait  les  tendre  de  nouveau. 

A l’aidi*  de  ces  détails,  l’appareil  ne  cessera  pas  de  fonr- 
tioiiner;  en  outre,  chacun  sera  à même  de  réparer  «om 
inslniMieni. 


.tppnrrll  de  l.,egen«ire  el  .Voria. 

L’appareil  de  Legendre  el  Morin  (llg.  199)  se  compose  de 
trois  parties  pnncipales,  s^ivoir  : 1"  une  pile  de  lliiiis«-n 
modifiée  ; 2*  un  niéennisme  d’induction  ; 3"  une  fu^rie  de 
rhéoplioros  ou  instruments  d’application  de  réleclricilé. 

1"  Pile  de  Unusfn  mwfi/fèe  (fig.  200).  — AA,  vase  ex- 
térieur de  cuivre  auquel  est  fixé,  par  une  soudure  A l’étain, 
en  un  endroit  quelconque,  le  cylindre  de  zinc  BE;  c’est  le 
pille  négatif  de  la  pile.  BC,  vase  intérieur  de  |>orcelaine 
poreuse,  au  fond  duquel  est  fixé,  par  une  pidite  quantité 
d’un  mélange  de  résine  et  d(?  cire,  le  ciiarbon  If. 

O charbon  est  surmonté  d’uiie  ligede  platine  I.  destinée 
à servir  de  pèle  positif.  II.  couvercle  de  gulta-percha  des- 
tiné à empêcher  l'accès  de  l’air  sur  les  parties  poreuses  de 
porcelaini*  et  de  cliarloin  imprégné>>s  d’ncide  niinque. 


F»b.  ton.  — Apfvaivil  di»  l.i-^Mlrr  M Morin. 

pour  l’enlever,  on  frotte  li'*gêremont  surVhaque  surface  la 
lime  contenue  dans  la  boite.  2°  l4i  même  chose  peut  arri- 
ver aux  conducteurs  qui  touchent  aux  godets  ; on  les  nettoie 
delà  même  manière.  .3"  Il  est  nécessaire  de  nettoyer  aussi 
les  houU  des  tiges  d«‘  zinc  et  les  trous  dans  lesquels  on 


Le  couvercle  est  pert'é  au  centre  d’un  trou  destiné  à 
laisser  |HLsser  la  lig*'  de  platine. 

2“  Méconixnu'  d'induciion  (fig.  201).  — La  lame  mé- 
tallique mobile  est  destinée  à mettre  l'appareil  en  commu- 
nication avec  la  lige  de  platine  l,  pèle  positif  de  In  pib*. 
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M,  ressori  <|i‘  |ilallin“  plai'r  à la  narlio  iniï’iifiir»'  H do- 
vaiU  'iupjtorlor  li'  vaso  de  riiivre  AA,  |nVlo  néjïaïiC  de  la  pile 
(liK'.  201). 

Il,  lit  qui  fail  |tasM‘r  rélerlvicilé  de  la  pièei*  h an  sup- 
pnrl  (• 


e,  pière  de  fer  fixée  au  fond  de  la  cavité  de  la  liohine, 
et  (pli  transmet  extérieureinenl  l'action  niagnétiipie  du 
tulle  II. 

<i,  lame  de  fer  doux  placée  au-dessous  de  •:  et  dans  sa 
sphère  d’attraction. 


I ijj.  ü»i. 


Kik.  soe. 


fil  ipii  conduit  l'électricilé  du  piMe  né);alif  à l'exlré- 
mité  intérieure  du  lil  indiirteiir,  ipn*  l'on  mil  entrer  dans 
la  indiine  par  une  li(;ne  ponctuée. 

c.  pièce  ipii  mi‘l  en  commimicalioii  la  pièce  il  moliile 
de  fer  doux  avec  le  p(’d(*  pn'ilil  I.. 

A , extrémité  extérieure  du  fil  indiietnir  transmettanl 
réleciricité  au  petit  re.>•sort  /.au  1er  fixe  '(di‘  riiiterrupteiir 
et  à la  lioriii'  I'. 

Y est  r(‘xtréniité  centrale  du  lil  induit  se  rendant  à la 
lioi*iuî  0';  l'autre  extrémité  du  fil  induit,  celle  (extérieure, 
est  en  rnnmmniealioii  daii'  riiitérieiir  de  la  Indiine  avec  le 
lil  S ; elle  conmiimi(pie  avec  son  représmilant  extérieur  0 
parle  ressort  M,  la  pile  eiiliére.  la  pièce  I.  et  le  lil  .\. 

Ile  telle  sorte  (pic,  si  l'on  met  les  rliéopliores  aux 
homes  I’  et  t.',  (01  a h',  cmirant  du  s;i-os  |il,  |e  (■(oirani 
iiiiliirtnii- , Si  on  les  met  aux  liorin*'>  t.t  et  1.*',  on  a le  cou- 
rant du  fil  lin  lil  iifliiit'j.  Kniin,  si  (Oi  les  plaire  aux  homes 
I*  el  I.)',  on  a le  roiiranl  le  plus  in|ens(‘  pos>ilde,  pui>(pron 
s(‘  sert  (h*  loiile  le  lon"tieiir  des  deux  lils. 

(i,  hoiihui  (1(‘  enivia'  placé  derrière  l.a  home  (,t  cl  sei'- 
vanl  à niaïueuvrei  le  “raduuleur. 

Il,  petit  houtoii  de  (-iiivi'(‘  pouvant  .se  mouvoir  à vis, 
dans  l'épaissiMir  du  hois,  et  dont  le  proluni;ement  sert  à 
(■(Oilenir  le  ressort  placé  sur  le  support  <■.  (pii,  lorsipi'il  est 
lihre,  s'oppose  aux  viliralioiis  de  la  lann*  </  en  soiih'vant 
celle-ci  el  l'appliipianl  contre  la  hohine. 

O®  l'iiiijH'  jirisfi  siiliiiiti  lu  liijiir  ini’iliitni'  il-'  r<ijiinirt-il 
ri  ili'sliiiir  ù fiiire  Viiir  lu  roiialyiirliiiii  ih’  rrli‘rtrii-iiiiii'iiit 
(lipr.  202). 

Il,  Indiine  (li‘ cuivre  montée  siii'  le  itradiiateur  et  servant 
à le  mouvoir  verticalement  dans  la  cavité  ri  ntrale  un  du 
noyau  de  la  hohine. 

Il,  élertro-aimant  central  formé  d'un  tuli(‘  de  fer  doux, 
fendu  dans  sa  longueur:  il  re|»ose  sur  le  talon  r. 


Il,  pièce  d(>  fer  doux  fixée  sur  la  hohine  cl  ,‘i  l'exlréinité 
lie  laipielh*  s'arlirule  el  ]ieui  se  mouvoir  lihrement  la 
lame  il-,  elle  est  eu  communication  axer  h*  fil  V,  exlréiiiité 
extéiienre  du  gros  lil. 

e,  pièce  (■oii(hiclric(‘  ipii  Iransiind  rélecirieilé  à la  lame 
do  fer  il  par  rinlerinédiaire  d'im  |<clil  ressort  l't  d'ime  vis 
(le  platine  placés  sur  les  faces  correspondantes  de  la  pièce 
et  lie  la  lame. 

(a'Ile  vis  et  ce  ressort  ont  pour  olijel  de  défeiidi’c  h's 
surfaces  sur  li“s(picllcs  iis  'onl  placés  cnnlre  le  ponvoii' 
(ixx liant  des  conranls  électriipies. 

|,e  fiiui'tioimcmnil  de  l'apparr  il  s'étaiilil  de  la  manière 
suivante  : 

l.e  (’onrani  pai'laiil  dn  piMe  positif  I (lig.  2il2|  passe 
par  I.,  Il,  c,  il.  II,  V (lig.  202),  entre  dans  la  Indiine,  oi'i 
il  fait  un  grand  iiomlire  de  cireiinvolnlions,  puis  .sort  an 
point  el  ndoiime  à la  pile  |iar  rinlerinédiaire  de  la 
lame  M comimmiipianl  au  pi'de  négatif  .A.  l.e  conr.inl  rir- 
cnlaiil  dans  la  hohine  aimante  le  Inhi*  di>  fer  doux  l>,  ce- 
lui-ci iraiiMiicl  son  magnétisme  à rexlérienr  par  l'inler- 
médiaire  de  la  pièce  ('■gaiement  de  fer  doux  e,  et  la  lame  il 
est  soulevée  ; il  résulte  de  (-elle  action  une  solution  (h‘ 
continnilé  entre  il  et  r.  l.e  tube  II,  sonsirail  à rinfiiience 
du  eouranl  dont  l'actinn  est  snspendm-,  cesse  (r('lre  ai- 
manté; la  lame  il,  ii'é|;iiil  plus  soiitemie  par  la  force  de 
rallraction  magnélhpie,  relonihe  par  .son  propre  poids,  el 
il  et  c sont  de  nouveau  en  ronnmmic.alion.  Le  conrani  se 
rétaldil,  I)  s’aininnie  el  soulève  la  lame  >1,  doiil  le  nionv('- 
menl  produit  une  nouvelle  solution  de  conliiuiilé  (pu  inler- 
r(‘ple  le  passage  du  ronranl,  etc.  Les  mêmes  ellels  s(‘ 
reprodinsenl  peininni  tonte  la  durée  d'acliou  de  la  pile. 

■\  chacmiü  de  ces  inlerruplions  currespoiul  uu  courant 
d'induction  dans  chacun  des  fils  ; on  le  recueille  en  pla- 
çant les  cunduchmrs  aux  homes  sitm'ies  à l'extérieur. 
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Si  l’on  divise  )<»  boulon  h ((jg.  202),  dont  le  |>roloiige> 
nienl  fait  équilibre  à un  ivs-^ort  smdrvnnt  la  liuuo 
eelle-«'t  s’iqipiique  contre  le  talon  e de  la  boliine,  e|  |mr 
>uitp  le  rcMiliicl  <‘e?c5e  entre  la  Tare  iiilVM-ieure  du  platine 
et  la  vis  qui  l u upjxJM'e  ; j]  n'y  a plus  de  circuit.  Mais, 
en  même  temps,  le  cunranl  e>l  ivlabli  dans  iin  autre 
point,  au  moyen  de  la  communiralion  du  IkmOoii  avec  le 
jN'de  positif  1 de  lu  pile  par  l’inh-rinédiaire  de  e,  U,  L.  et 
par  te  niuuvemen!  d’une  petite  goupille  de  platine  lUée 
sur  celle  lige  et  amenée,  par  la  rolali*in  même  qu'on  lui 
imprime,  au  cimtat  I du  ressort  /,  roimunniqn.itit  au  pôle 
négatif  A par  V , tout  le  gros  lil  de  la  boljiiie.  S et  M. 

l'our  peu  cpie  l'iHi  nuuèiie  la  tige  à vis  vers  sa  première 
siliinlion,  la  goupille  aUtudoiine  son  ciuitiirl  avec.  /.,  le  df' 
eiiit  est  interrompu,  et  un  roulant  d'iiidurtion  se  produit 
dans  i-hai|ue  JÜ. 

En  tournant  ainsi  |i‘  bouton  h allernativemeiil  en  sens 
inverse,  ou  obtient  les  iulermitlenei's  aussi  lentes  qtrmi  le 
désire. 

.\insi  trois  sortes  de  rnuraiils  sont  fournis  par  eH  ap- 
pareil, relui  du  gros  lil  [itiurant  iwliutrm\  extra-roiiraiit 
de  Karaday),  puis  b*  iromaiit  du  lil  lin  (coM/oy/f  ; 

enfin  on  {anil  recueillir  le.s  CDuranls  réunis  des  deux  fds. 

Il  reste  maintenanl.  pour  compbier  celle  Inslmclion,  il 
faire  rnnnalire  le  mode  de  fom lioiinemeiit  de  rappareil, 
les  soins  â prendre  pour  sa  cuiiservaliou.  et  les  règle*  à 
suivre  dans  son  em|ilui. 

>i»'.  /'op|M/'riV.  n pey-m/re  su 
vonaurvatintt.  — Pour  iiionler  la  pile,  il  suffît  de  verser 
dans  le  vase  poicuv  de  l'aride  nitrique  ordinaire,  au- 
quel 011  ajoute  «pielqoes  gouttes  d’acide  sulfurique,  si 
l'appareil  n'a  pas  servi  depuis  i}uel(|ue  temps. 

la's  liquides  dniveiit  être  scnsibleme.nl  au  nièim*  niveau. 

•>n  mot  le  convcicle  ; on  pose  ensuite  la  pib.’  sur  le 
petit  ressort  de  platine  placé  au  fond  do  la  laille,  puis  un 
.iinôno  la  lame  mobile  \,  sur  le  |K>le  positif  pour  nmipléler 
le  circuit. 

Il  est  essentiel  do  veillor  à ce  que,  pai-  (pieltpir  èpan- 
cbemeiil  arrideulei  de  liquide,  le  do.ssou»  du  vaso  de  cuivre 
lie  soit  pas  couvert  d'une  touche  résislatUe  d’osyde  qui 
s'opposeruil  nu  )>ussage  intégral  dti  conraiil.  tJn  remédie  à 
cet  inconvénient  on  ruclaiil  cette  partie  an  moyen  d un 
outil  tant  suit  peu  irancliaiil.  Des  frictions  an  moyen  de 
papier  à l émeri  rempliraient  le  mémo  but. 

Il  est  hou,  après  avoir  mis  la  pile  dans  la  builo.  de  lui 
imprimer  un  petit  mouvement  rotatoire  pour  mieux  a.ssnrer 
le  conlarl  inférieur. 

l.a  pile  ainsi  montée  |hmiI  foiiclicmner  avec  mie  force 
sensiblement  conslanle  pendant  six  heures  ; la  duiée  de 
son  action  est  plus  considérable  lorsqu'elle  n’a  pas  été 
coDsIminnent  employée.  Après  une  telle  duree  d’artion, 
l'acido  Dilrique  est  absolument  impropie  à servir  de  nou- 
veau ; il  est  plus  avantageux  de  )«'  sacrifier. 

Si  l'applicalion  u'n  pa<  duré  plus  d'uiie  denii-lieiire,  on 
pont  remettre  l ucide  nitrique  dans  un  Hacon  spèeial  pour 
servir  û des  séances  ultérieures. 

On  ossiiio  le  vase  poreux  avec  soin,  ainsi  que  le  vase 
cuivre-zine,  et  l’on  remet  le  tout  dans  la  boite  avec  les 
oxiiuieiirs. 

Il  est  cepemlant  préférable  de  ne  considérer  ccUe  posi- 
tion relative  di*  l'upjiaieil  et  de  la  pile  «pie  comme  un 
moyen  rominude  et  sAr  «l'étaldir  les  communications.  Il 
vaut  par  cimsé«|uenl  mieux  mettre  la  pile  eu  dehors  d<- 
l’appareil  toutes  les  fois  qni‘  los  rircoii'laiices  le  pcrmel- 
lenl  ; on  évite  ainsi  l'altéraliuii  siqierlii  ielle,  du  r»*sle,  «les 
surfaces  rnélidliques  des  oxcitalours  et  de  l'appareil. 

/b-j/Zy-j*  a jotÛTi;  »/o>ys  fanpl»i  d*.  l'tipfniit  ii.  — Deux 
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i'ondiiions  |>ermeUüiU  au  inédociii  de  graduer  la  puissance 
de  racibm  électrique  dirigée  sur  Ics' organes  malades  : la 
première  consist«’  dans  le  «-hoix  «lu  courant  ; la  secoiuie, 
dans  la  mameuvre  «lu  gi*:idunleui'. 

l.a  règle  éi.inlipi'il  convi«'i»l,  ilan-v  la  très-grande  majorité 
des  cas,  de  amimencerle'  sM'oima’s  par  des  courants  faibles, 
on  obtient  rel  effet  en  disposant  l'appareil  de  la  manière 
snivaïUe  : («es  lil.s  conducteurs  seront  placés  dans  l«*s  bornes 
I*  et  ü et  le  r«*gulaleiir  resteni  enfonré  «1;ms  la  Imbiiie  ; 
l'opération  étant  coimny*ncé«‘,  on  pourra  tirer  graduelle- 
nieiil  le  régulateur  ù mesure  qiU’  le  malade  s'habituera  à 
l'ac  lion  du  «-onrant  dti  gro*  lil  ùo/nc/rort.  l.ors4|>u> 

la  liinilo  de  cetl<‘  arlma  est  aMeinle.  el  hî  l’on  veut  obtenir 
une  «Wrgie  élerlrique  plu.s  puissante,  il  faut  |•«•|^nllssLr 
eniiéremenl  le  régnlalent , IranqKUler  le  lil  ««mduiii-ur  du 
la  lN>rn«*  I'  à la  borneO',  el.  Hans  celle  position,  tirer de- 
reclu-f  «*l  gradiudb’menl  le  gr.idiK«le«ir.  Ià‘>  bomc-s  O el  O' 
fimi  nissenl  b?  CÉnir.inl  développé  par  b?  fil  lin  {('ourtint  lu- 
fb«7).  Kulin.  si  l’on  veni  «ibmnir  le  niuxtmiini  d'action  de 
l'appareil,  ou  place  les  lils  aux  l)orn«*>  V et  O',  on  obtient 
alorN  les  ( iMiranl.>  développé'-  «latis  les  (b'iix  lils. 

Trow»«H>  él«rtro-mC«lic>al<‘  «i«  Trouvé.  — VoluiiU! 
eonsi«lérab|enient  réduit,  pile  lu'nuéliquentent  fermée  et 


Vile 

r>e. 


Vitt. 


loiijouis  préU*  à foncUoiinei*.  levier  mobile  permeUanl  de 
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fain*  varier  lu  vile^se  uux  inlerrii|)lioii>  du  couraDt  entre 
des  limites  Irès-élendiies,  tels  les  nombreux  avan- 
tages que  présente  cet  appareil  dont  voici  lu  description. 

f>a  figure  ^ représente  l’appareil  à moitié  de  grandeur, 
disposé  pour  le  transport  dans  une  trousse  ordinaire  de 
maroquin. 

Cetlo  trousse  contient  également  tous  les  accessoires 
indispensables  à l’exercice  de  l'électrotbérapie  : é|H)i)ges 
et  porle-é^wnges,  balai  métallique,  etc. 

l.a  pile,  dont  on  voit  la  rott|M?  de  grandeur  naturelle 
flig.  2U/4),  est  formée  d’un  roupie  de  zinc  cl  cliarb^m  ren- 
fermés dans  un  étui  de  caoiilcbouc  durci,  fertnaiil  ber- 
méliqiiement. 

I.f  zinc  cl  le  chaj'bou  iroccu^ienl  que  la  moitié  de  l’étui  ; 
l’autre  moitié  est  occup«*c  par  le  liquide  excitateur  (eau 
ordinaire  et  bisulfate  de  mercure,  3 ou  fi  gramin<‘s 
environ).  x 


rut- 


Tant  que  l'étui  conserve  sa  position  ordinaire,  le  som- 
met ou  haut,  le  fond  en  ba».,  l'élément  ne  plonge  pas  dans 
le  liquide  ; il  n’y  a ni  production  d'électricité,  ni  dépense 
par  conséquent.  Mais  dé'^  que  l’étui  est  renversé  ou  placé 


horizoïitalemenl,  le  courant  naît  et  se  continue  tant  que  le 
liquide  excitateur  n'est  pas  épuisé.  Klle  est  représentée  en 
fonction  avec  la  bobine  dans  lu  figure  Vü5. 

La  bohim*  U est  com(H)séc,  comme  la  bobine  de  Ruhm> 
korfT,  de  deux  fils,  Tun  gros  et  court,  nommé  inducteur; 
l'autre  fin  et  long,  nommé  induit.  Dans  cet  appareil,  les 
deux  lils  sont  bout  à bout  : le  premier  forme  six  couches, 
le  second  dix-buit. 

Kn  disposant  les  conducteurs  des  courants  induits  aux 
positions  suivunles,  un  obtient  : 

U et  1 , une  partie  de  l'exlra-courant  pour  les  oi'ganes 
très-sensibles  ; 

0 et  2,  extra-complet  ; 

0 et  3,  extra-courant  et  induit  réunis,  pour  la  généra- 
lité des  cas  ; 

2 et  3,  courant  induit  seul. 

On  augmente  l'intensité  de  ces  courants  en  tirant  le 
tube  gruduateur  t»arle  boulon  C (fig.  20:>). 

Le  Ireinbleur,  représenté  (lig.  203)  au  double  de  sa 
grandeur,  se  trouve  renfeiwé  dans  une  joue  de  la  bobine;  il 
re|Kise  sur  un  principe  de  géoméü*ie  bien  connu  : la  per- 
pendiculaire est  plus  courte  que  l'oblique. 

Pour  faire  varier  la  vitesse  de.s  intermédiaires,  on  pousse 
le  levier  mobile,  soit  vers  L,  L',  qui  signiGent  lent,  ou  vers 
V,  qui  signiGe  vile. 

Les  interruptions  isolées  se  fout  à la  fois  au  moyen  d'un 
petit  bouton  de  contact  que  porte  la  bobine  dans  ce  but, 
placé  entre  M,  M'  (fig.  205).  * 


La  trousse  électro-médicale  de  M.  Trouvé  remplit  par- 
faitement Imites  les  conditioii.s  d'un  bon  appareil,  qui  sont 
les  suivantc.s  : 

1 " £lre  très-portatif,  peu  suseepltble  aux  dérangement 
et  se  manier  facileiiieol. 
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2**  Être  toujours  prêt  û funcliumier. 

3*  Toutes  les  pièces  qui  lu  coiistitueut  doiteni  être 
îndépendaDles,  afin  dVn  faciliter  l'envoi  et  les  répuralions, 
exacU'Uient  comme  une  montre. 

6**  11  est  nécessaire  qu’il  fonctioime  dans  toutes  les 
positions,  exacteiiienl  comme  une  montre. 

5*  Lu  pile,  tout  en  étant  hermétique,  doit  pouvoir  se 
charger  et  su  nelluyer  eu  dehors  du  logis  du  malade,  et 
aussi  longtemps,  avant  comme  après  réleclrisaliou , sans 
s'altérer  aucunement. 

6*  Il  doit  fournir  rexlra-coiirant  cl  le  courant  induit, 
soit  séparés,  soit  ivunis, 

!•*  L4's  interruptions  doivent  pouvoir  varier  dans  des 
limites  Irés-étendues. 

.Nous  donnons  en  même  temps  lu  ligure  do  l'explorateur 
électrique  (fig.  206).  Ce  petit  appareil  a pourfonction d'in  • 
diquer  à coup  sAr  lu  présence  des  corps  métalliques  dans 
les  plaies,  principalement  dans  celles  occiisionuées  parles 
armes  à feu. 

La  fig.  206,  n"  1 , le  représente  de  grandeur  naturelle;  le 
n^  2 de  celte  luéuie  figure  montre  une  des  sondt's  explo* 
ratrices  avec  son  niundriu.  Le.s  sunde>  sont,  en  générai,  un 
nombre  de  deux  . l'une  rigide,  l'autre  (Icxible.  Le  treiii- 
bleur  est  disposé  comme  tians  la  trousse  éleciro-médicale, 
de  manière  à résister  à tous  les  chocs  ei  à remplir  les 
cundilion.s  suivantes  : 

i*  Il  est  Irés-portaüf,  et  peut, 
dans  tontes  les  conditions  pos.si- 
hles,  trouver  place  avec  la  pile 
dans  la  poche  du  gilet  ou  dans  la 
trousse  ordinaire  des  ciiirurgiens. 

2"  Il  n'est  susceptible  d’aucun 
dérangeineol. 

3**  Il  fait  participer  trois  sens 
à rcxplorulion  voulue  : l'ouïe,  le 
toucher  et  la  vue. 

U"  il  donne  lu  certitude  de  la 
présence  de  la  balle  par  reOet 
mécanique  prodttit,  les  mouve- 
ments du  Irembleur,  effet  qui  ne 
peut  se  produire  qu' autant  que 
le  circuit  est  rcrmè  par  un  corps 
iiiétallique.  L'expérienee  a,  en 
effet,  prouvé  que  le  contact  des 
tissus  oi^aniqiies,  mémo  avec  une 
pib;  de  quinze  éléments  (et  il  en 
serait  ainsi,  sans  doute,  avec  une 
pde  de  vingt-cinq  h trente  élé- 
ments] , ne  but  pas  entrer  le  Irem- 
hleiir  en  vibration. 

L’explorateur  T ronvé  donne 
eu  même  temps  |la  profondeur  où 
se  trouve  le  projectile,  et  même, 
dans  certains  cas , en  conser- 
vant la  forme  du  chemin  qu’elle  a 
parcouru;  la  sonde  souple  ou  flexi- 
ble dessine  les  sinuosités  du  canal. 

\ouv«l  nppArcIl  «olia«faradll<|«c  ttalllr. 

rtilisaiit, comme  pour  les  appareils  à courants  continus, 
la  pile  au  chlorure  d’argent,  récemment  tirée  de  l'oubli 
|wr  Warren  Delarue,  Gaiffe  u construit  un  nouvel  appareil 
d’induction  dont  les  avantages  nouveaux  sont  : 

I”  De  pouvoir  fournir,  s.ans  .'lulrc  soin  que  do  rompre 
le  rimiil  peiidaiil  les  temps  de  i au  moins  LVi  séan- 
ces de  dix  minutes  de  durée. 


2*  D'étre  lucileuieiil  réglé  jmr  la  poussée  imprimée  à 
un  levier  de  droite  à gaïu-he  ou  de  gauche  à droite,  sui- 
vant l'effet  à produiii:*. 

3“  D‘éli*e  livré  tout  chargé  et  prêt  à fonctionner,  cl  de 
n’exiger  |Mmr  la  pile  qu’un  enlivtieu  fK?u  coûteux. 

La  macliiue  d'induction,  la  pile  et  les  accessoii*e.s  sont 
renfermé!»  dans  une  botte  rectangulaire  AIlCD  (fig.  207), 
qu’une  matière  saillante  EF  sépaa*  en  deux  parties.  Lu 
preiuiéix*  case  renferme  les  deux  coiiph*.^  de  piles  LL' 
serrés  eiiti-e  la  puroi  AD  de  la  boite,  et  deux  paii'es  de 
ressorts  qui  établissent  les  communications. 

La  seconde  case  reofeime  la  bobine  .M,  sur  laquelle  sont 
roulés  les  fils  inducteur  et  induit. 

Le  boulon  plat  R est  la  tète  du  tube  gradiiateur;  en  1e 
tirant  plus  ou  moins,  on  augmente  ou  diminue  riutensilé 
des  courants. 

A l’autre  extrémité  de  lu  bobine  se  trouve  le  mécanisme 
interrupteur  i*églé  par  le  levier  articulé  l»,  qui  t>eul  s’in- 
cliner jusqu’en  I*'.  Eu  P,  il  fait  vibrer  le  marteau  trem- 
hleiir,  et  détermine,  par  conséipient,  de.s  inierintllences 
rapides.  Dan.s  la  position  P',  la  conimnnicalioii  est 
rompue;  c'est  celle  qu’on  doit  donner  au  levier  lors- 
qu'on ne  se  seii  {Mis  de  l’appareil.  La  boite  |K>rle,  du 
reste,  dans  son  couvercle,  une  pièce  |î  qui  l’enipéclio  de 
se  fermer,  en  venaut  {roser  sur  le  levier  lorsqu'il  n’uc- 


rii|ie  pa>  la  |K)si(ion  du  repus.  Dans  la  posiliun  P',  le 
levier  sert  encore  à donner  des  intcrmitlences  es{Micées, 
loi-sqn’on  exerce  avec  le  doigt,  sur  sa  tète  d'ivoire,  de- 
pressions  qui  le  mettent  on  communicalion  monientunée 
avec  la  pi‘lite  vis  O. 

Sur  la  traverse  EF  viennent  aboutir,  en  1 , 2 cl  3,  les 
extrémités  des  fils  inducteur  et  induit.  1 et  2 livrent 
rcxlra-couranl  qui  n.'il!  dans  I»*  fil  imlnrteur;  2 et  3 livrent 
le  coiiraul  induit  : 1 et  3 doimcnl  les  deux  courants 
réunis. 


Digitized  by  Google 


ytO 


KLKC 


U‘sk*nres  I’ (posUif).  N (m'gahf,,  Mir  lu  Ira- 

verüf,  indiqiM-ut  la  liireciioii  dfs  courunU. 

On  »*ngagi‘  par  une  de  leurs  extrémités  les  rurdons 
conducteurs  dans  celles  des  pièces  { i‘l  2,  2 et  3,  1 et  3* 
«pli  donnent  le  courant  qu'on  veut  euqiloyer. 

L'autre  extrémité  des  cordons  entre  à rrottement  dans 
les  manches  isolants  sur  les(|uels  se  vissent  les  rhéoplion's. 
Uuix-ci  SC  coinposenl  : 1*  d’une  paire  de  manipules  ou 
porlo-èpODges  ; 2**  d'un  excitateur  olivâtre  ; 3“  d'un  exci- 
tateur sphérique  ; 6"  d'une  hrosse  métallique. 

Aux  excitateurs  cités  plus  linul  nous  ajmitons,  dans 
l'appareil  grand  modèle,  un  second  excitateur  olivaire, 
une  paire  de  lioutons  ntéttdliques.el  un  modérateur  à eau. 

I.e  niodéi'iileur  à eau  se  pluci*  dans  le  circuit,  quand  on 
veut  ohlenirdes  courants  (‘xtrèiiiemeiit  faibles.  Putir  cela, 
on  le  remplit  d <sm  jusqu'aux  deux  iîits  de  sa  hauteur, 
et  no  le  tixe,  à la  place  d'uii  des  coixlotts,  dans  une  des 
pièces  livrant  le  courant  que  l'un  veut  l'inploycr;  puis  on 
entre  ce  cordon  dans  la  boule  terminant  U lige  mobile  du 
modérateur.  Au  fur  et  à nie.sure  (pi'on  enfimce  cette  tige 
dans  l'eau,  lo  courant  augmente  d'intensité  jiistpi'au  nio- 
nient  où  elle  bute  diuis  le  fond  du  tube;  le  courant  a alors 
la  même  force  que  si  le  modérateur  à uau  n'était  pas  dans 
le  circuit. 

hf'M'riptùm  ik‘  la  pilf  et  mmiù  ce  <h-  la  rhanjtr.  — 
(>baque  couple  se  compose  d’une  laine  de  zinc  Z et  d Une 
lame  de  chlorure  d’argent  fondu  Y (lig.  208)  contenues 
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dans  un  llncou  LIIST  d«'  caoutcliouc  durci,  qui  ne  ferme 
hiTméiiquemciit  à l'aide  du  hmichon  ù vis  OU.  lies  cram- 
pons d'argent  tin  V,  V , sur  les<pieis  s’uccroebeni  1rs 
lames  Z,  Y,  |>orlent  les  courants  à rexténeur  du  flacon. 
Uenx  petits  coussins  T,  I,  et  un  lien  Jk,  de  raoulchoiic, 
forcent  les  contarLs  dos  lames  avec  les  rranif^ns  et  b s 
fnuintienmml  à un  écurteineul  convenable.  Le  Üipiide 
excitateur  est  de  l’eau  distillée  contenant  environ  3 pour 
100  de  cblonire  de  zinc. 

Pour  recharger  la  pile,  il  faut  dévisser  le  cOuveiTle  G,  H, 
enlever  le  lien  J K,  et  les  coussins  I.  P,  décrocher  les 
lames  Z,  Y,  et  les  leiuplacer  par  d'antres  qu'on  trouve  toutes 
préparées  dans  le  commerce,  renouveler  le  liquide,  enfin 
revisser  le  couvercle  après  avoir  préalablement  graissé 
le  bord  du  flacon  avec  un  corps  gras  ipielcon<|ue.  Il  faut 
avjMP  soin  de  MUTer  un  |h-u  le  iMUicImii  pour  éviter  le  suin- 
tement du  liquide,  qui  pourrait  gâter  la  liofle. 

La  pile  nouvelleiiient  chargée  ne  donne  ejuc  peu  de 


courant.  II  faut  commencer  par  laisser  son  circuit  fermé 

dans  rappaml,  le  levier  étant  dans  la  posilionP  (lig.  207), 
pendant  dix  minutes  environ.  Après  ce  laps  de  temps,  le 
courant  se  manifeste  vigoureusement,  si  1 on  met  le  irem- 
bleur  en  vibration. 

ApfMirt'ilii  iitfujnHo^fai’a/iifiiieso»  mof/wélo-ê/fc/iif/ties.  — 

I.oiNiprune  armaliirtî  de  fiT  doux  tourne  en  regard  des 
|>Ales  d’im  aimant  jwniianeut,  chaque*  passîigc  devant  res 
pèles  développe  un  étal  magnétique  dans  l’annalure  de 
fer  demx  et  une  augmeiitaliou  de  l étal  magnétiepie  de  l'ai- 
mant permanent.  Si  l'em  nu-emvre  ramiatun-  de  fer  ehmx 
eni  l'aiinnnt  pe*rm;inenl,  oei  tous  les  deux,  dîme  beliee 
condiirtrice.  c<*s  variations  d'état  magnéliipie  développe- 
ront des  ciMirnnls  induits  dans  riiélice.  Les  ap|Mireil>  »»«- 
gnélo-furadiqiies  sont  disposés  en  vue  d'utilis4T  c»*s  cou- 
rants. Ils  se  i-apjv>rten!  à trois  tyquîs  : dans  je  premier, 
c’est  rarinaliirc  «le  f»  r d«m\  qui  imrte  le  cireuit  conducletir 
(Pixil);  dans  le  st  ioml,  c’«-st  sur  ruiuiaiU  |aîrnmijeut 
qu’est  ennmlée  nu’dice  (Page.;  le  troisiéim*  réunit  ces 
«ii*ux  disjvositifs  (tlaiffe). 

U:uis  l’apjMireil  réduit  au  mécanisme  fondamental  qui 
vient  d'étre  imiiqué,  les  courants  développés  dans  les  cir- 
cuits où  1 ou  fait  entrer  le  corps  à électriser  sont  de  di- 
rections alt«*malivemenlc«mtraires.  Uuelques  conslnn  ieurs 
ajoutent  à ce  mécanisme  un  « ommutalcur  destiné  à élimi- 
ner un  courant  sur  deux,  et  à donner  ain.si  une  succession 
de  courants  de  même  s«*ns. 

L«*s  appai-eils  magnéto-faradiques  donnent  des  courants 
d'ass«  z faible  intensité  et  dont  U tension  est  en  rapport 
avec  la  liiieHst?  el  la  longu«*ur  des  lils  employés  dans  la 
coostniflion  des  bobines. 

Iæ.s  apjvareils  magnéto-faradiques  «jui  fonclionntml  san.s 
lo  secours  d'une  pile  ont  été  regardés,  pour  cette  raison, 
comn)e  préféraldes  aux  appareils  volta-funulHpies  (A.  Ikc- 
quen.'I).  Lu  facilité  de  faire  varier  l'intensité  des  courants 
lies  appareils  vollu-faradiques,  iiulé|iendamm»*nl  de  la  ra- 
pidité de  l«‘ur  succession,  fait  qu’on  préfère  génér;dcmeiil 
CCS  d«  rniiTs.  Kti  disposant  convenablement  un  double 
coimnuU'iteur.  «ni  pouiTait  liiTr  des  appareils  magnéto-fa- 
radiques. soit  d«*s  courants  brusquement  iiilerTumpu-s.  soit 
d«‘s  courants  continus  à osrillation.s  rcg\diér«î>  ; ainsi  mo- 
difiés, ces  appareils  p«M'nn*Uraieiit  de  salisfaiiT  à des  indi- 
cations variées  (Tripier). 

Les  appim'iU  miq;néto-é!t*ctriq)ii?s  ordinairement  em- 
ployés en  médecine  son!  ceux  de  Breton  frères  (lig.  209) 
et  de  GailTeffig.  ’ilU).  Lu  vuiri  la  description. 

<l«  Breioa  fr^rei». 

Le  principe  de  l'appareil  conslruil  par  Breton  frères  est 
dd  à Bage,  qui  a produit  les  cuuriinls  par  iiiduclion  dans 
des  hélicos  placéi‘s  autour  de.s  branches  d'im  aimant  per- 
munenl  on  f«*r  ;i  cheval  et  fixe.  Lu  elfet,  eu  faisant  tourner 
nipideiiient  une  umiatiire  de  f«*r  doux  d«*vanl  les  faces  po- 
laires de  cet  aimant,  i)  se  iiianifestc  des  changements  dans 
)'inten*^ité  magoéliqiic  des  dilférents  points  de  l'uimant, 
d'oCi  résultent  des  courants  induits  dans  le  fil  conducteur. 

Dujui'diii  a ion.<truil  un  appanü  de  ce  genre.  Il  en  a 
été  de  même  «le  Breton  fn’*!»,  qui  ont  mis  «‘gaiement  ce 
jirincipe  h profit  dans  |a  construction  de  l’appareil  rcpn'î- 
senté  îfig.  2ü9)<pi*ilsonl  répandu  dans  la  pratique  médicale. 
BreUm  frères  graduén^nl  riiistrum«*nt  sans  changer  la  dis- 
position des  parties.  \ l’aide  d’une  vis  de  r;ip|K‘l  Y,  ils  éloi- 
gm*m  ou  rappi-ochenlâ  volonté  l’aimant  A du  fer  doux  \\  qui 
tourne  devant  nm  «•xln'euilé,  el  cet  éluigiH'ineut  «‘l  ce  rap- 
prochement amènent  raiïaib)iss«Mnciil  ou  raiigmenlatioii 
du  courant  pur  induction. 
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L'iirmaliiro  do  for  doux  I*  tisl  niiÿc  on  roUilion  un  moyoïi 
(J  lino  chaîne  .sans  lin  K,  romnuiniqiiunt  uvoc  un  immlinol 
que  Ton  fail  jouor  à rexlérieur  à ruklc  d'uuo  tiiaiitvoUo  >!. 
1/uppareil  de  BreUm  frères  est  excellent  ol  il  ne  su  dè> 


niée  par  une  arinaluru  do  fer  doux,  est  entourée  do  deux 
iKihiiios  capables  du  constituer  un  élcclro-nimant  des  cou* 
rants  par  induction,  qui  Tiennent  se  réunir  aux  touranl> 
induits  développés  autour  do  Tainiant  en  for  h cheval. 

S®  Un  cumnmtatour  placé  sur  Taxe  de  rarinaturc  relie 
les  di’ux  séries  do  bobines  et  redresso  les  courants,  qui 
sortent  do  l'appareil  toujours  dans  Ir*  niéiiio  sens. 

6*  Un  socoiid  rommutalour  pro<hiit  lus  iiilonnittcnci^s 
et  élimino  tes  couruiits  inver^os  produits  au  niomont  où 
rarinatiiro.danssoninouveiiioDlde  rotation,  s’approche  do 
l’aimant. 

Si,  pour  so  rendre  compte  de  cos  (diénomènos,  on  suit 
avec  attention  les  olTets  qui  ont  lion,  on  remarque  (pie 
lors  du  mouvtuiioni  do  ramiatnre  de  fer  doux,  par  chaque 
révolution  de  cette  urnmture,  ü sc  déveliqipe  dans  le  cir- 
cuit qui  l'onvininne  quatre  courants  induits  successive 
ment  eu  sens  ronlrain'  ; dans  le  circuit  qui  eiiviroiine  l'ai- 
niant  il  ne  s’en  nianiroslt*  ()ue  «leux  dans  la  niéine  période 
de  temps.  Alin  que  les  rouraiits  induits  tpii  se  développent 
dans  riin  et  l’autre  électro  aimant  passent  toujours  dans 
le  même  sens,  dans  le  circuit  total  formé  de  ces  deux 
éloctru'aimants  el  du  rorps  du  patient.  Taxe  mù  par  ta 
iiianivello  |M)rlo  un  rommiilnlonr  qui  peniiot  do  réaliser 
cotte  disponittoii.  (îailVe,  on  remarquant  que  l'intensité  des 
courants  induits  est  .surtout  grande  au  moment  où  rarma* 
ture  est  en  face  de  l'aimunt,  n’a  utilisé  les  contacl.s  du 
roninmtaleur  que  pendant  une  petite  fraction  de  lu  circon- 
férence et  à l'instant  où  les  courants  ont  toute  leur  éner- 
gie ; il  a obtenu  ainsi  une  action  physique  presque  aussi 
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puissante  qu'avec  une  autre  disposition  de  conmm- 
.latciir. 

ItaifTe  a gradué  son  appareil  eu  rendant  l’aimant  nio 
bile,  ù l'aide  d'une  vis  micrométrique,  cl  en  le  faisant  |n>- 
nétror  plus  ou  moins  dans  les  bobines  destinées  h l’ontoii- 
rer  et  qui  sont  0xes  au  milieu  do  l'appareil  ; d'après  cela, 
l'armature  mobile,  qui  tourne  toujours  dans  la  mémo 
position,  se  trouve  plus  on  moins  éloignée  des  faces  po- 
laires de  l'aimant,  el  l’énergie  de  l'appareil  varie  depuis 
les  plus  faibles  sensations  ju.squ'aux  commotions  les  plus 
éncrgiqiio.s. 

On  pourrait  également,  en  ajoutant  une  envelop)te 
cylimlriqiio  de  cuivre  rougt*  ;i  rensemhlr  des  bobines  do 
ruimant  Hxo , nùanler  la  npidilé  do  production  dos  cou- 
rants induits,  cl  par  conséquent  l’èncrgic  de  la  si’cons'O. 

Comme  on  utilise  lu'aucoup  mieux  avec  cet  appareil  les 
effets  de  l’induction  magnétique,  puisque  l’inton^it*-  des 
aimants  est  proportionnellement  plus  grande  dans  les  ai- 
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range  jamais  ; H est  toujours  prêt  à fonctioniiGr  el  marche 
des  heures  culiéros  sans  que  sa  pui>smci>  s’affai!»lis>e  : li- 
ne faut  (Miur  faire  tourner  la  manivelle  qu'un  mnmeiivro 
même  inintelligent. 

l/uppareit  de  Broloii  frères  pré- 
sente un  petit  inconvénient,  c’est 
qu'il  perd  de  la  force  avec  le  temps  : 
cela  lient  à ce  que  raimant  lixe  en 
fer  à cheval  se  désainiaiile  peu  à 
peu  ; il  faut  alors  le  réaimanter.  Un 
obvie  en  partie  â cet  iiicuiivénieiil  on 
plaçant  contre  les  faces  de  l'aiiimiil 
A une  lige  de  fer  doux  T qui  sert 
d’armature,  el  qui  reste  dans  l’ap- 
pareil pondant  tout  lo  temps  que 
l'on  no  fait  pas  usage  de  ce  d<*rnier  ; 
aussitùt  que  l’on  veut  opérer,  on  relire 
la  lige  T de  fer  doux  et  l'on  met  on 
mouvement  la  manivelle  .M.  On  pour- 
mil,  du  reste  . lorsque  l'aimant  per- 
manent perd  de  sa  force,  l'ainianlor 
de  nouveau,  en  fai.sanl  pa.sser  un 
courant  électrique  dans  l'hélice  du 
gros  ni  entourant  l’aimant;  mais, 
quand  les  instruments  sont  bien  faib,  l'uppareil  peut 
servir  pendant  plusieurs  années. 


.%ppnrctl  de  Calife- 

l/apparril  de  Gaiffe  est  fondé  sur  le  mémo  princiiK*  quo 
celui  de  Breton  frères. 

1^  ligure  210  en  donne  uno  idée  siiflisanlo. 

Son  volume  est  peu  considérable.  Il  comprend  les  pièces 
suivantes  : 

1*  Un  aimant  on  fera  cIicxmI,  autour  duquel  sont  en- 
roulées deux  bobines  d'une  longueur  détorminéc. 

2*'  Une  armature  do  fer  doux  mi>c  on  muuvomeiil  par 
uno  chaîne  sans  fm  ou  un  ongren:(g(^  en  tournant  di  vanl 
les  pèlos  lie  l’aimant.  tVust  sur  retto  armaliiro  quo  porto 
la  modiHcation  qui  rend  cot  appareil  aussi  intéressant  cl 
aussi  utile. 

Celle  armature,  en  effet,  au  lieu  d’ôtre  simplement  for- 
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iiiaiils  (le  )n*tiie  iliiiit-ii'iuu,  oa  pidl  doiK  rêdiiiie  la  gr.iu- 
d'.'tir  de  ('i’s  (U'i'uiei's,  cl  avoir  dc5  apprcils  (|ui  oui  tiiic 
énergie  jii  ojnn  lionncllcmciil  plus  grande  qu'avec  Ic'î  aulrcs 

dis|H>'>ilioii<. 

Eu  'Oniinc,  l'apparcildc  G.iilfc  e^l  oxrcllciii,  bien  con* 
siruit  et  d'un  prix  peu  élcv«'  ; on  peut  duin*  y avoir  n*(  ours 
en  loulc  confiance.  (Ilerqnercl.) 

II.  Moue  n'.vmio.vTioM  iiE  i.’bi.ectricitê.  — Pour 
appliquer  l'ideclricilé  à l'boinnn' sain  ou  nlalad(^  il  csl 
ncce>saire  d'avoir  rcrour»  à dc>  inlerniêdiaire»;  qui  soni 
silués  à rrxlrémilé  de>  fils  conducteurs  des  coiiranis  el 
qui  sont  destinés  à éti'i'  iui'<  (!i)  rappoii  avec  la  jioau,  les 
tissu»  ou  les  urgaiics.  (Jes  iulermédiaii  es  sont  ks  i AcojJioi  ts 
el  les  csiUfileut's. 

/1/o‘OpAü»  r‘s  i(  firrituirtii's.  — Oiicll(‘  ({UC  soit  la  soui'ce 
éleclriqun  employée,  des  l'hophtHi's  ou  ('ordon»  conduc- 
leuni  sont  destinés  à roininuniquer  au  cor|»>  à éleiiris(*r 
la  clini^(‘  développée  dans  les  machines  à frottement,  ou  à 
faire  entrer  ce  corps  dans  le  cinunl  d'une  pile  ou  d une 
bobine  d'induction. 

I.es  v.rritiiU  iui  sont  les  oiganes  iuuuédiiils  de  celte  ap- 
plication ; leur  forme  vni  ie  avec  relie  des  parties  ou  sui- 
vant les  indications  à remplir.  Ib  sont  humides  ou  «ecs. 
I.t's  é(H)nges  mouillées,  i‘vcliisiveinent  employées  autrefois 
comme  cxcilal«*urs  }imuid(‘s,  sont  ahaudumiées  aujourd'hui 
pour  les  boulons  ou  olives  di*  métal  recouverts  de  peau 
niunillée,  ou  pour  les  excitateurs  di*  cliarbon  de  cornue, 
également  recouverts  de  peau  mouillée  (Tripler).  I n des 
excilal(‘urs  socs  les  plus  einplovés  «^st  le  balai  méialliqut' 
destiné  à agir  vivenumi  sur  la  sensibilité  de  la  peau. 

(Juand  on  veut  élecliiser  un  inaladi'  ou  une  partie  [tara- 
lysée,  ou  em]»luie  les  conducteurs  à éponges  humides,  qu*on 
promène  à la  surface  (b*  lu  peau,  sur  les  muscles  il  sur 
les  nerfs  qu'on  veut  exciter,  on  bien  les  comluclenrs  lué- 
laliiques  en  hross<‘  ou  en  hunle  dont  l'action  est  [dus  dou- 
loureuse. ■—  L'électricité  passe  d'un  conducleur  A l'autre 
par  riiilermédiairede  la  |m>uii  el  des  organes,  el  en  .se  le- 
ciinj[H)vai)i  «die  active  la  circulation  et  la  nulrilion  locales. 

Prorédeit  divsfrN  p«»ur  rapplioniloii  de  l>lcc- 
En  outre  des  appareils  et  inu- 

dont  il  vient  d'étre  ipie.slioD,  réleclricilé 
s'emploie  avec  de»  appareils  plus  simples,  avec  des  itiler- 
mé'baire'i  diiïérents  ou  pur  des  procédés  variables. 

l®  .A;qwie»7>'  app/ô/Mc.s  (UrçfU-iuent  sm  Ui  — On 
applique  directeinetil  l'appareil  électriqm*  sur  la  jUMii  de 
la  partie  sur  hupurllc  on  veut  faire  ugir  le  courant.  Les 
chaine»  électriques  de  diverse'*  espèces,  la  ceintun*  élec- 
trique d(!  Breton,  leur  mixture  électrique,  sont  dans  ce 
cas  ; mais  leur  utilité  est  fort  contestable.  (Becquerel.) 

2"  — Ia’s  courants  sont  iu- 

IriMlttits  dans  rorgnnisnie  à travers  la  [«au  préalablement 
hunii'Ctée  d'un  liquide  rondiicleiir  (eau  salée,  eau  aridii- 
lé(‘),  ou  simplement  hnmidiliée  [mr  la  Iratispiralion  inseu- 
'ible,  à l'aide  d'un  métal  qui  sert  d'ageiil  conducteur,  el 
qui  en  général  est  de  cuivre. 

(bi  a donné  des  formes  bien  diverses  au  cuivrt'  ainsi 
placé  à l'exlrémilé  des  lil-  conducteurs  des  cournnl-.  ('e 
sont  tantôt  de<i  cxlindre.s  plus  ou  moins  volumineux,  des- 
tinés smioiil  A être  serix*»  daii'*  le**  mains  ; tantôl  des 
plaques  mél.illupies  plus  ou  ntoins  larges  et  desiiné<*s  à 
être  .'ijqiliipiées  sur  une  surface  d'une  certaine  étendue  \ 
quelquefois  des  boulons  on  des  boules  recoiiverl»  d<> 
p«‘uu  Humiliée,  de>  cém  s niélulliqne>  d'un  vulnme  el  «riiiu; 
funm*  que  roii  dispose  à volonté  pour  l'usage  (|u  on  i ii 
Veut  faite  el  pour  la  parthr  &ui  laquelle  on  désire  agir. 


Un  a quelquefois  K'cours  à des  liges  inétulliqiies  droites 
ou  reeourluV's,  et  destinées  à être  introduites  h une  c(U’- 
taioe  pi-ofundeur  dans  les  cavités,  pour  y diriger  les  cou- 
raiils.  Pour  faire  pénétrer  ces  courants  dans  la  bouche, 
l'o’sopliage,  les  fosses  nasales,  le  rectum,  le  vagin,  l'u- 
réllire,  on  fait  usage  de  sondes  métalliques  entourées  de 
caoutchouc,  et  <[ui  ne  sont  libres  el  dépourvues  d(*  cette 
substance  ({u'à  leur  extrémité,  là  où  Tou  veut  (mrter  l'ac- 
tion de  rélectrifité.  Les  sondes,  d'un  volume,  d'une  lon- 
giieiir  et  de  cuiirburt's  variables,  ne  [leuvcnt  être  confec- 
tionnées ([lie  pour  le  but  s[»ériiil  à n'inpllr  par  Pexpéri- 
meiitaleur  et  d'après  son  iiidiraliun. 

,V  Ehrfroptiwttirv.  — Il  y a quelques  années,  l'élec- 
lro)umct(ire.  était  le  moyen  le  plus  <‘inployé.  Elle  consis- 
tait n introduire  des  aiguilles  à aciipunclnre  d'acier,  el 
miiMix  trneore  de  platine,  dans  réjmisseiir  des  muscle» que 
l'on  voulait  faire  cuntracler.  et  à diriger  les  cuiiranls  û 
(raveis  deux  aiguilles  placées  à une  ci'rtaine  distance  Tune 
(!(' l'autre,  soit  dans  le  même  muscle,  soit  dans  le  même 
système  imiseulaire,  soit  dans  le  même  membre,  soit  (‘iiHn 
entre  deux  poiuLs  au  milieu  deMpiuU  on  voulait  faire  cir- 
culer le  courant  électrique. 

Ce  procédé  a quelques  iiic(>nvénients,  mais  il  a aussi 
des  avantages.  L'inlrndiiclion  des  aiguilles,  quelque  peu 
doiibmreiise  (pi'elb^  soit  véritablement,  effraye  toujours 
Je>  malades.  La  blessure  de  piiites  veinules,  qu'il  esl  irii- 
|ios>ible  d'éviter,  produit  assez  souvent  un  écouleineul  de 
sang  qui,  lontefois,  n'est  jamais  consid(*rahle , mais  qui 
coiiiiîlme  à aiigiiK'nter  la  frayeur  des  malades.  La  roiitrac- 
lion  musculaire  produite  nu  moyen  de  l’acupuncturc  esl 
généralement  un  peu  douloureuse,  et  l’on  n'est  pas  tou- 
jour>  maitiv,  même  avec  di*  faibles  inslriimenl.s,  de  la  mo- 
dérer à volonté.  (Beiapierel.)  V.  Ei.ECTiimi .scTt'itE. 

A"  Ep'oiÿ*  s imUbècs  (/'««  fôyMiVA-  eonrf«t(e«r.  — L’em- 
ploi d'éponges  esl  très-[(récieiix. 

L('s  (leux  éponges,  imbibées  d'un  liquide  i|ui  est  en  gé- 
nénil  de  I eau  salée,  .sont  placées  chacune  dans  un  godet 
métallique  fixé  à rexli'émilé  des  lils  conducteurs  et  en 
cominunication  avec  eux. 

Ces  deux  godets  niéulliqiies  sont  sup|forlés  par  deux 
lig«»  isolantf's  destinées  a être  tenues  entre  les  inatn»  de 
l'expéHiii(‘ulat<‘ur.  Pour  en  faire  usage,  un  établit  la  com- 
munication et  l'on  place  le»  deux  éponges  iiiouilléus,  suit 
aux  deux  extrémités  du  mémo  imui'le,  suit  aux  extrémités 
d'un  rm^me  syslèine  niuscidaii*e,  soit  enfin  entre  les  deux 
parties  au  milieu  desquelles  ou  veut  faire  circuler  le  eou- 
raiil.  Biihinkurn',  dans  son  nouvel  a|»pai'(>il,  u remplacé 
lioureusement  les  épongixs  par  des  roiulelleg  de  [«au 
avides  d'humidiU’,  et  qui  sont  appli(|uées  sur  une  rondelle 
de  cuivre  qu’on  place  à rextréinilé  du  rhi  opiiure. 

ù®  VimeuiLr  un  brtms»‘s  me/u/ZiV/c/e»,  — Les  piiift'aux 
ou  les  bros.ses  métalliques  sont  placé.»  sur  un  manclie  iso- 
lant et  en  rommunicalum  awc  Pun  (h^s  fiU  (’Oiidiicleui>, 
tandis  que  l'autre  lil  eoiiimiiniqiie  avec  un  couductoui  mé- 
tallique placé  sm  un  [luint  quelcou(|ue  d(‘  la  surface  du 
corps. 

Ces  [lincisuix  (ui  ces  bros>es  sont  destinés  A agir  éner- 
giqiienieiUsiirlapeauelâ  priHluire  {'(‘leclrisaliou  cutanée, 

I iJecquerel.) 

fl"  Kmpttjî  l/e  l't'br'tHntv  nu  tnuifi  ii  ihs  bnins.  — I|  ne 
s'agit  pas  ici  des  bains  exploité',  par  b;  cli.ulatanisme,  et 
qui  cou'-i'.leni  dan»  l'emploi  de  liaigiioires  composées  de 
plusieurs  métaux  diffi  rent-..  11  est  trop  évident  que  ces 
bains  ne  Miuiaieut  exercer  aucune  action  sur  l'organisme, 
tbi  peut  faire  usage  du  bain  de  pieds  ou  du  bain  entier. 
(Bec4fuerol  ) 
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\.  Emitht  lit'  l\lrvtriviiè  au  moyen  liei  iminude 
— Le  bain  de  pieds  est  compost.^  de  deux  cuves  indépen- 
dantes Tune  de  Taiilre  et  dans  clincime  des4]uelle^  rm  plar^; 
de  l'eau  salée  ou  de  l'eau  acidulée  tiède. 

Le  malade  pose  chacun  de  ses  pieds  dans  une  cuve  dif- 
férente. Lne  d'elles  est  en  cumniunication  avec  le  pèle 
positif,  l’autre  avec  le  pèle  né{;atir,  à l'aide  dos  condiiclcurs 
mélaili(|iies  qui  y sont  plongés,  l ue  fois  la  communication 
établie,  on  agit  par  intermittences  en  enlevant  et  plongeant 
alternativenient  un  des  deux  pAles  dans  le  liquide  avec 
Icipiel  il  est  en  rapport,  et  l’on  voit  les  extrémités  infé- 
rieures devenir  le  siège  d’une  contraction  fibrillaire  mus- 
culaire continue,  dont  l'intensité  est  on  rapport  avec  celle 
de  l’appareil,  et  qui  peut  rendre  de  grands  services  dans 
un  certain  nombre  de  panilysies. 

Cos  cuves  peuvent  être  métalliques;  mais  les  ett’ets  sont 
beaucoup  plus  nets  et  plu.s  accentués,  et  un  les  gradue 
beaucoup  plus  facilement,  si  on  les  construit  en  bois,  ou 
mieux  encore  en  porcelaine  ou  en  verre. 

Si  l’üii  faisait  construire  spécialement  pour  cet  usage 
une  cuve  de  porcelaine  ou  do  veire,  on  (courrait  adapter 
à l'une  des  parois  latérales  un  boulon  métallique  saillant 
à l’extérieur  et  communiquant  avec  le  liquide  placé  à l'in- 
térieur; on  SC  servirait  aiors  de  ces  boutons  métalli<|ues 
pour  les  faire  communi(|iier  avec  les  rbéophore.s  cl  prmr 
établir  et  interrompre  le.s  communications. 

On  peut  employer  des  cuves  analogues  pour  plonger  un 
pied  et  une  main  du  même  côté,  et  même  les  deux  mains. 

B.  Bains  entiers. — I.es  bains  entiei*s,  tels  que  Becquerel 
le.s  a décrits  dans  .ses  lovons  à riiépilul  de  la  Pitié,  au  mois 
de  janvier  18.Î6,  s.onl  fondés  sur  le  même  principe  que 
les  bains  de  pieds  électri<|ucs. 

L’individu  sur  loque)  un  veut  agir  est  plongé  dans  une 
grande  baignoire  pleinr>  d’eau  salée  tiède,  à mie  Icmpéni- 
turc  convenable.  Lne  baignnii'e  métallique  p4'iil  servir, 
mais  on  aurait  dos  effets  beaucoup  plus  nets  si  cette  bai- 
gnoire était  de  bois  ou  d'une  substance  non  conductrice  ; 
un  des  bras  du  patient  sort  de  l’eau  et  va  plonger  dans  une 
petite  cuve  de  porcelaine  onde  verre  plac^  a une  certaine 
disUmee  et  pleine  d’eau  salée. 

Le.s  choses  étant  ainsi  disposées,  on  plonge  le  rltéophore 
|H>silif,  pur  exemple,  dans  la  grande  baignoire,  cl  l’on  fait 
agir  avec  des  intermittences  le  rhéophore  négatif  dans  la 
petite  cuve  o»\  est  plongé  le  bras.  Dés  qm?  ce  courant  in- 
terinilteiit  est  en  action,  le  coi*i>s  entier  du  sujet  entre 
dans  une  véritable  agitation  due  à lu  contraction  fdirilluire 
de  lou.s  les  muscles.  De  tels  bains  ne  doivent  jamais  être 
prolongés  au  delà  de  sept  à huit  minutes  ; ils  ont  encore 
été  trt^-peu  employés,  et  cependant,  étant  bien  étudiés, 
Us  pourront  rendre  des  services  eu  agissant  comme  de 
puissants  slimuinnis  dans  des  cas  de  débilité  profonde, 
d’anémie  ^wrlée  u un  luiut  degré,  etc. 

.Moretin  a préconisé  un  bain  qui  n'est  pas  fuiidé  tout  à 
fait  sur  la  méiiiu  idée.  Dans  son  procédé,  le  inalad>‘  e>l 
place  dan*'  une  Imignoire  remplie  d'eau.  Ix*s  deux  rliéu- 
phores  de  l'appareil  Buhmkurff  sont  plongés  tous  deux 
dans  celle  b.iigiioire.  Dés  que  cette  immersiou  a lieu,  le 
corps  presqui'  entier  entre  en  contraction.  On  explique  cet 
effet  du  couriüit  produit  au  moyen  des  deux  rhéopiiores 
plongés  dam>  la  même  masse  liquide,  par  des  couruuls  dé- 
rivc.s  qui  se  produisent  alors.  Celle  manière  d’administrer 
les  buiiis  électriques  n’a  pas  moins  besoin  d'être  étudiée 
que  celle  qui  a clé  décrite  plus  haut. 

C.  Iturée  des  appHeaiions  de  t'ek'ctridtè.  — Quand  on 
•ipféique  l'électricité  au  moyen  des  rfaéophores  et  des  (ex- 
citateurs, on  fait  une  aéaoce  tous  les  jours  ou  tous  les 


deux  jours  peuduiil  quinze  à viugt  iniuiilt^s,  avec  un  courant 
très-faible,  dout  on  augmente  peu  h peu  l'inlensiu*  pour  ne 
pa.s  fatiguer  ni  faire  souffrir  les  nmlado  II  en  résulte  de 
lu  rougeur  tégumentaire,  de  la  rhaU.nir  et  un  nccroissomciil 
de  nutrition  qui  favorise  la  guérison,  lies  séances  doivent 
être  répétées  pt'ndaiil  plusieurs  mois,  si  l’on  veut  obtenir 
un  résultat  satisfaisant. 

11  est  qnel(|uefois  )>on  de  recourir  à l’action  ronslanle  de 
l'éieclricité  obtenue  au  inoveii  de  chaînes  électriques  ap- 
pliquées pondant  lu  nuit,  ou  en  laissant  sur  la  partie  para- 
lysée rextrèmilé  di'S  rondiicleurs  de  la  pile  de  Murin, 
irayaiil  qu’un  courant  de  faible  intensité. 

PlUNriPES  nEL.VTIf-S  A 1,’ÉI.ECTtUSATION.  — Deiix  règles 
générales  doivent  fixer  rattontion  des  praticiens  dans  l’em- 
ploi médical  de  l'électricité.  Hiles  sont  rettuiv(>s  à lu  nui- 
nneiivrc  des  rliéophores  et  au  choix  à faire  des  parties  sur 
les4|iiolles  il  convient  de  les  placer. 

Sons  le  premier  rapport,  dan^  l’éleclrieilé  localisée  des 
muscle<,  les  rhéophoix's  doivent  être  le  pins  l'approcliéN 
possible.  Il  sera  lioii  tpie  le  médecin  s’(;xcrce  à les  tenir 
tous  deux  de  la  même  main,  en  les  inclinant  alternative- 
ment l'un  sur  l'autro  i*t  les  promenant  snr  la  région  à éli>c- 
Iriser.  Dans  rélectrisaliuii  des  membres,  il  pourra  confier 
à un  aide  l'électrode  applupiée  b' plus  près  du  centre,  et  se 
réservera  de  faire  agir  l’autre  sur  les  branches  nerveiis(^s 
<|ii’il  est  iK'soin  d’exciter.  Il  inipuile,  dans  tous  les  cas, 
qu’une  do  ses  mains  suit  libre  et  applnpiée  sur  le  bouton 
du  ri'gulateur,  afin  de  le  mouvoir  instanlauémenl,  selon 
«pie  le  courant  doit  être  augmenté  ou  affaibli. 

Sous  le  second  rapport,  il  e.st  constaté  pur  rexpérienec 
(pie  les  tendons  sont  absoluiiuml  iiisensibb's  à raclion 
éleclri(pie,  laquelle,  dans  l’iMectrisalion  musculaire,  ne 
prtjduit  d’effet  que  sur  les  corps  eliarniis.  On  a observé 
aussi  que  l'application  des  rliéophores  sur  le.s  saillie.s  os- 
seuses déleniiinc  dans  ces  organes  des  douleurs  sourdes, 
profoudes  i‘t  parfois  peisévéranles,  sans  utilité  d'ailleurs 
pour  la  guérison.  I.e  médecin  devra  donc  éloigner  de  ces 
parties  les  conduclcnrs  des  courants  éleclri<|iies. 

L'électrisation  locale  des  différents  iimscles  superHciels 
est  toujours  facile,  piiixpril  suflit  pour  l'opérer  de  sc  rap- 
peler la  situation  de  ces  organes  et  leur  direction.  Doiir 
atteiiuin'  les  muscles  profonds,  on  doit  se  rap|H.der  b*s 
interstices  dt‘  ceux  qui  les  recouvrent,  et  i|ui  peimellciit 
d’arriver  jus(pi'à  eux. 

.Mai.s  1(‘8  nerfs,  dims  leurs  trajets  tautèt  profonds  et  lantêl 
su{K‘rllriels,  présentent  pour  l’application  d(‘s  rliéophores 
de.s  lieux  d'élection  «pi’il  n’est  pas  inutile  Je  rap|K'ler.  Ce 
sont,  d'après  M.  Duchcniie  : 

A.  pour  tes  membres  stiiiètienis  : le  nerf  mèdimi,  ait 
bras,  je  long  du  cAlé interne  du  muscle  biceps;  — le  cu- 
bital, au-dessus  d«'  la  gouttière  qui  sépare  l'olécrlne  du 
répilroeblêe;  — le  radial,  au-dessus  du  tiers  inférieur 
exlerniî  du  bra.s,  point  où  il  se  dégage  du  muscle  triceps  ; 

— le  musculo-rulané,  dans  le  creux  de  l'aissellr  ; — le 
plexus  brachial,  au-dessus  d«î  la  clavicule. 

B.  Pour  h nv'mhrt  inferv-nr  : le  m^rf  crural,  au  pli  de 
l'aine;  — le  sciatique,  dans  le  bassin,  à travers  la  |>aroi 
du  rectum;  — bî  nerf  péronier,  au-dessous  de  la  télé  du 
péroné. 

C.  Pour  h fixée  : le  nerf  facial,  à travers  le  cartilage  de 
la  paroi  inférieure  du  conduit  auditif  externe;  — les  ra- 
meaux de  ce  nerf  à leur  point  d' émergence  de  lu  |airolide; 

— lu  cinquième  paire,  au  sourcil,  au-dessous  du  trou 
sous-orbitaire,  au  trou  nienloiiiiier,  à la  surface  de  la 
langue  ou  des  parois  buccales. 
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n.  /v,»/r  h'  fôti  : la  hranrlii'  i-xlorne  üii  noif  spinal,  an 
soinmet  ilu  Iriaiigk*  sus-davu  ulairc  ; — It*  iit'if  )>tin'*niquc, 
an  niveau  du  inuNtlo  sralènc  antérieur;  — le  gruiid  hypo- 
glosse, au  niveau  de  la  grande  roriie  de  l o.s  liynïde  ; — le 
glosso-pharyngien  et  le  pneuinogaslriqtte,  dans  le  sillon 
( arolidién  ; — le  nerf  rérni  lenl,  le  long  du  « Aie  externe 
de  la  Irarliée-arlèie. 

III,  Ai’I'I,Ii:ations  «iHinnu’.iCALhS.  — f»if/r'inoef/i/>fô/ne 
th'nnh(uc.  — Loi-srpriin  eontMiil  pairoiirl  nn  eirctiU  non 
InniiOgéiie,  il  élève  la  leinp'Talnre  des  points  de  ce  rirenit 
«lonl  la  |•ési^lalM•e  esl  la  plus  grande,  relie  uotannnent 
di»nl  la  serlion  esi  le  moins  r«nisidérulile.  Avec  im  ronraiit 
d'intensité  siiflisanle,  on  peut  arriver  ainsi  n porter  a la 
clialeur  rouge  et  même  k fondre  une  laine  niiuce  on  nn  lil 
de  platine  inlerralé  dans  un  rîmiil  très-cundncleiir. 

La  galvinioeaiisliipie  lhi‘nnii|tie  utilise,  pour  raulériser, 
riiieandfsecnce  d'un  lil  ou  d'nne  lame  niiiire  de  platine 
pi'<Hlnile  |eir  le  {vissage  d'im  eonranl  ronlinu.  Les  avantages 
du  prori’ilé  sont  : I*  de  perniellre  de  ne  poi  ltT  au  degré 
voulu  la  teuipéialure  du  raiiléie  ipi  au  imniionl  où  l'on 
vent  agir,  ci  de  l'éteindre  loul  de  suite,  en  ferinaiil  d'a- 
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Iioid,  ouvrant  ensuite,  le  nmiii  dans  lequel  cm  intercalée 
l'anse  caustique;  2®  le  petit  volume  du  cautère,  perinottant 
son  extinction  immédiate  et  évitant  les  efTels  du  rayonne- 
ment d'une  masse  incaiideseenle  ; 3"  la  farililé  de  mainte- 
nir la  températuri’  élevée  tlii  cautère  au  <<*in  des  tissus, 
grâci'aii  renmivellemenl  incessant  «le  la  force  (|ui  se  tnins- 
forinc  en  chaleur.  Ces  iivaïUages  {lenmilenl  «h*  pratiquer 
la  caulérisation  iictnello  claos  dos  circonstances  et  clans 
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d«’s  régions  où  elle  était  imprnlicahh*  av«*c  les  cautères 
rougis  au  feu. 

I.es  {triucipules  formes  de  rnulére  employées  sont  le 
slvh-t,  l'anse  rmipanlc,  lu  lame  courbe,  l ulivu  de  |>ot'Ce- 
lain«‘  échautlV‘e  par  un  lil  de  |daliu«;  enroulé  mu-  elle. 

I.es  leiilalives  d«î  Fahrè-I'ulapral,  de  llécamier  i.i  l'ni- 
vaz,  de  Hi  i«ler,  d«*  Crusell.  «le  lldlon.  de  Sédillol,  de 

J.  Mai'sliall,  u'avaiimt  |us  été  faites  «laiis  des  conditions 
iiisinimenlales  assez  salisfuisaiiles  jiour  faire  {lasvu'  celle 
im'ihode  «laiis  la  pratique  chirui'gicale  eouraule.  C'est  a 
.Mtd«leldor|dl  «pt'on  «loil  les  peifeelioiimummls  «lui  oui 
jitqndarisé  la  g.'dvaiiocuustique  llierniiqne.  Il  faut  noter, 
loiilLiùis.  que  ce  dernier  aiit<*ur  en  a siiigiiiièreineul 
exagéré  les  .'qiplications  utiles,  iq  qu«>  );«  {dii|)arl  «les  cqié- 
ralimis  qu’il  a pratiqinVs  doivent  être  ahaudoiinées,  parte 
qu  elle  s sont  d'un<‘  exécution  |>lus  sùri‘  par  les  muveiis  nii- 
térieiijanuenl  «‘luplou's. 

Voici  la  ih'scnption  d'un  iiislrumeiit  i éamniieiit  imaginé 
par  le  diHtltmi  Lliéroii  pour  [iraliquer.  au  moyen  de  la 
galvaiiocaustique  thermique,  rmiipiilaliou  du  cul  ulérîu 
cancéreux  ou  hy|ierlro|diié  <lig.  ’iil.)  l'hisieurs  opéra- 
lions  de  ce;  genre  ont  «Hé  df-jâ  {Matiqm  « > (IVaii). 

Sur  le  manche  oixlinaire  «pii  sert  à porter  h;s  diiréieal«*s 
pièces  emplovéc's  en  galvaiiocnuslique  llicrmi«{iie,  se  monte 
une  double  lirancbe  dont  les  exlréiuilés  s'écaiiciil  l’une 
de  ratitre,  {»his  ou  moins. 

l’ii  lil  douille  de  platine  forme  une  anse  a à laquelle  un 
peut  duDiier  les  diiiieiisiuns  nécessaires  à l'enserrement 
du  col. 

(à'  lil  {tasse  en  h sur  un  galet  vertical,  sorti'  de  p<‘lile 
poulie  i|ui  favorise  le  glisseimml.  et,  longeant  ensuite  le 
maiiclie,  il  vimil  s'enrouler  sur  un  burillel  «]u'on  {veut 
«•nh!v«*r  il  volonté  {lüur  plac«'i*  les  cautères,  les  cou- 
t<*aux,  etc. 

Lorsque  le  coi  ou  tonte  autre  partie  est  {irise  dans  l'anse, 
les  rhéo{>liores  èlanl  placés  en  nu,  relle-«û  di'vienl  rouge; 
le  chirurgien  qui  fait  tuiirner  le  barillet,  rajqmichant  {«eu 
à peu  les  deux  parties,  les  a(iplit{ue  bieiil«\l  rune  contre 
l’autre,  comme  on  les  voit  en  A;,  et  ram|>utalioii  est  faite 
|»ar  ces  d«'iix  portions  de  IH  qui  s'avancent  rune  vois 
rauire  à la  manière  des  «l«*ux  lames  des  ciseaux. 

(httnw>n'n>ifith}w  rhimi'fto  . — lairsqu'im  élerlrolvle 
est  intercalé  dans  h*  cimiil  extérieur  d’une  )»ile  d«*  l«>n>ion 
siiflisanle.  il  est  déciiinposé  ; l'acide  se  porte  au  {u’tlr*  po- 
sitif, l'alciili  au  {>Ale  négatif.  Si  l’électrolyte  e.sl  un  corps 
organisé,  l'ncidu  et  l'alcali  naissants  agissent  pour  cauté- 
riser les  tissus  nu  ni>  «'au  des  {loinls  d'ap|>lication  des  élec  • 
Irodeÿ, 

K.ntrevue  par  CruHidI,  celle  méthode  n été  netlement 
fomuilée  et  bien  étu«liée  «laiis  ses  «'ffiMs  immédiats  |»ur 
Cinrsi'lli.  L«*s  premières  opérations  faites  par  le  cbinii^ieii 
italien  sont  : d«'slruction  par  la  « niitérisation  positive  d'une 
|u;lile  tnmenr  sous-cutatiéc  ; dcslniclioii  de  tumeurs  ért'«‘- 
liles  par  l'aclioii  simuiiané«>  d«‘s  deux  pdles  ; cniilèi'isaii<m 
négative  d’une  plaie  fisinlcuse  ; ap{ilication  «le  raiiléres 
fnit«-s  av«;c  les  deux  pôles. 

Tripier,  qui  n fait  connaître  et  a ap|iliipié  le  premier 
«etie  niétbode  on  France,  se  sépare  de  Cinisellî  sur  la 
({iiestion  des  applications  qu'elle  comporterait.  IVélendant 
que  les  caustiques  acides  et  aicnitns  donnent  non  seule- 
ment des  eschares,  mais  des  cicatrices  dilTérentes,  il  pro  • 
pose  «l'abaiidunner  la  g.ilvanocausliqne  positive  en  tant  qii*i 
pnu  édé  «le  caiilérisalicm,  ne  la  conscnanl  «pu-  jinur  ob- 
tenir un  co.igulum  albumineux  dans  le  traitement  di's 
tumeurs  vas«  uliiirc.s  ; d«*  «‘oiiserver  la  gnlvanocausliipK' 
négative  {«our  les  s«;uls  cas  o«»  la  déliques(H.-nc.«;  ou  le  «lé- 
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faut  de  consistance  des  caustiques  alcalins  sont  les  raisons 
qui  leur  font  pr«‘f(irer  actuellement  les  caustiques  acides, 
le  i'er  rotifte  ou  la  «alvanocauslique  tlierniique.  (îes  cas 
sont  ceux  dans  lesquels  il  importe  d'ohtenir  des  cicatrices 
molles  et  peu  rétractiles,  dans  des  parties  dimcilenienl 
accessibles  ou  sur  lesquelles  on  ne  peut  agir  sans  s’ex- 
pos(îC  à léser  les  parties  voisines.  Tripier  a employé  la 
galvanocatislique  chimique  négative  pour  rétablir  l’orilice 
du  col  utérin  oblitéré  par  une  cautérisation  au  fer  rouge, 
pour  remplacer  le  fer  rouge  contre  les  lésions  du  col 
utérin,  pour  enlever  des  loiqre.s  par  la  cautérisation  super- 
ficielle; il  l’a  recoiuinandée  pour  la  destruction  des  rétré- 
cisséinenls  de  l’urèthre,  opération  qu’il  a plus  tard  prati- 
quée avec  Malicz  et  dont  les  résultats  immédiats  sont  tres- 
^atisfaisants;  enfin,  il  l’a  conseillée  avec  .).  Ilunt,  pour 
cautériser  les  conduits  lacrMuaux  cl  le  canal  nasal  dans  les 
cas  de  tumeur  et  de  fistule  lacrymale. 

Tous  les  procédés  de  cautérisation  potentielle  peuvent 
être  reproduits  par  la  galvanocaustiipie  clumique.  Nélalon 
et  Maisonneuve  l’ont  employée  réreuuneni  pour  tléiruirc 
des  tumeui*s  assez  volumineuses,  en  faisant  jouer  aux 
aiguilles  terminales  des  électrodes  le  rôle  de  flèches 
caustiques.  Ces  chirurgiens  implantent  dans  la  tumeur  les 
aiguilles  positives  cl  les  négatives;  il  y aurait  lieu  de  faire 
un  choix  entre  elles  suivant  le  résultat  à obtenir,  ou  ati 
moins  de  ne  pas  les  distribuer  au  hasard,  comme  dans  les 
aiqdicalious  hiites  jusqu'ici. 

I ne  autre  méthode  de  galvanocaustique  chimique  est 
celle  qui,  an  lieu  de  placer  le  corps  vivant  dans  le  circuit 
extérieur  d’une  pile,  le  fait  concourir  à la  formation  d’un 
couple  électromoleur  dont  le  circuit  exu*rieur  est  fermé 
par  un  arc  trés-condurteur.  lin  disque  de  zinc  et  un  disque 
d’un  métal  peu  oxydable  étant  placés  sur  deux  points  dif- 
férents du  tégument  et  réunis  ensuite  extérieurement  par 
un  arc,  métallique,  des  actions  chimir|ucs  se  produiront  à 
la  surface  de  ces  disques  et  sur  les  |»arties  de  la  peau  en 
rapport  avec  eux,  actions  chimiques  tout  à fait  semblables 
à celles  qui  se  produisent  dans  le  couple  voltaïque  : trans- 
port d'acide  sur  le  zinc,  d’alcali  sur  le  métal  moins  oxy- 
dable. et  par  suite  cautérisation  acide  sous  le  zinc,  alca- 
line sous  le  métal  moins  oxydable.  Avec  la  précaution 
d’interposer  une  compresse  mouillée  sous  le  disque  de 
zinc,  on  évite  la  cautérisation  acide  et  l'on  peut  utiliser 
seulimicnt  l’influence  topicpic  alcaline  do  l’autre  disque. 
Celle-ci  a paru  souvent  favoriser  un  travail  réparateur 
dans  dus  ulcérations  anciennes  et  d’un  mauvais  aspect. 

Cnngulatiùn  du  samj  daim  ks  saca  unèvrystnuu.i;  et  dans 
les  luiiiws  viirit/iieuses.  — l.orstju’on  fait  en  dehors  de 
l’animal  vivant  passer  à travers  du  sang  un  courant  élec- 
trique d'une  tension  suflisante,  un  caillot  résistant  se  forme 
.au  niveau  de  l’électrode  positive.  On  devait  essayer  de  pro- 
duire le  même  effet  dans  un  sac  anévrysmal  : après  les 
tentatives  infructueuses  de  Guérard  et  de  l’ravaz,  l’étre- 
(piin  y réussit  au  moyen  d’une  pile  à roupies  nombreux  et 
à action  chimique  faible;  — doux  aiguilles  de  platine  im- 
plantées dans  la  tumeur  y faisaient  pénétrer  le  courant; 
l’opération  durait  une  demi-heure. 

Ce  procédé  n’a  donné  que  de  bien  rares  succès.  Sans 
parler  des  accidents  inflammatoires  consécutifs,  de  l ulcéra- 
tion  de  l'une  au  moins  des  piqûres,  de  1a  longue  cl  diflicile 
élimination  des  eschares  formées  sur  le  trajet  des  aiguilles, 
il  est  clair  (|iie  la  présence  de  l’aiguille  négative  dans  la 
tumeur  était  un  obstacle  à la  coagulation  de  .son  contenu. 
Kn  luodilîant  le  procédé,  on  devait  arriver  à de  meilleurs 
résultats.  Hamilton  (18fi6)  montra  que  l'aiguille  positive 
devait  seule  pénétrer;  il  ferma  le  circuit  sur  la  peau  de 
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la  tumeur.  Les  indications  sont  maintenant  d’employer 
une  pile  de  douze  à quinze  cou|des,  d’une  surface  plus 
grande  i|ue  ceux  dont  on  faisait  autrefois  usage  ; — d’en- 
foncer dans  la  tumeur  une  aiguille  positive  isolée  jusTpi'â 
environ  un  centimètre  de  sa  pointe, — fermer  le  circuit  au 
moyeu  d’un  e.xcitateur  plat,  avec  interposition  d’une  com- 
)ircssc  mouillée  appliipiée  à quelque  distance  de  la  tumeur  ; 
— recouvrir,  d'après  le  conseil  de  Cl.  Hernard,  la  tumeur 
d'un  ■•iachet  de  sable  chaud,  pour  faire  coneoinnr  au  ré- 
sultat cherché  l'action  roagulante  exercée  par  la  chaleur. 

I.e  même  mode  <le  traitement  a été  conseillé  pour  les 
tumeurs  variqueuses. 

hissdltUion  des  rakiils  vniiaiees.  — La  possibilité 
d'opérer  la  dissolution  des  calculs  urinaires  en  utilisant 
l’tiction  analytique  du  courant  continu  avait  été  souvent 
soupyonnee.  l’revost  et  Dumas  firent  les  premiers  essais 
dans  celte  voie.  .Avec  des  courants  d'intensité  et  de  tension 
assez  considérables,  il  faut  un  temps  très-long  pour  désa- 
gréger certains  calculs  embra.ssés  entre  les  deux  électrodes. 
On  a réussi  sur  des  calculs  phosplmliques  et  échoué  .sur  les 
oxalates  et  les  urates.  I-es  tentatives  pour  faire  agir  sur  le 
calcid  un  setd  des  pôles  de  la  pile  n’ont  pas  été  jusqu’ici 
plus  heureuses. 

Ouant  aux  relations  de  résultats  favorables  obtenus  chez 
l’homme,  elles  ne  sont  accompagnées  d’aucun  détail  opé- 
ratoire ou  renferment  des  erreurs  manifestes  ; on  m^  peut 
donc  leur  accorder  aucune  conliancc. 

En  admettant  ipi’on  arrive  à des  résultats  satisfaisants 
eu  agissant  sur  des  calculs  hors  de  la  vessie,  il  faut  rpie 
les  chirurgiens  soient  prévenus  des  dang(*rs  possibh^s 
d’une  application  qui,sil’on  ne  prend  pas  les  plus  grandes 
précautions,  compromettra  gravement  les  parois  de  la 
vessie. 

IV.  Appucations  .médicales.  — ÉkrIfophysioliKik.  — 
Les  réactions  de  l’organisme  soumis  à l’influence  des  mo- 
diiicaleurs  électriques  sont  tantôt  évidentes,  tantôt  obscures 
ou  imperceptibles,  cl  varient  suivant  une  foule  de  condi- 
tions physiques  ou  organiques. 

I.es  plus  évidentes  de  ces  réactions  sont  les  phénomè- 
nes de  sensibilité,  de  contractilité,  de  motricité,  liés  aux 
variations  des  conditions  électriques  auxquelles  est  soumis 
l’organisme.  Il  faut  d’ailleurs,  pour  que  ces  réactions  sc 
produisent,  que  l'influence  modificatrice  soit  suffisamment 
intense  et  agisse  avec  ra|  idité  [électrisation  stati(|ue  par 
étincelles,  — galvanisation  par  roui*ants  interrompus,  — 
faradisation). 

[.es  deux  formes  histologiques  contractiles  principales, 
la  libre  striée  et  la  fibre  lisse,  ne  réagissent  pas  tout  h fait 
de  la  môme  manière  en  présence  des  excitants,  et  notam- 
ment de  rélectricitè.  La  contraction  a lieu,  dans  1rs  mus- 
cles à fibres  striées,  au  inomenl  môme  où  l’cxcilation  est 
produite,  et  elle  est  suivie  immédiatement  d’un  relôche- 
ment  plus  ou  moins  complet  du  muscle.  Dans  les  muscles 
à fibres  lisses,  la  contraction  ne  se  montie  (pi’un  certain 
temps  après  l’application  de  l’exchitnt,  cl  elle  rontinne  à se 
produire  après  que  celte  application  a cessé.  (O.  îlernard.) 

C’est  par  la  brusque  application  et  par  la  quantité  de 
l’influence  électrique  qu’un  agit  sur  la  sensibilité.  Comme 
la  motricité  cl  comme  la  contractilité,  celle  propriété  tra- 
duit l'action  de  l’état  variable  des  flux  ou  des  courants. 

Le  point  le  plus  intéressant  à noter  parmi  les  réactions 
de  la  sensibilité,  est  la  différence  que  présentent  celles-ci, 
envisagées  dans  les  organes  de  la  vie  de  relation  et  dans 
les  organes  splanchniques  .\  intensité  égale,  les  courants 
de  haute  tension  impressionnent  plus  vivement  les  pre- 
miers; ceux  de  l).assc  tension,  les  seconds. 
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I.’élprlrisation  des  m'gaïuïs  des  sens  y provoque,  indt^- 
pendaimnent  des  sciisalions  douloureuses,  (iuelt|ues  seu- 
>alious  spéciales  : des  pliospliéiies,  (|uand  on  apil  sur  les 
yeux  avec  une  iulensité  sufiisaiile  ; des  hourdouiiciueuls, 
(piaïul  ou  agit  sur  l’oreille  avec  des  courants  induits  de 
succession  rapide;  des  sensations  gustatives,  (piand  on 
agit  sur  la  miupieusc  buccale. 

Sous  rinflueuce  des  courants  continus,  on  n’observe 
d’apiiréciable  qu'un  état  de  contraction  incomplète  des 
muscles  ap|u*lé  Hui  (lufmnotfni'iite.  Mais  les  conditions 
dans  lesquelles  ont  été  laites  les  expériences  dans  les- 
(pielles  cel  élut  a été  observé  ne  permettent  pas  de  savoir 
s’il  est  dû  à l'aiiiou  ptuanaueutc  et  continue  pluttM  qu’aux 
oscillations  du  courant,  (tuant  aux  autres  expériences 
instituées  dans  le  but  d'étudier  ractioii  du  courant 
eoiitiuu  sur  les  nerfs,  nous  croyons  inutile  de  les  énu- 
mérer ici,  parce  qu’elli^s  ont  été  faites  sur  des  nerfs  <|ui 
n'étaient  plus  dans  les  roudititms  jdiysiologiqucs,  et  tpi’il 
est  impossible  d'en  tirer  aetuellement  aucune  conclusion 
ulilisabli?. 

Indépendamment  îles  conditions  générales  en  rapport 
avec  l’étal  variable  ou  permanent  du  niodilicalcur  élec- 
trique, ou  doit  tenir  compte  des  effi-ts  locaux  produits  sous 
les  points  d’application  des  excitateurs  par  les  coiidilions 
de  résistance  au  passage  ou  de  cliangemeut  d'état  du 
conducteur  qui,  de  métallique  et  de  composition  stable 
qu’il  était,  dexienl  organisé  et  de  composition  relalive- 
meiU  instable.  Nous  avons  signalé  plus  haut  les  cllets 
chimiques  utilisés  en  chirurgie  ; il  nous  resu;  à noter  les 
sensations  douloureuses  provoquées  par  les  oscillations  de 
l’ét.il  variable,  sensations  d’autant  ]dus  intenses  (]ue  l'état 
)dty$ico-cbimi()ue  du  conducteur  s'éloigne  davantage  de* 
celui  des  pal  lies  sur  lesipielles  il  est  iippliipié. 

[.a  substance  grise  des  centres  nerveux  est  insensible  à 
réleclrisatioii.  1,’exeitation  des  tubercules  quadi  ijuineaux 
des  pédoncules  cérébraux,  de  la  moelle  allongée  et  île  la 
moelle  raebidienne,  produit,  au  contraire,  des  convulsions 
d'aspects  différents. 

l,e  premier  effet  de  la  faradisation  du  pneumogastrique 
non  coupé  est  un  arrêt  du  creur;  mais  ce  phénomène  n’est 
ipie  passager,  alor.s  même  que  la  faradisation  es|  ronli- 
mire. 

L’cpsophage,  l’estomac  et  les  intestins  retirés  du  corps 
se  eontracteiit  sous  rinlluonce  de  la  faradisation  directe, 
et  il  en  est  de  même  lorsqu’on  agit  chez  l’individu  vivaiil, 
à travers  les  parois  abdominales. 

l.’élertri>aliou  du  foie  ne  détermine  aucun  inmivemeut 
apparent  de  cet  organe,  soit  qu’oii  agisse  direclenumt  sur 
.son  tissu,  soit  qu’on  agisse  sur  les  nerfs  qui  s’y  reiideul. 
l.a  vésicule  biliaire  est  prise,  lorsqu’on  la  soumet  h l’élcr- 
trisatiou,  de  contractions  qui  clmssenl  la  bile  dans  le  duo- 
dénum. 

Les  contractions  sont  très-faciles  à olilenir  dans  la  vessie, 
l’utérus,  la  tunique  darloïque  du  scrotum. 

A.  Purahjsivs.  — Le  mol  jyttulyaic  répond  à l’idée  de 
l’abolition  ou  de  la  diminution  des  fonctions  musculaires, 
nerveuses  et  sonsoriales. 

r.’esl  par  la  perle  des  propriétés  musculaires  (|ue  le 
mouvement  est  le  plus  immédiatement  compromis.  Dans 
ce  cas,  la  paralysie  priiuilivemeul  inusculnire  peut  être 
délermiiiée  par  le  froid  ou  à l’aide  de  certains  poisons; 
ou  bien  elle  se  montre  consécutive  à des  paralysies  ner- 
veuses ; — alors  la  paralysie  musculaire  ne  fournit  aucune 
indication  thérapeutique  tant  que  subsiste  la  lésion  ner- 
veuse qui  la  lient  sous  sa  dépendance  ; — mais  celle  lésion 
nerveuse  une  fois  réparée,  la  paralysie  museulnire  peut 
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disparaître  spontanément,  ce  qui  n’arrive  que  lentement  et 
rarement,  taudis  que  les  excitations  de  l’étal  variable 
auiéueul  rapidement  um*  guérison  iléfiiiilive. 

Désigiruit  sous  le  nom  de  p'ovi/ys/'e.s  céré/avi/e.s  celles 
dans  les<piellc.s  la  lésictn  cause  détruit  plus  ou  moins  coiu- 
plélenienl  les  communicalions  nerveuses  cuire  la  partie 
paralysée  cl  le  cerveau,  et  sous  le  nom  de  fnii-nhjsks  api- 
nuIi’X  celles  dans  lesquelles  la  lésion-cause  détruit  les  com- 
munications eniri*  la  jtarlie  paralysée  et  le  centre  des  ac- 
tions réflexes,  Marsiiall-llull  a établi  que  la  contractilité 
musculaire  demeure  intarle  dans  les  paralysies  cérébrales, 
taudis  (lu’elle  se  montre  diminuée  ou  abolie  dans  les  pa- 
ralysies spinales. 

Toutes  les  fois  tpie  la  lésion-cause  d'une  paralysie  cé- 
rébrale est  susceptible  de  réparation,  le  retour  des  fonc- 
tions est  possible  quand  cette  réparation  aura  eu  lieu.  Si 
alors  le  rélablissenii*nt  de  la  fonction  ne  s’efTectue  pas 
spontanément,  il  i^sl  facile  de  l’obtenir  au  moyeu  de  la  fa- 
radisation, eu  agissant,  soit  sur  les  nerfs  qui  se  rendiml 
aux  muscles  paralysés,  soit  sur  ces  muscles  eux-mêmes, 
soit  sur  les  nerfs  et  sur  les  muscles  à la  fois.  Les  formes 
connues  de  paralysies  cérébrales  sont  ; les  paralysies  par 
fiinmir,  héntorrhagie  nu  numllissi'munt  cMhrnl  (Marsliall- 
llall),  — Va  pimtlyxie  {/('tkrdle  iltx  uliènrs  (Drierre  de 
lloismonl),  quelques  rares  )wrn/.»/si'c.s  ijtWrdks  xmx  aUè- 
nntion  encore  mal  définies  cliiiiquemeul,  la  paralysie  des 
iuend)res  dans  la  pamhjsk  alkriie,  — la  pntitlysie  du 
voile  du  piiluis,  de  lu  laïujue  et  des  lèvres,  — certaines 
puvahjsks  par  eompresskii  de  In  vweile,  — lu  purnli/sie 
dipIdhMIi'pie.  Dans  ces  cas,  le  traitement  par  l’état  élec- 
trique variable,  — électrisation  par  étincelles,  par  cou- 
rants iuU*rrompus,  faradisation,  — est  formellement  iudi- 
diipié;  mais  nous  ne  saurions  trop  ré|iéter  qu’il  n’est  iudi- 
ipié  (ju’i'i  une  époque  plus  ou  moins  éloignée  du  début  de 
l’affeeliou,  et  sous  la  condition  expresse  que  la  lésion-cause 
soit  réparée. 

Les  indications  tbérapeutiques  sont  les  mômes  dans  les 
paralysies  spinales.  Celles-ci  sont  on  rapport  avec  une  lo- 
calisation différente  de  la  lésion  nerveuse,  mais  sont  tou- 
jours subordonnées  dans  leur  marche  aux  vicissitudes  de 
cette  lésion,  réparables  ou  irréparables  avec  elle,  guéris- 
sant très-vite  par  les  excitations  de  l’électrisation  variable 
(piand  la  paralysie  survit  à la  guérison  des  troubles  de  nu- 
Iriiioii,  résistant  absolument  à tout  traitement  dans  le  cas 
contraire.  Parmi  les  paralysies  spinales,  nous  signalerons  ; 
la  ]mralf/sie  prayressive  sans  alknatUm,  — les  pnrulysks 
jMV  lésion  trnnnnUiqne  de  la  moelle  ou  des  nerfs  mixtes 
(.Marshall -Hall,  — certaines  variétés  encore  mal  étudiées 
sous  le  nom  générique  de  paralysies  spinales,  — la  }m- 
ralysie  atrophique  de  l'enfanre  ou  pnralysk  myogeniqm' 
(Rouebul),  — la  paralysie  saturnine,  — In  juiralysk 
conséeuiive  à f empoisonnement  par  l'oxyde  de  eAirkme 
(Tripier),  — Vlkmiplégk  faciale  rhumatismale,  — la 
jMralysie  conséentire  aux  fiéires  continues  ou  éruplires.  Il 
est  finir  que  dans  ces  affections  réleclrisalioii  n’est  utile 
tout  d’abord  que  comme  moyeu  de  diagnostic,  et  que  les 
raisons  sur  lesquelles  on  sc  fondera  pour  en  ailopter  ou 
eu  rejeter  l’emploi  thérajMîutique  seront  fondées  sur 
l’ensemble  des  considérations  cliniques. 

La  nature  cérébrale  ou  spinale  de  quelques  p.nralysies 
est  encore  tout  à fait  indéterminée  ou  sujette  a contesta- 
tion. Telles  sont  les  ]yirnlysics  alcooliques,  — celh*  due 
à Vintoxicalion  jwr  le  sulfure  de  carhone,  — les  paralysies 
hystériques,  — les  paralysies  rhumatismales,  ipii  sont 
encore  très-peu  définies. 

.le  renvoie  aux  lésions  de  nutrilion  ce  qui  a trait  à 
l’influence  de  l’électrisation  dirigéie,  dans  les  paralysies. 
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m>ii  nmliv  It*  sjmjilômü  ap^nu’om,  mais  rouliv  la 
lôsioii  nervrusr  ollf*nM*nic. 

I*.  Mff'iuihjirx  rt  rrt«r«/Nj<*w.s'.  — - ToiM  CO  <|ui  a Pl»'  »iil 
pivcoJemiiioiil  ilov  paralysies,  au  |wmiiI  do  vue  ilii  üiagnos- 
lio  (;liolo‘^ii|no  (d  du  |iraiiosüc  u on  tirer,  osl  ap}»lii-idilo 
aux  névralgios  el  aux  convulsions.  Il  oxisto  mio  lésion' 
oaust'  dont  la  ciirahîlilé  par  les  procédés  élei'lrütliérapN|ues 
sera  cxiiiuinéo  plus  loin  ; il  me  suftil,  pour  le  moment, 
d'iiuliipier  f|ue  cette  curabilité  n'est  pas  la  règle.  I.n  ié- 
•‘iou-cau'O  d une  névralgie  une  fuis  guéri»*,  la  guérisoo  »Ui 
syinpli^iiie  Auuhnr  peut  être  ou  spuiilané»*,  ou  la  ronsé- 
quem-o  du  IraileiiH'id  dirigé  conlre  la  l»*sioii,  ou  le  résultat 
à all»'ndre  il’un  Iiaileiu»‘u1  tdtérieur.  C'ot  eu  s'appli(|u:iut 
à reinpiii'  celte  d<’rui«-i'i‘  iudicatiou  ipi'on  »ihti»‘ut  d<*  l'éli'C' 
li  isntinu  les  iiu*iil»‘nrs  résidlals. 

I)<*ux  procédés  pciivf'iU  être  employé^.  I/un  rou-^isle  à 
exciter  les  uerfs  par  les  variation^  d élai  clecirique  sans 
cln?rclM*r  â y provmpier  de  douleur,  c*»'sl  -à-tlir»î  avec  »l»‘s 
courants  dt*  faibl»*  teii'iun  »'l  par  riulenuédiaire  d'excita- 
tions lmmidi*>  (B«‘C(|uerel].  L'autre  répond  à la  inélhod»* 
conniii*  <»ius  le  [mm  d«*  méllmde  lévnlsiv»*  ; il  < »mwisle  à 
proviupier  une  doidenr  local»*  vive  â l'aid»*  <l’e.xriliilrurs 
secs  promenés  sur  In  partie . (j*e>l  à cette  d«Tnién*  iiiétiioile 
qu'il  faut  ratla<-li»T  la  prainpie  de  Tnpier  <[ui,  avaiU  nol»^ 
la  fréquente  coîncidciice  di*  la  névra’gie  avec  mu*  analgésie 
de  luém»*  siég»*  on  île  <ié*ge  diir»*rent,  r»*comit»ande  d»*  s»* 
préomijRT  uniquement  »!»•  l’analgésie  et  d'agir  '.iir  son 
siège  à l'aide  de  courants  de  haute  leusiun,  av»*c  des 
excitateurs  secs. 

organes  nudn»l<‘s  ou  de  li>sii  ner- 
veux anémié  ou  congestionné.  Les  alIVclions  ronvid.sives 
paraissent  siirlmil  lié»*s  à un  accioissemenl  du  pouvoir 
réflexe  de  la  localisation  varialde,  et  ne  sauraient  répundr»* 
qu'à  des  coiiibinnisons  des  étals  paralytique  et  n>';rr.ilgi«|ue. 
DanN  l'impossibilité  où  nous  sommes  actuellement  de  ca- 
ractériser pby'^iologiquemenl  les  afli'ctions  de  ro  type,  ï) 
ne  saurait  être  question  d’une  Utérapeulique  rntionnelle 
â leur  opposer.  Nous  ne  pouvons  qu'eiir»*gistrer  qiu'lqiies 
succès  obtenus  einpiriquenienl  par  des  appiicalions  d'éli*r. 
trisatiüii  variable  ou  permanente  faites  presqu»;  loujoui's 
nu  hasard.  Dans  la  chorée,  dans  le  Uc  facial,  dans  l'épi- 
lepsie, etc. 

n.  »/e  nufrifion.  — L’exp»’‘rience  monln*  qu»*, 

sous  l'inttiienc»' des  excitations  de  l’état  électrique  vnrinîde, 
les  pbéiiotnénes  circidaloires  sont  pwfondément  modillés, 
«pie  In  vascularisation  des  parties  est  m‘dinnirem«>nt  niig- 
menlée  pns>^agérement.  Ces  résultats,  très -évidents  quand 
on  a recours  â la  farmlisalion,  s’obs»*neraleul  aussi  s»ms 
rnrlioii  des  rouruiits  continus  constants,  sehm  liemali, 
el  llilfeMti’im. 

L'ncfroiss»*ment  de  la  circulation,  alors  mém»^  qu'il  m* 
serait  d'abord  que  passager,  a pour  eff»d  de  faire  cess»T 
le.s  stases  di*  liquides  tluns  lu  parlm  sur  lai|iiel)t*  on  agit  ; il 
est  même  vraisemblable  que  sa  répélilimi  peut  aiu(*m'r  fa 
résorption  d'exsudals  qui  constituaient  pour  des  itrganes 
nervfjux  la  condnion  primitive  d'impuisMnee  fonctionnelle. 
>'oiis  avons  plu*'  liant  envisag»*  rélerlrisation  au  point  d<* 
vue  des  services  «pi'clle  p»*iU  retulr»*  comme  iiié’dicaiiou 
du  symptùim*,  intervenant  dans  des  conditions  faroraldes 
déterjiiiiiéef.  Il  nous  faut  maintenant  tenir  compte  «les 
cas  dans  l»  squels  elle  a manife-itement  favorisé  la  répara- 
tion de  la  lésion  initiale  : le  mécanisme  qu»}  nous  venons 
d’indiquer  est  celui  «pii  r«*ml  l<*  mieux  compte  de  ce  ré- 
sultat. 

C'est  par  un  mécanisme  nirdogue,  joint  à la  sédation 
de  la  douleur,  qu  i!  faut  expliquer  «pudques  résidlnl.<  en- 
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corc  p«*ii  nombreux  dans  h’squtds,  â la  siiili*  «le  « oiiiU'.iouÿ 
aiticulaires . rinflammafion  ‘•«‘mbh*  avoir  été  conjurée 
(Triph'r  . Kn  uppfdani  ralleutioiisurl«*s  faits  dans  levipii-ls 
la  raradisation  lui  piirnlssait  avoir  niaiiifesleinenl  cuiijiiré 
l«i  dévehippt'im  nt  d»-  phéuoméue^  iullnimualuires , cet 
auteur  s'c.«l  ih'feiidu  «I»*  la  l«*n»lance  à trop  généraliser  les 
conclu.sions  partielles  «pi'il  croît  pouvoir  tirer  d»*  ses 
observations.  î)an.s  «l'anli'es  cas.  en  «*iïel,  il  adinei  que  In 
faradisation  a déieruiiné  rapidement  la  suppiiralion  di* 
kysli‘s  sous-eutaiiès;  il  voit  d'ailbiirs  dans  r»*xisienro 
d’un  étal  fébrih*  tim*  cmilr«‘-iiidicalion  fornielie  de  l'emploi 
d«  s excitations  d«*  l'étal  vai  iabh*.  Lu  serait-il  de  tuéin»*  de 
l'enqiloi  des  couraiils  continus  coustanls?' 

tl'esl  encore  par  l«*s  iiuxlincalions  imprimées  aux  con- 
dilions}ihysiolugiquesde  la  cimilalion,  (pi'oii  «luit  expliquer 
la  iVsnrplion  de  certaines  colleclions  liquidt's,  A>/r/»o- 
/Amsf.s,  A»////vwe/<«,  sous  l'innuencedt*  In  faradisation.  Des 
r«*svdtats  favorables  ont  été  oblemis  dans  le  lrnilemi*nl  de 
1 hydrocèle,  à Laid»)  du  courant  cimlimi  pénétrant  dauv  la 
collection  liquide  par  des  aiguillas  à acupunclun*  luis- 
l»'r).  C'cNt  à tort  qu’»m  a,  dans  ces  cas.  attribué  â l'action 
nn.ilyli«|ue  «br  l’ébTtriciU'  les  r«*sull;ds  obtenus,  le  ti'Avail 
chimii|iii?  dont  étaient  capaliles  les  courants  employés 
ne  représentant  qu'une  fraction  iusignifliinte  »lu  travail 
Hccompli. 

l.'emploi  de  la  faradisation  a été  enc»«re  proposé  pour 
coiiiballre  um*  classe  de  lésions  de  niitrilion  intért'ssant 
le.s  oi-gant's  musculeu.x  el  comprises  sous  le  nom  géné- 
rique  d*Ay/»crpAuît>^  euHjonftivf'n  (b-s  ortjnm'i  rtmtmriiU’s 
(Tripier).  L’aul»“«r  a nppliipié  jusqu’ici  celte  méthode  aux 
engorgements  «le  l'utérus  »•!  à l'hypertrophie  prostatique. 

On  agit  sur  l'iilénis  inédiateni<*nt,  par  les  lombes  »»i 
i'hypogastre.  immédiatement,  par  h*  canal  urétlirai 
d'une  part,  lu  v«*ssie  et  le  r>*cium  de  l'autre.  L'excital<*iir 
négatif  doit  être  engagé  dans  le  col  utérin,  îi  moins  qu'il 
n'^•xi.^^^î  en  même  temps  une  analgésie  rectale  ou  vésical»*, 
ampicl  cas  rorieulalion  invers«i  des  courants  uidi*rait  à 
remplir  la  doulde  in«liralion.  ty«>st  par  l'iiréihre  el  le  r«;c- 
lum  (|«roD  agit  sur  la  prostate  : les  courants  «le  haute  t(*u- 
siou  sont  pivférabh's  ; rinlen.sité  «*n  sera  régh*e  «l 'après 
li‘s  sensations  du  patient  ; la  durée  de  tu  séance  varie  enlrt' 
trois  et  cinq  luinules. 

Les  h'sions  de  nutrition  dont  il  vient  d'i^lre  question 
rompliipient  d'ordinaire  certains  étau  pathologiques  dans 
li'sqiii'ls  la  faradisation  a été  employ»*e  surtout  en  vue  «les 
ré>*ulluls  im*caiiiques  des  conlraction.s  musculaires  qu'elle 
produit.  C»*s  résultats  sont  : Voftstntefiau  ou 

Viuragituitioii  inte$tùiafe,  les  AtrmV.v,  les  »/»■- 
rtnduiii  uUt'iues.  Eu  présence  des  s\mpl«^im*s  cmimmnN 
i i'ühsiruction  el  à \'»  trtiwjh:ineut  de  l'inOsiin,  il  n'y  a 
pas  )i»*ti  de  rlK'rr)i«‘r  «h*s  indications  dans  les  éli’nienis 
spé«  inux  d'un  «liagnostic  étiologique  presque  l»>ujoiirs  iiu- 
fios.sihh*.  (jutdle  que  soit  la  cause  des  accidi.'iils,  il  est  ini- 
périeiiM*nu‘Ul  indHjué  de  t»ml  faire  |H>iir  rélalilir  le  cours 
«les  matières,  Lert»y  (d'Eliolles)  a,  le  premi«*r,  «essayé  de 
produire  des  contraction»  inli‘»linal<-s  au  moyen  d'un  cou- 
rant galvanique  interrompu,  dirigé  «leraïuis  à la  hoMcIi».*  ; 
le  procéilé  ét.ait  dtudoureux  »*l  sans  grande  cflicacité.  — 
La  faradisalioR  au  moyeu  d'un  evcilaleiir  introduit  dans  h* 
rectum,  l'autre  excitateur  étant  pronu*nè  sur  la  paroi 
abdominale.  e>t  hi«m  pn'TérahIe  ; «‘Ih*  a paru,  dans  «m 
certain  n»>mbre  «le  eus  «h'-jà,  agir  »*flirncemenl  pour  établir 
le  cmii-s  des  matières  ; c’est  î«»  pn*mier  moyen  à «*.»»ayer. 
D»*  toutes  h*s  variétés  d'étrangh’m»>nt  intestinal,  l'étran- 
ginnieul  herniaii'e  est  celle  dans  laquelle  l'indication  de  ce 
mode  «rinlervenlion  semble  le  plu.s  net. 

l'armi  h*s  bypollièses  ap^H'li'e»  jus^pi'à  ee  jour  è expli- 
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quel*  vitf'siimle^  la  seul»*  vraispinhlabl»*  paI 

celle  qui  fall  loiubcr  une  rertuinc  lunttiieiir  triniesiin 
paralysé  dans  la  portion  suivante  du  canal  dipesiif.  Celle 
invagination  so  fuit  Irés-lenlenicnt,  et  les  arridenls  auv- 
qjirU  les  malades  succoinbeni  coïiicidenl  avec  une  «iblilê* 
ration  due  h rinflaiiiniation  arcidenlelle  et  à rengm'geiiu  ni 
du  cylindre  formé  par  la  portion  invaifinée  repliée  sur 
elle-même  et  recouverte  de  la  portion  d’inli'slin  dans  la- 
(|uelle  elle  est  tombée.  Itans  cette  affection  il  v a deux 
ordres  d'indications  •.  celles  en  rapport  avec  le.s  acridenls 
aigus,  et  celles  fournies  par  li*  malaise  de  l'état  chronique. 
Tripier  p^;nse  qu'en  l absenre  des  acci- 
dents de  l'état  aigu,  la  faradisation  s«'ru 
utile  |HHir  combattre  l'atonie  intesiinale 
qui,  origine  probable  dt>  celle  alTertion, 
aide  à son  aggravation  progressive. 

b:uis  les  luriws,  rindicalion  est  de 
resserrer  l'anneau,  et  en  méine  temps 
d'eiiipécber  la  partie  engluée  de  m* 
paralys4T  par  le  lum-eyercioe.  l'.leinens 
(J<’  l-'rancfoi'lt  u réussi,  dit-oii,  à guérir 
des  lieriiies  par  des  applications  exté- 
rieures de  l’éleclricité  statique  i‘t  du 
galvaiiisiui*.  Cela  est  à voir.  Tripiei-  dit 
aussi  avoir  ubletiu  de  bons  résultats  au 
moyen  des  faradisations  rccto-ingiiinali% 
lii-iiigiiinale  et  recln-omhilicale  dans  des 
cas  (le  heniies  inguinales  et  ombilicales; 
suivant  lui,  l'action  exercée  sur  l'in- 
lesliii  peut  être  au  luniiis  aussi  utile  que 
relie  rx<;rcée  sur  l'anneau. 

Ayant  dans  la  rurudisation  nu  nioy'ii 
comiiUHb*  de  pruv(M|uer  des  cunli*aclioiis 
ulérlties,  Tripier  a songé  à localisi'i' 
celles-ci  dans  une  des  faces  de  rorgaiie, 
alin  d'utiliser  b?s  roiilractions  isolées  dn 
celte  face  pour  le  redressement  de 
i'o/êco*(  ih  fir  (‘n  sens  opposé.  I.e  pèle 
négatif  d'tiii  appareil  irinduclioii  étant 
engagé  dans  le  canal  reiTiral,  on  iiitro- 
diiit  le  pille  positif  daii>  le  rectum,  s'il 
s’agit  d'nne  itnti'rnsion  ou  d'une  o«/c- 
ftt'.fion;  dans  la  vessie,  si  l'on  n nlfaire 
à line  rt’truvirsiuH  ou  à mie  rrtn>flf.rh>u. 

Toutes  CCS  applications  cliirurgical<'.s  de 
l'éleciricilé  n’ont  pas  la  même  valeur. 

Elles  |H‘Uvciil  être  mises  en  usage,  néan- 
moins, vu  le  p<‘u  de  gravité  dtr  ces 
moyens;  seulement,  pour  les  bernies 
étranglées  <‘t  pour  les  cuDeciions  di* 
liquide,  elles  f(»nt  [piTdre  du  temps  uii 
pcMivent  causer  une  iullanimatioii(A.  Iles- 
prés). 


Mais  cet  app;ireil  est  un  meuble  et  ne  peut  être  trans- 
porté (|iu‘  Irês-difficileinenl  i aussi  la  pile  au  clilorure 
d’argent,  remise  en  honneur  par  Wamm  Delarue , per- 
metlanl  de  construire  uu  appareil  ii  courants  continus 
cmistaiits  d’une  grande  puissance,  d'un  volume  peu  con- 
sidérable, facile  à trausjNiiier,  devait-elle  être  promp- 
tement adoptée  par  lc>  coii-lruclfuirs. 

n CûUinnts  coo/iwus  de 

Voici  la  description  de  l'appareil  construit  par  GailTe 


.lpp/(c/jb'or<  des  cooroo/s  rontinus. 

l.e  couple  volUïqm? , modillé  di>  façon  a fournir  uu 
courant  sensiblement  conslaiil,  est  celui  qu'on  «'tiiploie 
pour  appliquer  à la  thérapeutique  les  coiinmts  continus. 

C‘e»t  rélémenl  de  Daniell,  transformé  en  couple  à deux 
étages,  qui  a servi  à llemak  pour  les  nombreuses  obser- 
vnliniis  qu'il  a publiées, 

Ges  couples  Tuliiniineux,  associés  en  série  au  nombre 
de  quarante-cinq,  forment  un  grand  appareil  de  cabinet 
qui  peut  servir  pendant  dix-liiiit  mois  ou  deux  ans,  sans 
qu'il  soit  nécessaire  d'y  apporter  le  moindre  soin. 


à ilt-  (iaitn-. 

(lîg.  'J  12).  l'ne  série  de  modifications  qu'il  lui  u fait  subir 
en  quelques  mois  en  font  anjom  d'biii  un  iu.sinimeni  d'une 
importance  sérieuse  pour  les  praticiens  qui  dc^iriTont  em- 
ployer ce  moyen  ibérapeiiliqne. 

I.es  lettres  ('(Uj  désigniuit  des  ca>iers  contenant  cliacun 
six  couples  nu  rbloriire  d'nrg(^nt.  U. Il  sont  les  boutons  sur 
lesquels  se  tlxent  les  rbéopbores.  M,M  sont  les  manches 
qui  fnntcnmmuiiii|uer  les  deux  boulons  II, Il  avec  ceux  des 
coupb's  que  l'im  veut  employer,  ce  ipii  permet  de  faire 
travailler  tour  à tour  toutes  les  parties  de  la  batterie,  alin 
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i|ii<>  Ip';  ôli^iiiPnLs  soient  rr^çiilii'Tenicm  iitilii^és.  linns  tn 
ii((ure,  un  «les  manclies  est  posé  sur  le  n®  18,  l’auln*  sur 
le  n®  26.  Les  huit  couples  compris  entre  18  et  26  sont 
en  action.  M*  sont  des  lettres  imprimées  sur  le  manipu- 
lateur, qui  indiijuent  le  sens  du  courant,  quelle  que  soit 
la  position  des  manches  sur  le  manipulateur.  Celle  qui  est 
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Ajtpiircil  à courtnils  nmlviufi  dr  Hnhmkxf/}'. 


L'appareil  à rourniits  continus  de  lluhmkorlT  (llg.  215) 
est  composé  d’éléments  nu  hisulfatc  de  mercure,  zinc  et 
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rharhon.  Ils  sont  ouverts  lihrcmeut  à leur  partie  .supérieure  ; 
I aussi  l'appareil  est-il  moins  l'acile  à transporter  i|u«!  le 
I précédent;  il  roiictionne  d'ailleui-s  très-hien. 


Kitt  Ü15. 


la  plus  rapprochtSe,  ainsi  que  les  boutons  et  les  rht'ophores 
ipii  lui  correspondent,  sont  négatifs.  I/aiitre  manche  et 
.son  rhéophore  sont  par  conséquent  positifs. 

l'our  que  le  galvanomètre  qui 
occupe  la  partie  supérieure  de  la 
ligure  indique  le  pas.sage  du  cou- 
rant, il  faut  préalablement  ori«>nter 
l'appareil  de  façon  que  le  cdté  bleu 
de  l’aiguille  s’arrête  sur  le  0 de  la 
division. 

Dans  la  ligure 21 3,  qui  représente 
un  tiroir  FFF,  sont  des  flacons 
de  caoutchouc  contenant  les  piles. 

RRnHIIII  sont  les  ressorts  et  bis 
boules  destinés  à établir  les  com- 
munications entre  les  piles  et  le 
commutateur.  Chaque  pièce  des  res- 
sorts R est  composée  d'un  ressort 
plein  et  d'un  ressort  percé;  chaque 
flacon  porte  sur  son  couvercle  deux 
boutons  terminant  les  éléments  zinc 
et  argent  de  la  pile  qii'il  renferme. 

Un  des  boutons  est  plut  ; l'autre 
a une  tige  sufflsante.  Il  faut  avoir 
soin,  en  replaçant  les  piles  dans 
les  casiers,  que  les  boutons  plats 
communiquent  avec  les  n^ssorts 
pleins,  tandis  que  les  boulons  à 
lige  pénètrent  dans  les  ressorts 
percés.  1 

Comme  nous  le  voyons  par  la  ligure  21fi,  chaque  couple 
se  coiupo.se  d'une  lame  de  chlorure  d'ai’gent  Y et  d’une 
lame  de  zinc  Z,  contenues  dans  uu  flacon  GilS  T de  caout- 
chouc durci , qui  se  ferme  hermétiquement  à l’aid);  du 
boulon  avis  (iH.  Des  crampons  d’argent  VV,  sur  lesquels 
s'accrochent  les  lames  ZY,  portent  les  renconties  à l'inté- 
rieur des  flacons.  Des  i)ctils  coussins  II  de  caoutchouc, 
durci  et  un  lien  JK  forcent  les  contacts  des  lames  avec  les 
crampons,  et  les  maintiennent  5 un  écartement  conve- 
. nahle.  Le  liquide  excitateur  est  de  Veau  distillée  contenant 
2 1/2  pour  10!)  de  chlorure  de  zinc.  Four  décharger  la 
pile,  il  faut  dévisser  le  couvercle  GH,  enlever  le  lien  JK, 
décrocher  les  lames  ZY  et  les  remplacer  par  d'autres, 
renouveler  le  liquide,  enfin  revisser  le  couvercle. 

BouciiDT  ET  nRSPBÊs.  — 2'  édit. 


Pour  chai’ger  la  pile,  on  relire  enliéremcnl  le  double 
fond  G de  la  boite  à l’aide  de  la  poignée  m (fig.  215).  Ou 
remplit  d'eau  ordinaire  les  vases  d«‘  vem*  V jusipi'au  niveau 
indiqué  parla  ligne  horizontale  incrustée  sur  leur  paroi,  et 
l'on  met  dan.»  chacun  d’iuix  deux  cuilleréirs  de  bisulfate  de 
mercure  mesurées  avec  la  cuiller  de  verr<‘  qui  est  dans  la 
boite.  Cela  fait,  et  après  avoir  remis  les  gralels  dans  leur 
case,  on  replace  le  double  fond  C,  «|ui  porte  les  zincs  ; et 
les  charbons  c,  et  l'appareil  est,  prêt  à fonctionner.  • 

La  force  du  courant  étant  en  raison  des  surfaces  en 
contact  avec  la  solution , on  la  régie  par  rahaissi-menl  ou 
l’élévation  du  double  fond  C,  en  tournant  dans  un  sens  ou 
dans  l'autre  les  boulons  bh,  «|ui  s'adaptent  pour  cela  aux 
pignons  .7'',  et  le  plus  ou  moins  d’immersion  se  mesure 
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tiu  moyen  gt’admtleu  - tj  dont  U':4  i'r(*inaillAre«  d sont 
immies.  I)an>  l'iniiTVulle  i'-n  u|tp!icnlions  de  la  pile,  un 
soulève  le  dimlilo  tond  f',  de  iiia;..ëi'n  à rnaintenir  les  zincs 
et  les  charbons  eu  dehors  de  la  solution,  aliii  d’en  ^‘viter 
rusiire. 

ha  pile  est  dÎTisée  en  six  rangées  comj»osées  chacune 
de  sept  êl/'immts.  ha  pn*niière  rangée  des  tîs  i|ui  fixent 
nu  double  fond  mobile  0 les  zincs  et  les  charbons  de  rliaque 
élément  est  surmontée  de  bornes  thins  les  |iielles  on  p<‘ut 
enfoncer  les  conduc!eui*s , de  tellf?  sorte  que  le  courant 
{K-ul  dire  augmenté  ou  diminué  d'un  élément  jusqu'à  sept 
éléments. 

Le  curseur  tj\  qui  se  trouve  à droite  de  l'appareil  sur 
le  double  fond  C.  sert  à augmenter  la  liuiMoii  du  courant 
en  reliant  les  rangées  entre  elles  .sans  produire  des  iiitei''- 
iniUences.  Loixpio  Tindi'X  di*  ce  curseur  est  poussé  jus- 
qu'au bout  sur  le  chilTr<‘  correspondant  à la  totalité  des 
rangées . la  Iruision  de  la  pib*  est  h son  maximum;  si  au 
ronlrairt?  on  amène  à soi  l'index  sur  le  devant  de  l'appa- 
reil, le  itomiH'e  des  éléments  diminue  de  sept  en  sept, 
ainsi  que  rimlique  b>  curseur  bii-méme,  sans  que  l'un  ait 
lu’soin  de  changer  de  place  les  cunducteurs  lixé.s  aux 
boulons  np,qui  indiquent  par  leur  initiale  les  pèles  posi- 
tif et  négatif  de  la  pile,  et  sur  lappandl  par  les  si- 

gncH  -j 

F.fft'h  — A intlv  utifws  fné/fic«/(‘s. 

Comiiie  les  courants  d'inducliun,  les  courants  continus 
pmdiiisent  des  cunlnudioijs  musculaires,  mais  seulement 
à rouverliire  et  à la  fermeture  tbi  courant.  Les  physiolo- 
gistes ont  longtemps  discuté  la  question  de  savoir  dans 
quelles  conditions  les  contractions  d'ouverliirc  cl  de  fer- 
miUure  sont  plus  ou  mmris  énergiques,  se  produisent  ou  ne 
se  produisent  p:ts.  A ce  sujet  ime  loi  a été  résumée  de  U 
façon  la  plus  nette  par  du  Ihiis-ilayinond  : € L'entrée  du 
courant  desccnilanl  et  la  sortie  du  courant  ascendant  sont 
seules,  dans  un  certain  degré  muiiulrc  d'excitabiliu*,  ca- 
pabb'H  de  protbiire  une  contraction,  tandis  que  la  sortie  du 
courant  descendant  et  l'entrée  du  courant  ascendant  ne 
semblent  pas  avoir  d'action  sur  le  nerf;  |iar  contre,  dans 
les  degrés  plus  élevés  de  l'excilabiliU*,  cette  loi  n'a'plus 
de  valeur.  Ln  elTet,  dans  ce  dernior  cas.  les  muscles  sc 
contractent  miiforniéinenl  dans  les  quatre  moments,  n 

courant  ascendant  agit  avec  une  plus  grande  énergie 
sur  les  nerfs  moteurs,  le  courant  descendant  sur  les  nerfs 
sensitifs. 

L'action  du  courant  continu  sur  1ns  fibre>  musculaires 
lisses  permet  de  cotnpreiidrc  l'activité  qu’il  impnme  à la 
ciivulalion,  fait  qu'il  est  facile  de  démontrer  en  observaul 
les  membrani's  transparentes,  soit  à l'anl  nu,  suit  nu  mi- 
croscope (mésentère  des  animaux,  membrane  interdigilale 
de  la  grenouille,  ureille  du  lapin,  etc.),  lorsqu'on  applique 
un  courant  contimi  sur  les  parties  avoisinantes. 

Cette  action  du  courant  continu  sur  les  parois  des  vais- 
seaux s'exerce  de  la  façon  la  plus  active  et  la  plus  uni- 
forme pendant  tout  le  temps  que  le  courant  msU'  fermé 
sur  tmo  partie  du  coiqis,  tdors  ffu'ii  «e  d^tihninf  nuatm 
rutitrnctiou, 

f/absence  d'ébranlement,  lorsqu'on  a soin  de  faire  pé- 
nétrer le  courant  continu  progressivement,  pTiiiel  de 
l'appliquer  au  niveau  du  sympatliiqne  cervical  |>mir  modi- 
fier la  circulation  céiébntle  ; sur  Tu'il  atlejnl  d'infiamma- 
tinn  stibaigué  ou  chronique,  superficielle  ou  profonde; 
dans  le  conduit  auditif;  sur  le  voile  du  palais,  etc.,  sans 
causer  de  sensations  pi^nible.s,  voire  même  désagréables, 
courants  continus  mettent  fort  peu  en  jeu  la  sensi- 
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bilité  lorsqu'ils  soûl  employé»  avec  les  pi'éoauliun.s  néces- 
saires, ih  dilTérenl  en  cela  di*s  courants  d'induction  qui 
agiss<mt  plus  ou  moins  énergiquement  par  rinlerniédiaire 
de  celle-ci. 

L’électridlé  débitée  )>ar  les  rouranu  d'induction  est 
aussildl  transformée  en  mouvement,  aussi  ne  possède-l  cUe 
pas,  comme  celle  qui  est  fournie  parles  courants  continus, 
une  zone  d'action  considérable. 

L'action  des  deux  p<Mes  n'est  point  identique  dans  les 
courants  continus;  le  pèle  positif  exerce  une  sédation  lo- 
cale superfii  ielle  ou  profumle,  le  maximum  d’effet  électro- 
lytique  existe  au  contraire  au  niveau  du  }>61e  ucgalif  i|uî 
exerce  nue  action  beaucoup  plus  douloiii'euse  en  son  point 
d'application. 

1.41  galranisaliondupnenmogastriqueii'ürrétepasle  cœur. 
Aussi  peiit-oii,  sans  aucun  dajtger,  faire  des  applications  au 
cou,  au  niveau  ibt  cœur  et  à la  partie  supérieure  du  tronc. 

I.a  circulation,  et  coiiséquemnieril  la  imirilion  de  la 
vessie,  de  l’utérus,  de  la  prostate,  du  testicule,  peuvent 
être  modifiées  par  le  p;issage  du  courant  continu  aus.si  bien 
que  celle.sdcs  organes  de  la  locomotion. 

Le  courant  ascendant  cl  le  courant  descendant  ont  sur 
la  circulation  une  action  différente  qu'il  importe  de  séparer. 
Le  courant  ascendant  diminue  le  calibre  des  vaissi^anx  et 
ratnpüttide  de  leurs  mouvements  péristaltiques  que  le 
courant  descendant  augmente,  nu  contraire,  d'une  façon 
notable. 

Les  excitateurs  auxquels  on  doit  donner  la  préférence 
pour  appliqmu'  localement  les  courants  continus,  sont  les 
cylindres  métalliques  munis  d'éponges.  Le»  plaques  métalli- 
ques et  les  boulons  de  rbarlK>n  de  coniue  à gaz,  recouvert.s 
de  |w.'HU.  ffivorisenl  trop  souvent  la  production  d't'scbaivs 
brunâtres  qui  mettent  un  temps  fort  long  à se  détacher. 

Un  autre  mode  d'application  de  l’éleclrifilé  à courants 
continus  est  celui  qui  consiste  à faire  plonger  les  mains 
du  malade  dans  deux  vases  contenant  de  l'eau,  et  « chacun 
desquels  aboutit  un  des  rtiéophores  (Cliéron).  * 

Les  applications  de.s  courants  confinux  ne  doivent  être 
faites  que  tous  les  deux  jours,  car  l'action  exercée  par 
réleclricité  persiste  au  moins  )»eDdanl  qunranle-huil  heures  ; 
d’autre  part,  des  applications  faites  tous  le.s  jours  éveillent 
une  sorte  d'état  nerveux  qui  ne  permet  point  d’en  continuer 
l'emploi.  Ia's  séances  ne  doivent  point  duror  plus  de 
quinze  minutes. 

L'intensité  du  eournnl  doit  être  proportionnée  à la  sen- 
sibilité du  malade  et  à la  sensibilité  de  la  partie.  Il  faut, 
d;füs  le  plus  giand  nombre  des  cas,  éviter  d’employer  un 
courant  intense  susceptible  de  produire  de  la  douleur. 

Pnral7«leM.  — Dans  Vhèmorrkoyi^  rérébro/e,  il  nVst 
jvoint  nécessaire  d’attendre  une  certain  temps  (plusieurs 
mois)  avant  de  faire  l'application  des  colinmts  continus. 
Ixs  courants  d'induction,  employés  ainsi  à une  é|>oque 
éloignée  du  début  de  l’affection,  ont  pour  but  de  redonner 
aux  muscles  les  propriétés  (jue  l'absence  de  mouvement  a 
dimintiées,  et  de  mettre  le  membre  en  étal  d’obéir  h la 
volonté,  la  réparation  du  foyer  s’élani  effectuée  depuis 
celte  époque.  Mais  le  courant  continu,  exerçant  une  action 
générale  sur  la  nutrition,  peut  être  employé  avec  avan- 
tage dés  le  début.  Dans  quelques  cas,  la  galvanisation  du 
sympathique  cervical  a donné  d'exrellenl.<  résultats  en 
favorisant  la  ré>orplion  rapide  de  l’épanchenient.  Employé 
à une  époque  éloignée  du  début,  le  courant  continu,  ap-  . 
pliqné  sur  les  muscles  dti  membre  paralysé,  les  répare 
promptement,  sans  causer  les  ébranlements  préjudiciables 
que  les  courants  d'induction  ont  produit»  quelquefois,  uu 
dire  de  quelques  auteur». 
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Dans  i'eiHt/ijlie  cérébi'ahj  le  bul  que  l'on  se  pro^iose  est 
lie  favoiiser  la  circulatiuii  collatérale  ; on  arrive  à ce  ré- 
sultat en  activant  la  circulation  cérébrale  par  la  galvani- 
sation du  sympatliique  cervical  (Chéron).  Six  il  dix  élé- 
menb  sufHsont. 

Le  inéme  mode  d’emplui  a souvent  élé  employé  avec 
succès  lorsqu'une  tume^ir  i'fjmyn'iimil  um  portion  du  cer-» 
La  galvanisation  ne  fait  point  di.>parallre  la  tumeur, 
mais  elle  atténue  rengorgemeiil  qui  résulte  de  la  r,ompri‘s- 
sion. 

Dan*  la  ptmüyMe  générale  confirmée,  les  résultats  sont 
ù peu  près  négatifs. 

La  paralysie  ghxeso-lnbiodarynyéef  la  poru/ysiV  diph^ 
théritiyur  et  les  troubles  résultant  de  la  ménimjitr  céré’ 
hritk  chronigw  ont  élé  souvent  comitatlus  avec  succès  par 
les  coiiranb  continus  appliqués  dans  le  premier  cas,  un 
pAle  (le  positif)  sur  le  bulbe,  le  négatif  étant  placé  sur 
les  lèvres,  la  langue,  etc.  Dans  le  second  cas.  les  excita* 
leurs  sont  placés  sur  les  {wrlies  paralysées,  et,  lorsque  la 
maladie  n'csl  pus  très-ancienne,  la  guérison  survient  très- 
rapidement.  Kn  qii.aloi-xe  applications,  on  a pu  obtenir  la 
guéri.son  d'une  parapli  gic  dipbtiiéritique  récente,  chez 
une  malade  de  soixnntc*dix-huil  ans  (Chéron). 

Dans  la  selthse  a&cendaïUc  (ataxie  locomotrice),  les 
courants  continus  donnent  aus.si  des  résultats  importanifi, 
l'o  courant  ascendant,  appliqué  sur  la  colonne  vertébrale, 
stimule  les  éléments  nenciix  restés  intacts,  et  supplée 
ainsi  ceux  qui  sont  dégénérés.  On  a vu  des  alaxique.s 
traités  par  ce  moyen  à une  époque  |Kiu  éloignée  du  début 
de  la  maladie,  amenés  à une  guérison  complète.  Il  sur- 
vient, chez  quelques  ataxiques,  des  congestions  passives, 
des  stases  de  h circulation  céi-ébrale,  accompugnées  de 
cépluilalgie  et  de  diflicultés  plus  grandes  diui-s  lu  maicJie, 
La  galvanisation  du  sympathique  iiiodilie  avantageusement 
CCS  différents  troubles  (Cliéron). 

On  peut  aussi  diminuer,  voii-e  mémo  guérir  le  frewWe- 
inent  de  lu  paralysie  agitante  par  la  galvanjsalion  du  biillio 
et  le  passage  d'un  courant  d'une  main  à l’autre.  Le  Ircin- 
blenient  a chance  de  guérir,  d'autant  mieux  et  d'autant 
plus  vile  qu’il  e.st  moins  ancien  (Chéron). 

Dans  la  paralysie  essentielle  de  Venfmce^  où  les  cou- 
rants continus  ont  donné  des  guérisons  complètes,  il  int- 
|Ku1edcne  pas  différer  l'emploi  du  courant  continu,  jwree 
que,  si  l'on  attend,  le  muscle  peut  subir  une  altération 
granuleuse  qui  S4>rail  irrémédiable.  Dans  plusieurs  caH, 
nous  avons  employé  les  courants  continus  dés  lu  troisième 
jour  de  l'apparilion  des  acc  idents,  et  c'est  â cette  inter- 
venllon  liûlive  que  nous  avons  dû  la  guérison  (Chéronj,  Il 
faut  appliquer  les  riiéopliores  sur  les  points  où  les  nerfs 
pénètrent  dans  les  muscles  et  dirigcT  le  courant  toujouis 
dans  le  sens  longitudinal,  l^orsqu'une  |xualysie  es.scntieile 
est  ancienne,  le  galvanisme  peut  encore  activer  la  nutri- 
tion, ramener  la  chaleur,  ilévelopper  le  volume  du  mem- 
bre et  permettre  ainsi  nu  petit  malade  de  porter  un  appa- 
reil sans  inconvénienU. 

Les  trois  cas  de  guérison  autbenlique  d'atropbio  mus- 
culaire progressive  connus  dans  la  science  sont  dus  à l'ac- 
lioD  des  courants  continus. 

I.a  paralysie  sa/urnïue  est  combattue  avec  succès  par 
les  courant.s  continus.  Il  importe  aussi,  dans  cette  affec- 
tion, d employer  les  courants  à une  époque  aussi  rappro- 
chée que  possible  du  début;  on  voit  alors  survenir  U gué- 
rison avec  une  grande  rapidité. 

Les  courants  continus  ont  été  aussi  appliqués  dans 
Yhémipléyie  faeiak  rhumatismale  et  dans  rAéirrip/égie 
faciale  d'origine  profonde.  Leur  succès  s'explique,  non- 
seulement  par  l'action  qu'ils  exercent  sur  la  nutrition 
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miHculaire,  mais  encon*  pai‘  In  moditlcalion  qu'ils  impri- 
ment à la  circiilnlion  inlru-crAnienno.  Lus  guérisons  obtu- 
nues  par  ce  moyen  sont  relativement  rapides.  L'application 
du  courant  doit  être  faite  dès  le  début  ; elle  n'est  nullement 
pénible  : qualrq  à dix  éléments  suffisent. 

Les  paralysies  consécutives  aux  fièvres  continues  et 
éruptives,  les  paralysies  rliunintisiiiaies  ut  les  paralysies 
hystériques  sont  lraitée.s  souvent  avec  succès  par  les  cou- 
rants continus  dès  le  début.  Les  applications  doivent  être 
faites  directement  sur  les  membres  paralysés. 

l^vratgloa. — Dour  appliquer  avec  succès  les  courants 
continus  au  traitement  des  névralgies,  il  est  nécessaire 
de  se  rappeler  que  les  unes  s'accompagnent  d'une  sorte 
do  congestion,  et  sont  exasp4*rées  par  le  séjour  nu  lit  et  la 
chaleur,  que  les  autres,  an  contraire,  s'aggravent  sous 
l'influence  du  froid. 

Les  premières  sont  facilement  guéries  par  les  courants 
continu.s  appliqués  sur  le  lrajetdesnerfs.au  niveau  des 
poinl.K  douloureux  de  Vaileix  (courant  descendant).  Iv’in- 
tonsiiè  du  courant  doit  être  relativement  faible,  c’est-à- 
dire  quatre  à huit  éléments  à la  face,  douze  à vingt  .sur 
les  autres  parties  du  corps. 

Les  secondes  guérissent  moins  vile  que  les  premières 
sous  l'infiuenccdes  courants  continus,  maison  a remarqué 
que  certain.s  médicamenb  qui  n’avaieiil  donné  aucun  ré- 
sultat avant  l'application  des  courants  coiuimis,  en  avaieni 
d'excellents  après  ce  mode  de  traitement  qui  semhlail 
avoir  développé  une  sorte  de  réceptivité. 

Léuionn  de  nntrldon.  — L'action  incontestable  et 
puissante  que  les  courants  continus  exercent  sur  la  circu- 
lation, la  facilité  avec  laquelle  Ils  sont  supportés,  même 
appliqués  sur  des  |virties  d’une  sensibilité  exquise,  ont 
porU*  les  médecins  électriciens  k en  faire  l'application  h 
un  certain  nombre  de  maladies  articulaires  (hydarlliroses, 
arthrites  chroniques  consécutives  au  rhiimatisnie  ariiciilaire 
aigu,  entorses,  rhumatisme  noueux,  etc.).  Danscelle  der- 
nière affeclion  contre  luq^iHle  la  thérapeutique  est  géné- 
ralement impuisismle,  un  a pu  obtenir  d’excellents  résultats. 
On  peut  voir  en  A et  en  B (llg.  216)  les  mains  d'un  malade 
atteint  de  rhumatisme  noueux, photographiées  av.nni  leirni- 


lemenl  En  C et  en  D (fig.  2 1 7)  on  volt  ces  mêmes  mains  plio- 
lograpliiéos  apiTs  cinquante-huit  applications.  (Cliéron, 
Trailrmeyt  dn  rhumatisme  $touenjr.) 

Appliqués  localement,  les  courants  continus  modifient 
Irès-avnntageusemeui  les  déformations  articulaires  pro- 
duites par  lu  rhumatisme  chronique. 

U Lus  douleurs  disparaissent  ou  l'aitènuent  en  un  pe- 
tit nombre  d'applications. 

» Certaines  ankyloies,  alon  que  l’atrophie  ne  s'est  pits 
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rompit  loiiK'itl  fmpiiri’r  do  ui'lirul»lioii>,  pruvenl  n'der 
sous  loiir  iiilluenrc. 

» I.OS  riirroAlrmenls  colcaiivs,  les  coniruclures,  les 
rétractions  et  les  atropines  musculaires  que  fait  uBÎlre  le 
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rhumastisme  nmietix,  sont  toujours  amendés  et  souTent 
jftiéris  par  ce  mode  de  traitement. 

■ Kii  outre  de  ruction  locale,  res  C4>urnfits  exercent 
sur  réronomie  tout  entière  une  action  puissante  qui  rn 
nime  les  fonctions  alanguies  et  met  l'organisme  en  étal  de 
réagir  contre  la  dysrrasie,  en  imprimant  à la  nutrition 
une  impulsion  qui  lui  manque,  ce  qui  tend  tion-seulemeni 
à enrayer  la  maladie,  mais  encore  à ta  guérir. 

» l>es  pnnive*.  de  celle  aclitm  générale,  au  jRiitil  de 
vue  clinique,  ressortent  de  la  disparition  delà  plupart  dc*s 
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corn|ilic.ilii)in  viM  iVales  qui  accutiqiagnuiil  !«■  rhuiualisiiit- 
noiiuii»  cl  (11-  l'auiùiioralion  nqiidi!  du  la  nanu!  des  riui- 
malisanls.  i 

U-s  ht/Jari.ostv,  les  n 1„*  arthrüei  c/irwii,,«,-jt 

sont  couiltnltiii's  avec  suceeVs  par  len  rournuls  contiuus.  Il 
suflii  de  faire  traverser  rurticulalion  par  le  couiTuit  pen- 


dant doiixe  ou  quinze  minutes  e|  de  galvaniser  ensuite  les 
imiscles  avoisinants. 

.\ussi  rapproché  qu’on  soit  du  début  de  la  maladie,  les 
courants  continus  peuvent  éli'e  employés;  il  n'existe  qu'une 
conlri'-indicalion,  cest  /'c/uf  frhiile  f/«i,  dans  tous  ks  cox, 
doit  en  faire  retarder  Tusoge. 

Les  courants  continus  ont  été  appliqués  avec  succès  au 
traitement  des  adénites  cervicales  et  inguinales  atoiiiques 
ou  dans  la  période  chronique  des  adénites  inflamma- 
toires. 

Dans  plusieurs  cas,  il  nous  a été  possible  d'isoler  et  de 
réduire  des  musses  ganglionnaires  cervicales,  en  les  sai- 
sissant avec  l’instrument.  C'est  une  sorte  de  pince  à mors 
(üg.  218t  rendus  iiiüliiles  G par  une  visde  rappel  qui  permet 
deiiiaiateDirliilumeiiren  même  temps  que  le  courant  KK 
vient  Ahoiilir  aux  di-nx  nioi-s  CC,  t|ui  foniient  de  véritables 
excitateurs.  Une  grande  vis  p<;rmet  de  rapprocher  ou 
d'éloigner  rapidement  les  deux  branches  de  la  pince. 
fChéron.) 

On  recouvre  les  deux  nqmles  ('.  de  peau  de  chamois 
qu'on  mouille  au  moment  de  s'en  servir. 

L'iuftaimiiation,  l'engorgement  et  l'hypertrophie  de  la 
prostate  sont  aussi  très-heureusement  combattus  par 
l’application  des  courants  continus  (Chéron  et  Moreau* 
WollT;.  Il  Kuffil  d'appliquer  un  excitateur  c ylindrique  de 
cuivre  recouvert  de  toile  mouillée  dans  le  rectum,  en 
ronlarl  arec  la  face  inféneiirc  de  la  prostate,  l'autre  exci- 
tateur armé  d'une  é|Ktnge  immide  étant  placé  sur  le  pé- 
rinée, — linil  n vingt  éléments. 

La  cessation  des  douleurs  et  la  diininutiun  du  gonfle- 
ment sont  ohlt>nues  dans  l’orchite  avec  la  plus  grande  rapi- 
dité. Il  suflit  de  prendre  le  testicule  enln^  les  doux  é|K»uges 
humides  des  excitateurs,  {UMulant  une  dizaine  de  minutes. 
IftHS  /e.v  jimrs,  avec  un  courant  do  huit  à douze  élémenU. 
(Ghéron  et  Morenu-Wolff.) 

Les  courants  continus  peuvent  :qq»orter  au  traitement 
de  in  mriritr  rh'onùfUf  un  concours  important,  imn-seu- 
lement  par  In  inodincatimi  qu'ils  impriment  i\  la  circulation 
ulaogule  de  l'organe,  mais  encore  en  aliénuani  l'état  doii- 
lonreiix  qm*  l’on  oliserve,  en  même  temps,  du  côté  de 
l'appareil  ovarien.  Les  catarrhes  du  col  et  du  corps  sont 
aussi  inmiiliérs  et  souvent  giiéris  par  la  même  application. 

p4»le  (Kisitif  est  mis  en  contact  avec  l'oritire  du  col, 
l'autre  excitateur  étant  placé  sur  l'hypogastre  (Gliéron). 
Huit  h douze  élén)eiiU  sn(llM>nl. 

Hahui  les  névroses,  au  traitement  desquelles  le  courant 
continu  a été  appliqué  arec  succès,  il  faut  citer  la  rhurrv 
(lli‘né<iik)  et  ré/n7cpxi>  (t'iiéron). 

1.0  résistance  qiii^  cotte  derniéix*  affecliou  op|iose  trop 
souvent  à tonte  espèce  de  médication  doit  faire  apprécier 
un  moyen  nouveau  susceptible  dé  donner  des  succès.  Ici, 
comme  pour  les  névralgies,  nous  rappeilenms  que  dans 
qiioiqiies  cas  oô  la  belladmie  et  le  bromure  de  |>otussiiifn 
n'avaient  donné  aucun  ré.sullat,  après  l'emploi  des  cou- 
rants continus  pendant  quelques  mois,  durant  lesquels 
l'épilepsie  avait  été  notablement  modifiée,  les  médicainenUi 
que  nous  venons  d’indiquer  ont  supprimé  les  vertiges  ou 
les  crises  presque  immédiatement. 

Le  mode  opératoire  est  des  plus  simplen,  il  consiste  a 
appliquer  rexcitatciir  positif  derrière  le  lobule  do  l'oreille 
au  devant  de  l’apophyse  masloide,  le  deuxième  étant  placé 
en  dehors  de  l'insertion  <lu  steroo-masloïdien  sur  la  cia- 
vifide.  Oeltc  application  faite  an  niveau  des  ganglions  du 
grand  syinpalhique  cervical  a pour  but  de  inoditier  la 
circulation  de  rema^phale  ; Imil  à douze  éléments  four- 
iiissent  un  courant  suffisant  pour  colle  applicaliou. 

Des  courants  ascendants  sur  la  moelle  (douze  à vingt 
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elinieiiu)  oui  .•|b  cranloyi  s aans  cerlairies  formes  de  dio 
réc  l'eljoll*;. 

V.  iNTBOürOTION  DES  MÊOtCAHENTS  DANS  L'o«GANI>.¥E. 

Loi>iqi]  un«‘  suile  Je  «léehitrgt's  disnipttTes  a lieu  enire 

deux  corps,  on  p(‘ut  quetriucfois  constater  qu‘uii  transport 
de  maiière  a eu  lieu  de  l’un  des  corps  sur  ruiilre,  K>t-co 
I observation  de  ce  fait  qui  a conduit  autrefois  des  mêde* 
l ins  il  prétendre  qu  il  était  pos>ilite  de  faire,  au  moyiui  de 
I électrisation  par  éliucrdies,  pénétrer  des  médieaiiierit.s 
dans  le  corps*'  Il  est  permis  d'en  douter  <*n  présence  du 
téiiiuigiiüge  de  Nulle!  qui  lit  trois  fois  en  vain  le  voyage 
d’Italie  p4jur  être  témoin  d’expiTience»  que,  .sous  diviû-s 
prétextes,  on  refusa  toujours  de  répéter  devant  lui.  Les 
méilicameiits  à introduire  étaient  d'ailleurs  coiiiemis  dans 
des  flacons  bien  bouchés  que  le  patient  tenait  h la  main  : 
mise  en  scène  absurde  qui  ne  pouvait  parer  qu’une  jon- 
glerie. 

Iaîs  décompositions  avec  transport  de  matière  qui  s'ef- 
fectuent sous  l infliieme  de  lu  pile,  dans  un  milieu  liquide, 
iwiivaient  plus  légitino  fiieiil  faire  admellre  lu  frossibilité 
de  faciliter,  pur  un  courant  voltaïque,  l’absorption  ciilanéL 
de  certaines  substances.  Lue  e\|>érience  de  Kabré-l’alapral 
aurait  donne,  avec  I iode  et  l'empois  d'amidott,  des  résul- 
tats positifs  qu  00  n’a  pas  réussi  à reproduire  depuis.  Au.ssi 
mimet-on  aujourd’liui  que  la  prélnition  île  favoriser,  au 
inoyeii  de  la  pile,  rubsorptioii  de  certains  médicaments, 
n’a  aucun  fünd''nieut. 

VI.  ExTIUUTIOS  des  MAtIKKES  r.ONTKNL-E.S  DANS  l/OtUiA- 
nismb.  ~ Dans  nue  baignoire  tubulaire  de  métal  isolée 
du  sol.  Poey  étend  le  malade  sur  un  hum-  de  bois,  de  ma- 
niéré ipi'il  ne  soit  pas  en  contact  avec  la  baignoire.  i:dle.ci 
est  en  commimicalion  avec  le  jade  négatif  d une  pile  de 
trente  couples,  tandis  que  le  patienl  lient  A la  main  un 
excitateur  humide  im  rapport  avec  le  pèle  positifdr  la  pile. 
S’il  s’agit  d'e.xlraire  du  mercure,  île  rargeiil  ou  de  |’oi\ 
le  bain  est  acidulé  avec  de  l’acide  azotique  ou  avec  de 

I ubIJb  chlorliydriqiiB  ; si  c'bsI  du  plomb  iju'nn  voul  relirer, 
avtic  do  I ucido  sulfiirii|iu'.  Le  roiirunt  travemnl  lo  corps 
dons  (ouïes  ses  parties  ontraliierail  do  partout  lo  métal  ; 

II  le  déposerait  ensuite  sur  toute  la  surface  de  la  baignoire, 
mais  toujours  plus  alKuidammenl  sur  la  paroi  située  en 
regard  de  lu  n*gion  dans  laquelle  on  doit  supposer  que 

I agent  tosique  élail  localisé. 

Il  en  est  do  reslruclion  des  métaux  contenus  dans  l'or- 
gaiiismc  comme  de  rinlrodnclinn  des  médicaments  : des 
espériene des  résultats  ont  été  annoncés  ; les  fait.s 

II  ont  pu  être  reproduits  devant  des  témuiiis  conqiétenis. 

ÿ:i,lv<"rROI.VHe,  On  |ient  détruire  les  tumeurs  en 
fmsaiil  pa.sser  dans  leur  inlérieitr  un  rouraut  direct.  C’est 
un  mode  de  rélcclropuncliire.  On  iinpianle  dans  les  lii- 
incurs  des  aiguilles  à lra»ei-s  lesquelles  on  fait  passer  un 
eouranl  direct  fourni  par  plusieurs  éléments  de  Buiueii 
muiiUis  eu  tension.  I.’ effet  de  rélecirolyse  est  analœue  à 
une  caiilensalion,  la  cirrulalioii  cc.sse  d.iiis  tous  les  poinis 
ou  le  r.mrant  a p.issé.  (Crusel,  Ciiiiselli,  Tripier,  Nélaton.) 
V.  Ki.ecthiuité.  ' 

«LECTR«ri'XcTi:u.  Procédé  tliérapeutique  em- 
ployé romnie  moyen  de  coaguler  le  sang  dans  les  ané- 
vrysmes et  les  Inmenrs  érectiles.  V.  Éi.E<Tnir.tTÉ  \nv- 
VIIÏ.S1IE.S.  

Hans  ce  procédé  niralif  c'est  l’éleclricilé  qn'on  ulilise 
en  la  faisant  pénétrer  au  fond  des  tissus  à l’aide  d’aiguilles 
enfumées  dans  leur  sein.  Hans  T, /«•frepm.rfmr,  deux 
aiguilles  minces  placées  dans  le  tissu  J une  courte  distance 
sont  mises  en  ennlarl  avec  les  deux  yiéles  de  la  pile  cl  lé 
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courant  qui  lus  Iravoiiso  produit  auluui  du  |Hjle  cuivre  ou 
po.silif  mu*  )K.qilo  e.scliare  noirâti'c,  douloureuse,  qui  fait 
plaie  fl  qu’on  évite  eiiempioviml  l’électricité  par  induction. 

On  n’emploie  guère  l’èlectropuncnire  <|u’en  chirurgie 
pour  la  guérison  îles  mièvrysntes  et  pour  la  destruction  de 
qiiebjues  p4jly|H.'s  ou  de  cerlaines  tumeurs  érectiles.  Kn 
effet,  raiguilli*  du  |MMe  positif  étant  plongée  au  centre  do 
la  ttmieiir,  tandis  qiio  l’autre  pôle  repose  sur  une  plaque 
mise  à sa  suiTace,  ce  coiinmt  fait  coaguler  le  sang  autour 
de  raigiiille  placée  dans  la  pocite.  et  sur  dix-btill  tenUUive>, 
onze  guérisons  ont  été  oblomie^H.  I.a  séance  doit  dim.*r  dix 
à quinze  mimiti^s,  et  le  cours  du  sang  interrompu  ilans  la 
tumeur  par  une  rompi'ession  suflisaide  au>desMi.s  et  uii  - 
dO'SQUs  d'eiif.  Cette  mélbodo  est  surtout  applicable  aux 
anévnsmes  des  membres  et  aux  aucvnsmes  du  pli  du 
coude.  t!e  nmyen  est  aujouixl  liui  abandonné. 

Magendie  uprotH^sé  i'éleclropuncUirc  conli*o  ramauro-'oc, 
mais  ifs  résultats  en  sont  tré.s-incerlaiiis.  Celle  du  cieiir  a 
été  aussi  employée  pour  l'i'iuiiner  )e><  contractions  de  cet 
oi^aiic  en  cas  <lc  syncope  et  de  mort  appaieute,  mais  ce 
sont  des  moyens  extrêmes  employés  contre  des  Mtuation^ 
désespérées,  et  inspirés  p,ar  le  désir  de  bien  faire  plutôt 
qu’appuyés  sur  des  expériences  décisives. 

ÉtBcriiOTii#:B.%Pii-:.  V.  I^LecTmc.iTÊ. 

l'réparalinn  formée  d(‘  sirop  ou  do 
miel  tenant  en  suspension  des  sels,  des  pul|K-s  et  des 
extraits  médicamcQieu.x . 

Les  élecliiaires  sont  quand  ils  ne  conlieimetil 

qu'une  seule  substance  active  et  s’appellent  au'»si  rfposcrre.s 
ou  imit'meliuii'S,  et  ils  xml  cooqxtsf-s,  au  contraire,  101%- 
qu’iLs  j*n  retifcrimnil  plu>ieui%.  On  les  divlsi*  aussi  en 
électuuires  solides  comprenant  les  pastilh^  ou  les  N- 
ei  Ic.s  élecluaires  mous  comprenant  les  cow-s-'ri'tp.v, 
les  JW/C.V,  les  mnftriiiHiH  et  les 

Ce  sont  fle.H  préparatiuus  i|ui , pour  la  plupart , sont  ]hui  em- 
ployées et  peuvent  être  aisément  remplacées  pardcsmèdica- 
ments  moins  rumpliqiiés  cl  d’une  conservation  plus  facile. 
On  emploie  oDcore  VrUrtuaire  untiavnk  à base  de  magnésie  ; 

— Vfkrtiutire  a»tihkmnrrhai/ùt»e  au  copalm;  — IVfec- 
tttairfi  imtvImireiLr  de  sublimé,  de  sulfure  d'anltmoino, 
de  gaïae  et  de  fumclem.*;  — Vêlertuaii'e  antiarorhittif/ue  ; 

— Vt  lertwiirt' Hitfm-rof’itkiixi  — [' rfectuttire  jnuyatif -dVff 
la  casse;  — iV/ef  limiVc  mtringenl  ou  conserve  de  roses  ; 

— rc/<Y/««iVt;  Mthotinim  purgatif  de  cas.se,  do  .séné,  de 
tamarin,  de  rhiibaibi»,  de  chicorée,  etc.;  — lV/ci;/«f»Ve 
tiinphtynix  vtec  les  dalles  et  la  scammoiiéc,  — réfcc/MaiVv 
tlUixrtfrdium,  — Vt^leffunirc  fêhrifwje,  — rc/ecliioiVe  Ay- 
firtujtnjue^  — rc/rcbwiirt’  ou  conft^thn  d'hyucinth*'^  — 
VrlcrtUftirc  de  tujufrc,  — ré/ccftwirc  tluUMgiif,  — l’é/e*;- 
tUHire  rvrmifutje^  etc. 

ÉL^:ni.  nésiiie  liK'C  do  l’c/cmt  orinttnl  d’Afrique  et 
de  Vèlrmi  occHkntiü  d'Amérique,  o!  qui  entre  dans  la 
cüm)H>sitioii  de  l'onguent  d’Arcéus  et  du  baume  de  Kiora* 
vanti. 

V.  Oi.KO-SaCOHARUM. 

ËI,ÿ:PH%KTIAKlN  Oit  ÉLÊPHAIVIIAHB.  l/liypef- 
tropliie  considérable  de  la  peau  des  membres,  du  visage 
ou  .seulement  d'une  partie  do  corps  avec  ou  suas  tuber- 
culc.s  cutanés,  caractérise  réléphanliasis. 

Il  y a deux  éléplianliasis,  relui  des  (ùves  ou  /épre  /n- 
Inrailetise , et  celui  des  Arabes  ou  nviUuOt- glanduhun;  tks 
Burhiuks. 

Kieplinnliatito  dea  Ivrcra.  L'élépitnniiasis  des  lirccs 
ou  lèpre  !idiemileu.se.  maladie  souvent  héréditaire,  non 
contagieuse,  résulte  de  l'usage  des  viandes  salées,  del  ha* 
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bitution  dans  les  lieux  liuniide>,  et  s’oiwervc  surluul  dans 
rindu  ou  dans  nos  colonies  d'Afrique  el  d'Amérique. 

Des  taches  fauves  du  visage  suivies  de  tumeurs  molles, 
rougeAlres,  livides,  de  volume  variable,  détruisant  ou 
exaltant  la  sensibilité,  altérant  la  voix,  la  vision  et  l'odorat, 
défoniiaut  le  liez,  les  lèvres,  le  front,  les  oreilles,  de  la 
manière  la  plus  horrible  et  amenant  l'hypertrophie  de  la 
peau,  canictèrisent  réléphantiasis  dès  Grecs.. 

Dans  les  cas  graves,  réléphantiasis  des  Grecs  amène 
rulcération  des  tubercules  de  la  peau  qui  se  couvrent  de 
croûtes,  remplacées  plus  lard  par  les  plus  affreuses  cica- 
trices. 

Rien  n’est  plus  curieux  à étudier  que  les  altérations  si 
rares  de  la  peau  de  l'éléphanliasis  des  Grecs,  lorsque,  après 
la  mort,  on  trouve  le  derme  épaissi,  induré,  rempli  de 
va^s^enux  capillaires  nouveaux,  avec  une  induration  et  un 
épaississement  semblables  du  tissu  cellulaire  sous-cutané 
et  des  membranes  muqueuses  voisines. 

L*élé|>liaDliabis  des  Grecs,  bien  souvent  incurable,  dure 
de  quelques  mois  à plusieurs  années,  et  il  amène  ordinai- 
rement la  mort  au  milieu  d’une  lièvre  licclique,  qui  est 
indépendante  de  toute  autre  lésion  interne. 

Thètitpeuiitjw.  — Quand  rèlépliauliasis  des  Grecs  ne 
présente  encore  que  des  taches  de  visage  qui  seront  plus 
tai'd  suivies  de  la  production  des  tubercules  cutanés,  il  faut 
expatrier  les  malades,  et  alors  ils  peuvent  guérir. 

Dans  la  première  période  de  l'élt  phantiîisis  des  Grecs, 
il  faut  employer  l'arséDiale  de  soude  û la  dose  de  10  à 
?iü  milligrammes  et  plus  i-»  -h  ; la  teinture  de  cantharides, 
15  A 30  gouttes  par  jour  S;  les  tisanes  sudorifiques  0; 
les  liainienls  excitants  [^;  la  pommade  de  Gondret,  les 
vésicatoires  volants  (3,  etc. 

Bains  de  sable  chaud  el  nourriture  exclusive  avec  la 
chair  et  le  bouillon  de  hrltte  (Alibcrt)  O- 

TehUitre  d'iode^  cinq  à vingt  gouttes  par  jour  [3. 

Acide  nitriqtu,  dix  à soixante  gouttes  13  (Cooke). 

Pleur  de  soufref  10  a 20  grammes  par  jour. 

.Ethtops  antimonial^  50  centigrammes,  trois  fois  |wr 
jour,  el  frictions  de  savon  noir,  renfermant  du  précipité 
rouge,  10  grammes  pour  100  grammes  de  savon 
(Graff)  D,  guérison  en  sept  jours  (1). 

Décoction  de  racine  de  tondin^  appartenant  au  genre 
des  VauUinia  n. 

/^om/rc  dVcorce  de  racine  de  mm/ur,  10  à 20  centi- 
grammes par  jour  O (B.  Casanova). 

Décoction  de  ftimcterref  U k 8 grammes  par  litre 
d'eau  n. 

Ellébore  «oir,  50  centigrammes  à 1*\20  en  poudre; 
60  à 75  centigrammes  en  extrait. 

Mercurintij'  à finténrur  à petite  dose;  — à l’extérieur 
en  onguent,  lotions  el  bains  [sublimé,  7 grammes,  dissous 
dans  alcool,  30  grammes). 

Contre  les  tu^rcules  de  rélépliantiosis  de»  Grecs,  il  faut 
employer  les  douckes  de  vn})eurs  (3,  1*^:^  dottehes  d’eau 
sulfureuse,  — les  eaux  de  Bi/répes;  — les  Ixtins  n/rabnsQ  ; 
les  pommades  ^ü/idoides  à l'iotUirede  plomb,  de  potassiufn, 
3 grammes  sur  30  d'axonge  (Bien),  etc. 

Tous  ces  moyens  sont  rarement  suivis  de  succès. 

EiephanilniiiM  de*  Aral»e«-  I/éléphantiasis  dc.s 
Arabes  diffère  de  Tèléplianliasis  des  Gi*ecs  par  l'absence 
des  tubercules  cutaocs  et  par  son  siège  plus  fréqiieut  sur 


É1.ÉP 

les  membres  ou  sur  le  tronc,  mais  il  lui  assemble  par 
l'hypertrophie  monstrueuse  de  la  peau  et  du  tissu  cellulaire 
des  parties  qu'il  occu|>e. 

L‘hyportropliie  do  l'éléphanliasis  est  une  hypertrophie 
fibreuse,  et  un<;  disparition  de  la  vascularisation.  (Vir- 
chow.) 

l/èléphanlia»is  des  Arabe.»,  maladie  des  pays  chauds, 
n'est  ni  contagieux,  ni  héréditaire,  et  se  développe  à la 
suite  des  eesémas,  des  lichens,  des  érysipèles,  des  mala- 
dies de  la  (N!au  et  de»  oblitérations  survenues  dans  les 
veines  des  membre».  V.  Piilegmatià  ai.ba  dolens. 

1/élépbantiasis  n'csl  peut-être  qu’une  angioleucitc  chro- 
nique (Allard).  C’est  à coup  sûr  une  disparition  des  lym- 
phatiques ou  un  trouble  de  ce  système  (Allard,  1810). 

C’est  principalement  sur  les  jambes,  la  face,  le  scrotum 
et  le»  mains,  que  s’observe  réléphantiasis  des  Arain*»,  el 
alors  ces  parties  déformées  acquièrent  un  volume  double 
ou  triple  de  celui  qu  elles  offrent  hahituellemenl.  Il  y a 


un  éléphantîasis  exotique  observé  surtout  en  Orient, 
mai.»  il  existe  dans  nos  contrées,  et  il  semble  dû  à une 
oblitération  des  lympliatiques.  Autour  dos  vieux  ulcères, 
il  y a parfois  de.»  ledèmcs  durs  qui  sont  de  véritables  élè* 
pliaiitiasis. 
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Dos  (loitleui*j  plus  ou  moins  vives  sur  ie  trajet  des 
veines  avec  rougeur  et  gouQement  de  la  peau,  de  la  fiiWrc, 
et  quelques  pliénomènes  généraux  revenant  par  accès  à 
des  é|)oques  plus  ou  moins  rapprochées  et  laissant  après 
elles  une  induration  nedéniateuse  des  tissus,  annoncent  le 
début  d’un  éléphantiasis  arabe. 

L’hypertrophie  excessive  de  toute  l’épaisseur  de  la  peau 
et  des  parties  subjaceiites  sur  un  point  du  corps  ou  des 
inenibres,  avec  induration  squirrheuse  du  derme  qui  se 
fendille,  caractérise  l’éléphantiasis  des  .\rabcs. 

Il  n'y  a ordinairement  ni  lièvre  ni  phénomènes  généraux 
dans  l’éléphantiasis  dos  Arabes,  et  la  maladie,  longtemps 
stationnaire,  n’a  d’autre  inconvénient  que  ceux  qui  ré- 
sultent du  poids  et  du  volume  des  parties  hypertrophiées. 

Si  l'éléphautiasis  des  Arabes  |)cut  guérir,  ce  qui  est 
rare,  il  dure  babituellcmcnt  autant  que  les  malades,  sans 
abréger  leur  vie,  à moins  qu’ils  ne  soient  d’une  mauvaise 
santé  et  ((u’il  ne  se  développe  de  la  gangrène  sur  les  par- 
ties éléphaiitiosiques. 

Thrnipeittiquc.  — Au  début  de  l’éléphanliiïsis  des 
Arabes,  les  sangsues  et  les  saignées,  les  applications 
émollientes,  l’usage  du  collodion  élastique,  les  frictions 
nu'rcurielles,  les  irrigations  d’eau  froide  ou  alcoolisée, 
sont  très-utiles  pour  abréger  la  période  inflammatoire  et 
empêcher  l'hypertrophie  cutanée  de  se  produire. 

l’iic  fois  l’éléphantiasis  arabe  produit,  il  faut  combattre 
l’hypertrophie  de  la  peau  par  la  compression  avec  un  ban- 
dage métbodiqueQ,  par  les  douches  de  vapeur  Q,  par  les 
applications  de  collodion  él,asti(|ue  H par  les  bains  de  Ba- 
réges,  et  par  les  pommades  indurées  unies  à la  compression 
avec  un  bas  de  caoutcbouc  pour  la  jambe  par  exemple  Q. 
On  pourra  essayer,  comme  l’a  fait  plusieurs  fois  Buteh-r, 
la  ligature  de  l’urtère  principale  du  membre.  A.  Hichard 
a prati((ué  en  France  une  ligature  de  ce  genre. 

Si  l’élépbantiasis  arabe  n’occupe  qu'un  membre  et  que 
son  volume  enqiéche  la  progression,  l’usage  des  parties, 
1a  santé  générale  étant  excellente,  il  faut  pratiquer  l’am- 
putation. 

ÉLIXIR.  Préparation  généralement  formée  de  $iro|>  et 
d’un  alcoolat  quelconque. 

Élixir  mnnr.  — Gentiane,  50  grammes;  carb.  de  po- 
tasse, 5 grammes  ; alcool  à 36  degrés,  100  grammes; 
sucre,  q.  s.;  comme  antiscrofuleux,  10  à 30  gouttes  par 
jour  ÈJ. 

Élixir  (intiii)Kii>lectv]Ue  ou  enu  îles  Jaeobins  de  Hmieii. 
— Gannelle  et  santal  citrin,  .là  30  gran)mes;  santal  ronge, 
15  grammes;  anis  vert,  20  grammes;  racines  de  genièvre, 
30  grammes;  serhences  d’angélique,  15  grammes;  racine 
de  galanga,  d’impénitoire  et  de  réglisse,  bois  d’aioés, 
5 grammes;  girofle,  5 grammes;  cochenille,  3 gramim^s; 
alcool  à 80  degrés  centésim.,  1500  grammes.  Cet  élixir 
s’emploie  comme  stomachique  après  le  repas  m. 

Élixir  iintiiirUiiitiijiie.  — Bacine  de  gaïae,  1 0 grammes  ; 
tafia,  500  grammes;  laissez  macérei-  et  filtrez.  S'emploie 
contre  la  goutte,  une  cuillerée  à jeun  Fël. 

Élixir  onliaslhmalique  de  Boerhmire.  — .Aunée,  8 gr.; 
acore,  15  grammes;  iris,  h grammes;  anis,  U grammes; 
réglisse,  10  grammes;  camphre,  50  centigrammes;  racine 
d’azaret,  2 grammes;  alcool,  500  grammes.  Faites  macé- 
rer et  filtrez. 

Élixir  antiijoitUciix  de  Vilicite.  — Quinquina  gris, 
120  grammes;  coquelicot,  60  grammes;  siissafrus  rà|H!, 
30  grammes,  tju’on  fait  digérer  pendant  quinze  jours  dans 
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5 litres  de  rhum,  auquel  on  ajoute  de  la  résine  de  gaïae, 
60  grammes,  pour  laisser  encore  digérer  pendant  quinze 
jours  et  qu’on  mêle  à 1500  grammes  de  sirop  de  salsepa- 
reille. Cet  élixir  s’administre  deux  ou  trois  fois  par  jour  à 
la  dose  de  une  à deux  cuillerées  à bouche  I I. 

Élixir  untwdo/iUilijique.  — Pyrélhre,  50  grammes; 
esprit  de  romarin,  300  griunmes.  Faites  macérer  et  filtrez. 
Une  cuillerée  à café  dans  un  verre  d'eau  pour  se  rincer  lu 
bouche (3- 

Élixir  atdiscrufideux.  — Gentiane,  30  grammes;  ma- 
cérés pendant  huit  jours  dans  1 kilogramme  d’alcool  à 
60  degrés  centésim.,  et  après  avoir  filtré  on  ajoute  8 gr. 
de  carbonate  d’ammoniui|uc  ou  de  carbonate  de  .soude, 
12  grammes,  pour  faire  l’élixir  nntis'rofnieux  de  Pei/iillu-, 
On  filtre  la  li(|ueur  et  on  la  donne  aux  enfants  à la  dose 
de  5 à 15  grammes  h-  -h. 

Élixir  uutiseidi'jue  de  Chiiussivr,  on  teinture  de  qiiin- 
quina  et  de  cusrMrille.  — S’emploie  contre  le  typhus  à la 
dose  de  15  à 30  grammes 

Élixir  antivlniTipii  ou  gouttes  des  Jésuites.  — (îaïae, 
2500  grammes;  sassafras,  150  gi animes;  baume  du  Pé- 
rou, 20  grammes;  alcool,  1000  grammes.  Faites  macérer 
et  filtrez.  Une  cuillerée  à café  dans  un  verre  d'eau  su- 
crée (3- 

Élixir  bulsamiquc  teuipérunf  d' llo/liuuuu.  — Composé 
d’écorce  d’orange,  d’extrait  d'absinthe,  de  chardon  bénit, 
de  centaurée,  de  gentiane  et  de  vin  de  Malaga.  Il  s’emploie 
comme  stomachique  et  fébrifuge  à la  dose  de  10  à 
15  grammes  (3- 

Élirir  curminutif  de  Dalbij.  — Teinture  d'opium, 
20  grammes;  teinture  d’asa  fœlida,  10  grammes;  essence 
de  carvi,  A grammes;  essence  de  menthe,  8 grammes; 
magnésie  c;dcinée,  A grammes;  teinture  de  casluréum, 
25  grammes;  alcool,  90  grammes;  sirop  de  sucre, 
lAO  grammes.  Il  s’emploie  à la  dose  d’une  cuillerée  A café 
dans  un  verre  d’eau  contre  les  vents  i-»  -n. 

Élixir  fétide.  — Alcool,  200  grammes;  ciLstoréum, 
25  grammes;  asa  fmtida,  15  grammes;  opium,  5 grain.; 
esprit  de  corne  de  cerf.  Faites  macérer  et  donnez  1 à 
A grammes  dans  l’hystérie  (3- 

Éli.rir  de  tiiirus.  — Teinture  de  safran,  de  cannelle  et 
de  muscade,  10  grammes;  teinture  de  girofle,  5 grammes; 
eau  de  fleur  d’oranger,  100  grammes;  alcool  à 80  degrés 
centésim.,  AOO  grammes;  sirop  de  sucre,  500  grammes. 
S’emploie  comme  stomachique  [3- 

Élixir  de  longue  vie  ou  teinture  d'uloés  composée.  — 
AIoés,  3A  grammes;  gentiane,  A grammes;  rhubarbe, 
A grammes;  zédoaire,  A giammes;  safran,  A grammes; 
agaric,  A grammes;  thériai|ue,  A grammes;  alcool  à 
.56  degrés  centésim.,  1800  grammes.  Faites  macérer 
quinze  jours  en  deux  fois  avec,  la  moitié  de  l'alcool  chaque 
fois  et  filtrez.  Cet  élixir,  légèremeut  purgatif,  se  prend  le 
matin  à jeun  à la  dose  de  8 à 1 5 grammes  (3- 

ÉÜJir  puregoriqur  de  nublin  ou  de  .Yeic-lor/r,  OM 
teinture  d'opium  nnisèe.  — Opium,  K grammes;  acide 
benzoïque,  8 grammes;  essence  d’anis,  6 grammes;  cam- 
pbre,  5 gi'ammes;  alcool  ù 56  degrés  centésim.,  950. 
Faites  macérer  buit  jours  et  filtrez. 

Cet  élixir  s’emploie  contre  les  coliijues,  contre  la  diar- 
rhée, contre  le  choléra,  contre  la  dysentérie,  contre  la 
suelte;  A à 8 grammes  dans  un  verre  d’eau  sucrée  [33. 
dans  l’hystérie  et  dans  Ic.s  maladies  convulsives  (3- 

Élixir  lun'torid.  — .Scille,  IQO grammes;  aunée,  100  gr.} 
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Itciijoid.  10  ; r<''glis«%  10  g^ainme^  ; anis,  .>  gr.; 

niyn'tir,  5 griiiiiiiie.s  ; gonmit.'  animonia<]m‘.  *2  grammo; 
safran.  1 gramme;  alcool,  700  pratiimc!».  KaiOs  macéror 
et  liltrcz,  5 à 1 0 grummes  ditiis  une  Uiitn>ioa  }H>clorale 

Elirir  }nuyntif<tr  hr<nj  n«  reooWe  J/;ruy.  — Va‘\  élijiir, 
qui  a ù degivs,  se  roinpuse  de  scaniiuoiiée,  de  jalap,  de 
turbilh  vt'géial,  dissous  dans  rnlcool,  unis  à du  sirop  de 
séné  el  k de  la  cassonade . C'est  un  drastique  lré>>^>opulaire 
et  qu'on  remplace  Iros-bieii  pur  de  l'eau-de-vie  allemande, 
60  û nu  grammes. 

EIJ.^BOIIK  (on  a quelquefois  écrit  firJHture  dans 
l'ouvrage)  : 1*  L'rllrfitirr  unir  un  »•»*«<'  de  plante  de 

la  famille  des  reiionnilacée>.  dont  la  racine  est  employée 
comme  iliurchqtieQ,  comme  purgalifdiastiqncfTI.  comme 
eniménugi»gue  □ et  comniu  vermifuge  Q Ou  radinini^lre 
en  pwm/rc,  centigrammes  6 1 graiimie;  en  c.rfcriif  ou 
en  teinture.  Il  fait  partie  constituante  des  pilules  de 
Hacher. 

’l'*  X.'rlfvfinre  fHi'tf  ou  \tirii  fh  fjriff»u,  reiionculacée 
utile  comme  vermifuge,  employée  par  les  vétériuHiresfTl: 

5*  LV/b7suv  r*T<,  nuinni  ulaw^  employée  contre  les 
maladii's  de  la  peau  [3  ; 

6*  ffOrii  ut,  r**n<meulacée  qu'employaient  les 

anciens  contre  l'aliéoation  mentale  P?1: 

fl*  l.'*7/eA**cc  hhw  ou  Vero^ruwi  o/6»/»o,  de  la  famille 
des  colrlticücées,  dont  la  racine  couiient  de  la  véralrine 
et  se  donne  en  poudre.  2 à 10  centigramme'*,  comme 
slemutaloin*  H'  comme  émétique  et  rontine  piirgiitit'rn. 
(bi  rempUne  contre  la  goutte  (3.  contre  le  Hmtimlisrne 
articulaire  aigu  i-*-  -*-1.  en  pommade  contre  les  maladies 
|H‘dicu)aireH  et  cutanées  É- 

El.l.ÿ;itOHIKtlE-  .Mélliutle  (luTupeulique  des  anciens 
|i;ir  hi({uelle  un  réglait  le  chois  et  rudiiiinislralion  de 
l'ellébore,  ainsi  «pic  lu  inuiiiére  de  coiuhattiv  les  accidents 
qu'il  pouvait  produire,  ('est  la  pnnive  de  l'importance 
tpi'on  altacbuil  jadis  à l'emploi  de  ce  remède  un  peu  trop 
négligé  des  conlenqwnùns. 

KLÜIRIH'  (Prusse).  Kauv  mméraits  chlorurées  sodiques 
et  bronnirées. 

KMBARM.IN  4îANTRI^I  K.  llypersécréliuD  mucoso- 
bilieuse  de  l'estomac,  décrite  sous  les  noms  de  finre  <jiis~ 
triV/u»-’,  de  /léne  bilv'it^v,  d’W»i(  stihurrnt,  dVtuf  muqiicuor 
•justrù/ue,  de  /ï»  rcc  w«y»u’i/sc  (V.  Fjevre),  de  fit  vi  f aytio- 
7«c,  etc. 

Des  malaises  avec  lièvre,  courbature  el  céphalalgie 
frontale,  de  rinap|N''teiice,  du  dégodl  des  aliments,  de  la 
plénitude  gastrique,  de  lu  saveur  pâteuse,  amère  ou  bi- 
lieus<'  de  restoinac,  <|uelqi]efois  des  nausées,  de  l.n  consti> 
palion  ou  dos  selles  régulières,  le  tout  iiidè|>endunt  d'une 
lésion  de  l'estomac  ou  d'une  autre  maladie,  voilà  ce  qui 
constitue  rend)arras  gastrique. 

I/embairas  gastrique  l'St  une  maladie  aiguë,  et  les  mé- 
decins qui  adim'Ucnl  cet  embarnis  d frtnt  rhnnnyuc  le 
confondent  avec  la  gastrite  clironiqtie. 

On  übsene  l'ernharras  gastrique  à tout  âge,  princi|>ale- 
inent  chez  les  adultes,  ciiez  riiuiiinie  el  chez  la  femme,  en 
été  pliisqu'en hiver.  i‘t  sous  rinnuence  de  la  fatigue  exces- 
sive, di's  veilles  prolongées  et  des  écarts  de  régime  qui 
faligiieîit  l'esloniac. 

Il  est  irès’pruhable  tpie  l'embarras  gastrique  n e'l 
qu'une  gii'-lriqiie  aiguë  légère,  pr«Hlnite  par  in  clinieiir,  lu 
laligne.  les  eveé*-  de  l.ible  ou  )‘h\p<  i>ècrélioii  liépaliqiie. 


l/embarrus  gastrique  s'accomp^igne  S4)uvenl  d'une 
légère  teinte  ictérique. 

(âimiTte  toutes  les  phWgrnasies  catarriiales,  l'einharrns 
gastrique  sc  montre  sous  In  forme  épidémiipie,  indiquant 
ainsi  une  soile  de  spécificité  compliquant  l'étal  inflüninta- 
tniic. 

I. 'embarras  gasinque  dure  de  sept  à dix  joui's  et  se  ter- 
mine, suit  par  guérison,  ce  qui  est  la  régie,  soit  par  dys- 
|H'psie  chronique  ; mais  alors  on  peut  croire  que  l'embarras 
gastrique  n'était  ((u'une  gastrique  aiguë  légère. 

Tht  fttjn'iiti  fiu\  — Les  t'misswus  somjniurs  htraif»  par 
des  sangsues  ou  par  des  ventouses  .scarifiées  à répigasin*, 
jadis  conseillées  contre  l'embarras  gastrique,  ne  sont  nas 
nécessaires. 

1^  </iV(c  nhnnht*'^  s'il  y a de  la  fièvre,  et  l’usage  des 
Uiifiuir*,  gf/tnttifUins,  fn'uleutrs  cl  miinhijinrunrit 
sont  indispensables  |k  ndaiit  les  premiers  jours  d'un  em- 
barras gastrique  ; mais  ce  régime  est  insuffisant  pour  la 
guérison,  et  il  faut  recourir  aux  vomitif*. 

l.e/oc/»f  seul, 5 centigrammes  dans midemi-verre 
d'eau,  ou  associé  à I graimiie  de  poiidix*  d'i|H‘cucu:iuha 
administré  ù jeun,  est  le  meilleur  remède  de  l’embarras 
gastrique. 

Les  luivgutifs  ne  valent  rien  dans  l’embarras  ga>trii|ue, 
à moins  qu’ils  n’aient  été  précédés  d'uu  vomitif,  el  encore 
vaul-il  mieux  s’en  dispenser.  S'il  y a lieu  de  sb'ji  sei*vir, 
fi  faut  ordonner  les  pui^alifs  salins,  tels  que  le  sulfate  de 
soude  ou  le  citrate  de  magnésie  ù la  dose  de  50  à 60 
gr,immesdans  une  bouteille  d'eau;  a prendre  en  trois  fois 
à dix  minutes  d'intervalle. 

F.aBAt'.BEnE\T.  La  conservation  du  corps  de 
l’homme  el  des  animaux  après  leur  inoii  constitue  l'em- 
baumement. l.a  mélhmie  égyptienne  (|ui  consistait  à 
ouvrir  le  corps  pour  remplir  les  cavités  de  baume**  et  d aro- 
males,  en  même  temps  qu’on  entourait  les  membres  d’as- 
phalte recouvert  de  bandes  de  toile,  n’est  plus  employée. 
On  lui  a substitué  la  méthode  par  injection,  dans  les 
artères  carotides,  de  plusieurs  iitiX's  de  solution.s  salines 
qui  vont  jtiHpi'aux  capillaires,  reviennent  par  les  veines 
en  baignant  tous  les  tissus.  Cela  fait,  on  colore  les  joues 
el  les  lèvres  avec  du  vermillon  cl  le  corps  est  placé  dans 
un  cercueil  de  plomb  rempli  de  son. 

Les  liquides  utiles  à employer  dans  les  emlMuimcmcnLs 
sont:  le  sublimé  c-orrosif,— les  solutions  arsenicales,  maisii 
est  défendu  de  sVn  servir,  — une  solution  de  chlorure  ou 
d'acétate  d'alumine  (Cannai),  — le  cldorure  de  zinc  avec 
addition  d'hy|H)sulfitc  de  soude  (Sucquet),  — le  sulfate  de 
zinc  de  Kulconi,  l'acide  pbénique  au  tOO**',  etc. 

Lu  des  plus  reman|uaide*>  procédés  d'eiubaumement  e.vl 
celui  du  docteur  HruneUi  (de  Padoue)  sur  la  conMu  vatioD 

des  pièces  anatomiques. 

Voici  en  quoi  consiste  la  mélltode  de  M.  Uninetli.  Klle 
s’applique  à la  préparation  d'un  cadavre  tout  entier  comme 
à celle  d’une  simple  pièce  anatomique. 

Klic  comprend  diverses  opérations  : 

1®  U‘  laum»'  qui  SC  fait  6 l'aide  d'injeclioas  d’eau  pure 
dans  les  vaisseaux  et  les  canaux  excréteurs  ; — on  enindne 
ainsi  au  dehors  le  sang  el  les  mitres  liquides  qui  sortent 
par  une  issue  particulière,  suivant  que  l'injection  a eu  lieu 
dans  les  artères,  les  veines  ou  les  canaux  cxcrt^leiirs.  On 
injecte  ensuite  de  l'alcool  pour  achever  d enlever  I eau 
qui  est  restée  dans  les  vuis.scaux.  Celte  injection  a pour 
but  d'empècher  la  puln'farüon  qui  résulterait  de  la  prè- 
seiicv»  de  l’eau  dan**  les  tissus,  et  de  préparer  les  voies  aux 
autres  subsla^ce^  douées  de  lu  propriété  d'arré*ter  la  dé- 
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composition  putride.  On  sait  que  le  tannin  jouit,  à un  degré 
éminent,  de  cette  propriété;  or,  son  action  s’exerce  non- 
seulement  sur  la  peau,  mais  encore  sur  tous  les  autres 
tissus,  excepté  la  graisse 


l/emlH)lic  est  très  rare  et,  par  suite  de  vues  théoriques 
que  rien  ne  jiislilie,  on  anirme  son  existence  là  où  elle 
n’existe  pas. 

Les  embolies  se  produisent  dans  les  veines  ou  dans  les 


2“  Le  tiégmissayp  doit  donc  précéder  la  tanuilicutiun. 
Il  est  pratiqué  a l’aide  do  l’étlier  sulfurique.  La  dunV  de 
cette  opération  varie  entre  deux  et  dix  heures.  L’éther  est 
iitjeclé  à travers  les  vaisseaux,  jusque  dans  la  trame  des 
tissus,  qu’il  débarrasse  de  leur  graisse. 

3"  La  iiumification,  ou  préparation  par  le  tannin,  s’o- 
père lorsque  l'on  a préalablement  enlevé  l’ether  par  h's 
lavage>  répétés.  Le  tannin  est  dessous  daus 
l’eau  distillée  bouillante,  et  la  solution 
est  injectée  dans  les  artères,  les  veines  et 
les  canaux  excréteurs. 


à*  La  (Ipssùxation  s'effectue  avec  de  l'air 
chaud  et  desséché  à l’aide  de  chlorure  de 
calcium.  Cet  air  n'entoure  pas  seulement 
les  parties  extérieures,  il  pénètre  encore 
à l'intérieur  des  tissus  par  le  moyen  d’une 
pompe  aspirante  cl  foulante,  qui  porte 
jusque  dans  les  éléments  histologiques 
primitifs  un  courant  continu  d'air  com- 
primé à la  pression  de  plusieurs  atmo- 
sphères. L’air  arrive  jus<iu'aux  cxtréiiiilés 
les  plus  déliées  des  vaisseaux  capillaires, 
traverse  leurs  parois,  pénétre  dans  toutes 
les  cavités,  s’insinue  dans  tous  les  inter- 
stices, chassant  dc%’ant  lui  tous  les  liquides 
qu’il  remplace.  Grâce  à lui,  les  vaiss^-aiu 
gardent  leur  étal  normal  de  dilatation, 
comme  s'ils  étaient  encore  parcourus  par 
les  liquides. 

La  méthode  de  Bruneiti  a le  grand 
avantage  de  conserver,  dans  les  pièces 
ainsi  préparées,  les  formes  histologiques 
et  les  rap(iorl»  anatomo-lupographiques. 
La  pièce  reste  souple,  légère,  peut  être 
maniée  sans  crainte  et  se  conserve  îndéfi- 
niment. 

Litptide  ff embaumement. 


Sulf*U>  d'slfiBiii»c.  .......  t Xi]»riaiuid«>. 

N»is  T«oiH{iM  rn  [xmilro lOO  ffrmutc*. 

E«it a litre*. 


Kaire  bouillir  et  réduire  à 2 litres. 
Injecter  /i  à 5 litres  de  liquide  dans  les 
artères  carotides.  (Cannai.) 


artères. 

Il  y a des  rmbolm  /îf»n«eitses,  des  emftolkti  ralmiireSy 
connues  avant  Virchow.  Uans  les  veine.s  il  n’y  a que  des 
embolies  nhrincuses. 

Dans  les  artérielles,  que  l’emlKilii'  soit  calcaire 

ou  fibrineuse,  il  se  détache  d’un  point  du  système  vascu- 
laire un  caillot  ou  une  plaque  calcaire  qui  circule  avec  le 
sang,  vient  sc  fixeràTexlrémilé  de  l'artère,  pruvo<|ue  une 


Fis.  520,  V,  V,  V.  «Uilku  T«ine«»  rfcarriri  |iur  li*  mur  ♦rinriit.  — A,  A.  Énsi»e* 

V^r*rt»iit  Ir*  «In  Trolrwiile  ilruil.  — F..  K»bolio  vrinru»*?  «ùrotiln-  Muxtrun  f«i«  Mir 

l•||»-»l'ro^  Pi  nWiirraot  r«rtèî^  p.iitm'>u«iv.  — L Artm;  pulmoiitirp.  — t:.  «iiroi.vitr». 

F.  Aorlp.  — Cl.  PnnifiMi.  ]>rv*«ti1é«  * i'iROlinit  p«r  Vplpi^u:  rcm^illtr  rkrt  un 

■naUilr  nmvalif*- rnt  d nne  frci'tnn*  d«  jaiat«,  mnrt  «itliiliiinnil.)  (Angpr.) 


Autre. 


(Jüorura  «le  ti»c  à 45  defr^».  .....  4 A 5 liiret. 
Hy|>ntii|lito  de  «ouitp tSO  ÇTaninM. 


Faites  dissoudre. 

6 à 6 litres  pour  injecter  dans  les  artéitis  carotides. 
(Sucquet.) 

Autre. 

Injections  par  la  carotide  de  6 à 8 litre»  d’eau  et  de 
cn'osole  dans  la  proi>ortion  d'un  quart. 

-iufre. 

Injertion  par  la  carotide  d'dcéhiic  d'alamiue  dissous 
d»n<«  l'eau,  ^ à 6 litres. 

EHMOLIK.  Les  accidents  dus  au  déplacement  et  à la 
migration  de  caillots  .sanguins  dans  les  artères  et  dans  les 
veines  sont  des  embolies  (Van  Swieleu,  Virchow). 


coagulation  du  sang  artériel  cl  engendre  des  «accidents  de 
gangrène  ou  de  ramullisseuieut  variable,  et  le  tissu  où  se 
passe  reml)olie(Aiiger). 

Vembnlie  veineuse  a lieu  dans  les  cas  de  varice  ou  dt* 
phlef/mntni  <tlb*i  tlolens,  lorsque  pur  cause  subite  et  in- 
connue un  caillot  se  délacliu,  remonte  dans  la  veine  cave, 
dans  le  cœur  droit,  et  de  là  dans  l'artère  pulmonaire  qu'il 
bouche  eu  totalité  ou  eu  partie,  délerminunt  la  mort  subite 
ou  l’apoplexie  pulmonaire. 

Les  embolie.s  rtrfenV//es  viennent  du  cœur,  affecté  d’en- 
docardilc,  de  l'aorte  ou  des  artères  athéromateuses,  par 
suite  du  progrès  de  l’Age.  Si  l'embolie  vient  du  cœur  ou 
des  carotides,  et  <pie  le  caillot  voyageur  monte  dans  le 
cerveau,  il  en  résulte  un  ramollissement  aigu  de  la  suh- 
stanco  cérébrale,  véritable  gangrètu:  sans  odeur,  faute  île 
rinfliience  de  l’air.  Si  reinlmlie  vient  de  l'aorte  descen* 
daiile  ou  de  l'artère  crurale,  elle  s’arrête  au  pied  ou  A la 
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détermina  la  formalion  d‘unc  nouvelle  llironibos<' 
ni  con^'ruJivemcnl  une  gangrène  des  nu?mbres  sèche 
générale. 

Chez  un»'  personne  ayant  des  varices  ouunei>A/'i/mu/i« 
aUm  lors«|iie  Mirvienl  la  morl  nubile  ou  des  syui- 

pldmes  d’apoplej^ie  pulmonaire,  un  p<rul  supposer  que  par 
embolie  veineuse  un  caillol  asse*  long  est  venu  oblitérer 
le  passage  du  sang  dans  un«‘  artère  pulmonaire  ou  dans 
les  deux  artères  la  fuis. 

Dans  l'endocurdite  aiguë  ou  chronique,  si  une  hémiplé- 
gie SC  montre  tout  à coup,  il  faut  craindre  qu'une  embolie 
artérielle  versTunedes  arlèresdu cerveau  n’ait  déleniiiiié 
le  ramollissement  partiel  de  la  substance  cérébrale. 

Dans  des  arU'rirUrti  ou  ceôicrwes,  on  trouve 

dans  le  lieu  de  la  thrombose  le  caillol  voyageur,  souvent 
assez  reconnaissable  potir  être  reporlé  à son  lieu  d’ori- 
gine, et  de  plus,  autour  do  lui.  le  coaguluiii  de  nouvelli* 
fonnalioii,  ainsi  que  les  lésions  des  parois  veineuses  aux- 
quelles il  a donné  naissance. 

Les  cmMicn  ru\iiUnivrs  sC  pri>dulsent  au-dessous  des 
fausses  membranes,  dans  les  capillaires  veineux  d’une 
ulcération  dipbtbéritique  (Virchow),  et  elles  passent  dans 
les  grosses  veines,  dans  le  cœur  droit,  dans  Tartére  pul- 
monaire et  de  là  dans  le  poumon,  où  elles  produisent  les 
noyaux  d’apoplexie  pulmonaire,  de  pncuimonie  lobulaire 
siipptirés  et  les  abcès  miliaires  métastatiques  du  poiiiiiün 
(houebut). 

Th&nyn'HtiiiUf . — Ou  guérit  quelquefois  de  rembolîe 
et  des  accidents  qu  elle  engendre,  lorsque  les  caillots  ne 
sont  pas  trop  volumineux  et  n’occasionnent  pas  de  désor- 
ganisation trop  étendue.  Toutefois  il  n’y  a pas  de  traite- 
ment do  l'embolie.  C'est  celui  du  ramollisseiiient  cérébral, 
de  l’apoplexie  pulmonaire  ou  de  la  gangrène  spontanée 
des  membres  produits  par  la  thrombose  lucidenlellc  (|ui 
résulte  de  la  fixation  des  caillots  voyageurs.  V.  Ramollis- 
SBMENT  CÈBKimAI.,  MOHT  CANr.nE.NR  DES  MKMflUES, 

.\POBLEME  PiJI.MONAinE;  CÉH^.imOSCOI'IE. 

Emb<)lk  tie  t’itrtàr  opA/Afi/mè/ne.  — l’n  petit  caillol 
engagé  dans  l’artère  carotide  peut  s’engager  dans  l’artère 
ophthalmiquc  et  produire  une  lésion  do  l'œil  carartérisée 


fit.  — KuilMili«  <!«•  l'nrlriT  Metntv  ilr  U réltiK*.  — A.  It>  un.rHi«|ne 
sur  k irtif*!  Je  cvuirtlr.  — H.  .VrU'rv  r4<ninik 

■o|i<neut«)  «trv>|iliièe  et  TuJe,  — C.  Dnnrbe  iiikrieiiiv  ix»n  — 

D.  1a  veine  «VABt  «oo  vulume  »•»»«).  — pB}>tlle  iln  nrrt  atro- 

phie. 

par  l’arrêt  de  la  circulation  dans  la  rétine  par  le  ramnllis- 
<rmcnt  du  coi*ps  vitré  ou  |tar  une  inflammation  consécu- 
tive de  laclioroide  et  de  l'iris  formant  une  iridocboroîdile 
o|diUiulmique (Virchow,  Ungenheck.  Fritz). 


Si  l'on  observe  les  signes  d'un  ramollis.semenl  du  corp.-> 
vitré,  l’amaurcsc  avec  anémie  de  la  pupille,  et  de  riiémi- 
plégiu,  un  devra  soupç-ouner  une  embolie  de  la  carotide  ; 
mais,  si  lu  lésion  est  localisée  à l'œil,  il  faudra  songer  à 
une  lésion  de  l’arlére  opliliialmi<tue  ou  de  l'urlèrc  centrale 
de  la  rétine  (fig.  221  ). 

Thériipt:utitiue.  — La  thérapeutique  sc  bornera  à traiter 
la  maladie  de  l’œil  par  un  débridenient  du  globe  oculain* 
dès  qu’il  y aura  du  pus. 

EVIBROCATIO^M.  — Applications  d'huile  simple  ou 
chargée  de  médicaments  sur  la  peau  pour  l’assouplir  et 
pour  calmer  rirritutiou  de>  parties  enflammées.  Elles  dilTé- 
relit  des  fomenialions,  sous  ce  rapport,  que  dans  ces  der- 
nières les  médicaments  sont  dissous  dans  l'euii,  et  elles 
se  confondent  avec  les  linimenis. 

EnBHl'BTOniE.  Lorsqu’il  est  impossilile  d’amener 
le  fœtus  au  dehors  par  des  tractions  avec  le  forceps  ou  par 
la  version,  et  lorsque  l'enfant  est  mort  on  pratique  l’em- 
bryotomie (V.  Dystocie),  qui  comprend  la  céphnloiri)>sie 
et  rembryotomie  proprement  dite. 

I.  tîiiAMOTOMlF.  {cêf»hahtripsit‘)  thms  h pn'scHUitimi 
(h  h Me.  — La  rrùniotomie  se  fait  après  la  rupture  de  lu 
porbi‘  des  eaux;  alors  la  main  étant  introduite  dans  le 
vagin,  le  doigt  indicateur  gauche  cherche  la  place  d’une 
fontanelle  on  d’une  suture,  si  cela  est  possible,  puis  le 
perce-crâne  de  II.  Illot  (lig.  222)  est  introduit  en  suivant 
le  doigt  La  pointe  pénétre  dans  le  crâne  par  un  mouve- 
nieul  de  rotation,  comme  avec  un  (K)inçon.  L'inslrumont 
introduit  dans  le  crâne,  Icsdoiglh  pressent  sur  la  bascule 
IJ,  le  manche  étant  appliqué  contre  rémincnce  ihénar; 
les  lames  ouvertes  agrandissent  l'ouverture,  et  l’on  détruit 
la  substance  cérébrale  en  fui.sant  pénétrer  riii>lriinicnl 
plus  prufondéuient  et  en  l’agitant  en  tous  sens;  les  ciseaux 
de  Siiicllie  sont  moins  avantageux  que  le  perce-crâne  dt* 
H.  niot,  parce  qu'on  est  obligé  de  manœuvrer  l’instru- 
meut  avec  les  deux  mains,  et  <}uo  l'on  ne  peut  guider  sa 
marche  avec  le  doigt  placé  sur  la  tète  du  fœtus. 

Lorsque  le  crâne  est  percé  et  lorsque  la  matière  céré- 
brale est  évacuée,  on  tente  d’extraire  le  fœtus  par  le  for- 
ceps. Dan^  les  cas  do  rétrécissements  du  bassin,  on  bri- 
sera la  tète  avec  le  céplialolribedeUaudclocque,  Üe|>aul  ou 
Dajol,  ou  bien  nième.celui  de  Dubois.  Cet  mslrumeiil  doit 
être  appliqué  avec  les  mêmes  précautions  et  en  .suivant 
les  mémos  règles  de  prudence  que  celles  qui  sont  adoptée» 
pour  l’application  du  forceps  ordinaire  (fig.  223). 

Le  céphalolribe  introduit,  ou  serre  les  branches  de  l in- 
slniment  ; Iors4|uc  l’on  suppose  la  tête  assez  réduite  pro- 
purliomu'llcmciil  au  rétrécissement  du  liassin,  on  exerce 
des  Iracliüiis;  mais,  en  général,  il  est  bon  de  réduire  aii- 
taiil  que  po^ilble  en  une  seule  fois  ; il  faut  laisser  le  moins 
de  temps  que  l'on  peut  les  instruments  dans  Tutérus.  Ilè- 
duire  la  télé  et  attendre  (Pajol)  est  une  bonne  pratique  si 
le  travail  n'n  pas  été  trop  long  ; le  crochet  pointu  ou  mous-se 
dosiiné  à attirer  ta  tète  sans  la  rinluire  est  toujours  moins 
avantageux  que  le  céphalolribe,  il  ne  convient  que  dans 
le  cas  de  rélrécissemeiits  peu  considérables. 

S<ms  le  nom  de  réphalotripsie  intra-crânienne,  nn  dé- 
signe une  opération  qui  consiste  A trépaner  avec  un  grr»- 
trépan  la  voùlc  du  crâne  et  la  base  du  crâne  à runiun  de 
la  gouttière  ba.silaire  et  du  sphénoïde,  ce  qui  est  assi*z 
facile. 

Quand  le  crâne  est  ouvert  on  introduit  le  doigt  <lans  la 
télé  et  on  chorriie  le  trou  occipal,  celte  direction  étant 
connue,  on  sait  ou  porter  le  trépan  ; on  scie  l'os,  puis  on 
aplatit  •■nsuitc  la  tète  avec  le  céphalolribe  (F.  Guyon). 
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La  divi&toQ  de  U tête  du  fœtus  avec  un  forceps  spécial 
iiiuni  tl’une  «>cie  adaptée  aux  branches  (/brceps-sne),  de 
van  HueveU  c»t  employée  en  Belgique  avec  des  résultats 
variés. 


Fis,  üi-  — Htrc«--«fàfie  *ii;  Jl.  Bkil. 

Le  forceps>scie  est  d'une  application  Irés-dUficile  cl  peu 
sùi:e  ; entre  cette  opération  et  la  céphalolripsie,  on  ne 
balancera  pas.  Cette  deiniére  opération  peut  être  plus  vile 
faite  que  la  première,  et  là  est  le  point  important. 

IL  Cépfuilotripsie  dans  !a  présettMion  du  pehis.  — La 
télé  restée  dans  rnténis  ne  pouvant  sortir  à la  suite  du 
tronc,  ou  bien  on  sectionnera  le  cou  avec  de  longs  ciseaux 
rouidics,  et  l'on  fera  la  réplialotripsie  sur  la  tète  restée, 
comme  dans  la  présentation  du  sommet  ; car  U sera  alors 
facile  de  ramener  le  sommet  de  la  tète  sous  l'instrument  ; 
seulement  on  redoublera  de  précaution  pendant  la  perfo> 
ralion  du  cnlnc,  on  fera  presser  le  ventre  de  la  mère  par 
un  aide  pour  fixer  la  tète  pendant  l'opération.  On  pourrait 
encore  flxor  la  létc  avec  un  crochet  pointu. 

Si  le  cou  o’est  pas  séparé  du  tronc,  on  introduira 
le  percc^crànc  au  niveau  de  la  base  de  Pocriput,  au  cou 
ou  h travers  la  voûte  palatine  en  ouvrant  la  bouche  du 
foetus  ; le  céphalotribe  sera  ensuite  appliqué,  comme  dans 
la  présentation  du  sommet. 

111.  Embryotomie  dms  In  prèsmtntion  dn  tronc.  — • 
Inutile  de  couper  le  bras  s'il  est  à ta  vulve.  — Décoller  la 
létc  (Cc)se)  avec  des  ciseaux  courbes  guidés  la  main, 
ou  avec  un  crochet  à lame  tranchante  (BamsboUiam),  ou 
avec  un  crochet  mousse  renfermant  une  Fcie  à chaînette 
ou  une  scie  articulée  (Van  der  Ecken}. 

On  peut,  à l’aide  de  lacs,  obtenir  le  même  résultat.  On 
sépare  le  cou,  soit  avcK:  une  chaîne  à écrasciir,  soit  avec 
une  corde  de  fouet  (l^jot).  Dans  ces  ras,  les  lacs  ou  les 
OU  conducteurs  de  la  chaîne  sont  passés  avec  le  porte-lacs 
de  Tartiier  (fig.  224}. 


Un  peut,  ù défaut  de  trouver  facilement  le  cou  cl  lu 
tête,  sectionner  avec  les  lacs  le  fœtus  en  deux  portions. 

Avant  de  couper  le  fœtus,  un  a tenté  quelquefois  de 
l'extraire  avec  un  crochet  mousse,  fixé  sur  le  bassin  ou 


sur  un  point  quelconque  du  fœtus  Léc),  ou  prenant  point 
d'appui  sous  les  cèles  (Pamard)  cleiiiiii  où  l’on  peut;  on 
tâche  alors  d'amener  le  fœtus  en  double,  comme  dans  le 
cas  d'évolution  spontanée  ; mais  il  y a toujours  la  nécessité 
de  tractions  énergiques.  Celle  considération  ne  doit  pas 
èlrc  négligée,  et,  dés  que  l’on  croit  ne  pas  pouvoir  réus- 
sir, on  doit  recourir  ùrembr)otomie, 

immédiatement  après  l’operation,  des  injections  d'eau 
tiède  seront  fuites  dans  le  vagin  et  dans  riitérus,  cl  dos 
cataplasmes  seront  tenus  en  permanence  sur  le  ventre. 

ÉJiÉTKVE.  Alcaloïde  extrait  de  ripécacuunha  par 
Pelletier.  On  le  donne  comme  vomitif  à la  dose  de  1 0 cen- 
tigrammes pour  150  grîimmes  d’eau  sucrée  en  deux  ou 
trois  fois  f^. 

ÿ;.SIÉTlQrR  (TaUTIIC  STIBIÊ,  ÎARTriR  ANTIMONIK  DK  PU- 
TAS.<e).  Se  donne  cumiiie  vomitif  à la  dose  de  5 ou  10  cen- 
ligrammes  dan^  un  ilcmi-vorre  d'euu  sucrée,  aidé  au  bout 
d'une  heure  d'un  vern*  d'eau  tiède  i-4-  mais  il  faut 
prendre  garde  de  noyer  le  vomitif  avec  une  plus  grande 
quantité  d'eau,  car  il  devient  purgatif.  G'e.sl  le  meilleur 
remède  de  l'entbaiTa!»  gastrique  et  du  début  do  la  Itévro 
typhoïde.  Y.  ces  mois. 

On  donne  réinèiiqnr  comme  5 cen- 

tigrnmmes  \Vir  lilro  de  bouillon  d’herbes  ou  de  petit- 
lait  l-é  4-1. 

. On  donne  qmdquefoiH  ce  médicament  à liante  dose, 
comme  coniro-stimiünnt,  dans  les  phlegina^ies  aiguës , 
telles  que  la  pneumonie  ou  le  croup  (3  ces  mots); 
alors  il  déprime  les  forces  et  \e  pouls,  en  même  temps 
qu'il  diminue  la  plasticité  du  sang.  Dans  res  cas,  c'est  à 
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la  (lo»c  de  15  à 75  nenligrammcs  qu'on  i’uclminîslre  danin 
une  {lAlion  diarodiW*  par  cuillerée  à houctic.  Il  détermine 
quelquefois  des  vomissements  aux  premières  cuillerées, 
mais  la  tolérance  ne  tarde  pas  h s'établir  et  le  remède 


Fik*  — P<tr(r4»<'«  «io  T&niiei-.  — On  it<lr«Kliiil  ta  WondH*  Jii  fcirci‘(i( 
par  k rmckrt,  en  attachant  nii#  Kalk  d»  ptixnh  an  fil.  Oii  facilite  Ja 
rbarrlia  du  bout  B,  dti  TV»»nrf  H, 


peut  être  continué  sans  qu'il  en  résulte  de  vomissemenLs 
ni  de  superpurgulions. 

I.’émétique  se  donne  aussi  comme  Ay;>os/è«iVi«f  dans 
la  chorée  (V.  ce  mol)  à la  haute  dose  de  1 à 3 gram- 
mes par  jour  chez  les  enfants  qui  continuent  h manger 
comme  d'hahitude  et  qui  n’en  éprouvent  pas  d'acci- 
dent S* 

L'émétique  sort  encore  à faire  du  em  nnf’tique  qui  est 
rarement  emplové,  et  de  la  pommndi'  dite  }tommat/r  H'An- 
bvinWA,  employée  comme  révulsif,  en  frictions  sur  la  peau 
pendant  trois  ou  quatre  jours,  le  malin  et  le  soir,  pour  y 
faire  venir  des  pustules  qui  ont  l'aspect  des  pmtules  va- 
rioliques. Celte  pommade  s'emploie  dans  la  bronchite 
chronique,  en  frictions  .sur  le  dos  ou  sur  le  devant  de  la  poi- 
trine Ê- 

Éntf:TO-('«TH.%RTfQl'C.  Médicament  qui  fait  vomir 
et  qui  purge  eu  même  temps.  Le  tartre  slibié,  5 à 1 0 cen- 
tigrammes, ajouté  ii  15  grammes  de  sulfate  de  soude  dans 
un  demi-litre  de  tisane,  est  un  bon  émélo-calhartique. 

Evin#:^%i]0<àl  ESi.  Les  remèdes  doués  de  la  pro- 
priété d'agir  sur  la  circulation  locale  de  Tulénis  [mur  le 
fliixionncr  cl  |Hiur  faire  apparaître  les  régies  Inrdives  ou 
Mipprimérs,  sont  des  rmménngnym'fts  mais  les  sulisianrrs 
telles  que  le  fer,  l'arsentc  et  le  quinquiiui  «tonnés  comme 
fortitiaiil  à un«*  fhloruli(|ue  «jiii  u’a  pas  ses  r«'*gles,  ne 
doivent  pas  être  considérées  comme  appartenant  A celle 


• lasse  de  médicaments.  On  |m?uI  eu  dire  autant  de  l’hy- 
drolhérapie. 

Il  n'v  a d'emménngogues  que  le*  sub.slances  suscep- 
tibles d'exciter  directement  larirculatioii  locale  de  l'utérus. 
Ce  sont  : 

L’fiAsmfAeet  rorw«u«f  sous  forme  d’extrait,  2 a A gram- 
mes par  jour;  de  vin  à lüügr.  par  jour;  — la  s<i6i«e 
et  la  rue  en  poudre . ! grammi*  û 1 gramm«-  et  demi  dans 
les  vingt-quatre  heim's;  — - hî  mfrnn  en  extrait,  20  à 
30  cenligrammesp  ir  jour,  en  pondre.  1 à 2 grammi's  ; — 
Ter^of  fie  stigle,  en  poudre  50  renligramtnos  à 2 gr.  ; — 
le  sulfure  de  earUuir,  deux  gouttes  dans  une  lusse  d'eau 
sucrée;  — r«j)io/,  cinq  capsules  par  jour  «lix  jours  avant 
l’époque  présumée  d»*s  régie*,  de. 

X.'ékrtnrUé  par  courants  d'iiidticlion  ou  par  rourauts 
interrompus,  un  p«M«‘  dun.s  le  rcrtiini,  quelquefois  dans  l<* 
vîtgiu  et  l’autre  sur  le  pubis,  fuit  quelquefois  revenir  les 
régies  (Ih’cquerel). 

emmruugotjue . 


Fa’i  ■lialilliV  à •iai.>if4> I2l>  srniunir». 

Kan  lie  lUtir  tl'orniistT.  . iJ. 

IIiiiIf  ij»  ni«- «1  kimiIU». 

^ <la  «aKiiir «>  il). 

Sinijt  ilr  »a(ran W sraMiin'-*- 


K.  -S.  a.  \ prendre  en  trois  lois  dans  les  vingt-qiialix* 
heures.  (!'  II.  L.) 

Vtmtire  c/wmom</r>j/Mr. 


|Viii<lr'  iie  *Ahinc â ffrmiintr*. 

IV>ii<lrr'  «II*  EiaRi-iiitin* i«L 

vniiille tO  mI. 


Mêlez  et  divisez  mi  IG  paqm'ls.  On  en  prendra  I ou 
2 par  jour. 

Conferlion  dr  me. 

r<tiidn’  fie  nip \ 

e«udiv  da  carvi. | «a  {.'<  stniaiui*-. 

|s»mln*  d»  bain  do  lanrti-i > 

■'*an(<iiirai 10  id. 

poinirf  (k  «Air. & id 

Incorporez  dans  ; 

Mi«I lOO  erantnire. 

1 gi'umme  deux  ou  trois  fois  pur  jour,  comnu:  eminé- 
nagoguc. 

IHIuIfs  de  rue  et  ml>iuc. 


Taiidr*  ilr  me S ruu1icntaa»«*i. 

l'•Mldt«  tie  koblae i«l. 

Sùnp . <|.  «. 


F.  8.  a.  une  pilule.  A prendre  une  le  matin  et  une  le 
soir. 


Stn^p  de  saftan. 


Satrau,  . 32  ffruvnw'*. 

Vin  Ha  Maloso.  fiOO  id. 

Sum>  bhiar. . 750  id. 


Incisez  le  safran,  failes-lc  macérer  dans  le  via  et  Ültrez 
la  liqueur.  AjouU‘2-y  le  sucre,  que  vous  ferez  di-ssoiidre  à 
la  chaleur  du  buin-marie.  (rotb-j;.} 

30  grammes  dans  une  potion  à prendre  par  cuillerée 
dans  les  vingt-quatre  heures. 

* Poiiou  emwnafjotjue. 




iliiile  v4M‘atielle  de  rue I 

Huile  e*«en«ifnc  «le  MbiHe.  j 


an  i^raminei. 
Il  v<rtilte«. 


Triturez,  et  ajoutez  : 

En»  diMiilée  d'arOHine I.>0  srauiiuct. 

En»  HUtilW  lie  flear  Harauzi-r 10  id. 

A prendre  une  cuiilciX'O  toutes  les  deux  heures.  (Des- 
bois.) 
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rViMtlrrt  d«  irv^i>ti' i til. 

y\.  s.  a.  i Dc  cuillerée  à bouche  toutes  les  quati'e 
heures  RH. 

EnPBlNlvnE.  Tumeur^  épanchement  ou  intiliration 
(hin>  les  tissus,  formée  par  un  gaz,  l'air  ou  un  autre  gaz. 

Emphy«^m«  psImenAlrr.  Ue  l'air  retenu  dans  les 
vésicules  pulmonaires  dilatées  et  infiltré  dans  lu  tissu 
cellulaire  qui  sépare  les  lobules  du  poumon  furmant  des 
vacuoles  plus  ou  moins  volumineuses,  quelquefois  grosses 
comme  le  bout  du  doigt,  ou  de  larges  crevasse»  sous-pleu- 
rales  Iranspai’cnles,  caractérisfr  l'emphysème  vésiculaire  et 
interlobulaire  des  poumons. 

Dans  l’emphysénie  vé.siculaire.  l'air  dilate  les  vésicule.s 
du  poumon  et  plus  lard  les  décliire  pour  former  des  va- 
cuoles aux  dépens  de  plusieurs  cellules  aériennes  réunies. 

C'est  par  la  rupture  des  vésicules  pulmonaires  que  l'air 
s'échappe*  et  s'inliltre  dans  le  li.s»u  cellulaire  qui  sépare 
le»  lobules  et  forme  remphysème  interiobiilaire. 

On  voit  quelquefois  les  poumons  emphysémateux  con- 
vertis en  aréole»  lrftn»par«*ntes  énormes,  dilater  la  poitrine, 
déformer  les  cdte»  et  faire  hernie  au-dessus  de  la  clavi- 
cule. 

lin  poumon  emphysémateux  cri*pile  h fh^lne  et  donne 
son»  la  pression  des  (loigts  une  sensation  sembhihlc  à celle 
qu'un  ohlienl  en  tenant  dans  la  main  un  oreiller  de  duvet 
(Laennec). 

Ouand  l’air  retenu  dans  les  vésicules  du  poumon  les 
déchire  et  s’échappe  dan.s  le  tissu  cellulaire  interlobu- 
laire, il  peut  s'iiilillrer  le  long  des  brouclic»,  dans  le  nié- 
diastin  et  de  là  sur  le»  côté.»  du  cou  et  dans  le  tissu  cellu- 
laire de  toute  la  surface  du  corps. 

L'emphysènic  pulmonaire  est  toiÿour»  le  ré*«uUat  d'une 
hroiichite,  d'une  bronclio-pncumonie  antérieure  ou  d'un 
eiïurl  dans  la  défécation  et  dans  raccouciiement. 

l'ne  respiration  courte,  de  la  dyspnée  au  moindre 
exercice,  la  voussure  de.»  cèle»  sou»  la  clavicule  ou  le 
nmiiieloii,  la  voussure  du  sleniuin,  reffacement  du  creux 
stis-claviculaire,  la  dtinmuiion  de  la  résonnance  thoi*a- 
ciqiie , rafTaiblisscineni  du  murmure  vésiculaire  <an» 
relentisseinent  de  la  voix,  des  riUes  xoiis-crépitant  et  mu- 
((ueux,  de  la  toux  et  souvent  des  accès  d'asthme  indiquent 
reinphyséme  pulmonaire. 

Le»  voussures  partielles  de  la  partie  antérieure  du  tho- 
rax avec  résoimauce  correspondante  et  uffaihlisseineut  du 
murmure  vésiculaire  indiquent  un  emphysème  de»  pou- 
mons. 

On  vil  trés-longtemp»  avec  remphvséine  pulmonaire, 
mais,  dans  quelques  ca»,  il  peut  y avoir  mort  subite  par 
suite  de  la  nipture  de»  vésicules  pulmonaire»  eiitndnant  la 
pf*néiralion  de  l'air  dans  le»  vaisseaux  veineux  et  de  là 
dans  le  ca'ur. 

Chez  le»  jeunes  enfants,  il  n’y  a pas  de  bronchite  capil- 
laire ou  de  pneumonie  qni  ne  soit  accompagnée  d’em- 
physéme  iiitcriohulain!  momentané. 

Dan»  l'enfance,  la  tuberculisation  des  poumoDS  s'uc- 
pagne  souvent  d'empliysème  vésiculairo,  et  alors  on  voit 
cha4|ue  tubercule  placé  sur  les  paroi»  d'une  grosse  vacuole 
JM'rieniiH  transpun*iite. 

I/hyjK'rlrophie  du  cœur  et  tonte.s  le»  lésion»  organUjue» 


'ifil 

du  cœur  s'accompagnent  d'emphysème  pulmonaire,  mai» 
c’est  h cause  de  la  bronchite  qui  accompagne  toujours  res 
maladies. 

rAcropcHfiV/Me.  — On  préviciil  l'apparition  de  Teni- 
physéme  pulmonaire,  en  prévenant  le  développcunent  de 
la  bronchite  aiguè  et  de  la  bronchite  chronique. 

Chez  les  sujets  qui  ont  dans  leur  famille  des  ascendants 
on  de»  cullutérauï  emphysémateux,  et  qui  offrent  une 
disposition  très-grande  aux  phleginasies  de»  bronches, 
il  faut  faire  prendn*  do  la  Qaneiio,  des  bains,  et  ordonner 
des  voyages  dans  le  .Midi  tous  les  hivers. 

tjiiand  l'emphysème  existe  avec  une  bronchite  aiguë,  il 
faut  faire  une  ou  deux  petites  saignées  qui  favorisent 
beaucoup  les  mouvements  respiratoires  et  diminuent  un 
jmîh  la  dyspnée. 

11  en  sera  de  même  s'il  existe  avec  une  bronchite 
chronique  dffr;int  sa  recrndesccnco  aigue  habituelle.  — 
Chez  les  vieillards,  cependant,  il  faut  être  sobre  des  éva- 
cuation» sanguine»,  même  en  cette  circonstance,  et  les 
narcotiques  ou  le»  toniques  réussissent  (pidquefois  alors 
bi'auconp  inituix. 

I n saignée  est  encore  indiquée  dans  les  cas  d'empliy- 
séme  et  de  bronchite  causés  par  une  maladie  du  cœur  et 
de  se?  orifices.  Elle  sert  alors  à rétablir  l’équilibre  de  la 
circulation  troublé  par  un  ol>stacle  au  cours  du  sang,  et 
diminue  d'autant  la  qimiitité  de  liquide  reçue  par  le  pon- 
iiiüii.  Elle  doit  être  proportionnée  à l’àge  et  à la  force  des 
malade.». 

Si  la  fièvre  acrotiipagnc  inomentanémeut  remphyséme, 
la  diète  jx’ut  devenir  nécessaire,  et  arec  elle  le  R*po»,  les 
boisson»  émollientes , rafroJehissantes  et  béchique»  qu'on 
emploie  dan»  le  catarrhe. 

Théntjtetiti'iuç  (h  temphysane  pii/monnû*^,  mite  rfe 
catdirhe  hrow'hiym.  — Vêtement»  de  llaiielle  ; — éviter  le 
froid,  l'humidité  et  les  vicissitudes  de  l’atmosphèn*;  — 
éviter  les  pou-»»iércs.  la  fumée,  les  gaz  irritants,  les  pays 
de  brouillard,  la  lecture  prolongée,  les  effort»  muscu- 
laires, etc.  — .Aller  vivn?  dans  le  midi  de  l’Europe. 

Saignée  en  ca.»  de  pléihoi*e[3;  — vomitif  avec  l'émé- 
tique, 5 à 10  centigrammes  de  temps  à auli  c Q ; — 
purgation»  mensuelles  avec  l’eau  de  l’iilina . le  sulfate 
de  soude,  50  gramme.»;  la  limonade  nu  citrate  de  ma- 
gnésie, 00  grammes;  l'huile  de  ricin  à froid,  15  à 
30  grammes. 

Boisson»  émolliente»  et  sudorifiques  décoction  do  li- 
chen. de  boiii'geoQ»  de  sapin  du  Nord,  de  poiygaia;  — 
potions  avec  la  liqueur  d'Hoffmann,  20  goutte»;  ~_|e  .sirop 
d'éüier,  30  gramme.»  ; — la  teinture  de  musc  ou  de  casto- 
réum;  — le  ••irop  de  chloroforme;  — l’oxymel  srilli- 
lique;  — fumigations  sulfureuse»;  — fleurs  de  soufre  à 
l’intérieur,  avec  du  miel  ou  en  taldeiles;  — kermès,  10 
à AO  centigrammes  par  jour  dan»  un  looch. 

Pri‘udrt' tous  les  jour»  de»  bains  d'air  comprimé  fV.  Am, 

U. un),  pendant  un  mois[^;  — fumer  des  cigarette»  de 
datura  stramonium  Q;  — faire  de»  fumigations  avec  du 
papier  nilré  qu’on  allume  dan»  la  chambre  du  malade  [^. 

V.  A.»Tiiug. 

Donner  de  temps  à autre  de»  bains  sulfureux  artifi- 
ciel» (3-  — Tous  le»  deux  jours  une  séance  dan»  une 
étuve  ou  vaporarium  d'eau  sini[de  ou  d'eau  chargée  de 
térébenüiine,  de  bourgeons  de  .sapin,  ou  d'acide  thymique. 
V.  Bains  ue  vapei.r,  Étlvb,  Vai*oraru  n. 

Opium  à la  dose  de  5,  10  et  20  ('(‘iiligramme»  par 
jour;  — belladone,  ju»quiame à 5 et  10  centigrammes  par 
jour;  — cynoglosse,  25  à 75  cenligntmmes;  — cigarettes 
de  datura  slramunimii  et  de  jusquiame. 
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Ipôcacuanlia  i‘n  paslillc»  de  conligiamnios  à litre 
d’cxperlnranl  ; — cautérisation  légère  du  pharjnx  avec  un 
pinceau  cliargé  d'aiiimoniaiiue  liquide'. 

I,a  slrjTtinino  a été  donnép  pour  guérir  renipliysénic 
en  faisant  contracter  le  tissu  des  poumons  cnipliyséma- 
teux  EJ.  11  eu  est  de  niénic  de  la  noix  vomique , mais 
cette  médication,  étant  moins  dangereuse,  est  préférable. 

Vésicatoire  i demeure  au  bras;  — vésicatoire  volant  sur 
le  devant  de  la  poitrine  ; — emplâtre  de  poix  de  Bourgogne 
saupoudré  de  1 gramme  de  tartre  .slibié  dans  le  dos;  — 
application  d'un  emplâtre  de  poix  blaiicbe , de  diacbylon 
gommé  ou  de  Ibapsia  sur  le  slernum  ; — frictions  d’huile 
de  croton,  'ingl  à trente  gouttes  sur  le  thorax,  etc. 

Il  faudra  éniin  envoyer  les  malades  aux  eaux  du  Mont- 
Dore , de  Baréges,  de  Caulerets,  de  Saint-Sauveur,  de 
Bonnes,  d'Kngbien,  d’Aix  en  Savoie,  et  à toutes  les  sources 
sulfureuses  calciques  ou  sodiqu«;s  connues.  ^ 

ThêrapattOine  de  l'emphysème  des  xdi-illurds  (tf/'aildis. 
— (Juinquina;  préparations  feri-ugineuses,  balsamiques, 
telles  que  loin,  benjoin,  goudron,  térébenthine;  vin  de 
Bordeaux  ou  de  Malaga. 

Tisane  de  sauge,  de  mélisse,  de  germandrée,  de  lierre 
terrestre,  de  bourgeons  de  sapin. 

Ti'aitement  de  l'emphysème  des  maladies  du  emtr.  — 
Saignée  en  cas  de  pléthore,  sangsues  à l’anus  tous  les 
mois;  préparations  de  digitale  et  de  digitaline  ; puntatifs 
de  temps  à autre. 

Eniph^H^me  noui«-cu«aii^.  Un  goiillemenl  partiel  ou 
général  de  la  peau , indolore  et  incolore , donnant  lieu  à 
de  la  crépitation  sous  le  doigt  qui  le  comprime , dépend 
toujours  d’un  enqihysémc  du  tissu  cellulaire. 

Il  y a un  emphysème  arrideuM  dû  à des  blessures  de 
la  peau,  à des  fractures  compliquées  de  plaie,  à des 
fractures  de  c(Me,  à la  réduction  des  luxations,  à des 
ruptures  du  poumon  (V.  Pi.aiI':.s  du  i*oumon),  du  larynx  , 
û des  cavernes  tuberculeuses  pulmonaires  ouvertes  sous 
la  peau,  etc.,  et  un  enjpbyséme  s;w/ifowé  qui  se  dé- 
veloppe sous  l'influence  des  maladies  virulentes , pesti- 
lentielles, typhoïdes  et  cbarbortneuses. 

Il  y a des  emphysèmes  sous-cutanés  et  intcrmnscu- 
laircs,  à la  suite  de  plaie  du  larynx  et  de  ro-sophage 
(A.  Paré,  Palfln,  Meniôre,  Depaul,  etc.),  à la  suite  d’ul- 
cération de  la  trachée  (Addison,  Demarquay). 

Il  y a des  emphysèmes  après  des  plaies  de  la  bouche 
(.Maisonneuve),  après  des  plaie.s  du  pharynx  (Baillarger). 

I.es  plaies  des  intestins  donnent  lieu  à de  remphyséme 
qui  est  produit  par  les  gaz  contenus  dans  leur  intérieur 
(Morgagni,  Marjolin,  .loberl)  Les  intestins  adhérents  aux 
parois  abdominales,  tels  que  le  caxum,  bles.sé  dans  la 
porlion  que  ne  recouvre  |ms  le  péritoine,  donnent  lieu  â 
de  l'emphysème  plus  souvent  que  les  autres  plaies  de 
rintestin  (Demarquay).  I.es  emphysèmes  qui  sont  produits 
par  les  gaz  de  l'intestin  sont  généralement  peu  étendus  et 
ne  sont  pas  graves. 

Les  hernies  gangrenées,  avec  ouverture  de  l'intestin, 
donnent  lieu  à un  emphysème  ordinairement  très-limité. 
üi  crépitation  de  lu  tumeur  indique  l’emphysème  et  la 
gangrène  de  l'intestin.  V.  IlKltNlES. 

On  produit  l'emphysème  du  tissu  cellulaii'c  sous-cutané, 
comme  on  veut,  par  une  piqûre  de  la  ]>cau,  dans  laquelle 
on  insuffle  de  l’air  avec  un  soufflet,  et  c’est  ce  que  savent 
les  mendiants  qui , par  une  maladie  simulée , veulent  ex- 
citer lu  commisération  du  public. 

L’emphysème  sous-cutané  se  produit  quelquefois  chez 
les  enfants  atteints  do  coqueluche , de  croup,  de  catarrhe 
sufTocant,!  orsque,  une  secousse  de  toux  ayant  déchiré  uno 


vé^icule  pulmonaire,  l'air  gagne  l’extérieur  des  bronches, 
le  niédiaslin,  la  trachée,  les  côtés  du  cou,  et  de  là  le  tissu 
cellulaire  de  la  poitrine. 

Thriaimttiyue. — Frictions  aromatiques,  e.\citantes;  — 
compresses  d’eau  blanche  ; — compression  modérée  avec 
des  bandes;  — si  l’emphysème  est  très  - considérable  , 
mouchetures  de  la  peau.  — Quand  l’emphysème  dé|)end 
d’une  ouverture  profonde  des  voles  .aériennes  par  laquelle 
s’échappe  constamment  de  l’air,  il  faut,  si  cela  est  pos- 
sible, inciser  In  peau  et  mettre  en  communication,  direc- 
tement ou  avec  une  sonde , la  fistule  d’où  l’air  s’échappe 
avec  l'air  extérieur. 

On  traitera  ensuite  les  lésions  qui  causent  l'emphy- 
sème.  V.  P1.AIES  de  roiTtUNE,  Larynx  {Plaies  du). 

EmphjK^iufl  dana  le«  abr^,  OU  Prodnrlioa  de 
gnz  daa*  lr«  cavité*  accidentelle* , OU  Déeontpo- 
ititlon  du  puM  dan*  le*  abeé*  ou  le*  ti*Mua  gaa- 
Ki-ené*  de*  membre*.  Une  exosmosc  gazeu.se  dans  les 
abcès  situés  au  voisinage  du  rectum  ou  du  poumon  (Vel- 
peau) donne  quelquefois  lieu  a la  formation  de  gaz  dans 
les  collections  purulentes;  mais  il  est  rare  que  les  parties 
voisines  de  ces  collections  soient  atteintes  d’emphysème. 

Une  crépitation  quelquefois  sensible  peut  faire  recon- 
naître l’existence  de  gaz  avant  l’ouverture  do  J'abcès  ; 
mais  le  plus  ordinairement  on  ne  reconnaît  ceux-ci  qu’au 
moment  de  l’incision. 

Dans  le^  abcès  des  parois  thoraciques  consécutifs  à 
l'ouverture  d'une  caverne,  l’emphyscme  est  produit  par 
le  passage  de  l'air  des  poumons  dans  l'.ahcès,  cl  cet  em- 
physème ne  diffère  pas  de  l’emphysème  consécutif  aux 
plaies  du  poumon.  V.  ce  mot. 

Dans  les  pluies  avec  vaste  décollement  cl  gangrène  par 
contusion,  il  y a des  gaz  qui  se  forment,  et  il  est  rare  que 
remphyséme  en  soit  la  conséquence. 

Thèrupeuliijuc . — L’ouverture  des  abcès  qui  contiennent 
des  gaz  doit  être  suivie  de  lavages  et  même  d’injections 
détersives,  soit  avec  une  petite  quantité  de  teinture  d’iode, 
une  partie  pour  dix  d'eau , ou  avec  une  décoction  de 
quinquina. 

Empb^Méme  tmamniiqne.  L'air  du  dehors  qui  pé- 
nètre sous  la  peau  pendant  un  effort  ou  un  mouvement 
musculaire , les  gaz  contenus  dans  les  organes  creux , 
comme  le  poumon,  les  cavités  des  fosses  nasales,  les  in- 
testins, les  conduits  laci7inaux,  les  cellules  mastoïdiennes, 
circulant  accidentellement  dans  le  tissu  cellulaire  après 
une  plaie,  constituent  remphyséme  traumatique. 

Le  défaut  de  parallélisme  des  divers  plans  des  tissus 
d'jine  plaie  est  la  c.ause  de  l’entrée  de  l'air  dans  le  tissu 
cellulaire,  ou  la  cause  qui  empêche  l’évacuation  régulière 
des  gaz  contenus  dans  un  organe  creux.  V.  Plaies  de 
l>OITniNE. 

L’emphysème  est  un  symptôme.  Dans  les  plaies  de 
poitrine,  il  indique  une  plaie  pénétrante  du  thorax  ou  une 
plaie  du  poumon;  dans  les  plaies  de  l’abdomen,  il  indique 
une  plaie  des  inle.stins  (Moi*gagni,  Chopart  et  Üesaull); 
d.ans  les  contusions  de  la  face , il  indique  une  fracture 
d'une  paroi  des  sinus  frontaux  ou  des  sinus  maxillaires. 

I-’emphysème  qui  .se  produit  dans  un  abcès  ouvert  à 
l’extérieur,  dans  une  plaie  avec  décollement,  plusieui's 
heures  ou  un  jour  après  le  traumatisme,  est  le  symptôme 
d’une  altération  des  liquides  (.Malgaigne)  contenus  dans 
une  cavité  accidentelle. 

L’emphysème  qui  .se  produit  nu  moment  du  trauma- 
tisme ou  peu  après  est  dû  à l'introduction  de  l’air  exté- 
rieur (Velpeau)  et  peut-être  à une  exhalation  de  gaz  (?) 
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(MoreM^vaU»*o,  ÏVmarquayj.  V.  E«I'HY.5K!HK traimatioL’E 

iJfcW  MKMEmES. 

Une  limeur  emphyfi^maiettM  est  molle , dépressible , 
plu»  ou  moins  Entendu**»  suivant  que  la  source  du  gai  est 
plus  ou  moins  vile  taide  et  que  l’ouverture  d'éroulenienl 
ou  d'introüiu  lion  du  gaz  est  fermée  ou  non.  Elle  est  so- 
nore h la  jHTcussiun  (Aëtius  et  la  |M)au  est  saine,  â moins 
qu'il  n'}’  ait  eu  contusion  ou  ecchymose;  elle  se  laisse 
déprimer  et  donne  une  sensation  de  ci'épilalion  tout  à fuit 
•semblable  à celle  d'un  morceau  de  poumon  que  l'on  rom* 
prime,  et  elle  ne  conserve  pas  l'impression  du  doigt. 

Si  l'on  ponctionne  une  partie  atteinte  d’cmpby^ém♦: , il 
s’en  échappe  du  gaz  avec  bruit. 

L’emphysème  est  une  tumeur  qui  se  forme  avec  une 
grande  rapidité. 

L'mdème  est  la  seule  maladie  que  l’on  puisse  confondre 
avec  l’emphysème;  mais  Ttedème  garde  l'impression  du 
doigt,  n'esi  point  sonore,  et  lorsqu'on  y fait  une  piqûre 
avec  une  aiguille  6 ariipuncture,  il  en  sort  de  l'eau. 

.\près  une  plaie  de  poitrine,  il  n'y  a iKts  d'hésitation 
|K)v>ihlc,  car  une  hernie  du  poumon.  In  seule  lésion  que 
l'on  puisse  confondre  avec  l’emphysème , est  toujours  li- 
mitée; elle  se  réduit,  s’afTnis.se  pendant  rinspiration.  flien 
de  semblable  n'existe  dans  l’emphysème.  V.  Plaies  oh 
imiTiu.vE,  Intestin.s  (Plnm  rfe.s),  Hernie  du  poumon. 

r/*em;k.'W/i7«c.  *—  Si  reinphys»'îme  reste  slationnairc , 
on  ne  fera  rien,  car  l’air  dans  les  tissus  ne  rau-stf  aucun 
dommage  sérieux,  et  il  peut  «c  résorber  {Uemarquay  et 
Lecomte).  Lorsque  l’emphysème  gagne , on  ponctionnera 
{W.  Hunter)  avec  une  lancette  en  grain  d’avoine;  dix  h 
vingt  mouchetures  seront  faites,  en  évitant  de  ponctionner 
les  points  où  il  existe  des  veines.  Des  ventouses  placées 
au  niveau  des  mouchetures  servironl  à extraire  l’air  intil- 
tré  dans  les  tissus. 

Emphjrs^ine  iraiiniAllqiie  du  cou.  L’emphyséliiC 
qui  a son  point  de  départ  nu  cou  se  produit  après  des 
plaies  de  lu  trachée  et  du  larynx  fRichteri,  pendant  les 
ePTorls  de  la  toux  (P.  Frank),  pendant  les  efforts  de  l’aq-' 
couchement  (P.  Frank,  J.  Cloquel;.  On  appelle  quelque- 
fois cet  emphysème  un  goitre  aéiicn. 

Les  emphysèmes  du  cou  sc  propagent  plus  ou  moins 
loin  et  avec  une  assez  grande  rapidité.  On  les  reconnaît 
aux  signes  de  l’emphysème  traumatique  (V.  ce  mol),  et 
leur  traitement  est  le  même. 

Empliyaeine  lr»amnili|ae  des  membres. 

I.  Emphysème  par  inti-ffiurtioH  d*'  /'«»>  extérieur.  — 
L’emphysème  traumaliqiie  îles  membres  se  produit,  soit  par 
introduction  de  Fuir  a la  racine  du  bras,  dans  les  pluies 
de  r.ii<is«‘lle,  et  il  est  dù  aux  mouvements  du  thorax  p«'n- 
daul  la  respiration  (V.  Emhiï.sème  trai’Matioi  e),  .soit 
après  un  traumatisme,  après  des  tractions  violente^,  après 
une  fracture  comminulive,  avec  décollement  des  muscles, 
et  ouverture  du  foyer  de  la  fracture. 

L’air  introduit  |vir  une  plaie  des  membres  pendant  les 
Diouvements  que  tente  d'exécuter  le  malade,  ou  pendant 
les  mouvements  de  transport  du  blessé,  cause  l’cnipbyséme 
iraiimatiqiie  (Velpeau);  le  gaz  contenu  est  de  l'air  (Dar- 
cet)  ayant  une  proportion  d';izole  un  peu  plus  élevée  que 
dans  l’air  normal,  jiarce  que  de  l'oxygène  a été  résorbé. 

Dans  l'emphysème  des  mend)res.  il  n*y  a qu’une  infil- 
tration gazeuse,  de  la  mollesse,  une  tuméfaction  peu 
étendue  et  de  la  cn'pilalion  raraclérislique  ; des  épanclie- 
meots  sanguins  peuvent  siniider  cette  lésion,  mais  la  sono- 
rité, l’absence  d'ecchymose  et  la  diffusion  de  la  tuméfaction  j 
feront  reconnaître  un  eniphv<ème.  | 


La  gravité  des  plaies  compliquées  d'empliysèiiie  trau- 
inatiqm*  tient  h la  blessure  plus  qu’à  la  présence  de  l’air. 
L’air  n’est  pas  asseituaUain  pour  provoquer  la  gangrène  ; 
si’il  y a gangrène  c’est  parce  que  la  contusion  des  li.ssus  a 
été  profonde  et  étendue. 

ThrrupeuUt/tU'.  — On  pansera  les  fractures  comme  s’il 
n'y  avait  pas  d'emphysème. 

L’amputation  ne  doit  être  faite  que  si  la  plaie  a une 
grande  gravité,  et  dans  ce  cas,  ce  n’est  pas  contre  l’cm- 
phy.sème  que  l'amputation  est  dirigée. 

11.  Ernphyii^me  spontuuè.  — I/emphyséme  s|K>nlané 
est  très-rare  ; on  n’en  connaît  qu’un  seul  cas  {.Morel- 
Lavallée,  Dülbeau)  ; mais  il  s’agissait  peut-être  d'un 
èpaocbenienl  .sanguin  sous-aponèvrotique. 

L'exhalation  des  gaz  du  sang  après  une  contusion  des 
vaisseaux,  suivie  d'épauchemeni  sanguin  (llemarquay) 
n'est  pas  démontrée. 

Thèrupt’utvfuc.  — Dans  remphysème  spontané,  il  n’y 
a rien  autre  chose  à CaiiT  que  d’appliquer  mi  bandage 
moilèrémenl  compressif. 

KVfPL.tTRKb.  Los  médicaments  gtutineux  solides  qui 
ndlièrent  à la  peau  sur  laquelle  on  les  applique  s<int  des 
empUtres.  Ils  sont  formés  de  corps  gras,  de  cire,  de  ré- 
sines, de  |>oudres  végétales  uiiim%s  ou  d'oxydes  niéud* 
liques.  Ta’S  derniers  sont  des  emptùtrr$  pnipraneiit  dits. 
On  fabrique  des  emplâtres  en  mellnnl  une  couche  minci' 
de  leur  substance  sur  de  la  toile,  sur  de  la  soie,  sur  de  la 
peau  de  mouton  ou  sur  du  papier,  comme  {>our  le  papier 
chiiniqiin.  l'aniii  les  emplâtres  «m  usage,  je  citerai  le.s 
suivants  ; 

KiftiUutrf  antHtiii  tnlmunt.  • 

KKUtit  (i«i  Mt<-  ) 

— Ji'  iHiT»! . . . I na  ao 

(.ÙT  Uatn-bc. 8^  id. 

IImUo  n>Ml 30  hI. 

K.  s.  a.  un  emplâtre. 

Utile  comme  calmant  dans  le  sqtiirriie  qii’ou  ne 
ni  résoudre  ni  extirper.  (Doerhaavo.) 

Emplôlt'C  ftilhtfhmv. 

EOiaiI  «li'iHiliiiMe  l•r•llwlonv iÛ  finu>iuir«. 

Ki-^iMc  10  h1. 

(.ir<* 5 id. 

Faites  dissoudre  la  cire  et  la  résine,  incorporez  l’extrait. 
— Cette  pommade  s’emploie  en  onctions  comme  sédatif 
sur  les  tumeurs  douloureuses  [T]- 

On  prépare  de  même  l’emp/rtfr»*  de  $ti(imnmum  et  l’em- 
phtre  dr  juaguiitme.  (Planche.) 

KhijiifUre  fondant  isédatif. 

KmfiUtr*  de  X'ivi»  <*1(M  ntm  urin.  ....  80  itr«iinii#», 

Hktrail  (le  Wli*d«ar 3 id* 

.Mêlez  et  étendez  sur  de  la  peau  ou  de  la  toile,  et  appli- 
quez sur  les  engorgements  squirriieux  S.  (Dupuylren.) 

Einptûtre  de  Canet.  — Emplâtre  simple,  diachylon 
gommé,  cire  jaune,  huile  d’olixTs,  et  oxyde  rouge  de  fer, 
parties  égales  de  chaque.  — S’emploie  comme  résolutif 
dans  les  adénites  chroniques  et  dans  les  tumeurs  hlm»- 
clié.s  EJ. 

E$n}Uàtre  d»  eém»  . — Céruse  pulvérisée,  .500  gram- 
mes ; huile  d’olives,  l kilogramme;  cire  blauche.  90 gram- 
mes ; eau,  I kil«gr.imme.  — S’emploie  comme  résolutif. 

Emphifre  de  tUuehyhn-  simple.  — Décocliou  de  racine 
de  glaïeul  et  huile  de  mucilage,  de  cliaque  1 kilognmiiiH.*, 
et  litbarge,  .500  grammes. 
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il*'  (li*ichyhn  yumim^.  — EmpliUro  sinri|>le, 
1500  ; pois  bianciu',  cire  jaune  etlérébeDtliine, 

de  rlm<{ue  100  gnuiinses,  qu'on  fait  liqiu^Gcr,  et  l'on 
ajoute  : goimne  amnioiiiaqiie.  Migapéniim  et  galbanuin, 
/iO  pivalublement  dissous  dan;»  de  l'airooi  à 56”. 

— Fet  eiiipUUre  sert  d’agghilinntif  [3. 

Eni}tl*itie  de  ptipici'  rhimûiue.  — I n morceau  de  pa* 
picr  enduit  d’emplâtre  simple  et  appliqué  dans  le  dos  sert 
souvent  de  résolutif  dans  la  bronchite.  On  l’emploie 
aussi  dans  le  rhumatisme  citronicpie. 

Emphihr  i-ès»lutif.  — Emplâtre  de  auvun,  de  ciguë, 
de  diacliylon  guninié  cl  de  Vigo,  parties  égales  liquéliées 
ensemble  PTI. 

Emphiti-r  sim}dt'.  — Parties  régales  d’axonge,  d'huile 
d'olive  et  de  lilharge,  dans  lesquelles  on  incor|)ore  une 
certaine  quantité  d’eau. 

Emphiti*'  f/e  thapsin,  — emplâtre  s’étend  sur  du 
papier  et  se  colle  dans  le  dos  ou  sur  la  poitrine,  dans  la 
broucliite.  -•  L’éruption  vésiculeuse  qu'il  produit  agit 
comme  révulsif. 

Emidûtre  véêicatoire.  Partie*  égales  d’emplâtre  de 
cire,  d'axonge  el  de  poudn*  de  cantharides,  mélangées 
ensemble  0. 

Emplâtre  fie  Yigo.  ^ Kaire  dissoudra  : emplâtre  simple, 
1500  grammes  : cire  jaune  el  |K)ix<résine,  de  chaque 
60  grammes  ; tyouler  gomme  ammoniaque , myrrhe  et 
olibaii,  de.  chaque  *i0  grammes  ; safran,  1.5  grammes; 
triturer  avec  3H0  grammes  de  mercure  ; 60  graumies  de 
tért'benüiine  pure;  190  grammes  de  styrax,  jusqu'à 
extinction  du  métal,  el  ajouter  10  grammes  d'huile  de 
Lavande. 

Gel  emplâtre  s’emploie  comme  résolutif  dans  les  adé* 
lûtes  chroniques , dans  les  indurations  glandulaires,  et 
comme  abortif  des  pistules  varioliqtic.s  du  visage 

Emplâtre  diaptilme. 

Rnf’Utn*  «impie tOOO  ^rkuim<‘4. 

Cire  blBMcke , 01 

Sulfate  de  iiue ■ id. 

K.  s.  a.  Employé  comme  dessiccatif  0. 

Emplâtre  tlfcire. 

Cire  liaNt  «rainnM’*. 

Soif  de  D>ial«a tMN)  ut. 

l'rûx  blsneba. MMI  id. 

F s.  a.  Émollient  résolutif  13. 


Emplâtre  agylutinatif. 
(Emplâtre  d'André  Delacroix.) 


pois  MABrtii* srBRSMiea. 

èl^ui (U  id. 

3*  id. 

Iluil«  df>  Uni'i^r 32  id. 


F.  s.  a.  Jadis  employé  pour  réunir  Ic.s  plaies  EJ. 


Emp/dire  de  mim’um  ramphrè. 
(Emplâtre  Je  Nuremberg.) 


Kn«|>UlK  «iinplr. 
Cin>  janitf.  . . . 
Uiiik*  d'ulirc.  . , 
Mitiium, , , , . , 




2^*0  tfrnmm*-», 
IPi  id. 
l>4  id. 
n id. 
s M. 


F.  s.  a.  Employé  comn  e résolutif 


Emplâtre  de  snruii. 


CmpUtrir  *ioi|>l« 2fl<l0 

t 'jR-  . . . 9l<  ni. 

SâVUB  Uuc  . lit»  id. 


F.  s.  a.  S'emploie  comme  résolutif  RI. 


Emptâtre  de  Hustnimj, 


i.UtlAfff» 

. . . tUOO 

BriaddH*' 

Iliiüi*  d nlire 

. . . t2.VO 

id. 

Cire  jHiini'.  . 

. . . 30il0 

id. 

...  tiS 

id. 

Iltiili*  de  laiii'irr . . . . 

...  125 

hI. 

(kxntae  aniD«ntai)iie • • . 

. , . (U 

iii. 

. . . 04 

i«l. 

PoRilre  d'Ari*ti>lud»e  ru«ide  . . . . 

et 

id. 

Camphre 

...  % 

id. 

Cet  emplâtre  est  employé  pour  délounier  le  lait  chez 
les  femmes  qui  ne  nourrissent  pas  □- 

On  étend  l'emplâtre  sur  deux  écussons  de  pt'au  très* 
douce,  qui  doivent  avoir  un  peu  plus  de  circonférence  que 
le  sein.  On  fait  une  petite  ouverture  un  peu  plus  haut  que 
le  milieu  pour  donner  passage  mi  mamelon.  On  applique 
rcmplàtre  sur  les  seins  quelques  licures  .apn's  raccouche- 
nienl.  On  l’enlève  au  bout  de  neuf  jours.  (i]lin>stien.) 


Emplâtre  de  poix. 


Poix  dr  fImirimfiK». 

fU'-«IOf 



Ctrr  )naiw 

tic  iB<itr«dt‘  . 
Iltiilr  d'i«li«r  . . . . 

r.w 


740  KFHiimM. 
370  if. 

•n  ttO  id. 


30  Ht. 
I U S id. 


F.  *.  a.  Employé  comme  révulsif.  (Ph,  Idind.) 


Emplâtre  de  Vabifè  hoyett. 


Iltiilc  li'tdiro I 

tiXTik*  nxigr  de  |>Uimb I 

Poit-rcftinr.  

oliltati.  

Snvoii 


M SOI*  RrMnnic*. 
120  id. 

(W  id. 

13  id. 


Comme  dessiccatif  el  résolutif  (+], 


Emplâtie  cérvène. 


P»it  d*  HonrfiBfnP  ...  « ■ 37.'  srAtnin***. 

ISiii  iMiirc .a......  lat  ut, 

Cire  }uiu«  ...............  12U  id. 

Suif 40  id. 

U<il  d'.VmteM.  .............  i04  id. 

Myrrhe  ca  pmidrc,  ...........  *0  Id, 

Encro*  jwitT^ri*/ 20  ul. 

XlMMiiiu • . • 20  ni. 


Mêlez. 

Cel  emplâtre  s’applique  dans  le  dos  pendant  la  bronchite 
chronique  (3- 

RnpOINOl^WENBlVT.  Les  maladies  produites  par 
l’introduction  dans  l’organisme  d'un  agent  qui  déüniil  la 
santé  el  compromet  la  vie  sont  des  einfioïmntiements,  et 
l(^s  agents  qui  produisent  cet  eiïet  sont  des 

Quand  après  l’ingestion  des  boissons  cl  des  aliments 
une  personne  eu  bonne  santé  est  subitement  prise  de  nau- 
sées et  de  vomissements,  de  coliques,  de  vertiges,  de 
dcfuillaiice,  de  syncope,  avec  malaise  plus  ou  moins  con- 
sidérable, il  faut  soupçonner  un  etupoisoonemenl. 

Quelques  maladies,  telles  que  l’indigestion,  riléu.s,  le 
eholéni,  la  péritonite,  les  coliques  hépatiques  et  né{ibn*- 
(iques,  la  hernie  étranglée,  le  mal  de  mer,  etc.,  simulent 
rempoisonnernent,  mais  les  commémoratifs  et  la  marche 
des  symptômes  suffisent  pour  révéler  la  nature  du  mal. 

Tliênipctitigue  tjènêrale  — Dans  les  enipoisonnemeiits, 
il  y a quatre  indications  à remplir  : 

!•  Debarru  «ser  l'évonomk  du  jwtson  y ut  n'a  pu*  envure 
été  ubsurU'.  P.mr  cela,  il  faut  goi^ger  le  malade  d’eau 
tiède  oti  de  buUsuns  mucilagineuses  cl  provoquer  des  vo- 
missements en  titiliunl  la  luette  ou  bien  enfin  en  admi- 
nistrant un  vomi  «if.  Si  la  contracture  des  muscles  ou 
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r«'nc'j^ique  vuloiilé  t)c*s  malatlcs  r«‘rulait  l'iti- 

troilurtioii  üeb  ii<|iiides,  il  furnhail  avoir  ircour»  ù lu 
>oml(!  «rso^liagioniu',  qu'on  forait  |H‘iiéli'or  pur  Ion  luirinos. 
Si  lo  IriMnus  ilos  nuichoiréN  N OppONuil  à rox|ml>iun  dos 
matières,  on  ne  ilonnoriiit  pas  do  vuiiiilif,  on  so  servirait 
do  lu  pompo  dite  {/nsfro/uo,  à l'aide  de  laqmdle  on  inlro- 
dnirait  dans  l oslomac  de  l'onii  rpic  l'un  aspiivrail  oitsiiito. 

2*  .WnffVf/tVr,  'iH'Uk'l  rt-ht  se  /»»:«/,  l'e/fet  »/u  /•mis'mi 
par  l’actiou  d'un  ou  c»ntfC’P<.iison. 

3*  Elimina'  k jxti.iou  alworhé  par  les  diurétiques  el  les 
siidoriliqucs. 

fl**  Kniin,  romktUi'e  h mnhoik  ih-Ofluik  k poison 
,aii  moyen  do  môdicanrionts  variables  suivant  les  cîls. 

Si  le  inodecin  est  appelé  auprès  du  malado  longlem|>s 
après  ringeslion  du  poison,  el  si  les  vomissements  ont  déjà 
en  lieu.  la  première  iiidiralion  est  déjà  remplie,  il  no  faut 
plus  s'occuper  i|ue  des  autres. 

Ia's  poisons  sont  groupes  en  quatre  cliisses  : 

1*  l’OiStïNS  imilTANTS. 

2"  l'oiso.Ns  N\ncuTiurE>. 

’.i“  Poisons  NAur.OTi«:o-A»;RKs. 
fl"  Poisons  seitioies, 

Les  effets  de  ces  poisons  varient  suivant  leur  nature, 
ainsi  que  les  moyens  de  les  cunilntltre. 

Pol«onw  IrrlItinlH. 

Parmi  ces  {Miisoiis,  il  faut  ranger  les  acides  iiiinèr:iii\, 

— les  alcalis  el  les  seU  mèialliques,  — l'iode,  le  bromo, 
lo  phosphore  et  tes  autres  substances  mélalloidoÂ  ; —>  un 
grand  iimnbre  de  vègétau\,  tels  quota  bryono,  les  reiiuit- 
cilles,  les  euphorbes,  etc.  ; deux  sub>laiu*es  animales,  la 
eanlliarido  et  les  inoule.s  altérées. 

I.OS  syinplAiiies  généraux  piXKluits  par  les  |MM*>ons  irri* 
laiits  sont  : une  «avenr  brdlaiito  et  un  .sentiment  d'aixlenr 
qui  se  propage  de  la  hmirlio  au  pharynx,  à ro>sop!iago. 
à l'e-stomac;  des  vomissements  extrèmemoni  |H'*nihlo> 
el  quelquefois  mêlés  de  sang  ; des  douleurs  aigtiés  vers 
répigaslre,  puis  dans  rahdomeii  ; une  soif  ardente  avec 
eonstriclion  ii  la  gorge,  suffocation,  suppression  des  urines, 
ténesme  ou  dojocitoiis  sangtiicolonlo'.,  mouvements  con- 
vulsifs, Mieiirs  froides.  A l'approrhe  de  la  mort,  le  malade, 
qui  avait  conservé  scs  farullés  inteilectnolles,  tombe  dans 
un  étal  d’anéantissement,  ou  est  en  proie  à des  convolsioiis 
générales. 

AriOEs  Arides  concentrés  ou  moyenuiMucnt  étendus). 

— I^'s  princtpaiix  svmplônies  sont  In  douioor  hiirralt>. 
ii‘sopiiagioime  ou  épigastrique,  les  vomissements  doulou- 
reux, mélos  de  sang,  une  soif  excessive,  et  il  n’i'st  p.is  rare 
do  voir  rinlorionr  de  la  hourlie  et  dos  lévro.s  linilo,  — 
Les  matières  vomies  produisent  souvent  une  sorte  de 
boiiilionnement  sur  le  rnrreaii  et  rougisstml  le  loiiniesol. 

I.e  tniilomeiit  suivant  s'applique  aux  oiiqKiisüiinemcnls 
par  les  acides  sulfurique,  acotique,  rhiorhydnqtio,  phos- 
phonipio,  oxalopie,  citrique,  Inrtnque.  rimmiiqite,  acide 
acéli(|uo  oonemilré,  bleu  de  l'omposiiiuii,  alun,  le  sulfale 
de  polasst*,  sel  d oseille,  etc.  1®  (îorger  le  malade  il'eiui 
albumineuse  tiède  ; 2"  recourir  à la  magnésie  délayée 
dans  reau,  aiissiiôi  qu'on  aura  pu  s'en  procurer;  ou  bien 
encore  à une  solution  éleiidiic  de  carhnnalo  do  |H)lasse  ou 
de  soude.  3“  Si  l'on  n'a  pas  ces  médicaments  à sa  dispo- 
sition, dcuuier  de  l’eau  de  s.ivo«.  6“  (jomballrc  la  gastro- 
entérile.  et  |H)ur  relu  recourir  aux  saignées  générales  el 
locales,  puis  boissons  mucilugiiieust;.<k,  lavements  émollicnls  ; 
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en  un  mol,  introduire  diiii-  rècouoinie  la  plus  grande  quan- 
tité d'eau  |M>s»ible. 

,|»-é/t'  nrsàtinu-,  oj’.ovite  AAoîr,  etc.  — Les  symptômes 
di*  rempiusütinemeni  par  l'aride  ai*sénieux  sont  lro[i  va- 
riables pour  (pi'il  soit  possible  d'eii  donner  un  tableau 
exact.  Voici  cepeiidaiil  b-s  principaux  grmqH^s  de  syin- 
]»tôiiu>s  qu’on  Qu'serve  le  plus  souvent:  ptyalisme  fréquent, 
crucholement  coiilimn-l;  eonstriclion  du  pharynx  et  de 
i’iesophage,  agaceiiieiit  des  dents  { nausées,  voiuisscmeiils  : 
les  iiialièic.s  vomies  sont  muqueuses  on  bilieuses,  parfois 
mêlées  d«‘  sang;  anxiété,  déf.iillaïu’es,  ardeur  à la  région 
précordiale;  douleurs  d’estomac,  qui  .supporte  diinrilement 
les  bois'^uns  ; soif  intense,  coliques;  déjections  alrines 
fn'ipienles.  vcrdiUiX“s,  noirâtres,  fétides  ; hocpiel;  |mîuIs 
irrégulier,  nspinitiou  gênée  ; chaleur  vive,  démangeai- 
soiLs  à la  pe.in.  qui  s*»  couvre  de  sueurs;  souvent  éruption 
milinire  :i  la  poitrine  ; visage  roloré,  yeux  brillants  et 
animés,  tête  douimiretise ; uriti**  souvent  rare.  Si  la  dose 
de  poison  a été  lrês-for(e,  les  malades  sont  comme  fou- 
droyés et  ressenibk'iil  jiisipi'à  un  certain  point  à ceux  qui 
seraient  alleiiils  du  cboléi’n  asiatique. 

Tfiàn}ivnti>pu\  — Ou  doit  se  bâter  de  provoquer  le 
vomissement  et  de  faire  prendn*  aux  malades,  à plusieurs 
reprises  et  à de  court»  inliTvalles,  de  l'eau  allmniineiise 
liisle,  puis  lie  l’émétique;  de  cbalouiller  le  gosier  à l'aide 
d'une  plume  ou  du  doigt.  On  administrera  ensuite  A ù (i 
grammes  de  prolosulfure  de  fer  hydraté,  délayé  dans  fiO 
ou  ûO  grammes  d'eau  tiède.  Celle  dose  devra  être  répétée 
piusitMirs  fois  ; la  magnésie  cl  le  sulfiirr  de  sesipiioxyde  de 
fer  donnent  aussi  de  irés-hoiis  résiiUals.  Dans  le  cas  où  le 
malade  ne  pomTail  p;is  vomir,  il  faudrait  avoir  recours  u 
ia  sonde  a^s^iphagieime  pour  aspirer  avec  une  pomjH?  les 
liquides  contenus  dans  l'estomac.  Si  le  médecin,  appelé 
plusieurs  heures  après  l'ingestion  du  poison,  stqqmse  que 
l'alisorplioii  est  en  partie  faite,  il  doit  aux  mojeiis  précé- 
dents ajouter  l'enqdoi  d’un  piiivalif.  — Quand  on  sup- 
pose que  (mU  le  poison  conleim  dans  le  canal  digestif 
a été  expulsé  par  les  vomissemenl.s  et  par  les  selles,  ou  a 
recours  aux  dîuréliqiies  pour  faciliter  réliniin«ition  du  pi>i- 
sou  par  l'tinne.  Orlila  sVst  irés-bieii  trouvé  du  iliurétiqiie 
suivant  donné  à haute  dose  : Eau,  A litres;  vin  l»lunc, 
.*>00  grammes;  eaudeSellz,  1 litre;  uzolale  de  jmlas»*, 
12  grammes. 

La  saignée  devra  être  employée  i|u:iiul  il  y a unir  forte 

I l action  fébrile,  mais  alui*>  seulement;  — le-  bains  et  les 
fomentations  adoucissantes,  les  lavements  éiiioHiriits,  muiI 
utiles  jmur  comimlire  rînnamiuattou. 

Il  faut  éviter,  comme  inutile  ou  dangereux,  l’emploi  du 
sulfure  de  potasse,  du  cliarbon,  de  la  lliériaqiie,  des  corps 
gras. 

L'empoisonnement  |»ar  les  divers  comjKisés  {l'arsenic, 
iiriik  m'sriiif{W,  arsaiiks  et  sulfuir'i  »/  orsc- 

iiicy  ele  , exigent  le  même  Irailemeiii. 

Ai.cu.i.s.  — Pola<«c,  '>omW.  animoiiiai|ue. 

T/or(q)»  «/ô/Mc.  - Dans  les  empoisoiuiements  par  les 
alcalis,  il  faut  adinini'-lrer  i-n  grande  «piaiitilé  de  I eau 

II  ès-lêgéremeiit  vinaigrée  ; ce  liipiide  ]üuis>,iul  du  double 
avantage  de  iiculraliser  ralc.ali  lilire  et  de  favorlseï’  b*  vu* 
missemetil.  — (In  se  tnmviTa  bien  aussi  d'eau  froidt'  ou 
tii'ale,  a}lmmineiis4‘ ou  adoucissaiiU'.  Lorsque  les  premiers 
accidents  seront  calmés,  il  faudra  empbiyer  les  moyi  ns 
eapabic.s  de  prévenir  ou  d’airèler  rinflammatton  des  »r- 
gane»  digestif». 

A7.0T.UE  liF.  iHiT.i.sSE.  — faire  vomir  et  donner  do 
l'eau  alhumïueu>e  ou  du  l’tMU  de  graiue  de  lin. 

» ^ I.  — • 311 
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IUf\YTE,  sTRONirANE  ET  i.Kriis  SELS.  — Les  sulfates 
sdliibles  sont  rnnlUioie  de  ces  poisons  : adminisli'ci*  on 
aboiiduiico  iino  sohiliuii  Io}»»m‘0  do  stilfate  de  sonde  (10 
^raimiu's  par  litre  d'eau)  ou  de  magii<’'>ie,  et  favoriser  les 
vujiiissoineuts. 

LiilottE.  — Si  lt‘s  nccidriils  ont  été  produit-*  par  le 
chlore  gaxi-iiv,  comhnllre  par  des  gaivaristues  émollients, 
lu  Miigm'e  et  les  snngMies,  l’augiiio  phan'iigieuiie  ou  ini- 
chéale  ; ntais  ou  évitera  d'employer  l’amtiioniaipie  — Si 
le  chlore  a été  avalé  à l'étal  liqnidi',  un  doiiiu'ca  de  l'eau 
aliiimiineiise  tiède  ou  du  lait  en  abondance. 

Iv\ü  UE  JwEl.LE  (chlorure  de  potnvse  ou  de  soude).  — 
Favoriser  les  votni^^e^lcnls  pur  di-s  hoi>>oiis  imiciiugi-' 
neiise*  ou  all)uii]ineii>es,  et  comhallre  i'irrilalian  gastro- 
intestinale  par  les  riiiliphlogistiques. 

K^ÉtIüI  E,  tniii'f  atm*',  fur/ru/e  tir  i»tfn>sr  il  d'o/ifi- 
muiuf . — Si/oj/i/ômes.  — Goût  slyplique,  nausées,  vo- 
misMuneiils,  lioqiiet,  c.udialgie,  colinues,  sellc>  ropieu>es,  I 
syiu’ope>;  poiiU  petit,  runceniré,  uccéléré;  respiration 
difficile;  vertiges,  perte  de  ronnuis.«ance,  muiivemeiils 
couvuUifs.  rram|M-i,  prostration  des  force-. 

T/irjvqw  u/ô/He.  — S'il  V a des  vmiiissemenis  abondants, 
donner  deslnpiMles  Hlhuinineux.  S'il  n y n pas  de  vomis- 
seinenb,  titiller  lu  luette  ; si  ce  moyen  ne  procure  pa-» 
d'évacuation,  employer  lu  somic  irsopliugieiine,  adniinislrer 
une  forte  décoclioii  de  noix  de  galle  ou  de  quinquina  (6  à 
10 grammes  piir  litre  d'eau],  de  thé  ou  d'écorce  de  chêne; 
011  obtient  aussi  do  bous  ottels  du  sulfure  de  fer  (6  û 6 
grammes)  délayé  dans  l’eau.  Il  faut  éviter  les  alcalis,  les 
sulfures  alcalins,  l'ucidt^  sulfurique.  Lorsque  l’oii  |Kuirra 
sup|K)wr  que  la  uiajcure  partie  de  i'émélique  contenu 
dmis  le  lubi*  digestif  aura  été  expul-t-e  par  les  selles  et  le- 
voini-*scnieiils,  on  administrera  les  diurétiques  à hnulo 
dose.  Lniploy(u'  ensuite  les  boissons  et  fomentations 
émollientes  et  les  sangsues,  s'il  y n constriction  du  pha- 
rynx, ou  lorsqu'il  sc  dévelopiK-  une  gastro-entérite  consé- 
cutive. 

F(»|E  Üt  SOl’tKE  , lit'  n»  tic  ÿoivlr  , suif • 

hythutlv  (i'twwumovfHP^  s*tlnli>nt  /««or  fmiftuntx  ou 
hftins  fif  Bur^ijes.  — Ou  provoque  les  vomi-semeiits  |K»r 
d'abondantes  boirons  allmmineuses,  puis  on  administre 
des  boissons  émollientes.  Suivant  l'iiitensilé  des  accidents 
inflaiiimaloire-,  on  pratique  une  ou  plusieurs  saignées, 
ou  l'un  applique  douze  à quinze  sang»uos  sur  les  parties 
de  l'abdomen  le.s  piusdouloureuses,  etc. 

Iliüiaont  UE  m MEttauE,  bmmé  ronnnsiK  et  aithes 
sKl.s  t)E  MElii'.rnE.  - Syiufftômrs.  — Saveur  îkre,  slyp- 
lique, métallique  ; chaleur  et  re>-erremenl  :'i  la  gorge, 
douleurs  dans  les  premières  voies  digestives;  nausées, 
vomissemenls,  diarrhée,  almtlenieiil ; p«ui)s  petit,  rdifornir, 
serré  ; respiration  ralentie,  peau  froide,  insensibilité  des 
extrémités  ; quelquefois  cotivul-ion«  ; la  sécrétion  urinaire 
est  souvent  diininiiée. 

Th^miu'uiviUf'.  — Knu  nllnimineusc  oii  décoctions 
émollientes  pour  remplir  l'estomac  et  déterminer  le  vo- 
missement. — Sulfure  de  for  hydraté  délayé  dans  de  l'eau. 
— Gargarisme'^  émollients,  ou  avec  le  chlorate  dt*  pulas>e 
pour  coiidmilreia  stomatite;  —puis  médication  nnliplilu- 
gi-tiqiie. 

Il  faut  éiiter  coinmo  inutiles  ou  dangereux,  les  huiles 
ou  sub-lniice.s  grasses,  le-  -ulfiires  solubles,  le  rlinibuii, 
le  prtUoi'ldnrnre  il'élain. 

bu*E,  l'ulutyst  — ItnouE , — - Oii  provoquera 

les  vumis-ement-  avtc  de  l'oaii  a)bumincu-e  doiiiiéu  eu 


alioiidance,  puis  on  administrci'a  une  décoction  d'amidon, 
— les  laveinenlsnmidonnés  sont  également  imliqués  ; enfin 
on  combattra  par  les  aiitipiilogistiques  cl  les  calmants  les 
symptômes  du  gustro-entéritc  qui  pouiruicnt  .sc  nmni- 
fester, 

riinsi'iiouE.  — S'il  a été  pris  solid»',  en  petits  fragments, 
et  sr  l'eslomac  est  rempli  d'aliments,  les  symptômes  ne  se 
déclareront  que  quelques  heures  après  l'ingesliou;  ils  se- 
ront semblables  à ceux  qui  caraclérisenl  l'innammnlion  de 
l'eslomac  cl  des  intestins.  Si  le  phosphore  était  préalable- 
ntcnl  dissims.  il  excitera  puissamment  le  système  nerveux 
et  surtout  les  organes  génito-urinaires  ; le  pouls  sera  fort 
cl  fréquent  ; la  chaleur  sera  augmentée  et  rurine  abon- 
dante. SI  la  dos<‘  de  pliospliore  est  forte,  les  souffrances 
les  plus  cruelles,  les  vomissements  les  plus  iqunidlre-S  cl 
les  symptômes  les  plus  alarmants  sc  niHnifesteroiit  cl  an- 
nonceronl  unt-  mort  prochaine. 

Th  fttf»  (iivjut\  — La  première  indication  est  de  faire 
vomir(ld  à 15  cenligranmuis d’éméliquo),  puis  on  admi* 
nistreiM  d'al>oiidunles  boi^sons  albumineuses  ou  aqueii.ses, 
leiianl  en  suspension  de  la  magnésie  ; il  faut  smiunt  éviter 
l'emploi  de  l'Iuiile.  SI  riiinaminatiim  |K.‘rsisto  et  si  des 
phénomènes  nerveux  se  manifestent,  recourir  aux  anli- 
phlogi-liqiics. 

On  peut  donner  aussi  avec  chance  de  succès  resseocc 
tir  tctT/trntiiitif,  8 à 1*2  grammes  dans  une  émiilsiou, 
en  capsules  ou  sur  du  bouillou. 

SkI_s  MM.rnt.E'i  I>R  r.l’IVUE,  >illfotr,  tO'ftalr,  lv»7-lb"yi'fS. 
— Sfjni/tlf'ttms.  • — Si  le  malade  a plis  une  certaine  ipuin- 
lilé  de  sel  de  cuivre  si'ul  ou  mélangé  avec  un  liquide  ali- 
iiieninire,  les  accidents  se  manifestent  prewpie  immèdiale- 
menl  ; .saveur  Acre,  slypll(|ue,  cuivreuse  ; nausées,  vomis- 
setuonis  opiniâtres , ci*ach«lemenl  continuel  ; douleurs 
d'estomac, coliques  atroces,  déjections  fréquentes,  ténesme; 
pouls  petit,  irrégulier;  céphalalgie,  vertiges,  cramp.'.s, 
convulsions.  Sil'empoisonuemenla  eu  lieu  par  des  aliments 
cuits  dans  des  casseroles  mal  élamées,  les  symptômes  ne 
se  maiiifeHienl  que  qiieb|ues  beiiivs  apré-s. 

Thfi  ifpf.  ittii/ue.  — iVovoqner  les  vomis.semenls  en  don- 
nant de  l'eau  albumineuse  en  abondance,  en  titillant  la 
luolle  ; si  ces  moyens  ne  sunisenl  pas,  employer  la  wmde 
Œsophagienne.  Si  les  douleurs  d’csloniacne  sont  pîis  trop 
violentes,  on  peut  employer  réméliqiie,  — donner  du  sul- 
fiiixî  de  fer  hydraté  (6  à Ôgritimnesj  délayé  duos  Jjeaucoup 
d’eau . 

Si  le  poison  a été  pris  depuis  longtemps,  si  le  malade  a 
. lienucoup  vomi,  donner  des  Inussons  émollientes,  de  Tenu 
laileiise. 

la»?  émollients,  les  anlipiiiogi-iique.s  et  les  narcotiques 
servent  ensuite  à cniiiballre  riiifiaminalion  intestinale. 

Sbi-s  i»k  I'LOM»,  iuOtxkutô^t  mtjm\  — — 

Saveur  sucrée  astringente,  slyplique;  constriction  à la 
got^e,  douleurs  à l'épigastre  cl  à ralxlomen  ; nausées, 
vomi—emenl.s,  déjections  alvine.s  <}iielquefois  sanguino- 
lentes; tremblement  des  membres,  soif  ardente,  chaleur 
à la  peau,  pouls  petit  et  seiTé.  respiration  fn*quenle, 
urine  rare. 

Tlin'uitrulitfue. — Favoriser  les  vomissements;  adminis- 
tration d'une  solution  de  sulfate  de  soude  (15  grammes 
par  litr<’  d'eau)  ou  do  magnésie,  de  l.a  limonade  sulfurique 
ou  du  prolosulfiire  de  fer  hydraté.  On  coinhaltra  ensuite 
rinflamnuUioii  du  tube  digestif  par  les  saignées  générales 
ou  birales,  les  tisanes  adoucis-antes,  les  lavemeiils  et  ea- 
taplasme-  émollients. 
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SEL'i  ü’ktain.  — (IniuuM's  d’i'ÿUMnjtCf  voniissenuMiU, 
r«li<pu-s,  diarrhi*»',  alialtomcnt  roiisidtM'abli*. 

Thn'itiuitlô/tu'. — ÏAni  étendu  d’eau  pris  en  très-grande 
i|ti:uilité,  uii  bien  eau  albmniuiUüM!^  tiède.  A défaut  do  ces 
MdisUuK'vs.  décoclHMi»  iiiuciKigincuscs  ou  >iiii|ileiiieiil  eau 
tiède. 

Sms  DF.  /isi:. — Mémo  Irniteun  nt. 

Skis  ü’ou.  — .Mêmes  sym|*tôiues  et  même  traitement. 

Skis  n’AtniKNT.  — Aux  sunptômes  généraux  d'irritation 
g<istri(|iie  rient  s’ajuuler  une  ruloralion  de».  lèire>, 

si  te  sel  d'argent  a été  pris  à l'état  liquide. 

— Administrer  en  abondance  de  l’eau 
albuiinneiiM*  salée,  — puis  avoir  recours  aux  anli|ildogis- 
tiques  s'il  y a nue  ga.slro-entèrite. 

h’après  ce  <pii  précède,  un  voit  que  le  /oofu.suy^m-e  »/<r 
fvr  fuj'lt  titf  est  l’antidote  rbimique  que  l'on  peut  einploy<*r 
le  plus  soiireiil.  Il  étend  son  elTet  salutaire  à la  plupart  di's 
eomposés  loxiqu(‘s  appartenant  ù la  ctasM'  des  sels  métal- 
liques. C’est  ainsi  qu'il  peut  sn  ur  à neutraliser  l’aelion 
des  romposés  d'arsenic,  irantimoine,  de  rnerctire,  de 
plumb,  de  bismiilli,  de  cuixre,  d’or,  de  zine,  etc.,  et  en 
définitive,  à part  les  acides  et  les  alcalis,  il  conslilnc  à lui 
seul  l'antidulc  de  prexpie  tous  les  poisuiih  miuénmx.  Aussi, 
lorsque  le  médecin  arrive  prés  d’une  [uirsoiine  qui  vient 
d'iiigércr  un  [H>ison , s’il  junil  s’assurer  que  b*  r«m|>osé 
toxique  introduit  dans  )'e>tomac  de  .son  client  n'est  ni  un 
acide,  ni  un  nlcali,  et  qu'il  soupçonne  qu’il  s'.igit  d’un 
sel  métallique,  il  doit  administrer  le  prolnsulfiiro  de  fer 
hydraté  aussitôt  qu  i!  pourra  s’en  procurer.  (Grassi.) 

PoUun*»  Irritiiuis  vésrtniix.  ~ Uryonc , élatéritim, 
résine  d<r  jalap,  sranimonéi' , culoq'iinle,  gnmnie>gulte, 
ftloès,  garou,  liuib'  de  croton,  résine  d’tuqdmrlie,  sabim*, 
Huis  i*adicaus.  Huis  loxieudemiron,  slapliisuigre,  delphine, 
narcIsH*  des  prés,  gratiole,  ebélidoine,  srdiim  dere,  re- 
noncule, aiiémonr^  puNatille,  vénitnne,  créo>nte,  etc. 

On  ne  connaît  pas  de  contre-jKiisoiis  spéciaux  pour  ces 
substances.  Il  faut  sc  borner  à faciliter  les  vomissements 
en  tilillanl  la  luette . un  en  remplissant  l'eslomuc  d’eau 
tiède,  d’ean  albumineuse  ou  de  boissons  émollientes; puis 
avoir  recours  à la  médication  unlipblogistique  s'il  y a un 
coiumenccmeut  do  gaslro-eiilérite. 

Poi«Aii«  IrrKnntK  niiiiiiitiix.  — CANîllAniDt-S. 

— Saveur  Acre  désagréable,  nausées,  voiiiis.se- 
inenis  abondants;  déjeclinns  alvines  copiousc-  souvent 
sanguinolentes;  épigAslralgie,  coliques,  dunleur:»  dan>  les 
hyporbondres , anicur  dans  la  vessie,  priapisme  dotiloii- 
iXMix;  pouls  fréquent,  dur;  clialeur  tnconiimxle,  face  viil- 
Incuse,  soif  ardente;  cunvui.sions,  délire. 

— On  fera  vomir  avec  de  l’eau  albiimi- 
nensi:  tiède  ; puis  on  prescrira  de»  buissons  nmcilagi- 
lieuses , dés  bains  lièdes , des  injections  dans  la  V(>ssie  de 
Inpiides  nHicilagiuenx , des  snignèe.s  gènérab's  et  locales 
pour  combattre  riullaimnation , de**  lavements  camphrés 
et  opiacés,  des  frictions  avec  riiiiile  camphrée,  du  campbre, 
10  à 20  cenligrammes  en  pilules. 

l.'udioitii'lralion  de  riiuile  est  inuliie. 

Moi  i.tj'.  Le»  moules  altérèt's  produisonl  quelqucfnis 
des  accidents  qui  consistent  ui'dinairenn'nt  en  une  gène  de 
la  ivspir.iliun  , eudiifrém  inent , douleur.'»  épiga>lriques, 
rougeur  et  clialeur  ù la  ]K.-ati,  démangeaison»  et  éaiptiuii 
d'urticaire  analogue  à la  piqdrc  des  ortie».  . 

TAc/ajKM/ù/ue.  — Administrer  un  émétique,  un  pur- 
gatif on  un  émélo-cnlluirliqne.  suivant  le  temps  qui  s'eül 
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écoulé  depuis  riugestioii  «le  la  subsUmee  délétère  ; puis 
un  donnera  un  bain  de  tilleul , une  {mlion  antispasmo- 
«lique,  un  (pielqiies  goiilles  d'éther  sulfurique  sur  du  sucre. 
Le  trailtum-nt  anti|dilogis(ique  ii'u  d'utilité  que  si  i'infiaiii- 
niution  est  très-grande. 

PotNona  nnVeof  l4|tie«. 

Ol  ll'M  , MnlllIMNE  KT  sKs  sKI.>.  — Syi«/»Aum  .s.  — Il  est 
rai'e  que  les  individus  voiiilsseiil , i|uu>que  dans  beau- 
coup «le  cas  il  y ail  d*'s  nausi'«'s  peu  après  Liiigeslion  du 
puistMi.  Presque  jamais  »*n  ir«d)-*erve  de  douleurs  abdo- 
minales; laeonstipalion  est  opiniàtiv  ; il  y a vei  tigi's.  pru- 
p«ui>>ion  an  '>oinineil,  à rassoupissement  «U  à l étal  coma- 
teux; les  yeux  sont  immobile'».  langui*>sunls  et  abaltns; 
les  pupilles  sont  touj«)ur-*  c«iiilractées . et  l'iris  parait 
insensible  à la  lumière;  les  muscles  sont  dans  le  r«‘làcbe- 
nienl,  et  souvent  ceux  des  membres  alidomiiiaiix  sont  tel- 
l^•lm•nl  alTuiblis.  «|u'ils  semblent  jwiralysés  ; les  besoin» 
d'uriner  sont  fi  éqnents,  »*l  la  difficulté  «le  r«-xcrélion  uri- 
naire esl  gnmdi';  la  peau  est  «*n  géuér.il  fraîche  et  même 
fi'oitle  ; elb?  esl  le  sii’-ge  de  démangeaisons  assez  vives  et 
pn*s(|ne  toujuui*s  dè«  ol«»rée.  I ii  peu  plus  lard  apiwiraiss^-nl 
d’autres  sympt«Jm«'s;  ce  >imi  : la  salivation,  l.i  siippr«»i«ui 
des  -selle»  un  la  dianlute,  lu  supersécrélion  de  rurine. — 
l.es  premiers  svmpli'mies  ne  iminqueni  jamais , et  le  nar- 
cutisine  produit  par  les  préparations  «i’o|>iuni  peut  alb'r 
Jusqu'à  la  p^•rl^^  complète  de  connaissance.—-  Gel  einpoi- 
soiinumeiit  |HUiri'nil  être  coufoiidn  avec  celui  que  prodiii- 
.seul  «l'autres  narcittiques  ou  nurculico- Acres,  tels  que  la 
jiisquiame,  le  daliini  striimonium.  «•1c.;  mais,  dans  c«*  ca.s, 
il  y a lonjonrs  dilat-ation  de»  pupilles , délln'!,  ciis,  imm- 
vement.»  dés«»rdonnés.  Il  y a rareim*nl  de»  éiupti«ms  à lu 
peau,  si  ce  n’esl  smis  I intlueno'  de  la  b«*l!ad«ne,  et  pas 
de  démangeaisons.  L’ivresse  aU(»«liqne  se  nippr«nrbi  un 
peu  du  naixolisim*  produit  par  b-s  opiacés  : dans  I nn  «*t 
l'aiiln*  cas,  il  y a vomissemunis  et  altération  des  fonction» 
«;érébrales,  sueur  abondante;  mais,  dans  Livressi-,  rtia- 
b'ine  et  les  vomis-semenls  s«mt  d'od«Mir  rara«iéristi«jue  ; 
Laspt'ct  de  la  face  e»l  celui  d’une  congesiiim,  et  ipm  celui 
de  rabattement. 

T/irru/«'u/é/j<. . — .\dfuini**lr«T  à plusieurs  reprises  la 
dt'coction  «le  noix  «le  galle,  jMuir  Inmsfonuer  en  sul»stan«v 
inerte  bt  prépai*ntion  «qiiacér*;  vi'b*r  l’«*sl«imac  nve«'  la  »e- 
ringm*  et  la  sonde  (esopliagicnne.  Si  1 «m  n a pa»  a sa  di»- 
|M>siii»n  «le  la  noix  de  galle,  administrer  un  vomitif  éner- 
gique. Kiiiétifpie , 0*',2â  ou  0’',30;  b*  sulfate  de  zinc, 
h ou  le  sidfute  «!••  cuivre,  0-%l5  à Ü'\20. 

La  déc«iclion  de  n<iix  d«*  galle  esl  «•iicon*  iiidi«tuée  im'me 
aprt'*»  r«*mploi  du  vtunilif.  L«*rsqn’ou  supposera  «pie  l'es- 
lomac  ne  contient  plus  «b*  poi'Oji , mais  alors  senlemi  iit, 
on  pourra  donner  de  l’eau  a«  i«lnlée  avec  b;  vinaigre  , le 
jus  «le  citron.  — Ou  «lonneru  aussi  «le  rinfiislou  de  café  à 
liante  dos«‘,  et  r«m  »*mpêcluM‘a  !«•  lualaile  de  sendiu  mîr. 

On  pourra  «'gaiement  domier  th  (l■r(  ln■ll^fùln'f 

à 60  grammes  en  éiniil«i«Mi,  par  cuillerée»,  et  la  même 
d«tse  en  lavi'nieut  fJerkiiis\  «m  la  tvi/4tnr>‘  »b.‘  ht-Utitloin'  à 
baille  «bise  , 20  à 'lO  graimims  dans  1 20  gramim  s d'i'au , 
eu  trois  uu  ipialrc  fois  à «Iciiii  lM'ure  «1  inl«*rvalle  (Aii- 
«Icrson). 

.\«;mE  iiM'U«»cv  vMifKK,  "/rm/jy-b  ê/m',  î.cs 

sviuplônies  pi‘és«;uteiil  trois  p«;riodes  : la  premi«ue,  vei' 
tige,  l«He  lourde,  démarche  « b.mc«-l.mle  , respiration  dilli- 
ede,  lialtemenls  de  cteiir  plu-,  fin  l.s;  pui»  immédialemeoi 
cummenre  la  deuxiènn*  |h*riode  ; convulsions.  ivnv«‘rsc* 
meut  «le  la  léb*  «‘U  airière,  loûleur  des  membres,  mseii 
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.'■ihililr  gt'iirrali'^ ; Iroisiôme  périoilo  : <oma  gravi*  aver 
i-elàclifitH'nl  «l»'  Ions  les  membres.  Celle  péiiode,  plus 
longue  «|ue  les  autres,  se  trrnnne  souvenl  par  la  inorl. 

TAeiu/>»  t/^ri/ue.— Faire  respirer  de  Feau  ililoiêe,  de  la 
liipMMir  de  l.aburraiiue,  on  pinoer  soii'>  le  nez  un  (nn>|Hm 
lie  cldornrc  de  rliauv  que  Fou  arrosera  de  vinaigre.  — A 
dOfaul  de  clilore,  faire  re'-pirer  de  Famim)niai|iie;  dès  les 
premiers  instants,  avoir  rerours  auv  afl'usiuus  d'eau  la 
plus  froide  possible.  Ce  liquide  sera  versé  sur  la  tète, 
la  nuque  et  le  long  de  la  colonne  vertébrale. 

Donner  Fessenre  de  lérèbeiilliine  à la  dose  de  l|0  à 
.*>Ü  giDniincs  en  ènndsien,  par  niilltrèes  ou  en  laveinciU 
(Orlila). 

Ct.KStHt  liE  lurAsMl  M. — Donner  un  éiiièltqiie.  puis 
avoir  rerours  au  tiailenieiil  indiqué  pour  Facide  ryan- 
livdiique. 

KaL'X  OIsriLl.tEs  U’fUfviiuU'S  uwtif.S,  </e  htniin-tohe. 
— Même  traitement  que  pour  l'acide  cyaiibydrique. 

PolnoiiM  narcollro-A4*rrH. 

Setl.LE.  ACONIT,  IlEU  ADONE,  DATCHA,  Jl  SlJI  I.AIIK,  CI'.I  E, 
TAHAC.  NliamNE,  etc. 

I.es  svmplAmes  des  puisons  naiTolieo-dcre-s  sont  : Fêlai 
vullueiix  du  vi'-age , Fêrnplion  papuleuse  de  )n  peau,  In 
soif,  la  sérliere-se  du  gosier,  la  lièvre,  le  délire  bruyant, 
les  baljuciriations , la  dilalnlioii  des  pupilles,  quelquefois 
les  coliques  et  les  vomissements,  et  enliii  un  roiiia  pré- 
curseur de  la  mi»rt. 

T/u  f rqieo/o/i/e.  — S'il  y a peu  de  leiups  qne  le  jioisun 
a été  avalé,  donner  un  émétique;  s’il  y a looglenqïs  et 
que  l'on  sup|H>se  que  le  }HUson  ait  atteint  le  lidn?  intesti- 
nal , ilomier  un  émélo-catbartiqne.  S’il  y a congestion  , 
pratiquer  une  saignée.  On  doniiern  lUiMiile  des  boissons 
taiblement  acidulées , du  rfuti  tum  nuimni  et  non  vi*gélal , 
l.'i  à 50  grammes  (tiarrod)  □,  de  la  teinture  d'opium, 
5 à 10  grammes  dans  ]*20  grammes  d'eau,  en  trois  ou 
({uatre  fois  bioforr  ü/’û.We,  1 gramme 

ilan*>  de  Feau. 

l.'hLI.EIK>Ui: , la  M.IUTUINR.  le  i iU.i.mQri: . le  I.At  ltlKIt- 
loc'E.  la  DiciTAt.K  et  la  ItlülTALiNE  sont  des  irritants  plus 
que  «les  uartutiques , et  domieiil  li<*u  à des  coliques,  des 
vomissemtiils,  de  lu  diairbée  , et  au  ralenli'-enienl  du 
pouls. 

T/oru/s  o/ô/Hc.  — Donner  Fopiti/»  |iar  la  bourbe  et  en 
lavement,  un  bien  la  kintnir.  «f'tis/r,  >iugt  goulUs,  dans 
de  Feau,  100  grammes. 

StHYCHNINE  ef  m:s  s*:ls,  DIU  » ine  tt  m-S  ikh,  NUI\  vo- 
'•I0<'F-5  fi’fv  Saint  ■ hju^u  i-  ^ lAlSsE  ANCIIsTfUK  , rfS/MC 
tlu  £a:*o«/,  etc.  — (a*s  poi>oiis,  «pFon  '|K>iirrail  ap]>eler 
mmo/.si’/'s,  déiermineiil  di‘s  areidenls  ci*«rH/.sf/s  et  U hi- 
/ii'/oes  exlrêmomeiit  graves,  eiilruiuutil  Fusphyxie 

Di>  terribles  seroitsses  sillonmml  le  front,  Forciput,  la 
colonne  viTlélu’ale . les  membres  supérieurs  4*l  inféri»Mi»-s 
(‘I  les  màclHures.  Tout  le  Inmr  S4>  soulève  en  prenant  un 
point  d'appui  sur  la  tète;  la  bourlu*  se  fiume  ruiivnlsive- 
nu'iil  e|  s(>  i-4-mplil  «Féritme;  «m  «'Ulirnd  l<*s  mâchoires 
s'eiitie-clioijuer  avec  éin  i-gie.  la*  niabub*  se  moid  la  lan- 
gue; il  s'agite  en  tous  sens,  S4*  roul^*  dans  son  lit  *•!  se 
jell4î  par  («Tie.  l.es  nn  inbres  se  tordent  et  so  roidisM'nl; 
le  corps  fait  îles  bonds  au  moindre  clioc , au  plU"  léger 
conlncl.  Fendant  h durée  de  celte  convulsion,  la  respi- 
ration est  suspendue,  la  face  devient  livide  et  Faspbyxic 
est  immimaite  ; il  y a perte  entière  de  connaissance  et 
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une  siiiMii’  abondante  baigne  tout  le  rui'fis.  l n ralmc  sou- 
venl trompeur  succède  fi  ce!  accès,  et  le  malade  manifeste 
qu’il  a toute  sa  connaissance;  sa  respiration  est  accélérée, 
elle  se  ralentit  peu  à peu,  puis  de  temps  i ii  temps  de  vives 
secousses  se  déclarent  encore  de  tontes  parts;  ctiliii,  tout 
cesse,  et  le  nialadi*  sent  ses  niembrc>  briNés.  Après  ce 
moiiieni  de  calme  se  dévtdoppe  souvent  un  autre  accès 
plus  \ioIcnl  que  le  précédent  ; toutes  les  parties  de  la  face 
deviennent  \iolelles  et  sont  déformées  par  des  tiraille* 
iiienls  convulsifs.  Feu  à peu  les  accès  su  rapprochent, 
Fasphyxie  se  prolonge,  et  la  mort  en  est  la  conséquence. 

Th,'iti>tu(iiim.  — Administrer  un  vomitif,  — insulller 
de  l’air  dan^  le  pouniim  pour  éviter  Faspliyxie,  — donner 
de  la  décoction  de  quinquina. — Il  c'^l  imilile  de  donner 
de  Feau  ctilorce , de  l’éther  ou  île  l'essuncc  de  téréhen  - 
thiiie.  I.a  «icofim*  a été  conseillée  comme  pouiant  être 
très-utile  I I- 

CiiAMi-msoNS  VK.XÉXEIX.  — Tiaitan>nl.  — Favoriser 
Févacuatiun  du  poison  à Faidc  d un  vomitif,  ou  mieux 
d'un  èmèlo- cathartique.  — Lorsque  l'évacuation  sera 
faite , donner  une  potion  forlenieiit  éüieree , du  cabr  et 
des  stimulant*  dilfusible*  ; — friction*  aromatiques. 

Seigi  E F.ncuTE.  — Vomitif,  potion  éthéree,  liuissons  aci- 
dulés, frictions  aromatiques. 

Ga/  UE  l.’t.i;i,.\in.\(lK.ueii/erUi  f»'*m‘7Me,  wyi/f  .b!  (•fi'hwv'f 
tfn  cfatyfnm,  gttz  '/e.<  f>inrS  à rhaux^  'fes  ewees  eu  ^er- 
mnttatioH , elc.V,  .Vsi'llwlK. 

PolMon»  f»cp«l4iie». 

Acide  SI  t-VHVDnHjL'E,  sutfarCt  yanka  fosst  S 

ti'amihC‘:s,  iUs  cyoïffs.  V.  Asl'iiYME. 

MATiÈnEsriTRÊnÊEs.  Dans  Fempoisonnemeiil  pardes 
matières  pulréliées,  il  faut  donner  des  vomitifs,  des  pui- 
galifs  et  des  antispasmodiques. 

VtxiNS,  — Applii|uer  iiiimédialeiiienl  une  ventouse  sur 
la  plaie  (CeUe,  lialitMi,  Faul  d’Êgino).  — Sucer  U pluie 
avec  vigueur,  ou  appliquer  une  ligature  entre  la  morsure  et 
lecmiir;  lotions,  caiitérisaliuii  avec  1 ammoniaque,  potion 
ammoniacale  à Facide  pliéiiiipie,  puis  cordiaux  «’l  Ioniques. 

Monsi  nEs  I»' ANIMAUX  rnuages.  — Débrider  U plaie,  la 
l.iver  et  lu  cautériser  profoudémenl  arec  le  fer  rouge;  niî 
pas  oublier  que,  pouréln*  ellicace,  la  caulerisalioii  de\ra 
atteindre  toute  la  surface  de  la  solution  de  conlinuile  d.iiis 
toutes  les  sinuosités.  — On  donnera  ensuite  uue  potion 
avec  20  à 30  grammes  d’une  solution  d’acide  pliénique  au 
luüliènie,  pendant  mi  mois  (Gni**ij. 

Fi  s et  sang  ai.têhÈ.  — Dans  les  plaie*  et  ulcères  de  la 
|Mrau  ou  des  viscères  le  pus  altéré,  dan*  la  diplilhiuile  le 
pus  de  la  muqueuse,  dans  les  maladies  clwrbouueiis<‘s  le 
sang  chargé  de  matières  septiques  ou  d’aninudctiles  para- 
sites, dans  les  lufdadies  virulentes  les  virus,  |M’Uveul  pe- 
nèlixr  dans  le  sang  et  donnei-  lieu  à un  état  général  qui 
ii’usl  qu'un  vèriUlde  empoiMinnemenl.  tjniinoN, 
Dll'IITIIÈniTE.  IlESimiTIO.N  mUl.ENTK. 

KVIPlfeUK.  V.  lIVOrntTIlOflAX.  Fi.AIF>  DK  t'OITltlNE. 
Pl.Kl  U^IK. 

Kn-,  {.liK-h.'  .lo  IlaJo,  pn-s  do  (;ol.loiilJ,.Eruu  alc;,lin.-s 

hionrlionaloos  ral.  i.inos  do  30  à U1  iloitios,  .pio  1 i.ii  prond 
on  lHiis>.o,i,  don,  h ipwilro  vonvs  pao  j.mr,  ol  on  Imin. 
quotidiens.  , , 

Ces.  ean\  bo  dnnnoiil  d,m>  les  nlïoUions  onl.irrlnfc 
elironique*  du  pharjin,  des  bronclie*  et  de  la  vessie  [^, 
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tlan>  la  ()ys|M'|i>iu  [g,  .lani  li-i  til3laili.'S  Jii  foin  [g,  ilaln^ 
Inv  ralriil^  <lii  rnin  [g,  ilatis  lo  dialinlnQ,  dani  ln<  ralruls 
liiliairns  [g,  dau^  la  i)lillii>in,  dans  la  goiilin  (g  ni  dans  la 
fiavnlh'  (g. 

Mndicanienls  lù|iiidns  foi-im's  d'nau,  dn 
rnsinc  ou  d'Iiiiiln  coiivnnalilniniiil  iiinlangns  inisniiildn, 
ayant  pris  <mn  ap|iai  nm  n laiteuse  sons  rinnuem  n di^  là 
(ritur.itton. 

Les  l■lmIls^olls  sout  minrclle!;  ou  f»trtk€s.  On  fal»ri(jue 
les  preiiiièros  siver  les  amandes  ou  les  pistaolu*s,  d'alaird 
{•rivées  de  leur  premién^  enveloppe  p.ar  Icau  bonillatile, 
eiisuile  pilées  dans  nu  mortier,  lamlis  ipron  y ;ymae  de 
temps  à antre  un  |hmi  d’eau  froide,  eo  qui  forme  un  liquide 
laiteux,  elrnsuilo  on  passe  la  masse  au  iraveis  d'iiii  linge. 

Klles  sont  eomposei's  d’Iinile  en  suspension.  Il  faut  les 
préparer  au  moment  de  les  faire  |)i-endre,  et  l’on  ue  doit 
y «nrorporer  ni  arides,  ni  éllier,  ni  aleool. 

Les  émulstntis  ftirfù  t'i  so  font  en  triini.-inl  di‘S  gommes- 
résines  dans  l’enii  ou  d:uis  de  1‘f‘aii  et  de  l’alrool.  on  enfin 
dans  un  jaune  d <riif,  du  mnriiage  et  de  l e, an  pour  les 
Imili's  grasses  et  les  lén‘l»entlniies. 

Les  émulsions  simples  se  iloniienl  comme  boisson  on  eu 
lavement.  I‘armi  clics  nous  nierons  . 

I*  L é/rtiiLsiou  siwjile  ou  Itiif  faite  avec  les 

mnandes  douces  l-e  •*•!.  qui  se  <laniie  roimne  boissuii  ra- 
fraîchissante et  ndoiiri>.sante. 

’i'*  l.’ennüsiitit  diorw/r» , faite  avec  l'émiiioioii  d'amandes 
douces  et  dans  laquelle  on  ajoute  du  sirop  jliaeotle  à la 
dose  de  .“II)  grammes 

y ijumtnrr,  faite  avec  l’émuMon  d’amamles 

douces  et  d.tns  laquelle  un  ajoute  de  la  gimime  arabitiiie 
I-*- 

^I*  I.  e/«w/s/o«  uitirr,  fuite  avec  rémuisioii  d'amaïules 
douces  dans  laquelle  on  ajoute  du  sel  de  niire  2 grarn.  Q. 

5*  L finnUion  dv  rhlurfifunne  à 3 grammes , p<iiir 
120  grammes,  afin  de  diumer  ce  médirament  à riuiérienr 
dans  les  aiïections  nerveuses  Q. 

6®  l^’e/nnf.s/oo  dû  rit  e ou  hdt  dv  nVe,  avec  la  g(»mnie,  la 
cire  jaune,  l’eau  et  le  sirop  de  sucre,  contre  la  diarrhée^. 

7“  LVm«/s/u«  de  (àopaliii,  eau  de  fljuir  d'oran- 

ger; eau  de  laitue,  sirop  de  jwvot,  30  grammes;  gomme 
arabique,  10  grammes.  Contre  la  blennorrbagie.  Trois  à 
six  cuillHn'es  par  jour  -»l 

8“  LVmu/sfu/i  de  ynorc,  contre  la  goutte  □. 

9*  L'éi/iu/sTo/(  de  i/omme  uuiinunitufite,  h grammes  pour 
âOO  gniinmes  d’eau,  contre  la  bronchite  chmniqtie  Q. 

10®  L'àinnhiini  imtytUiee  ou  /<»/«/>  Q. 

1 1 • L’cwm/aiou  puiyotiee  o lo  s>‘tiutuiiuue  Q. 

12*  l.'êmnhioti  pimjotne  ô l'huUe  <U-  rHu  f=n. 

lli'*  l/emtdsiou  de  tniheuthioe,  25  grammes  dun.s  un 
jaune  d’œuf;  sirop  d’écorce  d’orange.  00  gramme»,  et 
eau.  3U0  grammes;  contre  U'  catarrhe  de  vessie  I3. 

KX.tXTBÈ.HK.  Kriiplion  rouge  «le.»  muqueuses  accom- 
pagmiut  les  exanthèmes.  V.Faanthkme.  Hnrr.KniE,  San- 
I.ATINE.  V.AR10LE,  ÉnYSIPÈl.E. 

La  rougeole  à ses  débuts  a un  énanlliéme  de  la  voi’iie 
pjdaline  visible  à son  pointillé  rouge,  un  énanthème  des 
foss4.'s  nasales,  des  conjonctives,  des  bronches  et  de  l'iu- 
testin. 

Hans  la  variole,  il  y a comme  énanthème  les  puiyiules 
du  pliaiTnx  et  du  larxnv. 

Ou  saitfjiie  la  srarlatine  {lorlc  sou  action  sur  la  mu- 
queuse des  reins. 

I.’érj»i|»êle  rentre  quelquefois  de  la  peau  dii  visage  sur 
la  Iwuclie,  dans  le»  oreille» et  ilan.s  la  lrom|M*  d'Kustaclie. 

Nom  ancien  donné  aux  haiueiir<  situées 
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an  grand  angle  de  !’*eiL  V.  CARONr.n.E  IAi:rY3Iai.k.  Ti  - 
MV.\us. 

B>ir%lSs»K  tllaule-tiarofine).  Eau  minérale  saline, 
sulfatée,  calcique,  à 2’i  degrés  centigrades.  eni{doyre 
dans  riiy|iochondrie  0.  dans  I hyslérie  [3.  dans  l’étal 
nerveux  {3.  dans  les  engorgements  de  l’uténis  et  des 
viscères  abdominaux  m. 

E\t'i:VH0UOMB%\.  Itésiiie  extraite  du  BumenUi 
snroto  (lérébinlhacée  du  Bengale)  i‘l  du  Hohomodeodron 
Myrrho  d'Arabie.  On  l'emploie  dissoute  dan.s  l'éther,  sur 
tlu  coton,  {Kmr  fermer  les  ilem»  cariées. 

O.ÊstoNs  trai  matom  e>  I•K  I ).  Outre 
les  phlegmasies  <*t  li  s plaies  du  cerv<*au  (V.  O.lt'KAt’), 
re|  oigniu»  est  ex|H>sé,  sons  rintluema*  <le  Iraiimatisnu's  va- 
riables, à un  étal  particulier  désigné  sous  le  nom  de 
mufioti,  il  une  •'ou/usûoM'érilabie  et  à une  jiar 

im  épancliemont  sanguin  ou  pai*  un  enfometneut  des  os 
du  erAne.  J.es  lésions  traumatiques  primitives  de  reno'- 
{diale  sont  la  romniolion,  la  ronlnsion  et  la  compression; 
elles  exbteiii  seules  ou  avec,  une  plaie  du  cerveau. 

I.  t'oiunudùm  nnUofe.  — I n premier  degré  de  con- 
tusion (Vid{teaii,  Oenouvilliei'»,  Nélalon,  Blandin)  et  une 
faible  altération  de  la  subsinnre  nerveuse,  sans  déchirure 
vasculaire,  rararlérisenl  la  cummotiun  cérébrale. 

L'arrél  inrom)del  de  la  fonction  du  ceneau  C't  le  fait 
essentiel  île  s.i  commolion  I n piqueté  muge,  des  roagii- 
lallous  du  sang  dans  les  rapiltaires  (Saosun),  en  sont  les 
signi's  anatonio-palliol«*giques. 

La  cmimioliuii  cérébrale  {leiil  entraîner  la  mort  immé- 
dial>*  ; elle  {»eiil  >»€  Imnier  à pmduire  une  perte  de  con- 
naissance pa.ssagére.  Il  y a ou  état  iiilcniiédiairo  dans 
lequel  s'observent  à un  degré  d'intimsilé  varialile  : la 
{leiie  do  connnis'-ance,  la  résoliiliuu  conqiléle  de  tous  les 
menihres,  la  pAleur  de  la  face,  la  dilniiilioti  des  {)U|ùlles. 
Dans  CCS  la.s,  la  sensibilité  csl  complètement  émoussée,  la 
dégluliliun  est  diflii'ile,  K*s  boissons  {lasseiil  d.iiix  les  voies 
aériennes.  Ouelquefois  il  y n émission  involontaire  d’urine 
cl  de  matière»  fécales.  Le  pouls  est  laleoli,  tombe 
quelquefois  à qiiarauti'.  trente  et  même  vingt  {lulsa- 
tions  par  minute.  I.es  maliidcs  ensuite  sont  comme  à 
demi-éveillés,  et  iTsieiit  insensibles  à tout  rc  qui  les  en- 
(mim.  Ils  manifestent  une  tendance  invincible  au  >onimeil 
et  »i‘  montrent  contrarié»  si  on  le»  éveille.  Il»  commen- 
cent des  phrases  sans  les  aclu'ver.  La  maladie  vu  misinle 
toujoms  en  diminuant  d intensité  (J.  L.  Délit  . 

Dan»  la  simple  commotion  cérébrale  sans  complication, 
roplilbalnioscope  ne  révéle  aucune  lésion  de  circulation  et 
de  sécrélioii  du  fondileriril  Üoiichiil).  V.  CûtKfiROS4;oiUE. 

Il  est  Irès-rure  que  la  commotion  cérébrale  soit  suivie 
d’encépludile. 

Le  déliré  nerveux  (Nélaton;  s'ob-erve  quelquefois  eliex 
des  sujets  qui  n’ont  qu’une  commolion  cérébrale  légère, 
niais  récente, 

f.a  commotion  guérit  généralement  très-vile  et  sans 
laisser  de  traces. 

La  contusion  cérébrale  sans  commotion  produit  de.»  pa- 
ralysies et  des  contractures,  et  non  de  la  résolution  des 
membres  : là  est  le  premier  élément  de  diagnostic,  entre 
la  fontiision  et  la  commotion  ; raggrav.ilinn  des  accidents 
au  lieu  jle  leur  rémission  est  encore  un  meilleur  signe  de 
la  cnnliision  V.  Cf>iduni»u  rètrhe-de. 

La  compression  cérébrale  est  sonx'ent  prise  pour  de  lu 
commolion;  «m  elt«*l.  In  |>ar;dy«i«*  n’exisle  que  ijuand  il  y 
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n rompr<'ssion  p!>r  O'i  «’nfon*M-v  ; Tapitatinn  cl  le  I 

peu  apn*'.  l’a»  cidi*nl  ont  rl«'*  vus  ridnciilaiil  uv«<-  d*‘s  cpan- 
rlieniculs  saiiijiiins  aliomlaiils  d.m-  les  venlriculi*<  ; les 
ri*nvnlslniis,  la  iv-ülulion  'ouilaiiu',  oiu  été  f»nslalées  par 
les  expéricnres  dans  It-s  ras  ilc  nmipressinn  ilu  rorveaii 
(Mal}>aipin*).  — I.a  rourle  duivr  il»*s  acrûlciMs,  leur  Ici  - 
iiiimiiM>n  rrlalîvemcnt  prompte,  devn)iit  faire  rroin-  à une 
rominotiuii,  dans  les  r.asoù  Ton  hé>ileruilenlre  le  diayno'*lie 
(le  ta  rominniioii  et  <le  In  ronipn^ssion. 

ThfrHjH:utvfUi‘.  — Uan>  les  rMiiiinotions  légères,  il  faut 
prescrire  le  repO'>  ultM'hi  et  une  suipnée  iilHuniatite  ; si  le 
sujet  est  forl,  ou  réiléreni.  el  l'on  ordomiera  eu>uile  tli‘s 
pédilitves  on  des  sinapismes,  s'il  y a queitpjes  dmilimis 
de  télé  ; purger  avec  Imile  de  ricin,  ^i0  prntumes,  el  mieux 
avec  grammes  de  sulfate  de  <ond(*.  llans  la  rommotion 
forte,  proiuenei’ des  sinajûsmos  sur  les  i'Xlrémilés  ; nue  po- 
licrnavecle  rarlmnale  d'atnimminqne,  1 gramme,  el  vingt 
gouttes  de  teinture  de  cannelle,  ne  sera  adnanistrée  rpie 
ipiand  li‘s  nnlades  pourront  avaler. 

Faire  des  frictions  sur  les  meiédires  et  sur  la  |»oilriiie 
avec  une  iwmmade  uminoniaeali*  : 

Aï.'ftit*» ^ rr*«imr«. 

lIliluHijarMic  a ^ 

(Faure.) 

Faire  respiriT  aux  malades  des  vapems  aininoiiiarakrs. 
Lorstpie  le  pouls  est  un  pmi  plus  forl,  (|Uoi(pie  loujoui-s 
lent,  une  (Ml  deux  pi  liles  saignées  (hesault,  lUcliat),  ex* 
ceplé  ( liez  l(!s  individus  en  étal  d’ivresse.  Pui’gor  le  malade 
avec  sulfal<‘  de  stmcle,  grammes,  ou  avi*r  un  laveineul 
udditinmié  de  i|tiiitr(.'  goiitlis  d'Imili'dt;  crolon  ligliiim. 

LorMjuo  l'inlidilgeiice  revient,  el  quand  le  pouls  sc*  re- 
lève. on  nuiirril  les  malades  avec  du  hoiiillon. 

Si  des  doulmirs  p('rsistaieiit,  on  appliquerait  un  lai^'e 
vésicaloire  sur  le  crâne  préalaldeim'iil  rasé  Jlesaulh. 

On  a conseillé  r(>mploi  de  Féleclrlcilé  à l’aid(^  d*un  p(Me 
plaré  sur  la  télé,  l’auln*  sur  le  lioiic  tS.  <!oopcr);  ce 
moyen  n’a  pas  encore  été  (‘\|n'rlinenlé.  Il  est  au  moins 
inulil(‘,  on  pourrait  remployer  néanmoins  dans  le  cas  de 
commotion  suivie  de  syncope'. 

II.  Cuntusiim  n-rrhi  alf.  — t.hiuiqu'il  n'y  ail  pas  de  plaie 
diicrâue,il  n’csl  pas  rare  (pt'nn  coup  |HU'té  sur  la  télé  ou 
tint*  chute  sur  les  pieds  délenninent  um'  contusion  du  cer- 
veau, soit  au  jMiiiit  où  a été  transmis  le  choc,  soit  au 
point  opposé,  lielle  lésion  est  placéir  taiildl  diix'clemcnl 
au  niveau  du  coup,  tanl«H  à uii  point  éloigné  Jlippocralc, 
A,  Paré,  S.  txjojMjr). 

Des  épanchements  miliaires  dus  à la  rupture  d'un  capil- 
laire. des  ép.mciK’im'iils  suiigiiiils  dans  la  substance  gri.se 
el  ayant  um*  coloration  violacée,  un  rnniollissemeni  de  la 
.sulistaiice  grise  à leur  niveau,  caraeléri.sent  le  premier 
degré  de  la  contusion.  I.a  dé>organi«alion  des  substances 
grise  el  Idanche  au  milieu  desijuelles  existent  de  véri- 
tables foyers  héinorHiagiques  caractérise  un  second 
degré  de  la  coiiltision.  .Âii  niveau  du  point  contns.  il  y a 
toujours  du  sang  épanché  entre  la  pi(?-mèrc  el  l’arach- 
noïde; ces  deux  membranes  sont  quelquefois  déchirées  ; si 
imc!  encéplialite  compliipie  ces  lésions,  on  trouve  du  i amoU 
lis«eineiit  jaiim*  et  du  pus  autour  du  point  coulusionné. 

Fn  malade  qui  a fuît  une  elmie  ou  tpii  a reçu  un  coup 
sur  la  télé,  ipii  esi  coiitimiellemeiil  agité  (S.inson),  qui  a 
|U'rdti  connaissance  et  qui  délire  après  son  acrideiit  ; dont 
la  pupille  est  coiilraitée,  dont  les  imiscles  'onl  animés  de 
soubresauts  et  dont  la  respiration  est  lente,  est  âtleinide 
contusion  cérébrale.  Le  degré  d’inleiisilé  de  ces  sympl«\- 
mes  n'csl  pas  toujours  en  rapptui  avec  rélenJut»  de  la 
lésion. 


Du  cinfjuiènie  au  neuvième  jour  de  la  contusion  du  ecr- 
XiMU  ajqjaniissenl  la  liévir.  le  délire,  la  coiilractiire  el  les 
aiilrt's  sxniptémes  dit  )'eiu‘épbnlile.  \ . c<t  iiK>t, 

Filtre  la  commotion  forte  et  la  ronltision  donnant  Ueu  à 
des  épanchem<*nts  miliaires,  il  n’y  a pas  de  diagnostic 
possible,  parce  que,  mmlomiquemeiil,  l«‘s  deux  lésions 
sont  presipie  iditnliqucs. 

Kn  général.  l<‘s  symptiïines  de  la  rormnolioù  sont  portés 
tout  di  suite  jï  leur  maximum  d’intensité  (J . L.  IVlil),  tandis 
«pu*  les  accidents  de  la  ( oiilusioii  vont  (*n  augmentant. 

La  contracture  n'existc  jamais  dans  la  roniiimtion  céré- 
brale seule. 

Comme  il  n'y  u guère  d'épancheiiienl  do  .sang  sans  coii- 
lu-ion  cérébrale,  le  diagnostic  do  ces  deux  lésions  est  tou- 
jours difficile  ; la  paralysie  localisée  à une  moitié  du  corps 
(Académie  de  chirui'gie),  la  iespir,ilioii  slerloreuse,  ne 
sont  pas  des  sympl(^mes  d’épanchement  '•arigiiîn  d'une  va- 
leur im  onlesiahle.  l/apparilion  d'une  encé|dialite  au  cin- 
ipiiéiiie  jour  (*si  lu  meilleur  signe  coiilirnialif  de  la  con- 
tusion. 

I.orsqiie  après  une  cimlo  sur  In  tète,  un  individu  est 
-‘ans  conuaissaiire  cl  qu’on  lui  trouve  avec  rojdilhalino  • 
'cope  de  riiinitralioii  séreuse  générale  ou  (varlielle  de  la 
papilb*.  des  plaques  congestives  delà  rliuruïdit,  du  l'ii-déme 
péripapillairo  (*t  une  dilatation  d«'s  vuiiics  du  la  rétine,  on 
|M'iit  cruin*  qu'il  a um*  roiiiusion  avec  compression  du 
cerveau  (llmiehut  . V.  ClnKimoscuHE. 

T/iriopeufû/Mc.  — Les  moyens  employés  contre  la 
coiiimotimi  seront  mis  en  usage  nu  moment  du  l'accident. 
La  saignée  générale  est  hmim*,  mais  on  préférera  cnlrc- 
leiiir  nii  éfoulemeni  régulier  de  sang  à l'aide  de  sangsues 
placées  les  unes  après  les  autres  alternativenienl  à jroite 
et  â gauche  sur  les  apophyses  niastoïdes  ^Sausoii}.  r<c  sont 
les  contusions  avec  phénomènes  irés-marquési  qui  récla- 
ment surtout  eu  Inùlemeni;  si  le  daiigt'r  n’csl  pas  immé- 
diat,. il  ne  faminiil  \vis,  di  rendant  le  malade  exsangue, 
se  priver  d'une  ressourn*  contre  reiicépinilite  i{iii  se  dé- 
velop|MTa  plus  tard. 

Il  est  plus  rationnel  de  donner  un  pot  de  bouillon  de  , 
vi-au  stibié  : 


ir<>ul<i;ratBa<‘«. 

Siilfiito  ilr  Moiiilv.  tu  s>«ii>uw‘«. 

U.iaiUon  (1p  vrA<i. T'OU  si. 


Ou  bien  'i5  grammes  de  sulfate  de  soude. 

Les  malades  seront  tenus  au  i e|M>s  et  à lu  diète  absolue. 
On  traitera  énergiquement  rencéphalile  à ses  premiei's 
sympldiiies,  qui  sont  : la  lièvn*,  l'agitation  cl  les  conlrac • 
tûifs.  V.  Fncéi-hai.ite. 

III.  i \nn)}r*:saMi  cerccrm.  — II  y adaiisie  crâne  des 
épuiiclicments  sanguins  à la  suite  d'une  contusion  du  cer- 
veau, d’une  déchirure  dus  capillaires  ou  dos  petile.s  ar- 
tèn*s  de  la  substance  cérébrale,  à la  suite  d’une  rupture 
d’un  sinus,  ou  même  dus  veines  émissaires  de  Samoriiit 
et  des  veint's  du  diploé,  â la  suite  de  la  df'rhiniru  de  Far- 
1ère  méningée  moyeime.  Ces  épiuichumunts  sont  suscep- 
tibles d’everrer  uiic!  compression  sur  le  cerveau.  Fn  corp«* 
étranger,  une  esquille  qui  péuélru  dans  le  cerveau,  un  en- 
fomemenl  des  os  du  crâne,  ont  une  action  semblable; 
tuais  en!r(‘  les  deux  causes,  la  seconde  est  Ifmjoiirs  plus 
puissant»*  qui*  la  première  pour  produire  les  désordres  qui 
caracléiisenl  la  compression  cérébrale. 

Le  sang  épanelu^  en  quantité  égale  à h ou  .7  grammes 
dans  les  cas  les  plus  simples,  peut  alleimlre  lu  chiirru  de 
200  grammes.  Le  sang  s’épiuiclie  entre  les  os  du  crâne  et 
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la  dui'c-mèi'c  ni  iliins  la  caviln  de  l'ararlinoltle,  ilan-«  l'in- 
lervalle  qui  !>.é|nirc  la  |ireiniêi-e  de  la  suli^lanre  eêrélu-rile, 
el  ^lan^  répaisücnir  du  cerveau  ou  dans  les  cavilAs  venlri- 
ciilaires  (A.  Després). 

I.e  sang  épanché  enhe  la  dnre-mére  el  les  os  du  crâne 
se  coinporln  comme  le  sang  épanché  dans  les  tissus,  il 
forme  une  lumeur  quelquefois  très-voiiiniineuse  ; il  csl 
susceplihle  de  s’altérer  et  d'ontralner  une  nécrose  d<*s  os 
voisinsdu  crâne,  qui  se  perforent  au-dessus  d’un  abcès  qui 
a [kour  fo>ei  répuiicliemctit  sanguin.  Les  épaiicliemenls  de 
ce  genre  à lu  base  îlu  crâne  sont  toujoiii's  bisuiroup  plus 
]M‘lils  qu'â  la  vodto. 

!.e  sang  épanché  dans  raraclinoTde  forme  â la  convexité 
des  hémisphères  une  nappe  on  se  n*nd  dans  les  parties 
déclives,  suivant  qtic  l'hémorrhagie  a été  plu«  ou  moins 
ahuiidanle. 

Les  épanchenieiit.s  sur  la  pie*nièrc  restent  en  napju» 
sur  le  lieu  où  ils  se  sont  formé.s,  ou  se  mêlent  au  liquide 
céplialo-racbidien. 

Les  épanchements  de  .sang  dans  les  ventricules  se  ren- 
dent dans  toutes  les  cavités,  où  le  sang  se  prend  en  caillots 
noirs. 

Tons  les  épanchements  sanguins  entre  la  dure-mère  et 
le  cerveau  sont  susceplïhles  de  se  résorber,  de  s’enkyster 
dons  une  fausse  membrane,  el  de  donner  lieu  à de>  acci- 
ilenls  graves,  particulièrement  a la  méningite. 

Quello  que  soit  la  cause  de  la  compression  du  cerveau, 
on  doit  se  rappeler  que  celle  qui  exerce  une  action  brusque 
est  aussi  celle  qui  fait  nailre  les  symptâmes  les  plus  carac- 
térisés. La  compression  établie  leutemenl  sur  le  cerveau 
des  animaux,  par  un  liquide,  ne  cause  pas  de  signes  ap- 
préciables, à moins  que  l'on  n’ailinjecté  plus  de  200  gram- 
mes de  liquide  à la  fois  (.Malgaigne).  I n épanchement  sou.s 
la  dure-mère,  une  fracture  de  la  table  interne,  semblent 
être  les  causes  les  plus  puissantes  de  la  compression  du 
cerveau.  Ces  expérieuens  imliquent  comment  les  choses 
SC  passent  chex  l’homme. 

L’épancliernem  de  sang  dans  le  enme  el  dans  les  ven- 
tricules cérébraux,  la  compression  par  un  corps  étranger, 
par  une  fracture,  ne  déterminent  pas  toujours  d'accidents 
appréciables. 

Les  phénomènes  pM>pres  à la  compression  cérélirjde 
sont:  la  perle  de  connaissance,  laholition  des  fonrtion*^ 
des  organes  des  sens,  la  conlraclion  ou  le  resseiTemenl 
des  pupilles;  quelquefois  la  paralysie  du  mouvement  et  du 
si'iiliment,  dans  les  cas  où  la  compression  est  exercé*©  sur 
un  des  hémisphères  ; la  respiration  stertorcuse  cl  le  ralen- 
tissement ou  l’accélération  du  pools. 

Comme  il  y a toujours  un  cermiu  degré  de  contusion  et 
de  commotion  cérébrale  en  même  temps  qu'un  é-panciie- 
meiu  du  cerx’eau,  les  symptômes  de  l’une  cl  de  l'autre 
lésion  SC  mèleul  à ceux  de  lu  compression. 

Toutes  les  fois  qu’il  y a compression  dn  cen’eau,  la  cir- 
culation xeincuse  étant  génée,  le  sang  de  Tmil  no  revient 
pas  dans  le  sinus  caverneux,  el  alors,  avec  l’ophlhnlmo- 
scbpe.  on  constate  une  congestion  papillaire  ou  péripapll- 
laire,  une  infiltration  séreuse  générale  on  parllelle  de  la 
papille  el  une  forte  dilatation  avec  flexuosité  des  veines  de 
la  rétine  (Ihiuchut).  V.  Cérebroscoi*ib. 

Il  n'y  a pas  de  signe  univoque  de  la  compression  céré- 
brale dans  la  majorité  des  cas  dt*  compression  Miite  de 
fracture  du  crâne,  si  ce  n’est  l’twlème  de  la  papille  et  la 
phlèheclasie  rèliiiienne.  D y a de  la  paralysie;  mais  lors- 
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qu’il  existe  un  épanchement  de  sang  h la  convexité  des  bé- 
mi<iplièn*s  ou  dans  les  Tcntririih^s , lu  contracture  est  le 
phénomène  le  pins  saillant  (V.  Ai*oi*i.E\rE  méningée).  (»n  se 
rappellera  en  outre  que  la  cnnimotioii  est  caractérisée  par 
la  somnolence  et  i'Inlensité  du  mal  dés  le  début  ; que  la 
contusion  $e  manifeste  par  de  l'agitation,  du  délire,  des 
convulsions  cl  des  contractures,  et  que  la  lièvre  ne  larde 
pas  â -»e  montrer.  Ces  signes  ne  sont  pas  liabiluids  dans  la 
ctuiipressi.nl  simple  du  cerv«*au. 

La  méningite  csl  à répanclicmeiil  sanguin  de  la  con- 
vexité des  bémisplièr(*s  ce  que  l’encéphalite  est  ù la  con- 
tusion cérébnüe. 

L«'s  épancheinenls  Interstitiels  sont  suivis  quelquefois 
d’encéphaÜle. 

La  compression  cérélirale  par  elle-nu'uu*  ne  compromet 
pa.s  rintégi'ité  du  cerveau,  sa  gravité  lient  aux  inlkm- 
niations  consécutives. 

ThnufM  tili'ittf.  — Aller  à la  recherche  de  l’épanche- 
iiicjii  sanguin  du  cerveau  est  une  mauvai.se  opération, 
parc4r  qio*  l'on  ne  p<‘ul  déterminer  le  lieu  où  est  placée  la 
collection  do  sang  (Desaiilt,  Malgaigm;\  à moin»  qu’il  n'y 
ait  fracture  du  crâne;  encore  fmidrait-il  distinguer  si 
répaiichemtmt  e.st  sous  la  fracture  ou  dans  un  point  op- 
jK>sé,  Ou  peut,  au  contraire,  relever  les  fragments  enfoncés 
à l’aide  de  rapplicalion  d’une  couronne  de  trépan.  V.  Kuag- 
Tl’AE  lit'  Cil.ANe. 

Tout  le  traitement  consiste  à prévenir  les  inflammations 
cérébrales.  On  donnera  le  pctil-lall  éméti.sé  (DesauU). 


PHÎ-tUil eraBim.'i. 

T.nHfp  MiliH'.  iÜ  r<-tiii.:r«iniort. 


A hoir*  par  demi-verre»  dans  les  vingt-quatre  lieures. 
Les  malades  robustes  seront  saignés  une  ou  deux  fois  dans 
I les  qnarante-litiit  heures  qui  suivent  l’accident;  ils  obser- 
veront la  diète  absolue. 

.Aux  prcmiéi*es  menaces  d'une  inllamninliou  du  cerveau, 
telles  que  la  dntileiir  de  iMe,  l’insomnie  et  la  fièvre,  ou 
rasera  la  tèlo  et  l'on  y appliquera  un  vcsic aloire  (Desault) . 

Ari  ifltufg  pHmttifs  ties  lésions  fmionofiYoe»  de  l'enr.è- 
pWe.  — a.  .lfWsf/«ccir*ee/?K.  — La  méiiingo-encéphaiite 
aigue  et  chronique  donne  lieu  à la  formalion  d’abcès  du 
cen-eau  [V.  E.ncéph.m.itk)  ; mais  il  arrive  aussi  qu’un 
foyer  d'épanrbemeiu  sangtiin,  un  corps  étranger,  devien- 
nent le  }NÛnt  de  départ  d'abcès  de  la  grosseur  d'une  noi- 
selle  on  de  tout  un  liénii>phèi'o  ((lOssclin)  ; ils  sont  fonm’*îi 
par  du  pus  franchement  phlegmoueux  ou  mêlé  ùdes  débris 
de  substance  cérébrale,  el  sont  circonsrril.s  par  une  sorte 
de  fausse  membrane. 

Les  abcès  du  cerveau  se  révèlent  par  dirs  symptômes  de 
compression  cérébrale  el  surtout  par  de  la  paraiy.sic,  se 
montrant  à imc  époque  éloignée  de  l’accident,  de  un  à 
quinze  jours.  Le  coma,  les  fri.s»on.s  irréguliers  apréj  que 
les  accidents  de  l’eacéplialite  se  sont  calmés,  indiquent  un 
abcès  consécutif  à une  encéphalite.  Il  y a des  alicès  qui 
ne  se  révèlent  par  aucun  symptôme  autre  qu'une  mort 
presque  subite. 

Le  siège  de  la  paralysie  est  le  meilh-ur  moyen  de 
diagnostiquer  un  abcès  du  cerveau  ; lorsqu’il  y a eu  intro- 
duction d'uii  corps  étranger,  la  plaie  antérieure  est  une 
révélation,  l’abcés  irolpa.sloiii  do  la  plaie  (Dupuyiren). 

Thértijieiititpu'.  — Ix^r.sqiie  le  siège  d'un  abcès  du  cer- 
veau peut  êln*  exactement  «lélerminé,  on  appliquera  le 
trépan  (IhiptiYliX'ii),  ell’on  incisenila  dure-mércel  même 
la  substance  cérébrale  ; — trépaner  sans  avoir  celle  cer- 
titude est  une  chose  inutile. 
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b.  Ahréfi  iaiiUhriânit'n.  — l.or'qu’mi 

«panchemoni  b»rmr  «U’  la  diire-u)èie,  il 

ir»*s!  pa-i  rare  qu'il  ii**vifnn»*  lo  point  <)«■  «bq^art  (1*1*1»  nbr«*ji 
qui  i-auso  une  l’oinpressioii  rrrrhmlc.  I>e^  syniplôme<  do 
paraly>ie,  d«  coma.  (*t  de  la  (ievre,  sui  vcnBUt  plus  d(* 
qiiiii7»'  join>  api(*s  un  Inuimalismo  porté  sur  le  crâne; 
une  dénudation  dos  os  loi-squ  il  y u plaie  extérieure:  un 
< lupàlcnient  du  cuir  rlievelu.  si  le  jHTÏosle  est  conservé, 
peuvent  indiquer  qu'il  existe  un  abcès  entre  lu  dure*inéie 
et  les  os  du  crâne,  mais  il  n'v  a rien  de  ceiluin. 

Le  souvenir  de  sxinpldmes  de  compression  térébrale 
au  moment  d'un  traumatisme  de  ta  liHe,  et  rapparilioti 
de  lièvre  et  de  fris*.oiis  erratiques  sans  autres  syniptAmes 
(le  rencèpiiaVite,  l'eroul  diajniustiipier  une  nècru^e  parliidle 
des  os  du  crâne  ou  un  abcès  sur  la  dure-mère.  Si,  dans 
»me  ancienne  plaie,  on  voit  sortir  du  pus  altéré  à travers 
une  perforation  des  os  du  cn\ne,  les  doutes  doivent  cesser; 
mais  il  faut,  pour  que  le  sijrne  ail  tmilesa  valeur,  «pie  les 
os  soient  |M'iTorés  d<‘  part  en  pari. 

T/o'i-.q*c«/ô/Me.  On  appliquera  une  couronne  de  tré- 
pan sur  l'os  dénudé,  et  I on  fera  des  lavages  à l'eau  tiède. 

Si  U’  pus  s’est  déjà  fait  jour  à travers  les  os  du  crâne, 
ou  uÿrmidira  l'ouverlure  avec  un  perforalif;  — si  le  pus 
sortait  mal,  on  aurait  recours  à l'application  d'une  cou- 
ronne de  trépan 

vlcrû/cofs  conN'c*’«/é/s  trionuütiifuei  (le  /*<•«- 

ccp/i«/c.  — U.  — Après  les  tramiiatiMiies  va- 

riables (|ui  portent  >ur  le  crâne,  après  les  plaies  du 
cerveau  eomplit|uècs  d(^  corps  étranger,  après  les  coniino- 
lions  cl  les  conlusiobs  cérébrales,  des  aUa<|iies  d'épilepsie 
apparaissent  ipielipiefois  à une  éjHxpn;  plus  ou  moins 
rapprocliée  de  l'accidenl. 

T/o<vq,f'M/é/Uf,  — Hans  celte  forme  de  l'épilepsie, 
Tovyde  d«*  «inc  arrête  souvent  la  reproduction  des  necés  ; 
il  est  le  seid  moyen  à employer  cpiaïul  l'épilepsie  succède 
à une  coimnoli(»ii  cérébrale,  l'ne  couronne  de  trépan  a été 
appli(|uée  avi'c  sncevs  autour  d'une  plaie  du  crâne  non 
cicatrisée  encore  (Marcbctiis,  Boueber,  Ibdamolte,  A.  Bé- 
rard).  Cet  exemple  ne  sera  suivi  que  t|uaiid  il  y aura  une 
plaie  à l'os  et  qu'on  supp4*s*'rn  qu'il  existe  un  corps  étran- 
ger ou  uni'  esquille  qui  lilesse  le  cenean  ; on  se  rappellera 
que  dans  deux  cas  (Uimclier.  Helamotte),  les  accidents 
rc|taraissaienl  quand  la  perforation  faite  au  crâne  se  re- 
ferinait. 

b.  yt  tralfjies.  — Ia*s  névralgies  tiennent  aux  lésions 

des  parties  iindles,  aux  blcs'^ures  et  aux  déebirures  du 
p^'rioste  <q  de  la  diire-nn'rc.  * 

Thvr<i)*t  uti>fue.  — Appliquer  sur  les  points  dmiloureiix 
du  trajet  des  nerfs  les  moyens  appropriés  aux  névralgies  ; 
ri'cmirir  nu  traitement  iiarcoti(|iie. 

Contre  les  névralgies  localiséee  à la  plaie,  le  moyen 
rmpiri(]iie  (jiii  consiste  à inciser  les  téguments  du  crâne 
est  une  dernière  ressource  qui  peut  rendre  des  services, 
il  est  probable  que  dans  les  cas  où  les  douleurs  ont  cessé 
par  ce  niovi'U,  il  s'agissait  d'une  phlegmasie  chronique  du 
péricrâiie,  qui  eiilrelenail  les  douleurs  névralgique-, 

c.  Tilfinofi.  --  1,0  lélauos  vrai  est  rare  â la  suite  des 
lésions  de  rencépliale,  et  dans  le  cas  où  on  l’a  obsené  j| 
y avait  une  plaie  conlusu  du  crâne  (Uicherand)  ; — il  ne 
faut  pas  confondre  les  contractions  spusimnliquos  avec  le 
léianoR.  V.  ÎETAXuS. 

Th  rxiM  aliffUi'.  — On  traitera  le  tétanos  par  les  moyens 
approprié»,  V.  Tbtanos. 
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d.  Piuah/siv.  — l-n  perlir  de  l'ouTe,  de  la  vue,  do  l'odo- 
rat, sont  ((uelqucfois  la  conséqiumre  de  lésions  trauma- 
liqnos  de  rencépliale,  -nrtoiit  de  sa  compression  et  de  sa 
ronlusion.  Klles  sont  dues  à une  déchirure  de  nerfs  dan.s 
une  fracture  ou  à lu  désOi*ganUaliim  des  nerfs  au  point  où 
iis  s'atlacbenl  au  centre  nerveux,  ou  h la  désorganisation 
d’une  partie  de  la  sidistance  cérébrale. 

Thrt'a}KHtffue.  — Ces  uecidenls  sont  incurables. 

e.  pimitysh  yénrruh  pr»/f/rf*sùy,  — la  paralysie 
générale  progressive  |hmiI  se  produire  après  toutes  les 
variétés  de  lésions  traumatiques  de  l’encéphale  (niebet, 
Follin)  ; soit  (|u'il  y ait  eu  méningite  < lironique,  soit  qu’il 
y ait  eu  ramollisstuuenl  cérébral,  soit  eiilin  que  les  indi- 
vitliisfussenldéjâ  meiiacésde  paralysiegénérale  progressive 
au  moment  m's  ils  ont  reçu  un  cmip  ou  fait  une  ciiuto. 
V.  l'AH.VI.YSlK  liÜiÉB  VLE  PHOURÉSslVE. 

f.  Truuhhs  tle  V ittklUyomr . — lu  Ci'rtain  élut  d'iié- 
béiudo,  la  lenteur  de  la  mémoire,  la  perte  d'un  rerlaiii 
nombre  de  mois,  état  désigné  sous  le  nom  d’/mmesiV,  sont 
des  tronbli's  qui  existent  smiveiil  après  des  lésions  di’ 
rencépliale,  et  ils  sont  presque  toujours  en  rapport  avec 
une  lésion  des  circonvolutions  des  liémi»phèi‘es  cén'branx. 

T/^Viip  n/ô/we.  — On  devra  traiter  les  symplùmes  de 
i’inflammalion  consécutive  aux  lésions  traumatiques  de 
rencépliale.  mais  il  n'y  a rien  à faire  d’ailleurs  contre  les 
troubles  inlelleritiels  suites  d'un  traumatisme  céi*ébi*al. 

g.  .Ip/msô  /cnimiofô/ue.  — l.,!  restriction  de  la  faculté 
du  langage  jtersistanl  après  la  guérison  d'une  commotion, 
d'une  ( onliisimi  ou  d'un  épanclicnienl  sanguin  cl  d’une 
pluie  du  cerveau,  constitue  l'aphasie , les  innhules  ii’onl 
que  quelques  mots  à leur  disposition  ; mais  pour  affirmer 
que  la  faculté  du  langage  est  seule  altérée  dans  ce  cas,  il 
faut  faire  écrire  les  malades;  s'ils  n’écrivent  jwiiit  les 
mots,  ce  n’usi  pas  la  faculté  du  langage,  c'est  la  mémoire 
qui  est  peidue. 

Thèfi(i*putitim\  — l/apbasie  traumatique  est  ineu- 
rahle. 

11.  .Vrrcujw:  \Mdû  Ue  iUs  os  du  crdoc.  - Quoique  étran- 
gère aux  lésions  de  l’encépliale,  la  nécrose  iKirlielle  des  os 
du  crâne  apparaît  quelquefois  comme  phénomène  tardif 
après  un  coup  ou  une  chute  sur  le  crâne  ayant  déterminé 
une  cnmmotioti  ou  une  contusion  ducen'cau. 

Des  douleurs  conliniies,  de  l’empâtement  du  cuir  che- 
velu, quelquefois  de  la  lièvre,  souvent  la  cludeur  de  la 
région,  foiil  diagnoslif|uer  une  nécrose  ; eu  cas  de  pluie,  la 
dénudalion  de  l'os,  sa  suppuration,  un  son  sourd  à la  per- 
cussion, ne  laissent  pas  d'iiésiUiUun  dans  le  dingnoslîc. 

l'ne  méningite  suit  souvent  la  nécrose  des  os  du 
crâne. 

Thèrtn>eHtiyuc.  — Mettre  l’os  à im  lorsipi'un  abcès  me- 
nace, ou  même  lorsqu'il  n'y  a que  de  rempâlemeni;  rugi- 
ner  les  os  nécrosés.  Appliquer  une  couronne  de  trépan,  si 
l'os  parait  atteint  dans  tonte  son  épaisseur  (Boyer)  ne  con- 
vient que  dans  le  cas  où  l'on  aurait  une  raison  de  soup- 
çonner un  abcès  entre  le  crâne  et  la  dure-iiiéro. 

i.  */ir  /b/c.  — Les  lésions  inllanimaluires  et  les 

abcès  du  foie  allribnés  au  traumatisme  cérébral  (Bei  lrandi) 
ne  peuvent  être  considértb'S  qm*  comme  des  coïncidenci'.s 
diie.s  à des  troubles  de  la  sécrétion  du  foie  ; sous  riiifluencc 
de  1 innervation,  la  glycosurie  cxi>te,  mais  les  abcès  du 
foie  n'ont  pas  été  observés  depuis  BertruuJi.  moins  qu  il 
n’y  ait  eu  lésion  du  foie  en  même  temps  que  plaie  de  la 
lêie,  il  n’v  a pas  d’abcès  du  fuit  sjmptoinalique  d’une 
lésion  cérébrale  ^lUcht  rand). 
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j.  fi /f/cosi/riV  les  lésions  de  renréidiuli;  (fil.  Hor- 

iiaid),  — .\ssez  |troinpt«Miinnt  apirs  un  traunialisme  cûré- 
hral.  li's  iirinus  devicunoiil  rlairo^,  Irgiri'iuonl  pnisseuscs 
ut  rontiennont  «nviron  5 à 10  niilliùinfis  dn  glycoso.  fiel 
ôlal  est  passager  cl  il  n'cxisic  pas  dans  Ions  les  cas.  l’ii 
\ci'ilul)lc  diuliclo  (llaycr,  Iligsolin,  fiouldeii,  Jordan)  per- 
siste rarcincnl  apr«';s  une  lésion  du  cerveau.  La  polyurie 
simple  n'esl  pas  très-rare  après  ces  lésions. 

fine  soif  vive,  la  peau  sèche,  l'appèlil  augmenté,  sont 
des  symptômes  du  diabète  trauir.ati(]ne  comme  du  diabète 
spontané.  V.  Di.utivTE. 

Theiiipeiili'iue.  — Si  dans  les  Innl  jours  on  dans  le 
mois  qui  suivent  la  diulc  on  le  cotip  reyn  sur  la  tète  le 
diabète  diminue,  on  ne  fera  rien, 

.Si  le  diabète  persiste,  on  le  traitera  par  les  moyens  em- 
ployés dans  le  diabète  spontané.  V.  Diaiikte  et  Gi.tco- 
suiiie. 

EM'f:PU.\I.ITE.  V.  r.KiivKAU  {hipninnudion  du). 

Encéphalite  tranninf i<iiic.  I.  KwTjiIndite  lliifjié. 
— I.es  plaies  du  cerveau,  avec  ou  sans  la  présence  de 
corps  èlrangei-s,  et  les  contusions  du  cerveau,  sont  souvent 
suivies  d'uiu!  congestion,  d'une  tunicfaction  de  rorgane  et 
d’une  fonte  purulente  de  la  substance  grise  et  Idancbe  an 
niveau  du  point  blessé  ; les  membrane«  prennent  plus  on 
moins  de  part  à rinnammation  ; loi-sqiie  raracbnoïde  et  la 
pie-mère  sont  enllamniées,  on  dit  qu'il  y a méningo-encé- 
pbalite,  et  c'est  le  cas  le  |)lus  fré(|uent. 

fi'est  vers  le  cinquième  jour,  après  un  traumatisme, 
qu'apparaît  ordinairement  l'encéplialite. 

S'il  y a pluie  du  cerveau,  un  voit  an  fond  de  ronverlure 
du  crâne  une  mas»c  rongiïâtre  fongueuse  tpii  fait  issue 
par  la  plaie  et  suppure.  Mans  ce  cas,  les  symptômes  gé- 
néran.v  ne  font  que  cunlirmer  le  diagnostic  fourni  par 
l'examen  direct.  Hans  une  contusion  cérébrale,  an  cou- 
train*,  on  ne  reconnait  d'abord  la  maladie  (|uc  par  les 
symptômi’s  généraux,  tbiclqnefois  on  trouve  un  abcès  sons- 
péricrânien,  puis  une  dénudation  des  os  du  crâne,  une 
perforation,  un  abcès  entre  la  dure-mère  et  les  os;  — .si 
l'on  appli({ue  une  couronne  de  trépan,  on  trouve  la  dure- 
mère  décollée,  et,  en  incisant  cette  mend)ianc,  on  arrive 
sjir  le  cerveau  ramolli  et  en  putriinge.  fies  cas  ne  sont  pas 
les  moins  exceptionnels,  et  le  diagnostic  tn  est  Irès-dif- 
(icile. 

I.orsqiie  la  suppuration  s'établit,  il  y a une  cépbalalgie 
qui  correspond  an  point  blessé  Le;  malade  est  dans  la 
prostration,  somnolent  ; rintcliigence  est  encore  conservée. 
La  cotdraclure  musculaire,  d’abord  poi  lielle,  s’étend  et 
est  quelquefois  générale  ; des  convulsions  existent  et  se 
montrent  par  accès.  Il  y a des  nausées,  tics  vomissements  ; 
la  face  est  congestionnée,  la  peau  est  cbande  et  il  y a de 
la  fièvre.  I)nand  les  membranes  sont  atteintes  plus  que  le 
cerveau , l'agitation , le  délire,  la  loquacité  extrême,  sont 
plus  marqués  (V.  Mé.SiNtWTE).  Il  est  des  ras  où  la  lièvre 
est  peu  intense. 

Dans  l'encéphalite  aiguë  un  peu  considérable,  il  va  an 
fond  de  l’fi'il  une  inllltralion  séreuse  partielle  ou  générale 
des  contours  de  la  papille,  llexiiosilé,  dilatation  et  varices 
des  veines  de  la  rétine,  surtout  dans  le  côté  qui  cor- 
respond à riiémispbére  malade,  (lloncbnt.) 

I.orsqn’il  se  forme  du  pus,  le  crâne  n’étant  pas  ouvert 
par  une  plaie,  le  coma , les  paralysies,  la  conti*aclnre, 
rinconiinence  ou  la  rétention  d’urine,  l’odeur  spéciale, 
dite  odeur  de  souris,  exhalée  par  les  malades,  révèlent 
une  encéphalite  suppurée,  une  inéningo-encépbalite,  on 
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même  une  simple  méningite;  mais  ces  symptômes  ne  sont 
pas  constants. 

Quand  les  malades  ne  sncrombenl  pas  promptement, 
les  symptômes  bilieux  «d  les  accès  de  lièvre  répétés  sont 
un  indice  d'infection  purulente. 

Lue  encéphalite  ne  peut  être  confondue  qu’avec  nue 
méningite,  et  il  est  des  cas  où  b;  diagnostic  est  Irés- 
difllicile  ; mais  le  traitement  étant  le  même,  l'erreur  ne 
saurait  être  préjudiciable  aux  malades  V.  .Méningite. 

I ue  encéphalite  dure  de  vingt-quatre  heures  à i|uinze 
jours  et  même  plus.  Klle  peut  se  terminer  par  résolution, 
par  élimination  d'une  portion  de  substauci*  nerveuse, 
mais  elle  conduit  le  plus  souvent  à la  mort. 

Tliéritiieiitiifiie.  — .Saignées  abondantes  et  répétées; 
sangsues  successivenumt  appliquées  aux  régions  mas- 
toïdiennes (Sanson)  et  sur  la  plaie.  Dériver  sur  le  tube 
digestif  avec  : 

l\ni*Hi«|ue <vutiffr«rnm<*«. 
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l-aventent  purgatif  avec  l'huile  de  crolon,  quatre  à six 
gouttes;  sinapismes  sur  les  membres.  — On  appliquera 
une  vessie  remplie  de  glace  en  permanence  sur  la  tête. 

Lirge  vésicatoire  sur  la  tête  préalablement  rasée  ; diète 
sévère,  repos  absolu. 

Fn  cas  de  corps  étranger,  enlever  les  e.squilles  par  la 
plaie  extérieure  ; — s'il  y a un  décollement  du  péricrâne, 
trépaner  à traveis  l'os  nécrosé,  fendre  la  dure-mère  et 
aller  chercher  h*  pus  d’un  abcès  bnsqu'il  sera  démontré 
que  l'abcès  du  cerveau  est  formé  en  ce  point  et  non  ail- 
leurs. V.  .\CGIDKNTS  DES  I.ÉS  (INS  THAUMATIqt'ES  UE  I.’EN- 
GÉflIAt.E. 

.Sur  une  encéphalite  autour  d’une  plaie  du  cerveau  à 
découvert,  on  appliipiera  des  fomentations  émollientes,  des 
compresses  d'eau  tiède,  des  cataplasmes,  et  l'on  tr.utera  en 
m*;ime  tem|>s  l'ètat  iunammatoire. 

IL  Kncèjiltidile  Intiimidviiu’  clnmiiiiue.  --  L’inllani- 
malion  du  cerveau  marche  quelquefois  leutemeut  ; une 
douleur  fixe  au  niveau  du  point  blessé,  de  la  somuolence 
et  des  vomissements  sympathiques  et  un  léger  mouvement 
fébrile  révèlent  la  lésion.  Longtemps  après,  un  mois, 
deux  mois  et  demi  et  même  un  plus  long  intervalle,  les 
signes  d'un  abcès  du  cerveau  apparaisseul.  S'il  y a une 
plaie,  la  lenteur  de  la  ciratri.satiou  peut  être  considérée 
comme  un  signe  d'une  phlegmasic  sourde. 

II  est  trés-dilficile  de  diagnostiquer  un  abcès  sous  la 
dure-mère  d'avec  un  abcès  consécutif  à l’encéphalite  chro- 
nique; ci'pendaiit  la  promptitude  de  l’apparition  d'un 
abcès  après  traumatisme,  l’iiillammation  du  péricrâne,  sem- 
blent plus  en  rapport  avec  l’abcès  situé  entre  la  dure- 
mère  et  le  crâne. 

I/cnc.éphalile  chronique  produit  souvent  l’amaurose,  et 
l'on  trouve  au  b)nd  de  l’mil  une  infiltration  séreuse  de  la 
papille  et  une  atrophie  plus  ou  moins  avancée  de  la 
choroïde  ou  delà  papille  du  nerf  optique  (llouchul).  V.  Cé- 
nÉiii\()Si:oi'iE. 

Tldniimdi'iue.  — On  ne  recourra  au  trépan  que  dans 
le  cas  d’abcès  évident  ; trop  de  fois  on  a trépané  loin  du 
pmnt  où  était  l'abcès  (Houx),  quoiqu'il  y ait  eu  des  signes, 
tels  que  la  douleur  bien  localisée,  (|ui  send)laient  indi<|uer 
celle  opération.  — Lorsque  l'encéplialite  est  duc  à une 
compression  et  à une  contusion  causée  par  un  enfonce- 
ment des  os  du  crâne  avec  plaie,  on  est  presque  certain 
que  l'abcès  du  cerveau  est  dans  le  voisinage  de  la  plaie, 
et  le  trépan  est  autorisé.  (Dupuylren.) 
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KM'ÉPHALOClfcl.E  (IIf.UMF,  Dl'  CF.IIVEAC). 

Kno^plialopHr  acc’idenicllr.  Lorsque  les  os  du 
crâne  sont  perforés  dans  une  plaie,  par  une  nécrose,  par 
l'application  d'une  couronne  de  trépan,  la  substance  céré- 
brale fait  saillie  en  soulevant  les  mcnibrancs  ou  à travoi's 
une  solution  de  continuité  que  celle-ci  présentent. 

l'iie  tumeur  du  crâne  molle,  peu  saillante,  faussement 
fluctuante,  animée  de  battements  isoebrones  à ceux  du 
pouls  et  d'un  mouvement  de  soulèvement,  réductible,  à la 
base  de  la(|uelle  on  sent  un  anneau  osseux,  est  une  encé- 
plialocèle. 

Chez  les  enfants,  la  lieniic  du  cerveau  à travers  la 
fontanelle  (Denuct)  est  problématique. 

Thri'apeutif/ue.  — La  dure-mère  pouvant  fournir  des 
matériaux  d'ossifleation,  il  n'y  a rien  à faire  contre  les 
hernies  du  cerveau  qui  repoussent  la  dure-mère  au  devant 
d’elles;  si  l'on  a eu  soin  de  conserver  un  peu  de  périoste, 
les  trous  laissés  par  lu  couronne  de  trépan  se  rétrécissent 
à la  fois  par  les  restes  du  périoste  et  par  le  bourgeonne- 
ment de  i’os  lui -même,  et  les  encéphalocéles  consécutives 
au  trépan  liuissciit  par  disparaître.  — Contre  les  hernies 
du  corveau  recouvertes  seulement  par  le  tégument,  on 
se  sen'ira  d’une  plaqm*  protectrice  de  plondi  ou  de 
gutta-perclia,  maintenue  par  un  ressort  flexible  prenant 
point  d’appui  sur  les  régions  temporales  et  auriculaires. 

Encephnlocéle  congénitale.  Uuc  iicrnie  des  luem- 


~ obcxiin  nonvi*niiom'.  ^ l.a  bonriic 

ttonne  è tino  tniiUMir  im’giiliérif  iii<imi>lniitii}c,  de  U erot^eiir 
«riun'  (H>tnmr,  qui  purAlt  fu«*c  A In  voAte  p«i»tiac.  Ou  voit  iiir 
iinr  coupe  <|ue  la  voûte  |uilalino  aiDni  lûoii  <|iie  lo  rouivr  «oui  rrfotilr*  en 
Avmit  et  eu  liout  par  U tumeur,  ot  que  1a  tmiuur  clk'-môiiie  sort  de  la 
rrAnicnne  par  une  largi*  ouverture  niltiéo  immédiatement  en  avant 
«lu  ikp)ii‘aoideet  derrière  IVllimeidr  encore  caiiilactneux.  La  patlic  anlèrieiire 
d«'  l’o*  tphèMOidoesI  tAutàfait  par  la  tumeur,  en  l»os  et  en  aiiieie  ; 

net  rapport*  avec  le  miner  *out  luteirumpu*,  et  ce  «lomier  ne  ft'ado»M*  j«|ii* 
•ju'à  I filjui'Mile.  l.a  partie  antérieure  de  lâ  por-hc  ron*i»te  en  une  cavil«*  A 
pnroi  li$jie  lapit«èe  |>«r  l.i  dnre«tnèrR.  Il  %'y  ajoute  vers  eu  Lias  et  ni  uniérv* 

filmieum  petites  cavités  irréKiiliêrci;  A U partie  *u|»érieiiri*  se  Irmive  de 
a cérébrale,  «pii  se  conlinne  dans  l’inlérirur  du  crdne  et  est  en 

(viiinrxion  av«*c  le  cervo.iii.  r.e|ui-ei  c»l  furtenient  comprimé  à la  baie, 
tamlii  que  la  plus  ;;rnnd«  partie  «lo  reS|»aro  siiiH  ri.Mir  e*t  remplie  de 
liipiiile  qui  est  reiifertué  «luii*  nue  (grande  cavité  circoiiscrito  ru  partie  par 
une  épniMe  inembniue,  (Vireliow,) 

braiies  du  cerveau  soulevées  par  l’abondance  du  liquide 


.séiviix  nrnclmuïdieii  est  mie  encéplialocéle  niombrancusc, 
ou  mieux  méningocèle  (Spriiig);  une  licruie  die  cerveau 
distendu  par  du  liquide  amassé  dans  les  ventricules  est 
une  encéplialocéle  vraie  (Corviiuis),  L’encépbalocèle  et  la 
méningocèle  sont  liées  par  un  rapport  de  développement 
réciproque  : ou  bienily  a méningocèle  primitive  (H.  Adams); 
ou  bien  le  cerveau  rentrant  dans  le  crâne  par  résorption 
du  liquide  liydrocéphnliquc,  il  reste  une  méningocèle  ou 
une  encéplialocéle  réduite  aux  membranes. 

I.  MéniiKjorrh,  — Quoique  rare,  on  rencontre  cette 
bydropisic  de  la  séreuse  cérébrale  sous  forme  de  hernie, 
et  elle  résulte,  soit  d’hémorrhagies  méningées  et  de  pro- 
duction de  fausses  membranes  (A.  Legendre),  soit  d'une 
liydroeéplialic.  C'est  généralement  à la  région  occipitale 
et  à la  racine'  du  nez  qu'on  la  rencontre,  et  là  elle  con- 
stitue une  sorte  de  spiuii-lifida.  La  méningocèle  n’csl  pas 
aussi  rare  c»  ces  points  qu'au  niveau  des  lissures  congé- 
nitales du  crâne.  Il  y a des  méningocèles  sorties  jiar  la 
base  du  crâne  qui  traversent  la  voûte  palatine  (fig.  2'2.â). 

Lue  méningocèle  est  une  tumeur  du  crâne,  tendue, 
parfois  mamelonnée,  fliictiinnte,  animée  de  faibles  batte- 
ments isoi’liruncs  avec  ceux  du  pouls,  recouverte  par  la 
peau  saine,  quelquefois  vascularisée,  ou  par  une  membrane 
mince  semi-transparente,  .àbandonnéc  à elle-niéme,  la 
méningocèle  se  rompt,  se  vide  et  ne  se  reproduit  plus, 
mais  souvent  le  liquide  sc  reproduit  ; il  n’est  pas  rare  que 
les  enfants  atteints  de  cette  lésion  périssent  de  convulsions 
(Delpecli). 

La  réductibilité  de  la  méningocèle  par  la  pression  n'est 
pas  toujours  possible. 

Tlu‘rtii>cutii/ue.  — 1-a  ponction  de  la  tumeur  est  le  seul 
(i*ailcmcnl  rationnel  ; les  injections  iodées  ne  sont  pas  né- 
cessaires, il  vaut  mieux  avoir  recours  aux  ponctions  suc- 
cessives cl  ensuite  à la  compression. 

II.  Enci'phuhmk.  — Le  cerveau  sain  dans  une  hernie 
congénitale  du  cerveau  est  beaucoup  plus  rare  que  le 
cerveau  distendu  par  uu  épanchement  intrn-ventriculairc 
(llouel). 

L'encéplialocèle  existe  : à la  région  occipitale,  soit  par 
le  trou  occipital  agrandi,  soit  par  une  division  de  l’occi- 
pilai  entre  les  deux  lignes  demi-circulaires  externes,  et 
elle  contient  alors  le  cervelet  et  les  lobes  postérieurs  du 
cerveau;  — à la  n%iou  frontale,  soit  au  niveau  de  la  fou- 
taucllc  aniériciire,  soit  à travers  une  perforation  du  frontal; 
— à la  région  frontale,  à la  racine  du  liez,  à travers  une 
perforation  de  la  base  du  crâne;  — dans  l'orbilc,  à tra- 
vers la  fente  sphénoïdale  (Walllier)  ; — dans  la  fosse 
nasale,  à Iravci-s  la  lame  criblée  de  l'ctlimoîdc  (Klinkosrli, 
Otto). 

l'n  arrêt  de  développement  des  os  du  crâne  et  l'Iiydro- 
céphalie  sont  les  causes  probables  des  encéphalocéles 
congénitales. 

Les  encéphalocéles  du  crâne  sont  constituées  par  une 
tumeur  arrondie,  circonscrite,  molle,  élastique,  animée 
de  battements,  sans  cliangemcnt  de  couleur  à la  peau,  qui 
cependant  est  quelquefois  vascularisée,  réductible  dans  la 
généralité  des  cas,  et  produisant  des  phénomènes  con- 
vulsifs pendant  que  la  Uimciir  est  maintenue  réduite.  Après 
la  réduction  on  sent  une  ouverture  limitée  par  un  cercle 
dur. 

On  ne  confondra  pas  l’encéplialocéliî  du  crâne  avec  le 
céplialéinatome,  parce  que,  dans  reliii-ci,  on  sent  la  table 
externe  des  os  intacte  en  déprimant  1a  tumeur. 

I,es  tumeurs  érectiles  ne  développent  pas  de  phéno 
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m»'nos  ci'i  tbraux  sous  Tinfluj'ncc  de  leur  n'duclion  ei  l oii 
>eiil  l o>  au-tk'!<sou<  de  la  lumeiir. 

Corinne  les  eiifanu  ne  vivent  pas  longtemps  avec  une 
eneépliiilorèle,  il  u*y  a pas  lieu  de  faiiH-  de  diagnostic  avec 
les  loupes  et  les  Uimeurs  fongueuses  de  In  diire-m^ie. 
V.  Fi»m;i.s  UK  u ulrE'Mkmk. 

I/exisleiice  d’un  spina-bilida,  d’un  bcc-dc-lièvie,  coïn- 
ddant  avec  une  tumeur  du  trùne  et  un  dêvelopiH*ment  de 
i clle  partie,  doit  faire  soupçonner  une  enréplialoerle. 

Les  enct'plinlocêlcs  de  la  face  et  des  ravilês  orliitaii'cs 
et  nasales  sont  en  général  d’un  trés-pelit  volume.  Ou  ne 
reconnaît  cpie  par  hasard  les  encéj>halocéles  de  l’orbite  cl 
celles  des  fosses  nasales. 

\.\nf:vi»fuilo>  t lt‘  f/c  l'a/njU'  iuturm-  cfi  {'fril  on  wiso-ft  onttil 
se  révéle  par  les  syniplAine.s  d’un  kyste*  séreux  à une 
é|MUjne  éloignéf'  de  la  naissance.  An  moment  de  la  nais- 
sance, elles  a les  caractères  des  cncèplialocèles  du  crûne, 
sauf  que  la  peau  e^l  parfois  violacée  et  ressemble  à la 
l>c.iai|ni  recouvre  une  tumeur  érectile,  (h  s tumeurs  sont 
Houveiitdesméiiingoeèles,  elles  batlemeiib  v disparaissent 
ri  la  longue. 

L'encéphalocèle  orhilaire  est  urdiiiaîremeiil  située  vers 
l’angle  interne  de  rmil  ; et  l'on  n’en  connaît  qu’un  seul 
ras  où  la  tumeur  ait  été  située  à l'angle  externe  (Hir  honx). 
On  ne  confondis  pas  celte  eméplialocèle  avec  les  lumeiii-s 
érectiles,  parce  que  celles-ci  sont  mal  circonscrites,  tandis 
qu'une  cncéphalocèle  est  presque  toujom-s  pèdiculéc  ou  ne 
tient  aux  os  que  parune  base  étroite  ; on  ne  les  confondra 
pas  avec  tin  kyste  dermoide,  parce  que  ceux-ci  siègent  de 
préférence  à l'angle  externe  del’ieil. 

Thn'ti>rutùjiir.  — Contre  les  encéphalocèlc.s  crâniennes, 
la  compivssion  est  le  seul  moyen  Ihérapeulique  appli- 
cable; 011  ne  comprimera  que  proportionnellement  à la 
rédnclibilité  de  la  tumeur.  On  se  servira  de  plaques  de 
plomb,  et  mieux  d’une  calotte  de  gnlla  pcrclia,  de  carton 
ou  de  cuir  bouilli,  mainirime  par  un  bandage  roulé  ou 
mieux  par  des  lac.s  prenant  point  d'appui  sous  le  menton. 
Les  tumeurs  volumineuses  seront  prolégéc.s  par  des  com- 
presses cl  un  bonnet  de  toile,  ou  de  coutil  serré,  de  pré- 
férence à un  bandage  roulé,  toujours  diflîcile  à mninlenir.  i 
Quand  il  y a um*  nnclualiou  franche,  lu  ponction  est  ^ 
indiquée,  mais  clic  est  généralement  daiigenmse;  elle  a 
cependant  réussi  à faire  diminuer  la  tumeur. 

L’inci.sion,  l'excision  des  grosses  tumeurs,  la  ligature 
des  tumeurs  pédiculées.  ont  entraîné  la  mort  dans  tous  les 
cas  où  on  les  u employées. 

Les  encéphalocéles  de  la  liaso  du  crâne,  rencé|diulocéle 
de  la  racine  du  nez,  rotent  géiiéialemcnl  slalioniiaires 
jieiidanl  un  Icnqis  très-long  ; on  airive  ainsi  à leur 
diagnostic  pai'  voie  d'exclusion,  et  le  temps  où  on  laisse 
impunément  les  lumeurs  en  observation  (*ncourage  ù ne 
rien  faire. 

Si  une  méningocèle  devenait  manifestemcnl  fluctuante 
et  augmeiilail  rapidement,  il  est  probable  qu'il  y aurait 
une  oblitération  de  la  commimication  entre  la  tumeur  et 
la  caviiéî  arachnoïdienne;  une  ponction  d'ahord,  puis  une 
iiijeeliuii  iodée  serait  indiquée,  mais  il  vaudrait  mieux 
ouvrir  le  kyste  el  le  faire  suppurer  en  y introduisant  des 
hourdüimels  de  charpie. 

E!VC£PH«L0Ï0E.  V.  CANCEtt. 

RKCniFRÈlVEnKKT.  V.  Con\ZA. 

EKCHO^BRONC  (Millier,  Virchow).  l’ne  tumeur  con- 
stituée par  des  élémenU  cartilagineux,  c*csl-k-dire  une 
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trame  de  tissu  conjonctif  renfcrmaiil  des  cavités  occupées 
par  des  cellules  de  cartilage,  C'i  un  euchoiidiome. 

Tanlùl  les  eiichoinlromcs  se  formenl  dans  l'intérieur 
de  l'os,  tanlùl  dan.s  h s parties  niollrs.  Le  tissu  de  la  tu- 
meur est  d autant  plus  friim  liement  cartilagineux  que  son 
origine  e.sl  plus  rapprochée  d’un  os.  Dans  les  glandes,  dans 
les  parties  molles,  renrliondit)me  est,  à proprement  par- 
ler, plutôt  du  libro-cartilage  que  du  cartilage,  et  la  tumeur 
ronlienl  de  In  graisse  et  des  cellules  cartilagineuses  dé- 
formées (Dobin,  I.eherl).  Celte  espère  d’enebondrome  se 
manifeste  le  plus  souvent  comme  un  cancer.  V.  Canxku. 

Les  cnchondromc.s  qui  se  dév<dop{>.*iil  aux  dépens  d’un 
o.s  naissent  dans  leur  cavité  médullaire  ou  entre  doux 
couches  de  tissu  eompacle  séparées  par  du  tissu  spongieux, 
et  à mesure  que  la  (timeiir  s'accroît,  elle  liiiil  par  n’ôlre 
plus  enveloppée  que  par  une  coque  osseuse. 

f.es  périthondromes,  os/rocAon</;vjpAy^cs  (Ci  uveilhier), 
c.ro.s/o.s'sos/ctw'urk/ug/ncHsc.s  (Houslei,  Boyer),  .se  formenl 
sons  le  iHuiosIe,  et  il  arrive  ou  bien  que*  reiicliondroiuo 
s’ossilie,  ou  bien  que  renrhondrome  se  pédiciilise. 

Dans  le  volsimq»e  des  arliculalions  des  doigts,  ou  trouve 
des  enchoiulromes  ayant  la  consistance  d'ifti  (ihro-car- 


lilage,  et  cet  état  semble  être  une  hypertrophie  des  libro- 
cartilages-glénoïdiens. 

I n enchondromc  développé  dans  l’intérifrur  d’un  os 
forme  une  tumeur  dure,  dont  la  dureté  e.st  due  à une 
rouelle  osseuse  qui  recouvre  une  masse  cartilagineuse 
pourvue  de  cavilé.s  et  de  kystes  dans  son  intérieur. 

Sur  1rs  poinisoù  l'os  a été  déiniit  par  im enchondromc , 
on  sent  une  tumeur  élastique, quelquefois  fluctuante,  si  un 
kyste  assez  volumineux  sc  trouve  au-dessous.  II  n'csl  pas 
rare  que  la  tumeur,  même  très-considérable,  soit  envi- 
ronnée d’une  couche  osseuse.  Il  semble  qu’il  y ail  un  ac- 
croissement de  l'os  proportionné  à celui  de  la  tumeur. 

l'n  accroissement  subit  des  encliondromcs  est  quelque- 
fois la  conséquence  d’un  épanchement  sanguin  dans  leur 
intérieur. 

Les  cnrhondronios  développés  sou.s  le  périoste  se  révè- 
lent par  leur  siège,  qui  est  on  l'apport  avec  un  cartilage 
d'incnistniioii  ou  d'ossification,  comme  à la  crète  iliaque, 
el  on  lo.s  reconnaît  parce  qu’ils  forment  chez  le.s  jcuue.s 
.sujets  une  tumeur  dure,  élastique,  ù un  seul  ou  plusieurs 
lobes,  indolente,  croissant  lentement.  Y.  Dou;ts  {Knrhon- 
(/es),  ENcnoNimOME  du  CAi:sK<,  Knciiondrome  de 
l.'HUM£nUR. 
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t‘ii(iiuiidrom«><  s*'  iDOiilronl  le  souvent  a l’:\ge 
ouïe!»  rnrtii:i((es  lu*  î-oni  p.1>oneoro  ossiliés,  et  \h  se  déve- 
loppent le  plus  Mitivent  sur  les  os  du  bassin,  les  e\lré- 
mités  des  os  loups  et  les  phalanges. 

l/liérédilé  ciiii'e  qiielipiefois  renchondrome,  mais  les 
roiitusimis,  les  innainmüliuiis,  ne  sont  suas  doute  pas 
Liraiipèies  à sa  pi-odiirlion,  et  cette  lésion  est  preMpii* 
l<»ujmii‘s  le  résultat  d'une  tendante  à l’excès  de  dévelop- 
peinciil. 

Les  euchüiidnunes  nés  sur  les  os  sont  prestpic  Uuijours 
des  afTerlions  lorales.  ('ependaitl  on  a vu,  chez  un  adulte, 
un  enrhündi'ûiiie  de  l'onioplule  devenir  l<^  point  de  départ 
d'une  itiferlion  générale  (lUchel). 

Ia*s  vnus  encliondromes  viscéraux,  sauf  peiil-èlre  l'en- 
cliondroim'  <le  la  parotide,  sc  com|K>rU'{it  Cüiinne  di*^ 
ramers  û innirhe  lenh*.  V.  liiANUE  l•AnoTl(>E,  Ti>th:lii.e 
{Muhttirs  ifu). 

TliiiiflHuthfur.  l/em-hûudroin<:  des  os  rédame  un 
Irailenieiil  diirui'gical,  qui  i*st  la  résection  de  l'os  où  s’esl 
dévdoppt^e  la  tumeur,  — rmii)nUulioii  de  la  tumeur,  — 
la  section  du  pédicule  lorsqu'il  en  existe  un.  et  l'uhlation 
de  la  iumeuK.  Les  topiques  et  b‘s  révulsifs  sont  impuis- 
sants ù guérir  l'enclmmlntme. 

I.e  iraittmuuit  par  i'iodure  de  potassium,  ù la  dose  de 

50  Genligi  ammes  h t gramme  par  jour,  peut  être  prescrit 
ù titre  de  niodilicateur  <le  In  santé  générale, 

Enriiondrome  du  bniivin.  C'est  surtout  chez  les 
jeunes  sujets  qu'on  observe  les  enehondromes  du  corps 
de  l'os  des  iles  nu  du  sacrum,  nu  niveau  de  l'épine  iliaque 
antéro-postérieure,  et  dans  celte  régi»»n  une  tumeur  dure, 
lohtilée,  élastique  et  peu  mobile,  est  presque  toujours 
un  enclion  Ironie.  Klle  reste  ordiiiain*ment  assez  longlemps 
slalionnaire. 

Alu  longue, les encliondroine>  du  bassin  contractent  des 
adhérences  avec  les  parties  voisines,  compriment  la  vessie, 
le  rectum,  et  m'casionnenl  une  rétention  d'urine  ou  un 
olhiiacle  au  roiii's  des  nialières  fécalirs;  si  la  compression 
polie  sur  les  vaisseaux,  elle  donne  lieu  à un  œdème  di's 
membres. 

On  DO  confondra  pas  l'euchomirome  du  Imssin  avec  une 
ossiticalion  du  psoas,  fwirre  que  la  tuméfaction,  dans  ce 
cas,  suit  le  trajet  connu  de  ce  muscle  (V.  Aine,  TmEun). 
l‘n  nbi*ès  par  congestion  est  Ihictuani  ti  ne  |mmiI  être  pris 
pour  un  enchoudi'üine. 

Thnn/M'utUiur.  — Tout  enchondrome  qui  croît  lente- 
ment ou  (|ui  reste  .stationnaire  m*  doit  pas  être  touché.  Au 
contraire  on  enlèvera  les  tumeurs  cartilagineuses  du  lia»siii 
qui  sont  neUemeni  limitées  (S.  (]oo|mt,  Denonvilliers).  — 

51  la  tumeur  est  unie  à l'épine  iliaque  et  un  peu  mobile, 
on  en  fera  rexirarlion.  après  avoir  seclionné  le  jodicule. 

Contre  les  gros  enehondromes  mal  limités,  il  n'y  a 
rien  à faire  qu’à  conjurer  les  accidents  pro<biil«  par  la 
compression  qu’exerce  la  lumeur  sur  les  organes  voisins, 
et  en  particulier  la  rétention  d’urine  cl  des  mnliéres 
férales. 

Enehondrome  dr  l'bum^raM.  Deux  formes  d'en- 
cbomlrome  se  montrenl  à rexlrémilé  sujiérieure  de  l'bu- 
mérus  -.  ou  bien  toute  l'extrémité  siip<‘Tieurc  est  orctipée 
par  la  tumeur;  ou  bien  il  y a un  périclioiidrome  faisant 
généralcineiil  saillie  dans  raissello  et  tendant  à s’ossilier. 

l ue  tumeur  du  bras,  dure,  indolente,  queU|iiefuis 
élastique  par  places  et  nucluante,  croissant  avec  Iculeur, 
révèle  i'ciichondroine.  Sa  stUiation,  son  volume,  sou 
union  avec  l'Imménis,  la  font  reconnaître  et  diaguos- 
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tiquer  à re\rlnsi«n  des  autres  imneurs  de  raiss4î|le. 

V.  Aissbu.e. 

T/oru/«e«/ô/wc.  — I.e-  enehondromes  interstitiels  r,«n- 
tenant  des  kv'tes  cl  tpii  mil  atteint  un  grand  volume  doi- 
vent être  enh'vés  avin^  rexlrémilé  supéritrure  de  riiimié- 
riis;  les  ponctions  pallialivt's  ne  sont  pas  sans  danger.  On 
réséquera  les  enclioiidrunies  MUHu  liciels  ou  périebondro- 
mes,  1*1  l'oii  mginora  l'os  à l'in-crlion  du  la  lumeur 
(V.  IIÊ.SECTION),  mais  scuicnicut  dans  les  cas  où  la  tumeur 
s’accroîtrait  rapidement.  .Si  la  tumeur  VossHic,  on  la  Irai- 
lcra  comme  s'il  s'agissait  d'une  cxosIum;. 

EKUlf:illi:N.  Ix's  maladies  4]ui  m*  inuiUienl  d'une  façon 
liabiluelle  sur  les  baliilanls  d'une  lorulilé  sont  des  eiidé- 
iiiio,  et  elles  résultent  du  la  mauvaise  constitution  du  sol. 
de  l’air,  des  eaux  ou  des  nliim'iils.  — .\iiisi,  se  mani- 
festent les  fièvres  pabuléi'nnes  intenniltentes,  — la  plique 
polonaise,  la  calvitie  de  l’Arcbipel,  — le  scorbut,  — 
i'iiémalnrii'  de  l’ile  do  France,  — I»  pellagre,  - — le  goitre, 
cl  le  crétinisme,  — la  fièvre  jaune,  etc. 

DesséchiT  les  marais  d une  localité  nivjigée  par  les 
fièvres;  détruire  les  parasites  qui  font  tomber  les  clievonx  ; 
— améliorei’  la  nournture  des  localités  scorbutiques  ; 
donner  des  eaux  courantes  aux  pays  <lii  goitre;  — rcm- 
placci-  le  pain  fait  avec  le  blé  ou  le  mais  atteints  de 
verdet  par  du  pain  de  bonne  qualité  (V,  ^F.^lDET,  Fki.- 
UUiiE),  tels  sont  les  moyens  do  faire  disparaître  les  en- 
.demies. 

I.e  dépiaceinenl  et  l’expalrialion  sont  pour  rindiriduen 
particulier  le  meilleur  moyrii  d'éviter  uni*  maladie  endé- 
mique, ou  de  .s’en  guérir  lorswpi’elle  s*e>|  dé'claréf*. 

E^DEU.HIQI  E (MKrtlOhE  ENnERMIQUE  ET  IIYI'OUEH- 
miil‘E).  Dur  la  méthode  emlermiqiie,  la  ibérapeulique  n 
trouvé  le  moyen  de  fain?  |M'uélrcr  dans  le  sang  des  re- 
mt-des  qu'un  ne  veut  ou  qu'un  ne  jKiUl  introduire  dans 
l'cslumac.  Ainsi  einploi<*-t-oii  la  morphine  et  les  alcaloïdes 
tirés  de  ropiiiin  contre  les  iiévralgies  (3.  — les  sels  d atro- 
pine dans  les  rontracUires  [3.  le  curare  d.ans  le  létaiiosQ, 
b*  mercure  dans  la  syphilis,  etc. 

On  a recours  à cette  méthode  Ihémpeutiquè  de  dilVé- 
reutes  manières  : l*  au  moyen  de 
tmsfs  mir  hi  jHfiMî  — 2“  au  moyen  d’application  de  srls 
solubh  s sur  fe  tin  nu'  jinVc  de  son  rpù/erme  à i'nHe  d'un 
tvsiV<i/nù-e;  — 3*  au  moyen  {['iwicuhitions  de  In/uidex 
mediemtenteux  sms  /’epi*/ci/»e  ; — fi"  enfin,  au  moyeu 
d'/ojVr/toos  d<ms  k tissu  relluktire. 

I"  FdV/éios.  — Les  flirtions  se  font  avec  l'onguent  mer- 
curiel dans  la  sypliilis,  avec  lu  pommade  de  sulfate  de 
quinine  dans  les  fièvres,  avec  les  pommades  iodurées  et 
avec  les  applications  iodées  dans  la  scrofule.  Ces  frictions 
se  font,  soit  sous  l’aisselle  et  ftla  partie  iiitenie  des  cuisses, 
lorsqu’on  veut  porter  le  remède  dans  le  sang,  ou  sur  les 
parties  malades  qu'on  veut  traiter  iocaienicnt. 

2*  Les  oppbc(ifiii/i.<  sut'  le  denne  que  l'on  vient  de  dépouil- 
ler de  son  épiderme  se  font  au  moyen  d’une  érosion  Irés- 
snjMîrficielle  de  la  .peau  ou  à l'aide  de  pellls  vésicatoires 
volants.  Ou  applique  sur  lu  {sartic  dont  on  désire  calmer 
la  douleur  on  sur  un  endroit  déterminé  de  la  peau,  priii- 
cipalenieiU  à la  face  interne  des  membres,  un  petit  vési- 
catoire laiT?e  d’nn  cenliinèlre,  avec  l'ammoniaque,  ou 
avec  la  pomnmdedctiondret.qui  agissent  eu  vingt  minules, 
ou  avec  l’emplàtro-vésicanl  ordinaire,  l'ne  fois  l’épiderme 
enlevé,  on  met  le  remède  prescrit,  recouvert  d’un  morceau 
de  papier  hruiiillard  huilé.  Le  lindeiuain,  api  è-»  avoir,  par 
le  froUerneiit,  enlevé  la  pellicule  fibrineuse  fuinire  sur  le 
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Jcniif,  un  rapplicalioii  ; — au  IruisMuiK*  jour,  s'il 

*■>1  lucore  hesoin  de  fain*  une  appliculiuii  narrolique,  uii 
replnrc  un  nouveau  v^•^icaloil  e pour  agir  de  la  mi'nin  ma- 
niêi  f que  la  pieniière  lois. 

S"*  Les  ino^  uintiona  .■ioiix  l'êfivlrrme  (Lafaryue)  se  foui  avec 
une  solution  merrnridle»  et  avec  des  solutions  saturées 
de  iiu>r)diine  et  (ralropine,  au  moyen  d'une  laiicdle  pu 
<1  une  :iiguilli‘  fanneléi?.  Oji  opère  comme  pour  la  vaccine 
et  l’on  fait  ohlif|uetiienl  quinze  à trente  piqûres  son*  ré[u* 
derme.  On  guérit  de  cette  façon  les  névralgies,  les  tlou- 
ltui*s  «le  rhumatisme  et  certaines  formes  de  sypiiilis, 

6"  Les  ùtjtrtions  /lyp^x/cYWiô/Mçs  (Wood,  Üél]ier).sc  font 
avec  la  seringue  de  Prava*  cliargée  de  la  substance  nar- 
coli«|ue  et  njii.stéc  à un  trocart  capillaire  qui  pénètre  dans 
la  profoiideur  des  tissus.  On  injecte  une  ou  plusieurs 
gouttes  du  remède  dans  les  parties  malades,  ce  «|ui  guérit 
quelquefois,  mais  ce  qui  peut  pi'oduire  des  acci«lent<  d’in- 
flammation locale  ou  d'einpoisuniieiiiont,  si  la  dose  em- 
plo\ée  est  trop  cuiisidéraide.  L'atropine  est  surtout  dan- 
gereuse a employer,  «*t  si  Voii  doit  s'en  servir,  Oli  ne  san- 
l'ait  trup  fain?  atli'idion  à ne  iiielire  «jiie  «le  petites  dos«*s. 

A.NKvnv.sMts  et  llvi‘Ot>KnMiüL>;s  (/«jV''// ms). 

La  méUiode  endermiquo  est,  comme  procédé  lliéra|H‘u- 
iique,  ({uelquc  chose  d'evtrèniemeni  utile,  «pii  peut  rendre 
de  (rès-gramis  siTviros  an\  malades.  Par  tdle,  onjHnil  évi- 
ter do  mettre  dans  l'i'stiunac  tl«-s  méilicainents  qui  n’y 
|)euv«>nt  être  supportés  ou  ipii  n’y  mil  |>as  d'arlion,  comme 
le  curare,  et  1 on  |>«'u(  agir  l««calemenl  sur  la  douleur  sans 
être  obligé  de  produire  le  naiTolisini>  du  cerveau.  L’est 
une  voi«‘  d’iiitmiluelion  des  nn'dirntmmls  de  la  plus  liante 
im|inrliiiiee,  et  elle  «lomie  rlintpit^  jour  les  plus  b«*auv 
résultats.  Ik's  moyens  «prelb*  emploie  pour  arriver  à son 
but.  la  frstcfitiiut,  Vin^x  utattiju  et  l«:s 
uft'n  sont  les  pliK  importants  et  les  moins  su^eeplihb's 
d'occasionner  des  accidents.  Il  suflit  de  melliv  Mu  cessive- 
nn*nt  un  ou  plusieurs  petits  vésii'al«iir«'s  et  d«*  l«?s  saïqiou- 
tlrcr  «le  I a II  c<'iitigr:imnies  d«‘  siilfa'e  «le  ninrpliine  ou  de 
â milligrammes  de  sulfate  d’atropine,  pour  guérir  des 
n«'vralgie>  «‘t  d«-s  rbumalisines  (V.  «es  inolsL  — On  fuît 
de  mémo  avec  br  euran-  dans  le  té-tanos  i V.  « i*  mol),  — 
av«*«  le  miTcure  dans  la  syphilis  (V.  Svemus),  --  jv«'c  la 
strychnine  «laiis  les  paraljsio,  ulc.  — Ueauroup  d’essais 
ont  établi  I iniporiauci*  de  celte  mellitHli’,  «*l  il  ii'y  a pas 
à douter  qu'avec  de  mmvelies  li‘iUaliv«‘s  elle  trouve  d«‘ 
plus  uomhreiisi  s applications. 

KAIDOC-iRBITK  OkL'H  fifo/o'/tVs 

l-:%DO»(  OPI-:  KT  RIVDOM  «PIK  (ll«  s«»rm«  aus).  Ou 
désigné  sons  le  nom  d'f'0‘h«sr*q*r  iiii  appandl  d'édaii-age 
pour  «■\amioer  les  conduits  élmits  rd  les  cavil«*s  pmfiunles. 
App)iqii«‘  a l'evariien  de  la  cavité  vi'sicali’  cl  de  l’urélhiv, 

I endosc«>p«  a servi  aussi  à exainiiu’r  le  rectum  et  les  Iis- 
Iules.  Les  applications  «l«‘  cet  iuslnmïcnt  peuvent  «*lre  h«’s- 
mnltipliées. 

L •■ndt»srop«*  se  rouqmse  «ruin*  l:imp«'  qui  se  fi\«’  «laiis  un 
cylindre  opa«pie  à clu-miuée  où  la  lamp«>  brûle  «1  éclairé 
parnnorin«'i‘ latéral  dans  uncuiiduil  annevé  a la  cheminée. 
La  lumière,  rénéchio  par  un  miroir  et  conceniire  par  uin* 
lentille  hiconveu’.  entre  dans  un  second  tube  placé  per. 
pemlicidairenient  au  preriiM-r  «d  pouvant  former  un  aiijjhî 
vai'iahh?,  mais  toujours  ilaii' un  plan  paralh'de  au  premier 
tub«‘  *d  tournant  à frunemeni  dans  uin?  Iiihnliire  du  [>r(‘mîer 
tube.  A une  extridnité  du  liihi'  mobile  se  trouve  une  len- 
tille, a l autre  evlréinilé  se  lixeiit  les  sondes. 

l.a  lumière  pa'>e  du  pmiiii.-r  conduit  duixsle  second,  .se 
refléeliii  e,ur  uii  miioir  plan  qui  éclaire  ainsi  dans  une  di- 


ri'clion  perp«^tidieidaiiv  ;i  la  dir»Tlioii  pieiniére  «!«•  la  lu- 
mière, e esl-a-dire  dans  la  dir«?ction  des  sondes  <|ui  serrent 
à explorer,  et  que  1 on  fixe  a 1 extréniilé  du  tube  mobib*. 

la*s  sondes  dont  on  se  sert  Yari«*nl  pour  l’examen  de 
I urètiire  et  pour  celui  de  la  vessie. 

A.  I*niir  l’urèllire,  on  se  sert  d’une  sondt*  droite  ouv«-rle 
du  bout,  d’un  di.imétre  de  U à 8 niilliuiétn's.  On  l'intro- 
diiil  il  l’aide  d’un  mandrin,  et  lorsqu’elle  e.sl  placée,  on 
engage  s«jui  extrémité  dans  le  Inbi;  niubilc  «b*  l’endoscope  ; 
puis  on  regarde  à travers  la  leiitilb;  «pii  est  à l’aiitie  ex- 
trémité dccelulxîcn  retirant  peu  à peu  rin*lrumcnl  explo- 
rateur ou  en  le  |>oussanl  duvaiilagi;.  Pour  pouvoir  explorer 
et  opiTcr  en  même  temps,  s’il  est  nécessaire,  on  s«*  s«;ri 
d|uinî  sonde  munie  d’un«.-  fente  latérale  à sa  partie  «pii 
n est  point  engagèv  dans  le  canal,  et  l üii  introduit  par 
celle  ouverture  une  lige  ganiie  de  coton  pour  enlever  les 
mucosités  de  I iireihre,  des  sondes  de  baleine  pour  fran- 
chir des  rètrécis.semciUs,  ou  d«‘s  bistouris  boulonnés  (rés- 
fins  surmontant  une  tige  mince,  suivant  qu'on  veut  immé- 
diatemtmt  traiter  uii  rétrécissement  par  la  dilatation  ou 
riiicisiun.  (lb‘sormeaux.j 


Ujç.  827.  — EnJiiicuii.*  a**  l^iKoniicMiix. 


n.  Pour  examiner  la  vessie,  «m  s«‘  s«tI  d’mn*  sonde  h 
ti  és-pelit«‘  «-oiirbiirt*  dr«u(e,  à l'atigle  d«*  laqiiidle  w*  Inuni' 
nm-  fi'iiétri*  remplie  par  un  veiTe  à viln-.  Cüiiimc  pour 
employer  la  sonde  iirétbnile,  la  sonde  vésicale  est  d'abord 
iiilroiliiite,  puis  on  nppliipie  l’appareil  éclairant  sur  la 
somie,  qu’on  promén«*  ensuite  dans  la  vessie. 

Pour  tirer  profil  «b‘  l'exploration  de  la  vessie  dans  li's 
cas  «b‘  calculs,  il  faut  remplir  plusieurs  conditions  : la 
Vf.ssif  doit  éln*  vidée;  on  doit  faire  ensuite  des  inj«'ctioiis 
pour  bien  laver  la  v«*ssie,  et  lorsque  l'eau  qui  ressort  d«‘ 
la  vessie  est  Irés-rlairc.  on  ivmplit  de  nonveuu  la  vessm 
avec  de  l’eau  li«’dc,  i-l  l'on  inirodûil  alors  la  sonde  «‘xplo- 
ralric«’  i Ib'sormeaiixL 

L’en«loscopie  «>st  «’xc«dlenle  pour  l’examen  d«'  |■urélll^e, 
pour  facilitei'  la  rerbeivhc  ilfs  orifices  «les  r>‘lré«  isseni«'n(s  ; 
('lie  sert  :'i  placer  des  médicaments  sur  les  parties  tnaindi's 
«le  rurètlirc,  et  à indiquer  la  place  ot’i  il  «-.si  |«'  moins  il.m- 
ger«!ux  «le  faire  une  urélbrotoniie  profonde. 

[’otir  les  cninils  x'ésicaux,  l'irndoscopit'  )>enncl  d«'  bs 
dislingiier  même  dans  le  ras  oii  ils  sont  enchatonnés  ; 
mais  t^our  avoir  une  cerliliide  absolue,  il  faut  que  la  vessie 
soi!  propre,  qq’il  n'y  ail  pas  diveis«‘>  lésions,  e(  l’on  doit 
toujours  Ji’qnMer  les  «’Xuiiioiis. 

I.nnglebei(  a UMxJillé  l'endoscope  eu  einpluyanl  soule- 
meiil  un  tube  muni  d'une  lentiib*  latérale  cl  d'un  iniiotr 
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ronvoyanl  la  lumière  üans  le  tube.  Ou  éclaire  û Tuiile  ü‘unc 
lan<)>e  iodépendaiile  de  l'apparpil. 

Pour  rui'élhro  de  la  femme,  on  )vcut  mî  ^en-ir  d*une 
gro'ijic  sonde  de  '2  reaüuiéU*es  éraséc  à sou  pavillon  ; la 
lumière  du  jour  éclaire  suflisamment  loiile  la  sonde,  le 
fond  de  l’urèthre  et  même  la  vessie.  On  introduit  la  ninde 
avec  un  mandrin  (A.  Després). 

EXDI'RC'ISHRHE^^T  DL’  TII^NL  «EI.MTL.tlRE. 

V.  ScLtUKXB  et  Sci.ÉnonMtMiP.. 

E!V6fiLI.  RB.  l.a  tuméfaction  rouge,  chaude  et  cir* 
consente  des  doigts,  des  orteils  ou  du  talon,  produite  (Mir 
le  froid  chez  les  enfants  et  chez  les  sujets  bcrofuloux,  ca- 
ractérise l'engelure. 

On  pcMii  n’avoir  (|u'iine  seule  engelure,  mais  il  est  plus 
ordinaire  d’en  avoir  plusieurs. 

hes  engelures  peuvent  être  stiperncielles  ; maU  dans 
quelques  cas  elles  s'accompagnent  de  phlyclénes,  mec 
ulcération  plus  ou  moins  profonde,  pouvant  atteindre  le 
périoste  et  l’os,  ce  qui  devient  très-grave. 

Dans  toute  engelure,  il  y a d'ahonl  un  prurit  et  une 
chaleur  désagréable»,  puis  une  douleur  qu'augmentent  le» 
mouvements  et  le  voisinage  du  feu.  C'est  une  variété  d'iii- 
fliimmaiion  (Y.  CL'TITE). 

Les  engelure»  durent  souvent  une  partie  de  l'hiver, 
cessent  pendant  l’été,  et  ix'viennenl  les  hivers  suivants 
pendant  toute  la  jeunesse. 

TA^ru/ww/ïV/ue.  — Oî»  prévient  les  engelures  par  des 
onctions  de  graisse  ou  de  glycérine,  par  de»  lotions  aro- 
matique» viueusc»  ou  camphrées,  par  des  ablutions  froides, 
cl  par  des  frictions  d’eau  de  Cologne,  de  teinture  de  gafac 


et  de  benjoin. 

Ou  bien  : 

r»Kr«*riii^  <]«  Tnct*. . ..........  no  ««nsiuo». 

C>H’lir«  il«  |R«in« , 1 mI. 

Mêlez.  (Bouchut.) 


Oitand  le»  engelures  sont  établies  et  <{ire//e.s  ne  sou/ 
N/rrrées,  il  faut,  à leur  début,  avant  leur  ulcération,  les 
laver  avec  de  l'eau  Idanche,  ou  avec  de  l'eau  additinuuée 
de  glycérine,  de  vin  aronuitiquc,  d'eau-dc-vie  ramplm*e; 
faire  des  lotions  avec  l’eau  et  le  vin  rouge  ou  l’eau  de 
Cologne,  l’eau  salée,  l'eau  aluiiiinée  ; des  frictions  avec  le 
baume  de  Fiornvanli  et  hi  toiniiire  de  benjoin  dans  de 
l’eau.  — Ces  divern*»  médications  peuvent  être  excel- 
lente» avant  rulrérnlimi  ; mais  ce  qu'il  y a de  mieux  si 
rulrération  existe,  c'est  le  repos  et  la  ré|KHilion  de»  pan- 
sement». 

Contre  les  engelures  non  ulcérées,  on  emploie  : 

8 tfmnmr». 

Knti  <tr  lanlBiiH' S.VO  ii|. 


(llùp.  d’.Mlemugiie.) 

Ou  bien  : 

Tfintitrp  $ fi«inini>?. 

Li<)iH'nr  île  ]jitiiarr«'|Me 10  iU. 

.\pplii|uez  une  fois  surrengelure  et  laissez  sécher.  — 
On  SC  guérit  en  trois  jour»  (Tcslelin.) 


P(omnu(/e  aciWe  oimphire. 


Av>i>ev 15  ^iJuuRi-*, 

é»«iiiiia<l«?  mini'hiév.  15  i«l. 

rhl«rh'<mt]tir 9 id. 


(Carrié.) 


KNGK 

btilsHwùpte  camphne. 

r.jm|dir^.  3 çr«omir«. 

Triulure  Je  beiijitiii  nu  5*  .......  . 10  iil. 

H 

l‘our  frictions  sur  les  partie»  affectées  d’engelure». 

MUtm  e de  i««/Afi»  tdes. 

eaiitlianjp* I jMirtK'. 

SnvnB C id. 

(Wardrop.) 

Faire  dissoudre  dans  l’eau  cl  laver  les  doigts  Q. 

Teiii/m’c  foiu^ioêce. 

RniijtiiB. ItO  aramuic*. 

SiktH» S5  iJ. 

lUiiin.'  Jo  T<da 40  iJ. 

AW« » 1-1. 

rs|Ti(  r«ctiik..  . . . I lilrr. 

(Ilép.  de  i.ondi'es.) 

Cette  teinture  sert  aussi  pour  les  engelure.»  ulcé- 
rées H- 


Liiiimmt  raniphir  et  tct'fbenthi»t'. 


• *.  . . 4 urnMBHs. 

E(»i‘nci*  «It*  bUt'WnUlini’ 30  >J« 


En  frictions  [T).  ^ (Collin.) 


Ptmmnfir  türtiline  hoeatèe. 


»vn>-t>n*iii<*  dr  MMiJe  10  Kiuinine.. 

Oni;upiit  ro«nt  40  <J. 

En  frictions  .«ur  le»  doigt»  [+]•  (Hufeland.) 


Ou  bien  : 


anniti-  d«*  nfWiJn  fttlvrri-J . 10  »T4«nŒ»t. 

r.Uciuîur 10  i'I. 

EnvuKU  di*  lnvnDil<* . ..........  <|.  9. 


(Reveil.)  Q. 


Lutim  Sittuf'uinc  eumphrt'e. 


Kali-nit  «1<<  Snlm  nt^  . . 
bn«i-J^vii‘  rnmi'hKv. 


I «a  30 

(Mialhe.) 


Ou  bien  : 


httioH  unliinufitte. 


Al«mUl  Je  fi-*rnvaiH».  

•c«unt<'  tin  f't«ioU>.  .........  300  îJ. 

Ilcùle  «l‘«|«Te 3<*0  id. 

.Veille  cUInrh^ilriqtie > lOO  iJ. 


En  papier  imbibé  sur  le»  engelures  S (Uerton.) 
Ponitnnde  mtriiujente. 


30  nrniUBie*. 

Soit— «rrlale  «le  {•knrk  lU  efUilM. 

Civucote.  10  iJ. 

E\trail  J’n|.iaui  . ZO  eenli^raiMuKf. 


(Devergie.) 

En  onclion»  matin  et  soir  sur  rengelure. 


Aiifrc. 

J'nlaiBioQ  el  Ji:  8 truliwe». 

iOO  iJ. 

.\W«I  '••• 

Faites  dissoudre  et  filtrez.  — Appliquez  malin  et  stiir 
sur  le»  engelures  non  ulcérée»  £3.  (Dcasley.) 


Autre. 


Sull  Je  • 

Aiixisc.  ....... 

Uk»J«  Aiùr  de  fer.  . 


.^rnmne*. 
350  id. 

30  id. 


Choiiffei  le  loul  dons  un  tase  de  fer  en  l'cniuant  jiisqua 


t 
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ce  que  le  mélange  soi(  noir  ; laissez  ilépo^'r,  dcconioz  cl 
ajoutez  : 


Tôrrbeatliwit  Vcoim  . , 3U  eniinai««. 

<le  tHT^CBot<* g ' i,j. 

U«l  J'AnitéiiM.  15  id. 


Ku  onctions  malin  cl  soir  sur  les  doiBla  malades. 
(t)r.fcld.) 

■ Inlrc. 


4, 

•VnHBl*"  ilr  ]4t>aib  

r.ait  «iitlilW  dir  UiiHcr-rrnK. 


,M«lez. 


3â  sramuD««4 
I id. 

B iil. 


En  oticUons  matin  et  soir  ^u^•  les  doigts  malades. 
(Giacomini.) 


bUion  afittiinjcnte. 

r<<rcbt.inir«  do  fer 45  grainmi**. 

j:«n  diclilléi* Ji)0  id. 

Inc  application  tous  les  soirs  pendant  trois  jours  sur 
les  engelures  non  nlrérécs,  — ou  bien  une  petite  com- 
presse imbibée  et  recouverte  de  taffetas  gomnjô. 

Itaiis  les  engelures  ulcérées,  un  badigeonnage  à vingt- 
quatre  bçures  de  distance.  (Srlialier.) 


Battis  mtrilujeuts. 

»nrc«  Je  clvpoi*.  ,4,  500 

Slnu jy  „|. 

Kbii  «hi  via  ruiin 500  id.  ^ 

(Janyot.) 


Ongtuint  fontre  /es  aujehtres  ukéi‘ées. 


cire  juniio 

Iluilo  dff  tia  4 4 , . 
Tc-iiiiare  de 
OhctfiBO  , . , 4 . 


10  Tinaune*. 

30  iJ. 

10  mI. 

•j.  ». 

(Rcveil.) 


Pour  pi  rremV  les  engelures. 


U»r4ti‘ Je*  *4ind«  4 ............  15  crniBUim. 

Alnu III  i,|. 

le  «t. 

MtMiivrde. 00  iti. 

HBODr  liiri),  .50  id. 

S"o 50  iJ. 

S«n  d'amande  l.*S)  iJ. 


Kinployei'  en  lotions  inélé  avec  un  peu  d'eau. 


. (Rnudol.) 

PyrotonUk. 

ldi  pyrokHule  (itanque),  que  l’on  obtient  en  dissolvant 
dans  Teau  le  résidu  des  vieux  chiffons  Im’ilés  dans  une 
bassine,  s'emploie  en  frictions  sur  les  engelurvs.  C’est  le 
pins  empirique  de  tous  les  moyens. 

I.orsqu’il  y a des  rreiyisses,  et  que  le  raraclèrc  de  l’in- 
flamniation  devient  plus  franc,  on  appliquera  des  cola* 
plasmes  avec  des  flciii-s  de  sureau,  avec  des  sommités  de 
mondlo,  des  feuilles  de  mélilot,  et  un  les  placera  sur  l’cn- 
gcliire,  après  les  avoir  arrosées  d’eau  Idaiiche. 

Dans  les  engtlures  ulcMes,  on  pansera  les  ulcères 
avec  : 


Uasn.-itt  de  vivrai g 

Ili«d«  d'olive | .J, 


(Aiic.  Forin.) 

On  cautérisera  avec  le  nitrate  d’nrgeiil  les  ulcérations 
devenues  fongueuses.  On  pansera  avec  de.s  cataplasmes  de 
fécule  s’il  survient  de  la  gangrène,  puis  on  pansera  sim- 
plement après  la  clmle  des  c.scbares. 

Contre  les  engelures  ulcérées,  on  s'est  servi  de  la  eaii- 
lérisaliun  objective  {Pen*y)  ; un  fer  rougi  e>t  approche  à lu 
distance  d'un  ccnlimèlre  de  l'ulcération  (Boucbaidat.) 

l/application  de  neige  sur  les  engelures  est  im  remède 
einiuriquc  d’une  efficacité  plu-  que  contestable. 


ENTÉ  U19 

I.a  lérélKiiitliine  et  le  baume  de  copahn,  parties  égales,  en 

embrocations  sur  l’engelure,  — l'eau  de  diaux,  la 

teinture  de  myrrhe,  peuvent  être  appliqués  à défaut  d’au- 
tres moyens. 

K\GBIF.\  (Seine- ct  Oîsc).  Eaux  minérales  sulfureuses, 
Mlciques,  froides,  employées  en  bains,  en  douches,  en 
inhalation  cl  en  boisson,  2 à 3 verres  iwrjour. 

I (bi  les  conseille  dans  les  maladies  chroniques  de  la 
peau  E,  dans  la  chorée  E,  dans  le  catarriic  pulmo- 
naire chronique  E » dans  la  congestion  chronique  des 
poumons  E>  dans  le  rhumatisme  chronique  et  les  engor- 
gements articulaires  E>  dans  la  scrofule  E,  dans  Hier- 
pi'tisme  E>  dans  la  phthisie  □. 

C\COBC(C.BE.%T.  Terme  non  scientifique  indiquant 
1 accumulation  de  produits  normau.x,  sang  ou  liquides  di- 
vers, (Ions  un  conduit  ou  dans  un  organe.  V.  Congkstion, 
OàiKSiE,  Mameu.es  (Mulmlir  des), 

EXCOrUBEXT.  L engouement  est  un  étal  morbide 
des  tissus  et  des  org,ancs  intérieurs  caractérise  par  une 
hyperémie  plus  ou  moins  con-^idérable.  V.  Gosuestion. 

K!\‘(>oi;RDINHEBKVr.  I,a  lourdeur  des  membresavec 
frémissirmenl  interne,  obtusion  de  la  sensibilité  et  dimi- 
uiilion  de  leurs  facultés  motrices,  ronslilueiit  Tengour- 
dissemenl.  Cet  étal  est  juissagrr^  dû  à une  mauvaise  po- 
sition du  corps  ou  à iiii  coup  produisant  la  compression 
d'un  nerf;  ou  bien  il  est  presque  jteruianeitt,  cl  alors  il 
résulte  de  riiyslcric  ou  d’une  tumeur  cérébrale  et  d'un 
ramollissement  du  cemau  en  voie  de  formation.  V.  r.EH- 
VEAU  {Mnladies  du)  et  CÊnÉtmosr.onE. 

Thèrnpeulitfue.  — lh>s  frictions  sèches,  aromatiques  ou 
excitantes,  sont  ce  qu’il  y a de  mieux  k faire  localement 
contre  les  engourdissements.  Mais  s’il  y a une  maladie  du 
cerveau,  il  faudra  en  mémo  temps  la  combattre  par  de» 
moyens  appropriés. 

KKROl'EllRtMT,  Altération  de  la  voix  et  de  la  toux, 
qui  sont  rauques  et  moins  éclatantes  que  de  roulumc. 
V.  I.AHV.sr.iTE  et  Ai*homk. 

EKTAbai,«IB  (Col.lüUENWElSE).  Des  douleurs  plus 
ou  moins  vives,  sans  fièvre,  occupant  le  voisinage  de  Tom- 
bilie,  «rec  borlmrygmes  et  balluimement  du  ventre,  reve- 
nant par  accès,  carncléiisent  la  névralgie  de  rinicstiB  ou 
entéralgie. 

Ih*s  gaz  emprisonnés  dans  im<‘  anse  d’intestin,  oû  ils 
sont  retenus  par  des  matières,  des  excréments  durcis  qui 
ne  sont  pas  évacués,  rintoxic.ition  saturnine  qui  produit  la 
eonslipation,  sont  les  causes  le»  plus  fréquente»  de  l’entc- 
ralgie.  V.  Colique  ue  i'lomr. 

Les  émotions  vives  (|ui  troublent  instantanément  le  tra- 
vail de  la  digestion  donnent  lieu, chez  certaines  i>er»oniies, 
à un  accès  plus  ou  moins  violent  d’entéralgie. 

Les  excr»*ments  de  ceux  qui  ont  souvent  de  lentéralgic 
sont  presque  toujours  enveloppt;»  de  matières  falancliAires 
pseudo-membraneu&es  plus  ou  moins  consistantes  et  quel- 
quefois ayant  la  forme  de  longues  fausses  mentbnines. 

L’entéralgie  prolongée  entraîne  ordinairement  iin  état 
nerveux  général  des  plus  graves,  avec  production  d aeri- 
dents  convulsifs  pouvant  se  compliquer  de  paralysie  et 
amener  la  mort. 

Théraiyeuilyue.  — L’enléralgiu  qui  résulte  de  la  consti- 
pation doit  être  traitée  par  le»  lavements  simples  el  pur- 
gatifs E>  p'U'  douches  ascendante.s  reclah*s  d’eau  orUi- 
nuirc  QU  alcaline  E>  l’alimentation  végétale  et  lactée 
relâchante  E’  pî'v  laxatifs  et  les  purgatifs  E,  par  le« 
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niècliiri»  cl  le»  »up|io>iloii'i*>  boliadoné»  du  icclum  Q,  etilin 
par  le»  cniu  de  Niederbrann,  de  Ki>singeii.  de  Wiesba- 
den  P?1.  de. 

ll.ins  [es  crises  d’i'ntéral^ie,  les  applicaliotis  chaudes  et 
iiarcolii|ues  sur  le  veiUre,  — les  lavements  laiidanisês  et 
les  potions  calmantes  à rintérienr»  rentrait  de  hellailnue 
â la  dose  de  5 à 10  centi^îraiinne-',  sont  ce  fprü  convient  de 
ineilro  en  usage. 

I.es  frictions  arec  la  |H)minade  d'opium  et  de  Ix'lladone 
sur  le  rentre,  les  vésicatoires  volants  nmrpbinés;  les 
injections  hypodermicpies  de  sulfate  de  morphine;  les  ap- 
plications de  plaijues  aimantées  on  de  plaques  de  cuivre, 
ralment  Irés-rapidement  la  douleur  de  l'entéralgie. 

EI^TÉRITK.  I.'inllaminaliun  de  l'inle^lin  grêle  n>n- 
sliluo  W’ntrritt'. 

l/eiitérile  existe  à rélal  oij/u  et  à l'état  fhronv/ur,  4-t 
d'après  les  raiises,  s«uis  les  dtfTéretiles  formes  wuplf, 
vt:i'ihinf'u*f',  tnhiuTulcnfiv  et  rnwreeeMse. 

.''don  les  Ages,  varie  le  siège  de  i'innanimation  inti'sli- 
nale,  et  tandis  que  chea  les  Jeunes  enfants  la  phlegmasie 
occupe  la  fin  de  rinteslin  grêle  vl  le  gros  intestin,  chez 
l'adulte  et  chez  le  vieillard  son  siège  est  de  préférence 
dans  rinteslin  grêle. 

Enierlte  de  IVnliiMei*.  I.’eiilénle  des  jeunes  enfants 
â la  inatndle  est  toujours  le  rtWidtal  d'un  mauvais  régime, 
soit  de  railnilemenl  trop  souvent  répété,  soit  du  mauvais 
lait  de  la  nourrice,  soit  de  l'usage  nbomiaul  et  préma- 
turé d'aliments  solides,  soit  enfin  di'  la  dentition  et  du 
sevrage. 

Dans  la  seconde  enfance,  rcnlérile  est  toujours  le  ri: 
Miltat  d'une  niimentaliun  trop  subslnntidle  ou  trop  ulion- 
danle,  des  vers  de  l'intestin,  de  lu  lièvre  typhoïde  ou  des 
lésions  tuberculeuses. 

Chez  les  jeunes  enfants  a la  niatuelle,  l'entérite  aiguë 
s’annonce  par  Je  la  diarrhée  verte,  séreuse  ou  panacliée 
de  grumeaux  blancs,  par  de  la  fièvre,  quelquefois  pur  des 
vomUsi'iiienls.  avec  nimigrissement  rapide  et  avec  une 
fiaccidité  trés-gnmdc  ih's  paiiles  molles. 

A la  «léculoratioii  du  visage,  û l'aflaisscmeiit  de»  traÎLs 
et  h i'eveavation  des  yeux,  on  reconnaît  r<*nténte  aiguë 
de  l'enfance. 

Dans  quelque»  cas,  l'entérite  aiguë  des  jeunes  enfants 
s'annonce  par  une  «liaci'liée  séreuse  excessive,  par  des  vo- 
misseineiils  bilieux  ribnndanls,  par  un  amaigrissement 
exiraoi'dinaire  avec  excavation  des  yeux,  enfin  par  le  rc- 
froidissemtmt  du  cotqis  et  la  disfuirilimi  du  pouls.  C'est 
re*Wcr»Yf  tiiifw  t'hohriforme,  ou  le  vhùlvrn  infnnti}f\  ce 
qu'on  a jadis  appelé  ramollissement  ni*//i  rie  la  mcmlnz/fir 
ïB»e/«CMXe '/e  l’eslomne. 

Dans  la  siTonde  enfance,  l'entérite  simple  e»t  rarnclé- 
risée  par  riiiappéteuce,  la  faiblesse,  la  pAleur,  les  altiT- 
nalives  de  constipation  ou  de  diandiée,  ou  la  diarrhée 
permanente.  V.  DiAimtiKF;,  Fikvrk  tvpiioïok,  l,r»AiitRirs 
As4;.\miiEs,  Can«  Kti  i»e  i.'intk.stis,  etc. 

l.'érytbèuie  des  fesses  et  des  cuisses  avec  ou  sans  nlré- 
ralion.  la  rougeur  des  talons  et  des  malléoles,  où  se  trou- 
vent quelquefois  aussi  des  ulcérations,  nnnonci-nl  renU*riU* 
aiguë  chez  le  nouvean-né. 

I.’enlérile  aiguë  de  l'eiifaiice  pxsse  très-aiséineiil  à l'étal 
chronique,  et  on  la  iiTomiait  par  le  gros  ventre,  parla 
diarrhée  et  pur  ramuigrisseinent  du  visage  et  des  mem- 
bres. 

1. 'entérite  aigue  de»  untaiib  »c  complique  souvent  d'hy- 
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di*o-|M‘rituiiite,  de  lulH.Tculo.»e  eiiléro-iiièseulénque  et  de 
mnguel. 

I/cnUVite  clirüiiique,  accompagnée  de  muguet,  devient 
rnpidemriil  mortelle. 

Chez  les  eiifunls  noiivemi-né»  et  à la  nianiellc,  l'entérite 
est  anatomiquement  curaclénsi''c  par  le  goufiement  des 
dernières  plaques  d<;  iVyer  de  1‘inlesiin  gnMc,  par  la  rou- 
geur, le  ramollissement  et  i'uleéralioD  de  la  muqueuse 
dit  gros  intestin,  enfin  par  le  gonflement  et  rulcéralioii 
des  follicules  isolés  de  retic  niur|ueusc. 

l e gonllenienl  des  iiumhreux  follicules  isolés  de  l'in- 
testin chez  les  Jeunes  enfants  donne  à la  muqueuse  un 
aspect  singulier,  /wojro/cnV,  tout  à fuit  analogue  à celui 
qii'oii  ohsene  dans  le  rholéra  s|>oradique  ou  épidémique. 

EntrrKe  chez  l’adnlir.  Chez  l'adulte,  l'entérite  est 
la  ronséquenre  d'une  alimentation  Irrqi  MÜrslaiilielle, 
d'une  imiigi'stion,  des  condiments  Acres  et  excitants,  des 
t>oi.ssous  glacées  et  de  l'action  du  froid  aux  pieds  ou  sur  le 
ventre,  enfin  d’une  ronstipaiion  irès-opiniAtn*. 

l/enlérile  simple  peut  être  superficielle,  rrylliêma/eime 
ou  n/cnrnsr. 

I.'enlérile  érythémateuse  rlironiqiie  est  souvent  le  iv- 
sultal  de  la  diathèse  darircuso  qui,  delà  jwau,  >*esl  éten- 
due à rinteslin. 

Des  alternatives  de  roiisii|mlioii  cl  de  diarriiée,  de  la 
diaiTliée  ronlinue  stercorale.  de  rabatli'rnenl,  de  la  cour- 
bature, de  faibles  douhmrs  de  tète,  des  horlmrygmes  cl 
des  foliques,  une  légère  douleur  au  ventre,  de  la  fiévn* 
pt‘U  inleuse,  leU  sont  les  symptômes  de  l'enléritc  chro- 
nique érylliénioteusi!  lorsqu'elle  est  peu  grave. 

I.a  fiévn'  avec  iriappëlenre,  lu  courbature,  les  coliques 
avec  évacuations  alviiies  bilieuses,  curaclérisenl  rmténte 
aiguë. 

I.a  diarrhée  pmlongée  avec  douleur  de  ventre,  lièvre 
lente,  amaigrisscmejit  et  perte  des  fom*$,  annoncent  une 
entérite  chronique  ulcéreuse. 

Chez  l'adull»*  affecté  d’entérite  chronique  ulcéreuse,  les 
ulcérations  occupent  l'intestin  grêle  et  sont  oval.iires  ou 
traiisversaleim'nt  |)erpeiidirulaiix.s  h la  direction  de  l'iii- 
testin,  ce  qui  les  distingue  dt'>  ulcérations  tongilmlinutes 
obs«rrvées  dans  la  fièvre  typhoïde. 

l.'eiUérile  chronique  éruhémateiise  guérit  oi*dinairc- 
metil,  mais  celle  qui  esi  accompagnée  d'ulcérations  de 
l'intestin  est  fort  grave  et  presque  toujours  suivie  de  mort. 

TArro/w»/û/Mc,  — Enlcnh:  *lu  nonreon-nê  et  des  en- 
fmits  à la  maniflle.  — llégler  les  heures  de  l'ailaiteiuont 
avec  un  intervalle  d’une  heure  et  demie  au  moins.  — 
Changer  la  nourrice  si  son  lait  est  séreux,  si  elle  est 
malade  et  si  elle  n n*vii  ses  règles.  — Ne  pas  donner 
«ralimeiits  solidi's,  pa<  même  de  potages.  ~ Cataplasme' 
sur  le  ventre  avec  ou  sans  laudanum;  — bains  quoti- 
dien* ; — laveiniMits  de  30  gramnn*s  d'eau  d'amidon 
et  une  à deux  gouttes  de  laudanum  ; — frictions  sur  le 
ventre  avec  le  baume  tranquille  ou  riiuile  de  rnmo- 
inille  rampbrée.  — Knfin,  soiis-nitmle  de  bismuth  en 
poudi’e,  ‘2  à S gniimacs  par  jour  en  quatre  ou  seize  pa- 
quets, A pi*endre  d’heure  en  heure  dans  une  cuillerée  de 
lait  sucré  -»1. 

Ou  peut  aussi  donner  des  lavements  de  borate  de  soude, 
û i 10  graninies  pour  lOÜ  grammes  d'eande  son  0;  — 
dos  lavements  de  soiis-nilrate  de  bismuth,  lÜ  grammes 
dans  du  mucilage  de  gomme  adragant  (3;  — ôes  lave- 
menls  de  niatico  Q,  de  mlraU:  d'argenlE],  d'extrait  de 
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l'iilunliia,  (le  iiiunésiii  uu  di-  (amiiii  Q.  1 û 2 gratiirncü 
jwur  50  gramint'ÿ  de  véliicidc. 

Ou  doiiiie  aussi  le  paulliiiiu  à rinlérieur,  2 à 5 grain- 
ihcs(3;  riafiisioii  de  iiiaticu  □;  les  |)o(ions  de  tuuiiin, 

5 à 20  cenligraiiimes  Q ; 'J'*  ralanliia,  1 granime  Q ; 
d’eau  de  Habel,  10  à 20  gouUesO;  d'eau  de  chaux,  30 
à 60  grammes  Q.  clc.,  de  laudanum,  1 à 2 goiillcs  Q- 

Deux  sangsues  peuvent  être  appliquées  à l'anus,  s'il  y a 
forte  lièvre,  et  dans  les  ras  graves  il  faut  mettre  un  vési- 
catoire volant  à l’épigastre. 

r.n  cas  de  compliralion  d'érythème  et  d'ulcération  des 
fesses  ou  des  malléoles,  il  faut  laver  souvent  les  parties, 
saupouilrer  de  lycopode  El,  de  vittux  hois  [3,  de  sous- 
nitrate  de  bismuth  H-  -H  ou  d amidon,  et  lotionncr  avec  le 
sublimé,  10  centigrammes  pour  300  grammes  d’eau  El« 
avec  la  glycérine  coupée  de  moitié  son  poids  d'eau,  avec 
l'eau  lie  goudron,  etc. 

Eittfiile  de  Ut  siToink  eiifanre.  Diète  lactée  ou  pota- 
ges; tisane  d<r  riz,  d’eau  de  son,  d’eau  albumineuse, 
d’eau  panée,  de  racine  de  giMiidc  consolide,  de  semences 
de  coing,  etc.,  avec  sirop  de  gomme,  de  consolide,  de 
coing,  de  cachou,  etc. 

Bains  ipiotidiens  et  cataplasmes  sur  le  ventre  avec  ou 
sans  laudanum. 

Quelques  médecins  donnent  de  l'ipécacuanha  uu  début, 
mais  c’est  uu  moyen  que  je  ne  conseille  pas  et  qui  n’est 
bon  qn’en  cas  d’enlé^ite  typhoïde. 

(In  a conseillé  les  sangsues  à l'anus  nu  sur  le  ventre, 
ce  qui  est  mauvais  ; — les  vésicatoires  volants,  ce  qui  ne 
vaut  pas  mieux;  — le  quimiuina  eu  potion,  ainsi  i|ue  le 
tannin,  la  monésia,  rextrait  de  nilanhia  on  l’acide  sulfu- 
rique dilué,  etc. 

Le  panilinia,  3 à U grammes  ; — l'eau  de  chaux,  de 
30  H 60  grammes  ; — le  sous-nitrate  de  bismuth,  à 3 et 

6 grammes  en  potion,  sont  inliniment  préférables. 

Kn  cas  de  liiiUet  ic,  la  pepsine  neutre,  à 3 et  6 ou 

10  grammes,  est  une  bonne  chose  à employer,  {(iorvisart.) 

Dans  ce  cas  encore  on  peut,  chez  les  enfants  de  deux  h 

sept  ans,  donner,  à l’exemple  de  Weisse,  la  viande  crue 
de  laeuf  dégraissée,  hachée,  pilée  et  tamisée,  fiO  à 
80  grammes  par  jour,  en  boulettes  roiiléesdans  du  sucre, 
comme  seul  médicament  nu  comme  nourriture  exclusive 
(E3;  ewhi  iinisiMline  (htHum,  qui  n’est  que  de  la  purée 
de  viande  conserx’ée  par  du  sucre,  ou  enfin  le  suc  de  viande 
obtenu  avec  une  presse. 

KnU  file  ehfiiiUfiie  de  Venfmee.  Surveiller  le  régime 
et  diminuer  l'alimentation  de  moitié  ; — vivre  à la  cam- 
pagne;— flanelle  sur  ventre; — bain-  ipiotidiens  à 
nue  basse  température. 

.Sous- nitrate  de  bismuth  :’i  petite  dose,  iiO  centigrammes 

11  1 gramme  par  jour  après  les  repa.sEl»  panilinia,  2 à 
3 grammes  par  jour  (3;  glycérine  anglaise  bien  pure, 
15  à 20  grammes  par  jourEJt  infusion  de  inatico,  1 à 
2 grammes  par  jour. 

Kmployer  les  autres  préparation'  usitées  dans  rciiléi  ile 
aiguë  de  la  seconde  enfance. 

EiitMte  iiiijiif  rbrz  iiidtille.  Itégime  sévèi'e  ; — ca- 
taplasmes cl  bain.s;  — faire  usage  des  mêmes  tisanes  et 
des  mêmes  remèdes  que  dans  la  seconde  enfance,  en  aug- 
mentant les  doses. 

.\insi  des  lavements  de  morphine,  I à 2 centigrammes 
pour  .*>00  grammes  d’eau  d'amidon;  — lavements  avec  la 
décoction  de  têtes  de  pavot,  20  grammes,  et  d’amidon, 
20  grammes;  — lavement  d’amidon  laudanisé,  dix  à douze 
gouttes. 

BOL'CBUr  ET  DEIPRÉS.  — 2*  édit. 


Infusion  de  matico,  10  grammes  jiour  1 liti’O  d’eau,  ou 
sii'op  de  matico,  30  grammes;  la  décoction  blanche,  une 
bouteille  par  jour;  — le  diascordium,  2 à 8 grammes  par 
jour;  — sous-nitrate  de  bismuth,  5 à 20  grammes,  en 
poudre,  en  pastilles  ou  en  potion.  V.  Di.viuiiiée. 

Kiitêiite  rhroni'fue  ehez.  radnlte.  Ilégimc  doux,  moitié 
viandes,  moitié  légumes  herbacés  ou  féculents  bien  cuits, 
en  purée;  — séjour  à h cam|)agne,  aux  eaux  minérales 
cl  au  bord  de  la  mer. 

Une  purgation  saline  avec  le  citrate  de  magnésie, 
50  grammes,  ou  avec  le  sulfate  de  soude,  60  grammes, 
guérit  (|uel(picfois  très  - vite  l’entérite  éi’ylhémaleuse 
clu'ouiqiic. 

Dans  les  entérites  chroniques,  la  graine  de  moiitarde 
blanche,  deux  û trois  cuillerées  par  jour,  est  de  la  plus 
haute  utilité  ; — on  peut  aussi  donner  la  gelée  ih;  carra- 
gaheen  ; — le  vin  de  quinquina,  un  petit  verre  avant  le 
repas  ; — l’eau  de  quassia  amara  ; — la  poudre  de  Colombo, 


50  centigrammes;  — le  sous-nitrate  de  bismuth,  1 à 2 
grammes  par  jour,  ou  bien  la  poudre  de  craie  coiù|ioséc 
de  la  façon  suivante  : 

Oïlie  iMvixurCv 

raniu'llo.  • ■ • > < )il< 

lUrim- .!.•  '•  'ImIOO  i.l. 

ar«ui(|iitf ) 

l'oivro  IiMig 13  iil. 

Pulvérisez  séparément,  mêlez  le  tout,  et  faites  prendre 
1 à 2 grammes  par  jour.  — Ou  bien  ; 

tl«'  (.'rai(  gr.xinuii**. 

Ofvhmi  «-Il  pmiilri* 5 iti. 


Prendre  à la  dose  de  1 gramme  par  jour.  (Ph.  I.ond.j 

On  donne  aussi  la  confection  d’hyacinthe,  5 à 1 0 grammes 
par  jour;  — la  confection  japonaise,  à la  même  dose  ; — 
le  cachou,  1 à 2 grammes  ; — l’acétatc  de  plomb,  5 à 20 
centigrammes.  V.  le  formulaire  de  la  Dl.UUillKt;. 

Kiilÿrlle  ojineêrcnwe.  Diarrhée  produite  par  le 
cancer  de  l’intestin.  V.  I.ntestin  ((.'>wer  de  /’). 

Kntérite  tubrrealcu*^.  Lu  enfant  qui  a dc  la  diar- 
rhéi‘  depuis  longtemps,  qui  maigrit  beaucoup,  qui  a des 
tumeurs  ganglionnaires,  et  qui,  ayant  eu  des  gourmes, 
des  glanilcs  et  des  ophthnlmies,  tousse  beaucoup,  a um- 
entérite  tuberculeuse. 

Dans  l’entérite  tuberculeuse,  l’intestin  grêle  présente 
des  granulations  demi-transparentes,  fibro-phi>tiques  du 
jiéritoine.des  granulations  opaipies,  jaunes,  tuberculeuses 
du  ti>sii  sous-muqueux,  des  adbérences  avec  le  voisinage, 
enfin  des  ulcérations  arrondies,  profondes,  et  des  ulcéra- 
tions /row.siwsrt/es'.  anfractueuses,  ,â  bords  rouges,  livides, 
plus  ou  moins  relevés. 

I.’mitérite  tuberculeuse  est  incurable,  et  la  mort  arrive 
par  consomption  ou  par  complication  dc  péritonite  aiguë 
et  (le  tuberculose  pulmonaire. 

Tliéfii\>etdi>i\te.  — Dans  l’entérite  tuberculeuse,  le  trai- 
tement est  absolument  le  même  que  dans  l’enterite  chro- 
nhpie  simple.  V.  K.NTKiitTF.,  DiAïuuikK. 

Eiif^rlle  i.vpbolde.  ('.'est  la  diarrhée  produite  par  la 
septicémie  typhoïde.  V.  l’itvtiK  TVfiioïoE. 

EVI'^:R0C  Hernie  de  l’ intestin.  V.  lltiiMt. 

EXTÉRO-l'Ol.rrE.  Forme  spéciale  de  l’entérite  qu’on 
rencontre  chez  les  nouveau-nés  et  chez  les  enfants  a la 
mamelle. 

L’entéro-colite  a pour  sit*gc  l'intestin  gicle,  «lui  oHre 
une  hvpcrtro|>hie  de  loHKules  isolés  et  agminés,  et  legio? 
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inli'stin,  où  sc  Uotito  ses  rollicules  ,i|ïvnrems  au  milieu 
d'une  imu|tieii5.e  rouge  ou  ulcérée. 

■ Le^  rolii|iirs  avec  dinrrliée  verte,  ^mnarliée,  ,-aiigJiiiio- 
leiile.el  le  Itallonneiiienl  du  ventru  riiez  un  jeune  enfant, 
coiiiclérisent  rentéro-culite. 

moyens  à op|M»>er  ù reiili  ro-colilu  pour  la  guérir 
Miiil  les  mêmes  i|uu  ceux  de  l’enlérîle.  V.  Ksteuitk, 
DiAntmÉK. 

KVrtf'JIO'CVKTOC  î:i.K.  Tuineur formée  par  laliemie 
de  l'inleslin  et  de  Tépipluon.  V.  IIkume. 

ïvmjeur  formée  par  la 
lierfiie  de  riuluslin  et  do  répiplonn.  V.  IIeuniB. 

e^T^:ROI.ITHK.  hes  pieirev  peuvent  sc  former  dans 
l’intestin  de  l’iioimne  lorsque  des  matières  calcaires  vien- 
nent envelopjHT  et  inrrusler  un  ealeni  sorti  des  voles 
biliairt  s,  un  noyau  du  fruit,  ou  un  corps  étranger  introduit 
dans  les  voies  digestives.  Kilos  sont  composées,  outre  le 
noyau  euiitnil,  de  r.u  imnato  de  magnésie  et  de  pliospliatc 
animoniaco-maguésien. 

Les  enlérolitlies  drmiK  iil  lieu  à des  coliques  fréquentes, 
û de  lu  diarrliée  ou  .i  de  la  constipation  et  a des  accidents 
de  péritonite  ou  d’étniiiglemeiil  inlusliual  pouvant  otca* 
sioimer  la  mort.  V.  Intestin  ^ w 

K!%TÉB<l-lllÉSi:vrÉ«IQlK.  I.a  lièvre  entéro-liié- 
senU'rique,  ainsi  appelée  parce  qu'un  la  iToyaileonslitiiée 
par  une  phlegniusie  de  l’intestin  et  des  glandi's  du  meseii- 
tére,  n'usl  auln?  chose  que  la  lièvre  typhoïde.  V.  ce 
mot.  • 

l<::%TÉROMPIIALE.  Tumeur  ombilicale  formée  par  la 
hernie  de  l’iiileslin.  V.  Usn.ME. 

K\TÉROKRH.%6IK.  V.  DK  l-’lNTESTlN, 

MÉL.ENA,  UÈJIOnRIlOÎDBs. 

lî^TÉRORRHÈK.  l4!s  émulions  iiiornles dépressives, 
telles  que  la  crainte  et  la  frayeur,  le  froid  sur  le  ventre  ou 
les  boissons  froides,  certains  fruits,  rerlaiiis  aliments,  une 
alimentation  grossière,  rairivéedans  les  grandes  villes,  etc., 
déteniiineiil  souvent  un  flux  plus  ou  moins  almadaut  de 
riiitestiii. 

Qiez  les  pelils  enfants,  le  travail  de  la  dentition  pro- 
duit fré<ïucmnienl  l’cnlérorrhée. 

L’enléronliée  s’observe  souvent  cliez  les  vieillards 
d'une  favoii  pernmnenie. 

Les  flux  de  l’iiitesliu,  jadis  appelés  /î«,rc»i’/mqMes,  quel- 
qut'fois  peu  aboudnuls,  peuvent  entraîner  des  évacuations 
si  fréquentes  et  si  considérables,  qu’il  en  résulte  un  tres- 
rapide  amaigrissement . aver  refroidissement  de  la  j»eau, 
fonte  instantanée  du  tissu cellulain;  et  la  mort.  V.  Cllui  KRA. 

Ihiiis  les  eutérorrhées,  la  matière  du  flux  est  séreuse, 
jaunâtre,  bilieuse,  souvent  acide,  et  assez  corrosive  pour 
in'iter  et  ulcér»*r  la  peau  du  pourtour  de  rnmis. 

Les  flux  de  rinlesliu  exi>lenl  .■«ins  aucune  lésum  de  la 
muqueuse  ni  des  follieiiles  muripares,  à titre  de  désordiv 
füuclionn*‘l  ; mais  quand  ils  se  prolongent,  raclion  eori  osive 
du  liquide  sécrété  amène  la  rong*‘sliou  de  In  muqiiuuse  et 
consécutivement  son  ulcération. 

Les  flux  de  l'intestin  doivent  être  soignés  aus'>itnt  que 
possible  pour  éviter  qu’ils  ue  produisent  l'eulérite  aigue. 

L’piilérorrliée  exig^*  tpi'on  garantisse  le  ventre  de  l’ae- 
liondii  fr‘»id  |*ar  de  la  flanelle,  qu'oii  ordonne  uii  exercice 
mu<léré,  des  bains  et  uue  alînu'ulaliou  rlioisie. 

— L’enléroirbéc  doit  être  traitée  par 


la  tisane  de  gomme  sucrée,  — l'eau  albumineuse,  leau 
de  riz.—l'eau  panée, —la  décoction  blanche  de  Sydenham; 
—la  décoction  de  racine  de  grande*  r.msoude,— l’eau  avec 
du  sirop  de  coing  ; — la  décoction  de  historié,  — de  racine 
de  fraisier,  — de  café  noir  sans  sucre. 

Les  quarts  de  lavement  d'eau  d’amidon  avec  six  A 
douze  gouttes  de  laudanum  de  Sydenham  pour  garder,  ou 
bien  des  lavemeiiLs  tic  borax.  5 grammes,  de  thériaque, 
grammes,  etc. 

Sous  - nitrate  de  ijismuth  en  tie  2.’»  centi- 

grammes, huit  à douze  par  jour;  en  jvifmu  dans  de  l’tîau 
sncrt'C,  ou  en  i*onHrp  à la  dose  de  *2  à 10  grammes  pur 
jonrÉ3. 

!a‘  biiiui/i  à la  dose  de  10  à 20  centigrammes  dans  un 
julep.  , , . , 

I/e/fraif  mtanhin  ou  d<-  »»o/ié««  u m dose  de 
.50  centigrammes  à 1 gramme  (3,*  le  eueAoM,  ,iü  centi- 
grammes E- 

l.u  /Huidie  t/e  »/uru»ee,  I à 2 grammes 
L'epimw,  5 à iO  ccnligrammus  par  jourEî  le<hri.scor- 
f/ûmi,  du  *2  à 8 gruiumcsE;  la  fùtiûe/we,  de  2 à h 
grammes  E- 

Us  amers,  tels  que  la  poudre  de  co/»u«6-i,  — riiifiismn 
de  quas.sio  amara,— de  siiiiarouha,  à 1 et  ^ grainmos,  etc. 

bains  lit*des,  flanelle  sur  le  ventre;  régime  iiuu  suh- 
stantiel.  V.  KonMn.AtRE  uf.  ia  niAimuÉE. 

FATrf'^ROTOMIK.  Y.  .\SÜS  UUNTUE  NATt  KE  Cl  0<> 
r.U  SlüNS  INTE.STINAI.E.S. 

K\TOPIIlTEH.  Végétaux  parasites  tpii  su  dévelop- 
pent h rintérieur  du  eor|>s  des  animaux,  comme  \'ohtinm 
du  muguet  (V.  ce  mol),  lu  tri>hithri.r  de  la  houche,  et  les 
rry/»r<H/fimeit  des  cavernes  pulmonaires  ou  des  rniiaux 
aériens  des  oiseaux,  la  suisT/ic  d«*  rt^sloniac.  V.  IUhasi- 
TISVIE. 

EVroR^E-  L'entorse  est  une  lésion  Iraumaliqtiv  des 
ligaments  et  de  la  synoviide  des  articulations,  produisant 
la  disleuRion,  réraillemunt  et  la  rupture  du  ces  |wrlies 
sans  loutefüls  qué  les  surfaces  arliculaiixs  cessent  d'élre 
un  rapiHirt.  Kxpérinitnlulenu  nl  ces  données  aiiatoiuo-pa- 
liudogiques  ont  été  vériliées  sur  les  animaux  (lloniiii, 
de  Lyon). 

lu  coup,  une  chute,  im  faux  mouvement,  ja  uvent  causer 
l'entorse. 

Ine  entorse  est  simple  quand  les  ligaments  cl  la  syno- 
viale seuls  ont  été  intéressés  ; elle  peut  être  compliquée 
d'uu  épancluMuenl  du  sang  en  dedans  cl  en  duhoiK  de  l'ar- 
ticulation.  ce  qui  déplace  ywrfois  lus  tendons  voisins  de 
ranieulalion  et  les  cJiasse  au  dehors  de  leurgahie  rompue. 
Dans  ces  cas,  il  arrive  quelquefois  que  les'  ligaments, 
plutdlquu  de  sc  rompre  pendant  une  distension  uxlrfriiio 
des  articulations,  quilleul  l’os  sur  h*quel  ils  sont  insérés, 
en  entraînant  avec  eux  une  portion  d'os. 

L'articulation  lihio-larsii’iino,  le  jmignel,  le  genou,  les 
arliriilalions  mélararpo  plmhmgiennes,  sont  les  arlicula- 
lious  où  l’entorse  apparaît  lu  plus  manifestement  avec  sus 
caractères  essentiels. 

In  uiiipàlemeiU  et  parhûs  la  rougeur  de  la  région; 
quulqmTois  une  ceihymosu  ; de  la  doiileura  la  pression, 
sur  les  points  i orirspomlant  aux  liganiuiils;  uue  mohilifu 
anormale  du  l'artieulaUon  loisquu  l’onsouinul  lus  inaladus 
au  chluroforme;  rahsence  de  gonflumeul  ut  du  mohilitu 
des  us,  les  saillies  dus  teiidous  déplacés,  la  douleur  pen- 
dant lus  iiiomements  rmiummiqués  ut  lus  mmivumunls 
>punt.iius,  sont  les  signes  d'une  eutoi*su. 
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J,fs  artiiuilaliuns  voisines  tie  celle  tiiii  est  atleiiile  «l’on- 
(orsesoiU  pliisuti  moins  ilmiloiireuses,  suivant  la  distension 
«|u’ont  éiirouvée  les  ligaments  articulaires. 

Au  moinenl  où  une  entorse  se  produit,  la  douleur  est 
i|iieli|uerois  si  vive,  <|ue  l<-s  malades  tomlient  en  sjucope. 

I ne  Uêcinrure  des  nerfs  <|ui  rampent  autour  de  l’article 
n'est  |Kis  étrangère  à cet  accident  (.Magendie). 

L'arthrite  subaiguë,  rartiirile  aiguë,  cumpliipient  qiiel- 
■luefois  l’entorse; — plus  d’une  synovite  a eu  son  point  de 
ilépart  dans  une  entorse,  qui  n’en  a été  que  la  cause  oc- 
casionnelle, et  c’est  ce  cpii  se  voit  chez  les  individus  d’un 
tenqiérainent  scrofuleux  ou  exposés  aux  ai  thrilgs  rhu- 
matismales. 

On  ne  confondra  pas  Vinhi  se  >hi  it'iifjiK  l avec  une  frac- 
Unc  tlu  radius,  pareeque,  bien  qu’il  y ait  une  déformatitui 
<lue  au  gonlleineut  périarticulaire,  jamais  la  main  n'est 
franchement  portée  en  dedans  dans  l'entorse.  Ilans  la 
fracture  on  sent  un  point  douloureux  sur  le  point  fracturé. 

II  est  plus  iliflirile  tIe  distinguer  de  l’entorse  une  fracture 
ou  fêlure  avec  conservation  du  périoste  ; la  durée  néces- 
.sairc  pour  le  rétablissement  des  fonctions  de  l’articulation 
et  un  léger  goidlement  de  l’extrémité  osseuse  révéleront 
plus  tard  la  h aclure. 

l.a  diastase  de  l’articulation  du  |uiignet  est  un  degré 
iiilerniédiaire  entre  l’entoi’se  et  la  luxation.  \ . Hustasis. 

I.’eHfor.se  <l<:s  ne  peut  être  eonfondne  avee  an- 

ciiiie  lésion,  si  ce  n’est  avec  une  fi  aclure  trés-iajtprochéo 
de  l’arliculaliuii  ; mais  dans  ccHe-ei  la  crépitation  peut 
tonjonisî  .se  produire,  et  il  y a une  douleur  plus  vive  sur 
le  trajet  de  la  phalange  <ju’au  niveau  de  l’arliculntion. 

I.’eufo/'.sc  l/e  t’tutimhitiuii  ne  sera  pas 

eonfüiiduo  avec  une  fracture  par  arrarhement  des  mal- 
léoles. Hans  reiitoisie,  ee  sont  les  pai  ties  molles  qui  sont 
douloureuses  et  mm  les  o.s.  l'n  arraeliemeut  du  point 
il’iinplanlation  des  ligaments  ne  peut  pas  toujours  être 
diagiiu>tiqué  ; enfoncer  une  aiguille  dans  l’os  on  entre  les 
fragments  n’est  pas  une  preuve,  l.a  mobilité  du  sommet 
de  la  malléole  est  un  meilhmr  signe.  A défaut  de  dia- 
gnostic immédiat,  la  facilité  de  marcher  rendue  an  malade 
imil  jours  après  sonaecident  .sera  un  signe  qui  devra  faire 
repousser  l’idée  d’\me  fracture. 

Les  entorses  du  genou,  des  coudes,  des  hanches,  do  la 
colonne  vertébrale,  ne  sont  pas  aussi  prononeées  que  les 
mitres  entorses,  à cause  des  moyens  de  renforcement  de 
ces  arlinilations  ; dans  ces  cas,  les  lésions  sont  bornées 
à de  petits  désordres  : une  hydarthrose  ou  une  arthrite 
snhaigtië  en  sont  souvent  la  eonsé(|uence. 

Dans  W'iifontt;  du  fiaiw,  un  épanchemenl  de  sang  dans 
rartienlation  est  ehose  assez  fréquente,  et  peut  être  pris 
pour  une  lu.xation  des  cartilages  semi-hmaires.  V.  Lfx.v- 
TIO.X  |il  GKSOf. 

T/iéciqu’u/ûyijc.  — On  a guéri  des  eutorscs  en  Imnpanl 
le  membre  atleinl  dans  de  l’ean  froide  au  moment  de 
l’areidenl  (Itoyer).  (juoique  la  daideur  s’accroisse  inimé- 
dintement,  la  guérison  n’a  pics  moins  lieu  en  peu  de  temps. 

On  preserit  en  générid  ; rinnnohililé,  le  repos  an  lit, 
des  catapl.i>mcs  froids  ou  dos  compresses  arrosées  d'im 
mélange  d’eau  hianehe  et  d’naii-de-vic  eamphrée  ; on 
bien  un  ealaplasme  de  pulpe  de  pomme  de  terre  enie 
râpée. 

Dés  q^iie  la  douleur  a diminué,  il  faut  immobiliser  l’ar- 
lieulation  (l.arrey,  J.  tîloquel'  par  im  appareil  inamovible 
(bandage  stuqué,  bandage  dextriné,  bandage  moulé  en 
plâtre).  Il  ne  faut  pas  laisser  trop  longtenn>s  l’appareil  ina- 
murilde  en  place,  à moins  de  faire  lever  et  niarcber  les 
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malades,  cl  encore  ne  doil-on  pas  trop  pridongc-r  son 
usage,  crainte  d’ankylose. 

.\|)rés  la  guérison  de  l’entorse,  on  rendra  à l’artieula- 
tion  ses  fonctions  par  les  douches,  les  bains  de  Daréges, 
le  nia;sage  ; on  enverra  les  malades  aux  eaux  de  l’aréges 
el  de  Saint-Arnaud.  V.  AtiTiiniTiûs. 

Si  mie  donleiir  artieidaire  persistait,  s’il  y avait  de  la 
rongeur  et  de  la  ebalenr,  on  |>laeerait  dix  à quinze^  sang- 
sues autour  de  rartienlation.  l.e  membre  serait  tenu  dans 
une  posilinii  élevée. 

l.e  massage,  dans  les  entorses,  a nin!  importance  réelle 
(Briilet,  (iiranl);  il  favorise  la  résorption  des  liipiides 
épanchés,  replace  les  tendons  dans  leurs  ra|qiorts  nor- 
maux, et  tonilio  les  parties  nndles  des  artieulalions  ; il  est 
d’un  bon  usage  dans  les  entorses  sinqdes. 

l’oiir  masser  une  entorse,  on  enduit  la  peau  d’une 
combe  d’huile  d'olive,  el  l’opéialeiir  presse  sur  les  [ur- 
ties,  eu  glissant,  de  l^açou  à suivre  le  trajet  dés  tendons 
et  des  ligaments  ; pondant  une  heure,  ct’tte  mainriivre  est 
continuée;  on  revient  à l'nsage  du  massage  vingt -quatre 
heures  après.  Oiiols  ipie  soient  les  avantages  de  ce  pro- 
eédé,  on  ne  l'emploiera  jamais  quand  il  T aura  un  épan- 
chement dans  l'ai  liele,  et  quand  il  n’aura  pas  été  déter- 
miné d’une  manière  précise  s’il  y a nue  entorse  ou  mie 
fracture.  Il  est  parfaitement  inutile  de  tenter  de  f.iire  mar- 
rber  immédiatement  les  malades  pour  faire  voir  que  le 
massage  a produit  un  bonelfel. 

V.  l’Ait.tsiTKs. 

K\'I'R0P10\.  l’ii  renversement  de  la  paupière  eu 
dedans,  de  tille  sorte  que  les  cils  vieiment  irriter  le  globe 
oculaire  el  donner  lieu  à une  conjonelivite  ebronii|ue,  est 
lin  eiilropion. 

Les  inllammalions  aneienne.s  d«-  la  conjonctive  pal|H'- 
braie,  la  contracture  de  l'orbic.ulaire,  prod'iisenl  ordinai- 
rement l’enlropion. 

Lu  larmoiement  eoiilinneL  nu  spasme  du  nmselo  orbi- 
ciilaire,  des  doiileiirs  ueulaircs,  et  pins  tard  une  conjonc- 
tivite l't  une  kératite  chronique  frunebe,  icMilleiil  de  l’en- 
Iropion  complet. 

l.e  iriebiasis  el  le  disliebiasis  ont  iin  eélé  commun  avee. 
l’eiilropion  ; ils  produisent  les  mêmes  résultats  (V.  Tiii- 
ciiiA.si.s  et  Distii;(iiasis).  I, 'inspection  seule  montre  la 
nature  du  mal.  Dans  l’enlropion,  le  bord  ciliaire  du  la  |i:in- 
piére  est  renvei-sé  en  dedans  ; il  faut  tirer  la  peau  de.s 
paupières  pour  voir  les  cils.  Dans  le  lricbiasi.>,  ou  voit  le 
bord  lilire  de'<  paupières. 

Thiini»!utt>/iu\  — Si  l’entropion  est  dû  à une  conlrae- 
ture  des  libres  les  plus  internes  du  muscle  orbicidaire, 
des  ap|dieations  d’extrait  de  bellmloiie  paraljsani  le  miisele 
ou  altéiuiant  ses  eoiilraelioiis,  le  mal  cessera.  Si  la  eon- 
Iractiire  devient  persistante,  ou  sefliomierH  le  muscle  sous 
la  peau  (A.  key,  F.  Cimier).  V.  Ib.krn.Miosi'A.sMK. 

Si  l’eiitropioii  est  dû  à une  déformation  du  earlilage 
tarse,  ou  incise  verticalement  la  paiipiéiv  an  niveau  de 
l'angle  interne  de  l’o'il  dans  l’éteniliie  de  ’2  centimètres 
(Ciilbrie,  \V.  Adam>,  Dosas,  Jæger,  Cramjilon) ; on  passe 
un  on  deux  fils  dans  le  earlilage,  el  on  les  li.xc  sur  les 
parties  voisines  avec  des  bamles  aggbiliiuitives  pendant 
linit  jours,  el  l’on  panse  simplement,  alin  qu'il  sir  pro- 
duise des  bomgeons  ebarnus  dan«  le  point  où  a été  faite 
l’incision,  el  alin  que  les  pauiiières  ne  se  réiinissenl  que 
par  l’interposition  de  tissu  eiealrieii-l  dans  une  éii  ndiir 
aussi  grande  que  possible.  (tii  peut  aussi  faire  rtqieealioii 
de  l’agiMisteeher,  c'est-à-dire  d’.Vmiiioii.  V.  CoNJOScri- 
VITES  et  CoNJONcriVK  (IDwim/u/ioms  </e 
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L'enti'opidii  dû  ù la  rrliuclion  de  l.i  t oiijoiiclive  liaus* 
furniiV  (Ml  li<su  cicnlriciel.  et  i((udquefoi>  aii>si  dû  û la 
de  la  peau,  sera  Iruilé  par  la  cauléi'isaliun  linéaire 
Iranvversiale  pour  produire  >iir  la  piMii  un  tissu  rélrarlile 
qui  renverse  la  paupière  imi  dehors  : on  eautéristM'u  soit 
avec  h*  fer  nmjje  (l'else),  suit  avec  l'acide  nitrûpie  roricen- 
Irt*  (Ih'lling).  Pour  cela,  i)  faut  :ippiii|uer  sur  lu  paupière 
une  gunlle  d'acide  sulfuriqiu  une  tache  de  7 nûl- 

liinèlr<‘H  de  lui^e  ; essuyer  après  dix  secondes;  renouve* 
1er  successivement  les  applications  jnstprû  ce  «ju'i!  y ait 
une  brûlure  Irmsversalc  parullèh*  au  hord  palpébral 
(Oiiadii'.  Si  coiisé'culivemiMit  il  y a iiieiiace  d'ectropion, 
on  aura  la  ressouix'e  de  hiire  l'occlusion  de  l'u'il  par  su- 
ture des  paupières.  V.  Ec.tuoi  im.v. 

On  f<Tu  ikU‘C.  plus  d(‘  fruit  l'excision  d'un  lambeau  di; 
iraiisvei'sal  ou  en  roi'iue  de  rroi-sinl  pandléle  an 
boiiJ  libre  de  la  paupière  ; on  réiiiiii’a  après  par  trois  points 
de  suture  (t’.i  lsr).  Pour  faire  facileineot  celle  opération  à 
l'aide  d'une  pince  k double  courbure  et  à murs  }>errès  di; 


peut  laisser  une  cicatrice  difl'orme.  Un  réunit  ensuite  avec 
les  serres-lliies  ih?  Vidal  (d«*  Cassis). 

Faire  un  pli  à la  peau,  réunir  par  suture  (Celse)  ou  avec 
d('S  '•errcs-linos  (tîovrand),  est  aussi  douloureux  jmiir  le 
malade  que  l’excisiou  d'un  iamiM'mi,  sans  offrir  les  mêmes 
avantages  que  celle  fi. 

hétniire  le  bord  libre  des  paupières  par  la  cautérisa- 
tion tCeUe'  convient  dans  le  trirbiasis  plus  que  dans  l'en* 
tropioii;  l'excision  de  ce  l>oi-d  sulistituc  une  difformité  ix 
une  antre  difformité. 

1/enlropion  consécutif  aux  graimiaiions  conjonctivales 
se  traite  par  la  section  de  la  commissure  externe  <‘l  la 
sulurt'  réunissant  la  muqueuse  à la  peau  (Amnion).  V.CoN> 
JONCTIVE,  (iRANi  I.XTIONS.  l/enlnqtioii  coiiM'CUtif  à des 
adliérences  dr  la  paiipiért^  a^ec  le  gloln;  oculaire  réclame 
le  irailenu'nt  prtMimiiiaire  du  symblépliaron.  V.  ce  mol. 

tlii  évitera  l>e!iuroiip  d'entrnpions  en  ne  faisant  |HMUt 
de  cautérisations  répétées  avec  le  crav(»n  de  niinffe  d'ar- 
gent sur  les  conjonctives  pour  le  cas  de  eonjonclivitcs 
purulentes  et  de  granulntions  aiguës. 

K.WIE.  Nom  vulgaire  donné  aux 
laclms  congéiiilah.'S  brunes  et  rouges 
de  la  |»«au.  On  le.'  ajqHlie  aussi  : 
tm-hfs  ({••  nVi , 

d’après  leur  apparence  extérieure  ; 
mais  ces  termes  n'ont  rien  de  scicn- 


iroiis,  on  >^iisit  iiii  pli  de  la  |hmu  ; la  pince  à mors  troué?* 
de  Ittn'cb  et  Ycrduili  e»l  fort  utile  daii'  cette  circou'tanie. 

Ou  pas>e  par  les  trous  de  hi  pince  des  épingles  ù in- 
sectes sans  tête,  ou  des  aiguilles  «Mifilées  d<*  l'd  de  soie  ou 
de  (ils  iiiéi.alliques  ptuir  faire  la  suture.  On  reirauclie 
toute  la  portion  dit  peau  saisie  eu  avant  des  mors  de 
l'instiuiiieiil,  puis  unrénnil.  iDionis.) 

.\vec  la  pince  à béipiilk*  de  W.  Adams,  un  peut  sc  lM>r- 
icr  â retraneber  un  pli  de  la  p<‘aii  verlicaitMiienl  ou 


\ 
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K.  Plitir  iM.iilnilr,  — F.  n unia-. 


iraiisviM'salemeiit,  ou  même  sectionner  celui  «ci  avec  des 
ciseaux  courbes  ;iansuu),  après  l'avoir  saisi  avec  des 
pinces  à giiffe-;.  Mais  ici  lu  plaie  ii'esl  plus  régulière  et 


tiliqiie.  N . ÏLîihUts  KnfX.TiI.RS. 

ÉP.%M'UE.'HE!M'W  DK  HWU.  V.  tÂiNHSIUN  DE 
I.  AimonKN,  I*I.AIE,  IlEMATm  ÉEE,  Kt’ANCIIEIIENr  HANS  I.'AH- 
IMIMEN,  l'i.AIE  DF.  KHTRINE.  I.ESIÜ.VS  TB.M  «ATIUI  ES  DE 
I.  KNeÉHiAI.E. 

^PHÉI.IDE.  La  peau  du  visage  ou  du  li*oiic  cl  des  maina 
se  couvre  souvent  de  taclies  jaunâtres  superlicicllcs  sous- 
épidermiques  qu’on  appelle  des  épliélidis. 

Il  y a deux  espèces  d'épliélides  : 1*  les  /uc/ies  dt  ciu/#- 
snii-  trés-|K.‘tiles,  ocru^Minl  le  visage  et  les  mains  de» 
personnes  blondes  et  rou'Ses  ; 2"  les  ladies  hépatiques 
ou  véritables  épliélides , heaueoup  plus  larges,  h iiti(;u)airc.t 
et  süiiveiil  irrégulières. 

Les  épliélides  soûl  des  macules  dues  j ruccumuhilion 
d'une  pi‘lil(‘ cjuautilé  de  pigment  sous  la  peau. 

Oaiis  le  c.oursdela  grossesse,  des  éphelides  se  muiilii'nt 
souvent  sur  bt  visage,  notamment  au  front,  sOus  f«»riue  d»t 
ladies  occu|>ant  une  grande  surface,  et  elles  disparaisselU 
seules  un  ou  deux  mois  après  raccoucbemeiit.  C est  ce 
i|u'on  appelle  bt  mast^nv. 

rhtraiMHtvftw.  — Favoriser  la  résorption  du  pigment . 
voilà  la  prtMnière  indication  à remplir;  et  pour  cela  il  faut 
employer  les  lotions  avec  la  pâle  d amandes  dehiyee  dans 
l'eau.  — lu  lolion  d’eau  di*  sou,  — les  lotions  d alun, 
5 grammes  |>o«r  ilO  grammes  d'eau  de  rose  : — les 
lolioiis  de  hontx,  iO  grammes  pour  M)  grammes  d'eau  de 
rose;  - la  |HHiimade  de  bontx,  10  grammes  pour  /lO 
gvaniiiics  d axouge  ; — le  glycéroléde  borax.  10  gr.Mmiies 
pniir  glyeérolé  d'.imidon.  .NO  gi*amincs;  ou  bien  ; 
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tiiililtfi»  df  f'Milir»  d«*  |k^t»rr . . . 

>lèlc2  el  ajoulez  dans  l’ordri*  : 
ttlrnil  ij>?  S«tiiriw.  
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lit  ino  iiriMnuH'*. 


£.*>  dn  L*r<iiiiiwe». 
?■»  «■riiii  ■i4iaiu<-«. 


Tfiiman  lit  1 CMnuB-. 

Celle  lolioii  renferme  un  cenl-miHiême  de  bieldorure 
de  nieiTurtj  EJ. 


Eitu  t(f  i’furitu-tt, 

d amaiiijri  sm»-fi*s {110  suhih,..» 

< liliM-livdraii»  ti'amuHiiii*i|>ar.  . | ’ 

M*  lal..MMx' d««  mert  un: !.!/'’■  T.  .«•«itfijgti,,.  •. 

Pulvérisez  le  chloriiydi'iite  el  le  liiehloniie.  |uii>  ajuiJtez 
I émiilMon  peu  û peu  râ- 
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Mêlez.  I.otiun’i  deux  feus  par  jour  el  LiUser  de.<i  com- 
presses imluhées  sur  les  lâches  Q IPirdy.) 


Euuj'  mimmtfn. 

Il  faiil  pri‘scrire  la  boisson,  les  h.iins  et  les  doudu‘.s 
d[eaii  d’Riighien,  dVau  de  Caulen-ls,  d eau  <le  laielion, 
d eau  do  llaréjjcs,  elc.,  rie  loutes  1rs  eaux 

ÉPaÉVÈRl-:.  I.a  fièvre  éphémère  pnI  relie  qui  ne 
diuv  qu'uit  jour.  V.  Fievük. 

ÉPHIDROftK  (St’Knis  .\HOSiuvrK>).  I.es  sneniN  al>on- 
danles  qui  se  font  de  leiiqw  à nuire  chez  des  personnes 
d’ailleurs  en  bonne  sanlé  coiisiitneiii  l’éphidrose. 

On  voit  l’èphidrose  se  produire  d’une  favoii  iniemiil- 
lenle,  régulière,  u>us  les  mois  et  Imw  les  ans,  el  une  fois 
la  Irnuspiration  fi'rininee,  les  malades  reprennent  roxercice 
régulier  de  leurs  foiiclions. 

l/éphldrose  esl  ordinniremenl  acrompagnée  d’un  état 
nerveux  chronique  el  d’hyporhomlrie  plus  ou  moins  cnnic- 
lérisés. 

f>es  sueurs  noclurncs  rhez  un  sujel  qui  lousso  el  qui 
maigrit  annoncent  une  diflicile  mlwrculisaiion  pidnio- 
nnire.  * 


Dans  les  maladies,  une  sueur  ptumancnle,  visqueuse, 
glimnle  el  froide,  annonce  une  niorl  prochaine. 

La  sueur  qui  colore  le  linge  en  jaune  nnnonce  l’idère 
el  la  présence  de  la  matière  coloranU’  de  h bile  <lans  le 
sang. 

Des  sueurs  sucrées  aniioi»eenl  certainement  la  glvco- 
surie. 


ThêiuiHutiéiHf.  — Conire  l'éphidrose,  il  faut  conseiller 
rhydroüiérapie,  les  haiiis  de  mer  et  de  rivière. 

Purgaliiins  mensuelles;  — vin  de  quinquina  et  prépara- 
lioiis  de  quinquina;  — préparations  fiuTugineuws. 

Amric  blanc,  50  cemigrammes  à 1 granmie  ; acélale 
de  plomb.  5 à 10  cenligrammes;  — opium.  5 à i:>  cenli- 
grammes  par  jour;  — teinture  descille,  20  à 30  gouttes; 
— teinliire  d’aconit,  6 à 20  gmiltes  ; essence  d'ail 

1 ou  2 goulles  par  jour  dans  de  la  gelée  de  groseille  ou 
en  pilules  vernissages  (llmichnl);  — phosphate  de  chaux, 

2 il  ft  gî-ainmes.  avec  autant  de  poudre  de  sncre.  dans 
les  vingi-qualre  heures  (J.  ffuyot). 


fiPHî  ah:. 

#;fi.%LE  On  appelait  jadis  fièvre  épiale  ce  que  Ton 
appelle  aiijoiird’lnu  fièvre  typhoïde  (V.  Kikvi;k),  lorsque 
les  malades  éprouvent  à la  fois  une  sensation  de  clialeiir 
el  de  froid. 

1ÊFIC%\TIIIK.  La  laxilè  de  la  peau  de  la  niciue  du 
nez  et  des  plicatures  au  niveau  du  grand  .angle  de*  deux 
yeux  cunsliiiie  l’èpioanihiN  l ne  tlisposifion  « ungèmlale, 
les  paralysies  du  miiscle  de  la  face  et  du  inuscie  orbicu- 
lairc,  sont  le.s  causes  de  répicantliis. 

f.e  sti'abisiiie  coexiste  quelquefois  avec  répicaiilhis. 

— Oonlro  répicaiilhis  congèuital , il 
faut  faire  un  pU  à, la  |M?au,  enlever  un  lamlNMii,  et  réunir 
pur  suture. 

Loutre  répicanlhiM'oii'>èeulil'â  une  paralysii'  musculaire, 
il  faudra  nu  l'ontraire  électriser  seulemeid  h*s  imiscle'>  de 
la  fa(e. 

^PI4  (Kai  \-.S,m*in).  Aihre  de_>  niuifères  ipii  ruuniit 
la  poix  de  lUmigogiie. 

^’Fllk^;.1IIKS.  Les  maladies  qui  se  nienlreiit  au  même 
instant  el  dnn.s|e  même  lieu  sur  un  grand  nombre  de  jier- 
sonnes  sont  des  épidémies. 

Di‘s  miasmes  végétaux  et  auiiiumx  introduits  dans  le 
corps,  où  ils  agissent  S l.*i  manière  des  ferments,  l’rdi- 
sorplion  des  spores,  on  d’onimalcnles  invisibles  à INfÜ  nu, 
fournis  par  un  premier  malade,  et  l’aliéralion  des  aliments, 
sont  la  cause  des  épidémies. 

Pour  arrêter  les  è|Hdèmies,  il  faut  veiller  avec  soiu  sur  la 
qualité  des  céréales,  des  eaux  et  des  substances  alimeu* 
lairns;  il  faut  empêcher  la  communicniion  des  individus  et 
disperser  h*s  foyers  épidémiques  doits  une  campagne  voi- 
sine, au  lieu  de  les  entasser;  ü faut  allumer  de  grands 
feux  dans  les  rues  el  sur  li>s  places  publiques,  purifier  les 
maisons  el  les  vêtements  par  le  gaz  aciile  sulfureux,  par 
des  émanations  de  ronllar,  par  des  aspirations  et  par  des 
aspersions  d’acide  phétiitpie,  substances  qui  ont  {mur  effet 
(le  ralentir  ou  d’empêcher  le  dévchqipement  des  germes 
régéiniivon  animaux  parasites. 

ÉFIBIDÏME  (.MvLXMF.s  DE  l’).  V.  TF.sTn:ri.F.. 

ÉPIIlIDYni’IE.  V.  OlU.IIITE. 

^:pl4>i.f»TTK  (Liguons  tk.\uu.atiui;es  de  i.‘).rne  brûlure 
de  rèpiglolle  existe  mremenl  seule,  elle  est  accompagnée 
d’une  bn’iluie  des  replis  ai^léno-épiglotliquos,  el  sc  révèle 
alors  par  les  signes  d'une  angine  laryngée  ledèmaleuse 
el  d’une  épigloliile.  V.  cos  mots. 

l'ne  plaie  de  l'épigloile  est  quelquefois  produite  pen- 
dant une  tentative  de  suicide  par  une  section  du  cou; 
répiglotle,  nminlenm*  (lar  In  mu(pieus(‘.  ne  produit  pas  de 
suffocation. 

1.A  destruction  de  rèpiglolle  par  une  plaie  contiise,  une 
Iwllc.  jwir  exemple,  n’eiuraliu'  pus  une  difficulté  sérieitse 
de  la  d glutition  des  liquides  (Larrey). 

r/erupcM/iV/Me. — On  traitera  les  brûlures  de  l'épiglotte 
par  les  gatgarismes  émollients  ; on  imitera  l'angine 
laryngée  irdémaU^nso,  ou  (edéme  de  la  glollt‘,  par  les 
moyens  appropriés. 

Les  plaies  de  l'épiglotte  doivent  êlre  abandonnées  u 
elles-mêmes,  sans  .se  préoccuper  de  leur  réunion. 

#:plCl.orriTB  .tllil  Ê.  L'épiglotte  enflammée  devient 
rouge,  se  liimèfie,  rend  lu  déglutition  difficile,  rarement 
impossible,  produit  parfois  une  toux  convulsive,  de  In 
dyspfiagie,  une  altération  de  In  v(ux,  el  la  mort  t-n  est 
quelquefois  très-rapidement  la  conséquence  (Dezeimeris). 

Kn  abaissant  fmieineni  In  buse  de  In  laugiie,  on  voit 
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'.Üfi  fil'J'- 

^i  r«-i«i(!loU<’  iiinirfiiV,  fl  If  ilinpnn-lir  ilf  |■.■IliBll)llill'  nf 
juvst'iiU*  il«‘  ilillM'uli»*»'- 

i^iosioiis,  tU's  ulc/ralious  sur  l'rpiiilott»*,  soit  m»u> 
rii»fln‘'iici*  iJo  la  soit  sous  riiillurncr  do  pimrvn- 

piUî'.  antôricures  (V.  co  mol),  qui  so  lomiinfiil  qurlquo- 
fois  par  üos  poitos  do  -iulislaiire,  coiistiluonl  léphjhttilr 
chronv/nr. 

— On  iraitora  rommo  los  pliuniipitos 
(V.  I.AnVNo.lTK  ol  PhaHYSi'.JTK).  qui  o\isloi»i  prosqno  lon- 
jonrson  ml'mo  |omp<  quo  rôpi;;]oUiio.  l.a  ianlôn«aluMi  il- 
rôpiplollo  oiiflammôo  a roiulii  qnelqm“»  -orviros  dans  1rs 
ras  où  1rs  gargariMiios  astriiig'Uils  rt  ômcdlioiit‘‘  avjiiont 
ôdimn*. 

ÿ:ril.lTIO\.  M»'‘Uiiido  llHTiipouliqiio  d’avulsion  dos 
clioveux  oinpliiyoo  pour  lu  gm*i’i>on  do  la  toigno.  do  In 
inoningro.  ol  dos  niuliidios  do  lu  |K*ati  di’lonninoos  pur  la 
pivsoiiro  do  panisiios  sur  los  poils  et  dans  1rs  follicules 
pileux.  V.  Tfjunk  ol  I'auasitismk. 

lai  nifo(tt‘  ôlail  lo  moyen  jadis  omployé  |K)ur  annclior 
les  clioveux  aux  onfiiiils  nialndo-'  do  la  loiguo.  Ou  appli- 
quai! lies  bandolelli's  do  toile  couverte  de  poix  sur  la  |«irlie 
malade,  et  r.iséo  de  façou  à former  nue  ospùre  do  calollo 
qu’on  onlevail  au  îioul  do  liuit  jours  on  arraeliant  lc‘S  rho- 
veux.  V.C  moyoïi  expédilif,  mais  diuiloiuoiix,  a élé  ahaii- 
iloimé;  tep4Midanl.  aujmmrimi  qu’on  pourrait  anostlu'sier 
les  enf:iut.s  avi  c du  rlilorofornu*  au  moiuont  do  l’aMulion, 
il  pourrait  do  nouveau  ùiro  mis  on  usage.  V Cmottk. 

f.  opilalion  se  fait  afi-r  les  doigts  sur  la  tAle  parliello- 
inoiU  frottée  de  graissii  ol  saupoudrée  de  poudre  do  cliar- 
bou  ol  clmiix  à parties  égales.  C’esl  lo  prorédé  de 
M.  Mahon  pour  la  guérison  dos  loignos. 

Ou  fait  anjomiVImi  l'épilaiion  des  toigneuv  d’après  la 
méthode  do  Hiimhe  et  do  Bazin,  l.es  oheviMix  élanl  ooiipos 
ras  et  la  lélo  élaiil  rendue  moins  sensihio  avec  l'Iuiilo  de 
cado,  on  so  sert  d'une  pinre  pour  ai  rarhor  les  poils  dans 
h-  M US  de  11  ur  implantation  ; ol  quand  on  en  a enlevé  une 
étoiidiio  d’un  ronlimélio,  on  lave  avec  une  brosse  à dents 
mouillée  d'iiiio  solution  de  sublime  au  vînglièmo,  puis  on 
ronlinue  h épiler,  et  ainsi  de  suite  jusqu’à  oo  qu'on  ail 
arraché  tous  les  rbevoux  malades.  V.  'I'kh.nk  et  .Mkn- 
TAi.RE. 

iVmr  rendre  répilalion  moins  douioureuso,  on  peut  em- 
ployer les  f/oue/,».s  if'i  lhtu  puln  tiüf  sur  le  rràm*  ;Ilorand). 

ÿ:ril.BrMllv.  lies  atlmpies  convulsives  subites,  pré- 
cédées d'un  polit  m,  avec,  perte  entière  de  la  connaissance 
i-l  insensibilité  complète,  revenant  a des  intervalles  plus 
ou  moins  rapprorliés,  raraclérisiuil  le  mat  .M/rré,  lo  «m/ 
r/obic,  le  {imitti  wei/,  ou  autrement 

l'ii  -impie  u'i'titjp  nvec  on  sans  abseiiro  do  la  pensée 
pimdant  quelques  secondes.  caraclériM*  également 
b psê  lions  une  forme  qn'on  ap]M>lle  le  jwfiY  »oo/,  parce 
qu'il  conduit  an  grand. 

Dans  répilepsie.  los  altérations  du  système  nerveux  sont 
généralement  peu  appréciables  ; car  si.  dans  quelques  cas, 
il  y a des  lésions  du  cerveau  et  des  méninges,  chez  le  plus 
grand  nombre  des  malades,  sauf  une  anomalie  de  distri- 
bution des  vaisseaux  de  l'enrépliale.  il  n'existe  aucune 
nosorganie  capable  de  rendre  eomple  du  mal. 

il  y a des  épilepsies  nym}tlitnuitv/ui’s  occâ-sioniuVs  par 
line  lésion  du  cerveau  et  des  méninges,  et  des  épilepsies 
d’une  lésion  éloignée  du  cerveau;  mais  dans 
la  piu|iarl  des  cas,  c’est  une  oéi'CNSc  rumuhif'e  »V/ôqw- 
thiijHf,  c’est-à-dire  une  maladie  sans  lé.sioii  malériello 
appnViable. 


KIMI, 

Ou’il  v ait  OH  qu’il  n’y  ail  pas  de  lésion  de  l'encéplmle, 
ralUiqiie  épileptique  semble  rÔMilter  d’une  liy|>i  rémie  ou 
d’uDe  anénùe  subite  de  renciqdiale  qui  trouble  les  fonc- 
tions motrices,  et  forme,  soit  une  m icMc  comjcstircy  soit 
une  uriro^f  m'hfmi'itie  . Nkvrose.s). 

L'épilepsie  arconipagiiée  de  rougeur  et  de  cyanose  du 
visage,  avec  ou  sans  liémorrliagies  de  la  peau,  est  une  né- 
vrose congestive  de  l’encéphale. 

ttuaud  l’MIaque  épileptique  est  accompagnée  de  pâleur, 
c'e-l  qu  elle  dépend  d’une  anémie  ou  d’une  iscliémie  rèré. 
braie. 

Après  Ml  guérison,  une  bémorrbagie  cérébrale  est  sou- 
vent suivie  d'nlt.iqii>'s  d’épilepsie  plus  ou  moins  évidentes. 

L'enfance  et  le  sexe  féminin  sont  prédisposés  à l’épi- 
lepsie. 

Aucune  névrose  n'est  plus  souvent  /»i»c»/»Voôeqiie  l’épi- 
lepsie, mais  ici  il  y a souvent  hiytlUè 
lorsque  l'épilepsie  des  parents  engendre  la  folie  iliej  la 
descemiaiice,  on  quand  au  contraire  c'est  la  folie  qui 
amène  l’épilepsie, 

La  frayeur  est  une  des  causes  les  plus  fréquentes  de 
l’épilepsie  essetiliidle. 

L’alcoolisme  et  rintoxicalion  saturnine  engendrent  sou* 
vent  l’épilepsie. 

liC  travail  de  la  dentition,  la  présence  de  vers  intesti- 
naux, surtout  du  ténia,  la  suppression  d'un  exanllième  ou 
de  la  immstruation,  la  grossesse,  certaines  névndgies  mi 
névrites,  etc.,  sont  les  causiîs  de  l'épilopsie  sympalbique. 

L’épilepsie  se  produit  a>se*  souvent  sons  l'influence 
d’une  sorte  de  cuiiUigion,  par  un  effet  singulier  Je  l'exem- 
ple, lorsqu'une  personne  impressionnable  est  iKir  hasard 
témoin  d'une  attaque  épileptique. 

Les  attaques  convulsives  de  l’épilepsie  sont  souvent 
précédées  d'un  mira  (sorte  de  névralgie;,  qui,  du  doigt, 
de  l’orteil,  du  testicule,  de  l'estomur,  de  l uûl,  etc., 
gagne  rapàlemcnl  la  tête  cl  aussitdl  amène  les  convulsions 
èpilepUqun»,  et  c’e>.l  à ce  point  que  si  l’on  peut  à lenq»s 
comprimer  ou  lier  au-ilessus  de  tirl  mirii,  on  supprime 
l’attaque.  IJiii  peut  guérir  l’oom  supprimera  l’épilepsie. 

Dans  l'èpilep-sie,  au  moment  des  attaques  et  quelques 
lienres  apiè.s,  il  y a une  forte  rongesliim  du  fond  de  l’ceil 
qui  est  en  rapport  avec  la  congestion  du  ceneau,  et  l'on 
observe  souvenUme  anomalie  dans  le  nond)n-  et  la  distri- 
bution des  vaiss**aiix  de  la  rétine  BoncbiJt).  Céni'ltRo- 
seopiE. 

Ouaiid  l’èpilep-ie  e-t  symplomalique  d’ime  lé>ion  de 
reiicèpbale,  on  trouve  dans  l’(eil  une  nèvro  réliiiib-,  ou 
de  l’atrophie  cbnroldienne  poiiitillèe,  on  des  grannlatinns 
lulierculensi's  de  la  choroïde  (Bonclml). 

l/épiiepsie  et  le  vertige  épileptique  mminencenl  quel- 
quefois par  une  liyp^'Téinie  de  l’oreUle,  qui  annonce  im 
trouble  de  l’innervation  vaso-inolriie  semblable  à celui 
qui  se  produit  dans  le  ceneau,  v\  c’est  alors  une  ooyio- 
mnusc  dont  la  congestion  auriculaire  e.sl  l’annonfe  exté- 
rieure. 

Jamais  un  épileptique  .ayant  le  grand  nu  le  |ielit  iiud, 
ne  SP  souvient  ib*  ce  qui  s’i^t  pasM*  dans  son  attaque  coït- 
vuisjic  ou  dunint  son  veiiig»“. 

.\prés  l'attaque  d’épilepsie,  il  y a toujours  un  coma 
prolongé  ou  des  phénoiuènes  d’excilaiioti  cèn*bnile  cl  quel- 
qiiefoi'i  d'aliénation. 


ÊPII. 

iiiciirahio  coiuluil  cjMiatui'nv'Pt  à la 
nienr.<‘  nu  boni  d'un  certain  nuuibrc  U nDBcrs. 

I>e-«  ùlonriiiM<ierncnts  paüüagei-s  plus  ou  moins  fréquents, 
avec  émission  invotonluirc  de  rurine,  dépt'iidenl  toujours 
de  répilepsie  dans  la  forme  qu'on  appelle  le  vertige  épi* 
lepliqiie  ou  le  }>clil  mal. 

Tht^ntpcittv/ur.  — Les  épileptiques  ayant  leurs  attaques 
partout  où  ils  se  Itxnivenl,  ne  doiv«‘nt  pas  sortir  .mih,  pour 
n'i'tre  point  écrasés  par  les  voitures,  ni  avoir  de  fensans 
grille  protectrice,  pour  ne  point  se  brûler. 

Ibiii'î  leurs  nllaqties,  les  épileptiques  doivent  être  dé- 
barrassés de  toute  gôm*  dans  les  vêlements  et  plae ês  û terre 
sur  un  matelas,  maintemis  par  des  serviteurs  pour  éviter 
tonie  fiicheiise  contusion. 

l^e.s  attaques  d'épilepsie  tpii  sont  suivies  de  pbénoméiies 
de  congestion  cérébrale  doivent  êlrelrailées  par 
mignrt\ 

L'épilepsie  s^iturnine  et  lücoolique  guérit  aisément  j>ar 
la  tf'niiurditft'  et  par  la  ressa/ùi/i  ti,n  de 

jtlomh. 

tjuund  l'épilepsie  existe  cher  une  personne  atteinte  de 
ténia , il  sufiil  d'e x|Hils«*r  riiclminüie  par  la  rféeor</on 
(téroiv^  de  ifremtJùr  on  de  kousso^  par  re.eb»i»<  Hkatrle 
fotiÿ4>tP  ifuile,  par  lu  fjomtHe  de  seiitewt's  de  comÿc,  etc., 
pour  guérir  la  névrose. 

Les  iàidisiHtam<tdùfU(S,  la  valériane , — Toxyde  de 
«inc,  — le  valérianate  de  zinc,  — le  lactate  de  zinc,  — 
le  camptire,  — le  musc,  — le  ca.sloréuni,  — l'asa  fielida, 

— le  sirop  d’élber  cl  de  cliloroforme,  — les  inspirations 
d’une  petite  quanlitéde  cblori)fünne,  5 gouttes  par  heure; 

— les  lavements  de  chloroforme  à 1 gramme,  trois  fois 
par  jour,  elr.,  sont  In's-ntiles  aux  épileptiques. 

L'<q«M«i  et  la  mùiphiiie  à doses  progres.sives  ont  été 
quelquefois  donnés  avec  uvuntuge. 

L’ri/ropiirtc,  le  valérianate  d'alrupine  et  de  /W* 

itidme  sont  souvent  employés  contre  l’épilepsie  ; — l'ex- 
ti'nit  (te  bfihdone  k 1 centigramme  par  jour,  puis  2, 
puis  3,  h,  cl  ainsi  de  suite,  tant  qu'il  n’y  a pus  d'acci- 
dent, a,  dil*oii,düniiédelnmsrésuUnls.(De  llreyne.) 

Le  nitrute  fftmjent  à 1,2,  3 et  5 centigrammes  par 
Jour,  continué  pendant  longtemps^  a gm'Mi  quelques  cas 
d'épilepsie;  maU.ee  nudicameni  donne  de  la  gailraJgic 
ou  de  rentéritc,  et  à la  longue  finit  par  d<»nner  une  teinte 
ardoisée  ùJa  peau. 

Les  merrm  iauj  ont  été  quelquefois  employés  avec  suc- 
cès. mais  rien  ne  dit  qu'alors  il  n'y  eût  quelque  lésion 
syphilitique  de  rintérieur  du  crâne. 

Les  r(sicuf<oVe*,  les  séton»,  les  cantère»  et  les 
ainsi  que  la  cautérisation  poinliilée  le  long  du  rachis,  dimi- 
nuent très-notablement  la  fréquence  des  attaques  épilep- 
tiques. 

l'n  fOMterc  sur  le  chemin  d'un  anm  e/>i/ej)Wco,  une  r«H- 
tnisniion  ««  fer  roufie  qui  le  détruit,  quelquefois  même 
l’amputation  de  la  partie  où  il  se  trouve,  guérissept  sou- 
vent l'épilepsie;  mais  c’est  lâ  un  moyen  à ne  pas  employer 
légèrement,  sans  l'avis  de  phtsieurs  confrères  réunis  on 
coiisuMatiou. 

f'aiUèriSfdiun  du  'phttrynx  ftn'C  t'acide  rhhrhudrtiiue 
entre  raiira  et  les  centres  nerveux  (Fontaine). 

Trnehéotomie  si  l’accès  commence  par  un  spasme  du 
lannx  (Maishall-Hallj  et  s’il  y a de  réels  phénomènes 
d'asphyxie  Q. 

I.a  digitale  en  teinture  ù 2,  3 et  jusqu’à  5 grammes  par 
jour,  en  trois  ou  quatre  fois  jusqu’à  ralentissement  du 
pouls,  peut  être  employée  (Uohertson)  S' 


Ÿ.V\L  Ù87 

Ihàtu'kes  ^/ntUidietihf-s  trenu  froidi'  sur  le  corps  pendant 
longtemps  (Wright,  Luirle,  IJecaisnc). 

.S»fc  de  Cotyle^ion  uinhilicus  (colylet  ou  nombril  de  \ é- 
nus,  de  la  faiiiille  des  crassulacée.s).  Le  suc  a été  vanté 
pur  M,  Tbos-Saller  (de  !*oole)  contre  l'épilepsie  ; les  faits 
qu  i!  a rapportés  ont  été  confirmés  par  MM.  lUillar  et 
tiraves  (de  Dublin),  et  contredits  par  U*  docteur  Ranking 
((b*  Norwicli).  Lu  dose  du  sue  est  de  h à 30  grammes,  cl 
celle  de  son  extrait  de  25  centigrammes.  Kn  .Mlemagne, 
on  empinie  le  suc  à la  dose  de  10  à 30  grammes  (îaiis 
les  convidsions,  les  (Tamj>os  et  répilejvsle. 

Oa  cotylédons  nmferment  beaucoup  de  pro/iy/uminc 
(V.  ce  mot).  Fonssagrives  dit  avoir  retiré  de  grands 
avantages  de  cc(b‘  piyparation. 

Hiio>tut‘ü  de  merrurt'.  Dans  l'épilepsie  causée  par  l'in- 
duration du  cen'eau,  on  le  iloime  en  solution  faite  comme 
il  suit,  car  le  biiodiire  de  mercure  rouge  est  insoluble. 

Imltirt*  >l«*  polimittni,  Î5  ft  îW 

rfi*  liK-lilontre  rfi'  in^rmn*  . . 4 4 S CTainnt*». 

Le  athmel  ù litre  de  fondant  dans  les  épilepsies  sym- 
ptomatiques, ùü  centigrammes  par  jour,  m'a  été  Irés- 
utile. 

Phositbate  de  zùu‘,  20  centigrammes,  trois  fois  par 
jour,  avec  vingt  gouttes  d’acide  phospborique  dilué,  pour 
facilijm*  la  disMilution,  et  2 grammes  de  teinture  de  quin- 
quina □- 

Aertnte  dc  iine,  25  milligrammes,  trois  foi.s  par  jour. 
(Ginelin.) 

Som-raihmate  de  itne,  30  à 50  rentigrammes  par 
jour  [3-  (Gmcün.) 

//Mite  p/ros|)Aoi(‘e,  20  ou  30  gouttes  dans  un  looch  O. 
ou  éther  pAos/>/(orr,  2 gouttes  sur  du  sucre,  toutes  les 
deux  lieures  O. 

PofuJre  de  ptnisette.  (é/i^iug/e-coii) , de  20  h 50  centi- 
grammes |iar  jour. 

Potutre  de  Ceftis  urienUdis  à la  dose  de  1 à 2 grammes 
par  jour  (Ainslie.) 

PoMt/rc  (te  r«c,  1 à h grammes  de  poudre  par  jour  E- 
(Zacutus  f.nsitanus.) 

Jilen  de  Pruise  ou  hyd^fcydnate  de  fer,  ! gramme  cl 
en  élevant  graduelleinonl  la  dose  h 15  grammes  pendant 
plusieurs  mois.  D'autres  le  donnent  de  10  à 50  centi 
grammes,  mais  ce  n’est  pas  assez  H-  (Jaii'ion.) 

poudre  de  Pntnisie,  h prendre  2 à h grammtrs  par  jour 
dans  l’épilepsie  vermineuse  (3. 

Sue  de  rueine  feaiehe  rfe;rtroi'«e,  30  grammes,  ou  dé- 
coction de  cetlc  racine  fraîche,  15  à 30  grammes  dans  un 
litre  d’eau  réduit  à moKié  Q.  {Forestier.) 

Rtteine,  de  pivoine,  jmrlor  en  amulette  (3.  (Galien.) 

Sin/rhnine,  5 à !;>  et  25  milligrammes.  (Brosserio.) 
Remède  dangereux  à employer. 

Puudre  tiesedum  dcrc,  50  centigrammes  A 2 cl  Ù gram- 
mes par  jour  avec  du  sucre  (3-  (Laubeiider,  Hulcland, 
Fauvelgc  ) 

SHm«{Voyt).  tein/Hre(/esiiCfi‘«,  à prendre  l .A  ù gram- 
mes par  jour  [3 

Émètêpie  à dose  mtns4rnse,  ! milligramme  toutes  les 
six  lienri'S  ; puis  au  bout  de  deux  jours  2 niilligrainmes, 
puis  3 milligrammes  le  troisième  jour,  cl  le  malade  fut 
guéri  [3.  (i.  Dell.) 
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/iHH  Kfif. 

Limfnwdf  dans  r<^*7»';)inV  rt'Mh,  k pirndi’p 

mi  lilri»  pur  iourf~~l. 

Pondre  dr  f/Mi  de  rhotr^  2 à t T»  gramme»  par  jour  S- 
(Mallliiole.) 

ArfUtte  de  30  e.ci)ligramme«  par  jour  en  irois 

fois  chcx  des  enfants  (Riesh),  et  ^ plus  haute  dose  chei 
l’adulte  (J.  Agrirola,  Coxe.  Élterle).  Plusieurs  surnH. 

Poudre  de  Seiintiiii  fedustre,  1 à 2 grammes  imites  les 
cinq  heures,  s’il  n’y  a pas  d'exeitntioii  des  organes  gns' 
triques  (3.  (Triuius.) 

Sulfute  'fe  iwif,  5 à li>  centigi-ammes  par  jour,  en  pi- 
lules ou  eu  potion  [3- 

l.a  fitm^e  de  lu  nsiite  ou  du  Ms  de  /'f/eue|Vi  orfoto 
(Arabie)  en  fumigations  parait,  d’après  Korskal.  utile 
roolre‘  les  rorivuUions  épileptiques  Q. 

poudre  »/emoMni«  des  oiseou.r  (.l/siiie  mer/ûij,  à lu  dose 
de  3 à fi  grammes  Q. 

Powire  if injurte  tntnuh\  depuis  50  ceiiligran'iUios  à 
1"^.û0;  trois  fois  par  jour,  dans  l'eau  ou  le  vinaigre  [3- 
(Murray.) 

/Imf»re(/rw,  ùrintérienr,  20  renligranimes  à I gramme, 
ou  en  vapeurs  {3- 

^Hoif-nirhoufitr  d'ummoiiwfnf,  25  à 50  ceiiligrnitmies. 
Tiin  ou  pliisieiii>  f<ûs  pur  jour  [3.  « 

llydrtit:htorutf  it'aryeut  et  r/'o//i0ojoéi</oe,  lO  goiitli'S 
dans  une  potion  H.  (Jourdan,  Phurmnnt:  tmirersrlie, 
11,  202.) 

t'hhrnre  d'uryeutf  à 5 renligrammes  jiar  jour,  agit 
iiiieiiN  ipie  le  nilrale  d'argent  et  ne  rolore  pas  la  )U‘aii. 
ilVn-i.) 

pondre  »/e  rneitie  ou  de  fendies  d'nrmohey  3 à f\  grammes 
par  jour  {JintMiti  dru  srieures  mnrnsefh's^  de  Fé- 
ni.ssm.  Vil,  IK2;  VIII,  03,  102(>.) 

t'omphre,  jusqu'à  30  ou  50  renlîgrannnes  par  jour,  en 
pilules,  associé  à l’npiuni. 

Poudre  de  feuilles  d'orunaer  , 50  centigrammes  h 
1*',20  p.ar  jour  I I. 

ftydroeldorate  de  miire  et  <famtuouitif/ue,  en  solution, 
4le  10  à 50  reniigrammes.  IMiisieui's  fois  par  jour  □. 

Snlfntede  cmûtc,  jusqu'à  20  centigrammes  chez  les  en- 
fants et  hC)  centigrammes  chez  les  adultes  [3. 

Stdftdr  de  cnirn  ummoidueid,  depuis  25  milligrauuues 
jusqu'à  25  et  àO  centigrammes  par  jour  [3  (tiuersanl.) 

Bleu  de  Prusse  (ferrocyanate  de  fer),  depuis  5 iniili- 
gramnies  jusqu'à  20  cenitgi animes  par  jour  (3. 

Acide  pntssit/ue  mêdidutd  (six  fois  son  volume  d'eau', 
/i  à 12  gouttes  et  plus,  dans  une  potion  pour  vingt- 
quatre  heures  I I. 

Ikdum  stromouium^  en  extrait,  de  2 à àO  cenligrariimes, 
2 centigrammes  toutes  les  heures  ; — en  teinture,  de 
quatorze  à vingt-quatre  gouttes r~1. 

Ecorce  de  dirtnme  «*n  poudre,  de  2 à 5 grammes  n. 
(Slorck.) 

Di'corlionde  à grammes  par  litre  d'eau. 

F.thir  udrifue  uhMist'f  quarante  à cent  vingt  gouttes 
par  vingt  qmiliv  heures,  ilaiis  une  potion  Q. 

.1*0  fitttda,  50  à 50  reniigrammes;  11*01$  à quatre  fois 
par  Jour  en  pilules.  — 3 grammes  en  lavement. 


(tulium  (cnilie-lait  blanc).  l.e  suc  à la  dose  de 

1 HO  gramme»,  à piNuidre  après  un  jeûne  de  vingt-qiiatn» 
heures  m. 

tudium  rertun  (raille-lail  jaune).  Le  suc  à la  dose  de 
120  grammes,  pendant  trois  jours  consécutifs,  après  avoir 
saigné  le  malade,  qui  reste  nu  lit  ^lendaul  un  mois,  en  pre- 
nant I infusion  de  lu  plante  (3.  [Bonafous,  de  Perpignan.) 

FJleljore  Mü/r,  50  centigrammes  à 1«',20  en  pondre; 
— 50  à 75  centigrammes  en  extrait  r~l. 

Huile  mu'mnle  de  Dipftefy  trois  à quaU'e  gouttes  dans 
une  émulsion  avec  de  l'éther,  en  augnnuitaiit  E). 

VnutluuiileH  en  pomiiv,  depuis  25  iiiilligrainme»  ; eu 
t<‘iiUiire,  depuis  cinq  à dix  gouttes  ; en  frictions  associées 
au  camphre  (3- 

Mum-  en  |M)udre,  depuis  30  cenligranimes  à 2 grammes, 
associé  à i'upiuni,  au  camphre,  etc.  (3. 

Infusion  de  tabaCf  jusqu'à  2 gruiiimes  par  litre,  mais 
cela  peut  éli*e  dangereux  f^. 

F^tmit  de  nunisse  (1  à 5 c«*nligrammrs)  ou  .niop 
de  fleurs  tle  uamsse,  30  grammes  (3. 

ttlè(indn'»i\  priiiripi'  actif  du  laurier-rose,  1 centi- 
gramme dissous  dans  o/c»mi/,  qtiain*  cents  gouttes.  — Une 
goutte  matin  et  soir,  puis  deux  goiilles  pendant  trois  jours, 
et  les  accès  ayant  cessé,  une  gotille  par  semaine.  (I.u- 
komski.)  Dangereux. 

Potion  nitro-munutiiiue , bains  acide».  — l.imniiade 
nitrique.  'Hunt.) 

Bromure  de  ptttnssium,  25  à 50  centigrammes  et 
1 gramme;  trois  fois  par  jour,  te  qui  fait  3 grammes  en 
vingt-quatre  lietm's;  quatorze  cas  de  succès  sur  quinze. 
(Locock.)  — Dans  répiiepie  mélangée  d'hystérie  ou  pro- 
votfuée  par  les  règles  n. 

On  peut  aller  jusqu’à  K et  10  grammes,  mais  il  faut  que 
le  bromure  soit  exempt  d'iodiire  de  potassium,  sans  cela 
il  n'est  pas  supporté  ; — è très-haute  dose,  il  priHliiU  l'Iié- 
hélude,  la  stu|»eur  et  une  sorte  d’imhécillitè  avec  anes- 
thésie complète.  Clutm)H)uillon  a cité  plusieurs  cav  dVm- 
poisonnement  moiiel. 

Sidfutr  de  r/Mtn/oc,  à prendia*  1 gramme  par  jour  quand 
les  attaques  épileptiques  sont  régulièrement  intermii- 
(enles. 

Faire  la  rc.spimfio«  nrhfirielte  en  pre.ssant  sur  les  eûtes 
et  en  souftUoI  dans  la  bouche  et  dans  le  nez.  Cela  n'est 
utile  que  dans  les  ras  d'Éi*n.EP.s!E  pnoLONUÉE  menaç.snt 
d'asphvme. 

/tpp/icofiOM  de  sachets  oUoiujès  de  cnotUchouc,  Images  de 
H rc«//mcfrcs  et  remplis  de.  glace,  le  long  du  dos,  sur  le 
rachis,  pendant  deux  à douze  heure.s  (Chapiiiaii),  et  si  les 
extrémités  se  refruidissenl,  le.s  ri'clmufTer  par  de  loaii 
chaude  ou  des  friction»  m. 

yIpp/iroitoH  nouvfv  ou  de  (Niitilrs  de  feu  sur  la  colonne 
vertébrale. 

Il  y a une  foule  de  remi*dcs  empiriques  proposés  contre 
l'épilcpsic  : le  galium  atbiiin,  — le  >élin  ou  |>er.sil  des 
marais,  — le  gui  de  chêne,  — .FarnioiMî,  — les  prépa- 
rations fernigiiieuses  s'il  y a rhloru.<e,  — le  qiiinquinn  et 
le  sulfate  de  quinine  contre  rinlernùlU'nce,  — le  siiiraii* 
de  cuivre  ammoniacal.  Les  doses  auxtpielles  ou  emploie 
ces  remèdes  se  Irouveronl  ci-jointes  dans  le  fonimtnire. 
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Konm  iJiiRR  OR  I.  KntRisfc. 


ttliiiit  twlirpiltiitôiue. 


I^v<l•lfv  •rAai«iiqîi4‘,  , 


Celh*  qimntili*  sp  piTiul  d'abortl  pii  iIpiiv  jours, 
|uiis  on  la  donne  toutes  les  vingt^qiialre  heures. 

t>l  npijil  réussit  également  ronlre  l’hystérie.  (Idler.) 

Hltûtn  roiUre  /’é/ii/r/MciV. 


tir  /ilW.  . . . 
|SiN-ln‘  itr  TuirriâNi' . 


K.  s.  a.  douze  pilules.  A prendre  en  trois  fuis  dans  la 
journée.  Cuntiuuei’ très-longtemps  (Dupuylren.) 


Mrtaiifjr 


<m«le  «Ir  (IUT 

rtlM«M>l  à la  ra;>'-m-. 
Viih-naiM'  en  (■nn.lrw. 


8 

4 itJ. 

4 i<). 


.Mêlez  fl  divisez  en  suizanle-dix  prises;  à prendre  deux 
prise»  par  jour,  une  le  matin  à jeun,  et  l’autn*  avant 
dîner,  dans  les  maladies  épileptiformes  des  enfants  n. 
tRIaehe.) 


PoHtlrr  (mf/s/Nism'n/i'/uc. 


i sratiMti''*. 


Mêlez  et  divisez  en  six  prises. 

Une  toutes  les  deux  heures,  dans  un  peu  d'eau  su* 
créfEJ.  (Urnrhet.) 

/.iwyiti'i'  «/ex  AHfUitiHtiti,  ou  tUtt  r entré. 


Faites  dissoudre  dans  : 


Vlntnl  rrrtiltr..  . 
Kihcr  «nirrmiiiK*. 


Par  gouttes  (deux  à quatre),  deux  fois  par  jour,  dans  de 

l'eau  sucréef3- 


ri7«/rs 


i siamiiM». 

«|.  ». 


Mêlez  et  faites  trente-six  pilules,  (-ne  malin  et  soir  dans 
répilepsie,  l'hyslêrie,  etc.  (Maunoir.) 

Pi/n/es  fTftTt/iie  «/e  :t«e  ft  </«•  Mlnfhn*\ 


ii.‘  riur.  ... 

eami'tiff 

R%liail  iir  IvIlAtlonr. 


F.  a.  a.  une  pilule.  A preudre  une  le  soir  et  une  le  I 
malin.  I 

On  pivscrivil  en  incine  temps  des  vésicatoires  volants  I 
sur  divei'stîs  (parties  du  corps  affectées  de  paralysie  ou  de  | 
fourfnillt'ment,  cl  ce  traitement  fut  suivi  de  guérison.  (Ré- 
camier.)  i 

IHiuh'H  d’n.ry>tf  df  :i/ie  p/  /*/pii  rie  PnvuAe. 


itl<>u  4<'  Pnr*u- 

ili*  *W. . 


F.  s.  a.  cent  pilules.  Ou  prendra  une  de  ces  pilules  le 
malin  à jcnn  pendant  la  première  senniine,  puis  deux  la 
seroude,  puis  trois,  cl  ainsi  do  suite,  tant  qu'il  y aura  to- 
lérance Ê-  (lh‘  Ilourge.) 


fiPlI.  '(«9 

Pihtfi's  r/e  «t/rofe  d’argent. 

Nilr«l<*  J'arci-Ml 20  réntiBruiiBw*». 

nis'iolvez  daii‘i 

rjiii  «i»  ». 

Épaississez  la  dissolution  arec 

OoDiniP  «JrBsani •{.  ». 

F.  S.  a.  douze  pilules,  dont  on  prendra  iiiu‘  chaque 
demi-henre,  jusqu'à  concurrence  de  quatre,  linit,  etc. 

Os  pilules  doivent  être  souvent  renouvelées  à cause  de 
leur  dérmiqm^ilion  rapide  (3-  {Ruef.} 

PihUfH  de  Jimtt. 


Rxlr»il  *<p(eiis  «l'oitiMHi 3 staïuw*. 

vfi  |>v«iilr« 3 »J. 

— • 1 iJ. 

Nitrate  d anteiit  en  |«Midre..  ......  là  iiwtiirniiiiwve- 


Mêlez,  et  avec  sufltsunte  «pianlitt*  de  >ii*op  simple  faites 
quaranle~huit  pilules,  t’no  malin  et  soir,  puis  deux,  puis 
trois,  et  successivcnuml  davantage f^. 

Poudre  d’oxyde  de  zimc. 

Of»«lü  d«  tiuf 3 «rnauiH». 

Snerv. 4 ni. 

Mêlez.  Partagez  en  vingt  doses,  trois  par  jour  pour 
l’adiille,  une  heure  après  elmrpif  repas.  Si  l’oxyde  est 
bien  supporté,  augmentez  d'un  gramme  tous  les  huit  jours, 
justpi'à  ce  qu'on  ait  atteint  In  dosi*  di*2  grammes  1.5  cen- 
tigrammes par  jour  (3-  iHeiqnii.) 

PiluJt'ü  lU'  juütfuitttne  et  tir  hismuih. 


'taMir-nilrali*  <le  Uiswiitk.  ........  1 

Rilrail  de  qmiiqniM. üi  id. 

— • lie  ..........  S di^>i;r«iiini«'». 


Faites  douze  pilules.  Üeux  par  jourQ.  (Vallenmd.) 
Pitulea  naître  /’iqrf/e^wfV. 

Kklriiii  u<|i»eii»  ir<>|iiiiNi  . , 5 rimtlçniniiie*. 

.^«'irl»li'  lie  2 d^iKraiawe«. 

e>Mtdlv  lie  |Uf<|ni«lur 4 id. 

Faites  huit  pilules,  l ue  le  malin  et  une  le  »oir  [~~l. 
(Récaniier.) 

Pihdr»  du  doctew‘  Koopp. 


\^Utp  d<>  |it<Miil»  3 ili^cii:rotBai«-ii. 

SriMi'iior*»  lit*  jdiPiUndriiiui  . , i «ruinrai-». 

. Mêlez  cl  incorporez  dans  : 

F.droit  il«  loilWi-uiUp 4 urauiiup». 


Fuites  des  pilules  de  1 décigraiiime.  Dans  le  iraitc- 
monl  de  l’hystérie  et  de  ré|  ilepsie.  A prendre  deux  par 
joiirQ. 

Pilule»  ruirmtfcz. 


Ml**  di*  MiA 3 irraïuai»*. 

Snir<iip  di' piilrrr  aiiinoiiidciil.  .....  4 di'i  israamr*. 

C«H«omI**  d‘A«)ni»nùiifnp <],  », 


Faites  qunranle-huil  pilules  de  2 décigrammcJ.  A pren- 
dre deux  ou  trois  par  jour,  dans  l’épilepsie Q.  (Swe* 
diaur.) 

/'<7i(/cs  de  aiilfute  de  cnicre  mnmonùtciil. 

S'iUule  d«  niiirrA  »inii)«m»ral 120  pi’nlizrainun*». 

r.itrnit  d*  ralérisBO 0 ennui»»». 

F.  *.  a.  S4)ixanlc-douze  pilules;  une,  puis  deux, jusqu’à 
quatre  parjourf3-  (Riett.l 


Sdlfitr  d<-  ptiitn  «nnnniaral 3 dérieramtiK-». 

Mi»  dp  pain  li'iinr I «ranmi-. 

Siiop  dp  mrlT q.  ». 


Trois  matin  et  soir,  en  uugmoiilanl  la  dose  dune  pilule 
tous  les  deux  jours,  (rriiao.) 
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Poiuhc  de  Jiresicr. 


PotMliy  *l«'  rnrinr  4rnnno}«<> flH)  crtunoifi. 

Suci'4*  «n  |>«)Utlr«* îîOO  !•!. 


Mêlez,  ünc  cuillerée  i\  café  quatre  fuis  par  jour. 

Prêparalions  de  raléridiie. 

Poudic,  1 à 10  grainincs;  prendre  dans  l’eau  su- 
crée ou  en  pilules  ; 5 à 50  grammes  dans  l’épilepsie  Q. 

Krirait,  1 à 10  grammes  en  pilules  Q. 

Teiidiire,  2 à 30  gramnms,  dans  une  potion  [+]■ 

Teiidiiee  éihéire,  2 giammes  RI. 

Sirop,  20  grammes  dans  une  potion  (3- 

On  emploie  aussi  licaucoiip  la  tisane  faite  par  infusion, 
il  la  dose  de  à 30  grammes  pour  un  litre  d’eau. 

Afropine. 

A l’intérieur,  l’atropine  se  prescrit  à la  dose  de  1 à 
5 milligrammes.  On  l’emploie  aussi  par  la  méthwle  eiider- 
miipte.  Atropine,  5 centigrammes  ; divisez  en  vingt  prises, 
une  ou  deux  chaque  jour  sur  la  peau  nouvellement  dé- 
pouillée de  son  épiderme.  On  puurrail  peut-être  aus.si 
l’employer  au  moyeu  d’injections  hypodcïrmiqucs,  avec  la 
seringue  de  Pravaz,  mais  c’est  une  médication  dange- 
reuse. 

Gnuttf  ùii  l'iidure  d'idropine. 


Pilules  de  helludoiie. 


1>c*llisl4«ne  ]Mir  (K‘‘coctinn 

aqtiriMto,  ' 4 crammei. 

PMiittro  ili*  somuu*  . ......  3 i«1. 

— «lo  eiiiniiiiive q.  s. 


Cent  vingt  pilules.  On  prendra  une  pilule  le  premier 
jour,  deu.x  le  second,  et  l’on  augmentera  ainsi  de  une 
chaque  jour,  ju.s<|u’ù  six  en  vingt-quatre  heures,  deux 
matin,  midi  cl  soir,  cl  une  ou  deux  heures  avant  le  repas. 
On  continue  ainsi,  si  l’on  n'epronvepas  un  Irouhle  notable 
dans  la  vue.  Si  ce  trouble  se  manifeste,  on  diminue  la  dose 
ou  l’on  cesse  tout  à fait  pendant  ([uelques  jours.  Si  l’on 
n’observe  aucune  altération  dans  la  vue,  ni  autres  effets 
fâcheux,  ou  jmurra  porter  la  dose  à huit  ou  dix  pilules, 
ce  qui  fera  30  centigrammes  d’extrait  de  Itelludone  par 
jour. 

hUertiiiiire  d'armfiise. 

Pi>ii<iro  dnrmoiK* Ti  c?t«mmrs. 

Mû’l . • « i|.  ». 

F.  s.  a.  un  élecliiairc  à prendre  le  soir,  un  verre  de 
bière  par-des-sus.  Vanté  en  .Allemagne  contre  l'épi- 
lepsie EJ- 

Électuaire  anliépUeptittue. 

100  Rrnrumr*. 

r.O  1.1. 

q.  ». 


V^uqtiinA  (*n  pmMlro. 

Etain  .Ml  |mii(llV.  . • 

llonur  Jo  vttU'fiiitic. 
Sîm{>  <lo  iiicro.  . . . 


.Ur  q.iu.* • . 1 

« RS  .lrpri;« 40  lil. 

Faites  dissoudre.  .Se  pre.scrit  en  potions  à la  dose  d’une 
goutte  pour  rcnfanlct  de  cinq  gouttes  pour  l'adulte. 

Sirop  d'utropiue. 

A1ro|iim* \ UncivriiMmu*. 

Faites  dissoudre  dans  10  grammes  d'eau  ; dissolvez  à 
l'aide  d’une  gouttelette  d'acide  chlorhydri(pic  ; mêlez  avec- 
sirop  de  sucre  blanc  1000  grammes  (HouchardatJ.  Du  le 
donne  à la  dose  de  10  à 20  gramme.s.  100  grnuuues  de 
ce  sirop  renferment  un  demi-centigramme  d’atropine  □. 


Pilules  de  shvmnuium  et  de  lulladd'ir. 


r.xiroit  (]i*  • 

— d.*  Ik*U<h1«»do.  . , 

Cninpiiro  

0|tiitui • • 


|«A  i gllUllUK*. 

J nA  *t  di'x  ir:uiniut*i* 


F,  s.  a.  des  pilules  de  10  cenligrammes  à prendre  une 
par  jour,  eu  augmenlant  la  dose  et  la  portant,  avec  ména- 
gement, jusqu’à  •|uinzc  et  vingt  pihdes  par  jour  EJ. 
(Leu  rot.) 


Pilules  d'iodure  douhle  de  uw  et  de  slnjeltuine. 


lodun*  doiilde  do  t rc-  d «l<*  xtncliiiino.  1 dôcipToioinc. 
lUHiierve  de  *]..«•  * 


F.  s.  a.  douze  pilules.  A pi  eiidre  une  par  jour.  On  aug- 
mente successivement  la  dose 


U grammes  matin  et  .soir  pendant  trois  mois,  en  inter- 
rompant pendant  vingt-quatre  heures  tous  les  neuf  ou  dix 
jours  EJ.  (De  Mead.) 

ÿ:pllcpMie  .ronma»tH|iie.  Y.  Lk.s|0NS  TRAUMATIQUES 
DE  L’eXCÉI-IIAI.B. 

lf:PI!Ai.%RD.  Plante  alimentaire  de  la  famille  des  chéno- 
|iodées,  dont  les  feuilles  hachées,  cuites  et  assaisonnées 
au  beurre  et  avec  du  lait,  sont  trés-utilcs  dans  la  dyspepsie 
par  constipation  et  dans  les  phlegmasics  chroniques  de 
l’intestin  accompagnées  de  sécheresse  des  excrémenu. 

lfcPIKI-;-%'l\ETTE.  Plante  de  la  famille  des  berhé- 
ridées,  très-commune  dans  les  buissons.  Ses  baies,  d’un 
beau  rouge,  fournissent  un  suc  très -acide  qui  sert  à faire 
du  vin  ou  un  sirop  très-agréable. 

ÉPIPHOR.%.  L’épiphora  est  l’écoulement  continuel  ou 
intermittent  des  larmes,  en  dehors  de  toute  émotion  sus- 
ceptible de  provoi{uer  les  pleurs.  C’est  un  symptôme  ou 
un  épiphénomène  d’un  bon  nombre  de  maladies  de  la 
cornée,  de  la  conjonctive,  des  paupières  ol  des  maladies 
des  voies  lacrymales. 

L’écoulement  constant  des  larmes  existe  chez  les  indi- 
vidus atteints  de  paralysie  des  muscles  orbiculaires  des 
paupières.  V.  Kéiiatite,  Conjonctive,  TniciiiA.sis,  Para- 
lysie DK  I.A  SEIMIKME  l*AIUE. 


Potion  d’iodure  double  de  ziue  et  île  stryehnine. 


Imliirv  tloutli*  iIp  AÎne  et  «le  «tncliiiiiic*.  ^ c<»ti:mitutnc». 

Krtu  4li«tül.*i*.  • . 1(X) 

StrT.|>  <1«*  fleur  .r.»r»nsrr tUt  i.l. 


.Mêlez.  A prendre  en  deux  fois  d.ins  la  journée  I I. 
Pilules  untièpHeptiiiues. 

Valâriani*  en  |«jtulrv • » . grotiiiiio». 

l.iuiAÎlW  f.T . ii  i'I. 

.Mytrh.r | 

Ktlrail  <ir  toruiPiitilIc «j 

olilgin I 

* F.  s.  a.  des  pilules  de  15  centigrammes. 

On  en  prescrit  cin(|  à dix  trois  fois  par  jour,  contre  l'épi- 
lepsie déterminée  par  Fonanisme  RH.  (Unariii.) 


Il  y a chez  les  hystériques  et  les  aliéné.s  des  écoule- 
ments abondants  de  larmes  qui  ne  doivent  pas  être  pris 
pour  des  épiphora.  Ce  sont  des  sécrétions  exagérées,  dues 
à des  actions  nerveuses  réflexes  des  centres  nerveux  trou- 
blés plus  ou  moins  gravement 

ÉriPHYSES  (Dfxol.LEMENT  DES).  Lorsque  les  épi- 
phystrs  ne  sont  pus  soudées  à la  diapliyse,  une  traction 
violente,  un  choc  on  tine  clinle  avant  l’âge  moyen  de  quinze 
f'Sns  (.Malgaigne),  caiisenl  un  décollement  des  deux  parties 
R9e  l’os  (Colond)o.  A Paré,  Bertrandi,  Piognclla,  Guéretin), 
souvent  avec  de  petites  fractures  esquilleuses  (Malgaigne). 

extrémité  inférieure  du  radius  (J.  Cloqucl),  l’extrémité 
inferieure  de  l'humérus  (Maisonneuve),  l’extrémité  infé- 
rieure du  fémur  (Courale,  Cha.ssaniol),  l’extrémité  infé- 


ri»?urr*  du  lihi;)  ^Oinmpion),  U<  r*j)ipli)>rs  lalriah'^  Ar^ 
lAliviiiitôs  , sont  K'  >^ivgct  du  d«'vn||cmciil 

Le  d«*vi*|o|>pcnu'iil  d’unt*  foire  consid^rahlo  (WiUoii) 
est  nci  essain*  ù la  prodnrllon  du  décollement  de>  é|»i- 
pli\se». 

l’m*  plaie  avec  Issue  de  rexlrémité  de  la  diaplly5(^ 
roînride  quelquefois  avoc  la  divulsion  de  l’épiphys»*.  Ln 
réparation  de  la  solution  de  continuité  fait  par  un  rul 
osseux. 

|)ans  le  décollenieiil  d^•^  épiphyses,  lorsqu'il  n'y  a pus 
do  plaie  extérieure»  on  observe  les  signes  d une  fracture 
d*-s  extrémité^  osseuses  (V.  Fiiactiiuks  nr.  i/fathémité 
iNFthiF.rRE  nr  tFMrn,e(c.).Ou  sent  une  crépiialimi  0«sfuse 
plus  sounle  que  celle  due  à um*  fracture  vraie  (lt[■l'traluli)  { 
la  mobilité  des  fragments,  le  goullement  des  cxtréiiiités, 
indiquent  la  lésion. 

Uans  le  décollement  des  épiptiyses,  lorsqu'il  y a plaie 
extérieure,  on  voit  sortir  la  diaplixse  dépouilléi-  paiiielle- 
iiieiil  du  |M'TÎosle,  qui  eu  général  est  assez  épais  eliez  les 
sujets  dont  le  .squelette  n'est  pas  encore  ossifié. 

Le  déeollernciit  des  épiphyses  e.st  quelqueruis  suivi  d'uii 
abcès  sons-piTiostique. 

Thi'rti})futùfiii\  — On  irailrra  le  dceollenient  de.s  épi- 
pbyscs  pur  les  appareils  ù fractures;  le  membre  sera  tenu 
dans  rimmobililé,  mais  on  fera  exécuter  de.s  niouvcnientîi 
léger»  aux  articulniions,  :ï  pciiiir  du  vingtième  juur. 
V.  l'iUf.TrftF-S. 

Si  la  diaphyse  sort  par  une  plaie  extérieure,  on  la  ré- 
duira (Mai'Oiinenve),  en  endormant  bs  malades;  si  l’os 
est  dépouillé  de  son  pério-'le,  ce  n'esi  pas  encore  tuie 
contre-indication.  Ou  pnn.<era  d'aluiivl  à l'eau  froid>\  pni.s 
arec  un  pat»>enieiil  simple;  — on  ne  réséquera  l'e-Xlré- 
niité  de  la  d.ijdiyse  sortie  que  quand  on  aura  épui'^é  toutes 
les  tentatives  de  réduction. 

On  traitera  rinflanimalion,  s'il  y a lien. 

ÉPIPHYTES.  Végétaux  parasites  qui  croissent  sur 
) homme,  sur  les  animaux  et  sur  les  plantes.  V.  Paua.s{- 
TIslIK. 

lfepiPl4Mi:f.E.  V.  FeiHooN  »/c  /’), 

ÉPIPEeiTE  PBLE4^IIOWEI)9IE 'pi|>ele(,  boyrand}. 
I ne  violence  exercée  sui‘  l'épiploon»  une  couliisioii.  une 
plaie,  nue  décliirure  de  l'épiploon,  soit  après  mur  plaie  de 
l'abdomen,  soit  apres  une  ligature  de  répiploon,  soit  après 
une  opération  de  hernie  étrangli‘*e  ou  enllaniinée,  engen- 
drent un  plilegoimi  épiploïque. 

I ne  tumeur  large  sous  la  paroi  abdominale  antérieure, 
bien  limitée,  doimaiil  à la  percussion  de  la  iiialilé,  dou- 
loureuse à la  pression,  s’accompagnant  de  lièvre,  de  fris- 
sons cl  de  coliques  , est  un  phlegmon  généralisé  do 
l'épiploon,  qu'on  ne  confondra  pas  aver  un  obstacle  au 
cours  des  matières  fécales,  à catise  de  Fabsence  de  tyin- 
panile  et  de  l'existence  des  selles. — Un  abcès  d<*  la  paroi 
abilominale  ressemble  beaucoup  si  une  épijdoïte  ; comme 
"elle  il  se  meut  avec  la  paroi.  I.es  antécédents  sont  le 
meilleur  élément  de  disignoslic.  Y.  AnnOMEt^. 

Une  tuméfaction,  une  rougeur  et  im  al»cè<  autour  d’iin<* 
hernie  diagnostiquée  antérieurement  oiiléro -épiplocèle , 
est  une  épiploïte  psirtielle.  V.  Hi.nME.s. 

L'épiploîle  pldi’gnioncu-e  .se  ti-iiuine  par  résolution  du 
contre  vers  la  circonférence  ; par  suppuration,  et  un  abcès 
se  forme  entre  la  paroi  alidomiiudc  rt  l'épiploon,  où  une 


llnrliiaiinn  éviilenle  se  fait  sentir.  Oiiand  l'abcés  s'ouvre, 
le  pus  se  fraye  une  voie  dans  l'inteslio,  auquel  l’abcés 
s'unit  par  dc>  adhérences,  ou  hicu  il  coule  dans  le  p«‘n- 
toiiie.  Les  épiploîles  partielles  dans  les  honiies  s'ouvivnt 
quelqurfoi-s  au  voisinage  du  sac.  I, 'ouverture  spontanée  an 
dehors  est  rare  en  général,  à iiioins  qu’il  ne  s'agisse  d'une 
épiploïte  limitée  en  arriére  d’un  sac  herniaire. 

7*/iéropo/êy//c,  — Comme  la  marche  de  l’épiploïle 
|ddogmuueuse  est  très- insidieuse  (tîoyrnnd) , on  appli- 
quera nu  déliul,  si  l'üU  constate  la  tumeur,  dix  à vingt 
sangsues  ; mais  dés  que  l'on  soiqiçoniuTa  la  nuclunlion. 
on  incisera  avec  le  bistouri  la  paroi  aluluiniiiale  couche 
par  couche,  ou  Tou  appli(|u<‘ra  un  cauléi-e  avec  lu  pâle  di* 
Vienne.  Le  hisiouri  est  préférahle  quand  il  y a du  pus 
entre  l'épiploon  et  le  péritoine,  il  y a toiijour.s  des  adhé- 
mices  formées. 

ÉPMtFADIAN*  ]-a  division  cougénit.ile  de  la  verge  à 
sa  face  supérieure,  roiiveitiire  de  l'urèthre  sur  le  <los  de 


r»K.  £U'.  — Ofti-rùlMin  »W-  ■ A.  I.hkiU-jw  uüJi'  Hir 

— m;,  l n (Iph  )ui>lorai«s  bli  itJi-iwiit  »*ir  I»  vrrg.', 

la  vei*gi*,  avec  ou  s;m<  absence  d'une  poiiiou  de  l’urèlbre, 
coiblitiienl  répispadius.  Ce  vici*  de  coufornialion  coïncide 


A 


l i*.  Î3t.  — OpVMi<^lt  <?<•  I — lu  . l.finnin’JtM  sJoioinÏHal 

*iir  \*  v«rçf  çi  |ivniiT>-H  p«r  i»»  lamWaniik  l«l>r|j|iix  0 0'.  — K.  Siîiu^ 

«•«dK-ritU-u  Ir»  tairrjiii  »ii  l.uiib'i'S  H' . 

souvent  avec  une  division  congénitale  de.s  pubis  et  une 
oxsirophie  de  la  vessie.  Ku  général,  dans  ce  cas,  une 
gouttière  creusée  sur  le  dos  de  la  verge  repréM*nte  le 
canal  de  riiréllire. 
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Dans  rt’pispadms,  loi’î^u’il  pxisip  uiu'  portion  d'urAUirr 
r*l  im  col  de  la  rossie,  rècoulemenl  de  Tunne  a lieu  par 
jet.  11  y a incontinence  d'urine  &i  l'une  ou  l'autre  de  ces 


Fi»  ÎS4  oprniina  iW  |*nri'»|.*  tir  NflaUM.  — A,  l.anil*r*« 

alHii>iai«iil  “ l’<i.  luwl'ran 

parties  manque  ; — la  pelitesM*  de  la  vessie  coïncide 
souvent  nrec  l'épispadias,  et  les  malades  sont  obligés 
d'urtner  souvent. 

Thn'uiuuti<iup.  — l/épispadias  avec  ex>tropliie  de  la 
vessie  est  au-dessus  des  ressources  de  l'art.  I n appareil 


Fir  2X1.  ~ \jf  laiiiWtiii  nUlitintiiAl.  — K.  I.ai»l*ra«i  alttloniMl  i*«lKiltn.  — 
n.  I.AnilN'nii  «rrotal  rrmunlf  su-t]***»*  «l«  !■  v^nc*. 

protliélique,  tel  que  la  boite  de  Jurine,  ou  mieux  un 
ballon  de  caoulcbouc  avec  un  goulot  aplati  et  maintenu 
par  un  bandage,  seront  appliqués,  et  on  lavera  rtêquem- 
nient  les  parties  avec  un  mélange  d'enu  et  d'eau  blanche 
pour  prévenir  l’érylliénic. 

I.es  épispadias  sans  exslropliie  de  la  ve.ssie  peuvent  être 
traités  jwr  l'avivement  simple  des  bonis  de  la  rigole  (IHef- 
renbnrh),  mais  cela  est  insiifli«aiit  ; l'autoplasiie  aux  dé 
pons  de  In  peau  du  prépuce  (llégin  , Blandin)  n'a  |»as 
réussi. 

Pour  faire  l'autuplaslie,  un  lambeau  qu  adrilatére  de 
la  lai'geur  de  la  vei^e  et  plus  long  qu'eUe,  est  détaché 
de  la  peau  de  la  région  hv|ïogastrique  II  est  appliqué  sur 
l'iiréthre,  la  face  cutanée  formant  paroi  au  con  luit.  lieux 
laml>eaiix  latéraux  sont  taillés  sur  la  vei^e  de  chaque  côté 
de  la  rigole  uréthrale  et  sont  réunis  par-dessus  le  lam  beau 
abdominal  rabattu  iNélaton),  nu  bien  iiu  lanilieau  du  s cru- 


KMIS 

liim  en  forme  de  liande  et  taillé  de  façon  qu'il  reste  fixé  au 
scrotum  par  ses  deux  extn'milés  ; on  fait  passer  le  pont 
au-dessus  de  la  verge  et  du  lambeau  abdominal  rabattu  et 


F>s.  231.  — I.*»  U«»|M*nn(  rvuiii»,  «>ii  w *uit  iilii»  «iim*  1a  UinlvHn 
•'muI  CO,  — • K.  S»{uIa  pUn-#  « dAmriirA  iM*  l'nTfeliin*. 

uni  à une  portion  avivée  des  bords  de  la  rigole  un'tlirale  ; 
trois  points  de  suture  avec  des  épingles  réunissent  le  lam- 
beau scrolal  à la  fois  à la  face  saignante  du  laml>eau  abdo- 
minal et  aux  bords  de  la  gouttière  uréthrale  Nélalon). 
Olte  deniiére  opération,  mise  en  pratique  plusieui's  fois 
(liollieau,  i'oilin,  Foucher],  a amélioré  réial  des  inahules, 
et  il  y a eu  iiti<‘  plus  graiidt*  facilité  à retenir  l'urine  sans 
toutefois  que,  dans  les  cas  où  il  y avait  une  alisence  de 
col  ù la  vessie,  l'incontinence  ait  cessé. 

I.orscpi'on  ne  p<Mit  ojWu'er  l'épispadias,  on  aura  recours 
aux  nppanùls  prothétiques  ou  bygiéniqties.  [.es  iKindages 
compresseurs  appliquant  la  verge  conliv  le  pubis  ne  peu- 
vent être  tolérés;  niiciix  vaut  faire  porter  un'  urinai  de 
gomme  ou  de  caoulcliuiic  adapté  à l’uréthre  au  moyen 
d'un  bandage  à ressort. 

t^PINPAffTIQUE.  ('ne  substance  qui  attire  à elle  et 
(pli,  étant  mise  sur  la  peau,  y produit  de  la  rougeur,  de 
la  chaleur  et  tous  les  phénomènes  de  l'indanimation.  est 
riiisjnistvfw.  Ou  donne  ce  nom  aux  ^xyi/moo/cs  qui  irri- 
tent la  surface  des  vésicatoires  et  qui  entretiennent  leur 
suppuration.  Il  y en  a trois  esiH'ies  : la  pommade  rertc, 
très-forte;  la  pommade  javnr,  d'intensité  moyenne,  qu'on 
emploie  d’habitude,  et  la  pommade  Ufimhe,  qui  est  tn's- 
faible  ; 

I*  l.a  r^rte  se  compose  de  canlliarides , 

10  grammes;  rire  jaune,  ùO  grammes;  onguent  popii- 
léiim,  250  grammes,  liquéfiés  à une  douce  temp<'rature. 

2*  La  2»OMnu(r/e  jntme  se  compose  de  cantharides  , 
10  grammes;  axonge,  250  grammes;  eau,  30  grammes; 
rire  jaune,  huile  volatile  de  citron,  i gramme. 

3**  La  poimniuif  Uamlte  se  compose  de  caiitliarides , 
10  grammes;  d’axonge,  250  grammes;  de  cire  hluiiclie, 
ht)  grammes;  de  liaumc  nerval,  5 grammes.  Faites  digé- 
rer nu  buiii-inarie  les  caiiUiarides  et  la  graisse.  Fillrcx  au 
(Kipicr  dans  un  entonnoir  cliaufTé  et  uromatisex  avec  le 
hatmie  nerval. 

Il  y a d'autres  épispasliques  faits  avec:  la 
avec  Fccorcc  th  ijoroUy  mais  les  pommades  aux  cantha- 
rides sont  les  plus  employées. 

I L'hémorrhagie  «asah*  constitue  l’cpi- 

I t‘tadix,  et  dépend  de  la  plHhoiVy  chez  les  enfants  ou  cher 
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«|iit'l(|iu’S  ndiillos;  île  l'd^u'miV  dans  l'élal  cadii'cliqiiedo 
la  chlorose  el  de  qitehfues  muludies  graves  ; do  la  tiis»)- 
lut  ion  fin  Maj;  dan»  les  (yplms,  dans  le  purpura,  dans  le 
>corbul  et  dans  les  lièvres  lyphuido  (V.  NosimÈuiKS); 
enfin  des  contusions  et  des  corps  étrangers  du  no*. 

I ne  épistaxis  accompagnée  de  fièvre  et  de  stupeur 
aimoiice  pri/sijue  toujours  une  fièrt  c /yp/ioù/e. 

I/épisUtxis  qui  se  produit  en  même  temps  que  des  ladies 
hétiiorrliagtques  de  la  peuii  ou  d’autres  héiuorrhagies  des 
muqueuses  carnclérise  le  prirpum  et  le  MorOnt. 

l’ne  épistaxis  dans  la  jeunesse,  au  milieu  de  la  bonne 
santé,  est  un  signe  de  pléthore. 

I.es  épistaxis  (jui  sur^  ieiineiit  dans  le  cours  des  maladies 
dirouiipies  révèlent  un  état  caciiecliquc  très-grave,  |kuiI- 
èlre  une  mnlndie  du  foie  (Monnerct). 

1/ahondance  d’une  épisin.xis  p<nit  faire  périr  le  malade. 

l/épistaxis  régulièrement  iniermilteole , comme  la 
lièvre,  annonce  un  état  pernicieux. 

Tlu  fuyeiifôfiii-.  — Ihuis  le  IrniteinenI  de  l’èpislaxi»,  le 
médecin  doit  tenir  compte  de  l'âge,  de  la  coiistiUiliun  des 
siijols,  de  la  naltiro  de  l'hémorrhagie,  enfin  de  sa  cause 
récite  ou  sciilemeni  probable. 

II  y a des  cas  où  le  médecin  doit  laisNer  aller  l’épi'^laxis 
diei  les  hommes  ivellernent  pléthoriques,  lorsqu'ils  épnui- 
vent  d'ailleurs  des  symplèmes  de  cniige.<ilion  sanguine  pour 
lesquels  une  saignée  serait  li.*ihilueilemenl  jugée  néces- 
Huiiv.  — IJuand  répi$>laxis  ii’e?-t  pa^  trop  abondaiile,  il  f.uil 
donc  lai>vcr  aller  el  considérer  l'accidont  coiiime  un  elforl 
beiireux  de  In  nature.  Ainsi  doit-on  faire  d.ans  la  pléthore, 
dans  l'èpislaxis  supplétnefilaire  des  liéniorrboldos  et  de  In 
imusirualion. 

Le  Iraiteiiient  <lc  l’épiviaxis  cstquclqiiefuis  local,  «l'iaiid 
ccUe  hémorrhagie  est  le  résultat  d une  cause  toute  locale, 
comme  si-rail  la  présence  d'une  ulcération , d'un  jodype  ou 
d'une  atTeciiun  cancéreuse  des  fosses  nasales. 

D'une  manière  générale,  quand  l'èpislaxis  <•>!  |m*u  alnm- 
daiile,  rpielie  que  soit  sa  cause,  il  n'y  a aueuni’  médiealion 
à lui  opposer;  mai-  quand  elle  est  conoidérahle  et  qu’elle 
aifaibiit  les  sujets  on  compromet  leur  existence,  ü con- 
vient de  l'arrêter  au  plu»  vite. 

Iluus  répii*ta\is,  les  sujets  doivtiil  rester  debout  ou 
assis,  la  létc  levée,  de  manière  à pouvoir  comprinier  avec 
le  doigt  la  narine  par  où  sort  le  sang.  — A la  compression 
de  cetti*  narine  on  peut  joiiulre  l'élévation  verticale  du 
bras  correspondant  (Négrier).  La  compression  de  la  caro- 
licle  primitive  un  instant  soutenue  réussit  également  bien 
dans  relie  circonstance. 

Avec  ces  moyens  il  faut,  ijuaml  l’épistaxis  se  pi-ulonge. 
expos4*r  les  mnlath's  ;i  l’air  cl  nu  froid,  faire  ile.s  applica- 
tions d'enii  fâ'oide,  de  glace  ou  de  vinaq(re  sur  h*s  narine-, 
sur  le  front  ou  sur  qneUpie  autre  partie  du  cor|K.  b*  dos 
cbex  (pieUptes  sujet-,  le  srroiiim  ou  les  mameUes  chez 
d’autres. 

Des  lotions  as|i’iiigeiit4--  dans  li>-  luiune-  avec  l'i'uu 
vinaigrée,  av4*c  l'eau  de  Uahel  it  4|uatre  fois  -on  p4iii|s 
4reau,  .'iver  iiiu'  solution  «b'  sulfate  d'alumine  on  de  sulfaU* 
de  f<'r  avec  h gramnns  pour  100  grammes  d'eau,  sont 
l'inployéi^  avec  avantage  contre  les  épUiaxis. 

Diverses  médications  internes,  telles  que  les  Ivoissoiis 
acides,  — le  tannin,  ’iU  à 30  cenlignimmes,  le  seigle 
ergoté,  .50  n 6t)  centigrammes  en  vingt-quatre  heures, 
ont  été  employ'>es  contre  l'èpislaxis  avec  des  résultats 
lrès*divers. 

Les  ventouses  sèches  uu  creux  de  l'estomac , ou  la 
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grande  ventouse  Junod , qui  (Hu'met  d'y  eitfermcr  le 
membre  inférieur  tout  entier,  déplacent  inumentanéinent 
une  telle  quantité  de  sang,  que  cela  suffit  souvent  pour 
arréU‘r  les  épistaxis  trop  abondantes. 

Cbei  les  sujets  dont  riiémorriiagie  résulte  d'une  cause 
mécanique,  c'esi-ù-dire  d’un  obstacle  ii  la  circulation 
dans  le  cœur,  dans  les  gros  vaisseaux,  dans  les  veines, 
par  roblitéralion  de  la  veine  porte,  la  saignée  peut  être 
utile,  nécessaire  même  poiii'  désemplir  le  système  circula- 
toire et  pour  faciliter  la  circulation  du  s^mg.  Elle  peut  être 
remplacée  |K»r  des  sangsues,  selon  l’occasion  ; mais  les 
faits  de  cette  nature  sont  rares. 

Chez  le  plus  grand  nondire  des  malade-,  rappiicalion 
du  |ierchlorure  de  fer  ;i  65®  sur  des  liouletles  de  charpie 
placées  dans  les  narines  siiflit  pour  coiigiiler  le  sang  d'une 
favon  c.ipabie  d'arrèler  l'épistaxis. 

Ouami  aprè.s  l'usage  de  tous  ces  moyeus  médicaux 
l'épistaxis  se  prolonge  el  qu'il  devient  indis}tcnsable  de 
l'arrêter,  il  ne  reste  plus  qu’un  moyen  à mettre  en  usage, 
c’csi  de  pratiquer  le  ftunjfuinfmait  des  fosses  nasale.s  en 
avant  el  en  arriére,  uu  moyeu  de  la  sonde  de  lielloc.  Si  l'on 
n'a  pas  de  sonde  de  Belloc,  on  fuît  le  Uimpunnenicut  des 
fosses  nasales  avec  une  tige  de  baleine  fiexible,  di'  .saute, 
de  genêt  décorliiniée,  à rexlréniilé  de  laquelle  on  fixe  le 
lii  tt  introduire  dons  le  pharynx.  V.  T.xm^uNNtHKNT 

FOS.SES  NASAIKS. 

KURMlt  AIRE  OE  L'F.HSTA\tS. 

Srfum  aluminf. 

■VUiH H graisnt». 

Fuites  dissoudre  dans  ; 

Sénin  r]*rtl»6  titlr* jsrainair». 

l'ar  petites  doses,  dans  la  journée,  pour  pn^venir 
l'épistaxis  [3-  <Mare.) 

Tjtilintjn. 


AW'ttli'  <U*  ftUipU  fri#Ul1i-i'. au  muitD'.-». 

Siilfiitr  <ir  r<’r. . . 1S  id. 

AX-il îiü  ùl. 


A pnmdre  de  dix  à vingt  gouttes  dans  une  cuillerée  de 
vin,  trois  ou  ipiatre  fois  par  jour  [3-  (Vidieix.) 

St  Ûjlr  O'QOtê. 

Srijik  t!U  4 i:r«4itiiir--. 

En  douz«‘  paquets,  — à prendre  un  tous  les  quarts 
d'heure  (Negri,  Ariml.) 

Ltftiun  viwtùji-è»-. 

Viii«i|^t«  Inrt I |>arti4>. 

Kmh  5 iti. 

Four  lotions  dans  le  nez  [3- 

Euil  fit'  Uuhfl. 


U mL*  M tül  df-Y4V4 I pAltii  . 

.II.-10I  à 3l<  ilt-ÇK-a.  a ht. 


A mêler  avec  uu  peu  d’ean.  Dotir  injections  vluus  les 
narine-  n.  fV;i||eix,j 

J4l/(  /•  tU4ttfu-nou  4 Auyti/ut . 

fiillurx^'ir tit  l.'Mmui'». 

MiKa«K>4  tiv  ei>«aiiK' :t0U  i<l. 

Sii>.|.  .Ir  «iiiiiiiMir,' ton  id, 

Mêlez.  A prendre  par  cuillerée  toutes  les  heui*es. 
Jlü'tun-  e^rne  tle  FerneL 


SiilUti'  ik'  kr  ■‘aU'ilM'*  A wrawiJici. 

ekaliStP  r4lrin4 S id. 

lùtn  lie  |>l4Ui1*iii 8 lit. 


Sur  de  Id  charpie,  dans  les  nariues.  (KoresÜer.) 
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l-Ull  

^ inai«T>*  *;•  *'J- 


Hol  tl  .\rinniM'.  . . . 

Pour  lotions  dans  le 

ni'/  S- 

J«/cp  de 

Ffdniet:  de  IWdtii. 

tttii  •i*  IwitiUvie  . ■ ' 

;h«  iJ. 

A prendre  en  dimx  foi»  «laiis  le  jour  □ 

de  Fuhi>r  de  Hihleu. 

„ .... 

' , 

llol  il  Vrai.'iti.'.  . . . 1 
Tfm*  . i 

SlK-rP  ,li’  |.T‘I 

IMK  M<Ol>?''«  >I<U<» 

lltmir  <ru*i>(  <•«  '•an. . 

A moUn*  sur  iiii  laiiuKUi  iI'UIn  les  fosses  nasales  Q. 

('niiiiu‘f$sùin  fie  l<i  *'«ri>/»V/*.’  vJ'tn'nc  pendant  vingt  mi- 
nutes, dans  J'ftpislaxis  rebelle  S- 

lHjtrfh>i$  fie  U:i)iitt4‘e,>le  hrnj'fhi,  h grammes  dans  la 
narine  d’où  s'échappe  le  sang 

LVispiVnftw  fie  sur  d’ortif  ^tû/tittufe  arrête  l'héinor- 
tliagie  nasale,  de  même  que  le  lampoiinemcnl  arec  la 
plante  pilée 

/>eroe(m«  d'h/  iir,  80  grammes  de  f«Miilles  par  litre  d’<'au. 

A prendre  dans  les  vingt-fpiatrc  lieuiTs.  (Vnimkère.) 

EPirilEIJOYI.t.  V.  Canokh. 

ÊFITHÈMEM.  Kniplùtres  peu  usités  où  il  n'entre 
aucun  com|H)sé  de  plomb,  aucune  résine,  ni  aucun  corps 
gras. 

ÊPOKÜE.  Production  di*s  polypes  spongiaires  fort 
connue  et  irés-employéc  en  thérapeutique. 

A riiUérieur,  die  se  ikmnc  en  poudre,  obtenue  à la 
rApe  Mil*  l'éponge  onlinaire  , — ou  en  |wnidre  après 
légère  torréfuclion  de  l'éponge,  a In  dose  de  l à 2 gi‘am. 
par  jour.  On  l'emploie  contre  la  scrofule  — et  contre  le 
goitre  (HJ. 

I.ji  cbirui'gie  rulilise  iMmveiU,  sous  forme  d'e/nutf/e  a iu 
fii'i'Ut'  ou  d'épouye  « hi  rire,  pour  dilater  une  ouverture 
fisluleuse  trop  étroite,  fn  cylindre  d’é|>oiige  ainsi  préparé 
cl  taillé  comme  il  convient,  e>t  introduit  dans  I ouverture 
qu'on  veut  agrandir,  cl  le  gonttemcnl  énorme  qu  il  subit 
par  rhumidité  des  parties  où  il  se  trouve  , prcnluit  le 
résultat  désiré. 

EPM»«  (Angleterre).  Eau  minérale  sulfatée  magné- 
sienne, froide,  trés-puigalive  E3- 

ÉPIJSEUEiVT.  AITaiblissement  d'une  funclioii  ou  de 
r4*nsemble  des  fonctions  de  l’organisme.  Il  est  ordinaire- 
ment  accompagné  d’un  amaigrwseinenl  considérable,  et, 
dans  beaucoup  de  cas,  mille  lé.sion  matérielle  ne  peut  en 
rendre  compte.  C'est  le  résultat  de  fatigues  excessives 
sans  repo-s  suffisant. 

Thhniieutiyue.  — I.-  séjour  à la  rampagne,  loin  du 
bruit  des  agitations  et  de>  luiiuilies  de  la  grande  ville  ; la 
bonne  nourriture,  la  Irampiillilé  d'esjwil.  siiflîscnt  souvent 
pour  ranimer  un  homme  tombé  danv  le  plus  grand  étal 
d'épuisement. 

tftPUMDE,  ÊPt'I.IE  OU  ÉPI  I.IS  (Tt’SIEüllÿ  DES  UES- 
aVE.<). 

On  ilonne  ces  noms  ù de  véritables  bourgeon»  charnus 
se  formant  »ur  une  gencive  ulcérée  ou  dans  l'alvéole  d'une 
dent  enlevée. 


EïtKC 

I.  F'ftujfisWs  iuflnmmaluiir:i  *Us  ycMcircs.  las  fongo- 
sités de»  gencives  présentent  une  coloration  d'un  rouge 
violacé,  laissaut  écouler  un  stiintemenl  fétide,  quelquefoi» 
nièlc  de  sang. 

I-«  carie  dentaire,  la  nécrose  des  alvéolés,  sont  la  cau»e 
habituelle  de  ces  fongosités,  que  ruii  ne  confondra  pas 
avec  les  polvpes  du  périoste  dentaire,  si  l’on  cousideta*  le 
point  d'implantutioo  des  luiiicur». 

ThêruiHmtiffitv.  — Extraire  les  dents  malades,  enlever 
les  iwrtion»  d'os  nécrosés,  suflisem  «pielquefois  ponr  guérir 
les  fongosité»  des  gencives.  Il  est  bon  d'exciser  ensuite  le.s 
plus  volumineuses  fongosités. 

II.  h'hiujosihs  ftediks.  lies  lumenrs  élastiques  s’uiraU- 
sanl  par  la  compression,  animées  de  pulsation»  isoclirones 
au  pouls,  ne  saignant  pas  spontanément  et  susceptible»  de 
qirentlre  un  accroissement  as^eï  grand.  »oiil  les  épulis 
érectiles. 

ThèruiKUtùiue.  — Lier  à la  bo.se  lea  tumeurs  pédiciilée» 
avec  un  !il  très-serré,  ou  exciser  la  liuiieur  avec  b*s  ci- 
seaux cüurlH’»  on  une  pince  coupiinle  (Dupuylreu,  Vel- 
peotri  ; cautériser  avec  le  fer  rouge  le  pédicule  ou  la  plaie 
résultant  de  l’excision. 


Fiu.  S3j.  — ninr^ 


III.  F'o<y<i.<#fés  ronmut  t's  )yn-  des  myt  h}diues  (E.  Né- 
laton’:.  Il  y a d^^s  épulis  qui  simulent  les  épulis  cancéreux, 
et  qui,  une  fois  enlevés,  ne  récidivent  pas  ; ce  sont  les  épulis 
à myéloplaxes,  nu  lumeui's  à myéloplaxes  périosliques.  On 
ne  le»  reconnaît  qu’après  l’opération,  qui  est  la  même  t(ue 
|Kmr  li  s cancers.  Pour  faire  un  diagnostic  précis,  il  suffi- 
rait de  couper  une  petite  portion  de  la  Inmenr  et  de  la 
soumi  lire  ù l’analyse  microscopique.  Ou  reste,  le  traite - 
ment  e»l  le  même  que  pour  les  épulis  cancéreux. 

IV.  Fouyositrs  rtuicnruses.  IVesque  tous  les  épulis 
cancéreux  appartiennent  à respèce  flbro-plaslique,  et  il 
est  rare  que  ce  soit  de  l’epithelium  ou  de  1 encéphaloîde. 
Ils  forment  des  tumeurs  iiumielonnées,  saignant  aumuiiijre 
contact  cl  ne  donnant  pas  un  suinlemeiil  fétide.  U»  se  dé- 
veloppi’iil  rapidement,  récidivent  après  les  ablations  pc’U- 
danl  longtemps  avant  de  se  généraliser. 

Thrmpf'utiyue.  — H faut  loujour.s  cniev»  r les  épulis 
cancéreux  pur  diwicclion,  niginer  les  màchoii'es,  caulé* 
riscravccle  fer  rouge,  et  enlln  réséquer  une  portion  des 
os  de.s  mâchoires  avec  la  tumeur,  à l aide  de  pinces 
incisives. 

^Pl  RCiE.  Plante  indigène  de  la  famille  des  cuplior- 
biacée»,  dont  les  »ememes  donnent  une  Imile  irritaole 
, très-pui'gallve  qu'on  peut  donn«*r  à la  do»o  «le  Imil  a «lix 
, gouttes  dan»  «me  potion  H- 

] ÉR.%BI.E.  fienre  de  ta  humlle  des  arV-rarées,  iloui  mm 
espèce,  .Vcer  Sitrchm’inutHi  fournil  a«i  printemps  une  sé^e 
abondante,  dont  on  retire  à grands  frais  du  sttere,  de  ! al- 
cool et  du  vinaigre. 

ÊRECni.E  (TrMEin,  Ihqmylren  et  J-  lb;ll>,  (l.oifts 
VAUiurBisEs,  .1.  L.  IVtit)r 


Digilized  by  Google 


ÉHEC 

tue  inuhiiilicaüon  anoi'nmie  et  un  accroissement  exa- 
gcré  ilt.i  nombre  et  (hi  volume  d’un  réseau  de  cai>illaires, 
est  une  tumeur  érectile  (Virchow  et  Kobin),  ou  nnijimonn-, 
ou  niKvtis. 

Les  tumeurs  érectiles  existent  à la  naissance  et  se  déve- 
loppent avec  l’Age.  D’abord  constituées  par  une  simple 
tache  ronge  ou  par  une  petite  tumeur  d'une  coloration 
variable  , elles  grossissent , augmentent  et  deviennent 
dures  pendant  les  elTorts,  se  réduisent  prescjuc  en  totalité, 
et  présentent  A un  degré  plus  ou  moins  prononcé  des  bat- 
tements isochrones  à ceux  du  pouls. 

Les  tumeurs  érectiles  offrent  rarement  à l'auscultation 
un  bruit  de  soufllc;  mais  quand  celui-ci  existe,  il  est  très- 
sourd. 

Il  y a des  tumeurs  érectiles  capillaires  et  des  tumeurs 
érectiles  veineuses  que  l’on  croit  pouvoir  distinguer  par 
leur  siège.  Quoique  cela  ne  soit  pas  absolument  exact,  les 
tumenrs  érectiles  capillaires  se  développent  dans  l’épais- 
seur de  la  pe.iu,  tandis  que  les  tumeurs  érectiles  veineuses 
scniicnt  sous-cutanées  ou  sous-muqueuses. 

l'n  certain  nombre  de  tumeurs  érectiles  veineuses  doi- 
vent rentrer  dans  la  classe  des  varices  viscérales. 

Les  tumeurs  érectiles  sous-culanécs  se  rapprochent 
Iteaucoup  des  varices,  et  c’est  dans  ces  tumcuu's  qu’il  est 
le  plus  rare  de  constater  un  bruit  de  souffle. 

L’ulcération,  puis  les  bémorrlnigies , sont  le  fait  de 
raccroissement  inccssjtnt  des  tumeurs  érectiles,  et  les 
efforts  des  malades  n'y  sont  pour  rien.  Rérard  a rapporté 
riiistoire  d'un  souffleur  de  bouteilles  tpii,  malgré  di;s  ef- 
forts pénibles,  incessants,  ne  voyait  pas  une  tumeur  érec- 
tile de  la  joue  augmenter.  La  grossesse  ne  fait  pas  accroître 
ces  tumenrs. 

Les  tumeurs  érectiles  existent  souvent  à la  fac**.  sur  la 
muqueuse  des  lèvres  et  sur  la  langue,  plus  rarement  sur 
le  reste  du  corps,  où  elles  subissent  une  évolution  incom- 
plète; elles  se  flétrissent  quelquefois  et  se  transforment  en 
kystes  (Holmes  Coote)  ou  en  espéccîs  de  marisque.s,  comme 
les  liémoiThoIdcs  anciennes. 

Les  tumeurs  érectiles  se  développent  quelquefois  dans 
les  os  et  les  muscles,  mais  ces  exemples  sont  très-rares. 
V.  Anévhysmf.  des  O.S. 

.\  l’exploration  spliygmograpliiquc,  lus  tumeurs  érectiles 
donnent  un  tracé  à peine  rnaniué,  et  cela  les  distingue  déjà 
des  anévrysmes  (.Marey). 

l.’ne  tumeur  érectile  ne  iieul  pas  être  confondue  avec 
un  anévi-ysme  : 1“  parce  qu’elle  est  congénitale  ; 2*  pjirre 
que  les  ballements  de  cette  dernière  tumeur  sont  pins 
forts  que  ceux  d’une  tumeur  érectile,  et,  3*  parce  que  les 
anévrysmes  sont  sur  le  trajet  connu  d'une  al  tère.  V.  AnÊ- 
VflYSMES. 

Dans  un  anévrysme  cirsoîde,  il  v a des  vaisseaux  dis- 
tincts  au  toucher  cl  qui  n’existent  pas  dans  les  tumeurs 
érectiles.  V.  V’arice.s  AnTÉhiKU.ES. 

Thi'ropfutiifttc.  — a.  TniiOmaïf  itfiUintif.  Pauli,  de 
Landau,  en  I83t),  a ess.ayé  le  tntmiaije  dos  na'vi  niaterni  ; 
mais  il  n’a  obtenu  ipie  des  résultats  incomplets,  c’est-à- 
dire  une  atténuation  di?  la  coloration  rougeâtre.  Ce  traite- 
ment ne  peut  convenir  qu’aux  taches  érectiles  de  la  peau. 

Loi-squ'il  y a tumeur,  on  peut,  coinine  traitement  pal- 
liatif, avoir  recours  à la  co/«/iressio«.  — Pour  le»  tumeurs 
des  membres  et  pour  les  tumeurs  placées  au-dessus  d’un 
os,-cc  traitement  peut  avoir  un  bon  résultat,  mais  doit-on 
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l’attribuer  à la  compression,  puitapi’on  a vu  sur  le  corps 
les  tumeurs  érectiles  se  flétrir  spontanément  1 

b.  Tiditi'ment  ciu'ulif.  Il  faut  opérer  les  tumeurs  érec- 
tiles de  bonne  heure,  au  moment  où  ces  lumetirs  .sont 
bien  limitées. 

T rois  ordres  de  moyens  sont  employés  contre  les  tumeurs 
érectiles  : — l’ablation  de  la  tumeur,  — la  suspension  du 
cours  du  sang  dans  la  tumeur,  — les  mameuvres  ayant 
pour  but  sa  transformation. 

I.  AdI.ATION  ET  nESTIU,T.TIO.\  DE  I.A  TUXF.l'U.  — Les 
premiers  moyens  sont  : 1®  L'extirpation,  par  incision  et 
dis.section,  en  empiétant  sur  les  tissus  sains,  de  fayon  à 
arrêter  les  hémorrhagies,  car  on  n’aura  qu’un  ou  deux 
vaisseaux  à lier.  Cette  métliode  convient  lorsque  la  tumeur 
est  bien  limitée. 

Si  la  tumeur  est  sur  la  langue,  sur  un  doigt,  on  peut 
emporter  le  mal  avec  une  portion  saine. 

2®  Si  la  tumeur  est  pédiculée,  la  ligature  simple  du 
|W-dicnle  est  une  excellente  méthode. 

.3®  Si  le  pédicule  est  moins  marqué,  on  fait  la  ligature 
multiple  en  introduisant  des  fds  à travers  la  tumeur,  cl  un 
la  lie  portions  par  portions. 


Kig.  — LigAluiY  tiimfiir»  crr<tilk-!>  pot*  It*  do  Higa! 

(de  4»ttiliac*K 


ù®  Les  épingles,  comme  les  appliquait  l’nré,  sur 
lesquelles  on  serre  des  fils,  forment  une  variété  de  ligature 
multiple  ; elle  produit  les  mêmes  résullat.s.  Trois  épingles 
sont  appliquées  à travers  la  base  de  la  liimeur.  Deux  fils 
doubles  sont  passés  entre  l'épingle  moyenne  et  les  épingles 
latérales,  et  une  anse  est  serrée  autour  de  chaque  aiguille 
(Higal,  de  Gaillac).  — Ce  procédé  exige  un  long  temps 
pour  la  guérison,  et4es  malades  doivent  porter  pendant 
quinze  jours  une  tumeur  qui  se  sphacèle. 

5®  I/écraseur  linéaire  de  Ch.assaignac  n’a  pas  cet  in- 
convénient ; il  est  employé  avec  avanlagt*  lorscpie  la 
tumeur  existe  sur  les  lèvres,  sur  la  langue  ou  sur  lu  face, 
quand  môme  la  tumeur  ne  serait  point  pédiculée. 

il  faut,  si  la  tumeur  n’est  point  pédiculée,  procéder 
néanmoins  .ivec  lenteur;  — bien  (pi’une  demi-heure  ne 
soit  pas  nécessaire , ce  temps  devra  être  cependant 
employé. 

Si  la  tumeur  n'est  point  pénliculée,  on  fera  un  pédicule 
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«Ml  do  «•jûngio,  romme  dnn>  la  ligaliiro  dü 

Iligal  (dr‘  Gaillar).  cl  ! on  la  rliainc  au-dosou». 

Gumnio  un  conrl  ri'i^pic  de  laisser  des  vaisseaux  aliènes 
dans  les  liinicur^  mal  juMliculèfS , il  faul,  pmir  éviter 
riiémoriiiagie , prolonger  l'opéralion  pendant  qiiaranle- 
rinq  inintiles  et  plus,  sans  craindre  d’y  mettre  le  leii»ps. 
r.elle  pivcauliun  doil  ôlre  prise  surlcml  pour  les  tumeurs 
éivcliles  de  lu  tangue. 

6*  1-a  cautérisation  avec  le  fer  rouge  est  bonne  pour 
les  petites  tumeurs  et  pour  les  taches  érerlile». 

7*  bu  cautérisation  avec  les  caustiques  a été  employer 
sou>>  toutes  les  formes  ; le  caustique  de  Vienne  a joui  sur- 
tout d*une  grande  faveur  (A.  IWîranI)  ; dtqmis  ou  a employé 
la  pdle  nu  chlorure  de  linc,  le  perchlonire  de  fer  à 30*, 
après  dénudation  du  derme,  ('.es  moyen.s  ne  peuvent  coii-  i 
venir  «pie  pour  les  très-petites  tumeurs.  Il  ne  faut  pas  son-  ' 
ger  à les  employer  pour  h»s  tumeurs  de  la  langue  et  d«*  la 
muqueuse  des  lèvres. 

Aujourd'hui,  le  chlorure  de  zinc  appliqué  aprè.s  un«‘ 
cautérisnlioii,  par  le  causlk|uc  de  Vienne,  parait  être  le 
meilleur  moyen.  On  applique  le  chlorure  de  zinc  «.m  pâle 
par-dessus  l eschart*  produite  par  la  première  cautérisa- 
tion. Il  n‘y  a pas  d'hémorrhagie,  parce  que  le  chlorure  de 
linc  <*sl  un  des  meilleurs  agenls  coagulatiuirs  du  sang. 

11.  Sfst'KssioN  nr  i»uks  du  dans  t.A  tumbiih.  — 
VimiM'vnsim  (tùjUuh.  Iloyer  raconte  (jii'une  niére  guéiil 
la  tumeur  érectile  de  la  lèvre  de  son  enfant  «’n  la  min- 
primant  avec  le  doigt  |>en«lanl  plusieurs  mois.  T, elle  coni- 
pro>ion  peut  être  employée,  et  elle  ii  donne  qiiehpie^ 
succès.  Sous  son  influence,  les  vais-eaiix  capillaires  s'obli- 
lénuil  graduellement,  et  la  tumeur  disparaît. 

Les  nxtriinjentty  la  |M‘uv«*nl  être  adjoints  ;i  la 

compression.  Ces  trois  moyens  sont  appliqu«‘s  sur  la 
tumeur. 

Les  branches  arlèrieUes  qui  viemient  se  peinlie  daii.-  le 
réseau  i:apiliuire  de  uouvtdle  formation  ont  clé  liées  avec 
sticcès  (llroilie).  t'e  procédé  est  celui  d«'  H«Klgson,  «pii 
f.iisait  une  incision  circulaire  autour  de  la  tumeur  et  liait 
tous  les  vais.seniix. 

L'arlère  principale  de  la  région  a été  liée  (Travers, 
1S07).  Suivent  la  ligature  de  la  carotide  a réussi  pour  les 
tumeurs  de  Torbile  en  paiticuli«T.  tIVst*  im  moyen  qui 
expose  à d«*s  dangers;  mais,  cnmim*  il  a réussi,  un  e>l 
autorisé  û le  tenter  pour  les  grosses  lunuMirs  érectiles  de 
la  langue  et  de  roridle.  La  ligature  des  trom?.  veim-ux 
princi{iau\  a été  prop<»>ée  (Mulgaigm*'. 

On  a essayé  de  Mi^|U‘iidre  le  cours  du  sang  avec  h*> 
iujtrtion»  ivuyttitmft'ji.  Ces  opérations  ont  été  pratiquées 
depuis  1 8‘iH  (l.loyd),  mais  des  accidents  inflammaloire- 
peuvent  en  être  la  consétpienfe,  <)iinit|ue  des  siicrxV  puis- 
sent jusiirnu'  leur  emploi,  les  ras  de  mort  auxquels  tdles 
ont  «lonné  lieu  et  la  rareté  des  guérisons  complètes  doi- 
vent les  faire  relouler, 

.*s(  i on  ue  peut  av«>ir  recours  à d'autres  moyens,  elles 
peuvent  être  mises  en  usage,  mais  r'esi  seulement  à )H*tite 
dose  qu  elles  seront  einpioxées  et  a titre  d agent  propre  à 
déterminer  une  inflaiiimniion  et  ui«o  Iransfurmalion  de  la 
tumeur. 

l.«s  liquide-  employé*  sont  : Laeide  iiitriqtie,  raimuo- 
iiiuque.  le  chloi'ure  de  chaux,  l'acide  iirélique  i;t  ritriipie, 
le  nitrate  acide  de  mercure  vA.  llérard).  le  perchlorure  de 
fer  (Lawrence),  racide  taiinique  (H.  \\alton). 

111.  Tn.XNSKüRMATiox  DK  LA  TfJiKLn.  — La  liansfor- 
matinn  de  la  tumeur  s’obtient  par  des  moyens  ayant  tous 
pour  x*ITet,  lantél  une  inflammation  adhésive,  tantùl  une 
influmiuation  suppurative,  ou  une  cicatrisation  sous-cula- 
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née  et  une  cicatrisation  simple  après  iunlc  |mruleiilo  de  la 
tumeur. 

Voici  les  procéüé.s  propres  à produire  une  inflammation 

adhésivj*  ; 

1*  Kxcistoti  et  suture  simple»,  avec  des  épingles  (üdle- 
maud);  excision  jiarlielle  d«*  la  Uimeiir  et  suture  de  la 
plaie  apr«‘s  ligatui'e  préalable  du  pédicule  «le  la  tumeur 
(Malgaigue). 

*2*  Le  broiement  sou-s-cutanè  jMarshull-llull,  J.  Guérin'/, 
au  moyen  d'une  aiguille  à cataracte  ou  d'un  lénolume  liu. 

3"  L'acupuncture  (Veip*‘au),  consistant  à inlrotluire  dans 
la  tumeur  des  aiguilles  à insectes.  Ile  ce  procédé  ouiu  dé- 
riviHis  les  inlrodtirtions  Je  corps  solides,  tels  que  Livoin; 
et  la  corne. 

Les  procédés  propres  û faire  sitpimrer  la  tumeur  sont 
les  suivunU  ; 

1*  i.a  vaccination  de  la  lumeur  (llodgsou)  est  honiic 
sur  les  jeunes  enfantT.  qui  n'ont  pas  encore  été  vaccinée. 
Pour  faciliter  l'elTul  de  la  vaccination,  un  s'est  servi  d'é- 
pingles t'mluiles  de  vaccin  (Nélaton),  ou  de  fils  lrem|>és 
dans  le  vaccin. 

' i.A‘s  frictions,  les  iiiocidutions  avec  de  l’huile  de  crolon 
liglium  (Voung),  l’emplàtre  de  tartre  sllbié,  ont  été  appli- 
qués par  imitation  du  procédé  précédent  chez  les  indi- 
vidus vaccinés. 

2"  La  cautérisation  iulerstilieilc  niuliiplc  et  répétée  au 
moyen  «Tuii  cautère  eu  pointe  rougi  (Macilxvuin,  üuscii  et 
P.  Gucr.-ant)  est  un  procédé  qui  doit  étn*  rapproché  de> 
précédenb. 

3"  l'n  Si-ton  (procédé  ancien] , ile.«  sétons  multiple.- 
(Veljwau),  ont  été  passés  dan-  les  tumeurs  et  ont  été  asso- 
ciés Il  d’autres  moyens  poiivi'ii  faciliU'r  l’action.  l.axvrenc*! 
enduisait  les  scions  de  nitrate  d'argent;  A.  llérard  a lié 
la  ba.se  de  la  ttimeiir  avant  d’applit|u«‘r  le.s  Mutons. 

— Ite  tous  ces  procédés  , l’excision  cl  récrasemenl 
liiiéain'  sont  la  meilleui'e  opération  à faire  chez  les  jeune.- 
stijels,  en  raison  de  répuîsemcnt  que  pnHliiit  la  longueur 
du  traitement  par  la  ligature,  )«ar  les  sétons  et  par  les 
caustiques.  O iruilement  est  ujiplicahle  (tour  toutes  le» 
(unieurs  péüictdées. 

rjiei  les  sujet-  plus  âgés,  tou.s  les  proci'-dés  }H.‘iivent 
éln?  employés  suivant  l’étendue  «le  la  lumeur  et  sou  si«'*ge. 
!.n  vacrinalioii  ne.  p«‘Ut  être  employé»*  av«*r  espoir  de  succès 
ce|M'n«iatil  que  c1h*z  h*s  «'ufanls  iioii  vaccinés  et  pour  dt‘s 
tumeurs  jn*u  v<duinineiis«*s.  — To«it«*fois  ce  moyeu  inuo- 
cent  sera  leulé  sans  «bmger  sur  l«*s  grasses  tumeurs;  on 
m*  court  qu'un  ri-<pip,  r«*liii  d'avoir  à recourir  plu-  lanl  ;i 
uiM‘  nuire  opération. 

La  possibilité  «h*  pédinili-er  la  tumeur  «*-l  h*  critérium 
du  choix  d«'s  prm*édé-. 

l.or-*pie  h‘-  lnmi*ur-  -ont  profondémeut  située»,  lors- 
qu'une régi«m  tout  entière  i>-l  Iran-furiiiée  «m  une  tumeur 
ér«*clile,  r’e-l  seulement  aux  iujerltoiis  coagulantes  par- 
tielh-s  et  à la  ligntun*  di*  rtulér»-  prîneipah*  di*  la  r<'*giou 
qu’oo  pi*iil  avoir  recours. 

V.  !*tUAPtS.MK,  Satywasis. 

Elli>Or.  Ih'odiiclinn  morhkl**,  noire,  allongée  comme 
un  é}M>ron,  occupant  dan-  l'épi  la  pl.nre  du  grain  de  seigle 
et  qu’on  »*mploic  en  tliérapiutlique,  L’«‘rgol  se  tlévi  loppe 
égahrm(‘nl  dan-  h*  grain  de  hlé  et  «i'avoine.  Cesl  une 
nllératioii  du  grain  par  uu  rliamptgnoii  parasite,  le 
rr  /K  pm  pwreu,  Tulasne,  qui  sc  di^velopjm  4 l'étal  (vurfaii 
sur  la  terre  où  l’on  a semé  la  |Kj«ulre  «l'ei'got,  et  u'exish* 
«lans  r«Tg«»l  que  sous  une  forme  trau-itoirc,  désignée  soiu^ 
le  nom  de  .-pliacéli*^  tuir  M.  Léveilli'.  Le  mai»  est  aUa«tué 
par  \'l  sfihuj>f  Mitfjilis , qui  eu  rond  le  grain  blauchùtre. 
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li>l>i'i1i-o|iliii\  mou  ol  iin  -qii.-  ilirnii..iii  : rcl  orRoi  n o^l 
li;i-  i iMiiloyé  l'u  llu'Taiu  iiii(|iiP.  ||  ni.  fa„t  pas  c onfomlri' 
ci‘s  alliTalinns  .ivoc  cellos  que  iléternunent  sur  le  bU"eI 
a’uulres  graminées  la  présence  île  VAnguilluU  goimiiu-^i- 
l uin,  llifsiiig,  ou  la  piqrtre  Je  quelques  dipiéres. 

I.'eigul  esl  un  poisuil  Jangereiiv,  el  loisiqu'il  cïisie  en 
almnilanre  dans  les  récoltes,  il  se  mêle  à la  fai  ine  qui 
sert  H la  pré|iaralii)n  Ju  pain  ; son  usage  est  suivi  J acri- 
Ji'iils  irés-grases'  eminus  s,,us  le  nom  J'-  ig../(s«ie. 


^‘•K.  |i]osiis>tr« 

^ le  sei|cl>*  ci'jjolé  mis  en  poudre  esl  récent  et 

n a subi  auciinr  nUéndioii,  ou  remploie  en  thérapi  utique 
contre  les  {>ertes  séminales  O;  contre  l‘incoaliiience 
(rnrineE;  contre  les  polliiiioiis  nocturnes  (3l  contre  la 
IiMicoirhée  □;  contre  les  hémoiTbagies  utérines  [3,  et 
dans  les  accouchements,  contre  l*in«Tlie  de  l'utérus,  pour 
Imlcr  la  délivrance,  car  il  est  le  spt’ciliquc  de  la  contrac» 
tilité  utérine  S •»!:  on  le  donne  aussi  sous  forme  de  tabac 
à prisru-,  contre  la  mydriase  0. 

Il  s atlmini-Slre  en  \>oudre,  récenuiient  faite,  à la  dose 
de  1 à 3 {Traiiimcs  dans  l’eau  sucrée  h-  -»-i  j en  sirop  et  en 
teinture  EJ,  et  en  extrait  aqueux,  connu  sous  le  nom 
d EJ-  lîet  exirail,  vauté  comme  n'ayant  aucune 

propriété  toxique  el  doué  de  propriétés  licmo>t.''tliqucs 
precieiivs,  ne  vaut  pa«  lu  iKUidi'efraicliede  seigle  ergoté. 

ERCiOTiNnE.  I.  usa^e  prolonpé  du  pain  fabriqué  avec 
une  trop  j{i‘aii<le  proportion  d ergot  tie  seijjle  ou  d’ergot  de 
blé  donne  lii*u  à de^  vertiges,  à des  spasmes,  à des  con- 
vulsions, à de  I engourdissement  des  membres,  à de  la 
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panilysic,  et  enlîn  à une  flélrissun*  îles  extrémilr»  suivie 
de  gangrène,  qui  constitue  l ergotisine. 

l/ergüiisme  convulsif  ii'esi  pas  grave,  tandis  que  l'er- 
golisnie  gangréneux  est  iiabittiellemenl  suivi  de  mort. 

I.es  épidémies  d'crgolisme,  essenlielleincnl  lemporains, 
comme  la  cause  du  mal,  st;  montrent  dans  les  années  plu- 
vieuses, en  même  lentps  que  des  récoltes  avariées  |K«r 
I eiqjol,  et  elles  sévjssem  siirloiit  dans  les  classes  ])amres 
qui  s alimentent  de  pain  où  entre  une  trop  grande  juo- 
porlioii  de  farine  de  seigle  ergoté. 

T/inoi>t‘nti>fUr.  — La  distribution  gialuile  de  bon  fin- 
menl  aux  pauvres  dans  les  localités  atteintes  J ej-goiisme 
est  la  premiéa*  chose  à faire  |K>ur  préserver  les  i»opu- 
lulioiLS. 

(«outre  1 ergnlisme,  il  faut  enqiloyer  les  l»oissoiis  aci- 
dirlfsQ;  la  dérortioii  de  quiiiqiiiiia  EJ’.  1*^  ^uliilHin  de 
giiiitiron  El*  soliilioii  d acide  piiéaii|i>i'  au  di\-::iiU 
liéiue  Q;  ranuiioniaque,  dix  à doure  gimües  par  joui . 
eu  plusieurs  fois  dan**  une  infusion  de  quinquina  (i^oiir- 
liaul)EIi  l’opium  ;i  û cen(igr.imuiesE]i  ‘‘I  dans  cas 
lie  g.tngréiie,  rampiilalimi. 

ÉROSlo;\i.  V.  (]Kn(.tin»:s,  Kxcoriations. 
f:ROTOni%!^'IR.  I.a  fidie  caiarlérisée  |Kir  le  délire 
érotique  et  les  démonstrations  impiidiqui's  des  malades 
rniisliiue  l'érotomanie.  V.  Folie.  * 

ERRATIQUE.  Nom  Joiiiié  ù des  phénomènes  morbides, 
tels  que  la  lièvre  el  la  douleur,  qui  paraissent  et  cessent  à 
chaque  instant  de  la  journée,  — Il  y a d«  s tlouhms  emt- 
ti'jm  s cl  une  fivrre  err«(i'«/»c,  mais,  dans  ce  cas.  c’est  à la 
cause  d<*  la  fièvre  i;t  de  la  duideiir  qu'il  faut  .s’adresser 
pour  obtenir  la  guérison  du  phénomène.  V.  l’irvitL:, 

iMrj.Eiii. 

KRURI.Niêê.  Médicaments  qui  s'administrent  en  poudr** 
Comme  du  lah.ic  a priser  pour  provoquer  réteriiumeni  et 
la  sécréiioii  de  ht  muqueuse  pituitaiie.  Tels  sont  hi  poiidic 
d’osm-Mw».  de  mwjm  t,  de  laUiv,  d'rufihuiM,  etc. 

On  les  emploie  contre  1a  céphalalgie  pour  provfM|uei- 
une  sécrétion  nasale  Misrr*ptible  de  déhamtsser  le  cer- 
veau EJ* 

— On  peut  donner  aussi  à priser  des  poudres  dont  l’ab- 
sorption a des  couséqiipuces  utiles  en  thérapeutique  : ainsi 
priser  de  la  morphine  avec  du  sucre  calme  la  céphalalgie 
et  la  migraine;  du  calomel  produit  la  salivation;  riodiire 
de  potassium  est  absorbé  el  passe  dans  les  urines  (liant berO. 

Le  soiis-nitralc  de  bismuth  piéril  le  coryza  (Rouchut). 

^Rt'CTATIO^.  L'émission  sonore  par  lu  bouche  de 
gaz  sortis  de  l’eslomae  carartérise  réniclatiou.  C’e>t  un 
phénomène  eu  rapport  avec  la  dyspepsie,  l'indigestion  et 
les  maluilii^s  chroniques  de  I estomac.  Les  éructations  sont 
//eWorcs  ou  nidomisfis.  Celles-ci  senleiil  les  œufs  pourris 
et  dépendent  d un  étal  gastrique  plus  grave.  V.  Dv.s. 
PKfsiE,  Flatlùsitks. 

T'Aéivqêf'urô/m.  — r.ontre  les  éruclalions,  il  faut  donner 
la  poudre  de  charbon,  la  magnésie  calcinée  cl  les  camii- 
naiifs  rouinis.  V.  Cahhinatik. 

RRTRIRUM  {Hf.rbr  aux  CHA^^■RKs).  Plante  de  'l.a 
famille  des  crucifères  dont  on  fait  une  décoction , 

1 0 grammes  par  litre,  ou  un  sirop  qu'on  donne  «le  fifl 
îi  60  grammes  par  jour  contre  la  bronrliitc  cltrouiqiie  El 
et  le  scorbut  EJ* 

ÉRY9IFi-'I.E.  I«'érysipéle  est  l'inflamnialion  simple  dn 
réseau  capillaire  iympiiatique,  superficiel,  du  derme  (Gor- 
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ter,  CuilisHii,  niaiiiitti,  A.  I)t^spr«’‘s),  nmiclèiiM'c  (»ar  une 
aUérntion  i\v  h\  lyiii|ili(r  i?l  drs  juirois  dos  lyni]diu(H)U(‘S'. 

l.’ôrv>i|iolt‘  csl , ^Kir  rajiporl  aux  lyniidm- 

tiijiios,  ce  i|iii‘  le  phlegmon  e<«l  aii\  capillaires 

I.  érysip«*le  vient  haliitueliement  sous  rinlluence  de  l'ir- 
riiatioti  d'uiie  plaie  ennaiiimée  , ou  autour 

d'uu  point  i{ui  a été  le  siépe  d’uue  trrilalioD  (A.  Hespivs). 
trmic  rruidure  ou  d'iiiie  brûlure,  mûiue  U'gères. 

I.  êrvsipèle  dêvtdnp{N'  avec  pUi>  de  facilité  et  revêt 
un  cnraclére  plus  ^rave  chez  les  individus  déjà  atleînlv 
d'embarras  gastrique  ou  d'une  maladie  variable  qui  en- 
trave reverrire  régulier  des  bmrlions  de  la  peau,  ou  chez 
les  individus  faligué>  par  les  veilles  et  les  excès  de  travail. 

I n fri>son  initial,  quelquefois  des  voiuivxeineiil'«.  et  plus 
niremenl  des  engorgements  ganglionnaires,  annoncent  un 
érysipèle;  — ou  voit  bieiiliU  après  sur  la  peau  une  plaque 
élevée  à v.i  circonférence,  irrégulière,  rosée  ou  d'im  rouge 
cuivre,  dont  lu  culurntion  dispnndt  soiis  rimpression  du 
doigt.  I.a  plaipie  s'éleiul  iiiseusibleiiieiit  et  gagne  tout  à 
coup  ^ap*  grande  èleiidin*  apr'*s  deux,  trois  ou  quatre 
jours.  Ile  rirdéme,  du  prurit,  des  déinaugeaisoiis.  de  riti* 
somiiie,  un  nioiiveimuit  fébrile,  acrompagueiil  la  première 
IM'iiode  de  l'érysipéie  ou  période  congestive.  Peuduiil  In 
seconde  jH'riode  de  i'érysii>éle,  il  y a suppuration  ou  réso> 
lotion  ^(piuique  rinnummalton  ail  gagné  des  réseaux 
inisiiis.  l.a  snppiiraliou  e^l  reprc.seiitée  par  une  série  de 
pi'lites  vésicules  hlaiiHutires  ou  transparentes  <]ui  se  des- 
séchent nu  se  réunissent  i*n  une  phlycléne.  La  résolution 
e>t  rcqu'éseiiiée  par  un  cbungenient  de  coloration  <)e  la 
pbopie  érysipélaleuM'  qui  devient  jaune,  et  par  un  coin- 
meiieeriK'lit  de  de-squaiviationi  de  l'épiderme,  qui  est  l'in- 
dire  de  la  llii  du  ntal. 

L'érysipéle  est  virntufiri  U et  suit  son  évolution  sur  pbu  e . 
ou  bien  il  se  propage  vers  les  lymplialitpies  des  régions 
v<iisines  en  ceproduisaul  une  série  d'érysipéles  ; dans  ce 
dernier  eus.  on  dit  que  l’énsipéle  est  initMU  vaut 

cepcfiilant  l'appeler  érysipèle  liions. 

I.'i‘rysipéle  (ircouscril , conmie  les  antres  inflammu- 
lions,  dure  de  quatre  à six  jours.  L'érysipéle  dilfits  a mie 
durée  variable,  suivant  le  nombre  de.s  poitssées  sucres- 
sives  de  l'ensipfde. 

L'éryâi|K*le  suit  son  évolution  sans  couipruniellre  la  vie 
des  individus,  toutes  les  fois  qu'il  uV.<«l  pas  compliqué  d'in- 
fection pnruleiiteou  de  pldegma^ie  viscérale,  ou  qidil  exbte 
chex  des  individus  dans  d»  conditions  maladives  tpii  seules 
lie  les  metleiil  pas  en  danger. 

La  gangrène  de  la  peau  est  quelquefois  la  conséqneni  e 
de  la  violence  de  l'inflammatimi  érysipélateuse  ; ejlc  est 
le  pliis  souvimt  due  à une  culile  concomitante.  L'ungio- 
lenrite  précède,  accompagne  ou  suit  rénsipèle.  |u'  pldcg- 
mon  diffus  e>l  dans  le  même  cas  et  e>l  imijoucs  en 
relation  avei-  la  plaie  d'où  est  parti  l'érysipéle. 

Sous  l’influence  de  rérvMpt'Ie,  les  séreu>e.s  des  cavités 
viscéralis  sont  parfois  atteintes  d'une  innanmiation  qui 
s'yesi  propagée  par  voisinage  (Fabrice  d’Acqtiapendenle): 
ainsi  les  méning»‘s,  s’il  s'agit  d’un  érysipèle  du  cuir  rbe- 
veiu;  le  péritoine,  s'il  s'agit  d'un  éry>ipéle  autour  de 
rwmbilic  chez  les  nouveau-nés. 

L'infection  purulente  suit  rarement  l'érysipéle  exempt 
de  complications  ; mais  autour  d'une  plaie  récente,  cet  nc- 
cidetil  peut  être  dù  à l'absorption  de  liquides  putrides 
formés  dans  la  plaie. 

Cliez  les  jeun<‘s  sujets,  l'éryttipèle  se  pro^vage  avec  une 


grande  rapidité,  tandis  que  chez  les  vieillard.-*,  dont  la 
fuiiclioti  de  la  i»eau  et  la  circulation  sont  ralenties,  l’éry- 
sipélc  s'étend  plus  lentement. 

Il  est  des  cas  où  ties  maladies  clironiques  et  aiguës  ont 
été  guéries  après  l’apparilion  d'un  érxsi|téle,  qui  a été 
appelé  crÿ*i/»ë/e  snlutfiin-,  .Mais  réry>i)>éle  u’esl  salutaire, 
dans  les  affections  inDammaloires  rliroiùques,  que  quand 
Taffection  est  prés  de  se  terminer  (Ht»sqtiillon).  Dans  les 
iiiJlammalious  chroniques  de  la  peau,  il  n'y  a guérison  que 
quand  l'iiiflarnmatiitu  qui  a causé  l’éi-ysipéle  a été  sufil- 
s.ante  jK)ur  atteindre  les  éléments  de  la  peau  qui  sont  le 
-*ii’*ge  des  lésions  innaminaloires. 

Ou  ne  eonfondru  pas  un  éryvipéle  avec  uneniiile;  la 
plaque  rouge,  irrégulière,  limitée  par  un  bord  saillant, 
n'appartient  qu'à  l’érysipèle.  Un  jddegmou  diffus  ne  pn*- 
stMile  ^la^  d'élévation  de  plaques  rouges  au  niveau  de  la 
|k*au,  et  la  rougeur  a envahi  un  membre  d'un  seul  coup 
et  dans  une  grande  éleiulne.  i/augioleiicile  est  constituée 
par  di^s  Irainéi's  et  des  cordons  induré-s  sous  lu  peau. 
Conmie  toutes  ces  maladies  peuvent  exister  ensemble,  les 
sigin-s  vui'iiildes  propres  à cliactme  de  ces  lésions,  se  mê- 
lant entre  elles,  feront  reconnullre  la  nature  du  mai. 

Ouoi  qu'en  aient  dit  Wells,  liraves,  Gosselin,  Martin  et 
Fiuie.slre,  l'éi'ysijN'le  n'est  pas  plus  contagieux  que  le 
plilegmoti  et  la  piietimonie.  Le  séjour  d'une  |>ersoDiie  saine 
près  d’un  malade  utlciul  d’mi  érysi^KMe  compliqué  d’in- 
fection purulente  donne  aux  individus  un  embarras  gas- 
trique qui  favorise  le  développement  de  maladies  inflam- 
inalotres,  ici  une  angine,  là  une  pniMiiiionio,  et  là  un 
érvsi|N*le.  et  c'est  là  tout;  mais  il  faudra  toujours  qu'il 
existe  une  iiritatiou  de  la  p<*au  là  où  se  dévelopjte  l'èry- 
•iipéle. 

ThinifH-utif/tf'.  — On  pn'*viendra  la  plupart  des  éry-'i- 
péles  en  pansant  av**c  soin  les  moindres  écorchures  avee 
des  compresses  d'eau  froide  ou  uii  linge  cénilé,  dés  le 
miniitnt  >/e  hi  finttlw  tiifH  th  ht  p/uiV.  Les  individus  atteints 
d'ulcération  de  la  jwau  éviteront  bs  excès,  les  refroidis- 
.seinenlset  les  causes  d'iiTÎtalion  qui  {HUiiTaieiit  eiinaminer 
la  plaie.  V.  |‘uiES. 

il  II  y a pas  de  spt'M'ilique  pour  l'éixsipèle,  pas  plus  que 
|M)iir  le  phlegmun;  les  compresses  inibilH*es  d'eau  de  su- 
reau, une  iLsane  délayaDle,  le  repos  et  lu  diète  absolue 
ou  aux  imuillons,  sont  le  meilleur  traitement  à suivre.  Un 
purg.Uif  salin,  une  iKmteille  d'eau  de  Si'dlitz,  par  exem- 
ple, est  toujours  utile  au  début  de  celte  maladie.  On  en- 
tn  llendra  la  liberté  du  vi-ntre  avec,  des  Livemcnts. 

tiOntee  l'érysipéle  d'iffus,  les  mouchetures  (üobson, 
laissix)  ne  sont  pas  d'une  efflcacilè  réelle;  elles  convien- 
nent seulement  lorsqu'il  y a culile,  c'est-à-dire  inilam- 
malien  de  loule  l'épaisseur  du  demie, 

Li  cautérisation  périphérique  avec  le  nitrate  d ai'gi'iil 
(liigginlKiilom  ,et  beaucoup  mieux  le  vésicatoire  périphé- 
rique (Piorry),  placé  au  delà  des  limites  de  rén«i|»éle,  en 
détruisant  un  ré&eau  de  eapillaîms  sains  tout  autour  de 
ceux  qui  sont  malades,  enqNVIie  la  propagalioii  d'uii  éry- 
si|>éle  diffus. 

hnns  le  cas  où  il  y a un  engorgement  ganglionnairi* 
constrcnlil.  une  sangsue  (Blandin.  Itobei  l)  peut  arrêter 
une  adénite,  pr«'*venir  peut-être  une  iiitoxicalioii  ; mais  ce 
moyen  est  loin  d’avoir  dans  l'érysipéle  la  valeur  qu’il  |ios- 
,séde  dans  l'angiolcucite. 

Qiacuuo  des  coinpltcalions  exige  un  Irailemeiil  ap- 
proprié. V.  ANoiOLU!i:iTE,  OlTITK,  PlILEt.MO.S,  (i.VNC.UKSK,  « 
I.SJECTUIN  l'IHIXE.NTK,  .MÉ.VINoirE,  pEHlTUMTt;, 

Ix's  médications  inlerne.s  ne  peuvent  s*adre-»ser  qu'aux 
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compliciuion?,  — Los  lopiquos  gras  oaliiioiK  la  iloulour, 
mais  l'avorisoiu  1<*  dôvolopponuMil  dos  vôsiciiles  sous  l’opi- 
dormc  : — parmi  les  lopiquos  ahorlifs,  lo  moins  inofli- 
rnoo  csi  |o  rniindioii  (li.  I.aloiir);  il  ta  pour  offol  prinoipal 
do  iiiiiiinimi  r lu  poau  on  so  dossôclianl,  o|  l'on  -ail  i|iio 
la  compression  pont  faire  avorter  à leur  délnil  li’s  inllam- 
mutions,  les  phlegmons  on  particnlier  (Velpeau). 

[f>,VMlpeic  dcM  iiou«cnu>n^M  r(  «Icm  ciifnnix.  Si 

l'innnimre  épidômii|iie  est  la  cause  prédisposante  des  éry- 
sipèles chez  le  nonvean-né,  il  y a presfpiq  tonjoiii-s  une 
irritation  locale  qui  est  le  point  de  départ  de  la  maladie  : 
ainsi  la  vaccine,  l'impétigo  du  cuir  chevelu,  du  nez  et  des 
tjreillos,  répilalion  nécessitée  par  la  teigne,  les  gerçures 
di;s  lèvres  on  de  ranns,  le  travail  d'élimination  du  cordon 
ond)ilical,  etc.,  provoquent  souvent  une  inllammatioii 
de  la  ))can,  suivie  d'érysipèle  (Fr.  Iloirmaiin,  l'nder- 
wood). 

C'est  au  moment  des  épidémies  de  fièvre  puerpérale 
qu’on  voit  surtout  appaiaitre,  soit  l.i  péritonite,  soit  l’éry- 
sipèle des  nouveau-nés,  prenant  leur  |ioint  do  départ  à 
l'oinhilic,  au  moment  do  la  chute  du  cordon. 

Fn  temps  do  fièvre  puerpérale,  la  v.accine,  pratiquée 
dans  les  premiers  Jours  île  la  naissance,  est  souvent  suivie 
d’érysipèle. 

L'érysipèle  né  à la  face,  an  liras,  sur  des  houtons  de 
vaccine,  autour  de  la  cicatrice  omhilicale,  |iarconrt  en  gé- 
néral tonte  la  surface  du  corps,  et  mérite  liien  le  nom 
d'amhulant  qui  lui  a été  donné. 

Le  nouveau-né  atteint  d’érysipéle  commençant  par 
l'oinhilic  a presque  toujours  en  même  temps  une  péritonite 
aigiié  01  une  phiéhite  de  la  veine  omhilicale. 

L'érysipèle  des  nouveau-nés  se  termine  qneh|nefois 
licnrensement  par  résolution  on  par  suppuration  et  ahcès 
multiples  disséminés,  mais  il  est  ordinairement  suivi  de 
mort. 

7'/icr</;«'M//’</Me.  — Il  faut  donner  à lelor  aux  nouveau- 
nés  atteints  d’érysipèle,  renouveler  l’air  de  l’aiiparteinent 
et  les  changer  souvent  de  chamhre,  en  même  temps  qu’on 
couvre  le  corps  de  graisse  fraîche  ayant  1 gramme  d'on- 
gnont  mercuriel  incorporé  à .'iO  grammes  d’axonge. 

Kn  cas  de  fièvre  puerpérale  chez  la  mère,  il  faut  éloi- 
gner le  nouveau-né  pour  empêcher  l’apparition  d’un  érv- 
sipèle. 

On  pimt  aussi  employer  les  fomentations  émollientes  de 
lin,  de  sureau  et  de  guimauve,  les  bains  avec  la  décoction 
d’écorce  de  chêne  ou  avec  le  tannin  ; — les  bains  de  su- 
blimé, 2 gramniesQ,  de  sulfate  de  fer,  10  à 15  gram- 
mes [3,  les  bandes  de  vé.sicatoire  sur  les  limites  de 
l’érysipèle  [3,  les  cautérisations  avec  h-  nitrate  d’argent 
on  avec  h-  fer  rouge  [3;  les  applications  de  collodion, 
/tO  grammes,  mêlés  à 5 décigrammes  d'huile  de  ricin  et  à 
20  décigrammes  de  térébenthine  de  Venise,  en  ayant  soin 
d«î  couvrir  les  fissures  qui  pourraient  se  produire  (3  ; 
les  applications  de  glycérine  E]  (Legroux);  le  liniment 
de  Kentisrh,  formé  d'onguent  hasilicum,  12.5  grammes, 
d’essence  de  térébenthine,  150  gr:tmmes,  et  de  camphre 
en  poudre,  10  gr;immes,  apjdiqué  plusieurs  fois  par 
jour. 

A l’intérieur,  il  faut  donnei'denx  gouttes  de  perclilorure 
de  fer  dans  une  cuillerée  d’eau  sucrée  toutes  les  deux 
heures,  i-l  quelquefois  une  purgation  d'Imile  de  ricin, 
.5  5 10  grammes,  ou  du  calomel,  5 à 10  grammes  par 
jonr.  ilinmilton  fiell.) 


KIIYS 

ron«fi.Amf.  iik  i.’KnvsipKLE. 

Lu  grand  nombre  de  médication-,  iutm  nes  ont  été  pré- 
conisées contre  l'érysipèle;  ce  sont  la  plupart  de  celh^sqiii 
ont  été  recommandées  pour  l'infeciion  purulente.  .Ainsi 
Jadis  Barbette  donnait  des  potions  et  di;s  pilides  camphrées, 
encore  employées  de  nos  jours. 

rHiilos  iiili‘i-ctimphn'is. 

r,«niphri* I t:i  iiiiiino. 

Nilriih*  il»*  t |.|. 

tiollltkif'  <MI  1 i«|. 

(Kapeler,  Velpeau.) 

Faites  des  pilules  de  20  centigraitinies. 

J'otiini  iVurunit. 


.\lnMtliiliiriMrnr«n}l t à f 

Qoinmoiix  . i,I. 

A prendre  par  cuillerées (3-  (I.ecœur.) 


Comme  tisanes,  on  emploie  les  décoctions  de  chienilent, 
la  solution  di-  gomme',  une  tisane  .aciile,  telh'  que  la  limo- 
tiade  faite  avec  un  citron  pour  1 lifre  d’eau  et  fiO  grammes 
de  sucre. 

Infusion  do  flonrs  do  snmtn. 

Kuti  

I li-iii-  ilo  *>iir*'jiu iO  iil. 

(Ilêp.  de  Paris.)  l-e  -et. 

Comme  topii/nes,  on  emploie  les  cataplasmes  de  fécule 
(V.  Atii'.Ks)  ; le  collodion  élastiipie  (Boberl-Latour),  et  les 
topnpies  suivatits  : 

Tiipii/no. 

tlty  «Ia*  ......  irraiiiinox. 

^(0  ill. 

(Ib'q).  de  Paris.)  [3- 

( hiijiiont  tnoiviiriol. 

Cette  pommade  s'emploie  en  frictions  sur  les  p.irties 
malades.  (Vel|ieau.) 

l'oitdoo  d'nmidnn. 

Un  en  sau|K)udre  toutes  les  parlii-s  atteintes  d'érysipèh* 
plusieurs  fois  par  Jour.  (Ilôp.  de  Paris.) 

Toiiiijito  d’nmidnn  co?»))/iré. 

Amitloii  1*0  gruuim«><. 

(^iu|4tris ’âàlO  i«i. 

Kn  application  toutes  les  deux  heures  sur  les  parties 
malades  (Bouchardat.) 

tbi  emploie  (pielqiuifois  les  snlntions  nioirtioos  suivantes 
appliipiées  sur  l'érysipèle. 

Sididinn  fooi'iniineiiso. 

SliKolu  ili*  fi*r crniiimu». 

fjiii um  i.l. 

(Velpeau.)  □. 

Ou  la  pommade  suivante  : 

Av»nn*.  (0  cmnimi**. 

Siillato.  «Ir  (nr Ml  i*l. 

(Velpeau.)  [3. 

Lorsqu’on  se  sert  de  ces  |iréparations,  il  faut  néanmoins 
mniril>‘uir  de.s  compresses  imbibées  il’ean  de  sureau  sur 
l’érysipèle. 

Ér^Nlp^ie  du  eulr  elirvelii.  I UC  ]daie  ou  une  ecor- 
clmuî  méconnue,  une  eontusion  du  péricrAnc,  donnent 
souvent  lieu  à un  érysipèle  du  cuir  chevelu  ; il  se  fait  un 
engorgi>meiit  ganglionnaire,  puis  l’érysipèle  si-  dévelqp|M*, 
marche  insensiblement,  et  il  ii’i'sl  recoimn  que  plu'i4Mirs 
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joui  s pai'iv  i|iril  à la  fai  t-  au  rtii\  on'illr<, 

avfif  >a  roiig<’ur  i*l  son  as|H*cl  rjiractrri>iliqiics. 

Lu  nmgriir  l't  l'uMli'nio  lUuilAiirruN  ihi  cuir  rlirvolii 
les  stuils  syinplùnu's  locaux  d’un  l'rysipèle  qui  drbutr  dans 
lu  («'le»  mnii  on  même  temps  il  y a quelqiiefnis  un  léger 
fi’isson  Miivi  de  rmirbature,  de  réplialulgie,  de  lièvre, 
d‘inap|>èl4!iice,  de  nausées  ou  de  vomi^>enieiiU. 

Itans  rèi7*iipèle  du  cuir  chevelu,  le  délire  furioiix  0*^1 
im  indice  qu'il  y a complication  du  cdté  des  méniugo,  el 
roplillialtm>scu|a‘  révèle  alors  une  hypéréniie  du  iieiT 
optique  et  de  la  choroïde  (V.  t)KUHUt0S4:it|'ir). 

(>lioz  les  individu-  dépourvus  de  rlieveuv,  l’érysipèle 
du  crâne  Me  comporte  comme  celui  de  la  face  el  du  corps. 

l'Aeiiipt  de  (Oiuplicalkms.  l’érysipéle  du  cuirrlie\eln  n'j 
pa-  plus  degiavMé  que  les  autres  érysipèles. 

Thnniiftitvitu . — Lnlimis  sur  la  tète  avec  des  com- 
presse- de  sureau. 

Kn  ens  de  plaie  de  tête,  ou  prévit  udra  la  niéuingile  |oir 
réméliqiie  en  lavage  : 

MM)  TY4miui‘4, 

T«iir<'  i-lil'iF tï  A au  rciilici.inxiir*. 

• (l>es;iidl,) 

Ou  liien  ; 

I.ihir.it;>.l4>  i-ilH<|iu' lUi'll  _*r«i»iu>i'«. 

' Tai'liv  ■liliii' 1*1  •eii1icritiuuK!i, 

Sum..  i umiiilM»**. 

ïllép.  italiens.) 

|h'»  calaplasiiu'-,  des  compresses  d'e.m  de  sure.*ui,  seront 
placés  sur  la  plaii*  du  cuir  clo'velii;  ce  sera  h*  meilleur 
topique  à la  foU  contre  VinOammalion  de  la  pUie  et  contre 
rérysijH'le. 

Ér^«ip^lr  InierNe  Lorsque,  à la  suite  d'ilii  érv-i)H*le 
de  la  faco^  une  -lonialite,  im  coiv/a,  uiu'  lironctiite,  une 
pharuigile,  -o  déclai'imt  et  se  propageiil  dans  une  grande 
étendue  avec  rapidité,  ou  dit  qu'il  v a érysipèle  inli  riu‘ 
(J.  Frank,  Selle).  — Lor-ipie  après  une  liroiichiio  el  une 
pliaryugtle,  un  éry-ijude  nppanut  sur  la  bout  fie,  on  dit 
i*ncore  qu’il  y a érysi]n’le  iiiteriie.  — Ihuis  celle  inli'rpré* 
tntiuii  des  faits  il  ne  faut  voir  ipi'un  ohtingement  de  déno- 
mination de  ce  qu’on  appelait  rintlamniation  des  muqueuses, 
mais  l'idée  de  rintlaniiimlion  érysipéiuteiise  de  ces  nu'm- 
liraiies  est  d’autant  plu-  ncceplahie,  que  l’on  sait  ipie  les 
muqueuses  >oul  recouvertes  d’un  réseau  de  capillaires 
lymphaliqui's  exii'êmemeni  richi>.  — Dans  le  eus  où  un 
érysipèle  survient  aux  lèvres  dans  le  cours  d'une  lu‘on* 
cliile,  il  peut  y .avoir  eu  di‘s  boulons  d'Iierpès  u>ui  i-'oùjms 
sur  ces  parties,  el  c’est  là  qu'est  l’origine  de  l’érysipèle. 

On  doit  appliquer  aux  inllammatious  superlicielles  ou 
érysipélateuses  des  miu|ueuses  le  Irailemeiil  indiqué  pour 
les  inflammations  des  imiqueuses.  V,  Ant.ink,  Dhon«  iiitk, 
LMtyN);iTF.. 

ÿ:RVTIlÿ:ni-:.  l'n  exanthème  plus  ou  moiu-  étendu 
n’ayant  aucun  di‘^s  caractères  analomiipies  des  niitri's  érup* 
lions  exaulhéinaleuses.  lelh*s  que  la  rougeole  ou  la  scarla- 
tine, el  dépourvu  de  propriétés  contagieuse-,  constitue 

l'triyt/iewc. 

Il  y a difTérontes  espé*ces  d’érytbénies  ; Vi'rtjthrntr  au- 
ftwai,  Varyth  nn  rci,v//«7ne  IVcy- 

thtmr  et  ï'frylhvm*'  fl/mwb/ire. 

L'érythème  est  souvent  provoipié  par  la  sueur  qui  ré- 
sulte de  la  haute  lempéinture  de  Fatmo-phére  ou  de  la 
trop  giaude  (piaiitiléde  véiimienls;  j|  est  carncléi  iM'  par 
un  gr.md  noinhi  i'  de  [Mpules  l'ouges  setuhiahh's  à de  la 
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iiiiliaiiv  : c‘e.-l  W iyllimti  < outre  lequ*-t  de-  bains 

lériih'iils  doivent  suflire. 

L’érylhénie  formé  de  plaques  rouges,  san**  fièvre,  con- 
stitue Vrnjth^nc  simp/e. 

L’érylliénie  qui  se  produit  sur  la  peau  du  visage  irritée 
par  un  écoulement  nasil  ou  onilaire,  sur  les  oreilles  par 
suite  d'un  écoulement  dti  conduit  auditif  «‘Xlerno,  aux 
parties  génitales  el  à l'anus  duii-  )a|diarrliée  ou  dans  l’in- 
Continence  d'urine,  cunsliliie  Inythtine  infhwiuintoii'c,  et 
n'exige  ipie  remploi  des  poudres  absorbantes  oit  les  badi- 
geoiiiinge-  de  la  peau  avec  du  colindion  élasliipie.  Ol  en- 
duit forme  un  épiderme  urtilicii'l  qui  pmiége  lu  peau. 

I/érylhéme  formé  de  plaques  rouges,  indurét's,  doulmi- 
ren-es,  sur  je  devant  des  jambes  ou  le  long  du  riibiliis, 
c’esl-â-ilire  d.ms  le  sens  de  l'exleitsion  des  iiiembres,  ac- 
compagné di*  lièvre,  conslilue  Vtrytbt'uif  , II  n’exige 

pas  d’autre  traitement  que  l'usage  des  boissons  nriduks, 
de  bains  et  d’iill  piirg:ilif. 

I.'éiyllièmi^  formé  d'un  atiiieaii  rouge,  -'agrandiss.anl 
de  jour  en  jour,  conslilue  Vn'ythàiu:  nnnnhtiir  ou  rt-nh  i- 
/‘oge,  et  résulte  souvent  de  la  présimee  d'un  {tarasit**,  le 
tr'leA*>p/|ry^ol.  Oii  le  guérit  par  des  applications  de  goudron 
végétal.  V.  IIfki’Ms  mitctxf;. 

(l'vrénées-Oneiilales).  Kaux  minérales 
sulfureuses  -odiques.  de  35*  à ^it»*  eentigrades,  uyaiil  les 
pix)prié|és  Ihénqieulique-  do  toutes  les  eaux  stilfiireuses. 

La  nioi*tificuliou  des  tissus  organi-a'-s 
porte  h*  nom  d'esrhares.  Les  hriUiires,  h*>  contusions, 
I iiiflammnlion,  cl  toutes  le-  cause-  ipii  pnNiui-eiil  la  sus- 
pension de  la  circulation,  -ont  la  cause  immédiate  des  i*s. 
chares.  V.  Itnrii'itF,  (Ivncrknk,  l‘Hi.Fi;jinN  nimis,  Kxiuu- 

tJF-S,  CoNrislUN 

Le  poids  du  corps  sur  le  ht,  ehejr  les  malades  qu'une 
lièvre  typhoïde  grave,  iiio'  luaiadie  chroiiiqiM*  ou  une 
fracture  tiennent  coiii'hés.  amén<'  souvenl  des  eschares  au 
sacrum,  auxfe-ses,  aux  li'ochanleis,  sur  les  talons,  etc. 

EMolinreN  «le  In  ri^slon  fvncrêe.  I.ex  eschares  de  la 
région  Iniehuiilérii’mie  et  sacrée  sont  dues  à l'irritation 
du  derme  par  h*  contact  di-s  matières  exci'émentiliellis 
(l'iorry  ) et  à la  gangrène  par  compression,  car  elles  se 
prodiii-ciil  par  suite  de  la  pn  ssioit  exercée  sur  la  peau 
par  le  IU  des  maladies.  Mais  pour  que  l.i  gangrène  .ail  lieu, 
il  faut  i|iie  hrcimilaliim  soit  modiliée,  .soit  par  suite  d’un 
étal  fi’brile  atlyuamiqiu'  (Malgaigneï,  soit  par  suilo  de 
j)lai)'s  ou  d’abcès  à la  région  sacrée.  V.  (iAM.nKNF.  iMtt 
COtlI'RKSsins. 

Touli‘s  les  fols  qu'un  malade  a une  lièvre  typhoïde  et 
adynandipie  grave,  on  doit  loujoiirs  siirvcilliT  la  région 
sacrée  pour  empêcher  la  production  des  eschares. 

I.n  rougeur  de  la  peau  el  son  érosion,  ou  la  pré-ence 
d’imo  pustule  d'eclhyma  suivie  d’ulcéitilion,  nunonceiil 
l'apparition  des  eschares. 

î’Aé/u/ifuté/we.  — (Ihangcr  le  linge  el  laver  le  siège 
chaipie  foi.s  que  les  malades  nlleinls  de  lièvre  typhoïde  ont 
eu  une  évacuation,  mettre  un  coussin  de  caouli  lioiie  ou  de 
halle  d'avoine  percé  d’un  grand  trou  au  niveau  dn  .samim, 
voilà  li*s  moyens  d’éviter  le»e.schaivs  de  la  région  sacréi*, 

il  faut  encore  fair«*  des  lotions  sur  les  fesses  avec  le  vin 
aromatique  ou  h:  vin  de  ijuinquina  (3,  saupoudn?r  le  siège 
avec  de  la  poudre  Je  lycopode,  el,  quand  la  peau  rougit 
et  menace  de  s’ulcérer,  on  devra  recourir  aux  applications 
d’un  morceau  de  handriiche  gomniéi*,  renouvelée  tous  h-s 
jtmrs. 
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lin;  fui'-  I'i-mImiv  fail**.  !>•>  «I»-  l'uiulrr  iW 

i|>iim|mii.t,  il>‘  -HiiiS'iiilnili'  dr  tiiMiiulli  im  dt*  <>1  le^ 

I iiMlnlM-i'v  di*  t oaliar  (ivo  utilo". 

I II*'  \dat|iM'  dt'  diiu'ti>l**n  l<'(‘■Ml^('l'(•'  d'iiiir  iiMirli*»  d*' 

r«Il4Mliiiii  r'liislii]ii('  Mir  la  malad*'  |H‘ii1  )a 

};aii^'r4‘iit'  i|iii  ^c  |)a>diiil  dati'i  )«  > ati  mvcaii  ilii 

Nai'i'uni  l'I  d('s  lrtirlianli‘i>  C'*’<I  dans  le  iiiême  imt  (|irnii 
fait  eoïK'lier  i<*  iii.diid*'  mu*  iiii  iiiati'lii^  d’eau,  ou  <|u*‘  l'on 
|il:ue  la  parii**  iili‘éi*i'i'  <>m'iiii  eoii'^siii  d'eaii  < \riioU).  ('e 
iiioyt'n  e^t  \raiiiienl  d'une  eftlracil*’' mm’eilleuMV 

Oans  les  ]ddegm<i>ies  aigues  et  dans  les  lièvres,  ou  peiit 
eucoiv  éviter  les  escliares  eu  coiicliaiit  le  maluiio  Mir  une 
grosse  vessie  de  pure  iimnide,  ù iiiuilié  remplie  d’air  ou 
d'eau. 

l.e  même  moyeu  s*>rl  à les  gu*M'ir,  ear  il  «iirfil  de  ini'Ure 
daus  la  vessie  ime  sululion  de  créosul*;,  de  Uimiiii  oit  d'uré- 
lale  de  pl«*iiib,  qui,  par  evosmo^e,  agit  sur  li's  pluies  du 
samiin. 

Pour  é\it*'r  la  putréfaelion  des  vessies,  il  est  Ihui  de  les 
faire  ma*  ér*'!',  au  piéalable,  dans  mie  soUilioii  di'  tannin. 
(Vollolini.) 

l:«it'U4Rmt'ATIO\.  V.  CaI  THiiSAThiM. 

V.  ti.U'TKHlMTlON  CAlSTIUl  K. 

i:s4  OL'l>Ot  BRI-:  (Aude).  Knil  sulfureuse  sodique, 

II  .“»0  degrés. 

ÊNlf:Rl\E.  Muliéu'e  crislallistilde  e\lraile  de  la  fève  de 
Calahar,  dont  elle  a les  propriétés.  V.  Kkvk  ne  Caluiaii. 

KHRÈCEft  M^:du  Mélanges  d«‘  plantes  pré- 

parées |»our  la  l'onfeclion  des  (isaïu-s. 

II  y a : l*'s  uwo'i'S  (feiiilli's  d*»  gi-rmandré**, 

soimnilés  de  |ielile  centauré**  et  d'alisiotlie^;  — l*;s 
rs/N<-es  rvr/ntftitjr<  (lanaisie.  ubsintlie,  raii.omille);  — les 

(sauge,  lliym,  serpolet,  alisinllie, 

liysope , mentit*');  — l*'S  e<j*****if  {gre- 

nud*',  Jiistmle,  t*»rmentille>  ; — l*'s  es/ieres  /W' f'<r*i/es 
(inavive,  tussilage,  euqiielirol)  ; — le<  * i{ùutti»fiirs 

ou  Hn*|  rai’ines  d*'  petit-lionv.  «raelK',  de  renoiiil,  d*;  |M‘rsit 
eld  a^peige;  — - les  r«ed/n-«(es(uiauve,  gniiiiauve, 

pariétaire  et  liouilloii'ldam-,  ; — l*s  *’s^#*«es  AnA».yo«stui 
fi  nit'  de  jujubes,  d*' dalles,  d**  lignes  et  *!*• 

raisins  st'cs;  — b's  esywW  s de  bois  de  gaiae 

râpé,  salsepareille,  squine  et  «assafrns  ; — les  t-s/n'^es 
ro/n<T*i*Ves  ou  Un-  sniss* , ele.,  ele. 

i:t*»PRIT.  Kn  iliérap*  uliipie,  re  mut  .s't'inploi**  pour 
désigner  r*i/*-o*'/,  cerlains  nh-ottfiifn,  ci^rtaiiii's  /iu*7e.v  essi/i- 
//*  lies  et  div«?rs  produits  liipiides  île  dislillalioii,  eurisidéré» 
rumine  le  prinri|>*'  des  corps. — C’est  un  terme  peu  usité 
ipii  tend  à disparaître. 

Ksf^n't,  m>in  comin*'iTial  de  ralcmd  — Ksyu  /f  nri,(i . 
F.spni  olilemi  du  l>ois  ou  du  papier  par  distillation.  — • 
K'ifin't  ntrntin.  Caz  ainmoniac.  — E^nit  lif  cor«e  */i*  cri  f. 
Sons-rarbonal*'  d'aimnoniaqni' intpiir,  à rélat  iî*ptidi*. 
Ks/»i-fY  flr  e*»i7»e  */e  rt'i  f.  Soiis  earhonaie  d'ammonia*pie 
huib'uv.—  KsfH  »t  */e  /'«oicm/s.  Aeidc  formiipie. — E^n  it 
LÜKnins^.  hi'iiloeliloruro  d'éUiin.  — K^\nit  /b-  tjrnin. 
Alcool  lire  des  céréale».  — f-Jspeit  »b-  Mimln-ffui.  — Acé- 
tille  irnmiiiünia*|iie  impur.  — > i(i:  mV*v.  Acid*'  ni- 

tnqiie  faible.  — Enfnit  */*:  nilir  itntnfiv.  Alcool  nilrii|m>. 
— ' Esinii  fniuniit.  Acide  nitrique  cuncenlré,  Esfn  tt 
St  f.  Ai  ide  clilorliydrique.  — Esprit  «/*:  suiifr».  .\ride  Mil- 
riiretiN.  — Ksprif  */*'  sinrin.  .\*-ide  siu-riniqii**.  — E\pnl 
st/tus(r» . Ncid*;  rarboiiiquc.  — E'-piit  >ti  riivtKjn  Acid*’ 
aeéliipie  concentré.  — Av/*ii7*/e  ntih-l.  \ud*'  ’'iillnrii|Me 
faible.  —•  Esprit  lotatil.  Sous-caiboiiale  (raiimuuiiaipie, 
provenant  d«‘  lu  dMillation  des  inatières  uDiinales,  tell*  > 
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•ju.’  Il*  ciàtie  iuiiiiain,  la  corne  d*' cerf,  le  crapaud,  !.i 
vipère,  Ht  , 

Poi’lioiis  délacliées  d'un  os  ù lu  suite 
d'iuu;  fracture  ou  d'uiie  coiiIumoii.  V Fn.vuii  uns  iomi'U- 
ÉK>,  1*1  AIKS  l'vn  VU>ifeS  \ I K*  , et  t’.KIiVKVtJ  (l'/oo  s </«). 

Th>  rniu  Htùfnr.  'r*iuli*v  l**s  fois  qu’il  exi'l*'  dans  vmtr 
plai*'  une  esquille  liln*;  *'l  dép**iirvue  d*'  |tério>ie,  il  faut 
l’enlever. 

lAi  i\t  li:.  Nom  jadis  donné  aux  angines  l4»iisil- 
laires,  suivies  ou  non  d’abcès  de  raiiivgdai*'.  \ . Amm;- 
It.vuir:. 

V.  Sut  lN£. 

ENNK\C’Kf».  Ia‘s  essences,  jadis  ap|M'ié**s  /ruibs  *'*<*'«• 
tnltrs,  sont  d*'s  liqiiidi's  \olatilt>  n'ayant  aucun  nipport  avec 
les  huiles  on  les  corps  gras.  — Il  y en  a trois  espères  : f*  les 
e»s*'nces  liydrocarbonées  ; 2®  l**s  esseuci's  oxygénées,  *?t 
5*  b's  essences  sulfurées.  — Kilos  sont  plus  employées  l'u 
parfimieri*'  qu’en  niéd«‘ciue.  I*amii  idles  si*  lrouv*'nl  IVs- 
st'iire  de  fleurs  d’oraiig*‘r  ou  nèroli.  — l’essence  de  roses, 

— d’anis,  ■—  de  busilie,  — de  romarin,  — d»'  inenllu*.  — . 
d*;  bergainoto.  — di;  citron,  — de  cédrat,  — de  fenouil, 

— d'absiiilins  — d«.;  taiinisi*',  — d’ainamles  anièrvs,  — 
de  moutanie,  — de  cannelle,  — d»;  girofle,  etc. 

CHTIIIOnlAK  (I.IIM  » IiF.  I..V  VII  VF.).  l’iic  alTeclioii 
liibercnleiise  des  grandes  lèvres  eiivaliis,saiil  la  peau  voi- 
sine, puis  le  tissu  c<‘lltilaire.  tlélruisaiil  en  surfac*'  on  «‘ii 
profondeur,  ou  prfMbilsanl  encore  une  byperlropbie  du 
d*'niie,  est  un  c'siliiumèiie  d*.'  la  vulve;  l>eaiu-*i«p  îles 
eslhioméne'.  sont  di'S  rliancres  phagédéiii)|iics.  I.es  e^tliio- 
nM'*nes  ou  lupus  de  la  vulve  ,»onl  trés-nr«'s. 

I.’liypertropbie  de  la  vulve  doit  éln*  rapprorliée  de 
l’éléplianlmsis  delà  vulve  (V.  Ki.êI'IIANTIASIs).  Klle  lient 
h In  fois  ilu  lupus  scrofiib'iu  et  du  canrniïd*;.  KH*'  procède 
du  tempérament  srrofuletix  (l(iigiiier). 

l.'fUfiinintiir  snprr/ia'tl  iirphjiin'nx  se  présente  sous 
forme  de  tubercules  rouges  violacés,  peu  saillants,  ar- 
rondis, disséminés  ou  confluents,  insensilili's  au  touciu'c, 
provoquant  seulement  un  seiiliiueiil  de  cuisson  *'l  iinissanl 
pur  prés4'nl<‘i'  une  ulcéi  îilioii  à surface  gi  emie  comin*;  «lu 
velours,  fa.  iiuil  se  prop^ige  par  formation  d<;  nouveaux 
tubercub'S  ou  par  rexteiisûm  de  rulrération. 

\.'i-stbiijnrt  nf  sniurfiii'  t i n/thrnintin.r  llugiiier, 

A.  (iuéi-in)  est  caractérisé  par  uti  |K>tit  lurnlon  qui  m- 
lanl*'  p.is  H Mf  transformer  *ui  plaques  lHiiii'lleu.ses.  d*' 
rougeur  foncé*',  formant  une  Uiclie  qui  s'agniiidit  à la  cir- 
conférenci;  (H'iidant  (pie  le  reiitrv'  sc  guérit.  I.a  partie 
afl*'clée  r«‘SM*mblc  à une  cicatiire  île  brûlure  au  troisième 
degré,  ne  produisant  ni  douleurs  ni  déinaiigeaisoii.s.  >i  ce 
n’est  au  iiionu'ul  d«'s  r**gl*'s, 

\.'*sthi»nfhn-  ^•twp■'ttlt,  ou  détruisant  en  proronfieiir, 
déluiti'  par  un  g*)nflemeiil  dotilouieuv  de  la  (leaii,  suivi 
il  ulcérattons  (pii  gagnent  en  profondeur  siihI«‘ssous  de 
cruûli's  «pli  se  sont  fonii*'*'»  à la  '>iiiTare  de  ruicére. 

Celte  desciiption  de  ilugui*’r  est  vague,  et  il  y a de- 
doutes  à avoir  atir  la  réalité  d**  ce  mal. 

l/estliioui*‘uo  l'oiigeniil  d«-  iioguM'r  , A.  tiuél'in  et 
Cnztuiavn  l'st  un  vérilabj*'  clMncr**  plitig('‘*léni(pie  ou  un 
raiirroùle. 

I.a  mareb*'  de  I « s|lMoiuèn«*  r«mgeaMl  peut  élr**  Ir*''- 
rapide  ^Ca/eiiave).  ri  «'’e-t  sinloul  sur  la  miNpu'osi-  vid- 
vaire  *pn.*  s'nbs**rv*'  c»-ll*'  rapubté  d*-  d*''v*'l*»pp«‘ui*‘nt . «lan. 
«.*•  cas,  l’iilcér*'.  «:n  .s»'  ilévrluppanl.  di'>é«|u*'  l**s  paiiie  p»o- 
fondes.  I«'s  mU'cli.'s  et  même  les  o-:!. 

I.e  fond  Ui's  ulcères  runséculifs  à restliiomèo*’  iong*-aut 
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••>1  furim'  par  blafanl>  >iol:iC4'>,  eplourô  ilo 

hlM'lix  illll's. 

iMns  r«'sllii(imôtu‘  roiigrant,  In  lioiib'iir  rrilrr  à 

(|iie  b'  mal  so  drvoloppc  ; n-prminiit  ib"'  iloiilnirii 
llTs-vivcs  M*  funl  (pi<‘l<]Hpri>is  ^^•lllir^\.  linrrlii). 

Dariii  Wnthiumint'  (trer  le*  ilrrim* 

L>t  rjMi^si  M*ul,  mi  hioii  n?  Ws  Itilirmili'o  qui  sont 
saillants  <-i  roiiimi*  liuigucux  H qui  ri'posrnl  sur  uni*  pvuti 
iimlli*,  flasque  el  \iolucée.  \a>  uleérations  se  ib  v4*lopjKMit 
b'iiietiienl  ; il  s'y  forme  îles  végélalûuis  fongueiiM’s. 

l'baciiiie  des  foniirs  de  reslhioiiiène  ne  difTère  que  par 
la  luarclu*  de  ruleêralioii.  sa  léparalion  e|  l étal  de  la 
|M'au  au  voisinage  de  riileère. 

be  rai  luière  général  de  r4*sllii(uuèiie  est  une  prndiietioii 
de  blasiènies  luiierruleiix  lendaiil  à rub  éraliun. 

Cn  rbaiicre  induré  dilTére  de  l'esthiotnéne  paro'  qu'il 
est  iiabiluelleiueiil  bien  limité,  l'n  eiianere  pliagédénique 
a des  Imixis  déeollés  sans  induration  de  la  peau  vuisim*,  el 
le  fond  de  eel  tibére  est  grisâtre  el  ne  végète  point  ; l'os- 
tiiitiiiiéne  rungeaiil  n'euvahil  guère  le  tissu  volliilain\  le 
rlianeie  pbagédéiiiqiie  détruil  tous  les  tissus  (ilugiiiei’,' 
A.  lîuérin).  L'existeme  de  scnjfulides  rlietle  sujcl  révèle 
la  nature  d«'  resthiomène.  I>'ailleui*s  la  leiiiU*  violacée  des 
si'i'ofulides  est  trés'dislimieile  eelb*  des  svphiiides,  qui  ont 
iitie  roliiralimi  niivrée  ou  de  jamiMin  luiiié. 

la*  caiirer  de  la  vulvi‘,  rotnme  l'eslbioiiiém;  niugtMnl, 
a de>  l>unls  durs  et  il  est  arconipagiié  d‘engi»rgetiieiits 
ganglionnaires,  mais  le  caiiri'r  est  doulouiviix  et  doiim* 
issue  jVune  sanie  infecte;  il  mmvlie  vile  et  retentit  *iir  la 
santé  génêrab*  en  prmluisanl  la  raelii*xie  caiieéreusc».  1,’es- 
lliiornène,  au  contraire,  iri‘ngeiidre  générab'niont  tpie 
de  la  cuisson,  ne  s<*  généralise  j)as,  mais  il  peut  rester  iii- 
niralile. 

Tfn'rtiiMutiifur.  — Ou  n'a  pas  |M»ur  la  vulve,  cuiuuie 
pour  le  visage,  l'ubligation  de  ne  ^kiîuI  employer  de  Irai- 
lemenis  qui  laissent  des  cicatrices. 

Contre  les  estldomènes  profonds,  avec  alléi'atioii  du 
d«*rme  et  «Icéralioti  des  tissus,  en  délniira  dés  le  début 
les  liiluTeules  avec  la  pâle  de  Vienne  laissé»*  en  plar»*  un 
quart  il'heure  ; ou  bien,  après  avoir  produit  iim*  érosion  de 
la  |TM*aii,  en  laissant  la  pâle  »le  Vienne  deux  on  trois  mi* 
miles  en  place,  ou  appliipie  la  pàli;  au  cbloruie  de  xinr 
faible  ; une  partit*  di*  vhlonire  île  zinc  |Hmr  quatre  de  fa- 
rine. el  ou  1h  laisse  dix»  dix-buil  lieim?s  çn  place.  — la 
pâle  arsenicale  est  assez  bonne  lors(|n*il  y a un  cnuiiuen** 
cemenld'uicénition.  mais  elle  n'i*sl  pas  plus  avantageuse 
<jiie  le  chloniiv  de  zinc.  — Le  niiratt*  d'argent,  le  nitrate 
acide  de  niemire,  riiuile  animale  de  l>ip]M>i,  qui  plus 
•-mployée.  ne  caiilénsenl  pas  assez  proloudium'iit ; il  en 
est  de  même  de  la  pomtinilo  suivante  ; 

Vv*!'  S»l  .■JIIIIUC*. 

SIIIiImU'- lui  tj. 

Ces  cuusli4|iies  faibles  »iMit  siMilemeiil  des  modiflealeurs 
«le  la  vitalité  de  la  peau. 

On  caiilériseru  avec  le  fer  rouge  les  estliioméiics  serpi- 
giiieiix.  à défaut  di  |Hiuvuir  appliquer  les  caustiques. 

L aldalioii  «les  parties  ub  é-rées  avec  le  bistouri  (llugiiier) 
n est  applicabli*  que  qiianil  le  mal  est  ass«*z  bien  limité 
à une  graïub*  lèvre.  (%*He  ojo’riqioii  ntdirab'  a été  suivie 
de  sucrés. 

Contre  b's  «'siliioiiiènes  snpi‘rli(  iels  on  appliquera  p(*n- 
danl  dix  mimil<*s  lu  pommade  suiviinle  eu  lrès-p(>lite 
tpianlité  : 

Iiip-Ihiv'  J«-  •H'M'iilf' IS  uiaïuini-t. 

'I  .iMwll'l'  r tü  iJ. 

• O iiJ. 


Sous  son  iiifliieiice,  les  |Kirlii‘s  s«*  iuiio'lient.  devieiiiu’nl 
douloureuses,  el  «pielqliefois  il  y survient  un  érysipédc  qui, 
sans  «'lr«î  toujours  la  caus«*  de  lu  guérison,  <*>1  une  r«'ve- 
iatioii  d<*  l'action  éiicrgi«|ii<*  du  médi(!ani<*nC 

Oii  traitera  la  «bal!i«->c  MTofuleuse  parles  luuveiis  ap- 
proprier. |,«*s  inaladi's  liabileronl  la  cuuipagnc  cl  auront 
r«*conrs  en  été  aux  bains  de  m«*r,  eu  hiver  aux  liaiiis  sijl- 
fur«*ux  artiliciels.  Kn  été,  les  bains  d'eau  miiiend»*  sidfu- 
reiise  seront  d'un  Imn  usag«*.  \ . ScimM  IJ-- 

iir  scboti  fi  ^Cancf.u  i»Ks  uavup- 

.NKUUsl.  \ . SciUiTi  M. 

i-xroflti'  {Mai  ai»>:s  iiR  i ’}.  L'esloinac  «si  le  >iég»* 
d'un  graml  n»»iubre  il»?  inaladi».'s  ; — l'inptimnutlvot  oojoe 
ourAr«»«fY*o  (V.  CA>Tnn>;]  ; Vh  imu  rhifjti  înhrttf  (V.  ti  vs- 
TniiimilAiilK;  : ValrtrnOnit  b'.s  fi^tiihx;  le  pux 

streru  (V.  CASTtioiudiKK;  ; U‘  ptu  (V.  Kun.Tv  rtoN, 

I)\sei-:is*K'-;  l /iy/wiYr-'p/uV  avec  dilatation  , le  /v/i/e*//é>;ÿe- 
iH'iit,  ].(  r»/»/Hre,  li*  cmitrr  ou  r»/*iY/<e/ô'M<«  ces 
mots,  etc.)  ; — b*s  iorrei/j*;  - - le  ho'/n*'t.  »•!« . 

Ku  uuln*  des  causes  pbvsitpies,  telles  qm*  les  poisons  l'I 
les  purgatifs,  b*s  aliments  sliimilanls  ou  âcr«*s  et  les  bois- 
sons excilaiiU’s,  1rs  influences  mondes  dépr»*ssives  qui 
Iroiibb'iit  la  dig«‘slion.  altèrent  le  sang  et  déningenl  les 
buietioiis  nerveuses,  >onl  b’s  causis  oialinaires  des  ma- 

ladii'S  de  r«’stmnac. 

IhI  douleur  èpigaslrH|ue,  avec  on  sans  tirailb'iin'nl  et 
brillui'»*,  av«*c  dv>pepsi«',  vomiliirilions  ou  v«»n»isscincnts, 
sont  b‘s  syiiipli>mes  d'une  pbb'gimisie  aigu»-*  de  l’eslomac 

La  langueur,  la  tnst.  sse,  et  la  mélancolie  «piebpiefois 
|H)ussé«*  jusqu'au  suicide,  accompagnent  liabitiielleiuenl 
les  inahulies  cbroniqiies  de  l*esi»imar. 

I.;»  «liél»*  vi'^gélide  «A  laclé'v  doit  être  la  base  du  traileiuent 
(les  maladies  organiques  de  l'estomac,  tandis  que  la  diele 
animale  el  1rs  préparulioiis  Ioniques  ou  ferrugineUM*»  sont 
au  eoiilraire  ce  qu’il  y a de  mieux  à conseiller  dans  les  ma- 
ladies iiei'veusi's  de  rel  organe. 

i'MoiHiir  (tVi/o’cr  de  ' . C.ax«'KI«. 

l:*»«oni«ir  /').  Ih*s c«»n»*ivli(m»  cakaires 

se  ftiniient  »|o»*lquefois  dans  r«*sloniac,  el  sont  birm»*es  par 
un  p«'lil  calcul  biliain:  on  par  un  c«»rps  étranger  venu  du 
«lebors,  «jui,  servant  de  n(.»v:ui,  se  reuuivi‘<*  d»*  eoiiclies 
oig'uiiqiies  el  calcaires  (Uorelli,  Iblger,  tianiier,  etc.'. 

Le.s  ronrréiioiis  de  l'estomiu , ovalaires,  a^^«n^di••^,  ru- 
gueuses et  blancliiUres  à riutérieur,  |M*seul  de  lU  a lOl)  el 
120  gramnu-s. 

il  est  jnqHissible  de  reroiiriallre  le.s  concrélioiis  d«*  I es- 
loiiiac  p»*udaiit  la  vie,  el  «*lb*s  dunnenl  tour  a tour  lieu  a 
des  pliéiiomèiies  de  gastralgie  »•!  de  dysitep-ic  "ans  »pi  ou 
pui"**»'  t.’U  l•econllllil^■  la  « auv. 

K»iomac  tC'O’ps  »/r»oo/*r.s  »/r  / ).  \ . t<Ohr.s  liTh.VNi.KUs 
tu  Tl  UK  IUi;K.sTIK. 

Katomiic  (/înd*OfTOS  >/»  l'y  \ . KvUl.AltnAS  »'.XSTRI»>I  E. 

Kwiniiiiit*  (f./»d^'dt*ooo  d'  / i<  ^.  (<AN<'.ER. 

r«iomne  ih  f ).  Le-  plaies  de  reslomae 

(Sclienkius,  FouImtI),  i|iieb|uefois  l’iilréralioii  eiiroiiMpie 
-impie  (Bineau'i  ou  mie  lé-itvn  »u’g**“'qni*  ib*  ci*  visrére.  un 
aheé-  coM-écutif  à l'alléralion  d'une  rdl»*,  ouvert  a la  fois 
.'III  d»*linr-  et  dan-  reslomae,  donnent  parfois  nai-s;mc»*  a 
une  listiile  stomacale. 

l.«»r-»|U»*  r»‘>tomac  e-l  ouvert  par  mu*  blr-siin*,  il  eon- 
tr.u’t»*  d»*- .ullicrence-  avec  la  \iiiioi  abdominale  el  1 ouver- 
Iiin*  de  la  plai»’  ne  >e  fei  me  pas.  ou  bi»'U  un  abcè-  enkyste 
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«lu  )*ériloiii«'  .H*  r«»rmt  :m  nivrau  «l»  la  d»*  i VnIuiikii* 
el  rient  s’oiitrir  à i vxlrrieiir. 

I.orstprà  la  n*<>ion«li'  rnlHlomt'ii  i'4irivs|»om]aiit  ausii'^e 
il«’  r«*sioinai'  existe  une  ouverture  irréguliêi*«',  ta|»is'-«M* 
par  un  épithélium,  tlüiinaiit  isMie  à un  imitus  i\  réaction 
itri(k\  contenant  de  rar.ide  lactique  (Ciievreiil,  Letinri  ot 
Ln>»aigne),  mi  hiphospliate  uciile  (niundlut),  au  moment 
üesiTpas,  piiU  à(i<‘s  matières  ulimmitairi's  et  à des  huU- 
son>,  p«‘U  de  l<  iups  après  leur  dègluliliuii,  c est  une  li>tiile 
de  l'estomac. 

I>'«:sl«uiiuc  ouvert  pur  un«i  listule  se  rétrécit,  et  ne 
peut  supporter  le«  aliments,  même  en  quantité  tirs- 
ininiiiie,  sans  faire  épi‘uuv<‘r  nu  malade  des  douUmrs  gus* 
triques  qucl<|ne(uis  très-vives. 

{.'erouiemeiit  des  matières  alimentaires  dèlennine  *|uel*. 
•luefots  uu  erxénia  ati  voisinage  de  U fisUih',  autour  de  la 
imupteuse  qui  fait  qu<'l4|uefois  lieniic!  ; mais,  dans  ceiiains 
ras  (de  lh*;unni»nl),  uin*  sorl«?  de  valvule  s’up(H>se  uu  jkis- 
siige  des  ahmenis  nu  dehors,  et  récoiiiemcat  des  matières 
alinuuilaires  est  niTètè. 

Thrtftfmitifiun.  — IKs  le  dèlmt,  il  faut  uhturer  la  listule 
avec  uu  handage  : c'est  uu  moyeu  palliatif  qui  aura  pour 
elle!  «l'empècher  la  rèiriictioii  de  reslonmr;  ensuite 
un  diMUiera  à manger  aux  malades,  peu  à la  fois  rt  sou- 
vent. — La  eoinpression  sur  la  (isluie,  un  pausement 
simple  (l.esserré),  ont  guéri  des  fistules  consécutives  u 
«les  plaies.  — 1/ohlitèraiinn  avec  un  niurceau  de  vessie 
de  (MUT,  ou  avec  de  la  baudruche  collée  uiloiir  de  la  pluie 
(tàrak  , a «également  été  suivie  di*  guérison. 

i'our  des  cas  de  listule  récente,  l’avivemeiil  «les  boiaU 
de  la  plaie  et  la  suture  ; — ruutoplastie  (A.  Rérard),  avec 
«m  laiiiheau  de  peau  emprunté  aux  parties  voisines,  par  la 
méthode  indienne,  peuv<mt  ètie  propos^'s,  mais  ils  iront  ' 
chance  «le  réussir  que  si  restoinac  u'esl  pas  coutrarU‘‘  el  ' 
réd«iit  à une  lrès  pi‘lii«>  cavité.  Dans  ce  cas,  l«*s  donleui's 
vives,  l’impossibilité  de  supporter  les  aliments,  obligernieiit 
H rétablir  la  listub*. 

rwtoiufic  {Flux  111  /*}.  V.  (i.VSTIIonUilKK. 

Kalomtu*  ifiunflvt/i*:nt  tie  T).  Itans  le  rours  «le  la  gas- 
tralgie provoquée  par  la  rliiorosi^  ou  l'hystérie,  dans  la 
gastralgie  simple,  dans  tu  dyspepsie  flutuleate,  dans  la  gus- 
IriU*  aigur  ou  clironi«pie,  dans  l'ulcèi'e  simple  de  l'estumac 
et  iliiiis  le  rniM'er  gitsln«pie,  ringestiuu  des  atimeiils  est 
M>menl  suivie  do  gonnetn«’iit  épigastrique  dû  au  dév«*lop- 
pemetit  des  gaz  dans  l'estoniar.  C'«-st  la  pm  iimalose  g0'‘- 
trique  (V  MvseEtsie  kluüi.ente. 

l-a  piieumatose  gastrique  produit  «les  étoiiiremenls  el 
des  spasmes  tpii  oVdigent  à desserrer  les  véleuiciils  el  «pii 
eng«mdrent  des  éructali<»iis  incHluivs  ou  nid«»r«‘iiH‘s. 

r^ciVij»e«b''/oc.  — l.a  macération  de  «puin(uiiia  ou  d«* 
qimssin  nmarn,  une  iMuiiPÜIe  par  jour;  — .l’exlnb  «|«* 
malt  ; — la  poudre  de  ni.igné-ier.'vlrim'e,  50  feniigrimines  ; 
la  poudie  d«'  rharhon,  1 à 2 grammes,  ri  la  ptuidiT  d'vriix 
«l'écrevlssp.  sont  ce  qu'il  y a de  mieux  à employ«*r  chntro. 
le  d«‘veIoppem«*nl  dr<  gaz  de  roMomae.  V.  ('.vnM>.NxTirs, 
ri.ATrosiTES  et  l»VSr*F.Pi?IK. 

Ibitoiiinc  {ll>  uifitrhufjf  if»'  P.  N . bX'*iu>tnniiA<.iF:  «ni 
IIÈMATÉMEpE. 

Koloruae  (luflnturfuiliiui  tiiijm  rt  vhfmium'  île  l‘i. 

V,  liAsrniTK 

K*i«mne  i'L».<i«i/rs  liiUU/Hh-ftk'é  #/«  I ).  Les  (daies  pé- 
nétrantes de  rabdoineii  «pii  intéressent  la  région  épig.is- 
lri«|ue  et  la  région  de  1 liypuchundn;  gauche  sont  celle» 


âOd 

où  l'estomac  peut  être  bh’s.'M'.  — Lt  dislt'iisimi  de  Tes- 
toiiiai',  |K)rlunl  cet  organe  en  bas  et  en  avant,  est  la 
condilion  favorable  à la  formation  d«.'s  largivx  plaies  de  ce 
viscère.  — l/oblnpiiU’!  el  la  direction  de  riusiruineul  vuU 
iiérant  |«eiiveiit  èlr«.‘  telles  «pie  l'estouiac  soit  blessé,  dans 
un  cas  de  plaie  d'une  région  de  l'alMlomeii  éloignée  de 
l'estomac. 

l'ne  plaie  étroite  de  ( «'stomac  et  ohliléréir  par  une 
hernie  de  la  muqueuse  p<*ut  passer  inaperçue  ou  n'élnî 
sonp«;onnr'i‘  que  4l'apr<'sdes  vomissements  de  matières  ah- 
meiitaires  «m  de  nuifosilés  teinlè«*s  de  sang.  ^ 

L'estomar  ouvert  par  une  vaste  plaie  vient  qindcpiefois 
faire  saillir  à travers  l'miverliire  «le  l'alHbimni,  «d  la  pluie 
(‘si  diagiiosli(|uèe  immédiatement  par  récouh'uieiit  de 
cliyiiK*  iTcuimaivSHhle  par  l'i'xami'n  chimique  el  l'exanuMi 
ini«Tuscopiqut‘.  par  les  voniissemeiils d'aliments  et  d«*  sang, 
souvent  par  \e  luMpiel  au  moiiu'nt  de  riiig«‘slit»ii  des  bois- 
son». 

L'anxiété,  le  refroidissement,  le»  humpiluüons,  la  syn- 
cope, existent  «laits  les  plaies  de  l’eslomae  comme  dans 
l«‘s  plaies  de  rabdoineu  en  géaéruL 

Loninii'  dans  l«‘S  plaies  |H‘nélranles  de  ralidomi-n  el 
dans  r«‘ll«'s  «1rs  inli'slins,  il  y a des  vomissements  qui  |M'u* 
vent  ii'éti-e  que  svmpathiqiies  ; le  voniissement  u'iiidique 
une  plaie  de  r«'slomuc  «pie  <piaii«l  il  y a «lu  sang  dans  les 
matières  rejetées. 

L'i'coulement  de  chyme  p«mt  appartenir  aussi  hi«*n  à 
iin«‘  plaie  «le  l inleslin  gi'èle  qu’à  une  plaie  de  l'cslomac  ; 
mais  rissu«‘  des  aliimmis  non  digérés,  si  l'on  adinhiisiia* 
ont*  goi^(‘e  de  boisson  colorée  avec  nn  peu  de  Inii,  l'issiin 
du  lupiide  par  lu  plaie  quehpics  secondes  aprùe  son  in- 
gestion, sont  canictéri»li«pu's  d'une  plaie  de  rcstoinar. 

L'exploraliun  de  la  plaie  nve«'  le  doigt  est  un  él«>nK'iU 
(le  diagnostic  qu'on  ne  doit  pas  négliger,  mai»  «pi'il  i‘s| 
dmigereuv  de  pndunger. 

Los  plaiesdc  reslomac  sont  ordinairement  conipli(pié«‘s  : 
i“  «répafichemeul  de  matières  alimentaires  «lans  l’nb- 
dimuM»;  2®  de  péritonite  suraigiié;  3“  do  gastrorc)Hi(^', 
lorspi'ime  d«'s  brauches  des  artère.»  gaslro  épiploïques  «pii 
rum[H-til  entre  les  tuniqu«‘s  de  l'estuiuac  a été  cou(>é«‘.  ^ 
halls  ce  cas.  riiémoniiagie  peut  être  «*oiisidénihli>  (E«i. 
ghian),  «‘t  d«'s  siieiii>  froidi'S.  di;  la  pâleur,  des  svnro|N's. 
de»  vomissement»  ubomhmls  de  simg  ou  l'ée<iuli‘Ui<>nl  par 
la  plaie  «pii'lipiefois,  indupirnt  rhémorrhagie  iiil«‘rne.  < 

halls  h‘S  pluies  de  r«'(l<uuiic.  la  synco,  e sain'  liéiixM - 
iliagie  est  une  complication  «lue  sans  doute  à la  blessure 
(fes  nerfs  de  l'organe  el  d’iin«'  branclin.  du  pn«‘Uinogas- 
tri({ue  eu  particulier  (A.  Ih'-racd). 

Les  plaies  de  restomac  se  prnduisuiil  de  dedans  en 
delmr»,  |»ar  des  coi-j«  étrangers  avalés,  des  aiguilles,  par 
exemple,  résultent  de  simples  piqûr«‘s  «p«i  sont  généssileï^ 
ment  sans  gravité  et  qui  ii’o«Tasi«umenl  pas  «raccldenis. 
V.  l’ElUORATION.  , * 

Tiff  ut  11/144',^ — Si  h s malades  viennent  de  mnnpei'. 

oh  videra  restnmar  avec  la  pompe  ««•sopbapicnne,  r’rsl- 
.‘i  dire  avec  une  seringue  bien  ralibn'r  munie  d'une  s*Hid«; 
œsophagienne. 

i.es  petites  plni«‘s  n'exigeul  |Kts  d’antre  Iruitemeiil  (|ue 
* le  r«’pos  el  In  diète  absolue,  el  les  malades  ne  boiront  «fue 
«|uel«pies  niilh'rées  d’imc  huisseii  frimle.  Il  ne  faut  pas 
cherdier  al«ir>  à vi«|rr  l’e»loinat  ; un  louiitif  (lIcyiT)  • ■■■i 
*^p]iis  dangercu.x  iprulile.  * * 

l Ile  inig«^plaie  .sur  laquelle  il  c»l  facile  d arriver,  hcia 
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rôunic  j^;»r  une  snUir<*  «le  (Ijîly  (V.  1*I„\IE  D&>  INTESTIN.'^). 
Si  In  j’inio  nVî't  l>ns  iirccssil)li;,  (li’‘hri(UT  la  jilnie  (l<*  I al)- 
(loincn,  cl  allier  à la  m-luM’clio  de  la  soluli«m  de  ronlimiit*! 
de  IVsiomar,  ne  doil  ôlee  lenlé  qiu*  <|uand  la  jdaie  stoma* 
raie  ••st  laitn*  et  quand  le  doi"l  a pu  préci'ser  son  siepe. 

I.es  aiffiiilles  (pii  mil  Idessi;  resloinac  seront  extraites 
Imsipi’elles  sc  présenteront  ati-des>ons  de  la  peau. 

Contre  répanclieincnl  de  niatiiu’cs  alimentaires  (^  . An- 
IIO.HE.N,  l%i>mfbements  de  /*)  cl  la  périlonilo  ipii  en  est  la 
suite,  un  a|iplii|ueni  vingt  à ipiaranlc  sangsues  sur  l'alidu- 
iiien,  puis  un  large  véisicatoire  volant. 

(Tontre  riiéinurriiagie,  on  donnera  de  la  glace  à sucer, 
on  appliipieru  des  compresses  l'roides  sur  l'otoniac..  Une 
potion  avec  du  camplire,  ou  mieux  de  l'alun  ou  de  1 eau  de 
ilabel,  seront  administrés. 


i:nii 

Ktiii  lit*  Iltilit*!. 


A prendre  par  cuillerée  après  clnupie  vomisxmient. 

Alun,  f\  à S grammes  dans  une  quantité  suflisante 
d'enn,  à prendre  (iprcîs  un  vomissement  de  sang.  (C.oghlan.) 

Contre  la  syncope,  on  emploiera  les  révulsifs  cutanés, 
les  sinapismes  aux  extrémités,  les  applications  dn  marteau 
de  .Mayor  sur  la  poitrine. 

line  plate  sur  une  portion  lierniée  de  l estomac  réclame 
une  suture  et  la  réduction. 


Plaies  par  arme  à feu  de  feslotnae.  Presque  toutits 
les  plaies  d'arme  à feu  de  l'estomac  sont  mortelles,  soit  nu 
moment  nu'une  de  l'accident,  parce  que  rorganc  a été  lar- 
gement perforé  tlipi’il  y a épanchement  dans  l'alHlomen, 
soit  plusieurs  Jours  après,  au  moment  de  la  chute  de  l’cs- 
cliare  produite  par  la  halle  (l.owilluixl). 

1, 'estomac  hle.ssé  pendant  (pi'il  est  rempli  de  matières 
alimentaires  donne  lieu  à des  accidents  qui  entraînent 
presipie  toujours  la  mort. 

I.orstpie,  dans  une  hlessure  dn  ventre,  l'e-slomac  n'est 
pas  in'imédiateimmt  ouvert,  il  peut  adhérer  au  péritoim*, 
et  les  chances  d'un  épanchement  disparaissent. 

.Malgré  de  grands  délahrements,  on  a vu  des  plaies  par 
arme  à feu  de  l'estomac  guérir  (de  lîcamiiont).  Dans  ce 
cas,  il  y a une  fistule  (•onsècutive. 

Tbèrapentiifue.  — Une  plaie  par  arnuî  à feu  sur  un  (;s- 
loinac,  hernié  ne  doit  pas  être  réunie  par  suture,  on  lais- 
sera l'eslomac  dans  la  plaie,, et  l'on  attendra. 

J1  ne  faut  pas  déhrider  les  jdaies  de  l'alulomen  pour 
aller  s'assurer  s'il  y a perforation  de  l'estomac;  les  signes 
d’une  péritonite  snraiguë  en  disent  assez,  et  des  adhé- 
rences peuvent  s’élahlir.  ^ 

Une  petite  halle  qui  a pénétré  dans  l'estomac  fait  une 
plaie  i|ui  peut  être,  ohlitérée  par  une  hernie  de  la  mn- 
(piense;  il  est  inutile  d'aller  à la  recherche  du  corps  étran- 
ger; la  halle  peut  être  rendue  avec  les  selles  tdl  ou  tard. 

Hupliirr  df  l'<sl»mar.  Um;  compression  exercée  sur 
l'alxlomen  par  un  corps  lourd,  tel  (|U(!  le  passage  d'une 
, roue  du  voilure  ou  le  choc  d'un  houlet,  peut  produire  une 
rupture  de  l'estomac.  — Une  petite  rupture  peut  être 
ohlitérée  par  une  hernie  de  la  innqueifse,  tandis  tprune 
large  ouvert unî  permet  aux  li(piides  contenus  dans  l'es- 
tomac de  se  répandre  dans  lu  péritoine.  Un  vomisseinenl 
teinté  de  sang  dans  le  preinit-r  cas,  des  vomissements  .san- 
gnimdents  et  les  signes  d'une  péritonite  sm  aigm"  dans  le 
second  cas  indiquent  la  nipliire  de  l'eslomac. 

Les  ruptures  spontanées  de  restomac  sont  des  pei fo- 
rât ions  (V.  cumul).  Esft)>i.\(‘.  (I  Irères  et  Caiteers  de  /').■ 


Th(i<q»  ali'pie,  — l.e  repos  et  1(1  dièl(i  .«hsôluc  sont 


nécessaires  dans  le  ca.s  d(!  rupture  de  l'eslomnc,;  — on 
traitera  ensuite  les  complications,  l'hémorrhagie  et  la  pé- 
ritonite suraiguë,  comme  pour  les  plaies  de  restomac. 

Si  restomac  est  plein,  on  le  videra  avec  la  pompe  ceso- 
phagienne. 

Kwioniar  {Hani()llissemrid  de  /’).  On  a jadis  considéré 
comme  mu:  maladie  spéciale  le  ramollisseiiu'nt  gelalini- 
forme  et  le  ramollissement  blanc  de  l’estomac  trouvé  sur 
les  cadavres  de  ceux  i|ui,  durant  leur  vie,  avaient  offert 
des  sympt('imcs  de  gaslro-enlérile,  sans  se  douter  que  ces 
ranioilissemenis  n’élaienl  antre  chose  qu’une  altération 
cadavéri(iue  due  à la  digestion  arlilicielle  des  parois  de 
l'estomac  |>ar  le  suc  ga.^lri(Jne. 

Tout  individu  bien  portant  <pii  meurt  accidentellement 
en  pleine  digestion,  présente,  vingt-quatre  on  quanmte- 
hnil  heures  après  sa  mort,  un  ramollissement  carlavérique 
et  i|nelqtiefois  une  pei  fnrniion  de  l'cstomuc  dans  la  partie 
la  plus  déclive  de  l’organe  (Hunier,  Carswell). 

Tons  les  8ympl<lmes  attrihnés  au  ramollissement  do 
l’eslomac  doivent  être  rapportés  à la  gastrite  aiguë  et  à la 
gastro-entérite,  qui  sont  le.s  seules  maladies  à conserver 
sur  le  tableau  nosographique.  V.  (îASTniTE  Air.l'E  et  En- 
TÉnoi.oi.iTE. 

Kwioninc  {rieére  de  I'].  Sous  le  nom  de  {jastrile  chru~ 
iii’/w;  tdrèreasc,  on  décrit  souvent  rulrére  chronitpic  simple 
(Urnveilhier),  ou  l’ulcère  perforant  de  l’estomac  ^Uoki- 
lansky).  V.  G.v.sTr.iTEaiuoMQUE. 

I,'»d<:(:re  chroni(ine  .simple  de  l'eslomac  n’est  pas  autre 
chose  qu’une  gastrite  follicnlcnse  chronique  lerininée  par 
ulcération  d’un  ou  de  plusieurs  follicules. 

Il  n'y  a ordinairement  ipi’mie  seule  nicérntion  de  l'es- 
tomac; mais,  par  exception,  il  peut  y en  avoir  plusieurs, 
et  elles  oecnpiMil  de  jiréférence  le  voisinage  dn  pylore. 

I.arge  de  ’i  ù 5 ou  (i  etnlimétrcs,  entouré  de  bords 
inégaux,  coupés  à pic,  limilanl  un  fond  grisâtre,  sans 
induration,  l'idcére  chroni(pie  simple  de  l’eslomac  diffère 
de  l’nlcénétion  cancéreuse  par  l’absence  de  végétations  on 
de  fongosités,  et  par  le  défaut  d'induration  du  tissu  cellu- 
laire sons-muquenx. 

I,’ ulcère  .Himple  chronicpie  de  l’eslomac  peut  détruire 
toute  la  paroi  de  l'organe  et  communiquer  avec  les  vis- 
cères voisins  on  la  cavité  péritonéale. 

Tous  les  âges  sont  exposés  â Tulcération  chronique 
.simple  de  l’eslonmc  ; mais  les  périodes  de  20  â 30,  de  30 
à .'lO,  de  fit)  .à  .*>0,  di'  50  â 60  et  à 70  ans  sont  également 
mal  [iarlagées  sous  le  rapport  du  développement  de  celle 
maladie. 

Les  femmes  .sont  deux  fois  plus  snjelle.s  que  les  hommes 
â l’nlcéralion  chroniipie  simple  de  l’eslomac. 

L’ulcère  simple  elnoniipie  de  l'eslomac  se  développe 
sous  l’inllueiu'e  des  mêmes  causes  physh|ues  et  morales 
auxquelles  on  doit  rapporter  la  gastrite. 

Dans  bien  des  cas  d'ulcération  chronique  simple  de  l'es- 
’ tomac,  la  maladie  est  Meide,  il  nosc  produit  aucun  sym- 
ptôme (jui  révéle  sa  présence,  cl  ce  n’est  qn’â  l'anlopsie 
qu'on  rnconnuit  la  lésion  gaslri(|uc. 

De  rin.ippélence,  delà  lrislcss<v,  de  la  dyspepsie;  des 
doidems  é|iigaslri(|ues  angmenl('“e.s  par  la  pres.sion  on  par 
la  digestion  et  compliquées  de  douleurs  inlerscnpnlaires  ; 
une  sensation  do  hri'dnre,  de  crampe  et  de  rongemeul  â 
l’eslomac;  des  aigreurs,  des  nausées,  des  n'-gurgitations, 
des  vüinisseineiils  d'ean,  d’aliments  ou  de  sang;  de  la 
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Cûhsti|mlioD,  lie  ramaigrissemiMit,  le  mnm»me  ei  lu  mort, 
leij*  sont  les  symptAmes  onlinaii'es  de  ruicère  ehronii|iie 
do  l’cslomac. 

|/iilf6n*  chronii|uc  de  re^tomar  ne  |>r(Mluii  pas  la  colrt- 
nilion  jaune-pailio  caoheclique  rpii  s’observe  dans  le 
r,ancer. 

I.n  perforation  de  l'estomnc  cl  une  péritonite  aiguë  ra- 
pidenienl  morlellc  sonl  quelquefois  la  cunséipience  de 
I ulcération  simple  des  parois  gusineptes. 

On  guérit  de  rulcèrc  simple  de  reslomac  par  cicalri* 
salion  de  la  plaie»  mais  il  faut  des  mois,  et  souvent 
plusieurs  années  de  Iraitcoient  bien  entendu,  pour  arriver 
h ce  résultat. 

— Les  malades  doivent  cesser  de 
riiai^er  de  la  viande,  du  poiikson,  du  pain  ou  des  fruits, 
et  s ils  veulent  guérir,  ils  doivent  se  meilre  au  régime  ex- 
clusif du  lait  cru  ou  cuit,  clmud  ou  froid,  selon  leur  godt, 

Si  les  malades  sc  faligiient  de  ce  régime  il  fauflc  rem- 
plarer  par  la  </iVfe  ychitineusv  des  bouillons  de  veau  ou  de 
poulet,  ou  par  la  t/iV/e  freulmte  de  jwlages  à la  farine 
d avoine,  de  blé,  de  maïs,  de  lentilles,  Je  cacao,  avec  de 
I eau  et  du  beurre,  du  bouillon  ou  du  lait. 

S il  y a des  aignuirs,  on  donner»  de  IVum  '/r  rAouxdans 
du  lait,  ôO  à lOü  grammes  par  jour  fT~?1  ; — de  la  imulrc 
d’ÿcjix  fi't'trcvm*’,  50  centigrammes  a 1 gramme  par 
jour £3  i — du  carbomUt.‘  f/e  Hvujncsii\  50  ceutigranimes  à 
1 gramme  13;  1 eWca// </e  ma//; — enfui  du  snroi>m7r(r/e 
(le  imnuth^  25  à 50  ceiiligraiiimcs  |wr  jour  (3. 

S il  y a des  douleurs,  Vupnutt,  j à 10  centigrammes  (3 
péU  jour  ; la  morp/imt.  1 à 2 cenligramnicsQ  ; rt-j/rfi// 
(i  f»com7,  de  cùjni\  Aa  jtui^fHtume  el  ie  ffelhcUm-  □,  |»eu- 
vent  être  employés. 

Contre  les  nausées  il  faut  donner  de  Veau  de  Seftz.  la 
ptifion  de  Hirière  et  la  <//ar#  (3. 

Des  des  cautcivs,  des  friclions  avec  la  poniiiiadc 

d Autenrietli,  ou  rapplicution  d'un  emplAiro  slibié  à l’épi- 
gasln*,  sont  très-utiles. 

Qiiüinl  la  inaiadie  s«j  prolonge  el  que  les  inuludes  sonl 
dégoûtés  de  la  diète  mucilagineuse,  féculente  el  lactée, 
on  peut  essayer  lariufo/e  vnie  à la  dose  de  50  â 

bO  gi'amiiies  par  jour  [3. 

h»  jtepsiue  ufutir,  5 il  y a des  aigreurs,  cl  la  ;wy»siV 
*tnde^  s il  n y en  R pas,  à la  dose  de  50  centigrammes  à 
J gnmime,  sont  souvent  très-iiliies  A une  période  avancée 
de  ruirérc  clirunifpie  simple  de  l'estomac. 

Les  lia  08  simples  et  gélatineux,  les  bains  frais,  l'Iiy- 
clrolhérapie  mitigée,  les  Dictions  sur  le  cor|>s,  et  le  séjour 
à la  campagne,  favorisent  beaucoup  le  succès  du  traite- 
ment. 

fi’cau  pliéuiquée  au  1 000*  est  qtiebpiefois  üés-utile  el 
iJeut  aider  à la  cicalrisalioii  de  riilcére  formé  sur  la  mu- 
queuse gastrique.  On  la  donne  a la  dose  de  30  h 60  grain, 
mes  dans  une  potion  de  100  griimnics. 

ÉT.tIM.  Métal  dont  la  limaille  a été  longtemps  em- 
ployée comme  anlhclminlbiqiie.  Ou  la  donuiiit  sous  forme 
d’élcfluaire  ù lu  dose  de  5 A 20  grammes  Q. 

ÉTAT  NERVEUX  (Df.^THKSK  NRRVEIÎSE  OU  NEnVOStrîME, 
Nkvrot'ATIIIE  pftOTKiEonuE).  La  surexfilalirm  nerveuse  gé- 
nérale  avec  Iroubb's  partiels  de  l'intelligence,  de  la  sensi- 
bilité, du  mouvement  et  des  fonctions  viscérales,  r4)nslitiie 
la  dialiiésc  nerreiise  ou  Vêlai  twrceiu:.  (ilouclml  ) 

Les  gens  nerveux  se  divisent  en  trois  classes  j 1"  les 
nerveux;  2®  les  hystériques;  3®  les  hypochondriaques ; 
les  uns  r»fTrant  des  troubles  nerveux  variés  do  toutes  les 


fonctions  ; les  autres  étant  l’objet  de  ft|>asnie.s,  de  convul- 
sions et  de  paralysies  spéciales  ; les  dernicM-s  enün  pré- 
sentant des  préoccupations  de  santé  cnraclérisiiques  d'une 
névrose  cérébrale. 

L'anémie,  la  cblorose,  l’épuisement  par  les  maladies 
aiguës  et  chroniques,  par  la  lactation,  par  les  liémui'Hui- 
gies,  par  les  pertes  séminales,  par  le  travail  intellectuel, 
par  les  fatigues  de  toute  e.s|ière,  sont  les  causes  i!c  l'état 
nerveux. 

Il  y a un  rial  «cjToftP  aigu,  ou  fièvre  nerveuse,  qui 
ressemble  à une  fièvre  infianimnloire  pi-olongée,  cl  dans 
laquelle,  avec  l’inappétence,  la  soif,  l’état  sabumd  de  la 
langue,  la  dyspejwie,  le  ptyalisme,  l'insomnie,  le  sulnlé- 
lirium,  riiyperesihésie  des  sens,  il  y a une  fièvre  conliime 
qui  dévore  les  malades  el  peut  occasionner  la  mort. 

I/f/fi/  f'/irooû/ne  est  la  forme  la  plus  comimme 

de  la  diathèse  nerveuse,  cl  alors  exisleiU  : une  grande 
irritabilité  morale,  avec  forte  susceptibilité  nerveuse,  do 
l'iiLsomuie,  des  caucUemais,  de  ramyo>l}iéuie,  des  dou- 
leurs variées  sur  divers  points  du  corps,  des  chulciirs  cl 
des  fourinilloments  de  la  peau,  d»*  la  cé[dialalgie,  des 
vertiges  et  quelquefois  des  bullucinalion'i,  de  ruiie.slhésie 
ou  de  riiyperestiiésie,  des  troubles  singuliers  de  la  vision, 
de  l'ouït!  el  du  goût,  des  pnenmuluse.s  ioleslinalcs  el  de 
la  dyspepsie,  de  la  toux  nerveuse  cl  des  étoulfemeius,  des 
imlpitaLiDiis.  des  syncopes  el  une  foule  d’aulres  phéno- 
niéne.s  nerveux  qui  n’ont  rien  de  constanl,  mais  dont  la 
mobilité  fait  le  principal  caractère  de  la  maladit*. 

La  multiplicité,  la  mobilité  et  l’alternance  des  phéno- 
mènes nci'veux  chez  un  individu,  avec  0»  sans  lièvre 
cl  sans  lésions  organiques,  caraclérisenl  Vèht  aetreux 
csse«/ieL 

Il  y a aussi  un  rtai  ncè'v.  u.r  sijmplvmnti>/nej  rpil  com- 
plique la  phqiaii  des  maladies  chroniques  viscérales,  el  il 
H tous  les  caractères  de  celui  qui  est  c>sentiel. 

L’état  nerveux  aigu  simule  la  forme  muqueuse  de  lu 
fièvre  lyphuTde,  mais  il  »’en  distingue  )vjir  l’al>senco 
d'épistaxis,  tle  diarrhée,  ü'éruption  lenticulaire  sur  lu 
peau  du  ventre,  de  douleur  dans  la  fos.se  iliaque  droite, 
cl  de  lésions  inU'slinnles. 

L étal  nerveux  chronique  c#l  souvent  confondu  avec 
riiy|MH'|iondrie,  mais  il  s’en  distingue  par  ce  fait  que  les 
malades,  ne  se  plaignant  que  de  doiileui-s  très-réelles,  n 'ont 
aucune  des  préoccit|»n(ions,  des  exagérations  de  langage 
cl  df‘s  pusillanimités  qui  sont  la  carnctéristi<|ue  de  l’liv)>o- 
cliondric. 

L'élai  nerveux  chronique  se  distingue  de  I hysférm  par 
l’ahsence  des  spasmes  œsophagiens  et  «les  perles  de  con- 
naissance avec  convulsions  générales  revenant  sous  forme 
d'accé»  intermittents. 

L étal  nerveux  chronique  avec  fièvre  el  sans  lé^sion  vis* 
rérale  s’observe  ns.sez  fréquemment,  et  constitue  ce  qu’il 
faut  appeler  la  fievtr  werceose. 

Quoi  qu'mi  <m  ait  dit,  il  y n une  fièvre  nerxeiise,  el  le 
|»ouls  de  la  surexcitation  inlellertuelle  ou  amoureuse,  le  • 
pouls  des  fortes  émotions  morale'-,  d'une  fatigiie  excessive, 
de  l'iuaiiilton,  de  la  faiblesse  excessive,  prouvent  qu'ou 
peut  avoir  In  fièvre  saiu  lésion  viscérale. 

l/inanilion  produit  rinsomnie,  le  délire,  les  halliirî- 
nations,  la  toux,  les  vomkscmeuts,  les  douleur.s  névnil- 
gùfiir.s,  la  jM*cheresse  de  la  langue  el  une  lièvre  fftiis  lésion 
viscérale,  qui  riqm*.‘«enle  le  ly|M*d*‘  la  fièvre  nerveuse  qu'on 
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nbïH'i'vo  4|tii‘ii|M<*rai>  ciioz  clos  (’cmvnlosooiits  <hi  iI<!h  foinmc's 

I.'élîil  noi'voux  nigii  mn!  traiti^  nmôno  riii:ini(ion  pI  la 
iMorl  au  inilicMi  do>  suntfranccs  los  plus  aiguës. 

7'At'<vc/«'/c/i7»o.  — \a‘»  calmauts  «‘I  les  sislatifs,  tels  que 
retpium,  la  mui'pliine.  la  codéine,  la  belladone,  la  jiw- 
quiame,  rnronit,  le  sirop  d'éllier  c*l  de  chlnrornniie,  le 
camphre,  le  musc,  l’osa  feelida.  la  valériane  et  le  valé- 
riannlede  zinc  uu  d'ammoniaque.  Muit  Irè’-iUilesconlre  la 
sun‘\ci(ulion  nerveuse*  de  l étal  nerveux. 

la  s veiil«u.v*s  :u‘cbes,  les  friclions  irrilanle.-  >urtoiil  b* 
l'Oiqcs,  les  caulérisalions  poncluéo,  le  réviilscmr  de  Ujiun- 
*>cbi*i(U  et  ite  Mathieu,  le  masMige,  les  vésicaloires  ninc- 
phiitis,  eic.,  sont  indispeii.sahh*s  à employer  lorâcpio  de» 
névralgies  coiiipliquciit  l'élul  nerveux. 

I.es  préparations  de  fer,  de  manganèse*,  d'orséniale  de 
soude  et  de  quinquina  sont  très-utiles  dans  Tétât  nerveux 
rlirnnique.  V.  Cmi.oiu>SK. 

I.’liydrotliénipie  et  Tnliineutation  forcée,  jotnl(*s  à Tex- 
Irnit  de  quinquina  et  à du  sulfate  de  quinine  ; le  .séjour  à 
la  eani|»agne,  sont  les  meilleurs  remèdes  de  Tétât  nerveux 
nigu  essentiel. 

hans  Télat  nenenv  chronique,  les  immersions  d'eau 
froide,  les  douches  froides,  le.s  bains  de  mer  ou  de  rivière, 
les  lavements  froids,  la  vie  .à  la  campagne  et  le  régime 
lacté  sont  très-utiles  aux  malades. 

lîiiérir  les  pertes  séminales,  la  constipation,  la  dys- 
ptqtsie,  la  cidoro'u*  el  Tanétiiie,  supprimer  la  fatigue 
pliysiqiu*  el  morale,  telles  sont  les  indiralioiis  préalables 
qu'il  couvient  tie  rem|dir  dans  le  Irailentenl  de  Tétai  ner- 
veux axant  de  s'occuper  de  Télat  nerveux  lui-mème. 

la^  voyage»  à la  mer,  aux  eaux  minérales,  pour  n'y 
prendre  que  des  bains  el  de»  douches  asremluntes,  Texei  - 
ciee  à pied  cl  à cheval,  lu  chasse,  etc.,  coiislitiieul  le 
Irailemenl  hygiénique  de  l'étal  neneux  chronique.  V.  iKs- 
eF.esiB,  Anémie.  (’iii-ORnsR,  Ilxhuimsimie. 

tftTIIÉRIK.ITlOV  Méliiodi:  Ihérapeiiliqiie  dans  la- 
ipielle  un  eiiqdoiola  respiration  des  vapeurs  d'éther  ou  de 
«hloroformr  (V,  ANE.sTMésiijUF>),  pour  aimmer  imc  iiisen- 
silûlilé  ronipit'ie  de  ta  peau  el  pour  pennelln*  de  prali- 
cpier  les  opérations  sans  douleur  (.larkson,  18A6|. 

I.u  suppiTS'.iuii  de  la  douleur  pliysicpie  dans  les  opéra- 
tions chirm^icales est  la  roiiséquenre  de  Tétliérisation. 

I.'éiliérisatioii  auéuulit  û la  fois  la  sensibilité  eonsrienie 
<;l  le  mouvement  musculaire,  ce  cpii  pennel  de  Tcmploy  c*r  : 
1**  pour  réduire  les  heinies  el  les  luxation»,  en  supprimant 
la  K^isUnce  des  malades;  'i*  pour  guérir  les  fausses  an- 
ky)oM*s  procliiiles  |mr  la  eoiitracUire  des  muscles  (lloinet); 
3”  pour  n.'comiallre  une  gUibosité  simulée,  qui  disparaît 
dans  le  sommeil  pmtluit  {>ar  TéUier  ; A*  pourfaire  parler  un 
lumiomaninque  «pii  s'obstine  à rester  dans  le  mutisme,  etc, 
l.’élluVisation  est  une  de-  plu-  gmndes  découvertes 
liiérapeiiliques  dunl  puisse  s'honorer  la  science  du  dix- 
niuiviéme  -iécie.  V.  Vnrsthésie.  (JU.oRoMMtMr. 

Kuipoisonnemcnl  volatil  prmluit  par 
I iult.'dation  de»  xa|veurs  d'éther.  <Ve-t  Tactioii  passagère 
iTune  substance  dont  b’s  éléments.  |N>rtés  dans  le  sang 
par  re-piralion,  ciiTuIcnl  dans  les  tissus,  qu'ils  paralysent 
de  leur  sensibilité  consciente. 

I.'élhérisme  excite  d’almrd  les  fonctions  réréhi*alcs  sen- 
sorielles el  motrices,  puis  amoindrit  l.i  sensibilité  de  lu 
|M.‘au,  piiralysc  le>  muscles  (}ui  lonihcnl  eu  ré.'oiuliou,  et 
eniiu  amène  une  unesUiésio  complète  qu'on  utili-i*  pour 
pratitpier  les  op4-ralions  satu  douleur  (Jackson). 


I.'éiherisme  est  le  résultat  d'uiio  congestion  cérébrale 
qui  produit  la  »la»e  artério-veineuse  du  cerveau,  ce  qu'on 
.ipprét'i(*  en  découvrant  au  fond  de  Tieil  UYec  I uphtiml- 
moM'opi'  tim*  coiigestioii  cboroîdienne  et  pupillaire  qui  sc 
produit  immr*4liali'menl  après  l'emploi  des  iniiiilations 
pi‘olougées«lu  rhlorobirmo  et  de  Télher  (Itouciiiil).  \ . .\.Shs- 
THBSIB. 

T/icropt  oféyoc.  - Le  rejms  dans  le  dérubilus  dorsal, 
la  tète  lia-se,  dans  une  chambre  bien  aérée,  des  friclioDS 
-ur  le  corps,  des  sinapi-tnes  aux  membres  inférieurs,  el  un 
peu  de  xin  de  Malaga,  <mnt  le»  moyen-  à employer  pour 
roinbaflre  Télbérisme. 

ÿn'HERS.  Liquides  obloiuis  pr  la  réaction  des  aciile» 
-iir  Talcool.  Le  sont  : 

1®  L’c^Acr  formé  d'alcool  el  d'acide  sulfu- 

rique, est  un  excitant  dilTusitde  lrè»-éuei*gique  el  doué  de 
propriétés  antispasmodiques  el  rarminnüves.  11  s'emploie 
en  aspirations  contre  le»  défaillances  et  La  syncope 
en  iniialations  prolongées  pour  obtenir  Tanestbésie  m: 
en  a»|>er.sionssur  le  front  conirf*  la  migraine  (3  ; en  goutte» 
sur  du  suenî  dan»  les  alUupies  de  nerfs  {T|i  >*0U5  forme 
lie  sirop,  1 .>  à AO  grammes  (3  i forme  d'eau  éthéivc  ; 
sous  foniie  de  pi-rle»  ; sons  fonne  de  gelée  Q ; en  solution 
dans  Taleool  étendu  d'ean  [3.  etc. 

2'  l.'rther  ore/éque,  qui  a le>  propriétés  que 

Téllier  siilfiiriqiie  el  est  |h*u  employé. 

3*  l.’iHur  m/n’qoe,  qui  e-l  |»eu  employé. 

A*  L'é/rtrr  rhhrhytlrviHr,  (pii  est  peu  employé. 

.■>"  LV/Acr  a été  employé  eu  inhnlalinns 

avee  ax'.nniage  contre  la  phthisie  pulmonaire  (3  (Huelte). 

b"  L’»7/i(r  Ac»*ojAy/b  ô/(fc,  «pii  e-t  p(*u  employé. 

l*:THtf-;ROLtf':M.  Solution  de  substances  médicamen- 
teuses dans  Télher. 

1"  Klhtffth  ti'ommoninyHf,  éther  el  ammoniaqiu*  à 
partie»  égales. 

2*  Èliirrith-  (Ir  rUhnU  f (/*•  ziiK  ou  rthrr  iiVev  : chlo- 
rure de  zinc,  I.')  gramme»;  éther,  60  grammes;  alcool, 
30  gi-Hiimu*».  Mélangez  et  décuiilcz  au  bout  de  quebpies 
Jour-,  Üii  b;  üomiu  à la  ilose  de  deux  à qualtx;  gouttes, 
deux  fuis  par  jour,  dans  Thystetie. 

3®  è'/Acrob'  (fc  pAr».s/i/im-c  ; phosphore,  ‘i  graumies  ; 
éliicr  sulfurique,  lOUgrummes.  tue  à deux  gouttes  pur 
jour. 

A®  /i/Acry/c  (A*  Uu  vUtHthim:  : éther  el  c-sem  e 

de  iéréheiilhitio,  parties  égal**»  de  cluique.  On  b*  donne  à 
la  dose  d(*  I à 2 grammes  dun.<  un  liouilîon  ou  en  cup*ule>, 
contre  les  calculs  hiliaii'es  et  contre  les  coliques  hé|*ali- 
que»  produîlf^  par  leur  rétention  dans  les  conduits  de 
la  bile  133. 

#!rHIORR.  KtAôqM  uturlûil,  deuluudr  Hoir  de  fer.— 
f‘/Aôqw  ;wô(«  »•(?/,  sulfure  Hoir  de  mercure,  — fc’/Aèq).» 
protoxyde  noir  de  mercure.  ■ — KfAéqi.s  l'cjp/o/,  chaihon 
du  for(M  i»  «uV«A.,<o,»,  olUenu  en  vaiss*‘aii\  clos  et  ('iiiplovi' 
dan»  la  «crofule. 

ÿlTIOU'.tlF.Vr.  L'afTnihIis-enieiil , la  ni.'iigivur  i t 
la  décnloralion  de  la  peau  chez  une  personne  bien  porl.mie 
constituent  Tctio/r/«e«#,  étal  qui  did'ère  de  la  cachexie, 
(pli  est  l'étiolement  (Tune  p(*rsonue  ib*fuis  longttuiips 
malade. 

La  misère,  la  mauvaise  nourrllure  ou  la  nourriluie 
' insuffi-aiite,  Tartion  prolongée  du  froid,  le  travail  exce-sif 
et  b*  travail  des  etifaiib  duus  les  tnauufaclui'irs,  le  déhiiii 
! d .iir,  dit  lumière  et  de  soleil,  la  privation  d'exci*cicc.  la 
j captiviu-  piuluugée,  Tcmprisouueuieal  cellulaire,  l oua- 
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iti'iiie,  U*>  exa's  vrm'rions,  sont  les  causes  ordinaires  ili‘ 
rêlûilcmeiil. 

Cuimre  les  individus,  les  races  jienveni  s'ahàlurdir  el 
s'éliolcr,  |M?rdrc  leur  vigueur  et  leur  taille,  ce  (|ui  prouve 
•pie  le  principe  séiiiinal  s'altère  sous  rinduenre  des  causes 
déliililanics  qui  produisent  rétioleiueut. 

l/étioleiueiil  s’accompagne  toujours  de  chlorose,  et  il 
produit  la  petitesse  de  la  tailh*  des  enfants,  la  scrofule,  la 
phthisie,  les  perles  séminales,  le  goitre,  le  crétinisme  et 
une  mort  prématurée. 

Tlimtixutiifiw.  — L’étiolement  doit  être  comhattn  par 
des  moyens  hygiéniques  plutét  encore  (pu*  par  les  agents 
pharmaceutirpies. 

.S’il  s’agit  de  l'enfance,  il  faut  défendre  le  travail  pro- 
longé dans  les  manufactures,  reiuprisonucuumt  cellulaire, 
et  ordonner  l’excrcice  au  soleil,  avec  une  uonrrilure  sufli- 
sammeiit  réparati  ice.  — A ces  moyens,  qui  sout  également 
utiles  chez  l'adulte,  il  faut  ajouter  rusagc  des  toniques, 
des  ferrugineux  employés  contre  raiiémie  et  la  chlorose. 
V.  ces  mots. 

fiTOI'PK.  Filaments  du  chanvre  formant  de  la  charpie, 
jadis  employée  pour  les  pansements  des  plaic.s. 

i-:rori(DIKNKniCKT.  Menace  subite  et  passagère  de 
perte  di'  connaissance  avec  tournoiement  des  objets  plarés 
ilevanl  les  yeux  cl  obligation  de  se  soutenir  à cpielque 
chose  pour  ne  pa*.  toniher.  V.  Vkutiuks. 

Les  étourdissements  sont  le  résultat  de  la  pléthore 
uceasioimanl  la  congestion  cérébrale,  de  l'anémie  produi- 
sant la  viduité  du  errveau  ; de  l’alléralion  des  artères  du 
cerveau;  du  raundlissemeut  cérébral;  de  la  dyspepsie 
(V.  re  mol),  de  l'Iiystérie  ou  de  l’épilepsie  (V.  ce  mol), 
euliu  des  fièvres  graves  avec  état  typhoïde. 

ï’/ie/vqxuïe/He.  --  llaus  les  étourdissements  produits 
par  la  congestion  cérébrale,  la  saignée  du  bras,  les  sang- 
sues il  l’aiius  ou  une  forte  |iurgalioii,  suivies  d'un  régime 
déhilitaul,  sont  les  remèdes  à employer. 

8i  les  élourdi>semeuts  dé|ieudeut  d'un  étal  gastral- 
gique ou  anémique,  il  faut  les  ruiuhallre  |)ar  les  toniques, 
les  préparations  ferrugineuses  et  tous  les  moyens  (pi’oii 
emploie  roiilre  la  ehloroNe,  l'anémie  el  la  dyspepsie 
i ' . ees  mois).  S'ils  dépendent  du  vei'lige  épih')Uii|ue,  il  fau- 
dra les  traiter  par  les  moynis  roiiseillés  dans  l'épilepsie. 

( ^ . ce  mol . ; 

ÉTR%\ft>I.K.WEKT.  I.'étrauglemeut  OU  couslriLiion  des 
tissus  vivants  rerouiiail  des  causes  variables,  mais  il  a 
toujours  le  même  efi'el  : la  gangrène,  p,ir  suite  de  la 
cessation  de  la  cimilaliou  dans  les  points  comprimés. 

I.'éli-aiiglemenl  est  produit  par  un  corps  étranger  qui 
comprime  circulairemi-ul  ou  latéralement  les  tissus;  - - 
ou  bien  il  est  produit  par  des  brilles  meiuhraueuses  pn-s- 
sanl  un  organe  qu'elles  eulomviil;  - ou  bien  rélrnn- 
gleiueul  a lieu  parre  ■lu'iiu  organe,  pass.iui  dans  un  canal 
ou  un  auueau.  s'accruil  loiil  à coup  de  volume  par  h‘  fait 
de  riullammalion  ou  de  tonte  aiilie  causi*  d'arcroissemcul . 

Il  y a une  autre  sorte  d'éliauglcmeul  où  la  gangrène  a 
lii'ii,  non  plus  sur  la  partie  comprimée,  mais  bien  sur  la 
partie  comprimante.  Ainsi,  un  fragment  osseux  laisaul 
saillii’  à travers  une  petite  plaie  muse  la  gangrène  de 
rouvi-rluie  par  laquelle  on  passe.  .Si  un  séton  trop  gros 
est  engagé  par  une  petite  ouverture,  le  même  elfel  sc 
|iruduil. 

ï'/iéco/icw/ï'/w.  — iJéiiuire  les  étranglements  ca^isés 
par  un  corps  etranger,  en  eidevanl  la  cause  du  mal , 
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favoriser  la  diminution  des  parties  liuuéliées  par  des  sai- 
gnées locales,  par  des  cataplasmes  (V.  ('iii.eumon),  inciser 
1.1  peau  ou  les  aponévroses  tendues  (V.  I’i.aie.s  pau  ausies 
A KEi  ),  débrider  les  brides  aponévroliques  qui  étranglent, 
telles  sont  les  imiientiuas  eliirnrgicales  ipie  compoi  tenl  les 
étranglements.  V.  HkiimI'S. 

Vitrier,  lîandage  du  rou-dc-)iicd.  V.  Uaniiai’.e,  !sai- 
«:nke  nr  imeo. 

ÉTI'IE.  Chambre  de  haute  température  où  l'on 
érbaufi'e  le  corps  à nu  pour  exciter  les  fonctions  de  la 
peau.  V.  llMiitoTiiÊnAPiE. 

Il  y a re/«ee  humide.,  ipii  n’est  qu'im  bain  de  vapeur 
général  sur  tout  le  corps  (V.  Itvi.x  me  x ai'EI'ii  et  Vapkuu), 
et  l'é/Mie  sèche,  ipii  n’esl  qu'un  moyen  d’écbaiin'er  le  corps 
à sec  pour  amener  une  forte  sudation.  — (Jnand  on  n’a 
pas  d’éluve  organisée,  on  peut  eu  faire  une  à très-bon 
compte  et  en  tous  lieux.  11  suffit  d'entrer  dans  une  bai- 
gnoire vide,  ou  dans  une  grande  fut.iille  défoncée  à l'un 
des  bouts;  une  lampe  à esprit -«le- vin  est  maintenue 
allumée  pemlanl  que  la  personne,  assise  ou  debout,  la 
tète  hors  du  récipient,  est  ••nlourée  jnstpraii  cim  par  une 
couverture  on  un  tapis;  en  moins  de  dix  minutes,  la 
température  de  l'air  confiné  s’élève  rapidement  el  dêler- 
miiie  une  abondante  sueur  et  au  degré  voulu.  Il  existe 
dans  le  commerce  une  lampe  à esprit-de-vin  fournissant 
à la  fuis  imc  combustion  par  quatre  mèches  : cette  lampe 
iii’a  rendu  les  plus  grands  services  contre  la  |iériodo  algide 
du  choléra;  il  suffisait  de  placer  cette  lampe  sous  les  cou- 
vertures du  lit  en  les  élevant  par  un  cerceau.  — Un  nombre 
très  grand  de  maladies,  celles  des  voies  respiratoires  entre 
antres,  peuvent  être  jugulées  à leur  début  par  nue  suda- 
tion opportune.  V.  SunATiuN,  Si  Et  ii. 

Ces  bains  d’étuve  humide  se  ilonnenl  dans  le  trnitemenl 
de  la  hroiu'bite  rbroniqiie,  di‘  l'astlmie,  de  la  cnqiieliicbe, 
du  croup  , de  la  phthisie.  V.  V’Ai'onAniUM,  Am,  Iniiv- 
I.ATION. 

Dans  réluve  humide,  il  y a de  la  vapeur  d’eau  simple 
ou  d'eau  arumaliqiie,  et  ici  la  température  ne  peut  être 
aussi  élevée  qu’à  l'étuve  sèche,  sous  peine  de  voir  .se  pro- 
duire des  accidents  de  brûlure  cutanée.  On  emploie  aussi 
l'étuve  humide  pour  le  traiteiiiunl  des  riuuuatismes  Q. 

Dans  l’étuve  sèche,  le  corps  est  enfermé  nu  à nue  tciii- 
péralure  de  .'lO"  à 50“  el  même  fi0“.  C’est  nu  moyeu  de 
euiuballre  les  rhumatismes  f+l. 

EM'.tl.VPTI  S «I.ORI  I.l'S.  V.  l'iEVUE  ISTEKVIT- 
TENTK. 

EI'PA’roiRE.  Plaute  de  la  famille  des  synantbérées 
douée  de  propriétés  purg.itives  , diurétiques  et  sudori- 
fiques [3. 

El  PUORBEK.  Piaules  ayant  donné  leur  nom  à la 
famille  des  eupborbiacées . el  dont  on  se  .sert  comme 
nibélianl  et  vésicanl  EJ. 

EI'PHR.llME.  Piaule  de  la  famille  dev  per-onnées, 
dont  la  décoction  est  employée  comme  collyre  [3. 

El  y.EV  (Lard).  Fan  sulfureuse  et  bilumiiieiisc  à 1 S", 
prise  en  boisson,  jlcux  à huit  verixis  par  jour,  el  en  bains 
quotidiens  dans  les  maladies  chroniques  de  la  peau  Q, 
dans  la  dys|iepsie  llaluleule  □,  dans  la  gastralgie  □.  et 
dans  les  maladies  chroniques  de  l'appareil  respiratoire  Q. 

Ë%'AC1IA!\'TM.  Substances  douées  de  la  propriété 
d'augmenter  les  sécrétions  gasiro-iuleslinales,  el  d’éva- 
cuer les  matières  contenues  dans  le  tube  digestif.  Ce  sont 
des  vomitifs  el  des  purgatifs  (V.  ces  molsj  dunuanl  lieu  a 
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un  plu»  ou  moin>  gr.iiul  nomhri’  il'r^auiatioii*^ 
>k‘rior.ilt'>,  iiiiii|U(fUacs  ou  büu^uao. 

Thr>ii»  ufiqut . — hr.H  ôvaniaiiltt  soiil  imliiiin*'»  loiil«w 
les  fois  qu'il  y a cDiisiipnlion,-*-  inappélence  jivoc  niniivais 
portt  lie  la  bouille  ol  rêtenlion  îles  matière-^  e\m*menli- 
lielles, — plik'gmu>iü  clinmiqiie  île  la  (K’aiiouiles  viscères, 
qu‘on  viiiil  guérir  m provoipiant  imc  révulsion  ou  une 
dérivation  inleslinalo,  corps  étranger  de  i'inteslin  qu'on 
veut  expulser,  etc. 

Toutes  le»  fois  enlln  qu'il  y a des  phénomènes  bilieux 
compliquant  une  maladie  aiguë  ou  cbroiiique,  il  est  indi- 
qué de  recourir  aux  évacuants.  V.  Vomitifs  et  Pi  nr.ATrFS. 

ÉVA^OriKKKMK^T.  V.  SyncoI'E. 

(l'reuse).  Eaux  salines  sulfatées  «mliques,  de 
26®  à r»5*  centigrades,  employées  dan*'  les  muladie»  cliro- 
niquoh  de  resloiuar  et  di‘  rinteslin  dans  les  rhuma- 
tismes cbroniipie»  Q.  dan'  les  engorgeineiil<  articulaire» 
13.  dans  la  scrofule  et  dans  les  maladies  syphilitiques  □. 

É%  l.%\  tllaiile*Snvüie,  sur  les  bord»  du  lac  de  (ienéve). 
Eau  alcaline  bicnrboiialée  sodiqiie,  employée  en  boisson 
cl  en  bains  dans  la  dyspepsie  et  renlérilc  clirotiique  S. 
dans  la  gravellc{3<  " maladies  des  reins  et  de  fa  vessie 
S. 

É«'OI.L¥IO\  NIH»KTA\^:E.  V.  ArCOCiUiFMENT  lIANS 
LA  I'Héskntation  nu  trom:. 

KK.4C:CKB4't'IO\.  Accroissement  passager  des  sym- 
ptômes d'une  maladie. 

l’resquc  toutes  les  malnilies  ont  rliaque  jour,  vers  le 
soir,  uao  exacerbation  de  tous  leur»  symptômes. 

Dans  les  lièvre»,  tpiaiid  l'eKacerbuliuu  des  syiiiptomev 
est  lrès>marquée,  il  y a indication  de  recourir  nu  sulfate 
de  quinine  à la  lin  de  raccés  ; mui^,  dans  les  pbli^masles 
aiguës,  rexacerbation  fébrile  u'oldige  à rien  de  ?*em- 
blabic. 

K\4!4Tlltf':iiEM.  I.es  éruptions  cutanées  qui  dispa- 
raisüenl  momentaiiémeiil  sous  lu  pression  du  doigt,  et  qui 
ne  font  que  colorer  In  peau  en  rouge  sans  produire  de 
vésicules , de  pustules  ou  d'iilcéralion,  sont  les  exan- 
Üiéiiie».  Tels  sont  le  strotdiitliis,  I»  rougeole,  la  ro'éole, 
la  scarlatine,  réryüiéme,  rérysipéle,  etc.  V.  ces  mots. 

Les  exunlbèmes  sont  .sporadiques  ou  < pidéuiiques  et 
contugieuv,  et  alors  ils  sont  souvent  accompagnés  d'un 
énnothème,  c ’est-û-dire  d'une  éruption  seinlduhle  sur  la 
muqueuse  de  la  gorge,  des  bronches , du  poumon,  du 
lurjiix,  des  rein.»  ou  de  rinte.sttn,  cotnpiicalioii  générale- 
ment Irès-fAcheusc. 

KXCtPIE\T.  .Substance  qui  sert  à rincorporalion  d’un 
inédicumenl.  Ainsi  tous  les  extraits,  les  mucihgi'S  et  les 
pâtes  sei'teiil  il'excipiunt  à la  fabrication  des  pilules  ; 
maisqiiaud  l'excipient  e>l  liiptide,  on  lui  donne  le  nom  de 
Véhicule. 

B4;€IHUI\.  Milbode  de  trait*  meut  coiLsistanl  dans 
l'ablation  de  la  totalité  ou  d'une  portion  des  tumeurs,  tlc.s 
fistules,  elr. 

KXC  ITIBIIJTtf:.  Propriété  (les  tissus  vivants  d'ètre 
excilés  parles  agonis  extérieurs.  V.  iMFiiFSSiiui.m:. 

EXCIT%Î4T«.  Ec.s  sulistaiices  qui  ont  la  propriété 
d’exciter  lu  xilalilè  d'un  tissu  ou  de  renv.iulde  des  urgan» 
sont  des  i xcilanh. 

Aux  maladies  qui  oui  pour  résullal  rallaiblisM'meiit  de 
la  contractilité  locale  et  de  la  lonirilé  orgaiii([m‘  conviim- 
lient  le'  exi  ilanls. 


Otiatul  la  vie  s'alVaildil  et  s'ulaiigiiil  ?!ur  uu  [Miiiil,  C i-'l 
par  un  excitant  spécial  qu'on  lu  réveille  |iour  la  laiiteiier 
ilai»'  son  étal  régulier. 

Ia*s  excilanLs  sont  généraux  et  locaux  ou  spéciliipn-.. 
Les  premiers  sont  toutes  les  labiées,  beaucoup  d'ombelli- 
fèi*cs,  de  coiiqiosées,  de  launnées,  d**  pi|WTiu*cs,  de  iruci- 
féi-es,  lie  liliacées  ; les  baumes,  les  résines,  les  biiile> 
(•sseiilielles.  l'alcool,  le  vin,  le  castoréiim,  le  soufre,  Ic' 
eaux  minérales,  la  chaleur,  le  froid,  i'éleclricilé,  la  gymiias- 
liipie,  etc.  Les  autres  sont  réleclricilé  localisée,  le.s  douches 
froide.»,  le  massage,  les  frictions,  la  strychnine  sur  le  tisMi 
musculaire,  le  seigle  ergoté  sur  l'utériis,  ripécacuuniia 
sur  les  bronches,  les  amers  sur  l'eslomac,  le  copabii  sur 
l'uréihre,  etc. 

K\€'1TEVIE>T.  Angmeiilalion  de  raclivité  des  pliéiio- 
méio‘s  moléculaires  et  des  fonctions  organi*tue»  ou  seiiso- 
riales.  V.  llYeF.nsTJiéNiF.. 

E\t  Blf'nK^T.  llésidu  Je  la  digestion  que  ranimai 
n‘jettc  par  l'nniis. 

Les  oxcrémeiils  sont  acides  et  formés  de  matières  ani- 
males et  végétale',  de  bile  et  irune  grande  quantité  ilc 
sels  de  soude  et  de  chaux. 

Ia's  excréments  doivent  élr*;  rendus  tous  les  jours  sous 
forme  de  cylindres  moulé.»,  d'uu  jaune  brun,  de  consis- 
tance médioen*. 

Les  rxcréiiieiils  imdlass*'',  de  |>elit  volume,  en  niarine- 
laiie  ou  liquide.',  indiipiehl  une  pblegniasie  de  l'inU'stin 

(tuand  les  excréments  sont  ovillés,  comme  li»s  crottés  de 
la  brebis,  cela  indopie  une  |dilegma'ie  érylhémaleu'e  de 
rinteslin. 

Si  les  excréments  sont  recouverts  de  glaires  ou  de 
fausses  membranes , cela  indique  une  entérite  chronique. 

De»  (l’ufs  de  lond>ric  ou  dtr  ténia  découverts  dans  lev 
l'xcrémenls  à l’aide  du  microscope,  indiquent  h présence 
de  ces  vers  dans  rinteslin. 

Les  excréinenl.s  renfunnoiU  quelquefoî'  du  sang  rouge 
lors<|(i'il  y a des  héiuurrhoîdes  ou  un  cancer  an  rectum; 
mais  si  h'  sîing  est  noir  (V.  Mm.  kna).  cela  imiique  une 
béinonbagie  iute'tiiiale  due  à un  cancer  on  à une  phlébite 
mésentérique. 

Des  nialiêres  liipiides,  albumineuses,  glaireuses,  eii- 
saugianlèes,  remplies  de  ilétrilii'  membraneux , appar- 
tiennent à la  dysculeriir  (V.  ce  mol). 

Dex  matières  liquides  , laiteuses  et  remplies  de  gru- 
meaux blancliâtri‘s.  comme  du  ri*,  caractérisent  le  cltoléi*n 
asiatique  (V.  ce  mol). 

Des  matières  jaunâtres,  liquide.» , veniiss.int  à l’air, 
appariienneni  à la  première  enfanc**,  imlk{iient  une  phleg- 
masie  de  l'inlestiii,  et  nVidtiml  de  la  rémiioii  o|M’iée  par 
rurine  des  *'nfants  sur  la  matière  loloranle  de  la  lilb* 
renfermée  dan.»  les  excièmimts. 

De'  .selles  vertes  annoncent  une  grande  acidité  des  voies 
dige»lives  en  rapport  avec  renlérilc  des  enfants. 

Les  aliment'  non  digèn's  qui  se  retrouvent  en  iiutiire 
dans  le»  matière»  excrèinenliliidles  umioucenlune  lù  iitt  rif 
V.  ce  mol)  tu  rapport  avec  une  altération  du  suc  gas- 
trùpie  occasionnée  par  les  pblegnuuries  iiiieslinule.'i. 

|tu  pu»  dans  les  exerèiiieuts  aiuioute  toujours  un  abcès 
des  oi-gane»  du  ventre  cuimumiiijUQnl  avec  le  raium  ou 
le  gm»  iiilesliii. 

E\CROIS*i%\4  E.  V VÊiiÉT.VTION. 
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KXÉKicSE.  Terini'  givr  riaiit  isr,  ayant  lu  >i|;nili('ali<)ii 
(les  mois  imWsiom,  itiu\i»tntiuH  pl  iihliihoii. 

KXIIII..%R.%Ivre.  I.os  snhsianros  qui  prnvoi|nonl  In 
paiotr  sont  cle<  oxliilarnnls.  Tous  lus  aromali's,  les  halsa- 
mi(|iu!s,  les  cordiaux,  ont  été  doués  de  cetle  venu,  mais 
cela  est  à démoulrer.  En  fail  de  belle  humeur,  il  u’y  a 
que  le  gaz  protoxyde  d'azote,  rjaz  c.Thilm'oiif,  le  vin,  le 
eafé,  le  thé  cl  les  liqueurs  cpii  puissent  être  considérés 
comme  étant  de  nature  h rendre  les  homm<‘s  plus  linuls 
et  plus  aimables. 

KXO.TlPll.tl.E.  Hernie  ombilicale.  V llKitNiKs. 

KXOPHTHAI.MIK.  I.'exopbthalmie  est  la  sortie  plus 
ou  moins  complète  de  l'u-il  boi-s  de  l'orbite  «uitrc  les  pau- 
pières écartées. 

l/exophllialmie,  ou  extqililbalmos,  est  un  symptôme  qui 
se  rattarbe  à trois  ordres  di;  lé.Mous  : 1"  L'iie  tumeur  qui 
est  née  dans  rorbite,  ou  qui,  née  nu  dtdiors  de  l'urbile, 
déprime  les  parois  de  cette  cavité  du  côté  de  l'uûl  ; nu 
corps  étranger,  un  cancer,  un  anévrysme  ou  une  tumeur 
érectile,  par  cxenqile.  2°  I n pidegmon  du  tissu  cellulaiio 
de  l'orbite,  (|ui,  par  sa  luuuTaction,  agit  comme  une  tu- 
meur de  l'orbili!  |V.  OititiTi::  (l'hivijmou  dv  /')).  l u 
trouble  de  la  circulation  veineusir,  ipii  ont  raine  r(edénic 
d(‘  I'umI.  .\iusi  la  phlébite  des  veines  opiitbalmiqucs  et  du 
sinus  caverneux,  l'exoplitbalmie  cacbecti(pic , l'cxoph- 
tbalmie  dans  le  goitre,  semblent  se  rallarber  à ce  dernier 
genre  d'exoplitbalmie. 

I.'exo|iblbalniie  entraîne  fort  souvent  la  perte  de  rmil  ; 
dans  ce  cas,  la  cornée  s'ulcère,  se  perfore  et  l'œil  se  vide. 

TltO'ai>rnliifw.  — Ou  traitera  les  maladies  qui  causent 
rexopiilbalmie  ; on  emploiera  les  incisions  pour  le  phleg- 
mon d(‘  l'orbite,  et  les  sangsues  nppliépiées  autour  des 
tempes  s(>ront  b‘s  moyens  indiqués  s'il  y a phlébite. 

En  incisant  la  commissure,  on  évite  rétranglemeut  di> 
l'o  il,  et  les  paupières  peuvent  être  rapi»roc.liées  plus  faci- 
lement. ^École  allumaude.) 

l’uur  empêcher  la  cornée  de  s'altérer,  on  appli(|uera  sur 
l'œil  de  la  ouate  imbibée  de  lait  et  mieux  de  glycérine.  Si 
l'on  peut  rapprocher  un  pmi  les  paupières,  on  en  fera  l'oc- 
clusiuii  à l'aide  d'un  avivement  et  d'un  point  de  suture, 

Exoplillinliuic  lrniimn(i(|iie  OH  lii.vnllon  deroell. 

.Si  un  coup  porté  sur  l'œil  fail  sortir  cet  organe  de  l'or- 
bite, les  muscles  sont  déchirés,  le  nei-f  optique  est  divisé, 
cl  le  globe  oculaire  ne  lient  jdus  que  par  des  lambeaux 
de  muscle  et  de  tissu  cellulaire.  Ouoiqu'il  y ail  des  faits 
de  celle  nature  où,  dit-on,  l'ieil  a été  ruuis  en  place  et  a 
repris  (llichler.  Académie  de  chirurgie),  I'umI  est  inévita- 
bleiueiil  perdu;  mais  si  la  paupière  étant  divisée,  l'œil 
est  encore  fixé  dans  l'orbite,  s'il  n'y  a pas  luxation  de  l’œil, 
si  l'œil  fail  seulement  saillie  en  avant,  les  malades  peu- 
vent guérir  en  conservant  l'organe  intact  (.Scnilel,  Covil- 
lard,  llichler,  llorellus,  While). 

ThirojH'iili'iiip.  — Dans  le  premier  cas,  on  achèvera 
d'enlever  l’œil.  Dans  le  second,  on  comprimera  l’n‘il  réduit 
avec  un  gâteau  de  charpie  mouillée  et  l’on  appliquera 
par-dessus  uu  bandeau  compressif  (V.  BANii.vr.t;s  hr  l,v 
tktk),  mais  on  devra,  avant  de  faire  le  pansement,  cher- 
cher s’il  n’y  a pas  de  corps  étrangers  dans  l’orbite  et  laver 
bi(Mi  la  pluie. 

(In  préviendra  les  complications  en  purgeant  le  malade, 
en  plaçant  avec  régidarilé  des  compresses  froides  sur  l’u'il. 
(Quelques  sangsues  à la  tempe  sont  d’un  bon  usage.  On 
traitera  le  phlegmon  consécutif  de  l’orbite  par  les  moyens 
appropriés. 


'>()<» 

K\OPHTIIAI.M|<jl  E,li()iritg).  V.liohuKelTiiYiminF. 

EHO.STONE.  Production  anormale  de  tissu  osseux  sur 
un  des  os  du  corps. 

I.es  exostoses  (lui  naissent  en  vertu  d’un  excès  de  déve- 
loppement d’uu(‘  extrémité  osseuse  aux  dépens  du  cartilage 
d’ossillcaliüu  intermédiaire  à l'épiphyse  et  à lu  diaphyse, 
sont  les  exo.<.loses  épiphysaires  (Itoerhaave),  ou  les  exu.s- 
loses  usléugéni(|ues  (Itroca,  Soulier). 

I.es  exostoses  ipii  sont  formées  à la  snil(>  d'un  décolle- 
ment du  pério>le  et  d'une  organisation  des  sucs  épanchés, 
sont  des  périosloses  ou  exostoses  cicatricielles  ou  plas- 
tiques : üsiéophyles  (t’rnveilhier). 

l.'ussilicalion  partielle  uu  totale  d’un  enchundrome, 
entre  le  périoste  et  l’es,  cunsliluo  une  exostose  usléo- 
carlilagiiiense  (la  uveilhier). 

T ouïes  les  exoslo.ses  ont  la  slrucliin-  fondamentale  du 
tissu  osscriix,  soit  du  tissu  cumpacle,  r.instosc  rhuriuc,  soit 
du  lissu  spongieux,  r.rnst'isi'  .s^eo/y(eioc. 

I.es  exostoses  siègent  sur  tous  les  os.  maii>de  préférence 
sur  les  os  longs  et  les  os  du  crâne  (lig.  238). 


Uton.) 

Les  exostoses  osléogéniques  sont  pres<pie  toujours  sy- 
métriques et  occuiHMil  rexirémilé  d’un  os,  tandis  que  les 
exostoses  osléo-caiiilagiuenses  et  les  exostoses  plaslicpies 
se  développent  partout  on  il  y a eu  une  contusion,  une  in- 
llammalion  ou  un  décollement  du  périoste  par  une  cause 
variable. 

La  scrofule,  la  syphilis,  sont  les  nudadics  générales  qui 
favorisent  le  plus  ordinairement  le  développement  di-s 
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i*.v>s!oses,  mais  l’IitT.Mlilé  (liovor)  pas  •'•Irauj'tTe  à 
li‘ur  proiliirlioii. 

l ue  Umii'iir  «rime  ilurel«'«  ossoiisiï,  immoliiie,  imlnli-nle, 
sur  laijiielle  la  prau  saine  se  meul  avec  fai'.ililé,  ne  jjèiiaul 
[>as  les  mouvements,  à moins  «pi’i'lle  n'ait  un  (îiaml  vo- 
lume, est  une  exostose. 

Dans  l'exostose,  les  ilouleurs  xml  rares,  exeept»-  «laiis 
le  cas  «le  sv|iliilis,  où  l'on  oiiserve  «les  douleurs  nocturnes. 
V.  SYriiii.ls. 

I.es  evo>tos«'s  se  ll^■•veloppent  louj«iurs  avee,  lenteur. 

I.a  coiiipri-ssion  exeic«-i:  par  nue  exostose  sur  les  par- 
ties molles  (l«>termiiie  ipieli|Ui'rois  la  formation  d'une 
liourse  si^Teuse  sous-rutamii*  ou  sous-musoulaire. 

.Souvent  l'exostosc  d<■•place  les  organes  voisins,  s«!*jiare 
des  surfaces  articulaires  (Itrescliel),  comprime  un  conduit 
(V.  15KTF.XT10N  u'Ul’.lXK),  iTtivcil  une  cavité  (V.  ItYSTOi.lF). 

I.a  plupart  des  ilouleurs  causiies  par  une  exostose  un 
peu  volumineuse  sont  dues  à la  compression  dt!S  nerfs. 

1,'o  df'mie  des  mcmiircs  est  assez  rare  dans  les  exos- 
toses qui  si«'‘geut  au  niveau  de  leur  racine. 

Les  exostoses  sont  «pielquefois  compliqu«'*es  d'iunam- 
mationde  la  peau,  soit  à cause  de  la  compression  exerci'o' 
sur  celle-ci  de  ^ll•dans  en  «leliors,  soit  à cause  de  c«mps  et 
«le  violences  sur  la  luimmr. 

Les  Imurses  sénmses  «pii  rec«uivrent  les  os  sont  siiscep- 
tilili'sde  s'ennammer. 

tin  a vu  les  e.<ostosessc  m’o  roser  et  être  «•liuiiin'es  par 
la  suppuration  (.\.  Louper). 

l'ne  exostosi'  peut  t'être  confondue  avec  une  tumeur  li- 
hreu.se  ou  avec  un  ouclioudroine,  eu  raison  de  la  dureti'*, 
«le  l'iiuloleucc  ou  de  la  lenteur  de  d|■•velüpplrmeul  de  ces 
trois  aü'eclious;  mais  c'est  l'exostose  «pii  a la  duree  la  jdus 
longue. 

Les  exostoses  profondes  sont  toujours  d'un  diagiioslir 
didirile  ; on  y arrive  par  voie  d’exclusion.  Une  ponelion 
evplorati  ice  est  le  seul  moyeu  de  iliaguoslic  certain  et  l'on 
Se  servira  d’une  aiguille  à aeupuiiclure.  On  s«‘  rappellera 
«pie  les  exostoses  volumineuses  et  les  exostoses  osléo- 
raiiilagiucuses  sont  loliult'u'S,  «pu;  l«;s  «sxostoses  épipliy- 
saircs  sont  irréguli«'-ri*s,  et  «pu*  les  exostoses  du  rràiu!  et  «l«« 
la  «liapliyse  d«!s  os  longs  sont  tr«'“s-r«*guli«*res. 

Une  bourse  séreuse  se  déveloiipe  <|uel«piefois  sur  les 
exostoses,  «*t  il  ii«'  faut  pas  oublier  «•«;  fait  «pii  p«*ul  «‘garer 
le  «liagnostie. 

T/iéro/wn/ê/ne.  — Chez  l«*s  suj«!ls  all«MUls  d«^  syphilis 
e«msiilutinimell«‘  «*l  «le  serofub*  produisant  une  «‘xoslose, 
«in  traitera  la  «liatb«'*se  <V.  Sypiiii.i.s  et  Sr.Ron.i.K).  — Si 
r«iii  soupçonne  «pu;  la  période  «rossincali«>n  «In  rnebitisme 
>nit  la  transe  dit  mal,  on  administrera  le  Irailemenl  ap- 
pr«q>rié.  Toii>  ees  traitements  p«mv«‘nl  beauc«nip  au  ino- 
m«:nl  «lu  d«*veliippeuii‘nl  «br  l’exostose  et  prévieiineiil  la 
formation  d«*  uouv«*lles  tumeurs,  mais  ne  fout  pas  résorber 
uni;  ossiliealion  r «impiété 

Une  exostoSi*  soiis-eul ailée,  voisine  d’une  ariieiilalioii 
dont  elle  gène  les  mouvements,  sera  enlevée.  Toutefois  il 
faut  premlri*  garde,  car  nue  exostose  profonde  est  diflirile 
à atli'iiidre  et  les  suites  de  l'opérai  ion  sont  plus  dan- 
gereuses; il  y a des  fusées  punilenles,  des  abcès  suus- 
périosliipies  et  «pielipiefois  une  iiéerosc  totale  «k.  l’os. 

l’our  iv.sé'/m.r  une  e.xoslose  pédiculéc  ; iiieisiou  cruciiile, 
dissection  des  lambeaux,  énucléation  do  la  lumt.ur,  sec- 
tion du  pédieiile  avec  une  gouge  et  iin  maillet,  av«*c  mie 


scie  (!birn«,  l.augenberk,  \ eIpnaiiL  avec  une  <cjc  à cb.aîne 
^Wiilzer). 

Pour  re.sé</i/er  line  exostose  non  pédinilée  ; traits  «le  srie 
sue  la  tmiii-nr  «*l  lormalitm  «le  lames  osseii.se>.  «pu*  l'ou 
«lélaein*  av«(c  la  goiige  et  le  maillot  (Loyer).  I.iii«;l  «pu-  soit 
le  siège  de  l’exoslost*,  ropéralion  peut  être  l«*tit«'*e  ; l«,’s 
exositises  «le  l'orbitt;  avec  bixali«m  «le  l’«eil  peuvent  «'lr«* 
enb'vées  avec  la  gouge  et  le  maillet,  et  arraebées  lorsipiu 
la  tumeur  est  ébranlée  (.Maisonneuve).  V.  liESh«.Ti«iN. 

Ih-iiwhr  l’exostose  «le  son  périoste  (.\.  la)0|i«rr)  «•■•>1  une 
imitaliuu  d«;  la  gm'rison  si>onlaiiéc  des  exosl«ises,  c’«!st- 
à-dire  la  lu'crose,  mais  ce  proré«l«*  n’est  silr  qu'aulaiit 
que  l'exostose  est  bien  limitée,  et  aloiN  celle  opération  ne 
vaut  |ias  mioux  «pie  la  résection. 

f'iiiit'  iiser  l'exüslose  est  mie  variété  de  dénudation. 

I.a  liijafiive  dr.  l'diii’ir  princfpo/e  de  la  région  (Lucas, 
;\.  Looper)  est  une  opération  irrationnelle  et  qui  n’a  pas 
été  suivie  «le  succès.  Ou  ii'aura  recours  à VniitimMion  ou 
à la  rés«icli«ni  de  l’os  «pii  porte  l'exostose  que  qunml  di*s 
désoriires  graves,  tels  que  la  mVrose  parti«*lle,  rulcératioii 
de  la  p«*au,  r«edêm«‘  du  membre,  sc  moutr«*nt,  mais  il  y 
aurait  peut-être  avantage  à res«*«pier  l’extrémité  «le  l'os 
sur  laquelle  si«*ge  l’exosiose. 

Tonies  l«'s  fois  «pi'une  exoslosc  ne  prend  pas  mi  acerois- 
senient  énorme,  il  ne  faut  pas  y toueber;  une  résection 
est  toujours  grave,  et  il  est  inutile  «le  roniprometliv  la  vie 
des  malades. 

ExoMloae  intra-crAiiieniie.  La  .syphilis  est  quel«|U«*- 
fois  la  cause  du  dèveloppi*meul  d'exoslos«*s  à la  surface 
interne  «les  us  «lu  erùiic.  Celles-ci  ne  .s’alimiiicciil  pas  tou* 
jom-s  par  d«*s  iib«'iu)nièu«!s  de  compression,  car  on  a vu 
des  ex«)Sloses  iiilra-ci'ànieniies  «|ui  ne  s'étaieiil  r«;v«>l«*es  jiar 
aucun  syulpl<^m«•.  Suivant  la  loi  de  Hesault,  ces  lum«*urs, 
comme  les  foiigus,  comme  les  épaiicliements  sanguins,  ii«r 
se  tra«luisenl  jiar  de  la  paralysie  cl  du  eoma  que  quand  il 
y a une  iunammati«m  ou  irritation  «lu  cerveau  ou  des  nié- 
niug«is  autour  de  la  luiiu'ur.  L’exopbllialmie,  les  paralysi«*s 
«les  sens,  sont  des  sympl«inies  rationnels  d’exoslose  intra- 
erànieiiiK!.  L’abs«.*nc«!  de  cachexie  ou  des  symptéiues  d«* 
cancers  intérieurs  est  enc«>rc  une  présomption  eu  faveur 
d'mie  exostose  plul«1l  «puMl'im  cane«;r  des  os  du  crAne. 

77nV«p('«fi(/MC.  — Toutes  les  fois  «pic  l'ou  pourra  sup- 
poser qu’il  existe  une  exostose  iiilra-ci'iinioime,  on  devra 
«•mployer  le  traitement  des  accidents  tertiaires  de  la  .sy- 
philis constitutionnelle.  V.  Svfilii.is  iioNSTiTUTioNNRU  E. 

Exomiomc  Mouw-unsMê^nle.  Une  hypertrophie  parli«*lliî 
du  tissu  spongieux  de  la  |)balangc  iingu«'*ale  «lu  gros  «>rt«*il 
ou  «l«?s  autres  orteils  eonstilm»  rexosl«ise  sou.s-mig«i«'ali.' 
(\ndré,  de  Itordcaiix). 

I.es  pre.ssions  .exercées  par  la  cbaussiin;  déiermiiieiii 
souv«;nl  une  périoslose,  et  conséciitiveimmt  une  i;xostos«; 
sous-unguéale  (lllandiii). 

Un  soulèv«*meiil  de  l'ongbi  avec  tumeur  sciisibb*  à la 
pr«îssion  caraclT*rise  l'e-xoslose  sous-uuguéale.  IMiis  tanl 
mie  iuflamuiatiou  survient  ; le  bord  libre  de  l’oiigle  sc 
détarbe  «lu  lit  «1«;  l’ongle  nlréré,  en  lais^alll  suinter  d<*  la 
sér«>silé,  et  qnelqu«*fois  «lu  pus;  des  foug0^il«;s  se  forment, 
«i«*  vérilabl«!s «loiiieurs iiinammal«iires  apparaissent;  l'exos- 
lose  linit  par  être  «lénndée,  iiendant  ce  temps  l oiigle  «le- 
vienl  mie  cause  d'irrilatiou  permaiieiile  d«*s  parties  molles 
et  SC  déforme. 

Il  ) U (les  exostoses  sous-uuguéales  qui  se  fout  jour 
près  du  bord  de  l’oiigle  et  ne  le  déplaeeiit  pas,  (ki  li’S  re- 
eonnnit  à leur  dureté  caiMrtéristi«pi«>. 
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On  ii«*  rntifimdni  |ias  uvi*i  iiu 

«nyxi«.  Cflr,  dans  raUe  deriii»*rR  maladie,  l’oiiglt*  rst  fn- 
(mm*  iino  iiicônition,  mais  il  n'ext  |»oiiU  M»nlov4*;  on 
n<‘  >eiil  lunKMir  iliin*  au-de:<'iuus  ilT  lui. 

I/exoî-lusv  |m?ui  eiiirnliKT  une  nécrose 

lotahî  do  1.1  |ihahm>^<‘  ; il  Oî^I  Irés-rare  que  IVxovIom*  •.cille 
soit  éliiniiiéc. 

TAéivqx'tj//YMe  — (àm|ier  l'ongle  prés  de  la  inclue  e>l 
un  truilenient  pullintir. 

On  onléveni  Tongle  et  l'exostov»  (ihipuyti'cd.  Usloii) 
par  une  incision  en  hiseaii,  ncec  tin  lMstutin-ser)>elle 
(lUaiidin.  lîenly,  Velpeau'.  On  nigîneru,  s’il  est  iiécossaire, 
ce  qui  mira  éciinpjié  n l'abnisioii.  On  pansera  avec  des 
fompressi's  Froides  ou  un  cat»pla«me,  puis  avec  le  panse> 
inenl  simple. 

La  désarliciilaliim  do  la  plialange  n est  anlorist‘u  que 
quand  la  idiuiaugeUe  e>i  nécrosée,  ou  quand  la  nialadic 
aura  résisté  ù |diisieurs  alir.isiotis  successives. 

EXPf-*(TATIO.\.  Il  y a une  niéllimle  tiH'TU|H.'ulii|iie 
qui  con-sisfe  à laisser  les  maladies  suivre  leur  ninrrtie  na- 
turelle. A n’agir  qu’avec  réserve  et  à n’user  de  la  thé- 
raptMitiqne  que  pour  employer  les  rares  spéciHque.s 
connus. 

L'homu.'opallue  e,«.|,  sons  ce  nom  lire  du  grec.  In  mise 
en  pralîqui*  la  pins  complète  qu’on  pui>NC  imaginer  de 
rexpoci.ition  en  médecine. 

f/evikei  talion  systématique,  ou  seulement  exagérée, 
est  un  crime,  et  le  médecin  qui  ne  croit  pas  à la  lliéra- 
|Nuiiique  ferait  mieuv  de  renoncer  enliéremciU  U la  pra- 
tique de  son  art  pour  cultiver  les  parties  iliéorlqiies  de  la 
science. 

Il  ii’yapas  d’expectation  possible  vis-à-vis  des  malade.», 
car  tout  état  morbide  présenli'  invariablement  des  indi- 
cations morales,  diététiques,  palliatives  et  ibérapeu- 
tiqu4>s. 

tiuérirquelquelo's,  soulager  souvent,  consoler  toujours, 
voilà  la  médecine,  et  celui  qui  se  livre  à l'expi'clufion.  au 
lieu  d’avoir  Foi  dans  les  ressources  ipie  la  iialuiv  a mises 
à sa  disposition,  ne  sera  jamais  un  bon  médecin 

K\rFX'WOH.\\TH.  Il  y a des  reméde.s  dont  ractioii 
se  porte  sur  l.i  mu4|ueuse  des  bronches,  aiiginenii*  sa 
îM'cn'Mion  et  fueilile  le  rejet  «les  mucosités  broncbiqiies.  (> 
sont  les  e.«7i#WMivin/K.  Parmi  eux  nous  citerons  ; 

I a rucbfe  tir  iftiyijttln  tic  Vit'/jinù',  «lu'oii  donne  en 
]>oudrc,  10  centigrammes  à t gramme;  en  extrait,  5 cen- 
tigrammes à 1 gramme  ; en  l«‘inture,  1 à 8 grammes. 

en  poudre,  5 à 15  centigrumiiies  pur 
jour;  «Ml  sirop,  10  grammes,  ou  en  labbdtes  de  ô centi* 
grammes. 

I.e  kffinès,  à la  d«>.se  de  5 à 10  ceiitigrainmes  par  jour, 
en  potion  ou  en  tablettes. 

\.e  hatwit’ lie  To/f(,  à 1 ou  2 iltrafmues  par  jour,  en 
sirop  ou  en  tablettes. 

|.es  HHlfHi'cHj',  tels  t|uc  ^^'•lectHal^p  de  soufre,  l’eau 
d'Kngliien,  du  (loiiterels,  d<*  biicbon,  de  Saint-Sauveur, 
de  Saint-Honoré  ou  de  Ibmiies. 

Les  lomitifs,  tels  que  l’i|H'cacuaulia  et  b^  ttn  tre  sfitiu  à 
la  dose  suffisante  -adou  l’àge  de»  malade*-.  V.  KnKTiol  R et 
lig:ai:i  ANHx. 


EXI'K 

IXmiw’  I-Ui»*' 

r.e^»»-v/i#rrW/. 

Paitcs  infuser  dan»  ; 

K*« . . . . 

Passez  et  ajoutez  : 

snoj.  d<-  

».  iO«J 

Par  cuillerées  dan»  le  lr.nilemeiit  des  ratirrh<‘-  pidiiin- 
naiies  cliroiiiqnes,  rhez  les  vieillards,  quami  l‘«xpeclo- 
ralioti  est  difïicitem. 

Jitlcft  iJ'iurtuttUfl. 


JnltT  1011 

Sm.|.  jO  J.1, 

T«rüv  nU.1- 5 -«-Bt.sma,».  ♦. 


.K  ju'endre  par  cuillerée  toutes  b^s  heures  dans  les  bron- 
cliiles  c]u'oiii<[ues  passant  à l’état  aigu,  lorsque  la  loifx, 
siH’lie  et  fréquente,  et  la  dyspnée  montrtml  une  vive  iixi- 
lalion  des  bronclie.sf^.  (Saudras.) 

hjo>:k  iHxtititil. 


^l«U  «lidillr.- tU*  Mlrv«tl  (,'|0  ui-«iuyi.->. 

IImiIi-  J hiiihihI.—  SO  ••!. 

«atinnw  «iralm|H.-.  (S  ial. 

Sirop  lie*  f-»Ksal« .'0)  hI. 

Simp  .!»•  «H>!Fllr* au  lii. 

Xri-ifiF*  uii»<-ral | .l.'i-isrrdMtiiM'. 


K.  ».  a.  Rmpl«.»y«''  contre  la  diflicnllé  d'ex{KM-ioration 
(Priîzioxi).  \ prendre  par  cuillerées  EJ. 

Ptitc  iicilorfth  bnhtnuùiitf. 


«.mufr*-  . ÜOO  ur.iuini-*t. 

aratwpH- 3000  i-I. 

IV.iilius'  .l«'  T«*Ih St  ni. 

Eu* ISOll  ».l. 


Celte  pâte  se  prépare  avec  les  sidislances  que  nous 
venons  d'indiquer,  en  siiirnnt  les  i*égles  prescrites  )>oiir  la 
préparation  des  pâles.  Il  <‘>t  bien  eiUembi  qu’il  faut  ajouter 
25U  graiiinic.s  d<!  sucre.  (Ilegiiault.) 

TahtrtlfH  (h'  keemt'»  minmil. 


kmiii-»  iM«ai-i4l.  4 irrAiMOif*. 

»n«w  lildiir »...  til. 

ixiMMiic  araliMjiir 3i  i«l. 

Eji«  <!•-  Ik-iir*  ir«rBitii-r 3i  i«l. 


P.  s.  a.  des  Inblcllcs  à prendre  Irais  ou  quatre  par 
jour  Q. 


Sintft  }i‘-fhr(il. 

i.irlirn  il  

li'lvr  «ta  paVcil.  

jÜOO 

.S«I0 

ifUOO 

liltNI 

54HI 

hl. 

mI. 

•J. 

i>l. 

i.Hislrt!  

iMHitma  alu  

EVnitU-*  

Sn>-  di-  laitiH- 

Simj»  ili-  ii*rrf> 

Simji  Je  VH»lelte< 

ta 

44KO 

iktito 

aura 

iJ. 

W. 

i'I. 

P.  s.  a.  Ce  sirop  conlieiU,  pour  30  grammes,  1 déci- 
gramiiur  de  liiridar«'  et  5 ccnligramnies  d’exirnil  de  ]t.irol. 
(Vaiiqtielin. 

Su't»}i  tl'ii>iini  tuiiihn  roMi>tt}.c 


(sirap  «le  Ibîsessaiii} . 


l|•èFll•^lulllla  mi« 

Si  lié 

. V . . . W 

un 

KniNBlIK 

l-l. 

iJ. 

i'I. 

i«:. 

Snlf.it*-  Je  

iw 

•a. 

Vm  Mniie.  ...  

. . . . TWt 

i-i. 

•il. 

Sucre  

•il. 

P.  s.  a. 
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O .-irop  «-s!  iiliU'  dans  Ifs  caiaHiaks  île-»  en- 

fanls.  iim‘  niillenV  n rafi*  ii'p»*t<V  trois  ou  quairo 

fois  par  jour  Q. 

TahkiU'S  OH  jifistilh'i 

32 

<>b  immiiIiw., 14To  id. 

Mib-iUu<'  tl«>  KiHUUii-  «dr«s*itt  1 Iran  di* 
lli'iii'*  il  ^traujtrr H*  ** 

F.  s.  ü.  C'esl  le  remède  experloraiil  le  plu*  populaire. 
Oiialre  à six  pa>lilles  (ripécaeuanha  ronvienneiit  à 
nierveillt:  {Kuir  farililer  rexperloration,  dans  la  Ijroneiulc 
i-lironitpic 

E\r.%KE.  I nep^'rsonne  e>t  en  ej/ose  lors4}u'elle  est 
ns->ex  forleuieiit  orcu|K'e  d’une  idée  pour  (jue  toutes  les 
M iisatioiui  et  les  iiiuuseiiunils  uilrmtaires  soient  almlis. 

I.’exiase  artompiigiie  s<mveiit  rhj'«li’rie,  la  foli<‘  reli- 
gieuse ou  théoiimnie,  et  i»  eulalepsie.  V,  t^UAt  EISIK 

Dans  l'extase  il  n’y  u jamais  de  lièvre,  ni  de  susp4'ii.siun 
dis  fariillés  intelU'cliielies.  et  lis  exlaliipies,  absorbés 
lions  Icuis  |H?ii-ées,  ipi'ils  expriment  à haute  voix,  ne 
voyant  pas  soiiTenl  rolijel  des  hallueiuatious  les  plu.s 
élrangos,  n'enltiideiil  ru‘ii,  ne  sentent  rii'n  de  ce  ijiii  les 
environne. 

I. 'extase  revient  ]»ar  aérés  et  s'aeconipagne.  d'halluci' 
nations  ou  de  phéuoménes  catalepUiptes  ipii  se  succèdent 
et  s’euireiiièlent  de  minute  en  minute  pendant  plusieurs 
heures  ou|H'ndaiU  plu-inirs jours. 

1.41  vie  conttMiiplulive  et  rvligimise,  la  iiiédiliition  sur  des 
idée»  abstraites  dans  la  solitude,  nu  milieu  des  privations 
rl  lia  jeÔDc,  lu  folie  enliii,  sont  le^  causes  de  l'extase, 

tlomme  lu  folie,  ou  voit  l’extuse  régner  d'une  façon 
épidéinii{iie  et  se  propager  ou  sc  transmettre  par  imi* 
talion. 

Tfurujtrittitfiie.  — Nourrir  et  fortifier  les  e\talii|ucs.  lui 
les  éloignant  luomenlaiiémeiil  du  sujet  de  leurs  médita- 
tions abstraites  ou  religieuses,  suffit  souvent  pour  guérir 
l’extase. 

Des  sinapismes  rl  des  applications  d’eau  froide  sur  le 
visage,  des  ufi'usions  fruidiN,  des  inhalalioiis  Irés-légéres 
d’amraouiuqiie  atTatblte,  devront  être  employés  pour  com> 
lialtro  celle  névrose. 

Evnt.%<  TIo:v.  Opérntion  ayant  }K>ur  cfTel  de  tirer  un 
corps  étranger  d'une  plaie,  ou  un  organe  malade  d'une 
cavité.  V.  Pi-AIES  </c.v),  Cataiiacte,  Cpri'S 

KTBANr.Ells. 

E\TRAITM.  Méilicaineiils  obtenus  en  troilant  les  sub- 
stances animales  ou  végétales  avec  de  l'eau  bouilinnic, 
de  l'alcool  chaud  ou  froid,  de  rélher,  et  en  faisant  éva- 
porer le  véhicule  jusqu'à  consistance  molle  ou  solide. 

Il  y a des  e.iimits  (V/ueux^  des  txIraU»  n/ciw/iVyio.s  et 
de^  éihin  s. 

1*  I.M  extraits  aipieux  se  font  avec  les  .sues  tic  fritiis 
et  forment  les  roèv  de  sureau,  de  bidladone,  de  gro- 
seille, etc.  ; avec  des  $ut'S  de  p/«mfes  drpurix  et  évaporés 
au  bain-marie  ; avec  des  sucsi  de  jdiude»  «ou  //epwres,  selon 
la  méthode  Slorck  ou  avec  fécule  ; les  txti  aits  aqueux  }hv- 
pi'cmeut  dit<. 

*2”  I<es  extraits  alcooliques  ou  hydro-alcooliques  sont 
moins  nombreux  et  moins  utiles  ipie  les  extraits  aqueux. 

3®  l,es  extraits  étliérés  sont  peu  nombreux,  et,  sauf 
ri  jïroi/  Hhtrè  th  h fuuqtrv  mtife,  il  n'y  en  n guère  d'em- 
ployés en  thérapeutique. 

l.es  extrait'^  ont  besoin  d'élre  employés  peu  après  leur 


pi'épaialion,  car  le  temps  leur  fait  perdre  une  partie  de 
leur  aeliviu'*,  et  ils  se^doiiiient  en  pihih‘<,  en  poudre  ou 
dissous  dans  une  potion.  Ct>  sont  des  remèdes  en  général 
Irés-ulües,  iiudgié  leiu*  variété  de  eouqmsitioii. 


F 

FACE  '(.MAI.AIUESClilftl’ftGtr.\Lt:SI»e  1.a).  V.  AN'êVllYSVK.<. 
linfiM  liE,  ('.ANCftoThR.  Cll.\M.HK,  KlIViUm.E,  FhacTI  KE 
DES  os  DK  LA  KACE , DL'STKI.E  ItALIf.NR  , l'LAlES,  l'uN- 
ni.SiON.s.  tiAM.nE.NE,  Gi.VNDKS  .sÉUACEKS,  1.LVRES,  Dlo>i*e> 
l.ltVKE,  etc. 

Furr  (Aitlluux  d»  ht).  I.'autlirax  de  la  face  débute  aux 
paupières,  aux  joue>.  an  menton,  aux  lèvri’s.  Il  .<e  pré- 
sente avec  les  caractères  de,  l'anthrax,  et  s’accompagne 
quelquefois  ordinairement  de  phlébite  de  In  veine  faciale 
et  d'u'dèiiie  étendu  de  la  face. 

L'unthrax  dus  lèvres  fait  saillie  dans  la  bouche,  et  les 
bouibillous  s'élimiDenl  du  côté  de  lu  face  interne  des 
lèvres. 

I n érysipèle  complique  souvent  l'anthrax  de  la  face. 

Thei'tt)wutiqw.  — Il  nu  faut  pas  ouvrir  les  anthrax  de 

lu  face  avant  le  cinquième  jour.  Fn  nltumlant  le  moment 
de  l’ouverture,  on  placera  des  cntaplasmes  arros«'*s  de  hm- 
dnoum  sur  la  tumeur,  et  l'on  donnera  aux  malades  une 
houteilic  d eau  de  SedliU.  Ou  tiuudra  les  maladi'S  au  lit 
On  leur  prescrira  une  tisane  délayante. 

I.e>  incisions  prémutiirt''e.s  sont  souvent  MÛvies  d'un 
aecroi>semenl  d'iuilammaliun. 

tu  compression,  rmiverlure  sous<iitanêe  (V.  .Anthrax}, 
ne  sont  jmvs  applic.ihles  pour  la  face. 

II  est  raiv  qu'il  y ait  des  cicatrices  difformes  après  )e« 
anthrax  de  la  fuci^  i cependniit  si  cet  accident  consèciiiif  se 
présentait , on  pourrait  si^ctionner  plus  tard  les  brides  qui 
causeratenl  une  difTormilé. 

FAIIILE  (l'AIt.Vl.YSIK).  V.  I'aRALVSIE. 

Fnrinic  (P/</éôf/c  r/c  fu  refor).  Il  y a une  phlélûte  des 
velues  de  la  face  qui  apparaît  a la  suite  des  phlegmons, 
des  gangrènes  cl  d'anthrax  de  la  faco.  Ou  voit  d'.Tbord 
survenir  un  o’dùme  dur  de  la  face  autour  des  points  en- 
fiamniés,  puis  des  indurations  apparaissent  sur  le  trajet 
de  la  veine  faciale,  à la  racine  du  ncx  ou  dans  l'épaisseur 
de  lu  lèvre. 

C'est  le  propre  de  la  phlébite  des  veines  faciales  de  se 
pixipager  à lu  foU  du  côté  des  gros  troncs  veineux  et  du 
côté  des  capillaires  (érysipèle  veineux  de  Sanson). 

I.a  pblébite  faciale  s'accompagne  du  fièvri*  modérée,  de 
douleurs  s|>oa(anées,  un  peu  moins  vives  que  celle»  des 
phlegmons  de  In  face. 

On  rocnnnall  la  phlébite  faciale  a un  mième  dur,  à des 
indunUioiis  rouges  violacées  et  douloureuses  existant  sur 
le  trajet  des  veines  du  la  face. 

On  nu  confondra  pas  la  phlébite  des  veines  faciales  avec 
un  érysipèle,  car  dans  celle  dernière  maladie  le  gonfle, 
ment  de  la  face  n'est  pas  aussi  dur  que  dans  la  piilébüe.  Il 
y a sur  la  }>eau  des  rougeurs  cnractéristiques  qui  chan- 
gent de  place,  tandis  que  daifs  la  phlébite  le>  iiuluralions 
restent  toujours  dans  le  inéiiie  étal  tout  le  temps  que  dure 
la  maladie. 

La  phlébite  ih*  la  veine  fociale  et  de  ses  branches  d'orf- 
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ginCf  s*î  complique  quelquefois  d'ebcès,  d'éry&i|H‘ie,  de 
inéniiigile,  cl  il  est  possible  qu'eNe  soit  loccasion  d’eni- 
bolics.  Les  complicalioas  des  phlébites  Je  la  veine  faciale 
M)nl  généruleiiicnl  plus  rares  que  les  cuoiplicalions  des 
phlébites  des  autres  veine». 

Thà'ti[teutiqvt . — Appliquer  des  cataplasmes  sur  toute 
la  face,  — faire  des  frictious  mercurielles,  — appliquer 
un  vésicatoire  volant  sur  la  joue,  sur  la  n’-gion  paroli* 
dienoe  et  même  sur  le  front. 

Hurger  les  malades  avec  tes  pui^alifs  salins  i sulfate  de 
soude,  30  grammes,  — eau  de  Sedlitz,  une  bouteille. 

Kntrctcoir  la  diaphorése  par  les  boissons  abondantes, 
la  poudre  de  Üower,  A la  dose  de  20  à 80  centigrammes. 
V.  Phlébite. 

FAHAM.  Plante  de  la  famille  des  orchidée»,  dont  les 
feiiilies  aromatiques,  parfumées  comme  la  fève  lonka,  se 
duunenl  en  infusion  théiforme  a la  dose  de  15  A 20  grain- 
incs  par  litre  d'eau.  On  les  prend  à la  place  de  thé  après 
le  re|tas,  dans  la  dyspepsie,  ou  dans  la  bronchite  aiguë, 
comme  tisane. 

P.%IM*VAI.l<E.  Besoin  irrési»tible  de  manger  sein* 
hiable  à la  boulimie,  et  qui  est  le  syinplAme  d’une  alTection 
neneuM*  de  l'estoniar.  L'opium  à 1 ou  2 centigrammes 
avant  le  repas  calme  bien  celte  souffrance. 

FARAD18ATIOAÎ.  Procédé  thérapeutique  de  lélec- 
tricitê  par  induction.  Y.  FLEi-TntciTÉ. 

FABCIN«  Maladie  virulente  originaire  du  cheval  et 
transmissible  à l’iiommo.  Elle  existe  à Vetnl  aiijn  et  û 
Vétat  rhrouvfue.  C'est  une  forme  particulière  de  l'affection 
morveuse.  V.  MoitVE. 

PABD.  Préparation  destinée  â colorer  la  peau  du 
visage. 

Il  y a les  farda  ldan‘'a  et  les  farda  roni/ra.  — Les  pre- 
miers sont  le  lait  rinjinal,  formé  de  teinture  de  benjoin 
dans  l’eau  à parties  égales  H '»  de  foniié  de 

carbonate  de  plomb  ; le  .soiui-»t/ra/e  de  bLsmulh  uni  à de 
la  craie  de  Driançon,  délayés  dans  l’emi  f^;  eiilin  la  i>omlrt: 
tVamidon  parfnno-e,  sur  le  vi»age  un  jH'U  humide  — 
Les  fai'ds  rouges  sont  le  r>»oj>:  iriji  tul  ou  rtrmUl‘.m  d'Ea- 
jMtfjne,  ou  rùmjc  de  t'àh  ttr.,  formé  de  cartbame  dissou.s  dans 
une  eau  alcaline  et  précipité  avec  du  mic  de  citron  RH: 
le  vermUloti  ou  ciimahre , tineiiient  pulvérisé  et  uni  à 
de  la  craie  de  Briançon  Q. 

Tous  les  fards  contenant  des  sels  de  mercure  et  de 
plomb  sont  exln'menicnt  dangereiiv 

FABIIVRN.  Poudres  obtenues  par  hi  tnluralioii  des 
céréales,  des  graines  légumineuses  et  de  (pielques  autrrs 
semences. 

1“  La  farine  de  froment,  employée  pour  faille  du  piiiii, 
sert  à préparer  la  bouillie  de  l'enfance  et  les  cataplasmes 
émollients. 

On  s’en  sert  cotiimo  excipieut  pour  fairi'  d«-»  pilules 
et  pour  incorporer  hr  chlorure  de  zinc  dans  la  pâle  de 
Canqtioin.  — l)c  la  farine  sortent  Vamidon  qui  en  constitue 
les  éO  centièmes,  et  le  gluten  en  pro|>oiiiun  de  10  à l.') 
]K»ur  100.  En  préparant  la  farine  par  lu  trituration  du 
blé  sous  la  meule,  on  fait  du  a*>n  trés-chorgé  en  primip^'s 
azoAé<i,  et  dont  on  se  sert  pour  faire  un  pain  rafmir)n<.sou( 
contre  la  constipation,  et  des  décoctions  émollientes  uti- 
lisée» pour  les  bain»  et  pour  les  lavements. 

2®  lëi  farine  d’or<je,  dont  on  fait  des  l>oiiillies  légères 
contre  lu  dyspep'^ic  et  lu  dianUéeS- 

3®  l.a  farine  de  sid<jle,  bonne  pour  préparer  des  c.ila- 
plasmes  résolutifs. 

■O9CI0T  11  ois»iÉs.  2*^  édit. 
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A®  Lu  farine  d'ar^Âne,  eNcellciile  pour  préparer  les 
bouillies  de  renfance  ou  des  convalescents. 

J®  La  farine  de  fentUks  ou  rn  tdenUi,  ou  Knum  leaa, 
dont  on  fait  des  potages  utiles  aux  dyspeptiques  et  aux 
personnes  affectées  d'entérite  chroniqm^  [3-  la  base 
de  la  reraleM’tère  si  vantée  piu*  le  cbarlnlnnisnio. 

6™  La  farine  de  lin,  ordinairenienl  employée  pour  faire 
des  catapiasines. 

7*  La  farine  de  tminiiM: , très-honne  pour  faire  dos 
calaplasines. 

H*  Lu  farine  de  moutanle , qu’on  ilélaye  dan»  l'i’iui 
froide  et  qu'on  place  entre  deux  mousselines  potir  faire 
des  sinapismes,  ou  dont  on  sc  sert  dans  le  même  but  en 
saupoudrant  un  cataplasme  chaud.  V.  SiNAriSMe<. 

FABIKBI'X.  Les  aliments  qui  conlicnncnt  une  grande 
quantité  de  fécule  et  d’amidon  sont  appelés  farineux.  Ci? 
sSonI  la  pomme  de  terre,  le  riz,  la  lentille,  le  |>ois  .sec,  le 
haricot,  le  sagou,  le  salep,  rarrow-rool,  et  toute»  le> 
graines  de»  céréales  ou  des  légumineuses. 

I^s  farineux  sont  lrès»utHes  en  thérapeutique  pitr  leur 
.iclion  sur  lu  peau  et  sur  les  voies  digestive».  On  le» 
emploie  sur  la  peau  û litre  d'ubsorhnnis  dans  les  dartre» 
humides,  cl  pour  faire  des  cataplasme»  destinés  u calmer 
uiit'  souffrance  locale. 

A l'intérieur,  ils  constituent  le  régime  exclusif  de»  enfant» 
à lainaiiK'lh-  qu'un  veut  habituer  à la  nourriture  oivUnaire, 
et  le  régime  de  certains  dy.»]>eplique»  pnrphlegmaste  guslro- 
intêslinale  chronique  auxquels  on  donne  de  l'euu  de  riz,  de 
l'eau  p:mèe,  des  lavements  d'amidon,  et  comme  nnurrilm*c 
exclusive  de  la  farine  de  lentille»,  du  riz,  du  «igou,  du 
tapioca,  de  l'arrow  root,  etc.  Ailleurs,  c'est  la  »nppres»iun 
des  farineux  qui  devient  un  nioyen  curatif  : ainsi  un 
e.sl'il  de  la  dyspepsie  flalulenli*  cl  du  diabète  sucié. 
V.  liLVoosnuE.  IhAnËTK,  lhsm>siiv. 

FAtNAK  A\K1I.BSE.  V.  Anku.USK. 

FAtlWE  COICHE.  V.  AvORTEMEMT. 

FAt'AME  BROSMIEAKE.  L'Iiydromélrie,  la  pliysométrie 
(Hippocrate,  (jiiiilemeau),  iic  sont  pas  des  fausse.»  gros- 
sesses, ce  sont  de»  uccuiimlalions  de  liquide  ti  de  g^iz  dans 
Tulérus. 

Une  fausse  gro»>es.»e  et  un  germe  avorté  pré^entehl  une 
rvniutidn  incuiiiplète  : lantdt  il  y a QD  développeiiienl  des 
villosités  placentaires  ; lanlùl  il  y a eu  me  expulsion  du 
fmlus  et  une  organisation  nidimeulaire  du  placenta,  puis 
cotiséculivemcnl  une  végétation  de  la  muqueuse  utérine. 
On  dit  alors  qu’il  y a une  mole  n sindaire,  impi'opremiml 
appelé*’  môle  hydali'ine. 

Jamais  on  n'a  vu  la  fausse  gro»»*-‘Se  formée  par  une 
véritabh’  tumeur  hydatique  cont*’nant  de»  éctiinocoquei» 
(Itobin}, 

La  môle  hydatifine  tmlnojonnri  (inadamc  Boivin)  e»l  une 
masse  de  frange»  formées  de  vésicule»  blanches,  analogue» 
à des  grains  de  grenade,  contenant  au  milieu  d’elle»  un 
firltis  ou  des  débrU  de  f*elu».  C'est  un  u'nf  altéré. 

La  môle  lojdati'iui  ereuae  (madanie  Boiviu)  e.sl  une  per- 
sistance de  l’amnios  avec  quelques  villosité»  placentaires. 

La  môk  hudatv^ne  eu  mai^at  (nindame  Boivin)  est  une 
urgaiiisalion  incomplète  d'un  placenta  après  d*'»truclion 
du  fo'tiLS. 

y Les  niAles  produisent  l»*s  mômes  signe»  *jue  la  gro»>e»se, 
sauf  qu'il  y a quekpierois  de  temps  *’ii  temps  de  pelités 
l>ert*'»  sanguine». 

1 Le»  fausse»  grosse»»'.»  »e  Icimmciit  gidinaireiiunt  »aiu- 
^ K— 33 
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n(.cuieul>  par  rexjniUioii  des  môle»,  el  il  esC  raix*  qu  uiie 
liémoiTliagie  en  soil  lu  cooséquciicc. 

L'ub»ence  de  bruits  du  cœur  du  fœtus  au  cinquième 
mois  d'une  grossesse  supiiosée  doit  faire  suiipyomicr  une 
môle  QU  lu  mort  du  fœtus. 

TAtru/vM/û/ffç.  — Ouaiid  on  îiura  cru  reconnaître  une 
fausse  gi'ossesse,  il  faut  attendre.  Si  une  hémorrliagie  np> 
parait,  on  devra  liôler  l’expulsion  d«  la  môle  par  radmi- 
nistrntion  de  l'ergot,  2 grumincs,  i;t  aller  eliercber  lu 
m«Me  avec  la  piiifc  à faux  germe  de  Kevrel,  si  le.  cnl  est 
entr’imvert  et  si  la  môle  ne  sort  pa.s,  — Ou  fera  ensuite 
des  injectious  émollientc.H  dan»  rmènis  et  le  vagin. 

r.tl'NHIv  nKHKR  %\F..  Les  pellicules  membraneuses 
qui  se  forment  ■‘ur  la  |'i‘aii  privée  i)e  son  épiilitrnic,  «u 
les  muqm'ii»e>  sans  épillié|iiim,  e|  sur  les  >éreii>es  en- 
nammèrs,  '•oui  de»  ou 

fHuim'K.  ou  biea  îles 

Toute»  le:»  rmisse»  mniibiuui's  »unt  formées  de  mucine 
el  de  tibriiie  co;iguiêe  en  libi'üles  plus  ou  muin»  nom- 
breuse». ]>ai  »eiiiées  <le  granulations  moléculaires,  de  corps 
gramii<‘ux  d iunauiniation,  de  cellulo.s  de  inucu.s  ou  de 
pus.  quelquefois  de  globules  de  suug  et  de  sporules 
tToîdium,  avec  ou  sans  liges  du  végétal. 

Il  »e  dévelop(>e  des  fausses  membranes  sur  la  surface 
des  vésicatoires  d'une  personne  bitm  portante  d’ailleurs; 
Mir  la  (»mlnrc  dt^s  bnîlures  et  des  plaies;  sur  la  pléviT, 
sur  le  péritoine,  sur  Je  péricarde  el  sur  les  séreuses  eu- 
linnmiées  ; sur  la  muqiieii»e  enflammée  de  ra*il,  du  ner, 
de»  lévies,  de»  gencives,  du  pliarynx  et  <lu  Inrvnx;  sim  la 
muqueuse  de  t’inleslin  iriitêe  par  une  ronslipalion  opi- 
niAlre.  el  partout  ces  fmKses  membrane»  offrent  la  même 
structure.  (LnlRmlbéiie.} 

I.es  fausses  meiiibraiies  des  séreuses  riAlaiil  à l’abri  de 
l'air  sont  vivaiiles,  lievieimeni  va»cu1aiics  el  s'orgtiui'enl 
|>our  disjiaraili'c  par  nhsoqiiion,  taudis  que  le«  fausses 
membranes  de»  muqueuse»  el  di^  la  peau  avant  subi 
l'action  de  ralniospliére  sont  rejelées  comme  des  cui  p» 
élmuger»,  ou  su  corrompcul  sur  pince  e|  par  leurs  produits 
cmpot»omien>  souvcnl  rorg.anisn]t'. 

nnqonneuii  a fuit  de  la  proiUictiou  morbide  des  fausse» 
membrane»  sur  les  mut|ueu»i.»  et  sur  la  peau  nue  maladie 
locale  nouvelle,  appelée  (/ipAfAt  ci/e  (V.  ce  mol),  qu’il  dé- 
iniisail  sur  place  par  le»  cau»liipie»,  uv.anl  tpi'clle  ail 
infecté  l'organisme,  et  il  lu  considérait  ciunme  iiifl.mi- 
inaliüii  spécifique  d*ml  la  nature  était  de  prodiiii'e  lu  fausse 
membrane. 

Le»  fuusses  menilM.iiio»  ne  .-ont  pa»  lo  caractère  d’une 
{ iasM'  mui'lude,  car  on  le»  observe  chez  un  grand  nombre 
de  sujets  i|ui  ont,  par  précaution,  un  vésicatoire  uu  bru»; 
eilrs  ne  sont  (priin  produit  anatoniiqae,  comme  le  pus,  et 
* selon  luscondilionsde  leur  développement  elle»  acqiiiéreiil 
iim*  spécificité  difTénuile  : altérées  \wr  l’air  sur  une  mu- 
queuse érodée,  ulcérées  uu  gangrenées,  leur  piilrilage 
absorW*  empoisonne  l<>  sang  et  amène  des  enilndies  capil- 
laires du  }H)umon.  des  piieiimoiries  lobulaires  méUistn- 
itque»,  avec  ou  suiiis  .abcé.s  uu  Ci‘ntre. 

Ou  les  fausses  membranes  ne  signifient  rien,  comme 
lorM|u'elles  se  dévelop{HuU  sur  une  plaie  sans  produire 
nucnii  accident  ; mi  bien  elles  donnent  lieu  à de.»  accident» 
de  résoiqdion  plu»  ou  moins  grave»  ; ou  bien  enrin  elle» 
agissent  comme  obstacle  mécanique  en  fennunt  de»  cou- 
duil»  indi»pon»abk's  û I exercice  de  fonction»  impoiianle», 
comme  sont  le  larynx  ou  b's  bronriies  fV.  Cliote)  ; mai» 
alors  c’e»!  moins  fa  fau»-<-  menduane  eu  ello-iuémi»  qui 


est  U maladie  i{ue  le»  complicutiüiis  de  réMirplion  dipli- 
tliérilique  uu  d'asfiliyxievpt'elles  entraînent. 

Oimnd  le»  fausse»  ntemlmine»  d’une  muqueuse  produt- 
seiil  riufeclion  du  sang  aiudogiie  à la  résorption  purulente, 
il  y a nue  albuminurie  plu»  on  moins  prononcée. 

Toutes  les  fausses  meinhruncs  »o  crispent  dan»  les 
arides  et  »e  dissolvent  dan»  les  alcalis,  propriétés  qu'on 
utilise  en  lliérajunitique. 

— I.a  cnulérisalioii  p.ar  le  fer  rouge, 
par  le  nitrate  d’argent,  par  l'acide  chloriiydrii|iic,  sulfu- 
rique et  nitrique,  suftit  quelquefois  pour  faire  diquiniiln.' 
le»  fausse»  membrane.»  de  la  peau  ou  d'une  muqueuse  eu- 
flnimiiée. 

Ia*s  lotion»  cl  gargarismes  d’eau  de  Vichy,  d'eau  bo- 
ratée,  d'eau  avec  le  cidorote  de  p<»lasse  et  de  soude,  l’ean 
de  rbaux,  soid  utiles  à employer  coimue  topique  d.ms  le» 
maladies  psioidn-membraiieuM'». 

la*»  ulealins  à rinlérieur,  tel»  que  le  bicarbonate  de 
soude,  3 ù 5 grammes  par  jour;  le  liorate  de  soude,  à la 
mémo  dose  ; le  cidorute  de  potasse,  H n 10  gramme»,  etc., 
s'emploient  liabiluellement  contre  les  maladie»,  fau.»ses 
membrane». 

11  vaut  mieux  employer  lu  solution  de  e-Hiltfjr  sajtoutHc 
an  iiü“,  an  .ùO-  el  au  60",  selon  le  degré  de  »cn>ihililé 
di  » malade»,  ou  la  so/uk'o/i  triuitU:  jihéiiifjm' 1000’, 
en  lavage»  continuels  et  eu  application»  au  moyen  de  rom- 
pre»se»  mouillées.  V.  UirnTiitlilTk;,  .Vmu.ne  r.0L'£NM£i;.»k, 
Ciiot;i'. 

FAI  SHKSi  ROITEN.  V.  (’aTHKTÉRIsMK. 

F%|:\  4'ROl'l*.  l^n  violent  accès  de  »utToraüoii  noc- 
turm\  avec  toux  raiiqtie,  sifflante  et  sonore  chez  un  enfant 
qui  s'est  couché  bien  portant,  el  dunt  le  gosier  nu  pié- 
seiile  aucune  faiis»e  membr.uie,  annonce  le  faux  croup  ou 
laryngite  sli-idiiieii»e. 

Uu  n'observe  le  faux  croup  i]ue  chez  les  enfant». 

Le  faux  croup,  lrè»-violenl  à -on  début,  décroît  en  quel- 
que» beurus  fl  disparaît,  tandis  que  le  vrai  croup  aug- 
mente par  degrés  et  n'alleint  son  paroxysme  qu'au  bout 
die  quelques  jour». 

Vne  laryngite  »im|>lc  compli(|uéi‘  de  iai'vugi»iiic,  fait  Je 
faux  croup,  lamlisqunne  laryngiti*  arec  production  couen- 
iieii»e  cunsliiue  le  véritable  croup. 

Le  faux  croup  dure  deux  à trois  jours,  l•evienl  pur 
uccé»,  pi'oiluil  chaque  nuit  uu  accès  de  suilocalion  noc- 
turne de  plus  en  plu»  faible,  et  »e  turmiiic  luiijoui  » par  une 
légèie  bi'omtiile. 

Le  faux  croup  récidive  très-souvent  cl  n'a  pre!N|ue 
jamais  de  gravité. 

t'n  enfant  qui  a joué  tout  le  join',  ejui  a bien  dîné,  qui 
s'est  eonrlié  gaiement,  el  qui  au  bout  de  quelques  heiin:» 
rb.'  sommeil  est  pris  vers  minuit  de  toux  rau({ue,  sonore, 
avec  cyanose  du  vis.ige  ou  sufTocalioii,  est  atteint  de  faux 
croup. 

Le  faux  croup  n'occasionne  presque  jamais  l.v  mort, 
lundi»  que  lo  croup  véritable  avec  les  fausse»  ng‘m- 
branes  la  produit  Irès-fréqueminent. 

ThraiKutiffib’.  — IVetiiiére  indication  : 
l'ufrix  de  — L'iiu'eantaHhn,  30  à 60  ceiUi- 

grammes,  et  le  titrtir  sftôi't’,  2à  inilllgrumme»  ô 5 centi- 
grammes, sont  lou|  ce  qii  tl  y u de  plus  utile  h donner 
dans  le  faux  croup  au  moment  de  l'Hcrés. 
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On  pem  donner,  en  oulre,  du  «rof^  ti’éthn-  ou  de  rA/'*ro-  I 
formt,  une  cuillerée  à café  (ouïes  les  heure'» 

Deuxième  indication  : Comffnttî-c  h tofis  t’actîs 
d’ftotiff’ement . — Il  faut  prescrire  des  lo<irhs  bhurt,  o\x  i\çs> 
ludions  gomme^tsfs,  avec  siroii  diorofif*,  10  û 30  ^{ranmies 
selon  l'At^e  des  enfants;  — ux'ec  stmp  «/e  moi'/>Aiy<e,  5 >'i 

10  grammes;  — avec  sirop  ife  htUmloavy  30  grammes; 

— avec  tilrwilaUu't'.  d'ioonit,  1 grammes;  — avec  de 
Fi  um  fh'  /«iiMiVr-rrrisc,  dix  ù doiiïe  gouUes  ; — des  /«re- 
mmtn  iV ma  fft'tùia , 1 grainiiie;  — d'ex/mi/  cu/edu«e, 

I graiimie,  etc.;  des  hahis  de  pieds,  des  siiiupi'^iiies. 

Troisième  indication  : i'otnfHiUn'  ht  In-oiirhih'  gui  su<*> 
•rtht  aiu- uni  s th:  faar  rrm\t.  — Il  fuiil  alors  prescriie 
les  (is»iie'>  pectorale.»,  des  potions  ralmaiite»  et  de»  vèsi’ 
raloires  volants- 
FAVUK.  V.  TBll;^K. 

F^BRIF('4!KN.  Les  fèlnifiiges  sont  le»  rrmî'drs  eiii> 
ployè?t  pour  guérir  les  lièvres  inlerinillentcs,  ayant  pniir 
origine  rinloxication  p:Uii»lre- 

On  aurait  tort  d'ap)N>Ier  fébrifuges  les  moyens  employés 
Contre  la  tièvn;  coiitimie  ou  s\iDploinutif|iie  provoipièe  par 
uti  état  înnamnmtoire  aigu  ou  chronique  des  organes  ; car 
alors  la  «oignèe,  les  vomitifs,  les  purgatifs,  l’iode,  le  mer- 
cure,etc.,  seraient  des  fébrifuges:  «©qui  est  abs\n-de. 

Ia?s  fébrifuges  ayant  vérilahlemenl  une  action  spéciale 
sur  la  fièvre  iiitcnniltenle  pahidèeune  sont  peu  nombreux, 

11  n'y  a vèrltabieineiU  que  le  quinquina,  le  sulfate  de  qui- 
nine et  l'arsenic  qui  nv^ritenl  cc  nom  ; niais  il  y u iiii  (rcs- 
gnind  nombre  d’autres  substances  inconsidéivmeut  dotées 
de  lu  vertu  antiféhrile.  V.  Tikyiie  iNrEHsiiTTENTE. 

fA<’I  I RH.  Substances  extraites  des  «èréa  les,  des 
légiimiiieiises,  des  tubercule»  de  In  pumine  de  (rn‘e, 
du  manioc,  de  la  liryone,  du  palmier,  etc.,  absubimetU 
semblables  à ramidou,  qui  u'esl  que  la  féiulc  du  blé.  — 
la*s  fécules  sont  des  poudres  blanclie.»,  craquuul  sous  le 
doigt,  formées,  un  microscope,  de  |Mrtils  grains  spliériques, 
ovales  on  anguleux,  qui  donnent  de  l’empob»  par  l'ébul- 
lilion  dans  l'eau,  et  qui  bleuissent  ou  contact  de  l'iode  tii 
soliilioh. 

La  fécule  de  pomme  de  terre  est  la  plu.s  employée.  Ou 
sVn  sert  pour  faire  des  cataplasmes,  en  la  faisant  bouillir 
dans  l'eau,  ou  pour  mettre  dmis  le  bain  ù la  place  de  son 
ù la  do^e  de  ôÔO  grammes. 

FEnnES  EK  COI'4-HEH  (Uvi;iÉNB  Bts).  r;e„|  par 
une  bonne  hygiène  que  l’on  peut  prévenir  bi  plupart  des 
accidents  de  raccouchemcnt,  on  les  phlegniasies  appelée.s 
buite.^  ttecouchf-s,  e|  qui.  une  fois  développées,  sont  pres- 
que toujours  mortelle». 

Thvraiii'uiigUi'.  — f.a  cbainbre  d'une  frmme  en  eon- 
«lies  doit  être  bii'ii  aérée,  propre,  et  comme  celle  d’un 
grand  blessé  (V.  I.ndicatiü.n.s  ui'ËUATUtHKs).  La  vulve  et  le 
vagin  doivent  être  lavé»  deux  fois  pur  jour  avec,  de  l'eau 
tièd<*  ou  avec  de  l’eau  vineuse  junlées  sur  les  partie»  h 
l'aide  d'une  é|K>nge  ou  d‘un  irrigatetir.  Les  irrigations  avec 
l'eau  ideuolisée  (Hatailhé)  sont  d'un  assex  Ihui  n»age  dan»  ' 
les  iiioineiUs  des  grandes  chab  ui's  et  clieî  les  femme» 
inabulives  qui  .<ont  exposées  à la  lièvre  puer|M  raie. 

I.«'5  femme.»  ne  feront  aucun  exercice,  ne  se  livi-eroiU 
a aucun  travail  pendant  le»  premiers  jours;  apré«  ce 
leuqei  elles  pourrout  s'occujter  un  }H?n.  Le  premier  jour  le 
lit  ii'n  pa»  besoin  d'élre  fait.  On  évilern  les  refi'oidixse- 
inenls  pendant  que  l'on  dnmgcra  les  linges  sous  le  siège 
de  la  malade.  Lu  société  dos  autres  femmes,  les  visites 
longues,  les  contt'ariélés,  sont  mauvaises  pour  les  accou- 


ebées.  Le  caractère  de  la  femme  et  son  affection  pour  son 
entourage  »ervirout  de  guide  aux  recommandations  du 
médecin. 

Un  donnera,  comme  nourriture,  des  bouillons  et  des 
soupes  le  premier  jour.  Ou  au^imenlcra  graduellement 
les  aJinienls,  mais  ou  aura  «oiu  de  donner  de  la  viande 
seulement  au  repas  de  midi.  Si  les  malades  ont  lx>n  ap- 
pétit, elle»  mangei-onl  à leur  faim. 

Les  tisanes  de  goiiuiH',  de  mauve,  de  violette,  de  tilleul 
et  de  fleur  d’oruuger  sont  les  plu»  usitées.  Les  tisanes 
acides,  quoique  proserites,  n'unl  cependant  aticun  incon- 
vénient. Lorsque  les  maUule.s  demaiidoroiil  à faire  passer 
leur  lait,  on  leur  donnera  de  la  tisane  de  pmeuclie,  mai» 
01»  aura  soin  en  même  leinp.s  de  placr-r  sur  le.»  sein»  de» 
ca(ap)a»ines  de  farine  de  gr.iiiic  de  lin  et  l'on  piiiyera. 

Les  selles  seiunl  favorisées  par  les  calaplasine»  sui.b* 
ventre,  ks  lavement.»  émollients  Imis  le.»  joui*s,  et,  s'il  y a 
de  Li  ( onstipnliuii,  on  doimi'i.t  le»  lavement.»  a»ec  miel  He 
nicivuriide,  AU  grammes. 

Les  pni'gulifs  à employer,  soit  à la  tin  de»  couclic.»,  .»oil 
|>om'  ]iirvenir  la  constipation,  sont  : 

Maitr ’M»  >. 

titilla  ,1c  tiati.  It» 

Ou  bien  : sulfate  de  potasse,  10  à 20  grammes  en  dis- 
solution dans  un  put  de  tis:u»e. 

On  bien  une  bouteille  dVati  de  SedliU,  uue  bouteille  de 
litiatnade  nu  cllnite  du  iiiugnésiu,  à 30  ou  A.)  grammes. 

Toute  femme  qui  ne  nourrit  pas  son  enfant  doit  être 
pincée  dan»  le»  qiiarante-liuit  heures  qui  suivent  raccou- 
chement.  la'groux.) 

Les  femmes  ne  doivent  se  lever  tfü’au  neuvième  jour  ut 
m*  sortir  qu'au  douzième  jour  uprè»  racconcliemeiiL 

A toute»  ces  règles,  qu’il  «si  inüistH.‘ii»ahb:  d’observer 
|Hiur  les  femmes  des  villes  on  pour  celles  qui  ont  eu  une 
grosses»*.*  pénible,  il  y a de.»  exceptions;  dans  le»  cam- 
pagnes, les  femnic»  sortent  l*“  jour  même  on  le  lendemain 
de  leur»  concile»,  mais  elles  nourrissent,  et  c’e»l  là  souvent 
une  condition  favorable  à l'hcureusc  tenninai»ün  des 
, couclws.  Quoi  qu’l!  eti  soit,  le»  fciinnes  des  villes  ne  peu- 
vent suivre  une  pareillu  conduite. 

Fcmiue»  en  eoiiclie»  [MiilaJws  (fus).  ^ . UfcltlTO.NITB. 
iNI-KtTlüN  l‘l'mri.F.VTE , .MÈTIUTK,  AbcÊ.»  UE  U KOssE 
lUAUtlE,  1'III.F.«;M0.S  l•ÉlVl•L■TÊnlî^. 

I.  Ti'itiirhffU  ulryttvs.  Ia.‘s  Iraiiiliées  qui  siiivcül  la 
délivrance  sont  dues  ù la  rétention  de  caillob  qui  pro- 
vutpient  d**s  contraction»,  on  à la  rélraclion  retardé*^  de 
l'ntèni».  Elles  sont  intermittenles. 

Thraitnitigiiff.  — Favoriser  la  rétraction  de  riilèni» 
par  la  titillation  du  cul  ou  par  les  pn'ssions  sur  l'ali- 
doiiK'n: — administrer  un  gramme  de  seigle  ergoté  en 
trois  on  quatre  doses,  applH[uer  un  Itandage  de  corps  un 
jwu  serré  sur  l'alhlono*».  — Si  les  Icanchée»  s«»nl  tvè»- 
vîvcs,  caUiplasmes  laudani»é>  sur  le  v*'iilre,  lavement 
émollient  avec  six  à dix  gouttes  de  laudanum.  — * thi  a 
atissi  conseillé  la  |H)tion  suivante  ? 

|_B„ 

Sirniv  «mii.lr .10  •'I* 

eun|-Xri-,  ^ 

(Itewes,.) 

I ne  cnilb*iée  toute»  h;s  deux  ln*nre». 

II.  Hivukwnit  inrtjHh*  r *h-  h»-hn  >.  I,  ecmdetneiit 
»;inguinolenl,  puis  »éreu\,  eonséentif  à l accoïKlietuonl, 
lîoit  être  surveillé.  S’il  peisjsle  deux  ou  trois  ^emaii^s 
après  raccuuchenient,  il  e»t  probable  qu'il  y a lésion 
de  l’utérus,  une  mélrite  (V.  MÊTniTE|  ; peut-être  il  est 
re»lé  dans  Tulérus  un  caillot  ou  une  portion  de  p accuta. 
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Lu  Mi{i|tre^iun  brusque  de»  lodiies  |icut  «Hre  suivie  d'une 
supplêinenlaire.  (Vcl|H*au.) 

ThrdiHtUii/th'.  — AUondre,  puis  soigner  les  lésions 
de  l'iilèrus  par  le»  moyens  appropriés. 

Si  l'écoulemenl  ronlient  du  sang,  t lierchor  à provoquer 
de.s  ronlraciions  utérines  par  le  seigle  erg;olé.  V.  DÉJ.i- 
\«ANCB,  MkTUOKRHAÜIK. 

Ml.  Fô'fre  de  hit.  La  fièvre  dite  de  lait  est  un  |dié- 
noinène  qui  se  manife.ste  riiez  les  noiivelles  accouchées 
rmimn  quarante-liuil  heures  après  leur  délivrance,  et 
dure  un  ù deux  jours.  — > L’état  fi-hrile  est  plus  ou  moins 
ntan|ué  et  coïncide  avec  l'appurition  du  lait  dans  les  seins, 
t]ui  sont  alors  gonflés,  durs  et  doulounnix.  — Pour  quel- 
ques personnes  , c’e»l  la  conséquence  de  l’hypérémie 
mammaire  cl  de  la  distension  intérieure  de  la  glande, 
mais  CO  nVst  pas  notre  opinion.  Pour  •d’autres,  il  ii’y  a 
pas  de  fièvre  de  lait,  et  quand  il  existe  de  la  fièvre,  il  faut 
en  chercher  in  cause  ailleurs  que  dans  la  formation  du 
lait  (I,<!vrel,.  Pour  d'autre»,  c’est  une  fièvre  traumatique 
(Vau  Suieten,  Oiiveilhier),  ou  un  symptème  d'uiie  in- 
flimimalion  îles  organes  génitaux  ou  de  la  inanielle. 

Loi-sque  la  lièvre  de  lait  su  imm1n\  le  nMc  du  clii* 
rurgini  *‘si  de  chercher  quelle  peut  en  être  la  lésion 
originelle  ou  «|uclle  est  celle  qui  va  sc  proiUiire.  l>o  Irai- 
lemeiit  variera  selon  qu’il  y aura  une  méirile,  une  métro- 
péritonite,  une  infection  purulente,  une  périlonilu  puer- 
pérale, une  adénite  mammaire,  ou  même  une  maladie 
qiielconqio',  culiime  une  angine  ou  une  pleurésie,  et  ron 
devi*a  agir  d’une  façon  difT-'-renle. 

Therajit'uiifjnf.  — Ihms  lu  fièvit*  ({ui  accompagne  lu 
formation  du  lait,  celle  qui  a lieu  sans  complication  de 
plih'giiuisie  utérine  ou  {téritoiiéale,  environ  quarante- 
huit  lieiircs  après  raccmiclienient,  et  qui  est  due  à run-, 
gorgenienl  des  seins,  des  npplientions  d'ouate  sur  les 
seins  et  des  boî.'^son'^  délayantes,  un  peu  laxatives  ou 
diurétiques,  >ufli'>ent. 

.Su  cootrain?,  lorsqu'une  femme  a de  la  fièvre  avec  plus 
de  lOü  piilsalimi»,  le  leiideinain  do  l'accouclieniciit.  un  la 
mettra  û la  diète,  aux  bouillons.  Administrer  un  gramme 
d'ipéca  (Legroux)  est  toujoiii's  une  précaution  à prendre, 
«|ue)lc  que  soit  la  maladie  <|ui  puisse  »c  dérlai'cr;  s'il  y a 
en  même  temps  quelques  douleurs  alHlominulc»,  un  cata- 
plasme Mil  des  sangsues  seront  appliqués  sur  le  ventre. 
V,  MÊIIUTK,  PKIUTOStTK. 

FfCAtOl'Il.  BOr\.  Dante  aromatique  de  la  famille  des 


J Ig.  230.  — Oiabcllr  «l«  fenouil. 


omliellifèi'u»,  dont  le»  feuilles,  lus  racine»  ut  le»»enicine> 


s<n»l  employées  coomie  carminalif,  diurétique  et  apéritif. 
— I.a  racine  fait  partie  des  cinq  racines  apéritives,  et  la 
semence  dus  quatre  semences  chaudes  majeures. 

On  doutie  la  pom/rc  â tu  dose  de  1 à A grammes,  et 
ïiufusion  à la  dose  de  10  gramme»  par  litre,  et  l’Aui/e 
cnni’Htirllc  à la  dose  de  2 gouttes. 

FBlVrCiBEC.  Dante  de  la  famille  des  légumineuses, 
dont  le.»  semence»,  réduites  en  farine,  servent  à préftarer 
des  cataplasmes  résolutifs. 

FKII.  Métal  Irés-répandu  «t  très-employé  en  médecine. 
On  le  donne  en  limaHlr  hrilfantc  obtenue  avec  la  lime, 
15  à 5ü  centigrammes  EJ;  en  jtfmtre  olileuue  avec  la 
limaille  {Hirphyrisée  et  tamisée  E);  en  jwtêsure  faite  au 
moyen  de  l'hydrogène  fTl:  .sous  forme  de  »e/.«  mluftU  f et 
insolubles,  indiqués  à propos  des  acide»  qui  les  engen- 
drent; enfin  sous  forme  d'eau  minérale  naturelle.  Son 
action  et  »e»  préparation»  seront  indiquées  à pro|»os  des 
ferrugineux.  V.  Feriuv.ixeux. 

FKRRKI'  (Maine-ei- Loire).  Kati  ferrugineuse  et  ga- 
zeuse froide,  employée  en  boisson  dan»  la  clilorose  PH. 

FERBli^RE  (ia)  (Isère).  Kau  sulfureuse  calcique 
froide,  peu  employée. 

FERROAi  (Nord).  Kau  alcaline  bicarbonatée  froide, 
peu  employée. 

FERRl'RIKBE^It.  De  toute»  les  préparations  luni- 
ques,  reconstituantes  et  analeptiques,  celles  dans  les- 
quelles se  trouve  du  fer  sont  les  plu»  recherchées  de» 
médecins.  I.eur  nnmbn*  est  immense,  et,  dans  la  quantité, 
il  y en  a beaucoup  qui  uc  valent  rien.  — Elle»  compren- 
nent les  différents  fers  métalliques  ; — les  oxydes  de 
fer;  — lu»  protosul»  de  fer;  — les  pej-sels  de  fer,  — et 
enfin  le»  sels  doubles  de  fer  et  de  potasse,  de  soude 
ou  d'ammoniaque. 

Fer  méiiilllque.  Il  s’entploie  : 1*  à l'état  de  Imnilh 
de  feri^  h-i  : 2®  à l’étal  de  limailh  de  fer  ;»ocpAÿ- 
i7sèe  ry~n  : 3"  h l’étal  de  fer  réduit  jmr  V hydrogène  E],  et 
A®  à l'étal  de  ftr  lime  d’Allemagne  E]-  K’est  le  meilleur 
moyen  d’employer  le  fer  en  Ü»érapculi(jiie.  et  sons  celle 
forme  il  introduit  plus  de  fer  à rélal  de  dissolution  dans 
le  suc  ga»tri(pie  que  les  autre»  préparations  ferrugineusi  s 
lQuevenne\.  — fer  métallique  doit  se  prescrire  en 
{Kiudre,  à la  dose  de  15  ù 50  cenligramiiies  par  jour,  eu 
deux  ‘)u  trois  fois  cl  en  commençant  le  lepas.  et  on  le 
donne  dans  unu  cuillerée  de  soupe,  dans  de  l'eau,  dans 
un  pruneau  nu  dan.s  du  pain  à chanter. 

On  en  a fait  des  pastille»  au  chocolat,  des  dragées,  de» 
pilules,  mai»  tonies  ces  pivparation»  no  v.ilent  pas  la 
poudnr  femigineii«**  elle-même. 

Oxyéem  de  frr.  Ce  sont  : le  fuifnm  de  Murs  ajm'itiff^^ 
Vrthio}Vt  matiùd{^\  \c  peritsyde  de  fer  hydraté  E3,  si 
employé  dans  les  empoisonnements  (V.  ce  mol)  ; le  sulfate 
de  fer  hydrate «‘•gaiement  employé  dans  les  eriqMii- 
sonneiueiit#  ; le  sulfate  de  fer , ou  couperose  verte,  emplové 
en  solution  comme  désinfcctaDt  des  plaies,  et  en  nature 
comme  désinf«*ctant  des  maliéi'cs  siercomles  dans  les 
.salles  d'un  hôpital  ou  dan»  les  latrines  ; le  protorhhrurf  de 
fer  O i perchlorure  de  feri-t-  -h.  employé  à 20*  (D^uirné) 
pour  injection»  dans  les  anévrysmes,  et  à .30®  ou  35*  sur  de 
la  charpie,  |K)ur  arrêter  les  hémorrhagie»,  cl  h l’inlériciir, 
dix  à tn'iile  goutte»  dans  de  l'eau  distillée,  dans  le  croup, 
dans  le  purpm'H  ; — l’iorfwre  de  fer,  préparation  indique 
I plutôt  que  ftü'i'ugiiiuuse,  employée  en  sirop  et  eu  dragées, 

' contre  la  t hloroso  et  la  phtliisie  ; — le  pnjtocarlemate  de 
■ fer  El  des  pilule»  de  Blaud  et  de  Vallet  ; — le 
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enrffOitate  de  fer  e^en'ef^rut  [3  ; le  sulfate  de  prutox^ide 
de  A’rSi  P<*iir  pommade  etbainn  dans  l’^mipéte  (3; 
hetute  de  fer[^.  pr«‘parallon  soluble  qui  noircit  les  dénis  ; 
le  citrate  de  fer  Vai'Sèuiute  de  fer  em|doré 

dans  les  darlre>i  et  dans  la  scrofule  ; le  phusphate  et  le 
pf/tvphosphate  de  A'^  Hi  larlntles  de  fer  et  de  po- 
tasse [3  ; les  eaux  minénilcs  ferrugineuses  «le  Spa,  de 
l*assy,  de  llussang,  d‘0rei*a,  de  Forges,  et  brs  eaux 
alralines  ferrugineuses. 

Toutes  les  préparations  dt-  fer  sont  bonnes  ; mais  les 
préparations  insolubles,  le*  pilules  et  les  eaux  minérales 
sont  ce  qu’il  y a de  mieux  à employer,  car  elles  ne  noir- 
cissent |Kis  les  dénis.  Voici  ce  que  ces  préparations  ren- 
fernieiil  do  fer  pour  un  gramme  de  produit  (tjuercnne)  : 

Frr  ri'Oait  Mr  l'bjJrucone  <•1  limatll*  <l«>  f«r,  , , . i.OO 

mtile  d«  Ur  u«ir  tttnrtiat) 0,7'â 

«U  . . . 

S«tr*n  «W  M«ri  «pÿnlif  *fvbé  A l'Air 0,S| 

«^rhoiiate  fenmii  mc  ri  u»u  ]>«rt»yj>‘. . . 0,17 

, cbUirarr  fmmi. . U t7 

TulrAb!  remiN>-poU«9M|tMi  «u  rr«illr« 

Niirnlr  «!«•  fi»r  irt»n|»rn>«e  rertr) O.ïl 

d«  fer 0,10 

luJure  de  frr 0.(8 

El  si  Ton  veut  savoir  ce  qu’elles  duimcul  de  ft‘r  uu  suc 
gaslriipic  après  leur  introduction  dans  l'estomac,  on  voit 
que  pour  50  rcntlgrammes  de  produit  employé  el  pour 
100  grammes  de  suc  gastrique,  il  y a,  d’après  Qnevenne  : 

Ter  r^nit  p«r  l‘hyJrnttt‘iir.  tt.0519 

l4muil«  do  (rr . .' 0.03l»9 

0»»di*  unir  dr  frr 0,03^ 

PrrtKtMilfatr  d«  1er 0,(>Wt 

Hmttllulr  d<*  fer O.WIt 

|*F..|nrnrli«nal(>  d«»  f«-r 0,Oi3iO 

Vrr  iiD|>nrUilrmra(  rtMliiit u!oïKt> 

I.*rUO-  df  frp » . , . . 

t^n'^irhlonirr*  dr  O.OIWI 

T«rtr#tr  de  potafti- fl  dr  br U.OliO 

Safran  Ur  Mart O.toâi 

Le  fer  est  le  spèritique  de  la  chiurose,  de  rnoémie,  de 
la  convalescence  el  d'un  grand  nombre  d'ufTections  ner- 
veuses ■♦•I. 

FÉTIurrï:  DK  I.'R«I,EI:vE.  Ouclques  personnes  ont 
l'haleine  fèlido,  soit  parce  qu'elics  ont  des  dents  mauvaises, 
soit  parce  qu’elles  ont  une  inflnmiuation  clironiquc  de  la 
muqueuse  nasale  (V.  Coryza  ciuioNtutiB,  Ozkne,  I’unaisie), 
ou  une  siomalilo  gangréneuse,  scorbutique  el  mercurielle, 
soi!  enlin  parce  qu’elles  ont  do  la  dyspep.sie  el  une  phlog- 
inasie  gostro-inteslinale  chronique. 

Th^rapeutitpu’.  — Enlever  les  mauvaises  dents  et 
traiter  la  .sloinaUte  qu’clle:i  produisent  par  le  chlorate  de 
potasse,  3 grammes  par  jour  dans  une  demi-bouteille 
d’eau  sucrée. 

Se  gargariser  avec  le  mélange  .suivant  : 


tVviaait!;At»atc  ilt>  |iotA»fp f RniniHM’, 

Caa  de  m»p  I jQ  ' U, 


Faites  dissoudre. 

Lotions  dans  le  nez  avec  la  décoction  de  gruau  coupée 
atcc  du  lait,  si  l’odeur  vient  des  narine.*. 

Si  l’odeur  vient  d’une  maladie  de  reslomar,  traiter  la 
dyspepsie  el  surtout  faire  usage  des  préparations  de 
charlmn. 

Tablettes  fie  charlfon. 


r.barUo  lli  RTABIIBM, 

Si»c«  LiUpl* 375  id. 

MoiiURR  de  goninc  blr*mi( q.  «. 

r<i6/cffes  de  charbon  au  cAoco/«f. 

CbAriKia  siiimat  Uvr  {M>r|>hui»^ lOO  gramme*. 

Saer*  W»»r UNI  id. 

UkicoIrI 300 


F.  R.  a.  des  tablettes  d’un  gramme.  Empbiyccs  contre 
la  fétidité  de  riinlciiie 


SoUitvyn  de  ehhntre  de  chaur  aieootisée. 

ChiArure  di»  ebuiii  »ire tî  tritinniei. 

Faites  dissoudre  d.ans  : 

r^n  <li«iilW.  OU  ci  tmiu^-i. 

Fihr«*z  et  ajoulex  .* 

.Vlrmal  A rdt  ilt*ffr<-* r»0  ffruinm***. 

ilnilr  e4«viit»i'lti*  (le  RiinRe.  I 

l'Dfi  denU'Cuillorée  s‘i  café  dans  un  verre  «l’eau,  pour 
se  laver  la  bouche  et  le»  gencives  avec  une  brosse  û 
éponge.  Employée  j>our  détruire  l’odeur  de  la  fumée  d«* 
tabac.  (Ebevalicr.) 

Féllslilé  de  Im  lran»piratlon  du  eorpu.  I.o  bétel, 
ipii  diminue  l’exhalation  cutanée,  e.st  un  excidltmt  moy<ui, 
tré.s-employé  aux  Indes  jwur  enlever  la  mauvaise  odeur  de 
la  peau,  tl’esl  un  composé  de  feuilles  île  bétel,  de  felIi)|e^ 
de  tabac,  de  chaux  vive  el  de  noix  d'arec.  Il  donne  aux 
c.xcréinenU  une  couleur  rouge  prononcée.  V.  Uétei.. 

FK11.  V.  CArTKRISATION  ACTU&ULE. 

DE  C.1I-ABAR.  Fruit  d'une  léguininense 
d'Afrique  {Vltyp/stâjtna  rtwnosttm)  r.’c.sl  un  poison  très- 
énergique.  Son  action  spécHique  sur  lu  contractilité  île 
l’iris  est  l’xlrèmement  curieuse.  L’iie  goutte  de  solution 
d'extrait  dans  l’eau  délerniine  constamment  une  forte 
constnetion  de  la  pupille,  propriété  qu'on  utili-^e  pour 
raii*e  revenir  celle  ouverture  .sur  elle-iuènie  quand  on  a 
dd  la  dilater  au  moveii  de  la  lu-lladone  ou  de  l’atropine. 
O’i'sl  le  remède  .A  employer  conli'e  la  mydriase  l-i- 
(Fraser). 

i.a  fève  de  Caialiar  diminue  ruction  réflexe  île  la  moelle 
ainsi  que  l'npliltide  des  mouvements  volontain>s  qui  nodI 
trés-airaiblU  ; elle  donne  des  vertiges,  des  nmm‘es,  des 
vumisseincnt»,  rnlenlil  le  pouls,  el  elle  asptiyxie  par  pa- 
ralysie des  niusrics  de  la  respiration  el  du  ca*ur.  It'après 
Ebeii  Walson,  elle  est  sous  ce  rapport  l’ant.agouisle  plty- 
siologique  à U .siruliiiine  et  peut  servir  d’unlidotr  dans  les 
eiiipoisotmenients  par  culte  substance. 

De  la  fève  de  Tialabar  sort  IV.séci>iC,  rri«Uillisée  en  laim*s 
minces  rhombiques.  soluble  dans  l’éther,  le  rlilorofomu* 
et  l’alcool,  peu  soluble  dans  l'enn.  Del  alcaloide  u toutes 
les  propriétés.  Y.  Rskrinr. 

r/ièrapeu/ù/Mc.  — - Ou  emploie  la  fève  de  Calabar  en 
poudre*.  5 â 25  ccnligrainmes,  ou  Vcxfrait  u/roo/û/tte 
on  solution  dans  Peau,  un  centigramme  d’extrait  pour 
100  grammes  d'eau  distillée,  à deux  reprises  ou  plus, 
selon  les  effets  dans  les  vingt-quatre  heure» 

Pour  l'ussgc  externe  on  fuit  une  solution  de  I gramme 
d'extrait  pour  100  grammes  d’eau  distillée,  el  l’on  met 
une  goutte  sur  lu  conjonctive  lorsqu’il  s'agit  de  combattre 
lu  mydrias<>.  Ou  peut  aussi  se  servir  d’un  papier  imbibé 
de  celle  sululioii  et  placé  pondant  vingt  niinulcs  sur  le 
bord  des  p.aupiéres  (llulke,  Haïti. 

Quelques  troubles  de  la  vision  sont  occasionnés  par  cet 
agent  : ce  sont  le  myosis  ou  resserrement  de  la  pupille,  el 
la  contracture  du  muscle  ciliaire  ((îiraldè*). 

Dans  le.s  cas  d’cmpoisonnemeiit  par  lu  strychnine  et 
dans  le  tétanos,  on  peut  la  donner  en  teinture  ou  sous 
forme  d'extrait  dans  jVau  distillée. 

FÈVE  DE  !»AI^  I'.IC:V4CE.  Fruit  de  l'/yua/ni  amara, 
plante  de  la  famille  dos  strychnées,  dont  Faction  sur  la 
contraction  des  muscles  est  semblable  à celle  de  lu  noix 
vomique.  Elle  renferme  lieaiicoup  plus  de  strychnine  que 
la  noix  vomique.  C’est  un  poison  très-violent  qui  lue  eu 
produisant  le  tétanos  el  des  bémonbagies  de  la  moelle. 
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Fniil  parfumé  du  (.'•tunmftUHn  odo^ 
rofa^  légiiniiin‘n*‘<'  irAnn*ri(|ur,  oj  (pi’on  emploie  pouf 
lioiiiii'f  (lo  l'Hroine  au  lahîic  Â priM-r.  On  dépow  la  févt* 
la  lioUo  où  s<r  1rouv<*  lo  lalnu',  ot  r<’  coiihoi  •iuflil 
pour  Ir  parfumor. 

riBREC'\  (Cours).  V.  riÉnis,  I*ro>iate. 

FIBRoni'.  tumniiN  roinp(Kée>  rxfiiisivrnirnt  dr 
ii'>.u  Jllimix  'lOnlnirrs;  Hlc<?  orniprnl  Ir  plu^  onlinairr- 
iiii'iil  rtiiérus,  la  pro^lalr,  I<‘5  gafnrs  des  nerfs.  On  les  a 
vues  soiis  le  péritoine,  dans  la  fosse  ilijupie  >r.|iassuignae), 
dans  le  lissii  relltdaire,  où  elle<>  constituent  la  tumeur 
lihi'tMise  enky.-lée  Oliipuylreio  ou  liliromi'  sous-riiLané, 
sous  la  peau,  aux  grandes  lèvres,  h la  niunielle,  même 
dans  les  os  (hupuylreii).  et  parlonl  où  il  y a du  tissu  cellu* 
hiiiv.  V.  I rtUls  et  l’imsTATE. 

Qtiolle  4|ue  soit  leur  durée,  les  fibromes  ne  dégènéreiil 
pas  en  cancer. 

Oii  a VII  plu-sieufs  tihromes  sur  un  même  individu  (Chas- 
saignai Vircliow],  mais  il  n'est  pas  déiiimilré  <pie  le  libi'omo 
se  géiiéralis4*. 

I ne  lumi'ur  dure,  élastique,  lentement  dévidoppée,  mn» 
bile,  iiuloleiile,  û moins  qu'elle  ne  coinpriino  un  nerf,  con> 
sliino  le  librume. 

Itn  ne  peut  roiifondre  les  tilniunes  qn'uvi^c  un  ranoer, 
maisiiuii'  marche  moins  rapidi',  l'absence  de  douleurs  lan~ 
rinanles,  éclaireront  le  diagnostic. 

Fri  fibrome,  placé  sur  le  triije!  d'un  ni*rf  est  toujours  sen- 
sible a 1.1  pression. 

Les  lunicurs  libreUM-s  sous-eutaiiées  sont  toutes  libres. 

.Après  leur  ablation,  les  fibromes  récidivent  quelquefois 
sur  place,  mais  ne  se  généralisent  |wis, 

T’/irco/v  u/i'/oc.  — Tant  que  les  librome.s  accessibles 
miY  iiislinmeuls  Irancbautsdu  cbiiurgicn  restent  sialioii- 
naires,  Ü ne  faut  pas  y touclier,  mais  on  enlèvera  les  lii- 
loeiirs  qui  eompriment  les  organes  voisins.  On  incisera  la 
]»eau  et  le  tissu  celliilaiiv'  jusfpiL'  sur  la  tumeur,  on  i'émi- 
cléern,  et  fou  ne  léiinira  pjir  première  intiuilûm  que  les 
plaies  |ieu  profondes  et  où  des  dissertions  prolongées 
li'aiiroiU  pa$  été  faîtes.  I.es  auh*es  plaies  sei'onl  pansées 
à plat. 

Ihi  voit  qnelqui'fois  des  douleurs  iiévndgiipies  après 
fablalion  d'un  llbroine  (Ihipuytnm  ; peut-être  esl-redans 
le  ras  de  névroini‘s  «les  lllets  nerveux  tenniimut  où  la  tu- 
meur libri'use  a des  rapport.^  avec  un  HIel  neiTeiix  Irésdin 
[V.  Nt.vno^l-^,  .Ma\U  I-\IIIK  INtKUtKLll,  Tlî'IEirRS,  rtF.UÜS 
tCoHes  FinhF.i’X  nr. 

FIRRO*Pr%NTI^l>:  (TiSïUl  un  Tijmel’r),  V.  Canckr. 

FI('.%IRF.  Plante  de  la  famille  des  reiionculacéuv..  on 
jtt  tih-  rht  /idiiiu*\  OU  furf>f  (tux  ftcwioi  cAoéb's,  dont  le  sur 
des  feiiilie.s  e.-l  appbipié  sur  les  tumeurs  •«crofiileuses  et 
hémori'lioidales  siVlies  comme  résolutif □,  et  donné  h flu- 
lérit'ur  comme  aniiscmimtique 

l.es  feuilles  jeunes  de  la  ficaire  penrent  être  maiigé«*s 
en  -alade  sans  inconvénient;  plus  tani  elles  acquiérent  ib‘s 
|*ropriétés  irritante»  qui  les  font  rejeter  et  j>euvenl  le<« 

rendre  dangereuses. 

FIFI.  BK  B4FI  F mi  BILE  BK  BtKl  F.  I.e  fiel  de 
évaporé  an  baiii-mnrie  forme  im  extrait  amer,  sto- 
•o  jcJiiqne.  (jii'on  enqdoie  dans  la  dyspepsie  par  défaut  de 
bile,  à la  dose  de  1 à *2  grammes  par  jour  (3-  <‘1  comme 
nédatil  de  la  eimilatioii  cardiaque.  5 la  même  dose,  dans  les 
maladies  dii  00*111*  m. 


Kitv 

i'iiil'KK.  I.a  Ui'vre  e»l  uiit  iiiuUilie  ^ui  accompagne 
tmlinaironii’iit  loules  les  antres;  elle  en  est  le  signe  et  le 
sj  in|iir>ine  : e'esl  nn  spieîine  iln  rceur  et  îles  vaissi;au»  qui 
liVinluil  la  frécinenre  «les  lialleinenls  Ju  eci-iir  et  du  pullN, 
rarcroissemenl  de  la  chaleur  animale,  la  soif  et  la  courba* 
Ihrr  nmsrulaire, 

l.a  Brvre  est  eu  elle  niAme,  en  dehors  de  scs  causes 
Imades,  le  résiillat  d'une  exrilalimi  du  nerf  grand  sympa- 
lliiqiir  qui,  élani  affriirsurun  point,  réagit  surle  rreur  et 
.sur  le  système  des  vaisseaux  capillaires. 

I.'élat  de  roiitrartion  et  de  relâchement,  ou,  si  l'on  piï- 
fèje,  de  spasme  et  d'atouie  des  vaisseaux  capillaiis's  dans 
la  lièvre  est  dd  à l'aetion  des  nerfs  vaso-moteurs  (tj,  Iler- 
nanl,  Marey). 

I.a  fièvre  est  une  n'.irlion  de  la  nature,  par  le 
grand  sympathique,  contre  les  causes  inurhifiques  exté- 
rieures ou  intérieures  qui  ont  agi  sur  riunume. 

Halls  heaiieoiip  de  cas  la  fièvre  est  une  opèralîou  nalu- 
ivlle  dent  le  luit  l'st  de  faciliter  l'expulsion  de  malèrimix 
iiiiisihies  areimiulès  on  inlriMliiits  dans  1 organisme. 

l.a  fièvre  apparaît  quelquefois  sons  rinnuenre  des  causes 
morales  et  de  l'exi  iUilion  iiitellei  liielle  qui  dérangent  ou 
épuisent  l'artion  nerveuse. 

I.ii  fièvre  liait  ordinairement  sous  Viiifliience  des  lésions 
organiques  ha’ales,  traiiinaliqnes  ou  inllammatnires,  qui 
produisent  les  nbstriidiuns  eapillaires  et  le  tmv.iil  orga- 
nique ennsèrulif  nécessaire  à la  réparation  des  tissus. 

On  voit  soiivi-nt  la  lièvre  apparaître  avec  les  maladies 
générales  iniasnialiqiies,  viiiilenles,  vénéneuses  ou  veni- 
meuses, aver  ou  sans  idlériilion  appréciable  du  sang  et  des 
solides,  lelli  s que  les  fièvres  roiiliimes,  les  lièvres  éniplives 
et  les  enuKiisonnements 

l.a  lièvre  élani  nn  aele  de  réiirtion  eiigeiidré  q>ar  la  lui 
de  eoiisi  rvalioii  des  espèces,  est  nn  phénomène  essentiel- 
lement variable,  suivant  sa  cause,  suivant  l'ilge,  le  sexe  et 
la  rnnstitiilioii  du  sujet,  suivant  la  nature  et  l’époque  de 
la  maladie  dans  laquelle  nn  l'obsene.  Très-fréquente, 
Irés.vive  ehex  les  eiifinils.  rhex  le-  feninies  et  chex  les  su- 
jets nerveux,  elle  est  souvent  hors  de  proportion  avec  sa 
raiise  : plus  rare,  moins  ardente  chex  le  vieillard,  dans 
les  méiiies  circonstances,  elle  est  au-dessous  de  ce  qii  elle 
di-veait  étn'.  et  cela  inoillre  la  dilféreiire  d'iinpressionua- 
hilité  et  de  réarlioii  qui  existe  aux  deux  périodes  op|iosées 
de  la  vie, 

lai  lièvre  se  iiionire  par  accès  ou  d'une  mnnière  eontiiine 
et  n'mittente, 

lai  fièvix-  est  eowd’imr,  rémiltrulc  ou  iiitirmillaéle,  triple 
funiie  i|iii  révèle  bien  la  nature  s(iasiuodique,  nerveuse, 
l’èaetionuelle  de  eel  acte  siilutaii'e,  et  qui  erat>eihe  de  le 
eotisidèrer  eoiniiK:  l’effet  iinlis(mnsahle  d'une  lésion  orga- 
nique, puisque  dans  ce  Ms  la  rèaelioii  devrait  ètiv  ■ oiidiiNt 
roiiuue  la  lésion,  re  qui  n'a  pas  lien. 

l.a  fièvre  qui  relient  sous  forme  d’aerès  se  lultnelie 
loiijiiiii-s  il  mie  altération  marenimaliqiie  ou  puriilrnle  du 
sang. 

I.rs  lièvres  eoiitinues  ou  rèmiltenles  se  rattacheiil  aux 
ahèralioiis  inftainiiialoires  et  septiques  du  sang. 

lai  lièvre  continue  s'allume  par  degrés,  rt  débute  par 
des  frissons  errnliques  ou  un  grand  frisson  suivi  de  eouv- 
hature.  de  eluileur,  de  soif,  et  dure  quelques  heures,  que  - 
ques  jours  ou  quelques  seniaines,  suivaal  la  nature  de  la 
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La  moiteur  et  la  jsiiom*,  arcomjwigmV<*  ‘rurin«*>  abon- 
dante.» et  chaînée.»  de  sels,  iudùpient  la  détente  des  force# 
et  leur  retour  à Tétât  normal. 

î*A<‘rnpeM/iV/Me.  — - La  lièfre,  indé{>eu(tammt‘nt  de  s€« 
rntiete#,  doit  être  traitée  par  le  repos  à In  ehaiiibre  ou  au 
lit;  ti’il  y a de#  fris-sons.  par  les  boissons  acidulés  :tl>on- 
dnntes  ou  pur  le#  infusions  aroinaliqiK'S  chaudes  ; enlin 
par  lu  diète  jusiju’aii  moment  où,  ayant  déteniiiné  lu 
cauiH'  du  muluiso,  ou  iloive  adopter  une  iiiédiculion  spé> 
rialeiiieiit  en  rup|K)rt  avec  la  nature  pliVsique  ou  monde 
do  lu  fièvre. 

Plÿ«r««.  I.es  bèrres  sont  des  maladies  générales  en- 
raclérisée*  par  une  Klléralion  du  sang  et  des  Immeur» 
éiiiüiiées  du  sang. 

Les  fièvres  résultent  du  trouble  des  forces  et  de  Tallé. 
ration  des  humeurs,  tandis  que  la  fièvre  est  habiloeilemenl 
la  consis]iience  d‘une  lésion  oi^aiiiqiie  matérielle. 

I.4‘.s  maladies  générales  ft'hiilen  roustilueiil  les  fièvre.#, 
tandis  que  les  iiudndies  générales  o/jyrc/i7»e.<  sont  des 
vinv,  r’psl-à-dire  dt's 

I.OS  fièvres  sont  des  maladies  dans  |e>qiii*l!es  Tétat 
fébrile  par.ill  étn?  le  principal  symptdmc. 

Itaiis  les  fièvres,  il  se  prixiuil  pre^^que  toujours  d’une 
façon  secondaire  des  lésion.#  viscérales,  dont  le  nombre, 
Tétendue  et  la  gravité  sont  extrêmement  variés. 

Il  n'y  a aucun  rap|>ori  entre  Tétendue  des  lésions  viscé- 
rales des  fièvres  et  ta  forme  ou  la  gravité  de  la  maladie. 

l'iie  fièvre  est  souvent  mortelle  avant  le  dérelop}N'ineiil 
des  lésions  organique#  qu’elle  fait  naître. 

Une  lièvi'c  peut  Mre  trè.s-gravo  avec  des  nllération.s 
maténelirs  im*u  étendues. 

Une  fièvn-  se  termine  quelquefois  irè.s-hennnisement  et 
sans  acridents,  malgré  de  très-grands  désordres  niatènels. 

I.a  forme  d’une  fièvre  et  le  danger  qu'elle  doit  présenter 
sont  modifiés  par  la  emistitution  et  la  disposition  particu- 
lière de  relui  qui  en  est  atteint. 

Les  fièvres  sont  si  particulières  aux  âgt’.s,  aux  pays  et 
aux  climats,  que  cela  suflil  pour  démontrer  cliez  Tliuiiimc 
Texislence  d'une  dispusiiiuii  spèt'ialo  et  transitoire,  favo- 
rable au  développement  de  ces  maladies. 

D’après  leur  lyq>e  t»l  leur  durée,  les  fièvre.#  sont 
«Mcs,  rirmiffc/ifcs  et  iVi/mm/frfl/*#. 

f.a  forme  des  fièvres  ronliimes  est  très-variable,  car 
elles  sont  /uVô  n.ses, 

OU 

Lt’s  fièvres  sont  tanlél  .s/>«*f‘fe//7M/*!c,  tanlèt  vpiflimûfiu» 
ou  c«t/cwf7«4»x,  et  très  aouvent  elles  sont  anttagiruSiS. 
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i'.au.se  qui  lui  a donné  naissatife  et  suivant  le  dt'gré  de  la 
maladie  concomitante. 

La  fièvre  intermittente  apparaît  sous  forme  d’accès  et 
dans  un  rhythme  aussi  étonnant  que  variid)le.  Ces  accès, 
périodiipjemeiit  réguliers,  reviemient  chaque  jour  un  tous 
les  deux  jours,  trois,  quatre,  cinq  jours,  etc.,  ou  bien  il 
arrive  deux  accès  pr  jour,  et  ilms  Tinlervutle  de  ces  aceès 
le  malade  n'éprouve  rien  qui  lui  fa&si'  sentir  que  sa  santé 
soit  altérée.  (V.  FiÉMtE  intermittente.) 

Un  accès  (le  fièvre  intermittente  forme  tout  un  ensemble 
de  phénomènes  morbides  constituant  um>  espèce  nusolo- 
giqui*.  C'est  un  trouble  périodique  mumeiitané  des  fonc- 
tions, suivi  d'un  repos  complet  plus  ou  moins  prolongé. 
C’est  cet  étal  dans  lequel  ou  obsen'e  durant  plusieui’s 
heures  de.s  malaises,  do  la  courbature,  des  frissons,  du 
froid  aux  extrémités,  de  la  petitesse  cl  de  la  fréquence  du 
pouls;  puis  une  grande  chaleur  et  de  la  rougeur  A la  peau, 
de  la  soif,  le  dévt'Iop]»ement  du  pouN,  la  moiteur  et  une 
sueur  plus  ou  moins  nhoudante,  après  laquelle  tout  rentre 
dans  Tétat  normal. 

Dans  un  accès  de  fièvre  le  froid  commence,  la  chaleur 
succède  et  la  .sueur  termine.  Les  trois  stables  d'an  accès  de 
fièvre,  froid,  chahuiret  sueur,  indiquent  la  concentration, 
T(‘xpansiou  et  la  détente  di’s  forces  de  Técoiiomie. 

Li‘  froid  de  la  lièvre,  caractérisé  par  la  pâleur  et  le  re- 
froidissement cutané,  par  le  iefroidis.sem<'iil  de  Tlialeine, 
iTest  qu'un  déplacement  de  la  chaleur  animale. 

Dans  le  fri»son  fébrile,  la  chaleur  profonde  du  corps 
niesurée  dans  Taissellc  s’élève  de  plusieurs  degr(*s  jiis- 
qiT.^  centigrades,  mais  jamais  d'une  quantité  égale 
à la  dépmilitiuu  de  la  chaleur  périphérique  constatée  snr 
la  peau. 

Dans  le  frisson  fébrile,  Thèmntose  est  imparfaite  et  lu 
[NMimon  exhale  plus  d'acide  earbuni(|ue  que  dans  Tétai 
ordinaire. 

Tn  accès  de  fièvre  suspend,  raréfie,  supprime  au  début 
la  sécrétion  urinaire,  puis  Tevrite,  et  produit  des  urines 
rouges,  épaisses,  sédinientcuses,  plus  un  moins  abon- 
dantes. 

Tn  accès  de  fièvre  qui  débute  abat,  déprime,  roncenlre 
les  forces,  puis  les  relAiiie,  les  excite,  les  dévelop[K‘,  les 
imilliplie,  et  par  une  sorte  de  détente  ou  de  crise  les  ra- 
mène insensiblement  à Tétat  normal. 

Dans  un  accès  de  fièvre,  le  pouTs  se  resserre,  se  durcit, 
se  ra|H*li#»e  et  se  pia^ipile  au  début,  puis  il  se  dilab*,  se 
remplit  et  nodule  m'^s-violcinmeiU  avant  de  n-prendi'e  son 
cours  naturel. 

La  fréquence  du  pouls  n'est  fébrile  que  par  rapproclie- 
ment  avec  les  autres  malaisc‘s  offerts  par  le  malade  et  s'il 
y a une  migmenlalioii  de  température  constatée  avec  le 
lliernKMuètre. 

Dan#  la  fièvre,  les  forces,  d'abord  comprimées  et 
refoulées  de  la  circonférence  au  centre,  réagi»s(>nt  peu 
à peu,  pas.sent  de  la  ruiicenlrntiun  à Texpan#ion,  et  se 
déleiidriil  pour  revimir  à Tétat  normal . 

Le  fris.soiiaement,  le  froid  et  la  }u\leur  cutanée  imL#  au 
resserrement  et  à la  petitesse  du  pouls,  annoncent  la  con- 
centration des  forces,  la  suspension  des  sécrétions  gazeuses 
cutanées,  le  désordre  des  échange#  pulmonaire#  avec  Tnl- 
mosphère  et  la  pTliirbatioii  de  toutes  les  sécrétions. 

Les  bouffées  de  chaleur,  la  rougeur  tégunu'ntaire,  la 
force  du  po(d#  et  Taugmenlation  de  la  leiiipi’‘raturc  génè- 
i*ale  indiquent  l’expansion  des  forces. 


Fièvre  éphémère.  La  fièvia>  épbéiiière  dure  quelque# 
heures,  deux  jours  au  plus,  et  s'éleinl  après  avoir  provoqué 
de  la  moiteur,  quelquefois  de  Ther|»ès,ou  une  épi.»laxts,  et 
eiifiij  l’épaisse  sécrétion  des  urines. 

I.a  lièvre  épliémére  réeidivc  tri*s-s»ouvenl  chez  certain# 
sujet#  impressionnables,  évidemment  pmlis[>osés  au  déve- 
lop|>em(mt  de  cette  maladie, 

Th  ntjH-uligii*:.  - tiontre  lu  fièvre  éphémère  il  suffit  de 
prescrire  des  boissons  acidulés  ou  féculentes,  des  bains, 
le  repos  à la  chambre  et  une  nourriture  peu  substantielle 
de  lait,  de  bouillon  et  de  potages.  Cela  siiflll  |Knir  guérir 
la  maladie  en  quclqiies  jours. 

Fl^wrr  ®>>  I-»  ‘■ï' 
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noqur  osl  iino  fièvrf  inlt'rnu'diairo  f*ntrf*  la  fiAvir  ••ph^^m^Vr 
et  l<;  lypims. 

K:i  s>n<M|iu‘  iu  rornp:tjjn«M*  frissotiiiicm(‘iUs,  do  ma- 
laisos,  cio  ccMirliiiliire,  cl'oniliurr.ts  ('a>lriqtio,  S4*  montro 
t'Iii'i:  l'adiilto  d'imo  nmiiion*  s)M)r;i(iiipio  (»ii  opidômo|uo, 
aprôs  Mil  ohan^'omont  ou  un  écart  «le  réi^itm;,  après  la  fa- 
liguo  ou  après  dt>  variables  impressions  de  ieni}H!ratur«\ 
(?l  s't'teiiil  après  une  ou  doux  si'plaines. 

ba  syntMpie  est  une  fièvre  conlinue  «le  nalur«>  infiam* 
nuUoii'c  selon  les  uns.  bilieuse  et  muqiietis«>  selon  lc‘s  au- 
Iri^,  et  dans  ]iic{uollo  on  ne  Iroiive  pa»  «rallèi'alion  or^'n- 
nique  secondaire  apprécialde  V.  KlÉVRE  T\Plloil>E. 

Thèfaïu  utiiiuf.  — Première  imlicalion  : Ih'fruire  t nn- 
ln\rr*i$  ycM/rû/uf. 

Dans  la  synoi|iit*  il  est  indispensable  de  donner  dès  le 
iléiml,  dans  un  demi-verre  d’eau  suenV,  û joun,  un  vo- 
mitif avec  lartre  slibiè,  !2.~)  milligrammes,  daii«  50  gram- 
mes d'c*au  cher  Ioh  enfants,  et  5 centigi'nmmos  cIm  z les 
adultes. 

Deuxième  indication  : Truiln'  l'ctut  f*  hrih' 

l.es  malades  atteints  de  fièvre  s\no«]ue  doivemt  garder 
le  lit,  boire  abuiidammoiit  des  tisanes  acidulés,  arcmiali- 
cpies.  férubmtes  ou  vineuses  ; prendre  des  bains  tous  les 
jours  ou  tous  les  doux  jours,  jK>rter  des  cataplasmes  sur 
le  vontiT,  prendre  un  lavemenl  émollient  <|uolidien,  iq  ne 
SC  nourrir  que  de  bourllon,  de  lait  coupé  ou  de  potages. 

Troi'ièinc^  indieution  : .\cM/ru/i.s«r  frhinmt  infamU' 

it'wr. 

I.orsque  dans  les  syn<s|U0N  la  lièvre  présente  une  exa- 
rorbaliofi  quotidienne,  il  faut  ndminislror  ; le  sirop  de  qiiln- 
qiiitia.  15  à 5Ü  grammes;  rextixiil  de  quintiiiina,  *20  à 
/lO  centigrammes  dans  une  |)otiuii;  la  macération  dc‘  quin- 
quina en  tisane,  ou  du  sulfate  do  quiiiino,  10  à 15  reiiti- 
graiume.s  pur  jour. 

rievre  «le  l•i«.  V.  Kkmmk  KX  r.oiciiBS. 

Fièvrr  IniermlItrNte  iireihrnlr.  V.  iNtEimON  t'itt- 
XF.fSE. 

Fie«rr  i•ll<•rlnlltcnc<>.  .\  cèté  dt‘s  miasmes  animaux 
ou  humain.s,  qui  engoiidront  tous  les  lyplius  épidémiques 
et  contagieux,  c'est-à-dire  l«*s  fithm  tmitinxii's,  il  y a les 
émanations  telluriques  et  les  miasmes  vé-gétaux  qui  pro- 
duisont  les  /loci'i's  mtrvmmentvs  simples  ou  pernicieuses. 

Les  miasmes  végétaux  qui  produisent  la  fièvre  iiilermit* 
lente  s«ml,  dit-on,  des  algues  («fya  yewtusm/i)  qui  |MM»é- 
Iront  dans  le  sang  et  produisent  une  .sorte  d'intoxication 
(Sulisburg). 

(’.‘e<«t  avoir  la  fièvre  interinîUenle  qtio  d’éprouver  d'une 
façon  régulière,  à un  ou  plusieurs  jours  d'intervalle  et  aux 
mômes  litmres,  la  fièvre  ou  un  phénomène  morbide  i|uel- 
conque. 

(junnd,  nu  li«*u  d’un  accès  «le  lièvre,  un  Immiue  a ré- 
gulièrement une  douleur  nèvralgiqm*,  des  «'onvulsions 
ou  tout  autre  ncoidiMil  mmbnie,  on  dit  qu'il  a une  /lorce 
iuOrmiiU'Htf  /fnt«r. 

I.’inlormitlence  périodique,  régulière,  d’un  accès  de 
fiévn*  ou  de  tout  nuire  phénomène  morbide,  e-t  le  signe 
onlinaire  de  i'em{)oisonnümeut  maron)i!mti«|ue. 

Selon  l’époque  d»)  ses  retours,  la  fièvre  est  dite  «/uo/i- 
»/iV««e,— /iVjre,— //Murfe,— «fouft/t'-fiVree,— 

— 7Uoli//«Vu»e  «b>uA/ce,  — berce  «foiiWee,  etc.,  et  l'on  voit 
môme  les  accidents  morbides  intemnUents  se  produire 
tous  l«‘s  six  vl  tous  les  huit  jours,  Ions  les  mois  et,  dil-nn, 
loii«i  |e>  ans. 


L’absorption  des  miasmes  produits  par  la  décomposj- 
lioii  des  végétaux  dan<  la  terre,  <lans  l'ean  des  marais,  et 
surtout  dans  certains  marais  salants,  est  la  cause  de  la 
lièvre  intermittente  et  d'un  grand  nombre  de  maladies 
périoiliques. 

Cesl  après  le  coucher  «lu  stvb'll,  et  b?  matin,  avant  l’ap- 
parition de  cet  astre  bien  au-d«’5>us  de  rborizoïi,  que  s'ef- 
fectue l'empoisonnement  par  b's  miasmes  marcminittiques, 
lors«|ii'iis  retombent  sur  terre  ou  avant  qu'ils  sc  soient 
élevés  dans  l’nlmospiière. 

La  lièvre  intermittente  est  endémique  dans  les  conln’*es 
marécageuses,  et  là,  en  outre  qu'elle  diminue  de  moitié 
lu  moyenne  de  rexUtence,  elle  étiole  les  habitants  et  finit 
|wir  dépeupler  le  pay.s, 

La  fièvre  tntermiUenle  sc  montre  chez  l’adulte  et  chez 
les  «mlaiits,  môme  dans  le  plus  bas  ilge  et,  dit-on,  jusqm* 
dans  le  siun  de  la  mère. 

L’Iioiimie  qui  a fHîriinliquenienl  un  arxès  de  fièvre 
froide,  suivi  de  chaleur  et  de  sueur,  a la  fièvre  inl<*rniit- 
tenbî. 

Iians  un  accès  régulier  de  fièvre  inlermitU’nle  il  v a trois 
pèrïo«les,  i’nlgidilè,  la  chaleur  et  la  sueur,  ou,  si  l'on  veut, 
la  conrenti'  tfùm  des  forves,  b'ur  cj*/ia«.SfO«  et  leur  ditenie. 

Dans  « baque  accès  de  lièvre  inlermillente.  le  malade  a 
des  malaises,  de  la  chair  de  po«de,  des  frissons  el  des 
cbupiemeiits  de  d«*nls,  l'iialeiiie  froide,  le  visage  pile,  les 
lèvn*s  cl  les  ongles  livides,  les  unnes  claires,  rares  et  p«‘u 
abomlunles.  Luis  il  se  récliauffe;  sa  peau  rougit,  devient 
brfilaiite  et  le  visage  e.sl  empourpré;  le  pouls,  toujours 
fréquent,  s«f  n-mpUl  et  s'élargit;  il  y a une  soif  intense; 
les  iiriiii's  sont  plus  abondantes,  épaisses,  sédimenteuses  ; 
ruiliu  apparaît  la  sumir.  b‘  ralontissi'ment  du  pouls  el  un 
bieii-ôlrc  qui  annonce  lu  fin  di*  l’accc's. 

CImz  h‘S  très-jeunes  enfants,  ritillueiice  deTège  se  fait 
sentir  «m  nuKlilianl  la  forme  de  raocè»  fébrile,  dont  l’algi- 
dilé  cl  la  sudation  disparaissent,  tandis  i|u'il  n’y  a s«'ul«‘- 
iiieiit  qu'un  fort  paruxysuie  de  chaleur. 

L’a'dèine  des  membres  inférieurs  et  l’ascite  sont  sou- 
vent la  «‘onséqucnce  des  lièvres  iiitermillcntcs  opiniâtres 
el  rebelle»  à toute  influence  IbérajK'ulique. 

A la  teinte  jaumUre,  anèmûpie  du  vi>age  et  û l'u'^peet 
terreux  de  la  peau  réunis  à un  certain  degn*  d’embonpoint 
el  d«*  force,  on  n-connall  une  cachexie  paludéenne. 

Dans  un  fort  accès  de  fièvre  intermiu«-nte,  le*>  urines 
sont  toujours  chargées  d«*  glyrose,  comme  chez  les  diabé- 
tiques, mais  dans  l'inliTvalle  des  ac«*ès  le»  urim^s  sont 
normales.  (Ikirdel.) 

La  fièvre  inlennillenliî  simple  quotidienne  gtièrit  sou- 
vent en  sept  o«i  huit  accès.  (Hippocrate.) 

L’ètal  sahiirral  de  la  langtu'  el  de  l'estomac  complique 
soiivt'iil  le  début  d«.‘  la  fièvri'  intermittente  simple. 

l-ne  fièvr<«  tul<-rmlUi‘nle  qui  sc  prolonge  on  qui  réci- 
dive souvent  amène  lutijonrs  le  gonflenumt  de  la  rali'  e( 
«lu  foie.  (l‘iorry.) 

Dans  les  fièvres  inb.'rmillentes  reb«dles,  il  se  produit 
de  l'anémie,  de  l’hyperlropliie  «b*  la  rate,  de  r«rdéinc 
d«*s  nternbres,  de  l’ascite,  du  purpura,  c’est-à-dire  tout  ce 
(|tii  caructérlse  l’étal  cachectique,  ou  carhr.tk  \udwlenut4'.. 

Les  liévn  s quartes  sont  géiiéndement  plu-s  graves  que 
les  autres,  «m  raison  de  leur  ténacité  et  de  la  difficulté 
qu’on  éprouve  à les  guérir. 
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Uni  a in  fièvre  inlermittenle  c«t  cxpoi^ê  à en  nvoir 
lie  nouveaux  accès  longtemps  après  sa  guérison,  lors  même 
qu'il  U quitté  le  pays  où  le  mal  avait  pris  naissance. 

Dans  les  pays  de  fièvres,  la  fièvre  inlermittenle  vient 
souvent  conipliqiier  les  maladies  aiguës,  telles  que  la  pneu- 
monie, la  dysenterie  ; et  il  est  d’autant  plus  important  de 
le  savoir,  que  celle  comcidt-occ  oblige  à recourir  au  sul- 
fate de  quinine  pour  guérir  la  maladie  principale. 

Il  y a des  fièvres  intermittentes  qui  ont  une  telle  gra- 
vité, qu’on  les  appelle  pernirte<«i«,  et  elles  sont  si  graves, 
qu'elles  font  périr  les  malades  au  troisième  accès  si  le  mé- 
decin u’a  pas  reconnu  assez  tët  la  nature  du  mal  cl  s'il 
n’a  pas  de  bonne  lieurc  administré  le»  remèdes  conve- 
nables. 

Les  fièvres  intermittentes  simples  ne  ?onl  généralement 
pas  graves  ; mais  quand  elles  sont  anciennes  ou  à l’état  de 
rwidive,  et  qu’elles  viennent  des  paj*s  cliaiids,  elles  pro- 
duisent un  étal  anémique  et  cachectique  qui  peut  être  in- 
curable et  mortel. 

l u pliéiioméue  morbide  très-intense  et  subit,  tel  que 
l’algidilé,  la  sueur  excessive,  le  coma,  la  syncojM?,  la  con- 
vulsion, la  dysenterie,  la  paralysie,  etc.,  faisant  très-vile 
place  à un  bien-être  réel,  pour  reparaître  le  lendemain  ou 
le  jour  d’après,  à la  même  heure,  indique  une  fièvre 
perniciciLSu,  algide,  sudorale,  comateuse,  syncopale,  dy- 
sentérique, paralytique,  etc. 

Au  second  accès  d'un  phénomène  pernicieux  quel- 
conque, il  faut  deviner  l’existence  d’une  fièvre  pernicieuse, 
dûul  le  troisième  accès  peut  tuer  le  malade  si  Fou  n’agit 
en  conséquence. 

I lie  fièvre  intermittente  simple  devient  quelquefois  |>er- 
nicieusc. 

Les  fièvres  peniicieusc.s  sont  généralement  tierces  ou 
quotidienues. 

Les  enfants  sont,  comme  les  adultes,  sujets  à la  fièvre 
pernirieiise,  mais  la  maladie  prend  d’ordinaire  la  forme 
tl’accidenb  convulsifs  ou  diarrhéiques  régulièrement  pé- 
riodiques. 

II  y a de  fausses  fièvres  intermittentes  dont  les  accès 
sont  quotidien»,  mal  réglés,  incomplets,  et  elles  ont  une 
autre  oi’igine  très-différente  de  celle  des  fièvres  intermit- 
tentes ordinaires;  car  au  lieu  d’èlre  la  constHiucncc  d’une 
intoxication  paludéenne,  elle»  sont  produites  par  la  tuber- 
ruiose  pulmonaire. 

TAn'dfirutô/tte  dt‘  h fièvre  inte]’mUtcnte  nimjih'. 

Première  indication  : DêlnUre  l'embami-i  (jfK4rique. 

truand  une  fièvre  intermittente  est  accompagnée  d'inap- 
pi'lence  et  d'état  saburral  de  la  langue,  un  émèto-calliar- 
tique  est  nécessaire  pour  favoriser  l'action  des  autres 
remèdes  à administrer. 

Deuxième  indication  : Truitement  de  Vartès. 

Pemlanl  l’accès  des  fièvres  intermittentes,  il  faut  ré- 
chauffer les  malades  par  des  couvertures,  des  linges  chauds 
et  des  infusions  aromatiques  stimulantes  chaudes.  Daii.s 
la  pt'^riode  de  clialeur,  on  donne  des  boisson»  acidulés  et 
.*>  centtgrummes  d’extrait  d’opium  destinés  ù favoriser 
la  sueur;  enfin,  au  moment  de  la  sueur,  il  faut  ehanger  le 
linge  et  bienlèl  soutenir  les  forces  avec  un  peu  de  vin  et 
de  bouillon. 

En  appliquant  dix  à douze  grandes  ventouses  séclies  le 
long  du  rachis  au  début  d'un  accès  de  fièvi’o  inlenniltcnle, 
nn  peut  en  arrêter  le  développement  et  le  faire  avorter, 
((•ondret.) 


Troisième  indication  : Pi'évenir  le  retoitr  des  accès. 

Les  fébrifuges  sont  les  meilleurs  moyens  de  guérir  la 
fièvre  intermittente,  et  il  faut  les  administrer  à la  fin  de 
Taccês  pour  cm{>êcher  l’accès  suivant  : — ù leur  tête  il 
faut  citer  le  sulfate  de  quinine  ; puis  la  poudre  ou  l'extrait 
de  quinquina,  la  cinchnnine,  la  saltctne,  la  poudre  de 
houx,  l'écorce  di‘  marronnier  d’Inde,  le  sel  marin  à 
haute  dose,  l’Iiydroferrocjanate  de  pola>se  et  d’urée,  le 
luttera,  l’écorce  d'oranger,  le  chlorhydrate  d'ammoniaque, 
Falun,  le  phosphore,  la  digitale,  la  noix  vomique,  l'apiol, 
le  fer,  le  mercure,  l'arsenic,  l’opium,  etc.;  mais  le  sulfate 
de  quinine  et  l’arsenic  sont  les  préparations  à employer, 
l’une  au  commencement  et  la  seconde  dans  les  cas  de 
fièvre  rebelle. 

Contre  la  fièvre  inlermittenle  simple,  le  sulfate  de  qui- 
nine doit  être  employé  de  pn'*férence  au  tannatc,  au 
citrate,  au  eblorliydratc,  h l'acétate  et  au  valériannle 
de  quinine,  et  on  le  donne  à la  dose  de  30  centigrammes 
à 1 gramme,  peu  «près  lu  fin  de  l'accès  fébrile,  A l'époque 
la  plus  éloignée  possible  de  l’accès  suivant. 

Le  sulfale  de  quinine  se  donne  en  pilules  ai^entées,  — 
en  |K)udre  enveloppée  dans  du  pain  azyme,  — en  solution 
acidulée  d'acide  sulfurique  en  quantité  siifiîsaole  ou  dans 
du  café  noir  .sucré.  — On  peut  le  donner  en  lavements 
dans  de  l’eau  acidulée,  et  en  friclion.s  à la  dose  de 
A grammes  pour  30  d'axonge. 

A défaut  de  sulfate  de  quinine,  il  faut  donner  l'extrait  de 
quinquina.  10  à 20  grammes;  la  teinture  de  quinquina 
sucrée,  15  à 60  grammes,  ou  la  poudre  de  quinquina 
jaune  délayée  dans  du  miel,  30  à 60  grammes. 

Sous  l’innuence  du  sulfate  de  quinine,  la  rate  diminue 
très-rapidement  de  volume.  (Diorry.) 

Onaiid  la  fièvre  intermittente  simple  a été  coupée,  ü 
faut  continuer  le  sulfate  de  quinine  à petite  dose,  10  ù 20 
centigramme»,  tous  les  matins  à jeun,  pendant  un  mois. 

Si  les  préparation»  de  quinine  déterminent  de  la  gas- 
tralgie, des  coliques  ou  de  lu  diarrhée,  il  faut  les  mélan- 
ger à une  petite  quantité  d'opium. 

On  peut  ma.squer  la  saveur  du  sulfate  de  quinine  en  le 
mettant  dans  du  thé  ou  dans  du  café  noir;  mais  une  partie 
se  transformant  eu  tannatc  de  quinine  insoluble,  on  doit 
augmenter  la  dose  du  médicament. 

On  a conseillé  la  (/mnme  bndCy  résine  peu  soluble, 
presque  sans  saveur,  chez  les  enfauis  à la  mamelle  at- 
teints de  fièvre  intermittente,  mai.»  le  sulfate  de  quinine 
dans  du  café  est  infiniment  plu»  actif. 

Dans  le»  cas  de  fièvre  imcrrniUcnlc  à récidives  frè- 
((uenles,  avec  étal  cachectique  et  rebelles  à rinfluence  de 
la  quinine,  il  faut  employer  l’acide  arsénieux  à la  dose  de 
2 H 25  milligrammes  et  jusqu’à  5 centigrammes  par  jour. 

Les  fièvres  inlennittcnles  simples,  lors  même  qu’elles 
sont  anciennes,  avec  hypertrophie  du  foie  et  de  la  rate, 
guérissent  bien  par  l'hydrothérapie,  avec  douches  en  pluie 
sur  le  corps  et  douches  à jet  forcé  sur  les  régions  hèp,')- 
Uqoe  et  splénique.  (Floury.) 

TAér(ij)«i<tqiie  des  fièvres  pertàcieitM  S. 

Première  indication  : Couper  l'accès  mt  plus  vite. 

Dans  les  fièvres  intermittentes  pernicieuses,  il  n'y  a pas 
à choisir  d’heure  pour  l’administration  du  sulfate  de  qui- 
nine, et  une  fois  le  diagnostic  établi,  il  faut  donner  ce  sel 
par  la  bouclie  en  solution  acidulé,  à doses  fractionnées  de 
14  2 grammes  dans  la  journée,  en  lavement,  à la  dose  de 
1 gremme,  et  en  frictioas  sous  les  aisselles  avec  une  pom- 
made de  A grammes  sur  30  d’axonge. 

Quand  les  fièvres  pé^ttfcîeoses  sont  accorapiignées  d’une 
forte  congestion  cérébrale,  pulmonaire  ou  autre,  on  doit 
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faire  précéder  l'emploi  du  sulfate  de  quinine  par  la  pra- 
tique d'une  petite  saignée  du  bras. 

Préjwnifions  de  quinine. 

A l'intérieur,  on  prescrit  le  sulfate  de  quinine  depuis  la 
dose  de  1 décigramme  jqsiiu'â  4 grammes  par  jour.  On 
l'emploie  aussi  par  la  méthoile  endermique,  à la  dose  de 
2 à 5 décigr.imracs  et  en  injections  hypodermiques  (V.  ce 
iïiol).  Mais  ces  deux  moyens  sont  quelquefois  dangereux  à 
cause  des  eschares  qu'ils  produisent,  — On  le  peut  faire 
prendre  en  lavement  ou  en  frictions  dans  l'aine  et  l'ais- 
selle avec  une  pommade  couceutréc.  (V.  le  Formulaire.) 


Konni'LAiHE  tiE  t.a  fièvre  isteidiittente. 


Poudre  de  siilfitte  de  quùu'uc. 


SnlU(«  «U-  qaiuinc. 

8uri«. 


) (rraïuiipe. 

4 i4. 


Divise»  en  six  paquets;  trois  iwr  jour.  A prendre  dans 
un  pain  iuymc,  d,ins  des  confitures  ou  dans  du  miel  EJ. 

Poudre  fèhrifwje. 


SitlUia  <tr  <|uiniM. 
iiuiral*  <W)  OMTffalBP. 


9 aramuMiii. 

5 ri-fitiKraiainet. 


Mêle»,  et  divise»  en  huit  paquets;  deux  chaque  jour. 
Contre  les  fièvres  intermittentes  El- 

Poii/frcs  de  ■/uiiiiHC  et  de  m'iriihiur. 

Siillau  a.  ; dwuf.ii.or.. 

s.iru.  d«  o»rfhio> 5 Sfousfo».».. 

Mêle»  et  divise»  en  quatre  doses  ; une  toutes  les  deux 
heures.  Ilaus  l'apyrexie  des  fièvres  inlermitleiiles.  (Ma- 
gendie.) 

Poudre  féhrifwje. 





15  ceuti|fpiiBiiuc«. 
5 dcTiifrMiiino. 


ft  dAi'ici 
i lurc. 


Mtflez.  A prendre  à jeun  El-  (Gola.) 

Vi/ï  de  ijuinim, 

dp  

Vin  de  MM>re. 

Par  cuillerée  toutes  les  heures  El-  (Magendie.) 
iSinïp  de  snlfxdt  de 

StiIfeU  de  auiitiD# IA  lUcivranuief. 

S^irop  aimide  Idei*»* •■00  tirauiiur». 

K«U  dlhUlle® 8 M. 

A prendre  30  grammes  j»ar  jour  El« 

Bmimade  fébriftme  arec  ic  mlfaie  de  t/uinùte. 

Invitât*  d«  qninimi 4 

OissoWei  avec  quelques  gouUes  d'alcool  el  d’acide  sul- 
furique; incorporez  avec  : 

W ttrâcniBe». 

Celle  pommade  rend  de  grnnd.s  services  toutes  les  fois 
que  la  quinine  nesi  tolérée  ni  par  l'eslomac  ni  par  le  rec* 
lum  ; on  l’applique  sur  l’aine  ou  l'aisselle  préalablement 
rasées,  puis  on  la  recouvre  avec  un  morceau  de  tsaffelas 
gommé  El*  (Boudin.) 

PrictioiiS  fèbHfuges. 

!iqKb(«  d«  ijiiiiitAe.  40  cpnilifi'anuBeA 

Alo»»l  rpctilî* Kraiuui««. 

En  fnctions  sur  la  colonne  vertébrale  El-  (Cualanica.) 
Po^iVm  de  guittine. 


«tr  qiiiaiu^. 
Eai» 


I çnininr, 
SU  id. 


K1É\ 


Acide  sulfurique  alcoolisé,  quelqiu-s  goutte-^  pour  dis- 
t*uudre  le  suIfaU?  de  quinine, 

Sîiop  d»  l »*  ÎO  ffTBOune*. 

ftin»p  Jiw-tid* 

A pi*endre  en  deu.x  fois  à une  heure  d’iutervidle  El- 
PiUüei  de  aidftUe  de  guinine, 

jéuKutc  d»  0 dlvi|ft»ln^l^■^*. 

luirait  d'aliMlittie,  q.  •. 

Faites  si.x  pilules.  A prendre  en  trois  fois  El* 

Pdulea  de  Sidfate  de  opiacees. 

de  «{tiiniiM-.  8 di’<iar*Biiii<*». 

Khlrrtit  ilobitim •* 

t>Bi*i-îTr  dr  ro««».  . ‘t-  •• 

K.  S.  a.  douze  pilules.  On  en  prendra  quatre  par  jour, 
contre  les  fièvres  intermillenles  H- 


/*i7tf/e.s  autint-vi'tthjigucs  eunti'e  ies  m-vridgics  intri'mittéuO'9, 


Ksilrait  dp  ^ 

.>*•  \ 

Tl-nxiarr 1 

Ktlrvil  tli4l>«i<|n« 

euirald*  d*>  «luiniM.  


S uminoiciA. 

85  emiffrAnuaf**. 
tiO  RnaiiKH. 


Faites  des  pilule»  de  15  centigrammes.  Contre  des 
céphalalgies  k type  interniitlenl  constituant  les  /Ic-TU 
larrees.  (CorheM.agncan.) 


Piluks  fehrifivjea  imtàeiitiiiues. 

SiilUte  du  «luuiiuf S gramiiKa. 

r.implire..  50  ruRlisr»»»*», 

* «rtmairi. 

F.  s.  a.  trente  pilules.  A prendre  dix  par  jour  dans  les 
fièvres  intcmiiuenle»  graves.  Employées  au.\  Antilles  Q. 
(Ecvaclier.) 

Fêbriftujf  de  Metzinrjer. 

(«lOsjr* 15  |rnta»»i». 

CattHiiinlf  Av  }K>t«Aie.  4 id. 

d •iBiU(>oiBi(tMr.  . 9 id> 

Sul  4 UU 

Sotifi^  di>r4  d'anUmnitiB.  t id. 

F.Etrnit  du  tn-Rx*  dVau,  4 id. 

KAlimit  d'alHiallir.  4 id. 

Extniil  d«  lafrMi.  <[•  •. 

Four  une  masse  pilulaire  qui  sera  divisée  en  pilules  de 
15  centigrammes.  — On  prend  six  pilules  aussitAl  apré.s 
l’accès,  six  autres  trois  heures  après  la  première  prise, 
el  une  troisième  prise  de  six  pilules  trois  ou  quatre  heures 
avant  le  iiHour  de  la  fièvre.  L’accès  une  fois  arrêté,  le 
malade  coniiuuc,  mais  par  deux  prises  par  jour,  chacune 
de  quatre  pilules,  une  le  soir,  une  le  matin,  pendant  trois 
ou  quatre  jours;  puis  il  réduit  successivement  les  prises 
à trois  el  à deux  pilules  El 


Vin  de  7MiVo/ui/o(. 

aw4...! lis  id. 

1UO0  id. 

F.  s.  a.  {CAxlex,)\  prcndi'e  50  à 150  grammes  comme 
tonique  El  <•1  féhrifugeQ.  Mieux  vaut  le  sulfate  de  quinine. 
SVrop  fébrifuge  de  guitu/tiina. 


Viu  ft-lirirH|i^  de  tqniiu^niuB iOO  (rranv#*. 

Siiv|>  d#  lurrv  Id'i»  . tOO  id. 


Mêlez.  Trois  cuillerc<*s  à bouche  chaque  jour,  pour 
comhallre  les  fièvres  inlenuitteules  des  cnfant.s  de  trois 
ans  El-  (Bouchai“dal.l  Mieux  vaut  le  sulfate  de  quinine. 

.Six//’üf(irhvi/e  de  quinine  Uquide. 

Sulla1«  d«  quioiBc  iO 

Art«Lr  Urliii)U« I8  '<|« 

ilaa  di*(ill^« Os  *d. 

F.  8.  a.  Celle  mixture  est  employée  avec  succès  contre 
les  fièvres  inlerniiUentes  rebelles  par  le  docteur  Idicava  ; 
on  peut  la  prescrire  à la  dose  de  1 à A grammes  par  jour, 
(highini.) 


Digitized  by  Google 
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Vin  de  ^/nittquinn  et  tie  vatérime. 


Ooi(M|niM  myiU  ^ 
Ra^im  d«  ralcritn^ 


V<*r«e*  d«'SAus  : 

è KS* jiiO  crâHUD(>«, 

Puis  : 

Vin  Ww  ■••i'J- flHiO  x»aiUK-«. 

Laissez  macérer  huit  jours;  décanlez.  , 100 
grammes  par  jour»  pour  combatlru  les  fièvres  intermil- 
lentes  {3. 

de  stdfate  de  quinine.. 

Snifiite  do  tminiii*. | cninmi». 

tn^nx-tnm  ae  parot j50  ij. 

Aride  sulfuiique  alcoolisé,  quelques  gouttes  pour  dis- 
soudre le  sulfate  (3-  {floiicliardal,) 

Un  conservera  re  lavement  le  plus  longiemjt^  possible. 
iUd  fefjiifuge. 


(^■iM|itiaa  ja»n«  iv^ral. 
. 


5 prraisioni. 

3 <li>dgraciiJDc<«. 
1-  »• 


erii.  . . , 
ijarbnaali;  da 

rmriHiiM* 

’ Sirop  iVaLaintlta.  . . . 


30  irraKrHei. 
4 id. 
if 

■tO  firoaniM. 


Passe*.  Ajoutez  : 

I.aadannm  da  Sytteabam 90  gomi**. 

Contre  les  fiè\Tes  intermiiteotes  (3> 

THjiiui  e (k  f/ninqitina  rowjHWée 
(Vin  de  Huxharo). 

UniB'IDint  rouKi*.  d4  granuBci. 

Krom  «l'orati)(i'é  aiaèrv».  ••••«••  i8  iJ. 

Sarfi^ntairo  4«  VirainUi.  ........  ti  îJ. 

Safran 4 i<K 

Otebanilie 2 4 7 id. 

AbNwsl  4 Si* ‘ iOOÜ  id. 

F.  S.  a.  Pose,  5 à 30  grammes  par  jour  (3- 
Viu  fébrifiige  de  ijuinquina. 


OaiiujHina  calÎMVa.  . . . 
Eeorra  «l'abtfUaUir*  rrair. 


tOO  «nuDlDca. 
iO  id. 


Sirop  d'aUintLe !•  •• 

Faites  un  hol. 

Trés-efficace  contre  les  fièvres  inkTiniUcntes.  A prendre 
en  une  ou  deux  fois,  si.x  heures  au  moins  avant  l’accès.  Ce 
bol,  très-ancien,  est  préférable  au  suivant,  qui  cependant 
est  encore  prescrit  quelquefois.  (Ane.  form.  Hôtel-Dieu.) 
(Houcbanlat.) 

Ii>d  febrifwjt;  ou  ad  qunrtamm. 


Divise*  en  bols  de  la  grosseur  d’une  noisette.  On  en 
prend  de  six  h douze  pour  combattre  les  fièvre»  inlermU- 
tentes.  C’est  une  mauvaise  recette  ( lloucliardul  ),  car  Je 
ipiinquina  gris  du  commerce  est  oiximairemcnl  iiieflicace. 
(F.  II.  P.) 

PUult  s (VUtdiire  d'iitfthydrate  de 

lolitro  d'iodbjrdrttc  d«  qniMM.  . ....  ( pt»i&we. 

4,«u*orr«»  de  S‘  •• 

F.  .S.  a.  Neuf  pilule».  On  en  prendra  trois  cliaqtie  jour 
à une  demi-h(Mire  d’iutervalle  {=]. 

Powlre  de  quvtquinti  comnie  fébrifuge. 

C’est  le  quinquina  jaune  royal  qu’il  faut  prescrire,  U à 
12  grammes  par  jour.  Ou  !■adminisll^!  délavce  dans  du 
vin  vieux  -êi. 


Cüiioassex  les  deux  écorce.»,  verse*  dessus  : 

,\koul4  2l* 20l)  grwDme*. 

I..aissez  en  contact  dans  un  vase  fermé,  pendant  vingt- 
quatre  heures.  Ajoute*  : 

Via  bUni*  d<>  B<Minr»§M  arid« 1000  graniMi*. 

Faites  macérer  pendant  un  moi»,  en  agitant  de  temps 
en  temps  ; lire*  à clair.  Dose,  6ü  à 120  grammes,  comme 
fébrifuge. 

Ce  vin  contient  tous  le.»  principe»  actifs  du  quinquina, 
car  l'alcool  et  les  acides  concourent  à les  dissoudre;  U se 
conserve  imlènnimi.'üt;  il  est  d'une  administration  facile. 
Il  est  surtout  très-utile  pour  empêcher  le  retour  des  fièvres 
iulcrmiUenlcs  sujettes  û récidiva  : lOÜ  gramme»  par  Jour. 
(Boucha  rüat.) 

Vrtdeile  quinine,  vanté  par  le  docteur  Perayre,  comme 
moins  amer  et  mieux  toléré  qm*  le  sulfate  de  quinine  : 

pntina  t20  ffrManiir*. 

TraOt  il»  <|tiiaikf S d^rignimRi»*. 

Par  cuillerées  dans  les  vingt-quatre  heures  [3 
Pilttk$  de  hirhite  de  quinine. 


iUtriil  di>  |«biè»r«. 


3 

h'». 


F.  i.  a.  vingt  pilules.  Kn  prendre  de  deux  à six  par 
jour,  contre  les  lièvres  iutenniUcntes 

Potion  de  lactate  de  quitdHe. 


I.ArUI«  u«  . . . 

Kan  ditlilM*  <l«>  meutbe. 

E«u 

Sirop  «TuFillet.  


iü  gr»BMn»«. 

iUO  id. 

30  Ml. 


Emplâtre  de  quinine. 

Sullate  .U  «iniaiiiÿ U gnwnK*. 

Incorpore*  avec  : 

l^fBplâtro  d»  Vift*  «tMH  DMroirrto 100  Kroimu»». 

F.  s.  a.  un  large  épiihéme  qu'on  appliquera  sur  la  ré- 
gion de  la  rate,  dan»  les  cas  d'engorgements  spléniques  qui 
succèdent  aux  fièvres  inlermiucmcs. 

Af/ru/e,  citrate,  tartrate  ik  quinine. 

Io?s  nitrate,  citrate,  larlrate,  bydroclilorate,hvdro*fciTO- 
cyanalc  de  quinine,  jouissent  de  propriétés  analogue.»  ô 
celles  du  sulfate  de  quinine  et  s’emploient  aux  môme» 
doses  {Voisin).  I.o  sulfate  de  quinine  et  la  poudre  de  quin- 
quina jaune  sont  préférables. 

Latrmeut  de  r/Ntm/uhm. 

gaÎBqaia»  j«nmi  rocal 20 

^ ailes  bouillir  pendant  une  demi-heure  dans  : 

♦jti»  «•ouuftTiftP,  I|.  ».  p»Tir  ««iatarr.  ...  8&0  k-raiwuei. 


M.  8.  a.  A prendre  en  trois  fois  contre  le.s  fièvres  in- 
termittentes reliclles  Q. 

Sirop  de  lactate  de  quinine. 

L«i-Ul<'  «I»  qniiiik».  . 1 ÿrainiu». 

Faites  di»soudi*e  dans  : 


Ajoute*  : 

Aucr,! Oü  frtnnr*. 

Faites  fondre.  A prendre  par  cuillerée»  à café,  pour 
combattre  les  fièvres  inlermiltenles  chez  les  petits  en- 
fanls  (Bouebardat.) 

Püwmmie  fébrifuge,  owe  le  sulpite  tk  quinine. 

i^klUu  d»  t}aiaift» 4 gronJUM. 

Dissolvez  avec  quelques  gouttes  d’alcool  et  d’acide  sul- 
furique ; incorporel  avec  : 

AtM*« iO  pninmM. 

Pour  frictions  sous  Faisselle  et  à la  face  iulerne  dc.s 
cuisses  El.  (Boudin.) 
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Élcctuaire  de  Fulier. 


reiuJr«  il«  qui»<|uitM  |«UM SO 

Pondre  de  <relérian«  i4ure|ie.  .....  10  ni. 

{Vcidre  de  baie»  de  geoievro. 10  td. 

Miel 4-  », 

FaiiP!^  selon  l’ari  un  élecluaire.  — A prendre  8 à 16 
grammes  par  jour,  comme  fébrifuge. 

Pilules  ftbiifuges, 

Siil/aie  de  <piiiiine.  graianiet. 

h.\lr«il  d«  lielladiMie 1 •t«‘«'i((raiiiine. 

IHinùt  de  tninveailie. «].  •. 

.Mêlez.  F.  8.  a.  vingt  pilules.  Dose  : une  pilule  toutes 


les  trois  heures,  dans  l'apyrexie.  (iséméc.) 

Teinture  de  quiiHimun  jaune  myal. 

OUc  teinture  peut  s’employer  comme  fébrifuge,  10  à 
30  grammes  dans  du  vin 

ÉUetuaire  de  Qmrin . 

Pvudn  d«  <|uin<|iiiM  mugv 40  gnuutB««. 

Pomlm  d«  grntiAii» S ni. 

llvdrxK-liUrbU'  Acimnminciil  de  I«r  «uUittté.  S id. 

.Sirop  dm  eia<{  racis»* f ’ 

Fuites  un  électualre  selon  l’art. 

PÜM/es  <te  XHdMtmUe  et  de  quinine. 


V«lêfianat«  d«  quiuine *2  irramoM-i, 

Extrait  de  geni4ere. <).  a. 


F.  8.  a.  vingt  pilules.  En  prendre  de  deux  à cinq  par 
jour,  contre  la  fièvre  iulenniltcnlo  ; et  de  cinq  à dix  contre 
les  névroses  à type  intermittent,  c’est-à-dire  dans  les 
fièvres  larvées. 

Lavements  de  ivi/éri««afe  de  quviine. 

Valfrianatc  do  «luiniae.  ..........  S d^igtonmr*. 

Raa 90U  gramnm. 

F.  S.  a. 

Sulfate  de  cmchonine. 

A prendre  à la  dose  de  3 à .5  et  10  grammes  par  jour, 
pour  rcmpiuccr  le  sulfate  de  quinine.  — Ce  médicament 
est  moins  cher,  mais  il  est  moins  actif. 

Phluorrhiziue. 

On  extrait  assez  facilement  ce  princi|>e  immédiat  de  l’é« 
corcc  fraîche  de  la  racine  de  pommier,  en  la  traitant  par 
l’alcool  faible,  en  distillant  Faicool.  Ce  principe  est  assez 
voisin  chimiquement  de  la  salicine.  Quelqui's  expériences 
ont  également  démontré  qu'il  réussissait  assez  bien  dans 
les  fièvres  inlenniUentcs  peu  rebelles.  Il  est,  sous  ce  rap- 
port, à peu  près  sur  la  même  ligne  que  la  salicine  et  il 
s’administre  aux  mêmes  doses  et  sous  les  mêmes  formes 
que  celte  substance.  (Douebardat.) 

de  }nitaese 

(Liqueur  arsenicale  de  Fowler). 


AoUI«  ân^nifittx 5 groiuam. 

OrbiiBiU  do  poUoio.  . . 5 ul. 

Koo  diotilléo sot»  id. 

AIcaoI  do  molif»»  eompooÿ 10  iJ. 


Héduisez  l’acide  arsénieux  en  |)oudre;  mêlez  avec  le 
carbonate  de  potasse,  et  faites  bouillir  dans  un  vase  de 
verre  jusqu’à  ce  que  l’acide  arsénieux  soit  dissous  com- 
plètement. Ajoutez  l'alcool  de  mélisse  à la  liqueur  quand 
elle  sera  refroidie  ; filtrez  et  remettez  une  quantité  d’eau 
suffisante  jtour  que  le  tout  représente  exactement  5ül) 
grammes;  vous  aurez  de  celle  manière  une  liijueur  qui 
contiendra  un  centième  de  son  poids  d'acide  arsénieux. 
(Uoiichardal.) 

(anq  à dix  gouttes  dans  le  courant  de  la  journée.  Dans 
un  verre  d’eau  sucrée  E. 


Poudre  arsenicale  fébrifuge. 

Addo  anbniciu 1 r<>flti«r«airM. 

8tirr«  dr  ]«it.  1 

Mêlez  intimement;  divisez  en  vingt  paquets,  dont  cha- 
cun re»présenCera  ainsi  un  demi-milligramme  ou  un  een- 
tième  de  grain  d'acide  aisénioux. 

On  en  prend  un  paquet  délayé  dans  une  cuillerée  d'eau, 
cinq  à six  heures  avant  le  moment  présumé  de  l’accès  fTl. 
(Boudin.) 


Pilules  de  Barton. 


Aro*bi«  U«tkr  pATfikrrwA. 
0|iiu«  bral. 

8a<roB  Aédifuijd 


I ti^ijrromae. 
I i<l. 
it  id. 


Mêlez  et  faites  trente-six  pilules.  A prendre  une  par 
jour  dans  les  fièvres  intermittentes  rebelles  E. 


Pourfre  de  Fontaneilles. 


Aivnio  liloBi*  pnrpbyrior i «Ifci^rouiBM*. 

Mrrruro  doBt  jurphyrixé 9 id. 

0|«tuBB  bnil  imlTdno^ | id. 

jwlvirrtM-r 4 id. 

Surro  pnJv^oO 4 îii. 


Mêlez.  Divisez  en  vingt-quatre  paquets,  l'n  chaque  jour. 
Conirc  les  fièvres  intermittentes  rebelles  E- 


■So/ufiu;i  ou  liqueur  arzewïcufe  de  Pearson. 

ArxdBÎxtB  d<>  laaile  cfiitBlJiié.  ......  t 

Ebr  diililUr a.*i0  id. 

Vingt  gouttes  dans  la  journée.  A prendre  dans  un  vern* 

d’eau  suci*ée  E-  (Dearson.) 

Potion  fébrifuge  de  mfe. 

('.•(4'  iMwfté.  «...  30 

Faites  infuser  dans  : 

KbU t(IO  CTRmiBI**. 

I'n.ssez  et  ajoutez  : 

Smc  <(e  citroB 00  BramBir*. 

A prendre  chaud  et  à jeun  r~l. 


Déeoriitm  fébrifuge  de  café. 

rafr  non  torréfié.  ............  SO  iirrAiRR>''<. 

SCO  id. 

Faites  bouillir  ju.squ’à  réduction  de  àOO  grammes. 
Ajoutez  : 

Sirop  de  xaer*.  .............  100  frrâiniiw*. 

A prondre  à jeun 

F.mulsion  fébrifuge  tPamivulrs  amères. 

AuiBi»de«  anèru.  lO  grenmef. 

Ren tl)0  Ul. 

Simp  Je  30  id. 

Faites  imc  émulsion  à prendre  en  une  seule  fois.  I~~l 
(Mylius.) 

FmuJsion  fébtifuge  d'ammdcs  amères. 

AaiBodn  •n'-m.  5 Kremnei. 

Pilez  dans  un  mortier  de  marbre  et  ajoutez  peu  à peu  : 

£•■1  t\o  csnuiniU^ rd»  i(r«i»uir». 

Passez  à travers  un  blanchet,  et  délayez  : 

Ëxlnût  de  M0Unré« 10  (rraœinr*. 

En  une  seule  do.se,  avant  l’accès  E>  (Niemann.) 

Pilules  fébrifuges  du  docteur  Mare. 


|>aa<ir«  d»  f«b>ri«nr.  ..........  10  frxauwMi- 

ProtoxaUxtr  de  1er . S id. 

Mi«l <1-  •. 


F.  9.  a.  dix  bols.  Une  toutes  les  deux  heures,  dansVIn- 
tervulle  qui  sépare  deux  accès.  Dans  les  fièvres  intermit- 
tentes simple.s  ou  larvées  E- 
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Prinripo  aciif  du  chardon  bt^nît.  dt^rouverl  par  M.  Na- 
lirellu.  I)  se  pr^^’nle  sous  forme  de  belles  aiguilles  blan- 
ches; il  est  d’une  excessive  amertume,  et  provoque  le  vo- 
missement à la  dose  de  30  centigrainmes.  Il  est  très-peu 
soluble  dans  l’eau  et  dans  les  acides  étendus  ; il  se  dissout, 
au  contraire,  très-bien  dans  l’eau  légèrement  alcolisée,  et, 
chose  remarquable,  U perd  complètement  toute  saveur 
amère.  (Boucliardat.) 

()e  produit  a été  essayé  dans  le  traitement  des  fièvres 
inU'rmittenles.  On  doit  l’assimiler  à la  saiieine,  mats  il 
présente  rinconvènient  de  provoqtier  des  vomissements.  Il 
ne  diminue  pas  sensiblement  le  volume  de  la  rate,  (flou- 
chanlat.) 

SiVop  de  saiieine. 

SalkiM S (mminn. 

Faites  dissoudre  dans  : 

Esn  Ix'uillEiile.  SU  ^^ruxiiao^. 

Failcs  digérer  à une  douce  chaleur  jusqu’à  ce  que  la 
liqueur  soit  incolore  ; filtrex  et  mèicz  avec  : 

Sirof>  de  «liera.  IHK)  Kreistiin». 

.\joutex  d'autre  part  : 

S*ir«ie  de  iftiiniar.  ...........  1 ^rranoBe. 

Dissolvez  dans  : 

P.eii  ariduldc. . iO  ^ranmpo. 

A prendre  par  cuillerées  dans  les  fièvres  intermit- 
tentes (3- 

Powlre  de  saiieine* 


Mêlez.  Divisez  en  trois  prises  à prendre  à une  demi- 
heure  d'intervalle.  Comme  fébrifuge  Q. 


Pilules  de  fnih'cine. 


SaliciBP.  , . . . . . 
KUrail  li’eKtinrhr. . 


F.  s.  a.  six  pilules. 

A prendre  en  trois  fois , à une  demi-heure  d’inter- 
valle S- 


Julep  fêhrifuge  de  huux. 


Pniillra  lie  knut.  . 
Kas . . 


vrmnmra. 
KM)  id. 


Faites  bouillir  jusqu’à  la  réduction  d'un  sixième  ; passez 
cl  ajoutez  : 

Sirnji  Jp  50  srUMciH-». 

En  deux  fois  dans  la  journée.  Contre  les  fièvres  inter* 
iniUentes  EJ.  (Magendie.) 

Vm  de  houj!. 

Fvninp*  lia  liutti  en  pondra.  tO  vreaime». 

Faites  infuser  pendant  dix  à douze  heures  dans  : 

X III  UXUe.  900 

Filtrez.  A prendre  en  une  seule  fois  E).  (Rousseau.) 

Stilfate  de  Itussme. 

Ce  remède  se  donne  à 1 gramme  dans  l’apyrexie.  En 
potion  ou  en  pilules.  —Quelquefois  vomissements  et  diar- 
riiée.  Si  la  dose  est  plus  forte,  il  produit  de  l’excitation, 
des  vertiges,  des  bourdonnements  d’oreilles  et  un  peu  de 
gastralgie. — Sur  608  cas,  il  y a eu  535  succès  et  73  in- 
succès. (Tibaldi,  Buz/oni,  Vitali,  etc.)  (V.  Bt'SéiNE.) 


Vin  de  tulipier. 


Iteorae  frBlcl>«  dê  l*ilipi«r.  ........  llNI  çraaaïupf. 

Concassez  et  ajoutez  : 

Aknol  iwttlip tOO 

Via  bUiM!  ^oérrai.  1 litre. 


Laissez  macérer  huit  jours,  filtrez. 

Un  verre,  le  malin  à jeun,  pendant  Fapyrexîc  PI. 

Tïsune  d’absinthe. 


pédiei  d'âbcintbe 4 tpruDratt. 

E«ii  UmilUate 1 titra. 


Faites  infuser  pendant  une  heure  : passez. 

On  préparera  de  même  des  tisanes  avec  la  menlbe  poi- 
vrée, la  sauge,  le  thé  El-  (^'*  H.  P.) 

Timne  d’espèces  amères. 

FeNÎtlei  sAcIim  d«  eeruoBdn^  ea  p«tit- 

rh^Qe.  

Soanilrâ  de  pelito  oeaUttn-e 

SviBtailéi  d'aMiaUie.  . 

Mêlez.  ^ à 8 grammes  de  ce  mélange  en  infusion.  A 
prendre  par  tasses  dans  la  journée  PI. 

Tisane  avec  la  racine  de  yentùuie. 


n«eiB«d«  featitae  ioeii4« 4 çraiBBM». 

Eau  Umitluite.  1000  id. 


Faites  infuser  pendant  deux  heures  et  passez.  Trois 
lasses  par  jour  El*  (F.  H.  P.) 

Luiemenf  aua;  feuilles  de  houx. 

Feaill««  4e  IwBi 90  i;r«niiD«f, 

Faites  bouillir  pendant  dix  minutes  dans  : 

E«n.  ....................  400  «rauuiiM. 

Passez  El- 

Lmefnml  de  camomi7/c. 

CjUBOBiUe.  S pAiDDief. 

Ron  bauiUaiile,  ..............  500  id. 

F.  8.  a.  une  infusion  El* 

Sel  marin.  31)  grammes  pour  100  grammes  d’eau  en 
deux  fois  dans  rinlervalle  de  deux  accès,  cl  après  gué- 
rison 8 grammes  dans  30  grammes  d’eau  tous  les  deux 
jours  El*  (Morosclilin.) 

Huile  de  eajeput  ou  essence  de  cnjcpiit.  une  ou  deux 
gouttes  sur  du  sucre,  quatre  ou  cinq  fois  par  jour,  ou  dans 
une  tasse  de  tisane  chaude,  ou  enfin  dissoutes  dans  un 
peu  d’alcool  et  d’eau  (Valentin).  On  l’a  même  recomman- 
dée dans  les  fièvres  pernicieuses  □.  (Martini  et  Adam.) 

i/eu*’alypfus  yhbulns  qui  fournit  ce  produit  est  re 
géant  des  forêts  australiennes  si  remart(uabie  par  la  ra- 
pidité de  sa  croissance,  l'éléganre  de  son  port,  la  durée 
et  l'incomiptibilitédc  son  l>ois.  On  l'a  déjà  planté  dans  les 
jardins  et  sur  les  promenades  de  la  ville  de  Valence  (Es- 
pagne), où  l'on  en  fait  une  immense  consommation,  soit 
contre  les  fièvres  paludéennes,  soit  contre  les  afTections 
pulmonaires.  M.  le  docteur  Tristani  a publié  plusieurs  mé- 
moires sur  les  effets  mencilleux  des  feuilles  üifusèes  de 
reio'ufj/p/Ms , niême  dans  les  cas  de  liibcrculisalion  au 
début.  D’autre  part,  bon  nombre  de  jeunes  Anglaises  ont 
émigré,  dans  ces  dernières  années,  dans  le  but  de  récon- 
forter leurs  poumons  malades  sous  l'influence  des  effluves 
bienfaisants  que  rt'pandent  les  grands  bois  à'euealyptHS 
des  environs  de  àlelboume.  Nous  apprenons  avec  plaisir 
que  cet  arbre  précieux  vient  aussi  d'être  transporté  dans 
le  midi  de  la  France,  où  l’on  se  propose  de  le  répandre  à 
profusion  dans  l'intérêt  des  malades.  M.  le  docteur  Sicard, 
de  Marseille,  a fait  à cc  sujet  une  étude  digne  d'inlérét.  II 
est  très-employé  en  Australie  et  dans  le  nord  de  l’Afrique. 


I U 32 


Digitized  by  Google 


526 


VIES 


FIKV 


Aride  phéHÙ/ue,  5 reuti^raimüt's  ù 7 ceatigrArumes  tous 
les  jours  dans  de  l'eau  (Barraul  el  Je>sier).  Cette  im^di- 
raiion,  employée  par  le  docteur  Tileca,  u'a  pas  réussi. 

Iode. 

Viüik  réussit  assez  bien»  selon  le  docteur  Wiliehrand. 
dans  les  lièvres  de  la  cèLc  de  Finlande.  — Il  rapporte  une 
viiiglainc  d’observations.  Voici  sa  Tormule  : 

toile.  t ^araBK. 

loitura  dv  pnlMniam.  ...........  S id. 

Klin  di»lÜM«. • . • tO  mI. 

F.  8.  a. 

Cinq  gouttes  de  rette  solution  dans  un  petit  verre 
à liqueur  avec  de  l’euu  toutes  le.s  deux  heures. 

.Voix  vomiifuet  6 à 10  ccntigraimius  en  poudre  ou  eu 
bois,  ou  en  pilules 

Escfdiney  5 décigrammes  mutin  et  soir,  en  bois  ou  en 
pilules 

ftiicwe  de  gcidiane  jawu\  Son  emploi  es!  pnkonisé  par 
le  docteur  Cbahnssc. 


Hondn*  roritM  d«  g^btlaae  j««ur.  . . . ’â.'iO  nniaiin^». 
Alrool  à 30» tOOO  ■ W. 


Faites  macérer  huit  jours  el  passez. 

l’n  petit  verre  à liqueur  dans  1000  grammes  d’eau-de* 
vie,  ^ prendre  deux  petits  verres  par  jour  dans  un  peu 
d’eau  [~~l. 

Pfrfrre  noir,  de  6 il  15  grammes  par  jour  pendant  quinze 
h vingt  jours  (Dio.sc»ride , Crise,  Biviére,  llaiiholin, 
L.  Frank),  cinq  à six  cents  succès  fTl. 

Pipèm,  30  à 50  centigrammes  en  pilules  ou  en  poudre 
(Méli,  (KrstaedtJ  H- 

ftocim*  de  Sroparia  préférée  au  quinquina  par 

les  Itabitonls  du  Pérou  (de  lluniboldO  f~~l. 

f’mte  et  vinaigre  en  parties  égales.  Deux  cuillerées 
à bouche  une  heure  avant  l'accès  (llodslén)  □. 

Voudre  de  Pinkneyn  ruhen$,  de  iO  à 30  gi“ammcs 
C'est  une  nibiacée  qui  reofemie  beaucoup  de  cincitunine 
(Coxe). 

Setneacei  <k  panai*^  25  centigt  ammes  à 1 gramme  dans 
les  fièvres  iiilermilteules  tierce  cl  quarte  (Sdmeuck) 

Voitdre  d'^oree  de  f'edrefti  fehn^ttyn^  emplovée  à Java 
(Hor^field;a. 

¥iel  de  porc,  1.5  grammes  plusieurs  fois  par  jour  Q. 

Vvudre  de  scideliand  ou  iogue  ou  /er/iowni-iu,  2 à & 
grammes  par  jour  O-  (B-iuralein.) 

Smc  de  pf'rsiV,  100  grammes  par  jour  (Porlal)  Q,  el 
«f/iio/,  qui  n’est  qu’un  extrait  de  |HTsil,  à la  dose  d«*  ! A 
2 graminos  par  jour.  (Honiolle.)  V.  Aiim.  et  I^ersil. 

E.r(mit  de  feuiltei  (fartiehfiui^  2 à <0  gnunmes  (mr 
jour  {.>lontain)[~~|- 

Pondre  de  petite  rentanrée.  30  à 80  grammes  p.ar  jour 
dans  rapjTcsie.  Six  h hiiil  doses  suffisem.  On  peut  prendre 
ce  remède  en  lavement  (Ncpple)  PI. 

fieorees  et  feniHes  de  peupHcr  bime  (Collereau) 

FoU(/rtf  fie  noix  de  galle,  a A et  8 grainmcs  (Galien)  r~l. 

Infusion  eonrenlrk  de  guaco,  30  grammes  par  litre 
d’eau  r~l. 

Poudre  d'ècorcc  de  Discatia  fvbrifivja,  au  Brésil  (.Har- 
lius)  D- 

Poadi'e  rf*(W>rçe  de  Puidliniu  asùdira.  employ<^  h Bour- 
bon r~l- 


Teinture  d'Allium  salivum  (ciboule),  15  grammes  avant 
et  après  l’accès.  Continuer  quinze  jours  après  guérison 
iKlokow)  n. 

Jv^-oree  d'olivier  ett  poudre,  2 à A grammes  en  trois  foi» 
dans  l'apyrexie  (Pallas).  hes  feuilles  ont  été  employées 
dans  le  même  but  À 8 gnuiimcs  l~~l. 

Poïtdre  d'écorce  de  chêne,  2 grammes,  avec  /leurs  fie 
camomille  en  jnmdrê,  2 grammes  en  dix  paqueU.  Toutes 
les  deux  heures  un  paquet  d.uis  l'intervalle  des  accès 
(CuUen)lZ]. 

£sWHce  de  térrhenthine,  au  déhiil  de  l’accès,  15  à 60 
grammc.s,  donnant  lieu  à des  su|K?rpurgalions  (Moreau)  □. 

Ikroefinn  de  racine  d'frannea  febrifugu  (Pérou), 

2 grammes  par  vcitc  toutes  les  trois  heures  (Luzuriagu 
el  Uiiiijrn- 

Semences  de  l'Vrtica  dtoim,  ou  grande  ortie,  el  de  l’f’M 
fi'cu  ttrens,  5 à lU  grammes  par  jour  n. 

Poudre  de  valériane,  5 à 60  grammes  par  jour  (Gricii* 
wald)  n. 

Infusion  de  feuilles  de  /x’eAcr,  8 grammes  de  feuilles 
fraîches  el  15  grammes  de  feuilles  sèches 

Poudre  de  fleurs  de  rkausse^traj^e  ou  chardon  étoilé, 
l à 3 grammes  par  jour  □. 

Bleu  de  Prusse,  ou  ferro^cyanate  de  fer,  à la  dose  d<* 

3 cenligr.  avec  un  gramme  de  poivre  ou  de  moutarde, 
de  quatre  en  cinq  heures  dans  l’apyrexie  r~l. 

ficorce  de  frêne  en  })ondre,  5 grammes,  de  quatre  en 
quatre  heures  l~~l. 

Ellêliore  noir,  .50  à 120  centigrammes  en  poudre,  ou 
75  centigrammes  en  exliuil  □. 

Aoc/ite  d'imjtéraioire  en  poudre,  2 à U grammes  ; le 
double  de  celte  dose  en  infusion  O. 

Sue  de  kino,  en  |H>udre^  ou  en  solution  alcoolique 
légère  □. 

Vasserage  sanvngc  [Lepidium  ruderaté),  herbe  sèche. 
60  à 7ü  grammes  pendant  quelques  jours  (Bulktias  de  la 
Société  d'émulation,  1819,  XXXIV,  289), 

Poudre  de  Lichen  parisknsis{JoHrn.  d'Hnfriaml,  1816; 
liiblioth,  niédie.,  MX,  113). 

Lyropus  curopfeus,  7 grammes  en  poudre  avant  l'accès 
pendant  plusieurs  jours. 

.Sue  de  matiieaire,  30  grammes  entre  chaque  accès. 

Trèfle  fPeau,  poudre  des  feuilles.  60  à 120  centi- 
grammes; 3 6 7 grammes  en  infusion;  exlrtiil,  50  6 60 
centigrammes. 

Jicoire  de  sapotillier  {Àchras  zti/xi/u).  Brown  l'a  projio- 
sée  pour  remplacer  le  quinquina. 

P.rorre  de  marronnier  d'indr,  en  ]>oudre,  à la  dose  de 
10  à 15  grammes  par  jour,  ou  en  optai  avec  (poudre. 
90  grammes  ; crème  de  larlro,  30  grammes  ; miel,  q.  s.  ; 
chaque  jour,  15  grammes  de  cet  opint)  ; mais  ses  proprié- 
tés fébrifuges  sont  Irés-doutcuses. 

Eau  de  laurier-ecrise,  à 1 et  3 grammes  par  jour 
(Sluinler.) 

Benjoin  6 lu  dose  de  6 grammes,  avant  l’accès  de 
fièvre  (Schwilgué.) 

JkcoctioH  d'cwrre  de  Smih$fin  •tefdefih,  8 grammes  p.\r 
litre  O-  (Wildcu.) 
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i'owlre  iie  atmomillc. 

Fnndrr  rtiti''ni|lr.  2 «rtiilB#*. 

H»o>lra  do  Bjrrlw t iil. 

CorboMto  d«  p<>U»«c . 75  CMitiproBiai^. 

Mêlez  etfuitcA  neuf  prises.  A prendre  six  par  jour,  une 
toules  les  heures  (M<*ad.) 

Fit^vrr  |aunr  «»ii  t;»phct«  ou  vouiio 

nrero.  Li  (lèrre  jaune  c?l  le  typhus  de  l’Ainérique, 
orrupanl  loujonrs  le  lillorîd  cl  ne  raTogcanl  jamais  les 
villes  de  l'intérieur. 

La  fièvre  épidémique  ijui  règne  endémiquement  sur  le 
litlurol  de  certaines  parties  de  rAinérique,  et  qui  donne 
lien  à la  jaunisse  compliquée  de  Tomissrmenls  noirs,  ncsl 
autre  que  la  lièvre  jaune. 

Il  est  rare  d avoir  deux  fois  la  lièvre  jaune,  mais  cela 
s’ohwîrve  comme  dans  la  variole  cl  dans  tous  les  typhus. 

Ilou/'fl  de  propriétés  peu  eonlngieiist^,  la  fièvre  janne 
se  transmet  cependant  d'un  individu  à Taulre  cl  |»eul  être 
transportée  d'Amérique  on  Kurope  A bord  des  navires  dans 
la  cargaison  et  par  l'inlermédinire  des  bdlinients. 

La  fièvre  jaune,  transportée  en  Euroi»e,  reste  dans  les 
l>orts  de  mer  on  la  contagion  rnnlinue  île  se  produire, 
mais  clic  ne  |»énèlre  pas  à rintérieiir  des  terres. 

L'origine  de  la  fièvre  jaune  est  entièrement  inconnue, 
et  ce  n’esl  pas  en  rendre  un  compte  bien  salisfai'^ant  que 
lie  l'attribuer  aux  miasmes  qui  s’élèvent  des  matières  végé- 
Inles  et  animales  en  putréfaclion. 

La  diniuence  du  sang  veineux,  la  décoloration  du  foie 
dont  les  cellules  se  détniisent  en  se  remplissant  de  granti* 
lotions  graisseuses,  les  exhalations  sanguines  de  l'estomac, 
de  rinlesiiii  et  de  la  peau  sous  forme  de  pétéchies,  l'apo- 
plexie pulmonaire  cl  ht  jaunisse,  telles  sont  les  lésjonv 
anatomiques  tpio  produit  la  fièvre  jaune. 

!>»•«  malaives,  de  la  stupeur,  des  vomissements  bilieux, 
des  épistaxis  suivies  de  vomissements  noirs,  des  pétéchies 
et  des  ecchymoses  suus-culaiiées , des  selles  noires  ou 
i«chr«;i,  des  urines  rares  cl  alhumineuses,  de  la  fièvre,  sou* 
vent  du  délire  et  une  coloration  jaunâtre  de  lu  peau,  indi- 
quent une  lièvre  jaune. 

I ne  foU  établie,  la  lièvre  jiuino  se  caraclérUe  parl  ic- 
ière,  l'anxiété,  les  voniUseiiieiits  noirs  de  sang  décoin* 
|K)sé,  les  selles  ooinrs,  liquides,  ralbiiniinurie,  les  épi- 
staxis, les  péuVhivs,  la  prostration,  l'adynuniic  et  le  délire 
aonunvant  la  mort. 

La  décoloration  du  foie,  son  ramollissement  et  In  des- 
Irttclioii  lies  cellules  hépatiques  .sont,  comme  dans  l'ictére 
grate  de  France,  un  des  caractères  analmuiques  de  In 
lièvre  jaune. 

Fièvre  jaune  en  Améri«jue,  et  ictère  j/rors,*  sporadique 
en  France,  »uul  deux  maladies  .semhnihles,  ayant  à }k>u 
près  les  uiènie*>  symplAmes,  les  mènier.  lésions  liépaliqucs 
et  donnant  lieu  aux  mêmes  chances  de  mort. 

(•  est  une  cho.se  rare  qiu*  l'iibsenct?  des  vomisseiueuls 
noirs  dans  la  lièvn*  jaune . tuais  on  en  u signalé  des 
exemples. 

Le  ralentissement  du  pouls  et  la  faiblesse  des  mouve- 
ments du  cœur  s'observent  souvent  dans  la  deuxième 
période  de  la  lièvre  jaune,  et,  sous  ce  rapport,  c’est  un 
elTet  de  la  bile  qui  circule  avec  le  sang. 

II  y a des  fièvres  jaunes  fidèratUes  qui  tuent  les  malades 
en  quelques  heures,  sans  donner  à tous  les  symptômes  du 
mal  le  tenips  de  se  montrer,  mais  i»nlinniremi'iil  la  mnl.idie 
dure  de  trois  A dix  joiipv. 


lièvn*  jaune  est  mi  ern|K)isonncmem  donnant  lieu  .i 
des  hémondiagies  complH|uées  d’une  ataxo-adynamie  plus 
ou  moins  prononcée. 

La  mortalité  de  la  fièvre  jaune  varie  do  un  treizième  ,i 
un  seizième,  suivant  les  épidénties,  H elle  est  plus  consi- 
dérable chez  les  adultes  que  chez  les  femmes  ou  les  en- 
fants, et  chez  les  étrangers  que  sur  les  indigènes. 

Il  y n des  fièvres  jaunes  tellement  iH'nignes,  qu'on  leur 
donne  le  nom  d’epAewrres,  et  les  désordres  sont  si  peu 
accentués,  que  les  malades  restent  sur  pied  A la  chambr» 
en  s'occupant  de  ce  qui  leur  est  agréable. 

Thèrajieuiique.  — Première  indication  : Vrn  <-«iV  /'up- 
rfes  èpùiétnùs.  — Pour  prévenir,  dans  nus  |wvs, 
II*  développement  et  la  propagation  de  la  fièvre  jaune,  on 
isolera  les  navires  venant  d’un  pays  où  existe  celte  maladie. 
On  les  déclmrgera  et  on  les  nettoiera  en  pleine  mer.  On 
isolera  les  malades  et  l’on  m*  perniellra  la  relation  des 
passagers  avec  la  terre  ferme  que,  lorsque  depuis  quinze 
jours  au  moiius,  d n’y  aura  pas  eu  de  malades  à bord. 

Hans  les  lieux  ravagés  par  le  Oéau,  qui  sont  toujours 
sur  le  littoral,  on  peut  échapper  A la  contagion  en  se  ré- 
fugi.iuldnns  rimérietir  des  terres,  où  la  fièvre  janne  ne  se 
pi  opnge  jamais. 

Heuxième  imiicatiou  : liiyimc  ii  suivre. 

Des  laissons  fraîches,  acidulés  gaieus4*s,  dos  bains  frais 
ou  lièdes,  des  lavements  émollients,  des  potages,  fonneiit 
le  IraitemenI  de  la  première  période  du  ly|»hus  d’Amérique 
dans  les  cas  ordinaires. 

Troisième  indication  : romA<i«re  l'ètnt  fébrile. 

Ouand  la  réaction  fébrile  est  très-intense  et  qne  la  dou- 
leur épigastrique  e>t  très  vive,  la  suvjnèr  du  bras  et  des 
smtgstu's  ou  initousr»  grarifiit  s,  au  creux  de  l’estomac , 
sont  Irés-uUles,  mais  il  faut  prendre  garde  do  déprinuT 
trop  prufondémeiU  les  forces  du  iiiulade. 

I n rvmiiif  au  début  de  la  lièvre  jaune.  lorM|n'il  y a 
verilabht  embarras ga.slriqiie,  miKière  heaunnip  rinieiiMiè 
de!«  accidenu  iiltérjeiii*s. 

Si  la  fièvre  oflre  des  rémissions  et  des  pnroxyMiies  évi- 
diMUs,  le  Milfate  de  quinine  pourra  être  irès-avnntagciix  A 
faire  prendre  aux  malades. 

La  poudriî  de  wmfico,  1 A 2 grammes  par  jour.  U dé- 
coction de  celte  substance,  lü  grammes  par  litre  d'eau, 
très-utiles  contre  les  iM’morrhagies  en  général,  peuvent 
être  employées  dans  la  lièvre  jaune  hémorrhagique. 

L’extrait  de  «io«é.ri<r,  1 A 2 grammes  par  jour;  — l'ex- 
trait de  mhmAirt,  1 A 2 grammes  ; — de  mrhou,  1 A 
2 grammes  ; — l’infusion  do  arntu  Ur  ; — b drrnrtion 
</c  terèftcnthine  de  Venise^  — de  rttrine  de  bistorlr  et  de 
tormriitine,  — de  fniister^  — sont  des  aslringimls  très- 
utiles  contre  les  liémorriiagies  de  la  fièvre  jaune. 

Le  /JCi-cAfori/rr  de  fer,  deux  A cinq  gouttes  dans  un 
demi-verre  d’eau  plusieurs  fols  par  jour,  peut  être  em- 
ployé dans  la  fièvre  jaune. 

A litn*  de  touùfues , de  stimulants  et  d'onris/Mi.smo* 
digues,  un  donne  contre  la  lièvre  jaune  : — la  ittindre  dr 
tfuiiiguina,  150  A 200  grammes  par  jour;  — \e  sulfutr 
de  giiinine,  I A 2 grammes  par  jour;  — le  t-amphre,  — 
la  mélisw*,  la  xauge,  — le  ifiè,  et  surtout  le  vin  pur’ou 
mélangé  d'enn. 

I.es  asiriiigcnu  sont  Irès-nliles  contre  les  évacuations 
de  la  fièvre  jaune. 

Kltriild*  BuftMia I 

Cxtrmit  <U  rataalM. . , • t M. 

lafuwtt  6»  nriitbe.  |0Ü  i4. 

Siiwf  4e  Mu  w *0  M. 

A prendre  par  grandes  cuillerées  A bouche  dJm^  U 
journée  [TJ. 
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Kktrait  dt  cai'baii.  2 çr«iPB«(. 

dp  (|at»i|«iu.  3U  iij. 

£an  df  MO  id. 


Par  cuiUerécs  à bouclu'  dans  la  Journée  m. 
Autre. 


So«i«.niinlft  ilp  bUnulU.  .........  10  {rr«ninp«, 

Sirap  de  ^aui(]tiiBa lOO  id. 


Mêlez.  Par  cuillerées  à bouche,  dans  les  vingt-quatn^ 
heures  m. 

Essriirr  dr  t^réhenthûu',  & 10  cl  20  fframmes  par  Jour. 
— Douze  guérisons  sur  seize  casQ-  (Chapmann.) 

Tm^ure  de  rarùte  de  ^<7se»ii/mm  (Jasmin  saurage),  dix 
À vingl  gouttes  par  jourl  I. 

Huile  d'olir*'.  Boire  abondamment  de  l'huilc  d’olive 
dans  de  l'eau  chaude  et  prendre  des  lavenienb  salés  O- 
(Père  Conslanl.  .\udouard.J 

Fièvre  iNierpèrelr  on  ty^na  pnerpèml,  on  pè- 
rltonUe  pnerpèrnle,  on  mèlro-pèrilonifr  pnerpè* 
rnle.  Les  femmes  en  couches  sont  exposées  d'une  façon 
accidentelle  uu  épidémique  à une  maladie  grave,  «pii  parti- 
cipe de  la  nature  des  typhus,  cl  qui,  selon  les  doctrines 
médicales  régnantes,  a lonr  k tour  été  appelée  métro- 
péritonite  pucquîrale  ou  Hévre  puerpérale. 

De  môme  qu’a  reriains  moments,  dans  les  hôpitaux  de 
Paris,  on  ne  peut  pa^  faire  une  incision  sans  qu'il  en  résulte 
un  érysipéio,  de  même  aussi  vuit-on  dans  les  maternités 
la  plaie  utérine  qui  résulte  de  raccouchemcni  être  fré- 
quomincnl  le  siège  d’une  suppuration  de  mauvaise  nature, 
dont  l'absorption  empoisonne  les  malades. 

La  fièvre  puerpérale  est  due  à l'influence  générale  qui 
fait  que  la  plaie  utérine  suppure  mal,  que  les  veines  et  les 
lympliaüqucs  s’enflaiiimenl  et  que  du  pus  se  dépose  dans 
la  plupart  des  séreuses  ou  des  viscères.  C'est  jKmr  cela 
qu’on  l’a  appelée  fièvre  pytujéni'pte  (Vuilleniier).  V.  Infrc> 
TION  PLRU-EHTK,  Pl’TRll»E,  cl  PÉRITONITE. 

I.a  fièvre  puerpi-rale  est  beaucoup  plus  conumitie  dans 
les  hôpitaux  consacrés  aux  femmes  en  couches  que  sur 
les  femmes  de  la  ville,  car  dans  les  maternités  la  mort  est 
de  1 sur  20,  tandis  que  dans  la  ville  elle  est  fi  peu  prés 
de  I sur  fiOO. 

La  misère,  Petat  priiniparo,  l’application  du  forceps,  les 
mamellvre^  d'un  :iccouchement  difficile,  mais  par-dessus 
tout  renrombrenienl  des  ftMiimes  en  couches,  sont  le» 
CAUses  Je  la  fièvnî  puerpérale  et  des  épidémies  de  cetU* 
nature  qui  causent  la  mort  d'im  si  grand  uomhro  de 
personnes. 

l'ar  rencombremeol  et  la  mauvaise  tenue  des  mater- 
nités on  lait  naître  le  typhus  puerpéral,  exactement  comme 
on  produit  le  typhus  ordinaire  par  l'agglomération  des 
troupes  dans  un  camp. 

La  lièvre  puerpérale  est  bien  rarement  contagieuse, 
mais  elle  est  «/i^effo-ronf<iÿieuse,  c'est-à-dire  transmissible 
par  Pair;  car  lorsqu'une  épidémie  ravage  une  malcmilé,  son 
infiuence  fait  toujours  en  ville  un  plus  ou  moins  grand 
nombre  de  victimes. 

Si  la  lièvre  puerpérale  débute  quelquefois  aussitôt 
après  Parcouchement,  c’est  ordinairement  du  deuxième 
au  sixième  jour  qu’elle  prend  naissance. 

( n violent  frisson  avec  des  douleurs  hypogastriques  ou 
iliaques,  quelquefois  douleur  et  ballonnement  du  ventre, 
fièvre  intense,  soif,  prostration,  stupeur,  suppressiou  des 


lochies,  nausées  ou  vomissement»  chez  une  femme  K*cem- 
menl  accouchée,  annoncent  une  fièvre  puerpérale. 

La  fièvre  puerpérale  »e  moiiln-  sous  la  furme  iufiamuut- 
foire,  avec  une  réaction  fébrile  franche  ; sous  la  forme 
Ai'/»>m.v,  quand  elle  s'accompagne  d’étal  saburral  et  de 
teinte  subictérique  ; enfin  sous  forme  adyivjmùfue^  lors<ju’il 
s'y  joint  de  la  prostration,  de  la  stupeur,  du  délire  cl  tous 
les  phénomènes  lyphoîib'S. 

On  meurt  quelquefois  de  la  fièvre  puerpérale  en  moin» 
de  vingt-i^uatre  heures,  mais  habituellement  la  maladie 
dure  de  cinq  à dix  jours,  et  si  elle  doit  avoir  une  lenui- 
naison  favorable  à celte  époque,  les  accidenU  diminuent 
de  jour  en  jour  jusqu’à  la  guérison. 

Après  la  mort  par  fièvre  puerpérale,  on  ne  trouve  quel- 
quefois aucune  lésion  cadavérique,  mais  il  existe  ordinai- 
rement  une  suppuration  sanieuse  de  Pinlérieur  de  Piilèriis 
avec  ramollissement  de  ses  parois,  une  suppuration  des 
sinus  utérins  et  des  veine»  utérines,  de  la  lymphangite 
utérine  sous  - péritonéale , de  la  péritonite  partielle  ou 
génénile,  des  suppurations  de  la  plèvre  ou  des  synoviales 
articulaires,  des  pneumonies  lobulaires  avec  infiltration  pu- 
rulente centrale  ; enfin  de  véritables  abcès  méla^latiques 
qui  soûl  les  indices  certains  d'une  résorpUon  purulente. 

La  moitié  des  femmes  alleinles  succombent  à la  fièvre 
puerpérale. 

Lne  femme  atteinte  de  lièvre  puerpérale  avec  fort 
météorisme,  face  grippée,  vomissemeDts  verdâtres  et  un 
pouls  qui  marque  140  pulsations,  est  une  femme  inévita- 
blement vouée  à la  mort. 

rAérapeufi'/uc.  — Première  indication  ; Arrefer  la 
pfilegmnsie  utérine  à s»>«  début. 

Dés  le  début  des  accidents  puerpéraux,  lorsque  sur- 
viennent la  fièvre,  le  frisson  cl  la  douleur  di*  ventre,  une 
application  de  sangsues  à l’hypogastre  ou  dans  lu  fosse 
iliaque,  sur  le  |toinl  douloureux,  réitérée  au  besoin,  est 
uu  remède  de  In  plus  haute  importance. 

Dos  cataplasmes,  des  onction»  mercurielles  sur  le  ventre 
et  des  boissons  émollientes  doivent  suivre  les  émission» 
sanguines  locales,  indispensables  à faire  au  début  d<*  1a 
fièvre  pui*r|>éralc  (V.  Mkthitr  et  Péritonite).  On  peut 
aussi,  dans  ces  ca.s,  couvrir  le  ventre  de  compres.ses  d'eau 
glacée,  renouvelée  incessamment  (Bébier),  ou  mettre  sur 
la  |>cau  (lu  rollodion  riciné  que  l'on  renouvelle  dés  (ju’il 
se  fendille  iBobert-Lutour]. 

L'emploi  d'un  gramme  de  poudre  d'ifH'cacuanha  réussit 
très-bien  au  début  de  la  lièvre  puerpérale  pour  conjurer 
les  accidents  ; mais  plus  lard,  h'il  y a de  la  proslraliun  et 
du  météorisme,  ce  miiède  est  inutile. 

Les  purgatifs  sont  inutiles  contre  la  lièvre  puerjiérale, 
à moins  (pi’il  u'y  ait  de  la  constipation,  et  encore  vaut-il 
iiiietix  aloi*s  administrer  des  lavements  simples  ou  pur- 
gatifs. ljuant  au  calomel  à dose  fractionuée,  il  est  inutile 
et  dangereux. 

L'huile  de  téréhentliînc,  à la  dose  de  U à K gi-aminc» 
dans  du  sirop  ou  en  éoiulston,  toutes  les  trois  ou  quatre 
heures,  rend  de  réels  services  dan»  la  fièvre  puerpérale 
(Brunau,  Kinnt'îr).  On  n'est  pa»  oliligé  d'y  revenir  plus 
de  riiMj  fois. 

Le  sulfate  de  quinine  » haute  dose  (Beau)  paraît  avoir 
donné  de  beaux  résultats  contre  la  fièvre  puerpérale. 

On  peut  encore,  avec  nvanl.age,  donner  le  quinquina 
lorsque  radynainie  est  très-prononcée. 

L’opium,  qui  rend  de  si  grand.»  services  duu»la  perito- 
nileoiâlinaire,  n'a  pas  autant  d’efficacité  dan»  la  périlooile 
puer|>érale. 
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voniissvmeiib  de  la  lièvre  puerfK'rale  duivcul  êUe 
roinhaUus  avec  des  vêsicaloireü  volanb  sur  le  ventre,  avec 
la  glaci‘  à I intérieur  et  les  botssuiis  gaacu&es  ou  glacée^. 

Aux  accidents  nerveux  de  la  lièvre  |mer|HVale  ü faut 
üjipo?.cr  le  imisc,  le  caiiiplii*e  à riotérieur,  AO  à 80  cenli- 
graiiiiiies  (Copland),  et  les  luveinenu  d'asa  fœtida,  h â 
6 grammes  pour  1 20  grammes  d'émulsion. 

Flfvre  rémlitrnir  l»lllra»«.  Il  y a dans  les  pavs 
chauds  une  lièvre  rare  chez  nous,  cl  dunl  les  caractères 
sont  ceux  de  rembarras  gastriijue  trés*hUeti>e  avec  vomls- 
seincnls  ou  déjections  bilieuses,  lièvre  paroxystique,  et 
prostration  plus  ou  moins  considérable  pouvant  occasionner 
ta  mort. 

La  fièvre  remillenle  n‘a  p^isde  lésions  upprtViabli‘s,  et 
-ws  paroxysine>  quolidieus,  doubles-quotidiens  ou  tierces, 
sont  le  caractère  de  cel  étal  morbide. 

Thirapattif^u.  — Le»  purgatifs  aidés  de  rinfluenre  du 
sulfate  de  quinine,  «ont  ce  qu‘il  y a de  mieux  à cmplover 
contre  la  lièvre  rémittente. 

Des  boisson»  acidulés  cl  Ionique»,  de  l'eau  viQeu»4>,  des 
Iwins  üt  um*  faible  alimcnlalioii  sont  oècessuire»  û einpluver 
itiul  le  temps  que  dure  la  lièvre  rémitleute. 

Vlè%rr  (jpholde.  Li  lièvre  lyplioide  est  au  lyplius 
ce  que  le  choléra  sporadique  est  an  diolèru  épidémique 
ou  asiatique. 

L<i  fièvre  typhoïde  est  un  typhus  sporadique,  c'esl-u-dire 
un  typhus  inodili«‘  par  le  climat,  les  habitudes,  le  régime 
et  les  iastitulioQs  de  notre  pays. 

La  lievre  typhoïde  est  une  fièvre  continue  qui  produit 
la  diffluence  de  lu  llbrine,  et  qui  est  caractéri&ce  d'une 
façon  secomiaire  pr  rintlammalion  des  plaques  de  I^cver 
et  des  follicules  isolés  de  rinteslin. 

La  lièvre  lypludde  est  souvent  contagieuse,  endémique 
et  quelquefois  épidémique. 

la»  fièvn*  typhoïde  est  surtout  une  maladie  de  la  deuxième 
enfance  et  de  I ilge  adulte,  car  elle  est  très-rare  chez  le.» 
nouveau-nés  et  chez  les  vicillanU. 

Il  est  certain  que  la  lièvre  typhoïde  frappe  plus  «ouveul 
les  sujet»  robustes  cl  vigoureux  que  les  autre.». 

Les  fatigues  physiques  et  morale»  portées  à nu  liuiil 
degré  engendrent  la  (lèvre  typhoïde. 

Le  ««‘jour  dans  le»  grandes  villes,  la  mauvaise  qualité 
des  eaux  altérées  dans  leiu^  réservoirs,  «;t  l'encamlire' 
ment,  sont  les  causes  ordinaire»  de  la  fièvre  typhoïde. 

Le  sang,  Ie.s  inlosliii»,  les  ganglions  iiiésenlériqiie.s,  les 
{loumuns,  le  foie;  la  raie  et  le  cerveau  sont  loujour»  altéré» 
quand  la  fièvre  typhoïde  a une  certaine  inh‘iisité. 

La  fièvre  typhoïde  favorise  la  gangrène  des  parties  sn|M}r- 
ficielies  enfianimée». 

Outre  1 altération  du  sang,  le»  lésions  de  la  fièvre  tv- 
phoïdo  sont  ; 1 ulcération  des  plaques  de  Ppy<*r  et  des 
follicules  isolés  de  l'intestin,  riiyperlrophie  dès  glande.» 
mésentériques  et  la  congestion  de*  la  rate,  des  poumon»  et 
du  cerveau.  (à»s  congeMions  peuvent  être  le  point  de 
dèjïarl  d'inflammations  franrlje»,  t«‘lles  que  la  pmniinonie 
et  la  méningite. 

Dans  la  fièvre  typhoïde,  il  se  fait  liahUiiellemenl,  veis 
la  On  de  l’intestin  grêle  el  près  de  la  valvule  ilèo-cæcnle, 
des  ulcération»  ayant  pour  siège  les  fullîcultfs  de  nruniier 
et  les  pl.ique.s  de  l'eyer,  d«‘  façon  û «lélniire  la  ninqueu.se 
et  quelquefois  les  autre»  tunique»  de  l’inlestiu  jii»<iu’iiu 
péritoine. 

wücatn  Br  oesrais.  — â*  édil. 
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Iles  ascarides  lombric oïdes  et  des  tnchocéphale»  exisleul 
or«lnmirenj«‘iU  dans  h-s  intestins  grêles  cl  dans  le  ciecum 
des  sujets  atteints  de  fièvre  typhoïde. 

Ihî  toutes  les  congestion»  de  la  lièvre  lyphoïd«'.  rellei 
d«?s  poumons  el  du  cerveau  sont  le»  plus  graves,  car  elles 
enti'alneiit  la  pneumonie  lobulaire,  la  pneuiiionîc  et  l’as- 
phyxie, el  d'autre  part  la  méningite. 

Lu  fièvre  typhoïde  se  présente  sous  qniiire  forme,  diflV- 
renle.s,  que  raractérisenl  «les  »ympl«1mes  fort  dissembla- 
bles ; 1“  la  fièvre  typhoïde  iimqneiiso;  *2'*  la  lièvre  typlmnle 
inflammatoire  ; 5*  la  fièvre  typhoïde  adymmiiqiie  ; h**  la 
typhoïde  aliuique. 

t'iéire  fi  fm-mt'  . — |te  la  lièvre  coiilinue  ou 

rémiUetile,  de  la  céphalalgie,  do  i'inappéieiice,  «le»  nau- 
s«*es,  de  la  diarritèe  ou  de  lu  conslipalioii,  de  la  douleur 
iliaque  droite  avec  ou  sans  gargouilbmieiU,  et  la  |H.'He  de» 
force»  avec  pâleur  et  cotLservalion  de  ri'Xpressioii  du  vi- 
sage caractérisent  la  lièvre  typhoïde  muqueuse. 

La  lièvre  iuu(pi«niH«>  dure  de  trois  à fjualnî  seplaiiies  cl 
»e  lemiiue  ordinHiremeiit  par  la  guèri.»oii. 

Fù-i'iv  it  ft,rini-  — Tue  fièviv  contimn* 

avec  rmigeiir  (lu  visage,  tui-ge.sKuico  vasculaire  géuér.de 
d«'  la  peau,  imqqM’‘teiic«*,  «èphalalgie,  èpi»t.ixis,  surdité, 
douleur  iliatjue  droil«‘,  diarrhée,  taches  rosées  lenticu- 
laires sur  le  ventre,  iiidiipo  nt  um?  lièvnî  lyphoïd*?  inilam- 
niatoire . 

La  fièvre  inflaiiiinaloire  dure  de  trois  â qualn?  seplaiii**s 
el  âc  termine  onlinaireinent  p;»r  la  guérison. 

f’/é»  rcs  « foi'im  •tdijiMmùpif  ef  ntnxùph' . — De  la  tic vi  «! 
avec  agitation,  cépliuialgie,  délire,  épistaxis,  sunlilé,  slu- 
peur,  balloiitienient  «lu  ventre,  douleur  ilin«|iie  «Iroite, 
diarrhée,  lâches  rOM‘es  du  vt‘nlre,  sécheresse  de  la  langue 
et  fuliginosités  de»  lèvre»,  caractérisent  la  (tjphwii 
af/y/mmi'/fo-,  — Elle  est  fiMa-é/uc  quand  à ce»  pliénoinénif.s 
s’ajoutent  le  Ircmbiemiml  mii»cnlnire,  la  caïqilioiogM*,  le 
coma  on  la  fureur  d’un  délire  «pie  rien  lu*  peut  calmer. 

Liîs  fièvres  adynamique  et  alaxiqm*  diinmt  de  quatre  à 
«i\  septaiiM?»  v{  se  terminent  ti-ès-souv«‘nl  par  la  mort. 

Dans  la  fièvn?  Iypliuï«ii‘ alaxiipie  le  délire  »*st  le  résultat 
d'um?  méningo- encéphalite  diffuse  avec  infiltration  séreuse 
faiblement  opalim'  cl  punil«-nte  d«-s  méningi‘>,  caraclérisée 
en  outre  par  une  névro-rélinile  plus  on  moins  considé- 
rable (V.  CÉRÉimOSCOPIB). 

La  toux  at'compagne  loup»»  les  fièvres  lyphoïd<>s  grave», 

H cela  indique  un«'  bronchite  qui  peut  all«?r  ju»«|u’ïi  la 
pneumonie. 

Dans  la  lîevrc  typhoïde  la  fièvre  e»|  génératenieni  cou- 
linue.  mais  dan»  quelques  ras  elle  «ilfie  des  exarerb.alioiis 
quulidiennesr«*guliéres  qui  lonstiliient  la  fièvre  rémiltenle. 
qu'on  doit  traiter  par  le  qnin4|niiia. 

î.e  muguet  survenant  dans  le  cours  de  la  fièvre  typhoïde 
est  presque  loiijonrs  mortel. 

DesvomisH«‘nient»  verdâtres  subit»,  avec  refroidisseimmt 
de  la  peau,  ry.aiiosr  du  visage,  petitesse  du  pouU  el  dou- 
leur tré»-.aiguê  du  ventre,  amioiirenl  la  perfoention  il»* 
l'intestin  ulcéré  et  la  mort. 

Le  ii(M|Ucl  ipii  survient  dan»  le  cours  d'une  liévic  ty- 
phoïde annonce  presque  loujuur»  la  moii  d<  » nmlnh». 

De»  taille»  rosée»,  huitirulaires,  sur  le  veulre,  »e  num- 
truiil  du  dixième  au  quinzième  jour  d'uni'  fièvre  roiilimie 
avec  diarrhée,  indHjmuit  une  lièvre  lyphmdt . 

I.  — 
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llc.s  «‘Ncliare>  au  ^aeru^l  sa  protluUeiU  souvent  dans  le 
coui-s  lies  lièvres  lypliuides  graves,  et  aggravent  beaucoup 
la  siliiulion  dos  malades. 

|)arolide5  se  déveioppeiil  souvent  dans  le  coius  de 
la  lièvre  ty|dioîdc  adynumique  ou  ataxique,  et  c'c»l  rin- 
dice  d*im  grand  danger. 

On  voit  de  temps  à autre  des  lièmorriiagies  inleslinnies, 
«•aum‘cs  par  rulcêralion  de»  plaipies  de  Peyer,  se  produire 
au  milieu  ou  û lu  fin  des  fièvres  typhoïdes. 

convalesecncc  des  fièvres  typlioTdes  graves  est  sou- 
vent Iravei’sèe  par  des  paralysies  imisculaires  et  seiiso- 
riales,  par  des  tièvralgies  ou  |>ar  une  quelconque  des 
névroses. 

— l.c  médecin  qui  veut  traiter  conve- 
nablement une  fièvre  typhoïde  a trois  indications  princi- 
|mles  à remplir  : 

I*  .Au  début,  détniire  rembarras  gastrique  et  faire 
dispnraltri?  les  sabiirn's  do  l'intestin  au  moyen  d’un  vo- 
mitif d'aboixl  et  d'un  pui'galif  le  lendemain. 

tî"  Kvacucr  les  matières  liquides  contenues  dan*»  l’in- 
lestiii  avec  îles  purgatifs  tant  qu’il  y a du  gargouillement 
dans  la  fosse  iliatpic  droite. 

3**  Soutenir  et  ranimer  les  forces  du  malade  |nir  une 
alimentation  légère. 

fi*  heconslitiier  le  sang  par  les  boissons  délayantes, 
acidulés  et  ioniques. 

Première  indication  : trtitt  pihttn'id  gastrhpie. 

Le  trti  tre  atibiv  fi  la  dose  de  5 centigrammes  est  le  vo- 
mitif qu'il  ronvient  de  donner  dans  la  fièvre  typhoïde,  et 
s'il  est  donné  tout  fi  fait  nu  début,  avec  un  purgatif  le 
lendemain,  il  peut  arrêter  la  maladie. 

Kmrlo-rn|fi»ii7ô/Mr. 

Ü 

S4i|r«i>-  <lv  «oikU* , Rr.tuita4-*. 

Faites  dissoudre  dans  lui  demi-litre  de  bouillon  d'Iieibcs, 
et  à prendre  par  verre  tou»  les  quarts  d'heure. 

Deuxième  iiidicaliou  : .Ëtucocj'  cl  nculèoliscr  !t&  rou- 
/ït'm  Iv/itidcs  (le  Cintcitiii. 

I.es  luuijiiltfs  s4tlMSf  tels  que  le  citrate  de  magnésie, 
60  gramme»,  le  sulfate  du  soude,  30  granuiies,  l'eau  de 
ScdliU,  une  boiiluilie,  etc.,  conviennent  mieux  que  tous 
les  autre*»  dans  la  lièvre  typhoid»*.  11  faut  les  doimer  tous 
les  jours  laiil  qu’il  e\i«t4*  du  gargmiilicment  dan»^  In  fosse 
iliaque  droite,  car  il  c»l  loiijoiirs  très-utile  d'èvarner 
hors  de  l'intestin  les  matières  liquides  qui  irritent  In  mu- 
queuse, et  dont  la  résorption  pnHliiit  des  accidents  adyiin- 
iniques  plu»  ou  moins  gi*a\es. 

iiiirifuiùe. 


t-MiÎNtiMlr' .Ir  Sriiiiimi-<. 

U'id**  Mrtrti(iir.  . gj  i.|. 

Ilan.  ISIHI  mI. 


Dissolvei,  niimi,  édulcore*  avec  60  grammes  de  sirop 
tiiilriqiie  aromatisé  fi  l'orange  et  au  citron,  (tlamier.) 

Set  ilr  liniNtliC. 

'“•tlliU  <lf  -inil.r  •■Wz-nr* . SS 

Nilritli'  (]i^  |k>t'i-u>,  .SO  irf'niieiiitaini  «. 

I.nriiqn*’,  .................  ii»iltiiir4nii«i'-. 

Mêle/.  Fn  une  -onile  fuis,  le  malin  à jeun,  dan»  du  bouil- 
lon d'herhi'»  ou  du  sirop  d’uninges  h de  l'eau. 

Si  les  évacuations  sont  trop  fréquenlei»,  le»  Hbioibunt» 
s>ool  lrè»-utile». 


I r>U  UI4ilUMi91. 

1.I.1 lio  Iil. 

Sir»f>  «l‘ràifri>ï  «l  urmitiri’s,  30  hl. 


>!èle«.  Par  cuillerées  dans  la  journée. 


.l«#rc. 


l'ntiili’it  lir  mtaiiliia. 
lllaiK-  d'<riil.  . • . 



ÿl  uraMine*, 
10  Hi. 

I.*  I. 

lov  iiL 


.Mêlez  et  agitez  chaipie  fois.  Par  cuillerées  dans  la  jour- 
née. (Foy.) 


Afitir. 


• raii> 30  'jinauBC,. 

S.in«.|iitr«t>*  <|i*  Ukin'iili.  . ^ id. 

Sir»|>  <l«  sn»>eilli».  ............  IdO  iil, 

.Mêlez  i‘l  agitez.  X prcndir  par  cuillen'es.  (Ikmrhul.) 

Troisième  indication  : S*>titrnii‘  ks  fatres  du  mnlnde. 

Si  la  diète  <*.sl  nécessaire  pendant  les  premiers  jour»  de 
lu  fièvre  typhoïde,  il  faut  dès  le  cinquième  ou  le  sixième 
jour  donner  du  bouillon  et  de  l'eau  rougie  siicn’c  aux  ma- 
lades. 

Quatrième  indication  ; ile^vuis/iVucr  le  sang  alirtr, 
fièvre  typhoïde  est  une  maladie  daivs  laquelle  il  faut 
faire  hoir»»  abondamment. 

La  limonadi*  sucrée  et  les  boissons  acidulés  de  cerises, 
d'oranger,  d’ananas,  de  grenade,  de  groseilles,  du  sirop 
de  quinquina  dans  de  Peau,  de  l'eau  rougie  .sucrée,  etc., 
sont  les  meilleures  tisanes  fi  donni'r  dans  la  fièvre  ty- 
phoïde. 

l'nc  forte  prostration  exige  l’emploi  du  sirop  de  quin- 
quina, de  l'eau  vineuse,  des  lavemciib  de  vin  et  des  pré- 
parations Ioniques.  Cest  aussi  le  moyen  dh'  reconstituer  le 
sang. 

TimiHc  lomgut\ 

l^.r.>/r>>  Jo  «IHtiMjitinA  pi«in4' I.‘>  t;iittniuc». 

I>ti  lif-.li* .'fOO  iJ. 

Sir»p  «U-  Itiyun.  -3U  iJ. 

Faillis  digérer  trois  heures  et  passez.  Par  ]>eUtcs  tasse.-. 


Poftou  foMÔ/m,'. 


l'sifsit  fil*  t sminmv!. 

IVtiou  ItU  ij. 

lonigtic, 

Art'UI'  .riiinnMiitAifnf-.  ..........  t stauuut-ï. 

\|.-ni>|  «tz<  moli«<4' 30  i>l. 

|s.iK>if  e.wHmoti-t*.  tlNI  l’I. 


Par  cuillerées. 

r.iiiquiénic  indication  : ('»H4lniUt‘f  hs  roiu/j/ô  o/|o«.s  r/ ïu- 
f/r  br<^nf'l^l^'f^ncu^nol^i^\  tVniaxic,  de  dcfh'e,  cto. 

Quand  la  fièvre  est  forte  et  la  peau  Irès-sèrhe,  on  doit 
mettre  tous  les  jniiiN  le  malade  dans  un  bain  d'eau  tiédit 
et  lui  donner  de  la  digitale.  (Voy.  plus  loin  fi  rapprérintii>u 
de-  iiièlliode-  de  traitement  de  la  fièvre  typhoïde.) 

La  toux  et  la  hronetiile  ne*  «ont  pas  une  ronlre-irulica- 
lioii  à l'ii-age  des  |»aiii<  dans  l.i  fièvre  iyphoTd**. 

De?;  soins  de  propreté  sont  indispensable-^  ponr  mener 
fi  bonne  lin  une  lièTr<*  typhoïde  grave.  Il  faut  nettoyer  le« 
dents  fuligineuses,  les  lèvres  sèches,  et  changer  les  draps 
dès  qu'ils  sont  salis;  laver  souvent  l’aniis  avec  du  vin  aro- 
matique pour  empêcher  In  fonualiou  des  eschares  au  sa- 
enini  (V.  Du  reste,  cm  en  prévient  le  dévelop- 

pement avec  des  lamelle-  de  buiidnirhe  gommée  mises  sur 
les  enriniii-  qui  menacent  de  s'ècorclicr. 
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l,i’s  C'^chares  du  sacrum  trùs-hicu  par  1rs 

a|>plicalionv  de  |>oudre  di*  quinc|iiina  ot  de  tii»mulh,  par 
les  compresses  d'eau  phêiiiqiiée  au  100*  par  les  rom* 
pre.sses  de  coaltar  saponifie  de  LelHMif,  par  la  cautéri» 
silion  nu  nitntled'ar(|:ent,etqui(m!  les  malades  sont  placés 
Mir  un  matelas  dVau.  V.  Blessés  (I.it  ïies)  et  Kscharus. 

Ouand  le  pouls,  dans  la  fièvre  lyplioîde,  offre  des  exa- 
iTi'Imlions  quotidiennes  régulières,  ou  qii‘il  apparaît  des 
accidents  pemirietix  inlermittenb,  il  faut,  aussitôt  apri*n 
le  paroxysme,  donner  du  sulfate  de  quinine  jKir  l’estomac, 
par  le  rectum  et  en  pommade  sur  la  peau  de  l'aisselle. 

Sulfate  de  quinine.  fi  grammes  en  quatre  paquets; 
à prendre  un  paquet  dan-s  une  cuillerée  de  café  noir  .sucré, 
après  cha/^uc  proxjsnie.  Ou  bien  ; 

SiiiUtc  (il*  i|uiuiae.  ............  30  <ynii|^a«aitw». 

A<'idc  ii«1liir»qi»r.  . >p  «. 

Eau  ili*ull«-«* tOl>  sraBiiBat. 

Pour  un  lavement.  Ou  bien: 

SiilUlo  Je  quifiiBe 9 crâcome*. 

AaiMiçe 30  iJ. 

Pour  frictions  $ous  tes  aisselles. 

Dans  la  fièvre  typhoïde  ataxique. le  vin  en  boisson, avec 
de  l'eau,  une  demi-bouteille  par  jour,  ou  en  lavement  ; — 
leinii>c  a haute  dose  (2  h fi  grammes  par  jour),  et  les  lave- 
ments d'asa  fuUida  (/i  grammes  par  lavement),  sont  indis- 
|M‘iisahles  à mettre  en  usage. 

I.a  lironchile  et  la  broncho-pneumonie  qui  compliquent 
la  fièvre  typhoïde  doivent  être  traitées  par  les  juleps,  les 
|K)lioiis  et  les  loochs  blancs  additionnés  de  sirop  diucode, 
iÔ  à S.")  gntnimes,  — par  les  ventouses  sèclie»  en  très- 
grand  noiidire  sur  la  poitrine  et  sur  les  membres,  — enfin, 
au  besoin,  par  des  vésicatoires  volants  sur  le  thorax  O. 

Des  pliéuoinènes  ndynainiqiies  et  ataxiques  de  la  lièvre 
typhoïde  sont  quelquefois  coinhalltis  avec  avantage  parles 
all'usions  froide>  sur  le  coiqw  répétées  tous  les  jours,  ou 
par  de  simples  lotion.s  vinaigrées  froides  au  moyen  d'une 
gix)’«se  éponge  H 

I.Cs  lu'iuonHtagie>  intestinales  de  In  fièvre  typhoïde  dui> 
sent  être  combattues  par  lu  liiiioiiade  sulfurique  ou  ni- 
trique, 50  h 100  grammes  pac  l Oe  nroccliicri, 
par  l'eau  de  Tisserant,  une  bouteille  par  jour  □;  |>ar 
l'ergotiue.de  i â tO  grammes  (3;  par  l ingestion  de  petits 
morceaux  de  glace  [3>  par  des  lavements  froids  enfin 
par  le  jiercblomre  de  fer,  dix  « vingt  gouttes  dans  un  verre 
d'eau  (|tar  cuillerée  toutes  les  heures)  [33 

l.a  pèritoiiile,  suite  de  perforation  di*  riuleslin,  doit  èln' 
Irait4'’e  parles  applications  narcotiques  sur  le  ventre  et  par 
ropiiini  à l’intérieur  (5  à 20  centigrammi-s  par  jour)  (3* 

Il  arrive  quelquefois  que  des  individus  Hlleinlsde  fièvres 
typhoïdes  ont,  à la  troisième  septaine,  de  In  fièvre,  des 
vomissements  et  du  délire  produits  pur  rinanilion;  mais, 
dans  ce  cas,  Tusage  d'aliments  li*gcrs  fait  disparaître  ces 
acridents. 

Le  météorisme  de  la  fièvre  typhoïde,  lorsqu’il  esl  porté 
à l’excès,  doit  ftlre  comh.ittu  par  la  |Kmdre  de  charbon 
végétal,  30  à GO  grammes  dans  de  feauEi  p*ardes  lave- 
ments d'armoise,  d’absinthe,  de  mélisse,  d'eau  vineuse m. 
et  uu  besoin  par  l'introiluclion  de  la  sonde  n><ophagienne 
dans  le  rectum  et  le  gros  inleslin(3 

%l»|iréelfiiloR  dlffér^nlew  mélkode»  evelonives 

de  Irnltrineat  de  la  fl^vre  tjpholde. 

La  ne  convient  dans  la  fièvre  typlioide  que  d'une 

lu.uiière  tout  à fait  cxreplionnelle,  en  cas  de  congestion 
cérébrale  ou  pulmonaire  évidente,  et  lorsqu’il  existe  une 


pblegmasie  pulmonaire  bien  caractérisée.  Jamais  ce  moyen 
ne  doit  être  mis  en  usage  comme  traitement  exclusif  de  la 
maladie. 

I.c  &ntfnte  de  quinüie  employé  par  quelques  médecins 
comme  méthode  exclusive  de  traitement  de  la  fièvre  ty- 
phoïde ne  eonvicnl  t|ue  dans  certains  caa  isolés,  d’après  une 
indication  spèciale  et  lorsque  la  fièvre  offre  des  exacerba- 
tions quotidiennes  régulières. 

Le  sulfure  noir  de  mcrcm-e  (1  à 2 grammes)  et  le  aihmrl 
ont  été  vantés  comme  des  moyens  susceptible»  de  faire 
avorter  la  fièvre  lypimïdc,  nwis  l’ob»ervalion  n'a  pas  con- 
firmé ces  espérances. 

ÎAÎ9  lonùfUiS,  tels  que  le  quinquina,  le  vin,  l'alcool, 
les  plantes  aromatiques,  etc.,  donnés  comme  aniipiitrides 
cl  comme  toniques  d’une  manière  exclu.sive,  sont  très- 
utiles  pour  arrêter  les  progrès  de  la  fièvre  typhoïde,  mais 
les  tels  que  le  camphre  et  le  musc  ne  valent 

rien. 

Les  imryufifH  administrés  d'iinc  façon  exclusive  cl  sys- 
tématique dans  la  fièvre  typhoïde  sont  plus  nuisibles 
qu’utiles,  et  ils  ne  sont  bons  que  si  on  les  emploie  d'une 
façon  rationnelle,  d’après  une  indication  spéciale  qui  est  la 
piyscnce  du  gai'gouillement  dans  la  fosse  iliaque  droite. 

La  digitale  esl  depuis  quelques  années  très-vanlèe  par 
\Vunderlich,  qui,  dès».  1862,  en  a préconisé  l’emploi 
dans  la  llèvi-e  typhoïde,  et  l’on  connaît  généralement 
l'influence  de  ce  médicament  sur  la  température  et  la 
fréquence  du  pouls  dans  celle  affection.  Le  docteur  Han* 
kel,  dans  son  étude,  comparu  et  discute  les  résultats  de  80 
cas  de  typhus  entérique  observés  h la  clinique  de  Wun- 
derlich.  Chacun  des  symplfimes  est  analysé  è part,  et  leur 
étude  comparative  dans  les  cas  traités  pur  la  digitale  et 
ceux  dans  lesquels  le  médicament  n’n  pa»  été  donné  est 
trés-iuslructive. 

Li  digitale  a été  administrée  sous  forme  d infusé  de 
feuilles,  soit  l‘%25  à 2 grammes  de  feaiîles  de  digitale 
pour  18fl  gramme»  d'eau  pour  un  jour;  la  médication 
était  interrompue  lorsque  la  fréquence  du  pouls  tombait. 

Le  résultat  le  plus  important  et  le  plus  net  de  l’usage 
de  ta  digitale  chex  les  tvpliiqtics  esl  la  diminution  de  la 
fièvre  pendant  plusieurs  jours,  puis  T abaisse  me  ni  de  la 
pression  du  puul»  pendant  plusieurs  semaine».  La  digitale 
est  donc  indiquée  dans  les  cas  où  la  température  du  soir 
s'élève  à /i0°,5  en  même  temp»  qu'il  n'y  a le  matin  que  de 
faibles  rémissions,  et  aussi  dans  le  cas  où  le  pouls  nianpje 
120*'  4*t  plus,  »*nfin  de  préférence  dnius  le  .second  septé- 
naire (Wiindcrlich).  I.a  digitale  diminue  le  délire,  aussi 
est-elle  indiquée  touU‘s  le»  fuis  que  du  délire  coïncide 
avec  rélévalion  de  la  tempt'ratiire  et  du  pouls. 

Uirsque  le  pouls  esl  trés-pelil.  la  digitale  lui  donne  de 
rainpieiir;  l'albuminurie,  la  maladie  de  Brigbt,  ne  sont  pas 
une  contre-indication  de  la  digilaje.  On  ne  doit  pas  craindre 
qnc  le  collapsns  survienne  parle  traitement,  celui-ci  |>eiil 
être  employé  cbex  les  sujets  anémiques  et  déprimés.  La 
digitale  ne  favorise  pas  les  hémoirhagies,  et  peut  être  em- 
ployée alors  même  que  des  hémorrhagies  sont  produites 
antérieurement,  si  elles  n’ont  pas  été  profuscs.  Le  ca- 
tarrhe ga.strique  est  augmenté  par  la  digitale  ; cependant 
il  ne  constitue  pas  le  plus  souvent  une  contre-indication. 

La  durée  de  la  maladie  semble  prolongée  p:ir  la  digi- 
tale ; aussi  peut-on,  d'une  manière  générale,  réserver  cette 
médication  aux  cas  dans  lesquels  la  fièvre,  la  fréquence  ou 
la  petitesse  du  pouls,  ou  des  symptômes  cérébraux,  j>eu- 
vent  inspii*cr  quoique  crainte.  (.-Irc/itu  d*r  Ueilkiwde  et 
Gaz.  /leMom. , 1862.) 

Tue  (ihmadati^n  modrrfe  de  bouillon»  cl  potages  gvas, 
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dès  le  ciuqiiième  ou  le  liuîtième  jour  de  lu  lièvre 
l>  |)hoiiks  cal  la  roiuHtiou  itidis|)ensa!»lc  du  succès  dans  ce 
traileineui. 

KtHMUUIHK  itV.  LA  KILVHË  TVeHOÎDE. 

lLiii>  la  lièvre  ly|>lioide  au  début,  il  faut  donner  les 
ioHotifs  d'après  les  formules  suivantes  : 

Potion  vomiiin'. 


HiuélM|iH- .....  . I 

Ln«i  iltMiil'H'  lie  •iirntht' THI  UMiuuM*. 

i MU  d.olllii-v  SOU  ><l. 

r*ir»f>  tl  i|><H'4ru«]ili« id. 


Kii  liois  foU,  à une  deniUlicuiv  d'intervalle  i-e  -ei. 

Powlrc  rnmitirfi. 

Ij/e*  at:uimha  en  jujtulre.  C'est  la  préparation  à laquelle 
on  a souvent  recours.  Un  prescrit  1.5  décigrammes  d’ipé- 
racuanha  en  trois  doses,  à prendre  à un  <pinrt  d'heure 
d'inlervaile.  On  radliie  l'elTet  par  radiniiiistration  de  l'eau 
tiède  P^l 

rmcfvjne. 

Lin.  rH|i>r . S rMiiutduunt). 

Anthlou  F0  id. 

M.  0>sieiir  UNSurr  que  reffel  de  l'èinétique  manque 
hfaiicoiip  moins,  romme  l'avait  déjà  dit  Sydenliam,  en  le 
iiièlaul  avec  ramidon  Q. 

Potim  avec  l'emétà/He. 

rjHrlii|ac.  i dirivaMiijuir. 

t-«n  de  . ISO  «rMinnte*. 

.1  30  ni. 

I!nii  <l<*  iteur  dorMiiüri 10  il. 

Düiuii'/  en  diMix  ou  trois  roi>,  à une  demidh'ure  de  dis- 
tante 1-e  •*■].  ((^.l)ol.) 

U;s  pmv/ii/i/s,  après  le  vomitif,  viennent  le  lendemain. 
Mannl  eiu  il  y a ; 

Émétique  (f  dose  puryatiw 

(Tartre  slibiè  en  lavage). 

I.'èméiique  udministrè  à la  dose  d'un  ou  deu.v  grains 
(5  ceiiligi-miimes  à 1 décigramme)  dans  un  litre  d un  vélii- 
nile  aqueux,  ost  un  des  meilleurs  purgalifs  et  l'un  de  ceux 
que  l'on  emploie  le  plus  souvent.  On  connaît,  sous  les  noms 
de  reoii  émètisv,  tVonje  èméti^Pi\  honithm  *i«j*  /ier/«’S  éwjé- 
tisé,  tamnnn  run  tisé,  d'émrtiqne  en  lavtuje,  des  laissons 
préparées  aver  un  litre,  ou  de  Imuilloti  de  veau,  ou  de 
tisane  d'orge,  ou  de  Imiiillon  aux  lieriws^  dans  li»>qiielles 
on  ajoute  un  grain  (5  reulignimmes}  d'èméliqiic  : on  les 
Imit  par  pelili»i  lasses,  ilaiis  lu  malinre.  jiisqir.i  elTet  pin  - 
galif  Hillisaut. 

Unionuiiv  (tu  vitrntr  dv  UMyw  sk. 

I ilr«it'  «U*  B.ssstsMv 

U«i 350  i.l. 

l-'aire  dissoudre.  K prendre  par  vendes. 

Eau  de  fi^’dldz  nrii/ieiette.' 

SiitUi*  iti'  uuigu'  ri>»loltiM'.  a ■ 3li  «•MiniiH'M. 

r<.ii  [•iif lies  ,j. 

I.At  Atlil#  t-4llHXIir|nP 3 toluutrf. 

Pondre  pnryative  U'mitémnU. 

K«u<t 4 snmiBP*. 

r.iiieli(]<)« 5 rpaiORCMuntH*». 

Kuile»  dissoudre  dans  un  lilre  et  (b‘riii  de  bouiiJuii  aux 
herbes.  Boire  pur  tu»>es  jusqu'à  effet  purgatif  sufliaaiit  f^. 


Poudre  de  Scdlüz  comjioséc. 


SulfsW  d«  PB  jNMidrp 8 «TtluiB»*. 

OirBitMOBte  de  Mudr âlî  ■IraiçiBKiiir». 


Mêlez  exactement. 

D'autre  part,  dans  un  second  piuiiiet  : 

Aeidi*  lartnqa*  «a  pvudrv.  ........  ü dpcisraiaair». 

Mêlez  les  doux  paquets  dun.s  250  grammes  d'eau  et  pre- 
nez au  moment  de  l'eflervescencA*  H-  (Planche.) 

flnih  de  ridn. 

liuH«  d«  rietn  fait#  à (raid irracaiw*. 

Dans  une  tasse  de  bouillon  dégraissé,  (bins  du  thé  ou 
dauH  du  café  noir  Q. 


/iMlre.—  Émulsion  ;mrpuftiv  «rec  l'huile  de  ricin. 

lliiitp  d«  rirta.  31  lçraBUMe«. 

J«nui»  <r»nf.  . i>*  1. 

Lan  dp  ibpiiiIm.  10  (rraninp*. 

Kan  pommnop 04  id. 

.Strofi  aiiutd# 31  id. 

F.  s.  a.  (Codex).  A prendre  en  une  fois,  le  malin 
à jeun  S. 

Tisane  nt-ec  le  inmnnn. 


Taiiicnu  dn  onfmtrnp,  . 30  |rraniBM>«. 

Kan  Uiuilluitp,  lUUU  ni. 

Divisez  le  lumurin  duns  l'eau  bouillante,  laissez  infuser 
pendant  une  heure  et  passez  [^.  (F.  11.  P.) 

Pctit’laii  avec  le  tamarin. 


Tanam.  • • • 04  Kram»p«, 

Délayez  d.ins  : 

rtariSp  p|  pbaiid lOUO  firaamiPi. 


Pgs.sez.  Par  lasses  dans  la  journée  [3- 


Tisane  de  reuu  tamannee. 


Onuallundr  <rpan.  . 
Tiratu-  Jp  l4B>nrta. 


* ^ «a  WXI  grBiBinvt 


Cinq  ou  six  tasses  dans  la  journée  [3- 


Ttzune  temiiérante. 


Tiaaup  d’on»' 1000  pmuaiiK'. 

Sirnfi  de  VMiaj)(t<^ • 100  >d. 

Nilralp  iIp  [n>ta«»>* 0 id. 


l'ne  petite  tasse  toutes  les  heures,  dans  les  lièvres 
innainmalüires  [3- 

On  coniiail  également  cette  prescription  mius  le  nom  de 
titnine  tempêtante  de  Stolt  (3- 


Potion  Unnpèranté. 


Lan  itp  lailnp 

— d"  . . . 

Str«|i  dt  liiann 

<|p  TiaJpltP,  . . . 

Xilrafp  dp  fN.(a<sp.  . . 
Kan  dp  flnip  d'iipaiiarr. 


I M (Mi 
. 04  id. 

31  ni. 

H drt'i^ramittp». 
IG  i^ramuip». 


.Mêlez.  Par  cuillerées  dans  la  journée  {3.  i^Sydetdiam.) 


Laremcnl  acétique. 


Vtiiaiiire 3 Kritjniup.. 

Lan  lOÜ  id. 


Mêlez.  Dans  les  fièvres  typhoïdes.  (Frank.) 


Boisson  temjurantv. 


eràrwp  de  (aura  .........  Ü 

NiiratP  <|p  i id. 

Siu-ra (>4  i'I. 

Kan ICMO  ni. 


A prendre  par  verrèes  □. 

Fjm»/sio/i  nitrée. 


F.maliiion  ^ilpri'r  pt  aramaitMe KHNi  fftiunuc*. 

Niln* 4 id. 


Dans  la  période  iuUummuloire  de^  fièxix's  Q. 


Digitized  by  Google 


FIÈV 

Ltiveiifnl  tmtisfptô/tn'. 


583 


FIÈV 


Siroi)  fi'ether. 


MiapU  I.Uiir .VU» 

l:ilJw‘r  . mJ. 

J j,|_ 


Xltîlle*  lo  sirop  dans  un  flacon;  miflcabicn  IVUht,  l’al- 
cool el  le  sirop  ni  agitant  le  flacon  de  temps  à autre,  pen- 
dant cinq  à six  jours;  abandonnez  au  repos  dans  un  lieu 
frais.  Tirez  le  sirop  h clair  et  coiiservez-le  dans  des  fla- 
cons bien  bouchés  et  de  petite  capacité.  (Iiouchardat.) 

Une  cuillerée  à café  toutes  les  heures,  dans  la  fièvre 
lypboîdo  avec  délire. 


Poft'oji  nntisjifUmoilùfUf. 


Sirop  d«  0<Hir  d'nrnn^^r 3â  itraiaio«a. 

Fnu  •liMilldf*  de  ülleai M. 

Ké»i  (Je  Weiir  (('•«•uci'r Ci  ii|. 

Éltn'r  »uiJiini|ue 3 id. 


F.  s.  a.  A prendre  par  cuillerées  dans  les  fièvres  ly- 
jdioîdes  arec  délire  [3-  (Codex.) 


Potion  antisrtpti/fiu;, 

OnikqiiÎM  JO  framnr-*. 

Scr|>TMUir«>  <l«  VircMti».  M i,|. 

Faites  l>oiiillir  dans  : 

. » 250  itraniiai^. 

Passez  ; ajoutez  : 

Sif«p  d«  T«l« 3d  rr«mrai>*. 

Citniklin*  tirlavii  ilnit»  iin  r|iiart  <(«•  ]<mne 

dflwf.  1 ij. 


A prendre  par  cuillerées.  Pans  la  période  de  putridité 
des  affections  typhoïdes  [T]. 

Ces  médirnments  doivent  être  donnés  «n  c.a.s  de  délire 
dans  les  fièvres  typhoïdes  ataxiques. 

Antispfuimoiivf  oes. 

Camphre  en  énjulsion,  5 à 50  centigrammes  [3. 

VahÜane  en  poudre,  de  1 à 10  grammes; — en  extrait, 
1 à 10  grammes;  — en  teinture  (en  potion},  2 à 30 
grammes  ; en  sirop,  20  grammes  (3- 

3f«.sr  en  poudre,  10  centigrammes  à U grammes,  et  en 
teinture,  50  centigrammes  à 5 grammes  [3. 

fjhtr  $HÏfuri>pie.  alroutifu' 

(Liqueur  d'Hoffmann). 

lvlti«T  ttilfanqiM*  à 100  ^r«aiAfi. 

AlfiNil  à 85* lUU  iii. 

Mélangez  exactement  et  conservez  dans  un  fl-icon  bien 
bouché.  Trente  à soixante  gouttes  en  potion (3. 

A jtrendre  dans  la  fièvre  typhoïde  ataxique. 

Pi7u/cs  fébrifuges  H autis\iasmt»lique$ . 


PnfiiJr«  Mr^iNiUir«  da  Virginie J8  dM^Krinune.. 

— (I*  cAinpIire îrt  i-l. 


Mêlez,  et  avec  suffisante  quantité  de  conserve  de  ros4ig, 
failis  dix-huit  pilules,  que  l'on  donnera  dans  hi  journée. 
Contre  les  fièvres  typhoïdes  ataxiques  avec  délire  et  adyna- 
mie (3.  (Tissot.) 


JMvemeitt  enmpUré. 


•'.nmpltiv.  4 emmain*. 

Jaiiiifl  tl'iriif.  ii*|. 

I^*«nrititn  •!«  tciiimiiivc. 500  Ul. 


F.  s.  a.  Fièvre  avec  adynamie  0. 

huremmt  d'am  ffrtùia. 


.Am  fariida.  5 giminmi'*. 

Jniuin  iJ'crnf,  . »•  1. 

Kau  iJr  Kiiimauri'.  , 250  iti. 


F.  s.  a.  A pn*ndre  dans  les  fièvres  ataviques. 


Camphrr . . . . 

U«iin<|n>na  jnnnf.  « . . , . 

s<»rjwiiUirr 

rjiM.  . , 

F.  s.  a.  Fièvres  graves, 
gréne  [3. 


4 praniiti»* 

I nn  Jrt  «t. 

500  i.t. 

avec  tendance  A la  gan- 


Potion  fUitisipttsmi»i\»}fU‘. 

.«irop  (II*  Unir  «ToMnjtAr 32  prnmin*-». 

Fan  <Ji*litU«  iJ«  mrntbu i 

— .tr  lillrul J nn  W»  »d. 

r.tiwr  iiiiriiri(|>i.> 2 „j_ 

l.«u4inMiti  Je  Si(iriili«i< 5 isr^minn, 

Pur  cuillerée  toutes  les  heures,  dans  les  fièvres  avec 
délire. 


Ptpîôm  untis)mnmodinHe . 

sir..p  a «[.i«uii j;,  ffMininM. 

— dr  t.im> 10  i.J. 

Kna  d*>  fl«ir  ij  «r^ng» |5  jj, 

Kilirr  »ulfiiri(|iir 2 i4, 

flO  1.)} 

A prendre  par  cuillerées  dans  les  fièvres  avec  délire 
(F.  H.  P.) 


Tisane  axs'r  fa  mr/«e  »/e  serpvtifaire. 

nariiir  «tr  4ri-p<-nUii«  dr  Virciui#  nm* 

30  crammr*. 

r^iH  bniiilUntr { 

Faites  infuser  pendant  deux  heures  ; p.assez,  laissez  dé- 
poser et  déc.'intez  Q.  (F.  H.  P.) 

Boh  fortifianfi. 

PwiiiJm  dr  «erponlair*  <t«  Viraiiii».  . . . l 

— dr  rnntrAir-rr. j 2 cr.«imr.. 

Arîijr  »iNr«nii|ii«  .............  3 i,J. 

Mêlez,  et,  avec  sufilsitnie  q'iHiitité  de  sirop  d’écorce 
d'orange,  faites  deux  bols.  A pn-ndre  dans  la  joui  uée  n 
(Aliheit.) 

Apozéme  toniffxie. 

OiMsgnina  jtniM!  ■•oAPAfM^.  .......  tA  p<»nim**«. 

('rorrw  d'«n|(ii*>liir«  *r«M‘ 4 iil. 

Faites  infuser  p«‘ndanl  douze  heure.s  dans  : 

Eau  iHiiiillAiilr.  ..............  5UU  i;ram(n*<. 

Acidulez  avec  : 

A»4«  KiilfiiriijiM  «Ir 2 

Ajoutez  : 

Simp  ttr  T'ilii iA  L’mtnin^*. 

A prendre  par  verrées  dans  les  lièvres  iv*phoïdes  ady- 
namiques  (3- 


Oécot'tion  de  ri’frvn. 

l'itmnt  rAfi|-'« n*  5. 

Faites  bouillir  dans  : 

Km 8i00 

jusqii'.i  réduction  de  1250  grammes.  Passez  et  faites 
fondre  : 

Surrr I2S  giaiaiti»-*. 

Mans  les  fièvres  .^dynamiques  [3.  (.Miiisichl.) 

Tisfuie  de  loiognr 

(Rail  de  rhubarbe). 

niiitliartx*.  4 crtfnni**. 

Faites  macérer  dans  : 

Vam léuO  rriiBfw». 

A prendre  comme  Imissun  ordinaire 
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Lof^mfnt  rhhruié. 

(Wi.nire«U>  1ü  ffi4mn»e». 

|l«u  Ttlu^  dwtuli^.  .....  I • i«l> 

Mélo*.  Employé  dans  la  fièvre  lyplioïde.  <H.  Lahar- 
la/jup.) 

TisA/Kï*  chhrurrt. 

UiloruM  d»  «nde.  , 2 

|i>‘4‘nHia«  d’f^njf^  i<*W  id. 

ik  gouiiHi*,  ^ ^1- 

A prfmlre  par  rem-s  dans  la  journée,  dans  la  pé- 
riode  de  piilridilé  des  llérres  Ijphoïdes  ((aïomcl.) 

■ Ih’wli'm  ilr  i/riin7iiiM<i  nimfiosn  . 

Vti>w|’'iD4  H 

Failcii  bouillir  dans  : 

.'lOO  KIMUOB»», 

ju>qu'i  l■t‘duclioll  de  2:>0  gramme>.  Fniles  infuser  peudant 
une  lieure  : 

Itacia*'  J*"  i*er|>^‘üUÛre,  8 «rtinoH'f. 

Passe*  el  .ajoute*  : 

Alc(M>Ul  d«  W 

Avide  •nlfurùliH*  «IfaiMi.  . A iJ. 

Enfin,  »>dulcürc*  au  jfoût  du  malaile,  60  grauiines  toiile.< 
les  six  heures. 

Tonique  antiseptique  dans  les  fièvres  graves.  (Piiiidle.) 

Tisane  d'urmc^i. 

I.a  tismn’  d'arnira  n été  beaucoup  vantée  eomme  iinli- 
«iepiique  pour  eombattre  les  aceidenis  adynamiques  de  la 
fièvre  typhoïde  ; on  en  prescrit  mie  pincée  jwiir  une  lasse 
d'eau  béuillanle 

Bilnlf's  antisepti>iups. 

)mlvrii»r 

Sitrat«  »U  I "*  ^ 

('•AiB»o  cvlTâirif/T ) 

Mêlez,  et  avec  quantité  suffisante  de  sirop  fuite»  des 
pilules  de  2 dérigrammes. 

Ti-ois  ou  quatre  fois  par  jour  dans  les  offeclious 
tV|tlioldes  □.  (Kapelor.) 

Potion  ou  mtrfMre  /fwt'iyue  et  stimuhnie. 

Kilrnit  d«  (iMiwiuilMi.  ...........  4 

UiAmnM  ■rowqn» i id. 

Kailcs  dis-oudre  dall^  : 

IUW  er*nuB^‘. 

.^joutez  : 

Mirup  il.'  . ict  uiitie». 

sii%.|.  ,|i>  TnlB.  • • 32  id. 

Une  cuillerée  toutes  les  trois  heures  [g.  tlhibois.) 

Potion  à t'extrait  de  qwMe/uwa. 

F!>trA«l  inrtu  <tr  <jiiiu<|iuuB i !fr«niii»>'«. 

PiUion  f >oicn*u»e.  id. 

Mêlez.  \ prendre  par  cuillerées  dans  la  p«*rioile  ady- 
naniique  des  fièvres  typhoïdes  (TJ.  (Clioniel.) 

Phosphore  (Kranimer).  Élhrr  ou  huile  phosphore-,  cinq 
51  six  gouttes,  à prendre  dans  les  /iérres  yraves  à leur  der- 
nière période 

Ambre  gris  (H.  Cloqiiet).  5 rentipmniuies,  20.  60, 
Jusqu'à  1 gramme  en  pilules  ou  eu  teinture  Q. 

A»ni«6HÛi7ue.  Quatre  à huit  gouttes  par  verre  de  bois- 
son tiède  n. 

(’6arf>ort  de  bois.  Id.  (M.  Gay  jeune,  Jonmnl  général  de 
médcrûie,  XVI,  258).  Dans  b*s  fièvres  typhoïdes  adyna- 
iniques  avec  météorisme  et  tympanite  Q. 

Chlore  lû/utde.  Par  cuillei-ée  loule.s  les  deux  ou  trois 


heures,  jusqu’à  60  gramme-  chez  les  enfants  et  davantage 
chez  les  adultes  (Docteur  Itraun,  Bévue  wedic«/e,  X). 

Infusion  de  roctuv  de  columbo  (^oerti/ns 
poudre  de  la  même  racine,  75  rentigrumnies  à l gramme, 
une  ou  pliiMeurs  foi*  par  jour 

(Killrt  des  jfordwi*.  En  infusion,  de  H à 10  grammes  O. 
Poudre  d'euphorbe  mêlée  à la  poudre  de  muguet,  comme 
slermitatoire,  pour  débarrasser  le  cerveau  Q.  (Hichal, 
Cours  manuserit  de  mat.  méd.) 

pois  tir  f’»inq»tVàe.  50  grammes  en  décocUoii  ou  h 
graniiiics  d’cvlrait  Q. 

Itlnnes  d'n’tif.'i  erns  et  frais.  A prendre  dans  la  fièvre 
typhoïde,  de  six  à dix  chaque  jour  O* 

lieenetion  de  Vnndel/pi  diffusa  (scrofiilarinéo  de  la 
Guyane),  comme  laxatif  Q.  (Hancock.) 

Limonade  jjuf^urôyuc  en  tisane,  plusieurs  verre.s  par 
jour  S. 

Lei'wre  de  bière.  A prendre  par  ruillerée  de  trois  eu 
trois  heiire-sQ. 

Lotions  de  chlorui'e  de  rhaur.  La  fièvre  typhoïde  jm*uI 
avoilcrsous  l’influence  de  ev.s  lotions,  (Korteiier.) 


dw  <•!>•«». * gr.wwBvr*. 

2M)  ni. 

Pour  lotions  avec  la  main  sur  tout  le  corps  el  le 


visage  □. 

.Suc  <fOjraWs  orc/f).<ei/rt.  30  à 60  grammes  par  jour,  — 
en  décoction  de  cotte  pbnte,  une  poignée  p.ar  litre  d'eau; 
on  en  fait  un  sirop  et  de  la  consene.  — C'est  la  base  de  la 
puidre  temperantf  dr  Bosc«s/ef«,  dans  la  fièvre  typhoïde 
avec  pél^hies. 

.Sommtfe»  ftenrits  de  millepertuis.  7 à 15  grammi's  en 
infusion.  — Huile  essentielle,  liuil  à dix  gouttes  I I. 

]téci)ction  de  feuilles  de  pissenlit,  15  graiumes  ]H»ur 
2 litres  d’eau  O. 

FICitïB.  Fniit  du  figuier,  arhn'  de  la  famille  des  m*- 
ticées.  Ce  fruit  est  utilisé  comme  aliment  et  en  décoction 
comme  tisane  ou  comme  gargarisme.  Dans  ce  csa  un 
n'emploie  que  les  fitjni\%  grasses,  qui  sont  plus  grosses 
et  plu»  visqueiLses  que  h*»  uutri^s. 

riLAIRE.  Y.  DilAOOSNEAU. 

i’Il.ET  (Flieis  i)R  U LANiH'E)  (BbiEVETÊ  DI  ).  La  briè- 
veté du  filet  empêche  h?s  enfants  de  leler,  le»  gêne  quel- 
quefois assez  pour  qu’il  soit  nécessaire  d’agir  par  une  opé- 
ration; — même  en  Pabsence  de  gêne,  Inrstjue  la  langue 
ne  |ieiit  atteindre  les  lèvres  ou  le  palais,  rindiealioii  d'opé- 
rer exUte  encore.  V.  A.xkyi.uci.osse. 

ril4P£!^Ot'I.E.  Piaule  de  la  famille  des  ro'ijicées, 
dont  la  racine  féruleiitc  el  astringente  est  quelquefois  em- 
ployée en  décoction  (6  gramme»  par  liiro  d'eau).  Contre 
la  diarrhée  (g. 

PlftHl  RE  .%  l/AïvrN  (Alhura.»is.  Boyer),  l'ne  iileéra- 
liüii  longitudinale,  étroite,  à la  marge  de  l’anus,  oiTupaiii 
plis  de  la  muqueuse  située  au  nivi  aii  du  sphincter, 
dont  les  bords  peu  induré»  iaisseni  suinter  une  sérosité 
rousse,  |h*u  abondafile,  est  une  lissun*  à Patius. 

Qjie  la  ftssuro  à l’anus  soit  le  résultat  d'une  syphilb  pri- 
mitive antérieure,  ou  d'héinorrholdes  desséchées  el  cxul- 
cérées,  ou  qu’elle  Huit  due  à l'irritation  pixaluile  par  une 
consli(Kilion  opiniàtr*;,  elle  se  traduit  : 

1"  l*5ir  di'sdouiem's  exlrêmemeiu  vive»  pendant  la  dé- 
fécation et  se  prolongeant  loiigleinps  après. 
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2"  Par  une  coniraclion  énergique  du  spliinclcr  anal. 

3®  Par  une  rf'Uention  volontaire  dos  selles,  quelquefois 
par  iinc  véritable  rétention  des  matières  et  le  ballonne- 
ment du  ventre  (Itoyer).  (les  |ibénomènes  apparaissent 
successivement  et  semblent  se  commander.  Seulement  la 
eontractur<‘  du  sphincter  est  surtout  due  aux  efforts  consi- 
dérables que  les  malades  font  pour  retenir  leurs  matières. 

La  contracture  du  spbinctc^'  anal  et  la  douleur  au  tou- 
iller sont  les  signes  caractéristiques  de  la  fissure  à l'anus. 

En  engageant  les  malades  à pousser  fortement,  comme 
pour  .aller  à la  selle,  il  est  très-rare  que  l’on  n’arrive  pas 
à voir  l'ulcération  et  à leconnaltrc  son  siège  et  sa  nature, 
('e  n'est  que  par  un  défaut  d'attention  que  le  mal  peut  être 
méconnu. 

Thérapcutiiiue.  — Éviter  les  écarts  de  régime,  qui  exas- 
pèrent toujours  les  douleurs.  — Repos  absolu  ; — bains 
de  siège  au  début  et  cautérisations  avec  le  nitrate  d’ar- 
gent È (Ib'îclard),  puis  placer  une  mèche  enduite  d’on- 
guent de  la  mère  (3  (Campagnac,  Velpeau).  .\u  début  et 
même  à une  période  assez  avancée,  on  peut  faire  prendre 
an.x  malades  le  lavement  suivant,  après  qu’ils  aupnl  pris 
et  rejeté  un  lavement  ordinaire  destiné  à vider  le  rectum. 

350  Rmoimcs. 

3 i.l. 

EUrsit  do  r4Uolii'i 4 à fO  id. 

Deux  fois  par  jour  pour  prendre  en  une  seule  fois  (lire- 
tonneau). 

On  peut  aussi  appliquer  le  mélange  suivant  : 

.\1<yyii.  5 giximmof, 

<Uilorofrtraio.  • • • • . . • 10  id. 

Porté  dans  la  fissure  anale  avec  un  pinceau  de  blai- 
reau □ (Leclerc). 

Le  meilleur  de  tons  les  traitements  est  la  dilatation 
forcée  du  sphincter  (Récamier).  — .\près  avoir  plongé  le 
malade  dans  le  sommeil  anesthésique  avec  le  chloroforme, 
on  introduit  les  deux  pouces  dans  l’anus,  et  la  main  étant 
appliquée  sur  les  fesses  on  peut  développer  une  force- 
suflisante  pour  dilater  l’anus  avec  les  pouces  jusqu’à  ce 
qu’on  ait  touché  les  deux  tubérosités  ischiatiques. 

L’incision  sur  la  fissure  et  intéressant  le  sphincter 
(Royer),  puis  l’application  d’une  grosse  mèche  dans  l’anus, 
la  section  sous-nitanée  du  sphincter  (Blandin,  Rrachel,  de 
Lyon),  l’excision  de  la  fissure  avec  un  lambeau  de  mu- 
queuse (.Mothe,  de  Lyon),  sont  des  opérations  qui  exposent 
à une  hémorrhagie,  si  l’on  fait  une  section  profonde,  et  qui 
ne  valent  pas  la  méthode  de  la  dilatation.  Entre  tons  ces 
procédés  l’excision  de  la  fissure  avec  une  petite  portion  du 
sphincter  est  ce  qu’il  y a de  plus  avantageux,  lorsque  la 
fissure  a résisté  à la  dilatation  forcée. 

.Si  la  fissure  c.st  compliquée  d’hémorrhoïdes,  l’excision 
des  bourrelets  hémorrholdaux  amène  souvent  la  guérison. 

Kon.MULAIKF.  DK  l„\  FISSUItK  ,\  LANtS. 

Mixture  i»)ur  yiurir  tes  fissures  ù l’anus. 

KMmÜ  de  MUnhi* 15  enmnKt, 

Teiiiluri.*  de  raUiihiA.  

Mêlez  par  trituration. 

Une  ou  deux  cuillerées  de  cette  nûxture  dans  un  quart 
de  lavement  d’eau  (Bretonneau).  A prendre  tous  les  jours 
après  avoir  pris  et  rejeté  un  lavement  émollient  (3. 

Pommade  scelative. 


dr  5 

hAtrmt  di>  iH'iljilonc 5 jj 

A*nii«fi' 30  m1’ 


Mêlez.  On  eu  graisse  une  mèche  d’un  volume  conve- 


nable, que  l’on  introduit  tous  les  soii's  dans  l’anus.  On 
augmente  peu  à peu  la  grosseur  de  la  mèche.  Ce  mélange 
convient  dans  le  traitement  des  fissures  à l’anus  [3. 

(Dupuytren.) 

SupiiosUoire  ealinaul. 

K&lrail  <1  upiuiti,  5 ciMitiKiauimc*. 

lioiiri'c  de  CArAu.  lU  uiAtuine». 

l’our  un  suppositoire  à mettre  tous  les  suii*s  dans 
l’anus  [3, 

leieemvitl  aslrinijeu t. 

BUloilr I 

IIIMO.  r«ug^. / SMimiic». 

Faites  infuser  dans 

Kau 3(HI  Qr.iiuin'*). 

l’assez  ; ajoutez  : 

l.«iidiiDuni  de  Sydetiii«in.  S frnutin. 

A prendre  tous  les  jours  [3. 

Supjmitoire  calm  inl. 

idrv  ttaiirlir 1S 


iO  id, 

Ksli’«i(  d«  H'uitA  dv  iieliadone.  ü id. 


F.  s.  a.  dix  suppositoires  calmants,  utiles  dans  la  fissure 
à l’anus  (Labordette).  Un  tous  les  soiis.  (3. 

(îhjcéroU  de  tannin. 

TAUhiii i 

fijyccrjiio  (•um . • 15  id. 

Placer  malin  et  soir  dans  le  rectiun  une  petite  mèche 
imbibée  de  cette  substance.  (Van  Hoisbeck.) 

Glyeérolé  de  bismuth. 

Une  partie  de  sous-nitrate  de  bismuth  sur  trois  de 
glycérine  (Debout). 

A mettre  sur  la  fissure  au  moyen  d’une  mèche  □. 

OiKjuent  de  la  mère. 

Mèches  chargées  d’onguent  de  la  mère.  (Campagnac, 
Velpeau.) 

FISTLLE.S.  Un  camd  anormal  faisant  communiquer 
une  cavité  muqueuse  avec  la  surface  légiimeutairc  ou 
avec  une  autre  cavité  muqueuse,  est  une  fistule  conqilète 
ou  fistule  vraie. 

Un  canal  anormal  ouvert  sur  la  peau  qui  communique 
.avec  un  foyer  en  sVippnralinn  ou  un  kyste  à parois  orga- 
nisées, est  une  fistule  incnmplèle  ou  un  trajet  (istulenx. 

La  communication  d'une  cavité  muqueuse  avec  le  tissu 
cellulaire  voisin  est  encore  une  espèce  de  fistule,  mais 
c’est  le  premier  degré  d’une  fistule  complète. 

Les  fistules  complètes  sont  dues  au  passage  incessant 
de  produits  plus  ou  moins  liquides  à travers  une  solution 
de  continuité  des  parties  molles  intermédiaires  entre  deux 
cavités  muqueuses,  ou  entre  une  muqueuse  et  la  peau  ; 
elles  sont  le  fait  de  la  soudure  des  muqueuses  de  deux  ca- 
vités voisines  ou  de  la  peau  à la  muqueuse  au  niveau  d’une 
plaie  ou  d’une  ulcération  (Vemeuil). 

Les  trajets  fistulcux  sont  dus  à la  persistance  de  l’écou- 
lement du  pus  incessamment  fourni  par  l'altération  d’un 
organe,  ou  de  l’écoulement  de  matériaux  séreux  fournis  par 
un  kyste. 

Toutes  les  fistules  complètes  sont  revêtues  d’une  pelli- 
cule d’une  nature  voisine  de  l’épiderme. 

L’incurabilité  des  fistules  tient  à la  persist.anco  du  pa.s- 
s.age  de  liquides  dans  leur  trajet,  et  à l’organisation  du 
tissu  de  1a  plaie  en  un  conduit  revêtu  d’épiüiélium. 
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I sont  imlqiirs  (ni  multiples,  ei  leur  mivcrlure 

rnlîiin*i*  e-.|  n?llr  ({ni  est  \v  plus  ^l'inValeim'iit  multiple. 

l es  s‘‘  r(‘coimaiN'>riit  par  >iniple  in»pi.M  iioii,  — 

p.u-  IVc«>nl<  iueui  tU*  priKluil'  qui  ont  liahitiK'lleiUiMit  une 
ts'in*  n<iriii.i)i'  par  un  romluit  muqueux  voisin,  — par 
i rTiHilniieiii  ilu  pus  et  lin  m rnm  il'iin  iiltrès  rimmique 
ou  il’iin  Kyste,  ttti  vérille  le  tlia^mstic  par  l'exploration 
«lirerte  avec  un  ‘ilylel  et  une  sonde,  par  des  injections  (|ui 
ramènent  dans  la  fisliite  les  )iipiidt>s  injiu’Iès  dans  les  con- 
duits muqueux. 

roule  -^oiulion  de  eontinulU'  d'un  conduit  ninquenx, 
tonte  pei^istanee  di>  l'innammalion  on  de  la  lésion  <|ui  a 
donné  lieu  ;'t  un  aheés  est  la  ccmdilion  première  du  déve> 
lopptUlieiil  des  llslnles. 

T/o  ro/if  — liât»'  les  (Islules  conipléles,  les  indi- 

cali((iis  lin  rapeutiqiies  varient  beaucoup  ; mais  eep<>udant 
elles  se  réduisent  toutes  à détourner  les  liquides  de  leur 
p;issa^<e  dans  la  li'lule,  suit  en  ouvrant  largement  le  con- 
duit miiqiienx  ilepuis  t'orilire  interne  de  In  lisliile  jiisqu'à 
la  peau,  soit  en  créant  une  ouverture  de  dérivalion  au  d«'l.'i 
lie  la  H'Iule. 

tl'e'l  seidemeiit  quand  par  !•*  moveii  d nue  opération 
piéliminiirr,  ou  (pumd,  à l'aide  d'un  insirimieut,  on  est  snr 
de  jKUtvoir  empériier  1rs  li(|iiides  de  pas-er  par  la  lislule, 
que  la  suture  ib-  ses  bords  .avivés  es|  ulili*. 

[lans  la  plnparl  des  ra-s,  lorsque  les  lisinles  complètes 
smil  réceiiles,  il  est  possible  de  les  olditéi'er  par  de  sim- 
ples caulérisaiioiis.  et  )>ar  une  dérivation  des  proiluils  |>as* 
saut  par  un  coinluil  imiqui'ux  ou  pai‘uiif‘  sonde  évacualnce 
à ilemeiiri'. 

Les  lisiules  incomplètes,  on  trajets  (istuleiu,  ne  peuvent 
être  (guéries  que  quand  oii  a tari  la  source  du  pus  ou  des 
séciélions  niionnales. 

Les  injections  ioilées  sont  i»eu  É‘fficares  tant  que  les  jK»r- 
hes  à élimiiifT  qui  .«ont  la  cause  de  la  fistule  ne  sont  pas 
enliéiement  détruites.  Dans  ces  cas,  les  injections  iodées 
ne  sont  que  des  désinfeciant.s. 

Fifidilc  h l'nnui»  L'ouverture  permaneiile  de  la  peau 
du  vnisinafte  de  l'nmis  comnmuiqimnt  avec  un  p«'lil  abcès 
de  h partie  inférieure  du  rectum  ; — rouverlnre  d'un 
abcès  de  la  marpe  de  l'anus  dans  le  rectum,  et  enfin  la 
double  ouverture  de  ces  abcès  dans  le  rectum  et  sur  la 
|HMU,  cmisliiuent  les  fistules  à l'anus,  IfOnjm's  c.rM  /o-.s  dans 
le  premier  cas,  Unijurit  mb  em-s  dans  Ic  second,  e|  i-*!;/»- 
fil'  hfi  dans  b-  troisième. 

I II  corps  étranger  ou  des  fèces  endurcies  séjournant 
dans  le  rectum,  une  iultammalion  du  n'ctiun  et  un  phle^;- 
mou  pèriceital  couséciilif  cher  les  pbibisiqiies,  une  plaie 
•lu  rechim.  une  bénmrrlioïde  interne  ennammée,  causent 
les  fistules  l'atuis. 

I n aiicès  ouvert  sponinnémeni,  ou  incisé  pur  le  clii- 
ruigien,  est  oixliiuirement  le  proniier  pbèuoiiiéne  d'une 
fisliib  <pii  seUiblit.  Il  y a eu  d'abord  fistule  dite  borgne 
interne. 

Ia*s  fistules  à l anus  sont  onlinaii'emrnt  sinueuses.  Il  est 
rare  qu'elles  traversent  le  muscle  sphincter;  leur  «riliee 
iulerin;  s'ouvre  le  plus  souvent  dans  le  rectum,  au  niveau 
du  .spitiiicler  ou  un  peu  au-dessus  de  la  marge  de  l'anus 
l'Ilibes).  Le.s  fistules  qui  remonti'iU  à une  hauteur  de  plus  de 
.■>  reiilimètres  i Velpeau  sont  exceptionnelles;  aussi  est-il 
de  règle  générale  do  chercher  toujours  rnrilkc  interne  de 
la  fistule  prés  de  l'.inus. 

Tue  fistule  à l'aniis  se  présente  sons  Taspecl  suivant  : 
I II  ou  plusieurs  petits  luberciiles  fongueux,  saignant  farl- 


leineni , et  an  milieu  desquels  est  cachée  une  ouverture  dans 
laquelle  le  stylet  introduit  pénètre  :i  des  hauteurs  varia- 
bles, heurte  souvent  contre  des  tissUS  indurés,  et  arrive 
dans  le  rectum,  où  il  est  senti  le  doigt  introduit  dans 
cette  cavité,  llu  pus,  des  gai,  des  matién^s  fécale»  même, 
sortent  par  de>  fistules. 

Les  fistules  à l'anus  anciennes  sont  souvent  accompli- 
gnées  de  lusée^  purulentes  uni  s’étendent  sous  la  peau  et 
forment  di*s  cavités  qu'on  appelle  clapiers. 

Pour  reconnaître  l'existence  d'une  fistule,  on  doit  tou- 
jours répéter  les  ex|dor:itions  jusipi’a  ce  qu'on  suit  arrivé 
H en  découvrir  l'orilice  à riolèrieur  du  rectum  ; une  eallo- 
siié  sentie  par  le  toucher  rectal  indique  presque  toujours 
cet  onlii  e. 

Pour  arriver  au  diagiio.slic  dans  les  cas  difficiles,  on 
donnent  un  lavement  avec  du  lait,  et  réconlement  de  ce 
liqiiid*'  par  la  fistule  ne  laissei'n  aucun  doute  sur  «on  exis- 
tence. 

r/ocu/M  Ufi'/iie.  — Hans  b*s  fistules  consécutives  à îles 
abcès  juMi  étendus  tlu  petit  bassin,  le*  injection*  iodées 
(.Nélalori^'^ieuvent  amtmer  la  guérison,  surtout  si  l'ouverture 
rectale  Csl  tivs-]K*tite. 

f.a  cautérisation  avec  un  III  caustique  ((îelst'),  avec  le 
galvatio  caulèn-  (Tavignot),  ii'esl  pu*  plu.*  efficac«î  que  les 
injection*  iodée.*. 

La  compression  à l'aide  d’une  grosse  sonde,  recouverte 
d'une  double  rlieinûu'  et  introduite  dans  l'anus  pour  favo- 
riser le  recollemimt  des  alicès  (lersistanls  tbrnuomi,  de 
ilonleaux),  est  un  moyen  rationnel,  mai*  d'une  efficacité 
douteuse. 

La  ligature  (llipiiocrale)  avf  c un  fil  de  lin  (Celse),  avec 
un  tilde  plomb  (Foubert)  que  l’on  serre  progressivement, 
est  préférublc  chez  les  individus  cacochymes  cl  chez  le.* 
tuberculeux  i Dttsaiiil).  Les  malades  soumis  à cette  opéra- 
tion |n‘uventse  lever;  un  calnpla*nuMHippocraie)  prévient 
je*  iiiMammations  cotisérulive*.  lairsque  la  ligature  a cou|m* 
les  tis>us,  ou  panse  roriimo  après  l'excision. 

he  tou*  les  procédés,  les  meilleurs  sont  l'incision  et 
récrasemeiil  linéaire. 

L'inci*iuu  se  fait  avec  un  bistouri  boutouné  ou  le  syrin- 
golome  (Fabrice  d'Acquajwuidimlo),  bistouri  courlie  muni 
d'im  bouton  à sa  pointe,  ou  le  bistouri  royal  de  Fagon.  ou 
mieux  et  plus  simplement  avec  un  bistouri  droit,  conduit 
sur  uni*  sonde  cannelée  introduite  dans  la  fistule  et  ra- 
menéi‘  à rextérieiir  par  le  doigt  introduit  dans  l'anus,  de 
façon  à .*oulever  une  portion  de  peau  représcnUint  toute 
la  longueur  de  la  fistule.  S'il  est  inqtossible  de  r.mienei*  le 
liée  de  la  sonde  cannelée  à l'intérieur,  on  se  wTvira  d'un 
gorgerel  intrinluil  dans  le  rectum  et  l'on  incisera  sur  la 
sondi*  eanneléc  Pour  pratiquer  rexcisUm  avec  succès,  il 
ne  faiil  |>as  compléter  la  ri.slii1e  avec  la  sonde  cannelée  en 
lui  faisant  traverser  le  rectum  ; car  on  (Kuirruil  |Hîrforer 
cet  intestin  au  des-ous  ou  à eAU*  de  rorificc  rectal  de  l.i 
fistule,  et  alors  il  est  rerbiin  <|U*uii  aurait  une  récidive. 

L'écrasement  linéaire  .se  fait  |»ar  l’intermi'diaire  d'un  fil 
double  enlllé  sur  un  slyb*l  courbe  que  l’on  passe  àlnivers 
la  fistule  cl  qu'on  fait  n^ssortir  par  l'anus  ; le  fil  guide  la 
chaîne  de  l’i'‘cra.*our.  et  cet  instrument  est  appliqué  comme 
a l'ordinaire.  — Quand  la  fistule  remonte  très-haut,  quand 
on  craint  d'avoir  une  liémorrbagie,  récuseur  doit  être 
préféré  à Finci.sion. 

L'excision  de  la  fistule,  plusieurs  fois  («mlée,  n’a  pas 
été  jugée  préférable  à l’incision,  à cause  des  douleurs  et 
de  la  |M‘rte  de  siib*1aiice  ipi'elle  oeeasionne  ; rablalioii  <le 
i'milice  interne  de  la  iisliiie  (llnliel)  est  um*  opération 
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rationnelle.  C’est  seuiemenl  lorsque  l'oriSce  rectal  de  la 
fistule  est  situé  très-près  de  l’anus  que  celte  méthode  est 
applicable. 

tjiielle  que  soit  la  mélliode  que  l’on  aura  cmployi’e,  s’il 
y U plusieurs  orifices  cutanés  et  des  décollemenis,  on  les 
inciseï*;»  et  l'on  excisera  les  bords  indurés  ; s'il  n’y  a pas  de 
décollement,  ces  opérations  sont  inutiles,  caries  clapiers 
tistuleux  piiériront  seuls. 

Après  l'inciMon,  l’excision  ou  l’écrasement  linéaire,  on 
lave  la  plaie,  on  place  une  petite  mèche  (PoU)  ou  une  grosse 
(Boyer)  enduite  de  cérat,  dans  le  rectum,  et  on  la  renouvelle 
tous  les  jours.  On  applique  un  pansement  simple  qui  est 
maintenu  par  un  bandage  en  T,  — un  cataplasme  changé 
deux  fois  par  jour  est  plus  avantageux.  Les  malades  pren- 
dront des  bains  de  siège  ou  feront  dos  lotions  fréquentes 
d'eau  tiède  (Oeiso). 

Les  fistules  dout  l’oritice  cuUué  est  situé  en  avant  de 
l’anus  cheï  l'homme  doivent  être  opérées  avec  les  plus 
grandes  précautions,  afin  de  ue  point  alleindre  le  bulbe. 
L’excision  ne  doit  jamais  être  faite  en  ce  point.  Chez  les 
femmes.il  faut  éviter  soigneusement  d’intéresser  le  vagin. 
ï.,€s  fistules  qui  siègent  sur  la  partie  postérieure  des  grandes 
lèvres  exigent  les  mêmes  ménagements. 

L'opération  de  la  fistule  à l’anus  par  incision  expose  à 
des  accidents.  — On  arrêtera  les  hémorrhagies  par  la  liga- 
ture ou  la  torsion,  si  l'on  voit  le  vaisseau  divisé.  — Ou  pla- 
cera des  tampons  de  charpie  légèremeul  imbibés  de  )>ei- 
chlorurc  de  fer  si  l’hémorriiagie  est  en  nappe.  — On 
traitera  Ic-s  phlegmons  du  petit  ba.ssîn  par  les  antiphlogis- 
tiques, les  bains  de  siège,  les  cataplasmes,  les  lavements 
émollients.  — On  traitera  la  phlébite,  la  péritonite  et  l'in- 
feclion  purulente  par  le.s  moyens  appropriés.  V.  Pm.ÉmTE, 
l'ÊiUTONITR,  PHLE4itlON. 

I.a  rétention  d’urine,  due  à l'irritation  de  la  vessie, 
cède  k un  bain  de  siège  ou  à des  cataplasmes  sur  i’ab- 
domen.  sur  le  périnée,  et  au  caütélérisme.  11  -suffit  quel- 
quefois d’enlever  la  mèche  pour  que  les  accidents  cessent. 

FiMinIr*  osnrusM  rt  nrsicnisircs.  V.  OsTKITP., 
AnTimiTR.-i,  CoxALi'.iE  et  Abcès  piuims. 

En  princip<*,  les  fistules  dues  à des  U'^ions  de»  os  seront 
agrandies;  — oa  y placera  une  fiéclie  de  pAte  au  chlorure 
de  line,  lorsque  des  Imurgeon.s  charnus  fongueux  en  obli- 
téreroul  l'orifice. 

Fia«ulr«  iplearalea.  V.  1’l.EUBÉ.siE,  HvnnOl'NF.rMO- 
THORAX  et  Phtihsib. 

rUiulca  pulmonaires.  Lea  différentes  maladies  du 
poumon,  et  surtout  les  tubercules  l'nmollis  formant  ca- 
verne, les  abcès  et  la  gangrène  pulmonaire,  détoiTuinenl 
souvent  des  fistules  communiquant  avec  les  bronches 
(V.  PiniimiE),  avec  la  plèvre  (V.  Pnei  nothohan  et  Hydro- 
HNEi  îiOTHnnAX),  avec  les  parois  ÜioracHpics  soiw  la  |>eau 
ou  ;i  sa  surface,  de  façon  à jveiiiieUie  la  sortie  de  Pair 
au  dehors,  (llouclmt.) 

l,Hiand  les  fistules  pulmonaire»  sont  ouvertes  au  dehors, 
ou  bien  il  y a adhérence  du  poumon  aux  parois  du  thorax, 
ou  bien  le  poumon  est  écarté  des  cfltes,  et  la  cavité  pleu- 
rale est  remplie  d’air  et  de  pus. 

Les  fistules  pulmonaires  sont  parfois  sous-cutanées  et 
ouvertes  sous  la  peau,  formant  une  tumeur  réductible, 
molle,  élastique,  (liu  tuante,  offrant  du  gurgoiiillement, 
se  dilatant  d’ordinaire  jiar  les  efforts  d'e.xpirution  cl  de 
toux. 

I.’euiphysémo  sous-cutané  complique  assez  souvent  les 
fistules  pulmonaires  ouvertes  sous  la  peau. 


Thèrapi'utique.  — Le  traitement  des  fistules  pulmonaires 
consécutives  aux  abcès,  aux  gangrènes,  aux  tubercules  ra- 
mollis et  aux  blessures  du  poumon,  ron.siste  dans  l'emploi 
de  moyens  hygiéniques  et  palliatifs.  V.  Poitrine  (Plaies  de), 
Phtiii.<ie  Pt  HYimorNEi  noTHORAX. 

FliMules  rec««-vaKlonlcs.  Un  accouchement  labo- 
rieux qui  produit  une  gangrène  par  compression  de  la 
cloison  rccto-vaginale  ; une  déchirure  du  vagin  et  du  rec- 
tum pendant  l'accouchement;  un  corps  étranger  anguleux 
arrêté  dans  le  rectum  et  qui  perfore  la  cloison;  un  abcès 
ouvert  siimiltanéinenl  dans  le  rectum  et  le  vagin  ; une  per- 
foration par  des  ulcérations  syphilitiques  ou  cancéreuses, 
ouvrent  une  fi.slulc  rccto-vaginale. 

Oblique,  siuueiüM?  on  lurgeinenl  béante,  la  fistule  rccto- 
vaginale  livre  un  passage  aux  gaz  et  aux  fèces,  soit  d'une 
façon  continue,  soit  d'une  façon  intermittente  au  moment 
de  U défécation. 

I<a  guérison  spontanée  n'existe  que  pour  les  fistules 
étroites;  toutes  les  fois  que  la  muqueuse  rectale  s’est 
soudée  h la  muqueuse  vagin^de,  la  guérison  spontanée  est 
impossible. 

L’inspection  des  parties  par  le  toucher  rectal  cl  le  lou- 
cher vaginal,  l'introduction  du  stylet,  révèlent  l’existence 
des  fistules  recto-vaginales. 

Un  érjlhème  de  la  vulve  est  la  conséquence  de  l'incon- 
linence  des  matières  fécales. 

TAmqw’Hfè/Mc.  — On  cautérisera  les  fistules  étroites  ou 
sinueuses  avec  le  fer  rouge  ou  avec  le  galvano-cautèrc. 
Ouant  aux  fisitdes  laides,  il  faudra  en  faire  la  suture. 

Après  avoir  purgé  les  malades  et  vidé  le  rectum,  on  fera 
la  suture  par  le  même  procédé  que  pour  les  fistules  vésico- 
vnginales  (V.  Fi8Tn.B  vÉstco-VAUiNALE),  et  les  malades 
seront  maintenues  dans  un  étal  de  constipation  par  l’ad- 
minislralion  de  1 0 centigrammes  d'opium  en  six  pilules 
prises  une  toutes  les  deux  heures. 

Lorsque  la  fistule  est  étendue,  on  fera  des  incisions  libé- 
ratrices sur  le  vagin  (.Malgaignc). 

Diviser  la  paroi  vaginale  postérieure,  séparer  le  rectum 
du  vagin  jusqu'au-dessous  de  la  fistule,  réunir  par  suture 
à l'aide  de  plaques  d'ivoire  [Nélaton),  est  une  opération 
difficile  et  compliquée.  Elle  est  bonne  cependant,  en  ce  sens 
que  l'on  peut  faire  la  suture  de  la  plaie  vaginale  seule  et 
attirer  en  bas  l’ouverture  rectale  de  façon  que  les  deux  ou- 
vertures ne  se  corre.spondent  plus. 

L’autoplastie  (Velpeau)  avec  un  lambeau  pris  sur  lu 
grande  lèvre,  la  transformation  de  la  fistule  reclo-vaginalc 
en  une  fistule  recto-périnéale  (V.  ces  mot.'*)  à l'aide  d'un 
séton  passant  dans  le  rectum  et  ressortant  au  |»érinée, 
entre  le  rectum  et  le  vagin,  sont  des  procédés  moins  avan- 
tageux que  la  suture.  Le  dernier  ne  peut  convenir  quand 
l'union  entre  tes  muqueuses  vaginale  et  rectale  n'a  point 
eu  lieu.  Il  en  est  de  même  pour  l’opéralion  de  la  fistule 
îX’c’o-vaginale  par  le  même  procédé  que  relui  dont  on  se 
sert  dans  les  fistules  à l'anus,  c’esl-A-dire  l’incision  des  par- 
ties molles  depuis  la  fistule  jusqu’au  périnée  (Kicord). 

ï.a  compression  avec  un  iHissaire  à air,  unie  h la  coûté- 
risaliou,  est  rarement  susceptible  de  produire  la  guérison, 
mais  c'est  au  moin.s  un  moyen  palliatiL 

Les  fistules  consécutives  A des  cancers  ne  réclament  pas 
d'opération.  On  traitera  le  cancer  par  les  moyens  palliatifs. 
V.  Ve-ssib,  Cancer,  Cancer  du  rectum. 

FItttule  réaate  (Fl.^TULE  URINAIRE,  U)MRAIRE).  A la 
suite  d'une  pyélo-néjdtritc,  d’un  abcès  du  rein,  d’une 
hydro-néphrose  suppurée,  le  plus  souvent  cou-sécnlive  A 
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re\islence  d'un  calcul,  un  abcès  sc  formam  à la  région 
lombaire  et  élanl  ouvert  sponlanénienl  ou  par  le  chirur- 
gien, U en  résulte  une  iistule  ordinaireiiietil  sinueuse  avec 
tics  excroissances  fongueuses  autour  de  roritlce. 

Les  plaies  du  rein  ne  se  referuiaul  pas  causent  des 
Üstulcs  qui  s'établissent  immédiatement. 

I/éfoiilement  incessant  d<‘  Turine  et  IVxamen  chimique 
et  microscopique  de  ce  liquide  permuttrunl  d'établir  le 
diagnostic;  l’exploration  avec,  le  stylet  indiquera  s'il  y a 
ou  non  un  calcul,  s’il  est  lixe  ou  libre. 

Si  l'urémie,  si  la  résorption  putride  ou  la  pliüiisie  ré- 
nale n’onl  pas  atteint  le  malade,  et  si  l'autre  rein  fonc- 
tionne bien,  une  Iistule  rénale  ne  compromet  pas  la  vie 
(lloussel,  Rivière,  ïulpius, Colol,  J.  L.  Petit,  tühopart]. 

Si  ruTclére  est  oblitéré,  la  Iistule  ne  ]>eul  guérir 
qu’après  la  destruction  <lu  rein,  par  la  suppuration. 

Lorsque  des  fuugosités  oblitèrent  la  Astulo  rénale,  les 
abcès  d'une  jkortion  du  rein  entraînent  de  la  lièvre,  du 
frisson,  des  douleurs,  et  la  mort,  si  l'on  ne  donne  pas 
issue  aux  liquides  retenus  dans  le  rein. 

T/M»rMpcu/*viie.  — Dans  les  fistules  rénales,  la  première 
indication  est  de  maintenir  récoulemeut  régulier  des 
liquides  i>ar  lu  fistule  ; — on  y introduira  un  tube  de 
caoutchouc  perforé,  d'un  gros  volume,  ou  méjiie  une 
sonde  de  plomb  (Lalittc).  — Si  la  iistule  sc  rétrérit,  on  lu 
dilatera  avec  l’éponge  pré|Kiréc  (Boyer).  — La  propreté 
sera  rigoureusement  observée  ; un  appareil  hygiénique  de 
caoutchouc,  adapté  à l'aide  de  lions  élastiques,  sera  ap- 
pliqué pour  recevoir  l’urine. 

Si  la  fistule  tendait  à sc  refermer  et  qu'il  y eût  accu- 
mulation de  liquide  dans  la  cavité  du  ky.stc,  on  dilaterait 
l'ouverture,  ou  Ton  ferait  une  ponctiousi  Von  no  pouvait 
retrouver  l'ouverture  fislulcuse. 

(Juand  un  calcul  a été  constaté  par  des  expluratious  suc- 
cessives, on  tentera  di*  l’extraire;  s’il  est  trop  gros,  on  le 
brisera  avec  une  forte  pince  ou  avec  un  brise-pierre. 

î,es  opérations  auloplasliques  ne  peuvent  |>as  guérir  les 
Ûstuies  consécutives  aune  plaie  des  sul>slances  tubuleuses 
et  corticales  du  rein,  mais  en  revanche  il  coule  peu 
d'urine  [V,  Rkin  {VUiks  La  cautérisation  au  fer 
ix>uge  peut  faire  coimimniquer  la  plaie  avec  la  cavité  du 
bassinet,  mais  ce  moyen  est  dangereux  — Lue  fistule 
du  bassinet  peut  guérir  par  la  cautérisation  de  la  fistule 
üi  l'aide  du  for  rouge  ou  par  les  caustiques. 

MülvAlre».  Les  fistule.s  salivaires  recon- 
naissent pour  cause  une  plaie  de  ces  glandes  ou  de  leur 
conduit  excréteur,  et  une  gangrène  ou  une  ulcération  con- 
sécutive à un  corps  étranger  enfermé  dans  ces  conduits. 

Les  fistules  des  glandes  salivaires  laissent  échapper 
d'une  manière  à peu  prés  eontinue  un  li<|uiile  clair  plus 
•U  moins  filant,  lorsque  la  fistule  sur  la  glande,  et 
laissent  écouler  lu  salive  d'uiic  façon  inUTniittente  au 
moment  des  repas,  lors^iue  les  conduits  excréteurs  sout 
seuls  intéressés.  En  général,  pour  reconnaître  une  (Ulule 
salivaire,  ou  fait  manger  les  malades,  et  récoulcmcnl  de 
la  salive  par  la  fistule  devient  un  signe  non  équivoque 
de  la  maladie. 

Tfkraiit'utiffW.  — Contre  les  fistules  de  la  glande  pa- 
rotide ou  sou.s-muxillaire,  on  cautérisera  avec  le  crayon 
de  nitrate  d'argent  ou  avec  une  (lèche  de  caustique  au 
chlorure  de  zinc,  laissée  douze  heures  en  place,  ou  enfin 
avec  le  fer  rouge. 

La  compression  à l’aide  de  rondelles  d'amadou  et  d'un 
bandage  compressif  destiné  â umeuer  l'airophic  de  la 
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glande  est  un  moyen  quelquefois  douloureux,  mais  sur  une 
Iistule  cautérisée  elle  ptuil  être  efficace 

L’inebion  de  U fistule  et  la  réunion  par  suture  est  un 
nioym  peu  efiicace  et  qui  ne  met  pas  à l aliri  de  la  ré- 
cidive. 

Les  injections  irritantes  (Ixiuis),  ou  avec  lu  leinturc 
d’iode,  ont  une  action  amdngiie  à la  cautérisation. 

Contre  les  fistules  du  canal  de  Wliarton,  la  cautérisation 
est  le  meilleur  prori'?«lé  à employer. 

Contre  la  fistule  du  canal  de  Sténon,  la  cautérisation 
(Louis)  est  rarement  eftîcace  ; — la  compression  sur  la 
Iistule  préalablement  cautérisée,  n’est  pas  un  moyen  plu^s 
certain;  — la  couipressiou  entre  la  fistule  et  la  glande 
(Maisonneuve]  n’a  pas  une  assez  grande  efficacité  pour 
qn’on  impose  aux  malades  les  souffrances  vives  dues  à 
riuigorgement  de  la  glande  et  à son  infiammation.  Mieux 
vaut  aviver  la  fistule  et  réunir  par  suture  entortillée.  Tous 
ces  promiés  no  peuvent  réussir  que  quand  la  partie  an- 
icrleurc  du  canal  est  r on-servée.  S’il  en  est  autrement,  on 
doit  agir  de  la  manière  suivante  : 

Pour  rétablir  la  conlininté  du  canal  de  Sténon  en  avaiii 
de  la  fistule,  on  passera  par  l’ouverture  du  canal  et  par 
la  fistule  un  séton  dont  on  augmenicra  progressivement  le 
volume  tous  les  jours  (Morand,  Louis);  la  continuité  du 
canal  rétablie,  la  fistule  sc  cicatrisera. 

Eu  cas  d’impossibilité  on  créera  une  voie  artificiellt*  à 
la  salive  en  traversant  la  joue  avec  une  lige  de  fer  rougie 
(Deroy),  en  introduisant  une  alêne  de  cordonnier  jvar 
l'orifice  du  canal  de  Sténon  et  ou  ressortant  dans  la  bouche 
au  niveau  de  la  fistule  (Monro),  ou  en  |K‘rçaut  lu  joue 
oltliquement  avec  un  bistouri  (Duphénlx)  ou  un  trocart 
(Denault)  ; — un  selon  ou  un  cordon  de  soie  seront  placé.s 
dans  le  trqjet  oblique,  cl  l'on  attendra  la  cicatrisation  de  la 
Iistule  ou  l’on  en  fera  la  suture. 

Il  vaut  mieux  percer  la  joue  au  niveau  de  la  fistule,  puis 
faire  une  seconde  ponction  de  la  nmqueusc  buccale  avec 
mi  trocart  passé  dans  le  canal  de  Sténon  du  cAté  de  la 
glande.  Vn  fil  de  plomb  est  introduit  dans  ces  deux  ouver- 
tures. de  façon  que  le»  d^'ux  chefs  soient  libres  dans  la 
Inniche  ; la  plaie  extérieure  est  ensuite  avivée  et  réunie 
|U(r  première  intention  (Déguisé  père).  Il  e.st  avantag«Mi\ 
de  lier  les  deux  Itouls  de  fil  de  plomb  et  de  les  laisser 
jusqu’à  ce  qu’ils  tombent  en  coujnmtun  pont  de  muqueuse, 
ce  qui  donne  une  large  ouverture  artificielle  pour  l'écou- 
lement  de  la  .salive  (thklard). 

Si  le  canal  de  Sténon  est  conservé  en  avant  et  eu  ar- 
riére de  la  fistule,  on  introiluira  l’une  dj^s  extrémités  du 
(il  par  le  conduit  de  Sténon,  et  l’on  fera  sortir  l’autre  par 
la  |)erforatio!i  buccale  faite  au  niveau  de  la  fistule  (Rercy), 
et  l’on  attendra  la  cicatrisation  de  l’ouvriiure  cutanée 
avivée. 

Ti^nler  d’obteuir  l'absorplioii  de  la  glande  par  la  com- 
pression (Desaull),  lier  dans  le  même  but  le  canal  de  Sténon 
au  delà  du  la  fistule  (Vibergi,  cunslitueut  de.s  opérations 
suivies  d’engorgement  de  la  glande  et  de  douleurs  vives 
sans  es|Hiir  de  succès  ceriain. 

FImIuIc»  iM»a«-byoldieane«.  Yoy.  HvonoN.t  iKJUS- 

iivuiniEN. 

FUtules  •lercoralc*.  \ . INTESTINS  (l’LAlES  DES),  ANt;s 
CüNTHE  NATUKE  et  StEUCOHALB  (TIMEUIIJ. 

Fiii(ul««  fb»r«riq«e«.  V.  P1.AIE.S  t»E  I'UITRI.xE  et  Fks- 
TULES  i'Ll.llONAlKB.<. 

FlM«ule«  de  la  imckée  rt  dn  larynx.  Après  une 
opération  de  lui  yugotoiiiie  ou  de  bronclioloiiiie,  apres  une 
plaie  du  laiTQX  et  de  la  trachée,  une  ouverture  jienua- 
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nenlr  çubsi:»(e  quelquefois.  Dans  ces  cas,  les  sujets  sont 
plus  ou  moins  aphones,  suivanl  ri'U-nduf  de  la  plaie,  sont 
sans  cesse  obligés  de  porter  un  obturateur  et  sont  très- 
cxjk)m'*s  aux  bronchites. 

ThiraiivuHqm.  — On  réunira  la  hstule  avirée  par  su- 
ture entortillée,  après  incision  longitudinale  (Uupuytrea)  et 
mieux  après  incision  transversale.  Lu  tôle  sera  maintenue 
dans  la  Rexiou  et  l’on  pansera  à l’eau  froide.  Si  ce  moyen 
t chflue,  ou  laillcrn  sur  le  cou  un  lambeau  allongé  avec  un 
jM'dirtde  de  y millimètres.  On  roulera  le  lambeau  sur  sa 
face  cutanée,  et  ou  l'introduira  ainsi  daus  la  fistule  préala- 
blement avivée  et  1 on  traversera  le  tout  avec  deux  épingles 
sur  leMjuelles  on  fera  la  suture  enlorlilléc  (Velpeau). 

FiMiuIr»  nréthro-vnKlnalcs.  Les  mêmes  causes  qui 
déterminent  la  fistule  vésico-vaginale  déterminent  la  fistule 
uréllirO'Vaginale.  Lellc*ci  diffère  de  la  première  en  ce  que 
l’orine  ne  coule  qu’au  moment  de  la  iniclion.  V.  KisTi'l.E 
VÊÿiœ-VAGiNALE. 

Théro})e\aitpu‘.  — Faire  la  suture  comme  pour  l’opéra- 
lion  de  la  fistule  vésico-vaginale.  Si  la  perte  de  substance 
est  très-considérable,  on  fera  des  incisions  libératrices  à 
droite  et  à gauche. 

Il  n'est  pas  nécessaire  de  placer  une  sonde  à demeure, 
il  Miflilde  l'inlroduire  üi  chaque  envie  d'uriner;  cependant 
comme  son  introduction  peut  causer  un  dérangement  de 
la  suture,  il  vaut  mieux  mettre  une  sonde  américaine  à 
demeure  comme  pour  la  fistule  vésico-vaginale. 

«rlüAlreis  omhlllmles.  Les  fistules  uri- 
naires ombilicales  sont  congénitales  (Lltlre,  Cabrol)  ou  ac* 
eidentelles  (Littré,  l’aget).  I.es  premières  sont  dues  à une 
piTsistance  de  l’ouraque,  les  secondes  sont  dues  â une  per- 
üisiuiice  incomplète  de  l’ouraque,  à une  rétention  d'urine 
qui  dilate  le.s  vestiges  de  ce  coiiduil. 

Les  fistules  ombilicales  ont  été  jusqu'ici  presque  tou- 
jours observées  chez  les  homnics. 

La  fistule  ombilicale  congénitale  se  re<^nnalt  par  la 
simple  inspcctiou. 

La  fistule  ombilicale  accidentelle  ne  devient  apparente 
qn’aprôs  une  rétention  d'urine,  et  elle  est  précédée  d’iine 
tuméfaction  molle  ou  môme  d'un  abcès  au  niveau  de  Fom- 
bilic. 

Il  y a des  flstuh's  congénitales  lai'gos  qui  pernieUeiit 
l’introduction  du  doigt  et  favorisent  une  hernie  de  la 
vessie.  Dans  ce  dernier  ca.s  il  y a exsirophie  de  la  vessie. 
V,  ce  mot. 

ThHa\KutitiUf‘.  — liOinmc  les  fistules  urinaires  onibi- 
liralns  congéniialcx  sont  dues  à un  obstacle  au  cours 
régulier  de  Furine,  on  cherchera  üi  rétablir  le  cours  de 
Fnrine  pur  les  moyens  appropriés  (V.  Atréj'IE  i»b 
t/l'RKTimE).  Oïl  refermera  ensuite  la  fistule  par  des  cau- 
lerisiüons  répi*tées,  combinées  avec  la  compression  avec 
une  |M‘lolc  el  des  bandes  de  dinchylon,  ou  par  une  suture 
après  avivement  au  bistouri  des  bords  de  la  fistule. 

Four  les  fistules  accidentelles,  on  se  comportera  sui- 
vant le  même  principe.  S’il  y a un  calcul  qui  eiii|H>che 
Furine  de  couler  par  l'urèthre,  on  l'extraira,  soit  parla 
fl.stule  dilatée  (Fagel),  soit  par  la  taille,  si  l’urèthre  est 
libre.  SI  la  fistule  coïncide  avec  un  rétrécissement  infran- 
chissable de  Furéthre,  la  seule  opération  proposable  serait 
de  créer  une  fistule  (périnéale  cl  de  fermer  ensuite  la 
fi-slule  ombilicale;  il  est  plus  commode  de  porUTuo  unnal 
au  périnée  qu’à  l’ombilic.  V Rêtlntiun  d’i’RI.sb,  CAiCCL, 
ThAITJiMENT  RAU4ATU-. 
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Ffaif«lcii  nrl««lreft  uréllirttle*  el»es  l'iMmaB#.  Le 

caractère  général  des  fistules  urinaires  uréthrales  est 
l’écoulement  d'urine,  seulement  pendant  la  miction. 

I.  h'istuleM  méthrù-mtaie$i.  Les  abcès  de  la  prostate, 
les  fausses  roules,  les  abcès  de  l’urèthre,  donnent  lieu  aux 
fistules  uréthro-rectales.  L’urine  et  le  sperme,  surtout 
s'il  y a un  rclrécissemenl  de  Furéthre,  coulent  dans  le 
rectum  ; les  malières  fécales  cl  les  gax  passent  dans 
Furéthre. 

Le  loucher  rect<d  condui.sant  sur  un  orifice  à bords 
indurés  et  la  sensation  que  donne  la  soude  à nu  dans 
Furéthre  penuelleut  déjuger  le  siège  de  la  fistule  urélbro- 
rectale  ; nuùs  lorsque  la  fistule  traverse  la  prostate,  on  ne 
peut  juger  sm  présence  que  par  Fécoulement  inlermilloiU 
de  l’iiriiie  par  le  rectum. 

ThnutiiexUitmK.  — Sonde  à demeure,  traitement  du 
rétrécissement  s'il  y a lieu  (V.  Hétrêcissement  de 
l’l<hethre);  cathétérisme  à chaque  liesoin  d’uriner,  cau- 
térisation de  la  fistule  à Faidc  du  galvano-caulère  ou  des 
caustiques  solides,  tels  que  le  nitrate  d'argent.  — Si  la 
fistule  est  située  très-prés  de  Fnnus,  suture  à l’aide  de 
la  dilatation  de  Fauus  par  les  spéculmiis  uuivulvcs,  cl 
sonde  à demeure.  — Si  la  fistule  est  dans  Fepoisseur 
de  la  prostate,  sonde  à demeure. 

Grands  bains,  injections  émollientes  dans  le  rectum. 
Soins  de  propreté  ré|>é(és  en  cas  d'incurabilité. 

II.  h'fstuh's  urinnires  })érinèaks  H stmfu/ex.  Fresque 
toujours  dues  à l’ouverture  extérieure  d’un  abcès  iirineiix 
ou  d'une  infiltration  urineuse  en  arrière  d’un  rétrécisse- 
ment, les  fistules  urinair>'3  M-i'otales  et  périnéales  offrent 
tm  trajet  sinueux  et  un  orifice  externe  toujours  entouré 
d'une  induration  plus  ou  iiioius  étendue.  Klies  sont  uni- 
ques ou  multiples.  Klle.s  se  recouvrent  parfois  de  concré- 
tions, de  phosphate  de  chaux  ; leurs  bords  sont  quelquefois 
décollés,  et  dans  cerUiins  ras  il  sort  du  )>us  mêlé  à Furine. 

Lorsque  les  fistules  s'enfiammeut,  et  lorsque  leurs 
bonis  sont  décollés,  les  fistules  urinaires  multiples  s’obli- 
tèrent et  se  rouvrent  successivement  cl  tour  à tour. 

Four  reconnaître  la  nature  d’uue  fistule  |)èriuéali‘  ou 
scrolale,  il  suffit  de  faire  uriner  les  malades  devant  soi; 
ou  voit,  ou  bien  la  totalité  des  urines  sortir  par  la  fistule,  ou 
bien  quelques  gouttes  sounlre  à travers  son  orifice.  Dans 
ces  cas,  Je  caüiétérismc  indique  ordinairement  un  rétré- 
cissement très-difficile  à franchir,  et  U u’esl  pas  toujours 
possible  de  conduire  un  stylet  par  la  fistule  jusque  sur  la 
sonde. 

T/iéruj^u/iquc.  — On  traitera  le  rélrérissemeul,  et,  si 
la  fistule  est  petite,  elle  pourra  guérir  par  le  fait  du  réla- 
hlissemenl  du  calibre  du  canal.  — Une  sonde  à demeure, 
quand  on  peut  la  passer,  est  un  moyen  également  bon, 
niais  infidèle  ; tantôt  il  empêche  tout  passage  de  l’urine 
par  la  fistule,  surtout  si  Fun  a soin  de  déboucher  la  sonde 
toutes  les  hcurt's  ; tantôt  elle  irrite  la  fistule  et  Fompôche 
de  se  cicatriser,  mais  le  cas  est  rare. 

Lu  même  temps  que  Fou  évacue  Furine  à Faide  des 
sondes,  on  cautérisera  les  fistules  avec  le  nitrate  d’argent 
ou  un  stylet  rougi  au  feu. 

S’il  y a des  décollements,  on  ouvrira  les  clapiers. 

On  peut  fermer  la  fistule  par  auloplastie  quand  Forifice 
cutané  et  l’orifice  uréthral  sont  irès-rapprochés.  Entre  tous 
les  procédés  autoplastiquea,  la  inéUiodc  italienne  est  la 
meilleure.  On  taille  un  lambeau  que  Fon  retourne  de  façon 

1à  faire  correspondre  sa  surface  cutanée  avec  la  sonde  in- 
troduite dans  l’urèthre,  et  Fon  fait  la  suture  après  avive* 
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meni  des  bords  de  la  Pislule  (A.  Cooper,  Earle).  Aprt^s 
deux  ou  trois  opt^ratioiis  successives,  on  peut  arriver  à 
(t:u)^rir  la  (islule. 

I.orsque  le  trajet  est  sinueux,  il  ne  faut  pas  compter  sur 
l’efficacité  de  ce  procédé. 

(Juand  la  fistule  est  située  au  niveau  du  bulbe,  la  bou< 
tonniérc  (Lcdran)  en  arrière  du  rétrécissement  et  de  la 
fistule,  ou  même  la  ponction  vésicale  périnéale,  peuvent 
permettre  de  faire  cicatriser  le  trajet.  On  cautérise  du 
reste  en  même  temps  que  l’on  introduit  une  sonde  passant 
par  l’urèthre,  après  avoir  dilaté  ou  coupé  le  rétrécisse- 
ment, et  la  boutonnière  périnéale  se  ferme  ensuite. 
V.  1,'rkthrf.  (Jiétrêrisspment  dn  /’). 

Si  la  fistule  est  recouverte  de  concrétions,  ou  si  elle  est 
incurable,  il  faut  se  borner  à des  soins  de  propreté,  à des 
bains  fréquents,  et  à un  appareil  pour  recevoir  l'urine. 
Cet  appareil  de  caoutchouc  sera  monté  sur  un  suspensoir, 
ou  sur  un  bandage  à ressort. 

III.  Fistules  urinaires  péniennes.  L’épispadias  et  l’hypo- 
spadias  sont  des  fistules  congénitales  qui  prêtent  à des 
considérations  spéciales.  V.  Épispadias  et  Hyi*o.si’AD1AS. 

Les  fistules  péniennes  sont  produites  par  une  nipture 
de  l’urèthre  chez  l’enfant  dont  le  gland  est  imperforé,  et 
chez  l’adulte  par  une  ulcération,  par  une  gangrène  de  la 
paroi  uréthrale  au  contact  d’un  corps  étranger;  par  un 
abcès  de  l’urèthre  ouvert  à l’extérieur  ; par  un  chancre 
qui  a détruit  une  portion  du  canal,  et  enfin  par  une 
plaie. 

Une  petite  ulcération  de  la  fosse  naviculaire  ou  du  frein 
est  le  point  de  départ  d’une  petite  fistule  sur  les  cétés  du 
frein. 

On  reconnaît  les  fistules  péniennes  par  l’inspection  de 
l'émission  des  urines  qui  coulent  par  la  fistule  et  par  le 
cathétérisme  combiné  avec  l’exploration  de  la  fistule  avec 
un  stylet;  lu  rencontre  des  deux  instruments  dans  le  canal 
ne  laisse  aucun  doute  sur  le  diagnostic. 

Thérapeuti<iiie.  — Si  la  fistule  est  petite,  la  sonde  à 
demeure  ou  le  cathétérisme  renouvelé  à chaque  besoin 
d’uriner  peuvent  amener  sa  guérison,  quoique  la  fistule 
soit  irritée  par  la  sonde. 

Si  la  fistule  est  récente,  sonde  à demeure  et  cauléri- 
sation  des  bords  de  l’orifice  avec  le  nitrate  d'argent, 
l’acide  nitrique  ou  le  fer  ronge.  Un  cautérisation  un  peu 
étendue  est  avantageuse;  le  tissu  de  cicatrice,  en  se  ré- 
tractant, contribue  à oblitérer  la  fistule. 

Si  la  fistule  est  grande,  on  aura  recours  à Vuréthrur- 
rhnphiey  en  pratiquant  l’avivement  des  bords  avec  le 
bistouri,  ou  avec  la  cautérisation  ; puis  on  fera  la  suture 
en  bourse  de  ÜielTenbach  ou  la  suture  circulaire  de  Ricord, 
et  l'on  mettra  une  sonde  à demeure  dans  la  vessie. 

Lorsque  tous  les  moyens  précédents  auront  échoué,  un 
aura  recours  à l'iu'éthroplaslic.  Pour  cela  on  en)ploiera 
divers  procédés  : 1*  On  taillera  un  lambeau  sur  le  scro- 
tum, on  avivera  la  fistule,  et  l'on  réunira  au  bord  de  celle-ci 
le  lambeau  scrotal  dont  lu  face  cutanée  formera  une  paroi 
à l’urèthre  (Jobert). 

2®  On  disséquera  et  l’on  enlèvera  une  manchette  de 
la  peau,  puis  on  fera  glisser  la  peau  de  la  partie  anté- 
rieure de  la  verge  jusque  sur  la  fistule  (Ségalas).  La  lon- 
gueur du  prépuce  est  une  indication  d’emplovcr  ce  pro- 
cédé. 

3®  On  taillera  et  l'on  disséquera  un  lambeau  de  peau 
quadrilatère  en  dessous  de  la  fistule.  On  enlèvera  un  lam- 
beau de  l’autre  cété,  et  l’on  réunira  le  bord  du  lambeau 
au  bord  de  la  plaie  du  célé  opposé  (Alliot).  Ce  procédé 
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expose  à une  rétraction  de  la  cicatrice  et  è un  étrangle- 
ment de  la  verge. 

/|®  On  avivera  avec  le  bistouri  la  fistule,  de  façon  à la 
transformer  en  une  plaie  parallèle  à l'axe  de  la  verge.  Oii 
disséquera  la  face  profonde  du  lambeau  et  l'on  réunira 
par  suture  entortillée  les  lèvres  du  la  plaie  adossées  par 
leur  surface  saignante  ; deux  incisions  libératrices  seront 
faites  sur  la  verge  (üielfenbach).  Pour  arriver  [dus  sûre- 
ment au  résultat,  les  incisions  libératrices  arriveront  jusque 
dans  l’urèthre  et  formeront  un  canal  de  dérivation  (UielTen- 
bach).  Ce  procédé  expose  à la  récidive  des  fistules. 

5®  On  avivera  les  bords  cutanés  de  la  fistule  en  faisant 
deux  incisions  horizontales  .\  et  B,  à 3 centimètres  au- 
dessus  et  au-dessous  de  la  fi.stule  (fig.  2Û0),  et  l’on  dis- 
séquera ensuite  la  peau  de  ce  point  par  sa  face  profonde  ; 
on  réunira  les  bords  de  la  fistule  par  adossement  des 
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surfaces  saignantes  et  la  suture  entortillée  avec  des  épin- 
gles à in.sectes;  puis  une  sonde  sera  placée  à demeure 
dans  la  vessie,  ou  l'on  fera  le  cathétérisme  à chaque 
besoin  d’uriner  (Nélaton). 

Au  lieu  de  faire  une  suture  complète,  on  peut  placer  un 
point  de  suture  entortillée  qu’on  laisse  douze  à vingt- 
quatre  heures  en  place. 

Pour  faciliter  la  cicatrisation  et  môme  pour  guérir  les 
fistules  uréthrales,  on  fera  la  boutonnière  périnéale  (I.e- 
dran,  Viguerie,  Ségalas).  — t)n  fait  la  ponction  en  se 
guidant  sur  le  catliétcr,  après  dilatation  du  rétrécissement, 
en  incisant  comme  pour  la  taille  latéralisée  (V.  Cau'.ui.s 
VÉ.SICAÜX).  Une  fistule  récente  peut  être  traitée  par  la 
ponction  périnéale,  mais  on  ne  devra  recourir  à celte 
opération  que  quand  la  cautérisation  aura  échoué  et  quand 
l'urèthre  rétréci  aura  été  dilaté. 

Flatuica  vaglaalm.  Une  fistule  du  vagin  commu- 
niquant avec  la  cavité  péritonéale  (Stanley);  une  fistule 
consécutive  à l’ouverture  d'une  péritonite  enkystée,  n un 
kyste  de  l’ovaire  ouvert  dîtns  le  vagin,  à un  kyste  des 
gl  andes  lèvres,  h un  abcès  du  voisinage  de  l'utérus,  ou  ;'i 
une  communication  accidentelle  avec  un  intestin,  est  une 
lésion  toujours  grave  et  souvent  incurable. 

Les  antécédents  des  malades  permettent  de  reconnaître 
la  nature  de  ces  fistules,  dont  l’existence  est  reconnue  im- 
médiatement à l'aide  du  spéculum. 

Il  est  rare  que  les  fistules  vaginales  se  referment  seules. 
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et  la  maladie  qui  a causées  entraîne  souvent  la  mort. 
V.  Kyste  de  t'ovAiRE.  Kyste  des  grandes  levbes,  l‘iiLEr.- 
MONs  DE  LA  KOSSB  ILIAQUE,  PÉBITONITe,  ANUS  CONTRE 
NATURE. 

Thrruitfutiqué,  — Eu  général  des  injections  émollientes 
et  désinfectantes  fréquentes  doivent  être  faites  dans  le 
vagin.  S'il  sort  du  |>us,  on  ne  doit  faire  aucune  Umtalive 
pour  oblitérer  la  llstulc,  ainsi  que  cela  a été  fait  pour  les 
kystes  de  l'ovaire  ouverts  par  le  vagin. 

Si  un  intestin  fait  hernie,  on  le  réduira  cl  on  le  main- 
tiendra réduit  par  un  pessaire  -,  dans  ce  cas,  une  suture 
{Stanley)  est  une  opération  qui  a ses  dangers,  mais  qui 
est  néanmoins  indiquée. 

FU4tde«  vé»te«lr«  tégaaeatalr^a, 

I.  ¥\Mulv  véskale,  pérUiéah  tt  KrotaUr.  C'est  oi-di- 
nairement  à la  suite  d’une  rupture  du  col  de  la  vessie  ou 
d’un  abcès  qui  s’est  ouvert  à la  fois  dan.s  la  prostate  et 
dans  le  tissu  cellulaire  du  bassin  que  »e  montrent  les  infil- 
trations urincuses  ou  les  abcès  urineux,  cl,  après  les  dc- 
bridemenb  faits  sur  le.s  épanchements  urineux,  il  reste 
une  fistule  vésicale  légumentaire. 

La  plaie  consécutive  aux  opérations  de  taille  donne  sou- 
vent lieu  à une  fistule  vésicale. 

PrcM^ue  toutes  les  fistules  vésicale»  ont  un  trajet  si- 
nueux et  souvent  présentent  plusieurs  orifices  qui  .se 
refentienl  allomalivcmenl  en  produisant  de  |>elils  abcès 
à répétition. 

1a?s  lislules  vésicales  laissent  couler  Turine  d’une  foçon 
continue. 

TAcropeo^M/ue.  — Aucune  opération  chirurgicale  ne 
peut  guérir  les  fistules  périnéales,  — ou  est  réduit  à ne 
prescrire  que  des  soins  de  propreté  <^uls,  cl  des  bains 
fréquents. 

Pour  les  fistules  consécutives  à la  taille,  voy.  CAtaLS 
vÉsjr.\i;\. 

II.  Fis/n/e  résica/e,  Ai/puf/usfri'/ne.  La  fistule  urinaire, 
vésicale  et  ombilicale  recounalt  d»*s  cAU.ses  de  même  na- 
ture que  celles  des  lislules  périnéales.  Elle  suppose,  dans 
le  cas  où  elle  est  le  résultat  d'un  nlK-é.s  de  la  prostate,  une 
persistance  de  l'ouraque  ou  une  laxité  singulière  du  tissu 
cellulaire  sous-péritonéal.  Klli*  produit  les  phénomènes 
propres  aux  fistules  vésicales.  V.  Fistule  rhisAtRE  uji- 
Hfl.ir.ALE. 

The.m\nmtiif\u,  — Soins  de  propreté  ; — sonde  à de- 
meure dans  la  vessie;  — en  cas  d'impossibilité  complète, 
faire  la  boutunniéiv  périnéale  et  siiNlituer  la  fistule*  om- 
bilicale à une  fistule  périnéale.  La  cautérisation  ri'pélée 
de  la  premién;  fistule  est  une*  opération  indiquée. 

FUitüea  «émlep-reetalen.  L’ouverture  d'un  abcès  do 
U ves.sic  ou  de  la  prostate  dans  le  rectum,  la  blessure  du 
rectum  pendant  une  opération  de  taille  hilutérale  ou  laté- 
ralisée, la  taille  vésico-rectale,  un  cancer  de  lu  vessie  ou 
du  rectum,  causent  les  fistules  vésico-rectales. 

Dans  les  fistules  vésico-rectales,  Turine  s'accumule 
dans  le  rectum,  ce  qui  est  rare,  ou  bien  sort  incessam- 
ment,  et  cet  organe  s'enflamme  cl  sécrète  du  pus  en  abon- 
dance. Le.s  matières  fécales  ne  produisent  pas  moins 
d’accidents  dans  la  vessie,  où  elles  s'introduisent  en 
même  temps  que  Turfue  passe  dans  le  reelmn  ; — ^^s^ue 
d'urine  jvir  l'anus  et  do  gai  par  ruréthre,  l'examen  avec 
le  doigt  intrcKliùl  4lan«  le  rectum  ou  avec  le  $|iéciiltim, 
font  aussi  reconnaître  le  siège  et  l'étendue  de  la  fistule. 

Il  peut  se  faire  qu'une  petite  fistule  vésico-reclale  gué- 
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rUsc,  tandis  que  les  grandes  fistules  sont  ordinairement 
incurables. 

Thà‘iipttttiqne.  — Placer  une  sonde  à demeure,  — faire 
des  injections  émollientes  dans  la  vessie  et  dans  le  rectum, 
et  attendre.  — Contre  les  grandes  fistules,  sonde  de  gomme 
à demeure,  et  appareil  4 incontinence  d’urine.  Lavements 
émollients,  injections  émollientes  dans  la  vessie,  matin  et 
soir;  — gr;uuls  bains  tous  les  deux  jours  ou  bains  de  .siège 
tous  les  jours;  — embrocations  huileuses  sur  les  parties 
alU'intes  d'érythème  symptomatique;  — enfin  traiter  les 
causes  qui  ont  causé  les  fistule.>. 

FUl«lr»  %é«le4>-atérli»e«.  l'ne  communication  acci- 
dentelle entre  la  vessie  et  l'ulérus,  après  la  destruction 
d'iine  portion  des  deux  organes  par  gsmgrène,  suite  de 
compression,  cause  la  fistule  vésîco-ulérine. 

On  reconnaît  la  fistule  vésico-ulérinc  aux  signes  d'une 
fistule  vésico-vaginale,  avec  cette  différence  que  l'urine 
s’échappe  pr  le  col  de  l’utérus  d'une  manière  continue  cl 
que  le  vagin  est  intact. 

ThértfpeuHqtte.  • — Inciser  le  col  de  l'utérus  et  aller  a la 
recherche  de  la  plaie  vésicale  est  un  moyen  dangereux. — 
Aviver  le  col  et  le  réunir  par  suture  (Joberl)  est  la  meil- 
leure opération  que  l'on  pubse  imaginer  contre  la  fistule 
vésico-utérine  ; elle  n'ofTi  o pas  de  dangers  par  elle-même  et 
a été  suivie  de  guérison  assex  souvent,  relativement  au 
oomhro  de  fois  où  elle  a été  employée. 

Fla<Mle«  vê«lco-atér4»-TagljMleR.  La  perforation 
cicatricielle  qui  résulte  d'une  gangrène  étendue  de  la 
vi\ssic  et  des  parois  utérine  et  vaginale  antérieures  causant 
une  grande  perle  de  substance,  et  plus  tard  amenant  des 
brides  cicatricidles  qui  déforment  les  parties,  constitue 
la  fistule  vésico-utéro-vaginale.  V.  FistulEj*  vésico-UTÉ- 
niNBs  et  Fistules  vésico-vaginales. 

Thérapeutique.  — Il  e.<l  possible  de  réunir  la  fistule 
par  la  suture,  d’après  le  procédé  américain  (Bozeman), 
lorsque  le  col  de  Futérus  est  encore  »?n  partie  conservé  ; 
— aviver  les  bords  de  la  fistule,  y compris  le  col;  réunir 
par  une  suture  en  crois-sant  !c  col  avivé  avec  les  bords  de 
la  fistule,  et  abaisser  rulérus  (Joberl;,  ne  peut  être  propo- 
sable  que  pour  les  cas  où  le  vagin  et  l'utérus  ne  sont  pas 
rendus  rigides  par  des  brides  cicatricielles. 

Fermer  le  vagin  au  niveau  de  la  fistule  (Sims)  est  une 
dernière  ressource  pour  les  cas  défavorables,  justifiée  par 
les  succès  de  l’occiusiou  du  cul  dans  les  fistules  vésico-ulé- 
rines. 

S'il  y a des  brides  qui  üblilércnl  le  vagin  en  partie,  on 
|MMil  s'en  servir  pour  oblitérer  le  vagin  tout  à fait  en  unis- 
sant le  bord  libre  de  la  bride  avec  les  parois  du  vagin. 

FIttiules  «êwlro'VMglitAlcs.  Lorsque  chez  une  femme 
en  travail,  qu'elle  ail  ou  non  un  l>assin  vicié,  la  tête  du 
fœtus  reste  longtemps  appliquée  sur  le  pubis,  où  elle  com- 
prime les  parties  molles,  la  g.'ingréiic  survient  dans  les  pa- 
rois de  la  vessie  et  dans  la  partie  con-espondanle  du  vagin  ; 
il  se  fonne  aux  points  comprimés  une  eschare  qui  tombe 
vers  le  douzième  jour  après  raccouchement,  et  il  en  ré- 
sulte une  fistule  vésico-vaginale. 

Une  perforation  de  la  vessie  par  un  coiqw  étranger,  par 
un  cancer,  peut  produire  aussi  une  fistule  vésico-vaginale. 

On  reconnaît  par  l'examen  au  »{>éculum  la  fblulc  vé- 
.sico-vaginale.  Il  y a une  ouverture  plus  ou  moins  régu- 
lière, à bords  lisses,  et  nu  fond  de  laquelle  on  voit  la  mu- 
queuse vésicale  rouge  et  grenue. 

L'écoulemeRt  continuel  do  Furino  pur  le  vagin  est  le 
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symptdme  caraclérisliquo  de  la  fistule  vésico-vaginale.  Les 
excoriations,  l’éry  thème  de  la  rulve  et  de  la  partie  supé- 
rieure des  cuisses  en  sont  les  complications. 

Il  Dc  faut  pas  se  presser  d’op<*ror  les  fistules  Tésico-va- 
ginales  : d'une  part,  parce  que  celles  qui  sont  peu  éten- 
dues peuvent  guérir  seules  ou  grâce  à quelques  cautérisa- 
tions légères,  une  sonde  étant  maintenue  à demeure  dans 
la  vessie;  cl  de  l’autre,  parce  que  les  grandes  fistules  di- 
minuent avec  le  temps,  et  que  les  facilités  de  l’opération 
et  la  possibilité  dc  «a  réussite  sont  plus  grandes. 

Thérapeutiqiif'.  — Des  soins  de  propreté,  des  fnclions 
huileuses  sur  les  parties  excoriées,  doivent  être  prescrites 
en  allendaulle  moment  dc  ropération. 

L’opération  suivant  la  méthode  américaine  (Marion 
Sims  et  Boxeman)  est  la  meilleure.  On  fait  placer  la  malade 
sur  le  côté;  le  spéculum  univalve  américain,  de  métal  poli, 
est  appliqué  sur  la  paroi  postérieure  du  vagin. 

L’avivement  est  pratiqué  nu  moyen  d’érignes  et  de  cou- 
teaux courbés  sur  le  plat  ; on  avive  avec  soin  cl  lentement 
sur  tout  le  pourtour  de  la  fistule,  aux  dépens  dc  la  mu- 
queuse vaginale  seule,  dans  une  étendue  de  5 millimètres 
de  largeur;  des  fils  d’argent  sont  passés  do  3 millimètres 
en  3 millimètres,  de  telle  sorte  qu'ils  traversent  seulement 
la  muqueuse  vaginale,  et  qu’ils  passent  à travers  les  sur- 
faces saignantes  sans  entrer  dans  la  vessie.  Cela  étant  fait, 
les  fiU  métalliques  sont  serrés  et  tordus,  une  soude  d’ar- 
gent est  placée  dans  la  vessie,  et  la  malade  est  couchée 
sur  le  côté  qui  lui  convient.  — Les  % sont  enlevés  le 
dixiéme  jour. 
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Les  incisions  libératrices  pour  la  sntnrc  de  ces  fistules 
ne  sont  point  nécessaires.  — Lne  plaque  de  plomb  passée 
dans  les  fUs  et  laissée  pour  comprimer  la  suture  f Boxeman) 
n’est  pas  indispensable* 

Si  la  réunion  n’est  point  complète,  quelques  cautérisa- 
tions peuvent  achever  la  guérison.  Si  ce  moyen  est  in- 
suffisant, le  chirurgien  attendra  et  fera  plus  tard  une 
nouvelle  opération  scnibluble  à la  premièi*c* 

Si  tonte  une  portion  de  la  paroi  vaginale  iiianqiuiit,  on 
pourrait  pratiquer  l'obliléralion  du  vagin  au  nivi^aii  de  la 
ii.stulo.  Fn  aucun  cas  l’occlusion  de  la  vulve  ne  saurait  être 
uvantageiise,  parce  qu'on  rrenserail  un  résenoir  pour 
l'urine,  et  dans  ce  ras  il  c^l  plus  difficile  do  fcniicr  le 
vagin  que  do  fermer  la  listule  (Veipeuu). 


Si  la  fisUile  comprend  l’iiréthre,  on  réunira  néanmoins, 
mais  la  fistule  ne  sc  cicatrisera  pas  au  niveau  de  rurèthre  ; 
on  peut  cependant  espérer,  par  des  opérations  successives 
et  môme  des  caulérisulions,  parvenir  k oblitérer  celle 
dernière  partie  dc  la  lUtulr.  — On  pourra  encore,  si  l'on 
voit  l’uretère  dans  la  plaie,  créer  une  ouverture  arliliiiello 
de  ce  conduit  du  côté  de  la  ve>sie,  h l'aide  d'un  petit  séton, 
et  réunir  longtemps  après  la  llslulc  uréthro-voginalo  par 
une  suture. 

FL46ELLATIOBi.  Méthode  thérapeutique  do  révul- 
sion qui  con>istc  à frapper  la  peau  du  corps  pour  la  faire 
rougir  et  pour  animer  sa  vitalité.  C'est  un  procédé  sem- 
bluble  à la  juili  tntion  (V.  ce  mot)  et  qui  est  complète- 
ment abandonné.  On  l'a  employée  pour  dissiper  la  trop 
grande  maigreur.  — Les  débauchés  y ont  quelquefois 
recours  sur  les  fesses  pour  ranimer  leur  virilité  chance- 
lante ou  éteinte. 

.\ii  xiv'  siècle  ce  fut  une  mante  religieuse  formant  une 
véritable  épidémie,  dans  laquelle  hommes,  femmes  cl  en- 
fants SC  réunissaient  en  prières  pour  demander  grâce 
de  leurs  péchés,  et  pour  terminer,  en  manière  de  péni- 
tence, par  une  flagellation  vigoureuse  des  épaules  sus- 
ceptible de  faire  couler  1c  .sang. 

FLATt'OHrnkS.  V.  VeVT.S  , Fl.ATlXENTS , CaRMI- 
NATIFâ. 

FI.UCTI'ATIOfV . I.a  fluctuation,  telle  qu'on  rohserve 
dans  les  abcès,  est  raltribut  des  tumeurs  contenant  un 
liquide.  Elle  est  caractérisée  par  la  sensation  du  déplace- 
ment dos  liquides  dc  la  poche,  se  transmettant  aux  doigt» 
qui  pressent  sur  la  tumeur.  V.  Abceis. 

Pour  que  la  fluctuation  d’une  tumeur  soit  bien  marquée, 
il  faut  que  la  poebe  qui  contient  le  liquide  ne  soit  pas  trés- 
remplie. 

Lorsqu'une  poche  contient  une  grande  quantité  dc  li- 
quide, la  IlucluatioD  se  perçoit  par  une  palpation  méllio- 
dique  nu  moyen  des  mains  très-éloignées  l’une  dc  l'autre  ; 
et  tandis  qu'on  fi-appe  légèrement  avec  les  doigts  d’une 
main,  l'autre,  posée  à plat  sur  la  tumeur,  por^^oil  le  choc 
du  liquide  qui  lui  eel  transmis.  V.  Asqte  et  Kyste  i>f 

L'OVAUiE. 

La  fluctuation  est  simulée  par  la  mollesse  des  tumeurs 
contenant  un  produit  gélatineux,  par  k">  lipomes,  et  dans 
ceiiaiiis  ras  par  de.s  cancers  inuus.  l’ne  ponction  explo- 
ralriee  doit  alors  rectifier  les  erreurs  de  la  fausse 
sensation.  Y.  Cancsr,  l.iroMEti,  ((Landes  sédacbes. 

FLrBVIIS  Y.  |.p.rconnilKE. 

FLUH.  Ia‘s  flux  sont  di‘S  sécrétions  exagérées  dc^ 
membranes  glandulaires  et  des  ui'gancs  sécrétoires. 

Il  y a des  pur  {flandiUaires  dc  sperme,  dc  bilo,  de  lait, 
de  sueur  ou  d'urine,  et  des  /Itu*  muqucu.r  du  l'intesliii, 
des  bronches,  du  vagin  et  de  la  vessie. 

Les  flux  muqueux  constituent  le«  affeclions  catar- 
rhales. 

I.e$  Aux  forment  des  maladies  habituellement  chroni- 
ques, cl  sauf  le  choléra  et  la  diarrhée,  il  est  rare  de  Ic.s 
observer  à l'étal  d'acuité. 

I.CS  ferrugineux,  les  stimulants,  les  toniques  et  les  as- 
tringents sont  les  meilleurs  moyens  thérapeuliqiies  â em- 
ployer pour  combattre  les  flux.  — La  bonne  nourriture, 
— l’hydrothérapie,  — les  bains  de  mer  et  de  rivière.  — - 
les  vins  géiuTeiix,  — les  eaux  sulfuieuses  en  bains  et  t‘U 
boisson,  — les  piéparations  de  quinquin.i.  de  taunin  et 
d'alun,  entin  le$  substances  arsenicales,  et  principale- 
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mcnl  le  sirop  d’arM^niate  de  soude,  rcu  iuenl  la  base  de 
leur  trailemenl.  V.  SPF.aMATonHiiÉK,  CHm.Énà,  TfALACTOR- 
RHÉE,  KpHIDRiVR,  RnUNCIIORRIlKE,  DrARÊTF.,  Let*a»R- 
RH&Ë,  eic. 

FŒTrs  (Mai-adieh  du).  De  toutes  les  maladies  du 
frt'liis,  les  seules  qui  comportent  des  indications  ihérapeU' 
tiques  sont  celles  qui  apportent  des  obstacles  ü l’accourhe- 
meni.  V.  Dvstocie  par  raudif.  du  rf.ti  >. 

Foeluft  {Mort  tlu).  Lorsque  par  suilt*  d une  maladie 
intra-utérine,  ou  par  suite  d'une  chute  mi  d'une  éiiiuliun 
vÎTc,  l'embryon  ou  fa*lus  cesse  de  vivre,  la  femme  s'ennuie, 
est  de  mauvais*’  humeur  ; elle  a des  ndours  altciDatifs  de 
cliuud  et  de  froid,  de  l'oppression,  des  douleurs  h l'épi- 
gaslrc,  et  quelquefois  des  vomissements.  La  face  devient 
pâle,  les  yeux  se  creusent,  riialein*’  est  fétide,  le  jwulsesl 
im'gulier. 

Lu  cas  de  mort  du  fmtus,  les  malades  éprouvent  quel- 
quefois une  sorte  de  bien-être  (Caieaiu)  ; jnais  le  signe  le 
plus  caractéristique,  lorsqu'on  a passé  le  troisième  mois, 
est  lu  disparition  des  bruits  du  caMir,  bruits  redoublés 
<Slollz). 

Les  liémorHiagies  utérines  uc  sont  qu'une  présomption 
de  la  mort  du  fa  lus. 

Au  cinquième  mois,  l’absence  des  coninictions  du  betu.s 
doit  en  faire  soupçonner  la  mort. 

Le  fœtus,  une  fois  mort,  ne  tarde  pas  à provoquer  des 
contractions  utérines,  et  ravorl4’menl  ou  rarcuuchement  a 
lieu. 

Ouand  le  fœtus  est  mort  et  quand  l'avortement  doit  avoir 
lieu  au  pn»mier  cl  au  deuxième  moi.s,  les  femmes  éprou- 
vent des  doiUeiir.s  analogues  à celles  qui  existent  diei  les 
feuimes  non  enceintes,  au  début  d'uite  époque  menstruelle. 

Lorsque  le  fœtus  a passé  le  quatrième  et  le  cinquième 
mois,  les  malades,  après  la  mort  de  l'enfunt,  voient  leurs 
seins  durcir,  car  la  sécrétion  lactée  s’établit,  et  elle  se 
tarit  ensuite  au  Ivoiit  de  quelques  jours, 

Fm  principe,  «n  ne  doit  jamais  forcer  ravortement 
et  racrom  bernent  lorsque  le  fœtus  est  mort  ; on  doit 
attendre,  car  tét  ou  tard  l'oxpiilsion  aura  lieu. 

Le  fœtus  mort  dans  l’utérus  sc  macère  et  ne  se  pulréne 
pus,  et  il  n’y  a pas  de  danger  d'infection  |Kuir  la  mère, 

FOIE  (.Maladies  oii).  !æ  foie,  glande  chargée  de  In 
sécrétion  biliaire  »»i  de  la  farinniion  du  sucre  Déce«saire 
à l'a.^similntion,  est  le  vjège  de  différenls  troubles,  de  dr- 
ruhtùm,  de  Fèrré/inw,  de  nnfrition  et  de  seimï4lHt\  qui 
consliiuenl  autant  de  maladies  grives.  Ce  sont  ; l'atrophie 
aigïié  ou  ictère  grave,  — l.a  congestion  aigtié  et  chroniqne, 

— l'inflammation  ou  liépalile,  — les  abcès,  — l'absence 
de  jMM'ivtion  biliaire  donnmtl  lieu  à l’icU'r*,  — l’Iiyper- 
Irojdiie,  — la  cirrhose,  — la  dégénérescence  gniiiLseuse, 

— la  di^mèrescence  amyloïde,  — les  kystes  à hydalides, 

la  névralgie  bèpatiqni*,  — • les  contusions  ou  les  plaies. 

Foie  V.  Foie  (lufitUHwolûjti  du)  et  Arcks. 

Foie  {Atrojthir  oii/uê  du),  ou  trtrie  yrarr,  — iV/de 
Mki/ifi,  — fVD  j’e  fycffiorr/tiff/hjm  rusadM,  — eiilin  fi*  rrc 
jftuw  spro'fidiijitf.  A cAtè  de  l'ictèn.*  essentiel  dépourvu  de 
coniplicntions,  et  do  l'ictère  symplomalique  d’une  maladie 
nigiiè  ou  chronique  du  foie,  il  y a une  variété  d'icléic 
appelée  icbre  f/ntre  ou  mu/ûi,  liée  à une  atrophie  aiguC 
du  foie  dont  la  cause  est  inconnue  et  dont  le  pronostic  est 
Iré^-fùclieux,  car  il  entraîne  ordinaircinenl  la  mort. 

L'atrophie  aigue  du  foie  ou  iclérc  grave,  rare  à l’iu'is. 
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s’observe  chez  les  nouveau-nés,  chez  les  enfants  et  chez 
les  adultes,  avec  tous  les  .symplèmes  de  la  fièvre  jaune 
inicrtropicale,  h cc  point  que  .si  l'on  observait  de  sem- 
blables phénomènes  dans  un  pays  où  cette  fièvre  est  endé- 
mique, comme  par  exemple  A la  Vera-Cruz,  cc  qu’on 
appelle  ictère  grave  en  Europe  serait  en  Amérique  une 
véritable  fièvre  jaune. 

L‘.itro|>hie  aiguë  du  foie,  ou  Ictère  grave,  en  Europe, 
peut  être  considén^e  comme  une  fièvre  jaune  sporadique. 

L'iclére  grave,  si  semblable  h la  fièvre  jaune,  est 
comme  elle  parfoi.s  contagieux,  car  il  a été  observé  au 
même  instant  .sur  les  quatn.’  enfants  d'une  même  famille 
(Griflin.) 

L'atrophie  aiguë  du  foie,  ou  ictère  grave,  .se  présente 
sous  la  forme  typhoïde,  a'lynami(|ue,  et  sous  la  forme  hé- 
morrhagique. 

Des  frissons  ou  des  malaises,  avec  abatieinenl,  cépha- 
lalgie, fièvre  ardente,  délire,  ictère  jaune  orangé  ou 
olivAtro,  épistaxis,  pétéchies  ou  ecchymoses  sous-cutanées, 
vomissemenLs  noirs,  mélæna,  cl  prostration  considérable, 
caractérisent  l'ictère  grave  occasionné  parratrophic  aiguë 
du  foie. 

Dans  rictère  grave,  le  foie,  rouge  ou  pèle,  est  doulou- 
reux ou  indolent,  ordinairement  réduit  de  volume,  ne 
pesant  quelquefois  plus  que  la  moili»'  de  son  poid.s  bahi- 
lucl,  cl  toutes  les  cellules  hépatiques  sont  désagrégées  ou 
détruites,  mêlées  de  gouttelettes  de  grais.se,  en  même 
temps  qu'il  SC  forme  une  altération  du  sang,  telle  qu’un 
raniofli'isement  de  la  fibrine,  une  Icucocythémic  aiguë  ou 
une  ebolémic. 

Deux  upinioTLs  sc  disputent  lu  préférence  des  médecins 
relativement  à la  nature  de  l’idèrc  grave.  Dans  l’une,  qui 
est  la  plu.s  ancienne  et  d’origine  toute  française,  la  ma- 
ladie est  considérée  comme  une  pyrexie  esscnlielie,  dans 
laquelle  les  lésions  du  foie,  nulles  ou  varialde.s,  no  jouent 
qu'un  riMc  secondaire  ; tandis  que  dans  l’autre,  d’origine 
allcmando  et  anglai.se,  Kokilansky  et  Dudd  attribuent 
l'iclére  grave,  le  premier  A une  o/ropA^'  Jaune  aigm  du 
foie  qui  peut  manquer,  le  second  A une  destruction  rapide 
dcH  cellules  du  foie  qui  se  déforment,  s’infiltrent  de  gout- 
telettes d'huile  et  disparaissent  plus  ou  moins  complè- 
tement. fb7  ces  deux  opinions,  celle  qui  fait  de  l’ictérc 
grave  une  pyrexie  essentielle,  suivie  d’altération  variable 
du  volume  et  des  cellules  du  foie,  c’esl-à-dirc  une  atrophie 
aiguë,  est  la  plus  conforme  aux  données  de  l'observation 
clinique. 

L’irlèrc  grave  est  une  maladie  très-fréquemment  et 
très- rapidement  mortelle,  d'où  le  nom  d’iefere  mnHtf,  sous 
iefpiel  il  a été  décrit  par  les  paÜiologUtcs. 

Thhaiteutû/nc.  — Dans  riclérc  grave,  il  faut  donner 
de  la  limonade  sulfuriquCf  de  l'eau  rougie,  des  bouillons, 
du  vin  et  du  sirop  de  quinquina,  pour  maintenir  les  forces 
des  m.ilade». 

l’our  prévenir  ou  |K>ur  aiTélcr  la  dégénérescence  grais- 
seuse aiguë  du  foie,  on  a e<*uiyè  de.s  applications  de  sang- 
sues et  l’on  adonné  h grammes  de  bicarbonate  do 
.<oiHle  dans  de  l’eau  sucrée  □,  ou  une  potion  gommeuse 
additionnée  de  2 à 3 graminoN  de  borax,  à prendre  dans 
vingt-quatre  heuiesQ-  Les  acides  sont  préférables. 

Voti'M  acide, 

Jiiic]'  KomiBeu IjUgrannwf. 

Eai«  «lu  B«b>-L tAlt  i*L 

A prendre  par  cuillerées  à sou|>e  dans  les  vingl-quaüc 
heures  S- 
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Siic  de  citron, 

A prendre  petite  cuillerée  à café  toute»  les 
licurci'  E). 

ijacement  totiique. 

E«u  tSO  Kra(BBa««. 

Vm  ordiaair*. SO  id. 

A prendre  un  lavement  matin  et  «(Otr. 

Folf  {Atrophie  chrmitiue  du),  l/atrupliie  chronique 
du  foie  est  bien  plus  fréquente  que  ratrofdiie  aiguë,  et 
elle  résulte,  soit  de  l'ohlitération  de  la  veine  porte,  soit 
de  l’oblitération  des  capillaire»  du  foie  avec  ou  sans  altéra* 
lion  de  bi  capsule  de  Glisson,  soit  enfin  de  l'induration 
de  la  cirrhose  ou  de  la  compression  de  l’organe  par  des 
liroduclioos  nouvelles,  telles  que  le  carcinome  ou  les  échl- 
nocoques. 

l^es  symptômes  de  t’alropbie  ebronique  du  foie  sont  les 
malaises,  la  dyspepsie,  les  altérations  du  visage  par  bi  pâ- 
leur, ramaigrisvoment,  et  la  diminution  de  la  matité 
noi’uiule  de  l'Iiypochondre  droit. 

Tti^rai>eutù^ue.  — ~ Il  faut  »’applii|uer  à reconnaître  la 
nature  de  l'atrophie  chronk|ue  du  foie,  pour  la  combattre 
par  les  moyens  propres  à cliacunc  de  ses  causes  particu- 
lières, et  ensuite  il  faudra  prendre  pour  indication  les 
symptômes  qui  se  présentent,  aliii  de  les  combattre  isolé- 
ment. — Chez  CCS  malades,  il  faut  .surtout  diriger  le  régime 
en  les  plaçant  à la  campagne  ou  aux  eaux  d'F.ms  ol  de 
Vichy,  conseiller  l’usage  du  lait,  des  légumes  et  des  fruiU 
bien  cuiu. 

Foie  {Cancer  du).  V.  C.«NreR. 

Foie  {Coiujetiion  du).  Comme  tous  les  tissus,  le  foie 
t>cut  être  le  siège  d'une  bypérémie  permanente  plus  ou 
moins  considérable,  et  alors  cet  oi-gaue  e^t  lourd,  gunllé, 
rouge  et  gorgé  de  sang.  (Munneret.) 

Il  y a une  cowjcHthn  anjw’  et  une  OMojestion  chronùiue 
du  foie. 

la)  congestion  du  foie  se  fait  d'une  manière  m7iie,  dans 
les  maladies  du  tube  digestif,  telles  que  l’eutérite  et  la 
dysenterie,  après  les  écarts  de  K*gimc  et  sous  l'influence 
de  l'activité  fonctionnelle  du  foie,  produite  par  la  tempé- 
rature des  pays  chauds.  — Elle  est  au  contraire, 

dans  les  obstacle»  à la  circulation  qui  rè»ultent  d’une  ma- 
ladie du  cœur,  et  dans  l'Iiyposthcnie  produite  par  lu  ca- 
chexie paludéenne. 

C’augmenUtion  de  voimne  du  foie  révélée  par  de  In 
matité,  sans  tumeur  ni  lièvre,  avec  pesanteur  et  douleur 
à i'hypochondre  droit,  ictère  sclérolical,  dyspepsie  et  ma- 
laises, se  prolongeant  {tendant  plusieurs  semaines  ou  plu- 
sieurs années,  annonce  la  congestion  du  foie. 

I.a  congestion  du  foie  est  le  point  de  départ  dtvs  hyper- 
trophies et  des  ciriiioses  de  cel  organe. 

ThèrHiHjtiiùpie.  — La  saignée  du  bras  et  les  émissions 
»anguines  locales  dégorgent  très-rapidement  le  foie. 

Il  faut  donner,  en  outre,  l'eau  de  .Sedlilz,  une  bouteille 
H jeun,  — le  citrate  de  magnésie,  60  grammes,  — le 
sulfate  de  soude,  ^lO  grammes  ; — comme  purgatifs  salins, 
les  eaux  purgatives  de  Niederbronn,  do  Hombourg,  de 
Ki.»»ingen  ou  de  Curisbad  ; — rcaii  résolutive  de  Vichy,  et 
l'on  peut  emploYiT  les  révulsifs  cutanés,  tels  (|ue  les  vé- 
»icatoires  volants  et  les  applications  d’huile  de  croton  ou 
de  t(‘inturc  d'iode  sur  la  région  du  foie. 

Dans  la  congestion  chronique,  avec  l'eau  de  \icbyet 
des  pilules  de  savon  médicinal,  de  20  centigranune»,  il 
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faut  oi’dunner  riiydrolliérapie  et  les  douches  froide»  sur 
le  foie. 

Dans  ce  cas,  si  l'on  veut  obtenir  un  bon  résultat, 
rbydrolbérapic  doit  être  faite  méthodiquemeiit  pendant 
plusieurs  semaine>,  et  deux  fois  par  jour  dans  un  établis- 
sement bien  oi'ganisé.  V.  llYtmoîüàRAPti':. 

foie  et  OmOmm  du).  V.  Coî<tüîï»oM. 

Foie  {l>éuéfur€$r€nce  amyhide  ou  amyhu'èi',  ou  céru- 
mmciise  du).  Le  foie  endurci  comme  dans  la  cirrhose, 
rougeâtre,  hrillunt,  se  colorant  en  rouge  violacé  par  lu 
solution  aqueuse  de  teinture  d'iode,  indique  la  dégénéres- 
cence cérumineusc,  lardacée  ou  amyloïde  du  foie.  (Wir- 
(bow.) 

On  obsen'C  la  dégénérescence  amyloïde  du  foie  chez 
riiomme  plus  que  chez  la  femme,  dan»  la  syphilis  consti- 
tutionnelle, dans  la  (uberculust  pulmonaire,  dans  les  ma- 
ladie» des  os  et  dans  la  plupart  des  cacliexies. 

Dans  la  dégénérescence  amyloïde  du  foie  l'organe  est 
hypertrophié,  peu  douloureux  ; il  y a de  la  dyspepsie,  ra- 
reuient  de  Tictère  ou  de  l'ascile  et  une  pâleur  très-pro- 
noncée du  visage. 

L’bypeilrophie  et  la  dégénéroscence  amyloïde  de  la 
rate  compliquent  ordinairement  la  dégénérescence  amy- 
loïde du  foie. 

I.a  dégénérescence  amyloidt'  du  foie  est  une  maladie 
essentiellement  ebronique. 

T/iémywMtê/uc.  — 11  faut  d’uburd  chercher  â guérir 
la  cachexie  paludéenne  ou  »yphilitique  qui  pourrait  exister, 
détniire  l,a  maladie  des  os,  ou  combattre  la  tuberculose 
pulmonaire. 

I On  prescrira  ensuite  l'iodure  de  potas.siiim  et  Tiodure 
de  fer  [3,  quelquefois  le  traitement  mercuriel  par  les 
pilules  de  Bidloslc  □,  le  sel  ammoniac,  20  à 30  centi- 
grammes, — le  carimnate  de  soude,  2 grammes  par  jour, 
— l’huile  de  foie  de  morue,  — les  eaux  de  \ ichy,  d’Eins, 
de  Carisbud,  de  Marienbad,  de  Kissingen,  — enfin  le  sé- 
jour a la  campagne  et  l'usage  d'une  nourriture  .suriisani- 
ment  réparatrice. 

Foie  {hUut  fjva$  ou  t)éÿcnercsance  (/mûscutse  du). 
Sous  l'influence  de  la  pliüiisie  pulmonaire  et  de  la  scrofule 
a.ssez  grave  pour  compromettre  la  vie,  le  foie  altciul  de  con- 
gestion ebronique  s’altère  peu  k peu  et  s'iullIU'e  dégraissé 
sous  forme  de  gouilelelles  d'huile  contenues  dan»  les  cel- 
lules hépatiques,  (juand  on  le  coupe,  la  lame  de  l'instru- 
meiit  SC  grais.se,  et  si  l’on  met  un  fragment  de  l'organe  sur 
du  papier,  1)  en  résulte  des  Uu'Iie»  qu'on  croirait  faites  aviv 
de  rimile. 

lai  dégènéreM’ence  gnûsseusc  du  foie  entraîne  toujours 
une  modifleution  de  la  sécrétion  biliaire  à laquelle  on  |teut 
rattacher  la  dyspepsie  observée  pendant  la  vie  ; mais,  à 
part  ces  accidents,  il  est  diflicilc  de  reconnaître  l’éUit  gras 
du  foie. 

Thrrujieulùjue.  — Il  u'y  a rien  d'utile  à faire  contre  la 
dégénérescence  graisseuse  du  foie. 

Foie  {Uydatùks  du).  Les  kystes  de  cet  organe  remplis 
de  vésicules  appelées  rtrrphiil<Ky»te$  ou  hytkitidi  S.  rt'nfer- 
mant  des  granuhilions  à {>eine  visibles,  connue»  sous  le 
nom  d>cAûior«y/uex  (V.  ce  mol),  sont  des  tunicui>>  by- 
datiques. 

C'est  ordinairement  du  vingt  à quarante  an»  que  s'ob- 
servent les  tumeurs  hydatiques  du  foie,  mais  on  en  ren- 
contre assez  souvent  chez  les  jeunes  enfant»  et  chez  les 
vieillards. 
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Lc.slunk'Urs  liydnliqiies  du  foie  sonl  des  runMies  paru- 
silaires  dues  à la  j»rc>cnce  de  Tcrs  appelés  vchiitoctfjueft 
ifllroduils  dans  le  cor|ts  par  l'alimenlulion  de  viuDdcs 
contenant  des  échinoccMiiies,  des  cyslicerques  ou  des 
4L‘ufs  de  lH‘nia,  et  pénélrunt  dans  roi*gnnc  hépatique  où 
ils  se  dêvtduppent  {Siebold,  Kûcheuiiiei»ter). 

Ce  sont  surtout  les  chairs  du  porc  (nulaiiimeiil  le  jam- 
bon cru)  et  les  chairs  du  mouton,  remplies  de  cyslirerqucs 
ou  de  cœnures,  qui  favorisent  riipparition  des  édiino- 
coques  du  foie. 

Les  tumeurs  hydatiques  du  foie  ne  se  reronnni.sscntquc 
lorsqu'elles  ont  acquis  un  très-grand  volume,  après  plu- 
sieurs mois  ou  plusieurs  années  d'existence,  et  elles  se 
révèlent  par  de  la  gène  a l’hypochondre  droit,  par  une 
pf'sanleur  désagréable,  par  de  la  gastralgie  ou  par  de  la 
dyspepsie,  et  entin  par  un  gonflomeiil  de  l'orguiie  fonuant 
quelquefois  tumeur  en  avant  de  l'abdomen. 

tumeurs  hydatiques  du  foie  qui  font  saillie  au  niveau 
des  fausses  cdtes  droites,  occupent  l'épigastre,  la  ligne 
blandic  ou  l'hypochondrc.  sont  molles,  tendues,  peu  dou- 
loureuses, fluctuantes,  élastiques,  sons  changement  de 
couleur  à la  peau,  et  donnent  lieu,  par  la  percussion,  à 
un  fré'missemciilou  à un  bruit  qu'on  appelle 
ou  hruit  hydiUo^iw  (l'iorry). 

L'trlèrc  accompagne  rarement  les  tumeurs  hydatiques 
du  foie,  et  il  oc  se  montre  que  dans  les  r..is  où  uiic  hépa- 
tite vient  compliquer  la  .situation  des  malades. 

Le  développement  des  tumeurs  bydatiques  du  foie  se 
fait  avec  une  extrême  lenteur,  et,  quand  la  poche  est  très- 
volumineuse,  elle  proémiiie  assea  vers  la  peau  pour  qu’on 
puisse  l'ouvrir,  ou  perfore  le  péritoine,  rinlcslin  ou  l'es- 
tomac, la  plèvre,  le  poumon  et  les  bronches,  allu  de  vider 
son  contenu  au  dehors. 

Une  tumeur  hydatique  du  fuie  peut  guérir  S{>oiilanémefit 
par  la  mort  des  éebinocoques,  car  alors  elle  cesse  de 
s'accroître,  et  ses  parais  deviennent  cartilagineuses  ou 
osseuse». 

Avec  une  tumeur  .hydatique  du  foie,  les  malades  peu- 
vent rester  Irès-lon^cmps  en  bon  état,  sao.s  maigrir  ni 
souffrir;  mais  plus  tai'd,  si  l'hépatite  vient  à se  déclarer 
ou  si  la  tumeur  s'ouvre  dans  un  organe  important,  il  en 
résulte  des  accidents  graves  promptement  moilels. 

Ou  ne  peut  coofondru  un  k)>lc  hydatique  du  fuie 
qu'avec  un  abcès  ou  un  kyste  séreux  ou  une  cholécystite. 
Mais  l'nbcès  e>t  presipie  toujours  lié,  soit  à une  dysen- 
terie antérieure,  soit  » une  contusion  du  foie  ; puis  il  y a 
des  accès  de  lièvre  et  de  ramaigrissement.  — Los  ky.«les 
st'u'eux  du  foie  sonl  si  rares,  que  l'on  doit  toujours,  en  ras 
d'incertitude  de  diagnostic,  entre  un  kyste  simple  et  un 
kyste  hydatique,  opter  pour  la  dernière  supposition.  — 
Une  cholecy»tile  a été  précédée  d'ictérc  et  lu  tumeur  s'est 
toujours  développée  plus  vite  qu'un  kyste  liydatique.  Du 
reste,  uiic  {wnclioii  cxploratrire,  suivie  de  ri.<»ue  d'un 
liquide  séro-albumincux  contenant  des  crochets  d'échino- 
coques,  lève  toute  incertitude. 

Les  ky.’iles  hydatiques  du  foie  peuvent  s'enflammer 
spoiUaDriiirut,  causer  des  vomissements,  de  la  fièvre  et 
de  ficlère.  Une  fols  enflammés,  ils  peuvent  s'ouvrir  dons 
le  péritoine,  dans  lu  plèvre  et  dans  le  poumon  consérnli- 
vement  h la  formation  d'adhérences,  et  quelquefois  à tra- 
vers lc.s4>arois  ul>dominnles. 

Après  une  ponction  exploratrice,  ht  suppuration  d'un 
kyste  hydatique  amène  quelquefois  la  guérison  et  met  à 
l'abri  de  la  récidive. 

•oiioiur  ET  DCâPtis.  — 2*  édit. 


Thniipeuti'iW.  — I^s  médicaments  donnés  à rinléricur 
ont  peu  d’action  .sur  les  tumeurs  hydatiques  du  foie.  — ^ 
On  a cc]»endant  conseillé  l’emploi  des  punj'ttifx  s>tlins,  tels 
que  le  sulfate  de  soude  et  de  magnésie,  50  grammes  tous 
le.s  huit  jours  13  ; le  cuhmel,  5 centigrammes  par  jour 
en  une  fois  (3  î l'*'>fh/re  df  pniassium,  5 grammes  Q ; 
VfMe/tccde  tàrbfnthùu\  5 è 15  grammes  par  jour  dans  du 
bouillon  gras  (3;  l’cciu  de  mer,  trois  verres  par  jour[3> 
Foi'mnlv  de  Tenu  de  mer, 

il«  cNikiiwP.  . > 

4jiWiâr,>  (In  maxtirtiiia 

CJtInrnrr  d<*  raU'miu. 

.Sulfnto  Jn  WMidr 

Pour  10  litres  d'eau. 

I.e  seul  moyen  efficace  à employer  contre  les  tumeurs 
hydatiques  du  foie  n'est  applicable  que  si  In  tumeur  fait 
saillie  à l'épigastre  ou  à l'iiypochondre.  — Dans  ce  cas, 
il  fout  l'ouvrir  par  le  procédé  de  Bégin  ou  de  Récamier. 
V.  Échinixuhh  es,  Foik  (Inflammation  du)  suivie  d’ abcès, 
KV.<TES  ll\HATlül'E.<. 

Pi\>cèdéi  pour  ouvrir  les  kystes  Hydntôiurs  du  foie.  — 
Quand  on  s’est  déridé  à l'opérulion,  il  faut  recourir  A la 
lejiKtion  par  trocart  capillaire,  ou  à la  ponrtion  pr&édée 
deg  raHstûiues,  ou  h Vindsiwi  couche  par  couche  des 
parois  de  la  tumeur. 

Ponrtion.  — Ponctionner  lo  kyste  avec  un  trocart  ca- 
pillaire afin  de  le  vider  et  on  lai&sera  la  canule  vingt- 
quatre  heures  en  place  pour  déterminer  une  inflammation 
du  kyste  (Jobert,  de  Lamballe),  ou  pour  )>ermottre  des 
injections  iodées  (.\rao),  ce  qui  est  une  assex  bonne  mé- 
thode. — Aujourd'hui,  on  prétend  pratiquer  des  ponc- 
tions avec  le  gros  U*ocart,  et  faire  dus  injections  Imlécs, 
mai.s  cela  est  très  dangereux  et  expose  à la  péritonite. 

Ponctionner  la  tumeur  avec  lu  Irucarl,  laisser  la  canule 
à demeure  pendant  plusieurs  mois,  faire  des  injections 
iodées  (Owen  Uees,  Boinel),  faire  une  contre-ponc  tion  au 
besoin  (Boinct),  sonl  des  moyens  convenables  pour  faciliter 
récuulenienl  du  liquide,  mais  ils  offrent  uu^si  des  dangers. 

PonctvM  avec  tr>jcart  capilhire  aspirateur.  — La  simple 
ponction  avec  un  trocart  capillaire  ajusté  à une  seringue 
particulièrement  disposée,  dans  laquelle  on  a pr»*alahlu- 
meiil  fait  le  vide,  enlève  tout  le  liquide  du  kyste,  fait  périr 
les  échinocoques  cl  guérit  la  maladie  B (Dieiilufoy). 

Ponction  (it'cc  toi  /<*ocfir<  cuptlUtire  et  injection  d'extrait 
r/Aéré  de  fougère  md/c,  (Voyex,  pour  le  procédé  à suivre, 
rarlicle  Kystes  a ENTuzoAtnES.) 

.Kpplirntion  de  cuustùiues  suivie  de  la  jionetion.  — - 
Altaquer  la  tumeur  par  des  applications  successives  de  po- 
tasse caustique  et  de  chlorure  de  xinc  sur  le  point  euhni' 
naul  de  lu  tumeur,  puis  ouvrir  resdmre  ou  attendre  sa 
chute  (Bécamier),  est  une  opération  justifiée  par  des 
succès.  Il  faut  ensuite  faire  de  grands  lavages  et  ne  point 
laisser  le  pus  séjourner  dans  le  foyer  du  kyste  suppuré. 

Ouvrir  avec  le  bistouri  lu  paroi  abdominale  jusiju'au 
péritoine  (Bégin,  Graves),  et  atleiidre  qu’il  se  soit  formé 
des  adhérences  pour  attaquer  le  kyste,  est  une  opération 
qui  a de  grands  dangers  et  à loqucllo  ou  oo  doit  jamais 
recourir. 

I!  n’y  n certitude  de  guérison  ratUcale  des  kystes  hy- 
datiques du  foio  que  quand  le  kyste  a suppuré,  ou  lorsque 
la  ponction  a fait  périr  les  échinocoques  conlonus  dans 
l'intérieur. 

P«Ic  [Hy)^rti‘ophie  du),  î/augmenlation  du  tissu  ghin  • 
diiloire  du  foie,  état  distinct  de  la  congestion  hépatique, 
« onstilue  ritypertro|>hic  du  foie. 

I.  - 3.1 
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Dans  l’hypcrtropliiu  du  fuiu,  le  nuiubru  cl  le  vuluine  des 
cellules  liépatiiiues  sont  augmentés  ; elles  sont  doubles  et 
triples  de  leur  volume  naturel,  avec  deux  ou  trois  noyaux, 

tilusieurs  nucléoles,  des  granulations  et  peu  de  goutlc- 
ettes  d’iiuilc  ou  de  pigment. 

Un  foie  hypertrophié  pèse  souvent  de  7 à 15  et  ju.squ’à 
20  kilogrammes. 

L'hépatite  aiguë,  simple  ou  syplülitiquc,  le  diabète 
sucré,  la  leucémie,  la  cachexie  paludéenne,  Fenléritc 
chronique,  la  dysenterie  cl  le  séjour  prolongé  dans  les 
pays  chauds  sont  les  causes  habituelles  de  l'hypertrophie 
du  foie. 

Le  début  de  l'hypertrophie  du  foie  est  très-insidieux  et 
passe  ordinairement  inaperçu.  Ce  n'est  que  lorsr(ue  la  ma- 
ladie est  assez  avancée  qu’on  peut  la  reconnaître  ; et  alors 
il  y a dyspepsie,  perte  des  forces,  avec  teinte  jaunâtre, 
quelquefois  ictérique,  pesanteur  à riiypochoudre  droit, 
augmentation  de  volume  du  fuie  con.slalée  par  la  pulpation 
et  par  la  percussion,  quelquefois  de  l’ascite,  des  hémor- 
rhagies intestinales,  de  l’anémie  cl  une  hypochondric  plus 
ou  moins  prononcée. 

11  ne  faut  pas  confondre  l’hy))ertrophie  du  fuie  avec  l'hy- 
pérémie  aiguë  et  chronique,  dans  le.squelles  il  n'y  u (}u'un 
gonflement  produit  par  une  trop  grande  quantité  do  sang 
dos  capillaires. 

Le  séjour  dans  les  pays  chauds,  la  dysenterie,  les  fièvres 
intermittentes,  la  syphilis,  le  diabète  sucré,  la  leucémie 
et  les  contusions  du  foie  produisent  souvent  l'hypertrophie 
du  foie. 

Des  malaises  avec  amaigrissement,  la  perte  des  forces, 
la  dyspepsie,  la  teinte  jaunâtre  ictérique  de  la  peau,  la 
pueuiuatose  intestinale,  les  épistaxis  (.Monneret),  les  hé- 
morrholdes,  quelquefois  l’ascite,  l’hypochundrie  â düTé- 
rents  degrés,  et  enfin  la  matité  du  foie  qui  déburde  les 
côtes  ou  s'étend  à l’épigastre  jusque  dans  le  côté  gauche, 
sont  les  signes  ordinaires  de  riiypcrtrnpliie  hépatique. 

L’hypertrophie  du  foie  est  une  maladie  très-lente,  qui 
reste  longtemps  stationnaire,  qui  rétrograde  et  guérit 
quelquefois  *,  mais  chez  les  sujets  qui  se  soignent  mal  elle 
augmente,  détermine  l’hydropisic,  lu  trouble  général  des 
fonctions  et  la  mort. 

Quand  l'augmentation  de  volume  du  foie  n’est  pas  ac- 
compagnée de  tumeurs  dures,  d'inégalités  profundc>  ou  de 
kystes,  il  est  très-probable  qu’il  s'agit  d’un  cas  d’hyper- 
trophie. 

Tkfrapnitviue.  — Le  régime  lacté,  les  végétaux,  le 
poisson,  les  féculents,  les  fruits,  l’eau  et  l’abondance, 
voilà  là  nourriture  convenable  dons  l'hypertrophie  du  foie. 

Il  faut  combattre  l’hypertrophie  du  foie  par  les  frictions 
sèches,  par  les  frictions  avec  la  pommade  iodurée  ou  la 
pommade  mercurielle  j — avec  la  palélalion;  — avec  les 
purgatifs  salins  ou  drastiques,  qui  sont  excellents  ; avec  les 
alcalins,  .surtout  le  bicarbonate  de  soude,  qui  a égale- 
ment de  très-grands  avantages,  et  avec  les  pilules  savon- 
neuses. 

I/CS  exutoires  sur  la  région  du  foie  sont  très- utiles,  et, 
dans  cos  cas,  on  a recours  aux  révulsifs  cutanés,  tels 
que  cautèrc.s,  vésicatoires  volants  et  application-^  de  tein- 
ture d’iode. 

On  donnera  en  même  temps  du  cuhnwl  à la  dose  de 
20  centigrammes  par  jour  pendant  quel(|ues  jours,  en 
ayant  soin  d'witer  \p  siüivation  [+3,  ôieii  six  jiilules 
de  savun  méiÉçiiMi,  de  20  centigruinnies  Q,  des  pilules 


d’ahèn  de  10  centigrammes,  deux  pilules  par  jour  (3,  ou 
de  Viodure  de  potassium,  1 gramme  p:u-  jour  □. 

L’hydrothérapie  et  les  douches  sur  le  l'oie  avec  l'eau 
froide  [3,  les  eaux  minérales  de  Vichy,  de  Vais,  d’Eins,  de 
Plombières,  de  Carisbad,  de  Wiesbaden,  de  Cauterets, 
d’Aix  en  Savoie,  doivent  être  conseillées  aux  malades. 

De  toutes  les  eatu'  minérales,  ce  sont  celles  de  Vichy, 
de  Vais  et  de  Carisbad,  à l’inhiricur,  en  bains  et  en  dou- 
ches, conseillées  par  quelques  médecins,  qui  sont  les 
plus  utiles  et  qui  oMistituent  un  des  meilleurs  moyens  de 
guérison  de  cette  in'âadic. 

Comme  la  congestion  et  l'inflammation  chronique  du 
foie,  l’hypertrophie  de  cette  glande  se  trouve  très-bien  du 
séjour  à la  campagne.  (V.  le  Traitement  de  l’HBJ*atitb 
CHUONIUUE.) 

Foie  {lu/lumtnaliûu  du)  OU  IlÊrATiTB.  Le  foie  (icul  être 
aiïecté  d’inflammation  aiguë  ou  chronique.  C’est  ce  qu’on 
appelle  aussi  l' hépatite. 

L’hépatite  est  rare  dans  l’état  aigu  dans  les  pays  tem- 
pérés, tandis  qu’elle  est  très-fréquente  dans  lès  pays 
chauds,  là  où  les  fonctions  du  foie  sont  très-actives. 

Dans  les  pays  tempérés,  c’est  surtout  sous  la  forme 
clironiquc  que  se  montre  l'hépatite. 

L’hépatite  résulte  de  causes  très-variées  et  très-diffé- 
rentes : ce  sont  les  coups,  les  chutes  et  les  contusions  sur 
le  foie  ; les  hypérémics  hépatiques  qui  résultent  des  ob- 
stacles à la  circulation,  lorsqu’il  existe  une  maladie  des 
valviües  du  cœur;  une  lésion  chronique  étendue  des 
poumons,  un  vaste  épanchement  pleurétique  ou  une 
tumeur  comprimant  la  veine  sus-hé|>alique  ; la  résorption 
purulente,  quelle  qu’en  soit  l'origine  ; la  leucémie,  la 
cachexie  paludéenne,  la  syphilis  constitutionnelle,  la  dysen- 
terie, l’alimentation  trop  abondante,  et  enfin l'usuge  liabi- 
tuel  et  prolongé  de  l’cau-de-vie,  du  vin  pur  et  dus 
condiments  âcres  et  irritants. 

Quand  il  existe  une  hépatite  aiguë,  on  constate  l'hypé- 
rémie  et  le  ramollissement  du  foie,  lu  suppuration  sous 
forme  d'abcès  ou  d’infiltration  purulente  ; mais  dans  les 
pays  tempéré-s  les  abcès  du  foie  sont  très-rares. 

Les  abcès  du  foie,  infiniment  plus  communs  dans  les 
pays  chauds  que  dans  les  pays  froids,  sont  superficiels  ou 
profonds,  uniques  ou  multiples,  et  ils  renferment  50  à 
1500  grammes  d’un  pns  qui  est  tantôt  blanc  jaunâtre  ou 
rouge  lie  de  vin, 

La  gangrène  du  fuie  est  une  terminaison  très-rare  de 
l’hépatite. 

Dans  l’hépatite  chronique  il  se  produit  toqjours  une 
uugmenlutiun  de  volume  du  foie,  avec  induration  partielle 
ou  de  la  cirrhose.  V.  ce  mot. 

Il  y a souvent  peu  de  rapport  entre  les  symptômes  mal 
caractérisés  de  l’hépatite  et  la  lésion  qui  les  produit, 
ce  qui  rend  le  diagnostic  extrêmement  difficile. 

L’hépatite  débute  queli{ucfois  brusquement  par  des 
frissons,  de  la  douleur  â l'hypochoiidre  droit,  des  vomis- 
sements, de  la  fièvre  avec  ou  sans  ictère,  cl  ailleurs  elle 
apparaît  lentement  cachée  par  des  phénomènes  salmrraux, 
gastriques  et  typhoïdes. 

Les  symptômes  de  l’hépatite  sont  hmiux  et  bornés  à la 
région  du  foie,  ou  yênéraux,  et  ils  révèlent  ‘alors  un 
trouble  profond  drt  différentes  parties  de  l’orgaiiisinc. 

l'armi  les  symptômes  locaux  de  riiépulilc  il  faut  citer  la 
douleur  â l’épaule  droite,  qui  n’est  pas  constante  ; lu  duu- 
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leur  obluâe  ou  luncînante  A l'hypochondre  droit,  la  prcshiuii 
douloureuse  de  celle  région,  le  gonOeineDt  épigaalriqiie, 
et  eofio  I augmentation  de  volume  du  foie  révélée  par  la 
IHuxusslon . 

Dans  rhepalile  uîguê,  les  symptômes  généraux  sont  la 
flevre,  I élal  saburral  de  la  langue,  l’inappétence,  la  con* 
sti|)aUon,  les  excréments  noirâtres,  la  coloration  noire 
des  urines,  et  enlln  Ticlére,  qui  peut  manquer  entièrement 
ou  ne  SC  montrer  que  sur  les  conjonctives,  el  alors  les 
excréments  sont  blanchâtres. 

Qu.ind  rhépalile  aigue  occupe  la  face  convexe  du  foie, 
il  y a de  la  pleurésie  diaphragumlique  ax-ec  point  de  côté, 
cl  presque  tons  les  signes  de  la  pleurésie  aiguC*,  moins 
I épanchement  ; mais  si  elle  occupe  la  face  concave  de 
I oi^ane,  il  y a au  contraire  prédominance  de  symptômes 
gastriques.  « S»  inflammtxtio  sil  in  \mrtc  gibba^  wj/c/itsym- 
i^omutkaiticui'Hica;  jfi in ejiucava^ stcmachica.  » (Oaglivi.) 

Dans  I liepaülc  qui  occupe  le  tissu  intérieur  du  foie,  les 
symptômes  sont  trés-confus  et  simulent  souvent  ceux  de 
la  fièvre  typhoïde  ; « //c/mh'hsocc«//<ri,  sivctt/i)hns/i.  > (Nau* 
mann.) 

La  durée  de  rbépalile  varie  suivant  sa  cause,  son 
étendue  et  le  climat  où  elle  se  développe.  Ainsi  elle  est 
plus  longue  el  plus  grave  dans  les  pays  chauds  que  dans 
les  pays  tempérés  ; elle  est  trés*rapidemeot  mortelle  dans 
I infection  purulente,  el  dans  les  cas  habituels  elle  dure 
de  un  à deux  mois. 

L’hépatite  aiguC  se  termine  par  résolution,  par  con- 
gestion chronique  ou  par  hypertrophie,  dans  les  csis  peu 
graves,  cl  par  abcès,  au  contraire,  dans  les  cas  où  la 
maladie  est  plus  sérieuse. 

L>uaud  un  abcès  se  forme  dans  k /oic,  lu  lièvre  tombe  et 
la  douleur  cesse;  il  se  produit  des  frissons  et  quelques 
sueui-8  erratiques,  niais  rarement  de  riclére,  si  ce  n’est 
dans  les  cas  où  le  foyer  exerce  une  compression  sur  les 
ronduits  biliaires. 

Lob  abcès  du  foie  s'ouvrent  spontanément  dans  les  ca- 
naux biliaires,  dans  rcslomac,  dans  le  duodénum,  dans  le 
côlon  iransvcrse,  dons  la  plèvre,  dans  les  |iouinons,  dans 
le  péricarde,  dans  la  veine  rave,  dans  le  péritoine,  ou 
bien  à Texlérieur,  au  niveau  des  lombes,  près  de  rombilic 
ou  dans  l’aine. 

Tyrapentique . — Dans  les  pays  chauds,  pour  prévenir 
1 Wpalite,  il  faut  boire  de  l’eau,  suivre  les  régies  de  l’hy- 
giène, et  ne  pas  faire  nsage  d'alimcnU  trop  subsianliels,  de 
boissons  alcooliques  ou  de  condiments  âcres  et  irritants. 

Une  fois  rhépalitc  déclarée,  il  faut,  au  début,  pratiquer 
une  ou  deux  .saignées  et  appliquer  des  sangsues  ou  des 
ventouses  scarifiées  â la  région  du  foie.  — En  cas  de  dou- 
leur, on  devra  donner  5 centigrammes  d'opsin»  ou  d’ex- 
trait de  >«svniam«  noire,  ou  20  à 30  centigrammes  de 
jKiudr^  de  Dowei\ 

Les  malades  doivcnl  être  mis  û la  diète  el  ne  prendre 
que  du  bouillon  ou  de  Vliydrogala,  de  Veau  de  gomme  el 
des  boissons  acidulés  ou  émollienles. 

II  faut  ensuite  donner  du  cabymel  a la  dose  de  .50  conli- 
grammes  à I gramme  Fn.  ou  bien  de  l’ti/otls,  20  centi- 
grammes par  jour  O,  du  /a/fif>,  142  grammes  de  poudre, 
ou  bien  50  centigrammes  à 1 gramme  do  irrioc,  ou  eufin 
de  la  sramwowre,  à la  dose  de  1 gramme. 

Dans  I chrunique,  lc!>  malades  doivent  être  mis 

à la  diète  lactée  et  à l’usage  de  l'eau,  du  pois>on,  des 
iruiu  el  des  legumes  herbacés,  assaisonnés  au  beurre. 


On  leur  appliquera  des  cautères  ou  des  mouches  de 
feu  à la  région  du  fuie  Q,  un  vésicatoire  à demeure  E], 
de  la  leinlure  d'iotic  tous  les  jours  [7],  uu  muxa  ou  un 
séton  13- 

Potion  iHU'ijative. 

S>0lato  <l«  «oiuk  ou  lit*  30  L’MinnMs, 

Ka«. m hl. 

Si»c  ik*  citron.  u*I 

A prendre  a jeun  eu  deux  fois,  à dix  minutes  d'inter- 
valle E]  ; ou  bien  : 

F«u.ini  ilv  racine  >lo  ilinbatlM- <-rn(i);ruuimv«. 

Hoihlru  il«  tacinc  <la  bciiaJoito, .*iO  id. 

Mèlcx  et  divisex  en  dix  paquets,  trois  paquets  |Kir 

jour  El-  (llufcland.) 

Potion  diniitique. 


XciMalc  <k  |M>las.c.  G ïtauium, 

tiiftmou  de  tilleul IKU  id. 

Sirufi  de  llctir  d'urait^-.-r 3U  id. 


A prendre  pai'  cuillerées  dans  les  vingt-tpialrc  heuresfTl. 
(Desbois.) 

Êli.vl(laii‘e  lie  Kortnm. 


ConMrrp  do  cucldéari*. 60  ri'araoK'*. 

Rilrnil  de  diunKlenl.  30  id. 

Kttraitde  piMrnlit 30  kl. 

Aoi-tate  <l«  p»U«M SO  tj. 


A prendre  tous  les  jours  une  cuillerée  û café  quatre  fois 
par  jour  El 

Pilules  de  savon. 


^vrm  OH-diciaal 12S  irraiNitte*. 

P<.«i.1rc  d«  raciae  -le  xuimauvr. 15  kl. 

AcAtite  de  potafH* 4 kl. 


Faites  des  pilules  de  20  centigrammes.  Six  à ti'cntc  par 

jourEI» 

ü faut  donner  aux  malades  dos  bains  simples  et  des  bains 
alcalins  avec  200  grammes  de  soude,  de.s  bains  d'eau  de 
Vichy.  — Faire  prendre  de  l’eau  de  Condillac,  de  .Saint- 
Gülraier,  d'Ems,  de  Vais  et  du  Vichy;  enfin  prescrire 
riiydrotliérapie,  et  siirtont  des  douches  froides  sur  l'hy- 
pochoudre  droit  pendant  deux  mois. 

Abcès  dn  foie.  Ouand  il  ex'istc  uu  abcè.>  ilu  foie  et 
que  la  collection  purulente  proéminc  a l'extérieur,  oti 
devra  l'ouvrir  aussitôt  que  lu  fluclualiou  aura  été  coiisUitée. 
Pour  cela,  on  appliquera  un  morceau  de  pâte  de  Vienne 
sur  la  partie  saillante  de  la  tumeur.  Six  heures  après  la 
production  de  l’eschare,  on  l'enlévcm  avec  le  bistouri,  et 
sur  la  plaie  on  mettra  une  rondelle  de  pâte  de  xinc.  la.* 
lendemain  on  enlèvera  la  partie  iiiorliriée  pour  réappliqiicr 
de  la  pâte  de  linc  dont  on  enlèvera  l’eschare  au  ImjuI  de 
vingt-quatre  heures,  et  alors  on  introduira  un  bistouri 
dans  la  tumeur  pour  évacuer  le  pus.  La  plaie  sera  ensuite 
garnie  d'un  drain  et  pansée  avec  des  cataplasmes  ju-<iqa’à 
la  fin  de  la  suppuration.  V.  AlicÈs  du  fuie. 

forju  laihb  de  i.'inflau>iation  r.iiRomguR  du  foie. 

Kximit  de  /Ud  de  biTuf»  Fiel  do  bueuf  récent,  quantité 
sullisanie  ; passes,  evaporex  en  consistance  d’extrait.  1 A 
U grammes  par  jourQ. 

Catapifismes  vinaigrés  A mellre  sur  bi  région  du  /’oic, 
dans  les  maladies  chroniques  de  cet  organe.  (Maldonado.) 

Eau  i cg/i/e,  A la  dose  de  GO  A 100  grammes  dans  uit 
pédiluve,  contre  les  enguigemuQts  cl  uulia»  maladies 
ehruuiqucs  du  fuicQ. 

Ertr*iitde  cigm'  offb  intihu  cnpilulea,  10  cenligramuics 
A 3 grammes  pur  .jour  Q. 
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Ether'  sitlfurpiucf  dix  à quinze  goutte:>  de  temp:»  en 
temps  sur  du  sucre  ou  sous  foniic  de  perle»  géUlincuses, 
s’il  J a des  douleurs  hépatiques  m. 

£mp/fi//r  Mié  pendant  quelques  jours,  jusqu’à  pro-  1 
duction  de  {>ctitcs  pustules  sur  In  région  du  foie  f?1. 

Éther  nUriifue  akwtliséf  dix  à vingt  gouttes  dans  une 
|H)tion  à prendre  par  cuiUerées  m. 

D^coetiùn  de  saponaire,  30  à 60  grammes  par  litre 
d’eau  H- 

Sue  de  saponaire,  à prendre  20  à 30  grammes  le  malin 
à jeun  Q. 

£xh‘(itl  de  saponairv,  1 à 3 grammes  jiar  jour  en  pi* 
Iules  ou  CD  potion  m. 

Petildait,  1 à2  litres  pr  jour,  à prendre  à la  campagne, 
dans  la  matinée  fTI. 

Saron  amygdalin,  1 à 3 grammes  par  jour  en  pilules 
de  15  centigrammes. 

ïh’CffctioH  de  Vmdellia  diffusa  (scrofuloriée  de  la 
(juyane),  comme  laxatif  n.  (Hancock.) 

béeoctiwi  de  Seuecio  vutgarU  ou  séneçon,  8 grammes 
par  litre  d'eau  [^. 

JSau  de  Virhy  artificietle. 

«l»  BiMid*.  1 er«DinM. 

«Jilorar*  ik  radiam 17 

l.bUmira  «l«  ealeiun.  0 •WvtKmaiv*. 

Sulfate  tU  aonde.  .............  3 ij. 

Sulfate  d«  naftip*û>.  13  fpnlixratBmr*. 

Sulfata  lia  fer  oriaUlliaé i7  milligramaie*. 

Rait  pri*^  d'air fiiS  araiamae. 

fiai  acida  carttaaûpie.  ..........  319  rid. 

\ boire  par  verres  dans  les  vingt-qiinlre  heures  m ; 
autant  vaut  metU'e  7 grammes  de  carbonate  de  soude  dans 
un  litre  d'eau. 


Eau  de  Vais  artifleieUe. 


CarUHMila  J«  »<itidc. . . . 
SuKatf*  dr  «nfijr.  ... 

Sulfate  ik  {et 

Ma|^r*M  Uaadia.  . . , 

• iUotwa  da  calcium.  . 

Ka«i.  

Acid»  raiiiAaiquc.  . , . 

A boire  par  verres  m. 


7 p;rainuH!ii. 

3 Ocotii^iiiuici. 

i id. 

1 dn’ieraMiiic. 
MatirranHue». 
UJ3  sramuiui. 

S rot. 


Pifu/cs  confre  les  eugorgetnents  glanduleux 
chronigues  du  foie. 


S-ivon  ui'Jtriaal 10  graaiaicr. 

CMvinotc  •tnnkMlaqtiv.  ...........  g hI. 

IiMtnr*  lie  frr. 

KiOuit  de  ciKuc.  ^ nu  ft  td. 

KaMit  d'at<ttuf.  .............. 

Mêlez  H faites  des  pilules  de  25  centigrammes. 


Poudre  putyative  rci7i|>frafi(e. 


Milia S sruniiM'a. 

Kiu^liqiw> 3 n'iiliarattis.''». 


Faites  dissoudre  dans  un  litre  et  demi  de  bouillon  aux 
lierbes.  Boire  {uir  tasses  jusqu'à  eiïel  purgatif  suflj.sant  m. 


Sue  d'herbes  fondant. 

< liir»ici‘*^.  

Hia<iMlil.  . ............... 



l>rkoil.  

Four  obtenir  125  grammes  de  suc  d'ht'rlics  A prendre 
en  une  fois  le  malin,  à jeun. 

On  y a joint  quelquefois  : 

Aidtala  d«  }hUu*w. 4 graiouiiH. 

(Honoré;  Q.  j 


I aa  partir*  /f^olri. 


FOIE 


i*i7 uivs  a nli~icterig  tus . 


Kvitail  «ic  Mpnnairr 8 araMVM*. 

Calunol 4 iil. 

Mêlez  et  faites  soixante-douze  pilules.  — Trois  ou  quatre 
pilules  |»ar  jourEJ.  (Coéroly.) 


Pilules  todf'es. 


Iwik.  âO  r>-ntitrarnuie«. 

hiHrIttrr.  t i;raj»aw. 

hf'U  de  fur«au q.  a. 

Faites  dix  pilules.  ^ Dose,  une  à deux  pilules  par 
jourQ.  (Abcrcroiiibie,  Vulieix.) 

(tmer  ou  i'oftou  noire. 

r«llir«lM  d«  

Faile.s  infuser  dans  ; 

Kaii l'-8)  tframutc*. 

Kitralt  dr  }>iaaeiilil iO  id. 

Kttrait  dr  trrfir  d raii.  9 id. 

Tartrr  ililiic.  t «•tittiaiUM*. 

Enfin  [(jouiez  : 

Emii  de  uniUif crauur». 


ÏA'  cinquième  de  ce  inélunge  tous  les  deux  jours  en  se 
couchant.  Dans  les  affections  chroniques  du  foie  et  dans  la 
mélancolieQ,  (Oall.) 

Décoction  d'orye  aridulce. 


Srtvp  ik  (U  ICTSwmr» 

JlêoK-trMi  _ ly'.'O  id. 


Acide  hrdrn(4i(mi|Mr  t«i«qu*A  affcénMe  aridtk. 

Mêlez.  — A prendre  par  lasses  dans  la  journée Q. 
Pilali'S  de  Phunmer. 


Souke  doew  J'aatinuio». 

(iakiaiék» . • . 

Rrainr  dr  gaiac 


H (frawoMt. 
8 id. 


tOfOf  (k  q.  •. 

Faites  des  pilules  de  3 décigramnms. 

Dans  les  crigurgemcnU  des  viscères  abdominaux,  deux 
à quatre  par  jour  El' 


Pédilmes  nitro~:nu<‘iutigues. 


Acide  li>4c.*rMonq«e. ...........  U3 

.tridv  nilriqiic. iV)  id. 

Ea«i  |Hiir lAl  id. 

Le  tiers  du  mélange  dans  : 

Eau.  3&30  grauimca. 


Un  bain  de  pieds  pendant  vingt  miuules,  le  soir  O- 
EfiN  de  Saint-Amand  (Nord),  trois  à six  verres. 

£fiu  sulfui'euse  alcaline  de  Moutmirail  (Vuudusc), 
en  boisson  et  bains. 


Eau  et  lems  de  Pfeffers,  en  Suisse. 

Eau  trEms  en  boisson  et  en  bains 
£mi  de  .Verts  en  boisson  et  en  bains  El- 
£<itt  de  Pougnes  en  boisson  et  en  bains  El- 
pôle  Kystes  du).  Des  kystes  séreux  dislincD  des  kystes 
à bydalides  peuvent  se  former  dans  le  foie  (Hawkins),  et 
ils  sont  formin  d'nno  paroi  fibreuse  à plusieurs  feuillets, 
dont  rinicrne  est  souvent  recouvert  de  végéialîons  fon* 
gueuses.  — Ces  kystes  sont  flucluanU.  snns  frémissement 
bydatique,  renferment  de  la  .sérosité  ordinairement  in  • 
roagulalde,  et  peuvent  acquérir  un  volume  énorme. 

Théraireutigue..  — l..e  irailemenl  des  kystes  séreux  du 
foie  est  le  même  que  celui  des  abcès  et  des  kystes  â by- 
dalides. V.  Foie  (iM/bitRmufioft  du,  .ibvès  du  cl  liyda- 
tides  du). 

P*le  {Plaùs  du). 
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I.  Plaies  par  inslenmenis  piquants  et  t tant  hauts.  — 
Des  instrumenU  piqurmls  rt  tranchant^  pf'uront  alleindn' 
11'  foie  h travers  le  thomv  ou  h travers  rahdomen,  ei  pro- 
duire, soit  une  hémorrhagie  externe,  soit  un  épanchement 
de  sang  dans  le  péritoine  ou  dans  la  plèvre,  soit  un 
peu  plus  lard  une  péritonite  et  une  hépulile  runséciilives 

I^s  plaies  du  foie  par  inslrumenLs  piquants  ne  peuvent 
èire  reconnues  que  par  la  connaissance  de  rinstrument 
vulnérant  et  la  direction  de  la  plaie;  et  si  l'on  veut  s’as- 
surer de  sa  profondeur,  il  faut  que  le  cathétérisme  soit 
fuit  avec  prudence  et  seulement  avec  une  sonde  de  femme. 

Les  plaies  de  la  face  convexe  du  foie  causent  des  dou- 
leurs sourdes  qui  s’étendent  à l'épaule  correspondante  et 
au  larynx,  lundis  que  celles  de  la  face  concave  causent 
des  douleurs  au  niveau  de  l'appendice  xiplioîdc  (Royer). 

Les  pluies  du  fuie  par  un  ioslrumcnt  tranchant,  avec 
large  ouverture  des  téguments,  sont  reconnues  par  simplt! 
inspection. 

Toutes  les  plaies  du  fuie  ne  sont  pas  mortelles  (l)u- 
puylren),  même  loi'squ'eRes  engendrent  une  hépatite  trau- 
matique. 

Thérapeutique.  — Dans  le  cas  de  simple  piqûre  dufoie, 
on  appliquera  vingt  à lmu«>  sangsues  sur  la  région  du  foie, 
ou  l'on  fera  une  saignée  de  3 à (|Ü()  grammes;  — on 
maiutiend]*a  des  cataplasmes  et  un  bandage  de  corps  un 
peu  serré  sur  la  région  du  foie.  — On  donnera  la  limonade 
sulfurique  froide,  ou  bien  dix  ou  douze  gouttes  d'eau  de 
Rabel  dans  un  verre  de  tisane.  — Si  une  inflammation  du 
foie  apporalt,  on  aura  recours  aux  sangsues  sur  la  région 
de  l'hypochomlre  droit,  aux  saigné^es  et  aux  purgatifs  ré- 
pétés avec  l'huile  de  ricin.  30  grammes,  ou  le  calomel, 
60  centigrammes,  ou  le  jalap,  50  renUgrammes. 

Dans  les  cas  de  largo  pluie  du  foie,  avec  hernie  d’une 
portion  de  l’organe,  un  bandage  compressif  sera  placé  et 
des  compresses  d’eau  glacée  ri^couvriront  la  plaie.  Ln  ré- 
section d’une  portion  du  foie  herniée  (Fricke,  Maepherson) 
peut  réussir,  mais  cela  est  bien  rare  ; il  serait  peut-être 
mieux  de  la  laisser  dans  la  plaie,  quitte  à la  réséquer 
quand  des  adhérenci's  sc  seraient  établies. 

H.  Plaies  du  foie  par  armes  à feu.  — SI  les  plaies  pro- 
duites par  des  projectiles  volumineux  occasionnent  toujours 
la  mort,  les  plaies  produites  par  des  balles  ne  sont  pas 
aussi  graves.  An  reste,  rinlégritédes  principaux  vaisseaux 
du  foie  diminue  la  gravité  de  raccident. 

Dans  la  majorité  des  cas,  la  position  de  la  plaie  exté- 
rieure, l'exploration  avec  le  doigt  ou  avec  une  sonde  de 
femme,  d'argent,  permettent  de  reconnaître  les  plaies  du 
foie  et  la  présence  des  corps  étrangers,  balles  ou  esquilles. 
Lu  épanchement  de  sang  est  rare  au  début  des  pluies  du 
foie  pur  armes  k feu,  mais  il  peut  survenir  du  huitième 
au  deuxième  jour. 

Dans  les  plaies  du  foie  par  armes  à feu,  une  péritonite 
ou  une  hépatite  sont  les  complications  à redouter.  Lors- 
qu’une halle  est  restée  dans  le  foie,  elle  peut  être  êU- 
ininée  arec  le  pus  d'un  ubcès. 

Thérapeutique.  — Pansement  à l’eau  froide,  — pas  de 
débridemenls.  ~ En  princip4’,  il  est  b<m  de  laisser  les 
eMjiiines  que  l’on  ne  sent  pas  facilement,  et  il  en  'sem  de 
même  des  balles;  elles  seront  éliminées  par  In  siippimilion, 
car  les  recherches  prolongées  ont  un  inconvénient  sérieux, 
celui  de  conlusionner  le  foie.  — Ou  Itoiilcra  les  compli- 
rxlions  inAïuninatoires  du  foie  et  la  péritonite  con)me  dans 
les  plaies  simples,  par  les  moyens  appropriés.  V.  ABimur.N 
(P/m>s  de  T). 


III.  Foie  (^Hernie  traumatique  du).  — Quand  le  fuie  fait 
hernie  dans  une  plaie  de  l’alNlomen,  on  ne  le  reconnaît 
pas  toujours;  cependant,  si  la  tumeur  est  fongueuse, 
rouge,  SC  tuméfiant  pou  û peu  et  placée  dans  l’hypo- 
clKUkdn*  droit,  ce  doit  être  le  foie. 

Théi'a}'teutique.  — Macplierson  a lié  et  excisé  une 
portion  du  foie  faisant  hernie  à travers  une  plaie  de  l'ah- 
domen.  Si  la  portion  sortie  s’altérait,  cette  indication 
devrait  être  suivie,  mai»  la  réduction  immédiate  vaut  mieux 
lorsque  le  foie  n'est  pas  altéré. 

FOLIE.  Un  désordre  permanent,  sans  fièvre,  général 
ou  partiel  de  l'intelligence  et  des  affections  morales,  in- 
dique la  folie. 

Lafcdie  esllcrévc  de  l'homme  éveillé.  (Van  llelmonl.) 

Le  trnnble  des  fonctions  sensorielles  appelé  Aa//uci- 
natùmi  complique  souvent  la  folie,  mais  il  peut  exister 
sans  que,  dans  le  présent  et  jamais  dans  l'avenir,  l'intelli- 
gence doive  être  troublée,  et  sans  qu’il  y ait  folie. 

Il  n'y  a pas  que  les  fous  qui  aient  des  liBlIiicinnlions, 
car  ce  phénomène  s’observe  chex  les  sujet»  nerveux,  en 
proie  au  chagrin,  à de  fortes  contentions  d’esprit  ou  & la 
lièvre.  \.  Hali.I'UNATIONS. 

Il  y a dilTéi'entes  espèces  de  folie  : 1*  la  folie  commune, 
comprenant  : a.  la  manie  aiguë  et  chranique  avec  délire 
général;  — - b,  le»  monomanies,  lypémaniaque,  homicide, 
suicide,  incendiaire,  religieuse,  du  vol,  etc.;  — 2*18 
folie  alcoolique;  — 3*  la  folie  jw«rr/>era/e ; — - A*  la  fidie 
}>aralytique  ; — 5*  la  folie  épileptique  ; (»•  la  folie 
hystérique;  — T*  la  démence;  — cl  8®  ri/fio/ic.  Mais 
toutes  ne  sont  pas  également  graves,  et  il  y en  a parmi 
elicts  quelques-unes  que  l'on  peut  guérir. 

eoHima»e.  Elle  comprend  la  munie  aigttè  ou 
ctuvnique  et  le»  différentes  monoNtonte». 

Un  changement  de  caractère  et  d’humeur,  bientAi  .suivi 
de  délire  violent  et  général,  avec  accès  de  fureur,  cjîs, 
vocifération»,  Urines,  combats  avec  les  gardiens,  con- 
gesliou  du  visage,  animation  de»  yeux,  fréquence  du 
pouls,  annonce  une  monte  aiguë  et  presque  certainement 
U mort. 

La  Monte  aiguë  est  le  résultat  de  la  congestion  pro- 
longée du  cerveau  sous  l’influence  de  violentes  passions, 
du  travail  continu,  des  revers  de  fortune,  et  de  l’effet  sym- 
pathique produit  par  une  opération  chirurgicale  ou  par 
une  maladie  aiguë  et  chronique.  Voy.  plus  loin  Folie  #ÿm- 
liathique. 

On  guérit  quelquefois  entièrement  de  la  manie  aiguë, 
mai»  chez  quelques  malades  les  symplûmes  persistent  tou- 
jours en  s'affaihllssanl,  et  il  im  résulte  une  manie  chro- 
nique. 

ThérapetUiifue.  Dans  la  mom'e  il  faut  main- 

tenir les  malade.»  pour  qu'iU  ne  fassent  de  mal  ni  à eux  ni 
aux  autres,  et  pour  cela  on  les  attache  dans  leur  lit  au 
moyen  de  la  camisole  de  force.  — Si,  p.ar  exception,  il» 
ont  de  la  fièvre,  une  saignée  du  bras  ou  dos  ventouses 
scarifiée»  à la  nuque  peuvent  être  utiles.  — Il  faut  leur 
donner  dos  bains  dans  une  baignoire  fermée,  où  leur 
tète  se  trouve  fixée  par  un  couvercle  en  deux  parties 
fortement  écliancrées  sur  le  bord,  de  façon  que  leur 
I éunion  fasse  un  passage  dicnlaire  pour  le  cou.  Pendant 
toute  la  durée  du  bain,  une  douche  filiforme  d’eau  froide 
doit  tomber  sur  la  télé. 

Si  les  malades  sont  conslipég,  il  faut  leur  prescrire  de  la 
poudre  de  calomel  comme  purgatif,  et,  en  cas  de  résis- 
tance, l’introduire  par  la  sonde  oesopliagienne.  — On  fera 
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ilf*  pour  ralimonlnfio»,  j*i  l<V!  miiliHloit  n*fuîi<'nt  dos 

OioD  qu’on  no  l'ail  jamaii^  fait,  co  corail  poul-^iro  le 
eas  «lo  donnor  lo  rlilonil  hydraié,  5 à fi  graniiucs,  on  de 
faire  des  injoctions  hypodermiques  avec  le  snlfutc  de 
nioqdtinc,  ]Mnir  obtenir  un  narrolisme  salutaire.  Voy.  plus 
loin  le  résumé  de  la  Thêhai  eutiüi  b he  u fouie. 

La  diijttHin  est  un  cxcellenl  sédatif  de  l’excilation  ma- 
niaqtu:  (Robertson],  mais  il  faut  élever  la  dose  jusqu'à  ce 
,quc  le  pouls  ail  été  influencé.  On  la  donne  en  teioUirc, 
à 1 cl  2 gramnies,  trois  ou  quatre  fois  par  jour. 

I.n  fT^nmnrinie  est  la  forme  la  plus  fréquente  de  la  folie 
et  RO  montre  sans  fièvre  avec  un  délire  |iarliel  d’amour, 
de  jalousie,  de  lultrieilé,  d'ambition,  de  maladies  imagi- 
naires, d'amour  divin  ou  de  terreurs  diaboliques,  d'lw> 
niieide  ou  de  suicide,  d'iiiccodie,  de  prodigalité,  de 
vol,  etc.,  mais  dans  ce  cas  rintelligencc  peut  rester 
entière  sur  tous  les  autres  {>oinls. 

Les  difTéronlcs  inonomanies  durent  do  quelques  jours 
à quelques  semaines,  mais  ordinniremcnl  ellt^  sc  pro- 
longent plusieurs  années  et  sont  incurables. 

Cest  dans  la  monomanie  que  paraissent  surtout  les 
hallucinations  ou  les  illusions  sensorielles,  qui  .sont  le 
point  de  départ  du  délire  et  qui  entraînent  les  malades 
à des  déterminatione  fâcheuses  caractéristiques  de  la  folie. 
Toutefois  on  peut  avoir  des  hallucinations  sans  être  mo- 
nneé  de  perdre  la  raison. 

Se  croire  poursuivi  par  des  ennemis  acharnés,  dont 
on  entend  les  pas  ou  la  voix  ; penser  que  chacun  se  moque 
de  vous  ; imaginer  qu'on  est  trompé  par  sa  femme  ou 
traqué  par  la  police  ; amasser  des  millions  imaginaires  ; 
jouer  au  roi  ou  à la  mère  de  famille,  en  pirnant  sé- 
rieusement comme  sceptre  ou  comme  enfant  un  morceau 
de  bon  ou  de  chifl'on  ; entendre  les  insultes  d'un  innocent 
qu'on  tue,  être  persuadé  qu'on  est  méconnu  ou  qu’on 
souffre  et  vouloir  seib^lniire  ; se  croire  poui^uivi  par  le 
démon,  dont  on  sent  les  coups  : telles  sont  les  hallucinations 
qui  engendrent  le.s  différentes  formes  de  la  monoiuaiiie 
mélancolique,  jalouse,  ambitieuse,  homicide,  suicide, 
religieuse,  etc.  V.  Hallucination?. 

Tyrapcutiqvc.  — La  tnonomuiic  est  souvent  incu- 
rable. Cependant  il  y a des  malades  qui  guérissent  après 
plusieurs  récidives.  Tant  que  la  munonianie  d'un  individu 
ne  porte  aucune  atteinte  an  bien-être  d'autrui,  ne  com- 
promet pas  leur  sécurité  ou  leur  vie,  il  ne  faut  pas  user 
de  rigueur  ni  recourir  à la  séquestration.  Il  y a môme  des 
moiioinaiiies  de  collectionneurs,  d’avares,  de  jaloux,  de 
mv'sliques,  de  prodigues,  de  lubriques  ou  d'ballucinés 
qu'il  faut  bien  se  garder  d'envisager  trop  légèrement 
comme  de  la  folie,  sous  peine  de  déconsidéror  la  sc  ience 
médicale  en  la  mettant  au  service  des  passions  politiques, 
des  bailles  personnelles,  des  vengeances  parliculiéix's  ou 
de  l’avidité  des  familles. 

Dans  la  monomanie,  la  mesure  de  rinlenenlion  du 
médecin  se  commande  par  le  danger  que  le  monomanc 
fait  courir  à ceux  qui  l'entourent.  IJi  où  il  n'y  a pas  de 
danger  pour  la  famille,  il  n’y  a pas  lieu  de  proposer  des 
mesures  trop  sévères  d’isolemciu,  et  c’est  à la  conscience 
de  chaque  médecin  d'apprécier  ce  qu’il  convient  de  faire. 

Dans  la  monomanie  suicide,  incendiaire  ou  homicide, 
il  faut  de  toute  nécessité  roetlro  les  malades  en  surveil- 
lance dauk  une  maison  de  .santé  ; quant  aux  autres,  cela 
est  moins  néoessaire.  Cependant,  si  in  nionomanii*  est 
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trés-gènnnle  et  trés*eomi»roincltanie  pour  la  famille,  et 
s’il  y n un  traitement  à suivre,  il  faut  isoler  les  luahules 
dan'i  une  maison  spi'Tialo  dirigée  p,ar  un  médecin.  F.ii  de- 
hois  de  ces  cas  particuliers,  le  séjour  dnn.s  une  colonie 
agricole  d’aüénés,  le  S4’jour  à la  campagne,  dans  une 
mai>on  solitaire,  sous  La  surveillance  de  serviteurs  dé- 
voués et  les  voyages  peuvent  suffire. 

Aucun  remède  no  guérit  la  monomanie  ; il  n'y  a que  le 
temps  et  une  bonne  ^gièiie  qui  puissent  quelque  chose 
contre  celte  maladie. 

11  y a cependant  un  traitemait  moml  (Lenret)  auquel 
on  peut  recourir.  — Il  consiste,  lurtuju'on  a le  iiuilade 
le  plaisir  de  la  société  ou  des  repa.s  en  commun,  par  In 
promenade,  le  concert  ou  toute  autre  distraction  de  bon 
goût,  tant  qu'ils  restent  dans  les  voies  de  la  raison,  et  qui 
les  punit  des  arrêts  ou  de  In  douche,  lorsqu'ils  déraison- 
nent, arrive  quelquefois  à redonner  aux  esprits  fatigués 
et  déliranl.s  l'habitude  du  gens  coniiimn  qu'ils  araient 
perdue,  et  par  l'effet  du  plaisir  ou  de  la  crainte,  il  obtient 
de  véritables  guérisons.  Voy.  plus  loin  le  résumé  de  la 
THÊnAPEUTlUt'E  PB  LA  FOLIE. 

Folio  olcoollqae  OU  dellrtvim  «romenw.  I.a  folie 
rifcoo/éyne,  ou  deliiiiim  (rvmeus,  est  une  manie  aigiié  qui 
se  développe  sous  l'influence  des  excès  de  boUson,  et 
dans  laquelle  le  malade,  fou  furieux,  trés-violenl,  affecté 
de  délire  général,  offre  un  tremblement  des  mains  et  des 
pieds  plus  ou  moins  carniiérisé. 

La  folie  alcoolique  débute  d'emblée  par  le  fait  de  l'in- 
tempérance ou  sous  l’influence  dt‘H  débuts  d'une  maladie 
aigné.  telle  que  la  pneumoDie,  la  variole,  etc.,  cl  quel- 
quefois d'un  traumatisme. 

La  folie  alcoolique  encore  peu  ancienne  guérit  aisé- 
ment par  le  n^pos.  la  sobriété,  mais  apn^  phisieiips  atta- 
ques elle  est  incurable. 

Thci'ai^utiqne.  — Première  indication  : Arrêter  le  pa- 
r<txyame  (tvju  dudéHre.  — Il  faut  contenir  les  funmrs  de 
la  folie  alcoolique  au  moyen  de  la  camisole  ; — garder 
les  malades  au  repos,  aune  diète  modérée,  à l'eau  rougie  ; 
donner  une  potion  umwwniucu/c  avec  1 gramme  d’am- 
moniaque, ou  bien  5 à 15  centigrammes  d'opimn  par 
jour,  en  trois  ou  quatre  fois  ; du  hiomure  de  jtotnssium 
à 1 ou  2 grammes,  le  chloral  hydrata,  tel  est  le  traite- 
mcnl  de  cette  forme  de  l'aliénation. 

Ojrfum  etofiiaeés.  A rinfêHeur. Extrait d’allium  indigène, 

1 ceiuigrammeD,  et  sirop,  lOgrammesO;  — morphine, 

1 centigramme  Q;  — sii’op  d'acétate  de  morphine, 
30  gi“immes  ^ ; sulfate  de  morphine,  1 5 à 25  milligr.  ; ~ 
sirop  de  sulfate  de  morphine,  30  grammes;  — chlorhy- 
drate de  morphine,  10  A 30  milligrammes  ; — acétate 
de  morphine,  15  à 25  milligramme*;  — cotléine,  20  à 
ÙO  milligrammes  H;  — vin  d’opium  composé,  quinze 
gouttes  ; — tcinlure  d'extrait  d'opium , quinze  gouttes  ; 
— sirop  d’eximil  d opium,  30  grammes  ; — .siropdiarode, 
25  à 50  grammes. 

Uaudanum  de  Sydenham,  vingt  à quarante-cinq  gouttes 
dan.«  une  potion  ; — laudanum  de  Rousseau , quinze 
gdullc.s  dans  une  potion. 

Potion  d'nmmonitiqne. 

XtninMtiar|iM>  I 

Polifin  . - • • IM  ul. 

.\  prendre  pi»r  cuillerées  (3* 


POM 

Lnwnmt  au  mw<'. 

Mtiw>  ' I Rnom<'. 

lW*layrz  dans  un  «loiul-jaunf  ol  ajoiilfz  ; 

iH^CAPlinn  «|4-  STii>  KrawiiMti. 

A prj'ndrï*  en  un«'  foie  pour  lo  gardor  fTl. 

iMtVKment  au  mtac  et  au  camphre.. 


Miiw I (Emou»#. 

« 1 (d. 

DcUyei  dans  un  jaune  d’œuf  et  ajoutez  : 

D^oHîdb  d«  lia. tSO  «rai»aM<'>. 

A prendre  liôdc  en  une  fuis  |>our  le  garder  Q. 

Poudre  Tontfum. 

Mn«^  (talr^riki^.  4 ^ararwi*. 

poudra  di»  vaWiiUM 0 id. 

* e«a(>bru  «Hi  poudra 9 i<l, 

M^lez.  A prendre  à la  dose  de  2 cl  3 di  rigrnmnu’s  par 


jour  dans  l'eau,  en  bols  ou  en  pilules  □. 

/Ifropi/ie. 

Atropjnr t«5  «lillianitnau^. 

100  k;ramtnr>i. 

A prendre  par  ruillen^es  à soupe  dans  les  vingt -quatre 
heures  f~~l. 

Aniri'. 

Triutur**  <l'•tMp■n^ 1 à 5 

l'ntina  xneaaieitM*.  lÜO  crauiiuu*. 

A prendre  par  cuillerées  à bouche  daiLs  les  vingt-quatre 
lieures  r~l. 

Pr^parathnn  rfr  helladane  r=l.  On  donne  ; 1*  Poudre, 
10rentigranim«*s;  extrait  de  succlnrilié,  10  cenligramme.s; 
extrait  aqueux,  10  centigrammes;  teintiin'  alcoolique, 
1 gramme;  alcoolalure,  1 gramme;  teinture  éthen^e, 
1 gramme. 

Pr<^Muvrfù>».«  tU  »trnm>tnium.  A prendre  de  in  mémo 
façon,  mais  doses  moitié  moindres  Q. 

Pi*éjwrfl/io««  de  jiwryMiVone.  A prendre  de  la  même 
façon,  mais  à doses  doublées f^. 

Pré^wrnrton#  de  ci^iieQ,  On  donne  : Poudre,  20  cen- 
tigrammes; extrait  aqueux,  20  renligmmmes;  extrait 
de  suc  non  dépuré,  5 centigrammes;  extrait  dépuré, 
5 centigrammes;  extrait  alcoolique,  5 centigrammes; 
teinture  alcoolique,  1 gramme  ; alcoolnture,  1 gramme; 
teinture  élhérée,  i gramme. 

TcHiiture  de  digitak  k haute  dosc^  de  2 grammes  jus- 
qu'ü  30  grammes  par  jour,  en  trois  ou  quatre  doses 
éloignées  de  quelques  heures  Q.  (Jones  Watt  et  fleid.) 

.♦  Extrait  de  gmtink,  15  centigrammes  et  1 gramme  de 
ni7ro/e  de  potnss*'  dans  de  Veau;  toutes  les  heures.  Séda- 
tion Q.  (MuUebcrk.) 

InhalaHous  de  chhraforme.  Kilos  calment  le  délire  des 
malades  [^.  ((imves.) 

Limomuk  suf/'uri«/»ic.  Après  Pallaquc,  donner  toutes 
les  heures  de  la  limona/lc  suifurviue  pimdunt  trois  .se- 
maines, pour  dégoOler  du  vin  fTl. 

Pr^pafatiomi  de  i/uinquina.  Décoction  concentrée  de 
quinfptitvt,  10  grammes  par  litre  d'eau  [^.  (lloussard.) 

€ha)wre  indien  nu  hasr.hisrh  en  fet«/«rc.  Quarante  ou 
quatre-vingts  gouttes  toutes  les  heures  (Tvrroll).  A la  troi- 
sième dose  le  malade  était  calmé  n. 

Folle  pwêrpérale.  folie  pu f-rpérak  survient,  soit 

dan.s  les  prviniers  jours  qui  suivent  l’acrouchemenl,  soit 
après  le  sevrage,  cl  elle  n loua  les  raracléi'os  de  la  nmnie 
aiguë  plus  ou  moins  furieuse. 
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O'est  surtout  à la  chloro-anémie  ■pM  faut  attribuer  la 
production  de  la  folie  puerpérale. 

On  est  ordinairement  débarrassé  do  la  folie  puerpérale 
au  bout  de  cinq  à six  mois,  et  la  guérison  est  définitive. 

Les  femmes  atteintes  de  folie  puerpérale  guérissent 
assez  souvent  après  la  réapparition  des  règles  ou  par  le 
fait  d'évacuation.s  alvines  almndantes. 

Jadis  on  considérait  la  folie  pucrpértle  comme  uno 
mél'Utaae  /tjib’u.se,  mais  c'est  plutôt  une  maladie  chloro- 
anéniiquc  engendrée  pai*  l'épuisement  de  la  grossesse,  de 
raccourhement  ou  de  la  lactation. 

l'hêrapeutique.  — Le  repos  à la  oampagne,  loin  de 
toutes  les  agitations  de  la  famille  cl  du  monde,  avec  des 
préparations  toniques,  ferrugineuses  et  arsenicales,  est  le 
meilleur  remède  à employer  contre  la  folie  puerpérale.  J’ai 
une  fois  employé  le  rhloral  hyf{raté  avec  succès,  .5  la  dose 
de  5 grammes  par  jour. 

Folio  parol7ll«|«io  OU  porolTOte  pro- 

greaoive.  La  folie  jxiraly tique ^ ou  para/ysw  générale 
progrmivCf  est  la  forme  la  pliLs  fréquente  et  la  mieux  ca- 
ractérisée de  la  folie,  et  elle  se  développe  sous  l'infliicnco 
des  grande.s  préoecupalions  de  l’esprit,  avec  ou  saas  con- 
gestion cérébrale  évidente. 

Il  y a des  paralysio.s  générales  progressives  sans 
aliénation,  de  sorte  qu'il  ne  faudrait  pas,  sur  la  présence 
d'un  symptôme  do  p.aralysie  progressive,  annoncer  l'ap- 
parition d'une  folie  qui  pourrait  ne  pas  .se  produire. 

La  folie  qui  complique  la  paralysie  générale  progressive 
mérite  seule  le  nom  de  folie  paralytique. 

fiO  changement  de  caractère,  la  fatigue  au  travail,  l’en- 
gourdissement des  mains  ou  des  pieds,  r.ifTaiblissement  de 
la  mémoire,  l'irrégularité  dans  récriture,  l’embarras  de 
la  parulè,  doivent  faire  craindre  l’apparition  do  la  folie 
paralytique. 

Un  surcroît  d’activité  intellectuelle  el  de  force  moteu- 
laire,  le  délire  et  les  hallucinations  chez  une  personne 
qui,  depuis  longtemps,  a de  rciiibarraR  dans  la  parole, 
indiquent  1’inva.sion  du  premier  accès  de  la  folie  para- 
lyliqm?,  et,  t|uatul  cet  accé,s  est  achevé,  on  voit  qnc  la 
paralysie  générale  a fuit  des  progrès  considérables. 

Sauf  rinstanl  de  l’invasion  et  de  courts  moments  d’exci- 
tation intellectuelle,  où  se  montrent  des  phénomènes 
-suhit.s  de  congestion  cj'rébrale,  l’embarras  de  la  parole  et 
de  la  démarche  caractérise  la  folie  paralytique. 

A part  les  rares  inslanls  d’excitation  inteli(‘cluelle  déter- 
minés par  un  accès  de  conge>iion  cérébrale  ou  des  con- 
vubions  épUepliformes,  la  folie  paralytique  est  douce,  et 
il  y régne  un  délire  partiel,  ayant  pour  objet  la  richesse, 
les  grandeurs  el  tout  ce  qui  excite  l'ambilinn  des  hommes. 

A mesure  que  continue  la  folie  paralylique,  augmente 
l’embari'a.s  de  la  parole,  de  la  démarche  et  du  délire  am- 
bitieux; la  marche  devient  impossible,  et,  dans  leur  Ut, 
les  malades  abrutis  rendent  involontairement  les  matières 
fécales  et  les  urines,  s'écorchent,  et  succombent  dans  un 
étal  de  dégradation  physique  et  morale  diflicile  à croire 
tant  qu'on  ne  l’a  pas  vu. 

Dans  U pi'emiére  périotle  de  la  folie  paralytique,  les 
malades  donnent  en  inangeimt  le  spectaeJe  d'une  glou- 
tonnerie, d’une  avidité  et  d'une  salelé  incompatibles  avec 
la  bienséance,  ce  qui  est  caractéristique  do  leur  maladie. 

On  voit  de  tenqis  h auti‘C  la  slrangiüation  et  la  mort 
pai'  asphyxie  se  produire  lorsque  la  {Minüysic,  gagnant  le 
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Inrynx  et  le  voile  Hu  palnis,  le<t  hoiii^onf^  p^n^lrenl  i)nn«  | 
les  voies  aériennes  et  orcasionnent  la  sufToenlion. 

Iji  folie  paralylique  s'arrôlc  liien  rarement  ; mais  il 
faut  pour  cela  que  les  malades,  éloi^és  du  séjour  des 
villes,  de  tout  travail  d'esprit  cl  de  toute  préoccupation, 
puissent,  & In  campagne,  ne  s'occuper  que  de  jardinage  cl 
d'agriculture. 

I.a  folie  paralytique  dure  de  un  ù trois  ans  cl  onlratne 
ordinairoment  la  mort. 

Dans  la  folie  paralytique  il  y a souvent  à la  surface  du 
cerveau  un  faible  ramoitissement  de  la  substance  grise, 
avec  des  adhérences  plus  ou  moins  fortes  de  la  pie-mère  ; 
d'oti  le  nom  de  mèningo-encéphutiU  diffuse  qui  lui  a été 
donné.  (Calmeil,  Bnillarger.) 

Thérapentvfue.  — Dans  la  folie  pamlytiifue^  il  faut  in* 
terdire  le  vin  pur,  les  liqueurs  et  le  tabac  ; mettre  un 
séton  au  cou  ou  à la  nuque,  faire  des  cautérisations  ponc- 
tuées par  le  feu  le  long  du  rachis  ; entretenir  la  libellé  du 
ventre  par  le  laitage  et  des  végétaux  frais  ; enfin  pincer 
les  malades  avec  des  domestiques  dans  une  maison  soli- 
taire & la  campagne  ou  dans  un  asile  spécial  d'aliénés. 

\a  paralysie  générale  progressive,  avec  ou  sans  folie, 
guérit  quelquefois  par  le  nitrate  d'argent  à la  dose  de 
2 à6  centigrammes  par  jour  (Bouebut). 

F*lle  épllepsi^ne.  Dans  l’épilcpsic  les  attaques  ron* 
vulsivcs  sont  quelquefois  suivies  d’une  véritable  folie 
caractérisée  par  des  accès  de  manie  furieuse  ou  de  mono- 
manie incendiaire,  suicide,  homicide,  etc.,  durant  de 
quelques  heures  k quelques  jours  ; mois  lorsque  répilep«ie 
est  Irès-ancM'nne,  les  malades  tombent  dans  un  état  voisin 
de  la  démence. 

La  folie  et  la  démence  épileptiques  sont  incurables. 
V.  Épilepsie. 

Thémpeuti(fue.  — Contre  la  folie  àpileptiqne  il  n'y  a 
d’utile  que  l'isolement  ou  la  séquestration. 

Folie  hyefériqne.  L'hystérie  produit  souvent  la  folie 
permanente  sous  la  forme  de  monomanic  religieuse,  mys- 
tique, dénmniaque,  jalouse,  érotique,  etc. 

Quand  le  délire  de  la  folie  hystérique  est  générui,  il  est 
permanent  et  presque  toujours  incurable. 

I^s  hallucinations,  les  illusions  sensorielles,  les  con- 
vulsions cl  l'extase  sont  choses  très  communes  dans  la 
folie  hystérique. 

/Vueune  forme  d'aliénation  n'est  aussi  contagieuse  que 
la  folie  bystéri(|ue,  surtout  dans  sa  forme  de  folie  démo- 
niaque ti  mystique,  convulsive,  spasmodique  ou  exta- 
tique. 

I.es  idées  dominantes  d’une  époque  et  l’éducation  par- 
ticulière ont  la  plus  grande  influence  sur  la  production  des 
folies  religieuse  ou  érotique  ; car  si  l’une  apparaît  dans  les 
tem|M  ofl  la  folie  est  surexcitée  par  l’exemple  et  la  persé- 
cution, l’antre  résulte  des  conversations  et  des  lectures 
romanesques  où  l'amour  charnel  cl  la  sensualité  se  pré- 
sentent a rime  sans  défense,  avec  l'irrésistible  attrait 
d’un  besoin  naturel.  — Pour  ce  qui  concerne  le  traite- 
ment, voyez  HvsTÉniC. 

folie  rfligieute  a des  degrés  compatibles  avec  la  li- 
berté individuelle,  car  chei  beaucoup  de  personnes  l’exal- 
tation de  la  foi,  ses  ballueinations,  scs  extases  et  son 
prosélytisme,  tantAt  doux,  tanlAt  terrible,  n'altérent  en 
rien  les  autres  opérations  de  la  pensée,  qui,  sous  le  coup 
de  cette  passion,  s'élèvent  quelquefois  à la  hauteur  du 
^nie. 
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Il  Tant  distinguer  aver  soin  l'exallallon  du  sentiment  re- 
ligieux de  la  folie  religieuse  proprement  dite,  qui  n'existe 
que  lors<fue,  entraîné  loin  du  domaine  de  la  fui,  l'esprit 
SC  trompe  dans  ses  autres  jugements  dos  choses  de  la  vie 
commune. 

Les  folies  hystérique,  religieuse,  démoniaque  on  éro- 
tique, guérissent  par  des  habitudes  de  vie  contraires  ù 
celles  dans  lesquelles  le  mal  a pris  naissance,  cl  plusieurs 
recluses,  à leur  insu,  poussées  par  rinstlnrl,  ont  trouvé 
dans  le  mariage  un  remède  aux  désordres  de  leurs  .sens 
et  de  leur  esprit. 

Thérapeutvitie.  — I.a  folie  hyetérique  donl  le  délire 
est  général  et  déjà  ancien  est  presque  toujours  incurable. 

Une  vestale  de  carrefour,  fille  de  grande  famille,  où 
elle  avait  été  longtemps  traitée  par  Ksqiiirol  pour  des 
troubles  hystériques,  rencontre  un  soir  ce  médecin,  au 
coin  d'une  rue,  et  celui-ci,  stupéfait,  lui  demande  : n Que 
faites-vous  là,  malheureuse*  — Je  me  guéris  »,  ré- 
pondit-eilc.  Cette  pauvre  femme  n'était  certainement 
qu'une  folle. 

•emeaee.  La  démence,  toujours  distincte  de  la  folie, 
n'esl  en  quelque  sorte  qu'un  affaiblissement  plus  ou  moins 
romplel  des  facultés  intellectuelles,  n'allant  pas  jusqu'au 
délire,  mais  produisant  des  actes  d’hébétude  et  de  dé- 
raison. 

I.a  démence,  dont  le  type  s'observe  chez  les  vieillards 
que  la  raison  uliandonne.  s'observe  quelquefois  chez  des 
.MijeU  plus  jeunes,  qui  deviennent  tout  à coup  silencieux, 
stupides  ou  hébétés,  et  chez  des  personnes  ayant  eu  des 
liéntorHiagies  cérébrales,  des  attaques  d'épilepsie,  le 
scoriiul  ou  quelque  autre  nosobéniie  produisant  l'état 
cachectique. 

ThérapeiUi>me.  — Si  la  démenee  guérit  quelquefois, 
dans  la  plupart  des  cas  elle  est  incurable  ou  compliquée 
de  paralysie  générale  progressive. 

Idiotie.  L’idiotie  est  plulAt  une  infirmité  qu'une  ma- 
ladie, car  c’est  l’absence  d'intelligence  occasionnée  par 
un  aiTét  de  développement  des  organes  de  la  pensée. 

La  microcéphalie,  les  lésions  congénitales  du  cerveau, 
lu  méningite  et  l’Iiydrocépliulie  du  premier  Age,  la  sclé- 
rose cérébrale,  etc.,  sont  les  causes  organiques  de 
l'idiotie. 

li'tdiotic  peut  n'ètre  qu'un  retard  dans  le  développe- 
ment des  facultés  intellectuelles,  car,  ici  comme  ailleurs, 
il  y a des  degrés  dans  le  mal,  et  une  lésion  insignifiante 
qui  produisait  le  premier  degn:  de  l'idiotie  ayant  disparu, 
l'inlelligence  reprend  tout  son  essor. 

rùéra])eu^i7uc.  — Ce  qui  n'est  qu'un  retard  dans  le 
développement  de  l’inteiligence  peut  guérir,  mais  l’idioMe 
est  incurable,  et  l’édiicatioD  commencée  de  bonne  heure 
ne  sert  alors  qu'à  rendre  les  malades  moins  stupides  et 
moins  méchants. 

Folle  •jmpathlqioo.  Il  )’  a une  folie  sympatkit/ue 
akjui  ou  rhronûfHe  comme  il  y a des  névroses  convulsives 
sympathiques,  et  l'on  ne  s’occupe  pas  assez,  dans  le  Irai- 
tênieiit  de  la  folie,  de  l'étude  des  causes  viscérales  qui  peu- 
vent avoir  occasionné  le  mal. 

I.a  dyspepsie,  la  gastralgie  et  la  cAlonalgie  (névralgie 
du  cAlon),  souvent  confondue  avec  la  gastralgie,  sont  des 
causes  fré<iucntcs  et  peu  connues  de  la  fulie  sympitibique  ; 
car  si  elles  occupaient  dans  l'esprit  des  médecins  la  place 
qui  leur  convient,  on  ne  purgerait  pua  si  souvent  certains 
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l'on  xurreilleniil  davantAgo  lour  régime  ali- 

meninirc. 

La  folie  eftl souvent  un  effet  i^pnlfci7M£  do  l'élal  puer- 
pt^ral,  de  l’allaileineal,  de  la  philii»io  pulmonaire,  dos 
maladies  organiques  du  foie,  de  l'eslomac  et  de  Tin* 
leslin,  de  l'utérus,  de  la  cyalile  chronique,  des  hémor- 
rbdidcs,  des  perles  séminales,  etc.,  et  elle  présente 
iodistinrlooient  toutes  les  formes  do  raliénalion,  depuis 
la  manie  niguë  jusqu'aux  monooiaaies  les  plus  viuleoles 
et  les  plus  caractérisées. 

TUÊRAPeUTItiie  DE  LA  FOLIE. 

Rof/iwc  et  manière  de  contenir  k$  aliénés,  — I.es 
aliénés  furieux  doirent  être  enfermés  et  mainlenus  avec 
la  camisole  de  force  dans  un  élahlissemeiit  s|x'’rinl. 

Les  aliénés  dangereux  pour  ceux  qui  les  entourent  ou 
pour  eux-mémes  doivent  être  plnct^s  dans  un  asile  spéri.*ii, 
ou  à la  campagne  dans  une  propriété  particulière,  pour  y 
être  surveillés  avec  le  soin  qu'exige  leur  position. 

Les  aliénés  iranquili^  s,  et  c'est  le  plus  grand  nombre, 
doivent  être  plarés  a la  campagne,  dans  des  exploitations 
agricoles,  où  l'on  utilisera  ce  qui  leur  reste  d'intelligence 
et  (le  force  physique. 

I.a  séquestration  absolue  applHpiéc  aux  aliénés  n'est 
bonne  que  pour  les  furieux  et  pour  ceux  qui  sont  capables 
de  nuire  aux  autres;  mais  la  co/onts<iffon,  c’cst'à'dire  le 
travail  rural  eu  liberté  dans  une  exploitation  agricole,  est 
préférable  lorsqu'il  s'agil  d'nliéné.s  tranquilles.  Ce  qui  a 
été  obtenu  à la  colonie  de  Gbcel  et  à la  colonie  de  Üeau- 
mool  (Oise),  dirigée  pur  le  docteur  Labilte,  doit  encoU’ 
mger  dans  celte  manière  de  faire. 

î/aliéné  doit  être  séparé  du  monde,  d’abord  pour 
favoriser  la  guérison,  loin  du  milieu  où  il  est  tombé 
malade,  et  ensuite  pour  empêcher  la  eonlagion  du  mal  par 
l'exemple. 

Les  aliénés  tranquilles  doivent  vivre  le  jour  en  commun, 
prendre  leurs  repas  à la  même  table,  jouir  de  distractions 
communes,  foire  des  lectures  agréables,  et  assister  à des 
réunions  musicales,  artistiques  et  littéraires,  appropriées 
k ce  qui  leur  reste  de  raison. 

Les  bains  prolongés  (trois  ou  quatre  heures),  avec  affu- 
sions froides  et  douches  sur  la  tête,  comme  moyen  d'inti- 
midation pour  rappeler  an  malade  qu'il  se  trompe  et  qu'il 
ne  doit  pas  le  faire,  sont  irés-ulües  dans  les  différentes 
espèces  de  monoroanies. 

L'hydrothérapie  sous  toutes  les  formes  et  les  boissons 
d'eau  froide,  quinze  à vingt  verres  par  jour,  sont  Irés- 
uliles  contre  la  monomanic. 

L'aliénation  compliquée  de  phénomènes  de  congestion 
cérébrale  doit  être  traitée  par  la  saignée  du  bras  ou  du 
pied  et  par  des  ventouses  «cariPiées  à la  nuque  et  deiriére 
k*s  oreilles. 

Chez  les  aliénés  la  constipation  doit  être  comballue 
par  les  aliments  rafraîchissants,  tels  que  laitage,  fruits, 
légume.s  herbacés,  par  des  bois.son.s  laxatives  et  par  des 
pilules  d'ahét,  de  sriimmouée,  de  cohijuinte  ou  de  jahif>. 

Lors<|tie  l’aliéné  refuse  de  manger,  il  faut  le  nourrir 
avec  la  sonde  œ$0|>l)agienne  introduite  trois  fois  par  jour 
dans  le  nez  ou  par  la  bouche,  et  à l'aide  d'un  entonnoir 
on  verse  des  poUiges  gras  avec  de  la  purée  de  viande,  du 
lait,  du  vin  ou  des  médirnraenls. 

De  l'ai.imfntation  des  aliènes.  vfh'nuNfoffon  pur 
le  nez.  Dien  (]ue  cette  voie  soit  connue  cl  employée  dans  les 
services  d'aliénés,  le  docteur  Moxey,  D’avant  trouvé  au- 


cune poblicnlion  sur  ce  sujet,  a cru  devoir  signaler  les 
bons  résultats  qu'il  en  a obtenus,  à l'asile  du  comté  de 
liant.  Au  mo)ci)  d’un  entonnoir  de  bois  introduit  dans  une 
des  narines,  le  malade  étant  couebé  sur  le  dos  et  main- 
tenu per  des  aides,  il  a udiiiiai>lré  ainsi  toutes  sortes 
d'alimeuts  liquides  et  semi  solides,  tels  i)ue  thé,  café,  lait, 
bouillon,  potages,  oeufs,  bouillie,  vin  et  d'autres  spiritueux 
dilués,  sans  ipi'il  en  soit  résulté  d’étemunieul  ni  des 
quintes  de  toux,  comme  on  pourrait  le  craindre.  Jamais 
il  n'a  trouvé  non  plus  la  mu4]ucusc  nasale  irritée,  en* 
fluiimiée  ou  ulcérée  par  ce  fait.  Dés  que  les  aiiénè.s, 
maniaques,  mélancoliqties,  déments,  parniylitpies  et  idiol.s 
refusaient  de  boire  ou  de  manger,  il  enipinyail  cette 
méthode  s’ils  ne  se  ^r^daient  pas  ù la  menace  qu'il  leur 
CD  faisait,  Diaux  apprêts  qui  s'ensuivaient.  Il  a trouvé  ce 
nmyen  luen  plus  >ùr  que  l’ingurgitation  forcée  par  la 
bouche,  qui  |>eni)et  toujours  aux  récalcitrants  d'en  ren* 
voyer  une  partie,  tandis  que,  en  versant  peu  à peu  les 
aliments  dans  renlounoir  et  eu  houchunt  l'autre  narine,  il 
leur  est  impossible  d'en  rejeter,  si  l'on  a soin  de  ne  laisser 
libre  que  rinleiTulle  intormittent  nécessaire  à ht  respi- 
ration. Fnfiu,  il  offre  de  plus  cet  avantage  de  |>ouvoir  être 
employé  par  le  médecin  lui-ntênie,  et  de  ne  pas  donner 
lieu  aux  marques  de  ressenlimeuts  que  les  aliénén  (éuioi- 
gnent  souvent  par  l’usage  des  autres  méthode^.  Au  con- 
traire, en  se  voy.tni  vaincus,  ils  font  de  nécessité  vertu,  et 
acceptent  ordinairement  ensuite  les  .ilinienU  qu'on  leur 
présente.  Si  ce  moyen  est  bien  préférable,  au  point  de  vue 
physiologique,  aux  lavements  et  aux  bains  nutritifs,  il  est 
aussi  plus  facile  dans  son  emploi,  et  l’on  ne  doit  recourir 
aux  autres  mélbode.s  que  dAn.s  les  cas  rares  de  lésinn.s 
des  fosses  nasales,  d'obstacles  du  pharynx  ou  de  répulsion 
incoercible  de  l’estomac. 

M.  Moxey  a aussi  employé  celle  méthode  .avec  succès 
chez  les  enfants  à la  mamelle,  quir  leur  faiblesse  eni> 
pêche  de  teler,  et  dans  tous  les  cas  de  déglutition  im- 
possible chez  les  enfants  et  chez  les  adultes.  Il  a mêiin^ 
administré  les  médicanienls  par  cette  voie,  notamment 
l'émélique  chez  les  morts  ivres,  comme  il  en  a .souvent  eu 
l'occasion,  de  1S59  A 1862,  sur  les  navires  de  l'Klat. 
Dons  le  cas  même  d'apoplexie,  il  s'est  convaincu  que  le.s 
aliments  parvenaient  dons  l' estomac  sans  déglutition  et 
par  leur  seule  pe.sanlcur.  D'où  il  conclut  ipic  l'on  peut 
recourir  ù ce  mode  d'alimentation  arlilicielle,  jtisqu'iri 
très-négligé,  dans  les  affections  de  la  bourbe  rendant  la 
mastication  donlourcusu  ou  impossible,  dans  celles  du 
voile  du  palais  et  des  amygdales,  de  la  langue;  dans  lu 
paralysie  complète  ou  partielle  de  la  déglulilion,  l(\s  em- 
poisonncnienls  avec  les  narcotiques,  rinloxication  alcoo- 
lique. les  convulsions,  le  trlsnius  enfantin,  de  même  que 
dans  le  cas  d'extrême  faiblesse. 

Médicaments  d (Umner  dans  rerlains  cas  de  folie.  L'opium, 
la  belladone  et  les  solunées  à petites  doses  peuvent  être 
employés  chaque  jour  comme  sédatifs  du  l'exi-iialion  ner- 
veuse, mais  les  solanérs  sont  préférables.  On  peut  aussi 
recourir  à l'emploi  du  rkUu'ul  hijdratè.  V.  ce  mol. 

I.e  musc,  le  camphre,  l'éther,  le  casloréum,  la  valé- 
riane, et  les  composés  de  valérianate  d'ammoniaque, 
d'nlropinc,  de  zinc,  etc.,  peuvent  être  employés  eunlre  la 
folie  rhroni(|ur 

Dans  toutes  les  folies  synipulhiques,  il  faut  combattre  la 
rause  présumée  de  l'aliénalion.  sans  trop  se  préoccuper 
des  troubles  intellectuels,  et  si  l'on  guérit  IfSjMTles  sémi- 
nales, la  dyspepsie,  une  névralgie  de  la  têlo,  les  malodies 
rlironiqiies  de  l’inlesliii,  de  la  pe.au,  etc.,  on  aura  plus 
fait  pour  le  bien  des  malades  <|u*en  s'acbarnanl  sur  le 
délire  avec  des  douches  d'intimid.ition. 
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I.p  nilrat»*  d’an;»'ni,  do '25  millifframmos  à 5 oenti- 
granimo»*  par  jour,  «mi!  Ii»  meillour  romôdo  h omployor 
roiiiro  la  folie  paralytique.  (Bourhiil.) 

Si-Ions  e\  les  cautères  à la  nuque,  — les  pointes 
rie  feu  épirîrM'miques  le  long  tlu  rl».idiis,  — le»  application» 
lie  trunturo  d’iode  sur  le  cri\ne,  sont  d’excellents  rècuhif» 
h employer  contre  la  mononianic  ot  les  hallurinalions. 
V.  ce  mol. 

FOIXIC'I'LEM  PILCIÎX  (MAi.ADte.s  DEs).  Ces  maladies 
sont  la  tcûjne»  la  plique  el  l’/ryjîrr/ropAïe, 

l..a  feiynr  est  une  maladie  du  follicule  accompagnée  de 
la  production  d'un  végétal  parasite.  V.  Tbiune. 

La  p/i'/ue  est  une  lésion  du  follicule  pileux  cl  une  allé* 
ration  consécutive  du  poil.  V.  Duquk  et  Calvitie. 

Vhypfirtrojihie  du  foUicuk  pileux  existe  seule  ou  avec 
un  canrroïilc.  Il  est  rare  qm*  rhyperirophie  du  follicule 
ne  s'accoiiqmgne  pas  d'une  hypciirophirt  des  glandes  sé- 
liacées  DU  n'en  soit  pas  la  suite.  Y.  (ji.ANiiE;:  SF.i<.^r;F.ES. 

T/i(7'(i}k('uftYue.  — Comme  il  y a lu  plus  souvent  un 
kyste  sébacé  autour  du  follicule  hypertrophié,  oiienlévei'a 
le  kyste  séltacé  elle  follicule  sera  extrait  en  même  temps. 

FOLLIfXXITE  VtXVJURR.  V.  .\CNR  VULVAIAE. 

FOME^XATIOl^fS.  Les  fomentations  sont  des  applica- 
tions de  liquides  médicamenleux  chauds  ou  froids  sur  le 
légumrmt  externe  au  moyen  de  compresses  de  üiige,  de 
Hanellr  ou  d’é(ionge.  Oii  emploie  ainsi  les  fomeuUiiiom 
ilmolltmtea,  avec  les  décoctions  de  guimauve,  de  sureau, 
de  graine  de  Un  \ les  fumeniations  narcotii/nes  avec  la 
inondle,  le  pavot;  les  fomnUutùnts  ustimyades  vineuses 
ou  vinaigrées,  etc, 

Ffimctduliùn  ou  injerfion  nnrrùtûpte. 

Fji|<è<*c«  ntitrn|M|iit‘4 S(l  m'amitiri 

F.a» lOWI  i«). 

Faites  infu-ser  pendant  deux  heure»,  passes. 

On  préparera  de  môme  le»  fomentations  el  injections 
avec  le»  feuilles  de  bellarlone,  de  jnsquiame,  de  mnrelle, 
de  stiTimoniiim,  ou  avec  les  espèces  aromatique». 

Ias  espr*ces  narcotiijiies  sont  composées  de  parties 
égales  de  feuilles  de  morelle  el  de  pavot  brisées. 

(F.  II.  r.) 

Itijf’ftiùH  au  fmiotUUvui  de  morelle  et  de  paeot, 

P^niUM  ilo  mnf«IU'.  1S  mnin^t. 

TétM  il'’  paTAl |S  M. 

Kita  iH>itil1an((> lOUO  Û. 

Ouvrez  la  capsule  du  pavot,  sépnroz-en  les  semences, 
(oii|icZ'la  par  morceaux  el  faites-la  infuser  dans  l'oau 
pendant  une  heure,  en  mémo  temps  que  les  feuilles;  pas- 
sez avec  expres-sion. 

FO.\€AUM  (Hérault).  Eau  minérale  bicarlmnalée 
calcique  à 23*,  employée  en  Imisson,  en  bains  de  lui- 
gnoire  et  de  piscine  contre  les  affeclions  nerveuses  m. 
daa»  les  névralgies  [^,  dans  les  maladies  clmouiqucs  de 
l’intestin  Q cl  dans  les  affections  chroniques  de  Fulé- 
rus£3 

FOIVCIRCirB  (Artége).  Eau  saline  birnrl>onaiée  cal- 
cique froide,  employée  dans  les  maladies  clironiques  de 
l’cslomac  et  dos  intestins  0. 

FOKDANTfl.  I.OH  fondants  sont  de»  remèdes  qu’on 
emploie  pour  dissiper  les  eugorgtnnenLs  oii/us  ou  cAro- 

des  organes,  selon  la  cause  présumée  du  mal.  Il  y 
a des  fondants  exlomes,  ce  sont  les  cmplAlrcs,  cl  des 
fondants  11)111110»,  qui  sont  Fioile  ou  le  mercure.  Ce  n'est 
pa»  là  une  classe  de  remèdes,  c’est  une  collection  disjia- 
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rate  d’agents  de  nature  ronfraire  employés  pour  résondre 
les  différente»  tnmeni’s. 

Uien  n’est  diniciie  k déterminer  comme  le  sems  du  mot 
ffiuduni,  qui  a varié  selon  le»  dilTérenlos  époques  de  la 
thérapeutique.  .Ainsi,  le»  saignée»  qui  guérivstml  une 
phlegmnsie  riigiiô  poiirniienl  ôire  considérées  comme  dos 
moyen»  fomlants.  Aujourd’hui,  on  donne  ce  nom  à*de.s 
substances  qui,  étant  employées  à l’extérieur  on  à l’inté- 
rieur,  raniment  la  vitalité  des  tissu»  malades  et  agisseol 
directement  sur  eux  pour  favoriser  l'absorption  des  exsu- 
dation» morbides  qui  s’y  trouvent  enfermées. 

L’iode  et  les  préparations  iodées,  à rextérieiir  en  fric- 
tions, et  à Fintérieur  en  potion  ou  en  pilules,  sont  les 
fondant»  de  certaine»  adénites  chroniques  et  de  certains 
engorgements  flhro-plastl<jucs  des  tissus  par  h scrofule  ou 
par  la  syphilis. 

L«;  iihercitre  i'sl  le  fondant  des  prodniu»  eogeodré»  par 
la  .syphilis  secondaire. 

Ix»  C(do/nW  est  le  fondant  de  cci*taines  obstructions  du 
foie. 

Les  huiles  essentielles,  l’éMer  et  le  rhloi'ofnrme  sont  les 
fondant»  de»  concrétion»  biliaires  hépatiques  et  des  calciiU 
biliaii'os. 

Les  alcalins,  el  surtout  le  Aicur&omife  el  le  henzoote  de 
souile  à }>etitü  dose,  sont  les  fondant»  de»  obstructions 
goutteuses  et  de»  lopiius  du  rein  ou  des  articulation.». 

I.CS  cataplasmes,  les  fomentation»  émolliente»  el  hui- 
leuse», la  ouate,  le  collodion,  «ont  les  fondant.»  des 
engorgement»  aigus  inflammatoires,  tandi»  que  le»  em- 
pi:iue»,  le»  pommades  d’iode,  de  baryte,  de  mercure, 
de  rhlorliydrale  d'ammoniaque,  etc.,  sont  des  fondants 
pour  les  engorgement»  chroniques. 

Itans  le»  engorgement»  chronique»,  on  emploie  le»  alca- 
lin» et  les  préj»arnlions  savonneuses  ; — les  amer»  el  l'iode, 
dans  la  scrofule;  — le  soufre,  dans  l'hcrpétisme;  —-le 
mercure  et  »e»  préparation»,  dan»  la  syphilis;  — For 
c.ontre  le  cancer;  — Faraimic,  dan»  le»  congestion»  chro- 
niques, etc. 

L'application  de»  prétendu»  remèdes  fondant»  et  les 
préparations  savonneuse»  varient  selon  le»  époque»  et 
d’après  les  théories  médicales  en  vogue.  Il  n'y  en  a qu’un 
Irès-peiil nombre  qui  méritent  vraiment  cette  qualiflcalion, 
ce  sont  Fai^enic,  le  mercure  et  Fiode. 

FO\COSITÉN  DI*  PÊRIT«1KB.  On  a rencontré 
plusieurs  fois  des  masse»  végétantes  sur  le  p^'uStoine  des 
fosses  ilini{uos,  et  qui  ressenihieiit  aux  fongosités  de» 
articulations. 

Le»  fongosités  du  péritoine  ont  été  jusqu'ici  méconnues 
sur  le  vivant. 

Lorsque  les  fongosité»  du  p<‘i-iloine  déterminent  une 
ascite,  on  les  prend  |Hnir  un  kyste  ovarique.  Cependant  un 
kyste  de  Fovairc  est  toujours  plus  facile  à .sentir  que  des 
fongosités  du  péritoine,  qui  sont  en  général  pen  dévelop- 
pées et  n'ont  ni  la  régularité  du  kyste  uniloculaire,  ni  la 
durtUé  du  kyste  mullÜoeulaire.  Donc,  même  lorsqu'il  y a 
une  ascite,  le  dinguo.stic  n’esl  pn»  impossible. 

Thém}i*'uiùfue.  — Il  n'y  a pas  de  irailemenl  ciiirurgical 
à faire  contre  le»  fongosités  du  péritoine.  On  traitera  Faa- 
citc  symptomatique  par  les  ponction»  siicce.ssive», 

FonsMltés  ««ériuo  (Récamier).  I^s  fongosité» uté- 
rines sont  consliluées  par  le  développement  de  villosités 
renfei'uiaol  des  vésicules  du  volume  d'une  tète  d' épingle, 
remplies  de  sérosité  transparente,  dévi’lop|HVs  aux  dépens 
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des  ghuidnies  de  la  muqueuse,  et  au*dessons  la  mtiqueu«e 
est  iujerl^ft  et  snipue  farilement.  Ges  fongosîit's  «e  d»'vo- 
lo|»|ieiii  dans  le  rnrps  de  Tutérus;  elles  font  quelquefois 
snillie  dans  le  roi  : c*es(  reque  Marjolin  aTait  dérril  sous 
le  nom  de  polype  rasrubire  vésiculaire.  Oue  lésion  existe 
aussi  après  les  méiriles  internes. 

ï.es  fongosités  utérines  causent  des  pertes  qui  ne  sont 
d'abord  qu'une  exagémiion  de  récouleiuent  menstruel  ; 
puis  les  pertes  deviennent  abondantes  et  rausent  ranéinie. 
Les  malades  oui  ensuite  des  douleurs  utérines  exagérées 
par  le  coït  (V.  Métiute  du  col);  il  y a des  douleurs  épi- 
gastriques  retentissant  jusque  dans  l’estomac,  parfois  un 
engorgement  du  col  avec  dilatation  de  sou  orifice,  ce  que 
révélent  le  toucher  et  l'examen  au  spéculum. 

L’êcoulcmcnl  sanguin,  en  l’absence  de  douleurs  ulu- 
rines  dites  expultrices,  comme  au  moment  de  l'accoucbe- 
ment,  feni  diagnostiquer  des  fongosités  utérines,  & l'exclu- 
sion des  polypes  ou  des  corps  libreux  de  l’utérus. 

ThérnpeuH^tf'.  — I.es  fongosités  utérines  ne  |K>uvent 
être  guéries  que  par  de.s  cautérisations  inlra-ulériijos  ou 
par  l'abrasion. 

Pour  cautériser  rintériciir  de  l’uténis,  on  se  sert  du 
porte*causliqiic  de  Lallemand  et  de  Nonat.  V.  Mêtbitb 
INTCRNB. 

On  peut  faire  dos  injections  caustiques  avec  une  canule 
flne.  à la  condition  qu’elle  ne  ferme  pas  le  col  et  n'em- 
pécbe  pas  de  sortir  le  liquide  autour  de  rinstrumeni  pen- 
dant l'injection. 

Ces  deux  opérations  sont  d’nn  effet  douteux,  et  l'abra- 
sion, malgré  scs  dangers,  est  un  peu  plus  utile.  Pour  y 
recourir,  on  se  sert  de  la  cureltc  de  Récamier. 

On  Pinlroduit  lentement  dansriiténis  et  on  lui  imprime 
des  moiiTenienls  de  rotation  sur  son  axe.  Mais  il  faut  avoir 
soin  d'avoir  mesuré  auparavant  la  profondeur  de  l'iiténis 
avec  la  sonde  utérine  (V.  Utércs  tie  /*)), 

afin  de  calculer  approximalivemcnl  In  profondeur  à laqiiellt* 
on  peut  faire  pénétrer  la  curette.  Si  rutéru.s  est  dévié,  on 
moilitlcra  la  cotirl>e  de  la  curette. 

En  aucun  cas,  il  ne  faut  mettre  de  force  pour  inanceu- 
vrer  la  curette.  Si  au  bout  de  trois  quarts  d'b'urc  les  dou- 
leurs causées  par  l'opération  ont  cessé,  on  donne  un  bain. 
Les  hémorrhagies  s’arrêtent  d’ordinaire  apré.s  une  pre- 
mière opération.  On  renouvellera  l'abrasion  si  des  réci- 
dives se  moQlrenL 

Si  des  accidents  de  phlegmon  utérin,  do  péritonite,  suc- 
cédaient a ropcrulion,  on  aurait  recours  aux  traitements 
appropriés. 

rm%avs  ABTictxoRrM.  V.  arthrite.^.  Synovite. 

FcmgvA  «t  foMc***  hémalodr  (TUVEUR  CANCiRRU.<£, 
t'UbRÉE  et  Y.\SUUL.tlRE).  Y.  CaNCER. 

FongM«  de  la  dorr-m^re  (I.ouis).  tîne  liimenr  Ohi'O- 
plastiquc  de  la  diirc-mére  (ï.c!icrl),  un  squirrhe  (Velpeau), 
un  épilhélioma  de  l'arachnoîdc  (Robin),  des  productions 
cncéphaloldes  des  os  (Cruveilhier),  constituent  un  groupe 
de  tumeurs  qui  se  développent  lentement  dans  l’inlérieur 
du  crâne,  usent  les  os,  surlrnt  au  dehors,  à la  voûte  du 
crâne,  ou  dans  l'orbite  ou  dans  les  fosses  nasales,  et  s’ul- 
cèrent %n  se  comportant  comme  une  véritable  affection 
coDcéreuse  (l^uis). 

Hans  la  grande  majorité  des  cas,  aucun  signe  n’existe 
tant  que  la  tumeur  est  enfermée  dans  le  crâne  ; mais  lors- 
qu’elle cherche  à sortir  par  la  voûte,  les  os  amincis  plient 
et  produisent  ^ous  la  pre«sion  du  doigt  un  bruit  de  par- 
chemin. 


Lorsque  le  fnngiic  sort  par  rorhile.  il  y a une  exophthnl- 
niie  progressive,  et  plus  tard  un  fongus  sortant  par  les 
fosses  nasales,  et  offrant  les  allures  d'un  polv[>e  fibreux  ou 
cancéreux  des  fosses  natales. 

Un  fongus  de  la  dure-mére  sorti  par  In  voûte  du  crâne 
donne  lieu  h une  tumeur  réduclibb*  au  début,  circonscrite 
par  un  bord  osseux  ; plus  tard,  par  le  fait  de  son  grand 
dévelop}>eiU(‘nl,  la  tumeur  devient  irréductible.  Tant  que 
la  tumeur  est  réductible,  on  y constate  des  battements,  et 
sa  compression  détenninu  de  la  somnolence  et  une  perle 
de  sensibilité  dues  à la  compression  (cérébrale.  I/irsque 
la  tumeur  est  irn'ductihie.  elle  s'accroît  avec  une  assex 
grande  rapidité  et  «c  larde  pas  à se  présenter  avec  les 
caractères  d’un  cancer  ; alors  l'origine  du  mal  ne  peut  être 
distinguée  que  par  le  trouble  des  sens  et  quelquefois  |utr 
des  panilysies  incomplètes. 

Le  fongus  de  la  dure-mért»  qui  sort  par  l’orbite  amène 
promptement  une  amaurose  ; celui  qui  s'échappe  par  le 
ncx  occa.«ionnc  des  hémorrhagies  ou  des  paralysies  des 
branches  de  la  cinquième  paire,  et  la  perle  de  la  vue,  de 
Todorul  et  quelquefois  de  l’ouïe.  V.  CéliÉDROSCOlTC. 

On  ne  confondra  pas  les  fongus  de  la  dure-iDi>re  avec 
une  loupe,  qui  est  toujours  mobile  et  irréductible,  ni  avec 
une  enréplialocéle,  qui  est  le  propre  dos  jeunes  sqjelsou  qui 
siège  si'ulcment  lu  où  une  perte  de  substance  traumatique 
existe  sur  les  os  rhei  les  adultes,  ou  au  niveau  dos  fonta- 
nelles. 

l^’s  céplinlémalomes  se  distinguent  du  fongus  parce 
qu'on  sent  les  os  intact.s  nu-dc>sous  de  la  tumeur.  — I.es 
tumeurs  éreetile.s,  animées  de  baltemenb  comme  les 
fongus  qui  viennent  de  sortir  du  crâne,  cessent  de  battre 
quand  on  comprime  les  carotides.  On  sc  rap|iollera  que  les 
fongus  de  la  dure-mère  s'observent  .surtout  entre  l’âge  de 
trente  et  quarante  ans  (Boyer)  [(Voy.  pour  les  fongus  sortis 
par  la  hase  du  crâne,  Poi.vfF-s  DES  rassey  n.ssai.es  ; OmuTR 
{Tumejir»  rie  T)].  Certains  fongus  de  la  dure-mére  peuvent 
peut-être  se  flétrir  et  disparaître  (Nélaton,  Rayer). 

ThérajH'Ktvfttr.  — Rien  à faire.  Tenter  l’extirpation  par 
l'opération  du  trépan  (A.  Ibb  ard)  est  une  opération  qui  ne 
doit  pas  être  pratii|uée  ; extraire  les  fougiLs  suillanls  dans 
l’orbite  (Blandin)  serait  un  moyen  palliatif.  I/>rsque  les 
phénomènes  généraux  de  la  diathèse  cancéreuse  sont  éta- 
blis, il  n’y  a rien  à faire. 

(Gard).  Eau  sulfureuse  à 25*  employée 
en  boisson  et  en  bains  contre  les  affections  catarrhales  et 
dans  les  névralgies. 

FORCE.  Ui  physique  et  la  médecine  ne  s'entendront 
jamais  sur  la  signilicatlon  du  mot  forre;tnT  tandis  que 
l’ime  en  fait  avec  raison  une  propriété  de  la  matière,  un 
rapport  exact  avec  un  état  déterminé  de  la  substance  des 
corps,  la  miMecine  n’y  jk?uI  voir  qu’un  terme  variable  cl 
indéterminé  de  la  vio. 

L'homme  le  plus  fort  et  le  mieux  eonstitué  peut,  en  un 
instant  et  sans  rien  fx'rdre  de  sa  substance,  passer,  sous 
l'influence  d’uu  accès  de  fièvre,  de  la  force  la  plus  grande 
â une  faiblesse  telle,  qu’il  ne  peut  plus  se  tenir  sur  scs  pieds. 

Le  moral  n une  telle  influence  sur  le  physique,  que 
l’homme  le  plu*  fort,  ahaliu  par  la  douleur  et  le  dése.s. 
pnir,  peut  tomber  presque  subitement  dans  une  inertie 
musculaire  et  progressive  compi'ometlanlc.s  pour  sa  vie. 

L'ne  grande  |>ertc  de  sang  détruit  aussitôt  toute  force 
physique  et  monde. 

Le»  allérntionB  du  sang  {Kir  certains  poisons  of  p«r  les 


mia^tmes  nr  Umlt'Ol  )>os  à ^ nWrlrr  par  une  diaiiiuilion 
t onskU  rable  des  forces  physiques. 

It  y a im  tel  rapport  entre  IVtat  du  >nnp  cl  la  rorcc  de 
ilêvelopp4>nu>nt  des  Aires,  «pie  les  diathèses  sont,  par  in- 
dm-nce  lièmlitHire,  la  cause  de  Ih  prorivalioa  d'enfauts 
débiles  et  peu  vivaces  «jui  ne  fiTonl  jamais  d'hommes  aussi 
rigoureux  que  leurs  parents. 

Si  la  force  est  |r.insmis<iible  par  hérédité,  il  est  évident 
qu'elle  est  la  cause  de  rorgnnisaiion  dans  laquelle  elle 
réside,  au  moyen  «le  laquelle  elle  se  manifeste  au  dehors. 

Dans  l'ugcnt  vital  sc  trouve  le  principe  de  la  force  des 
races  et  des  individus,  car  c'est  par  cet  agent  <pte  se  font 
les  orgnne>  appropriés  à la  constitution  des  êtres. 

Du  sang  |M>ur  former  des  muscles,  un  cerveau  et  des 
nerfs  jM>ur  les  esciler,  eiitiu  des  muscles  assez  puissaiils 
pour  vaincre  de  gr.mdi's  résistances,  tels  sont  les  in&irn- 
monts  des  forces  de  l'ui'ganiMUion  en  dtliors  du  principe 
qui  les  crée  el  dont  les  altérations  les  déiruiseut  à l'in- 
stant. 

C'eut  dons  le  moral  troublé,  dans  le  cerveau  ou  dans 
les  nerfs  malades,  dans  le  ?.anp  appauvri  ou  altéré  par 
n'impot  l«>  quel  agent  niorbiliqm^  (miasme,  poison  ou  dia- 
thèse), plutùl  que  dans  les  muscles,  qu’on  doit  rechercher 
la  cause  de  raugiiienlalion  et  de  l'amoindi issemenl  subit, 
temporaire  ou  permanent  des  forces. 

Jamais  les  forces  ne  peuvent  s’accroître  dans  In  propor- 
tion qu'elles  suivent  quelquefois  |Kuir  di'srendrc,  et  l'on  u 
hemicoup  plus  souvent  n ranimer  les  forces  affaiblies  qu'à 
modérer  leur  accroiiisement. 

I/augmcnIalion  desfon’es  s’observe  dans  la  manie  aiguë, 
au  début  de  la  paralysie  générale,  dans  In  colère  et  dans 
certaines  passions  vîv«*s,  dans  la  plétlior»*,  nu  début  ib’s 
phlegmnsies,  et  c’est  l’etfet  d’nn  trouble  de  l'itinervalion 
ou  de  lu  eomposilimi  normale  du  sang. 

Pour  juger  l'état  des  forces,  il  faut  tenir  compte  de  la 
.stature,  du  volume  des  muscles,  de  la  coloration  du  teint, 
des  diathèses  el  des  maladi«'s  antérieures,  de  la  sensation 
Intérieure,  etcniln  de  l’état  du  pouls,  liahitiieDemenl  large, 
fort  et  résistant. 

Diins  les  maladies  aiguës,  c'est  surtout  d'après  la  con- 
stilulmn,  le  volume,  la  résistance  el  la  dureté  du  pouls, 
qu'il  faut  apprécier  l'état  des  forces. 

l)ii  pouls  ph-in,  large  et  dur  dans  l'état  fébrile,  indique 
l’exaltation  des  forces,  lundis  qu'un  pouls  faible,  petit  et 
dépressihb*,  annonce  b'ur  amoindrissement 

Quand  chez  un  sujet  vigoureux  nlleinl  de  maladie  aiguë, 
le  pouls  est  petit,  dur,  il  ne  faut  pas  toujours  croire  ipie 
les  forces  soient  déprimées,  car  elles  peuvent  n’avoir  subi 
qu'une  oppression  pussag«''re,ct  elles  se  relèvent  sous  l’in- 
fluence d'une  émission  sanguine  qu'on  doit  faire  avec  pré- 
caution et  à titre  d'essai,  si  d'ailleurs  la  maladie  exige  une 
soustraction  de  sang. 

Thn'a}H'Hti>jinr.  — La  médecine  est  la  ganliennc  vigi- 
lante des  foixes  physiques  d'un  peuple  ou  des  individus, 
lorsqu’elle  élève  sa  voix  pour  défendre  l'encomlfrement 
des  cités  et  des  habitations  particulières,  pour  inlerdin* 
l’excès  de  travail  aux  enfants  daii'^  les  miimifaiinres.  pour 
«Iminer  de  l'air  aux  vilh*s,  pour  suneiller  la  «piaillé  des 
substances  alimentaires,  enlin  pour  diriger  l'Iiygiéne  pu- 
blique dans  ses  rapports  avec  la  sanlt'î  de  rliacun  et  In 
prolongation  do  la  vie  moyenne. 

Si  l’hygiène  est  le  moyen  lr«’‘s-indirecl  de  soutenir  ou  de 


refaire  le.s  forces  de  l'individn,  c'est  la  thérapeutique  qui, 
dans  un  grand  numlire  de  cas,  est  rliai^èe  de  celle  tdcho 
diflicile,  et  alors  elle  doit  déterminer  la  cause  de  l'alTai- 
iilisM'meni  qu'elle  pritUnd  comhaUi'e,  soit  l'unéiuie,  soit 
les  inloxiciiiiuns,  soit  les  diathèses,  soit  les  maladies  fé- 
briles dues  à des  miasmes,  suit  la  lièvre  symptomalique, 
soit  enfin  les  maladies  primitives  ou  sec«mdaires  du  syslèmc 
nerveux. 

Dans  le  traitement  des  maladies,  le  inèd<*cin  doit  tou- 
jours prxMidn*  en  sérieuse  considt'raliou  l'élal  des  forces, 
afin  de  proportionner  l'énergie  des  ri^mèdes  à la  résistance 
des  malades. 

Quand  Boid«’U  a dit  : • Il  n’y  a pas  de  pneumonie,  il  n’y 
a que  di'S  pneumoniques  »,  it  est  évident  qu'il  a voulu 
dire  que  le  maladi',  c'est  à-dire  l'ètre  fort  on  faible,  ané- 
mique ou  sanguin,  herpétique  ou  scrofuleux,  etc..,  était  la 
première  chose  à considérer  dans  le  Imilement  des  mala- 
dies en  génér.il,  cl  sons  ce  r.ijiport  il  a eu  raison. 

C'est  une  folie  thérapeutique  que  celle  qui  consiste  à 
soutiieilre  ù une  mi'dication  invariable  toutes  les  maladies 
de  même  nom,  .saus  resp«‘cler  les  forces  du  sujet,  el  qoi 
sont  en  rapport  avec  l'àge,  le  sexe,  Ja  ronslitution,  les 
diiiliiésos  et  i'întensiié  de  la  cause  morhifîque. 

Dans  les  cas  où  raugineutatiou  des  forces  dépend  d'imc 
maladie  aigu«3.  et  si  le  |hui1s  est  lai'ge  et  fort  en  même 
temps  que  la  face  est  viillueuse  el  le  sujet  vigoureux,  îl 
faut  praliijuer  une  ou  plusieurs  saignées  du  bras  à vingt- 
quatre  heures  de  distance. 

I.a  (limimilion  des  fmx'es  qui  dépiMid  d'une  perte  de 
sang  ou  de  1a  chlorose  iloit  être  traitée  par  les  tuniqu'  s, 
les  b*rrugineux  el  l’arsenic. 

i.hiand  rafl'uihlissenu'nl  dé|)end  d'un  étal  fébrile  lié  à 
une  phlegmusic  viscérale,  et  que  le  sujet  est  robuste,  il 
faut  encore  pratiquer  la  saignée;  mais,  s'il  résulte  d’une 
fièvre  continue,  miasmatique,  il  faut  attendre,  ne  pas  sai- 
gner, cl,  si  radynainie  se  prononce,  donner  d«'  l'eau 
vineuse,  du  quinquina  et  un  peu  de  nourriture, 

FORC'KPm.  I.eforC(>ps  est  une  pince  articulée  destinée 
à saisir  et  à extraire  le  fo*tus. 

On  se  sert  du  forreps  de  (îbamherien,  niodiflé  et  rendu 
rourbe  par  l.evrct. 

Divers  forceps  ont  été  imaginés  depuis  celle  époque  ; 
Thénanre  el  noutoiily,  C.  Uernaril  d'.\pt,  Cliassagny.  Tré- 
lat,  ont  fait  un  forceps  articulé  à une  extrémité.  Matlei  a 
fait  un  forceps  à mimclie  de  clef,  se  manoHivrant  d’une 
seule  main.  On  a aussi  imaginé  des  appareils  à trneiion 
continne,  de.s  arrêts  pour  limiter  lu  pression  sur  la  tète  du 
flelus  ; mais  ces  instruments,  d'une  utilité  variable,  ont 
encore  besoin  d'èlre  «‘zpt'irinienlés. 

Le  forceps  est  inditpié  «laii.s  les  cas  d«‘  dystocie  ou  de 
ralentis.senien!  du  travail.  Souvent  le  forceps  bien  appliqué, 
même  dans  le  travail  sans  complication,’ favorise  l'accoa- 
rhenienl  sans  faire  courir  d«'  dangers  sérieux  à la  mère 
(Chailly,  Depaul).  V.  DystüCIK. 

Thêrnih'fitttpte,  — A.  Le  forceps  doit  être  employé 
quand  les  eaux  sont  rompues  et  le  col  dilaté,  quand  le 
bassin  permet  l’inlroduction  de  l'in.sirument. 

On  applique  le  forreps  quand  la  tête  e*>t  : 1"  au  détroit 
sufM^rietir  ; *i"dans  l'excavation  ; 5*  an  détroit  inft’Tieiir. 

Kn  cas  de  présnnialion  vifleuse,  et  en  ca.s  delléccssiié 
de  terminer  prompleimuiiracpourbemenl,  on  t'ait  ce  qu'on 
peut  pour  appliquer  le  forr«'ps,  mais  dans  les  cas  ordi- 
naires ou  obéit  aux  régUrs  >ui\aiites  : 

buiiiue  est  placée  sur  le  l»ord  du  lit,  quatre  ou  deux 
aides  tiennent  les  cuisses  fléchies.  La  vessie  el  le  rectum 
<onl  vidés.  L’insirunvenl  est  chaufTé  dans  l'eau  tiède. 
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1*>  Si  lii  tÿl«  est  au  délroil  supérieur  el  &’ii  y a piTSen- 
tatioii  du  suiiiiiiel  el  position  directe,  pour  utiliser  le  for- 


Fif.  Ili.  Foroep*  orlirnU.  — A.  AHleuUtioa.  — C.  Slaaeli«.  — I).  Cn» 
rlMlf  |M)or  l'«itrael«on,  — B.  tu»o  è r«aUÿatiU  tir» 

rna'hrlf  iMitr  «■  taire  ub  rrprliat  a»ou»»i'  <|>MnU  va  te  »ert  tir  U braiirlir 
■Ulr  tla  l<iree|>«  («mr  rrwbft, 


eeps,^  il  ftiul  ttpjilvfiier  la  branche  gauche  ou  luâlc,  tenue 
à pleine  main  de  la  main  gauche,  à gauche  de  la  femme, 
en  guidant  la  cuiller  avec  la  main  graissée  introduite 
préalablemeul  dans  le  vagin,  le  médius  indicateur  étant 
dans  l’orilice  du  col  ; glisser  la  cuiller  entre  les  doigts  el 
la  télé  du  fu;tus,  abaisser  le  crochet,  placer  la  hranchc 
parallèlemenl  à la  cuisse  cl  la  confier  à un  aide.  .tppfi</uer 
la  brauctu;  ilruite  ou  femelle  de  lu  main  droite  el  la  guider 
iwr  la  main  gauche  introduitu  dans  le  vagin,  en  suivant 
les  mêmes  régies  que  pour  riotrodurlion  de  lu  hranchc 
gauche  (l’ajol).  Articuler  lors<iue  la  tête  est  bien  saisie,  ce 


“■  du  r«>tcr|<4.  — li-i  |»  kraBrlie  frniolle  n ÿ|e  ÎBltwo 

dBite  l«  ^rvnjén,  i-t  al«r«,  futur  «rtimlrr,  ÎI  faut  dt'vrvH»rr  irt  ^aueltat. 
?"  y .•"'**  (•récatitioB  »o  ataiit  mib  «la  trnir  loujour»  le»  braurbr» 
liant  I air  «In  battiu. 


F>irrr|i»  an  délruit  »ii|ivrimr 


que  I ou  recuimalira  par  le  toucher.  Ou  tire  avec  les  liras  I du  l'orceps,  mais  bien  sur  rarliculaticu  seulement,  et  l’on 
et  non  avec  le  corps,  en  ne  serrant  pas  sur  les  mauclies  I eserce  des  luuuvemenb  de  latéralité. 
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Dun<i  la  jw^ition  occipil»-|ml)ienti«',  tin^  on  hu^  ol  i*o- 
lever  lu  forceps  dès  que  l'uccipul  csl  dé(<;a(?é.  — Dans  la 
position  occipilO'Sacréc»  tirer  en  liauU  puis  ahnUser  le 
forceps  après  dégagement  de  l'occiput.  — Chez  le»  primi> 
pare»  on  débridera  »tir  le»  grande»  lèvres^  »i  l'on  craint 
une  déchirure  du  périnée. 

I.orsque  la  télé  est  à la  vulve,  il  faut  enlever  le  forceii», 
et  la  tête  étant  sortie,  si  le  tronc  reste  immobile  par  dé- 
faut de  contractions  utérines,  on  tirera  avec  précaution 
sur  le  tronc  et  l'on  lera  la  rotation  des  épaule»  »an»  $o 
presser. 

2'*  Si  la  tête  est  au  détroit  »ui»érieur  cl  non  engagée, 
mêmes  régies. 

3**  Si  la  télé  est  au  détroit  inférieur,  même.»  règle»  ; la 
main  guide  les  cuillers  du  forceps  dan»  le  vagin  ; on  ne 
peut  pas  pénétrer  plus  loin  que  les  épaules,  il  faut  seule* 
ment  ne  pas  écarter  les  branches  du  parallélisme  avec 
l'axe  de  l’excavulion.  L'écueil  de  l'application  du  forceps 
uu  détruit  inférieur  est  la  déchirure  du  vagin  au  niveau 
du  col  de  l'utérus.  On  évite  cet  accident  en  procédant  avec 
lenteur. 

Ix*  forceps  à main  de  Mattéi  est  lion  pour  les  présen* 
talions  régulières,  dans  lesquelles  le  travail  n'a  besoin  que 
d'étre  un  peu  aidé. 

Le  forceps  articulé  à son  extrémité  est  bon  j>our  le  dé- 
gagement de  1a  tôle  au  détruit  inférieur. 

R.  Lorsque  la  lélc  est  dans  une  position  oblique,  c'est 
dan»  l’excavation  ou  au  détroit  inférieur  que  le  forceps  est 
appliqué. 

En  régie  générale,  on  tournera  la  concavité  des  bords 
des  cuillers  du  forc.ep»  du  rélé  de  la  tète  (|ii’on  vent  ra- 
mener derrière  le  pubis,  c'est-è-dire  du  cdtè  du  front, 
dans  les  positions  postérieures,  par  exemple. 

— Dans  la  position  occipito-ilia(|ue  gauclie  antérieure. 
Introduire  lu  branclic  gauche  de  la  main  gauche  è gniiche. 
La  branche  droite  est  inü'oduite  sur  le  côté  droit  et  ra- 


menée sur  la  tète  {mr  un  mouvement  de  spirale  ; articu- 
lation, traction,  rotation,  pour  amener  l'occiput  derrière 
le  pubis,  et  d<’‘gagem(‘nt. 

— Uau»  la  position  occipilo-iÜaque  droite  postérieure, 
mêmes  ivgles,  mêmes  tractions,  rotation  en  arriére  et  dé- 
gageinenl  en  }>osilion  occipito-sacréc. 

— Dans  la  {torilion  occipilo-iliaque  droite  antérieure, 


Kijt.  — Fom*p*  an  ilrliNtil  lian»  U {HMiioti 

orri|>iti— |iul>t04Hl-. 

branche  gauche  en  avant,  brandie  droite  en  arrière,  i*o- 
tation,  dégagement  en  position  occipilo-pubiennc. 

— Dans  In  |>osition  occipilo-iliaque  gauche  pot^léricurc, 
iiiéiiies  règles  que  dans  l:i  position  occipilo-iliaque  droite 
antérioui*c.  On  )>eul  tenter  de  ramener  l'occiput  en  avant 
tSinellie). 

— Dans  l(‘s  positions  transversales,  on  $c  rotn|>oiie, 
|H}ur  la  (Kisiliuii  Iransvcrsule  gauclie  comme  dans  lupo* 


fiK.  âW-  — «laii»  lu  \ eaiirli)-  tran«v.  r*ali*  Om  lAmèitf*  J'ofcijiol  «It-mife  !«•  |•«lt)t•. 


sition  occipilo-iliaque  gauche  uiilérieure,  pour  la  |K>sition 
tnirisveisde  droite  ronitiie  dans  la  position  uccipilo- 
iiiatpie  droite  niilérieuie. 

— Dans  les  positions  de  la  face,  on  applique  lefornq»? 


de  manière  à ramener  le  menton  vers  le  pubis,  s'il  s’agit 
d'une  position  inenlo-unlérieiire. 

Si  la  lèle  est  fortement  engagée  dans  l’excavation  CB 
position  ineiilo -postérieure,  on  upplhpiera  le  forceps  sur 
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l'occiput  on  basculiiul  eu  arrière  |K>ur  ramener  l’occiput 
Koti.'*  la  ^yiiipliy^c. 

Lorsijue  le  Irouc  est  au  delior<,  ü vaut  gcnéralemeiit 
mieux  recourir  ü remploi  de  la  main  qu'à  relui  du  fon*eps. 
Dans  le  cas  où  la  chose  serait  ^mpossihlt^  ou  introduira  le 
forceps  coiDiue  dans  les  ))ositions  obliques,  en  se  guidant 
sur  les  divers  temps  du  l'évolution  physiologique,  rotation 
cl  flexion  de  la  télé.  V.  ACCOUCHEMENT. 

Complicntions  et  du  f>urej>9.  — Au  premier 

tem)»s,  c’csl  à dirc  pendant  l’iiitroduclion  et  le  placement 
des  branches  âu  détroit  supérieur,  la  position  étant  in- 
connue, on  fuit  ce  que  l’on  peut,  La  rotation  s’effectuera 
pendant  l’application  des  branches  ou  après.  Lorsqu'on  ne 
peut  placer  la  seconde  branche  du  forceps,  on  relire  la 
première  et  l’on  commence  par  l’autre,  et  alors  un  sera 
obligé  de  décroiser  les  branches  de  rinslnimenl.  Four  ar- 
ticuler, on  y arrivera  en  procédant  avec  douceur,  mais  en 
laissant  toujours  les  cuillers  dans  le  parallélisme  avec  l’axe 
de  l’excavation  du  bassin.  Loi-ïuiu'ime  brauche  heurte 
contre  un  obstacle,  retirer  et  tAloimer,  ne  pas  forcer. 


Fif.  îtT.  — Fi*rrrj.»  te  lr»i«ir  Maol  ao  U. 


Au  deuxième  temps  ou  articulation,  s!  le  pivot  n'est  pas 
au  niveau  de  la  mortaise,  repousser  ou  retirer  les 
branches,  suivant  que  celle  <pii  est  bien  placée,  a le  pivot 
ou  la  lnortui^c  plus  haut  ou  plus  bas.  Généralement  il 
vaut  mieux  retirer  la  branche  qui  est  la  plus  enfoncée.  Si 
les  branches  sont  trop  écartées,  c’est  que  la  tôle  est 
saisie  par  le  bout  des  cuillers;  tAtonner  pour  mieux  saisir 
la  tête. 

Au  troisième  temps  ou  extraction,  si  la  tète  est  immo- 
bile avec  rétrécissement  du  bus.tin,  cesser  les  tractions, 
retirer  le  forceps,  et  recommencer  quelques  heures  plus 
tard  ; ne  pas  poursuivre  les  tentatives  si  le  bassin  a 
moins  de  8 centimètres.  V.  Dystocie  par  rItrécis5R)if:nt 

DU  BASStN. 

Si  le  forceps  lèche  prise,  on  le  S’appliquera  en  cher- 
chant A s'assurer  de  la  |X>sition  afin  de  mieux  placer  les 
cuillers. 

Après  une  application  de  forceps,  on  attendra  pour  dé- 
livrer le  plus  loiigtcmp'^  possible,  à moins  de  compli- 
cations. Les  malades  seront  tenues  chaudement  pendant 
tout  le  temps  néce&sairc  à l'attente  de  lu  délivrance.  Les 


soins  apK's  raccoucliemcnl  .«eront  trés-rigo.ureusement 
observés. 

FOR4iEt4  (Eaux  de)  (Seiiio-inférieure).  Eau  minérale 
ferrugineuse  froide  employée  contre  la  chlorose  l'anc* 
mie,  la  stérilité  □,  les  névralgies  O,  les  diarrhées  sé- 
reuses s,  etc.  11  s’y  trouve  aussi  une  source  sulfureuse 
froide  employée  coulre  les  rhumatismes  el  les  niuladics  de 
la  peau. 

FOBCiEM-LES’BAIKS  (Scine-el-Oisc).  Eau  de  source 
peu  minéralisée,  agréable  à boire  et  à laquelle  l,a  spécu- 
lation privée  accorde  la  vertu  de  guérir  la  scrofule. 

FORniQrE  (Acide).  V.  Fourmis. 

PO»»i»E  lEIAQL'B  (Abcès  de  la).  V.  IMilecmon  de  u 
FOSSE  1L1AUUE.  On  troiive  dans  la  fosse  iliaque  des  abcès 
pblegmoncux  provenant  d'un  phlegmon  simple  ou  d’un 
phlegmon  engendré  par  an  psoîtis  (V.  Fhlecjions  el 
PsolTiS)  ; des  abcès  consécutifs  à des  {ddegmons  des  liga- 
ments larges  (V.  Lii>ambnts  i.ari;e.<);  des  alK-ès  par  con- 
gestion provenaut  d’une  carie  vertébrale  (V.  M.VL  DE 
I’ott),  et  des  abcès  consécutifs  a une  carie  de  l’os  des 
iles.  Les  signes  d’un  abcès  pur  congestion  sont  la  fluc- 
tuation SC  transmeitanl  entre  une  tumeur  de  la  fosse 
iliaque  cl  une  tumeur  au  pli  de  Fnine  et  l’existence  d'une 
lésion  concomitante  ou  antérieure  dos  os. 

Les  abcès  phlegnioneux  causent  une  douleur  vive  lors- 
qu’il y a flexion  de  la  cuisse  sur  le  bassin.  V.  Fsoîtis, 
Pm.EOKONS  DE  LA  FOSSE  ILIAQUE,  etc. 

— On  traitera  les  abcès  par  congestion 
consécutifs  A une  carie  de  la  colonne  vertébrale  ou  de  l’os 
iliaque  comme  les  abcès  par  congestion,  seulement  on 
attendra  que  l’abcès  soit  .sorti  p.ar-des«ous  l’arcade  de 
Kallope. 

FOfijâES  (TUHEURS  1>F.<).  V.  SiNUS  FRON- 

TAUX et  MA.xiLLAlHES  (Mu/udies  des). 

I.  P>di/j}es  des  fusses  nu.vi/es.  — V.  POLYl'BS  DEî^  FOSEEl^ 
NASALES  et  NASO-lllARYNGIENS. 

n.  tpaissisiemçfit  de  la  muqueuse  des  fosses  nasales. 
— L'cnchifrènement  et  la  difliculté  de  respirer  par  le  iiex 
résultent  de  l’épaississement  de  la  nuii)ueuse  nasale  que 
' causent  ordinairement  un  ou  plusieura  cory  zas  chroniques 
antérieurs,  chex  les  sujets  scrofuleux.  V.  Cuhyza. 

Quand  U muqueuse  des  fosses  nasales  n'est  hyper- 
trophiée qu’au  niveau  des  cornets  iuféi-ieurs,  cette  dispo- 
sition simule  un  polype;  mais  on  ifconnall  qu’il  s’agit 
d'une  hypertrophie  de  la  muqueuse  à la  coloration  du 
bourrelet,  qui  est  rouge  violucé,  taudis  que  le  polype  mu- 
queux reste  pâle. 

L’absence  d'hémorrliagie  au  moindre  contact  doit  in- 
diquer qn*il  y a une  simple  hypertrophie  de  la  muqueuse 
et  non  un  polype  fongueux;  mais  lorsque  la  Icmod  existe 
des  deux  cAtés,  l’idée  d'un  polype  cancéreux  doit  être 
rejetée. 

TAéropeufi'/iic.  ~ Isolions  dans  le  nei  avec  l'eau  de 
gruau  conpt‘‘e  avec  du  lait, — avec  la  décoction  de  feuilles 
de  floyer,  — avec  une  solution  de  2 grammes  de  tannin 
pour  un  litre  d’coii.  — Eaux  minérales  sulfureuses  A l’in- 
térieiir.  — Insufflation  dans  le  nez  de  la  poudre  d’alun  oti 
injection  avec  l'alun  h dose  de  fi  grammes  pour  2.50  gram- 
nie.s  d’eau.  — Cautériser  les  parties  accessibles  avec  une 
solution  de  nitrate  d’argent  : 
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Si  ks  naiânes  sout  oblilérèes,  passer  des  cwdes  à boyau 
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ü’un  Toluiiitr  progrej^sivement  plus  gros,  en  suivaiil  la 
paroi  inférieure  des  fusses  nasales.  (I.edran.) 

III.  Aln:é$.  — Il  se  forme  quelijucfoU  des  abcès  dans 
les  fosses  nasales  à la  siiile  des  rorysas,  après  des  con- 
jurions el  des  fractures,  et  après  des  eccbynioses  (J.  L. 
l'elit). 

Les  abfè.s  des  fosses  nasales  se  développent  sur  la 
cloison,  ou  à rouverturc  des  narines  el  dans  les  méats. 

On  reconnaît  les  al>cès  de  la  cloison,  par  la  tuméfaction 
qui  oblitén*  les  narines,  par  une  tumeur  qui  s'est  déve- 
loppe vile  après  des  accidents  inflamniatuires. 

On  ne  p*ut  reconnaître  les  abcès  «itiiés  profondément 
dans  les  fosses  nasales  que  par  robslruclion  d’ime  n^trinc 
coïncidant  avec  les  signes  rationnels  d'une  iiiQnmnialion. 

Les  abcès  profonds  des  fosses  nasales  sont  un  pu  plus 
ilangercux  que  les  abcès  apparents,  à cause  des  décollc- 
menU  el  des  caries  qui  peuvent  en  être  la  conséquence. 

TAri-upenfé/HC.  — Ouvrir  de  bonne  heure  les  abcès  qui 
sont  visibles.  Ouanl  aux  autres,  lorsqu'ils  sont  dans  la 
cloison,  pour  éviter  la  nécrose  de  celte  partie,  ou  pa.sscra 
un  séton  ordinaire  (A.  Bérar«l)  ou  un  séton  perforé  dans 
leur  intérieur.  On  fera  des  injections  d’eau  de  guimauve 
tièdTedans  l'abcès  cl  dans  la  fosse  nasale. 

Les  abcès  profonds  s’onvrironl  seuls;  mais  dans  les  cas 
où  il  y aurait  certitude  qu'il  y a un  abcès,  on  pourrait, 
avec  une  sonde  de  feiun>e,  chercher  à faire  rompre  les 
parois  du  foyer.  Les  injections  à l’eau  de  guimauve  seront 
réptèesdeux  fois  par  jour. 

IV.  rumeurs  crecii/es.  — C’est  sur  lu  cloison  que  se  mon- 
trent le  pins  souvent  les  tumeurs  creclUes  des  fosses 
nasales.  On  les  i*econna!t  aux  battements  ou  à l’expulsion 
{c-mlnnl  les  cITurts  d’expiration  et  à la  réduclibilité. 

TAcru/»cub'/»ic.  — La  cautérisation  nu  fer  rouge,  la 
translixion  avec  le  fer  rouge,  sont  les  seuls  moyens  à em- 
ployer contre  les  tumeurs  érectiles  des  fosses  nasales.  Le 
.séton  est  dangereux.  La  compression  peut  être  tentée  û 
l’aide  d'une  pince  à pression  agissant  d'une  manière  con- 
tinue et  appropriée. 

V.  L’amrC.  — V.  IVLVfES  C.tNCKREÜ\  des  FO^SF.t^  NA- 
SAL»;S. 

VI.  Syt^hilide  des  ftases  nnsnles.  — 11  y a chez  les  sy- 
)4iiliti(|ues  des  ulcères  des  fosses  nasales  qui  sont  des 
chancres  mous  et  des  plaques  muqueuses.  On  les  re- 
connaît aux  cararlères  propres. 

Lorsqu'il  y a lésion  des  cartilages,  on  voit  une  bypei  lro- 
plue  de  la  muqueuse  de  la  cloison  et  elle  se  distingue  des 
plaques  muqueuses  en  ce  qu’elle  ne  suinte  poiuL 

roi  DRE  (Accidents  rnoDUiT.s  iv\n  t\).  La  foudre  pro- 
duit des  brûlures  de  formes  iriN'giilières  au  premier  et  au 
deuxième  degré,  sur  les  points  où  la  décharge  électrique 
a lieu.  Klle  lue  les  individus  par  suspension  de  l’action 
tterveuse. 

Les  individus  morts  par  fulguration  restent  dans  un  étal 
de  convulsion  tétanique. 

Cliez  les  foudroyés,  lu  roideur  cadavérique  se  montre 
de  très-bonne  heure. 

Des  lésions  diverse»  existent  chez  les  fouilroyès,  cl 
parmi  elles  on  signale  des  fractures,  des  erchymosc»,  et, 
chose  Irès-bizurre,  un  trouve,  dit-on,  sur  la  peau,  des 
images  idiolo-élcclriqik's  d'objet»  placés  dans  le  voisinage 
de  l'individu  frappé  (André*  l'oey). 


Les  corps  foudroyés  conservent  de  rélcclricité  comme 
une  bouteille  de  I.eyde,  et  l'on  voit  quelquefois  les  indi- 
vidus relevant  un  homme  foudroyé  recevoir  une  décharge 
électrique  Irè.s-forte  (Boudin). 

Le»  individus  qui  ne  meurent  pas  sur  le  coup  de  l’ac- 
tion fulgurante  présentent  souvent,  avec  lenrs  brûlures, 
les  signes  d'une  commotion  cérébrale,  et,  lorsqu'ils  sc  ré- 
veillent, ils  sont  paralysés  incomplètement  des  membres 
inférieurs.  Ils  éprouvent  des  sensations  de  froid,  un  tirail- 
lement très  douloureux  dans  le»  pieds  el  les  mains,  et 
une  angoisse  que  l’on  peut  rapporter  à la  frayeur  aussi 
bien  qu'à  l’elTel  de  la  foudre. 

Tes  complications  variables  suiTiennent  après  la  fulgu- 
ration ainsi  on  nbs4>rve  l'épilation,  qui  peut  être  le  rc- 
siiliat  d'une  brûlure  ou  d'uiie  sorte  de  nécrose  des  poil», 
et  des  cxnnüièmcs  ou  de»  innammations  autour  des  lésions 
Iniumaliques. 

Les  femmes  enceintes  alleintei  par  la  foudre  avortent 
généralement  comme  à la  suite  de  violentes  secousses. 

ThcfojxnUvjue.  — Banimer  les  blesses  par  des  frictions 
et  des  affusions  froide»  cl  des  lavoiiienis  excitants. 

On  emploie  aussi  les  potions  slinmlanlcs;  soit  pour 
i OU  gramnie.s  d'eau,  2 grammes  de  liqueur  d'Holfraann, 
ou  huile  essentielle  de  cannelle,  deux  gouttes,  et  sirop, 
30  grammes.  On  a aus>i  conseillé  la  potion  suivante: 


Fati Iis  eramin»». 

S»m‘ a id. 

Bfii.-inc 30  '{««irrauimM. 


(Magendie.) 

l'nc  cuillerée  par  jour  H. 

Le  lavement  de  térél>enthinc  est  d'un  bon  usage. 


Ea>i 2r>0 

d'cr«f.  b*  t. 

E-M-nre  tic  lc4vlM;iitiiiiiv. 90  ^r«rawK'9. 


(Codex.) 

Si  les  malades  présentent  le»  signes  de  rasphyxie,  faire 
la  re>pirnlion  arlindellc. 

On  traitera  le»  bi-ûlures  après  que  les  malades  auront 
repris  leui-s  sens. 

l'M'ttÈlIKS.  Plantes  formant  la  famille  de  ce  nom  el 
dont  plusieurs  espèce»  sont  employée»  en  médecine  : 

1»  fvuijcre  md/e  a une  racine,  ou  rhizome,  trè.s-em- 
ployéc  comme  vermifuge,  surtout  contre  le  ténia  R-  -»-i. 
en  raison  de  l'huile  volatile  qu’elle  renferme  et  qui  est 
associée  à une  huile  One,  à du  tannin,  de  l'amidon,  du 
.Micm,  et  de  la  matière  gélatineuse  cl  résineuse.  On 
l'emploie  sous  forme  de  fcinluro  élhérée,  5 à 10  grammes, 

— ou  de  poudre  incorporée  à du  sirop,  5 à 10  grammes, 

— el  quelques  heures  après  on  administre  30  gratnmes 
d'huile  de  ricin  (V.  T.ENJA  el  Tænifuge.<}.  — La  racine  de 
fütïgère  constitue  la  ba.se  du  remède  de  mntUme  Ihnsser^ 
6 grammes  de  poudre  pour  120  grammes  d’eau,  suivis, 
deux  heures  après,  d'un  bol  purgatif  au  calomel,  à la 
gomnie  gulle  el  à la  scammonée. 

2'*  /buj/<s>e  femeiky  moins  employée  que  U prétc- 
doule,  jouit  des  mêmes  propriétés. 

3*  Irfi  fougère roy/i/e s'administre  quelquefois  en  feuille», 
û l'intérieur,  contre  la  scrofule  Q.  Elle  n’est  bonne  que 
pour  faire  des  paillasses  i roetlre  dans  le  lit  de»  enfants. 
FOtxl'BG.  V.  Entorse. 

FRLRmii.  Le*  fourmi*  sont  des  insectes  byim’no- 
plèrcs,  contenant  de  Vaeidv  formt'ine  et  employés  ennié- 
dociue.  11  y en  a une  espèce,  la  fourmi  /'uuve,  dont  la 
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Ifiiilure  scrl  k préparer  lenu  rit  nvujmunmitr  itr.  Hoff- 
uuvkH,  vuuiéo  rofiaiM*  aplirudi£ÛH]uo  □,  el  à faire  le 
auume  acousliipic  de  Mimlerer.  Ce  sont  des  luovcns  peu 
employés. 

FIIKti  Toule  !M>lutioii  de  cunlinuilé  d’un  os 
constitue  ce  «pi’on  appelle  une  frtwlure. 

ïxs  fraclurcs  résiillenl  toujours  d’une  violence  c\lé- 
iieiirc  ou  d unciïori,  et  par  cela  même  sont  tt'iiumnU<mca  ; 
iii.iLs  il  y a des  fraciures  dites  s/>oafa/iécs  sur  les  os  <|u*une 
nécrosé,  une  tumeur  ou  un  raniollissement  ont  rendus 
moins  solides,  et  alors  les  os  sc  rompent  sous  l'innuence 
d un  mouveaient  ou  cèdent  sous  le  poids  du  corps. 

Dans  la  solution  do  continuité  d’un  os  causé  par  un 
irauinalismc.  la  lésion  peut  se  réduire  aune  simple  fis- 
sure, à une  petite  perte  de  sulislaiicc,  ou  constituer  une 
•<e|>aratjon  complète  de  l’os  en  deux  ou  plusieurs  parties. 

Toutes  les  fractures  s’acCompagueiu  de  conluMun  à des 
degrés  divers.  « 

t^tiaml  un  os  e.<t  atteint  de  fracture,  le  périoste  est 
presque  toujours  déchiré  ou  décollé,  surtout  quand  il  s'agit 
d une  fracture  par  une  balle. 

Dans  une  fracture,  les  parties  séparées  des  os  longs  se 
déplacent  dans  le  »eii.s  de  leur  longueur  en  chevauchant  ou 
en  foniiaiit  un  angle,  ou  se  déplacent  |»ar  rnlalioii.  |^s 
paiiios  sé|wrees  des  os  rourls  ou  des  extréiiiilé.s  des  os  se 
pen.-tronl  jwrfois  jKirtiellement  ; les  parties  le<  plus  dures 
cuti  eut  dans  le  tissu  le  plus  spongieux. 

I.es  os  spongieux  sont  souvent  écrasés  ; les  os  longs  sont 
fracturés  obliquement,  Irunsversalenieril  avec  des  dente- 
lures plus  ou  moins  prononcées.  Les  fractures  transver- 
sales des  os  long»  n'exUlenl  que  chei  les  jeunes  sujets. 
C est  encore  chex  eux  que  l’on  rcncontn.  des  fracture»  in- 
- complète»  transversales  et  une  courlmre  de  la  |wrtioii  d’os 
demeurée  intacte.  Les  fractures  des  os  plats  sont  toujours 
irrégulières 

Toute»  les  fracture»  tendent  k se  guérir  ou  à se  conso- 
lider  aux  dépens  du  suc  osseùx  (rmlicn)  ou  exsudât  fourni 
par  les  extrémité»  des  os  fracturés  (Delbieef),  et  |»ar  Tex- 
Midaiiou  de  la  face  interne  du  périoste  (Dubnniel),  p,ir 
une  sorte  d’ostéite  adliésive  :|.ambron). 

Les  cause»  les  plu»  variées  délerminciil  le»  fractures  : 

ou  bien  elles  résultent  de  violence»  portées  directe- 
ment sur  l’os  au  point  où  il  $o  brise  ; ou  bieu  elles  dépen- 
dent de  causes  indirectes,  c’est-à-dire  des  choc»  porU‘s 
sur  un  point  de  l os  lré»-éloigné  de  la  fracture  ; ou  bien 
elle»  sont  causées  par  de.s  conlraclures  musculaires  éner- 
giques. (’rtle  dernière  cause  est  rai*e. 

In  é|»anclicment  de  sang,  avec  ou  sans  ecchymose,  la 
deformation  dos  |Kirlies  et  le  i*accourris»emeot  ou  la  tuiii»‘>- 
faction  limitée  d un  os,  la  douleur  à la  pression,  la  crépi- 
talion,  la  mobilité  anormale  et  la  saillie  des  fi-agmeuts  sont 
les  signes  anatomique»  des  fraclare.-. 

douleur,  i impoAsibilîté  de  mouvoir  In  partie  où 
siège  I os  fracturt*,  de»  niouvenietils  aiiominnx  du  membre, 
la  relation  cuire  le  traumatisme  cl  la  lésion  produite,  .«•ont 
les  signes  physiologiques  des  fracture». 

l-a  rompression  cl  la  blesMire  de»  |»arties  molles  p,-jr  le» 
05  brisé»,  des  («mlusioiis  su|>erfirielle<  sur  le  nicnibre 
blessé,  de»  complication»  inllaiiimatoires.  »«nl  les  signes 
patliologiipies  des  fraoluies. 

Toutes  les  fradiires,  excepté  celle»  du  crâne,  »c  mani- 
feslenl  |i;ir  ces  groupes  de  symptômes. 

loucBut  KT  owrsts.  — V édit. 
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Oumme  toute»  les  contusion»,  les  fi*acture>  se  compli- 
quent de  piilegmasies  suppuratives  et  de  gangrènes. 

Une  fnirlurc  ne  peut  être  confondue  qu’avec  une  con- 
tusion, une  cntoisc  ou  une  luxation,  mai»  ce  ne  sont  que 
les  fraclur»*»  des  extrémités  des  os  qui  donnent  lieu  à ces 
erreurs.  L’intt'^rité  de  l’os,  apprtViable  dans  les  deux  pre- 
miers cas,  ne  laissi;  aucune  incertitude.  Dans  le  deruier, 
on  SC  rap|H,*Uera  que  jamais  ua>*  luxation  ne  s'accompagne 
de  raccoureissomeiy  de  J'o.s  déplacé  ; que  le  propre  des 
luxations  est  d<dairc  perdre  la  mobilité  à une  articulation 
dans  le  sens  des  mouvements  babilucU,  et  qu'un  mouve- 
ment insolite  coïncidant  avec  une  perle  de  mouvement.» 
normaux  est  une  di»positioii  propre  à la  luxation.  — Eu 
cas  de  doute  on  pourrait  endormir  les  malades  à l’aide  du 
chloroforme,  et  en  prenant  le»  plus  grande»  précautions  à 
cause  de  la  stupeur  dan»  laquelle  sc  trouvent  quelquefois 
les  blessé».  LVxistence  de  mouvements  étendus  appartient 
en  propre  à la  fracture,  et  la  crépitation  se  fait  alors 
sentir  avec  la  plus  grande  facilité. 

Inc  fracture  qui  se  produit  en  dehors  d’une  violence 
exlérioure  est  l’imlice  presque  certain  d’une  altération  des 
os.  V.  ÜS,  CA.NOtR  cl  FhACU  HES  SI'O^TAMËES. 

Th*^rtt)wtifitjuc.  — Lue  fracture,  arcompagnéc  de  dé- 
placement, doit  être  réduite  : par  de»  pressions  «ur  le»  os 
courts,  et  par  de»  tractions  sur  le»  o»  long»;  l’extension 
est  faite  toujours  stir  le  segment  de  l’os  bri»é,  ou,  à défaut 
de  pouvoir  ogir  ainsi,  »ur  une  |mrtie  du  membre  voisine 
du  segment  blessé.  Il  faut  Inujonr»  que  le»  traction» 
soient  faites  suivant  Taxe  du  membre.  La  contre-extension 
est  passive  : ou  on  la  fait  exécuter  par  des  aide»,  ou  on 
1 obtient  en  attachant  le  malade  à un  |K)int  d’appui  fixe; 
la  coaptation  se  fait  par  des  pressions  avec  la  main.  Ln 
appareil  doit  être  immédiatement  appliqué  pour  maintenir 
le»  exln*mité»  osseuse»  en  cotilacL, 

Quand,  par  une  position  demi-fiéebie.  on  {iciil  diminuer 
la  longueur  de»  muscles  rétractés  autour  d’une  fracltiro, 
cela  est  une  lionne  pratique  ; le  chloroforme  est  un  aide 
puissant  pour  favoriser  la  réduction  des  fractures. 

Il  n’est  pa»  toujours  nécessaire  d’appliquer  immé- 
dintcmcni  un  appareil  sur  les  fractures.  La  où  les  déplace- 
ments sont  peu  étendus,  là  où  la  réduction  }>eut  étic 
obtenue  |>ar  la  cessation  de  la  contracture  musculaire,  on 
jieul  s’en  passer.  I>e»  cataplasmes  Irés-élendus,  arrosés 
d’eau  blanche,  sur  la  fracture  mise  sur  un  coussin,  pendant 
vingt-quatre  heures,  sont  d’un  bon  usage. 

Les  appareils  à fracture»  réellement  utiles  dans  la  ma- 
jorité de»  cas  pour  les  fractures  des  membres  sont  le» 
gouttières,  l'ap|»areil  de  Scullel  cl  l'appjireil  inamovible 
UK  Sct’LTET  et  HlNDAUES  INAMO\ini.E»).  Le» 
grandes  fractures  de  cuisse  sont  les  seules  qui  nécrasilcnt 
une  exten-ioii  continue. 

L<*s  appareils  compliqués,  tel»  que  les  appareil»  bypo- 
nartbéci(|uc»,  dont  la  boite  de  Uaudtuis  est  un  ty|K*,  Fa{>- 
pan*il  polydaclylc  de  J.  Houx,  les  cuirasses  métalliques, 
sauf  quelques  cas  particulier»,  ne  sont  pas  meilleurs  que 
le»  gouttières  de  lil  de  fer  élamé  et  remboiinves,  et  les 
plan»  inclinés.  — Orlaines  fracture»,  comme  celles  de  la 
rotule  cl  du  calcanéum,  exigent  un  appanul  »périai  ; — un 
simple  bandage  contentif,  la  simple  jiosition,  .<K>nt  qtiel- 
quefui»  suffisiiiits. 

Lm>  fracture  ne  comrnoiiçnnl  ù se  ronsolider  que  du  dou- 
xicme  au  dix-lmilième  jour,  on  doit  |dacer  im  appareil  qui 
inuiiilienne  fragment»  eu  contact  petuiniil  ce  premier 
laps  d«:  leinp>,  et  l'on  doit  en  fuiro  le  rcnouvellciiicnt  luu» 
le»  deux  ou  trois  jouts^  afin  de  s’assurer  do  l'état  de» 
partie».  — \ partir  du  qniuAiéme  au  vingtième  jour,  on 
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reinjtlaco  le  premier  a|i)mreil  par  un  bandage  inamovible. 
Les  fraclures  qui  ne  s'accompagnent  pas  de  déplaeements 
étendus  peuvent  être  placées  immédiatement  dans  un  ap- 
pareil inamovible  qui  sera  cliangé  au  moimmt  où  le  gun- 
llemenl  du  membre  aura  disparu,  l.es  fractures  des  os  de 
la  face  et  les  fractures  de  la  clavicule  réclament  des  trai- 
tements particuliers  auxquels  ne  s’appliquent  pas  ces  con- 
sidérations. 

Le  traitement  des  fractures  se  résume  sous  la  forme 
des  propositions  suivantes  : * 

Calmer  la  réaction  indammatoire,  tenir  le  malade  au 
repos. 

Ilédiiirc  le  déplacement , placer  les  fragments  nu 
contact,  surtout  du  neuvième  au  vingtième  jour,  et  les 
maintenir  dans  cette  position  jusqu’à  consolidation  par- 
faite. 

Lue  compression  exercée  sur  une  fracture  est  toujours 
une  condition  favorable  à la  formation  d'un  cal  régulier 
(Vidpeau). 

Uérenger-Kéraud  a proposé  de  régulariser  les  frag- 
ments, do  faire  la  suture  des  os  avec  des  pointes  dans  les 
cas  de  fracture  avec  plaie  (Voy.  lig.  l~t.  Cals  (li/formvs). 

Le  lit  où  repose  un  individu  atteint  de  fracture  des 
membres  doit  être  dur,  et  une  plancbe,  interposée 
entre  les  matelas,  remplit  bien  ce  but. 

Lin  malade  atteint  de  fracture  simple  doit  suivre 
le  régime  des  blessés  (Y.  1’l.vies)  pendant  trois  joui-s, 
après  ce  temps  il  doit  être  nourri  ; — on  ne  le  tiendra 
au  lit  qu’en  cas  de  nécessité  absolue,  et  en  principe 
l'opium  ne  doit  pas  être  prescrit  à titre  de  calmant  : 
ce  serait  enlever  au  malade  l'appétit  pour  lui  épar- 
gner les  douleurs  de  la  fr.acture  (|uc  le  repus  fait 
ordinairement  disparaître. 

Il  faut  veiller  à ce  que  les  malades  ne  s’écor- 
cbenl  p.is.  On  placera  de  1a  ouate  autour  des  points 
où  frottent  les  appareils.  line  plaipie  de  diacliylun, 
sur  les  jioints  où  il  y a une  pression,  diminue  la 
doub'ur  qu'éprouvent  les  malades. 

Il  est  bon  de  placer  de  la  poudre  d'amidon  .sur  les 
parties  où  le  corps,  tenu  immobile,  rcpo.se  depuis  long- 
temps. Cette  précaution  soulage  beaucoup  les  blessés. 

On  préviendra  la  constipation  par  des  lavements  ou  un 
purgatif  léger. 

FRAtTUKEK  (Ai>i<AnF.ii.s  A),  l.cs  appareils  les  plus 
employés  pour  les  fractures  sont  : 

l.'itjtpmi'i/  (le  Sciiltet  (lig.  ’iùK). 

Cet  appareil,  de  dimension  appropriée  à la  longueur 


les  unes  sur  les  autres,  en  allant  de  haut  en  bas  ; et  pour 
les  placer  on  commence  toujours  par  le  bas.  On  applique 
les  premières  bandes  en  les  croisant  par-dessus  le  mem- 


dant  que  l'aide  maintient  sur  le  drap  fanon  les  chefs  de.s 
bandes  de  son  côté,  puis  l'aide  relève  et  passe  sur  le 


l'îjr.  9H.  — t. 

du  membre  fnicturé,  se  compose  es.senliellenumt  d’un 
ilraj»  fanon  sur  ItHjucl  on  place  des  bandelettes  de  toile 
il'uiie  longueur  capable  d’entourer  une  fois  et  demie  les 
membres.  Il  y a deux  couches  de  bandelettes  imbriquées 


Fiÿ.  — >0.  — ,\]'|»ar«:it  à ilutiSIe  pUu  itii'liiiS,  mwtîli»*  it«  Miiyor. 

membre  l'autre  chef  de  la  bande  on  le  plaçant  par  dessus 
le  chef  jilacè  par  le  chinu'gieu,  pendant  que  ce  dernier 
maintient  à son  tour  les  chef^s  de  la  bande  qui  sont  de  son 
cAté.  Oiiand  les  deux  couches  de  bandelettes  sont  placées 
sur  le  membre,  on  enroule  des  attelles  dans  le  drap 
fanon.  On  place  des  coussins  entre  les  attelles  et  le 
membre  envclopjw.  On  serre  le  tout  avec  des  lacs. 
Le  membre  doit  reposer  sur  un  coussin,  l’n  cerceau  ou 
un<?  cage  est  tenue  au-dessus  du  membre  ainsi 
pansé,  pour  empêcher  les  draps  et  les  couvertures 
de  peser  sur  l'appareil. 

Les  iioutfii'res  sont  des  appareils  de  (il  de  fer 
disposés  suivant  la  forme  des  membres.  On  les  rem- 
bourre avec  du  coton,  de  façon  que  le  membre 
entre  jus(|u’à  frottement  dans  la  cavité  de  la  gout- 
tière. Des  cataplasmes  placés  .sur  la  fracture  .sont 
maintenus  pur  des  compresses,  et  des  bandes  nouées 
entourent  le  membre  et  la  gouttière.  I.es  lacs 
élastiques  (Morel-Lavalh’H:)  .sont  les  meilleurs  liens 
|K>ssiblcs  pour  maintenir  une  fracture  dans  une 
gouttière;  ils  valent  mieux- que  les  bandes. 

On  enqdoie  encore  l’appareil  à double  phin 
iiirliiw  (Pott,  Mayor,  .Malguigne). 

Des  compresses  pliées  en  triangle  fixenr  le  mem- 
bre au  plan  incliné  et  maintiennent  la  fracture  réduite 
(fig.  2Ô0). 
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On  pcul  suspendre  le  double  pion  incliné  coniinc  dons 
lu  ligure  251 . 


Ou  n’einploie  plus  uujourd’liui  lu  bulle  de  Kiindens 
(Hg.  252). 


Fig,  iôi.  — Birilf  Je  [iMiL  K'i  fiunUiivi  cuthM,  | 

(ùcl  apporeil  a le  même  uViUilago  (|iie  rappareil  île  j 
De>auU  pour  les  fractures  de  la  cuÎsm*,  < l que  la  boile  1 
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de  Gaillard  pour  les  fractures  de  jamix',  mais  il  ne  vaut  pas 
mieux.  Le  }H>iQt  le  plus  important  dans  col  app.ireil  est  la 
facilité  de  faire  des  Iractiuiis  latérales. 

rBA€TrSB»COnrLlQL'#:i£S.  Les  complications  des 
fractures  sont  : ou  des  lésions  produites  au  moment  où  la 
fracture  a eu  lieu,  ou  des  accidouts  survenus  dans  le  cours 
du  traitement,  qui  aggravent  le  pronostic  de  la  fracture 
et  fournissent  de  nouvelles  indications  thénipeullqucs. 

I.  siiniUfs.  — La  même  cause  qui  produit  une 
fracture  |>cul  produire  nue  cuntiisiuii  une  plaie  des  té- 
guments. Loi'sqiic  celte  plaie  m*  communique  pas  avec  la 
fracture,  elle  ne  présente  aucun  danger,  si  ce  n’esl  celui 
d un  érysipèle  lorsqu’elle  u’est  pas  pansée  avec  soin. 

Thém}>tuti>{nr,  — On  panam  a comme  une  plaie  simple 
avec  des  haiidelellos  de  diacliylon,  avec  un  cataplasme  si 
la  plaii*  est  conluse;  et  l’un  appliquera  néanmoins  l'appa- 
reil à fraclui'cs. 

II.  Vfates  jtiir  ni-mra  n /»•«.  — Les  plaies  par  armes  à 
feu  ne  doivent  être  débridées  que  dans  les  conditions  de 
fracture  commiiiiilive,  pour  extruire  des  esquilles  ou  la 
balle,  lorsqu’on  la  sent  fucilemeul.  V,  Plaies  d'armes 
A FEU. 

l’nc  plaie  par  arme  à feu,  avec  fracture  comminulivc 
et  ouvrant  une  arlicululioii,  exige  rainpulation. 

ill.  Plaies  jtrùttiules  par  un  frugment  (Vo$.  — Les 
plaies  produites  par  un  fragment  qui  a blessé  la  peau  de 
dedans  en  dehors  sont  irrégulières  et  à boi'ds  confus  ; elles 
communiquent  avec  le  foyer  de  lu  fracture  et  intéressent 
le<  iimscliîs.  t>uclquefüis  les  iiiourements  donnent  lieu  à 
un  emphysème  (V.  KMrm.sKME  rnAUMATiQUE).  I.a  compli- 
cation presque  naturelle  des  plaies  coinmimiqiiant  avec 
le  foyer  de  lu  fracture  est  un  phlegmon  profond  et  diiïus. 

Thnaiwiitigue.  — l*onscr  avec  de  larges  cataplasmes 
ou  des  compresses  d’eau  froide,  appliquer  par-dessus  un 
appareil  de  Scullcl,  ou  bien  encore  placer  le  membi'e  dans 
une  goiitliére  on  sur  un  phm  incliné,  ou  dans  une  IfoUe 
de  Biiudens.  I.’empliyséiur  et  le  phlegmon  seront  traités 
par  les  moyens  appropriés  (V.  Emphysème  et  Phld.mü.n). 
La  compression  circiiluire  est  dinidle  à bien  faire,  pour 
épiler  un  phlegmon;  mieux  vaut  se  borner  à bien  panser 
la  plaie.  Lorsque  la  fracture  commence  à se  consolider, 
on  place  un  appareil  inamovible  avec  une  fenêtre  au  ni- 
veau de  la  plaie. 

IV.  (’oiitusiou.  — Il  ii'y  n pas  de  fracture  sans  con- 
tusion. Lne  ecchymose,  un  épandiemeiit  de  sang,  sont  la 
règle  dan*  les  fractures  par  cause  directe  ; répanciieincnl 
de  sang  peut  tenir  à l'ouverture  d’une  veine  ou  d’une  ar- 
tère. V.  AnÉMIVSME  THALMATIUl'K. 

Thôrn}Maftôpic.  — Ia's  compresses  d'eau  blanche,  les 
cataplasmes  arrosés  d'eau  blanche,  l’application  immédiat 
d'un  appareil  à fracture,  en  cas  de  déplacement,  sont  les 
seuls  moyens  à employer. 

Si  l'innammalioti  snn  ieni,  un  imrn  recours  au  li'aitemenl 
approprié.  — S’il  y a un  anévrysme,  on  traitera  par 
lu  simple  conipres.sion  et  l'on  attendra,  à moiii*  que  h 
(umoiir  n’nngmente  sensiblement.  Hans  ce  cas  on  auni 
recours  à la  ligature.  V.  Anévrysme. 

V.  Jléinorrhagit'.  — Ia’S  hémorrhagies  sont  des  com- 
plications duc»  à rouviTliire  de  veines  ou  d’itrléres  volu- 
iiiiiieiises;  elles  sc  Iradiiisenl  par  un  anévrysme  faux 
piiinilif  ou  par  une  liémorrliagie  à truvei  s la  plaie  coiii- 
uiimiqumil  aiec  le  foyer  de  la  fraduie. 

r/iériqH'U/iyMc.  — Contre  une  béinoirhagie  veiaeufe^ 
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!ami>onnnr  la  plaie  avec  de  la  charpie  sèche.  Coiiire 
rhèiiion-hagie  arlériclle  jhîu  abundanic,  tamponner  avec 
un  bourdomuH  de  charpie  légèremenl  inibihèc  de  per- 
chlorure  de  fer,  et  mieux  comprimer  la  plaie  et  Fartèrc, 
soit  par  une  compression  avec  des  appareils,  soil  par  la 
compression  digitale  [V.  Fuies  (Comphen/WM  (k$)\.  Si 
Fartèrc  principale  d’un  membre  a été  ouverte,  cl  s'il  y a 
plaie  extérieure  cl  fracture  conmiiiiulive,  on  n’hésilcra 
pas  à amputer;  s’il  y a stMilcmcnl  un  aocvi’ysmc  faux 
primitif,  et  si  la  chaleur  est  conservée  aux  parties  situées 
au-dessous  de  la  fracture,  on  peut  attendre. 

VI.  Fracfme  coittchltuit  avtc  une  Itwaiion.  — Une 
luxation  existant  en  même  temps  qu’une  fnicture  est  un 
accident  rare  au  niveau  des  grandes  aiiinilations  et  peu 
important  au  niveau  des  petites  (V,  Luxation’).  On  j)eiit 
quelquefois  confondre  les  fractures  avec  dos  luxalioii.s, 
mais  la  mobilité  est  la  règle  dans  les  fractures  cl  l'excep- 
tion dans  les  luxations. 

Thnn}n>ntvine.  — On  tentera  de  réduire  la  luxation 
par  des  procédés  de  douceur,  en  endormant  les  malades. 
Les  procédés  de  force,  après  l'applicaiion  d'un  appareil, 
seraient  dangereux  |>our  la  fracture  et  incfnraccs  pour  la 
luxation.  En  cas  d'impossibilité  de  réduction,  on  traitera 
lu  fracture  eu  abandonnant  la  luxation  à elle-même. 

Aux  doigts,  aux  pieds,  la  réduction  est  toujours  assez 
facile  par  des  pressions  inoiiérécs  et  répétées. 

A'Il.  Sixisinv  musculaire.  — Les  iniisdcs.Mî  coulraclenl 
souvent  avec  énergie  autour  d'une  fracture,  sollicités 
<|u'ils  .Hint  par  la  dtmlcnr.  Celle  ctmtracture  augmente 
encore  pendant  les  efforts  de  réduction  cl  sous  l'influence 
de  la  tension  inflammatoire.  Elle  peut  être  poussée  à 
l'excès,  et  c’est  elle  qui  apporte  les  obstacles  les  plus  in- 
surmontables à lu  réduction.’ 

Tlirrapt  utitpie.  — Lorsque  rien  ne  presse  pour  réduire 
une  fracture,  le  rejws,  un  cataplasme,  éteignent  assez 
l'irritabilité  musculaire  pour  que  l’on  puisse  raduira  la 
fracture  ou  pour  qu'elle  se  réduise  s|>onlanément  ; iors4]ue 
la  contraction  est  énergique  et  qu’il  faut  réduire,  on  en- 
dormira les  malades  cnre  ytremUion,  au  moyen  du  chlo- 
roforme. 

C'est  souvent  pendant  le  lrausj»ort  des  blessés  que  la 
Contracture  s'exagère.  Les  précautions  pour  porter  les 
blessé»  ne  sauraient  être  trop  grandes.  V.  Bi.k.s.sès. 

VIII.  i&iye  de»  fragment».  — L’issue  d’un  fragment 
d'os  à travers  une  plaie  du  membre  n’est  pas  toujours  une 
complication  redouUibIc.  Deux  cas  peuvent  se  présenter; 
ou  bien  l’os  est  dénudé,  nu  bien  le  pt'riostc  est  consené. 
— \a^  plaie  qui  duiinc  issue  aux  fragments  est  d'une 
étendue  variable,  et  scs  l>ords  .sont  plus  ou  moins  contus. 

ThempciUigue.  — Si  un  fragment  fait  issue  par  une 
|daie  et  est  recouvert  de  son  périoste,  on  le  réduira  immé- 
diatement en  débridant  au  besoin  la  |u?au.  Il  faut  prévenir 
rintcrposilion  des  parties  molles  entre  les  fragments, 
ijuand  la  chose  est  possible,  on  s'assurera  de  l'étal  de 
Faulrc  fragimml  par  rintroduclion  du  doigt  dans  la  plaie. 
î>i,  malgré  le  débridemenl  de  la  plaie  on  ne  p«*ul  réduire, 
nn  réséquera  la  j»oinle  osseuse  sortie.  Si  le  fragment  est 
dépouillé  de  périoste,  la  réserlioncslimliquée  ; fep4îndanl, 
en  cas  de  doute,  il  vaut  mieux  n*diiire,  surtout  si  la  por- 
tion d’os  dénudée  est  peu  considérable.  — Régulariser  les 
deux  fragments  sortis,  ou  les  réunir  par  une  suture  mé- 
tallique, est  une  opération  qui  a été  suivie  de  succès,  mais 
dont  on  ne  doit  pas  faire  une  régie. 

Après  ces  tentatives  on  traitera  la  fracture  comme  les 
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fracturas  compliquées  de  plaie  communiquant  avec  le 
foyer  de  la  fracture. 

IX.  Esguilles,  fi'iÀctiire  com»m'«w/»Vt’.  — l'nc  fractura 
cuniniinulive  a lieu  arec  ou  sans  plaie  extérieure  ; elle 
donne  lieu  à un  bruit  caractérisé  par  la  comparaison  avec 
la  collision  de  noix  dans  un  sac,  et  clic  produit  de^  saillies 
irrégulières  dans  le  lieu  de  la  lésion. 

Thérapiutiguç.  — S’il  y a plaie  extérieure,  on  extraira 
les  esquilles  libres  et  même  celles  qui,  tenant  encore  à 
quelques  brides  de  |>ortion.s  molles,  paraissent  deslinée> 
à être  éliminées.  Op^'ndîuit  toutes  celles  qtii  ne  seront 
pas  manifestement  libres  devront  être  laissées,  quitte  à les 
enlever  un  peu  plus  tard. 

S'il  n'y  a l'as  de  plaie,  mais  si  l'on  sent  les  esquilles 
très-mobiles  sous  la  peau  au  milieu  de  tissus  détruit»,  i) 
est  indiqué  de  débrider  et  d’aller  enlever  toutes  les  es- 
quilles libres;  l'e.xpluraliun  de  la  plaie  avec  le  doigt  est  un 
excellent  guide. 

Il  est  important  de  savoir  que  les  plaies  faites  dans  ces 
conditions  donnent  quelquefois  lieu  h des  hémorrhagies 
abondantes. 

Les  fractures  comniinulives  par  armes  à feu  ou  par 
écrasement  sont  celle»  où  il  convient  d'agir  avec  le  plus 
de  décision.  Y.  Plaies  par  armes  a (’Ei;. 

Contra  la  réaction  inflammatoire  on  emploiera  les 
moyens  habituels.  V.  Lsn..AMMATiON  dans  le»  FUACTunE.^. 

Si  l'on  ampute  pour  une  fracture  comminulive,  il  faut 
amputer  loin  au-dessus  de  la  lésion. 

X.  Cummwiùa/jo/i  d'une  fraeture  avec  une  m'Hcnlntion. 
— La  communication  du  foyer  d’une  fracture  avec  une 
articulation  s'accompagne  d’un  épanchement  de  sang  dans 
l'arliculalion  avec  üécliirure  de  b synoviale. — Lorsqu'il  y 
a plaie,  l'ii^uc  de  la  synovie  indique  une  fracture  péné- 
trante dans  une  articulation. 

Dans  les  fractures  des  membras,  la  communication  d'une 
fracture  romminutive  avec  une  articulation  est  un  grand 
danger,  et  la  mort  est  presque  certaine. 

Thfrnjtculii^uc. — Tant  qu'il  n’y  a pas  de  plaie  extérieure 
pur  laquelle  l'air  s'introduit  dans  le  foyer  de  la  fracture  et 
dans  l’aiTiciilalion,  le  traitement  général  des  fractures 
ne  doit  être  modifle  que  pour  prévenir  une  arllirile  causée 
par  un  épanchement  de  sang  dans  l'articulation.  V.  An- 

THBITE. 

Lorsqu'il  y a une  plaie  extérieure,  il  est  sage  de  réduire 
le  fragment  principal;  si  le  fragment  articulaire  est  petit, 
mobile  et  en  plusieurs  morceaux,  un  débridera  et  on  i’ex- 
trairn.  Dans  le  cas  de  grands  défabrements,  Fumpulation 
est  indiqiice. 

XI.  In/lammation  du  foyer  de  la  fracture.  — Toute 
fracture  peut  devenir  le  point  de  départ  d’un  pidogmon 
circonscrit  autour  de  la  fracture,  et  consécutivement  d'mi 
phlegmon  diffus. — Les  os  peuvent  devenir  le  siège  d’os- 
lêile,  et  il  se  forme  de.s  nbeè*  profonds  et  des  abcès  sous- 
périosliques.  L'inflamin.'ition  des  os  peut  atteindre  le  canal 
mé*dulluire  et  donner  lieu  à une  ostéomyélite  (V.  Pm.t<'>- 
Mo.v,  O.STÊITE).  — l.es  fractures  voisines  des  articulations 
donnent  lieu  à de»  arthrites  ; celles  qui  sont  dans  le  voisi- 
nage de»  cavités  s|danchniqucs  causent  des  inflammations 
des  séreuse». 

L'inflummnlion  dans  le  foyer  d'une  fracture  fait  parfois 
naître  la  gangrène  des  parties,  soit  de  la  |>cau,  soit  meme 
d'une  portion  du  membre. 

TAci'(j;)eu/i7MC.~ün  cataplasme,  des  irrigations  froides, 
préviennent  souvent  l'inflammation  dans  les  fractures. 
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On  traitera  les  phlegmons  par  les  applications  de  sang> 
sues»  mais  surtout  par  le  dêbridemenl  des  plaies  ; — le 
membre  sera  placé  ou  la  plaie  sera  disposée  de  façon  à 
permettre  le  libre  écoulement  du  pus  ; les  contre-ouver- 
tures, les  tubes  perforés,  sont  ici  d^un  excellent  usage.— > 
Les  fractures  des  membres  seront  contenues  dans  des 
gouttières,  et  le  pansement  sera  fréquemment  renouvelé. 

Lorîquun  foyer  tk  fracture  suppure,  la  jwrfie  doit  efre 
tenue  (Uint  f immobiiiié  absolue. 

Les  injections  d'eau,  additionnée  d'alcool  camphré,  sont 
d'un  bon  usage  dans  les  foyers  d’une  fracture  enOanimcc. 

Or  contiendra  plus  exactement  la  fracture  à partir  du 
moment  où  la  suppuration  se  tarit,  et  les  appareils  ina* 
movibles  fenêtres  pourront  être  mis  en  usage. 

On  traitera  les  innammations  du  tissu  osseux  par  les 
nioyens  appropriés  (V.  Oi^têite).  On  laissera  éliminer  les 
eschares  produites  par  la  gangrène  ; — opérer  pendant  que 
l'inflammation  est  en  vigueur,  est  un  moyen  quelquefois 
cfflcace,  mais  souvent  c'est  une  opération  mortelle. — 
Ouoique  l’ostéomyélite  des  os  longs  nécessite  en  général 
une  amputation  dans  les  fractures  ainsi  compliquées,  on 
peut  attendre,  car  le  canal  médullaire  est  ouvert  et  le  pus 
peut  s'en  échapper  à mesure  qu'il  se  forme. 

Lorsque  la  plaie  suppure  indéilniment  et  quand  les  ma- 
lades s'épuisent,  on  amputera  ou  l’on  extraira  les  portions 
d 'os  malades  qui  cntrctienncnl  la  production  du  pus,  avant 
que  la  (lèvre  hectique  soit  établie. 

Ml.  Gangrétie. — Iji  gangrène  est  une  conséquence  de 
la  contusion  qui  a produit  la  fracture  ; elle  est  le  résultat 
d'une  rupture  des  veines  et  des  artères  ou  un  mode  de 
terminaison  de  l’inflammation.  On  la  reconnaît  aux  carac- 
tères particuliers  de  chacune  de  ces  espèces  de  gangrène. 

Dans  les  fracturc.s,  la  gangrène  est  souvent  favorisée  par 
l'applirntion  d’un  appareil  un  peu  trop  serré. 

Thérapeutique.  — Une  gangrène  limitée  de  la  peau  et 
qui  est  au  niveau  de  la  fracture  met  dans  le  cas  d’une 
plaie  communiquant  avec  le  foyer  d'une  fracture.  — Une 
gangrène  étendue  d’un  membre,  et  due  à des  lésions  des 
vaisseaux,  nécessite  l’amputation  immédiate  ; l’absence  de 
baltemenU  artériels  et  le  refroidissement  des  parties  indi- 
quent cette  opération. 

La  gangrène  consécutive  à l’inflammation  n' exige  l’am- 
putation que  quand  elle  s’est  bien  limitée.  Un  pansement 
avec  des  cataplasmes  et  des  lotions  avec  l'eau  blanche  et 
l'cau-de-vie  camphrée  sera  fait  jusqu’à  ce  que  les  eschares 
soient  bien  limitées. 

XIII.  Délire  nerreux.-^Tétanos. — Le  délire  nerveux  et 
le  tétanos  compliquent  quelquefois  les  fractures,  mais  ces 
accidents  dépendent  plus  de  la  plaie  extérieure  que  de  la 
fracture  elle-même.  V.  PtAlES  (Comp/ica/iV)«  des). 

XIV.  Vice  de  co/isofid»i/io«.  — V.  Cals  lUFFoniiEs  et 
PSEUDARTH ROSES. 

XV.  Ànkylofies.—  Les  ankylosés  sont  des  complications 
consécutives  des  fractures,  et  sont  dues  à l'immobilité  pro- 
longée d'une  articulation  ou  à une  arthrite  suppurée  pro- 
duite par  une  blessure  de  rarliculation.  V.  Ankylosé. 

Frncsnre  de  l'MCragnlr.  C’est  dans  une  chute  sur 
les  pieds,  d’un  lieu  élevé,  que  la  fracture  de  l'astragale  a 
lieu.  Il  y a deux  ou  plusieurs  fragments.  Ouelqoefois  une 
plaie  existe  et  un  fragment  de  l’astragale  sort  avec  l’extré- 
mité inférieure  de  la  jambe  (Riimscy).  Il  y a des  frac- 
tures de  l'aslragale  par  un  coup  de  feu. 

I.a  crépitation  ne  se  fait  sentir  que  quand  la  fracture 
est  multiple.  La  déviation  du  pied  a lien  tantêt  en  dehors, 
tanlêt  en  dedans,  et  un  gonflement  énorme  ne  tarde  pas 
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ùsuiTenir;  sauf  deux  cas  (Rognetta),  le  diagnostic  n’a  pu 
être  fait. 

La  fracture  de  l'a-stragnle  est  souvent  compliquée  de 
hixation  (Malgaignc). 

Thèrnpeutigne.  — Compresses  résolutives  sur  le  pied 
placé  dnn.s  une  gouttière  de  jambe.  Randage  inamovible 
dés  que  la  tension  inflammatoire  e<t  calmée.  Pour  préve- 
nir le  déplacement  en  arrière,  une  attelle  postérieure  et  un 
coussin  rempliront  toutes  les  indications;  l’aUelIc  sera 
placée  par-dessu.s  un  bandage  de  Sciiltct  ou  sur  un  ban- 
dage inamovible  pendant  la  dessiccation. 

Si  une  arthrite  ou  un  abcès  surviennent,  on  attendra, 
puis  on  ouvrira  l'abcès.  Pans  ces  cas.  presque  toujours  un 
fragment  de  l’astragale  est  nécrosé  et  rejeté  plus  tard  au 
deliors  avec  le  pus. 

Fraetore  de  l'avaal-brae. 

A.  Fracture  du  radius  et  du  cubitus.  — Un  ehoo,  une 
pression  violente,  une  chute  sur  la  main,  sont  presque 
toujours  la  cause  de  la  fracture  de  l’avant-hms,  et  il  est 
douteux  que  la  contraction  musculaire  puisse  la  produit**'. 

C’est  au  tiers  moyen  de  l’avant-bras  que  s'observent 
habituellement  les  fractures. 

Quelquefois,  chex  les  jeunes  sujets,  la  fracture  de 
l'avant-bras  est  incomplète,  les  os  se  courbent  et  sc  Trac- 
lurent  comme  des  liges  de  bois  vert.  C’est  ce  qui  consti- 
tue les  fractures  racliitiques.  V.  lUciilTi^Nr.. 


Pif.  f&3.  — Fraclarv  iacoiiifib-t*  iJm  drm  m <le  ra?âat-lir%t.  — 
*>tte  {tapIbit  n'exintv  t]dr  rbri  Ici  jcNBCi  injcti. 

I/*s  OS  de  l’avant-bras  peuvent  être  fracturés  au  même 
niveau  ou  à des  hauteurs  difTérentes.  Pans  le  premier  ca.s 
le  déplacement  est  plus  marqué  que  dans  le  second.  Les 
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fnigmenls  so  liipprcu  honl  lo»jnms  tic  façon  ii  fnirc  tli<pa- 
lîillrc  rcsjwict!  inlcro>MMix. 

Les  fractures  tic  l’avaiil-lii'as  »c  compliqueni  souvent 
il  un  gonneiuonl  inflammatoire  qui  C!t|H>sK  à des  giuigrènes 
consecutives  sous  l'appareil  contentif.  Pltis  lard  il  est 
frfk|iicnt  de  voir  l’espace  interossoux  coinblt*  par  le  cal,  et 
alors  Itîs  mouvements  de  pronation  et  de  supination  <onl 
perdus. 


Fie. 


rwj»  iW  fni.  Ij.  r«l  ■ ««.l,.  rnwm|,|e  k r«.ltiK  M lo 


l.n  nwbiUt.-  onornmli-,  le  Ronn.  ni..nl,  la  crrniiaiion  rt  la 
porta  des  mouvomenls  de  pionalion  cl  de  supiD.Hion  font 
aiscDieol  reconnallie  la  fracture  de  ravaiil-liras. 


Tyrui»uti'/ue. — I.a  réduction  se  fait  par  des  tmelions 
sur  les  doigts  aécliis,  pendant  qu'un  aide  fait  la  ronire- 
extension  sur  le  coude. 


On  contiendra  le  ineinbi  e plac-  en  dcnii-pronnlion  si  le 
déplarcmenl  n csl  pas  étendu  (Ilipponalc),  en  supination 
quand  II  y a un  déplarenicnt  marqué  (l.onsdalc).  On  met 
déni  attelles  de  la  largeur  de  l'avant-bras  'Malgaignel, 
une  pa'maii-c  cl  une  dorsale,  sur  deux  compresses  graduées 
plRCPcs  OU  niveau  de  rc«pare  iiitcrosscux  (J.  L.  Petit);  ou 
sur  des  hniichons  roupr^  en  ilcux  dans  le  sens  do  leur 
longueur  tNelaton),  placer  sur  la  peau  ou  au-dessus  d’un 
bandage  roulé,  uu  encore  sur  des  rouleaux  de  toile  mis  de 
la  même  façon  (Pouteau). 

U lira*  pansé  sera  «oiilenu  dans  une  écbarpe,  suppor- 


tant^tmit ravant-bras  fllippocrate).  Du  quinKiénie  au  ving- 
tième jour,  on  remplacera  les  Hltelles  p.ar  uu  bandage 
inamovible. 

.Si  In  fracture  i‘.«l  accompagnée  de  gonflement  inflamma- 
toire, on  plnrei'a  le  membre  sur  uu  coussin  et  on  le  re- 
couvrira de  cataplasmes,  une  attelle  dorsale  ou  palmaire 
ronlenaiil  la  fracture.  — St  la  fracture  est  comminutive,  ou 
placera  l’avant -bras'dans  une  gouttière,  on  traitera  par 
l'irrigation  continue  ou  le*  cataplasmes  froids.  •>—  On 
aura  recours  ii  lampulntion  quand  les  artères  seront  cou- 
pées et  quand  le  membre  sera  menacé  d’une  gangrène 
prochaine. 

I Dans  les  fraeiiires  de  ravanl-brn.*.  on  placera  la  main  et 
les  doigts  dans  la  demi-flexion,  afin  de  n'avoir  point  de 
roideurdans  les  inom'einents  de  in  main  apres  la  guérison 
de  la  fracture.  Cette  pnttique  est  d'un  emploi  général  pour 
toutes  les  applications  d'appareil  sur  le  membre  supérieur 
(.Mnlgaigne). 

n.  Fi'artuir  dn  ndiu». 

I.  Frartun  du  corps  du  itidius.  — Une  cause  directe, 
une  chute  sur  la  muin,  causent  la  fracture  du  corps  du 
radius. 

Dans  la  fracture  du  radius,  les  fragments  restent  en- 
grenés ou  chevauchent  en  se  mppi*ochnnt  du  cubitus,  et 
l'artieulation  rndio-cubilale  inférieure  peut  être  écartée. 

Un  gonflement  du  bras,  une  ecchymose  due  le  pins 
souvent  A la  contusion  dont  la  fracture  a été  la  consé- 
quence, la  douleur  h la  pn's*ion  au  niveau  de  la  solution 
de  coiitimiité,  et  la  erépilation  pendant  les  mouvement* 
communiqués  de  pronation  et  de  supinution,  sont  les 
symptômes  de  la  fracture  du  corps  du  radius. 

Théraprutùjiw.  — Un  guérison  de  la  fracture  du  corps 
du  radius  ne  demande  pas  plus  de  trente  à Irenle- 
rinq  jours. 

Un  bandage  roulé,  dextriné  ou  plâtré,  appliqué  dès  le 
premier  jour,  suffit  dans  tous  les  cas  oi'i  le  déplacement 
est  A peine  marqué  ; cependant,  comme  le  radius  est  l'os 
de  l'avant-bras  le  plus  mobile,  on  aura  recours  au  bandage 
des  fractures  de  l'avant-bras. 

II.  Fructurfi  de  Vertfémité  inférieure  du  radius  (Don- 
icaii,  Dupuytren,  A.  Cooper).  — Ifne  chute  sur  le  poignet, 
le  bras  étant  étendu,  détermine  le  plus  .souvent  une  frac- 
ture de  rexlrémilè  inférieure  du  radius  (Dupuytren),  avec 
ou  sans  complication  de  lu  fracture  de  l'apophyse  styloïde 
du  cubitus  (Rourher,  Voillemier). 

Une  défoimialion  caractéristique  en  dos  de  fmircbelle, 
la  tension  des  tendons  dos  muscles  radiaux  externes  ton- 
li*nclurés  (Velpeau],  la  déviation  en  dedans  de  fnxe  de  la 
main  (Dupuytren),  l'accroissement  du  diamètre  antéro- 
postérieur du  poignet  (Didny;  fioyrand,  d’Aix),  une  douleur 
vive  augmentée  par  la  pression  au  niveau  de  la  fracture, 
sont  des  caractères  propres  à cette  espèce  de  fracture. 

Il 


Fia-  i.'iS.  — l»rfi>raiotiuM  t|«  i>»ici>p|  par  1q  frarliirr  J»  IVttn-milA  iii/i'tifiiiw 
lia  main*.  — K.  Sailli*  iW«  l»i  <l««  inu»<'kf  nkiians 

I.a  contusion  cl  l’entorse  du  |HMgnet  simulent  la  frac- 
ture de  l'extrémité  inférieure  du  radius  ; de  )A  dos  illusion* 
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<««•  la  possihiiU^  de  la  (rnérinon  prompte  de  oe^  fracture*. 
Il  n y a pas  de  jilgiie  distiaciif  absolument  cniiain  entre 
la  fracture  et  la  contusion,  |»arce  qu’il  y a dos  espace*  de 
fractures  sans  décliiruro  du  p<^riosU?  qui  8’nccoinpa{nieBt 
d’un  gonilemeot,  d'une  défurmalion  et  d'une  douleur  ca- 
ractt^rislique  de  la  fracture. 

La  disjonction  de  l'épiphyse,  du  radius  (J.  Cloquol), 
qui  a été  Tue  sur  un  sujet  de  vingt-quatre  ans  (Voillemier), 
olTre  le*  mêmes  signes  (jiie  la  frarture  du  radius.  1^ 
diagnostic  dilTérontiel  ne  peut  reposer  que  »ur  la  rareté 
relative  do  la  disjonction  épiphysaire. 

T/iér«^xrufi»y»ic.  — II  ne  faut  pus  tenter  la  réduction  de 
la  fracture  au  moment  où  elle  s’est  produite,  c’est  faire 
éprouver  nu\  malades  des  douleurs  inutiles. 

Au  moment  de  raccidenl,  placer;  le  membre  sur  un 
coussin,  appliquez  un  cniapinsme;  au  bout  de  vingt- 
quatre  heures  la  douleur  aura  diminué,  vous  pourrez  agir. 

Si  le  déplacement  est  considérable,  il  est  probable  qu’il 
y U pénétration  des  fragments,  soltilion  de  continuité  com- 
minutivc,  et  il  y aura  plus  lard  déforntation,  par  suite  d'une 
perte  de  substance  de  l'os.  La  réduction  pourra  être  tentée 
dans  ce  cas.  soit  par  la  flexion  du  poignet,  soit  par  la 
coaptation  avec  les  doigts,  et  l’appareil  sera  appliqué 
ensuite. 

Si  le  déplacement  et  lu  déformation  sont  peu  maixpiés, 
on  peut  croire  qu’il  y a fracture  avec  con.servation  du 
pi’rioslo.  Ne  cherchez  point  à réduire,  il  n’y  a pa.s  de  ré-  ! 
duction  à tenter,  et  si  par  hasard  vous  aviez  pris  une 
contusion  du  poignet  pour  une  fracture,  vous  n'aurei  pas 
fait  éprouver  au  malade  des  douleurs  inutiles. 

Lorsque  vous  avez  affaire  a des  cas  intermédiaires,  n’es- 
sayez pas  de  réduire  davantage,  appliquez  l'appareil;  la 
fracture  maintenue  se  réduira  seule. 

Pour  mettre  l’appari'il  de  la  fracture  de  l’extrémité  in- 
férieure du  radius,  il  faudra  placer  une  attelle  dorsale 
avançant  jusqu'au  méiac^ir^ie,  appliquée  sur  une  compresse 
graduée,  pressant  sur  le  fragment  inférieur,  t'ne  autre 


attelle  et  une  autre  compresse  graduée  ne  dépa.ssanl  pas 
l'extrémité  inférieure  du  radius  seront  appliquées  sur  lu 
face  palmaire  de  l’avanl-hras  pour  repousser  en  arrière  le 
fragment  supérieur  tendant  h proéminer  en  avant  (Né- 
laton).  [les  compresses  d'eau  blanche  doivent  être  main- 
tenues sur  la  partit*  corresponilante  à la  fracture.  La  main 
et  les  doigts  cloiveut  être  tenus  fléchis  sur  une  bande 
roulée  (Malgaigne). 

I.a  bande  dexlrinée,  amidonnée  ou  plélrée,  peut  élra 
appliquée  ù partir  du  quatrième  ou  du  .sixième  jour,  sui- 
vant l'état  du  gonflement,  à condition  qu'elle  soit  ronoii- 
vcléc  tous  les  iiuil  jours  ptmdant  deux  semaines. 

l.orsque  la  main  est  fortement  portée  en  dedans, 


I lorsque  toutes  les  tentatives  sufflsnntes  d’ordinaire  pour 
, redress«*r  le  membre  n'ahoutissenl  ù rien,  on  ae  ser- 
vira <le  rattelle  de  iHipiiytrcn  ou  attelle  plate,  coudée 
en  dehors,  sur  laquelle  on  fixera  le  poignet,  la  main 
et  l’exlrémilé  inférieure  de  Favant-bms  juM^ii’à  :;on  liera 
supi'*rit*ur. 

Trente  jours  suflîscnl  à la  consolidation  de  lu  fracture 
simple.  Cinquante  u .soixante  jours  sont  nécessaires  pour 
les  fractures  avec  pénétration  ou  les  fractures  commt- 
nuUv4*s,  bien  que  la  consolidation  provisoire  s’oblicnnt* 
assez  vile. 

S’il  y a lu'.siialion  entre  une  fracture  et  une  contusion 
de  l’exti'émité  inférieure  de  l'avant-bras,  appliquez  l'ap- 
pareil; il  vaut  mieux  faire  trop  que  pas  assez. 

I‘i*eiiez  ganle  à la  formation  d'esebaras  au  [loignel, 
sous  l’influence  de  la  compression  des  bandes  et  des  at- 
telles; — consultez  les  malades  et  n’Iiésilez  pas  a défaire 
le.s  appareils. 

l/uvani-hras  doit  être  soutenu  par  une  écharpe,  mais 
la  main  doit  être  libre;  — il  ne  faut  pus  que  le  malade 
reste  au  lit  plus  de  trois  ou  quatre  jours,  cnr  ce  serait  al- 
térer inutilement  sa  santé  en  diminuant  ses  forces. 

C.  fruffm-e  </«  n4f4tus, 

I.  Fnirfiue  de  /’ofécrm/e.  — l’ne  chute  sur  le  coude, 
une  contraction  musculaire  énergique  Iloltentuit),  déter- 
minent 1,1  fracture  de  Folécrèiie  : t*  à son  sommet,  ce  qui 
est  une  fracture  par  arradiemenl  à l’inseiiion  du  lemioii 
du  triceps  ; *2"  à la  partie  moyenne  (Royer)  ou  à la  base 
(l)esault),  et  c'est  la  fracture  la  plus  fréquente;  3**  à la 
bitse,  c’est-à-dire  en  empiétant  sur  rexlrénillé  supérieure 
du  cubitus. 

Une  balle  qui  brise  l'olécri^ne  cause  toujours  une  plaie 
pénétrante  de  rarticulalion. 

La  fracture  de  l’olécràne  est  quelquefois  comminulive 
et  nrromp.ignée  de  plaie  extérieure  ; le  p+'^rioste  peut  être 
conservé  ou  être  détniit. 

Il  y a des  fractures  verticales  de  l’olécràne, 
mais  elles  sont  extrêmement  rares,  et  l’on  peut 
douter  de  leur  existence  ; il  n'y  a en  général  que 
des  fractures  transversales  plus  ou  moins  obliques. 

I nc  contusion  de  la  peau  avec  ecchymose,  le 
gonflement  du  coude,  quelquefois  un  épanchement 
sanguin  étendu,  doivent  faire  soiqiçonner  une 
fracture  de  la  partie  moyenne  de  l’olécràne,  La 
saillie  de  celle  éminence  au-dessus  de  la  ligne 
des  lulnirosités  de  l'iuiménis,  sa  mobilité  et  un 
espace  libre  entre  le  cubitus  et  rolécrâne  confir- 
ment le  diagnostic.  Le  membre  ne  peut  être 
étendu  sans  une  douleur  vive.  Ln  crépitation  ne 
peut  être  perçue  que  quimd  le  bras  est  étendu. 
Lorsque  le  périoste  est  conservé,  la  crépitation 
peut  être,  sentie,  mais  on  nê  doit  pas  prolonger  les  re- 
cherches ; il  vaut  mieux  rester  dans  le  doute  que  d'aug- 
menter le  déplacement.  Au  re.sic,  s’il  y a fracture,  il 
est  probable  que  réc,irtemenl  se  produira  assez  pour 
être  constaté  (Lonsdale),  et  confirmera  les  autres  signes 
de  la  fracture. 

Lorsque  la  fracture  siège  au  somme!  de  l’oIérrAne,  on 
j>eul  encore  sentir  la  crépitation.  Il  en  est  de  même  lors- 
que la  fracture  empiète  sur  l’extrémité  snpérieure  du 
cubitus. 

loi  fracture  de  l’olécràne  se  réunit  le  plus  .souvent  par 
viii  cal  fibreux,  et  cette  réunion  ne  gène  pas  les  luouve- 


Fit.  8M.  — App«i»i|  «tf  N^Ueoi»  tK«nf  U frtiUnre  l'rxtr^aiiif  inf^neare 
cm  radius. 
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monts  d’extCDsion  do  ravanl-hrft*^.  (Campor)  au  point  dr 
conslituor une  infirmité. 

Tkémpeuti(/Hf>.  — On  plarora  le  membre  dnn«  la  ilemi- 
flexton  (Hippocrate),  et  le  îu*as  sera  enveloppé  d'nn  ban- 
dage rc*ulé,  serré.  Ou  pourra,  dans  le  ras  de  déplaretnent 
étendu  de  l'olécràne,  placer  une  compresse  graduée  au- 
dessus  de  eotto  tubérosité,  In  fixer  par  une  bande  dont 
les  deux  cbcfs  sont  atlaebés  au  poignet  ; Tavant-bras  étant 
demi-fléibi,  etîc  tendra  h presser  sur  l’olémlne  iw’ndanl 
les  mouvements  dVxteiision  involontaire  (Hevilliers). 

On  pratique  encore  l'extension  complète  Hnighion),  mé- 
thode  aitQhm\  ou  l’extension . incomplète  (Duvemey), 
mélhoile  /‘ronçaiV. 

Far  la  méthode  française  on  place  un  bandage  roulé 
sur  rnvant-bras;  on  fait  une  coaptation  aussi  régulière 
que  possible  ; on  maintient  les  fragments  supérieurs  par 
une  compresse  graduée  et  un  bandage  en  huit  de  rhiffre, 
ell'on  continue  le  bandage  roulé  jusqu'il  lu  partie  nmyonne 
du  bras  (Boyer),  l’ne  bande  dexlrinée  soutenue  par  des 
allclles  de  carton  mouillé  (Vej|>eau),  un  bni'^sard  liouclé 
(Wardenburg,  lloltcber),  donnent  le  même  résultat,  l ne 
nitelle  antérieure  soutenue  par  des  compresses  graduées, 
et  le  bandage  unissant  des  plaies  en  travers  (Htipuylren), 
ne  sont  pas  un  moyen  plus  certain  que  les  précédents. 

Par  la  méthode  anglaise  on  place  le  membre  dans  une 
gouttière.  Pour  fixer  rolécnlno,  un  bandage  roulé  sur 
l'nrant-bras  cl  un  bandage  roulé  sur  le  bras  maintiennent 
de  chaque  côté  deux  lacs  que  Tou  scri'C  et  qui  servent 
ainsi  à rapprocher  l'olécràne  du  cubitus  en  ressen*nnt 
rintervallc  des  deux  bandages  roulés  (A.  Cooper).  De  lon- 
gues bandelettes  de  diachylon,  dont  le  plein  rcjmso  au- 
dessus  de  l'olécriknc  et  dont  les  chefs  viennent  se  croiser 
sur  la  face  palmaire  do  Tavanl-bras  (Alcock).  ramènent 
l'olécràne  à sa  )>osition  normale. 


Fig.  9^7.  — d#  M.  N>-Ul>iR  l’oiir  l«a  rrnnnrr«  Je  rulM-iiap.  ('d 

ni»#  Jii  LaihU^  iioiiMat  J#«  |>Uii^  en  trtrrrf. 

Pour  les  fractures  sans  déplacement,  un  bandage  roulé  ' 
et  la  (lositioii  demi-flécbie  {Desault),  nu  une  simple  échai'pi»  I 
(Celse),  sont  ce  qu'il  y a de  mieux  à faire. 

Lorsqu'il  y a un  grand  écartement,  l’extension  incom- 
plète est  siifilsanie.  On  no  doit  se  .servir  de  la  gouttière  et 
de  l’attelle  de  bois  antérieure,  que  pendant  dix  à quinze 


jours,  le  temps  nécessaire  à la  disparition  de  la  contrac- 
ture musculaire  et  u rexsiidalion  des  éléments  du  cal. 

Pour  transformer  le  cal  fibreux  en  cal  osseux,  tenter 
quelque  chose  serait  imprudent,  et  il  n'y  a qii'à  tem- 
poriser. 

11.  Ff'ftf'intv  du  cor^M  du  nthifus.  — I.e  tiers  moyen  cl 
le  tiers  inférieur  du  cubitus  se  fracturent  ordinairement 
par  cauîie  directe  et  Ircs-rai'cmenl  par  une  cbulc  sur  le 
poignet  (Voisin). 

l’n  déplacement  peu  étendu,  une  crépitation  appré- 
ciable dans  les  mouvements  communiqués  de  pranaliou  et 
de  supination,  ou  pendant  les  pressions  exeixées  sur  le 
trajet  du  cubitus,  et  les  tractions  latérales  sur  les  deux 
fnigments  en  sens  opposé,  une  ecchymose,  mfin  de  U 
douleur  à la  pression  nu  point  fracturé,  sont  les  signes  de 
ta  fracture  du  cubitus. 


ThrrafmUùfW’.  — Il  n'es!  pas  uéeessaire  de  réduire  les 
fractures  du  cubitus,  la  contention  bien  fuite  supplée  ù 
cette  première  maniLMivre.  Eu  l'absence  de  tout  déplace- 
ment et  en  ras  de  fracture  simple,  un  bandage  roulé  ina- 
movible suflit.  Deux  iietites  attelles  dorsales  et  palmaires 
sur  le  tiers  inférieur  de  ruvaut-bras  ont  suflUamment 
maintenu  une  fmeture  de  la  partie  moyenne  du  cubitus 
(Fleury). 

Si  la  fraclui’c  est  comminulire,  et  s'il  y a plusieurs 
fragments,  on  applique  rapparcilà  fracture  de  l'avonl-bras 
(V.  ce  mol).  En  règle  générale,  le  membre  doit  toujours 
être  tenu  dans  la  demi-supinatiuii. 

rmeiarr  da  hai«i»lti.  Des  pressions  énormes,  des 
chutes  sur  les  pieds,  ou  une  chute  d'un  lieu  élevé  sur  un 
corps  anguleux,  déterminent  les  fractures  du  bassin. 

Les  fractures  du  bassin  sont  souvent  multiples,  et  occu- 
pent l'os  des  îles  nu  le  sacrum,  ou  ces  deux  os  à la  fois. 

Elles  sont  ordinairement  ircs-difficiles  A 
reconnaître,  à moins  de  grands  délabre- 
ments, et  à moins  qu’il  n’y  oit  une  plaie 
extérieure  ou  un  fragment  bien  détaché, 

I.  Fr«cfMre“r/«  sutfum.  — Lorsqu'une 
fliute  a eu  lieu  sur  le  sacrum,  lorsqu'un 
choc  latéral  a été  reçu,  toute  la  portion 
de  l’os  qui  ne  s'articule  pas  avec  l'os  ilia- 
que peut  se  détacher  et  se  placer  A angle 
plus  ou  moins  aigu,  avec  la  base  du  sa- 
crum (Paul  d'^igiiie,  i.  Cloquel,  Sandifort; 
Eleury,  de  Clermont  ; Bremond). 

l'ne  douleur  h la  pression,  la  saillie  du 
coccyx  en  avant  perçue  piir  le  toucher 
rectal,  une  crépitation  rpie  l’on  sent  parfois 
en  pressant  sur  cette  saillie,  fout  soup- 
çonner la  fracture  du  sari-um. 

1^1  fracltire  du  sacrum  n’entralne  pas 
de  paralysie;  elle  est  assez  souvent  l’oc- 
casion  du  développement  d'abcès  du  bassin 
d'un  pronostic  toujours  grave. 

t^tunnd  la  fracture  du  sacnim  coïncide 
avec  d'autres  fractures  du  l>as.sin,  elle  est 
multiple  {lÆcaze-Peroiii),  en  croix  ((îiié- 
it'tin),  transversale  et  verticale  lUif  lierand) , 
Thérajwiititfuc.  — Déduire  la  fracture  avec  le  doigt 
introduit  tians  l'anus,  placer  un  cylindiv*  de  l>ois  dans  le 
rectum  (Judes),  et  mieux  une  canule  de  15  centimètres 
de  long  et  d'un  diamètre  d<*  15  millimétrés,  entourée  de 
laïufMuis  de  linge  (Dréruond).  — Ia*s  malade.^  seront  cou- 
chés sur  le  ventre,  et  lorsqu'ils  reposeront  sur  le  dos,  un 
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roiissin  p<>rcé  sera  placé  sousIp  siège  de  façon  que  celni-ri 
ne  porte  qu’au  nlTemi  des  symphyses  sncro- iliaques  et  des 
nrliculalions  coxo- fémorales.  Lorsqu'on  introduit  des  ap- 
pareils de  contention  dans  le  rectum,  les  tamponnements 
|mr  In  ranulc  sont  les  meilleurs,  car  ils  laissent  échapper 
les  gaz. 

II.  fracture  du  coccyx.  — Il  est  possible  que  le  coccyx 
SC  fracture  cbci  les  vieillards,  alors  que  les  articulations 
du  coccyx  sont  ossifiées,  mais  jusqu'ici  il  n'y  a pas  de 
preuves  certaines  de  la  réalité  de  ces  fractures. 


III.  fractHve.  (te  la  crête  itiayue  (Duvemey).  — Ces 
fractures  sont  causées  par  une  violence  directe,  par  une 
cimlc  dans  laquelle  le  bassin  a porté  sur  un  corps  nngii- 


F^.  — rr«Ptitri>  inri>ni}  >ie  Jr  l'nt  ilivinv  vaix  hi*. 


b’ux.  Le  déplacement  peut  être  trés-inarqiié  (Snnsoii)i 
mais  d'ordinaire  les  fragments  ne  s'abandonnent  pas.  Ln 
crête  iliaque  est  seulement  un  peu  déjetéc  en  dedans. 


Hans  les  fractures  de  la  crête  iliaque,  une  douleur  vive, 
une  contusion,  quelquefois  une  plaie,  existent  au  niveau 
de  In  fracture,  et  la  crépitation  est  appréciable  en  piessani 
sur  l’épine  iliaque  antérieure  cl  stipérleuiT.  S’il  y a plaie, 
la  crépitation  e«^i  perçue  :i  l'aide  du  doigt  introduit  dans 
la  solution  de  continuité  du  tégument.  Il  n'y  a d'embarrn?: 
q*ie  quand  les  sujets  sont  surchargés  d'cniboD|H>int.  11  faut 
toujours  relâcher  le  psoas  iliaque  pour  explorer  la  frac- 
ture, et  dans  ce  but  la  cuisse  sera  tenue  dans  la  demi- 
flexion  (Monleggia). 

La  fracture  de  la  crête  iliaque  guérit  généralement 
assez  vite,  mais  elle  cause  quelquefois  des  phlegmasics  de 
la  fosse  iliaque  et  dc.s  péritonites. 

Thérapeutique.  — Le  décubilus  sur  le  dos,  im  ban- 
dage de  corps  autour  du  bassin,  la  demi^flexion  de  la 
cuisse,  sont  les  meilleurs  moyens  à employer  contre  la 
fracture  de  la  crête  iliaque.  — S'il  y a plaie  et  fracture 
eoniminulivo,  panser  à l'eau  fraide,  lavage  de  la  plaie 
avec  l'eau  alcoolisée,  application  de  trente  sangsues  a 
la  première  menace  de  phlegmon,  — extraire  les  esquilles 
à mesure  qu’elles  sê  détacheront. 

IV.  Fracture  du  pubis.  — Kllc  est  occasionnée  par  des 
pressions  énormes  ou  par  une  chute  d'nn  lieu  élevé  sur 
les  pieds,  ou  par  un  coup  de  feu. 

Il  est  rare  que  le  pubis,  d'un  côté,  soit  fracturé  sans 
i|ue  le  pubis  du  cdlé  opposé  le  soit  également.  La  svm* 
physe  du  pubis  est  quelquefois  rompue.  Un  fragment  du 
pubis  peut  être  fortement  déplacé  et  venir  faire  une  saillie 
sous  la  peau  (Mnret). 

Les  ruptures  de  la  vessie  et  de  ruW'llire  cornpli(|uenl 
souvent  la  fracture  du  pubis,  ce  qui  est  très-grave  (Nivel, 
Roudet] . Chez  la  femme,  cet  accident  n'esl  pas  toujours 
mortel  (Nébilon). 

Une  solution  de  continuité,  la  saillie  irrégulière  du 
pubis,  la  crépitation  perçue  par  le  toucher  h l’extérieur  on 
par  les  touchers  rectal  et  vaginal,  permettent  de  recon- 
naître la  fracture  de  cet  os. 

Thérapetdique.  ~ En  cas  de  fracture  doiibb*  du  pubis, 
repos  au  lit,  compresses  résolutives,  bandage  de  eor|  s 
serré  autour  du  bassin,  de  façon  A repousser  le  pubis  qui 
tend  à se  porter  en  avant.  Si  le  pubis  est  fracturé  d’im 
seul  cêté,  il  n’y  a rien  à faire  qii’b  prévenir  les  complica- 
tions inflammatoires.  — En  cas  de  rupture  de  la  vessie  rl 
de  l'urèthre,  sonde  h demeure  (V.  Épanchement  de  l’ai»- 
POMEN).  — Extraire  les  esquilles  détachées  par  la  plaie, 
si  la  fracture  présente  celte  complication.  — Extraire  une 
esquille  mobile  sous  In  peau  non  entamée  (Maret)  est  un 
moyen  auquel  on  n'aura  recours  que  si  le  fragment  est 
bien  détaché  du  pubis  et  très-mobile  sur  la  peau. 

V.  Fracture  de  l'isrhhn  (Maret,  Percy,  Rankin,  B.  Bell, 
A.  CooptT,  Joberl).  — Une  chute  sur  le  siège,  un  coup, 
une  halle,  causent  la  fracture  de  l’ischion;  — celle-ci  est 
simple  ou  comminutive. 

La  mobilité,  la  crépitation  perçue  par  le  chirurgien  et 
même  par  le  malade  (Percy),  l'exploration  par  le  rectum 
et  la  constatation  d’un  sillon  ou  d'une  saillie  appréciable 
au  loucher  par  le  rectum,  sont  tes  signes  do  ln.  fracture 
de  riscliiou. 

Thérajieutique.  — Pour  traiter  la  fracture  de  l'ischion, 
un  spica  de  Paine  (Marct),  un  coussin  percé  appliqué  sons 
le  siège  et  tendant  à rapprocher  les  ischions  (Percy),  ne 
sont  pas  plus  efllcaces  que  le  décubilus  dorsaj.  le  bassin 
étant  un  peu  élevé  et  les  cuisses  étant  demi-flériiies  (Mal- 
gaigne). 
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S’il  y a pïaif*  <‘ïtôrif*ure  *’l  fraclure  romminu(ivc«  on 
fora  «les  lavngfs  duiu  la  plaîo  uvor  IVau  nddiltoDui^e  d'uiu' 
polilo  quaDtité  d't'au*(lc*vio  camphrée.  Lea  malades  seront 
rauchés  sur  le  cdlé  suin,  le»  lombes  éutnl  soutenues  pur 
un  coussin. 

VL  Froc/rire  dfi  h rntyhUh.  — Pondant  une 

violence  capable  de  produire  une  luxation  de  la  cuisse,  il 
ii'osl  pas  rare  de  voir  se  produire  une  fracture  du  rebord 
de  l:\  cavité  cotylolde.  Dans  les  fractures  du  pubis  et  de 
l’iscbion,  la  cuvtlé  cotylnuie  peut  aussi  être  divisée  ; enfîn, 
dans  une  chute  sur  la  Itanclte,  on  a vu  une  fracture  en 
étoile  divisant  les  trois  parties  05!^^use8  dont  la  réunion 
constitue  celle  cavité  osseuse  (A.  Cooper).  Cliez  de  jeuntts 
«^ujoU  on  a trouvé  des  enfoncements  de  la  cavité  colyloîde 
p:ir  la  tête  du  fémur  (Sansoo). 

l'ne  crépitation  obscure  pendant  les  mouvements  de  la 
cuisse  indique  une  fracture  de  la  cavité  cotyloKle;  un  apla- 
tissement de  la  fesse  correspond  h son  eiifunremenl,  et  une 
luxation  réductible  avec  facilité  et  se  reproduisant  indique 
de  même  une  fnicturc  du  reboni  colyloïdien. 

l'ne  aiihrile  sèche  est  asse*  souvent  la  conséquence 
ullérieun*  des  fractures  de  la  cavité  cotyloîde. 

Thrniieutique.  — Le  repos  au  lit,  la  cuisse  étant  demi- 
fléchie,  des  compresses  résolutives  sur  rarticiilalion,  sufll- 
sent  dans  la  majorité  des  cas. 

Quand  il  y a luxation  et  fracture  du  rebord  cotyloidien, 
après  la  rédiiclion  de  lu  fracture  on  placera  rapp.ireil  é 
exhmsion  continue  des  fractures  de  la  cuisse. 

Quand  il  y a fracture  du  rebord  antérieur  de  la  cavité 
cotylolde,  la  demi-nexiun  des  cuisses  rappmehées  et  sou- 
tenues  par  un  coussin  est  sufnsantc. 

VII.  Frorfure  rertimh  du  hassitt  (Malgaigne). — 

Dans  les  pressions  violentes  et  dans  les  chutes  d’une  grande 
hauteur,  une  fracture  du  bassin  n’est  pas  rare;  elle  |m?uI 
ôiro  con>liluée  par  une  tissure  des  deux  branches  du  pubis 
(llirhi'mnd),  ou  par  une  disjonction  de  In  symphyse  du 
pubis  (fierdy),  cl  par  une  autre  fraclure  en  arrière  de  la 
cavité  cnlyluîde  tians  uii  point  opposé,  mais  presque  tou- 
jours symélriipie.  (Quelquefois  il  y a trois  fragmenU.  lu 
fracture  dti  pubis  existe  des  deux  côtés  et  un  déplacement 
a lieu  ; alors  l’ascension  de  la  plus  petite  portion  du  bas^in 
avec  uu  raccourcissement  du  membre  corrcspomlnnl  est 
évidente. 

Les  fractures  du  bassin  ne  sont  pas  toujours  roortclles, 
mais  elles  sont  graves  clie*  les  femmes,  parce  qu’elles  ré- 
trécissent la  cavité  }>elvienne  (Dapavoine). 

Dans  les  frai  litres  du  bassin  la  crépitation  n’est  ps 
toujours  sensible,  et  le  raccourcissement  du  membre  est 
nu  ineiilour  signe  de  la  lésion.  On  ne  croira  pas  ô une 
luxation,  parce  que  le  raccourcissement  n’exisie  pas  entre 
la  crête  iliaque  et  la  luluTOsité  interne  de  l'extrémité 
inférieure  du  fémur,  et  parce  que  les  épines  iliaques  ne 
sont  plus  sur  le  même  niveau.  l..es  touchers  rectal  et  va- 
ginal apprendront  que  l'on  a affaire  à une  fraclure  lors- 
qii'ou  pourra  constater  une  rainure  correspondant  à une 
solution  de  continuité  des  pubis. 

rAétvïpufb/i/e.  — Des  manipulations  extérieures  gra- 
duées , une  sorte  de  massage,  peuvent  ramener  les 
fragments  au  contact  (Larrey).  — L’appareil  h extension 
des  fractures  de  la  cuisse,  a soulagé  un  malade  (Laugier). 
— Ou  piirra  placer  le  blessé  sur  un  lit  mécanique  (Ames- 
iiiiry';,  uver  une  puHe  et  un  poids  tirant  sur  le  membre 
inférieur;  — la  gouttière  de  llomiet.  ou  un  double  plan 
incliné  (Malgaigne),  la  suspnsion  au-dessous  des  aisselles. 


empêchant  le  malade  de  glisser,  est  un  appareil  très-utile. 
— l'ne  ceinture  liouclée  ou  uu  bandage  de  corps  serré, 
entourant  le  bassin,  préviendra  l’écancment  laléi'al  des 
fragmenU.  — On  évitera  lu  constipation  et  la  rétention 
d'urine  par  les  lavements  et  le  cathétérisme.  Les  malades 
seront  placés  sur  un  lit  mécanique  pour  ne  pas  déranger 
le  bassin.  V.  Hi,F.issÉ.s. 

Fraeinre  dn  ««leaneum.  La  fracture  du  calcanéum, 
a lieu  dans  une  chute  sur  les  talons  (Ciarengeot),  dans  un 
faux  pas  (J.  L.  Délit),  dans  une  chute  sur  la  pointe  des 
pieds  (l)esauU’,  mais  alors,  dans  ce  dernier  cas,  elle  a 
lieu  par  cause  iiulirecte,  c'est-à-dire  par  contraction  mus- 
culaire. 

La  fracture  du  ralcanéum  est  multiple  (Lisfranc),  sur- 
tout quand  il  y a écrasement  (Malgaigne);  le  plus  souvent 
elle  est  transversale  ou  oblique.  Klle  occupe  le  point  où 
s'in.sére  le  tendon  d’Achille  ; lors^pie  la  fracture  a lien  par 
cause  indirecte,  on  la  nmcoiitre  sur  le  corps  du  calca- 
néum. Il  )>eul  Y avoir  plaie  extérieure  et  un  fragment  vient 
alors  faire  saillie  an  dehors. 

L'écarlemeiit  des  fragmenU,  rabaissement  de  la  voûte 
du  pied,  un  pied  plat  accidentel,  moins  les  saillies  du 
scaphoïde  et  des  cunéiformes,  la  crépilaliou,  font  recon- 
naître la  fracture  du  calcanéum. 

Dans  les  fi*aclures  multiples  du  calcanéum  ou  fractures 
par  écraseiuenl  (Malgaigne),  l os  est  comme  lassé,  les 
fragnu'nU  sont  engrenés,  la  crépitation  est  obscure,  et  il 
y a lin  gonflement  moins  marqué  que  dans  la  fracture 
simple,  car  il  existe  surtout  au  voisinage  des  malléoles. 
L’élargissement  du  calc.anéum  et  rabaissement  de  lu  voûte 
du  pied  sont  les  meilleurs  signe.s  de  cette  variété  de 
fracture. 

Pour  ne  pas  confondre  la  fracture  du  calcanéum  avec 
une  fraclure  du  péroné,  on  recherchera  les  points  où  la 
douleur  à la  pn'ssion  est  à son  maximum  d’intensité,  et  ce 
point  indique  le  lieu  où  l’os  est  fracturé. 

Thfimiv'utû/ufi.  — La  fracture  simple  du  calcanéum 
sera  réduite  avec  la  main  et  contenue  à l’aide  d’une  liande 
roulée,  et  mieux  avec  des  bandelettes  de  diarhylon  et  le 
li.andage  du  talon  (V.  n.iNHAGES).  Le  pied  sera  tenu  étendu 
avec  la  pantoufle  (J.  L.  Petit),  modifiée  par  Tliillaye, 
munie  d’une  courroie  au  talon,  destinée  à être  attachée  à 
une  jarretière  large  placée  au-dessus  du  genou,  ou  à une 
genouillère.  Si  la  frarlure  du  calcanéum  était  accom- 
pagnée d’une  grande  mobilité,  ou  sc  servirait  d'une  chaus- 
sure à semelle  cambrée,  ne  jHirlanl  pas  sur  le  talon. 

Dés  qu'il  y aura  un  commonremeut  de  consolidation,  on 
appliquera  au  quinxiéme  mi  ait  vingtième  jour  un  ban- 
dage inamovible  que  l'on  lais.scr:i  vingt-cinq  jours  en 
place.  Le  innl.ide  ne  marchera  pas. 

Extraire  le  fragment  qui  sort  p.ir  une  plaie  (Garengeol) 
est  une  opération  possible,  lorsque  le  fragment  est  bien 
mobile. 

Dans  la  fraclure  du  c.ilcanéum  par  écrasenieni  ne  s'oc- 
com|>agnant  pas  de  déplacement,  le  pied  sera  placé  dans 
une  gouttière,  rerouverl  de  cataplasmes  arrosés  d'eau 
blanche.  Lorsque  lu  tension  innainmatoire  aura  disparu, 
on  placei*n  un  appareil  inamovible  qui  sera  conservé  pen- 
dant quarante-cinq  jours.  Les  malades  n’appuieront  pas 
sur  le  pied  avant  le  soixantième  jour.  Après  la  guérison, 
on  suppléent  à ralTaisM'iuent  du  talon  par  une  chau-ssure 
il  talon  iiaiil. 

rriuMure  du  (lu  carpe  sont  fracturés 

dans  les  plaies  par  écrasement,  ou  à la  suite  d'une  forte 
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cnnliivion  sans  plaio  cxtéri»Mjrc  ou,  par  un  ooiip  fou 
(Boiirlmt.  .1.  CI(N|iH’l}. 

I.os  fnidiires  dos  os  du  carpo  soûl  Irôs-difUrilj's 
à reronnatlre  lorsqu'il  n y a pas  do  plnio  ; ollos  donncm 
(|uelquofois  lieu  à do  la  crépitation. 

Dans  les  écrasements  de  la  main,  los  fraciiiros  dos  os 
du  carpe  existent  souvent  et  laissent  les  miicuhuions 
ouvertes. 

Théruy»(‘Hti>tue . — Contro  les  fractures  du  t.irjH*  sans 
plaie,  il  faut  prescrire  des  calapInsinoH  et  i'imnioliilité,  la 
main  étant  fixée  sur  une  palette;  — s'il  survient  une  ai- 
thrile,  on  la  traitera  par  des  sangsues.  V.  AFiTiiniTe 

Contre  les  fractures  avec  écrasement  ci  dénudation  des 
tendons  et  des  os,  pansements  à l'ean  froide,  la  main 
étant  étendue  sur  une  palette;  — ramputatit)n  de  la  main 
ne  doit  être  faite  que  quand  plusieurs  arlieulaliens  sont 
ouvertes  et  quand  la  main  e^l  înoyée  en  même  tenq^i  que 
le  carpe. 

Frnrture  de»  mrttlocM.  Les  fractnies  <les  carti- 
lages sont  toutes  régulières  et  non  engiTiiées  ; elles  se  ré- 
unissent d'ordinaire  par  un  nd  osseux  (Rrocal. 

Fræinre  de*  earttloffe*  Mternaux  et  eontavix. 

f.a  fracture  des  cartilages  sternaux  lU  costaux  est  as.>icz 
rare  et  s’observe  à tous  |i*s  âges.  .*sa  cassure  est  nctl'S 
en(raln>‘  de.s  dépInceineiUs  va- 
riables  cl  die  se  consolide  par 
lin  cal  o.sseux. 

Klle  se  reconnaît  à une  saillie 
des  fragments  là  où  l’on  sait 
qu’il  y a un  cartilage;  — il  n’y 
a pas  de  crépilatton  franche. 

Thfini^i'utvfue.  — La  réduc- 
tion s'oblieDl  'par  une  forte  in- 
spiration du  malade  ou  par  des 
pressions  bien  entendues  faites 
avec  la  main. 

.A.  Cüüpcr  proposait  d’ap- 
pliipicr  une  plaque  de  carton 
mouillé,  qui  se  moulait  sur  la 
partie  où  siégeait  la  frarliire, 
et  contenait  les  cartilages  dé- 
placés. Kn  appliquant  préalubk- 
inenl  une  plaque  de  diacbvlon  sur  la  région,  aii-doH>mis  du 
cniion,  on  préviendrait  les  excorinlionsde  la  peau,  l'n  ban> 
dage  hemiain*,  à res.sort  anglais,  a été  api>liqiié  avec 
succès  pour  maintenir  la  fracture  réduite  iMalgaigne). 

Si  le  dèplarement  est  peu  considérable,  un  simple 
b.indage  de  corps,  une  large  bamle  de  diacbvlon,  peuvent 
suffire. 

Fr»«inre  de*  enrillng^*  «h/r^Idr  rt  crlc»ldr  da 

l»r7Mx.  I.cs  fractures  du  larynx  ont  élé  trouvées  cbez  les 
pendus  CMalgaignc),  à la  suite  de  pression.^  violentes  sur 
le  cou,  après  des  chutes  et  des  coups  sur  cette  région 
(Marjolin  et  Cavasse). 

Chez  les  jH*ndus,  c'est  surtout  le  corlilage  i ricoUlc  qui 
est  fracturé. 

Les  fractures  du  lannx  peuvent  entraîner  inimèdiate- 
nienl  la  mort,  par  suite  d’uite  obturation  de  la  glolle. 

Il  faut  un  certain  degré  d’o.«sincalion  pour  que  les  frac- 
tures du  larynx  puissent  se  prcnluire  (.Murjoliii)  ; mais  cela 
est  trop  exclusif,  car  les  fractures  dues  à des  coup*  peu- 
vent se  pi'oduirc  sur  des  cartilages  non  n-sillè>.  cummc 
on  le  voit  au  nez. 


— Traiter  les  romplicalions;  l’osphyxie 
mélanique  par  la  trachéotomie;  pnHenir  rinfinmmalinu 
par  les  sangsues  ou  par  la  saignée  du  lii*as. 

Tas  de  bandage;  le  repos,  le  silence,  lu  diète  et  les 
aliments  liquides  doiveiil  suffire. 

Frnctiire  de  la  rlavlrnle. 

I.  Vt'Hf'tuvp  fin  corps  Ui  iluviruh.  — l u coup  ap- 
pliqué sur  l'os,  une  chute  sur  la  main,  le  coude  étant 
écarté  du  corj>s,  une  rbule  sur  le  moignon  de  l'épaule, 
dèlermineiil,  par  ordre  de  fréquence,  suivant  l’àge  et  le 
sexe,  rbei  Ie>  jeunes  enfants,  les  adultes  et  ItV  vieilles 
femmes,  une  seduliun  de  la  partie  nmyenne  de  la  cla- 
vicule. 

Il  y a de\  exemples  de  froclnrc  de  la  daviculc  par  con- 
traction muscnlaii'e. 

I.4‘S  frncliires  de  In  clavicule  sont  plus  on  moins  den- 
telées, avec  on  sans  esipiilles,  sintpies  on  multiples,  quel- 
quefois inroinplèles  ; parfois  le  périoste  est  conservé, 
et  cr'la  so  voit  dans  les  fractures  par  contraction  nuis- 
ctilaire. 

La  cause  des  fractures  de  clavicule  dèlennine  la  variété 
q*te  présente  la  solution  de  conlimiilè  de  cet  os  ; ain-'i  une 
cause  directe  produit  assez  souvent  une  fracture  multiple. 

Dans  les  fractures  simples  ou  mtdliples  de  lu  eluvirule. 


— rr*cl«r»  4^  MraoUk  de  U eUucula. 

les  fragnu  nis  se  portent  eu  avant  ; lantùl  iN  sont  engrenés 
et  forment  un  angle  saillant  on  avant,  quelquefois  en 
haut  ; tantôt  il  y a cbevaucliemenl  et  le  fragment  externe 
se  porte  géuérah'ini'nl  on  bas,  entraîné  par  le  ]»oids  de 
l'épaule,  et  il  se  place  sur  un  plan  antérieur  au  fingment 
interne  qui  est  remonté. 

l'n  malade  qui  a reçu  un  coup  sur  la  région  clnviriilaire 
nu  qui  a t;iil  une  chute  sur  le  moignon  de  répatile,  qui 
éprouve  de  lu  douleur  vers  la  région  claviculaire,  et  qui 
ne  |>nrte  la  main  à sa  téti'  qu'avec  difficulté,  doit  être  soup- 
çonné de  porter  une  fi-acture  de  la  clavicule. 

S il  y a une  liiméfnrlion  de  ta  clavicule  et  une  diniimi- 
lion  de  longueur  appréciable  par  la  comparaison  avec  celle 
du  côté  sain  ; si  la  main  explorant  l’os  y détermine  di‘  la 
douleur  et  plus  nu  moins  de  mobilité,  il  y n une  fracture 
avec  eonserralion  du  jM'riosIc  on  avec  engrénemenl  des 
fragments.  — S’il  y a une  crépitation  franche  à la  pres- 
sion, il  y a fracture  avec  esquilles  ou  fractiiiv  nmlliple. 

Dans  los  cas  de  fracture  de  clavicule  où  la  crépitation 
n'est  point  appréciable,  ne  midlipliez  pas  les  recherrlies 
pour  ta  produire. 
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En  gén«'ral,  !or<4îu’on  prend  eiUre  le  j>ottre  et  l’index 
la  cluvinile  fracliirée,  on  dêeoiivrcMinc  mobilité  anormale 
nver  mi  !»un.<  rrépilation. 

I.a  fraelure  mniliple  d<*  la  olavirule  se  ronsolide  plus 
larxl  que  la  fractim’  simple,  et  la  fracture  simple  plus  len- 
tement que  la  fracture  aTcc  enprènement. 

Tftêra))cuiiV/Me.  — Pour  réduire  la  fracture,  il  faut 
placer  le  malade  dans  le  dèculiitus  dorsal,  la  télé  soutenue 
par  un  oreiller,  et  porter  le  fragment  extcnie  eu  haut  et 
en  dehors.  Pour  cela  il  suffit  de  placer  le  bras  sur  la  poi- 
trine, de  façon  que  le  coude  réponde  à rn]H)pliyse  xiphoide 
et  que  la  main  embrasse  réquiulc  suine.  Tous  les  procédi^ 
de  Paul  d'Egine,  de  fini  de  Chanliac,  dWmhr.  Paré,  qui 
avaient  pour  eiTet  de  {»orter  I tqiaule  en  dehors  en  plaçant 
le  membre  en  arriére  du  tronc,  ou  poussaient  le  tronc 
en  avant  cl  tiraient  l'épanle  en  arriére,  ne  sont  pas  bons. 
L’écartement  des  fragments  obtenu  est  beaucoup  muimiri* 
que  dans  lu  première  position. 

l'our  ajouter  à l'action  de  cette  adduction  forcée  du 
membre,  ou  peut  placer  un  coussin  dans  l’aisseile  |I)e- 
sault). 

La  contention  de  cette  fracture  est  dinicilc  à maintenir 
rigoureusement  établie,  et,  en  général,  elle  est  pénible 
pour  le  malade. 

De  tous  les  appareils  inventés,  le  bandage  iKuirlé 
(Boyer),  qui  maintient  le  eomlc  appliqué  sur  le  tronc.  In 
main  reposant  sur  la  face  .aiilérieure  de  la  fH)itrine,  est  le 
meilleur.  A ce  dernier  bandage  on  a encore  quelquefois 
substitué  un  bandage  de  corps  méthodiquement  appliqué 
et  soutenu  par  deux  bretelles. 

la*  Imndage  spiroîde  de  Veii>eau,  deUriné  dés  la  pre- 
mière application,  est  égidemeiil  hun,  car  le  bras  reste 
dans  la  position  de  la  réduction.  — Il  se  compose  de  tours 
de  bande  qui  passent  sur  la  clavicule  malade,  le  côté 
externe  du  bras  et  sa  face  inlerne,  se  réflérbi'‘'*ent  sur  le 
tronc,  p.as>ait  sur  le  cAlé  de  la  poitrine,  sur  le  des.  et  re- 
viennent sur  la  clavicule  malade  ; puis  des  toui's  circulaires 
malnliennenl  appliqué  sur  le  tronc  rnvnnl-bras  fléchi  sur 
le  bras,  la  main  endmissitiil  répule  saine.  — Le  ban- 
dage spiroïde  est  une  heureuse  déduction  du  bandage  de 
Desault.  Ce  bandage  se  compose  d’un  coussin  n>uni  de 
dci»x  lacs;  on  place  le  coussin  dans  Taissellc  et  l'on  noue 
ses  fonlons  sur  l’épaule  du  cAté  sain.  Des  tours  de  bande 
circulaires  fixent  au  tronc  le  bras  placé  dans  la  position  de 
la  nhluclion. 

Deux  bandes  croisées  et  qu’on  fixe  avec  des  boucles 
(Malg:ngne)  ont  été  imaginées  pour  suppléer  au  liandage 
spiroïde;  elles  ont  le  même  effet.  — Le  même  nppanil 
conslruil  avec  des  bandes  éhistiqiies  i Morel- Lavallée)  n un 
peu  plus  d'nvanUiges  ; les  deux  bandes  croU(‘es  soutien- 
nent le  coude,  l'une  passe  sur  l’épaule  saine,  raiilrc 
passe  sur  l’épaule  blessée. 

I.es  écharpes  .suflisenl  dans  tes  fractures  simples. 

L(>«  liandagcs  anciens,  comme  In  croix  de  fer  applH|uéc 
en  arriére  des  épaules,  le  double  spica  des  épaules,  em- 
ployés quelquefois,  n’ont  pas  plus  d’efbq  que  le  bandage 
spiroïde  et  le  bandage  Imuclé  de  Boyer. 

La  simple  position  du  membre,  l’épaule  ne  posant  pas 
sur  le  lit,  le  dos  étant  sup|>orté  par  un  roussin  (Bubi'rt), 
est  un  traitement  illusoire,  car  il  i*sr  impossible  que  les 
iiialadi's  gardent  longtemps  cette  position. 

Si  vous  avez  affaire  A une  fracture  unique,  sans  dépin- 
ccmml  ou  avec  un  dépbicement  |hmi  étendu,  l’écharpe 
resserrée  chaque  jour  ou  le  bandage  spiroïde  doivent  être 
appliqués,  et  le  choix  sera  guidé  par  la  siiseepiihiiité  et 
les  douleurs  des  malades. 


Si  la  fracture  est  multiple,  n'ajoutez  pas  aux  douleurs 
vives  des  malades  la  gêne  pèmible  qti’occasionncnt  le  ban- 
dage spiroïde  et  ses  semblables.  Insistez  sur  les  résolutifs, 
et  bornez-vous  à remjdoi  de  l’écharpe  et  au  b.imlage 
bouclé  de  Boyer,  peu  serré;  quelquefois  plus  lard  vous 
exercerez  une  contention  énergique  s.ans  danger. 

Si  la  fracture  est  compliquée  de  plate,  soutenez  le 
membre  par  une  écharpe  et  le  thorax  par  un  coussin  sous 
la  partie  supérieure  du  dus  ; tâchez  que  l'éi^tile  ne  soit  pas 
soutenue,  et  tende,  |>;tr  son  propre  poids,  a écarter 
les  fragmenis.  en  mémo  temps  vous  traiterez  la  plaie  de 
la  fraelure. 

1)  est  impossible  de  guérir  une  fraelure  de  clavicule 
sans  raccoumssemenl.  Ne  poursuivez  ps  ce  but,  il  en 
coAlerail  des  douloiii's  imitilcs. 

Trente  jours  sont  nécessaires  à la  consolidation  de  la 
fracture  de  la  clavicule. 

En  générai,  il  ne  faut  pas,  autant  que  possible,  tenir  les 
maladt-s  au  lit. 

l.es  fractures  de  la  clavicule  sont  rarement  suivies  do 
psembirtiiroses  ; on  ne  connaît  d'exemple  de  celte  compli- 
ralion  que  pour  les  fractures  doubles  et  pur  celles  qui 
n’ont  pas  été  suflisamment  maintenue.^.  — {..eiir  cal  peut 
devenir  exubérant,  iin  fragment  pointu  p*-ut  faire  saillie 
sous  la  peau,  déterminer  une  iilréralion  du  tégument,  et 
amener  l’issne  consécutive  d’un  des  fragmenis  do  l’os  au 
niveau  de  la  fracture. 

.Si  la  fracture  est  récente,  rinimobilis.ition  put  guérir 
nn<‘  pseudarthrose  et  un  cal  difforme.  Si  la  fracture  est 
ancienne,  ou  emploie  le  traitemerit  des  pseiidarthroses 
(V.  ce  mol);  — on  a res<'‘qué  la  prlion  d’os  .saillante 
(Velpeau  Pt  fiosselin)  dans  des  cas  de  cals  difformes  avec 
ulcération  de  lu  peau  par  la  pointe  d'un  fragment. 

U.  Fracture  tk  Vr^trémiir  an-omiah  (k  In  rlaviruk.  — 
Produite  par  cause  diifcle  ou  pr  un  coup  prié  sur 
l’acroroion,  ces  fractures  ne  présentent  pas  grand  dépla- 
cement. Quelquefois  cependant  le  fragment  externe  che- 
vauclu*  sur  l’interne.  L'intervalle  qui  sépre  rarticulntion 
acromio-claviculaire  de  l’arliculalion  roraco-claviculairr 
étant  tirs-court,  des  ligaments  puiss.inls  unissant  l’omo- 
plate et  lu  clavicule,  le  trapèze  el  le  deltoïde  qui  s'insèrent 
sur  les  fi  aginciits,  s’opposent  au  déplacement  et  em|>ècbeDt 
liahituellemeni  la  constatation  de  la  fracture. 

Pour  reconnaître  la  fracture  de  l’exlrémilé  de  la  clavi- 
cule, abaissez  le  bras,  une  rainure  sera  constatée,  el  dans 
le  point  où  elle  existe  il  y aura  une  douleur  vive. 

Dans  la  fracture  de  l'extrémité  acromiale,  la  crépitation 
w fait  quelquefois  sentir,  mais  cela  est  très-rare. 

Dans  la  fraclme  de  l’extrémité  acromiale,  le  déplace- 
ment est  exceptionnel.  Dans  la  luxation  acromiale,  en 
haut,  il  y a toujours  un  déplacement  et  de  la  mobilité  ; 
l’élément  du  diagnostic  différentiel  entre  les  deux  lésions 
est  tout  entier  dans  celle  opposition. 

Thrnt}if  uti»juc . — Lu  bandage  spiroïde  peu  serré  main- 
tit'tidra  le  bras  sur  la  pilrine  et  la  main  sur  l’épiile 
saine.  I n tourniquet  de  J.  L.  Petit,  dont  la  pelote  sera 
appliquée  sur  la  fraelure,  conviendra,  s’il  y a déplacement, 
mais  on  pnsera  que  ce  moyen  de  contention  a souvent 
déterminé  des  escbai’es. 

l’ne  simple  écharpe  put  suffire.  Le  cal  vicieux  de  cette 
fractun'  ne  peut  occasionner  aucune  gène. 

Les  fractures  de  rcxtn'niité  de  rnci  omion  doivent  être 
traiU'‘Cs  par  les  mêmes  moyens  que  colles  de  rextrémilé 
de  la  clavicule,  .A  part  l'usage  du  lotirntquel. 
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III.  Fraciure  de  Vextrèmité  id*n'nale  de  ht  cinriruk. 
— Lu  fracluro  de  rexlrémilé  sternale  de  In  cluvirulc  est 
rare;  elle  n'a  étudiée  sur  le  vivant  qu'une  seule  fols. 
Elle  donne  lieu  à des  déplacements  qui  n’onl  été  conNlatés 
que  sur  des  pièces  palholugiques  : ce  sont  la  saillie  en 
avant  et  en  bas  du  fragment  externe. 

— Dans  cette  fracture,  riinmobilité  de 
l'épaule  au  moyen  d'nnc  écharpe  soutenant  le  bras  suffit  à 
toutes  les  nécessités  du  traitement. 

IV.  Fnteture  fit's  dats  chrimtes, — Elles'  sont  produites 
par  une  cause  directe  ou  par  une  chute  sur  l'épaule  d'un 
cAté,  la  clavicule  de  l'autre  côté  se  brisant  par  contre** 
coup. 

Les  signes  de  la  fracture  de  clavicule  seule  existent  des 
deux  cAtés  cl,  de  plus,  le  malade  garde  une  attitude  spe* 
cialc,  dans  laquelle  les  épaules  sont  rapprochées  en  avant 
cl  le  dos  parait  arrondi. 

Le  défaut  de  consolidation  des  fractures  des  deux  clavî* 
cules  est  une  cuuséqueiicc  de  la  difllcullé  de  leur  conlen- 
lion. 


adulte  et  dans  la  vieillesse,  à une  époque  où  les  os  ont 
{H^rdu  rélaslicilé  qu'ils  ont  dans  le  premier  Age. 

S'il  n'y  U qu'une  seule  cAtc  de  brisée,  il  n'y  a pas  de 
déplacement,  cl  la  douleur  à la  pression,  la  mobilité  rela- 
tive de  la  cAlc  sensible,  la  crépitation  que  l'on  pervoit 
quehpiefois,  en  faisant  respirer  roiiemeiit  le  malade  et  en 
l’auscultant,  sont  les  signes  caraclérislique.H  de  la  frac- 
ture. 

Les  malades  ntleinls  de  fracture  de  cAlc  éprouvent  tou- 
jours de  la  douleur  dans  le.*»  fortes  inspiraliuiis. 

Si  plusieurs  cAtes  sont  cassées  ou  si  uni.*  cAtc  est  divisée 
en  trois  fragments  ou  phus,  il  peut  y avoir  de  ta  crépita- 
tion franche  et  une  mobilité  évidente. 

Lorsque,  après  une  fracture  de  cAtc  produite  par  une 
cause  directe,  le  malade  a une  hémoptysie,  on  doit  craindre 
qu'il  n'y  ait  blessure  du  poumon  par  un  des  fragments  de 
l'os. 

Ouand  une  plaie  du  poumon  a été  produite  par  un  corps 
qui  a brisé  la  cAte  ou  par  ronfoncement  d'un  fragment, 
il  y a pneumoÜiora.\  et  emphysème  sous-cutané. 


Th&apeulO/tte.  — Repos  au  lit  ; placer  un  oreiller  entre 
cimque  bras  cl  le  tronc  (Dtipuylrcn),  ou  bien  maintenir  les 
bras  ainsi  placés  au  moyeu  d'un  bandage  de  corps  (Mal- 
gaigne).  Si  l'une  des  fractures  est  plus  étendue  que 
l'autre,  applU|uer  un  bandage  cunlenlif  de  la  fracture  de 
la  clavicule,  du  côté  où  il  y a le  plus  de  déplacement,  et 
soutenir  l'autre  bra»  avec  une  êibur|»c  (Carrière).  * — Si 
les  malades  peuvent  le  Mip^torler,  altacbex  les  deux  bra» 
on  arrière  du  tronc,  les  épaules  seront  forcément  écartées 
cl  l'on  pourra  obtenir  une  excellente  consolidation. 

Fraeiurc  4e  rèlca.  l’n  coup  porté  directement  sur 


rig,  jOI.  — 1.  l'rartum  «kititiU-*  U imUiSae  rt  «li*  la  ijiiatmaw 
— 2.  rsinrv  b»«iioaUle. 


Thn'iiiteutùfuc.  — Ouebjue.s  ven- 
touses scarifiées  au  niveau  du  point 
douloureux,  et  le  repus  au  lit  pendant 
tniU  à huit  Jours  seulement,  sont  suffi- 
sants pour  traiter  la  fracture  simple 
d'une  cAle. 

Dans  les  fmcliircs  de  cAles,  il  faut 
appliquer  un  bandage  de  corp.s  avec 
deux  bandes  servant  de  bretelles,  plutAl 
pour  soutenir  le  thorax  que  pour  con- 
tenir la  fracture,  qui  n'en  a pas 
besoin,  puisque  les  muscles  inlcrcos- 
iaux  la  niuinlieimenl. 

tjunnd  les  fracliircs  de  cAles  sont 
doubles  ou  multiples,  une  bande  de 
diuchyion,  large  de  20  centimètres, 
enveloppant  deux  fois  le  Üiornx,  con- 
vient beaucoup  mieux  que  toute  espèce 
de  bandagi*  (Malgaigne). 

Dans  le«  fractures  multiples  des 
cAtes,  on  favorise  la  réduction  de  plu- 
sieurs manière.'^  : en  recommandant 
aux  malades  de  faire  de  fortes  aspira- 
tions, ou  en  pressant  sur  le  sternum. 


S'il  oxi.<*lc  une  déchirure  très-étendue  Je  la  plèvre  et  du 
|)oumun  par  une  fracture  de  plusieurs  cAtes,  il  y a em- 
idiy.sème  du  cou  cl  des  médiaslins. 

L'enqdiyséme  sous-cutané,  qui  s'étend  avec  rapidité 
après  une  fracture  de  cAle,  se  produit  d'autant  plus  faci- 
lement, qu'il  existe  des  adhérences  anciennes  du  |)Oiuiii>n 
à la  paroi  Uioraciquc,  au  niveau  du  point  blessé.  V.  En- 

l'IlYSKNE. 


I.a  plcnré>ie,  la  imimmonie,  les  adhérences  des  plèvres 
et  des  douleurs  persistant  pendant  un  certain  temps,  sont 
les  complicatiuns  primitives  et  consécutives  des  fractures 
de  côtes,  avec  pluie  extérieure  et  avec 
déchirure  du  poumon.  V.  Plaiks  de 
HMTniNE. 


de  manière  à faire  courber  les  cAlc.s 


lu  paroi  thoracique,  une  pression  d'arrière  <‘n  avant  qui 
tend  à exagérer  la  courbure  des  cAlcs,  déterminent  la 
fracture  de  ces  os.  Dans  le  premier  cas,  il  y a fi'ucture 
directe,  et  dans  le  second,  fracture  par  cause  indirecte. 

Les  fiacturcs  de  côtes  se  présentent  surtout  dans  l'àge 


cl  pr4»ji  l‘*r  en  dehors  b*  fragment  enfoncé,  on  en  sus|hii- 
danl  le  malade  par  les  aisselles  (Ibivaton),  ou  en  cufunvaiil 
le  fragment  relevé  jusqu’au  fragme  nt  enfoncé  (.Malgaigne), 
le  premier  s’engrène  avec  le  dernier,  et  la  côte  tout  <‘n- 
lière  se  remet  en  place  ; — inciser  la  |»eau  et  aller  relever 
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h‘  fragmi'ni  «Mïfancf  (Duverney  et  Cnlli<^n),  ne  convient 
que  qimtul  il  y a un  fea^mont  de  côte  eiifunié  qui  hles^e 
le  pmimon. 

Minute  d^ln^  les  fraclui'e>  des  eûtes  graves,  k moins  de 
cumplicatioDS,  les  malades  peuvent  se  lever.  — V.  FImimiy- 
et  l'N£iMOTtitmA\,  pour  lu  trailemeiU  des  cotnplica> 

lions. 

Fraeitirc  du  rrAnc. 

I.  Plains  dtv  os  ik  la  voûte  du  rrâue,  — la;»  fradurcs 
de  la  voûte  du  crûne  sont  produîle.s  : I*  Par  des  inslru- 
nient-s  piquants,  qui  déterminent  dos  |H'rrorulinn.s  et  se 
t'oiitpliqueiil  de  lu  présence  do  petites  es({iiilles  linos  et  de 
corps  étrangers  dans  le  crâne.  2*  Par  des  instruments 
trancliants  qui  enlèvent  lu  table  exleriu'  de  l'os,  enfoncent 
In  labié  interne  ou  enlèvent  une  {Kirlioa  d'im  os.  ba  simpb* 
fente  était  appelé»'  par  Hippocrate  hedia.  In  section  droite 
trropTf  la  section  oblique  tièic«qjc,  In  séparation  roinpléle 
d’une  portion  d’os  aposkr'ihtrmsmos.  3“  Par  des  instru- 
iiienls  conloudunts  qui  dénudent  tes  os,  les  enfoncent  en 
fracturant  la  table  interne  dans  une  étendue  plu»  coii>idé> 
rnblr  que  lu  lubie  externe,  ou  leur  fout  éprouver  des  |N;rles 
d«î  substance  cimime  un  em|H>rtc-piéce  : telle  est  i'acliuii 
dos  balles  et  des  éclats  d'obus. 

Certaines  fractures  de  la  voûte  du  crâne  itroduisent  un 
enfouccinenl  de  la  table  iule)  ne,  une  perforation,  nue 
fissure  se  propageant  dans  de.s  sens  divers,  enfin  une 
perle  de  substance.  DaU'»  ce»  cas,  le  eerveau  est  toujours 
plus  ou  moins  contusionné,  il  est  parfois  entamé. 

Le»  fractures  de  lu  voûte  du  erûne  avec  plaie  ne  sont 
pas  (lifficiles  à reconnaître.  .\  In  .simple  inspection,  un  con- 
state le»  i>erforali»>n»  ; mais  lorsque  !c  {H'riosle  du  crâne 
est  conservé,  et  lorsqu’il  y a une  petite  fissure,  il  est  facile 
de  méconnaître  qu’il  y n nn  enfoncement  do  la  table  in- 
tome. Los  signes  de  compression  cérébrale  |V.  K.SiikNI.vlk 
{Lêsio«.<  de  /’)|  poiin’oiU  seuls  éclairer  le 

diagnostic.  V.  ('.ERKimuscoeiË. 

L'épilepsie  traumatique  C'i  qm'bpK'fois  la  cunséquoiice 
taivlive  d’un  cnfoneemenl  des  os  du  entne. 

lai»  plaies  de.»  o»  du  crâne  ou  fractures  s'accompagnent 
de  lésions  de  reDcép)iale,d'épuiicbemeDl.ssunguin»;  lorsque 
lu  duni-mère  est  déchirée,  elles  laissent  écouler  le  liquide 
eé^diutu-racliidien,  i]ue  l'un  reconnaît  à une  saveur  snléu 
cl  à une  abs<'nce  d'ulbiimino  coagulée,  apré>  rébullilioii 
et  l'éprouve  par  l'acide  nitrique. 

T/4ér<qw?dù/»/c.  — Le»  piqûres,  les  coupure.»,  le»  li.s- 
sures  ot  les  pelilo»  perforation»  du  crâne  seront  traitées 
par  l'application  de  cataplasme».  On  m'  borniTa  à .sur- 
veiller les  plaie.s  de»  os  avec  perle  do  sul»luuoo.  On  peut 
rénppliqjicr  nn  fragment  osseux,  s'il  lient  par  quelque» 
Irabécuif»  osseuses  et  si  le  péricrâne  imit  entier  est  resté 
uni  à l'os  (.\.  l^aré).  Dans  tous  le»  antres  cas,  on  enlèvera 
l’os  et  l’on  réappliquera  seulement  le»  parties  molb's  (He- 
ronger  de  Carpi,  Kallope),  et  Ton  )»osera  par-dessus  une 
pla<{ue  de  guUa-percba  pour  prévenir  une  encéphalocéle. 
Si  le  cerveau  a été  entamé,  on  recouvrira  les  partie»  d'un 
cataplasme,  san>  presser,  et  l’on  placera  le  malade  de 
mmiièra  a favoriser  le  libn*  écotilemeiil  du  pu»  par  la 
plaie. 

Lorsqu’on  supjH>se  qu’il  y a un  enfoncement  de  la  table 
Interne,  â des  signe»  de  compression,  b*  trépan  e»l  indi- 
(|ué;  on  appliquera  une  on  plusieurs  couronne»  de  trépan 
sur  la  solution  do  conliimiié  do  la  tabbi  cxlerne.  on  éva- 
cuera le  sang  épan»  bé  et  l'on  relèvera  les  es4|uilles  enfon- 
cées. Lorsqu  il  y a pluie  du  cerveau  et  fracture  avec  }»erte 


de  substance,  s'il  n'y  a pas  de  signe»  de  compression,  ou 
|iansera  à l eau  froide  ou  avec  des  cataplasmes,  ot  l'on 
alleiulra.  La  suppuration  éliminera  le»  esquilles  ul  les 
corps  étranger.». 

ijuelle  que  soit  la  fracture  ou  plaie  de  la  voûte  du  crâne, 
on  ne  réunira  pas  lu  pluie  des  parties  molles  |tur  première 
intention,  car  il  y a trop  de  probabilités  pour  qu'un  «ibcés 
se  forme  au-dessou»  de  la  suture.  On  pansera  pbilélavec 
des  compresses  fralrbes,  ot  l’on  maintiendra  une  vessie  de 
glace  sur  la  tète. 

Le  traitement  général  sera  dirigé  en  vue  des  lésions 
traiiiiiatique»  de  rencépliaie  qui  pourraient  se  produire; 
si  celles-ci  manq\ieiit,  on  attendra.  Le»  malade.»  seront 
Uiiti»  ûla  diète,  aux  bouillons  et  au  repos  absolu. 

U.  Écartement  des  sutares.  — Les  écartements  des  su- 
ture», même  cbe*  le»  sujets  jeunes,  sont  presque  toujours 
acconip;tgnés  de  fracture  (Iknonvilliors)  ; les  viirillards 
’Morg.igni)  peuvent  présenter  celte  lésion,  mai»  elle  existe 
généralement  chez  les  sujets  dont  le»  sutures  ne  sont  pas 
ossifiées.  Le»  sutures  sagittale  et  lambduîde  ensont  le  siège 
ordinaire. 

Une  »aillic  anoVtnab'  .au  niveau  d'une  suture,  un  épan- 
cbcinent  de  sang  formant  une  (iiincur  molle,  caractérisent 
récnrtcment  des  sutures;  — le»  signes  d’une  fracture  du 
crâne  ou  ceux  d'une  commotion  ou  d'une  cunipre.«sion 
céii'bralc  conliitnent  ce  diagnostic.  V,  CÈitKimoscoeiE. 

— Lorsqu’il  n’y  a pas  de  sviiiplûmcs  de 
compression  cérébrale,  rien  à faire.  Dans  le  cas  où  ceux-ci 
existent,  iiici.sion  des  tégument»,  év.aeuor  l’épaneboment 
sanguin  par  de»  lavages.  Si  le  sang  ne  sort  point,  appli- 
quer une  ou  deux  counmnes  de  trépan  près  de»  sutures, 

III.  Vrarfiire  du  ernnr,  — l’n  coup,  une  chute  sur  la 
tète,  le  choc  d'une  Iwuleilb*,  d'iiue  baïonnette, d’ulie  épée, 
ou  um*  ebute  sur  les  pictls  ou  sur  le  siège,  causent  le» 
fractures  du  crâne  aussi  bien  à la  voûte  qu'à  la  base.  I..i 
cause  agit  direclemenl  ou  indin'cU'inent.  Lorsqu'un  choc 
U ou  lien  sur  b*  crâne,  la  fracluie  peut  avoir  lieu  encor»! 
par  cause  indirecte  ; le  crâne  se  brise  du  côté  o|qH)sè  où 
la  violence  a porté  (A.  l'aré). 

Le»  fractures  produit»'»  par  une  cliule  sur  les  pied» 
ocru|HM)l  louto  la  base  du  crâne.  Des  fracture»  cau.»ée»  par 
un  choc  sur  la  voûte  prtxbuHcnl  une  fracture  qui  s’éi»*nd 
en  suivant  le  chemin  le  plu»  court  jusqu'à  la  hase  du 
crâne,  en  traversant  même  le»  suluies  (Ainn). 

Une  fnicitire  de  la  voûte  <‘t  s’étendant  à la  base  du 
crâne;  une  f»;nle  {cirtant  de  celte  base  pour  s'arrêter  à 
quciques-un»  des  orifices  de  ce  plan  osseux  ; une  division 
ronqdéle  de  toutes  les  parties  »|ui  unissent  le»  os  de  la  face 
à ceux  de  la  tête  ; «me  division  verticale  ou  hori/onlab;  »lii 
crâne,  une  division  transversale;  enfin,  une  fracture  de 
In  voûte  et  une  fracltire  de  la  hase  isolément,  telles  sont 
les  variété.»  que  présentent  les  fractures  du  crâne. 

Ix'S  é;»ancbenicnts  do  sang  entre  la  dure-mère  et  le» 
O».  d»*s  lésions  trnunmti(jne>  <lo  l’encépliale,  des  déchi- 
rures «le  rarachnolde  et  de  la  pie-mère,  con>idiquenl  Ica 
fractures  du  crâne  et  leur  donnent  plu»  de  gravité.  Les 
in-rfs  .sont  comprimés  ou  déchirés.  Ouelqncfois  de»  vais- 
seaux importants  de  lu  convexité  de»  liétiiispbérc.»  sont 
ouvert»,  et  il  se  forme  des  épanchement»  de  sang:  ceux 
qui  smit  peu  abondants  reftt«mt  ù la  circonférence  de» 
hémisphères;  ceux  «pii  sont  nbomlanl»  »e  répandent  a la 
base. 

Dan»  le  cas  où  il  y a une  plaie  de  tète  avec  dénudatiuti 
d«‘  l’o?,  on  peut  sentir  la  fracture,  et  l’on  voit  la  solution 


vue 


vue 


Ô75 


de  coiilinuilé.  On  ne  pourrait  !»e  tromper  qu'en  prenant 
une  suture  ou  un  os  wormien  pour  une  fracture  ^llippo* 
craie,  Saucerolle).  l/adlicreuce  normale  du  périoste  aux 
sutures  (PoU)  ut  sa  mobilité  au  niveau  d'une  fracture  éclai- 
reront le  diagnostic. 

Dans  le  cas  où  il  y a conservation  du  périoste,  on  peut 
encore  sentir  une  fii^ure  iiu  niveau  de  la  fracture  ; mais 


ri;;.  âUj.  • rnetare  alu  rrAiw^  itrre  ilfcliiniro  Je  l'crltTS  Rii'niiis<V 
iiM.ireiitM*.  O*  FrarOire.  — I,.  i.avit<  Ja  eriuc.  — I).  F.|A»rl>ciaMil  >ie 
«■ntre  !«■  el  la  Jurv^ailMV. 

Consécutivement  le  jH'riosU'  s' altère  (Fabrice  d’Acquapen* 
dente),  cl  la  fracture  peut  élix*  sentie.  S’il  y u cnrunccmciil 
des  os,  il  n'y  a pas  de  doute  possible.  Dans  le  ca.s  où  il 
y a contusion  sans  pluie,  il  est  rare  que  l'on  seule  une 
simple  llssure,  surtout  s'il  y a un  épanchement  sanguin, 
ou  bosse  sanguine  ; mais  un  enfoncement  des  os  peut,  à la 
ligueur,  être  encore  reconnu. 

Dans  le  cas  où  il  n’y  n ni  contusion  ni  plaie,  les  frac- 
tures du  crùne  sont  reconnues  par  des  syinplùmes  céré' 
braux,  c’est-à-üire  par  des  complications  de  la  fracture. 

Trois  signes  ont  été  donnés  comme  indiquant  avec  cer* 
Utude  une  fracture  du  crùne . Ce  sont  : le  6i-utf  de  pot  rossé 
entendu  par  les  malades  (Oucsuay,  Aran),  et  le  son  de 
fric  perçu  à la  peiTussion  de  la  télé  avec  le  doigt  (D.  Des- 
prés), une  douleur  à lu  pression,  suivant  une  direction 
irrégulière  et  excitant  des  mouvements  automatiques  (Du- 
puytren).  Mais  ces  signes  ne  sont  pas  constants,  et  tic  sont 
pas  plus  fréqiiculs  que  les  symptômes  tirés  des  complica- 
lions,  qui  sont  : un  èpamhetnent  siutguin  qui  suit  Ic.s  nerfs 
et  SC  rend,  à travers  une  fente,  du  crâne  aux  yeux  ou  sort 
par  roi'eille  ; la  déchirure  de  /’orei7/iî  moyemie  cl  de  la 
muqueuse  de  Schneider;  l'fron/crMC/if  du  Htpiùte  répholo^ 
rachidien,  et  r«'i7iyiw(«ie  de  la  pauinérc  inférieure  (Vel- 
peau), précédée  de  l’ecchymose  sous-conjonctivale  (Mas- 
lieurat-Lagémard). 

]>?s  hémoiThagies  par  le  ncr  et  l'oreille,  leur  continuité 
et  leur  durée  (Arun),  Fécoulement  par  l'oreiUe  ou  le  nés 
d'un  liquide  séreux  (l^mgcloUus,  Slalpart  van  der  Wïel, 
l.augier,  Robert,  Nélaloo),  de  saVeur  salée,  ne  se  coagu- 
lant pas  par  la  cliulcur  et  l’acide  nitrique,  et  tel  enfin  que 


l'un  coimail  le  liquide  ct'plialo-rnchidicn,  sont  des  signes 
assez  communs  des  fractures  du  crAne  ; mais  celli*  lé>i(in 
peut  exister,  quoiqu'ils  fassent  défaut.  — l.a  paralysie 
faciale,  la  perte  de  sentiment  dans  les  points  où  se  dislri- 
bue  la  cinquième  paire,  indiquent  que  lu  fracture  siège, 
ou  sur  le  rocher,  ou  a la  buse  du  crâne  sur  le  sphéiioulc. 
II  n'est  pus  possible  de  donner  une  précision  plus  grautle 
au  diagnostic. 

Outre  les  signes  rationnels  d'une  fracture  du  cràue,  une 
paralysie  faciale  qui  suit  un  écoulement  de  sang  pir 
l’oreille,  cl  la  surdité,  indiquent  une  fracture  du  rocher. 

Dans  les  fractures  du  crâne,  on  ne  sent  de  crépitation 
que  dans  les  cas  où  une  calotte  osseuse  a été  taillée  pour 
ainsi  dire  par  la  fracture,  ou  clicz  les  blessés,  lorsque  les 
os  do  la  face  ont  été  séparés  du  crâne  pur  une  grande 
fracture  (Bérard). 

Ouand  les  fractures  du  crâne  sont  compliquées  de  com- 
pression cl  de  contusion  du  cerveau,  elles  sont  accompa- 
gnées d'infiltration  séreuse  de  la  |Hipille,  de  flexuosités  cl 
de  dilatation  des  vaisseaux  veineux  et  de  la  réliue  [Bou- 
cbul).  Voy.  (^(ÉonoscoME. 

Les  fractures  du  crâne  ne  sont  graves  que  par  les  com- 
plications, surtout  rinflaniniation  des  méninges  et  les 
lésions  traumatiques  de  l’encéphale  avec  toutes  leurs  con- 
séquences. 

Une  fracture  exemple  do  complications  peut  guérir  sans 
accident;  mais,  jusqu’au  vingt-cinquième  jour,  le  malade 
l'este  sous  l’imminence  d'une  méningite. 

Thérnjtrulii/ue.  — Lorsqu'une  plaie  existe  et  commu- 
ni({uc  avec  le  foyer  de  la  fracture,  on  se  boniera  ù appli- 
((iter  un  cataplasme  froid  sur  la  plaie  ou  des  compresses 
froides  renouvelées  sans  cesse,  et  l’on  attendra.  S'il  y n 
des  signes  de  compression  cérébrale,  on  lré|uincra,  mais 
seulement  dans  le  cas  où  la  paralysie  indiquera  nettement 
le  si(>ge  de  répanchement,  et  dans  le  eus  de  fraciurc  avec 
enfoncement  des  os  du  crâne  cl  de  p4'rforation  avec  es- 
quilles. Lorsque  de  la  suppuration  se  sera  formée  entre  la 
duro-inére  cl  les  os,  et  lorsqu’il  y aura  signe  de  eompi  es- 
sion,  de  rassoupisscmenl  et  une  paralysie  croisée,  un 
aura  recours  à l’application  d'une  couronne  de  trépan.  Lu 
nécro.^e  d'une  portion  des  os  du  crâne,  l’issue  de  pus  un 
peu  abondant  à travers  une  peiToralion  ou  à travers  la 
fracture,  indiquent  de  trépaner,  à moins  que  rouvei'Uuo 
des  os  du  crâne  ne  paraisse  siiflisanlc  pour  l’évacuation  du 
pus  ou  des  esquilles. 

Lorsqu’il  n'y  a pas  de  plaie  du  tégument,  c'est  Inu- 
jours  une  opération  incertaine  que  d'aller  mettre  à nu 
la  frafliirc,  ot,  dans  ces  cas,  le  trépan  doit  être  rejeté 
CD  piincipe  (D<‘suult,  Bicliat,  Malgaigne).  — Si  un  épan- 
ebement  sanguin  existe  au  point  frappé,  et  .s'il  y a plus 
lard  apparence  d'inflammation,  on  incisera  sur  lu  bosse 
sanguine,  et  les  os  du  crâne  étaul  mi.s  ùnu,  on  retombera 
dans  le  eus  d'une  fracture  du  crâne  avec  plaie  extérieure. 
V.  Trépan. 

Tout  le  ti'ailenicnl  général  des  fractures  du  crâne  est 
celui  de.s  lésions  traumatiques  de  l’encéphale  Escépiiale 
(Lésions  traumatiques  de  Il  est  toujours  bon  cepen- 
dant do  donner  aux  malades  un  éméto-cathartique  ou 
l'émélique  en  lavage  (DesauU);  — la  diète  et  le  repos 
absolus  sont  observés  rigoui'cusemcnt  ; les  p<'>dilures  sina- 
pisés  seront  mis  en  usage,  et  l'on  évitera  les  émotions,  la 
fatigue  d’esprit  pendant  vingt  joui's  au  moins.  — l'no  priiie 
plaie  du  cuir  chevelu  doit  toujours  être  trés-soigiiciiscmenl 
pansée,  car  les  érysi|>éles  sont  irès-fi'équonts  autour  de 
ces  lésions  abandonnée»  àcllcs-tnèmes,  sans  doute  en  vertu 
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d'un  élut  iiinummaluit'e  toujours  immiaeot  vt  enlrelunu 
par  \e  voUiiiage  de  la  fracture. 

IV.  Fi'ttrtnre  df  l’aiiùphyse  maxtoide.  — Que  la  fracture 
de  l apophyse  ma^loide  soit  «ne  exicn'ion  de  la  frae  lnrc 
de  la  hase  du  rn\ne,  ou  qu'il  y ail  frarlure  par  une  cause 
directe,  loi-squ'il  n’y  a pas  de  ploie  extérieure,  la  solution 
de  continuité  de  l'os  intéressant  les  cellules  mastuldieniies 
s'accumpagne  d'im  épanchement  de  sang  abondant  et  d'un 
emphysème  iiraité,  la  suppuration  s’étohlit  facilement 
autour  de  la  fi*aclurc,  cl  un  abcès  sc  forme  et  s’ouvre,  soit 
à l'extérieur,  soit  d:uis  l'oreille  muycime  cl  le  conduit 
auditif. 

I.ùi'stiu’il  y a une  plaie  extérieure  avec  une  fntclure  de 
l'apophyse  masluîdc,  il  y » oxallalion  ou  affaiblissement  de 
l'ouîe,  puis  la  suppuration  élimine  les  esquilles,  et  la  gué- 
rison SC  fait  comme  celle  des  plaies  simples,  et  Foule  }»eul 
être  recouvrée. 

Pour  les  fractures  de  l'apophyse  masloide  qui  sont  une 
prolongation  d'une  fracture  de  la  base  ou  de  la  voûte  du 
crAne,  et  c|ui  n'alteigneiit  point  les  cellules  mastoïdiennes, 
il  n'y  Q pas  d'autres  signes  que  ceux  d'une  fracture  du 
crAne,  sauf  qu'Ü  y a une  hémorrhagie  aliondantc  du  con- 
duit auditif,  lors(pie  le  sinus  latéral  est  ouvert. 

ThintiMitVfun.  — Kn  cas  de  plaie  extérieure,  panser 
avec  des  cataplasmes,  — inject  ons  d'eau  tif'dc  dans  la 
pluie;  — extraire  les  esquille^  à mesure  quelles  sc  pré- 
senteront ; — repos  au  lit. 

En  cas  de  fracture  sans  plaie,  avec  épanclicment  de 
sang  et  emphysème,  il  faut  appliquer  des  cataplasuies  et 
attendre.  — Dés  que  les  symplûmes  inflnninintnire.s  sc 
présentent,  ne  pas  hésiter  «i  ouvrir  la  tunieur  cl  donner 
issue  au  sang  et  nu  pus;  panser  avec  les  cataplasmes,  puis 
faire  un  pansement  simple. 

f.orsqii'il  y a un  écoulemeut  de  sang  )uir  Forcille,  il 
peut  tenir  à une  fente  du  conduit  auditif  aussi  bien  qu’à 
une  fracture  de  Fapophyse  mastiude.  Trépaner  l'apophyse 
pour  évacuer  le  sang  est  une  opération  qui  n'est  juiiiuis 
complètement  indiquée  : s’il  y a fracture,  le  îmng  ne  lar- 
dera pas  A se  faire  jour  sous  la  peau;  s’il  n'y  a pas  de 
fracture,  l’ojK'ralinn  est  inutile;  s’il  y a du  sang  accumulé 
dans  les  collulcs  et  s'il  devient  Forigine  d'une  inflam 
mntion  de  la  muqueuse  et  des  os,  il  sera  toujours  temps 
plus  tard  de  trépaner,  mais  alors  on  aura  observé  des 
symplAmcs  de  troubles  gradués  de  Fouîc  qui  seront  une 
indication. 

Fraelnrc  de  In  laee.  I.es  fractures  de  la  face  sont 
toutes  produites  par  des  cau-^es  directes,  excepté  certaines 
fractures  des  hiirds  alvéolaires  des  niAclioires  pondant 
l'avulsion  dis  deuls,  et  certaines  fractures  de  I arcade 
zygomatique.  Smivcnl  romminulives,  elit-s  se  traduisent 
par  un  enfoncement  à leur  niveau  (Mulgaigne],  cl  sont 
toujours  compliquées  à un  plus  ou  moins  haut  degré  de 
coiimioliou  cérébrale,  ou  plus  lard  d'innammalion,  d'éry- 
.sipélo,  de  phlegmon,  surtout  s'il  y a plaie  dos  tégumeoU, 
et  si  l'on  en  lente  lu  réunion  par  première  intention. 

I.es  fracitirt'.s  de  la  face  guérissent  vite  parce  que  le 
|W>i  io<le  adhérent  aux  parties  molles  n'osl  pas  ioujoui^ 
ilélrait,  ne  s’altère  pas  aisément,  et  qit’il  facilite  prompte- 
ment la  formation  du  cal. 

I.  Fra>'(»i'r  f/*’  Fu/sqiAÿ.st’  zyijoinnti'fw'.  — Il  o**!  rare 
que  In  frurlurc  di'  Fapophj»c  zygoinntiquo  soit  unique; 
elle  est  ordinairemeul  multiple,  cl  alors  on  sent  la  crépi- 
lalioii.  Deux  cas  ont  clé  observés  où  l'on  a essayé  do  re- 
lever les  frugiiionis  en  introduisant  un  bâton  entre  la  face. 


interne  de  la  joue  et  l'arcade  deniaiif.  Duverney  a pu 
relever  ainsi  les  parties  enfoncées.  Dans  un  autre  cas. 
Terrier  n fait  une  incision  de  trois  lignes  au  tégument  et 
à F»|H)iiévrose,  et  a relevé  avec  une  spatule  les  fragments 
enfoncés  ; mais  une  iiiflummulion  tK'S-vive  est  survenue, 
néanmoins  ic  malade  a guéri. 

Thfiit})euti(iue.  — On  peut  sc  Iwrner  à appliquer  des 
cataplasmes  sur  la  lésion,  au  niveau  du  gonflement.  Les  os 
SC  consolideront,  cl  il  n’y  a qu'un  seul  inconvénient  k 
redouter,  c’est  la  gène  du  muscle  temporal.  Toutefois  on 
|K’ut  supposer  que  les  contractions  du  muscle,  produisant  A 
la  longue  une  usure  du  cal,  feront  disparaître  cet  accident. 

li.  FnieUire  del'os  malaire,  — L'os  maluire  |>cul  être 
enfoncé  ou  hué  incomplètement  sous  l'influence  d’un  choc 
direct.  On  a vu  dans  un  cas  une  paralysie  du  sentiment  duo 
A la  contu.sion  du  nerf  sous-orbitaire  (Mnigaigne).  U fut 
impossible  d'obtenir  la  rMuclion. 


Thèrapf'uti’pw.  •—  Il  faut  traiter  seulement  la  contusion 
par  les  moyens  ordinaires.  L’enfoncement  de  l’os  assure  sa 
prompte  consolidation.  La  difformité  consécutive,  du  reste, 
n'est  pa.s  grande. 

III.  i/o  «es.  — lin  coup  porté  dirertement  sur 
le  visage  ou  imc  chute  déterminent  la  fruiiure  des  o.s 
propres  du  nez,  ou  de  scs  cartilages  cl  des  u|)ophyse> 
monlanles  du  maxillaire  siqRTieur.  H y a un  ou  pIu.sie(lr^ 
fragments. 

En  i*égic  généinde,  lonsiiu'on  soupçonne  une  friictiiro 
du  nez,  il  ne  faut  |tas  prolonger  l'examen.  La  fracture  du 
nez  qui  ne  se  traduit  pas  par  un  déplacement  éviilent  et 
une  crépitation  franche,  est  une  fracture  avec  conser- 
vation du  périoste,  peu  grave,  guérissant  en  pim  de  jours 
et  qu’on  risque  de  rendre  complète  p;ir  un  e.\uiiien  pro- 
longé. 

1^  fracture  du  nez  donne  lieu  quelquefois  à un  em- 
physème suusH'ulané,  limité,  lorsqu'il  y a plaie  de  la  mu- 
queuse des  fosses  nasales  blcsîH'e  par  les  fragments. 

TluruifCtUiyue.  — Si  la  fracture  du  nez  est  siiiqde  ou 
multiple,  et  sans  déplacement,  on  apidiquera  sur  la  partie 
coniuse  des  compresses  d'eau  froide  ou  des  conipres  e» 
d’eau  blanche. 

Si  la  fracture  est  multiple  avec  déplacement  des  frag- 
ments en  arrière  dans  les  fosses  nasales,  on  emploiera  lc> 
canules  métalliques  garnies  de  linge  (Marchellis,  A.  Du 
bois],  modiflées  suivant  ha  cirronsUinccs.  Cet  appareil 
sera  appliqué  le  plus  tôt  possible.  En  même  temps  on 
emploiera  les  compresses  d'eau  blanche  ou  les  cataplasmes 
à l’extérieur. 

Si  les  fragincnls  sont  déplacés  trunsvcrsalcmenl,  une 
gouttière  de  cuivre,  de  plumli  ou  de  gulla-percba,  réta- 
blira fucilcmcnl  la  rectitude  du  nez. 

Contre  Fépistaxis  ou  emploiera  les  compresses  d'eau 
glacée,  etc.  V.  ÉeisTAMS, 

S’il  y a complication  de  plaie,  panser  à Fenu  fruiche, 
puis  appliquer  quatre  jours  après  le  pansement  simple. 

Les  esquilles  ne  seront  extraites  au  début  que  si  elles 
sont  libres. 

Un  alicès  développé  autour  de  la  fracture  doit  être  ou- 
vert du  côté  de  la  muqueuse  (J.  L.  l'elil);  cependant  celte 
régie  n’a  rien  d'ab.snhi. 

Un  pourra,  si  les  cartilages  sont  déviés  par  la  suite,  les 
redresser  par  une  incision  sous  culanéu  (Dii-ffenbai  li). 

IV.  Ffüctuie  du  m'U-///uiVc  SMj*mc«c.  — Il  y a deux 
sortes  de  fractures  du  maxillaire  supérieur  qui  .sont  des 
plus  faciles  à i-cconnaitrc.  Les  premières  sont  dv> 


I ~ '.;u  uv  v.TV7VJ^iv. 


KRAC 


ttu'ts  (in  l’anwie  nk^Mre,  elles  sont  produilos  )mr  des 
rauses  directes,  des  coups,  des  pressions  exercées  |Kir 
une  roue  de  voiture,  par  exemple.  Elles  ne  sont  compli> 
qiices  d'aucun  accident  et  se  consolident  irès^vite.  Les 
secondes  ne  dilTèrenl  pas  des  fractures  de  la  face.  Seules, 
le.s  fractures  de  la  vodtc  palnline  présentent  une  exception. 
A moins  de  (grands  délabrements,  il  n'y  a pas  de  déplace- 
ment  à cause  de  rép.aisseur  de  la  muqueuse  et  du  piViosIe 
de  lu  voûte  palatine. 

ThêmimttùfUe.  --  Les  cliirtii^giens  ont  employé  pour 
les  guérir  des  (ils  métalliques  qui  attachent  aux  dents  de 
la  |>ortion  intacte  du  maxillaire  les  dents  de  la  partie  frac- 
turée. D'autres  appareils  ont  été  proposes,  ils  ne  sont  |nis 
beaucoup  plus  cflicacos;  mieux  vaut  employer  une  voûte 
pulnlino  artilicielle. 

Les  ft'oeiuces  eùmmiuutivnit  multii>lex  de  la  voûte  pala- 
tine et  des  maxillaiiTs  produites  par  les  projectiles  des 
armes  de  guerre  ou  des  balles  de  pistolet  entrées  pnr  la 
bouche,  s'accompagnent  de  grands  délabrements  des 
parties  molles.  V.  IhticHE  {Phies  de  h). 

TAérupcu/n/uc.  — .Kn  moment  de  l'accident,  il  faut  rap- 
procher les  parties  molles,  cl  avec  elles  les  os;  ne  point 
toucher  aux  esquilles,  car  elles  peuvent  reprendre,  alors 
même  qu'il  semble  qu'on  doit  en  désespérer  (I.arrey, 
Raudens,  Malgaignc). 

f.a  consolidation  sc  fait  rapidement.  Quelques  |K)rliuii> 
d'os  tombent,  dos  déformations  consécutives  s'établissent, 
et  il  en  ressort  des  indications  de  prothèse  buccale  pen- 
dant la  cicatrisation  de  la  fracture  et  après  sn  guérison. 

Il  faut  soutenir  un  fragment  (|ui  s'al>aisse,  maintenir 
les  arcades  dentaires  inférieures  et  supérieures  en  rap- 
port à l'aide  d'une  voûte  palatine  arliticiellc;  celic-ci  sert 
k empêcher  le  rapprochement  des  dents  et  leur  incli- 
naison inévitable  en  dedans  (Larrey). 

Après  la  guérison,  les  opérations  tentées  pour  fermer 
le  voile  du  palais  divisé  sont  impraticables,  mieux  vaut 
employer  les  appareils  proUtéliques  (ceux  tout  modeiiics 
de  Pn'qene).  Ce  sont  des  plaques  métalliques  formant 
voûte  palatine,  auxquelles  est  annexée  une  plaque  de  caout- 
chouc qui  simule  un  voile  du  palais. 

Les  malades  boivent  et  parlent  avec  facilité  aussi  bien 
qu'avant  l'accident,  sans  exercice.  V.  NASoriiaRYNClENS 
{Pvlyjies). 

Pour  les  plaies  avec  perled'une  partie  de  l'os  de  la  face, 
la  protliése  doit  encore  étn;  mise  à contribution. 

Fraeiure  dm  iétnmr.  Le  fémur  peut  être  fracturé  sur 
plusieurs  points  de  sou  étendue. 

I.  Frarinre  iiHrac<i}tsuinii‘e . du  col  du  femur.  — Le 
col  du  fémur  se  fracture  complètement  ou  en  partie  (Colles), 
avec  ou  sans  conservation  du  périoste. 

La  fracture  du  col  du  fémur  peut  6lrc  à la  fois  inira-  cl 
cxlracapsulairc.  Dans  ta  grande  majorité  des  cas  les  frac- 
tures sont  coniminulivcs,  il  y a écrasement  du  col.  (^tlc 
fracture  semble  être  le  privilège  de  la  vieillesse.  Elle  sc 
produit  par  un  faux  pas  (A.  t^iper),  par  une  chute  sur 
les  pieds  (Ronnet,  S.  Ih'>rard,  Rcdet).  une  chute  sur  la 
hanche,  ou  dans  un  faux  mouvement  (Nélaton). 

I.CS  fractures  intracapsulaires  ne  sc  ronsoliüent  que 
par  un  cal  fibreux,  parce  que  les  fragments  de  l'os  s'écnr- 
lenl,  parce  que  la  synovie  baigne  les  fragment»,  parce 
qu’avec  rûge  le  col  du  fémur  a perdu  sa  vitalité  (A.  Goo- 
)>er),  enlin  parce  que  lu  fracture  c.sl  toujours  plus  ou 
moins  couiminulivc  ;A.  Üesprés^. 

A la  langue  une  artiirite  sèche  suit,  dans  lu  grande  nia- 
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jürité  des  cas,  la  production  d'une  fracture  intiHcapsulairc 
du  col  du  fémur. 

La  fracture  iiitracapsuiaire  se  reconnaît  k une  douleur 
au  pli  de  Paine  et  augmentant  dans  l'adduction  (Louis)  et 
dans  Pabduclion  (A.  Cooper),  k des  sortes  de  crampes 
dans  le  membre,  au  gonllement,  au  raccourcissement  du 
membre,  à la  rotation  du  pied  en  dehors.  On  sent  rurc- 
ment  uuc  crépitation;  •—  il  n'y  a pas  d'ecchymose,  à 


I 


»i*.  1^(3.  — FiaeUnv  ctli.ie*p«iiUir«  dn  eol  <)■  t«wi<r.  ÎH9»itiua  du  ^Ud 
d*A<  U*  fr*cluic«  du  cid  du  ft'uiur  iutr»-  «n  etlwajuMltii*. 


moins  de  rlinte  sur  la  hanche  ; — le  ^and  trochanter  est 
remonté  (A.  Cooper),  rejeté  en  arriére  (Desaull).  Il  est 
exceptionnel  que  le  pied  soit  incliné  dans  Padduclioii, 
mai»  le  fait  existe  ; il  indique  ou  une  fracture  comminutive 
ayant  intéressé  toute  la  partie  antérieure  du  col,  ou  bien 
une  coiUmcüon  musculaire  énergique,  ou  bien  encore  une 
conservation  du  périoste  k la  partie  antérieure  (Stanley). 

La  conservation  du  périoste  du  col  ne  change  rien  à 
ces  manifestations  ; elle  limite  seulenieul  le  raccourcisse- 
ment, cia  quelquefois  permis  aux  malades  de  marclier 
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quelque»  |M».  I.ur»qiic  le  |)én»&le  e»l  «Kirui(,  û im*»ure 


Hg.  ^ Kracturv  iulrjir4|>»HUiti*  J<i  «-i*|  Ju  («■itntt 
(•«r  MD  ral 


f Ig  — KtMliirv  ifelnc«|i»iilauv  trH>*tM-Miupr  iIm  <<i|  *Ju 
atre  iiilliiit*  M-cii*  «I  c«a»olj  lalÎMi  bt>r*u*r. 

que  la  fracluio  se  uonsoUiJc  |>ai'  iiu  c,ii  Jibieiu,  le  féiiiui’ 


reinoule  juM|u’a  ce  qiH'  lu  tète  >uil  uu  cuulact  du  |ietit 
Irorliantcr.  (Voyez,  |K>ur  le  diuguo»tic  diiïérenticl,  la  Feue- 
ttirt  ùitnn'ajtstihiir  du  roi  et  la  Liu'utton  du  fémur.) 

Les  ancieimes  fractures  iiiira('Bpsulaii*cs  se  dUliDgueot 
des  anciennes  fraclun's  eslraca|i»ulaiivs  par  le  rétaldissc* 
ment  lent  des  lonclions  de  rartirulation.  l*n  cal  osseux 
existe  d'ailleurs  s'il  y a fruclure  exlracapsulaire  cl  se  Ira* 
duit  à rexiêrieur  par  une  augmentation  de  volume  du 
trochanter,  et  res  particularités  manquent  dans  la  frac* 
turc  inlrarn|istilaire. 

Les  inflauiinations  pideginoneuscs,  les  ostéites,  les 
périostites,  sont  des  complications  graves  de  la  fracture 
inlracapsuiaire,  mais  elle»  sont  rares  loi-squ’il  n'y  a pas 
de  plaie  du  tégument. 

Thériiiwtdù/ur.  — membre  atteint  de  fracture  extra* 
capsulaire  doit  être  immobilisé.  Four  cela,  on  fera  une 
extension  pmnaiienle  avec  des  lacs  lîxés  à la  jambe  au* 
de»sus  des  malléoles  et  attachés  au  pied  du  lit  (llcisler), 
ou  bien  tirés  par  un  |H)ids;  on  fera  encore  l’extension  en 
uriis»ant  la  cuisse  et  la  jamlie  du  cèté  malade  au  membre 
sain  (iInminglinuM'n),  ou  à l’aide  d'une  altelle  externe 
semblable  à cell<‘  du  Imndagc  de  Uesaull  (Hagi^dom)  ; enfin 
on  se  si'rvira  de  l’appareil  Desaull,  modifié  par  Boyer, 
et  de  l'appareil  américain  qui  réunit  les  avantages  du 
bandage  de  lk)ver  à ceux  de  la  longue  attelle  à extensioir 
de  Dzomii,  ou  l'on  aura  recours  au  bandage  simple  des 
fractures  de  cuisse  : tous  ces  moyens  sont  bons,  en  ce 
sens  qu’ils  immobilisent  le  membre.  V.  Fiucture  ou 
COUPS  oc  FÉmcK. 

Pour  tenir  le  pied  dans  la  rectitude,  ü est  très-avaii* 
tageiix  de  placer  le  malade  dans  la  double  gouttière  em- 
ployée pour  les  cuxalgics  (Bonnet,  de  Lyon).  Cet  appanûl 
est  bon  en  ce  qu'il  pennet  de  bien  conlenir  le  membre  et 
de  faire  une  extension  à l’aide  de  lacs  fixés  uu  pied  et 
d'un  sousH'uisse  rembourré,  sans  qu’oii  soit  autrement 
obligé  d’envelopper  le  membre,  l'n  double  plan  incliné  à 
semelle  cl  sMS|>€iidu  ii'est  pas  préférable.  V.  Fb.\ctüue 
{.\jtlMrdlx  fi) . 

IMarer  une  courroie  bouclée  autour  du  luLssin  {\.  Cou- 
per), mettre  un  coussin  entre  les  cuisses  (Guyot\  ne  lidle 
)Kis  lu  consolidation  d(^  fragments. 

Les  appareils  resteront  en  place  quarante -cinq  à 
soixante  jours. 

Loi‘>qiic  les  malade»  ne  peuvent  sup(>orter  les  ap- 
panûls,  ce  sont  siirloiU  les  vieillards  Agés  qui  sont  dan» 
ce  cas,  on  les  eouclicra  sur  un  lit  dur,  en  empèr4iaiit  le 
membre  de  se  renverser  en  dehors,  au  moyen  d’un  coussin 
placé  en  dehors  contre  la  cuisse. 

II.  Ftufturr  t'xtruruiisrlaiir  du  coi  du  fémur.  — Il 
existe  trois  espèces  distinctes  de  fractures  exlracapsulaii’Os  : 
les  fmcturtü  «.t/rurripsufaires,  avec  pénétration  du  col 
dans  le  grand  irochaiiler  (\V.  Smith,  lloberl]  (fig.  266)  ; 
les  frwiurrs  suus-trochuntrnamvs  (Cuthrie,  Velpeau);  les 
frmiurrs  ù du  t'rd  arcc  /e<Vfrp.<.  Cellevci  sont  sou- 

vent à la  fuis  iritra*  et  extrncapsulnires;  dans  la  plupart 
des  cas  le  trochanter  est  divisé  en  plusieurs  frngmeuLs, 
tenant  tous  aux  parties  molles.  On  connaît  un  exemple  de 
frarliire  incomplète  de  rexlrémité  supérieure  du  fémur 
dans  lequel  le  grand  IroclintiliT  n’était  que  fendu  Totirnel]. 

rm*  ctiiile  sur  la  Imnciie,  un  coup  violeiil  porté  sur  le 
Irnriinnter,  causent  la  fracture  exlrucapsiilaire  du  col  du 
fémur;  l’acliori  musculaire  l’a  caiiM'c  une  fois  (Powell). 

l ue  duuh  ur  |k;uI  être  plu»  vi\cque  dan»  la  fracluiv 
intrai'iqtsulHin!  (A.  (Couper)  ; un  gonflt‘inenl  ({uclqnefoi^ 
énuniic  cl  line  ecchyuiosc  appartieiuieiil  à ton»  le»  genres 
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(k  fracture  exlracapsulairv  du  cot  du  fémur;  le  raccuur> 
cissement  est  |h;u  marqué  dans  la  fracture  par  péjiétmtion 
(\V.  Siiiilli,  ilDb<>rl)  et  la  crépitation  fait  défaut,  tandis  que 
élans  les  fractures  sous>lmrliniiténennes  il  y a une  cré- 


i-i::  d>*.  — FriM-t'in’  P>'-Mrlr«tinii  il>i  ml  <}«»«  le  srabil 

lr>M'lient<T.  <*u  voit  nn  fr4pnMnt  <tr  eellc  <uhrm>ilf  itrertf  «lu  rr«le 
.le  Voé.  (A-ger.) 

pilatioii  franche.  1.A  rotation  du  membre  en  deliois  est 
surtout  éridetite  dans  les  fractiirc.s  multiples  et  dans  les 
fracliin*»  sous>lrochanU'rienne.s,  mais  on  rencontre  dans 
ce>  fi-nclures  assez  souvent  la  rotation  en  dedans  et  même 
la  position  droite  du  pied. 

l/iibsencc  d'eccbymuse  etràgedu  iiutlade  sont  presque 
les  seuls  éléments  de  diagnostic  entre  ta  fracture  intra- 
capsulaire  et  la  fnrclure  exlracapsiibiire  du  cul  du  fémur  ; 
la  douleur  à la  pression  sur  le  grand  troclianler,  un  frag- 
ment osseux,  mobile  et  sinmliint  la  tête  du  fémur,  et 
Faugmentalion  de  volume  de  la  saillie  dn  grand  Irorbanler, 
lui'sque  le  gonflemeiil  des  parties  molles  commence  à dis- 
|Kiraitre,  sont  encore  de  bons  signes  de  fi'acliire  ext«*u- 
capsitlttire;  — l’ai^c  décrit  par  le  truebanter,  très  diminué 
dans  la  fracture  exlracapsulaire  (A.  Couper],  est  un  signe 
d’une  valeur  im*u  pratique. 

l/absence  d’élévation  de  Tépino  iliaque  antérieure  et 
supérieure  cropécbera  de  confondre  la  fracture  extra- 
capsulaire  du  col  du  fémur  avec  la  fracture  double  verticale 
du  bassin. 

L'étendue  des  mouvements,  si  douloureux  qu'ils  soient, 
ne  permettra  pas  de  confondre  la  frachii*c  exlracapsulaire 
du  col  du  fémur  avec  une  luxation.  V.  Liaation  HE  I.A 
CUSSB. 

La  fracture  exlracapsulaiix*  S4*  complique  rarement 
d'arlbritc  et  d'ostéite. 

TAérupeufiV/ue.  — On  calmera  la  tension  innammaloire 
avec  des  cataplasmes  arrosés  d’eau  blancite. 

On  placera  le  nuilade  sur  un  double  pbm  incliné  avec 
une  semelle  pour  tenir  le  pied  dans  la  rectitude  (Mal- 
gi'igncl. 

Le  )>and.ige.  de  Desault,  ou  le  bandage  américain  qui  en 
est  iiuo  modificalion  (V.  FnACTURR  ou  </nu*s  du  fémi  n'i, 
n'est  pas  indispens4ible.  Mieux  vaut  employer  une  piMilie 
qui  exerce  une  tiuctioii  cmitimie  sur  le  memhn*  inférieur, 
UH  sons'cui&se  retenant  le  bussîn  du  rnidadc.  — On  peut 
encore  apph<|uer  le  bandage  des  fiMctures  de  cuisse  : une 
ulézo  passée  comuie  h>u>  cuisse,  tia  étrier  et  deux  diefs 


de  bande  attachés  «xu  pied  du  lit,  une  uléze  en  cravate, 
t<mant  le  genou  üxé  sur  nn  coussin  sur  lequel  In  j.imbe 
est  placée  dans  la  deiui-nexion  (Vel[H*au). 

Les  ap]»areils  doivent  être  conscrvé>s  de  quarante-cinq  à 
rim|uante'cinq  joiii's.  On  Iruilera  les  arthrites  et  les  Os- 
téites par  les  moyens  appropriés. 

Le  re|M)S  seul  et  la  marebe  piématmée  avec  des 
béquilles  (A.  Couper)  ne  doivent  pas  être  admis  dans 
la  pratique,  parce  qu'il  faut  toujours  làrber  d’obtenir 
le  moindre  ruccoiircissenieiil  |K>ssibb‘. 

On  emploiera  de  préférence,  pour  b‘s  fi  aetun*>  sous* 
troi  haiKériennes,  le  baiidngo  des  fructtires  de  ruis«-c‘. 

l’our  les  rractures  n iragments  multiples  intr;i  ri  exlra- 
ea|)sulairrs  «à  la  fois,  la  gouUiéiv  Rouiiet  ou  l'appareil 
(iiiéricuin  seront  employés. 

l'our  les  fractures  avec  pénétration  du  col,  un  double 
plan  incliné  avec  des  coussins  (Poil)  ou  un  double  plan 
incliné  (.Malgaigne)  sont  suffisant». 

III.  FrocOire  du  ^mud  b'rsr/MiMfcr  (Key.  R.  Cooper, 
llnidie).  — Chez  les  vieillards  comme  chez  les  jeunes 
sujets,  un  éclat  du  grand  trocdianler  causé  par  un  choc 
direct  est  rare,  et  il  est  diflicilemenl  reconnu.  crépi- 
tation et  le  déplacemeikl  apparent  du  grand  liuehuiiler 
sont  les  signes  de  celte  ('raclure. 

rAcr(ipe((/i//ne.  Placer  le  membre  inférieur  dans 
l'abduction  et  la  rotation  en  dehors  sur  des  coussins  for- 
maiil  plan  incliné.  — Lu  bandage  sur  la  fesse  (A.  Cooper) 
est  inutile  (Malgaigne). 

IV.  Fructuie  du  (U'ia  sjqwjicttr  dn  ftmut’,  frarturv 
Mns^trücfuinteriftnHc  (Fabrice  de  Hilden,  A.  Cooper).  — - 
Une  chute  sur  les  pied>,  di's  ronlrnrtures  imiscuUiiiX'» 
violentes  pendant  un  tétanos  (Poupée-UesiJorles),  un  eflbrl 
(K)ur  éviter  une  cimie  (Heaucliéiic],  causent  cette  fmeture. 
Les  symptémes  sont  les  mêmes  que  ceux  de  l«i  fracture  <lu 
tiers  moyen  du  fémur,  sauf  que  le  déplacement,  le  cbe- 
vaucliemenl,  sont  toujours  lrés-considéi'able>,  «’i  moins 
d'eugrêiiemenl  des  fragments  ; la  pointe  du  fragment  su- 
périeur est  portée  très  en  dehors,  les  iniLsrles  abduclcuiN 
atlii’enl  fortement  en  dedans  le  fragmenl  inférieur. 

TA<r<q>cn(i7ue.  — Kn  cas  de  déplacement  étendu,  une 
attelle  externe  et  une  antérieure  immédiate  et  un  bandiige 
de  Scullel  rempliront  toutes  les  iiidicnlious  et  ne  seront 
pas  moins  avantageux  qu'une  gouttière  (Fabrice  de 
HiUlen).  On  ptuit  appliquer  le  bandage  à extension  con- 
limie  des  fractures  de  cuisse  dans  les  cas  de  déplacement. 

V.  Fn.xcTLRE  üu  com*.s  ni;  FÉxitn. 

V.  Fiiirture  dn  cnrits  dn  frmut',  — Kii  général  il  faut 
une  vndence  ou  une  pression  |iortée  sur  la  cuisse  pour  dé- 
terminer 1.x  fracture  du  corps  du  fémur.  lo?s  conlrc-coups 
ne  produisent  jamais  ce  ri'sultat.  Lo  solution  de  l’os  est 
dentelée,  jamais  en  rave,  à moins  que  la  fracture  n'.iit 
liett  chez  un  enfant. 

Lu  déplncement  toujoui*?!  cimsidérable,  et  un  mccoiir- 
cis.semenl  variant  de  à G centiinélrcs,  tels  sont,  avec 
la  déformation,  la  mobilité  et  la  crépitation  nu  niveau  de 
In  partie  brisée,  les  signes  de  la  fracture  du  corps  du 
fénmr. 

Le  raccourcissement  après  la  guérison  de  ces  fractures 
n’enlralne  pas  la  claudication  (VclpeaU',  même  s'il  atleinl 
A centimètres, 

Ia's  fntdures  du  fémur  avec  esquilles  par  bulle  sont 
murleile»  à cause  de  la  suppuration  abondante  qui  suit. 

Tfwi'üjientùiUf.  — .l/qxu<o7  .'Jimjj/c  ; — c^tknmn  avec 
une  uléze  embrassant  la  racine  de  la  cuisse,  cy«frt-<x(c/ision 
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au  moyeu  d'une  bande  maintenue  autour  du  pied  par  un  | 
bandage  de  rétrier  et  fixée  au  pied  du  lit  ; lO^iptnUon  sur 


iÛl.  — l^rHCtnre  >hi  (or{i*  <In  («ieuiif  en  laTc, 

un  plan  incliné  formé  par  un  cotisüin  pincé  soua  In  jarret; 
une  alèxe  applique  le  genou  sur  le  plan  incliné.  L’asc  du 


C(*l  uppareil  doit  être  siirveillé,  il  sera  employé  pendant 
trois  semaines,  au  moins,  npi'ès  quoi  le  bandage  innrao* 
viblc  sci'n  uppliqué. 

ApjMtreil  û ej-tvnnion  cuntinfir.  — Le  bandage  de  Ikî- 
sault,  modifié  par  Iloyer,  où  l’extension  et  la  conlre- 
exleiision  sont  faites  û h fois  au  moyen  d’une  allellc 
latérale,  a été  remis  en  honneur  sous  le  nom  d'npparoil 
américain. 

Cet  appareil  se  cum|Ki<e  d'une  attelle  de  2 ccnliioétres 
d‘épai^^eur,  large  de  10  cenliiiictres,  et  allant  de  raîssellc 
jusqu'il  30  centimètres  au  delà  du  pied.  I^es  roiissins  sont 
fixés  U cette  attelle  du  côté  qui  porte  sur  le  membre  ; doux 
ceintures  Iiouclées  atlaclienl  l’ attelle  en  haut,  au  thorax  et 
au  bassin.  Un  sous>cuUse  au  liesoiii  relient  le  bassin  en 
haut.  Le  moyen  de  traction  est  une  pièce  de  bois  munie 
d'un  crocliel,  et  qui,  grâce  à une  vis,  se  meut  à rrollemenl 
dans  une  fenêtre  de  l’allelle  en  bas;  des  bandes  de  dia- 
cliylon  sont  placées  les  chefs  en  liaul.  sur  le  membre 
depuis  lu  fracture  jusqu'en  bas,  pnrulléleiiient  à l'axe  du 
membre  et  contournées  en  spirab*  ; les  anses  formées 
par  les  bandes  de  diaciiylon  qui  sont  libres  sous  le  pied 
sont  ramassées  en  cordes  et  attachées  au  crochet  de  la 
piére  de  bois  mobile,  qui  les  lire  de  façon  à produire  une 
extension  continue  (fig.  270). 

Du  quarante  au  qtKii'nnte>eini|uiémo  jour  les  fractures 
du  corps  du  fémur  se  consolident.  — Au  trentième  jour 
on  applique  un  uppaix’il  inamovible. 

Chei  les  enfants  la  eonsoUdution  s'obtient  plus  rapide- 
ment; si  l'on  emploie  p>>ur  ces  malades  l'appareil  de 
Boyer,  il  faut  renouveler  l'appareil  tous  les  jours. 

En  général  les  appareils  autres  que  l'appareil  américain 
ne  doivent  pas  être  trop  serrés  ; il  arrive  souvent  qu'ils 
déterminent  de  la  gangrène,  si  l'on  veut  exercer  une 
compression  efficace. 

L’uppareii  de  (jarriei  e>l  dans  ce  c;is,  quoique  la  11*30* 
lion  soit  faite  à l'aide  de  boudins  de  caoutchouc.  Gel 
appareil  (lig.  2(>9)  est  l'idéal  des  appareils  à extension 
continue,  niais  il  ne  maintient  pas  assez  le  membre. 


Fiç.  a civiuiatte  de  i•«rti4■t. 


tig.  S*W.  — Fml'iw  de  IViirrmii»  iitfrmnri!  d»i  fi-mnr.  («ir  ru  grot'iai 
Ib  tf*«riiirc  e*t  U^'obli'jnr. 


l/appareil  de  Hennrquin,  qui  n'est  autre  que  rapi^nrcil 
de  Martin,  de  fer,  où  la  traction  prend  point  d'appui  nu- 
des*<u^  du  genou  et  où  la  contre-extension  est  faite  par 
une  ceiiilure  <|ui  serre  le  bassin,  est  un  assez  Imn  ap- 
pareil. (V.  CUXAI-UIE.) 

Cet  appareil  prend  |>oint  d'appui  sur  l'iscliiun.  Le 
genou  peut  être  maintenu  dans  la  demi-flexion,  cl  alors 
le  membre  doit  cire  placé  bois  du  lit,  appuyé  sur  une 


pied  pendant  tout  le  cours  du  iruilemenl  doit  être  toiijouiv 
maintenu  dans  la  verticale  (Ve)|>eaii). 


chaise. 

Positivn.  — .\ltachei'  le  pied  du  iiudude  avec  le  pied 
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)lii  lit  ; inrlinpr  Ip  lil  lU*  faroii  qno  la  li'lc  soil  nliis  bassf 
que  les  |iieds;  np|iliquer  le  liaiiilage  de  Snultel,  H no  rien 
rlianpor  pondant  vingt  jours,  sera  un  bon  moyen  de  faire 


l.os  signes  rarartôristi(|ues  de  la  frarturc  sus-condy- 
lienne,  ecebymose,  crépitation,  mobilité,  saillie  des  frag- 
ments, sont  quelquefois  mastpiés  par  un  épanebement 


rie-  Attollo  ili*  Smith  fraeliin**  de  et  lit«p^iiil  {»mir 

lf*nir  le  tii**mhre  •ii*i*t*nuu.  — H.  It.  lixAnt  le  mi'inhro  à raltello,  — 

A.  A.  hdilirft  icrminêle*  ih*  I'aUcII*  ,.  (Sliriroi  tuit.) 


Fiç.  ^U.  — % AppAreil  dit 

rextension  (Sonrier,  d'après  la  métbode  de  Ravalon).  Si 
rc  traitement  peut  être  supporté,  il  est  capable  de  rendre 
des  services. 

C'est  pour  les  fractures  de  cuisse  ipi'il  est  surtout  im- 
portant d'avoir  un  lit  dur  et  parfaitement  horizontal;  une 
pluncbc  sera  placée  sous  le  premier  matelas.  — Lors(|ue 
la  fracture  est  compliquée,  on  modiliera  le  traitement. 
V.  FtUf.Tt:tlE.S  CO.MPt.UifÉKS. 

On  peut  employer  pour  les  fractures  de  la  cuisse 
ratlellc  à suspension  de  Smith  et  Sbiimpton.  C'est  un 
moyen  à essayer  pour  les  fractures  compliquées  de  plaies, 
mais  celte  attelle  n'immobilise  pas  assez  le  membre. 

VI.  Praeture  siis-cnntlylicniip  d»  fvmùr.  — l'nc  cause 
directe,  comme  un  coup,  et  une  cause  indirecte,  telle 
qu'une  chute  sur  les  pieds  ou  sur  les  genoux,  produisent 
la  fracture  sus-condylienne  du  fémur. 

Kn  même  temps  (|u'il  y a fracture,  l'articulation  du 
genou  est  quelquefois  ouverte  et  contient  un  épanchement 
de  sang. 

En  dehors  de  toute  complication,  le  fiaigment  supérieur 
d'une  fracture  sus -condy tienne  du  fémur  fait  saillie  en 
avant  ; la  surface  de  section  du  fragment  condylien  re- 
garde en  arrière,  mais  le  sens  de  robliqiiilé  de  la  fracture 
fait  varier  cette  disposition 


articulaire.  I.a  conservation  dos  mouvements  empêchera 
de  diagnostiquer  une  luxation  du  genou,  lésion  qui,  du 
j reste,  par  son  excessive  rareté,  doit  être  éliminée  ï priori 
I des  diagnostics  différentiels. 

Il  existe  doux  cas  de  disjonction  épipbysaire  (Coural, 
J Cbassaniol)  chez  de  jeunes  sujets,  par  suite  d'un  de  ces 
accidents  qui,  chez  les  adultes,  causent  la  fracture  sus- 
, condylienne. 

i Thmipeiiliiiue.  — Réduire  la  fracture,  le  genou  étant 
légèrement  fléchi  (A.  Cooper). 

Maintenir  les  fragments  avec  un  bandage  de  Scultet 
^ et  une  attelle  immédiate  placée  sur  une  compresse 
graduée,  puis  placer  un  coussin  sons  le  genou  pour 
tenir  l'articulation  un  peu  fléchie  (Malgaigne);  — l'ex- 
tension continue  n'est  pus  néccs.sairc.  — S'il  y a plaie 
extérieure,  on  placera  le  mendtre  dans  une  gouttière.  Le 
fragment  supérieur  faisant  issue  au  dehors  et  étant  dé- 
nudé de  son  périoste,  sera  réséqué.  V.  RÊSEf.TtON. 

L'articulation  ouverte  ne  nécessite  pas  quand  même 
l'amputation;  on  peut  tenter  l.â  conservation  du  membre 
parle  traitement  des  plaies  des  articulations  (V.  Anricu- 
I.ATIONS  (Plaies  f/cs)].  l/ébatdue  des  désordres  des 
parties  molles  guidera  le  chirurgien  pour  le  décider  A 
l'amputation 

Si  la  fracture  est  comminutive  et  compliquée  de  plaie 
et  d'ouverture  de  l'article,  on  amputera. 

IxîS  décollements  des  épipbyses  seront  traités  comme 
les  fractures. 

VIL  Fraclure  d'iui  des  coiahjles  du  fémur  (Bichat).  -— 
Une  chute  stir  les  genoux,  une  pression  violente,  comme 
le  passage*  d'une  roue  de  voiture  sur  le  genou,  causent 
cette  fraclure  ; le  condyle  brisé  remonte  et  entraîne  le 
tibia,  qui  est  porté  dans  l'adduction  ou  l'abduction,  suivant 
le  condylc  qui  est  détaché  de  l'os. 

I I.e  déplacement,  la  crépitation,  l'eccbymosc,  la  semi- 
luxation  de  la  jambe,  la  saillie  d'une  tubérosité  mobile, 
caractérisent  la  fracture  d'un  des  condyles  du  fémur. 

Thérnjieiitiifue.  — Tenir  la  jambe  demi-flécbic  sur 
un  coussin  (A.  r.oop»?r,  (îerdy)  ou  dans  une  gouttière 
courbe  de  carton,  et  mieux  de  gulla-percba,  serrée  par 
une  bande  roulée.  S'il  y a luxation  incomplète,  une  attelle 
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conijçern  la  il«‘>iation  th‘  la  jainln’»  un  ruussiu  étaul  plac^ 
sous  le  jam  l.  On  lei  a txi  culcr  <li‘s  moiivcni»  nl>  au  incm* 
hiv  au  hou!  tW  inutle  rinq  jours, 


0(1  pivviomli'a  rarllirilr  par  r(‘iiip)oi  ihs  sangsiu's  ol 
ili's  ralaphismrs.  l’iip  roui|uvssiuii  nioilrrrr  au  iléhu!  a 
(|m'iqiii's  avnnlai'os  ; lu  Jambf'  el  ]o  ^rnoii  scroni  li'nus 
«'h*vés  sur  un  coussin. 

S'il  n’v  a pas  grand  déplurt'iitent  au  monirn!  de  racci- 
déni,  un  iKiiidage  inainovihic.  peni  être  placé  ci  maiiilenu 
pendant  vin^t  jours,  après  lesijuels  on  féru  okèculer  des 
inouveiuenls  à rarticulalion  ik)iu  prévenir  Tankylose. 

Vlll.  Fvuf'tiire  (ifii  titras  auulyit^  DosauH;.  — Un  coup, 
une  chiile  sur  le  genou,  le  choc  d'une  balle,  produisent  la 
frartuiv  des  deux  rondvles.  Li  diaphyse  du  fémur  descend 
entre  les  deux  fragments,  siiriniit  si  la  frnctiire  est  très- 
oblique.  I.ÆS  deux  condyles  bascnietil  en  arrière,  attirés 
par  le  soléaire  el  le.s  jumeaux. 

On  reconnaît  la  frarlure  des  condyles  du  fémur  à leur 
rnuliilité  nnonnale  el  à la  erépilalioii  unie  à une  douleur 
et  à un  épanrheiiienl  de  sang  considérable  dans  rarticu- 
lation  du  genou. 

laîs  fmctnres  des  deux  rondxles  s'accompagnent  .sou- 
vent d'aiibrile. 

I.oi'sque  le  frrigmenl  supérieur  fait  saillit*  au  dehors 
à irnvers  une  plaie,  l'articulation  est  presque  toujours  ou- 
verte. 

Thrrnjmüiyne.  — Si  rarliciilalion  est  Inrgemeiil  ou* 
\eiie,  'i\  les  os  Htiiit  il  mi  au  mili'-u  (!••  tissns  proroiidérneni 


altérés  par  une  contusion  au  troisième  degré,  si  la  plate  a 
été  faite  par  un  projectile  de  guerre,  on  amputera. 

Si  le  fr.igmeul  supérit  ur  fait  issue  et  est  dénudé,  on  le 
resétjueni. 

Si  la  fracture  ne  se  compose  que  de  trois  fi*ngmenU,  et 
si  le  déplacement  n’esl  pas  considérable,  une  gouttière 
de  gutlu-percha,  serrée  par  une  bande,  est  indiquée; 
lors(|uc  le  déplacement  est  plus  considérable,  le  membre 
sera  environné  par  un  bandage  de  Sc'ultel  et  soutenu  par 
deux  attelles  latérales  siqqtorlées  par  des  coussins,  l/op- 
pareil  sera  rempliirè  par  un  a|ipaivil  dexlriné  le  quin- 
zième jour. 

l'n  double  plan  Incliiié  (Malgaigne)  est  d*un  meilleur 
usage;  en  effet,  la  position  demi-flèciùc  du  genou  coirige 
le  déplacement. 

Ixirsqu'on  se  sort  d'attelles,  un  petit  coussin  sous  le 
jarret  est  un  oxcelh*nl  moyeu  d'ernpéclier  le  mouvement 
de  bascule  en  arrière  des  condyles. 

I.e  raccouiTi'Semenl  dans  b^s  fractures  des  deux  con- 
d)!es  est  inévitable,  et  rexleusion  continue,  si  bien  faite 
qu'elle  .soit,  avec  l'appareil  de  Uesaull  ou  l’appureil  mué- 
ricain,  peut  empêcher  que  le  raccourcissement  ne  soit 
considénible,  \in\\&  ne  peut  pas  le  prévenir  tout  à fuit. 

IX.  frmiure  du  )>ar  des  Katln  ou  ties  pi'ojevtHe.< 
de  {/Mcrec.  — Files  sont  sirjiples  ou  cotnminulives.  L’os- 
téite, la  nécrose,  en  sont  les  conséquences  fréquentes,  el 
elles  enlraliienl,  comme  les  autres  fractures  par  des 
balles,  l'issue  d'esquilles  pondant  de  longues  années. 

Ixs  fractures  C4>niminulivcs  «lu  fémur  soûl  mortelles. 
I.a  suppuration  trop  abondante  (ail  mourir  les  malades, 
quand  ils  échappent  ;'i  rinfcclion  purulente  immédiate. 

I.es  signes  des  frarliires  par  plaies  «Farmes  à feu  ne 
durèrent  pas  de  ceux  des  anlr«*s  fractures. 

Thèrii}u  uti'/ue.  — Amputer  quand  même  les  inenil»ir< 
alleiiits  de  fractures,  après  une  plaie  par  une  balle  ou  un 
projectile  de  guerre  (Larrey,  Bibe.-»)  est  uue  loi  trop  ab- 
solue (Joberl,  Malgaigiie).  — Lorsque  la  fratiure  est 
simple,  on  doit  allendre.  — Les  fractures  coniminiitives 
sans  attrition  coiishièrablc  des  parties  molles,  et  surtout 
les  frarlurcs  do  la  diaphyse,  ne  nécessitent  pas  toujours 
l'ampiiialion.  On  peut,  lorsque  le.s  parties  molles  ne  $ont 
p«<s  trés-cnntusionnées,  enlever  b‘s  esquilles  <‘t  panser  à 
l'«*au  froide.  — Les  fractures  avec  esquille  des  exlréiiiilès 
articulaires  des  os  intliquenl  l'amputation. 

Les  ninpiitntions  de  cuisse  par  raclure  donnent  dos 
résullal.s  désastiviix,  parce  que  l'on  est  jamais  sAr  de 
couper  au-des.sus  des  parties  conluses.  Uepim  l'usage  des 
nouvelles  armes,  les  fractures  sont  plus  étendues  «M  h's 
pallies  molles  sont  plus  conluses. 

Frae«wre  de  l’IinménM.  L'Immérus  est  fracturé 
sous  l'inlluence  de  causes  directes,  surtout  chez  les  in- 
dividus adultes  el  i^gé.s  ; cIk'*  les  enfants  cette  fracture  |>eul 
n'élre  simplement  qu'une  disjom-lion  di-s  épiphyses  (fliié- 
ré(iu). 

1.  FruiYoeç  m^vn'o/wo/uiVe  fin  roi  fie  Ihumn'us.  — La 
fiat  (lire  qui  siège  au  cul  aiiatumique  ([loyer,  J.  Cloquel) 
p«‘iil  avoir  séparé  seulement  le  col  de  l'extrémité  sup*'*- 
rieiire,  ou  liien  elle  peut  avoir  divisé  la  télé  en  plusieurs 
fnigmenls.  File  est  caraclériw’e  : par  une  déformation  de 
l'épaule  avec  saillie  il«‘  la  télé  humérale  en  avant,  el  une 
ib*piession  stous-acromiah*  ; par  un  raccourciitsemcnl  du 
bras  «'l  tn's-niremeiit  par  une  ecchymose. 

On  ne  confondra  pas  la  fiTtrlure  exlracapsulaire  avi'e 
une  luxalinii,  parce  qu'il  y a du  racrüureiss4'uieiit  de  l'os 
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f‘l  des  luouTenmnls  douloureux,  il  c»t  vrai,  **lendu>, 
qui  manquent  toujours  dans  la  luxation.  Il  n'y  aurait  de 
«ioule  que  si,  avec  une  luxation,  il  y avait  fracture  do  la 
cavité  ^lénoïde  ; mais  encore  dans  c4î  cas  ou  {xmiTu  arriver 
au  diu(tiioslic  eik  appuyant  les  doigts  sur  la  saillie  foniiée 
par  la  tête  do  l'huntérus.  Si  celle-ci  reniiio  poudaiil  les 
inuuveinenis  de  rotation  imprimi**  au  bras,  c’est  une 
luxation;  si  elle  reste  immobile,  c’est  une  fracture 

Dans  la  frnrtuie  inlracapstilaire  <iu  coi  de  riuiniérus, 
ri'^sue  (lu  fragnieul  inférieur  par  une  plaie  (rmérélin)  est 
extrémornont  rare. 

TArropeu/n/Mo.  — Après  avoir  rep'ui^sé  la  tète  de 
riiiimérus  eu  arrièr»‘,  on  niainlionl  eu  écharpe  le  bras 
contre  le  corps,  et  l’on  applique  des  roiiipn >W's  n‘solii- 
tives  sur  l'épaule. 

l'n  coussin  sou<s  l’aisselle,  l'appareil  à ti'aclion  (tiaillol) 
et  A bascule  (lely),  ne  sont  pas  plus  efücacis  (pi'mie 
écharpe  bien  placée.  V.  FnACTi'HE  F.\Tn.\r.Ai*sii..tniK. 

II.  Kmcfwre  e,rbvïcop.xMAf*Ve.  — l/Immérus  peut  se 
fracturer  au  niveau  du  col  chirurgical,  ou  dans  rèpaisseiir 
des  tuluTosités.  La  fracture  peut  intéresser  en  même  temps 
la  télé  humérale. 

Les  frapuicnls  restent  au  contact,  ou  bien  un  déjdaci*- 
menl  a lieu;  le  corps  de  l'humérus  sc  jxorte  pénéndement 
eu  avant  et  vient  même  faire  <pielquefoU  saitlie  soii.s  la 
peau. 

l’ne  douleur  vive  au  moignon  de  l’épaule,  uu  ponde- 
ment  de  l’épiiule  et  du  bras,  une  oerhymose,  de  la  crépi- 
tation, rimpos.sibililé  des  mouvements  volontaires,  des 
mouvements  coinmui«i({ués  possibles,  caractérisent  la  frac- 
ture oxtracapsulaire  ; la  possibilité  de  sentir  les  rragmenl> 
sons  la  peau  lève  toute  incertitude'.  Le  raccourci'^sement 
du  hra>  est  un  sipue  presque  certain  (pi'il  y a uni'  frartiire. 
en  rnh.senre  de  déplacement  évident  des  fragments. 

La  fracture  cxiracapsulaire  de  l’humérus  sc  consolide 
pénéraletiient  asseï  vile.  Klle  est  quelquefois  suivie  d’ar- 
thrite. 

TAcro/)tr(/i7Uc.  — Pour  réduire  la  fracture  lors(|u’U  u’y 
a pus  de  déplacement,  il  faut  tirer  sur  le  bras  écarté  u 
angle  droit  avec  le  tronc  (lluverney).  Pour  contenir  la  frac- 
ture, il  faut  tenir  le  maliide  au  lit,  placer  dans  ^a^^S(‘lle 
un  coussin  mainlemi  par  deux  lacs  prcmiiit  point  d’appui 
sur  l’épaule,  et  tenir  le  bras  serré  contre  le  tronc  avec  un 
liandape  roulé  ou  avec  un  bandage  de  corps. 

Ihiis,  nu  boni  de  dix  jours,  on  fera  lever  le  malade  en 
sinilenanl  le  bnts  par  une  écharpe. 

Itans  les  cas  où  il  y a un  Irés-prand  déplacement,  on 
peut  appliquer  l’appareil  suivant,  si  le*  malades  peuvent  le 
supporter. 

l'ne  tige  de  bois  plus  longue  que  le  brus  est  placée  nu 
devant  de  l’épaule  ; on  place  dans  l’aisselIe  un  rouisin,  nti\ 
extrémités  dm|uel  sont  fixés  deux  lacs  qui  s’attachent  au 
haut  de  la  tige  pour  faire  la  coiilre-exteiisiou.  I n coussin 
maintenu  p;ir  une  bande  enroulée  autour  du  coude  en  huit 
(le  rinlTre,  muni  de  diuix  lacs  attaché*  à l’aiilru  extrémité 
de  la  lige,  fait  lu  contre-exleii>iun  (Cuillol);  un  lacs  de 
rappel  tire  sur  la  partie  moyenne  du  coussin  axillaire  pour 
l'empécher  de  comprimer  les  vaisseaux.  Cet  appareil  est 
lf  é*-douloureux  pour  les  malades. 

Ou  se  servira  encore  d'iiii  système  d’appareil  dit  ù has- 
fiile  : trois  allidles  clouée*  à plat  à leurs  exlréniilé*  for- 
ment un  triangle  dont  l'angle  du  sommet  a plus  de  90  de- 
gré*. lui  base  du  triangb'  est  appliquée  sur  le  tronc  et 
supjwrtée  )iar  un  ronssin,  le  bras  et  l'avnul-brns  rejmsent 


58:i 

sur  cliacun  des  aulivs  cAlés  du  triangle.  Tn  coussin  e.-,! 
placé  dans  l’aisselle  ; la  longueur  de  l’aUelIe  humérale  est 
le  moyen  d’extension  et  de.  conlre*exlension  ; le  bra^ 
s’allonge  sur  celle  attelle,  où  il  est  li.xé  par  des  tours  de 
bande,  et  k'S  stiriaces  fracturées  s’écartent  de  deux  points 
fixes,  l’aUselle  et  le  coude  (tlely). 

l ue  allelie  rectangulaire  tenant  le  bras  écarté  du  troue 
à l'angle  droit,  ot  <ur  la  lirnncbf'  supérieure  de  laquelle  on 
étend  te  bi'as  (Tyrrel),  produit  le  même  résultat  que  l’ap- 
pareil à bascule. 

The  fracture  coiiuiiimilive  avec  pi  lie  et  ouverture  de 
l’articulation  est  un  ca*  d'ampulatioti  ou  de  résection  ; une 
bémuiTliagie  cuiicomitmili^  exige  une  désarticulation  im- 
médiate. — l n<‘  fracture  p.ar  pluie  d'arme  ù feu  ii'obligi> 
|w*  U celle  opénUioii  dans  tous  les  cas  ; sauf  celui  d<r  frar- 
litre  rmnniinutive  et  d’iiémorrliagie,  ou  }H.'Ut  allendrc*  en 
inainlennnt  la  plaie  extérieure  ouverte  en  débridant  et  en 
extrayant  les  esquilles  ou  en  réséquant. 

III.  éVue/mv  #/«  ror/«*  île  1‘hnmèrnA.  — Presque  toutes 
liées  ù l’action  d’une  violence  jMirlée  sur  l’humérus,  ces 
fractures  reconnaissent  qtieIquefoi.s  pour  cause  une  chute 
sur  le  poignet  ou  sur  le  coude,  H exceptionnellement  mi 
eff^ori  dans  une  lutte,  ou  l'action  de  lancer  une  pierre. 
Dans  ce  dernier  cas  c’est  pre'-que  toujours  au-dessous  de 
i'ins(‘rlion  du  di'lluide  que  la  fracture  a lieu  ^Pobenumar- 
ehef,  Dupuyiren,  tîulbrie),  et  celle-ci  ne  8'acca}mpugne 
pas  d’ordinaire  de  déplacement  comme  les  fractures  par 
cause.*  directes,  qui  présentent  régulièrement  un  clievaii- 
cbenuml  caractérisé  par  un  déplaceoK'nl  angulaire  en  avant 
ou  en  dehors. 

La  douleur,  la  déformation,  une  ecchymose  plus  ou 
moins  prononcf^;  ; de  In  mobilité  anormale  ; de  lu  crépita- 
tion, à moins  que  In  fracture  ne  soit  dentelée  et  que  les 
fragments  ne  soient  engrenés  l'un  dans  l'nulre  ; des  saillies 
osseuses  chevauchant  l'une  en  arriére  de  rautre,  tantôt  en 
dedans,  tantôt  en  dehors,  caractérisent  la  fracture  de 
rimméni*. 

L’infinmmalion  du  tissu  ci'llulaire,  ou  même  de  l’os, 
ainsi  que  l'issue  des  fragment*,  les  fracture*  multiples, 
sont  des  complications  asseï  peu  fré<juenles  do  la  fracluro 
de  l'biiméru*. 

TbiniiHutitjiic.  — Dans  la  fracture  du  corps  de  riiu> 
inérus,  la  réduction  se  fait  par  des  tractions,  dont  In  di- 
rection est  indiquée,  en  plav'*»nl  l’épicondyle  sur  une  mémt' 
ligne  que  rinsertion  humérale  du  deltoïde,  ou  au  moins 
que  In  partie  la  plu*  saillante  de  l’épaule;  la  coaptation  se 
fait  à l'aide  de  la  main,  qui  repotissi*  en  dedans  ou  en 
dehors  le  fragment  inférieur. 

IvOrsapie  la  fnicture  est  réduite,  on  fait  maintenir  le  mem- 
bre par  des  aides,  puis  on  applique  quatre  attelles  de  bois 
ou  de  carton,  supportée*  par  de*  compresses  graduée* 
pincées  par-dessus  un  bandage  routé  <pii  enveloppe  l'avant- 
bras  et  le  bras  (Boyer),  et  l’on  recouvre  le  tout  par  une 
bande  roulée,  ou  mieux  pur  de  longues  bandelettes  de 
diacliy  Ion  et  même  par  cinq  courroies  bouclées  (Anicsbury), 
L'avant  bras  est  soutenu  par  une  écharpe,  et  il  y a avan- 
tage h rimmnbiliser  avec  un  bandage  de  corps  au  moins 
|M'U(liml  le*  quinze  premiers  jour*.  — l'n  appareil  inamo- 
vible dés  le  début  (Volpeau^est  bon  lorsqu'il  n'y  a pa*  de 
déplacement  et  ipiand  on  a affaire  6 uni'  fraclure  simple, 
sans  épanchement  sniignin  abondant. 

l'ne  fractim*  comminiilive  avec  plaie  extérieure  sera 
traitée  à l’aide  d'une  gouttière  de  til  de  fer,  remlKUtrrée, 
courliée  de  fuvon  que  l'avaiil-hras  soit  dans  la  demi-flexion. 
On  placera  une  toile  cirée  entre  le  bras  et  In  gouttière,  et 
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1m  pAii<^mrnl-'i  lî*’  )n  pjair  st*ronl  l'onouToli's  doux  fois  p.ir 
jour.  V.  Fhactlues  {.ipinirnh  à). 

l’iio  double  gmmière  ivniboiirrée  embrossani  d'noe  pari 
le  Uiornx,  de  l'autre  le  bras  scuieineril  et  pcrm»*HaiU  de 
serrer  celui-ci  dans  sa  (roullière  avec  des  lacs  (Boonel,  de 
l.yon),  est  d'un  Ikio  usage  lorsqu'il  y a une  vaste  plaie  ; 
elle  a un  autre  avantage,  celui  de  ne  point  retenir  les 
liquides  produits  par  la  plaie,  cl  la  contention  est  suf* 
lisante. 

I.a  résection  des  fragmenl.s  dénudés  dans  une  fracture 
par  plaie  d'arme  à feu  peut  épargner  une  amputation. 

bans  les  déplacements  extrêmes,  la  gouttière  peut  per- 
mettre une  bonne  contre-extension  en  rattachant  par  en 
bas  avec  un  sous-cuisso. 

En  CBS  d’inflammation,  la  gouttière  ordinaire  est  préfé- 
rable; elle  sera  maintenue  élevée  par  un  roussin.  On  ap- 
pliquera des  sangsues  cl  des  cataplasmes.  — • lorsque 
rinflammalion  sera  passée,  on  appliquera  un  appareil  ina- 
movible ou  bien  la  double  gouttière  de  Bonnet. 

Si  une  pseudarllirose  existe,  on  aura  recours  au  Inûle- 
ment  approprié.  L’application  continue  d'un  appareil  û 
compression  et  à contention  de  Blandin  a réussi  dans  trois 
cas  de  ce  genre.  V.  BsKunAnTimuÿE. 

IV.  Fracture  sitx-cowlt/liruue  <h'  Vhumrrm,  fradtire  fie 
fù.rti'émite  infàieure  de  l’humnaa  (Bupuylren).  — Lue 
chute  sur  le  coude,  la  pression  dans  uii  engrenage,  chez 
les  enfants  et  les  jeunes  adultes  plus  que  chez  les  indi- 
vidus plus  âgés,  déterminent  la  fracture  de  l'humérus  au- 
dessus  des  condylcs  sans  intéresser  l'articulation  ; — la 
fracture  peut  s'accompagner  d'une  fracture  d'un  des  con- 
dyles;  — l'épitrochlée  peut  être  délacliée  sans  toutefois 
former  une  véritable  e.-iqiiille. 

La  saillie  antérieure  des  fragments  au-dessus  du  coude, 
la  saillie  de  l'olécràne  en  arrière,  le  raccourcissement  du 
bras  avec  les  signes  généraux  des  fracturas  ; la  crépitation 
npprécioble,  suiiout  pendant  les  mouvemenU  de  rotation 
du  bras,  la  tuméfaction,  la  mobilité  anormale,  révélent  la 
fracture  de  rexlrémilr  inférieure  de  rhumérus. 


Fijr.  m.  - Fr»o»tiie  lie  «le  I1nim«4ni». 

î.a  fracture  de  l’extrémité  inférieure  de  l'humérus  a 
plusieurs  points  de  contact  avec  la  luxation  du  coude,  mais 
la  luxation  ne  permet  pas  de  mouvements  de  flexion  ; et 
si  les  mouvement.^  de  latéralité  existent  dans  les  deux  cas, 
il  n’y  a de  crépitation  que  quand  il  y n fracture.  De  plus, 
dans  ce  dernier  cas,  le  rapport  de  l'olécràne  avec  les 
tubérosités  humérales  n’n  pas  changé  (Mnigaigne). 

Une  arthrite  et  toutes  les  complications  des  fractures 
peuvent  survenir  à la  suite  de  la  fracture  sus-condylienne 
de  l'humérus. 

Thém}^ique.  — On  réduit  par  traction  sur  l'avant- 


bras  demi-flècbi  tilippocrale),  puis  on  place  un  bandage 
roulé,  et  au-dessus  deux  attelles  de  caiion  mouillé,  mie 
dans  le  sens  de  la  flixion.  l'mitre  dans  le  sens  de  l’exlcu- 
sion  (Boyer).  — Lorw|u'il  y a un  déplacement  angulaire 
marqué,'  des  attelles  de  bois  valent  mieux.  Luc  allelle 
coudée  maintient  le  bras  eu  arrière,  et  une  contre  allelle 
antérieure,  reposant  seub’nient  sur  le  brus,  est  placée  par- 
dessus le  bandage  roulé  (A.  Looper.;  ou  serrera  les  attelles 
avec  des  bandi  lelles  de  sparadrap.  — Les  attelles  coudées 
latérales  'Ilenkel)  ne  soûl  bonnes  que  quand  il  y a pluie 
des  tégimieiits  à la  partie  anterieure. 

L'appareil  sera  laissé  en  place  chez  les  enfants  peiidaiil 
trois  semaine.^  ; chez  les  adultes,  pi'iidanl  un  mois  tDupiir* 
Iren).  Mais  au  quinzième  jour  il  convient  en  tout  cas  de 
faire  evéruler  des  mouvements  à rarliculalion  (A.  Cooper). 

Contre  Fankylose  coiiséculive,  on  aura  recours  aux 

inncliincs  à mouvements  gradués.  V.  Machines  a uoiae- 
lilENTS. 

V.  Fradure  de  /’rpibo^/iAc  (rirangeri.  — !a?s  jeunes 
sujets,  apn's  une  cluite  sur  le  coude  écarté  du  tronc 
(Bezerat,  Mulgaigue),  sont  quelquefois  alleinls  d’ime  frac- 
ture qui  sépare  répilrocblée  de  rexlremile  inlerieiire  de 
rimmérus,  et  alors  il  n’est  pas  rare  qu’il  y ait  en  même 
leiiq»  une  fracture  sus-condylicniie. 

Dans  la  fracture  de  répilrocblée,  la  mobilité  cl  la  cré- 
pitation sont  toujours  douteuses.  Le  gonflement,  l aliaisse- 
menl  de  In  saillie  de  répilrocblée  existent  quelquefois  à un 
degi  é assez  prononcé  ; fa  douleur  pendant  la  supination  e>t 
un  signe  (Vune  assez  grande  valeur.  C’est  dans  ce  mouve- 
ment que  la  main,  appliquée  sur  la  partie  exli^rae  do 
l'aiiiculation,  pcrvoil  le  mieux  la  crépitation. 

L’nrlhrilc  et  l’ankyloso  sont  les  complications  à craindi  e 
après  une  fracture  de  répitroclilée. 

La  paralysie  des  doigts  annulaire  et  auricidaire  e^t 
quelquefois  la  conséquence  do  la  fracture  de  l’épitroclilre 
(tiranger),  quand  le  nerf  cubital  a été  blesse. 

Les  signes  négatifs  de  fracture  sus-condylienne,  le.s 
mouvements  conservés  dans  l'arliciilation  du  coude,  foiil 
reconnaître  la  fracture  de  répitroclilée  de  la  fracture  »m- 
condylienne  et  de  la  luxation  du  coude. 

Théiaiwiiiijiic.  — Tenir  ravaiil-bras  dans  la  demi- 
flexion  iGranger],  puis  un  bandage  roulé  et  dextriné  (MaJ- 
gaigne)  sera  appliqué  pendant  dix  jours.  A partir  de  ce 
moment,  on  devra  faire  exécuter  de  légers  mouTcmenL<  à 
l’articulnlion. 

Traiter  l’arllirilc  par  les  moyens  appropriés  (V.  An- 
thbite),  le  membre  étant  placé  dans  une  gouttière. 

M.  Frnrture  des  deu.r  conduks  de  l'humèrut.  — Des 
viültMiccs  extérieures  considérables,  la  compre.ssion  daus 
les  rouages  d'une  mécanique,  déterminent  lu  fracture  des 
deux  condyles  avec  ou  san.s  plaie  extérieure  ; dans  res  cas, 
les  deux  condyles  séparés  l'un  de  l'autre  par  une  fracture 
verticale,  puis  séparés  du  corps  de  l'os  par  une  fracture 
transversale,  s'écartent  et  le  bnis  se  trouve  raccourci. 

L’apparence  d’une  luxation,  lelargisseincnt  derextet*- 
milé  inférieure  de  l’Iminérus,  une  crépitation  franche,  la 
saillie  en  avant  du  fragment  supérieur  avec  les  signes  des 
fractures  en  général,  révélent  la  fracture  des  condylc.s. 

Dans  la  fracture  des  deux  condyles  de  i'Iuiiiiérus,  les 
arthriles  et  i’aukxlose  sont  tout  aussi  à craindre  que  dans 
les  frachircs  de  répitroclilée. 

On  ne  confondra  pas  une  fracture  des  deux  coodylcs  de 
rimmérus  avec  une  simple  luxation,  raiisi»  de  la  crépi- 
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bition  ot  de  Inmohilitr  quoique  doiilôiireui^o, 

de  Fartirulalion. 

Thértqieuiùfne.  — Kmployer  les  mêmes  njtpareils  que 
pour  la  fracture  de  rextrèmiié  inférieure  de  l'humèrus, 
>auf  peut-être  que  les  aUellcs  latérales  de  Heiikel  peuvent 
être  plus  utiles.  Pour  pouvoir  faire  exécuter  des  mouve- 
ments nu  coude,  on  fixera  le  bras  cl  Favanl-hms  chacun 
sur  une  allelle  allant  juMpi’aii  pli  du  coude  et  réunies  en- 
semble par  une  tige  d‘acier  flexilde  (Mayo)  ; un  arrivera 
nu  même  résultat  avec  les  cuirasses  articulées  (Morel- 
Lavallée).  V.  RANUAr.MS. 

S'il  y a une  plaie,  il  vaut  mieux  placer  le  membre  re- 
couvert de  cataplasmes  dans  une  gouttière  que  de  se  servir 
de  tout  autre  appareil. 

VIL  Frarlui'e  dfi  candyie  cWerne.  — Chez  les  jeunes 
sujets,  une  chute  sur  le  coude  rapproché  du  tronc  peut 
délenniner  une  fracture  du  condylc  externe  dans  un  point 
plus  ou  moins  rapproché  du  centre  de  la  poulie,  mais  tou- 
joui's  dans  rartlculalion  (Malgaigne),  et  avec  ou  sans  des- 
truction du  p<’Tlusle. 

Luc  luxation  incomplète  existe  quelquefois  avec  la  frac- 
ture du  condyle  externe  de  rimiuéi'us,  et  il  n'est  pas  rare 
que  cette  fracture  soit  méconnue. 

A la  suite  des  fractures  du  condyle  de  l'humérus,  une 
hyi>ertroplile  de  l'os  est  assez  fréquente. 

*I.’arlhrite  sèche  se  montre  parfois  longtemps  après  In 
guérison  de  la  fracture  des  condyles  de  l‘huiiUTii>. 

Il  est  rare  que  l'on  diagnostique  une  fracture  des  con- 
dyles de  riiumérus  sans  déplacement,  caria  crépitation  est 
toujours  difficile  à sentir.  Le  changement  dans  les  rap- 
ports de  la  saillie  de  l'épicundyle  est  Ir.  signe  le  plus  mar- 
qué île  celle  fracture  ; la  persistance  du  phénomène  douleur 
et  rhy|iertrophie  de  l'os  sont  ensuite  les  signes  les  plus 
capables  de  faire  reconnaître  la  lésion,  mais  on  les  observe 
seulpincnl  plu5ieui*s  jours  après  l'arcident. 

Th^roppiitif/ue.  — Appliquer  des  cataplasmes  .sur  le 
coude  pendant  vingt  •quatre  heures,  tenir  le  coude  immo- 
bile et  demi-fiéchi  dans  une  gouttière,  et  lui  imprimer  des 
mouvements  au  vingtième  jour,  tel  est  le  meilleur  traite- 
ment  des  fractures  du  condyle  externe  de  l’humérus. 

On  pincera  au  début  une  gouttière  de  carton  mninlenue 
par  une  bande  (A.  Cooper),  ou  mieux  une  gouttière  de 
gulla-percha,  s'il  n'y  a pas  de  gunneiiient;  — auconlmire, 
on  placera  un  bandage  amidonné,  (le.\triné  ou  plâtré,  par- 
dessus une  compresse  graduée,  dcxlrinée,  pour  maintenir 
en  avant  les  fragments  en  rapport  lorsqu'il  y a du  dépla- 
cement (Malgaigne). 

VIIÎ.  Frarttire  de  h tr^tchire  ou  du  eondyh.  intow 
(Desault,  Ch.  Bell.  Cooper).  — De  même  que  la  fracture 
de  répilrochlée,  la  fracture  de  la  Irochlée  se  produit  dans 
les  chutes  lorsque  le  coude  est  écarté  du  tronc  ; alors  le 
déplacement  est  tel,  dans  l'extension,  que  l'on  croit  avoir 
affaire  à une  luxation  du  coude  ; mais  il  suffit  dt‘  fléchir  le 
bras  po»jr  rcconnullrc  la  lésion  de  l’os,  et  c’est  en  prc.s- 
sant  à pleine  main  le  ronde  pendant  ce  mouvement  que 
la  crépitation  est  le  mieux  perçue.  La  mobilité  du  condyle 
interne  de  l'humérus  est  avec  la  crépilnlion  le  meilleur 
signe  diagnostique. 

Thri’ii}ieuii>iw!.  — Appliquer  h*  même  traitement  que 
pour  les  fractm-cs  du  condyle  eslemc,  — prévcnirrarlhrilo 
par  rimmohilité  dans  une  gouttière  et  rapplicalion  de 
cataplasmes.  (V.  FBAiTTüHF.  DF.  L’ÉiuînoaiLÊE.) 

IX.  Froc/iire  fOMonwti/tw:  de  l\j:(i'èmitê  inférieure  de 
rhnmérus,  — Toutes  les  variétés  de  frnetures  de  l'exlré- 


milè  inférieure  de  riiiimérus  peuvent  exister  à la  fois, 
avec  ou  sans  fracture  de  roiéeidne  et  avec  ou  sans  frac- 
ture des  os  de  l'avaut-bras.  I ne  plaie  extérieure  est  géné- 
ralement produite  en  même  temps  que  bfraclme. 

La  compression  du  coude  dans  un  engrenage,  une  mor- 
sure de  cheval,  la  compre>sion  sOUS  une  roue  de  voilure, 
une  halle  ou  un  éclat  d'obus,  sont  la  cause  habituelle 
des  fractures  commlmitives  de  rexlrémilè  inférieure  de 
l'humérus. 

Lorsqu’il  n’y  a pas  de  pluie,  le  diagnostic  est  toujours 
difficile  ; quelquefois  les  signes  d’une  fracture  des  condyles 
prédominent,  et  l'on  ne  reconiiail  qu'une  seule  fracture, 
quoiqu'il  y en  ait  plusieurs. 

Thérnpeutiyue.  — I.orsque  l’artère  humérale  est  ouverte 
dans  une  plaie  avêc  fracture  coniminulive  de  rexlrénnlè 
inférieure  do  l'huménis.  l'amputation  on  mieux  la  ré- 
section immédiate  doit  être  faite. 

Lorsque  Tarière  est  intacte,  lorsque  les  fragment.s  ti<  n- 
nenl  encore,  on  placera  le  membre  dans  une  gouttière 
coudée  à angle  droit;  on  fera  Tirngation  continue  et  l'on 
pansera  eusuile  avec  de.«  cataplasmes;  — on  évitera  la 
stagnation  du  pus  par  la  jiosilton  du  membre  et  par  des 
lavages  à Tenu  tiède  ; — les  esquilles  mobilisées  seront 
extraites;  — Tarliciilation  .suppurant,  on  n'hésitera  pas  à 
faire  des  contre-ouvertures  et  à passer  des  lubt-.s  à drai- 
nage. Y.  Arthrite. 

Si  une  portion  de  Tliuméni*  fracturé  est  dénudéi*,  ou 
Texlraira.el  ati  U’soin  on  réséquera  Textréa»ité  inférieure 
du  fragment  de  Tos.  V.  Résection. 

Frorf^rc  de  l’o*  hyoïde.  I n coup,  une  chute  .«iir 
le  cou,  Taclion  musculaire  (Olivii  r,  d’Angers)  et  la  susptm- 
sion  par  le  cou  dans  la  pendaison,  iieiivenl  proiliiire  cette 
fracture. 

Elle  fsl  difficile  à reconnaître,  et  caractérisée  par  la 
gêne  de  la  respiration,  la  douleur  et  un  léger  gcmneiiuiii 
du  cou;  les  niouvemenis  pour  parier  et  avaler  .sont  dilfi- 
ciles  ; quelquefois  un  seul  de  lu  crépitation,  et  les  malades 
disent  avoir  entendu  un  craquement  au  moment  de  lu 
fracture. 

La  suffucatiou  qui  a été  quelquefois  observée  après  ute 
fracture  de  l'os  liyolde  est  produite  par  le  gunilement  de 
la  glotte  au  voisinage  do  la  lésion. 

L'inflammation  et  la  né-crose  de  Tos  hyoïde  fracturé  ne 
sont  pas  rares. 

ThémimUiifue.  — Prévenir  l'inflammation  par  le  sîlenre 
et  jwr  le  repos,  éviter  les  mouvements  de  déglutition. 

l.a  réduction  de  la  fracture  a élé  proposée  au  moyen  do 
Tcxlonsion  du  cou,  conservée  pondant  longtemps.  — On 
place  une  sonde  (psophagionne  pour  nourrir  le  niahde, 
sans  Tobligor  A des  mouvements  de  déglutition.  Ce  Iraile- 
nieiit  Oi<t  pénible,  mais  il  a réussi  une  bi.«. 

Malgaigne  propose,  |>our  maintenir  la  réduction,  do 
mâcher  les  muscles  cl  di*  faire  fléchir  la  tête  en  avant 
nu  lieu  do  Tétendre. 

S'il  y n complication  d'usphyxie,  il  faudra  faire  la  tra- 
rliéotomie. 

Frarlnre  <i«  la  |amV»«. 

1.  Frui'twr.  de  la  }xtrtie  moyenne  de  h jnmfte,  — La 
fracture  de  la  jamlie  est  due  à un  choc  direct,  .A  une  clmle 
d’un  lieu  élevé  sur  le  sol.  h un  faux  pas,  ou  enfin  a une 
pression  violente,  la  jambe  étant  dans  une  fausse  po- 
sition. 

Le  péroné  et  le  tibia  peuvent  être  fracturés  à la  même 
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Imiileiir  ou  h des  linutom-s  iiiôpalos.  Il  y a pc«  de  d«^|>lace- 
nicnl  dans  ce  dernii'i-  cas,  quand  le  ligamenl  interosscux 
est  intact. 

Les  fractures  de  jambe  sont  dentelées,  obliques,  coiii- 
minutives,  multiples,  et  s’accompagnent  souvent  de  plaies 
produites  par  un  fragment  du  tibia  en  pointe,  quel- 
quefois d’un  emphysème  traumatique  (V.  Hui'tiYSKMK 
TIlAl^MATlyt'B  UES  MEHll«E.s). 

La  fracture  simple  se  reconnaît  h une  défor- 
mation variable,  à la  mobilité,  à la  crépitation  et  à 
l eccliymose  ou  au  gonllement  ; la  fracture  midtiplc 
se  reconnaît  à la  mobilité  des  esquilles  et  à leur 
saillie  sous  la  peau;  la  fnicture  comminutive,  à la 
crépitation,  au  raccourcissement  et  à la  contusion 
des  parties  molles.  Quelle  que  soit  la  fracture,  le 
fragment  supé-rieur  tend  toujours  à faire  saillie  en 
avant  et  le  pied  tourne  dans  le  sens  de  l'obliquilé  de  la 
fracture. 

Il  n’est  pas  rare  de  voir  la  consolidation  des  fractures 
de  jambe  suivie  d’un  raccourcissement  étendu  et  d’une 
disparition  de  l’espace  iuterosseux  comblé  par  des  jetées 
osseuses.  Ni  l’une  ni  l'autre  de  ces  éventualités 
n'cntralucnt  une  vériUd)le  dilTormité. 

Thtriipeiiti'iuc.  — La  réduction  de  la  fracture 
de  la  jambe  se  fait  en  tirant  avec  les  mains  sur  le 
dos  du  pied  et  le  talon,  pendant  qu’un  aide  fixe  le 
genou  sur  le  lit  ou  que  le  malade  est  retenu  par 
une  aléze  passée  comme  soiis-cuisse.  — Il  est  im- 
prudent de  tirer  avec  une  aléze  passée  en  huit  de 
cliiffrc  autour  du  pied. 

l'ne  fracture  simjile  sera  traitée  par  l'appareil  de 
Seultet.  L’appareil  inamovible,  au  début,  est  ap- 
plicable seulement  quand  il  n'y  a pas  de  gonllement. 

Tn  appareil  moulé,  et  mieux  une  bande  trempée 
dans  le  mélange  plAtré,  passant  sous  le  pied  et  for- 
mant deux  attelles  latérales  (Maisonneuve),  ou  plutét  deux 
demi-gouttières,  et  serrée  par  dés  bandes  de  diacbylon, 
sont  de  bons  moyens,  après  qu’on  aura  diminué  la  ten- 
sion des  parties  par  des  cataplasmes,  le  membre  étant 
placé  dans  une  gouttière. 

Lorsqu’il  y a un  déplacement  marqué  en  avant  ou  une 
plaie,  un  coussin  sous  le  talon,  dans  le  cas  où  l’on  se  sert 
de  la  gouttière,  ou  une  attelle  im- 
médiate, si  l’on  SC  sert  de  l'appareil 
de  Seultet,  sont  de  bons  moyens.  — 

On  peut  encore,  dans  le  cas  de  dé- 
jdacement  trés-étendu,  mettre  le 
membre  sur  un  plan  incliné  où  le 
genou  est  demi-llécln,  puis  une 
pointe  (Mîdgaigne)  presse  sur  le 
fragment  déplacé.  — L’extension 
|»ermanente,  à l’aide  d’nn  bour- 
relet placé  au-dessus  des  malléoles 
et  d’un  bourrelet  placé  au-dessous 
du  genou  écarté  par  deux  ligi‘s 
flexibles  (Hippocrate) , doit  être 
rejetée  à cause  de  la  compression 
exercée  par  les  bourrelets.  Il  vau- 
drait mieux,  dans  le  cas  où  l’on  voudrait  recourir  à l’ex 
tension  continue,  se  servir  de  l’appareil  suivant  : 


sins,  est  étendu  à l'aide  de  l'élongation  des  attelles  (do 
Saint-Martin). 

On  peut  encore  se  servir  de  1a  boite  de  llaudens. 

.\  défaut  de  gouttières,  qui  sont  toujours  préférables, 
on  peut  se  servir  jKuir  les  Irarlures  de  jatnbe  de  l’appareil 


Fig.  ^1.  — Af>(»art>ii  ili«  UiiUlanl  («le 

de  GaillanI  (de  Poitiers).  Il  .se  compose  d’une  plaque  de 
bois  percée  de  trous  sur  les  cùtés,  de  quatre  cbevilles  et 
de  deux  planchettes  en  place;  un  coussin  peu  épais  est 
placé  sous  la  jambe  sur  le  milieu  de  la  plaque,  puis  de 
chaque  côté  du  membre  un  coussin  est  placé  ; les  deux 


Fit:  S75.  — f»o1y»Uot * !•.•  dr  J.  Roux.  On  voil  une  pointe  en  place. 

pinncbeltes  sont  mises  comme  des  attelles,  cl  les  quatre 
cbevilles,  passées  dans  les  trous,  serrent  les  plancliettes 
sur  les  coussins  et  ceux-ci  sur  le  membre,  l'ne  corde  main- 
tient li-s  chevilles;  un  pilon  à vis  vissé  sur  le  bas  de  l'ap- 
pareil sert  de  point  d’appui  à une  compresse  pliée  en  cra- 
vate, qui  maintient  le  pied  (llg.  *27ù). 

li’appareil  polydaciyle  de  Jides  lloux  (fig.  275),  où  l'on 


Fis.  i'ti.  — .\|>|iarril  dr  .U.  I.iiiisi>-r  ponr  roniSnlIiv  le  di'pl«<emi<iil  du  frnsuiPnl  •iipprioiir.  < Vt 
appnrril  r«t  jii  cetire  i|iir  ndui  d'Angi^r;  c‘nU  iinn  imxlilicalioti  do  ]•  (Htinto  de  MAlgaicno. 

voit  la  pointe  de  Malgaigne  appliquée,  agit  d’après  le  même 
principe  que  la  boite  de  (iaillard. 


Deux  attelles  munies  de  trous  a leurs  extrémités  et  .sus- 
ceptibles d’étre  allongées  au  moyen  de  deux  vis,  sont  lixéos 
en  haut  à deux  lacs  unis  à une  genouillère  de  routil  lacée, 
en  bas  ù une  guêtre  de  coutil  lacée  ; le  membre,  entouré 
préalablement  de  compressi*s  résolutives  et  garni  de  e.ous- 


Tne  gouttière  rembourrée,  munie  de  liges,  où  glissent 
à frottement  des  tiges  terminées  par  un  compresseur  et 
qu’on  peut  arrêter  par  une  vis  (.\nger),  forme  un  appa- 
reil qui  maintient  la  friicture  comme  avec  les  doigts. 

.'ii  le  fragment  ilu  tibia  sort  par  une  plaii*,  on  le  réduira; 
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»i  celte  leutulire  esl  im|)os>ih1e,  on  resnjuera.  S'il  y n des 
c»quilles  dénudées,  on  les  extraira.  — Une  plaie  petite  un 
niveau  de  la  fruclure  sei*a  pansée  avec  une  plaque  de  dia> 
cliylou  ; une  plaie  étendue  sera  punsée  avec  uii  culu«  ’ 
plasme,  ou  l'on  placei’a  le  membre  dans  une  gouttière 
inéinllique  rembourrée,  où  il  sera  serré  pur  des  lacs  élns« 
tiques. 

II.  ftiU'tHre  si/s-mfr//w/ufVe.  — Les  cluiles  d'un  lieu 
élevé,  la  pression  sous  un  éboulement  de  terre  et  les 
mêmes  causes  d'ailleurs  qui  déterniîtient  les  fiMctures  de 
la  jambe  produisent  Ica  rmeturea  siis-mnlléolair«>s.  — Des 
solutions  de  rtmlinuilé  transversales, obliques,  comminulives 
en  V,  ont  été  observées  cl  s'annoncent  par  un  faible  dé- 
placement ou  par  nii  déplacement  angulaire  en  avant.  >— 
l.orsqne  les  malléoles  sont  séparées  totalement  ou  en 
partie,  le  pied  so  dirige  en  divers  sens. 

1.0  défonnatioii,  recebymose,  la  orépilalion,  sont  les 
signes  principaux  de  la  frnctni*e  sus  malléolaiie.  Le  din* 
gnostic  n'est  diflicile  que  quand  il  y a un  gonnemeni 
énorme,  ou  quand  le  périoste  est  conservé  ; mais  comme 
on  pmit  toujours  sentir  la  malléole  interne,  on  mesurera 
le  tibia  compan*  avec  le  tibia  sain,  et  un  raccourcissemenl 
de  cet  os  indiquera  la  fracture. 


riir.  ST7.  — Frwtnr»  de  l'e«lr#tuité  iBrérieure  du  liUia.  — |i.  praeuin*.  — 
FU  I>4e>illeiaeiit  èpipii»  «lire.  — A.  LtRBi*  d‘iini«i«  de  U diujihyae  et  tW 
IVfiif.hyw.  — on'.  it/eAllement  ^l'iphrMirv  du  |h^n^.  (Amer.) 

Il  est  une  variété  de  fraclure  sus-malléobiire  que  l'on 
méconnaît  souvent,  parce  qu'il  y n conservation  du  pé- 
rioste et  une  sorte  de  tassement  de  l'os.  (]et  état  se  re- 
connaît à une  augmentation  de  volume  do  rextréinité 
inférieure  du  tibia, 

f)hc*  les  sujets  encore  jeunes,  on  rencontre  des  frac- 
tures mixtes  qui  sont  des  décollements  épipbysaires  et  des 
fnirlures  (fig.  277] . 

L'arthrite,  les  suppurations  dans  les  gaines  des  tendons, 
compliquent  les  fractures  siis-malléolaires,  siiiiout  celles 
qui  sont  en  Y (Béranger>Kéraud]. 

ThérnpeuÜffUt  — En  cas  de  tension  inllanimaloire, 
appliquer  des  sangsues,  puis  des  cataplasmes  arrosés  d'eau 
blanche  ; — réduire  la  fraclure  en  employant  au  besoin 
le  chloroforme  ; placer  le  memhri*  dans  une  gouttière  ou 
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sur  un  double  plan  incliné,  avec  In  pointe  à pression  (Mal- 
gaigne),  pour  maintenir  le  fragmciil  supérieur. 

S’il  y a plaie  extérieure,  panser  comme  les  fractures  de 
jambe  compliquées.  Les  fracliires  sus-malléolnires  com- 
minutives,  pur  écrasement,  par  coup  de  feu,  exigent  l'iim- 
pulalion  lors^pie  rarliciilalion  est  ouverte. 

III.  Frartur*^  tie  Vextrfmitè  infirienn’  de  la  jamlte, 
fmctHir  de»  mnlUok*.  — Après  une  chute  d'un  lien 
élevé,  on  observe  queli]Uefois  une  fracture  du  péroné  au- 
dessus  de  raiiiculalion  et  un  écrasement  du  tibia. 

Quand  une  fraclure  du  péroné  a lieu  par  divulsion,  In 
malléole  iuleme  peut  être  amicbée. 

Après  une  fracture  du  péroné  par  arrachement,  on 
observe  parfois  un  écrusniient  du  tibia. 

La  fractui*c  de  l’extrémité  inférieure  du  tibia  se  corn 
plique  quelquefois  de  plaie  extérieure  et  de  luxation  de 
l'asirugale.  V.  Lixation  nu  pieu. 

La  cré|>itation,  les  signes  d'une  fracture  du  péroné  et 
le  gonflement  de  rextréinité  inférieure  du  tibia,  révèlent 
la  fracture  de  l'extrémité  inférieure  de  la  jam^;  — la 
conservation  du  périoste  se  troduil  par  l'absence  de  crépi- 
tation. 

Une  arüirite  est  toujours  à craindre  après  les  fractures 
des  malléoles. 

ThèfnpeHtiqne . — Des  compresses  résolutives,  des  ca- 
taplasmes, des  sangsues  même  autour  des  malléoles,  cl  un 
appareil  inamovible  aussildt  que  Ton  peut,  sont  le  meilleur 
traitement  des  fractures  des  malléoles. 


Fi^.  278.  — FrafSiirv  <l«i  jamiH*  avw  {>Ibh<  «t  luvuinn  tlii  iiiisj. 

Lorsque  la  malléole  externe  est  brisée,  et  lorsque  le 
pied  est  luxé  incomplètement  en  dehors,  on  place  une 
attelle  dépassant  le  piinl  à la  partie  interne  de  la  janilH*, 
par- dessus  un  coussin  replié,  sur  lequel  on  fait  basculer  le 
pied  en  dedans  (Dupuytren).  Au  quinzième  jour,  on  a re- 
cours a un  appareil  inamovible,  h un  appareil  dexlriné  ou 
h la  bande  plàlnV*. 
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S'il  y a iin^  plnîo,  on  plarp  )p  mpinbro  dans  uno  {[Dtil 
lirn*  cl  l'on  ïwinsc  û l'aau  frniih*.  V.  Ia'VATION  DE  I.’as- 
Tiur.AlE. 

Si  la  fracture  e»t  comminulivo  et  produiU?  par  une  balle 
ou  par  ntl  écrasement,  mi  fera  l'ïn  igalion  continue  avec 
de  la  dmrpie  mouillée,  on  enlèvera  les  esquilles  mobiles  ; 
on  amputera  lorsque,  outre  celte  fracture,  les  tissus  mirant 
été  déchirés  dans  une  grande  étendue  et  lorsque  l’arli- 
cuiation  du  cou-de-pied  sera  mivcrle. 

IV.  F/vWmv  »/«  titiin.  — Les  fractures  du  tibia  seul 
sont  raras  ; car,  ordinairement,  quand  cet  os  est  brisé,  le 
péroné  ne  tarde  pas  fi  céder;  — on  a vu  cependant  une 
fracture  au-dessus  de  rartinilalion  péranéo-libialc  supé- 
rieure (.A.  Cowper,  Syme).  Uans  les  cas  de  ce  genre.  l‘ar- 
liciiinlion  est  quelquefois  ouverte,  et  elle  est  un  moins  le 
^îl*ge  d'un  épanclieiiK'nt  séreux. 

Les  signes  de  la  fracture  du  tibia  sont  les  mêmes  que 
ceux  de  la  fractun^  de  jamlie  ; mais  le  déplacement  est  à 
peine  manpic  ; il  y a peu  de  crépitation  cl  l’espace  iuter- 
o$seux  est  rétréci.  Il  n'y  a de  déplacement  (|ue  quand  le 
péroné  se  courbe,  ebex  le.s  jeunes  sujets  par  exemple 
((iampaignne),  ou  quand  il  y a une  diastase  de  l'articula- 
tion péronéo-iibiale  inférieure  ; — la  fracture  de  l'extré- 
mité supérieure  du  tibia  est  quelquefois  une  disjonction 
épipbysaire  chez  les  jeunes  sujets. 

T/u'rupfiifi'/Mf.  Ne  failes  pas  de  lentalives  de  rédiic- 
lion,  car  elles  seraient  nuisibles.  Bandage  de  Sciiltel  ou 
bandage  inamovible  pour  les  fractures  du  corps  du  tibia. 
— Btmr  la  fracture  de  l'exiréniité  supérieure,  placer  la 
jambe  sur  un  double  plau  hicliné  et  dans  une  demi-llexioii. 
L'extension  continue  (Syme)  est  difficile  à bien  faire  cl 
ii'e!«t  pas  plus  nvanlageuse  que  le  double  plan  incliné. 

J'ai  fait  pendant  la  campagne  de  1870  un  appareil  qui 
me  parait  très-commode  pour  les  fractures  du  tibia.  On 
place  un  coussin  et  une  attelle  >ur  le  côté  externe  de  la 
jambe,  dépassant  le  genou  et  le  pied;  celte  attelle  eMlixéc 
au  pied  et  au  genou,  lin  grand  coussin  est  |)lncé  sous  le 
membn*  ainsi  pansé  demi  fléclii  et  qui  rc{U»se  par  le  rèié 
externe  sur  b‘  coussin  ; on  allacbe  le  nuuiibre  .sur  le 
coussin,  le  malade  se  courbe  sur  le  cdlé  et  la  position  n'csl 
IfKis  fiiliguute.  Il  est  une  bonne  pnVaulion  à prendns 
c'est  de  placer  une  plaque  de  talTotas  gommé  entre 
l'attelle  et  le  luembro,  de  fayon  à pouvoir  nelloyer  le 
membre  san.s  changer  rallidlo;  l'appareil  peut  rester 
quinze  jours  en  place,  quoique  le  pansement  de  la  plaie 
soit  fait  chaque  jour. 

V.  Pnn/itrc  fJu  péraiié  (David,  Bouleau,  Boyer,  Dupuy- 
tren,  Maisounciive).  — Le  p«*roné  peut  être  fractun*  di- 
rectement par  un  coup,  mais  cela  est  rare  ; ordinairement, 
quand  il  se  liri.se,  c'est  parce  qu'il  porte  seul  le  poids  du 
corps  dans  mie  chute  sur  les  pieds.  — l/orsqu'il  se  frac- 
ture seul,  c'est  par  une  cause  indirecte  : la  torsion  du 
pied  porté  dans  l’abduction  ou  dans  raildurtion  (Boyer). 
Il  y a fracturi*  par  dh'uhmn  dans  le  premier  cas,  et  p^tr 

(Maisontieuvej  dans  le  second.  — L écarté* 
iiu'iil  de  l'articulation  péronéo- tibiale  inférieure  serait 
encore  une  condition  favorable  à une  fracture  du  péroné 
beauroiip  mi-dessus  de  rarliculation  (fracture  par  dia- 
staus  d'après  .Maisonneuve),  mais  rc  mécanisme  n'est  pas 
démontré. 

Il  est  souvent  difllcile  de  savoir  comment  le  pied  sVsl 
tourné  dans  une  clmlc  sur  les  pieds  ou  peudaiit  un  faux 
pas,  cl,  quoi  qu'on  ait  dit,  il  n'y  a pas,  dans  les  détail»  de 
l'accident,  un  élément  de  diagnostic  certain. 

Bans  la  fracture  du  péroné  p.ir  divulsion,  il  existe  une 


dépression  et  une  eccliymosc  sur  le  trajet  de  l'os,  k 2 ou 
3 renlimèires  au-dessus  de  l'articulation  : comme  un 
fonp  du  knche  (Bupiiyiren). 

En  pressant  sur  l'extrémité  inférieure  du  péroné  frac- 
turé, on  constate  de  la  mobilité,  cl,  en  rberchanl  bien,  on 
perçoit  de  la  crépitation. 

Dans  les  fractures  du  péroné,  le.s  tendons  des  péroniers 
fout  saillie  en  arriôr»*  ou  sur  les  célés,  et  le  pied  est  dans 
une  abduction  légère. 

Bans  la  fractun*  p.'ir  arracbeinent  située  ordinairement 
à un  cciiliiiiètre  ou  deux  du  sommet  de  la  malléole,  il  y a 
une  ecriiyiiiose,  du  gonnement,  une  mobilité  peu  mar- 
quée, et  une  douleur  vive  au  niveau  de  la  fracture  ; en 
mouvant  le  pied  à droite  et  à gauclie,  on  arrix'c  r|uei4|ii«'* 
fois  h produire  la  crépitation  (lloberl). 


I tg.  270.  — A|>f>ar«il  jiour  U fr»rlan>  «Iti  par  divniaioii.  (OupnttrrB. 

Les  fractures  du  péroné  sont  souvent  prises  |K»ur  des 
entorsi^s,  surtout  la  fracture  par  arrarbement  ; mais  on 
se  rappellera  <]ue  dans  r<>ntorse  la  douleur  est  au-de&sous 
des  malléoles,  quelquefois  à leur  sommet,  quand  il  y a eu 
des  tigameni.s  arrachés  h ce  niveau,  tandis  que  dans  la 
fracture  la  douleur  maximum  est  sur  les  o$.  Lorsipie  deux 
ou  trois  jours  après  un  faux  mouvement  de  pied  la  dou- 
leur n'a  pas  cédé  par  le  repos,  et  lorsque  les  os  semblent 
augmentés  de  volume,  il  y a fracture  du  i»éroné. 

Therajieutùfue. — L’n  cataplasme  arrosé  d'eau  blanche 
sur  rextrémité  inférieure  de  la  jambe  et  le  repos  sulB- 
sent  pour  les  fractures  pr  arrachement;  mais  pliitdt  que 
de  lai-sser  les  malades  longlemp  au  lit,  il  vaut  mieux  placer 
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une  buiuie  ilexlrint’C  ou  amidonnée,  ou  un  Ituuduge  slu- 
qué  ou  pli\lré.  On  ne  recourra  aux  appareils  avec  les 
altclles  que  si  le  pied  est  dévié.  On  se  servira  de  deux 
aUclles,  une  interne  ou  externe,  dépassant  le  pied  suivant 
la  déviation,  et  une  autre  interne  ou  externe,  de  l’autre 
côté  {Boyer}. 

Bans  la  fracture  par  abduction  ou  divulsion,  on  fixe  en 
dedans  de  la  jambe  une  attelle  dépassant  le  pied,  sup- 
portée par  un  coussin  replié  au  niveau  de  la  malléole  ; le 
pied  est  alors  attiré  en  dedans  pendant  que  le  tibia  se 
trouve  porté  en  dehors  par  le  coussin  (fig.  279)  (Du- 
puytren).  Appliquer  un  appareil  dextriné  ou  plâtré,  et 
maintenir  le  pied  dans  l’adduction  par  le  môme  moyen 
pendant  la  dessiccation  du  bandage  (Maisonneuve),  est  un 
bandage  trés-suffisunt. 

Bégle  générale,  dans  toute  fracture  simple  du  péroné, 
on  fera  coucher  le  malade  sur  le  côté;  le  pied  reposera 
sur  un  coussin  par  son  côté  externe  et  des  cataplasmes  le 
recouvriront  ; une  aléze  pliée  en  cravate,  attachée  au  lit 
et  passant  sur  le  genou,  maintiendra  la  position  (Robert). 

Les  appareils  doivent  être  tenus  en  place  pendant 
trente-cinq  à quarante  jours  pour  la  fracture  par  divul- 
sion, pendant  trente  jours  pour  la  fracture  par  arrache- 
ment. 

Les  arrachements  des  ligaments  avec  une  petite  portion 
d'os  réclament  le  traitement  de  l’entoi’se. 

Fraclurc  «la  nnxillatrc  inlériear.  — Lu  fracture 


de  l’os  maxillaire  inférieur  peut  exister  sous  les  formes 
les  plus  variables,  depuis  la  fracture  de  la  branche  mon- 
tante jusqu'à  des  fractures  multiples.  La  fivacturc  est 
simple,  double  ou  coAiminutivc. 

Lorsqu’un  coup  est  appliqué  directement  sur  I os,  la 


Fitf.  i(81.  ^ hiuclnn*  üi?  lu  luArhoirc  in»<-tnre  uiûilUnt' 

et  fr«ctiii’«  de»  do'ix  c«>n«Me». 

mâchoire  se  brise  au  point  frappé.  L'arrachcmcut  des 
dents  qui  est  suivi  de  fracture  produit  une  fracture  unique 
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au  niveau  des  petites  molaires  ou  de  la  canine.  — Ln 
coup  de  pistolet  tiré  dans  la  bouche  écarte  les  os  et  pro- 
duit quelquefois  une  fracture  unique.  Enfin,  une  pression 
sur  les  deux  branches  montantes  fait  rompre  l’os  à la 
partie  moyenne  de  son  corps. 

({'est  généralement  dans  une  chute  sur  le  menton 
que  l’os  maxillaire  inférieur  se  fracture  sur  plusieur.<i 
points. 

Le  gonflement,  la  douleur,  le  déplacement  de  la  ligne 
des  dents,  l’ébranlement  de  ces  os,  des  douleurs  dues  à 
la  lésion  du  nerf  dentaire,  la  salivation,  caractérisent  les 
fractures  du  maxillaire  inférieur;  la  crépitation  n’existe 
guère  que  quand  il  y a trois  fragments,  ou  quand  le  pé- 
rioste et  les  gencives  sont  déchirés. 

— Si  la  fr.acture  du  maxillaire  inférieur 
est  unique,  employez  la  fronde  simple  ou  les  bandages 
compliqués  qui  en  dérivent,  tels  que  la  fronde  de  llouissnn 
(fig.  282);  — ■ si  le  périoste  n'est  pas  déchiré,  une  simple 
mentonnière  .suffit. 


K 
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IVndaiil  seize  à vingt  jours,  ne  donnez  pas  d'aliments 
qui  doivent  être  broyés  avec  les  dents,  nourrissez  les  ma- 
lades avec  des  soupes,  des  purées  et  des  hachis  de  viande. 
Ci'tie  alimentation  doit  être  prescrite  môme  quand  on  a 
recours  aux  appareils. 

S'il  y a de  la  mobilité,  fixez  les  dents  situées  à l’extré- 
mité de  chacun  des  dciix  fragments  avec  un  fil  d'or  ou 
d argent.  La  ligature  des  dents  de  sagesse  passant  au- 
dessus  de  la  langue  est  mauvaise,  elle  peut  ulcérer  cet 
organe.  Des  gouttières  métalliques  embrassant  les  dents 
des  deux  fragments  ne  sont  pas  des  moyens  de  contention 
suffisants,  la  suture  du  maxillaire  inférieur  est  accep- 
table. 

Chopart,  Desault,  avaient  imaginé  un  appareil  composé 
de  crochets  prenant  leur  point  d'appui  sur  les  dents  et  sur 
une  gouttière  placée  sous  la  mâchoire;  c’est  le  principe 
de  l’appareil  de  Houzclot. 

Dîms  un  cas  de  fracture  très-oblique,  compliquée  de 
plaie  et  d’esquilles,  Baudens  a lie  l’os  et  réuni  ensuite  la 
plaie  par  suture. 

Si  la  fracture  est  double,  les  meilleurs  moyens  de  con- 
tention sont,  par  oniro  d’efficacité  : l’appareil  de  llouzelot 
et  celui  de  .Morel-Lavallée,  c’est-à-dire  les  gouttières  main- 
tenant les  dents  ; et  dans  le  cas  où  le  périoste  est  conservé, 
la  fixation  des  dents  voisines  de  lu  solution  de  continuité 
avec  un  fil  d’argent. 
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Mes  ré?.ululiv<;>  lioivvul  j>lrtî  a|»|)liqu(‘e^  sur 

le  gunÜemeiU  üe  lu  juiie  au  niveau  de  lu  fraclurc. 

lu  s rhinirgions  sonl  péii*Taleinent  d'avis  d«*  ne 
an  acher  les  dénis  ébranlées  \K\r  une  fracture  du  iiiuiillaire 
iiiférû’ur;  car  elles  peuvent  sc  consolider,  cl  il  n’y  a aucun 
riMpie  il  attendre  celte  éventualité.  On  pourra  toujours 
eiileu-r  plus  lard  les  dents  ébranlées  cl  nérro"ées. 


fiir.  ~ A.  Pl*i7ii<>  -taenti>nhk-rr,  — 

I),  r.  r»nulUiM«f  U*’  aiiilÉ*(.^rcha  mooK'ca  «itr  Ir»  a«ain  ri  A ÿtrv 

i-rrTiVii  »nf  w!lB**e»  «w  l«  j'Uqnr  C. 

A la  suite  de  la  fracture  du  maxillaire  inférieur,  on  a 
vu  les  dents  tomber  par  suite  de  la  décbirtirc  des  nerfs 
dentaires. 

Conlrc  la  fracture  de  la  branche  montante  du  maxillaire, 
il  n’y  II  rien  k faire  qu'à  tenir  les  màdioires  aussi  immo- 
biles que  possible  et  û nourrir  les  malades  avec  des  sub- 
stances liquides. 

Fruc/iire  du  cottdyh'  dr  Iti  Wfb  /euVe  i«/‘f'nV«jr.  — Les 
fractures  du  condylc  de  la  mâchoire  inférieure  sont  très- 
rares,  et  il  n’y  en  a dans  la  science  qu'uo  petit  nombre 
d'eveniple»  connus.  Panni  les  observations  citées  par 
Malguigne,  il  y u des  evemples  de  fractures  multiples  de 
la  mâchoire,  au  nombre  desquelles  se  trouvait  une  frac- 
ture du  condyle.  Dans  tous  les  cas  où  la  raiisc  a été  nicn- 
liuniiéc,  if  y avait  eu  un  choc  poilé  sur  le  menton  ou  sur 
un  point  quelconque  du  maxillaire. 

Il  peut  arriver  qu'à  la  suite  d’une  cliulc  sur  le  lueutou, 
la  partie  interne  du  condvlc  se  fracture  des  deux  cdlés  à 
la  fuis  (.S'xi'é^é  UHatoinvpii',  Ibb.'ij. 

f.a  difticiiUé  de  mouvoir  le  maxillaire,  une  crépitation 
perçue  par  le  chirui^ien  et  le  malade,  une  dépression  de 
la  fosse  zygomatique,  une  déviation  du  menton,  sont  les 
signes  de  la  fruituredu  condyle  de  la  mâchoire.  Lorsqu'il 
existe  une  fracture  nuilliplc,  ces  signes  sonl  moins  évi- 
dents; alors  le  chirurgien  chercliera  à reconnattnr  l'éiat 
des  inouvenicnts  de  l'nrliculalinn  lemporo-niaxillaire,  et 
leur  absence  ou  leur  régularité  pourra  éclairer  le  dia- 
gnostic. 

Thfrai)euff/itr.  — Si  la  fracture  du  condyle  est  ic- 
compagnéc  d’une  autre  fracture  du  corps  de  l’os  ou  de  la 
branche  montante  du  maxillaire,  il  faut  immobiliser  b 
màchoirti  et  appliquer  les  moyens  ronlenlifs  énumérés 
plus  haut.  V.  FHAnTi.np.iu:  mami.laire  iNPKniEim. 

Si  lii  fracture  u’exisie  que  sur  la  branche  moiilaiile  et 
qu'd  y ail  déplaccmcDl,  il  faut  réduire  en  portant  les  doigl.s 
dans  la  bouche  cl  maintenir  le»  fragments  rapprochés  ou 
engi  cnés  au  moyeu  de  la  fronde  du  uienlun. 


tielle  espèce  de  fracture  est  quelquefois  la  cuiiséqiieDce 
d’une  plaie  par  arme  à feu;  dans  ce  ca.s,  Ilibes  a fait  la 
coaptation  en  portant  le  doigt  >ur  la  fracture  même,  en 
pressant  par  la  cavité  buccale,  et  il  a pu  réduire  ainsi  .sans 
diflicullé. 

Prarlare  4u  mHacar|»c. 

I.  h'iwtui'»'  du  r<u'jis  (hs  ni*'tit>utfn'rux.  -- - Kii  dehors 
des  écrasemenls  par  des  roues  de  voilure  cl  par  des  ma- 
chines, les  os  métacarpiens  peuvent  se  briser  sous  l'iii- 
fliKuice  d'uni*  chute  ou  d’un  choc  violent.  Dan.s  le  premier 
cas  la  cause  est  indirecte,  dans  le  second  elle  est  directe. 

— l ue  chute  sur  le  doigt  correspondant  au  métacarpien, 
pendant  l'extension,  est  une  cause  rare  de  fnicture 
(Lonsdale). 

Le  chevauchement  i*st  d’autant  plus  étendu  que  lu  frac- 
ture du  corp.s  du  métacarpien  est  plus  oblique. 

On  reconnaît  la  fracture  des  métacarpiens  par  reecliy- 
iROsc,  le  gonflemeul,  la  douleur  et  lu  crépitaliou  que  l’on 
sent  en  faisant  mouvoir  les  fragments  en  sens  opposés,  en 
tirant  sur  le  doigt  tléchi  d'une  part  et  en  maintenant  de 
l'autre  rextréinité  supérieure  du  métacarpien.  — Lorsque 
la  fracture  date  de  quelque  temps,  une  saillie  du  méta- 
carpien correspondant  à un  cal  est  un  indice  tardif  de 
fracture. 

Vingt-cinq  ou  trente  jours  sufJl.<enl  à la  cousolidalioii 
d'une  fracture  de  niélararpîeii.  et,  malgré  une  saillie 
Qss(*z  forte  du  cal,  il  n'y  a pas  de  diOToriuité  réellement 
géuânte. 

Thtra}}euli</iif.  — tjitand  il  n'y  a pas  ou  lorsqu'il  y a 
peu  de  déplacement,  ou  place  dt*s  compresse.'^  et  une 
bande  ou  une  pelote  dans  lu  creux  de  la  niuiu  et  l'on  flé- 
chit les  doigts;  l'appareil  est  maintenu  par  une  bande 
iHippocrale,  Alhucasi.s,  A.  I]oo|ht  . On  |*oul  renforcer 
l'appareil  par  une  ulli'lle  dorsale.  — (juaiid  le  déplace- 
ment est  Irés-marqiié,  une  attelle  dorsale  et  une  pnlmuire 
sont  appliquées  par-dessus  des  compresses  graduées; 
rallelle  dorsale  doit  être  de  la  largeur  du  dos  de  la  main. 

— Atluchcr  le  doigt  correspondant  au  métacarpien  hlesst* 
au  doigt  voisin  et  les  étendre  sur  une  uUelle  (Sabatier  e>l 
(rés-péiiible  pour  le  malade.  — Un  étau  (Lisfranc)  pressant 
les  allelles  dorsale  ut  palmaire  est  un  ap^Nireil  peu  ma- 
niable et  douloureux  pour  lu  malade. 

(jie  déformation  avec  clievuuchemeiit  du  cùté  de  lu 
paume  delà  iiiuiu  sera  traitée  par  la  pelote  palmaire  et  la 
flexion  des  doigts  mainleniic  par  un  bandage;  — le  dépla- 
cement sur  la  face  dorsale  doit  être  traité  par  rallelb,* 
dorsale  et  pabnnire  et  l’extension  des  doigts  (Alhucasis). 
La  fracture  du  qualriéine  cl  du  cini|uiénie  mélucarpieu, 
ou  du  méincarpieii  du  |H>iice,  iloil  être  traitée  de  préfe- 
reiice  par  les  allelles  dorsales  et  palmaires. 

II.  Frti<7MiV  du  col  tics  inctnanfHciiS  rt  rli/ijouclioti  ciii^ 
pài/smV»'  (A.  r.oopcr,  Malgaigne).  — l'n  coup  sur  la  tête 
ilti  métacarpien,  une  traction  sur  lu  doigt  étendu  et  dévié 
produisent  quelquefois  la  fracture  du  col  du  métacarpe  et 
la  disjonction  épipliysaire  chez  les  eiiranls. 

La  liberté  conservée  des  uiouvcmeiils  du  doigt,  la  cré- 
pilalion.  lu  dilférence  de  suillîe  d<s  (êtes  des  métacar- 
piens, font  ivconiiahre  la  frnrliire  du  col  du  niéuicarpiea 
et  la  disjonction  épipliysairc. 

Th<nt}>*  iitiifur.  — Le  IniitHneul  consiste  à Oécliii*  les 
doigts  sur  une  pekite  palmaire  (A.  Oo(qH?r)  ou  û recourir 
aux  aUelles  palmaires  cl  dorsales,  h*  doigt  étant  étendu 
(Muignigne);  — on  devra  faire  exécuter  au  doigt  de»  mou- 
vements au  vingtième  jour. 
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Fracluro  de  l'omoplate. 

1.  Vraclitre  du  atrpx.  — Une  cause  directe,  quelquefois 
lu  suspension  par  le  bras  (lleyleii),  produisent  presque 
toujours  les  fractures  du  corps  de  roinoplate. 

I. cs  fractures  du  corps  de  l’omoplate  siègent  le  plus 
souvent  au-dessous  de  l’épine  de  l’os  et  leur  déplacement 
est  généralement  peu  marqué. 

l'no  douleur  à la  pression  p(mdant  les  clforts  de  la  toux 
et  les  mouvements  du  bras,  jointe  à de  la  crépilatinii,  à la 
mobilité  d'un  fragment  osseux  et  quelquefois  une  ecchy- 
mose, caractérisent  la  fracture  du  corps  de  roinoplate. 

Tlur(t}mUi<(He.  — Tous  les  traitements  variés  de  Paul 
d'Egine,  de  Pierre  d’.Vrgelata,  de  Itesault  et  de  Boyer, 
ayant  tous  pour  principe  celui  des  bandages  des  fractures 
de  la  clavicule,  ne  valent  pas  un  bandage  roulé  compres.sif 
environnant  le  thorax,  le  bras  du  cété  malade  étant  plié  en 
avant,  la  main  répondant  à l'aisselle  du  côté  sain,  de  façon 
que  l’omoplate  soit  serrée  entre  le  thorax  et  le  bandage 
roulé.  — Pour  empêcher  le  bandage  de  tomber,  on  en 
unit  les  tours  avec  des  épingles  et  l’on  place  deux  bre- 
telles. 

Lorsqu’il  n'y  a pas  de  déplacement  appréciable,  une 
simple  écharpe  et  des  compresses  résolutives  sur  1a  région 
de  l’omoplate  suffisent. 

II.  Fracturv  dv  ruct'otnwn.  — Un  coup,  une  chute  sur 
l’épaule,  causent  la  fracture  de  l'acromion. 

Lne  ecchymose,  du  gonllemcnt,  de  la  douleur  et  de  la 
mobilité,  (juelqucfois  de  la  crépitation,  révèlent  la  fracture 
de  l'acromion. 

Daas  les  fractures  de  l’acromion,  l’épaule  est  un  peu 
abaissée  et  rapprochée  du  tronc.  Au  premier  abord,  on 
pourrait  croire  à une  fracture  de  rextréinité  externe  de  - 
la  clavicule  ; mais  on  pourra  toujours  suivre  cet  os  pour 
le  jtalper  et  pour  reconnaître  qu’il  est  intact. 

I.a  fracture  de  racromioii  peut  être  confondue  avec  une 
luxation,  mais  celle-ci  est  réductible  et  est  moins  doulou- 
reuse qu  une  fracture.  Üu  reste,  en  explorant  l’épine  de 
l'oinoplate,  si  l’on  détermine  une  douleur  sur  l’acromion, 
il  n’y  a pas  de  doute  qu’il  y ait  une  fracture. 

il  n’est  pas  très-rare  que  les  fractures  de  l’acromion 
soient  suivies  de  pseudarthrose. 

Thcnnwutvjuf  . — Lorsque  le  déplacement  de  l’acromion 
fracturé  n’est  pas  considérable,  on  tiendra  le  bras  dans  une 
echarpe  et  l’on  appliquera  des  compresses  résolutives 
(J.  L.  l'etit);  — une  pelote  sous  i’aissellc  et  un  spica  de 
l’épaule  (lleister)  conviennent  lorsqu’il  y a un  grand  dépla- 
cement. — Une  compresse  sur  la  fracture  et  une  bande  a 
boucle  pour  maintenir  la  coaptation,  en  prenant  point 
d’appui  sur  le  coude  et  l’épaule  (Malgaignc)  suffisent  dans 
les  fractures  les  plus  difficiles  à maintenir. 

I.es  bandages  doivent  être  laissés  de  trente  jours  (.Mal- 
gaigne)  -à  quarante-cinq  jours  (Boyer)  en  place. 

ill.  h'uctiii'e  de  rujxfphyiu'  eoracoide.  — Les  fractures 
île  l’apophyse  coracoïde  seule  sont  extrêmement  rares. 
On  en  a vu  pourtant,  et  dans  ces  cas  l’apophyse  était 
portée  en  avant  et  en  bas  (Boyer).  On  ne  les  diagnostique 
pas  facilement.  La  crépitation  nu  niveau  de  l’apophyse 
coracoïde  et  la  possibilité  d’exclure  toute  autix;  fracture 
sont  les  seuls  signes  qui  aient  de  la  valeur. 

Tkérujh'idvfuc.  — Iles  compresses  résolutives,  une 
t’churpe  qui  fixe  le  brus,  et  un  bandage  de  corps  qui  im- 


mobilise le  muscle  petit  pectoral,  sont  des  moyens  ration- 
nels à employer  contre  la  fracture  de  l’apophyse  cora- 
coïde. 

IV.  Fivdure  de  la  cavUe  ijlénohlc.  — Quelquefois  une 
fracture  de  la  cavité  gléiioïde  existe  en  même  temps  que 
la  luxation  de  l’humérus.  Elle  existe  encore  avec  d’autres 
fractures  de  l’omoplnle;  mais  elle  est  beaucoup  plus  rare, 
isolée  de  ces  deux  lésions.  V.  Loxatiox  de  l’ei'aL’I.e. 

Une  douleur  vive  pendant  les  mouvements  du  bras, 
jointe  à une  crépitation  dans  certaines  |>ositiuns  variables 
du  membre  et  à une  tuméfaction  de  l’articulation;  une 
douleur  pendant  les  mouvements  communiqués  ïi  l’onio- 
platc,  et  l’absence  des  signes  d’une  fracture  du  corps 
de  l’omoplate  et  d’une  luxation  de  l’épaule,  complètent  le 
ditignostic. 

Il  n’est  pas  extraordinaire  que  les  fractures  de  la  ca- 
vité glénoïde  deviennent  le  point  de  départ  d’une  arthrite 
sèche. 

Thérapeuliiiue.  — Immobiliser  l’articulation  î’i  l’aide 
d’une  écharpe  ; — six  à dix  ventouses  scarifiées  sur 
l’épaule,  compresses  résolutives. 

On  traitera  les  fractures  et  les  luxations  concomitantes 
par  les  moyens  appropriés. 

FraeluriSH  dcN  pbalaxigf^  dra  dol(t«. 

I.  Fracture  du  corps  des  phalauyes.  — Une  cause  di- 
recte, comme  un  choc  ou  une  pression  violente,  un  coup, 
la  main  étant  fermée  (Dclamotte) , peuvent  causer  la 
fracture  des  doigts,  et  le  déplacement  a lieu  du  côté  de 
la  face  dorsale  ou  du  côté  de  la  face  palmaire. 

La  crépitation,  la  douleur,  la  mobilité  anormale,  carac- 
térisent la  fracture  des  phalanges,  et,  lorsqu’il  y a pluie 
extérieure,  le  diagnostic  n’est  jamais  douteux. 

Thcrapeuti'/iw.  — lléduire  par  traction  légère  sur  le 
doigt  étendu,  appliquer  un  bandage  roulé  avec  attelle 
palmaire;  puis,  un  bandage  inamovible  après  six  ou 
huit  jours,  ou  môme  immédiatement;  — lier  le  doigt 
blessé  aux  doigts  voisins  (Paul  d’Egine)  est  un  bon  moyen, 
mais  il  est  un  |)eu  douloureux. 

En  cas  de  déplacement  considérable,  appliquer  une  at- 
telle doi'snle  et  une  attelle  palmaire.  — i>i  plusieurs  pha- 
langes sont  fracturées,  on  place  la  main  sur  une  palette, 
le  creux  de  la  main  étant  soutenu  par  une  pelote  de 
charpi(>. 

Autant  (|ue  possible,  il  faut  fléchir  un  peu  les  doigts 
sur  les  métatarsiens  (A.  Paré),  pour  prévenir  les  roideurs 
articulaires. 

II.  Fracture  des  extrémités  de  ht  phatuiufe  et  dè>oUemunt 
de  l’épiphyse  sujtéiieme,  — Un  renverstmient  de  la  pha- 
lange, une  .traction  violente,  ou  un  coup,  produisent  la 
fracture. 

Dans  la  fracture  des  extrémités  de  lu  phalange,  la  cix’*- 
pitation  est  obscure,  et  elle  ne  se  perçoit  facilement  que 
dans  lu  flexion  et  l’extension  du  doigt;  elle  s'accomp.agne 
d’une  douleur  linntéc  à In  pression,  de  gonflement,  et  .sou- 
vent d’une  ecchymose.  L’absence  de  déformation  et  la 
mobilité  de  l’articulation  doivent  faire  repousser  l’idée 
d’une  luxation. 

Thérapeutiiiue.  — Immobiliser  le  doigt  à l’aide  d’une 
petite  gouttière  de  gutta-percha,  ou  .ivec  dc.s  utlelles 
de  carton  mouillé  maintenues  par  des  bandelettes  de  dia- 
chylon. 

Plusieurs  tours  de  bandelettes  de  diuchylon  suffisent 
pour  la  fracture  de  la  phalangette.  Un  aura  recours  aux 
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nlldlr^s  doiialcs  cl  |»tt)iiiaires  en  cas  de  grand  depiu* 
comenl. 

III.  Fiwtiuvi  citm.nàuilU\'s  tU-s  — - Une  con- 

tusion an  Iroisii^me  degré  des  doigts  avec  désorganisation 
d'S  tissus  cl  une  fracture  coinminutive  peuvent  ((uelquefois 
guérir  sans  accidents,  à l'index,  au  médius  et  à l'annu- 
laire; mais  au  ponce  cl  à rauriculaire,  les  cliances  d'un 
plilegmon  consécutif  de  la  main  sont  beaucoup  plus 
grandes. 

La  dénudation  des  os,  cl  des  esquilles  libres,  (>ermeUenl 
de  reconnallrc  la  fracture  coinminutive  des  doigts.  | 

Thèrniiciilùfae.  — Lorsque  la  pluilangelte  est  fracturée 
cnmminulivement,  on  régularisera  la  plaie  par  une  ampu- 
tation :Boyer).  Mais,  û moins  de  désordres  considérables, 
on  général  on  peut  tenter  la  conservation  du  doigt  ; on 
panse  à l'ean  froide  pendant  rinq  jours  ; on  applique  des 
cataplasmes  jusqu'à  ce  que  les  esquilles  et  les  eschares 
soient  tombées.  Uu  quinzième  au  vingtième  jour  on  panse 
simplement.  Les  doigts,  à partir  de  ce  moment,  doivent 
être  exercés  et  baignés  dans  des  liquides  touiques,  tels  que 
l'eau  alcoolisée,  l’eaiwle  vie  camphrée,  le  vin  aromatique, 
et  l'on  se  rappellei'a  que  la  cicatrisation  est  toujours 
longue. 

Dés  le  début,  on  pLiul  appliquer  sur  les  froctures  avec 
plaie  des  dernières  phalanges  une  série  de  bandelelles 
de  diachyloo  imbriquées  et  recouvertes  d’un  linge  troué 
enduit  de  cénil.  On  laisse  le  pansement  jusqu'à  ce  qu'il 
tombe  (Chassaignac). 

Mètm*  quand  une  aiiiculalion  des  doigU  est  ouverte  et 
ipiand  l’os  est  brist'  comminutivement,  si  le  bout  du  doigt 
e>t  en  bon  état,  il  ne  faut  pas  amputer.  On  extrait  les 
esquilles  et  l'on  panse  comme  il  a été  dit. 

t^rneiorcM»  den  phnlungf^  de*  orirll».  Les  frac- 
litres  des  orteils  ont  presque  toujours  lieu  |tar  des  pres- 
sions violentes,  comme  le  passage  d'une  roue  de  voilure, 
lu  chute  d’une  pierre  ou  d'un  corps  lourd  sur  le  pied. 

Une  erchyinose,  de  la  crépitation  et  souvent  la  dénu- 
dation de  la  plialange,  font  reconnaître  les  fractures  des 
orteils. 

Les  frncliiresdes  phalanges  des  orteils  cxislenl  avec  des 
fractures  des  métatarsiens  et  des  luxations  des  phalanges. 

TUtrapentûjut'.  — Une  fracture  des  phalanges  des 
orteils  sans  plaie  guérit  par  le  simple  repos  et  les  cata- 
plasmes. 

Une  frnclui-e  avec  large  plaie  exige  l'irrigation  continue, 
l’exirnciion  des  portions  d’os  dénudés;  ou  bien  l'anipu- 
lation  de  la  phalange  dans  l'articulation  mélacar|>o-pha- 
langienne. 

S’il  n’y  a qu’une  petite  plaie,  on  enveloppera  la  |dia- 
lange  d'une  série  de  bandelelles  de  diacliylou  «nbriqnécs 
H recouvertes  par  un  linge  troué  enduit  de  cérat  (Chas- 
saignar)  ; on  renouvelle  cct  appareil  lorsque  le  pansement 
ne  tient  plus. 

t’rndare  4e  la  rofiilr. 

1.  FrocDov  tmusvcrimff'.  — Les  chocs  directs,  les 
chutes  sur  le  genou  pendant  l’extension  ou  lu  demi- 
extension  de  celte  articulalioii,  causent  la  fracture  de  la 
rotule  ; il  en  est  de  mémo  de  la  contraction  musculaire 
dans  l’extension  complète  aussi  bien  que  dans  la  flexion 
de  la  jambe.  | 

b‘s  fractures  de  la  rotule  par  contraction  musculaire 
sont  souvent  favorisées  par  une  altération  de  l'os  (Sauson, 
Malgaigne). 


Dans  les  fractures  de  la  rotule,  un  écarlenieiit  de  1'2 
cenlimètrcs  peut  se  produire  (A.  Cooper)  entre  les 
fragnienU,  mais  il  est  généralement  moindre. 

l'ne  douleur  vive  et  subite,  un  craquement  perçu  par 
les  malades,  une  chute  immédiate  et  réc.artemeiit  des  frag- 
ments de  la  rotule,  recchyniosc,  surtout  dans  les  fractures 
par  cause  directe,  un  épanchement  de  sang  dans  l'articu- 
lalioii  du  genou,  l’impossibilité  de  lever  et  d'étendre  la 
jambe,  et  l'écartement  des  fragments  augmentant  pendant 
les  efforts  pour  accomplir  le  inouvemenl  d’extension,  font 
reconnaître  la  fracture  transversale  de  la  rotule,  môme  s'il 
y a un  gonflement  énorme  de  l’articululion. 


I-  ig.  Sat.  “ Frwturo  U Totale  iVanic  {i«r  ua  cal  lilm-ut. 

Après  une  fracture  de  la  rotule,  la  fluctuation  franche 
indique  toujours  un  épanclieincnl  de  sang  ou  de  stTO- 
silé  dans  l’arliculation. 

lai  fracture  transversale  de  la  rotule  s'accompagne 
quelquefois  d’une  ouverture  de  l’articulation  du  genou. 

f,es  fractures  transversales  de  la  rotule  se  réunissent  or- 
dinairement pur  un  cal  fibreux  (flg.  28à),  et  un  cal  osseux 
(Camper,  Sheldon,  Dover,  Richet}  y est  rare. 

La  roideur  articulaire  du  genou  est  la  conséquence  la 
plus  fâcheuse  des  fractures  de  la  rotule  (Paul  d’Égine).  Avec 
un  cal  fibreux  les  malades  peuvent  marcher,  mais  la  jambe 
a un  peu  moins  de  solidité  dans  son  aplomb  et  les  malades 
éprouvent  un  peu  de  gène  pour  monter  les  escaliers. 

l.a  fracture  transversale  de  la  rotule  ne  peut  être  con- 
fondue qu’avec  une  rupture  du  ligament  du  triceps,  mais 
l'exploration  de  la  rotule  du  rèlé  malade  avec  celle  du 
oMc  sain  dissipera  toute  incertitude. 

Thêi‘aiM!Htùiue.  <—  Lorsque  T urliculatioii  aura  clé  forte- 
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ment  cnnlusionnée  on  t<*Umera  l’innammaiioo  (Rromriekl) 
•’n  appliquant  des  cataplasmes  arrosés  d>au  blanche,  et  le 
membre  sera  tenu  dans  une  gouttière.  — Lursqu'i)  n'y  a 
pas  d epanchenient  de  sang,  ou  appliquera  immédiatement 
les  appareils  h fractures. 

Ou  emploie  l’c^lension  absolue  à l’aide  d'attelles  (Paul 
d Égino),  de  goiilli4‘i*es  (J,  ]„  Petit i,  de  lacs  tirant  sur  le 
pied,  attachés  au  bassin  et  tendant  la  jambe  dons  l'exten- 
sion (Naienlin).  L extension  de  la  jambe,  le  malade  étant 


Fi».  ’ttS.  — PtnaAiti'  Arf  >•«  iraverj.  — mi.  I omuivMc  à 

tfoi»  feslrt,  — 66.  & Uon  fbfU  «MUjikI*  a d«e>» 

{ente*  il»>  lâ  ri>n(jr<44e  <•'(. 

assis  (Shcldon),  et  la  goiiuiére  en  particulier,  sufBsem 
quanti  il  n’y  a pas  (trnnd  dtartement,  quand  les  malades 
ne  peuvent  supporter  d'autres  appareils,  et  quand  on  se 
résout  ü obtenir  seulement  un  cal  fibreux.  — l.e  bandage 
unissant  des  plaies  en  Irarei-s  |IIeisler  (lig.  28.1),  Larrey, 
Dupuylren],  combiné  avec  reilciision,  a les  mêmes  effets! 

Pour  rapprocher  les  fragraenls,  l'auncau  d'Albucasis, 
celui  de  Purmann,  le  pi/eo/us  de  SIcibomius  cl  la  cupule 
de  Kaltschmidt  ne  sont  pas  efricaces.  Tous  ces  appareils 
ont  été  reproduits  de  nos  jours. 

Lne  gouttière  munie  de  deux  plaques  pour  presser  sur 
le  fragineni  supérieur  et  sur  le  fragment  inférieur  (Muss- 
chenbroeck,  Arnaud),  ou  de  deux  lacs  rembourrés  (Boyer), 
ou  bien  une  planche  sur  laquelle  le  membre  repose'  par 
1 intermédiaire d un  coussin,  et  deux  lacs  pourvus  de  demi, 
cupules  d'ivoire  ou  de  gulta-percha  (Laugier),  sont  les 
moyens  les  plus  ralionnels  à employer  pour  obtenir  un 
cal  osseux.  .Au  lieu  de  courroies  simples,  on  se  sert  avec 
avantage  de  bourrelets  élastiques  pour  rapprocher  les 
fragments.  Une  courroie  élastique  réunissant  les  deux 
bourreleu  et  passant  au-dessus  de  la  rotule  (.Morel- 
Lavallée)  seri  à empêcher  les  fragnicnls  de  basculer  et 
•ODctDT  IV  ouriila.  ^ 2*  édil. 
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de  s'.ndosser  sculeineni  par  le  Iwiil  inférieur  de  1.1  surfaen 
fracturée.  Avec  celle  modillcalion,  les  appareils  A double 
pression  parallèle,  sur  le  modèle  do  la  gouttière  de  Boyer, 
sont  iwéféiublcs  à tous  les  autres. 

I.’llsngc  des  griffes  réunies  par  une  vis  de  pression,  et 
plantées  dans  les  deux  fragments  eu  formant  une  suture  de 
l'os  brisé  (Malgaigiie),  est  un  procédé  sûr,  mais  liés-dmi. 
loureiii.  — Les grilfesrapprorliam deux  cupules  fortement 
appuyées  sur  les  deux  fragments  (Trélal'i  sont  une  eom- 
biuaison  des  lacs  compresseurs  des  fragments  de  Morel- 
Isivallée  et  de  la  griffe,  de  .Malgaigiie.  — Quel  que  soit  le 
procédé  employé,  on  fera  exécHlcr  au  genou  quelques 
inouvemenls  à partir  de  la  troisième  semaine. 


r.î.  8»i.  — Oritftf  et  p|pf  p«»p  «ntnra  fit»  U nmil»,  — Ü.  Grilfiti.  — Ii.  iâini- 
tUffr  unitMBt  le*  ~ À.  Vt»  ru}-f>mcluiol  k»  gnlTr<<. 

Le  bnnriage  roulé,  le  huit  de  ebiffru  dextriné  (Velpeau), 
le.4  gouUiéres  simples  el  les  mouvemenls  de  bonne  heure 
imprimés  au  membre  (Warner),  sont  bon.s  seulemenlquand 
il  n'y  a pas  d'écarlcment  étendu  ou  quand  on  ne  poursuit 
pas  la  guérison  par  un  cal  osseux. 

Dans  les  cas  d'écartement  durable  4ies  fragments  de 
l’os,  lorsqu'il  existe  un  cal  fibreux  et  lorsque  la  marche 
est  encore  possible,  on  ne  lenlcra  rien  ; — lorsqu'au  con- 
traire l’écartemeol  est  tel  que  le  genou  ne  peut  rester 
étendu,  on  a proposé  d'aviver  les  suifnce.s  osseuses,  mais 
c'est  une  opération  impraticable.  — Le  séton  passé  dans 
le  cal  fibreux  est  dangereux.  — La  section  sousH^utanéc 
du  tendon  du  triceps  (HiefTenbacb)  ii'esl  pas  suffisante 
pour  favoriser  le  rapprochement  des  fragments.  Mieux 
vaut  avoir  recours  à rcxcrcice  répété  des  muscles,  qui  rend 
leurcontrartion  plus  énergique  (Hunier  ut  A.  ('.tioper)  ; une 
attelle  soutiendra  le  jarret  {Cli.  Bell),  ou  l'on  fera  porter 
une  genouillère  avec  un  busc  placé  en  arriére  du  jarret. 

Les  complications  des  fractures  de  rotule  par  des  plaies, 
par  riiydarlbrose  et  par  l'Iiéino-liydarthroso  et  l'artlirile, 
seront  traitées  par  les  moyens  appropriés.  V.  AnTtiRlTE  et 
ARTintlUTIONS  (PuiR  OES). 

II.  Frficturc  uerftVu/i?  du  /n  rotuA'  (tiuillaiime  de  Solicet). 
— Une  chute  sur  le  genou,  un  choc  sur  la  rotule,  le  pas- 
sage d'une  roue  do  voilure  sur  le  genou,  peuvent  déter- 
miner une  fracture  verticale  nu  un  peu  oblique  de  la 
rotule.  — line  portion  de  l'os  peut  être  entièrement  dé- 
tachée (Turner).  — Dans  cetlc  fracture,  les  fragments 
s'écartent  toujours  pendant  la  flexion  ; mais  dans  l’exten- 
sion il  y a eu  aussi  un  certain  degré  d'écartement,  par 
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suilp  df  la  oonli'acliirc  di'»  nmsili's  vasla  a «IfniP  el  raslp 
interne. 

Les  signe#  de  la  fraclurc  vtTlicnle  de  la  rolule  #onl  : 
reechvmose,  le  gonflemeni  du  genou,  riVarlement  des 
fragments  de  l’os,  jirinripalehienl  dans  les  niouvuiienUde 
dexion,  el  la  cré|iilalion  dans  rexleii>.ion  forcée. 

Dans  les  fruclures  verticales  de  la  rotule,  ui»  abcès 
l>oul  se  former  el  éliminer  un  des  fragnieiiU  de  To» 
(Turner). 

Théra^iMitviw.  — L’extension  de  la  jambe,  deux  cous- 
sins latéraux  el  un  bandage  roulé  (.\  Coopcrj,  — des 
compresses  graduées  maintenues  par  des  Imndeloites  de 
diachylon  (Malgaigne),  sont  des  appareils  suflisants  |*our 
amener  la  consoUdaliou  des  fractures  de  lu  rotule  ; — on 
prénondrn  In  roideur  de  raiiirululion  du  genou  par  des 
mouvements  è partir  du  vingtième  jour. 

On  traitera  les  complications  comme  pour  les  fractures 
transversales. 

HL  Prarittre  mitUijttf  (fe  /u  mUth.  — Toujours  dues 
à une  chute  sur  le  genou  ou  û un  choc  direct,  les  frac  • 
lures  multiples  de  lu  rotule  sont  régulièrement  disposées 
en  croix  ou  irrégulH-reiueul  faites,  en  trois  ou  même  cinq 
fragments  (B.  Bell).  Ces  fractures  se  cousolideril  souvent 
par  im  cal  osseux  B.  Bell,  Gulliver). 

On  reconnaît  les  fi-aclures  midliples  de  la  rotule  à une 
ecebymose  étendue  et  h un  gonflement  très-considérable. 
La  crépitation  SC  sent  awex  l>ien.  malgré  un  écarlemeiil, 
soit  dans  le  sens  vertical,  soit  dans  le  sens  horizontal. 

L'augmentation  de  volume  ap)»arenl  de  la  rotule  est  le 
meilleur  aigrie  de  la  fracture  multiple  ipiand  il  n y a pas 
no  grand  déplacement. 

rWrapeufti/uc.  — Après  avoir  conibatlu  la  tension  in- 
flammatoire par  les  cataplasmes,  on  se  préoccupera  sur- 
tout de  la  fracture  transversale  de  lu  rotule  ; — ou  appli- 
quera la  goutlién*  ou  les  appureils  à double  pression 
parallèle  comme  pour  la  fraclui'c  transversale.  V.  Fuactl’RE 
TftANSVERSAI.E  I.A  miTl  LE. 

t*rae4«re  d«  aiernuM- 

Lne  chute  sur  ,1e  dos,  sur  lu  partie  antérieure  de  la 
poitrine,  avec  extension  ou  flexion  forcée  du  tronc  ; une 


FtK.  Vn.  — Krariiire  dti  •irmnni 

chute  sur  les  fesses  el  sur  la  tdte,  avec  effort  considé* 
rable  (Cniveilbicrj,  el  même  un  effort  violent  nu  moment 
de  raccouchement  (Choussicr),  peuvent  causer  la  fracture 
unique  du  sternum.  — Tn  choc,  une  pression  sur  le 


slcnium,  produisciU  do»  fracture*  par  cause  directe  avec 
ddplacemcul  en  arriére  et  clicvauelicment  léger. 

I.es  fracture»  du  carlilagr  des  célo»  rolnridcnt  souvent 
avec  la  fracture  du  sternum. 

laCs  fractures  du  sternum  sont  verticales  iBarreau), 
Iranivcrsales  ou  obliques  (Malgaigne). 

1/fft  fractures  du  sternum  saus  déplacement  sont  carac- 
UTÎsées  pur  do  la  douleur  sur  un  point  limité  de  l’os,  avec 
do  |•ompitc^lont  ot  uiio  légéro  oorhyrnoso.  Pour  sentir  la 
rn''pitation.  un  place  nu  oreiller  roule  sous  le  thorax,  on 
laisse  pendre  la  tête,  et  l'on  fait  respirer  forteroent  les 
malades  au  nioment  de  1 exploration. 

Les  fracture»  du  sternum  avec  déplarement  sont  trés- 
aisétnenl  reconnues  à la  déformation  de  1 os,  qui  est  trés- 
apprécialdc,  et  à la  cr.'piUtiun,  généralement  asseï  facile 
à sentir. 

la)S  fractures  étendues  et  avec  déplacement  du  ster- 
num se  compliquent  quelquefois  d'emphyséme  pulmo- 
naire, de  déchirure  du  cœur  ou  du  |iéricarde  (Rupuytrin), 
et  d’inflammation  des  médiastins. 

Les  fracture*  multiples  du  sternum  sont  presque  tou- 
jours compliquée»  de  plaie. 

rAér«|)eri/ji/uc.  — Si  la  fracture  du  sternum  est  simple, 
transversale  el  sans  déplacement,  immobiliser  le  thorax 
avec  une  grande  Iwtnde  de  diachylon. 

S’il  y a déplacement  angulaire  en  avant,  la  réduction  w 
fait  en'éleadani  fortement  la  léic.  en  appliquant  un  coussin 
sous  les  clavicules  (Paul  d’f’.gine),  en  faisant  faire  de 
fortes  inspirations  au  malade.  — On  a e»sayé  de  relever 
le  fragment  enfoncé  après  une  incision  (Verduc);—  l’idéi|» 
de  l’élévation  des  os  du  crâne  enfoncé»  a longtemps  dirige 
les  espriU  pour  le  Iraitemeiit  des  fractures  du  sleruum. 

La  contention  a été  faite  au  moyen  d’une  compression 
fréquemment  renouvelée  sur  le  fragment  inférieur.  — 
Malgaigne  propose  une  compression  avec  une  compresse 
maintenue  par  une  large  bande  de  diachylon.  Si  toute- 
fois la  contention  ne  peut  pa»  être  rigoureusement  main- 
lennc,  il  n’y  a pas  à s’en  effrayer,  le  malade  ne  sera  pas 
infirme  jiour  cela.  . , , 

Dans  les  fractures  du  sternum,  le  décubilus  dorsal  est 
nécessaire  an  moins  pendant  douie  jours. 

Si  un  abcès  du  médiaslin  sc  forme  consécutivement  4 
une  fracture  du  sternum,  la  trépanation  de  cet  os  devient 
nécessaire. 

Praesnre  da  Sarae  et  de»  luétalaralea».  — Ijt 

fracture  d’un  métatarsien  seul,  é moins  qu’il  ne  s’agisse 
d’un  coup  de  feu,  est  aussi  rare  q'ie  la  frarlarc  de  plu- 
sieurs métatarsiens  est  fréquente.  — l ne  pression  t>ar  une 
roue  de  voilure  ou  par  la  chute  d’un  corps  pesant  est  la 
cause  ordinaire  de  ces  fractures. 

I.CS  mélalarsiciis  frarliirés  présentent  des  solutions  de 
continuité  du  même  genre  <iuc  les  métocarpiens,  avec  îles 
écrasements,  des  contusions  et  des  plaies  de»  parties 
molles.  Ces  fractures  sont  souvent  suivies  d'inflammation 
violente. 

La  crépitation,  l’cccliymose  et  la  mobilité  anormale  .sont 
les  signes  des  fracture»  des  métatarsiens  ; — la  douleur, 
le  gonflemeni  des  os  et  l’impossibilité  de  mettre  le  pied  à 
terre,  caractérisent  les  érrasemenls  des  os  du  tarse  ; mais 
ceux-ci  s’accompagoent  le  plus  souvent  de  plaie,  et  alors 
on  distingue  toujours  quelque  fraclurc  é l’œil  nu. 

ThérapeuHiiM.  — Quand  U n’y  a pas  de  plaie  exté- 
rieure, qu’il  y ait  fracture  des  métatarsiens  ou  du  tarse. 
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on  roiirro  U'n  de  r-nlaplasmo!!:  arro«*'s  tr»*iu\  blanrht*, 

et  Ton  place  des  compresses  et  un  gAloau  de  cliarpie  en- 
veloppé dans  tin  linge  sous  le  pied.  Celui  ci  est  lixé,  acec 
des  hamies  de  diacliylun,  sur  une*  planchello  rembourrée, 
Iflrwpi’oD  se  croit  à l'abri  de  rinllanimalion. 

S'il  y a plaie,  on  pause  arec  de5  cataplasm.  s froids,  — 
on  fait  l'irrigation  cuiilinii«!,  — on  extrait  les  esquilles, 
puis  on  panse  simplement.  — Le  pied  sera  nmintcnu  dans 
une  gouttière  de  giitta-percha,  et  l'on  appliquera  un  appa- 
reil inamovible  lorsqm<  les  pluies  seront  fermées. 

S II  y a de  grands  délabrements  des  tissus,  on  amputera 
ou  l’on  iv*giilttrisera  la  plaie,  en  laissant  le  plus  possible 
de  tissu*.  — Si  l’on  ampute  dans  les  parties  saines,  on 
fera  ramputation  de  Oioparl  et  |»référAbleinenl  rumpii- 
lation  soiis-aslragalienne.  On  a quelquefois  enlevé  les 
métatarsiens  avec  b*  ruboide  (Bédard).  Celle  opération 
est  une  sorte  de  dissection  des  os. 

PnMrtar^a  vortèlkrm.  — I)  y a plusieurs  genres 
de  frat  lures  des  vertèbres. 

I.  Pi'iu  t(if*‘H  tics  énineusfs.  — fracturer* 

des  apophyses  épineuses  sont  rares,  et  elles  «M>iit  produites 
par  des  causes  directes,  comme  par  une  l».ille,  el  par  ron- 
li  action  musculaire  unie  à une  fl»*xion  forcée  de  la  rnioime 
vertébrale. 

On  h‘S  reconnaît  quelquefois  .'i  une  saillie  de  l'apophyse 
épineuse,  el  souvent  à une  mobilité  anormale  avec  crépi- 
tation. Leurs  fragments  .se  renieUeut  seuls  en  place  et  se 
réunissent  quelquefois  par  une  |»teudnrlbrose. 

I lurufM:tiUtfue  — Hepos  et  applîculiou  de  compresses 
résolutives.  —In  cx>ussin  de  balle  d'avoine  doit  soutenir 
II*  dos.  un  bandage  ile  corps  sera  appliqué  pendant  les  prr*- 
iiiiers  jours  où  le  malade  se  lèvera.  — Il  ii’y  a pas  lieu 
d'extraire  le  fragment,  à moins  qu'il  n'y  ait  plaie. 

II.  FroriHi  f fie  fart'  vertébral.  — La  fracture  de  l’arc 
v«-rlébral  est  rarement  simple,  c’est-à-dire  exisiniil  d'un 
seul  coté  des  apophyses  épineu.ses,  et  Je  plus  liabiliiclle. 
ment  elle  est  double. 

Une  violence  extérieure  considérable  est  toujours  néces- 
saire pour  jirodnire  la  fracture  de  l’arc  vertébral. 

La  mort  subite  e.sl  quelquefois  la  suite  des  fractures  de 
l'arc  vertébral. 

La  compression  de  la  moelle,  la  myélite  comiérulivc, 
sont  les  complications  des  fracturés  de  l'arc  des  vertèbres, 
et  res  lésions  sc  traduisent  par  de  la  paralysie  au  ino- 
ment  do  racridenl,  puis  partie  la  contracture  au  moment 
de  riiiflüinmation  consécutive  développée  dan.s  le  canal 
rachidien. 

Le  diagnostic  de  la  fracture  de  l’arc  vertébral  e.st  irès' 
difllcile  à faire  ; on  pt»ul  la  confondre  avec  une  simple 
commotion  de  la  inuelle. 

Tlura^uHffUr,  — traitemenl  antiplilogistiqiie.  par 
une  applicjiliün  de  sangsues  el  des  ventouses  scarillées, 

doit  être  employé  en  tue  de  prévenir  les  accidcnt.s. 

malade  sma  tenu  au  repos  ; si  la  myeliie  survient,  il 
faudra  appliquer  le  traitement  qui  convient  (V.  Mvéi.itk). 
I*aiil  d'Égine  a proposé  d'aller  relever  le  fragment,  et  au 
besoin  d appliquer  une  couronne  de  trépan  sur  la  partie 
enfoncée. 

II  a été  proposé  aussi  de  faire  l'extension  continue  en 
prenant  point  d'appui  sur  le  bassin,  el  la  enoirr -extension 
en  prenant  point  d’appui  sou*  les  aisselles.  L’étendue  du 
déplacement  indique  l’emploi  de  ces  moyens. 


f.e  malade  doit  éire  «oiidé  chaque  jour  plusieurs  fols, 
H il  y a de  la  réiimlion  d'urine  j — lorsqu  il  y aura  de  la 
fièvre,  il  sera  urgent  de  surveiller  la  région  sacrée,  ofl  il  sc 
forme  alors  facileincul  des  eschares. 

III.  Frartui  fü  ifii  rot'jis  ihs  vertèbres^  om  f}'ficturcs  dites 
df  ht  rntfoinv  rn-frfirtift-,  _ Le.s  eaiises  qui  déterminent 
les  fractures  de  la  colonne  vertébrale  sont  de  nature  très- 
diverse.  Ce  sont  : la  chute  sur  une  des  extrémités  du  tronc 
ou  rhoc  dii*ecl  ; la  cimie  sur  une  barre  de  bois,  comme  les 
maçon-s  qui  lumheni  à travers  leurs  échafaudages  ; la  com- 
pression soii.s  un  éhouleiiieul  de  terre  ; enfin,  des  coups 
de  feu. 

Sous  I iniluence  d'une  pression  produisant  une  coiirbun* 
exagérée  de  bi  colonne  vertébrale,  les  vertèbres  sc  liriseiU 
plutôt  que  b‘s  méuUques  inlerarliriilaires  ne  s'arraclionl. 
et  lors<|ue  la  eoiirburc  est  exagérée  en  avant,  les  corps 
des  vertébrés  s'érrajuml  (Malgnigiie)  (fig.  2S8). 


Kl«.  Fra-’Uir»  l•bllq»^'  <î<»  In  •l-Hiïtj-im*  vt-ft*lwr  (VitUtan.) 


Le  fragment  supérieur  de  la  colonne  vertéltrale  frac- 
turée S4*  porte  loujour<^  en  avant,  que  la  fracture  soit 
droite,  oblique  ou  par  ècra.semenl. 

La  déformation  du  dos.  une  vive  dnitienr  locale,  une 
paralysie  du  tronc  et  des  membres  ati-dessoiis  de  la  frac- 
ture, liée  sOUvcMtt  à mie  lésion  de  la  moelle  au-dessous  de 
la  fractiiri',  indiquent  la  lésion  de  la  colimne  vertébrale. 

Les  paralysies  des  nei*fs  rachidiens  et  riiémiplégie  «ont 
des  signes  appartenant  aux  romplie.itions  : la  rompn's.<ion 
011  la  rupture  des  nerfs  racliidiens  on  de  la  moelle. 

A.  flooper  regardait  les  rraeliiees  de  la  rolomie  verté- 
brale comme  fulalemeiit  mortelb's  ; mais  pronostic  est 
exagéré. 

Thèrii}*>‘uiûfne.  — t'oucher  le  malade  sur  le  dos  sur  un 
matelas  soutenu  par  une  planche,  et  le  maintenir  immobile, 
l'ne  guérison  a été  obleuuo  au  moyen  de  la  situation  sui- 
vante : le  malade,  couché  sur  un  matelas  soutenu  par  une 
planche  inclinée  à Aô*,  était  retenu  par-de«sous  les  ais- 
selles; l'exlrémilé  inférieure  du  eoiq>s,  par  .son  propr»* 
poids,  fouruissail  un  moyen  de  eonin'-extension  ; les  lombes 
étaient  soutenus  par  un  cous.«iii  (Malgaigiie). 
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FRACTLREN  «EtOXDAIRES. 

Los  frac lures  socomlairos  sont  dos  frarluro<  ipii  poiivont 
l'Iro  prodiiilos  à la  suilo  d'nno  violoncc  au  nivoaii  du  cal 
d’une  fiacluie,  el  c'est  piosijuc  Itiujours  à rmiion  du 
cal  avec  un  d«?s  fragments  (|uc  la  niplwrc  a lieu.  l.e  trai- 
tement est  le  même  tjue  celui  des  (raclures. 

tjuand  un  setd  des  gros  os  de  la  jambe  ou  de  l'avant- 
bras  c.sl  fracturé,  le  second  os  se  rompt  sous  1 induence  de 
mouvements  du  malade  ou  sou.s.  celle  d’une  cause  trauma- 
tique légère  ; on  dit  alors  rju'il  y a fracture  consécutive. 

FRliri'LREM  NPOXTAKÉEN. 

I.es  fractures  spontanées,  c'est-à-dire  celles  (|ui  se  pro- 
duisent sous  l’inlluence  d’un  mouvement  ou  d'un  elfort 
musculaire,  supposent  pre.<mue  toujours  l’existence  d’une 
alténition  plus  ou  moins  ancienne  de  l'os.  V . OsTKOSlAl.xc.iK, 
NKcnosE.  .Mai.  de  I’ott,  Osteitb,  Os  'HydatiiiEs,  CANCEfis 
et  TutiEitaxES  des). 

ERUïOA.  Plante  di-  la  famille  des  asparapinées, 
connu  sous  le  nom  de  pi  til-hou.r  et  de  myvtt'  xiiuraiji’.  Sa 
racine  fait  partie  du  mélange  appelé  le.s  etm/  nti  iiws  oja  - 
ii(irrs.  On  l’emploie  aussi  comme  diuréti(|ue,  en  ilécoc- 
lion,  à la  dose  de  .fl)  grammes  par  litre  d’eau  Q- 

EKAISIER.  Plante  de  la  famille  des  rosacées,  dont  le 
fruit  parfumé  nous  sert  d’aliment,  dont  les  feuilles  .sécliée.s 
au  s(deil  ou  légèrenuMit  lorréliées  peuvent  servir  de  tlié, 
et  dont  la  racine  est  assez  astringente.  I.es  feuilles  infusées 
et  la  racine  sont  employées  en  décoclicm.  On  les  donne 
dans  la  diarrhée  l't  dans  les  béun»rrliagies,  à la  dose  de 
.fO  grammes  par  litre  [3-  comme  gar- 

garisme. 

ER,%nB(ESI%.  Tumeurs  cutanées  connues  sous  les 
noms  de  yawx  en  tiuinée  et  de  pinn  en  .\mérii|ue.  V.  ces 
mots  el  lloLTON  DK  ItlSKIlA. 

FRAAI\EM.E  tUn  TA.ME  iil.ANc).  Plante  de  lu  famille 
dos  rutacéc.s,  dont  la  racine  mondée  est  aromatiipie,  âcre 
et  amère.  Elle  est  tonirpio,  stimulante,  fébrifuge,  enimé- 
nagogui',  antispasmodii|ue.  Elle  se  donne  contre  l’Iiys- 
térie  Q.  contre  le  scorbut,  — contre  les  scrofules  — 
el  contre  les  vers  [3-  l'administre  en  |>oudre,  4 à 
S grammes  par  jour,  en  teinture,  >i  à 6 grammes,  el  en 
inbision,  fl)  grammes  par  litre  d'eau  ou  de  vin. 

FREIK  DE  l.%  FER  VE  (IiniÉ:VE:TB  DU).  — l.a  briè- 
veté du  frein  de  la  verge  entraîne  toujom-s,  nu  moment 
de  l’érectiou,  un  renversement  du  gland  par  en  bas,  qui 
cause  de  vives  douleurs  pendant  le  coït.  Il  en  résulte  sou- 
vent des  déchirures  qui  se  transforment  en  petits  ulcères 
pouvant  durer  quelques  jours. 

Thi  riqi^'utiijiii’.  — Sectionner  le  frein  de  la  verge  d’un 
coup  de  ciseaux  cl  couper  toute  l’étendue  de  cette  mem- 
brane. 

FRÉRISSEMEXT.  Le  frémissement  que  perçoit  .ncci- 
dentellennml  la  main  appliquée  sur  certaines  parties  du 
corps  indique  toujours  une  maladie  des  organes  subja- 
cents.  C’est  un  signe  d’autant  plus  important  à counattre, 
que  dans  ses  formes  variables  il  caractérise  des  altérations 
ilill’érentes.  .\insi  le  frvtnissfnimt  vibnttwrc  ou  cutuire, 
perçu  à la  région  précordiale,  est  le  signe  d’un  rétrècis.se- 
meul  des  orilites  du  cceur;  le  f rt  inissemmi  </oiu',qui  suc- 
cède au  choc  (l’ime  tumeur  sous  la  main  qui  la  presse, 
aunoure  l’existence  d’byd.itides,  et  le  frémissement  siiju-r- 
fien  t d’une  tumeur  des  membres  permet  d’affirmer  qu’il 
s agit  d’un  anévrysme  artériel  ou  arlérioso-veineux. 


FRÊKE.  Arbre  de  la  famille  des  jasminées,  sur  lequel 
vivent  les  cantharides. 

L’écorce  des  rameaux  du  frêne,  ou  qmm/nj/ni  d'Euroj^, 
est  considérée  comme  fébrifuge  S.  L’écorce  de  la  racine 
est  purgative.  Manchet  en  a retiré  un  principe  actif 
appelé  fritJ-iuiiic.  La  poudre  d’écorce  se  donne  à 15 
ou  30  grammes  comme  fébrifuge,  d.nns  l’iniervallc  des 
accès,  pendant  trois  jom-s.  On  emploie  les  feuilles  eu  dé- 
coction, à la  dose  de  30  grammes,  comme  puniatifS-  fl 
c’est  sur  nue  espèce  originaire  de  lu  Calabre  qu’on  recueille 
la  miiHiiv.  — Les  feuilles  de  frêne  en  infusion,  1*25  grammes 
par  litre  d’eau,  avec  une  pincée  de  feuilles  do  menthe, 
ont  été  conseillées  contre  la  goutte  et  le  rhumatisme  chro- 
nique Q : toutes  les  trois  • «ures  une  tasse  à thé,  ou  le 
malin  une  tasse  à jeun,  ou  après  le  repas. 

FRICTIOAiS.  I.es  frictions  de  la  peau  avec  ou  sans 
addition  de  substances  médicamenteuses  sont  d’excellents 
moyens  révulsifs  à l’aide  desquels  on  calme  la  douleur  ou 
l’on  amène  la  résolution  des  parties  enflammées. 

Il  y a des  frictions  séch  s,  qu’on  fait  avec  la  main  seule 
ou  lidiée  dans  un  suc  de  flanelle  ou  de  crin  ; avec  une 
brosse  à habits  ; et  les  frictions  liumùks,  avec  de  la  neige, 
du  vin  froid  ou  chaud,  de  l’éther,  de  l’alcool,  des  huiles 
douces,  des  huiles  essentielles,  des  baumes,  de  la  graisse 
ou  de  riuiile,  associées  à d(“s  astringents,  à des  calmants  et 
à des  n-solutifs,  préparations  connues  sous  les  noms  de 
liniments,  de  pommades,  d'onguents,  etc. 

Les  frictions  activent  la  contractilité  organique,  facili- 
tent l’absorption  el  l’exhalation,  et,  quand  elles  sont  géné- 
rales, leur  influence  favorable  sur  la  lorpidilé  des  viscères 
dont  les  fonctions  sont  ralenties  est  une  chose  très-utilo 
aux  malades. 

On  fait  des  frictions  locales  sur  les  tumeurs  a résoudre 
ou  à la  partie  interne  des  bras  et  des  cuisses,  pour  faire 
absorber  des  médicaments  lorsqu’on  ne  veut  ou  lorsqu  ou 
ne  peut  les  administrer  par  la  bouche.  Ainsi  donne-t-on 
le  mercure  en  frictions  à l’étal  d’onguent  napolitain  ; l’iode, 
sous  forme  de  pommades  iodurées;  le  quinquina,  à I étal 
de  pommade  quinique,  etc. 

Les  frictions  sèches  sous  le  ventre  sont  utiles  dans 
l’inertie  de  l’utérus  aprè«  l'accouchemenl,  dans  la  pneu- 
matose  intestinale  chez  les  petits  enfants,  dans  la  consti- 
pation, dans  les  engoi’gemenls  chroniques  du  foie  el 
de  la  rate,  dans  les  adénites  chroniques  du  cou,  de  l’ais- 
selle, etc. 

Les  frictions  générales,  après  le  bain  ou  après  des 
afl'usions  froides,  sont  le  moyen  hygiénique  par  excellence 
de  fortifier  la  peau,  el  d’entretenir  à l’étal  normal  des 
fonctions  dont  le  désordre  entraîne  rajtidemenl  l’altération 
de  celles  du  poumon  ou  de  l’intestin.  C’est  une  méthode 
trop  négligée  dans  notre  pays. 

FRIEDRIFRSHAI.E  (Allem.agiie,  duché  de  Saxe). 
Eau  sulfatée  magnésienne,  froide,  classée  |iarmi  le.s  eaïu- 
amères,  et  employée  contre  la  dyspepsie.  Q.  contre  la 
constipation  EJ,  «î  contre  les  engoigements  de  la  rate  et 
du  foie  □ 

L’eau  minérale  amère  de  Friedriclrshall  est  une  eau 
naturelle,  eau  naturelle  amenée  seulement  à un  moindre 
degré  de  coucenlralion  par  un  mélange  d’eau  douce. 

Celle  eau  minérale  est  claire  el  limpide,  mais  sous  un 
grand  volume  elle  présente  une  coloration  jaunâtre  ; elle 
e.«l  inodore,  d’un  goèl  salé  el  amer,  semblable  aux  eaux 
minérales  de  la  llohême,  sans  cependant  présenter  F âpreté 
el  le  goût  désagréable  de  ces  eaux. 
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Sek)D  l’unalyso  de  Liebig  faite  ca  1H^|7,  seize  onces 
d'eau  amère  contiennent  : 
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Kn  sortant  de  la  source,  l'eau  amère  de  Kriedriclishall 
contient  des  traces  de  fer  comme  l'eau  de  hreulzlirunn 
à Marienbad,  n»ais  clic  les  {►erd  quand  elle  est  reiiferuiéc. 
Kllc  »e  donne  à la  dose  de  100  û 250  grammes  par  jour. 

FRIGIDITÉ.  Perte  incomplète  de  la  viriitlè.  V.  |m> 
piJissANf.e  et  SrtniuTR. 

FRIGORIFIQI'E.  Qui  engendre  le  fnud.  Les  mé- 
langes frigunllques  s'emploient  en  Ibérapeulique  pour 
combattre  rinnaiiintalion  et  |K)ur  produire  l'HncslIièsie. 
V.  Froid. 

FRIftftDW.  Des  mouvement»  réfiexes  involontaires  ca- 
ractérisés par  un  Iremblemonl  passager  des  muscles  du 
dos,  des  membres  et  des  dents,  accoiii|mguc.s  d'une  ««ui- 
siilioo  dorsale  de  froid,  cl,  cbi'Z  quelques  persoimes,  de 
chair  de  poule,  constituent  le  frisson. 

Le  frisson,  suivi  de  rhaleur  et  de  sueur,  se  munlrunl 
d‘ime  façon  iV'gulière.  quotidienne  ou  tierce,  sous  forme 
d'accès  régulier»,  annonce  une  (îèvre  intenniUenlc  palu- 
déenne, et  exige  l'emploi  des  préparations  de  quinquina. 
(V.  Fiévhk.) 

Tn  seul  frisson  »uivi  de  fièvre  continue  indique  l inva- 
sion  d'une  maladie  aiguë,  et  probablement  d'une  pneu- 
monie. 

ÜD  frisson  quotidien,  accompagne  de  fièvre,  d amai- 
grisscroent  et  de  toux  sèche,  annonce  une  lésion  orga- 
nique des  poumons,  probablement  de  nature  ulcéreuse, 
inflammatoire  ou  tuberculeuse. 

Chez  un  homme  qui  a subi  le  rathètérisme  de  Furéthre 
ou  la  litbotrilie,  un  frisson  suivi  d'un  accès  de  fièvre  doit 
faire  craindre  la  mort.  V.  Cathétérisme. 

A la  .suite  de  grandes  opérations  chirurgicales,  un 
frisson  suivi  d'un  accès  de  fièvre  chaude  indiipie  la  ré- 
sorption purulente  et  presque  certainement  la  mort, 

ThtrnpctUitiiu:.  — l.)uand  une  peiNonne  est  saisie  de 
frissou,  il  faut  lui  prescrire  le  lit.  sou.s  des  couvertures 
épaisse»,  el  des  boissons  chaudes  aromatique.»  ou  exci- 
tantes, telles  que  l'infusion  de  tilleul,  de  Ibé,  de  bour- 
rache, de  ramomille,  l’eau  vineuse  bouillie,  etc.  V.  Fièvrb 
IKTERMlTTEyTE,  PNEUMONIE,  PHTIIIME,  RÉ.S0RmON  PI  RL- 
I.ENTE,  etc. 

FROID.  la;  froid  est  un  agent  connu  dont  on  a sou- 
vent besoin  comme  remède  contre-sltiimlanl  à la  naissance 
d'une  inflammation  et  dans  les  maladies  cbi'oniqiies  (V. 
HYDROTilERAPlfe;),  OU  Comme  anesthésique  local,  lorsqu'on 
veut  ouvrir  un  abcès  ou  appliquer  un  cautère  (V.  Anes- 
thésie). 

L’irrigation  d'eau  froide  par  un  filet  d'eau  mince  con- 
duit au  moyen  d’un  fil  sur  une  partie  conliis4*  suflil  .sou- 
vent pour  empê<  hcr  te  développement  de  rinflammatiou  ; 
mais  des  compresses  ircmpèt^s  dnn'^  l'eau  froide  et  re- 
nouvelées souvent  produisent  le  même  elTel.  V.  Entorse, 
Plaie,  Irriaation. 
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I Du  sel  gris  et  de  la  glace  pilée  placés  eu  parties  égales 
dans  une  vessie  ou  dans  un  verre  forment  une  masse  ré- 
frigérante dont  le  contact  sur  la  peau  produit  rapidement 
(a  déruloi'ation  et  l’uiieslbésic  (Aniotl).  V.  AnESTHESIE. 

Un  mélange  de  parties  égales  de  sel  ammoniac  el  de 
nitrate  d'ammoniaque  dans  une  suflisaute  quantité  d'eau 
donne  un  froid  assez  intense. 

Ln  mélange  d'Iiydrochioratc  d'ammoniaque,  30  gram- 
mes , d'hydrorhlorate  de  potasse,  50  grammes,  et  de 
iiilnilc  de  potassé»,  10  gnimmes,  dans  de  I eau,  iüü  gram- 
mes, fait  baisser  la  température  de  20“  centigrades. 

Le  sulfate  de  soude,  300  grammes,  avec  acide  nitrique 
étendu  d’eau,  200  grammes,  fait  baisser  le  iberniomètre 
de  26®,  el  en  plein  été  permet  du  faire  de  la  glace. 

Froid  (Cffrio  du)  our  leo  corpo  «Ivunt». 

Ar’tinn  Iftcale  du  froid,  ou  froidurea  ioratvK.  — Ia*  froid 
appliqué  localement  détermine  d’alR)r«l  uni’  rubéfaction 
de  lu  jteau,  puis  sou  infianimalion,  el  après  des  ( levasses 
et  la  gangrène  des  tissus  (Cailisen;. 

La  rubt^fartion  de  la  peau  pnxluite  par  le  fi*oid  n'p.sl 
qu'un  premier  degré  de  culilo  ; sur  h muipteiise,  au  con- 
traire, ce  pbénoiuène  manque,  mais  il  est  remplacé  pur 
une  itidammation  érythémateuse  avec  hypersécrétion  des 
follicules  muqueux. 

Sur  les  extrémités  «les  membre»,  Faction  n^pétée  du 
froid  entretient  une  tuméfaction  avec  rougeur  des  tissu» 
désignée  sous  le  nom  d'engelures  (V.  ENUELtftEs).  Les 
crevasses  de  la  peau  sont  un  degré  plus  avancé  de  celle 
infiiimiualioii  ; puis  surviennent  des  épancbemenis  séro- 
purulenLs  el  même  séro-sangiiin»  (Legoue>t,  sous  la  peau, 
el  ces  variétés  d'engelures  se  terminent  par  de»  petites 
ulcérations  gangroueust-s  limitée.». 

Au  lroi»iéme  degré,  Faction  du  froid  cause  la  gangrène 
{V.  Gani.réne  PAR  i.R  t-Ttoiii),  véritable  congélation  dans 
laqnelle  le»  partie*»  deviennent  exsangues,  blanches,  dures 
et  sèche»,  et  ce  n'est  que  plus  tari  qu'il  .survient,  h la 
circonférence,  de  la  rougeur  el  une  tendance  à l’élimina- 
tion des  eschares 

Dans  la  gangrène  produite  f>ar  le  froid,  il  n'est  |ios  ruru 
de  voir  le.s  individus  succomber  5 la  diarriiée  el  à la 
dysenterie  ;Uqtouc$l,  Ha.»pel),  soit  que  la  siinté  générale 
ail  été  fort  affaiblie,  »oit  que  la  gangrène  et  l'ionammatioii 
aient  eu  leur  retentissement  sur  les  fonctions  digestive». 

f.a  congélation  des  mains  est  quelquefois  suivie  de 
l’altération  des  tendon»  et  des  a|H)iiévroses,  même  sans 
qu’il  y ail  eu  de  gangrène. 

r/orupeufique.  — Au  premier  degré,  il  faut  couvrir 
le»  parties  avec  de  la  ouate  pour  provoquer  une  diapborése 
.ibondante;  — s’il  y a des  crevasses,  on  pansera  avec  le 
vin  aromatique,  l'eaii-de-vie  camphée,  ou  l'eau  blanche  ; 
— lorsque  la  inbéfaclion  a pris  les  caractères  d’une  en- 
gelure. on  traitera  les  moyens  appropriés  (V.  Exc.k- 
i-lRfcs  el  (îKRÇL’REÿ  DE  LA  PEAl  ).  — Dé»  quc  les  crovas.se» 
et  les  gerçures  sont  en  voie  de  réparation,  on  pansera  avee 
les  bandeb  Iles  de  diarbylon. 

Ciiinme  I.i  congélation  peut  n'êire  pa»  toujours  .suivie 
de  gangrène,  on  Iflcbera  de  rétablir  la  circiilalion.  On 
lavera  le»  parties  avec  de  la  neig4’  fondue  on  de  Fean 
très-froide  ;d(!s  frictions  seront  faites,  et  Fou  augmentera 
la  température  de  l’eau  avec  laquelle  on  fera  les  lotions 
à mesure  que  la  réaction  comiueucera;  la  chute  des 
eschares  qui  se  formeront  consécutivement  sera  favorisée 
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par  les  moveiis  t*ui|>loy»'>  pour  luules  les  g;Ui^iv»es  pur  in- 
llfiuinialioi).  V.  tiANGtttSE, 

\rti-iH  •jèntrüfr  du  fl■•^idy  nn  frotdtires  tjruèt'tiO*.  — 
L'Iiomnie  ex^^osé  u une  temp<^raUirc  irès-froûle,  el  qui 
m;  nourrit  bien,  rcsi^le  aisétiietU.  (lelui  qui  ne  se  nourrit 
pas  avec  des  aIimenl^  riches  en  piaisse  ou  eo  alcool, 
meurt  dès  que  la  température  moyenne  de  son  corps  est 
descendue  au-dessous  de  25”  Currie). 

Le  froid  tue  par  «•«pliyxie,  el  le  sang  se  coagule  dans 
les  vaisst.'aux  (Copland)  mi  dans  le  cu‘ur  tOgslon). 

La  teiidunce  au  sonmieil,  riiorreur  du  inouvemeiit,  une 
voile  d idiolie  (l^rrey  i,  cariu  lérisenl  l'asphyxie  par  re- 
froidisseimnl  ; hieiilôl  la  respiration  se  ralentit,  le  pouls 
devient  jH*lil  el  disparall  ; il  y a ijnelquefois,  au  uiumenl 
de  la  mort,  de  la  paralysie,  une  émission  involontaire 
d'urine,  des  épistaxis,  de»  convulsions  épileptifomies  el 
un  coma  de  courte  durée. 

Sous  riuiUieiU'ü  de  l’engourdissement  d'nn  froid  excessif, 
l’homnie  a de  la  tendance  au  nqw»  el  au  sommeil  ; mais 
quiconque  s’assied  s’endort,  et  qui  s’endorl  ne  se  ré- 
veille plus. 

TAér(ipef<<iv«e.  — - t,Hiaml  un  individu  est  engourdi  par 
rabaissemeiil  considéruble  de  lit  leinpéruiure.  il  taul  pres- 
crire  des  frictions  el  le  massage  sur  loul  le  corps;  — des 
boisions  alcooliques  ; — di‘s  mouvements  ci  de  l’exercice 
forcé. 

FROMIClvr.  Léi-éale  appartenant  à la  famille  des  gra- 
minées, dont  la  graine,  connue  sous  le  nom  <b?  6/é,  sei*t 
à prépan  r la  farine.  Cellc-ri  renferme  de  l'amidon  el  du 
gluleti  associés  à une  petile  quantité  de  h ijuminc  et  de 
irrratiitK  (.Hége). 

Lu  farine  de  fruineiil,  unie  û l’eau  v\  À de  la  levure  de 
bière,  sert  à préparer  une  p;Ue  qu'oii  met  dans  un  four 
vitflisaiimieiit  cliaud'é  pour  en  faire  le  pain. 

Avec  la  farine  de  froiiieut  délayét*  dans  du  lait  el  bien 
cuite,  »e  prépaie  la  Itonitln'  qii'on  donne  aux  eufatib  à la 
uiumcllu  vers  leur  cinquième  mois,  |Kiur  les  habituer  à la 
nourriture  ordinaire. 

La  farine  unie  à du  vinaigre  M*rt  à préparer  une  colle 
plus  ou  moins  liquide  tpi’ou  peut  eoufeclioumu'  |uirUmt  et 
dont  on  se  sert  à l’occasiuii  dans  le  trailement  des  fnie- 
turcs,  si  l’un  veut  faire  un  appareil  inamovible.  Pour  cela, 
il  suffit  d’envelopper  le  membre  fracturé  avec  des  bandes 
et  du  linge  trempés  dans  In  colle  de  farine  vinaigrée  qu'on 
laisse  sécher. 

La  farine  sur  la  peau  (‘oflammée  de  réry>i|Hde  calme 
les  démuiigeaisons  el  aide  à le  guérir;  on  la  met 
! à 2 ki'ogrammes  dan^  b^  bain»  pour  les  afTijclion»  chro- 
niques tie  \a  peau,  et  en  la  délayant  dans  l'eau  ou  du 
blanc  ir<euf.  on  en  fuît  des  emplèlres  assez  lions  contre 
le  rbumalisine  chronnpie. 

FRO!>ini-'.  On  désigne  s(m»  ie  nom  de  ffmih-  un  ban- 
dage composé  d'une  partie  pleine  cl  de  qiuttre  ou  six  chefs 
obtenus  en  ajoutant  des  bainies  à mie  pièce  de  linge,  ou 
en  coupant  <ur  les  cAlés,  en  trois  on  quatre  chefs,  une 
large  pièce  de  linge. 

La  frmdi'  H*'  h /é/e,  appelée  quelquefois  bandage  des 
pauvres  ou  de  (ialitm,  est  une  pièce  de  linge  qui  est  di- 
visée à ircMS  chefs  de  ci,i.-u|ue  côté.  Le  plein  bandage  est 
placé  au-d<‘ssiis  de  la  tète,  les  chefs  moyen»  sont  réunis  I 
sous  la  indclioire,  le.s  chefs  postérieurs  sont  ramenés  »ur  j 
le  front,  elle' chefs  antérieurs  vont  se  réunir  sur  l'occiput,  j 
Lt!  bandage  d*^  tùdien  est  bien  remplacé  par  un  buiulag*' 
de  la  tête  fait  avec  uo  triangle.  I 


Frmdf  de»  yetu  . V.  Ramiage  de  la  TKTK. 

Fitatdf  dn  mt^uton.  On  fait  la  fronde  du  meiitun  avec 
une  pièce  de  linge  taillée  des  deux  côtés,  à deux  chefs  ; 
les  premier»  chefs  sont  rt'unis  sur  le  sommet  du  front,  le» 
seconds  sont  nuinis  sur  le  Mimmet  de  la  tète.  On  peut 
attacher  le»  chefs  avec  des  épingles  à une  calotte  on  à uo 
bonnet  de  colon.  La  fronde  de  Rouissou  (V.  Kualti iiE.<  Dl 
viAMLLAihE  l^^'F.KlEl  h)  est  faite  d'apK's  le  même  principe 
que  la  fronde  &impie. 

Les  fronde»  de  l’aisselle,  du  genou,  .sont  des  bandages 
inusités. 

FROTTEnr.Vr  (Rut  IT  de).  I.'uusndtalion  de  la  [ oi- 
tritie  (uu-inel  souvent  de  découvrir  un  bruit  de  frotiemcfii 
ascendant  cl  de-cendani,  qui  est  riiidice  d’um*  pleurésie 
qui  commence,  ou  surtout  d’une  pleurésie  ({ui  finit.  — 
lie  Imiil  s’ohMU'Ve  aussi  dans  b*  début  de  la  pbUiisif*,  et 
dans  la  pnoiiniuiiie  chronique,  s'il  y a pleurésie  t>«Thc 
(V.  l’L£L'Uh;.siE).  Si  le.  {diénomèiie  se  passi*  à la  région  du 
cœur  el  que  ce  suit  un  frottement  nide,  ré^Kiux  ou  imitant 
le  bruit  (lu  cuir  neuf,  on  peut  être  assuré  qit'il  s'agit 
d’une  péricardite. 

FrCTN,  or  V%RK1'II«<,  OU  AI.4jrF.t>».  iVoduclions 
végétales  des  bords  de  la  mer  riches  en  gélatine  el  en  ma- 
liére»  salines,  ioilées  ou  bromnrées,  qu  on  utilise  en  thé- 
rapeutique contre  la  scrofule,  l'obésité,  la  pblliisie,  etc. 

t*  Fm*mk  emÿfiio:»/*,  ou  Fiutis  Ikhrinude,  ou  3fo«ssc 
de  JnftM,  de  i'eyhu,  etc.  Ce  fucus  en  décoction 
st'rt  à préparer  une  g'dée  qu’un  donne  dans  la  phthisie 
pulmonaire  Q. 

2“  I/O  Ffirii»  roicniosffs,  ou  r<irc'A  et 

Fftàte  titiirin.  Ce  fucus  est  coiii|H>sé  Je  mucilage,  de  cel- 
lulose, de  matière  Acn;  et  antére,  de  sulfate  d»  iKila^se, 
soude,  d’iudure,  sodium  et  pota.Hsinm,  oxyde  de  fer,  d<‘ 
silice,  etc.  Il  a un  goût  Acre  et  amer,  il  irrit-i  un  peu 
rolomac,  agit  cuainie  altérant  à causi*  du  peu  d'iode 
qu’il  renferme.  C'est  un  fondant.  Son  extrait  à 2 ou 
/i  gi'ammes  est  vanté  contre  l’obésité  □,  contre  le 
squirrlie  (3i  ‘onlre  la  scrofule  Q »’t  ïc  goitre. 

3"  Ftteus  rrispu»,  au»»i  appelé  Mou»»*.'  iwrlre.  V.  Car- 
uagaheen. 

4*  Pfie«s  hehninthfKortot!  ou  .Woussc  de  Corse  V.  ce 
mot. 

FtîMtirVFrX.  Qui  a l'aspect  noir  de  la  suie.  V.  Kixi- 
CINOÿlTéS. 

FI'f.ltilA'OMTtf’^M.  Matière  noirsUre  ipii  »o  dé|>o»e  sur 
les  lèvre»,  sur  les  tIenU  el  sur  la  langue  de»  jiersonnps 
atteintes  de  fièvre  typhoïde  ailynamiqiie.  — Klle  est  com- 
posée de  mucus  dcssé'ché,  de  ceituies  épithéliale»  ut  d'al- 
gue» filiformes  de  la  bmicbe. 

TUérti)H:utiij\ie . — Rien  que  les  fuliginosités  ne  .soiml 
pa.»  une  maladie,  elles  gênent  beaucoup  les  malades  ; elles 
les  (‘mpérlienl  de  boire  el  de  parler,  el  il  iiu|H>rte  de  lu» 
faire  disparaître.  Pour  cela,  avec  une  brosse  douce  trem- 
pée dans  du  jus  de  citron  el  de  l'uau,  il  faut  nelloytTle» 
dents  et  le»  lèvre»,  puU  on  lan»  ensuite  avec  une  solution 
alcaline  de  3 grammes  de  bicarbonate  de  sonde  pour  un 
litre  d'eau. 

Fl'MttOIAtl.l.  .Médicament  composé  de  suie  e(  de 
poinsse,  employé  ronln>  les  msdatiies  de  la  peau. 


®ll  -raiitui'’*. 

»<iir  l’nllMiUr. !(><>  id. 

hjU  iOOO  |<J, 


Faite»  bouillir  une  heure,  étendez  d'eau,  filtrez,  évapo- 
rez à siccilé,  el  conservez  à rnbri  de  rbuniidité. 
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\.v  fiiliijukuH  se  fail  en  fuisant  dii^soutlrp  | 

h grammes  de  soufre  dan>  1(»  tTaiiiines  de  potasse  pour  i 
ajouter  à 60  gi'amtms  de  fnligokali. 

Ce  médicament  se  donne  à la  dose  de  1 0 cenligramiiies 
trois  fois  par  jour  Q. 

Fri.ni-c'OTOiv  ou  corow-potnRE.  Produit 
explosif  formé  avec  du  <r#fon,  trempé  dans  de  l’acide  ni- 
trique monohvdraté,  puis  lavé  et  desséché.  Schœnbeiu, 
I8û6.) 

On  s’en  sort  en  t)iériit>cutii|uc  après  l’avoir  dissous 
dau>  IVUier  sulfurique*  et,  sous  cette  foriiic,  il  rousliluc 
le  CülludioD  dont  les  applications  »>nt  si  rniisidérahles. 
(V.  ce  mol.) 

FUMlPEM  (Gard).  Kau  sulfureuse  rntciquc  froide,  em- 
ployée en  buisson  dans  les  rnaludies  < hruniques  de  la  peau 
et  dans  les  affection>  cnlarrtmles. 

ITMETERRE.  Plante  de  la  famille  dos  fumariacées, 
dont  le  suc  frais,  llH)  à 15Ü  gnmjines  par  jour,  s'admi- 
nistre le  matin  à jeun  conmie  dépuratif  dans  les  maladies 
de  peau  Q.  Klle  entre  dans  la  composition  du  siVop  de 
fitmeterru,  50  à lOO  grammes  par  jour  Q-  ‘Ju  ’ û*  ci«/i- 
.n'or6u/û/ue,  50  à 100  gramojcs  [TJ.  employés  dans  les 
mêmes  circonstances,  et  l'on  en  fail  une  tisane  par  infu- 
sion, 15  à 30  giammrs  par  litre  d'eau. 

FüRUüâTIO^N.  I.es  fumigations  sont  des  agents  thé- 
rap<?ulH|iieH  et  propiiylaeliques  dus  à retiiplut  raisonné  de 
vapeurs  aqueuses,  gaifeiises  et  aromatiques  stir  lu  peau, 
dans  les  bronches  ou  dissémiinées  dans  l'atmosphère. 

hes  fumigations  s’emploient  eomnie  movTns  de  désiii- 
fiM'Iion  (V.  oc  mol)  dans,  les  c.as  <1* épidémie,  p«iur  dé- 
truire les  miasmes  de  i'atmos|>hère,  dans  les  cas  où  l'un 
veut  paifumer  un  appurhuuent,  et  comme  remède  Mir  la 
peau  dans  les  cas  de  rliumatisiiie  chronique,  dans  raihii- 
minui'ic  et  dans  les  névralgies,  à rinlêrieur  de  la  poitrine 
dans  l’asthme  et  lu  phthisie.  — (V.  VArfiin,  | 

VAt'ORAmni.)  I 

Pour  certaines  fiimigaliuiis,  il  faut  des  appareils.  I 

l.a  vapeur  d'eau  bouillante  seule  ou  chaînée  de  prin-  i 
cipes  aromatiques,  absorln-e  par  le»  bronches  ou  .sur  la 
peau,  — les  vajwurs  de  papier  nitré  ou  de  papier  arse- 
nical brûlés  dans  une  chambre,  — les  vapeurs  résineuses 
de  benjoin  ou  de  térébenthine,  — lesvajH'urs  aromatiques 
de  genièvre  brûlé  sur  une  pelle,  les  vapeurs  d’acide  acé- 
tique rhatilTé,  et  les  vtip<?(n'»  do  cinahn*  jeté  sur  une 
pelle  de  fer  rougic  au  feu,  sont  des  fumigations. 

Au  contraire,  les  vapmirs  de  substances  volatiles  res- 
pirée» il  froid  sont  des  inhalations.  Le»  fumigations  sa 
font  en  faisant  vaporiser  une  sulislanrc  sur  le  feu  ou  dans 
de  l'emi  houiliaiUe.  Dans  ce  ens,  il  faut  emphiyer  i'appa- 
ceit  spécial  de  la  ligure 

tjHylonkmc 
(fumigation  de  chlore). 


«oiliiwl  ru  |H»iMtiv 300  kiimiimi',. 

Kios«(k'  «le  aujma'  v' , UN.)  ij. 

•Vci'li*  *ulfiin<}ni-  • 00'  il tOO  i<l. 

tOO  i.1. 


Mêle*  le  chlorure  de  sodium,  l’oxyde  de  manganèse  et 
l'eau  dan*  une  capsule  de  verre  ou  de  terre,  et  ajutitei  en- 
suite l'acide  .sulfurique.  Il  >e  dégagera  hientût  des  vapeurs 
jaune  verdAtre  qui  deviendront  plus  abunduntes  si  l’on  agite 
le  mélange  : il  convient  d'employer  à cet  usage  un  tube  de 
verre  ou  une  hagneiie  de  porcelaine.  La  pièce  dan»  la- 
quelle M!  fail  la  fumigation  doit  être  tenue  parfaitement 
close,  au  inoiuM  pendant  une  demi-heure.  Les  dos«*s  indi- 


quées dau.s  cette  formule  sufQseut  pour  uni;  pièce  dont  la 
capacité  serait  de  lli  méires  cubes  ; il  faudra  les  aug- 
menter ou  les  diminuer  en  raison  de  l’espace  qu'on  voudra 
purifier,  (nouchardat.) 

Fumitjnthn  d'acide  m'h  ir/Nc. 

Arkle  & 60*.  . Ai  ij^unuK'*. 

Fau i2  i<l. 

Nttre  <-n  Ui  hl. 

tSmitii.) 

.Mélea  l’eau  ù l'acide  dans  une  capsule  de  porcelaine  ou 
de  leiTC  vernissée  ; place*  celle-ci  sur  les  cendres  cliatides 
ou  .sur  un  bain  de  sable  modérément  chauffé.  l*rojele*-y 
par  pincées  le  nitrate  de  potasse,  en  ayant  soin  de  n'ajim- 
ter  une  nouvelle  ({uaiitité  de  nitre  que  lorMjue  la  première 
aura  été  entièrement  décomposée  et  (|u*il  ne  se  dégagera 
plus  de  vapeurs. 

Li  dose  indiquée  prt'cédemment  suflit  pour  désinfecter 
un  esjwce  de  120  nréli*es  cubes.  (Bouchanlal.) 

Fumi‘jntkn  merrurieife. 


Cîi«n*]M«  «Il  lUfiiiirc* p-amiai.'-. 

otitwn. SU  id. 


Mèlei,  cl  jelex  sur  des  charliona  ardents  ou  sur  une 
pelle  chaude.  On  l'emploie  contre  les  syphilides,  le  malade 
étant  enfermé  dans  une  caisse  de  bois,  su  tète  re.stanl  en 
dehors. 

Vnmùjations  de  jxipier  nitrè. 

Ihi  papier  A filtre,  trempé  dans  une  solution  saturée  de 
nitrate  de  jiolassc  et  .séché  eonvcHiibleiuent,  seil  à (aire 
des  fuuiigatious  utiles  aux  a>>thmaliques.  On  allume  un 
morceau  de  papier,  large  de  10  ccnlimètivs  carrés,  dans 
la  rlmmhre  du  malade,  pour  qu'il  en  respire  les  vapeur», 
ou  on  le  roule  en  cigarette  bonne  à fumer  (3- 

Fumigidions  de  iMpitr  arsenkal. 

Bans  une  solution  d'arséniule  de  soude  de  5 centi- 
grammes pour  100  grammes  d'eau  distillée,  trempe*  mie 
feuille  de  papier  a filtre  que  vous  laisserez  sécher. 

I n morceau  de  ce  papier,  large  de  1 ü centimètres  car- 
rés, allumé  dans  lu  chambre  du  malade  ou  fumé  en  guise 
de  cigarette,  peut  éti-e  employé  dans  lu  plithisie  tubercu- 
leuse EJ. 

Fumifjatt'oHS  de  soufre. 

Ihîs  fleurs  de  soufre  brûlées  et  dirigées  sur  le  cuir 
chevelu  recouvert  d’un  sac  imperméable  peuvent  guérir 
la  teigne (3  (V.  ce  mot);  — et  ecs  fumigations,  faites  en 
gi'uud  dans  une  salle  d'hdpila)  vide  de  ses  malades,  et  dans 
une  étable  m'i  sont  morte*  de*  hèles  atteintes  de  maladies 
contagieii.ses.  sont  le  meilleur  moyen  d'arrêter  les  épi- 
démies et  les  épizooties. 

Ft'IIO\(XCft.  Le  furoncle  est  une  inflammation  née 
autour  d'un  |»el(>lnn  adipeux  de  la  face  profonde  du  derme, 
et  caractérisée  par  la  proiliniion  d'une  psciido-inHinbranu 
lllrrineuse  (Néiatun)  baignée  de  pu»,  enfennée  dans  une 
aréole  du  derme,  cl  désignée  sous  le  nom  de  bour- 
billon. 

II  n'esl  }Ku  démontré  que  le  furoncle  soit  loujoui-> 
une  innammatlmi  des  glandes  sébacées.  (Uichel.) 

\a'  furoncle  est  à raoüirav  ce  que  le  phlegmon  .simple 
est  àu  phiegiiion  diffu*. 

Développé  sous  l’inQueuce  d'iinc  irritation  de  la  peau 
(Iloyer),  sur  la  cicatrice  d'un  vésicatoire,  pjir  exemple,  et 
ailleurs,  apré»  un  embarras  gastrique,  les  furoncle.*  «ob- 
servent surtout  chez  les  hommes  et  existent  sur  le»  porlies 
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où  le  derme  osi  iloublé  de  tiï?sü  adipeux  ; ils  épargnenl  | 
celles  où  repiderm»'  est  très-épais.  ' 

Les  furoncles  qui  se  montrent  sur  la  fare  dorsale  des 
doigts  constituent  le  panaris  dit  uitthrarokic. 

Ln  furoncle  se  reconnaît  à une  tumeur  dure,  muge, 
violacée,  bien  circonscrite,  acuminéc,  cliaude,  doulou- 
reuse au  touclicr,  qui  ne  larde  pas  à présenter  une  pelilc 
vésicule  blanche  û son  sunuiiel,  par  laquelle  siiiule  du  pus 
en  petite  qiianlilé,  et  au  fond  de  laquelle  on  voit  une  ma- 
tière d’une  coloration  d’un  blanc  verdâtre  qui,  lorsqu’elle 
est  éliminée,  laisse  â sa  place  une  petite  ulcération  qui 
guérit  en  trois  ou  quatre  jour». 

Tne  angioleucite  et  uik'  adénite  ne  sont  pas  rares  pi*n- 
dant  le  développement  d’un  furoncle. 

llii  furoncle  peut  se  traiisfornicr  en  un  véritable  abcès 
pidegmoneux. 

Th*'rapeutkjw\ — Au  début,  sur  un  furoncle  volumineux 
isolé,  une  sangsue  peut  arrêter  l'inflaniinalion;  mais  ce 
moyen  est  d'une  elficacilé  douteuse.  — Une  incision  pré- 
maturée est  plus  dangereuse.  Elle  ptut  être  la  cause  d une 
extension  de  l'innammation.  Un  petit  furoncle  sera  traité 
par  l’application  d'un  morceau  de  sparadrap,  de  diachylon, 
ou  juieiix  avec  un  linge  couvert  d’emplâtre  diachylon  épais 
de  6 â .5  millimètres,  ou,  si  l’on  veut,  avec  une  couche 
d'onguent  de  la  mère.  Ce  traitement  est  trés-l>on  pour  les 
furoncles  multiples  surressifs. 

Si  rinflanmiation  est  vive,  s’il  y a une  rougeur  étendue, 
on  pansera  avec  des  cataplasmes,  et,  pour  calmer  les  dou- 
leurs, on  badigeonnera  les  furoncles  avec  du  laudanum 
pur. 

En  principe,  le  débridement  ne  doit  être  fait  que  quand 
le  furoncle  est  transformé  en  abcès,  et  c est  vers  le  troi- 
sième ou  qiialiiéme  jour  après  le  début  de  I inflammation 
qu’il  sera  pratiqué. 

Quand  un  malade  a plusieurs  furoncles,  il  est  toujours 
bon  de  le  purger  avec  une  bouteille  d’eau  de  Sedlitz  et 
de  lui  faire  boire  une  tisane  aiuérc.  (V.  A.nthrax.) 

FI'UtAIK.  Plante  de  la  famille  des  rharonées.  Ses  feuilles 
iirilanlcs  peuvent  servir  de  vomitif  et  de  purgatifs.  Ses 
fruits  réduits  en  poudre  tuent  bien  les  poux  de  la  tôle. 


G 

4j4BIAU  (Héi'ault).  Eau  minérale  bicarbonatée  et  bilu 
mineuse,  peu  employée. 

Arbre  de  la  famille  des  ruiacées,  dont  le  bois 
renferme  une  résine  spéciale  abondaute,  un  principe  amer, 
un  principe  muqueux,  de  la  matière  colorante  et  des  sels. 
Quand  il  est  râpé,  c’est  un  des  (piatre  bois  Midorifiqiies.  Il 
est  employé  en  décoction  de  50  grammes,  et  sa  résine  ou 
sert  à préparer  le  remé»i*' dtrs  CarutOfs  ooifn*  h 
tjfutUv»  Ou  en  met  60  grammes  dans  un  litre  do  lafla.  Deux 
cuillerées  |inr  jour  pendant  plusieurs  années,  et  lioire 
ensuite  une  lasse  de  thé  Q (V.  fig.  289).  On  donne 
aussi  la  tisane  de  gaïuc  dans  la  syphilis. 

Le  gaîae  est  un  . stimulant  âcre  eiuménagogiic  et  un 
.sudorifique.  Il  échauffe  el  brille  l’estomac  ; peut  faire 
vomir  el  purger  si  la  dose  est  trop  forte.  A dose  convena- 
ble, il  excite,  pousse  un  peu  aux  urines  el  à la  sueur.  — 
Ou  l’emploie  dans  l'aménorrhée  et  la  dysménorrhée,  dans 
la  slcrililé,  dans  les  maladies  chroniques  de  la  peau,  dans 


la  goutte,  dans  la  scrofule,  el  ibms  la  syphilis,  dont  il  a 
été  considéré  à tort  au  siècle  comme  un  sp«*cifique. 


ris.  iM.  — iii'iiu*  «fliciiwil. 


«AILLET  (CaiI.LE-LAIT,  Ùalium  wntm,  L.).  Plante  de 
la  famille  des  rubiacées,  douée  de  pi*opriétés  surnaturelles 
par  les  ignoruiils. 

Sa  décoction,  administrée  dans  la  pleine  lune  de  mai, 
après  une  neuvainc  de  prières,  est  vantée  contre  répi- 
Icpsie  E].  Il  n’y  a que  l’épilepsie  susceptible  de  guérir 
par  un  effort  d’imagination  qui  dispumisse  sous  rinfluence 
du  Gatium  donné  de  celle  manière.  (V.  Caille-lait.) 

VAIA'Et»  TKWDI%ErSiK»  (INFI.AHMAT10N  »ES). 

I.  Inflammniion  aiaué  des  gaines  des  tendons.  — Cfépi- 
fufion  doufjurcnse  des  ftw/ons.—  TénosUé  iréj^iUmte,  tèno- 
sité  sujfjmrèe  (A.  Velpeau). — L’influence  du  froid  humide, 
les  contractions  répé'tées  des  muscles,  clic  frollenient des 
tendons  contre  leur  gaine,  les  contusions,  l'ouverture  d’une 
g-alne,  les  fusées  purulentes  dans  le  trajet  d’un  tendon, 
causent  l’inflammalion  des  gaines  tendineuses. 

I.a  crépitation  douloureuse  de»  tendons  est  une  inflam- 
mation qui  ne  suppure  presque  jamais  ; c'est  une  inflani- 
malion  subaigué.  I.e  panaris  de  la  gaine  des  tendons,  les 
inflammations  consécutives  à des  contusion»  et  à des  )d)leg. 
muns,  au  contraire,  sont  souvent  suivis  de  .suppuration 
et  d’exfoliation  des  tendons. 

I>2»  inflammations  simples  des  gaines  tendineuses  se  ré- 
vèlent par  une  crépitation  sèche  analogue  au  bruit  de  cuir 
neuf,  pendant  les  mouveineiiL<  des  tendons  ; par  une  rou- 
geur du  tégument,  et,  plus  lard,  exceptionnellement,  par 
de  petit.»  abcès  qui  s’nuvrenl  à l'extérieur,  en  simulant  de» 
furoncles,  disposés  on  chapelet  cl  versant  à rexléricur  de 
la  séro.sité  louche  ou  du  pus  mêlé  k desgrumeuux  fibri- 
neux ; les  plaies  deviennent  facUemenl  fougueuses. 

Les  iiiflammalions  suraiguës  des  gaines  tendineuses  ar- 
rivent très-vite  à la  suppuixition.  et  dans  ces  cas  il  sc  fait 
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une  lümé(aclion  eontÀMlérable  des  parties  avec  di^douleui's 
lrês-vivi‘s;  un  al>cès  se  forme  avec  rapidité  (V.  I'anahis), 
elles  tendons  dont  la  ifalne  s’est  ain>i  enflammée  s'exfo* 
lient  et  sont  détiniits,  si  l’on  no  donne  issnc  au  pus  de  très- 
bonne  heure. 

bu  crépitation  douloureuse  des  tendons,  obsenée  sur- 
tout uu  poignet,  au  niveau  des  muscles  rndiain  eMernes,  ne 
peut  être  confondue  avec  aucune  autre  lésion;  la  douleur, 
rarement  la  rongeur,  coïncident  avec  celte  inflammation, 
et  la  crépitation  ne  se  produit  que  quand  on  fuit  mouvoir 
les  tendons,  ce  qui  ne  s’observe  ni  dans  remphysémo  sous- 
cutané,  ni  dans  la  crépitation  des  épanchements  sanguins, 
ni  même  dans  les  fraclurefi. 

borHju’il  y a un  phlegmon  et  un  abcès  dans  une  gaine 
synoviale,  la  forme  allongée  de  l’abcès,  la  marche  rapide 
de  la  phlegmasie  coïncidant  avec  une  intégrité  relative  de 
la  peau,  feront  distinguer  rinflaTmiialion  suppurée  des 
gaines  synoviales  du  |>1ilegmon  sous-culaiié  simple. 

L’inflantmatiou  aiguë  des  synoviales  leiiüiiioiises  passe 
quelquefois  à l’étal  chronique. 

Tkérajmuttqm-.  — Le  repos,  la  compression  et  les 
compresses  résolutives  siiniseiit  pour  guérir  la  crépitation 
douloureuse  de.s  tendons  ; — un  vésicatoire  en  bande  sur 
le  trajet  des  tendons  guérit  promptement  la  lésion,  .si  elle 
a résisté  aux  moyens  précinlents. 

Les  fusées  puniientes  di*s  g:i{Des  tendineuses,  connue 
les  inflammations  suppiirées,  réclament  de  très-bonne 
heure  I ouverture  du  foyer  purulent.  Les  cavités  où  exls- 
UmU  des  fusées  purulentes  seront  comprimées,  et,  par  la 
position  du  membre  on  lâchera  d’éviter  que  les  coulisses 
tendineuses  ne  soient  dans  une  position  déclive  par  rapfwrt 
aux  plaies  suppurées  «pii  se  sont  déjà  compliquées  de  fu- 
sées purulentes  des  gaines  teiulineuscs.  V.  Ihii.EiiunN, 

IL  Inflninnmtinit  chronvfue  des  tjain*‘S  tenditnuses.  — 
Les  gaines  synoviales,  après  une  inOumniaiion  aiguë,  ou 
sous  rinfliience  d’un  travail  itiflamtiiuloire  chrouique,  ou 
a la  .suite  de  rouverture  spontanée  d'un  kvste  synovial,  sc 
recouvrent  quelquefois  de  fongosités  analogues  à celles 
(ju’on  observe  dans  les  hygromas  chroniques  {V.  Boi  nsiLs 
jïEREi  .SES)  et  dans  les  synovites  (V.  AiiTiniiTE)  (Monro, 
Deville,  Michon,  Bîdnrt)  ; ce  sont  des  végétations  rouges, 
violacées,  inilltrées  de  graisse,  quelquefois  ailleurs  infll- 
Irées  dtt  sé^roslté.  Au-dessus  de  ce»  tumeurs,  la  p»?au 
est  saine  ou  prend  une  colonilioti  violacée  ; mais  il  sc  pro- 
duit parfois  des  ulcérations  qui  donnent  passage  à ces 
fongosités. 

Il  est  rare  qnc  l'inflammation  chroniqnc  des  gaines  teu- 
diiienses  soit  suivie  de  l'apparition  de  kyste.s  synoviaux. 
L'inflammation  des  gaines  synoviales  est  peu  fréquente 
à l’iHal  de  maladie  isolée  ; laiidi'<  qu'au  contraire  elle  e.«l 
assez  fréquente  avec  les  arthrites  des  articulations  voisines. 

Il  est  rare  «jn'elle  entraîne  une  altération  des  os. 

l'n  empâtement  de  la  région,  de  la  gène  dans  les  mou- 
vements après  une  inflanmiation  aiguë  ou  lentement  éta- 
blie. des  douleurs  sourdes,  puis  une  tuméfaction  lente, 
allongée,  panjlléle  à la  direction  d’un  tendon,  ou  modiflée 
dans  sa  (orme  par  suite  de  la  résUlance  des  aponévroses, 
et  pins  imvl  une  on  plnsieurs  ulcérations  laissant  suinter 
un  Uqnide  séro-puruleiil  et  donnant  passage  h des  fongi^ 
sites,  caractérisent  rinflummulion  chronique  des  gaines 
synoviales. 

La  santé  générale  n’esi  pa»  altérée,  et  r’esi  lu  le  meil- 
leur signe  disliuclil  entre  les  cancers  ulcérés  et  les  fongo- 
sités des  gaines  synoviales;  puis  cos  dernières  sont  con- 
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slituées  au  reste  par  du  tissu  cellulaire  et  des  noyaux 
nhro-plasliqucs,  quelques  corps  fusiforme»  et  une  matière 
amorphe  parveiuée  de  vésicules  graisseuses  : ce  ne  sont 
pas  là  les  caractères  liistologiqties  des  cancers,  et  il  y a 
quelques  diMinctious  entre  ce  tissu  et  le  tissu  lihro  plas- 
tique des  cancers.  — Les  gommes  ulcérées  ne  siègent  pas 
d 01‘dinaire  sur  le  trajet  d’une  gaine  synoviale,  elles  ont 
été  généralement  précédées  de  syphifides  en  quelques 
points  du  corps,  et  il  est  fréquent  que  plusieurs  gommes 
existent  h la  fois  sur  plusieurs  partie»  éloignées.  V.  üy- 
r.ROMA,  nOÜRSH.S  SÊRELSF.S. 

ThirujM'Htviue.  — - Au  début  de  rinflatmnaliuti  des 
gaines  tendineuses,  lor.squ’il  n’y  a que  de  la  tuméfacliou, 
la  compression,  la  cautérisation  iranscurreiite,  cl  beau- 
coup mieux  les  vésicatoires  volant»  réi>clés  «ont  très-utiles. 
— Les  cautérisations  (Michon)avec  U p-Alc  au  chlorure  de 
zinc  inlithluite  dans  les  ulcère»  sur  le»  fongosités,  le» 
injeclHms  io<lées,  doivent  être  employées  avant  d'avoir 
recours  à l cxlirpHlion  ; ce  sont  des  moyens  qui  exigent 
de  la  patience  et  de  la  persévérance. 

L’exlirpaliüii  entraîne  la  perle  du  tendon,  elle  n’est  pas 
applicable  dans  tous  les  cas;  au  pied,  par  exemple,  et  à la 
main,  elle  a des  dangers. 

I.’ampulation  est  une  dernière  ressource  à laquelle  on 
U aui-a  recours  que  quand  tous  les  autres  moyens  auront 
échoué. 

4Ialnc«  te9iëin4eai»e«  (Léaloaii 

a.  Plaies  jwr  imtmments  pû/iiant».  — Les  plaies  de 
la  gaine  des  tendons  par  insiniment»  piquants  n’ont  aucune 
gravité  si  les  armes  qui  ont  fait  la  blessure  étaient  pro- 
pres, .si  la  plaie  est  pansée  avec  un  cataplasme  et  si  les 
parties  sont  tenues  au  repos. 

b.  Plaies  par  instruments  tranrh/wts.  — - Les  plaies  par 
instnimenLs  tranchauls  et  les  coniiisions  qui  ont  ouvert  la 
gaine  tendineu.se  laissent  écouler  une  sérosité  filanle  que 
I on  pf'ul  prendre  pour  de  la  synovie  ; c'est  au  poignet,  au 
eou-de-piod  et  au  jarret  que  cet  écoulement  existe  le  plu» 
abondamment  et  qu’il  peut  induire  en  erreur,  La  direc- 
tion de  la  plaie  et  son  étendue  penncttenl  d'établir  le 
diagnostic,  puis  les  douleurs  sont  le  fait  d’une  plaie  arti- 
culaire plus  que  d’une  plaie  d'une  gaine  tendineuse  ; mais 
comme  la  plaie  de  l'articulation  est  plus  grave,  on  Irat- 
lera  comme  s’il  y avait  plaie  articulaire.  Kn  général, 
lorsque  I on  voit  un  tendon  à nu,  on  doit  stipposer  que  la 
gaine  tendineuse  sintle  veise  la  synovie. 

Thrrajteutifjue.  — Si  la  plaie  est  régulière,  on  réunira 
par  suture;  »i  elle  est  irri'^guHére,  on  la  fermera  avec  des 
bandelettes  de  diachylon  et  l'on  pansera  par-de»sus  avec 
des  compresse»  froide»;  le  membre  sera  tenu  au  nqios 
absolu  et  placé  au  liesoiii  sur  un  plan  Oxc. 

Contre  les  inflammalions  consècuiives  on  aura  rccoufs 
au  traitement  de  ces  complications.  V.  Infi.a)IMation  dk.< 
r.AINES  TENIIISEISES. 

c.  Contusion.  — La  coiilusiou  limitée  a une  gjitne  len- 
dirieiiïü  se  traduit  par  un  gouflement  douloureux,  et  quel- 
quefois par  un  épanchement  sanguin  dans  la  g;dne.  TanhU 
une  ciépi!.aiion  douloureuse  ou  une  inflammaii.m  siibaiguë 
ou  aiguë  en  est  la  conséquence  ; lanlAl  il  survient  une 
inflamuialion  chrouique,  mais  «ni»  production  île  fongosités 
dans  la  gaine  tendineuse,  et  il  riîsie,  ù la  suite  de  cel  éttt 
iiinammatoire,  une  roideur  d»“s  mouvements. 

Le  gonflement  des  gaines  tendineuses  peut  être  con- 
foiidu  avec  do.»  fracture»  incomplètes  au  poignet  et  au 
Cou-de-pied.  L’absence  de  douleur  en  un  point  limité  sur 
le  Ir.'^ei  de  Ko»  permellra  d'établir  le  diagnostic. 
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Thnapfftiti/ue.  — .V|iplk|ucr  cinq  ou  dix  1s'lng«uc^  sui* 
le  trajet  défi  tendons  conlu'^iunncs.  S'il  existe  un  élni  in- 
fianiiiialoire  mal  di^lhii,  dis  vésir^Uoires  vola^l^  neiont 
placés  sur  lu  région  ; lu  couiprcssiun,  le  iiin»'a(^e,  sont 
bons  à employer  pour  le>  roideiirs  consécutive»  des  tuou' 
^ements. 

On  traitera  les  inflamnuilioiis  frandies  par  le»  moyens 
appropriés. 

Voye*  aussi  Phies  jmr  hnnes  n /cm. 

CAI.ACTOcfel.E.  KiigorgemeiU  laiteux  ouktsles  lai- 
teux dans  les  conduits  gainrtnpiiorcs.  (Velpeau,  Fnrgcl, 
JoIktI.)  V,  MAtlF.LLES  (TUMKLItS  DE-S). 

Nom  impropiv  donné  à certains  hydrocèles  contenant 
un  liquide  coloré  bluiiclultre.  V.  Ihimor.KLE. 

€iAI..%<"rOPBOIIE.4i  l.es  galaclopliores  ou  {/(i/ucfo* 
ÿrnes  sont  des  médicaments  dont  la  Tcrlii  est  d'augmenter 
lu  M‘crétion  du  lait.  — Il  n'y  a pas  de  remèdes  qui  puis- 
sent mériter  ce  nom.  — La  bonne  nourriture,  les  fécu- 
lents, paiiiculièreinenl  In  lentille  et  lu  pomme  d<>  terre,  de 
l'eau  de  son  cl  de  rcan  vineuse,  si  la  femme  n'est  pas 
malade  ou  n’est  pas  constipée,  doniieroni  loujonrs  de  bon 
lait  et  en  ass4.‘Z  grande  abondance. 

TAéru^X'ufiquc.  — Ouaud  le  lait  se  supprime  accideu- 
tellement  cbe*  une  nourrice,  on  i>eul  le  rappeler  û l'aide 
du  régime  indiqué  ci-dessus  ou  avec  des  ralapinsmes  do 
fnrioc  de  chéoevis  ou  de  feuilles  frutches  de  ricin  sur  la 
{H)ilniiti.  I.'élcctrisation  des  iiiamolles  par  les  courants 
irileniiitteiits,  ré{Kiéc  plusieurs  fois  par  jour,  est  un  excel- 
lent moy<‘n  de  fluxionner  les  mamelles  et  d'y  faire  venir 
du  lait  (ileequerel).  l.'élecirisaluiii  par  le  coiiranl  continu 
cxl  bien  préférable  ; on  peut  aussi  donner  à l’inlérieur 
la  décoction  de  polygala  (DioM-.uridc),  A à 8 grammes  par 
litre  d’eau,  à prendre  dans  les  viiigl-qualre  hriin^s  Q 

«.%EAlTOPOlf:TI^I  E.  V.  tiAUC.TOrtlOHBS. 

T0RRII^:E.  Il  SC  fait  <|mdquefois,  pemlnnl  la 
lactation  et  après  le  sevrage,  un  écoulement  ahuiulanl  et 
(a'r'istant  de  luit  |>ar  les  luamelles,  qui,  épuisant  les 
femmes,  produit  un  amaigrissement  notable  et  engendre 
tine  irritabilité  nerveuse  des  plus  caractérisées. 

Ut  galactorrhée  produit  Tanémio  et,  a sa  suite,  l'étal 
nerveux  clu'onique  avec  scs  spasmes,  scs  névralgies  ou 
viscéralgies,  ses  convulsion^,  ses  paralysies  ou  ses  vé- 
sanies. 

La  pliütisic  pulmonaire  ré^^ulte  souvent  do  In  galac- 
torrhée. 

Il  y a quelquefois  galactorrhée  chez  les  noumees  qui 
perdent  beaucoup  de  lait  en  dchoi's  de  l'allaitement, 'mais 
il  n'en  résulte  ordinairement  rien  de  grave. 

Après  le  sevrage  In  galaclori'tiée  amène  quelquefois  des 
engorgenieiils  dironiqiies  de  la  mamelle,  qui  sc  (enninent 
ù la  longue  pur  des  abcès  de  la  glande. 

TAmqM-’M/é/w.  — Première  indication  : Emfu'chfr  /'écou- 
U’wnt  du  hit.  CoiUi'c  la  galactorrhée  consécutive  û un 
allaitement,  il  faut  recourir  h lu  diète  et  à l'emploi  des 
purgatifs  drastiques,  tels  que  l'eau-de-vic  allemande, 
dO  A 50  grumiiics  dans  du  sirop  de  sucre  à jeun  ; — 
l’aloès,  20  à .^|0  centigrammes;  ou  seulement  l'hnile  de 
ricin,  AO  grammes.  — On  donne,  en  outre,  In  limonade 
tailrique,  ta  tisane  d'infusion  de  pervenche,  'i  grammes 
par  litre  d’eau  ; la  décoction  de  canne  de  Provence, 
8 grammes  par  litre  d’ciiu,  et  la  tisane  de  chiendent  avec 
3 gnimmes  d'ncétalc  de  potasse  par  litre  ; des  cataplasmes 
seront  appliqués  sur  les  seins. 


Contre  les  gulactorrhées  persistantes,  on  |>eul  donner 
les  potion»  suivantes  : 

1 erawim'-. 

<le  iHtliiakiuni I 

Sirui.  tli*  «iittf,  30  lU. 

K411.  iWJ  iU. 


\ prendre  par  ruilicn'es  dans  la  journée,  ou  en  deux 
jours  RH. 


Uüsemberg.) 


Limoutple 

Sin-j»  dWide  tfouitxriit 60  BMmmr». 

Ean t iiüi*. 

A>«'<«aitt4>r(‘'>lroii t i;r«uiUK'. 

Mêlez.  Chaque  pot  de  limonade  ainsi  préparée  coii- 
(iendra  13  déclgraiiiine»  d'acide  citrique  et  A grammes  de 

goiiiiiie  arabique.  (!■'■  H.  P.) 

Pofiort  4 h mnitne. 

U<ir.nc  rn  lamw* 6t  imimwf. 

IVlil-l«il W- 

Faites  fondre.  prendre  en  une  foi»,  le  malin,,  à 
jeun  E]. 

Votvm  hj'tUive  rfe  Prrnet. 


Mhuik'  ra  Ui  inef W snmimi-s. 

Faites  dissoudre  dans  ; 

Kan li.’»  «romwi-. 

Passez  et  mêlez  avec  : 

CiHttfrHilC „ nj  Ciatfiw. 

Huilr  iraoiiitHk- i ' . 

I ne  cuillerée  à bouche  toutes  le»  deini-hciiit’s  a jeun, 
assez  |wmr  procurer  une  ou  deux  évacuations  EJ. 


Poffrwi  Am'h’Mxe  purt^ufice. 


M*nM i;t  irtiniiw*!». 

Faites  dissoudre  dans  : 

E«n tt»  erjuiuK». 


.Ajoutez  : 

Uuil.'  d'unsiiJei  tUwrr» Oi  Brmiar>. 

C'ealla  plus  douce  des  purgation»,  et  elle  convient  dan» 
la  galaclonhéeQ. 

(.\nc.  r.  H.  11.) 
Potùm  à h maunitt. 


UaattilB 10 

Faites  dissoudre  dans  : 

Rua, C4 

Ajoutez  : 

«ttf  »T»iiini>M. 

AlriioUt  d«-  rilTAii.  . . 0 ltouU«-«. 


A prendnj  en  une  fois  pour  les  personnes  délicates. 


Pctd'hit  de  U'enwe. 


S«'nr  inni>il<' <«....{ 

S<il(4t.‘  ilv  •<md«. ( 

Ht’iin  4^  »iirc«ii.  I 

— d«  iilkrtil. 
lIlpH-lirtMU. 

F:ûtes  infuser  une  denit-heure  dans  : 

pc(il-Uit  rlrtrilk  honiOiml 


M S 

■M  1 2t«tUtSt. 


Passez.  — A prendnî  par  petites  tasse»  dans  la  journée. 


PuttOH  d'ergoiiue. 

Fjiu  (««>'« . 100  sn.timuc». 

Extroit  d<'  «‘ipitO  3 *<t. 

A prendre  par  cuillerées  ù soupe  toute»  le>  detix 
heures. 
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Voudre  de  aeùjk  eryoté. 


F^o  »ueréc • • • t tl«nKVcm*. 

l’oudr*  fr«irb«  de  Migle  ergote I tfronuiae. 


A prendre  malin  et  soir  pendant  cini]  jours. 

ikroction  de  ftiàlhi  d'ulateme^  à lu  dose  de  h A 
5 grammes  par  Jour,  arbrisseau  du  genre  des  nerpruns. 

Deuxième  indication  : ComlntUre  /V;uiiWfneuf  </U4  ré- 
sulte de  ht  sérrètiou  exttyérée  du  imt.  La  seeomie  indication 
A remplir  dans  la  galactorrtiêe,  c'esl  de  remédier  à la 
faiblessi' qui  résulte  de  cet  excès  de  séerclion.  Eu  efTet,  si 
dans  ce  flux.  In  diète,  les  purgatifs  salins,  ensuite  b*s 
drastiques  et  les  aitérnnts  sont  re  qti'il  y a de  mieux  à 
employer  pour  tarir  la  sécrétion  du  lait,  on  doit  .se  préoo- 
ruper  (‘gaiement  de  la  faiblesse  produite  par  la  lactation 
prolongée.  — Il  faut  guérir  l'anémie  (V.  ce  mol),  et, 
pour  y arriver,  il  faut  soutenir  les  forces  et  furtiner  les 
malades  à l’oide  des  moyens  suivants  : 

TomV/Kcs.  — Vin  de  gentiane,  vin  d'aunée  et  vin  de 
quinquina,  100  gnuuines,  après  rliaque  l'epas;  vin  de 
.Malaga,  de  Sherry,  d'Alicante,  etc.,  un  quart  d'beurc 
avant  de  manger;  — de  sirop  d'arséniale  de  soude,  selon 
ma  formule,  une  cuillerée  A jeuti,  etc. 

Femujineux.  — Toutes  les  préparations  feiTUgincuses 
peuvent  être  employées  avec  avantage  routre  répulsemenl 
de  la  galactorrliée  ; mais  il  faut  employer  de  préférence 
Peau  de  Ikissang,  l'eau  de  Spn,  la  limaille  do  fer,  50  cen> 
ligramnu's  par  jour,  et  le  fer  réduit  par  l'hydrogène  A la 
même  dose.  V.  CiiLOiutse. 

S'il  y avait  des  palpitations,  une  toux  sèche  et  cou- 
gestion  pulmonaire,  pouvant  faire  craindre  une  phthisie, 
il  faudmil  prescrire  le  traitement  de  la  ruiigestion  pulmo- 
naire (V.  ce  mot). 

Cj%LAAi42A.  Plante  des  amoiuées,  originaire  de  l'Inde 
ou  de  la  Lhinc,  dont  In  racine  renferni<‘  ile  la  ré^ne  âcre, 
une  huile  volalib*  et  de  In  gomme.  Elle  est  employée 
comme  slomacliii|uc  dans  la  dyspepsie,  et  eu  mastication 
dans  le  mal  de  dents 

isiLBAKVIll.  Gomme-résine  tirée  du  fiufron  uallni- 
num,  plante  de  la  famille  des  omhellifères,  originaire  de 
Syrie.  .Vvec  la  n’sîne  amère  et  de  l'acide  malique,  elle 
i‘enfennu  une  huile  volatile  assez  odorante,  rhaiidc  et 
amère.  Elle  est  très-stimulante  de  la  circulation  et  peut 
être  employée  comme  remède  antiratarrhal.  On  l'emploie 
A la  dose  de  50  A 7.5  centigrammes,  et  plus  en  pilules, 
ou  en  solution  comme  aniisp.asmodique  dans  l’hystérie  Q. 
Elle  sert  A In  préparation  de  Vanylàtre  ynltHvium,  de  la 
thériaque,  du  diuscordium  et  du  dinchylon  gommé. 

BALE.  La  gale  est  une  maladie  cutanée  parasitaire 
due  A la  présence  d'ficares  sous  l'épidcrnie,  et  caractérisée 
par  des  vésicules  ou  des  pustules  plus  ou  moins  nom- 
breuses (Galès,  Renucci,  Aubé,  Lanquetin). 

La  contagion  par  suite  du  transport  des  acares  d'un 
individu  A un  autre  est  la  seule  et  unique  cause  de  lu 
gale. 

C'est  en  couchant  avec  un  galeux  ou  en  sc  servant  de 
vêlements  sur  lesquels  a pu  être  déposé  un  m urus  que 
l'on  peut  contracter  la  gale. 

L'acanis  de  la  gale  (Acurus  scahiei  on  .lurcopfe]  est  un 
iosecte  de  la  famille  des  arachnides,  qui  dort  le  jour  et 
travaille  activement  la  nuit  (Aubé)  de  façon  à piquer  la 
peau  pour  y enfouir  ses  œufe,  et  c’est  ce  travail  nocturne 
qui  cause  le  prurit  de  la  peau  chez  les  galeux. 


GALE  603 

La  plupart  de»  ncarus  .si>iit  femelles,  et  l’on  ne  connaît 
le  mâle  que  depuis  quelques  amiécs  (binquelin). 


Fie.  idO.  — Areni*  «!•  Hiomme  (mèje). 


Un  prurif  léger,  toujours  plus  intense  le  soir  et  dans  la 
nuit,  accompagné  de  vésicules  discrètes  acuminées,  trans- 
parentes .vu  sommet,  la  plupart  icrroinées  par  un  sillon 
noirtUre  de  quelques  millimètres,  au  bout  duquel  existe  un 
point  grisâtre  dfl  A la  présence  de  l'acare,  constitue  lu 
gale. 


Hg.  toi.  — Anrai  fctiiHW. 

C’est  aux  poignets,  dans  les  intervalles  des  doigts,  au 
pli  du  coude  et  sur  le  ventre,  qu’il  faut  d’abord  chercher 
['éruption  vésiculeusede  la  gale  ; mais,  dans  quelques  cas, 
elle  existe  sur  tout  le  corps,  A l’exception  du  visage. 

plupart  des  vésicules  de  la  gale  ont  un  sillon  noi- 
râtre juxtaposé,  mais  il  y a aussi  des  vésicules  isolées 
dues  A la  blessure  de  la  peau  par  l'acarus  qui  n'a  fait  que 
passer. 

Chez  les  individus  malpropres,  scrofuleux  et  dartreux, 
la  gale  engendre  des  maladies  secondaires  de  peau  qui 
dénaturent  l'éruption  vésiculeuse  caractéristique  des  ga- 
leux, et  la  compliquent  â'imjtétigo,  de  lichen,  ou  de  pus- 
tules  d’erthymn,  ce  qui  constitue  la  gale  pustuleuse,  ou 
tjale  des  épiciers,  ou  grosse  gttle. 

La  gale  met  de  huit  A vingt  jours  pour  se  développer, 
et  elle  dure  Indérininient,  car  sa  guérison  spontanée  est 
impossible. 

On  a beaucoup  parié  des  rélroressions  de  la  gale  et  de 
ses  transformations  en  une  maladie  viscérale  intérieure, 
mais  cela  est  encore  A démontrer. 

Thrrnjn’Uiigw'.  — Tout  ce  que  l’on  peut  dire  sur  le 
traitement  intérieur  de  la  gale  est  inutile,  car  la  maladie 
cutanée  de  ce  nom  étant  parasitaire,  c'est-à-dire  due  à l.i 
présence  d'un  par.vsite  sous  répidernic,  c’est  A la  dcslruc- 
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tion  du  paraiile  que  doivent  s’appliquer  les  efforts  de  la 
lli^ïrapeulique.  ^ . 

Aujourd’hui  le  Irailciuent  de  la  gale  est  irès-sirophfie, 
ear  celle  maladie  se  guérit  en  quelques  heures,  mais  clic 
i-écidivc  très-facilcineni,  ce  qui  oblige  à des  précaulions 
excessives. 

Le  .tott^rc,  les  atcalins  et  les  huiles  rr^'Utielles  de  la- 
vande, de  têrélwnllMnc  ou  de  pétrole  forment  la  base  des 
divers  moyens  opposés  à la  propagalion  de  la  gale,  c’est- 
à-dire  à la  destruction  des  aearus  qui  en  sont  la  cause. 

Voici  le  meilleur  trailcmcnl  à suivre. 

On  commence  i»ar  frictionner  tout  le  corps,  e.xcepté  la 
télé,  avec  du  savon  noir  ; cette  onction  a jwur  but  de 
ticllover  la  peau,  de  la  déban*asser  des  substances  étran- 
gères. Elle  dure  une  demi-heure.  Immédiatement  après,  le 
malade  est  placé  dans  un  bain  tiède,  pendant  lequel  il 
ronlinue  à se  frictionner  avec  le  savon.  Ce  bain,  d’une 
heure  de  durée,  complète  le  nettoyage  de  la  peau  ; en  pr<^ 
riuisanlun  gonflement  et  une  macération  de  l’épiderme,  il 
etitr’ouvre  les  sillons  qui  contiennent  les  acarcs  et  prépare 
ainsi  le  succès  de  la  dernière  friction  véritablement  para- 
>iticide,  laquelle  est  pratiquée  avec  une  pommade  conte- 
nant pour  1 00  grammes,  6/i  grammes  d’axonge,  20  gram- 
mes de  soufre,  8 grammes  de  sous- carbonate  de  potasse 
et  8 grammes  d'eau.  Celle  friction  est  faite  rudement  et 
doit  être  générale. 

Après  celle  friction  sulfureuse  les  malades  se  rhal)illent 
sans  essuyer  la  pommade,  dont  le  contact  avec  la  peau  est 
nécessaire  pendant  plusieurs  heures  pour  achever  la  des- 
truction des  acares,  et  pour  atteindre  même  ceux  qui  peu- 
vent SC  trouver  sur  les  vôtemenU. 

D’après  un  tableau  des  galeux  traités  pendant  onie  ans 
à 1 hépital  Saint-l^uis,  depuis  1852  jusqu’en  1862  inclu- 
sivement, 37  A29  personnes  ont  été  soumises  à ce  trai- 
tement (26  650  hommes,  10  779  femmes).  Surce  nombre, 
535  ont  eu  l)Csoin  de  subir  un  second  Irailemenl,  ce 
qui  donne  69  guérisons  sur  70  malade.^  traités.  (Baxin, 
Hanly.) 

Si  l’on  est  à la  campagne  cl  qu’on  nail  pas  de  bains  h 
donner,  on  peut  faire  chaque  jour  une  lotion  d’eau  savon- 
neuse sur  la  peau  de  tout  le  corps,  ou  un  nettoyage  au 
wivoïi  noir  pendant  une  dcnii-licurc,  pour  le  débarmsscr 
de  toute  substance  étrangère,  et  on  la  fait  suivre  d o«c- 
twnsù  Ihuitede  pétrole  (Decaisne)  Q. 

Si  la  gale  eslcorapliquced’impé/jgo  eld'ecMgmrt,  il  faut 
d’alwrd  guérir  la  complication  avec  des  bains  d’amidon 
tous  les  jours  et  avec  de  la  pommade  de  goudron,  et  c’est 
quand  la  peau  mira  été  mise  en  bon  étal  qu’il  faudra  re- 
courir au  traitement  précédent  de  la  gnle. 

Quelques  personnes  se  contentent  de  donner  tous  les 
jours  un  bain  sulfureux,  suivi  d’une  friction  avec  la  pom- 
made d'Hclmerirh  (voy.  plus  loin  la  formule  de  celte 
[lommadc). 


FORMULAIHE  DR  LA  OALE. 

Pommade  sulfo-aknlitu' 

( pommade  d’Helmericli  ). 

«bli»# *00 

Sou*-««rbnn«te  Je  tW  iJ. 

A«M.|W 800  .d. 

Mêlez.  15  grammes  matin  et  soir,  en  frictions  sur  tous 
les  |K)ints  occupés  par  la  gale  i-*-  -h. 

Olte  pommade,  qui  est  celle  de  Baiin  et  de  Hardy,  est 
presque  exclusivcuieut  adoptée  à rhèpilai  Saint-I.ouis 
pour  le  traitement  de  la  gale. 


GALE 


fitriw  stdfureme. 

Sulfure  de  Inpiidc.  ISO  çrwBBef. 

Ru  

Mêlez  et  lÿoutei  à l’eau  du  bain,  qui  devra  duéer  une 
heure  dans  1a  gale.  (Ë-  H.  P*1 


Bain  yé/o<mo-su7/‘üreux. 


Celle  de  FU«idre 

Sulfiirt:  Je  |n>U>»e  lM{uide> 
Rw 


4S0  irreinw'.'*. 

i. 


Faites  dissoudre  la  colle  de  Handre  à chaud  dans  une 
sufllsantc  quantité  d’eauEl  (I*-  H- 


Potuire  de  Pilwrel. 


Snlfore  de  eheiw  W 

Faites  huit  paquets  de  2 grammes  chacun.  Malin  et -soir, 
faites  des  frictions  dans  la  jwitime  des  mains  seulement  avec 
un  paquet  délayé  dans  une  très-petite  quantité  d huile 
d'olive.  Contre  la  gale  Q. 

M.  Pihorel  a constaté  que  la  guérison  éuil  plus  prompte 
en  frictionnant  la  partie  interne  des  jambes. 


lotion  siW/o-sarr>u«eîise. 


S.T.M.  I.U.C  rdpJ 

F'aites  dissoudre  dans  : 

FjO àOO  JtTUIllMf*. 

Ajoutez  ; 

Sulfnre  d«  W çiurme». 


En  lotions  tous  le»  jours,  contre  la  gale  ; préparation 
très-efficace. 


Euu  df  nicotiiine. 

.Vieuliur 80 

Faites  bouillir  pendant  un  quart  d’heure  dans  ; 

1000  gT!un»e<. 

Passez  à travers  un  linge  et  faites  des  lotions  malin  et 
soir.  C’est  un  moyen  qui  peut  être  dangereux  et  dont  on 
doit  encore  étudier  les  effets  O. 


Ludions  d'ellébut'v. 

RlMwf*  bU«c ISO 

Faites  infuser  dans  : 

Riin  ti.MiilUnU* iüO  «riBiiiir». 

Passez.  (Swediaur). 

. Pour  lotiiHis  dans  la  gale  {£]. 

Bains  sulfureux^  ou  bain  de  Baréges  artificiel 
sans  odeur  Q. 

üyilwtilUu  d<*  nmhIi*  miUlli*ê Cl 

t:arhofMiU  «l«  pri*uU*»i*.  ......  no  id. 

(Jilooirf  d^  MMbunt  id M. 

Rail  d'air 320  w. 

Faites  dissoudre  les  sels  dans  l’eau, 

(Anglada,  Boudel.) 


Pumitjotion  de  soufre. 

30  fîramm?*. 

Vaporisez  le  soufre  dans  l’appareil  fumigatoire  de 
M.  d’Arcet.  Os  fumigations  sont  employées  contre  la 
gales.  (P-  **■) 

Pommade  antipsorique . 

Uralaa^  if  500  «ranun#*. 

Si>iirn>  250  >0- 

Sd  ammiHilac laa  t X 6 id. 

.Vlus  ) 

M41eî.  Eo  frictions  tous  les  jours  contre  la  gale  [T]. 
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Pommade  avec  /«  cA/orure  ite  chaux. 

Saiift*  •HbUnÿ  «t  Itvé.  M 

I itlorure  de  cImux  bien  trituré 40  iii. 

ISO  id. 

.MOlei.  En  friclions,  matin  el  soir»  contre  )a  gale  [3. 
Pommadt^  c*)ntre  la  gak. 

leur*  de  xiufr».  UO  ifrMune*. 

Hniidra  d'etiebvre  bUnr 40  id. 

CrtiMU.  d.  1 ..  ISO  Id. 

noir ..•! 

Au>nne 90  i«l. 

Ki«enre  de  Uraad* tO  id, 

Mâlez.  Cette  pommade  «'emploie  pendant  huit  jours  à 
la  dose  de  15  grammes.  Très-usitée  on  .Angleterre  et  on 
Belgique  m. 

Pommade  de  Wnihof, 

Caloinélni 10 

On|i'»at  roMl.  . 80  U. 

En  frictions  tous  les  jour»  dans  la  gale  O- 

PommiuU  rt/rt«o  ou  onguent  dtiin. 

UrnirM  do  jxMv fnwnui. 

nulle  d’nlive S50  id. 

Merrare H U. 

Aride  nitri^ae  « 9*.  ...  48  id. 

K.  ».  a.  Contre  la  gale»  60  grammes.  Divisez  en 
huit  frictions 

Eau  on^ipsoriquo. 

Sl«|J«iMinr»  e«  ywMtdre «...  1$  Kremine*. 

Faites  bouillir  pendant  un  quart  d'heure  dans  : 

K«n lOOO  çnininri. 

Passez  et  ajoutez  : 

Ritmit  d«  |MvoU 8 nniBiBro. 

30  à 50  grammes  on  frictions,  à froid,  doux  fois  par 
jour,  sur  les  parties  rouvorles  do  hoiiinns  m. 

(Banque.) 

Pommade  contre  la  gaie. 

(«loairl 10  framiiMHi. 

Ha«fe  d'nnMndM 40  M. 

Cir*  bUvlM 10  U. 

K.  s.  a.  En  dix  dose»  pour  faire  dix  friclions,  une  par 
jourQ.  (Rolb.) 

Pomnuutc  avec  rclUhore. 

0<H«lr«  d«  fMiM  d'ntMMra  kUnr.  ....  tO  grwM. 
AMOf* 80  M. 

M(le<  cl  ajoulci; 

CtMnr#  d«  •itron f jtmniMM. 

Pour  treize  ou  quatorze  jours,  en  friction.s,  contre  la 
galeQ.  (Pli.  Lond.) 

pommade  $uiftirO‘$avonneuse. 

hUt I “ r«nn»w. 

Faites  fondre  le  savon  dans  q.  s.  d'eau;  ajimlei  polit  à 
petit  le  soufre  g]. 

Lotion  iulfwrcuse. 

SnJfnr*  4»  fattum 100  fr»»H»w. 

Faites  dissoudre  dans  : 

Cnn  par* &00 

Ajoutez  : 

■nllMfUpW. 4 

Dupuylren  conseillait  souvent  celle  lotion  contre  la 
gale  E, 
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Pommade  anMpsoiii/uf. 

Savan  Aotr  SOO  fraanmt*. 

«UrlMsat*  d»  |>oUm« AO  id. 

Hmm-  da  aiMiri» 100  id. 

K*srnr>*  d#  lén^l•ebtbiM .'lO  ' tri. 

.Mêlez.  30  grammes  pur  jour  en  friclions.  Contre  In 
gale  (2- 

Autre  Moytvi  de  guérir  ta  gale  en  trois  Jours. 

I.,e  truilemcnl  est  aiasi  conduit  : On  fait  u.«age,  le  premier 
jour,  d’un  mélange  de  pailies  égales  de  poudre  de  haies 
de  genièvre  et  de  laurier,  qu’on  prend  h rinlêrieur,  à la 
dose  d’une  forte  cuillerée  à café  délayée  dans  de  l’eau  ou 
de  l’eau-de-vie.  Une  demi-ciiillcrée  ^ café  suffil  pour  les 
enfants  de  dix  ans,  et  autant  qu'on  pt'ut  en  meure  sur  In 
pointe  d’un  couteau  pour  ceux  qui  sont  au  berceau.  Immé. 
diatemenl  après  avoir  administré  la  poudre,  on  frictionne 
la  surface  du  corps  avec  la  pommade  suivante  : 

PotiJrw  d*  haiM  d^  vraM^rrr,  1 

- d.  Imm, J “ « «T.»».*. 

rbmr  dp  Miafrv,  1X1  id. 

S«urre  **lé IM  id. 

CiMi  friction»  doivent  être  vigoureusement  exécutées  sur 
toute  la  péripliérie  du  corps,  et  principalement  aux  parties 
couvertes  de  l'éruption,  et  elles  doivent  employer  au  moint» 
125  gram.  de  pommade  pour  le  premier  jour.  Le  malade 
met  ensuite  des  habits  qu'il  ne  doit  plus  quitter  pendant 
tout  le  traitement,  non  plus  que  la  cliauibre,  qui  doit  être 
spacieuse  et  bien  chauffée.  On  répété  la  chose  le  deuxième 
et  le  troisième  jour  au  malin.  Le  soir  de  ce  dernier  jour, 
le  malade  se  déshabillera  dans  une  pièce  bien  chaude, 
SC  nettoiera  avec  de  l'eau  chaude  et  du  savon  vert,  se  fric- 
tionnent de  nouveau  avec  la  pommade,  et  st>  mettra  en- 
suite dans  un  bain  de  vapeur  d’euu  dont  on  élèvera  gra- 
duollemeiil  la  température,  qui  sera  maintenue  anssi 
chaude  que  possible,  pendant  une  demi-heure  au  moins. 
Au  sortir  de  ce  bain,  le  malade  doit  st  laver  il  l'eau  de 
savon  et  prendre  du  linge  frais,  c^ir  il  est  compléleiiicnt 
guéri  Q. 

Pmnmade  de  Wilian, 

(AriaMM  im  jmimm IS 

»4Alf>ir»  mate  4m  mttrmrm.  ■ . 

K«l  <k>  RNW J ••  »U  Ht. 

4m  b«rv*iaot« 1$  id. 

Mélef.  En  frictions  dans  la  gale.  Employée  par 

.M.  Biens. 

Bain  >w/ipsoriquc  du  dociettr  Judelot. 

»«Uan  4*  fotâ«M  wf.  ItO  (tnnaie*. 

Km* 75  kiUjnnaM. 

Cinq  ou  dix  de  ces  bains  pendant  une  heure  sufliscnt 
ordinairement  pour  guérir  U gale  S- 

Eau  de  Mettenberg. 

S«bljR»4 4 graüMWp*. 

Faites  dissoudre  dans  : 

E«m  pnr» 1000  grcUMM. 

Srtd*  Xyilnipblori^*  aLlr«MlM(«e,  .....  30  id. 

En  lotions  matin  et  soir  sur  le  corps  pour  la  gale  S> 
LutioH  iodurée  contre  ta  gaie. 

- 4m  Wr* )“  ♦ rrmtÊmm*. 

Sm  ArdiMurv 1000  id. 

Faites  dissoudre.  On  aide  celte  médication  de  l'emploi 
de  Uiin»  sulfureux  f=1. 

PomtMtde  de  Crotiu». 

A«éd*  mlfNtMfir ao  CTMMI**. 

Avwcr.  . lOU  id. 

Mêlez  et  employez  en  frictions  dans  la  g.’Uel^. 
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Iluik  tVotü  f'.  Savonnrr  au  mvou  f*l  fiiclionn«*r  d’Iuiüo 
d‘üli?e  (3-  (Del|'»'fli.) 

Pomm'uii’ soufrée  tirée  hains  sitni>hs.  Frirlions  au  safon 
noir»  5uivji^  d'un  l>aiii,  cl.  au  <^nilir  ilii  bain,  flirtions  de 
|)im)inude  soufrée  [+]• 

Uui(e  de  Phtiufnuj*i  turififm  ou  (/'•«l</aiVe.  l*ar  maré- 
ration  de  trois  poijruées  de  racine  dans  d*’  l'huile.  — l'iic 
rriclion  matin  et  Noir,  et  quel<|uefuis  une  seule  friction 
«.uflil  (Sumeirc.) 

Knctions  avec  le  savon  noir,  suivies  de 
frictions  avec,  la  |miïunude  de  slaphi'»aiift  e Pël. 

VomtiHide  df  sûii'i^aihtniatt'  dt  3 grammes  sur 

30  grammes  d'axiuige  et  6 grammcN  de  soufre  [Tj. 
(Hmden.) 

Louons  de  Mrofulaire  pendant  pUi«ieiirs  jours  avec 
la  décoction  de  celte  plante;  50  grammes  par  litre 
i'eaii 

E<tu  mlfturufit  d<‘  Lmterhe  (Suisse?)  ; lotions  et  bains  loius 
les  jours  (3- 

E'tu  $utfureuse  de  M»h‘ta  (Pyrénées -Orientales),  en 
bains, 

Htfins  tirer,  mhliiuè  rotrusif  ou  ilent'tchlorHir  dt  meirwee, 
7*', 50  par  bain  de  dnni-heiire. 

/îcorc*?  de  launrr-roiu\  15  cenligr.  |04r  jour,  en  trois 
fois.  — Décot'tion  de.i  feudki  pour  lotions  (~1. 

tirer  dérocthn  de  tnhnr  sur  tout  le  corps. 
7 gruimiiespour  2 Iilre8  (3* 

Punsemenf  un  ehlore  /é/ttê/c  seul  on  u'^socié  à l'huile 
d’olive  □. 

Ptutsemtnt  « l'acide  rhhrhydiiiiue  incorporé  dans  un 
imgiieiit  • 

Vitwirv  de  ra»  wc  rf  ii«^>éi7ifofVe  incorjmrée  dans  de  la 
graisse  (~l. 

Clématite  (r/em<ifw  ritalki),  racine  et  tiges  pilées,  un 
peu  cuites,  arec  addition  d'un  peu  d'huile  Jouriud 

de  méffrci'ne,  LXXMI,  210)r~1. 

Le  styrax^  30  grammes,  mélangé  ù 15  grammes  iVhuik 
d'tdive^  pour  frictions  sur  toute  la  surface  ruinnée,  moins 
la  tète,  sufTIt  à tuer  l’araros  en  ving:t-<juatre  heures,  sans 
nurune  irritation  de  la  jieaii.  {ilerliu.  klin  tt'ocA.)  Q. 

PlanU'  de  la  famille  des  légumineuses,  dont 
la  décoction  est  employée  comme  siidorifique  et  alexiphar- 
maqiic.  On  l'a  conseillée  dans  les  lièvres  graves  et  dans 
l’épilepsie  r~l. 

€i%I.ÊOPttll»r:  or  C’HIWRE  B%T.%RI».  Plante  de 
la  famille  des  labiées,  dont  la  décoction.  5 grammes  }»ar 
litre  d'ean,  est  employée  contre  la  bronchite  chronique  et 
la  phthisie  Klle  fait  la  hase  du  thé  tie  blnnheuheim. 

«jAlitPOT.  Pésine  qui  s'échappe  du  tronc  des  pins 
après  que  par  incision  on  en  a extrait  la  léréhenlhine 
fluide.  — Elle  est  presque  semblable  a la  térébenthine  et 
st'rl  à la  préparation  do  Vempldtre  dùirhylon. 

G.%LI,C.  Excroi.ssance  des  ftmilles  du  chêne,  dont  la 
substance  astringente,  renrcrmaDl  beaucoup  de  tannin,  est 
très-employée  en  thérapeutique.  V.  Nui\  de  gaixk. 

(•AI.YtWIüiMG.  Méthode  de  prudiiction  d'électricité 
au  moyen  dti  contact  de  deux  substances  différentes,  par- 
ticulièrement de  di‘ux  métaux,  et  surtout  du  zim-  et  du 
('uivre.  — C'est  rélectricité  produite  pur  les  piles  du  méud 
ou  de  charbon  (pUe  de  Uunsen),  dont  on  utilise  les  effets 


en  eu  réunissant  les  }>Ales  an  moyen  di'  fils  métalliques  ou 
WMVjpAorrs.  V.  ÈLBirritlciTt  et  fii.Er,TmSATl(>s. 

G.%LV  %\0-(  Al  Sil  let  G.  Y.  ^XKr.TRir.lTÊ. 

«:%L%  AKO-<  .%l'Tri'.RG.  Y.  ('.Al  TÉHIsATIüN,  Él.rcTlll- 
riTE.  Le  galvaiio-caulére  est  cimslilué  par  une  anse  de  lil 
dt>  platine  montée  sur  iiii  manche,  et  par  lequel  on  fuit 
passer  un  courant  électrique  ronliitu.  Pour  se  servir  du 
galvanO'Caiilère  comme  d'un  f>‘r  rouge,  ou  emploie  l’iii- 
strument  de  (-liarriî«re.  U's  anses  de  fil,  contournées  en 
.spirale,  0,  sont  réunies  par  de  la  pàie  à p«>rcclaine  qui 
s’éclmuffe  aux  dépens  du  fil  rougi,  sanA  tnliuTompie  le 
courant  dans  le  fil  méuilliquo. 

CtAA»4;MonA.  Épilltéiioma  de»  ganglions.  V.  (ian- 
ci.ioN.s,  (Ranger. 

6%WLio\.  Kystes  SYNOVIAUX 

CA^ttijOK^  (Lésion»  des).  1x>s 

ganglions  tymphaliques  s'cnfliimment  comme  les  autres 
oi^fanes  (V.  .\uènite)  ; ils  se  chargent  des  produit.»  repris 
par  les  vuis.scati\  Ivtiiphaliques,  soit  du  pus,  soit  des  élé- 
ments cancéreux,  soit  <b‘  lu  bile,  soit  des  matière»  colo- 
rantes et  des  poussière»,  comme  chez  les  individus  tatoués 
elles  charbonniers.  V.  Méi.anose  pri  MUNAiHEet  Tahm  ai.e. 

I . Hyfurtrnjjhifl  gtiwjlioutuiire  sùnple  ou  tukitie  (Laboul- 
bène).  — Presque  toutes  les  liyperlroplHes  g.iiiglionnaires 
sont  des  transformations  gennukusen,  c/jifAc/iu/c»  ou  fUtro- 

des  ganglions. 

Une  adéuili?  cbruuique  e.s(  la  cause  la  plus  liabiluelle  de 
rhypertmpbie  ganglionnain?  ; mais,  dans  quelques  cas,  cl 
sans  innamnmtion  pn’’alnble  chez  les  gens  lymphatiques, 
les  ganglions  du  cou.  de  l'aisselle,  de  l'aine,  A'hvjM'rtro- 
l^iienl  successivement  et  gênent  beaucoup  les  mouve- 
ments. 

L’hyqierlrnphie  ganglionnaire  simple  est  In  conséquence 
d'une  snraclivité  des  ganglions  chez  les  sujets  lympha- 
tiques. Y.  .\DÉNITE. 

Pans  rh>q>erlropliie  gangliunuairc  simple,  ü y a souvent 
de  la  lencorythémie.  V.  ce  mot. 

Il  est  rare  qu'il  n'y  ait  qu'un  .seul  ganglion  hy]K?rlro- 
pliié;  il  y en  n,  au  contruire,  un  très-grand  nombre  sur 
les  dilTérentes  régions  du  corps,  priiir.l|>alement  nu  con  et 
dans  l'aisselle  chez  les  scrofuleux  et  même  chez  les  sy- 
philitiques. 

Tiuyttfiiutitiur.  — Les  ganglion»  liyperirophiés  qui  cau- 
sent une  tumeur  gênant  un  organe  et  i.mlravan;  une  fonc- 
tion seroiil  enlevés;  mais  s'il  y en  a un  trop  grtmd  nombre 
et  qu’on  ne  puisse  les  enlever,  il  faut  tenter  d'em  amener 
rntroplile  au  moyen  des  vésicatoires  cl  remèdes  donné» 
è l'inléricur.  On  düiiiiern  ; 

L'A«ï7c  dt'  mopMc,  dem  à dix  cuillerées  à bouche  par 
jour  (3- 

Viodun-  dt'  ptttmsium^  .50  cenligr.  à 2 grammes  par 
jour  (3- 

1^  vin  de  , un  petit  verre  avant  chaque 

repu»  (3- 

laîs  pnqjfzi'eiliows  fetrugineuaen  sous  toutes  les  fonne»  [3- 

Le  «rop  d'urséniitte  ik  soude  ou  nrsénink  de  smuk, 
10  à 20  milligrammes  par  jour. 

Enfin,  on  essayera  les  opp/iVofion»  topit/ues  de  teinture 
d'iode^  tous  les  jours,  ou  Veltctrùujtion  loeak.  V,  Schofl-le, 
Adénite  uiHONtuiiE. 

II.  Cancer  des  ganylions.  — Daus  la  grande  m.yorité 
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de»  «is,  les  ganglions  deviennent  canréreux  à la  suite  de 
lu  résorption  des  produits  d’un  caneer  voisin.  Il  est  exlré- 
niemeut  rare  que  les  ganglions  soient  priniilirenunt 
atteints,  et,  dans  re  cas,  la  maladie  marriie  avec  lotiteiir 
et  ne  s’accompagne  que  très-taniivement  de  la  diatliése 
cancéreuse. 

L’épitliélionia  ou  ganglioniu  (Itohin^  e.st  la  forme  lu  plus 
ordinaire  du  cancer  primitif  dus  ganglions  ; le  cancer  mé- 
lanique primitif  des  gauglions  est  un  des  moins  partes. 

On  reconnaît  le  cancer  des  ganglions  à des  tumeui's 
dures,  irrégulières,  en  général  adhérentes  à la  peau  ou 
aux  parties  profondes.  Lorsque  le  ganglion  cancéreux  est 
ancien,  la  tumeur  est  quelquefois  molle,  mais  elle  offre  de 
gros  lobules. 

r/i(Trt))c«/i(/ne.  — Enlever  les  ganglions  cancéreux  en 
même  temps  que  la  tumeur  qui  a été  la  cause  du  cancer 
des  ganglions;  enlever  de  bonne  heure  les  ganglions  can- 
céreux piimitifs. 

III.  Tubercules  des  ijunglious  hjmphutiijucs.  — L’irri- 
tation des  ganglions  lymphatiques  par  une  phicgmasie  des 
tissus  voisins,  et  l'hypertrophie  simple  primitive,  donnent 
souvent  lieu  à la  production  de  tubercules  ganglionnaires 
chez  les  sujets  scrofuleux  ou  lyniphatiques. 

La  tuberculose  des  ganglions  lymphatiques  se  montre 
prineipulenient  au  cou,  dans  l'aisselle,  sons  le  menton,  au 
coude,  dans  le  mésentère  (V.  CAHitRAt'),  dans  le  médiastin 
postérieur,  à la  racine  des  bronches.  V.  l'iiTiiisii':  nnoN- 
l'.HIQLE,  .MÉDI.A.STINS. 

Onand  la  tuberculose  des  ganglions  bronchiques  a lieu, 
il  eu  résulte  des  accidents  plus  ou  moins  graves  d’étouffe- 
ment et  d'iisthme,  d’écrasement  des  nerfs  pneumogastri- 
ques OH  laryngés,  de  compression  et  d’ulcération  des 
bronches  ou  d’aplatissement  des  gros  vaisseaux  du  eaMir  tt 
des  poumons. 

La  tuberculose  des  ganglions  du  mésentère  produit  l'cn- 
térile  chronique  et  la  péritonite  tuhcrculejjse,  avec  suffu- 
sion séren.sc  du  péritoine.  V.  Estkiute,  AsetTE. 

Dans  les  ganglions  sous-culunés,  1a  tuberculose  amène 
des  abcès  qui  s'ouvrent  au  dehors,  deviennent  listuleux  cl 
engendrent  des  plaies  interminables  Jadis  qualifiées  des 
noms  d'humeurs  froides,  d'ér rouelles.  V.  Scrofule. 

Th^ra}mitùiue.  — Le  traitement  de  la  tuberculose  des 
ganglions  lymphatupics  est  le  mënu'  que  celui  de  l'hyper- 
trophie ganglionnaire  simple  réuni  au  traitement  de  la 
scrofule.  V.  ce  mol. 

4>AKCiRÈ\E.  La  suspension  des  phénoméne.s  do  com- 
position et  de  décomposition  dans  une  partie,  c’est-à-dire 
la  cessation  de  la  circulation  capillaire,  entraîne  la  moii 
des  tissus,  et  constitue  la  mort  locale  apjMjlée  gangrène. 

La  gangrène  est  duc,  soit  à l’aiTèt  de  la  circulation 
artérielle  et  au  défaut  de  l’arrivée  du  sang  dans  une  partie, 
soit  à un  obstacle  au  retour  du  sang  veineux. 

Les  anévrysmes,  raiiérile,  les  phlébites  et  la  compres- 
sion, l'oblitération  ou  la  ligature  dns  artères  cl  des  veines, 
forment  le  groupe  principal  des  lésions  qui  déterminent  la 
gangrène. 

La  coagulation  du  sang  dans  les  capillaires,  l’asphyxie 
locale  (Haynaud),  la  stagnation  du  sang,  qui  ne  su)>it  plus 
les  phénomènes  de  l'hématose,  entraînent  une  autre  variété 
de  gangrène,  qui  est  un  intermédiaire  entre  la  gangrène 
par  obstacle  à la  circulation  et  la  gangrène  moléculaire 
qui  forme  les  ulcères.  V.  Ui,cÈnES. 
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I/inflammation  aiguë  d'une  partie  externe  ou  interne  et 
la  compression  d’un  organe  sont  deux  causes  fréquentes 
de  gangrène. 

La  gangrène  par  inflammation  et  hrélure  on  refroidisse- 
ment extrême  est  le  type  de  1a  gangrène  par  deslniction 
on  par  altération  d'un  réseau  capillaire;  les  contusions 
agissent  également  en  détruisant  des  capillaires. 

Les  gangrènes  toxiques,  par  suite  de  l'iibsorplinn  du 
seigle  ergoté,  agissent  en  produisant  une  iiillammalioii 
violente  ou  une  coagulation  du  sang  dans  les  réseaux  capil- 
laires, et  l’on  a .«ffaire  alors  à une  gangrène  par  inllam- 
mation  : les  gangrènes  chez  les  diabétiques  ne  procèdent 
pas  autrement. 

La  migration  d'un  caillot,  rrune  plaque  alhéromateusi- 
ou  osseuse  de  l’aorte  ou  des  artères,  est  souvimt  la  cause 
de  la  gangrèoe  sénile  (Victor  François).  V.  Etiiioi.iE. 

Il  y a toujours  deux  périodes  daus  la  gangrène  extérieure 
qui  parcourt  toutes  ses  phases  : la  cessation  de  la  circula- 
tion, ou  iM^riode  de  mortifieittvjn,  et  Vèlmiimtioii  des  ixirties 
tjaiiijreiiées,  ou  eschares,  suivie  de  la  ci(;atrisation  de  la 
plaie. 

Les  gangrènes  caruclérist’es  par  une  diminution  de  la 
chaleur  et  de  la  sensibilité  des  parties  sc  montrent  taiilél 
sous  forme  de  plaques  noires  ou  d'eschares  humides  exha- 
lant une  odeur  caracU^ristiqiie  de  macération  de  maliére.s 
organi(|ucs  en  putréfaction,  tanlèt  sous  fonne  d'eschares 
sèches  et  ne  donnant  aurnne  odeur. 

Suivant  que  les  artères  ou  les  veines  sont  oblitérées,  la 
gangrène  qui  en  résidte  est  sèche  on  humide  ' François). 

Dans  la  gangrène  les  eschares  s’éliminent  lentement  du 
douzième  an  (lix-huitième  jour,  après  le  début  dt!s  acci- 
dents. Lorsque  la  mort  des  parties  suit  une  marche  pro- 
gressive, c’est  par  période  de  douze  à quinze  jours  que 
réliminalion  a lieu,  de  sorte  que,  par  exemple,  un  membre 
atteint  de  gangrène  peut  être  très-long  à se  détacher. 

La  gangrène  se  complique  d’infection  putride  aiguë  au 
moment  de  la  formation  des  eschares,  d'infection  purulente 
pendant  leur  période  d’élimination  et  d’infection  putride 
chronique  pendant  lu  période  de  suppuration  de  la  plaie 
laissée  par  la  gangrène. 

Los  gangrènes  consécutives  à une  innanimation  ont  leurs 
deux  caractères  principaux,  le  refroidissement  et  la  cessa- 
tion de  la  circnlalioi),  masqués  par  les  phénomènes  inflam- 
matoires, et  l’on  ne  reconnaît  la,  gangrène  que  quand  il  y 
a de.s  eschares  formées. 

Toutes  les  gangrènes  exposent  à des  cicatrices  vicieuses. 

Les  gangi'énes  viscérales  ont  presque  toutes  pnnr  ori- 
gine nue  iiiHammation  ou  l'oblitxn'ation  des  vaisseaux  par 
une  endmiie  capillaire. 

Thérapeuti'iue.  — Quelle  que  soit  l’espèce  de  gangrène, 
le  traitemeul  local  doit  consister  à réchauffer  les  parties  ; à 
rétablir,  s’il  se  peut,  la  circulation  par  des  frictions  sèches  ; 
à désinfecter  pendant  la  période  de  l'élimination  des 
eschares,  .soit  avec  la  poudre  de  quinquina,  soit  avec  la 
poudre  de  charbon,  soit  avec  la  poudre  de  plàtri;  et  de 
coaltar,  .soit  avec  la  solution  de  coaltar  au  30°,  .soit  avec 
in  solution  d’acide  phéiiique  au  1 000°,  de  permanganate 
de  potasse  au  100°,  soit  avec  l’eau  chlorurée  sur  de  la 
charpie  ; et  enfin  à favoriser  la  chute  des  eschares  par  des 
applications  de  cataplasmes  (V.  De-sinfectants).  On  traite 
ensuite  les  plaies  suppurantes  par  les  moyens  appropriés. 
V.  |•LAIB.«. 
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Pour  le-^  gaiigrén^'s  viscérales.  V.  Gangrène  nu  poumon, 
ou  CERVEAU,  DE  LA  BOLUNE,  DE  LA  VULVE. 

Gangrène  par  arrêt  de  la  ritr.ulation  \'finritsc.  — Les 
Hgainrcs  veines  principales  d‘im  iiieniln  e (l>U|mylren)  ; 
trè.<i*rareinenl  les  plilébitos  el  les  oblitéraGuns  veineuses 
(Louer)  ; <|ueli|uefoi>  lu  ioiii{M'essiiMi  ahsului*  de  I»  veine 
d'uu  membre  (Ki'ancois),  eulraineiU  un  (edéim*  violacé,  el 
fonsu'culivcment  de  la  gunprèiio,  caraclérisée  par  un  refroi- 
dissement des  parties  et  la  formation  d'esclmres  molles. 

I.es  gangrènes  des  extrémités  dans  l’anasarque  sont  des 
gangrènes  par  arrêt  de  la  circulation  veineuse. 

Prew^ue  toutes  les  gangrènes  par  obstacle  à la  circulation 
veineuse  sont  su|>erft('ielles  ou  ))i‘U  profondes,  sauf  aux  ex- 
trémités des  membres. 

Thêrapnitiiim. — Lorsque  l'on  n’a  pu  des«;rrer  à temps 
un  bandage  trop  serré  ou  une  ligature  imprudemment 
faite  sur  une  veine,  lorsqu’une  phlébite  ii’a  pas  été  suivie 
du  rétablissement  d’une  circulation  collatérale,  la  gitngn*nc 
confinnée  exige  des  moucbeliires  nuiltiples  sur  l’rtNléme 
gangréneux,  et  la  position  élevée  des  parties  inortiliées. 
On  favorisera  la  rluite  des  eschares  et  l'on  désinfectera  par 
les  moyens  habituels.  V.  Désinfectants. 

Gangrène  par  artèrite  (V,  Artêritr).  — Les  gajigrènes 
par  artéritc  el  par  oblitération  de  petites  artères  sont  géné- 
ralement des  gangrènes  .sèches.  Klles  sont  semblables  à In 
gangrène  par  embolie  et  par  dèj^énèrescencc  artérudle. 
(Uoux,  Boyer.) 

Gangrène  jwr  hnilurr.  — Les  coiq»s  en  ignilion,  les 
caustiques,  produisent  une  gntqti'ène  sèche  par  destruction 
des  tissus,  dont  ils  absorbent  l’eau.  Une  eschare  noire, 
excepté  loi-squ’il  s’agit  de  caustiques  tels  (}ue  lu  pâte  au 
chlorure  de  zinc  el  l’aride  nitrique,  par  exemple,  se  pro- 
duit, ne  se  détache  qu'après  une  innammalion  circonscrite 
ut  tornl>e  du  douzième  au  quinzième  Jour.  Les  gangrènes 
des  muqueuses  par  une  bn^liire  ou  un  causliqiio  sont 
blanches, s'accompagnent  d'une  innamiuulioa  assez  intense, 
el  les  eschares  tombent  très-vile. 

Thèrajeyutigut.-  -On  pansera  à l’eau  froide  ou  avec  des 
cataplasmes  froids.  L’ablation  des  parties  moriiflées  n’est 
nécessaire  que  s’il  y a des  déwrdres  étendus  el  si  l’on 
craint  qu’il  ne  s'élahlisse  d»*s  suppuralinns  inlermiiiHhli's. 

Gangrène  par  coagulation  du  s*uuj  daina  les  cu;u7/uiVc.s 
(Martino). — Gangrène  des  ea-trèmitès  (Pott).  — .\sphtj.ric 
locale  (M.  Haynaud).  — C’est  aux  exlréniilés,  aux  orteils 
el  ati  nez,  aux  oreilles,  que  la  gangrène  par  asphyxie 
locale  St*  montre  ; elle  est  toujours  limitée,  pauvres 
(P.  Poil),  les  rirlies  (Janroy),  sont  également  affectés  de 
ce  ma).  La  g.angrénc  se  montre  sous  forme  de  plaques 
noirâtres,  brunes,  violacées.  Une  démangeaison,  rarement 
des  douleurs  vives,  au  plus  dans  la  dernière  période  de 
la  maladie,  quelquefois  chez  les  gens  qui  sentent  une  sur- 
excitation nerveuse,  caractérisent  la  gangrène  par  asphyxie 
locale  : il  n’est  pas  rare  de  trouver  dans  les  antécédents 
du  malade  un  traumalisme  qui  a été  In  cause  occasion- 
nelle de  la  gangrène. 

Ces  gangrènes,  appelées  autrefois  gangrènes  séniles, 
peuvent  s’arrêter  .subitement,  puis  récidiver  (Uébréard). 

Thérapentigiw.  — Appli<)uer  des  compresses  d'eau 
blanche  et  d’cau-de-vic  camptirée  ; — garnir  d’ouate  les 
parties  atteintes  de  gangrène.  — S'il  s'agit  du  pied,  placer 
le  ntembre  dans  un  ballon  de  raoutcliouc,  communiquant 
avec  un  Bacon  pruducleur  d'oxygène  ; laî'^scr  Ica  )Kirties 
t»cndant  une  heure  dans  le  bain  de  gaz,  el  renouveler  tous 
les  jouis  cette  médication  (M.  Baynaud,  Laugier). 


Si  la  gangrt^ne  a une  marche  rapide  et  s’il  y a des  signes 
d’arlérile,  ou  aura  recours  aux  antiphlogistiques  tels  qup 
les  sangsues  et  les  mouclieinres  de  la  peau  ^Dupuytrenl. 
V.  ARTERES  (Oblitération  des). 

l'n  régime  vj^élal  (Broussais,  Bouillmid,  Delpech  el 
Synie),  le  repos  absolu,  sont  d'un  bon  usage. 

L'ainputalinn  dc-s  membres  ne  doit  être  faite  que  quand 
la  gangrène  est  limitée  (A.  UtVardj.  Kn  attendant  la  cbiit»; 
des  eschares,  on  }>ourra  continuer  le  buin  d’oxygéue  et  les 
membres  seront  tenus  enveloppés  avec  de  la  ouate  dans 
l’intervalle  du  bain  d’oxygène.  Plus  lard,  si  les  parties  .sont 
gangrenè«*s,  on  les  environnera  de  compresses  trempées 
dans  l’eau  chlonirée,  cl  l’on  pansera,  comme  pour  les  autres 
gangrènes,  avec  des  caUiplusmes,  pour  favoriser  la  chute 
dos  eschares. 

Gangrène  par  contusion,  — La  gangrène  par  contusion 
est  le  résultat  de  la  destruction  d'un  réseau  capillaire,  ou 
de  la  rupture  des  vaisseaux  artériels  ou  veineux  qui  se 
liislrihuent  à un  organe. 

La  coloration  violacée,  l'odeur  de  putréfaction  d'une 
plaque  de  peau  froide  dans  certains  cas,  et  une  timiéfac* 
lion  éliminalrice  quatre  à six  jours  après  la  contusion, 
caractérisent  la  gangrène  par  contusion,  qui  a plus  d’un 
point  d'analogie  ave<^  la  gnngiène  par  inflammation,  car 
elle  se  propage  par  poussées. 

Thèraingidiiftie.  — .Au  début,  pansements  à l’eau  froide 
cl  par  l'irrigalion  continue  ; favoriser  la  chute  des  eschares 
avec  les  calapliisuu's  ; laver  les  parties  avec  une  décoction 
de  quinquina,  appliquer  de  la  charpie  imhilH'e  d’eau  chlo- 
rurée ou  d’une  solution  de  permanganate  de  potasse  au 
dixième  ; eiilii»,  enlever  le.s  parties  mortilièes  à uu^ure 
quelles  SC  détacheront.  — L'ampittalion  ne  devient  néces- 
saire que  dans  les  cas  où  les  os  sont  dénudés  el  les  articu- 
lations ouvertes. 

Gangrène  jxir  dégénérescence  des  arterrs. — La  gangrène 
par  atliérom»'  artériel  ou  dégénérescence  calcaire  se  pro- 
duit souvent  chez  les  vieillards,  ou  bien  parce  qu'un  caillot 
accidentellement  formé  oblitère  une  artériole,  ou  bien 
parce  que  les  capiliairas  sont  atteints  d’une  dégénérescence 
athéronialeuse  el  s'oblitèrent  (Delpech,  Crnvcilhier),  ou 
bien  parce  que  les  capillaires  renferment  du  sang  coagulé 
(Martino).  (V.  Gangrène  nn  coagllatio.n  düïsahget  par 
A8PHYME  LOCALE.)  La  dégèiiéreîuence  calcaire  des  artères 
à elle  seule  u’esl  pas.  suflisanle  jK>ur  expliquer  la  gangrène 
(Laennec). 

Il  est  rare  que  celle  espèce  de  gangrène  soit  très- 
étendue,  el  elle  peut  exister  sur  plusieurs  points  ù la  fois. 

Les  lésions  cardiaques  qui  existent  dans  la  gangrène 
après  U dégénérescence  des  artères  ne  sont  piw,  comme 
dans  la  gangrène  par  embolie,  ta  cause  de  l'arrêt  de  la 
circulation,  ce  sont  de>  lésions  concomilaotes. 

sympldmes  el  le  Irailemeiit  de  la  gangrène  coînoi- 
danl  avec  des  dégénérescences  alhèrouiateuses  des  artères, 
sont  les  mêmes  que  ceux  de  la  gangrène  par  emlwlie  et  lu 
gangrène  par  a.<phyxie  locale.  Voyez,  pour  le  Irailemcnt, 

ARTERES  (0ÿ5SIFH.ATIONS  UES). 

Hiuiyrène  diahtitgue.  — La  gangrén»*  diabétique  est  un 
phlegmon  gnngréneux,  une  gangrène  par  inflammation. 
V.  Djabete. 

Gtviyrène  }nir  ernholies  artérielles  (Van  Swielen,  Vir- 
chow). — Un  caillot  détaché  d’un  des  urilices  du  emur  ou 
d’une  ulcération  de  la  paroi  interne  d’une  artère,  entraîné 
par  le  coui'ant  sanguin,  vient  «juelquefois  oblitérer  un  vais- 
I seau  d'un  petitcalibrc,produilunecoagulaiion  du  sang  aii- 
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desniis  el  au-dotious  du  point  oblilèt'r,  et  Ion  se  trouve 
dans  les  conditions  d’iiiu’  ligature  ou  pluldt  d une  oblitéra- 
tion d’artéiX'. 

line  embolie  artérielle  peut  être  devinée  lorsqu  il  y a eu 
des  troubles  anlérteuis  de  la  circulation  cardiaque  ou  de 
la  firculatioii  des  vaisseaux,  ninis  le  plus  souvent  la  lé^-inn 
primitive  du  c<pur  est  méconnue. 

I.’obliléralion  d’une  artère  affectée  d embolie  est  an- 
noncée par  des  founiiilleraents , des  engourdissements 
pénibles  et  ttnc  vive  douleur  subite  ; puis  le  membre  de- 
vient livide,  p<\le,  se  refroidit,  elles  battements  des  artères 
cessent  au  point  où  l’on  doit  les  percevoir  normalement. 

Dans  les  gangrènes  des  membres  par  embolie,  on  trouve 
souvent  un  cordon  dur  au  niveau  de  l’artère  oblitérée,  et 
l'n  ce  point  on  distingue  quelquefois  les  signes  d une  arlé- 
rile.  Voyez  pour  les  embolies  veineuses  ou  pulmonaires, 
Kmboues. 

La  gangrène  par  embolie  dans  les  capillaires  n’est  (|n’iine 
inflammation  gangréneuse  ou  suppurative. 

Thèrn\ie\Uiiim.^\j)i  mullipHcilé  des  embolie»,  la  difJi- 
culté  de  préciser  la  hauteur  à laquelle  une  artère  est  obli- 
térée, gênent  singulièrement  pour  le  traitement.  Ou  Irai- 
terîi  les  troubles  cardiaques  qui  ont  causé  la  formation  de 
l’embolie  (V.  Cu:üR  (Isfi.A!I)Iation  dü,  KÉTnÉassEiieNT.s 
vAi.vi'iJUHRs  DU)  Cl  E.SDOCAnDiTBj.— la;  membre  sera  tenu 
rliaudement.  — L’amputation  ne  doit  être  faite  que  quand 
la  gangrène  s’est  manireslée  cl  quand  clic  est  bien  limitée  ; 
on  liendvu  eu  tous  cas  les  membres  chauds. 

CtOtKjrmi  pftr  U fitiid.  — lu  gangrène  par  le  froid  se 
produit  comme  la  gangrène  par  asphyxie  locale  et  la  gan- 
gi^ne  par  inflammation. 

TAérn/xfMfù/MC.  — Tontes  les  fois  qu’un  membre  a été 
refroidi  jusqu’à  congélation,  ou  qu’il  a été  exposé  p<'ndanl 
longtemps  à une  température  voisine  de  zéro,  quand  la 
chaleur  el  les  batlemenls  artériels  ont  disparu,  aucime  pré- 
caution ne  peut  rendre  sûrement  aux  parties  leur  vitalité. 
On  tâchera  cependant  de  réchauffer  les  parties,  d alH>i*d 
avec  de  l’eau  à »•,  puis  à 15"  ou  à 18",  et  ensuite  avec  de 
l’eau  tiède.  Si  In  gangrène  est  confirmée,  on  aura  recours 
au  traitement  de  l’asphyxie  locale  — - dans  les  cas  ou  il  y 
a une  inflammation  franche,  on  traitera  comme  la  gangrène 
par  infliuimiation.  V.  Fkoid  (EfKETS  do). 

Garu/rf'/je  par  inPamnuUion  uiiju^. — Les  gangrènes  par 
inflanimation  aiguë  sont  des  pidegmons  extérieurs  ou  des 
phlegma»ies  internes  dans  lesquels  les  phéDoménes  inllam- 
matoires  étant  portés  de  bonne  heure  à leur  summum  d’in- 
tensité, les  vaisseaux  capillaires  sont  entièrement  détruits, 
V.  CfA.Sr.nÈNE  Dtl  I*OL'MON. 

t)uaml  des  phlyclèoes  existent  sur  un  phlegmon,  elles 
i*ecouvrenl  ordinairement  une  eschare;  mais  c’est  du 
sixième  au  huitième  jour  que  l’on  reconnaît  la  gangrène, 
parce  qu'une  amélionuion  semble  se  manifester  dans  la 
plilegmasie  et  que  l'inflainmalion  èuuu  clcinle,  les  plaques 
gangréneuses  apparaissent. 

I..a  gangrène  par  inflammation  est  toujours  humide,  et 
ses  eschares  se  détachent  généralement  a.ssez  vite. 

Ih”!  chaleur  diminue  toujours  au  niveau  des  parties  mor- 
I litiées  qui  tendent  à se  mettre  en  équilibre  avec  la  lemj>é- 

raturc  ambiante. 

Des  symptômes  généraux  graves  existent  souvent  dans 
la  gangrène  p.nr  inflammation)  tautôl  parce  que  la  gan- 
grène existe  chez  un  individu  dont  la  santé  générale  est 

aoociUT  it  Durais.  — 2*  édit. 


profondément  altérée,  comme  il  arrive  chez  les  diabétiques; 
(aulùl  parce  qu’uiie  infection  purulente  tend  à s’établir. 

Dans  la  profondeur  d'un  membre  ou  d’une  partie,  la 
gangrène  \Kui  être  produite  par  rèlranglcment  des  tissus, 
par  leur:;*  aponévroses,  comme  dans  les  panaris  tardivement 
ouvert»  et  dans  les  phlegmons  profonds. 

Thëra}>*.utifiue.  — Appliquer  dés  le  début  le  traitement 
antiphlogistique  du  phicgniun;  — débrider  largement,  s'il 
s’agit  de  phlegmons  profonds  avec  menaces  de  gangrène 
au^essous.  — On  débridera  les  aponévroses  lurgemenl  au 
niveau  du  phlegmon. 

Gangrène  jwr  ligature  tf  artères.  — Les  gangrènes  jwr 
ligature  d’artères  sont  plus  fréquentes  à la  suite  de  liga- 
lurc.s  faites  sur  des  artères  saines  qu’à  la  suite  de  ligatures 
d'artères  affectées  d'anévrysme,  parce  que  la  circulation 
collutèrale  n’a  pas  pu  se  rétablir  assez  proiupteiiient. 

Après  une  ligature  d'artère,  toutes  les  fois  que  la  cha- 
leur d’un  membre  succède  à l'opération  el  que  le  membre 
se  refroidit  ensuite,  la  gangrène  est  imminente. 

Si  la  circulation  collatérale  d’un  membre  où  a eu  lieu 
une  ligature  de  grosse  artère  ne  se  rétablit  pas,  le  membre 
se  gangrène  dans  une  gnuide  étendue. 

U y a quelquefois,  après  les  ligatures  d'artères  près 
d’une  branche  collatérale,  une  gangrène  locale  due  à 
un  embolus,  ou  à un  caillot  migrateur  parti  du  point 
où  a été  faite  lu  ligature,  et  qui  vient  ubiilèrer  une  petite 
artère. 

TânojX’u/i'/ne.— llécbaufïer  le  membre  avec  des  linge» 
bien  chauds  est  le  seul  traitement  raliouncl  à employer  ; 
quand  la  gangrène  s'est  bien  limitée  et  quand  les  eschares 
commenceront  àsc  détacher,  on  pansera  simplement. 

On  n'amputera  que  si  des  articulations  ont  été  mise» 
à nu  parla  gangrène. 

Gangrène  par  pression. — 1)  arrive  souvent  que  les  ma- 
lades, dont  une  partie  repoMi  sans  cesse  par  un  même 
point  sur  le  lit,  sont  alleints  en  ce  môme  point  d’une  gan- 
grène ressemblant  à lu  gangrène  par  contusion  (Velpeau). 
Ainsi  le  talon,  chez  les  individus  qui  sont  placée  dans  un 
appareil  à fracture,  se  gangrène  au  (loint  où  il  repose  sur 
te  lit. 

La  pression  trop  forte  d'un  appareil  sur  la  peau  qui 
recouvre  des  os  saillants  détermine  souvent  aussi  de  la 
gangrène. 

Thérnpvntiguè.  — Pour  éviter  la  gangrène  par  pressioti, 
il  faut  suncillcr  l’emploi  des  bandages,  et  ils  seront  défaits 
toutes  les  fois  que  les  mahules  souffriront  un  peu  trop  vive- 
ment. 

On  placera  de  la  ouate  sur  toutes  les  parties  où  une  com- 
pression sera  exercée. 

Gangrené  sèuiie  (Diipuylren,  Boiiillaud,  A.  Ih*rard).  — 
I.a  gangrène  sénile  est  une  gangrène  par  artérile,  ou  une 
gangrène  par  coagulation  du  sang  dans  les  vaisseaux  capil- 
laires. tielte  gangrène  est  wuvenl  observée  aux  jambes. 
V.  (ÎANfinKNR  PAU  AUTÊHITE. 

(lUn^ré/ie  par  (rtiubles  de  Pinnervation.  — La  section  des 
nerfs,  et  surtout  leur  altération,  favorisent  quelquefois  la 
production  de  g.-mgrènes  (Longet)  sous  la  moindre  compres- 
sion ou  après  le  moindre  traumatisme,  mai»  elles  ne  l’en- 
gendrent pas  seules.  Souvent  un  état  général  fébrile  est 
nécessaire  à leur  production  [Malgaignc).  V.  EsctiAi(E>  DE 
U nÊOION  SACRKB. 

Tliéraiieutiijuc.  — Favoriser  la  cliutc  de»  eschares  par 
I.  — 39 
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les  calaplatmes,  appliquer  un  panseineut  avec  des  bande- 
lettes de  diarhylon  aux  membres,  amputer  les  parties  seu- 
lement après  la  délimitation  de  la  gangrène,  et  quand  il 
parait  impossible  que  la  cicatrisation  puisse  se  faire,  c’est- 
à-dire  quand  des  os  nécrosés  sont  à nu  ou  quand  des  arti- 
culations sont  ouvertes. 


KOnMULAlBE  DE  LA  GANliRÈNB. 


HytwchloiHi;  de  chaux  liquide 
(chlorure  de  chaux  liquide). 

Triturez  le  chlorure  de  chaux  dans  un  mortier  de  por- 
celaine avec  l’eau,  jusqu'à  ce  que  vous  ayez  parfaitement 
divisé  le  chlorure.  Filtrez. 

Employé  pur  ou  éteudu  d’eau  pour  désinfecter  0. 

Hypochloritc  de  suiule  liquide. 

r.bloritni  de  cfacui  »«c 100  gr«inniOi. 

C'.'UiuiUDC.  4500  >d. 

(Chlorure  de  soude,  chlorite  de  soude,  liqueur  de 
Labarnique.) 


rMonire  de  cheux  lOO  greiuraei. 

C«rboOJkto  de  noiide  cri^telliifé 200  td. 

Ean  commaae..  4500  id. 


Délayez  le  chlorure  de  chaux  dans  les  deux  tiers  de  la 
quantité  d’eau.  D’autre  part,  faites  dissoudre  le  carbonate 
de  soude  dans  le  tiei's  d’eau  restant  ; mélangez  les  deux 
dissolutions  et  filtrez. 

Utile,  pur  ou  étendu  d’eau,  pour  désinfecter  0. 

Poudre  désinfectante. 


l>Uir« t kiloiçrMaoio. 

Coaltar tOO  » 500  sranioif». 


Mêlez  et  appliquez  sur  les  pluies  gangréneuses. 

(Corne  et  Demeaux.) 
Coaltar  Mjwniné. 

SoltitioB  tatuf^e  de  coaltar  dan«  1a  t(*intiire 


«le  Quillaya  «ap.>oana.  dO  gramiut^f. 

Kau  diaüllcs) 300  id. 


Pour  une  émulsion  mère  au  cinquième,  avec  laquelle, 
en  stjoutant  de  l’eau,  on  fait  des  émulsions  au  trentième, 
au  quarantième  et  au  cinquantième  (Lebeufj,  etc.,  atté- 
nuations nécessaires  selon  les  cas,  pour  obtenir  plus  rapi- 
dement la  guérison. 

Cette  émulsion  s’emploie  en  lotions,  en  injections  et  sur 
des  compresses,  pour  enlever  l'odeur  et  hâter  la  cicatrisa- 
tion des  plaies  gangréneuses  i-»-  -H. 


Solution  d'acide  phonique, 

Eau  dîitillêc I IsilogramoK*. 

Actdo  ph^ai(|iic. . 1 graoiino. 

Faire  dissoudre.  En  lotions  et  en  injections  00. 
Cataplasme  antiseptique. 


Hstrail  al6i>olH{iie  de  quioquioa S grainmcx. 

Poudn»  da  qniaquina.  40  id. 

r.«mnhr9  pMlrériaè.  5 id. 

Hue 40  id. 

Mêlez  0.  (Rcuss.) 

Cérat  antiseptique. 

Extrait  tlcuoUque  de  qiitoquioa.  . . • . . 6 gramme». 

Cérai 40  id. 


Pour  panser  les  plaies  gangréneuses  0. 


Poudre  de  charbon  et  de  quinquina. 


QuiuquiDa  gri».  . . 
Charbon  pulvérisu. 


I aa  100  gramme». 


Mêlez.  Pour  saupoudrer  et  panser  les  plaies  gangré- 
neuses 0. 


WANG 


Lavement  antiseptique. 

Vuinquioa jomie  rnyal 20  grainuie». 

Faites  bouillir  dans  : 

Eau,  q.  «.  pour  obtenir  colature 300  grammaa* 

Passez  et  igoutez  : 

r'.mphr. t 

Délayez  dans  un  jaune  d’œuf  0.  (Récamier.) 

Eau  antiputride. 

Arid«  tuUiiri.iiic  i (»• 30  çn.inuif«. 

K.U 500  id. 

Mêlez. 

Pour  lotions  0.  (Beaufort.) 

Solution  de  nitrate  d'm-gnit. 

Nilmte  J 35 

Eau  dimitWw 30  Sf.»»™.*- 

Employée  dans  le  pansement  des  plaies  et  des  ulcérM 
indolents  suite  de  gangrène,  qu’on  touche  avec  la  charpie 
imbil>ée  de  cette  solution.  (Sanson.) 

Solution  de  furmanyanate  de  potasse. 


l’ifui.ogHu.tv  de  |hiUmc t çimmlB.. 

Eau  di.lUlée tO® 


En  lotions  sur  les  parties  atteintes  par  le  mal  (^0. 

On  donne  à l’intérieur  : 

Eau  éthéréc  camphrée. 

Dumphre  l'Urifié 0 gr^m#*. 

Ether  snllnriquo.  . • • 34  id. 

Eftu  distillé* 470  id. 

Dose,  10  à 20  grammes  dans  une  potion  appropriée  O. 

Poudre  antiseidiqitc. 

Poudre  de  quinquina  muge 2 grauimee. 

Poudre  de  camphre.  25  cenligraromc*. 

Mêlez.  Une  prise  tous  les  quarts  d’heure  0. 

(Hartmann.) 

Eau  nmmoniacée , en  frictions  sur  les  parties  menacées 
de  gangrène  0. 

Fumigation  d'oxygène  ( Demarquay  ) sur  les  parties 
atteintes  de  sphacèle  1~1. 

Tricldorure  de  carbone,  une  à trois  gouttes  trois  fois  par 
jour;  pour  30  grammes  d’eau  (Tolu).  Dans  les  gangrènes 
séniles  et  autres  0. 

Baume  de  serpentaire  de  Virginie,  7 grammes  en  décoc- 
tion à l’intérieur. 

Camphre  à l’intérieur,  jusqu’à  60  et  120  grammes  par 
jour.  (Barbette,  Cullen.) 

Poudre  de  quinquina  à l'intérieur,  A à 8 grammes  par 
jour.  C’est  le  quinquina  jaune  royal  qu’il  faut  prescrire.  On 
l’administre  dans  du  vin  vieux  0. 

Chlorhydrate  d'ammoniaque,  250  grammes  dans  5 litres 
d’eau,  pour  fomentations  ^continuelles  ou  en  bains  de 
pieds,  pendant  deux  heures.  Les  fomentations  continuelles 
sur  les  parties  sphacélées0  produisent  un  apaisement 
des  douleurs  et  l'élimination  (Gru)  dos  eschai-cs,  dans 
la  gangrène  sénile. 

CANCRlkAIB  BE  I.A  BOECHE.  La  gangrène  de  In 
bouche,  maladie  exclusive  de  l’enfance,  est  toujours  la 
conséquence  d’une  prédisposition  acqube  par  la  misère, 
par  les  maladies  antérieures,  telles  que  la  rougeole,  la 
scarlatine,  la  fièvre  typhoïde,  et,  comme  cause  détermi- 
nante, elle  résulte  d'un  aplitlie  ou  d’une  ulcération  de  lu 
muqueuse  buccale. 
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La  >loniaiitü  ulcéTO-membiTineuîst*  cl  les  aphthc:»  iIp  la 
jyiie  sont  souvi'iil  le  point  ili-  départ  de  la  gangrène  de  la 
bouche  rhei  dt>  eofatit^ï  cucuchymes  el  cacheclii|ues. 

l’ne  tuniéfaction  douloureuse  et  reluisante  an  niveau  de 
la  joue  ou  de  la  niAchuire  inférieui'c»  che*  un  enfant  qui  a 
une  ulcération  de  la  muqtieiisc  buccale,  «loil  faire  craindre 
le  développement  d'un  sptmcèlc  de  la  joue. 

La  tuméfaclion  douloureuse  delà  Joue,  avec  ptyalisme 
extrèfnement  fétide  et  gonHemeiit  des  glandes  smi— maxil- 
laires, annotue  un  commencement  de  gangrène  de  la 
bouche.  . 

Quand  le  spliacèle  de  la  bouche  s'étend  et  envahit  la 
joue,  une  petite  pidyctène  apparaît  sur  la  peau,  qui  devient 
iioirAlre,  puis  noire  dans  une  plus  ou  moins  grande  étendue, 
et  l'on  a une  esch;ire  qui  détnul  toute  l'épaisseur  de  la 
joue  jusqu'aux  gencives  el  l'os  maxillaire. 

Dans  la  gangrène  de  la  bouche,  les  ilenls,  privées  de 
leurs  gencives  mortiliées,  s’ébranlent,  tombent,  el  Los 
nuixillairc  reste  à nu. 

La  gangrène  de  la  bouche  sVtend  quelquefois  à tout  le 
cèlé  correspondant  du  vi^^wge  el  njorlilie  tous  les  téguments, 
jusqu’aux  paupières. 

Les  enfants  atteints  de  gangrène  du  visage  nuulTreiU  peu, 
ils  oui  peu  de  soif,  conservent  de  l'appétit,  et  n'onl  en 
général  que  très-peu  de  fièvre. 

A line  (>ériode  avancée  de  la  gangrène  de  la  bouche,  les 
enfants  offn'nlde  la  stupeur  avec  grande  prostration,  pèleur 
excessive,  notable  atTaiblissemcnt  du  pouls,  refroidibsearcnl 
des  exlrèmilé.s,  el  ils  succombent  empoisonnés. 

Dans  la  gangrène  de  la  bouche,  la  mort  a lieu  pur  pneu* 
monie  lobulaire  ou  par  résorption  purulente. 

La  gangrène  de  la  bouclie  est  souvent  accompagnée  de 
gangrène  de  la  vulve  el  de  l'anus.  • 

On  guérit  quelquefois  de  la  gangrène  de  la  bouche  si 
l'fschare  est  peu  étendue,  mais  il  reste  toujours  une  cica- 
trice q\ii  altère  profondément  la  régularité  du  visage. 

Théf'üiJtutôfue,  — Ix*  chlorate  de  potasse  à l'intérieur, 
h grammi's  par  jour  en  potion  i-*-  -h  ; le  vin  de  quinquina, 
60  grammes  par  jour  Ê»  Tarséniate  de  soude,  5 à 15 
milligramme»  Q;  l’alimenlalion,  et,  au  début  du  mal,  la 
cautérisation  des  parties  spbacélées  avec  les  acides  ni- 
trique et  chlorhydrique  ou  le  fer  ronge,  sont  les  moyens 
à mettre  en  usage  pour  arrêter,  limiter  et  guérir  la  gan- 
grène de  la  bouche. 

Le  chîtfjon  pulvérisé  à la  do-^e  de  2 grammes  par  jour 
en  plusieurs  fois  dans  du  pain  azyme  ou  dans  de  l'eau 
sucrée  [3;  le  de  jwtnniu-  en  gargarisme 

(2  grammes  pour  250  grammes)  [^3-  applications  de 
(V.  ce  mol)  donnent  également  de  très-bons  ré- 
sultats quand  il  s'agit  d'utTaiblir  l’o<ieur  gangréneuse  dc.s 
gaz  exliâlès  de  In  poitrim;. 

IjaMgréNo  dn  eervean.  Kn  dehors  des  blessures  du 
crâne  avec  plaie  du  cerveau,  ou  des  maladies  du  rocher 
qui  s’nccompagoeul  d'uue  gangrène  fétide  de  renrépliale, 
la  gangrène  du  cerveau  peut  avoir  lieu  spontanénK?nt  chez 
les  vieillards,  sous  rinfliience  de  l'ossification  des  artères 
cérébrales,  tl  il  en  ré’sulte  l'altération  généralement  connue 
v)us  le  nom  de  ramollissement  rV'rébral  sénile.  V.  Cer- 
veau [iU»OLL!SSEMfc.NT  bu)  et  CÉREfiHOiSCurte. 

lorsque  les  artères  du  cerveau  s’inci  uslenl  de  matières 
cartilagineuses  calcaires,  de  fa^on  que  Ieui‘  diamètre  soit 
considérablement  rétréci  ou  même  oblitéré , le  cerveau 


>uuflrrc  dans  sa  nutrition  et  dans  scs  fonctions  ; il  sc 
ramollit  cl  se  gangrène  partiellemenl,  sans  odeur,  dans  le 
point  où  existe  la  lésion  des  artères,  et  il  en  résulte  des 
paralysies  incomplètes  de  la  face  ou  des  membres. 

La  gangrène  sénile  du  cerveau,  ou  ramolH-ssemenl céré- 
bral sénile,  n’a  jamais  d’odeur,  parce  que  le  cerveau  est  à 
l'abri  du  contact  de  l'air  sous  la  voûte  du  crAne;  mais, 
lorsque,  par  plaie  ou  carie  des  os  et  du  rocher,  l’inllueiicc 
de  l'air  peut  s'exercer,  alors  il  y a comme  partout  une 
odeur  gangréneuse  raraclèrisliqtie. 

Des  fourmillements,  des  engourdissenwnls  des  mem- 
bres avec  perte  incomplète  de  la  sensibilité,  atraiblisse- 
nient  de  la  force  masciilain  et  |mralysie  progresMvo  dan> 
une  partie  du  corps,  chez  les  vieillards,  annoncent  une 
gangrène  ou  raiiiollissemenl  du  cerveau. 

TAénqwMfiV/Mc. — Contre  la  gangrène  du  cerveau,  il  n’y 
a rien  à faire  que  l'emploi  de  pallinlifs,  tels  que,  pur- 
gations d'ttloès  souvent  réjiéU'es,  révulsifs  sur  les  mem- 
bres, basse  température  de  l’appartemeol  et  nourriture 
peu  stiniulanle^  (V.  Kamolussemest  di  cerveau.) 

CiQBgrene  iln  poumoa.  Certaines  pblegmasies  du 
poumon  entraînent  la  gangrène  de  cet  organe,  révélée  par 
l’adem*  fétide  toute  particulière  d’une  expectoration  muco- 
purulenle,  grisèlre,  e*wnglîmtèc  ou  g;irme  de  détritus 
gangréneux  pulmonaîrea. 

Si  la  g-angrèno  pulmonaire  peut  sc  lerminer  par  l’éliroi- 
nalion  de  la  portion  mortifiée,  le  plus  liabituellement 
l’hémoptysie,  le  pneumothorax  et  l'adymimic  emportent 
les  malades. 

Toute  expectoration  fétide  n'est  pas  nécessairement  le 
produit  d’une  gangrène  pulmonaire,  cl  de  même  qu'il  y a 
une  punaisie  des  narines,  il  existe  tcinponiiremenl  une 
punaisie  des  bronches  chez  quelques  personnes  atteintes 
de  bronchite  chroniqvic. 

ThémiM’.utvine. — La  gangrène  du  poumou,  dont  rôdeur 
de  rhuleine  et  de  l'expectoration  révèle  rexistence  aux 
plus  iuexpérimeittû»  des  médecins,  ne  peut  pus  être  com- 
battue par  les  saignées,  ainsi  qu'il  en  avait  été  question 
autrefois.  L'cUil  général  des  malades,  leur  alTuiblissement 
et  la  présence  de  symptèmes  adynumiques  em|>échent  de 
recourir  k cette  médication. 

C'est  seulement  dans  le  cas  où  une  douleur  pleurétique 
vive  vient  compliquer  la  gangrène  pulmonaire,  que  Ic.s 
émissions  sanguines  locales  sont  indiquées,  el  alors  il  faut 
ordonner  de  préférence  rapplicalion  de  ventouses  scarifiées 
sur  le  cètè  douloureux. 

Dans  la  gangrène  du  puuiiiuu  il  faut  s'occuper  d’ahoi'd 
du  traitement  général,  el  il  convient  de  lutter  contre  l'ady- 
namie qui  emporte  la  plupart  des  imüades.  — La  décoction 
de  quinquina,  d'année,  de  gentiane,  l'eau  rongie,  les  tein- 
tures aromatiques  de  meiillie,  de  mélisse,  lu  teinture  de 
musc,  le  camphre,  etc.,  sont  les  moyen»  qui  peuvent  con- 
courir A ce  résultat. 

Les  dèthiferinids  sont  indispensables  A employer  contre 
1.1  gangrène  du  poumon.  .Ainsi  on  a t>foposé  de  placer  les 
malades  dans  mie  atmosphère  où  un  petit  appareil  dégage 
continuellement  un  peu  de  chlore.. — Il  peut  suffire  de 
répandre  autour  de  ces  malades  des  m«x  ehhrurées  dont 
l’odeur  produit  la  désinfection.  Ces  mêmes  chlorures  peu- 
vent être  donnés  à l'intérieur  en  pilules  ou  en  potion. 


«.tiUrure  a*  «oiiUe HÜ 

30  *'*• 


Pour  six  pilules,  trois  ou  quatre  par  jour  B- 
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Ou  bien  encore,  à l'exemple  du  doclcur  Graves  : 

do  cliâiix 3 

1 il). 

Pour  vingl  pilules,  deux  à quatre  par  jour  H- 

(innKreneN  prorondes.  V.  NK)'.nO.SE.s. — Toutes  les 
fois  qu'un  corps  étranger,  enfermé  dans  un  conduit,  se 
fi  ayc  un  passage  dans  uu  organe  voisin , il  y a des  tissus 
travei’sés  de  par  ten  part,  et  dans  ces  points  il  y a gangrène 
par  compression.  V.  PEnroitATiON. 

Cinner^nr  dr  in  r«^Klon  sacrée.  V.  KsCilARES  A I.A 
RÊOIO.V  .SACRÉE. 

finnixr^^ne  de  In  vnlve.  Les  mêmes  conditions  de 
cachexie,  de  cacochymie,  d'influence  nosocomiale  et  de 
lièvre  éruptive  antérieure  qui  produisent  la  gangrène 
de  la  bouche  amènent  le  sphacèle  de  la  vulve. 

Un  chancre  phagédènique  cause  quelquefois  la  gangrène 
de  la  vulve. 

Certaines  femmes  sont  atteintes  de  ■ gangrène  de  la 
vulve  après  des  tentatives  d’avortement. 

Une  folliculite  vulvaire,  suivie  de  l'ulcération  phagédé- 
iiiquc  de  chaque  follicule,  puis  d'une  eschare  et  d'un  spha- 
cèlc  infect  des  lèvres,  du  clitoris  cl  de  toutes  les  parties 
voisines,  caractérise  la  gangrène  de  la  vulve. 

L>uand  les  eschares  tombent,  il  en  résulte  une  plaie  qui 
peut  guérir  en  rétrécissant  l’orilice  vulvaire  de  façon  à 
empêcher  plus  lard  l’union  des  sexes  ; mais,  dans  la  plu- 
part des  cas,  la  chute  de  l'eschare  est  accompagnée  de 
phénomènes  d'adynamie  et  d'infection  putride  ou  puru- 
lente assez  graves  pour  entraîner  In  mort. 

Tht'ra)Kuli<iue.  — Môme  traitement  que  pour  la  gan- 
grène de  la  bouche  (V.  ce  mot).  De  plus,  il  y a ici  possi- 
bilité d'employer  les  bains  généraux  et  locaux  prolongés, 
ce  qui  est  très-utile.  On  prescrit  alors  les  bains  de  coaltar 
saponinè  uu  soixantième,  ou  d'acide  phèniqiie  au  mil- 
lième. 

VAAIAIARDE  (l.andes).  Kau  minérale  sulfureuse,  cal- 
eique,  froide,  employée  contre  les  maladies  de  lu  peau  HH. 
contre  les  maladies  de  poitrine  Q,  dans  les  maladies  chro- 
niques des  voies  digestives  [3- 

üAKANCE.  IMautc  de  la  famille  des  rubiucèc'-'.  Sa 


racine  eu  déeorlion,  20  grdmmes  par  litre,  en  puudre, 
2 à !i  grammes,  est  employée  contre  le  rachitisme  l~~t. 


GAdtG 

Elle  renferme  une  matière  coloninle  rouge  qui  p^sse  dans 
les  os  de  ceux  qui  la  mangent  et  qui  colore  également  en 
rouge  le  lait  et  l’urine. 

«■ARCARIS.RES.  Les  gargarismes  sont  des  médica- 
ments liquides  que  l’on  agite  dans  l’arrière-bouche  et  sur 
le  pharynx,  pour  les  promener  sur  le  fond  du  gosier. 

Quand  un  malade  ne  peut  se  gargariser,  cc  qui  arrive 
souvent,  surtout  chez  les  enfants,  il  hut  leur  faire  écarter 
les  dents  en  ouvrant  la  bouche  }Hmduut  que  la  tète  est  un 
peu  en  avant,  et  injecter  le  liquide  toutes  les  heures 
dans  le  pharynx  avec  une  seringue  C'est  le  procédé  c|un 
j’emploie  d'habitude  à l’hôpital  des  Enfants,  et  il  réussit 
très-hien. 

Pour  gargariser  la  gorge  des  enfants,  on  peut  se  s«“rvir 
de  la  canule  spatule  à ouvertures  multiples  de  Guersant  ; 
on  porte  cette  canule  jus(|u'au  fond  de  la  gorge  E). 

Si  l'on  veut  se  gargariser  à fond,  il  est  bon  d'avancer  la 
mâchoire  inférieure  en  avant  et  de  prononcer  la  voyelle  A. 
(Guinicr.) 

Ourijarisme  adoiu'issnut.  — Eau  d'orge  ou  de  guimauve, 
1 litre  ; miel  blanc,  60  grammes. 

Giirgarisme  aidni’utMeu.  — Le  môme,  additionné  de 
bichlorure  de  mercure,  25  centigrammes. 

Gavyitmme  détersif.  — Décoction  de  quinquina,  1 litre, 
avec  miel  rosat,  60  grammes;  eau  de  Ilal)el  et  alcool 
camphré,  20  gouttes. 

Gargarisme  atdiseorbtUii/ue. — Infusion  d’espèces  amères 
avec  miel  rosat,  60  grammes,  et  teinture  antiscorbuGque, 
30  grammes. 

Gargarisme  aslriugent.  — Eau  d’orge,  1 litre  ; miel, 
60  grammes,  et  alun,  3 à 6 grammes. 

Gargarismecontre  la  salimtim  mercurielle. — Eau  d'orge , 
1 litre  ; miel,  60  grammes  ; chlorate  de  {toiasse,  15  gr. 

Gargarisme  de  Ucuniiti  contre  l' enrouement.  — Eau  d’orge, 
1 litre  ; sirop  diacode,  30  grammes  ; sulfate  d’alumine, 
6 à 10  grammes. 

Gargansmie  au  sul/timé. 

E«ti  d(«  ^50  fnriiiniiur5« 

I.iqtietir  do  v«n  Sorioton )0  à id. 

(Ricord.) 

Gargarisme  sédatif. 

KxUatl  d opium 5 à )5  graujiuof. 

Faites  dissoudre  dans  : 

K«ii  bmiilitnic 500  eraïuiort. 

Ajoutez  : 

.\1mol 10  praniinci. 

Employé  contre  les  ulcérations  douloureuses  de  la 
bouche. 

Gtirgatisme  antidijdithérUiue. 


Tointnro  do  coaltur  sajioniDi* â5  û 40  ^niuiot. 

Eau 1 iitro. 


Mêlez. 

Cela  fait  une  émulsion  qu’on  emploie  à froid  en  in- 
jections détersives  dans  les  angines  couenneuses  toutes 
les  demi-heures  i-e  -n. 

Gargarisme  calmant. 


TélC'  do  pavot  conru««L*tf9 ii*  1. 

Grailla  da  lio 5 crammoc. 

Faites  bouillir  dans  : 

Eait lUO  içramini»». 


r.AST 


r.AST 


filî 


Passez  et  ajoutez  ; 

<»irn{i  dt!>  miel 90  Bi'omiw*. 

Krnftlrty»'  roqln*  ulcérn(ioQ«  vénfricninîs  Irrs-doii- 
louri'u^i's. 

iitHGOtriLlsEnR^T.  Bruit  occasionné  par  de  l'air 
i-n  inoiiveinent  dans  uii  liquide. 

liC  g.ii*i;uuilie(ueat  de  tout  le  ventre  indiqii*'  rimniinence 
ou  l'exislence  de  la  diarrhée. 

1.0  gargouillement  de  la  fosse  iliaque  droite  chez  mi  sujet 
qtii  a de  la  Hévrc,  de  l.*i  céphalalgie,  de  la  stu|>eur,  des 
épistaxis  et  de  la  diarrhée,  indi<{uc  ordinnireiuent  une 
lièvre  typliolde  et  la  nécessité  de  recourir  aux  purgatifs 
sdins. 

Le  gargouillement  produit  dans  la  poitnne  et  perçu  à 
rausTiillation  est  ordinairement  le  sigm;  d’une  excavation 
(itlH'ivuleuse  ou  gangréneuse  du  poumon;  uiai.s,  dans  quel' 
qties  ras,  il  indique  un  abcès  pulmonaire,  ou  une  dilulalion 
hjtmeliique,  ou  une  pleurésie. 

Le  gargoiiillenienl  n'est  qu’un  symplAmc,  et  sa  théra- 
ptniliquc  est  celle  des  maladies  dans  lesquelles  il  sc  pro> 
duit.  V.  Entëritk,  FievnK  Tvpuoiüe,  Oanorksi:  du  POt’xoN, 
IhlTHISlK,  Pl.EUntkstE,  IhLATATlUN  DES  BB0NCHE5. 

«.%ROL*.  V.  lUl'ilNé. 

G.%^TR.%I.«IE  (ClUMi’ES  D'E.ST0MA('.).  Des  düulüurs 
épigastriques  vagues,  sans  fièvre,  avec  pincements,  con- 
traelimts,  élancements,  brûliu'c  cl  malaises  (touvant  aller 
jiisqirù  la  défaillance,  revenant  par  accès,  indiquent  une 
gastralgie  ou  nh'ralgif.  de  Veatomar. 

Kn  n»én»e  temps  que  la  gastralgie  occupe  l’épigastre, 
elle  peut,  lorsqu'elle  est  violente,  sc  faire  sentir  dans  le.s 
hypochondres  et  jusque  dans  le  dos , produire  des  éructa* 
lions,  des  nausées  et  des  vomissements  de  mutières  glai- 
reuses, inodores,  neutres  ou  acides. 

Les  accès  de  ga'^lrulgie  reviennent,  tantôt  avant,  tantôt 
après  le  repa.s,  et  sont  généralement  accompagnés  de  con* 
slipalion,dc  dyspe{>sie  ou  d'alleruntives  de  cuiislipalion  et 
dediarrliéo.  (V.  l)Ysm*siR.) 

lai  gastralgie  irriUiti\e  s'accompagne  de  cuuslipaliun  ou 
de  crises  du  diarrhée,  et  s’il  y a constipation,  les  mutières 
sout  enveloppées  ou  tachetées  de  fragments  de  mucus 
intestinal. 

La  gastralgie  goutteuse  est  ou  a été  accompagnée  de 
douleurs  rliumutismales  et  goutteuses. 

La  gastndgie  acide  est  souvent  liée  à une  gastrite  chro- 
nique (voyez  ce  mot)  ou  à uu  cancer  de  l’estomac  (voyez 
ce  mot.) 

Les  pes.anleurs  d’estomac  après  le  repa.s,  la  huulimie, 
le  p/cu  ou  dépravation  du  goôl,  la  pyrostv  et  les  vomituri- 
lions  accompagnent  ordinairement  ta  gastralgie. 

Lit  gastralgie  existe  toujours  «ans  fièvre,  sous  forme 
d'accès  plus  ou  moins  frèquenus,  transitoires  ou  {Hjrma' 
neiils  et  ne  compromettant  juis  la  vie  des  malades. 

La  ga.slralgie  opiniâtre  réeigit  si  fortement  sur  le  moi'al, 
qu'elle  conduit  presque  toujours  à riiypociiundrie.  (V.  Hyhï- 
C.llONDRtR.)^ 

La  gastralgie  est  souvent  le  symptôme  de>  maladies  du 
foie,  et  surtout  des  concK'lions  hiliaire.s,  mais,  dans  cc  cas. 
il  y a onlinaircmeiit  de  l’ictéi^  d'une  façon  fugitive,  et 
.souvent  des  coliques  hépatiques  (V.  ce  mol). 

La  ga.sLraigie  est  surtout  une  nèvro.sc  de  l'àge  adulte, 


car  ce  n'i”»!  qu'ezceptionnellemenl  qu'on  l’observe  chez  les 
enfauls. 

La  chlorose  et  l'.anémie  sont  les  causes  les  plus  ordi- 
naires de  la  gastralgie,  cc  qui  explique  pourquoi  celte 
névrose  alterne  ou  coexiste  avec  les  névralgies  frontale, 
inten'üslale  et  autres. 

La  gastralgie  chlorotique  s’ accompagne  de  pâleur  du 
visage,  de  névralgies,  de  palpitations  avec  souille  des  ar- 
tère^ (lu  cou  et  leucorrtièe. 

Toutes  les  émotions  fortes  et  prolongées,  surtout  le 
ciiogrin,  la  fatigue  des  veilles,  les  travaux  excessifs  de  l’es- 
prit, les  préoccupntion.s  vives,  peuvent  produire  la  gas- 
tralgie. 

I. 'allaitement  prolongé  au  delà  du  temps  nécessaire  e<l 
une  cause  d’anémie  et  de  gastralgie. 

Le  choléra  cl  les  maladies  aigues  (|ui  débilitent  Immu- 
coup  l’oT^unisaiion  sont  souvent  suivies  de  gastralgie. 

— Daus  la  gastralgie  les  sangsues  sont 
plus  nuisibles  ipruUles. 

Première  iiulicatùm  : f'ahmr  In  Dans  les 

violents  accès  de  gastralgie,  ‘20  milligr.  d’opium;  — dix 
ii  douze  gouttes  de  laudanum  dans  un  verre  d'eau  sucrée  ; 

— un  quart  de  lavement  laudanisè  (quinze  gouttes),  ré- 
pété plusieui’s  fois  si  la  crise  sc  prolonge  ; des  applications 
de  serviettes  chaudes  ; — un  bain  de  deux  heures  ; — un 
vésicatoire  épigastrique  avec  rammuiiiaqtie,  qu’on  saupou- 
drent de  sulfate  de  morphine  (25  milligr.);  — des  in- 
jections hypodermiques  avec  une  solution  de  u)or|>hiu<: 
(V.  llvP0DF.«mgLES)  ; — des  pilules  de  codéine,  5 cenligr.  ; 

— d'extrait  de  ciguô,  l.")  centigr.  ; — d’extrait  de  bella- 
done, 5 centigr.  ; — des  perles  d’éther  (V.  Ether);  — 
des  inhalations  d’éüier  et  de  chloroforme,  sont  les  meilleurs 
iraiédes  à employer. 

Ihnixième  indication  : ÊvHer  le  retour  ties  douleurs  eu 
uttagmud  leur  cause.  Il  .suffit  souvent  de  guérir  la  consti- 
pation par  un  rt^ime  nifralcliissanl  ci  par  des  douches 
ascendantes,  sans  recourir  aux  purgatifs,  pour  guérir  uin“ 
gastralgie  ayant  résisté  à bien  des  remèdes. 

Liiez  les  gastralgiques,  1 à 3 centigrammes  d'opium  nu 
dél)ut  des  n>pas  suuiagent  beaucoup  les  malades  dons  la 
soullrancc  qu’ils  éprouvent  après  le  reoas. 

La  gastralgie  des  gros  mangeurs  ou  ae  ceux  qui  ont  une 
pbtegmasii'  chronique  do  rinlcstin  guiTil  bien  par  un  ré- 
gime adoucissant,  végétal  ou  lacté,  cl  Irés-pcu  chargé  do 
viandes  noires  ou  de  boisions  alcooliques. 

l);ins  la  gastralgie  des  chlorotiques  cl  des  personnes  épui- 
sées ].>ar  une  maladie  aiguë  ou  de  longues  souffrances,  on 
S4‘  trouve  très-bien  d'un  régimo  substantiel  et  des  prépa- 
rations amères,  ferrugineuses  et  toniques. 

Les  bains  de  rivière  et  de  mer,  l'hydrolhérapie  avec 
douches  épigastriques,  le  séjour  à la  campagne  et  les 
voyages  sont  très-utiles  dans  toutes  les  gastralgies. 

La  poudre  de  noix  vomique  à la  dose  de  10  centi- 
grammes, cinq  fois  par  jour,  et  le  sirop  de  strychnine, 
une  cuillerée  par  jour,  soulagent  beaucoup  les  gastralgies 
chlorotiques. 

Le  sous- nitrate  de  bismuth  à la  ;>etite  dose  journalière 
do  5 à 10  centigrammes,  s<îuI  ou  associé  a la  magnésie, 
réussit  très-bien  contre  les  gastralgies  qui  résultent  d'un 
étal  inflammatoire  chronique  des  voles  digestives. 

Ixîs  tisanes  amères  de  houblon,  de  gentiane,  de  tpiassia 
ainara,  de  rbubarbe,  de  qiiiuquina,  d érorces  d oranges 
amères,  etc.,  sont  très-boones  contre  les  gastralgies  que 
provoquent  la  chlorose  et  l’anémie. 
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I.es  eaux  mintValos  alcalines,  femigineusos  cl  salines, 
piises  ù la  source  |Bussang,  Kms,  Hagnoles  (Orne),  IMom- 
bii'res,  Spa,  Évian,  Vichy,  V;ds,  eJe,)»  Irès-uliles  conlre 
la  gastralgie  cliloroliqiie,  sont  Irês-niauvaises,  au  con- 
traire, dans  les  gastralgies  coiiipliquées  d’un  état  inflain- 
uiatoire  chronique  de  l'inteslin. 

La  gastralgie  cunipliquee  de  jiyrosLs  et  d’o/yrei/rs  doit 
être  traitt'e  par  la  magnésie  calcinée,  eu  pastilles  ou  eu 
poudre  dans  de  Peau  sucrée,  (d  par  une  petite  quantité 
d’eau  de  Vichy  aux  l epas. 

Certaines  gastralgies  accompagnées  de  vomituritions 
glaireuses  et  d'éructations  semblent  tenir  à une  altération 
du  suc  gastrique  et  se  trouvent  bien  de  la  poudre,  du  vin 
ou  de  l'élixir  de  pepsine. 

La  pepsine  se  donne  en  poudre  neutre  ou  acide  h lu 
dose  de  1 à 2 grammes  par  jour,  et  associée  à une  petite 
quantité  de  morphine  (1  centigramme)  quand  la  gastralgie 
est  très-douloureuse  ou  quand  il  y a des  vomituritions  acides 
ou  neutres.  (Conisart.) 

Les  boissons  gazeuses  chargées  d'acide  carbonique  sont 
très-utiles  dans  la  gastralgie. 

Le  régime  des  gastralgiques  doit  être  très-régulier,  quant 
aux  heures  des  repas,  qui  doivent  être  assez  éloignées,  et 
quant  à la  nature  des  aliments  (|ui  doivent  être  choisis  par 
le  médecin  dans  la  c.atégoric  des  adoucissants  ou  des  to- 
niques, selon  qu’il  y a irritation  d’intestin  ou  chlorose. 

Certaines  gastralgies  qui  ne  supportent  pas  les  aliments 
à la  température  ordinaire  se  trouvent  très-bitm  des  ali- 
ments froids,  des  glaces  et  des  boissons  glacées. 

Dans  1a  gastralgie  rebelle  il  faut  quelquefois  essayer  les 
aptitudes  de  l'estomac,  car  on  voit  des  malades  cesser  de 
souffrir  quand  on  remplace  leurs  aliments  ordinaires  par 
du  fromage,  du  jandion  et  des  viandes  salées  ou  fumées. 

Des  gastralgies  accompagnées  de  vomissements,  qui  tien- 
nent à un  pincement  de  l’estomac  dans  un  écartement  de 
1a  ligne  blanche  à l’épigastre,  guérissent  immédiatement 
par  l’application  d'un  bandage  épigastrique. 


FOltML'UIRE  DE  t..\  ÜASTRAtGlB. 
Tisdue  Liiniiiiiutke, 


Cniai>millc, 
Aoi«.  • • 
(ùia.  . . • 
Sm*w.  . . 


9 

’ 5 it). 
1000  iil. 
lOU  id. 


Plusieurs  ta.sses  par  jour  dans  la  gastralgie  simple  cl 
flatulentcpn. 


Poudre  (uitispaxiiMlûiue. 

Oxj.lt.  dp  xio.: îgniiumps. 


sucre. 

Mêlez  et  divisez  en  dix  prises. 

Une  toutes  les  deux  heures,  dans  un 

5 id. 
peu  d’eau 

crée  rël. 

Pilules  de  Schmucker. 

t*a\bAHiiiu.  •••«....JiHK 

SoYof»  to^icinal j 

SU  gratume». 

Rbubarbt? 

3«  M. 

1 iJ. 

30  id. 

F.ini'tiqiio , 

Sur  do  r4jli»sr 

F.  8.  a.  des  pilules  de  20  centigrammes.  Kmployées 
par  Scarpa  pour  combattre  les  accidents  gastralgiques  qui 
souvent  accompagnent  l'amaurose  Q. 

Tisane  de  tilleul  et  d'oraïujer. 

Fleur»  tiliptil ,...1 

FeniMw  d’or«neer ♦ «râniiuw. 


Faites  infuser  dans  ; 

fiziii 1000 

Ajoutez  : 

«il*  »um* Ou  ummino*. 

A prendre  par  petites  tasses  dans  l’intervalle  des 
repus. 

(llèp.  de  Paris.) 

Potion  eonire  lu  ijustrulijie. 

Kau 40  gnuiiuM>9. 

Sacru 5 i*!. 

do  uiur|»bitMf 10  «^ntientmiuv». 

Faites  prendre  une  cuillerée  à café.  Ou  renouvelle 
l’administratiou  de  celle  cuillerée  plus  ou  moias  fréquem- 
ment, selon  l'intensité  et  la  ténacité  de  la  douleur m. 
(Sandras.) 

Tisane  de  valériane  et  de  yuinquina. 

jauD(*  royal 20  v'rnmmof. 

Faites  bouillir  dans  ; 

Kau 12(N( 

nc4iu'r»<}<  à 1000  ni. 

Versez  bouillant  sur  : 

Hariue  lit*  Yaiéi'iane  concaf>»Ÿe 10  crnmiiH*». 

Passez.  Très-utile  à la  suite  des  gastralgies  de  la  con- 
valescence, chez  les  sujets  débiles  et  ncnciixfri. 

Poudre  de  curhonate  de  magnésie  avee  la  soude. 

eu  poudre 1 gramme. 

CaHionate  uiagiu^èio 5 dèt  icramme». 

Carbonali»  de  i^oiide.  ..........l  an  

I*..ua«  .!«  J “* 

Mêlez.  A prendre  en  une  seule  fois  conlre  la  car- 
dialgie  13-  (Nicolaï.) 

Pilules  calmantes. 

Foudre  de  ranioe  de  belladone 3 décisrammes. 

Oxyde  de  bumutli.  2 gromiAOK. 

Foudre  (te  Hmbarlte . 9 td. 

Rximil  du  r/‘gti»*e.  . . . • . • . • • . ) 

Extrait  de  ]ù»»unlil j «fl  •. 

Mêlez.  Faites  des  pilules  d’un  décigramme,  h prendre 
dans  les  cardialgics  opiniâtres  [3-  Dose,  trois  par  jour. 

(Hauff.) 

Poudre  antisjMismodû/ue. 

(Urtorcuui 5 craniine». 

(ûiurndle.  1 id. 

10  id. 

Mêlez.  Divisez  en  vingt  paquets.  A prendre  un  chaque 
heure  □. 

Mùcture  avec  la  craie. 

ilraie  préparé I ^ 

S«c«W..c.  . r*  ‘O 

ffommo  en  |>«milro.  .......  «1  id. 

Triturez  dans  un  mortier,  en  ajoutant  jieu  à peu  : 

bUiu  dr  fontaine.  * STiÜ  grauunuM. 

32  à 64  grammes  par  jour.  Dans  le  traitement  de  la 
gastralgie  avec  pyrosis  cl  régurgilations  acides  [3- 

(Ph.  I.ond.) 

Pilules  contre  les  gastralgies. 

Souvnitrattf  du  btiuiiith.  I ^ 

Kxlr...  Jo  )“*  2 Kram.no. 

F.  s.  a.  dix-huit  pilules.  A prendre,  une  à deux  pilules 
chaque  jour  Q.  (Judioux.) 

Pilules  imticardialgi'jucs. 

frriida 4U  tframuir». 

Oxydu  da  biamiiUi *■ 

Huile  Tolatilr  de  raleriaiw J ***  ^ "** 

(Ujoaerre  «le  maett.  . • x|.  ». 

M.  F.  s.  a.  des  pilules  d’un  décigramme.  (.\lbert.) 


GAST 

Charbon  de  ^^upHh-  lavé. 

Oo  le  vante  dans  les  afiectioas  gastralgiques  et  entéral- 
giques flatulentes,  pour  soulager  les  malades,  rétablir  la 
^gestion  et  faire  supporter  les  aliments.  — La  dose  est  de 
une  à trois  cuillerées  à bouche  de  eliurhon  après  chaque 
i*cpas. 

rrt/m»mo/e  de  iinc. 

Vdt  J«  ciae Q •tSrtRrmœiM*. 

Oooioi«  adn^âni 9 p[r»iaa>u. 

pour  douze  pilules,  à prendre  une  le  mslin  et  une  le 
soir 


GAST 


615 


Autrr. 


Vd^rUnabe  d#  tiM. 
Sacn  Kl  poailrv.  . 


6 

3 ■rauiQ<‘o. 


Mélei  et  divisex  en  vingt>quatr«  paquets,  dont  on  don* 
nera  un  à quatre  par  jour,  suivant  les  indications  E) 
.rlufre. 

lûiu  iluùU4«.  {20  gt^nuuM. 

VaWriuMU  d«  <ior 10  c*nliiKramBi«*. 

Sirvfi  d«  tuer* 30  gnunart. 

L'ne  cuillerée  à café  toutes  les  demi-heures  E]. 
P?‘éparoli'0/ia  de  canne//e  pour  /'usage  tnleme. 

Pnadn  d«  cftAMll«.  i d^âfr.  à ft  grvmutM. 

A prendre  en  plusieurs  paquets  dans  les  vingi-quntrc 
heures  □. 

Potion  de  cantiel/e. 

Uu  dUliUée  da  Msndte OU  S ItS  cniatuf*. 

rntÂmi  gA*iiiBad*F 120  gnunniri. 

A prendre  par  cuillerées  A bouche  dans  les  vingt- 
quatre  heures  El- 

TiS(Ute  de  mnnetlr.. 

IHiodre  d»  eaimdlf.  9 graoi-  p.  «iti  lOOU  |r«miued. 

Faites  infuser  pendant  une  deiiii-lieuro. 

PoHon  de  canntUv, 

de  e«nBi*Ue.  ...........  là  12  foatlr*. 

Uaus  une  potion.  A prendre  par  cuillerées  E)> 

Potion  at'omatique. 


6 

4 Ht. 


K*«enr«  d'or«a(|a.  

E«M>n(^  4a  ronari*.  

Dissolvei  dans 

At«Mt.  10  RranoMf. 

Mêlez  avec  : 

Smp  da  goaunr.  M rruma*. 

£«a IM  td. 

Ou  prendra  par  cuillerées  dans  les  vingt-quatre  heures  E). 
Pûxtdre  a}Ui^astralQiifue . 


CMtiMiila.  . . 
opina  Imil. 


5 ai  «mina». 

i a. 

6 id. 


Mêlez.  Divisez  en  douze  paquets.  A prendre  un  ou  deux 
rhaque  jour  avant  le  repas  El- 

Potion  de  vanUle. 

Vauille & çniHina*. 

Faites  infuser  dans  : 

E«u. l.'M»  irKaRM-c. 

Ajoutez  ; 

Smp  da  cannatlr 30  gnuuitoi. 

F.  s.  a.  Administrée  par  cuillerées  à bouche  dans  la 
gastralgie  Q. 

(Hersokmano.) 


500  rrâiaua*. 
4 id. 


3t 

RrtlBUIM. 

16 

îd. 

Si 

id. 

16 

id. 

16 

îd. 

16 

id. 

8000 

•d. 

500 

U. 

Simp  d*a*ide  hydrocymitjue. 

SiroB  •inf'ta  Uui^ 

Aciila  kadlnK-vanuina  médiriMt*  . . 

Mêlez  très-exactement  et  conservez  dans  des  vases  bien 
bouchés. 

Dose,  30  grammes,  dans  une  potion  appropriée  Q. 

c^i/cùiée. 

A 1 intérieur,  on  emploie  la  magnésie  de  deux  manières  : 
à la  dose  de  A à 15  grammes,  comme  purgatif  et  anliacide 
El  ; à la  dose  de  3 décigrammes  à 1 gramme,  comme  a!>- 
Borbant  autiacide  El- 

Pihdee  antinastrolgitiues. 

Estrait  d'apian M 

&oiit.M<a«|uiaarlk:>Bila  da  (ar 00  i«t. 

1»  id. 

S«r*p  da  i|.  *. 

On  fait  s.  a.  quaraiite-luiil  pilules.  On  en  donne  deux 
par  jour:  une  le  matin,  demi  heures  avant  le  déjeuner  ; 
la  seconde  trois  heures  après  le  dernier  repas  du  soir  EJ« 
(De  ia  Rue.) 

Ali'oolat  de  Gnrue. 

AJoà»  Mwilna 3f  Rr*HMu« . 

16  îd. 

Oafmi.  

('.«Diiella  

Giroda*. 

S«i*  nmAcatla*. 

Alowtl  à fl*  Car! ] , \ 0000 

d«  ttaiir  d'urngar 500 

F.  S.  a.  30  à 50  grammes,  comme  tonique  stimulant. 

Si  à celle  liqueur  on  ajoute  : safran,  q.  s.  pour  colorer, 
etsiropcapillaire,  5000 grammes,  on  aura  ï'élixirde  Ganu. 

A prendre  un  petit  verre  à liqueur  une  demi-heure 
après  le  repa.s  ou  au  moment  des  digestions  difllciles  ffl. 
.l/coo/a<  de  mélisne. 

Une  cuillerée  à café  ‘au  moment  des  digestions  dif- 
ficiles El* 

Élixir  de  pejmne. 

Un  petit  vciTe  à liqueur  après  le  repas  et  au  moment 
des  digestions  pénibles  m. 

Poudre  de  rhubarbe  et  de  magnieie. 

Murn^tia  anleifl^ •.!  , 

Htanbul»  ao  pwdw )“  8 

Divisez  en  quinze  prises. 

A prendre,  une  prise  avant  chaque  repas,  dans  le  Irai* 
tement  de  la  pyrosis,  de  la  gastralgie 

Pilules  de  nitrate  d'argent. 

• •••«•.  5 d^>fruaaMi, 

• il*'}**  ^ vrwnmri. 

F.  S.  a.  quarante  pilules.  A prendre  une  le  matin  et 
une  le  soir,  dans  les  gastralgies  idiopathiques  El- 

(Ruef.) 

Poutlre  du  doctenr  (kUer. 


Nitnta  d'arfaot.  . . 
Eatrait  da  i>iaaaaliu  , 
Putidra  d'iri» 


Ua([iié*ia  nlMaéa. . 
J*oara.  ....... 

Oijrdr  da  bianoüi. 


* i i i i * * I **  ^ Rfaouaaa. 

t i *.  i i i i . S 1.1. 

M.  S.  a.,  et  faites  des  paquets  d’un  gramme. 

Un  paquet  toutes  les  troU  heures,  dans  la  gastralgie,  la 
dyspepsie  EJ. 

Éther  snlfurigne  alcoolisé. 

ÊUier  auifnriiiM  à 56* 

AÉfooI  à as* } M 100  gitoaei. 

Mêlez  ezaclemeul  et  conservez  pour  l'usage  dans  un 
flacon  bien  bouché. 

2 ou  A grammes  dans  une  potion  El* 
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Sirop  iCHher. 

«triit.  »imiV  l-Uw gTBWmr*. 

I lUrr  ■uUiii«|iW‘ ^ 

U*  siroj*  ilîins  un  flacon  liourlu*  à rémori  ri  por- 
tanl  à jKiiiir  infrririiie  un  ro!»inrl  de  verre;  niiler 
bien  I rlher  rl  le  >.iro|»  eii  ngilanl  le  flacon  de  Uüi|w  à 
aiUir,  priidunl  ciu<]  ou  >i\  jour:!;  abamioniirz  au  repos 
un  lieu  frais;  tirer  le  sirop  à clair  par  le  robinet,  et 
eonservpz-le  dans  des  flacons  bien  bouclirs  cl  de  j>clile 


rapacité. 

l'ne  petite  cuillerée  à café  toutes  1rs  heures  dans 


ga>lralgir  I I. 


(Ik>iillay.) 


la 


Perb'S  d'rthcr. 


On  a réussi  â !»irn  «•lUoiirer  l’éllier  ilans  de  petites 
capsules  gélatinru'es  faciles  i*!  avaler,  rt,  sous  crttr  foniir, 
rélhrr  est  <pn  li|Uefois  très-utile  contre  la  gastralgie  : 
ciiM|  A dix  perles  par  jourEJ.  (Clcrtan.) 

tl’ars^niutt'  ilr  .soude. 

Ar«rnt*tr  J*  î* 

Sin>p  «!«•  qiiiB>(UtMi bpwuiih*». 

Mêle*  H- 

A prendre  une  cuillerée  4 bourbe  nuitin  et  soir. 

Sirnj*  4**  ttruf  32  ÇTinmK». 

F.«u  ilr  tillt'iil r>4  kI. 

tUii  Itrur  "!• 

F.llirr  MiUuf».|iM' 2 mJ. 

F.  s.  a.  {('iftkj-.)  A pivndre  |Kir  cuillerée  à bouche 
toutes  les  heures. 

Entrait  (le  nimnmiUe,  1 décigranime  k \ gramme  en 
pilules  □. 

CynHure  de  zinc,  de  5 4 75  milligramme»  par  jour  O. 

Charhon  de  ordinaire,  une  cuillerée  4 »oiij>e  deux 
ou  trois  fois  par  jour  H- 

Éther  tnifuri'iuv,  dix  4 quinze  gouttes,  ré|M*tées  de 
temps  en  timjps.  ou  bien  deux  A trois  perles  d'élher  A 
la  fois  H- 

î'.»M//re  de  mlrriuiir,  5 à fiO  grammes  par  jour  dans 
du  pain  à chanter. 

Caf^  de  (jhmd  oedi;mire  après  le  repas,  en  infusion, 
30  grammes  pour  200  grammes  d‘oau.  (Üairas.) 

infusion  de  feuilles  d'Erythrosylou  cvra  ou  Coca, 
A grammes  par  litre  d'eau,  ou  iimslicQtion  de  ses  feuilles. 

(Marlins.) 

CIAMTRIC  INME  Y.  (iA5TRAfx;i£. 

«4%MTRIQI.'lv  iFlKVRb).  Y.  FlKVnR  ML'OUEU^P.  et  Ev- 
lUIlBAS  t'.A^lU'  £• 

«^ANTRITK.  I.a  rmig<‘ur  de  la  mu4)uense  gastrique, 
avec  arborisation  des  capillaires  soiis>muqu<‘UX.  avec 
ecchymoses  poiutillées.  avec  développement  des  follirules, 
avec  apparition  de  fauSH's  lueiubrane»  ou  d'abcès,  eiiliii 
avec  corrosion,  ulcération  ou  liypertroplne  des  p.'iruis, 
constitue  Ia  gastiitc  aiguë. 

La  coloration  bnine  ardoieée  de  la  muqueuse  de  l'es- 
tomac, son  étal  mamelonné,  dû  A riiyp«Ttropliie  des 
follicules,  son  ulréralion  avec  ou  sans  végétations  clianines, 
l'induration  et  l’épaUsissemenl  des  parties  subjacenles, 
caractérisent  la  gosfrite  ehr*ini>fue. 

I.es  poisons  irrilauU  et  caustique»,  l'abus  dos  purgatif», 
lo»  aliments  Mimulants,  les  iHiissons  iJeoolique»,  les  con- 
diments âcres,  le»  substances  réputées  atomacliique»,  Tir- 


l'égulanlé  des  repas,  l'indigestion,  le  dtf^rin,  la  fatigue, 
l'envie  et  rainbilion  déçue,  sont  le»  causes  babiiueilcs  de 
la  gastrite  aiguë  et  rlironique. 

I n purgatif  donné  mal  A propos  ou  chez  un  sujet  pré- 
di.sposé  occasionne  souvent  une  gastrite  aiguë. 

Les  poisons  irritants  qui  produisent  la  gastrite  aiguë  oc- 
casionnent 4 l'inslant  de  leur  ingestion  une  douleur  vive 
du  conduit  (esophogien  cl  de  l'épigasilrc.  avec  inappétence, 
'oif.  bnlbire  intérieure,  vomissement  et  lièvre  vive,  qui 
ne  laissent  aucun  doute  sur  rexislencc  d'iuie  inflamma- 
lioD  «le  reslomac. 

Dans  le»  cas  ordinaires  le  développ«*menl  «le  la  gastrite 
aiguë  est  remarquable  par  .»a  lenteur,  et  après  bien  des 
fatigues,  des  chagrins  ou  des  excès  de  table,  il  se  produit 
des  inalais4‘s,  de  l’inappétence  et  de  la  constipalion,  de  la 
pesanteur  d’estomac  avec  douleur  épigastrique,  des  renvois 
aigr*>s  ou  nidureux,  des  vuiuissemenls  aqueux  ou  alimt'n- 
taircs,  le  tout  accotn|«agné  de  céphalalgie,  d’état  muqueux 
de  la  tangue  et  de  lièvre. 

faiblesse  musculain*  et  ranraigris.semenl  sont  les 
ronséHpienres  immédiates  d«r  la  gastrite  aiguë. 

Tamlis  «jue  certains  cas  de  gastrite  aiguë  »e  lerminenl 
b<‘uren.semeot  au  bout  d’un  4 deux  mois  par  le  relourdes 
fonclious  gastriqiie.s,  il  en  est  d'autre»  (jui  sont  suivis,  soit 
de  phlegnnin  diffus  ou  d’o/we*  de»  parois,  ce  qui  occa-  • 
sionne  la  mort  an  milieu  d'une  adynamie  profonde,  soit  de 
gastrite  chronique  simple  ou  compliquée  d’ulcére  de  la 
muqueuse  cbei  les  un»,  et  de  cancer  ou  d'épiUiéliomn  chez 
le»  autres. 

fji  gastrite  aiguë  est  souvent  compliquée  d’eplérile.de 
dysenteri«'  ou  d’hépatite. 

L'embarras  gastrique  et  la  gastralgie  ressemblent  beau- 
coup 4 la  ga»>trile  aiguë  ; mais  dan»  la  dernière  il  n’y  a 
point  de  fièvre  ou  d'amaigrissenicnl,  et  dans  l'autre  il  y a 
lièvre,  courbature,  iuappétonce  complète,  envie  de  vomir 
«•t  güâl  de  bil«',  sans  éniclalioos,  enfin  fièvre  vive,  pbé- 
nniiiènes  qui  n'existent  pas  de  la  même  façon  dans  la  ga<^- 
Irite  aigué. 

i.n»iri(r  rhrotilqnr.  Si  lii  gastrite  l'bronique  succé- 
dait lonjoui's  A iinc  ga-«lrile  iugint,  il  serait  facile  de  la  re- 
coniiailre;mais  il  n’en  e»l  pas  toujours  ainsi,  et  elle  débute 
«{uelqiK'ruis  d'une  façon  Icnti*,  insidi«‘n»e,  d«*  façon  A pro- 
duire des  allénilions  organiques,  telles  qu'une  ulcération 
qn'on  ne  süupç«inne  |>oinl  durant  ia  vie  et  qn'on  ne  dé- 
couvre que  sur  les  ra«lavr«îs. 

D«^s  malaises  épigastrique.»  avec  digestion  douloureuse, 
tingoisses  et  crampes  de  reslomar,  éniclatioas  inodores 
ou  nidoreinu'»,  vomilurilions  liquides,  Acnrs.  vomisseneols 
aqiu'ux  ou  alimentaires,  constipation,  fuible<«se,  nmaigris- 
sement  «‘l  fièvre  erratique,  «aractérisenl  la  gastrite  chro- 
nique, 

La  gastrite  chronique  qui  se  prolonge  beaucoup  en- 
traîne pres4jue  loujoum  la  lièvre  h«*clique  et  la  mort. 

LHiarwl  la  gin>trite  chronique  engendre  Vutc^mtioH  de 
l'estnmar,  il  en  résulte  des  s4iliilioDs  de  C4)iilmuilé  dont  le 
nombre  varie  de  um*  A cinq,  dont  le  diamètre  a 1 4 A ren- 
timtHres,  et  qui  ont  de»  bord»  durs,  saillanb-,  coupés  4 pic, 
ent«>uranl  une  surface  grisâtre,  reposant  sur  un  fond  légè- 
rement induré.  C'est  rtifcére  chrotwfuc  simidr  de  T rsfom«n* 
ou  la  yastnte  rhroHiyue  iiécérruAC. 

Us  individus  alTeclés  d’u/cérr*  ekrouiyws  de 

l'estrimar  ptmvenl  ne  ri«*n  éprouver  d'appréciable  ; mai», 
quand  la  ntaiadie  cesse  d'élre  latente,  il  y a de  la  gas- 
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tralgie,  des  difostions  pénibles,  des  aigreurs,  des  nausées» 
des  vomiluritions,  des  hématéméses  ei  du  méloenu,  de  l'a- 
inaigrifisement,  de  la  fièvre  herliquc  cl  souvent  la  mort. 

La  gaslrilü  ulcéreuse  chronique  dure  plusieurs  années 
et  se  lenuine»  soit  pur  une  guérison  incertaine,  suit  par  la 
mort. 

Ghez  les  sujets  prédisposés,  la  gastrite  clironique  ulcé- 
reuse estTonginc  du  cancer  ou  de  l’épitliélioma  des  parois 
des  orifices  et  des  parois  de  l’estomac. 

L’ulcère  chronique  simple  de  Testomac  se  termine  qu<!l- 
quefois  par  la  perforation  de  cet  organe,  et  il  en  résulte 
une  péritonite  aiguë  rapidement  mortelle. 

Th&apeutif/ue  de  /a  gastrite  aiguë.  — Première  indi- 
f.ilion  : Soiirrir  te  malade  sans  faiUjuei’  son  estomac,  f.a 
première  et  la  plus  utile  des  prescriptions  relatives  au 
traitement  de  la  gastrite  aiguë,  est  un  régime  composé  de 
la  diète  végétale  ou  lactée,  de  potages  gras  ou  maigres 
et  de  boissons  gommeuses,  niucilagineiises  ou  féculentes. 

Tisams, — Eau  de  gomme, — eaualhuminouse, — eaude 
son,  — eau  de  guimauve  et  de  graine  de  lin,  ~ décoction 
de  semences  de  coing,  — eau  de  groseille  ou  de  cerise, 
— eau  miellée,  — eau  glacée,  — limonade  et  orangeade, 
enfin  eau  rougie  avec  uu  pou  do  vin. 

Anti]thhigistigtU!S.  — Une  ou  deux  applications'  de  sang- 
sues ou  de  ventouses  scarifiées  au  creux  de  l’estomac  sont 
quelquefois  très-utiles  m. 

('aimants.  — Potion  gommeuse  avec  30  grammes  do 
.Hieop  ou  une 'pilule  de  5 centigrammes  d'exU'nit 

; une  pilule  de  mor;>Ai/ie , 1 à2  centigrammes 
par  JourÉ  î d’extrait  de  beflttdnne  ou  de  ngtir,  5 à i 0 ren- 
iigramnics  par  jour  O 

On  a quelquefois  employé  à titre  de  révulsif  inlerne  le 
tartre  si  ihié^  5 centigrammes  conime  vomitif  El;  ipéca- 
riianha,  1 gramme  50  centigrammes  pour  vomitif  El; 
calomel  ou  huile  de  ricin  comme  purgatif  El- 

Hh'ulsifs  ej*(ernes.  — I^s  caiilén^s,  les  vésicatoires 
volànU,  l’empliUre  stibié,  les  frictions  à l'iiuile  de  crolon, 
comme  révulsifs  sur  l'épigastre,  ont  été  employés  quel- 
quefois arec  avantage. 

Les  bains  tièdes»  les  cataplasmes  sur  le  rentre  et  l'ap- 
plicalion  d'une  ceinture  de  flanelle  sont  irés-uliies  dans  la 

gaatnie  aiguë. 

Quand  la  gastrite  aiguë  est  accompagnée  de  constipa- 
tion, U font  1a  combattre  par  des  lavements  émollients  ou 
purgatifs. 

Thérapeutigue  tk  la  gastrite  chrottigiur.  — Los  émissions 
sanguines,  les  vomitifs  et  les  purgatifs  sont  ici  tout  à fait 
inutiles,  sinon  nuisibles. 

C’est  sur  le  régime  qu’il  faut  insister  pour  guérir  celte 
maladie,  et  le  lait  froid  additionné  d'eau  de  chaux,  15gram. 
par  tisse,  le  lait  r.oupé  d’eau  de  gniau,  les  fruits  cuits, 
le  bouillon  et  les  gelées  do  viandes  sont  ce  qu’il  y a de 
mieux  à prescrire. 

Ln  viande  pulpée  est  quelquefois  très-utile  à certains 
malades. 

Dans  lieaiicoup  de  cas  la  iwi»ine  neutre  en  poudre, 
50  centigrammes  après  chaque  repas,  ou  le  sirop  de  pep- 
sine, facililent  beaucoup  la  <iigi‘Stion  et  rendent  de  réels 
services  (Corvisart).  R en  est  de  même  du  sirop  et  de  la 
bière  de  malt. 

Des  cautères  au  creux  de  l’esloinac,  des  moxas,  des  vé- 
aicatoircs  volants,  des  frictions  de  pommade  d'AuLcnrielh, 
lin  emplâtre  stibié,  des  applications  de  teinture  d’iode, 
peuvent  être  employés  avec  avantage. 


S'il  y a des  vomissements,  il  faut  prescrire  de  la  glace 
pilée  par  cuillerées  à café,  des  glaces  au  café»  à In  vanille, 
au  citron  et  à la  groseille,  l'eau  de  Selu  et  la  potion  anti- 
émétique de  Rivière. 

S’il  y a de  très-vives  douleurs  à l’cstomac,  il  faut  pres- 
crire 5 à 10  centigraniines  d’extrait  d’opium  1 à 

2 centigrammes  de  morphine  El;  de  t’extrait  de  dulur.i, 
de  jusquiame  ou  du  ciguë,  à la  dose  de  5 à 10  centigr.  Q ; 
des  catapla.smes  laudanisé^  ou  des  cataplasmes  de  ciguë; 
enfin  des  lavements  additionnés  de  dix  A douze  gouttes  de 
laudanum. 

S’il  y a hèmatémése,  on  prescrira  Tenu  de  Brocchieri, 
l’eau  de  Pogliari,  l'eau  de  Tisserand  A huit  ou  dix  mille- 
rées  par  jour  ; enfin  le  jkrehhrure  de  fer,  dix  gouttes  dan> 
un  verre  d’eau  sucrée  par  cuillerées. 

DifTérenls  moyens  peuvent  encore  être  employés  ; ce 
sont  le  sous-nitrate  de  bismulli  l'^^u  de  cîiaiix,  50  A 
150  grammes  par  jour  El.  de  Vichy,  deux  ou  trois 

demi-verres  par  jour  Q.  de  Contrexéville  EJ,  de  Saint- 
.MhaiiEJ»  de  Condillac  El»  de  Saint-Galmier  m.  l'hydro- 
ihérapie  et  les  alTusioiis  froides  El<  le  massage  et  la  palé- 
lalionE).  les  bains  tiédes,  le  séjour  à la  campagne,  etc. 

Quand  les  malades  peuvent  marcher,  il  faut  leur  pres- 
crire des  cataplasmes  sur  le  ventre  pendant  la  nuit,  et 
pour  la  journée  leur  faire  mettre  une  ceinture  de  flanelle. 

fiASTBODVKIF..  V.  GasTRAIGIE. 
«.%STBO-BNT6RrrB.  V.  Entérite. 

CtAftTBOIIBHÉB.  Quand  un  malade,  ayant  ou  n’nyaiil 
pas  de  gastralgie,  présente  des  vomitiiritions  ou  des  vomis- 
sements glaireux,  filants,  incolores,  neutres  ou  acides,  plus 
ou  moims  abondants,  dus  A un  trouble  de  sécrétion  sans 
lésion  des  follicules  ni  de  la  muqueuse  de  l’e-slomac,  il  e«l 
atteint  de  gastrorriiée. 

Les  émotions  moral«‘s  vives,  les  chagrins  sérieux  et  pro- 
longés, les  préoccupations  continuelles  et  toutes  les  pas- 
sions dites  dépressives,  la  gastralgie,  la  chlorose,  la  con- 
valescence des  maladies  a^iës  soumises  A une  diète  trop 
rigoureuse,  le  nervosisme  chronique,  la  grossesse,  etc., 
produisent  souvent  le  trouble  des  fonctions  sécrétoires  de 
l’estomac,  d’oA  résulte  la  gastrorriiée. 

Il  y a une  gastrorrhée  nerveuse,  idiopathique  essen- 
tielle, et  une  gastrorriiée  svmptomati<|uc  de  la  gastrite 
chronique,  de  l étal  mamelonné  de  la  muqueuse  stoma- 
cale, de  riiypertropliic  des  follicules  gastriques,  de  l’ul- 
cé're  simple  chronique  de  l’estomac,  de  l’épithélioina  et  du 
cancer  gastrique,  etc. 

Le  para.sitismc  produit  quelquefois  la  gasbiirrliée  : c'est 
ce  qu’on  voit  dans  les  cas  où  de  la  sarcine.  s'mI  développée 
dans  l’estomac,  et  alors  on  la  retrouve  dans  les  matières 
vomies. 

Des  Tomissemenb  glaireux,  incolores,  filants,  neutres  ou 
acides,  raractérisent  ordinairement  la  goslrorrliée,  et  il  est 
rare  qu'il  s’y  joigne  des  matières  alimentaires. 

f.es  sujets  atteints  de  gastrorrhée  qui  viennent  de  prendre 
leur  repas  vomissent  souvent  du  mucus  et  gardent  leurs 
aliments,  mais  ailleurs  i!.s  rejelteut  certains  aliments  en 
conservant  les  autres. 

Sauf  certains  cas  de  gastrorrhée  avec  rejet  constant  des 
matières  alimentaires,  les  malades  restent  sans  fièvre, 
ne  maigrissent  pas  et  conservent  les  apparences  de  la 
santé. 

Quand  la  gastrorrhée  produit  le  rejet  des  aliments,  il  en 
résulte  une  inanition  promptement  mortelle.  '' 
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Quand  il  y a pr^üi>posiliuii,  la  gaslrorrh^e  porsÎ!>lunle 
produit  «ouveni  l»'  ranror  gastrique. 

Tbenifmitv^tte.  — VoHiittvi  nwiitn  <wUiu\  dit  )li|q>0' 
rrali'  ; rl  en  effel,  dans  certains  cas  de  gn>tron'liée  glai> 
reii'C,  il  siiflil,  chez  les  sujet>  jeune?,  de  donner  un  vu- 
mitir  pour  guérir  le  mal. 

Chez  les  sujets  jeunes,  durit  la  gaslnuThéc  se  couiplique 
d'iinémit',  rhydrothérapie  elles^'i  rugineux  ou  le  quinquina 
guérissent  le  mal. 

Dans  la  gaslrorrliée  essentielle,  ropium  à doses  frac- 
tionnées croissantes;  la  morphine,  par  la  méthode  ender- 
mique  ; la  jiisi|uiame,  de  2 à 5 centigrammes;  la  bella- 
done à la  même  dose,  peuvent  rendre  de  gramis  sanices. 

I.a  ga^lrori'héc  qui  accompagne  quelquefois  la  conva- 
lescence des  maladies  aiguës  doit  être  tniilée  par  riiigestinn 
d'aliments  solides  remplaçant  les  alinienLs  liquides  jus- 
((u'alors  vu  usage. 

Dans  la  gastrorrhée  de  la  grossesse  assez  grave  pour 
enirntner  l'inanition  et  pour  faire  craindre  la  mort,  il  faut 
provoquer  ravorlemenl.  V.  (iRos.st.sst:  (Accidents  de  Là). 

1^  gastrorrhée  exige  l'usage,  d’aliments  solides  substan- 
tiels à l'exclusion  des  aliments  liquides. 

41.%imiOTOmE.  V.  KSTOMAC,  OisOPIl.Xl'.R  (Uétrècis- 
.<EMENT  DE  L’). 

CATACfV.  GàÏAC). 

liiAX#fnr  (Hautes -Dyrénées).  Kaii  minérale  sulfureuse 
'^udique  froide  sortant  par  plusieurs  sources,  employée 
contre  les  maladies  de  la  peau  et  les  maladies  de  poitnne. 

ClÉLATIKB.  Substance  organique  extraite  Ae>  os,  des 
cartilages,  des  matières  aniuialts,  par  l’action  prolongée 
de  l’eau  bouillante,  et  qui  fait  la  base  de  la  rnllv  dn  Fhndii', 
de  la  «o//e  forte,  de  la  coilr  de  poisson. 

Sa  solubilité  dans  l'eau  chaude  penne!  de  l'empluyer 
dans  ralimentation.  Klle  dilfére  de  l’ossei/fe,  dont  la  com- 
|K>sition  est  identique,  parce  que  celle  ci  est  insoluble 
dans  l'eau  et  qu’on  roblieiil  en  traitant  les  os  par  l'acide 
chlorhydrique. 

On  s’est  servi  de  la  gélatine  pure  pour  faire  du  Iwuillon 
iilimonlaire  capable  de  remplacer  le  bouillon  de  bœuf,  ce 
qui  est  très-mauvais,  carciUlc  substance  est  peu  nutntire. 

Kn  thérapeutique,  elle  n'est  plus  employée  que  pour 
préparer  des  lavements  dans  les  entérites  chroniques  Q ; 
des  injections  vésicales  dans  la  cystite  [^,  et  des  bains; 
alors  on  en  fait  fondre  500  grammes  dans  un  demi-litre 
d'eau  chaude  que  l'on  verse  ensuite  dans  la  baigoire 
Ces  bains  sont  adoucissants  dans  le»  ca.s  de  prurit  cutané 
et  de  dartres  ; ils  aident  & la  guérison  des  maladies  de 
peau,  mais  ils  n’unl  aucune  propriété  oulritive. 

«ELÉK9.  pAtraiLs  sucrés  ou  non  sucrés  de  matières 
végétales  et  animales  ayant  une  consistance  molle  et  irt-m- 
blotante.  Il  y a des  gelées  alimentaires  de  groseille,  de 
pomme,  de  coing,  etc.;  mais  il  y a aussi  des  gelées  médi- 
camenteuses qui  sont  très-utiles  aux  malades  : telles  que 
lÿ  geh  e iramôhn,  contre  les  démaiigcaisous  de  la  peau  H; 
la  tjilt-e  df  (ntume  de  Tolu,  contre  la  bronchite  O ; la  gedre 
de  CamiQttheai,  contre  la  bronchite  et  la  {dithisic  É;  la 
yeltt  de  rhou  rowje,  contre  In  bronchite  [3;  la  gtice  de 
c*4utj,  contre  la  diarrhée  0;  la  gelée  de  eorue  de  cerf, 
contre  la  dyspepsie  ; la  gelée  d'huile  de  foie  de  morue  0; 
la  pelée  de  lichen,  contre  la  bronchite  chronique  0;  la 
gelée  de  mousse  de  Corse,  contre  les  vers  0;  la  gelée  de 
vriiti,  chez  les  convalescents;  la  gelée  de  viande,  etc. 

«EWfiPI  (Ahsintiif.  sulvse,  Genih  UL.ANC).  Plante  de  la 
famille  des  synantbérées.  Elle  est  tré.«-aromaUque  el  sert 


h la  préparation  de  la  liqueur  d'absinthe,  et  qu'on  em- 
ploie comme  stomachique  ou  fébrifuge  0 en  infusion,  à 
la  dose  de  10  grammes  par  litre  d'emi. 

CEUtftrf).  Arbrisseaux  de  In  famille  des  légumineuses. 
Il  y a trois  espèces  de  genêts  ; le  genel  purgatif,  le  genêt 
des  telntuiHtrs  ou  geneatrolle  el  le  genêt  à balais.  Le 
genêt  puigalif  e&l  seul  emptuyé  en  médecine.  Se»  feuilles 
eu  décoction,  15  giummes  par  litre  d'eau,  sont  réputée» 
purgatives  0. 1.es  fleurs  en  infusion,  1 0 gramrocs  par  Ulrt* 
d'eau,  sont  employées  contre  la  goutte  cl  contre  le  rbu- 
niatisnie  0. 

EBKÉVRIEB  (Jtmiperus  communié).  Arbrisseau  de  la 
famille  des  conifères,  dont  le»  fruits,  ou  baies  de  geniét  re, 
infusés  dans  l'eau,  y fermentent  et  forment  le  via  de  gené- 
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vrier,  lequel,  étant  ibstillé,  constitue  l’eau-de-vie  de  ge- 
nièvre, ou  simplement  le  geniéor.  — On  sc  sert  des  baies 
de  genièvre  pour  faire  des  fumigations,  dans  le  rhuma- 
tisme 0 el  dans  l’anasarque  occasionnée  par  la  népliritc 
albumineuse  0. 

C'est  d'une  espèce  de  genièvre  brillé,  le  Juniperus  oo-g  ■ 
cedrtu,  qu’on  relire  VkuHe  de  code,  très-employée  en 
topique  contre  le  psoriasis  00,  l'eczéma  et  l’impétigo  de 
la  tête  0 ; en  collyre  dans  Pophlhalinie  scrofuleuse  0. 

CiEüilÊVRB.  l.iqiieur  faite  avec  les  baies  de  gené- 
vrier el  employée  conti'c  la  dyspepsie  après  les  repas.  — 
Les  baies  de  genièvre  brdlées  servent  b faire  des  fumiga- 
tions. V.  (iENÉVhlEn. 

«BKin.  V.  Genepi. 

RÉ?tiOPLAETUB.  Les  plaies  des  joues  avec  perle  de 
substance,  lu  gangrène  de  la  bouche  (V.  ce  mol),  entraî- 
nant après  elles  les  mêmes  inc4)nvénicnls  que  le»  plaies 
dos  lèvres,  on  est  toujours  dans  la  nécessité  de  les  réparer 
au  moyen  de  l'autoplastie  ; mais  on  ne  doit  opérer  que 
longtemps  après  leur  formation  des  cicatrices  .suite  de  gan- 
grène iDcnonvilHors). 

Thérapeutùpie.  — La  réparation  des  plaie»  des  joues  se 
fait  par  lu  méthrjde  mdientie  (Dupuylren,  Lallemand).  La 
plaie  étant  régularisée,  un  lambeau  ayant  une  largeur  de 
un  tiers  plus  grande  que  la  plaie  à recouvrir,  et  un  pédi- 
cule large  de  5 centimètres,  est  taillé  sur  le  cou  au  devant 
du  muscle  slerno-mastoidicn  et  sous  la  mâchoire  ; on  le 
conduit  sous  la  plaie  en  tordant  le  moins  possible  le  pédi- 
cule, on  réunit  le  lambeau  à la  plaie  et  l’on  i^unit  la  plaie 
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du  cou.  Ce  procédé  est  bon  dans  les  grandes  perles  de  sub- 
stance des  joues. 

Pour  les  petites  plaies,  on  régulnrise  les  bords  pur  deux 
incisions  elliptiques,  puis  on  dis.sèqiie  ceux-ci  par  leur 
face  profonde,  d une  fa^on  à pouvoir  les  rapproclu.T  par 
suture  sans  tiraillements  (Franco). 

«>EVriA!VE.  Genre  ayant  donné  son  nom  à la  famille 
des  gentiunces. 


Fie. 


La  racine  de  0.  liitflii  est  irès-usilêe,  en  raison  du 
principe  amer  ou  gentianin  qu’elle  renferme.  Son  amer- 
tume est  trèS'grande.  Il  y a plusieurs  espèces  de  gen- 
tianes, mais  la  principale  est  la  gmtiaw  jauni:.  On  remploie 
comme  tonique,  stomachique  et  fébrifuge,  dans  la  gas- 
tralgie 13,  dans  la  scrofule  [3  et  dans  les  lièvres  inler- 
miUeutes  (3.  Elle  se  donne  en  macération  cl  en  décoction, 
10  à 1")  grammes  par  litre  d’eau  ; en  sirop,  .'>0  à 100  gr.  ; 
en  teinture,  30  à .'iO  grammes  ; en  vin,  60  à 200  grammes’ 
en  extrait  arrangé  en  pilules,  etc. 

CEOPFR#:e.  Arbre  exotique  de  la  famille  des  légu- 
mineuses, dont  l’écorce  trés-ainére  est  employée  comme 
vermifuge  à la  dose  de  20  contigrammes  à 1 gramme  □_ 

CÉRANIUM.  Plante  de  la  famille  des  géraniacées  qui 
fournil  deux  espèces  : le  (ii:rimiitm  uwsrlint'tm  et  le  Gero- 
niim  huh-.vtianum  , employés  en  médecine.  On  fait  avec, 
leurs  feuilles  des  gargarismes  astringents  et  de.s  tisanes 
antispasmodiques  (3- 

«ERÇlIREfl.  I-es  gerçures  sont  des  fentes  superfi- 
cielles de  l’épiderme  et  du  derme.  Elles  se  développent 
aux  mains  ou  aux  lèvres  sous  l'inlluence  du  froid  et  autour 
du  mamelon  sons  rinlluencc  de  l’allaitemont. 

En  y regardant  de  près,  beaucoup  de  gerçures  ont  |K)ur 
origine  un  eczéma  ou  une  irritation  de  la  peau  par  des 
substances  irritantes  (V.  Fis.si^res). 

Autour  des  ouvertures  naturelles,  telles  que  la  bouche 
et  l'anus,  les  gerçures  ont  souvent  pour  cause  une  diathèse 
syphilitique. 

CiERÇCRES  OU  MAIMEMMV.  Les  gerçures  du  ma^ 
melon  sont  extrêmement  douloureuses  an  moment  de  la  suc- 
cion, et  elles  sont  quelquefois  si  étendues  et  si  profondes, 
qu’elles  entourent  le  bout  du  sein  et  le  font  tomber. 
V.  Mamelles  (Maladies  de  la). 

Dans  les  gerçures  du  sein,  rallaitcment  produit  les  plus 
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horribles  douleurs,  et  donne  quelquefois  lieu  à un  écoule- 
ment de  sang  que  les  enfants  avalent,  puis  rejettent  sous 
forme  d'hématémèse  ou  de  mélama. 


ThOrapi-uUijtie.  — Pour  couibalire  h>s  gerçures  du  sein 
il  faut  donner  à Icter  avec  un  bout  de  sein  artificiel  di> 
caoutchouc  ou  d'ivoire  ramolli.  On  peut  aussi  coller  sur  le 
mamelon  un  morceau  de  baudruche  peirée  de  trous,  que 
l’on  maintient  en  place  avec  du  collodiou  riciné,  et  chaque 
fois  qu’on  vent  donner  à teler,  on  mouille  la  baudruche 
avec  un  peu  d’eau  sucrée  (I.egroux). 

Pommûde  contre  les  gerçures  des  mninehns. 


Axftiige.  ;►(! 

lin  Pï'rou  5 îij. 


Mêlez.  Ajoutez  un  décigramme  d’opiiun  brut  si  les  dou- 
leurs sont  très-vives.  Dans  ce  dernier  cas,  l’enfant  ne  doit 
plus  leter[3.  (Gruveilhier.) 

Poinnmiie  astringente. 

Oiyifl  d.,  <ii,r r, 

Incorporez  dans  : 

<111  iUoiie.-. 4y 

Contre  les  gerçures  du  mamelon. 

(i/l/CfT'i/f'  de  code. 

Glycérine,  3 grammes;  huile  d'amandes  dutu-es,  3 gr.  ; 
huile  de  cade.  3 grammes,  — A mettre  sur  le  sein  rhnqnè 
fois  que  l’enfant  vient  de  teter.  (^'an  Hoisbeck.) 

Lotions  astringentes. 

On  guérit  les  gerçures  du  sein  avec  une  solution  de 
sublimé  au  millième,  — avec  des  lotions  trcs-faibles  d'acé- 
tate de  jdomb,  — enfin  avec  de  la  ]ntmmade  au  calomel, 
3 grammes  pour  30  d’axonge,  avec  de  la  glyconine  (V.  eè 
mot),  ou  avec  la  pommade  suivante  : 

Vonmade  nu  beurre  de  cacao. 


«le  cacAo 

llmtn  

lie  raUiibiR.  


10  uiAuiineg. 

2 ■ itl. 

i Ni. 


Trois  ou  quatre  applications  dans  les  vingt-quatre  heures 
amènent  la  guérison. 


(Blacquiére.) 


Vrrçrnres  de  In  peau  de«  e-virémiiéM.  — Cer- 
taines gerçures  de  la  peau  ne  sont  autre  chose  que  des 
engelures  ulcérées.  Aux  mains,  elles  sont  dues  quel- 
quefois à un  eczéma  fendillé  de  la  peau,  à un  psoriasis 
palmaire,  ou  à un  lichen  (V,  ces  moLs).  Le  plus  souvent 
elles  doivent  être  atlrihiiées  à une  destruction  de  l’épi- 
derme et  une  petite  déchirure  qui  se  transforme  en  ul- 
cération sous  l’inlluence  du  froid  ou  du  contact  de  la  peau 
avec  l’eau,  et  en  particulier  i’eau  chargée  de  sels  cal- 
caires ou  de  substances  irritantes.  V.  Cheva-sses. 


Thêrajiculigue.  — Laver  les  parties  avec  la  glycérine 
coupée  d’eau  ou  graisser  avec  l’axonge,  la  pommade  de 
concombre  cl  le  cérat  rosat.  — Cesser  d’exposer  la  peau 

au  contact  des  agents  qui  ont  engendré  les  gerçures, 

protéger  les  mains  par  des  gants,  et  traiter  les  maladies 
antérieures  de  la  peau  par  des  moyen.*  appropriés. 

On  empêchera  le  retour  des  creva-sscs  en  appliquant  une 
couche  de  cullodion  élastique  sur  la  partie  affectée,  et  c’est 
sur  les  mains  et  sur  les  pieds  que  le  traitement  doit  être 
appliqué  de  préférence. 

.\ppliratious  de  glyconine,  mélange  de  jaunes  d’mufs  et 
et  de  glycérine  fait  à partie.s  égales  dans  un  mortier 
(V.  Glyconine). 
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«ertnre»  dM  Sous  rinflupncc  du  froid, 

dans  rhis-cr,  les  lèvres  se  sèclienl,  se  gcrtenl,  se  fendillent 
et  saignent  chaque  fois  que  les  malades  rient,  Ittullcnt  ou 
veulent  manger  quelque  chose  de  solide. 

T/iàiipeuli(jue.  — llains  locaux  avec  la  décoction  de 
gruau  dans  du  lait,  et  applications  de  pommade  rosat. 

Si  les  gerçures  sont  ans  lovns  ou  à l'anus  et  dépendent 
d'une  diathc.se  syidiilitique,  il  faut  y appliquer  de  la  poin- 
made  au  calomel,  et  administrer  i l'intérieur  5 centi- 
gi-ammes  de  proto-iodure  de  mercure  chei  l’adulte  et  1 ou 
2 centigrammes  chex  l'enhant.  Alors  on  peut  reiiqdacer  le 
protoûodure  par  5 grammes  de  liqueur  de  van  Swieten. — 
V.  Kis.stjKE  A l'ahus. 

horsque  les  gerçures  dépendent  d'une  cause  locale,  on 
pi'ul  rerourir  aux  formules  suivantes  : 

FOn)lll.AlHe  DES  UERÇUtlE.S. 

Pomniitde  fie  Boyer. 

Usas  'iS 

I an  ! 00  Itfamœr». 

^•e  (1«  jiMitMriM.  

K meure  matin  el  soir  sur  la  gerçure. 

ci  ta  suiUme. 

Ci»  I4anrl.^ Î; 

lUane  d*  Hif  i» “• 

Failcs  liquéfier  à \mc  doucL*  cbalcur  dans  : 

llntlK  .l'wnmwU'i  Aww *00  «rMoine*. 

(Voulez  dan»  un  mortier  de  jiorcelmne,  et  Irilurez  le 
mélange  jusqu’à  ce  qu’il  n’y  ail  plus  d«  grumeaux  ; iiKor- 
porez  ensuite  ; 



Je  U I * ^ 

Teinture  sle  **  gtwiwi. 

Contre  les  gerçures  de  la  peau  el  des  lèvres  S-  (Cadet.) 

Ongiient  4e  Montpellier. 


OiiKw*nt  ruMt  . . . 
onwal 


Aà  100 


F.  ».  a. 

g.  s.  pour  oindre  légèrement,  trois  ou  quatre  fois  par 
jour,  les  parties  malades  Q. 

Votnmade  jwur  les  lèvres 
(cérat  à la  rose). 

Iliiile  d do«ii>** tO** 

tjre  “• 

naricte  * *0. 

Faites  digérer  ces  matières  au  liain-marie  ; passcx  ù tra- 
vers 1111  linge,  avec  expression  quand  la  masse  a acquis  une 
helle  couleur  rouge  ; reniuci  jusqu'à  ce  que  la  liqueur  coni 
mence  à se  refroidir  ; ajouU-a  par  30  grammes  deux  ou  trois 
goulles  d'essence  de  rose,  et  coulex  dans  de  petites  boites 

do  bois.  r— I 

Contre  le  dessèchement  et  les  gerçures  des  lèvi'es  L-t.^ 

Pommode  rosat. 

nr*i**«  J«' P**»* 

IWOzfAWBWi, 

PeUki  d*  pxl*» J* 

Rimatr  d‘orr«BeU«. •»*  >‘*' 

F.  S.  a. 

A mettn.'  sur  les  gerçures  de  la  peau  et  des  lèvres  H- 
Cèral  nu  oocdo  cosntétiipte. 


Faites  liquéfier  à douce  rbab’ur  dans  ; 

Hiitk  d *»uuidft  d»»»w*r* ffamtOM. 

Agitez  jusqu’à  parfait  rcfroidi“v'menl  ; ajoutez  : 

FàWBK  «k  * çeialir». 

A employer  contre  les  gerçures  de  la  peau  el  des  ma- 
melons B-  (Vau  Mons.) 

]*omrnuc/e  de  cvtiitr. 


Itl»nr  dtt  IsalviM.  . « • ■ 
i.irc  Muirlir.  ...... 

Hitile  JavJuuiJ*»  douect. 


aO  CIABMitiM. 

10  mI. 

HO  id. 


Cir«  bl«arfc».  

RUbc  di*  I>«kin«.  . . . . . 
Ilnik  d'Atnandr*.  . . . . . 
Ram  <k  mir. 


lUrt  t>l«fKt)B.  . . 
MBurrv  d*  e«PV. 


Faites  fondre  à une  douce  chaleur.— Conlrt*  les  gerçures 
de  la  peau  f+1. 

Cèrat  de  Oalicn. 

Ilnik  d’*o»»nd**  dnuc^*.  500  RrniNBP*. 

(.ir*  Itkncbp *?;•  '•j* 

Rbm  >k  fi»M. 

Faite.»  fondre  la  cire  et  l'Imile,  versez  dans  un  mortier 
échauffé,  agitez  conslaninienl  jusqu’à  complet  refi  oidisM.*- 
luent;  ajoutez  peu  à peu  l’eau  de  rose , en  triturant  tou- 
jours. 

Cèrnt  siuijflc. 

Ilmk  .1  Hfliand.  n d..ii«** S]*  gtAOiiK*. 

Cim  UAOPèie « IJ. 

Faites  fondre  au  bain-nwiie. 

ou  crème  jioiir  tc4  {/erçurez  des  lèvres. 

• ■ • I a»  10  gruMàinO», 

150  Ht. 

....  120  iJ. 

F.  S.  a.  A employer  deux  fois  par  jour  B- 
Cèrai  de  Tunm  . 

Cira  tO 

Falli*.»  fondre  à une  douce  chaleur  dans  : 

Ilnik  «tanirar*. 

Puis  ajoutez  : 

Pinrro  e*l»Bii«a'ire  |..krj4t>ii»»V tO  sramwe». 

Agitez  le  mélange  jusqu’à  ce  qu’il  soit  parfaiteiiieiil 
refroidi.  — Hans  les  gerçures  et  dans  les  excoriations  B- 

Apjdication  rf’A«i/c  tVœufs  plusieurs  fois  |»ar  jour  sur 
le»  parties  excoriées  B- 

AppHmtioti  de  miel  chauffé  au  four.  Ce  miel,  chauffé, 
donne  de  Fécunie  que  l’on  enlève  au  fur  e|  à mosun.*; 
quand  il  ne  s’en  produit  plus,  il  reste  un  miel  huileux  que 
l'on  étend  sur  les  mains,  chaque  fois  qu’elles  ont  été 
lavées 

de  ténture  de  ewhoH  dans  les  gerçures  du 

sein  B- 

App/Mvrfion  de  adlodion  i*icmr,  ou  mélange  de  collodion, 
lü  gromoies,  et  Ai«/c  de  ricin,  20  grammes  B 

Poudre  d’oryde  de  zinc  ou  calamine,  dans  les  excoria- 
tions des  fesses  chez  les  enfants,  Elle  s’emploie  aussi  dan» 
les  gerçure.»  du  sein  el  des  lèvres  B- 

8ou.s-m'lrdtc  de  bismuihy  pour  saupoudrer  la  peau  cou- 
verte de  gerçures  cl  d’excoriations  B- 

A pplicatùm  de  pomlre  fijic  de  chlorate  de  fuAttsse  ; d a- 
bord  cuisson,  el  ensuite  guérison  dans  les  gerçures  du 
mamelon  (Hulcliinson)  B- 

Appften/iofi  du  glycèrotè  de  tannin;  — glyc*‘rine, 
10  gramme»,  et  fannm,  10  giammes.  Appliquez  légère- 
ment sur  le»  gerçures  du  sein  B- 

4iBBHA!VDBÉE.  Plante  de  la  famille  des  labiées,  dont 
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on  cni|»loie  les  sommités  fleuries»  lrés'an>mati<|ues,  en 
infusion,  surtout  la  \jrrmandF4f.  fjr/*f-cArnr,  10  grammes 
par  litre  il*eau,  comme  stimulante,  tooi(|iie.  fébrifuge  et 


amère»  dans  les  convalescences  ffl.  dans  U chlorose  Q. 
dans  la  gastralgie  dans  la  bronchite  rhrnniqiiem  : 
dans  les  catarrhes  de  rinleslin  et  de  l'utérusCD;  dans  les 
lièvres  intcrmiltentes  Q,  etc. 

üiBBosiT^:.  V.  Carie  vertébrale. 


C^I.TIE%l'X  (Puy-dc-Ddme).  Eau  saline  ferrugineuse 
employée  pour  fjiire  des  incrustations.  Il  s’y  trouve  aii^i 
une  source  i|ui  sert  .\  la  guérison  de  la  chlorose. 

Oll^bEMBiiK.  Plante  des  Antilles,  de  la  famille  des 
aiiiomées.doiit  lu  racine  ;lcrc,  brillante,  est  fortement  aro- 
maliipie.  trcsl  un  irritant  énergique  de  la  p<.*au  et  des 
iuuqueiis«‘s.  On  I emploie  souvent  comme  slomarliique.  Elle 
se  donne  en  poudre,  50  ceDtigrammes  â 2 grammes  ; 
— eu  teinture,  dix  à vingt  gouttes  en  bière,  comme 
stomachique  et  carminalif;  dans  la  dys|>epsie  nerveuse  E) 
et  dans  la  dys|>epsie  flalulente  [T).  On  emploie  indistincte- 
ment le  gingembre  gris,  le  gingembre  noir  et  le  gingembre 
blanc. 

«l\'«ilVITEOU  IAiFEAnn.%TIO:«  DEM  CJK^C'IVEH. 

La  pyoïrliée  alvéolo-dcnlaire,  la  carie  dentaire,  la  périos- 
tite. alvéolo-denlairc  chronique,  ou  mémo  la  simple  accu- 
miilalioD  de  tartre,  donnent  quelquefois  lien  k une  inflam- 
mation aigue  et  plus  souvent  chronique  des  gencives. 

La  rougeur»  le  gonflement,  la  douleur,  les  hémoniia- 
gies  de  hi  gencive  au  moindre  contact  caractérisent  la  gin- 
givite, et  l'examen  des  dents  indique  quelle  est  l’origine 
du  mal. 


Dans  la  gingivite»  il  n’est  pas  rare  qu’il  existe  de  petites 
ulcérations  étroites  cl  transversales  sur  le  bord  des  gen- 
cives, prés  des  denU. 

7/MToj)eu/i//Ne.  — Traiter  les  maladies  qui  ont  causé 
b gingivite  [V.  Dbjîts  (Maladies  Dfr))  et  prescrire  ks 
gai^irismes  suivants  : 


Ut*  ... . 

Mirl  m<«l. 
Ah«.  . . , 


2Ü0  çraaiairf . 

39  Mi. 

4 hI. 


OU 


LMia«BOA 1 gnMW. 

Si  la  giogirite  existe  depuis  longtemps  et  s’il  y a des 
ulcérations,  on  les  toucliera  légèrement  avec  te  nitnte 
d’argent  ou  l’acide  chlorhydrique. 


t>2i 


On  donnera,  en  outre,  tous  les  jours,  3 graiumes  de 
clilonile  de  potasse  dans  un  julep  gommeux. 

€il\t;iXITE  Mf-ORBI  TI^I  E.  Dans  le  scorbut,  les 
gencives  sont  ordinairement  gonflées,  mollasses,  livides, 
■saignantes,  cl  peuvent  bisser  tomber  le.sdeiil.s.V.^ionBirr. 

«^I:\«IVITE  nERC'l  RIEM.E.  Süus  l'influence  de 
I intoxication  par  le  mercure,  il  se  pnxiiiil  souvent  une 
gingivite  en  même  temps  qu'une  inilnmmulion  de  toute  b 
cavité  buccale.  V.  Stohatite  ukrclriellb. 


ElngUlie  c\pul»Ue.  Vers  quarante  ou  cinquante 
ans,  il  SC  produit  souvent  une  hyposthénie  des  gencives 
qui  leur  enlève  toute  contractilité  organirpie,  et,  .sans  s’al- 
térer, elles  .se  ramüHis>eiil  ou  quittent  les  dents,  qui  s'é- 
branlent dtins  leurs  alvéoles  au  |M>int  de  pouvoir  tomber  de 
la  bouche  (Marchai,  de  Calvi). 

rAéru;*Kw/rV/io’.  — Contre  la  gingivite  e.xpulsive,  il  n'y 
a rien  autre  chose  a prescrire  que  de  légère.H  applications, 
matin  et  soir,  de  teinture  d'iode  avec  un  pinceau  mn. 

CiinciBlir  e«  MlcCro-ikiraibraaraM  dra 

rnfnnin.  Chez  les  enfants,  sous  rinfluencc  de  la  dentition 
cl  de  la  carie  dentaire,  il  se  fait  souvent  une  gingivite  iil 
cereiise,  ranictérisee  par  la  ruiigeur,  le  gonflement  et  l'iil- 
céralioii,  grisâtre  d'abord,  des  gencives  avec  salivation 
abondante.  Celte  gingivite»  plus  connue  fous  le  nom  de 
sDwmti/e  nlriro-tmmhnvmue  (V.  co  mol),  sc  guérit  très- 
bien  avec  une  [>otion  additionnée  de  3 grammes  de  cldo- 
rate  de  potasse  (Herpin). 


ronMri.AiRE  de  la  oimiivite. 

.VlXlOV  •mlÙf-nfKutUfUr . 

Ute\  . 5y 

J«  mblvaria 1 

TrintHro  «i«  , . . j** 

Mêlez.  On  portera  ce  mélange  pur  sur  les  gencives  ma- 
lades. Ce  moyen  est  trés-effleace. 


Aloa.  . . . 
r»Ml. . 


('oIhUoire  détersif. 


:)■ 


I fT«aiaH>. 


rum lOO  îj. 

Mêloi  cl  ap|iliqiicj  «TCC  nn  pinceau  sur  tes  geneWesO. 
fiargarismr  antiscorhu4ifjHe. 


oMér»*, 

Ean  liMiillMit». 

Simp  n,r| ^ 

Ttittlor*  j “*  ^ 


t irr«w«*«. 


Faites  infuser  les  espèces  amères  pendant  une  heure  ; 
paswi,  cl  ajoutes  le  sirop  de  miel  et  la  teinture  anliscor- 
buliqueH.  (F.  II.  I*.)  Four  gargarismes. 

Cailutoire  détersif. 

U»l  UUw* — ■ . 

\eiik  hitlrorhlrtripi'n* ] |q 

Mêlez  et  agitez  chaque  fois.  • 

Employé  contre  la  gingivite  mercurielle,  en  application 
sur  les  gencives  ; il  faut  éviter  de  toncher  les  dents. 


_ 

K«ti 

Mirl  mit 

9l>  ial. 

-4«frc. 

Mitt  m«t.  •..«.,,4,,.,. 
d*  RcbrL  ...  

50  fnmiat». 
5 id. 

Mêlez  e!  agitex  chaque  fois.  Pour  hnmector  iégércmen* 
les  gencives  scorbutiques. 


l'ulluioire  Hutùn'pfvpt*'. 


Milww  «»s- 1 prauMi».-. 

Faites  dissoudre  dans  : 

Un  <l«  SO  tmmm-s 

Ajoutez  ; 

f»inip  <l'é<orce»  iO  gtÉtiiine-, 

Potion  rft'  cMorate  de 

Caii  ur>Iiii«if« t<Kl  (prane*. 

Siraf  ir  nriM’.  • • • d'* 

<.bl»r«l*  4»  polMue  . . S à Z iii. 


Faite»  dissoudre.  A prendre  par  cuillerées  dans  les 
vingl^qtiatre  heures,  tous  les  jours,  jusqu’à  guérison  R 
(Ilciqtio.) 

Etiu-de-vic  de  tjaiac  mêlée  arec  le»  trois  quarts  dVau 
pour  ga^ga^isme^  m. 

r.&nrtinii  de  feiiides  et  de  /taies  de  (ftCiie  (l.igtislnim 
viilgare). 

Frictions  avec  la  jvtiulre  d'nlun,  quand  la  gingivite  est 
Irès-doulourcuse  □. 

Applv  ation*  de  immire  de  vhhrure  de  rAaux  avec  le 
bout  du  doigt,  mutin  et  soir,  — duiis  la  gingivite  ulcéreuse 
des  cutauls  É*  (Bouneau.) 

.ippUeotioHS  de  imtdte  de  chlorate  lie  }Kd>vsse  tmie  à 
un  quart  de  sucre  candi  pulvérisé. 

(Orne).  Bau  minérale  suiralée,  mugiiésique, 
employée  comme  purgatif. 

<>l]VflEK6.  Plante  aromali<(ue,  amére  et  louiqiuN  de 
la  Ciiine,  appartenant  à la  famille  des  aruliacées,  dont 
la  larine  se  donne  en  décoction,  h à 10  grammes  dim.s 
Tanémie  El- 

«IROFLE.  V.  GmOFLlER. 

CilRaFl.ÉE.  Plante  odorante  de  la  famille  des  cruci* 
férus,  dont  le»  Heurs,  en  infusion,  ont  été  adminUlrées 
comme  aniispasniodique.s. 

CIROEEIER.  Plante  de  la  famille  des  myrlaeées,  dont 
le»  Heurs,  non  encore  développée»  et  desséchées,  cou- 
nues  sous  le  nom  de  cfou»  de  yiro/le,  réduites  eu  pondre, 
s'einplgienl  comme  stiimdaiit  et  stomachique  à la  dose  de 
*20  à 75  centigrammes  S- 

Elles  renfennent  une  huile  volatile  Acre,  brtMaute 
H très-odorante;  de  la  résine,  du  tannin,  de  la  goumu* 
et  du  lichen. 

Ou  en  fait  une  teinture  employée  pour  remplir  Tindi* 
cation  sUmulaute  et  carminative  dans  les  maladies  ato- 
niques  et  veuteuses  de  l'appareil  digestif.  Son  huile 
essentielle,  sur  du  coton,  e»l  entployée  contre  lu  douleur 
des  dents  cariées  [+]  V.  Dents  et  Oi>ontau;ie. 

4il..%C'E.  K^m  réduite  à l’étut  solide  {^r  un  abaisse- 
ment de  la  température  au-dessous  de  zéro. 

La  glace  est  un  iigcnl  lhérapeut«iuc  très- précieux. 
Employée  pour  rafraîchir  les  boissons  alimentaires  et  le 
vin;  c‘est  un  bon  remède  de  la  dyspepsie  flatulente  et 
nerveuse.  On  la  fait  prendre  en  petiu  morceaux,  — 
dans  la  gastralgie,  — dans  les  vomissements  du  neno- 
sisme  et  de  la  grossesse,  — dans  les  vomissemeuls  de 
la  péritonite  aiguë  et  du  choléni.  — Elle  est  très- 
utile  dans  l’angine  coueiineuse  , mais  alors  elle  s’ad- 
ministre réduite  en  poudre  au  moyen  d’une  râpe  ou  pur 
l’écrasemenl,  toute»  les  heures,  par  cuillerée  à café.  — 
On  l'emploie  comme  topique  sur  la  tète,  au  moyen  d'un 
bonnet  de  taffetas  ciré  ou  de  caoutchouc,  dans  la  mé- 
ningite et  dan»  le  délire  aigu  des  fièvre»  ; — sur  le  ventre, 


dans  les  cas  de  péritonite  aigue  et  dans  le»  plaies  contuses 
duni  on  veut  am'ter  rinflaminalioti.  --  Pardon  mélange 
avec  une  égale  quantité  de  sel,  elle  sert  à faire  des  n»é- 
langes  réfrigérants  qui,  étant  appliqué.»  sur  lis  tissus  dans 
un  nuMid  de  linge,  produisent  une  anesthésie  locale,  ne- 
cessaire dans  l’ouverture  d’uu  abcès.  V.  .AnESTHÊ.*^IRLO«-ALE. 

Pour  conserver  la  glace  en  été,  on  l’enveloppe  de  laine, 
on  la  met  dans  un  pot  couvert  d’une  assiette,  et  1 on  place 
le  |H>t  sur  un  lit  de  plume  entouré  de  coussins  de  plume. 
La  mauvaise  ronduclibililé  de  l’enveloppe  pour  la  chaleur 
en»|féche  in  fusion  de  la  glace,  qu'on  peut  ainsi  conserver 
plusieurs  jours. 

6LA(*I.%LE.  îdanlc  indigène  de  la  famille  des  ficoïdées. 
dont  rinfusion  «e  donne  dans  la  toux  convulsive  cl  dans 
la  phthisie  □. 

ttLAinl\E.  Matière  organique  d’apparence  glaireuse, 
existant  dans  la  plupart  d»‘s  eaux  sulfiiieuM'S,  stagnaules, 
el  exposées  au  contact  de  l’air.  Elle  est  formée  de  muci- 
lages, d'algues  el  d'unimaux  variables,  sedon  le»  source». 
On  lui  nltribiie  des  propriétés  résolutives  irés-gramle»  O- 

4àL.%\D.  Finit  du  chêne,  dont  une  espèce,  prinripa- 
Icmeni  le  ijhiad  doux,  mis  en  torréfaction,  pulvérisé*  el 
infusé,  fie  donne  en  guise  de  café  avec  du  lait  dan»  Fenté- 
rile  chronique  de  l’enfance  i-e  -h.  V.  t'tlêNC. 

ÜLAKDES.  !*es  glaiidt*>  panitide»  salivaires,  séba- 
cées, sudoripures,  sont  le  siège  «le  maladies  lrès-divei‘M*». 
Voy.  aus»i  MAinw.t.E,  tiRANuts  uivrks,  Prostate,  Thy- 

RlMUB. 

(■londr  |fiaro4i«le  (l.enloao  de  la^ 

I.  Plaie  df  la  fjhmde  jarotide.  — Les  plaies  de  la 
glande  parotide  produites  par  des  instruments  piquants, 
tnmehanU  el  conlondanls,  peuvent  blesser  le  tissu  de  la 
glande  ou  son  conduit;  elles  sont  camrlèrisées  par  un 
écoulement  de  aalire  me/ée  au  aoug,  et  quelquefois,  lorsque 
les  nerfs  ont  été  intéressé»,  par  une  paralysie  du  mouve- 
ment  ou  de  la  seiisibiUlé  des  muscles  ou  de  la  ïH>au  de  la 
face.  Elles  cxposciU  à des  iiiflaniinations  phlcgmoneusea 
ou  érysipélateuses,  cl  à des  fistules  salivaires  consecu- 
tives. 

I. c»  plaies  par  armes  à feu  causent  des  dèsoirlres  beau- 
coup plus  grave»,  car  elles  peuvent  avoir  fracturé  le 
maxillaiiv,  el  alors  elle»  sont  génémlemenl  suiviea  d'une 
inflainmaliou  irés-vivc,  et  si  uue  artère  a été  touchée,  il  y 
a des  hèmotrhagie»  coiuèculivos. 

TherapeutùfHe.  — l'ne  plaie  simple  de  la  parotide, 
sans  contusion,  régulière,  peut  être  réunie  par  première 
intention,  mais  il  faut  préférer  le  pansement  avec  un  rala- 
pla-me,  ou  le  pansement  à l’eau  froide,  — Jaiiial»  une 
plaie  conluse  on  irri*gulière  ne  doit  être  réunie  par  pre- 
mière Intention.  I.es  plaie»  par  arme»  à feu  seront  pau- 
fiées  avec  des  rjitaplasmcs.  Ou  traitera  les  complication» 
(V.  pRi.Kf.MOX,  Éry&ipkle)  par  le»  moyens  approprié». 

II.  Ortilhng.  — V.  ce  mot. 

III.  /’unjD'tic.  — L inHamnjalion  de  la  glande  parotide 
est  ordinairement  liée  à un  traumatisme,  ou  à une  irrita- 
tion de  la  glande  par  de»  ulcération»  ou  de»  fiiliginosilé» 
de  la  bouche.  Hans  ce  dernier  cas  l’inHamiiiation  sc  pro- 
page de»  rondiiils  au  tissu  de  la  gbtnde. 

Dans  les  fièviT»  typhoïdes  graves  et  dans  le»  maladies 
adynamiqnes.  il  sc  produit  quelquefois  spontanément  une 
innainmation  de  la  glande  parotide  qui  annonce  une  situa- 
tion très-grave,  presque  toujours  mortelle. 

Dne  luméfaclion  limitée,  avec  tension,  chaleur  et  mu- 
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gcur  do  la  région  parotidienne,  avec  issue  de  pus  par  le 
conduit  de  Sténon  du  cinquième  au  sixième  jour  après  le 
début  de  l’inflammation,  on  même  souvent  dès  le  début, 
indique  l’inflammation  de  la  parotide. 

L'n  abcès  qui  se  forme  dans  la  parotide  décolle  la  peau 
et  détruit  la  glande,  en  altérant  les  nerfs  ; puis  s’ouvre 
à l’extérieur,  quelquefois  dans  le  conduit  auditif,  mais 
plus  rarement  dans  la  bouche.  V.  AncÈs,  I'iileoions. 

Il  y a des  adénites  de  la  région  pnrotidicnne  qui  simu- 
lent les  parotides  vraies  ; mais,  dans  ces  cas,  rinllarnnia- 
tion  arrive  plus  vite  à la  suppuration  et  elle  est  au  début 
bien  mieux  limitée  que  rinllnniniation  de  la  parotide. 


ganglion  lymphatique  parotidien  transfoiané  en  kyste, 
qu’au  kyste  de  la  glande  parotide  elle-même  (fig.  296). 

Un  liquide  analogue  à de  la  salive  ne  peut  pas  être 
trouvé,  iiiénie  dans  les  kystes  de  la  parotide  ; car,  pendant 
le  développement  de  la  tumeur,  le  liquide  a eu  le  temps 
de  changer  de  nature,  et  il  u'y  a guère  moyen  de  préciser 
l'origine  d'un  kyste  séreux  de  la  région  parotidienne. 

Los  kystes  salivaires  vrais  se  développent  lentement  ; 
ils  ressemblent  à des  kystes  sébacés,  et  ni  les  uns  ni  les 
autres  n’oITreut  de  transparence.  .'Seulement  s’il  y a un 
kyste  parotidien,  une  ponction  exploratrice  donne  issue 
à du  li(|uide  séreux  clair. 


Thérapeutique.  — Au  début  de  la  parotide,  il  faut 
immédiatement  prescrire  dix  sangsues  sur  la  région  paro- 
tidienne, des  cataplasmes,  des  gargarismes  émollients  avec 
I eau  de  guimauve.  Un  purgatif  salin  sera  administré 
dés  qu  il  y aura  menace  d'abcès.  — On  a aussi  conseillé 
d'appliquer  un  vésicatoire  volant  sur  la  région,  mais  ce 
moyen  est  d’une  efficacité  douteuse;  — ouvrir  les  abcès 
formés  de  très-bonne  heure  et  débrider  largement  l’apo- 
névrose d’enveloppe  de  la  parotide  pour  faciliter  l’écou- 
lement du  pus  (Bérard),  sont  des  choses  indispensables. 
Lorsqu’il  y a des  douleurs  très-vives  pendant  que  le  pus 
se  forme,  une  ou  plusieurs  ouvertures  prématurées  sont 
nécessaires. 

IV.  Calculs  de  la  glande  parotUle.  — V.  CALcut»-;  SALi- 
VAtRES. 

V.  Kystes  saliiaires.  — Indépendamment  des  poches 
contenant  des  calculs  salivaires,  de  la  salive  et  du  pus, 
on  conçoit  qu’il  y ail  des  kystes  salivaires  ; mais  les  faits 
cités  sont  si  rares,  qu’on  a supposé  plutôt  qu’observé  ces 
kystes.  On  ne  connaît  qu’un  seul  exemple  de  kyste  salivaire 
contenant  un  liquide  séreux  formé  dans  la  glande  parotide 
(Henri,  de^Lisieux), 


Thérapeutique.  — Quelle  que  soit  l’origine  d’un  kysle 
de  la  région  parotidienne,  on  fera  une  ponction  avec  un 
trocart  cl  une  ou  plusieurs  injections  iodées,  cl  l’on  recou- 
vrira la  tumeur  avec  des  cataplasmes. 

Si  la  tumeur  récidive,  on  fera  une  ponction  double  et 
l’on  passera  un  tube  de  caoutchouc  perforé,  et  l'on  fera 
des  injections  iodées. 

On  peut  exciser  le  kysle  (Henri,  de  Lisieux),  mais  celle 
opération  nécessite  une  dissection  longue  ; on  n’y  aura 
recours  qu’en  cas  de  récidives  multiples. 

M.  Hypertrophie,  de  la  glande  parotide.  — C’est  seu- 
lement chci  les  enfants  <jue  l’hypertrophie  simple  de 
la  parotide  a été  observée  (Sabatier,  A.  Ilènird).  Alors 
la  glande  est  augmentée  de  volume  sans  altération  de 
texture,  et  reçoit  parfois  des  artères  volumineuses  (A.  llé- 
rard).  Dans  l’hypertruphie  de  la  glande  parotide,  on  con- 
state une  tuméfaction  indolente,  (pielquefois  une  tumeur 
résistante,  parfois  animée  de  battements  dus  aux  soidèvc- 
meuts  causés  par  l’arlère  carotide. 

Thérapeutiifuc.  — La  compression  mélliodique  sur  la 
tumeur  avec  un  appareil  à ressort  prenant  point  d’appui 
sur  la  tête  est  trop  douloureuse  pour  être  supportée 
(V.  Fistules  SALIVAIRES).  Il  vaut  mieux  pres- 
crire des  frictions  iodées  et  administrer  l’iode  à 
l’intérieur. 


VH.  Lipomes,  tumeurs  celluto-graisseuseji.  — 
Le  tissu  graisseux  qui  avoisine  la  glande  parotide, 
s’hypertrophiunt,  produit  quelquefois  un  lipome 
sous-aponévrotique,  qui  ne  diffère  pas  des  li- 
pomes sous-aponévroliques  des  autres  régions. 
Sa  mollesse  peut  simuler  un  kyste,  mais  celte 
dernière  aifeclion  est  rare,  et  une  ponction  ex- 
ploratrice ne  laissera  aucun  doute  sur  la  nature 
du  mal.  — Une  tumeur  mélanique  a une  colo- 
ration violacée  ; un  enchondromc  est  dur,  et  un 
lipome  ne  l’est  pas.  Une  hypertrophie  de  la 
parotide  n’a  été  observée  jusqu’ici  que  cliez 
les  sujets  très-jeunes,  tandis  que  les  lipomes 
existent  chez  des  sujets  plus  âgés.  — Les  adé- 
nites ont  été  précédées  d’une  altération  dans 
les  régions  voisines,  ce  qui  n’a  pas  lieu  pour 
le  lipome. 

Thérapeuti/iue.  — On  n’enlèvera  les  lipomes 
de  la  glande  parotide  que  lorsqu’ils  auront 
acquis  un  développement  gênant  pour  les  ma- 
lades. 


VIH.  Tttineur  adénoïde  de  la  }Mirotide  (Vel- 
peau). — I.es  tumeurs  adénoïdes  de  la  pa- 
rotide ne  diffèrent  pas  des  tumeurs  adénoïdes 
de  la  glande  mjuiimaire.  Elles  sont  constituées  par  une 
culs-de-sHc  glandulaires  remplis  d'épi- 
thélium. 


Fi».  196.  — »n*  de  U parotide, 

(A.  Diétyuùftie  tumeur<.) 


Un  ky.ste  volumineux  contenant  un  liquide  séreux,  cou- 
leur d’ocre,  renfermant  des  paillettes  de  cholestérine,  situé 
au  devant  de  la  parotide,  peut  aussi  bien  appartenir  à un 
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Lus  tumeurs  adénoïdes  du  la  parotide  simulent  cjuclt^uc" 
fois  un  encliondrome,  et  réiiproquuinenl,  mais  la  dureté 
relative  de  la  tumeur  plus  grande  dans  lus  cnchondronies 
est  le  seul  signe  dislinelif  de  ces  deux  lésions.  Toutefois, 
l’oimne  leur  traitement  est  le  mén>c,  une  erreur  ii  est  pas 
préjudiciable. 

— Extir[x*r  la  tumeur.  Pour  cela  il  faut 
fiiira  une  incision  coufImï  de  la  peau,  fixer  la  tumeur  avec 
une  érigne,  et  la  disséquer  eii  suirant  avec  les  doigts 
les  progrès  du  bistouri , — arracher  et  déchirer  avec 
une  sonde  cannelée  plulAl  que  de  couper.  On  fait  ensuite 
un  pansement  avec  un  cataplnsine.  Y.  l'LAtK5. 

IX.  Etirkomlrotnc  rfe  fa  gf<ui»ie  pai'oftWe.  — L endion- 
drome  de  la  parotide  est  onlinairemeiit  situé  dans  la  partie 
la  plus  superficielle  d«i  lu  glande.  Il  occupe  le  tissu  cellu- 
laire intermédiaire  des  lobules  glanduleux  ; il  se  duve- 
lopjK'  lonicment  sans  causer  de  douleurs,  et  il  ne  comprime 
pas  asscï  le  nerf  facial  pour  produire  une  paralysie. 

Apréi  son  ablation,  renchondrome  de  la  parotide  réci- 
dive quelquefois,  cl  on  ne  l’a  pas  encore  vu  être  suivi  de 
généralisalion , c’est-à-dire  de  reproduction  dans  les 
viscères. 

On  ne  confondra  pas  un  enchondromc  de  la  parotide 
avec  des  ganglions  engorgés  du  cou,  parce  que  ceux-ci 
sont  presque  toujours  multiples  et  ne  sont  jamais  aussi 
durs  que  renchondrome,  même  lorsqu’ils  sont  situés  dans 
rintérieur  ou  au-dessous  de  la  parotide.  Les  ganglions  hy- 
P<.Tlropbiés  sont  aussi  la  const^uencc  ordinaire  d’une  in- 
flammation antérieure  des  parties  voisines.  Tn  kyste  sali- 
vaire est  fluctuant,  une  poche  salivaire  contenant  un  calcul 
s’enflamme  de  bonne  heure  et  produit  une  fistule,  ce  qui 
contraste  avec  la  marche  de  renchondrome. 

Thérapeuti'iw.  — Extir|>er  la  tumeur  avec  le  bistouri, 
comme  pour  les  tumeurs  adénoïdes  parotidiennes. 

X . Caitrer  de  hi  — Le  cancer  du  la  parotide  .se 

dévelop|K>  dans  le  tissu  cellulaire  et  a les  caractères  d'un 
^quirrllc,  d’une  tumeur  fibro-plasliquc  ou  d’un  cancer  nié- 
htnique. 

Les  cancers  de  la  glande  parotide  se  développent  lenle- 
menl  d’abord  (Boyer)  et  finissent  par  s’accroître  rapidc- 
nu  nt  et  s’ulcérer.  Ils  gagnent  en  surface  cl  en  profondeur  ; 
mais  de  même  que  renchondrome  de  la  parotide,  lu  cancer 
de  celte  glande  semble  suivre  une  marche  plus  lente  que 
dans  les  autres  points  de  l'économie. 

Ixs  signes  propres  aux  cancers  (V.  Cancers)  font  re- 
connaître le  squirriie,  ou  le  cancer  mélanique  de  lu  paro- 
tide, ut  le  loudier  par  la  bouclic  et  par  le  pharynx  doit 
toujours  être  fait  pour  connaître  les  limites  du  mal,  lors- 
qu’on songe  à une  opération. 

Enlever  la  tumeur  avec  la  grande 
masse  posrible  de  la  glan.de  parotidienne. 

Il  y a deux  obstacles  à rexlirpalion  totale  de  la  glainle 
parotidienne,  l’ouverture  de  la  carotide  externe  et  la  sec- 
tion possible  des  branches  principales  du  nerf  facial.  En 
dehors  de  ces  accidents,  l’extirpation  de  la  glande  parotide 
est  possible  (Randolpli,  Smith,  Usfninc,  Gcnsoul,  Ik'clard, 
BraamhtTg)  ; on  peut  toujours  arrêter  l’hémorrhogic  due  h 
l’ouTcrlurc  de  la  carotide  externe,  par  la  caiiUTisnlion.  la 
compression  et  la  ligature  ; on  pourrait  même  lier  préalable- 
ment la  carotide  primitive  (Verncuil).  Quant  à la  section  des 
branches  du  facial,  on  peut  éviter  celle  des  filets  qui  pas- 
sent au-dessus  du  niveau  de  la  glande,  et  ce  sont  seule- 
ment les  blanches  superficielles  et  celles  qui  animeiil  les 
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muscles  de  la  bouche  ou  du  menton,  qui  sont  nécessaire- 
ment intéressées. 

Pour  enlever  la  parotide  en  totalité,  inciîtion  étendue 
depuis  l’arcadc  lygomatiquc  jusqu’à  l’angle  la  niiebuire 
inférieure  ; disséquer  en  se  servant  du  manche  du  scalpel 
plus  que  de  la  lame,  ün  cherchera  les  bruiiclies  du  facial 
pour  les  éviter.  Lier  les  vaisseaux  divisés  à mesure  qu  ils 
sont  coupés;  — on  transe  simplement  ou  mieux  avec  un  ca- 
taplasme. 

XL  Tiibtrciüt:  de  ta  jmi'otide.  — Les  ganglions  situes 
au-dessous  de  la  parotide  ou  autour  de  l’artère  sont  quel- 
quefois atteints  d’une  dégénérescence  slrumeu&c,  qui  a été 
pliisieura  fois  prise  pour  un  cancer  ; niais  la  rapidité  de  la 
marche  des  accidents  et  la  formation  d un  abcès  ne  laissent 
pas  de  doutes  sur  l'existence  de  tubercules  ramollis.  Au 
début,  cependant,  on  peut  croire  qu’il  s’agit  d’un  enchon- 
drome  ou  d’un  cancer;  mais,  au  commencement,  les  can- 
cers sont  toujours  ir^-durs,  puis  les  ganglions  slruraeux 
parotidiens  n’ existent  que  irés-raroment  seuls  cl  se  nwii- 
trent  de  préférence  chez  les  jeunes  sujets. 

— Il  faut  faire  des  frictions  iodées  et  des 
applications  de  teinture  d'iode  .sur  la  tumeur;  — un  em- 
plâtre de  Vigo  sera  placé  sur  elle  lorsque  la  suppuration 
menacera  on  ouvrira  les  abcès  formés,  et  l’on  fera  dans 
les  trajet»  fistuleux  persistants  des  injections  iodées.  — Il 
ne  faut  pas  enlever  la  parotide  pour  des  tumeurs  slru- 
meuses  des  gangUous  lymphatiques  profonds  (Boyer). 


»éhacé€«  (VémUmm  des). 

I.  bj/îawmrtrio«.— L’inflammation  des  glandes  sébacées 
a lieu  par  suite  de  l’oblitération  de  leur  conduit  et  de  I ac- 
cumulation de  la  matière  sébacée  dan»  leur  intérieur.  Cet 
étal  cousliluc  rocNu  sebttceü.  V.  Acné. 

loi  diathèse  herpétique,  scrofuleuse  ou  syidiililiquc,  uii 
état  général  tel  que  rembarra-s  gastrique,  la  constipation, 
la  fatigue  et  une  mauvaise  nourriture,  favorisent  le  déve- 
loppement de  l’acné;  — l’usage  de  certaines  méilicalion>, 
telles  que  l'iodurc  de  potassium  cl  le  sirop  d’iodure  de  fer, 
sont  dans  le  même  cas. 


Une  petite  pustule  rouge  acuminée,  suppurant  du  pr<*- 
mier  au  deuxième  jour  de  son  apparition,  et  présentant  un 
point  blanc  à son  sommet,  caractérise  l’acné  et  l'inflam- 
mation d’une  glande  sébacée.  V.  Acné. 


Thérafieuliquc.  — Les  pustules  d'acné  i.solécs  ne  récla- 
ment aucun  irailemenl;  au  deuxième  jour,  cependant,  on 
peut  percer  le  sommet  de  la  pustule  avec  une  pointe^  d ai- 
guille. 

Lorsqu’il  y a une  tendance  à la  reproduction  des  wh- 
tules  cl  une  sorte  d’état  inflammatoire  permanent,  les  Ro- 
tions savonneuses  des  parties,  le  badigeonnage  des  surfar}k> 
couvertes  de  pustules  avec  l’huile  de  cade  (Bazin),  >on 
d’un  bon  usage. 

On  donnera  les  tisanes  .amères  de  houblon,  de  chicorée 
sauvage,  de  douce-amère,  etc. 

On  purgera  les  malades  tous  lus  huit  ou  quinze  jours 
avec  des  purgatifs  salins,  avec  fiO  grammes  de  sulfate  de 
soude  ou  de  citrate  de  magnésie,  et  avec  5 centigrammes 
d’émétique  dans  un  litre  d’eau. 

On  prescrira  les  eaux  d’Af/n.vir<i,  fia- 

réfjes,  CavterctSi  Vriage  ^ Saint^Saumir,  Em$, 
lYéris,  Uss^iL 

Chez  certaines  jeunes  filles  qui  ont  régulièrement  de 
l’acné  au  moment  de  leurs  époques,  la  maladie  est  diBîcilo 
à guérir.  Le  mariage  fait  ordinairement  disparaitre  cet  état 
de  la  peau. 
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Vovfï  Acné  pour  U*»  trailutiuuits  divriN  exigt’s  par  le 
leiiip^raiiii'iU  Cl  lc>  ilialliê:At‘s  5.{iéci!ileo  drs  inilividiis 
alU‘inl!>  (t  acné. 

U.  svf/uees  (ofmMo/és,  ituiuf.'s,  fti/fut,  As- 

in/fo,  /«c/KcnV,  ut/i*'rofnv).  — l.'accimmiution  de 

luuliére  sébacée  duiis  le>  fullinili's  sébacés  forme  les  k;/'‘t'  S 
n-ftort's.  Klle  |Kiit  avtiir  lie»!  -‘«ns  iiiflaimnatluu  préalabh'. 
L 'accunuilation  se  fait  leiiletnenl  par  suite  de  roblitétalion 
du  roiiverlure  des  follicules.  L'enveloppe  de  la  glamb*  s'ê* 
paissil,  se  transforme  en  ime  membrane  épaisse,  ipiebpio* 
lois  avec  incruslulions  calcaires  {Wilkins  . Le  séimiu, 
d’almrd  sons  forme  d'une  bouillie  blundie,  sc  tr<ni'>formi‘ 
en  tine  matière  caséeuse  ou  un  li(pti«le  clair  comme  de 
l linile,  ou  en  une  masst*  molle  ayant  la  (oiisisjaiire  du 
miel.  Quelquefois  on  trouve  dans  ces  pniiliiiis  un  ver, 
IkiUitiej:  foUinthrum  (V.  ce  mol)  (llenlu  , Simon  «le 
Uerlin).  Cet  animalcule  eviste  d'ailleurs  normiilemeiit  dans 
les  glandes  sébacées  d'individii-s  <]ui  ont  souvent  de  l’acné. 

Les  kystes  sébacés  ramolli'>  sont  quelquefois  le  siège 
d'hémorrhagies,  et  iis  reiiftTment  nu  liqiiidf^  hniiiiilre. 

Les  kystes  sébacés  sont  assr**  fréquents  cbtï  les  sujets 
encore  jeunes,  iimis  on  les  observe  à tous  les  âges. 

Lne  tumeur  bien  ejrronscrilc,  plus  ou  moins  molle,  ar> 
rondie,  globuleuse,  indolente,  mobile  sur  les  parties  pro- 
fondes, adhérente  à la  peau  t;t  croissant  avec,  leitteur,  est 
uu  kyste  sébacé. 

Tannes,  comédons  ou  Ii»ii|m’s,  les  signes  di?  ces  liimenrs 
sont  les  mêmes,  sauf  la  difTérenec  du  vniuiiie.  Lorsque  les 
parois  du  kyste  H>nl  épaissies,  il  est  un  signe  que  l'on  doit 
avoir  présent  û l’espnt,  surtout  pour  les  kystes  sébacés 
de  la  face,  r’esi  la  dureté  de  la  tumeur  telle  que  l’un 
puiirruil  Mip|M>>»er  qu  il  s’agit  d'un  corps  étranger  eufmné 
sous  la  |>eau  ; mais  ou  ne  saurait  ici  tomlier  dans  une 
erreur,  car  les  corps  étrangers  »e  rencontrent  surtout 
Hii  voisinage  d'une  cicatrice. 

kystes  sébacés  du  cuir  chevelu,  ce  qu'on  appelle  des 
foKpts,  sont  presque  toujours  multiples. 

Oïl  ne  |Hîul  confondre  les  kystes  sébacés  qu'avec  les 
li|H)mes.  Uirs<{ue  la  tumeur  est  petite,  le  meilleur  signe 
diagim>liqiie  est  le  défaut  d'ailhérence  à la  peau  dans  le  cas 
de  lipome,  taudis  que  rudliérmice  a la  peau  est  au  con- 
train*  le  sigm*  i ai'ucléristique  des  kystes  sébacés.  Lors- 
que la  tumeur  est  grosse,  le  lipome  présente  des  lolmb‘s, 
et  même  dans  le  ras  où  uu  kyste  sébacé  a alleiiil  le  vo- 
lume d'une  tête  de  fœtus,  il  est  encore  régulier.  Les  ky^li's 
de  la  peau  non  déterminés  sont  souvent  des  transforma* 
lions  d'un  kyste  sébacé,  cl  une  erreur  dans  ce  ca>  ne 
serait  pas  iriqiortaiite. 

I.es  tumeurs  ûbreuses  enkysléos  et  les  épaucliemenls 
sanguins  transformés  .sont,  les  premières  trés-diircs  (V.  Ll- 
hromb)  ; le-*  .sc-cuiids,  irréguliers,  résistants  et  mohiles 
sous  la  |x‘au,  ce  qui  u'esi  pas  le  caractère  ordinaire  des 
kystes  séliacés. 

Il  n’est  pas  rare  de  voir  une  corne  se  développer  >ur 
mi  point  011  siège  un  kyste  sébacé. 

Les  kystes  sébacés  s’ouvrent  quelqiicfnis  seuls  apré> 
une  intlaiiimalioii,  et  sc  transforment  en  ulcère  fongm’uv 
ou  eu  lislule  qui  se  guérit  à la  longue. 

Toutes  le*  régions,  excepté  celles  <|ui  sont  dépourvues 
de  poils,  telles  que  la  paume  de  la  main  et  la  plante  du 
pied,  peuvent  présenior  des  kystes  séharés. 

Thfrnftrtitû/uf, — Aucune  médication  interne  ou  iopi<|iie 
ne  peut  faire  di>paruitre  un  kyste  sébacé, 
ooicacr  rt  uksmiés.  — V édit. 


Knlever  le  kyste  après  incision  Je  lu  peau,  par  énucléa- 
tion de  la  luniciir  (.\.  Louper),  avec  le  bisloun  ou  un  corps 
nmussf,  e>l  le  irnitement  le  plus  sûr,  car  il  ii’expose  pas 
à la  réciilive.  En  génénd,  il  ne  faut  pas  réunir  par  pre- 
mière intention  les  plaies  faites  pour  extirper  uu  kyste 
sébacé.  On  panse  avec  des  cümpi'es'>es  d’eau  froidi’  ou  un 
cataplasme,  cl  ruii  emploie  ensuite,  xecs  le  quatrième  ou 
le  sixième  jour,  de*  bandes  de  diuebylon. 

Il  est  aussi  avantageux  de  plao  r un  cautère  avec  la 
pile  de  Vienne,  laissée  nu  quart  d‘li*'ure  en  place,  et  de 
recouvrir  la  limieur  par  une  plaque  di^  diachxluii;  on 
attend  ensuite  lu  clmte  de  I eschare,  avec  laquelle  le  kvste 
est  entraîné  en  entier.  On  panse  cusuite  simplement  ou 
avec  des  baiulelette*  de  diacliylon  imbriquées. 

On  arrive  au  même  résultat  et  plus  vile  aver  le  caus- 
tique Fi!b«»x;  ou  brûle  la  peau  sur  la  tunuMir  eu  passant 
j le  ca'isiique  à plusioms  reprises.  Lorsque  la  peau  est 
I morliliée,  on  presse,  le  kyste  sort  en  entier  (Lhassaignne' ; 
I mais  il  arrive  qiiebpiefois  que  U poche  se  rnnqit  et  alors 
• 011  .sc  troiivft  dans  les  roudilions  du  procéilé  de  Veljieuu, 
qui  consiste  à inciser  la  tumeur  pour  en  vider  te  rontemi 
et  arracher  luisnile  sa  lueiubnmo  d'mvelopjic  avec  une 
fûneo  à disséquer. 

Le  traitement  par  les  caustiques  n’esi  pas  bon  pour  la 
face,  il  laisse  une  l icalrire  trop  visible. 

On  déiruim  le*  inmeniN  fongueuses  conséculives  à l’ul- 
céralioii  d'iiue  loupe,  par  1a  cautérisation  avec  un  disipio 
de  pale  au  chlorure  de  zinc.  Si  ce  moyen  éebone,  comme 
la  cavité  du  kyste  *c  rélrécil  en  pro|Hirlioii  de  In  durée  de 
la  suppuration,  on  |Hmrra  enlever  toute  la  lisnile  par  une 
incision  courbe,  et  l'on  pansera  A Veau  froide  ou  avec  un 
pariscnienl  simple,  sans  réunir  par  première  intention. 

t'iuu’tr  tirs  fjhnt(ea  iéburtra.  — Le  cancer  des  glande.- 
si'bacées  est  constitué  par  une  liypeigenése  épithéliale, 
une  atrophie  de  la  membrane  propre  du  follicule  gltnidu- 
iaire,  et  par  une  producllon  anormalü  d'cpitbélium  en 
dedans  et  en  dehors  dt*  la  glande  (Itobiii). 

La  marche  cl  les  signes  de  ce  cancer  sonl  les  mémo 
que  ccii»  du  cancer  eu  général,  avec  celle  dill'érenre  que 
le  poil  semble  sortir  de  la  tumeur  même. 

Le  cancer  primitif  des  glandes  sébacées  est  tré--n»n', 
mais  un  trouve,  toujours  dans  les  cimcroliles  de  la  peau 
une  certaine  quantité  de  foliicules  îünsi  altérés  (Leberti. 
V.  CancrivîIiB, 

Th riijh'ttlùfue.  — Enlever  de  bonne  heure  les  cau- 
croïde.s  des  glande*  sébacée*. 

ijlaiide  Mouw-maxtllfilrs'  dr  Im).  glande 

sous-maxilliiice  (mmiI  être  affectée  d'enrhondroiiie , de 
canrer  et  de  kystes  s;ilivaîres,  qui  «c  com|>ortcnt  comme 
les  maladie*  du  même  genre  de  la  glande  parotide.  On 
y a très-rarement  trouvé  des  calculs.  — I/cnchondrome 
et  la  tumeur  adénoïde  sont  des  lumtMirs  à évolution  lente 
et  indoleitu*.  — Les  kystes  salivaires  sont  irréguliers  et 
donnent  à la  ponction  exploi'alrice  im  li<|iiidc  filant  ana- 
logue .au  liquide  salivaire  normal  de  la  glande  sniis-maxil- 
Iniro.  Les  cancers  ne  différent  pa.s  de  ceux  des  autres 
glandes. 

I.es  g.anglions  *ou*-maxil1aires  engorgé*  sont  les  lésions 
qui  sinmlenl  le  plus  les  tumeurs  de  la  glande  ,*ou*- 
niaxillaire,  mais  la  multiplication  des  premiers  conduit  au 
diagnostic. 

Il  y a tn!**  souvent  des  grenoiiillclles  qui  ne  sont  que 
des  kystes  salivaires  Je  la  glandtr  sons-maxillaire.  V.  GiiK- 
NOt  it.i.KTTt:. 

I.  — ûO 
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ThcrfqKutviH*:.  • — 1.»  pom^lion  el  los  iiijetiiun>  ioiUVs 
ücrunl  fiùlc>  tU\\>  les  kyshîs  salivain*s  ; — b il  y a ivcMite, 
m placeiu  uii  m Ioiî  ncrfoiv  à liavers  li*  kyste. 

J/ul)lalion  Je  la  ^lanJi:  sous 'maxillaire  se  fait  |uir  une 
iiu  isiuu  parallèle  au  bord  Je  la  nulrhoire,  intéressaul  la 
peau  et  l'aponèviMse  cervicale  su|Hrlicielle;  la  glande, 
attirée  avec  une  piiue  à griffe,  est  disséquée  ou  plutôt 
énucléée,  el  l’on  a soin  J’écaiicr  l’arttTe  faciale  ; si  celle- 
ci  élail  enfermée  dans  la  glande  coupée  par  ropératcur, 
celte  s4*ctinu  ne  serait  pas  un  grand  doiimiage,  on  In  rait 
iininéJiatement  les  deux  bouts,  et  Ton  conlinuerait  l’opé- 
ration. 

4^lAn«leM  i»utlort|iareM  (l.énlon*  de«).  Il  y en  a de 

plusieurs  sortes,  des  by[»eriroplües  el  des  abcès.  (Schuli.) 

1.  Ilf/imtroiihif  (frs  yfu/e/».s  (Siiuoii  el 

Fubrer,  Verueuil). 

A.  K'j>lfü  suilntiiKiiea.  — lajs  glandes  siiduhpai'es 
s'Iivperlruplùenl  sans  cliangeiiieul  de  forme  de  la  glande  ; 
le  tubi;  gltiiiduluire  se  dilate,  se  remplit  de  li<|uide  et 
luriiie  de  véritables  petits  kystes  bien  limités,  ipiebiuefuis 
pédiculés  et  presque  toujours  lraus|>arenls.  Cet  étal  est 
appelé  /cÿj|*t’rb'*q»/iû  kys(i>fHc  (N eruewil). 

T/oauptii/è/ue.  — l*ûiulionner  les  petits  kystes  ou 
enlever  la  tumeur  avec  le  bislmiri,  el  loucber  le  fond  de  la 
plaii*  avec  le  crayon  de  nitrate  d'arguul. 

b.  //ÿ/H'f/rop/iif  yrtii’iuile  (Verueuil),  cmeroefc 
•jhwli^  suiOfi-iiMii-es  (Leborl).  — !.es  tubes  glandulaires 
affectés  d'byperlropbie  générale  s’allongent  ; des  diverti- 
cules se  forment  sur  le  conduit  cl  simulent  des  culs-de-soc 
glandulaires  de  nouvelle  formation  ; la  cavité  des  conduits 
glandulaires  est  remplie  de  cellules  épithéliales  pavimen- 
teuses,  à noyau  lin. 

On  reconnaît  riiyperlrophie  des  glandes  sudoripares 
à une  tumeur  iobulée,  adhérente  l\  la  |)eau,  indolente, 
croissant  avec  lenteur,  et  prenant  à la  longue  un  accrois- 
senu'iil  rapide  et  déterminant  une  {H'Iile  ulcération.  Kii 
général,  cette  lésion  ne  délml<*  pas  stir  les  orifices  cuLt- 
nés,  mais  bien  autour  de  ces  orillces,  el  c'est  là  un  carac- 
tère distinctif  d'avec  le  cuncroïde  cutané  el  les  caiicnudes 
glandulaires  des  lèvres. 

L'é|iilbéliuina  ou  rhyperiropbie  des  glandes  sudoripares 
ne  semble  p;«s  se  généraliser  plu>  que  les  autres  tumeurs 
adénoïdes. 

Thtnut'  ftdyHt.  — Ablation  prématurée  de  la  tumeur 
et  réunion  immédiate;  pansement  h IVuu  froide. 

Li  récidive  sera  évitée  si  les  tumeurs  sont  enlevées  en 
totalité. 

II.  .lôct'S  fies  yhmiU'S  suJf»'i{ntns.  — Hydro- adénite 
(\erneuil),  abcès  tubéreux  de  rnisselle.  V.  Aisseli.e 
(AncES  OE  l'). 

CL.tl'C'OMI’:.  — Tiip  hyperémie  de  la  clmroide  avec 
exhalation  séreuse  el  augmentation  de  la  pression  inlra- 
uculuire,  avec  diminution  de  la  chambre  antérieure,  et 
paresse  de  l'iris  sc  traduisant  par  un  rétrécissement  du 
champ  visuel  ou  une  abolition  de  In  vue,  est  iiu  glaucome. 

I.C  glaiiconie  kc  reconiialt,  à ro|ihlbabuoM'ope,  par 
l'excavation  dé  la  papille,  une  teinte  ({ueiquefois  verdôtre 
des  humeurs  de  l'adl  et  par  des  battements  nrlériel.s  perdus 
par  le  malade  sous  rinfluencc  de  la  moindre  pression 
oculaire. 

Le  glaucome,  jadis  confondu  avec  Topucilé  du  corps 
vili-é  l(ii<isiiui)  cl  de  la  cataracte,  aulrcfoU  rhjdropli- 


lltaimie,  est  un  étal  complexe  de  l'aûl  où  lanfluiiimiuion 
de  plusieurs  membranes  de  l'onl  joue  le  premier  rôle. 

lai  •jluHi  ifint'  (îô/ii  (cAoeoob/e,  Sichel,  Itesinarres  ; 
— rh>ni)hlîtt  turcHse  Weeker)  est  une  bruM|iie  uug- 
menlaliou  de  la  pr«>ssion  intra-oeuluire,  (•eiit-étrc  sous 
l'influence  d’nn  étal  influuiinuloire  de  la  choroïde  (Ooii- 
ders),  annoncé  par  une  hypermétropie  prodromique  (de 
tiruefe),  par  lu  vue  d'aniieaiix  irisés  autour  de  la  flamme 
des  iKMigies.  |var  des  nuages  passagers  couvrant  les  objets 
et  par  des  douleurs  circumorbilaires  très-rives. 

Le  glaucome  cuiifii'nié  donne  lieu  à des  cris(>s  ou  accès 
nocturnes,  ordinairement  cai'aclcrisés  par  des  douleurs 
intolérables  de  l'orbite,  pur  un  chémosis  léger  avec  injec- 
tion sous-conjonctivale,  par  du  lamioieinenl,  par  l’aspect 
lenie  de  la  coiiiée  et  la  déforination  de  riri.s,  la  dureté 
du  globe  oculaire,  et  par  rabolition  plus  ou  moins  com- 
plète de  la  vision.  L’agitation  des  malades,  la  fièvre,  et. 
dans  certain''  cas,  des  voiuissemenls.  sc  munirent  avec 
re.s  symptômes. 

Hans  l'intervalle  des  accès  de  glaucome,  il  y a quel- 
quefois K'iablis'.i-ment  de  la  vision,  h moins  4|ue  le  mal 
ne  soit  fomlrovant.  C'est  pendant  les  moments  de  câline 
(pi'il  est  pitssible  d'evaiiiiner  avec  rophtlialmoscope  ; alors 
un  voit  la  papille  pivsciitanl  une  coloration  jaune  sale  et 
des  battentents  artériels  (de  Craefe)  ; il  y a parfois  des 
pbques  l'ccbymotiques  sur  la  choroïde. 

Le  glaucome  aigu  s’accompagnant  tpH'lqiiefois  d'eui- 
iKiri'as  gasiri(|ue  et  de  vomissemeiiU,  on  jiourni  coui- 
mellre  une  erreur  grossière  de  diagnostic  et  croire  à une 
fièvre,  mais  rexistem  e de  douleurs  violentes  dans  un  mil 
doit  mettre  le  chinirgii  n sur  ses  gardes  el  lui  indiquer  la 
nature  du  mal. 

Le  yhwvmc  htpftmmtittiire  o/otviô/oe  sc  prt'seiile  aVeC 
les  symptômes  prodruiniqiies  du  gl.iiicome  aigu  ; en  même 
temps  qu'un  lég<‘r  rbémosis,  il  existe  une  immobilité  et 
une  défurmaliou  de  la  pupille  avec  un  u.specl  terne  de  la 
cornée,  puis  une  augmentation  de  lo  dui  elé  du  globe  ocu- 
laire. La  vue  se  perd  iiisen.tiblemeni,  le  champ  vi.vuel  se 
ri-trécit  ftroyreunt'ement  sans  accès,  à moins  d'i'Xcepliou.s 
nires  ; la  {vapille  prend  une  teinte  grise  cl  s'txeave,  ses 
artères  sont  animées  de  pulsations. 

Le  yhtteomf  chrouiytie  ne  s’accompagne  ni  d'injcclKm 
des  coiyonctivcs,  ni  d'obscurcissement  de  la  cornée,  >i  ce 
n'est  tout  à fait  exi  eptionnellemcnl  *,  l’iris  se  meut  avec 
lenteur,  la  vue  s’éteint  lentement,  cl  a un  moment  osses 
avancé  de  la  marche  de  la  inuludie  le  globe  oculaire  de- 
vient dur.  A l’ophthaimosrope,  on  trouve  la  papille  excavée 
ju«qu’è  sa  circonférence,  dont  le.s  bords  sont  couitne  Uiüles 
il  pic,  el  les  artères  de  la  papille  battent  h la  moindri; 
pression  exereéc  sur  l’aul.  (Fig,  297.) 

L'excavation  alruplii({ue  simple  (lig.  2911)  de  ta  (Kipille 
ne  sera  pas  confondue  avec  rexcavuüon  giauconiuteuse, 
parce  que  celle-ci  occupe  toute  la  papille,  et  que  les  vais-, 
seaux  semblent  rompus  nu  niveau  du  boni  de  la  papille 
excavée  du  glaucome. 

Le  glaucome  aigu  se  tenniiie  parfois  par  une  cécité 
absolue  en  nn  s»*nl  accès,  el  l’on  n vu  lo  cristallin  se  gon- 
fler, ,se  tuméfier,  puis  l'oûl  s'ouvrir  et  se  vider  comme 
un  abrés. 

Iles  héniorriiiigios,  des  décollements  de  lu  rétine,  un 
liypopyon,  une  clioroTdilc  atrophique,  une  cataracte,  che* 
les  vieillards  principalement,  peuvent  siiiinî  les  atlaque- 
du  glaucome  aigu  répétées. 

Il  n'est  pas  mro  qu’une  allar|uc  de  glaucouio  iiiflam- 
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malotrc  ai«u  aclive  la  niaialui  «l«  rataracle»  dès 

le  di'hul  du  ^laucoiiir. 

la;  glaurnmo  rlunnHpn-  jWMil  mciiur  aux  > rèsul- 
lals  qu«*  II*  glauromt-  inilaniinaloirr  aimi.  S'il  y u d<-'* 
poussées  infl.iinmaloires , lu  tflaucome  iliioniqu.*  simplu 
fui'Hu  sans  ni'cidunls  a une  céfilu  coiiipléu*,  i|ui  arrivo 
•‘ans  avüii'  prés<‘nté  de  cuin|ilicatiuus  autres  ijue  1«*>  défiu- 
tiialionsdel  iris,  luais  l.i  sclérotique  s'hypertropine  H>u.srn 
ou  s’amiuiit  iHemi  Muller),  et  présente  des  iraii4onua- 
tiniis  graisseuses,  queiipiefiiis  des  stapluléiui  s nuimi.  n. 
vaiiLs.  I.a  dioroide  pat  tiripe  à ecs  alléralioiis  ; a-'  élah, 
qiiise  reiirontreiii  dans  les  glamomes  iiilKitumaluires,  sont 
des  désordres  qui  se  joignent  à rallératiuii  de  la  papille. 

I.e  glaucome  est  nue  nial.nli<>  de  la  seconde  moitié  de  la 
vie.  Les  congestions  mnlaires.  l’Iiérédilé  peut-être  titeiie- 
liict,  de  Leipzig),  1‘e.xcés  de  pigiiieiil  la  dialliése 

arlhritiqiie  Iteer),  la  fatigue  d(*s  jeux,  les  cotigesimiis  à 
rejKKpieile  la  ménopause,  favorisent  le  développeiiieiil de 
eette  lésion. 


t)‘J7 

a de  roulrc-indiaitioii  ^ ojiércr  que  di  la  vue  est  |K*nlue 
depuis  plus  d'un  mois  et  demi  & deux  mois.  Comim*  I <eil 
sain  Ile  tartle  |ms  en  général  à être  atteint  de  glaucome, 
on  le  fermera  et  l'on  Irailern  par  les  révulsifs  sur  k tube 
iligestif,  les  purgatifs  et  le  calomel  à dose  réfraclce.  V.  lui* 
UKCToMIE. 

I.es  complicalmiis  ijiu  suniemnuit  .iprès  riridectuniie 
sont  une  calaraele,  lorsque  la  rapsiite  du  i ristallin  a été 
blessée  et  uni"  ('ii-atrisalion  c\sioi<li-  de  l.i  cornée,  c’est-i- 
(liru  avec  temlam  e la  roruialioii  «lu  s|a]>li\ liNiite  (île 
(iraelet.  !oi‘>que  l.i  plaie  a po«|é  en  partie  sur  la  srléru- 
tique.  — Loutre  le  preniier  accident,  ou  a l.t  ressonice  de 
l'opéialioii  de  laeaiaiacle;  — contre  l.i  ciealrisalion  cys- 
toïile.  mi  a l.i  ressonn  e de  l'abl.ilion  de  la  petite  luiiieur. 
i|iiaiid  la  eotnpn'ssioii  sur  les  paupières  |•>nllée^  aura  V-|é 
insuflisante  (de  tîniefe). 

tauiper  le  iiiu<iclt‘ ciliaire  à travers  le  boni  de  In  coiiiée 
^ILiiirnck)  est  une  iridectomie  incompièle.  n'agissant  ipie 
comme  la  paniri'ulése  de  la  cornée  et  comme  une  «aignée 
locale. 


Tht'rafteulhitm.  — Le  traitement  véritablement  efficace 
du  glaucome  consiste  à faire  cesser  l’excès  de  pression 
intra-uculaire , soit  jiar  des  iiaraccutéses  do  la  cornée 
(Mackenzie,  Wardrop,  Middlemore,  Sjieriiio),  cl  pur  une 
lisiule  établie  sur  la  cornée  (Kimo),  soit  par  rirideclomie 
(de  Gruefe),  surtout  dans  le  cas  de  glaucome  inflamma- 
toire aigu. 

Ime  incision  d’un  millimètre  est  faite  à la  comèn  sur 
ses  bords,  en  dehors;  si  l'iris  s’enclave  dans  la  plaie,  on 
|H3ut  le  laisser  (Crilclielt),  et  c’est  la  un  procédé  d'iridec- 
tomie modiliée  ; mieux  vaut  faire  une  petite  plaie  à Tins 
avec  le  couteau,  et  agraudir  pins  uird  la  pupille  formée 
(Pugenstccher).  On  doit,  loisi|u’un  pratique  rirideclomie, 
pcndaul  la  section  de  -la  cornée,  éviter  un  écouleiuent 
liriisquc  de  riiumeur  aqueuse  (de  Ciracfe]. 

Les  iinüades  excitables  seront  cliloroformisés  |ieiiduDl 
que  l’on  pratiquera  l'ii  idectoinic. 

On  n opère  jamais  trop  Idt  dans  le  glaucome  aigu.  Il  n'y 


Fis.  tOA.  — ExcaratioB  io  !■  (-«{lille  Di^wale  «bü<  un  lunladu  ayuit 
une  vitinn  A fret  nnnonlf. 

Pour  favoriser  l'acliou  de  rindectouiie  dan.s  le  glaucome 
inflammatoire,  on  fera  sur  la  tempe  des  injections  sous- 
rutanèes,  au  moyen  de  la  seringue  de  Pravaz,  chargée 
avec  2 reiiligrammcs  de  morphine  en  solution  dans 
30  gi'ammos  d’eau.  On  répétera  trois  fois  par  jour  les  in- 
jcctioiu».  (àiUe  médication  calmera  les  douleurs. 

On  préviendra  la  constipation  par  les  purgatifs  avec  le 
calomel,  OU  ceuligraiiimcs.  Contre  les  phénomènes  inflam- 
matoires , nn  plarei'a  successivement  les  .<angsue.s  â la 
lem|M;,  de  favoii  \ oblenii'  un  écoulement  sanguin  coiiliiiu. 

Ou  traitera  li's  complicahons.  Si  le  cnslallin  tuméflé  el 
opaque  fait  saillie  dans  la  chambre  antérieure,  on  en  fera 
rexiraclion;  — s’il  y a hypopyon,  on  fera  les  ponctions 
répétées*  île  la  cornee  ; on  débridera  l’œil  s’il  y a un 
phlegmon  oculaire. 

GI««eomr  eon»mitll.  — Ix’s  stupliyldiiies  cbez  les  su- 
jets uvanci's  en  dgc,  l'iritis  séreuse,  l'irido-choroldtle,  le** 
irido-cboroldites  consécutives  i\  l'abaissement  de  lu  cata- 


F>f.  SOT.  — '^EicâTâtioB  d«  ia  pasUle  lUna  te  gUscuMe  cliruBiijiic 
(grufita  lO  f»b). 
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t*acte,  eiilnjin^nt  uoc  ln(H:r5<‘(;i>étioii  dfrs  de  I u>il. 

uiu'  niigmentalinn  de  la  pression  inlra-onilairc,  pro- 
duisent un  Téritiilile  glaucAmi^  1a*>  amauroses  cVurhrales, 
on  provor^uant  une  lésion  de  milrilion  de  Ta'il  et  la  rélt- 
nile  pigmenlair>\  agissent  delà  même  façon,  mais  dans  oes 
cas  le  glaucome  chronique  qui  survient  Desmarres)  est  ra> 
raclérisê  par  une  atrophie  de  la  papille  plus  que  juir  une 
véritable  excavation. 

Thérapeuti'ftte.  — La  paracentèse!  de  la  cornée,  i iridec-  ' 
tomie,  sont  les  seuls  moyens  à employer  lorsque  le  glau- 
come vient  compliquer  les  aflerlions  primitives  qui  ont  été 
dites.  En  ras  de  glaucome  consécutif  h une  inflammation 
du  cristallin  ouà  un  abaissement  de  cataracte,  onexirairn 
le  cristallin. 

6I.OBVI.AIME  01'  Tt'RBirH  BLA^C.  Arbrisseau 
du  midi  de  la  France,  dont  la  décoction  des  fouilles 
(20  grammes  (>our  250  grammes  d’eau  sucrée),  prise  en 
trois  fois,  à peu  de  distance,  pui^c  à la  manière  du  séné. 

croBRlTe.  La  douleur  et  le  gonflement  de  la  langue 
avec  empreinte  de^  dents,  et  quelquefois  sécrétion  épithé- 
liale ou  ulcération,  rararlérisont  la  glossitc  aiguë. 

On  voit  quelquefois  In  glossitc  déterminer  un  te!  gonfle- 
ment delà  langue,  qu'il  en  résulte  de  la  suffocation. 

I.a  stomatite  mercurielle,  la  morsure  de  la  langue  dans 
l’épilepsie  et  dans  la  cliorée.  une  dent  mauvaise  et  bri>é*e 
dont  la  pointe  bles<e  cet  organe,  un  liquide  honillani,  des 
substances  âcres  ou  délétères,  le  venin  de  certains  ani- 
maux mis  dans  la  bouche,  produisent  habituellement  In 
glossile. 

T^é»ïqx’»f/i7PM'.  ■— Dans  les  cas  de  glossile  aiguë,  avec 
forte  tuméfaction  de  la  langue,  il  faut  saigner  au  bras  et 
appliquer  de  nombreuses  sangsues  sous  le  menton.  Le 
gonflement  de  )n  langue  est  souvent  si  considérable  dans  la 
glossile  aigue,  qu’il  faut  scarifier  profondément  l'org;me 
de  la  base  À la  pointe,  si  l'on  veut  le  dégorger. 

Si  la  glo.ssile  produisant  la  suffocation  amène  ranestliésie 
ou  l'asphyxie,  il  faut  ouvrir  la  Iracliée  pour  y placer  une 
canule. 

Contre  1a  glossile  aiguë  il  faut  prescrire  la  diète,  les 
boissons  laxatives  et  les  gargarismes  fréquents  avec  br 
chlorate  de  potasse,  20  grammes  par  litre  d’eau.  — Si  la 
glossitc  est  la  conséquence  d'ime  irritation  locale  prmluite 
par  nnc  mauvaise  dent,  il  est  indispensable  de  faire  l'ex- 
traclioii  des  corps  étrangers. 

4iLOBtKK'^LE.  V.  L.VNUUS  (IhTEnTROeHir.  DE  la). 

nvm.  La  glotte  est  le  siège  de  différente.s  maladies, 
et  notamment  d'un  oedème  ou  d’un  rétrécissement  qui 
peuvent  être  irés  gravc.s. 

CàloMe  (Œdeme  de  i.a).  L'infiltration  séreuse  ou  séro- 
purulente  des  parois  qui  circonscrivent  fouverlure  du  la- 
rx*nx  'Cordes  vocales  et  ligaments  aryléno-épiglottiques) 
coDsliliie  Tœdéme  de  la  glotte. 

Dans  l'œdème  de  la  gloUe,  le*  ligaments  aryténo-èpi- 
glolliques,  tuméliés  par  la  sérosité,  ont  la  forme  de  deux 
fuseaux  Iransparenu.  gélatineux,  jaunâtres  ou  grisâtres, 
obstruant  rouverture  supérieure  du  larxnx. 

Il  y a un  œdème  de  la  glotte  inflammatoire  primitif,  et 
un  (ctlème  glouique  secondaire,  en  rapport  avec  les  ulcé- 
rations du  lary  nx  ou  la  carie  d«s  cartilages  qui  constituent 
la  phthisie  laryngée. 

l ne  inflammation  aiguë  du  larynx  par  suite  du  froid, 
ou  consécutive  à la  brûlure  que  produit  une  boisson  trop 
chaude,  peut  déterminer  l'oedème  de  la  glotte. 
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Lorsqu'on  voit  so  produira  tout  à coup  de  renrouemenl, 
de  raplionie,  de  la  dyspnée,  des  accès  d’étouffenienl  avec 
inspiration  sifflante  , suivie  d’une  expiration  très-facile, 
abulitiun  du  murmure  vésiculaire  dé*  poumoll^.  cyanose 
et  anesthésie  incomplète,  on  peut  affirmer  qu'il  existe  un 
œdème  de  la  glotte. 

Des  accès  de  suffocation  plus  ou  moins  rapprochés,  avec 
de  renronement,  dos  inspirations  sifflantes  et  une  expira- 
tion facile  dans  les  intervalles,  annoncent  un  œdème  de  la 
glotte. 

La  cyanose  cl  ratioslhésic  qui  accompagnent  l’œdémc 
glolliqqe  indiquent  une  mort  prochaine. 

Th^nivutiqiir.  — Si  Ffcdéme  de  la  glotte  est  une  ma- 
ladie primitive,  on  peut  la  combattre  par  la  saignée  et  par 
les  sangsues  sur  la  région  du  larynx.  Otte  médication 
ne  convient  pas  dans  l’nslème  glotlique  secondaire  produit 
par  une  phthisie  laryngée. 

Des  sinapismes  peuvent  être  n»is  avec  succès  au  devant 
i du  cou,  mais  il  vaut  mieux  un  large  vésicatoire  volant, 
aidé  des  effets  de  l'éniéliquc  en  lavage,  c'est-à-dire  de 
5 centigrammes  d'émétique  dans  un  litre  d'eau,  à boire  de 
demi-heure  en  demi-heure,  pour  avoir  un  effet  purgatif. 

I.c  calomèlas  peut  être  donné  k dose  fractionnée,  5 cen- 
tigrammes toutes  tes  six  ou  huit  heures  Q.  (Tliomson.) 

Frictions  mercurielles  nu  devant  du  cou  (Bricheteau), 
mais  leur  action  est  trop  lente. 

lodure  de  pota.ssium,  2 à A grammes  par  jour.  C'est  un 
moyen  dont  l’efficacité  est  douteuse. 

Faire  vomir  avec  l’éméiique,  5 à tO  centigramme«.  dans 
une  cuillerée  d'eau  H. 

Instillation  d'un  soluté  de  tannin,  10  grammes  pour 
100  grammes  d'eau  avec  l'appareil  k pulvérisation  de 
MaUiieu  □. 

Insufflation  d’nlun  mêlé  à du  sucra,  10  grammes  sur 
30  grammes.  — Incisions  et  scarifications  du  bourrelet 
œdémateux  formé  par  les  ligaments  ary  téno-épiglolliques 
infiltrés  de  sèrosiU>  E (Lisfranc,  Legroux).  Déchirure  de 
ce  bourrelet  avec  le  I>out  du  doigt  au  moyen  de  l'ongle  m. 
Enfin,  dans  le  cas  d'aspliyxie  avec  cyanose,  suffocation  et 
anesthésie  commençante,  faire  la  laryngotomie  ou  la  tra- 
chéotomie 

de  la).  L'œdème  de  la  glotte 
est  un  rétrécissement  brusque  de  l'orifice  supérieur  du 
larynx  : au  contraire,  les  poIyq>cs  du  larynx,  les  cicatrices 
d'une  syphilide,  les  végétations  du  larynx,  n'cntraincot 
qu'un  rétrécissement  progressif.  V.  (Edeme  DE  I.A  ulotte, 
l‘OLTI’E  DU  LARYNX. 

La  dyspnée,  l’enrouement,  la  faiblesse  de  la  voix,  carac- 
térisent le  rétrécissement  de  la  glotte,  comme  celui  de  la 
trachée,  et  une  expectoration  muqueuse  ou  purulente  est 
l'indice  d'une  lésion  dont  la  cicatrisation  a prt>duil  le  ré- 
I trécissement  de  la  glotte. 

Thémpeutiqtie,  — Lorsque  la  maladie  marche  avec  len- 
teur, on  peut  attendre.  — Contre  les  accès  de  suffocation 
on  fera  la  laryngotomie  à travers  le  cartilage  cricofde,  et 
l'on  cherchera  à dilater  de  bas  en  haut  la  glotte  à l'aide  de 
canules  dilatairices  rétrogrades.  Si  l'on  n'y  parvient  pas, 
OD  sera  obligé  de  s’en  tenir  au  maintien  et  au  renouvelle- 
meiil  des  canules  ordinaires.  V.  liETnÉossEnENT  itE  i.a 
trachEe  et  Laryngotomie. 

6LI’.  Matière  végétale  visqueuse  brun  verdàU*c,  ob- 
tenue par  la  décomposition  du  gui,  du  Loi  anthu»  furo}taruis 
et  de  la  seconde  écorce  du  houx  qu'on  a pilés,  fait  bouillir 
et  laissés  putréfier  dans  une  cuve  remplie  d’eau. 
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OU  FiBBIWB  vAbICTALB.  Slibslaiico  or- 


p;;mique  des  graines  ct^réales  découverte  par  Bi^ccaria. 
r. est  )a  partiela  plus  nutritive  de  ces  graines.  Qn  en  fuit 
des  pâtes  alimentaires  telles  que  le  gluten  granulé  pour 
les  potager,  et  l’on  en  prépare  du  pain  destiné  à remplacer 
le  pain  ordinaire  chez  les  diabétiques^^.  (V.  UuBi^Te.) 

BLYCÉBIWB.  Principe  doux  des  huiles,  qu’on  obtient 
des  corps  gras  neutres  saponifiés  dans  l’eau  avec  la  soude 
ou  lu  potasse.  Elle  se  présente  à l’étal  liquide,  sirupeux  et 
sucré.  La  glycérine  u’csl  honue  que  si  elle  est  lrè.s-pure, 
et  alors  elle  est  d'un  bon  usage  dans  le  pans^'ineul  des 
plaies  (3  (Cap).  C’est  un  excellent  cosmétique  lorsque  la 
peau  est  rude  ou  sèche  et  que  les  ongles  sont  cas>ants. 

On  peut  la  donner  coupée  d'eau  en  lavement  contre  les 
liémoriiioide.s  interne.s. 


On  l’emploie  pure  ou  mélangée  d'cau*dans  le  lichen  pour 
enlever  les  démangeaisons  Q,  dans  le  prurigo  Q,  dans 
l'eczema  [3,  dans  l'ichüiyoso  i-»-  -h.  On  peut  la  donner  à 
l’intérieur,  dans  la  diarrhée,  18  à 30  grammes  (3-  Elle 
s'emploie  aussi  dans  fangine  coueuneuse  simple  et  dans 
les  anguies  pultacées 

Si  elle  u'est  pas  pure,  elle  est  extrêmement  dangereuse, 
et,  k l'intérieur,  peut  être  mortelle,  en  raison  des  mutiéres 
putrides  qu’elle  renferme  et  des  abcès  viscéraux  multiples 
qui  en  sont  la  conséquence.  Lu  seule  bumie  glycérine  à 
■employer  en  médecine  est  la  glycérine  anglaise,  ou  glycé- 
rine  de  Price. 


BLYC^^ROLÉM  OU  fiLlCÉRATN.  Uédicanienl.s  trés< 
Utiles  imaginés  par  Cap  et  obtenus  avec  la  glycérine  comme 
excipient. 

I.es  meilleurs  sont  le  glycérolé  d'amidon,  sorte  d'em- 
pois obtenu  en  faisant  bouillir  de  l'amidon  dans  la  glycé- 
rine. lü  grammes  sur  50,  et  auquel  on  incorpore  du  gou- 
dron, du  calontel,  du  précipité  rouge,  de  l’opium,  etc  l^.s 
glyrérolés  remplacent  les  pommades  et  les  liniments  citez 
les  ptTsonnes  dont  la  peau  est  irritée  par  le  contact  de  la 
graisse. 

Parmi  li^s  glycérblés,  il  y a en  usage  : le  glyvn’ùlâ  de 
)>rrrt/ii/é  Uanc,  1 gramme  sur  30  de  glycérolé  d'amidon  ; 
le  glycémlé  de  précipité  rouge,  30  cenligr.  sur  30  grain.; 

— de  sulfate  de  morphine,  *j'>  cenligr.  sur  30  grammes; 

— de  goudron,  lOgram.  sur  30;  — d’extrait  de  belladone, 
3 sur  30;  — de  soufre,  18  sur  30;  — de  chloroforme  ; 

— d'iodure  de  potassium,  3 sur  30;  — de  iaudanuni, 
fl  sur  30  ; et( . 

BLYCOWINB.  Mélange  transparent  de  jaune  d’oeuf  et 
de  glycérine  fait  dans  le  mortier.  Il  a lu  consisUincc  du 
miel,  est  onctueux  comme  Ih  graisse  et  se  iais.se  enleve.r 
dans  l'eau  (Ed.  Siebel]  ; calme  le  prurit  de  la  peau  et  s'em- 
ploie dans  les  gerçures  du  mamelon,  l'érysipéle,  les  brû- 
Itires  et  les  maladies  iiupétiginouses  ou  eczémateuses  de 
la  pt^au  r~l. 

BLY€0«tTBIB.  V.  DlABtrrK. 

BOBIER  (Maine-el'Loire).  Eau  minérale  ferrugineuse 
et  gazeuse  froide,  employée  dans  la  chlorose  et  l’atonie. 
MITRE.  V.  Thvroïoe  (Lésion:!  dk  la  glande). 

SOITRE  EYOPRTHAI.]HtIÿi;E((lniTesL  One  byper- 
tropiiic  aiguë  du  corps  Üiyroule,  ou  une  thyroïdite  conges- 
tive, coïncidant  avec  une  saille  des  globes  oculaires  et  des 
troubles  de  la  circulation  cardiaque,  quelquefois  accom- 
pagnés d'Iiyperlrophie  du  cœur,  constituent  le  gollrc 
exoplilbaliiiique. 

Il  y a aulre  chose  dans  le  goitre  exupbüiaimiquc  qu’une 
hypertrophie  de  la  glande  Üiyroîdienne,  cnr  les  syiupléines 
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qui  se  produisent  du  côlé  du  cœur  et  des  yeux  en  fout  une 
maladie  p;irticuliére. 

Les  palpitations  qui  uccompagneiil  le  gullre  exoplilbal- 
mique  avec  ou  sans  byperirophie  cardiaque,  et  les  conges- 
tions du  corps  thyroïde  avec  dévdoppcmeni  du  système 
vasculaire  de  cetU;  glande,  paraissent  être  sous  la  dépen- 
dance des  troubles  nerveux  du  grand  sympathique. 

Dans  le  gotti't‘  exopblhulmiqiie,  l'exophüiulmie  est  le 
l'ésulUit  d'une  gène  de  la  circulation  des  veines  du  cou 
due  U riiypeHrophie  de  la  glande  Üiyroïde,  et  à l’aug- 
menlutinn  du  volume  du  réseau  dos  veines  do  l’orbite, 
ce  qui  produit  une  sorte  d’érection  dons  le  système  vei- 
neux de  la  cavité  orbitaire. 

L'exopblbalinic  qui  accompagne  le  goitre  exopbllial- 
mique  est  due  surtout  à des  congestions  veineuses  de  Ka 
cavité  orbitaire. 

Dans  le  goitre  exopbtbalmique,  la  suiïocaUon  est  due 
à lu  compression  de  la  trachée.  V.  Thyroïde  (Hyper- 
THOPMIE  DE  L\  GLANDE). 

L'élément  nerveux  de  la  maladie  décrite  sous  le  nom 
de  goitre  exophlhalmiquc  ne  constitue  pas  lu  maladie 
principale;  il  n'est  que  lu  conséquence  de  l'anémie  et 
des  lésions  organiques  du  corps  lliyruîdc  existant  cliex  les 
malades,  et  l'idée  d'en  faire  une  névrose  (Graves)  n'est 
' piis  justifiée. 

Quoique  le  goitre  exopbtlialmiquc  ne  soit  décrit  que 
depuis  peu  de  temps,  on  avait  déjà  remarquâque  certain.^ 
goitres  s’accompagnaient  de  phénomènes  d'exorbilisme 
(Porry)  ; le  goitre  en  dedans  (Desault,  Boyer)  était  quelque 
chose  comme  le  gollrc  exophlbaliniquc. 

Thcraimitùjue.  — On  traitera  la  chlorose  et  l’anémie 
par  les  toniques  et  par  les  ferrugineux;  l'hyperlrophie  du 
cœur  et  les  palpitations  par  la  digitale  (V.  ces  mots).  — 
Quant  à l’élémenl  nerveux,  on  devra  le  combattre  par 
l'hydrothérapie  méthodique.  — Si  les  accidents  ont  une 
marche  rapide,  une  ou  plusieurs  saignées  seront  faites 
pour  diminuer  la  tension  artérielle,  et  l'on  appliquera 
consliimmenl  de  la  glace  sur  la  région  du  cœur  (Aran). 
— Contre  la  toux  uerveu.se,  on  donnera  l'eau  de  laurier- 
cerise  à 1 et  3 ou  U grani.;  du  bromure  de  potassium 
3 grain.  — En  cas  de  suffocation  et  d’asphyxie,  on  fera 
la  tracliéotomic  au-dessous  du  corps  thyroïde. 

I.’ergot  de  seigle  A 1 cl  2 grammes  par  joui'  a,  dit-on, 
été  donné  avec  avantage  □.  (Willebraud.) 

CMmiBBN  (Matière  médicale).  Produits  végétaux  ncu- 
li*es,  sidides , plus  ou  moins  solubles  dans  l'eau,  qui 
s’échappent  de  l’écorce  des  arbres  déchirée  par  le  mouve- 
ment du  cambiimi  ou  sève  descendante.  Il  y en  a un  tnS- 
grand  nombre  : 

CiMMune  adIriHpxBA.  Cotte  gomme,  peu  soluble  dans 
l'eau,  où  elle  se  gonfle  énormément,  sort  à préparer  le 
mucilage  nécessaire  à la  préparation  des  pastilles  médici- 
nales. 

liomme  ixrabli|Br.  (^tle  gomme  est  composée  d'um- 
éi/ie,  de  (Hissoriuef  d'otfi'oyii«/me,  d'omidon  cl  d'eau.  Elle 
vient  de  r.lshvjÿo/M.s  cems.  Elle  est  fournie  par  une  légu- 
miueuse.  r.irrm'rt  wra  ; est  trés-soluble  dans  l'eau  et  sert 
à la  préparation  du  sirop  de  gomme.  — Il  y a aussi  la 
gomme  du  Sénégal  ; la  gomme  des  Indes  ; la  gomme  d<i 
Cap;  la  gomme  de  Barbarie,  etc.  Toutes  sont  adoucri- 
snnies  et  utiles  en  solution*  à boire  dans  les  maladies 
inflammatoires. 
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GOMM 


noMirAM  ou  dn  fMiy*.  Elit*  est  fourni*'  pnr 
réeoree  de  nos-  rerifciers  et  de  nos  nliricolicrs. 

IJoinmr  artifleirlle  ou  gwmmrllDr.  PriNluit  obtenu 
en  évaponuil  à 20"  de  llaumo  hi  solution  Imuiiliinlr  do 
Ift  tro'nsfomiaiion  d'nmidnn  en  deittriiie  mi  moyen  de  la 
dinstiise. 

Leü  ^omiuvs'résiiU's  .smil  des 
produits  végétaux  formés  d'un  mélange  de  gomme  et  de 
lésine  : ce  sont  )‘eupliorl>t%  la  goimne-gulle.  rutibaii,  la 
scummonéc,  l'uloés,  la  gomme  laque,  la  myrrhe,  la  gomme 
ammoniaque,  Topojrauax,  le  sagapénun,  le  gaibanuiu, 
l'ilia  fmlida;  les  rinq  dernièics,  par  leur  odeur,  ont  reçu 
le  nom  de 

Comnir-giiue.  Gumme-résim’  employée  on  (Hunture 
pour  former  In  eouhair  jaune,  et  en  iiuNlecine  comme  pur- 
gatif drastique.  On  la  donne  en  pilules  ou  <m  potion,  à la 
dose  do  10  à 13  et  20  centigrammes 

^onme  AMnionluq«r.  Gornme*résinc  ttnV  du 
ftmmoïàunim,  douée  de  propriétés  slimulantos  et  employée 
dans  les  caiarrties  pour  diminuer  les  sécrétions  des  mu- 
queuses. Kn  eni|dàtre  sur  les  tumeurs,  elle  agit  comme 
résolutif  et  stimtdani  de  la  iteaii.  A riotérieur,  on  la  donne 
en  émulsion  à la  dose  de  25  reiiligr.  ou  1 gramme. 

(■OlfinKN  (Pathologie],  Les  gommes  sont  des  exsndats 
formés  par  la  prolifération  des  éléments  du  tissu  con- 
jonctif avortés  (Virchow),  par  des  cyloblostions  et  une 
substance  amorphe  finement  granuhuise  et  dépoun'ue  de 
graisse  (Hobin)  O sont  des  infarctus  (A.  Oesprés)  dans 
un  îlot  de  capillaires. 

Les  gommes  se  présentent  à Poul  nu  sous  la  forme 
d’un  liquide  gluant  et  comme  gélatineux,  ou  sous  la  forme 
de  masses  jaunAlres  concrètes,  comme  les  tubercules,  ou 
comme  une  gehki  de  fimils.  Les  gommes  anciennes  peuvent 
contenir  dn  pus,  soit  que  la  gomme  n'ait  été  que  ic  pre- 
mier degré  d’un  abcès  froid,  soit  que  la  tumeur  se  soit 
enflammée. 

La  syphilis  est  souvent  le  principe  des  gommes,  dont 
elles  constituent  l'un  des  accidents  tertiaires  ; mais  res 
lésions  SC  montrent  de  préférence  cliex  les  individus  af/o«f 
qurlqitf%  .si’^cs  fU  h diothése  ênijfnfi'fLte. 

Il  est  a.ssex  commun  de  trouver  daus  les  antécédents 
des  malades  une  lésion  ou  un  traumatisme,  ou  un  froUe- 
roeni  sur  les  parties  où  se  développent  le*  gommes  : ainsi 
sur  la  jambe,  où  Ton  est  exposé  à se  frapper,  sur  le  front 
au  point  où  porte  le  chapeau. 

I.es  yomme.s  <f«  /issu  rr//u/atre  apparaissent  sous  forme 
lie  tumeurs  dures,  sans  changement  de  roloration  k la 
peau,  qui  reste  plus  ou  moins  mobile,  et  qui  rougit  eu 
devenant  un  peu  douloureuse.  Cet  étal  coiuilitue  leur  pre- 
mière période.  Dans  une  seconde  pliase  de  leur  évolution, 
les  gommes  se  recouvreiU  d'une  escJiarc  qui,  eu  s'élimi- 
u.an!,  laisse  voir  au-dessous  de  la  peau  décollée  une  masse 
pulpeuse  grise  ; ou  bien  etles  se  ramollissent,  pré.sentent 
de  la  fluctuation,  et  s’ulcèrent  en  hussonl  écouler  un  liquide 
filant,  visqueux,  mélé  parfois  h du  pus  véritable;  puis  une 
ulcération  apparaît  avec  des  bords  violacés,  décollés,  et  se 
répare  lentement,  en  laissant  une  riralrice  imlélébiJe.  On 
retrouve  ici  la  marche  des  abcès  froids. 

I.es  0on8m*s  tics  muscb'S  (Boiiisson)  passent  par  une 
périoilo  d'imluration  révélée  par  une  tumeur  situé»*  dans 
la  direction  d’un  muscle,  I-a  tmnciir  est  dure,  mobile  avec 
hî  muscle  ; elle  est  accompagnée  assez  ordinairement  de 


dotdeui*s  soimles,  continues,  exagéréejj  par  la  chaleur  et 
les  temps  humides. 

Tous  le.s  muscles,  y compris  ceux  de  la  langue,  les 
muscles  de  la  vie  org.'miqne,  peuvent  être  affectés  de 
gommes. 

Les  gommes  des  muscles,  comme  la  myosite  (V.  Ml'SCLRS 
(.Mai.adie^«  se  terminent  rarement  par  suppuration  ; 
l’exsudai  se  résorbe  ou  mém«?  s’orgalli^e  en  tissu  fibreux 
et  mémo  osseux  ; il  arrive  quelquefois  que  riiyiK*rlrophie 
du  tissu  cellulaire  devient  une  cause  d'alro{)1)ie  des  fibres 
nmsculaire.s. 

Les  tumeurs  gommeuse.s  des  muscles,  ainsi  que  les 
autres  tumeurs  des  muscles,  se  reconnaisseid  à leur  mo- 
bilité avec  le  niu.sde  )iendaut  que  celui-ci  se  contracte. 

Les  (jummtfi  *ous-;>crfCKsfiqwe.s  «ont  des  périosloses 
gomi»eu.<c.s,  et  plaMitiiu's  (Bicord)  (V.  Pr- 

riO-stose);  elles  ne  difféivut  de  ces  inflammations,  toutes 
liées  au  virus  scrofuleux,  que  par  le  contenu  de  la  poche 
formé  d’un  exsudai  composé  de  tissu  conjonctif  avorté  ou 
d’une  matière  amorphe  avec  cyloblastioiis. 

!.a  pi^rioslose  gommeuse  est  la  période  de  mmollisse- 
meut  de  la  gomme  ; la  périostosc  phlegmoneuse  est  In 
période  d’inflammation  et  d'ulcération. 

De  même  que  la  gomme  musculaire  peut  s'organiser  en 
tissu  fibreux,  de  même  la  gomme  sous-périostique  peut 
s’oi'ganiser  en  tissu  osseux  cl  former  une  exostose.  V.  Sv- 
PHILI.S  CONSTITI  TIONNELLE,  ExOSTOSE. 

Les  gommes  pêriosliqnes  peuvent  être  le  point  de  départ 
d'une  carie  et  d’une  nécrose. 

Le*  gtimtMS  vigrèrales  sout  des  inûaitimaliüns  intersti- 
tielles des  üi^anes  qui  contiennent  du  üssu  cellulaire  et 
des  vaisseaux,  ou  bien  des  ex&udats  dé|iosés  dans  la  trame 
des  organes,  qui  s'organisent  imparfaitement  et  qui  se  sub- 
stituent aux  éléments  anatomiques  des  organes,  à la  ma- 
nière de.s  liibercuies. 

Ce*  gommes  peuvent  être  résorbées  et  laissent  à leur 
place  uni'  cicatrice.  (Soc.  imufowùyut!.) 

Les  signes  d’uii  abcès  froid  ou  d’une  hypertrophie 
{tartielle  d'un  organe,  ou  d'une  inflammation  à marche 
chronique,  font  sou|tçonucr  les  gommes.  Mais  les  antécé- 
dents sy|diililiques  des  malades  indiquent  la  nature  de  la 
lésion.  V.  SVI'HILIS  r.ONSTlTUTIüNNEl.LE. 

Les  gomme*  peuvent  être  confondues  nver  des  tumeurs 
très-diverses,  suivant  la  période  de  leur  évolution;  le 
traitement  anlisyphililique,  les  émolUcnis  locaux,  sont  le 
meilleur  élément  de  diagnostic  avec  les  antécédents  >j'phi- 
litiques. 

Thérnpenh'qtu’.  — Première  indication  : Trnitenuftt 
gèniruL  — I^r*qn'une  gomme  existe  et  est  liée  ù une 
diathèse  svjdiilitique  évidente,  et  lorsque  k*  trailemctU  des 
accidents  primitif*  et  secondaires  ii  été  imparfaitement 
exécuté,  on  donnera  du  mercure  pendant  un  ou  deux  moi<. 
et  ou  l'activera  avec  Piodure  de  pûl;issium  à la  dose  de 
.50  centigrammes  ù 2 grammes  par  jour.  V,  SYrillU.*  CON- 
STITITIONNELLE. 

Deuxième  indication  : Trntft’tnfiHi  hiral.  — Partout  où 
existe  une  gomme,  un  Irailenienl  local  devra  être  institué. 

Sur  les  gommes  du  üssu  cellulaire , h leur  première 
période,  on  placera  un  emplâtre  de  Vigo  et  l'on  compri- 
mera; — lorsque  le  ramollissement  est  évident,  des  lotion* 
avec  la  teinture  d'iode  pure,  associée  au  traitement  géné- 
ral, peuvent  encore  faire  rési^rlnîi*  une  gomme.  On 
ouvrira  les  gommes  enflammées,  on  les  pansera  simple- 
ment. et  l'on  fera  des  injections  iodées  dans  la  cavité  de 
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ralMvs.ouronrauipriscra;  < f iraiU‘nn  ni  lor.il  «mil  sufll». 
(A. 

Les  gommes  pi^riosliquos,  ou  pi’riostosi's  pldegmonriivos, 
seronl  irailreK  comme  1rs  gommes  du  iksu  ci  llulaire. 

Les  iummirs  gommeuses  sypliililii|ues  des  muscles  se- 
ront comprimées  ; — ou  les  ouvrira  s’il  se  forme  un  ahrés 
et  Ton  pansera  simpiciiieiit  ; — on  pourra  placer  des  vési- 
catoires successifs  sur  la  région.  (lUeurd.) 

I.CS  gommes  de  la  langue  exigent  l'emploi  de  collutoires 
a«tringonl.s,  comme  dans  les  glussites. 

Les  gommes  vimtérales  réclanienl  les  moyens  appropriés 
;mx  lésions  inllaminalnires  clirotiM]ues.  V.  Pnei'Mmnir, 
IIÉPATITB,  CilIRHOSË,  etc. 

4iO:v.%4iBR.  (ionilement  cliroiiique  du  genou  dù  à h 
goutte  et  em|a'rhant  la  marche.  V.  (îotiTTK. 

V.  (ini'TTF.. 

CO\ORBn^:K.  V.  riiKTimtTK. 

•JOl'DROV  Résine  tirée  de  la  rom})U.stion  des  coni- 
fères et  de  la  houille. 

Il  y a deux  espèces  de  goudrons  : le  f/o»e/roo  minn  n},  ou 
c«rt/<«r,  et  le  gumlruu 

«OI  RRO^  RI^ÉR.%1.  OL’  ro.tl.TAR.  Lc  gomlroi) 
de  coaltar,  résidu  de  la  disliliatioii  de  la  houille  dans  la 
fabrication  du  gax  d’éclair.ige , C'I  un  pro<luit  très-com- 
plexe, composé  d'acide  phéniqiie  et  rosaliqtie,  d'aniline, 
d ammoniaque,  de  pimlinc,  de  lauizine,  denapUialine,  de 
par:in:q»l)laline,  etc.  A cause  de  la  benr.ine  et  de  l’acide 
pliénique,  il  s'emploie  en  médecine  comme  désinfectant, 
après  avoir  été  associé  A du  plAtre  (V.  Dksixkectant) . 
Magne  Lnhens  h*  mélangi*  a de  la  poudre  de  charbon  «le 
boi«,  e!  s’en  sert  de  l.a  même  façon. 

Pissons  dans  la  teinture  de  iJniWtyn  .s«;>n/#orm,  Lebœuf 
en  a fait  une  teinture  iitéri*  qui  s«*  mêle  en  toute  piojmr- 
linn  àPeaii,  de  rnanién*  à faire  une  émulsion  stable  au  .5'*, 
nn  10"  an  20*,  nu  ftO*.  qu’on  emploie  sur  des  plaii‘s  alo- 
niques  e|  dans  les  fistules,  pour  enlever  l'odeur  et  jioiir 
faciliter  l.a  cicatrisnlion  Elle  est  aussi  très-utile  en 

injections  d.ans  le  f»harynx  contre  les  angines  couennenses 
Le  -«-i  iRoiichtin.  fV.  GAnUAniSNC  et  niPimiKHITK.) 

OOI  HROIV  Produit  de  la  combustion  du 

Iwis  «le  pin  et  de  «apin.  I>o  goudron  vé'gétal  noir,  demi- 
liquide,  d'une  oileur  spéciale,  renferme  une  résine  empy- 
rct/ojo/ê/iw,  de  roct</e  acéiùjw.^  des  produits  pyrogénés  tels 
que  pum/’/îne,cr<‘o»)ie,  mpitme,  pyrHaine^  raintomor^  cr- 
ib*t/'é/e,  pkmmre^  pWbico/c,  etc.  C’est  un  astringent  et  bal- 
samique, irritant  à irès-baute  dose.  Il  est  un  antiputride 
excellent  qui  arrête  l'absorption  de  l’oxygène  sur  les  ma- 
tières animah's  et  .susp«*nd  leur  putréfaction  ; ses  vapeurs 
lueiii  tous  les  niycodermes  et  végétaux  inférieurs  qui  ser- 
vent de  base  au  développement  des  moisis.sures.  C’est  à 
ce  litre  qiie  je  l’ai  utilisé  comme  tofûque  dans  rher|>és 
firriné  dans  rim|»éiignQ  et  d.ans  le  psoriaMs  [3, 

Chaque  jour  alors  il  faut  barlioiiiller  de  goudron  les  p.irlies 
malades.  •—  Mis  en  à la  dose  de  5 à 20gramm«  K 

pour  5ü  «l'nxongc  on  de  glycérolé  d’amidon,  il  est  em- 
ployé dans  les  mêmes  cutoiislances. 

, Le  meilleur  goudron  est  celui  qui  Tient  de  Nom'-ge 
et  des  Lamies.  — On  l'a  uni  avec  la  somie  ou  avec  l.i 
potasse  pour  en  faire  une  liqueur  concentrée,  ou  énndsinn 
cm  extrait  fluide  de  goudron  ((iuyni);  mais  ces  combinai- 
sons cliangent  la  nature  acide  du  goudron  pour  en  faire 
des  préj^iiralions  neutres  mi  .'ilcalines.  ce  qui  forme 
d autres  produits.  — . Ce  n*«>st  plus  le  vrai  gpmlron.  C’esI 
du  goudron  altéré  qui  a peiil-êlre  d’excellentes  pi-opriéiés 
ihérapemiqiies;  mais  ces  proppélés  sont  différentes  de 


Celles  du  goudron  natmvi  végétal  dissous  dan'*  l’ean,  dan  - 
le  vin,  ou  administré  directement  en  nature  sous  forme  de 
pilnh^. 

ï*oup  faire  l’e.m  tU  tfnu4r'tn,  011  prend  du  fjowhttn 
lavé  ili  l’eau  tiède.  50  grammes,  qu’on  laisse  ma- 
cérer pendant  dix  jours  dans  l'eau  froide.  — Si  Ton  \Piit 
aller  plu»  vite,  on  p«‘ut  faciliter  sa  dissolution  en  y mettant 
d'abord  un  {mhi  d'eau-de-vie,  5 grammes,  et  envingt-quair*' 
heures  on  a une  eau  suflisamment  saturée.  Le  même 
rt'sullat  .s’obtient  en  agitant  le  gotidron  dans  l’eau  avee 
du  sable  (Robinet),  avec  du  coke  conrasM'  (.Adriaii]  «ui  avec 
«le  la  pimdre  de  charbon  «le  bois  (l.abens).  Kn  adoptant 
la  fomitiie  de  ce  dernier  auteur,  2 parties  de  poudre  de 
cli.irlion  de  bois  et  une  de  gomlron,  ou  oblient  un  «poo/fvin 
puhrruh'iit  qui  ne  salit  ni  les  doigts  ni  le  vase  qui  !<•  con- 
serve, et  qui  «lans  l’enii,  15  grammes  par  litre,  donne  de 
l’«’an  «le  goudron  ayant  un  «lèpôl  de  rliarbnn  qu'il  est 
ensuite  nèce.ssdire  de  filtrer 

Ce  goudron  pulvènibml.  mis  dans  une  assiette  oh  sur 
une  pelle  cliaulTéc,  peut  servir  à de.s  fuinig.ations  .sèch«‘»; 
mis  dans  roan,  il  peut  faire  dos  fumigations  humides  ; 
enfin,  placé  dans  un  tube  entre  deux  boulettes  d«‘  colon,  il 
forme  un  appareil  d'inhalation  trés-utih*.  — On  peut  «a* 
sciTir  de  celle  poudre  pour  .«^upoiidn-r  les  plaie**. 

A l’intérieur,  le  goudron  végétal  jieul  si*rvir  .à  piv- 
parer  le  sirop  de  g«m<lron  On  en  pnmd  50  grammes 
pour  Strfl  grammes  de  poudre  de  sncre  et  IHO  gramme** 
d’eau.  — On  mêle  le  sucre  et  le  goudron  «lans  nn  mortier, 
puis  on  fait  cliaiifTcrle  mélange  dau>  un  h.ilhui  avec  PeaiiJiiN- 
qu’à  50  degrés.  — Ce  sirop  se  prend  emsuile  av«T  de  l’eau. 

En  piiuh"«,  le  goudron  roulniil,  2 grammes,  se  donn** 
mélangé  à In  pogdre  de  sa|>onaire,  A grammes,  et  sirop  de 
gomme,  «piunlili'  snflisnnle.  C>'s  piluh's,  dan'*  l'eau,  for- 
ment une  émulsion. 

On  pi'iit  aussi  faire  une  émulsion  de  goudron  d’après  la 
foMiiiile  de  M.  A«iri.in,  en  y mettant  un  jaune  d’nruif,  ce 
qui  n'allére  point  les  propriétés  de  la  substance  ; 
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Cette  eau  contient  IflO  grammes  de  goudron  par  litre. 

On  en  fait  un  glycéral  ou  glycérolé  de  la  même  ma- 
nière, av«*r  goudron.  150 grammes;  jaune  d’muf,  150  gr  , 
et  glycérine,  300  grammes. 

Le  goudron  respiré  vn  vapeur  diminue  la  sécrétion  des 
bronches  et  des  cavernes  pulnmnaires.  C'est  ainsi  qu’il 
s’emploie  dans  la  phUiisie  pulmonaire  i-a-  ■*■]. 

Dissous  dans  l’eau,  on  le  boit  comm<?  tisane  dans  l.a 
brnm'hile  chronique  Q,  dans  la  plitlusie  pulmonaire  Q et 
dans  h*  ralarrhi*  de  la  vessie.  C'est  um*  buissfMi  utile  dans 
toii.A  les  cas  «ii  l’on  veut  diminuer  la  sécrétion  des  mem- 
bran«'s  muqueuses. 

Pour  respirer  les  vap«*uiN  de  goudron  dans  les  cas  de 
catarrim  bronchique  ou  de  phthisie,  il  faut  tm'tire  In  ré 
sine  dans  une  terrine  ou  dans  une  assiette  placées  sous  le 
lit  du  malade,  ou  se  servir  de  lagoudronnIéreSax.mi  enfin 
fiuner  un  tube  de  verre,  de  jonc  ou  de  bambou,  tous  les 
jours  barbouillé  à l’inlérieur  avec  celle  subsi.ance,  On  ar- 
rive nu  même  résultat  l’aide  de  clous  fumants  que  l'on 
allume  dan**  la  cbambi  e des  inalaiies,  et  que  l'on  pn>pnre 
avec  du  goudron,  de  la  pondre  de  rharlion  de  Imig  et  du 
niti'ale  de  potasse. 

fiOI'irr  OL-  ARI'lf  (PtRO-OE-VEAC].  Planl«i  «le  la  fa- 
mille des  aroîdées,  dont  h*  tiilx'rctile  bl  inc,  gros  comme 
une  noix,  renfi  rme  ji  l’étal  frais  un  principe  ôrre  tn's- 
purgulif.  — On  emploie  ce  principe  âcre  à l’exlérieur 
comme  nibéli.uit,  et.  à riulérienr,  il  »«  donne  «la»s  du 
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f>irop  ou  en  |Xiliun,  À lu  duse  de  50  renli^i'uniini's,  eonlit' 
le  cataniie  rhroniqm*  de».  hronrlH'v  Q If»  vlHhi- 

»ie  EJ. 


CiOl  imiEfi.  l>e  peliloü  puMule>  blam‘luUr(^,  grosses 
ctMiime  line  télé  d'épingle,  remplies  de  pus  dunnant  lien  à 
lies  cruOtes  janmUres,  Irniispiirenies,  plus  ou  moins  éleii- 
dues,  ei  à des  ulcérulious  superlicielles  de  In  eousli- 

tuent  In  ijottnnf  ou  V.  HpéTIUU. 

(iourmi  s et  impétigo  ne  muiI  i|u’iiiie  'l'iile  fI  inéno*  ma- 
Indie.  ^ 

Les  gommes  >uut  parliciilièreineiil  une  mal  ulie  de  I en- 
fanre  en  rapport  arec  le  lymphatisme  de  la  première  p*-- 
riode  de  la  vie. 

tTesI  au  visage,  denière  les  oreilles,  mu-  le  cuir  ilie- 
velu,  sur  la  peau  du  corps,  que  se  luauifesleiit  les  guunnes. 

.\vec  le.s  goiinnes  existe  oïdinairemeiit  le  gonllemenl 
des  glandes  lymphatiqiies  du  voisinage. 

Il  n'y  a pas  de  gouime.s  sans  diallièM>  lymplialiqiie  on 
scrofuleuse,  et  c'est  la  moins  grave  des  maniresialioiis  qui 
les  puissent  révéler. 

Ou  UC  peut  supprimer  kitbiieiueiil.  sans  nainte  de  mé- 
iasluse  viscérale,  des  gounni^s  occupant  une  large  surface 
de  la  }>eaii. 

I.a  répercussion  des  gourmes  protliiit  des  opiillialmies 
scrofuleuses,  l'angine  pharyngée,  la  bronchite  cliruiiique, 
l'enlérUe  et  la  lidien'ulose. 

Il  ne  faul  point  guénr  les  gouriue>  sans  élnldir  d'exu- 
toire temporaire,  sans  révulsion  inti'slinale  < l sans  médi- 
lalion  dépurative. 

1.CS  gommes  sont  trés>soiivent  la  cause  d'engorgement 
indolent  des  ganglions  lymphatiques  voisins  (V.  Aiikmie^ 
ou  d'abcè»  dans  les  ganglions  lunphutiques  coirespon- 
dunls,  donnant  lieu  à des  ulcérations  tu  rofuleust's  dites 
Vi'roueUts. 

A riidpital,  les  gourmes  sont  souvent  le  point  de  départ 
d'inflammations  gangréneuses  et  couenneusu's  de  la  peau 
rapidement  mortelles. 

TAérrt/iCMfiqMc.  — Oinire  les  guumies,  il  faut  prescrire 
des  tisanes  aniéres  et  dépni*aUve.s  ; du  sirop  d'arséiiiale  de 
soude  selon  ma  formule  placer»  plus  loin  ; du  sirop  anti- 
scorbutique,  15  à 3U  gr.  par  jour;  — du  sirop  de  raifort, 
30  gr.  ; — du  sirop  de  gentiane.  30  gr.  : — du  sirop  de 


quinquina,  30  granmu's;  — de  Mutile  de  morue,  3tl  à 
Httgrommes;  du  sii*op  de  fumelerre.  30  grammes;  — 
comme  lopiqm»  ; ^ des  bains  de  sublimé  à 5 grammes  par 
hnin  ou  des  lotions  de  sublimé,  10  eenligrammes  potn 
3tM)  grammes  d'eau;  — des  lotions  avec  la  liqueur  de 
(iowland;  — de  la  pommade  de  goudron,  30  gramme> 
d'uxüiige  cl  15  à 20  grammes  de  goudron.  (Itoucliiit.) 

Les  pommades  au  calomel  cl  au  précipité  rouge  sont 
plus  nuisibles  qu'utiles. 

ft‘ir»tfinrti!ns,  et  surtout  le  sirop  de  pyro- 
phosphate  de  fiT  ou  la  limaille  de  fer  EJ. 

Lnfifjus  ititr  ht  «c  t/f  i fr«  Sirtefe/»,  employée  av»’C  un 
linge  H. 

/lp/r/icri/i*oj.s  feMü  Uif.  jiturn  r/e  ijnwh'Ht  u tft  hti  )>Hr  sur 
les  parties  malades  EJ 

PitHtitY  r/e  pe/i.vée  «rinrrq/e,  2 à h grammes  dans  du  lait, 
ou  décoction,  15  à 30  grammes  par  litre  d'eau  O. 

Décoction  de  /ir/r-s  t/e  r/fwiee-r/méec,  8 à 60  grammes  par 
litre  d’eau  O. 

Sue  (/»•  fetiHh'S  de  Aÿrtjc  itniirn,  mêlé  au  vinaigre  |wur 
appliqtter  extérieurement.  (Dijon.) 

lh  att  fion  r/7’r/iV«  wtvts  ou  r#r/iV  piynon/e,  10  gramin«‘s 
par  litre  EJ- 

hrintratinHs  th-  •jivuiu  eu  lotions,  — bain.s  additionnés 
de  guano,  — pommade  d<‘  guano,  3 giammes  sur  30 
d'axongeQ.  (Schraïuli.) 

r/r.vr'm'rrj/cs,  granules  d'arséuiatc  de  soude, 
à 1 milligramme,  cinq  à quinze  par  jour;  — liqueur  de 
l''(nvler  ou  liqueur  de  Dearsuii;  eiiliii  sirun  dr 

mtiidf  dont  voici  la  formule  ; 

ilr  i>ii«i4«. . tO  ««‘■uitrimn» 

r>üA  si«niHir;. 

Faites  disfioudre.  Ihie,  puis  deux,  puis  trois  cuillerées 
a bouche  par  jour,  le  malin  à jeun,  un  quart  d'heure 
avant  de  manger  (Umiclmt.) 

KOilMI'UlhR  mis  GOt  niMRS. 

Çuhiidunmen  tlv  /‘ceti/e  (F.  H.  1*.). 

|M-rani>-<>  ■!«  >1U  L-dniMK'. 

>jiii  r,>niutmM*.  ^00  i l. 

Mettez  reuii  sur  le  feu,  et,  quand  elle  entrera  en  éhiillj- 
lion.  versez-y  hrusqjieinent  la  fécule  que  vous  aiii'ez  dé- 
layée dans  60  a 100  grammes  d’eau  froide  ; faites  jeter  un 
ou  deux  bouillons  et  retirez  du  feii. 

t>  ealnplnsme  e<l  préférable  h celui  de  farine  de  lin, 
qui  oITn*  rincom  énienl  d<*  déterminer  des  éruptions  pus- 
tuleuses, )or«qu’elle  n'est  pas  exli*émeineul  fraîche  m. 

liniioit  OH  f>im*:nhiihm  ojnnr.it;  (K.  H. 

0|Hnnt  brni H srntumr*. 

rim  tntaillaitfi* lOiNi  i4 

Déduisez  l’opium  en  poudre  grossière,  versez  de&»us 
l'eau  bouillante,  et  laissez  infuM'r  pendant  deux  heures,  en 
ayant  le  soin  d'agiter  de  temps  en  temp^;  passez,  lai>sez 
dé|>o.st»r  et  décantez. 

Pour  lotions  idiwieiu-s  fois  par  jour  El- 

ludion  calrntudc, 

KsOiiit  H*  ^ rruuiMO*. 

Faites  dîssoudiv  dans  : 

[-lUW ÎÔO 

Pour  lotions  fréquentes,  dans  K>s  goitriues  accompa- 
gnées de  démangeaisons  El- 
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|i<«ArltoB  d«>  r»4in«-  <!«■  ....  MW  mnimr*. 

•!«  |4«n)l>  iti|ituU- 1 m|. 


iNmr  lo!ioii<  pliisitMirs  fois  pitr  joui'. 

FtonrutHtiuns  afnitiuis. 


^<iiic«-aH»>naii'  Je  } siainux’-, 

K*n  JttlilW 3^0  i l. 


Pour  lotion»  et  foiiirnliiliun»  O 


l'nintnftttc  Ih  tiki’. 

nefirt«  frai'.  SO  nnuitur.. 

Otrdr  «U  nuii < iJ. 

U|-aMi«  «■  iwiitJrr. S ■ ■■atirntAiMH  •. 

^l.  S.  U.  .Appliquée  iéifèremeul  tnalrii  H .^oir  »ur  !•*> 
parlii'H  iiinln4ie». 

f/f  nitratr  «i  ttrijnif  (BioU). 


Nitrate  Jaf«»nr! 4 arawme*. 

fan  Jintilkr Ht  ûl. 


ll.iiis  riiiipêligo.  (hi  pnmii'‘iiL’  sur  la  siirrare  malitile  la 
barhi*  irune  pliiiiie  trrmpre  liaii"  la  ilissolulion,  rt  aii'^>i(Ml 
apn'*-  on  asperge  tl'eau  simple  celte  mi'iiie  surlace  Q- 


«âfM'TTK.  Ile  la  tlyspepsit*  fi'éipituite  t‘l  «les  douleur» 
tiaus  li-s  orleil*>  ri  liaus  les  pelile.s  juinliires,  où  il  y a tlu 
gdiinetni'nl  iluulouri'UN.  «Ii>  la  ilêfoi'matioti,  et  plus  lard  des 
ilêpùK  calcaires  à base  tl'acide  urii|ue,  carat térisenl  la 
gonlit>. 

La  gmille  e«t  une  diathèse  Tuisine  du  rliunialisme,  avec 
lequel  il  <•'.1,  dan»  certains  ras.  facile  de  la  cunfundrt'. 

U.iii''  la  goutte,  ce  sont  le',  pt'iiles  articulations  qui  xuil 
d'.iliord  oiTupées  par  la  lliixitiii  sanguine  ou  la  douleur,  <*1 
ce  ii'esl  ipie  plus  larti  qui*  se  prennent  les  grandes  articu- 
latitiiis.  — |.:t  lluxiiui  s'accomp.igne  de  giuineiiuml,  de 
rliuletic  et  tie  liouleiiis  iiitleseriptihles.  Klle  l'-'l  suivie  d‘in- 
diiratiiui  «*t  île  goiitleiiieul  péri-aiiii  iilaires,  de  iuv.tlioii 
ini'uiuplèle.  tle  fausses  ank\l»»M*s.  et  les  ligament',  aiii'i  tjue 
les  surfaces  niiiculaires  se  cuuvretit  de  plaques  ralcairer 
bl.uu'hes  fonuées  d'iirate  tle  ^.jiude  et  tle  chaux  à l’état 
aimirphe.  — lies  concrétions  calcaires  de  même  n.iliin*  se 
forment  aussi  trés.%ouveul  dans  Its  orilires  du  cteur,  dans 
lo'  grosses  artères,  dans  les  artères  cén*brnles  et  tlan*.  l'é- 
pai'.>eiir  de  la  substance  des  reins,  ce  qui  produit  lu  gra- 
Vi  lle  rénale  et  vésicale. 

(>  tpit  caracU’Tise  la  goutte,  à en  juger  par  le#  produit#, 
c'est  la  disposition  .aux  concrétions  calcaires  multiples  dans 
Torganisme.  et  simiilt<anémenl  la  présence  d’une  grande 
qii.iiilité  tl’acide  urique  cl  d’iirate  de  soude  dans  le  sang  ; 
d'où  la  démonslmiion  ptTeinpIoirt»  il’ un  vice  hunioral  pré- 
exi'.t.nnl  et  tenant  sous  sa  dépendance  les  altération#  arli- 
cniaires  s|H‘ci.de>. 

L.i  iliallièse  gotiileusc  ju'ut  être  considérée  comme  une 
produite  par  l’accumulation  de  Laculc 
tn  iipie  et  de  l’urale  de  #oude  dans  le  sang  et  dans  les  hn- 
nicurs  émanées  du  sang. 

I.a  iHnt!»è"e  goutteuse  est  Aêrctfifcjire  ou  tio/uoo-.  ll.iii'. 
Ce  tas.  elle  se  tlévelopjw»  chef  le#  gen#  qui  prennent  peu 
d’i-M'irici*.  tpii  mangent  ou  boivent  copieusement, 'qui  fon| 
e\cé^  d'aliments  arolés.  de  façon  à remplir  le  sang  d'ncidir 
urique  et  iruralt's  |h‘ii  stdubles,  qui  lUigendrent  de  lu  gia- 
voile  et  dt's  cttiirrélinns  calcaires,  ou  fopAiu,  autour  des 
artirulnlioiis  , sur  les  ligaments  et  dan#  le#  princi|uiJtnt  ar- 
tères. 


il  V a une  f/txiffc  myiie  féhiile,  thmlotireuse,  rliaiitie,  et 
iiiie  ÿiiuttr  4'hnutûfHr  froidt*.  alonit(ut',  peu  douloureuse, 
venant  l'une  et  l'antre  sons  riiriiie  d'acct*#  en  atleuilaut 
qii>-  l'étal  rlironique  devieniK*  l'étal  liabiluei  du  malade.  j 


■ Le  type  tle  In  diallièse  goutteuse,  c'est  la  tftmUf  uûjui 
I i ifn/in  r,  l-'lle  s'annonce  par  des  prodi'oine#  de  dvspepsie. 
MU  il  int|iiiétutle  nerveuse  générale,  et  elle  débute  violem- 
nient  le  soir  par  tie  terribles  douleurs  dans  le  gi*o»  orlei), 
dans  le  talon  tm  une  arlictilatimi  tlu  pied  ; puis,  au  bout  de 
deux  ou  h'ois  jmirs,  dans  les  arlit  tdalioii'.  de  I niilrr  pied. 
— (>lte  douleur  s'acctmip.igne  de  gimllemeiit  des  veines 
du  pied,  puis  de  tiiiiiéfatlion  et  de  l'ougeiir  des  nrlii'uiu- 
lions  atrectéesel  de  lièvre;  elle  dure  jusqu’au  malin,  s'af- 
faiblit un  peti,  laisse  dormir  le  tiial.ide , qui  se  réveille  un 
jN'ii  Mitisfait,  sans  penser  que  le  soir  de  nouvelles  i-l  ter- 
ribles douleur#  viendront  lui  domuT  nue  nuit  panâlle  .’t  la 
première,  et  ainsi  tle  suite  pentlaiil  les  jours  suivants  ; de 
sorte  i|u'une  ntlaqiii'  tle  goutte  est  ctimposéc  d'une  séri»‘ 
d'accès  de  douleur  diinimiaiit  un  peu  chaque  jour,  du  pie- 
mier  au  dernier,  pendant  deux  ou  tpieltpie#  semaines. 

A la  seconde  ullaqiio  Je  goiilte,  in  dniilimr  tb‘s  pieds 
occii|ie  aus#i  le#  genoux,  la  hanche,  quelquefois  les  mains 
el  les  grandes  arliculaliou#  du  membre  supérii'ur. 

La  douleur  d'un  accé#  aigu  de  goitlle  a une  intensité 
parliriilière  si  exceptionnelle,  qu’on  l'a  comparée  tantôt  à 
une  tiilncération  ou  à un  fort  écrasement  t!»“s  parlit's.  tantôt 
à la  pénélratioti  d'un  insinimcnt  Ir.anchant  retourné  dans 
la  plaie,  tantôt  enlin  à la  lirùinre  prolongée  ib*  gouttes  d’e.iu 
liouillante,  et  il  n’est  pas  de  comparaison  extraordinaire 
qui  n'all  été  empbryéc  jiour  dépeindre  ce  qu'elle  a il'tîx- 

ce-sif. 

Ln  goutte  aiguë  dun;  plusieurs  semaiiit^s,  et  souvent 
pliisieiics  mois  ; l'ib*  disparaît  quelquefois  pour  ne  j.amais 
revenir,  ou  au  contraire  revient  an  bout  d'une  ou  de  plu* 
sieurs  aimées,  et  elle  se  termine  toujours  ainsi,  par  réso- 
lution ou  {Nir  la  goutte  clironiqm*. 

dans  la  j/ooffe  e/irooù^iie  la  lièvre  est  moindre,  les  al- 
im|iies  sont  moins  douloureuses,  niais,  eu  revaut  lie,  elle^ 
sont  inlininu'nt  plus  prolongées,  et,  eoiiitnenranl  .ivee 
i'Iiiver.  elles  ne  cessent  qu'avec  l’été.  — Klles  sont  com- 
pos4*H'S  d'une  (ouïe  de  )»elitH  accif»,  et  la  douleur  qui  siège 
aux  articulation#  de#  pieds,  de#  genoux,  de#  doigUs,  etc., 
#’accom|Kigne  de  gonllein?ut  auquel  siicct'de  plu#  lard  la 
déformation  de#  articnlalions  nfreclées,  leur  iniiltrnlion  par 
des  fop/iu#  plus  ou  moins  voluinineux,  leur  luxation  incom- 
plète. leur  fau-isc  aiikyloM»,  el,  avec  ces  iroubb»#  locaux, 
de  1.1  gravelie.  de  la  dy#pe|>sic  et  de#  doiibmts  névralgi- 
ques sur  difTéreiiLs  point#  du  cor|>s. 

tjuand  In  gmille  chronique  dure  depuis  longteni|K  el 
que  la  <lyspiqe.ie  angiiiente  notablement,  il  en  résulte  une 
r(i»7içj-fc  yoiittenjtf  caractérisée  par  le  gonflement  doulou- 
reux et  1a  déformation  des  jointures,  l'inappétence  et  I.i 
difiicnilé  d<‘  digérer,  la  p.-Vleur  anémique  du  visage,  l'asllimt* 
el  le  cotarrlie  pulmoii.nire  chronitpjes,  l’n'dénie  de#  mem- 
bres iiifériiMir#,  de#  collerlioiis  séreuse#  multiples,  et  la 
mort. 

Sans  changer  de  nature,  la  goutte  peut  #e  porter  de 
rextèrietir  à riiitérieur,  ou  rc^i<i.r»/»T,  comme  on 

disait  jadis,  et  donner  lieu  ii  des  névnilgies  multiples,  de# 
vi.Hcéralgie#  inloUTnbles.  telles  que  l'angim'  de  p4ulrine, 
la  gastralgie,  etc  ; de»  phénomènes  de  ga»lrilt‘  aiguë,  de 
broiicbile  el  d’aslluiie,  de  pncimiunie,  de  gravelie  el  de 
maladie»  du  rein,  d'iit>uplexie,  elc. 

S'il  e»l  difllrile  de  méconnatlfe  la  goutte  à l étal  aigu, 
on  se  troiu|>e  souvent  quand  il  s'agit  de  la  goutte  chro- 
nique, que  l’nb#ence  de  réurlioa  a fait  appeler  gow//»* 
fr«/rM]<ib'ttj(e,  cl  qui  ressemble  Iwaucoup  au  rhu- 
iiialMme  dironiqiie.  — lai  gravelie  urH|iie.  les  concrétion# 
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lophac^o*^,  les  il«‘ft>rmfttions  dos  ]>etiteii  arlirtilations  et,  lu 
diaihèso  urique  de  la  goutte  chronique  séparent  crnnph^- 
lement  cette  maladie  du  rhumatisme. 

CVsf  dans  la  goutte  clirouique  que  s’observent,  à titre 
de  les  nudndies  graves  de  reslomar,  du  coeur, 

des  poumons  et  du  cerveau,  qui  se  succi'^deiitâ  la  di^pari• 
tion  de  la  fluxion  goutteuse  «rliculaire,  et  qui  causent  la 
mort  de  tant  de  malades. 

TAt'mpetr/ô/Me. — Il  n’y  a pa*»  de  remède  efïlcace  cimlie 
l’attaque  aiguè  de  goutte  qui  cesse  naturellement  au  bout 
de  quelques  semaines,  cl  le  iiir^dccin  ne  peut  qu'affaiblir 
la  douleur  par  les  applications  sédatives,  falmantes,  et  par 
les  narcotiques  extérieurs. 

Quoi  qu'on  en  ait  dit,  la  goutte  peut  se  guérir  par  Texer- 
rire  à pied  ou  à cheval,  raiimenltition  maigre,  |)ou  azolée, 
et  par  les  Iwissons  aqueuses  abondantes  (Gailier).  Quelques 
remèdes,  leli  que  la  teinture  de  colchique,  tous  les  deux 
jours,  ou  l'usage  quotidien  du  bicarbonate  sodique,  à pe- 
tite dose,  dont  l'action  est  incontestable,  doivent  être  joints 
à cette  indication. 

C’est  dans  rintervalle  des  attaques  de  goutte  aiguë  et 
à la  fin  des  attaques  de  goutte  chronique  qu'il  faut  alla- 
ipier  la  dhulièse  urique  des  goutteux,  par  le  colchique 
qui  douhii'  la  quantité  d'acide  urique  éliiiiiné  par  les 
urines,  par  le  bicarbonate  sodique,  par  l'acide  benzoïque 
»ît  le.  benioale  de  soude,  par  les  sels  de  lilliine  (voyez  le 
formulaire),  par  le  régime  végétal,  l'exercice  forcé  et 
par  les  boissons  aqueuses  abondantes.  — Au  milieu  des 
attaques,  ce  traitement  est  inutile,  et  il  n’y  a que  fomen- 
tations calmantes  et  narrniiques  à mettre  en  usage. 

Première  indication  : /Vcteirtr  ou  diminnrr  len  «//«o/wes 
de  goutte.  — Manger  et  boire  avec  sobriété,  juste  assez 
pour  «onlenir  les  forces.  — Peu  de  viandes  noir»*s,  .salées 
nu  épicées  par  l’assaisonncmenl.  — Pii.s  de  gibier.  — 
IHéte  lactée,  si  les  individus  peuvent  la  supporter.  — 
Boire  de  l’eau  rougie,  cl  mieux  encore  de  l’eau  pure.  — 
Boissons  gazeuses  acidulés,  — Boissons  alcalines  de  Con- 
dillac,  de  Sainl-Alban,  de  Sainl-Balmier,  de  VaU,  do  Vichy 
ou  d’Ems,  prises  avec  modération  aux  repas  avec  le  vin. 

Gilets,  chemlsc-s  cl  caleçons  de  flanelle.  chausNellcs  de 

laiijp. 5«»  coucher  de  bonne  heure  et  sc  lever  malin  ; 

s'abstenir  des  plaisirs  de  l'amour.  — Beaucoup  d'exercice 
à pied  et  à cheval  ; faire  de  la  gymnastique,  de  l’escrime 
et  tous  les  actes  du  corps  qui  exercent  les  muscles. 

Frictions  sèches  et  maa«age  sur  le  corps. — Bjiins  lièdes 
et  rendus  stimulants  par  du  sel  marin,  du  suifuru  do  po- 
tasse et  de  soude  ; — bains  fiHÙds,  lotions  froides  chaque 
matin;  — hydrothérapie;  — teinture  de  colchique,  vingt 
h trente  gouttes  par  jour  tous  les  malins,  ou  benzoale 
de  sMJude,  1 A 2 grammes  par  jour  dans  de  l’eau. 

Îhîuxiéine  indication  : TymAttWee  feu  douleun  de  l'at- 
taque. — Irrigation  d’eau  froide  sur  les  jointures  ; im- 
mersions des  pieds  affectés  dans  un  vase  d’eau  froide,  et 
boissons  froide.s  et  glacées. 

Cataplasmes  de  farine,  de  miel  et  de  vinaigre  faits  à 
froid.  — Catapla-smes  camphrés.  — Cataplasmes  de  farine 
de  lin  délayée  6 froid  dans  l’eau  Idanche.  — i:ntaplasmes 
de  ciguë  ; — applications  narcotiques  froides  ; — empIAlre 
de  jusquiame;  mmentntions  d'huile  chaude  ou  narcoti.sée 
par  la  jusquiame,  la  «orelle,  la  belladone,  la  ciguë,  le  lau- 
danum de  Sydenham  on  la  teinture  de  Rousseau  0.  Ap- 
plicaüons  de  caHo^ow  iodé  (3. 

iO  1)0  «t  25  milligrammes  en  pilules  de 
r>  milligr.iæjÿji^  5 A 11»  et  20  cenligr.  en  vingl- 
qqatreheillEocflM'^  •'hlornformr  sur  compresses,  AO  gout- 
tes. et  en  mixtnre  avec  de  la  glycérine  à 50  et  AO  gr.  Q.  t 


On  a ronseillé  : les  c/n»s.sèyf.<  samjavtes,  la  saignée  nu 
momeul  de  rallnquc  ou  les  sangsues  sur  le-*  jointures  (3- 

I.OS  jiutyatiY^  iloux  et  siirtfMil  les  dtastiqiu's. 

qui  foui  |Kirtic  de  la  jdupart  des  remèdes  secrets  contre  la 
goutte. 

Quelquefois  les  vunttfif's  ont  été  administrés,  mais  leur 
usage  ne  me  parait  pus  irès-indiqué. 

Ailleurs  les  diaidioretiqurs,  les  atiats  rl  les  toidquis 
ont  été  prescrits,  tout  cela  sans  de  grands  avantages. 

Les  deux  dernière»  médications  ne  soûl  utiles  que  dans 
la  goutk  chronique.  Il  s’y  rattache  1a  jwte/rc  du  dw'  d>- 
Vorttnud^  composée  d'uristoloclie,  de  gentiane,  do  p<*lite 
centaurée  et  de  sommités  de  peiit-chéiie.  On  en  donna j| 
A grammes  A jeiin  pondant  trois  mois,  5 grammes  les 
trois  mois  suivants,  2 grammes  pendant  les  six  mois 
d’après,  et  l’année  suivante  2 grammes  tous  les  deux 
jours.  Celte  poudre  est  bonne  dans  la  goutte  chronique. 
En  voici  la  formule  : 


iVtiU*  ceBUiirr>i*  polvViriari* X 

i.«>nai«nar^# 1 

0«>atimiM« > l'iiitiif*  fçalr*. 

AriflolMlii-  ron<Io.  I 

Y‘*>U* . . / 


Dans  l’attaque,  on  a encore  conseillé  le  remède  »fc  Pro- 
dm\  qui  n’esl  qu'mi  caUplasiue  chaud,  épais,  h mettre 
sur  les  pieds,  après  l'avoir  arrogé  de  la  liqueur  suivante  : 


Hhiibi^  In  Mih-hjhh* 
4j'i<n<]*nn«  roogr.  , 

Safran . 

Soitcr 

-SaJiWf-arftlla.  . . . 
Aloonl 


ffmatni 

30 

Ul. 

1.% 

èl. 

» 30 

il. 

fSOO 

et. 

Faire  dis.sotidr*'  h*  baume  dans  le  tiers  de  l’alcool;  faire 
macérer  les  autres  substances  dans  le  reste  de  l'alrool. 
pendant  quarante -Imit  heures;  filtrer  et  réunir  les  deux 
liqueurs.  Pour  l'usage,  on  mêle  la  feuille  obtenue  avec 
trois  fois  autant  d’eau  de  chaux,  et  l'on  agite  la  bouteille 
avant  de  s'en  servir. 

On  vei-se  sur  un  large  cataplasme  de  grain»  de  lin 
60  gi*ammes  de  la  liqueur  obtenue  ; on  renouvelle  l’appli- 
cation toutes  les  vingt-quatre  lieiii*e.s. 


Traitement  de  la  goutte  rhronitfue.  — Coiili-e  les  gon- 
fleineiits  articulaires  et  les  concrétions  tophacées  de  )a 
goutte,  prescrire  des  applications  d hiiile  de  cajepui,  de 
c.amomi|[e  camphrée,  de  térébenthine  ; des  fiimig;itions  de 
li^'ujoin,  de  genièvre  ; des  lotions  alcalines,  des  Imins  alca- 
lins, de  {kotasse  et  de  soude  ; enliu  des  liains  sulfnn'ux.  On 
prescrira  en  outre,  àpetite dose, les  eaux  miuénües chaudes 
de  Vicliy,  de  Méris,  de  Wie^haden.  de  GarUbad,  de  lioiir- 
boime,  de  Contrexéville,  de  Caulerels,  de  llognéres  de- 
Luchon,  d'Aix  en  Savoie,  de  Buxion  et  de  H.alb. 

!>es  vésicatoire»  volants,  les  pointes  de  feu  et  les  nioxas, 
ont  été  employés,  mais  res  moyens  sont  inutiles  et  dan- 
gereux. 

A l'inferfcur,  on  donnera  des  infusions  aromatiques, 
toniqiio  et  amères  ; du  vin  de  colcliique  et  de  la  teinture 
di‘  colchique  tou.s  ic§  jours,  A petite  dose  ; de  la  vérairine,  5 A 
15  milligr.  par  jour;  enfin,  dans  les  cas  de  grandes  dou- 
leurs, de  lu  codéine,  5 centigr.;  de  l’opium,  5 cenligr  ; 
du  sirop  dincode,  40  gram.;  du  sirop  do  morphine. 
3 grum.,  et  du  chloral  hydraté,  3 gi'am.,  dans  du  sirop 
de  groseille. 

Traitement  de  la  goutte  r»Vrt*fi/e.  Lorsque  la  goutte  se 
porte  sur  l’estomac,  sur  le  c.erveau,  sur  le  péricarde,  sur 
les  plèvres  ou  les  poumons,  il  faut  parliculiérement  agir 
sur  la  |>enu  par  révulsion  nu  moyen  de  sinapismes,  de 
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v^Hcaloires  volants,  d'acupunfluro,  de  ventouses  siches 
ou  de  ventouses  Junod, 

rimniîumE  de  i.a  uodttb. 

Les  pifiiurations  de  Quitte,  jadis  fort  en  honneur  et 
lieaucoup  moins  usitées  aujourd'hui,  peuvent  «tre  em- 
ploïécs  utilement,  Voici  les  plus  importantes  ; 

Tüiute  de  gahic. 

n,<i>  Je  rtf* 

Faites  houillir  le  bois  de  galac  pendant  une  heure  dans 
une  quantité  d'eau  suftlsanlc  pour  obtenir  un  litre  de  tisane. 
Passez,  laissez  déposer  et  décantez  EJ.  (F.  H.  P.) 


Tésaiie  de  gniiu'  compotfe. 


<i«UP  . 


tmiRwe». 
«0  i<i. 


Faites  bouillir  penJant  une  demi-heure  dans  : 

4500  BruBiW".. 

El  faites  *y  infuser  ensuite  : 

Sa««iJrai  rAp»'- \ 

R««'ii>c  «|i*  r^flUiP  p*>iip^'P I 

Passe». 

Une  ou  deux  p'uiics  par  jour,  d«uis  les  affections  arlliri- 
liques  P»n.  (Chaussier.) 

Extrait  de  gaiac, 

JU.U  à.  fictif* 

*0^**’  “• 

Prépare»  par  décoction.  Dose  ; 1 gramme  en  dix 

pilules  [3. 

(le  rémte  de 


I piamiN)'. 

5 mI. 


n^tiiip  «U  saltP.  ....  « 

(iiEranx  RMlviti'i» 

Triturez  dans  : 

Efl«  ...........  

A prendre  par  cuillerées  à bouche  E.  (Culleo.) 

Pilules  aniiarihrüûiues. 

Ktiinl  ffrimm.*». 

Mêlez  et  faites  soixante  pilules,  trois  le  matin,  trois  à 
midi  et  trois  le  soir  B-  (tlall.) 

.Sii'op  aiitiyoHtteiue  de  Boithre. 

H..in«  a.  jsi*r ^ 

Délayez  avec  soin  dons  : 

Al-»1  • '** 

Versez  dans  : 

SI..T  'Is  

Mélangez  czaclcment,  faites  évaporer  l'alcool  à une  Irès- 
douee  chaleur,  en  agitant  conlimicllemcnl.  Administrez 
par  cuillerée  dans  un  verre  d'eau  jusqu'à  effet  purgatif. 
Bouchardat  a proposé  cette  recette  pour  remplacer  le  sirop 
lie  Boubée. 

Bols  antimoniaux. 


l4«Uar«  popjJtV"»*. 

rjuiiK'U'*  «1  fxtoi»» 

CnDMtrri*  «le  mtir*. 


40  crtntiiM. 
& td. 

H.  «. 


F.  5.  a.  des  bols  de  à déclgrammes.  Deux  à quatre  par 
jour  dans  les  affections  rhumatismales,  goutteuses  D- 


GOIT  t>3.v 

TtMHP  nntiarthritique. 

f(aU«-t>«r«tUa  wwi-M **";"?“■**• 

AnünMMd#  enfflTnié  ti»n»  «■  i>t»n«l.  ....  «OO  tu. 

P.««  ovmn«n«.  

Faites  bouillir  jusqu'à  réduction  de  moitié  ri  versr» 
l>oiiillAAt  sur  : 


nvine  de  r^gliw  retii>4«, 
Aai*  een.  


SO  gruHiuo*. 
5 >«l. 


Laissez  infuser  pendant  huit  ou  dix  miaules  ; passez. 

A prendre  par  tasses  dans  la  journée  Q. 

Phosphate  d'ajumoniat^ue.  O sel  se  donne  à la  dose 
de  10  à 20  grammes.  Selon  Bukicr,  il  est  très>utile  dans 
la  goutte  et  lesgravelles  urique  cl  phosplmlique.  Maiiej. 
de  Bastia,  a publié  dans  la  flenie  iwêdtco-rAirMrûfirfi/e  (dé- 
cembre 1847)  plusieurs  observations  qui  lémoiguenl  de  la 
puissance  du  phospluite  d’ammoniaque  contre  la  goiiUe  et 
le  rhumatisme  ; il  a employé  ce  sel  à lu  dose  de  20  grammes 


Boisson  au  phosphate  d’ammonwpie. 


Ptisi*|>Uu>  d'tUBiiKM)i*<liie. 

K««u . . . . 

Trintan»  d«  i«te  d'ur*agr. 

Aride  tartiigw 

Swrni. s • 


S A SU  cr«mmr>s.. 
I litre. 


eniniBM*. 

hI. 


SO  gnuHiw*. 

S y. 


an  10  C't'Mte*. 


A prendre  dans  les  vingt-quatre  heure.. 

Baume  nuliarthiitii/ue. 

Savtifi  atÛBai,  JO  grannitr». 

Faites  dissoudre  dans  : 

RtrrH  dr  laramle. 

Cana|>lir». 

Huile  «•••entielU-  «l«  reentbe 

Baiie  il«  «MMinrtle 

U«ùk  de  Uraodr.  ........ 

Tluik  de  irn*<»ile 

Ilniir  de  jprwOe.  ......... 

nnile  de  usMfnt* , 

Etbec  arèlûiuc *“  gra«»r.- 

F.  ».  a.,  et  conservez  dan»  un  flacon  bien  bouché.  5 à 
10  gramme»  en  frictions,  dans  la  goutte  clironiqiie  Q. 

Pommade  au  nitrate  de  stryrhninr . 

Wendt  recommande  le  nitrate  de  strychnine  à l'ezté- 
ricur  comme  l'un  de»  agents  thérapeutique»  le»  plu»  efli- 
cace»  contre  la  goutte  anormale,  par  exemple  contre  le» 
affections  arthritiques  de  la  colonne  vertébrale. 

8 

Nitr.1.  a.  •Ifj.h.ia. 10  e-rilizrimiiii... 

M.  ».  a.  et  faite»  une  pommade  homogène.  En  friction» 
sur  la  colonne  vertébrale,  à la  dose  de  à gramme»  □. 
Ratafia  des  Caraïbes. 

J '"I... 

Kx.lie>  J.  «su. «•  vr.imii.4. 

Concassez  la  résine,  faitcs-la  digérer  dans  le  tafla  pen- 
dant quinze  jours.  Tous  le»  jour»  une  à trois  cuillerée», 
dans  la  goutte  chronique  B- 

Linimeiil  ttrébenthiné. 

• 

KatMire  d«  ^ «ru»»»*-*. 

Iluilc  A*  'J- 

L*ndn«tMB  d«  ^ydo■k*» * 

Mêlez.  En  frictions  dans  les  maladies  artliritiqiie.»  et 
dans  la  ecialique  Q. 

Biinmeiit  antiaiikriHipis. 


3 trumiiM  à. 
10  id. 

10  id. 


ranphrr.  .........  

F.M«>nce  d«  . 

S««<M  nW. 

Riifioi*  fwnrsL  * •*  ?2' 

**• 

En  frictions  dans  la  goutte  chronique 

(Homo.) 
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CÜIT 


Piluks  auligoutteuses. 

1 su™.™.,. 

hsirail  Je  enkbiqu».  ) 

Kkirail  jQpiaui 1 iJ. 

F.  S.  a.  lies  pilules  de  15  fenti^frânime». 

pilule-i  SU!  prescrivent  à l.'i  dose  d une  à six,  jusqu’à 
effet  purgatif. 

AntiyouttetiT  de  \Vaii(. 


BhIIm'»  Je  (wtcbi<|«i«  fnii* â»  KriUHOM**- 

\tr.wl  à 3W>  iJ. 


Faites  marér«T  pendant  une  semaine,  passez  avec  expres- 
sion, et  filtrez. 

On  commence  par  1 gramme,  et  l'on  arrivera  à en  don- 
ner 8 grammes  ou  deux  cuillerées  à café  pour  un  adulte, 
dans  la  journée,  dans  une  tisane  appropriée  Q. 

I\(nnàh:  de  Turck  cotUre  la  yttultf. 

|.r«4<r»  J«  MMiJr  <-au*(ii]qc  * 8*.  ....  . tO 
Saturez  avec  : 


Ahiininr  ra  rrléc.  . a*  ** 

Ajoutez  : 

iiUiBiae  ««bique 2M  sruniur*- 

Tfrébealhia«  dr  Chio.  . 850  ij. 

Ilnile  J'ulie» lOn  iJ. 

Alo>«l  à 9<e  Mt.  Je  e*w|)br*.  ......  SM  «J. 

Jauuo  JViif H*  t. 


Four  frictions. 

ÉJeetuaire  mi/tar(AH/iV/ue. 


Siiirnre  J’aalînoiuf  f>ulv<-nMl 5Ü  ^rumiupt, 

He.iae  J*>  fmtêiP.  . AQ  iJ. 

Mêlez  et  incorporez  dims  : 

t>nnrv«  «le  r«M«« 60 

Ajoutez  : 

sinip  Je  gineeuibre « *• 

1 à 5 grammes  deux  fois  le  jour.  Dans  les  affections 
urlliriliques  et  rhumat^!^males  [^.  t.Buclian.) 


Pilule^i  antiart hrUiy nés. 


Kerwé»  witieril.  . . . 
Exlr«it  J'mimiU.  . . . 
K\lr«it  «le 

Hinine  Je  e«tsr.  . . . 
Biuiin*  Ju  Pérou  tiuir. 


5 gruniBr*. 

<0  M. 

q.  ». 


F.  S.  a.  des  pilules  de  10  centigrammes,  contre  la 
güutie.  Quatre  à huit,  matin  et  soir.  (Graefe.) 


Jfixfuro  rèsino-suvonHeuse, 


Hé«iar  Je  c*'**'. 
S«r<»«  «m^reJiIiD.  . 


Faites  dissoudre  dans  : 


15  gruune.. 


AUwk>|  reetîlté.  ItU  erauune». 

à grammes  par  jour,  dans  une  )>oisson  appropriée, 
contro  les  rhumatismes  et  la  goutte. 

Celte  mixture  ci-dcssus,  évaporée  à siccité,  n'est  autre 
chose  que  IVxfroif  résimMm'omicux  de  Flenck. 

(Plenck.) 

Ih-é^wrttlioiis  offtcinaleÿ  de  colchique. 
tles  préparations,  employées  avec  prudence,  sont  très- 
utiles  dans  la  goutte.  Ce  tont  : 

poudre.  5 centigrammes  à 3 déc.igrammes  par  jour  Q. 


7'ei/fDire.  1 à à grammes  par  jour.  Dans  une  potion  ou 
dans  un  verre  de  tisane. 


V'in.  10  à 50  grammes.  Dans  la  journée. 

Vini{}(;re.  Colchique,  125;  vinaigre,  1500.  A prendre  5 
à 20  grammes  par  jour. 

Ftu  de  semences  de  colchique,  5 à 20  gramme^. 


Vi«  de  colchique. 

fluIlM  J«  «uirkiqiw  frai* 100  eranm^*. 

Faites  macérer  |iei)dant  huit  jours  dans  ; 

via  «l«  )l«la*« .VU 

A fi*.  ...............  10  mI. 

l'nc  OU  deux  cuillerées  à bouche,  contre  la  goutte  [^. 

(liucher,  Dalber.) 

Eau  méyfietV<u/e. 

B«i|lir*  Jr  cvIrhMfM  limi* M 

Faites  macérer  pendant  cinq  ou  six  jours  dans  ; 

Al«N.«l  à ü6* IDU  jirammiM. 

Filtrez  et  conservez. 

Vingt  à .soixante  gnultcs  dans  la  journée,  dans  un  verre 
d’eau  sucrée.  [Husson.) 

Crdchieine.  Ihi  soixantième  de  grain,  trois  fois  par  jour, 
dans  les  paroxysmes  douloureux  du  gonflement  articulaire 
de  la  goutte,  soulage  les  malades  et  agit  sur  l’intestin  n. 

(Gunsburg.) 

lÀniment  au  stdfw  v de  carbone. 

SuUaro  J«  c«il»M> 10  eramnM^. 

EMi-tle>rra  r«tapbré4>,  ..........  150  iJ. 


linîk  d'<J(««- 100  gr«in(»r«. 

En  frictions , contre  les  rliumalismcs  et  les  tumeurs 
arthritiques  (3. 

jSfmr  antiartkiUique  de  Vile  de  France. 

MrCrfa* 90  ((rammr*. 

5.™ J"  “ 


Déduire  chaque  substance  en  poudre  fine,  et  la  faire 
dissoudre  à part  dans  un  litre  d'alcooi  à 20°;  mélangez 
ensuite  ces  teintures  à parties  égales. 

l'nc  ou  deux  cuillerées  à jeun,  dans  la  goutte. 


Liniment  risoiuHf. 


Huil*  J«  It^UrAlbiM.  ......  20  SraAima». 

AciJ«  hf  JriM  blnriqur 10  M. 


Mêlez  fionlre  les  rhumatismes  et  les  lunieuis  arthri- 
tiques. 


Pommuile  de  vérairiw. 


YéMlrin^ f J«Vijrr«miiH>». 

sr«uito«-«. 


En  frictions,  matin  et  soir,  dans  la  goutte  chronique 
Piluies  contre  ta  goutte  viscérale. 


SulC«t^  J«  qnmiBC. 2 f^raoimn. 

Ej»lrail  Je  Je  eoJcbkfae 60  orntiprramwre. 

Eitrail  de  diz<Ul« 15  iJ. 


Four  dolute  pilules. 

A preiidro  quatre  pilules  par  jour,  à six  heures  de  dis- 
tance, dans  la  yoii/tc  cerêèroie  ou  youlfe  t'tzcérvi/e  donnant 
lieu  à des  accidents  apoplectiques. 

Essence  de  térébenthine,  10  à 20  grammes,  au  début 
de  l’accès,  purge  et  guérit  l’accès  □.  (Moran.) 

PiVuftfS  (rrec  l'huile  de  lignite,  3Ü  parties  ; — sulfure 
noir  d’antimoine  et  de  douce-amère,  .30  parties;  — > huile 
d'olive,  8 parties.  Four  des  pilules  de  lU  centigrammes. 
A prendre  six  à huit  par  jour  O-  (Tluiér.) 

Carbonate  de  lithine.  5 à 25  centigrammes  par  jour  en 
granules,  s'il  y a gastralgie  t~l. 

Bicarbomte  de  Mhûie.  5 à 25  centigrammes  par  jour, 
s’il  y a gastralgie  f~~1. 

fifrate  de  lithine.  5 à 25  cenligrauimes  par  jour;  en 
granules  Q. 
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Àcûie  f/enzoviue^  1 gramme  par  jour,  en  diîwoluliou 
dans  l’eau  m. 

Benuxtte  de  soude,  1 à 2 gramme»  par  jour,  dissous 
dans  une  potion  Q. 

Poudre  de  ch'udiUe,  5 à 10  centigrammes.  A prendre 
tous  le»  jour»  n. 

/>ecoc(to;i  de  racines  de  Se^inum  (Peuc«irt«um)  oreo- 
5e/tVi(im  (persil  de  montagne),  30  grammes  par  litre  d’eau 
□- 

Infusion  de  Uhodotlendron  chrysanthum  ou  J'ose  de 
Sifférie.  8 à 15  gramme»  pour  300  grammes  d’eau  chauffée 
toute  la  nuit  — l’rendre  à Jeun  (Gmelin),  ou  bien  : feuilles 
CD  poudre,  de  50  centigrammes  ^ 2 gramme».  Deux  et 
trois  fois  par  jour  pendant  plusieurs  semaines 

(Pallas.) 

Décoction  de  hnnunnüta  oco«ff»/o/Mui  mise  arec  de  la 
bière.  Dans  la  goutte  erratique  Q.  (Lude.) 

Phosphore,  à l’étal  d’huile  phosphoréc , cinq  à dix 
goutte»  par  jour  O-  Dans  la  goutte  atonique. 

(Trampccl.) 

Poudre  de  ytiinrfuina,  h gramme»  toutes  les  heures 
dans  de  l’eau;  jusqu’à  60  grammes  «pré»  une  forte  pur- 
gation. (Francisco  de  Tatares.) 

Acide  chiorhydritfuc  dihié,  un  litre  par  jour.  Dans  la 
goutte  chronique. 

Décoettott  de  tiyes  de  doucenunère.  8 à 60  grammes  par 
litre.  (Carrère.) 

/jfcoc/io«  ou  suc  de  Verwiica  beceabwnja.  Dans  lu  goutte 
portée  sur  les  entrailles.  (Boerliaare.) 

Suc  de  persicuire  mêlé  à du  suc  de  Joubarbe,  30  à 
100  grammes,  dans  la  goutte  rague  (Rivière.) 

Tisatie  avec  la  Hmoniuie  sulfurifpte,  un  litre  par 

jour  El.  (Cralo.) 

CaUtpIasmes  de  Polyyouum  oHlihfemorrhofdalr,  sur  les 
jointures  EJ. 

* Soufre  à Tinlérieur,  60  centigrammes  à i gramme  par 
jour,  prévient  les  accès  Q. 

Dtcoctieiide  saponaire,  30  à 60  grammes  ; suc  de  sojio- 
Hoire,  20  à àO  grammes  ; de  sajjouutre,  1 à 

3 grammes  [T).  (Stalil,  Rergius.) 

DCeoefion  des  feuilles,  des  racines  ou  du  fmit  de  paipa- 
roc<i  □.  (Day.) 

Cataplasme  de  }Htriitaire  sur  les  articulations  doulou- 
reuses H. 

Deux  haies  de  nerp)un  tous  les  matins,  pour  prévenir 
les  accès  (Cilibert.) 

Ëjfrail  (Tcico/ttf,  à la  dose  de  AO  rentignunmes  pai' 
jour,  pour  prévenir  le»  accès  de  goutte  r~l. 

Rai.i$ie  d'aristoloche  longue^  7 grammes  en  poudre,  en 
plusieurs  prises. 

Infusion  de  feuilles  (Cabsinihe,  8 grammes  par  litre 
d'eau. 

Infusion  d’Athnnnsiü  mahtùnn  ^ usitée  beaucoup  en 
Portugal.  (Gomès.) 

Peuiiles  de  rtujueite  {Cactus  opuntia)  en  ajqjlicalion  sur 
les  tumeurs  goutteuses.  (Juurmt/  cniHfdmd,  1807.) 

CompAre  jusqu’à  30  ou  60  centigrammo  par  jour  en 
pilules,  associé  à l'opium,  la  jusquiame,  le  gaYac  et  le 
mercure  Q. 
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;lsrt  fœtidu,  50  à 60  centigrammes,  trois  à quatre  fois 
par  jour,  en  pilules.  3 à 5 grammes  en  lavement  f~l. 

Fraises,  à prendre  en  grande  quantité.  5 à 20  livres 
par  jour  O.  (Linné.) 

Ijttit,  à prendre  deux  à trois  litres  par  jour  FTI. 

Fictifs  de  Genista  sroparia,  sirop,  ou  7 grammes  en 
infusion. 

Extrait  de  jusfiuiame,  depuis  10  centigrammes,  pour 
calmer  les  douleurs. 

Huile  animale  de  Dt;>j|>ef,  trois  à quatre  gouttes  dons 
une  émulsion  avec  de  l’éther,  en  augmentant. 

Dèroc(io«  lie  houblon,  10  à 20  grammes  par  litre  d’eau, 
et  friptiltjie,  20  à 30  centigrammes. 

Pilules  de  soufre  et  d'iode:  soufre,  5 centigrammes  et 
Unie,  1 milligramme. 

Trnitemenl  par  le  sulfure  de  potasse  et  d'iode.  Bain' 
contenant  60  greniines  de  snifurt:  de  itolassc  et  30  grammes 
d’iVtdtire  de  inUassium.  IH)  plus,  mettre  .sur  les  articula- 
tion» une  pommade  iodée.  (Gendrin.) 

Poudre  de  feuilles  de  sabine,  50  à 120  gremmes  dans 
le»  vingt-quatre  heure».  (Hufeland.) 

.Écorce  de.  tuHpitr,  là?  gremmes  en  décoction  avec 
du  laudanum. 

Trèfle  d'eau.  Poudre  de»  feuille»,  60  à 120  centi- 
grammes; 3 à 7 grammes  en  infusion;  30  à 60  cenli- 
granimes. 

Ruijj»  aiec  sublimé  corrosif,  10  grammes  par  bain  de 
demi-heure  t~l. 

E«a.%  mtaérMiew. 

Raux  de  VicAj/,  de  Vais,  en  boisson  et  en  bain»,  mais  il 
faut  n’employer  ces  eaux  qu'avec  modération.  Prises  en  abon- 
dance et  pendant  longtemps,  elle»  peuvent  être  nuisible». 

Bains  de  Pérols,  près  de  Montpellier. 

Eau  froide  alcaline  A'Eviau  (Savoie). 

Eau  de  Siackeîberg  en  Suisse. 

Eau  de  Stthmatl  lllaut-Hhin). 

Eaux  salines,  ferrugineuses  alcalines  de  Taplitz  en 
Bohème. 

Eaux  saline»,  acidulé»  de  Wildnnz,  près  de  Cassel,  en 
Westplialie. 

Eau  minérale  à'Abmh  (basse  Bavière),  hydrosulfu- 
rcusc,  alcaline,  fcrrugineu»e. 

Eaux  de  Cauterets  (Hautes-I^yrcnéo»),  Iroisson  et  bain». 

Eau  d'Erns  en  hois-son  et  en  bains. 

Eau  sulfureuse  de  Z.0f*rèAe  (Suisse).  Douche  et  hain>. 

«Mise  Biillsalre.  V.  BtE.SNonnHÉE,  Dréthhitf.. 

G««Ue  V.  AmaI'AOSE.  , 

«•inTKfl  (Pharmacie).  Forme  employée  pour  l’ad- 
ministralion  de  certains  médicament.»  liquide»  qu’il  est 
iaiilile  de  p<'ser.  On  administre  ainsi  l'éther,  la  liqueur 
d'Hoffmann,  le  laudanum,  l’eau  de  Habel,  etc.  Dan^ 
quel(|ues  circonstances  ce  soûl  des  médicament»  qu'on 
a préparé»  tout  exprès  pour  être  administrés  de  rette 
mBoiére. 

Gouttes  alcalines.  — Carbonate  de  potasse,  A gramme»  . 
eau  distillée,  90  grammes.  — 10  à AO  gouttes  par  jour 
contre  le»  convulsion»  des  enfant»  El- 
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Ginittn  •uojhisis.  — ficorrc  de  sassafnis , 

15  grammes;  rarinc  d'asarct,  15  grammes;  bois  d'aloès, 

7 grammes;  upiuin,  6 grammes;  sous-carboDate  d’ammo* 
niaque,  8 grammes,  qu'ou  fait  digérer  pendanl  vingt  jours 
avec  250  grammes  d’aicoul  à 80*'.  Elles  s'omploieiil  dans 
riiystérie  et  dam  Tépilepsie,  à la  dose  de  5U  renligrammes 
à 2 grammes. 

6ou/(es  antUirthrüifjuva  (k  Tviritr.  — Teinture  de 
semence  de  colchique , 5 grammes  ; rhum  de  gn!ac , 

8 grammes;  iode,  60  centigrammes;  iodure  de  potas* 
sium,  1 gramme  20  centigrammes  ; laudanum,  k grain. 

A prendre  par  gouttes,  15  à 30  et  davantage 

(v)Uüe$  nutkholi'fvfws  de,  Strf.njon'yff . — Teinture 
éUiéréc  de  valériane,  8 grammes  ; de  uoix  vomique, 
A gronuues;  liqueur  d'IlulTmann,  H grammes;  teinture 
d’arnica,  A grammes;  essence  de  menthe,  2 grammes; 
teinture  d'opium,  6 graiiiuies.  — Quinze  à trente  gouttes 
dans  un  petit  verre  de  vin  d’Kspngne,  toutes  les  demi- 
heures,  dan»  l’algidilé  choléiîque  jusqu’à  lu  réactieii  [^. 

<m/fSCor6N/i7ii^s  de  S\dhhunj.  — Sublimé  cor- 
rosif,  ^ grammes;  gentiane,  3 grammes;  écorce  d’o- 
range, h gi'ammcs;  sulfure  d'antimoine,  2 grammes; 
santal  rouge,  2 grammes;  alcool  à 8;)**,  125  grammes; 
eau,  125  grammes.  — Par  gonllcs  dans  les  aflrrlions 
scorbutiques  et  scrofuleuses. 

Gouttes  rép/Mi/iV/Mc.f  amjhisfs.  — Ou  les  obtiriit  en 
distillant  à siccité  du  sous-carbonate  d'ammoniaque , 
20  grammes;  huile  essentielle  de  lavande,  U grammes, 
et  alcool  rectifié,  16  gi'ammes. 

<io«//es  d'or  de  Lamotte^  ou  teinture  de  Itesturhc/f.  — 
Ces  gouttes  se  préparent  arec  une  solution  alcoolique  de 
chlonirc  de  fer,  méléc  à une  égale  partie  d’éihcr  sulfu- 
rique. 

fîoti/f'.s  noires  mijhises.  — Opium,  100  grammes; 
muscade,  25  grammes;  safran,  K grnmine.s;  vinaigre 
distillé.  600  grammes  ; sucre,  ûOgramincs.  Faire  macérer 
]K*n«)ant  huit  jours  avant  d'ajouter  le  vinaigre.  Chauffez 
et  passez.  L'zpriiDcr,  filouter  le  sucn.‘  et  évaporer  jusqu’à 
200  grammes.  La  goutte  représente  moitié  de  son  |>oids 
d'opium  (Idayel.) 

COClTnÉRBS.  On  SC  sert  en  cltinirgic  de  gouttières, 
auxquelles  on  donne  une  forme  variable  et  qui  sont  desti> 
nées  à maintenir  des  parties  dans  une  bonne  position. 
Files  s’emploient  surtout  dans  le  traitement  des  fractures 
compliquées  et  des  luxations. 

Oo  htit  des  gouttières  de  bois,  de  fer;  on  en  fait  do 
gulta-poivha,  de  carton,  do  gaze  plétréo.  Les  premières 
sont  livK’os  toutes  faites  par  le  commerce  ; les  autres  sont 
fabriquées  par  le  chimrgien  lui-même  ; il  ramollit  les 
substunces,  les  applique  sur  la  partie  qu’il  veut  Qiuinie> 
iiir;  il  laisse  ensuite  sécher  l’appareil. 

CtOMUIère  |H»ar  le  redre««ement  de«  d«n(o* 

V.  DBNTS  (RKbBBSâEMENT  DES). 

Cieatclère  Bcsooet.  V.  COXAI.GIE. 

mooulèee  à iroe4«re«  (V.  Fha^TI:hbs).  Ce  >onl  des 
gouttières  de  treillage  de  61  de  for  ou  des  gouttières 
pleines;  les  premières  sont  géuéralcinetU  préféix^cs. 

SiMiUiero  êk  irrlgaisl*tt  eoMlMne.  Il  y a une  gout- 
tière à irrigation  continue,  com}>osée  d'une  caisse  de  fer- 
blanc  sur  les  bords  de  laquelle  il  y a des  anneaux.  On 
passe  des  lacs  à travers  les  anneaux,  de  façon  à faire  une 
sorte  de  <angle  sur  laquelle  le  bras  repose  (Miclion},  ou 


bien  on  emploie  la  gouttière  Carof.  Celle  -ci  est  composée 
d'une  caisse  de  fer-blanc  sur  laquelle  est  une  gonltière 
pleine  |»crcéc  de  trous.  L'cnii  qui  roule  sur  le  membre 
malade  passe  dans  la  boite  de  fer-hlanc,  dont  elle  sort 
au  moyen  de  tubes  d’échappement.  Des  tubes  de  caout- 
chouc, unis  à CCS  derniers,  conduisent  l'eau  dans  des  vase^* 
placés  sons  le  lit  des  malades. 

VRti|.%T(Lot).  Eau  femiginetise  bicarbonatée  gazeuse 
froide. 

CBANmBS  LÈVRI»  ( Lésioss  tiEs).  Les  grandes 
lèvres  sont  le  siège  de  furoncles,  d'abcès,  de  lipomes,  de 
kystes,  d'éléphantiasis , de  hernies  cl  d’une  variété  de 
kystes  anulogtio  à l'hydrocèle  chez  l’homme.  Elles  sont 
aussi  le  siège  de  plaques  muqueuses  et  de  clumcix^s  indti- 
réî..  V.  IlvimocÊLE  de  i..v  femme,  Estjhomésb  ue  la  vllve, 
IIkunib  v.vniNo-i.AüiALE,  Hernie  rÉiUNKAi.E^  Almî  vil- 
VAiUK,  Chancre. 

I.  Fui'ùiirlfs  des  ijraudcs  — Les  furoncles  des 

grandes  lèvres  iic  diffèrent  jvts  des  furoncles  des  antres 
régions.  On  doit  savoir  seulement  qu’en  cetlc  régiou 
on  peut  les  confondre  avec  ramé  vulvaire,  et  avec  une 
plaque  moqueuse  et  un  chancre  induré;  mais  les  furoncle» 
sont  douloureux  et  ils  suppurent,  tandis  qu’une  plaque 
muqueuse  et  un  chancre  induré  ne  suppumil  pas.  Il  faut 
aussi  se  rappeler  que  les  furoncles  sout  multiples,  qtie 
l aciié  varioliforme  démange  et  n'est  point  douloiu  i-use, 
et  que  ses  pustules  sont  toujours  plus  iioiiilM'euses  que 
des  furoncles. 

Therafnutiqiie.  — On  traitera  les  furoncles  de  la  vnbe 
par  les  moyens  appropriés  aux  furoncles.  V.  Fino.NCf  es. 

II.  .1/ai'S  phiiymoHi  u t des  fjraïuks  ht  res.  — Des  abcé> 
sii|)crHciels>,  formés  dans  le  tissu  cellulaire  de»  grande» 
lèvres,  se  forment  quelquefois  à ta  suite  d'une  gerçuix'  de 
la  peau  ou  d’un  furoncle  ; ils  sc  dérelop|>eDt  assez  vite  et 
s'ouvrent  du  cdté  de  la  peau  ; on  les  reconnaît  aux  signes 
lies  alrcès  chauds 

Des  abcès  profonds  peuvent  sc  former  dans  lu  tissu 
cellulaire  du  sac  darlolquc,  soit  après  une  contusion  et  un 
lltrombiis,  soit  sponlanémeut  ; alors  la  graude  lèvre  est 
(L'dématièe,  péteuse,  i*ougc  et  cinmde,  et  en  introduisant 
le  doigt  dans  la  vulve,  ou  en  pn'ssant  sur  la  paHie  iKislé- 
Heure  de  la  grande  lèvre,  on  sent  une  tumeur  doulou- 
reuse, globuleuse,  fluctuante.  (Velpeau.) 

Lorsqtic.  les  abeéa  sont  abandonnés  h eux-mèmes,  ils 
peuvent  se  terminer  par  une  gangrène  de  la  peau.  Ils 
sont  sujets  ù récidiver,  lorsque  le  phlegmon  a paru  avorter 
et  lorsque  l'abcès  s'est  ouvert  seul;  il  arrive  aloi-s  qu'une 
nouvelle  inflammation  existe  sur  la  première. 

T/icr(if>ea/}>/uc.  — Appliquer  à temps  des  sangsues  sur 
le  phlegmon  ; — si  l’on  peut,  on  ouvrira  de  bonne  heure 
les  iil)cès  du  edté  de  la  peau,  et  l'on  y appliquera  une 
mèche  ou  un  tube  perforé.  Lorsque  le  ptis  se  sera  frayé 
une  voie  à l'inténcur,  du  cêté  dn  vagin  s'il  y a des  décol- 
lements, on  débridera  cl  l'on  fera  une  coutix!' ouverture. 

III.  Pè/egmoH  tt  (tbcès  de  In  ijlandc  mlto- vaginale.  >— 
Les  abcès  de  ta  vulve  qui  sont  consécutifs  à*unc  inflam- 
mation de  lu  glande  vulvo-vaginolc  ont  un  caractère  .spt*- 
cinl  ; ils  naissent  dans  le  cours  d'une  blennorrlmgie  ou 
à la  suite  d'un  excès  de  coït.  Ces  ahcè.s  )ieuvenl  exUler 
des  deux  cètés  à la  fois  et  ils  «ont  toujours  pou  vohi- 
niineiix. 

Les  ahci^  développés  autour  du  conduit  excréletir  sont 
petits;  ils  existent  autour  d’un  point  rouge  violacé,  qui 
, coireâpond  à l'oiificc  du  conduit  de  la  glande  vulve- 
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vii^inale;  l>'  ]m>  tu*  lui'dr  |>u^  à se  faire  jour  par  le 
(’ODiluit  exiTiieiir,  et  il  y a une  i^rosiou  de  son  orifice  qui 
suinle  et  |uMinuil  faire  noire  à une  lésion  sypliilitii|iie 
(Vidal,  de  suiiout  lor:$(|u'il  existe,  comme  cela  a 

lieu  (pielqutTois,  des  engoi'gemenls  des  j^an^dious  iugui* 
iiaiix  ; iiKtis  les  pliéiiomènes  inflammatoires  anttTicui*s 
ne  laissent  aunin*dotite  sur  ce  diagnostic. 


ri*.  30a.  » Ak^j  ilr  U ulatj>l«  rmlro^Tef iiuk  ( V.  RjcbanFi. 


Ia's  uIh'l's  développés  plus  profondément  se  forment 
autour  de  la  glande  vaWo-vaginalc  ; il  y a phlegmon  pa* 
reiidiymaleux  ou  adénite.  Ces  abcès  se  développent  avec 
plus  ou  moins  de  rapidité  ; ils  forment  une  tumeiir  bien 
circouscrile,  nucluaiUe  entre  l'ischion  et  la  partie  posté- 
rieure de  l'entrée  du  vagin,  au  niveau  de  la  glande  ; et 
la  grande  lèvre  chI  ledématiée.  tjiiantl  les  aircès  de  la 
glande  vulvo-vaginale  s'ouvrent  soûls  par  le  vagin,  ils 
forment  un  trajet  listulcux  qui  est  parfois  Irés-lcnt  à 
guérir. 

Thf  i — I.H  pudeur  des  femmes  les  empêche 

quelquefois  de  consulter  un  médecin,  et  les  abcès  s’ouvrent 
seuls;  — lorsque  le  chirurgien  est  consulté  a temps,  il 
doit  iiicistu*  l’ulKès  par  la  face  interne  de  la  grande  lèvre, 
line  mèche  sera  placée,  ou  bien  on  caulcriseni  immédia- 
tement les  lèvres  de  la  plaie. 

l'our  guérir  les  fistules  consécutives,  on  cautérisera 
avec  le  crayon  de  nitrate  d’argent  ou  avec  une  flèche  de 
pète  au  chlorure  de  zinc,  et  l’on  fera  trois  fois  par  jour 
des  injections  vaginales. 

l*our  prévenir  la  formation  de  fistulos,  on  fera  des  injec- 
tions iodées  dëtersivcs  dans  le  foyer  : 

Kmii..  iO  |.«rtic->. 

1VibOl(«:  kl'Nitk' I id. 

Ou  avec  de  l'eau-de-vie  camphrée  ou  le  vin  aromatique 
mélangé  d'eau  à parties  égales. 

IV,  Kystia  drs  ymutits  /civcs  d de  lu  ijhude  rn/ro- 
Tftÿiiiak.  — I.es  kystes  des  grandes  lèvres  qui  remontent 


vers  l'anneau  peuvent  être  mngés  parmi  les  kvales  dans 
uiisuc  séreux,  soit  dans  un  sac  herniaire  inguinal,  soit  dan» 
le  vestige  du  canal  de  .N'uck,  soit  dans  une  bourse  séreuse 
(Uroca).  V.  IhimucÉi.K  t«K  i a rEMne. 

I.e.s  kystes  des  grandes  lèvres  situés  à la  partie  iofé* 
Heure  de  la  vulve  esistciil,  soit  dans  nue  bourse  séreuse 
accidentelle,  soit  dans  un  ancien  foyer  hématique.  Mai»  le 
plus  souvent  une  altération  de  la  glande  vulvu-vaginale 
et  de  son  couduit  excréteur  en  est  l’origine.  Tantèt  le 
kyste  est  formé  par  suite  de  l'oblitération  du  canal  excré- 
teur, tantét  il  est  dd  au  développement  d'un  aciiiu.<(  (llu- 
guier). 

I.e«  kystes  des  grandes  lèvres,  li’aliord  bien  limités, 
liuissent  par  sVlendn.*  dans  tous  les  sens;  leur  contenu 
peut  vaner,  suivant  qu'il  y a ou  une  iiiflniiimation  ou  une 
hémorrhagie  ; mais  dans  ces  kystes  le  liquide  est  en  géné- 
ral lilanl  et  vistpieux. 

On  reconnaît  un  kyste  de  la  glande  vulvo-vaginale  (du 
conduit  ou  de  la  glande)  à une  gène  qu'éprouvent  les 
tiialudes  pendant  lu  marche,  pendant  les  époi|ues,  .après  le 
coït,  mais  les  douleurs  disparaissent  vite.  — l'nc  tumeur 
d’abord  globiilen<e,  puis  allnr^ée  dans  le  sens  du  vagin, 
dure,  fluctuante,  laissant  échapper  è la  ponction  explora- 
trice un  liquide  visqueux  laetesceut  ou  sanguinolent,  est 
le  signe  nnaloniique  des  kystes  de  la  glande  (Bartliolin). 
l/alisence  de  rédmiibiliU*  et  de  pédicule  empêchera  de 
croire  à une  hernie,  et  le  début  de  la  maladie  par  la 
grande  lèvre  irs!  très-significatif,  car  il  n’cxisle  que  pour 
les  kyste». 

I.es  kyf^les  du  coroluit  de  la  glande  vulvo-vaginale  sont 
plus  superficiels,  plus  arrondi^  que  les  kystes  de  la  glande 
elle-même  ; ils  croissent  vite,  et  peuvent  guérir  spontané- 
ment par  suite  de  leur  nipiiire.  Alors  le  conduit  do  ta 
glande  vulvo-vaginal  s'ouvre  pur  un  orifice  nouveau. 

L’absence  d’orifice  on  de  conduit  excréteur  est  nue 
probabilité  en  faveur  de  l’existence  d’un  ky.ste  dans  le 
conduit  de  la  glande. 

Thérfi)y^tùiue.  — Une  ponction  et  une  injection  iodée 
peuvent  toujours  èli*e  tenlt'‘cs  au  début.  Lorsque  le  kyste 
est  bien  ui*ganisé  et  date  de  luiiglemiis,  on  |>eut  uus.hî 
poser  un  tulie  perfora  et  faire  des  injection»  iodées.  — 
Mais  le  moyen  le  plus  sèr  est  l 'incision  et  l'excision  à l’uidc 
d'une  pince  h griiTes  et  de  ciseaux  courties  ou  d’un  bis- 
touri ordinaire.  Une  portion  du  kyste  est  enlevée,  et  l'on 
panse  à plat  avec  de  la  charpie  sèche.  Lorsque  la  cicatri- 
sation est  lente  à so  faire,  on  cautérisera  la  face  interne 
du  kyste  avec  le  crayon  de  nitrate  d’argent  ou  avec  un 
pinceau  imbibé  de  nitrate  acide  de  mercure,  ou  enfin  avec 
un  disque  de  pète  au  chlorure  de  xinc. 

L’extirpation  appliquée  aux  petits  kystes  est  une  assex 
lionne  opération  ; mais  pour  les  gi*os  kystes  elle  réussit 
moins  bien,  car  l'opération  est  toujours  incomplète  et  ne 
vaut  pas  mieux  alors  que  l’incision  combinée  avec  l’exci- 
sion. 

Contre  les  fistules  consécutives,  on  aura  recours  à la 
cautérisation  avec  une  flèche  nu  chlorure  de  zinc  ou  avec 
le  fer  rouge,  si  les  malades  s'y  |ii‘élcDt. 

Lorsqu’il  impossible  de  trouver  l'orifice  de  la  glande 
vulvo-vaginale,  et  qu'il  est  probable  que  le  kyste  occupe 
le  conduit  excréteur,  le  séton  est  bon,  parce  qu’il  peniiel 
de  rétablir  un  orifice  au  conduit  glandulaire 

V,  Corps  fih’eux  des  grttndcs  Livres.  — • Des  tumeurs 
fibreuses  sc  développent  quelquefois  dans  les  grande? 
lèvres;  elles  sont  libres,  globuleuses,  non  péiliciilées  ri 
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reconnai»saI)l»*s  à dureté,  a leur  iiT»'diirlihilih‘  el 
à leur  indoleiiee.  V.  KibrOMKS. 

VI.  des  •jt'mides  — l-e-s  lipunio^  de.s 

gi-aiul«*>  lèvres  «onl  cunslitüèÿ  |iar  des  luin<‘ur^  mollus, 
im*giiliért>,  lulmièes,  queUpiofcus  dures  et  adhérentes  h la 
peau  iMi  |jlu>‘icui‘3  points,  et  ils  ress4Mnl)leut  aux  liponieü 
dti  |iérinée  chez  ntonime.  Ils  envoient  quelquefois  «les 
raiiiilications  profondes  dans  le  bassin  et  dans  la  fosse 
isfhio-recule  (Velpeau).  I.eur  irréductibilité  constiinle 
empêche  de  les  confondre  avec  une  hernie  vagino  labiale. 
Pour  le  traitement,  pratiquer  l'ablatiou.  V . L'l‘0»t. 

VII.  Tnnteur  AyjM/j/i’op/io/»*;  drfiui'fuc.  \ . tl-Kl'HAN- 
TIA51S  et  Moi.LI  sci  M.  — Il  existe  quelquefois  dans  les 
grandes  lèvres  des  tumeurs  consültiées  par  une  masse 
iiiollaM>e,  recoiiverU*  d une  peau  plus  ou  moins  épaisse, 
indolente,  croissant  avec  une  lrèS‘gran<le  lenteur,  ayant 
la  consistance  d'un  lipome  fibreux;  elle»  soûl  p» diculees 
ou  soldes,  et  n adhérent  pas  aux  parties  profondes,  lies 
lumetii>  présentent  à la  coupe  l'aspect  du  tissu  alleint 
d'éléphantia>‘is. 

ThmtifrtUiifUf,  — Ia>isque,  par  leur  poids  et  leur  vo- 
lume, les  tumeurs  dermiques  hypeiiropliiques  des  gnmdes 
lévit's  deviendronl  gênantes  pour  les  malades,  on  les 
enlèvera. 

Les  tuiueurs  pédiculécs  seront  opérées  par  iBcision  du 
pédicule,  ou  par  récrasemenl  linéaire.  Ia*s  tumeurs  ses- 
sile*  seront  extirpées  par  mio  incision  double  eu  croissant 
et  par  dissection  d'‘  la  iunieur. 

VIII.  Cmnr  des  r/nrudes  hUeeS.  — Les  caiicerü  ou  les 
cancro'uiesdi‘Sgi*an<lcs  lèvies  sont  nirt-s  (Vidal,  de  Cassis), 
cl  ils  se  résèlenl  par  b*s  caractères  généraux  des  caurers. 
L'iiiduralioii  et  1 ulcénaion,  la  mauvaise  otleur  des  liquides 
fournis  par  les  plaies,  le  releiilissenienl  sur  les  ganglions 
qui  sont  engorgés,  la  courle  durée  du  mal  dans  les  cas  de 
cancer  encépbaloîdc,  l'altération  de  la  santé  générale,  ne 
laisscut  pas  de  doute  sur  ce  diagnostic. 

Les  cancers  des  grandes  lèvres  ne  seront  pas  confondus 
avec  l’esihioméne  de  la  vulve,  à cause  de  la  rapidité  dr  la 
marche  des  accident»  dans  le  premier  cas  et  de.  leur  len- 
teur dans  le  second;  au  re.ste,  une  erreur  ne  serait  p.xs 
pivjudicial)lc  au  nmlade,  puisque  le  iraitenicMil  île  ces 
deux  maladies  est  le  môme.  V.  KsTHIOmk.ne  i>e  i.,\  mi.vk. 

Les  svphilides  iilrêrées  ne  peuvent  être  dîslitiguèis  du 
c.ancroïde  au  début  que  par  le  Irailetnenl  anliKyphiliiique. 

Th>eni)eiilùjue.  — .Vu  début,  comme  il  y a souvent 
diflicidlè  à préciser  s'il  s’agit  d'un  cbancre  phagé«|éi»ique 
ou  d'un  cbancre  inJun*  chronique  (Boys  de  Loury),  ou 
doit  prescrire  le  traileinenl  de  la  syphilis  r.unslilulioiinellc* 
ou  du  cbancre.  I.es  cautérisations  inoditienl  totijoiii's  les 
syphilide». 

Dès  que  la  nature  du  mal  sera  bleu  n'connue,  on  unrn 
recours  à l'ablation  des  parties  malades,  et  1 on  p:m.sera 
à plat.  On  attaquera  bj^  récidives  par  la  raulérisaliou  au 
fer  rouge  et  mieux  avec  le  caustique  au  chlorure  »!«■  zinc. 

Ou  lavera  les  cancers  ulcérés  avec  le.s  désiijfrrtants, 
l'eau  chlorurée,  ou  le  ]ierinauganale  de  pola-sse  en  suliitiou 
au  centième.  V.  Dl’.siNrE«:TANT.s  et  t .vNOER. 

CR%1VIIII1P  (Piiy-de-Dénie).  Kau  hicarlioiian'e  cal- 
cique et  arsenir.ale  froide,  employée  dan*  Cs  fièvres 
inlermiltenles  rebclleb. 

4jR%KI)l.lE  iNom  donné  par  Kmpis  à la  lii'ïerrulose 
générale.  (V.  Ti'UF.nai.Ks.) 

«RAPMITK  01  Pl.RnBACtlWK.  Suhstan  .e  minérale 


presque  entièrement  formée  de  carbone,  que  l'industrie 
emploie  pour  faire  les  crayons  de  mine  de  plomb  <tu  en 
fait  une  pommade  contre  les  dartres  <5  granunes  pour 
30  granunes  d'uxonge),  et  dans  les  mêmes  ciiconslHmes 
ou  la  donne  à rinlérieuren  pilules  ou  en  électiiaire. 

CJRA1S8EM  (Matikrf.sL  Substances  animales  dépour- 
vues d’aioU-,  insoluble»  dans  1 eau,  stduhb’S  dans  I alcool 
et  rélber.  Elles  compreuneul  les  ycoi.sscs  }no)>iemfnt  dites, 
le.s  suifs,  les  hetu’res  et  les  hudes. 

La  graisse  renferme  beaucoup  de  sfcufi/o  , de  nuinj'i- 
fine  et  d'i»/cwm.  On  s'en  sort  dan»  l’indii.slrie  pt)iir  faire 
des  savons,  et  en  médecine  son  emploi  e<t  très-répaudii. 

— Elle  fournil  l’o.r'iayr  ou  saindmu-,  qui  nVsl  qvie  de  ta 
tjfnisse  de  i»iff  fondvie  dan<  l’eau,  purifiée  île  celte  ma- 
nière, et  dont  on  se  s«Tt  pour  faire  toutes  les  |KUuiiiade''. 
(à‘lle  graissi*  s'emploie  fréquemment  coinnu*  topique  dans 
l'érysipèli;  Q. 

Ia‘s  graisse»  de  Idaireaii,  d'ours,  «le  béri'sun,  d'boiiime. 
lie  renard,  etc.,  jadi'  conseillée»  en  médecine,  ne  sont 
plus  employées  H* 

A riiiléiieur,  la  graisse  peut  être  prescrite  dans  la 
pblliisie  et  dans  la  scrolule  comm«'  suci  édané  de  l'huile 
de  foie  de  morue  H-  Ou  emploie  ainsi  «tdlc  du  porc, 
du  cheval,  «le  l oie.  — Alors  ou  les  donne  sous  forme  de 
lard  fl  il  Q.  de  grals.se  de  pm*!  réli  sur  du  pain  avec  du 
sel  H.  de  gras  de  jamijon  ; — de  graisse  d’oie  arec  du 
j,aiii;_  delumireen  houletle»  avec.du  suci'e.  ou  étendu 
sur  du  pain,  etc. 

«R,%TIOLK  {SÈ>>:  l»Ks  l*KÉS,  Humf.  A PAUVRE  HOICMt). 
Idaule  indigène  de  la  famille  des  pi'rsomiées,  douée  d'um^ 
saveur  anicre  et  de  propriétés  purgatives  très-énergiques. 

— On  la  doiiiK'  «*n  poudre  à la  dose  de  50  centigrammes 
à 1 gramme  et  demi. 

CiRA\ELLE.  Iæ  dépôt  de  lualiéres  salines  ou  Ici  reusos 
au  fond  des  urine»  constitue  la  graxTelle. 


CiR,  301.  — «îratKll.»  >U  r^in,  mI»'**-»  *1  ‘>«i  ltn»'ior«. 

Or  liait»  Ir»  mlicr»,  pi  I'iMI  a avant  pa»«r  «lao- 

l<*  bafiirtPl.  ‘••t  <l"n»  i'»iTet<'rv.  fir».  graiiev»  ••  »uiPiit  J»!»*  l"  'Sii*- 

»taRÇ.>  tnluitri,»r  4h  nriii.  (Mallei.) 


La  gravelle  est  formée  de  pom/iv  fine,  composi'e  de 
cristaux  mici'oscopiques,  ou  de  sable,  de  de 

grtiunlfS  el  de  graviers  ne  dépassant  pas  les  dimensions 
convenables  polir  traverser  1 uretère. 

Il  V a im<*  tesimfe,  formée  par  l’altération  tie 
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rurine  ilans  lu  ï^'^s^e,  cl  une  gravait'  »Vwi/r,  drlemiiiV'c 
|»nr  un  vice  île  la  si’crêlion  urinaire  à son  origine. 

I.a  grnvelic  rénale  esl  une  Jisposilion  nnliirrlle  des 
nouveau  nés,  car  tous  ceux  qui  Miccoinbent  ont  lu  sub- 
stance tubuleuse  des  reins  injectée  par  une  }>oussuTe 
juiine  qui  n'est  pas  autre  cliuse  que  de  VtH'vk  urigw. 
C'est  un  élut  ipii  se  dissipe  uu  liont  de  ipn  lques  jours 
l.e«k  i<nfaitls  sont  liés-sujeU  ù lu  gia>elle  vé>iiale , 
lorsqu  «iNaiit  U Ucvi'e,  ils  ont  des  urines  rares,  Irès-cliar- 


CHAV  6!il 

viandes  noii*es  et  du  vin  favorisent  le  développement  de  la 
gravellc, 

I.U  grnvelle  est  une  des  manifeslations  de  la  goutte 
(V.  rc  mut].  Ht,  üi  ce  litre,  elle  est  fort  souvent  héréditaire. 

l/usuge  c\ce^si^  des  viandes  noires  produit  souvent  la 
tfftn-fftr  uri'ffo'  (Hg.  30  j,  302  et  303).  tandis  que  la 
nmirrilure  végéinle  eiigt'iulie  lu  •jrtuiltf  hhimh»-  pAos- 
pA«/fi'/rit'  (Hg.  313),  et  l'abus  de  l'useille  l.i  ;/roa7/f  jauM 
uxuiitfuc  ou  tjravcllc  d'txfdlutc  >h-  cAokx  (lig.  308). 


Tig.  30j.  — Ora««llc>  iTari'li*  ium{(v.  (i  ’i.  lliOiia  «t  Vcrilnl.) 
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gées  de  sels,  douloureuses  au  moment  de  rémission;  ce 
qui  uiiieiie  di*N  depAi>  urinatros  servant  de  hase  à la  for- 
tiiulion  de  pierres  dans  In  vessie. 

I ne  foi»  lu  pretiiién*  enfance  passée,  la  gmreUe  est 
Irés-nirc,  et  ou  ne  l’observe  plus  que  chez  les  adiillos, 
quel«|iu7ois  chez  les  vlt'iliurds,  et  pluldt  chez  l'homme  que 
chez  la  femtiie. 

La  vie  M-Jeiit.nire , la  mauvaise  habitude  de  retenir 
longtemps  les  urines,  les  excé»  de  table  et  lusngc  des 
•oticuur  ZT  ofcsrzÉs.  — > édit. 


Hans  beaucoup  de  cas  la  gravclle  ne  donne  lieu  à aucun 
trouble  fonctionnel,  et  il  est  évident  que  ce  trouble  de  la 
M'crélion  urinaire  est  ooinpulible  avec  la  santé. 

Dira  quel<{ues  personnes,  la  gravclle  produit  une 
douleur  sourde  A la  région  rénale,  des  besoins  fréquents 
d'uriner,  de  la  rbaleur  en  rendant  le»  urines,  et  U*  liquide 
rendu  dé|»osc  du  sable  ut  des  graviers  nvec  du  mucus  ou 
du  muco-pu»,  s'il  y a complicaltolfde  tjstile. 

La  graveUu  vésicale  ne  produit  jamui»  d'autres  troubles 
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foHClioiiiiels  ((Ue  ceux  du  ralarrhe  de  la  vessie  ou  de  la  cys* 
lile  (V  re  mot),  taudis  que  la  jri*avelle  rèiislo  |hmiI  doiUMT 
lieu  à des  accidents  de  colique  nê|>lirèlique,  si  nu  er^Tier 
\icnt  à s’engager  dans  l’uretère  siuis  |>ouvoir  le  p,arcourir 
eu  entier  pour  loinlierdaiis  lu  vessie.  V.  t'oi.'oitvs  st:nii(É- 
Tu>t  Ks,  (^Ai.ci'i>  itEiN  ei  Itisi^nvom  rniNAïuE. 


phrilc  n’y  mMont  de  I nlhuniinc,  du  mucus,  du  sang  ou  du 
pus. 

Elles  sont  mif/es  dans  les  gravelles  urique  ou  oxalique, 
et  (iM/ûorsdans  la  gravelle  phospliatique.  On  y trouve  du 
sithh'  brun,  gris  ou  juime,  rendu  au  moment  de  l'émission, 
nu  des  jMtiUfttf»  hiancliilires,  ou  enlin  des  tjravieis  qui 
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Ms.  taKi.  — 'iruvrllr  •l'np»lt>  ni-|'|tip.  (('Ji.  rt  Vritiril.) 

(.a  gi  .ivelle  est  souvent  le  point  de  départ  des  c.dcids  font  du  bruit  en  fraiipanl  le  vase  dans  lequel  ils  sont  reçus 
vésicaux,  orstpi'iin  gravier  tombé  dans  la  \essie  y sé> 

juiiriii*  Inngienqis  en  si‘ recouM'uui  de  r«»uclies  surcessives  , •# 

pour  devenir  le  noyau  ilivcalcul  ipi'on  ne  pourra  pins  dé- 
Iniire  «|ni‘  par  le  bmienienl  un  par  rexiraclinn. 


iis.  901.  ~ r.rftTclIr  u kIp  «ir.'|>i«.  (Ob.  Ilol.iti.) 

lai  gravelle  indique  (rés*«Hiveiil  une  altération  dii^aiig 
et  des  liiiitteurs,  on  dintlu  x»-  qui  engeiuli  e la  goutte 

et  l'np^qdi'Xie. 

haiis  la  gravelle  les  urines  sont  peu  près  aussi  al>on- 
danles  ipie  de  emilimie,  et  elles  ont  tuiiles  leurs  qualités 
plivsiques  ordiDuires,  û moins  qu'une  cjslitc  ou  nue  né- 


; - 


hig.  90!».  — Or«v«>lk  •I  wiik'  iiiK{iie  liyJntr. 


— Cliez  quelques  individus,  tlle$  sont  blanches  comme  </» 
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Uùt,  cl,  à iircmièrc  vue,  on  pourmii  les  croire  rorméos 
Uc  tiinlièrc  s|>ermnliqnc.  V.  Ghav.  d'uratk  d’ammomaul'K. 

Si.  dans  quelques  cas,  la  gravellc  esl  furiiiéc  de  sable 
roiig(‘.  rugiiriK  sous  le»  «loigls,  composé  d’acide  urique 
crislullisé  en  petits  cube»  facile»  à vxir  au  iiiuyen  d'une 
loupe,  clicxia  plupart  des  malades  la  couleur  el  l'apparence 
du  dé|HU  ne  sauraient  suflirir  pour  penneltre  d’en  recon- 
naître la  nature,  et  il  faut  avoir  recours  à l'cxaiiien  à l’aide 
du  microMope. 

4BrATrllr>  Mrlqae.  Cette  graveile  est  rougeâtre,  jaune 
doré,  grise,  jaune-soufre,  rose  ou  vlolellc,  cl  elle  se  pré- 
sente sous  forme  de  (Kiilletlcs,  de  lames  Hioinboidales  el 
de  rhomboèdres.  En  voici  les  formes  variées  prises  sur 


renformanl  un  dépôt  blanchâtre  que  Ton  prend  pour  du 
^[H'rlne;  mais  le  microscope,  |M;rmeUant  do  voir  des  »els 
cristallisés  en  cubes  au  lieu  de  speruialozoaires,  lève  tous 
les  doutes  qu'on  pourrait  avoir  sur  ce  diagnostic. 

(>rD«clle  d'iiraie  de  i»oadr.  Cette  graveile  forme 
prostpie  en  entier  le  dépôt  des  urines  rendues  après  un 
accès  de  nêvre,  el  elle  est  toujours  associée  à un  peu 
d’urale  de  chaux  ou  d'ammoniaque.  — < Elle  a l'nppa- 
rtmee  d'une  poudre  formée  do  granules  spliéroldaux  ou 
ovohles.  parfois  un  peu  plus  renllés  aux  extrémités  qu'au 
centre.  Leur  contour  est  netleinenl  dessiné  ; leur  centre 
est  coloré  en  hriin,  jaune  ou  rouge,  mêlé  ù de  l’uralc  d’am- 
iiioniaquc  et  de  chaux  en  poudre  Une  cl  à des  cristaux 


Fig.  3U0.  Cprarrlh*  U'nniti*  d'ivin(miai|iii‘.  (<Ji.  Holtiti  et  VtTtkii.) 


PS  dessins  de  Hobin,  Verdeil,  Donné,  Foucault,  cl  publiés 
par  l.erov  (d’Éliulles)  dans  sou  ouvrage  sur  la  graveile 
(lig.  3IU.‘3U2  et  303). 

Quand  la  p'avolle  uiiqiic  est  abondante,  elle  est  l'indice 
d’une  dinlhè<e  urique  en  rapport  avec  laconsliliiiion  goiil- 
leiisc,  cl  elle  favorise  la  fonnation  de  dépôt.»  lophacés 
dans  les  arliciiliilions  el  dans  les  ruisseaux.  V.  («iiuitk. 

Vrnvrilr  «l'iiratr  (Tniiimonlnqiir.  Cidte  graveile 
so  pré>(iilc  .sous  forme  de  dépôt  |)iilvériileiil  amorphe 
nii  de  glubnh's  noirâtres  entourés  d'aigiiiiies  Irès-dè- 
liées  (Oobiii  et  Verdeil)  (lig.  300).  L*i  gnivelle  d'urale 
d'animouiu<tue  donne  souvent  lieu  à réiulssiou  d'urines 


d'urale  aciilo  de  soude  sous  forme  de  sphère  étoilée.  * 
(Leroy,  J'^llioltes.) 

làravrilc  d'iirnle  de  mnftnrole.  Cette  graveile  est, 
d'après  MM.  Kohiu  et  Verdeil.  foimiéede  lamelles  incolores; 
reclaugiilaircs,  courtes  ou  allongées,  groupées  en  fais-  . 
ccaux,  en  éventail  ou  eu  amas  étoilés  (fig.  307). 

«rnvellc  de  eyalinr.  Celle  gnivelle  est  ns^ez  me  el 
se  présente  so'i>  forme  de  p.iilleltcs  lumellcnsc*  Irés- 
iiiiiices,  hexagonales  ou  en  prismes  hexagonaux  pou  épais, 
surmontés  de  plusieurs  prismes  semblublc^  plus  petits. — 
Voy.  À la  page  6ô5  la  ligure  d’apres  Uobiu  el  Verdeil. 
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eravelle  oxnllqne,  oa  d'o^nlnlr  dr  rhnux.  Cl-IIc 
gra»ellp  esl  lnVi-frcquenU!  chc«  1rs  pcrsoiiiii's  qui  ont 
mangiS  Je  la  tomate,  Je  l’oscille,  des  gro*-illes  ronges,  des 
oranges,  des  fruits  verts,  etc.,  ou  clici  les  sujets  faibles  cl 
didnles,  par  suite  de  pertes  séminales,  de  diabète,  de 
plitbisic  et  d'entérite  chronique. 

Elle  se  montre  sous  forme  c d'octaèdres  à base  carrée, 
ressemblant  à des  enveloppes  de  lettres  s (fig.  iil  I , llobin 
et  Verdeil),  ou  sous  forme  d'octaèdres  creusés  cl  corrodés 
sur  les  bords  quand  l’urine  a vieilli  (fig.  S08).  — ün  y 
trouve  quelquefois  des  cristaus  trés-voluroineus  ayant  1 ap* 


se  rencontre  cbei  les  individus  alfaiblis  p.ir  de  longues 
maladies  ou  en  proie  h la  goutte.  Elle  se  transforme  quel- 
quefois  en  gnivelle  d’Tiratc  de  rhaus  pour  revenir  a 1 état 
de  gravellc  pbosphatique,  et  alors  dans  ce  cas  les  urines 
sont  alternativement  alcaboes  nu  acides. 

t}nand  la  i/r«ee//e  e.s(  comjwséc  tic  jiftospAüle  de  cAaitr, 
elle'  SC  présente  sous  forme  d’béini-oclaèdrcs  allongés 
dérivant  du  prisme  droit  à base  rectangle,  ou  de  lamelles 

$UporpU»L't.'5. 

Si  la  gravellc  est  rompo*éc  de  pho«}>hatt  de  magnestCf 
il  »*y  U*ouve  toujourb  en  mônic  lcin|Mid  autres  pliOs’^pbslcs, 


Fi|.  S)7.  — ‘ Gr»«lle  il‘ui'*t*  tk-  It^h  H*>bin  cl  Vcr4«l.) 


parciicc  de  pyramides  à quatre  faces  rêunirs  par  leurs 
hases  (l)onn^),  ou  de  petits  cristaux  en  prismes  à quatre 
pans  terminés  par  deux  pyramides  à quatre  faces  qui 
font  suite  aux  côtés  du  prisme  (Dird).  — On  y rencontre 
entin  des  cristaux  en  sablier  (Üird,  Hg.  31 2,  et  \\. 
Tliudifiium,  fig.  309),  dont  Leroy  (d'Éliolles}  a reproduit 
les  figures. 


iph^apliatlqara  t^Uc  gravelle,  formée  de 
phosphate  de  chaux,  de  phosphate  de  magnésie  et  de 
phuspbaU:  auunoniacu-muguésieu,  est  assez  commune  et 


cl  clic  offre  l'apparence  de  prispies  brillants  obliques  à 
base  rhomboîdale,  avec  rrôles  verticales  décroissantes, 
de  façon  a fonner  des  prismes  à six  pans. 

La  gnivelle  de  phosphide  amnwninfo-magnè^ieu  ^ très- 
rommiino,  sc  montre  souvent  dans  les  urines  au  moment 
de  l'émission.  Kllc  se  déjiose  en  poudre  Manche  grisâtre 
méléo  à du  mucus,  de  manière  h faire  croire  à du  pus  ou 


a du  sperme  ; mais,  comme  die  se  dissout  dans  un  piMi 
d'acide  acétique,  il  n'y  a pas  moyen  de  commctlre  celle 
erreur.  Ses  apparences  '•ont,  d’après  hobin  cl  Verdeil, 
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r.-lljrs  de  prismes  droits  à base  reclangulaire,  m's-soiivem 
Inodinrs  |wr  le  décroissement  des  crêtes  et  îles  angles  ; 


6A6 


dr  rarbonat^  dr  rbaax.  Celle  gra- 
Telle  est  très-rare  et  accompagne  les  urines  alcalines, 


Fil.  3IU.  — Grarrlle  dr  rvsliti*.  (Cb.  Rnbiii  rt  Vadeil.) 


in.iis  si  les  urines  sont  Irès^alcnlines  el  rhat^»'cs  d'un 
dé|>At  de  phosphate  nmmonùico-mngnésien  bifmsitjue^  la 


ristallis.'ition  csl  différenle  (Rayer),  el  elle  se  prêsenle 
sous  forme  de  feuilles  tle  fotujt're,  avec  le»  nervures  de 
feuilles  pinnées  ou  bipinnêes. 


où  elle  se  trouve  mélnngj'e  üi  des  pliospliales.  Elle  a l’ap- 
parence de  peliles  sphères  séparées  ou  réunies,  for- 


mant de  petits  corps  allongés  et  resserrés  au  centre 
comme  un  sablier. 

Th^til^eutique . — En  général,  dans  la  grtvelle,  il  n« 
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faut  pas  rcl<?nir  les  urines,  afin  d’einpl'clior  leur  altération 
et  leur  décomposition  dans  la  vessie.  — Les  malades  de- 


de  Carlsliad,  — l'eau  île  Vais  et  les  oanx  alcalines  sulfu- 
reuses de  la  Preste  ou  d’OIettc,  3 à /t  litres  par  jour.  — 


-V 

« 


vront  lioire  lieaueonp  pour  laver  le  réservoir  urinaire  cl 
favoriser  la  dis«olnlion  du  sable  ou  des  Rravicr.s.  — Knfin, 


Fhr.  311.  l'bofphftlo  lie  mottnftir.  (Ch.  liobîn.) 


ils  ne  devront  pas  manger  beaucoup  de  viandes  noires,  de 
légumes  mal  cuits,  ni  de  fruits  verts. 

Dans  la  gravelle  urique,  il  faut  donner  le  bkurlomitr 
de  soude  [g,  8 à 20  grammes  par  jour  dans  I à 2 litres 
d’eau,  à boire  seul  on  avec  du  vin  ; — le  mrbamite  de}to~ 
lusse,  5 h 6 grammes  (g  ; — le  carbonate  de  magnésie, 
.ï  grammes  ig  ; — le  borate  de  soude,  5 à 10  grammes 
[g  ; — r«cii/e  beiiioique  et  les  beitzoates  Solubles  [g  ; — 
le  carbonate  de  rhauj^  cl  la  jMudre  de  cot/uilles  d'huitre 
ou  de  coquilles  d’œufs  suspendue  dans  une  boisson  [g  ; — 
l'eati  de  Vichy*  h la  source  des  Ca'destins  Q,  — l’eau  de 
^ Coulrexéville, — l'eau  de  Vittel,  — l'eau  d'Ems,* — l’eau 


31**.  — aipmu(iiac<»«iMiigii«*M6n.  (i.li.  Hohiii  et  Yutdiiil.) 

I.’eaii  alcaline  froide  d’l*irian  (Savoie);  les  eaux  minérales 
de  Vitré  ; les  eaux  de  Scrmoise  (Marne). 


Fig.  310.  — Phoi|ili.te  .Dimoniara-miignAtira.  (iJi.  noliia.) 


lurns  la  gr(a'clle  jthosttkafique,  il  faut  donner  de  l’eau 
de  Sellz  en  abondance,  de  l’eau  de  Coulrexéville,  .*>  à 
f)  litres  par  jour;  l’eau  de  Sainl-Alban  ; de  I’com  xnmigrée, 
de  la  limonade  citrique,  1 à 2 litres  par  jour,  etc.;  r«c»V/c 
bydrorhloriquc,  trente  gouttes,  trois  fois  par  jour  dans  de 
l’eau  (g. 

Dans  la  graxwlle  oxalique,  il  faut  cesser  l'usage  de 
l’oseille,  des  fruits  verts  et  des  légumes  herbacés  mal 
cuits,  cl  employer  les  boissons  abondantes  avec  la  limo- 
nade bydrocldurique,  la  limonade  acétique  cl  l’eau  do 
Sellz  ou  de  l^ntrexévillc. 

Dans  la  gx'avclte  cyslique,  il  faut  prescrire  le  régime 
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vr^i'tal,  nT4>c  deji  boisfion»;  iibonilnni<'«  nlralinos,  et  parti-* 
riilirivmont  lo  bicarhoiintt’  de  foude»  à la  dose  de  5 à 
tO  Kratiiiiu's  par  jour. 

Fotmitlf  (le  /*«ri(/e  fu  nzott^ue. 

.Veille  I cMiiiiUi'. 

I*b»*|>luile  «le  *<i«<Ia K i.|. 

IU>I  •IkIiIU^,  lâ.i  hI, 

>ir«^  lie  Bi»err 30  kl. 

A prendre  par  cuillerées  en  yuulre  fois  daai«  la  iournéefn. 

('•rh«naUc  J«i  pa(iui*e ^ ^rMiiiuet. 

Faite»  dissoudre  dans  : 

«liftillép.  100  irrMnMK'*. 

A prendre  vingt  gouttes  toutes  les  heures  avec  de  l'eau. 

T/.s«/ie  alrulinv. 

nirAriMmAte  île  ]'.<iiii«4i  rrstlallu^ i ;trAtuwe<. 

Tciiilurv  «ir  «'aitnrll*.  .1  . 

T<*ialiire  «le  VAnilks  I **  * ‘ 

Sinifi  «le  Mirr*» lOfl  ij. 

Kaii tOWJ  kl. 

A pi'cndre  par  la.sscs  dans  In  Journée.  Il  faudra  en 
piTndre  2 « 6 litres  par  jour  contre  la  gravelle  et  les  cal- 
culs d'ncide  urique  Ê- 

nhtiwf. 

llM-nHiiMial^  «le  •«•mli»  rnttailiw’- S srAmmi'i. 

KklU  iJ. 

Faites  dissoudre.  Deux  litres  dans  les  vingl-quntn* 
heures.  — Dans  les  calculs  vésicaux  formés  d’acidc  urique 
fT).  (iîobi<(uet.) 

Lithmtriptitpu^  de  Tttfp. 

rjuilharkk'H r 

!«• 

.\lon«.| 40  iil. 

Ha  kl 

Faites  macérer  et  filtrez.  Douze  gouttes  dans  un  dt^mi- 
verre  d'eau  sucrée 

Tistmt;  contre  la  gmrelle. 

IMoeliun  «1»  lia.  1000  graniinr«. 

Sim|>  «In  isett lOA'  kl. 

BwirbotMt»  J*  «ti«de.  ...........  SkOid. 

A prendre  par  petites  tasses  dans  la  journée 
PofioN  alcaline  efferctÈcenU. 

B«r«rkooala  àt  mvmU.  IQO  gpuntnci. 

APtd*  UrtriqM  fitIrÀrifd.  ........  00  kl. 

Surr«  fo  iioudr*.  900  id. 

Trois  ou  quatre  fois  par  jour  on  met  une  cuillerée 
à bouche  de  ce  mélange  dans  un  vum*  d'eau,  et  Fou  lioit 
au  moment  de  l’eflferveseenre 

S«e  de  ^winV/uiVe,  120  A 150  gramme.»  par  jour  à 
prendre  dans  de  l’cnu. 

Carltonalf  tic  8 û 15  grammes  par  jour  dans 

une  bouteille  d't>au. 

.Sotfs-coW/o/ni/e  de  potasse^  à la  même  dose  [3  dans 
une  bouteille  d'eau. 


Ihrcetion  de  Hhaumtis  jKi/iur»s,  h grammes  par  litre 
d’eau  (Day,  Bréon)  O. 

Ctu  tfonate  ci  ciDvdc  de  lithine^  10  à 30  eenligraiinncs 
par  jour  HH, 

Déew/io«  de  foUQâ'fcctiTuch,  8 grammes  par  litre  d'eau. 
Cette  plante  .sc  trouve  sur  les  vieux  murs,  (noiiillon-l.a- 
grange.  Juiirital  de  pharmacie^  l.  III,  p.  HA.) 

€1R  %vif.l.R-L’nKl'HE  (Si'ine-lnférieure).  Kau  iodur('*c 
ferriigiDOUsc,  peu  abondante  et  |h'ii  employée. 

ÜREAHF.  OU  E.%t’A  Al'.A  JAÜIBEH.  I.e  ijrmM  est 
une  maladie  pustuleuse  des  jambes  du  cheval,  qui  fournit 


le  virus  d'où  provient  le  nwptf.r,  et  secondairement  le  vac- 
cin qu’on  inocule  pour  préserver  l espécc  luiiimine  de  la 

v.ariole. 

<ÀKKFri:s  AAinâl.ES.  On  a doimé  In  nom  do 
greffes  animales  à l’artion  de  rantoplaslie  |iur  la  méthode 
italienne,  û rosléojilaslie  |iêrioslique.  V.  DB.-Ei:i'lf.N,  .Vlto- 
ei.AsTIK,  >»A.'<0-l*ILUnNùlE.SS  tDoLVI'Ks). 

faR^]€i %RI\EM.  Ilelmiiiihis  pHra^ites  des  animaux 
articulés  et  des  vers  parasites.  Ce  soûl  des  mnilf'%  ou 
|ielits  cor^  globulaires  qui  se  meuvent  i'ii  tous  seius  et 
qui  prennent  à volonté  nn  volume  plus  con>idénible. 

IM.inte  indigène  de  la  famille  de>  iNirragi. 
nées,  dont  les  semences  émulsionnées.  .30  à lOtl  grammes 


(var  jour,  oui  été  proposées  comme  iithontriptlques  et 
anlidpentériques  [^.  f 

CiRCKADIER.  Arbrisse«au  la  famille  des  myrlacées, 


Fis.  318.  — r.mmJiirr. 


dont  l’écorcc  fraîche  de  la  racine  est  employée  comme 
unthelininjhiquc  el  surloul  enmme  lénifuge  ES- 
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On  ta  (lonnr  ù la  dose  do  20  à 60  grammos,  bniiillio 
dans  500  gammes  d'eau  qu'un  fail  réduire  à 200  g^rammes 
cl  qu'on  Iwit  à jeun.  lKui\  heures  après,  le  malade  doit 
prendre  30  grammes  d'huile  de  ririn,  à froid,  dans  du 
rafé  ou  dans  du  Imuillon  gras  (V.  T.knia].  Si  l'on  n'a  que 
de  la  rarinc  sèche,  on  peut  lui  redonner  les  propriétés 
ténifuges  qu’elle  possède  à un  si  haut  di*gré  lorsqu’elle 
est  fraîche  : pour  cela,  il  sufllrail,  d'après  les  indications 
de  M.  Uoiirgcois,  de  la  faire  marérer  vingt-quatre  lieurci» 
dans  l’ean,  et  de  se  servir  de  la  même  eau  ou  du  macéra- 
tum  pour  la  faire  bouillir  au  moment  d’en  faire  usage 
V.  AN'THELIIimillUl’ES. 

Quelques  personnes  croient  que  l'écorce  du  tronc  et 
des.hrnoclies  jouit  de  propriétés  semhlnbles  6 celles  de  la 
racine.  Cela  est  à démontrer. 

tjuoi  qu’il  en  soit,  l’écorce  de  la  racine  agit  par  le  prin- 
cipe amer,  par  le  tannin  et  par  la  résine  qu’elle  renferme. 

Sa  décoction  provo<(UC  quelquefois  des  vomisocmenls, 
des  vertige.s,  des  crampi's  et  la  syncope. 

Employée  surtout  contre  le  ténia,  elle  a été  aussi  ad> 
ministréc  contre  les  ascarides,  et  en  lavement  contre  les 
oxyures. 

I.e  fruit  mur  du  grenadier  s’emploie  comme  rafraîchis* 
sant  pour  faire  une  boisson  acidulé. 

CiREKOL'IlJ.R.  Dalracien  dont  l'extrémité  inférieure, 
en  décoction,  125  grammes  pour  5U0  grammes  d'eau, 
forme  un  bouillon  qui  sert  de  tisane  aux  malades. 

CjBE^OlULl.fTTTE.  La  grenoiiillettc  est  une  tumeur 
enkystée  du  plancher  de  la  bouche,  un  kyste  salivaire 
d'ime  gianduic  salivaire  isolée,  ou  d'un  acinus  des  glandes 
sous-maxillaire  et  sublinguale  Malgaigue,  Rohinl,  un 
kvstc  dans  la  bourse  séreuse  de  Fieischmann  (Jobert),  e| 
ce  sont  là  des  kystes  salivaires  ou  des  kystfx  sêreiw,  c'est- 
à-dire  des  i/rt'«tmt//e/fes  «èrewses.  O*  peut  être  un  ky>le 
sanguin  iDolbeau)  dans  une  bourse  séreuse  accidentelle 
ou  dans  un  kyste  salixatre,  ou  bien  encore  une  dilatation 
variqueux*  des  veines  sublinguales.  On  appelle  ces  tumeurs 
kystes  sanguins  ou  grenoHilleUes  smgnines. 


Fif.  ai9.  — ft.  Cmaoui||»-ii*  trait<W<  p>ar  tf>  «i  Iob  C.  — Iji 
IvWirée  à l 'aijt*  du  imtiUob  A «f  unr  «onde  cannelé*'. 

I<cs  grenouilletles  contiennent  parfois  des  concrétions 
calcaires,  mais  non  de  véritaldes  calculs. 

I.  Kystes  saiirnires  et  kystes  S4ren.r.  — Les  grenouil- 
luttes  se  forment  lentement,  mais  quelquefois  elles  arrivent 
en  peu  de  temps  à un  grand  volume  : ce  sont  les  grenouiU 


.luttes  aigues  (Louis,  Laugier);  — pendant  leur  accrois* 
semenl  elles  préscmleiil  ({iielquefuis  des  variations  de 
vulimie  qui  tieniu'iit  à de  petites  ruptures  du  kyste  sous  la 
muqueuse. 

I nc  grenoiiillelU*  qui  s'est  étendue  du  cété  de  la  bouche 
forme  une  tumeur  lisse,  ohlongue,  fluctuante,  raivment 
hilolH'c,  située  sur  les  cétés  du  frein  de  la  langue,  d'une 
coloration  un  peu  sombre  qui  contraste  avec  la  colunttion 
rosée  des  parties  voisines,  gênant  la  succion  chez  les  en- 
fants, la  mastication  et  la  parole  citez  les  adultes. 

Fne  grenouillettc  développée  vers  le  cou  forme  une 
tumeur  molle,  |K)leii.se,  flucliiante  à la  région  sus-hyoï- 
dienne, ci,  lorsqu’on  pres-^e  de  bas  en  haut,  on  fail  saillir 
dans  la  Itourhe  une  liiiiieur  semblable  à la  grenouillelie 
biiiTale.  Cette  forme  de  grcnoiiillette  sus-liyoïdiennc  éten- 
due gène  la  respiration  plus  que  la  parole. 

Dans  Ic.s  deux  variétés  de  siège  de  la  greiiouillette,  une 
ponction  exploratrice  donne  ksiie  à un  liquide  ülant  et 
visqueux. 

Les  chanteurs,  les  crieurs  et  les  si^jels  jeunes  sont 
ceux  chez  qui  l'on  observe  le  plus  souvent  la  grenouil* 
lelte. 

Les  grenouilletles  situées  au-dessous  du  muscle  inylo* 
hyoïdien  sont  sans  doute  des  kystes  formés  aux  dépens 
de  la  glande  sous-maxillaire  (V  ce  mot).  On  ne  peut  les 
confondre  qu'avec  des  «engorgements  ganglionnairt's,  mais 
ceux-ci  ont  toujours  une  régularité  que  n'ont  pas  les  kystes 
salivaires  ; ils  ^ont  ln'‘s-mobiles  sous  la  peau,  cl  il  y a 
Irés-raremenl  un  seul  ganglioit  pris. 

Th^rnjifutnine.  Ou  passera  dans  la  tumeur  un  séton, 
nx'cc  une  aiguille  ou  un  Irocarl  courbe  (Dhyrick,  de  Dhiln- 
delpiiie  ; l.aiigier)  ; un  séton  perforé  (Cbassaignac)  est  pré- 
fiTablo.  Dos  injections  iodées  se.runl  faites  à travers  le  tube 
dans  t'inlérieur  du  kyste.  I.e  double  bouton  (H'rforé  de 
Dupiiylren  n'agit  pas  nulrenient  que  le  séton  et  est  d’une 
application  b«'aucoiip  plus  incommode. 

L’incision  simple  est  insunisanle,  tandis  que  l'incision 
avec  excision  est  plus  avantageuse,  à condition  que  l'exci- 
sion .soit  ti'ès-élendue.  — • perforation  de  la  tumeur  avec 

les  caustiques  est  très  difTiciie  à appliquer,  et  il  vaut  mîtuix 
faire  la  caiitérisalion  après  l'incision  du  kyste.  — La  dihi- 
lalion  du  conduit  de  \Vliarton  est  expérimentalement  et 
mlionnellemtmt  insiifllsaule. 

injections  irritantes  après  une  ponction  (Boucha* 
court,  de  Lyon;  Maisonneuve)  réussissent  rarement. 

L’extirpation  totale  est  inutile  et  a des  dangers.  L'exci-  ■ 
sion  d’une  portion  du  k>*ste,  la  .suture  de  la  membrane 
interne  du  kj'slc  et  de  la  muqueuse  buccale  (Jobert),  agis- 
sent comme  l’incisiou  combinée  avec  l'excision. 

II.  Kyste  sainjniii. lai  grenouillettc  sanguine  (Dol- 
beau),  une  tumeur  ér«:clile  veim'use  «I«î  la  langue,  une 
dilatation  vanipjeuse  d«‘s  veines  Miblinguales,  congénitale 
ou  acciiientelle,  occtipant  le  siège  habituel  des  grenouil- 
lelles  buccales,  se  di>lingueiil  de  c«*lles-«'i  p.ir  la  colora- 
tion violacée,  la  rédiicliliililé  et  raugiiiL-nlatioa  de  volume 
pendant  les  elTorts  et  les  cri^,  l'ne  tumeur  érectile  arté- 
rirlle  est  animée  de  battements  <|ui  manquent  dans  tes 
kystes  veineux,  ce  qui  perm«'t  d’établir  le  diagnostic. 

Thtrnjtentniue.  — On  ne  peut  tenter  niiriine  opération 
sur  les  tumeurs  irréductibles  qui  restent  stationnaires.  ,Si 
les  tumeurs  augmentent,  on  fera  l'incision  combinée  avec 
l’excision  et  l'on  arrêlei*n  riu'-rnorrliagie  avec  le  fer  rouge. 
L'extirpation  ne  convient  que  lorsque  les  tumeurs  sont 
bien  limitées.  • « Quant  aux  injeiiioiis  iodée.s  ou  coagu- 
lantes, elles  sont  quelquefois  dangereuses. 
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(itu'garismf’  ndirininMiit. 

cmmaurr ü 

>irof>  (ie  midi. 30  hl. 

(Ionrass«'2  la  racine,  failes^lu  buiiillir  pendant  qiirlipies 
dans  sufilsiuile  quanliU*  d'ean  (tour  avoir  ‘200  gr. 
ti>’  drcorlion;  passez  la  liqueur  et  sgoulez-y  le  sirop  de 
miel.  (K.  II.  I*.} 


FORMULAIRE  DE  U ('.RF..NOUIU.KTTE. 

Gargarisme  adonnssant. 

Fisnr*  cr«i»d« 50 

Tiiites  bouillir  (tondant  un  quart  d'Iieurc  dans  : 

Lait 500  gruauM**. 

Passt'Z  et  iHliilcorez  au  gmU  du  malade.  Se  garga- 
riser toutes  le%  heures. 

Cvirgaristne  astrimji'nt. 

85U  irraranM. 

rtiftat 30  iJ. 

Alun i i.i. 

Faites  dissoudre,  et  se  gargariser  trüls*rréquemmenl. 

Gargarisme  ////ersi/. 

AInn 10 

Faites  dissoudre  dans  : 

lufiikion  Je  row« 20  vntiiinr*. 

Ajoutez  : 

MtrI  r>>Mf SO  ptrnniBd». 

Apn‘*s  l’opération,  se  gargariser  toutes  les  heures. 

fFringle.) 

(bfi  garisme  (hlrrsif. 

r«n.  350  eiamui''». 

Mt.*l  , 3if 

.1lr«n|  lullisniind 1 mI. 

Mêlez.  F.  II.  I'.) 

UKÉOl'i.X  (liasses- Alpes).  Fati  fernigineuse  cah  iqiie 
de  36  degri*s. 

File  est  employée  dan.s  les  r)niuiali<«mcs  (3,  dans  les 
névralgies  Q*  b*s  in.'iladies  de  la  peau  cl  dans  les 
vieux  ulcères,  dans  les  alTeelioiis  scrofuleuses  [^,  dans 
la  lc(icorrli(>e  EJ.  dans  les  aiïections  catarrhales  EJ.  dans 
les  nll'ections  de  matrice  E).  les  maladies  des  os  EJ» 
dans  la  phthisie  EJ- 

CaRlFFKM.  InHirumenb  de  une  à (diisicurs  poinU'S, 
destinés  à tenir  les  tissus  do  façon  <(u’i!s  iic  sVcliappent 
pas  ; ainsi  on  connaît  en  chirurgie  une  griiïe  cmiiposée  de 
deux  iTochcl.s,  des  pinces  à grilTi  s.  Fes  iiistrtunenl.s  sont 
l'iiiployés  pour  rahlulion  des  tumeurs. 

Griffe*  de  nalsaisne.  V.  FlUCTURR  DK  U ROirLE. 

GBIPPK.  I.a  grip()e,  également  désignée  sous  le  nom 
d’in/lucnvi  ou  de  bronchite  épidéinii(uo,  à cau>e  de  son 
élément  analomi<|ue  placé  dans  les  hronches,  n’est  pas  une 
hroncliite  fr.inchc;  c’est  une  maladie  génénde,  plulét  une 
lièvre  qu’une  phlegmasie  locale. 

Des  iiiaiaises , do  la  fièvre  avec  prostration , do  la 
céphalalgie  iuleiist‘  et  des  douleurs  conliLsives  des  mriti- 
hres,  de  la  poitrine  et  du  vmlrc,  avec  de  la  toux,  d’alnird 
sèche  et  quinteuse,  puis  liimiide  et  accompagnée  d'cxpi'c- 
toralioQ  spumeuse,  caractérisent  lu  grippe. 

Dans  lu  grippe,  la  toux  et  rexpt'clonition  spunieu<e 
ioiliqiieut  une  bronchite  que  révèlent  Ica  rdles  sibilant, 
ronflant,  muqueux  et  8ou.s*crépitanl,  disséminés  dans  les 
deux  cètésde  la  (wilriiie.  (V.  Uuokuhtp..} 


tmil»  6/j9 

Ixs  synqitôine>.  do  la  grippr  limité»*  à la  (>oiirine  con- 
sliliienl  I.I  î/eq»/Mr  tltorangitr  : élit-  est  euréfiknligue,  mi 
contraire,  loi^qu’il  y a dos  vertiges  avec  céphalée  intense, 
et  ah<l>atiitiit/e,  s’il  existe  des  naii-ées,  des  coliques  cl 
de  la  diarrhée. 

l a grijqN*  dure  de  huit  ù quinze  jours,  et  se  termine 
preMjue  loiijoiirs  heureusement,  tlepeiid.ml,  lorsqu’dlu 
donne  lieu  à la  complication  de  pneumonie.  ilkMlevient 
très-grave  et  souvent  morlelb*. 

1. 'influence  épidémique  et  la  contagion  sont  les  causes 
ordinaires  de  lu  grippe,  ce  qui  (icnnet  di*  la  considérer 
comme  une  maladie  générale  ayant  son  innibalinn  et  pour 
lésion  une  (thlegmasie  secondaire  des  bronches. 

Thèra}>enU>/ue.  — Dans  sa  forme  la  plus  simple,  la 
grip|M>  ressemble  h la  hrmichile,  et  elle  doit  alors  être 
coiiihattuf*  par  les  boissons  émollientes,  (lar  les  .siidori- 
liques,  par  des  laiemeiils  émollients,  par  des  bains  de 
pieds,  par  ta  diète  et  le  re(>os  au  lit  ou  à lu  cbainbre. 

I.orsque  la  grippe  prési-nti*  des  symplémes  inflamma- 
toires très-marqués,  ce  qui  est  exceptionnel,  il  est  conve- 
nable de  pratiquer  une  saignée  onde  mettre  des  sangsues 
niais  il  faut  pnuidre  garde  à ce  moxen,  à cause  d**  l’étal 
nriyniiiiiique  ipii  est  le  caiadére  (triiicipal  du  plus  grand 
nomlu'e  des  épidémies  observées  jusqii’;i  ce  jour.  Kn  elTel , 
quand  l’influence  épidémique  mène  à l’adynamie,  les  sai- 
gnées, an  Heu  d'étre  niiles,  sont  véritablement  fiim'sles.  Il 
Il  y a que  tn’*s-peu  d'épidémies  où  les  évariialions  san- 
guines aient  eu  des  résultats  favurables. 

Ia*s  vomitifs  e|  li>s  purgatifs  sont  plus  généralement 
employés  avec  siirn’s  contre  la  grippe.  — I.'éinéli(|ne, 
.A  centigrammes  à jeun  dans  mi  denii-vern*  d'eau,  ou  l'ipé- 
caru.Tuba,  à lu  dose  de  I graimne  .’iO  ceniigramnies,  doi- 
vent être  «lonné.s  une  fois  au  «lébut  de  l.i  ni.diidie,  et  Idii 
continue  le  traitement  par  les  lisam-s  émollientes,  sinlo- 
riliques  et  |iar  le.s  iinrcoliques  à l'intérienr. 

I.  opium  en  pilub  s de  â centigrammes  ou  en  sirop  ; le 
laudanum,  dix  gouttes  dans  iiti  verre  d’eau  sucrée,  et 
toutes  les  prépuratioMs  opiacées  peuvent  être  données 
contn*  la  grippe  dans  des  potions.  On  donnera  aussi  la 
teinture  de  belladone  :)  six  ou  Imit  gouttes,  ou  son  extrait, 
ù la  dose  de  3 ù 5 rentigraimnes.  Il  est  même  indispen- 
sable de  recourir  à ces  moyens  lorsque  la  toux  est  trop 
fréquente  ou  trop  douluuretise. 

Dans  les  formes  plus  graves  de  la  gripp<?  avec  courba- 
ture et  douleur  géiiéi'ule  trés-pronoiicée,  îles  cataplasmes 
émollients  sur  la  (loitrinc.  des  fomenl.ation>  éinollientes 
lauilatiiM'cs.  doivent  être  pn‘<rrils. 

Le  coryza,  l’angine,  l’opbtbalmie,  aecompagnent  sou- 
vent la  grippe,  cl  sont  quelquefois  a«sez  inti*nM*s  pour 
incominoder  vivement  les  malades,  de  façon  h nécessiter 
un  Irailemenl  particulier. 

Dans  la  forme  alelomimde  de  In  grip|>o  avec  diarrliée 
ou  vomisfemenLs,  il  faut  mettre  en  usage  les  boissons  do 
riz  et  d’amidon,  le  xoiis-nitrate  de  bisinutli  (5  k lOgnim- 
iiies),  la  décoction  blanche  de  Syilenbam,  une  bouteille 
par  jour;  les  potions  d'extrait  de  rutanliia,  1 gramme; 
le»  potions  opiacées,  le  diaicoriMum,  2 grammes,  et  des 
quails  dü  lavemenU  laudanist's  (dix  ù douze  gouttes  par 
lavoinent). 

Dans  la  grippe  rompliquée  do  pneumonie,  il  n'y  a pas 
à hésiter  sur  l'emploi  d«'  la  saignée,  il  faut  y recourir  et 
suivre  à Fiutb'  du  tartre  stibiè  (10  centigrammes  dans 
une  potion  gommeuse),  m nulle  indication  ne  s’y  oppose,  cl 
par  dos  vésicatoires  volants  tiiuUi(ihés  sur  le  cùlé  de  la 
poitrine  qui  est  malade. 

I.’adytiainie  très-marquée  <|ui  acconqingne  souvent  la 
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grippe,  ou  «enl»*mrnl  <a  fonvft1e<renre.  otigo  l’emploi  cl»”< 
infui^ioMs  lie  sniige,  de  thé.  de  (lourde  sureau,  (oinluro 
d’nronit  (qiiinzo  à trente  gouMos),  infusion  d'oupaloiro 
(31)  grammes  par  litre  d’eaiit,  une  la'iso  rhaïule  tmiles  les 
demi-heures,  jusqu'à  vomissement,  et  ensuite  toutes  les 
(rois  ou  quatre  heiin's,  ce  qui  produit  une  fmlde  purga- 
(ion.  — l.es  podoiis  opiacées,  les  prêparalions  de  quiii- 
(piina  et  l’usape  des  vins  ciiauds  cl  généreux  sont  ensuite 
Ircs-uliles. 

ÜltOHKll.l.E!^.  Fruit  du  groseillier  qui  renferme  de 
l’aride  maliqiie,  de  l'aride  citrique,  de  la  pecline,  un 
principe  inucosu-sucré,  el  avec  lequel  on  fait  du  sirop 
rafralrhis'^aut  el  des  gelées  de  lal)le  |»our  dessert. 

CROi»t«KNSP.  (Acni»KSTs  UK  i.a}.  Ce  sont  des  nccideiils 
du  roté  des  voies  digestives,  des  oiyunes  de  la  rirculatioo 
itl  de  la  respiration,  di‘s  glandes  sécretuires  et  du  système 
nerveux. 

Tronblr**  clisen(lf«. 

!.  .l«ore.rt>  et  //épnmi/èoi  — Les  dégoûts, 

les  dépravations  d'appétit  i/<v»*osis,  piVu  et  sont 

de?>  pliétioinénes  qui  ont  leur  raison  dans  un  trouble  sym- 
pathique de  la  digestion,  |Kir  suite  iFune  névrose  du  grand 
sytiipalhique  occasionnée  par  lu  grossesse  ; mais  les  femmes 
capricieuses  el  qui  s’écotilent  sont  celles  qui  sont  le  plus 
exposées  à cet  acridrni. 

(^a  constipation  c^t  un  des  (roubles  digestifs  les  plus 
roinmiiiis  de  la  grossesse  ; mais,  chez  quelques  feniines, 
c’est  peut-être  une  manifestation  de  la  chlorose. 

T/orfqieu/ô/»e.  — S’il  y a des  >ignes  d'embniTas  gas- 
trique, purger  avec  la  rbuliarbe,  une  dose  de  20  à âO  cenli- 
graiiimes,  plusieurs  jours  de  suite.  — .VdminiNirer  des 
pri->es  di'  pondre  de  gentiane  et  de  soiiN-nitrale  de  bis- 
luulh,  de  chaque,  20  ceiitigramiius.  — l'n  vomitif  est  nii 
iiiuven  trop  énergique  qui  |mu>i  produire  ruvorlemeni;  en 
cas  de  néeessité,  on  aura  recours  à ri|w*cacuanlia  de  pré- 
férence à l'éméliqiie, 

(ânilre  le  pyrosis  et  les  aigreurs,  dn  donnera  la 
50  centigrammes  à 1 gramme,  ou  le  piwt-itilnift'  •!*'  l,is- 
mu/A,  1 gramme;  — le  fiimylAïuiite  tte  suu‘h\  .50  centi- 
grammes. ou  les  ptiitillfs  el  l’euM  </e  ri'cA»/.  Si  les  ren- 
vms  sont  acides,  on  insistera  sur  la  médication  alcaline. 
V.  PvKOÿlÿ. 

t^onlrc  la  constipation  et  la  diarrhée,  on  donnera  les 
remèdes  appropiiés.  V.  Constipation,  ItiAntuiÉE. 

IL  Viimn^rments  M'mp/c.s.  — Il  y a des  femmes  qui 
vomissent  au  début  de  la  gixisscssc  et  qui  cessent  de  vomir 
nu  quatrième  mois;  mais  il  en  est  quelques-unes  chez  qui 
les  vominsemeuts  rtrparuisseiit  un  (wui  plus  tard.  — Les 
vomissements  ont  lieu  h*  matin  à Jtmn  ou  après  cimqiie 
repas,  et  alors  les  aliments  sont  rejetés  simplement.  Il 
y a des  uialndesqni  vomissent  seulement  certaios  aliments. 

Thèm}^'»tvjuf.  — (^onlre  les  vomisseinenU  simples,  on 
donnera  le  matin,  au  réveil,  une  infusion  de  thé  ou  de 
feuilles  d’oranger. 

LorMtue  le  votnissemenl  vient  après  un  re|»as  el  repa- 
raît lonjours  h la  mémo  heure  à peu  près,  les  malades 
mangeront  ^teu  au  repas  ordinairement  suivi  de  vomisse- 
ment el  hoironl  froid.  Depuis  Doiimanti.  on  conseille  aux 
malades  le  décubiius  dorsal,  mais  on  se  rappellera  que  la 
position  couchée  favorise  le  vomissement  (ileuii).  La  dis- 
traction. les  promenades  en  voilure  (Debout)  ont  été  sui- 
vies de  guérison  assez  rapide.  On  donnera  aux  femmes  les 
aliments  qui  h‘ur  sout  le  plus  agréable  ; il  y a quelques 
probabilités  qu'ils  ne  seront  point  vomis. 


III.  Vomisfinnruis  i/icorrciA/cs.  — - Les  vomissements  de 
(.1  grossesse  qui  se  prolongent  en  résistant  à des  médica- 
tiou>  énergiques,  et  qui  linissenl  pur  entraîner  la  mort  ou 
par  nécessiter  l’avortement  provoqué,  sont  dits  des  vomis- 
senients  incoercibles.  Presque  toujours,  lorsque  cet  état 
existe,  il  y a quelque  lésion  étrangère  à 1a  grossesse  qui 
eu  e»l  la  cause  et  les  rupproebe  des  voinissemenis  incoer- 
cibles liorsderétalde  grossesse.  V,  OvAiHE  Kyste  i»E  l’), 
Lancer  ue  l'estomac,  Estomac  (rLCKiifcs  i>e  V). 

Les  vomissements  des  premiers  temps  de  la  grossesse 
qui  pcrM^leiU  au  delà  du  quatrième  au  cinquième  mois 
doivent  faire  craindre  l’existence  de  vomissements  in- 
coercibles. 

Les  vomissements  ont  Heu  après  chaque  ingestion  d’a- 
limeiiU  ou  de  boissons,  mais  il  est  des  fr-miiies  qui  cou- 
seivenl  el  digèrent  quelques  aliments  ; l’idée  de  manger, 
Lodeur  des  mets  el  les  contrariétés  sunisent  pour  réveiller 
les  vomissements. 

Le  romis<^emenl  a lieu  avec  on  sans  elforts  pénibles  et 
après  line  énicialion  qui  ne  tarde  pas  à être  suivie  de 
rejet  d’aliments  ou  de  vomisseinenls  muqueux. 

Le  ptyalisme  acconquigne  souvent  les  vomissements 
incoeivihles  (Sloltz,  Vjgl.i),  et  il  y a de  la  diarrtit*e  qui 
alterne  quelquefois  avec  les  vomissements  (Haigton). 

1/Orsque  tics  vomissements  persistent  chez  une  femme 
grosse,  la  malade  ne  «c  nourrissant  plus  el  vomissant 
toujours,  la  lièvre  apparaît,  la  peau  se  sèche,  i’inleüigence 
s’aiTaiblil,  el  un  amaigrisseineiU  progressif  augmente  jus- 
i|u’à  l’émaciiition  extrême.  Pviidanl  ce  temps  les  vomis- 
siuneiils  domiem  lieu  à une  douleur  épigastrique  continue 
et  violente,  l'haleine  prend  une  odeur  fétide,  la  langue  se 
dessérhe  el  se  recouvre  d'un  enduit  noirâtre,  il  y a une 
répliuluigie  vive.  Euiin,  à une  (roi.sîèine  périovic  les  vomis- 
semenb  cesjMml  el  un  calme  tromjieur  survient;  des  syn- 
copes ont  lieu  : le  pouls,  petit,  miséi-able,  atteint  le  chilVre 
de  L'iO  pulsations  par  minute;  la  céplialalgte  redouble, 
li's  malades  rêvassent,  ont  d<‘s  haliucinulions  ; quelipiefois 
In  tüarrhée  nunplace  les  voniisKemenls  (P.  Dubois),  et  la 
mort  airive  par  uin!  syncope,  dans  un  effort  de  vomisie- 
nient  ou  dans  le  coma. 

Il  y a quelquefois  des  rémissions  dans  les  voinissemenUs 
inroercibies,  soit  par  le  fait  d'un  cliangemeut  de  lieu, 
soit  par  un  avortement  on  raccoucliemenl  prématuré,  soit 
par  l’effet  d’une  médication  favorable  ; mais  les  vomisse- 
ments reparaissent,  lanldl  parce  qu'ils  sont  U*  fuit  de  lu 
grossesse  seule,  tuntûl  parce  qu'ils  sont  liés  à mic  maladie 
étrangèro  à la  grossesse,  tuiuAl  parce  que  le  inèdicuinent 
employé  n épuisé  son  action  locale. 

Toutes  sortes  de  lésions  éloignées  de  l’estomac  peuvent 
exister  avec  les  vomissements  iiicoerrililes  comme  cause 
sympathique  de  ce  phénoinéne  ; mais  les  altérations  qu'on 
observe  le  plus  oixUnairemenl  sont  celles  qui  favorisent  les 
vomisseinenis  dans  les  eomlitions  ordinaires. 

Les  vomissements  incoercible.s  de  la  groswsse  ont  la 
plus  grande  analogie  avec  les  vomissements  dans  l'iléus, 
dans  le.s  tiimeui'S  abdominales  enftaimuêes,  dans  les  m- 
üioUissemenls  et  les  cancers  de  l’estoiuac. 

(.es  véritables  cau^ps  ocrasiouneUes  des  vomissements 
incoercibles  sont  variables  : ce  sont  les  inOamnialions  du 
col  de  rménis  (Dance),  ses  ulcérations  (DeimelJ,  la 
congestion  du  col  utérin  (Négrier,  d’Angei-s),  la  névralgie 
hypere.slhésique  du  col  (tday),  le.s  déplacements  de  Lulé- 
j rus  (Cazenux,  Moreau,  D.  nriaii),  rinnannimlion  des  mem- 
I brunes  de  l’auif,  l’existence  de  la  tumeur  utérine  dans 
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i'tilMlonvMi,  Mir  un  sujet  aUcinl  d'éun  nerveux  nu  ü'hys* 
li'rie  (Hriquel). 

Il  Oîil  un  ordri*  Je  lirions  riranprères  à lapn)sses?ie  qui 
Jéterinine  les  vumissemenis  ineoercililes,  ce  sonl  les  lu- 
meuis  nbduininales,  les  kysles  Je  Toviilre.  les  r.ancei*s  des 
intestins,  les  kystes  et  les  tumeurs  du  fuie  et  Je^  reins.  Ce 
sont  les  hernies  Je  l'estoniar  (Pijtelet)  mi  ses  aJliérenees 
avec  la  paroi  ahJoniinale;  les  lésions  Je  restomae,  — 
gastrite  rbroniquo,  ulcère  simple , réirécissetneiit  Ju 
pylore,  ramoUisHUiient  géiatinifurme  Je  l‘e^tonlac,  cancer, 
état  gastrique,  nmqtieux  (Kongeiix.  (rKlanq>e-i);  le  ré- 
tréfissonient  des  intestins,  les  tumeurs  stercorales,  une 
hernie  iiilestinale  irréJuctihle,  la  périloiiile  tuberculeuse, 
la  néphrite  iilhuinineusi'  (Kayer),  rHlbuuiinurie  (Imbert- 
tiourbeyrc),  et  nièjiie  l’uréiiiie,  la  chlorose  et  rhydroliémie. 
Toutes  les  malaJies  qui  s'accompagnent  de  vomissements 
répétés,  telles  <pie  b?s  maladies  Ju  cervelet,  le^  cancers 
du  foie,  les  Uiliereules  pulmonaires  existant  chez  une 
feiunie  grosse,  peuvent  engendrer  les  vomissements  in- 
coercibles. 

Ouaml  une  grossesse  est  compliquée  de  voinisscuneiiLs 
incoercibles,  on  devra  lnujmir>  rechercher  à quelle  lésion 
on  doit  rapporter  les  vomi-<semenlN  ; tm  examinera  tous  le.s 
organes,  et  toutes  les  sécrétions,  püi'liculiéreinent  la  sé- 
crétion nrinnire.  I.'absenco  de  tous  sigiu's  n'est  pas  une 
raison  pour  admettre  que  le  vomissement  est  purenient 
nerveux.  — On  iic  |n>ut  avoir  d'incertitude  que  dans  les 
ca.s  où  la  grossesse  ii'esl  pus  démontrée  ; c'est  a)oi*s  pur 
hi  eompai'aison  des  divers  symptômes  des  maladies  su|>po- 
sabl«‘s  que  l'on  arnvr  au  diagnostic.  Le  vomissement  dans 
la  grossesse  est  presque  toujours  muqueux  et  accompagné 
(rénirlalioiiN  nomiu'euses,  tandis  que  les  vomissements, 
dans  les  tumeurs  inleslinnle<i,  |»*s  maladies  de  llriglit  et 
les  tumems  eérébellciiscs,  ont  dt*s  caractères  variables  et 
ne  se  produisent  pas  d'une  manière  aussi  irrégulière  que 
les  vomissements  de  la  gross»*!*fle. 

I.es  vomissements  incoercibles  sont  graves  en  ruisou 
d(‘s  lésions  qui  existent  eu  même  temps  que  la  grosses.se  ; 
ceux  qui  ^onl  liés  à la  grossesse  seule,  cl  qui  ne  peuvent 
être  ratlacliés  à aucune  lésion  appréciable,  tuoiil  par 
épuisement. 

La  vie  de  reiifiml  est  quelquefois  compromise  par  le.s 
voniissemenLs  incoercildes  de  la  mère,  et.  dans  plusieurs 
ras,  les  vomissements  se  sont  arrêtés  aprê.s  la  mort  du 
f*elus  (l'oissac).  lui  moi‘t  du  fo-tus  a lieu  par  un  mécu- 
iùsmi'  indéterminé,  ou  bien  par  un  décollement  partiel  du 
placenta  ou  une  up(q)lcxie  placentaire. 

ThcnifM'utùjue.  — Si  nue  lésion  <le  l’eslomac,  des  vis- 
cères, ou  une  maladie  du  coi  ont  été  reconnues  comme  la 
cause  sympathique  des  vomisseiiieiiU  iiicomibles,  c’est 
contre  elle.s  que  &era  dirigé  le  tniiteuieiil.  V.  (^anckh.s  uf. 
I.*i:5T0MAC,  Auu  MiNlUUE,  ütC. 

Contre  la  rigidité  supposée  de  l'utérus,  placer  de 
l'extrait  mou  de  betludom*  sur  le  col  utérin  (itretonueati). 

Loutre  la  congestion  utérine,  sangsues  sur  le  col 
tOierlan,  Clay),  vésicatoires  a l'aiiic  ou  au  .«aenqu 
(Simpson). 

(à)iitre  la  déviation  de  l’utérus,  réduire  rulérus  par  les 
pressions  dans  le  vagin  Morenu)  et  le  repos  horizontal. 

S'il  y a des  ulcérations  du  col,  on  les  cautérisera  et  l'on 
fera  des  injection.s  d’eau  de  guimauve  froide  ou  tiède  une 
fois  par  jour. 

Contre  le  symplùme  du  vomissenieol,  il  y a une 
fuuh;  de  médii'uHons,  qui  toutes  nu  moins  conqHeiil  quel- 
ques succès. 


;\u  début,  on  aura  recours  aux  moyens  hygiéniques  ou 
•‘impies  qui  (lourronl  inetlre  un  tenm>  aux  vomi>scmuDU, 
si  les  lésions  déterminantes  ne  sont  pas  déjà  très-graves, 
s’il  n'y  U pas  une  lésion  oi^nniqiie.  V.  VoMLs.sFMbNTâ 
.siMl'FË^. 

On  donnera  de  la  pepsine  liquide  (Lorvisarl),  du  vin  et 
de  l'élixir  de  p«;psine  de  Mialbe,  de  la  pepsine  en  jiomlre, 
et  il  sera  bon  quel«|uefois  de  la  faire  prendre  avec  un  [»eu 
de  viande  crue,  hachée,  pilée  et  tamisée,  ou  bien  avec 
quelques  p.islillesde  musruline  (iuichon,  pour  soutenir  les 
malades. 

On  dotmera  des  boissons  alcooliques  (Mauriceau,  {loyer), 
du  kirsch  (llumoiilin),  de  !’enu-de-vie  (Ihibrouiili),  le  vin 
«le  Limmpngne  (Morenu)  . 

Ou  laissera  reptiser  t’e>lomnr  et  l'on  nourrini  lus  ma- 
lades par  des  lavemeiib  du  bouillon  et  de  lait  (Tyler  Smith, 
\V.  Vaiigliam). 

Les  morceaux  de  glace  à sucer,  les  boisAons  glacées, 
les  afl'usions  froides  sur  l'eslomuc  (l>i*znn),  sont  souvent 
d'un  bon  usage  nu  début  dos  vomissements. 

Lorilre  le  loinissement  incoercible,  en  l'absence  de 
toute  lésion  évidente,  on  emploiera  les  moyeiis  rationnels 
suivants,  en  considérant  l’étal  des  forces  dos  malades. 

Les  petites  saignées  répétées  □ (Dubois,  Nonat). 

Les  sangsues  ù l’épigastre  □ (Maunceaii). 

Les  ventouses  sèches  il  l'épigastre  H (A.  Paré). 

Les  vésiraloires, — les  filetions  irritantes  avec  la  pom- 
ma«le  stibiée, — les  vésicatoires  à la  région  épigastrique, 
pansés  avec  de  la  morphine.  ~ Lmplàlre  d'extrait  de 
In-lladone  sur  la  régiou  de  l'estomac  0. 

S’il  y a de  la  constipation,  on  purgera  avec  le  calomel 
et  l'nloés,  ou  le  jalnp,  ou  la  scanimoiiée,  parties  égales, 
de  chaque.  50  centigrammes. 

On  administrera  une  bouteille  d'enu  de  S4*«llitz  avec 
lÜ  centigrammes  d’émétique  (Kougeux,  d'Étanq>es)  Q. 

Le  sulfate  de  quinine  û la  du.se  de  30  à 60  ccntigramnies 
a été  donné  comme  aiilipériodique. 

Les  malades  seront  mises  à l'usage  des  eaux  niiiiérales 
alcalines,  l’eau  de  Vichy,  l'eau  de  Vais,  l'eau  d’Alel,  l’eau 
de  Rus.snng,  Vvan  m<njHt  sit'ntif'  : 

lio  . 4 à jt  ^rumtiHt. 

Ean f40  U\. 

.I<'iijir  carbont<|iu- . (l  mlaoKHl. 

(.Mialbe.) 

].()•' h {•  00 forme  en  polion,  5 la  do?-e  de  t gramme,  ou 
le  laudanum  eu  fumigations  et  en  mixture,  à la  dose  d<‘ 

1 gramme,  sont,  avec  i'opiuin,  des  agents  calmants  qui 
peiiveiil  être  employés  comme  moyens  adjuvants  des 
iiiilrcs  iiiédicntions. 

Le  rhtnrai  à dose  de  1 à /|  grammes  dan.s  du  sirop 
de  groseille,  remplace  bien  le  chloroforme. 

Ou  rariera  le  tniilemenl  suivant  la  lésion  qui  cause 
réellement  le  vomissement  incoercible  en  dehors  de  la 
grossesse.  Contre  les  vomissements  coïncidant  avec  l’alhu- 
minuri4',  les  traitements  médicaux  sont  souvent  impuis- 
sants. Contre  ceux  i|ui  sont  liés  à une  lé^iü^  organique, 
on  administrera  les  médicamonu  appropriés. 

Àei-onckement  pr^atnrr  artifieirl.  — l/X'sqiic  tous  les 
nioy«‘ns  onl  échoué  aj>rés  un  usage  bien  réglé  cl  prolongé, 
et  <|iiand  la  vie  du  la  mère  est  compromise,  on  fera  l'ac- 
couchement prématuré  artificiel,  et  même  ravortoment 
provoqué  (Siinpsoiis,  R.  Lee).  Si  l’oti  uc  prend  |kis  ce 
parti,  on  s’expose  à voir  périr  la  mère  cl  souvent  l enfanl.'" 
Les  tentatives  «l'avorteraenl  même  peuvent  réussir  à ar- 
rêter les  vomissements  (M*"*  Lallé],  mais  l’avorlonicnt 
complet  vaut  mieux. 

Dans  la  première  période  des  voniissoiDentsincoercibles, 
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il  ti\>5l  juis  iiuliqm*  dt‘  provoquer  l'avorlemenl.  Il  y a des 
retnmon  qui  vomissj^nl  imit  le  temps  de  leur  grossesse,  cl 
inAnu*  apres,  sans  danger  de  mort. 

Dan-  la  dernière  période,  l’avortement  est  contre- 
indiqué,  s’il  y a des  lul>crrules  ou  un  ramollissement  de 
l’cslomac. 

I.’accoüchemenl  prématuré  est  admissible  pour  sauver 
l’enfant,  quoiqu’on  ait  la  ressource  de  l’opéraliou  césa- 
rienne IM  CJ‘f»VWïïS. 

C’est  dans  la  seconde  période  que  les  manœuvres  d’avor- 
tement sont  autorisées,  surtout  s’il  n’y  a pas  do  lésion 
organique  démontrée  V.  Avoutement  l'novourB  et  Ao 
COIT.IIRMKNT  imOVOOiJÉ. 

I.es  vomissements  incoercibles  cessent  d’ordinaire  avec 
l’accoucbcment  h terme,  l'accoiicbemcnl  prématuré  ou 
l’avortement.  — S’ils  conlimiaieiit  ensuite,  on  devrait 
employer  le  traitement  des  lésions  de  reslomac  on  des 
autres  organes  parles  moyens  appropriés;  on  traiterait 
riiyslérie  à hiquellc  les  vomissements  peuvent  souvent 
être  rapportés  en  l’absence  de  lésions  évidentes  d’autres 
organes.  V.  llYSTtltlE. 

KOnSIUL;URE  UES  VOMISSEMENTS  ISOOERCIIU.ES. 

Dans  les  vomissements  incoercibles,  on  donnera  : 

De  soMS-mïm/c  de l>wnuth,  U'nH  grammes  (Monnercl) ; 
les  tis.'mes  de  limonade  citrique  ou  inrlrique;  l’eau  de 
Sttllï  ; les  tisanes  de  jh/i/c  ccm<m«jw,  de  •juüisin  nmnm; 
la  poudre  de  rccine  de  eoltftnbo^  50  cenligramme»  à 
1 gramme  par  jour. 

t)n  donnera  une  potion  gommeuse  avec  l’éther, 
vingt  gontles;  avec  la  /ô/wwr  d'Uoffimmn,  10  a 
20  grommes  ; avec  l’eau  de  menthe  |>MÏTrf , 50  grain  ; — 
la  j:ff/éji‘««e  en  jvnuhe,  ‘2  h U grammes  ; — Vosyde  de 
îiMc,  10  à 20  centigrammes,  ou  la  potion  suivante  ; 


J«W  • EftiBin#*. 

.Iritl**  j>ra»n^iic  iD^ii'in*i.  , pixiUim. 

(Waller.) 


Ou  bien  : 

Jtilr{>  euiKin^tii. . . . 
I';4M  4o 


Ou  bien  : 

E4ia  ‘*0  epiiBiiM.*. 

Sitfti»  . . iti. 

CynBUr®  «k  polowiMin.  . fl  eeiitufraouaM. 

(Simpson.) 

Cne  cuillerée  h l>outhc  toutes  les  deux  heures  Q. 

On  donnera  avec  avantage  les  j»rc]wra/ions  iodées  se- 
hm  les  formules  suivantes  : 

TeiiHurr  d'ioJa t er«mcii*. 

Aleooi.  ........  r^O  crntiiiiBBunn. 

(Schmidt,  EulenbergiQ- 

12^ 

I<idnrr  de  poMMium 50  c«Blî(fr.  • 1 jr. 

(Daccarine)  (3. 

120  f;r«iaae«. 

Tftmnrt*  • • ^ 

Indnre  de  po(a»»intn •' 

Une  cuillerée  par  jour[3- 

(Ih?cquerel.) 


....  20  id. 

(Ilép.  de  Paris.) 


Pùthn  de  Rmêre. 

HkiiHmaïUe  de  jxiU»»e 

ilia  de  

sirep  il«  iiwoB 

^u.  


I i:raraii»e. 
16  ni. 

3U  iil. 

90  ni. 


t)ii  fait  dissoudre  le  bicarhonate  de  potasse  dans  I eau 
et  l’on  ajoute  ensuite  le  jus  de  citron  dans  h»  sirop  de 
limon  pour  déM‘lop|wr  le  gaz  acide  carbonique. 

On  |Kmrra  donner  encon*  : 

l/uxuhi/e  de  rèrium  à lu  dose  de  3 grammes,  trois  ou 
quatre  fois  par  jour  □ (Simpson),  ou  la  /<t"/d«re  de  nnix 
vonwftie^  trois  goulU's  toutes  les  deux  heures  dans  une 
lasse  de  tisane  □ (Lobach). 

Ou  ro,cyde  noir  demerciircO  (Sfœhlcr). 

Ou  le  rahmel  ù doses  fractionnées  □ (Bagol). 

On  O encore  donné  de  la  créosote^  de  la  iujnütne,  l'dcé- 
tnfe  de  plomba  la  Mticine,  Voxyde  d’anjent^  mais  ces 
rcmédc.s  .sont  d’une  eflicacilé  très-douteuse. 

Troabir*  reüpiriilolrra  et  clreoluloirea. 

IV.  Troubles  respiratoires.  — A la  fin  de  la  grossesse, 
la  dyspnée  est  duc  à la  compression  de  Tulérus  gravide 
sur  les  viscères  et  par  le  rehmlement  de  ceux-ci  vers  le 
thorax  ; — une  toux  spasmodique  sans  autres  symplAmes 
est  quelquefois  une  complication  propre  à la  grossesse, 
mais  les  aulrc&  alTeclions  des  organes  de  la  respiration 
sont  des  complications  étrangères  à la  grosses.se  et  con- 
stituent des  prédispositions  à l'avortement. 

T/n  rn^wdi./MC.  — On  traitera  toutes  les  maladies  des 
organes  de  la  respiration  et  du  cœur  coïncidant  avec  la 
grossesse  par  les  moyens  appropriés. 

On  emploiera  les  préparations  calmantes  opiacées  contre 
la  toux 

L.n  toux  spasmodique  est  calmée  quelquefois  par  l’usage 
des  grands  bains  (Cazeaux). 

V.  Ptrthore  sereiiSi’  {hydroMe^  (’jiieaux).  — La  gros- 
sesse détermine  de  nomhreu.-es  modifications  daiis  le  sang. 
Ainsi  la  fibrine  et  l'eau  augmentent,  tandis  i|ue  le  cliilTro 
de  ralbtimine  et  des  globules  diiiiimie  (Cazeaux,  Bec- 
querel, Rodler  et  Ri^iiault),  — Ine  clilorose  antérieure 
est  une  condition  favorable  à ces  modifications. 

Les  signes  de  riiydroémic  et  ceux  de  la  chlorose 
(V.  Cin.ono5E),  tels  que  Tœdéme,  les  névralgies,  les  pal- 
pitations et  les  congestions,  sont  les  signes  r.iraclérisliques 
de  cet  état. 

T/icmpcM/éyMc.  — Les  .saignées  dites  préventives,  ad- 
mises anciennement  en  principe,  ne  doivent  être  faites 
que  quand  les  palpitations  existent.  On  tirera  200  à 
250  grammes  de  sang.  Celle  déplétion  des  artères  diminue 
In  tension  du  sang  dans  les  artères.  Ln  purgatif  (Ülol) 
fournit  peut  ôJre  uir  |)eii  moins  si'iromeiit  le  même  ré- 
sultat. 

On  donnera  en  même  temps  le  fer  réduit  par  l’hydro- 
gène et  les  pilules  ferrugineuses,  comme  dans  la  chlo- 
rose. V.  Chlouose. 

\'l.  f ongestion  utéiine.  — La  congestion  utérine  est  un 
phèiioniéne  qui  résulte  de  la  pléthore  aqueuse  et  d’nne 
lenteur  de  la  circulation  ult'tine  ; elle  & jiour  conséquence 
une  gène  de  la  circulation  du  fœtus. 

La  conge.slion  utérine  se  reconnaît  a des  pesanteurs 
dans  les  reins  et  dans  les  aines,  et  plus  tard  à la  dîmi- 
milion  des  iiiouveniHits  actifs  du  fœtus  ; le  fœtus  est  quel- 
quefois tué  par  apoplexie  placentaire. 

ThèrafH'ntiyue.  — Saigner  les  malades,  — les  sangsues 
aux  aines  ou  aux  cuisses  (Gai'dlcn);  les  saignées  du  pied 
sont  moins  avantageuses. 

VII.  Varices,  hemorrhotdes.  — Des  varices  et  des  hé- 
morrhoîdcs  se  développent  d'une  façon  temporsiro  dans 
le  cours  de  la  grossesse,  cl  clics  ne  différent  pas  de  celles 
(pi'on  observe  dans  les  autres  conditions  de  la  vie;  ejles 
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dues  à im  o)>Macie  à la  cii'culalion  de  la  veine 
cave,  causée  par  le  volume  de  rulêrus, 

ThèruiteulhfHe. — Bandage  conipressif,  bas  lacé  et  l>as 
élasli(|ucs,  sur  les  varices.  — CoiabuUre  la  (-onstiftalion 
pour  prévenir  raccroissemcnl  des  iiéiiiorrhoïdes.  — S;ii- 
gnée  du  bras  et  catapl,\sims  sur  lu  lumeur,  si  les  hémor- 
rluudes  devitnnciU  lurgescenles.  .Si  elles  s*?  rompent, 
compresses  froides  sur  le»  Itémorrboïdes  et  sur  le  bassin 
(tiendrin). 

rronl»lr«  de«  •^crdtfoui»  et  de«  cxeréltonH. 

La  sécrétion  des  glandes  du  col  est  tarie  |H?üdaiil  la 
grossesse,  les  glandes  s’oblitèrent  cl  foniieiil  des  œufs  de 
Nabolli^  mais  la  grossesse’  défait  ce  que  la  grossesse  avait 
fait  : la  télé  du  fielus  en  passant  rompt  les  œufs  de  Nabolli, 
et  le  retrait  de  l uUVus  fait  rompre  ceux  qui  ont  échappé, 
.'lais  ce  sont  là  des  actes  pliysiologiqiies  (A.  Besprés). 

VIII.  P/ÿfi/j.sme. — l.c  ptyalisme  isolé,  sans  vomisse- 
nient»  Incoercibles,  n'csl  pas  grave  ; il  cosse  seul  ou  apres 
l'accoucbement,  mais  n'épuiso  pas  les  malades. 

TliPm)x-nWi*ie.  — Kaire  sucer  quelque  corps  sucré  au 
moment  où  les  malades  s'eiiüornu'nt  (Oesormeaux).  Kaire 
placer  dans  la  liourlie,  pendant  le  jour,  de  petits  fragments 
de  glace.  — (jargurisme  avec  la  teinture  d'iode  nn-langée 
de  vingt  fois  son  poids  d’eau,  ou  gargarisme  d’eau-de-vie  i 
camphrée. 

IX.  lièti'ntiOH  iCuHne.  — J.a  compression  exercée  sur 
le  col  de  la  vessie  par  l’utérus  en  antéversion,  ou  la  com- 
pression par  le  col  de  l'utériis  abaissé  eu  cas  de  bassin 
largo,  une  cyslocéle  Incomydètc,  eiitraîiienl  souvent  la 
rélenlioa  d’urine. 

ThtrnpnHtitiHv . — Si  lu  rétention  d'urine  est  liée  à un 
simple  déplacement  de  l'utérus,  ou  à une  cyslocéle,  on 
sondera  les  malades,  cl  on  leur  apprendra  û se  sonder 
elles-mêmes  pendant  tout  le  tenq>s  de  leur  grossesse. 

X.  i^dimc.nh  unmih'c^.  — On  liomc  dans  l’unne  des 
feiniiM‘s  enceintes  une  pellicule  qui  se  foriiiu  à la  surfac-c, 
et  qui  est  la  Ayesfcwc. 

La  kyesléine  (Nauchc)  C5l  un  produit  composé  de  iiia- 
liére  granuleuse  amorphe,  de  nombreux  vibrions,  de  cris- 
taux de  phosphate  ummoniaco-nmgnésien,  et  plus  t.ii*d  de 
monades.  Sa  produi  lion  ne  constitue  pas  une  nmladie, 
seulement  il  est  proLiblc  que  celte  pellicule  est  formée 
aux  dépens  de  raihuminc  en  dissolution  dnns  l’iirinc. 

XI.  AVmmimtrie  (Rayer).  — I/albniiiinnrio  est  un  [>hé- 
numéne  prestpie  physiologique  de  la  grossesse  (Raver, 
Iteviliiers,  Reguauld,  Rlol);  elle  est  liée  quelquefois  û um* 
néphrite  ulhumincuse(Bach,  Imheil-Gourbeyre).  C'est  une 
conséquence  de  l'altération  du  sang  par  la  plélijorc 
a«pieiisc  (beau,  Cazeaux),  de  la  coitgesüuii  des  reins  par 
1 obstacle  à la  circulation  de  la  veine  cave,  et  elle  est 
quelquefois  en  relation  avec  l’urtunie  iChrislisnn). 

L albuminurie  des  femmes  grosses  se  complique  assez 
souvent  diedéme,  do  Imuffissure  et  d'anasaiTiiie,  de  né- 
vralgies, de  douleurs  lombaires,  de  pleurodvmie  et  d’amau- 
rose ou  dedampsie  (V.  ALm  niNi:RîE).  ' L’albuminurie 
cesse  après  raccoitcliemcni,  mais  elle  peut  conlimier,  et 
«lors  il  y a unç  véritable  maladie  de  Rrighl,  qui  a été  la 
suite  de  l’albuniinurie  de  la  grossesse. 

L’albuminurie  abondante  peut  entraîner  la  nmrt  de 
I enfant  ((malien.  Rayer)  ; elle  se  cümplli|ue  d'éclnnqisie 
{V.  ÉcLAMpsiK  eUKitefsHALK)  (Simpson,  Rlol),  et  favorise  les 
némorrbagies  puerpérales  (lilol). 
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ThfrüfM’HU<iui\  — L’albuminurie  |h.‘u  prononcée  ne 
réclam(‘  aucun  traitement. 

Les  toniques,  le  fer,  sont  les  meilleurs  moyens  à em- 
ployer lors({ue  l'albuminurie  est  prononcée.  V,  Al.nuMi- 
j Ni-RiE  et  .Maladie  de  RmoiiT. 

XII.  riij/im'h's.  — Les  vaginites  granuleuses,  avec  ou 
j .sans  ulcérations  du  col,  et  les  vaginites  simples  rompit- 

(|ueni  souvent  la  grossesse  ; — récoiileinenl  de  pus  ou  de 
muco-pu.s  produit  de  la  fatigue,  des  excoriations  aux 
gr-iiides  lèvres,  une  cuisson  insupjKirtable,  et  allèrent  la 
santé  de  la  mère. 

7hérn\icuUqm.  — On  traitera  toutes  les  vaginites  i>ar 
les  moyens  simples;  on  ne  cautérisera  pa».  — I.cs  injec- 
tions froides  avec  15  grammes  de  sous-acélnte  de  plomb 
pour  un  litre  d’eau,  renouvelées  IroLs  fois  par  jour;  l’in- 
leiposition  de  linges  entre  les  grandes  lèvres  sont  Irés- 
utilcs.  — Bans  les  vaginites  avec  végétations,  ou  n’excisera 
pas  les  vi'^gélatioii?,  car,  en  général,  elles  disparaissent 
seules  après  raccoucheiiient.  fA.  Guérin.) 

XIII.  (FAtme  ik$  membrci  infèncun.  — Il  v a deux 
es|M>ces  iKcpdèmcs  l'im  qui  est  lié  à une  nlbuminurie 
{V.  .Ni-dcminthie),  l'autre  ipti  est  dû  à la  compres.siim  de 
l’ulérus  sur  les  vaisseaux  iliaques.  Ce  dernier  n'a  pas  de 
coiiséquciiee  fécheuse,  il  diminue  par  le  repos  et  la  ((o.sjiion 
horizontale,  L*  cai-aclère  de  cet  rptième  des  extrémilé.s 
est  d’élrc  mobile,  do  passer  d’une  jambe  à l'autre,  et  de 
disparaître  et  reparaître  sans  cause  ajjpréciable,  sans 
doute  par  suite  des  déplacements  que  subit  Kulénis  pen- 
ihinl  révolution  de  la  gro$se.ssc.  (Bevilliers  et  Uegnauld.) 

rAtmpcMfû/uc.  — Traiter  ralbuminurie.  t'ontre  les 
«•dèmes  dus  à la  compre.ssion,  frictions  sèches.  — Si  h\s 
membres  sont  considérablement  inlilliVs,  mouchetures  ou 
|K)nctions  avec  ruiguille  à acupuncture.  — Repos,  sans 
toutefois  interdire  un  jicu  d’exercice  de  temps  en  temps. 
— l-ontre  les  œdèmes  qui  paraissent  pendant  la  station 
debout  et  qui  disparai.ssent  pendant  le  repos,  il  u’y  a rien 
à faire. 

XIV.  Asci/e.  — La  seule  {H*ésencc  de  rmérus  chargé 
du  produit  de  la  conception  j>eut  être  une  cause  d'ascilc, 
mais  il  est  rare  que  celle-ci  cxi.ste  sans  allérution  ditoro- 
liquc  du  sang. 

L’ascite  se  révéle  p.ir  ses  signes  habituels  ; cependant 
i!  n'e.sl  pas  rare  de  voir  le  liquide  péritonéal  pousscT  la 
cicatrice  ombilic.ile  distendue  au  devant  de  Ktilérus,  et 
former  en  ce  point  une  Uinicur  assez  ctm.sidérable.  Bans 
ces  cas,  l'étal  de  l'utérus  et  du  fœtus  est  loiijour»  difliciJe 
a préciser. 

L’éponthemern  du  péritoine  n’empéche  pa»  toujours  la 
grossesse  d'arriver  à son  terme. 

R faut  faire  allentiou  de  ne  pas  confondre  l'ascite  avec 
l’hvdropisic  de  l’aiimios.  V.  llvuHOHSiE  de  i.’ammos. 

7’Acrrt)v«fé/i#e.  — L’ascite,  .au  début,  doit  être  aban- 
donnée à elle-même  ; on  ne  doit  pas  se  servir  des  moyens 
mé'dicnnx,  à moin.s  que  l’on  nt  craigne  pas  de  provoquer 
Kavorlemenl.  — Ia>rsquc  Kabdoniin  est  distendu  outre 
mesure,  on  fera  La  paracentèse  de  préférence  sur  l.i  tu- 
meur ombilicale,  lors<|u'eIle  existe,  ou  bien  au  lieu  d’élec- 
tion. Si  le  soulagement  est  prononcé  5 la  suite  des  ponc- 
tion.s,  ou  les  renouvellera,  et  c’est  à la  suite  d'une  {h}|ic- 
liou  que  l'uu  pourra  recoiinallre  l'élnt  de  l’utérus  et  juger 
s’il  li'y  a yvas  liydropisie  de  l’amnios  eu  même  temps 
qu’une  ascite. 

XV.  lbjdiru)nsit:  de  runrnms.  — Une  pidegmasie  uté- 
rine penduoi  la  grossesse,  reconnue  par  des  symptômes 
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(11-  iiirlrilo  (V.  MÉTRIIE)  (Mcicici),  un  mauvais  ùlal  ilii 
tehi.s  H uiif  innilralioii  siTi'usc  ilu  lissu  ii'llulaire  sous- 
culanû  clii-ï  la  m^rc  (Men  iiiianj,  |ieul-êlrc  la  sï|Jiilis  con- 
slilulionndla,  causcnl  souvunl  uno  liydrupisic  iliî  l amnios, 
vers  le  ciroiiiiünie  ou  le  sixième  mois  de  la  prossesso. 
(A.  I)e'|irés.) 

Toiiles  les  fois  t|iril  y a plus  «l  un  hilojjramme  el  demi 
de  liquide  dans  raiiinios,  on  dil  qu'il  y a hydropisie. 

I.'aseile  complique  pn'sque  (oujoiu-s  l'Iiydropisic  de 

ranmius. 

line  hydropisie  de  ramnios  se  renouvelle  parfois  cher 
les  femmes  dans  plusieurs  grossesses  successives. 

Presque  loujonrs  l liydropisie  de  l'iimnios  cause  la  mon 
de  l'enfant;  elle  cause  quelquefois  cher  lui  l'hydrocé- 
phalie ou  une  ascite  Jlunsen,  Kill  ; ravorlemeni  n'esi  pas 
rare, 

l.'hvdropisie  de  l'auinios  ne  peut  être  ronfondne  qu'avec 
l'ascite;  mais  dans  l'hydropisie  amniotique  le  ventre  a 
presque  la  forme  el  le  vulunic  d'un  utérus  à lerine,  la 
(lurluation  est  oliscure;  il  y a du  hallonneiuent,  point  de 
soif,  les  urines  sont  normales,  el  il  n'y  a de  tumeur  oinhi- 
licalc  que  s'il  y a un  peu  d'ascite  eu  même  temps  que 
l'hydropisie  de  famnios.  — fltins  l'ascile.  au  contraire,  le 
ventre  est  ovale,  la  llurliialion  est  évidente,  les  inleslius 
.sont  refoulés  à l'épigastre,  où  il  y a de  la  sonorité  ; tandis 
que  dans  riiydro-ainnios  la  .sonorité  existe  encore  dans 
les  lianes  comme  pour  les  kystes  de  l'ovaire  , la  soif  est 
vive,  les  urines  rares  et  blanchâtres,  cl  I utérus  ne  peut 
être  senti. 

lai  poehc  amniotique  distendue  par  une  hydropisie 
peut  se  rompre  spontanément,  donner  lieu  a un  écoule- 
ment ahondanl  et  répété  de  liipiide  amniotique  (Ingelhy), 
et  la  grossesse  continuer  juscpi'à  lerine.  Cependant  il  n'y 
a pas  lieu  de  confondre  l’hydropisie  de  l’nmnios  avec  l'Iiy- 
drorrhéc.  V.  ce  mol, 

TAerapeidiqiif.  — Hans  les  cas  d'hydropisie  de  l'ain- 
nios,  si  l'on  souptonne  la  diathèse  syphilitique  chej  la 
mère,  on  |iourra  donner  l'iodure  de  potassium  à la  dose 
de  50  renligramines  pur  jour. 

l.a  diète  sèche,  les  bains  froids  (llurus),  n oni  pas  d’ef- 
(icacité  démontrée. 

Lorsipie  la  maladie  augmente  sans  ces.se,  on  n’hésitera 
pas  à faire  la  ponction  des  membranes  avec  une  sonde. 
Pour  cela,  il  faut  observer  les  régies  suivantes  : il  ne  faut 
p.as  laisser  le  liquide  s'écouler  en  une  seule  fois  (Iluclus), 
et  il  est  plus  avantageux  de  décoller  les  membranes  avec 
une  sonde  el  de  les  perforer  au-dessus  du  col  (fiuillemol). 
Pour  arriver  sur  la  poche  des  eaux,  si  le  col  n'est  pas 
entr  ouvert,  on  le  dilatera  avec  l’é|ionge  préiiarèe  ou  avec 
les  injections,  V.  Accot CIIERENT  fitKH.xTI liÉ. 

Il'est  seulement  quand  le  col  est  oblitéré,  que  la  |wnr- 
lion  hj|iogaslrique  il'jimper,  .Scaïqia,  Évrat)  est  autorisée  ; 
encore  est-il  prélérable  de  ponctionner  par  le  vagin 
(Careaux)  pour  dilater  le  col,  afin  de  le  débrider  ensuite 
en  se  guidant  sur  la  ponction. 

.Si  l'ascile  coïncide  avec  I hydcopisie  de  ramnios.  ou  ne 
s’orcu|HTa  d’abord  que  de  l'ascile,  qui  n'exige  pas  l’ac- 
couchement  prématuré  artificiel. 

Wl.  /f;/diori7«r  f/'imsscs  — l.’bydrorrliéc  est 

un  érouliinent,  variable  en  abondance,  qui  se  fait  par  le 
col  de  l'utérus,  el  qui  est  runslitué  par  un  liquide  nu  peu 
jaune,  limpide,  laissant  sur  les  linges  des  taches  roules  cl 
ayant  une  odeur  spermatique.  1,'hydrorrhée  semble  aiig- 
meiiter  sons  l'influence  de  causes  morales. 


\yC  liquide  de  l'hydrorrhée  provient  de  la  surface 
interne  du  col  de  l'utérus,  ou  du  corps  de  cet  organe 
décollé  de  l’ainnios.  el  il  peut  s'accumuler  quelquefois 
de  façon  à former  une  véritable  poche  (X.Tgele).  Mais  ce 
n'est  pas  là  une  transsudalion  des  eaux  à travers  l’omnios 
(Baudelocqiie),  une  rnpinre  du  l’amnios  (Mauriceau,  Cam- 
per, C.ipuron). 

On  lient  prendre  une  hydrorrliée  pour  un  commence- 
ment de  traxxiil,  |iarce  qu’il  existe  quelquefois  de  légères 
coniraelions  utérines , mais  on  évitera  l’erreur  en  se  rap- 
pelant que,  r.’-conlcnicnl  de  l'hydrorriiée  n’a  été  précédé 
d’aucune  donleuc. 

1,’liydrorrliéc  ne  peoduit  jamais  rien  de  grave. 

TAémjieiifi'/iie.  — IU'i>os  absolu  |>endant  quiiice  jours 
el  plus  s'il  est  nécessaire.  Prolonger  le  repo«  après  la 
ccssalion  de  l'bydrorriiée.  S'il  y adelégércs  conlrartions 
utérines,  on  prescrira  des  lacements  laudanises.  \ . Acror- 
ellEtlEXT. 

Troableo  <In  ■.vMéille  aervrmx. 

XVII.  Fo/ic  cl  manie  îles  femmes  mccinles  (Marré).  — 
l.a  folie  des  fennnes  enceintes  peut  être  une  manie  hysté- 
rique on  une  autre  variété  de  manie,  la  ly|iemanie  même 
(llurns).  Celle  folie  est  piuis.agérc,  même  quand  il  y a une 
disposition  héréditaire. 

Théiiiin  nloiiie.  — Il  faut  se  lionicr  à surveiller  les  ma- 
lades el  à faire  un  traitement  moral.  Changer  les  malades 
de  miliciL 

XVIII.  l'anihjsii:  îles  sens.  — l.'amaurose  est  un  aeci- 
denl  de  l’albuminurie  ; — la  surdité  est  très-rare  ; — 
dans  plusieurs  cas,  les  paralysies  des  sens  ne  senihleni  se 
rattacher  qu'à  des  pliénoinéues  nerveux,  tenant  de  près 
ou  de  loin  à l'hysiéric. 

XIX.  Vriiiijcs,  cUiiuisscmenls  cl  sijnro)xs.  — l.es  syn- 
copes, les  vertiges,  les  éblouissements  des  femmes  en- 
ceintes, se  lient  en  général  à un  élat  nerveux,  à de  la 
rhioru-anéinic  avec  pléthore  séreuse  on  à de  riiyslérie. 
V.  SvNi'.npE. 

Thhv)ieMli'inc.  — Pour  prévenir  le  retour  des  syn- 
copes, on  donnera  des  préparalions  ferrugineuses,  des 
Ioniques,  h;  vin  de  quinquina  (van  Swieten)  : 


Vin  cl  K*|*nçne 1500  Srsmmr». 

Tr-intnrr  île  H J H i>l. 


de  Paris.) 

Quulrc  cuillciTcs  par  jour. 

On  donne  encore  de  la  lisauc  d’infusion  de  fleurs  de 
perlier  (Cliimihon). 

I.orsqu  il  y a dos  pliénonu'nes  ronvidsifs  hy?térii|iie.«i,  on 
ne  les  Irailern  pas  aulreim  itl  <jue  les  nUaquos  ordinaires 
dhyslf^rie.  V.  llysTÉniB. 

Si  ravorlemeni  menace  de  se  produire,  (»n  prescrira  do 
poliles  saignées,  cl  dos  lavoinonl.N  laudanisé*. 

I.r«}oBM  el  malivcllt*»  cltvcr*ie«. 

.\\.  sympAy.SKsV  (llipporrale).  — l/in- 

iiltralkon  séreuse  des  ligiunenis  du  bassin  pendaut  la  gros* 
sesse  (l.cnoir)  fauu  ise  récarlemeiil  des  os  iliaques  ol  le 
relàclicmeiil  dos  syiiiphvses  à un  Ici  degré.,  que  les  os  du 
bassin  s'éc.uleiU  peitdaiil  b‘s  ( fforls  que  font  los  malades. 

I)an*i  le  relàchemoul  des  symphyses.  In  mart  lie  esl  dou- 
loureuse, les  dlbits  |N>mUnt  lesquels  les  uiiw  les  de  l ab- 
domen  enlrent  ou  jeu  sont  inijiossiblos,  el  le  travail  de 
raccuuebeinciit  peut  ôire  retardé  (ikiudelocque)  à cause 
de  la  douleur  causée  par  récarlemeiil  progressif  des  os. 
Ce|K'udant,  malgré  sa  gravité,  dans  los  cas  de  rétrécisse- 
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ment  du  hnssin,  le  rcIdclicmciU  des  syinpliysos  doit  ôlrc 
cuiisidérc  comme  un  hienlail. 

I.e  relikltcmcnl  des  sympliyses  est  lonjç  à se  réparer  ; ii 
peut  être  le  pninl  de  départ  d'uue  inflammation  de  l'arti- 
culation et  dos  os. 

ThnaiHutiqm.  — Repos  absolu  ; — il  ne  faut  rien 
tenter  avant  raccoudiemont,  surtout  si  le  bassin  est  ré- 
tréci ou  s'il  y a des  tumeurs  du  petit  bassin.  Apres  Tac- 
couebement,  on  piescrira  le  repos,  une  ceinture  de  toile 
Serrée  autour  du  bas.«in,  ou  mieux  une  ceinture  d’acier 
de  .Martin  (d’après  le  principe  <le  Tbomassin  pour  les  luxa, 
tions  du  bassin).  — l'roloiij'er  le  repo<  et  le  traitement 
jusqu’à  guérison  complète. 

XXI.  Inflummutim  des  sijmphi/ses  du  bassin  (lliller, 
•Monod,  Danyau).  — Des  douleurs  vives,  lancinantes,  limi- 
tées au  niveau  des  arlicniations  du  bassin,  redoublées  par 
la  piasssion,  l’impossibilité  de  marcln  r,  et  quelquefois  de 
la  lièvre,  indiquent  une  nrlbrilc  des  syinpbyses  sacro- 
iliaque  et  pidrienne  ; — ou  bien  rinllammatinn  s’arrête; 
ou  bien  elle  s’étend,  et  alors  elle  produit  des  nécrose.s, 
des  abcès,  et  consécnlivemenl  des  listiiles,  comme  les  an- 
tres arlliriles. 

Tlurajieidi'iuc.  — An  moment  de  raccouchement,  dans 
le  cas  d’inflammation  violente,  repos,  cataplasmes,  sang- 
sues sur  les  parties  malades.  Contre  les  douleurs  vives, 
opium  et  laudanum  en  potion.  — Après  racconebement, 
il  faudra  instituer  le  traitement  des  artlintes  aiguës  et 
chroniques  (V.  .\utiiuitk).  — S’il  y a des  séi|uestrcs  for- 
més, on  les  extrain»,  soit  après  avoir  agrandi  les  listules 
par  la  dilatation  avec  la  racine  de  gentiane,  soit  après 
avoir  élargi  les  listules  par  la  cautérisation  à l'aide  de  la 
pâte  au  clilorure  de  zinc,  ou  par  incision.  V.  Ostkitk, 
XÉCHO.SK. 

XXII.  Ihiideitrs  nbdomiiiaks,  hmhaires  et  imjuinales, 
crainiivs.  — Les  douleurs  existant  pendant  la  grossesse 
dans  les  aines  et  dans  les  reins  sont  dues,  ou  à des  névral- 
gies, ou  à des  contractions  muscidaires,  irrégulières  ; les 
crampes  sont  des  pbénomènes  d’un  ordre  voisin. 

ThêraiH'idvine.  — On  fera  des  frictions  avec  l’alcool  ou 
riiuile  de  camomillo  camphrés,  les  baumes  de  Fioravanti 
ou  Opodeldocb,  sur  les  régions  douloureuses.  — On  mas- 
sera les  muscles  dispo.sés  aux  c.ramjM;s,  et  l’on  mettra  sur 
les  membres  di'  petits  br.acclets  de  métal,  de  laiton  on  de 
fer  doux.  — L’exercice  et  la  distraction  serviront  à faire 
]iatienter  les  malades. 

XXIII.  l’mrit  rulraire.  — Le  prurit  vidvaire  e.^'t  quel- 
quefois lié  à des  végétations;  ailleurs  il  ne  sendde  .se  rat- 
laciier  à aucune  lésion  matérielle. 

Le  prurit  vidvaire  est  tellement  incommode,  que  les 
démangeaisons  ont  été  quelquefois  la  cause  de  véritables 
lonvtdsions,  ayant  provoqué  racconebement  prématuré. 
Il  n'est  pas  extraordinaire  (|ue  le  prurit  vidvaire  persiste 
après  raccoucbeiuent  ; cependant  il  cesse  presque  toujours 
après  la  délivrance. 

Thêriipeutinne.  — Lotions  de  la  vulve  avec  l'eau  blanche 
froide,  ou  avec  de  l'eau  de  feuilles  de  noyer,  ou  avec  de 
l'eau  de  goudron,  ou  avec  de  l’eau  de  sublimé,  10  centi- 
grammes par  300  gramme^’  d’eau,  avec  la  glycérine  ; — 
placer  un  linge  enduit  d'Iuiilu  d'amandes  douces  entre  les 
grandes  lèvres. 

Ruins  alcalins  avec  15U  à '200  grammes  de  carbonate 
de  potasse. 
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Appliquer  trois  fois  par  jour,  à l'aide  d'une  éponge,  la 
solution  : 

Kiiii  di-iilli-^ 2.VI  srjninic». 

Il.if,n.:  .1,.  ...n.lo 8 ■ ia. 

SiiIIdtc  de  inoi'piiiitd 3l)  conti^rdiumcs. 

(Mcigs.) 

La  |iotion  avec  la  liqueur  nrscnkale  de  làm  kr,  deux 
gouttes  (Imbert-tiüurbeyrc),  quelquefois  souveraine  pour 
le  prurit  vidvaire  en  dehors  de  la  grossesse,  est  dange- 
reuse à employer.  Il  en  est  de  même  des  préparations’ 
opiacées,  ou  des  préparations  de  valériane,  de  jusqiiiame 
et  de  belladone. 

On  peut  faire  une  petite  saignée,  s’il  y a des  rougeurs 
difl'uses  et  des  signes  de  congestion  autres  que  les  marques 
produites  par  les  malades  en  se  grattant  ; ce  qui  se  recon- 
naît à des  écorchures  qui  manipient  toujours  dans  le  pre- 
mier cas. 

On  introduira  dans  le  vagin  des  mèches  enduites  de  la 
pommade  ; 

A^on^r.  ' Kv^niroo». 

Kxlnait  ilo  ralanbid A ù 0 i«l. 

XXIV.  litllammalioiis  utérines.  — La  métrite  et  la 
métro-péritonite  peuvent  exister  pendant  la  grossesse,  et 
elles  se  manifestent  comme  la  métrite  postpuerpérale. 
V.  MÊmiTE. 

XXV.  Coidrartious  de  l'utérus.  — Le  corps  de  l’utérus 
se  contracte  parfois  douloureusement,  et  a des  soubre- 
sauts et  des  secousses  que  l'on  peut  )irendrc  pour  les 
mouvements  de  l’enfant  ; cela  pourrait  faire  croire  à un 
commencement  de  travail,  mais  on  ne  jugera  pas  que 
raccouchement  soit  proche  quand  le  toui  ller  du  col  indique 
une  absence  complète  de  dilatation. 

Thérajieutiqui'.  — Repos,  lavements  laiidanisés  avec 
dix  gouttes  de  laudanum  ; une  petite  saignée. 

XXM.  Exritation  de  l'utérus  pur  les  imurements  de 
fvufuut.  — I.cs  mouvements  du  fadus  noliiiniueux  et 
remuant  causent  une  excitation  de  l’utérus  qui  retentit 
sur  l'organisme,  et  entretiennent  chez  la  femme  un  agace- 
ment nerveux  qui  la  prive  de  tout  sommeil. 

Tlu  rapeutiqiie.  — On  ne  peut  donner  que  des  calmants  ; 
les  opiacés,  en  potion  et  en  lavements.  L ue  petite  saignée 
est  quelquefois  utile. 

Pour  le  rhumatisme  utériu,  les  hémorrhuijii's,  les  co«- 
vulsious  et  le  thrombus  de  lu  vulve,  V.  Riuimatismk  uk 
l.’lITÊnt'.s,  IlÉNOmillAGII-y  Pl.'knfÉllAI.Es,  Éi:i,AMP.s|E  PlKIl- 
PKIIAI.K,  I.SSEUTION  l-Al$SE  t»l’  PI.4\C.i:XTA  , Dv.STOf.tK  PAU 
TL’MEL'IlS  liE  I.A  VPI.VE. 

XXVII.  Maladies  diverses  pendant  la  yrossesse.  — 
Toutes  les  maladies  (pneumonie,  pleurésie,  angine,  (lèvre 
typhoïde,  choléra,  variole,  scarlatine,  rougeole,  syphi- 
lis, etc.)  peuvent  atteindre  la  femme  grosse  ; — celles 
qui  sont  graves  comme  celles  qui  sont  légères  peuvent 
produire  l'avortement  ; — les  maladies  aiguës  généniles 
(variole,  syphilis,  etc.)  sont  parfois  communiquées  au 
luetus.  Pour  ce  qui  est  de  la  syphilis,  il  y a moins  de 
chance  de  transmission  au  fœtus,  si  la  syphilis  est  gagnée 
par  la  mère  dans  les  derniei'S  mois  de  -sa  grossesse. 

Théraimdique.  — On  doit  toiijours  éviter  les  moyens 
tbérapeutiipies  actifs  tpii  peuvent  provoquer  l'avortement, 
mais,  en  cas  de  danger,  il  faut  traiter  la  maladie  comiiu' 
s’il  n’y  .av.ait  pas  de  grosse.sse.  L’avortement  pi*ut  produire 
une  crise  salutaire;  mais,  d'autre  part,  raccouchement 
chez  une  femme  déjà  malade  peut  être  suivi  d’accidents 
puerpéraux  graves. 
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l/o|M*ralion  ci’Miricmie  est  «m*  ressoniirc  iill’une  ù jm'o» 
poser  pour  sauver  lu  vie  do  i'eiiruiit,  quand  loiil  csjvoirde 
sauver  colle  de  lu  mère  a ôté  perdu  ; alors  Ü faut  alleiidre 
l'aconit',  el  u'opérer  qu'au  inomcnt  de  la  mort  ehoï  la 
mère. 

XXVIII.  ths  yt'xix  )iemlttnt  h tjrossfsse.  — 

P<mdaiit  la  jjrosscsse,  on  trouve  des  amblyopies  ou  des 
amauroses,  dues  à des  con;;eslions  ctirôhrules,  qui  font 
|HTdrc  la  vue  pendant  une  ou  plusiciirN  semaines  ; des 
amauroses  albmiiiiiiiriques  ; enfui  des  amauroses  spéciales 
dues  à une  apoplexie  rétinienne  (V.  ItKTiNe).  On  rccon- 
liait  celle  dernièrt'  maladie  à l'apparilion  brusque  de 
l'iimauruse,  qui  penuet  encore  de  distinguer  le  contour 
des  objets  un  peu  vulummeux  et  empèclie  d'en  )>crce- 
voir  le  centre. 

Ces  lésions  pcuv(^nl  se  reproduire  à ebaque  grossesse. 

Théi-tifk'iiti‘iue.  — On  devra  traiter  les  pliénoménes 
coiigeslir>  par  des  médications  locales,  quelques  sangsues 
ou  des  vt-nlous^'s  ù la  nuque,  derrière  les  on*illcs;  par 
les  frictions  sur  les  tempes  avec  rimüe  de  cainoniille 
ramplirée.  Le  repos,  rcxercice  au  grand  air,  sont  bons 
à employer. 

Pins  tard,  après  raccourlieineiit,  on  traitera  la  maladie 
si  elle  n'a  pas  guéri  seule.  V.  .AmahiosB,  KctAMPSiE  rt’Eh- 

FKHALK,  HÉTINE. 

4îrot*«r«u»r  ditns  Im  ea«  de  dèplaeemmt  prl- 
mlflf  de  ritl^ruM.  on  os’<‘<>  dèplarrmms  «rcondalrc 
de  ee<  organe. 

I.  Pi\thinns  uU'i'Oi.  — Le  prolapsus  utérin  se  produit 
bniMpiement,  ou  n'est  que  i'cxagéi’aliun  d'un  pi'olapsus 
existant  avant  la  grossesse.  Dans  ces  circoiislaneos,  le  co! 
descend  el  l'uténis  se  dévelo;q>e  dans  le  |xqit  bassin, 
surtout  si  le  bassin  est  large. 

Avec  le  prolapsus  utérin,  ü y a souvent  une  K;tcnlion 
d'urine  Irés-pçononcéc. 

Lorsqu’il  y a prolapsus  incomplet,  l'utérus  remonte 
dans  rabdomen;  inuis,  au  coulruire,  s’il  est  complet, 
l'utérus  descend  cl  sc  développe  h la  vulve.  V.  Dystocie. 

Th^nijrutitfue.  — > On  tentera  de  réduire  le  prolapsus 
avec  la  main  cl  Pun  tiendra  les  malades  au  lit.  — Le 
pessnirc  est  inutile  et  provcHiue  l'uvoiiement  {0\Âcmx). 
— • Si  la  réduction  est  impossible,  soutenir  Puléi'us  avec 
un  bandage  de  toile  et  faire  ganlcr  le  repos  absolu  au  lit. 

la^s  femmes  qui  ont  un  prolapsus  et  qui  deviennent 
enceintes,  doivent  rester  couchées  jusqu’au  ciiiquièinc 
mois;  — pour  obleuir  i|ue  le  prolapsus  uc  reparaisse  pas 
à une  autre  grossesse,  il  faut  que  la  malade  reste  couebée 
deux  mois  après  raccouchcment. 

II.  de  rutènix.  — La  rétroversion  de 
l’utérus  se  produit  ù toutes  les  époques  de  la  grossesse, 
mais  de  préféiNuicn  au  troisième  mois  (Ntegele)  ; elle 
a lieu  pr<q;ressivement  ou  brusquement  ; une  cliuie,  un 
elTort,  la  constipation,  causent  souvent  la  rétroversion. 

l.orsquo  la  rétroversion  est  peu  maripiée,  il  n'y  a <|ue 
quelques  tiraillements  dans  le.s  aines  ; lor.squc  le  déph- 
cernent  est  élcndii,  il  y a du  ténesme  nnal,  un  véritable 
obstacle  au  cours  des  matières  et  la  vessie  est  comprimée. 
I*ur  le  lutu'ber,  le  doigt  seul  le  corps  de  l'utérus,  dont  le 
col  est  caché  en  avant,  à moins  qu’il  n'y  ait  rétrollexion 
en  même  temps  ; le  périnée  est  quelquefois  gonflé, 
saillant. 

il  y a d'ordinaire  une  métrile  légère  avec  les  déplace- 
meuls  utérins,  et  à la  longue  rinflammution  devient  une 


clioîar  sérieuse,  car  ravorlement  spontané  a lieu  cl  est 
^d’autant  plus  grave  que  la  grossesse  est  plus  avancée, 
î l.a  rétroversion  est  quelquefois  combinée  avec  un  pro- 
lapsus (Martin,  de  Lyon). 

Ou  ne  confondra  pas  la  rétroversion  avec  l'anléflcxion, 
parce  que  le  fond  de  l utérus  est  sur  le  sacrum  dans  la 
rétroversion,  el  n’est  {mint  senti  par  le  palper  abdominal. 
— la*  prolapsus  simple  ne  peut  être  pris  pour  une  anté- 
I version,  à cause  de  la  présence  du  col  à la  vulve  dans  le 
premier  cas,  et  de  sa  situation  à la  hauteur  normale 
dans  le  cas  de  rétroversion. 

Thi^rap€xtU>iue.  — Réduire  l'utérus.  Pour  cola,  après 
avoir  vidé  le  rectum  et  lu  vessie,  les  doigts,  portés  dans  le 
vagin,  repoussent  le  corps  de  fulérus  en  haut  ; on  cherche 
à ramener  le  col  de  l'utérus  dans  Taxe  du  bassin  ; ensuite, 
pour  favoriser  la  réduction,  on  fait  placer  la  femme  les 
mains  appuyées  à terre,  les  cuisses  restant  sur  le  lit 
(Godefroy).  L’utérus  étant  remis  en  place,  la  malade  doit 
rester  couebée  jusqu’au  sixième  mois  de  la  grossesse. 

Des  obstacles  (>euveiU  sc  pri’scnter  el  contrarier  les 
mameuvres  ; — si  l'on  n’a  pas  pu  vider  le  rectum  par 
les  lavements,  on  donnera  un  purgatif;  — si  l'introduc- 
tion de  la  main  est  douloureuse,  un  donnera  de  grands 
bains,  on  fera  des  injections  émollientes,  — au  besoin  on 
fera  une  saignée  aimndaiite  (Dewees). 

Si  la  réduction  avec  la  main  est  impossible,  on  pourra 
tenter  de  repousser  l’utérus  avec  un  ballon  de  caoutchouc 
placé  dans  le  rectum  ou  dans  le  cul*dc*sar  postérieur  du 
vagin  el  Putérus,  ballon  que  l'on  emplii*a  d'air  progressi- 
vement 'Halpin). 

Ou  bien  à l'ahlo  d’une  Gge  rembourrée,  on  repoussera 
fulérus  par  le  rectum , en  inéinc  temps  que  l'on  attirera  le 
col  pour  le  pouss*T  en  bas  et  en  arriére  (Êvnil). 

Ou  bien,  avec  deux  doigts  introduits  dans  le  ivclum,  on 
repoussera  le  corps  de  fulérus  cl  l’on  se  fera  jK>usser  le 
couile  par  un  aide  )>our  avoir  plus  de  force  (.Amussat). 

.Après  la  réduction  de  rulèrus,  les  malades  garderont 
le  repos  jusqu'au  sixième  mois  de  la  grosse>se.  On  entre- 
tiendra la  liberté  du  ventre  par  des  lavements  huileux  cl 
s.alès.  Les  femmes  devront  éviter  tout  elTort  pour  aller  à la 
selle. 

Gonlre  I iiiconliiicnce  d'urine  qui  résulte  de  la  cessation 
de  la  compression  du  col  de  l'utérus  sur  le  col  de  la  vessie, 
on  emploiera  les  ulfusions  froides,  les  petits  vésicatoires 
vülanls^siir  le  bas-ventre  (V,  Incuntinenue  n'nuNfi).  Le.s 
luiiiH  de  Raréges,  les  eaux  minérales  de  Ralarur,  ou  une 
autre  eau  alcaline  quelconque,  seront  d'une  certaine 
utilité. 

S'il  est  absolument  impossible  de  ré^iuire  la  matrice, 
l'avoriemciit  provoqué  est  indiqué.  Autant  que  possible, 
il  faudra  faire  la  ponction  de  l'tetif  par  le  col.  la  ponction 
ù travers  le  vagin  oti  le  rectum  est  une  ressource  déses- 
pérée. 

Lr  symphyséotomie  (Gardien)  ]>our  factlilcr  le  dévelop- 
pement de  fulérus  est  une  op<'ratioD  qu'il  faut  rejeter. 

III.  .IwféiersioM  (Gboparl,  M®'  Boivin,  Ashwell;.  — 
L'antéversion  se  produit  quelquefois  au  commencement 
de  la  grossesse,  el  elle  disparait  vers  le  sixième  mois  envi- 
ron, mais  le  pins  souvent  elle  apparaît  vei's  la  fin  de  la 
grossesse. 

Le»  bcsoiii.s  fréquents  d’uriner,  mais  plus  souvent  la 
rareté  des  urines,  el  la  strangurie  par  suite  de  la  com- 
pn‘Ssiun  de  la  vc.xsic  el  fobiilération  incomplète  des  ure- 
tères ; In  distension  de  la  paroi  abdoininatc  poussée  en 
axaitl;  i'impossibilité  de  la  marche;  la  sensation  du  col 
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utvriti  û^a  ^^lacc  ^lorvue  pur  le  tourlier  vaginal,  carat  léri' 
sent  raiitéversion. 

— il  faut  preM'fîrn  le  d«'‘cuUilüs  dorsal  ; 
faire  quelques  tenlalives  de  rédueliuii,  mais  ne  pas 
1er.  — On  pincera  une  ceinlure  abdoniinule  de  caoulcliouc 
uu  de  cuiilil  lacé,  et  on  ia  soutiendra  avec  des  bretelles, 
si  le  ventre  est  en  besace. 

Ciroaaraae  exirci'iit^rlne.  Qu  elle  soit  piodiiile  sous 
l'influence  d'une  émolion  morale  ou  d'un  irauniutUme 
au  moment  de  l’imprégnation,  la  grossesse  extra-utérine 
coïncide  nvec  une  déformation  do  la  trompe  utérine,  une 
O iverlure  agrandie  du  pavilloD  accessoire  (G.  Richard,,  ou 
avec  une  oblitération  d<*  lu  trompe  Smeliie,  Rrcschet}, 
ou  au  moins  un  rétrécissement. 

Le  produit  de  la  conception  se  dévelop|)e  : dans 

roviiire  (Btiîlimt  r)  ou  sur  l'ovaire,  î/ro.«#e»{n;  omrô/«e  m- 
hruc  et  erterne , ou  o»  o-a6(iüWiHe«/c;  — î**  entre  les 
fetiillets  de  l'aileroD,  moyen  du  ligament  large,  ynjssesêe 
sous  • jiérito$iè(j  • pelvienne  (Dezeimerisj  ; — 3®  dans  ia 
trompe  , au  niveau  i)u  pavillon  qui  s'at'colc  à l'ovaire, 
jroRsc.Mc  lM6o-ot7»nc«nr:  dans  le  pavillon  de  la  trompe 
demeuré  libre , growesire  ; dans  la  trompe, 

tjrmseife’tufuw'try  dans  la  (wrtion  de  la  trompe  <|ui  tra- 
vei-so  riilérus.  Utfto-intf’ntitielle ; — h*  dans  la 

paroi  utérine,  au  niveau  de  l’oriflre  de  la  trompe,  gnut- 
aesise  utero-intentitielle , ymswse  ut^n^Uibain’;  dans  un 
point  quelconque  de  la  cavité  alKtominale,  au  voisinage  de 
l'ovaire  et  du  pavillon  de  la  trompe,  7r»*Mea.ve  abdomimle 

La  grossesse  abdominale  est  primitive  ou  est  le  résultit 
de  la  chute  de  l’a‘uf  dans  la  ravilé  alKlominale.  Il  y a des 
cas  ori  le  placeutu  était  inséré  dans  Tutérus,  tandis  que  le 
fieliis  était  situé  dans  la  cavité  abdominale,  le  cordon  pas- 
sait dans  lu  trompe  (l’alima,  llunter,  Hofrrncislen. 

Quel  que  soit  le  point  où  l'œuf  germe,  qu’il  s’implante 
sur  les  muqueuses  ou  sur  le  péritoine,  le  placenta  se  déve- 
lop|>e  et  s'unit  aux  vaisseaux  malcirx'ls. 

La  grossesse  tubo  inlerslitiellc  et  la  grossés.se  uléro- 
interstitielle  sont  possibles  et  peuvent  être  terminées  par 
un  accouchement  régulier.  Hors  ces  cas,  il  est  excessive- 
ment rare  que  le  fœtus  vive  au  delà  de  sept  mois,  quoique 
l'on  ait  trouvé  des  débris  de  fœtus  indiquant  qu'il  ait  dfl 
vivre  plus  de  neuf  mois. 

Pemlanl  la  grossesse  extra-utérine  Tulérus  se  développe, 
devient  tui^esrenl;  il  y a quelquefois  une  membrane  ca- 
duque (Caxeaux),  mais  ce  n’csl  pa.s  une  ré'gle  (Vel|ieau); 
lu  ^crétion  lactée  s'établit  et  dure  quelquefois  un  teni]>s 
très  long. 

(bi  reconnaît  lu  gros.sesse  exti’a-utérine  aux  signes 
i‘ulionnels  de  la  grossevse,  suppression  des  régies,  sécré- 
tion du  lait,  troubles  digestifs,  et  plus  lard  uux  mouve- 
ments actifs  du  fœtus  et  aux  bruits  de  son  coeur.  On  recoo- 
imîl  que  la  grossesse  est  exlra-ulérme,  parce  que  l'utérus 
est  senti  vide,  par  le  loucher  vaginal  combiné  avec  le  palper 
abdominal;  le  col  de  l'ulénis,  petit,  se  déplace  en  divers 
sens,  cl  remonte,  surtout  dan*^  les  cas  où  le  Letiis  se  dév<^- 
Icippe  dans  le  petit  bassin. 

Au  cinquième  mois  de  la  grossesse,  ou  sent  sur  les 
{karlies  Latérales  de  l'ulérus  une  tumeur  irrégulière  à tra- 
vei^  laquelle  on  distingue  les  diverses  parties  du  fleims,  en 
même  teiii|»s  que  l'on  constate  l'étal  de  vacuité  de  l’utérus. 
A moins  qu'il  ii'y  ail  ù ht  fois  une  giossess^^  utérine  et  uuc 
grossesse  extra  utérine,  ce  qui  est  possible,  les  signes 
précédents  sont  pailtognumoniques. 

On  ne  confondra  pas  la  grossesse  e.xUu-utèriue  avec 
•oocaoT  BT  OBBPiii.  2*  édit. 


une  liidle,  quand  on  sentira  les  mouvements  actifs  du  f(eiu.s. 
et  quand  on  aura  reconnu  l'existence  des  battements 
redoublés  du  son  cœur. 

Ou  .septième  au  neuvième  mois,  rutéru.s  est  le  siège  de 
douleurs  semblables  à celles  qui  existent  dans  l'accoiiche- 
ment  normal  ; elles  coïncident  souvent  avec  la  rupture  du 
àyste,  et  lorsque  le  kyste  pei*siste,  elles  sc  renouvellent  à 
des  intervalles  irréguliers. 

Il  y a deux  terminaison.*  de  la  grossesse  extra-utérine, 
la  rupture  du  kyste  et  la  tran.sfornulion  du  kyste  dans  une 
membrane  d'enveloppe  areessoirc. 

Lorsque  le  kyste  se  rompt,  le  fœtus  meurt,  une  liéuiur- 
rhagie  nlMloininah:  ubouihuile  a lieu,  et  les  malades  meu- 
rent d'hémorrhagie  interne  ou  d'une  p^'htonile  aigué 
consécutive,  à moins  (pie  la  péritonite  ne  se  localise  et  ne 
SC  transforme  en  une  péritonite  enkystée,  qui  se  comporte 
comme  un  kyste  et  finit  par  se  vider  dans  les  cavités 
voisines. 

Lor.sque  le  fmliis  est  mort,  le  kyste  cesse  de  se  dévp- 
lo|qver,  la  circulation  se  nvienlil  dans  «es  parois,  qui 
s’épaississent  : le  placimta  s'atrophie,  et  il  se  rurme  un  véri- 
table kyste  qui  gène  les  fonctions  au  point  de  néces.*ilcr 
une  op('‘ralion.  Le  kyste  peut  rester  stationnaire  |>emlant 
des  années,  et  il  y a même  de»  cas  ofl  les  douleurs  uté- 
rines reviennent  tons  les  ans  et  où  la  séniHion  du  lait  s'est 
établie  d'une  façon  pennanente. 

Lu  kyste  permanent  consécutif  à une  gro.ssesse  extra- 
utérine ne  ressemble  pas  à une  hématocéle  rétro-ulériiiu 
{V.  HKMATOCKI.E  nÉTROiTEiiiNE  ; il  ne  peut  pas  être  con- 
fondu avec  des  corps  librenx  de  i’ulérus  qui  s'accompa- 
gnent de  métrorrhagies  et  qui  sont  réguliers  et  globuleux, 
car  la  grossesse  exlni-ulérine  est  irrégulière,  et  les  anlé- 
rédenls  de  la  malade  indiquent  toujours,  à un  moment 
donné,  la  présomption  d'une  gi*08>»cs»e. 

Les  kystes  gélatineux  ou  multiloculaires  des  ovaires  se 
développent  rapideuveiit  ; ils  .sont  lobules,  s'accompagnent 
qiiehiuefois  de  suppression  des  règles,  mais  jamais  de 
sécrétion  lactée,  et  l’on  a enr.ore  La  possibilité  de  recher- 
cher dans  les  anlècèdeiils  le  caractère  d’une  grossesse 
extra-ulériiie.  line  ponction  exploratrice,  en  cas  de  doute, 
n'est  pas  contre-indiquée  s'il  est  nécussaire  d’agir  promp- 
tement. V.  Ovaires  (Kyste.»  des). 

Après  être  resté  longtemjis  stationnaire,  le  kyste  d'une 
grossesse  e-xtra-utérinc  peut  s’enflammer,  suppurer  et  se 
vider,  soit  dans  la  ves.sic,  soit  dans  le  rectum,  soit  dans 
les  intestins,  soit  dan»  le  vagin  et  même  à l’intérieur,  et 
donner  lieu  à une  Gstule  qui  peut  suppurer  iiulèrinimeDt. 

r/iéivipcufii/ur.  — Dans  les  grossesses  extra-utérines,  il 
ne  faut  pas  craindre  de  saigner  aux  moindres  signes  de 
congestion.  !.a  mort  du  fœtus,  qui  peut  être  la  consé- 
quence de  cette  pratique,  serait  ce  qu'il  y aurait  de  plus 
heureux  'Gazeaux). 

Au  septième  mois  ou  à terme,  on  arrêtera  les  contrac- 
tions utérines  avec  les  lavements  additionnés  de  vingt  à 
quarante  goutte»  de  Inudanmn  (Cozeaux). 

La  gastrotomie  e»l  presque  certainement  la  condamna- 
tion à mort  de  la  mère,  et  le  rhinirgien  doit,  dans  ce  cas, 
prendre  conseil  de  sa  conscience  et  consulter  quclques-im.» 
de  .ses  ronfréres  : si  la  tumeur  est  mobile,  il  peut  opérer, 
car  il  SC  trouve  en  face  d’tinc  opération  analogue  à l’ova- 
riolomie  ; mais,  comme  il  est  toujours  difficile  de  savoir  où 
s’insère  le  plarenla,  il  y a toujours  un  élément  inconnu  au 
fond  du  problème,  et  par  cnnsétpient  un  grand  danger  |»oiir 
la  malade.  V.  CÉ»AiUENNE  (Oi'EiiATiüK). 

I.  - ù'i 
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Si  Ton  seDl  ia  It'ie  ()tt  fuitis  ^ai^.lnl4'  par  \e.  vagin,  la 
gaslrolomie  »loil  èlre  r<*jel«u*.  Ou  iiirist'ra  lo  vagiu  4*1  l'on 
aüireru  l'oufanl,  «)il  par  lu  version,  soit  à Taule  du  for- 
reps  Laierjat,  Uum»;.  Sur  eiiu|  cas  rapportés,  deu):  fois 
la  tiurc  et  Teiifant  ont  été  sauvés;  Tenfanl  a été  extrait 
viviuu  diuts  les  auhvs  cas,  et  lu  mère  est  morte  des  suites 
de  Topératiou. 

Kn  cas  de  rupture  du  kyste  et  de  signes  d'Iiémorrliagie 
interne,  on  emploiera  la  glace,  les  compresses  glaC4*es,  la 
fOiupn,‘s-iou  (le  TaUdumeu.  Si  une  péritonite  survient,  un 
II*  traitera  par  les  sangsues  >ur  le  ventre  et  par  les  moyens 
appn*prlés.  V.  Pékitonite  ah;ie 

tVuand  la  rupture  du  kyste  s’est  tei*minée  par  une  péri- 
tonite enkystée,  ou  quand  le  kyste,  resté  longtemps  sta- 
lioimaire,  eiiflamnié,  tend  à sc  vider  au  dehors,  il  se  forme 
un  alK'ôs  (juc  l’on  peut  ouvrir  par  le  vagin.  — S’il  iTa  pu 
arriver  à temps  {mur  faire  retU*  ouverture,  le  cliirurgieti 
SC  bornera  à surveiller  l’évaciiution  des  produits  pulnd<'s 
ou  des  débris  altérés  du  fu'tiis,  et  il  fera  des  injections 
détersives  à Teau  tiède.  — Si  eo  Jtysle  s’est  vidé  dans  le 
rectum,  ou  administrera  des  lavenieuls  fréquents.  — Si 
des  débris  de  ftrtus  sont  passés  dans  U ve&siir,  ce  que  Ton 
reconnaîtra  à Témi'^siun  d’urines  troubles,  charriant  du 
pus  et  dounaut  une  odeur  fétide,  à l'expulsion  de  débris 
de  fielus.  poils,  os,  etc.,  ou  fera  la  taille.  •-I.n  tatUo 
hypogastrique  (Joseph),  la  taille  uréthrale  (J.  Thumpsuii), 
ne  seront  faites  que  s’il  est  démontré  que  Ton  peut  extraire 
les  débris  de  fœtus  par  ia  litliotrilie  combinée  avec  la  dila> 
talion  de  i'urèthre;  câlin,  des  injections  émollientev  seront 
faites  dans  la  vessie. 

S’il  existe  un  kyste  ancien  qui  ne  menace  )kis  de  $e 
rompre,  l'opération  de  Tovariotomic  et  l'incision  par  le 
vagin  ou  le  rectum,  lorsqu’elles  sont  po5«ibh‘s.  sont  doux 
O|»crations  qui  se  prcsrnlent  h Tesprit  «lu  chirurgien  : la 
première  est  contrc-indif|uée  toutes  les  fois  qu'il  y a des 
adhérences  multiples  du  kyste  avec  les  jiarlios  voisines,  et 
c’est  générnieinent  la  régie;  mais  ia  seconde  a réussi 
(I*.  Uuliois);  Tincision  par  le  rectum  n'enlralne  que  les 
dnngitn  d'une  suture  rectale. 

tjuand  aucun  accident  ne  menace  la  vio  des  malades,  (d 
suiiout  quand  le  kyste  est  ancien,  attendre  est  la  conduite 
la  plus  sage. 

t.'ne  femme  atteinte  de  grossesse  extra- utérine  enkystée 
devra  éviter  les  grossesses  ultérieures. 

Ouand  on  est  srtr  de  rexi>teiH'e  d’une  grussess4‘  oxlru- 
iitéi'ine,  on  p^'iil,  dit-on,  en  arrêter  le  développement  jwr 
i'(*Iectropuncturt' ; mais  c'est  là  un  moyen  sur  lequel  la 
sri(*nre  n’csl  {>us  fixée. 

ilrosscMM*  gémcllfilre.  La  grossesse  geineilaire  n'en- 
trahie  aucune  indication  (hérn|*eulique  spériale. 

Sauf  l’irrégularité  apivarenle  de  Tulérus,  les  sensations 
de  choc  multiple'*  en  divers  |K>int>  du  ventre  perdus  par  la 
mère,  un  double  bruit  de  soiinte,  «leux  bruits  du  cœur 
révélés  par  Tausculluliuii,  il  n'y  a pas  de  signes  certains 
des  grosses-ses  gémellaires. 

On  doit  se  rappeler  4|ue  les  signes  de  grossesse  gémel- 
laire sont  les  mêmes  que  ceux  des  ftelus  monstrueux  ad- 
liéi'enls  ou  inclus;  que  ie  dévulop|>en)eiU  du  fo’tus  |Nmt 
ocrasioimcr  le  décollement  du  placenta  de  Taulre  fu'lus  ; 
qu'une  iiémorrhagic  coïncide  avec  ru  phénomène  et  que 
la  grossesse  suit  son  coiii-s;  enfin  que,  conlrnicemenl  à lu 
loi  de  Tenibryologiu , les  deux  fieltis  peuvent  être  contenus 
dans  la  même  poche  amniotique,  voit  en  vertu  (Tum*  liis- 
|K»>i(iüii  .spéciale,  soit  pui*  suite  de  la  deslrm  tien  de  la 
cloison  foi'uiéo  pur  radosseiiicut  des  deux  umiiios. 

Au  mumeiit  de  lu  délivrance,  un  aui-u  présent  à Tespiit 


qu'il  est  des  ca*  où  le  placenta  est  unique  pour  les  deux 
fielU";  alors  un  ne  devra  délivrer  qu'aprt  s la  sortie  des 
deux  enfants. 

Cro^iirtiari»  umltlplrv.  Los  grossesses  mulliple.s  sont 
presque  loujoure  méconmics  ou  prises  pour  des  gru.ssosses 
gémellaires;  elles  ne  cuniportenl  pas  d'autre»  indications 
que  les  grossesses  gémellaires. 

ÜRI'.it;.  Semence  d'avoine  décortiquée  avec  hu]uel|e 
on  fait  une  décoction  très-utile  contre  lu  diarrliée  aiguë 
ou  chi'onique.  Itétluite  en  farine,  elle  sert  àpré{Kiier  de» 
potages  très-utiles  comme  aliment  dans  certains  cas  d'en- 
lèrile  chronique  chez  les  enfants  (T]. 

Ul  .%C'0.  Plante  exotique  du  Brésil,  dont  le  suc,  appli- 
qué et  pris  à l'extérieur,  guérit  la  morsuiT  des  s4*rpenls 
venimeux  Q.  Son  alcoolé  e«t  conseillé  contre  lu  hlennor- 
riiagie  □,  contre  les  chancres  syqihililiques  et  contre  Uîs 
bubons  □.  contre  la  leucorriiée  O,  coiitiv  l’ophthalmie 
purulente  ci  hlcitnoiTliagiqiie 

iir.lVKO  (Corse).  Eaux  minérales  sulfureuses  jaillis- 
sant de  plu»ieiir.s  sources,  ayant  de  'M*  à 50",  employées 
dans  les  ihuinatisnics  H.  dan>  les  maladies  de  la  peau  J3, 
dans  les  accident»  consécutifs  des  blessures  d'armes  ù 
feu. 

«r.%^0.  Exnémelils  d'oiseaux  de  mer  r.xsseinblé» 
en  couches  considérables  dans  certaines  lies  voisine»  du 
Péreu  (Iles  Chinchas),  et  qui  servent  d'engraU.  — On  en 
met  500  grammes  dans  un  bain  contre  les  dartres  0,  et 
Ton  s'en  sert  en  |>onimade,  10  graiiimc»  pour  30  grainme<- 
d'axoHgc  dans  les  mêmes  circonstances  S. 

4«I'AR%^%  ou  l*AI  LLI^IA.  .Matière  exotique  de 
TTrnguay,  préparée  avec  les  semcnce.s  du  Vattltmm  sor- 
hilh,  du  lu  famille  des  sapindarées.  Ces  semences  pilée» 
avec  de  la  fecule  de  manioc  s emploient  beaucoup  au 
lln^sil;  ainsi  préparée»,  elles  ont  un  goût  amer  cl  astrin- 
gent très-pi-üuoncé  Un  les  délaye  dans  Tcau  sucrée  à 
litre  de  substance  rafraîchissante  et  fébrifuge  El*  Uédnilev 
en  poudre,  un  le»  emploie  en  vertu  de  leui^s  propriété» 
toniques  vi  aslriiigenh-s  contre  la  diarrhée  aiguë  et  chro- 
iiHjue,  ù la  dose  de  2 à 5 gionimu»  un  trois  fois,  dait» 

I du  l'eau,  tht  luit,  du  .rirop  ott  du  vin  dmnd  E,  contre  la 
' dysenterie,  ù 10  grammes  Ce  médicanieiil  e$l  Irès- 
I vanté  contre  la  niigraiiie.  mais  il  échoue  très-souvent,  et 
' ne  guérit  que  celles  qui  résultent  d'un  étal  d’asthénie  - 
j très-prononcé  de»  voie»  digestives. 

CilÉRIRO:^  <t«rOAT.%Aÿ:E.  Il  y a un  trés-grund 
; nombre  d»*  nuiladius  aiguës  qui  guérissent  toutes  seulo 
par  les  elTorls  du  lu  nature  : ce  sont  les  pblegma.-ie».  — 
Beaucoup  de  maladies  chirurgicale»  se  terminent  égale- 
ment par  la  guérison  spontanée  ; les  unes  paree  que  La 
lésion  primitive,  après  avoir  été  longtemps  à l'état  de 
suppuration,  a di-spani  par  suite  de  la  dcslrnction  totale 
de  la  partie.  alTeclée  et  Tépuisement  de  la  source  du  pu»  : 
exemple,  les  fistules  pn*voquées  par  les  nécroses  et  les 
(iMules  rém-ilus  ; le»  aiiires  par  suite  d'une  infiammalion 
dtlTuse  secondaire,  et  (|iii  cnlndiiu  la  guérison  eu  produi- 
sant une  iiTitation  plus  eflicace  que  ne  Tavaient  fait  toutes 
lt*s  médications  employée»  auparavant.  — Elles  sc  gué- 
rissent encore  pemlanl  le  cours  d’une  maladie  grave,  pan  e 
qiiu  les  malades  sont  forcément  soumis  à une  hygiène  qui 
4*sl  la  pins  propre  h |M'rmeltre  la  guérison.  Tel  est  )•*  mode 
de  guérison  (le  certains  idrén-s. 

Les  inH.unmationv  rliroiTiques  des  vis('érrs  guérivseni 
souvent  par  le  passage  de  la  hSion  à Tétai  aigu,  c’est- 
à-dire  par  le  dévelopin-menl  dus  capillaires  nouveaux  ou 
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par  réliiniiiation  de>  partiv»  enflammées. 

— Loi!M|UC  c'esl  à ia  suite  trune  luaiailic  générale  »pie  la 
guérison  a lieu,  c’est  au  n'tjijMe,  au  ix'pos,  qu'oii  n’avait 
sans  doute  pu  uhleiiii'  auparuvaul,  qtit;  l'on  doit  attribuer 
lu  guérison.  — Tne  plileginasie  supertieielle  peut  agir 
aussi  roinme  un  révulsif  pour  guérir  des  lésions  pro- 
fondes. 

<t|!l.  l'iante  panisiUMle  lu  famille  des  loraiilhacées,  qui 
l'i'olt  sur  lu  plupart  des  arbres  de  nos  forêts,  dont  les 


feuilles  anièix's  et  niucilagiiieuses  .servent  à faire  de  la  glu. 
Mises  en  poudre  et  prises  à la  dose  de  h ti  6 grammes, 
elles  ont  été  t onseillées  contre  l'épilepsie  Q (l'arucelse), 
contre  la  stérilité  (Pline),  contre  ) liyslèrie,  la  paralysie, 
les  vertiges  (Uradlic)).  contre  la  clioréc,  etc.;  mais  ces 
médicnlions  sont  abandonnées. 

€■111.10^  (Doubs).  F.au  sulfureuse  calcique  froide, 
employée  en  boisson  et  eu  bains,  contre  )e.s  inaladirs  de 
la  peau,  les  riiumatisines  et  les  névralgies  rebelles  O.  les 
maladies  chroniques  des  voies  digestives  Qi  1^  alTerlioiis 
eaUirrbules  et  la  sjqïhiüs  0. 

iél'IMArVE  (Alth.vaV  Plante  indigène  de  la  famille 


de"  malvacées,  dont  la  lacine  sert  h faire  du  sirop,  du 
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sucre,  des  labletles,  et  une  décoction  pour  le  lavage  des 
plaies. 

itl'ITERt  (Corse).  Raii  minérale  sulfureuse  .sodique, 
55®,  employée  contre  les  maladies  de  la  peau  et  le  rliu- 
nialisinc. 

ttlTTA-PEnrilA.  Suc  laiteux  solidifié  obtenu  par  Inci- 
sion d'un  arbre  l•^ülique  de  la  famille  des  sapoléesct  nommé 
en  malais  (jftn  i>frtynii.  Sa  composition  est  .semblable  à 
celle  du  ramitcliouc . Soluble  dans  ressence  de  téi  ébcnlliine . 
dans  l'éther,  le  chloroforme  cl  le  sidfiire  de  carbone,  elle 
est  intiiliible  dans  Peau  chaude  ; mais  elle  s y ramollit  an 
jNjinl  de  devenir  trés-mnlléuble  el  <Pétrc  façonnée  par  les 
doigts.  C(  Ile  propriété  a permis  de  l’utiliser  pour  fabri- 
quer des  sondes  ou  des  bougies  qui  ont  le  mallieiir  d'élii' 
ea>sai)tes  el  dont  on  n’ose  plus  se  servir.  I.a  gulta-jiercha 
*^erl  à confiTlioniier  des  possoirvs.  des  bandages  pour  la 
hernie,  et  ses  feuilles  ramollies  ]»ai‘  l’eau  chaude,  coupée.s 
en  attelles,  sont  employées  pour  faire  des  appareils  de 
fracluri's  ou  |wur  immobiliser  de.s  articulations  inalude> 

l.a  giilla-percha  dissoute  dans  du  ddorufornir  est  un 
■‘\cellent  topique  }K>nr  les  petites  Idessurcs  superficielles 
et  certaines  dartres.  On  l’étend  avec  un  pinceau  comme 
du  collodion,  et  le  chloroforme,  s'évajHuant,  laisse  une 
couclic  mince  de  gultn-pei'clia  qui  protège  la  plaie  contre 
l’action  de  Puir  et  de  la  poussière. 

tinriî.  V.  GojMe-Gum:. 

WMNAfiTItl^t'K.  La  gymnastique  est  rail  de  régler 
les  mouTemeiiUs  du  corps  pour  donner  aux  muscles  la 
^ouple.sse  qui  leur  manque,  el  à l'organisation  une  l'orce 
qu’elle  n'aurait  pu  atleindie. 

\ une  époque  où  la  vigueur  physique  était  honorée 
comme  une  manifestation  presque  divine,  la  gymnastique 
était  très  en  faveur,  mais  peu  à peu,  quand  on  vil  que  ces 
e\(Tcices  maténels  absorbaient  la  vie  d'un  homme  aux 
dépens  de  ses  qualités  inlellectiielles  «d  morales,  le  dédain 
el  l’abandon  lîrenl  pince  à rengouemenl  uiiiverxd,  et  l'on 
ne  lit  plus  de  gymnastique  que  pour  passer  le  tenq»s  on  à 
litre  do  remède  dans  l'enfance. 

Lu  gymnastique  est  un  moyen  Avi/fc/iô/ue  pour  fortilicr 
l’ensemble  de  la  constitution  par  de  fivqiienls  exercices 
corporels,  el  un  moyen  ruroftf  quand  ou  l oppose  à la 
scrofule,  an  racliiiisine,  à la  clioréo,  nu  rélrécissemeiit  d<‘ 
lu  poitrine  consi'cnlif  à une  pleurésie,  etc., mais  elle  «'est 
utile  qu'à  la  condition  d’étre  faite  régulièrement  tous  les 
jours  ou  plusieurs  fois  par  jour  el  pendant  longtemps. 

La  gymnasliqiii*  n'a  pas  besoin  de  tons  les  appareils 
dispendieux  dont  on  se  sert  pour  faire  d'nn  enfant  qu'on 
veut  fortifier  un  acrobate  o.\écutant  les  tours  de  force  les 
plus  extraordinaires. 

La  course  au  jkis  cadencé,  plus  on  moins  rapide  et  en 
cbaoUnt  la  mesure,  est  le  meilleur  exercice  |M>ur  les  en- 
fants scrofuleux  dont  la  poitrine  trop  étroite  fait  redouter 
une  maladie  des  poumons. 

Faire  lopiicr  profondément  el  eu  mesure  plusieurs  fuis 
par  Jour,  cl  peudanl  longtemps,  voilà  ce  qui  aide  à la  giié* 
risoii  du  la  pleurésie  rhroniqiic  et  an  letoiir  du  déu'lop|»o- 
ment  des  poumons. 

I.a  suspension  jKir  les  bras  derrière  l'écliellc  on  >m-  I«ï 
trapèze,  l'rtscen.sion  à l'é» belle  >an>  le  seemir.s  des  pi'als, 
le  sonlc\emeiil  des  poids  ou  des  liailére.-,  soûl  encore  de 
Irés-lmiis  exeixices  gxninasliijiie.s. 

Tous  les  jeux  de  l’enfance  où  il  faut  courir  et  lancer  un 
ubjel,  tel  que  la  bnllu  et  la  paume,  le  jeu  de  corde  et  de 
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toIhiU,  In  naUition,  ^c^crî^H\  l'cquiialion,  voilû  la  gym- 
nastique utile  ; mais  elle  n'aura  d'efTels  avantageux  que  si 
elle  est  faite  régulièrement  une  à deux  heures  par  jour. 

Ils  SC  trompent,  ceux  qui  exagèrent  riniportnnre  <|u'il 
y a de  discipliner  les  muscles  pour  le  saut,  pour  la  course, 
pour  les  ascensions  aux  cordes,  aux  niAls  et  sur  les  tra- 
pèzes dont  so  servent  1rs  gymnasiarques,  tandis  qu'ils  pré- 
tendent  que  courir,  sauter,  griiup(>r  aux  murailles,  se 
Mi.sjicndre  aux  arbrc.s  et  lancer  la  balle  sans  règle  ni  me- 
sure, ne  fortitient  pas  aussi  bien  les  organisations  délicates. 


3M.  — .i{^rcîl  de  (Tripirr.) 


Donnez  aux  enfants  le  temps  et  la  lil)cr{è  de  sV'lialtre 
dans  leurs  jeux,  et  cela  vaudra  bien  autant,  pour  leur  dé- 
veloppement musculaire,  que  les  exercices  savants  qu'un 
malin*  leur  fera  exécuter  uue  ou  deux  fois  la  semaine, 
pendant  une  heure,  h son  gyiiinn.«e. 

Tous  les  exercices  du  corps  sont  indispensables  pour 
fortifier  les  oi'ganisalions  délicates,  mais  ils  ont  l>esoin 
d'élro  exécutés  pendant  longtemps  et  appropriés  aux  né- 
cessités de  l'organisme. 

On  a essayé  de  suppléer  à tous  les  exercices  du  corps  et 
aux  instruments  des  grands  gYmna.>es  par  des  appareils 
gymnastiques  s|KViaux  pour  la  chambre,  composés  de 
ressorts  inélaiiique.s  à hoiidin  ou  de  lanières  de  caoulcliouc 
qu'on  lire  en  tout  sens,  de  manière  à exercer  te)  ou  tel 
sy.stéme  de  muscle  à forlirior;  mais  ces  moyens  laissent 
beaucoup  à désirer. 

La  gymnastique  est  un  moyen  utile  à tout  le  monde,  et 
particuliérement  aux  enfants  faibles  et  )ym|dialiqucs;  mais 
elle  est  indispensable  dans  certaines  maladies,  .\insi,  le 
médecin  dcYxa  prescrire  lagyinimsilqueeirpxercieeforcé, 
ainsi  que  tous  les  jeux  exigeant  une  gi*ando  activité  mus- 
culaire, aux  scrofuleux,  aux  choréiques,  aux  poitrines  fai- 
bles, aux  convalescents  de  pleurésie  tout  à fait  guéri*^  et 
aux  diabétiques. 

Dans  le  diabète,  In  course  û pied  et  A cheval,  le  jeu  de 
paume,  l'équiUUion.  In  natation  et  tous  les  violents  exer- 
cices du  corps  en  plein  air  sont  les  auxiliairi^s  indispensa- 
bles du  régime  et  des  médicaments  par  lesquels  on  doit 
combattre  cette  maladie  (Bouchardat). 

Kn  matière  de  gymnastique,  il  faut  savoir  que  si  l'on 


demande  aux  exeri'ires  du  eoiq>s  et  à tous  les  jeux  qui 
exigent  un*‘  grande  dépense  musculaire,  ainsi  qu'aux  tia- 
vnux  du  gymnase,  une  action  thérapeutique  sérieuw»,  il 
faut  que  ces  différents  exercice*  aient  lieu  chaque  jour  et 
pendant  un  lap.s  de  temps  suffisamment  prolongé. 


H 

HABITUDE.  En  dehors  des  habitudes  morales  il  y a, 
dans  les  organes  soumis  à l'iiinuence  de  lu  volonté,  de.» 
habitudes  j^ysiqiies  que  l'homme  peut  s^iniposer  et  que 
le  méderiii  doit  utiliser  en  tliéntpeiiiique. 

L'habitude  de  résister  aux  envies  de  manger  ù tout 
instant,  pour  ne  pœndre  que  deux  ou  trois  repas  par  jour, 
guérit  certaines  dys{>epsjes 

I.'habitude  du  se  prétM>nter  tous  les  jours,  à la  même 
heure,  au  lieu  d'évacualion  des  malién?s  excrémentitielio 
pour  débarrasser  le  rectum,  guérit  |»cu  à peu  la  constipa- 
tion cl  les  troubles  qui  en  résultent. 

l/habitude  de  retenir  les  urines  et  de  ne  les  rendre  qu'à 
volonté,  qu'on  impose  aux  enfants  |iar  des  punitions,  finit 
souvent  par  guérir  l’irntontinence. 

L'habitude  de  dominer  les  s|ta<me.s  produits  par  l’oisi- 
veté et  pur  les  contrariétés  de  U vie  peut  souhiger  et 
guérir  les  névropathies  particulières  que  ressentent  les 
femmes  nerveuses. 

L'habitude  de  résister  au  sommeil  après  le  repas  dissipe 
certaines  dyspepsies. 

I.CS  habitudes  impo.M‘es  aux  organes  par  une  énergique 
volonté  sont  souvent  pour  eux  une  cause  de  tolérance  in- 
dispensable aux  W.soins  de  la  vie,  car  si  quelques  malades 
ne  surmontaient  pas  Itnirs  dégoûts  et  leurs  répugnances, 
il  y a des  aliments  que  leur  estomac  ne  pourrait  jamais 
sup]>ürler. 

i.'habitude  du  travail  guérit  bien  des  maux  qu’engendre 
l'oisiveté,  et  parlieuliéremcni  la  dyspepsie,  les  s|M»sincs  et 
l'hyporhondric. 

HALBEVE  FÉTIDE.  V FÊTtOITK. 

BALLlX'lAîATlO^.  Toute  personne  qui  éprouve  une 
sensation  imaginaire  de  l’ouïe,  de  l'odnnit,  de  la  vue,  du 
goût  cl  du  touclicr,  indépendaule  des  réalités  p)iysi<|ues, 
est  une  hallucinée. 

L’hallucination  est  un  rêve  de  l'homme  éveillé,  et,  sous 
celle  influence,  il  croit  loucher,  sentir,  voir  cl  entendre 
ce  qui  n'existe  pas. 

A côté  de  rAa//uctno/ton,  qui  n'est  «ju'uoe  sensation 
purement  imaginaire,  il  y a Vilhmon  smsorialff  dans  la- 
quelle on  éprouve,  par  les  objets  extérieurs,  une  sensation 
fausse  et  dans  laquelle  on  trouve  amer  ce  qui  est  sucré, 
|U’ül  ce  qui  esl  grand,  nu  dans  laquelle  on  prend  un  objet 
pour  un  autre,  ainsi  un  chapeau  pour  une  fontaine,  une 
canne  jtour  un  fti&il,  de  l'eau  pour  du  vin,  etc. 

S'il  est  vrai  que  le.s  Imllucinalions  et  les  illusions  sen- 
soriales  soient  souvenl  le  symptôme  de  la  folie  (V.  ce  mol), 
il  n'en  est  pas  toujours  ainsi,  et  il  y a lM?aiicoup  de  pei  - 
sonries  neiTciises,  d'un  esprit  Irés-dislingué,  hommes  ou 
femmes,  qui,  nu  moindre  accès  dtr  fièvre,  de  malaise 
ou  d'cxcilatioti  cérébrale,  ont  des  hallucinations  et  voient 
temporairement  de.s  êtres  imaginaires  ou  enteiidenl  dc^ 
sons  qui  n'existent  pas. 
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Théiaii^uliiiue.  — Preniii'ri'  imlir.ilion  : quand  la  folia 
l'sl  la  cause  des  ludlurinalions,  il  faut  recourir  au  Imiiemenl 
de  celle  maladie.  (V.  Kui-ie.) 

llïuïiéme  indicalion  : quand  les  hallucinaliuns  ou  les 
illusions  sensorialea  rdsultcnl  d’une  simple  eicitalion  ner- 
veuse, sans  Irouble  inlellerliiel,  il  faul  donner  l’infusion 

de  valériane,  — l’infusion  de  feuilles  d’oriingcr,  le 

sirop  d’élher,  30  grammes;  — les  lavemenis  d’asa 

fu-tida  ; — le  chloral  hydraté  à 2,  3 cl  à gnuumes;  

le  sirop  de  chloroforme,  30  grammes;  — l’eau  de  lau’rier- 
rerise,  1 fi  ’2  grammes  par  jour;  — les  bains  de  lilleul  ; 
les  liains  d'opium,  I gramme  par  bain  ; — enfin  on  devra 
prescrire  le  repos  absolu  à la  campagne  pendant  quelques 
mois.  V.  Kolie.  ^ 

L'fleririmttm  piir  roiirmtts  rnnlmus  de  15  à 20  élé- 
ments, d’une  oreille  à l’autre,  donne  de  bons  résiillals  pour 
supprimer  ces  hnilucinalinns  (Chéron). 

IJuant  à l’iridec/omù'  proposée  [«r  M.  Voi.sin,  c’est 
une,  médication  à ia>  pas  essayer  et  dont  on  ne  coinprend 
guère  l’indication. 

■l.tLTÊBB.  Poids  en  bissac  plus  ou  moins  lourd,  qu’on 
prend  par  le  milieu  pour  l’enlever  à bras  tendu  et  pour 
I élever  au  niveau  de  la  tête.  — C’est  un  instrument  de 
gymnastique  assec  utile  pour  l’eiercice  des  muscles  du 
bras  et  de  la  poitrine.  — Kn  s’habituant  à lever  à la  fois 
de  chaque  m.iin  des  haltères  de  plus  en  plus  lourils,  on 
fortifie  beaucoup  les  membres  supérieurs  cl  les  niiis'cles 
qui  donnent  ans  mouvement.s  respiratoires  toute  leur 
ampleur. 

Eauv  minérales  sulfatées  calciques 
de  la  province  d’.VIger,  à 26  kilomètres  de  Milianah  et  h 
66  de  lllidah,  — Elles  ont  une  température  de  hh  degrés 
cenfigrades.  On  les  emploie  dans  les  névralgies,  dans  les 
rhumatismes.  Il  s’y  trouve  un  hépital  niilitaire. 

■ANCHe  (Maladies  i.f.  i.a).  V,  .Ahtiihite  sèche, 
Co.\Ai.r,iE,  Ebactube-s,  I.uvations,  ItonisEs  sébelse,s, 

HARICVT.  Plante  alimentaire  dont  les  graines  fécu- 
lentes se  iiLangenl  cuites  et  assaisonnées  avec  du  beurre 
et  du  sel.  — Chei  quelques  personnes,  ce  légume  donne 
lieu  à des  flatuosités  désagréables.  On  évite  cel  incon- 
vénient en  ayant  la  précaution  de  mettre  la  graine  cuite 
en  purée  et  de  la  passer  au  tamis.  — l,a  gousse  du 
haricot,  luaugée  avant  sa  maturité,  s’emploie  comme  lé- 
gume vert  sous  le  nom  de  hnrirot  rert.  et  a les  mêmes 
qualités  rafraîchissantes  que  la  chicorée,  l’épinard,  le 
chou,  etc.,  contre  In  constipation  et  dans  certaines  dys- 
pepsies dues  à rcniéritc  chronique  épithéliale. 

NASMNIMt'B.  V.  ClIANVBE  et  NABoniqt  E. 

HAl'TERIVIt  (.\llier).  Eau  minérale  bicarbonatée, 
sodique  et  gazeuse,  employée  comme  celle  de  Vichy,  dont 
elle  a toutes  les  propriétés.  V,  VtCHV. 

■AUT-HAL.  V.  ÉeiLEfSIE. 

IIÉII^^T^.'OE.  L alfaihiissemeut  et  la  torpeur  des  fa- 
cultés intellectuelles  consliluem  l’hébétude. 

Si  l’hébétude  accidentelle  est  le  signe  de  la  commotion 
et  de  la  conlmion  cérébrales,  ainsi  que  de  certaines  mé- 
ningites cl  des  autres  maladies  aiguës  du  cerveau,  elle 
i:st  bien  plus  ordinairement  le  symptéme  du  typhus,  de  la 
lièvre  typhoïde  et  des  alTeclioiu  adynamiques. 

!■  hébétude  habituelle  est  le  signe  de  la  microcéphalie, 
de  l’idiotie  et  du  crétinisme. 

■BtTK'IT^;.  État  de  faiblesse,  de  maigreur  et  de  con- 
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somption  , produit  par  la  fièvre  hectique.  V.  Eiévbe, 
Eacheme,  Mabasue. 

■ECTIQI'E  (EikvbeJ.  La  fièvre  hectiipie  est  celle  qui, 
étant  causée  par  une  lésion  organique  incurable,  entraîne 
peu  à peu  la  consomption  des  individus,  V,  FlKvnE  et 
Infectiox  putbide. 

■ 6I-IA!\'THÈHE.  L'  eommuHy  plante  de 

la  famille  des  cislacées,  balsamique,  s'ompluie  en 
d«’Coi'lion,  h à 10  grammes  par  litre  d'eau,  dans  la  phthisie 
lubercu]eu-<<e  pulmonaire  O. 

■ÉI.I€I\'E.  Mucilage  concentré  Je  limaçon  imaginé 
par  le  charlatanisme  pour  servir  au  traitement  de  la 
phthisie  pulmonaire  (3- 

HÉLIOTROPE.  Plante  de  In  fainilie  des  borraginées, 
dont  les  fleur»  en  infusion  sont  employées  contre  la  mi- 
graine [3. 

HEfXÉBORE,  V.  Ru-é.Bonp.. 

■ELHIIVTHER.  Les  helminthes  sont  les  vers  intesti- 
naux de  l'homme.  V.  Parasites. 

■BLIIüV'THlASE.  Nom  des  maladies  raiisée.s  par  la 
présence  des  helminthes. 

HEH.  La  toux  brusque  et  rauque,  provoquée  par  l'an- 
gine pharyngée  chronique,  caractérise  le  heyn.  V.  ANr.jNF. 
PHARYNGEE  CHRONIQUE. 

HÊH.%liiO<il.*ER.  Synonyme  d'nmnénagogues  ^ siih- 
slances  employées  pour  faire  venir  les  régies.  Y.  Rmména- 
OOCUES. 

HÉMATÉMÉRE  ET  CA8TRORBHAOIB.  \je  .sang 
épanché  à l’intérieur  de  resiomar,  et  rejeté  parle  vomis- 
sement, constitue  rhémalémése. 

L'iiématémé.se  qui  se  produit  quelquefois  chez  les  bysté- 
riqiie.s,  cl  les  femmes  dont  les  régies  sont  supprimées,  à 
titre  d'hémorrhagie  supplémentaire,  n’a  rien  de  grave. 

l^'hémalémèse  accompagnée  d’ictère,  do  stupeur  et  de 
réaction  fébrile  continue,  annonce  la  flévre  jaune. 

L'hématémèse  accompagnée  d'hémorrhagies  à la  peau 
ou  par  les  muqueuses  indique  une  fièvre  grave  ou  un  pwr- 
pMpfl  hcmorrhagico . 

l^iie  hémalémése  intermittente,  tierce  ou  quarte,  an- 
nonce toujours  une  flévre  tu'rnicicusc  hémorrhagique. 

Avant  quarante  ans  rhémalémése  peut  exbter  «na  |é- 
sions  organiques  de  l'estomac,  mais  passé  cet  Age  l'héma- 
léinè&e  a toujours  comme  point  do  départ  une  ulcération 
de  cet  organe. 

On  voit  presque  toujours  l’hématémèse  so  produire  en 
même  temps  que  le  cancer,  l'épiihélioma  ou  Tulcère  chro- 
nique de  l'estomac. 

Quand  vous  trouverez  une  tumeur  à l'épigastre  d’un 
sujet  qui  a des  hématémèses,  dites  qu’il  a une  lésion  orga- 
nique de  l'estomac. 

Le  sang  de  l'hématémése  diffère  du  sang  expectoré  dans 
l'hémopty.sie,  parce  qu'il  est  rouge,  non  spumeux,  acide, 
souvent  mélé  de  matières  alimentaires,  et  ailleurs  noir, 
décomposé,  méconnaissable  et  d’une  apparence  do  terre 
délayée  dans  l'eau. 

L'hématémèse  qui  a lieu  peu  après  l’eirusioD  du  sang 
dans  l'estomac  est  formée  de  sang  rouge  acide,  assez 
liquide,  rarement  coagulé. 

L'hématémèse  qui  a lieu  plusieurs  heures  après  llié- 
moirhagie  gastrique  est  formée  de  sang  noir,  liquide 
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comme  dn  café  ou  de  la  mais  il  est  quelquefois  gra-  ' 

mileiix,  noinllre  roniiiu'  de  la  leiTO,  de  la  suie  ou  du  mare 
de  café  délayés  dans  Teau. 

(^uand  vous  verrea  un  sujet  pâlir»  frissonner»  se  i*c- 
frflidir,  perdre  ù demi  eounaUsauce»  se  plaindre  du  pléui- 
uide  à l’épigastre,  et  pré*senter  à celte  région  de  la  tension 
arec  matité  bien  évidente»  dites  qu'il  a une  gaslrorrliagie 
sans  héiuatémése. 

O»  voit  souvent  rhénmtéjuùse  accompagnée  de  mélii-iia 
quami  une  j*arlie  du  sang  versé  dans  reslomar  passe  par 
lus  selles. 

«Juand  niémalémés<‘  est  précé*dée  de  craiiq»es  et  d'élan- 
cements à resl«nioc,avcc  aigreurs,  éructations  nidoreiises, 
régiirgilalions  glaireuses  ou  acides,  dites  qu  elle  lient  â 
un  cancer  ou  à un  ulcère  simple  chronique  de  1 estomac. 

L'hématémés^'  avec  tumeur  à l'épigastre  est  inévila- 
hlemenl  mortelle. 

Une  première  hématémèse  prédisposi*  ordinairement 
à une  seconde. 


Kn  cas  d'hématémése  causée  par  un  cancer  ou  un  iiicért' 
simple  de  restomac»  diète  lactée,  séjour  à lu  campagne, 
cautères  à rcslomac,  ou  bien  t'iVi//'/c  crue  pufpée,  60  à 
grammes,  ut  jM'psioc  neutre»  1 à 2 gramme:»  par  jour. 
Aromatiser  le  lait  avec  l'eau  de  fleur  d'oranger,  l’eau 
de  laurier-cerise,  l’eau  de  chaux,  la  décoction  d'aiiis. 

Quntiit^me.  iiuHattion.  ■—  Guérir  l’anémie  qui  ré*5ulle 
.des  hématéméses,  à l’aide  d'un  rf^ijime  des 

iurfianitioiia  fit'  et  des  jtrt^iftratiims 

lieuses.  V.  ANtvilE. 

FOH3IIU1.AIRP.  DE  L'HÉMATÉMESE. 

I JHhilrs  fis/n'uf/eii/rji. 


Pmiilu'  <l«  «iia|!**1rueiie 10  Emiaai<»*. 

P»iwlie  U'aiiiii. h M. 


Mêle*,  et  avec  q.  s.  de  conserve  de  rosi'S  faites 
cinquante  pilule.s 

bans  la  journée,  contre  rhématémésc.  (Culicn.)  . 
Limmiule  nhimiiiruse . 


Il  V a des  hématéméses  qui  ne  dépendent  pas  d'une 
maladie  de  reslomac,  et  qui  résultent  seulement  de  ce 
qu’un  anévrysme  s’csl  ouvert  dans  cet  organe,  ou  de  ce 
que,  à la  suite  d'une  épistaxis  survenue  pendant  le  som- 
meil, le  sang  des  narines,  tombé  dans  le  pharynx  et  avalé  ' 
instinctivement,  se  trouve  ensuite  rejeté  par  le  vomi.sse- 
menl. 

I n nouveau-né,  qui  telle  une  nourrice  ayant  de  laides 
gerçures  au  mamolou,  peut  avaler  assex  de  sang  pour  sc 
remplir  l'esiomar  et  avoir  ensuite  une  hématémé'si*. 

Thèi'uprutigtte.  — /Vem/erv  htflktiliuH.  — Arrêter 
riiémorrliagie  ainsi  : 

L'hématémése  intermittente  pernicieuse  doit  être  trailée 
par  1 il  2 grammes  de  sulfnti  de  •jiihtim'. 

I.es  liémaléraèses  supplémentaires  d’un  flux  >nnguin 
supprimé  exigent  l'emploi  des  moyen»  capables  de  iVla- 
hlir  les  règles,  le  flux  hémorrholdal  ou  rhéinonhagie, 
dont  la  suppression  a causé  le  mal.  \ . AitENOHRiff^K. 

Conlri'  la  gastrorrhagie  elle-niênie  on  donnera  : des 
morceutu-  de  yUue  ou  de  petites  cuillen-es  de  glace  pilée 
â avaler  ; — du  smc  de  ritenn  par  cuillei  ées  ù café,  — du 
suc  de  Qi'fiinde.  ,*  — de  rcifu  de  Se/fc,  — de  la  timouiuie 
iiiteigue  ou  suffmi'iue^  — de  l'euM  de  Di'*>i'ehkri  ou  de 
Tisserand^  six  A huit  cuillerées  A bourbe  par  jour;  de 
Vfxtrait  de  ratauhia  ou  do  moMC.<iV?,  2 A 3 grammes 
en  potion;  — de  Vnlnii  (voye*  le  formulaire);  — 
du  foanin,  1 gramme;  — du  jur''hhrure  de  fer^  huit 
à dix  gouttes  dan»  de  l’eau  sucrée;  — de  l’opium,  5 A 
iü  centigrammes  par  jour;  — des  6ofs  f/Vlr«o-«ic,  — la 
ferre  siyilièe  ; l’ergof  ifc  seigle  seul,  I ou  2 gramme»,  ou 
Vergiit,  1 gramme,  ossark  ou  fouuiu,  50  centigrammes, 
et  l'on  prescrira  des  <q);>/icofio«.s  froides  à l’épigastre 
au  moyen  de  vessie»  de  caoutchouc  remplies  de  glace, 
ou  bien  un  irsicoftiicc  rohuU  nu  creux  de  i’esiomac. 
V.  t^TOMAC  {Ploies  de  /’). 

Deuj-iéme  im/tcof/o«.  — Coiuhaltn*  l’acidité  do  la 
bouche  et  le»  régurgitation»  acides  : 

Eau  de  Vichy  par  petits  verres,  et  mieux  eau  de  chaux, 
30  à 100  grammes  dans  du  lait. 

Troisième  imlkatim.  — Einpéclier  le  retour  des  hé- 
morHiagies. 

Dans  les  hématéméses  sans  lésions  de  l’estomac,  bonne 
nourriture,  si'.jaur  à U»  cainpagiie,  piéparatiims  de  fer 
et  de  quinquina. 


Aliiu . . & immaie*. 

1000  i.1. 

A prendre  par  pcqils  verres  EJ. 

Viition  alumioeuse. 


AIho 

l’nii  df  ro4rs.  . . 
Siiyi|>  (1^  •wri'.  . 


I erauin»p<. 
iir>  u\. 


Par  cmllepées,  contiv  les  hémorrtiagies  gastralgiques. 
Jnlep  olummeiu'. 


Jnlri>  U''r4iinRi> 1*>0  sr«iui>iii«'*. 

.aIr.;.  K mI. 


l'ne  euillm'e  toutes  les  lietires. 

Pulpe  acidulé  lie  tonioriii. 

H*' InnMnn 

l.Aaiise  arnbiiiue lî  i*!- 

Siirn*  bUti' 10  **1« 


CliaufTi'Z  avec  de  l’eau  et  passes. 

A prendre  60  gramme»  toutes  les  deux  heures. 

.b  if/..-  sulfurigue  (u/mi«i»fjê  à l'intérieur.  — On  ajoute 
dans  l’eau  de  l'aride  sulfurique  jusqu'à  agréable  acidité. 
Ordinairement,  dans  1000  grammes  de  tisane,  dix  A 
vingt-quatre  gouttes  suflisent.  On  préféré  l’acide  sulfii- 
rique  alcoolisé»  qui  est  beaucoup  moins  actif  [^. 

Sur  de.  pluntain^  100  A 150  grammes,  A prendre  eu 
quatre  fois. 

Déi'f>rtôoi  de  sanguimire  mi  tiohmsse  {Pnlygunum  «»  /. 
eoAiret,  H gramme.»  par  litre  d'eau  Q. 

AcètoU'  de  p/omA,  75  cenligramiiies  A 1 gramme  et 
demi  par  Jour  Q-  {hrval.) 

Ortie  )iiguanie.  Eu  décoction,  20  gramme»  par  liliv 
d'eau. 


A prendre  par  lasse.»  dans  les  vingl-<|uatre  lieun*». 
(Yanakère.) 

IIÉ.'*l.%TIDROf»E,  Sueur  de  sang.  V.  Sl'RDH. 

■ÊülATOC'lkLB.  Tumeur  formée  par  une  collection 
de  sang.  On  donne  le  nom.  d’hématocMes  aux  épanche- 
ment» de  sang  produits  par  une  contusion;  mais  on  ap- 
pelle plus  spécialement  liémalocéle.s  les  épanchements  de 
sang  dans  le  cordon  cl  la  !uni.|iie  vaginale,  ainsi  que  le» 
épancheiuunls  de  sang  périulérms. 

■émaloeèle  fanlrulalre.  t'n  traumatisme  accom- 
pagné de  rupture  de  vaisseaiu,  ou  U raplore  parlielle 
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il  uiio  varifonHe,  caiisriil  ordiiiairemont  un«'  inlillraiion  el«* 
-anjf  d:m«  11»  cordon  spermntîqiio  ; ri’panrhi*nn‘nl,  ordi- 
nalrcincnl  piiK  poijt  »'lr<‘  asseï  ahondnnl  jrour  d<'*I<'r- 
minor  une  vmlahlp  rullcrlion  sanguine. 

H uVi»l  pas  rare  de  rencuiilreT  dos  liéniatocôlci»  du 
cordon  choï  les  iiuliviitus  alteints  d'hémalocôlu  do  In 
nmiijuo  va{[in»to. 

l'n  ôpimchomont  do  sang  dans  un  kyste  du  cordon  est 
une  héiiiatoiêlo  const^ulivi* , et  raugim  niation  suinte 
d'un  kyste  préexistant,  jointe  au  défaut  de  transpareure, 
sont  les  signes  carartéristiquos  de  celle  bématocéle  en- 
kystée du  cordon. 

Tne  hématocèle  consécutive  à »m  coup  on  à une  rup- 
Uire  d’tine  veine  apparaît  subitement  ; |o  cordon  sc  tu- 
méfie dans  toute  son  étendue,  et  alTecle  la  forme  d’im 
boudin  (Malgaigne)  ; la  llurtualion  est  évidenle,  la  dmilonr 
à la  pression  est  modérée.  I.orsque  le  sang  sVsl  acru- 
iimlo  dans  une  pocbo,  on  trouve  «ne  tumeur  circonscrite, 
non  transparente,  fliicliiunie,  irréductible  ; on  sent  tou- 
jours le  tesliriile  libre,  à moins  qu’il  n’y  ait  en  même 
temps  une  bématnréie  du  Icslirnli!  ou  de  la  tunique 
vaginale. 

I.e  .sang  épanché  se  résorbe  ou  le  kyste  devient  le  point 
de  départ  d un  phlegmon,  d’un  abcès  ou  d’une  indam- 
matiuii  chronique,  caractérisée  par  l'épaississcincnt  des 
parois  du  kyste  et  leurs  transforinnlions  ; l’origine  Irau- 
nmlique  du  mal,  l'issue  d un  liijuide  brun,  routeur  rho- 
rolat,  à la  ponction  exploratrice,  feront  rerounaltre  ce 
dernier  état. 

I nc  héinntocèlc  diffuse  du  cordon  ne  jieiil  être  prise 
que  pour  une  hernie  épiploïque,  mais  jamais  In  hernie 
épiploïqui!  n’occupe  tout  le  cordon  d'un  seul  coup.  — 
l/hydrocèle  par  inliltration  du  cordon  est  transparente. 
— I ne  hémaiocéle  enkystée  ne  sera  pas  confondue  avec 
une  hydrocèle  enkystée,  à cause  du  défaut  de  transpa- 
rence. lorsque  le  sang  est  épanché  dnn.s  une  hydrocèle 
enkystée,  le  diagnostir  sera  établi,  grâce  fi  la  connais- 
sance de  l’cxistenrc  de  la  tumeur  avniil  le  coup  reçu,  l’tie 
ecchymose  des  bourses  sur  une  tumeur  du  conlon  est  un 
indice  de  traumatisme,  mais  n’indique  point  qu’il  y ai!  du 
sang  épanché  dans  le  cordon. 

TArio/x  o/tYue.  — Pour  une  bémalocèle  dilTiis*',  coni- 
IH-Hsses  résolutives  (eau  blauclic)  .sur  le  cordon,  su>pension 
des  bourses  sur  une  plaque  de  gulla-ivercha  (V.  Hvüru- 
f-KLE  itË  tünioI'K  vauinale).  — Kii  cas  d'iiiflammaliou 
du  cordou,  cataplasnms,  sangsues,  frictions  mercurielles 
et  incision  s’il  se  forme  du  pus.  — Uaiis  le  cas  où  l’épan- 
rhemenl  saugiùn  augiueuterait,  incision  delà  tumeur; 
rherclier  1 artère  divisée  et  y placer  une  ligature,  ou  tûm- 
primor  le  cordtm  au  niveau  de  l’anneau  inguinal  avec  un 
bandage  beniiaire.  Contre  les  hémalocèles  enkystées,  soit 
parce  qu’il  s'est  formé  une  membrane  d’envelop|M?,  .soit 
parce  que  rhémorrliagie  n eu  lieu  dans  un  ky.ste  déjà 
foTO)é,  incision  ou  séton  |)erforè,  el  injections  avec  la 
décoction  de  quinquina  : 

KM)  f;raaiiiir«. 

g>iin<|iiiiMi 5 jj 

Ou  : 


R4U 

Akool  camf>lû^, 


Ou  : 


tUO  rrunaoe*. 
4 id. 


Eau. 

Teintnri*  d'injr. 


t 

i M. 


®^"**^*^*^  ^ Ia*s  .seuls  ca.s  ronnus 
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d'hémalofèle  de  l’épididyine  (A.  Cooper)  soui  des  épan- 
rln‘iiienls  de  sang  qui  ie  forment  dans  les  hydrocèles 
enkystées  du  cordon  el  de  l’épididyrae,  el  dans  les  kvstes 
spernmiiqtu.s.  jV.  llYtiRocKLRS,  T4’stu:iie.s  MtMôsdes] 

cl  Vauin.vute  rtinnNioLEj. 

Ou  reconnaît  riièiiialocèle  de  l’èpididyrue  aux  carac- 
tères de  I hydrocèle  enkystée  de  l'èpididyme  el  des  kystes 
spermatiques,  c’est  à-dire  a l’augmenlation  brusque  ou  la 
cessation  subite  de  la  transparence  dans  un  kyste  déve- 
loppé letilcmcul  et  à l’issue  d'un  liquide  sanguin  alléiv, 
roiilciir  rbocolal,  évacué  par  la  ponction  exploratrice; 
puis  à la  possibilité  de  sentir  le  testicule  bien  isolé  et  le 
cordon  libre. 

Thempeutvfie.  — Le  traitement  est  relui  de  l'héma- 
lofèlc  enkystée , de  l’épididymite  et  de  la  vaginalite 
rbrouiqiie. 

Hémaiorêlr  r^lro*u<érlnr.  l'n  épanciicment  dc 
-Siing  dans  le  tissu  cellulain*  suus-péritoiiéal,  dans  le.s 
itgameiiU  larges,  H plus  géuéi  alemenl  dans  le  cul-de-.sar 
péritonéal  uléru-reclal,  est  tme  hémalorélc  rétra-ulérUie. 
(lleruuiz.  Nélalon.) 

Hans  i’bénmtocèle  rétro-utérine,  répancliemi-nl  est  dù 
à ht  rupture  d’une  vésicule  de  (iraaf  et  à une  hémorrhagie 
orarique  (Nélalon^,  ou  à la  rupture  de  veines  d’un  vari- 
cocèle ovarien  (llichet],  ou  encore  au  traumatisme  ayant 
causé  une  déchirure  de  Tovaire  (Tardieu).  Il  est  rare  que. 
poiir  rbémalocéie  p<Titouèale,  une  in6ammation  n’en- 
kyste pas.  par  des  fausses  membranes,  le  sang  épanrhé. 

Les  plaies  dc  l’iibdomen  peuvent  causer  1 bématocèle 
rétro-utérine  (Spencer  Wells). 

L'bémalocèle  est  liée  le  plus  souvent  à iiii  trouble  de 
lu  menstniation,  lui-sqtie  les  règles  >ont  avancées  ou 
relaixlées,  et  elles  se  suppriment  alors  tout  à coup;  elle 
survient  parfois  après  un  roît  ayant  eu  lieu  pendant  la 
période  menstruelle. 

l'ne  douleur  subite  se  propageant  dans  tout  le  petit 
bas>iii,  des  frissons,  de  la  lièvre,  un  ténesme  anal  et  vé- 
sical, des  douleurs  de  l’abdomen  el  les  signes  d’une  pé- 
ritonite du  |>eti(  l»assin,  indiquent  le  début  d’une  hémalo- 
cèle.  Ia^s  accidents  diminuent,  el  les  malades  bout  pâles 
comme  si  elles  avaient  subi  une  perl«;  de  sang  abondante. 
I..e  toucher  vaginal  apprend  que  ruiérus  est  remonté, 
qu’il  est  comme  accolé  au  pubis.  Plus  tard,  ou  sent  une 
tumeur  en  arrière  de  l’utènis,  molle,  ilurluantc,  entou- 
rant quelquefois  le  col  el  qui  fait  en  même  temps  saillie 
dan.s  le  rectum,  où  on  la  sent  par  le  toucher  reclaJ  ; à 
nu'sun*  que  la  lumeur  se  développe,  le  téncMUc  et  la  dv- 
surie  augiucnlcnt.  Par  le  palper  abdominal  ou  sent  une 
tunièfaction  profomle,  lobulée  (Nèlatoii)  dans  le  petit 
bassin.  lA)rsqu'on  i>eut  appliquer  le  s{>èculum,  on  découvre 
dans  plusieurs  en.s  ime  errhymose  de  la  paroi  posu'rieure 
du  vagin. 

Hnn-s  riièmatocèle  rélro-ulèrine,  «ne  tumeur  quelque- 
fois fluctuante  se  forme  à la  longue  dans  le  vagin;  mais 
d'oixlinaire  le  sang  s'ètani  coagulé,  la  tumeur  vaginale 
est  pâteuse. 

Tant  qu’il  n’y  a pa<  de  tumeur  dans  le  vagin,  quand  les 
symplùmes  généraux,  la  fièvre  rémittente,  la  soif  vive 
cessent,  quand  l'appétit  i*euait  el  quand  les  forces  revien- 
nent, il  y a des  chances  pour  que  le  liquide  se  résorbe. 
Dans  le  cas  contraire,  souvent  ]oi*sque  les  malades  ont 
commis  quelque  imprudence,  la  lumeur  suppure,  alors 
des  frissons,  de  la  fièvre  et  des  vomissements  appaniisseul, 
et  le  pus  formé  ae  fait  jour,  soit  d»us  le  vagio,  soit  dans 
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}e  reelum,  soi!  dans  lo  {M'ritoino,  à tiMv^'rs  la  rati'^  r mpiii- 
brano  t|ui  i-iikyslo  rr*jNiiirhfnH*nt.  I.orîH[ur.  \v  ky*.ii*  nt*s'(‘si 
pas  ouvrit  dans  le  p'rituiuo,  n'a  pas  ratisr  la  moit,  ot 
quand  il  y n unr  ouvrrturr  dans  un  ronduit  imiqui'ux»  unr 
siippuriiliuu  longue»  s'établit  et  entruliK*  assez  souvent  une 
infoction  putride»  lu  ticvTe  bec.tique  et  la  niort. 

Après  avoir  suppuré,  i'hématocèle  périutérinc  s'ouvre 
dans  les  cavités  muqueuses  voisines,  mais  elle  peut  se 
vider  dans  rutériis  et  être  évacuée  en  partie  ou  en  toUdité 
par  un  écoulement  sunguiu  et  noirâtre  (lAtenneur,.  On 
recunnnlt  cet  étal  n une  relation  entre  l'écoulement  iilértB 
et  la  diminution  du  volume  de  la  tumeur.  La  continuité  de 
récûulemenl  en  dehors  de  toute  tumeur  est  encore  en 
relation  avec  une  béinalocèlc  (Letenneur). 

I/lié'inalocèle  rétro-utérine  peut  être  confondue  avec 
une  péritonite  enkystée  du  cul-de-sac  utéro-reclal  ; mais 
dans  la  péritonite  qui  débute  aux  mêmes  moments  que 
riiématocèle,  il  n'y  a pas  de  tumeur  abdominale.  Il  ne 
peut  y avoir  d’eiTeur  possible  que  si  répauclieriient  de 
<ang  était  très-pou  abondant. 

Ln  pblegmon  périiitérin  et  une  ovnrite  sii'^gent  dans  les 
ligaments  larges,  et  ils  suppurent  tardivement,  de  sorte 
qu'ils  ne  forment  pas  de  tumeur  fluctuante  au  début 
comme  une  bématocéle;  de  plus,  les  pressions  autour  de 
l'utérus  'uml  dnuiuiii'euses,  et  l'oii  sent  par  le  touebei' 
vaginal  des  artères  volumineuses  battre  autour  du  pliliq;- 
inoii  (NonnlL 

La  varicocèle  ovarieunc  ne  formant  pas  de  tumeur  véri- 
table, on  ne  piuit  en  soupçonner  l'existence  que  parla  voie 
d’induction  et  en  considérant  les  varices  de  la  vulve 
(I)evalz)  ; on  ne  In  ronfondrn  donc  pas  avec  I'hématocèle 
rélrtMUèrine.  — La  rélrortexion  de  Tutérus,  accompagnée 
de  douleurs , ne  s'accompagne  généi*alemenl  pas  de 
troubles  delà  miction,  ce  qu'on  rencontre  assez  souvent 
dans  les  bèniatocèles  ; il  n’y  a pas  de  tumeur  appréciable 
par  le  pulp«‘r  de  la  n^gion  hypogastrique.  \/;  loucher  rec tal 
indiquera  qu'il  s'agit  d'uue  petite  tumeur  arrondie,  dure, 
qui  a les  caractères  de  l’utérus  en  rétroversion,  et  non 
(l'une  collection  sanguine. 

La  grossesse  utérine  »e  dévelop|M*  rarement  dans  le 
jielil  basoirt,  à moins  d'abaissement  de  Tulérus;  le  gonfle- 
ment  des  seins  et  les  troubles  digestifs  de  la  grossesse  sont 
lies  signes  «{ui  manquent  toujours  dans  l'hèmatoi'èle  rétro- 
utérine  ; puis  la  tumeur  eroU  très-lentement,  et  les  signes 
de  compression  de  la  ve^ii*  cl  du  rectum  n’apparaissent 
que  très-lard,  contrairement  à ce  qui  a lieu  à riiématocèle. 

Ixs  tumeurs  de  rutériis  sont  dures  ; elle.s  distendent  Cet 
oignne  ou  lui  sont  attachées  ; elles  ne  l'ont  pas  saillie  dans 
le  petit  Iwssin,  ou,  si  elles  s'y  foui  sentir,  elles  sont  très- 
petites  et  résistantes;  — le.i  polypes  utérins  s'accompa- 
gnent ou  se  .sont  accompagnés  d’bémuiTliagies  parle  col. 
I)ans  ces  cas,  les  accidents  généraux  n'unl  jamais  la  rapi- 
dité et  la  gravité  de  ceux  qu'on  observe  dans  le.s  hémato- 
cèle*. 

Les  tumeui**  fibreuses  exli'a-^xuilonéales  sont  plus  ou 
moins  mobiles,  mais  elles  sont  arrondies  et  dures,  tandis 
que  rbémalocèle  rètro-uli>rine  est  molle  cl  lolmiée;  d’autre 
part,  les  lumeuis  libreuscs  ne  font  point  saillie  en  arrière 
de  l’ulénis;  elles  s’accompagnent  de' pi'-ritonites  circon- 
scrites très-légères,  et  au  moment  de  rcl  accident  on  ne 
trouve  jamais  rutènis  enclavé  comme  dans  le  cas  d’une 
hèmatocèle. 

Les  kystes  de  l’ovaire  n'existent  ordinairenuml  que 
d’uii  seul  ciHé  de  l'utérus  ; üs  se  développent  dans  la  fosM» 
iliaque  et  ne  s’accompagnent  de  péritonite  circonscrite 
que  dans  des  ras  tout  h fait  exreptionnels. 


Une  liernit?  vaginale  eiiflaminée  est  presque  toujours 
I située  sur  le-  prlies  hiiémles  du  vagin  ; l’existence  an- 
cienne de  la  tumeur,  ainsi  que  la  mobilité  de  l’utérus, 
malgré  la  hernie,  empêcheront  de  croire  h une  bématocéle 
rétro-utérine. 

TAcmj>CMf/'jr«e.  — Pendant  la  période  aiguë  de  l'Iiéma- 
locéle  rétro-utérine,  on  prescrira  le  repos  absolu,  on 
appliquera  des  cataplasmes  froids  -ur  le  ventre,  on  don- 
nera des  boissons  froides  et  de  l'eau  de  Seltz  ; on  sondera 
les  malades  pour  évacuer  fes  urines  ; on  combattra  l.a  con- 
stipation par  un  lavement  de  S50  grammes  d’eau  avec 
séné,  1 0 grammes , sulfate  de  soude,  10  grammes;  ou 
par  un  purgatif  avec  huile  de  ricin,  3U  grammes.  — S'il  y 
a des  sueurs  froides,  des  lendaDc.es  aux  syncopes,  on  don- 
nera le  julep  : 

Eab  ilUltnée.  lOa  mainrfk. 

Siinf  dUroil^ . .......  â(l  id. 

FjdrsK  d»  ratintiia S hI. 

Ou  même  : 

llau  (iittiiW-a 100  Kramnet. 

Sirnp  ainipk :t0  id. 

pvrcbldrnn-  da  (rr.  . 10  vn«ttr*. 

(Nélaton.) 

S’il  y a des  signes  de  jiérilonite  aiguë  franclie.  le  Irnilr- 
inent  de  la  péritonite  aiguë  sera  appliqué,  et  l'on  adiiii- 
iiistrera  deux  à quatre  pilules  d'opium  de  5 centigrammes. 

Si  la  tumeur  vaginale  se  résorbe,  on  attendra.  La  ma- 
lade sei'a  tenue  au  repos  absolu  ; on  placera  des  cata- 
plasmes sur  l'abdomen,  et  l’on  entretiendra  la  liberté  du 
ventre  avec  des  lavements  huileux  et  dos  lavements  d’eau 
simple. 

Si  la  tumeur  ne  se  résorbe  pas,  on  |K>Dctionnera  |mi-  le 
vagiu  avec  un  gros  trocart,  n‘*  IA,  !8  ù 20  de  la  filière 
Oharriére.  On  recourra  aux  ponctions  successives.  En  cas 
de  persistance  de  la  tumeur,  on  fera  une  large  inci.-icn. 

l*our  ponctionner  les  hématocèles  rèlio-ulèrinoa,  placer 
lc.s  malades  sur  le  bord  du  lit.  le*  cuisses  fléchies  t'i 
écartées  ; introduire  le  .s^iéculum  bivalve,  plonger  le  tro- 
cart dans  la  partie  saillante  de  lu  tunnuir  par  un  coup 
sec.  Pour  fain^  l'incision,  on  introduit  deux  doigts  dan>  le 
vagin  et  ceux-ci  servent  de  conducteur  à uu  bistouri  droit 
(|ui  fait  une  p4mclioii.  On  agrandit  ensuite  U ponction  avec 
un  bistouri  boulonné  que  l'on  dirige  en  dehmsi.  Apiè.s 
rincisioti,  on  extrait  b^  caillots  h l'aide  d’injections  d eau 
tiède  et  même  avec  une  curette. 

Lorsque  l'on  a fait  une  ponction,  il  est  nécessaire  de 
répéter  les  injections  vaginales  cliaudes,  deux  fois  p.ar 
jour. 

Lorsqu’un  a fait  l'ineisinn,  on  pratiquera  deux  lavages 
rliaque  jour  dans  la  cavité  de  niématocèle  ; pour  cida,  on 
introduira  une  sonde  dans  le  kyste  pour  y faire  des  inj*‘r- 
tions,  et  l'on  se  servira  dt^s  mélanges  suivants  ; 

Knn,  erantut-^. 

\|PCH.I H i,|. 

<jiiia<|uiBa.  10  i)l. 

Ou  uième  : 

E«n  ilioili^ 3 partiM. 

Tcinlart  J «nie 1 iJ. 

Pendant  un  mois,  rc&  soins  de  propreté  s<‘ronl  rigou- 
reusement mis  en  usage. 

On  soumettra  les  malad(‘s  à mi  régime  toiiiqut'  : vin  di' 
quinquina,  tisane  de  limon.ade,  eau  ferrée,  nourriture  avec 
la  viande  et  les  aliments  féculents. 

On  peut  passer  un  drain,  ou  tube  |wrf4»ré  de  Cbassai- 
gnuc,  dans  la  tumeur,  en  faisant  une  duubh*  pouciioii 
(Spencer  Wells). 

Héniafoc^le  dti  <»crolHm.  Après  une  plaie  ou  um> 
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i-oiilusioii  l)ûiir>('s,  lin  rpanrlirmoiii  df'  l'iilro  l<>s 
iliver<t»s  rourlirs  de  n^lle  )KirlM‘  e-il  iiin*  h»*inalorAlo  du 
'^rroUiiD. 

Dans  l'hêmaloeèle  du  :«cro1üni,  le  sang  peut  ^Ire  à la 
fois  épanché  dan^  le  lissii  darloîqiic  el  sûus  In  peau  ou 
dans  le  sac  darloîquc.  Il  peut  y avoir  en  même  lem|)ü  une 
liémalocèlc  de  la  lunique  vaginale  ; tnntAl  il  y a une  simple 
iniiUralion  sangiiim*,  lantùt  il  y a un  épanchement. 

La  niplure  d’une  varire  du  scrolmn  (Gosselin)  délcr- 
mine  parfois  Tbémaiocèle  de  celte  partie. 

On  reconoatt  une  héniolocèlo  du  scrotum  simple  à une 
ecchymose  de  )e  peau,  avec  tuméfaction  douloureuse, 
irrégulière,  nudle,  légèrement  fluctuante,  donnant  sous 
les  doigts  une  crèpilalion  sanguine,  formée  peu  de  temps 
après  un  coup,  et  au-dessous  de  laquelle  on  retrouve  le 
testicule  intact. 

L’hémalocèle  du  scrulum  peut  être  le  point  de  départ 
d’uii  abcès  hématique.  Y.  Atu.KS  hématiques. 

ThémpfnUiiiue.  — Compresses  d’eau  bianclie  sur  le 
scrotum;  suspendre  les  bourses  à l’aide  d’une  plaque  de 
guUa-percha  ou  d’une  bande  de  carton  ou  de  cuir  reposant 
sur  les  deux  cuisses  du  malade,  qui  restera  couché. 

S’il  SC  forme  un  abcès,  cataplasmes,  frictions  mercu» 
riclles,  ineisîons. 

Dés  que  les  douleurs  auront  disparu,  les  malades  porte- 
ront un  suspensoir  uo  peu  serré. 

Si  le  sang  réuni  en  foyer  ne  se  résorbe  pas,  si  la  peau 
s’aminrit,  s’il  y a des  douleurs,  on  incisera  le  foyer,  on 
fera  sortir  les  caillots  et  on  lavera  avec  l’eau  tiède;  — si 
les  liquides  ont  une  mauvaise  odeur,  ou  fera  des  injections 
avec  du  vin  ai'umatiijue  ou  de  l’eau  et  do  l’eau-de-vie 
camphrée. 

■éwMCœélc  4e  la  tanl^iie  %aslnalc.  l il  coup  reçu 
sur  le  testicule  el  une  blcs.siire  sous-cutanée  de  cet  organe 
peuvent  causer  un  épanchement  de  sang  dons  la  séreuse 
vaginale. 

line  tuméfaction  régulière  d’une  moitié  du  scrotuni, 
l’impossibilité  <le  trouver  le  testicule  isolé,  ce  qui  est  con- 
traire à ce  qui  passe  dans  riiéiiiatocéle  du  scroluui,  la 
Hurtualion  obscure  quelquefois,  une  ciTlainc  crépitation 
due  rï  la  collision  de  caillots  sanuuins,  la  douleur  à la  près- 
siou,  l’apparition  .subite  de  la  liinieur  après  un  coup  i*eçu 
et  une  douleur  vive,  caractérisent  l’épancliemeiit  du  sang 
dans  In  lunique  vaginale  ou  hématocéle  iranmatique.  Une 
ecchymose  aux  bourses  est  le  fait  de  ta  contusion,  mais 
elle  peut  être  aussi  le  résultat  d'une  déchirure  de  la  tunique 
vaginale,  et  cela  .signifie  peu  de  chose  pour  le  diagnostic. 

L’Iiémalocéle  de  là  lunique  vaginale  peut  être  le  point 
de  départ  d’une  hémo-hydrocèle,  d’une  vaginalite  aiguè 
ou  chronique.  V,  Vaui.nalitë  chronique.  Orchite. 

(à)mme  l’hydrocèle  ne  dUparatl  pas  subitement  por  réso- 
lution lorsqu’elle  a un  grand  volume,  il  n’y  a pas  lieu  de 
confondre  I bydrocéle  avec  riiématocèle  de  lu  lunique 
vaginale. 

TAcm;>eii/iV/ue.  — Itepos  absolu,  grands  bains;  com- 
presses résolutives  avec  l'eoii  blanche;  suspension  des 
bourses  avec  une  plaque  de  gulla-pcrrha  ou  de  ruir  placé 

sur  les  cuisses  rapprochées  et  soulimant  les  bourses. 

S’il  y a une  vaginalite  aigue,  cataplasmes  ; si  la  suppu- 
ration existe,  incision  cl  lavages.  — • Si  la  vaginalite  passe 
il  l'état  chronique,  incision  et  iraileineiit  de  la  vaginalite 
chronique. 

■éma«*«èle  4r  In  «unique  va«lunle. 

V.  Vac.INAUTK  CRRONIOUE. 
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■emuiueélr  du  «eMleulc  (Doit,  J.  L.  Petit).  Il  est 
rare  ipie  rhématocéle  du  testicule  exi^^te  >eiile,  la  plupart 
du  temps  elle  est  inas(|uée  par  une  hémniocélü  de  la  tu- 
nique vaginale  ; on  ne  la  reconnaît  que  quand  l'épanche- 
ment de  la  tunique  vaginale  a disparu  ; le  testicule  reste 
gros,  il  est  bosselé  Jléraud)  cl  très-douloureux  au  loucher. 

Thi^rnpetttùfuc.  — Eu  présence  des  signes  d une  béma- 
tocèle  de  la  tunique  vaginale  accompagnée  de  douleurs 
extrèinemeiil  vives  , il  est  indûpié  d’inciser  la  tunique 
vaginale,  d’enlever  les  caillots,  et  au  besoin  de  ponction- 
ner le  testicule  avec  la  lancette.  On  pansera  avec  de.s  com- 
presses d’eau  blanche  ou  des  cataplasiiics  froids. 

On  ne  tirera  pas  sur  les  |njiiicns  de  tissu  qui  feront 
liernie  à travers  la  ponciiim  du  Irsticule,  on  s'exposerait 
à extraire  toute  la  substance  icsticulaire  ;J.  L.  Petit)  ; on 
laiss^'ra  les  partie»  s’éliminer. 

Ht.M«TODE  (t'ONfiUS  mi  Ti  MEUR).  V.  CaNC-ER.  ‘ 

nÉTI  %TOIDI!\E.  Substance  l’ouge  du  sang  à l'état  de 
crisluiix  rougeâtres  cubiques  ou  de  matière  amorphe,  qne 
1 on  Uuiivc  dati-sles  uiicieus  foyers  itémorrhagiques  dont  la 
partie  s*Veu»e  s’est  ivsorliée.  — t'/est  de  l'Iiématosine 
passée  à l’éiat  solide  amorphe  ou  crislallisahle.  (Kig.  .^2^1.) 


Fig.  32n.  ~ ( ritlâ'ii  illirnMlokJmr  «1^11  nn  nnci<  u fnver 
d’S.-in'>nli.it:i  • riratri-^,  900  .Uacm  irt-v.  ’ 

■Ën ATOMES.  Les  hématomes  sont  des  transfurma- 
lions  d'épnnchemenU  sanguins,  où  les  parties  envelop- 
pantes s’organisent  ou  se  li'ansformenl,  et  où  le  liquide 
s'altère  ou  se  transforme  en  un  produit  gommeux  nuifer- 
mant  de  la  clioleslèrine  el  de  l’Iiémaloîdine  (V.  fig.  523). 
Le  ccphalénialome,  les  cailluls  anévrysmaliqiies,  sont  des 
hématomes.  V.  Gonti  sio.NS , IIém.uchiei.es  et  Oiieii  i.es 
{Mtthdies  dt's). 

■^MATONYÉIJE.  KpancliemenI  de  sang  dans  la 
moelle  épinière.  V.  Moei.i.g. 

■ÉH.ATOlEOAIIkES.  Bien  que  des  animalcules  aient 
été  observés  dan.s  le  sang  de  quelques  animaux,  on  n’a 
rien  observé  de  semblable  cbe*  l’homme.  — Il  ne  serait 
rependnnl  pas  impossible  de  soutenir  que  les  corpuscules 
ronges  el  blancs  du  sang  ne  soient  des  êtres  vivants 
contractiles  cl  doués  d’nne  sensibilité  inconsciente,  comme 
celle  des  infusoires  Le  fait  semble  hors  de  doute  pour 
les  globules  blancs  ou  leucocytes,  qui  ont  des  mouvements 
très-prononcés.  — Dans  le  sang  du  cheval  existent  des 
slrongles,  che*  le  mouton  des  bactéridies,  el  cliex  le  chien, 
chei  le  ral,  chez  le  corbeau  et  elle*  la  grenouille,  ce  .sont 
de.s  ülaires  qu’on  y observe.  Les  bactéridies  (voy.  ce  mot) 
existent  aussi  chez  l’homme  dans  la  variole,  le  lypims,  etc. 

HÉMATURIE.  L’hématurie,  ou  pissement  de  sang, 
dépend  des  moladifs  du  r*in  (calculs,  néphrite  simph-, 
néphrite  nlbumineuse,  cancer,  etc.;,  des  Midudien  dr  la 
vessie  (cystite  simple  ou  canlharidionne,  cancer  de  la 
vessie,  varices  du  corps  vésical,  etc.),  des  aKhtitiotüi  de 
t'urêthre  (rétrécis.scment  ) , des  at(erutio»s  du  Mfnj , du 
purpuro,  du  sc*<rAM/  el  de  la  fibrine^  enfin  de  certaines 
influences  chinulériques  particulières.  V.  Cystite. 

Dans  le.s  pays  froids,  riiéiiiainrie  e<-ienlielle  e>l  extrê- 
mement rare. 
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QHntrù^mt'.  imUmtim.  — rentre  nii'maiiirie  randiarî- 
dieniie  ; Demi^hains  prolungés.  — iktiiSsonK  abumianti's. 
— Kau  de  goudron.  — Pilules  avec  : 

(ÎTJir! 1 1 X ! ! ! i ! ! ! ‘ ) " •*** 

Pour  15  jiüules  argentées. 

.\  prendre  res  pi!ulf‘s  une  malin  cl  soir. 

('iwfuiéme  imiiaition.  — Contre  niématurie  cssenlielh* , 
quitter  le  pays  où  elle  s’osl  manifestée. 

SixfVme  vuiimtwn. — Cancer  de  vessie  : Tisanes  ndou- 
cissantcs,  bains,  narroliques,  et,  no  cas  de  névialgie  fémo< 
rule,  applications  endluiniqiies  de  luurpiiiiie  sur  des  rési> 
catoires  volants.  V.  Ve.<sik  (Canceu  i>e  u). 

Srp/iVme  inâkntwn.  — Contre  la  rétention  d'urine  ; 
t^lhélêrisme  jusqu’à  l'obslaclc  de  l'iirèthre,  et  faire  par 
lu  sonde  des  injections  d'eau  tiède. 

//MiV/**we  — Contre  la  faiblesse  et  l’anémie: 

Kau  de  liussnng  et  de  Spa.  — Préparations  ferrugineuses, 
et  de  quinquina.  •—  Séjour  à la  campagne  et  nu  bord  de 
la  mer. 


l.'liémalurle  essentielle  ne  s’observe  guère  que  dans 
nie  de  France,  à File  Maurice  et  au  Itrésil. 

LTiémalurie.  acoompaguée  ou  précédée  d’ime  desqua- 
mation de  l’épideiTiie,  dépend  d’une  né|>)iritc  albumineuse 
consécutive  à la  scarlatine. 

Quand  une  hémalune  s’accompagne  de  douleurs  vives 
subites,  et  inlermitlenies,  avec  des  vomissements,  il  y a 
lieu  de  croire  qu'elle  est  causée  par  un  caicnl  du  rein. 

l ue  forte  rétention  d'urine,  avec  ou  sans  rétrécisse- 
ment de  Turèthre,  peut  distendre  la  vessie  au  point  de 
provoquer  l'bématurie. 

I.’héniaturie  accompagnée  d'un  jet  intermittent  de 
riirine  avec  démangeaison  du  méat  annonce  une  cv'slito 
ralculeuse. 

Une  hématurie  accompagnée  de  fièvre  et  de  dysurie 
Irés-douloumise  ré.sulle  pre«|ue  toujuui*s  d’une  cystite 
rantbaridienne. 

I..e8  hématuries  accompagnées  de  névralgie  crurale  ou 
«cùilique  inditpient  un  cancer  de  la  vessie. 

La  rétention  d'urine  compliquant  une  hématurie  annonce 
robslriiclion  de  rurèlhre  par  un  caillot  de  sang. 

Si  lu  coloration  rouge  ou  noirâtre  des  urines  permet  de 
reconnaître  facilement  rbémaluric , dans  quelques  cas 
cette  coloration  est  à peine  appréciable,  et  il  faut  s'aider 
du  mirrosfo|>e  pour  découvrir  d<*s  globules  sanguins, 
jaunâtres,  arrondis,  déposés  nu  fond  du  vase. 

TAéro;)citri7«ç.  — Première  iniiication.  — Arrêter 
l'hémorrhagie. 

Boissons  acidulés,  Irnins.  — Applications  froides  sur 
le  ventre.  — Kau  de  Brocchieri,  de  Tisserand,  de  Pagliari, 
k la  dose  de  lUO  à 150  granimcs  par  jour. 

Pofion  aftiingnUe. 

IVfrUitntrc  lU  frr.  làt 

rUrti  «ncr^.  19»  id. 

A prendre  par  cuillerées  à soupe  dans  les  vingt  quatre 
heures  [3- 

-Iwbe. 

PntlMi  tOO  KIoniMH-*. 

Rslrnii  iV  riii««iiiâ ni. 

A prendre  par  grandes  cuillerées  dans  les  vingt-quatre 
heures  m. 

Autre. 

Potlun  KMBDMOM. .............  iiO'rriutmi»*. 

Evtrsit  Am  3 A 6 i<J. 

A prendre  par  grandes  cuillerées  dans  les  vingl-qnaln; 
heures  S- 

Autre. 

Ptilio»  gooRfnrn».  190  gnaiiur«. 

Tsnsia.  3 id. 

A prendre  par  grandes  cuilleréc.s  dans  les  vingt-quatre 
heures  Fël. 

indirotùm.  — Combattre  l’inflammation  de 

la  vessie  ; 

Tienne  de  chiendent,  sirop  de  houi^eons  de  sapin.  — 
Tisane  d'orgeat  ou  bien  «m  wnii,  k grammes  par  litre 
d'eau  en  décoction.  Chiendent  nilré , demi-bains 
prolongés.  — Eau  li'Evian,  eau  de  Conli*exéville,  etc. 
Y.  Cystite. 

Trowièw'’  mdicafton,  — Détruire  les  calculs  de  la  vessie 
ou  des  reins. 

Boissons  abondantes  et  alcalines.  — Eau  de  Vichy  à la 
source,  bains  de  Vichy  saison  à Ccmlrexéville.  ^ Enfin, 
lithotrilie.  V.  Caii^ULS. 


IIIÉ1IÉIIAI.OPBK.  perte  plus  ou  moins  complète 
de  la  faculté  visuelle  pendant  la  nuit,  quoiqu’elle  soit 
conservée  dans  le  jour,  consiiuie  la  névrose  appelée  lié- 
méralopie. 

L'iiémèralopie  est  quelquefois  une  conséquence  du 
myosis  qui  a longtemps  duré.  Y.  Iris. 

Queh|uefi»is  congénitale  (Sichel)  et  liée  a une  pei>is- 
tance  des  portions  de  lu  membrane  pupillairr,  l'héméra- 
lopie  colucide  aussi  avec  la  pellagre  (Hou-*silhe).  avec  le 
scorbut  et  une  mauvaise  hygiène.  Elle  résulte  de  l’action 
d’une  vive  lumière  tAVharton  Jones),  de  la  réverb«*ralion 
lie  la  Inniière  .sur  la  neige,  dans  les  pays  froids,  ou  d<> 
la  réverbéralion  du  soleil  sur  la  nier,  qui  (iroduit  le 
myosis. 

L’héméralopie  est  quelquefois  épidémique  (.Mackenzie). 

Les  hémèralopes  ont  souvent  de  la  céplialalgie . des 
vertiges  et  quelquefois  des  envies  de  vomir . surtout 
quand  i'hémérulopie  est  duo  à un  myosis  par  pandyste 
ayant  pour  siège  les  nerfs  du  grand  sympathique. 

L'héjiiéralopie  cesse  souvent  seule  par  le  repos  des 
yeux  (NVharton  Jones). 

Thif(t}H:uliguc.  — Si  i’héinéralopie  est  due  à un  niyo- 
sis,  on  traitera  cette  maladie.  V.  Iris. 

I/è/crfrteiïé  sur  le*  tempes,  — les  fttmigaU'ms  ammo- 
uiacalfs,  — les  iHoruiaiiom  strtfchnine  avec  la  lan- 
cette (Uesmarrrs),  sont  des  excitants  quelquefois  ntile.s. 
Mais  ils  ne  sont  pas  plus  avantageux  que  les  compresses 
froides  sur  les  yeux  et  les  vésicatoires  derrière  les  oreilles 
(llromfield). 

Le  SHlf<xte  tte  75  centigixunme*  (Stoeber)  ; et 

r(Wft«/ue,  à dose  vomitive  tScar|ta),  agissent  avec  effica- 
cité  contre  les  liéméralopies  qui  sont  en  relation  avec  un 
état  fébrile  inlcrmlHeiU  ou  un  trouble  des  fonction*  diges- 
tives. Mais,  à tout  ce  Irailemeiil,  il  faut  joindre  le  repos 
des  yeux  ; on  les  fcrmei'a  avec  des  bandelettes  de  taffetas 
d’AiiglcIeiTe. 

On  fioumra  bien  les  malades,  condition  indispensable 
au  succès  du  traitement. 

fiimigtitiotis  de  rféroc/»o«  foie  de  btruf  sntr  le  visoge^ 
et  se  nouiTir  avec  le  foie  qui  a servi  à faire  la  décoction 
(Allé,  Dupont,  310  cas  de  succès)  Osl  le  remède  de 
CeUe,  de  Paul  d'Égine,  d'Oribose,  et  l'on  peut  employer 
dans  le  même  Iml  le  foie  de  toii.s  les  aniiuniix  domestiques. 
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lliiilr  il>’  fuie  lie  luoi'iie  il  rinU'ricur,  ÎO  à 100  gramme» 

El. 

mt.  nilUORÉE.  V.  ClIOHKE. 

Y.  MIGRAINE,  NEVRALGIE  TElimALE. 

■ÉHI!%E.  Substance  coloraulc  brun  roiigr,  rristnltina' 
Lie,  retirée  artiliriellemcnl  Jes  taches  de  sang  traitées  )>ar 
le  sel  marin  soc  pulrérisé,  mouillées  de  vinaigre  et  éva- 
porées. — F.llc  se  présente  sous  forme  do  cristaux  rliuin- 
iwidos  aplatis, -qui  ne  perdent  pas  leur  couleur  nu  contact 
des  acides,  ce  qui  est  important  pour  la  médecine  légale. 

\ < * 

Fitf.  39l.  •-  r.riolBux  ^'k^minr  oWaui  ■ttiftoiflU-mriii  iln  *â»a 
«•(  vuk  A 300  iliuKMrM.  (Vircfcow.) 

■ÉMIOPIE.  l/hémiopie  est  un  symptôme  indiquant 
une  paralysie  d'un  nerf  optique  seul  ou  un  décollement 
de  la  i*élinc,  ou  plus  rarement  une  lésion  de  la  choroïde 
ou  do  la  rétine,  ou  une  opacité  partielle  du  cristallin, 
lions  cet  état, ^ où  il  y a toujours  une  diminution  irrégu- 
lière du  champ  visuel  d'un  seul  œil,  l'examen  ophlhulmo- 
sropique  révélera  toujours  l'une  ou  l'autre  de  ces  demiéi^s 
lésions.  On  ne  rcconoailra  la  première  que  |>ar  voie 
d'exclusion. 

L’hémiopie  peut  être  due  à une  congestion  de  la  rétine  ; 
elle  se  montre  surtout  chez  les  individus  d'un  tempéra- 
ment nerveux,  ou  chez  des  individus  dont  les  fonctions 
dige.kiives  sont  troublées  (Wollnston). 

Théru})euti>iuf.  — Il  faut  s'occuper  de  reconnaître  les 
maladies  qui  causent  l'hémiopie  pour  les  combattre  par  les 
moyens  appropriés.  Y.  .\maurose,  IIÊtine,  CuonoliHTES. 

On  évitera  les  fatigues,  les  veilles,  et  la  sobriété  sera 
observée  par  ceux  chez  qui,  périodiquement,  l'hémiopie  sc 
montre  nprés  des  troubles  digestifs. 

■ÉniPLÊCilR  ET  PARAPLÊ«IE.  V.  PARALYSIES. 

■ÿ3iiPi.É«iiE  FACiAi.E.  Y.  Paralysie  dp.  u face. 

imuBi«il4|ne.  A la  suite  des  lésions 
traumatiques  de  la  moelle,  de  luxations  et  de  fractures  du 
corps  et  des  lames  des  vertèbres,  on  observe  mie  perle 
de  la  sensibilité  et  des  mnuvenienls  des  membres  infé- 
rieurs, accompagnée  de  troubles  de  caloriOcalion,  c’est-à- 
(111*0  une  liéiniplégie  simple  ou  double,  ce  qui  constilne 
alors  une  paraplégie  traumatique.  (V.  Fracture  ouchanr.) 

Thémpf^utif/ufl.  — I/éleclricité,  les  médicaments  téta- 
niques, tels  que  la  strychnine,  sont  impuissants,  soit  parce 
que  In  moelli*  a été  altérée  dans  sa  structure,  soit  ù cause 
d'une  compression  sur  cet  organe,  deux  lésions  qui  échap- 
pent à tout  traitement  niédiral. 

Paul  d'^^ine,  et  depuis  Dcsaull,  Clyne,  A.  Coo|»er  et 
Hhen  Barton,  ont  in^pané  les  lames  des  vertèbres  pour 
redresser  les  os  qni  comprimaient  la  moelle.  Des  succès 
ont  été  ainsi  obtenus.  Mai.s  s'il  n’y  a pas  de  plaie  au  niveau 
de  la  fracture,  si  la  gibbosité'  consécutive  ù une  fracture 
de  la  colonne  vertébrale  est  étendue,  il  est  diflicile, 
h moins  de  s'engager  aveuglément  dans  une  opération 
grave,  d’aller  détruire  l'agent  compresseur  de  la  moelle. 
Ici  se  présentent  les  mêmes  doutes  que  pour  la  jiistiOca- 
tion  de  la  trépanation  du  crâne  contre  Fépllepsie  trauma- 
tique. 


■tftniTE.  Innuiuiilution  du  sang  (IHorry)  qui  accom- 
pagne le.s  plilt'gmasies,  et  qui  est  cariictérisée  par  une 
surabondant(2  quantité  de  fibrine. 

llÿ:mrRirifcE.  La  fièvre  inlcrmillente  caractérisée 
pur  des  accès  quotidiens,  dont  l'un  très-fort,  correspond 
à l’accès  du  troisième  jour,  tandis  que  celui  du  jour  sui- 
vûut,  Irès-foible,  correspond  h celui  du  quatrième,  carac- 
térise la  fièvre  hémitritér. 

ThérujmUû/ne.  — La  fièvre  hémUrilée  guérit  par  le 
sulfate  de  quinine,  2.'>  ù 95  centigrammes  donnés  une 
heure  après  lu  lin  de  l'accès. 

Hÿ:VIOPUIlJE.  Y.  liÉMORRiUIillUR. 

n^.ROPUTH.U.TIIE.  Y.  Œil  (CorMon  de  f). 

■^VIOPTIIQIE.  Nom  donne  aux  malades  qui  cra- 
chent du  sang.  Ouelquefots  on  dit  : rroc/i/ifs  In/m'ptyhfues^ 
comme  synon\7ue  d’expectoration  ti'iutée  de  sang.  Y.  Hk- 

NUPTY.SIE. 

ll^:viOPTls»ll-:.  Les  bémorriiagies  internes  donnant 
lieu  à l'cx/ierfoi^riu/i  de  sang  runsüluenl  l'hémoptysie. 

Quand  une  femme  n'a  pas  ses  règles,  il  lui  arrive  quel- 
quefois de  voir  apparaître  l'hémoptysie  à litre  d'hémor- 
rhagie supplémentaire. 

Il  y a une  idiosyncrasie  voisine  ou  analogue  do  l'hé- 
tiiorrltaphilio,  qui  engendre  aisément  l'hémoptysie. 

La  pléthore  globulaire  est  qutdquefois  une  cause  d’Iié- 
moptysie. 

Il  est  très-rare  de  voir  les  fièvres  graves,  qui  engendrent 
si  facilement  les  pétéchies  et  les  épistaxis,  donner  lieu 
à l'hémoptysie. 

L'hémoptysie  causée  par  l'apoplexie  pulmonaire  simple 
est  une  des  moins  graves. 

L'hémoptysie  dépend  très  - souvent  des  maladies  du 
cœur,  soit  «le  l'hypertrophie  du  ventricule  droit,  soit  du 
rétrécissement  des  orifices  du  ventricule  gauche.  (Laennec, 
llouillaud.) 

I.a  tuberculose  pulmonaire  commence  très-souvent  par 
une  hémoptysie  qui  résulte,  soit  d'un  obstacle  à la  circu- 
lation d’une  artériole  lobulaire,  qui  se  rompt  en  avant  de 
l'endroit  comprimé  par  le  tubercule,  soit  d’une  érosion 
des  vaisseaux  occasionnée  par  le  tubercule  ramolli,  soit 
d'une  congestion  pulmonaire  aigue  (V.  ce  mot]  (Laennec), 
soit  d'une  thrombose  des  veines  pulmonaires. 

Un  anévrysme  de  l'aorte  qui  use  toutes  les  parties  du 
voisinage,  et  qui  pénètre  dans  les  bronches,  donne  lieu  à 
une  hémoptysie  promptement  mortelle. 

l'ne  hémoptysie  causée  par  une  apoplexie  pulmonaire 
simple  laisse  quelquefois  après  elle,  dans  les  poumons, 
un  exsudai  qui  devient  l'origine  d'une  phlegmasie  pulmo- 
naire chronique  ulcéreuse,  et  consécutivement  d’une  tu- 
berculose des  poumons.  (Broussais.) 

Il  est  rare  que  l'hémoptysie  s’annonce  par  des  sym- 
pt(>mes  do  palpitations,  de  fièvre,  de  chaleur,  de  plénitude, 
de  douleur  dans  la  |>oitrine  et  des  autres  phénomènes  pi*é- 
curseurs  de  l’elTort  hémorrhagique. 

L'hêntoplysie  s'annonce  par  une  petite  toux  sèche,  avec 
ou  sans  goût  de  sang  dans  la  bouche  ; puis  le  sang  est 
craché,  rouge,  mêlé  d’écume,  lentement,  par  petite  quan- 
tité, ou  avec  abondance,  en  bouillonnant  d’une  façon  qui 
suffoque  les  malades. 

L’hémoptysie  foudroyante  peut  tuer  rapidement  les 
malades  par  asphyxie  bronchique  ; mais  ri  elle  est  modé- 


HÊMO 


«68  MÉMO 

n'p,  i‘llr  <lurp  Hiï  à dmizp  jours  Pl  Jinpai'^tl  jionr  qupiqup 

Tue  pivmirrp  h^mopiysio  pnHiispo'ie  prrsqut*  toujours 
/i  uno  spoondo. 

l/ht'moptysie  acnidealpne  pput  ne  point  Uls&er  de 
traces  et  ne  jamais  se  reproduire. 

Pii  >nng  rouge,  liquide  ou  en  caillots,  mîflé  d’écume  et 
d’eau,  rejeté  p«ir  la  bouche  , provient  d’une  déchirure 
vasculaiiv  récente  dans  les  voies  aériennes.  V.  Poitrine 
(P1.AIE.S  de). 

Pu  sang  noir  coagulé,  mélé  u du  mucus,  rejeté  par 
expectoration  et  en  petite  quantité,  vient  d’une  liéiuor' 
rhiigie  bronchique  vieille  de  deux  ou  trois  jours. 

Quand  un  sujet  crache  du  sang  rouge  pur,  spumeux,  et 
qu'en  écoutant  sa  poitrine  on  y entend  d'un  côté  ou  de 
l'autre  des  riUes  muqueux  of  sous-cr(‘pitant,  on  peut  affir- 
mer que  le  siège  de  la  déchirure  vasculairt^  cürres|M>nd  nu 
siège  des  bruits  perdus  par  rausciillation. 

I/hémoptysie  accompagnée  de*  lièvre  héolique  est  tou- 
jours mortelle. 

l’ne  hémoptysie  chez  un  sujet  hydropique  à In  suite 
d'une  maladie  de  cœur  est  un  signe  prochain  de  moii. 

Une  odeur  gangréneiise  de  rexpecloration  acrompa- 
gntinl  l'hémoptysie  nnnonre  toujours  une  mort  prochaine. 
(Uennec.) 

Ia‘s  hémoptysies  pléthoriques  sont  ordinairement  suivies 
de  gnérUon. 

TAêmf)e«/ô/ue.  — Vis-à-vis  d’un  malade  qui  crache  le 
sang,  le  premier  soin  du  médecin  doit  être  d'apprécier  la 
cause  de  l'hémorrliagle,  alin  de  choisir  le  remède  le  plus 
convenable. 

Le  médecin  devra  chercher  à rassurer  les  malades,  qui 
sont  toujours  irés-effrayés  de  l'accident  qui  leur  arrive,  et 
il  leur  prescrira  le  repos  absolu  de  l'esprit  et  du  corps, 
l'exposition  à l'air  pur,  la  position  assise  les  jninbes  pen- 
dantes sur  le  l>ord  du  lit;  il  les  engagera,  en  outre,  à 
résister  autant  que  possible,  aux  efforts  de  la  toux  qui 
provoquent  lu  sortie  de  noiivclh^s  c|unnlités  de  sang. 

Première  indication  : Arrêter  Vhémnrrhmjir.  Pour 
arrêter  le  crachement  de  sang,  le  médecin  appliquera 
pendant  plusieurs  heures  dos  ligatures  bien  «Trées  autour 
des  quatre  membres.  —C'est  dans  le  mémo  but,  c’est- à- 
(lin*  pour  enlever  un  instant  à la  circulation  une  masse 
ass4.‘Z  considérable  de  sang  qu'on  applique  dans  ces  circuit- 
stances  les  grandes  ventouses  inventées  par  Junod.  On 
comprend,  en  effet,  que  ces  ligatures,  ou  un»*  ventouse 
qui  retient  une  musse  de  sang  dans  un  membre,  clinugenl 
la  marche  de  la  circulatiun  générale  au  point  de  faire 
cesser  la  pneumurriiagie  et  l'hémoptysie.  (V.  Vehtolses.) 

érurimffouj  ^iuujuüm  générales  à haute  dose  ont 
été  vitnlées  par  Laetinec,  qui  pensait  que  dans  l'hémo- 
plysie  abondante  la  saignée  du  bras,  plusieurs  fois  ré|»èiée, 
était  le  meilleur  moyen  de  tarir  l’hémoptysie,  même  au 
prix  de  la  faiblesse  qui  pouvoit  en  résulter. 

I.es  naiiinêen  sont  bonnes  quand  le  sang  vient  d'une 
apoplexie  pulmonaire  ou  d'une  rupture,  au  cunimence. 
ment  de  la  phthisie,  ou  d'une  exaltation,  suite  des  maladies 
du  ræiir,  ou  d'une  vraie  pléthore  ; mais  elles  ne  sont  plus 
indi(|uées  lorsque  l'hémoptyMie  est  le  résultat  d'une  gan- 
grène pulmonaire. 

I.es  venton$e$  .iiinud,  sur  les  membres  inférieurs  (voy.  ce 
mot),  et  les  grandes  ventouses  sèches,  sont  très-utiles 
|KJut  tléirturner  la  marriir-  du  sang. 


Ün  a vanté  l’action  des  i'é#icofm'/rs  contre  l'hémoptysie, 
mais  je  n'en  voU  point  l’indiration  réelle,  û moins  que  ce 
ne  soit  le  but  de  l‘op|H>ser  à la  cause  de  riiémorihitgie,  à 
une  maladie  chronique  des  poumons,  par  exemple. 

Les  boissons  froides,  glacées,  le.s  applications  froides 
sur  la  poitrine  et  dans  le  dos,  réus.sissent  pre.sque  sûre- 
ment à arrêter  riiémorrhagie  faroiirhique. 

Contre  riiénioptysie,  Laennec  donnait  IVmcfiVyue  à l’in- 
térieur, mais  l'cxpiTience  n’a  pas  sanctionné  les  résultats 
qu’il  s'en  était  |»romis. 

Les  astringents  et  les  «ci/fes  sont  d'un  usage  très-avan- 
tageux dans  l'hémoptysie.  — Les  limonades  acétique, 
citrique  cl  sulfurique  {leuvent  être  employées  ; il  en  est  de 
même  de  Valun  et  du  sang^iiragon , i{ue  l'on  donne  à 
l'intérieur,  en  pilules  : 

Alan tj  erauiKi.>«. 

S«Ba-iifas'<« 3 hJ. 

O^ium,  Tiû  rc»tiÿramin<-ii. 

Ui-I  ruftt 4(.  8. 

}>ourdcs  pilules  de  20  centigrammes. 

A prendre  de  une  à cinq  par  jour. 

ün  peut  donner  aussi  le  cucAon,  le  ratnnhUi,  la  maité- 
siu,  dont  les  extraits  soûl  faciles  à diviser  en  pilules,  et 
doivent  être  donnés  a la  do.se  de  i à ft  grammes  par  jour. 

On  donne  aussi  l'ettu  de  HnM  à vingt  gouttes  dans  un 
jiilep,  à prendre  par  cuillerées,  et  les  résultats  sont  géné- 
ralement bons. 

Jk$  inj*’etions  hypodermiques  dUxtrait  de  sfigte  ergoté 
à la  dose  de  10  centigrammes  par  injection,  pour  60  cen- 
tigrammes d'eau  distillée,  sont  très-bonnes  (Üra.srhe). 
A défaut  de  ce  procédé,  on  peut  employer  le  srigie  ergtdé 
en  yjoi/rfi'e  à la  dose  de  ti  grammes  par  jour,  ou  r«:hvi*7 
de  seigle  ergoté  à 25  ou  50  centigrammes  par  jour,  en 
pilules  de  10  centigrammes. 

L’cum  de  Brocchiêii,  qui  n'est  autre  chose  que  de  l’eau 
distillée  de  pin  gemme,  est  aussi  très-utile  dans  ces  rir» 
constances. 

Des  médecins  donnent  aussi  le  de  potasse  à doses 

fractionnées  cl  répétées.  10  centigrammes  toutes  les 
heures. 

Deuxième  indication  : Combattre  la  cause  de  Vhê- 
moptysk. 

A cAlé  des  moyens  susceptibles  d’arrêter  l’hémorrhagie, 
il  faut  chercher  à prévenir  son  retour,  deviner  sa  caus4>, 
et,  suivant  qu'elle  est  dans  le  sang,  dans  le  cœur  ou  dans 
les  poumons,  se  conduire  d'une  façon  différente. 

En  cas  de  pléthore,  il  faut  prescrire  un  régime  doux, 
un  ptMi  débilitant,  et  fain*  une  saignée  tous  les  quatre  ou 
cinq  mois. 

Dans  les  cas  d’anéinic,  au  contraire,  c'est  par  les  to- 
niques, le  quinquina  et  les  ferrugineux  qu'il  faut  opérer. 

Lorsqu'il  y a un  obstacle  à la  circulation  dans  les  vais- 
seaux ou  aux  orifices  du  cœur,  il  faut  également  recourir 
à la  saignée,  en  ayant  soin  de  la  proportionner  aux  forces 
du  malade. 

Troisième  indication  ; £ii/er  le  relour  des  hétno}yty$ks. 

Si  le  malode  est  sou|>çonné  d'avoir  des  tubercules  pul- 
monaires, ou  si  ces  Itilierciiles  sont  évidents,  il  faut,  dés 
(|ue  les  accidents  d'hémorcliagic  sont  caimés,  envoyer  le 
sujet  en  Toyitge,  dans  les  {mys  chauds  ou  dans  les  Dyrénée« , 
ayant  soin  d'ailleurs  d'employer  contre  rétnt  de  la  poitrine 
les  remèdes  appropriais. 

C’est  alors  le  cas  Je  mettre  un  vésicatoire  ou  un  cautère 
au  bras. 

i‘asser  I hivcr  aux  eaux  sulfureuses  d'AniélUvIes-Bains 
ou  du  Vernei.  Séjourner  l'Iiiver  à ('.anne.s,  û Nice,  h 
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Mt'iilnn,  à >'n|iU*s,  à Madère,  en  Ègyplo  ou  en  Algérie. 
Knfin,  si  cela  esl  possible,  voyager  sur  mer  pendant  plu- 
sieurs mois. 

FOnm'LAlRE  DE  L'HÉMOi'TY^IE. 

Opiat  de  Ferncl. 

Coat^nr*  <j»  mftile  (<ua«mwt«. 90  ^r«iDinr«. 

d»  ram.  ............  SW  i*l. 

hol  ir.Ans^i« 4 id. 

Tpmi  stiril]4« 4 

Sir»i>  tl«  roM».  .............. 

Faites  un  opiat.  A prendi'e  par  petites  cuillerées 
Ttin/ure  de  nictHiane. 

l-Vnilli-«  lie  niratiÉiM.  ...........  7&  ^«ko>c«. 

Alcool  ractitie.  ...............  300  ti). 

liiiissez  digérer  quelques  jours,  filtrez  et  conservez  pour 
ru-sage. 

Celte  fornuilc  :i  été  employée  à la  dose  d’une  a trois 
gouttes  pour  comliallrc  les  liéinoplysies  Q.  (llaucr.) 

mreotiffues  nstri/ttjentes. 

Tuitiîii.  . 3 

Elirait  üof<iuai.  S centigiawiuut. 

Comarre  de  i|.  §. 

F.  S.  a.  vingt  pilules.  On  en  fait  prendre  une  toutes  les 
deuA  heures  jusqu’à  cessation  des  accidents  0. 


i’otion  iittrinyeiUc  au  tannin. 


ttM  CuUU»NB«.  .......... 

do  Dvtit  tl  vranfer.  ...... 

Tanhin.  

TeioUm  d<  maaells.  . 

Sira|>  d'iMlIrt ‘ * I * 


leO  miiimr*. 

20  id. 

5 iWirraaimot. 
2 Kramisec. 

30  mI. 


A prendre  par  grandes  cuillerées,  d’heure  en  heure  r^l 
Tifane  astringente. 


Sur  de  ritron.  . 

Snifp 

Eau. 


A prendre  par  verres  dans  les  vingt-quatre  lieui*es(3* 
Autre, 


Aciil*  tnlfuriiIMo 343  fframme»- 

Eau  do  ^raouDM ( liliv. 

Sirn]»  suerv.  lOO  KroiiaaMi. 

A prendre  par  veires  dans  les  vingt  «quatre  heures  F»1. 


Pilulrs  astringentes. 


M)  ci'ntii.'r.tomia*. 

50  hÙ 
13  id. 


Etirait  4li4Ui<]ttc,  13  id. 

l'uur  quatre  pilules  attentées  ; à prendre  une  matin  et 
soir  EJ.  . (Vallcix.) 

Pofio/i  (istiingcnte. 

Sidratf  dr  fer.  2 ((rouiHMR. 

l*otioa  çoïkmonir t20  id, 

A prendre  par  cuillerées  à bouche  dans  lc.s  vingt-quatre 
heures 

Allure.  i 


PrroMofura  d«  f*P. 
Eati  tnnér 


3 Kranair*. 
150  id. 


A prendre  par  cuillerées  à bouche  dans  les  vingt-tjualre 
heures  i-e  -t-i. 

Pilules  hemostatigms, 

Rrttotiar 3 4 1 gmauMn. 

Kn  pilules  de  1 0 centigrammes  ; une  toutes  les  heures 


PiAiwi  astrinyade. 


3 a lu  itramict 

120  ura<atB«-i. 


A prendre  par  cuillerées  dans  les  vingl-quatre  heures  H- 
(Guiilemin.) 

Potion  aride. 

de  HaU'l 3^3  ^r.iwiaü*. 

Pnlinn  130  id. 

A prendre  par  cuillerées  à soupe  dans  les  vingt-quatre 
heures  [3. 

IHlules  astringentes  uu  Uumin, 


Tatinia 1 :;raminr. 

MitriUer  d«  ttoaiiw  adra^aiit q.  «• 


Four  des  pilules  argentées  de  i5  centigraiumc'>.  A 
prendre  une  pilule  toutes  les  deux  heures. 

Po/iort  ca/ma«ff. 

Tniiiliira  de  diailale.  ...........  30àKl 

tVti»n  ^WRiefur.  . ISO  erunifii**-. 

A prendre  par  cuillerées,  si  nicniopty>ic  est  accompa- 
gnée de  palpitations  (3« 

Pilules  ealmantfS  d'opiutn. 

Opium  en  pilules  argentées  de  25  milligraiiiitio. 

Doux  à quatre  pilules  par  jour.  Four  calmer  la  toux. 

Pondre  ei-pcetorante. 

l|»'-M«-i>nii]it. . 4 çiaaii»»--. 

En  quarante  paquets  ; à prendre  une  toutes  les  dcnii- 
heures,  pour  produire  l’état  nauséeux. 

Ran  très^froide  et  frapitée  de  toutes  les  demi- 

heures,  nuit  cl  jour,  250  à 30U  grammes.  — Suppression 
complète  d’aliments  pendant  toute  la  durée  du  traitement 
(huit  joum  au  moins!.  (Borsière.) 

Tisane  orcc  la  décoction  <ie  Statire  /imo«/«m,  15  à 
30  grammes  par  litre  m. 

ifaslic  à rintérieur,  1 à 3 gnunmes  por  jour  en  émul- 
sion. 

Sue  de  idantoin.  A prendre  100  à 150  grammes  C*1. 
(Ceisc.) 

Di^roriio»  de  feuilles  de  ronce^  pour  tisane.  10  grammes 
par  litre  d’eau  EJ. 

Infusion  d'(}}iKkHjlossum  ou  langue  de-.ierpcnl  (fainille 
des  fougères). 

/n/K*io«  de  fiiimmu/atVc,  8 à 10  grammes  par  litre 
d’eau  i>our  tisane.  Illoeriuiave.) 

Smc  if ortie  }yif/uante  fraîche,  de  60  à 120  grammes  par 
jour,  (riinncslet.) 

Poudn  de  muuroH  des  oiseaux  [Stellariu  media),  légè- 
rement astringente  l~~l. 

Acétate  d'alumine,  2 ù 8 grammes  par  jour  dans  une 
lK)lion  EJ. 

Geiim  urlnmum  (benoîte),  en  iDfuaion,  6 grammes  par 
litre  d'eau  n. 

Extrait  </c  jusquiame,  depuis  10  centigrammes  jusqu’à 
1 gramme. 

SaHcttire  {Lythnm  xa/fc<in'ri)  75  à lût)  centigramino«, 
en  poudre. 

Ilelûmthênu-,  en  décoction,  à à 8 granim«‘s  par  litre 
d'eau,  dans  l’hémoptysie. 

ll#:.1IOBBIIAttIE.  La  sortie  du  sang  liorsdc»  vaisseaux 
ipii  le  l’enferment  constitue  l'Iiémorrhugie. 

Il  y a deux  glandes  classes  d'hémoiThagies,  l'une  qui 
comprend  les  AemorrAd^/ieii  truumatigucs,  et  l’autre  qui 
reufernte  les 
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Toutes  ics  liéinon-tiogies  lraumutique>  rè^ullenl  üc  h 
ro»(u»ion,  Je  récrasenienl  ou  de  la  ücctioD  opérée  par  un 
insirunieiil  piquant  ou  Iraiicliaiil.  V.  Pi.aif>. 

Les  liéuiurrliagies  spontanées  dépeiuletil  : 1*  du  spasme 
du  c«*ur  cl  des  vaisseaux;  2"  de  la  plélliorc  sanguine; 

3*  de  la  putridité  cl  de  la  dissolution  du  S4»ng  (Y.  Noso- 
HtiMiEs)  dans  les  maladies  adynaniitpies  ; h*  de  l'Iiémur- 
rhapliilic  ; 5*  dr*s  oLslacles  généraux  ou  partiels  à la 
rirculation  ; 6*  des  lésions  organiques  anévrysmal»^,  can- 
céreuses ou  luberrulcusc»  qui  uleércnl  ou  affaiblissent  les 
parois  des  vaisseaux. 

Il  y a dos  hcmondiagies  ceiiieui^s.  artérielles  et  capil* 
luires,  des  hémorrliagies  e-rfrmcA  et  des  hémorrhagies 
internes. 

L-nc  hémorrhagie  qui  se  fuit  sur  un  point  du  corps 
dans  le  cours  d’une  maladie,  de  fat'on  à coïncider  avec  ' 
sa  guérison,  est  considérée  comme  une  /n'moiir/«iyie  rrt- 
tùjue. 

La  jeunesse,  rhén'dilè,  l'excès  de  chaleur  ou  do  froid, 
la  iliiiiinution  do  prcs.sion  atmosphérique,  la  suralrandaiice 
du  sang  occasionnée  par  un  rt^giinu  trop  substantiel,  sont 
les  causes  des  liémorrIiagic.H  actives  que  précédent  en 
général  la  céphalalgie,  la  chaleur,  le  vertige  et  la  fré- 
quence du  pouls. 

l.a  vieille>se,  qui  affaiblit  les  parois  des  vaisseaux  en  les 
incrustant  de  sels,  la  perte  de  plasticité  du  sang  pai'  la 
dissolution  de  la  fibrine  dans  les  fièvres  graves  et  les 
maladies  organiques  ulcérant  les  tissus,  «lonl  les  cause» 
des  héinoridiagies  passives. 

Le»  hémorrliagies  sont  plus  ou  moins  abondantes,  ont 
lieu  ù la  surface  du  corps,  dans  une  cavité  cnmmmiiqunnl 
avec  l'air  extérieur  ou  dan»  tmc  cavité  close  de  toute  part, 
et  dans  ce  dernier  cas  le  sang  reste  liquide  et  ne  s’altère 
pas. 

héiiiorrliogies  qui  remplacent  le  flux  menstniel  ou 
hémorriioldal  supprimé  sont  des  béinorrbagies  .vuppfémeo- 
/<uVe.*î,  mais  elles  sont  très-rares. 

(>uan»l  une  hémorrhagie  dépend  d’une  allénition  du 
sang  comme  celle  de  rhéniophilic,  du  scorbut,  de  la 
pléthore  ou  des  maladies  graves  typhoïdes  et  pestiteulielles 
odynumiques,  on  dit  qu  elle  est  rarntitntinnnelfe  (.Audral, 
Honiirret). 

Les  hémorrhagies  ducs  à la  pléthore  et  à riiypei  sthénie 
vasculaire  ou  inflammatoire  sont  de»  fu  morrhauies 
tandis  que  celles  qui  résultent  d’une  pulridit»;  du  sang, 
du  scorbut  ou  d’une  lésion  matérielle  des  vaisseaux,  perc»’*s 
par  une  ulcération  ou  obstrués  par  une  embolie,  sont  de» 
hémorrhujie»  jutisives. 

Quelle  que  soit  la  cause  occasionnelle  d'une  hémorrha- 
gie, pour  que  le  sang  sorte  de  ses  vaisseaux,  il  faut  qu’il 
y ait  rupture  des  gros  conduit»  ou  des  vaisseaux  ca^til- 
laircs.  (.\ndral.) 

Tandis  que  certaines  hémorrliagi»*»  sont  précédée»  par 
des  phénomènes  de  pléüiore  générale  ou  locale,  il  en  est 
d'autres  (}ui  vitmm  nl  sans  svnipldmes  précurseurs  ; et 
quand  elles  soûl  Irés-ubonduiilef.,  elles  sont  accnuipagnétrs 
de  jwlenr,  d'horripiialion,  de  chair  de  |k»ul«î,  de  refroidis- 
sement, de  petitesse  du  iKuils  eide  synco|»e.  (ies  pinmo- 
mènes  annoncent  ég;dcment  les  hémonhagirs  internes  de 
l'intestin,  du  cœur  et  du  pouu)on. 

Les  hémorrhagie»  qui  se  repnidiiisent  souvent  laissent 
après  elles  une  décoloration  très-grande  du  visage  et  du 
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corps,  accom|»aguéc  do  faiblesse,  de  dys|Hîpsie,  de  palpi- 
tations, de  vertiges,  de  tendance  à la  syncojte  et  de  né- 
vralgie» de  la  tèl»*,  ce  »|ui  caractérise  l'um-wie.  Voy.  ce 
mot. 

Selon  le.s  organe»  où  se  fait  riiémorrhagic  apparaissent 
des  symptômes  différents  : ainsi  les  liéinoi  rbugie»  du  cer- 
veau et  d»‘  la  moelle  produisent  des  ))ttrüJysics  î celles  des 
|Miumons  amènent  la  suffocation  et  V hnuuittysie  ; celles 
du  conir,  la  trnji'f  suhile  ; celles  de  reslouiac  ou  de  I io- 
leslin,  ou  le  mèffptia  ; celle  des  voie»  urinaires, 

Vhémnturiey  etc. 

Lne  hémorrhagie  subite  et  Irés-considérable  peut  eii- 
Indner  la  mort  instantanée  ; ce  qn’on  appelle  lev 
liéniori'hagies  fùUiiroyant»'», 

Thérapeutique.  — Première  indicalion  : />»frwi>v  tu 
eaustf  des  hemorrhuijirs.  Il  est  presque  imp»w»ible  d'indi- 
quer un  irailtmienl  généj-al  des  hémorrhagies,  car  il  n’y 
a qu'un  Iralleinenl  de  chaqii*’  liémorriiagie  »m  |»arliculler, 
selon  sa  cause,  son  siège  cl  la  nature  des  fonctions  de 
l'oigane  où  elle  a lieu.  — Cependant,  comme  il  y a des 
moyens  applicables  à toutes  les  hémorrhagies,  il  faut  les 
faire  connaître. 

Hans  le»  hémorrhtujies  traumatiques,  si  la  plaie  d’où 
s'échappe  le  sang  est  apparente,  il  faut  faire  la  compression 
de  la  }Htrtie  divist  c,  — la  compression  de  l'artère  au-dc>su> 
de  la  plaie  ; — la  eautèrisathn  av  nitrate  d'nryentt  si  la 
plaie  est  petite;  la  ratUéhsation  au  fer  tt/nyc,  si  la  plaie 
est  étendue  et  si  l'on  ne  voit  pas  d’où  s’écliappe  le  sang  ; 
— enfin,  l'applicalioii  dans  la  plaie  de  liquides  liémosla- 
tique»,  et  siirloul  du  }Mrhl*irure  de  fer  à 30  degrés  sur  de 
la  charjiie.  — Si  ces  moyens  ne  réussissent  pas,  il  faut 
faire  la  sature  rntwtillée  dan»  quelqu»'»  cas,  — la  ligature 
des  deux  boiit.s  de  rarlére  coupée,  ou  niéme  la  ligature 
»!»'  l’ailére  aiwlessiis  de  la  plaie.  V.  Plaik.-^  et  Hkmo.'Ta- 
TIOl’ES. 

Dans  les  hemarrhiujies  pléthoriques,  la  saignée  du  bra*. 
est  Irés-ullle  jK>ur  en  éviter  le  retour.  On  traite  ainsi  le> 
congestions  cérébrales,  les  épistaxis,  les  Inmioptysies  et 
les  liéinaléméses  dues  ù la  pléthore.  — On  pont  rem- 
placer ce  moy»*n  p;ir  des  applications  inen.suelles  d»“  sang- 
sue» à l’anus. 

Dans  les  hémorrhagies  su}>idéfnentiÂir'S  do  règle»  ou 
d liémoriboïdcs  supprimées,  le  médecin  devra  rétablir  lu 
menstruation  par  les  moyens  appi’opriés  (V.  lC«?iKN.x<;outBS 
et  AMKNounHÉE,  ou  Dysménorrhée),  ou  essayer  de  piu- 
duire  de»  liémorrlioïdes  par  des  pilules  d'aioés  de  20  centi- 
grammes pur  jour  diinint  un  mois. 

Dans  le»  ùcmorrAoqics  ronstitutiouaeltes  du  scorbut,  do 
riiémorrhaphilie  ou  des  maladies  typhoïdes  peslileoliellos 
adynami>|ue».  compliquées  de  putridité  du  sang  ou  de  dis- 
solution de  la  fibrine,  il  faut  recourir  au  suc  de  citron. 
Ho  grammes  par  jour,  et  aux  boissons  acide»;  — au  quin- 
quina; aux  préparations  ferrugineuse»,  Mirluiitau  pi'rrlilo- 
rurc  il»'  fer  à rinlérieur,  six  à vingt  goutte»  par  jour  dans 
de  l’eau  sucrée.  V.  Scorbut,  Fiëvue  TvenoTor.,  I'uui'Ura 
lllMOnRHA»;tCA,  lIÉMOnHHArUiUE,  etc. 

Dans  les  hémorrhagies  produites  jKif  mi  ohstarle  a ta 
rUratatioiii  tel  qu'un  anévrysme  ou  une  obstruction  d»*  \u 
veine  cave,  de  la  vein»*  porte  mi  des  veines  de  la  rélin»’. 
Iv  Irailemeul  est  subordonné  à retendu»*  et  au  »u*ge  de  lu 
lésion  (V.  Arèvhvsme  i»e  l'aortp.  et  DiiLèiufK  adhe.sive. 
QU  PiiLECiiATlA  AIDA  UOJ.EN»).  Il  en  HTa  de  même  si  les 
itémovrliagies  dépend»*nl  de  la  compression  des  vaisseaux 
du  poumon  pur  vme  tumeur  ; d’un  obstacle  ù la  circula- 
tion pulmonaire  par  une  lésion  de»  valvule»  du  cœur  ; 
d’une  ulcération  des  petits  vaisseaux  du  poumon  par  une 
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forUe  lubérciilvusc  en  einnimmieulioii  aven  les  broflclu's; 
(I  un  ulcère  roiigcaul  consêciilif  au  cancer,  quel  qu’eu 
soit  le  siège;  onl’ui  d’une  altération  sénile  atliéi'omulcuse 
de»  uiiéi*e».  V,  .Maladies  nu  c(kuh,  Phthisie  ni.sioNAtiii:. 
llÊMoiUiHAr.iE  csnÈHhAUF,  clr.  Il  est  évident  que,  dans  ces 
cas,  le  traitement  des  liémorrhagies  est  absolument  spé  • 
cial  pl  ne  peut  être  indiqué  d'une  façon  générale. 

Deuxième  indientiuu  : RemMi'fi'  mw  iffetu  tfiiHc  Aèmor- 
rhtujif.  Quand  une  liémundtagie  a produit  une  grande  ané- 
mie, il  faut  donner  les  préparations  ferrugineuses,  — du 
quinquina  sous  toutes  les  formes,  et  bien  nouirir  les  ma- 
lades. (V.  Anesue.) 

Toutefois,  ({uand  une  hémori  bagie  traumatique  ou  puer* 
(>érale  a été  assea  alwiidante  pour  mettre  la  vie  en  danger 
d une  façon  inirnèdiate,  s’il  n’y  a pas  de  lésion  organique 
elle*  le  sujet,  il  faut  essayer  de  le  rappeler  à la  vie  en 
lui  pratiquant  la  transfusion.  Y.  ce  mot  et  IlÉMonHitAGiu 
l'UEnrénALE. 


EORMI  LAIRE  DES  tlÉMOnRIlAUlLS. 


Toplqur». 

î.es  topO/ues  ont  été  vantés  avec  plus  ou  moins  de  raison 
contre  les  |H‘lileâ  hémorrhagies  des  plaies,  et  souvent 
même  contre  les  héiiiorrhagics  internes. 


iiffhttiim  ahiufe  de  SefoAi/norc. 


loriiaioii  <tc  roMMi  raiiffp* icratnaiv*. 

Ahtn 0 ij. 


Kmployée  en  topique  ou  en  injection  contre  les  hémor- 
riiagies 


Potklr»'  héinostatiffUe. 

en]i»|>ltani«  «■  ^aiiir>^ çrkBuat'f. 

0(imni>*  •rahi.ttir  nn  pniMirr.  î , 

iViBiirti  Hr  rliirl<nfi  i{i>  lt«i* ) "*  *'*  ’•** 

Mélei.  Pour  saupoudrer  les  plaies  et  les  surfaces  sai- 
günnles  [3.  (Itonafoux.) 

Etiu  hhnftsMitjUi', 


Desiliamps  a projwsé  le  p»-océdé  suivant  pour  préparer 
une  etiH  fu-m>)St*diqtte  destinée  à ramplnrer  dt  Broc- 
rhieri. 


Trr«‘h«'aUitB<' SOO 

t4U (iOO  id. 


Faites  bouillir  pendant  un  quart  d'heure;  ajoutes  suffl- 
■smte  quantité  d'eau  pour  obtenir  lUUO  grammes  de  D*ré* 
benüiino  et  d'eau.  I.at8sez  refroidir,  filtre*. 

A prendre  100  grammes  par  jour  à l'état  de  pureté  ou 
mis  dans  une  potion  PP. 

Rm  8ty}dhfue  de  Rrot  chierù 

D’après  Martin.  I’com  Htyfdique  de  Rrorehien'  peut  se 
préparer  de  la  tiinniére  suivante  ; 

On  fait  macérer  pendant  douze  heures  du  bois  de  sapin 
coupé  menu  et  concassé,  avec  le  double  de  son  poids 
d'eau  ; puis  ou  distille  jusqu'à  cc  qu'on  ait  obtenu  en  pro- 
duit le  poids  du  Imis  employé.  On  abandonne  cet  fiydrolal 
au  repos  pendant  vingt-ijualre  heures,  après  quoi  on  en 
sépare  avec  soin  l’huile  vidatile  qui  peut  s'élre  rassemblée. 
Avant  do  moUro  cette  eau  en  usage,  il  est  nécessaire  de 
l’agiter. 

On  en  fait  prendra  .100  ù lUO  grammes  par  jour,  par 
ciiiilerées  à bouche 

Eau  Aémos/oDV/ffc  de  P/t/jHari. 


RrtijAin il«0  Biiiiitmi». 

ainn .SOI)  mI. 

l'Un  &IIOU  iii. 


Faites  bouillir  six  heures  dans  un  pot  vernissé,  en  rem- 
pluçaiu  l'eaii  qui  s'évapore  {»ar  de  l'ouu  bouillante.  Filtrai. 


HFMtt  t»7l 

I A prendre  100  grammes  par  jour,  par  cuillerées  à 
. bouche  [3*  (Pagliari.) 

héMoshfk/ue  de  Tissercutd. 

j «I  l(W 

Eni iOOO  iJ. 

Faites  digérer  douze  heures.  Filtrez. 

A prendre  100  à 120  grammes  par  jour  et  par  cuil- 
lerées « Iwucliefn. 

/Vror/f(wi  de  trrébent/iinc  Veau.  — C'est  la  Ikisc  de 
toutes  les  eaux  hémostatiques  [3. 

Saupoudrer  avec  le  Ly^perdon  ôoeixta  les  hémor- 
rhagies des  plaies  Q.  (Chalenay.) 

Créosote  dans  l'eau  fait  une  solution  qui  coagule  l'alhu- 
mine.  — On  l’emploie  contre  le»  petites  hémorriiagic» 

lrauniatiquc»[3-  'Reichenbneh.) 

Sulfate  de  cuivre^  25  grammes  ; — • t-nmphte  en  poudre, 
8 grammes; — eau,  2 kilogrammes.  — Triüirez  et  em- 
ployés en  lotions  et  injections  dans  les  hémorrhagies  trau- 
matiques [3  '.''wediaur.) 

Pitrine  desséthèe  réduite  en^iiomlre.  On  en  fait  des  ap- 
p)icaliün.s  locales  contre  les  héniuiTliagies  traumatiques,  et 
surtout  contre  les  piqOras  de  sangsues  V.  Pi  AiEifi. 


l*répnrii«ioM4i  oatlbémorrbitgiq«ea 
* rinlérlcur. 

•Sê/'um  aluminé, 

Alnn,  ...................  H gniMnK*». 

Faites  dissoudre  dans  : 

Si^in  cUiil»^  rt  bitrv 300 

Par  petites  Utsses  dans  la  journée,  contre  les  hémor- 
rhagies passives  13- 

Le  lait  nhtmiué  lUPenrsou  est  identique  avec  le  sérum 
aluminé  Je  Marc. 

La  tisane  altmwoatse  ou  astniigente  de  /MnenV,  faite 
avec  U grammes  d'alun  pour  .500  grammes  de  sérum. 
PJertuaire  astrinijent  fjedmmû^ue. 

UimM.'rv.'  lie  mer*.  ............  185 

Siivi|i  il..  Twiu 38  ' i4. 

Sir<»|i  lie  |iar«it 0 iil. 

Mêlez.  8 à 16  graniiiies  dans  les  héniori'hagies  pas- 
sives Q-  (Bartiioz.) 

Poudre  asttHinjente  ojHacèe. 

s„,.„ j “ * 

Opniai.  ..................  8 «li'<'i)i;raiMaicr. 

Divisez  en  douze  paquets;  en  prendre  deux  ou  trois  par 
jour  dans  les  liéinorHiagies  passives  n. 

Pilules  d*tdHH  d'fhhétiux. 

AinB  eii  p»aJiT R 

S«af-drâKAa 4 ij. 

Mi«t  roMl.  q.  •. 

Mêlez  et  hiites  des  pilules  de  3 décigrammes.  Une  à six 
par  jour  dans  les  hémorrliagics  passives  {3- 
P(dion  asivùigvnle  au  tututin. 

K«m  inmiiimic tIB  gnuniiK-. 

Eaii  lie  Iknr  J'oran^i-r 32  M, 

TaiMiM n •l^tfcramiura. 

T«iBüirc  «le  MutitfUv.  S çraaiBM*». 

Sir.if  d'<riHrl 33  i«l. 

A prendre  par  cuillerée  d’heure  en  heure,  dan?»  Ic.s 
hémondiagies  passives  □. 

Lititonade  .stdfnrûfue  ou  limonade  minét'ale. 

Siro|i  il*  forrv UU  granou-f. 

En»  ci-ibwittM- 1000  i«l. 

AleiMil  •ütiiiriqiw.  9 ià. 
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A pitntinî  jwr  vi'rres  dans  brm«rrliagitfr 


passives  S (f*-  H.  I'.) 

Etta  de  IUiIm'I. 

Art  U-  »ttllMri*|W  • W* iOO  BTiiiimr». 

AI.4K.I.  . . .W  Ml. 

peu  à pe»  Tacidc  sur  l’alcool,  puis,  au  i>oul  de 


de»ix  heures,  décaulei  el  colorez  avec  un  pou  d’orcaneUe. 
— A prendre  l à 3 grammes  par  jour  en  potion  h- 
Ih^i  tion  de  r.hardoH. 


Srmrttr»^  dt  diapilon-MMH*. 30  |tr«Biuart. 

r.Atii IHO 


En  ilécoelion;  une  cuillerée  û soupe  toutes  les  heures. 
— On  y p<’ut  ajouter  3 grammes  d’acide  s»ilfurii|ue, 

(I.ange.) 

Ej-tmit  de  monèsitt,  1 àAgr.immo’s  pur  jour,  eu  piUion, 
à prendre  jKir  cuillerées  [3  (Ouillemiu.) 

de  /ru/unsse  ou  Mngmiutifc  {Poti/ijoiinm  <iH- 
rufarej,  H grammes  par  litre  d’eau,  à prendre  en  vingt- 
quatre  heures  O. 

/*o»Wi  r (rêcorce  rfe  cAcue,  10  à 15  centigrammes  toutes 
les  deux  heures  H. 

Piftûm  aveeEncide  »uifurigtte  dilué,  deux  à dix  gouttes, 
ou  avec  l’e'iM  de  Hnlnd  'V.  celte  formule),  mélange  d'acide 
sulfurique  et  d'alcool.  1 à 3 grammes  par  jour 

Xtecoc/iou  de  l'ocineSy  de  semr«»vx  ou  dt'  sommité»  fleurk» 
de  ScirpHS,  & à 8 grammes  par  litre  d’eau  f~~l. 

(I.emcrj’.) 

Infusion  d'OphôtuIossiun  ou  iangiie>de-serpeot,  h grao)- 
me»  par  litre  d’eau  O- 

Tisane  avec  la  déroetion  de  Stnti*^  limonium,  15  à 
30  gnunmes  par  litre  O. 

Soc  d’fV/ic<i  limtf,  60  à 120  grammes  par  jour  □ 
(Sydenham.) 

Knu  distiUrt  iie  Ineunde,  15  à 30  gramme»  dan»  une 
potion  O, 

//iii7c  essentielle  de  Imun/h,  huit  à (juinze  gouttes  dans 
une  potion  r~l. 

Poudre  de  cnscarilh  {Ci'oton  Wcu/erûi),  120  à 180  cen- 
tigrammes par  jour  O. 

Suc  d'htjpocistc;  à prendre  de  1 à 3 gmmmes  par 
jour  Q. 

(îemuium  Pohertittnumf  une  petite  poignée  dans  un 
dcini-liti*c  d’eau  à l’extérieur  pour  lotions  □. 

SnmmiffK  (leurks  de  millepertuiSf  7 à 15  grammes 
en  infusion  n. 

//iu7c  essentielle  de  ttu7/rj)tfrfiu>  en  (wlioo,  huit  à 
dix  gouttes. 

Essenan  de  térêlfenthine^  dix  gouttes  en  émulsion  dans 
les  hémorrhagies  des  voies  digestives  S*  lÜrooke.) 

Carhou  et  b\d  d’Arménie  pulvérisés,  de  chaque,  8 gram- 
mes; alun  en  poudre,  30  grammes;  teinture  d'opium, 
qiiantilü  siiflisantc  pour  faire  une  pâte.  (A.  Cooper.) 

Arètiite  de  plumh,  15  fciiligrammcs,  avec  ejetruit  de 
riguéf  25  centigrammes,  toutes  les  deux  heures,  dans  Thé- 
uiütémèsePI.  (Ilenton.) 

Ae.rtnfe  de  }thuilt,  1 gramme,  avec  teinture  d'upiuin, 
U grammes  ; acide  acétique  affidhli,  50  renligranmies,  et 
eau  distillée,  60  grammes.  — l ne  cuillerée  A Iroucite 
toutes  les  quatre  licim-s  dans  le»  héinorrliagies  de  la  gros- 
sesse faisant  craindre  un  avurtemeol  CD  (Laidlaw.) 
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Ikgita/i  en  poudre,  5 ceuligrauuues  toutes  le»  deux 
heure».  (Fcrricr.) 

Suc  de  grewidicr  a prendre  par  ruillerées  à bouche  H. 

(P.  Frank.) 

Extrait  de  yaitte,  2 grammes  ; — eu«  de  mMtlie  jwfrréc, 
150  gramm«>;  — teinture  de  caunelle,  vinpl  gouttes;  — 
teinture  d'opium,  vingt  gouttes.  prendre  tme  cuillerée 
à bouche  tontes  les  deux  heures  dans  les  hémorrtiagies 
atouique»  constitutionnelles.  (Oall.) 

Extmit  ou  détvetim  de  tormefUille,  à prendre  dans  les 
hématuries.  (tiirard.) 

Sitrnte  de  jtotitsse,  50  cenligramnies  ; — exti'nU  de  jns- 
qninnie,  10 centigrammes;  —^eannelU,  25  centigrammes; 
— ij»é(‘ar»wnAa,  10  centigrammes,  Mélei.  A prendre 
en  une  fois,  dau.s  l'hémoptysie.  (John.) 

Ê<vree  wUringeute  du  Brésil  en  déraclion,  15  gramme» 
par  litre  d'eau,  à boire  en  viugl-qualrc  heure»  fTl. 

(Merrem.) 

fiomme  kiuo,  6 grammes  ; alun,  /i  grammes  ; sucre  en 
iioudre,  60  grammes.  Mêlez  et  divisez  en  six  paqiu'Ls  — 
17)  toutes  les  trois  heures,  dans  le»  héniorrhugie»  pas- 
sives H-  (Kécamier.) 

Sel  de  cuisine  à l’intérieur,  û prendre  3 û A grammes. 

iRiisli.) 

Extmit  de,  rukmhm  eu  pilules  ou  en  |>oliûD,  5 a 

10  gramme.s  par  jourf^. 

Ergot  de  seigle,  à prendre  2 à 5 grammes  dans  de  l’eau 
sucrée  (3-  (Bayle.) 

Plumhogo  euroinm  en  extrait,  12  à 15  grainnie»  dans 
180  grammes  d’eau,  à prendre  p^r  cuillerée  d’heure  en 
heure,  dan»  les  hémorrhagies  passives  (Hicbler.) 

■émorrbtiKle  de  la  bouche.  I.cs  différentes  parties 
de  la  houclie  peuvent  être  le  siège  d'Iiémori'hagies,  dont 
la  cause  est  dynumigue,  humorale  ou  organique.  Ainsi 
riiémorrliaphilie,  lu  suppression  menstruelle,  l'hysténe, 
l’avulsion  d'une  dent,  le  scorbut  et  In  rupture  des  varices 
gingivales  ou  labiales,  sont  les  cause»  les  plus  ordinaires 
de  cet  accident. 

L’écoulement  de  sang  <|ui  a lieu  dan»  les  héinonlingie^ 
de  In  bouche  est  quelquefois  assez  considérable  pour  pro- 
duire l’anémie,  la  syncope  et  la  mort;  mais  ordinairement 

11  n’a  d'autre  conséquence  que  la  production  d’une  exees>- 
sivc  faiblesse,  cantclériséc  par  la  décoloraliuii  des  légu- 
menu. 

Pans  les  hémorrhagies  de  la  bouche  ayaut  lieu  pendant 
le  sommeil,  il  y a qucIqucfoU  de  U suffocation  produite 
par  l'introduclion  du  sang  dan»  les  voies  aérieunes,  et  les 
malades  croient  souvent  avoir  une  hémoptysie. 

Les  hémorrhagie»  de  la  bouche  avec  pétéchies  de  la 
surface  du  corps,  cl  ramollissement  ulcéreux  du  bord  des 
gencives,  dépenilrnt  du  scorbut. 

Quand  K's  liémorrliagies  de  la  bouche  ont  lieu  chez  un 
sujet  dont  les  gencives  sont  saines  et  qui  a des  pétéchies 
ou  un  écoulement  de  sang  liahiluel  par  d'autre»  voies,  il 
faut  soupyonner  l’héniorrliaphilie  (V.  ce  mot). 

Thérntn^uiique,  — 8i  l'hémoiTliagir:  de  la  bouche  a lieu 
[>ar  le  fond  de  l'alvéole  d'une  dent  n'cemiiicnl  enlevée,  il 
faut  boucher  le  trou  de  la  dent  avec  de  In  cire,  ou  seule- 
ment avec  un  peu  d'amadou  iml)il>é  de  perchlonire  de 
fer,  et  par-tle»su»  avec  un  autre  (wtil  morceau  d'aiuudou 
sec  qu’on  mainlieol  avec  le  doigt. 
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Toutes  les  fois  (lu’on  découvre  le  siège  de  rhémorrhiigie, 
il  est  inutile  d’essayer  les  cautérisations  avec  l'aeétatc  de 
plomb,  avec  le  vinaigre,  avec,  les  acides,  avec  le  fer 
rouge,  il  faut  d’emblée  avoir  recours  au  perchlorure  de 
fer. 

.Si  l’on  n’aperçoit  pas  bien  le  point  d’où  sort  le  sang,  il 
faut  prescrire  les  gargarismes  astringents  et  styptiijiies, 
li's  réfrigérants,  et,  à l'intérieur,  l’eau  de  Brocebieri,  d^^ 
TisseranI,  de  Bagliari,  ou  mitmx  dix  gouttes  de  percldo- 
rure  de  fer  dans  un  demi-verre  d’eau  sucrée. 

ll<'■lllorrllnKi<‘  «•éréliriile.  \ . .Vl’OPt.KXtK,  CKIIVEAU 
^llànorrh'ujie  (in). 

IleniorrlitiKle  «■«•réliellriiax*.  V.  APOI't.EXIE,  CeU- 
VEi.ET  (UémoiTinKjic  du). 

Ilentorrlinisie  <lr  l'esloninr.  ^ . IIÊMATEMÉSE. 

Il«*mttrrliiicir  inlentinnlr  et  iiiel><'n;i.  Les  inflam- 
mations  ulcéreuses  simples  de  l inlestin,  celles  ipii  .sont 
causées  par  les  tubemdes,  le  cancer,  la  mélanose,  la 
fièvre  typlioïde,  la  lièvre  pernicieuse  et  la  dysenterie  peu- 
vent produire  riiémorrliagie  intestinale. 

La  gastrorrinigie  abondante  est  toujours  accompagnée 
de  ineliena. 

Iles  hémorrhagies  intestinales  peuvent  se  produire  chez 
un  nouveau-né  dont  le  coi*ps  a été  longtemps  comprimé 
dans  le  détroit  inférieur  du  bassin  pendant  un  accour.be- 
menl  laborieux. 

Ouand  vous  verrez  des  hémorrhagies  intestinales  inler- 
inilleiites  périoiliipies  sous  le  type  (piolidien  ou  tierce,  dites 
(|u'il  s’agit  d'une  lièvre  pernicieuse. 

L’oblitération  .aiguë  de  la  veine  porte  à la  suite  de  la 
lièvre  puerpérale  et  les  obstacles  à la  circulation  de  cette 
veine  engendrent  riiémorrliagie  intestinale. 

(Jtiand  une  bémorrbagie  intestinale  se  produit  en  même 
temps  que  d'aulres  liémorriiagies  de  la  peau  et  des  mu- 
queuses, c’est  cpi’il  existe  un  scorbut  ou  un  purpura. 

L’Iiéinorrliagic  intestinale,  accompagnée  de  diarrbec 
cbroiiiquc,  du  ballonnement  et  de  tumeur  du  ventre,  est 
le  signe  d’un  cancer  de  l’estomac  ou  des  intestins. 

Le  sang  de  riiémorrliagie  intestinale  est  rouge  s’il  vient 
du  gros  intestin,  mais  quand  ildc.scend  de  l’intestin  grêle, 
il  est  noiriUrc  ou  noir,  d’où  le  nom  de  mcUvna  qui  lui  a été 
donné. 

(Juand  le  sang  sort  de  l’anus,  mêlé  de  mucus,  de  lam- 
beaux membraneux,  et  est  rejeté  au  milieu  de  chaleur,  de 
ténesme  et  d'épreintes,  il  provient  d’une  dysenterie, 

l’ne  hémorrhagie  iiilcstinale  qui  s’accompagne  de  re- 
froidissement, de  chair  de  poule,  de  pAleur,  de  cessation 
du  pouls  et  de  syncope,  est  presque  toujours  mortelle. 

L’hémorrhagie  intestinale  qui  se  reproduit  très-souvent 
et  qui  est  accompagnée  de  (ièvre  hectii|ue,  amènera  certai- 
nement la  mort. 

Oiiand  une  hémorrhagie  intestinale  s’accompagne  de 
vives  douleurs  après  la  défécation,  ou  coïncide  avec  des 
tumeurs  indolentes  ou  dos  tumeurs  douloureuses  de  l’anus, 
il  y a lieu  de  craindre  une  lissiire  anale,  un  polype  du 
rectum  ou  des  hémorrhoïdes. 

î’Aér«}icn/i'7Me.  — Première  indication.  — .-liréfer  Vhe- 
tnorrluKjic. 

Pour  arrêter  les  hémorrhagies  de  l'estomac,  il  faut 
prescrire  : Applications  froides  sur  le  ventre  H-  — I>«- 
vements  froids.  — Eau  glacée  en  tisane.  — Boisson.» 
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acidulés  froides.  — Limonade  sulfurique  et  nitrique  Q, 
sur  de  citron  à la  cuiller.  — Potion  avec  : eau  de  Babel, 
vingt  à cinquante  gouttes  Q- 

lleuxième  indication.  — Aijir  sur  la  lésion  de  l'inicslin. 
— Acétate  de  plomb,  10  à *20  centigr.;  — tannin,  1 à 
*2  grammes  (3;  — alun,  1 à ‘2  grammes  (3 *.  — ergo- 
tine,  3 à A grammes  (3;  — extrait  de  ratanhia,  8 à 
It)  grammes  (3;  — monésia,  8 à 10  grammes;  — sul- 
fate de  fer,  1 gramme  ; — sulfate  ch:  cuivre,  5 centi- 
grammes en  potion  ; — percldomre  de  fer,  1 à î grammes 
dans  1 20  grammes  il’eau  sucrée  (3;  — eau  de  Brocebieri, 
de  Tisserant,  de  Pagliari  ; — opium,  ;")  à 10  et  jusqu’à 
20  centigramines  ; — sous-nitrate  de  bismuth,  ,'i  à 
8 grammes  par  jour. 

I. 'hémorrhagie  intestinale  d'un  nouveau-né,  nu  moment 
de  sa  naissance,  doit  être  traitée  en  laissant  écouler  le 
cordon  ou  en  mettant  une  sangsue  à l’anus. 

L’hémorrhagie  intestinale  avec  méhena  accompagnée  de 
phénomènes  fébriles,  intermittents,  pernicieux,  doit  être 
traitée  par  le  sulfate  de  <ininine  à hante  dose. 

l’ne  hémorrhagie  inttîstinale  avec  entérite  simple  exige 
un  traitement  émollient,  et  l'usage  ilu  S4)iis-nilrnte  de  bis- 
muth à 5,  10  ou  15  grammes. 

Les  hémorrhagies  intestinales  de  la  lièvre  thyphoïde 
exigent  la  diète,  le  repos  et  les  heinosluti-iucs  précédem- 
ment indiques. 

I ans  le  cancer  des  intestins,  les  hémorrhagies  intesti- 
nales n'exigent  ipi’un  traitement  palliatif. 

L’hémorrhagie  intestin.de  de  la  dysenterie  (voy.  ce  mot) 
doit  être  traitée  par  l'ipécacunnha,  ropitim,  les  lavements 
froids,  les  lavements  de  nitrate  d'ai-gent,  d'acétate  de  plomb 
et  de  tannin. 

I.es  hémorrhagies  qui  ne  dépendent  point  d'une  lésion 
organi(|ue  incurable,  et  qui  occasionnent  l'anémie,  exigent 
les  préparations  ferrwjiiieuses,  une  bonne  nourriture  et  le 
séjour  à la  campagne. 

IléniorrliiiKie  ll■<'■nlngec.  Les  liemorrhagies  ménin- 
gées ont  lieu  ; l"  dans  la  grande  cavité  de  l’arachnoïde  iBail- 
lai*ger)  ou  au  milieu  de  néomcmbrancs  vasculaires  déve- 
loppées sur  la  dure-mère  à la  suite  de  la  pachyniéningitc, 
et  elles  constituent  l'hématome  de  la  dure-mère  (Virchow)  ; 
2"  entre  rarachnoïde  et  le  cerveau,  hémorrhaijies  sous- 
araehnoidieunes,  ou  3“  entre  la  dure-mère  et  le  cnïnc 
dans  le  ras  de  rupture  d'un  sinus  ou  de  l’artère  méningée 
moyenne,  à la  suite  d’un  traumatisme  de  la  tête.  V.  Aeo- 
fl.EXtK  .Mt-NINC.ÉE. 

Les  liémorriiagies  méningées  s’observent  souvent  chez 
les  ivrognes,  dans  le  cours  de  l'aliénation  mentale,  à la  suite 
des  liémorriiagies  cérébi-ales,  après  une  rupture  d’ané- 
vrysme ou  d'artère  dégénérée,  chez  les  enfants  comme 
maladie  primitive,  et  dans  la  pachymeningite,  au  milieu 
des  iiéomembranes  vasculaires  créées  par  cette  maladie. 

Les  liémorriiagies  non  traumatiques  des  méninges  se 
révèlent  dans  la  moitié  des  cas(Boudet)  par  des  symptèmes 
précurseurs  de  céphalalgie,  d’assoupissement,  de  vertige, 
d’engourdissement,  suivis  de  perte  de  connaissance  avec 
agitation,  délire  et  contracture  des  membres,  de  fièvre 
modérée  et  consécutivement  de  la  mort. 

Dans  l’hémorrhagie  méningée  de  la  dure-mère,  le  sang 
épanché  sort  des  vaisseaux  de  la  néoniembrane , reste  dans 
son  épaisseur  cl  forme  un  kyste  recouvert  d’une  séreuse 
de  nouvelle  formation,  pur  lequel  il  adhère  à la  dure-mère 
(Virchow). 

L’hématome  de  la  dure-mère  occupe  habilucllfimenl  le 
cèlé  de  lu  suture  sagittale,  forme  une  poche  ovale  de  8 
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à 1 2 c«nlim^UV!«,  plti'i  ou  moins  ^poi&se,  qui  comprime 
les  circonvolutions  cérébrales. 

Assez  souvent  riiématume  de  lu  dure-mère  eiistc  sur 
les  deux  cèles  de  la  suture  sngillnlc. 

Chez  quelques  malades,  c’est  une  phlegmasie  de  l’aracb- 
Dolde  (}ui  priKliiil  une  ex>tulntion  membraneuse  au  sein  de 
laquelle  se  forniei^il  i'Iiémurriiagie  nraclinuïdienne.  (Cru* 
veilliier). 

Chez  les  jielits  4‘nfant'i,  une  convulsion  subite,  avec  de 
la  contniclure  prolongée,  de  la  fièvre  et  plus  lard  les  sym- 
ptômes de  riiydrocépbaiie  annoncent  une  liémorrliagie 
méningée.  (Legendre.) 

Si  la  nmrt  est  la  conséquence  ordinaire  des  bèiuorrha* 
gies  méningées,  an  bout  de  quelques  minutes  ou  de  trois  à 
ou  quatre  jours,  il  y a des  malades  qui  peuvent  se  rétablir 
et  vivre  encore  plusieurs  années. 

ThéraiK»tù}tie.  — Le  ti*ailement  de  riiémoirltagic  mé- 
ningée est  le  même  que  celui  de  l’hémorrhagie  du  cerreaii. 
Il  a été  indiqué  à pro(K»s  de  l’apoplexie  méningée.  Voy. 
ce  mut. 

Bemorrhnigle  «le  \m  moelle.  Une  pamplégii^  .subite, 
détruisant  à la  fois  le  mouvement  et  ta  sensibilité  des 
membres  sans  altérer  le»  fonctions  de  rînlelligencn,  est  le 
signe  d'une  iiémorrluigie  de  la  uiuelle  épinière  ayant  dé- 
truit la  plus  grande  partie  de  ce  conlon  nerveuv. 

On  voit  assez  souvent  des  douleurs  rhumatismales  lom- 
baires assez  vives  précéiler  {tendant  quelque  temps  l'ap- 
purilion  de  la  paraplégie  subito, causée  parles  liémoirha- 
gies  de  la  moelle  épinière.  (Calnicil.) 

Quand  l’intelligence  est  consenéc  et  qn’une  parapb‘*g'e 
subite  frap{»c  sur  les  membres  supérieurs  et  Inférieurs  en 
mémo  temps  que  sur  les  muscles  de  la  iTspirnlion,  on 
peut  affirmer  que  rhéinorihagie  de  la  moelle  occiqK!  la 
portion  cervicale  supérieure,  laquelle  est  presijue  entière- 
ment détruite  par  le  foyer  sanguin. 

La  paralysie  subite  du  mouvement  et  de  la  sensibilité 
bornée  aux  muscles  des  côtes,  du  ventre,  de  In  vessie  et 
des  membres  pelviens,  annonce  une  bémorrbngie  dorsale 
de  la  moelle. 

Les  hémorrhagies  de  la  région  lombaire,  de  la  moelle, 
6C  trmluisent  au  dehors  pur  une  paraplégie  subite  cl  spoo- 
lanéo  occupant  la  vessie,  liî  rectum  et  li  s membres  pel- 
viens. 

On  a ru  quelquefois  i liémorrhagie  de  la  moelle  assez 
petite  pour  n’occiiper  que  les  cordon.s  antérieurs  de  lu 
moelle,  et  alors  ne  produire  ({u'tme  paraplégie  détruisant 
le  inouvenicnt  sans  altérer  la  sensibilité. 

La  paraplégie  produite  par  une  petite  liémorrliagie  de 
la  moelle  détruit  quelquefois  le  mouvement  d'un  côte  du 
corps,  et  la  sensibilité  dans  le  côté  opposé. 

C’est  une  chose  Irés-raco  qu’uno  petite  bémoirbagie  de 
lu  moelle  des  cordons  postérieurs  donnant  lieu  À une 
paralysie  de  lu  sensibilité  de»  membres  inférieurs  suus 
détruire  leur  faculté  motrice. 

On  guérit  quelquefois  complètement  d’une  bémonhagie 
peu  abondante  de  la  moelle  épinière. 

Les  hémorrbagici  un  peu  fortes  de  la  moelle  donnent 
lieu  à des  pnniptégies  incurables. 

Les  liémorriiagies  de  la  {>ortion  cervicale  de  la  moelle 
sont  rapidement  mortelles. 

Traitment.  — Au  début  des  acciiieub  délemiinés  par 


une  héiuorrliagie  de  la  moelle  épinière,  une  ou  plusieui's 
saignées  sont  oécessaires. 

i)es  veiiiouses  scarifiées  devront  être  appliquées  le  long 
du  rachis. 

Les  malades  (|tii  ont  la  vessie  distendue,  ou  qui  n'uri- 
nent que  par  regorgement,  doivent  être  sondés  aussi  sou- 
vent que  cela  est  nécessaire. 

Cliai|ue  jour,  les  malades  doivent  prendre  un  luveineiit 
émotiienl  ou  purgatif. 

Diète  lactée,  vi*gélale,  peu  de  viandes.  — Quand  les 
hémorrhagies  de  ta  moclitr  guéries  uc  bissent  plus  que  de 
tu  paraplégie,  c’est-à-dirc  au  bout  de  cinq  à six  mois,  il 
faut  exciter  les  parties  paralysées  par  les  frictions,  lc.<» 
buins  slimulnnls,  leseaux minérales, réleetricilé, etc., etc. 
V.  Kt.ECTniriTÊ, 

A l'intérieur,  trois  ou  quatre  mois  après  raccideul,  il 
faut  donner  de  la  leininre  d’arnica,  1 à 2 grammes,  de  ta 
noix  vomique,  5 à 10  ceuligramines  {«ar  jour,  — de  la 
stryclininc,  à 5 et  lü  milligromme.s, — du  fer,  — du 
quiiiquinu,  — de  rurséiiiate  de  soudc,5  A *20  inilligninimcs, 
et  un  régime  assez  Mibslantiel. 

HCmorrfanclc  nniukl«.  V. 

■émorrlmglen  «le  l'crMOphiiKr.  Des  avalées 

par  accident  cl  ayant  piqué  rnsopliage,  la  ruptiur  d'un 
(inévryme  danscccomluit,r<r5<jp/«i*/*/e  «/ccrcave.le  «men- 
(TSopfvtQten  cl  les  mim'S  n sophoyieniies  sont  les  cuusi's  de 
l'Iièmorrhagic  par  l'œsophage. 

La  Uttw,  rexpiiilion  de  sang  et  quelquefois  le  vomisse- 
ment foudroyant  de  ce  liquide  avec  sensaliou  de  prurit  ou 
d’obstacle  dans  le  go.sier  sont  les  «ymplômes  de  riiéiuor- 
rhngie  œsopiiagit  ime. 

ThfrnimtUôfne.  — l•’ncas  d'bémorrbugie  de  l'rtsopliage 
p.xr  piqûres  de  sangsues,  il  faut  donner  a Imiro  de  l'eu» 
n'«rtiyré<r,  — de  l’cim  {//ucre,  ou  mieux  une  Mfutôm  de  xel 
marin. 

Contre  les  hémorrhagies  par  ulcéralioii,  plaie  ou  cancer 
de  l'œsopluigi',  il  faut  donner  le  ptiehlorun-  de  fer,  vingt 
gouttes  dans  un  verre  d’eau  sucrée;  — la  tjla^e  à .avaJer 
par  petits  morceaux  ; — les  eaux  bémosiatiques  de  Droc- 
clileri,  de  Tisscranl,  de  l’agliari,  etc.,  par  c.mlleréç  à 
bourbe  tou«  les  quarts  d'heure. 

Hémorrhagie  omblllcnle  des  oonvrnn-né».  Par 
suite  d’une  altération  de  sa  siructim*,  de  sou  exiguïté  na- 
turelle ou  des  tractions  inlenipesiives  de  racroucheur,  (c 
cordon  ombilical  peut  s’arrueber  à sa  base . près  de  la 
peau,  et  donner  lieu  à des  liémorriiagies  mortelles. 

Chez  lt*s  nouveau-nés  qti’une  constilulion  accidenlelle, 
riiémorrhftphilie, üuqiie  rhérèdib*  disposi'  aux  hémorriia- 
gics,  on  voit  souvent,  avec  la  clmte  du  cordmi  omhiliea), 
se  faire  i>ar  la  cicatrice  un  écoulement  de  sang  qui  no  H*ar  - 
rète  qu’avec  la  mort. 

Les  hémorrhagies  du  cordon  ombilical  ont  presque  tou- 
jours lieu  au  moment  de  la  chute  du  coixlon,  entre  le 
septième  et  le  treizième  jour  de  la  naissance. 

Les  hémorrhogic.s  ombilicales  des  nouveau-ués  sont 
{iresque  toujours  mortelles, 

Thàrnpenti'fne.  — On  perd  un  ti-mps  précieux  dati.« 
l'hémorrliagie  ombilicale  à mettre  en  usage  l’alun,  la  colo- 
phane et  le»  cauléristilions. 

Il  n'y  a qu’un  seul  bon  moyen  d’arrêter  les  liémoiTlia- 
gies  ombilicales  des  nouveau  nés,  c’est  de  transpercer  la 
base  de  la  cicatrice  avec  une  épingle  et  de  serrer  la  {wau 
dans  un  fil  faisant  la  ligature  en  ma.'-se  de  toutes  les  parties 
molles  (P.  Dubois).  — t^onlre  riiéiuorriiagie  umbiUeah.* 
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par  Miile  de  la  cluile  du  conlon  on  peul  encore  employer 
un  hourrelel  de  charpie  ; — Iti  compreviion  digitale  |>en- 
dniil  vingl>(piatrc  heures  amena  la  guéri^on  (IH«*ynie)  alors 
ijvio  les  autres  inoyens  avaient  échoué. 

liemorrh:>sir  de  In  p«*«u  V.  lltMATlüniWK,  IIkmoH' 
lUiAnilUE- 

HêmorrlmBicM  pnerpér»lc>».  I.es  congestions  ulé- 
liiies,  les  déchirures  du  col,  les  ruptures  des  vaisseaux 
iilériiis  ou  placentaires,  sont  la  cause  première  de  toute 
hémorlingie  piiorpiTale. 

Les  héniorhagies  puerpérales  se  présentent  pendant  le 
riuirs  de  la  grossesse,  ou  au  moment  de  raccouclieiuetil 
et  de  la  délivrance. 

iVndant  la  grossesse,  les  contractions  spasniodiipics,  la 
n'irnclion  de  l’ulénts,  ne  sont  pas  étrangères  à la  prmluc- 
lion  des  hémorrhagies,  en  décollant  le  placenta. 

l.'insiTlion  anormale  du  placenta  est  une  cause  assez 
fréqueule  d'hémorrhagie.  V.  I’i.aoeNTA  (tnsrrfiim  nmo- 

f/i() 

L'ïnerlie  de  l utérus,  après  lu  sortie  du  fietus,  est  tou- 
jours la  cause  des  grandes  hémorrhagies  rjiiî  ont  lieu  nu 
moment  de  la  délivrance.  V.  lléuvnANCK. 

I.Ü  division  des  vaisseaux  omljîlicatix  déchirés  aceiden- 
tellement  (Ueluinolte),  ou  parce  <pril>  éluient  piimiti^e- 
nieiit  malades  (Veipenu),  la  déchirure  des  vaisseaux  aiior> 
malemtuit  placés  autour  du  placenta  (Niogele),  la  rupture 
d'iiu  cordon  trop  court  et  tiraillé  (Cazeaiix),  donnent  lieu  û 
des  hémondiagies,  et  celles-ci  .sont  d'autant  plus  ahon- 
daiiles  ipie  le  plaeeuta  u'est  pas  décollé. 

Lorsipi'uiie  iemnie  avorte,  lu  proinier  phéiiuméiie  appa- 
rent est  toujours  une  liémorrliagie  qui  est  lu  coiiséqui’nce 
d'une  congestion  utérine  ou  iruno  violence  extérieure 
ayant  eu  pour  premier  elTet  de  décoller  h‘  placenta. 

Les  hémorrhagies  piier|>érales  apparaissent  stilnlement 
très  alKmdantes,  ou  après  un  suintimient  qui  a duré  <|uei- 
ques  jours,  ou  après  des  prodromes,  tels  que  : douleui’s 
gravatives  des  reins,  pesanteur  dans  les  aines,  envies  fré- 
quentes d'iirincr.  et  dans  ce  cas  il  y a des  vertiges,  des 
éhlouiMMMiients,  des  signes  de  cmigesiions  et  les  mouve- 
immLs  du  hetiis  deviennent  plus  faibles;  — dans  les  cas 
où  riiémorrhagip  se  fait  en  dedans  de  riilérus,  on  a les 
signes  d'une  hémorrhagie  interne,  faiblesse,  lipothymies, 
synco|ies,  sueurs  froides.  pAlciir,  refroidissement  des  ex- 
liéniités,  envies  de  vomir,  etc. 

Les  liémorHiiigics  utérines  |K>iivent  avoir  liiui  en  dehors 
ou  au  dedansde  l'iilénis,  ce  qui  ronsliliie  les  p r/cs  f/i/>TNe.s 
ou  e.vtnUies» 

Perte  eslerne.  — La  perle  externe  u'csl  pas  difficile  à 
reconnaître.  — I/écouleincnl  du  sang  dans  le>  premiers 
mois  de  la  grosse.Siÿe  pourrait  être  pris  pour  une  mi'rivlrua- 
lion  tardive,  mais  à partir  du  cinquième  mois  on  ne  sau- 
mil  avoir  d'incertitudes,  s'il  s'agit  d'iinc  hémorrhagie. 

Si  l'on  introduit  le  doigt  dans  la  vulve,  si  Pon  sent  dans 
le  col  enlr' ouvert  une  masse  fongueuse  comme  un  chou- 
fleur,  et  non  fi'iiihie  comme  un  caillot  sanguin  (Levret),  il 
y a liémorrhagie  par  fausse  insertion  du  placenta.  La  con- 
sisliincc  molle  de  l'iiténis  engagé  dans  l'excavation  (Ca- 
zenux),  doit,  à prioW,  faire  supposer  que  le  placenta  est 
inséré  «iir  le  col  (V.  Placenta  j.  L'hé- 

mnrriiiigie  due  h une  fausse  insertion  du  placenta  sur  le 
co>  niigiiiL’iite  à chaque  cmilraclion.  Les  hémorrhagies  |iar 
déiiilk’iiieiil  du  placenta  inséré  loin  du  col  s'arrêtent 
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généralement  pendant  les  contractions,  eVst  un  suinte- 
ment plulél  qu'une  vérilnhlu  héiiKurhagie. 

Perte  interne.  — b’s  héiiiorrhugius  entre  la  face  ma- 
lenielle  du  plarunla  et  l’utérus,  entre  les  feuillets  de 
l'amiiios (ihiudelocqiio),  dans  |':tmiiios  (Uelamollc,  LexTet, 
Njegelu),  se  révèlent  par  les  signes  précurseui  s des  lienior- 
rliagies  iiilernus  qui  soûl  : la  pAleiir,  les  lipotliymies  cl 
les  faiblesses,  puis  le  ventre  se  développe  rapidement, 
l’utérus  est  quehpiefois  hilohé,  P(ruf  et  l épauchomrnl 
sanguin  foriiniut  deux  lolius.  et,  pendant  le  travail,  dans 
rintervalle  des  contractions  nléiiiies,  des  caillots  sont 
rejetés  au  dehors. 

.\  une  éptxpie  avancée  de  la  grossesse  les  p«‘i  le»  ulmn- 
duntes  se  traduisent  par  des  sjmplômes  généraux  et  eii- 
traluenl  souvent  la  uiorl  de  Pcnfanl  ; — le  développement 
brusque  du  ventre  einpécliera  de  croire  ù un  hydro- 
amnios. 

Pendant  le  travail  il  n’y  a pas  d'incertitude,  lessyncojws 
et  Pniigmentatioii  subiti*  du  ventre  indiqueront  toujours 
une  perle  interne.  Des  douleurs  à la  prc*J«ion  '!.cvrel),iinc 
fliniiiation  sourde  (Leroux),  sont  qiielqui‘fois  les  signes 
d’un  épanchement  de  sang  dans  l'ulériis. 

L'écoulement  de  sang  par  la  vulve  est  une  conrirma- 
lion  du  diagnostic  de  la  perle  interne. 

l'ii  caillot  se  forme  quelquefois  dans  le  vagiu  et  est 
accompagné  de  doulcui's  utérines;  l’utenis  non  l■lml'fie 
dans  ce  cas  Mmihlerail  indiquer  qu'il  n'y  a pas  d'hémor- 
rhagie ou  «pi’il  u’y  a rien  à redouter,  mais  ce  serait  une 
erreur,  riiéinorrhagie  (lleniiing , Cazeaux) 

est  une  perte  interne  grave. 

Les  hémorrhagies  utérines  sont  grave*.,  parce  «pi'elles 
sont  en  peu  de  temps  Irés-aliondaiiles,  et  parce  que  l'on 
ne  |»eiit  oblitérer  les  vaisseaux  ou  agir  cflicacuinoul  que 
tjuand  la  femme  est  délivrée.  Dans  le  cas  d’héniorHiagie 
due  ù une  insertion  du  placenta  sur  li'  col,  la  perforation 
du  placenta  par  la  tète  du  fœtus  (Portai)  est  une  comlition 
favorable . 

santé  est  toujours  profondément  altérée  après  les 
hémoriiiagie.s  |mcrpérnles  ; les  femmes  restent  pâles, 
anémiques,  avec  de  la  faiblesse,  des  palpitations,  des 
céphalalgies  rebelles , cl  elles  sont  prédisposées  à tontes 
les  phlegmusies  de  l'uténis  et  du  péritoine,  même  si  la 
femme  est  pléiliorique,  et  si  la  perle  abondante  a soulage 
In  malade. 

L'avortemenl  ou  raccouchenn  nt  prématuré  n'est  pas 
une  conséquence  ftircée  de  riiéinonhagie  interne,  mais  il 
n'en  est  plus  de  même  des  hémorrhagies  pr  fausse  iiiscr- 
tion  du  placenta. 

* ThémpentûiHc.  — Tne  femme  atteinte  d'hémorrliagie 
pueiqM'niIe  sera  placée  la  tête  ba.sso  sur  un  lit  un  peu  dur, 
sans  oreiller  ni  traversin,  dan»  une  chambre  aérée  cl  peu 
éclairée.  — On  rassurera  la  malade  sur  les  consé'qiience* 
de  son  accident  et  l’on  évitera  toute  émotion  morale.  — • 
On  donnera  les  boissons  froide»,  acidulées  avec  le  citron 
ou  le  xinaigrc,  et  l’on  ordonnera  d’éviter  les  efforts  pour 
aller  à la  garderohe  en  administrant  des  lavemenLs  hui- 
leux. Si  la  femme  a de  la  peine  à uriner,  elle  sera  soudée 
tous  les  jours.  Ce»  moyen»  simples  peuvent  arrêter  les 
hémorriuigics  légères. 

Une  kémmrhntjic  iégrre  ks  (rm  (kniiei's  mois 

de  Itt  4jna*rssr  réclame  les  soins  généraux  indiqués.  — 
Saignée  de  ÎUMl  ou  fiOO  grammes  si  la  femme  e.-l  plétho- 
rique, — Potion  opiacée  avec  5 centigniinmes  d'extrait 
d'opiuui  ou  iavemeul  avec  dix  gouttes  de  laudanum.  — 
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Dièie.  — Après*  que  riu’morrhape  esl  aiTèlée,  liuil  jours 
de  repm  ; p«ni  d'aliments  sont  nèr etsaires  el  l’on  conti  - 
nuera !e«i  soins  généraux. 

Hans  une  h^niorrhmjie  grût'f,  ppudnnt  Us  /rois  dernter» 
mois  dt  ht  ifroisnfie,  avec  f»er(e  vMernr,  on  sc  compoilera 
comme  pour  les bémorrtiagies  légères,  sauf  que  I'üii  n’aura 
pas  recours  ù la  saignée.  On  donnera  la  poiion  : 


A^Ute  di*  |i]irtab, 
T«iaUirr  d'uj'inm. 

Viii«*Kr<» 

dittillvc-.  . . 


r«ntiL'r«HiinM. 
4 cramiRi**. 
i:>  <d. 

CO  i*l. 


(Laidlow.) 

(‘ne  cuillerée  toutes  les  quatre  heures 

On  ajoutera  le»  compresses  froides  sur  les  cuisses,  les 
aines,  le  siège,  cl  si  ces  moyens  ne  réussissent  pas,  on 
emploiera  les  bains  de  mains  sinapisés  (îlaudelocque),  des 
sinapismes  sur  le  dos  (Velpeau),  des  ventouses  sur  la 
poitrine  (Hippocrate),  et  moins  bien  sur  les  mamelle».  On 
donnera  2 à 3 grammes  de  seùjte  erj/o/e  en  trois  doses  ^ 
(P.  Dtibois), 

Si  la  perte  rominuc  toujours,  on  lamponnem  le  vagin 
avec  du  linge  (lairoux)  que  Ton  peut  tremper  dans  un 
mélange  astringent  (Desormeaiix),  ou  bien  on  inlrmluira 
uu  petit  tampon  dans  le  col  s’il  est  dilaté  (Moreau),  Le 
tampon  ne  doit  être  appliqué  que  s’il  s’agit  d’une  déchi- 
rure du  col,  el  dans  le  ca»  d’insertion  du  placenta  sur  le 
col,  centre  pour  centre.  L’avoiicmeul  ou  l’acconcliemenl 
prématuré  seront  presque  toujours  le  résultat  de  l’appli- 
cation du  tampon. 

L’hémorrliagie  continuant  loujom-s,  on  rompra  les 
membranes.  I^s  doigts  introduits  dans  le  col  le  dilate- 
ront, et  l'on  déchirera  les  membranes  (Puzos),  puis,  pour 
faciliter  réroulenienl  de»  t'aiis,  on  repoussera  la  tête.  Lu 
cas  d’insertion  du  placenta  sur  le  col.  on  se  comportera 
comme  il  est  indiqué.  V.  Pi.acenta  (/«s<*r/ioiirt«orm»i/erfu}. 

S’il  y a h^morrhitjU  nvec  perte  inUrite,  un  peu  avant 
tenue,  on  attendra  que  le  col  soit  im  peu  dilaté,  on  favo- 
risera la  dilatation  par  le  dilatateur  â boule  de  caoutchouc 
(Bames,  Tamicn.  On  administrera  2 grammes  de 
ergoté  en  trois  ou  quatre  doses,  el  l’on  terminera  l'accou- 
chement par  la  ponction  des  inendu'anes,  puis  la  version 
ou  le  forceps. 

Si  le  tenue  de  la  grosse»»**  est  encore  éloigné,  on  pm- 
voquera  les  contractions  par  lu  titillation  du  co),  cl  mieux 
par  les  douches  froides  cl  le»  dilatateurs,  ou  l’éjK)Dge  pré- 
parée, ou  débridera  le  col  au  besoin.  Les  membranes  se- 
ront perforées,  cl  l’on  Icrminera  vivcinciu  l’accouche- 
menl. 

I ne  hémoirhogic  Irijére  iwiduiit  U tntiml  sera  irailée 
comme  les  hcmorrlmgi**»  pendant  les  demiei's  mois  de  la 
grossesse.  Mais  on  no  saignera  pas  et  l'on  ne  donnera  pas 
d'opium,  lorsque  l’orilicc  n’est  pas  dilaté.  Lorsqu'au  con- 
traire il  csl  dilaté,  on  rompra  les  membranes,  el  si  le« 
conlraclions  ulerincssoul  affaiblies,  on  donnera  2 grammes 
de  seigle  ergolé,  même  chez  les  primipares. 

Ou’elle  soit  interne  ou  cxlevne,  une  hémorrhagie  tfrave. 
pendant  U travail  qui  résiste  aux  moyens  précédents  sera 
traitée  par  les  réfrigérants,  par  l’ergot  de  scigU*,  pur  la 
rupture  des  membranes,  si  rorifice  est  dilaté;  par  la  dila- 
tation du  col  avec  les  douches  froides,  sirorillce  u'esi  pas 
— I^n  dernier  res.sort,  un  aura  recours  à l’acrou- 
ebement  forcé  par  la  version  ou  le  forceps.  L’insertion  du 
placenta  sur  le  col  exige  des  manœuvres  Im  ales.  V.  Pla- 
cent* (bisej/iVm  o«orma/e  --/m). 

.\ucun  moyeu  mèilical  ne  doit  être  préféré  à cette  thé- 
rapeutique,ce  serait  perdre  inutilement  du  temps  cl  mettre 
en  danger  à la  fois  la  mère  cl  renfanl. 
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Pour  les  hémorrhagies  ronsriuific*'*  a l acvoutbeiuenl  cl 
â la  délivrance,  V.  .\c.couchemknt,  Dêi.ivuanck. 

■émorrhagle  pnlmon«lrr  V.  HÉMOl'TYsIK. 

|l4^morrlinstr«  «lf*«  plqùrr*  àr  ■nBSwrii.  L appli- 
cation des  sangsues  entraîne  quelquefois,  par  une  ou  plu- 
sieurs dos  piqûres,  une  bémorriiagie  considérable,  inquié- 
tante si  elle  est  excessive,  eide  nature  à entraîner  la  mort 
lorsqu’elle  a lieu  chez  un  jeune  enfant. 

Thnnfwutigtie.  — Pour  arrêter  rbémorrhagie  d’une 
pkiûre  de  sangsue,  on  appliquera  de  l amadou  mainlemie 
avec  le  doigt,  avec  un  bandage,  nvec  la  pointe  d’un  cou- 
teau chauffé  à la  namme,  ou  avec  le  fond  d une  cuiller  conte- 
nant un  charbon  .allumé.— On appliqueradu chiffon  brûlé, 
des  toiles  d’nniignée»,  delà  poudre  de  colophane  et  d alun, 
parlies  ognles.  On  caulérispra  avec  Icnilrale  d argenl,  uu 
mieux  avec  le  perchlomic  de  fer  sur  un  brin  de  cbai|nc 
apidiquéc  sur  la  piqûre  ; enfin,  cl  c esl  le  meilleur  nmyeu, 
on  appliquera  une  serrc-^ic  de  Vidal.  V . SanûsI'F.5  {.Ip- 
lUkatioH  (/es). 

Hemorrbnitle  dm  rein*.  V . HÉJSATUBIK. 

■ enarrbncir  «r«»m«llqne.  V.  l’i.AIFJ»  (.teiïiieil/S 

et  omptioitiom  des)\  UitÈRATia.vs  {rumitlieatiun  (/rs); 
Canceu. 

■emorrhBBlr»  IrBumisllsioe»  eOB«eeml»eB-  l es 

liémorrhagie*  conséculivcs  son!  toujours  le  résullal  d'une 
plaie  OH  d'une  ulceValion  des  vaisseaux  eapillaiii’s  ou 
niûme  d'une  artériole,  ou  d'une  gros.se  artère.  Klles  sc 
produisent  en  vertu  d'une  deslnicliun  ou  d'uiic  élimination 
des  tissus  morlini^  et  d'une  ouverture  de  vaisseaux,  ou 
enfin  d'une  destruction  de  la  cicatrisation  commençante 
d'une  plaie  arU'rieltc  ou  ïeincu.«e.  V.  I'laies. 

r/ièruiiei/tique  — l.es  liémorrliagies  ronsécutives  rii- 
cloment  le  même  traitement  que  les  liéuiorrln^ies  primi- 
tives. Tontes  les  fois  que  cela  est  possible,  on  lient  le  vais- 
seau artériel  qui  donne  du  sang  (Nélatun,  Courtin).  mais 
on  ne  s'étonnera  pas  de  voir  tomber  de  bonne  heure  ces 
ligatures  secondaires.  — Üii  rouiprimcra,  s'il  s'agit  d'une 
béniorrlingie  veineuse  ou  capillaire.  V.  Vlaies. 

HCmorrhnKlc  de  rmepae.  V , llÊMOItlUIAi.IF.  VI  EH- 
VÉHAI,E  el  MÉTIinRIlHAUlF.. 

Hémorrhagie  de  la  veealc.  ' . IIÈH.XTI  RIE. 

HËMOIIRIIJRPnil.ie.  Iles  In'morriiagics  rréqueiilcs 
el  difliciles  à aiTéter.  (pielquefois  mortelles,  ehex  un  sujet 
en  Itonne  santé,  annoncent  une  alléralion  particulière  du 
sang,  cüinpatible  avec  la  santé,  et  consliluanl  la  diatlièsc 
liêmoiTbagique  ou  bemorrUapbilic. 

l es  bèmorriiaphilcs  onl  des  hémorrhagies  spontanées 
dans  l'épaisseur  de  la  peau  et  du  tissu  cellulaire  sous 
forme  de  pétéchies  et  d'crchsmosc.s,  à la  surface  de  toutes 
les  muqueuses  el  dans  les  séreuses  viseérales  ou  articu- 
laires, ce  qui  donne  lieu  â un  gonnemeut  des  jomlnres 
simiilani  le  rhumolisme. 

I.'hfmurriiaphilic  esl  ordinairement  révélée  par  des  lié- 
moirhagies  accidentelles,  persistantes,  quelquefois  iii- 
coercililes  sur  des  érosions  ou  de  iwtilcs  déchirures  de 
la  {Hniu. 

Ou  a vu  périr  beaucoup  d'hémondtapliilcs  par  suite 
d'une  écorchure  de  la  peau  du  crâne,  d'une  geriure  des 
lèvres,  d'une  rhnic  un  d'un  coup  sur  le  nei  amenant  une 
épistaxis,  d'une  piqûre  de  Siuigsues  ou  de  ventouse,  d une 
circoncision,  de  l'avulsion  d'une  dent,  de  la  déchirure 
I de  l'hvmen,  enlin  d'une  opération  chirurgicale  sérieuse. 
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f/lii;inorrhapliilie  esl  une  diathèse  qui  s’observe  sept 
fois  |iliis  souvent  chez  l’homme  que  chez  la  femme. 

I.ii  première  année  do  la  vie  est  la  plus  funeste  aux  hè- 
niorrhaphilcs,  et  il  y en  a nn  très-grand  nombre  qui  siic- 
comhent  d'hémorrhagie  ombilicale  au  moment  de  la  chute 
du  cordon. 

I.  hémorrhaphilie  est  une  diathèse  acquise  ou  hérédi- 
taire, et  dans  ces  cas  les  enfants  mâles  sont  ceux  qu'elle 
affecte  de  préférence,  à moins  qu’en  restant  lalentc  chez 
les  fdics,  elle  n’alterne  et  ne  reparaisse  en  acte  chez  les 
garçons  de  la  génération  suivante. 

I.es  blessures  supcrncielles  chez  les  hémorrhaphiles 
donnent  pins  aisément  lieu  à une  hémorrhagie  rebelle 
<pie  les  plaies  profondes  des  tissus. 

Autant  que  possible,  il  ne  faut  jamais  faire  d'opérations 
chirurgicales  chez  les  sujets  atteints  d’hémorrhaphilie. 

Être,  en  bonne  santé,  sujet  à des  hémorrhagies  fré- 
quentes et  rebelles  au  point  d’amener  ranémie,  tels  sont 
les  hémorrhaphiles. 

I.e  sang  des  hémorrhaphiles  a perdu  la  plus  grande 
partie  de  sa  plasticité,  car  ses  éléments  ne  présentent 
point  d’altérations  quantitatives  appréciables. 

I.e  sang  rendu  dans  riiémorrlinpliilie  est  en  quantité 
très-variable,  estimée  à un  ou  plusieurs  litres  à la  fois, 
il  est  plus  ou  moins  rouge,  ordinairement  pâle,  lie  de 
vin,  peu  coagulable  ; mais  les  analyses  faites  dans  cette 
circonstance  éudilissent  que  la  composition  en  librinc, 
globule  et  en  albumine,  n'est  pas  très-différente  de  la 
composition  normale. 

Ce  qui  caractérise  surtout  riiémoriiiaphilic,  c’est  la 
perte  de  coagulabilité  du  sang  et  la  difliculté  qu’on  a 
|)our  arrêter  les  hémorrhagies  qu’elle  détermine. 

Si  riiémorrhaphilie  est  une  diathèse  redoutable  et 
souvent  mortelle,  ceux  qui  en  sont  atteints  peuvent  néan- 
moins guérir  et  atteindre  un  Age  très-avancé. 

Thérapeutique.  — Première  indkatiun.  — Arrêter 
riiémorrhagie. 

Si  I bémorrhagie  est  extérieure  et  accessible  à la  main, 
il  faut  saupoudrer  l’orifice  des  vaisseaux  avec  de  la  co/o- 
phaue,  de  Vnliut,  du  tuniiin;  le  comprimer,  le  cautériser 
nu  nitrate  d'anjeut  et  par  le  feu,  enfin  le  couvrir  d’un 
plumasseau  imbiba:  de  perchlorure  de  fer.  V.  Hkxoii- 

HHAC.IR. 

On  tamponne  les  fosses  nasales  en  avant  et  en  arrière 
avec  la  sonde  de  Belloc. 

On  peut  tamponner  le  vagin  dans  les  ras  d’hémorrhagie 
utérine. 

On  peut  donner  encore  : 

Essence  de  téréhenthine,  20  gouttes  toutes  les  trois 
heures  (Abt).  — Acétate  de  plomb  à l’intérieur,  15  cen- 
tigrammes (Cley). 

].'hude  de  foie  de  morue,  15  à 60  grammes  par  jour 
avant  le  repas;  — la  créosote,  quelques  gouttes  dans  de 
l’eau,  — l’eau  de  llrorrhieri  et  celle  de  Tissei-ant,  c.im|  à 
six  cuillerées  par  jour,  — le  perchlorure  de  fer,  \ à 
2 granmies  dans  de  l’eau  sucrée,  etc. 

Iteuxiéme  indication.  — Guérir  l’unémie  produite  par 
la  perle  de  sang. 

Séjour  a la  campagne  et  aux  bords  de  la  mer.  — Bains 
de  mer,  bains  de  rivière.  — Hydrothérapie.  — Prépara- 
tions de  quinquina,  préparations  de  fer.  — Sirop  d’arsé- 
niale  de  soude,  etc.  V.  Ankmie,  GHi.ono.sK. 


Bltfi.nORRHOIDEt9.  Il  se  produit  souvent  à la  partie 
inférieure  du  rectum  des  tumeurs  sanguines,  dites  hé- 
morrhoïdes,  formées  de  veines  et  de  veinules  dilatées. 
Depuis  Vésale,  Dupuytren,  Jobert,  Blandin  et  .\ndral, 
tous  les  médecins  considèrent  les  hémorrhoides,  et  surtout 
les  tumeurs  hémorrhoïdales,  comme  des  varices.  On  a vu 
des  kystes  dans  les  tumeurs  hémorrhoïdales.  (Bichter.  ) 

Il  y a des  héiiiorrholdes  externes  et  des  liémorrhoïdes 
internes,  des  liémorrhoïdes  sèches,  appelées  maris>/ui's, 
et  des  liémorrhoïdes  lluenles  donnant  lieu  de  temps  à 
autre  à une  plus  ou  moins  grande  effusion  de  sang. 

On  voit  accidentellement  di*s  liémorrhoïdes  se  produire 
toutes  les  fois  que  lu  circulation  de  la  veine  porte  est 
depuis  longlenips  gênée,  soit  par  la  constipation,  soit  par 
la  grossesse,  ainsi  que  par  toutes  les  tumcui's  du  ventre  ou 
les  mahidies  du  foie  faisant  oblacle  à la  circulation  rec- 
tale. 

Il  y a une  constitution  hémorrhoïdairc  transmissible 
par  hérédité,  produisant  les  liémorrhoïdes  à titre  de  vice 
constitutionnel. 

Les  liémorrhoïdes  n’existent  guère  que  dans  l'àge 
moyen  de  la  vie. 

Si  les  femmes  sont  plus  souvent  exposées  que  les 
hommes  aux  liémorrhoïdes,  cela  tient  A leur  constipation 
à ou  leurs  grossesses  répétées. 

Oiiand  une  personne  affectée  d’hémorrhoïdes  éprouve 
de  la  céphalalgie,  des  vertiges,  des  battements  artériels, 
de  la  rougeur  à la  face,  de  la  chaleur  et  des  élancements 
vers  l’anus,  on  peut  être  assuré  qu’il  se  produira  une 
effusion  de  sang  par  l’anus,  et  plus  tard  de  nouvelles  hé- 
morrhüïdes. 

Les  liémorrhoïdes  accidentelles  disparaissent  avec  l’ob- 
stacle mécanique  de  la  circulation  du  rectum  et  ne  pro- 
duisent que  des  symptômes  locaux. 

Avec  les  liémorrhoïdes  constitutionnelles  il  y a des  con- 
gestions rectales  et  des  hémorrhagies  très-fréquentes  par 
l’anus. 

On  voit  souvent  les  liémorrhoïdes  devenir  la  cause 
d’une  constipation  opiniAtre,  de  fissure  et  de  leucorrhée 
anale. 

Les  tumeurs  hémorrhoïdales  ne  sont  pas  tout  dans  les 
liémorrhoïdes,  pas  plus  que  les  rhagades  et  les  pustules 
plates  ne  sont  toute  la  .syphilis,  on  ruicération  des  plaques 
de  l'cyer  toute  la  fièvre  typhoïde  ; ce  ne  sont  que  les  effets 
d’une  maladie  antérieure  pouvant  devenir  A leur  tour  cause 
d’accidents  secondaires. 

Les  liémorrhoïdes  sont  la  conséquence  de  l’effort  con- 
gestif qui  SC  manifeste  vers  le  rectum  et  donne  lieu  au 
fiux  sanguin  hémorrhoïdal. 

Les  tumeurs  hémorrhoidales  sont  des  amas  de  vais- 
seaux veineux  dilatés,  autour  desquels  s’est  développé 
du  tissu  cellulaire  de  nouvelle  formation,  et  sur  lesquels 
la  peau  et  la  muqueuse  de  l’anus  et  du  rectum  se  sont 
épaissies  (Vésale,  lllandin,  .Andral). 

La  tumeur  hémorrholdale  anale  offre  trois  périodes,  une 
première  pendant  laquelle  la  tumeur  se  réduit  d’elle-même 
dans  le  rectum,  après  être  sortie  au  moment  de  la  défé- 
cation ; une  outre  pendant  Laquelle  le  malade  peut  encore 
la  réduire  lorsqu’il  est  couché,  cl  enfin  une  période  pen- 
dant laquelle  la  tumeur  ne  se  réduit  plus. 

I.CS  tumcui's  hémorrhoïdales  sont  susceptibles  de  s’en- 
I flammer  et  de  suppurer. 
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!.or«|irune  liimr'ur  ln‘m«>rr!ioïJali'  rst  cnflnninu’i*,  elle 
df*Tient  dure,  Ifiidiu*,  chaude  cl  douloureuse,  elle  cause 
des  douleurs  insup(>ortn)>lcs,  puis  ia  tumeur  suppure  et 
il  SC  Tonne  un  abcès.  Y.  Ancs. 

A la  suite  d'un  abcès  occasionné  pur  une  tumeur  hé- 
morrbüïJule  enflammée,  il  se  prcKlnil  queiquerois  une 
fistule  ù l'anus. 

I^s  grosses  luineurs  Itèmorrhoïdides  sortent  en  entier 
avec  la  muqueuse  rectale  pendant  le.s  efl'orls  de  la  défé- 
cation. 

Cne  tumeur  liémorHioidale  est  ordinairement  petite, 
ovalain'  ou  arrondie,  molle,  duniiaut  lieu  à une  sensation 
de  fausse  lliictuntion  et  qui  e.st  plu.s  ou  moins  réductible* 
{.orsque  ia  tumeur  est  volumineuse  on  voit  un  bourrelet 
formé  par  la  réunion  en  masse  de  plusieurs  Uinuuirs  va- 
riqueuses, présciitaul  les  caractères  qui  viennent  d’étre 
énunién's. 

On  ne  confondra  pas  une  tumeur  hémorrhoïüale  avec 
un  polype  du  rectum,  à caus4>  de  la  dtirclé  relative  du 
jM)lype,  et  parce  que  celle  production,  pédiculée  ou  .ses- 
sile,  est  toujours  mieux  pédiculée  que  ne  l'esl  tme  hé- 
morriioïdc.  On  ne  coufondn  pas  davantage  les  bémor- 
rhuides  avec  le  cancer  du  rectum;  relui'Ci  forme  des 
tumeurs  dmx>s,  donnant  un  écoulement  fétide  par  des  ul- 
cérations abords  irréguliers,  et  s’aeconipogne  de  cachexie 
cancéreuse,  tandis  cpie  les  liémorrhoTdes  sont  des  lunieiirs 
molles,  et  la  |nileiir  des  mala<les  atteints  d'iiémorrtioldes 
est  une  pâleur  anémique,  ne  rf<^semblant  pas  ù ia  colora- 
tion jaune  des  Irait.s  des  indlvidu.s  atteints  de  cancer. 

La  chute  du  rectum  est  constituée  par  une  lunaMir  de 
Tamis  striée  en  travers  comme  les  plis  de  la  muqueuse 
rectale,  ce  qui  n'existe  pas  pour  la  tumeur  hémorrhoî- 
dale,  mais  si  Taccident  est  occasionné  par  les  hémor- 
rboldes,  il  n’y  a aucune  difficulté  à reconnaître  le  mal. 

Les  tumeurs  hémorrlioidules  peuvent  se  flétrir,  et  c’est 
celte  flétrissure  des  10010111*»  qui  produit  les  marisf^ues. 

Les  tumeurs  hémorriioîdales  remplies  de  sang  peuvent 
s'ulcérer  et  s'ouvrii*,  et  en  général  cette  expulsion  du 
contenu  do  la  tumeur  soulage  les  malades,  mais  niiieui*» 
elles  sont  éliminées  par  gangrène,  après  étranglement 
par  les  contractions  spasmodiques  du  sphincter. 

Sauf  les  cas  d'hémorrhagie  trop  fréquente  et  trop  abon- 
dante. les  hémorrholdes  constitutionnelles  sans  tumeurs 
sont  plus  avaiitugeusi^s  que  nuisibles  au  malade. 

Il  est  dangereux  de  stippriniiT  entièrement  des  liémor- 
rboïdes  consiituiiunnellcs,  établies  depuis  longtemps  et  ne 
dormant  lieu  <)u'â  de  |>elites  eflusions  de  sang. 

Des  bémorrtioïdes  fluenles,  supprimées  mal  ù propos  ou 
spontanément,  engendrent  qucIquefoLs  Tbémoplysie,  Tiré* 
matémèse,  l'épistaxis  et  d'autres  hérnorrbagies  dites  sup- 
plémentnins. 

Les  hémorrhoîdes  qui  donnent  lieu  à de  trop  fréquentes 
héinurrbagics  entraînent  une  anémie  fort  grave  quelque- 
fois appelée  phthisie  hèmorrhoitlnire. 

TAcrojieii/i^Me.  — l'remiére  indication.  — Faire  dispa- 
raître Tobslaclc  mécanique  à lu  circulation  de  la  veine  porte 
qui  cause  les  bémorrboId<rs  accidcntelics.  Tour  cela,  il 
faut  faire  cesser  la  constipation  (V.  ce  mot).  — AtUmdrc 
la  fin  de  la  grosses^  en  surveillant  la  constipation,  et 
comlrattre  les  maladies  du  foie,  de  la  prostate  ou  de  la 
matrice  par  des  moyens  appropriés. 

Purgatifs  salins  fréquemment  répétés,  si  Tctat  des  voies 
digestives  le  pennet.  — Calomel,  15  à 2Ü  ceotigrammes 


par  jour  en  deux  fois,  jusqu’à  Tap;Kirition  d'un  cominen- 
cernent  de  stomatite 

Demi-bains,  — lavements  froids  (}UOlidiens,  — douches 
nsceiidaulus  rectales  froides  ou  à 20"  pendant  cinq  à dix 
minutes  tous  les  deux  joui*».  — On  pourra  aussi  empluver 
la  pommade  suivante  : 

rouJrr  «le  Mail  de  nlle. tt)  irruiiinA#. 

At'iDRe,  00  ii|. 

Kn  frictions  matin  et  soir. 

.Ne  pas  rester  assis  longtemps.  — Cesser  Téquilalion.  — 
Suppositoires  de  beurre  de  cacao,  tous  les  soirs.  — Com- 
pression la  nuit  avec  une  mèche  enduite  de  cérat. 

Ikfixirme  iintioitinn.  — Détruire  les  caiwcs  générales 
qui  occa.sionm.*nl  les  hémorrholdes.  — Eu  cas  de  pléthore, 
saignée  générale  ou  application  de  quelques  ^.ingsues  à 
Tamis. 

Tioisièmc  ni(liratii»i.  — Contre  la  douleur  des  tumeurs 
hémorrhoîdules,  dctui-baiiis,  — onguent  {mpuléum  opiacé, 
— compresses  d'eau  glacée,  — mèches  enduites  du  cérat 
sédatif  suivant  : 

COt»» sa  jrMromc*. 

KslKiit  4 id. 

[.dmilllllltn i Id. 

Lininivnt  fie  Itmhnu. 

UiiUiM'Ml  iiotiitlt-ltiu Cdl 

Unniù. in  id. 

JaiiiWK  •l'n'iir a*  2 iti. 

Ilourduiiiiets  de  clinrpie  sur  les  héiuoiTlioïdes, 

Pé/i>»rs  des  liinuuirs  lié  mon*hi)îdales  enflammées  .avec 
une  aiguille,  ou  ûicisê>«  des  tumeurs.  — Sotujsues  autour 
des  tumeurs. 

AppUrittioH  fl'ean  Utuiche  sur  des  compresses,  ou  bien 
application  du  mélange  suivant  : 

.\lnn 4 grooiiMi  ». 

Dissous  dans  : 

^'Otl  «r4Uim(-«. 

(Jnutfiàne  iwUniUnn.  — Dappelcr  un  flux  Itémonbotdal 
supprimé.  — Frictions  d'aioés  au  pourtour  de  Tanus  : 

4 BiâmtiH». 

AXNlSf 30  id. 

Pilules  d'uloès  de  5 centigrammes,  de  cinq  à dix  par 
jour.  — Suppnsilnires  urer  turire  sfihié,  5 à 10  centi- 
grammes |mr  suppositoire. 

rim/u/r/fic  ûi/ltratwu.  — Détruire  les  tiiinours  bémor- 
rholduies  par  Tincision,  pur  la  ligature,  par  Texcision,  pai* 
la  cautérisation. 

Pour  guérir  radicalemenl  le.s  bémoiHioïdes  extrnn‘s  ou 
le.s  hémorrholdes  internes  <orlies,  on  comprimera  les  lié- 
niorrbuïde.s  .avec  un  suppositoiiv  ovoïde  (lA>peiletier).  un 
nipposlloire  en  s.ablii“r  (T.arron  du  Villars),  de  giuSses 
mèches  (J.  Fleury,  (üoplami),  le  bandage  à jvelole  d'ivoire 
et  à ressort  (liiiyot).  Mais  ces  moyens  ne  sont  le  plus  .sou- 
vent que  des  palliatifs  insuffisants. 

On  cautérisera  avec  le  fer  rouge  (Hippoerale)  ou  les 
cau.sliques.  La  pâte  de  Vienne  est  d'un  bon  usage;  pour 
l'appliquer,  on  w*  sert  d’une  cupule  composée  de  deux 
vulves  articulées,  on  presse  l'bémorrboîde  entre  les  deux 
|H>rlions  de  ha  cupule,  et  Ton  place  le  caustique  do  Vienne 
sur  la  |>ariie  prise  (loberty. 

11  est  moins  commode  de  saisir  le  pédicule  de  Thémor- 
i-huïdc  dans  la  pince  porte-caustiqiie  (pince  à moi*s  can- 
nelés, contenant  du  caustique  de  Vienne,  do  narlhélemy, 
de  Siiuniur  cl  Ainussal). 

On  liera  le»  hémorrlioides  (Cel»e)  avec  un  fil  simple, 
s’il  y a un  pédicule,  ou  eu  traversant  la  tumeur  avec  une 
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aiguilla  rnflléo  d‘iin  Hl  duablect  on  soiranl  chncuin* 
muili(^s  do  lu  Imjie  do  In  tumeur. 

L’éi’r(L<eui«Ql  linéaire  (f.lmsiiaignae)  est  inllnimoiil  iiliix 
avantageux,  il  e^t  bou  toutefois  de  ne  pas  enlever  d'une 
seule  fols  tout  un  bourrelet  héinorrhoidal,  parce  qu’il  en 
ivsulterait  une  cicatrice  tout  autour  de  l’anus  et  un  rélré* 
cissement  conMxulir  inévitable. 

On  enlèvera  les  liinicurs  sèpar«*inenl  en  attirant  forte- 
ment la  muqueuse  avec  une  pince  îi  griffe,  afin  d’enlever 
la  tumeur  avec  In  muqueuse  et  non  avec  la  peau  <Nèlaton). 

b'iocision  simple  d'une  bémorrholde  iie  la  guérit  que 
quand  la  tumeur  a suppuré. 

I/cxcUion  (Hippocrate,  Celse)  expose  aux  bémorrliagies 
et  aux  récidives.  Elle  est  meilleure  si,  après  l’excision  à 
l'aide  d’une  érigne  cl  d'un  coup  do  ciseaux  courbes,  on 
cautérisé  la  plaie  au  for  rouge  (liupuylrcn). 

Traitemait  pniUatif, 

(Contre  les  leiieoiTliées  anales,  on  emploiera  les  lave- 
ments aluminés,  les  lavoiiieiils  émollients,  les  douches 
froides,  les  cautérisations  des  ulcérations  avec  le  nitrate 
d'argent,  et  le  lavement  suiviuil  : 

J<f  cnpalm.  15  gramnit-i. 

Jsnne  «r<raf. a*  J 

ilo  135  iJ. 

(Rtcord.) 

On  fera  prendre  ce  remède  après  deux  autres  lave- 
ments simples  préalablement  donnés  et  rendus. 

Si  une  bémorrii.agie  uboiidunte  a lieu  à la  suite  d’hè- 
morrlioîd<*s  internes,  on  explorera  avec  le  sjtectüum  mi 
et  l’on  cautérisera  avec  le  nitrate  d'argent  ou  avec  un 
pinceau  imbil»é  légèrejiicnl  de  |>crcblonire  de  fer.  Contre 
les  ulcération»,  on  prescrira  des  douches  astringentes  avec 
l’alun,  fl  grammes  pour  150  grammes  d’eau. 

On  introduira  pendant  trois  jour»  des  mèches  enduile.s 
de  lu  pommade  suivante  : 


Asoago WgMitiae». 

Calootul.  . t îj. 


(^nlrc  l’anémie  et  la  phthisie  hèmorrholdaire.  on  pres- 
crira les  fcmigiiicux  et  un  bon  régime.  Dans  les  cas  ou  il 
y a des  ulcération.s  multiples,  on  cautérisera  ces  «Icéra- 
llons  avec  le  nitrate  d'argent.  V.  ANÉniE. 

Si  l’hémorrhagie  est  due  é une  tumeur  accessible  aux 
instruments,  on  enlèvera  la  Itimeur  sans  recourir  aux 
moyens  hémostatiques. 

On  soulagera  les  malades  atteints  de  lumcui's  hénior- 
rliuîdalos  en  réduisant  la  tumeur,  dans  le  rectum,  h 
l’aide  d’une  pelote  d’ivoire  et  d'une  lige  à ressort  fixée  & 
une  ceinture  rigide,  ou  eu  faisant  sur  la  tumeur  des  ponc- 
tions lor.-iqu’elle  est  tendue  et  douloureuse. 

FOIljlUUmE  DES  HËJIOttmiÜÏDES. 

Linimnt  modin, 

0»glH>||(  \ 

llnili»  «Tniivr*.  . I 10  groBine*. 

BMino  U«fM|iiiUe.  , I 

Ajoutex  laudanum  de  Uou.<seau,  i gramme.  — A mettre 
sur  les  hémorrhoîdes  doulotireuse.s. 

0/iguent  de  MontptUier. 

(Hi^nenl  rfshbira, 

— PM. ( 

- poMJéitiii ^ Sr*«aM. 

Mtd } 

F.  8.  a. 

Q,  8.  Four  oindre  légèrement,  trais  ou  quatre  fois  par  i 
jour,  les  parties  malades,  dans  le.s  hémorrhoîdes  * 


Pommade  ou  ùnyueni  jiopnlèum. 

(MHiplu-r 375 

Kcmtle»  p'i-cni^*  ilv  i>4n>l.  , 

— tJ«  jM«i|utaim. .... 

— m-vniM  il«  UMtvIlr. 

Or««»ic  do  3000  id. 

Kn-quemment  employée  comme  sédative  dans  les  hé- 

tnoi'rhoîde.s  douloureuses. 

Stt/jpo«7oi>e  aloétiyue. 

noiMT*  .If  c«a« g irrâHimw. 

t Ni. 

Pour  un  suppositoire  employé  pour  rappeler  la  Auxion 
hémorrhoîdalc. 


Piinlefi  de  Bontins. 

Aloft  •ociMriB.  N 

0,i.iiK.-r,u,. „ 3isr.mil>... 

(•oBiad  «...  .1 

Viflaijrr»  d«  via  IUck- , IM  id. 

F.  8.  a.  Des  pilules  de  30  centigrammes,  deux  à six 
par  jour.  Contre  la  constipation  qui  produit  les  hémor- 
rhofdes. 

Pàie  de  Word. 

Poi*ro  a»ir .» 

llBfiuv  «l’anm'-o. , . J **  S«bhbm. 

SfBeitce  de  frnMitl.  fSuO  M. 

Slir|  hUiie I 

S««Te  liUne.  

(Valleix.) 

tîros  comme  une  noisette  de  celte  p.lle,  quatre  fois  par 
jour,  contre  la  douleur  vive  des  hémorriioîdcs  □. 

Pommade  aiitUUmorehoidale. 

Exlrait  do  «aprau \ i^ramuif. 

Aluo  faicinr^ 50  ronligraiaBW^ 

Ofiffiaat  i>oi-uJMiB . . . 10  RriuBBfa. 

Mêlez.  On  doit  en  oindre  l’anus  quatre  fois  par  jour,  à 
Irais  heures  d'intervalle,  avec  gros  comme  une  noisette 
chaque  fois.  S'il  y a de  la  comslipalion,  il  est  prudent  d'or- 
düiincr  un  léger  purgatif  préalablement.  Par  ce  moyen, 
la  spongiosité  du  tissu  muqueux,  le  grand  nombre  de 
ruisseaux  sanguins  qui  sillonnent  en  tous  sens  la  face  in- 
terne du  reclnm,  se  resserrent,  cl  les  ouvertures  qui 
livraient  passage  à la  perte  de  sang  se  cicatrisent. 

(A'alleix.) 

• P(»f»mo'fe  de  Boyer, 

.ré«o«Ja» 150  crm»*'*. 

Cire  bUaclie 30  id. 

si“'S'lo.ii«i’rù.'  I®"  '‘i- 

Employée  comme  adoucissant  contre  les  liémorrhoides 
douloureuses. 


Pomentfilion  nsliingcnte. 

hariim  A»  Uit<irtf.  ...........l 

d»  xrvudifr ) *■  ^ 

Faites  digérer  pendant  une  lieure  dams  ; 

Vin  pvig»  eliind S^XI 

Passez  et  ajoutez  : 

llvdr»obior»U>  d‘«B>tBOHi«4iic. .......  IU  Br«miB««. 

Pour  lotions  dans  les  hémorrhoîdes  enflammées  IT). 
Pommade  astringente  du  docteur  Smith. 


Atnegf 

Nuix  df  z*llo  f B pwidrf  Caf . 
0|>inm  •«  pufidrf.  * . . , , 
OBBMot  Hbirruriel.  . . . . , 


3U  çrBBuaw, 
4 id. 

8 id. 


Frictions  sur  les  hémorrhoîdes  enflammées  □. 

(Valleit.) 
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llÉF-A 


MÉMO 

HupjMitoire.  rentre  tes  hémotrhoùieJt. 

B^iirr«>  fmi* KsnimfiH’». 

Uw  br,.l- 1 , 1,1 

F.  5.  n.  Trois  suppositoires.  Fii  tous  les  ^oirs  H- 
Éfrctuaiiv  au  soufre. 

»nUicii«r  «>l  Un* çr^nne*. 

niurlcatr Itk  hI. 

E»f«wo»  d«  dtnMt 3 .{«■(-•ai-JiiniBn. 

Sirop  de  sucre,  q.  $.  pour  faire  u»  elecluaire  solide. 
Fmplovô  comme  relâchant,  à in  dose  de  K n 16  gmm., 
dans  les  héniorrhoîdes  [H.  de  Paris.) 

Pommtvle  nstringmtr. 

I>nii.lr«  tl<>  Ml»  «l«  yalU* 3 

AïoniTp «...  30  i«l. 

SMpjJoSi^ütre  ralmnnt. 

I.if«  U«oclir tS  eraminrs. 

Ooc«ic>i<l  pMixiUno) Ki  >d. 

Ratrsit  lir  iniU  de  brlUdune.  .......  5 i>l. 

Lavement  de  glycérine.. 

liWi-rine  |>nni 30  sreoimri. 

teu  di>  BitimenTP.  SO  td. 

Môle*.  — A prendre  après  avoir  pris  et  rejeté  un  lave- 
ment émollient. 

Pommade  au  j)ersil. 


frai* 30;;raioaM*. 

Fmilirt  <k*  pemi  jmU 20  id. 


MMet. 

F.  s.  a.  Uix  suppositoires.  Utiles  dans  les  liémorriioMes 
douloureuses. 

Cujinhu,  5 à 10  grammes  p.ir  jour.  Trréhenthiue 
ruiVe,  1 k U grammes.  — > JhifrtuAio,  A grammes  en  po- 
tion. — Contre  un  flux  trop  almndant.  (Valleix.) 

Apph>o/iou«  lie  suc  cuit  de  sorbier  des  oiseaux  sur  les 
tumeur». 

Lotions  ou  mta}dasmes  de  jKilygonum  untihémorrhoidal 
sur  les  tumeurs 

Àpidkntions  d'oxyerat  froid  (une  partie  de  vinaigre  et 
quinie  d’eau)  sur  les  liémorrhoîdcs 

Essenre  de  iéirbenthine^  & prendre  10  » 20  grammes  à 
rinlérienr.  (Moreau  ) 

Héeocllon  de  cerfeuil  pour  lotions  sur  les  tumeurs  O. 

Evtnn't  de  jujujuiame^  depuis  10  grammes  par  litre 
d’eau,  en  lotions  sur  les  parties  malades  r~l. 

Pessaire  rerlal.  — Quand  les  liémorrhoîdcs  sont  trop 
volumineuses  et  gÔnenl  la  marche,  on  peut  les  maintenir 
réduites  avec  un  pessaire  rectal  de  caoulclioue  et  en 
forme  de  sablier,  ([u'on  insufde  après  l’avoir  iniroduii 
sans  air  (Frémineau.) 

F,es  hémorrhoides  internes  peuvent  être  détruites  par  la 
cautérisulion  au  moyen  de  l'acide  nitrique  monohydralé. 

Injections  de  de  Itenjoin,  15  grammes.  Contre 

les  iiémorrhoîdes  Hueutes  Fl. 

H^:nOMPAHlE.  .Méthode  Üiéi*apeulique  inventée  par 
Junod,  dans  laquelle,  au  moyen  du  vide  exercé  par  des 
venloiiscs  énormes,  on  attire  à la  peau  le  sang  d’une 
partie  du  corps.  Dans  ce  but,  on  a fait  préparer  des  botle.s 
de  métal  assez  grandes  pour  contenir  tout  un  membre  in- 
férieur, des  cylindres  destinés  au  bras,  et  de  grandes 
dociles  pouvant  être  mises  sur  le  llioi'ax.  Fu  appliquant 
CCS  appareils  et  on  y faisant  le  vide  jusqu’à  production 


1 d'eccbymovc,  on  exerce  une  révulsion  très-puissante,  et 
l’on  attire,  dans  un  point  du  corps  éloigné  de  celui  qui 
i est  malade,  une  quantité  considérable  de  .sang.  Ce  dépla- 
cement du  fluide  sanguin  est  ipielquefois  irés-iilile  pour 
arrêter  le  développement  d'une  congestion  ou  d’uue  phleg- 
masie  viscérale  grave  et  fiour  guérir  une  métastase  gout- 
teuse et  rhumatismale.  V.  Yentoi  ses. 

l.’hémos|iasie  rend  de  très-grands  services  dans  les 
phlegniasies  aiguës,  dans  les  congestions  viscérales,  dans 
les  hémorrhagies  et  dans  les  métasla.ses  goutteuses  et 
rhumatismales,  pour  déplacer  le  sang  qui  tend  h se  (Uer 
sur  un  organe  iinporUini. 

HÉmiMTANK.  .^rrét  du  sang  dans  les  vaisseaux  sous 
Fiiiflueuce  de  la  congestion,  de  l’inflammation  et  de 
l’embolie.  V.  ce  mol. 

■ÉnetüTATI^l'EN.  Les  substances  mrilicamenteuses 
employées  pour  arrêter  l’écoulement  du  sang  portent  le 
nom  d’ hémostntiqurs  (V.  HÉMOnniiAGiK,  au  Formu/uiVe). 
Ce  sont  : 

La  colophane  en  |K>udre,  A grammes,  mêlée  à du  char- 
bon. 1 gramme,  et  de  la  gomme,  2 grammes. 

L’eau  de  Broerhieri  appliquée  à l'extérieur,  au  moyen 
de  compresses,  et  administrée  à l’intérieur,  100  grammes 
par  jour.  C’est  de  l'eau  distillée  de  bois  de  pin  ou  de  sapin . 

L'eau  de.  Pagliari^  mélange  de  lèi  ébentbine  et  de  sang- 
dnigon. 

I.e  prrchlorure  de  fer  est  le  meilleur  des  hémostatiques. 
On  le  donne  à l'intérieur,  dix  à vingt  gouttes  dans  de  l'eau 
sucrée,  et  sur  le  lieu  de  riiémorrhugie  on  l'emploie  en 
imbibant  une  petite  boulette  de  charpie  qu'un  maintient 
appliquée  sur  le  vaisseau  béant  au  moyen  d'un  petit  mor- 
ceau de  bois.  — L’écoulemciU  des  piqûres  de  sangsues 
s'arrête  en  quelques  minutes,  si  l’on  procède  coinim* 
nous  venons  de  le  dire. 

■ÉMOTiiORAX.  V.  Fuies  de  hutrihe 

HFAKÊ.  I.e  henné  {Liu  smiia  allm).  Al  lîenne  ou  .1/ 
llciutn  des  Arabes,  Cypr^js  des  Uomains,  des  Grecs, 

Kopher  des  Hébreux,  Kofreh  en  Nubie,  est  un  arbuste  de 
la  famille  des  lylhrariées,  employé  dans  toute  l'antiquité 
comme  parfum  et  comme  substance  tinctoriale,  ün  s'en 
servait  dans  l’embaumement  des  momies.  C’était  la  l^ase 
du  ('yprinnm,  onguent  Irés-eslimé  et  Irés-cumpliqué.  Sa 
racine  contient,  comme  toute  la  plante,  un  principt?  astrin- 
gent. Los  Orientaux  s’en  servent  pour  se  teindre  les  ongles. 

MÉPATAIAàlK.  Houleur  du  foie  causée  par  la  gravello 
de»  canaux  biliaires,  uévralgie  du  plexus  nerveux  hépa- 
tique. (Beau.) 

Thé^^af^etltiquf.  — 1)  faut  donner  rinfusion  de  saponaire 
avec  5 h 6 grammes  de  bicarbonate  de  soude,  — l’euu  de 
Vichy,  de  Val»,  de  Iloyal,  de  Sainl-Gnlmicr,  d'Kms  ou 
de  Carisbad,  — le  borate  de  soude,  5 grammes  dans 
un  litre  de  cliiendent  sucré,  — des  bains  de  Vichy,  ou 
de»  bain»  d’eau  additionnée  de  250  granniie»  de  »ouüe 
on  de  pilules  de  savon  médicinal  de  2ü  centigrammes, 
six  par  jour,  et  des  pilules  d'opium  à 5 centigrammes.  — 
Kn  outre,  on  prescrira,  sur  la  région  du  foie,  un  emplâtre 
de  ciguë  ou  de  jusqiiiame  et  de»  vésicatoires  volaut» 
saupoudrés  de  1 û 2 centigrammes  de  sulfate  de  mor- 
‘ iMiiue. 

' mf:P.%TIQt'ES.  Médicament»  auxquels  on  attrihiiail  la 
' propriété  de  guérir  les  maladies  du  foie  comprenant  l'Ae- 
j des  /'onhii/ies,  r/iè|xi/é/rie  des  jardins,  etc.  Q- 

; Hépnliqnr  ou  Colique  h<^|MiCiqu«.  V.  Blti.XIRES 
I (rtdvuis). 
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H^tPATlTE.  V.  Fime  {\npitmm<xlvm  du) 

uÿ^PATOBRHÉE.  Fluide  bile  presque  pure  qui  a Mou 
chez  qiielipie!»  maladeüt  aUcinhs  de  dy»pep!>ie. 

ThrmjH-utv/tu^,  — Il  faut  duiiiier  de  l'infusion  de  sapo- 
naire. de  la  dt^cocliofi  de  riz  ou  de  gniau  aver  du  sirop  de 
gomme,  — du  »oiis*nzolQ<e  de  bismuth,  50  centigramme.s 
par  jour,  — du  sirop  de  quinquina,  du  sirop  d’écorce 
d’oranges  amères,  de  l’eau  de  Bussnug,  de  Saint-dalmier, 
de  (^oodillac,  de  Vais,  et  parfois  des  quarts  de  luvenienl 
aver  dix  gouttes  de  laudanum. 

■ERnAPIIRODl^MK.  — L’Iiei'maplirodiAmc  est  un 
arrêt  de  développement  des  organes  génitaux,  ou  un  vice 
de  développement  de  ces  mêmes  organes,  en  vertu  duquel 
une  de  leurs  parties  augmente  de  volume,  tandis  que  les 
mitres  s’aliophient. 

Les  hermaphrodites  sont  de  deux  classes  : les  herma- 
phrodites mâles  et  les  hermaphrodites  femelle.H.  Kniro  ces 
deux  types  extrêmes  il  y a une  foule  de  degrés;  lu  nature 
ne  fait  pas  de  saut,  et  l’on  connaît  des  types  inlermédinii’cs 
qui  n'ont  aucun  sexe  et  qui  présentent  des  organes  génitaux 
internes  tellement  rudimentaiivs,  qu’on  ne  peut  dire  s’il  y 
ft  des  oi^anes  mâles  ou  femelles.  Ce  sont  ces  cas  qui  ont 
permis  à certains  obsenateurs  de  multiplier  à l'infiDi  les 
variétés  d'hermaphrodisme. 

La  lliérapiHilique  n a rien  à fali^  à ces  vices  de  déve- 
Inppenienl;  elle  traite  les  airésies,  les  hypospadias,  la 
cryplorclildie,  les  Hstiiles  congénitales;  mais  aucun  lier- 
niaphrotlilo,  avec  des  organes  rudimentaires,  ne  peut  re- 
trouver son  .sexe  par  une  opération  cbirurgicide. 

RERAilK.H.  On  donne  le  nom  de  hernies  au  déplace* 
ment  iFun  mganc  ni  à sa  sortie  en  totalité  ou  eu  partie 
hors  de  la  cavité  ou  de  l’enveloppe  où  il  est  contenu. 

Ainsi  on  connaît  les  lieniies  abdominales,  les  hernies  de 
l'iris,  les  heimies  de  lu  synoviale  des  articulations,  les 
hernies  du  testicule  a travers  une  plaie  du  scrotum. 
V.  >ks4:tEs  [Uirnh  Jes),  Scrotum  {Phm  du)  et  Hernies 
ubdomiimUs. 

Hrrniea  nl»donnl»iile«  spontiiMeM.  La  sortie  des 
viscères  du  ventre  à travers  la  paroi  ulxloiiiinale,  sans 
plaie  extérieure,  est  une  hernie  dite  spontanée. 

Les  hetmics  se  font  à Iravei^s  les  oritic4‘s  iiaturals  qui 
donnent  passage  ù un  conduit  ou  un  organe,  ou  à Iravei's 
un  canal  de  communication  entre  le  péritoine  et  une 
cavité  séreuse  voisine,  ou  à travers  une  éraülure  des  apo- 
névroses ahdominales  et  pelviennes. 

Les  henues  alklominales  ont  lieu  nu  nivenu  de  l’anneau 
crural  ou  inguinal,  par  le  trou  obturateur,  par  l'échan- 
eitire  ischiatlipie  et  par  l’ombilic,  ou  par  un  écarleimmt 
delà  ligne  blanchi';  de  là,  des  ktrtiirs  rr«»vi/es,  iuijui^ 
Mo/fs,  uhtuftdrirefi,  isrki(itvpte$f  omhUimk»,  etc. 

Tous  les  organes  contenus  dans  l’abdomen  peuvent 
s’engager  dan.s  une  heniie  ; le  foie,  la  rate,  le  gros  cl  le 
petit  intestin,  l’estomac,  répiploon,  la  vessie,  l’utérus  et  les 
ovaires. 

Les  hernies  se  produisent  on  vertu  d'efTorts  plus  ou 
moins  violents,  par  suite  d'un  anaiblissemenl  de  la  paroi 
abdominale  après  une  extension  exagérée  des  parois  de 
l’abdomen,  par  IVmbonpoint  et  la  pré.sonce  du  tissu  adi- 
peux iiitîllré  entre  les  aponévroses,  ou  en  vertu  de  la 
persistance  des  canaux  séreux  qui  doivent  disparaître  |)eu 
de  temps  après  la  naissance. 

Les  liemies  sont  constituées  par  nn  sac  péritonéal  con- 
tenant un  viscère,  ou  par  un  viscère  seul,  et  dans  ce  cas 
la  portion  hcrtiiée  est  le  cmciim  oit  l.a  vessie.  Le  sac  subit 
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à I9  longue  des  modiPraiions  qui  portent  sur  son  collet, 
lequel  s’épaissit,  et  sur  ses  parois  qui  peuvent  présenter  des 
diverticules;  les  intestins  restent  longtemps  sains  ou  finis- 
sent à la  longue  par  adhérer  au  sac. 

l’iie  hernie  qui  contient  un  intestin,  ou  enbroeê/e,  est 
molle,  un  peu  pilleuse,  sonore  à la  percussion,  faussement 
iluctunnle,  réituclible  brusquement  en  faisant  entendre 
un  gargouillement  caractéristique,  et  se  reproduisant  pen- 
dant la  toux  et  les  elforts. 

(M'il  y ait  une  anse  intestinale  entière  dans  lu  hernie, 
ou  qu’une  portion  seulement  soit  pincée,  les  sympldmes 
sont  presque  exactement  les  mêmes. 

Fne  hernie  qui  contient  de  l’épiploon,  ou  é;np/«>rè/c, 
est  molle,  pâteuse,  un  pt*u  dure  par  places,  réducüble  ; 
elle  rentre  très-lentement  et  sans  liruil,  n’est  point  sonore 
à la  {>ercussion. 

L'ne  hernie  qui  contient  de  i’épipluon  et  un  intestin,  ou 
eKU‘io~éjnidfM‘éh\  présente  les  caractères  d’ime  entérocèle, 
puis,  lorsqu'on  la  réduit,  il  reste  les  caractères  de  l’épi- 
plocélc  ; — les  hernies  i*nvironnée.s  de  toutes  jiails  par  de 
l'épiploon  restent  volumineuses  après  la  réduction  de  l’in- 
leslin  qui  ne  $c  fait  qu’en  produisant  un  gargouillement 
assez  fort. 

Après  lu  réduction  de  toute  hernie  on  sent  au  pédicule 
de  la  tumeur  un  orifice  l>4''ant  qui  en  indique  res(H'ce. 

Dans  lc.s  hernies,  les  malades  digèrent  mal,  ont  des 
tirailh'ineiits  dans  le  ventra,  des  coliques  sourdes,  surtout 
après  avoir  mangé  des  aliments  qui  donnent  naissance  à 
de  grandes  quantités  de  gaz.  des  nausées  et  des  tiraille- 
ments d’estomac  qui  simulent  les  gastralgies. 

Les  gens  aflTectés  de  hernies  vieillissent  plus  vite  que  les 
gens  sains  (.\];dgaigne). 

Une  hernie  bien  contenue  n’a  jamais  rien  de  grave  et 
n'est  pas  suivie  d’accidents. 

Les  hernies  sont  .•susceptibles  d’être  le  siège  d’une  iii- 
flammntioii  udhé*sive  et  d’une  péritonite  gluiineuse  (Cni- 
veilhier),  qui  occasionnent  des  adhérenres  entre  les  vis- 
cères herniés  et  le  sac,  cl  entre  les  diverses  {lortions  de 
viscères  herniés  ; les  adhérenres  se  traduisent  par  l’frre- 
ductibUilè  partielle  ou  totale  de  la  hernie. 

I.«’s  corps  durs,  les  fèces  endurcies,  peuvent  être  arrêtés 
dan.H  un  intestin  hernié  et  produire,  dans  quelques  cas,  un 
obstacle  au  cours  des  maliéres  fécales.  Le  gros  inteslin 
est  celui  qui  .s'obstrue  le  plus  souvent  : les  grosses  hernii's 
s’übsirueiil  plus  que  les  petites;  c’est  cc  que  l'on  appelle 
Vemjoiinuent  dans  les  hernies.  L'engouemnit  gazeux  d'une 
hernie  (0.  Üeirne)  peut,  dans  quelques  cas,  être  une  cause 
d'élranglemenl.  Les  gaz  arrêtés  dans  une  hernie  appor- 
tent un  obstacle  au  cours  des  matières,  et  il  y a des 
signes  d'étranglement  interne  (Goyrand  d’Aix). 

Ile  même  que  le.s  lieruies  peuvent  être  le  siège  de 
péritonite  giutiiiouse  qui  provoque  drs  adhérences,  de 
même  elles  peuvent  être  coinpli<juées  d’une  juritmite 
vraie,  qui  donne  lieu  à la  formation  de  pn.s  ou  de  fausses 
membranes  et  à la  gangrène  des  viscères  herniés  (Mal* 
gaignej. 

Une  masse  de  viscères  brusquement  sortie  par  le  collet 
du  sac  ou  l’orince  de  sortie  d'une  hernie,  augmenUnt  de 
volume,  sans  que  l’orifice  soit  élargi,  et  ne  pouvant  rentrer, 
on  dit  qu’il  y a ftrnwjhmetd. 

L'èlranglemcnl  herniaire  est  la  conséquence  ordinaire 
do  rinnammiiliuu,  et  il  est  probable  que  les  viscères  brus- 
quement sortis  ne  s’étranglent  que  parce  que  le«  parties 
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herniiW’s  î»oiU  d<  jà  ntt^'intcs  ou  ^onl  bru-^uciiKiil  att<Mntc<  i 
do  ia  jM'rUüüiU*  liorjiiairo  (Maluaipiio).  I.oü  aponls*  dr  j 
rélranglomirnt  .«^ont  Ut  coUel  du  sac  (Arnaud  , les  anm'miv 
cl  les  apooéTi*osefi  (Fi'anco,  (îarengoot,  J.  K.  Petit),  les  | 
brides  i^|iiploïqucâ,  les  brides  fibreuses  adventices  en  de> 
hors  du  sac,  l‘enrouleim-iU  d'intestin. 

Les  hernies  intestinales  seules  sont  étranglée»  vérila- 
blemont,  les  é|)i|iIo€êIcs  dites  étranglées  ne  sont  souvent 
que  des  indammalions  (Maignigne). 

Hans  une  hernie,  la  gtuujrtfne,  un  nbcés  stcrcoral  et  un 
anus  contre  nalure  sont  la  terminaison  des  étranglements 
ol  de  rinflammation.  V.  Ani:s  corcTRE  natire. 

Les  manifestations  de  la  hernie  intestinale,  engouée  ou 
étranglée,  sont  de  la  constipation  absolue  et  des  vuniissC’ 
menu  incoercibles,  jauniUrcs,  ayant  une  odeur  sU'rcomle, 
si  tout  l’intestin  est  oblitéré  ; une  constipation  et  des  vo- 
missements iniermitleiits.  si  une  portion  de  l’intestin  est 
pincée.  Le  ventre  se  balimmc,  la  respiration  est  généc  et 
le  ventre  est  douloureux.  Cet  état  persistant,  les  malades 
meurent  par  rupture  de  i 'intestin  et  péritonite  consécu- 
tive, ou  par  épuisement,  après  avoir  présenté  ini  état 
félirile  variable. 

manifestations  des  bernies  épiploïques  enflammées 
ou  des  hernies  de  la  vessie  et  des  ovaires,  sont  caractéri- 
sées par  des  sympldnies  de  péritonite  locale  avec  une 
persisUince  des  selles.  Les  signes  de  la  hernie  intestinale 
étranglée  existent  quand  il  y a un  peu  d'intestin  pincé 
avec  les  autres  vlscére.s  herniés. 

I^s  hernies  étranglées  ne  peuvent  être  confondues 
qu'avec  un  étranglement  interne^  qui  pn'*sente  les  mémos 
symptômes  que  la  lienite,  moins  la  tumeur  extérieure. 
C’est  par  une  exploralion  attentive  au  niveau  des  points 
où  se  font  hahituellemenl  les  hernies  que  l'on  peut  éviter 
l'enTur.  S'il  existait  une  hernie  réductible  non  doulou- 
reuse, l'eiTCur  ne  serait  pas  davantage  impossible  éviter. 

Dans  les  temps  où  le  choléra  régne  épidémiquement, 
on  a pu  prendre  une  heniie  étranglée  pour  un  cas  de 
choléra.  Mais  l’abs^mcedes  selles  est  un  des  signes  carac- 
téristiques de  la  hernie  étranglée,  et  ce  n’est  peul-étj*e 
que  par  un  examen  su(>orflciel  qu'une  erreur  a été  com- 
mise. 

Bien  que  cela  soit  rare,  il  arrive  que  les  hernies  réci- 
divent après  l’étranglemeot  et  qu'elles  s’étranglent  une 
seconde  fois.  V.  Hernie»  secondaire». 

Th^raiietUUjue.  — Un  hemieux  doit  éviter  les  efforts  et 
la  constipation,  U doit  prendre  de  grands  bains,  quelques 
légers  purgatifs,  et  éviter  de  se  nourrir  de  mets  échaulTanU. 

Les  hernies  se  réduisent  seules  par  le  repos  et  le  déçu- 
bilus  dorsal.  .Même  loi'sque  les  hernies  sont  peu  volumi- 
neuses, on  doit  toujours  les  contenir  avec  un  bandage, 
pour  les  maintenir  réduites  ou  pour  empêcher  le*  acci- 
dents d’étranglement.  V.  Hernie»  en  l•ARTlcuLlER. 

Une  lieniic  irréductible  non  miflammée,  et  qui  ne  pi*ut 
rentrer  dans  le  ventre  ilopuis  longtemps,  sera  traitée  par 
la  rontenlioii,  avec  un  bandage  rrimx  appi-oprié  à la  forme 
de  la  hernie. 

Excepté  les  hernies  ombilicales  des  enfant.s,  ce  n'est 
que  par  hasard  que  la  compre»>ion  {>eut  guérir  radicnlc- 
menl  les  hernies.  Oltc  proposition  est  justifiée  par  toutes 
les  ex|>ériences  qui  ont  été  faites  jusqu’ici. 

Une  hernie  habilitellemenl  réductihlo,  qui  ne  peut  être 
réduite,  réclame  immédiatenieiit  ce  traitement  ; I®  un 
bain;  2®  le  r»‘|MW  au  lit;  ."i*  des  ral.iplasme)»  en  penua- 
nence  sur  la  région. 


Une  hernie  qui  est  sortie  depuis  plusieurs  heures,  qui 
est  douloureuse,  mats  sans  tension,  et  s'accompagne  de 
coliques,  réclame  un  grand  buin,  le  repos  et  les  cataplas- 
mes , puis  on  tentera  avec  douceur  la  réduction  de  la 
hernie  }»ar  le  ùtxis. 

Sur  mie  eulérocèle  petite,  enflamniéo  depuis  quatre 
iieures.  ou  appliquera  quelques  sangsues,  ou  placera  des 
calapla»mes  sur  in  tumeur;  la  glace  est  moins  bonne.  On 
administrera  un  purgatif,  l'huile  de  ricin,  ôO  grammes.  Ce 
remède,  qui  est  le  purgatif  de  riutestin  comme  le  sulfate 
de  soude  est  le  purgatif  de  IVstomac,  est  celui  qui  est  le 
plus  capable  de  provoquer  les  contractions  intestinales 
Livoruliles  û la  réduction  spuutanée  de  la  licrnie. 

Le  lavement  de  tabac  est  bon  pour  provoquer  les  con- 
tractions intestinales  ; 
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(Abercombrie.) 

On  peut  mettre  daus  le  lavement  jusqu’à  5 grammes  de 
feuilles  sèches  de  tabac. 

I.orsque  cinq  heures  sc  sont  écoulées,  ce  qui  fait 
dix  heures  depuis  le  début  des  accidents,  si  le  ballonne- 
nnmt  augmente,  on  tentera  de  nouveau  la  réduction  en 
pinç  ant  le  nuüade  dans  un  bain  ; si  après  avoir  cliloroformisé 
le  ninladi'  pour  faciliier  le  taxis,  lu  hernie  m*  se  réduit 
point,  on  o/H-'i'ccd.  Ce  principe  d'opérer  de  bonne  heure 
les  pi*tilt\s  hernies  surtout,  devrait  être  inscrit  eu  lettres 
d'or  dans  tous  les  livres  de  chirurgie.  Pour  les  grosses 
hernies,  rindicnlioti  opératoire  n’csl  pas  impérieuse,  on 
peut  attendre  deux  et  trois  jours  si  les  accidents  .se  cnl- 
nu  nt  (V.  Hernie  osibiucai.e).  On  insistera  alors  sur  les 
purgatifs,  n moins  que  le  ventre  ne  soit  Irés-hallormé; 
au.x  prendéres  menaces  de  péritonite  généralisée,  on  ap- 
pliquera un  vésicatoire  sur  le  ventre. 

S’il  s'agit  d'une  épiplocèle,  on  ne  doit  pas  »e  presser 
d’opérer,  on  ii’op<*rera  du  reste  que  s’il  y avait  pinrcmenl 
probable  de  rintestin  et  ab'iencc  de  selles. 

Dans  les  cas  d’enléro-épiplocèle,  on  doit  se  comporter 
comme  pour  les  enlérocèles. 

Une  Itemie  étranglée  par  l)ruM]ue  sortie  des  viscères 
ou  par  innaïuiiialioii  doit  être  traitée  au  début  parle  taxis, 
iiD  bain  et  les  cataplasmes.  Lorsqu'on  surveille  le  malade, 
ropénition  doit  être  fuite  de  la  huitième  à la  vingtième 
heure  au  plus  lard  après  le  début  des  accidents. 

TAM.S. 

Le  ffijr*iswi*sMrcc(piY*yir.«!.vi/ (Franco,  Garengeol,  Sharp, 
A.  Cooper,  Dupnylren),  le  (ttxU  /‘orcé  (Lisfranc,  .Vimi>sal), 
le  taxis  pro/ouj/c  (tiosselin),  le  tujis  par  «»nj»rt’ssiu«  à 
l'aide  d'une  bande  (lluudeus)  ou  d'une  bande  de  caout- 
chouc (Maisonneuve),  la  com|m‘ssion  avec  du  plomb,  une 
vessie  pleine  de  mercure  (Faric),  sont  des  variétés  de  taxis 
exprimées  par  le  sens  de  répitbétc  qui  leur  est  donnée. 

Pour  faire  le  iaxis  simple,  on  saisit  la  hernie  à pleins 
doigts  en  évitant  de  lu  repousser  tout  entière  dans  l’anneau, 
et  de  façon  à faire  rentrer  les  premières  les  parties  qui 
sont  sorties  les  dernières  (école  fiançai-se);  en  pressant 
avec  deux  doigts  sur  le  pédicule  de  la  hernie  comme  pour 
la  pa&.ser  à la  filière,  au  moins  pour  la  hernie  ii^inale 
(D.  Despn-s),  on  arrive  plus  facilement.  — On  endormira 
le»  malades  avec  le  chloroforme  jusqu'à  résolution  com- 
plète (Giiyton,  Gosselin).  — Le  massage  du  ventre  (Sé- 
dillol),  la  compression  au  centre  avec  une  serviette  (pro- 
cédé indien),  favorisent  quelquefois  les  efforts  do  taxis. 

I.e«  nciidenls  du  la\i<  sont  ! une  recrud»‘sccnce  de 
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rinflnmimitinn  de  la  liernie,  la  nipUire  de  l'inteslin, 
la  ivdurtion  de  la  lierpîe  a?ec  le  snc  (l.edrnn.  Arnaihl, 
iMipiiytren). 

()••  ces  Irois  arcidcnls,  les  deux  premiers  exii’enl  Ton* 
verliire  du  sac,  el  sH'iiitestiii  es!  déchiré,  rélaldissemenl 
d'un  iiims  conirc  nnitire;  le  troisième  peu!  être  iniité  de 
deux  manières  ; ou  bien  on  fera  lever  le  malade,  en  lui 
faisam  faire  des  efforts  alin  que  lu  hernie  ressorte  (.{ra  • 
ilriuif'  lie  chinirfjie)^  ou  bien  on  fera  la  guslrolnmie.  alors 
nii  incisera  la  paroi  nlHlominale  mi  niveau  de  raiiiieaii,  on 
riierrhera  le  sac.  un  l'attirera  au  dehors,  on  délii-idt>ni 
sur  le  collet  et  l'un  réduira  rinleMiii  sans  faire  la  siiluro 
de  la  paroi  ulKlominale  (l)upuytren,  reu/e  fé-aiiraise). 

On  est  expos<*  u des  errcuiw  nunibretises  : on  jn-iil 
jii'endre  une  péritonite  commençante  pour  des  symptèmes 
de  la  persistance  de  réiranglement  ; mais,  dans  la  périlo- 
iiile,  lu  douleur  excessive  du  ventre  el  l'altération  des 
traits  sont  des  signes  caractéristiques  t|ui  tTiaiii|uent  d'or< 
dinnii'o  lorsi)u’il  y a seulement  |H'rsisl;mce  de  rélrangle- 
nient,  puis,  dans  le  dernier  cas,  on  sent  une  tumeur  en 
arriére  de  la  paroi  alHloiiiinalu  au  uiveiui  du  point  où  il  y 
avait  beniie. 

11  est  impossible  de  di&tiiigiier  exactement  un  at;cole- 
ment  des  anses  intestinales,  ou  rétrécissement  de  l'in- 
teslin,  d’une  porsislanre  de  réti'niiglemeul . autrement 
que  par  l’existence  ou  ral»sence  île  tumeur  en  un  ière  de 
la  paroi  ulNiomiunle  an  niveau  de  l’anneau.  On  voit  donc 
que  les  indications  de  la  gastrotomie  ne  sont  pas  toujours 
absoliimeiil  nettes.  On  se  rappellera  seulement  que  les 
lrès-|H'tiles  iiernies  et  celles  qui  ne  datent  pas  depuis  long* 
li'nqis  ne  se  rèdiiiienl  pas  avec  le  sac,  el  que  les  Iiernies 
inguinales  cungéniiales  sont  dans  le  luéiiie  cas. 

KKl.OTUillK,  01  ilfKIIATinN  PK  | \ HKUMK  KTItANUt-KE. 

l.'o|H'>ralioii  de  la  hernie  étranglée  se  pratique  d'après 
deux  méthodes. 

11  y a la  méilioile  de  lu  réduction  de  la  hernie  apré.s  de^ 
débridenients  extérieurs  nu  sac  et  sans  ouverture  du  .sac 
|tèriUméal  (.1.  L.  Petit).  Pour  faire  cette  opéniUon,  on 
incise  ta  |>eau  et,  sans  ouvrir  le  sac,  on  en  rccherclie  le 
jN'dicule,  puis  on  coupe  les  tissus  en  dédolanl,  ou  on  les 
décliire  avec  une  somle  cannelée  ou  une  spatule  (.Malguignc). 
Ce  procédé  a l'inconvénient  de  ne  pas  permettre  au  chinir- 
gien  de  .s*as.4urer  de  l'état  de  l'intestin,  el  de  l'obliger  à 
réduire  duos  le  ventre  des  liquides  inflammatoires  contenus 
dans  la  hernie.  Le  procédé  qui  consiste  a débrider  sous 
la  peau,  ù l'aide  d'un  lénotomc  (J.  Cny),  est  une  mauvaise 
application  de  la  méthoile  de  J.  L.  Petit. 

La  méthode  par  ouverture  du  snr  coiimsIc  à mettre  ù 
nu  rintestin  et  à lever  l'étranglement  de  dedans  en  dehors, 
soit  en  dilatant  ranneau  avec  un  gorgerel-érigne  f Arnatid). 
soit  en  employant  une  sonde  ailée  (Méry),  le  hiNlmiri  à In 
lime  (J  L.  Petit).  Mais  aujourd'hui,  on  tMî  sert  avec  avan- 
tage d’un  simple  hislmiri  boulonné.  On  M'emploie  même 
plus  le  hislniiri  courbe  ù troiicbnni  limité  de  Poit  et 
A.  Cooper. 

Pour  opérer  une  hernie  par  la  méthmle  onlinnire, 
c'est  à-dire  la  méthode  par  ouverture  du  sac,  on  fait  un 
pli  parallèle  au  plus  grand  axe  de  la  tumeur,  on  dissé-i{ue 
avec  précaution,  couche  par  couche,  en  dédolanl.  Le  sac 
se  reconnnll  diflicileinenl,  mais,  en  principe,  l'intestin  a 
un  caractère  à lui  que  rirui  ne  simule  ; les  vaisseaux  qui 
rampent  sur  l'intestin.  Il  ti'y  u que  les  hernies  étranglées 
depuis  loDgtemiM  qui  présentent  des  incertitudes  ; on  se 
rappellera  cependant  que  rinte.stin  a toujours  une  colora- 
tion piu«  ou  moins  violacée.  Pour  les  petites  hernies,  el 


dan^  les  cas  où  il  y n du  liquide  dans  le  sac,  la  tumeur  est 
fliieluaiite,  et  cela  indique  que  l'on  n’est  )»as  sur  ritilcsliii, 
car  celui-ci  n'est  point  flncttmiU.  Lorsi|ue  le  sac  est  ou- 
vert. voici  ce  ipie  l'un  voit  dans  les  cas  de  hernies  {lelitcs 
el  récentes  (Jig.  3'2A). 


l'iK.  3^1-  — 1.1*  far  ^taiil  niiv^rl  (*l  mainti<o>i  nii«  et  <lea  ^rii(n*S 
i>u  Toit  uiMt  [Miita  liliitMlia. 

L'itileviin  mis  à nii  sera  examiné  avec  soin,  on  l’allirera 
ntl  peu  au  dehors  pour  voir  dans  quel  étal  il  est  au  niveau 
de  l’éirangleiiicnt. 

On  introduit  le  doigt  dans  le  sac,  un  cherche  le  point  où 
l'on  sent  une  bride,  on  introduit  le  histouri  boutonné  entre 
le  doigt  i‘t  la  bride,  el  l'on  sectionne  en  pn'ssant  sur  lc.s 
tissus  fibreux.  Lorsque  le  collet  du  sac  est  la  cause  de 
l'étranglement,  on  débride  pitis  ni^'inenl  en  faisant  utliivr 
les  parois  du  sae  avec  des  pinces.  Si  l’on  craint  de  blesser 
un  vaisseau,  ou  débridera  ntir  plusieurs  points  (Vidol  de 
CassisL  V.  les  IIeunie-S  en  particulier,  pour  le  lieu  d é- 
lecllondti  siège  du  débridemeiit.)  Après  que  l'anneau  ou 
le  collet  du  sac  auront  été  éloignés  par  des  débridemenls, 
on  réduira;  .s’il  y a des  adliérences  qui  empêchent  la  iVr- 
(liidioii,  on  tentera  de  les  déchirer  avec  les  doigts.  Il  n'est 
pus  indiqué  de  nuiiiir  par  première  intention  la  plaie  de 
l'opération  de  la  hernie  étianglée,  on  pansera  simplement 
ou  avec  un  cataplasme. 


ComphmtiuHS  île  /'opération  de  In  kernif  étranglée.  — 
Si  l'on  a blessé  l'inlesiin,  et  si  l'ouverture  est  |ielile,  on 
réduira  quand  même;  si  l'utivciiure  est  large,  on  fera  une 
suture  à l'intestin  et  Ton  réduira.  Si  l'intestin  soigne,  on 
touclicra  la  plaie  avec  un  pinceau  légèrement  trempé  dans 
le  perclilunirc  de  fer. 

S’il  y a un  abcès  stercoral,  une  gaogKme  de  riuteotin 
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mi  moment  on  l’on  opère,  on  établira  un  anus  contre  nu- 
luro,  les  intestins  gangrenés  ne  se  guérissant  spontané- 
ment «jue  par  une  trés»rare  exception. 

I.’épipioon  trouvé  dans  une  hernie  etinaminée,  parût-il 
absolument  sain,  ne  sera  pas  réduit  ^Malgaigne).  t>lte 
régie  est  assez  lionne,  on  peut  laisser  dans  la  plaie,  lier 
et  réséquer  l'épipiocm  qui  parait  sain  (Crise),  il  est 
mieux  de  le  cautériser  (tlelse;  .avec  la  pâte  au  chlorure 
de  zinc  tBonnel  de  l-yon,  Desgranges].  Ce  dernier  pro- 
cédé parait  meilleur  que  la  ligature  et  l’excision,  ün  so 
rappellera  que  l’épiploon  ftinaimiié  dans  une  hernie  peut, 
lorsqu’on  lu  réduit,  être  l’occasion  d’une  épiploTte  plileg- 
nioneuse. 

Ouoique  tout  ou  une  portion  d'une  anse  intestinale  soit 
gangn'néc,  il  jH'ut  y avoir  guérison  par  acrolemeiit  des 
deux  Imuts  de  l'intestin  (Scar|ia),  pendant  qu’une  fisUdc 
stcrcorale  s’est  établie.  En  face  d'une  hernie  avec  gan- 
grène, le  chirurgii'n  doit  obéir  à deux  indications  : former 
un  amis  contre  nature,  ou  réunir  les  deux  bouts  de  l'in- 
leslin.  Pour  ce  dernier  but,  on  n employé  riiivagination 
du  1h)uI  supérieur  de  l'intestin  dans  le  bout  inférieur 
(Unindhor)  et  mieux  avec  adossement  des  séreuses  (Jobert 
de  f.anibnlle).  On  a fait  In  suture  en  bourses  avec  adosse- 
ment des  séreuses  en  renversant  les  bords  de  la  plaie  ((*ély). 
V.  IxTKSTlNS  (P/uiVs  AXt:.<  CO.STllK  NATLIie. 

Si  la  partie  gangrenée  est  trés-peu  étendue,  si  elle  n'a 
pas  plus  de  ‘i  millimétrés,  un  réduira  (Velpeau);  mais,  l'ij 
général,  un  anus  contre  nature  ou  l’expectatiou,  la  lierniu 
n'étanl  pas  réduite  et  étant  recouverte  d’un  cataplasme, 
soûl  des  moyens  plus  sûrs. 

Si  l'un  avait  affaire  à une  lieroie  étranglée  ayant  été 
déjà  0|K‘n*e,  il  faudrait,  an  muinenl  de  l’opération,  redoti> 
hier  de  prudence,  car  ces  liernies  sont  quelquefois  dé- 
pourvues de  sacs.  V.  IlKH.NiFii  DU  c.w:l'ji  et  IIkhnie  secox- 
nAIKE. 

l'ne  p«'nlonile,  les  signes  de  la  persistance  de  l'élran- 
glemenl  seront  traités  par  les  moyens  appropriés.  V plus 
haut  et  Pt-mTONHE. 

Soi/i.s  cottsrcHtifs.  — Toutes  les  fois  que  le  chirui^ien 
a longtemps  manié  In  plaie  de  l'opéi'ntion,  il  faut  que  le 
pansement  humide  soit  appliqué,  lu  cataplasme,  de  la 
clmiqiie  mouillée,  sont  d’un  bon  usage.  Be  laides  cataplas- 
mes seront  placés  sur  le  ventre. 

Les  malades  seront  purgés  avec  l luiile  de  ricin,  20  à 
30  grammes,  excepté  dans  les  cas  où  il  y a une  lésion 
évidente  de  l' intestin  qui  n paru  trés-congestlonné;  l'opium 
à la  dose  de  .>  à 25  centigrammes  sera  alors  administré 
pour  emjiéclier  monicnlaiiéiiieul  les  selles. 

I.es  mnindes  seront  mis  ù l.i diète,  aux  bouillons,  puis, 
ail  hmit  do  quelques  jours,  on  les  purgera,  on  leur  fera 
pn'odre  de  grands  bains  et  l'on  appliquera  un  handnge 
compressif  par-dessus  dos  compresses  de  linge  fin.  Ou  ne 
fera  porter  de  bandages  herniuiies  que  <{uand  la  cicatrice 
sera  faite. 

On  a proposé,  pour  favoriser  la  réduction  spontanée 
des  hernies  étranglées,  les  {umetions  capillaires  (Long, 
1H.‘»5).  Ce  moyen  a des  dangers,  et  son  usage  n’est  pas 
légitimé  )>ar  les  faits.  On  a également  cherché  n obtenir  la 
riHiurtion,  en  faisant  sortir  le  gaz  des  intestins  au  moyen 
de  longues  sondes  molles  poiLssées  aussi  loin  que  possible 
dans  le  gi-os  intestin  (0.  Beînic).  Celte  pratique  est  tout 
nu  plus  utile  ]>onr  les  hernies  du  gros  intestin. 

Bilalor  les  anneaux  avec  le  doigt  à travers  In  |>eaii 
'Seiilin)  est  une  manonivre  illusoire. 


On  a donné  a rintérieur,  pour  favoriser  la  réduction 
des  liernies  : 

Potiim  Mhufom'r. 


KiUTiit  d<- Wlft<knH* iSrpfiüçnuBuiie». 

Km, tiSl  ifraiMiMf. 

Sir.,|.  tlp  T»ln 80  iJ. 

( ne  cuillerée  toutes  les  deux  heures  [3-  (Bavid). 
Lrtvenwtt  btUwioHé. 

Esirail  ali^lKftv  il»  WllailiMif 10  uruamni. 

liifu*it»P  lie  rMl-iUllllf , • • . lü  id. 


l'our  favoriser  la  i*éJucUün  des  hernies  □ (Ricoi  J.) 

L’opmm,  15  à 30  centigrammes  dans  une  potion  É- 

I,’im/’«sio«  4e  mfe  noir  comme  tisane  □. 

loremewf  4r  «fryrAm'we. 

SullaUi  do  •irjrIioitK ^ milli|?r<oBtMO. 

Kaii tSO  vr«wu«». 

A prendre  en  deux  fois  et  à con.servcr  f~).  (G.  l.opez.) 

■criilr  dn  en-eani  ec  <lc  t'oppendlec 

Le  cipcura  peut  faire  partie  des  oigaiies  contenus  dans  la 
hernie  crurale,  inguinale  ou  même  ombilicale,  et  dans  les 
éventrations  de  rabdomen  ; — le  ca*rum  sort  avec  ou  sans 
l’appendice  iléo-caecal.  Cet  appendice  |Kml  être  engagé 
seul  et  devenir  une  cause  d’étranglement  interne  pour  les 
autres  viscères. 

I.es  hcniies  cæcalcs  Sfinl  i|iiclqüefois  dépourvues  de 
sac.  et  dans  ce  cas  elles  enlrulneiil  avec  elles  un  nil-dc- 
sac  péritonéal,  où  s'engage  souvent  de  l'intestin  grêle  oit 
de  l'épiploon. 

Lorsque  le  cteciuii  sort  avec  d'autres  InUslins,  H est 
contenu  avec  eux  dans  le  même  sac. 

l.cs  hernies  du  cn'cuin  rontienneut  .Mjuvent  des  matières 
dures,  et  c'est  même  eet  étal  habituel  de  rinlestin  qui 
favoriserait  la  hernie  (Scarpn). 

Les  iiosselures  de  lu  tumeur,  la  dépression  du  flanc 
(Srnr|Ki) , sont  les  signes  le»  meilleurs  de  la  hernie 
ca'cale,  mais  ils  ue  sont  pas  constants. 

Les  lieniies  du  eæcum  et  de  l’appendice  cæcal  peuvent 
s'enflammer  et  s'étrangler. 

Les  liernies  de  l'appendice  iléo-cfeial  passent  souvent 
inaperçues  et  peuvent  être  fucileim  ut  méconnues,  même 
quand  clics  s'étranglent . II  n été  vu  une  hernie  étranglée 
de  l'apiwiidire  iléo-cmeai,  où  l'appendice  perfore  avait 
donné  lien  à la  formation  d'un  abcès  siercoitil  dans  une 
hernie  crurale  (llevin). 

rAéro|>ctt<ô/Me.  — Réduction  et  contention  suivant  le 
lieu  où  existe  lu  hernie  eiecaie,  pelote»  concave»  si  la 
hernie  est  in-éduclible. 

Lorsque  la  hernie  est  étranglée,  l'opératio»  doit  être 
fuite  avec  les  plus  grandes  précaulious,  de  peur  d’ouvrir 
rintcsiiii.  Ou  rédiiiro  sans  li^s  ouvrir  les  i^cs  secondaires 
formés  par  le  péritoine  autour  de  la  tumeur,  à moins  que 
ce  ne  .soit  sur  eux  que  siège  réiranglemcnl,  ce  que  l’on 
n^coiinailra  à l'impossibilité  de  la  réduction.  — Lorsque  le 
ca'cum  dé|ioiirvii  de  sac  est  adhérent  aux  anneaux,  on  le 
laissera  et  on  le  recouvrira  d’un  pansement  .simple.  — 
suture  de  cet  jnti’^tin,  après  ablation  des  parties  gangre- 
nées (Arnaud),  est  une  0(>èratiou  difficile  et  dont  les  ré- 
sultat» sont  douteux. 

Hernlm  con«eciilivr«.  Sur  tous  les  points  de  la 
cavité  alHlomiuale,  après  une  contusion  de  l'abdomen  et 
une  déchirure  soiis-culanée  des  aponévroses,  sous  la  cica- 
Irire  d'une  plaie  p<*nélranle  de  l’abdomen,  des  hernies 
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peuvent  SV  produire.  i>uülques*unes  du  co^  liuniius  siml 
dépourvues  de  sac. 

t>es  heniies  consécutives  présentent  les  méiiies  signes 
et  les  mêmes  accidents  que  le.s  autres  hernies;  elles  ré> 
dûment  un  traitement  palliatif  par  un  bandage  conienlir, 
bien  appliqué;  leur  étitiiiglement  est  ass(>z  rare,  et  pour 
le  débrideniciil  il  n’y  a qu'une  seule  règle  absolue,  celle 
de  débrider  sur  plusieurs  points  et  de  ne  jamais  scriionner 
sur  les  points  uù  l’on  connaît  des  artères,  niêiiie  d'iui 
volume  peu  considérable.  Y.  Hernies  second.uriis. 

■«rnl«  «rarale.  La  hernie  crurale  est  la  sortie  de 
l'inlcslin  par  une  éventration  située  au-dessous  du  liga* 
ment  de  Fallopc,  autour  et  au  travers  de  la  gaine  des  vais- 
seaux fémoraux,  depuis  la  crête  du  pubis  jiis4{u’à  la  gaine 
du  muscle  psoas  (A.  Després). 

Les  efforts  chez  les  hommes  ou  chez  les  femmes  (pen- 
dant la  grossesse  et  pendant  raccourhement)  produisent 
la  hernie  crurale. 

11  n'est  pas  encore  démontré  qu'il  existe  une  hernie 
crurale  congénitale. 

Il  y a trois  variétés  de  hernie  cnirale  : une  hernie  à 
travers  le  ligament  de  Gimbernnt  (l.aiigicr) , une  hernie 
crurale  externe  accolée  aux  vaisseaux,  une  hernie  inter- 
mediaire à ces  deux  variélé.s.  L’intestin  se  développe  dans 
le  tissu  cclhilo-graisscux  situé  au-dessous  du  fascia  cribri- 
funnis,  augmente  et  finit  par  sortir  par  un  quelconque  des 
trous  de  celte  aponévrose,  mais  toujours  en  tendant  à se 
placer  parallèlement  au  pli  de  la  cuisse. 

La  hernie  crurale  peut  contenir  de  l'intestin,  de  l'épi- 
ploon; rutérus,  les  ovaires;  la  vesMe , le  testicule  resté 
dans  l’abduinen.  Elle  contient  quelquefois  dos  diverticules 
de  l'intestin  (Monro),  l'appendice  iléo-cæcal  et  même  la 
vésicule  biliaire  (Skoy). 

l'nc  hernie  crurale  encore  enfermée  sous  le  fascia  crihri- 
formisest  facilement  méconnue,  mais  un  ganglion  .snillniit 
et  do  l'impulsion  pendant  la  toux,  du  gargouillement  assez 
marqué  pendant  les  mouvements  de  réduction,  In  cararlé- 
risenl  dans  les  cas  les  plus  favorables  pour  le  diagnostic. 
Chez  quelques  malades,  il  y n de  la  gène  et  de  la  douleur 
dans  l’aine,  pendant  l'extension  de  la  cuisse;  l’cedème 
des  extrémités  (Heuermann)  est  rare. 

Une  hernie  cnirale  bien  formée,  étendue  dans  le  trian- 
gle de  Scarpa,  au-dessous  de  l’aponévroso,  est  Irés-appa- 
renle;  elle  est  saillante  pendant  l'extension  de  la  cuisse, 
un  ganglion  roule  nu  devant  d'elle  et  l'on  y retrouve  le 
caractère  des  hernies  en  général,  hei-nie  èpiplulqm^  ou 
hernie  intestinale.  Lorsqu'une  hernie  s’e.sl  faite  eiilrc  les 
trous  du  fascia  rribrirorniis,  elle  est  unifurmémcnl  arron- 
die ou  ovalaire;  mais  elle  peut  être  niiiltihibée  si  le  sac 
s'est  engagé  dans  plusieurs  trous  du  fascia  cribriformis 
(llosselbach),  lorsqu’il  est  bridé  par  le  fascia  .siiperflcialls 
(A.  Cooper).  On  y observe  alors  les  symptAmes  caracté- 
ristiques de  la  liernie  : mollesse,  sonorité  ù la  percus- 
sion, réduclibilité  brusque  avec  gargouillement  ou  tumeur 
lobulée  réductible,  avec  lenteur  et  sans  bruit,  suivant 
qu’il  s'agit  d'une  hernie  intestinale  ou  d'une  hernie  épi- 
ploïque. 

Il  y a une  variété  de  hernie  qui  est  en  quehpie  sorte  In 
guérison  de  la  hernie  crurale,  c’est  lorsque  la  tumeur  est 
constituée  par  un  sac  épaissi,  llasqne,  en  tout  semblable 
aux  sacs  adhét'CDls  que  l'inleslin  a quittés  après  le  taxis. 

Les  hernies  crurdleâ  à travers  le  ligament  de  Gimbernat 
sc  reconnaissent  à l’éloigiicnient  du  pédicule  do  la  hernie 
par  rapport  aux  vaisseaux  (Laugier),  et  à une  ressem- 
blance éloignée  avec  la  hemie  inguinale  (Jarjavay).  Les 


Immies  externes  et  inoyeunes  se  distinguent  |Kir  le  siège 
du  pédicule  de  la  Itcmie  prés  des  vaisseaux  fémoraux 
lors<|u'il  pi'iil  être  saisi  enlre  les  doigts. 

Ou  distingue  une  hernie  crurale  d'une  hernie  inguinale 
à la  siliialion  du  pédicule  de  la  hérnie  au-de.-sous  du  liga- 
ment de  Fallope  (A.  Coo|)er).  On  place  le  pouce  dans  l’an- 
nenu  inguinal  et  l’indicateur  sous  le  ligament  de  Fallope, 
en  dedan.s  des  vaisseaux  ; après  avoir  réduit  la  hernie  , on 
enlève  le  |>once  et  rimlicaleur  successivement,  allemalive- 
ment  : suivant  que  la  hernie  ressort  nu  niveau  du  point  où 
pressait  le  pouce  ou  l'indiralcur,  la  hernie  est  inguinale  ou 
crurale  (Malgaigne). 

On  ne  confondra  pas  la  hernie  crurale  avec  les  hernies 
graisseuses  et  avec  les  sacs  dégénérés  indllrés  de  graisse, 
car  il  n’y  a )»as  de  rcdnclion  dans  ces  dernières,  et  l’on 
pourrait  tout  au  plus  les  prendre  pour  une  épiplocèle  iiré- 
diiciiblc.  Dans  ce  ras  le  diagnostic  ne  peut  reposer  que  sur 
le  souvenir  de  la  rédiiiiibililé  de  la  tumeur  à son  début. 


Fcs.  3i7.  — A«f>crl  li'iiM  Imylic  mirât*'  et  d'une  Imtdic 

injnimmk*  satKla*. 

L'engorgement  chronique  des  ganglions  lymphatiques 
est  prost|ue  toujours  multiple,  il  succède  à une  lésion  dont 
oïl  |Hîul  retrouver  les  vestiges  sur  les  parties  génitales,  la 
cuis.se  ou  lu  jambe,  ci  il  ne  présente  pas  d’impulsion 
pendant  la  toux. 

Des  hydalides  (Desault)  forment  des  tumeurs  lraiis(ia- 
rentes,  mais  non  réductibles.  — Une  varice  de  la  veine 
saphène  (J.  L.  Petit)  simule  une  hernie  sortie  à travtus 
les  trous  du  fascia  cribriformis  ; on  reconnaîtra  qu’il  s’agit 
d'une  varice  en  pressant  la  tumeur  : si  c’csl  réellement 
une  dilatation  veineuse,  elle  se  réduit  à rien  (.Malgaigno)  ; 
la  compression  après  la  réduction  de  la  liornic  em|ié('iic 
sa  reproduction,  tandis  qu'une  varice  se  reproduit. 

Les  abcès  froids  sont  liés  à une  maladie  de  la  colonne  ver- 
tébrale et  du  hnssiii,  qui  indique  tout  de  suite  le  Jiagno.slic, 
car  une  tumeur  existe  en  même  temps  dans  l’alxloiiien  et 
dans  la  fosse  iliaque,  et  cette  tumeur,  qui  est  nuclunnie,  ne 
se  réduit  pas  seule  pendant  le  décubilus  dorsal,  comme  les 
licriiies. 

Les  varices  lymphaliqiies  (Amussat,  Nélaton)  sont  des 
tumeurs  irrégulières  ri-duclibles,  se  développant  lente- 
ment, existant  à la  fuis  au-dessus  et  au-dessous  de  l’arcade 
crurale,  et  ne  donnant  pas  une  véritable  impulsion  pendant 
les  efforts  et  la  toux.  La  tumeur  doit  êlre  plus  ter»dne 
qu’une  hemie  pendant  la  station  debout.  V.  Aine. 

Dos  adhérences  dans  les  hprnie.s  crurales  ont  lieu  comme 
dans  les  autres  lieriiies.  — L’engouement,  i’inflanimalion 
et  rélrnnglement  se  présentimt  avec  les  caractères  de  l’é- 
trangleincnt  herniaire  (V.  IIem.mes  AlumMlNALES),  mais 
les  hernies  à travers  le  ligament  de  Limliernat  s’étranglent 
en  général  de  bonne  heure.  Les  petites  et  les  grosses 
hernies,  sans  distinction,  comme  les  simples  pincements 
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de  l’intoslin,  s'ôtrangleid  vile  ou  lenkmcnt,  cirinnam* 
malion  joue  le  prinriital  l'dle  dan:»  les  ui-cidenls. 

L'élranglcment  dans  la  liemie  miralc  esl  dd  nti\  trous 
du  fasria  cnbriformis,  nu  rollet  du  sac  et  auxorilircs  dus 
à la  iierfornlimi  du  ligament  de  riiml)ernal  ou  de  In  paroi 
inlerne  de  la  gaine  des  vaisseaux  fémoraux.  I/élranglc- 
inenl  peut  être  dd,  comme  dans  (ouïes  les  hernies,  à une 
liridi*  exléricurc  nu  sac,  à une  bride  iniérieure,  à un  collet 
d'épipluon,  s'il  s'agit  d'une  eiiléro-épiplocèlo,  eiilin  à un 
entrerroLsement  des  anses  intestinales. 

Cbex  les  sujets  Irés-gras  on  |>eut  mcconnallre  une  petite 
hernie  crurale  (A.  Cooper,  (diomol)  et  juger  qu'il  s'agit 
d'un  étranglement  inlerne  ; la  douleur  à la  pression  au 
niveau  de  l'anneau  est  le  meilleur  signe  pour  éviter  I'cr« 
reiir.  liOrsqu'en  iiiéine  lein(><  qu'un  ganglion  engorgé  à 
l'aine  il  y a des  symplénies  de  licu'nic  étranglée,  le  dia> 
giiosiic  ne  peut  être  fait  que  le  couteau  6 la  maiu  (.\.Kcy). 

On  nu  confondra  pas  une  licrniu  crurale  étranglée  avec  un 
bubon,  parce  que  le  billion  est  en  général  poiyganglion* 
nairc  s'il  dépend  de  lu  syphilis.  Le  bubon  vénérien  suppure 
de  bonne  heure  et  il  ii'esl  pas  accompagné  du  symptômes 
généraux  conuiiu  la  liurniu. 

La  suppuration  d’un  aiiciun  sac  lici'niairu  dishabiti' 
(rjiassaignar)  est  qiielqiiefnis  accompagnée  de  constipa- 
tion et  de  vomissements,  mais  cet  état  est  loujoura  moins 
grave  que  celui  qui  correspond  à une  hernie  étranglée. 
Kn  cas  douteux,  on  opérera;  l'indication  est  la  même,  et 
l'on  fera  le  diagnostic  un  ouvrant  lu  sac. 

Les  iiernics  graisseuse  s endammées  simulent  les  épi- 
plocèles enflammées.  On  les  reconnaît  parce  qu’elles  ont 
un  pédicule  moins  volumineux  que  les  épiplocèles  (lier- 
Dulx),  cl  parce  qu'elles  ne  s'accorapagnenl  pas  d'accidents 
généraux  graves.  V.  IIf.hnies  abdominales. 

lue  liernic  coexistant  avec  un  étranglement  interne 
(iVrrie),  avec  une  hernie  obturatrice  (Baker-Ürown),  est 
ce  qu’il  y a de  plus  difficile  à dingiiosliqiier,  mais  la  con- 
naissance de  ces  deux  faits  antérieurs  devra  éveiller  l'al- 
lenliüii  dans  les  cas  douteux  et  mettre  le  chirurgien  sur 
scs  gardes.  Si  la  hernie  crurale  est  réductible  et  non  dou- 
loureuse, cl  s'il  y a des  signes  d'élrnnglement,  on  devra 
chercher  dans  tous  les  autres  points  où  il  peut  exister  des 
hernies,  et  si  l’on  n’a  rien  trouvé,  c’est  qu'il  s’agit  d’un 
élranglcment  interne. 

T/iéra;jetiliV/iie.  — Pour  prévenir  les  accidents  d’en- 
goiiemeiil  cl  d'élranglomenl  de  la  hernie  crurale,  on  em- 
ploiera les  moyens  hygiéniques  généraux,  comme  dans  les 
nutivs  hernies. 

Chez  les  femmes  grosses,  on  évitera  la  procidence  de 
l’abdomen  en  avant  en  plaçant  une  ceinture  de  soutien. 
I*endant  l'accoudienicnt,  on  ne  laissera  ))as  les  femmes 
pousser  avec  énergie. 

Réduire  lu  hernie,  les  cuis.ses  étant  dans  l'cxlcnsioD,  ou 
mieux  dans  la  demi-flexion,  et  appliquer  un  hundagu  à 
ressort  français,  avec  pelote  ovale,  élroilc,  à col  un  peu 
long,  SC  rontiniianl  en  ligne  droite  avec  le  ressort  ; sous- 
cuisses,  porter  un  caleçon  élastique,  au-dessous  du  ban- 
dage. 

C’csI  principalement  pour  la  hernie  crurale  que  les  ten- 
tatives de  cure  radicale  doivent  être  proscrites.  On  n'est 
autorisé  (\  tenter  l’autoplasiic  (Jaineson)  qui  a réussi  une 
fois,  rohlitératiou  de  ranneau  avec  iiu  bouchon  épiploïque 
(lîoyrmd),  qii’après  une  opéraliuii  de  hernie  étranglée. 

Si  la  liernic  est  enflnnmiée,  on  prescrira  des  cata- 
plasmes, des  purgatifs,  puis  des  sangsues.  — Taxis  pra- 


longé  seulement  quand  il  y a de  l'inleslin  dans  la  hernie 
et  quand  celle-ci  est  volumineuse. 

Pour  réduire  une  hernie  étranglée,  le  taxis  sera  fait  la 
cuisse  étant  demi -fléchie  (Richter),  ou  si  l'on  ne  réussit 
pas  dans  rextoiislon  (Hemeaux),  les  malades  étant  soumis 
nu  chloroforme,  on  fera  le  taxis  prolongé  (Gosselin)  ou  le 
taxis  progressif  avec  une  iKuidc  de  caoutchouc.  — ~ Le 
massage  du  ventre,  le  lavement  de  lahae,  les  saignées 
générales,  ropiiun,  le  café,  le  thé,  la  strychnine,  etc.,  ne 
sont  que  des  tnoTeii.s  adjuvants  dont  la  plupart  denieurcnl 
inutiles  (V.  Hëiinifs  akdominali-s).  Knün,  si  l'on  ne  peut 
réduire  l'iDleslin,  il  faut  recourir  à VopmUion  eide  bonne 
heure. 


Fiç.  3$K.  — ‘i  ailhérent  è U prlnip,  |ionr  li-f  Imtiik-* 

inçuiniile*  ri  rnir«lr«,  eu  |-l«re. 

Pour  0|kVer  la  hernie  crurale,  on  incise  largement  sur 
la  tninenr  pr  une  incision  en  T (A.  Cooper)  ou  demi-cir- 
culaire en  croissant  (Velpeau),  ou  per|K*ndiculaire  au  pli 
de  l'aine  (Plainor),  et  l'on  dissèque  en  dédolnnl  jusqu'à  ce 
que  l'on  soit  arrivé  sur  le  sac.  Les  couches  aponén-oliqiies 
ne  peuvent  ôlre  comptées,  il  faut  se  borner  à disséquer, 
en  évitant  les  ganglions  et  les  branches  des  nrléros  hon- 
teuses externes  cl  soiis-culanées  abdominales. 

On  débridera  cliea  la  femine,  en  haut  cl  en  dedans 
(SaUilicr),  citez  riiomme,  en  dedans,  parallèlement  à l'ar- 
cade de  Fullope  A.  Cooper),  i-n  haut  et  en  dehors  (Rupuy- 
ircn),  en  bas  (Vcrpillnl).  On  débridera  sur  deux  ou  trois 
points  (Velpeau,  Viilal  de  Cassis),  en  dehors  cl  en  dedans, 
par  deux  petites  incisions  (Jarjaray),  s’il  s’agit  d'une  her- 
nie étranglée  au  milieu  du  ligament  de  (iiinbcmal.  De  tous 
ces  débridemeiils,  c’est  le  déliridemenl  multiple  qui  est  le 
meilleur,  vient  ensuite  celui  do  A.  Cooper,  le  dêhridement 
en  rasant  le  pubis.  Si  le  collet  du  sac  ou  un  trou  du  fascia 
cribriformis  élrangicnl,  on  tirera  sur  le  sac  et  l’on  fera 
des  déhridemenis  multiple».  On  débridera  avec  le  bistouri 
courbe  à tranchant  limité  de  Pott  cl  A.  Cooper,  ou  arec  le 
bistouri  boutonné  simple  qui  vaut  le  premier  instru- 
ment. 

La  dilntatinii  de  l’orilice  coiistricleur  (Arnaud)  est  ini- 
puissiuile  ; rélévalion  du  cordon  chez  riiommc  avec  une 
éi’ignc  (A.  Cooper)  peut  être  utile  si  l’on  doit  faire  un  grand 
dêhridement  pour  une  hernie  étranglée  à travers  le  liga- 
ment de  (iimliernal. 

Le  dêhridement  .sms  ouvrir  le  sac  {êcvfe  ••himrgkaff 
tiwjfuisct  d'après  J.  L.  Petit)  ne  peut  convenir  que  |»our 
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iVh'anglemenl  pnr  un  clos  trous  du  fnsriji  rrilirlfornils,  mais 
on  dcrra  toujours  se  tenir  pnM  ;i  ouvrir  le  sac  à la  inoimlre 
dilTicuIlt^. 

Lorsque  des  difficultés  compliquent  ro]>rniiion  do  la 
hernie  crurale  étranglée,  lorst|uo  le  sac  est  unDammé  et 
est  dégi^nérc,  il  faut  redouhler  do  soins  dans  la  dissection. 
Si  un  sac  épiploïque  environne  l’iiitt'slin,  on  rincisern  à 
petits  cou))s  ; les  hernies  sèches  rérlainont  une  attention 
extrême,  les  hernies  avec  udhéreiices  anciennes  de  Tiii- 
leslin  au  sac  sont  souvent  une  cause  de  hlcssurr  de  riu* 
leslin.  Dans  ce  cas.  si  l'intestin  est  cnllammé  et  ulcéré, 
on  établira  un  uniis  contre  nalni'c  ou  l’on  ivunira  à la  fois 
la  jtcau  cl  l’intcstin  , »i  celui-ci  est  encore  usseï  sain 
(lloyer  de  Joinville).  V.  IIeunifs  i»u  c.Hcr>t. 

Les  artères  épigastriques  (Giinzius,  IhipiiylrtMi;,  obtura- 
trice (Mui'siniui,  Spence,  Nichoist,  la  spermatique  tllenke), 
coupées,  seront  lié»‘s,  s’il  est  possible,  au  moyen  du  le- 
naculum,  ou  mieux  à l’aide  d'une  pince  à murs  coniques 
(V.  LiGATunEs).  — La  compression  avec  des  houlettes  de 
charpie  et  un  bandage  iKTniaire,  au  besoin,  arrêteront  les 
bémorrhugies  de  peu  d’importance. 

Si  une  hémorrhagie  consécutive  apparaît,  et  si,  comme 
cela  est  d'ordinaire , le  sang  provient  du  sac,  on  com- 
primera. 

Pour  les  autres  accidents,  Y.  lUnNŒs  abhominai.rs. 

■ernlc«,  cnrt:  rndlenlr.  tjuclqiies  hernies  congéni- 
tale», particulièrement  celles  di*  l’ombilic  et  quelques 
hernies  inguinales  ches  les  enfants,  se  guérissent  sous 
l'innuencc  d’un  l)oti  bandage  bien  applirpié.  V.  Hen.ME 
ONÜlLICXLe. 

L'n  cci'Uiin  nombre  de  hernies  op<'^récs  ou  qui  ont  été 
transformées  pendant  longtemps  en  anus  contre  natm*e, 
guérissent  radicalement. 

L'inflammation  d'une  hernie  est  (rés-rarcmenl  suivie 
de  guéiison  nidicale. 

J.cs  hcimics  anciennes,  congénitales  ou  aci|uis(‘s,  sont 
rel)ellcs  aux  ti*ailemenU  dirigés  en  vue  d’une  cure  radicale. 

Le  mode  de  guérison  des  beimies  est  toujours  une  oblité- 
ration du  collet  du  sac.  • 

Pour  guérir  radicalement  une  hernie  après  une  opé- 
ration de  henùe  éli*anglée,  on  interposera  un  bouchon 
épiploïque  dans  le  collet  du  sac,  ou  une  languette  de  penu 
déplacée  des  parties  voisines  p^ir  un  procédé  niiloplasliqiie 
simple;  avivement  de  la  plaie;  dissection  du  lantheau  et 
union  du  lamhenu  à la  plaie  par  des  sutures  à anses  (Jatiic* 
son,  Dzondi,  OielTcnbnch). 

La  castration  (procédé  anci<‘n],  lu  cautérisation  avec  le 
fer  rouge  ou  les  caustiques  (procédé  arabe),  la  ligatui'c  du 
collet  du  sac  avec  le  cordon  (procédé  du  moyen  Age,  conmi 
sous  le  nom  de  point  doré),  sont  des  procédés  b.arbares  et 
dangereux.  l..a  suture  royale,  ou  lignUin*  du  sac,  en  res- 
pectant le  cordon,  était  une  opération  mieux  combinée  et 
calquée  sur  le  procédé  do  Celse  pour  la  cuie  de  la  hernie 
ombilicale.  L'incision  des  enveloppes  de  la  hernie,  avec 
ou  sans  excision  du  S4ic  (J.  L.  Petit),  c’est-à-dire  ro|»é- 
ration  de  la  hernie  étranglée  sans  qu'il  y eût  d’étrangle- 
ment, est  un  procédé  périlleux.  I.es  scarillrations  du  sac, 
la  dibilalion  de»  .‘mneaux,  .igisi-enl  de  la  même  manière 
que  l’opération  de  J.  L,  Petit,  et  ces  procédé»  coinpteni 
quelque»  guénson». 

On  peut  passer  dans  le  sac#  à l’aule  d'une  sonde  con-. 
diictrice  ouverte  aux  deux  bout»,  une  aiguille  enfilée  d’un 
double  fil  qui  attire  dans  le  sac  une  petite  poche  que  l'on 
insuffle  et  que  l'on  niainlienl  au  niveau  du  collet  do  la 
hernie.  Ce  corps  étranger  devient  le  i>oinl  do  départ  d'une 
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si'cretiun  plastique  qui  s'orgaiii>c  et  botirlio  runneau 
(Ilelmas). 

On  |MMil  invaginer  le  sac  herniaire  cl  maintenir  l’inva- 
gination pour  favoriser  l'adhérence  des  séreuses  (fienlvl. 
Dans  te  cas  on  itivagine  la  peuit  et  le  sac  aussi  haut  que 
possible  avec  une  aiguille  à chas,  on  passe  un  fil  qui  c»t 
fixé  par  le  moyen  de  la  suture  entlievillée  (fierdy,  Va- 
lette de  Lyon,  Leliniaiin,  Dnrd.s). 

L’invagination  du  sac  peut  êti’e  niainleiiue  soit  par  un 
cétic  de  Imis  cl  une  aiguille  à vis,  ‘qui  s’attache  à une 
plaque  de  bois  extérieui*e  après  avoir  traversé  1rs  parois 
invaginées  (Wutrer,  nullimund),  soit  par  un  bouchon  de 
liege  introduit  dan»  lu  partie  invaginée  et  fixée  à un  Ikui- 
clion  extérieur  (WalUiiami),  soit  par  une  pince  à mors  re- 
courliés  pressant  la  peau  au  sommet  de  l'invagination 
(Leroy  d'Ktiolles),  ou  par  une  pince  droite  qui  maintient 
l invagination  dans  toute  »a  longueur  (Max.  I^ingen- 
bt?ek). 


Vif:.  09.  — lnTAt(iu«(«Mir  lii*  Valrilfl  iIp  l.tn».  — A H.  Inr««inalriir  , 
iWnlinc  û reinptM-rr  Ir  4iu;0.  — C.  h.  Ai^nilk  lr«r«r»aiil  rin*auinai,.iii- 
Pt  I»  litarit.  — II.  Ti«p  de  l'iaiIruoiPDi  Jc*tnté«  A étiv  «llad>ée  it  ntip 
rpiiilurp.  fAlpti.  G>i-riii.) 

Pour  faciliter  la  formation  des  adhérences  entre  les  stir- 
faces  péritonéales  du  sac,  on  peut  pincer  le  caustique  de 
Vienne  au  sommel  du  cène  à invagination  de  Wutzer,  ou 
d'un  cùlé  d'un  invaginotcur  maintenu  par  une  ceinture 
métallique  (V,alüUe  de  Lyon). 

Pour  les  hernies  inguinales,  on  enroulera  le  »ac  avec 
une  aiguille  d’argent  passée  d’un  célé  du  .sac  ou  à travers 
le  sac,  et  un  fil  métallique  passé  de  l’autre  cAlé,  tout  en 
rc»|ieclaiit  le  cordon  (Vidal  de  Cassi»). 

On  peut,  après  avoir  fait  rentrer  la  hernie  et  isolé  le 
cordon  spermatique,  passer  trois  épingles  û travers  le  sac, 
tout  autour  du  coi'don  et  sans  embrasser  le  cordon.  On 
serre  le  snc  à l’aitle  de  petites  viroles  d-'  laiton  fixées  sur 
les  épingles  (Ikmnct  de  Lyon). 

Api'ès  avoir  bien  constaté  la  po»ition  du  coixion  que  l’on 
veut  respecter,  on  passera  à travers  la  penu  invaginée 
deux  épingles  recourbées  à angles  droits,  en  dessus  et  en 
dessous  de  l'invagination;  on  traversera  le  pilier  interne 
de  Panneau,  on  fera  exécuter  un  mouvement  de  rotation 
à l'une  des  épingles,  l'amieau  sera  resserré  de  cette  façon 
et  le  snc  sera  un  }k>u  enroulé.  l)n  laisse  les  épingles  on 
place  de  trois  û six  jours,  on  les  maintient  par  des  ban- 
delettes de  diaebylon  (J.  Wood,  IHfl'i.) 

On  peut  obtenir  In  cuiv  radicule,  en  cousant  les  piliei's 
de  Panneau  inguinal  par  la  méthode  sous-cutanée  avec 
des  fils  d'argent  laissés  à demeure,  de  façon  à avoir  une 
obturation  permanente  iHftlMiit  de  thi^nijKitiv/nc, 
p.  370). 

On  peut  encore,  après  avoir  placé  Pinvagioaleur  de 
Valette,  cautériser  la  ]>eau  au-dessus  de  lui,  attaquer  la 
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jH'au  avivôi'  avec  le  chlururc  de  ziuc  juH{u'ii  eu  que  l’iii- 
vîiginaleur  soil  à mi. 

Le  sêto»  passé  dans  le  MC  (Müsncr)  n’csl  pas  un  moyen 
aussi  dangereux  qu'on  peut  le  supposer.  On  le  laisse  en 
place  pendant  dt\-lmiL  à vingt  jours,  et  Ton  comprime  le 
sac  avec  un  bandage  spica,  assez  foriciiienl  serré. 

Les  injections  iodées  (Velpeau)  ou  vineuses  (Shrœgcr) 
ont  un  elTet  aiudogue  nu  séton,  mais  moins  certain  pour 
faire  s»Vcinenl  ropératiun  et  éviter  rentn*c  de  l'air  dans 
le  péritoine;  après  avoir  K‘duit  Tinlcstln,  on  traverse  le  sac 
avec  un  trocart  dont  lu  canule  a une  ouverture  latérale, 
on  fait  l’injection  en  bmichanl  l’extrémité  terminale  de  la 
canule,  et  l’on  fait  sortir  le  liquide  injecté  en  cessîiul  de 
Iwurher  cet  orifice  'Maisonneuve,  llicord^.  Tout  le  temps 
que  dure  l'opération,  un  aide  doit  comprimer  fortement 
le  pédicule  de  la  hernie. 

ttiiand  on  a alTaire  à une  iierntc  irréductible,  toute  ten- 
tative de  guérison  radicale  est  conln^-indiquèe. 

Toutes  les  lenlalives  di‘  cure  radicale  exposent  à des 
ywrilonites  souvent  mortelles.  Dans  les  cas  bcureu<,  elles 
ne  mettent  pas  assez  souvent  à l'abri  d'une  récidive  pour 
faire  oublier  le  risque  que  l'on  court  à les  employer. 

Toutes  ces  opi'’raUons  exigent  les  soins  les  plus  atten- 
tifs; les  pansemenlH  à l’eau  froide  lorsqu’il  y a jdaie,  les 
cataplasmes  aux  moindres  douleurs . les  sangsues  dé.s 
qu’une  péritfinitc  locale  menace  de  sc  développer,  .seront 
mis  en  usage. 

Avant  d’opérer  un  malade  pmir  guérir  une  bmiic  non 
étranglée,  dites-lui  que  sa  vie  est  en  danger;  n’oubliez 
pa^  que  vous  devez  lui  donner  à choisir  entre  la  possibi- 
lili*  d'cvitcr  sdremenl  tous  les  accidents  des  hernies,  s’il 
porte  un  bon  bandage,  et  quelques  clianres  seulement 
d'ètre  guéri  par  une  opération  en  courant  de  grands  dau- 
gei*s  de  mort. 

Hcrniroi  <llaphrnKmtiii<|uen  (Morgagni).  Les  hernies 
diapliragmatiqui's  sont  le  résultat  d'un  arrêt  de  dévelop- 
pement et  d'une  décliirure  coiigéniuh‘  du  diaphragme  ; 
ou  bien  le  résultat  d'un  traumalismc  qui  a occasionné  une 
rupture  de  ce  mu.sclc,  suit  après  un  effort,  soit  à la  suite 
d’une  plaie.  — Les  hernies  du  premier  groupe  appartien- 
nent à l'enfance  ou  à la  jeunesse,  celle.s  du  second  grou|H' 
appartiennent  à tous  les  Agc's.  Les  hemies*diaphragma- 
tiques,  suite  de  plaie  cl  de  déchirure,  manquent  généra- 
lement de  sac. 

Les  hernies  diaphragmatiques  sont  aussi  fréquentes  à 
droite  qu'à  gauche. 

L'épiploon,  rinlestin  grêle,  le  gi'os  intestin,  l'estomac, 
le  foie  (Lanibron},  peuvent  passer  dans  la  cavité  thora- 
cique à travers  une  ouverture  du  diuplirngnie. 

ünand  les  hernies  du  diaphragme  sont  pourvues  d'un 
sac,  ce  sac  est  toujours  double  et  foiTné  par  le  |M!ritoinc 
et  par  les  plèvres. 

Dans  les  homies  sans  sac,  il  s’établit  de  bonne  bciirc 
des  adhérences  mire  rinleslin  et  la  perforation  du  dia- 
phragme. 

Au  début,  les  hernies  diaphragmatiques  ne  sont  pas  rc> 
connues  facilement.  Ln  dyspnée,  les  coliques,  les  vomis- 
sements, s'aggravant  après  un  effort  et  cessant  par  le 
repos,  doivent  faire  soupçonner  une  hernie  nu  travers  du 
diajdiragme.  Après  un  repa.s  copieux  les  douleurs  ressent 
quelquefois  (Olivel).  Lorsque  la  hernie  est  un  peu  volu- 
mineuse, ralHloiiieti  est  dépressilde,  la  percu-s^ion  donne 
une  .sonorité  exagérée  sur  l.i  ligne  médiane  du  thorax,  et 
en  ce  point  il  y a absence  de  murmure  vésiculaire  du 
poumon,  un  garguuilleiiienl  se  fait  quelquefois  entendre  à 
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lu  plâifO  de  ce  hiiiil,  ainsi  qu'une  variété  de  ihilemciU 
métalliqtie. 

I.a  dy.spnée,  les  coliques,  les  vomissements,  lu  dépres- 
sihilité  du  ventre  pendant  i’in<piralion  coïncidant  avec  les 
données  fournies  par  raiiscnllation  et  la  percussion,  révè- 
lent la  hernie  diaphragmalii|tie. 

On  ne  confondra  pas  la  hernie  diaphragmatique  avec 
le  pneumothorax,  û cause  de.s  troubles  digestifs  anté- 
rieurs ou  roiicomilanis,  et  à cause  de  l'absence  de  lésions 
pulmonaire.^  indiquées  par  des  râles;  l’exisiencc  d'une 
plaie  antérieure  fera  diagnostiquer  une  hernie  diaphragma- 
tique. Dans  un  ras  de  plaie  récente  le  diagnostic  ne  pourra 
être  établi  qu'en  faisant  Iwire  une  grande  quanlitc  de 
liquide  aux  malades,  et  qu’en  les  faisant  tenir  debout;  si 
la  dy.spnée  diminue,  il  est  probable  qu'il  s'agit  d'une 
hernie  diaphragmatique. 

La  plupuil  des  hernies  diaphragmatiques  acquises  finis- 
si.-nl  par  s’étrangler,  et  l’on  observe  alors,  avec  une  car- 
dialgic  intense,  tous  les  symplètucs  d'un  étranglement 
interne;  le  hiillonnemenl  du  ventre  n’est  pas  énorme  et  le» 
malades  ne  |HHivent  se  courber  que  sur  un  seul  rète  ; 
ili  sulT4H|uenl  quand  on  les  fait  tenir  sur  l’autre. 

Les  malades  altciols  de  hernie  diaphragmatique  étran- 
glée mcureiil  \\\r  périlonile,  ou  par  rupture  do  i'inteslin 
dans  la  poitrine. 

1a*$  enfants  qui  naissent  avec  une  hcraîe  diaphragma- 
tique ne  peuvent  pas  vivre. 

Thhni>entv/Hv.  — I.es  hernies  diaphragmatiques  sont 
au-dessus  dos  ressources  de  l'art. 

Le  repos,  la  position  à moitié  assise  daits  le  lit.  sont  les 
nicillfurs  moyens  h opposer  à la  dy.spnée.  — Dans  les  ras 
de  complications,  on  fera  boire  une  grande  quantité  de 
lùptide,  les  malades  dussent-Us  vomir  ; c’est  un  procédé 
rationnel  ((ui  |>eut  les  .soulager. 

Les  malades  devront  éviter  les  efforts,  si  faibles  qu’ils 
soient. 

Hernie  de  l'f-«t<omne.  V.  llF.liNiF^s  1N(iliN.U.i.<,  IIf.U- 
NIK  OMmUC.VI.g,  IIkUNIF.S  IiK  U VH’.NF.  ItUNl.HB,  IIkH.ME.s 
ri.U’Kn.VCMATlUt'BS 

■erniea  crnlasexi«e«i.  Ix’S  hernies  graisseuses  sont 
plus  fréquentes  à la  région  épiga-slrique  que  partout  ail- 
leur*.  les  signes  et  le  traitcMUonl  sont  les  mêmes  en  toutes 
les  ri'gions.  V.  Hbrnies  i>k  u lionk  iiutNCHK. 

Hernie  Inguinnle.  l..a  hernie  inguinale  est  congéni- 
tale ou  acquise. 

I.  //erm'e  ûnjuiwUr  rowjèHttnlv.  — I.a  hernie  inguinale 
congénitale  est  la  sorlie  dc.s  visci*re8  à travers  le  canal  do 
communication  entre  le  péritoine  et  la  tunique  vaginale. 
Clicz  la  femme  celte  hernie  sc  fait  dans  un  diverticule 
constitué  par  la  persistance  du  canal  de  Nurk. 

Lu  hernie  inguinale  îe  montre  chez  les  cnfanis  après 
la  uaissunce,  inuis  elle  existe  aussi  chez  les  adolescents, 
parce  que  l'iniestin  peut  rouvrir  le  canal  séreux  qui  a 
|H.*rsisté  ou  qui  s'esi  ma!  fermé. 

La  hernie  rongénitale  des  enfant*  ne  contient  que  l’in- 
lestin,  et  plus  lard  elle  renferme  rarement  de  l'épiploon 
seul. 

I.a  licniie  occupe  tnnUH  la  partie  supérieure  du  cui  doii 
et  est  située  dans  le  canal,  herate  vtujinnfe  funicuiaii  f,  tan- 
tôt la  hernie  est  au-dessous  du  testicule  arrêté  par  l’an- 
ueau,  c'est  la  hernie  teiticulaiie . Les  éléments  du  cordon 
sont  souvent  en  avant  du  collet  de  la  hernie. 
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Dans  les  hernies  inguinales  congénitales  les  vaisseaux 
épigastriques  sont  toujours  au  dedans  du  collet  de  la 
lieroic. 

Les  hernies  congénitales  présentent  les  mômes  sym- 
plômes  que  la  hernie  inguinale  acquise,  sauf  qu’il  y a sou« 
vent  du  liquide  dans  le  sac  herniaire,  sauf  que  la  hernie 
rentre  facilement  et  acquiert  un  dévelup|)einent  énomie 
parfois,  et  enfin  que  les  innammalious  ialeiUes  y sont 
rares.  — l^a  hernie  congénitale  inlerstiliellc  avec  le  tes* 
ticule  à l'anneau,  c'est-à-dire  contenue  dans  le  canal,  est 
caractérisée  par  une  tumeur  molle,  Iluctuante  en  phi* 
sieurs  points  et  dure  sur  d’autres.  Lorsqu'on  veut  la  ré- 
duire, on  fait  d'abord  refluer  le  liquide  dans  le  venlix*, 
puis  rinleslin  qui  fait  entendre  un  gai'gouillemenl.  et  le  te»- 
licule  qui  reste  se  reconnaît  à sa  consistance  et  à sa  dou- 
leur caratérislique  à la  pression  (Sauison). 

La  hernie  congénitale  s’étrangle  quelquefois  et  donne 
lieu  aux  accidents  ordinaires  de  rétranglcment.  V.  plus 
loin.  Hernie  ao/mse. 

Tkt'rapntUfjue.  — • Les  hernies  inguinales  congénitales 
seront  mainlemies  par  un  bandage  dés  le  moment  de  la 
naissance.  — On  se  servira  du  bandage  à report,  bandage 
anglais  ou  bandage  français.  En  atteudant,  on  maintien- 
dra la  hernie  avec  une  pelote  de  linge  maintenue  par  un 
spica  fait  avec  des  bandes  de  diachylun  (Malgaigne).  Le 
bandage  à ressort  sera  appliqué  d’après  les  mômes  règles 
que  le  bandage  pour  les  hernies  inguinales  acquises  : on 
comprimera  tout  le  canal.  Si  le  testicule  est  arrêté  à l'an- 
nenu,  on  se  servira  d’une  pelote  creuse.  La  compression 
très-bien  faite  peut  parfois  guérir  radicalement  la  hernie. 

11.  Hernie  acfjuise.  — La  hernie  inguinale  acquise  est 
formée  par  la  sortie  de  l'intestin  dans  une  dépression  du 
péritoine  persistant  à travers  le  canal  inguinal.  Chez  lu 
femme,  la  hernie  s’engage  dans  un  diverticule  qui  est  le 
vestige  du  canal  de  Nuck.  C'est  une  sorte  de  liernie  coii* 
génitale  consécutive. 

D'autres  fois,  diez  l'homme  comme  chez  la  femme,  la 
hernie  a lieu  par  une  éventration  à travers  la  paroi  (»osté- 
rieure  du  canal  inguinal  (lieroic  de  force,  Malgaigne), 
il  y n formation  d'ua  sac  herniaire  et  d’une  hcruie  dans  la 
|>arlie  interne  du  canal,  puis  la  hernie  sort  au  deboi’s. 

Suivant  que  l’éraillurc  du  canal  inguinal  a lieu  en  de- 
dans de  rartére  épiga.striqne,  ou  en  dedans  de  l'arlére 
ombilicale,  la  hernie  est  dite  p.ir  la  fosse  inguiuale  moyenne 
ou  la  fosse  iaguinale  interne. 

La  liernie  par  la  fosse  inguinale  exlemc  ou  hernie 
oblique  est  la  liurnie  du  premier  genre  ou  hernie  dans  le 
canal. 

Ouli'e  les  intestins  et  l'épiploon,  la  hernie  inguinale, 
volumineuse,  peut  renfermer  la  rate,  chez  les  bossus  |Mir 
exempte  (J.  L.  Detit),  1'utéru.s,  les  ovaires  et  la  vessie. 

La  bemie  imjuimtk  exkrèw  ou  hernie  dans  le  canal, 
d'abord  iaterslitielle,  forme  une  tumeur  arrondie,  petite, 
réductible,  puis  une  tuincnr  allongée,  indolente,  réduc- 
tible, bmsquemenl  ou  lentement,  suivant  qu'il  y a de  l'in- 
testin ou  do  l'épiploon,  et  an  p<'diculc  de  laquelle  on  sent 
un  orifice  après  réduction.  I/orsquc  la  tumeur  est  sortie 
et  est  à ranueaii  externe,  elle  présente  les  caractères  gé- 
néraux d’une  hernie,  et  on  la  reconnaît  en  plaçant  le  doigt 
sur  l'éplnc  du  pubi.s  et  en  faisant  tousser  le  malade;  si  la 
heinic  sort  au-dessus  du  doigt  il  est  évident  qu'il  s'agit 
d'une  hernie  inguinale  (Malgaigne). 

La  hernie  inguinale  qui  contient  de  l'épiploon  ressemble 
à une  tumeur  formée  par  de  petites  masses  dures,  lobii- 
nouciOT  «T  ouriis.  ~ 2*  édit. 


lées  : elle  rentre  lentement  ; tandis  que  ta  liernie  qui  con- 
tient de  rioleslin  rentre  avec  bruit,  la  hernie  descend  en- 
suite dans  le  scrotum. 

Le  premier  degré  est  la  de  hernie  :\v  deuxième 
la  hernie  interstitielle  : le  troisième  la  hernie  mjuino-intei'- 
stitirlle;  le  quatrième  la  hernie  sn'otnle^  dite  buhonorèle 
et  oscliéocèle.  Les  trois  premiers  degrés  peuvent  présenter 
une  lenteur  d’évolution  plus  ou  moins  grande,  parle  fait 
du  développement  de  la  hernie.  Lorsque  la  liernie  est  très- 
développée,  les  deux  nuneaux  s’agrandissent  et  finissent 
par  être  supeiqiosés  et  donner  la  sensation  d’une  seule 
ouverture. 


Fif . 330.  • i gviaalv  dau»  k «.aiial. 


Les  hernies  inguinales,  moyennes  et  in/ernc*,  celles 
qui  ont  lieu  au  niveau  du  boni  interne  du  muscle  droit,  se 
produisent  souvent  d'un  seul  coup  et  se  développent  dans 
la  paroi  nlidoininnle,  finissent  par  sortir  à rexléricur, 
et  elles  s’engagent  de  bonne  heure  dans  l’anneau  inguinal 
externe  : là  elles  présentent,  pendant  les  phases  de  leur 
évolution,  les  mêmes  phénomènes  que  la  hernie  inguinale 
dans  le  canal,  i|ui  sont,  d'abord  une  tumeur  interstitielle 
et  ensuite  une  hernie  à l’anneau. 

iVc'stpie  toujours  une  hernie  inguinale  dans  le  canal 
d’un  côté  du  ventre  ne  larde  pas  à être  .suivie  de  la  pro- 
duction d’une  hernie  dans  le  canal  du  cdté  opposé,  mais 
une  hernie  inguinale  directe  existe  souvent  seule. 


Fi;r.  tDl.  — i>miaatr  «lir^rk.  C-tk  lirritk,  i^^i*  rapidcarul, 

«»l  Uon  l'iaorBo  ingmiul  ulm*. 

Dans  la  beroie  inguinale  interne  directe  ou  par  éven- 
tration, le  cordon  est  en  avant  de  la  hernie,  tandis  que 

I.  - Uh 
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dans  la  liernie  inguinale  exlorno  inlersiilielle  le  roiilon 
reste  en  arrière  et  au-dossou». 

Les  hernies  inguinales  Tolumineuses  aneiennes  déler- 
mini*nt  (|neli|uefuis  un  engnrgemenl  du  le>linile  ou  une 
hydrocèle  de  la  liiiii(|ne  rnginalc  el  une  «linsocialion  des 
êlémunls  du  cordon. 


l-ii;.  339. (prom*  biMiiir  instiiiiali'  ilfsn'miiii;  l«‘  »cf»htat,  ¥uhrmrk. 

Règle  générale,  pour  hii'ii  examiner  les  individus  alteîiits 
de  hernie  ingniiuile,  il  faut  les  faire  tenir  dehoul. 

La  pointe  de  hernie  inguinah:  ne  sera  t-on‘‘oDdue  avec 
aucune  Innieiir,  parce  tjue  lu  Imiieur  se  réduit  et  pam* 
que,  en  taisant  tousser  h;  malade,  le  doigt  placé  sur  l'an* 
nenu  reçoit  une  impuKion.  Il  existe  d'ailleurs  toujours  une 
légère  saillii'  de  Tulidomen  au  niveau  de  la  hernie. 
hernie  intersliliclle  ne  sera  pas  confondue  avec  une  hy»lro- 
cèle  funiculaire,  parce  qu'une  fois  réduite  la  hernie  ne  se 
reproduit  pas,  tandis  que  l'hydrocèle  congénitale  funicu- 
laire SC  reproduit.  Une  hydrocèle  enkystée  ••si  refoulée  et 
non  réduite  roumie  une  hernie,  et  la  tumeur  est  mohilu 
avec  le  cordon.  l.,orsitu'il  y n hydrocèle  sans  coniinunica- 
tioii  de  lu  tunique  vaginale  avec  le  }>éritoine,  il  n'y  a pas 
d’erreur  possible.  Si  l'hydrocèle  a été  réduite,  on  lu  voit 
SC  reproduire  d’ahord  au  fond  du  scrotum,  tandis  (|ue, 
dans  la  hernie,  la  tumeur  reparaît  d’abord  à l’aum'au. 
L’iiifl  <mniation  du  conlon  ne  peut  être  confondue  qu'avec 
la  hernie  étranglée.  V.  plu«  loin. 

Si,  par  exception,  un  abcès  par  congestion  .sortait  pur 
l’anneau  inguinal,  on  ne  songerait  pas  à une  hernie  parce 
que  le  liqiiidt*  se  réduirait  brusquement  et  sans  bruit,  re 
qui  n'est  ni  le  eamrlèn?  d'une  hernie  épiploïque,  ni  le 
caractère  d’une  liernie  intestinale.  — Le.s  tumeurs  du 
cordon  ne  sc  réduisent  pa>  ; les  tumeurs  graisseuses  sont 
dans  le  même  cas;  la  varicocèle  est  réductible,  c:l  lors- 
qu'on presse  sur  l'anneau  après  réduction,  la  varicoi'éle 
se  reproduit,  tandis  que  la  hernie  ne  reparaît  pas  (\idal 
de  Cassis,  .Malgaigne). 

Une  hydrocèle  dans  uu  sac  heniluire,  ou  dans  un  diver- 
ticule de  sac  lieminire,  est  isoléi*  du  testicule  et  liée 
l'abilomcn  par  un  pédicule  étroit  au  niveau  d'iin  anneau 
chez  un  individu  h qui  l'on  a autrefois  connu  une  hernie. 
l*a  tumeur  est  queiquelois  trans[iai'eolc  et  une  heniic  ne 
Test  jamais.  V.  HtnNibCRL’UAi.K. 

Le  siège  du  collet  de  la  hernie,  très-près  du  muscle 
droit,  peu  de  temps  après  In  production  de  la  hernie,  in- 
dique une  hernie  directe  ou  une  éventration.  La  marche 
progressive  de  la  hernie  et  le  |i:is.Hagc  successif  de  la 
hernie  par  les  divei*s  degrés,  chez  un  sujet  encore  jeune, 
indiquent  une  liernie  dan»  le  canal. 


On  l econnall  l’épiploon  dans  une  hernie  à l’absence  de 
sonorité  pendant  la  réduction  leute  du  contenu  de  la 
hernie.  Ou  reconiiaUla  hernie  de  1 Intestin  à la  réductioo 
avec  gargouillement,  excepté  dans  le  cas  de  pincement 
de  l’intestin  peu  étendu.  On  l•ecoIlMatl  dans  la  hernie  in- 
guinale U vessie  à la  réteiilion  d'urine;  la  présence  dos 
autres  organes  ne  peut  qu’être  soupçonnée. 

Une  hernie  iniîuinalc  devient  irréductible  après  l’usage 
d'un  mauvais  bandage  cl  après  des  inflainutations  succes- 
sives. 

Les  lieriiies  congénitales  el  les  hernies  directes  avec 
large  ouverture  sont  celles  qui  restent  le  phu'  longtemps 
réductibles. 

U*8  petites  hernies  peuvent  présenlei'  de  bonne  heure 
des  adhérences;  la  hernie  inleslinale  devenue  adhérente 
peut  s’engouer  passagèrement,  el  il  y a ndenlisscmeni, 
mais  rarement  obstacle  complet  au  cours  des  iiiutiéres. 

hernie  inguinale  peut  s'enflammer  el  s étrangler.  Oii 
reconnaît  l'inflammation  à une  tumeur  dure,  douloureuse 
sur  le  trajet  du  canal  inguinal,  s’acconipguanl  de  ronsli- 
pnliun  el  de  vomissement  ; mais  dans  la  hernie  épiploïque, 
el  dans  la  hernie  avec  ]Mncement  de  riiilt'sliii,  il  n'y  a 
point  d’obstacle  complet  mi  cours  des  matières. 

La  heniie  inguinale  étranglée  forme  une  timieur  très- 
dure,  arrondie,  qindqiicfois  flucluanle,  avec  constipaliuii 
opiniâtre  el  vomissements  iiiroercibles,  un  peu  moins 
marqués  lorsqu’il  s’agit  d'une  hernie  épiploïque  seule,  et 
dans  ce  cas  le  ventre  n'est  point  ballonné. 

Les  hernies  congénitales  qui  s-'élranglenl  peuvent  avoir 
un  volume  variable  ; les  hernies  acquises  qui  s’étranglent 
sont  généralement  petites,  à moins  qu’il  ne  s agisse  d une 
hernie  par  éventration  avec  brusqtie  sortie  d’une  grande 
quantité  d’intestin. 

Les  hernies  directes  s’étranglent  à une  époque  plus 
rapprochée  de  leur  apparition  que  les  hernies  congénitales 
et  les  hernies  dans  le  canal. 


Fif.  333.  - aAtMUÿ*!  »ui»  mv-cuîjM. 

(AilolplH'  RirlMiiil.) 

Ou  ne  confondra  pas  la  lienuc  inguinale  enflammée  el 
étranglée  avec  une  inflaiiimalion  du  cordon,  parce  que 
dans  1 inflammation  du  cordon  la  tuméfaction  est  allongée 
I el  le  testicule  est  gonflé,  tandis  que  dans  la  hernie  on  senl 
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une  tumeur  arrondie  bien  circonscrite,  et  l’on  peut  sou- 
vent obtenir  des  malades  les  renseignements  antérieurs 
sur  la  hernie. 

Une  adénite  simule  quelquefois  une  hernie  inguinale 
étranglée,  mais  on  la  reconnaît  à l'absence  de  ballonnement 
du  ventre  et  de  troubles  du  cours  des  matières,  aux  adhé- 
rences de  la  tumeur  sous  la  peau  et  à l'absence  d'impul- 
sion et  de  douleur  pendant  la  toux.  D'ailleurs  une  adénite 
n’est  jamais  accompagnée  de  symptômes  généraux  graves. 

Une  hernie  graisseuse  enflammée  est  souvent  une  trans- 
formation d’une  hernie  épiploïque  ou  une  infiltration  grais- 
seuse du  cordon.  Ou  ne  la  confondra  pits  avec  une  hernie 
à cause  de  sa  forme  allongée  et  à cause  de  la  iielite.sse  de 
son  pédicule,  et  (larce  que,  avant  riiiflammation.  elle 
n'a  été  accompagnée  d'aucun  trouble  digestif  propre  aux 
hernies.  Il  n’y  a d'incertitude  que  s’il  s’agit  d'une  uncienne 
hernie  épiploïque  ; mais  l’absence  de  ballnuneineut  du  ven- 
tre, de  constipation  opiniâtre,  feront  repousser  l'idée  d'une 
hernie  étranglée. 

Thi^rapmtiiiue.  — Les  hernies  chez  les  vieillards  ne 
guérissent  jamais  radicalement.  Chez  les  adultes,  elles 
guérissent  quelquefois  par  une  compre.ssiou  bien  faite, 
quand  la  hernie  est  petite  et  est  le  résultat  d'une  éraillure 
de  la  paroi  adominnie.  ('.'est  chez  les  enfants  que  la  hernie 
peut  être  plus  facilem-nt  guérie. 

Les  hernies  inguinales  seront  réduites  avec  la  main  par 
pression,  en  employant  le  procédé  général  de  réduction 


Kif.  331.  » bamlA^e  à reisort 

|»oiir  litTnic  iuçiiinatr.  (A«l'»l|thc  Htrbanl.) 

des  hernies,  le  malade  étant  couché,  les  cuisses  placées 
dans  la  flexion,  nu  étant  dans  la  position  accroupie  (Mal- 
gnigue). 

On  contiendra  la  hernie  avec  un  bandage  à ressort  fran- 
çais, de  Camper,  muni  d'une  pelote  montée  sur  une  cou- 
lisse, ou  articulée  à genouillère;  et  mieux  avec  le  ressort 
anglais,  emhra'sant  le  bassin  du  côté  opposé  à la  hernie, 
de  Salinon  et  Wikeam,  <à  pelote  articulée  comme  les  ban- 
dages  précédents.  On  modilii-ra  l^s  bandages  suivant  la 
disposition  de  la  hernie.  Les  pelotes  ovales  triangulaires 
seront  utilisées  pour  les  grosses  hernies;  les  pelotes  plates 
«elliptiques,  pour  les  petites  hernies;  les  pelotes  allongées, 
pour  les  hernies  engagées  seulement  dans  le  canal  ; les 


pelotes  creuses,  si  les  hernies  sont  compliquées  de  la  pré- 
sence du  tcsticidc  à l’anneau.  Les  |>clotes  les  plus  avanta- 
geuses sont  les  pelotes  de  caoutcliouc  recouvertes  de  peau 
de  daim  ou  de  peau  d'agneau;  les  pelotes  de  hois  à res- 
sort en  boudin,  dites  pelotes  américaines,  n’ont  rien  qui 


Fig.  335.  BaoiUtfO  iogutnal  tloiiLlr  do  DtiftK*  |>roiian(  point  d Ap|iiii 
sur  U c«ioturv  os«etu«.  (Aüol|4ie  Kielisrd.) 

doive  les  faire  préférer.  Quoique  l’usage  d’un  sous-cuisse 
soit  (léniblc  pour  les  malades,  il  est  d’une  utilité  réelle  et 
empêche  le  bandage  de  remonter. 

Le  bandage  de  Uupré,  prenant  point  d’appui  sur  la 
ceinture  os.seuse  rendra  service  dans  quelques  c.as. 


Fi;;.  3îU».  — HantUçr  <Vh«nrn’  <lo  Uirtitcr  pour  horo'o  iuKiiiiialf  doiti 
II*  cd«  uii  II!  (esttciifc  fût  retenu  à l'aiint'âM.  (Adolptie  Itirtiard.) 

Un  caleçon  élastiijun  est  utile  pour  les  individus  dont  la 
paroi  abdominale  est  faible  ; on  place  le  bandage  herniaire 
par-dessus  Mlebout)  ; la  compression  agit  de  la  sorte  comme 
dans  les  bandages  de  Itourgeaurd  oô  la  pelote  com- 
pressive adhère  au  caleçon  ; ce  moyen  convient  surtout 
pour  les  hernies  inguinales  récentes  ou  qui  ne  sont  pas 
descendues  dans  le  scrotum. 

Lorsqu’il  y a une  hernie  inguinale  dans  le  canal,  ou 
hernie  oblique,  on  examinera  bien  s’il  y a une  pointe  de 
hernie  du  côté  opposé,  et  l’on  appliquera  un  bandage  dou- 
ble aux  premières  menaces  de  hernie. 

L’hygiène  des  bernienx  sera  observée  pour  les  hernies 
inguinales  comme  pour  les  autres  hernies. 

Tniitemfiit  de  ta  hernie  irréductible.  — On  emploie 
contre  les  hernies  irréductibles  im  bandage  hemiaire  ap> 
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proprir  à la  foniu*  parties  sorlic»-,  — pelotes  creuses 
pour  les  entérocèliîs  et  les  épiplocèles,  — suspensoir  en 
coutil  souvent  renouvelé  pour  les  grosses  liernies  scro- 
talc».  — F^n  même  temps,  si  Ton  soupçonne  <pie  le  gros 
intestin  est  dans  la  hernie»  on  prescrira  des  purgatifs 
frwjuents. 

Tmiivmiint  de  ht  hernie  enflnmiut  f et  ètrunÿh'e.  — 
Contre  les  grosses  hernies  entlammées,  tout  à fait  an 
début,  cata^Hsmes,  l>aiiis,  taxis  prolongé,  taxis  avec  les 
bandes  de  raoulrliouc,  s'il  s'agit  d'une  hernie  intestinale 
évidente;  s'il  est  évident  au  contraire  que  l'épiploon  seul 
est  enflammé,  on  ne  fera  aucune  tentative  de  réduction. 
Ou  appliquera  des  cataplasme*  et  des  sangsues.  Si,  après 
la  réduction  de  la  hernie,  les  phénomènes  d’étraoglenieut 
persistent,  et  si  l'on  sent  une  tumeur  en  arrièn'  de  la  paroi 
abdominale,  on  ouvrira  k travers  l'anneau  |iout'  aller  à la 
recherche  de  la  hernie  réduite  en  niasse.  Si  rinflaiimm- 
tion  persiste,  si  le  cours  des  matières  est  arrêté,  s'il  y a 
étranglement,  on  opérera,  quel  que  soit  le  vulume  de  la 
tumeur.  V.  llKftNiES  aii!k))éin.\i.k.<. 

Pour  opt'rer  la  hcriiie  inguinale  étranglée,  une  incision 
sera  faite  suivant  le  grand  axe  de  la  tumeur  et  dépassera 
celle-ci,  en  haut  et  en  bas,  de  1 centimètre  environ. 

S’il  s'agit  d’une  hernie  congénitale  et  d'une  heniic  di- 
recte, on  incisera  avec  précanlion  les  tissus  de  peur  de 
couper  les  éléments  du  cordon. 

On  coupera  les  tissus  en  déilolaut  (V.  Hernib  abuomi- 
NALK  seoNTANKK).  I.c  sac  Sera  ouvert,  les  liquides  étant 
évacut's;  l'intégrité  de  l'ioteslin  étant  constatée,  ou  cher- 
chera à réduire,  et  si  l’on  ne  réussit  pas.  on  débridera. 
— S’il  s'agit  d’une  hernie  directe,  on  débridera  en  haut 
ou  en  bas,  le  cordon  étant  écarté  en  bas  et  même  en  de- 
dans, parce  que  l’artère  est  en  delioi's  du  collet  du  sac 
(Hesselbarh).  — S'il  s'agit  d'une  hernie  congénitale  ou 
d’une  lieruie  dans  le  canal,  on  débridera  en  liant,  parce 
que  rnrtére  est  en  dedans  du  collet  de  la  heniie  (Lmts 
Lafaye,  Sharp,  Scarpa,  Ihipuytreii).  On  fera  des  débrule- 
mciits  multiples  (Vidal  de  Cassis)  si  l'on  n’a  pas  pu  pré- 
ciser la  nature  de  la  hernie  cl  s’il  faut  une  lai^e  ou- 
verture. 

Si  rétraiiglenient  a lieu  p.ar  le  collet  du  sac,  on  fera 
tirer  sur  le  sac  par  les  aides  et  l'on  déhriilera  sur  plu- 
sieurs points  sans  se  préoccuper  de  couper  suivant  une 
direction  ou  une  autre.  Il  est  toujours  pos>ihle  de  recon- 
naître l'étrnngloment  par  le  collet  dans  les  hernies  récentes 
en  faisant  tirer  sur  le  sac  et  en  mohilisant  pour  ainsi  dire 
la  hernie. 

Kn  o|)éraDl  la  hernie  inguinale  étranglée,  on  est  oxposé 
à ouvrir  l'artère  épigastrique,  l'artérc  hmiculain*  (Law- 
renco),  une  branchir  pubienne  de  l'artère  épigastrique 
(.Malgaigne] . Si  une  hémorrhagie  un  peu  coosidéralile  appa- 
raît, on  comprimera  avec  un  spica  et  mieux  avec  un  iKtndage 
herniaire  (Nélaton);  si  l'hémorrhagie  a lieu  à riiilèrieur  ou 
tt  l'extérieur,  on  débridera  la  plaie  pour  lier  le  vaisseau. 

On  panse  la  plaie  de  ropération  suivant  les  régies  géné- 
rales du  traitement  des  licrnies.  V.  llEltNi£.s  sitiNTASÉK.'^. 

Si  U hernie  e.sl  gangrenée,  si  rîiifeslin  est  ulcéré,  s'il 
a été  blessé  laidement  pendant  l'opération,  on  établira  un 
anus  contre  nature.  V.  Ani  s costue  natihk. 

■ernir  4e  ririe.  V.  Iris  (llKRNiR  iiE  i.’j, 

■erole  liiehlnii<|ne  (Lassits,  Trainel).  (.a  liernic 
ischialique  se  produit  dans  un  diverticule  du  péritoine  qui 
s'engage  dan*  l'échancrure  sciatique,  autour  du  nerf  scia- 
tique. C’est  seulement  quand  elle  est  un  peu  volumi- 
neuse que  cette  hernie  peut  être  reconnue.  On  sent  pro- 
fondément et  séparée  du  la  peau  par  une  couche  épaisse 


de  lissus,  une  tumeur  (pii  a les  caractères  d'une  lieruie. 
I.e  toucher  rectal  pourrait  fournir  des  éclairci.sMUueuU  si 
l'un  sou|H*unnail  une  hernie.  Alors  on  sentirait  comme 
une  bride  mollir,  et  pendant  les  efforts  extérieurs  de  ré- 
duclioi)  ou  sentirait  la  hernie  rentr(*r  dans  rabdtmieti. 

La  lieniic  isebiatique  peut  s'étrangler  (Joue.*),  mais  cet 
accident  ne  peut  être  sûrement  l'ecoimii;  le  toucli(*r  rec- 
tal, la  douleur  à la  pression  sur  la  fesse,  seraient,  avec  les 
signes  d'étranglement  interne,  les  moyens  de  diagnostic 
les  moins  incertains. 

Th*  rniM‘nti>iW.  — Réduire  la  hernie  ischialique,  main- 
tenir la  réduction  ù l'aide  d’une  pelote  fixée  au  has.*iii 
par  de.v  courroies  (Trainel)  ou  parmi  bandage  à ressort 
approprié. 

Si  la  hernie  s'étrangle  et  que  l'accidi'nl  soit  reconnu, 
on  fera  une  incision  à travers  h»  grand  fessier,  parallèle- 
ment à .ses  fibres,  on  ira  à l.v  recherche  du  sac  et,  après 
l'avoir  ouvert,  on  débridera  en  avant  eu  avanl  soin 
d’altirci’ le  sac  au  dehors  d«î  l'ouverture  de  l'échancrure 
sciatique. 

Mrrntrii  «Ir  U liRnc  blancke.  Les  hernies  de  la 
ligne  blanche  consécutives  aux  grossesses  se  font  k tra- 
vers nue  éraillure  de  l’aponévrose  et  «ne  sorte  de  lis«urc 
iongitudinale  dans  hi(|U(dle  les  viscères  fout  saillie,  ou  bien 
ce  sont  de  véritables  éventrations  ù la  suite  d'un  effort  C’est 
Mtrtuul  au-dessus  de  rombilic  que  ces  liernîes  se  montrent. 
On  trouve  sur  la  ligne  lilanche  des  hernies  graisseuses 
(I*.  lleinardi,  ou  des  pelotons  graisseux  soiis-jiériUméaux 
sortis  jiar  une  éraillure  de  la  ligne  hlaitche. 

Ia?s  liemies  de  la  ligne  lilaiiclie  cuïncidoiil  souvent  avec 
d’autre*  hernie.s. 

Les  hernies  de  l'eslomac  (tîaicngeol),  du  gros  intes- 
tins, foniient  iini'  tumeur  ayant  les  caractères  généraux 
des  jn*rnies,  sauf  rimpidstoii  pendant  la  toux  cl  la  possi- 
bilité de  sentir  l'ouxerlure  après  la  réduction,  ù cause 
de  la  graisse  répandue  autour  de  l’orifice.  Ia*s  évmi- 
traitons,  ou  plutôt  rairaibli*>einenl  de  la  ligne  hhinclie, 
ne  se  révélent  que  par  une  saillii*  entre  les  deux  mii.sries 
droits  pendant  les  niouvenielil*  d'cxtcn*iüii.  Les  liemies  de 
l'estomar,  sonores  d'abord,  donnent  do  la  matité  Ton 
fait  boire  les  malcules. 

Les  hernies  inU?*tinales  de  la  ligne  blanrbc  ne  seront 
pas  confondues  avec  les  lieniie.s  graissnises,  parce  qu’elles 
ne  sont  accompagnées  d'aucun  Irouhltî  dige.stif.  lue  épi- 
plocèle peu  grosse,  à l'encontre  des  hernie*  graisseuse*, 
SC  réduit  ou  s’ est  réduite  à un  moment  donné. 

Les  hernies  de  la  ligne  hlanrlie  ne  seront  pas  confon- 
dues avec  un  abtè*  du  foie  (llorner),  parce  que  1 abcès 
du  foie  n’cst  jamais  rrihiclible  et  qu'il  se  rapporte  k un 
traumatisme  du  foie  on  ù une  dysenterie  antérieure. 

Les  hernies  graisseuses  d(j  la  ligne  blanche,  dues  à une 
éraillure  qui  donne  passage  à dos  pelotons  grais-eux  , 
sont  des  keritù'.t  ijraisaruses  sônpfcs.  Si  les  prloions  grai*- 
seux  entrnhimit  avec  eux  un  cul-de-sac  |»ériUuiiîal,  c'est  la 
lurnie  grui$nteu»e  ouup/h/ucf,*  un  sac.  ancien  iiililtré  de 
graisse  est  nue  variété  de  hernie  graisseuse.  Mlles  ont  un 
volume  n'alteigiiaat  pa.s  celui  d'un  <eiif  (l^eiinec).  Elles 
sont  quelquefois  multiple*.  t>s  hernies  sont  rarement  n*- 
ducliidcs  ; elles  sont  bien  circonscrites  et  dures. 

Les  hernies  graisseuses  compliquées  sont  >u.sccplibles  de 
donner  lieu  à des  uccideiits  d’élranglemcuil  (Scarpa, 
I*.  Ilérard).  Enc  péritonite  et  une  hernie  groiiweuse  (Üe- 
nonvilliers)  simulent  réiiunglcment  ; *i  la  hernie  est  ré- 
dnrliblc  et  icduile,  l’erreur  ne  peut  se  prolonger;  &i  la 
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tnmenr  csl  sorlii*  de  h iieriiie  praUseiisc,  l'abfienL-e  de  dou- 
leurs à la  pression  est  im  bon  signe  (I’.  iV*raril). 

Les  hernies  înteslinuies  de  la  ligne  blanrlie  peuvent 
s’étrangler  «•!  devenir  promplcment  mortelles.  V.  Hkrsies 

.\EID0M1  SALES. 

— Réduire  les  hernies  intestinales  et 
les  maintenir  réduites. 

Ceinture  «'da>li({iie  pour  les  écaiiemcnU  des  muscles 
droits  et  lu  iieniie  verticale  ; diex  les  femmes  qni  oui  eu 
des  grossesses  ré|M’-tées,  ceinture  large  et  corset.  Pour  les 
hernies  épigastriques.  band;tges  appropriés.  Que  la  hernie 
S4)il  réductible  ou  non,  le  traitement  est  le  même. 

Le.s  hernies  graisseuse»  ne  doivent  pas  être  touchées  ; 
repend.'iiU , s'il  V a des  svinplômes  d'étranglement  ou 
(riullummalion,  plutôt  que  de  s'exposer  û méconnaître 
une  hernie  étranglée,  il  vaudrait  mieux  opérer  et  prulitcr 
de  l'opi'ration  pour  enUiver  lu  liernic  grai^^euse  (ScarjKi). 

Il  y a un  cas  de  mort  (P.  Ih'rard)  et  deux  cas  de  guérison 
(Scarpa,  Cruvril!iii*r[  après  ces  0|>i‘ralions. 

Même  dan*-  les  cas  oii  la  hernie  grai.s.sense  est  évidente, 
un  bandage  peut  ôtre  appliqué  pour  prévenir  la  formation 
d’iine  hernie  en  arriére  de  lu  tumeur  graisseuse. 

■erair  omhillralc. 

I.  Kromphth’,  hfpufofhpholi'.  — Elle  se  produit  lors- 
(pie  l(’9  viscères  contenus  dans  la  base  du  cordon  se  ilére- 
loppenl  dans  cet  organe,  on  parce  que  la  paroi  abdominale 
manque  ou  ne  s’iîsl  pas  refermée,  ta*s  lieniies  se  montrent 
dans  les  pri'iniers  temps  de  la  vie  fmtale  et  amènent  quel- 
quefois racroudiemeut  avant  terme. 

Les  intestins  et  le  foie  peuvent  être  conlenns  dan.s  la 
Inmeiir  d'nne  liernie  ombilii  ale. 

Il  y a deux  enveloppes  à la  hernie  ombilicale  congéni- 
tale, le  péritoine  et  une  coiirhi*  de  gélatine  de  Wliarlon. 

Pans  la  hernie  ombilicale,  deux  ras  peuvent  se  présen- 
ter : ou  bien  la  tumeur  e.st  réductible,  ou  bien  die  est 
in*éductible.  Dans  le  premier,  on  a exceptionnellement  vu 
la  réduction  spontanée  .se  faire;  dans  raiiire,  peu  à peu 
les  parlie.s  enveloppantes  se  détruisent,  il  se  forme  des 
ani|)ouies,  puis  les  parties  se  spliacélenl,  U y a péritonite 
et  mort.  On  a vu  un  cas  où,  dans  le  sein  de  la  mère,  les 
enveloppes  de  la  hernie  élaieut  rompues  cl  où  rint(‘»lin 
baignait  dati'^  le  liquide  amniotique  (MimMu  (ih). 

Thénipcutvftte.  — Si  la  liernic  est  réductible,  la  rom- 
pre.ssion  doit  être  employée*,  un  litige  enduit  d'un  corps 
gius  et  recouvert  d'une  toile  gommée  est  appliqué,  la  com- 
prc'isioii  est  exercée  par-dessus,  soit  avec  du  diachylon, 
soit  avec  une  bande  de  toile,  üii  bandage  eoiiipn*ssif  doit 
être  appliqué  sur  tout  le  ventre,  parce  qu’il  peut  se  pro- 
duire d(?s  hernies  ailleui*s,  à la  région  inguinale  en  {Kirii- 
cnlîer,  le  v(*nlrc  n’éianl  pas  liabitué  à contenir  les  anses 
herniées  (J.  Relit).  S’il  y a des  symptômes  d'étranghmient, 
on  débridera. 

En  cas  de  liernie  iiréduclible,  l’inrision  de  l'anneau  en 
liaiit  et  un  peu  h gauche,  la  réduction  des  intestins  et  la 
siitim;  de  la  plaie  ont  été  faites,  [.a  ligature  des  parois  de 
la  heniie  après  la  réduction  un  banüugo  compressif 
ont  été  aussi  appliqués. 

U.  /ferme  ombilirofe  n Ux  nnnmucf',  — La  hernie  nnibi- 
lirale  a la  naissante  (*sl  un  engagement  d'une  portion  de 
riniesiiii  dans  un  diverlii'ulo  de  la  base  du  cordon. 

Au  moment  de  la  section  du  cordon,  l’accoucbeur  est 
exposé  à lier  une  anse  intestinab*  dans  In  base  de  cet  ap- 
pendice, mais  l’aspect  régulièrement  cylindrique  du  com- 
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niencement  du  cordon  devra  éveiller  les  soupçons,  et  fera 
éviter  cet  accident. 

On  reconnaît  la  hernie  ombilicale  à une  sorte  d'érection 
des  restes  du  cordon  pendant  les  cfTorts,  et  Ton  sent  un 
intestin  «pii  sc  réduit  si  Ton  pi^ssc  sur  la  tumeur. 

TAiropeu/ê/ue.  — Réduisez  l'anse  intestinale,  liez  le 
cordon  et  appliipiez  le  bandage  compressif,  l’nc  bande  de 
diachyion  maintenant  un  petit  tampon  de  linge  suffit.  C’est 
dans  les  ca»  de  ce  genre  qu’ont  été  appliiiués  les  procédés 
de  cure  radicale  par  les  moyciLs  suivants  : la  ligature 
simple,  la  ligature  avec  torsion  (A.Tbierryl,  les  casseaux 
(Cliicoineau)  renouvelés  di*  Celse  et  DesauU.  Ces  moyen.s 
soûl  inutiles  et  dangereux.  La  compn‘’*sion  avec  un  ban- 
dage bien  fait  est  toujours  suflisante. 

III.  îb'vnie  omô//iru/e  des  enfmH.  — Elle  se  développe 
en  général  dans  les  deux  ou  six  premiers  mois  de  la  vie. 

I nc  saillie  globiihuise  du  nombril  s’allongearil  en  forme  de 
doigt  de  gant  pendant  les  cris  et  les  efforts  la  caractérise. 

i.a  hernie  ombilicale  |»cul  guérir  seule,  mais  ü no  faut 
pas  iiégligtu'  de  la  traiter. 

TruihowtuL  — La  rriluction  est  facile  par  pression,  et 
la  cnnlenlioii  doit  être  faite  avec  une  bande  de  toile  t(*nanl 
au  centre  une  pelote  de  crin  ou  avec  un  bandage  de  caout- 
chouc vulc^anisé.  ou  mieux  avec  une  bande  de  diacliylon 
large  de  5 Itt  centimètres  (Malgaignc),  une  petite  com- 
pifsse  plate  étant  applhpiée  sur  la  hernie.  — Les  bandages 
métalliques  sont  inutiles,  et  surtout  insufllsants. 

Il  faut  renouveler  la  Ivmde  de  diachyion  tous  les  quatre 
jours.  L'n  pareil  Irailemeiil  pendant  un  mois  suffit  quel- 
quefois. Iles  examens  atleiuifs,  du  reste,  imliipieront  le 
moment  où  il  faut  cesser  d'appliquer  le  bandage. 

fiOrsipi’il  y a heuleineut  un  peu  d’impulsion  pendant  les 
efforts,  et  qîril  y a ce  qu’on  pourrait  appeler  pointe  de 
iM'rnie.  .soutenez  la  paroi  abdominale  par  le  bandage  de 
diacbvlon.  vous  prévenez  ainsi  la  formation  d’une  liernie 
qui  allait  se  faire. 

On  a vu  tous  les  enfants,  dans  une  famille,  avoir  d»^ 
hernies  de  ce  genre,  ü serait  bon,  im  pareil  ca»,  d établir 
dés  la  naissance  une  ctoupressioii  .sur  la  région  ombilicale 
chez  de  tels  nouveau-nés. 

l’ne  pelote  d’amadou,  formée  de  rondelle»  cylindriques 
dUpoM*es  en  pyramide  et  serrées  par  une  bande  de  toile, 
ou  des  applications  quotidiennes  de  collodion,  sont  encore 
trés-uliles  dans  celle  hernie  ombilicale. 

IV.  iUniie  omfu7ir»i/e  d*s  — Les  licrnie.s  ombi- 

licales SC  font  à travers  de»  éventration»  au  niveau  de  a 
cicatrice  ombilicale,  ou  bien  ce  sont  des  hernies  avec  un 
diverticule  du  péritoine,  autour  de  la  veine  ombilicale, 
entre  h*  faseia  iransversalis  (Vidal,  de  Cassis),  ou  fa.scia 
omlHlicalis  (Richet),  et  la  paroi  postérieure  de  la  ligne 
blanche  et  qui  pa-^sent  \kit  l’anneau  ombilical  (A.  Cooper). 

Le»  sujets  âgés  et  chargés  d’embonpoint,  ou  altcinls 
autrefois  d’hydropisic  ascite,  le»  femmes,  après  des  gros- 
sesses répétées,  sont  plu<  sujets  que  les  autres  individus  h 
celte  espèce  de  liernie. 

Les  cnvelopjves  de  la  hernie  ombilic^ile  sont  le  p(*rlloine, 
le  fascia  superlicialis,  quelquefois  des  feuillet»  fibreux  nou- 
veaux minces. 

Les  tumeur»  de  romhilîc,  et  parliculiéremenl  les  hernie» 
de  cette  région,  déplissent  toujours  la  cicntrice  ombilicale. 

l ue  tumeur  située  sous  la  cicatrice  ombilicale  mulli- 
Inbéo.  quelquefois  lrilob('e,  saillante,  sonort*.  réduclible. 
avec  gargouillement  apparaissant  après  des  efforts  ou 
après  une  beniie  nu  plnsieui*»  gros-sessc»,  ou  niéme  pen- 
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dan!  la  grossesse,  est  une  hernie  ombilicale  intestinale.  — 
Tue  tumeur  peüle»  dure,  réductible,  avec  gai^miilloinent, 
est  un  pincement  de  rintestiii.  bu  constipation,  les  vomis- 
sements, le  trouble  de  rappélit,  in  liqurnl  que  le  gros  in- 
testin ou  le  petit  intestin  et  l’estomac  soûl  dans  lu  hernie. 

line  tumeur  ombilicale  pour\'ue  de  lobules  usset  dis- 
tincts dans  une  poche  unique,  réductible  lenlemenl  et  sans 
bruit,  est  une  épiplorélo. 

Une  grosse  tumeur,  dure,  réductible,  située  à l’ombi- 
lic, est  une  hernie  cunlenaiil  une  portion  du  fuie. 

On  a trouvé  dans  les  hernies  ombilicales  le  gros  intestin, 
le  caecum,  le  duodénum  et  même  une  }>orlion  de  l’esto- 
mao.  Ce  sont  les  troubles  digestifs,  nausées,  liraillemenls, 
coliques,  crampes  surtout  qui  révélent  l'evislente  de  lu 
hentir  de  l’estomac,  hernie  qui  se  réduit  qiieUiuefois  pen- 
dant le  repas  et  qui  est  muU*  après  ringestioii  de  liquide, 
si  elle  est  irréductible. 

Les  lii'mies  onünlicales  renferment  des  gros  intestins 
contenant  quelquefois  des  matières  dures  cl  ne  provoquent 
pus  de  troubles  digestifs,  si  ce  n'est  de  lu  couslipulion. 

L’expérience  a appris  que  les  hernies  ombilicales  entraî- 
nent quelquefois  de  la  dyspnée. 


des  herni<is  en  général.  Purgatifs  doux,  souvent.  Réduire 
les  hernies  et  les  maintenir  avec  un  bandage  à ressort. 
La  pelote  sera  fuite  d apn’-s  un  moule  de  l’anneau  et  fixée 
à une  plaque  Irés-lai-ge  (.Malgnigne)  Une  pelote  à ressort 
n’est  pas  plu<  avantageuse  que  les  pidotes  de  caoutchouc. 

Les  pidotes  coniques  ont  \v.  désavunlage  d’agrandir  l’ou- 
verture aponévrotique  par  laquelle  lu  hernie  s’csl  en- 
gagée. 

Chex  les  enfants,  des  applications  quotidiennes  de  col- 
lodiou  maintiennent  bien  la  hernie  et  peuvent  en  amener 
la  guérison. 

On  ne  doit  pas  se  presser  d’opérer  la  hernie  ombilicale 
étranglée  (Huguier);  un  anus  contre  nature,  malgré  lu 
difllcullé  de  sa  guérison,  est  moins  grave  que  le  débride- 
ment.  Opendnnt,  on  peut  opérer  néanmoins,  parce  que  si 
rétranglemenl  est  dfi  à une  bride  épiploïque,  on  peut  le 
lever  sans  danger  et  réduire,  à condition  que  l’inlestiii  ne 
soit  pas  déjà  très- malade,  ce  qui  est  l’exception,  les  her- 
nies ombilicales  étranglées  étant  de  bonne  heure  gan- 
grenées, Toute  l'intelligence  du  chirurgien  devra  s'em- 
ployer pour  reconnaître  si  l'inlesUn  peut  ou  non  être 
réduit. 

Pour  opérer  la  hernie  ombilicale  étranglée,  on  incite  la 
peau  avec  précaution  de  dehors  en  dedans,  lentement,  et 
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La  hernie  ombilicale  est  le  siège  d’adhérences  préma- 
turées, même  dans  le  cas  de  pincement  de  l’intestin  ; il  s’y 
forme  des  sacs  épiploïques,  des  corps  étrangers  arrêtés 
dans  rinlestin  peuvent  le  perforer  (^arpa),  et  causer  un 
anus  contre  naitinr  sans  que  de  graves  accidents  d’étran- 
glement se  montrent. 

L’étranglement  dans  la  hernie  ombilicale  a Heu  par 
inflammation  comme  dans  les  autres  élrauglemenls  her- 
niaires. Le  collet  du  sac,  fort  souvent  intimement  uni  à 
l'anneau,  les  anneaux  accidentels  ou  l'anneau  ombilical, 
les  bruits  épiploïques,  le  collet  d'un  sac  épiploïque,  sont 
les  agents  de  l’éti'niiglement.  — Il  est  ordinaire  que  les 
hemii'H  ombilicales  étranglées  soient  sèches,  la  peau 
amincie  se  gangrène  souvent  et  l'intestin  est  à lui  ; ces  cas 
sont  presque  tous  mortels  (A.  Cooper). 

hernie  onihilicalo  étranglée  peut  être  confondue  avec 
une  hernie  graisseuse  cliex  un  sujet  atteint  de  péritonite, 
mais  la  douleur  do  la  pression  indique  une  hernie  intes- 
tinale. 

On  ne  confondra  pas  une  hernie  avec  une  tumeur  grais- 
«eiise,  et  les  autres  tumeurs  de  l’oinhilir.  V.  Hf.mnies 
r.RAissBUSES,  Ombilh:  (Twiwf-ms  •/«  /'). 

Thérapeutùfue.  — On  prescrira  le  traitement  hygiénique 


en  ayant  peur  de  couper  pour  ainsi  dire.  Jamais  la  peau 
ne  sera  incisée  par  translixion  ; on  redoublera  de  précau- 
tion en  coupant  les  enveloppes  du  sac.  Si  I on  tombe  sur 
un  sac  épiploïque,  on  le  déplissera,  on  débridera  son  collet, 
s’il  est  nécessaire,  puis  on  réduira  rinlestin  s’il  est  »aln, 
et  on  laissera  l’épiploon  dans  la  plaie,  nu  l'on  se  compor- 
tera comme  pour  les  hernies  de  l’épiploon  (V.  Hf.hnif.s 
AüUOMiNAi.p--<  spoKTAî<èF.s).  — Si  l’élrauglement  a lieu  par 
l’aiineau  ou  le  collet  du  sac,  on  débridera  sur  plusieurs 
points,  en  bas,  à droite  et  à gauche  ou  en  d’autres  sens, 
pour  faire  un  débridemeiit  multiple. 

L’anus  contre  nature  à la  région  ombilicale  est  très- 
difficile  à guérir  par  les  moyens  ordinaires,  la  suture 
Intestinale  est  indiquée  surtout  pour  les  cas  oè  il  n’y  a 
past-ud'iiinammiilion;ln  difficulté  de  la  guérison  dépend, 
du  reste,  de  l’élenduc  de  la  perle  de  substance  <|u  a 
éprouvé  l’intestin.  V.  A.nus  contre  NATunE 

S’il  y a une  fistule  üioinacale,  on  la  traitera  par  les 
moyens  appropriés.  V.  Esiohac,  FtSTliE.s. 

Hernie  de  l'ovnlre.  On  renronirc  quelquefois  l'ovaire 
engagé  dans  une  hernie  crurale  ou  inguinale,  soit  au  mo- 
ment de  la  naissance  (et  c’est  alors  une  lieniie  inguinale 
de  l'ovaire),  soit  plus  tard,  lanlèl  par  dessous  le  ligament 
de  Fallopr,  tantét  dans  le  canal  inguinal.  — hernies 
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priniiiires  de  l’ovaîre  *e  compliquent  de  lieinie  de  la 
li’uiiipe,  qui'iquefoi!»  de  l'ulf^rus  el  intente  des  itilestins. 
Dans  ü'aulres  cas,  l'ovaire  suit  les  intestins  et  se  joint  aux 
viscères  déjà  contenus  dans  une  (u  rnie. 

I^s  hernies  de  l’oraire  ont  pour  caractère  gênéinl  un 
changement  aux  époques  menstruelles,  qui  Mirait  une 
congtrsii  II  de  la  tumeur,  mai*  la  valeur  de  ce  signe  a été 
ruiitesté  (Kiwissli,  Soan^oni)  ; t'utérus  est  dévié  du  cdté  où 
siège  la  hernie  de  roTaire(La.s.siis};  la  déviation  de  l'uté- 
ms  sera  hieii  appréciée  pur  l’application  de  la  sonde  utérine 
(Kuguier). 

1/ ovaire  hernié  fomic  une  tumeur  qui  a la  consistance 
d’un  ganglion  et  qui  proiluildes  Itraillenienis  abduminmix, 
mais  pas  de  coliques.  I.a  pression  sur  la  tumiMir  détermine 
une  douleur  qui  se  propage  vers  rulériis. 

I,a  hernie  de  Tovuire  est  plus  saillante  aux  moments  des 
époques  et  elle  se  induit  sans  gargouillement. 

L’étranglement,  e|  surtout  rintlaminalion,  roinpliquent 
souvent  les  iMTiiies  de  l'ovaire. 

Oh  ne  cunromlrn  pas  une  licmit»  Je  l'ovaire  avec  un 
ganglion  (Lassiis) , parce  que  le  ganglion  est  toujours 
irréductible,  el  qu'il  e.>t  la  con»iW|iiem’t>  d'une  inn.inima- 
lion  dans  le  voi>in:ige.  — On  ne  la  ronfomlra  pas  avec  im 
kyste  dis  grandes  lèvres  friuersanl),  parce  que  la  hernio 
existe  depuis  très-longtemps,  et  qu'elle  i>st  peu  molùle. 
Si  Tovalre  conlienl  des  kystes,  une  erreur  de  diagnostic 
n’est  pas  aussi  fâcheuse,  car  lorsqu'on  ouvre  une  hernie 
lie  l’ovaire  en  croyant  avoir  affaire  A un  kyste,  des  adhé- 
rences ont  pu  s'établir,  el  en  extirpant  la  tumeur  on  est 
moins  exposé  à une  péritonite  que  dans  les  ras  où  l’ovaire 
est  libre  d'adliérenres. 

Thri>t}}*’utôfne.  — Réduire  l'ovaire  el  placer  un  ban- 
dagt'  ; — si  la  liernie  est  irnhluctible,  appliquer  une  pelote 
creuse.  Aux  moînilres  signes  d'innamnintion,  appliqiiei' 
des  caiapinsmes. 

En  cas  d’étranglement,  opération  de  la  hernie  étran- 
glée. V.  llenMF.s  AimouiNAi.es  spoNTxNr.E5. 

M l'oTaire  est  réductible,  on  le  réintroduira  dans  l'ab- 
doincn,  sinon  on  pansera  simplement  el  l'on  tâchera  de  le 
maintenir  au  niveau  de  Tunneau. 

acriile  périisenlc  Chez  l'homme,  rmleslin,  poussant 
devant  lui  le  péritoine,  s'engage  quelquefois  entre  la  vessie 
el  le  rectum  ; chei  b femme,  il  s'engage  entre  le  rectum 
el  le  vagin.  Ces  dispositions  constituent  la  hernie  péri- 
néale.  I.a  hernie,  après  avoir  traversé  une  éraillure  du 
releveur  de  l'anus,  se  porte  toujours  sur  les  parties  laté- 
rales, soit  nu  voisiimgc  de  la  branche  descendante  de 
ri'ichion,  soit  vers  la  fusse  iscliio-reclale. 

Les  femmes  enceintes  sont  quelquefois  alteinte.s  de 
hernie  périnéale  (Stnellie). 

On  a vu  une  hernie  périnéale  ouverte  {rendant  l'opé- 
ration de  la  taille  (A.  Cooper  , 

Le*  hernies  périnéales  contiennent  l'intestin  grêle  (Char- 
denon,  Scarpa,  A Cooper),  la  vessie  (Hpelet);  elles  sont 
très  rares  chez  les  enfants. 

Une  tumeur  molle  du  périnée,  située  sur  les  pnrlie.s 
latérales  de  l’anus,  réductible  par  le  loucher  recta!  cl 
vaginal,  augmeutnni  par  la  toux  et  la  station  verticale, 
avec  pesanteur  au  périnée,  coliques  et  constipation,  est 
une  hernie  périnéale. 

Un  ii{s)me  ou  un  kyste  n'élnni  pas  réductibles,  une 
tumeur  fibreuse  du  scrotum  ne  l'étant  pas  davantage  ; un 
abcès  urinaire  présentant  de*  lignes  d'innammalion,  ou  ne 
peut  les  prendre  pour  une  hernie  périnéale. 


I.a  hernie  périnéale  {mut  s'étrangler  (Smellie).  On  re- 
Cüiinait  cette  complication  aux  signes  de  l’étrauglcmuni 
herniaire  en  général  cl  à une  tumeur  douloureuse  qui  a 
présenté  autrefois  les  signes  d'une  heruie  pt?rinéale, 

TùmrpcM/K/Me.  --  Pour  réduire  la  hernie,  on  place  le 
malade  sur  le  dos,  et  l’on  pressera  à la  fois  sur  le  {Nh'inée 
el  sur  le  rectum,  dans  l'intérieur  duquel  le  doigt  aidera  la 
réduction.  Pour  contenir  la  hernie,  on  se  servira  d une 
ceinture  mélailiqne  avec  un  ressort  courbe  placé  jHfrptm* 
diciilairement  à la  ceinture  et  muni  d'une  pelote  appro- 
priée à l'ouverture  par  luquelio  sort  ta  hernie  ^Scarpa).  On 
pourrait,  chez  le.s  femmes,  sc  servir  d’un  pessaire  ù air  en 
ginibiette.  Si  la  hernie  est  étranglée,  inciser  le  sac,  tirer 
sur  lui  et  débrider,  ou  bien  en  dehors  et  en  arrière,  ou 
bien,  el  mieux,  sur  pliisicui’s  points  (A.  Rérard). 

lirrale  da  poiimoa.  V.  PoiTItlNE  (iVoie.'i  de)  ,cl  PüU- 
VON  (//eroù’  du). 

Hernie'»  «erondalreii.  Les  hernies  secondaiix**  sont 
des  hernies  qui  se  produisent  à la  siiile  de  la  cicatrisation 
d'iinc  p)aif‘de  l'abdomen  ou  après  une  opération  de  hernie 
étranglée.  V.  llKr.NtBS  roNSÊa:TiVK.s. 

Le.s  hernies  secondaires  se  présentent  avec  les  mêmes 
caractères  que  les  hernic-s  prindlives. 

L*i  p'uparl  des  hernies  secondaires  manquent  de  sac. 

Les  hernies  secondaires  peuvent  s’étrangler  comme  les 
lieruics  (uimilives,  mais,  toutes  proportions  gardées,  ce| 
accident  ^sl  rare. 

Les  licrnit**  secondaires  «ont  quelquefois  rompli(}uées 
de  rétrécissement  de  l'intestin. 

On  ne  confondra  p;is  les  hernies  secondain>s  avec  les 
hernies  déi^hahilées,  |tarce  que  les  hernies  secondaires  ont 
toujours  ete  réductibles  {vendant  un  certain  temps  avant 
d être  irréductibles  comme  une  hernie  déshabitée. 

Tltt-rniteutiffue.  — Ia*s  hernies  secondaires  seront  trai- 
tées comme  les  hernies  primitives  ; seulement  si  ce*  hernies 
s'élranglenl,  en  ouvrant  b tumeur  on  aura  soin  de  couper 
les  enveloppes  de  la  hernie  avec  la  plus  grande  pmdcuce, 
de  peur  d’ouvrir  l'intestin. 

Hernie  eenw-publenne  (Garengeot,  A.  Rérard),  ou 
ohiurairire  {thyroûM  Aerm'/i,  école  anglaise).  Il  se 
forme  des  hernies  à travers  le  trou  sous-puhien,  dans  des 
diverticules  du  fM^jlolne  engagés  A invers  le  canal  de 
sortie  des  vaisseaux  et  des  nerfs  obturateurs,  cl  l’artère 
est  placée  eu  deltors  <lit  collet  du  sac,  ou  en  dedans  et  en 
arrière  : il  u’v  a pas  de  régies  précises  ^Vinson,  INAA). 

L'intestin  grêle,  l'épiploon  et  la  vessie  ont  été  vus  dans 
les  hernies  •iOu^-puhi*“iuies. 

Au  début,  la  hernie  sous-pubienne  ne  peut  Jamais  être 
reconnue  ; l'engorgement  de  la  partie  supérieure  de  la 
cuisse  est  conmuin  A toutes  le*  tumenrs  de  la  r/'gion,  les 
tnmbles  digestifs,  les  liruillcmcnls  d'intestins,  les  coliques, 
la  constipation,  .seuls  quelquefois  peuvent  faire  recon- 
nalln*  la  liernie.  I.oisqu’il  y a une  tumeur  formée  elle 
est  située  au  pli  de  l'aine,  au-de.s.sons  du  point  qui  corres- 
pond aux  bemie»  crurales.  Elle  est  aiTOudie  et  présente 
les  caractères  d’une  épiplocèle,  d’une  enlérocêlc  ou  d’une 
cystocéle  : n^dnclibilité  avec  gargouiliemenl  ou  lenteur  à la 
réduction,  ou  rétention  incomplète  d'urine  el  envies  <ruri- 
ner  après  réduction  de  la  tumeur  tV.  Hernies  auüominales, 
Cystocèlr)  ttiarengeol,  .A.  Cooper,  Ühré). 

La  hernie  obturatrice  étranglée  est  difficile  à rccon- 
nnîlr»ü  et  s’annonce  {wr  les  phénomènes  ordinaires  de 
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i'élranglçment.  Si  l’on  a quelques  ^oiqïçon?.  le  Iouch<*i’ 
rectal  ehess  l’hoinme.  le  loutlier  vajîinal  che*  U femme  el 
la  pnVnce  de  doideui^  à la  région  crurale  peuvent  éclai- 
rer le  diagnostic,  mais  lorsque  la  hernie  est  sortie  et  Irés- 
ap^mnuile  sous  les  imi>cle»  profonds  de  la  racine  de  la 
cui'M*,  le  doute  ii’esl  plus  possible. 

Dans  la  liemie'sous-pubienne,  les  adhérences  ne  parais- 
sent pas  aussi  fréquente  s que  dans  les  nuti'es  Inunies. 

Tht  rajmtiqur.  — Pour  réduire  la  hernie  sous-puhienne. 
le  malade  étant  rouclié  sur  h*  dos  et  ayant  les  cuisses  flé- 
chies et  le  bassin  élevé  fSanson).  nn  pressera  la  tumeur 
par  une  sorte  de  ma>«age  ; mais  il  faut  procéder  douce- 
ment el  avec  patience.  Pour  nmintenir  la  hernh;,  placer 
dans  le  creux  qui  existe  entre  les  muscles  une  pelote  sail- 
lante altaciiéc  à mj  bandage  lierniaire  ciiiral  à collet,  un 
peu  oblique  vers  la  cuisse. 

• La  hernie  obturatrice  étranglée  «n'ra  opérée.  On  iûci-era 
couche  par  couche  rt  lentement,  en  tdchnnt  de  bien  recon- 
naître tous  les  muscles  que  l’on  met  à découveit.  l iie  fois 
arrivé  sur  le  sac,  ou  l’ouvrira  avec  précaution,  on  débri- 
dera en  dedans  el  en  bas  (Ohrê),  on  incisera  sur  la  sonde 
cannelée  d’abord  le  muscle  obturateur  externe,  on  s'asMi- 
rera  ensuite  de  rélal  du  collet  de  la  luTiiie,  enlin  ou  dé-  I 
bridera  sur  la  membrane  obturatrice.  On  pourra  o.ssayer  j 
de  dilater  le  colh  t du  sac  par  la  méthode  d'Arnaud  (Ricli-  î 
1er,  Sabatier,  A.  Ilérurd).  On  pansera  comme  les  autres  j 
hernies. 

Hernie*  den  n^rnoTlwle*.  Lorsque  les  ligaments  arli- 
puLiires  ont  été  rompus  el  éraillés,  la  synoviale  distendue 
par  la  synovie  vient  furtner  une  petite  iiimeiir  fliiciuanle, 
immobile  sur  les  parties  dures,  réductible,  quelquefois 
transparente,  lorsque  la  tumeur  ii'esl  pas  sépjjrée  île  la 
peau  par  des  muscles. 

A la  suite  des  bydarlhroses,  les  hernies  de  la  synoviale 
ne  sont  pas  très-rares.  On  les  rencontre  quelquefois  aussi 
après  des  entorses. 

Une  hernie  de  la  synoviale  peut  se  transformer  en  un 
kyste  synovial. 

TAéf  uperi/ir/Mc  — Il  n’y  a rien  à faire  contre  les  heniies 
d'une  synoviale,  on  se  bornera  à comprimer;  — s'il  se 
forme  un  kyste  synovial,  on  le  traitera  par  les  moyens 
appropriés.  \ . Kv^tes  synoviaux. 

Hernie  dn  «mtleule.  V.  ScitOTlN  (Usi‘<nn  (tu). 

Hernie*  iranntnllqne*.  V.  ADDOViEN  T/dtVs  tic  /'). 

Hernie  «le  l'ntern*.  L'nlénis  suit  quelquefois  les 
viscères  heniiés,  mais  il  peut  stî  trouver  seul  ibwis  une 
hernie. 

Le  toucher  vaginal  peut  faire  soupçonner  la  hernie  de 
l’utérus  à cause  du  déplacement  de  l’organe;  mais  la  ré- 
duction de  la  hernie  sans  gargouillement  el  le  rodre.'ise- 
meul  coiisécuUf  de  l'utérus  en  confirment  l’existence. 

C’est  diiiis  le  canal  inguinal  que  s'obsene  le  moins 
rarement  la  hernie  de  l’utérus. 

Thiroiicufiqtte.  — Réduire  la  hernie  et  la  maintenir; 
e.n  cas  de  grossesse  dans  l’utérus  hernié,  les  nit^meâ  indi- 
cations existent.  Y.  Dy6T0(.ie  pa«  iieuSik  i»e  t ’UTÈnus. 

Hernie  vnginnie.  L'intestin  et  l’épiploon  ((iarengeot. 
Ilüin)  s’engagent  quelquefois  à travers  l aponévrose  péri- 
néale supérieure,  dans  le  vagin,  soit  en  avant,  soit  en 
arrière,  soit,  ce  qui  est  beaucoup  plus  fn’*quent,  sur  les 
parties  latérales  çRicliler).  L'inle^lin  grêle,  l’S  iliaque 
(Levrel),  la  vessie,  se  montrent  dans  la  lieriiie  vaginale. 

L'ne  tumeur  lisse,  arrondie,  à base  large,  disparaissant 


par  la  compression  en  faisant  entendre  un  gargouillemt'Dt, 
aiigmenlaut  par  la  toux  et  lu  position  verticale,  descen- 
dant quelquefois  jusqu’à  la  vulve,  accompagnée  de  vomis- 
sements el  de  tiraillements  d'estomac,  est  une  hernie  va- 
gi,ml,.  — |,a  hernie  vaginale  située  en  avant,  outre  qu  elle 
a CCS  caractères,  s'accompagne  d'envies  très-fréquentes 
d'uriner. 

Pendant  raccouchemeni,  les  hernies  vaginales  peuvent 
être  une  cause  passagère  de  dystocie  (C.  Stubbsj.  V.  Dys- 
tocie. 

J.'étraiiglement  se  produit  quek|uefojs  dans  les  heniies 
vaginales  (IVlronili). 

On  ne  confondra  pas  les  hernies  vaginales,  che*  les 
femmes  grosses,  avec  un  pmlapsus  du  »agin,  parce  que, 
dans  CO  dernier,  il  n’y  a pas  de  réduction  possible.  — Les 
liimeiirs  dures  sont  peu  réductibles  el  n’onl  rien  de  com- 
mun avec  la  mollesM*  il'uiie  heniie  ; le  loucher  vaginal  et 
rectal  jM*nnet  au  reste  d'apprécier  exactement  toule.H  ces 
tumeurs,  el  leur  point  d’implantation  est  le  meilleur  moyen 
de  diagnostic  dilTérentiei. 

Dans  une  lienûe  vaginale  élnmglée  au  moment  de 
raccouchcmml.  il  peut  se  produire  une  gangrène  plus  ou 
moins  étendue  de  rinlesiin.  V.  Anus  contre  nature. 

T/iéro/N'M/iV/MJ’.  — Dans  la  hernie  vaginale,  il  faut  ré- 
duire l' intestin  à l'aide  de  deux  iluigUs  placés  dans  le  vagin. 
Si  la  limiie  est  située  en  arrière,  on  est  plus  à son  aise 
pour  refouler  la  hernie  lorsqu'on  place  le  malade  sur  le 
ventre  \^Richler). 

Pemr  muiiitenir  la  hernie,  on  appliquera  un  )»es.saire 
élylroîde  J.  (^loquet),  et  mieux  un  pessairede  caoutchouc 
à air  en  bondon. 

S’il  y avait  étranglement,  on  iodsernil  le  sac  ; en  cas 
de  bernie  épiploïque,  on  laisserait  1 épiploon  daii^  lu  plaie  ; 
en  cas  de  luTiiie  intestinale,  ou  débriderait  sur  plusieurs 
points,  et.  au  l«?soin,  on  dilaterait  loiilîce  conslricleur 
avec  un  gorgeret  (l.eblanc). 

Si  la  hernie  existe  au  moment  de  raccouclu'iucnt,  ou  la 
n‘fmilera  dans  l'abdomen  et  on  b maintiendra  arec  les 
doigts  pembint  rengagement  de  la  tète  ; mais  si  l’accou- 
cbemenl  est  long  à se  faire,  ou  appliquera  le  forcejw  pen- 
dant qu’un  aide  maintiendra  la  hernie  réduite,  V.  Dys- 
tocie. 

Hrrntr  »n|çlno.lcil»lnle  (pm/emhi/  hernia)  (A.  Coo- 
per,  lloltx).  î.a  hernie  vagino-labiale  csl  une  variété  de 
lieruie  périnéale  (pii  a lieu  dans  l’épaisseur  de  la  grande 
lèvre  lorsque  les  vUcères  so  sont  engagés  en  avant  du  liga- 
ment large,  entre  l'aileron  aiilérieur  e t la  vessie.  Contrai  - 
renient  aux  hernies  périnéales,  où  l’inleslin  passe  en  arrière 
du  ligament  large  (Sloltx,  A.  Bérard),  le  >ac  se  fait  jour  û 
traveix  le  relevcur  de  l amis  el  l’aponévrose  périnéale 
moyenne. 

l'ne  tumeur  pn^sentanl  les  caractères  d’une  bemit* 
située  dans  la  p.srlie  postérieure  de  la  grande  lèvre,  el  un 
pou  Sfiillanle  du  cèté  du  vagin,  csl  une  hernie  vagino- 
labiale.  L'absence  de  tout  i'a)»port  arec  l'aimeau  inguimil 
empêchera  de  la  confondre  avec  U hernie  inguinale;  le 
toucher  vaginal  permellra  de  sentir  la  liernie, 

.A  hernie  vagiiio-labiule  peut  s’étrangler,  mais  cel  acci- 
dent n’a  pas  encore,  jusiju’ici,  nécessité  d’opération. 

Thcnijifutifiu*?.  — l’our  ri'nluire  la  hernie  vagino-labiale 
on  placera  les  malades  dans  le  décubilus  dorsal , les  cuisses 
étant  deml-fléchies  sur  le  bassin,  et  l’on  agira  par  pnîs- 

Ision  combinée  sur  le  }M-rinée  et  dans  le.  vagin. 

Pour  contenir  la  hernie,  teinture  élastique  avec  sOUS- 
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cuisse  portant  une  pelote  de  linge  aplatie  pressant  sur  la 
tumeur. 

Si  lu  hernie  s’étrangle,  taxis  après  avoir  vidé  la  vessie. 
— Si  le  taxis  ne  réussit  pas,  inciser  la  grande  lèvre  dans 
le  sens  de  sa  longueur,  ouvrir  le  sac,  y introduire  le  doigt, 
se  guider  dans  la  recherche  de  l’anneau  par  le  toucher 
vaginal  ; et  l’on  débridera  en  portant  le  bistouri  du  cété 
du  vagin.  (A.  Cooper.) 

IleralcM  venSralm,  OU  ■rrnie*  de  l’abdonien. 

line  hernie  peut  existera  la  région  lombaire  (J.  L.  Petit), 
c’est-à-  dire  à travers  les  fibres  de  l'aponévrose  du  trans- 
verse, en  dehors  du  carré  lombaire  et  du  bord  du  grand 
dorsal.  Il  y a des  hernies  à travers  les  muscles  obliques  et 
eu  dehoi's  de  l'anneau  inguinal  interne,  cteufiu,  dans  la  gatne 
d’un  muscle  droit  antérieur  ^I.edran);  elles  ne  dilTèrcnt 
des  hernies  inguinales,  cnirales,  etc.,  que  par  leur  situa- 
tion ; clics  sont  sujettes  aux  mêmes  accidents  et  réclament 
le  même  traitement. 

Thérapeutique. — Bandages  appropriés,  ceintures  élas- 
tiques, bandages  à pelotes  larges. 

S'il  y a étranglement,  débridement  sur  les  points  où  l'on 
est  sùr  qu’il  n’y  a pas  de  vaisseaux. 

Ilernle  de  la  vésicule  du  fiel.  Y.  HgiiNIBOMIIILIUALE 

et  Hernie  crurale. 

Herule  de  la  «esele.  V.  CVSTOCKI.E. 

HEBNIOLB,  ou  HERBE  TERQVE.  Plante  dc  la 
famille  des  paronychiées,  dont  la  décoction  astringente 
était  employée  comme  topique  pour  la  guér'ison  des  her- 
nies Q. 

HEBBÈil.  L’éruption  de  petites  vésicules,  d’abord 
transparentes,  puis  opalines  et  se  couvrant  dc  croûtes  noi- 
râtres, caractérise  l’herpès. 

Il  y a de  très-nombreuses  variétés  d’herpès  : l*l’/ie»^)t’s 
phtyctenoidex  sur  le  corps  ; 2'  l’Aerpcs  labiulis,  sur  les 
lèvres;  3®  V herpes  præputiulis,  sur  le  prépuce;  ù®  V herpès 
zoster,  ou  zona,  sur  la  moitié  du  tronc.  Mais  1a  plupart  de 
CCS  éruptions  sont  la  conséquence  d’une  fièvre  éphémère 
d’une  névralgie  antérieure. 

On  considère  aussi  comme  appartenant  ù la  classe  des 
herpès,  Vherpés  circiné  et  Vherpés  iris,  qui  sont  la  consé- 
quence du  développement  d'un  parasite  végétal  sous  la 
peau,  le  trichophyton  . ce  mot),  lequel  produit  un  anneau 
rougeâtre  vésiculeux  s’agrandissant  chaque  jour.  (Bazin.  ) 

Herpéo  labialU.  Cet  herpès  se  développe  h la  suite 
d’une  accès  de  fièvre  éphémère  et  pendant  l'évolution  de 
quelques  pneumonies. 

l, 'herpes  labialis,  qui  se  développe  dans  le  cours  de  la 
pneumonie,  annoirce  la  guérison  de  la  phicgmasie  pulmo- 
naire . 

Thérapeutique.  — Sur  le  corps,  les  applications  dc  col- 
ludion  élasti<|ue  arrêtent  le  développement  des  dilTércuts 
herpès  phlyclénoîdes. 

Les  herpès  phlycténoldcs  guérissent  également  bien 
sous  riiifluence  des  applications  émollientes,  astringentes 
ou  narcotiques  et  des  poudres  absorbantes  d’amidon,  de 
sous-hitratc  de  bismuth  ou  de  vieux  bois.  — Banni  les 
solutions  astringentes  à employer  contre  l’herpès,  il  faut 
surtout  mentionner  les  applications  dc  teinture  d'iode,  les 
lotions  avec  l'eau  blanche  ou  avec  la  liqueur  de  van 
Swieten. 

L’herpès  circiné  de  lu  peau  guérit  très-rapidement  par 
les  applications  de  goudron  pur  ou  d'huile  de  cade,  — 
d’acétate  dc  plomb  dissous  dans  l'eau,  — dc  sublimé. 


20  centigrammes  avec  un  peu  d’alcool  pour  300  grammes 
d’eau,  — de  Hot/lera  tinctoria  ou  Kamelea,  sur  du  linge 
mouillé.  — Ce  moyen  produit  la  guérison  en  quelques 
jours  (Moore).  (V.  Dartres,  Parasitisme.)  Mais  quand 
l’herpès  circiné  occupe  le  cuir  chevelu,  la  guérison  est 
plus  difficile. 

Herpe*  prwpuitalla.  Des  vésicules  confluentes  du  vo- 
lume d’une  grosse  tète  d'épingle,  existant  à l’état  de  vési- 
cule pendant  quinze  à vingt-quatre  heures,  se  dévelop- 
pant successivement  autour  du  gland  cl  sur  le  prépuce, 
accompagnées  de  prurit,  et  plus  tard,  après  leur  rupture, 
d'une  sécrétion  plastique,  constituent  un  herpes  preepit- 
tiulis. 

Le  contact  avec  une  femme  malsaine,  l’irritation  du 
gland  et  du  prépuce  après  une  blennorrhagie,  sont  des 
conditions  favorables  au  développement  dc  Vherpés  prm- 
putüdis. 

L'herfies  prœputiaiis  est  quelquefois  une  série  de  chan- 
cres mous,  avortés  (Diday).  Il  est  parfois  lié  à la  consti- 
tution dartreuse. 

On  ne  confondra  pas  les  ulcérations  qui  succèdent  à la 
rupture  de  vésicules  d’herpès  avec  des  chancres  mous. 
L’ulcération  de  ces  derniers  est  toujours  plus  étendue, 
n’est  pas  entourée  d'une  auréole  inflammatoire  aussi 
grande  que  la  vésicule  d’herpès  ; elle  s’accompagne  en 
outre  d'engorgements  ganglionnaires. 

Théru)mttique.  — Cautériser  avec  le  crayon  de  nitrate 
d'argent  l’iilcération  qui  succède  à la  rupture  de  la  vésicule 
d'her|)ès;  saupoudrer  avec  le  sous-nitrate  de  bismuth  ou 
panser  avec  de  la  charpie  imbibée  d’eau  blanche  ou  de  vin 
aromati(|uc.  Administrer  un  purgatif  salin. 

Pour  les  heryics  pr(eputialis  qui  semblent  liés  à une 
constitution  dartreuse,  les  eaux  d’I'riage  et  dc  Louesche 
sont  d'un  bon  usage. 

Ilerpeii  zoater  OU  xona.  V.  ZONA. 

HERPÉTIQUE.  Qui  estdc  nature  dartreuse.  — Ainsi 
on  dit  qu'un  individu  affecté  zlc  dartres  est  atteint  de  la 
diathèse  herpétique. 

HERPÉTIAHE.  La  constitution  de  certains  sujets, 
favorable  au  développement  des  dartres  ou  des  maladies 
internes  dues  au  principe  dartreux,  est  ce  qu'on  appelle 
herpétisme.  C’est  une  diathèse  qui  produit  à l'extérieur, 
sur  la  peau,  des  vésicules,  des  pustules,  des  squames, 
des  bulles,  et  à l'intérieur  des  catarrhes  muqueux  chro- 
niques d’où  résultent  un  grand  nombre  de  maladies 
viscérales  graves.  V.  Dartres. 

Tant  que  l'herpétisme  ne  se  manifeste  que  sur  la  peau, 
il  n’csl  pas  dangereux,  mais  dès  qu’il  se  porte  sur  le  pha- 
rynx, sur  les  bronches,  sur  le  poumon,  sur  les  intestins,  il 
devient  l'origine  de  phlegmasics  chroniques  très-redou- 
tables. 

Thérapeutique.  — f.es  tisanes  amères  dc  gentiane,  de 
houblon,  de  centaurée,  dc  fumeterre,  de  douce-amère,  de 
bardane,  etc.  ; — la  tisane  d’ortie  piquante,  — le  soufre  à 
l’intérieur  et  les  bains  sulfureux,  — les  eaux  minérales 
sulfureuses,  l’arséniate  dc  soude  à 2.‘>  milligrammes  par 
jour,  — les  sels  de  fer  ou  le  fer  métallique,  — un  bon 
régime,  — les  purgations  répétées  tous  les  mois  et  les 
préparations  arsenicales  d'arseniate  dc  soude  (V,  ce  mot) 
sont  les  moyens  propres  â guérir  l’herpétisme. 

HERBE  (La)  (Orne) . Eau  fcrruginensc  et  gazeuse  froide, 
employée  contre  la  chlorose. 

HIÉBLE.  Arbrisseau  de  la  famille  des  caprifoliacées. 
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Jonl  la  rarini'  cl  l'ccorre  intérieim'S  des  liges,  en  décoc- 
tion, est  éniéliqup,  purgative  cl  diim-lique.  — C'esI  une 
plante  peu  employée  en  lliérapeutii|uc.  On  a employé  la 
teinture  de  ses  friiils  pour  colorer  les  vins,  sous  le  nom  de 
ti'ilite  th  h'isinrs. 

UIKK.t-PU'KA  Éli'fUiairf»  piirgalir  à l'aloès.  — 11  se 
ct>in|M>M*  d'alüès,  125  grammes,  — de  canuellc,  H grammes, 

de  macis,  H gramiaes,  •—  de  racine  de  c;ibarel, 

8 gnimrnes,  — de  safr.'ui,  8 grammes,  — de  mastic, 

8 grammes,  — de  miel,  500  gramme».  — On  le  donne 
à la  dose  de  2 gnmimes  par  jour  Q. 

HIPPOC'RtH.  Infusion  de  cannelle  dans  du  vin,  avec 
un  peu  d’t*au*de  vie  et  du  sucre,  et  un  peu  d’ambre, 
UOnnoi'llIa  (duché  do  llé,sse).  Kaiix  minérales  clilo* 
rurée»  soilitpies,  purgatives,  et  eaux  minérales  ferrugi- 
neuses et  gazeuses  froides.  — Elles  sont  employées  dans 
la  chlorose,  dans  raméiioiThée  Q*  dans  l’hypcK^hondrie, 
dans  la  dyspepsie  et  dans  la  constipation. 

UOniME.  I.'honmie  e.s|  un  êti-e  (pii  se  rapproche  dos 
animaux  par  la  structure,  et  qui  s'on  distingue  par  ses 
facultés  intclloclnelles  et  morales.  On  le  n*garde  comme  le 
premier  des  mammifères,  mais  la  cjmfoniiation  de  sa 
main  el  de  ses  pieds  en  font  un  personnage  à part  au  mi- 
lieu des  animaux.  C’est  une  intelligence  servit?  par  des 
organes;  el,  par  ron.semhlo  de  son  être  autant  que  par 
son  iDlelligonce  et  sa  ndigiosilé,  il  forme  dans  la  création 
im  règne  pirliculicr  qui  est  le  règne  honiinal. 

L'homme  est  le  composé  d’une  dmé  immatérielle,  souree 
première  do  la  vie,  do  la  coa'‘cience  el  d»î  la  r »ison,  d’un 
ftrinent  vital  qui  est  l’agoiil  physique  de  la  vie  pour  créer 
l’organisation  el  en  maintenir  la  forme  à travers  la  réno- 
vation continuelle  de  sa  sul»laiice.  el  d un  corps  rempli 
d’organes  doués  de  propriétés  particulières,  dont  l’in- 
fluenct!  réagit  sans  cesse  sur  l’eusernhle. 

I.’liüimno  physique  est  perfectible  au  moins  autant  que 
riinmmo  moral,  mais  par  des  procédés  diiïérenls,  car  si 
l’on  mondise  et  si  l’on  élève  la  pensée  par  l'exemple  du 
beau,  du  vrai  el  du  bien,  on  ne  régénère  les  races  el  les 
individus  que  par  raelion  combinée  de  l’air,  des  eaux,  des 
lieux,  du  régime  et  de  la  génération  qui  mêle  à un  ferment 
vital  altéré  le  fenncnl  vital  d’un  être  plus  robuste  el 
plus  sain. 

C’est  par  I hygiéne  plulél  que  par  la  pliurmacie  qu  on 
.tméliore  la  eonslilulton  des  individus,  qu’on  prévient  leur> 
maladies  ou  qu  on  en  abrège  le  cours,  el  eiilin  qu’on  pro- 
longe la  duré(?  de  la  vie  moyenne.  Aussi  doit-on  étudier 
avec  le  plus  grand  >oin  l’action  des  inilucnces  physiques  el 
morales  sur  la  santé,  si  l’on  veut  faire  une  thérapeutique 
ratii  nnelle  et  vraiment  utile. 

En  dehors  des  maladies  communes  à tous  les  hommes, 
chaque  Age  a \e»  siennes,  et  elles  exigent  une  thérapeu- 
tique spéciale,  différente  non-seulement  par  la  posologie, 
jnais  encore  par  rapprécialioii  qu’il  faut  faire  de  la  résis- 
tance vitale  qui  varie  aux  différentes  époqvies  de  l’exis- 
teiice, 

llonOvOPATHIE.  Contrairement  au  dogme  antique  qui 
voulait  qu’on  irailàl  les  maladies  par  leurs  contraires  : 
t'on/fiii’fo,  contrariis  cnrantHrt  1 homceopalhie  est  une  doc- 
trine par  laquelle,  nu  conlraire,  Hahnetuaiin,  son  iuven- 
leur,  a prétendu  traiter  les  maladies  (xar  leui^  semhlahli?s, 
c’est  à-dire  par  des  médicaments  dont  l’action  phyriolo- 
gique  ressemble  au  phéiioniéne  morbide  à détruire  ; 
Similia  stmihhui  curantur. 

I.e  quinquiua  produisant  la  lièvre  périodique  chez 


I riiomnie  sain,  Halinenmnii  a prétendu  qu’il  fallait  1 admi- 
nistrer i>üur  guérir  les  fièvres  intermittentes. 

l‘onr  llahneniann  il  n'y  a pas  de  maladie»  el  l’on  n’en 
connaît  pas  l’essence  ; U n’y  a que  des  symplônies  que 
l’on  doit  détruire  par  des  remettes  appropriés. 

Toutes  les  mahidies  chroniques  résultent  de  trois  vices 
conslilnliftunels,  la  syphilis,  la  sycose  et  la  psore,  dont 
I les  m»'*laniorpliüses  sont  la  cause  des  differentes  lornies 
que  préseuleiil  ce»  maladies.  • 

Dans  les  rarnédes  il  y a toujours  deux  actions.  Tune 
primitivf’  et  l'antre  5»vo«t/tifrc,  celle-ci  oppostV  à la 
pr«*nilére,  de  façon  à amener  la  guérison;  c est  pour  cela 
qu  on  donne  à un  féhricilam  la  quinine  qui  produit  la 
lièvre,  action  primitive  dont  le  contraire  est  la  guérison 
du  malade. 

Si  l'on  on  croyait  llahnemanu,  roclto»  th'S  inOslancvs 
ewp/oi/cc»  ù lih'v  rewede  lo-rui'f  eu  ruisou  îwi'crsc  d*' 
h‘«r  7Muwfl7é,  H en  divisant  ces  remèdes,  en  les  Iriluranl 
ou  en  le»  secouant  d’une  certaine  manière,  il  avait  la 
folie  de  croire  qu'il  augmentait  leur  énergie,  ce  qu'il 
appelait  leur  dynamisation. 

Ilahntuuanu,  prenant  un  atome  de  substance,  et 
Vatlfaitaut  avec  du  sucre  de  lait,  le  divisait  en  cent 
parties,  dont  l’une,  atténure  el  divisée  en  cent  auln’s 
parties,  fornjait  de  l’une  d’ellos  un  dix-miiliénie  <le 
substance.  h‘quel,  à une  troisième  attêuwtti'tn  el  division 
en  cent  autres  parties  devenait  un  millionième,  et  ainri  de 
suite  par  trente-deux  «tté/iMufions,  ce  qui  arrivait  à la 
fraction  d’un  novenidécillioniéme  de  subsLmee,  ayant  une 
énergie  en  proportion  iuvciv?  de  sa  quantité. 

La  pi"éparation  homn’opnlbiqiio  des  niedicamenls  n est 
pii»  autre  chose  qu’une  magnétisation  do  la  maùére 
développant  en  elle  des  pr<*priéié»  occultes , où  la 
(piaiitité  d«*  la  sub>lanco  n’e>l  rie»,  cl  où  le  charme  de 
l'oiHiraliou  O'-l  tout. 

Les  remèdes  liumœopalhiqucs  s’administrent  sou»  foi  iiie 
de  ylohuUa  composés  de  substances  alléiiuée»  avec  du 
sucre  de  la  t dans  une  proportion  centésimale  ou  de  gouttes 
faites  avec  une  alcoolalure  diluée,  avec  cent  parties  d eau 
distillée  el  formaiil  des  dilutions  successives. 

\j\  première  atténuation  et  dilution  homnoopalliiqiie  e>i 
formée  d une  partie  de  subs'ance  combinée  d’utie  cerhiine 
façon  avec  coni  parties  de  sucre  de  lait  «ui  il’eau  distillée, 
c’est  la  moins  active,  tandis  que  la  seconde,  fonnée  d’uue 
partie  de  la  première,  combinée  avec  cent  parties  de 
véhicule,  est  bien  plus  énergique.  1;tï  troisième  dilution  est 
faite  d'une  partie  de  la  siHOndn  pour  cent  de  véhicule,  et 
elle  est  encore  plus  active.  On  fuit  de  même  pour  la 
quatrième,  pour  la  cimjuiéme,  qui  deviennent  de  plus 
en  plus  énergiquc.s,  et  ainsi  de  suite  jusqu  à la  trente- 
deuxième,'  d’après  llaliiiemann,  et  pour  la  cent  cinquan- 
tième d'après  le  docteur  K...,  de  Saint-Péiersh«mi‘g. 

îip  Iraîtemenl  hoimeopalhique  par  les  doses  infinitési- 
males mises  en  globules  ou  sous  forme  de  gouttes  liquides 
ne  doit  pas  être  contrarié  par  le  régime,  et  il  faut  bannir 
sévén'iiienl  di?  ralimenlalitm,  le  vin.  le  sel,  hî  poivre  et 
toutes  le»  épices  qui  pourraient  neulndiser  l’effet  des  mé- 
dicaments. 

11  n’v  a pas  de  milieu  entre  ces  deux  opinions  ; la 
pos"logic  hnm'eopalhiqiie  est  l’œuvre  d un  effronté 
charlatan,  ou  c'est  la  conception  d’un  fou. 

! HOPIT.ltA.  Partout  la  sollicitude  des  hommes  veille 
[ à ce  que  le»  malades  pauvres,  sans  asile  el  sans  famille. 
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li'ouvent  un  refuge  et  soins.  K’ourner  H le  soldat 
blessés  ou  malades,  les  filles,  les  enfants  et  les  vieillards 
abandonnés  et  malades  ont  droit  à un  abri.  Autrefois  on 
leur  ouvrait  les  temples  et  les  couvents,  aujourd'hui  c'est 
dans  l(!8  hépiiaux  qu'ils  trouvent  secours  et  protection. 

Dans  ces  lieux  les  administrateurs  et  les  médecins 
donnent  l’exemple  de  la  bienfaisance  la  plus  noble,  et 
payent  le  juste  tribut  que  la  si^iété  doit  à ceux  de  ses 
membres  qui  ne  peuvent  plus  travailler,  mais,  par  une  ré> 
ciprocité  oalurelle,  la  science  trouve  dans  la  réunion 
des  nialuiles  un  élément  d’étude  de  plus  pour  faire  pru- 
i^resser  l’art  de  guérir. 

Les  hApilanx  sont  fixes  nu  temporaires;  les  premiei-s 
comprenant  les  hôpitaux  civils,  militaires,  communaux,  et 
les  hôpitaux  spéciaux,  maisons  de  convalescence,  asiles 
d'aliénés.  Les  hôpitaux  temporaires  sont  ce  que  l’on 
appelle  des  ambulances. 

Les  hôpitaux  fixes  administrés  mililairemenl,  les  mai- 
sons de  convalescence  et  les  maisons  dlaliénés,  diffè- 
renl  des  liôpitaux  ordiuaiivs  q'ii  ue  sont  destinés  qu'à  des 
blessés  ou  des  malades,  mais  ils  sont  soumis  aux  règles 
générales  de  l'hygiène  hospitalière  dont  les  plus  im- 
portantes sont  utiles  à indiquer  ici. 

[HygiilHe  des).  Voici  i|ue]ie  est  la  meilleure 
organisation  d’un  hôpital  fixe,  civil  ou  militaire,  et,  sauf 
quelques  points,  c'est  celle  des  hôpitaux  français. 

Le  hàlimcnt  plus  ou  moins  vaste  entouré  de  jardins  ou 
de  places  et  de  rues,  dont  le  sol  doit  être  macadamisé  ou 
bitumé,  afin  d’éteindre  le  bruit  d»?s  voitures, et  sera  disposé 
de  telle  sorte  que  le  soleil  puisse  éclairer  et  échauffer  toutes 
les  salles  (So\  de  rhinii'ijû  ).  ^uus  ce  rapport,  un  long  bâ- 
timent dirigé  de  l’est  à l'ouest  est  ce  qu'il  y a de  mieux. 

l'n  endroit  sec  et  aéré  est  le  lieu  qui  convient  le  mieux 
pour  un  bâtiment  d’hôpiiul  ^Société  de  chirurgie). 

On  a benucoup  discuté  pour  savoir  s'il  valait  mieux  faire 
beaucoup  de  petits  hôpitaux  plutôt  que  quelques  grands, 
mais  cela  ne  signifie  rien,  si  les  grands  hôpitaux  occupent 
un  grand  emplacement,  et  si  l'hôpiLil  est  divisé  en  i^a- 
viiloQs  séparés.  (Trélat,  Giraldès  et  Société  de  clii- 
nirgie.) 

Dans  les  hôpitaux,  les  salles  doivent  avoir  un  plafond 
trés-éicvé,  contenir  vingt  lits  espacés  do  3 mètres  et 
doivent  avoir  30  à hO  mètres  de  long  sur  8 à 12  métrés 
de  large. 

Les  salles  doivent  être  sé^Kiréas  par  des  vestibules  à 
deux  fenêtres,  qui,  par  intervalles,  resteront  ouvertes 
la  moitié  du  jour. 

Les  salles  doivent  être  aérées  et  ventilées  par  des  ou- 
vertures pratiquées  dans  la  muraille  à la  partie  supérieure 
de  la  salle  cl  par  des  ouvertures  à la  partie  inférieure 
(ancien  mode  de  ventilation],  ou  bien  elles  seront  pourvues 
d'appareils  de  ventilation  modernes  destinés  à renouveler 
l'atmosphère  intérieure  en  y introduisant  une  grande 
quantité  d’air  à lu  tempéntUtre  conveuable. 

La  salle  doit  être  chauffée  en  hiver,  et  maintenue  à la 
température  moyenne  de  16  à1H“.  Le  chauffage  au  moyen 
de  cheminée  (.système  des  f>ôpilaii\  anglais)  est  très-bon. 
Kn  été,  la  porte  de  la  salle  doit  être  toujours  ouverte,  les 
fenêtres  seront  ouvertes  (Gosselin)  au  moment  le  plus 
chaud  de  la  joiMDée  et  du  côté  cui  le  soleil  donne.  Il  faut, 
toutefois,  éviter  d’ouvrir  les  fenêtres  près  du  lit  des  grands 
malades,  de  peur  de  leur  laisser  prendre  Iroid. 

I.es  rideaux  du  lit  sont  utiles  pour  certaines  occasions 


comme  les  examens,  les  opérations  au  lit  des  malades; 
ils  sont  bons  pour  protéger  les  malades  pendant  que  l'on 
nettuie  les  salies;  mais  les  rideaux  doivent  être  toujours 
ouverts  hore  ces  conditions. 

Toutes  les  fois  qu'il  y a de  grands  malades  exhalant  une 
imiuvai>e  odeur  dans  une  salle,  on  doit  placer  un  liquide 
déainfeetant,  par  exemple  le  chlorure  de  chaux  (Nonat). 
Deux  vases  pleins  de  ce  sel  et  d'eau  suffisent  pour  une 
seule  salle.  Ces  vases  doivent  être  cliuogés  tous  les  trois 
jours. 

L'n  hôpital  bien  organisé  doit  avoir  trois  salles  toujours 
vides,  prêles  à recevoir  les  malades  d’une  salle  que  l'on 
nettoie  (salle  de  ruebanges,  hôpitaux  allemands). 

il  n’est  pas  bon  de  placer  des  His  surnuméraires  dans 
une  salle,  à moins  que  ce  ne  soit  pour  vingt-quatre  heures 
seulement. 

I.CS  salles  duivenl  étrtf  nelloyées  tous  les  deux  mois  au 
moins,  et  piirinécs  par  dos  fnmigalions  de  gax  acide  sul- 
fureux, qui  ont  lu  propriété  de  détruire  tous  le:»  gerii'os 
contagieux. 

Les  latrino<^  des  liôpitaux  doivent  être  à proximité  de 
la  salle,  mais  dans  un  cabinet  à plusieurs  portes,  de  façon 
que  l'odeur  u'cnlre  pas  dans  les  salies.  Les  cuvettes  de 
propreté  (Jeunings),  quoique  coûteuses,  .sont  bonnes  à 
mettre  en  usage  pour  les  latrines  des  hôpitaux. 

Pour  une  salle  de  vingt  lits  il  faut  une  surveillante, 
trois  infirmiers,  un  veilleur  et  une  fille  de  salle. 

Les  lits  doivent  être  faits  tous  les  jours  à moins  de 
contre-indications  do  la  part  du  chef  de  sei*vice. 

Les  vases  des  malades  doivent  être  nettoyés  dés  qu'ils 
sont  saies. 

Un  infirmier  au  moins  doit  être  toujours  à la  disposi- 
tion des  mal.xdes. 

La  surveillante  doit  passer  dans  la  salle  à tous  les 
insianU  de  la  journée. 

Un  chef  de  service  ne  doit  pas  avoir  plu.s  de  trois  salles, 
c’est-à-dire  plus  de  soixante  malades,  quarante  hommes 
et  vingt  femmes.  Une  des  premières  conditions  pour  faire 
de  bonne  médecine  ou  de  bonne  chirurgie  est  de  pouvoir 
examiner  tous  ses  malades.  Dans  les  hôpitaux  spi-ciaux  de 
scrofuleux,  de  dartreux  et  de  vénériens,  par  exemple,  un 
plus  grand  nombre  de  lits  peut  être  confié  aux  médecins. 
Ce  n'est  pas  de  trop  d’un  premier  élève  interne  pour  un 
service  de  médecine,  et  dans  les  services  de  chirurgie', 
il  faut  au  moins  deux  internes. 

Chaque  salle  de  médecine  doit,  en  outre,  être  desservie 
par  deux  élèves  externes  ou  béuèvoles  chargés  des  pan- 
sements. 

Une  visite  du  soir  doit  être  faite  régidièrement  par  un 
interne  de  service. 

Dans  chaque  service  il  y a un  élève  pharmacien  qui 
doit  assister  à toutes  les  visites  et  préparer  les  ntédicn- 
inenLs.  La  surveillante,  l’élève  externe,  chargée  d’in- 
scrire les  médicaments  sur  un  cahier  destiné  à cet  usage, 
et  le  pharmacien,  doivent  suivre  ensemble  le  clief  de  ser- 
vice et  se  renseigner  mutuellement  sur  les  prescriptions  et 
.sur  l'hygiène  imposées  par  le  médecin  à ses  malades. 

Dans  un  service  bien  organisé,  les  élèves  doivent 
prendre  des  nolc.s  sur  l'état  des  malades,  cela  oat  dans 
leur  propre  intérêt,  et  ils  recueillent  ainsi  des  détails 
statistiques  oti  autres  qui  ont  une  utilité  réelle  pour  la 
science. 
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f/iilitnoii(ation  des  maiades  e«t  voriablr  pour  chaque 
rnaludic,  et  il  n'y  a de  rè){le^  générales  que  pour  les 
convalesceniii.  Ou  donne  à ceux-ci,  dan^  le^  hôpitaux,  un 
iV‘ginie  qui  peut  ôtre  représent»*  par  ! kilogrinnnic  de  pain, 
230  grammes  de  \iaude,  2ô0à  30U  gramnics  de  légumes 
et  25  centilitres  de  vin. 

Les  malades  altcinU  de  délire  cl  qui  trouhleiil  le  re|M>s 
de  leurs  voisins  doivent  être  placés  dan'«  dos  salles  à part. 
Pour  cela,  dans  les  hôpitaux  bien  organisés,  comme  1rs 
hôpitaux  Draujon  cl  I^rihoisière  de  Paris,  il  y a une  salle 
de  deux  lits  à côté  de  chaque  grande  salle. 

liCs  malades  uUemts  de  maladies  contagieuses,  telles 
que  la  variole,  peuvent  être  placés  dans  des  salles  s|HTÎàles. 
Mais  cette  pratique  a un  double  inconvénient,  celui  de 
réunir  daus  un  même  foyer  un  nombre  asseï  considérable 
de  malades  exhalant  des  miiumes,  ce  qui  |mmi|  être  une 
cause  d'aggravation  de  leur  mal  ; el  celui  de  créer  dans  le 
voisinage  do  la  salle  un  foyer  de  conlagion  plus  éneigique 
h cau.se  de  la  concentration  dtvs  niiasmes. 

1^8  malades  convalescents  doivent  sortir  de  la  salle, 
prendre  l'air  en  été  dans  les  jardins,  en  hiver  dans  les 
préaux  ou  dans  des  salles  disposées  à rot  effet. 

Différentes  régies  doivent  encore  être  ubsenées  dans  le 
service  des  hôpitaux.  Les  malades  doivent  jouir  du  repos 
le  plus  c«>inpiet  possible,  le  service  de  la  propreté  de  la 
salle  sera  fait  avec,  précaution  autour  des  grands  malades. 
Les  services  religieux  ne  prendront  point  le  caractère 
d'obsession  ni  de  prosélytisme  ; les  hôpitaux  ne  sont  ni  des 
prisons,  ni  des  convenu.  An  moins  le  xéle  devra-t-il  être 
tempéré  par  les  Déces.sités  du  repos  des  muliuies.  Les 
visites  bihebdomadaires  que  fout  les  parents  aux  malades 
sont  sojivent  une  cause  de  bruit  el  d'excitation  qu’il  faut 
savoir  ménager.  Tous  Ic.s  malades  qui  se  lèvent  lecevronl 
leurs  pareou  hors  de  la  salle,  dans  le>  jaixlins  ou  les  par- 
loirs. üii  ne  laissera  pas  les  visiteurs  séjourner  longtemps 
autour  des  grands  malades.  Cette  mesure,  qui  n’a  rien  de 
vexaloire,  sera  comprise  sufüsamment  par  ceux  quelle 
frappe. 

Comme  il  y a partout  des  mauvais  sujeU  et  des  malades 
indociles,  les  chefs  de  service  el  leurs  élèves  ont  toujouis 
en  leurs  pouvoirs  divers  moyens  de  répression,  mais  leur 
a.scendmil  moral  est  presque  toujours  sufOsuiil. 

AmlmlMacva.  — Les  ambulaiice.s  établies  en  temps 
d'épidémie  ou  dans  les  villes  voisines  d'un  champ  de  ba- 
taille doivent  être  installées  daus  des  endroiU  aérés  li 
secs;  les  granges,  les  magasins,  les  hangars,  munis  diî 
larges  jwrles  ou  fenêtres,  sont  les  meilleurs  locaux  que 
l’on  pui-se  mettre  à profit  pourvu  qu’on  n'y  nielle  pas 
irup  de  monde. 

lorsque  l’ou  ronsiruil  des  ainimiaiices  il  ne  faut  pas 
négliger  de  sabler  le  sol  et  d’y  placer  dos  planches  pour 
éviter  l’humidité. 

On  doit  installer  les  lits,  le  service  de.s  salles,  d'après 
les  mêmes  données  que  pour  h?s  hôpitaux  fixes.  Mais  il 
faut  surtout  se  rappeler  qu’un  peisoimel  suffisant  e>l  mie 
dos  premières  conditions  de  la  bonne  iiiÀtalIaliun  d’uno 
ambulance. 

I.es  hôpifaux-tt'uU'Sy  les  Ikuw/iu^hÎc  établis  dans 
les  villes,  n’ont  pas  d’avantages  s^'tIciix,  ce  sont  des  expé- 
riences coûteuses.  Ces  ambulances  ne  valent  pas  mieux 
que  les  petites  salles  el  les  endroits  aèn‘*s. 

HOQl'KT.  l n mouvement  convulsif  el  bruy,int  d'inspi- 
ration constiuio  le  hoquet. 


Le  hoquet  n’est  qu'une  convulsion  du  diaphragm»* 
(F.  Hoffmann). 

Il  y a un  iiUùpnthvjW  qui  se  produit  dans  l’étal 

de  santé,  sans  qu’on  en'  connaisse  la  cause  chez  les  per- 
sonnes nerveuses,  el  un  Arx/uef  sv»«j>fomn/i'/i*cquiace.oni- 
pagne  les  maladies  aiguës  el  clironiques. 

t^hoz  les  iiouvoau-né»  le  hoquet  est  une  chose  très- 
ordinaire,  presque  normale,  et  il  est  toujours  en  rapport 
avec  une  trop  grande  réplélion  de  l'estomac  par  le  luit. 

\a'.  hoquet  idiopathique  e$l  «ne  maladie  souvent  très- 
gênante,  qui  dure  quelques  minutes,  quelques  heures, 
quelques  jours,  plusieurs  années,  cl  constitue  une  névrose 
semblable  A la  chorée. 

Le  hoquet  chronique  peut  être  envisagé  comme  uni* 
chorée  diaphragmatique. 

Le  hoquet  idiopathique  s’observe  souvent  chez  les  hy-lé- 
riques,  et  il  est  transmissible  par  imitation. 

Dans  le  luMpiet  symplomali>|ue  existe,  soit  une  maladie 
du  cerveau  ou  des  méninges,  soit  une  lésion  organique  de 
rcslüUiac,  de  l’iiile.^tin.  du  péritoine  ou  de  l’utérus,  suit 
( nlln  une  maladie  aignè  grave. 

A la  lin  des  maladies  aiguës  innammatoires,  le  bo({uet 
est  un  indice  presque  certain  de  la  mort. 

Th  — - Dans  le  hr-juft  une 

surprise  faite  au  malade  guérit  souvent  le  mal  qui  n’est 
qu’un  spasme  diapbragmaljq'.ie  ; il  en  onI  de  même  de  l.i 
violente  compressiou  du  poignet  on  de  l’ingurgilalion  ra- 
pide d'un  verre  d’eau  froide  ou  glacée,  d'un  verre  d'eau 
de  Si'itzoïi  de  morceaux  de  glace.  C’est  dans  ce  cas  qu'on 
peut  employer,  d’après  Dordeu,  ht  presnon  Aj/poj/asfn'/r/*’ 
avec  la  main  ou  avec  tine  gros.se  pelote  maintenue  par  une 
serviette. 

Dans  le  hoquf't  stjtni)ioimitvjui\  on  a employé  l'applica- 
lion  du  <vi/ori>/r4e  rnyoïmattt  à l' épigastre  (Diipiiylren  , en 
approchant  un  fer  rouge  qui  produisit  une  vive  rougeur 
puis  une  vraie  cautérisation.  — de  l’épi- 
gastre (llaime).  — de  lyi/ér/onc,  à 3 ou 

h grammes  par  jour.  — la;  .sons-nr/mte  de  hismuth  à 
l’intérieur,  1 à 2 gnunmes,  — les  frictions  de  iwmnnide 
s/i6fce  au  creux  de  l'estomac.  — Les  o/monféis, 

une  à l'estomac,  raiilrr  dans  le  dos  (Laeimec);  c'était  un 
iioquet  datant  de  trois  ans*  — Vn  vésicatoire  volant  sur  le 
bas-ventre.  — ■ I/o.s<i  fœtida  uni  à un  vésicatoire  épigns- 
trique.  — ivsicu/otre  au  cou  sur  le  trajet  du  nerf 
phrénique  {,*Nhort).  — L’c/ftcr,  i5  grammes  cl  l’essc/ee  de 
Uréftenthine,  k grammes,  mélangés  pour  donner  trente 
gouttes  toutes  les  demi-heures  (Most).  — La  rompivs.sion 
du  ttas-fentre  chez  les  femmes  qui,  arcmichaut  pmir  la 
première  fois,  ont  une  trop  rapide  déplétion  de  rahdomon 
flpllofen),  — enfin  le  'juiti'/tiiwt.  qui  a très-bien  n'ussi 
dans  un  cas  de  hoquet  périodique  survenu  après  la  sup- 
pression des  menstrues  et  persistant  après  le  retour  des 
règles  (Jaurion). 

ttuelle  que  soit  la  cause  du  hiHpiet,  quand  il  dure 
depuis  longtemps  el  qu’il  gêne  beanrmip  les  malades,  il 
faut  le  traiter  par  les  injections  kyiMnicnni'iwx  de  snlfnte 
de  morf*hittf  faites  sur  les  côtés  du  cou  au  niveau  du  nerf 
pliréniquc.  cl,  si  cela  est  nécessaire,  on  réiu‘;rera  plusieurs 
jours  de  suite  t-e  -ei. 

Pofi’oM  (le  cA/or»/ormr. 


Molli*  ||•Hlr^9 no  KTHMitiir*. 

i hIo«T>rnnnc. 30 

Sir«)i  Jiniow]* Ou  IçrMintn^*. 

Siri*|*  d»  in<*iitk9.  . 13  ij. 


Mêlez.  — Par  cuillerées  h café  toutes  les  Ireis  heures  m. 

(Murage.) 


DigitizGd  by  Googlc 


HOLB 

-iMirc. 

Cklot<>r<>rai<> tu  à 40  iroiitlo. 

«i'irllf. N'I. 

ÿiixiu  de  DOireteieri. 

Kau ISO  id. 

Mêlez  Cl  |iu»«ez  à (mvcrs  un  linge  fin.  Bar  cuillerée  à 
bouche  toutes  les  deux  heures  RH. 

Pilules  de  belladone. 

EiiniH  do  lieUadona,  ...........  I stnmiiio. 

Camiibn* 10  >4 

Mêlez  pour  soixante  pilules. 

I ne  malin  et  soir,  — puis  trois  |Kir  jutir^  puis  qimire, 
jusqu'il  huit  pilules.  — t.ai.H>cr  reposer  le  inulmle  puis 
reprendre  les  pilules  El. 

Pilules  antisiMsmodv^ues. 

Vali-rianotc  d«!  (iim*.  S cruu^rajatntri. 

Eilrnil  d«  iHflladouc i id. 

Kilraii  do  f|iiinqtuHB <).  i. 

|K)ur  une  pilule. 

Trois  pilules  par  jour.  (Itanet.) 

Tisane  aire  la  limonade  sulfuti^ju' . 

Aoido  •til(nri<|ae.  4 srsnvc». 

Eau 1 iiU«. 

l'ar  cuillerée  toutes  les  trois  heures  n 


Sirop  d'èther  ou  de  chloroforme,  h prendre  30  graimiics 
par  jour. 

Extrait  de  belladone  ou  de  datnra,  2 à 5 cciiligraiiimes 
par  jour. 

Valérimate  d'ammoniu»jue,  en  potion  ou  en  granules, 
1 ù 5 grainojcs. 

Asa  frtida,  6 i iO  grammes  en  émulsion  arec  un  jaune 
d'œuf  pour  un  lavement. 

JUusc,  2 à 6 grammes  pur  jour  à prendre  dans  une 
potion 

pro/ouj/i*.'*  pondant  deux  heures,  h prendre  tous  les 

jours. 

VcsiVa/otVe  ammoniacal  insUtiilané  et  saupoudré  de  inor- 

pliine,  2 centigrammes  EJ-  (Üaeiborski.) 

Sulfate  de  «/uinine,  à prendre  \ gramme  par  jour  r~l 

(WidaJ.) 

Tour^r  le  fond  da  pharynx  arec  de  /'«imwiomViçue, 
Irês-Iégèrcmcnl  □. 

Boudre  de  gui  de  rhéne,  2 a 15  grammes  par  jour  dans 
le  hcMjuot  re))cile  [~l. 

Poudre  de  valériane,  5 à 60  pi’ammos  pai’  jour  dans  le 
hoquet  rebelle. 

Poudre  d'oxyde  de  zinc,  de  1 à 5 grammes  par  imirn. 

gris  à finterieur,  10  centigrammes  à I gramme, 
ou  en  vapeurs.  (Pringle.) 

Tetuture  de  ehanwe  indien,  8 gouttes  toutes  les  heures 
dans  le  hoquet  rebelle  El* 

Inhalations  (<i7Aerpar  la  bouche  de  manière  & remplir 

In  poitrine  El-  (I  .épine.) 

■ORHK-POX  (r^rrio/t'  du  rhnal,  Itepaul).  Maladie 
jm-lnlrn»»-  du  cheval  qui,  Iran.smise  à la  vache,  produit  le 
cow-pox,  g!  qui  peut  servir  pour  la  vaccine.  V.  ce  mot. 

HOI  BLOIV.  Blanle  indigène  de  la  famille  des  urticèes, 
dont  les  fleurs  feiiiclle.s  infusées,  5 grammes  par  litre 
d eau,  s'emploient  cuminc  boisson  amère  dnn.s  hi  scro- 
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fuie  [-«-  -H.  dans  les  maladies  de  la  pc‘au  -»-i  et  dnii-s 
le  rachitisme  E)>  bractées  de  la  |dante  sont  couverte> 
d'uue  |H)u»sièrc  jaune,  résine  amère  appelée  lapulin, 
qu'un  donne  en  pilules,  10  ù 30  cculigramincs  et  mémir 
2 grammes  contre  les  érections  nocturnes,  contre  les 
pollutions  de  la  nuit,  rutiauisme  et  les  pertes  sémi- 
nales El- 
be tupulin  se  donne  aussi  en  poudre  sous  forme  de  suc- 
chui’ure,  associé  avec  du  sucre  en  pailles  égales,  en 
teinture  et  eu  sirop.  11  renferme  une  huih-  tolatile  soluble 
dans  Beau,  dans  l'alcoul  et  dans  l'éliier,  qui  jouit  de  pio- 
priélés  naivolK|ues. 

L'infusion  de  lioublon  est  légèrement  Ionique  ri  astrin- 
gente. — On  remploie  aussi  comme  stomachique  dans 
reiluine.s  dyspepsies  aloniqucs.  C'csl  avec  le  lioublon  et 
l'orge  germée  qu'un  prépare  la  bière. 

UOI  ILI.I-:.  V.  ClIAHBUN  nE  TElVhB. 

HOl  X.  Arbrisseau  de  la  famille  des  .VquifoUacées,  dont 
les  feuilles  amères,  remplies  d'i/icine,  se  donnent  en  infu- 
sion, 60  grainnu's  par  litre  d'eau,  contre  le  rhumatisme  Q 
et  couire  les  lièvres  interniiltenles  O.  Les  fruits  ou  hnie.t 
.sont  énièiiqiies  et  fortement  purgatives. 

UL’II.ES.  Coqis  gras  liquides  û la  tempèraluro  ordi- 
naire et  presque  eutièremciit  formés  d'oféineel  de  muryu- 
rine.  Les  unes  se  donnent  â l'intérieur  comme  pur- 
gatifs, les  autres  comme  Ioniques,  et  à l'extérieur  elles 
servent  |K)ur  adoucir  la  peau  ou  faire  des  iinimenls. 

Ce  i|u'on  appelle  huile  essentielle  n'a  rien  de  commua 
avec  les  corps  gca.'»,  ce  sont  des  huiles  volatiles  ou  essences 
(V.  ce  mut),  dont  les  propriétés  sont  toutes  dilTérentes  de 
celles  des  huiles  grasses  parmi  les  huiles. 

Huile  d'amandes  douces.  Lotte  huile,  trés-aduucissante, 
est  emploxèe  à riiilèrieur  à la  dose  de  15  à 30  grammes, 
chez  les  eiifaiils  nuuveuii-nés,  comme  laxatif  El- 

IluUe  d'arachide,  extraite  des  semeiicc.s  de  la  pistache 
de  terre,  s'emploie  comme  succédanée  de  l’huile  d'olive. 

Huile  de  baleine  ou  huile  de  poùaem,  s'emploie  à la  dose 
de  15  à 50  grammes,  conlre  le  raeliiüsmci-i^'-H  et  contre 
la  phUïisie  F»î. 

Huile  de  Ulladone,  extraite  des  semences  à’Atropa  6c/> 
huiona,  s’emploie  pour  friclions  dans  les  névralgies  El- 

Huile  blawhe  ou  huile  d'rrillettCf  extraite  des  semences 
de  pavot,  sert  duu»  l'uUmentulion  et  pour  la  préparaliou 
des  liniments. 

Huile  de  code.  V.  liouDBON. 

Huile  decnjepul. 

Huile  de  camomille,  V.  Hlile  mêdicln.xle  et  essen- 
tielle. 

Huile  de  charbon  de  terre  ou  coaltar.  V.  Gol-dron. 

Huile  tic  coco,  employée  pour  la  préparation  des  ali- 
ments, sert  aussi  à la  composition  du  baume  nerval. 

Huile  de  Croton  tiglinm,  extraite  par  expression  dea 
graines  de  Tilly.  Ou  l'emploie  en  pilules,  une  à trois 
gouttes  dans  la  mic  de  pain  comme  purgatif  irés-éuergi- 
quel->-  -él.  A roxtérieur,  elle  sert  de  ravulsif  par  frictions 
biquotidiennes  sur  la  peau,  où  elle  produit  des  vésicules 
très-nombreuses  à lu  quatrième  friction  f^El- 

Huile  cmpyretimatigw,  produit  volatil  obtenu  par  Ja 
distillation  dos  matières  aniinaic!»  ou  végétales  ; parmi 
elles  SC  trouvent  l'huile  de  rade,  l'huile  de  suecin,  riiuilc 
de  Dippcl,  etc.  • 


Digitized  by  Google 


702 


HUIL 


Hl’MO 


Huile  d'épunje,  exlraile  d’une  vari/;lé  d’euphorbe  ; elle 
esl  douée  de  propriélés  purgatives  ii  la  dose  de  vingt  à 
trente  gouttes,  et,  comme  l'huile  de  croton,  elle  fait  venir 
des  boutons  à la  peau  Q- 

Huile  de  foie  de  morue.  Celte  huile,  extraite  par  pres- 
sion des  foies  retirés  de  ranimai,  esl  blanche,  incolore  cl 
peu  désagréable  ; tandis  que  si  elle  est  extraite  des  foies 
qui  ont  fermenté  et  qui  ont  subi  un  commencement  de 
putréfaction,  elle  est  brune,  sent  mauvais  et  a une  saveur 
repoussante.  Au  reste,  riuiilc  blanche  peut  être  entière- 
ment désinfectée  sans  perdre  sa  vertu  au  moyen  d’essence 
d'aniandes  amères. 

L’huile  de  foie  de  morue  se  donne  en  nature,  à la  dose 
de  15  à 50  gi’ammes  par  jour,  ou  mélangée  avec  du  sirop 
en  parties  égales,  ou  en  capsules,  ou,  selon  ma  formule, 
solidiPiée  avec  du  blanc  de  baleine  et  de  la  cire  jaune, 
1 0 grammes  de  chaque  pour  quatre  vingis  parties  d’huile  ; 
on  l’emploie  contre  le  rachitisme,  15  à 30  graiiimesi-e  -h. 
dans  la  scrofule,  15  à 30  grammes  Q,  dans  le  lupus, 
60  à 2»0  grammes  i-t-  -h.  dans  la  bronchite  chronique  S, 
dans  la  phthisie  pulmonaire  Q- 

L’huile  de  foie  de  morue  n’agit  qu’à  titre  de  corps  gras, 
ctuiime  aliment  respiratoire,  et  nullement,  comme  un  l’a 
cru,  par  la  qiianlilé  inliiiiment  pi-lile  et  presque  inappré- 
ciable d'iode  qu’elle  renferme,  25  A 30  milligrammes  par 
litre  d'huile.  V.  Ciia.ssbs 

On  a fait  une  huile  de  foie  de  morue  frrru<jineu!<e  par 
l’addition  dehenxoatede  feniui,  comme  tons  les  benzoates, 
se  dissout  dans  l’buile.  Klle  se  donne  à la  dose  de  16  à 60 
grammes  par  jour  ';(’ionel). 

Huile  de  fidr  de  mie.  Klle  présente  à peu  près  les 
mêmes  qualités  que  l’huile  de  morue,  mais  elle  lui  est 
inférieure. 


Hiâles  mêdieinale.<>.  Ces  huiles  sont  formées  d’huile  d’olive 
associée  à une  huile  volatile  ou  à une  substance  médica- 
menteuse à l'aide  de  la  macération,  de  l'infusion,  de  la 
décoction  ou  de  la  trituration,  l'armi  elles  se  trouvent  : — 
l.'huitc  rampbrèe  (60  grammes  de  camphre  trituré  avec 
quel(|ues  gouttes  d’alcool  pour  1 50  grammes  d'huile,  (pi’on 
filtre  après  dissolution).  — L'huile  de  cumomille,  60  giiim- 
mes  de  fleurs  sèches  macérées  pendiuit  quarante-huit 
heures  dans  500  grammes  d'huile  qu’on  filtre.  — Les 
huiles  de  eiyiu',  — de  ju/eiuiame,  — de  belladone,  — de 
morelle,  — de  mandruijore,  -—  de  strumnuium,  qu’on 
prépare  avec  500  grammes  de  feuilles  cl  I kilogramme 
d’huile  chaufl'és  ensemble  pour  arrivera  la  filtration.  — 
\.’ huile  eaiitharidéc  grammes  de  poudre  de  cantha- 
rides macérée  dans  1 kilogramme  d'huile,  nu  bain-marie 
pondant  douze  heures). 

Huile  de  noix  d’iuvjon.  l^lle  esl  employée  comme  to- 
pique contre  le  lupus  érythémateux  (3,  contre  les  pso- 
riasis (3,  contre  les  ulcères  rebelles  RI. 

Huile  d’olive.  Elle  s’emploie  comme  émollient,  comme 


léger  purgatif  dans  la  constipation,  30  à 50  grammes  [3, 
et  contre  l'irritation  produite  par  les  puisons. 

Huile  de  Vultne  sert  d’aliment  comme  le  iMuirre  et  le 
lait.  Elle  provient  de  V Etais  ynineensis,  espèce  de  palmier. 

Huile  de  introle.  V.  Pétuoi.r. 

Huile  phosphorèr,  faite  par  di.ssolulion  du  phosphore 
dans  l'huile.  — Elle  s’emploie,  dans  la  paralysie  ancienne, 
à la  dose  de  deux  à six  gouttes,  dans  les  chloro-anémies 
et  dans  l'impuissanrc  I I. 

Huile  de  ririn,  ou  huile  de  palma  ‘'hrisli,  nu  huile  {le 
castor.  Pour  être  bonne,  cette  huile  doit  être  faite  par 
simple  expression  à froiil,  et  elle  se  donne  comme  purgatif 
dans  un  bouillon  gras  avec  une  cuillerée  d'oseille,  dans  du 
café  noir  ou  dans  du  thé,  à la  dose  de  15  à 30  gram- 
mes (33-  Ou  la  donm;  aussi  i‘n  lavement. 

Huile  de  sdijle  ergoté.  Cette  huile,  obtenue  au  moyen 
de  l’éther,  se  donne  à la  dose  de  vingt  à trente  gouttes 
dans  du  thé,  comme  hémostatique  et  pour  faciliter  les 
accouchements. 

Huile  de  sguale.  Huile  analogue  à celle  qu’on  tire  du 
foie  de  morue  et  qui  peut  servir  aux  mêmes  indications.  - 

tOLITRE.  Mollusque  acéphale  hermaphrodite,  enfermé 
dans  une  double  coquille  de  carbonate  de  chaux.  Nourri 
d’une  fafon  sp»^ciale  dans  des  parcs  flottants  au  liord  de  la 
mer,  .sa  chair  sert  d’aliment  et  il  n’y  a que  ses  écailles 
qui  soient  employées  en  ihérapeuliqne. 

Les  écailles  d’huîtres  pulvérisées,  formées  de  carbonate 
de  chaux  et  d’une  petite  i|uantitè  d iode,  servent  contre  le 
goitre  [3  et  .s’administrent  comme  absorbant  ou  i omme 
lilbonlriptique  dans  la  gravelle.  Elles  font  la  base  du  re- 
mède jadis  si  célèbre  de  mademoiselle  Stephens.  — 
M.  Uraux  les  a employées  avec  succès  contre  la  fièvre 
intermittente,  sous  forme  de  jKiudre  à la  dose  de  2 à 10 
grammes  par  jour. 

Hl.nORIK.HE.  L’influence  exeixée  dans  la  production 
des  maladies  par  les  quatre  humeurs  ; le  saug,  la  pituite, 
lu  bile  et  l'atrubile  admises  jiar  Hippocrate  et  par  Galien, 
constitue  l’humorismc  antii|ue. 

Le  mélange  régulier  des  humeurs  constituait  la  era.se 
normale  ou  idiosyncrasie,  et  c’est  de  leur  disproportion  que 
résultait  la  dgserasie. 

Dans  toute  maladie,  les  humeurs  en  mouvement  pas* 
saienl  par  les  difl'éreules  périodes  de  crudité,  de  coctiou  et 
iVévuenution  par  les  sécrètiims  ou  par  métastase.  V.  cc 
mol. 

Le  travail  régulier  d’élaboration  des  humeui-s  dans  une 
maladie  se  terminait  par  des  crises  bonnes  ou  mauvaises, 
ayant  lieu  à des  jours  réputés  critiques.  V.  CRISE. 

Au  moyen  ;\ge  l’humorismc  changea  de  caractère,  et 
abundonnnni  les  traditions  d’Hippucrale  et  de  Galien,  il 
obéit  aux  lois  de  la  chimialric,  en  ne  recunnaissani  plus 
comme  hase  de  la  palhogénie  et  de  la  thérapeutique  que 
l’acidité,  l'alcalinité  et  l'effervescence  des  humeurs. 

L’humorisme  moderne  est  tout  différent  de  l'humorisme 
hippocratique  et  de  l'humorisme  chimique  ; il  n'a  aucune 
prétention  à être  le  système  dominant  de  la  pafhogénie  et 
s’est  fait  ccle(iii|ue.  Tenant  compte  des  solides,  des  li- 
quiiles  et  des  forces,  il  n’accorde  aux  humeurs  (|ue  le  rèlc 
légitime  (pii  leur  appartient,  et  selon  la  nature  de  leur  alté- 
ration il  ajoute  aux  lem|M‘ramcnts  connus  cc  qu’on  appelle 
les  nusohemies  (V.  cc  mol),  les  diathèses,  c’est-à-dire  des 
manières  d’ètre  où  prédominent  les  qualités  du  sang,  de 


Huile  de  jaune  d'eeuf.  Elle  s’emploie  comme  .adoucissant 
contre  les  gerçures  du  sein. 

Huile  de  laurier.  Elle  esl  extraite  des  baies  des  fruits 
de  cet  arbre  et  sert  pour  pratiquer  des  frictions  irritantes. 

Huile  de  lin.  Extraite  dej>  semence.s  du  lin  et  s’emploie 
à la  dose  de  1 0 grammes  pour  lavement  émollient. 

Huile  de  lis.  Elle  esl  extraite  des  oignons  de  lis  et  s’em- 
ploie comme  adoucissant  dans  les  ophthalmics  chroniques 
et  dans  les  inflammations  du  conduit  auditif  extenic  qui 
occasionnent  la  surdité. 
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la  lymphe  et  de  la  hile,  ou  bien  les  n'ces  constitutionneh, 
tels  que  la  scrofule,  la  dartre,  l'arthritis  et  la  goutte,  la 
sypliilis,  nii^mophilie,  le  cancer,  etc. 

S’il  n’est  pas  possible  de  faire  de  riiumorisme  la  base 
exclusive  de  la  pathogénic  et  de  la  thérapeutique,  il  est 
incontestub'e  que  les  humeurs,  c’est-à-dire  le  sang  et  les 
liquides  émiinés  du  sang,  jouent  d'une  façon  primitive  ou 
secondaire  un  rôle  si  considérable  dans  le  développement 
des  maladies,  qu'il  faut  de  toute  nécessité  tenir  compte  de 
leurs  altérations. 

J/hunntnsme  bien  compris  est  la  source  d’un  grand 
nombre  d'indications  thérapeutiques,  et  c’est  à son  insti- 
gation qu’on  doit  les  recherches  destinées  à établir  les 
cas  où  il  faut  appauvrir,  épurer  ‘ou  fortifier  le  sang 
(\ . No.sohrniks),  où  il  convient  d’évacuer  la  bile,  de 
neutraliser  les  effets  de  la  lymplie,  enfin  ceux  où  il  est 
tu-cessaire  de  combattre  1 action  des  principes  dartreux 
syphilitique,  scrofuleux,  arthritique,  ou  de  pousser  à la 
sueur  et  aux  urines,  etc.  — Sous  ce  rapport  les  médi- 
cations antiphlogistique,  stimulante  et  tonique,  vomitive 
et  pui-gative,  dépiirativc,  altérante,  diuréti(|ue,  sudori- 
lique,  etc.,  sont  les  conséquences  de  rhiimorisme,  et  rien 
ne  saurait  détruire  rimporlance  de  ces  vues  doctrinales. 

RYO.«RTHROSK.  V.  AUTIllilTKS. 

HVDATIDEN.  V.  AcÉPIIALOCYSTES,  ÉCHtNOCOQUES  et 
Kystes  iiYOATtuuEs. 

■YORACO«|JR.  Médicament  purgatif  drastique  em- 
ployé contre  les  hydropisies.  V.  Plrgatif.s. 

HYDR%RKYRE.  Ancien  nom  par  lequel  on  désigne 
encore  le  mercure.  V.  ce  mot. 

■VDRARCSYRIE.  Altération  du  sang  et  des  humeurs 
par  le  mercure.  C’est  un  demi-empoisonnement. 

L hydrargyrie  est  le  résultat  de  l'emploi  du  mercure  à 
l’extérieur,  en  frictions  mercurielles  et  en  vapeurs  de 
cinnabre,  ou  du  mercure  et  de  son  usage  interne  dans  un 
but  thérapeutique. 

Il  y a une  hydrargyrie  aiyuè  et  une  hydrargy  rie  chro- 
nique. 

F.’hydrargyrie  aiguë  est  caractérisée  : i"  par  une  érup- 
tion exanthématique  ou  vésiculeuse,  fébrile  ou  non  fébrile, 
suivie  de  dcsc|uamaiion,  qui  forme  ici  un  érythème  et  là 
iinenzému  mercuriel  ; 2"  par  le  gondeinent  des  gencives, 
la  salivation,  la  fétidité  de-  l'baleine  et  quelquefois,  si  le 
mal  est  très-iutense,  par  le  déchaussement  et  la  chute  des 
dents.  V.  STO.MATITE  MERCt.IltELCE. 

A l’état  chronique,  l’hydrargyrie  produit  le  tremblement 
des  mains  et  la  paralysie  des  membres. 

I.es  frictions  mercurielles  sur  la  peau  déterminent  une 
éruption  de  petites  vésicules  confluentes  remplies  de  sé- 
rosité purulente. 

. On  observe  chez  les  individus  qui  ont  pris  du  mercure 
des  stomatites  à répétition  longtemps  après  la  cessation  de 
l'usage  du  mercure. 

Thèrnpmtique.  — En  cessant  de  travailler  le  mercure 
ou  de  faire  usage  de  ce  métal,  on  se  guérit  assez  vite  de 
I hydrargyrie  aigue,  mais  dans  l’hydrargyric  chronique  la 
guérison  est  bien  plus  difficile  à obtenir.  — Ouelqucs 
personnes  même  pensent  qu’on  ne  guérit  jamais  des  acci- 
dents occasionnes  par  le  mercure,  mais  c’est  une  erreur. 

Üans  l'hydrargyrie,  il  faut  prescrire  des  lotions  d'eau 
fraîche,  d’eau  de  son  et  des  applications  de  poudre  d’mni- 
don,  — de  l'eau  d’Knghien,  une  Iwuteille  par  jour  ; — des 
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purgatifs  salins  tous  les  quatre  jours,  et,  en  cas  de  storn:*- 
tite  mercurielle,  la  potion  suivante  : 

Chlorate  dr  [mtoMe 3à5  graouLet. 

E«u  iiicr^' 120 

A prendre  par  cuillerées  dans  les  vingt -([uatre  heures 
(Herpiu)  i-t-  -H.  et  continuer  pendant  huit  jours. 

On  a conseillé  1 emploi  de  l'iodurc  de  potassium  pour 
faciliter  l’élimination  du  mercure. 

Dans  l’hydrargyrie  chronitpie,  il  faut  employer  les  bains 
.sulfureux  et  les  préparations  sulfureuses  et  toniques  à 
l'intérieur.  V.  TttKMtn.EMENT. 

nvORÉYllE.  Altératiüd  du  sang  par  une  surabondante 
quantité  d’eau.  V.  Anemib. 

HVDROctfci.E.  L’épanchement  de  sérosité  dans  la 
tunique  vaginale,  dans  le  cordon  testiculaire  et  dans  le 
tissu  cellulaire  des  bourses  constitue  l’hydrocèle.  — On 
désigne  aussi,  sous  le  nom  d’hydrocéle,  une  tumeur  kys- 
tique du  cou  et  un  épanchement  de  sérosité  sous-cutané  à 
la  suite  d’un  traumatisme. 

Il^drorèlc  dcH  .bourMr«  pnr  InBKralion,  frdémr 
dc«»  boarMCfi.  Il  est  rare  que  rtedème  du  scrotum  soit  dû 
a une  rupture  sous-cutanée  d’une  hydrocèle  du  cordon  ou 
de  la  tunique  vaginale.  Le  plus  souvent  il  coïncide  avec 
l'anasarquc,  ou  bien  il  est  le  résultat  d’une  influmination 
comme  une  épididymite.  Le  scrotum  alors  forme  une 
tumeur  ghdndeusc,  molle,  pâteuse,  recouverte  par  une 
peau  luisante,  conservant  l'empreinte  du  doigt  ; les  testi- 
cules ne  peuvent  être  trouvés,  la  verge  participe  souvent 
à l'tcdéme. 

Les  vieillards,  les  individus  atteints  d’anasarque,  de 
fractures  du  bassin,  d’inflammation  du  testicule  ou  de  la 
prostate,  les  enfants  qui  urinent  au  lit,  sont  quelquefois 
atteints  d'eedéme  des  bourses. 

Comme  Tœdème  n’est  jamais  borné  à un  seul  côté  des 
bourses,  et  que  les  hydrocèles  doubles  sont  inégales,  il 
n’est  pas  possible  de  confondre  l’ccdéme  des  bourses  avec 
l'hydrocèle  de  la  tunii|ue  vaginale  ; l'œdème,  au  reste,  est 
à peine  transparent,  et  il  conserve  l'impression  du  doigt. 
L’infiltration  urineuse  est  toujours  développée  en  peu  de 
temps,  et  la  peau  offre  des  traces  d’une  inflammation  évi- 
dente. Les  antécédents  du  côté  des  voies  urinaires  sont 
dans  ce  cas  un  élément  de  diagnostic  infaillible. 

Thérapeiitiiiue.  — Traiter  les  maladies  générales  ou 
locales  qui  causent  Tœdème,  soit  les  inflammations  du 
testicule,  soit  les  fractures  du  bassin.  — Contre  l’œdème 
de  l’anasarque  très-dé veloppé,  gênant  l'exercice  de  la 
fonction  urinaire,  ponctions  avec  une  aiguille  à cataracte 
ou  une  aiguille  à acupuncture  ; éviter  <|ue  les  veines  ne 
soient  piquées  ; pression  sur  Tœdème  pour  faciliter  l’éva- 
cuation du  liqtiide  ; suspensoir  serré  sur  les  bourses. 

Il.vdrocèle  congénitale  de  In  (unique  vnginale. 

L’hydrocèle  congénitale  est  le  fait  de  1a  persistance  du 
canal  de  communication  entre  le  péritoine  et  la  tunique 
vaginale  produisant  l'accumulaliou  de  la  sérosité  périto- 
néale dans  la  tunique  vaginale. 

L’hydrocèle  congénitale  se  révéle  par  lessigne.s  del  hv- 
drocèle  simple,  et  de  plus  par  la  réductibilité  spontanée 
du  liquide  pendant  le  dècubiliis  dorsal  et  pendant  les 
explorations.  V.  llYUitocÈt.K  de  la  ti  niulk  VAf.iSAt.E. 

On  ne  confondra  pas  la  hernie  congénitale  avec  l'hy- 
drocèle, parce  que  la  hernie  n'existe  jamais  au  moment  de 
a naissance,  et  parce  que  l'hydrocèle  seule  est  transpa- 
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rente.  Il  n'y  a pais  de  diagnostic  à faire  avec  la  varicocèle 
qui  n'exislc  pas  chei  les  jeunes  enfants  nouveau-nés. 

Thérajieutique.  — La  ponction  suivie  de  Linjeclion 
iodée,  en  ayant  soin  de  presser  sur  le  p<‘diriile  de  la  tu- 
meur, afin  d’oblitérer  la  communication  entre  In  tumeur 
et  le  péntoinc,  est  un  traitement  qui  n'est  p:is  innocent.  Il 
est  préférable  de  placer  un  bandage  qui  presse  sur  le 
canal  inguinal  pour  tâcher  de  transformer  l'hydrocéle  con- 
génitale cil  une  hydrocèle  simple  que  l'on  traite  ensuite 
parles  moyens  appropriés.  V.  IhimcH.Ki.H  de  la  tuniulü 

VAr, INALE. 

Plus  tard  les  fomentations  résolutives  sont  bonnes  a 
employer,  et  l’on  comprime  en  même  temps  les  bourses 
avec  un  suspensoir. 

Fomi-ntathn  nsolutivc. 


>'|i1orhv«lr«ti>  tû  Rrajosiet. 

Ttiitilnr?  il'ârniCH 10  id. 

Vjta  <lr  rec 300  id. 
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Appliquer  des  linges  imbiliés  de  ce  liquide  sur  l’hydro- 
cèle (CariLs). 

■7dr««éle  4ii  emrémm  sperMatl^ne.  l)  y a une 

hydrocèle  diffuse  du  cordon  et  une  hydrocèle  enkystée 
du  cordon. 

I.  Hydrocèle  diffuse  du  confon.—  l:ne  intillration  de 
sérosité  dans  le  coHon,  avec  formation  de  kystes  plus  ou 
moins  volumineux,  constitue  l'hydrocèle  diffuse  du  cordon 
(Garengeot,  Nonro,  Scarpa). 

L'hydrocèle  diffuse  du  cordon  coïncide  quelquefois  avec 
des  tumeurs  de  cette  partie. 

Le  cordon  atteint  d'hydrocèle  diffuse,  cl  engorgé  dans 
une  partie  de  son  étendue  ou  dans  toute  sa  longueur, 
prend  une  forme  cylindrique,  constituant  une  tumeur  ré- 
ductible en  npparcnc*',  au-dessous  de  laquelle  le  teslicuk 
est  libre. 

L'hydrocèle  diffuse  du  cordon,  qui  existe  habituellement 
cliex  les  adultes,  reste  ordînaireniont  stationnaire. 

Ou  ne  confondra  pas  l'infdlralion  du  cordon  avec  une 
épiplocèle  (Scarpa)  ; car  celle-ci  est  dure  et  pn’scnlo  de 
petits  lobules. 

Thérapmiiffne.  — Le  selon  (BerliandI)  détermine  une 
inflammation  et  des  abcès,  mais  il  peut  aussi  être  suivi  de 
guérison.  — Inciser  la  tumeur  et  la  faiix‘  suppurer  est  une 
operation  qui  n’offre  pas  de  dangers. 

IL  Hydrocèle  enkystée  du  cardon.  — Les  hydrocèles 
ciikyslces  du  cordon  sont  l'apanage  de  l’cnfancc. 

Trois  cas  se  présentent  : ou  bien  un  kyste  existe  dans 
le  cordon  et  communique  avec  le  péritoine  par  un  petit 
canal  (Nannoni),  ou  bien  un  kyste  communique  avec  la 
tunique  vaginale,  ou  bien  un  kyste  s'est  formé  dams  le 
canal  de  Nuck  et  ne  communique  ni  avec  In  tunique  vagi- 
nale, ni  avec  la  cavité  abdominale.  La  pi'eniiére  variété 
est  une  hydrocèle  congénitale,  moins  la  distension  de  la 
tunique  vaginale  (V.  Hydrocèle  (Uinoènitale)  ; la  seconde 
est  un  mode  d'hydrocèle  eu  bissac  ; elle  est  constituée 
quelquefois  par  un  kyste  qui  so  vide  lentement  dans  la 
tunique  vaginale.  La  troisième  est  la  vraie  hydrocèle  en- 
kystée du  cordon,  un  degré  plus  avancé  des  deux  pre- 
mières hydrocèles. 

L’hydrocèle  enkystée  du  cordon  siège  sur  un  point 
variable  du  cordon,  soit  au  niveau  de  l’anueau  inguinal 
externe,  soit  dans  le  scrotum,  soit  dans  le  canal  inguinal. 
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La  tumeur  a une  ou  plusieurs  loges  ; dans  ce  cas  elle  ' ^ • c 
semble  être  un  kyste  développé  en  dehors  du  prolonge-  / 
ment  du  péritoine. 

L'hydrocèle  enkystée  forme  une  tumeur  dure,  mobile 
avec  le  cordon.  La  tension  de  la  poche  empêche  de  distin- 
guer la  fluctuation  ; on  y constate  de  la  transparence  à 
moins  que  la  tumeur  ne  soit  très-ancienne.  Cette  tumeur 
s'est  développée  en  général  peu  de  temps  après  lanai»- 
sanec  cl  après  une  hydrocèle  congénitale. 

On  ne  peut  confondre  l’hydrocèle  enkystée  avec  un 
testicule,  lorsqu'on  retrouve  le  testicule  dans  le  scrotum  ; 
si  le  testicule  n'est  point  descendu,  en  pressant  sur  l’hy- 
drocèlc  enkystée  on  ne  fait  point  naître  in  sensation  carac- 
téristique due  à la  'pression  sur  le  testicule.  On  peut 
confondre  l'hydrocéle  enkystée  du  cordon  avec  des  tumeurs 
du  cordon  (V.  Cordon).  L'altsence  de  transparence  de  la 
tumeur  indique  qu'il  y a des  parois  épaisses  ou  qu’il  s'est 
fait  un  épanchement  de  sang  dans  le  kyste. 

Thèr'aiitntvfue. — On  appliquera  des  compresses  imbi- 
bées de  solution  de  décoction  de  roses  de  Provins,  250 
grammes;  solution  d’alun,  k grammes,  ou  de  chlorhydrate 
d'ammoniaque,  6 à 15  grammes. 

On  emploie  aus-si  la  fomentation  deCurus.  V.  Hydrocèle 
CONGÉNITALE  DE  U TUNIQUE  VAGINALE. 

Quand  le  traitement  résolutif  a échoué,  on  fera  une 
ponction  suivie  d’injection  iodée  ; elle  a les  mêmes  effets 
que  l'incision  ou  l'excision,  sans  provoquer  aussi  souvent 
des  abcès.  — l.a  ponction  simple  est  nn  moyen  palliatif. 

Le  séton  ou  des  épingles  placées  à demeure  et  maintenues 
pur  une  suture  (Malgaigne,  Ricoi*d),  produisent  une  in- 
flammation violente,  et  l'on  doit  leur  préférer  la  ponction 
et  l'injection  iodée,  ou  le  draiuage  avec  un  tube  perforé  et 
les  injections  iodées  (Cliassaigiiac). 

l/hydrocèlc  du  cordon  communiquant  avec  le  péritoine 
sera  traitée  comme  l’hydrocéle  coiigéuitale.  Y.  ce  mot. 

L'hydrocéle  du  conlon  communiquant  avec  la  tunique 
vaginale  sera  Imitée  comme  riiydrocèlc  acquise  de  lu 
tunique  vaginale.  V.  ce  mot. 

I/incislun  convient  seulement  dans  les  cas  où  le  kyste 
est  multiloculaire,  lorsque  les  ponctions  et  l'injection  ont 
échoué.  Les  hydrocèles  avec  épanchement  de  sang  seront 
Imitées  par  l'incision,  et  l'on  pansera  à plat. 

H7<lroc4>le  du  «on.  L'hydrocéle  du  cou  est  un  kyste 
du  corps  thyroïde,  -ou  un  kyste  glaiiglionnaire  dans  la 
bourse  séreuse  suus-hyoïdienne  |V.  I'iiyroîdR  {Lésions  de 
la  glande)  t ADKMTF.  CHRONIQUE,  Hygroma  SOUS-ltYOÏ- 
dien]  . I/7S  kystes  de  la  lH)ursc  séreuse  sc  distinguent  parce 
qu’ils  sont  en  général  sur  la  ligne  fnédiane,  qu'ils  ne 
s'élèvent  pas  avec  la  trachée  pendant  les  mouvements  de 
déglutition;  les  kystes  ganglionnaires  succèdent  à des 
adénites;  ils  ne  sont  jamais  aussi  anciens  que  les  kystes 
Un  cofqn»  Ütyruni*'  ; ils  coïncident  souvent  avec  des  signes 
aatérieurs  J'adénitf. 

Hydrocèle  de  lo  feoiote  (Regiioli).  Un  épanche- 
lueut  de  sérosité  autour  du  ligament  rond,  ou  dans  une 
bourse  séreuse  située  dans  la  grande  lèvre  (Broca),  un 
kyste  séreux  daits  un  ve.slige  du  canal  de  Nuck  ou  peut- 
être  dans  le  canal  de  Nuck,  dont  rorillce  do  communica- 
tion avec  lo  périioine  est  oblitéré,  ou  dans  un  ancien  sac 
herniaire  inguinal,  sont  des  tumeurs  observées  chex  les 
femmes  analogues  aux  hydrocèles  chex  l'homme. 

Une  tumeur  arrondie,  molle,  fluctuante,  Iraospamnle, 
siégeant  dans  la  grande  lèvre  ou  près  de  l'anneau  iuguinal. 
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ou  non,  .su^rcptihlt^  quelqiiffoi;!!  d'èlre  refoulée 
|»arranueau,  est  une  hydrocèle  ou  ua  kyste  séreu3(. 

Thmipeutif/w.  — Tou«  le«  kystes  séreux  seront  timilés 
par  lu  ponction  et  les  injections  ou  le  séton  |>erfuré,  et 
les  injections  iodées. 

Hjrdro«Me  du  «ne  heralolrc.  Une  hydrocèle  du  sac 
herniaire,  ou  hernie  déshabitée (Chussaignar),  est  rami* 
imilalion  de  sérosité  dans  un  sac  herniaire,  avec  ou  sans 
eonimunication  du  sac  avec  la  cavité  abdominale. 

L’hydiocèle  d'uu  sac  herniaire  a les  caractère.^  d'une 
hydrocèle  ordinaire,  sauf  que  la  tumeur  descend  {dus  ou 
moins  bas  dans  le  srroltini,  qu’elle  est  pédtculée  au  ni- 
veau de  l’anneau  inguinal,  où  l'un  S4‘nt  les  vestiges  d'une 
hernie,  et  <{ue  le  testicule  {>cut  être  ri‘Conmi  dislinc- 
temenl  dans  le  scrotum  lorsque  l'Ii^drocéle  existe  chez 
riiomine. 

Oans  l'hydrocèle  d'un  sac  lioruiaire,  le  liquide  peut 
quelquefois  refîner  dans  la  cavité  abdominale.  l/exUlenco 
d'une  hernie  dans  les  antécédents  des  malades  est  un 
signe  pAtliologiqiie  qni  met  immédiatement  sur  la  voie  du 
diagnostic. 

Les  hydrocèle.^  des  sacs  herniaires  peuvent  s’enflammer 
et  donner  lieu  à des  accidents  assez  graves  de  suppura- 
tion. Y.  lUnNiE  enuKALE. 

On  ne  peut  confondre  une  hydrocèle  d'un  sac  herniaire 
qu'avec  une  hydrocèle  congénitale,  mais  dans  la  première 
seule  on  peut  sentir  facilement  le  testicule,  et  dans  lu 
seconde  on  ne  sent  point  la  tumeur  limitée  en  haut. 

Thérn}ituli<fHe.  — Mémo  traitement  que  l’hydrocèle 
congénitale.  — S’il  survient  une  inflammation,  on  ouvrira 
largemant  le  kyste  cl  on  le  laissera  .supimrcr,  ou  bien  on 
passera- un  tube  perforé,  et  l’on  fera  de  temps  en  temps 
des  injections  iodées. 

■jdrorèle  rnkjrM^r  «In  lenticule  (Curling), 
ce/e  ^iitliflymnirc  (Velpeau).  Une  cavité  accidentelle  formée 
entre  l’épididyme  et  le  corps  du  testicule,  et  contenant  le 
liquide  cilrin  de  l'hydrocèle,  est  une  hydrocèle  spéciale, 
n'acquénmt  jamais  un  très-grand  volume. 

L’hydrocéle  enkystée  dn  testicule  coiffe  la  glande,  pour 
ainsi  dire,  et  donne  à la  tumeur  la  forme  d'une  brioclie 
n*Dvei*séc  (^'el^^ea^),  et  préwnlant  d’ailleurs  tous  les  lignes 
d'une  hydrocèle. 

Au  début  de  l’hydrocèle  épididymaire  on  sent  le  testi- 
cule bien  isolé,  comme  dan.<  les  hydrocèles  d'un  sac 
herniaire,  ce  qni  |>oiirrail  occasionner  une  erreur,  mais 
l'hydrocèle  épididymaire  est  très-éloignéc  des  anneaux  et 
ne  semble  avoir  aucun  rapport  avec  eux;  de  {dus,  l’hydro- 
cèle d’un  sac  herniaire  a toujours  un  pédicule  aux  orifices 
de  sortie  des  hernies. 

kystes  du  testicule  restant  toujours  longlemp-^  très- 
petits,  et  existant  ordinairement  sur  l’épididjTne,  no  seront 
|«is  confondus  avec  l’hydrocèle  épididymaire. 

Thrapeutiijiie.  — Même  traitement  que  l'iiydrocéle 
simple  de  la  tunique  vaginale. 

H7dro«>èle  Irnomaiiqiir  (MoreM.aval)éc).  Un  coup, 
un  froissement  entraînant  un  décollement  de  la  {>eau  sans 
rupture  de  vaisseaux  importants,  détermine  une  accuiim- 
lalion  de  liquide  séreux  dnn>  le  tissu  cellulaire,  ou  bien 
parce  qu’il  y a une  exsudation  immédiate, .ou  bien  parce 
qu’il  y a épanchement  sanguin  et  résorption  des  globules. 
Ces  hydrocèles  irauinaliqiies  n'oiil  pus  de  tendance  à s’en- 
llaromer  et  elles  se  résorbent  seules. 

•oocKOT  iT  Dssrsis.  — 2*  édit. 


On  reconnail  l'épanchement  séreux  à une  tuméfiiclion 
mduiente,  molle,  fluctuante,  quelquefois  trans|)arentc.  On 
ne  le  confondra  pas  avec  un  épanchement  sanguin,  à 
cause  d’une  absence  de  trans|»arence,  d’ecchymose  et  de 
crépitation  sanguine,  qui  sont  le  propre  des  épanchmm.'Pts 
de  sang. 

Tbértipeutiqtic.  — t'ompresses  d’eau  blanche  et  d’eau- 
de-vie  camphm*  sur  les  membres,  — compression  avec 
tin  bandage  roulé;  — vésicatoires  vulauth  répétés;  — - 
en  ra«  de  persistance  de  la  tumeur,  ponction  sinqde  et 
compression. 

Iljdroeele  ae«|iil»e  de  la  taolqiie  Tpctnnle.  L'ac« 
cumulation  de  sérosité  dans  la  tunique  V(q;inale,  soit 
spontanément,  c’esl-Zi-dire  eu  vertu  de  causes  qu'on  ne 
peut  préciser,  suit  sou-s  l’influence  de  violences  extérieures, 
de  refroidissements  ou  fatigues,  soit  après  une  iullaniinii- 
tion  guérie  du  testicule,  e.sl  une  hydrocèle. 

Presque  toutes  les  hydrocèles  sont  doubles,  car  une 
pi’tite  hydrocèle  existe  du  cùlé  opposé  à riiydmcèle  prin- 
ci|iaic. 

Les  tumeurs  des  testicules  et  vurtoul  celles  de  réjiidi- 
dynu*  se  compliquent  {jcesque  toutes  d'Iiydrocèle,  eu  égard 
surtout  à la  rapidité  de  leur  développement  et  à la  com- 
pression exercée  par  la  tumeur  sur  les  vaisseaux  qui  pas- 
stmt  do  l'êpididymc  sur  le  le.sliciile. 

lu;  liquide  de  rhydrocèle  est  de  la  sérosité  claire,  de  la 
sérosité  sunguinolente,  qtn'lqtiefois  de  la  sérosité  lactes- 
cente, provenant  du  liquiiif'  s{iernialii|uo  d'uu  kyste  ouvert 
dans  la  tunique  vaginale  (llobin),  ou  des  flocons  albumi- 
neux en  dissolution  dans  la  sérosité  (A.  Cooper).  Cette 
variété  d’hydrocélc  a été  improprement  appelée  gaine- 
ftycéle. 

L’hydrocèle  est  une  Inmenr  du  scrotum  jiiriformc  ou 
réniforme,  ayant  une  forme  approchée  de  celle  de  la 
tunique  vaginale,  présentant  quehjuefoi-.  une  sorte  d'étran- 
glement dû  à un  i*ètnVci8semeni  uoniial  de  la  séreuse  h 
.son  sommet  iFk'iraudi;  elle  est  molle  an  début,  trans- 
{Kirente,  dure  et  tendue,  lors(|u'elle  e.visle  depuis  long- 
temps. 

Dans  l’hydrocèle  fortement  tendue,  on  perçoit  sur  la 
tumeur  une  sorte  de  tremblotement  à la  percussion. 

Malgré  ré{>aisseur  de  scs  parois,  l’hydrocèle  est  tou- 
jours dèpressihle,  mais  le  testicule  ne  peut  être  senti  cl 
apprécié  que  dans  les  liydrocèles  peu  vohuiiineuses. 

Les  hydrocèles  à {>arois  épaisses  ou  à liquide  coloré  ne 
sont  pas  transparentrs,  mais  elles  ont  les  antres  signes 
unatoiiiiques  de  l’hydrocèle.  L'hydrocèle  à |><irois  épaisses 
est  dure,  élastique  avec  points  durs  et  quelquefois  saillies 
iiTégulières.  Toutes  les  hydrocèles  sont  indolentes. 

Les  violences  exléricurps,  le  séjour  dans  les  pays  où 
les  nuits  sont  froides,  une  hiennorHiagh.^  suivie  d’orchite 
aigue  ou  chmnique,  les  profes.sions  où  l'on  est  toujours 
debout  et  réqnilalion  sont  des  antécédents  qui  doivent 
faire  songer  à une  hydrocèle. 

Il  y a des  hydrocèles  qui  augmentent  et  diminuent  de 
volume;  il  ni  est  même  qui,  |»eii  dévelop{>éos,  se  résor- 
bent seules,  et  ce  sont  ces  hxdrocèles  que  l’on  a consi- 
dérées coininc  B|>partenant  à la  diatlièse  rhumuti^maic. 

Une  hydrocèle  j»eiit  exceptionncllenienl  guérir  {wr  .suite 
de  rupture  de  la  tunique  vaginale  et  du  passage  de  la 
sérosité  dans  le  tissu  cellulaire  où  elle  est  résorbée.  Les  hy- 
drocèles s'enflamment  spoutanémenl  ou  après  une  vio- 
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lomr;  nlor-i  sijîm's  »K‘  rhytirocèlc  sc  joi^'iicnl  mix  ' 
d'une  vagiualile  aijjnê.  V.  \ AftiNALiTE. 

Quand  mii'  hydco  êle  ancienne  tiVuflamme,  l'üe  put 
s'ouviir  à rinlérieiir  el  cnu>er  une  fistule  qui  e^l  loujouis 
longue  à gti'-rii'  siiu  c^li'e  incuralilc. 

On  ne  confundra  \*a<  riiyilr(H'î'‘le  sitii)»le  avec  une  hernie, 
avec  une  tumeur  canrêreii'e  du  Irsiinile  el  une  vagina* 
lite  chronique,  tant  qu'il  y a ‘h’  la  lrans|»arenn'.  Qhiand  la 
transparence  n’evisli?  pas,  les  signes  lires  de  la  durée  de  la 
maladie,  des  bosselures  dans  les  hinitrurs  cancéreuM*s  et 
tuberculeu*es,  la  faus4-  probable  du  n»al  et  des  douleurs 
qu'il  üccasiimiie,  érlaireronl  le  eliiriirgh*n.  Ihuis  les  cas 
difficiles  ou  aura  recours  à une  poncli«m  exploralrire. 
|V.  ÏESTici  rt-s  (Lv/Ws  ^/.s)  Va*.inaiitk,  IIyurooxk 
SACS  Hi.RMAinKS.I  t,hiaiit  «U  diagnostic  de  l'hydrocèle  avec 
une  hernie,  on  sc  rappellera  que  celle*ci,  â un  niomeni 
donné,  a toujours  été  irréduclihle.  \.  Mrh.mb  INut’l* 
NALE. 

TbnofM  itti'jm'.  — I.es  révulsifs  sur  tube  digestif,  — 
les  topiques,  tels  que  le  vin  rougi?  ; la  solution  concen- 
trée de  chlorhydrale  d'atnnioniaqne,  15  gruniiiiis  |Hmr 
1.50  grammes  d\  au;  les  frieiions  avec  rongiuiU  napoli- 
tain; les  vésiraloires;  les  frictions  avec  la  leintiire  d iode, 
peuvent  amener  la  disparition  d'une  hydiiM*é|p,  mais  aeii- 
lemeiil  au  début,  el  encore  ce  n’est  que  dans  un  très-petil 
nombre  de  cas.  — l.a  compression  avec  un  bon  siispensoir 
el  des  pomiinns  répétées  sont  de  bons  moyen>  palliatif',  et 
c’c^l  qnelqiieloi'  la  seule  ressource  du  chinii'gien  qui  a à 
li-ailei  des  malades  pusillanimes, 

l/liyilrocèle  jH-u  volumiiieusi'  el  qui  reste  slalioimaire  ne 
doit  pas  être  o|MTée. 

|/|jydrocéle  volumineuse  seni  ponctionnée.  Si  l'inllaiii- 
matimi  Mirviiml,  elle  peut  être  l’oiTasion  d'une  guérison 
iMdirale  ; un  traitera  rinfiiunnmtion  el  Ton  aUeiidra;  s'il 
se  forme  un  aln-és,  un  l’ouvrini- 

l.a  pom'tion  avec  le  Irorart  et  une  injeiiion  immédiate 
(Monro,  chirurgien  du  régiment  de  Hume;  A.  Monro, 
Sharp)  d'alcool  de  vin,  el  beaucoup  mieux  de  teinture 
d'iode  pure  ou  mélangée  avec  un  tiers  d’eau  {Velpeaiii, 
son!  ce  qu’il  faut  employer.  Itégle  générale,  les  injeclimis 
d'imle  ne  déterminent  pus  Vadhércncc  el  provoquent  une 
inflaminalimi  moiiis  vive  que  les  injerlions  avec  le  vin  et 
l'alcuol. 

(U'i  lOll  sr«mni(-». 

Ti-itiliirr  >]'iiN|p.  M îtl. 

(Velpau.) 

Pour  opérer  l'injerlion  iodée,  chercher  la  position  du 
te.slicule,  saisir  niilaut  que  pssible  cct  organe  avec  la 
innin  gauche  et  faire  saillir  en  avant  la  luuique  vaginale 
distendue,  l.c  doigt,  placé  sur  le  trocart  tenu  à pleine 
main  à une  disUince  de  '2  cenliméti'cs  environ  de  la  )ioinle, 
sert  de  point  irarrél  pour  limiter  rintriHlurlion  du  trocart, 
l.e  diirurgien  pl.Yce  la  pointe  sur  le  tégument  et  l’enfonee 
par  UH  coup  sec.  Il  retire  ensuite  le  poinçon  en  laissant  la 
canule  en  place  el  laisse  couler  le  liipiide  seulsnn.s  pn-"or 
le?  bourses.  Lorsque  tout  le  liquide  est  é'coolé,  il  injecte 
environ  une  ou  deux  cuillerées  de  la  solution  iodée  el  plus 
lors  pie  la  tunique  vaginale  était  trés-distendue  par  l'hydro- 
cèle; ü agile  |>endaul  trois  à six  minutes  le  liquide  iiijeelé 
par  des  malaxalioiis,  (rendant  que  le  robinet  de  la  raniib' 
est  fermé,  puis  il  fait  sortir  le  liquide  injecté,  il  reliir  la 
canule  en  pi  essanl  la  peau  autour  de  la  canule  ; mie  plaque 
de  diaebylon  referme  la  plaie,  l.e  miilade  reste  nu  lit  ; les 
bourses  soni  soulevées  par  une  plaque  de  gulla-pcrcba 


échancrée  qui  maintient  les  bourses  élevées  ; on  place  des 
calapla.smes  .sur  celles-ci. 

Lorsque  l'bydrocélc  est  double,  on  peut  faire  les  deux 
opérations  le  même  jour. 

Ia*s  accidents  de  la  ponction  de  Tliydrocèle  cl  de  l'injec- 
tion iodée  sont  une  piqûre  du  testicule  et  un  écoulement 
de  sang  (W’U  grave,  une  inflamm.iüou  violente  des  lioui'ses 
pouvant  aller  jusqu'»  la  gangrène,  la  phlébite  des  veines 
du  cordon  (lllamliii),  une  reproduction  de  riiydrocéle  avec 
liquide  rose,  brun  ou  chocolat,  une  orc^:ilc  aigue  el  chro- 
nique, enfin  rintroduction  de  l'injection  iod«*e  dans  la 
cavité  péritonéale  , lorsqu'on  a méronmi  qu  ÎI  s agissait 
d'une  hydrocèle  d’un  sac  heruiaire,  ou  d une  hjdrocèle 
congénitale  ; la  mort  est  prcMjue  toujours  la  conséquence 
de  cet  accident. 

I.orsqu’il  coule  du  sang  par  la  canule  apres  le  liquide 
séreux  caractéristique,  il  est  contre-indiqué  de  faire  une 
injection  iwlée. 

On  traitera  les  inflammations  par  les  moyens  appropriés. 

V.  Onc.HiTE  el  Vauinautb. 

On  évitera  sûrement  la  gangrène  du  scrotum  qui  est 
presque  toujours  due  à une  injection  maladroite  d iode 
dans  le  tissu  cellulaire  cl  le  dartos  en  se  conformunl  aux 
régies  prescrites  plus  haut. 

En  dehors  de  toute  complication,  la  conséquence  onii- 
naire  de  l'injetiion  imlèe  est  une  vaginalite  aigue  avec 
«•dème  du  scrotum,  qui  sc  résout  peu  à peu.  Quoiqu’il  y 
ail  du  liquide  repro<luil  dans  la  tunique  vagîn.ile,  il  ne  fjuil 
pas  croire  à une  récidive,  le  liquide  s’absorbe  ordinaire- 
ment dans  le  courant  du  mois  qui  suit  la  ponction. 

L'usage  et  rexpérience  ont  fait  préférer  la  teinture 
d’iode  pour  les  injections  de  rhydrocèle  ; depuis  jn  »’esl 
servi  de  solutions  faibles  de  nitrate  d'argent,  de  sulfate 
de  ïinc,  3t>  h 50  centigrammes  pour  100  grammi-s  il'eau  ; 
on  s’ est  servi  d alun  ; mai»  tous  ces  liquide^  sont  daii;;e- 
rt'iix  il  appliquer.  — l.e  liquide  de  rhydrocèle  réinjecté 
n’a  pas  a»>c2  d'énergie  pour  produire  une  innammation 
siibaigtiê  qui  est  seule  capable  de  guérir  radicahuiient 
l'hydrocèle. 

L'électricité  (Uo4lûlplm  Hodolphl’i,  appliquée  à l'aide 
d'aiguilles  h acupuncture  traversant  la  tunique  vaginale  el 
à travers  leH(uelles  on  fait  passer  un  courant  électrique, 
est  insuffisante. 

La  cautérisation  de  la  tunique  vaginale  à l’aide  d'un 
porte-caustique  de  Lallemand  porté  sur  la  séreuse  à travers 
la  canule  d'un  gros  trocart  (iK'fcr  de  Molt,  Maisonneuve) 
est  une  opération  exlréniemenl  douloureuse  qu  il  ne  faut 
pas  préférer  à la  ponction  et  aux  injections  iodées. 

L’incision  simple  (procédé  nucien),  l’incision  el  1 appli- 
cation d'iine  l«'nle  (Kranco),  le  selon  (tîuyde  tdiauliac),  la 
canule  d’argent,  a u i!  Latéral  k la  partie  moyenne,  laissée 
à demeure  (Ibudens),  sont  des  procédé»  compliqués  el  qui 
n’ont  d’effet  qu'en  délenuin.mt  une  innammation  violente 
qui  p«‘Ul  proiluire  aussi  bien  la  gangrén»’  du  scrotum  que 
la  guérison  ilc  rhydrocèle  ; ils  doivent  être  repoussés  de  la 
praliipie. 

La  cumule  du  trocart  laissée  à demeun*  pour  irriter  la 
tunique  vaginale  Monro)  est  quelquefois  suffisante,  mais 
t e moyen  est  peu  sûr. 

I)  faut  proscrire  de  la  thérapeutique  chirurgicale  l’exci- 
sion faite  autrefois  iCeUe,  Alhucasis,  Kaliopc,  Hoiiglass  cl 
ix)uis),  l'ouverture  de  la  tumeur  par  le  fer  rouge  el  les 
causlkpies  (Haul  «l'Êgine,  tîuy  de  Lhauliac,  Wisemaii). 
L'incision  simple  (Oise,  il.  Ilell)  n'est  pas  toujours  efficace 
el  est  Irés'düuloun'use;  elle  ne  convient  que  i>our  les 
hydrocèles  enflammée». 
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Konm'LAmR  de  l’hydrocei.e. 

Injection  iodée. 

T«*iaiiir«  'nnil» rramniM 

&tii  100  1(1. 

Dans  1rs  cas  d'hydi'ocèlc.  (Velpeau.) 

StjIiUvjn  iodée  contre  l'hydroréle. 

RAti.  40  ^uiinr*. 

In<ie.  3 iii. 

loUiir"  <lo  jioUMiiiRi 10  id. 

Môlei  dans  un  mortior  de  forre  l’iode  cl  riodiire.  Ajoii- 
Icz  l’eau  peu  à peu.  La  quanlili*  de  liquide  h injecter  ne 
doit  jamais  dépasser  celle  du  liquide  que  l'on  peut  faire 
««orlir  de  la  tumeur.  (Bonnet.) 

Solution  iodée  jx>ur  injection. 

1“;;:  ;û  : : ; ; ; : ; ; ; ; | 

à Ou*  ««Mtgrwlft.  .........  .*>0  îd. 

Ban  <li*till<}e lOU  iil. 

F.  s.  a.  (Guibourt.) 

Injection  irritante. 

Tin  rbami 300  {cramtnas. 

Alruol  rrciili^. . . . 50  id. 

Mêlez. 

LMon  ou  fomadation  de  tiu. 

Vin 1000  ttrunoMi. 

Mirt iio  i.l. 

Faites  dissoudre  h froid.  (F.  II.  P.) 

Fomentation  de  tanfnre  d*iode  n/faiMie. 

Knu  ISO  (tninmi-s. 

Trinlnrr  il  i'>il« 5 i«l. 

On  peut  augmenter  la  dose  de  teinture  jusqu'à  gram* 
mes  pour  U même  quantité  d'eau.  Employée  dans  le  Irai' 
U'menI  des  bubons,  de  l'hydrocèle  qui  accompagne  l’épi- 
ilidymilc,  etc.  (Ilicord.) 

d't/n  nnpMfre  de  ;>rofom»/<irc  de  merrurc, 
1 partie,  et  onyiient  ri/rin  8 parties,  ii  mettre  sur  le  scro- 
tum. Ou  1ère  et  réapplique  l’empliUrc  pour  rnir  l'état 
des  parties,  et  en  un  mois  l'hydrocèlc  est  guérie.  2 cas 
de  guérison  chez  les  cnbuiU  lLiilenius)n. 

F.mpini  topif/tie  de  cyanure  de  mercure.  — 30  centi- 
grammes pour  15  grammes  d'axonge.  Six  à huit  fririions 
ju.squ’à  érythème  douloureux  qu’on  panse  avec  un  liuge 
graissé  ; guérison  en  trois  à six  semaines  (Koeli)  (□. 

Ponr/ioH  arec,  un  trocart  assci  /’orf,  et  ;«ir  la  ctunde 
ùdroduire  une  sonde  huilée  dont  k-  bout  est  couvert  de  «/uc/- 
(fues  grains  de  précipité  rouye.  — L'introduction  de  celte 
soude  deux  ou  trois  fois  laisse  assez  de  précipité  pour  faire 
naître  une  inflammation  qui  guérit  radicalemeut  l'bydro- 
cèle  (Lloyd)  □- 

HTOIIOCÉPH4LIE.  Lorsque  la  sérosité  en  grande 
abondance  se  dépose  à rinlérieur  ou  à l’extérieur  du  cer- 
veau, dans  les  ventricules  ou  dans  la  cavité  araelinol- 
dicnne,  elle  fonne  ce  qu’on  appelle  l’hydrocéphalie. 

L'hydrocéphalie  est  une  maladie  de  l'enfance. 

Chez  les  adultes  il  >o  dépose  quelqitefuis  de  la  sérosité 
dans  le<  méninges  ou  dans  la  substance  cérébrale,  mois 
c'est  plulél  de  l'inriilration  séreuse  ou  de  l'iiHlémo  que  de 
l'hydrocéphalie. 

Le  mol  d'hjdrocépluilie  aiguë  s'appliquait  jadi.s  à tous 
les  cpamlieuicDls  venlriculaire»  de  sérosité  causés  par 


l'encéphalite  aiguë  ou  par  la  méningite  simple  et  granu- 
leuse, mais  aujourd'hui,  comme  ces  maladies  sont  l'objet 
d’une  description  particulière  (V.  Méningite  et  Encéi'HA* 
LITE),  la  <iéiiomiii;ilioii  d'hydrocéphalie  s'emploie  surtout 
pour  désigner  les  épanchements  séreux  du  cerveau  qui 
ont  une  march(‘  chronique. 

Il  y a une  hydrocéphalie  aiyuè  et  une  hydrocéphalie 
chronique,  mais  l’une  comme  l’autre  sont  très-rares  à 
l’élal  e.ssentiel,  tandis  qu’elles  sont  très-communes  comme 
maladie  symptomatii|uc. 

L'hydrocéplialie  chronique  est  une  maindie  particulière, 
quelquefois  héréditaire,  congénitale  ou  Ui-tpiise,  produite  par 
la  compression  exagérée  dti  ventre  jurndaul  la  grossesse, 
par  les  chutes  sur  le  ventre  pendant  la  gestation,  par  l’eii- 
lurlillement  du  cordon  ombilical  autour  du  cou.  pur  ta 
compression  du  forceps  sur  la  télé,  par  des  chutes  sur  le 
crâne,  |iar  la  méningite  chronique,  par  la  sclcrusc  céré- 
htule,  par  les  tubercules  du  cerveau,  et  enfin  pur  l'hc- 
morrhugic  méningée. 

On  reconnaît  riiydrocéphalie  u un  développement  exces- 
sif, régulier  du  crâne,  dont  le  volume  est  irès-consiiiérablu 
rcialivemenl  aux  dimensions  de  lu  face  et  dont  les  parois 
molles,  libreases,  sont  en  grande  partie  dépourvues  d'éle- 
monts  de  tissu  osseux. 

I,e  volume  de  lu  tète  est  qiiciqucrois  si  CQnsiilérable, 
que  les  enfants,  ne  pouvant  en  supporter  le  poids,  sont 
obligés  de  rester  au  lit,  et  le  crâne  Irès-mou  s'aplatit  et 
se  déforme  en  appuyant  sur  l'oreiller. 

crâne  des  cnfanl-s  atteints  d’Iiydrncéplialic  a une  cir- 
conférence qui  varie  de  50  ù 150  centimètres. 

C'est  une  énorme  quantité  de  sérosité  claire,  liquide,  à 
{KMiie  chai*géc  de  sels  ou  d'albumine,  composée  de  9V<00 
parties  d’eau  sur  1000  (Marcel),  dépos(’c  dans  le.s  ventri- 
cules lalémiiY  ou  dans  la  cavité  arachnoïdienne,  qui  donne 
lieu  au  développement  du  crâne  des  hydrocépliales. 

L'hydrocéphalie  araclmoîdienne  ré«nll<'  souvent  d'une 
hémorrtiagle  méningée  qui  sc  résorbe  et  se  transforme  en 
un  kyste  séreux  qui  comprime  le  ccn’cau  et  peut  arriver 
h le  refouler  entièrement  sur  la  base  du  crâne. 

L'hydrocéphalie  veniricolaire  dilate  qiielfiiK'fujs  lesveii- 
Iricnlei  nu  point  de  rnnverlir  les  hémisphères  en  deux 
poches  juxtaposées  dont  les  {larois  supérieures  ii'oiil  plus 
qu’un  demi-ceuliniètre  d'épaisseur,  mais  on  comprend  que 
la  maladie,  avant  d’arriver  là,  puisse  offrir  une  foule  de 
degrt^s  dans  son  développement. 

On  trouve  dans  l'hydrocéphalie  chronique  une  quantité 
de  sérosité  différente,  suivant  les  cas,  cl  qui  varie  de 
500  grammes  à 10  kilogrammes. 

Un  enfant  subitement  atteint  do  conviUsions,  et  chez 
lequel  sc  développt:  une  hydrocéphalie  chronique  au  Imiit 
de  quelques  mois,  a probablement  une  hydrocéphalie 
Hraclmoidienne,  suite  d'une  hémorrhagie  méningée  (Le- 
gendre). 

L'hydrocéplialie  chi-oniqu»'  qui  sc  développe  par  degrés 
ou  à la  suite  de  symplâmes  aigus  de  méningite  est  en  gene- 
ral une  liydrocéphulie  ventriculaire. 

L'hydrocéfdialic  conduit  peu  à peu  les  enfants  à la  para- 
lysie du  mouvement  et  des  organes  des  sens;  la  vue  est 
faible  cl  les  yeux  divergents,  dont  les  pupilles  sont  dila  • 
tées,  oscillent  sans  cesse  ; l’ouic  cl  l’odorat  sont  abolis,  la 
parole  est  retardée  ou  alisento,  la  marche  est  chancelante 
ou  imposaihlo,  les  digestions  restent  bonnes,  mais  le»  dé- 
jections restent  involontaire»  cl  il  y a souvent  des  vomis- 
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senienis  ou  des  convulsions  que  l’on  provoque  par  le  niou- 
vemenl  ou  par  lu  cotnprcssion  du  crâne. 

Un  commencement  d’hydrocéphalie  chronique  peut  être 
aisément  confondu  avec  le  rachitisme  du  crâne,  mais, 
dans  cette  dernière  affection,  il  n'y  a pas  de  troubles  visuels 
ni  d'accroissement  du  nombre  des  vaisseaux  de  la  rétine, 
tandis  que,  dans  l'hydrocéplialie,  les  lésions  de  circulation 
du  fond  de  l’œil,  produites  par  la  compression  intra-crâ- 
nienne, permettent  souvent  de  reconnaître  le  mal.  V.  CÉ- 
nÉBROSCOPlE. 

En  général,  dans  l'hydrocéphalie  chronique  il  y a une 
excessive  quantité  de  grosses  veines  sur  la  rétine,  ce  qui 


338.  — chniniqut*«  — InfîllraltOD 

«!<•  In  papille  et  hr|>érfing;ie  phUb^-rétinictioe. 


est  en  rapport  avec  la  compres.sion  intra-crânienne,  gê- 
nant la  rentrée  du  sang  veineux  de  l’œil  dans  le  sinus 
caverneux.  V.  CÉnÉimoscui'ie  et  RA(.iim.sjiE. 

Si  l'hydrocéphalie  excessive  est  au-dessus  des  ressources 
de  l'art,  il  en  existe  de  très-peu  abondantes  qui  peuvent 
guérir  ou  qui  laissent  vivre  les  malades  jusqu’à  vingt, 
trente  et  cinquante-quatre  ans. 

L'hydrocéphalie  chronique,  chez  de  très-jeunes  enfants, 
peut  être  confondue  avec  le  rachilisiuc  qui  arrête  le  déve- 
loppement des  os  du  crâne,  en  ramollit  les  parois  et  en 
augmente  les  dimensions,  mais  l’état  normal  du  fond  de 
l'œil,  l’absence  de  tout  désordre  dans  les  oi'ganes  des 
sens,  et  l’existence  de  déformations  osseuses  sur  d’autres 
points  du  corps  (V.  Rachitisme),  dans  le  cas  de  rachi- 
tisme, doivent  faire  distinguer  ces  deux  maladies  l’une  de 
l’autre. 

L'hydrocéphalie  chronique  accompagnée  de  strabisme, 
d’oscillation  des  yeux  et  de  convulsions,  est  inévitable- 
ment mortelle. 

L’hydrocéphalie  peut  guérir  exceptionnellement;  alors 
les  0$  du  crâne  subissent  une  hypertrophie  plus  ou  moins 
considérable  qui  donne  au  crâne  une  grande  épaisseur 
(A.  Amiral]. 

Thrntiwnli'iite.  — Empêcher  la  formation  d’une  nou- 
velle (pianlitéile  liquide  dans  le  crâne  et  faciliter  l'absorp- 
tion ou  la  sortie  de  celui  qui  s'y  trouve  déposé,  telles  sont 
les  indications  de  l'Iiydrocéphalie  aiguë  ou  chronique. 

Appliquer  de  larges  cuiiipresses  imhibées  de  vinaigre 
scillitique,  de  vin  aromaticpie,  de  larges  vésicatoires  vo- 
lants sur  le  crâne,  ou  euliii  des  cautères  à la  nuque.  On 
peut  employer  aussi  : 


Les  diméfûyut'.s.  Nitrate  de  potasse,  1 à h grammes  par 
jour; — acétate  de  potasse,  même  dose;  — sirop  de 
pointes  d’asperges,  150  grammes  par  jour;  — sirop  des 
cinq  racines,  même  dose  ; — teinture  de  scillc  ou  de  digi- 
tale, dix  à trente  gouttes;  — poudre  de  digitale,  5 à ‘25 
centigrammes;  — oxymel  scillitique,  5 à 10  et  15  gram- 
mes en  potion. 

Les  purgatifs.  Calomel,  5 à 10  centigrammes  par  jour; 

— séné,  10  à 20  grammes  dans  du  café;  — huile  de 
ricin,  10  grammes. 

Les  exutoires  au  cou  et  sur  le  crâne  ; — séton,  moxa, 

— vésicatoire,  — frictions  slibiées. 

Les  altérants.  Frictions  sur  la  tête  avec  l'onguent  mer- 
curiel et  recouvrir  le  crâne  avec  un  bonnet  de  laine.  — 
Calomel,  5 centigrammes  par  jour  avec  bains  alcalins 
quotidiens;  — iodure  de  potassium,  3 grammes  pour 
AÜO  grammes  d’eau  sucrée,  une  cuillerée  à café  toutes  les 
heures. 

La  compression.  Faire  la  compression  de  la  tête  avec  des 
bandelettes  de  sparadrap  ou  de  toile  ordinaire. 

Lniwirliondu  mine.  On  a fait  lajionctionsurles  côtés  de  la 
ligne  médiane  et  l'on  a comprimé  le  crâne  (Hippocrate,  Celse, 
Monro,  A.  Cooper).  (Quelques  cas  de  succès  — l.a  ponc- 
tion du  crâne  peut  être  combinée  avec  les  injections  iodées 
(Rrainard).  C'est  une  opération  téméraire  dont  les  résultats 
sont  rarement  heureux.  Dans  ces  cas,  faire  la  ponction  et 
une  évacuation  modénie  de  li(|uide,  injecter  2 milligram- 
mes d’iode  et  5 centigrammes  d'iodure  de  potassium  pour 
30  grammes  d’eau,  puis  réitérer  tous  les  dix  jours  environ. 

— Le  docteur  Touruesko  cite  un  cas  de  guérison  au  trente- 
huitième  jour.  Pour  moi,  je  préfère  la  ponction  par  la 
lamecrihlée  de  l'etlmioide  au  moyen  d’un  trocart  capillaire 
garni  d'une  boulette  de  cire,  afin  de  ne  pas  blesser  les 
parois  des  fosses  nasales. 

■VDRO('OTl’I.K  ASIATIQI'K.  Plante  exotique  de 
l'Asie,  de  la  famille  des  ombellifcres,  employée  en  infusion 
à la  dose  de  6 grammes  pour  2000  grammes  d'eau  ré- 
duite à 1000  par  ébullition.  On  l’emploie  contre  1a  lèpre, 

1 I.  contre  la  syphilis  □,  contre  la  scrofule  □. 

Elle  s’administre  aussi  sous  forme  de  granules,  de  2 à 
12  le  malin  et  le  soir,  ou  sous  forme  de  sirop  à la  dose  de 

2 à 10  cuillerées  à café  le  matin  cl  le  soir. 

Le  premier  effet  produit  par  ce  médicament  est  une  sen- 
.sation  de  chaleur  et  de  picotement  à la  peau,  surtout  aux 
mains  et  aux  pieds  cl  qui  est  suivie,  au  bout  de  quelques 
joui's,  d’une  sensation  de  chaleur  générale,  qui  peut  aller, 
dans  quelques  cas,  jusipi'à  la  démangeaison  la  plus  intolé- 
rable et  est  suivie  quelquefois  d'une  légère  rougeur;  la 
circulation  capillaire  générale  est  accélérée,  le  pouls  de- 
vient plus  fort  et  plus  plein.  Après  que  le  médicament  a 
été  administré  pendant  une  semaine,  l’appétit  augmente 
sensiblement,  les  fonctions  des  principaux  viscères  ne  pa- 
raissent pas  troublées,  même  lorsque  le  médicament  est 
donné  à hautes  doses.  Au  bout  d’un  certain  temps,  la  peau 
commence  à devenir  plus  souple  cl  plus  unie  ; l'épiderme 
se  détache  graduellement  en  petites  écailles,  ou,  dans  les 
cas  graves,  en  larges  croàlcs  ; la  transpiration  se  rétablit, 
les  fouctions  excrétoires  augmentent;  la  digestion  s'amé- 
liore et  l’appétit  se  développe. 

HYDRO-ÉI.ECTRIQL'E.  Application  particulière  de 
l’électricité  au  moyen  de  piles  inventées  par  Pulvermacher, 
qui  marchent  avec  de  l’eau  ou  avec  de  l’eau  aiguisée  de 
vinaigre.  Les  piles  hydro-électriques  sont  des  chaînes  com- 
posées d’un  grand  nombre  de  petites  piles  en  communi- 
cation les  unes  avec  les  autres  et  qu'on  peut  enrouler  au- 
tour d’un  membre  de  façon  à agir  sur  les  tissus  par  un 


i 


Digillzaü  by  Google 


HYDR 


HYDR 


709 


I 


courflnl  non  interrompu.  Plongées  dans  le  vinaigre  ou  ilo 
t>au  vinaigrée  pour  imbiber  leurs  éléments,  el  appliquées 
sur  la  peau,  elles  produisent  un  courant  très-énergique, 
susceptible  de  cautériser,  et  dont  la  foixc  est  proportionnée 
au  nombre  des  éléments  et  à l’aciditc  du  vinaigre.  On  peut 
appliquer  plusieurs  de  ces  chaînes  hydro-électriques  pour 
obtenir  des  ofTcls  plus  intenses,  et  l'on  s’arrange  de  façon 
que  le  courant  ti-averse  ta  partie  ntalade  ou  les  nerfs  qui  se 
distribuent  dans  cctie  partie.  V.  Éuctiusation. 

■YDROFÈRE.  Système  de  halnéutibn  qui  consi.sie  à 
mettre  le  malade  à nu  dans  une  caisse,  sa  tête  .seule  res- 
tant au  dehors,  pour  recevoir  un  jet  d’eau  simple  ou  miné- 
rale pulvérisée,  fommnl  autour  de  lui  un  brouillard  intense 
(MaÜiieu,  delà  liréme).  La  poussière  d’eau  mouille  le  corps 
comme  un  vrai  brouillard,  et  de  la  sorte,  avec  2 litres 
d'eau  réduite  en  poussière,  on  peut  remplacer  un  bain 
pour  lequel  il  faut  200  litres  d’eau.  C'est  une  économie 
considérable,  surtout  lorsqu'il  s’agit  de  l'emploi  des  eaux 
minérales.  Nalhoureuseiiient  la  pulvérisation  des  eaux  mi- 
nérales leur  fait  perdre  une  partie  de  leurs  principes  miné- 
ralisatcurs,  et  elle  abaisse  la  température  d'une  façon  désa- 
gréable pour  le  malade.  On  donne  ainsi  des  bains  d’amidon 
dans  l’eczému  des  bains  d’eau  iodée  ou  mercurielle, 
des  bains  d’eau  de  mer,  d’eau  de  Vichy,  d’eau  de  KreuU- 
nacb,  etc. 

HYMO-infc9IATOCÈl.BM.  Une  hydrocèle  récidivée 
après  piqûre  du  testicule,  une  hydrocèle  contusionnée  et 
renfermant  du  sang  coagulé  ou  mêlé  au  sérum,  avec  ou 
sans  lésions  de  la  tunique  vaginale,  sont  des  hydro-héma- 
locéles  traumatiques. 

A la  longue,  les  hydro-hémalocèles  se  compliquent 
d'épaississement  de  la  tunique  vaginale  : 

l*  L'hématocéie  dans  wwe  hr/drocè/ê  pf*ucfioti/i^e  se  re- 
connaît à une  tumeur  fluctuante  affectant  la  forme  d’une 
hydrocèle  et  ne  tardant  pas  à augmenter  et  à présenter  les 
signes  d'une  hydrocèle;  le  testicule  est  toujours  difliciie  à 
sentir. 

Il  y Q eu  une  douleur  vive  au  moment  de  la  ponction  de 
l'hydrocèle,  cl  la  tumeur  s'est  reproduite  en  peu  de  temps. 
Jamais  on  ne  trouve  d'ecchymose  (J.  L.  Petit)  sur  le  scro- 
tum. Le  souvenir  de  l’is.sue  de  sang  au  moment  de  la  ponc- 
tion doit  faire  soupçonner  qu'il  y aune  hydro-hématocèle; 
une  ponction  exploratrice  lève  tous  les  doutes. 

2*  L' Jicmafofvh'  duns  tutfi  hr/droade  centusiounee  est  con- 
stituée par  une  tumeur  volumineuse,  dure,  tendue,  d’une 
consistance  égale  en  tout  point,  et  ayant  toujours  la  forme 
d'une  hydrocèle.  Le  liquide  évacué  a la  ponctiou  explora- 
trice a la  coloration  de  la  gelée  de  groseilles,  ou  est  muge 
comme  du  sang  pur.  La  tumeur  s'est  accrue  après  un 
coup  reçu  sur  une  tumeur  reconnue  pour  une  hydrocèlo. 
l'ne  ecchymose  du  scrotum  ne  peut  être  le  plus*  souvent 
que  la  trace  du  coup  reçu. 

I.o^s  hydro-hémalocélcs  sont  susceptibles  de  s’enflamoter 
el  se  révèlent  alors  par  des  signes  de  vaginalite  aiguë  ou 
chronique,  surajoutées  aux  signes  de  l'hydro-hêmatocèle. 

T/térapeutiqufi.  — On  traitera  les  hydro-hématocélcs 
sans  inflammation  comme  l’hydrocèle.  Les  bydro-hémalo- 
céles  enflammâmes  seront  traitées  par  rinûsion  et  l'on  fera 
des  lavages  avec  la  décoction  de  quinquina  ou  la  solution  : 
eau,  2 parties;  teinture  d’iode,  1 partie,  et  l’on  pansera 
avec  des  cataplasmes. 

■YOBontEl..  Boisson  rafraîchissante  formée  d'eau, 
500  grammes,  et  de  miel,  30  grammes.  On  remploie 
comme  moyen  légèrement  laxatif  É.  , 


HYRBOa^ntie.  L’hydrométrie  est  une  accumulation 
de  .séro.<iité  dans  l’utérus,  la  cause  la  plus  ordinaire  de  l’iiy- 
droniétrie  est  une  hypersécrétion  des  glandes  utérines  : 
cette  lésion  est  des  plus  rares. 

L'Iiydroméirie  simule  la  grossesse  el  Ic.s  fausses  gros- 
sesses , mais  au  début , comme  rhYdrouiélric  succède 
d’onlinaire  û un  état  maladif,  aiicieu  de  ruiérus,  on  peut 
facilement  être  sur  ses  gardes. 

Ou  bien  le  col  de  l’ulérus  est  ouvert  ou  bien  il  est  fermé; 
s’il  est  ouvert  il  coule  du  liquide  en  abondance  lorsque 
l'on  introduit  la  sonde  utérine,  s'il  est  fermé  on  sent  à la 
place  de  Tutérus  une  tumeur  fluctuant*!,  les  abcès  en- 
kystés de  l’utérus  et  la  péritouite  tuberculeuse. 

Thérapenfùfttfi.  — On  sondera  le  col  utérin  et  l'on  fera 
des  injections  émollientes  ; si  le  col  utérin  est  fermé  on 
fora  la  ponction  de  l'utérus  par  le  col.  V.  Athesie  du  col 
DB  l’utéhus. 

■YMO\‘ÊPRRORB.  I.a  distension  lente  et  progres- 
sive des  bassinets,  du  rpin,  lorwjiie  Turelère  est  obstrué 
par  un  calcul  ou  (*ar  une  tumeur  quelconque,  constitue 
l'hydronéplirose.  ^ 


F*;.  389.  — iljrdi«i^l>bro»o  RT«ji<iUir« 

roaipU>l>  4*1  fi«rt'nrb)'ini!  rintl. 

Bans  l'hydronéphrose,  le  rein  se  détruit  quelquefois 
d’uno  façon  complète,  il  sc  distend  de  manière  à n'ètre 
plus  qu’une  coque  fibreuse  fonnant  une  tumeur  plus  ou 
moins  considérable.  V.  CalcuU'^  du  rbin.  (V.  flg.  339.) 

T/térapeuHqw.  — Contre  l'hydronéphrose  due  h des 
calculs  des  reins,  il  n’y  a pas  autiT  chose  d'utile  à faire 
que  la  néphrotomie.  En  dehors  de  ce  moyen  de  salut,  on 
ne  peut  employer  que  des  palliatifs.  Quant  à l'hydroné- 
piirose  duo  à la  pyélite  et  aux  tumeurs  cancéreuses  du 
rein,  toute  médication  spéciale  est  inutile. 

HYOR9PATHIE.  V.  HvDnOTHÊflAFIE. 

HYDROPÉRICARDE.  11  y a des  péricaixlites  avec 
épanchement  séreux  ou  séro-purulents,  et  enfin  des  épan- 
chements de  sérosité  du  péricarde  sans  péricardite. 

L’épanchement  de  sérosité  dans  le  sac  flbro-séreux  qui 
entonre  le  cœur  constitue  ce  qu'on  appelle  l'hydropéricarde 
(Rouillaud). 

L'est  ordinairement  une  péricardite  chronique  ou  latente 
qui  produit  l'hydropéricarde. 

On  voit  de  temps  à autre  l'hydropéricarde  se  produire 
sous  l'influenrc  des  obstacles  mécaniques  è la  circulation 
du  cœur  et  des  poumons,  sous  rinfluence  des  nosohémics 
chloro-aiiéiniques,  et  onliu  dans  certains  cas  de  métastase 
goutteuse  el  rliumaUimale. 
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L'Iiydropôricai’de,  même  aliondant,  di*temiinc  Veu  de 
plH'noiiii^ix's  généraux,  ruivmcnl  de  la  dtiidcur,  de  Te^süuf- 
flement  el  de  la  lièvre. 

l’ne  vous>urc  de  la  région  pl■é^•o^■^üale,  avec  dilntaliou 
cl  flurtuatiou  des  espareâ  inUTCO^Utux  correspondants,  sans 
jmpulsioD  du  c(cur  >ous  la  uiaiu,  annonce  l'hydrupiTtcarde. 

l ue  niiililé  précurdiale  circonsfrivanl  une  surface,  ayant 
la  forme  d’un  rime  Iroiiqué  par  en  haut  el  dont  la  hase 
n*jK)serail  sur  le  tlinpliragmc  (Piorry),  est  la  conséquence 
d'un  bydropéricardo. 

l/nfraiblissement  excessif  el  l'élojgnement  des  bruits  du 
cœur,  dmii  le  second  temps  semble  dédoublé,  annonrenl 
un  épaïuhement  du  sérosité  dans  le  péricarde,  entre  le 
cœur  el  roreille  de  celui  qui  l'écoute. 

Im  bydropérti  arde  développé  rapidunieiil  produit  tou- 
jours des  {diénoiuéues  de  suiïucaliüu,  d'éioufTeineDl,  de 
syncope,  pouvant  aller  jusi{u'à  la  mort,  mais  si  l'épanclie- 
ment  se  piuidiiit  avec  lenteur,  d'une  façon  latente,  su  pré- 
sence à égide  quantité  d'eau  ne  détermine  pas  beaucoup 
de  réaction.  * 

Si  l’hydrupérirarde  peut  se  Icrmioer  par  lu  ré>orpUon 
du  liquide  épanrhé,  dans  la  plupart  des  cas  il  entraîne 
l’asphyxie  et  lu  inorl. 

Thfrfift*’uti>fuv.  — Quand  l'hydrojïéricarde  résulté  iriinc 
forte  inflammuliuii,  il  faut  recourir  à la  saignée  du  bras 
ou  aux  ventouses  scarifiées  sur  la  région  du  cœur  (V.  Pk- 
lunARliiTE),  mais  si  l’clat  inflummaloire  a cessé,  il  faut 
prescrire  les  dimvtiqucs  (V.  ce  mol)  cl  les  sudurifiquos. 
— Ile  larges  viVicatoires  volants,  répétés  sur  la  région 
pr»‘*cordiale,  sont  ce  qu’il  y a de  mieux  à faire  dans  l’Iiy- 
dropéricarde  causé  par  une  plilcgmasie  dont  l'acuité  a 
entièrement  disparu. 

Quand  un  bydro|>éricarde,  dont  la  cause  inflammaluiru 
a di'^paru,  reste  stationnaire  et  que,  par  son  ahomlume,  il 
expose  à la  mort,  il  faut  faire  rouverlure  du  pi*ricardc  el 
donner  issue  au  liquide  é^ranclic  : par  rioeision  ou  par  la 
ponction  (Senar,  Pigeaiix)  ou  eiirm  faire  la  trépanation 
du  slurnuni  (Luenuec).  Si  l'on  fait  la  |>onclion  du  péri- 
carde, on  incise  le  cinquième  et  le  sixiémi!  espace  in- 
tercostal, un  peu  k gaiiclic  du  slornura,  el  l'on  enfonce 
un  gros  irorart  obliquement  en  bas  en  le  dirigeant  sur  la 
droite  — llicberaml  a proposé  do  joindre  i'iiijertion  Irri- 
lanie  à la  ponction  du  ]>éricarde  roimm;  dau.s  i'hjdrocéle, 
mais  cela  n’a  pas  douné  de  bons  résultats.  La  ponction 
pi’iit  aussi  se  faire  par  succion  au  moyen  d’un  trocart  ca- 
pillaire adapté  à la  seringue  aspiralrice  de  Dieulafoy.  — 
Si  l’on  pratique  la  tir^Htuntiuiè  tlu  stfruum^  on  opérera 
au-de.ssus  île  l’appendice  xipbuîde,  sur  la  moitié  gauche 
du  siermun,  et  une  lois  la  couronne  de  lirpuii  réalisée, 
le  doigt  indicateur  ayant  senti  la  nuctiialimi  au  fond  de  la 
plaie  sert  de  guide  au  bistouri  qui  incise  le  péricarde.  — 
Après  la  ponction,  nn  place  le  uialade  sur  le  cAté  gaiicbe, 
picscpic  assis,  aiiii  de  favoriser  l’écoulcmeul  du  liquide. 
V.  1'AnACE.STE.SE. 

HYUROPIIOBIE.  L'bydropliobie  r.sl  une  névrose  con- 
vulsive caracu!‘Hsée  par  la  frayeur  des  liquides  ou  des 
corps  brillants  el  par  le  spasme  douloureux  de  tous  les 
imisries  de  la  respiration. 

il  y a deux  e.«‘péces  d hydrophobie,  l’imn  qui  est  csscu- 
ti>  lie  cl  pi-oduite,  soit  par  riiyslérie  ou  parl’bypocbondrie, 
cl  I autre  qui  résuiio  de  la  pré.seucc  du  virus  rabique  dans 
le  «ang  (tiæliiis  Aurelianus). 

I.  bydrupbobie  essentielle  est  très-rare,  laniUs  que  l'by- 
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dropbobie  rabique  e^t  assez  commune  elplus  connue  sous 
le  nom  de  f'atjc. 

rage  n'est  jamais  spontanée  chez  riioimue,  cl  lui  est 
toujours  communiquée  par  le  chien,  le  clial  et  le  loup  en- 
ragés, au  moyen  de  l'inoculation  ]wir  moi’sure  ou  par  con- 
tait accidentel  de  U bave  rabique  sur  la  peau  excoriée. 

Knlre  l'inorulation  cl  !edévi*lopiK.‘iiifntdc  rbydropiiobie 
rabique  il  y a toujours  une  période  d'incubalion  qui  varie 
de  quelques  heures  à quelques  moU  et,  dil*ou,  à plusieurs 
années. 

Les  deux  tiers  seulement  des  personnes  ou  des  animaux 
mordus  par  un  chien  enragé  preimeni  la  rage  (Renault). 

Après  quelques  malaises  et  quelques  symplémes  d’an- 
gine pharyngée,  l’homme  atteint  de  rage  éprouve  de  l’an- 
xiélé  précordiale,  avec  étouffements,  soupirs  et  spasmes 
douloureux;  dés  qu’il  veut  boire,  dés  qu’on  lui  montre  des 
corps  brillants  ou  dès  qu’on  agite  l’air  en  parlant  haut,  on 
8C  ruiiiuuDt  trop  viu^  ou  en  fermant  brusquernem  les 
portes. 

La  rage  est  constituée  par  une  série  d'accès  nerveux 
rabiques  qui  se  succèdent  à des  distances  plus  ou  moins 
rnpprodiées,  jusqu’à  ce  que  le  malade,  usphy’xié  par  le 
spasme  et  purrécume  bronchique,  épuisé  par  la  douleur, 
tombe  dans  une  prostration  mortelle,  tout  en  conservant 
son  intelligence  presque  jusqu'au  dernier  soupir. 

Une  personne  atleinic  d'hydrophobie  rabique  est  inévi- 
tablement vouée  à la  mort. 

— Les  animaux  enragés  doivent  être 
inmiédiateincDl  abattus. 

Toute  moiMire  faite  par  un  animal  enragé  doit  être  sur- 
le-champ  cautérisée  par  le  fer  rouge  pour  provenir  le 
développement  de  la  rage.  La  cautérisation  au  beurre 
d’antimoine  et  au  nitrate  d'argent  est  insuRisante. 

Bien  qu’il  soit  très-rare  de  voir  guérir  lu  rage  confir- 
mée, il  faut  Ctqiendanl  tout  entreprendre  pour  sauver  les 
malades.  — Celte  maladie  doit  être  traitée  par  l’opmm  à 
dose  progressivemenl  plus  forte,  en  commençant  par 
5 centigrammes,  parla  morjUiiut,  depuis  2 centigrammes, 
et  par  la  belhuione  ou  Vuh'itpine.  Mais  ce  serait  le  cas,  si 
les  malades  ne  pouvaient  jtoiul  ax'aler,  de  recourir  aux 
itiJirtioM  hyiiodvrmiques. 

On  a aussi  ronseiilé  de  recourir  aux  hihtilations  tic 
dix  tjoutteü  de  chloroforme  toutes  les  quinze  minutes, 
afin  d'em)>ècher  les  accès,  ou  bien  au  sommeil  chloro- 
formique, afin  d’injecter  de  la  nourriture  dans  l’estomac 
au  moyen  de  la  sonde  oesophagienne,  ou  bien  uu  cbioral 
hydraté  (V.  ce  mot).  On  a encore  recours  au  hachisch,  à 
la  dose  de  1 à â grammes,  et  eiifin  aux  injections  (Tcuti 
i/'ms  les  irines,  (Magendie.) 

l/elrcirlrli^  a Clé  employée  avec  succès  dans  l'Iiy- 
dropbobie  par  le  docteur  Las.sing.  Dans  uu  cas  où  luu.s 
les  remèdes  employés  en  parc!)  cas  avaient  échoué,  le 
malade,  en  proie  à une  suri  xcilalion  effrayante,  essayait 
de  mordre  toutes  les  personnes  qui  l'approcbaieni.  On 
finit  par  l’attacher  sur  un  iuntelas,ct  l'on  entoura  ses  pied> 
d’un  (il  de  cuivre.  Le  pôle  négatif  d'un  nppreil  élciiru- 
méilical  fut  mis  en  communication  avec  ce  lit,  el  le  pôle 
positif  avec  la  goige  et  l'épine  dorsale  du  malade;  à ce 
|>ôle,  le  courant  passait  à travers  une  éi>onge  imbibée  de 
vinaigre  el  d'eau  salée. 

Dès  que  la  commuoicatiou  fut  établie,  les  tressaillements 
cessèrent,  et  sous  cette  influence  le  malade  put  boire  suus 
éprouver  cette  horreur  pour  les  liquides  particulière  aux 
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hydrophobos.  Sitôt  q\ron  cessait  de  faire  passer  le  couraol, 
les  spasmes  reparais>aieiU  ainsi  que  les  divers  symptômes 
(le  ta  maladie.  L’application  du  courant  a été  maintenue 
pendant  une  demi-iieure,  et  l'on  a renouvelé  l'opt'rulioii 
plasieurs  fois  dans  la  journée,  pimdaiU  une  demi-lieun* 
rhaqu<‘  fois,  en  laissant  un  intervalle  d'une  heure  enlni 
deux  ex|>éricncos  consécutives.  Au  bout  de  douze  heures 
de  ce  traitement,  le  malade,  loin  d'être  furieux,  présenUiil 
au  contraire  tous  les  indices  de  la  faiblesse  la  plus  grande. 
La  li'aiispiraliun  était  rétablie,  on  le  purgea,  et  il  s'en 
dormit  pendant  deux  heures.  Huit  jours  après,  il  eut  une 
noutrellc  atta«|ue  tr<>s*légère  qui  cessa  por  une  nouvelle 
application  de  l'éleclricilé. 


FOHMIUERE  DE  LA  RAGK. 

l'amii  les  médications  employées  pour  prévenir  et  com> 
battre  la  rage,  en  voici  quelques-unes  qui  sont  bonnes 
h ronuiillre,  tout  en  ne  s’illusionnant  pas  sur  le  }Nni  de 
chance  quelles  ont  dc^  réussir. 

inftmon  tfe  Scutfllaria  interiflom  on  deu.\ 

cuillerées  de  |H>udiT  par  litre  d'eau.  Klle  prévient  la  rage 
nprés  la  morsure  et  la  guérit  lorsqu’elle  est  déclan!*e. 
I n grand  nombre  de  succès  ((.aurence  van  der  Vur,  Ly- 
man)r~T 

Puwlir  de  ralériane^  à prendre  10  à 6ü  grammes  par 
jour. 

Cnhmel,  h grammes  toutes  les  quatre  heures.  — Don- 
nant lieu  i\  la  salivation  dans  la  rage  coulirmée.  Deux  cas 
de  guérison  (Li^el^  Q. 

I.C  ntrtu'e  a été  employé  dans  la  rage  conlirmée  en  in- 
jections arec  la  seringue  de  iVavaz,  mais  sans  plus  de 
succès  que  dans  le  létano.sQ- 

Ilacine  d'atonU  appliquée  à la  dose  de  1 gi^anime  50  cen- 
tigrammes  à 2 grammes  sur  la  plaie,  jusqu'à  cc  qu’elle 
soit  cicatrisée,  comme  moyen  préventif  r~l. 

fhituia  stramoiHnni.  — Extrait,  t à àO  centigrammes; 
teinture,  de  1 à grammes,  comme  moyen  préventif Q. 

Plantain  tlniu  {Alisma  plantagu).  — En  Russie,  on 
lui  attribue  la  propriété  de  guérir  la  rage  : lO.gniimnc» 
de  poudre  de  racine  par  jour.  On  l’a  essayé  sans  succès 
en  Eram  e Q- 

sur  la  plaie  et  à l’intérieur  : A à 6 gram- 
mes dans  une  lasse  d'infusion  de  tilleul,  plusieurs  fois  par 
jour  n. 

Acidt  anéiHeu^  et  préparations  aisenicales,  comme 
moyen  préventif, 

Pondve  de  beltadûnef  10  à 15  centigrammes  par  Jour 
et  augmentant  la  dose  comme  moyen  préventif. 

Chlore  /é/mV/e  en  lotions  sur  la  plaie,  et  k l’inlénimr 
en  pilules  avec  de  la  inic  de  pain  : 2 grammes  chez  les 
enfants,  6 grammes  chez  les  adultes,  quatre  à cinq  fois  par 
j(iur  (Bi‘ugnalc]li,  iomvutf  jjénéru/  de  tnédeein»\  LIX,  303, 
— LXII,  281). 

Potuhe  de  r.ywnjlossc^  50  centigrammes,  trois  fois  par 
Jour  {Bulletin  des  Mciètés  mtdicaies^  Férussac,  XVl,  237). 

Genistn  tinrtoria  (genêt  des  teinturiers).  — Décoction 
Irès'chargée,  en  boisson  ou  en  lotions  sur  lu  plaie  (Moro* 
chetti,  Cabanon  d'I'iés). 

Eiléboix  notr,  50  cenligratumes  à 1 gramme  20  centi- 
grammes en  poudre,  ou  bien  60  à 75  cenligrariimes  en 
extrait  n. 


Huile  animale  de  Ih^qe  l.  Ti*ois  à quatre  gouttes  tous 
les  jours -dans  une  émulsion  avec  de  rétber.  en  augmen- 
tant bi  dose  comme  mayeii  préventif  Q. 

.Application  sur  la  blessure  d'un'*  petite  quaiilité  de 
IKiwlre  de  «vmf/nn  tf/csn. 

Applicatiou  d‘oa^((e/(f  mevearid  sur  les  parties  bles- 
sées O- 

Frictions  inercurielles  juMju'û  salivation  [Bullitin  rfes 
fu’imres  mèdic^deSy  Férussac,  1825,  1 7)  I I. 

eu  |>oudre,  de  10  à .50  centigrammes,  avec  nitro, 
camphre  et  extrait  de  coquelicot. 

Aàde  5 centigrammes  par  jour  à l’inté- 

rieur Q et  applications  d’eau  phéniquée  au  100*  sur 
la  plaie. 

EH}Mihjnnm  a>ja^)mua  ou  A ya -Pana,  en  infusion,  20 
grammes  par  litre  d’eau 

Mik'iniit  yiiarn  ou  Onaeo,  en  infusion,  15  à 2.5  grammes 
par  litre  d’eau. 

Kupatorium  i)irfaiintiim  ou  B»‘one>it , en  infusion , 
20  grammes  par  litre  d'eau. 

D<im  de  vafteur  tous  les  jours  et  dans  l’inlervalle  exer- 
cice forcé  ; employé  comme  moyen  préventif. 

Il  faut  SC  rappder  que  s'il  y a tant  de  moyens  proposés 
pour  prévenir  les  efT^'ls  de  la  moiMire  d’un  animal  enragé, 
c'est  que  les  deux  tiers  de  ceux  qui  sont  mordus  n’étant 
pas  affectés  de  la  rage  i, UimuiuII),  ceux-là  peuvent  attribuer 
«au  premiiT  remède  venu  l’immunité  que  d’autrc.s  attribuent 
avec  plus  de  raison  à l«t  marcb«’  nalureUe  de  la  maladie. 

L’hydrophUndmie  est  l'épi- 
pliénomène  d’un  glauroiiH',  d'un  ramollissement  du  corps 
vitré,  d’mi  décollement  de  la  rétine,  d'une  héinorrliagie 
cérébrale,  d'une  clioroldite  ou  d'une  iritis,  et  môme 
d’une  kératite  profonde. 

l/>rsque  rbydrophtlialmie  dure  longtemps  les  mem- 
branes de  r»‘il  sont  distendues  et  il  se  produit  un  staphy- 
lônic.  V.  ce  mol. 

Lorsque  lu  cornée  cède  la  première  il  y a kérato-con- 
nus  (saillie  conique  de  la  cuniéc)  ou  inen  la  cornée  s'a- 
gruuciit  dans  tous  ses  diamètres,  lins  devient  |>cu  à peu 
moins  mobile,  les  mouvements  du  globe  de  r<eil  soûl 
moins  libres,  puis  la  cornée  devient  opaque  et  il  y a sla- 
pliyldine. 

I.’bydropbllialmte  dans  laquelle  la  sclérotique  so  dilate 
la  première  se  révéle  par  les  sigues  d'un  slapliylèmu  anté- 
rieur ou  poslérieiu*. 

Des  douleurs  exlréinemenl  vives,  semblables  à celles 
du  glaucome,  arconipagnenl quelqucfoU  rhydrojdiüialmie. 
V.  ce  mol. 

L'Iiydrophlh,almie  et  les  slaphylômes  sont  quelquefois 
liéréditiiires  et  liés  à un  état  général  défectueux  et  à la 
scrofule. 

Dans  riiydroplitbalmic  causée  par  une  hémorrhagie 
cérébrab',  le  gonflement  de  l’œil  existe  en  général  du  côté 
où  SC  trouve  j’Iiéinisphère  malade. 

ThffaiKUtiynf.  — Contre  rhydrophlhalmie  avec  glau- 
come commençant,  on  fera  lu  compression  do  l'œi!  avec 
des  rondelles  de  linge  ou  avec  un  gâteau  d’ouate  serrés 
par  un  ruban  de  fd.  On  prescrira  en  même  temps  le  trai- 
tement anliscrofuloux  et  antisypbilitiquc  si  l’on  peut  sou;»- 
çoniier  des  antécédeiiLs  de  syphilis  et  de  scrofule.  On  fera 
la  paracentèse  répétée  de  lu  cornée,  et  Itu'sque  I iris  sera 
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défurmA  et  la  conuV  opaque  et  mamelonnée,  on  traitera 
roinme  le  >laphjléime  de  la  euniée  ; en  cas  de  slapliyléme 
de  la  srlérotique.  oii  traitera  pur  le^  moyens  appropriés 
(V.  Stapiiyi  Aiik  iiF.  \A  stii  RHOTiurr,).  Lorsipje  l’on  évacue 
les  Imnieiirs  de  l'ivil  dans  le  ras  de  tension  extrême,  nn 
inei>era  la  romée,  et  mi  iambemi  d’iris  sera  excUé  Hlan- 
din). 

01IIROPIMIE.  Les  épancliemcnls  de  sérosité  dans  les 
cavités  séreuse*»  ou  muqueuses,  dans  les  synoviales  et  dans 
le  tissu  cellulaire,  sont  des  hydropisies. 

la’s  hydropisies  sont  le  résultat  ; !•  d’une  iniinmmation 
aig;uê  ou  clironitpie  (exemple  : la  pleurésie,  l’ascite,  l'Iiyd- 
arlhrose,  rhydrocèphalie,  etc.)  ; 2"  des  obstacles  à la 
circulation  veineuse  exemple  : IVedènu*  de  la 
ou  des  maladies  du  cœur  et  l'tiscile  dans  les  maladies  du 
fuie);  .Y®  de  l'appuwvrissiMuenl  du  sang  (exemple  l’ana- 
sarqne  dans  l'anémie  et  la  néphrite  albvimineuse)  ; et  U*  du 
tiuuhh?  des  fonctions  de  la  peau  (exemple  : l'aiiasarque 
après  un  refroidissement),  d‘o(i  quatre  classes  d’hydro* 
pisies  : to/IfiOi»mloircs,  nurtuiùpie»,  — cürAcr(iy»«/'.«, 
— cs,<c«(iV(/es. 

Li-s  hydropisies  sont  {/è/jeru/cs  ou  et  fonnenl 

dans  le  premier  cas  ruwwmv/ne  et  dans  rnuinr  l’uv/^me 
smis-cri/uNc  ou  les  épanchements  des  cavités  séreuses. 

I. es  A.V'/rrqx'stVs  <s.<en(iW/es  ré^u]lf*nt  de  riiyposthénic 
des  capillain^  dans  la  convalescence  des  maladies  aigues, 
dans  la  paralysie  des  ntembres  et  dans  l’abolition  des  font' 
tiens  de  la  peau  sous  l'influence  du  froid. 

J. es  Ay<bo;j(si>s  c<icA<r(iy«*»s  appelées  a.«lhéni(|ues 
flh-own),  passives  (nrescliel),  froides  ou  fhronh|ues,  sont 
le  résiiltut  de  la  diminutimi  du  chiffre  des  gluimles  et  de 
rnlhumine  du  sang  (Ihu-querel  et  Ilo<lirr).  Kn  « (Tel,  le 
chilTre  normal  qui  est  de  1211  millièmes  pour  les  globules, 
tombe  à 90  et  celui  de  70  millièmes  pour  rnibumiiie 
arrive  h 30. 

Ihins  les  hydropisies  cacliectiques  les  nmlades  sont  pâles, 
alTaiblis,  troublés  par  des  palpitations  et  des  n»*xTalgies  et 
des  hynropes.  comme  dans  la  fhlorose  et  dans  l'anéniie. 

Ia's  mri;oni//ucs  dépendent  d'un  arrêt  de  la 

circninlion  veineuse  par  In  phlébite  adhésive  ou  phltymatUi 
albn  dolenA,  la  compression  des  troncs  veineux  par  une 
lunienr  de  raisselie,  de  rortûte,  du  foie,  de  l'iUérus  ou  de 
l’aine,  et  alors  il  y a «edéme  du  membre  supiTteur,  ledéme 
du  fond  de  l’œil,  épanchement  séreux  du  péritoine  on  suf- 
fusion séreuse  des  inetnbres  inférieurs  (Lower,  llouillaml). 

Les  h*iitropiMfi  in/f<7mvmê*iVe.«  sont  celles  qui  résultent 
de  rinflammaliun,  et  elles  n'occupent  que  les  cavités  sé- 
reuses. On  les  obsene  dans  la  poitrine  sons  fomu*  d'hy* 
drolliorax  et  d’hydmpéricarde,  dans  le  vcnlii*  sous  forme 
d’ascite,  dans  le  scrotum  à l’étal  d’hydrocèle,  d'hydarihrovo 
dans  les  articulations  allcinles  de  goutte  ou  de  liiumalisme 
e(  d’hydrocéphalie  dans  le  crâne. 

Plus  il  y a d'inflammation  dans  les  parties  niïecices  d'hy- 
dn»pisies,  et  plus  le  liquide  épanché  renferme  d'albumine 
et  de  fibrine  spontanément  congulahle.  C’est  â point  que 
ilans  les  hydropisies  séreuses  venues  sans  phtegmasie  In- 
tense, il  n’y  a plus  de  fibrine  dans  le  liquide  épanclié  et  la 
(|uantité  d'albumine  est  très-faible. 

Toutes  les  hydropisies  peuvent  se  lenniner  par  résolu- 
lion,  c'est-à-dire  par  résorption  du  liipiide  épanché,  mais 
dans  qiH-lipies  cas  la  quantité  du  liquide  esi  lelle  qu’idle 
gêne  les  fonctions  liu  poumon,  du  c«eur  et  du  cerveau,  el 
i)ir(-lle  enlruine  1a  mort. 


Certaines  hydropisies  produites  parrinflammalion  gout- 
teuse ou  rhuniatisriiale,  bien  que  partielles,  peuvent  se 
déplacer  -subitement  à la  suite  d’une  inétastase  dangereuse, 
se  |H)rterduns  le  pt'œicarde  sur  le  cœur,  dans  la  plèvre  ou 
dans  le  cerveau,  de  façon  à entraîner  la  mort  (Scudaiiior«‘, 
Musgrave).  V.  CoiTTE  et  KtiiMATisiiB. 

ThéroftfntiffW.  — 1^  IhérapMilHpie  des  hydropisies 
varie  selon  leur  nature  c sscnliV/Zc  ; — — 

rhumniismulf"  el  goiUteme,  — mérnuviue  cl  mrfu'vtiqHe. 

Hans  les  trois  premières  catégories  le  régime  suivant 
peut  être  observé  avec  avantage  : 

IHéie  lactée,  trois  ou  quatre  «lOupes  au  lait  par  jour, 
pain  sec  et  oignons  crus,  abslinence  romplélo  de  boissons 
(Serre  d Ahiis);  pendant  trente  jour». 

ilffthrutinùs  essmticJles.  — Dans  les  hydropisies  essen- 
tielles, il  faut  rauinicr  les  fonctions  de  la  peau  par  des 
frictions  sèches  el  arumutique».  par  des  fumigations  de 
baies  de  genièvre  ou  de  benjoin,  par  des  bains  d'étuve 
sèche  on  par  des  bains  de  vapeur. 

En  même  temps,  on  donnera  à rintérieur  le»  sliniulautv 
aromali  pies  et  alcooliques. 

Ilydrofimes  infînmmtitoire$.  — Hans  les  hydrojHsies 
t;(/1omm<i(oiVcs  fébriles,  il  faut  n*courir  à la  saignée  des 
bras  et  aux  sangsues;  mais  s’il  n’y  a plus  de  fièvre,  on 
doit  mettre  le  malade  à un  régime  peu  nourrissant,  à 
l'usage  des  diurétiques,  de  quelques  purgatifs,  el  appliquer 
pliLKieurs  vésicatoires  volants  successifs. 

Ilt/flrtipisifS  met  uuiguea.  — Dans  h*s  hytii  O}iùicâ  mè4'UNi- 
70C5,  il  faut  lâcher  de  guérii'  on  d'améliorer  les  maladies 
des  valvuves  du  cœur  (V.  ÙKin),  les  maladies  du  foie 
(V.Ciiuuii'SE),  la  phhymiîtùi üffMt  do/f7is(V.  ce  mot),  etc.— - 
Ici  les  diurétiques  et  les  drastiques  sont  d’un  bon  l'fTel. 
C’est  l'occasion  d employer  l’enn-de-vie  allemande  on  tein- 
ttin*  de  jidap  composée  a la  dose  de  5U  à 60  grmnmes  le 
malin  à jeun. 

Ilydrigdsifis  rachecfigiifis.  — Dans  les  hydinfmifn  cu- 
rht’i'iigm  fi  de  l'anémie,  du  scorbut  et  des  maladies  consti- 
liiliunnelles  avec  appanvrissemenl  du  sang,  il  faut  au 
contraire  donner  les  tisanes  amères,  vineuses,  aromatiques 
et  Ioniques;  — les  préparations  de  quinquina  et  d’ar- 
«M’nic;  — ^ les  pn-paralions  femigineuses  sou»  toutes  le» 
formes;  — les  différenis  arides  végétaux  et  minéraux,  et 
enfin  prescrire  une  nourriliirr  subslanlielle,  les  vins  chauds 
généreux,  le  S4’jonr  à in  campagne,  les  bains  de  mer  el  de 
rivière  ou  riiydrothérapie  méthodique. 

t.tiiaiid  riiydropisie  forme  une  coHeclion  três-considé- 
rabh*  de  sérosité,  dans  une  cavité  séreuse  normale  on  dans 
un  kyste,  il  faut  arriver  à un  traitement  chirurgical  qui 
roii-sisle  dan»  la  ponction  simple  avec  nn  trocart  ordinaire, 
— dans  la  puncliun  suivie  d’injection  iodée  ou  dans  la 
succion  par  seringue  aspiralrice  de  Dieiihifoy.  V.  Astjtk, 
llYonix.ELE,  IIyohoixhialir,  Dm  nê.siE,Ein'VEiiE,  ilYimu* 
rÉuiCAïuiR,  etc. 

FOKMl  l.AlitE  DES  iIYDnOrt^lE.s. 
iloet/ie  de  calncu. 

Très-employée  il  y a quelques  années,  elle  est  presque 
inusitée  aujourd'hui;  cependant  c'est  nn  diurétique  drasti- 
que assez  ciienpque,  cl  qui  peut  être  utile  dans  les  hydro- 
)UHies.  On  la  donne  en  /«im/ir.  1 à “>  grammes  ; en  extrait, 
a décigrainmes  à .7  grammes  en  pilules,  ou  enfin  en  frt'U' 
I tnir,  20  grtiiiiiues  dans  um>  potion. 
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Vin  de  cainca 

rnineA 50  tframmes. 

Via  lie  . 500  id. 

Fnitcs  maciTiT  pendant  huit  jours,  liltroz.  A prendre 
par  cuillerées  dons  la  journée  Q- 


Tisane  de  cainca  composée. 

Caîoeiu 10  grammes. 

Faites  infuser  dans 

. . . • 1000  grammes. 

Passez,  ajoutez  : 

Oxrmd  rAinhiqae. , 90  Kramme*. 

Sirop  de  goinuie 50  id. 

A prendre  par  verres  dans  la  journée  à une  heure  de 
distance  des  repas  0. 


Sirop  des  cinq  racines. 

Racine  dachc «.«.N 

— > <la  fronuil • i 

— da  ..«...••••.•>aa  135  grammei. 

— (rasprrcfr.  ...» •! 

— da  petiuhoux.  • • / 

Sirup  kifnpitf* • . 5750  id. 

S’emploie  très-souvent  à la  dose  de  100  grammes  pour 
édulcorer  les  tisanes  diurétiques 

Fin  de  colchique. 

' BilUica  dr  c<dohM{iie  fraU 100  grammes. 

Viti  de  Malaga « 50  id. 

Alcool  * 9â*. 30  id. 

Vingt  à quarante  gouttes  dans  une  potion.  On  élève  suc- 
cessivement la  dose  Q.  (Dulber.) 

Looch  purgatif  à l'èpurge. 

Huile  d t^purge 10  gouttes. 

Hnile  d’amaiide^  douces.  « . . 30  rrammrt. 

Versez  sur  : 

Ooffiuio  rn  pnudr* lü  Rr.niiuo. 

Ajoutez  peu  à peu  : 

Sirop  de  «lure 30  giauinei» 

Kmi 100  id. 

Alcoolat  de  cit^to lOgoiittcii. 

A prendre  en  une  seule  fois  comme  pui'galif.  En  rem- 
plaçant les  dix  gouttes  d’épurge  par  une  goutte  d'huile  de 
crolon,  on  obtiendra  le  looch  purgatif  au  croton. 


Extrait  d'eiatéritun. 

Coupez  les  fiTiils  mûrs  de  concombre,  exprimez  légère- 
ment le  jus  dans  un  tamis  de  crin  serré  ; recevez  le  liquide 
dans  un  vase  de  verre,  laissez  reposer,  rejetez  la  partie 
supérieure,  faites  évaporer  l'autre  ù une  douce  chaleur  en 


consistance  convenable  □.  (Ph.  Lond.) 

Poudre  d'elatérium. 

ÉUt/irtnui.  . 3 dccigraimncü. 

TûMratn  d*>  pr>U»8c 5 grafntnc«. 

Gingembre,  1 id. 


Divisez  en  douze  paquets.  En  prendre  un  tous  les  quarts 
d’heure  jusqu’à  effet  pui^atif  □. 

Granules  de  digitaline. 

Digilalino 500  (rraoimc». 

Snrrc  l>tano 34  kilugr.  500. 

Pour  cinq  cent  mille  granules,  que  l'on  préparera  à la 
manière  des  anis  de  Verdun.  Chaque  granule  renferme 
1 miligramme  de  digitaline,  et  équivaut  à iü  centigrammes 
de  poudre  de  digitale  pour  l’action  thérapeutique. 

Dose  : deux  à quatre  et  cinq  granules  dans  les  vingt- 


quatre  heures,  rarement  plus  i-e  -.-i:  n>ais  il  faut  suspendre 
l’usage  du  médicament  si  l’on  voit  survenir  des  nausées 
ou  quelque  autre  signe  d’iutolérancc  très-marqué. 

(Homolle  et  tjucvenue.) 

Tisane  diurétique. 

lûgiulc  fralrbc.  10  groiumo*. 

Sucre  blanc 15  id. 

Triturez  le  tout  ensemble,  et  versez  dans  ; 

Kdu  bouillaute « 1000  gramme^. 

Passez,  ajoutez  : 

Sirop  do  sncre.  . 100  gtaïuuics, 

A prendre  par  petites  lasses  dans  la  journée  E]. 


Potion  diurétique. 

Digitale  fr«li:bc 5 sraatmee. 

Faites  infuser  dans 


Rau 150  grommea. 

Passez,  ajoutez  : 

OxvtncI  üeillitMim* ) oa  _ 

Si^p  d *'»'"-  ) 

A prendre  par  cuillerées  dans  la  journée  Q. 
Lavement  diurétique. 

! . . . '.  . . . .’  . * «vi'n'ne*. 


Faites  bouillir  pendant  dix  minutes  dans 


KdU q.  a. 

Passez,  ajoutez  : 

(.rnttluiiuiu  do  G gotiUo*. 


A prendre  tous  les  joure  (3- 


lleméde  purgatif  de  Leroy. 


ScflimnAnéf  d'Alcp (0  gnmimc*. 

Rorint*  de  turbilli.  30  id» 

Jalap 350  id. 

Faites  digérez  pendant  vingt-quatre  heures  au  moins  lus 
trois  substances  précédentes  dans  : 

Ab'oo]  à 30*  Garitcr GOOO  grauimci. 

Passez  ; ajoutez  un  sirop  fait  avec 

S«n6 IM  çnammr.. 

Infusez  dans  eau  q.  s.  pour  obtenir  : 

C.olaltiro KKKI  grmume^. 

Faites  fondre  : 

Sucre.  1250  gramme*. 


A prendre  comme  purgatif  drastique  à la  dose  d’une  à 
quatre  cuillerées  par  jour  — le  matin  à jeun  m. 


Mixture  nitreuse  diurétique. 


Nilmte  de  pûtaeer.  . 
Miel  pur,  . . • • • . 

Faites  dissoudre  dans 
Fan.  


lO  erauimci. 
90  id. 


5lX)  grammef. 


A prendre  par  demi-tasses  dans  la  journée,  comme 
boisson  tempérante  cl  diurétique  [3- 


Boisson  tempérante  diurétique. 


xitre 

Sirop  do  groKoillcf, 
Fou 


5 graiumrf. 
100  id. 
lOUO  id. 


A prendre  par  tasses  dans  la  journée  comme  boisson 
diurétique  [3- 


Émulsion  diurélique  nitrée. 


FomUiim  *ticx>^  aromattMV 1000  grauimci. 

Niuo 5 id. 


A prendre  par  lasses  comme  diurélique  [3- 


DIgitized  by  Google 


7l/i 


iivmt 


HYÜH 


Vi>i  sdllili'iuf. 

« *^1110  «éelic* j^rittujwi*», 

Via  «|a  Malnira.  &UU  ui. 

Ilooldsfz  les  squame.^  de  scille,  fnites-lcs  macérer  pen- 
dant douze  jours  ; passez  et  fUlrez.  (Ituuchardal.) 

Dose  : lü  à 50  graiiimcs  par  jour  5 jeun  Q. 

Ou  préparera  de  la  môme  manière  les  vins  de  <k 

cokhviue  et  le  vin  de  semaicvx  de  cokhvfue. 

Kau  diurcHt/m  ciiin})hfée. 

Nilrote  J«*  . crautoi'* . 

Faites  dissoudre  dans 

Kiii  df  {^riHaire 500  «rtinaiet. 

Ajoutez  : 

Ari'lfl  (10  i^râiunA*. 

i:«ai[>h»r tO  id. 

Dissous  dans 

Ah-iwd.  ...................  120  vi'«iuiu»i. 

Agitez  le  mélange  |iendniU  plusieurs  minutes,  et  filtrez. 
— I*ar  ruillerée  à bouche  d’heure  en  heure  contre  les  liy- 
dropisics  El-  (Fuller.) 

Pilules  hydratjogues. 

Snll.  ..  |.,«lre !"  * 

KUrail  (to  ) , 

d.- /“  * 

Mêlez  et  faites  vingt  pilules.  Deux  toutes  les  n'ois  heurcb, 
dans  les  liydropisieis  symptomatiques  Q. 

Pjeetuaire  hydrauogue. 

.s<  n>iiaKif»‘<i  i]‘.4le|> I .. 

. ...  . î*"  ti»  »r«iuuie».  . 

«•«  |MMi.Ire JO  y, 

it>'i>iiM<  <lt>  Jiüii{» 5 id. 

Mêlez  et  ajoutez 

Siru|>  Ji>  iH>r|>nia S-  *• 

A prtuidre  à lu  dose  de  6 à 1 3 décigrammes  par  jour  r~l. 

(Fouquier.) 

I.b(rme/if  diur^tiyue. 

«Ip  .ii-.-ilâle.  40  ({ramiiie*. 

Kj«  UMiiinutp 50  . W. 

Faites  infuser  jusqu’à  l•ef^oidissomenl»  passez  et  ajou- 
tez, s.  a.  : 

Jp  tpri'-beathin« 30  fri'tiiiinrs. 

Rftiüit  (U  «Pilhi.  5 y, 

Jiviinp  d'o-iif u*î. 

l'onlre  Fhydropisie,  en  frictions  sur  l’hypogasire  et  Fin- 
lérieur  des  cuisses  □.  (SchubarU».) 

Onyuciif  diurétùjue. 

S<ilip  PII  ixHhlra  S f^r»mi»e«. 

OnfuiMil  mpmiriei.  ............  5 ùl. 

Mêlez.  Kn  frictions  sur  les  lombes  rn. 

S<:ammunée. 

Puitifalir  drastique  hydragogue,  d’un  emploi  aussi  sôr 
que  romiiiode  toutes  les  fois  qu'il  est  utile  de  provoquer 
d'abondantes  et  faciles  évacuations  alvines  séreuses , 
comme  dans  les  cas  d'anasanjuc  ou  d'autres  hydropisies 
passives. 

Dose  : 50  centigrammes  à 1 gramme,  en  poudre  ou 
dans  un  6<scMif,  pour  un  adulte  (T}. 

Muture  puryative. 

llHiledp  pfwtou 5 «onlizrBBimr». 

Triturez  avec 

dWcif.  . to 


.Ajoutez  : 

Kau  de  laentlte 50  cpAtitnnniBnri. 

Sh’»p  d«  Oeui'  il'ArB«K'‘C.  • ^ >‘1. 

A prtmdre  on  une  fois  à jeun,  le  mutin  El« 

PotûfH  uu  crtjtoH. 

IIiiUp  de  rcitoB  (2  t «UVjjjrniuiite. 

Triturez  dans  un  mortier  avec  : 

Sui-re  I.Uac.  20  t(rammi-<. 

(ioauBP  araJiii^ue  (•■tUéru^v.  .......  13  iJ. 

Ajoutez  |ieu  à peu  : 

Teiii(iir«  dp  eaobpllp.  S (rminmi  •. 

Kou  diMilkv- 50  y. 

Par  cuillerée  à café,  toutes  les  heure»  E. 

Pilules  puiyatkes  diurHûiues, 

KilPâit  dp  poluonifltp  phbi|> I . , 

CulaoK'l  (lutriihté S di^i^i4aiai*t. 

Mêlez,  et  avec  q.  s.  de  sirop  de  gingenibn*  faites  douze 
pilules,  six  le  malin  et  six  le  soir,  dans  rbydropisie  m. 

(Fmuk.) 

Poudre 

Srumaoai'p.  S 

TïIj, ; ; ; ;,■.■!)“  *" 

Mêlez.  A prendre  à la  dose  de  2 grammes  comme  pur- 
gatif drastique. 

Vm  hydruifoyue. 

t>..rr.  J,  .nro.» 1 " *’ 

H*rinp  >ruuiyp \ , 

Keiiillir*  dp  •«‘U* I ^ 

Harinp  de  ]4lpf>.  . 10  id, 

Viu  hltbp  ^pttdivuk,  lOUO  id. 

Faites  macérer  pendant  huit  jours;  filtrez,  l’n  vt  rre  le 
malin  à jeun  contre  les  hydropisics.  (A.  f.  ll.-D.) 

.Seconde  écorce  de  sutean. 

Ce  purgatif  drastique,  hydrt^ogue  assez  précieux,  était 
jadis  très-employé,  mais  il  est  im  {k*u  déiaisi^é  aujour- 
d’hui. 

A prendre  à la  dose  de  30  à 150  graiiime>  de  suc,  par 
cuillerée  à bouche  i-»-  -i-i. 

Potion  hydragogue. 

Sac  dVVorcp  fr*lc]ip  <|p  »ur»«n Si)  sr4in!,i,-«, 

Sin>p  di*  TioIcltM.  13  id. 

Celte  potion  a été  employée,  contre  Thydropisie,  par 
Bocriiaavc  E.  (Caubius.) 

Potion  diurétique  ou  srillitique. 

Osyncl  tpillaMua ÎO  (rramuip.. 

Rail  di*liil^  J\vmo|>p.  . jj. 

Kaa  di*lîlU-«  üp  BtraUt* ..........  30  i«|, 

AIpvoI  uiuiiiap.  S y. 

Mêlez.  A prendre  en  deux  fois  le  malin  à jeun  E- 

(rof/ex.) 

Potion  diurétique, 

l.ifasioa  de  rairon 150  eîrwilittr*, 

0»yii»el  «püliliqac 30  iJ. 

Tpiitturc  de  diptitale ^ fh-iuUp*. 

Mêlez.  A prendre  en  deux  ou  trois  fois  dans  la  journée  E- 
(F.  II.  I.yoïi.) 

Bià'e  drurétique  anglaise. 

Orainp*  dp  mAuttrdp  Pfilii>rpi 1 

BâiH*  do  fcniarrc  ci>o<«<*<l«*.  . . . . . j **  *»« 

Graineo  dp  uarotlei 100  id. 

Faites  macérer  pendant  deux  ou  trois  jours  dans 

Alo.  <10  küagRUBiBu*, 
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A prendre  trois  ou  quatre  Terres  par  jour  dans  les  hy- 
dropisics  Q. 

ÏYswjf  de  mûuturde. 

Oraini'  •!«  taoutarde  n«ir«  onoaatate.  ...  50  gmuincit. 

Failfs  bouillir  une  iiiinute  dans 

nitre. 

Passer.  A prendre  par  Terres  dans  la  journée,  Conlre 
riijdropUie  ascite  consécutite  aux  Sèvres  inlcrniiHenles.  I 


Houcljardal.) 


Bctrait  de  coloquinte. 


Pii)p  J«  eolo^oiaie.  . . . . 
Kiuaît  d'tloM  |Minlié.  . . . 
Sranmoiiée  roiK'aMa«.  , . . 
('.«rdAntoauia. 

Sira*  iliif. 

E»|<ril  taibh- , . . 


IHQ  sranuBef. 
370  iil. 
itO  iJ. 

30  iil. 

M U. 

4 litiwt. 


Faites  macérer  dans  l'esprit  la  pulpe  de  coloquinte  pen- 
dant trois  jours,  passes  la  liipieur,  ajoutes  l'aloés,  la 
seanuuonée  et  le  savon  ; faites  évajwrer  en  consistance 
couvenablo,  eu  ajoutant  le  cardaniouuni  sur  la  lin. 

On  prépare  avec  cet  extrait  des  pilules  de  2 déci- 
gramiues,  et  l’on  en  prescrit  depuis  une  jusqu'à  six  fël. 

(Boucliardat.) 

Poudre  de  coloi/midi-. 

A iirendrc  à la  dose  de  3 decigrammes  à 1 gramme 
comme  drastique,  dans  une  poiulrt;  inerte  [3. 

On  a aussi  employé  cette  poudre  comme  purgative  par 
la  méthode  endermique,  à la  dose  de  3Ü  centigrammes  □. 

(à;tte  substance  se  donne  aussi  en  extrait,  à la  dose  de 
1 à ,3  décigrammes  eu  pilules. 


Pilules  antibilieiises  de  Burclmj 

«It!  ronpiwr 8 


E>lmt  «It! 
lUïiBe  tl«  . . 

anfgsiaha.  . 


Rwi4ii<)nc.  

KtnKiM'r  ij«  Kctik'vrr.  ilu  carvi,  <i«  ranurin  ; 

üe  i-hMiir, 


8 Kraouoc*. 

4 i«l. 

0 id. 

12  Ht. 

4 <Ues|raiaourt. 


de  4 $n«Un. 

Mêlez,  et,  arec  quantité  suffisante  de  .sirop  de  nerpiiin, 
faites  des  pilules  de  *2  décigrammes.  — A prendre  cinq  à 
six  pur  jour  couuue  punfulires  bydragogucs  m. 


Pilules  de  BotdUu^. 


Alw4i  M>«atrio. 

|u  3i  ^ramnei. 

GotBine  «iniiwtiiwtriw.  ) 

ViuaifFT*  «le  vin  lilww.  {itj  y, 

F.  S.  a.  des  pilules  de  20  centigrammes,  beux  à six  par 
jour  EJ. 


HYDJt 
Fin  ttitrè. 


Vin  Uuae  J4<  l.luüili*.  . .TOO 

g iJ. 

A prendre  dan.<  la  journée,  pur  ou  étendu  d‘eau. 

(Ane.  F.  H.  D.) 

Ptlü~Itiit  nitié. 

"U" 1 Sr^DliaO. 

Faites  dissoudre  dans  : 

Petii-ku  civilié lODOummiiifra. 

A prendre  par  tasses  dans  la  journée  RH. 

Catu}Uasme  diurétUfue, 

iOü  KT«niiuef. 

Nitrsii»  ü«  pi*ta«s4> 10  ' jj. 

.Mêlez.  Apjdiquez  sur  le  ventre,  dans  Faseik'  Q. 

' jPi‘icfio/is  diurétiques. 

T^intiiiv  lie  *riH» , . . i 

Tttiixtar*  Aa  .ligiul« | Vrâm»».. 

Mêlez.  En  frictions  sur  rabdoincn  ou  sur  les  cuUs4*s 
dans  l'hydropUie  Q. 

jP*/«/es  fonn/urs  de  jBacAer. 


Pilules  mntre  Pkydi>jpisk. 

CaloaiH.  5 (lég-ixrnmme*. 

Seillr.  .............  .....I  ^ 

BliiàUfW ; *•  * "t* 

Hlnii|i  ili'  riiM|  rotioc».  q.  •. 

Faitesqualrc  pilules  que  l'on  donnera  dans  la  journée  Q. 


Ki'iiko  iiV|i4bvi«  tuiir.  . . . . 

...  SOU 

(jiHHMiile  4**  iMiU»**  purifié.  . . . , 

...  125 

Alrool  à tl* 

Vin  bUse 

. . . ÎIKKl 

Faites  de  tout  ceci  un  extrait  ferme  et  prenez  alors  : 


KxUnil  ei-<lrM0<i.  , , 

Elirait  de  mvrrhe 

PoMtIr*  ti»  ehoriiotKii^nit. 


Faites  une  masse  piiulaire  que  l’on  divisera  en  pilules 
de  *2  décigrammes,  et  que  l'on  tiendra  renfermée  dans  un 
flacon  bien  bouché.  — • prendre  une  ou  deux  par  jour 

comme  tonique,  trois  à cinq  comiiie  drastique  (3. 

(Boiichardat.) 

Gomme-gutte, 

On  peut  la  prescrire  seule  en  pilules,  à la  dose  de 
1 à 5 décigrammes,  mais  on  peut  aller  just^u'A  1 gramme 
ou  i gramme  et  demi  RH. 

Pi7«/cs  de  gomme-gutte. 

i;oMmr-giiUL> IvUierjniiM*.. 

<^sn>*Uo.  ^ 

UiuiitBbr^ I ••  * 

Sir»[>  de  «ucre. 


Vw  diurétique  tmglais. 


CuiMlla  Ml  |iouJre.  . , 
R«ciue  de  iMAaire,  . 
UerlmMAtv  de  poUiete. 


SotMiae*  lèeliee  de  ««Ile.. 
Hhui>*rlM>  eu  («udtv,  , . . 
R«i««  de  s.'aMtrrr  bm^'èee. 


12  fremiaui. 
8 bd. 


Faites  macérer  dans  un  litre  de  vin  blanc  vieux  et 
filtrez. 

A prendre  trois  ou  quatre  verres  par  jour  dans  Fhydro- 
pisie  (3- 


A prendre  six  pilules  par  jour  jusqu’à  effet  pur- 
gatif [3. 

Ot‘coc<io«  de  racine  de  PuMndli,  h grammes  par  litre 
d’oîm  □.  (Ray.) 

Suc  de  edrott  à haute  dose  pendant  plusieurs  mois  Q 
(Cohin).  Dans  les  hydropisies  essentielles. 

Vinaigre  de  vt/i.  On  emploie  le  vinaigre,  une  grande 
cuillerée  toutes  les  heures,  ou  180  grammes  par  jour. 

(Beyer.) 

Poudre  d'écorce  de  racine  de  Càicoocn,  comme  diuré- 
I tique.  — 8 ou  15  grammes  par  jour,  macérée  dans 
400  grammes  d'eau,  bouillie  pendant  dix  ininutes  et  bue 
en  deux  fois  ; — employée  au  Brésil  (3  (François).  Dans 
les  hydropisies  essentielles. 

F.au  de  Spa.  Trois  à douze  verres  par  jour  dans  du  lait. 
Dans  les  hydropisies  essentielles  et  cachectiques. 

Pott<2re  de  moutarde  d /’inferteur,  à la  dose  de  50  cen- 
tigrammes à 1 gramme  PI. 

Décoction  de  Piroh  nmteltu  ou  Aerfee  à pisser^  50  à 
50  grammes  par  litre  d’eau  □. 
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Ittfasion  de  Peziui  awiada  {oreiUe  de  Judas],  dans  du 
vin,  * grammes  par  litre  E. 

UuUe  phttsiihorêe,  doux  à six  gouttes.  Dans  les  hydro- 
|i:sie$  iUoniqties.  (Giiullier  du  Cluubry.) 

ïiifn-sion  de  semem^s  de  rlêniatite  snm*i\ie^  10  gi’ammes 
par  litre  d‘eau  ; comme  diurétique  Q. 

Emhroenthn  tU'  feuilles  sèehes  de  houlean  (Jeannet  des 
I.angrois). 

f>nr  <V (Àtjnm  blune.  Deux  fois  par  jour,  un  demi-verre 
dans  du  lait  E.  (Serre,  d'AluU.);  ou  bien  de  l'oignon 
hinnr  pilé,  un  ou  deux  oignons  trois  fois  par  jour,  dans 
une  soupe  au  lait  ou  dans  du  pain  b chanter. 

Huile  esseulietle  de  yeniètre,  cinq  à dix  gouttes  toutes 
les  deux  heures  {Dirtiounaire  des  sciences  m^licnles,  t.  XXII, 
p.  /i07,  Alexandre),  et  botW  de  geméire,  dix  â douxe  en 
décoction  vineuse,  ou  dans  de  la  bière  E- 

Acetaie  de  potasse,  1 .3  à .10  grammes  par  jour,  dans  un 
litre  de  décoction  do  cliiendcnl  E*  (Alibert.) 

Teinture  de  emttharides.  Par  jour,  autant  de  gouttes 
que  d’années.  (Autenrielh.) 

Poudre  de  emUharides,  en  commençant  par  25  centi- 
grammes, |>our  aller  à 1 ou  2 grammes  r~l. 

JEWéWe  «oiV  en  pilules,  en  poudre,  50  et  120  centi- 
grammes, el  on  extrait  50  à 75  ccntigr;immcs  [Tl. 

(Itailly.) 

As/irum  cunqueum  en  décoction,  3 grammes  par  litre 
d’eau.  (Decker.) 

Pohjyala  de  Virginie,  en  décoction,  10  grammes  |*ar 
litre  d’eau  Q.  (Douvurt.) 

rompre.ssif»;i  des  jtarties  hydropiguts , dans  certaines 
liydrupisies  des  membres  Inférieurs  par  cause  méra- 
nique  E-  (Üriclicleau.) 

Décoction  de  quinquina  el  préparations  de  quinquina 
dans  les  liydropisies  catbecliques  m. 

Térébenthine  avec  poudre  de  réglisse,  en  pilules  de 
20  centigrammes.  Dans  les  bydropisics  essentielles.  Dne 
toutes  les  heures  E iDebaen.) 

('Mnt'nre  d'or,  5 à 10  milligrunmics  en  pilules  par 
jour 

Anèniaie  de  soude,  10  à 25  milligrammes  |>ar  jour, 
dans  le.s  bydropisics  cachectiques  n. 

Dcroc/ion  de  tabac,  1 gramme  en  infusion  dans  30  gr. 
d’eau,  avec  addition  de  2 grammes  d'alcool.  — t)uatre- 
vlngU  gouttes  par  jour,  dans  une  potion  O.  (Kowler.) 

Üarine  ffOnonis  sinnoM,  en  décoction,  û grammes  par 
litre  d’eau  Q.  (P.  Frank.) 

Extrait  de  chüftvre  indien,  2 ii  3 grammes  par  jourQ, 
(Grisconi.) 

Ci’éme  de  tartre,  15  à 30  grammes  par  jour,  dans  un 
litre  de  tisane  E (Home). 

loflure  de  }>otassiuw,  2 à 5 grammes  ou  teinture  d'iode 
à l’intérieur  (John,  Hoffmann,) 

Fleurs  de  genêt,  en  infusion,  10  gi-ammes  par  litre  d’eau 
(lianll  ou  en  sirop  □.  (Itard.) 

AcupuMlttre  dans  Phydropisie  suite  de  scarlatine  O 
(Lohmeyer),  et  dans  l’anasaniue. 

Etiu  cAforurée  h l’intérieur,  h pnuidre  1 litre  d’eau 
par  jour  Q-  (Mersdorf.) 


Frictions  tPhuile  d'olive,  malin  et  soir,  pendant  une 
lieure  Q.  (Oliver.) 

Calomel  qu'il  faut  prendre  associé  k la  rhubarbe  et  à la 
stille.  (Pleuziz.) 

Coloquinte  en  décoction,  K grammes  pour  500  grammes 
d'enu  avec  60  grammes  de  sirop  d’écorce  d’orange  et 
10  grammes  d'éther  alcoolisé.  A pi’cndrc  une  seule  fois 
dans  la  matinée  E-  (Richer.) 

de  Cynawhnm  vinretoxicum,  en  infusion,  tO  gr. 
par  litre  d’eau,  avec  8 grammes  de  sel  de  nilre.  — Passez 
et  faib's  prendre,  dans  les  hydropisies  syniptomatiques, 
par  Terrées,  dans  les  vingt-quatre  heures  □.  (Schlesicr.) 

Hépatique  en  infusion,  à prendre  U grammes  par  litre 
d’eau  □.  (Shurt.) 

Teintin'û  de  semences  de  colchique,  k l’intérieur,  20  a 
AO  gouttes  par  jour  E (Kttnmllcr.) 

Fumigations  de  chlorure  sur  la  peau,  dans  une  hydro- 
pisie  p;ir  maladie  du  foie  O-  (Wallace.) 

avec  vapeur  d'eau  bouillante  et  quelques 
poignées  de  fourmis  jetées  dans  le  liquide  avec  le  .sable 
qui  les  contient  O.  (Weber,  Harcke.) 

1-Vrriii/üieii.r  sous  toutes  les  formes  et  eaux  minérales 
ferrugineuses,  dans  les  bydropisics  cachectiques  m. 

Dallota  lamita,  en  décoction,  30  grammes  par  litre 
d’eau.  Dne  demi-lasse  toutes  les  deux  heures  I I. 

(Webse.) 

Infusion  de  racines  d'asperge,  10  à 15  grarame.s  par 
litre  d’eau  E- 

Eau  mûiérale  d'Audinat  (Alitée),  diurélû|ue  el  légère- 
ment purgative  ; boisson  cl  bains  E. 

Limoiuvle  nitrique,  2 à A grammes  d’acide  nitrique  par 
litre  d’eau  {Journal  m^ficof  de  Leroux,  XV,  31;  ibid,, 
XVII,  AA7)  S. 

£sj)ri<  de  uitre  dulcifié  (alcool  cl  acide  nitrique),  six  à 
douze  gouttes  par  verre  de  tisane  ou  2 à 3 grammes  en 
(tolion  m. 

î>rrocfiOM  de  nKÙies  de  eltardon  Xotre-Dame  (Carduus 
maiiamts),  A grammes  par  litre  d’eau  S. 

.Suc  <le  ehèlidoine,  trente-six  gouttes  dans  de  l’eau  suci-éo 
A prendre  tous  les  joui's  E- 

Haciiie  de  raifort  en  décoction,  A à 8 grammes  par  litre 
d’eau  E*  (Sydenham.) 

Eulfatc  de  eukre,  jusqu’à  20  centigrammes  chez  les 
enfants,  cl  A5  centigrammes  chez  les  adultes  E- 

E^pmetum  (prèle).  Décoction  de  la  plante  sèche,  350  cen- 
ligrainmes  à 5 grammes  par  litre  ; 90  à 180  grammes 
toutes  les  deux  heures  E>  enfants,  par  cuillerée  à 
bouche.  (/trcAiwrs  générales  de  médecine,  XV],  A55.) 

Hndne  d'eujiotoire  en  poudre,  3 grurame»  et  plus,  k 
prendre  tous  les  jours  m. 

(Sratiole  (dratiola  o/ficina/n},  2 à A grammes  en  infu- 
sion E*  (Stocrl.) 

Ins  de  Florence,  quatre  cuillerées  de  son  suc  dans  six 
cuillerées  de  vin  blanc,  tous  les  mutins  E- 

Matrubiim  album,  3 à 7 grammes  en  poudre  ; le  double 
en  infusion  ; extrait,  15  à 25  centigrammes  E- 

Menthe  j>oiîree  en  infusion,  ou  huile  essentielle,  six  à 
douze  gouttes  dans  une  potion  E- 

n^dropUic  MkfMéc  du  péritoine  (Morgagni).  Des 
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•pvichcments  sanguins  enkystés,  soit  dans  la  cavité  pt'Ti- 
lonéale,  soit  dans  le  tissu  ccniilaire  sous-périlon«*al  ; des 
kystes  développés  dans  l’épiploon  et  adhérents  au  péritoine 
pariétal;  peut- être  un  kyste  hydalii(ue  (Uegner,  £pAémé- 
rific  des  iurifAtx  de  la  nuturCf  1.  V.);  im  abcès  des  gan- 
glions transformés  en  kystes,  consiituent  l’hydropisic 
enkystée  du  |>ériloine. 

La  grossesse  extra-utérine  (V.  cc  mol)  ou  une  liydropUic 
enkystée  de  Tovairc»  ou  un  kyste  de  rorairc,  sont  des 
liydrupisies  enkystées  dans  le  péritoine.  V.  Ovaires 
<Kystes  di*s). 

Lite  tumeur  fluctuante  de  Tabdonien,  mobile  avec  la 
paroi  abdominale,  qui  est  un  (>eu  sonore  h la  percussion, 
est  une  hydropisic  enkystée  ou  kyste  du  péritoine.  — Le 
diagnostic  est  très-difTicile  si  lu  tumeur  a pris  un  grand 
développaient,  mais  en  faisant  presser  avec  le  bras  d’un 
aide  tout  le  long  de  la  ligne  médiane,  si  l'on  trouve  la 
fluctuation  d’un  cété  à Tautre,  il  s’agit  d’une  ascite  ; si  le 
signe  manque,  une  hydropisic  enkystée  est  probable  (Hé- 
ramier).  Ce  signe  est  de  peu  de  valeur. 

Les  hydropisies  enkystées  peuvent  guérir  en  s’ouvrant 
par  l’ombilic  (Boyer);  mais  elles  peuvent  se  rompre  dans 
le  péritoine  (Tülpiu.s,  Tavemler,  Ledran),  et  alors  cet 
accident  est  toujours  suivi  de  périlunitu  et  de  la  mort. 

TAéru/xn/iV/ue.  — Ici,  il  faut  appliquer  le  traitement 
des  kystes  de  l’ovaire;  — lorsque  le  kyste  est  peu  vuliiiiii- 
neux,  on  fera  la  ponction  simple  et  les  injections  iodées, 
ou  bien  on  placera  une  canule  à demeure  ou  un  séton  per- 
foré. Mais  ces  traitements  ne  devront  être  faits  que  si  la 
tumeur  est  véritablement  mobile  avec  la  paroi  abdominale. 
V.,  pour  les  soins,  Ovaire»  (Kya/es  de  V). 

■V»BOPNEi:nOTHOK«X.  Des  tubercules  pulmo- 
naires superficiels,  ramollis,  peuvent  perforer  la  plèvre, 
donner  pa.ssage  à l'air,  produire  une  pleurésie  suppurée 
avec  flslulc  du  poumon,  ce  qui  détermine  r^i/diopneu* 
mofA»»r»u*,  c’est-à-dire  un  épanchement  d’air  et  de  liquide 
dans  la  cavité  pleurale  (Laënnec)  ; mais  d’autres  causes, 
telles  que  la  gangrène  pulmonaire,  les  abcès  du  poumon, 
les  plaies  par  blessure  ou  fracture  de  côte,  etc.,  etc., 
peuvent  produire  le  même  résultat. 

Quand  les  tul>erculcs  pulmonaires  produisent  la  perfora- 
tion du  poumon  et  répanclicment  de  gaz  dans  la  plèvre,  U 
se  produit  subitement  de  l’oppression,  iW  la  douleur  de 
cété,  de  la  résonnance  exagérée  au  sommet  du  thorax,  de 
la  matité  à la  base,  de  l'égophonie,  du  tintement  mélul- 
lique  et  un  bruit  de  flot  par  la  succussion  de  la  poitrine 
(Laconec}. 

En  secouant  par  les  épaules  un  malade  atteint  d’hy- 
dropncumolborax,  c’est-à-dire  en  pratiquant  la  succusstun 
àtjqiocro/iV/ut’,  on  produit  un  bruit  de  clapotement  qui  est 
caractéristique  de  la  maladie  (Hippocrate). 

Tk^ra}iettti»ftie.  — L’bydropneumothorax  exige  l'em- 
pyénie  par  incision,  par  ponction  avec  irrigation  continue 
de  teinture  d iode  afTaiblic,  ou  par  ponction  pur  trocart 
capillaire,  cl  ce  n’est  qu’à  celle  cundilion  qu’il  peut  guérir. 
V.  Eni'YRNE  et  THOHACfH:ENT^;sR. 

■ IDRORACHI»  ou  HPrVA-BIFlDA.  L'Iiydruracbls 
est  un  vice  de  cunfonuatiuu  du  canal  vertébral,  ou  de  ta 
moelle  et  du  canal  vertébral,  dû  à un  arrêt  de  dévciuppe- 
ment  en  vertu  duquel  les  arcs  des  vertèbres  et  les  deux 
moitiés  de  In  moelle  ne  sont  pas  réunis  dans  une  étendue 
variable.  — Il  n'y  a jusqu'ici  qu’un  exemple  d’hydrornehis 
accidentelle,  c’est-à-dire  traumatique,  due  à une  destruction 
des  lames  des  vertèbres,  (tienga.) 


L'iiydroracliis  est  constituée  par  une  scissure  plus  ou 
moins  étendue  du  canal  vertébral,  recouverte  par  la  jHîau 
et  formant  une  ou  deux  tumeurs  distinctes  (Brewcrloii). 

La  peau  manque  le  |dii.s  souvent,  et  alors  la  luincur 
est  recouverte  par  les  enveloppes  de  la  moelle  dans  les- 
quelles les  nerfs  sont  disposés  en  éventail. 

L'hydroracîiis  occupe  indistinctement  tous  les  points  de 
la  colonne  vertébrale,  mais  elle  est  peut-être  plus  fréquente 
à la  région  cervicale  et  à la  région  lombaire. 

Dans  quelques  cas,  i’hydrorachi»  e^it  constituée  par  la 
scissure  du  canal  vertébral  sans  formation  de  tumeur  dor- 
sale (Bidloo,  ValsaWa,  Hichter),  mais  cela  est  très-rare. 

La  tumeur  formée  par  l’hydroracîiis  est  remplie  par  une 
collection  de  liquide  séreux  contenu  dans  la  cavité  arach- 
noïdienne ou  dans  le  canal  central  de  la  moelle  (Mal- 
gaigne),  même  à la  région  lombaire,  car  la  moelle  a été 
vue  descendant  jusqu’au  sacrum  (BardinoO. 

Des  adhérences  qui  ont  empêché  la  réunion  dos  moitiés 
latérales  de  la  colonne  vertébrale  pendant  la  vie  iutra- 
utérine  (Ouveilliicr),  une -action  lraumali(|uc  iGeoirroy 
Sainl-Hilairc),  ou  un  excès  de  pression  du  liquide  sous- 
araclinoïdien  (.Moi^'ogni),  cl  une  compression  de  dedans 
en  deliors  sur  les  lames  des  vertèbres,  sont  les  causes  de 
i’arrél  de  développement  qui  produit  l’bydrorachi.s  ou 
spina-bidda. 

Une  fente  doi-sale  sous-cutanée,  appréciable  au  touclicr 
le  long  du  rachis,  donnant  lieu  à une  liimrur  faisant  saillie 
pondant  les  cri»  et  les  efforts,  caractérise  l'hyrorachls  par 
simple  division  des  lames  vertébrales. 

l’nc  tumeur  régulièrement  glohiilcusc  , quelquefois 
transparente,  molle,  fluctuante,  recouverte  d'une  |M.*au 
amincie  ou  d’une  membrane  anbisic  non  vasculaire,  réduc- 
tible sans  causer  de  pliénomènes  de  compression  du  cer- 
veau ou  de  la  motllc,  après  la  réduction  de  laquelle  on 
sent,  à la  base,  un  aiincnu  osseux  (Ollivier  d'Angri>,  Bil- 
lard), animée  de  .-iioulèvemcnl  à chaque  inspiration  ou 
expiration,  présentant  de  faibles  battements  isochrones  à 
ceux  du  pouls,  est  un  spina-bifida. 

Certaines  tumeurs  de  la  colonne  vertébrale,  leiUi'mcnl 
réductibles,  présenlaut  d’ailleurs  les  caractères  de  mollesse 
et  de  fluctuation  du  spiiiu-billda,  ayant  leur  siège  exacte- 
ment sur  la  ligne  médiane,  sont  des  spina-bifida  dont  la 
comiiiuiiicalion  avec  le  canal  vertébral  n'existe  plus. 

('ne  tumeur  du  rachis,  flétrie  au  moment  de  la  nais- 
sance, et  laissant  suinter  par  une  fistule  un  liquide  séreux, 
contenant  des  flocons  blanchâtres  et  ayant  une  saveur  salée, 
est  un  spina-bilida  qui  s’est  spontanément  rompu  un  peu 
avant  la  naissance. 

Une  ulcération  ou  plutét  une  cicatrice  au  milieu  de  la- 
quelle existe  une  rainure  avec  élévation  du  tégument,  et 
où  l'on  constate  les  caractères  d’une  hydrurarhis.  est 
un  .«ipina-bilida  qui  s'est  rompu  peiidmit  la  vie  iiiira- 
ulérinc. 

On  ne  confondra  pas  les  spina-bifida  avec  des  tumeurs 
érectile»,  parce  que  les  lumeura  érectiles  sur  la  ligno 
médiane  en  arrière  sont  très-rares,  et  parce  que,  dans  le 
spina-bifida,  il  y a des  batlemenU  évidents  qui  correspon- 
dent à la  respiration  et  à la  circulation. 

Les  spina-bilida  qui  ont  cessé  de  communiquer  avec  le 
canal  vertébral  sont  de  véritables  kystes  que  l'on  dia- 
gnostique par  voie  d'exclusion,  et,  après  des  examens 
minutieux  et  répétés,  on  trouve  presque  toujours  dans  res 
cas  une  dépn'ssion  au  niveau  des  apophyses  épineuses, 
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lopM^u'on  presse  la  base  du  k\-'lc.  Ceux-lù  sont  ceux 
qu'il  est  le  plus  facile  de  guérir. 

Le  spina>bifidii  peut  guérir  spontanément,  mais  ce  fait 
est  oxirémemont  rare.  Le  plus  souvent  ü se  rompt  et  un«* 
méningite  cérébro-spinale  ou  une  niyélilc  entraînent  la 
mort  ; une  paralysie  des  extrémités  inférieures  au  moment 
(le  la  naissance  est  toujours  l'indice  d’une  terminaison 
fatale  prochaine.  Im3s  hydroracliis  recouvertes  par  la  peau 
et  qui  ne  s'accroissent  pas  après  la  naissance  peuvent  per- 
mettre la  vie  |H*ndanl  de  longues  années. 

Ix>rsqiie  le  spina-bifida  recouvert  des  enveloppes  de  la 
moelle  doit  guérir,  les  membranes  se  vascularisenl  et  se. 
transforment  en  peau  ou  en  un  tissu  cicatncici  trés-solide 


Kiç.  S40.  — lljntmrwIiU  lituf*  tvr  l«  (rejet  <le  le  eolnoee  losbeire. 


r/ufmpeufô/ne.  — Les  vésicatoires,  les  cautères  placés 
autour  de  la  tumeur,  sont  impuissants  à la  guVrrir;  il  en 
est  de  même  des  bains  de  sable  chaud  et  des  frictions. 

La  compression  est  un  bon  moyen.  Pour  les  spina-bifida 
limités,  on  se  sert  d'un  bandage  roulé  et  une  plaque  de 
gutta-porchn,  ou,  au  besoin,  d’un  moule  de  pldtre  rempli 
(le  charpie  (A.  Oooper).  Ce  procédé  sert  au  moins  à pro- 
b'qter  la  tumeur  contre  les  traumatismes  et  à prévenir  sa 
distension  et  sa  rupture.  Elle  peut  amener  une  oblitération 
d(‘  la  commuuicalion  du  spina-bifida  avec  le  canal  verté- 
bral, si  la  solution  de  continuité  des  lames  verli‘l>rales 
n’esl  pas  très-étendue 

lorsque  la  tumeur  augmente  incess;imment  de  volume, 
onia  ponctionnera  avec  un  troc.art  cxploi’ateur,  et  I'ud  re- 
nouvellera la  |M>nolion,  s'il  est  ncccs>aire;  la  tumeur  sera 
ensuite  recouverte  de  compresses  d'eau  glacée.  Des  cas 
de  succès  ont  été  obtenus  par  cette  méthode  (A.  Cooper, 
Velpeau,  Labonne,  Probart  de  Uawarden,  Hoxelti).  — 
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Huysli  avait  vanté  ce  traitement,  mais  lireschel  disait  n 
l’avoir  jamais  vu  réussir. 

L’incision  (Tulpius)  (>t  rnpplicnliond’nnc  mèche  (Boyer), 
le  séton  (Ghopart  elD^aull),  — la  ligature  (Trowbridge), 
— rexcision  (llninnerL  — l’i'xcision  suivit»  de  réunion  par 
première  intention  (Truwbridge  Uuboutqç  de  Mnrmande), 
ne  peuvent  réussir,  et  l'exemplt*  le  prouve,  que  si  la  com- 
munication du  spina-biFida  avec  le  canal  rachidien  est  tola 
lemcDt  ou  en  partie  oh'itéréc,  cl  quand  la  tumeur  est  bien 
isolée  (.Halgaigne).  (^pendant  dans  quatre  cas  oit  la  com- 
munication de  la  tumeur  avec  le  canal  rachidien  était  con- 
servée, et  où  la  tumeur  était  bien  limitée,  DulKturg  a ob- 
tenu la  guérison  par  ce  procédé. 

Lorsqu'on  se  décide  à ne  pas  opérer  le  spina-bifida,  on 
prott'gera  la  iuiiieur  en  l'cuduisanl  d'une  couclic 
(le  collodion  élastique,  ou  en  la  recouvrant  d'un 
bandage  compressif,  par-d(>>sus  un  moule  de  giiiia- 
percha  ou  de  cuir  bouilli.  On  changera  souvent 
l'appareil,  afin  de  prévenir  les  excoriations. 

■YDKOTDÉIIAPIB.  L’Iiydrolhcrapic,  ou  tnii 
Icmeiit  par  l’eau  froide,  est  une  méthode  curative 
au  moyen  de  laquelle  on  excite  les  fonctions  de  la 
peau  ainsi  que  sa  caloiiÜcalion,  de  iiianiére  à opérer 
une  dérivation  extérieui'C  salutaire  ^Priessnili). 
V.  DÉhiVATlON. 

L'eau  froide,  roorocntanénient  appliquée  sur  la 
peau,  agit  sur  les  nerfs  vaso-moteurs,  fait  coutracter 
puis  dilater  le  système  capillaire,  cl  augmente  ainsi 
la  température  de  la  peau.  On  produit  de  celte  façon 
pur  l'eau  froide  co  que  l'hiver  les  enfants  se  font 
eux- mêmes  dans  leurs  jeux,  en  se  frottant  les  mains 
avec  la  neige. 

De  raclioD  exercée  sur  le  système  nerveux  par 
le  froid  et  de  la  réaction  opérV'C  dans  le  sysléim;  des 
vaisseaux  capillaires  dépendent  les  bous  ri'sultab  de 
riiydroUiérapie,  car  ceux  qui  n'onl  pas  de  réaction 
ou  qui  réagissent  mal  ne  tirent  rien  de  l)Oti  de  celle 
méthode  curative.  * 

La  plupart  des  maladies  chroDi(|ucs  sont  amé- 
liorées ou  guéiies  par  l'iiydroüiérapic. 

(juund  on  veut  bien  faire  rhydrothi'rnpi(\  il  ne 
faut  SC  servir  que  d'eau  froide  à 1 0 ou  l ‘i  deg^rés 
centigrades,  sans  cela  pas  d'action  ni  de  réaction 
sufOsanie. 

Les  séances  d'hydrothérapie  doivent  être  très- 
courtes  et  ne  pas  dépasser  une  minute. 

L'hydrothérapie  ac  fait  simplement  sons  appareils  spè- 
ciaux par  l’immersion  dans  l'eau  A 12  degrés;  par  une 
simple  affusion,  par  l'enveloppement  dans  un  drap  mouilh* 
ou  au  moyen  d’appareils  qui  permettent  d'associer  la  per- 
cussion de  l’eau  à reffet  de  la  basse  tempéndure.  Cette 
dernière  forme  d'hydrothérapie  ne  peut  se  faire  que  dans 
des  établissements  particuliers  et  sous  la  direction  do  mé- 
decins spéciaux. 

Affumn.  — La  plus  simple  des  pratiques  d'hydrothi*- 
rapic  peut  sc  faire  à domicile.  Le  malade  étant  assis  dons 
une  baignoire  vide  reçoit  sur  les  épaules  et  sur  le  cor|>s 
le  contenu  d'un  seau  d'eau  froide,  puis  il  s'essuie  rnpidi'- 
meut,  fait  une  course  rapide  pendant  un  quart  d'hi'un.' 
pour  amener  la  n*action  cl  revient  déjeuner. 

hra\i  moiiiUe.  — Au  sortir  du  lit,  un  domestique  eiivc- 
lop{>c  rapidement  le  corps  chaud  du  malade  avec  un  drap 
mouillé  préalablement  tordu,  cl  il  frotte  le  dos,  la  poitrine, 
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Il>^  ft'Sües  et  les  membres  avec  la  main  à plat  pendant  trois 
ou  quatre  minutes.  Quand  le  drap  commence  à s’échaulTer, 
il  le  retire,  le  remplace  par  un  drap  sec  de  presse  toile, 
recommence  vigoureusement  la  friction  et  ne  s’arri'le  que 
lorsque  l'individu  est  bien  essuyé  et  bien  réchauiïé.  Comme 
raffusiou  à domicile,  ce  moyen  est  excellent,  si  l'on  obtient 
la  l'éaction. 

Mdillot  humide.  — Sur  un  lit  garni  d'une  couverture 
de  laine  on  étend  un  drap  mouillé  suflisammenl  exprimé, 
et  l'on  enveloppe  le  corps  nu  du  malade  en  le  recouvrant 
de  trois  ou  quatre  couvertures  de  laine  et  d’un  édredon, 
t.tuand  le  corps  est  réchauffé,  ce  qui  exige  un  temps  varia- 
ble, on  le  détnaillolc  et  un  lui  administre  l'espèce  de 
douche  nécessaire  on  on  le  met  à la  piscine. 

HttHlot  SCC.  — Le  maillot  sec  se  fait  comme  le  maillot 
liuinidc,  sans  drap  mouillé,  avec  deux  couvertures  de  laine, 
et  le  corps  est  ensuite  chargé  de  trois  couvertures,  avec, 
édredon,  pendant  un  temps  variable,  jusqu'à  transpiration. 
On  conduit  ensuite  le  malade  à la  douche  ou  à la  piscine. 
Ce  moyen  est  fatigant,  énervant  et  peu  employé.  Il  vaut 
miimx  le  remplacer  par  un  bain  d’étuve  sèche  (Fleury) 

Douches.  — Quand  le  malade  est  échauffé  par  un  bain 
d’étuve  sèche,  par  l’enveloppement  dans  le  maillot  sec,  on 
le  conduit  à la  douche  en  pluie,  qui  tombe  pendant  une 
minute  sur  les  épaules  et  sur  le  corps,  la  tète  étant  recou- 
verte d’une  serviette  ployée  en  plusieurs  doubles  pour  pro- 
téger l’encéphale. 

Pendant  le  temps  que  dure  la  douche  en  pluie  on  se  sert 
de  la  douche  en  jet  latéral  pour  frapper  sur  les  jambes  et 
sur  les  pieds.  Si  l’on  veut  agir  sur  le  foie  et  sur  la  rate, 
c’est  sur  ces  régions  que  la  douche  devra  être  appliquée. 

Il  y a aussi  les  douches  en  cercle,  (jui  se  donnent  au 
moyen  d’un  appareil  spécial  dans  lequel  se  place  le  ma- 
lade. A l’instant  voulu;  des  milliers  de  petits  jets  d’eau 
concentriques,  échappés  de  canaux  circulaires  ou  cercles 
supcrpos<;s,  frappent  sur  le  corps  et  y opèrent  une  action 
révulsive  considérable. 

Les  douches  en  lame  s’administrent  dans  une  piscine 
où  le  malade  vient  recevoir  une  énorme  quantité  d’eau 
sous  forme  de  lame  projetée  avec  force  sur  le  dos  ou  sur 
les  reins.  Ici  comme  en  beaucoup  d’autres  procédés  d’hy- 
drothérapie, la  percussion  du  corps  par  la  douche  vient 
s’ajouter  à Faction  de  l’eau  froide,  dont  elle  augmente  la 
puissance. 

Le  buiti  de  sicije  à eau  courante  est  un  bain  de  siège 
percé  à l’intérieur  d’une  myriade  de  petits  trous  par 
lesquels  s’échappent  autant  de  jets  d'eau  concentriques 
destinés  à frapper  sur  les  fesses,  la  partie  supérieure  des 
cuisses  et  sur  les  parties  génitales.  C’est  le  procédé  d’hy- 
drothérapie convenable  pour  les  affections  chroniques  de 
Fulérus. 

Douche  wijiuale.  — Il  y a une  douche  d’un  demi-cen- 
timètre à 1 ctrntimètre  d’orilice  (pi’on  administre  dans  le 
vagin  pendant  cinq  à dix  minute.s.  C’est  un  excellent  moyen 
à emjtloyer  dans  les  leucorrhées  chroniques,  dans  les  né- 
vralgies et  dans  les  abaissements  de  l’utérus.  Y.  Doi'CHE. 

Dow'he  rectale  nscendatde.  — Au  moyen  d’un  appareil 
spécial  en  forme  de  chaise  percée,  l’hydrothérapie  lance 
dans  le  rectum  un  jet  d’eau  considérable  à 12  ou  20  de- 
grés centigrades,  qui  s’élève  dans  le  côlon,  le  remplit  jus- 
qu’au ctecuni,  en  chasse  toutes  les  matières  et  ranime  la 
contractilité  éteinte  de  ces  parties.  C’est  un  excellent 
moyen  à employer  deux  ou  trois  fois  la  semaine  pendant 
dix  minutes,  dans  certaines  dyspepsies  et  dans  certains  cas 
de  constipation.  V.  Douche,  Constipation. 


L’eau  utilisée  comme  moyen  curatif  ne  doit  pas  seu- 
lement être  employée  à l’extérieur  sous  formé  de  douches 
et  de  bains  comme  le  font  ceux  qui,  dans  un  intérêt 
privé,  dirigent  des  établissements  de  bains  on  ils  adminis- 
trenl  eux-inémcs  des  douches  savantes  à leurs  malades. 
Elle  doit  encore  être  administrée  à l’intérieur  dans  cer- 
tains cas  déterminés. 

L’eau  pure  doit  être  hue  en  abondance  dans  les  exan- 
thèmes chroniques  et  remplacer  le  vin  au  moment  des 
repas.  Elle  peut  être  donnée  au  début  des  exanthèmes  fé- 
briles, dans  les  inflammations  aiguës  du  poumon,  de  la 
plèvre,  du  foie,  du  péritoine,  dans  les  maladies  chroniques 
et  surtout  dans  la  cystite  chronique,  dans  la  gastralgie,  dans 
la  constipation,  dans  les  fièvres  continues  et  intermittentes, 
dans  l’hypochondrie,  dans  l’hystérie,  dans  la  goutte,  dans 
les  calculs  urinaires,  etc. 

HVDROTBORAX.  L’hydrotliorax,  ou  épanchement  de 
sérosité  dans  la  cavité  pleurale,  dépend  de  l’inflammation 
des  plèvres,  d’un  obstacle  à la  circulation  du  coeur  et  des 
poumons,  de  certaines  altérations  du  sang  dans  les  ca- 
chexies, enfin  de  métastases  dartreuses,  rhumatismales  et 
goutteuses. 

Dans  l’hydrothorax,  il  y a au  milieu  de  la  plèvre  de  la 
.sérosité  limpide  en  quantité  plus  ou  moins  considérable, 
et  sur  la  séreuse  quelques  fausses  menihr.iiies  plus  ou 
moins  épaisses,  mais  ces  productions  se  nunarquenl  sur  - 
tout  dans  l’état  inflammatoire. 

La  (juantité  de  sérosité  observée  dans  l’hydrothorux 
varie  de  un  à plusieurs  litres. 

Un  petit  hydrothorax  engendre  une  toux  sèche  avec  peu 
d’expectoration,  de  la  dyspnée,  et  donne  lieu  .à  la  dila- 
tation de  la  poitrine,  à de  la  matité  dans  le  jM)int  corres- 
pondant au  liquide  épanché,  à de  la  résonnance  sous  la 
clavicul)!,  à l’affaiblissement  du  murmure  rcsj>iratoire  vé.sicu- 
laire,  à du  souffle  vci’S  la  racine  des  bronches,  enfin  à une 
égophonie  très-prononcée  (Laeiinec,  I.andouzy). 

Dans  l'hydrothorax  qui  remplit  toute  la  cavité  pleurale, 
le  côté  malade  est  dilaté,  fluctuant  .sur  l’espace  intercostal, 
donne  un  son  mat  dans  toute  son  étendue,  ne  communique 
plus  a la  main  les  vibrations  de  la  voix  et  ne  laisse  plus 
entendre  de  bruit  respiratoire,  si  ce  n’est  du  souffle  et  de 
l’égophonie  vers  le  bord  spinal  de  l’omoplate. 

La  dilatation  et  la  fluctuation  des  espaces  intercostaux 
annoncent  un  épanchement  liquide  très-considérable  dans 
la  plèvre  (Laennec). 

Dans  les  hydrothorax  les  vibrations  tlioraciques  normale.s 
produites  par  la  voix  cessent  de  se  faire  .sentir  à la  main, 
tandis  qu’au  contraire  elles  sont  augmentées  par  la  pneu- 
monie. 

La  dilatation  d’un  côté  du  Üiorax  et  l'immohiliié  des 
côtes  pendant  la  respiration  annoncent  un  énorme  hydro- 
thorax. 

Matité  d’un  côté  du  thorax  et  résonnance  lympaniqiie 
sous-claviculaire,  absence  de  murmure  respiratoire,  souffle 
à la  racine  des  bronches,  égophonie,  tels  sont  les  signes 
physiques  d’un  épanchement  de  sérosité,  dans  la  plèvre. 

L’hydrothorax  du  côté  gauche  refoule  le  coeur  .a  droite 
sous  le  sternum,  déplace  le  siège  de  ses  batlementsel  em- 
pêche de  voir  le  choc  de  la  pointe  au-dessous  du  mamelon 
gauche. 

Par  le  déplacement  du  cieiir  à droite,  l’hydrothorax 
abondant  du  côté  gauche  est  infiniment  plus  gr.ivc  que 
l'Iiydrothorax  droit,  car  il  expose  à la  mort  subite  (.Moii- 
ncret) . 
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|yC»  huUemolUs  du  cœur  &ou$  l'ap|>timl'K'u  )iipIioïJc  et 
une  matité  sternale  antérieure  dépassant  à droite  le  bord 
de  cet  os  amiouccnt  souvent  un  bydrothorax  gauche. 

L'hydrolhorax  peu  abondant  guérit  presque  toujours  par 
résorption. 

L’n  énorme  hydrotliorax  remplissant  toute  la  plèvre  dis- 
paraît rarement  par  résorption  cl  fait  prcwjue  toujours  périr 
les  malades  j»ar  èloufrcment  on  par  syncope. 

l’n  iiydrolhurax  peut  sc  déplacer  et  envahir  l'autre  côté 
de  la  poitrine  ou  la  tète,  alors  il  est  de  nature  goutteuse. 

On  a vu  le  liquide  des  liydrolhorax  sc  fi'ayer  un  chemin 
a\i  dehors  en  formant  des  fistules  pulmonaires  bronchiqut;s 
et  des  fistules  cutanées,  mais  cela  est  rare. 

l/hydrolhorax  ne  produit  qu'un  petit  nomlirc  de  pliéno- 
ménes  généraux  et,  sauf  la  toux,  un  peu  d’essoufnemcnt, 
et  une  fièvre  ordinairement  peu  intense,  il  n engendre 
qu'une  faible  réaction. 

— Dans  rhydrothorux,  le  ninlude  doU 
garder  la  i-hambrc,  quelquefois  le  lit,  et  ne  prendre  que 
peu  de  nourriture.  S'il  a de  la  lièvre,  on  emploiera  en 
outre  les  diurétiques,  les  révulsifs  gastriques  ou  cutanés, 
les  boissons  acides  et  enfin  la  Ihoracocenlèsc. 

liéviihifa  cutai^s.  — larges  vésicatoires  volants  sur  le 
thorax,  pointes  de  feu  souvent  répétées,  — moxas,  — cau- 
tères, — séton,  — onctions  avec  la  }>onimade  slibiéc  ou 
avec  l’huile  de  crotoii  liglium. 

Réi  uhifH  de  VùUestin.  — Purgatifs  salins,  et  dans  quel- 
ques cas  les  drastiques. 

Tisanff  acidulées  ou  diuréftyues,  avec  la  scille,  la  di- 
gitale, le  nitrate  et  l'acélnte  de  potasse,  etc.,  aux  doses 
ordinaires. 

Thomcormténe.  — • Si  l’épanchement  de  sérosité  depuis 
longtemps  stationnaire  remplit  la  plèvre  et  menace  d'ame- 
ner la  suffocation,  il  faut  faire  la  ponction  du  thorax  avec 
un  trocart  garni  de  baudruche  mouillée,  pour  éviter  l’en- 
trée de  l’air  dans  la  poitrine.  ifteybard.) 

Il  faut  faire  la  ponction  au  milieu  du  sixième  et  du  sep- 
tième espace  intercostal  compté  de  la  première  côte  et  sur 
le  point  d' intersection  d'une  verticale  descendant  de  l'ais- 
selle. — Le  malade  est  as-sU  sur  son  séant.  On  sc  sert 
d’un  trocart  de  moyen  volume,  garni  d’un  cylindre  de  bau- 
druche mouillée  et  pénétrant  sur  le  bord  supérieur  de  la 
côte  pour  éviter  les  vaisseaux  qui  sont  au  bord  inférieur  de 
la  cèle  précédente.  On  fait  un  pli  à la  peau,  puis  une 
ponction  à la  peau  avec  une  lancette  et  l’on  ferme  le  tro- 
cart horizontalement,  ^ — Une  sensation  de  n’^sistanec 
vaincue  annoncu;  l'entrée  dans  le  thorax  et  l'on  été  le  dan!. 
— I.e  liquide  s’écoule  et  la  baudruche,  fnisanl  l’onice  de 
soupape,  ferme  l’ouverture  du  trocart  à chaque  inspiration, 
de  manière  à empêcher  fuir  d'entrer  dans  la  plèvre.  Ouand 
on  a retiré  la  moitié  du  liquide,  on  relire  subitement  le 
trocart  en  appuyant  le  doigt  sur  la  piqûre  de  la  peau  qui 
ne  correspond  plus  à celle  de  la  plèvre  eu  raison  du  pli 
fait  à lu  peau,  et  l'on  ferme  avec  du  taffcla.s  d’Angleterre  et 
une  large  bande  de  spai'adrap  faisant  le  tour  du  coi'ps. 

l’opéralion  peut  être  répétée  trois  joups  après  dans  un 
endroit  voisin  et  autant  de  fois  que  cela  est  nécessaire. 
Y.  TH0t\.\COr.ENTÈ.<K. 

On  la  fuit  aujourd'hui  avec  |>onction  capillaire  et  succion 
par  la  seringue  aspirnlricc  de  Iheulnfoy.  — On  petit 
trocart  capillaire  est  introduit  à l'endroit  voulu  et,  s'il  est 
dans  la  cavité  pleurale  remplie  de  liquide,  on  y i^uste  la 
seringue  de  verre  dans  laquelle  lu  vide  a été  fuit  et  l’on 


ouvre  le  robinet.  Aiissiléi,  le  liquide  remplit  le  cuiqis  de 
seringue,  on  le  vide  et  I'üii  recomnienre  une  seconde,  puis 
une  troisième  fois  l'aspiration,  jusqu'à  ce  que  l’épaocbe- 
luent  soit  évacué. 

■YGMOtiA.  Inflammation  de  cerlainOBboures  séreuses. 
V.  BounSbS  SÉREUSES. 

HY4inon.%  HV0.THVSOIDIKW.  la  hourso  imi- 
qucusc  hyo-lhyroldieone  est  parfois  atleinle  d’bygroma 
(Boyer).  Il  en  résulte  une  petite  tumeur  semblable  à un 
abcès  froid  qui  s'ouvre  seule  cl  qui  est  suivie  de  la  pro- 
duction d'une  fUliile  extrêmement  rebelle,  parfois  incu- 
rable (Malgaigne). 

On  reconnaît  l’hygroma  hyo-thyroïdien  à une  tumeur 
arrondie,  fluctuante,  sans  cliangemeni  de  coloration  à la 
peau,  temint  par  une  hase  large  à la  région  hyoïdienue  et 
ne  causant  aucune  douleur.  V.  pour  le  diagnostic,  OUNDE-S 

S01S-MA\ILLAIABS  (Mu/cKitC.<i  (ies). 

ThérufM^itifiue . — lorsque  la  tumeur  n’est  pas  ouverte, 
on  la  traitera  comme  les  autres  hygromas  (V.  BornsE.s  sé- 
reuses,'. iJélniire  le  trajet  pjir  les  injeclier.s  iodées,  par  la 
cautérisation  avec  la  pile  au  chlonire  de  zinc,  ce  n’esi  que 
pallier.  .Mieux  vaut  enlever  avec  le  bistouri  le  trajet  fistu- 
leux,  mettre  à nu  le  foyer  de  I hygroma,  et  le  cautériser  à 
plusieurs  reprises  avec  lu  pâte  au  chlorure  de  zinc. 

(Néiaton.) 

■Vlie^  (iMUERFCmATlON  DE  L’).  V.  ATRÉSIE  DE  LA 
VILVE. 

■VPERCBIKIB.  Augmentation  des  .sécrétions  de  la 
peau  ou  des  muqueuses.  V.  Flux,  Éphidrose,  DtAHRitÉr.. 
Bronchorrhée,  etc. 

■VPlÉRÉMie.  Accunuilatiou  du  sang  dans  les  vais- 
seaux capillaires  d'une  ri‘gion  ou  d’un  organe  V.  Co.hoes- 
TION. 

l’hypérémie  est  parfois  suivie  de  véritables  lésions  in- 
flammatoires, et  dans  ce  cas  i’accumulutiun  du  sang  n'a  été 
que  le  prodrome  de  l'inflammation  (Andral). 

l’hypcrémie  conduit  à la  congestion,  lorsque  les  vais- 
seaux capillaires  sont  paralysés  (.Marey). 

l’hypérémie  des  muqueuses  longtemps  prolongée'  amène 
les  catarrhes  ou  des  inflammations  .suhaiguès  à répétition, 
tandis  que  la  congestion  ne  conduit  jamais  qu’à  des  phleg- 
masies  chroniques.  V.  Pneumonie,  Kntérite. 

Kn  principe,  il  y a entre  Fhypérémic  et  la  congestion 
celle  différence  <|ue  l’hypérémie  est  le  résultat  d’une  irri- 
tation locale  ou  d’une  irritation  transmise  au  système  dos 
nerfs  va.so-moleurs  (Cl.  Bernard),  et  que  In  congestion  est 
due  à LUI  trouble  mécanique  de  In  circulation. 

HIPKRK^THÉKIK.  .\ugmenlalion  de  la  sensibilité 
d’un  organe  (Beau).  V.  Sen::iuii.iTÉ  {Tivuf/le  de  la). 

■VPERRil’TRRPiB.  V.  Bekiuction  {.iltrmtim  et 
tniuOks  de  Ut). 

RYPER<M»TO«B.  V.  Os  [Hypertrophie  des). 

■VPERPI..%AIE.  Travail  de  nutrition  pathologique 
auquel  on  doit  la  prolifération  des  éléments  ccllulairos 
anormaux  qui  constituent  le.s  productions  morbides,  telles 
que  riiyporirophie,  le  cancer,  etc  V.  Hypertrophie. 

■ YPER.M.YRrO.HIBH.  Nom  donné  nu  développement 
hy|>ertrophique  des  tissus  constituant  des  proiluctions  pa- 
thologiques V.  llYPERTHaplllK. 

HYPERéiTHÉMIE.  Fiat  général  ou  (tarliel  dans  lequel 
existe  une  suractivité  du  mouvement  nutritif  et  fonctionnel 
CD  rapport  avec  la  santé  ou  avec  la  maladie.  Ici,  c’est  de 
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la  piéüiore , et  là  c’rst  de  la  congestion  active  » de  lu 
fluxion,  ou  un  véritalde  état  phlegmasique  iircompagné 
d‘une  réaction  fébrile  intense. 

L'hyperstiiénic  est  l'attribut  des  maladies  pléthoriques  et 
inflammatoires,  et  son  degré  donne  la  mesure  de  l'acuité 
ou  de  la  chronicité  des  inaladi?s. 

Thérapeutu/tu;.  — Dans  les  maladies,  le  médecin  doit 
tenir  compte  de  rélémeiit  hypersUiénic  qui  les  accompagne 
s'il  veut  diriger  sa  thérapeutique  d'une  façon  rationnelle  et 
conforme  aux  besoins  du  malade.  — ■ Si  cette  complication 
existe,  il  doit  la  combattre  par  la  diète  absolue  ou  végétale, 
féculente  et  lactée,  — parles  Iwissons  acidulées  rafraîchis- 
santes, — par  les  bains,  — par  les  saignées  ou  par  les 
sangsues,  — quelquefois  par  des  purgatifs,  et,  selon  les  or- 
ganes affectés  d’hypersthénie,  par  des  renu'xles  hy|M»sthé- 
nisaiits  ayant  une  action  plus  spéciale  sur  un  tissu  que  sur 
un  autre.  V.  llYrosTHtxiE. 

MVPEIITIIOPMIE.  L'accroissement  de  volume  d'un 
organe  par  l’addition  d’élémenU  coaslilutif<^  nortuHUX 
coMstiluc  l'ftyper/ropAte,  c'cst-à-diif  l’excès  de  nutrition. 
iTJi.  Bobin.) 

Selon  la  nature  du  tissu  et  des  organes  hypertrophiés, 
apparaissent  des  symptômes  très-variables  et  qui  sont  en 
iap|>orl  avec  le  genre  de  fonctions  de  la  partie  affectée. 
Aussi  Toit-on  la  gène  do  la  circulation  se  produire  dans 
riiyperlruphic  du  cœur,  la  dyspepsie  dans  les  maladies 
du  foie,  l'idiotie  ou  l'épilepsie  dans  l'hypertrophie  du  cer- 
veau, etc. 

Presque  tous  les  organes  peuvent  être  le  siège  de  l’hy- 
pertropliic.  Ün  connaît  celle  des  amygdales  (V.  Axygda- 
i.tTE),  — du  corps  thyroïde  (V.  GoItubI,  — du  cœur  et 
du  cerveau  (V.  ces  mots),  — du  foie  (V.  Hépatite),  — 
des  ganglions  lymplialiques  (V.  Adénite,  CARBEAit),  — de 
la  lèvre  (V.  Scmim.B),  de  la  langue,  du  tissu  adipeux 
(V.  Obésité,  Poi.ysarcir),  — de  la  mamelle  (V.  ce  mot), 
— de  la  prostate  {V.  ce  mol),  — de  la  peau  (V.  Klépiian- 
TiASis),  — de  Tutérus,  etc. 

L’hypertrophie  d'un  organe  ou  d’un  tissu  n’est  pas  né- 
cessairement la  conséquence  d'une  suractivité  de  nutrition 
dans  tout  l’individu,  et  elle  peut  résulter  d’une  .simple 
exagération  de  la  nulriiimi  locale. 

‘L'excès  de  nutrition  du  cœur  ou  d’un  muscle  en  parti- 
culier, de  la  rate,  du  foie,  de  la  prostate,  etc.,  dépend, 
soit  de  l'excrcice  exagéré  de  la  partie,  soit  de  la  conges- 
tion sanguine  alonique,  dont  elle  est  le  siège,  soit  enfin  d’un 
étal  inflammatoire  partiel  qui  y fait  affluer  le  sang. 

ThêrH}itnlitfue.  — Il  est  bien  diflicile  de  dire  quel  doit 
être  le  traitement  général  de  l'hypertrophie,  car  il  n’y  a 
pus  de  médicotion  (|ui  convienne  indistincleinent  à tous  les 
cas  où  existe  ce  vice  de  nutrition.  — L'hypertrophie  est 
une  suractivité  nutritive  locale  sous  la  dépemlance  de 
causes  diverses  qu'il  faut  combattre  par  des  moyens  égale- 
ment divers  : ici  c'est  le  i‘c;>os,  comme  dans  riiypcrtropliie 
du  cœur  ou  des  muscles  en  mouvement  ; ailleui*s,  c'est  la 
comjwessio#!,  lorsque  l’organe  est  facile  à entourer  de  toute 
f part.  Kxemples  : k’éléplmnliasis  des  Grecs,  l’hypeiiropliie 

mammaire,  etc.  — Chez  d’autres  on  peut  employer  les 
nnUainus  sanyuiim  h)caltSt  et  répétées  en  cas  d’inflam- 
mation antérieure  ; les  mcrciirtuiij,  s'il  y a syphilis  consti- 
tutionnelle ; les  jréprirrtfiow.x  iofiees  en  cas  de  scrofule  ou 
I de  |ililegma.sie  chronique  des  tissus;  la  diète  faefré,  si  l'in- 

‘ dividu  est  trop  vigoureux  ; Vhydrvthtrapie,  la  fntiyw  cor- 

porelle, la  smittUon  et  ren/raiuemeué,  quand  on  xcul  agir 
^ d'une  manière  générale  sur  l'hypertrophie  de  tout  le  tissu 
9ODCB0T  BT  DBIFRÉa.  ^ 2*  édit. 


adipeux  dans  l'obésité  (Y.  ce  mot);  enfln  IVxrmou  des 
parties  hypertrophiées,  quand  la  lésion  est  toute  locale. 
Exemple  : l'amputation  de  la  mamelle,  du  col  de  l'utérus 
(»u  rnmputntion  d'un  membre. 

Divers  moyens  empirâpies  ont  été  eniployés  contre  l’hy- 
pertrophie, ce  sont  : 

Les  prêjMiroéious  de  di^iiok  dans  rhy|>ertrophie  du 
(xeur.  Alors  on  donne  la  poudre.  C'est  la  préparation  qu’on 
prescrit  le  plus  souvent  à rinlèrie»ir  sous  forme  de  pilules. 
Elle  s'aiiniinistre  à la  doso  de  3 centigrammes  à 6 déci- 
grammes.  Liiez  d'autres  malades,  on  a recours  à la  kiiiture 
ethèrèe,  1 à 2 grammes  dans  une  potion,  jH-éparation  infi- 
dèle, parce  que  l’éther  ne  sc  charge  du  princiiw  actif  de  la 
digitale  que  d’une  manière  très-inégale  : s’il  est  pur,  il 
n'en  dissout  preia^ue  pas  ; il  en  enlève  davantage,  s’il  relient 
de  l’eau  ou  de  l'alcool.  Celle  teinture,  toujours  peu  « hargée 
de  pririripe  actif,  varie  donc  eu  énergie  suivant  la  qualité 
de  l’éllicr  employé  à la  préparer  (Ihmcliardal). 

L'aivtdje  de  plomb^  i|ui  a été  également  employé  dans 
l'hypertrophie  du  cœur  par  Fouquier  : 

Potion  sèdtdive  (fficèinte  de  plomb. 


P<w»drc  <te  dtfriul« ï 

^lAvb  liqaiilr 5 

Siro]>  «1«  lt<w  d oriaE^'r.  . 40  Etvauue». 


Triturez  le  tout  ensemble  dans  un  mortier  de  verre; 
ajoutez  peu  à peu,  infusion  de  coquelicot,  200  grammes. 

Par  cuillerées  dans  la  journée.  Agitez  la  bouteille  chaque 
fois  f~l. 

La  |X)H(irc  d’enjtd  de  seifjle  dans  les  iii»>mes  circon- 
stances, à 1 et  2 grammes  par  jour  (~l. 

ï/iw/wri?  de  pdnswim,  à Finlérieur,  contre  toutes  les 
hypertro|diics  glandulaires  et  organiques,  et  à l'extérieur 
en  pommade. 

Sohdiun  atrophvfue. 


Imhtr*  lUt  fxviiiMium tS|r«niiaM. 

Siof  dr  iiiiaiaiiT?.  S<)  id. 

lUa  d«  Uili*r £i0  id. 

E4iii  d«  d'<>r«acer.  5 id. 

Tniiitnm  <U  difiulc tU  id. 


Fne  cuillerée  à café  matin  et  soir  m. 

(Magendie.) 

l,e  Fucus  cesù;u/osus  dans  l'hypertrophie  du  tissu  adi- 
peux ou  obésité  (Y.  ce  mol). 

Le  chlorure  rVor  et  de  soiule,  à 1 ou  2 milligrammes  par 
jour  dans  l'induration  chronique  CJ- 

LVWrntY  de  ciyuè  et  la  cientine  dans  les  engorgements 
gl.iuduiaircs  □. 

Le  fiel  de  biruf  dans  toutes  les  hypertrophies,  et  celle 
siib>tance  a été  employée  : 

l*Dans  VbyiK'Ttrvphie  des  amygdules  : loucher  deux 
ou  trois  fois  par  jour  Ics.amygdales  avec  un  pinceau  trempé 
dans  du  fiel  de  iKnuf  f~~1. 

2*  Dans  l’/iy;>crtriq>/ifc  de  hi  ]>mu,  cd  frictions  matin  et 
soir  avec  la  main  O- 

3*  Dans  Ihy^yertrophie  /tires,  en  frictions  avec  la 
main  □. 

6*  Dans  Vhypertrophk  des  gramies  et  des  petites  lèvres, 
en  frictions  avec  la  main  O- 

.3*  Dans  Vhyjf'rtrophie  de  Vwil,  en  instillation  sou.s 
les  paupières  p). 

■VPTVOTIQl'Elé.  V.  A'ARrOTluUES. 

■YENOTMMB.  L'bypnolUme  est  un  état  morbide 
passager  de  catalepsie  cl  d’insensibilité  de  la  peau  produit 
par  la  fixité  du  regard  sur  un  coi*ps  brillant  placé  à 20  ou 

I.  — 66 


Digitized  by  Google 


HYI*0 


722  HYP(t 

/lO  centimètres  au  devant  de  la  racine  du  nez  ^Üraiii» 
Esdaile). 

On  U vuülu  faire  de  riiypiioti^me  iminovcu  ane»üiési<|ue 
bon  à >ubsliluer  à l'action  du  clilorofuriiie,  uiaiN  la  tenta- 
tive u‘a  pas  réus>i. 

Au  sujifl  (jii'oii  veut  hypnotiser  on  fait  regarder  five- 
iiicnt  un  objet  brillant  rpie  l’oii  lient  avec  la  main  gauche 
à 20  centimètres  des  yeux.  pupilles  ne  tard«*nt  pas  à 
se  contracter,  puis  à se  dilater.  Alors  en  portant  dtuix 
doigts  ouverts  de  la  maiu  droite  de  l'objet  vei's  les  yeux, 
les  paupières  se  feniieiit  eoiivulsiveineiit,  et  si  au  bout 
d’une  iiiiuulR  ou  soulève  doucement  le  bra>  et  qu'on  l'y 
fasse  rester,  il  ut*  tarde  pas  à devenir  cataleptique  et  b* 
corps  iusensible.  Il  faut  cinq  à dix  roinules,  quand  I'exp4v 
rieiice  réussit,  pour  amener  le  suuiineil.  Le  seul  iirpos 
sufru  pour  reiiicltre  les  choses  dans  leur  état  lia))iliiel. 

L'byptiolisiiie  est  la  conséquence  de  la  lixité  du  regard 
eide  la  fatigue  de.s  yeux,  qui,  par  action  iélb.*xe,  agisscul 
.sur  le  cerveau  et  en  modilieut  les  fonctions  de  manière  à 
prmluire  l'anesthésie. 

lies  sujets  qui  ont  subi  l'bypnotisme  à plusieurs  reprises 
peuvent  s'eiulonnir  eux-mémes  eu  regarilaiU  leur  doigt 
ou  un  corps  quelconque  placés  à une  petite  distance  au 
devant  des  yeux,  «le  façon  à produire  le  strabisme  conver- 
gent. 

l/insensibilitè  produite  par  l'hynoptisnie  est  telle,  dit- 
on,  qu'on  |H'iit  inciser  la  peau  et  faire  des  opérations  chi- 
rurgicales sans  protluire  de  douleur.  Si  les  tentatives  faites 
à CCI  égard  n'ont  pas  réussi,  il  est  certain  »|u'il  y u quel- 
que chose  de  réel  dans  les  faits  énoncés  par  Itraid. 

I.’bypnoüsme  et  l’oneslliésie  qui  en  résulte  sont  des  pbé- 
nomèius  réflexes  dus  it  la  fatigue  du  cerveau  par  la  gène 
imposée  aux  yeux  qui  llxent  un  objet  brillant.  — Il  se  pro- 
duit rapidement  sur  les  animaux,  particulièrement  sur  les 
gallinacés,  qu'on  endort  et  qu’on  rend  insensibles  en  leur 
tenant  le  bec  sur  une  planche,  à rextrémilé  d'une  raie 
blanch<‘  faite  avec  de  la  craie.  V,  Anesthésie,  Cm.ono- 
FOnME,  CllLOlUL. 

HYPOt'HOKDRIC.  Quiconque  se  préoccupe  sans  cesse 
de  douleurs  réelles  ou  iiuogiiuiires  est  atteint  d'bvpo- 
diondrie. 

1.  hy^wcliondrie  est  une  hallucination  de  l lioinme  ma- 
lade sur  sa  santé. 

Si  dans  quelques  cas  l'hypochondric  a sa  raison  d’étre 
dans  la  lésion  d’uu  viscère  dont  elle  est  la  complication, 
ailleurs  c’est  une  névrose  mentale,  d’où  résulte  l'iilée  fixe 
de  maladies  qui  n'existent  point,  de  manière  à constituer 
une  VfUitahie  nosomanû'. 

Le  véritable  by{>ochoi)driaque  est  celui  qui,  sans  motif, 
SC  préoccupe  vivement  d'une  maladie  qui  n'exisic  pas, 
tandis  que  l'hyqiochondrie  causée  par  une  lésion  viscérale 
ne  doit  être  considéi'ée  que  comme  une  complication. 

11  y a des  hyporliondriaques  du  cœur,  de  rcstomac,  de 
In  vessie,  diiccrxeau,  de  la  colonne  vertébrale,  du  foie,  de 
la  .‘iy)djilis,  de  rbydro|du»bie  ; mais  le  tyjM*  ordinaire  de 
rhypoclioiidrie  est  celui  dans  lequel  les  malades  s’hUiv 
buenl  un  cancer  de  rcstomac. 

Entre  toutes  les  maladies  organique»,  celles  qui  se  com- 
pliquent le  moins  souvent  d'bvqiochondrie,  sont  les  lésions 
du  |>ounn>n. 

On  reconuatt  vile  un  liypwhondriaque,  à son  air  triste 
et  au  loin!  jaunâtre  de  son  visage,  à se?'  douleurs  de  tête 


cl  aux  troubles  qu’il  accuse  dans  les  sen.s,  à l'cxagéralioti 
de  son  langage,  à la  dxspepsia  dont  il  sc  plaint  toujours, 
à son  égoisine  excessif,  enlin  à ses  plainte»  et  à un  décou- 
ragemeiii  qui  peut  aller  jusqu'à  la  folie. 

C'est  dans  l’Iiypueliondrie  qu'on  rencontre  le  plus  sou- 
vent, et  sans  folie,  les  illusions  scnsorialcs  et  les  ludluci- 
nations  de  tous  les  organes  des  sens. 

La  peur  non  motivée  de  la  mort  et  la  crédulité  à tous  les 
remèdes  sont  les  symptémes  les  plus  communs  de  l'hyi»- 
chondrie. 

L’bypoclioodriaque  se  croit  succe'^sivcmerit  atteint  de 
toutes  les  maladies;  car  dan»  son  état  de  tristesse  qui  lui 
apimuvril  le  sang,  il  a toutes  les  névralgies  de  la  chlorose, 
et  chaque  douleur  de  tète,  de  côté  ou  du  ventre  qu'il 
éprouve,  est  pour  lui  la  plus  vive  de  loul<‘S  les  douleurs  et 
le  signe  de  la  plus  grave  des  maladie»  extérieures. 

L'hypo'.-lioudric  eutratne  toujours  un  certain  degré  de 
chloro-anémie,  cl,  avec  cet  étal,  des  liouhlcs  nerveux 
variés,  tels  que,  de  la  dyspepsie,  de  la  cnn.slipation,  des 
névralgies,  etc.,  qui  sont  la  leireui*  de  ces  pauvres  ma- 
lades. 

La  dyspepsie  simple  ou  flaluleiUe  cl  la  constipation,  ou 
les  altcrnalives  de  constipation  ci  de  diarrhée,  sont  le» 
symplùnies  ordinaires  de  riiypuclioudne. 

Oaris  leurs  nosomanies,  les  malades  ont  liorreurde  ceux 
qui  ne  prennent  |»as  au  sérieux  leurs  suuflrances  et  qui  les 
ruiisidérenl  comme  des  malades  imaginaires. 

Il  y a trois  degrés  dans  rhvpochondrie  : le  premier,  ca- 
ractérisé par  les  troubles  de  riolelligencc  et  les  désordres 
commençants  des  viscères  ; le  second,  où  s'obsei'vent  les 
névroses  des  appareils  digestif,  cadiaque,  respirateur,  ou 
des  organes  des  sens  ; et  le  troisième,  où  se  produisent  des 
maladies  urganh|ue'<  variées,  tant  il  est  vrai  qu'un  trouble 
fouciionnei  prolongé  jteut  occasionner  une  lésion  maté- 
rielle de  l'organe  corres|K»ndanl. 

La  variété,  la  multiplicité  et  la  mobilité  des  (roubles 
fonctionnels,  réunies  à une  intensité  de  soulTrance  que  ne 
ju.slUlent  pas  l'examen  ni  l'apparence  extérieure  des  ma- 
lades, .sont  le  type  de  r!iyq>ochondrie. 

La  distraction,  le  plaisir,  les  révolutions  sociales  ou 
penomnelles  qui  détoumenl  l’esprit  de  la  contemplation  du 
corps  cl  le  dirigent  vers  des  pensées  dilTérenles,  guérissent 
souvent  les  premières  pi‘riodes  de  rhy|K»chondrie. 

Il  sufiit  souvent  d'élre  forcé  de  penser  à autre  chose 
qu'à  soi-mème  pour  cesser  d’être  hyiMKhondriaque. 

L’hypocliODdric  est  la  maladie  des  riche»  inoccupés,  ou 
des  {personnes  qui,  par  leur  biMiitc  ou  leur  position,  ont 
joué  dans  le  monde  un  rtMe  important,  que  ràge  et  les 
événement»  ont  ensuite  donné  à de  nouveaux  favoris  de  la 
nature  et  de  la  fortune. 

Tou»  ceux  qui  ont  l'esprit  cultivé,  et  qui,  dans  leurs  tra- 
vaux littéraires,  doimenl  libre  carrière  à leur  imagioalion, 
sont  très-disposé»  à rhypocbondiic. 

l.')iy|)ochondrie  à sa  dernière  période  est  incurable  et 
conduit  souvent  à la  folie  mélancolique  ou  au  suicide. 

La  diarrhée  chronique,  chez  les  liypochondrîaciues,  est 
une  chose  lrè»-fâcheuse. 

r/iCrupcnriqne.  — luf/icafii'Wi  «fans  f’àyjw- 

cft'mdn'f  s!/ini>hmatviW.  Quand  l’hj  pochondrie  est  sympto- 
matique d’une  lésion  viscérale,  il  faut  guérir  celle  lésion, 
et  l’on  voit  peu  à peu  disparaîlie  l’état  morbide. 

L'hypochondric  est  si  souvent  la  cousequence  d'une 


Digitized  by  Google 


phlopmasip  rlironi'{ne  de  l'eslomat  ou  tk?*  de  la 

con>lipali(>n  et  de  ia  dyspi^lisie,  que  si  l'on  sait  coinbullre 
CCS  maladies  géniValcmeiil  nkcoiinues,  on  gucrirn  riiy|K)- 
citoiidrie. 

Pour  piknr  les  hy|iochondriaques,  donl  riiuim  ur  est 
aussi  diflirilc  qirest  grande  leur  versatilité,  il  faut  captiver 
leur  conflanec  et  ne  jamais  Icn  humilier  en  les  i onsidênml 
comme  des  malade;,  imaginaires. 

Ii.ins  l'hypochondric  le  traitement  moral  vaut  souvent 
mtetu  qu'un  traitement  phaniiaceiilique  ; et  en  éloignant 
les  causes  morales  qui  ont  engendré  le  nKil*  en  rliange.iiit 
la  manière  de  vivra  des  lualailes,  en  leur  créant  des  oecu- 
P'itions,  en  duimniil  ^ leur  esprit  et  à leur  cœur  le  re|H>s, 
In  sécurité  et  la  distraction  dont  ils  ont  tant  besoin,  on 
peut  guénr  ou  nu  moins  aiiiéliorer  celte  névrose. 

Le  régime  est  une  chO'.c  Iré.s-iint>t)i1ante  chez  les  liy|M>- 
chundrinques.  et  il  doit  st>  composer  de  viande  en  petite 
quantité,  de  baumes  herbacés  bien  cuits,  de  poisson,  de 
fruits,  de  laitage,  d'enu  rougie,  à l'evcluston  d'evcitanls  et 
de  buissons  fortes  alcooliques. 

I.es  voyag4>>  aux  eaux  minérale»,  salines  ou  )<‘géremenl 
la.XAlives  de  Plombières,  de  Ikmrkmiie,  de  DagnéresHie* 
Bigonv,  de  Nicdecbroim,  de  Wieslnulen,  de  Baden-Baden, 
du  Mont-Dore,  de  Kissingen,  en  se  baignant  beaucoup  et 
buvant  peu  ; — les  eaux  de  Spa  ; — quelques  eaux  sulfu 
reuses  : Eughieu,  laichon,  Caulerels,  si  le  malade  a eu  d4.*s 
alTeclions  cutanées  ; des  bains  de  mer  ; riiydrutliérupie  à ia 
campagne  ; les  bains  riLisi's  et  les  douches  écossaises  ; les 
bains  de  ri^iéie  en  été  ; — b'S  frictimis  sèches  et  le  ma»* 
sage  au  .sortir  du  bain  ; — le>  bain»  de  valériane,  — les 
bains  camphrés,  les  doucln's  ascendantes  du  raclurn,  et  les 
lavements  froids,  sont  de»  choses  tr^>uüles  aux  liypo- 
cliondriaques. 

ïieuxiémf  intlinttion . — yinewb*.  Quand  rhyiM>cliondrie 
est  compliquée  de  chlorose  ou  d'appauvrissement  du  sang, 
il  faut,  avec  les  moyens  généraux  imliqués  précédem> 
ment,  donner  qmdqiies  préparations  de  fér,  de  muiigu- 
uése,  d'arséniate  de  soude,  de  «piiuine  ou  de  quinquina, 
et  conseiller  les  eaux  de  Bussung,  de  Spa  et  du  .Mont* 
Dore. 

Ti'nisii'-me  wUratim.  — Troifem'  nt  des  sympiAmes. 
Les  névralgies  d'im  hypochniulriaque  doivent  être,  comme 
toute  névralgie,  traitées  par  l'opium  et  la  morphine  à pe- 
tites doses;  ~ par  la  codéine,  qui  endort  moins  que 
l'opium  ; — par  la  bidladone  cl  les  inoculations  d'atropine  ; 

— par  la  teinture  d’aconit,  par  l’extrait  de  jusquiame;  ~ 
par  l'eau  de  laurier-cerise  cl  l’acid»*  prussique  médicinal; 

— par  l'acupunclun*,  pr  les  vésicatoires  volants  sau- 
poudrés de  morphine;  enfin  par  les  injections  liypoilermi- 
que.s  calmantes,  par  brs  cautères,  le  .»élon  ou  la  cauté- 
risation au  fer  rnugt*. 

f.’élai  spasmodiqut*  de  l'hypochondrie  est  smivent  assez 
prononcé  pour  exiger  une  médicaiiou  sp»kiale,  <*l  alors  il 
faut  employer  le  camphre,  l'asa  belida,  le  musc,  la  valé- 
riane et  ses  composés  {valérinnate  d'aiimioniaquc  ou  valé- 
rianate  de  zinc.>,  l'acélatc  d'ammoniaque,  l’oxyde  de  zinc  ; 
le  sirop  d'éther,  le  sirop  de  chloroforme;  enflu,  s’il  y a 
dos  palpflations,  la  digitaline,  la  pondre  et  le  sirpp  de  digi* 
tal»!;  mais  tous  ces  moyens  ne  valent  pa*»  la  distraction,  le 
voyag»\  riiydrolhérapie  et  le  régime. 

Iji  conslipalion  de  rhyp»Klumdrie  doit  être  traitée  pur 
les  mèches  belladoiié»*.»  dan-i  le  rectum,  par  les  supposi- 
toires, mélangé'S  de  2 cenligramines  d'extrait  de  liclla- 
doue,  par  les  pilule»  de  belladone,  par  le  régime  vég»'*- 
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la)  et  lacté,  p.ir  les  eaux  laxatives  cl  ovccplionoellcmenl 
par  lt*s  pui^alifs. 

I.a  dy5|K*p»ie  aces<'cntc  ou  QRtulenle  de  l’hypochondrie 
exigi*  l'emploi  du  sous-uitrate  de  bismuth,  de  la  magn<‘sie 
calcinée  en  poudre  ou  en  pa.»tilles , et  de  l'arséniate  de 
soude,  5 milligramme»  par  jour. 

FOUarLAlRE  DE  L'HYPOCHONIiRIE- 
Tci«/Uiv  d'aloes  compttset: 

(Élixir  de  longue  vie). 

Al'.ès  »i.cwlrin.  3fî  uruuB^i. 

R«cid.>  iIv  r.'ntiaiK'. 

HliiUMiriM* 

ZÀt'MIIT 

salrau 

^•u-ir  l>Uae.  . , . 

Tiia^rNi.(«r 

Alr«ol4  i7«  id. 

F.  s.  a.  Dose,  10  à 50  grammes,  comme  purgatif  et 
stomachique.  Dans  l'hy'poehondrie  par  constipalion  ou  par 
engorgement  du  foie 

niern  picru. 

(Éleiiuairc  d'aloé»). 
lâS 

e«nai'll>* 

Mnriv  . . j 

IWtne  Je  ; M M tJ. 

Satrftn.  ,.i 

; 

id. 

F.  s.  a.  Vieil  électuaire  utile  comme  purgatif  à la  dose 
de  2 grammes.  Dans  l'hypochondrie  par  constipation  H. 
Klin  fwtdfintv. 

S.llfttt*  Js  30  vnilBIHl**. 

N'itral'  Je  5 'liM'iirr«iiiaiet. 

£>  iDillierafUDMt. 

Dissolvez  dans  ; 

F.«u. . 1000  |r«mtu«s. 

Far  verre  d'heure  en  heure  ; )tour  purger  doucement. 
Dans  les  engoi^cmenls  du  foie  et  dans  la  constipalion 

Eau  (te  Vais  artifii  ietle. 

• «If  «Aiwlt' 7 trUBtIir*. 

Salfaln  J«  »Mid<‘ & «vntiKrumiiw*. 

Stitr«ii*  «if  (rr « . 4 iil. 

hl«Hrh» I JAfiti'amme. 

(Ji]«>nita  «W  («kicun rrtiligct  AOllIie». 

11*11.  . ciunoM-». 

.4dJ<>  rarbirtiiiiu* 5 voIuub#». 

0|>érez  comim*  il  est  dit  au-dessous  pour  la  fabrication 
de  l’eau  de  Vichy  artificielle. 

Eau  de  Vichy  artificielle. 


('.«HioiMtf  Ji*  •'mjp 7 çi«nuM«> 

ClifiiMirc  Ji*  «cxtiiiia 17  mJliKr«nmiM. 

i.lilunir^  Je  . . .* 0 JfrifcraiaiiHM. 

Siilfitii*  Je  3 tj. 

SnlhU  J*  iJ. 

sulUUi  J«  fer  cnaUlliMi.  . . « . . . < . • 17  i>tllii(rMftniSt. 


Faites  à |v;tri  une  solution  des  sels  de  soude,  une  solution 
des  sels  de  mngnési»*,  une  solution  de  chlorure  de  calcium. 
Mélangez  ces  lùpieurs  et  chargez  d'acide  carbonique.  — 
On  versera  ensuite  l'eau  gazeuse  dams  des  bouleille-s  où 
l'on  aura  mis  préalaldement  le  sulfate  de  fer  dissou.«  dan.<i 
un  peu  d'eau. 

Teintuir  de  froton  tiyliwn, 

llitiU  rr»Uw, I Kr*mi»r. 

Almvl  rt«<1iâé 30  iil. 

F.  s a.  Vingt  gmtlles  dans  un»:*  tasse  do  gruau;  quinze 
à vingt-cinq  gouttes  dans  un  véhicule  convenable  : vingt 
gouttes  ne  contiennent  p.as  tout  à fait  une  goutte  d’huile. 
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(txydt!  (i<!  de  5 centi|*ramiiies  à 1 gramme.  Outib 
rtiypocliondric  esscnliolle  [3- 

Éther  snlfurvfue  f de  di.\  à quarante  gouilus.  Uans 
rhypurliondrie  es»tiUicllu. 

f’Wyrü/ünîie  (en  |H»(ion),  qiie)<]ues  gouttes.  Daiiî»  rhyjw- 
(hondrie  essentielle. 

('uwj|)/«r,  de  5 ù 50  centigrammes.  Dans  riiy|iociiondrie 
essentielle. 

ro/érttivjc.  l’oudre,  de  1 à 10  renligramnies.  — 
ICklrait,  de  1 à 10  ceiitigraiiimes.  — Teinture  (potion  , de 
2 à 30  centigrammes.  — Sirop,  20  grammes.  I)au.s  l'hypo' 
rliundrie  essentielle. 

3l«.si-.  Poudre,  de  10  centigrammes  U h grammes.  — 
Teinture,  de  50  centigrammes  à 5 grammes.  DansriiyjK)* 
cliondrie  essenti<*llc. 

Tiilfitl  et  feuilles  d'or'm^er,  à prendre  en  infusion, 
h gruimnes. 

Fieurs  de  Chenuiwdiam , à prendre  en  infusion,  h gnim- 
mes. 

Pimdre  de  ratiUie,  k prendre  14  4 grammes  par 
jour  □. 

Dèroition  de  fmuirc  de  ijhuui  torréfié  j 4 4 8 grammes 
|H}ur  100  grammes  d*eau  fTI. 

fimfnc  etitiére  de  mouturde  noire,  1 4 2 cuillerées  par 
jour  (Dioscorido)  (3. 

t'urc  de  petit~hit,  1 4 2 liln*s  par  jour  à la  campagne, 
le  matin  4 jeun,  ou  mietiv  en  Suisse,  à lulerlaken  (Car* 
rière) . 

.lcefri<e  de  p/r>m4,  5 4 15  centigitimmes  par  jour  (Ku* 
miillcr,  Tachenius) 

Pnlétntion  de  toute  4i  surface  du  corps  avec  une  palette 
de  bois  pour  produire  une  forte  hyperémie  cutanée  PH. 

Poudre  de  noix  romif/Me,  2(t  à 30  centigrammes.  Dans 
riiy|KH-bundrie  avec  dyspe|^ie  [3- 

Kan  de  /anricr-cmse,  de  4 à 30  grammes  par  jour. 
Dans  riiypochoiidrie  avec  dyspei^ie 

Pondre  de  PauUini  i,  à prendre  2 4 5 grammes  par 
jour 

Amhre  (jriSf  à rintérieur  (20  cenligratnmes  a 1 gram.), 
ou  en  vapeurs. 

Pilules  tk  feuilles  </c  c4<i«rre,  10  à 20  centigrammes 
chaque  soir;  augmenter gruduellcmcut. 

Écorre  de  dictnmc  en  poudre , de  3 4 C grammes 
(Slork). 

f(oni7/on  ijelalineiiXy  dans  1’liyq>ociiondne  par  entérite 
chronique. 

Asa  ftetida,  50  a 60  centigrammes,  trois  ù quatre  fois 
par  jour,  en  pilule*  ; 3*%5ü  en  lavement.  Dans  l'hypo* 
chondrie  avec  gastralgie  [3* 

(ieutiane.  V.  Dv.<i*EPSiE. 

fù/Yroit  de  jutif/ninme^  depuis  10  centigrammes.  Dans 
rhypui’hondne  avec  gastralgie  [3- 

Thiidiice,  iU  4 15  centigrammes  plusieurs  fois  par 
jour,  en  pilules.  Dans  riiypochondrie  avec  gastralgie  [3 
Si'us-carttfinate  de  maynésie  en  poudre , quatre  ou  six 
cuillerées  4 café  par  jour.  Dans  l'hypochondrie  avec  ai* 
givurs  S- 

.Vc/iW,  plante  entière,  3 à 7 grammes  en  infusion.  — 


IIYI'O 

Huile  cssvutielle.  quelques  gouttes.  Dins  riiyiKichondrie 
flaltileiilc  [3- 

Menthe  poivrée  en  infusion  ; — en  4ut7c  essentielle,  six 
à douxe  gouttes  dans  une  potion.  Dans  l'iiypocliundrie  lia* 
tulente  (3- 

Muscade  en  poudre,  depuis  40  centigrammes;  huile 
es-a*ntielle  par  goutte.  Dans  l'hyporhundrie  flatulenlc  (3- 
saline  de  Smlerhronu  (Has-Dliiti) , boisson  et  bains. 

Kuiu.'  d' Aix-la-Choitelle.  Hufeknd  leur  accorde  une 
sorte  de  prédilection. 

Fmu  saline  ferrwjmense  de  fti{/m‘res*de-fit(/orre  (Hautes- 
Pyrénées),  buisson.  b;»ins,  douclies. 

Kan  sulfureuse  de  Bnréyes  (Hautes-Pyrénécî»),  bains. 
sulfureiLses  de  (VfsDTo-rm/«:<i«  (tiers),  boisson 
et  surtout  bains. 

Enn  sulfureuse  de  Oréoutx  (Uas.ses-AIpes),  bois-son  , 
bains  et  douches. 

Eaux  salines  acidulés  de  rt'Mwn*  (près  de  Cassel,  en 
Westphalie). 

Eaux  de  Spa,  trois  4 douze  verres  par  jour. 

Piaux  de  StarJitdberij , en  Suisse. 

Eaux  de  Sylvanés  (.\veyron). 

Ranx.  salines  tièdes,  amère*,  de  Prmi7/o«,  prés  de  Dax 
(Landes). 

Ihuches  ascendantes  rectales  d'eau  ordûmire  ou  mi- 
maale  de  VrcAy,  d’£m*,  etc.,  dans  l'hypochondrie  par 
cotislipMion. 

Ihnvhcs  d’eau  froide  sur  le  foie  dans  riiypochoudrie 
compliquée  de  jaunisse. 

Jfouiemeof  ro/ufoire  du  malade  tdtacké  sur  luu  chaise 
bien  susp>‘ndtie  n. 

HlPOC'l^iTE.  Suc  épaissi  du  (.'ytinu*  hyp*)cistis  de  la 
famille  des  arïstolochiécs,  employé  comme  astringent  et 
faisant  partie  de  la  thériaque. 

ni  PODERnil^L^E  (MÉTHOliP.  ) OU  IKJE4TIRNM 
.nÉDlC.%MEVrEI.’NE»  f«OLij4.<-lT.%!Vé:EN.  Kn  tliéra- 
|H>iilique,  la  méthode  hypodermique  consiste  e.ssenlieile' 
ment  à inti'odiirc  sous  la  peau,  dans  le  tissu  cellulaire 
sous-dermique,  par  incision  ou  par  injection  sous-cutanée, 
certains  médicaments  solubles,  Irés-aclifs  sous  uu  petit 
volume,  et  qui  sont  ainsi  plus  silremeiU  et  plus  facilement 
absorbés  que  s'ils  étaient  ingéiYs  ù l'état  de  |K>lions,  pi* 
Iules,  bois,  etc.  V.  K.SDE»liiut!F.  (MmiooE;. 

Celte  manière  d’administrer  tm  médicament,  de  date 
toute  récente,  appartitnl  4 Woo<l,  et  c'est  dans  ces  der- 
nièrc.s  années  qu'elle  s'est  étendue  et  pour  ainsi  dire 
généralisée  (Itéhier,  Joicssct  de  Hellesine.) 

Pour  qu'une  siibslanco  losique  ou  fnédicamenteuse 
puisse  être  donnée  en  injection  , il  faut  : I*  que  celle 
sulishuice  active  soit  plus  ou  moins  soluble,  sans  qu'il  soit 
nécessaire  d'e-mployer  undis.solvant  acide  irrilaiil  ; 2“  que 
cette  substance  ne  soit  point  pur  elle-même  irritante  ou 
corrosive  ; 3**  enflii,  il  est  un  point  de  détail  sur  lequel  on 
n’a  pas  insisté  autant  qu’un  aurait  dû  le  fiilre  : il  ne  faut 
jamai.s  injecter  sous  la  peau  une  substance  soUible  qui 
puisse  être*  précipitée,  soit  par  les  chlorures  alcalins,  soit 
par  les  matières  albuunnoîdes  : car  la  sérosité  albumi- 
neuse, exhalée  dans  les  mailles  du  tissu  cellulaire,  amène- 
rait cette  double  précipilniiou  dés  les  prniiièrcs  guuUt's 
injectées  et  s'opposerait  à toute  action.  (Joussel  de  Bel- 
lesmc.) 
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Ouanl  û la  fixation  dox  doses,  e//es  ttoivent  ê/re  itiujuurx 
muùiilres  ijuo  si  le  médicaniein  était  ingéré  en  potions  ou 
en  pilules  ; lu  raison  d't'Irc  en  est  très-simple.  L'alisorp- 
tion  sous-cutauée  étant  plu.s  sitrc  et  plus  rapide,  il  y a 
plus  de  suhsiancit  active  rcelleinenl  introduite,  réellement 
agissante  : il  faut  donc  une  moindre  dose  que  si  l'on  don- 
nait le  médicament  en  potion  ; car,  dans  ce  dernier  ca.s, 
une  partie  du  médicament  échappe  à l'absorption  et  est 
rendue  avec  les  excrétions. 

Pour  employer  lu  tnétiiode  hypodermique,  il  faut  se 
servir  d'une  petite  seringue  graduée  de  Pravaj,  comme 
celle  qii  un  emploie  dans  le  traitement  des  anévrysmes 
par  l'injection  du  pervhlorure  de  fer  {V.  .\sÉvnv.s*rs, 
•'g-  2‘2)  Ayant  fait  une  |H>netioii  avec  un  trocart  capillaii-e 
s'ajustant  à la  canule  de  la  seringue,  ou  avec  une  aiguille 
d or  perforée  à l'inlerieur  et  tenant  à la  seringue,  on  injecte 
cinq,  dix.  vingt  ou  vingt-cinq  gouttes  de  la  solution  médi- 
ranienleuse.  — On  fait  une  ou  lieux  injections  clniquc  fois, 
selon  la  quantité  de  liquide  i faire  jiénétrer,  et  l'on  injecté 
à l'épigastre,  nu  cou,  dans  la  gouttière  vertébrale,  en  pé- 
nétrant obliquement  sous  la  |H'an,  à uncenlimétro  de  pro- 
ftradrur. 

Voici  la  liste  déjà  lnngur>  des  iiiédicamonLv  iojectés  sous 
la  peau  : 

1*  Atfit}Uue.  — Dans  les  névralgies,  à l.i  dose  de  1 à 
5 milligr.,  |Mmr  éviter  des  arridents  d'inlovicalion  (Wood, 

Déliter,  Muulni'd-Martin).  Solution  normale  au  centième 

30  cciitigr.  de  sultatc  d'niropine  pour  30  gram,  d'eau. 

2“  Murphitit\  — Les  sels  employés  soûl  : le  cldorhv- 
drale  cl  le  sulfate.  On  peut  commencer  par  le  cliioHty- 
drate  ù la  dose  de  5*1  U leiiiigr.  jii«qiru  50  cenligr.  *et 
même  nu  delà,  suivant  le  degré  de  tolèninci‘.  — Dans  la 
migraine,  les  névralgies,  la  cliorée,  la  lotu  nerveuse,  etc. 

3*  .Vurw'ûie.  — La  dose  de  elilorhydmte  de  nareéine  à 
injecter  peut  être  portée  sans  danger  de  10  à 40  centigr. 
(Debout,  liéhierj. 

Le-s  wlulions  au  tliiiéinc,  .lu  cinquième,  etc.,  convien- 
nent très-bien  pour  cette  substance*  en  supposant  qn’on 
puisse  faire  une  solution  non  irrilanle  de  ce  remède,  ce 
qui  est  fort  douteux. 

La  codéine  n'a  pas  encore  été  employée  chez  riiomme 
en  injection  sou.s  cutanée. 

U*  Stcycknine.  — Il  convient  de  commencer  avec  pru- 
dence et  de  procéder  par  doses  progressives  de  2 à 3 mil- 
ligrammes. I‘üur  ce  qui  est  du  lieu  d’élerlion,  le  but  qu’on 
#e  propose  répond  à celle  question  : si  l’on  vent  pnoluire 
une  action  générale,  il  n'y  a point  dérègle  à ce  sujet; 
niais  il  est  évident  que  si  l’on  veut  traiter  une  paralysie 
locale,  il  convient  de  faire  l'injection  ditvctemenl  sur  le 
injet  du  nerf  paralysé.  Klle  .s’emploie  dans  les  paralysies. 

5*  Aconitine.  — Elle  agit  énergiquement  à la  dose  de 
i,  2 à 2 milligrmnmes  ; il  ne  serait  pas  prudent  de  dépjusser  ; 
celle  dose  (Gnbler). 

6®  Curare.  — La  dose  ne  p<.nil  être  précisée  qu'.iprés 
expérience  faite  sur  un  nniiiial  (iin  lapin,  un  jeune  chien), 
pour  apprécier  le  degré  d’activité,  d'énergie  du  curare 
que  Von  a pu  se  procurer  : agir  autrentent  serait  dange- 
reux, car  rien  n’est  moins  variable  que  la  nature  et 
réoergie  de  ce  poison  ; elles  dépendent  essentiellement  de 
sa  pnn’ennwe. 

7*  StUfale  de  (fuiniue.  — De  10  à 15  cenligranimes 
(Schacbaud,  l'ilian-Dufeilliay,  Dounloii).  Dans  le  rliunui- 
lUme  articulaire  et  dans  les  fièvres  iulermiUentcs  simples 
ou  pernicieinies.  La  solution  acide  jusqu'ici  employée 
(sulfate  dans  l’eau  acidulée  par  quelques  gouttes  d’aride 


sulfurique)  a de  sérieux  Inctmvénienls;  et  elle  a été  rem- 
placée avec  av.intagp  pur  la  solution  suivante  de  Dourdori 
et  Dodeiiil  : 



Siiltal*  ilti  <|ui»i<ir  Li|l>a»u|Ue. . 1 id. 

AfiUv  tartiii{iir 50 

K.  s.  a. 

8®  Virutriiic.  — Nitrate  de  vcralrine  injecté  à l.!  dose 
de  1/2  à 1 nnlligramme  (Dois).  .Médicament  iiilidèle,  dan- 
gereux cl  jusqu'ici  inqmrfnilement  étudié. 

9®  Colchirùtc,  — Essayée  une  fois  seulement  sur  un 
goutteux,  et  à la  dose  de  2 milligi-ainnies,  elle  amena  de 
très-vives  douleurs  .sans  niCKlificatioii  utile  ; on  dut  y re- 
noncer. 

10"  ù*ititrine.  — Six  à 15  gouttes  d’une  solution  ainsi 
formulée,  Ü*'‘,Ü5  de  dalurlnc  pour  4 grammes  il'eau  dis- 
tillée il.oreni). 

1 1"  r uuiriue.  — Employée  par  Lorenz  (de  Dréme)  |>our 
faire  tomber  le  pouls  dans  les  maln<lie.s  infinmmnloires, 
lh>se  de  1 à 6 et  7 milligrammes  □. 

12®  yk'oiine.  ■—  Employée  avec  sucrés  par  Krienmeyer 
à la  dose  suivante,  quatre  gouttes  de  solution  de  25  milH- 
giîimmes  de  nicotine  dans  7 grammes  d’eau. 

13®  Aekie  et/anhydrif/Hc,  — Injection  de  deux  à six 
gouttes  dans  un  ras  d'éclampsie  (.M  Lejui,  Mtd.  Tmca, 
mars  1863). 

1 4®  DkjiOdim.  — Dose  de  1 à 3 milligrammes  ; à |H‘ine 
employée  (Jou.sset). 

15"  Ergotiite.  — Essayée  par  Eulenberg,  sans  succéji, 
dans  un  cas  de  toux  convulsive,  opiniâtre,  chez  un  eiifaul 
de  trois  an.s.  3 4 6 milligramme^  par  jour  en  solutiondans 
un  mélange  d’alcool  et  de  glycérine. 

16^  Caféine,  — injections  à la  dose  de  14  2 centi- 
grammes, nu  point  douloureux  dans  la  migriine  (Erlen- 
meyer,  Kulenberg). 

17®  Teiedure  de  haschUck,  — 30  4 60  centigrammes 
d’un  mélange,  en  parties  égales,  de  teinture  de  haschisch  et 
d'eau  distillée  (Tainhavn). 

18’  Aride  r*dérianiyue  dissou-s  au  trentième.  On  peut 
en  injecter  1 gramme,  c’est-à-dire  vingt  gouttes  tous  les 
deux  jours,  dans  l’épilepsie  et  dans  la  chorée  [3, 

Des  injections  ont  été  essayées  avec  rcme/èoe,  le  tartre 
srtéfV,  I huile  de  croton,  le  ehlorofiyrrnc,  h chhmt  etc.; 
elles  sont  irrilanles.  amènent  de  l'inflammîilion,  des  aivrés, 
et  doivent  être  entiéreiiH'nt  bannies  de  la  pratique. 

Telles  sont,  avec  l’indication  des  dos<*s  et  des  selutions, 
les  substances  toxiques  ou  médtc4imenU*uses  essayées  en 
injections  hypodermiques  ; elles  sont  nombreuses  et  variées  ; 
pour  le  plus  grand  nombre  d’entre  elles,  les  elîels  physiolo- 
giques ont  été  4 peine  déterminés  et  les  résultats  thérapeu- 
tiques SC  ressentent  du  peu  que  l’on  sait  sur  ces  effets. 

On  ne  saurait  donc  trop  engager  les  observateurs,  non 
point  4 ajouter  4 cette  liste  déjà  trop  longue  une  ou  plu- 
sieurs substances  nouvelles,  mais  bien  plulùt  à étudier 
mieux  qu'on  ne  l’a  fait  jus<|u'ici  reffcl  utile  d<^  injections 
faites  avec  des  .substances  telles  que  le  sulfate  de  ipiinine, 
la  digitaline  et  quehjues  autres  qui  .se  prêtent  merveilleuse- 
menl  à ce  mode  d’absorption. 

nvPOH.CM%.  On  appelle  répanchement  de 

sang  dan.s  la  chambre  antérieure  de  l’œil,  .soit  après  une 
opération  de  cataracte,  soit  après  une  plaie  de  l’iris  ou  une 
contusion  de  l'irü,  soit  même  à la  suite  d’une  iritis  et  d’une 
ii'ido  clioroîdite.  — Il  y n des  hypobaunn  après  une  nip- 
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turc  (le  l'iris  pendant  la  toux,  apn’js  une  In^morrhagie  sup- 
plénientaire  aux  (‘pCKpies  des  n'gles.  (l,axvrence',  J,  Meyer, 
(îuêpin  (ils.) 

I/liypoliauna  se  rt'sorbe  seul  dans  la  plupart  des  ras  ; 
ipielipiefois  il  devient  une  cause  d’inflaninialion  et  donne 
lieu  à un  hypopyon. 

On  ne  peut  confondre  un  liypidia>ma  (ju’avec  up  dt’rollc* 
ment  complet  de  l’iris  ou  unedêrliirurede  l’iris  (Mackensic, 
Ainnion)  ; mais  dans  les  cas  de  déchirure  de  l’iris  sans  épan- 
chement de  sang,  la  vue  est  ronservée,  <pioii|ue  uffaihlie  ; 
elle  est  nulle  dans  l’épanchemcnt  de  sang  Puis  la  déchi- 
rure de  l’iris  aiïccle  une  forme  assez  régiilièrè.  1/épanche- 
menl  sanguin  récent  a une  coloration  rosée,  et  le  déraille- 
ment de  l’iris  laisse  voir  une  tache  noire. 

7’/ié(fl})c«^ii/i/e.  — Kermer  l’ceil. — compresses  froides, 
— deux  sangsues  ou  une  application  de  sangsue  artificielle  à 
la  tenjpe.  — Tons  les  malins,  instillation  de  collyre  mydria- 
tique  pour  iirévenir  les  adhérences  de  l’iris.  V.  ('.ol-LYltE. 

.^i  une  iritis  menace,  on  traitera  par  les  moyens  ajipro- 
priés  ( V.  IniTis);  s’il  y a un  hypopyon,  on  fera  la  paracentèse 
répétée  de  la  cornée,  et  l’on  t:\chera  d'ohtenir  une  fistule 
de  la  cornée.  V.  llYl*Ol*YON. 

nVI‘OfV.%RTHÉ<  IQl'KN  (.\l'f.\nEIUs).  I.e  mol  hiDW- 
/Kirf/nrô/MC  (.Mayor,  de  l.ausanne)  (de  ûttô,  sons,  et  de 
attelle)  désigne  une  série  d'appareils  où  la  partie 
solide  (pii  soutient  les  monihres  laisse  à découvert  une 
partie  do  la  région. 

Les  gouttières  méialli(pu‘s,  la  holte  de  Haiidens,  l’ap- 
pareil polydaclyle  de  .1.  Houx,  sont  des  types  d’appareils 
hyponartliéciiiues.  V.  KiiAC.TtmKS  et  Kuact'üues  de  jambe. 

tWl  POPl'O:^.  1,’hypopyon  est  un  épiphénomène  de  plu- 
sieurs maladies  de  l’oul  : 

l'nc  kératite  parenchymateuse,  une  iritis,  une  irido- 
clioroïdite,  peuvent  c.auscr  un  épanchement  de  pus  dans 
la  chamhre  antérieure  de  l’dîil,  désigné  sous  le  nom  d'Iiy- 
popyon. 

l.’ne  demi  circonférence  d’un  hlanc  jaunâtre  apparais- 
sant il  la  partie  inférieure  de  la  cornée,  augmentant  insen- 
sihlcment,  accompagnée  de  contraction  de  la  pupille,  d’un 
étal  dépoli  des  lames  superficielles  de  la  cornée,  d’une 
congestion  de  la  conjonctive,  caracté-risent  l'hypopyon, 
compliipinnt  les  lésions  inflammatoires  des  memhranes  de 
la  cliamhre  antérieure  de  l’ieil. 

Il  est  rare  que  l’hyiKipyon  se  résorhe,  à moins  (pi’il  ne 
s’agisse  d’iritis  séreuse  chez  les  vieillards  et  chez  des  sujets 
syphilitiques  et  scrofuleux,  V.  IniTis. 

Thmi}>t>iiU(iue.  — 11  faut  d’ahord  s’occuper  do  guérir 
des  maladies  qui  peuvent  donner  naissance  à l’hypopyon  ; 
mais  lorsque  le  traitement  a échoué,  on  emploiera  le  col- 
lyre suivant  : 

K4m  . 30  ^rAinnic^. 

I.AtiiInnnin « 1 id. 

ou  le  collyre  mydriatiquo  avec  le  sulfate  d’atropine  : 

Hnti  . . . . . . 30 

nenirp  d'AlfO}»ÎQo 5 o<‘t)tÎ7rafnm<A«. 

Et  l’on  placera  des  compresses  d’eau  tiède  sur  les  pau- 
pières. (Nannoui.) 

Si  la  cornée  menace  de  se  sphacéler,  ou  simplement  si 
l’hypopyon  s’accroît  sans  cesse  (Maltrcjean;,  on  incisera  la 
cornée  avec  le  couteau  à cataracte,  sans  chercher  à éva- 
cuer le  pus  en  une  seule  fois  (Hichter).  — La  succion 
(Leclerc,  .\delman)  est  un  moyen  inutile  et  dangereux.  — 
Les  injections  (Saint-Yves,  Larron  du  Villards)  n’ont  pas 
d’avantages  sérieux  et  exposent  à un  redouhlcment  de  l’in- 
flammation. 


Les  ponctions  répétées  de  la  cornée  avec  l’aiguille  k ca- 
taracte et  l’étahlissement  (h;  fistules  à la  partie  inférieure 
do  la  cornée  .Mackensie,  Sperino),  sont  le  meilleur  moyen 
à mettre  en  usage.  L’humeur  aqueuse,  en  se  reproduisant, 
entraîne  avec  elle,  tous  les  jours,  un  peu  de  pus.  Les  com- 
pnîsses  d’eau  chaude  renouv(>lées  tout  les  jours,  l’occlusion 
de  l’(pil  avec  un  petit  voile  de  toile  attaché  à une  hando 
qui  entoure  la  tète,  et  le  déeuhitus  dorsal,  la  tète  un  peu 
éhivée,  sont  les  soins  consécutifs  indiqués  après  les  ponc- 
tions (le  la  cornée. 

HTtPONP.%DIAS.  I.orsque  l’urèthre,  formé  de  deux  moi- 
tiés latérales  juxtaposées,  est  arrêté  dans  son  dévelopjic- 
ment,  il  arrive  que  le  canal  inampie  au  niveau  du  gland,  et 
alors  ruréthre  s’ouvre  anormalement  à la  face  inférieure 
du  gland  ; ou  hieii  il  y a ouverture  normale  au  gland  et  une 
ouverture  anormale  h la  face  inférieure  du  gland,  et  dans 
ces  c.as  le  gland  et  le  prépuce  sont  toujours  plus  ou  moins 
déformés;  ou  bien  le  filet  du  prépuce  peut  manquer,  le 
gland  peut  avoir  subi  un  mouvement  de  torsion  (tiodard), 
s’ètia*  rc('ourhé  en  dessous  par  des  adhérences  du  prépuce 
au  scrotum  (Houisson),  être  bifide  Sixtus).  C('s  lésions 
constituent  VhyfmfHiiliashulanvjuc.  Kes  vices  de  dévelop- 
pement du  scrotum  coïncident  rarement  avec.  lui.  D’autres 
fois  il  y a h;/iiùsfmiiins  ju'nkn;  alors  une  ouverture  existe 
sur  l’urèthre  ,à  la  face  inférieure  de  la  verge,  avec  ou  sans 
conservation  du  canal  entre  la  fissure  congénitale  et  le 
gland.  Dans  le  cas  de  conservation  du  canal,  oblitéré  au 
méat  seidement,  peut-être  faut-il  penser  qu’il  y a fistule 
congénitale  plutc’it  qu’hypospadias  (fîuyon);  quand  le  canal 
manque,  il  y a ordinrùrement  une  gouttière  sur  la  face  in- 
férieure de  la  verge,  entre  l’orifice  anormal  et  le  gland.  Il 
y a des  cas  o\ï  l’hypospadias  est  double,  oi’i  deux  ouvertures 
existent.  La  courbure  de  la  verge,  la  hifidité  du  pénis,  sont 
lescomplicationsordinairesdel'hypospadiaspénien.  L'/(!/;>o- 
sjmdins  scroUil  est  une  division  complexe  dans  hapielle 
l'ouverture  de  ruréthre  est  entre  le  scrotum  divisé.  Dans 
ce  vice  de  conformation  il  n’est  pas  rare,  que  les  testicules 
soient  atrophiés;  la  verge  est  recourbée  comme  un  clitoris, 
et  il  y a un  état  désigné  sous  le  nom  d’hennaphrodismo 
mâle. 

I.'hypospadias  coïncide  quelquefois  avec  d’autres  arrêts 
de  développement.  Il  cause  un  trouhh"  dans  l’excn’tion 
urinaire  quand  par  le  fait  de  l’incurvation  de  la  vei^e, 
riiriuc  coul(!  sur  le  .scrotum;  dans  certains  cas,  l’orifice 
fistulcux  étant  très-petit,  il  y a rétention  d’urine. 

Lorsque  les  individus  sont  arrivas  à l’àge  de  puberté, 
sauf  le  cas  d’hy.'-pospadias  halani(iue,  les  érections  sont 
imparfaites,  et  d’autant  plus  vicieuses  (pic  le  gland  est  plus 
déformé.  La  génération  ne  peut  avoir  lieu,  même  en  sup- 
posant une  intégrité  de  la  sécrétion  des  testicules,  que 
quand  il  y a une  gouttière  uréthrale  et  une  incurvation  imï- 
(liocre  de  la  verge.  — Dans  la  majorité  des  cas  d’hypo- 
s|indias  balanique,  la  fiïcondalion  est  possible,  maisidh*  ne 
peut  avoir  lieu  quand  il  y a hyposp,a(lias  scrutai  avec  ou- 
verture sous  le  |)ubis. 

Tfurn}HH(iqiie.  — Si  l’hypospadias  balanique  ou  l’hypo- 
spndias  pénien  sont  compliqiu’-s  d'une  imperforation  du 
méat  urinaire  avec,  ou  sans  canal  au  devant  de  la  fistule, 
on  traitera  comme  les  aln-sics  de  l’inèthre  (V.  .AxiiésiE 
tiR  l-’tiBETiinE).  l.orsque  l’urèthre  sera  rétabli,  on  traitera 
l'hypospadias  comme  une  fistule  urinaire(V.  l’iSTI.'l.t-s  uni- 
.VAIIIE-S  linÉTHnAI,E.S). 

Si  la  verge  est  adhérente  au  scrotum,  si  elle  est  coudée 
(Bouisson),  on  sectionnera  les  adhérences  de  la  verge  ; et  si, 
malgré  cela,  la  verge  reste  coudée,  on  fera  un  pli  à la 
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pcmi,  pui«  line  petite  incision,  cl  un  t<^notomr  sera  conduit 
sur  la  face  inférieure  de  la  verge  fortement  redressée  ; au 
milieu  de  !'e>pace  qui  sépare  le  méat  anormal  du  gland,  on 
divisera  transversalement  l’enveloppe  du  corps  eavemcujt, 
piiisleténolome  sera  introduit  entre  lesdeuxcoi-ps  caverneux 
elles  sé^iaremdansrépaisscurde  la  verge.  (Bouisson.) 

Contre  l’iiypospadias  |>cnicn  compliqué  de  hifidité  de  la 
verge,  et  d'absence  de  rigole  simulant  un  canal,  il  n’y  a 
rien  h faire. 

S'il  y a des  traces  de  canal,  au  contraire,  on  avivera  les 
bords  de  la  rigole  ghimlairc  et  l’on  réunira  par-dessus  une 
sonde  passée  dans  l'urèthre  (Velpeau,  Dieirenbach),  ou  l'on 
avivera  deux  luinln^aux  sur  le  prépuce  et  on  les  réunira  par 
suture  entortillée  pour  former  une  paroi  inféricuil^  au  canal 
(Dieiïenbach). 

On  pourra  tenter  les  procédés  d’avivement  cl  de  nnmion 
des  dstules  urinaires  dans  les  cas  où  l'on  aura  préalable- 
ment formé  un  canal  ; mais  en  généi*al  il  vaut  mieux  s'abs- 
tenir de  pratiquer  une  opération  qui  a été  suivie  de  mort 
et  n a jamais  donné  un  résultat  réellement  digne  de  justi- 
fier des  lenlatives  dangereuses. 

Étal  génénd  de  l’économie  qui 
abaisse  l’artivité  vitale  des  organes  et  des  tissus,  de  façon 
à créer  une  langueur  générale  ou  un  afTaibltsscmeut  partiel 
de  la  contractilité  capillaire  favorable  à la  production  dos 
maladies  chroniques. 

I.  byimsüiénie  succède  quelqiirfois  à riiyperslhénie, 
mais  elle  peut  se  montrer  d'emblée,  et  c’est  elle  qui  est 
la  cause  des  phlegmasics  chroniques  cl  de  toutes  les  trans- 
formations de  tissu  qui  caractérisent  les  nnsorgoiiùs.  V.  ce 
mot. 

TAéi*rt/>eHf*^«e.  — Contre  l’hyposUiénie  primitive  oii 
sj*condaire,  élément  très-défavorable  des  maladies,  il  faut 

prescrire  les  têuine.-.  stimulantes,  ioniques  et  amères, 

les  vins  affaiblis,  une  nourriture  proportionnée  à l'état  ma- 
ladif ; — les  bains  froids,  les  bains  de  mer  cl  de  rivière, 

I hydrothérapie  ; le  fer,  le  quinquina,  l'arsenic,  etc.  V.  Tu» 
NIOLES,  STtHLUANTS,  CtC. 

HYK.%cÉI'n.  Substance  aromatique  solidifiée  et  fournie 
par  I urine  d'un  quadrupède  du  Cap,  VfJf/rnx  ('(tpemin. 
t.elte  matière  jouit  des  propriétés  du  rastoréiiin. 

■TMHOPE.  Plante  indigène  de  la  famille  des  labiées, 
dont  les  fleurs  aromatiques  en  infusion,  5 à 10  grammes 


Ft;;.  S4I.  — Uv*>d}i4. 

par  litre  d'eau,  servent  d'expeclorant  dans  la  bronchite 
chronique  (=}. 
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■T^nrÉRIE.  Des  spasmes  avec  sensation  de  boule  épb 
ga^trique  ou  lar)  iigée.  et  des  accès  conviiUifs,  sans  fièvre, 
avec  jierle  incomplèit'  <le  connaissance,  suivis  de  larmes, 
caractérisent  l’hystérie. 

L’hystérie  semble  dire  l’effet  réflexe  des  troubles  fonc- 
tionnels ou  des  maladies  de  l'utérus  et  de  scs  annexes,  ce 
qui  explique  poim(uoi  on  ne  l'oliserve  que  clic*  la  femme  : 
/Vo/jfer  M/erowi  mulùr  est  i<t  gnotl  est. 

C’est  de  douïe  ù quarante  an.s  qu’on  ob.serve  l’hystérie, 
sous  l’influence  du  travail  de  la  pulHU  lé-  ou  de  la  men>lrua- 
fion,  des  maladies  de  l’ovaire  ou  de  l’iilérus,  de  la  clilorose, 
di‘  la  dysménorrhée,  de  lu  convalescence  des  maladies 
aigués,  et  enfin  des  impressions  morales  vives. 

L'amour  contrarié  ou  non  satisfait  et  la  continence  sont 
des  causes  occasionBelIes  fréquentes  de  riiystérii*. 

Bien  n’est  roiimmn  comme  la  contagion  de  l’hystérie 
dans  sa  forme  convulsive,  spasmodique  ou  mentale,  et 
toutes  les  épidémies  de  folie  démoniaque  observées  au 
moyen  ;\gc  n'ont  pas  d’autre  origine. 

L'homme  éprouve  quelquefois  des  nthiqucs  convulsive.s 
semblables  à celles  de  l'iiy-térie,  avec  la  sensation  do 
boule  au  cou,  mais  cela  est  rare,  et  ces  convulsions  ne  sont 
pas  autre  chose  que  l'épilepsie  modifiée. 

H va  une  hystérie  spamnodique,  une  hystérie  convulsive 
cl  une  hystérie  mentale. 

l'hjstérip  s}insmo»lique  se  révèle  par  des  étotiffemenu, 
des  spasmes,  la  boule  épigastrique  et  laryngée,  la  toux 
nerveuse,  di*s  névralgies  de  imites  sortes,  l’excitabilité  et 
la  mobilité  de  l’esprit,  de»  lamies  non  motivées,  et  l’anal- 
gésie générale  ou  partielle  de  la  peau. 

L’Ay.s/écù  com*t//siiv»  est  caractérisée  par  des  malaises, 
de  l’oppression,  une  demi-perle  de  connai.saanec  avec 
strangulation,  des  eonTubjons  violentes  des  membres  et 
du  bassin  pendant  vingt  ou  trente  minutes,  le  tout  suivi 
(le  larmes  et  d’une  courbature  plus  ou  moins  prononcée. 

La  présence  des  malaises  prodromiques  pendant  plu- 
sieurs minutes  ou  plusieurs  luuires  avant  ratta(}ue  convul- 
sive, et  l’absence  de  roma  ou  d’aliénation  après  elle,  font 
distinguer  l’hystérie  de  l'épilepsie. 

La  fin  de  l’allaquc  d’hystérie  convulsive  est  onliiiaire- 
ment  marquée  par  une  sécrétion  peu  abondante  de  muco- 
sité» utérines  ou  vaginales. 

L’hystérie  en  attaques  convulsives  produit  souvent  des 
pneumaloses  gastro-intestinales  excessives  avec  contrac- 
tions de  l inte.stin,  borbongmes  c!  «cnsallon  de  boule 
remontant  de  l’estomac  h la  gorge,  sotu  i’influeiico  de 
l’ccsophagisme. 

Une  femme  qui  »e  plaint  d’étouffeTnenl  «ans  motifs  et 
qui  pleura  sans  raison  a de  l'hystérie. 

Une  petite  toux  sèche,  cantinuellc,  exaspérée  j>ar  les 
émotions  morales,  est  un  phénomène  nei'veux  appartenant 
à l’hystérie  V.  Toux  nervpiî.se. 

La  toux  nerveuse,  se  complique  quelquefois  d’un  bruit 
guttural  intense  qui  la  fait  ressembler  à Taboiemenl  d'un 
chien,  mais  c’est  le  spasme  du  diaphragme  qui  en  est  la 
cause. 

Le^  attaques  d’hystérie  prodiii.scnt  souvent  la  catalepsie, 
la  folie,  l’amaurose,  la  surdité,  l’analgésie  de  la  peau  et 
des  paralysies  musculaires  partielles  ou  générales  qui  gué- 
rissent aisément  sous  l'influence  des  grandes  perturbatiofu 
morales. 
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personnes  alleintes  il’hyMérie  ont  souvent  dans  le» 
nanrs,  daii'i  le  rdlé,  dans  resloninc  ou  dans  la  létc,  de» 
douleur»  de  névralgie  qu'on  appelait  jadis  de»  c/on» 
ré/Mf».  ^v.  CHI.OKOSE  et  NÉVHALr.lE.) 

Chejsles  hystériques.  Il  y a des  amauroses,  des  paraplé- 
gies ondes  hémiplégies,  qui  résultent  d'un  simple  trouble 
fomiiotmei  d'innervation,  sans  lésion  malérielle  apprécia- 
ble de»  ceiiires  nerveux,  cl  qui  constituent  la  \Hxmhjtik 
Aÿ»/rnVyMe. 

I.'hyslérie  est  fort  souvent  compliquée  do  inen-liiintion 
douloureuse  ou  d'aménorrhée.  (V.  Chi.ohosk.) 

Oiiant  l’hystérie  appnrall  Mdntemcnlelviolt'inmeul,  sans 
la  inmle  et  sans  l’etat  spasmodique  général,  elle  est  difUcile 
à séparer  de  l’épilepsie,  et  on  l'appelle  AÿS/éro-èpt7e/wie. 

Dans  rhystérie , les  attaques  convulsives  reviennent 
aisément  sous  l'influence  des  contrariétés  éprouvées  par 
le»  malades. 

I/hystéric  convulsive  disparaît  à mesure  qu’on  avance 
en  ;\ge,  et  elle  est  remplacée  par  l’état  nerveux  ou  nervo- 
sisme (V.  ces  m«>ls),  ou  quelquefois  même  par  la  folie. 

I/hyslérie  mentale  se  présente  surtout  sous  fom>e  de 
manie  religieuse,  de  démonoinanie,  d'érotisme  et  de  nym- 
phomanie ;muis,  ;i  un  degré  moindre,  elle  se  traduit  par  des 
trouilles  circonscrits  de»  facultés  mlellectuellc»  et  aiïec- 
tives  laissant  à peu  près  libre  l'exercice  de  la  pensée. 
(V.  Folie  hvstêriûür  .) 

Thrrn\wntùiHe.  — .Woÿciis  « emp/uyerdun»  ksHttaqmfi 
d‘hii»térie.  — Dan»  les  attaques  d’hystérie,  il  faut  contenir 
le.»  malades,  détacher  leurs  vêtements,  les  uieiire  à l’air, 
et  les  coucher  à terre  sur  un  matelas. 

Il  faut  leur  faire  respirer  de  l’éther  sulfurique  ou  acé- 
tique, du  vinaigre,  du  chloroforme,  leur  donner  à boire  du 
sirop  d'éther  ou  de  chloroforme  ; des  potions  gommeuse» 
avec  la  liqueur  d'IIoiïmunii,  avec  la  teinture  de  musc,  de 
valériane,  de  caslorémn,  de  siiccin,  ou  avec  de  l’ambre 
gris. 

TrnUanod  thim  l'inltrvfiHf  df's  attaffwx.  — Kn  dehors 
des  attaque»  convulsives  et  pour  en  prévenir  le  retour,  il 
faut  que  le»  malades  fassent  beaucoup  d’cxercicc  i n plein 
air,  de  la  gymnastique,  fuient  les  lectures  énervante»  ou 
sensuelles,  les  spectacles  elles  tracas  du  monde,  et  la  vie 
contemplative  ou  mystique. 

S'il  y n chlorose,  supprt^ssimi  mcnstriieilc  ou  aiité- 
uorrbée,  il  faut  recourir  à l'emploi  des  toniques  et  des 
feiTUginetix,  de  l’arsenic,  des  bains  de  mer  et  de  rivière, 
des  infusion»  de  safran,  d'arnioioe,  et  à tous  les  excitants 
généraux  delà  vitalité  orgiiniqiie.  V.  ClluuUOSE. 

Quand  l’hyMéric  résulte  de  la  contagion  ou  de  l'imiia- 
tion,  il  faut  isoler  les  muiades  et  les  punir  de  ieiii's  allii- 
qiies  de  façon  h faire  réagir  le  moral  sur  la  constitution 
physique. 

I.e  mariage  est  souvent  utile  cJie*  la  jeune  tille  hystéri- 
que, moins  en  raison  du  rapprochement  sexuel  eu  lui- 
méme  que  par  le  changement  de  régime  et  d'idées  qu'il 
entraîne,  et  par  la  révolution  organiipie  qui  résulte  ordi- 
nairemenl  de  la  grossesse  et  de  l’allaitement,  si  les  femmes 
veulent  bien  nourrir  leur  enfant  au  lieu  de  le  confier  à une 
nourrice. 

C’est  dan»  les  intervalles  des  alUque»  que  des  hv^maU» 
frùidx  d'eau  srm/i/c,  de  décoction  de  uifériane^  d’ojui 
fietida  et  de  rhlorofortne  sont  très-utile»  à administrer 
tous  le»  jours.  — Il  faut  aider  à leur  action  par  l’emploi 
ilc  la  poudre  de  vatériauc,  2 à 5 grammes  par  jour;  — de 
ruwipAre,  1 à /i  grammes  ; — ou  A'fKryde  de  zinc,  '2  grammes; 


— de  la  teininre  d’opium^  dix  à douze  gouttes  ; — d’urn/n  e, 
vingt  goutte»  ; — de  eastoirnm , trente  gouttes;  — de 
mu-sv,  1 à A grammes;  — de  ro/ériaMC,  de  rncéfu/e,  du 
cor/jowob*,  du  sueei/jofc  ou  du  mUnauate  d’ammoni(i*ine , 
60  centigranmies  à 1 gmnuiie  ; — du  valériiutatf'  de  zinc, 
25  centigrammes  à 1 gramme;  — de  r»jfrm7  d'oco/iif 
ou  de  OeUadone,  5 à 10  et  1,5  ou  3.6  centigrammes;  — 
de  h'omure  de  }iotttssium,  3 à 8 grammes  ; — de  chlorat 
hydraté,  2 6 3 gramme».  --  On  pourra  au.»si  se  servir  de 
pilules  de  .''niith,  de  ïlicliler,  — des  pilules  d’aloé»  et  d'nsa 
fietida,  de  gailiaunin  composées,  — de»  pilules  d'asa 
fretida  liyoscyamé,  d’asa  betida  musqué,  toniques  de  Whylt, 
bénites  de  Fuller,  etc. 

l-es  l>ains  liédes  ou  salins  prolongés  pendant  deux  heures 
(Comme)  peuvent  éti^e  fort  utile».  On  »c  servira  aussi  des 
bains  de  valériane,  des  bains  de  mer,  de  rivière,  par  des 
lotion»  froides  et  le  traitement  régulier  de  l’hydrolliérapie. 
Ce  traitement  ri’ussit  surtout  dans  les  névroses  bystériqiie» 
et  dan.»  rhystérie  mentale  et  spasmodique. 

En  cas  de  dysménorrhée,  de  névralgies  ou  de  viscé- 
ralgie,  de  paralysie,  il  faudra  employer  les  remèdes  parti- 
culiérement propres  à guérir  ces  complication».  (V.  ces 
mots.) 

KORMILAIRE  DE  L'HY.STÊRIE. 
h»l$  (tntispanmodiques  de  Bnchnn. 

S«rfrnUim  dp  Vinfinie  ....  tO 

‘ 

Eslrait  «({nrTni  «Inpian S p>*nlifrf«ian»P«. 

Roli  <li*  furrau,  i{.  a. 

F.  s.  a.  Vingt- quatre  bols.  — \ prendre  trois  ou  qua- 
tre toute»  les  six  heures.  Dans  les  vertiges  hystérique»  et 
dans  l'hystérie  |T1. 

Piluies  de  galbanum  amjtosces  (Murray). 

Galbaumu.  OH  frruiiiic»- 

) » ü i,i. 

Am  (oHiila 15  id. 

Triturez  tonte»  le»  substances  ensemble,  et,  avec  qunii* 
lilé  de  Mrop  simple,  faites  de»  pilules  do  20  centigrammes. 

Trois  ou  quatre  par  jour,  dans  l'hyslérie  [^.  (IMi.  Lond.) 

Mixture  antiftpasmodiqur. 


Teintnr*  J»  Tal^ianr.  

Teinlurr  <Ip  riAlor^Bi . 5 id, 

Etbi-r  tiilOiHiinp <5 

diiiH-Ui t<»J  irraiaai<**-. 


Mêlez. 

Par  cuillerée»  6 Imiicbe,  dan»  l'apbonie  hystérique  fTl 
(Sydenham.) 

iimtttes  eéphnhques  anglaisef. 

Etf-rii  «!«■  •">>*  cnip 150  gniinin»». 

f.Mrnrp  (l<*  lavaixlt* 5 itf. 

AlcooU  30’ 20  td. 

Mêlez  et  introduisez  dans  une  cornue  pour  distiller  jus- 
qu’à siccité. 

Cinq  à dix  goutte»  dans  un  véhicule  convenable 
IPilulea  d'asa  ftrtida  et  d‘û»lure  de  fer. 

Am  ta>ti<la,  ’ ’ ’) 

Val-rtaiM-  o«i  immmItp [aa  5 gamine*. 

lodura  «t«  (ov. • • .1 

F.  s.  a.  cent  pilule».  A prendre  cinq  ou  six  par  jour  dans 
la  chlorose  compliquée  d'acciüenls  hystériques  HH. 

IHlulen  d’asa  ftrtidn. 

Am  (<Kit.la iO  craiMBipa. 

EnUmil  tip  luiliM.  . a i*l. 

Mêlez  et  faites  cinquante  pilules.  .A  prendre  dans  i'Iiys- 
lérie.  l-ne  toutes  les  deux  heures  Q. 
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PfrfiOrt  ffristi  fiŸtida. 


A«A  

.l«H-iatc  d'iuainniiift^iK*. 

K«ii  dr  pMtlint 

Smp  d#  ■nrn.  .... 


fl  Rranjoicf. 
30  id. 

»t)  id. 

30  id. 


F.  s.  a.  A prendre  par  cuillerées  à houdie  dans  l’Iijs- 
H.  (Millar.)  ' 

Lavement  li'aia  fittUUi. 


(■hUU . , 

Hnil«  d’olire  . .... 
f>rr«<*iwB  d«  |uifuoT«. . 


fl  f^ramme*. 
AO  id. 

1*0  U. 


Aia  fiHtda. 

TaliMaM  eu  pondre. 
Sirop  dtt  Koione.  . . 


Bière  eèfihiiWiue  mgUme, 


OoriOH»  de  Tol^Uq* . 

S«Btei)peo  de  mmitord»  wAlierea.  . . . 
Kle«r»  dt  romai-iii.  ......... 

Fiewr*  de  «anire . . . 

Serpeatairo  de  Virginie 


160  (rramme*. 
OU  i.1. 


Fiewr*  ^ «anire. 

Serpeatairo  de  Virginie y. 

1*  ailes  inaccTer  le  tout  pendoDl  deux  ou  Irois  jours 
dans  ; 

Biere  bUaefae  iwneella mOO  icramuie*. 

Killrea  el  conserver.  Dans  l'hysiérie,  etc,  [+]. 

Pondre  Tum/uiit, 

M.I..  Hrmrf,  ,e 

Pondre  de  val^aM.  24  ni. 

flemphre  ea  poudre.  g i,j^ 

(.outre  I hystérie,  I épilepsie,  2 à 3 décigroiumes  par 
jour  dans  Tcau,  ou  en  bols  ou  pilules 

£.<prif  d' ammomafftie  fétide. 


Faites  macérer  pendant  douze  heures  dans: 

Reprit  d'ammoaiaipje.  ...........  gramaict. 

Hislillei  au  bain- marie,  et  receTez  la  li<|ueur  dans  un 
récipient  entouré  de  glace. 

Du  A trente  gouttes,  sur  du  sucre  oti  dans  un  verre 
B-  (!*h,  laond.) 

Éther  Mtifutifjtte. 

Il  s’emploie  sous  fornic  de  pertes  (Olei  tan),  ou  en  sirop 
et  en  gouttes,  dix  à douze  sur  du  sucre. 

Éther  sttifitriffiie  alcoolisé 
(l.iquour  d’Hotîmann). 

Kthar  iciir«rMiw  Ik  50* i 

Airtaol  A 85*  cuatigrud«> j «a  tOO  gramme*. 

Mélangez  exactement,  el  conseiTez  dans  un  flacon  bien 
bouché.  S’emploie  comme  l’éther  el  aux  doses  de  1 à 3 
grammes. 

Sîfop  d'éther. 

Sirop  •itnpio  bUar. iOO  irraatiMi». 

ktker  (utluri<|iK 3î  id. 


Hlha  s nUrùiue,  iKètii/iu,  kyitnchlori<]W. 

.Mémos  (M  opriclés,  mémos  usages,  mémos  doses,  mémos 
Dîmes  que  letlier  sulfurique  ; Irés-raretuenl  cni|iloyés. 

Pilulvi  d nsd  firtttUt  et  de  camphre. 


Mêlez.  A prendre  par  cuillerée  à café  mules  les  heures, 
dans  l'hysiérie  E],  (Houllay.) 

Sirop  de  chtoroforme. 

<.binn>for«a  par JS4  granuai-r. 

.\lcool tSOçraiuai«M>. 

Sirop  iimpla 300  id. 

Mêlez  le  cliloroforme  el  l’aicool,  puis  ajoutez  le  sirop, 
et  agitez.  A prendre  par  cuillerées  avec  de  l’eau  E. 

(Kuucliut.] 


10  gr-waH-A. 

â i.l. 

(yinai-rra  «lu  retea,  ij  « 

K.  s.  a.  ironie. siz  pilules.  Cinq  ou  siz  par  jour  dans 
riiystérie  EJ. 

Potion  ratnuinfc  aatùfmsmodif/ae. 

Cau  di.UII..  d.  l•.rierH..|.i.r |0 

■ UK)  id. 

Nrop  fli-  Hriir  d t>rangi>r 3g 

E.u.,1  d.  .n.  d.,.  d.  l»IUd..iM,  5 r,„uir.TO.„, 

ÉUiar  .lilfuriijnr 

Mêlez.  A prendre  par  cuillerée  toutes  les  heures,  dans 
les  spa.vmes  de  rhyslérie  0. 


F.  s.  a.  — (^nseillé  par  Millar  dans  l’angine  stridulcuse 
et  dans  rhyslérie  E.  (Millar.) 

Pi/«/es  d’asa  fœtida  et  de  mlérinne. 


F.  8.  a.  cent  pilules.  Cinq  ou  six  par  jour  dans  l’état  ner- 
veux et  dans  riiyslérie  E- 


Potion  antihystérùjue* 


(yaaare  de  poUesiiiai.  . . 
Kan  de  Uitue  vin>«««i. , . , 
Sinip  de  Heur  d'oranger.  . , 


5 eeBiigrammc*. 
<'S0  Krammct. 

30  id. 


On  administrera  par  cuillerées  h bouche  dans  les  vingt- 
quatre  heures  E- 

Potion  cfiimante. 

Kan  dititIW  d,  gramme.. 

fcan  diMiilee  de  Mimer- etn.e.  ......  JQ  jj. 

SiiNip  diaoude 30  id* 


Mêlez.  A prendic  par  cuillerées  dans  les  spasmes 

hystériques  E- 

ilixture  antispa.<tmiMlvjue. 

Amm..iiiazii«-  Iiz,.,ide 5 gramme.. 

Teinture  de  eaatucémii.  1 

Teinture  data  («eiida. 

lue  demi-cuillerée  à café  dans  un  verre  d'eau  sucrée; 
à prendre  par  cuillerées  dans  l'hystérie  El- 

Lavemenl  au  musc  et  au  camphre. 

JMoir ...  I 

Camphre * fl^imije, 

Délayez  dans  un  jaune  d'œuf. 

Ajoutez  : 

IMcortHid  de  tin*.  ....a*,..,...  2^0  irratniiiet. 

F.  s.  a.  A prendre  tous  les  jours. 

l5/ijîir  fétide  de  Fulde. 

Aleswl  neiifw 185  gramme*. 

i-.aiiMr*iiiii 15  irt, 

Am  IsMida g 

£*pnl  de  rorne  de  cerf 

Opium I “ * “ • 

Faites  digérer  pondant  quatre  jours,  ftllrez.  — U gram- 
mes dans  un  véhicule  convenable.  Dans  l'hysiérie  S- 

Pilules  ü fitis}>asmodiLj  ues . 

Ohvde  de  »iw.  . (3  d/^i  igraïUBM*. 

Conaerre  de  mee« 

Pour  douze  pilules.  Une  matin  el  soir  dans  les  spasmes 
et  dans  l'hysiérie  El-  (Maiinoir.) 


Pilules  mu»]uêes  composées. 

Motr.  ♦...  3 

Caaiplire.  8 

Triturez  avec  : 


75  erniigraiBBree. 
85  i.l. 


Rapril-de-eia g g-mlle*. 

Incorporez  : 

CoBteree  de  roeea  m«ige« fl-  *• 

Faites  douze  pilules,  que  l'ou  donne  dans  la  journée 
comme  anli>pasiiiodique  dans  l'hysiérie  E-  (Hunier.) 
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Piliilfs  ontitiystmfiura, 

VAl/rtpmi>  l'O  poiijr» çnniiiii'^, 

A*a  f.fliJ.,  , / ]•“  ** 

F.  s.  a.  dus  pilules  du  2 di^cigraumies.  Contre  les  acci- 
dents hystériques  Q- 

Pondre  nntispasnmlifiue. 

C«itotvümi  ..•4..»*.  5 grâmmes. 

('.anni'lle. . .44.  i'  id. 

SiicM,  10  id. 

Mêlez  : divisez  en  vingt  paquets.  A prendre  un  chaque 
heure  dans  l’hystérie  (3- 

Zincater  [éther  zinr.t  'j. 


flManiTi"  de*  »in«* irrimmoi. 

Faites  dissoudre  dans  ; 

rtviifié. 40  çrAmtn^». 

Ivthcr  •'diifnriqtic.  • « » • HO  id. 


Par  gouttes  (deux  à quatre)  deux  fois  par  jour  dans  de 
l’eau  sucrée.  Comme  antispasmodique  dans  les  accidents 
d’hystérie  (3* 


Teinture  de  suie  fétide, 

S^i•^  4 . 4 ....  4 4 4 >.  4 10  £rramm««« 

Afta  fû»tidu.  4 . • . 5 id. 

Faites  macérer  pendant  huit  jours  dans  ; 

Alrotil.. 100  gramrnt'». 

Filtrez.  Cinq  ou  six  gouttes  dans  un  verre  d’eau  sucrée, 
contre  les  convulsions  des  enfants  et  contre  les  attaques 
d'hystérie  (3- 

Curminatif  de  D^ilby. 


Teintïitv  d*opi«m.  1.^  jrjimmft!», 

T^intiirr  d’n^a  firtida « . , . . . . 10  id. 

E9nOiif'*'  dt*  rnrvi,  . . # 5 id. 

fv«xnnr/*  dn  mnnUtn.  ...  ...  10  id. 

riüriacit.  5 id. 

Teinture  d«5  <‘A»toreuoi.  id. 

R«priudr*fin.  100  id. 

Sir«>}>  lift  135  id. 


Une  petite  cuillerée  à café  dans  un  verre  d’eau  sucrée, 
dans  l’hystérie  avec  pneumatosc  de  l’estomac  (3- 


Pution  (iromafique, 

d‘nr«nc<> $ gAiilte». 

de  riiOiAriti.  • . . • ^ 4 id. 

Dissolvez  dans  : 

Aiewd.  10  crrAmmet, 

Mêlez  avec  : 

Simp  do  eoniDie.  50  crninmp*. 

Km.  150  id. 

On  prendra  par  cuillerées  (3« 


Frictions  stimulantes. 


Eifonro  de  rAmarin lO^rammo^. 

d(*  ritroti.  . . • 30  id. 

Alcool  reetiiiè.  . . * • l'*0  id. 

Mêlez.  Pour  frictions  sur  la  peau. 

Tisane  de  valériane  et  de  qtrinquiim. 


Qninqnlnn  jaune*  ro^ral.  • 90  çrnmmf^. 

Faites  bouillir  dans  : 

1300  ernmm<*>. 

Déduisez  à 1000  grammes. 

Veinez  bouillant  sur  : 

tl-  ril.'TÎ.nç  «MtatMé.,  tO  Rr.mm.i. 


Passez,  Très-utile  h la  suite  de  longues  convalescences 
chez  les  sujets  déhilc.s  et  nerveux  ayant  des  spasmes  ou  de 
l'hystérie  {3. 


Pilules  antispasmodiques. 


Mxtrait  dt>  valri  idtit*. 
RvlrAit  de  <]nin«|uinK. 
PniidrA  do  vjilArinnt*. 


:}* 


s ernnini.*. 

CI-  s. 

F.  s.  a.  vingt  pilules.  Dose  : quatre  à dix  dans  les 
eus  d'hystérie  chlorotique  (3-  (Honoré.) 


Gouttes  calmantes  alleinandes. 


Teifitum  d*A.<A  frviidü. . . . . 30  grammM. 

Tcinlup*  d<*  oantoH^qm.  • . . . 4 . • • • . 1«5  id. 

Toînturv  d opium 5 id. 


Dix  à vingt  gouttes  dans  une  potion  appropriée  ou  dans 
iiii  peu  d'eau  froide.  Contre  l’hystérie  (3. 


Pilules  ruivreiises. 


Mi(*  dp  pain»  eTauim^ü. 

iIp  ••uivri;  ammnntiK'xl.  4 d»VijçnimmM. 


Faites  quarante-huit  pilules  de  2 décigrammes.  Deux  ou 
trois  par  jour  dans  l’hystérie  □ et  dans  l'épilepsie  [3- 

(Swediaur.) 


Bols  cnrminatifs. 


hxtrâil  de  {tpllle  pPoUurt'e.  \ 

Tli*'rJiqiiP J** 

Ani»  PO  poadrr 

lUcim'  dtt  fpiitiane  piilv('*ri9*’>p ) 

Rapiiip  d'AD^Iiquc  pulvérifée. 

riutor^nm.  

Htiüp  pft*niürUi*  d'antü.  .4 

lliiüp  p^.èputiplie  de  canoêllr.  .•,.444 
Sip>{i  do  rooidho.  . . . • 


3 ftrammea. 
i id. 

5 dppiferûOQO>e4. 

3 id. 

10  eriutu*^. 

4 id. 

q.  ». 


F.  s,  a,  trente  bols.  Trois  ou  quatre  en  quatre  heures. 
Dans  l'hystérie  avec  natuosités  (3-  (Desbois.) 


Pilules  du  docteur  Koop, 

.VrêtAt»  dp  pl<tml>  . 3 dfritrramnip». 

Spoipnppi  dtt  pliplloitdnum  piik('ri«^pii.  . . 3 ^rmtninp». 

Mêlez  et  incorporez  dans  : 


Extmit  d>*  mi)|prpuil|p. 


4 cromiDP*. 


Faites  des  pilules  de  1 décigrammn.  Dans  le  traitement 
de  l’hystérie,  deux  par  jour  (3- 

Électunire  de  wlériane. 


Vnirtrianp  en  poudre 50çrnimnca. 

Sirop  dr  iUcre.  q.  ». 


A prendre  gros  comme  une  noisette  matin  et  soir,  dans 
du  pain  azyme,  dans  l’hystérie  (3- 

Électuairc  antispasmodiffue. 


Pmidre  de  ▼•l^riaoc,  , . . . 
PiHidrn  di*  fouille*  d'i>mnKpr, 


I lu  30  ï^rnmmp». 


Mêlez,  et  avec  quantité  suffisante  de  sirop  faites  un 
électuairc.  A pzendre  A à 10  grammes.  Deux  ou  trois  fois 
par  jour  dans  l’hystérie  [3-  (Swediaur.) 

Phos])hnre  ammqthe , 50  centigrammes  et  1 gramme  et 
demi  en  suspension  dans  un' véhicule  aqueux  t~~l. 

Électmire  d'indigo,  A à 20  grammes  pour  30  grammes 
de  miel  (Moritz-Strald.) 


Sue  de  Seiæcio  vulgaiis  ou  séneçon,  15  à 30  grammes 
par  jour  □.  (Finazzi.) 

Acétate  de  plomb,  26  milligrammes  A 15  centigrammes 
par  jour  □.  Plusieurs  succès.  (Levrat-Penotou.) 

Fmu  de  laurier-cerise,  de  A à 30  grammes  par  jour  (3. 


Poudre  de  taimisie.  A prendre  dans  du  pain  à chanter 

2 à A grammes  par  Jour  (3- 


Poudre  de  rue,  1 à A grammes  par  jour  dans  du  pain 
à chanter  [3- 


Décoction  de  itoudrc  de  gland  torréfié,  A A 8 grammes 
pour  1 00  grammes  d’eau  FFl. 

Teinture  de  chanvre  indien,  huit  A dix  gouttes  toutes  les 
heures. 
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Gomme  oj»;i»n(U,  5U  à 1 5U  «‘nligpammcs,  pn  plusieurs 
fois,  dans  les  vingl-qualro  heures  O. 

hifmion  de  Henn  et  de  ^étrillés  de  Pmsiflom  fvtidu, 
10  grammes  par  lilre  d'eau  H.  (Nicholson.) 

Poudre  de  tjui  de  ehéue^  2 à 15  grammes  par  jour  □. 
Pomlre  de  noie  romiiue,  20  àj30  cenligrammes  Q. 

Esprit  de  suie  tle  Ijois,  potion  avec  dis  h vingt 
gouttes  El. 

Huile  de  snrrin,  1 à 2 grammes  en  potion Teinture 

de  surfin,  4 5 8 grammes  Pël. 

La  torsion  forree  ties  pnrois  nltdominnles  infArieures 
avec  la  main  arrête  les  attaques  d'hystérie.  Un  l•xemplc 
trist-concloant  Q.  (Thyri.) 

Dnurhes  asreudnntes  rectales  d'eau  froide,  tous  les  jours, 
pendant  rinq  minutes  l~l. 

Infusion  de  mnrum  ou  ijermamirée  maritime 
SidfUe  lie  cuiire  ammoniaml,  depuis  25  milligrammes 
jusqu'à  25  et  àO  centigrammes  par  jour  [TJ.  (Giicrsant.) 

Aride  pmssfqne  médicinal  (six  fois  son  volume  d'eau), 
quatre  à douze  gouttes  et  plus  dans  une  potion  pour  sàngt- 
quatre  heures  □. 

fieorre  de  dictame.  A prendre  en  poudre,  de  3 à 
6 grammes  par  jour  □.  (Storek.) 

Ellcinyre  noir,  .50  à 120  centigrammes  en  pondre;  60 
à 75  reniigrammes  en  extrait  □. 

Huile  animale  de  IHppel,  trois  ou  quatre  gouttes  dans 
une  émulsion  aver  de  l'éther,  en  augmentant  la  dose  r~t. 

Smnmilés  fleuries  de  millepertuis,  7 à 1 5 grammes  en 
infusion.  Huile  essentielle,  huit  à dis  gouttes  fn. 

fineùie  d'impéraloire,  1 à 4 grammes  en  poudre;  — le 
double  en  infusion  O. 

E«h  de  taraude.  15  à 30  grammes  ; — huile  essen- 
tielle, quelques  gouttes  dans  une  potion. 

^rce  de  tulipier,  2 à 7 grammes  en  infusion  avec  du 
laudanum  fri. 

Matrkaire,  14  2 grammes  en  nature,  le  double  en  in- 
fusion ; décoction  d'une  demi-poignée  des  feuilles  pour 
lavement  [TJ. 

Marrutiium  nllium,  3 à 7 grammes  en  poudre,  le  double 
en  infusion;  extrait,  15  à 25  centigrammes  (TJ. 

Menthe  poivrée,  en  infusion  h grammes  par  litre  d’eau, 
ou  huile  essentielle,  six  à douze  gouttes  dans  une  po- 
tion EJ. 

* Miisc  en  poudre,  depuis  30  cenligrammes;  en  teinture 
de  dix  à vingt  gouttes,  associé  au  camphre.  ^ 

Herhe  mur  elipis  (.Vepefo  Cataria),  sommités  sèches  , 

7 gl'ammes  en  infusion  ; une  petite  poignée  en  décoction 
pour  lavements  r~l. 

Sous-rarhonate  d'ammoniar/ue,  25  à 50  centigrammes 
une  ou  plusieurs  fois  par  jour  n. 

Camomille  puante  en  infusion  (une  pincée  de  fleurs), 
ou  eu  lavement  (une  poignée  de  la  plante). 

Inft/sion  d’armoise,  30  grammes  par  litre  d'eau  ; dc- 
roclion  d’armoise  en  lavement,  feuilles  ou  racine.  ’ 

Extrait  de  txlladme  , 35  grammes  dissous  dans 
500  grammes  d'alcool;  deux  ou  trois  gouttes  plusieurs 
fois  par  jour,  dans  une  la,sse  de  tisane  [=J.  (P.  C.  Blahetl.) 
Camphre  jusqii'.à  30  ou  60  centigrammes  en  pilules. 
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associé  à l’opium , la  jusqiiiame , le  mercure , le 
gaîae.  etc.  □. 

Safran,  60  centigrammes  à 2 grammes  en  poudre  : — 
50  grammes  en  infusion;  — vingt  à trente  gouttes  en 
teinture  (TJ. 

Eaux  ferrugineuses  de  .Siw,  de  Bussang,  de  Passu,  de 
SfeéenEJ, 

Eaux  de  Sylvanès  (Aveyron)  |T]. 

Eaux  salines  d'f'ssat  pris  do  Tarascon  El- 

Eaux  min&ales  de  Néris  (Allier.) 

HTnr6Rat'Èi.B.  V.  Hernies  de  e'ctéiius. 

nxsiTftROIllÉTRIE  (lluguier).  Exploration  de  ruténis 
à l'aide  des  sondes  utérines.  V.  ÜTÉmis  (Maladies  de  P). 

RIHTÉROTRnE.  On  a inventé  beaucoup  d'instru- 
ments pour  inciser  le  col  de  l'utérus.  Depuis  une  variété 
de  bistouri  à lame  cachée,  de  Fleurant,  on  a imaginé 
beaucoup  d'instruments,  mais  .lucun  d'eux  ne  vaut  le 
simple  bistouri  boutonné. 

HYSTÉROTOMIE.  Opération  cbiruigicale  qui  a pour 
but  de  rétablir  la  perméabilité  du  col  utérin  oblitéré 
(V.  Atrésie  mi  cx)l  de  l’otêri's).  C'est  au.ssi  une  opéra- 
tion obstétricale  qui  est  pratiquée  sur  le  col  utérin  induré 
ou  contracté  et  qui  ne  se  dilate  pas  assez  pour  favoriser 
le  passage  de  la  tête  du  fietus.  V.  DïSToCIE  par  ORSTACt.E 
A l-A  Dlt.ATATtON  DU  COL. 

I.'ablation  d'un  col  cancéreux,  l’ablation  de  Futérus, 
sont  des  variétésd'hystérotomic,  V.  Utérus  (Cancer  del’). 

On  a autrefois  appelé  l'opération  césarienne  hystéro~ 
lomie. 


I 


i4TmAlJPTiQ|îB  (Méthode),  l/iairalipiique,  ou 
médecine  fwr  frictions,  cil  une  méthode  curaÜTe  basée 
sur  le»  propriétéi»  absorbantes  de  la  posTU  et  sur  ta  faculté 
que  possède  cet  organe  pour  absorber  les  médicaments 
qu'on  dépose  h sa  surface. 

I.a  méthode  iatraliptique  a promis  plus  qu’elle  n’a  pu 
tenir,  car  il  n’y  a qu’un  Irés-petil  nombre  de  médica- 
ments absorbés  par  la  peau  garnie  de  son  épiderme,  et  il 
faut  onlinairement  meltrti  un  vésicatoire  et  placer  le  re- 
mède sur  le  derme  mi-s  à nu  par  cette  opération. 

Jadis  on  faisait  des  frictions  emménogogues.  — des 
frictions  purgatives,  des  frictions  diurétiques  contre  les 
hydropisies,  — des  frictions  slomacbiques  avec  l’aloéssur 
l’épigastre,  des  frictions  vomitives;  mais  ces  moyens  sont 
abandonnés. 

Quand  on  veut  faire  pénétrer  un  médicament  par  la 
peau,  il  est  préférable  de  le  dissoudre  dans  de  la  salive, 
du  lait  ou  de  la  bile  que  dans  l’eau,  dans  l'huile  et  dans 
l’alcool. 

La  dose  d’un  médicament  à introduire  par  la  peau 
garnie  d'épiderme  doit  toujours  être  double  ou  triple  de 
la  dose  du  médicament  administré  dans  restomac. 

Par  la  peau  &e  donnent  : le  mercure  en  frictions  d'on- 
guent napolitain  ; — le  murtVr/e  <for  contre  la  scrofule  ; — 
l'ioffe  en  teinture  ou  en  pommades  iodurées  ; — le 
camphre  en  solution  huileuse,  50  centigram.  à 1 gram. , 
dans  la  rétention  d'nrine,  la  cystite,  les  affections  ner- 
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veuse»,  la  carilialgie,  eic.;  — la  dûjUale  unie  ol  la  sciUft 
sous  forme  de  leinlurc  ali'uoliqiie , dans  le.s  hydropii^ies, 
rordiopiiée,  les  palpitations;  — le  ffuiniinim  en  teinture 
eonlre  les  lièvre»  ; — les  canthai  ûU  » en  teinture  contre 
les  rhiimalisme-s,  la  sciatique  et  les  paralysies  ; — IVwe- 
U*/uv  en  pommade  sur  le  ventre  à titre  de  purgatif  ; — In 
rhubiirbc  et  le  tabac  dans  le  im'me  but  ; la  cuU*^nnute  ù 
\ ou  3 grammes  dans  les  maladies  iienvMises  et  raliénu' 
tiDii»  _ ropmm^  la  morpAiiie,  la  bcUjdonc  et  l’o/ropmc, 
à litre  de  sédatif  dans  les  névralgies,  de  calmant  et  d’anli- 
npasmodique. 

La  mélhoile  iatraliplique  ressemble  Ix'aucûup  à la  mé- 
thode rntit^miifue,  mais  elle  en  dilTère  parce  que  dans 
celle-ci  on  fait  absorber  les  médicament»  sous  la  peau 
dé|)oumie  d épiderme,  au  moyen  d'un  vésicatoire  mi  ù 
l'aide  d’inoculations  snus-épiderniiques. 

i4Tiio-ciiinif:.  V.  OHiMUTniE. 

ICA^I'IER.  Arbri'^sOiui  de  la  famille  des  rosacées, 
cultivé  en  Amérique  et  au  Sénégal.  Son  fruit  ou  ou 

prune  itaque,  se  mange  avec  plaisir,  et  renfemtc  une 
amande  dont  l’émuision  astringente  est  employée  contre  la 
dysenterie  à la  dose  de  lOü  grammes. 

KJITHIOCOLEK  (CülXB  UE  POISSON).  Substance  gé* 
lulineiise  préparée  avec  la  membrane  interne  de  lu  vessie 
natatoire  du  grand  esturgeon.  L'iclithyocollesertù  pivparcr 
les  gelées,  a clariilcr  les  liqueurs,  et  à faire  de  la  colle  à 
bouche.  (>n  s on  sert  pour  mettre  dans  les  bain»,  pour 
donner  des  lavements  émollients  et  pour  fain;  des  cap- 
sules médicamcnlcuses. 

ICHTMVOSiE.  Des  lamelles  écailleuses,  dures,  nacrées, 
noirâtres,  cornées  ou  piquante»,  plus  ou  moins  épaisses, 
étendues  sur  l’épiderme  et  quelquefois  sur  tout  le  corps, 
runslituent  Tichthyose. 

I.'ichthyose  , souvent  héréditaire  et  congénitale  , est 
pn'S4}uc  toujours  incurable. 

L'icblliyo&c  n'esl  pas  autre  chose  qu’une  hypertrophie 
de  l’épidcrnic. 

Thn'H}unti>/>u‘.  — L'ichlliyosc  est  généralement  incu- 
rable; cependant  on  peut  l'amoindrir  et  améliorer  l’état 
de»  malades  par  les  moyens  suivant»  : 

Pommadv  de  ijoudr^ni. 


û4Hidrt>B.  » 100  iKraisnir*. 

300  i'I. 


(Émery.) 

Mêler.  La  dose  de  goudron  peut  être  augmimlée  ou 
diminuée,  suivant  la  susceptibilité  de  la  peau. 

Dans  la  pommade  de  Turner,  il  entre  1 de  goudron  et 
2 d'axoïige. 

sulfureux  ou  de  Buréges  artificMs  sans  oifeiir. 

|lv>lmiuir«i»  d*  (oudt*  ■‘ritUlliav 61 

(.«rlMiiiAte  «le  intidp  0(1  id. 

i-tilnrur*'  iti<  fcodium  rriiulli** 04  id. 

K«ii  j<rinr  d'iiif 3i0  id. 

(Codex.) 

Faites  dis.«ou(1rc  les  sels  dans  l’eau  du  bain. 

sulfureux  ordinaires 

Sulfure  Je  |»iUv«e  li«|iude ISO  neoiinp*. 

K.m  1ièd«- «j.  *. 

(K.  Il,  P.) 

Mêler.  Dans  les  maladies  de  la  peau  et  les  rhumatismes. 
Bains  d'amidniiy  tous  les  jour»  pendant  une  heure  ; 
fiüO  gramme»  d’amidon  par  bain. 


Ctlycérùic  pure , en  frictions  tous  les  soirs  sur  le 
corps  !-♦-  -M. 

Bains  de  glycMne^  tous  les  jours  ; 5üô  gramme»  par 
bain  i-t-  -t-i. 

Pommade  fur6iYA  cl  uoudron. 

«:i«l  «nnfrp . sO  sr"«*m*«**. 

Tniliilfa  lattii'-ral t id. 

G<«udraii t id. 

>1.  S.  a. 

A étendre  sur  tout  le  corps  tous  les  soirs  (3 
Pommade  goudron  c<  calomel. 

Oral  30  eraiamp*. 

r<itoin<-l  A la  va]>vur 3 ùl. 

(iuiidron 4 id. 

M.  <.  a.  Pour  frictions  tous  le»  soirs  sur  le  cor|w. 

.A  l'intérieur,  il  faut  donner  le  sin>p  de  saisep.ireilie, 
100  gramm<‘S  par  jour  ; — le  sirop  d’arséniale  de  soude, 
— 30  gramnie»  ; — le  sirop  de  fumeleiTe,  l’eau  de 
Vichy,  etc. 

ICTilRE  0(>  C'HOLIHÉniK.  J.ll'lVIMSte.  Il  se 

produit  ai  cideiileliement  sur  la  peau  un  gnind  nombre 
de  coloration»  jautie»;  mais  la  plu»  cumiuune  et  la  plu» 
facile  à reconnaitre  par  sa  mianee  citron  et  par  son  cxlf  ii- 
sion  aux  conjonctive»,  c’est  l'iclère,  aussi  appelé  you/ti-s.v 
et  cholihrmii'. 

Dans  riclére,  il  y a une  coloration  jaune,  tirant  quel- 
quefois »ur  le  hnin  ou  sur  le  vert,  étendue  à la  surface  de 
la  peau  et  des  conjonctive» . à la  face  inférieure  de  la 
langue,  et  visilde  dans  le  tissu  cellulaire,  fibm-séi'eux, 
osseux,  etc.,  dans  le  sang,  dans  les  humeurs  de  rn*il, 
dans  le  lait,  la  sueur  et  le»  urines. 

L'ictère,  c’est  la  conséquence  de  la  résorption  de  la 
hile  et  de  son  transport  dans  le  sang  au  soin  de  tou» 
les  tissus. 

Il  y a deux  espèce»  d'iclèrc,  l’un  qui  est  symplomaiô/ut 
de  lésions  connues,  et  l’uiUrf?  essentiel^  sans  lésion»  appré- 
ciable». 

L’ictère  symptomatique  est  In  conséquence  d'un  ob- 
stacle matériel  au  cour»  de  la  hile,  tel  que  des  calculs 
hilinircs  engagés  dans  les  conduits  hépatique  et  cholé- 
doque, ou  une  tumeur  comprimant  res  condiiiU;  d’une 
congestion  liépalique  ancienne  (nbcè»,  cancer,  tumeur 
hydatique);  d’une  inflammation  nigiiê  ou  chronique  du 
foie;  de  l'atrophie  aiguë  du  foie;  d’une  congestion  hépa- 
tique ancienne  ; d’une  maladie  grave  infectieuse  ou  viru- 
lente, etc. 

L’iclère  essentiel  se  produit  sponlanènienl  ; U n*»ulte 
d’une  alTeclion  morale  qui  uc  lai»se  dan»  le  foie  aiiciiue 
trace  matérielle  de  son  action. 

On  trouve  riclére  â tous  les  Ages  : — chez  le  nouveau- 
né,  où  il  est  la  conséquence  d'une  phlébite  ombilir^di*,  et 
chez  le  vieillard,  où  il  dépend  d’une  lésion  organique  ; — 
dan»  tous  les  pays,  mais  surtout  dans  les  climats  chauds, 
en  raison  de  rcxccssive  activité  du  foie  cl  des  nombreuses 
maladies  de  celle  glande. 

L’iclère  sc  fait  subitement  elen  quelques  heures,  quand 
lu  maladie  c.st  essentielle  on  provoquée  {uir  une  cati»« 
morale;  il  se  produit  par  degrés  avec,  ou  sans  douleur, 
quand  il  dépend  d'une  altération  mécanique  ou  d’un  état 
général  grave. 

I.'iclére  précédé  momentanémeut  de  douleurs  violentes 
ù 1’épiga.stre  et  dan»  la  région  du  foie  est  le  i-é»ulial  d'une 
rolique  liépalique  causée  par  des  calcul»  biliaires. 
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UaQ.*s  l'iclére  oitiitiaire  il  n'y  a juiiiuis  de  lièvre,  et  le 
|>o()ls  o»t  au  contraire  ruIeiiU  au  |)oint  de  descendre  à 50 
uu  liO  par  niinule. 

I/ictèrc  est  loujotirs  accOm)v>gné  de  démangeaisons 
cutanées  fort  désagréables , dues  :t  une  éruption  de 
prurigo. 

[lans  riclérc.  les  matières  fécales  sont  liabilueltement 
décolorées , grisdlres  comme  de  l’argile  ; et  les  urines, 
brunes,  verd;Urt>s,  laissent  précipiter  la  matière  culoranle 
de  la  bile  par  l'addition  dt*  qurlr|ues  gouttes  d'acide 
nitrique. 

Il  y a un  ictère  accompagné  de  lièvre,  de  prostration, 
d’adynamie,  de  délire  et  d'hémorrhagies,  dans  lequel  il  n’y  a 
d'autre  altération  matérielle  que  la  destruction  des  cellules 
hépatirpus  et  des  cellules  d'épitiiélium  pavimenteux  qui 
tapissent  les  conduits  |tépaiiqut‘s,  la  dissolution  du  sang  et 
la  présence  dans  le  foie  d’une  certaine  quantité  de  /me/nc 
et  de  tyrosiw  : c’est  l’iWére  grow,  toujours  suivi  de  la 
mon.  Y.  FiKvns  mi  ne  spoRAinuüE  ou  Atrophie  am.i'R 
uu  FOIE. 

Personne  ne  confondra  la  coloration  jaune-citron  ou 
verdâtre  de  Tictére  avec  la  teinte  jaune  de  l'intoxication 
saturnine  ou  paludéenne,  avec  la  coloration  jaunc-paille 
de  la  diathèse  cancéreuse,  ni  avec  la  couleur  bronzée 
que-  cause  souvent  la  désorganisation  des  capsules  siir- 
n'uiules. 

La  bile  passe  dans  le  sang  sous  rinHuencc  de  rembarras 
gastrique  simple,  de  l'embaiTas  gastrique  qui  complique  les 
maladies  aigues,  d'une  légère  hépatite,  des  fièvres  graves 
dues  à la  résorption  du  pus  et  des  virus,  de  rntrophic 
aigue  du  foie  (V.  ce  mot),  de  l'obstacle  au  cours  de  la 
bile  par  de  In  gravclle  hépatique  ou  par  des  calculs  biliaires 
(V.  ce  mol),  de  la  cirrhose,  du  cancer,  et  de  toutes  les 
maladies  oi’ganiquos  du  foie. 

L’ictère  symptomatique  a tous  les  caractères  extérieurs 
de  l'ictère  cs.«ienliel,  sauf  la  lésion  ga.'^trique,  hépatique, 
ou  la  nosohémie  qui  rungendrent.  C’est  toujours  la  colo- 
ration jaune  des  U'guments  et  des  produits  de  sécrétion, 
lu  iléin.nngt’aison  de  lu  peau  et  la  décoloration  plus  ou 
moins  prononcée  des  excréments. 

Th^rttjn'iUùfue  de  V ictère  mentiel.  — L'tclère  essentiel 
guérit  naturellement  par  le  repos,  les  boissons  émollientes 
et  nifrulchissantes,  cl  un  régime  doux  composé  de  la 
moitié  environ  de  ce  qui  compose  ralimenlaüon  habi- 
tuelle. 

Dans  rictérc  cssenitcl,  il  faut  donner  de  la  tisane  de 
chiendciu  sucrée  ou  nitrée,  de  la  décoction  de  carottes, 
de  Tenu  de  groseilles,  de  la  limonade,  de  l’eau  de  Sellz 
artificielle,  des  boissons  faiblement  alcalines  ou  nilrces; 
des  bains  tièdes,  et  entretenir  la  lil)erté  du  ventre  au 
moyen  de  lavoments  émullieuts  ou  purgatifs. 

Ijtiand  la  douleur  du  foie  accompagne  riclère,  il  est  bon 
d’appliquer  des  sangsues  ou  des  ventouses  scarifiées  sur  le 
point  douloureux. 

\ la  fin  de  rictère,  les  purgatifs  salins,  et  notamment  le 
citi'ale  de  magnésie  ou  le  sulfate  de  soude,  k 60  grammes, 
sont  très-utiles. 

ThrrHjtcutùiue  de  Victére  sytnptomaiûfue.  — L’ictère 
dé  à un  embarras  gastrique  simple  doit  être  traité  par  un 
vomitif  ; le  tartre  stiblé,  5 centigrammes  dans  une  cuil- 
lerée, à jeun  ; par  la  diète,  |»ar  des  laissons  acidulées  et 
par  des  bains  quotidiens. 

li'ictère  produit  par  l'embarras  gustnque  qui  aceoui- 
pagne  l'invasion  de  quelques  maladies  aiguës  doit  être 
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traité  par  un  vomitif  en  même  temps  qu’on  attaque  la 
maladie  principale  par  les  moyens  appropriés. 

l.'iclèrc  produit  par  les  calculs  biliaires  et  la  colique 
hépatique  doit  être  traité  (uir  les  bains  alcalins  donnés 
tous  les  jours  ; — par  l’eau  de  Vichy  prise  à la  source  -»-i. 
l’eau  d'Éins  ou  de  (iontrexévillc;  — la  potion  de  Durandc 
et  le  sirop  de  chloroforme  ^3  dont  j'ai  donné  la  formule 
dans  le  chapitre  consacré  aux  calculs  biliaires.  V.  Calculs 

BiUAiiies. 

L'ictère  chronique  dont  la  cause  est  inceriaine,  ouest 
rapportée  à une  obstruction  indolente  et  à une  congestion 
du  foie  ou  ;i  un  cancer,  doit  être  traité  par  le  séjour  à la 
campagne  et  aux  eaux  d'Eins  ou  de  Vichy  ; — - par  l’hydro- 
tlkTapie  méthodique  et  les  douches  sur  le  foie;  — parle» 
boissons  émoUientes  ou  alcalines  ; — par  les  potions  avec 
3 grammes  de  bicarbonate  de  soude  [3  > — pur  le  sel  de 
uilre,  6 griiiiiiues  par  litre  de  tisane  ; — par  des  pilules  de 
fiel  de  bmuf  desséche  de  15  centigrammes,  cinq  à huit  pi- 
lules par  jour  3 ; — par  des  pilules  de  savon  médicinal  de 
1 3 eeniigrammes,  .six  par  jour  3 i ^ P®**  de  légers  purga- 
tifs ; — par  des  pilules  aioéliques,  etc. 

Aloèn  locntrin ) 

Itknliarli^  en  |«odr«.  5 fmnimr*. 

mèdieioiti ) 

Siro|i  <it)  tuer*.  .............. 

Pour  faire  des  pilules  de  15  centigrammes  ; dix  à douze 
pilules  par  jour  S- 
Ou  bien  : 


Etirail  de  B^ponairv.  5 

Cahntal 3 M. 


Pour  cinquante  pilules,  A prendre  trois  ou  quatre  par 
jours. 

Pans  riclère  chronique,  le  régime  doit  se  composer 
d’alimenls  végétaux,  féculcni.»  ou  herbacés  bien  cuits,  de 
viande»  rôtie»  maigres,  de  laitage,  de  poisson,  de  fruit» 
en  compote,  et  de  vin  coupé  avec  de  l’eau  légèrement  alca- 
line. V.  Foie. 

IrvAre  érm  nouvenii-iiès.  — L'ictère  SC  montre  chez 
presque  tou»  les  nouveau-nés  au  moment  de  la  chute  du 
cordon,  cl  résulte  d’une  phlébite  ombilicale  légère  ou 
grave,  compliquée  d'hépatite  aiguë. 

Il  y a chez  le  nouvcau-iié  un  lettre  bénin,  qui  guérit 
très-rapidement,  ci  un  icttre  grure,  qui  est  promptement 
mortel  si  la  veine  ombilicale  s’est  remplie  de  pus. 

Thpntpt:tUiqw\  — Itans  riclènî  des  nmivcau-nés,  ü faut 
donner  des  bains,  faire  des  frictions  avec  la  pommade 
alcaline  .sur  la  région  du  foie,  prescrire  du  sirop  de  chi- 
corée composé  cl  des  lavements  avec  le  miel  de  mer- 
curiale. 

Ictère  grave.  — V.  FiÈVRE  JAUNE  ÿi^ORAIilUl E. 

FORMULAIRE  GÉNÉRAL  DE  L'ICTÈRK. 

.SiVoj)  d'nn'de  tartriqne,  lOOgrammes  pour  1 kilogramme 
d'eau  à hoire  en  tisane  3- 

Ojcymel  $im}de,  6A  grammes  pour  1 kilogramme  d’eau 
à boire  en  tisane  3* 

Acide  cHrique,  de  2 à 5 grammes  par  litre  d’eau  sucrée 
k boire  en  tisane  3- 

Iféeoction  de.  feuilles  d'nrtichaut,  trois  lasses  par  jour. 
— Laxatif  léger  3.  (Delafontainc.) 

Ibr«»r/f*ai  de  Saiwio  iubjnns  ou  4 à 8 gramme» 

par  litre  d'eau  3> 
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Pilules  fPaloés  et  de  sctmri. 
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Infusion  (t'alhekenijt,  a prendre  30  grammes  dans 
un  litre  d'eau  □ (Dioscoridc.) 

Décoction  de  sai^omni'e^  6 prendre  3 6 6 grammes  par 
litre  d'eau  E- 

Suc  de  saponaire  fraîche,  20  à 30  grammes  » le  malin 
à jeun  E- 

£j:lruil  de  saponatTC,  1 à 3 granimes,  à prendre  tous 
les  jours  dans  du  pain  6 chanter  E- 

Émetn/tic  à haute  dose  B»  ('«ùd)',  Jounu  compl.  du 
dict.,  XV,  233.) 

Petit-lait.  A prendre  à Inlerlakeu,  en  Suisse,  un  à deux 
litres  par  jour. 


Pilules  fondantes. 

Lxtrail  Je  eipqi».  4 «rMim»-». 

U«»H-  |>tlni«iix  de  Dellntlc 8V  e«ptigr«iiimei. 

l'our  soixante  pilules.  A prendre  p<‘tulai)l  un  mois,  l'nc 
ou  deux  par  jour,  dan:>  l’idère  arec  engorgement  du 
foie  E-  (D*  Stocrk.J 

Pilules  anttù'ftrvjuis. 

Aliv'i  Hi«Atoin  |.it)véri*r ^ 

lUinliAHv |a*  Sgtpmmei. 

ÿavop  nt(dinu«l  rSlM;.  . ) 

Mi!']ez  et  ajoutez  q.  s.  de  sirop  de  sucre  pour  faire  des 
pilules  de  3 décigrammes. 

Cinq  ou  six  par  jour.  Dans  riclérc  par  engoi'gemeit  du 
foie. 


Éhxfiuiire  de  Kortufn. 

Conpcrvo  de  ^)ehi•^np. lOD  sxvutsic. 

d«  rl»H*0'l<*nl • • • • • la.  vi  ;.l 

E*ti«i  Je  |.i»iL>üla j M M»  «a. 

.KeC-late  Je  ]rnta«*e 50  Id. 

t'ne  cuillerée  à café  quatre  fois  par  jour,  pendant  un 
mois,  contre  les  obstructions  qui  produisent  Tictére. 

Pi7u/cs  d’ffun'ty. 


Ain^t 

Rpiune  dff  . . 

nhiil-«r|te 

Kstnul  «U*  <x)kHfaint«. 

Sirup  d«  poqinui.  . 

F.  S.  a.  des  pilule.n  de  20  centigrammes.  Une  6 quatre 
par  jour,  comme  pui'gatif,  dans  l'ictère  par  congestion  du 
foie  E‘ 


10  {Taminv.-. 

. . «1.  •. 


Pilules  d’ah.tès  i^mposèes. 

Aine*  <■■1  ]inu<ln- 30  sraiDiiM*». 

Extrait  du  (rfoliftac.  15  id, 

Ilutk  Je  earri.  10 

Simp.  

Broyez  ensemble  jusqu’à  ce  que  la  masse  soit  idenli<|ue. 
Faites  des  pilules  de  15  centigrammes.  A prendre  dans 
rictère  symptomatique  d'une  by|>Ciirophic  du  foie  B* 

(Pli.  I.üiid.) 

pilule*  d'rtloès  <ivec  ta  wyivAc. 


AUh>« 00  imtDiiM-. 

IÏî;:;.;:;;:;;:;;;;;:;;:}*"  »•  "<• 

SiiH.p f. 


Pulvérisez  séparément  l'aloès  et  la  mirrhe,  broyez  le 
tout  emiemble  pour  former  une  masse  bien  homogène. 

Faites  des  pilules  de  15  centigrammes  ; deux  à six 
comme  pui^atif,  dans  les  hypertrophies  du  foie  acconi« 
pagnées  d'iclére  (Ph.  Lond.) 


ÎÜ  ^4wiau>. 

Savon  BiuJiriakl.  . 30  m1. 

Ilitilu  voUtUc  a'*ni» 5 d«-içrwBOrt». 

Sinifi  Je  lU'rpniii. . • 

Mêlez  et  Cailes  des  pilules  de  5 décigrammes.  On  admi- 
nistre trois  ou  quatre  de  ces  pilules  comme  fondant  des 
engoi^éutcnls  du  foie  qui  produisent  rictère  E- 

(Codex.) 


Pilules  de  Raftts. 

^ fr*rooM». 

tO 

5 id. 

Sirop  d'«|jtiaüi«.  • (]•  •> 

Mêlez  et  faites  des  pilules  de  2 décigrammes.  UUIes 
comme  loni-purgalives,  cinq  à dix  par  jour,  dans  certains 
cas  d'ictère  produite  par  l’hyiwrlrophic  du  foie  E- 

SiiC  d'herbes  dépuratif 

l euiiU;»  J«  obirofér.  . 

— J«  [aiUUt.'TTV' 

— > Je  holirrccLr. 

— Jü  «urttuil.  . 

Q.  8.  pour  obtenir  130  gramme^  de  suc  d'heibes.  .K 
prendre  le  malin  à jeun,  dans  rictère  symptomatique 
d'une  maladie  du  foie  E* 


M ]«ruct  efaka. 


Mixture  fondante. 

Ï50  fr«a»«c». 

Tlunrat*  J(>  potAMo.  *'*l 

Extrail  Jr  irt  nliinc.  . >*»  10  id. 

fesirut  de  emUtim'.  ) 

F.  s.  a.  16  grammes  toutes  les  deux  heures,  dans 
rictère  avec  obstruction  du  foie.  (.Mulzel.) 


Eau  fondante. 

Siilfatr  (bi  «'•«Je 30  |rruats«t. 

d«  f>ola»*v.  6 

EuktiijHO milUtfruaiOM. 

Dissolvez  dans  : 

gftit lOOOçrruoMi. 

Par  verre,  d'heure  en  heure,  pour  purger  doucement, 
dans  rictère  avec  engorgement  du  foie  Q. 

Poudre  ptinjatve  tempérante. 

5 urBmina». 

5 rmtifr«aHn^». 

Faites  dissoudre  dans  un  litre  et  demi  de  bouillon  aux 
herbi's.  Boire  par  lasse  jusqu’à  effet  pui'galif  suflisanl,  dans 
l’ictère  symptomatique  Je  la  congestion  chronique  du 
foie  r~l. 


Mixture  vomitive. 

l|>^KU4bb* gTMaaw*. 

Po-ores  d orwiijf.  j ^ 5,1^ 

(’rt'iact  dr  Urtn* } 

Faites  bouillir  dans  : 

Eau >i-  ». 

Ajoutez  à lu  solution  de  cette  décoction  : 

sirop  d«  l'itoincnillc SO  imiiUB<^> 

Dose  ; une  cuillerée  à Iwuclie  toutes  les  trois  heures  B* 
(Baldinger.) 


Potion  calmante. 


Cofbonatf  ili*  (•uUaa*. 
SHVfln  .le  V.-iii»e.  . . 
r.nmme  araL»<|iin.  , . 
Alvf>i>|.  


30  KT«JHn»4«. 
IS  id. 

a. 


Dose  : deux  tiers  de  verre  mêlés  avec  un  tiers  d’eau  ; 
deux  ou  (rois  fois  par  jour. 
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Eaux  mInèraU*». 

lîau  aciduii:  froide  de  Caryhwjhcy  près  de  Sai«t-Marun 
(Surdaigne). 

Enu  safiitede  .Y«Vm,  à prendre  en  hoUsou  et  en  hains, 

Eüu  alcaline  de  Royal,  ù prendre  en  hui>snu,  en  bains- 
et  en  douchées  sur  le  foie. 

£««  de  CarlsUtdj  k prendre  en  boisseii. 

K<m  de  Handjuitnj,  à pn*ndre  en  boisson. 

£<iu  <(e  k prendre  en  boisson. 

Eatfcr  salines,  iu-des,  amères  de  Foîdlhti.  près  de  Dax 
(l.:indes). 

Eaux  {le  Tantsron  (Ariège). 

£««  winerfi/e  f/Mbiis  (Gard).  — Vomliiveel  pui*gulivc. 
(Jiielquo  verres  pendiuil  quinze  jours  au  plus. 

£uu  tnimrule  de  SaùU‘Alb<ut  (laxative)  ; l iiM}  ou  six 
verres  et  en  bains. 

£<im  sulfureuse  et  ferruifinciuc  d'Eueausse  (Haute- 
Garonne). 

Eau  saline purtjntire  de  Siederbroun  (IbLs-IUiin),  boisson 
et  bains. 

Eau  akalinc  de  Vichy,  en  boisson,  (rois  verres  par 
jour,  en  dourhes  cl  en  buins. 

Ean  ukaline  d'Ems,  eu  boisson  et  en  bains. 
alcaline  de  Vais,  en  boisson  et  en  bains. 

IDIOP.tTHIQA'E.  Ouaiiiication  donnée  aux  maliidics 
qui  semblent  se  développer  spontanément,  sans  cause  exté- 
rieure évidente  ni  maladie  antérieure.  Par  opposition,  on 
donne  le  nom  de  symiitumatiyîies  aux  maladies  qui  sont  la 
l'onsèquence  de  lésions  anléricun.s. 

IDlOïil^CBAME.  (iliaque  individu  u une  luaniére 
d'étre  qui  procède  de  sa  force  vitale,  c’est*à*dire  du  fer> 
ment  vital  qu’il  a reçu  de  ses  parents,  et  il  en  résulte  chez 
lui  une  aptitude  spéciale  pour  subir  l'impression  des  agents 
extérieurs  ou  pour  leur  résister.  C’est  l'idiosyncrasie  qui 
fuit  riiniimnité  ou  la  prédispoMliou  aux  malaises  cl  aux 
maladies  qui  afnigrnl  l’espèce  humaine.  V.  loMtMTÉ. 

IMOT  ET  iisiOTiE.  V.  Folie. 

IF.  Arbre  de  la  famille  des  conifères,  dont  les  feuilles 
ont  été  vantées  comme  eniménagogues  ou  comme  abor- 
tives cl  dont  les  baies  sont  légèrement  puF^nlives. 

IGWAnG.  Plante  d«'  la  famille  des  aspuraginées  dioî« 
corées.  Sa  racine  ou  rhmrme  donne  une  fécule  qui  sert  à 
ralimentalion,  et  qu’un  eutpioie  daus  l' entérite  chronique 
pour  faire  des  potages  au  lait,  au  beurre  et  au  bouillon. 
On  en  fait  cuire  une  cuillerée  k boiubc  par  assiette  de 
polugc  E- 

ILKI  N.  Y.  iNVAf.iN.xTto.s  üE  l’intestin  Cl  <X:eu>ioN*s 

INTESTINAIBS. 

IUirit|IO\.  Krr(‘ur  des  sens  qui  accompagne  l'état 
ncmnix,  rcmpoisonneinenl  |wr  les  solanées  vircuses,  lu 
fièvre  et  la  foli<‘  (Y.  ces  mots).  Vilhtsion  sensorielle  diiïère 
de  riiallucination,  parce  que  le  malade  sc  tronqie  sur  l.a 
nature  réelle  d’un  objet,  et  prend  un  cha|>eau,  une  bougie, . 
une  lampe  ou  un  ami  pour  une  tète  de  chimère,  pour  un 
phare,  pour  une  voiture,  t^our  un  visage  grimaçqut,  etc.; 
tandis  que  dans  rhallucinalioa  le  malade  voit  des  êtres,  ou 
entend  des  voix  qui  n'exUteut  pas.  — L’illusion  senso- 
rielle est  uu  symptôme  fréquent  de  la  folie  ou  de  vertams 


em|N>isonneuieDls  p:u'  l'opium,  le  ha>chisch,  ou  par  les 
nolaiiée.^i.  — Quand,  au  moyen  ôge,  sous  l'infiueiicc  de  la 
démonoiuanic,  les  malades  allaient  au  sabbat  k cheval  sur 
un  biUuu,  ils  se  croyaient  mornes  sur  des  coursiers  ardents 
qui  les  emportaient  à toute  vitesse  daus  le  munde  des  chi- 
mères, et  étaient  le  jouet  d’une  illusion  sensorielle. 

I.H.%CilAtATIOAi.  I/iniugiuuliui)  est  cette  faculté  à l'aide 
de  laquelle  i'bommc  s’élève  au-dessus  du  vulgaire  pour 
donner  à ses  pensées  une  profondeur  que  tout  le  monde 
ne  saurait  atteindre.  Unie  à lu  raison  et  à la  science,  elle 
est  rongino  des  plus  belles  icuvrc.-»  de  l’esprit  humain  ; 
mais  abandonnée  à elle-même  et  exercée  sans  froin,  ce 
ii’esl  plus  qu’une  folie  digne  de  pitié. 

L’imagination  joue  un  graud  rôle  eu  pathologie  et  eu 
thénipetiliquo.  En  pathologie,  c’est  la  crainte  qui  appelle 
le  mal,  dévelojqie  les  maladies  pesüleiitieiles  ou  produit 
,cc8  phéiioméiRs  bizarres  connus  sous  la  robriiptc  de  stig- 
matisation (V.  ce  mol,;  c'est  rimibifboi  qui  engendre  les 
névroses  et  les  épidémies  de  vampirisme,  de  tléuiono- 
manie,  de  chorée  ou  d’épilepsie  ; et  en  théra]|touli({ue,  c'est 
l'es/M'mna'  qui  attache  un  malade  au  prestige  de  son  mé- 
decin, au  soi  de  la  palKe,  d’où  il  est  éloigné,  à la  x'crtu 
d’une  relique  et  d’un  pèlerinage  profam*  ou  sacré,  à la  ré- 
putation d'un  remède;  enfin  c’est  la  foi  qui  fuit  vivre  et 
doul  la  puissance  produit  des  guérisons  ,que  partout  ou 
considère  comme  des  miracles,  Voy.  r//4/roj«cfi'oM. 

IMBÉCILLITÉ.  L'imtH>cillité  estime  faiblesse  naturelle 
ou  acquise  de  l'intelligenre,  voisine  de  l’idiotie,  dans  la- 
quelle toutes  les  facultés  de  l'esprit  liumuin  ne  s'exeicent 
que  d’une  façon  incomplète.  V.  Folie. 

IMIT.ATIOAi.  L imitation  est  une  faculté  des  êtres  vi- 
vant.s  {Kir  laquelle  ils  reproduisent  tous  les  acltts  moraux 
et  physiques  doul  ils  sont  témoin^.  G’csl  nue  des  .souroes 
les  plus  puissantes  de  la  dégradation  pliy.-^iquo  et  morale, 
mais  aussi  c’est  .souvent  un  moyen  de  guérison  à ne  pas 
dédaigner. 

Le  s|)oclaolc  de  la  mauvaise  tenue,  de  l'inconduitc,  de 
la  licence,  du  mépris  do  la  vertu  et  des  belles  actions, 
celui  de  Fiiitmuralité  et  du  crime,  sont  aussi  dangereux  par 
leur  contagion  que  celui  des  névroses  spasmodiques,  con- 
vuisive»  ou  vésaniques;  et  de  même  qu'on  cache  les  ma- 
ladies pliy>i({ues  de  l’homme,  il  faminiii  pouvoir  soustraire 
à l’esprit  humain  le  tableau  des  maladies  morales  qui  dé- 
gradent l'humanité. 

De  même  qu’on  dit:  ()»  se  l'Hind-on,  ici?  parce  qu'il 
n'est  pas  rare  de  voir  des  individus  se  suspendre  à un  en- 
droit 011  d'autres  sc  sont  pcndiLs,  on  peut  dire  : On  ijnérik 
on?  Ht  en  elTel,  liien  des  malades  qui  courent  avec  une 
pxtrèmi:  confuince  vers  un  remède  qui  a la  réputation  de 
guérir , vers  un  médecin  dont  le  talent  est  très-renommé , 
vers  une  relique  dont  le  contact  doit  les  sauver,  enfin  vers 
un  pèlerinage  où  ils  doivent  retrouver  la  vie,  ne  se  guéris- 
sent que  pur  l'imitation  et  parce  qu'ils  croient  fcrmcincnt 
que  ce  qu’ils  vont  faire  a guéri  beaucoup  d'autres  malades 
comme  eux,  et  même  plus  malades  qu’eux. 

IMMIKEME  MOltBiDB.  L'état  dc  l'orgatmme  qui 
précède  rinvnsion  des  maladies,  et  qui  n'csi  qu'un  simple 
malaise  indéierniiné,  constitue  Vimmincnec  morbide,  bien 
distincte  de  la  predUimition  qui  n’esl  qu'un  état  perma- 
nent de  l'imlividu,  pouvant  amener  une  maladie  .spéciale. 

IMHLAilTÉ.  L'immunité  est  un  état  de  l’organisme 
qui  n’a  rien  de  (talbolugiqne,  et  en  vertu  duquel  les  indi- 
vidus résistent  aux  maladies  qui  les  enlourenl  et  qui  rè- 
giieol  d'une  façuu  épidémii|ue,  coiiime  si  le  germe  dc  ces 
maladies  ne  pouvait  pas  se  dévelop[ier  en  eux.  Ainsi,  au 
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Iciiips  d«i  lii  variol(%  tout  le  momie  n'avHÎl  pa>  la  pelite  ; 
vtVolc,  el  imjoiird‘hiii  il  y a dm»  sujeU  moinentanéineiit  ré- 
frarlaires  à la  vaccine.  Il  faut  conbid^ror  rimnuinilé  romme 
une  i(liu>yncra&ic  donnant  à ccuv  qui  la  possèdent  la  faculté 
de  pouvoir  vivre  au  milieu  d'un  foyer  épidémique  sans 
être  attiMnts  par  la  maladie. 

Si  l'immunité  est  en  général  un  don  naturel,  il  y a des 
ûnmuniVs  ov‘/uises.  Le  contact  permanent  avec  les  ma  - i 
Indes,  ce  qui  arrive  aux  hospitalières  et  aux  niêderin<,  ! 
donne  rimiounité  contre  toutes  les  maladies  indigènes,  el  ' 
l'inoculation  de  la  varrine  donne  pour  un  temps  variable 
l’immunité  de  la  variole. 

IMPÉtt.tTOIRK-  Plante  de  la  famille  des  ombellifères,  , 
dont  la  racine  en  {K)udre,  à la  dose  de  1 à 3 grammes , 
en  infusion,  10  n 15  grammes  par  litre  d'eau,  s'emploie 
comme  rarminniif. 

IMPERf’ORATIO.\.  V.  ATnÊSIhkS. 

IMPÉTICiO.  Dartre  cutanée  voisine  de  l’eczériia  (V.  ce 
mot),  formant  les  gourmes  de  renfunce.  ' 

I/im)H'tigo  est  souvent  une  maladie  de  l’enfance,  et  il 
occupe  le  cuir  cbcvelii,  où  il  simule  la  teigne,  4’ 
le  derrière  des  oreilles  el  les  membres. 

Des  pustules  blanrliAlres,  dont  l'humeur  se  concrète 
sous  forme  de  croûtes  molles,  jaunes,  transparentes,  mé- 
licèriqucs,  ou  bien  roule  sur  la  peau  du  voisinage,  caracté- 
risent l'impétigo  ou  les  gourmes  (V.  ce  mot). 

Ouaml  lespuMiiles  de  l'impétigo  sont  disséminées,  elles 
forment  l'impcYiyo  il  est  fijuratti  quand,  au  con* 

traire,  elles  sont  disposées  en  groupes,  réunies  par  pla- 
ques plus  ou  moins  étendues. 

I/imiH'ligu  dure  trcs-loiiglemps  et  n’a  d'autre  inconvé- 
nient sérieux  que  de  provoquer  des  adéiiilcs  hypertrophi- 
ques ou  siippurécs  dans  le  voisinage  des  parties  malades 
de  lu  peau. 

Thériit)^HtitfHc.  — l'our  le  irnitcment  de  l'impétigo, 

V.  GoruMi-us.  Mais  le  meilleur  nitiycn  à employer  est  le 
sirop  d'arséniale  de  soude  à rioléricur,  el  sur  les  pallies 
malades  une  pommade  avec  moitié  goudron  et  moitié 
axonge. 

IHIPI.%!%'TATIO^  F4ETALB.  Un  fœtus  peut  se  déve- 
lopper incompiélement  el  viVgétcr  en  totalité  ou  partielle- 
ment par  le  fait  de  son  accolemcnt  avec  un  fœtus  normal. 
— Celte  variété  de  monstruosité  est  une  implantation  fœtale 
ou  un  fœtus  parasitaire  par  accolement,  el  cet  étal  corres- 
pond aux  monstruosités  liétéradclpbiques  (Geoffroy  Sainl- 
Hilnire). 

ÏA’ts  implantations  fœtales  existent  à la  région  ombilicale 
(Gailliicr),  à la  région  sacrée,  au  périnée. 

Il  est  difficile  d'établir  qu'il  y a implantation  plulét 
qu'exeés  de  développement  au  moin.s  pour  les  cas  de  fœtus 
pygoinélc>  c'est-à-dire  pour  les  fœtus  qui,  outre  des  mem- 
bres normaux,  ont  des  membres  abdominaux  rudimentaires 
nu  périnée  el  à lu  région  sucrée  ; on  ne  peut  pas  afTirmer 
non  ]dus  qu'il  y a inclusion  ou  accoleinent  dans  les  cas  de 
tumeurs  sous-cutanées  pèdiculées  dam  lesquelles  existent 
des  membres  bien  conformés. 

1/in.specUon  des  tumeurs,  l'existence  de  portions  de 
fœtus  se  présentant  avec  des  caractères  de  vitalité  plus 
complète  que  dans  les  inclusions,  caractérisent  les  implan- 
tations fietalcs. 

Le  type  le  plus  complet  d'union  de  deux  fœtus  est 
représenté  dans  les  deux  frères  siamois,  qui  ont  vécu 
jusqu'à  l’àge  adulte. 


Thrrapfutique.  — Toutes  les  foi.s  que  les  parties  de 
fielus  implantées  sur  un  autre  sont  bien  vivantes  et  ne 
subissent  aucune  altération,  il  n'y  a rien  à faire,  nulle 
opération  à tenter.  En  cas  d<'  lésion  par  addition  d'un 
fœtus  rudimentaire,  rextracl.,in  peut  èlie  faite  par  les 
I procédés  d'ablation  des  tumeurs  el  par  auipulalion,  avec 
celte  seule  dilTèrence  qu'il  vaut  toujours  mieux  couper  les 
I os  que  de  désarticuler  (V.  Doigts  suhniiméraiaes).  Au  ca'> 
! du  formation  de  tumeur  autour  des  parties  du  fœtus  para- 
' .sitaire,  un  se  comportera  comme  pour  les  inclusions 
' fœtales.  Y.  lNCLi;:^iON.s  fiktale.s. 

La  séparation  des  deux  frères  siamois  a été  jugée 
' inopportune  par  les  chirurgiens  qui  les  mit  vus. 

inPRBNNIBIIJT#:.  Attribut  de  la  vie  par  lequel  tous 
b>s  tissus  d’im  être  vivant  sentent  les  inlliienccs  extérieures 
el  réagissent  contre  elles  à leur  façon,  .sans  rinlemiédiairc 
de  la  conscience  ou  du  système  nerveux  (V.  Vib).  C'est  la 
sensibilité  indé|>endanle  des  nerfs  ou  une  e.spcce  de  xensi- 
itiiiié  inroiiscieiite  et  vtxensiftle.  l.'iinprcssibilité  existe  dans 
la  matière  amorphe  des  germes,  ap|iaralt  avec  la  vie,  el 
précède  toute  organisation.  C'est  )iar  elle  que  se  dévelop- 
pent la  plupart  des  maladies,  et,  en  l’utilisant,  In  théra- 
peutique y peut  trouver  d'utiles  moyens  de  guérison. 

Tons  les  moyens  que  l'hygiène  conseille  dans  le  but  de 
guérir  les  maladies  chroniques,  tels  que  les  voyages,  le 
régime  ou  certains  remèdes  insipide.s,  n'agissent  qu'en 
moilifianl  rimpressihililé  organique,  ils  l'cxciteot  ou  la 
diminuent,  sans  que  les  malades  aient  conscicnbc  de  ce 
qui  SC  passe  en  eux. 

IMPREABIO^.  Acte  organique,  inconscient,  en  vertu 
duquel  tous  les  êtres  vivants  subissent  les  influences  ex- 
térieures et  réagissent  involonUiircmcol  contre  elles 
(V.  Iui'hëSSIbiütë).  Il  est  distinct  de  la  seusufi'ou,  phéno- 
mène de  conscience  par  lequel  l’individu  analy$.c  ce  qu'il 
éprouve  el  accepte  ou  repousse  vutonlairemenl  ce  qui  le 
gène.  Toute  maladie  résulte  d'une  impression  suivie  d'une 
réaction  morbillquc,  ce  qui  m'a  fait  dire  . c Le»  maladies 
ne  sont  r^ne  des  itnpressionsjransfurmées.  n 

mPtl^^AlVCE.  L’abolition  ou  la  faiblesse  des  érec- 
tions du  pénis  constitue  l'impuissance. 

I.e$  vices  de  conformation  du  pénis,  tels  que  le  phi- 
mosis, les  adhérences  vicieuses  du  prépuce  nu  gland  et  la 
cryptorchidie,  peuvent  donner  lieu  à l’impuissance. 

Les  perles  séminales  involontaires,  la  myélite,  le  dia- 
bète sucré  ou  glycosurie,  l’empoisonnement  par  le  char- 
bon, le  sulfure  de  carbone , le  camphre , le  nitrate  de 
pola.s.se,  le  nénupliar,  les  allouchen'''nls  manuels  de  l'ona- 
iiisme  et  la  succion  du  pénis  cbei  les  enfants  ou  les 
adiütc.s,  onlèvcDl  peu  à peu  toute  l'excitabilité  de  cet 
•jr^mc  et  déterminent  souvent  l'impuissance. 

La  satiété  el  le  dégoût  d'une  femmé",  la  préoccupation 
d imo  idée  importante,  la  ci'aintc  de  ne  pas  accomplir 
l'arlc  vénérien,  l'etTroi  tl'une  syphilis  possible,  la  crainte 
de  la  palei'iiilé,  réiiergiquc  désir  de  posséder  une  femme 
qui , SC  laissant  caresser,  n'accorde  rien  ou  ne  cède 
qu'après  une  lutte  prolongée,  la  timidité  excessive  pré.s 
d’une  personne  vivement  aimée,  l'imaginution  troublée 
par  une  menace  de  sortilège,  peuvent  quelquefois  engen- 
drer rimpuissauce. 

. Li'  faible  développemeiil  du  sy»léroe  pileux  parliculiére- 
meul  au  pénis,  les  chairs  molles,  la  voix  claire  et  perçante, 
les  testicules  flétris,  l'apathie  cl  la  pusillanimilé,  accom- 
pagnent souvent  l’impuissance. 

La  'stimulation  excessive  de  la  pensée  alTuiblil  toujours 
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fucullês  virilt»,  e(  le  savaiU  ue  saurait  lutter  eu  amour 
contre  un  muletier. 

Themptutiquii.  — I/inipiiissniiro  par  atonie  générale 
ou  locale  se  traite  pur  les  préparations  femigineuse>  ou 
tiianganésiqiies  (V.  Fsa  et  Manuanbse)»  par  les  bains  froids 
et  par  les  douches  froides  sur  le  )>értnée,  par  les  bains  de 
moutarde,  par  les*  substances  aromatiques  alcoolisées,  pur 
une  nourriture  abondaute  et  [uu  le  repos  à la  campagne 

Kes  liniments  ammoniacaux  et  cantha ridés  sur  tes  lombes 
et  sur  les  caisses,  — l'application  de  Tésicatoires  restant 
vingt-huit  ou  trente  lieuivs  en  place,  — l'urtication,  — la 
flagellation,  — le  massage  et  le  galvanisme,  sont  tn*s- 
lUiles  dans  l'impuissance  atonique. 

L’impuissance  occasionnée  par  les  pertes  séminales 
guérit  bieii  par  la  cautérisation  de  la  région  prostatique 
de  l'urélhre.  V.  Pertes  séminales. 

Le  temps  est  le  seul  remède  à l'impuissauce  délermimV 
(mr  rinhalaliüii  des  gaz  du  charbon  ou  du  sulfiti’e  de 
curbone. 

L’impuiasuiice  de  la  glycosurie  cesse  dés  <|u'il  n'y  a plus 
de  sucre  dans  U*s  urine>,  même  lorsque  la  guérison  n'est 
pas  dérmilive. 

La  leinliire  ou  la  poudre  de  cantharides  à petite  dose, 
dix  h vingt  gouttes *|)ur  jour;  — > les  diablotins  d'Italie,  deux 
à six  par  jour;  — les  pastilles  vénitiennes,  i'ambre  gris, 

1 à 2 grammes  par  jour;  — le  musc,  l à 2 grammes;  — 
riiiiilc  phosphorce,  cinq  gouttes;  les  pastilles  de  gin- 
seng,  etc.,  sont  souvent  employés  conli*e  rimpui-ssancc, 
mais  CVS  remèdes  sont  très-dangereux  et  compromettent 
souTCDt  la  vie  de  ceux  qui  les  emploient. 

L’n  embout  de  bois  ou  la  grosse  olive  de  métal  faite  par 
Mathieu,  et  placés  dans  le  rectum,  guérissent  quelquefois 
de  l'impuissance. 

Le  commerce  des  femmes  rend  parfois  la  virilité  aux 
individus  qui  se  sont  autrefois  adonnés  à la  masturbation 
et  qui  avaient  cessé  de  voir  des  femmes  dés  qu'ils  avaient 
constaté  leur  impuissance. 

EORMn.AIRE  DE  L'iMmsSANCE. 

de  nmdle,  2 à 6 grammes  pur  jour.  A prendre 
en  deux  foi»,  matin  cl  soir 

HnHc  011  rUter  phosphore,  à la  dose  de  cinq  à dix  gouttes, 
mais  en  même  temps  faire  abstinence.  (A.  Deroy.) 

Eaud-  de  Spa,  trois  à douze  verres  par  jour  avec  du  vin 
ou  du  lait. 

Fmh  de  Pussy,  à prendre  une  bouteille  par  jour. 
de  BHSsnmj,  à prendre  une  iMUiteille  par  jour. 

ITIP(iL9IO\.  Élan  irrésistible  à accomplir  certains 
actes  moraux  ou  plivsiqucs  en  dehors  de  toute  action 
délirante.  V.  Folie,  Énlei*sik. 

lAiAMOVIBLE.  V.  APPAREILS,  BaMiALëS. 

INANITIOIV.  l/épuisenienl  qui  ré.sulte  d'une  iilisti- 
nence  complète  ou  d'une  ulimenlalion  insuflisanle  constitue 
rinanitioD. 

Les  enfants  résistent  moins  à l'inanition  que  l ‘S  adultes, 
et  ceux-ci  moin.s  que  les  vieillards. 

tiht'z  l'homme,  la  mort  par  iiianitimi  arrive  au  bout 
d’un  temps  variable,  qui  oscille  entre  !o  cinquième  et  le 
' sixième  jour. 

Après  itrs  tiraillemenb  atroces  de  l'épigastre,  qui  ne 

(durent  cii  général  que  vingt-quatre  heui^s,  les  ioanilics 
ont  lu  bouche  ardente,  la  salive  épaisse,  les  déjections 

wocBOT  et  otsMÉs.  3”  édit. 


rares , puis  fréquentes  et  diarrhétiques,  1 urine  Acre  et 
foncée,  la  peau  sèche,  terreuse,  la  respiration  d abord 
ralentie,  puis  haletante,  raiiiaigrisscmenl  exce.s.sif.  et  la 
chaleur  s'abaisse  :i  26*.  ce  qui  est  l’indice  d une  mort 
prochaine. 

individus  qui  boivent  de  l'eau  sans  rien  manger  de 
solide  résislen»  bien  plus  longtemps  que  les  autres  aux 
elTels  de  l'inanition. 

Chez  tous  les  animaux  qui  siiccomhenl  à une  abstinence 
absolue,  la  perte  de  substance  du  corps  est  environ  des 
Uj  10  du  poids  primitii,  et  des  6;  10  dans  les  cas  d absti- 
nence relative  (An-iclniier). 

Hans  l'inaniliou,  rabaissement  de  la  température,  qui 
est  environ  de  8’', 3 par  jour,  cl  en  rapport  avec  la  ilimi- 
nulinn  de  la  respiration,  progresse  tout  à coup  le  dernier 
jour  et  descend  de  l'r,  cc  qui  met  la  chaleur  du  corps 
entre  26  et  26*  uu-des>us  de  zéro,  chiffre  le  plus  faible 
que  pnis.*^  oITrir  un  animal  à sang  chaud. 

Li  mort  par  inaniliuii  a quelquefois  lieu  au  milieu  d’une 
agitation  excessive  et  de  mouveoicnls  convulsifs  bien 
caractérisés. 

Clipz  ceux  qui  succombent  à l'iuanilion  il  n’y  a plus  do 
graisse,  si  ce  n’est  dans  le  canal  médullaire  des  os;  le 
système  musculaire  est  fort  amoindri;  I estomac  elles 
iiiteslins  sont  lrès-ri’s»errés  ; la  muqueuse  inleslinalc  est 
blanchâtre  et  sèche  ; tous  les  viscères,  sauf  le  poumon  et 
le  cerveau,  sont  Irès-réduiLs  ; il  n'y  a plus  de  sang  dans 
les  vaisseaux,  si  co  n’est  dans  les  veines  du  ventre,  et  le 
corps  est  irés-lent  à se  pulréliçr. 

Inanltioa  de«  mnladir*  mlgnë».  Quand  on  soumet 
les  malades  atteints  de  maladies  aiguës  à une  diète  trop 
rigoureuse,  et  surtout  trop  prolongée,  il  en  résulte  qu’au 
moment  où  la  maladie  eutre  en  résolution,  la  fièvre,  qui 
avait  pn^sque  disparu,  se  rallume,  s’accompagne  d’in- 
suninie,  de  délire,  quelquefois  de  vomissements  bilieux, 
cl  la  mort  peut  en  être  la  conséquence. 

Thêt  opt  utif/He.  — Après  Içs  premiers  jours  de  la  diète 
absolue  chez  les  malades  atteints  de  plilcgmasic  ou  de 
fièvre  iiilCMsc.  il  faut  donner  de»  boissons  féculentes  , 
nmcilagineuses  et  des  bouillons,  en  attendant  qu’on  puisse 
donner  un  petit  potage.  — Une  diète  prolongée  ne  réussit 
jamais  (V.  Dikte).  — Dans  les  maladies  chroniques,  il  en 
est  de  même,  et  il  faut  bien  sc  garder  de  trop  diminuer 
la  quantité  d'aliments  que  prennent  les  malades.  Ici,  en 
particulier,  une  faible  alimentation  com|H>sée  de  fécules, 
de  viande,  do  laitage  et  de  fruits  avec  un  peu  de  vin  est 
toujours  nécessaire. 

I.%.%PP^*T£^CE.  L'inappétence  ou  fiuorextV,  caracté- 
risée par  le  défaut  d'appétit,  est  le  résultat  d'un  simple 
malaise,  précurseur  d'une  maladie  aigue  ou  la  consé- 
quence d'ime  maladie  chi'onique. 

Théiaik  tiUqtu:.  — Quand  riiiappélcnce  annonce  l'inva- 
sioii  d'une  plüegmasie  aiguë,  il  faut  attendre  ; mais  quand 
elle  est  le  premier  symptôme  d'une  fièvre  muqueuse  ou 
typhoïde,  il  faut,  d'après  ce  seul  phénomène,  donner  un 
vomitif  avec  5 centigrammes  de  tartre  stihié  dans  un 
demi-verre  d'eau. 

I!^CAVTATU»!V.  Procédé  de  la  mèdeetne  occultedan» 
laquelle  on  agit  sur  le  moral  des  malades  par  l'emploi  dtt 
paroles  magiques.  C'est  une  pratique  de  la  sorcellerie  et 
de  la  dêmonouiunie  du  moyen  âge,  qui  n'existe  plus  au- 
jourd'hui sous  cette  forme.  On  peut  en  faire  un  moyen  de 
médication  morale.  V.  Vlnfrodurtio». 

II.  — 67 
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I.t‘s  incisif>  ôlaiont  des  renièdes  ainsi 
nainmé>  par  Boertiaave,  parte  qu‘il  leur  aUriiiiiait  la  pro- 
priété de  diviser  les  molécules  morhiliqiies  conU‘mies  dans 
les  vaisseaux  pour  en  faciliter  i'expulsiuti,  nbsolumfMit 
comme  ü y avait  des  ai^én'tifs  destinés  à ouvrir  les  va»»- 
scmiv.  C'est  lÀ  une  vue  systématique  qui  ne  rc|K>sc  sur 
rien  de  réel,  l'armi  ces  médicaments  sc  trouvent  les 
délnyunt.s , les  adoucissants  , les  purgatifs  et  quelques 
Ioniques.  Dans  cette  méthode  on  amollissait  d'abord  la 
nialière  morhiiique  par  la  saignée  et  par  les  délayants, 
puis  on  avait  nuours  aux  im  isifs  j«>ur  diviser  lu  matière, 
et  venaient  ensuite  les  apéritifs  qui  lui  ouvraient  um*  issue 
au  dehors. 

IKCTfABlUT^:.  racullé  des  êtres  vivants  de  subir 
l'action  des  sliimilant>.  C’est  presque  un  synonyme  de 
ï'impressihifUr  (V.  ce  mot;»  mais  l’impro^sibililé  est  un 
attribut  de’  la  vie,  en  vertu  duquel  les  tissus  reçoivent, 
sans  l'intermédiaire  de  la  conscience , l'influence  des 
choses  extérieures  .sanscpi'ü  s'agisse  des  stiniiilant-v. 

Au  wm*  siècle,  l'incitahilité  a fait  la  hase  du  sysléine 
médical  de  Brown,  qui  eut  en  Angleterre  cl  en  Europe  un 
pnmd  retetilissemenl.  Celte  faculté  était  l’aUrihuldc  l'élre 
vivant.  Ite  .son  auginentatinii  ou  de  sa  diminution,  dé- 
|H‘ndait  l’état  morbide.  Il  suflisait  alors  d’abaisser  ou 
d'augmenter  à propos  l'incitabilité  pour  gtiérir  le»  ma- 
lades. 

Tout  le  monde  reconnaît  ici  le  système  dichotomique, 
de  Tliémison,  sur  le  strirtum,  le  fn,rnm  et  le  mtJ-tum  de# 
tissus,  système  un  instant  remis  en  honneur  |wr  I*.  Alpin, 
eide  nos  jours  par  Broussais,  sous  le  nom  d'irrihrfio/i. 

Ainsi  chai-gée  de  recevoir  l’inniience  des  stimulnnls, 
rincitabilitè  n'existe  pas  comme  propriété  de  la  vie  distincte 
de  la  sen-^ibililé,  ce  n’efl  qu'une  hypothèse,  et  il  n’y  a en 
dehors  de  la  sensibilité  consciente  que  cet  attribut  de  la  vie 
désigné  sous  le  nom  il’imprcssibililé,  cii  vertu  dmpiel  toute 
matière  vivante  subit  k .sa  manière  les  iiillueuces  exté- 
rieures et  réagit  contre  elles. 

IWriTATIOIV.  V.  INOITABII.ITÉ. 

FfKTALEM  Une  tumeur  OU  un  kyste 
rempli  par  les  débris  d’un  fu’lus  rudimentaire  est  une  î«- 
rhuion  /Vrfu/c. 

L’imprégnation  simultuiiée  de  deux  ovules  iiieoinpiéte- 
ment  formés,  avec  avortement  de  l’mi  d'eux,  entraîne  mie 
lésion  originelle  connue  sous  le  nom  d’inclusion  fœtale 
(tîeoffroy  Saint-Hilaire,  Ollivier  (d'Angers),  Cruvcilhier), 
et  alors  il  y a une  monstruosité  iiicomplète  appartenant  à 
l’ordre  des  monstniosités  doubles  panisiiaires.  I n germe 
suit  son  évolution  complète  et  l'autre  s’atrophie,  quoiqu’il 
semble  vivre  pendant  iin  certain  temps  an  moins  de  la  vie 
végétative. 

Les  inclusions  fœtales  siègent  dans  les  viscém<  ou  sous 
la  peau.  Il  y a des  inclusions  qui  primitivement  viscérale», 
deviennent  sous  cutanées. 

Les  débris  de  fn*tiis  sont  plus  cumpleb  dan.s  les  inclu- 
sions viscérales  que  dans  les  inclusions  sous-cutanées. 

J.  Inclusiona  vùtcemh’x,  — î.es  inclusions  viscérales  ont 
été  observées  dans  rabdoineii  nu  milieu  du  itiésorèlon 
iransverse  (Bissieii,  Yuung)  ; dan>  le  mésentère  (Sclmelxcr, 
Proebaska),  dans  l'Iiypocbondre  gnuclie  tPhilipp),  dans  la 
cavité  abdominale  au  milieu  d'un  k\ste  adventice  (Haller, 
Higliinore)  ; on  en  n rencoiiti-é  dans  le  |x>iimon  (Molir  de 
Berlin,  1839),  dans  le  médiastin  nnlérienr  (fiordon),  dans 
l’orbite  'Ban’cs),  dans  l’oTaire  [V.  Ovairrs  (Ky<cfcs  rf*s)J, 
L’uléms  n'a  été  trouvé  rempli  par  un  fœtus  que  d’après 
des  historiens  légendaires  (Isobord  de  Amclluxcn,  C^riel 


l.NCL 

Ciuiiderius) , cités  par  Barthulin.  V,  tinassESSic  extua- 
I TEIU.VE. 

lœs  iuclusions  viscérales  sont  presque  toujours  mécon- 
nues; on  reconnaît  <piclquefois  une  tumeur  solide,  dont  la 
nature  ne  peut  être  précisée  que  .sur  le  fait  de  son 
existence  au  niomout  de  la  naissance.  Les  douleurs  .sont 
mdle>,  lu  poncliuQ  exploratrice  donne  q«eIqucfoi>  de  la 
sérosité  et  plu»  souvent  du  sang.  Plus  lard  des  signe»  d'in- 
flaiiinmlion  de  la  tumeur  apparaiss<’nt,  dos  abcès  sc  for- 
ment, une  fistule  consécutive  donne  issue  à des  dents,  des 
08,  des  poils  et  des  tissus  dan»  lesqueU  on  retrouve  quel- 
quefois des  lissu.s  organiques,  tels  que  du  tissu  musnihiirc 
et  des  poils  (Haller,  Uufelund,  Ueiter,  Pacini),  puis  vient 
une  complication  grave  du  cdié  des  viscères  et  la  fièvre 
hectique.  Un  seul  cas  de  guérison  spontanée  radicale  existe 
(Hiifelaiu];.  Utuelquefüis  le  kyste  se  vide  dans  les  viscère», 
dans  les  intestins,  et  ie.s  malades  reiulunt  de»  débris  de 
fœtus  par  le»  selle». 

TbèrajMmtv/w.  — Presque  toujours  on  ouvre  une  inclu- 
sion viscérale  enflammée  en  la  considérant  comme  un 
abcé».  Dans  le  cas  où  le  diagnostic  e.»l  certain,  on  ouvrira 
suivant  le  siège  de  la  tumeur,  soit  avec  le  bi.clnmi,  suit 
avec  les  caustiques. 

l.orsqu'il  y a une  inclusion  viscérale  dans  l'ovaire  on 
fera  l'ovariotomie  ; ce|>endanl  presque  tou»  les  cas  observé.» 
jusqu'ici  ont  été  suivi»  de  mort. 

Pour  faciliter  l'expulsion  des  débris  du  fietus,  on  débri- 
dera ou  l’on  dilatera  l’ouverture.  On  préviendra  la  putridité 
en  injectant  dans  le  foyer  de  l'eau  de  Labarraque,  mêlée 
avec  partie  égale  ou  deux  partie»  d’eau,  et  mieux  une  solu- 
tion iodée  au  cinquième  ou  au  dixième. 

On  traitera  les  complications  qui  suniendraieut  du  cùlé 
des  cAviiés  splanchniques.  V,  PKnfn‘NiTE. 

H.  //Wn-sfon  sons-nilü)H''C.  — Les  inclusions  smis-cula- 
nées  siègent  au  sacrum  (Ollivier  (d’Angers),  Hindy,  Pro- 
clia»ka.  Wadeinejer,  Wolfart),  ordinairement  sous  la  peau, 
et  romprimér*  entre  elle  et  les  os  ; elles  siègent  quehptefoi» 
dans  le  canal  rachidien,  et  même  dans  i'échancnire  scia- 
tique  (Himly).  Ces  inclusion»  sont  les  plu»  fréquente»  ; on 
les  désigne  sous  le  nom  d’hic/wsi’on  futent-aterygienne  et 
sucro-jtelvivntie. 

Il  y n de»  inrhudoux  tcnytales  où  le  firlu»  parasite  »V»l 
développé  sur  place  (Cruveilhier,  IsokaHki,  Peigné),  et 
d’autres  qui  sont  dues  à la  migration  du  testicule  entraînant 
avec  lui  une  inclusion  viscérale  (Ollivier  (d'Angers),  Vel- 
|H’au);  le  scixilum,  le  périnée,  et  le  testicule  même,  |mïu- 
reiil  être  occupés  pur  le  fœtus  parasitaire. 

Dan»  les  inrhmons  rcnirale»  (Joiibe,  WuUer  et  Cille» 
(iinildés)  la  tumeur  est  située  dan»  le  tissu  cellulaire  ou 
sous  l’aponévrose,  et  la  tumeur  acquiert  en  généra!  un 
assez  grand  yolume. 

On  reconnaît  une  inclusion  sacrée  à une  tumeur  indo- 
lente san»  altération  de  la  peau,  Irrégulière,  bosselée, 
Ibicliianle  en  plu-sinurs  ))oiuls.  dure  en  d'autres,  existant  à 
partir  de  la  naissance.  On  uela  confondra  pas  avec  un  .spina 
bifulu  (]ui  est  unimé  de  baUcmeni.s,  ni  avec  un  spina-bifida 
transformé  en  kyste,  car  cette  tumeur  est  toujours  régu- 
lière et  d'une  égale  consistance  en  tous  le»  point».  !..a  coq- 
génilnliié  di'^iitigue  l'inclusion  de  toutes  le.’i  autres  tu- 
meure.  L'exploration  du  sacrum  par  le  toucher  rectal 
appi'endra  quelle»  sont  les  limites  inlcrieures  de  la  tumeur 
(Bltzard). 

j.e»  inclusions  scrotales  »c  reconnaissent  par  l'existence 
d'une  tumeur  dure,  bosselée,  indolente,  san»  lésion  du 
légumeiU,  avec  quelque»  adhéi'cnce»  dan»  le  voiainage. 
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y a sômu,  qü^*I1|u^?foi^  titm>pai’cnls  (Wrneuil;; 

lit  toülicule  t*st  libre  ou  ndhércnt  <'i  la  Uiinciir,  suivant  que 
cet  orgunc  est  le  du  fn>|u«  pnru»ilaire  ou  qtu>  riiiclu- 
siun  siège  dans  les  bourses.  On  ne  eonfondni  pas  l’inrlusion 
avec  une  lieriiie  congénitale,  car  celle  ci  nVxisle  jamais  au 
morneiU  de  la  nais.sance,  et  elle  est  réductible.  D'uu  autre 
Cillé,  dans  rii\dro€èle  rongénilule,  le  testicule  peut  éli'c 
stutli,  puis  la  tumeur  est  Irunsparenle  et  d'une  consistance 
égale  dans  tous  les  point>  Les  kystes  dermoides  sont  très- 
durs,  et  Ton  ne  |»'ut  les  diagnosiiquer  d'une  inclusion 
fnelaie  que  par  l’absence  de  Iwsselures  et  de  duretés  de  la 
tumeur. 

U-s  inclusions  cervicales  sont  camclénsées  par  une  tu* 
meur  mollasse,  irrégulière,  contenant  des  corps  durs,  l’ne 
ponction  exploratrice  doimern  dans  quelques  cas  issue  à 
un  liquide  muqueux  et  à une  matière  granuleuse  conte- 
nant de  l’épiiliélium.  I.a  tumeur  est  adbérenle  aux  parties 
profondes.  — Ju.squ‘ici  les  inclusions  cenicales  ont  oiTerl 
un  caractère  >|Wcial,  elles  comprimaient,  en  se  dévelop- 
|Ninl,  les  conduits  qui  traversent  le  cou.  On  ne  peut  con* 
fondre  riui  lusion  cervicale  <|u’uvec  iiu  kyste  du  cou  congé  - 
nital,  mais  dans  ccnx-ci  la  consistance  t‘st  uniforme  et  ils 
sont  rtqfiiliers,  même  ipiand  ils  sont  muitiiocuiaires. 

Toutes  les  incl.  sions  passent  par  deux  périodes  (.Mous* 
ftaud)  ; une  qui  ptuU  durer  plusieurs  années,  pcuulant 
laipiello  le  kyste  qui  contient  le  fcptus  pnra-sito  s’acrrolt 
(il  reste  parfois  stalionimire,  et  dans  cos  cas  la  congénilalité 
peut  être  méconnue),  et  des  liquides  S4‘  produisent  dans 
le  kyste.  L'inllammatioti  sui*vient  ensuite  et  le  kyste  s'ul- 
cère Oise  vide  au  dehors;  tantèt  rulcérution  donne  issue 
à de  la  sérosité  et  se  cicatrise,  tanlèl  il  s'établit  une  fistule  ; 
c’est  à ces  moments  que  l'on  voit  quelquefois  des  dilula- 
liouN  variqueuses  sous  la  peau  et  des  plaques  de  tissu 
cellulaire  indurées,  ce  qui  jumt  jeter  dans  rerreur  les  chi- 
rurgiens non  prévenus.  I 

Les  inclusions  fielalus  sous-culaiiées  enllammées  et  1er-  I 
minées  par  ulcération  peuvent  guérir  .'spontanément  après 
l’expulsion  dos  débris  do  fietus. 

Les  inclusions  no  dégénèrent  pas  en  lumeui-s  de  mau- 
vaise nature. 

ThnttpentiqHe.  — On  doit  opérer  la  tumeur  lors^juVlle 
a un  pt'dicule  et  quelle  n’est  pas  située  trop  profundé- 
tnenl.  cl  lorsqu’olle  jouit  d’une  certaine  mobilité  (Von 
Ammon).  (>n  opérera  les  enfants  à un  Age  pou  avancé,  éhi 
enlèvera  les  tumeur*  du  scrotum  par  incision  et  nxscision 
de  la  tumeur  (Velpeau  Si  le  lesticnle  est  le  .siège  de  l'in- 
clusion, un  fera  lu  ca.siralion.  Les  tumeurs  du  cou  seront 
extirpées  en  un  temps,  lorsqu'elles  seront  fK-u  volumi- 
neuses, ou  en  plusieurs  temps  dans  le  cas  coiUrnire 
(W'utierl.  I.CS  tumeurs  de  la  région  sacro  emeygienne 
oui  été  Imitées  par  le  même  procédé  (Pyllia,  Ulixard, 
SIuih). 

Lorsipit?  lu  tumeur  est  ulcérée,  on  extraira  les  débris 
du  fmtus,  on  débridera  s’il  est  Déces<aire,  et  l'on  pniti- 
quem  des  injections  iodées  dans  le  kyste. 

Lorsqu’une  inclusion  reste  stationnaire,  il  faut  se  borner 
& surveiller;, s’il  y a menace  d'accroissement,  il  sera  tou- 
jours temps  d'o|)èrer. 

IXCOERC  IBLE  V.  VoMISSEXIRNT  NERVEi  N el  tinOS- 
SRî^SR  Ç\rriiietttn  <ie  ht). 

INCOVn\’B;vC'e.  difficulté  de  retenir  le?  pro- 
duits de  sécrétioD  ou  d’excrétion,  tels  que  la  salive,  les 
excréments,  le  S|K*rine,  les  urines,  cousliluenl  l'inconU-' 
nenre  ; mais  te  mol  s’appliipie  piuliculièrrineiil  à l'incon- 
liiience  des  urme^. 


lnconClamr«  de*  nrtnea.  L'écoulemenl  involon- 
taire des  urines  s’observe  surtout  chez  les  enfants  comme 
mohidiv  vssentielk,  et  chez  les  adultes  comme  mobnfic 
symfitfimutifiue. 

Chez  les  enfants,  l'incontinence  urinaire  est  diunie, 
amtiiiHf,  en  rapport  avec  une  lésion  de  la  vessie  ou  de  ta 
mckdle,  el  wn'turnc  vttermitlente^  sous  la  déptmdance  d’un 
spasme  de  la  vessie  ou  d’une  hyperesthésie  du  méat  uri- 
naire. 

L'atonie  du  col  de  la  vessie,  avec  spasme  du  réservoir 
urio.iiro,  est  la  ciiusc  habituelle  de  l’incontinence  de.* 
urines,  el  alors  réroulement  a lieu  la  nuit  pendant  le  som- 
meil. 

Lorsque  l’incontinence  urinaire  est  symptomatique  et 
dépend  d'un  calcul  de  la  vessie,  d'une  lésion  de  la  prostate 
ou  d'une  paralysie  de  la  vessie,  qui  dépend  d'une  maladie 
de  la  moelle,  elle  a lieu  la  nuit  comme  le  jour,  et  l'écoule* 
meut  SC  fait  en  quelque  sorte  goutte  h goiille. 

bans  les  paralysies  de  vessie,  riiicontincncc  des  urines 
u presque  toujours  lieu  par  regorgement. 

L'incontinence  nocturne  des  urines  riiez  les  enfanLs  est 
souvent  la  suite  d'uiie  maladie  aigue  qui  produit  une  atonie 
de  la  vessie. 

Chez  les  jeunes  garçons,  In  longueur  du  prépuce  est 
souvent  la  cause  de  riiicontineiice  des  urine*. 

L'incontinence  l•é^uUe  souvent  d'une  byperestliésie  de 
l’orifice  iirétral  qui  sollicite  l'évacuation  urinaire.  (Rou- 
chut.) 

L’incontinence  nocturne  des  urine.*  se  reproduit  toute* 
les  nuit*,  offre  de*  intermillenres  de  «|uelqnes  jours,  cesse 
inonienlnnénient  sous  rinfiuenco  de  rintimidation,  el  dure 
du  quelques  moi*  à quelques  années. 

Thérajx’uti'iuc  de  Vinmniimnee  nwOtnu:.  — Les  moyen* 
moraux.  teLs  que  la  frayeur  et  rintimidation,  suffisent  sou- 
vent pour  guérir  rinconlinence  nocturne  d’urine.  Ainsi  on 
a proposé  de  faire  manger  aux  enfants  une  souri*  grillée, 
une  vessie  de  chèvre  ou  de  sanglier;  — de  leur  faire  pi’ur 
au  moyen  de  la  détonation  d’une  arme  à feu,  etc.,  mai* 
ces  remède*  sont  à peu  pj-ès  mutiles. 

Oomme  médication  externe,  on  peut  prescrire  : 

L’eou  froide  en  )>aius,  en  douches  el  en  lotions  sur  le* 
parties  génitale*  el  au  périnée;  — les  bain*  d’immersion 
froide  qui  réussissent  en  rinq  ou  six  jours;  — les  bain*  do 
mer,  — le.*  b.ûns  aromatiques,  — les  bains  de  vin  ou 
d'eau  alcoolisée. 

l.,a  •'•lutèriaation  du  méat  nrinture  (Chambiers),  avec  le 
nitrate  d'argent,  chez  les  pelib**  filles  (3. 

Le  mthclh'iame  simple  deux  ou  trois  fois  avec  une 
petite  sonde  enduitu  de  teinture  de  canlbarides  pour  irriter 
le  col  de  la  vessie  EJ. 

La  cuufrrisofôoi  du  col  de  ht  vessie  aroc  le  porte-caustique 
de  Lallemand  (Dcnieaux)r=l. 

L'cfccfrrsulfon  le  long  du  raphé  périnéal  et  sur  le 
pubis  □. 

Chez  une  femme  adulte  avec  hypertrophie  des  nym- 
phe*, Vuhiatim  des  petites  lèvres  hy}>ertrophièes  guérit 
l'incontinence.  (Breslau.) 

Comme  médication  interne,  on  pourra  prescrire  : 
j Le  ôromiire  de  i^tOtssium,  à 3 el  ^ grammes,  dans  les 
» cas  où  il  y a bypci  eslhésie  de  l’orifice  uréthral  r-*-  4-1 
I (Bouchui.) 
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MiüdKm{;  (lilordiid),  à la  doîip  de  1 cenligrammc  par 
jour,  puis  2,  puiî?  3 cenligmmnies,  en  èlivunl  graduelle- 
nieiil  la  dose  jusqu  à 10. 

I.cs  pr<^pfim/rV>/i5  dt-  quin^ninn  ou  de  ÿ«vifm«e,  et  une 
RÜmeiitntion  foililiunte 

I/extrait  de  rneftow  ou  de  t'utnuiiia  1 â 3 grammes  par 
jour  O- 

I, es  pr^|)orn/iüiw  ftrrnqineH$e&  assoriées  aux  prépara- 
tions di‘  quinquina  [±]. 

J. es  co«/A(iri<ies  en  teinture,  à la  dose  do  dis  k vingt 
gouttes  die*  les  adultes,  etilc  trois  h cinq  gouttes  chez  les 
jeunes  enfants  H- 

-Yi7f<i/e  de  jtfttimc,  1 gramme  2.')  cenliprammci  toutes 
les  trois  heures  (onze  guérisons  sur  quinze  malades,  IK*!- 
couii)  EJ. 

ftAus  UfdiirHhndroH  en  e.rienitf  50  centigrammes  à 2 et 
h grammes,  uni  au  soufre  et  à la  lérélwnlliine  E- 

.l/mi,  50  centigramme^  à fi  grammes  par  jour  en  jk>- 
tion. 

Laimlin,  à prendre  5 à 10  grauimes  six  fois  par  jour. 

Ihtile  dv  foie  de  m'o’of,  à prendi’e  31)  à 100  grammes 
par  jour. 

Sue  Aîmm  en  poudre,  1 à 2 grammes,  ou  eu  solution 
alcoolique. 

TeiiUnre  de  ranthtrides,  tpiinzu  û vingt  gouttes  ileux  ou 
trois  fois  jKtr  jour  (H.  Cloqucl) 

|/ery<*/  de  scég/e,  à prendre  à la  dosc  de  1 à 2 grnninies 
pr  jourm. 

La  ptnuire  de  à prendre  ù la  dose  de  1 à 2 gram- 

mes O 

I.a  «’éosofe,  à prendre  à la  dose  de  six  à douze  gouttes. 

l.’fdH  de  c/iai*x,  à la  dose  de  60  à 100  grammes  par 
jour  O- 

l>c  copnhu,  à prendre  à la  dose  de  1 A 2 grammes. 

I.e  culèbet  à la  dose  de  50  centigrammes  à 1 gramme, 
trois  fois  par  jour  (Deiters). 

Les  Art/sawiû/ues  sont  quelquefois  utiles,  soit  le  sirop  do 
tolu,  soit  l‘eau  de  goudron,  soit  un  élccliiaire  résineux. 


|tnnm>'  a»  IV 
l'iiMilrr  eomai'i'»*. 


I i uruninr*. 
GO  cr*atm<*>. 


l^cu 

FÜllHI  IJHHK  nE  U INfpNTINESOE  NOm-lENF.  D IIBIXE. 

MMii'c  C'iiilrt  t'inmillineiK'r  d'iiiiiie. 

5 priuiw'*' 


par  CMillerées  h café  malin  et  soir  (Cliabrely;,  - 

L’fli»/dKof/o«  de  eo//f*(fiü«  sur  ymifice  du  prépuce, 
euiiinie  moyen  mécanique,  u irés-bicn  réussi  à sir  Cor- 
rigau.  ..... 

Ce  médecin  lire  le  prépuce  en  avant,  de  niamere  a laire 
une  espère  de  coupe,  et  il  y met  du  collodion  avec  un 
pinceau.  C.c  collodion  se  solidifie,  ferme  rorilicc  pri-pulial 
et  empêche  l’issue  de  Turine.  Il  suffit,  le  matiu,de  presser 
avec  le  doigt  pour  enlever  le  bouchon.  Quelquefois  on 
trouve  alors  Turinc  accumulée  sous  le  prépuce. 

La  sfrycAmue,  à 5 ou  10  millignurimes  E,  ou  la  poudre 
de  wui.r  fondqne,  50  centigranimes,  trcs-vanlées  par  îlon- 
dière  : 

lie  iw*  «nU|rr«uiiBe». 

0*ydr  i»«r  lie  fet ■*  gr*iaiDe*. 

Kailes  vingtH|ualre  pilules.  \ pnmdrc  trois  pilules  par 
jour  E- 

I.C  masik  en  /uri/ifs,  à U dosc  de  3 à 6 grammes  par 

jour  E 


• tuo  lO. 


, . i5tiO  ^remnii'i 
GIO  id. 

8U  id. 


îciuluiT  de  «•iHlmnJi'4.  . . . 

S«r»l*  de  «■flftMlJp.  ...... 

Sim|.  ili*  » 

M<Mpz.  Ine  cuillenV»  à cnfi'  k soir  pn  sp  coiirhaiil.  On 
augnieiitcra  progressivement  la  (Iosp  B- 
TnliMles  de  giiiseii'j. 

Si*rre  i*«  * 

Veuille  eu  jioiulr»' • 

en  [■eiodre.  

Mêlez  et  ajoutez  : 

Tetotnre  de  

Hiide  e.wîMii  He  de  eenneUe ^ giiolte». 

Teiuliirc  d'nmbrw  '«• 

Mêlez  de  nouveau  et  avec  : 

MuciUpiî  de  foBHuis  ......  «|-  *- 

Kuile^  des  tablcUes  de  1 gramme.  Cinq  ou  six  par 
jour  E- 

lUIuUs  du  dneUni'  /V»p<o. 

I «tilliui'ide»  .-te  j-.iulrf jy  eeiili«i«mwe>, 

S.v»«  .le  * SruiuiM. 

Quarante  pilules.  Cne  à deux,  trois  lois  par  jour.  Dose 
pour  un  adulte  E* 

KnWions  cjccilante». 

Krictions  avec  : 

SiilUte  Je  BHirf-liiiK’ Ml  i;euli([ruiHiiie», 

ViTUlriw.  ......  i . « 

3®  «mmuie*. 

Trois  cas  do  guérison  en  huit  jour»,  (hennard  ) 

Ou  enfin  rr/rrlfMirc  fowijw-sr  de  MWct,  dont  voici  la 
formule  : 

rjnuelie  rft  |MMldl-C 

t.iuuidle  <lc  fer. 

de  «eittk.  



Mu  I 

Mèlpi.  A prendre  à la  dosc  de  1 gramme  malin  et  soir. 
I«roi.tl*ciiee  d'urine  »ympiomi.ll.|nr,  1.  inconli- 
nence  d'urine  svmplonialinue  diurne  et  roulinue  peut  dé- 
pendre d'une  panilvsie  du  roi  dp  la  vcs.sie,  d'un  calcul 
pugug.'  dans  1p  col,"  d'une  dilaWlion  du  col  de  la  vessie, 
d'une  livpprlropliie  de  la  prosialr,  d une  irrilatiou  de  la 
vessie,  il  un  spasme,  d'une  cjslile,  lorsque  la  vessie,  san.s 
eesse  runlrartée,  rliiissc  l'urine  au  dehors  ii  mesure  qu'elle 
est  iimeiiée  par  les  uretères.  — Il  J'  a aussi  une  inconli- 
nenre  d'urine  due  à ce  que  l'urine,  accumulée  dans  la 
vessie  pandysèe  en  sorl  par  regorgenieat. 

Thiiraiieiili'ii't.  — Un  es.sayera  d'ahord  de  guérir  les  ma- 
ladies dont  la  rétention  d'uriiie  est  le  synipWnie.  V.  |•Bo- 
STSTK,  CAi.a:i.s,  Cystite,  Vess.e  (/'.iru/ÿshs  de  lu). 

l'ouv  le  irailemcnl  palliatif,  V.  iNCAiSTINEMtE  Ii'i  niNE, 
KistilE-s  iniNsiBES  VE.sir.Ai.E.s.  En  régie  générale,  les 
hottes  destinées  à recevoir  l'urine  pour  en  éviter  les  souil- 
lures valent  mieux  que  les  eompresseurs.  et  parmi  ces 
derniers,  ceux  qui  compriment  sur  le  pérjnee  sont  les 
moins  désavanlugemx. 

lacoiiilnriice  téealv.  L'incontioencc  des  matières 
fécales  existe  qiiehpiefoU  chez  les  enfants  d une  façon 
intermittente  noclmne,  comme  maladie  essentielle,  mais 
cela  est  très-rare.  . 

L*iiuonlineiue  svmplonmlique  s'observe  «rdinairement 
I hez  l'iidiille,  dans'  la  folie  paralyliqiie,  dans  les  maladies 
de  la  moelle  à leur  dernière  période,  dans  la  dysenterie. 


X3  ^r■mnlr^. 
tIW  id. 

15  id. 

* iÛO  id. 
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ilfins  1«*  rnuror4lii  ivrium,  ilatis  la  romiiKMo  ilii 

|M‘Tiné»*  rlipz  la  fpimijp,  Plo. 

Thn'it}h'nWm:.  — Dans  i'inrontincncc  fécalo  pssentiellp 
il  faul  prescrire  île?»  bains  do  sirge  froids,  des  lavements 
froids,  des  prt‘{uralious  de  <{uint|iiinit  et  de  fer  sous  toutes 
les  formes. 

On  a aussi  conseillé  les  inocuialions  sous-épidermiques 
et  les  injections bypodermiijues  de  sU'tjrhmni‘  à petiledose, 
et  arec  toutes  les  préniulions  nécessaires,  pour  éviter  les 
acciilents  (ilucliaussoy).  — On  pourrait  aussi  employer  les 
î^iippiisiloirc'  avec  la  farine  lic  moutarde. 

Les  iiirrassanls  étaient  des  remèdes 
doués  de  lu  propriété  imaginaire  d'épaissir  les  liquides 
de  réconoiiiie  e|  de  fuvonsçr  les  obstructions.  C'esl  «me 
vue  que  rexpérience  n’a  p;ts  confirmée.  Parmi  les  incras- 
sants  se  Ironveul  les  substances  mucilagineuses  et  fécu- 
lentes 

IWC'i;B.tTlON.  Période  des  maladies  durant  laquelle 
le  ferment  morbide  ou  le  germe  morhifn|Uf,  ayant  pénétré 
dans  l'organisme,  fuit  de  sourds  ravages,  avant  de  donner 
lieu  à aucun  phénomène  d'invasion.  I/încubation  existe 
dans  toutes  les  maladies  iii/l»rh>Macs  (fièvre  interiniUento), 
iuferh-nmtugieiufx,  choléra,  typhus,  fièvre  typhoïde,  et 
nmlagietuus  i'irukntes , rage,  .syphilis,  variole,  scurla- 
iiiie,  etc. 

l«eub«iton  en  ihérapriitiquc.  thiyot  n proposé  de 
placer  certaines  parties  ou  mémo  le  corps  tout  entier  dans 
une  atmosphère  de  36®  centigrades,  do  manière  à agir 
sur  les  fonctions  des  parties  luaiades  dans  quelques  m;da- 
dies. 

hu'tÛMiHnn  tornle.  — Ici  une  plaie,  un  ulcère,  une 
tumeur  hianclie,  un  moignon  d amputation,  son!  placés 
iliMis  une  jioclie  dont  on  éi  baulTe  le  contenu  A la  tempéra- 
ture convenable,  au  moyeu  d'une  lampe,  cl  cela  est  dît-on 
Irés-utile  pour  hâter  la  cicatrisation. 

luadnition  tjiurruh-.  — C«‘llc-ci  s'emploie  sur  tout  le 
corps  dans  la  cblorosi*,  l’«edémc,  l'ascite,  les  névralgies, 
la  scrofule,  le  rachitisme,  la  rougeole,  etc.  Ces  pratiques 
sont  quelquefois  avantageuses,  mais  clli*s  ne  sont  guère 
employées. 

lIVi'L'BE.  nôve  pénible  dans  lequel  le  sujet  sent  sur  lui 
le  poids  d’un  ôlre  qui  rélouITe,  le  iiialtruite  ou  le  courre 
de  caresses  amoureuses.  C'est  souvent  un  symptéme  de  la 
folie  démoniaque  et  de  la  possession.  V.  Koi.ie. 

1%1't'IIABLE.  Qualification  des  mnladiesque  leur  siège 
ou  leur  nat«n*e  «‘mpèclie  de  guérir. 

l^DK'.iTIBW  BP#:ilATBIRK!i(.  Avant  de  soumettre 
nu  malade  à une  opération,  un  chirurgien  doit  «‘être  posé 
les  questions  suivantes  : 

Le  diagnosûc  est  il  juste  ? 

L'opération  est  elb*  nécessaire? 

Le  bénéfice  do  l'o|«éralion  ordinaire  o»i  d’une  opération 
nouvelle  peut-il  excuser  les  dangers  tpie  l’on  fait  courir 
aux  malades  en  les  opérant? 

C’est  à la  con.science  cl  non  à l'intérêt  qu'il  appartient 
de  répondre.  Ni  le  souci  de  la  renommée,  ni  celui  de  la 
fortune  ne  doivent  diriger  notre  main. 

Vous  ne  lenlerex  des  opi  rations  nouvelles  et  |K'niletises 
que  sur  des  malades  ayant  perdu  tout  e.spoir  d«*  guéri>on 
et  que  la  science  condamne,  (juidés  jvar  l'amour  d«*  vos 
sembUibb's  4-1  le  désir  d'étrt?  utile,  vou-  pourrez  peut-être, 
en  Dictianl  à profit  lou.s  les  eiisciguemeiiils  que  vous  avez 
reçus,  trouver  un  moyen  de  sahil.  Soyez  sfirs  que  si  vous 
avez  agi  dans  ces  pensées,  ntalgré  même  les  insuccès,  vous 


aurez  fait  une  bonne  action  : votre  tentative  aum  instruit 
vos  successeurs.  .Ne  craignez  pas  d'ètrc  taxé  de  témérité. 
Celui  qui  a foi  dans  5M3n  art  et  se  sent  honnête  imposera 
lotijotirs  le  respect. 

Du  chois  de  — \ part  les  opérations  d’ur- 

gence, comme  les  amputations  immédiates  }>our  les  [«laies 
arliculiiires,  h^  plaies  d'armes  à feu  et  les  fractures  com- 
pliquées, etc.,  ou,  comme  une  heiuie  étranglée,  les  o|«é- 
nilions  ont  pour  btit  de  faire  disparaître  : 

i*  Une  difforniilé  ; 

2'’  Une  altération  locale  qui  Iroulile  l'cxercice  d'une 
fonction,  d'un  appareil,  d’un  organe  des  sens  ou  de  tout  un 
membre. 

3*  Tnc  tumeur  <|ui  ne  p«nil  guérir  seule,  et  qui  com- 
promet la  santé  de  l'individu  par  sa  tendance  à la  géné- 
ralisation ou  pur  l'épuisement  dd  à une  longue  suppura- 
tion. 

Toutes  les  opéi*ations  se  font  ; 

r.ar  p*)uction^  i«rmen,  cJ'axio/i  ou  nmprdufio/i; 

Par  la  Ugnlure; 

Par  la  r.HUlêrisatiim . 

L’incision  ii'esl  dangereuse  qu'en  des  mains  inhabiles, 
mais  elle  expose  à des  hémonhagies;  d<‘s  inflammations 
diverses  la  suivent , les  vaisseaux  nettement  coujm's  bai- 
gnant dans  les  liquides  qui  sont  sécrétés  par  la  plaie  sont 
disposés  pour  l'absorption  de  produits  putrides. 

Les  amputations  cl  ie.s  excisions  doivent  compeendre 
imites  les  parties  malades,  et  en  particulier,  pour  les  ampu- 
tations dites  traumatiques,  il  est  loujoui's  bon  de  couper 
dans  les  portions  absolument  saines. 

La  ligature  et  la  cautérisation  mettent  plus  .à  l'.tbri  de 
riiémorrhagie  et  des  inflanunalions  conséculiveHque  ram- 
pulatioD,  si  l’on  peut,  grâce  à leur  emploi,  enlever  toutes 
b'S  parties  malatles;  elles  ont  donc  un  avanlagi'  sur  l’inci- 
sion, quoiqu'elles  exigent  un  délai  de  quinze  à vingt  cinq 
jours,  conlraireuient  aux  excisions  qui  deinauiletU  à {»eine 
une  fleure  pour  l'opération  et  le  panst'ment.  Mais  si  le  ma) 
n'est  pas  enlevé  en  totalité,  si  I on  doit  recourir  plus  tanl 
il  une  autre  o}H'ration,  la  ligature  et  la  rautérisnlioii  de- 
vront ôlre  rejetées;  l'excision  est  préférable. 

Le  galvano-caulére.  préconisé  dans  le  but  de  réunir  les 
avantages  de  la  cautérisation  eide  l'excision  (.Mideldurpfl, 
n'est  pa.s  jugé  favorablement. 

L’écraseur  linéaire  réunit  les  avantages  de  U ligature  et 
de  l’excision  (Lbassaignac).  Celle  méthode  opératoire  sera 
toujours  préférable  aux  excisions,  aux  ligatures  et  aux  oau- 
témaiions,  pour  les  tumeurs  bien  limitée.^. 

On  a employé  contre  certaines  tumeurs  divers  moyens 
pour  lis  détruire  cl  qui  se  rapportent  tous  û un  procédé 
générateur,  le  séton.  Le  chirurgien  a pour  but  d«?  faire 
suppurer  la  tumeur.  A ccl  ordre  de  traitement  se  ralla- 
cbent  les  canules  à demeure , le  séton  perforé  , la  caulé  • 
risaliouintei'slitielle  et  lu  vaccination  des  |umcur.s  érectiles, 
les  injections  irritantes  et  l'introduclion  de  substance« 
caustiques  dans  les  kystes.  Ces  moyens  s<»nl  très-utiles, 

S»)in.^  l>réiimitiaires.  Étant  ilonné  un  cpielcnnquc  des  ca.s 
énumérés,  qu'il  s'agisse  d'une  dilTonnité  à faire  disparaître 
et  que  le  chirurgien  se  soit  décidé  à [u'atiquer  une  opéra- 
tion réparatrice,  ou  qu'il  soit  conduit  à enlever  le  plus  ra- 
pidement possible  un  cancer,  le  chirurgien  ne  doit  jamais 
opérer  à ses  heures,  f.a  santé  générale  du  malade  et  ses 
conditions  individuelles  doivent  ituliquer  le  moment  conve- 
n.abie  pour  une  opération. 

lx‘  chirurgien  qui  oper*'  produit  un  iriUimalisnie.  Dr. 
eonuiie  dans  toutes  les  saisons  il  y a des  nlfi'ctions  Iratinm- 
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liquc:à  qtii  giii'Hasont  )>ion,  oporulions  pouvrot  faile'> 
i'n  tmil  (uiips. 

Dans  l<‘a  hl^pitallx,  il  y a hcaui  oup  dtr  iiialiuJes  qui  ont 
6ubi  de  grandes  opéraUons  el  qui  unt  !>ien  guéri,  quoiqtie 
le  séjour  de  ta  ville  el  .surtout  des  raiitpagne.s  soit  plus  fa- 
vonihle  aux  oi>ércs  ; les  üjRTations  |H‘uventdour  être  faites 
en  tout  lieu. 

L'n  muhule  soumis  à un  Iraumalisme  dans  de  niauvaiM-s 
rondilions  de  santé,  eouiine  l'homiue  oj>éré  ou  blessé  eu 
pleine  santé  est  exposé  à de  gi  aves  accidents  inflamma- 
toires conséeiitifs  : d'uù  la  néeessilé  de  préparer  1t‘s  ma- 
lades aux  optunttons,  soit  en  relevant  les  forces  deii  malades 
aiïaiblis,  soit  en  liubituaiil  lei»  individus  forts  el  rubusie.s 
au  séjour  du  lit,  nu  repos  prolongé  et  à ritiaclion  ; l’excès 
el  le  défaut  de  forces  sont  deux  graves  écueils.  (A.  Des- 
prés.) 

II  est  diffiriic  d'établir  d'une  façon  absolue  les  condi- 
tions individuelles,  le  degré  de  santé  d'un  individu  qui  va 
être  smiinis  à une  oju'ialion.  Né:mmoins,  il  faut  sr  ganler 
d’oju^^rer  le  malade  i|ui  est  surexcité  par  l'idée  dt  l'opéra- 
tion. celui  qui  dort  peu,  celui  qui  a perdu  l'appt'tit,  el 
surloiil  t'Iiumme  de  la  campagne,  arrivé  depuis  p<>u  dans 
la  ville,  qui  témoigne  de  l'ennui  et  est  consli}H>.  — La  ma- 
ladie connue  sous  le  nom  d'embarras  gastrique  contre- 
indique  toujours  une  opération  ^Lbassalgnac). 

Il  est  reconnu  que  les  malades  qui  séjounuiit  à l’héipi- 
tal  sans  avoir  de  maladies  aiguës  contractent  quelquefois 
une  indisposition,  un  embarras  gastrique,  une  lièvre  mu- 
queuse, i-t  qu’ils  sont  sous  cette  influence  lorsqu'on  les 
soumet  U rt)pi''raliüii,  el  il  survient  etisiiile  des  phlegmons, 
desén'sipèleK,  des  pneumoni(‘s  el  des  infections  piirulenti'S 
qui  ne  recunuaissemt  pas  d’autre  cause. 

On  doit  attendre  au  moins  dix  à quinze  jours  avant 
de  pratiquer  une  opération,  à moins  d'urgence.  Si  les 
malades  subissent  l'influence  de  l'Iinpital,  il  faut  rommeii- 
cer  par  le«  guérir  de  ce  malaise,  et  on  ne  les  opérera  que 
plus  tard. 

Chez  les  malades  qui  portent  des  tumeurs  sans  lésion 
exiérietii  e,  ce*  rt-gles  doivent  être  observées  le  plus  scru- 
puleusemeiü  qu'il  est  possible.  I)  u'en  4‘sl  pas  de  même 
des  individus  atteints  de  liimeui^s  blauclie».  suppurant  de-- 
puis  longtemps,  ceux-là  ont  pour  ainsi  dire  une  liubilmle 
du  iiialaise  ; l’opération  réussit  généralement  bien  chez 
eux,  les  infections  purulentes  sont  peu  fn*quenles;  cepen- 
dant, comnt«  rien  m*  presse  dans  les  caf  de  ce  genre,  on 
peut  attendre  quinze  à vingt  jours.  Dans  In  pratique  nosoco- 
miale, le  utalade  s'Iiabilue  au  séjour  de  I hApiial,  el  ce  ne 
peut  être  une  mauvaise  chose. 

Voici  les  précautions  éléoienlalres  qu’il  faut  prendre  à 
l’égard  des  malades  qui  doivent  être  opérés. 

Les  malades  seront  purgés,  boiront  de  la  tisane  rafi-aî- 
cliissante,  el  habiteront  une  chan»bre  bien  aén‘0  ; on  leur 
évitera  toute  émotion  morale,  on  les  rassurent  sur  leur 
étal  el  le  chirurgien  devra  rafTennir  leur  courage  el  s'im- 
poser pour  ainsi  dire  è leur  volonté,  de  sorte  qu’ils  s’abmi- 
donneut  tout  à lui. 

Étudiez  les  malades  et  rendez-leur  par  un  traitement 
approprié  rexerctee  des  fonctions  alTaiblies,  de  la  digestion, 
de  l'excrétion  sudorale  et  surtout  du  sommeil. 

M'oubliez  principalement  pas  que  l'individu  adulte  qui 
SC  soumet  à une  opération  pour  une  difTornulé,  cl  que  des 
maladies  antérieui'es  n'onl  habitué  à aucun  traitement,  est 
le  malade  qu'il  est  le  plus  dangereux  d’opérer  sans  prépa- 
ration (Dupuylren). 

Ik  Vopérution.  — t II  faut  que  le  chirurgien  soit  intré- 
pide, que  sa  sensibilité  soit  telle  que,  déterminé  à guérir 


celui  qui  se  nn'l  enlre  ses  mains  et  sans  être  touché  de  ses 
cris,  il  m*  se  preaM-  pjis  trop  et  ne  coupe  pas  nuuns  qu'il 
ne  faut,  mais  qu  il  fasse  son  OjMtralion  rotnme  si  les  plaintes 
(lu  patient  ne  faisaient  aucune  impression  sur  lui.  > (Celse). 
Celle  juste  appréciation  de-  qualités  nécessaires  au  chirur- 
gien m>  laisse  rien  à ajouter. 

Aujourd  imi,  il  est  vrai,  le  cldoroforme.  les  agents 
aiieslliésiqui’s,  (.'mpèclienl  le  malad<‘  de  souffrir  el  de  crier, 
mais  les  béiiiorrhagics  inquiètent  quelquefois  le  ebinir- 
gien,  au  potul  de  lui  faire  alKindonner  ou  précipiter  une 
0|H-ration  qui  devient  alors  inutile.  C’esI  là  une  grande 
faute,  et  t'iiomiiie  qui  u'e-l  pa<  maître  de  lui  en  fac«‘  d'une 
hémorrh.agie  dnt»s  le  cours  d’une  opération,  nVst  pas  un 
chinirgien.  On  doit  savoir  que  des  arlèivs  île  second  ordre 
ne  déterminent  jomais  une  liéniorHiagie  mortelle,  et  a 
moins  d’ignorer  rauatomie,  un  homme  habile  et  soigneux 
ii’oiivrt*  jamais  involontairement  une  gro-se  artère. 

Si  un  malade  ne  veut  pas  être  endormi  el  si  vous  avez 
à lui  faire  une  o|H'ration  «pii  peut  être  promptement  ter- 
tninée,  n'employez  p:us  le  cblorofortne . 

Si  le  malade  est  pusilianitne,  s’il  redtmle  ropératiou, 
enduiiue/-le  pour  le  familiariser  avec  1»^  chloroforme, 
ojM*rez-le  même  à son  insu  fit.  Ih’sprés\ 

Avant  d’emjdoyer  le  clilornfornte,  assurez-vous  si  l’ap- 
plit  ution  des  aneslljésiques  ne  lui  fait  point  courir  de 
danger. 

L'emploi  du  chlorofurnu*  èmnl  indiqué,  vous  pousserez 
1>‘  sommeil  jtwju'ii  résolution  complète,  dans  les  iqténilitns 
ou  manieuvres  où  vous  aurez  U.'stdn  de  rinunobtlilé  abso- 
lue du  malade,  et  dans  mie  n|M'ratiun  où  les  douleurs  sont 
extrémemern  vives,  comme  récrasemcnl  linéaire,  la  cau- 
térisation au  fer  rouge.  Dans  les  autres  opérations  où  le 
uiuiiue]  o|N‘ratoire  bien  rirglé  permet  d'agir  vile,  la  i>erle 
de  coiuiuissimce  seule  suflit. 

Happelez-vou8  que  le  chloroforme  agis-aiil  à la  manière 
des  Iwissons  alcooliques,  l'opéré  ipie  vous  avez  cldoro- 
forniisé  se  trouve  dans  La  .situation  assrz  dangereuse  d'un 
homme  bb*SîM‘  en  état  d’ivres-e.  (A.  Després.) 

Les  opérations  faites  avec  l'instrument  irancliant,  ne 
contusionnant  pas  les  tissus  comme  les  ligatures  exlempo- 
nmèes , comme  b.*s  plaies  régulières  par  iitslrumenls 
piquants  e|  traiiclianls,  m*  devraient  pas  être  suivies  d'in- 
flammation; mais  souvent  les  plaies  sont  maniées,  soit  pour 
faire  des  ligatures,  suit  pour  éponger  le  sang,  soit  pour 
réunir  les  bords  des  plaies.  II  en  résulte  qu’il  y a toujours 
un  ceiiain  degré  d<*  contusion,  et  cela  nécessite  un  traile- 
iiicnl  approprié  aux  plaies  contuses,  c’est-à-dire  le  panse- 
ment à l'eau  froide  ou  pansement  humide  ou  cataplasme. 
V.  Pansement  et  Pi  .xiKïi. 

Dans  rertaines  régions  où  l'on  doit  procédei-  par  décol- 
hmient  et  par  arrachement,  la  contusion  est  encore  plus 
évidente,  et  c’est  une  grave  faute  que  de  ne  pas  inodiUer 
comptélemeul  le  tmileinent  hahituel  des  plaie.s  d'amputa- 
tion ou  d’excision  où  l’on  a M'ctionné  régiiUèreiueiil  les 
tissus.  V.  PL.UES  el  Ann  TATiivNs. 

Iks  snitvi  •(»'  — A la  suite  de  toute  o}w*ra- 

lion,  il  y a une  inflammation,  une  exsudation,  un  irouhie 
de  la  circulation  locale,  une  production  de  plasma  ou  de 
bourgeons  cicatriciels  qui  en  est  la  conséquence  (Hunier). 

La  cicatrisation,  l’action  suppurative,  exercent  une  in- 
fluence plus  ou  moins  vive  sur  l’économie,  suivant  l’é- 
tendue de  la  plaie  el  rérartement  de  scs  Imrds,  suivant 
l'état  des  forces  du  mulado  ou  plutùl  suivant  conditions 
individuelles.  Si  vous  avez  opéré  un  malade  dan>  un  élut 
de  santé  défectueux,  et  qu'il  arrive  une  infection  purulente, 
un  phlegmon  ou  un  érysipèle,  ne  vous  en  prenez  4|ii'à  vous 
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«f‘ul  0»  nux  n«'r«ssilfs  opri'atoire^  auxquf'll<H  vous  avez 
rrii  devoir  ob«*ir.  (A.  Despn’s.) 

Si  dans  le  ca<«  on  vou&  avez  tenté  la  l'éimion  immédiate 
riiinammalioii  adlié^ive  tsl  peu  manpiée,  et  si  votre  réu- 
nion a été  intonipi’stive,  une  îndammalion  suppurative 
pourra  se  produire  au-dessous  de  la  suture  qui  se  détruira, 
et  pour  prix  de  vos  efforts  vous  verrez  un  érysipèle  prendre 
son  point  de  départ  dans  voire  suture. 

Pnniez  donc  toutes  les  indirations  précéilentes  »*n  con- 
‘^idéralion,  traitez  les  opérés  comme  les  blessés,  et  si  vous 
n’opérez  les  malades  que  dans  les  inomenls  ou  ils  sont 
relativement  dans  de  bonnes  conditions,  et  quand  ils  sont 
habitués  à la  douleur,  acclimatés  au  séjour  du  lit,  vous 
les  mettrez  en  g^rde  contra  les  dangers,  suite  inévitable 
de  iraumulismes  accidentels  non  soignés. 

La  nourriture  des  opéras  doit  être  la  même  que  celle 
des  blessés.  V.  Plaies. 

IndleailoaM  ehlrvrKlenle».  ~~  l.cs  maladies  ou 
lésions  que  le  chirurgien  traite  sont  : 

Des  inflammations  externes,  des  plaies,  dos  tumeurs, 
des  vices  de  conronnalion  el  des  maladies  diverses,  telles 
que  : corps  étrangers,  déplacements  el  réliécissements 
d'orgaiiex. 

Inflninmniiim . — Le  traitement  de»  inflammations  ex- 
ternes comporte  deux  indications  spéciales,  les  moyens 
locaux,  topiques  el  révulsifs,  puis  le  régime  el  le  Iraile* 
ment  de  la  santé  générale  du  malade. 

Lorsqu'un  individu  sain  est  atteint  d'une  iiiflammalion 
due  à une  irritation  par  suite  d’absence  de  pansement  ou 
de  pansement  mal  fait,  il  y a un  étal  local  grave  el  un  étal 
général  |teu  grave,  dû  exclusivement  au  retentissement  de 
rinflammution  sur  les  fonctions.  Dans  ce»  cas,  le  traitement 
local,  une  tisane  délayante  et  un  purgatif  pour  provoquer 
une  diaphorèse  et  éviter  la  constipation  sufli.^ent  pour  gué- 
rir l'indammalion. 

Chez  un  individu  déjà  malade,  atteint  d'embaiTa<i  gas- 
trique ou  d’une  autre  afl'eclion,  l'inflammation  peut  avoir 
un  caractère  de  gravité  locale  moindre  ; mais  à l’élal  géné- 
ral causé  par  la  maladie  antérieure  à l'inflammation  s'ajoute 
le  reieiiti.ssement  de  celle-ci  sur  l’économie.  D;uis  ces  cas, 
il  faut  faiic  un  Irailenienl  local  el  un  traitement  général, 
approprié  aux  maux  antérieurs  a rinflanimulion. 

Les  complications  (;ui  accompagnent  les  inflammations 
doivent  être  traitées  d’après  ces  mêmes  principes. 

Pltiifs.  — \a‘  traitement  des  plaies  exige  l'accomplissi'- 
ment  de  plusieurs  indications  essentielles  : les  soins  de  la 
plaie  el  le  régime  des  blessés. 

Dans  le  traitement  de  la  plaie,  U faut  observer  les  règles 
suivantes  ; 

Danser  réguliéremeol  la  plaie,  tenir  les  parties  blesséèh 
au  repos  absolu,  el  s’il  y a des  déplacements  ou  des  défor- 
mations qui  entraînent  une  diffornnié,  iruiiblent  roxcrciee 
d’une  fonction,  remédier  par  des  manœuvres  ou  des 
appareils  aux  dérangemeub  qui  sont  la  con.séquence  de  la 
plaie. 

Iæ  régime  des  blessés  en  général  doit  être  surveillé,  les 
malades  ne  doivent  manger  qu’à'lcur  faim  el  ils  ne  doivent 
pas  relier  constipés  (Hippocrate).  Les  grands  blessés  sou- 
mis à un  choc  violent,  el  qui  sont  abaltu.s,  dans  un  état  de 
commotion  générale,  doivent  être  relevé»  par  des  prépa- 
rations excitantes  et  looiqucs,  administrées  à rinh'ricur. 

Ttunt^iii'B,  iléiilixremrjitti  tt  X'icet  de  ÇQnfonnution.  — V. 
iNUICATIONt»  OPÉRATOIRES. 

Maladies  düerses.  ■ — Outre  les  classes  de  maladies  ej 
ésioDS  que  la  cbinirgie  doit  combaltrc,  il  y a de»  déplace- 


ment» jvissagers  el  des  rétrécissements  d'organe,  des  corps 
étrangers  introduits  dan»  réconomic,  qui  réclament  une 
intervention  immédiate,  i'ources  ra.s  il  n’y  a qu'une  seule 
indication,  réduir<^  ou  dilater,  ou  extraire  plus  ou  moins 
vile  ; mais  toujours  la  sflreté  doit  remporter  sur  la  célé- 
rité. 

Dans  le»  maladies  on  il  y a des  opérations  piüliatives  ou 
d»s  ü|HTaliüns  d’urgence  el  de  nécessité  à faire,  si  l’on 
échoue  dans  les  tentatives  de  n'duction,  de  dilatation  ou 
d'extraction,  il  ne  faut  pas  poursuivre  ces  tentatives  s’il 
est  possible  qu'elles  puissent  aggraver  l'élal  du  malade  on 
rendre  plus  périlleuse  l’opération  palliative  ou  d'urgence. 
V,  Opérations  b’üR(;K.Nf:K. 

ohMétrtc>nleii.  — nature  dirige  or- 
dinairement bien  l'accouchemcnl,  el  le  rôle  de  l’accouclieur 
est  d’ètre  le  spectateur  d'actes  physiologiques.  Mais  il 
arrive  souvent  <|uc  le  régime  affaiblissant,  la  mauvaise 
hygiène  et  certaine»  habiliides  des  femmes  entravent  les 
phénomènes  réguliers  de  leur  accouchement. 

Dan.s  les  condition.s  hors  nature,  les  indications  obstétri- 
cales se  réduisent,  eu  cas  d'accident,  ;icmbml  la  arossesse^ 
à de»  indications  thérapeutiques  médicale»,  el  }ienilttnt 
roccoMc/teme»/,  à des  indications  chirurgicales. 

Les  indications  cliirui'gicales  dan»  la  pratique  obstétri- 
cale se  résument  dans  le»  proposition»  suivantes  : 

Tiuil  que  l’on  p<  ut  espérer  voir  le  travail  régulier  s’ac- 
complir, il  faut  attendra,  puis  aider  par  des  tractions 
légères  et  de»  pressions,  des  mouvements  de  ba.sculc*  avec 
les  mains,  l’accomplissement  des  divers  temps  de  l’accoii- 
cliemenl.  Pour  cela  Paccourlieur  doit  avoir  présent  à l’es- 
prit mille  petits  détails  qui  ne  peuvent  ëtra  bien  connii.s 
que  par  la  pratique  journalière  de  l’art  ob>télrical.  Savoir 
distinguer  le.»  cas  où  une  intervention  de  peu  d’importance 
peut  éviter  d'obliger  plus  tard  à recourir  à de  grande»  ma- 
nœuvres obstétricales,  tel  est  le  secret  d'un  accoucheur  de 
mérite. 

Lorsque  par  suite  de  troubles  dans  les  phénomènes  pby- 
sio)ogU}ues,  ou  par  .suite  de  malfurnmlious  de  la  mère  ou 
de  renfanl,  racfouchemenl  ne  peut  se  faira  malgré  l’habi- 
ieléde  raccmichenr,  les  diflicidU's  existent  pour  lui  comme 
pour  le  chirurgien  le  plus  expérimenté,  et  U est  nécessaire 
de  recourir  aux  grandes  manœuvres  obstétricale»,  dont 
deux  au  inoin.s  sont  de  cruels  et  souvent  inévitables  expé- 
dient». Ce  sont  rapplic4ition  du  forceps,  lu  version,  l’em- 
bryotomie el  ropèralion  césarienne. 

H y a dans  le»  accouchement.s  nue  si'rie  de  moyens 
appropriés  a de»  ca»  déterminés  et  qui  ont  Ane  utilité  va- 
riable. Ce  sera  à l’accoucheur  de  décider  s’iLs  sont  utiles, 
et  si  en  principe  il  ne  vaut  pas  mitmx  y recourir  plutôt  que 
d'attendre  et  d’ètra  ex|K)sé  plus  lard  à une  operation  plus 
grave. 

En  général  : 

Toutes  les  fois  que  l’on  est  autorisé  à croire  que  lu  rapi- 
dité de  raccouchemcDl  est  utile  à la  vie  de  la  mère  et  à 
celle  do  l’enfant,  on  doit  bâter  l’accouchemenl. 

Comme  lu  science  a démontré  jusqu'ici  qu'il  est  des  cas 
où  il  faut  faire  le  sacriHce  de  renfant,  il  n'y  a ni  considé- 
rations, ni  conscience,  qui  puissent  obliger  un  médecin  à 
compromettre  la  vie  de  deux  êtres  quand  on  n’eu  peut 
sauver  qu'un. 

Les  indications  médicales  et  chirurgicales  existent  npré» 
Cticwurhementy  soit  qu’il  s'agisse  de  maladie»  générales 
variables,  soit  qu'il  s'agisse  de  maladies  chirurgicales, 
c’osl-à-dire  l'inflammation  de  l’utérus  dont  la  face  interne 
peut  être  considérée  après  la  délivrance  comme  une  vaste 
plaie. 
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■XDlUKî^TE?*-  Alimenb  qui  rcnleiil  lün^îtriiips  ila»> 
l'esloniiic  avant  de  se  convertir  en  chyle. 

Ce  qui  est  indigeste  pour  l'im  ne  l'est  pas  (lour  l'autre, 
et  il  V a à ret  égard  des  idiosyncrasies  naturelles  très- 
multipliées.  En  général,  les  graisses,  les  légumes  en 
moia-eaua  et  les  aliments  mal  triturés  sont  indigestes, 
mais  c'est  surtout  l'excessive  (piantilé  d'aliments  qtii  est 
la  cause  de  l'indigestion. 

It^DIEEH'ItOAi.  1,'iinpossibilitc  de  garder  les  aliments 
à cause  de  leur  nhondaiice,  de  leur  mauvaise  qualité,  de 
leur  nature  ou  de  l'absence  de  suc  pslrique  occasionnée 
p.ir  tine  forte  émotion  morale,  constitue  l'indigestion. 

La  gène,  la  i>esanieur  épigastrique,  les  éructations  ino- 
dores et  nidoreuses.  le  mal  de  rieur,  les  hoquets  et  les 
vomissements  sont  le  sympldme  de  1 indigestion. 

Chez  les  enfants  l'indige-tion  est  souvent  la  cause  d'ime 
athique  d'éclami>sic. 

T/iemjie«/i'/«e.  — Au  moment  du  malaise  d'une  indi- 
gestion, il  faut  ptvscrire  une  infusion  de  thé  noir  ; — de 
l'alroolat  de  mélisse,  1 grammes  dans  de  I ran  sucrée  j 

de  l'élixir  des  jacoliins de  lioiicn,  l.'i  grammes  ; — du 

café  noir  sans  sucre,  et  un  peu  d'eau  de-vie  ou  de  rhum. 

S'il  v a des  nausées,  des  syncopes  ou  des  convulsions, 
on  donnera  une  h'*gère  infusion  de  cuniomille,  trois  télés 
|iour  une  lasse  d'eau  cluiude,  ou  bien  ou  fera  vomir  avec 
à centigrammes  de  tartre  stibié  dans  un  demi-verre  d'eau. 
— Chei  quelques  individus,  le  doigt  porté  d.ans  le  pharynx 
ou  la  litillaliüu  de  la  luette  avec  une  plume  peut  sufliie 
j«mr  amenor  le  vomissemenl. 

FnhMUIAmE  DE  LINDU.ESTION 
lf„r>vtumhn  fin  powire.  C'esI  la  préparation  à laquelle 
on  U le  pUi!i  souvent  rermirs  comme  vomitif  dans  l'indiges- 
lion,  h la  «le  1,5  «lérigrainmes,  «Jivhée  en  trois  prises, 
à prendre  à un  quart  «Vheure  d’intervalle.  On  faeilit««  l'efTet 
par  radminislration  «le  1 eau  tiède, 

Ttinture  o/rw/ô/Me  tVipi>  nrnanhti,  dO  giammes  en  trois 
doses,  comme  «'‘im’riKpti*  B' 

Etirait  fifcoo/è/we,  5 détigrammei>  en  pilul»‘s,  coiimn* 
émé'lique  B- 

Éltxir  futeri. 



.«tolrita » Ws 

priil  r»n«»m*»nhe.  t<* 

V|r.«l  « !f • I""'- 

Laissfi  infuser  pendant  trois  jours,  filtrez. 

Comme  Ionique,  SU  grammes.  Celte  teinture  remplace 
en  Angleterre  notre  élixir  de  longue  vie  [3- 
Vin  il'ninr*  (leinUire  saerée). 


\ Ml  irr.»i*W itîiO  Sr.iinmM. 
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Faites  niarérer  pemlant  iiiiit  jours  et  fîlireï.  lîne  niil- 
Icrée  à bouche  dans  un  véhicule  approprié  ; dan.*!  les  indi- 
gestions B 

flnftsptiswot/û/Mc. 

S»M|.  Rramiiif*. 

InfiiuMiii  xle  iilleiil.  lî-'»  l'I. 

F4IKT  1 ni. 

.MiMez.  A prendre  par  cuilleive,  toutes  les  heures  0. 
Potion  calmante  antisi^ismotlitpu\ 


.Siix>p  dié  •iiltali*  <tc  mMr{>>cn<‘ 32  zmhuiim-*. 

IUh  a*  DlMiiiliio.  . iil. 

küior  «nlfnnqu# 2 i*i. 


Mêlez.  A prendre  par  cuillerées  û soupe  ioulcs  les 
heuresQ. 


I^DIIdO.  Matière  colorante  bleue  extraite  des  feuilles 
de  Vhtilnjofcra  nnil  cl  de  qtiehpies  autres  b^umiifcuses 
exotiques.  Klie  renfernu*  beaucoup  d*w»/«/o/f>#e,  et  wu'l 
pour  rindiislric  Uncloriale  cl  pour  la  iiiéderine.  On  lui 
attribue  des  propriétés  Ioniques,  f-brifuges  □ ; elle 
s’emploie  à la  dose  de  2 à 30  gra«nmes  dans  l’épilepsie  B. 

I^DKTIO^.  Courants  électriques  proiUiils  dans  un 
lil  n«ét:dlique  couvert  de  soie,  roulé  en  bobine  autour  d’une 
autre  bobine  également  rliargéîc  de  fil  métallique  el  dan-» 
lequel  passe  le  courant  d’une  pile  o«i  d’un  ébetro-aimant. 
V.  Électricité. 

I%DI:r%TI01V.  l/emlurci<semem  des  tissus  ou  «les 
organes  proiluit  avec  ou  sans  inflammation  aigue  pr«*alabl«' 
ronsliliie  l'iiidtimlion. 

f.’induralimi  s’observe  dans  les  glandes  lymphatiques, 
dans  les  ghiudes  sécn’doires,  dans  le  tissu  rellulaire  sous- 
cutané,  dans  le  tissu  libro-celluleux  qui  «rnUmre  les  arlini- 
ialious  dans  tous  les  viscères. 

L’induration  est  la  cons«*quenee  «le  l'alonie  organique, 
de  la  s«’!rofule,  de  la  syphilis,  «le  rberpèli».me  cl  de  Pélnt 
iullnninialoii'e  chronique. 

Tous  les  tissus  indurés  sont  remplis  de  matière  amorphe, 
de  granules  inob'^culairtH,  de  corpu-soules  grantileux  et  de 
noyaux  ou  «le  relbiles  fibro  plastiques. 

1/induraliun  se  guérit  par  la  cbnbnir,  par  les  frictions 
excitantes,  par  les  douclies,  par  les  toniques,  par  Tiode  et 
par  le  mercure. 

II^ERTIE  DE  IzA  IHATRICE.  V.  AccniT.IIEMENT. 

INEARfTt'ti.  On  décrit  so«xs  ce  nom  une  stase  du 
sang  «lans  un  réseau  de  capillaires  dont  l’arlére  prin- 
cipale est  oblitérée.  De  telles  lésions  ne  suppurent  pas 
ordinairement,  excepté  chez  les  individus  qui  ont  une  in- 
fection purulente,  une  variole  ou  la  morve.  I.es  syphilide.s 
lubercnieiises  mm  ulcérées  sont  des  i«»farctus  qui  ne  sup- 
punml  pas  ; le«  gommes  syphilitiques  sont  de.s  infarctus  qui 
ont  une  tendance  inu^rmédiaire. 

Beaucoup  de  lésions  viscérales  secumlaires  sont  dos 
infarctus.  On  peut  dire  que  toutes  les  infections  puruleiiles 
typhoïdes  varioleuses  ou  autre»  causent  d«*s  infarctus. 
Histologiquement,  les  infarctus  ne  sont  constitués  que  \\&r 
du  sang  altéré,  de»  giubuit.s  blanc-s  etdes  noyaux  ; seulement 
comme  les  iiifairtus  se  résorbent  ou  suppurent,  il  reste  à 
leur  place  de  la  graisse  ou  du  pus,  ou  «m  liquide  gommeux. 
Tout  dépend  de  la  pliasc  où  on  les  observe  el  de  la  maladie 
qui  les  a causés. 

l!WEECTIOK.  L’infection  est  une  alléraliou  de  rxalmo- 
sjibére  par  «les  efftarfin,  par  des  erniiMUfiow»  putrides  ou 
mituamlniues  et  par  de-^  /xuwsiVm  animales  eutrompues, 
ayant  pour  résultat  l apparition  «l’une  maladie  endémique 
ou  épidéini«|ue. 

LcHaines  infections  de  l’atmosphère,  comme  celle  des 
marais  qtii  occasionne  la  fièvre  intermittente,  ne  produisent 
que  des  maladies  épidémiques  el  endémiques,  el  le  genm* 
d«i  mal  ne  se  reproduit  pas  sur  les  malades.  C'esf  ce  i/u'w 
doit  appeler  rinfertion. 

Il  ne  faut  pas  appeler  infertioH  rnltéralion  de  l’al- 
mospbére  par  des  gaz  ou  d«*s  vapejirs  toxiques  d'acide 
carbonique,  d’hydrogène  carboné,  de  chlorofoi-me,  de 
mercure,  etc.,  car  celle  altération  ne  produit  que  des 
çmpommiemenU  et  non  des  maladic.s  épidémiques  ou  eu* 
démi«|ues. 

Les  infeelion.s  de  l’atmospliérc  par  des  iHUtssitres  uni- 
' mates  corrompues,  débris  d’épithélium,  eelbjb*’^  <b‘  pu*  d«*s- 
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«iéchi^cs,  ou  par  des  t-mnmifù>nx  puirvies  e(  minAnmlûims 
t\ui  engendrent  le  choléra,  la  peste,  la  fièvre  lyplioide,  les 
typhus,  la  variole,  etc.,  ne  sont  plus  de  rinfeclion,  mais 
consliluenl  I un  des  modes  de  la  contagion,  puis^pie  chaque 
malade  porto  en  lui  et  développe  un  rormeiit  morbide  qui 
s'envole  et  qui  est  la  condition  nécessaire  du  développe- 
ijjonl  de  la  maladie  clio*  le  voisin.  C'est  Viiift:rti>~coitfa-‘ 
i/iOH.  (Bouchut.) 

(,hi  importe  que  1 on  contracte  la  variole  par  l'inoeula- 
lion  avec  la  lancette  cl  par  le  contact  direct  du  malade, 
ou  qu'on  en  ahsorJc  le  germe  cii  respirant  une  atniospliére 
viciée  par  des  cellules  do  pus  variolique,  cela  ne  change* 
pas  les  qualiU'S  contagieuses  du  mal,  et  la  maladie  étant 
transmissible  par  contact  ou  par  inoculation  est  conta- 
gieuse, tandis  que  lorsqu’elle  arrive  par  ralinosplière,  elle 
est  mffrto-voiitaÿû'mt',  mode  de  prop^igution  des  typhus, 
du  choléra,  de  la  peste,  etc. 

Il  y a une  conttirjim  pour  les  maladies  qui  ne  se  Iraiis- 
metlenl  que  par  le  contact  direct  d’un  germe  vinilenl  qu’on 
|H>ut  inoculer  (rage,  syphilis,  variole)  ; une  l«/V^/»>-^o«^o- 
(jtm  pour  les  maladies  qui  résultent  d'une  émanation  mias- 
matique ou  ferment  eilioié  par  les  malades  pour  en  em. 
poiftoniier  d’autres  et  se  reproduire  en  eux(choléra,  peste, 
fièvre  jaune,  fièvre  typhoïde  et  (ypliu>.  lièvre  purrpj'Tale, 
scarlatine,  rougeole,  variole,  etc.),  et  une  infeK'tvm  pour 
les  maladies  qui  ne  se  développent  que  sous  l'innueiicc  d’une 
altération  de  l'air  par  des  eflluves  formées  dans  lu  terre  et 
ne  pouvant  s exhaler  du  corps  des  malades  |H}iir  être 
transportées  par  lui  d’iiu  lieu  à un  autre  (lièvre  inler- 
mitlenle;. 

I.es  maladies  iureclo-contagieuses  peuvent  spontanénunt 
prendre  onUsann*,  mais  ordinairement  c’est  un  germe 
formé  par  les  malades,  qui,  étant  placé  dans  des  conditions 
favorahles  de  température  extérieure  et  d'opporlunité  chex 
l'individu, donne  lieu  à une  épidémie,  c’est-à-dire  à Infor- 
nialinn  de  germes  innombrables,  qui  corrompent  ralriio- 
>pbère,  imprègnent  tous  les  objets  à l’usage  de  riiomme,  et  l 
passent  de  l’un  à l’aulra  eu  fraiirhissanl  des  distances  in- 
croyables pour  décimer  l'espèce  bumaine. 

Si  les  maladies  infccto-roulagieiises  résultent  do  l’ab- 
‘‘Orplion  d'un  germe  ou  d'un  fernient  morbide,  elles  oui 
besoin  poui’  le  développement  dans  l'homme  de  rencontrer 
certaines  conditions  d’oppurluiiité  qui  dépendent  du  lem- 
péraïuenl,  de  l'ège,  des  lieux  et  des  professions;  car  il  y 
a des  gens  qui,  au  milieu  de  toutes  les  épidémies,  jouissent 
d'une  parfaite  immunité.  V.  Co.NTAr.iuN, 

Il  est  bien  difficile  de  déterminer  la  nutiire  des  infec- 
tieux qui  corrompent  rnlmosphére  et  sont  le  germe  des 
maltulirs  inftrtietiges  et  infcrto-niutagintaf  $^  car  l'agent 
infectieux  de»  fièvres  iiUerantlentes  est  considéré  comme 
un  excès  d’hydrogène  carimné  ou  comme  un  amas  de  dé- 
bri>  végétaux  en  sjispension,  ou  encore  comme  une  algue 
infusoire,  et  l’infectieux  des  grandes  épidémies  de  fièvres 
typhoïdes  ou  éruptives  est  considéré  comme  un  virus 
volatil,  comme  un  ferment  propre  à chacune  d’elles,  ou 
enfin  comme  une  agglomération  d'nniniHtniies  infusoires 
microscopiques. 

f.’endroit  où  s'accumule  le  principe  qui  engendre  et 
propage  une  endémie  ou  une  épidémie  s’appelle  foyer 
(C  i«/éf/ion . 

Il  faut  disperser  les  foyers  d’infection  pour  éteindre  les 
épidémies,  et  alors  on  isole  les  malades  en  envoyant  au 
loin  les  sujets  qui  nonl  pas  été  atteints. 

I ouïes  les  maladies  qui  se  propagent  |»ar  l'infection  cl 
qui  sont  /«/créw oo/./f/jVuses  ont  une  jMMiod»*  d'mcubuUvn 
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plus  ou  moins  prolongée,  qui  vane  de  quatre  à quarante 
jours. 

Ceux  qui  ont  déjà  été  atteints  d’une  maladie  lu^erM- 
• oufntjiruse  acquiérent  en  général  l'immunité  contre  les 
épidémies  ultérieures. 

i.'hahilude  des  malades  et  racclimatement  dans  un  pays 
souvent  ravagé  par  une  maladie  infoto^rfmbajù  tinf  donne 
contre  elle  une  inmmnilé  que  ne  possèdent  pas  les  étran- 
gers. 

l.e.s  maladies  infirto-tonUiyieu^es  sont  le  résultat  d'un 
empoisonnement  par  les  germes  nuirhifiqucs,  et  une  fois 
l'impression  produite  il  se  fait  une  absorption  qui  corrompt 
le  sang  et  bienlùt  les  fonctions  troublées 

engendrent  des  symplùmes  qui  représeiilenl  la  mahulie 
dont  le  germe  a pénétré  dans  l'organisme. 

Toutes  les  dilférences  des  infections  tiennent  à l’origine 
et  à la  variété  de  l’agent  septique  introduit  ou  formé  dans 
le  sang,  à la  continuité  de  rintroduclioii  du  poison  dans 
ce  liquide,  à la  rapidité  de  la  destruction  des  globules  et 
à la  diminution  de  l’albumine. 

Toutes  lus  maladies  infectieuses  se  rapprochent  lus 
unes  des  autres  parluui's  caractères  typhoïdes. 

Iæs  premières  conséquences  de  rinfection  sont  toujours 
une  altération  des  éléments  liquides  du  >ang  (Bohin),  les 
globules  ne  semblent  s’altérer  que  consécutivement.  V,  No- 

Les  maladies  iiirerlleiises  tueiu  parce  que  le  sang  est 
iimiade,  devient  inipro)>re  aux  phénomènes  de  U nu- 
trition par  suite  de  rallèralion  du  sérum,  de  la  diminution 
des  globules  et  de  l’addition  d'algues  ou  de  monades  in- 
fusoires, V.  iUcTÊhlEs. 

Han.s  toutes  les  maladies  iofeclieiise.s  il  se  produit  des 
troubles  secondaires  vaiiables.  et  qui  tiennent  à une  irri- 
tation locale  de  l’organe,  qui  est  la  vole  d'éliininatiou 
habituelle  des  poisons  ou  le  lieu  d'épurniion'du  sang.  Ainsi 
les  ulcérations  intestinales  dans  la  fièvre  typhoïde,  les  lié- 
monhagies  intestinales  dans  la  fièvre  jaune,  le.s  sueurs 
profijses  dans  la  fièvre  intei'miUenlc,  les  pustule.»  de  la 
peau  dans  la  variole,  etc. 

Ilarement  une  infection  atteint  un  homme  alisobiment 
sain  ^ les  poisons  animaux  n’agissent  que  sur  des  oi^anismes 
déjà  priHlis|)o«ès  ; la  continuité  de  rexposilion  à des  éma- 
naliuiis  putrides  ou  à une  cause  d'auto-infertion,  telle  que 
les  fatigues,  la  mauvaise  nourriture,  ne  produit  rinfeclion 
qu'aprés  l'apparition  évidente  d'uii  embarras  gastrupie, 
qui  est  presque  toujours  le  premier  terme  de  l'infecliou 
(A,  Després}. 

Thrr(H>eutiyitr.  — Contre  rinfection,  par  les  nuasnies 
des  villes  encombrée»  et  malsaines,  il  n'y  a à employer  que 
des  moyens  préventifs  qui  sont  du  domaine  de  l’hygiène  e| 
de  la  police  sanitaire.  V.  COSTACIOS,  LAZARKTÿ,  lIonTAUN. 

EnleiTcr  prumptem«mt  les  coi*ps  de  ceux  qui  succombent 
à une  maladie  infecto-cont^ieu^c,  détruire  les  vêtements 
a leur  usage  et  surtout  le.»  objets  de  literie,  faire  di  » fu- 
migations d'acide  sulfureux  sur  les  meubles  ou  dans  l’ap- 
partomenl,  voilàde  bons  moyens  àemployt'r 

Si  uiii-‘  maladie  infeclo-conlagieusu  régne  souvent  dans 
une  localité  sombre,  humide,  mal  aérée,  il  faut,  par  des 
iravutix  d'iissnini.ssement,  y introduire  l’air,  la  lumière,  et 
faire  écouler  les  eaux. 

1.^1  malatiio  vient-elle  de  loin?  il  faudra  essayer  de  rete- 
nir en  quarantaine  (V.  ce  mol)  les  personnes  cl  les  objet.» 
de  provenance  suspecte,  ou.  s’il  y a des  malades,  de  les 
placer  dans  un  laxaret  (Y.  ce  mot),  afin  d'empinher  loutt* 
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communication  avec  les  pays  qu'on  veut  priVserver.  Mal- 
heurensemcnf  ces  mesures  sont  souvent  plus  vexatoires 
qu’utiles,  et  les  germes  volatils  foruu^  par  les  maladies 
inferlo-oonlagieuses  se  jouent  de  toutes  les  autorités  ter- 
restres. Libres  comme  l’air  avec  lequel  Us  voyagent,  ils 
sautent  par-dessus  les  cordons  sanitaires  et  se  nenl  des 
baimiuelles  qu'ou  leur  oppose,  ainsi  que  des  prisons  où  l’on 
fi’oit  les  enfernter.  Ils  sautent  par-dessus  les  soldats  et 
.s’élancent  par  les  fenêlrev  en  contimiaiit  leur  course  pour 
•renier  lu  mort  sous  leurs  pas.  Ces  mesures  sont  aujour- 
d’hui plus  imptirlautes  pour  soutenir  l'étal  moral  des  po- 
pulations qu’on  a l’air  de  protéger  qu’utiles  pour  arrêter 
la  marche  des  épidémies,  et  elles  n’ont  qu’une  médiocre 
importance. 

Autre  chose  est  la  destnirtion  des  germes  (Uir  les  feux 
allumés  sur  la  plare  jmhlique  (Hipporrate),  par  les  fumi- 
gations d'aride  sulfureux  dans  les  appartements  des  pm-son- 
ne.s  mortes  do  l’épidémie,  par  l'aspersion  des  cadavres  avec 
l'acide  pliéui(]ue  au  millième  ou  la  solution  alroolique  de 
eoaltar,  et  par  renterrement  assez  rapide  des  victimes  de 
répidcniie. 

Maintenant,  une  fois  que  l'épiiléiute  est  déclarée,  U ne 
faut  jamais  concentrer  les  malades  dans  un  setd  endroit, 
sous  peiue  de  voir  la  maladie  devenir  plus  gi'ave,  et  même, 
s’il  se  forme  un  foyer  où  il  y ait  plus  de  victimes  qu’ail- 
leurs,  U faut  le  di.sperser.  Ui  dissémination  des  malades 
d'un  foyer  épidémique  est  un  principe  d'Iiygiéne  puhliipn? 
consacré  par  une  exjMSrienre  séculaire  et  qu’on  ne  peut 
oublier  impunément.  Lù  est  le  salut  de  ceux  qu'ou  veut 
préMtrvcr. 

tenant  k ceux  qui  sont  libres  de  leurs  pas,  qu'aucun  de- 
voir ne  retient,  qu’aucune  fonction  n’engage,  ilsn'onlqu'im 
moyen  de  se  pn*s«rver  des  épidémies,  c’est  de  partir  j>our 
des  lieux  où  ne  règne  pa.s  le  fléau  et  de  ne  revenir  que 
longtemps  après  sa  disparition. 

(jueile  que  soit  la  nature  d’une  maladie  infecto-eonla- 
gieiisc,  le  premÎ4'r  but  à remplir  est  de  neutraliser  l'agent 
iiiferlieiiv  quel  qu’il  soit,  de  favoriser  le  renouvellement 
du  sang,  et  de  pousser  aux  excrétions  |Mir  des  boissons 
abondantes  sudorillques  et  diurétiques.  Si  les  )u)i.s>ions  ne 
lavent  pas  le  sang,  suivant  l’expression  de  Van  Swieteu  ; 
aUiititur  pus  elles  favorisent  la  diurèse 

cl  la  diapborèse,  qui,  toutes  deux,  sont  des  moyens  de  re- 
nouvellement et  d’épuration  du  sang  (A.  Després), 

I,es  médications  dérivatives  sur  le  tube  intestinal  au  dé- 
but sont  imliquées  pour  faciliter  l'expulsioD  de  tous  les  pro- 
duiU  i|ui  ont  pu  s'éliminer  par  le  lulu*  dige»Uf. 

Un  moyen  empirique,  le  sulfate  de  quinine,  est  le  seul 
agent  que  l’on  peut  considérer  comme  une  sorte  d’antisep- 
tique contre  l’infection  du  sang. 

Tous  les  médicaments  ont  été  essayés  contre  les  ma- 
ladies infectieuses.  On  a vanté  l’eau  phénupiée  an  milliénu* 
et  l’acide  phéoique  à 1 ou  2 grammes  dans  une  ))otion 
gommeuse.  J1  en  est  de  même  du  chlorure  de  sonde,  qui 
a déjà  été  mis  en  usage  dans  les  fièvres  typhoïdes  graves, 
et  qui  par  sa  seule  présence  dans  le  sénim  semble  favo- 
riser la  réparation  des  globules  sanguins  dans  le  sang  en 
circulation,  c’est-à-dire  la  partie  la  plus  essentielle  de  la 
fonction  de  l'hématose. 

Un  administrera  la  tisane  : 


C.blnfiife  de  «Aud»,  4 {.runiBM'*. 

ilorfe JOtlO  i.J. 

Sim|i  4«  fumm*.  6M  M. 


(Chomel.) 

A prendre  jKir  lasses  dans  le.s  vingt-quatre  heures,  ou 
riniplement  une  potion  avec  1 à 2 grammes  de  chlorure  de 
sodium  ou  de  sel  marin  non  raffiné  Q. 


I.  Iiifeetloii  p«iriilesi<e. 

I/iafecliun  purulente  se  proiluil  après  une  phlébite  sup- 
purée  non  adbésive  ( Hunier,  Velpeau),  après  une  suppura- 
tion dans  une  n’q;ion  très- vasculaire  etiim*  pblébile  capdiaire 
(Cruveilbier),  après  une  l’nibolie  punilcnle  (Virchow),  aj»rés 
l’ouverture  d’im  abcès,  avec  vastes  décollements  {lendant 
le  développement  d'un  phlegmon  diffus,  api'és  une  aiigio- 
leucite  et  un  érysipèle  (Velpeau). 

Parfois  dans  umr  plaie  en  suppuration  la  déchinire  de 
vaisseaux  et  l’ab<«orptioii  du  pus  cause  rinfeclion  puru- 
lente surtout  chez  le.s  individus  qui  ont  une  vaste  plaie  en 
suppuration  dejuiis  un  certain  temps. 

L’infection  purulente  existe  cnrore  à la  suiU^des  plilcg- 
musies  viscérales  suppuives,  à la  suite  de  la  variole  pou- 
duni  la  période  de  suppuration. 

Dans  riiifertioii  purulente  il  y a mélange  de  pus  ou  de 
matières  >4>ptiqur.s,  sepsioe  des  Allemands,  avec  le  sang 
(Velpeau,  Blandin,  A.  Ih'rard,  Cruveilbier,  Caslelneau  et 
Ducresi,  Nélaton,  Séilillol,  Laugier,  Billrotb,  A.  Weber, 
j Verneuil)  ; les  infections  purulentes  après  rangiuleucile  et 
j l'érysipéle  seules  semblent  faire  exception,  à moins  qu’il 
j n’exi-sle  une  phlébite  en  même  temps  que  l'angioleucite  et 
qu'il  y ait  une  absorption  du  pus  enfermé  dans  les  gan- 
glions suppures. 

L’infection  purulente  donne  lieu  à des  abcès  métasta- 
tiques dans  les  {tournons,  le  foie,  la  rate  et  les  différonts 
poinLs  du  rorps,  seulement  quand  la  maladie  a duré  plus 
d<>  sept  à neuf  jours.  — Ou  bien  l’ahcé.s  est  dù  à des 
globules  s.'vnguin  arrêtés,  autour  desqu«?ls  une  inflamnin- 
lion  se  montre  (Cruveilhier),  ou  bien  c'est  dans  les  capil- 
laires alimentés  |)ar  une  aitt'riole  oblitérée  par  un  caillot 
migi'ateiir  cmbolitpie  que  l'abcès  se  forme  (Virchow),  ou 
bi»'ii  encore  c’est  un  abcès  développé  en  vertu  d’une  sorte 
de  diathèse  punilenh*  (Teissier)  avec  irritation  locale  : 
telle  qu'une  broucho- pneumonie,  une  pneumonie  lobu- 
laire, une  hépatite,  une  splénitc,  une  .synovite,  etc. 

11  y a des  abcès  métastatiques  .sans  infection  purulente 
(Sédiilol),  et  des  inflictions  purulentes  sans  abcès  métas- 
laliques.  I,es  produit.^  purulents  s’arrêtent  quelquefois  dans 
un  oi^^aue  et  y produisent  un  abcès  au  même  titre  que  la 
dysenterie,  cause  des  abcès  du  foie  sans  infection  puru- 
lente. 

On  peut  guérir  de  rinfeclion  purulente,  mais  cela  est 
rare  (Nélaton,  Vidal  de  t^ssU,  Sédillot). 

f.’infection  purulente  est  babituellement  la  conséquence 
d’une  lésion  inflammatoire  terminée  par  suppuration,  dans 
le  rours  de  laquelle  apporatt  une  phlébite,  ou  d’une  phlé- 
bite primitive,  ou  d'une  angioleucite. 

Un  frisson  violent  durant  de  un  quart  d’heure  à une  demi- 
iieure,  se  répétant  plusieurs  fo'is  dans  la  journée  ou  plu- 
sieurs jours  de  suite,  frisson  accompagné  de  rétraction 
des  membres,  de  refroidissements,  de  pâleur,  et  suivi  de 
sueurs  peu  ubondaiite.s  et  visqueuses  ; la  fn^uence  de  la 
respiration,  un  malaise  profond  et  une  anxiété  qui  fait 
place  parfois  à une  sorte  de  bien-être,  caractérisent  le 
début  d'une  infection  purulente.  U y a des  infections 
purulentes  qui  débutent  par  des  sueurs  profuses  sans 
frissons. 

Les  malades  atteints  d'infection  depuis  plusieurs  jours 
pré‘senleiit  ; imc  fièvre  continue  ou  une  e.sjH*cc  de  lièvre 
rémittente,  d«‘  la  soif  vive  et  une  perle  de  tout  appétit. 
Des  frissons  irréguliers  se  répètent,  une  bronchite  sur- 
vient, la  face  prend  une  teinte  ictérique  et  les  malades 
meurent  dams  le  coma  ou  .asphyxiés  par  une  sécrétion 
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hrniK'liiqtie  iil>onditnU\  Lorsfjue  lu  maindic  duto  pluti  long- 
temps et  qu'il  y a infection  punilente  cliroiiiqnr,  il  y a 
quelquefois  des  douleui's  articulaires,  ou  des  ntKés,  les 
sueurs  sont  rares,  la  |M?au  est  sAche  et  se  recouvre 
(i'écaillcs  épidermiques  ; les  malades  sont  toujours  som- 
nolents et  n'ont  plus  d'npix'tit,  la  diarrhée  survient  et  les 
épuise,  l'ne  iironcliile,  une  pneumonie,  une  pleurésie, 
une  péritonite,  sont  dans  ces  cas  la  cause  immédiate  de 
la  mort. 

Dans  l'infection  purulente,  occasionnée  par  une  plaie, 
les  bourgeons  de  celU*  plaie  sécrètent  une  moins  grande 
quantité  de  pus,  la  partie  devient  œdémateuse  et  les  ma- 
lades n’en  souffrent  presque  plus. 

Au  début  d'une  infection  pumlenle,  le  frisson  initial 
indique  aussi  bien  une  pneumonie,  une  péritonite,  un 
abcès,  l'extension  de  rinflnmniation,  qu'une  absorption  de 
pus  ; mais  l'absence  des  autres  signes  qui  caractérisent 
ces  lésions,  puis  bi  répartition  de»  frissons  et  rabattement 
subit  doivent  faire  penser  k l'infection  purulente. 

I/infeclion  purulente  apparaît  dti  liuitiéme  au  qua- 
rantième jour  de  la  durée  de  la  suppuration  d’une  plaie. 

— Qu’il  s’agisse  d'un  phlegmon  diffus 
ou  d'un  phlegmon  circonscrit,  lorsqu'il  y a du  pus  formé 
et  enfermé,  on  doit  lui  donner  largejnent  issue;  — lors- 
qu il  y a phlébite,  lier  la  veine  est  une  0|>érution  toujours 
funeste  nu  malade  et  dont  il  faut  s'abstenir.  compres- 
sion (îleil,  Abernetby,  Velpeau)  est  quelquefois  très-mile 
aux  malades  (V.  Piii.bhite).  — Appliquer  des  s,angsues  sur 
U»s  ganglions  qui  revoivent  les  vaiss4*aiix  lymphatiques  do 
la  région  atteinte  d'angloleucile  et  d'érysipi'le  (llluiidin. 
ilobeit)  peut  être  irés-iilile  dt’*»  le»  premiers  Jours;  pus.sé 
cc  temps,  celle  pratique  est  nuisible. 

Us  plaies  seront  pansées  avec  la  décoction  de  quinquina 
ou  un  autre  liquide.  V.  AlH;f:.s  et  1*!_\1ES. 

I.e  malade  sera  réchauffé  pendant  les  frisson»  et  on  lui 
donnent  une  potion  avec  l'opium,  à dose  de  ;>  à 1.*)  centi- 

gnimmes  d’extrait,  nu  AO  grammes  de  sirop  diacode. 

I n purgatif  (Vidal),  un  éméto- cathartique  (Dumas  de 
MonIjHîliitT,  Sam.son),  sont  bons  au  début.  — On  donnera, 
en  outre,  les  tisanes  de  camomille,  de  limonade  su!furi<iue, 
de  gomme,  ou  les  tisanes  diurétiques,  de  chiendent,  de 
digitale  ou  de  nitrate  de  potasse  : 

E4n  IMHI  ptfamtw»*. 

Hirn|>ci«  Tiii«ieiv.  tOO  i<l. 

.Silrtl^  «t*»  i ij' 

(Sioll.) 

On  peut  donner  encore  ; 


Éhetuaire  d'amica. 
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eftudre  <l’i)i>idm  bnil 5 < tiitiKraniHH)». 

»iro|>  <te  »i*rre S-  *• 


En  dix  doses,  une  toutes  b;s  heures.  (Ane.  Form.) 
Potion  de  (juinine. 


Raw  dwlillée lOO 

SiiJlate  d«  i|iiinine 1 ».l. 


Par  cuillerées,  en  vingt-quatre  heures. 

(Vidal  de  Cassis,  Ueau,  .Nélaton.) 
de  quittinp  et  d'armit. 

Eaci  dulil)^ IJy  çr*mni«. 

Ea«i  de  n. 

SwKate  de  quinine | 

AleoiilaUU*  «l'ndMiii 4 

(Turchelli.) 

Par  cuillerées,  en  vingt-quatre  heures. 
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Potion  <r monit. 

Alr.Hdniiiiv  d'iw^inii 1h5  eramme*. 

S,r»p  «iinple.  SU  i>l. 

Cnn  .liftillAr tUO  id. 

(Storck,  Teissier,  Flemming.) 
Pofit/M  cumpheéc. 

Kâu  iliMiik'* iOU  fcraanei. 

étlidrre  eua(>ltrér.  lU  id. 

Ou  ; 

CatD|dif^ 1 in^niBO. 

Sir«<}>  >iui(>te.  90  *d. 


(Barbette,  J.  Frauck,  Velpeau.) 


Poftôw  de  diiiitale. 

Kan  <li»tilW ^00  itrunme*. 

lUireil  de  ditfilate  on  leialiir<>  de  diettale.  8 u|. 

Sirtip  diaiple 35  id. 

Uvouent  de  ffiiwtfuiHn  rnmphr('. 

i^iiinqniiia  mval 30  sr^mmes. 

Faites  bouillir  dan»  : 

Eau  3U0  urwnBw*. 

Pa.sser.  et  ajoutez  : 

CjimpUre i «fJluine. 

Délayé  dans  un  jaune  d'uuif. 


(Récainier.) 

I.e»  antispasmodiques  et  les  antiseptiques,  ainsi  que  les 
affii'^ions  froides,  sont  applicables  dans  i'infection  puni- 
lenle  comme  dan»  le»  lièvres  grave».  V.  Fièvre  typhoïde. 

Dans  les  cas  rares  oA  le»  malade»  résisteront,  s'il  leur 
est  possible  de  prendre  des  aliment»  sans  vomir,  on  leur 
udiiiinislrora  du  bouillon,  dos  potage»  cl  du  vin.  — On 
ndininislrera  des  lavements  de  bouillon,  »i  les  malades 
vomissent  ce  qu'ils  prennent,  Puis  on  donnera  do  la 
vinnde  saignante,  ddt  lo  malade  la  vomir  d'abord  ; au 
besoin,  on  donnera  le  thé  de  bœuf  préparé  de  la  façon 
suivante  : 

Ikruf  maigre,  500  gramme»,  haché  menu,  dans 
.500  grammes  d’eau  froide,  clmnffez  jusqu’à  ébullition. 
Quand  le  liquide  a bouilli  une  ou  deux  minutes,  passez  et 
exprimez  le  liquide  contenu  dans  la  viande  (Hdpiiaux 
anglais). 

Contre  la  diarrhée  qui  survient  à la  fin  de  la  maladie, 
employez  les  astringenU  et  les  antidiarrhéiques  comme 
cliez  le»  |»hthisique».  V.  Piithi.sie  ptUMOSAmE,  Diarrhée 

cl  PÉRITONITE  Tl  HERC^ÜLEtlSB. 

I. a  transformation  du  sang  que  nous  avons  proposée 
contre  le»  intoxication»  pundenles  (T)«f/é  de  Vàysijtèle, 
18C2)  a été  appliquée  par  Hunier  (1808  et  1869)  avec 
du  sang  pou.»sé  dan»  une  artère,  la  radiale  ou  lu  tibiale 
postérieure. 

II.  Infection  patridr  (A.  Bérard). 

A.  infertim  avjue.  — I.z)r9quc  dan»  les  premier»  jours 
qui  suivent  une  plaie  ou  une  fontu.sion,  avant  le  quatrième 
jour,  c’est-à-dire  avant  <|u'il  y ail  du  pus  formé,  des 
liquide»  sanieux  d’une  odeur  fétide  sont  accumulé»  dans 
une  plaie  réunie  iulempestivemenl  ou  sou»  une  eschare 
gangréneuse,  FabsorjJtion  a lieu  par  des  veines  ouverte» 
laigcmenl  ou  par  des  réseaux  capillaires  présentant  de» 
ouverture»  multiples,  et  il  y a souvent  infection  putride 
aiguë.  Les  malades  sont  pris  d’un  friàson  intense  et  de 
tous  le»  signes  de  l'infection  purulente.  Nais  le»  symptôme» 
ont  une  acuité  beaucoup  plus  marquée,  surtout  après  une 
gangrène.  Après  une  plaie,  avec  ouverture  des  veine»,  les 
malade»  meurent  quelquefois  dans  les  vingt-quatre  heures. 
Qtiehjuefois  la  diarrhée  est  le  phénomène  de  début  de 
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i'infprlion,  apiv'  qu'fillo  a un  «rJn*  «!«• 

plAmt’}*  désigiH'i  soii^  U*  1.0111  d’état  cliolérlfoiine  ou  d'élat 
lypliiqiip  (V.  i:uoi.Ki»A  et  Typhi  ^ . Il  y a parfoi>  imo  élé- 
vation considérable  du  jK>uIs  qui  resie  irés-jifiit. 

Dans  rinft'Clion  jmlcide,  les  abcès  nléla^luli^jlles  cl  les 
roni|diciiiidns  locales  et  tlu  célé  drs  vÎM'éres  sont  extrême- 
ment l'ares.  parce  qu’ÎK  n'ont  pas  le  temps  de  sc  produire  ; 
loi’M|u'un  trouve  des  pblébiles  et  des  aiigioleuciles,  elles 
SC  sont  développée*  en  même  temps  que  d’autres  vaisseaux 
iibsikrbaicut  les  produits  septiques. 

l/iufcrliüu  putride  aigué  ou  iuferlion  putride  des  pre- 
miers jours  (Batailbé)  est  toujours  mortelle. 

tVest  toujoiiis  che*  des  indivi<lu^  mal  disjiosés  ou  épui- 
sés que  l'inrecliou  putride  aiguè  se  montre. 

Chez  les  individus  qui  ont  une  jilaie  de  la  bouche  avec 
fraetniTs  du  maxillaire,  il  y a une  intoxication  qui  est  due 
à ce  que  les  iiialudes  respirent  l’tnleiir  infecte  du  pus  et 
se  nouiTi>senl  de  liquides  putrides  formés  dans  la  bouche 
(liichet,  r.ba.ssaignac). 

L'inftction  imlride  aiguë  est  causée  en  grande  jiarlie  par 
l'absorption  locale  du  gaz  iiiéphiliqtie  engendré  dans  la 
|daie.  (A.  Després.) 

TA/ivqwM/rV/ue.  — 11  est  impossible  de  guérir  rinfeclion 
putride  aiguë,  mais  on  peut  la  prévenir, 

(^lo'Z  les  sujets  affectés  de  maladies  «pii  ne  réclament 
pas  une  opération  immédiate,  on  la  prévient  en  améliorant 
l étal  des  malades  s'il  existe  un  endtarros  gastrique  ou  s’il 
y a dépression  physique  et  morale.  V.  Imhcations  orfcn.x» 
Tomis. 

Chez  les  blessés  et  opérés,  on  prévient  rinferllon  en 
]«>s  nourrissant  et  en  les  ri'chaulTant  ù partir  du  moment 
oi'i  le  traumatisme  a eu  lieu. 

I.es  pansements  avec  le  vin  Celse,  rabrice  d’Acqiiapt'ii- 
«leiile),  avec  l'alcoul  ou  l’alcool  camphré  (Ualailiié),  — 
les  puiqtatifs  (Guy  de  ('.hauliac),  l'ipécncuanlia  chez  les 
accouchées  (Legroux',  h^  décoctions  vineuses  de  quin- 
«piina  sur  les  parli«‘.s  gangrenées,  sont  de  bons  moyens 
priHvntifs. 

I.a  cautérisation  de^  plaies  .avec  le  fer  rouge  ou  avec  la 
pAle  au  chlorure  de  zinc  (Bonnet,  de  Lyon),  lors.pie  des 
liquides  sanieux  et  d'une  odeur  fétide  sont  séenHés.  peut 
renilre  de  véritables  services,  même  au  moment  on  le 
frisson  initial  de  l'infeclion  putride  a eu  lieu.  On  peut 
arriver  ainsi  à arrêter  le  mal  en  oblitérant  par  la  cautéri- 
sation les  voies  de  l’absorption. 

t’hez  les  nouvelles  accoiiché*es  les  injections  vaginules 
alcoolisées,  ou  avec  la  décoction  de  quinquina,  et  le»  injec- 
tions avec  le  permanganate  de  potasse  au  vingtième, 
seront  faites  dès  que  les  malades  présenteront  plus  de 
cent  pulsations,  et  quand  les  mahules  seront  évidemment 
sous  le  coup  d'une  infection  pulrid«;  niguë,  pliilùt  que  sous 
le  coup  d'une  métrîte,  d'une  péritonite  et  d'un  abcès  dus 
ligaments  laides.  V.  ces  moLs. 

Sur  les  b)es.sés  ou  opérés,  chez  lesquels  des  veines  ont 
été  latpuneul  ouvertes,  on  ne  réunira  jamais  par  pivmiêre 
intention  ; on  pansera  à plat,  avec  des  compr«'ss(!s  imbi- 
bée>i  d'eau-de-vie  cuinpbrée.  — Loisque  les  plaies  seront 
fétides,  ou  paiist'ru  avec  le  permanganate  de  potasse  ou 
l'on  cautérisera  avec  la  pàtc  nu  chlorure  de  zinc,  ou  avec 
le  fer  nM»g«‘  (Bonn«'l). 

Chez  les  individu>  atteints  de  gangrène,  on  pansera 
avec  l’eau-de-vie  (Velpeau),  avec  la  poudre  «je  quinquina, 
avec  lu  poudre  de  quinquina  et  de  charbon,  on  enh^v«?r« 
b*s  «’schares  au  fur  et  mesure  qu'elh'S  se  détacheront. 

On  nourrira  hîs  blesses  et  les  accouchées,  et  l'oii  adnii- 


nislr«*ni  dés  b‘s  premiers  frissons  les  médi«  alions  éner- 
giqin's  employées  contre  l’infection  purulente,  et  en  pre- 
mière ligne  le  .suifale  de  quinine  (Ih  au)  et  la  tisane  au 
clilorure  de  somie.  V.  plus  haut. 

B.  ïufeclvm  rhronitiue,  m/er/ion  putn>k  h/tteiA.  Ih'*- 
raixi).  — Les  alicés  froids,  l«*s  abcès  p.ir  congestion,  les 
caries,  les  nécroses  et  les  tubercules  d«?s  o«,  les  tubercules 
puliiionaires,  les  fistules  osseuses,  les  péritonites  et  les 
pleurésies  chroniques,  les  kystes  de  l’ovaire  suppuré^*, 
donnent  lieu  à une  infection  lent«’qiii  procêd«‘oti  bien  par 
une  poussée,  se  rapprochaut  de  l'infection  putride  aiguë 
et  suivie  d'un  étal  (i  ulTiiiblissement  progi*essif,  ou  bien 
par  ce  dernier  état. 

L'infectiou  putride  s'observe  à la  suite  de  l'ouvertun' 
d'abcès  existant  depuis  longtemps  et  dans  lesquels  l'air 
s'esl  introduit  (Bérard,  Li.sfranc  , elle  s’oiwerve  dans  le.s 
maladii's  des  0$  avec  abcès  cin'onvoisins,  et  elle  se  pro- 
duit alors  parce  que  l’absorption  se  fait  aux  dé{«ens  du  pus 
et  principah.mic'iit  du  sérum  du  pus. 

i.'iufeclion  putride  chronique  ii'«vsl  pas  seule  la  cause  de  la 
mort,  il  s’y  joint  un  épuisement  produit  par  une  Mippura- 
tion  abondnnli:  ou  par  rofleur  du  pus  qui  |vnélre  dans  les 
voies  respimloiivs  cl  empoisonne  cointm^  un  miasme. 

OiMiui  lin  abcès  ou  une  llstule  dunnent  issue  à un  pus 
fi'iidc,  qiielque.s  frissons,  de  la  lièvre  avec  de  la  chaleur  à 
In  peau,  caractérisent  le  début  de  l'inteclion  putride  chro- 
nique. 

Li‘.s  malades  maigristuil,  présentent  de  légers  accès  d>> 
lièvre  le  soir,  la  peau  prend  une  teinte  terreuse,  les  forces 
loiiibent,  l'appètil  .s'alT.tiblil,  des  sueurs  fréquentes  se  mon* 
lient,  de  la  diarrhée  avec  sulHlelirium  arrivent,  et  les  ma- 
lade.s  s’éteignent  |Huir  ainsi  dire  empoi''OnnéB  lentmiient  et 
faute  de  {Kiuvoir  tvparcr  les  peiles  qu’ils  éprouvent  par  la 
suppuration  < 

I.es  suppurations  longues  et  l’infi'clion  putride  amènent 
pre.M]ue  toujours  des  arcidenis  dunl  le  principal  est  mien- 
gor^ement  des  poumons  cl  quelques  dépôts  plastiques  qui 
ne  sont  pas  une  véritable  phthisie  pulmonaire  (Velpeau). 

L'infection  putride  peut  être  guérie  à la  condition  que  la 
source  du  pus  sera  tarie,  et  souvent  la  mort  sera  relanlée 
si  In  féliflilé  du  pus  ccs.s<'  s3u^  rinfliiencc  d’ouvi'rlures  con- 
v<‘nübles  <>t  d'inji'clions  désinfeclaiiles. 

TAivvqh  — On  prévient  quidquefois  l'infeiiioit 

piilriile  en  ouvi-anl  les  nbci^s  pur  la  méthode  sous  ctilniiée. 
V.  Aim:hs  r-Aii  con«;rstion  et  .MF.Tiionr.  soi  s r.t  tankk. 

S’il  y a uii  grand  foyer  purulent,  les  lavages  seront  faits 
dans  les  ravilés  contenant  du  pus  avec  la  décoction  tie 
quinquina  ou  avec  les  solutions  io<lées  (Vidpeaii)  «lont  voici 
les  formules  : 


F»o  ■li<|i|lrr jiM)  nvium-a, 

Tviittnm  iJ  io«l<- ijU  tj. 

Ou  : 

I sraiMmi', 

luiltiti-  <ii>  |Mki«i»iniu i si. 

l'ji.i lÛOO  i.l. 

On  tunpioie  aits.si  les  injerllons  : 

K«ii  Jislillc.' Î«KI 

I‘rr«i*ns  tnatc  • jO  t.l. 


(Oasteix,  Reveil.) 

Ou  : 

• li!i.iiir<‘  ili*  MxiJe . 90  ffrumii»-. 

U :m  ».l. 

On  administrera  à l'inb'rieur  : 


Oi<«nr(i.in  iJ'  <|iiin.|iiiu4 

<lc  infii', 


I ad  £U««  n4inu«<'i. 
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Ou  : 

i;aii  130  sraniHir». 

M 10  lO. 

Oii«lro  ta.ws  d^ns  1»  jcmrnéo.  (Rus?>ell.) 


Od  pcul  remplacer  le  get  mtirin  p»r  Y hypoph/t^phUe  de 
ù la  dosM*  de  1 à /t  grammes. 

(llApitaux  d'Italie. ) 
l.es  pn*para!ion»  de  quinquina  : 

Kevin  de  quinquina,  120  grammes;  l’extrail  de  quin> 
quina,  1 à 5 grammes  par  jour,  i.e  sirop  de  quin(|iiina  du 

('otlfx. 

Ix)  teinture  de  quinquina  : 


(.•«■«iniMi  ruuvi? r.|  geamm*-». 

Prt»r»v  <l'ui*nE«  «owra JS  mI, 

Srti'niJair»'  il»*  Viigitti» |J  ij. 

Safran  J ni. 

(erlM«()>l|r.  2 ni. 

Alf.-wl  it  il* 1000  hL 

20  à 30  grammes  par  jour.  (Iluxham.) 


Trie  nmiiTitiire  rêpjiralrice , des  boissons  aeidiil<’>  et 
amère?-,  sont  les  moyens  Ioniques  les  plus  puiH>atils.  On  for- 
rora  les  m.dades  h manger.  On  se  guidera  sur  leurs  godla 
jKJur  les  nourrir;  c'est  là  le  plus  important.  Le  jus  de 
viande  à jieine  cuile,  saignante,  les  fèrulents.  le  café  noir, 
sont  d’un  bon  emploi.  Kii  cas  d'aiiiélinmtion,  le  séjour  à la 
campagne  et  sur  les  Iwrds  de  lu  mer  seront  prescrits  le 
plus  tôt  (ju’il  sera  possiblr*. 

Dans  le  cas  où  l'infecUon  putride  à son  délmi  se  rappro- 
che de  l'infection  purulente  û forme  aiguë,  on  donnera  le 
sulfate  de  quinine.  V.  Infection  Puni  !.ENTK  aicüe. 

L’infection  putride  peut  être  guérie  par  la  dis]>arilion  de 
h lésion  qui  a musé  lu  suppuration  ou  par  l'ahlalion  du 
mal  primitif.  V.  Ostéites,  Neoroses,  .\rthrite.s. 

InImioB  urineiKBc.  FtVrcc  intrnidtiaiO',  nivï/iro/c 
(Oiannini,  Velpeau);  fittfc  urèthKilf  (Maisonneuve};  ré- 
surpO’on  iri'ocK.sc  Sf’dillol)  ; turmii:  itarir^oriitiim  dt.i  pro- 
duiiit  )>M/riV/e.v  funivli  dnns  lu  rrîn  (CI.  Itemard  . — la 
suite  d'un  cathétérisme  .simple  ou  forcé,  après  des  opéra- 
tions faites  sur  les  oi^aiics  génito-urinaires,  on  voit  surve- 
nir suhilement  diea  qiielquc.s  malnde.s  un  frisson  intense, 
suivi  do  sueurs,  (jui  souvent  cesse  le  jour  mémo  et  ne  se 
reproduit  plus,  à moins  d’une  nouvelle  manreiivre  sur  les 
organes  génito-urinaires  ; c'est  ):t  une  infeclimi  passagère. 
dm>  tantôt  à l'absorption  de  l'iirine  par  une  pluie  faite  sur 
le  ranul  urinaire  (Velpeau),  .soit  à une  innamninlion  du 
lisau  spcmgieiix  de  riirèthre  (('hassaignar)  et  ù la  p‘'iiétra- 
lion  de  l'urine  dans  le  li.s.su  (Mai.sonneuve)  spongieux  île 
l'urèliire  ; peiit-étiv,  ta  douleur  causée  par  le  cathèlèrisme 
déierniino-t-elle  aussi,  en  vei  lu  d’une  action  réflexe,  une 
ce.ssation  de  la  fonction  urinaire  (F‘.  BronJ  e!  une  urémie 
passagère. 

LorsqtH!,chei!  un  nuiiade  nlleitil  de  plilegmasio  riiroiiiqiie 
du  rein,  de  l'urèthre  et  de  la  vessie,  ou  sous  l'iinminonce 
d'une  de  ces  alfectiuns,  unu  opération  est  faite  ou  même 
un  simple  cathétérisme  a été  pratiqué,  un  frisson  violent 
se  déclare,  puis  vienoenl  <)es  ireniblemenls  convulsifs  et 
des  soubresauts  violents,  il  y a de  l'angoisse,  des  crampes 
iiam>  les  membres,  des  accè.sde  sufliKntion,  de  la  tendance 
aux  syncopes  et  au  refruidi'isement  général;  la  face  est  al- 
lèiéo,  un  coma  profond  .sun'ient  cl  les  malades  meurent  en 
piN^entanl  un  état  analogue  à la  forme  comateuse  de  l'nré- 
niie  et  du  choléra,  d'oii  la  désigiuilion  de  fièvre  lJl•éllH’a!c 
comaleu.'»e  et  cliolériformc  (Phillips).  D’autres  fois  le.s  ma- 
lades oui  iU'5  frissons  et  des  sueurs  irrégulière»,  les  acci- 
dents et  ^aiïa^bli.s^eme^t  général  ont  une  marche  moins 
aigue  et  qui  re'scnible  à rinfcclion  putride  chronique.  Les 
élals  sont  l'indice  d'une  pyélo-néphrilc  .suppurée  (Boyer), 


d'une  altération  putride  du  rein  (CL  Bernard),  d'une  itilii- 
tralion  uiHnaire  et  d'une  infection  du  sang  (Velpeau) , d'une 
urémie  (Frerichs),  d’une  uminoniéinie  (Treiu,  Jaksch). 
V.  Tréjiie. 

L'urine  retenue  dans  la  vessie  non  enflammée  ne  donne 
pas  lieu  à riiifection  urineusemais,  comme  l'urine  ne  coule 
plus.elles'accumule  dans  le  rein  où  la  sécrétion  est  arrêtée, 
Pt  dans  ce  cas  il  y a urémie,  c’esl-à-dirc  rétention  des  pro- 
duits qui  doivent  être  éliminés  par  le  rein  ; de  plus  la  mu- 
queuse inleslioale  se  substitue  au  rein,  les  malades  nuident 
des  gai  en  quantité  et  ont  quelquefois  de  la  diaiThée  ; il  n’y 
a véritable  infection  que  quand  le  rein  ou  la  vessie  s'altè- 
rent (Ll.  Bernard). 

La  fièvre  qui  accompagne  l'infection  urineuse  est  tou- 
jours réniitteule. 

L'infection  urineuse  a une  marche  rapide  et  elle  se  com- 
plique d'al>cès  dans  les  muscles  ou  au  voisinage  des  articu- 
ialioti'i,  et  quelquefois  de  pneumonie  ou  d’autres  phlegnia- 
sies  vix'éralcs,  suivant  des  circonstances  Je  plus  souvent 
étrangères  à l’infection  même. 

Il  y a des  abcès  et  des  arthrites  s.ans  infection  urineuse 
vraie,  comme  il  y a des  infections  urineuscs  sans  ul)cè$. 

TAér<i;<ei(D'7>ie.  — Kn  cas  de  lésion  des  organes  génito- 
urinatrcN,  et  pour  éviter  riofeclion  urineuse,  on  traitera  les 
iindades  avant  de  les  opérer  (V.  Camxls  VESICAUX,  Betré- 
f:is.sEMENT  DE  i.'uREriiRE).  Od  habitiiora  Ic  canal  au  contact 
des  inslrumenU.  par  le  p;issagc  de  bougies  chei  les  indi- 
vidus dont  l’urèthre  est  sain.  A titre  de  moyen  préventif, 
on  donnera  le  sulfate  de  quiniin'  à la  dose  de  hO  à KO  cen- 
ligramines. 

Contre  les  accès  de  fièvre  simple,  pendant  et  après  un 
fins>on,  on  réchauffera  les  malades  et  on  les  couvrira  pour 
amener  une  prompte  transpiration;  on  admiai;»lreni  un 
grand  liain  après  l'accès  cl  l'on  fera  prendre  une  infusion 
de  thé  ou  de  tilleul  chaud.  , 

On  donnera  la  potion  : 


SO 

S iJ. 

\lri>'>lalnrr  «1  4 iit. 


(J.  Long,  de  LiverpooL) 

Ou  la  potion  : 


Rrt'oifuv  lii'  (w»u«<.iiiHi lu  >-c»(i{traiaoiPi. 

4imrlr la  «rainmM. 

l'un  fS(^  id. 


(Cusco,  .Nélalon.) 

Kt  les  frissons  se  répètent,  s'il  y a des  signes  d'intoxica- 
lion,  on  sondera  souvent  les  malades  pour  évacuer  rurinc 
•(Civialü). 

Les  malades  seront  piu^és  avec  le  ralomel  à dose  frac- 
tionnée, mais, PU  général,  le»  purgatif>  salins  sont  bons  a 
employer.  Les  drastiques  sont  moins  avantageux  (V.  Vré- 
MIE).  I.e  tartre  slibié  comme  vomitif  est  utile  pour  préparer 
le  traitement,  ainsi  qu'on  le  fait  parfois  pour  l'infection 
purulente  et  des  fièvres  iiitermiltenles. 

Le  chloroforme  en  ptUion  : 

('Alflmfnrm,'.  SâJO  ir»ultc». 

Jaiinr  ...............  n*  I. 

Sirnt>  <lf  nurri* 90  Rianiuri. 

Eau |4. 

I/C5  acides  cldorhydriques,  à la  dose  de  vingt  gouttes, 
fl  lienzoïquc,  üi  la  dose  de  1 à 2 grammcÿ  (Frerichs),  em- 
ployés dans  t'iirèmie,  sont  des  médications  élahiies  en  vue 
d'une  hypothèse  chimique  ; mieux  vaut  recourir  au  >iilfale 
de  quinine,  à la  dose  do  I à 2 grammes  h premier  jour, 
puis  à do'C  décroissuiilf  lc>  jours  siii^aiils. 
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Si  la  vc^^ii•  csl  malade,  on  donnera  d«s  lavements  opia- 
cés. Si  les  rtiris  soiil  alteinU  de  pyélo-néplirite.  on  appli- 
quen»  de>  -saiigMies  sur  la  répion  deü  reins. 

Lorsqu'il  y a des  synqUiVnes  cérébraux,  lorsque  le  coma 
ap{vaniil,  on  applique  des  sangsues  deri’ière  les  apophyses 
ma.stoides  ; les  bains  de  pieds  siiiapisés,  les  Tesicaloii'es 
sur  les  cuisses,  U l'épigastre  (Vel|H*aii),  ont  leur  ulililé 
(F.  Üron}. 

On  adiiiinistrora  le  camphre,  les  excitants,  le  ibé,  le  café, 
comme  dans  les  autres  infections.  V.  Infection  nmutBNTE 
ET  PrtRIDE. 

L'acide  arsénieux  (Perdrigeon)  sera  employé  à la  dose  de 
dix  à vingt  goutte»  de  liqueur  de  Fowler; 

Ou  à la  dose  de  3 à 5 centigrammes  d’acide  pur,  en  dix 
prises  de  1 milligr.,  une  tous  les  quarts  d'Iieurc.  V,  Fièvre 
IXTERHITTENTR. 

On  ouvrira  les  plileginoïw  et  les  abcès  de  bounc  heure, 
soit  qu'ils  résultent  d’uue  inliltralioii  urincusc,  soit  qu'ils 
se  soient  développés  en  un  lieu  éloigné. 

Sur  les  niiicuiations,  on  placera  des  vésicatoires,  et  l'on 
ouvrira  même  les  articulations  lorsque  la  suppuration  sera 
évidente  (Velpeau). 

■■fecilo»  pnnilcBlc  pnerp^rnle  et  flevre  pner- 
pérnle.  — I/iufeclion  purulente  piierpéi-ale  est  une  infec- 
tion consécutive  à une  phlébite  ou  à une  angioleucite  uté- 
rine (Tonnclé,  Nonat),  ou  à une  infection  putride  à fornu* 
aiguë  produite  juu’  résorption  de  produits  putrides  enfer- 
mé>  dans  l’iiténis  ;Balailhé).  V.  iNfEoTiuN  putride  AloüR 
et  Infection  purit.ente  et  Fievre  PLERPÉnALB. 

iNleeltoM  «yphlIUltiue.  V.  SYPHILIS. 

1KF1LTRATI0\  D'imiKB.  — L'inlUtration  d'urine 
est  la  conséquence  immédiate  de  l'ouverture  des  reins,  des 
uretères  et  de  la  vessie.  Elle  produit  un  phlegmon  diffiLs 
s'étendant  avec  rapidité  en  même  temps  que  le  malade 
présente,  à des  degrés  variables,  les  signes  d'une  infection 
urineuse. 

Il  y aune  variété  d’infiltration  d’urine  après  une  ouver- 
ture de  rurèlhrc  qui  suit  une  marche  spéciale  ; rurine 
s'infiltre  au  moment  de  la  miction,  puis  des  accidents  ap- 
paraissent immédiatement  ; mais,  dans  ce»  cas,  le  phleg- 
mon csl  circonscrit  ; cela  devait  être,  on  le  conçoit,  car  la 
source  de  riufillraliou  ne  coule  que  d'une  façon  intcrinil- 
lente. 

Les  plaies  des  reins,  du  hasslnel  cl  de  rurèlhrc  causent 
l'infiUralion  d’urine  dans  le  flanc  et  dans  la  région  du  rein. 
Les  plaies,  les  ruptures  et  les  ulcération.»  de  la  vessie 
causent  une  infiltration  dans  le  petit  bassin  ; le»  rnpUire» 
cl  plaies  du  col  de  In  vessie  causent  nnllltmlion  urineuse 
dans  le  petit  bassin,  au  [H^nis,  puis  au  scrotum  et  jusque 
dan'^  les  aine». 

L'urine  qui  s'infiltre  entre  les  loges  u|H)névroliques  du 
périnée,  délnile  parle  périnée  sur  In  ligne  médiane  ou  .sur 
le»  cAlés,  puis  Finflanmialion  causée  par  rinllllrntiou  uri- 
ncuse  gagne  toutes  les  parties  voisine».  Malgré  tout  ce  que 
la  théorie  indique,  eu  égard  aux  nj»onévroses  du  périnée, 
rinfiUration  urineuse  suit  celle  marche  liabituellemeiit 
(Malgaigue). 

L’infiltration  urineuse  du  périnée  et  des  bourse»  est 
caractérisée  juir  une  rongeur  vive  dos  téguments  gagnant 
le»  partie»  Toisinef,  les  aines,  la  paroi  abdominale  et  le» 
fesses  avec  rapidité.  Du  cAlé  de  rét.at  général,  on  constate 
l’accélération  et  b petitesse  du  pouls,  un  aballeineni  et  des 
frissons  plus  ou  moins  prolongés  ; les  malades  exbulent  une 
Ckleur  uriueuse  i aracléristiquc  et  meurent  quelquefois  dans 


le  coma,  après  avoir  présenté  de»  hoquets  et  des  vomis»e- 
menls  (V.  I.SFEimoN  urineuse).  Jamais  le  phlegmon  simple 
des  Iwurses  ne  présente  les  mêmes  caraclère.s  que  rinlil- 
tration  mineuse,  qui,  d'ailleurs,  a été  précédée  d’accident» 
du  côté  des  voies  urinaire.». 

Le  phh-gmon  diflus  causé  par  rinlUlration  urineuse  sc 
termine  toujours  p.ar  gangrène  du  tégument  et  souvent  par 
fistule  urinaire  lorMfue  les  malades  ne  succombent  pas  à 
rinfillration  urineuse. 

t/infiUration  d'urine  dan»  le  liane  n’est  indiquée  au  début 
que  par  le»  signe.»  d’une  plaie  du  rein  et  les  signes  géné- 
raux qui  accompagnent  rinfillration  urineuse.  — L’urine 
qui  s'infiltre  dans  le  bassin  ne  peut  être  reconnue  que  par 
l'exislencft  de  lésion»  de  la  vessie  coïncidant  avec  l'éiiii 
général  qui  accotupugne  d’ordinaire  riulillration  urineuse 
et  h^s  .signe»  d'un  phlegiium  du  petit  bassin  : ténesme  anal 
et  vé.HÎcui  ; induration  du  tissu  cellulaire  du  bassin  constatée 
|K<r  le  toucher  rcclul  et  vagiual.  I.oi-»que  l’infiltration  uri- 
neuse g.'tgnc  le  scrotum  cl  le  périmVf,  l»*  diagnostic  devient 
très-facile.  V.  IIkin  [Vhùs  (/«),  Vessie  [PUiks  'fe  Ut). 

TkéraiHnUiqm.  — • Lorsque  le  chirurgien  se  trouve  en 
face  d'une  rétention  d’urine,  il  doit  rétablir  le  cours  de  l’u- 
rine avant  que  la  vessie  ne  se  rompe.  Si  l'infiltration  uri- 
neuse est  déjà  produite,  le  chirurgien  fei*a  un  ou  deux  lai'gc.s 
débridenient»  sur  le  scrolmii. 

Cela  fait  le  chirurgien  placera  une  sonde  à demeure  dans 
la  vessie  ou,  s’il  y a de»  rétrécissemeuls,  une  bougie  dans 
Furéthre. 

Loi-squ'il  y a de  la  gangrène  du  tégument,  lorsque  l'urine 
roule  par-dessous  les  eschares,  on  fera  des  lavage»  à l'eau 
tiède  ou  avec  la  décoction  de  quinquina  (V.  AiicÈ>).  On 
pansera  les  plaie»  avec  de  la  poudri*  de  quinquina  ou  avec 
, delà  charpie  imbibée  d'eau  et  d’eau-de-vie  camphrée.  On 
pansera  ensuite  les  plaie»  à l’aide  d’un  pansement  «impie. 

S’il  y a infection  urineuse,  on  traitera  par  les  remèdes 
appropriés.  V.  Infection  iirinei  se. 

On  traiU?ra  plus  tard  les  fistules  urinaire.»  et  les  rétrécis- 
seiueub. 

Pour  l'infiltration  urineuse  du  fiaiic,  V.  nRiN-S  (P/mV»  «frs). 

INFIiAMll.%TIOK.  L'exsudation  séro-fibrineuse  de.» 
ti.s.sus  avec  chaleur,  rougeur,  gunllemeul  et  douleur,  carac- 
térise . 

I.'innammiilion  se  montre  à l'é/a/  niiju  et  à l'ehif  rA^'o- 

Dans  le»  parties  vasculaires,  rinfiammation  aiguë  pro- 
duit d’abord  le  resserrement  des  capillaires  arléricl»  cl 
veineux,  pui»  leur  ditalutiuii  avec  stase  sanguine  formant 
la  romjestion  elForrêt  du  sang  avec  exsudai  fibrineux,  sui- 
vie : >oit  de  rc.so/u/m/i , quand  tout  le  >ang  infiltré  s’absorbe, 
soit  d'mrfMm/iou,  quand  le  lis.su  reste  dur  et  s'infiltre  d’é- 
lément» conjonctifs  ou  fibro-plaslique^:,  soit  de  .swppwra- 
fio«,  quand  l'exsudation  séro-fibrineuse  se  convertit  en 
pu»,  soit  enfin  de  tjangvénef  quand  l’arrêt  du  sang  dans  les 
capillaire»  suspend  toute  nutrition  et  produit  la  mort  dos 
tissus. 

Dans  les  parties  non  vasculaires  l’inflanimallon  »e  révèle 
p.vr  le  gonficmcnl,  rinltUraiion  séreuse,  la  scgmcnlatiou 
et  la  multiplication  d«*s  élément»  qui  composent  le  tissu. 

Suivant  Virchow  et  les  Allemands,  rinfiammation  est 
une  irritation  organique  avec  prolifération  des  noyaux  du 
tissu  connectif. 

L’infiammalioii  sc  termine  quelquefois  si  vile  sur  un 
point  pour  paraître  au  même  moment  .»ur  un  autre,  qu’il 
y a lieu  de  croire  à une  mcfusfd.sc,  c’est-à-dire  à un  Irans- 
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j>orl  dû  à I influüucc  morbide  primiüve  l'ngendrant  des 
phénomènes  inflammatoires  sur  pliisieurs  [loinls  de  l’or- 
gani>me,  ou  n la  migration  d'un  élément  morbide  par  les 
voies  circulatoires.  V,  Emboi.ik. 

Le  froid  cl  rexcessive  chaleur,  les  roiUuslons  et  les 
oh.siruetiüDs  capillaires  spûuUlné<>^,  les  caustiques  Je.s  corps 
étrangers  placés  dans  les  tissus,  sont»  par  l'interntédiaire 
du  grand  sympathique»  nerf  v;iso*motcur,  les  causes  de 
rinllammalion. 

bans  toute  phlcgmasie  un  \m\  violente  et  prolongée,  le 
sang  s’altère  üa/js  scs  éléments  constitutifs  cl  il  se  charge 
de  trois  ou  quatre  fois  plus  de  fibrine  que  de  coutume; 
ainsi  au  lieu  de  2 millièmes  et  demi,  elle  s'élève  à 6 et 
7 millièmes.  (Andral  et  (lavarrel.) 

L’inflammation  des  tissus  est  une  des  causes  les  plus 
ordinaires  de  la  fièvre  et  de  rélévalioii  de  la  température 
du  coi|is,  qui  peut  aller  jusqu'à  6t)  et  à l degrés,  Jlunler, 
Aodi'ol). 

!,a  fièvre  est  un  des  phénomènes  s>in|aiüiiques  ou  ré- 
flexes les  plus  coDslanIs  de  l'inlliimniation  aigue. 

Toute  inflanimation  qui  ne  s'accompagne  pas  de  fièvre 
[K?ut  être  considér»;e  comme  ayant  pris  la  forme  chro- 
nique. 

L’inflammation  aigue  ou  chrnnifpie  est  ordinaiivuient  le 
fwinl  de  départ  de  la  dégénérescence  épithêlinie  et  cancé- 
reuse, fibro-plastique  et  tuberculeuse,  d’après  l'àge  des 
sujets,  leur  prédisposition  hér«^itaire,  leur  tempérament 
et  leur  constitution  acquise. 

Rien  u’esl  aussi  fonimun  chez  les  enfaïu.s  que  la  mêla- 
morfdiosc  des  exsudations  inflammatuires  fihro-plasliques 
on  luberctdes,  de  façon  à produire  les  écrouelles,  le  cai* 
reau,  la  scrofule  et  la  phthisie  pulmonaire. 

Quand  rinflaiumation  ne  se  montre  pas  d'uiie  façon 
évidente  comme  cause  anliTimire  des  nosoiganies  épillié- 
Haies,  chondroïdes,  caucéreuscs  et  tuberculeuses,  elle  ne 
tarde  pas  à s’y  joindre  comme  effet  de  l'irrilalion  pro- 
duite par  ces  ]kroducliuiis  morbides.  V,  Nosoruanir, 

La  médecine  proVi>«]iie  qiielquefois  rinflammalion  d'une 
poilic  saine  dont  les  fonctions  sont  p«*u  Importantes,  pour 
déimrrasser  une  partii*  malade  essentielle  à la  vie,  et  c’est 
ainsi  que  s'expliquent  l'usage  lévulsif  des  cautères,  des 
vésicatoires,  des  sétons,  dos  mo\as  et  des  irritants  purga- 
tifs introduits  dans  rinlestin.  V.  Hfivcr.siON  et  Héhiva- 
TJON. 

Thérintetttùnw.  — On  appelle  iintiitkhiyisihiues  (V.  ce 
mot)  les  moyens  employés  pour  roml>altrc  riiiflammaliott 
aiguë.  Ce  sont  IVum,  lu  f/iVb'ella  saùjnA\ 

C’est  l’eau  i{ui  est  la  base  essentielle  des  iHÛvsons  énml- 
lienles,  acidulés  ou  fè*culenles,  et  des  ap^dicaliuns  topiques 
employées  pour  comballre  riitflaimiiation  aiguë. 

Par  l'appauvrissement  innuédiatdii  sang  qu’elle  entraîne, 
la  (iittf*  nfjSvlne^  végétale,  féculente*  ou  lactée  étendue 
d'eau,  dégorge  les  cupilluiro  de.s  organes  enflammés  cl 
triomphe  aisément  de  beaucoup  d inflaniniations  aigues. 

Dc.semplir  le  système  circulatoire  an  début  d'une  inflam- 
mation par  des  (jMérnies  ou  hctthUy  l'application 

de  sangsues  ou  de  ventouses  scarifiées,  voilà  le  moyen  d'ar- 
rêter ou  de  mo4lérer  le  mal. 

l,n  tirnishn  énergique,  au  moyen  de  lYnUmun  a&heSf 
et  par  la  ventouse  Jiinod,  au  début  d’une  inflummuliMn 
niguC,  peut  rendre  de  irès-gcRnds  services  au  malade. 

Larénifsion  jutr  nn  ivwwi/i/ou  par  un 

pimjatif  ne  convient  pas  au  début  des  plilegmasies  aiguës 
et  n’csl  utile  qu'au  déclin  du  ma)  pour  en  activer  la  lin. 
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Les  nnUshns  ett^umes  n /'uùfc  du  tc.s«c(ifotre  ne  con- 
viennent qu'à  la  fin  des  maladies  aiguës. 

On  adniinislre  lu  digitale  en  poudre  ou  en  teinture  ; 
— - la  véralriuu,  à la  dose  de  5 à 2.7  milligrammes,  qui  ont 
une  action  sédative  sur  le  cœur  et  sur  le  jmuls  ; ou  bien 
le  nitrate  et  le  cbloralo  de  potasse,  2 à h graiiimo;  — le 
tartre  stibié,  5 à Î5  centigrammes;  — le  mercure  >ous 
fome  de  calomel,  de  1 à 2 gramme>,  qui  sont  quelquefois 
Irés-utiles  contre  rinflammaliou  pour  ap|kiuvnr  le  sang; 
mais  leur  emploi  dépend  d'indications  spéciales  et  sera 
indiqué  à l'occasion  du  traitement  de  chaque  inflummatioii 
en  particulier. 

Traittimnit  des  viflammatimx  chroniffuefi,  — Ici,  la  diète 
ne  convient  plus.  Il  faut  employer  les  révulsifs  cutanés,  les 
vttUousms  séçhes^  les  rrt?i/érwdiiwis  c/ndcrwé/ucj*,  la  ;w/r- 
folio»,  les  ffexm,  les  ctiuiéres,  Vhfjfirothëmpk  ; les  révul- 
sifs sur  riotestiii,  notamment  la  cure  de  i*etU-hit^  les  pur- 
gatifs, les  tuniques,  et  surtout  le  séjour  de  la  cani|Kigne  ou 
au  bord  de  la  mer. 


lAfFL'NIOM.  Prépjirulion  de  pharmacie  destinée  à 
extraire,  au  moyen  de  l’eau  bouillante,  le  priiici|ic  médica- 
monleux  d’uue  sul>stance. 

On  a siirtoül  recours  aux  infusions  pour  la  préparation 
des  tisaues.  Alors  on  met  do  /|  à 8 ou  à 15  grammes  de 
feuilles,  de  fleurs,  de  bois  concassé  ou  de  jvoudre  dans  un 
vase  sur  lequel  on  jette  de  l’eau  bouillante.  Au  bout  d'un 
quart  d'heure  ou  d’une  deini-hmu-e  ou  prisse  sur  une  pa>- 
soire  oa  sur  un  filtre,  et  l'on  a uu  médicament  liquide  qu'il 
ne  reste  plus  qu’à  édulcorer. 

lAtHAI.ATIOl^.  Mélijode  Ü)éra{H'tilique  qui  ronsislc  a 
faire  le»  médicaments  volatils,  Ie«  vapeurs  et  les  pomssicres 
médkanienleuRcs,  en  utilisant  l’absorption  pulmonaire  jKmr 
lu  pénétration  d»*s  remèdes  et  jvour  agir  sur  le  sang  et  sur 
l'oi-ganisation  en  générul,  ou  seulement  comme  topiipie  sur 
les  poumons  malades. 

Ou  emploie  [fOur  les  inhalations  pulmonaires  les  odeurs, 
les  gax.  les  vapeurs  cl  les  i>oussiéres  solides  ou  liquide». 
Elle.»  se  font  dans  uu  appartement  rempli  des  vapeurs  à 
respirer  ou  au  moyen  d’im  tube  ou  d’uii  flacon  ou  d'un 
appareil  spécial.  Rarmi  le»  inhalation»  employées  en  théi*a- 
peuliqtie,  nous  citerons  : 

Les  inhihtious  de  musc  ei  de  rn/cn'««c,  qui  se  font  en 
plaçant  de  la  poudre  de  musc  et  de  valériane  dan»  la 
chambre  à coucher  des  malades  atleini»  d'hypochondric, 
d'épilep.sic,  d'hystérie  et  de  névroses  e»»oüliellcs  □. 

Le»  inhnlntions  de  yviidron  ou  d'nàde  phénûfui:.  Elle» 
se  font  avec  ces  sulMtnncc»  mises  dans  une  assiette  sur  la 
table  d'une  chambre  à coucher.  Elles  s'emploient  dans 
Lusllime,  dan»  la  bronchite  chronique  cl  dans  la  phlliisie 
pulmonaire  (3-  On  imîuI  1c.s  faire  également  à l’aide  d’un 
|k*tit  tube  de  Imis  rempli  par  ces  substances  cl  tenu  con- 
stamment dans  la  bouche  comme  un  cigare. 

Les  inhulatiims  de  (àrftrnfhiw.  — Elles  se  font  en  al- 
lant habiter  nu  milieu  de»  bois  de  iuipin»  et  s'emploient 
dans  lu  bronchite  clironiqm*  et  dan»  lu  phthisie  [3. 

Les  inhahttvuts  — Elle»  ont  été  employées 

dans  le  croup,  dans  la  coqueluche,  dans  le.s  maladies 
asphyxiques  et  dans  le  choléra  [3- 

Le»  iuhahitinm  de  ntih:urs  d'acidc  chIorhydri<iue.  — 
Elle.»  ont  été  employées  daa»  le  croup  [3, 

Le»  ùilutkditius  de  l'ait'  des  fré/es.  — Pendant  long- 
temps on  a vanté  raUiiu>phère  de»  étable»  comme  utile 


inpli;kkx.%.  V.  tiruM'E. 
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iluns  la  piilliiNie  |)ultiioiuuirf  iiiui»  io>  qui  uni  élé 

ImbiliT  UDP  rliamhre  pincée  des  vaches  n'en  ont 

éprouvé  qu'une  insigniHantc  amélioration. 

tnhühtions'  (Viwln.  — On  fait  respirer  Hoile  soit  dans 
des  cigarettes,  soit  dans  des  flacons  à large  tubulure,  qu’on 
place  di  vaut  la  bouche.  Elles  s’emploient  dans  la  phthisie 
Q (Piorry). 

Inhilatious  d'éther  iodhydrûfm-,  — Elles  se  font  dans  la 
phthisie  en  a<^pirant  largement  un  flacon  rempli  de  ce  li- 
quide. r~l  (Huelle  . 

Infudntions  dt‘  ram}thre.  — Elles  se  font  au  moyen  île 
pi'tits  tubes  de  plume  ou  de  bois  remplis  de  camphre  Ou 
les  prescrit  dans  la  bronchite  chronique  ci  dans  l'angine 
pharyngée  chronique  fT|. 

inhahtOiua  de  rhlnroforme..  — Elles  se  font  sur  un  mou  • 
choir  imbibé  de  celle  substance,  pincé  au  devant  des  na- 
rini^s,  et  s’emploient  contre  les  douleurs  névi’algiqucs  ou 
contre  les  deruières  douleurs  de  l'accouchenient  (Simpson). 

\HhnhUxoH$  du  ym  des  matières  nyaut  servi  d la  p«r//ï- 
oïlion  du  gai  d'eelaU'oyc.  — Ces  inhalations  se  font  en 
.illaul  dans  Tusitiü  ù gaz  respirer  ^tendant  une  heure  l’aU 
mosphére  de  la  salle  où  l’on  a déposé  la  chaux  et  les  suli 
stances  qui  ont  servi  à purifier  le  gaz  d'éclairage.  On  les 
emploie  dans  la  coqueluche  [33. 

Inhalntioiis  des  etjux  minérales  pulvéïisèes.  — Il  y a un 
nouveau  procédé  d'inhalation  dans  lequel  on  fuit  respirer 
l’eau  iiiédicameiiteiise  en  poussière  ou  iniUérisée  par  des 
appareils  spéciaux,  et  l'on  prétend  qu'il  est  préférable 
à l'inhalalion  des  va)>curs  produites  par  l'ébullition  (Sales  - 
(lirons). 

La  pulvérisation  des  eaux  niédicnmenleiises  deslinée.s 
à rinbnlation  se  fait  dans  presque  toutes  les  eaux  miné* 
raies,  afin  d'ajouter  une  voie  nouvelle  à l'absorption  pul- 
monaire, à l'absorption  par  les  voies  digestives  cl  par  la 
(>cau. 

Ce  sont  les  eaux  ininérntes  sulfureuses  usitées  contre  \es 
laryngites  chroniques,  la  bronchite,  l'angine  pharyngée  ou 
lu  phliii->ie  pulmonaire,  que  l'on  emploie  pulvérisi'es  pour 
faire  des  inhalations  quotidiennes  d'environ  une  heure. 

Il  n'csl  pas  certain  que  les  eaux  pulvérisées  et  em- 
ployées en  inhalation  par  la  bouche  ouverte  pénétrent  dans 
les  bronches,  car  elles  se  condensent  sur  la  voûte  palatine 
ou  dans  l'arriére-gorge  et  ne  vont  guère  au  delà.  En  effel. 
nulle  substance  introduite  par  cette  voie  n'a  été  retrouvée 
dans  l’urine,  et  si  la  poussière  d'eau  pénétrait,  elle  se  con- 
denserait dans  les  bronches,  en  formant  des  gouttes  d’eau 
qui  feraient  tousser  les  iiiiilades,  ce  qui  n'a  pas  lieu. 

l'our  faire  des  inhalations  d’eau  pulvérisée,  on  reste  tous 
les  jours  la  bouche  béante  pendant  une  heure  devant  un 
appareil  pulvérisateur  en  fonction,  ou  dans  une  vaste  salle 
remplie  de  poussière  d'eau  médicamenteuse  produite  pur 
un  mécanisme  approprié. 

de  va})eur  d‘eau.  Les  inhalations  de  vapeur 
d'eau  médicamenteuse  obtenues  par  rébullitioii  ne  sont 
pas  si  dépourvues  de  principes  curatifs  qu'on  veut  bien 
le  dire  ; cette  ébullition  entraîne  un  certain  nombre  de 
parlicules  salines  contenues  dans  les  eaux,  et  ce  mode 
d'inhalation  peut  encore  être  employé. 

iKins  certaines  eaux  minérales,  à Royal  et  au  mont  IVore 
en  parliculiiT.  on  emploie  toujours  les  inhalations  d eau 
minérale  en  ébiilüiion,  dont  les  vapeurs  traversent  par 
des  trous  lu  plafond  inférieur  d'une  salle  où  se  Irouveot 
réunis  un  grand  nombre  de  malades. 

l\JE4.'TIO\M.  Le>  injection'  sont  dus  topiques  appli- 


qués dans  les  cavités  intérieures,  dans  le  tissu  cellulaire, 
au  moyen  d’une  seringue,  d'une  jioiVe  ne  de  caout- 
chouc, ou  d'ifn’t/iileurs.  Il  y a les  injections  oculaires, 
auriculaires,  (diaryngées,  vaginales,  rectales  (ce  sont  les 
lurenieiKs),  sous-cuUuiécs,  li\|iodermiques  (V.  ce  mol), 
et  les  injections  dans  lus  abcès,  les  cavités  séreuses  et  les 
trajets  fistuleiix. 

I-es  injections  sont  rmo/bVnfe.s.'ivec  la  guimauve, la  graine 
de  lin,  la  gomme,  l'aniidon,  avec  l’eau  chaude,  etc.;  — 
co/rmioMi,  arec  la  niortlle,  le  pavot,  la  jus<{uiame,  la  bel- 
ladone, l'atropine,  la  imirphioe,  etc.  ; — asMngentes,  nvee 
le  ratanhia,  la  hiNtorte,  le  tannin.  récoi*ce  de  rhéne,  les 
feuilles  de  noyer,  les  feuilles  de  fraisier,  l'acétate  de 
plomb,  l'alun,  le  nitrate  d'argent,  etc.  ; — irritantes,  aver 
la  teinture  d’iode,  la  décoction  de  roses  dans  du  givis  vin, 
l'alcool  simple  ou  cainpliré  ; — tudtjtutrides,  avec  l'eau  de 
coaltar  saponiiiée,  l'eau  pbéniquée  nu  millième,  etc. 


Ft«.  3(2.  — S^iiiifnH'  ^vîl«nt  i»je«lt<>ni  d'sir  «vm-  !«• 

H.  lUipp»  <k  — V<.n.  S«ri<i*nr 

\a!S  injections  abondantes  du  rectum  forment  de  vérita- 
bles douches  li'ès-utiles  contre  la  ciyislipatiuD  et  les  acci- 
dents <]ui  en  résultent,  ain^i  que  dans  lc>s  cas  de  volvulus 
si  promptement  luorlels.  V.  Douchk  ascendante  , Lave- 
ment. 

Les  injections  dans  les  veines  avec  de  l'eau  ou  des  uié- 
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dicaincnu  ont  été  essayées  dans  un  but  Ihêrapeuliciue^ 
mais  les  résultats  n'ont  pas  élé  très- favorables  et  le  moyen 
a été  abandonné. 

On  fait  des  injections  caustiques  avec  des  serin^ies  de 
verre.  I^s  injections  iodées  sont  faites  avec  une  seringue 
d'ivoire, 

l.orsqu'on  ne  veut  pas  injecter  d’air  avec  le  liquide  à 
injection,  on  se  sert  de  la  seringue  (Cg.  3'i2)  qu'on  emplit 
au  ras  comme  un  vase,  puis  on  place  le  piston,  dont  la  tige 
creuse  conduit  hors  de  la  seringue  le  liquide,  sans  qu’il  y 
ail  la  moindre  bulle  d'air. 

Pour  les  injections  hypodermiques,  on  sc  sert  de  la  se- 
ringue de  Pravaz.  V.  ANB\nYSME  (lig.  22). 

Pour  les  injections  vaginales  et  les  lavements,  le  meil- 
leur instrument  est  l’iiTigalcur  KguUier. 

JHjerlion  d^nrétate  ylomh  pour  rurèlhre,  dans  les 
blennorrhagies,  5 grammes  pour  500  grammes  d'enu.  (Hi- 
cord.) 

Ou  bien,  enn  de  rose,  150  grammes;  nrrtate  de  plomb 
enstuliis^f  3 grammes.  (Contre  la  bleiinorrhagie  Q. 

Ou  bien,  eau  de  rose,  1 litre  ; acétate  de  plomb  aistalliséy 
lü  grammes  (Hicord).  Contre  la  vaginite  m. 

Injection  fi/crt/i;ic  ttujvvde.  Eau,  1 litre  ; bicarbonate  de 
soude,  h grammes  (3. 

Injection  d\dun  jx>w  TurcfArc  (Rioord).  Kau  de  rose, 
150  grammes;  alun,  1 gramme,  (^nlrc  la  hiennorrhéo 
Injection  d'alun  fmtr  le  vagin  (Rirord).  Eau,  1 litre  ; 
alun,  10  à 15  grammes.  Contre  lu  vaginite  H» 

ktjection  astrinijade  (RiconI).  Eau  de  rose,  200  gr.  ; 
sulfate  de  zinc,  1 gramme;  tannin,  1 gramme.  Contre  la 
blennun  hugie  HH. 

tnjecfioti  astringente  au  tannin.  Eau  distillée,  250  gram- 
mes; tannin,  1 gramme.  Contre  la  blennorrhagie  chro- 
nique in. 

//yec/fo«  astringente  de  noix  de  galle.  Eau,  125  gr.  ; 
noix  de  galle,  h grammes.  Eailes  bouillir  et  réduisez  à moi- 
tié. Contre  la  blennorrhagie  fTI. 

Injtrtion  auriculaire.  Huile  d'amandes  douces,  15  gr.  ; 
huile  de  cajeput,  7 grammes  ; camphre,  5 grammes.  Centre 
la  surdité  (3 

Injection  acoustique. 

a»nm<«  itn  Wrrm fO  eoniln. 

liifui*oR«n.t-pericniB. tW  IW«ntiiur*. 

TeiBitin*  .Ir  n»i»«- 2 i>nMiBcin.i. 

EawDte  J«  5 CTPi.ar4M«inM. 

Faites  deux  ou  trois  fois  par  jour  des  injections  dans  les 
oreilles.  Surdités  accidentelles. 

Injection  calmante  vaginale.  Morelle,  15grammes;  pavot, 

1 5 gr.;  eau,  500 grammes.  Faire  bouillir  cl  ajouter;  opium, 

5 centigrammes  (3. 

i«j>c</o«  mimante  laudatiisec.  Décoction  de  guimauve, 
500 grammes;  laudanum,  15  grammes.  Contre  la  blcn- 
norrhée  m. 

Injection  calmante  belladonéc.  Belladone  et  slramoine, 
chaque,  15  grammes.  Faire  bouillir  dans  750  grammes 
d'eau,  et  réduire  ù 500  grammes.  Contre  les  douleurs  de 
matrice  [3. 

Injection  mmtique  uu  nürtUe  d'argent  (Ricord).  Eau  dis- 
tillée, 30  grammes;  nitrate  d'argent,  3 grammes.  Pour 
faire  avorter  la  blennorrhagie,  en  injectant  quelques  gouttes 
à l’entrée  du  canal  de  l'urètlire  p]. 

Injection  de  nitrtUe  d'argent.  Eau  distillée,  125  gr.  ; ni- 
■oeciDT  BT  oBsrBia.  — 2*  édit. 


traie  d'argent,  5 centigrammes.  Contre  la  blennorrhagie 
ancienne  de  huit  à quinze  jours  (3- 

Injection  cA/or«rfc.  Eau,  500  grammes;  chlorure  de 
Labarraque,  20  grammes.  Contre  les  écoulements  mu- 
queux du  vagin  (3- 

Injertim  av<x  leenbébe.  Eau  bouillante,  500  grammes  ; 
poivre  euhébe,  50  grammes.  Contre  la  vaginite  Q. 

Injection  iodre  (Velpeau).  Eau  distillée.  100  grammes; 
teinture  d’iode,  50  grammes  (3. 

Injection  iodurèe.  Iode,  2 grammes  ; solution  saturée 
d'iodure  de  potassium,  iÜO  grammes.  Contra  l’hydrocéle, 
les  abcès  froids  ou  par  congestion  cl  dans  les  kystes  de 
Forairo  m. 

If\jcction  irritante  nu  vin.  Vin  rouge  chaud,  500  gr.  ; 
alcool,  30  grammes;  dans  l'hydrocéle  m. 

Injection  irritante  de  roses  rouges.  Vin,  1 litre;  roses 
raugrs,  50  grammes.  Faire  bouillir  et  passez. 

Injection  mercinieUe.  Eau,  1 litre  ; sublimé,  1 gramme; 
pour  employer,  avec  la  seringue  de  Pravaz,  en  injectant 
dans  le  tissu  cellulaire  dans  la  syphilis. 

Injection  au  stdfate  de  iinc  laudattisèc.  Eau,  200  gr.; 
sulfate  de  zinc,  1 gramme;  laudanum,  2 grammes. 
Contra  la  blennorrhagie  chronique  m. 

Injection  d'acide  phénigue.  Acide  phénique,  l gr.; 
eau,  1 liln*.  Dans  le  cancer  de  l'utérus  et  du  rectum  dans 
l’angine  couenneusc  i-*- 

Injection  de  cO(f//<irS(q»omVié.  Teinture  de  coaltar  sapo- 
niné,  25  grammes  ; eau,  1 litre.  Dans  l’angine  couen- 
ueuse  et  la  di(d)Uiérite  cutanée  [-<-  -vl 

In|eetloM  li7^«Hi«rml4ae«.  V.  EndeRMIOIB  et 
Hypodermique. 

Propriété  qu’ont  les  êtres  vivants  de  créer, 
par  la  génération,  des  modiOcations  individuelles,  de 
forme,  de  couleur,  de  taille,  d'instincts,  etc.,  qui  se  trans- 
mettent comme  type  de  race  ou  d'individus,  mais  qui  ne 
détruisent  pas  la  forme  invariable  de  l’cspéce  (P.  Lucas). 
Ce  que  prt^uil  l’innéilé  est  transmis  par  l’hérédité,  et 
c’est  ainsi  que  les  maladies  liéréditaires  s'cngendrcnl  et 
disparaissent.  En  effet,  quand  une  maladie  lient  une 
famille  eu  puissance,  l'inuéilé  d’une  nouvelle  manière 
d'étra  peut  la  sauver,  de  même  que  lors<{u'elle  n’a  aucune 
maladie  héréditaire;  c’est  i'innéité  qui  peut  la  lui  appor- 
I 1er.  V.  HÉKÉDiTÉ. 

rvocULATlOlV.  Variété  de  la  méthode  ondermique 
au  moyen  de  laquelle  on  fait  pénétrer  dans  l’organisme, 
à l’aide  de  piqûres  au-dessous  de  l’épiderme,  des  sub- 
stances actives  qu'un  ne  veut  pas  introduire  dans  l’es- 
tomac. V.  Hypoûermiuus. 

Avant  la  découverte  de  la  vaccine,  c’est  par  l'tuo- 
rtdation  du  cirm  de  la  t'ario/e,  importée  de  Constanti- 
nople par  lady  Monlagu,  en  1673,  qu’on  se  préservait  de 
cette  fièvre  éruptive,  mais  aujourd'hui  cette  pratique  est 
remplacée*  par  l’inoculation  du  virus-vaccin  (V.  Vaccin). 

— L'inoculation  de  la  syphilis,  imaginée  par  Auzias* 
Turenne  comme  le  traitement  de  ceux  qui  viennent  de 
contracter  la  syphilis,  est,  en  Suède  et  en  Italie,  sous  le 
nom  de  sgphilwttion  (V.  ce  mot),  une  pratique  Irés- 
répandue.  — L’inoculation de  la  clavelee  chez  les  moutom, 
cl  de  la  contagieuse  des  betes  bt/iines,  est  ron- 

slummcnl  pratiquée  par  les  vétérinaires,  et  U est  probable 
qu’on  trouvera  dans  cette  méüiode  le  moyen  de  guérir 
toutes  les  maliidies  virulentes. 

II.  •—  û8 
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l/inoculalion  de  substances  médicamenleuscs,  telles 
que  la  morphine  (I^fargiio)  et  l'atropine,  au  moyen  de 
nombreuses  piqûres  avec  ime  aiguille  trempée  dans  une 
solution  saturée  de  sel,  permet  de  faire  absorber  ces  nar- 
cotiques à la  minute  et  est  très-utile  dans  les  névralgies 
et  dans  quelques  douteurs  rhumatismales. 

IMQl  Ilfm'DB.  Agitation  et  douleurs  vagues  de  tout 
le  corps  et  surtout  des  membres  inférieurs  indiquant  un 
élut  nerveux  moral  ou  physique  et  en  rapport  avec  un 
faible  état  morbide. 

I^NKcnciBE.  Puvidres  employées  pour  la  destine* 
lion  des  poux  de  la  tête,  de.s  poux  du  pubis,  de  l'acanis 
des  galeux,  des  punaises  cl  de  tous  les  petits  insectes  nui- 
sihles.  l’anni  clic»  se  trouvent  la  poudre  de  pyrèllirc  du 
Caucase,  que  l'on  insuflle  sur  les  matelas  et  dan»  les  bots 
dp  lil  e!  dan»  les  murailles  i-k  -»i:  la  poudre  de  caino- 
niillcn,  de  staphisaigre  rc.ssence  de  térél>enüuue  en 
frictions,  la  benzine,  l'huile  de  naphte,  etc. 

V.  ANK>THË.<te 

IXSS0I..%T197V.  1/insolatioii  est  caractérisée  par  des 
douleur»  de  létc  vives,  quelquefois  accompagnées  d'étour- 
dissement, de  délire  et  de  perte  de  connaissance,  dus  à 
une  forte  coi^cstion  cérébrale.  V.ce  mol. 

TfiérrtpcMri'qm-.  — Importe  de  connaissance  ou  le  délire, 
provoqué»  par  Tinsolaiion,  doivent  être  traités  par  la 
saignée  du  bras,  par  les  sinapismes  sur  les  membres 
inférieur»  et  par  les  applications  d’eau  froide  sur  la  tète. 
V.  Calemi  re. 

I^i>40n\IK.  — Le  sommeil  sc  perd  souvent  chez  ceux 
qui  ont  bomiroup  travaillé,  ou  chez  lesquels  ont  lieu  de 
rives  préoccupations  d’affaires. 

Thcva}i*‘uliifHt',  — Les  opiacés,  les  solanées  Tireuses 
et  les  antispasmodiques  sont  les  moyens  h employer  contre 
l’insomnie. 

Le  |)oÛTt'  nibeftCf  à la  dose  de  50  centigrammes  à 
i gramme  par  jour,  est  un  excellent  remède. 

1.0  sirop  de  rhlnroforme  h la  dose  de  30  grammes  guérit 
quelquefois  i’iiisomnie. 

Le  hrommure  de  ji*>tasstum  pmifir,  25  à 50  cenligr., 
chez  les  enfants;  1 à 2 grammes  chez  l'adulte,  donne  de 
bons  résultats  [Miles)  EJ. 

KOnMlLAlllE  t)E  I.'INSOMNIE. 

3forpAi/ii',  de  t à 5 centigrammes,  à prendre  le  soir  en 
pilules  El  peu  usité 

Aréiaifi  de  wiorji/iine,  1 à 5 cenligi‘ammes,  le  soir  en 

pilules  El- 

Sirop  d'aeétnte  de  moi'phiae,  à preodrc  30  grammes, 
le  soir  deux  heui'cs  après  le  repas. 

Suifate  de  morjiAine,  à prendre  en  pilules  de  2 h 
5 centigrammes  EJ- 

Sij'op  de  sulfate  de  morphine,  à prendre  le  soir  à la 
dose  de  30  grammes. 

Chlorhydraie  de  morphine,  1 à 5 rcniigramincs,  à 
prendre  le  soir. 

VfulHue,  à prendn*  en  pilules  de  10  ù 20  centigram- 
mes El- 

Extrait  d'opimn  en  pilules,  1 à iO  ceuljgr.itnme.s,  à 
prendre  le  soir. 

Sirop  d’t'X/rdtf  d'opium,  et  sirop  de  pavots  blatits  à la 
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dosc  de  30  grammes  El-  ^ sirop  contient  5 cenligr. 
d'opium. 

Vynoyhsse  en  pilule»,  de  10  à 30  centigrammes. 

lHasci}rdinm,  à prendit!  à la  dose  de  2 à 6 gram- 
mes El* 

.Sirop  dùièodt'y  à prendre  le  soir  A la  dose  de  30  gr. 
contenant  25  milligram.  d'opium  El* 

de  Sydenham,  de  10  à 20  gouttes  fTl. 

Vundanum  de  f\*ms$&iu,  de  5 à 15  goutte». 

.Yfircrt/ie,  à prendre  en  sirop  20  grammes  ou  en  pilules 
de  10  à 15  centigramme»  El* 

Pilules  de  eodeine. 

l*i>udr«  do  xuinaHTr q.  a. 

K.  8.  a.  quatre  pilules.  A prendre  une  chaque  jour  El- 


Mehintjc  sopori/îque  jwur  usuÿe  externe. 


Elirait  lie  WIImIu*-*. 
Kxtrait  «Ta]*i(icn. . . . 


a sniwiMa. 


En  frictions  tous  les  soirs  sur  la  tempe  et  recouvrir  de 
taffelas  ciré. 


fîj/mif  ahfxylùpte  de  ItKturanum.  — Pulvérisez  gros- 
sièrement le  lactucarium,  failes-le  macérer  pendant  quel- 
ques jours  avec  quatre  fois  .-.on  poids  d’alcool  à .*i6*  cen- 
té.»imaux,  passez  avec  expression  et  nilrex.  Versez  5ur  le 
marc  la  meme  quantité  d'alcool,  et,  après  une  nouvelle 
macération,  passez  de  nouveau  avec  expression  et  filtrez, 
réunissez  les  teintures,  distillez  pour  en  retirer  tout  l'al- 
cool; évaporez  le  résidu  au  bain-marie  en  consistance 
d'exiruit,  et  achevez  lude».sicc.ation  à l’étuveEl  lAubergier) . 

Siroji  de/fic/ucnrifim.  A prendre  tous  les  soirs,  à la  dose 
de  30  à üO  grammes  Q. 

Les  préparations  de  lactucarium  ne  valent  pas  graod'- 
chosc  et  n’ont  que  peu  d'effets  soporifiques.  Elles  n'agis- 
sent que  lorsipi'eiles  sont  falsifiées  avec  de  l’opium;  alors, 
dans  res  conditions,  U vaut  mieux  employer  directement 
l'opium  dont  on  peut  hxer  soi-niéme  la  dose. 

Bmimirc  de  j)oUtAsium,  à prendre  de  25  h 50  centi- 
gramme.» pour  les  cnfaïUs  et  à 1 ou  2 grammes  pour  les 
adultes. 

Gouttes  noires  anylaises,  à prendre  le  soir  A la  dose  de 
une  à six  gouttes. 


Lorsque  par  inflammation,  ou  par 
suite  des  incrustations  calcaires  produites  parla  vieillesse, 
les  valvules  de»  orifices  du  cœur  ne  |H>uvent  se  redresser 
et  fermer  les  ouvertures  canliaqiies,  on  dit  qu'elles  sont 
insunisaute»,  et  cela  caractérise  les  insuflisanc.es  des  ori> 
hcc8  du  cœur  V.  Coiiffi,  ENDCxuntUTK. 

IKTEnPÉRIE.  Le  mélange  des  quatre  humeurs,  k 
sang,  la  pituite,  la  bik  et  l'alrabik  en  proportions  diffe- 
rentes de  l'étal  normal  constituait,  au  temps  de  Galien, 
une  intemj^  rie.  C'est  une  expression  inusitée  anjourd'liui 
et  tombée  dans  le  domaine  de  riiistoire. 


I\TEBC'AL.%IRB.  Dans  la  doctrine  des  crises  et  des 
jours  critique»  (V.  ces  mots)  il  ya  des  jour»  qui  sont  répu- 
tés critiques  parce  qu»‘,  ces  jours-là,  se  montre  le  phéno- 
mène |iar  lequel  se  jugent  ksmaladies.  Le»  jours  où  n'ont 
pas  lieu  les  crises  sont  les  jours  intercalaire».  Ce  sont  les 
troiriéme,  cinquième,  neuvième,  treizième,  dix- neu- 
vième, etc. 

INîTBR4'l'RRS!VT.  Phciiomèiie  morbide  ou  maladie 
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apparaissant  comme  complication  dans  le  cours  d'une 
maladie  en  voie  d'ejécution. 

■>TCR«nrTK:Vf-|!.  I.a  réapparition  d'un  phénomène 
morimie,  a des  intervalles  réguliers  ou  irréguliers,  consti- 
lue  1 tntn'tniUaire. 

ïa  interniittepee  li  ua  symplAme  indique  souvent  la 
nature  et  le  traitement  des  maladies  au  milieu  desiiuelles 
il  se  nuimtesle. 

Des  svmpldmes  intermittents,  venant  d'une  lapon  régu- 
liere  tous  les  jours  et  sans  réaction  fébrile,  indiquent  une 
/letrc  lurvée.  V.  Fii-vhe  intebuittente  cINévhaioie. 

A cété  des  intermittences  régulières  et  périodiques  il 
}•  a des  intermittences  irrégulières  qui  ne  sont  d'aucune 
utilité  pour  la  tliérapeutiqiie  i ainsi  sont  les  intermittences 
du  rieur  et  du  pouls,  les  intcmiittcnces  des  spasmes  ou 
convulsives  de  quelques  névroses,  et  riiitermittence  de 
t incontinence  dos  urines. 

ljuand  rintcniiittence  est  périodique  et  régulière,  venant 
tous  les  jours,  tous  les  deux  jours  ou  deux  fois  par  jour 
a peu  prés  à la  mémo  heure,  elle  oblige  ordinairemenî 
a recourir  à l'usage  du  quinquina  ou  de  la  quinine. 

Lorsqu  au  milieu  d'une  lièvre  ou  d'une  maladie  aiguë 
d se  montre,  un  svrapu'une  i-égulièremenl  intermittent,  il 
faut  le  combattre  par  les  préparations  de  quinine  et  de 
quinquina. 

Les  douleurs  de  névralgie  venant  tous  les  jours  h la 
même  heure  guéris-seiil  très  bien  par  le  sulfate  de  qui- 
nine.  ^ 

L'intermittence  nocliirne,  régulière,  d'une  douleur, 
ayant  les  os  pour  siège,  indique  ordinairement  une  diathèse 
syphilitique  et  exige  I emploi  d'un  traitenicnt  mercuriel  ou 
lodure. 


■VtERTRHiO.  Inilammntinn  de  In  peau  causée  par  le 
contact  de  deux  [larties  contiguës  ou  par  l'iiTitatinn  d'un 
produit  de  sécrétion  comme  l'urine,  la  sueur  ou  les  larmes, 
L intertrigu  existe  surtout  chez  le.s  personnes  grasses 
dans  I aisselle,  au  cou,  entre  les  cuisses  et  à la  marge 
de  I anus,  et  il  se  complique  souvent  d'eczéma  ou  d im- 
pétigo. 

ThfmpcnHqm.  — Contre  l'intertrigo,  il  faut  prescrire 
de.  applications  fréquemment  répétées  de  poudre  d'ami- 
don. de  lyrnpode  ou  de  sous-nili-ate  de  bismuth.  — des 
lotions  avec  de  l'eau  blanche,  — d'eau  alcoolisée,  — 
d eau  de  Cologne,  — de  liqueur  de  l'.owLand,  — d'eau 
de  goudron,  — d'émulsion  de  sublimé  corrosif,  faite 
avec  10  centigrammes  de  «ulilimé  pour  300  grammes 
n t'miü.sioa. 


INiTeSiTIlV'  (.M.vi,Atios  I.E  C).  f.Cs  intestins  sont  le 
«loge  àv  leMons  et  at*  maladiCsS  Irès-variêcs.  Ce  sont  le.^ 
concréttons,  _ les  décAicnns,  — le  ow.„',  - l',fr«iig/e'. 
fnriitm/eiracou  des,  _ les  A.  m, 'es,  - 
enIfriU',  — les  w ugiualioiis,  — les  jiliiies,  — les  efré- 
ri.v^c«(s,  etc.  V.  HNTÉniTE,  Heii.mw,  Invaiw.s'ation, 


InleMin  (tJVNCBETioNS  tiE  l.’j.  Des  concrétions  cal- 
caires  se  forment  assez  souvent  dans  l'iiitestin  de  l'hoiiiiiic 
sous  I iiitliience  d'un  calcul  biliaire  toiiib,’  dans  cet  organe 
ou  d un  coiqis  étranger  qui  se  recouvre  de  imatiéres  ani- 
iTJales  et  calcaires. 

Clic*  les  animaux,  les  concrétions  inletiiinales  sont  In^- 
frequentet  et  soûl  connues  sous  le  nom  de  Uzoants. 

Les  roiicrétions  intestinales  sont  formées  de  matières 


T.'i.') 


animales,  de  carbonate  de  magnésie  cl  de  phosphate  de 
chaux  enloiiraiil  un  noyau  de  fruit  ou  un  morceau  d'os 
(.Morand),  un  pépin  de  fruit  ou  un  corps  étranger  quel- 
conque. 

Il  y a des  concrétions  de  dilfércnt  volume  et  de  différent 
poids,  depuis  10  et  20  grammes  jusqu'à  1 et  plusieurs 
kilogrammes. 

Les  concrétions  intestinales  sont  lanlAl  dures,  lanlAl 
spongieuses,  plus  ou  moins  dures,  friables,  brunes,  rou- 
geâtres ou  btuuches,  et  toujours  recouvertes  d'a..pérités 
plus  ou  moins  fortes. 

Chez  les  paysans  qui  mangent  du  pain  d'avoine  il  y a 
souvent  des  rairuls  urémiccs  formés  de  ligneux  recouvert 
de  matière  organique  (Nonro,  Marcet).  On  a quelquefois 
appelé  ces  calculs  «egagropAite,  par  comparaison  avec  les 
calculs  formés  de  boules  de  poils  chez  les  bœufs  qui 
lèchent  leur  peau  cl  avalent  des  poils. 

Des  douleurs  fixes,  aiguës  ou  erratiques,  avec  consti- 
pation ou  alternance  de  constipation  et  de  diarrhée,  de  la 
gène  au  cours  des  matières  sien-orales  et  quelquefois  une 
obstruction  intestinale  avec  tumeur  niilour  du  ventre,  dure 
et  molle,  indiquent  une  concrétion  de  l'intestiu. 

Les  accidents  produil.  par  les  concrétions  de  l'intestin 
sont  souvent  suivis  de  reicrélion  d'une  ou  de  plusieurs 
pierres  par  l'anus,  mais  chez  quelques  individus  la  mon 
est  la  cousé<)iieiice  de  l'cntérilc,  de  robslruclion  ou  de  la 
perforation  iulestinalc. 

Il  y a des  conciélioiis  de  rimeMin  qui  ne  sont  antres 
que  les  déi>èls  calcaires  formés  autour  d'un  calcul  biliaire 
arrêté  diuis  l'inleslin. 

Les  groicscs  concrétions  et  les  gros  calculs  des  intestins 
causent  des  ncridents  qui  suiilrominuns  à toutes  les  occlu- 
sions intestinales  (V.  ce  mol).  Lorsque  les  ralculs  arrivent 
dans  le  rectum,  ils  causent  des  accidents  analogues  aux 
corps  étrangers.  V.  Coars  Ltiiangehs. 

rAmipeiKigiie.  — Il  faut  purger  les  malades  à plusieurs 
rcpnses  pour  tâcher  d'évaruer  les  concrétions  de  l’inles- 
jin  ; mais  si  l'on  nu  |k  uI  y réussir,  il  faut  prescrire  les 
boissons  délayantes  de  petit-lait,  la  cure  de  raisin;  — les 
eaux  de  Wiesbadcii,  de  Niederbi-onn,  de  kjssingcn  et  de 
Tieplitz. 

Si  les  concrétions  arrivent  .au  rectum  et  ne  peuvent  en 
sortir,  il  fniil  les  extraire  avec  des  leneUes  ou  avec  une 
curette.  On  fera  des  injections  forcées  dans  le  rectum 
(J.  (Hoquet)  pour  fayoristir  l'expulsion  des  calculs  du  gros 
intestin.  — .Au  besoin  même,  si  leur  volume  est  très-eou- 
sidérablc,  on  sera  obligé  de  fendre  raiiiis. 

IniratlM  (fficAiraies  îles),  line  eonliision  snr  l'abdo- 
men ou  sur  nne  hernie  détermine  quelquefois  une  rupture 
des  ii)t«slins;  une  {uTitunite  surain^uê  et  un  t^panchement 
circonsci'il  des  matières  iotestinaie.s  * une  pèrilonitc  locale, 
une  périlonile  herniaire,  suivcnl  ces  lésions.  V.  Anus 

CO^TRK  NATURE, 

Th&apeuiitpie,  — On  traitera  comme  une  plaie  des 
intestins  sans  issue  de  l'anse  blessée  au  dcliors,  s’il  y a 
contusion  de  rsihdomen. 

Si  une  coiilusion  a |)ortê  sur  une  liernie%  on  ne  nîduira 
p.xs  riiiieslin,  et  si  riiiflammaliun  augmente,  s il  »e  forme 
un  abcès  slercoral,  on  ouvrira  cl  I'üii  établira  un  anus 
contre  nature.  LorNqu'il  y aura  un  épanchcmenl  de  sang 
abondant  et  une  douleur  vive,  il  serait  peut-ôtre  préférable 
de  faire  l’opiTalion  de  la  hernie  étranglée  de  bonne  heure; 
on  ferait  une  suture  de  rinlcstiii  (V.  PLAib5  des  intes- 
tins), ou  bien  on  établirait  un  anus  artiliriel. 
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■■«rUln  (f.TBAN<U.E*F.\T  IXTF.RNE  DK,  I.’).  linc  ïioli'IllC 
■lonicur  (In  Tinilrc,  avec  lioquel,  concCiiiiilion,  voiiiisse- 
uieim  bilicu»  cl  slcrcoraux,  liallonnciiiciil  iln  ventre  el 
pelilessc  dn  poids,  aunoiiconl  un  l'iraugleincnl  inlcnic  de 

r.’t-lnmglcmenl  de  Tintcsliu  qui  sc  fail  à travers  liîs 
ouverliires  de  la  paroi  du  venlre  consUlue  la  ln*rnie  ; mais 
quand  ce  viscère  se  roule  sur  lui-nième  ou  passe  sur  une 
bride  accidenlellc  formée  dans  le  péritoini!  ; ^nd  il  est 
compriiné  par  une  tumeur  de  la  rate  ou  de  rulérus,  quand 
une  tumeur  est  situi-c  dans  ses  parois,  quand  des  con- 
crétions intestinales,  biliaires,  siercorales,  un  pafpiet 
d’ascarides  ou  un  amas  de  noyaux  de  fruits  nbliuîrent  son 
calibre,  il  eu  résulte  un  ohsUiclo  au»  cours  des  roalii'rcs 
quon  appelle  ftraivjh’fuent  intente. 

On  guérit  quelquefois  d’un  élranglenient  intemc,  lorsque 
le  cours  des  matières  siercorales  peut  sc  rétablir,  mais 
cela  est  rare  ; dans  les  cas  d'obstacle  par  dégénérescence 
organique  le  mal  est  absolument  incurable. 

1,’étranglcment  par  obslruclion  stcrcorale  ou  par  un 
amas  de  corps  étrangers  est  celui  qui  laisse  le  plus  de 
chances  de  guérison  aux  malades. 

Dans  IViranglpfïiünl  intornt*  de  l inU"^Un»  les  malades 
meurent,  soit  par  péritonite  consi'^cutivc  à la  lésion  intes- 
tinale, soit  par  l’asphyxie  i|ui  résulte  du  refoulement  du 
diaphragme  par  le  méu-orisme.  V.  Occlusions  intes- 

TINALKS. 

Thnafenti'iue.  — L’étranglemeiil  interne,  causé  par 
une  obslruclion  slercorale  ou  par  l'arrêt  d un  corps  etran- 
ger iptelconque,  doit  être  traité  par  les  purgatifs. 

Si  l’étranglement  interne  s'accompagne  de  péntomie, 
il  faut  faire  Une  saignée  du  bras  ou  appliipier  des  sangsues 
sur  le  venlre.  , , 

l.a  belladone  en  extrait,  5 410  centigrammes  a 1 inté- 
rieur et  en  frictions  sur  le  ventre,  est  Irès-iililc  dans 
rptraiiglemcnt  inleimc. 

Des  applications  de  glace  dans  un  large  coussin  de 
caoutchouc  vulcanisé  sur  le  venlre,  des  boissons  glacées 
et  des  lavements  froids  peuvent  gOérir  l'étranglement 

inlernu.  , 

L’application  du  marteau  chauffé  à 1 eau  houillanlc 
rl  appliqué  sur  le  ventre  iteul  guénr  l étranplemcnt  in- 
terne en  provoquant  un  violant  spiuune  de  !■mU’»lia. 

Le  massage  gueiit  bien  les  étranglements  internes  dus 
à une  obslruclion  stcrcorale. 

L’électricité»  employée  avec  un  excitateur  dai»s  l’abdo- 
inen  et  I‘autre  sur  Tabdoim’n,  peut  rendre  des  services 
el  faire  disi»arat(re  un  étranglement  iiUemc. 

Dans  rélranglemeiU  interne,  il  faut,  si  le  météorisme 
est  trop  considérable,  faire  la  ponction  de  l'inleslin  à 
travers  les  parois  du  ventre  au  moyen  d un  trocart  capiL 
laire,  pour  donner  issue  aux  gaz  et  prévenir  l’asphyxie 
{l‘iodagne!). 

Ouand  tous  les  moyens  opposé.s  à un  étranglement  in- 
terne ont  échoué,  et  qu’il  n’y  a pse*  de  maladie  organique 
cancéreuse,  il  faut  faire  la  gastrotomie  cl  fonner  un  anus 
contre  nature.  V.  OiXUSioN  inte-STINale, 

InloMinii  (PlAlKS  liEs]. 

1*  Vlaifin  |)or  tmmhants  dconton- 

— Les  plaies  des  intestins  ont  lieu,  l'intestin  étant 
sorti  au  deburs  à travers  une  plaie  de  l’abdomen  ou  l’in- 
testin étant  encore  enfermé  dans  la  cavité  abdominale. 

I.CS  plaies  de  l’Inteslin  sont  longitudinales,  transver- 
sales, bornées  k une  simple  fente  ; ou  bien  il  y a section 


incomplète,  qui  ne  larde  pas  à se  compléter,  ou  bien  il  y 
U section  incomplète. 

Les  plaies  qui  existent  sur  des  intestins  sortis  à travers 
une  plaie  de  l’abdiMnen  ne  sont  pas  difliciles  à reconnaître* 
et  suivant  qu’il  y a une  plaie  transversale  ou  une  plaie 
longitudinale  de  l’inleslin,  il  y a une  ouverture  eHipliquc 
daii>  le  sens  du  diamètre  de  l’anse  intestinale  ou  dans  le 
sens  de  son  axe. 

Les  plaie-s  existant  sur  une  anse  intestinale  accolée  à la 
paroi  abdominale,  ou  demeurées  dans  le  voisinage  de  la 
plaie,  sont  reconnues  aisément  par  l issue  de  matières 
alimentaires  ou  de  matières  fécales,  suivant  le  point  de 
rinle.ilin  sur  lequel  la  blessure  a porte. 

Les  plaies  des  intestins  restés  dans  l’abdomch  el  qui  ne 
sont  pas  accomp.vgnées  d’épanchement  de  matières  intes- 
tinales, sont  plu-»  souvent  soupçonnées  <|uc  diagnostiquées. 
Les  vomis5t‘ments  cl  une  douleur  vive  n indicpicnt  pas  que 
l’intestin  a été  blessé,  mais  la  présence  de  sang  dans  les 
vomissements  el  dans  les  selles  est  un  indice  que  I estomac 
ou  rinteslin  ont  été  atleinb;  la  lympaiiite  est  quelquefois 
un  signe  précieux,  surtout  lorsqu  on  voit  en  niènic  temps 
des  gaz  sortir  par  la  plaie  de  l abdomen. 

\jes  plaies  de  l’inleslin  suiit  souvent  compliquées,  au 
moment  de  leur  prmluclioo,  par  une  plaie  des  autres 
viscères.  V.  FoiB  {Phù$  du).  Hâte  {Vlnies  tUs  la).  Vessie 
[Phiien  de  fu),  Estomac  (P/oie  de  f),  Adhomen  (Plaie 
de  f). 

Iæs  cpancbemcnls  de  sang  dans  l’abdomen,  le»  épan- 
chements de  matière  intestinale,  la  péritonite  suraiguë, 
les  abcès  slercoraux,  l’anus  contre  nature,  sont  le»  com- 
plications immédiates  cl  consécutivcî»  de»  plaies  des 
intestin». 

I.cs  glaies  (les  iiilcstins  pctivunl  élrc  multiples,  cc  qui 
aggrave  leur  pronostic,  el  elles  sc  terminent  par  lies  fis- 
tules vésieo-inlesUiiales  el  des  fistules  vagino-inlesiinales 
cite»  la  femnic. 

Une  plaie  (l’inleslin  qu'il  est  impossible  if(î  (Iccouvrir, 
cl  qui  esl  enfermf'c  (laits  rabdometi,  tu-ul  guérir  sponta- 
ll(■•ml■nl  si  clic  esl  petite,  si  une  hernie  de  la  muqueuse 
l'oblitère,  si  la  solution  de  eonliniiilè  adhère  4 la  paroi 
alHlominalo  {.\.  Cooper),  si  l'èpiploon  forme  bouchon  et  ad- 
hère 4 la  plaie  iTheden),  enlin,  si  les  anses  intestinales^ 
s’aggltilinenl  entre  elles.  .Mais  le  plus  souvent  les  malades* 
meureiil  4 lu  sotie  des  complications. 

Thiruivutiiiue.  — Un  individu  atteint  de  plaie  de  1 ab- 
domen el  de  plaie  des  intestins  doit  être  tenu  au  repos  cl 
4 la  dièle  absolue,  puis  à la  dièle  aux  bouillons.  — Lorsque 
des  siilures  oui  été  failes,  on  nourrira  seulcmenl  quand 
les  fils  auroiil  èlé  rclirès.  A ce  moment,  on  pourra  donner 
un  purgatif  léger.  Si  une  plaie  a été  produite  au  luomenl 
où  le  malade  venait  de  manger,  on  le  fera  vomir  Iltoycr], 
soit  en  lilillant  la  Inelle,  soit  en  administrant  10  tenlijp-. 
d'(-fflélique,  mais  ce  sera  seulement  dans  les  cas  où  1 on 
ne  pourra  pas  faire  la  suture  intestinale. 

l.ors(|ue  l’iiitcsliû  blessé  esl  resté  dans  l altdouieu,  il 
faut  attendre  cl  diriger  le  traitement  eoiitrc  la  eomplica- 
lion.  V.  ÈfANC.HtlIF.NT  KE  l'AIIKOMEN. 

Lorstpie  la  plaie  a été  prodiiile  par  un  instrument  pi- 
quant, cette  ((ondiiile  esl  surtout  indiqiice. 

Aller  4 la  reelicrclic  d’un  intestin  blessé  (Heisler)  est 
une  opi’rntion  qui  ne  doit  pas  être  tentée  (BoyerL  route- 
fois,  si  une  mise  inlestiiialc  sortie  esl  saine  el  s'il  y a des 
signes  évidents  d'une  plai>.-  de  I iitleslin,  on  esl  autorise 
4 tirer  sur  rinle.sliii  pour  rexamiiier  ctcberchcr  la  plaie. 
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Coppnünnt  il  no  faut  pas  tirer  sur  l'inlcstin  au  delà  de 
certaines  liaiilesquc  la  pnidence  indiquera. 

PmmVrc  vuiû'utiim,  — Plaû'S  huifjitwfimihs  et  traits- 
versafrs.  — Dans  les  cas  où  rintestiii  blessé  est  au  dehors, 
si  une  plaie  a moins  de  1 centimètre  de  longueur,  on  pas* 
sera  une  anse  de  fil  dans  le  mésentère  et  l’on  maiiiliondra 
l'intestin  réduit  en  arriére  de  la  paroi  abdominale  (Patfyn, 
Scarpa,  Boyer). 

Si  la  plaie  est  plus  étendue,  on  fera  l'opération  sui- 
Tante  : 

On  rentre,  en  dedans  les  lèvres  de  la  plaie,  on  passe  les 
nu  transTcrsalemenl  à travers  les  lèvres  de  la  plaie  ainsi  re* 
courbées,  et  l'on  place  assez  de  fils  pour  que  la  muqueuse 
ne  fusse  pas  hernie  dans  leur  intervalle.  Oo  coupe  près  des 
numds  et  l’on  réduit  l'inlcstin,  ou  bien  on  laisse  les  fils 
pendre  au  dehors,  rinieslin  élant  resté  accolé  à la  paroi 
abdominale  (Jobi‘rt). 

On  peut  aussi  faire  la  suture  suivante  avec  avantage  : 

On  passe  une  aiguille  à travers  rintesUn,  à 5 müliméires 
au  delà  des  bords  de  la  plaie,  au  niveau  d’un  de  ses  angles, 


fÎR.  94a.  — Siilui*  ii«  0«W.  » l'n«  |4ar^  k cliaqqe 

ijii  iil  «I  «H  ürU  4«*  l■>nl«  J«  I*  ptalc  coninti.'  pour  U ik 
rrpriu*.  (»laton.) 


on  enfile  une  aiguille  ù rniilre  bout  du  fil  ; on  fait  un  point 
piqué  de  chaque  cèle  et  l'on  croise  les  aiguilles  qui,  de  celte 


Fi(t.  ait.  — Siildie  Ji>  0«|r.  Im  fil*  pa«*.^(  nn  moym  <k* 

ronlinnoitl  «li'*  [.«itil*  iiluriuitiv«mi‘ik(  »Hr  I titw*  rt  *iir  l'awtrv  k*VTT  <lr 
U platM*  «oui  |iiri*  ë (tre  rrrr^i. 

façon,  font  un  point  piqué  successivement  sur  chacune  des 
lèvres  de  la  plaie,  et  I on  serre  à mesure  (Gely),  l'intestin 


est  réduit  cl  la  plaie  de  l’ul>dnmen  refe^rmée.  Quelques 
jours  plus  tard,  les  points  de  suture  tombés  dans  l'inles* 
lin  sont  rendus  |>ar  les  selles(fig.  3ùH,  3/|/i,  3ù5). 

Ces  deux  procédés  de  suture  par  adossement  des  séreuses^ 
et  le  dernier  en  particulier,  valent  mieux  que  la  suture 
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entrecoup4‘e  après  section  de  la  muqueuse  et  rapproche- 
ment dos  parties  avivées  (.Moreau  Buulard). 

I.a  suture  à surjet  et  la  suture  en  surjet  avec  un  fil 
double  terminé,  en  guise  de  nœud,  par  un  petit  rouleau 
de  toile  qui  est  arrêté  en  dedans  de  l'Intestin,  et  arrêté  à 
l'autre  extrémité  par  un  umud  avec  le  fil  dédoublé  (heybard) , 
la  sutun^  à anse  (Ledran),  ne  valent  pas  la  suture  avec 
adossement  dos  séreuses. 

On  peut  faire  la  suture  à l’aide  d’une  plaque  de  bois 
trouée  de  30  à 35  millimétrés  de  long  sur  15  à 20  milli- 
mètres de  large,  introduite  dans  l'intestin  ; une  anse  de  fil 
étant  passée  au  milieu  de  cette  plaque  et  lai.s.sant  entre 
ses  bouts  un  écartement  de  ù miiiiniéires  et  armée  d'une 
aiguille  à ses  deux  exlnmiités,  on  traverse  les  deux  lèvres 
de  la  plaie  et  l'on  réunit  rinieslin  ; les  deux  chefs  du  fil 
sont  noués  au  devant  de  La  plaie  sur  un  rouleau  de  dia- 
chylon,  elles  deux  lèvres  de  la  plaie  intestinale  sont  ainsi 
rapprochées  et  maintenues  en  contact  avec  la  paroi  abdo- 
minale. Au  deuxième  jour,  on  coupe  le  fil,  et  le  lendemain 
ou  le  surlendemain  la  plaque  de  bois  est  rejetée  par  les 
selles  (lleybard).  Ec  procédé  n'est  que  la  modificatioB  de 
la  suture  à anse  (Dalfyn,  A.  Cooper  et  Scarpa)  ; la  réunion 
se  fait  parce  que  rinlestin  est  maintenu  au  niveau  de  la 
plaie. 

Iji  suture  « anse,  après  le  rapprochement  de  la  plaie 
coiniiie  avec  rndossemcnl  des  séreuses  (procédé  Jolicrt) 
et  avec  la  rescision  de  la  muqueuse  (Moreau  Boulard), 
n'est  pas  un  procédé  autrement  avantageux  que  celui  de 
Gely. 

f.a  suture  d pnssH  se  fait  avec  une  aiguille  droite 
et  se  pratique  comm<r  pour  les  téguments.  On  passe  obli- 
quement le  fil  d'une  lèvre  de  la  plaie  à l'autre,  en  com- 
mençant à h millimètres  en  dehors  des  bords  de  la  pÜiie  ; 
on  réduit  l'intestin  et  on  lai.sse  pn>ser  au  dehors  les  deux 
exlréniilésdufil  (Bertrand).  Lorsqu'on  retirera  les  fils,  ou 
tirera  sur  eux  en  sen.s  opposé  ; pour  cela  on  se  servira  des 
fils  doubles  de  coloration  différente  en  pratiquant  la  suture 
(Ib'^Iard). 

Lorsque  l'intestin  est  blessé  en  travers,  et  quand  la  plaie 
est  petite,  les  procédés  employés  pour  les  plaies  iongilu- 
dinales  sont  bons. 

lnler|)üscr  un  bouchon  d'épiploon  dans  la  plaie  et  prati- 
quer la  suture  h anse  (iobert)  peut  être  fait  lorsqu'on  a 
l’épiplüon  dans  le  voisinage  de  la  plaie. 

Le  procédé  des  quatre  maîtres,  c’est-à-dire  la  réunion 
de  l'intestin  par-dessus  une  trachée -artère  d'animal,  ou 
une  canule  de  sureau,  et  combinée  à la  suture  entrecoupée, 
malgré  les  tentatives  de  l'Académie  de  chirurgie  iDii- 
verger),  est  aujourd’hui  abandonnée.  — Réunir  par- 
dessus une  carte  roulée  (Sabatier)  n'est  pas  un  meilleur 
moyen. 

Pour  les  plaies  transversales,  on  peut  appliquer  la  su- 
ture Gely  ; la  modification  qui  consiste  h appliquer 
deux  épingles  à insectes  traversant  l’inleslin  sur  plusieurs 
points,  de  façon  A simuler  une  aiguille  passant  dans  une 
étoffe  pour  y faire  une  reprise,  et  qui  sont  attachées  à deux 
fils,  puis  une  suture  en  surjet  passant  sous  tous  les  points 
découverts  des  deux  épingles  (Bouisson),  est  un  procédé 
moins  avantageux  que  la  suture  de  (>eiy.  Les  fils  sont 
laissés  dans  la  plaie  de  l’abdomen  ; on  relire  d'alwrd 
les  nu  qui  réunissent  la  plaie,  puis  les  épingles  qui 
sont  amenées  au  dehors  par  les  fils  qui  sont  attachés 
à leur  tête. 

IkiLiième  indication.  — Section  trwtsversalc  de  rinies- 
tin.  Lorsque  l’intestin  est  totalement  ou  largement  divisé 
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on  Iravcis,  ou  môme  ilans  le  casü»*  simple  plaie  transver-  | 
sole,  on  fom  ; 

L‘invngit»ation  du  bout  sup«^rieur  de  l'intestin  dans  l’in- 
fj^rieur  (llaimihor),  et  mieux  l'invagination  du  bout  su|m^- 
rieur  de  rinteslin  dans  le  bout  inferieur  retourné  en  dedans 
^Jobert). 

I.e  procédé  de  Itbaoulbor  est  ubundoiiné  ; le  procédé  de 
Joborl  est  plus  avanlageux  : 

1*  Lorsque  la  division  est  nompléle,  on  dissèque.  dan> 
une  étendue  de  l centimètre  et  demi,  chaque  bout  de  l’in- 
leslin  du  iiiésenlére. 

Deux  lils,  munis  aux  deux  bouts  d’une  aiguille  à coudre, 
traversent  le  bout  supérieur  de  l'intestiu  en  deux  poinU 
opposés. 

On  renverse  les  bord*^  du  bout  inférieur  de  l’iulestin  en 
dedans  dans  une  étendue  de  1 centimètre,  on  traverse 
avec,  les  «juatre  aiguilles  le  bout  de  cel  intestin  ainsi  inva- 
giné dans  lui-im'me,  on  rapproche  les  deux  bouts  de  l'in- 
testin ; on  serre,  on  laisse  les  fds  entiers,  ils  sont  main- 
tenus dans  un  angb'  de  la  plaie  de  rabdoinen  cl  l’on  lire 
sur  les  fils  le  quatrième  jour  ; on  panse  1h  plaie  de  l'abdo- 
nien  avec  des  bandelettes  de  diachylou. 

2®  On  peut  faire  l’ adossement  des  séreuses  à l’aide  de 
trois  viroles  métalliques.  Une  virole  mélallimte,  la  plus 
grande,  est  placée  dans  le  bout  inférieur  renversée  <'U 
dedans,  une  virole  plus  ]velilc  est  placée  dans  le  bout  supé- 
rieur i*envcrsée  en  iledans,  une  virole  pins  petite  et  baulc 
de  1 centimètre  est  placée  à la  fois  dans  le  Iwut  siipèri^’ur 
et  le  ImjuI  inférieur.  Deux  anses  de  fils  placées  en  deux 
points  opposés  réunissent  les  trois  viroles  à travers  l’intes- 
tin ; on  coupt'  le  fil  près  du  nœud  et  l’on  réduit  l'intestin 
(Denans)  ; les  viroles  sont  éliminées  avec  les  selles.  Celte 
optoilion  est  bonne,  mais  on  n'a  pas  toujours  sous  la 
main  l'appareil  instramcntal  nécessaire  pour  la  prati- 
quer. 

3*  L’opération  suivante  est  une  métliode  du  même 
ordre,  mais  elle  est  moins  bonne  et  u'a  pas  été  appliquée 
sur  le  vivant. 

Une  virole  en  forme  de  bougie,  longue  de  2 centi- 
mètres, est  introduite  moitié  dans  le  bout  supérieur  inva- 
giné, moitié  dans  le  bout  inférieur.  On  place  un  anneau 
élastique  pardessus  les  deux  Imuls  des  intestins  rappro- 
chés (Baudeiis).  L’intestin  pressé  par  l’anneaii  de  caout- 
chouc tombe  en  gangrène,  et  c’est  là  un  grave  inconvé- 
nient. 

Il  e.st  plus  simple  de  Iravei'jier  obliquement  les  lèvres 
de  la  plaie  du  bout  supérieur  de  l’iDleslin  avec  une  aiguille 
qui  p^'nètre  obliqiiemenl  dans  les  tuniques  en  resperlanl 
la  muqueuse,  et  de  traverser  de  même  le  bout  inférieur 
légèreineul  incliné  en  dedans,  comme  le  bout  supérieur  ; 
üii  place  plusieurs  fils  et  l’on  serre  (l.cmberl)  ; on  laissera 
les  fils  entiers  et  on  les  placera  dans  un  angle  de  lu  plaie 
do  l'alidomcii,  et  on  les  i*ctirera  du  quatrième  au  cinquième 
jour. 

Dans  toutes  les  opérations  d'invagination,  il  est  de  la 
plus  haute  importance  de  recounalti'c  le  bout  supérieur  du 
bout  inférieur  ; pour  distinguer  le  premier,  on  examine  do 
quel  cAté  récouleincnt  des  matières  intestinales  a lieu  et 
do  (|uel  cAlé  la  muqueuse  fait  hernie  ; le  bout  d'iiileslin  le 
plus  fiétri  est  en  général  le  bout  inférieur.  Il  ne  faut  |>as 
non  plus  laisser  de  vaisseaux  du  mésentère  ou  de  riulostin 
divist's  ; on  les  lie  et  on  laisse  pendre  le  fil  daus  l’intestin 
(Uamdliür). 

Da/icoDous  i/émrfi/cs.  Quelle  que  suit  la  suture  que  Ton 
pratique  sur  l'intestin,  avant  de  l’appliquer  il  convient  de 


bien  lavoi-  l’intostin,  do  tordre  les  vaisseaux  qui  donnent 
du  '^ang  ou  do  les  loucbor  légèrement  avec  un  peu  d onate 
imbibée  do  perchlorure  de  for. 

On  se  SCI  l d'un  fil  ciré  cl  d aigiiillos  un  peu  couri«*s  et 
pou  ti*aiichantes.  Qu’on  laisse  l intoNiin  rontrer  profondé- 
inont  ou  qu’on  le  laisse  au  niveau  do  la  plaie  avec  les  fils 
entiers,  on  réunit  la  plaie  de  l abdomen  par  première  in- 
tention, sauf  en  un  point  où  passent  les  fils,  si  Ton  a fait 
la  suture  k anse,  la  suture  do  Iteybard,  etc.  ün  panse  à 
l’eau  froide  et  l’on  lient  les  malades  au  repos  et  à la  diète 
absolue.  S’il  se  forme  une  inflammation  circonscrite,  on 
désunit  la  plaie  et  I on  panse  avec  des  cataplasmes. 

S’il  se  forme  un  ab<  ès  slerc^raî,  on  traite  par  les  moyens 
appropriés.  V.  Arcks  steb(;oral. 

S’il  y a une  fistule  slercorale,  on  attend;  elle  peut  gué- 
rir >euie,  sinon  ou  dilate  l’ouverture  et  1 on  traite  comme 
un  anus  contre  nature. 

Les  accidents  de  la  sutui-e  intestinale  sont  la  suppura- 
tion au  niveau  des  point>  de  suture,  une  péritonite  et  la 
gangrène  de  1 intestin,  mais  le  plus  souvent  la  suture  intes- 
tinale e.sl  exempte  de  complications. 

II.  Flaü‘$  mfe.srin.s  jMrurmes  « A’’*-  — 
prwiuitcs  par  de  gros  projectiles  de  guerre  occasionnent 
des  délabrements  et  des  plaies  multiples  de  Uabdomen, 
qui  ne  sont  pas  toujours  mortelles,  même  quaud  il  y a des 
lésions  de  l’inleslin. 

Une  balle  produit  une  plaie  sur  im  seul  intestin  ou  des 
plaies  sur  plusieurs  iiileslios  ; la  quantité  de  ces  dernières 
aggrave  le  pronostic,  car  la  mort  est  la  règle  apK-s  une 
pareille  blessure. 

On  a vu  des  baltes,  qui  avaient  produit  une  plaie  simple, 
être  rendues  par  les  selles  après  guérison  de  la  plaie  inle*- 
tinale. 

Ivos  plaies  par  armes  à feu  de  l’alKiomen  et  des  intestins 
sont  caractérisées  par  les  signes  généraux  de.s  plaies  d’ar- 
mes h feu  (V.  Plaies  tar  armes  a feu)  et  par  des  signes 
locaux  ; récoulemenl  de  matière  iuleslinale  au  dehors,  l'é- 
panchement  dans  la  plaie  al>dominale  explorée  avec  le 
doigt,  la  dureté  relative  des  liouts  de  riiileslin  d^vi^é 
i illaudens).  Les  selles  sanguines,  les  vomissemenU  de  sang, 
i une  lympanile  consécutive,  sont  des  signes  qui  indiquent 
I encore  la  blessure  de  l’intestin. 

Lorsque  trois  k six  jours  après  une  plaie  de  l'abdomen 
par  armes  k feu  il  y a issue  de  matière  intestinale  et  de 
gax  au  dehors,  il  est  évident  qu’il  y a eu  contusion  de  l in- 
tesün,  gangrène  et  perforation  au  niveau  d'un  point  frappé 
par  une  balle. 

Thérnpftttifiue.  — Si  ta  plaie  de  l’inlestin  n*a  pas  lieu 
sur  un  intestin  .sorti,  on  attendra  ; le  malade  sera  tenu  au 
repos  et  à la  diète  absolue.  .\ux  pnMuièrcs  douleurs,  ou 
aura  recours  au  traitement  de  la  péritonite. 

Si  l'intestin  a été  blessé  par  une  plaie  de  la  région  lom- 
baire, s'il  s’écoule  des  matières  slcrcorales  seulement,  il 
est  probable  que  c'est  le  cAloii  qui  est  blessé.  On  laissera 
s’établir  un  anus  contre  nature. 

Si  les  intestins  blessés  sont  soitis,  on  régularisera  la 
plaie  et  l’on  fera  la  suture  de  rinleslin  et  de  la  paroi  abdo- 
minale par  les  proctnlès  habituels. 

Si  les  intestins  -sont  blessés  en  plusieurs  endroits  rappro- 
chés, on  retranchera  toute  la  portion  qui  porte  les  plaies 
et  l'on  réunira  les  deux  bouts  de  l intestin  par  adossement 
des  séreuses  'Baudens.  Nélalon). 

S’il  existait  deux  plaies  éloignées  l’une  de  l’autre,  on 
pratiquerait  deux  sutures  distinctes. 

Débrider  la  plaie  de  l'abdomen  pour  aller  à la  recherche 
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de  l'inieslin  blessé  est  une  opération  dont  les  suites  sont 
toujours  funestes. 

ni.  Accidents  des  plaies  des  intestins.  — Les  accidents 
primitifs  des  plaies  intestinales  sont  les  épanchements  et 
la  péritonite,  les  accidents  consécutifs  sont  la  gangrène  de 
l'intestin,  les  abcès  stercoraux,  les  listulcs  stcrcorales  et 
les  anus  contre  nature.  V.  Abdomen. 

Les  listulcs  stercorales  sont  le  fait  d'une  petite  solution 
de  continuité  d'un  intestin  ou  d’une  solution  de  continuité 
autour  de  laquelle  se  sont  formées  des  adhérences  et  une  ■ 
cavité  accidentelle.  Les  listulcs  stercorales  guérissent 
seules  ou  se  transforment  en  un  anus  contre  nature.  V.  ce 
mot. 

Inieacln  (RÉTRÉCISSEMENT  DE  L’).  Les  indurations  in- 
flammatoires, syphilitiques  et  cancéreuses  de  l'intestin,  les 
obstructions  stercorales,  les  calculs  biliaires  ou  intestinaux,  ! 
les  tumeurs  du  ventre,  telles  que  la  rate  ou  l'uténis  dé-  i 
placé,  la  constriction  d'un  intestin  qui  a été  étranglé  et  a 
pu  être  réduit,  resserrent  souvent  le  calibre  des  intestins  , 
et  gênent  le  cours  des  matières  au  point  de  provoquer  ' 
des  accidents  graves  d’émaciation  et  de  cachexie  ou  ^ 
d'étranglement  interne. 

Quand  les  rétrécissements  occupent  la  partie  supérieure 
de  l'intestin  grêle,  ils  s’annoncent  par  de  la  constipation, 
des  vomissements  glaireux  ou  alimentaires,  le  ballonnement 
de  l’épigastre  et  un  amaigrissement  rapide. 

Les  rétrécissements  de  l'intestin  aux  environs  de  la  val- 
vule cmcale  produisent  une  grande  tension  du  ventre,  de 
rares  vomissements  et  une  constipation  qui  alterne  avec 
une  diarrhée  venant  sous  forme  de  violentes  et  doulou- 
reuses débâcles. 

Le  ballonnement  du  ventre  et  la  présence  d’une  tumeur 
mobile  autour  de  l’omhilic  indiquent  un  rétrécissement  or- 
ganique de  l'intestin  grêle. 

Les  rétrécissements  du  rectum  occasionnent  du  ténesme, 
une  constipation  suivie  de  diarrhée  ou  d'excrétions  stereo- 
ralcs  filiformes  avec  suintement  anal  muqueux  ensanglanté, 
et  il  est  presque  toujours  possible  de  toucher  le  mal  avec 
le  doigt  introduit  dans  l’anus.  V.  Occlusions  intesti- 
nales. 

Thérapeutiiiue.  — Les  rétrécissements  syphilitiques  de 
l’intestin  guérissent  presque  toujours  au  moyen  de  l’iodure 
de  potassium  ; 2 à fi  grammes  par  jour. 

Les  obstructions  stercorales  ou  produites  par  des  calculs 
et  des  corps  étrangers  se  guérissent  par  de  violents  purga- 
tifs ou  par  d'abondantes  injections  d’eau  froide. 

Dans  le  rectum,  les  rétrécissements  simples  exigent  la 
dilatation  au  moyen  de  mèches  ou  de  bougies,  et,  si  le  mal 
menace  de  faire  périr  les  malades,  il  convient  d’établir  un 
anus  contre  nature  à la  région  lombaire  gauche. 

INVACIIKATION  DE  L'INTESTIX  (InTI.'SSUSCRP - 
tion).  Quand  une  partie  de  l'intestin  s'introduit  dans  la 
partie  placée  immédiatement  au-dessous  par  suite  de  la 
contraction  péristaltique,  et  qu'il  en  résulte  des  accidents, 
on  dit  qu'il  y a invagination. 

Les  invaginations  se  produisent  dans  l’intestin  grêle  ou 
dans  le  gros  intestin,  fi  ce  point  que  le  cæcum  ou  le  cêlon 
renversés  peuvent  sortir  par  l'anus. 

il  y a quelquefois  20  fi  fiO  centimètres  d'intestin  ren- 
versé et  invaginé  dans  la  partie  subjacente. 

9 

On  compte  de  une  fi  plusieurs  invaginations  chez  la  même 
personne,  et  il  y a des  invaginations  doubles. 


Ce  sont  les  r.ontractions  tumultueuses  de  l’intestin  pro- 
duites par  l’entérite,  la  dysenterie  ou  les  purgatifs  qui,  en 
accélérant  l'ondulation  inteslinale,  font  iuvagiuer  une  partie 
d'intestin  dans  celle  qui  la  suit. 

Une  tumeur  de  l’intestin  et  un  paquet  de  vers  peuven 
être  la  cause  de  son  invagination.  Il  y a quelquefois,  chez 
les  individus  atteints  de  fièvre  typhoïde,  des  invaginations 
intestinales. 


Fifjr.  346.  — Invagiuation  tiimplA  k tn>t«  «'vHntlras  — A.  Dont 

tof«'rii*nr  do  tlntoMiu.  — B,  Boni  «ijnîriaiif.  — C.  .M<^*ont4T«.  — 
1.  CyliuiJrc  pi-riphériqun  (bout  inf^rioitr).  — î.  <;yliiidro  (btml 

Mi|’»éri«*ur  iovoeiiir  rn  dedan«).  — 3.  CylirHlro  «viiirnl  (Inml 
— 4.  Bout  luüérieur  de  rintcttin  te  contiminot  utiic  )e<'yUMt'0  oen* 
Irai,  (N>Ulon.> 


La  portion  invaginée  d’intestin  qui  est  comprimée,  étran- 
glée môme,  devient  assez  souvent  rouge,  violacée,  peut  se 
ramollir,  se  gangrener  et  être  expulsée  par  le  rectum. 


Une  portion  invaginée  de  l'intestin  peut  reprendre  sa 
place,  mais  si  le  fait  n’a  pa.s  lieu  il  en  résulte  des  accidents 
graves  d’obstacle  au  cours  des  matières,  avec  des  syro- 
ptêmes  de  péritonite,  et  il  y a gangrène  ou  rupture  de  l’in- 
testin. 
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De  la  conslipalion,  du  baUoancmfiiU  du  venlre,  des  vo- 
misseinenB  alimentaire»,  bilieux,  muqueux,  slcrcoraux,  et 
une  tumeur  le  long  du  côlon  ou  nu  niveau  des  anses  de 
rintestin  grêle,  annonconl  une  ioTuginatioD  de  rinlesUo. 


I.orsqu’il  y a une  tumeur  abdominale,  on  peut  croire 
qu*il  y a tumeur  stercorale  |ilutôl  qu  invagination.  On  se 
rappellera  que  les  tumeurs  slercorales  seule»  s'écrasent 
quand  on  les  presse. 

Les  invaginations  guérissent  quelquefois  naturellement 
par  la  gangrène  de  la  portion  invaginée  et  son  expulsion 
par  l'anus. 

ThrapeiUûfnc.  — La  dcy/uh/iOM  d'wie  biUte  de  plomb 
ou  d’uwe  cuiilprée  à mfé  de  merturt  métnUùiue  peuvent, 
en  raison  de  leurs  poids  cl  de  leur  action  mécanique, 
guérir  l'invagination. 

On  a aussi  conseillé  le  plomb  de  chasse  n*  6,  200  pi'am- 
me.s  pour  un  adulte;  100  grammes  pour  un  enfant.  — Oc 
plomb  doit  être  bien  lavé  en  changeant  l'eau  chaque  fois, 
et  mis  dans  12.'>  grammes  d'huile  d’olives.  ~ On  en 
prend  une  demi-cuillerée  à soupe  toutes  les  demi-heures, 
et,  ûu  bout  rie  cinq  ou  six  heures,  les  vomissements  s’airê- 
lenl,  les  évacuations  se  produisent  et  le  plomb  est  rendu 
sans  occident  du  sixième  ou  huitième  jour.  On  donne,  en 
même  temps,  des  lovemenls  au  lait  et  au  miel.  Cette  mé- 
dication O donné  12  succès  sur  12  malades  (Maydieu). 

Les  hmifflatims  fon.èes  rfair  par  le  rectum,  ou  mieux 
le»  injecfiwis  rf'Mw /icrt</e  en  abondance,  et  quelquefois  le 
cdihetèrinme  du  cvlon  avec  une  grande  sonde  de  caoutchouc 
(Yood,  Mitchellj,  sont  très-utiles  dons  le  traitement  des  in- 
vaginations. 

ÊlecttiHtttiou  par  le  pMe  négatif  mis  ù la  marge  de  ranus 
et  le  pôle  positif  sur  la  paroi  du  ventre,  le  malade  ayant 
une  longue  sonde  dans  le  rectum.  Au  bout  de  peu  de  temps 
il  sortit  une  certaine  quantité  do  matières  liquides,  puis  on 
relira  la  sonde  cl  l’on  mil  répongo  et  le  rhéophore  dau»  le 
rectum.  .Au  bout  de  dix  minutes,  il  s'écoula  une  énorme 
quantité  de  matières  fécales  et  en  quelques  jours  le  malade 
fut  débarrassé. 

On  a aussi  conseillé  rélcclrisation  seule  des  parois  du 
ventre.  (Grisolle.) 

Tous  les  moyens  employés  contre  rétranglcmcnt  interne 
peuvent  être  employé»  contre  rinvaginalion.  V.  Occlusions 
INTE-STINALE.*;  et  HtUNIRS. 


Injfttion  de  j/n:  «eide  c**r/>OMi7MC  : — Moyen  de 
pratiquer  Vinjertim.  Avec,  un  rlysopompe  on  fait  une 
injection  de  h litres  d’eau  tiède  suivie  de  rinjeclion  de 
120  grammes  d’eau  ayant  en  solution  2 grammes  d'acide 
larlrique,  puis  d’uiic  troisième  injection  d’eau  tenant  en 
solution  *2  grammes  de  bicarbonate  de  soude. 

On  lient  ensuite  vigmircuscrnenl  un  tampon  de  linge  sur 
l'anus  pour  enqiêclu'r  la  sortie  de  l'eau  et  des  gaz,  et  au 
bout  de  quelque  temps  on  supprime  cette  compression. 

Le  développement  de  l'inlestiii  par  l’acide  carbonique 
fournie  dans  l’intestin  par  le  mélange  des  substances  in- 
jectées a une  fois  guéri  une  invagination  (Taie). 

On  a aussi  employé  le  enbanel  à dose  fractionnée  (Hillet 
et  Uarlbez)  pour  provoquer  le.»  conUaclions  intestinales. 

A lilu*  de  palliatif,  le»  stmysne»  sur  le»  points  où  l’on 
suppose  l'invagination,  les  rataplasmes  ou  les  n/>/>/îeo/ioMS 
frmdea  sur  le  ventre,  le  viUnpIasme  réfrigérant  (V . ce  mol), 
les  grands  bains,  les  boissons  froides  ou  glacées;  le»  lave- 
ments froids,  seront  présents  et  donnés  avec  un  irrigatcur 
qui  pousse  l'eau  eu  abondance. 

Les  lavemeuts  fretpieuls,  additionnés  de  décoctions  de 
quirK]uinu,  seront  donnés  dans  le  ca»  de  gangrène  du  gros 
intestin  invaginé. 

S’il  y a obslniction  intestinale,  on  fera  la  ^wir^ion  de 
l'intestin  at^ee  un  trocart  cay>/om/pwr  pour  évacuer  les  gaz 
qui  produisent  l’asphyxie,  operation  inoffensive  et  pallia- 
tive ; puis  s’il  y a lieu,  on  pratiquera  la  gastrotomie  et  l'on 
établira  un  anus  aiiitlciel.  V.  Occlusion  intestin.vlk. 

rOHMlI  AIRE  DE  l’INVACINATION. 

Atroydne,  de  1 à 5 milligr.,  dans  une  potion  à prendre 
jKir  cuiilei’écs  à bouche  Q- 

Trin/urc  d’rtfrojM/Jc,  de  uue  à cinq  gouttes  dans  une  po- 
tion El* 

Iklladone.  — Poudre,  10  centigi-aninu's.  — Exlrait 
aqueux,  5 à 10  centigrammes.  --  Sirop,  16  à 30  gram- 
mes (3- 

SfrawoniMm  à doses  moitié  moindres  que  la  bella- 
done pi. 

Jttnpivim*f  à doses  deux  fois  plus  fortes  que  celles  de 
lieliadonc  pl. 

Poudre,  20  centigrammes.  — Extrait,  lücen- 
ligranimes. — Extrait  du  suc  non  dépuré,  .*1  cenligr. 

Ciguë.  — Poudïx*.  20  centigrammes.  — Extrait  aipieax, 
20  centigrammes.  — Teinture  alcoolique,  1 gramme.  — • 
Alcüolalure,  1 graininc  Q. 

Lan-menf  sédatif. 


EiUrail  (!•  lK•ll•dan•.  .......  t 

ÎOO  gnunDM*. 


Faites  dissoudre. 

Lavement  de  IMladone  eontre  l’iléus. 

’Raria*  * 

«00  lU. 

Fuites  infuser.  On  n’a  pa.s  obtenu  d'eüet  slupéOanl  après 
l’administration  de  ce  lavement,  qui  a sufli  pour  rétablir 
cuinplélemenl  un  malade  B*  (Slanius  et  Becker.) 

Oxyde  de  zinCy  à prendre  de  3 cenligr.  à I gr.  B. 

f:ther  sulfuriquey  de  dix  à douze  gouttes  sur  du  su- 
cre B- 

Chloroformey  à prendre  en  potion  de  cinq  à dix  gout- 
tes B- 
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Camphre,  de  5 à 50  centigrammes  à prendre  en  pi- 
lules EJ. 

YuUriane.  — Poudre,  de  1 à 10  grammes  — Extrait, 
de  1 à 10  grammes.  — Teinture,  en  potion,  de  2 à 30  gr. 
— Sirop,  20  grammes  Fl. 

Ifiisr.  — l’oudre,  de  10  centigrammes  à k grammes. — 
Teinture,  de  50  cenügi'amincs  à 5 grammes. 

InviiKination  du  rectum  (Saviard).  I/invogination 
du  rertum  se  produit  à la  mani(>rc  des  autres  invaginations 
de  l'intestin,  elle  est  une  variété  de  cette  lésion.  V.  Inva- 
ci.NATioN,  Iléus. 

L'invagination  existe  chez  les  enfants  et  les  adultes,  elle 
est  caractérisée  par  une  difliculté  d’aller  ii  la  selle  et  des 
selles  muqueuses,  puis  lorsque  la  tumeur  sort  h l’intérieur 
elle  ressemble  trait  pour  trait  à la  chute  de  la  muqueuse 
du  rectum,  mais  on  la  reconnaît  immédiatement  en  recher- 
chant quels  sont  ses  rapports  avec  l’anus.  On  peut  passer 
un  stylet  entre  l’intestin  invaginé  et  l’anus.  I.a  chute  du 
rectum,  ati  contraire,  se  continue  directement  avec  la  mu- 
queuse de  la  manje  de  l’anus.  On  reconnaîtra  qu’il  s’agit 
d’une  invagination  limitée  au  rectum  lorsque  l’on  ne  sent 
pas  de  tumeur  dans  la  fosse  iliaque,  ce  qui  existe  lorsqu’il 
y a invagination  du  cdlon  descendant.  V.  Invac.ination. 

I jic  portion  de  rectum  invaginé  peut  se  gangrener  et  être 
éliminée  par  les  selles.  V.  RECTtiU  {Chute  du). 

La  mauvaise  habitude  de  faire  sauter  les  enfants  dans 
les  bras  est  une  cause  d’invagination  (Bosia]  qu’il  faut 
éviter. 

Thfrat^utùiue.  — Les  douches  ascendantes  avec  l’eau 
ou  l’air  sont  les  meilleurs  moyens  de  guérir  l’invagination 
du  roctum  ; les  lavements  frais  sont  un  moyen  palliatif. 

Ilepousser  l’intestin  avec  une  sonde  à bout  renflé  (Le- 
pelletier  de  la  Sarthe)  est  moins  simple  et  peut  être  plus 
dangereux  que  les  douches. 

Pour  éviter  les  invaginations,  il  faut  prévenir  la  diarrhée 
et  les  dysenteries,  ainsi  que  les  cflbrts  pour  aller  à la  selle 
par  des  lavements  d’eau  de  guimauve. 

■OD.tL.  Liquide  anesthésique  qui  bout  à 25  degrés  et 
qui  s'obtient  en  traitant  l’iode  par  l’alcool  et  l’acide  azo- 
tique. (Habutcau.) 

IODE.  .Métalloïde  découvert  par  Courtois,  en  181 1 , dans 
les  cau.x  du  la  mer  et  dans  les  plantes  marines.  Il  se 
trouve  également  dans  beaucoup  d’eaux  minérales  sulfu- 
reuses et  chlorurées.  L’iode  a pour  principal  caractère  de 
former  une  belle  couleur  bleue  avec  l’amidon. 

C’est  un  irritant  et  un  caustique.  Ou  s’en  sert  à l’inté- 
rieur à doses  modérées  comme  altérant,  et  à l’extérieur 
comme  irritant  révulsif  ou  dans  des  cavités  pour  déter- 
miner des  phlogoses  adhésives.  Il  a une  action  spéciale 
atrophique  sur  le  tissu  glandulaire. 

On  emploie  en  médecine  l’iode  à l’intérieur,  contre  le 
goitre,  contre  la  scrofule  et  contre  la  syphilis,  mais  il  vaut 
mieux  l’administrer  à l’état  de  sel  à doses  modérées  pour 
éviter  les  accidents  d’iodisme  (V.  ce  mot).  A l’extérieur 
il  est  très-usité  en  teinture  comme  topique  irritant,  pour 
onctions  sur  la  peau  et  pour  injections  dans  des  foyers 
dont  on  veut  enflammer  les  parois.  Ouand  on  l’applique 
sur  la  peau,  il  faut  le  faire  une  ou  doux  fois  par  jour  jus- 
qu’à fendillement  de  l’épiderme  et  production  d’une  vive 
dotdeur.  Alors  on  cesse  la  médication  pendant  deux  ou 
trois  jours.  Dans  ce  cas,  l’iode  est  absorbé  et  se  retrouve 
dans  les  urines,  mais  sur  la  peau  dont  l’épiderme  n’est  pas 
fendillé  l'absorption  n’a  pas  lieu. 
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L épongé  calcinée  en  poudre,  jadis  employée  contre  le 
goitre,  ne  doit  son  cfflcacité  qu’à  1 iode  (|u’eile  renferme. 

On  emploie  l’iode  à l’état  d’eou  iwlée  formée  do  teinture 
d’iode,  1 gramme  pour  250  gram,  d’eau  El,  à l’état  d’huile 
iodée,  contre  la  scrofule  Q,  et  en  injections  dans  des 
kptes,  ou  en  applications  sur  la  peau,  à l’état  de  teinture 
stmple  ou  de  teinture  coupée  d'eau  et  additionnée  d’iodurc 
de  potassium. 


Trii.l.t«>  J ioJo AO 

vrümairr 40  ù 00  id. 

Ou  bien  : 
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bohiliou  tri«K]ur«  de  . GO  i.l. 


Les  injections  de  teinture  d’iode  se  font  dans  la  cavité  des 
abcès  par  congestion  E ; dans  la  cavité  des  kystes  de  l’o- 
vaire pour  en  obtenir  la  guérison  radicale  E ; dans  les 
trajets  flstuleux  de  l’anus  ou  de  toute  autre  région  E î 
dans  la  tunique  vaginale  après  la  ponction,  comme  moyen 
curatif  de  1 hydrocèle  i-»-  -h.  Ou  fait  les  applications  sur  la 
peau  dans  toutes  les  névralgies  (Bouchut)  E3>  dans  tous 
les  rhumatismes  chroniques  E,  dans  les  engoi'gemenis 
articulaires  chroniques  de  la  scrofule  E d des  rhuma- 
tismes E,  sur  les  gencives  dans  lu  gingivite  expulsive,  

enfin  dans  les  douleurs  thoraciques  produites  par  la  pleu- 
résie chronique  et  par  lu  phthisie  E3- 

A l'intérieur,  on  se  sert  aussi  contre  la  phthisie  de 
l'iode  en  in/udation  sous  forme  de  vapeurs  métallique.^ 
respirées  dans  un  flacon  à large  tubulure  (Chartrouin). 

lODIStlHE.  L’emploi  de  l’iode  à l’intérieur  produit  quel- 
quefois chez  les  sujets  prédisposés  des  accidents  graves  de 
coryza,  de  conjonctivite  avec,  oedème  palpébral,  de  séche- 
resse du  gosier  et  de  roséole  avec  fièvre,  qui  constituent 
l'iodisme. 

Il  suffit  d'interrompre  l’usage  de  l’iode  pour  voir  guérir 
l'iodisme  en  quelques  jours. 

lODOFOBDE.  Composé  d’iode  découvert  par  Seimllas, 
formé  de  paillettes  cristallines  d’une  couleur  jaunâtre,  d’une 
odeur  safranéc,  d’une  saveur  douceâtre  ; il  e.st  soluble  dans 
l’eau,  dans  l’alcool  et  dans  l'éther.  Il  est  très-facilement 
absorbé,  etdcux  heures  après  son  ingestion  il  y a de  l’iode 
dans  l’urine  et  dans  la  salive,  ce  qui  dure  3 jours,  et  pen- 
dant tout  ce  temps  il  y a de  l'iode  dans  tous  les  organes. 
Il  pusse  aussi  très-aisément  dans  le  luit  des  nourrices  et 
avec  le  lait  dans  l’urine  des  nourrissons.  A dose  élevée  de 
2 et  h gramntes,  il  est  to.xiquc.  C’est,  dit-on,  un  anesthé- 
sique quand  on  le  donne  à l’intérieur  à la  dose  de  15  à 
25  centigrammes.  Alors  il  produirait  des  clîets  sédatifs  et 
anesthésiques,  mais  cela  est  à voir.  C’est  aussi  un  anes- 
thésique local  dans  le  cancer  ulcéré  lorsque  la  plaie  n’est 
pas  trop  enflammée.  Dans  ce  cas  il  se  prescrit  avec  le 
beurre  de  cacao,  50  centigrammes  à 1 gr.  pour  10  gr. 
de  beurre.  Ou  en  fait  une  pâte  on  des  suppositoires  pour 
le  vagin  ou  pour  le  rectum,  s’il  y a cancer  de  l’utérus,  du 
rectun»  ou  de  vessie  (Morétin,  Nunn,  Dcmarquuy).  En  pi- 
Iules,  il  est  employé  à la  dose  de  5 à 50  ceutigram.  par  jour 
dans  la  scrofule,  dans  le  rachitisme,  dans  le  goitre  et  dans 
la  syphilis  et  la  phthisie  E-  a été  employé  comme  topique 
pour  cicatriser  les  plaies  et  ulcères  non  cancéreux  ne  gué- 
rissant pas,  contre  les  chancres,  et  il  faut  alors  le  mettre 
en  poudre  sur  les  plaies  (Lailler,  Ferréol). 

lODtJnEjt.  Composés  d’iode  avec  d’autres  corps  simples 
ou  des  radicaux  organiques  et  employés  contre  les  mêmes 
maladies  que  l’iode  métallique. 

lodure  d'amidon.  — Préparation  insoluble  donnée  à la 
dose  de  1 à 2 grammes  par  jour  □. 
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Mure  d'ammonium.  — Préparation  soluble  très-ailé- 

raWcEJ* 

lûfhire  d'arsemc.  — Préparation  qu'on  donne  à la  dose 
de  2 à 5 milligrammes  dans  les  maladies  de  la  peau  Q. 
On  en  fait  une  pommade,  lü  centigrammes  sur  50  gram- 
mes, pour  appliquer  sur  le  lupus  (3- 

/(X/Mr€de6«ry«m.  Celle  préparation  s'emploie  en  pom- 
made, à la  dose  de  20  centigrammes  pour  30  grammes 
d'axonge. 

lodure  de  caMum.  Ce  sel  est  employé  aux  mêmes 
doses  et  de  la  même  façon  que  l’iodure  de  baryum. 

Jodure  de  fer. — On  prépare  deux  iodures,  mais  le  prolo- 
iodure  est  seul  employé  en  médecine  malgré  la  rapidité 
avec  laquelle  il  se  décompose.  On  en  fait  des  ou 

drugées  de  10  cenligran>mos,  qu'on  donne  de  3 à 6 par 
jour.  On  en  fait  un  sirop  également  très-employé.  Ce  sel 
convient  dans  les  adénites  scrofuleuses  el  dans  les  tumeurs 
blanches,  dans  le  pblhisie  el  dans  certains  cas  de  sypliilis 
constitutionnelle. 

lodttre  de  mermre.  — On  emploie  en  médecine  le  y>ro^^>• 
et  le  deuto-iodure  de  mercure.  Le  protn-iodure  se  donne 
dans  les  maladies  syphilitiques  de  la  peau,  à la  dose  de  2 à 
10  cenligram.  par  jour,  el  comme  frictions  en  pommade 
composée  de  1 à 2 grammes  pour  30  d'axonge  [^3. 
dans  la  syphilis  secondaire  (+3  ; \c  deitto-iodure  de  mer- 
cure rouge,  ou  Uiodure,  est  moins  employé  que  le  précé- 
dent et  se  donne  dans  les  mêmes  circonstances  à la  dose  de 
5 à 25  milligrammes  E.  On  en  fait  une  belle  pommade 
rouge  à 2 grammes  pour  30  d'axonge,  qu’on  emploie  pour 
toucher  le  lupus  tous  les  jours  E. 

fodure  de  chJomre  de  mercure.  — O sel,  découvert  par 
BouUgny,  s'emploie  avec  avantage  contre  l’acmé  rosaceaou 
couperose,  à l'inlérieur  en  sirop,  el  à l’extérieur  en  pom- 
made E-  n est  très-irritanl  et  produit  une  pblegmasie 
érysipélateuse  du  visage  telle,  qu'il  en  résulte  après  gué- 
rison un  affaissement  des  pu>tules  d’acné  et  la  disparition 
des  rougeurs  de  la  face  Q. 

lüdure  d'or.  Ce  sel  s’emploie  comme  les  iodures  de 
mercure. 

Wiire  de  plomb.  — Sel  jaune  insoluble  dans  l'eau,  em- 
ployé en  pilules  E et  surtout  en  pommade,  2 à 3 grammes 
sur  30  d’axonge  contre  les  engorgements  scrofuleux  de  la 
peau,  des  glandes  et  du  tissu  fibro-cclluleux  des  cicatrices. 

îodurede  jtotassium.  — Sel  blanc  soluble  qu'on  admi- 
nistre à l’intérieur,  en  solution  ugueuse,  en  p»/u/es,  el,  à 
l’extérieur,  en  pommoJc.  On  le  donne  dans  la  scrofule, 
dans  le  goitre,  dans  la  phthisie  et  dans  le  cancer,  à la  dose 
de  25  centigrammes  à 1 gramme  par  jour  Ei  dans  la  sy- 
|>hili5  lerliaire  avec  une  maladie  du  périoste  des  os  et  dou- 
leurs osléocopc.s,  à la  dose  de  2 à 1 ü grammes  el  1 5 gram- 
mes fT  ^1  comme  prophylactique  des  maladies  saturnines 
(Michel)  cl  comme  moyen  curatif  dans  les  mêmes  mala- 
dies. La  pommade,  2 à 3 grammes  sur  30  d’axonge,  s’em- 
ploie comme  résolutif  des  engorgements  scrofuleux  cutanés 
ou  glandulaires  E»  ^1  des  engorgements  cancéreux  □. 

Iodurede  soufre.  — Sel  grisâtre  employé  en  pommade, 
1 à 3 grammes  sur  30  grammes  d’axonge  dans  les  mala- 
dies de  la  peau  pl. 

lodure  de  zinc.  — Sel  soluble  et  déliquescent,  avec  le- 
quel 011  prépare  une  pommade  employée  contre  les  tumeurs 
et  contre  les  ulcérations  scrofuleuses  t~l. 

IPÈC'AO’ANBA.  Plante  du  Brésil,  de  la  famille  des 
rubiacées,  comprenant  plusieurs  variétés,  dont  la  plus  im- 


portante est  ripécflcuwhu  officinal  ou  ipécociw/iftrt  gris  o«- 
nelè. 

La  racine  petite,  grisâtre,  annelée,  est  fort  employée 
en  médecine,  car  elle  est  douée  de  propriétés  vomi- 
tives, louiques  el  expectorantes.  Elle  renferme  de  l'émerinc 
qu'on  donne  â la  dose  de  1 ou  2 centigrammes;  une 
matière  gnme  odorante.,  de  la  gomme,  de  ramûioH  et  du 
joint  à des  matières  extractives. 

Elle  est  irritante  pour  la  muqueuse  de  l'estomac  el  elle 
agit  d'une  façon  spéciale  sur  la  sensibililé  de  1 organe.  Elle 
a aussi  une  action  excitante  purgative. 

On  la  prescrit  en  potulre,  5 centigrammes  à 2 grammc.s 
par  jour,  comme  vomitif  n-  -*-J.  et  3 à 5 centigrammes, 
coiiunmc  tonique  et  comme  expectorant  E»  infusion, 
2 grammes  pour  lOÜ  (3  rirop,  i5  â 60  grammes  dans 
la  bronchite  des  enfant.si-t-  -»^i.  enfin  en  pastilles  de  1 cen- 
tigramme, 2 â 10  par  jour  dans  le  caUrrhe  chronique 
des  enfants. 

L'ipécacuanha  s’administre  dans  la  bronchite  avec  em- 
physème elles  les  vieillards  ; dans  la  bronchil#  aiguë  el 
chronique  des  enfants : dans  la  coqueluche,  deux  à 
trois  fois  la  semaine  E ; *'»»»  croup,  dans  l’embarras 
gastrique  Ei  dans  certaines  diarrhées  E dans  la 
dysenterie  E- 

iKiPECToaiE.  L’iridectomie,  ou  excision  de  l’iris,  a 
pour  but  de  créer  une  voie  artificielle  aux  rayons  lumineux 


Fij.  3W.  — Pupille  urti&ewlte.  — D.  lDei«K>n  !*  «imS*  le 
CMèileau  lâoe^ture;  i'iBcjeMD  porte  an  |K>iat  d'ufiUw  «le  1a  oornée  et 
de  U «eléroticiue.  • A.  Teche  de  U roni^.  ^ R.  Partie  traaipa- 
n«te  de  U eom4>e.  — C.  Puptlle.  (Deaaaarret.) 

arrêtés  par  la  cornée  opaque,  l’iris  adhérent  en  avant  ou  en 
arriére,  ou  le  cristallin  déplacé  et  opaque.  Celle  opération 
constitue  l’opération  de  la  pupille  artificielle,  el  l'opération 
du  dcplaccmeot  pupillaire;  on  ne  doit  faire  rirideclomie 
dans  ces  derniers  cas  que  quand  toute  trace  d'inflammation 
aiguë  a disparu. 

L'iridectomie  a pour  but  de  produire  aussi  une  déplétion 
sanguine,  une  action  antiphlogistique  dons  les  offecliona 
inflammatoires  de  riris  cl  de  la  choroïde  el  le  glaucome. 
(De  Graefe.)  Y.  Glaucomb. 

Autrefois  on  a fait  l’iridectomie  en  débridant  la  cornée 
pour  hydrophtlialmie,  (Blandin.) 

Lorsqu'on  pratique  rirideclomie  pour  créer  une  voie  k 
la  lumière,  il  est  nécessaire  de  donner  â la  nouvelle 


Di' '■izc'' 


pnpillc  de  moyennes  dimensions,  de  déplacer  la  nouvelle 
pupille  aussi  prés  que  possible  de  l'ancienne,  et  de  pré- 
férence sur  la  moitié  interne  de  l’iris. 


Vif.  350.  — PriT>lll«  iini6cl«ll«,  pra«M^  tU  W«bs»I.  — A.  T*rb«  d«  la 
earaàr.—  R.  Iri*  aain.  — D.  IflÙMoa  iitr  Ulwcd  d«  U ci>ntAa,  lait» 
av»r  1»  «^Icaii  laoc>éolair«.  — C.  Pnptll»  agrawlin  par  la  tracliua 
rarrei^  parla  pinr»  lar  1»  bord  UWe  do  riria.  (DeMaarm.} 


Si  l’on  opère  sur  les  deux  yeux  à la  fois  les  pupilles 
seront  placées  toutes  deux  du  même  côté. 


FIk.  35t.  — I.  Piar(>  attirant  au  Srbon  an  pmlapaui  d»  Un»  R.  — 
C.  Pnpiiia  «lavori»  par  utM>  taeli»  «I»  la  rora*».«-  A,  H.  CornA»  aaiar. 
— I>.  InriaioB  da  la  contée  a trar«r«  laanalle  cal  attiré  la  prolapiua 
d»  l'ini.  — 8.  Cireaiix  eourbe»  eonpaat  Vtri»  attiré  an  dabor».  (Dm- 
okarrra.) 


En  régie  générale,  toutes  les  fois  qu’un  oeil  reste  bon 
U ne  faut  pas  faire  la  pupille  artindelle  sur  l’autre. 

Si  les  deux  yeux  sont  malades  on  opérera  un  seul  œil  ou 
les  deux  à la  fois.  Il  n’y  a pa.s  de  régie  absolue  à cet 
égard. 

Lorsqu’on  fait  une  pupille  artificielle  comme  antipldo* 
gislique,  la  papille  doit  être  lai^c  et  l'incision  de  l’iris  doit 
aller  jusqu'à  son  bord  ciliaire. 
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Pi'piLLE  AHTiPiciELLS.  — A.  Exdsion  OU  intfecfomfe 
(Janin,  Wenzel.  Beer,  Gibson).  Fixer  l'œil  avec  une  pince 


Ft|.  358.  ^ Papille  artilMiell»  an  oaa  d'aliaeBM  de  pnpiUa.  L'aiil  étant 
tiie  arec  «ne  pioea  à gnffet  (Deanartea).  La  oiMite^au  lannéotaiâe  fait 
OA»  ponction  4 la  cornée.  Deux  opliütaimoiUU  écartent  Ica  paapiéree. 
(Demarrea.)  ' 

Il  griffes  (Desmarres) qui  saisit  un  pli  de  la  conjonctive; 
ponction  de  la  cornée  avec  le  couteau  lancéolaire  de 


Fig.  358.  — Pnjiilln  artificialla,  procédé  par  déehireaient.  L«  pinça 
a acUiluia  et  aonuneoec  à dérliircr  riria. (DMiaarrei.) 


Jaeger,  à 1 millimètre  en  dedans,  et  mieux  en  dehors 
(Desmarres)  de  la  circonférence  de  la  cornée  ; enfoncer 


Ft«.  3S4.  — Pupille  artiSfieUc,  procédé  par  dé»hir»B«Bl.  Va  laaUien 
dlria  déchiré;  il  oat  amené  au  deJiore  et  eonpé  aree  lea  riwanc 
cmtrtM«,  romuie  dana  te  prarétlé  de  Wenml.  (Détmarroa.) 

l’instrument  perpendiculairement,  puis  obliquement  et 
parallèlement  au  plan  de  l'iris.  Une  pince  i grilfes  courbes 
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esl  inlrodiiili'  dans  la  plain  ot  ïinni  sai«ir  l'iris  i 1 milli- 
im'lro  du  lioial  pupillaire  ; ou  allirc  au  dohoi'i  un  pro- 
lapsus de  l'iris  cl,  dès  ipi'il  csl  sorli,  un  aide  habile  passe 
des  ciseaux  courbes  cuire  la  cornée  et  les  mors  de  la 


f-'te-  3S&.  •»  Pn]>iiU  artjiîi.'iellp  do  ernclH*t.  crorHal,  t , 

■iilrudtiii  Jin*  r<iu*rtlur#  B,  («ilP  an  d*  U eom^*  sor  k Bnrd 

«la*  U IriM'nmats'rK*  d«  U 4*nfiié«  A.  — D.  arti&rtplk 

4'<Mnnu<Drfe  p*r  l'artn<'hi*ii»etil  dr  l'tri*  à irin  bord  riliain*.  2,  3. 
Iiisirt*  «11*  r«isU  rvl*v«nt  U iiauiiinrA  «iijM'runirr.  ••  4,  S>.  BipikU  «In 
rltinirsi>>n.  On  atbre  iia  |>ri>Upia»  de  I irii  a«i  dekor»  rl  en  !•*  *e«- 
linane  •«<•(*  le*  ri»s>«iiii,  ronine  d«n*  oedianire  de  U 

]nipil}i*  •rltB(wU<i.  ((te»a*iTeis) 

pincp,  de  fiiçon  que  la  conTPxit/’  d<*s  lames  soit  opposée 
au  globe  orulaire  et  coupe  d’un  seul  coup.  .Si  le  chinirgien 
est  mal  aidé,  il  donne  la  pince  à fixer  r<pii  ù son  aide, 
p.isse  le  prolapsus  iricn  que  lient  la  pince  à sa  main 
gaurhe  et  coupe  avec  In  main  droite,  en  un  ou  deux  temps 
(Arll)  (procédé  de  tiibson,  Wallhcr,  Wenixel,  et  Ilcer 
modifié).  Après  l’opération,  s’il  reste  une  portion  d'iris 
engagée  dans  la  plaie  de  la  cornée,  on  la  réduit  avec  la 
curette  de  Daviel. 

On  favorise  Tévacualion  du  sang  en  tenant  écartées  les 
lèvres  de  la  plaie  avec  un  stylet  fin  on  la  curette  de  Daviel. 
On  ferme  rœil  avec  des  bandelettes  de  lafTeUis  d'AnglcteiTC 
ou  bien  on  place  une  compresse  sur  l’iril,  de  la  charpie 
fine  et  un  ruban  de  fil  formant  bandeau  et  un  peu  serré. 
Repos  absolu  dans  l’obscurité,  diète,  bains  de  pieds  le  soir. 

R.  DtrAfrcmenf  /'iVis  avec  incision,  irtViorAexis  (Des- 
marres), n'est  autre  quele  procédé  par  excision  simple  où 
la  déchirure  est  faite  involontairement  souvent  quand  on 
lente  l’excision  deJanin  et  Wenzel. 

{.'incision  de  l'iris,  avec  un  petit  couteau  tranchant  d’un 
seul  cAtc  et  introduit  p.ar  une  ponction  de  la  cornée  (Che- 
selden),  est  aujourd'hui  abandonnée.  Une  incision  avec 
les  ciseaux  (Junin),  une  incision  cruciale  (Ouèrin},  ne  sont 
pas  de  bonnnes  opérations  ; elles  .sont  difficiles  et  suivies 
d’iin  résultat  douteux. 

Ponctionner  la  cornée  avec  une  aiguille  à cataracte  ou 
un  couteau  lancéolaire,  déchirer  l’iris  à son  bord  ciliaire 
avec  une  pince  à griffes  (Assalini),  avec  une  aiguille 
(Scarpa,  Schmidt),  avec  un  petit  crochet  cui'éûndo»  ({.an- 
genbeck]  ; enclaver  dans  la  plaie  de  la  cornée  l'iris  après 
son  déculleiueiit  (Reü),  inciser  l'iris  après  décollement  à 


l’aide  d'une  incision  du  bord  ciliaire  de  l'iris  (Donégana)  ; 
inciser  l’iris  avec  une  aiguille  lîliformc  et  détacher  les 
insertions  ciliaires  de  chiicune  des  lèvres  de  l'incision 
(Huguier),  sont  des  procédés  modifiés  d’une  application 
difficile  cl  qui  causent  des  douleurs  névralgiques  ou  des 
innammaliniis. 

C.  Itèp/aeeMe/it  de  fa  j/updle  ou  iridem  (Adams,  llimly, 
(îuépin  de  Nantes;.  Fixer  l’œil,  ouvrir  avec  une  aiguille 
large,  bmad-Hned/e  des  Anglais,  la  cornée  h son  union  avec 
la  sclérotique,  saisir  l’iris  avec  une  Rerrelelle  ou  une 
pince  à canule,  amener  au  dehors  un  prolapsus  irien,  lier 
avec  un  fil  de  soie  a.ssez  fin,  couper  les  fiU  près  du  nœud 
(Critchell . 

Pour  serrer  le  prolapsus,  on  peut  travei*ser  d'abord 
la  conjonctive  nu  niveau  du  bord  de  la  cornée,  avec  le  lÜ 
qui  doit  lier  l’iris,  former  un  nœud  ouvert,  puis  Q(W>rer 
rciigagemeiil  du  prolapsus  comme  précédeiiiment.  I>e 
prolapsus  de  l'iris  se  trouve  lié  avec  la  coojoiicliTc(Sneilen). 

Il  esl  irès-nvanlagimx  de  ponctionner  la  cbainbre  anté- 
rieure avec  uue  aiguillo large  et  à |K)inld’.am'l  (V.  Para* 
CF.NTi:sR)  û 2 millimètres  en  dehors  de  la  cornée.  On  intro- 
duit la  pince  h griiïos  et  l'on  va  sai.sir  l’iris  à 2 milli- 
métrés du  l)ord  pupillaire,  on  l'attire  au  dehors  et  l'on 
serre  le  prolapsus  avec  la  pince  do  Valdaii  (pince  à ressort 
et  à valet  dont  les  mors  eu  s’écartant  serrent  une  anse  de 
fil  munie  d'un  nœud,  A travers  laquelle  passe  la  pince 
attirant  au  dehors  le  prolapsus). 

Au  lieu  de  faire  une  ligature,  on  peut  laisser  l’iris  engagé 
dans  la  plaie,  on  ferme  l'œil  et  l'on  applique  un  bandeau 
compressif  modérément  serré  (Weeker).  Vingt-quatre 
heures  après,  on  sectionne  le  prolapsu.s  de  l'iris  avec  un 
petit  couteau  liu  (de  Graefe). 

(îuépin  (de  Nantes)  a imaginé  une  pince  emporte-pièce 
pour  faire  une  perte  de  substance  h la  ooniée  qui  favorise 
une  hernn*  de  l'iris.  Ce  procédé,  ainsi  que  ceux  d’Adanis 
et  Himly,  sont  tibandonnés. 

1).  liidet'tomt&dan:(/titcaxsjténauJc.  Lorsque  la  rbambre 
antérieure  n’existe  pas,  et  quand  on  juge  l'opération  de  la 
pupille  arlifiriollc  possible,  on  incise  d'un  seul  coup  la 
cornée  et  l'iris,  et  a l’aide  do  deux  coups  de  ciseaux,  on 
enlève  un  petit  morceau  d'iris  (Demours),  ou  bien  on 
incise  la  cornée  avec  le  couteau  do  Hicliler,  on  décolle 
l’iris  de  la  face  postérieure  de  la  coméo,  puis  on  relève  le 
lambeau  et  l’on  enlève  une  portion  d'iris  et  le  cristallin  nu 
beM)in  s'il  csl  opnqiio  (Korlenze);  ou  bien  on  incise  la 
cornée  avec  le  couteau  lancéolaii'e  droit,  puis  après  avoir 
déi<»ilé  l'iris  de  In  face  postérieure  de  la  cornée,  ou 
enlève  un  laniboau  d’iris  (Sicbelj;  ou  bien  et  mieux,  après 
avoir  inciM*  du  mémo  coup  l’iris  et  la  cornée,  on  introduit 
une  pince  à mors  plais  dont  on  pince  les  mors  l'un  en 
avant,  ranlro  en  arrière  de  l’iris,  et  l’on  attire  au  dehors 
un  prolapsus  de  l’iris  qu’on  coupe  (Tavigiiol).  Tous  ces 
procédés  sont  d'une  applicaliim  très-difficile;  le  sang 
emiiéclie  souvent  de  distinguer  ce  que  l’on  fait. 

K.  du  fnjnl  jmpiUaire  (Arncnwnn,  Welzel, 

Strentfeiid).  Lorsque  l’iris  est  adiiércul  et  nmintemi  par 
des  synéchies  : 

On  pratique  sur  la  cornée,  A l’aide  d'une  aiguille  à 
paracentèse,  une  incision  située  au  milieu  d'un  rayon  de 
la  cornée  (Wvlmr  de  Darmstadt).  Il  esl  indiûéreul  que 
l'humeur  aqueuse  s’écoule  ou  ne  s'écoule  pus. 

Duis  à l’aide  d’un  crochet  mousse  de  Strcalfeild  ou  un 
I crochet  de  Weber,  on  passe  entre  la  face  postérieure  de 
I la  cornée  et  l'iris,  on  cherche  à mobiliser  un  {icu  le  cris- 
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Uillin  ell  on  insinue  les  cruchets  enlrc  les  adliérenccs  du 
cristallin  et  de  l’iris  ; une  seule  introdurtion  doit  être  faite  ; 
dès  que  les  adliérences  seront  rompues,  on  instillera  un 
collyre  mydrinl»|ue. 

Quand  il  y a des  synéchies  isolées,  quand  l'iris  n'est 
pas  altéré  dans  sa  structure,  l’opération  du  dé|togement 
pupillaire  est  indiquée,  et,  dans  le  cas  contraire,  un  doit 
s'abstenir  ou  compter  sur  un  insuccès.  I.e  déplacement 
pupillaire,  en  cas  de  sroéchies  isolées,  est  peut-être  meil- 
leur que  le  décollement. 


Fl*  MO  — de  U pufillr  «liUnelle.  — piifille  ^Wrefil»  à U 

ee^tiite  du  — r*u»»e  memlreiMt  rrmj.lii-eol  la  — 

fuiHUr  arurivielle. 

Voici  les  résultats  que  donne  la  pupille  artificielle. 

6g.  356  : 

Arciiii’iUs  de  riViVbr/é/mie.  L'ne  déchirure  tic  l’iris,  un 
décollement  de  l'iris  à son  bord  ciliaire  du  cdté  opposé  aux 
tractions,  sont  les  accidents  qui  compliquent  les  upénttions 
sur  l’iris.  Ce  sont  des  tractions  trop  fortes  qui  les  occasion- 
nent; le  chinirgien  doit  être  prévenu  à cet  egard.  — On 
arrêtera  les  hémorrhagie’»  avec  des  comprises  d’eau  gla- 
cée sur  l'œil  et  l'on  ne  continuera  l'opération  que  quand 
l'hémorrhagie  sera  arrêtée.  — Lorsqu  il  y a des  synéchies 
très-résislantes  et  quand  nri't  se  déchire,  il  vaut  mieux  ne 
pa.s  poursuivre  ropéralioti- 


f i|;.  3i7.  — Rétullal  <U>  la  (•diiHlIa  «rtifM’ialla.  — l,ea«<i*i»  d«  U ror*é«. 

— |rt«  Min.  — Pupille  arlilirwik. 

Lorsque  l'iris  est  adliérent  au  cristallin,  il  laisse  à sa 
idace,  en  se  détachant,  une  couche  de  matière  pigmentaire. 
Dans  ce  cas  l'opération  est  sans  eiïel  ; on  est  alors  obligé 
de  déchirer  l'exsudai  avec  le  crochet  cl  l'on  est  exposé  à 
blesser  le  cristallin  et  sa  capsule. 

Lorsque,  dan-sles  cas  de  synéchie  postérieure,  on  trouve 
une  cataracte  capsulaire,  on  enlèvera  la  capsule  et  h^  cris- 
Ullin  (Forleiixe,  Sirliel). 

• Les  phénomènes  d’inllainmation  après  l’opérolion  sont 
simples,  mais  11  peut  survenir  une  iriiis  et  un  hypopyon, 
la  plaie  de  la  cornée  peut  suppurer.  On  traitera  clmrune 
de  ces  lésions  par  les  moyens  appropriés  ; mais,  en  gé- 
néral, aussilAt  que,  après  l’opération,  une  injection  péri- 
kérntique  existera,  des  sangsues  seront  appliquées  à la 
tempe,  le  calomel  à dose  fractionnée  sera  administré.  I^i 
ponction  de  la  cornée  et  riridectomie  Siéront  réservées  pour 
les  complicalions  graves,  telles  que  l'iritis  et  l’irido-cho- 
roldile.  Des  compresses  d'eau  tiède  sur  l'œil  et  une  légère 
compression  avec  un  petit  bandeau  seront  toujours  utiles. 
V.  pour  l'iridectomie  antiphlogistique,  Glaccome,  Cho- 
HOÏDITB,  IniOO-CuOHOÎiUTE. 

IBIDO-caeHOlBITR  (Cyclitf.)  (deGraefe,  Weeker). 
Lorsqu'une  iritis  est  compliquée  d’exsudat>  qui  se  sont  or- 


ganisés et  ont  entraîné  une  synéchie  postérieure,  l'œil  sc 
trouve  cloisonné,  un  excès  de  pression  existe  dans  son  seg- 
ment postérieur,  le  cor|>s  vitré  devient  opaque,  les  vais- 
seaux iriens  se  congestionnent,  l'œil  est  scn>ihlc  au  toucher 
et  dur,  le  champ  visuel  est  diminué  : il  y a irido-cho- 
roldile.  Celle  maladie,  réunie  à l'irilU,  ne  tarde  pas  à se 
compliquer  elle-méinc  d'un  décollement  de  la  rétine,  re- 
connaissable par  la  diminution  du  champ  visuel  et  par  un 
ramollissement  du  globe  de  l’œil.  La  choroidite,  de  son 
cêlé,  est  la  cause  de  la  formation  d'exsudats  dans  le  corps 
vitré  cl  sur  la  rétine  et  d'oparitc  partielle  du  cristallin. 

l’ne  embolie  de  l'artère  centrale,  de  la  rétine  ou  de 
l’artère  oplithalmk|iic  peut  causer  l'irido-choroîditc. 

L'irido-choroïdite  qui  suit  les  choroîdites  est  caracté- 
risée par  une  intégrité  relative  de  l'iris,  par  des  opacités 
partielles  et  le  décollement  de  la  rétine. 

Loi>qu’il  y a tnV/u-rAüroir/ffcj>/nsfi>/ur,rexamen  oplhal- 
inoscopiqiie  ne  révéle  qu’une  légère  injection  du  fond  de 
l'œil  ; mais  plu.s  tard  il  »e  fait  une  irîüs  plastique  ; des  ex- 
sudais apparai.-^enldausie  corps  vitré,  le  cristallin  se  trou- 
ble, l'œil  est  sensible  au  toucher  et  la  x’uc  sc  perd. 

Lorsqu’il  y a irid"'thu$  wiiie  iHirenchymateuse  on  voit 
une  injection  p«''rikératique  Irés-prononcée,  compliquée 
d'un  chémosis;  lu  vision  n'est  pas  d'abord  trés-altérée, 
mais  uii  hypopyon  appparall  tout  à coup  et  semble  sc  ré- 
sorber bientAt  après  pour  sc  reproduire  ensuite  ; puis  la 
vue  est  presque  uIhiüu  ; une  véritable  iritis  apparaît,  le 
corps  lilré  devient  floconneux  et  l'œil  suppure.  0.eUe  irido- 
choroidite  est  la  lésion  que  l'on  a appelée  ophthahnite. 

Les  irido-choroïdiles  se  Icrmineul  par  suppuration,  ou 
par  le  passage  à une  .sorte  d'étal  chronique  ; des  exsudais 
se  forment  sur  la  choroïde  et  l’iris,  la  rétine  se  couvre  de 
pigment  altéré.  Lorsque  la  choroïde  a été  trés-maladc, 
l'œil  s'atrophie. 

L’irido-choroïdite  reconnaît  les  mêmes  cau<»es  que  la 
choroidite  et  l'iritis,  elle  est  quelquefois  le  résultat  des 
blessures  et  opérations  pratiquées  sur  l'œil,  avec  séjour 
d'un  corps  étranger.  L'irido-cIioroTdile  est  la  lésion  de 
l'ophtlialmie , dite  sympaüiique  (Mackenxie , Prichard  , 
de  Rrondeau,  Weeker),  et  celte  variété  d'irido  choroidite 
est  caractérisée  par  les  phénoméneb  qui  appartiennent  à 
l'iridü-choroidite  séreuse. 

Thérapeuti>iHe.  — On  traitera  l'irido-choroîditc  plasti- 
que comme  l'iritis  plastique. 

L’irido-choroïdite  séreuse  réclame  les  ponctions  répé- 
tées de  la  cornée,  et  l'irideclomie  s'il  survient  des  signes 
de  glaucome  ; on  traitera  du  reste  comme  l'iritis  séreuse. 

L'irido-choroîditc  parenrliymatcuse  et  purulente  récla- 
ment un  traitement  antiphlogistique  énergique.  Chez  les 
pcrsonni's  dgées,  il  n'est  pas  nécessaire  de  recourir  aux 
antiphlogistiques  ; mieux  vaut  appliquer  des  compresses 
d’eau  tiède  sur  l'œil  et  donner  le  calomel  à dose  fraction- 
née. V.  Ibitis. 

Lorsque  l'inflammation  est  causée  par  un  corps  étran- 
ger ou  par  le  cristallin  ahaisvsé,  on  les  extraira,  et,  pour 
cela,  on  fera  l'incision  de  la  cornée  avec  le  couteau  lancéo- 
laire  ou  le  couteau  à cataracte  ordinaire,  on  enlèvera  une 
portion  d’iris  en  même  temps  que  le  corps  étranger  ou  le 
cristallin. 

Dans  les  irido-clioroïdites  en  général,  riridectomie  est 
une  ressource  extrême  qui  peut  rendre  des  sen'ices  (de 
Craefe). 

En  cas  d'irido-rhoroldite  sympathique,  on  détruira  l'œil 
malade  pour  sauver  I'umI  encore  sain  (Wanlrop,  Itarlon, 
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Waltoo,  Taylor;.  On  énuclrm  l'œil  (Prichnrd),  mais  scu* 
lemont  quand  l’œil  malmir  caii^c  di*s  douleurs  rrboilos  à 
tous  les  palliatifs,  c‘est>à*dire  quand  les  symptômes  d'une 
irido-choroldilc  débutent  dans  l'œil  sain,  quand  la  vue  y 
sera  émoussée,  quand  racrommodalion  y diminuera,  et 
quand  l'œil  sera  sensible  à une  vive  lumière.  Même  en 
l'absence  de  tout  signe  ophthalmoscopique  d'irido*choroT> 
dite,  ces  symptômes  indiquent  l'iridectomie  sur  l'œil  qui 
devient  malade  (de  Graefe). 

1B18  (Botanique).  Hante  indigène  de  la  famille  des  iri- 


Fif . 3Sa.  — Iris  dei 


dées,  dont  une  espèce,  l'tris  de  F/orr;<ee,  fournit  une  ra> 
cine  qui  est  trés*employée.  C^tte  racine,  qui  a une  forte 
odeur  de  tio/e/fe,  est  diurétique  et  purgative  à l’état  bms. 


Ft|r.  350.  — fr)f,  tesillc,  rfaincM*  IVar, 


mais  on  ne  s'en  sert  que  desséchée  pour  la  parfumerie  à 
la  violette  cl  {fOur  fabriquer  les  jkois  à eautère.  Elle  est 
quelquefois  employée  comme  antispasmodique. 


mis 

IBI8  (AniiP.nF:NCE5ANonHALF.< DEL')  (Pathologie).  V.Sy- 
NÉailES. 

IrU  (llF.aNiE  DE  l').  \ travers  une  plaie  ou  un  ulcère 
de  la  cornée  l'iris  fait  hernie  ; le  premier  ciTct  de  celte 
hernie  est  un  étranglement,  l'ne  élimination  de  la  portion 
herniée  cl  une  synéchie  antérieure  en  sont  souvent  les 
conséquences  (Scurpa;.  La  hernie  Iraumaliqiie  du  l'iris 
est  à nu  ; la  hernie  consécutive  aux  ulcérations  de  la 
cornée  est  souvent  recouverte  par  une  mince  couche  de 
la  cornée. 

l.a  hernie  de  l'iris  est  reconnue  par  la  simple  inspection, 
et  alors,  ou  bien  le  tissu  de  l’iris  est  à nu,  ou  bien  on 
voit  une  petite  tumeur  dite  myu<'éj>/in/on,  luisante  et  d’une 
coloration  violacée. 

I^s  hernies  de  l'iris  ne  se  produisent  que  quand  la  plaie 
de  la  cornée  est  rapprochée  de  la  circonférence,  à moins 
que  l'irUnc  soit  décollé. 

Prestpie  toujours  avec  une  hernie  de  i’iris  U existe  une 
déformation  et  une  immobilité  relative  de  la  pupille. 

Théraiteidttfiit.  — Une  hernie  traumaiv/ue  de  l’iris  sera 
réduite,  soit  par  ruflel  de?>  collyres  au  sulfate  d'atropine, 
^o^l  par  le  moyen  d'un  stylet  moussu  très-fin. 

l..a  cautérisation  de  la  conjonctive  dans  un  point  voisin 
de  la  hernie  de  l'iris  (Desmarres),  ne  vaut  ni  l'un  ni  l'autre 
dos  premiers  moyens. 

S'il  y a menace  d'irilU,  on  incisera  la  portion  herniée, 
on  instillera  le  collyn*  au  sulfate  d'atropine,  60  ccnli> 
grammes  pour  120  grammes  d'eau  distillée,  et  l'on  pan- 
sera avec  les  compresses  d'eau  tiède. 

Pour  les  hernies  eonsi'nUù'fSt  on  traitera  un  peu  diffé- 
remment. V.  KÉIUTITES  Ul.<.ÉnElSE8. 

IrU  (l.ésiONS  tkaiimatiuue-'^  de  l'). 

I.  Pituites.  — Les  plains  de  la  coimée  ou  de  la  scléro- 
tique existent  en  même  temps  que  les  plaies  de  l’iris, 
Lorsipie  cet  organe  est  blessé,  ü y a un  épanchcmcnl  de 
sang  qui  se  résorbe  seul.  Une  plaie  compliquée  de  corps 
étranger  est  plus  grave.  Une  pupille  artificielle,  une  iritis, 
sont  les  conséquences  des  plaies  de  cette  membrane  ; le 
cristallin  est  blessé,  quelquefois  en  même  temps  que  l’iria. 
V.  Cataracte. 

Théra}ieuti*fHv.  — (k>iilre  les  plaies  de  l'iris  non  com- 
pliquées de  corps  étrangers,  il  faut  prescrire  les  collyres 
avec  le  sulfate  d’atropine,  5 centigrammes  pour  1 00  gram- 
mes d'eau  dUlillée,  roccliision  de  l'œil,  — quatre  sang- 
sues à la  tempe,  ou  une  application  de  sangsue  ariifirieUe, 
ou  une  saignée  du  bras  de  ôOO  grammes,  — baim  de 
pieds  sinapisés. 

S'il  existe  des  corps  étrangers  de  la  cornée,  on  les  en; 
lèx'era  au  moyen  d'une  curette  à travers  la  plaie,  si  elle  est 
large,  ou  l'on  agrandira  roiivcrlurc  avec  le  couteau  lan- 
céolaire  de  Bcer,  si  la  plaie  est  petite  ; pui«  on  fermera 
l'œil  avec  des  bandelettes  de  diacliylon  et  l'on  appliquera 
des  compresses  d'eau  glacée. 

Si  une  iritis  survient,  si  le  cristallin  se  tuméfie,  on  trai- 
tera par  les  moyens  appropriés  (V.  Ihitis)  cl  l’on  extraira 
le  cristallin. 

II.  /têcAirurM  Cf  d^roUements  de  /Vris,  iridodifUyse.  — 
f.es  contu.sions  de  l'œil  déterminent  une  déchirure  du  bord 
pupillaire  de  l'iris  et  une  déformation  de  la  pupille  ana- 
logue au  coloboma  (\Miite,  Cooper)  ; un  décollement  du 
bord  adhérent  de  l’iris  (Markensic,  Von  Aniiiion).  L’iris 
peut  èlic  entièrement  décollé  (Sicliel).  On  reconnaît  ces 
lésions  à la  persistance  de  la  vision,  moins  le  pouvoir 


Digiiized  by  Google , 

i 


r 


mis 


IRIS 


767 


ac<'omiuodaleur,  et  à la  fat'ililé  pour  lo  chinii'gien  ih-. 
découTrir  les  procès  ciliairei»  et  lu  fond  de  l'œil  arec 
l’ophOialmoscope. 

Théra^ieuiVfue.  — Les  déchirures  de  l'iris  serout  trai- 
tées parle  repos  absolu,  l'occlusion  de  l’ccil,  lus  onliphlo- 
gistiqucs  : quelques  sangsues  aux  tempes  ou  deux  ventousf's 
derrière  les  apophyses  mastoTdes.  On  préviendra  ainsi  les 
complications  ; — si  lu  préstmee  de  l'iris  entièrement 
décollé  est  une  cause  d'inflammation,  on  extraira  cette 
membrane  en  incisant  la  cornée  sur  un  point  de  la  circon- 
férence avec  le  couteau  lancéolaire,  et  l’on  extraira  l'iris 
avec  la  serrelelle  (A.  Paris),  on  déplacera  la  pupille  s’il  y a 
diplopie.  V.  Cataracte  CArsui  AiKE. 

tru  (Troubles  de  la  contraction  de  l'j. 

I.  Mf/driase  (Galien).  — La  mydriasc  est  une  dilatation 
de  la  pupille  produite  par  la  paralysie  des  fibres  circulaires 
de  l’iris. 

L'iris  se  paralyse  : 1*  par  suite  de  t'aboliüon  de  la  sen- 
sibilité du  nerf  optique  ; 2'*  sous  l’influeacc  d'un  trauma- 
tisme ou  d'un  refroidissement  qui  a paralysé  le  spliincler 
de  la  pupille  ; 3*  ou  sous  l'infliieurr  de  lésions  du  moteur 
oculaire  commun  sur  le  trajet  du  nerf  ou  à ses  origines 
dans  l'encéphale  (ainsi  que  cela  sc  voit  dans  la  di  uxiènK> 
période,  les  méningites  et  les  encéphalites].  L'irritation  du 
grand  sympathique  dans  l'hypocliondrie,  rhyatérie,  l’épi- 
Icpsic  cl  la  monomonic,  dans  les  anévnsmes  du  cou  volu- 
uiiueux,  et  le  défaut  d'antagonisme  entre  les  deux  espèces 
de  fibres  musculaires  qui  meuvent  l'iris,  causent  encore  la 
mydriasc. 

La  mydriasc  est  caractérisée  par  une  dilatation  régulière 
de  la  pupille,  par  riimnobililé  de  l'iris  cl  par  la  diminu- 
tion du  pouvoir  accommodateur,  .surtout  lorsqu’il  y a 
paralysie  ou  muscle  ciliaire  en  même  temps  que  my- 
driase. 

La  netteté  du  fond  de  l’œil  constatée  parrophüialinoscope 
empêche  de  confondre  lu  mydriasc  avec  le  décollement  de 
l'iris  et  rbypohéma. 

Thrrui)etttiqM.  ■—  Traitement  curatif  ou  palliatif  des 
maladies  qui  causent  la  mydriasc. 

Donner  le  collyre  opiacé  : 

lUu  iltsIilU* 30  irauiiMt. 

L4im1&dubi,  1 itJ. 

Exciter  l’ccil  par  une  lumière  intense  (Gensoul)  ; pres- 
crire le  rlignemenl  répété  des  yeux  ; faire  la  paracentèse 
de  la  cornée,  dont  reflet  est  l'issue  de  rimmcur  aqueuse 
et  la  contraction  de  la  pupille,  sont  des  moyens  insuffisants 
et  qui  ont  même  des  dangers. 

Mieux  vaut  recourir  à l’emploi  de  la  fève  de  Calabnr,  à 
faible  dose  (Y.  Fkve  de  C.u.A{iAn),  pour  ne  pas  provoquer 
le  spasme  du  muscle  ciliaire  (Giraldès). 

Contre  la  mydriasc  rebelle  à lou.s  les  moyens,  cinpioyei 
les  lunettes  à verres  convexes. 

Si  l’on  soupçonne  la  syphilis  dans  les  antécédents  du 
malade,  on  administrera  le  traitement  de  la  syphilis. 
V.  Syphilis. 

II.  3fs/o.vis.  — La  paralysie  des  libres  du  grand  sympa- 
thique qui  ne  produisent  plus  les  contractions  des  fibres 
radiées  de  l'iris  ou  la  contracture  du  sphincter  de  l'iris, 
( ODstituent  le  myosis. 

L'ataxie  locomotrice,  riiypochoudric  (Ruete]  prolongée, 
la  compression  du  grand  sympathique  au  cou  par  des  en- 
gorgements ganglionnaires,  les  anévrysmes  des  carotides 
causent  le  myosis.  Les  inflammations  du  cerveau  à la 
première  période  causent  le  myosis  par  irritation  du 
moteur  oculaire  commun. 


I.a  contraction  de  la  pupille  est  permanente  ou  inter- 
mittente, ce  dentier  étal  est  désigné  sous  les  noms  d'/iippus 
et  de  nysliigmus  de  Viris, 

On  reconnaît  le  myosU  à l'étroitesse  de  la  pupille  et  à 
son  immobilité.  Sa  peimtanencc  enlraloe  l'héméralopic. 
V.  Hêmêualopie. 

Th&ü)>eutique.  — Dans  le  myosis  spasmodique  sans 
lésion  organique,  il  faut  prescrire  lecollyra  ; 

R«u  lUilillAr SO 

SalfaU  tU  ««BUertuoniM. 

Ou  bien,  les  injections  sous-cutanées  autour  de  l'orbite, 
avec  dix  à quinze  gouttes  de  la  solution  : 

Eau  liO  jminnM>9. 

Snllal*  'r«tro|>io«.  ............  50 

Traiter  les  engorgements  ganglionnaires  et  les  tumeurs 
par  les  moyens  curatifs  et  palliatifs. 

III.  TremUement  de  f'irw.  — Iris  tremblant,  — irù/o- 
douésiê.  — La  luxation  du  crisutllin  et  le  ramollissement 
du  corps  vitré,  l'hydropisic  de  la  chambre  antérienre  de 
l'œil,  sont  les  causes  oi^naires  du  tremblement  de  l'iris, 
trouble  fonctionnel  qui  n'a  rien  de  grave,  car  l'iris  se  con- 
tracte avec  régularité  et  sans  douleur. 

Si  les  milieux  do  l’œil  ne  sont  pas  altérés  la  vision  est 
compatible  avec  le  tremblement  de  l’iris. 

ThérajK'utiyue,  — Rien  à faire  contre  le  trembloment 
de  l'iris.  Traiter  les  complications,  la  luxation  du  cristallin 
cl  les  inflammations  du  corps  vitré. 

IrU  (Tumbchs  de  l’). 

I.  A'ÿsfcs.  — Des  kysU’s  de  toute  nature  ont  été  vus 
dans  l'iris  ; même  im  kyste  dermoide  (de  Graefe),  un  cysti- 
cerque  (Slellwag),  des  kystes  sanguins,  des  kystes  séreux 
(Rowmann,  Robin). 

L'ne  tumeur  circulaire  ou  piriformo  située  sur  l'iris, 
ordinairement  Iranspareiile,  gênant  peu  la  vision,  occa- 
sionnant d'autres  fois  une  véritable  irilis,  parait  être  un 
kyste  de  l'iris,  mais  rien  ne  permet  d'affimier  quel  est  son 
contenu. 

Therajicntiyue.  — Ponctionner  le  kyste  (Mackenzie, 
Daln'mple),  exciser  sa  paroi  avec  les  ciseaux  de  Wilde 
(V.  Cataracte),  ou  mieux  enlever  le  kyste  avec  une  por- 
tion de  l'iris  par  les  procédés  d'iridectomie. 

IL  Nm  i.  — Tuntews  érectiles.  — • 0}DgéniUux  ordi- 
nairement, les  mevi  de  l’iris  se  révèlent  par  des  taches 
bnin&lres  et  fonnent  des  tumeurs  brunes  arrondies,  ovoïdes, 
n'ayant  pas  toujours  le  même  volume  et  ne  gênant  (>as  les 
mouvements  de  l’iris. 

Therapeutiffue.  — Rien  à faire. 

lit.  t’inidylotnei,  — Les  iritis  parenchymateuses  se 
terminent  par  la  formation  de  bourgeons  charnus  irrégu- 
liers qui  végètent  sur  l’iris  et  s’accompagnent  peu  à peu 
d'une  atrophie  de  l'œil. 

Thèro}M'utiqne.  — Traitement  de  l’Iritis  jiarenchyma- 
teuse  et  tnûtemenl  de  la  syphilis.  V.  Iritis. 

IV.  Toncer.  — Le  cancer  de  l'iris  est  souvent  un  can- 
cer mélanique  ; il  débute  avec  les  caractères  d'une  irilis 
chronique,  puis  une  tumeur  soulève  l’iris  et  toute  la  cham- 
bre antérieure  ne  larde  pas  à être  remplie  d'une  masse 
noirâtre.  11  n'est  pa.s  rare  que  le  cancer  sc  développe  en 
même  temps  sur  d'autres  points  ati  pourtour  de  la  cornée 
dans  la  sclérotique. 

Dans  le  cancer  de  l'iris,  les  signes  de  la  cachexie  can- 
céreuse apparaissent  au  bout  d'un  temps  assez  rapproché. 

V.  Tumeur  fîbro-ploitique.  — 11  a été  vu  chez  un  enfant 
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lymphali<iue  une  tunicnr  ilévcloppêc  dans  la  eliainitre  an- 
l^Ticuro  au  niveau  du  corps  ciliaire,  ayant  alleint  en  trois 
imusle  volume  d’un  gros  pois.  Celle  tumeur,  d’apparence 
charnue,  lohuléc,  a disparu  seule  en  onze  mois  pendant  le 
iraitemenl  i»!>r  riodurc  de  potassium,  à la  dose  de  âO  cen- 
tigrammes par  jour  (A.  Desprcs). 

Thérapeutique.  — Dès  que  le  diagnostic  du  cancer  de 
l’œil  est  confirmé,  enlever  l’œil  par  le  procédé  de  Ronnet. 
V.  CoiiNKE  et  COXJONCTIVK  {CuHCCr  (le  la). 

VI.  Tithereules  de  l'iris.  — Les  tubercules  de,  l'iris  sont 
très-rares,  ils  ont  été  vus  chez  des  sujets  atteints  d’élé- 
phantiasis  (Oesmarres). 

Thérapeutique.  — Traitement  par  les  pilules  de  prolo- 
iodure  de  mercure,  de  2.'i  milligrammes;  la  liqueur  do 
Van  Swielen,  une  cuillerée  par  jour;  frictions  mercurielles 
sur  la  tempe,  excision  de  la  tumeur  avec  un  lambeau 
d’iris,  après  incision  de  la  cornée  avec  le  couteau  lan- 
céolairc.  — Énucléation  de  l’œil  au  cas  de  rêeidive  et 
d’oplilhalmic  sympathique.  V.  iRino-atOROïDiTE,  Gornée 
{Cmcer  de  la). 

irU  (Vice  de  conformation  de  l). 

I.  Calolfoma.  — V.  C01.0BOMA  de  i.’iriü. 

il.  Persistance  de  la  membrane  pupillaire.  — Ordinai- 
rement la  membrane  pupillaire  disparaît  seule,  mais  il 
arrive  cprclle  n’est  résorbée  qu’en  partie,  il  reste  dans  le 
champ  pupillaire  des  lamelles  d’iris  pourvues  de  vaisseaux  ; 
la  pupille  se  contracte  cl  se  dilate  néanmoins. 

Quand  la  membrane  pupillaire  pei-sisle,  elle  forme  sur 
la  capsule  antérieure  du  cristallin  une  cataracte  dite  capsu- 
laire. 

Thérapeutique.  — Tant  que  les  sujets  sont  encore  jeu- 
nes, il  n’y  a rien  à faire,  la  membrane  peut  se  résorber. 

Si  l’on  jugeait  une  opération  nécessaire,  une  pupille 
artificielle  par  incision  du  bord  libre  de  l’ouverture  irrégu- 
lière de  l’iris  serait  la  meilleure  opération  (Juncken, 
Weeker). 

miTlN.  Infi.ammation  DE  t-’iRis  (Sclimidt). 

1.  h'itis  simple,  plaslviue.  — 1.  iris  s enflamme  à la 
suite  de  phlcgmasics  chroniques  de  l’œil,  après  un  trauma- 
tisme, ou  sous  l’influence  d’un  mauvais  étal  général  et 
d’un  refroidissement. 

1,’irilis  se  révèle  par  un  changement  de  coloration  de 
l'iris,  qui  devient  jaune  si  l’œil  est  noir,  vert  si  l’œil  est 
bleu,  par  un  trouble  de  l’humeur  aqueuse  et  plus  rare- 
ment par  un  hypopyon,  par  l’immobilité  de  la  pupille, 
enfin  par  la  déformation  et  des  adhérences  partielles  du 
boni  pupillaire  de  l’iris  avec  la  capsule  du  cristallin.  L’œil 
est  injecté  au  pourtour  de  la  cornée  ; au-dessous  de  l’hy- 
pérémie  conjonctivale  la  sclérotique  présente  une  injection 
radiée  peu  marquée  ; un  peu  plus  tard,  des  exsudais  plas- 
ti»pies,  assez  abondants,  sont  sécrétés  par  l’iris  et  oblitèrent 
l’espace  pupillaire  et  se  terminent  par  des  synéchies  ou 
adhérences  de  l’iris,  tantôt  à la  cornée  tantôt  à la  capsule 
du  cristallin. 

L’irilis  simple  est  accompagnée  de  douleurs  périorbi- 
taires,  enlevant  le  sommeil,  se  ramifiant  dans  toutes  les 
branches  du  nerf  de  la  cinquième  paire.  L’œil  est  doulou- 
reux au  toucher.  La  vue  est  considérablement  obscure  cl 
il  y a un  peu  de  sensibilité  à la  lumière  vive.  L’irilis  syphi- 
litique est  peut-être  accompagnée  plus  que  les  autres  irilis 
simples  d’exacerbation  des  douleurs  le  soir.  11  n’est  pas 
très-fréquent  de  voir  des  frissons,  de  l’anorexie  et  des 


vomissements  dans  l’irilis  simple,  à moins  que  celle-ci  ne 
soit  le  premier  degré  d’une  irilis  suppurative. 

C’est  à l’iritis  plastique  que  doit  être  rapporté  un  bon 
nondire  d’érf//s  s(jphilitiques.  Il  est  rare  que  l’iritis  de 
cause  syphilitique  suppure.  Le  plus  ordinairement  il  se 
forme  dès  exsudais  interstitiels  qui  donnent  à l’iris  l’aspect 
d’une  membrane  couverte  plus  ou  moins  de  bourgeons 
cbantus,  analogue  aux  exsudais  gommeux  (Virchow,  Col- 
berg),  c’csl-i’t-dire  à des  cellules  de  tissu  conjonctif  avor- 
tées et  altérées,  ayant  les  allures  de  véritables  végétations 
ou  condylomes  (Bcer).  L’iritis  des  syphilitiques  est  une 
iritis  intermédiaire  entre  l’iritis  simple  et  1 irilis  paren- 
chymateuse ou  suppurative. 

L’irilis  syphilitique  se  reconnaît  aux  antécédents  sypbi- 
liliqiics  et  à la  présence  de  syphilides  en  même  temps 
que  l’irilis. 

Lorsque  vers  le  douzième  ou  le  quinzième  jour  l’irilis 
guérit,  les  synéchies  se  rompent,  la  pupille  se  dilate,  un 
cercle  blanchâtre  apparaît  sur  la  capsule  cristalline  et 
indique  le  lieu  des  adhérences  primitives,  et  des  dépôts 
pigmentaires  existent  sur  cette  membrane  cl  peuvent 
persister  indéfiniment. 

Des  synéchies  persistent  le  plus  souvent  après  l’iritis 
(V.  Synéchies).  Lorsque  l’irilis  passe  à l’élal  chronique 
elle  se  complique  presque  toujours  d’autres  lésions 
(V.  IniüO-cimiioïDiTE,  Gi.aucome  consécutif),  quelquefois 
le  cristallin  s’infiltre  de  matière  pigmentaire,  c’est  ce  que 
l’on  a appelé  la  cataracte  noire. 

Théraimdique.  — Dans  les  iritis  intenses,  instiller  dès 
le  début  de  la  maladie  le  collyre  : 

Emi  to  er»imnoir. 

Snlfitte  d'uiropino 6 «nligrwuinf». 

Ou 

Extrait  ito  iM^UadoDC t 

E«ii  tO 

Fermer  l’œil , placer  le  malade  dans  une  chambre 
obscure.  Ces  deux  moyens  sont  les  plus  indispensables. 

Huit  à douze  sangsues  â la  tempe  ou  derrière  les 
oreilles  ou  mieux  un  vésicatoire  à la  tempe. 

Frictions  sur  le  front  avec  l’onguent  mercuriel  bclla- 
doné.  La  salivation  qui  est  obtenue  souvent  par  co  moyen 
est  très-utile.  Voici  les  formules  : 

Ouffiient  meiviirirï.  •) 

titrait  i\e  bclIuOone J l*ai1ief  égalo*. 

Cam|>bre.  ,.••.••1 

(J.  Cloquet,  Desmarres.) 

Ou  mieux 

Extrait  a«  tMilladottf* 4 cfTftmtBPX. 

Kbu  dixliUèiï B 'tt* 

Faites  dissoudre  et  mêlez  avec  30  grammes  de  : 

P.>mni«.lo  nipr«iiric!l<’ t parties 

t:*r«t  opi«i' J 

(Siebel.) 

Purger  avec  l’eau  de  Scdlilz  tous  les  quatre  jours. 
Purger  avec  : 

• * . . no  ciMiiieratomcs. 

Iliiilr  lift  ricin 80  gniiuuic». 

Sulfntfl  lie  «ouùc 4 

.Administrer  par  jour  trois  prises  de  calomel,  de  5 centi- 
grammes chacune. 

Potion  avec  extrait  d’opium  10  centigrammes,  ou  sirop 
de  morphine,  .30  grammes,  pour  procurer  le  sommeil. 

Tisanes  chaudes  de  chiendent  et  de  douce-amère  ou 
même  de  gomme,  potirvu  qu’elle  soit  prise  en  grande 
abondance,  pour  provoquer  une  diaphorèse. 
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Si  l’irilis  t'sl  (rautiiiiliquc,  un  aura  recours  à un  traite- 
ment énergique.  Les  malades  d’une  cunstitulion  robuste 
seront  saignés,  ce  qui  n’empêchera  pas  d’appliquer  des 
sangsues  à la  tempe.  On  extraira  tout  d’abord  les  corps 
étrangers,  s’il  y en  a d’iinplanlés  dans  l'iris.  Si  le  cristallin 
est  gonflé,  on  l'extraira  en  enlevant  avec  lui  une  petite 
portion  de  l’iris.  Kn  cas  d'irilis  consécutive  à un  prolapsus  \ 
«le  l’iris,  ou  resé«iuera  la  portion  herniée,  et  l’inflamnia-  ; 
lion  sera  atténuée. 

L’iritis  simple,  qui  ne  s’accompagne  pas  d’exsudals  abon- 
dants ni  de  douleui's  vives,  sera  traité»;  par  les  instillations 
d’atropine,  le  repos,  l’occlusion  de  l’«eil,  ct«juelques  pur- 
gatifs. Les  badigeonnages  de  la  tempe  avec  la  teinture 
d’iode  ou  les  vésicatoires  volants  à la  tempe  sont  d’un  bon 
usage. 

L’irilis  qui  suit  les  opérations  de  cataracte  chez  les  in- 
dividus faibles  et  anémiques  a un  cachet  spécial  et 
réclame  un  traitement  particulier.  Les  antiplilogi>tiques 
lui  sont  contraires;  mieux  vaut  placer  des  compresses 
chaudes  sur  l'œil  et  se  borner  aux  instillations  d’atro- 
pine. — Le  quinquina  en  extrait,  à la  dose  de  1 gram- 
me, doit  être  administré  aux  malades,  et  l’on  peut  se 
servir  de  la  décoction  aejueuse  de  quinipiina  en  lotion 
(Mooren,  Weeker). 

Quelle  que  soit  l’iritis,  lorsque  la  tension  de  ricil  aug- 
mente, ou  lorsqu'il  y a un  bypopyon,  on  fera  la  parai  en- 
lèse  de  la  cornée  avec  une  aiguille  ii  cataracte;  après 
avoir  ponctionné,  on  écarte  les  lèvres  de  la  plaie  en  incli- 
nant rinstrument  et  l'on  fait  écouler  riiumeur  aqueuse. 
On  peut  renouveler  ces  paracentèses.  Le  pus  est  entraîné 
peu  à peu  avec  rbumeur  aqueuse,  mais  il  ne  sort  pas 
tout  d’un  coup,  .‘'i  le  jms  est  abondant,  on  fera  une  inci- 
sion de  la  cornée  avec  le  cout«>au  lancéolaire  (Saint- Yves,  • 
llosits). 

Lors«|ue  les  exsudais  se  multiplient  malgré  tous  les  trai- 
tements employés,  ou  s’il  y a des  poussées  inflammatoires, 
on  fera  riridectomie,  on  exci.sera  une  |Kirtion  d’iris  par  le 
procédé  ordinaire.  V.  iHiuF.CTo.Mie. 

L’iritis  plastiipie  sypliililique  qui  s’annonce  par  une 
réaction  inflammatoire  un  peu  intense  réclame  le  traite- 
ment énergique  formulé  plus  haut;  si  l’iritis  s’accom- 
pagne de  tumeurs  interstitielles,  on  traitera  comme  l’iritis 
parenchymateuse  et  l’on  aura  ensuite  recours  au  traile- 
inent  général  de  la  syphilis,  mais  en  insistant  surtout  sur 
le  traitement  lueal. 

II.  Iriihsèmis'’  — .l'/Mocujisu/ife  de  quelijucs  auteurs. 
— F.’irilis  séreuse  est  presque  toujours  liée  à un  trouble 
de  la  circulation  di;  l’œil  ou  à un  état  général  diatlu'sique, 
tel  que  la  scrofule,  le  scorbut,  le  rliumalisme  chronique  et 
ipiclquefois  la  syphilis,  au  moins  pendant  la  première  pé- 
riode des  accidents  pnmilifs,  mais  dans  ce  dernier  cas  ou 
peut  encore  invoquer  les  troubles  de  la  circulation  de  l’œil 
et  une  mauvaise  constitution  antérieure  du  malade  syphi- 
litique. 

L’irilis  séreuse  débute  comme  l’irilis  simple,  et  s’ac- 
compagne sotivimt  d’une  bypei*sécrélion  inlra-oculaire. 
L’injection  jiérikéralique  est  piui  prononcée,  et  la  face 
postérieur»;  «le  la  rorni'-e  peiil  son  poli.  Kn  général,  lt;s 
curactèr»;.s  inflaminatoires  de  cette  iritis  sont  peu  iuar(|u«;s, 
car  la  maladie  est  souvent  chroniqm;  d'emblée. 

Iles  douleurs  périorbitaires,  peu  intenses,  un  peu  «lu 
sensibilité  de  l’ieil  au  tourber,  quelquefois  «les  symptémes 
presque  inappréciables,  tels  <|u’uu  lég«‘r  trouble  «le  la  vi- 
sion, ucGonqiagnent  le  dével(>|ipt;menl  «le  l’irilis  séreuse. 
Lorsqu’il  y a augmentation  de  pn;ssion  inti  a-oculairc,  les 
«iouleurs  deviennent  plus  intenses  et  prennent  les  carac- 


tères d«;  celles  d’un  glaucome  consécutif.  V.  Gi.aicomf. 
CON.sÊCrTlF. 


Thàiijmtfi'iue.  — L’iritis  séreuse  exige  un  traitement 
immédiat  et  suivi  avec  soin.  Les  malatles  seront  purgés 
avec  les  mômes  purgatifs  que  pour  l’irilis  plastique.  Ils 
boiront  tous  les  malins,  pendant  plusieurs  jours,  un  verre 
d'eau  de  Pulina,  de  Kriedriclisball  ou  «le  Kissingen.  On 
leur  donnera  de  la  tisane  cliaiub;  de  salsepareille,  de 
gaïae,  de  chiendent  ou  de  douce-amère. 

La  décoction  «b;  Zittniann  est  un  excellent  sudorifique 
(Weeker)  et  est  Imnne  surtout  chez  les  individus  soup- 
çonnés de  syphilis. 

Dccoctim  de  ZiUtmiin,  «*  1. 

375  ui'Ammc^. 

ÏKM)0  ' itl. 


Faites  infuser  pendant  vingt-quatre  heures.  Placer  dans 
un  nouet  le  mi'langc. 


Stirrr  ou  «livre  ol  «Ion. 

Calomel 

i.iitn«brv  «rlilicivi 


I AA  Itî  iri'jinimfr». 

4 iJ. 


Faites  bouillir  jusqu’à  réduction  de  30ü0  grammes,  et 
ajoutez  : 

» 10  ftiMunck. 

(-eiioiiii J 

Friiillvi»  lie  * 9l'  id. 

nvg(i«Mi 18  mI. 

Filtrez. 

Donnez  500  grammes  par  jour  en  tisane. 


Dèrortinn  de  7Attmmn,  /«“  2. 

Sv*ls«i»afoitlc  votiliiK^ IIHI  gramme». 

90W)  M, 

Faites  bouillir,  cl,  vers  la  lin  de  l’ébullition,  ajoutez  ; 

l'vni’re  «le  ctiruii 

Évoroe  «le  vaonclle 

PrtitR  rntH)«inouie 

H«gtU^e 

Passez  : 500  grammes  par  jour. 

Les  potion.s  avec  acétate  de  potasse,  à la  dose  de  8 
à 10  grammes;  les  eaux  minérales  «le  Wildungen  sont 
d’un  très-bon  usage. 

Le  tartre  slibié,  à petite  dose,  n’e.st  pas  d’une  efli«:!i- 
cilé  certaine.  L’iodure  de  potassium  ne  convient  que  dans 
le  cas  «le  diathèse  syplulitiipie  conlirmée. 

Les  dérivatifs,  tels  que  les  vésic4«toires  et  le  séton  à la 
nuque,  n«;  sont  pas  indispensables,  mais  peuvent  être 
utiles  alors  «pie  les  autres  moyens  ont  échoué. 

Si  l'iritis  séreuse  devient  une  iritis  plastique,  un  traitera 
comme  l'iritis  plasti«iue. 

Kn  cas  «l’bypersérrélio*n  et  d’augmentation  de  tension 
inlra-oculaire,  on  fera  la  paracentèse  de  la  cornée. 


^ o«  10  graiiiiupt. 


III.  leitis  })itrenehynuiieme  cl  suppurative.  — Iritis 
truuimti>iue.  — Dans  l’iritis  tendant  à la  suppuration,  à 
tous  les  signes  de  l’iritis  simple  viennent  se  joindre  une 
défni  niation  «b;  l’iris  constituée  par  «les  élevnrcs  et  de 
)>i‘tils  mamelons  présentant  une  coloration  variable.  I.a 
coiitractilité  «b;  la  pupille  est  absolument  perdue,  et  des 
ailliérenc.«‘s  de  l’iris  existent  «b;  bonne  heure,  l'n  obscur- 
cissement de  la  cornée  et  un  bypopyon  .se  montrent. 
Qu«;lquefois  les  bourgeons  développés  sur  l’iris  fournissent 
«lu  pus  et  se  recouvreul  d’une  fausse  membram;,  et  cet 
état  a été  appelé  ulnès  de  l'iris. 

Dans  l’iritis  suppurative  il  existe  des  douleurs  circum- 
orbilaires  atro«;es,  irradiéc>  dans  toutes  les  régions  voi- 
sines, du  côté  des  «lents  même,  s’exaspérant  le  soir  et  la 
nuit;  des  frissons,  dos  nausées,  des  vomissements,  une 


■oociiOT  KT  oesPBgs,  — édit. 
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perle  presque  runiplèle  de  la  vision,  une  sensibililé  vive 
du  globe  oculaire  et  de  la  lièvre, 

L’irilis  pareiicbyinaleu!*;  avec  bypopjoii  mène  à l'atro- 
phie de  l’iris  cl  à des  synéchies  étendues.  Ce  mode  de 
guérison  n’est  pas  ce  ipi’il  y ‘‘  de  plus  fâcheux,  car  l’ieil 
suppure  ordinairement  dans  les  iritis  parenchyniatcuses, 
excepté  chez  les  viej^lards  ovi  la  suppuration  de  l’oul 
semble  avoir  quelque  cho.sf  de  moins  grave. 

line  plaie  de  l'irLs  cause  l'irilis  plasliipie,  puis  prompte- 
ment une  iritis  parenchymateuse  ; la  propagation  <runc 
inllamniation  aiguë  de  la  cornée,  de  hi  conjonctive  ou  de 
la  choroide  , ipiehpiefois  le  glanpome  aigu,  entraîniuil 
rinilammalion  parenchymateuse  de  l'iris.  Les  enfants,  les 
adultes,  les  individus  atteints  de  conjonctivite  purulente 
en  sont  souvent  atteints  après  (jue  la  cornée  s’est  ramollie 
ou  perforée. 

S’il  y a une  iritis  parenchymateuse  chronique,  ce  ne 
pi’Ut  être  qu’une  iritis  coïncidant  avec  la  syphilis,  et  ahu’s 
l’irilis  ne  suppure  que  très-rarement.  V.  iHlltuc.iionoï-  , 
DITE. 

Tlièrafkiitiifiifi.  — Dans  l’irilis  qui  suit  des  inllamma- 
tions  profondes  de  l’aul  (V.  CiionoîiiiTK),  on  aun»  recours 
d'abord  au  traitement  de  ces  maladies.  I.'irilis  mcnai’ant 
de  suppurer  sera  traitée  comme  l iritis  plastique,  suivant 
qu'il  y aura  des  exsudais  ou  un  liypopyoïi. 

Lorsque  les  instillations  de  sulfate  d'atropine  seront 
iu.sufli>aiites,  on  appliquera  sur  le  globe  de  l’ieil,  entre 
les  paupières,  un  papier  imbibé  d’une  solution  concentrée 
de  sulfate  d'atropine. 

Emi  •liOilli'P lu  griiimiK'V. 

T»0  & t gr, 

(Slrealfeild.) 

On  fera  des  frictions  sur  les  tempes  avec  l’ongiienl 
mercuriel  belladoné,  comme  pour  l’iritis  plastique. 

Si  l'iritis  u lieu  chez  im  syphilitique,  on  donin*  les 
pilules  de  sublimé  opiacé  : 

Ut'ut«K'bi(»riira  Jt*  uivicurv «'•'unuraïuuio». 

Oignon  iMiriiié 40  iii. 

K%(r«U  de  fAiAc 9 gruimiitt!*. 

l'our  vingt-quatre  pilules,  trois  par  jour.  (Diqniylren). 

On  pourra  subîîtiUier  au  sublimé  le  proloiodiire  de  mer- 
cure en  pilules,  à lu  dose  de  à 10  ceiitigr.  par  jour. 

On  donnera  l'iodurc  de  pulassiiim  a la  dose  de  50  oen- 
ligrammes  à 1 gramme  pur  jour. 

On  administrera  la  décoction  de  /iltmann  pure  ou 
mêlée  avec  parties  égales  d’eau. 

.Mais  les  dérivatifs  inteslinau#  cl  les  ponctions  répétées 
de  la  cornée  sont  d’uu  meilleur  elïel. 

Lorsque  l'iritis  passe  à l’étal  cbroiriqiie,  on  administrera 
le  traitement  des  accidenl-s  secondaires  de  la  .syphilis. 
L'Iiydrothérapic  et  particulièrement  l'enveloppement  avec 
nn  dra]>  mouillé  (Werker)  sont  d’un  bon  usage  chez  les 
rbumatisants  et  chez  les  syphililiipies  tré.s-alTaiblis. 

I.cs  récidives  fnj<pienles  des  iritis  tiennent  suiiveiil  à 
des  synéchies,  l'our  éviter  les  récidives,  le  meilleur  moyeu 
serait  de  détruire  les  adhérences,  soit  par  le  déplacement 
de  la  pupille,  soit  par  son  dégagemenl  (école  alleinande). 
V.  IniiiEr.TO.MiE, 

.\u  début  de  l'irilis  traumatique,  lorsque  les  acciib  nls 
sont  Irés-marqués,  busqué  les  malades  iie  sont  pas  sou- 
lagés par  les  ponctions  répétées  de  la  cornée,  par  les 
sangsues  et  les  vésicatoires  placés  coup  sur  coiq>  sur  les 
tempes,  on  fera  l'iridectomie. 


IRKlftiATKI  K.  Cylindre  dans  lequel  un  ressort  de 
pendule  monté  avec  une  clef  met  eu  mouvement  un  jiiston 
qui  presse  le  liquide  placé  auHkssous  de  lui,  et  le  chasse 
à travers  un  tube  de  caoulcbouc  garni  d'une  canule. 

L’irrigatPiirserl  à donner  des  lavements,  des  injections 
vaginales  ou  des  douches  oculaires  et  pharyngées. 

IKKI<«.%TIO\.  L'irrigation  est  un  moyen  thérapeu- 
tique puissant  employé  pour  empêcher  le  développuiienl 
tl’une  inilammatiuii  ou  |>uur  en  amoindrir  l'inlonsité.  l'our 
cela,  il  faut  faire  l’irrigation  continue  avec  de  l’eau  froide. 

.'\yanl  pris  un  seau  d'eau  froide  garni  d'un  siphon 
à robinet  pour  avoir  nn  lilel  d'eau  très-miaco  ; ou  suspend 
le  tout  au-dessus  de  la  partie  oii  l'irrigation  doit  avoir  lieu, 
et  l'on  amorce  le  sii>bou.  (jiiaml  l'eau  coule  sur  la  partie 
ipii  est  recouverte  d'un  linge,  un  la  dirige  au  moyen  d'un 
(il  afin  d'éviter  une  chut»!  d'eau,  el  l’on  eiitrelieiil  l’érou- 
lement  ]ieiidant  huit  â dix  jours.  Quand  on  veut  inter- 
rompre i'irrigalion,  on  remplace  l'eau  froide  par  mi  peu 
d’ean  liéde  pendant  vingt-(|uatre  heures. 

L'irrigation  continue  s'emploie  dans  la  méningite,  dun> 
les  plaies  contiises,  dan.s  les  fractures  commimitives  avec 
plaie, dans  eertaiiies  hémorrhagies,  et  l’on  peut  i|uelquefoi> 
sauver  ainsi  uii  membre  de  l'amputation. 

IRRIT.%Rll,l'l'ÿ:.  La  propriété  qu'ont  les  tissus  vivants 
d'être  excités  dans  leurs  mouvements  el  dans  leur  nutri- 
tion par  les  agents  extérieurs  constitue  mot 

qui  siqipose  l'actiuii  d’im  irritant.  D’après  Glisson,  c’était 
la  propriété  motrice  coiilraclilc  de  tous  les  tissus,  mais 
pour  Haller  c'était  la  propriété  exclusive  du  tissu  muscu- 
laire [irrit'thiUtf  miisntlmi-e  ou  iirUal/üité  hnllfriaiiw) 
révélée  par  la  contr.ictililé  apparente,  sous  l'influence  des 
stimulants.  L'irritabilité  est  devenue  depuis  lors  le  syno- 
nyme d’irritabilité  museulaire,  ou  de  contractilité,  cl  les 
recherches  de  liirhal,  eu  la  séparant  de  la  seiisibililé,  ont 
eousacré  celle  manière  de  voir,  ("est  un  mol  qui  n’a  plus 
d'emploi  eu  |)atliologie. 

IRRIT.tTIO^.  L'excitation  d’un  tissu  ou  d'un  organe, 
carartériséc  par  l'activité  de  se.s  fonctions  milritives, 
motrices  et  sensitives,  constitue  l'irritation.  C'est  eu  clfel 
rirril.ilion  des  tissus  <pii  est.  im  beaucoup  de  circonstances, 
la  cause  des  troubles  de  circulation,  de  sécrétion,  de 
nutrition  cl  de  sensibilité,  d'où  résultent  l'inflummation, 
les  exsudais  cl  les  dégénérescences  «jui  les  suivent.  A cet 
égard  Itroussuis,  qui  a fait  de  l’irritation  la  base  d'une 
doctrine  médicale,  dans  laquelle  toutes  les  maladies  soûl 
le  résultat  de  l’irrilalion  ou  de  l’atonie  des  tissus,  était 
dans  le  vrai.  Mullieureusemenl,  comme  il  a poussé  son 
système  à ral)surde  en  voulant  combattre  par  la  saignée, 
les  sangsues  et  l'abslinence,  les  maladies  produites  par 
rirrilatiou,  il  n'eut  (pi'im  triunqdie  de  eourtc  durée,  et  de 
sou  vivant  il  eut  le  chagrin  de  se  voir  abandonné  de  tous 
ceux  (pli  avaient  adopté  sa  doctrine. 

IrrUation  «ipinnle.  Nom  donné  eu  Allemagne  à la 
névralgie  dorsale  intereapsulaire  tpii  acconipagne  la  dys- 
[lepsie,  la  phthisie,  la  chlorose  et  le  nervosisme  ehroniqnc. 
C'iïsI  un  point  douloureux  occupant  les  apophyses  épi- 
neuses, cl  la  doiih  ur  est  augmentée  par  la  pression  ou  le 
contact  d'une  éponge  imbibée  d’eau  irès-eliaiide. 

Tltér(tin:»ti>(HH.  — Les  applications  ((iiotidieniies  de 
teinture  d'imie,  les  vi'sicaloin^s  volants  saupoudrés  de 
iiiorphiiie,  les  iiijeclioiis  hy)Kidermii|ues  de  sulfate  d’atro- 
pine ou  de  morphine  (V.  IIypodeumujl'e»  et  les  prépa- 
ruliuns  ferrugineuses  a l'iulérieur  sont  ec  qu’il  convient  de 
faire  dans  l'irritalioii  spinale.  V.  Névu.vi.gie,  CiiLonosp.. 
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IfK’HÉniB.  Trouble  de  circulalion  t'apillaire  ramrté- 
riüé  par  l’arnT^e  diffirile  du  sang  dan»  les  lissus. 

K’isrbi^mie  résiiile  de  Télat  »|iasniodique  de$  vuiF^spauik, 
d’une  altération  de  leurs  parois  épaissies;  d’une  obstruc- 
tion par  thi'ombose  oiieml>oiic  capillaire  dans  le  voisinage, 
ou  d'une  compression  extérieure. 

A ri>rbémie  du  système  nerveux  se  rattaclieiit  des 
troubles  fonctionnels  de  rinnervnlion  que  l'on  désigne 
sou»  le  nom  de  névroses  (V.  ce  mol) . 

HC  HI  RIE.  V.  RKTBNTION  h’i'ltiNR. 

IHOLKMEVr.  1/isolcmeiil  est  un  moyen  tliérapeiiliqiic 
l'inployé  dans  la  folie  pour  soustraire  un  individu  aux 
causes  morales  qui  troublent  sa  pensée  et  le  rendent  inca- 
pable de  se  diriger  dans  le  monde  ou  dangereux  |ioui'  ceux 
qui  l’entourent.  A cet  égard,  l'isolement  dans  une  petite 
maison  de  campagne,  avec  un  Jardin  od  le  malade  peut 
s'occuper  sous  la  Mirreillunce  de  ses  domeslique.s  et  de  .sa 
famille,  est  un  des  meilleurs  remèdes  à employer. 

En  Af/{/téne,  l'isulemeiit  est  un  moyen  qu'emploie  la 
police  .sanitaire  pour  arrêter  les  épidémies  dans  leur 
marche.  On  sé>questre  dans  un  lazaret  ceux  qui  sont  mala- 
des nu  qui  viennent  de  pays  dévastés  par  une  maladie 
dont  on  redoute  l'apparition  (V.  LA7.Anp.Tt;  ou  bien  ce  sont 
les  gens  bien  portants  qui  s'enferment  et  qui  s'isolent  pour 
éviter  la  contagion.  Ce  moyen  est  bon  pour  les  maladies 
qui  ne  sont  que  eonfoijiniscs,  comme  la  rage,  mais  pour 
les  épidémie»  tnfi’rto-ctmtagieujics,  comme  le  choléra,  la 
peste  et  le  typhu.».  dont  le  ferincul  se  comiiiuiiii|ue  pur 
contact  direct,  immédiat,  ou  va  d'un  individu  àl'aulre  sur 
l'aile  dos  vents,  risolemeiil  est  une  mesure  bien  souvent 
illusoire.  V.  t^ONTAOlON. 

IVBAIK.  l'Ianle  de  la  famille  des  graminées  qui  pou.sse 
avec  le  blé  et  dont  la  graine,  mél«'>«  à celle  du  blé,  fournit 


l’kÿ.  — Irt-Mv. 


une  fanne  qui  peut  donner  au  pain  des  qualités  malfai- 
sunlc?.  Ainsi  préparé,  le  pain  occasionne  de»  nausées,  di*s 
vomissements,  dos  vertiges,  du  coma  cl  des  convulsions. 

lYRBiMlK.  ÊUil  morbide  passager  produit  par  l'inges- 
tion de  boissons  fermentées,  telles  que  le  vin,  l'ulcool,  la 
bière  et  le»  liqueur».  (V.  Alcoolisme.) 


La  gaieté,  la  joie,  les  vertiges,  le  désordre  de  l’inlel- 
ligence  et  des  mouvements  qui  |H‘rdent  toute  coordination, 
tes  vonii'iseiiienis,  lu  délire  et  le  sommeil  aneslbésiquc  pro- 
fond pouvant  entraîner  la  mort  caractériscnl  l’ivresse. 

Thémpeutitfiif.  — En  gramme  d'amrnuniaqiie  dan»  un 
verre  d'euu  sucrée  dissipe  rapidement  les  cfTeUde  l'ivresse. 

potion  antiébiieufit, 

Kau  ■littill.'.' 150  gTHiiinK*. 

Eau  <ip  larntba 20  lal. 

.\win<iniiw|U4?  li'itijJi;.  ...........  20 

.Mêlez.  A prendre  en  deu.\  fois,  contre  l’ivresse 
AcHute  d’ammoniivfue. 

A l'intérieur.  A la  dose  de  10  à 100  grammes  dans  une 
potion  ou  dans  une  tisane  appropriée  (2. 

IXODR.  Ardcbnidr  vulgaii*ement  connu  sous  le  nom  de 
ti(|ue  ou  ricin.  Cet  aniinul  s'attache  sur  l'Iionime  à l'aide  du 
ses  pattes  munies  de  crochets.  Il  vil  pendant  un  certain 
temps  juM|u’â  ce  qu'il  soit  entièrement  gonfle  de  sang;  il 
lonil)e  alors.  Quelquefois  sa  présence  détermine  une 
anginleiicile.  On  arrive  à faire  lomlM^r  ces  insectes  en  les 
toucliani  avec  un  pinceau  imbibé  de  teinture  d'iode  et 
d'acide  acétique.  L'arrachement  des  tiques  est  une  mau- 
vai.sepi'aliqtie,  les  mAclioircs  de  l'animal  restent  et  causent 
quelquefois  de»  lynipliite».  {Butl.  Sw.  de  chir.,  <867.) 


.1 


JALAP  OFFK'ü^tl..  liante  exotique  du  Mexique, 
de  la  famille  des  convolvulacées,  dont  la  racine  renferme 
de  la  rcs/nc,  de  la  (joinme,  di^  l'omû/on,  du  sr«rc  litfnide  et 
du  litjnettd'.  Elle  est  employée  comme  purgatif  : en  /louWi'C, 


à la  dose  de  1 gramme  .50  ccnligranimes  et  de  3 gram- 
mes S;  en  (einttirr,  fuite  avec  10  parties  dejalap  pulvérisé 
pour  80  |)artie»  d'alcool  ordinaire;  en  teinture  associée 
au  turbilb  et  à la  scammonée  puiir  former  l’enu-cfe  vie 
nUonandc  ou  teinOire  de  jo/uj»  compoêée.  On  s'en  sert 
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jK)ur  la  jMV|iaii4ion  de  ['dirir  tiiihtfhtiuttj  >h:  finilk  l’I 

ilp  la  w('<hrtue  Lci'oy. 

On  exlrnil  do  roUi'  racino  la  r^sini-  th  j<ik}\  ')"»  o>l 
Jicaucoiip  \du!i  acllve  ni  qu'oii  dmmo  npalemonl,  coinmn 
piii^alif.  soilcn  |»oudrn,  soil  en  émulsion  »;i  ladoM-  iln  ilO 
à 60  i t 8Ü  tfiUigramiiies  Q. 

Le  jiilap  est  un  irritanl  dn  la  inumiousn  gaslro-inl«*>- 
linale  qui  piovfwjue  dé*'  cfdiquns,  tins  nim*'né>,  qunlqunfois 
des  vomissciiK’Ols,  ni  qui  agit  c«imiiié  driisliqué. 

s.snrn  n .\RTiriCIKlXE«.  V.  Photuksk. 

JOl'B.tRBE.  I‘lanl«'  dnlafaïuilln  dn  cras''uUu‘éns  donl 
uun  vai’iélé,  la  ijvittifk  ou  j>}ftlnidn.  tfc.<  loti''. 


Fis.  3»’2  — J'*nt‘ntW. 


foriÉin  dns  fi  uillos  mii|dins  de  sue  aslriii}icnt  ulilisé  nom- 
la  préparation  de  cataplasmes  imilm  atlfs  nt  de  rouguenl 
popnlnuni.  Le  .'uc  peut  stu-vir  di‘  gaiijarisiiié  et  »e  donne 
à riiitériniir  à la  dose  de  60  gmumu  s dans  la  dyseninrin. 
C’osl  imn  médication  abandonnée. 

Jl'Ji'IlE.  Arlirisseati  do  la  famille  dos rliamm-es,  dont 
les  fruits  drupiu-ns,  iiiiollouv.  sont  nmployés  ii  litre  île 
renuMle  pecloral.  Uu  ♦ n fait  une  décoction,  r>0  grammes 
par  litre,  un  sirop,  cl  nin-  pâle  dnvemie  très-popu- 
laire -M. 

JLLEI*.  Potion  comp»)séo  d'eau,  du  sirop  et  de  sub- 
slanres  adoucissantes,  comme  la  gomme,  ou  calnianles, 
cniiinu*  ropimii. 

JI'KÊE.  l.iqueur  acide  provmianl  de  la  macération, 
dans  l'eau,  de  Técorce  de  chêne  qui  a servi  au  tannage. 
Itiirriiel  Ta  employée  dans  la  [»htlii'ie  □ : 1“  sous  lorme 
iVr.vIrntt  olilenii  par  révapoialion,  û à 10  centigrammes  ; 
2*  sous  forme  de  en  di-sidvanl  12  grammes 

d'exti'.iil  diiiis  15  grainines  d'eau  de  laurier-cuise  ; 

sous  forme  de  sirop.  !.>  à 30  grammes;  'i"  sous  forme 
i\>-  inislme,  extrait  de  ju-ée.  12  grammes,  eau  de  l.uirier- 
ceiise,  12  grammes,  acélale  de  niorpliine,  10  centi- 
K'*-,  sirop  de  violette,  30  grammes,  sirop  de  coque- 
licot, 50  grammes,  une  cnillerée  à café  par  jonc. 

Plante  de  la  tumitle  des  sulaiiéesi|ui 
fournit  deux  espèces  à ).i  llu-i  apuuliipie  : 


!•  ha  jnufjuiniii'  uvnt\  <lont  lo  princii»»*  actif  est  conuu 
sOüs  le  nom  dViyu.s<-,f/<i>«//e’.  Klle  est  dou*-e  de  propriétés 
narcotiques,  délirantes  et  mydriuliqiies,  scinblaliles  à celles 
de  lu  belladone  ou  du  datura.  A haute  dosi*,  elle  est  toxi- 
que, scs  symplduies  sont  ceux  de  rcnipoisonueinent  par  la 


belladone.  On  emploie  ses  feuilles,  ses  racines  et  surtout 
ses  semences.  Celles-ci  s’udniinislrenl  en  )>»wlrc,  10  à 
50  centigrammes;  en  tr.r//o»Y,  10  à ;»Ü  centigrammes;  en 
u/c«>o/<rfuce,  deux  à quinze  gouttes. 


r»L',  3<U.  ~ Ffuii  'tr  Fi«.  305.  — Fr>iii  li»* 

aver  U rnliM  jicfioisut.  fl  »•'«  •i{‘cj'iik'. 

A rexlérieiir,  on  emploie  aussi  la  jiisquiame  sous  foi  iiie 
de  cataplasmes,  avec  les  feiiilli's  ; sous  lorme  d'empldlre, 
avec  rexteait,  et  sous  forme  d'builc  préparée,  avec  le*. 
senuuices. 

i.a  jits<]uiiime  nuire  fait  partie  des  pilules  de  .Méglin,  du 
baume  Irauquille,  de  l'ongueiU  |K>puléiim  et  des  pilules 
de  cvnoglüsse. 

2*’  La  jitPiuiiiiw:  Umdw,  ipii  n’esl  pas  employée,  bien 
<}ue  ses  propriétés  soient  scmldaliles  a celles  «je  la  précé- 
dente. 

I.’bvüscyamine  a des  priqniélé5  toutes  siuublables  à 
cellesde  la  tltilnritn:.  Klle  se  donne  à la  dose  ih*  1 ;i  3 milli- 
grammes |iar  jour  dans  les  mêmes  c.-is  qui*  la  jusquiame, 
et  vfûci  scs  propriétés,  telles  qu'idles  ont  été  récemment 
étudiées  par  l.uunuil  : elles  ressemblent  tout  à fait  a celles 
de  la  flolndia  extraite  du  s(yttn»iiinm.  V.  SiHA- 

XKjNli  M. 

I.  — AeimN  l'H^siOLOUigrE. 

F‘iokY«M'j«.v.  — 1®  1,‘byosc.jaimiiu  et  la  datiirine  exer- 
cent spécialement  leur  a«  lion  mit  le.  sjslème  du  grand 
sympallinpie. 
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2*  Oi-  fiiihit's  (losi’s  dimimieiil  la  rirnilatioii  rajiillairi'  ; 
dos  dosos  forlos  di''torinii)ciit  imo  pai'ah’sio  vasoidairo. 

V La  lonsioii  arlôriollo  iiupinonlc  par  radminisiration 
de  Faibles  doses  ;a»  contraire,  elle  tlimimi*’  avec  des  doses 
loxit|ne.s.  Fies  riVsidlats  ne  sont  pas  inodifiês  par  la  section 
des  nerfs  pnenmogastri<pies. 

^1®  Le  nombre  des  |inlsations  an»inente  et  leur  ampli- 
tude diminue. 

5’  I.'byoscyaminc  régidarise  les  niouvcmerits  du  cmur  ; 
la  datiirine  prmluit  souvent  des  intermittences  et  des  arrilts 
du  coeur.  Portés  directement  sur  cet  organe,  ces  alca- 
loïdes diminuent  la  fréquence  des  battements  et  produi- 
sent un  arrêt  complet  du  cieur. 

6“  Ils  accélèrent  toujours  la  respiration. 

7”  L’hyoicyamine  et  la  datiirine  n’ont  pas  d’action  di- 
recte sur  le  système  nerveux  de  la  vie  de  relation.  La  sen- 
sibilité et  la  motricité  ne  sont  pas  moditiées.  .\  dose  toxi- 
que, la  sensibilité  péripbérii|ue  est  émoussée. 

8'  Ces  alcaloïdes  n'ont  aucune  action  sur  l'excitabi- 
lité des  muscles  à libres  striées.  Ils  ne  modifient  pas 
leur  structure. 

0"’  \ faible  dose,  ils  accélèrent  les  mouvements  de  l’in- 
testin ; à forte  dose,  ils  les  paralysent. 

10“  la!s  phénomènes  généraux  que  l'on  observe  sont 
dus  aux  modifications  survenues  dans  la  circulation.  Ils 
disparaissent  rapidement.  Ces  alcaloïdes  .s’éliminent  vile, 
surtout  par  les  urines,  on  on  peut  les  retrouver. 

11*  La  dilatai  ion  de  la  pupille  est  due  à l'cxcilation  du 
grand  sympatliique;  le  nerf  de  la  troisième  paire  est  étran- 
ger a la  mydriase. 

12"  De  faibles  doses  déterminent,  en  général,  une  aug- 
mentation légère  de  la  tenipéralnre  ; de  fortes  doses  dimi- 
nuent la  température  centrale. 

II.  — AfW.ICATION.s  TIlKtlAfKItTlUDEs. 

Cûiic/«sfe»s.  — 1*  L’hyoscyamine  et  la  daturinc  sont 
les  principes  actifs  de  lu  jusqiiiamc  et  du  daliirn. 

2"  Ces  deux  alcaloïdes  ont  di,‘S  propriétés  analogues  à 
celles  de  l'ai  copine  et  peuvent  lui  servir  de  succédanés. 

3*  La  daturinc  ne  doit  être  employée  qu'avec  de  gran- 
des précautions,  au  lieu  que  l'byoscyamine  peut  être  ma- 
niée sans  inconvénient,  .avantage  qu’elle  possède  égale- 
ment sur  l’alcaloïde  de  la  belladone. 

4*  Dans  l’administration  de  ces  médicaments,  il  faut 
presque  toujours  se  servir  de  doses  faibles,  et  éviter  les 
phénomènes  toxiques,  qui  sont  au  moins  inutiles. 

5“  Leur  action  mydriasique  peut  être  utilisée  dans  tous 
les  cas  où  la  belladone  a été  recommandée  et  ne  présente 
pas  d'indication  s|HH-iale. 

6"  L’influence  que  ces  alcaloïdes  exercent  sur  le  sys- 
tème musculaire  lisse,  quand  ils  sont  administrés  à petite 
ilose,  peut  être  utilisée  dans  les  cas  d’incontinence  d'u- 
rine, de  constipation,  etc. 

7*I.’usage  de  ces  alcaloïdes  pour  combattre  les  inflam- 
mations et  pour  arrêter  les  hémorrhagies  ne  saurait  être 
recommandé. 

8"  L’hyo-scyamine  et  la  daturinc  seront  employées  avec 
avantage  lorsqu’on  voudra  diminuer  des  sécrétions  exa- 
gérées. 

9*  Ces  alcaloïdes,  cl  surtout  l'Iiyoscyamine,  combattent 
d’une  façon  Irês-efticacc  les  névroses  douloureuses. 

10*  Par  les  modifications  qu’ils  impriment  à la  circula- 
tion des  centres  nerveux,  ils  jieuvent  rendre  des  service.s 
dans  le  Iraileinent  des  névroses  convulsives,  des  alTeclions 
spasmodiques  et  des  affections  congestives  de  la  moelle,  lors- 
qu’il n’y  a pas  encore  d’altération  organique  .avancée. 


KÉLtï 


K 

K.%K.«Blf:  OU  «L'C'MIV  OU  ANBRIv  JAUXR.  Résine 
fossile  qui  renferme  une  luiile  odorante,  de  l’acide  succi- 
nique  et  de  la  résine.  Elle  sert  à faire  des  colliers  d'amUre 
pour  les  enfants,  réputés  parle  vulgaire  comme  préservatifs 
îles  convulsions,  Fletle  substance  sert  à préparer  un  sirop 
anlispasmodique  et  sédatif  qui  renferme  une  petite  quantité 
d’opium. 

Le  sirop  de  karabé  s’emploie  à la  dose  de  30  à ùO  gr. 
pur  ou  dans  un  julcp,  et  peut  remplacer  le  sirop  di<acode 
ou  le  sirop  de  pavots  EJ- 

HABI.NB.tD  (Rohême).  Eaux  minérales  sulfatées  sodi- 
diques,  gazeuses,  d’une  ten>pérature  de  3.7"  ù 70®,  em- 
ployées comme  boisson  purgative,  sept  ou  huit  verres  par 
jour  dans  la  constipation  et  dans  les  obstructions  abdomi- 
n.ales,  dans  le  catarrhe  de  l’intestin,  dans  la  diarrhée  chro- 
nique, dans  les  m.aladies  du  fuie  et  dans  les  calculs  hiliaires, 
dans  la  gravelh*  et  dans  la  goutte  [+l. 

ittfti.oinR  ou  (-Hÿ:i.OlDR  (Retz).  L'hypertrophie  des 
éléments  de  la  |>enu  et  la  production  de  tissu  de  cicatrice, 
indépendamment  de  toute  plaie,  constituent  la  kéloïde  spon- 
tanée. La’  kéloïde  spontanée  so  montre  d’ordinaire  autour 
d’une  papule  ou  d’une  pustule  existant  depuis  quelque 
temps. 

Le  développement  dans  le  tissu  cicatriciel  d’éléments 
cmbryoplastiques  et  la  persistance  d’élémiaUs  fibro-plas- 
tiques  constitueiil  la  kéloïde  cicatricielle.  V.  FIicatiuces. 

Le  moilu.scum  est  une  lésion  du  même  ordre  que  la  ké- 
loïde (Alibcrt).  Y.  Moi.Ll'Si:UM. 

Les  kéloïdes  spontanées  forment  des  tumeurs  recouvertes 
d’un  épiderme  luisant,  quelquefois  ridé  ; elles  sont  régu- 
lières, assez  bien  circonscrites,  implantées  par  un  large  pé- 
dicule, résistantes,  indolentes  et  non  sensibles  h la  pres- 
sion. On  les  voit  recouvertes  de  poils  et  d’ouvertures  de 
glandes  sudoripares,  ce  qui  indique  (pic  la  peau  a conservé 
sa  structure  malgré  l’existence  de  la  tumeur, 

fjiielipicfois  les  kéloïdes  sont  constituées  par  des  tuber- 
cules isolés.  11  y a des  kéloïdes  développées  sur  des  cica- 
trices de  chancre  de  la  face,  de  pl.aqucs  muqueuses  et  de 
syphilides. 

l'ne  kéloïde  peut  rester  stationnaire,  elle  peut  g.igner 
en  étendue,  elle  est  susceptible  de  prendre  les  caractères 
du  cancer  fibro-plastiipie,  et  c’est  dans  ces  cas  que  la  tu- 
meur présente  quehpiefois  des  élancements  spontanés  et 
des  picotements. 

Les  kéloïdes  spontanées  s’observent  plus  souvent  chez 
les  femmes  que  chez  les  hommes,  et  elles  augmentent  par- 
fois de  volume  aux  époques  inenstniclles. 

Tlifrapeiiti>iue.  — La  kéloïde  ne  disparaît  point,  .a  moins 
qu’il  ne  s’agisse  d’une  cicatrice  hypertrophiée.  On  peut  ap- 
plitpier  des  vésicatoires  et  détruire  la  kélo'ide  «avec  le  caus- 
tique au  chlorure  de  zinc.  a|)pli(pié  sur  le  derme  dénudé. 
L'ablation  avec  le  bistouri  est  une  opération  à laquelle  on 
peut  avoir  recours,  V.  CiCATntctc.s. 

Les  frictions  avec  les  pommades  à riodure  de  potassium, 
l gramme  pour  30  d’axonge  ; la  pommade  à riodure  de 
plomb,  1 à 2 grammes  pour  30  grammes  ; les  douches  sul- 
fureuses, les  hadigemnnages  .avec  la  teinture  d’iode,  ne  sont 
pas  d’une  efficacité  réelle.  Il  ne  faut  pas  compter  davan- 
tage sur  le  mercure  et  la  ciguë  à l’intérieur. 
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KÊLOÏDE  CICATRH'IKELB.  V.  PlaiEiï. 

KÉLOTOMIE.  V.  HeRNH^. 

HÉRATITEM  (iNn.AMMATtONS  DE  U CORNÉE).  \.c-i  ki'm- 
titt's  sunl  de»  lé^^uDs  de  nutrition  des  cellules  de  la  corm'e 
(Hiss,  Virchow);  ce  sont  des  variétés  d'iiillnminaiion  par 
irrilatioa  cellulaire. 

I.  Krrutitt'  msrnlairr  sufurfirielle.  La  kératite  vasculaire 
ekl  la  conséquence  d'utie  c(»ujonctivitc  et  de  granulations 
conjonctivales.  |.a  cornée  se  dépolit,  est  lé‘gèrenient  et  <u- 
periiciellemunt  iiililirée.  Iles  réseaux  de  vaisseaux  s’y  dé- 
veloppent de  la  périphérie  au  centre  {jHinutis  tmni$)  et 
formenl  parfois  de  vériUihles  membranes  vasculaires 
ints  crussK.s,  punnu.'i  stiroMuhnix).  On  trouve  dans  ces  der- 
nier» du  tissu  coujoiiclif,  des  cellules  épithéliales  hypertro- 
phiées, quelquefois  du  pigment,  lai  cornée  prend  ensuite 
une  coloration  d’un  gris  > de. 

Les  >Hscularisations  de  la  cornée  envahissent  non-seu- 
lement la  membrane  de  Bowiuatm  ou  membrane  épiüié- 
liale  de  la  cornée,  mais  encore  les  coin  bcs  superficielles 
de  cette  membrane,  .\  ce  degré  le  mal  est  «souvent  incu- 
rable. 


D 


f* 

R 


Fi0.  3(Vl,  — Krratiti'  rrtnM^ilir«i  A Jo*  |rr4tmUti.>M.  — fl.  tira>iu> 
iMioft*.  ~ <?,  If.  V*i»«iiiix  dr  I*  «.njutHiTi»  )ia.4itnt  fur  tft 
— '2.  RUiiMoiirtn  d'un  di»*  ^niwm»*  «iir  U — l».  AnnO»- 

muM-4  dr»  T9l»«f-IUIf. 

les  kératites  vasculaires  ont  timjours  une  marche^ chro- 
nique, siu'toiit  lorsqu’elles  existent  avec  les  granulations 
conjonctivales  et  à la  suite  de  kératites  et  de  conjonctivites 
pustuleuses  qui  sont  sous  la  dépendance  de  la  scrofule,  ou 
eocore  à la  suite  de  l'entropion  et  du  triebiasis. 

I.es  pannus  conduisent  quelquefois  au  ramollissenieiil  de 
In  cornée,  à «a  perforation  et  à In  x<  rophilialmie  fV.  Oon- 
JONETIVE  (I,e.sii-Ms  dt  Les  /ç^r/isqui  suivent  la 

kératite  giiérisiicnl  quelquefois  seuls,  mais  ils  récidivent. 

Thraf»4Hli'/u>\  — Traiter  Ir.s  granulation»  de  la  con- 
jonctive, le  hlépharophimosis.  etc.,  par  les  moyens  appro- 
priés. V.  f>SJON(;TlVE  (lïfVfo»/ufô>/<5  f/c /u). 

t’a>ntre  les  pu/mus  tmuis,  cautériser  tous  les  deux  ou 
trois  jours  la  surface  de  la  cornée  avec  le  collyre  au  nitrate 
d'argent  au  vingtième.  On  porte  le  collyre  sur  les  vaisseaux 
H l’aide  d’im  pinceau. 

On  prescrit  plus  tard  le  collyre  : 


IU.I  di«Un,i« 15  nîOi;r*tnu>.M. 

Sollâli»  <1»-  r««w  r.n  «nlUir  (U-  «tac.  , , , t.-i  <M,iiçr«nmi<*t. 

Ou  la  pommade  : 

SMlfaïf  df  fr«in« ^ «MUiCT  . 

' % 10  id. 


Mélex  ensuite  avec  une  goutte  d'huile. 

R'"'" 2 

'Oesman-fs.) 


Ouand  ces  moyen.»  auront  échoué,  on  sectionnersi  les 
v.iisseaux  qui  arrivent  sur  la  cornée  avec  une  pince  /igrilTe» 
et  avec  des  ciseaux  fins  (iJesmarresj. 

Si  l'on  a afTaire  ii  un  )ninnns  sttrronmtffu-,  on  excisera 
la  conjonctive  et  le  tissu  sDU&'runjouetiv.aI  jiiS4|u'à  la  scié- 
rolique,  autour  do  la  cornée,  au  niveau  du  p;mnus  sarco- 
mateux, cl  l’on  cautérisera  ensuite  Furnari);  niais  celte 
(hîrniére  opération  n’est  pa.s  loujnui’s  nécessaire.  L*abm.siûn 
de  la  cornée  (Kuehler),  l’iiiocnlation  du  pus  d’une  eonjonc- 
livilc  puruleiilo  ou  du  pus  bleunorrbagiquc  > Jaeger,  Van 
Rousbronrk,  V'urlomoiil),  ont  réussi;  mais,  en  principe, 
il  ratise  de  leurs  dangers,  ces  opérations  ne  doivent  011*0 
employées  que  dans  les  panuus  très-rebelles. 

II.  hVir(///c.supcj7jfiW/c. — l’nc  opacité  de  couleur  gri- 
s;Urc.  due  à une  altération  de  l'épithélium,  en  partie  éli- 
minée, avec  une  injection  sons-ronjonclivalo,  caractérise 
la  kératite  superficielle;  les  malades  éprouvent  des  douleurs 
ciliaires iiilensfs.  de  la  photophobie,  lihez  les  enfant.»  et  les 
adolescents,  où  elle  se  rencontre  le  plus  soiiv'ent,  la  kéra- 
tite su|>erfirielle  passi;  inapervue,  à cause  de  la  difficulté 
d«*  l’examen  auquel  s’oppose  la  photophobie;  mais  la  pho- 
topliohie  elle-même  est  l'élément  du  diagnostic. 

La  kératite  superficielle  e.st  une  manifestation  ordinairt' 
de  la  diallié'c  si  rofiileuse.  Elle  peut  se  transformer  en  une 
kératite  pliLsliqiie  et  une  kératite  ulcéreuse.  Il  n'est  pas 
rare  de  voir  succéder  une  tai  lie  à la  kératite  superficiidte. 
IW‘s  vaisseaux  se  développent  «{uelquefuis  sur  la  cornée  et 
conslilueut  un  pmiitua  /e/iui’s. 

r/o  ivqn  u/ô/i/c.  — On  doit  traiter  l’état  général  de  la  ké- 
ratite par  les  médicatitins  unli*>crofuliMisrs  (Y.  Sr.Rom.p.]. 
Le  sulfate  de  quinine  (école  aileiiiüiida)  a été  recommandé, 
20  centigrammes  plusieurs  jours  de  suite.  Les  sangsues 
aux  tempos  et  derrière  les  oreilles  ne  sont  imlîfpiées  que 
quand  il  y a une  injection  périkéralique  très-prononcée. 

I n purgatif  avec  le  calomel,  /|0  à .’iO  cenligrimnies,  ou 
avec  30  grammes  d'huile  de  ricin,  ou  avec  ùtt  grammes  de 
sulfate  de  soude,  sont  de  bons  moyens.  Le  ( alumel  à dose 
fractionnée  i‘si  peul-éiie  moins  avantageux,  car  il  ne  pni- 
dnil  qu’une  ami’dioration  pa‘^sagére. 

Couvrir  l'œil  avec  un  morceau  de  tuile  imbibé  de  la 
pommade  suivante  : 


Oirfvfulf'  tTamiJun.  aO  ici'huihm'4. 

Sfilfat.*  Dfiilr«’  15  nnsrHtuiiu  -,  *' 


(Wcikcr.) 

l’iiis  on  serre  morlérément  l'œil. 

Ou  bien,  on  instille  chaque  jour  deux  fois  quelques 
gouttes  du  collyre  suivant  : 


S4t](alfl  il'aUu(>iu«.  a criKiKrauicnri. 

Eau  9U  fn»mw.  «. 

El  ensuite  quelques  gouttes  de  cet  autre  collyre  ; 

tlau  30  iiinitK'a. 

|.»u-Uiuui>.  1 H. 

S(iUaU>  <)t-  â tu  i'otiiî«r. 


Contre  les  douleurs  ciliaires,  frictions  sur  la  leni|M>  avec 
l'ongueiil  mercuriel  Indladoné  : 

Vlirl  M«ni^.  tl>  «iiaium^< 

M-'Wfr»' ............1  E I 

■ Estrail  J«  b9t]a«]ùii0,  ’ “ * 

(Ifesinanes.) 

Badigeonner  le  portour  île  l'orbile  avec  de  la  (eintuie 
d’unie. 

Dans  les  kératites  rebelles,  le  vésicatoire  sur  les  pau- 
pières (Velpeau)  est  quelquefois  utile. 
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En  cas  (]('  vni^nilarii^alion  et  surtout  (riilcéraiion  rie  ta 
i-«>rn(‘e,  il  faiHlru  prc^r'i'irc  ries  iitMifllution»  rie  jioudrt'  île 
• aloiiiel  r*t  de  Mici’e  « pai-lie>  êjjales  (I)u|niylreii}»  ou  de  la 
|rri«i(lre  Miivaute  ; 

pr#«pit*  mnci’.  . , . . . ÿ et-ummp», 

Aituii*  titanr,  i ùl, 

K»  Ul. 

(De  tn-nere.) 

Ou  placer  eolre  li's  pauplêjvs  gros  couiinr^  une  ii*te 
d épingle  de  la  puniniude  siiiTunte  : 


«xt  slf'^roU  ....  8 :;ra]nin'*. 

J»  nt'rt'unt  hipiinie  ik}-u>mi 

1 i<). 


^P.’ipen'lerher.) 

On  bien  : 

ro««i.  . tO 

J*r«Vc|.it»-  nmw.  I >d. 

(Pommade  de  Lyon.) 

ibi  bien  : 


ÜMittii*  4^  î.’i  fromia***. 

I ar  StijruliAiil  ..........  i hI. 

Itnnfff It  hI. 

(Wriler.) 

Ou  bien  : 


i cinmmi'*. 

)'i>rt|-iU  t«Mi;c tSll  rt'iiiixnuiimr*. 


tSiehel.) 

I.oi's<(u'il  y a une  pbolopbubie  intense,  et  mémo  dans 
le  cours  du  traiteimuil  d**  la  kéralilr\  i»n  lavr*ra  le.r  veut, 
dans  l’inlrTvalle  ries  applications  de  collyre  r'I  de  poiiiinnde 
avec,  la  décoction  suivante  : 


i inawmp«. 

1*’0  i.l. 

Ouadri.) 

On  instillera  le  collyre  : 

RnruiA  <It«  rxlntiliia i irr«iuiBr«. 

rAii lÿl  hL 

Faites  bouillir,  liltrez  et  ajoutez  : 

Kau  iIb  p>«p.  K>  rraraiMt. 

(.A'iiiAti'iiti.  li  x-xinfN. 

dp  s^'inoK' i iti. 


(Desmarn.'s.) 

Harlev  dit  s'iMre  bien  trouvé  du  suc  de  ciguë  à l'intr*- 
rieur,  2 à 12  gr.tmmes  rlonnés  de  trois  en  trois  heures 
après  le  repas  à intervalles  de  «{uelrpies  jours. 

On  a aussi  fait  des  injections  d'utropîne,  des  onctions 
inemirielles  liellailonées  sur  lu  tempr>  et  employé  li‘s  jnba* 
lalirms  de  cliioroforpie.  On  pourrait  p«*ul-étjT  rMiiployer  le 
bromure  de  pot;i->iuiii. 

Ou  ittlminislrero  en  même  lemps  à rintérienr  les  pré- 
panilioiis  anlisci*orub'tises,  s'il  y a des  signes  de  scrot'ule. 
On  enserra  les  enfants  sur  les  bords  de  la  iinr,  là  où  il 
u’y  a 4{ue  des  galets  et  non  du  sable,  car  sur  les  plages 
sablonneuM's  la  poussière  ot  très-irritante  pour  les  yeiiv. 
V.  Scnom.R. 


III.  Kftatiti'  rcsiV«/c»isc.  — Hans  certains  cas,  chez  les 
individus  débilités  et  scrofuleux,  la  kératite  supcrlicielle 
est  constitué!;  par  une  vé.sicule  blam  bàtrc,  dév^doppée  au» 
dessous  di>  l'épilliélinm  rt  uii  dessiis  des  lnmi‘S  |os  plus 
superllcielles  d»'  la  cornée  (lig.  lit)?}. 

I.es  symptômes  di*  la  ki  ratile  \ésiculeuse  sont  les  mê- 
mes i|ue  ceux  de  lu  kératite  supehicielle,  le.s  vésicules 
se  rom|H‘nl  >|>onlanémeot  »■!  les  midiides  se  trouvent 


soulagés.  piii<-  la  maladie  se  transforme  en  une  kératite 
nlféreuM*. 


riir.  a*ri.  — KiWmiilP  rnBikffXKUviitp  fi'ulnJeiwp.  — n,  t,  e.  Purtiiîp»  dm 

1«  ■■•miÀP  iH  rai4,rto<u  «r  aiu  (Ik-^uiarret.) 


Il  y a souvtuU  des  |uistule<i  sur  la  conjoiiclive  et  sur  la 
ronié!'  à la  fois  (lig.  3r»8;. 


t» 


B 


B 

rijf.  .'VIS.  — Ki'TAi-tP  rr«ip«ili>n»#  i»4i  ti».-.  — «,  «,  o, 

• nr  U et  «nr  |p  <tc  U — H.  U. 

MOloDi*  <!••«  {iiisIbIm,  t liriwiam'x.i 

Tln-i'tf>infhfn>\  — Avant  île  reoounr  aux  traitements 
qui  conviennent  dans  |.i  kératite  supei  licielle,  on  excisi'i’u 
avec  di‘s  ci>!<aiix  combes,  fins,  la  partie  saillante  de  la  vé* 
sifub‘,  et  l'on  nTotivrini  l’iril  ib’  coniprovsi-s  d’eau  titVle. 
Les  ponctions  avec  mie  aiguille  sont  insufiisanles.  I.orwpie 
In  vésicule  s«ra  Iraiisfonnùe  en  ulcère,  on  la  Imllera 
eomme  la  kératite  ulcéreuse. 

En  instiljanl  du  eiilomel  â la  va{>eur  entre  les  paupières. 
i‘t  le  portant  avec  un  pinr**au  trés-si*c  sur  les  points  où  il  \ 
a des  pustules,  on  prévient  les  nViilives  (Donders). 

Lorsqu'il  y a d«*s  ulcères,  celte  méthode  est  inutile 
(Weeker)  ; mais  si  ce  traitement  est  irritant,  il  est  capable 
de  guéi-ir  promptement,  ù cnmiilion  que,  en  même  temps 
que  l'oii  insuffle  «lu  c.domel,  ou  fasse  usage  dans  la 
journée  du  collyre  opiacé  ilonl  voici  la  fomuile  : 


Rnn 90 

IViniir.'  li'xf-iiiw 4 id. 

Oii  du  Cfdlyre  au  sulfate  de  zinc  faible  : 

F«>i  ai«lill>> 90  irr«inBif«. 

de  'S 

. Il)  xmilir*. 


la>rsque  ies  pustules,  petites  et  nombreuses,  tendent  à 
s’organiser,  ou  appliquera  dans  le  cul-de-sac  interne  de 
la  conjoiiclive  et  sur  la  paupière  inférienre  renversée 
gros  comme  une  tète  d'épingle  de  la  pommade  : 

Kirv(,iii«  it<;  iiM-mir»  ixiiHt”.  .......  t cratniiiK. 

AU  BU  d'AU>>lBB 8 id. 

(Weeker.) 

t)u  bien  le  glycérolé  suivant  : 


Clil->ihvdP4t<'  «I»  iitiviiNt'.  .........  t pueniMP. 

4'Aiui<t<in  . i 


A mellrc  dans  le  cul-de-sac  intvrne  de  la  conjonctive 
(Nagel  ; Flarer'. — La  même  eubstaiic»-  jM'ut  èln'  employée 
oii  collyre. 
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On  orilonn<*ra  on  oniro  un  lonlqiu’  oi  nomri'-  I 

«aiil;  lo*.  orifanl'i  fiTUiil  do  IVxoïriiO  à I imérioiir  do«  li.i- 
bitations,  ol  l'Ijuilo  do  foio  do  nioruo  ol  !<•  >iro|i  d imiuiN* 
do  for  soroiit  dunm'*>  allornalivonioni. 

IV.  Kriuiiitt'  jMPstrritnrf.  — — K/- 

latih'  ^•*11*  tir  in  nu  miirnur  tir  lh  >‘rtnrt.  — iMil-i 

lu  kôralilo  jïonctuôo,  curartoivôo  par  do»,  laolios  do  la 
fiico  pfj-itôriouro  do  la  rorn«'*o,  qno  l’on  diolinifiio  notl»-- 
nionl  par  l’ôclairajîo  lalôral  (Laujrirr),  on  voil  la  iiioiidirano 
de  Ib'-iconîol  s’i*\folior  (Ooccius)  li  la  fnc<*  posiôriouio  do 
la  rornôo  ro  roooMvnr  do  niombranos  viliousos  siipplô* 
ificn!ain*R  (Hasali,  llüilo,  tloiiders).  liol  ôlal  do  la  cnriiôo 
nVsl  pas  raro  dans  la  vioillèsRo. 

Seulo,  la  kôralilo  ponrluôe  no  >o  lôvôlo  ipio  par  un  a>- 
pcol  lorno  do  la  cornôo,  avec  roii>orTaliüu  du  poli  do  sa 
surfaoo.  S’il  y a une  irilis  sôrouso  on  mônio  lon>p»  qiu*  la 
kôralilo,  Ior  sympldmos  rliaugonl  quol({iiofüi’i.  ol  h*s  syni- 
pldmos  do  la  promiôrc  maladio  sonl  inaMjuôs  par  uno  kô- 
ralile  ditTuso  qui  surviont. 

— Conlro  h kôralilo  ponrluéi»,  cm  oni- 
ploiora  lo  collyre  au  snlfato  d'alropino  ol  les  pur};,ilirs 
coinmo  |M)iir  la  kôralilo  siiporlioiolio 

S'il  y a une  irilis  avec  kôratili*  di(Tii>o,  on  aura  rorours 
aux  nioyon«  appropriés  aux  maladies. 

V.  Kpratitr  tii/fnsr,  jMirenchymnlrii.<>\  iu~ 

terstilieiie,  en  fnsrr  Hôrard).  — Hans  h kônitilo  pa- 
n*ncliynialouse.  la  cornôo  deW(‘nt  opaque,  sa  face  nnlô- 
rieurc  portl  son  poli.  In  ini'inbrnnc  au^monlo  d'ôpaissour, 
so  ramollil  et  dorionl  quelquefois  conique, 

|.a  kôralilo  dilfuM*  s’accompagne  d’une  péricoujonclirile 
pou  prononcée,  ot  ce  n’ost  que  quand  la  maladie  est  dô'jà 
bien  avancée  qu'il  so  développe  des  vaisseaux  sur  la  cor- 
üôo. 

lx‘S  diUileurs  >onl  pou  vives  ot  la  pholopiiobio  tien  mar- 
quée. Les  malados  uUiûnts  des  deux  yeux  sunl  génoralo- 
mont  ahallus,  mais  on  doit  atlribuor  cet  ôlal  au  chagrin 
qu'ils  ôpronvont  de  perdre  la  vue  (Workor)  plutôt  qu’à  un 
étal  général  grave, 

I.OS  kératiios  diffuses  atteignenl  soiivont  les  deux  veux 
à la  foi.s  ; il  n’est  pas  fréquent  quo  la  maladie  se  Imns- 
fonno  on  kératilo  iilcérouse  mi  on  kéralilo  '»iippuralivo,  il 
esl  rare  qu’il  reste  un  loucoine.  Y.  CohNKK  (O/wc/fis  r/e 
la). 

Los  opacilés  de  la  cornée  so  résorbonl  ordinairoment 
facilement,  à moins  que  l'on  ail  ou  recours  à dos  caiitéri- 
snlions  inlompe.slives. 

La  kératite  dilTiiso  a été  mise  sur  lo  compte  de  la  sy- 
philis cl  surtout  do  la  syphilis  héréditaire  (Iliitchinson). 

Th:rn})rntîyne.  — On  appliquera  dos  compresses  d'oau 
chaude  sur  les  paupières  fermées  (.Mackon*»ii‘,  l.awrence). 

Ou  fera  dos  insurnalions  do  jioudi'e  de  calomel,  des  ap- 
plications de  pommade  au  bioxyde  di?  mercure  (V.  Ktnx- 
TITK  ÿ.iU’ERFir.iFi.LE),  mais  on  s'arrêtera  si  les  opacités  de 
la  cornée  pronnenl  une  coloration  junnâtre. 

On  instillera  le  collyre  au  sulfate  (ralropiiic  comme 
duii'»  les  autres  kératites. 

Kii  cas  d’innarmiKilion  vive,  ce  que  l'nn  roc<iniiall  à 
l'injection  de  la  conjonctive,  sus|M»udre  les  compresst>s 
chaudes,  faire  des  frictionsmercurielles  sur  le  front  et  les 
tempes  ; le*  purgatifs , lo  calomel  à dose  fr.irlionnéc , 
sont  moins  officaces,  Ouand  la  lumioro  sera  »>u|»porlée,  les 
malades  ne  feront  pas  usage  de»,  youx  et  jiorleroiil  des  lu- 
uelles  colorées  d<»  verre  simple. 


VI.  Kéru/f/c  .VMp/iuru//fe.  • - KtiniUr  }ntntlrnit\  — -H- 
ern  th  la  rttriirr.  •—  hn  ntitr  trtiHmalit/He.  — lnfiltriiti<w 
pntnlrnfr  tir  ia  ro,$trr.  — La  kératite  suppurative  délKilo 
par  injection  p^'TÎkéraliquu  intense,  et  la  cornée  se  ramoiiil 
autour  if  un  (loint  conliis.  autour  (fum*  brûlure  ou  d'tiu 
ramoIiisvHiieiil  et  il’une  exulcéralion  ronséculive  h une 
cmtjoiMiivile  purulente.  Hans  d'uutn’s  cas,  la  coiiiée  s in- 
lillre  de  pus  sans  réaction  inflammatoiro  (de  Graefe),  e|  il 
y a kémtite  purulente  chronique. 

Les  alwès  aigus  débutent  par  des  douleurs  ciliaires  e\- 
trémemcnl  vivt^s,  de  In  photophobie,  du  larmoiement  et 
de  finjeclion  périkéralujue.  l’iusitnirs  points  affectés  ne 
lardent  pas  à se  réunir,  ou  bien  un  lambeau  de  cornée 
blessé  se  ramollil  t‘t  un  nbrès  se  fiiniip  dans  son  épais- 
seur i-n  s'entourant  d’un  cercle  giisAtre,  Li  cornée  pi'nl 
son  poli  au  bout  de  peu  de  temps  ; ses  différentes  couches 
s’inlîlircnl  de  pus.  On  xoit  aussi  quelquiffois  des  ulcères 
succéder  à un  alic«*s. 

Les  abcès  aigus  se  compliqiu  nl  d’im  épanchement  d<* 
pus  dans  la  chambre  antérieure,  augmentent  ince>s,imment 
cl  s otivn*nl  une  voie  à l'exléri»'iir  à travers  uii  point  ra- 
molli de  la  cornée. I ne  irilis,  iin<‘  iridu-i'liuroïdite,  une 
innamiiMtioa  du  cristallin,  sont  qmdquiffuis  la  suite  de  la 
kératite  piiriilenle. 

Kn  règle  générale,  hîs  abcès  de  U coraée  qui  en  occu- 
pent le*  lames  su^ieriicielles  ont  une  coloration  bleuâtre  ; 
ceux  qui  sont  situés  profondément  ont  une  coloration 
blmirhe. 

I.e*  al>cés  ind  lient*  manquent  de  réaction  innaimiiu- 
loire;  ils  existent  chez  le*  jeunes  enfant*  ou  le*  sujets 
affaiblis.  Le*  couche*  profondes  de  la  cornée  *e  détrui- 
sent insensiblement,  un  hvpopyon  apparaît  avec  une  irilis; 
quelquefois  finjeclion  |HTikératique  révèle  celte  compli- 
cation et  il  n'y  a pas  d'ordinaire  de  dmileui's;  vive*.  C'est 
aux  abcè*  indolents  qu’il  faut  rapporter  la  kératite  «eiro- 
ptoafytàiur  ronsériilive  à ia  névralgie  de  ia  cinquiènu' 
paire  ou  à *a*4‘clion,  mai*  ici  finnuencela  plus  mart|née  est 
celle  du  défaut  de  résjsianre  aux  agent*  extérieurs.  Si  l'dùl 
est  fermé  e|  recouvert  de  compresse*  tiède*,  il  n’y  a pas 
de  ramollissement.  Il  est  probable  que  la  destruction  de  la 
cornée  chez  les  chien*  nourri*  avec  du  sucrif  est  une  va- 
riété d’abcès  clironique  de  la  cornée  (CI.  Homard,  Longet). 

La  kératite  suppurative  aiguë  se  termine  par  l'ouver- 
ture de  fabcè*  au  dehors  ou  par  une  kératile  vasctilairt*, 
avec  ulcère  de  la  cornée,  ou  bien  fmil  f.e  vide  après  un  hy- 
popyoïi  et  une  irilis. 

La  kératite  suppurative  chronique  donne  lieu  quelquefois 
à des  ulcères  rejielle*,  à des  leucomes;  elle  e*l  suivie  des 
mêmes  acciiienl*  que  la  kératite  suppurative  aiguë,  mais 
dans  ce  cas  ceux-ci  ont  une  inarc'lm  plus  lente. 

Théi‘af}euiit/Hr.  •>-  Si  la  kératite  purulente  aiguë  est  due 
à un  iraiim.atisme,  des  sangsue*  devront  être  appliquées 
au  moment  de  f accident,  et  il  est  inutile  d'y  recourir  lorsque 
l'iiiflnnimaliou  esl  contirniée,  à moiii*  que  le*  malades  n'é- 
prouvent de*  douleurs  extrêmement  vives,  et,  dans  ce  cas, 
on  pourra  réjM*ier  le*  émission*  sanguines  locale*.  On  fera 
des  frictions  avec  I onguent  mercuriel  belladoné  sur  le* 
tempe.*  ; on  administrera  le  calomel,  deux  fois  par  jour,  à 
lu  dose  de  20  centigrammes.  S’il  y a irilis,  on  la  traitera 
par  les  moyens  appropriés.  V.  înms.  • 

O traitement  ne  doit  être  appliqué  que  })oiir  le.*  kéra- 
tites avec  phénomènes  inflaiumaloir***  in|ens4's.  Lorsque 
ceux-ci  sont  calmés,  ou  dans  le  ca*  de  kératite  siippuralite 
chronique,  on  rippliquera  sur  le*  |iaupii'Tes  des  coniprovses 
«feau  tiôile  ou  de*  compresses  imbiliées  d’eau  de  plantain 
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ou  il  V»u  ile  fli'uiN th'  Miremi . Ou  c**ü'«pm  Ip-;  compn’ssos  dN'îm  • 
tièd«>  dès  qu'il  se  dèi-etopiier»  des  vaisseaux  sur  la  romée. 

Les  eollyres  asIritigeiUs  au  tannin,  au  nitrnie  d'argent, 
au  sulfate  de  zinr,  smil  d'un  einplui  dangereux. 

I a puncliun  de  la  contée,  pour  vider  rimincur  aqueuse, 
p»l  indiquée  quand  l'abcès  est  large  et  quand  un  liypopyon 
delitiie.  On  doit  poniiiounerla  cornée  oldiquemeut  élan  ni- 
veau de  l’abcès.  On  renouvellera  les  punclions  (Sp«‘rino). 

Quand  les  abcès  restent  stationnaires,  les  paracentèses 
seront  renouvtdées  ou  au  moins  un  réouvrira  la  plaie  de  la 
cornée  avec  un  stylet  lin  tous  les  jours  et  l’on  comprimera 
légèrement  le  globe  oculaire  avec  ttne  petite  pièce  de  toile, 
recouverte  de  charpie  et  serrée  par  un  niban  <lc  fil  (de 
Oraefe,  Weeker).  Je  préfère  renouveler  la  ponction. 

Dès  que  la  ronvalescencc  commencera,  les  malades  por- 
teront des  lunettes  de  verre  simple,  bleu  : les  yeux  seront 
ternis  au  repos  absolu. 

On  administrera,  surtout  pour  les  kératites  suppuratives 
chroniques,  un  traitement  et  un  régime  toniques. 

Ou  traitera  les  opacités  couséculives  par  les  moyens 
ordinaires.  V.  r.oiiNkK  (O/wriMs  de  fa). 

Vil.  Kératite  tdn'reuseouuh'i^rp  de  ht  roritre  — I.akéra- 
lite  ulcéreuse  est  une  des  phases  des  kératites;  lanidt  l'ul- 
cère a une  marciic  aiguë,  tanlèt  il  a une  marche  chronique. 

Les  ulcères  d«‘  la  cornée  piuivent  sc  montrer  : à la  suite 
du  développement  d'une  pustule  variolique  sur  la  cornée  ; 
à la  suite  de  la  propagaliuu  de  rinfiammation  d'une  con- 
jonctivite purulente,  et  à la  suite  d'une  plaie  de  la  ramée 
suivie  d'inrianimatioii  ; ils  sont  aussi  le  résultat  d'une  des- 
truction des  lames  de  la  cornée  à la  suite  d'une  kératite 
siipei  ficielle  ou  parenchymateuse,  et,  dans  celle  dernière 
variété  de  kératite  ulcéreuse,  il  y a souvent  coinplicnlion 
d'hypopyoD. 

Les  ulcères  de  la  cornée  affeclenl  des  formes  variables, 
l'iiycére  }hjiiitHïé.  l’u/cére  en  ru/rère  à facettes, 

Vulcêt'P  en  coup  d'ongle'  leurs  hor^s,  (aillés  à pics  on 
arrondis,  sont  quelquefois  entourés  d’un  cercle  grisèlre; 
seuls  les  ulrères  à facettes  ont  conservé  le  poli  et  le  bril- 
lant do  la  romée,  et  on  ne  les  reconnaît  souvent  que  par 
l'éclairage  latéral  ou  eu  regardanl  la  cornée  de  profil. 

f.es  ulcères  de  la  cornée  présentent,  à des  degrés  va- 
riables, les  troubles  fonctionnels  des  kératites,  la  pho- 
tophobie, le  lurmoiemeiil  et  les  douleurs  ciliaires  ; parmi 
eux,  Tulcère  superficiel  cl  l'ulrére  à facettes  sont  ceux  qui 
les  causent  le  plus.  — On  a atlribiié  la  photophobie  à 
l'aotion  de  la  lumière  nu  de  l'air  sur  les  nerfs  de  la  cor- 
née, ou  sur  les  lames  de  la  cornée  dénudées  fOaslorani), 
iimis  c'est  là  rertainemeiit  un  seul  des  cèlés  de  la  question. 

A.  lh*rard  pensait  que  les  contractions  douloureuses  de  riris 
M)iis  l'inniieiice  de  la  lumière  causaient  hi  pholnpltuliio, 

II  n’est  pas  l’are  que  les  culs-de-sacs  conjonrtivaux  s'en- 
Ihuiiment  après  les  ulcérations  de  la  cornée. 

Les  ulcères* profomls  de  la  corm^  s’arrom|Migneiil  à la 
longue  de  complirations  du  cèté  de  l'iris,  d'augmentation 
de  pression  dans  la  chaml»re  autériem-c,  de  perforation  de 
la  cornée  et  du  hernie  de  l’iris. 

La  kératite  ulcéreuse  superficielle  est  longue  h se  répa- 
rer, mais  elle  peut  guérir  sans  laisser  de  trace,  tîinili.s  que 
les  ulcères  profonds  (|iii  se  cicatrisent  sont  ordinairement 
suivis  d’un  albugo.  V.  Cornkb  ((tpnritcs  de  la). 

t'omplkatiims  des  kèratite.s  uleérenses.  — Lorscpie  la 
cornée  est  jierforée  à son  centre  par  itn  ulcèiv,  une  fis- 
tule s'établit,  la  cornée  alors  s'applique  contre  le  cristal- 
lin. et  une  c,il,nrarte  c.ipsulaire  qui  persiste  après  la  rica* 
Iri'sation  de  la  fistule  peut  être  la  suite  de  relte  nouvelle  ^ 


dis|Kisition  des  membranes  ; une  liypéiémie  de  l'iris  et 
de  la  sriérotique  est  la  ronséquence  de  la  fistule,  celle-ci 
à son  tour  cause  une  diminution  de  la  pression  intra-cu’ii- 
Uire.  (‘ne  grande  perforation  centrale  de  la  cornée  }>eut 
donner  lieu  à la  hernie  du  cristallin.  Lorsque  la  cornée 
présente  une  prUite  perforation  à sa  circonférence,  l’iris 
s’accole  à la  plaie  et  il  s'eu  décolle  quelquefois  cnsiiilc, 
mais  le  plus  souvent  il  reste  une  synéchie  antérieure. 

Quand  la  perforation  de  la  cornée  à la  périphérie  eM 
large  H s’est  produite  lentement,  l'iris  s'engage  dans  In 
plaie  cl  l'olililén?,  puis  la  portion  d'iris  engagée  sc  distend, 
se  rompt,  et  se  cicatrise  jusipi'à  ce  que  le  prolapsus  iritn 
ait  acquis  la  solidité  d’une  véritable  cicatrice  ; — une  tache 
noiri'  élevée  aunlcssus  du  niveau  de  courbure  de  la  cornée, 
au  milieu  d'un  ulcère,  indique  toujours  une  hernie  (U‘  rii-is  : 
la  déformation  de  In  pupille  confirme  le  diagnostic.  Le  pro- 
lapsus irien  devient  tine  .synéchie  ou  bien  donne  naissance 
à un  staphyième  partiel. 

(.orsqu’une  lar^e  perte  de  substance  a lieu,  et  quand  il 
n’y  a pas  de  prolapsus  irien  par  suite  d’adhérence  de  l’iris 
au  crislailin,  la  pu{»i])e  se  rétrécit,  toute  ta  |H>rlion  d'iris 
découverte  .sc  recouvre  dft  bourgeons  charnus  et  l’teil 
s'atrophie,  ou  bien  l’iris,  adhérant  en  partie  au  cristallin, 
forme  des  herniés  multiples  : c’est  le  siaphylàme  en  grappe; 
ou  bien  l'iris  étant  mU  à nu  dans  sa  totalité,  une  fausse 
membrane  oblitère  la  pupille,  des  liquides  s'amassent  entre 
le  cristallin  et  la  face  postérieure  de  la  cornée,  et  il  y a un 
staphylàtne  irien  ou  stupkylâme  rameiu'. 

Thérapeutique.  — kératite  ulcéreuse  réclame  le  trai- 
tement des  kératites  qui  sont  le  point  de  départ  de  riilcère. 
V.  Kératite  véüiculeuse.  Kératite  .supi*l’rative. 

Lorsqu’un  ulcère  existe,  on  applifjuera  des  compresses 
d’eau  chaude  sur  les  paupières;  on  instillera,  deux  fois  par 
jour,  le  collyre  au  sulfate  d'atropine  comme  dans  les  autres 
kératites.  — l.es  malades  se  trouvent  bien  de  l’emploi  d’un 
bandage  compressif  qui  sert  à empêcher  le  clignotement. 
— • S'il  y a un  excès  de  pression  intra-oculaire,  on  fera 
une  paracentèse  de  la  cornée.  Après  celle  petite  opération, 
le  soulagement  est  ordinairement  immédiat,  et  la  guérisou 
de  l'ulcère  est  hâtée.  On  ne  doit  cependant  avoir  recours 
à l.a  ponction  que  dans  les  cas  rebelles. 

Kn  même  lem|H5  on  imitera  l'élal  général  par  les  ageuU 
*nn(iscrofnienx  et  antisyphililiqiies,  par  les  nnier«  et  les 
toniques. 

(filtre  les  tileèresqni  restent  stationnaires  et  (]ui  sont  luugs 
à se  cicatriser,  on  emploiera  lecollyn?  au  sulfate  de  ïinc. 

E«<i  30  rrnmnM>«. 

SnHale  d*  fiix* tO  rMitirrmium^*. 

line  goutte  dans  l’fril,  six  à huit  fois  dans  la  journée,  et 
en  même  temps  on  insufflera  tous  les  matins  tine  fois  le 
collyre  sec  : 

(ImlaiRtel M 

Surra  candi  ca  (loiidrc.  1 rraouar. 

Insiiffiez  au  moyeu  d'un  tuyau  de  plume. 

Les  pommades  au  calomel,  au  précipité  blanc,  au  pré- 
cipité rouge  (V.  les  autres  kémtiles),  ne  sont  pas  plu» 
avantageuses  que  le  traitement  précédent. 

Pour  éviter  les  rechutes,  on  placera  les  malades  dans 
de  bonnes  conditions  hygiéniques,  dans  un  lieu  aéré,  et  ou 
les  nourrira  bien.  lU  ne  feront  pa.s  usage  di*  leurs  yeux 
pour  travailler  à quoi  que  ce  suit  et  porteront  des  con- 
serves. 

Lorsque  l'inflammation  s’est  propagée  aux  culs-de-sac 
conjonctivaux,  on  caulériscra  les  points  enflammés  avec 
le  nitrate  d’argent,  et  l’on  neulralisem  l’excès  du  caustique 
par  les  lotions  salées  aiissluM  après  la  caulérisation. 
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I.a  rniit^ri^aiion  dos  ulcères  nrcc  1p  iiitrul<?  d'at^enl  | 
n‘o>il  pus  lumm'.  I.»*  collyre  au  nitrnir*  d’nr"t*nl  el  le  collyre 
ail  MniN-acclult*  de  jiiomlj  doivent  »'lre  pro-rnl<. 

S'il  y H un  liv|io|)yon.  on  n'li«'‘:^itern  p:i>t  à faire  un<>  Inrgn 
pararenlè!>e  di‘  la  roi'née  avec  le  couteau  lunccolaire  ; on  a 
r.iil  rirideclomie  à litre  de  moyen  anlî|dilo);i%li[fue,  et  Ton 
a de  prélerence  fuit  pt>rler  l'excision  de  l’iris  sur  la  partie 
iiitiTne  de  celle  membrane  (de  Graefr), 

|yursi|ue  l’ulcêri*  reste  slalîonnuire  et  ne  préstMilt*  pas  «le 
coniplicalimis,  un  sliiuuieru  ruicère  avec  les  colljres  si*rs. 
La  poudre  de  sucre  et  lecalumel,  nu'^lés  ;i  portions  égales, 
et  les  pommades  et  les  collyres  eiopluyês  pour  la  kératite 
-iiperlicieile  sont  de  bons  topiques.  V.  ce  mol. 

pour  éviter  la  }>erforaliüii  de  la  cornée,  il  faut  répéter 
les  paracentèses  de  cette  partie.  Si  la  cornée  néanmoins 
menace  de  se  perforer,  (Ui  n'administrera  pbis  de  collyre 
au  sulfate  d'atropine,  et  l'on  exposera  les  malades  à une 
lumière  assi'X  vive(Sle)Uvag),aliu  que  l'iris  serx’e.  nu  moins 
momenlnnémenl,  à oblitérer  la  perfora- 
tion de  la  rornéi-  ; mais  ce  dernier 
inoven  a aussi  im  inconvénient,  qui  est 
cidui  de  favoriser  le  prolnp<ais  irieii. 

Pour  b's  ulcères  péripbéni|m‘s,  b» 
collyre  au  sulfate  d'ntropine  n'est  jamnis 
contre-indiqué.  Il  est  loujou>-s  lu>n  de 
comprimer  modérênn  nt  l'odl  malade  et 
d(‘  f«*rmer  )*u‘il  sain,  alin  d'éviter  tout 
effort  d'accommodation  dan'^l'd'il  malade. 

I.ursqu'avec  une  ulcération  de  In  cor- 
née il  y a proinpsiis  de  l'iris,  on  tentera 
de  le  réduire  en  faisant  des  instillations 
di‘  collyre  au  .sulfate  d'ntn»pinc  et  l'on 
roniprimera  rceil  avec  le  bandeau  com- 
pressif. Si  le  prolapsus  irien  sc  distend, 
on  en  fera  la  ponction  ou  l'excision  cl 
l'on  comprimera  de  nouveau. 

S'il  se  forme  un  staphyldme,  on 
usera  d'abord  de  la  comprevsion,  et 
plii-s  lard  on  opérera.  V.  STAi'itYudMK. 

Si  le  cristallin  est  snillnnl  cl  luxé  ni 
partie,  si  une  irritation  locale  existe 
avec  line  ulcération  étendue  de  la 
cornée,  on  extraira  le  cristallin  et  l'on 
roniprimera  l'udl. 

Cnutéri'er  le  prolapsus  irien  (Mncken- 
itie)  pour  prévenir  le  slaphyldme  est  un 
moyen  ilouteux. 

Si  la  cornée  a été  enliéreinenl  dé- 
truite par  un  ulcère,  il  est  puéril  de 
compter  sur  une  réparation.  Il  vaut 
mieux  exlmire  le  crUlullin  et  évacuer  un 
|M'ii  de  riiiimeur  vitrée  pour  provoipiei- 
une  atrophie  de  l'œil  ; on  évitera  ainsi 
une  opération  que  nécessiterait  fatale- 
ment plus  tanl  un  .slapliylôme  iridien. 

Dans  ces  eus,  si,  à la  suite  de  la  iiiu- 
ludie  de  l'œil,  l'autre  œil  était  alteinY 
d’irido-chcroîdile  sympalbiquc,  on  n lié.siierail  |w.s  îi  en- 
lever un  teil  privé  de  cornée,  c’est-à-dire  un  œil  perdu. 


Kcrnaè»  mlaiernl.  V.  SniTHR  d'aKTIMOINE  Cl  ANTI- 
MOINE. 

Sels  formés  parla  combinaison  de  Pneide 
ipiiiiique  avec  le.s  bases.  V.  tJi:iNouiNA, 

Méibode  théi*apeiitique  nppmle- 
nant  à la  gymnastique  dans  laquelle  on  fait  contracter  les 
muscles  en  même  temps  qu'on  s'oppose  à l'effet  de  celle 
contraction  en  tirant  les  membres.  V.  (îVMXA^îTUirK. 

KIKIQVB.  V.  Ol'INOL'INA. 

KI^O.  Suc  desséché  de  diverses  plantes  des  légumi- 
ncusvs  (Pfcrocnr/)M.s  ccwmrn.s } . des  myrtacées  [Eurajyfttm 
fvsioi/’irrt).  des  polygonées  {t’ttcrohlMt  luifvra),  des  rubia- 
cé<‘s  (.Vf/tit7c»i  tiauihir]f  etc.  H renferme  beaucoup  de 
tannin,  comme  le  cachou,  et  comme  lui  il  sert  d'aslringenl 
inlei'iie  à la  dose  de  23  ceiitigr.  à 1 gr.,  en  potion  [^.  On 
le  donne  alors  dans  la  dianhée  chrouiqui',  dans  lu  dysen- 
terie, et  on  l'iissocie  à la  cniit*  ou  au  sous-uitrate  de  bis- 


riff.  IW.  — 

miilli.  Il  sert  aussi  de  topique,  pour  lotion,  lavement  ou 
injection,  à la  dose  de.  tO  h 1.3gr.  dans  un  litre  d'eau  Q. 


K^IRATOPLAflTIE.  V.  CoitsÉE  {Opanfés  de  h). 

KERnÈ.**  AMM.%L  OU  I;RAIKE  D'jfX.tRI.ATR. 

iN  lit  insecti*  hémiplére  se  nourris.s]iut  d'une  espèce  de 
rhéne  vert,  le  Clnercus  cocci/Vro.  Il  fournil  par  expression 
une  matière  colnranle  rouge,  analogue  à la  cochenille.  On 
l a employé  en  poudre  à la  dose  de  10  à l.>  gr.  contre 
ravortemeul  Q,  et  en  ^irop  comme  stomachique  Q. 


(Bavière).  Eaux  luiiièriili's  chlonin'es  so- 
diques.  froidt's,  gaxeu.ses,  employées  cotnoie  purgatives 
dans  lt>s  maladies  des  voies  digestives,  siirlonl  dans  la  con- 
stipation f^. 

Ul.EPTOBE^IE.  Monomanie  du  vol.  V.  Poi-tF.. 

HOI'NHO  üi:  BRAYERA  A VrHELIRi:YTHIC:A. 

Plante  abyssinienne  delà  famille  des  rosacées,  dont  les  fleurs 
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femelle»,  on  grappes  immcn^os,  renfermenl  de  la  kouMsine 
cristallisoble  (11g.  ;i69);iioux  espèces  do  rè>ines,  l'imc 
insipide  el  l'aulre  amère;  du  tannin;  de<i  uialiores  gra>HS 
e!  rircuses;  une  huile  rolutile  assez  forte,  etc.  (ics  ftours 
sont  employées  comme  moyen  Je  guérir  le  ténia  i-*-  ■♦■i 
(V.  lig.  369).  .Yprès  les  avoir  réduites  on  poudn*  ol  mises 
à la  dosi*  de  i5  grammes  dans  2.‘)0  graimnos  d'eau  bouil- 
lante qu'oii  laisse  infuser  pendant  une  demi-heure,  on  fait 
avaler  le  mélange  au  malade,  mis  à lu  diète  dés  la  viullc. 
— On  les  fait  prendre  aussi  sans  infusion,  en  nature,  dans 
du  pain  à ehanlor,  ou  dans  de  l'eau  froide,  et  une  heure 
après  ou  donne  2U  A 3Ü  grammes  d'huile  de  ricin. 
Pour  employer  cc  moyen  il  faut  que  le  kousso  soit  de  bonne 
qualité,  et  qu’à  l’époque  où  on  le  fait  prendre,  le  malade 
ait  rendu  des  fragnumls  de  ténia. 

KBA\MF.!\HEIIv,  près  Tolz  (llaute-U.-ivière).  I‘'ati\  mî- 
uérales  alralines,  acidulés,  iodo-sulfiirées,  employées  en 
boissons,  en  Ikuiis  et  fomentations  et  en  injecUun.s  contre 
les  maladies  scrofuleuses  Q.  Ou  en  boit  '2  à ù verres  par 
jour;  ou  les  prend  en  bains  qui  se  préparent  ég:dement 
avec  le  sel  tiré  de  celle  eau  évajwn'e,  230  grammes  par 
bain. 

KBRDZWACB  (Prusse  rhénane).  Knux  minérah^s  chlo- 
rurées, bromnrérs,  sudiques,  de  15  à 30®,  employées  en 
boisson,  trois  à quatre  verres  par  jour  et  en  bain.s,  contre 
le  racliiltsine,  la  scrofule  et  les  maladies  des  os  l-r  -ri. 

HI'TtfiR.t.  Gomme  analogue  à la  gnmine-giiile.  tirée 
«lu  Boml/’U'  tjofxt/iiium. 

Kl'EAT^^'B.  Matière  aihummo-graisseuse  Hollanl  k la 
surface  de  l’urine  chez  les  femmes  enceintes  ou  en  d’autres 
maladies.  V.  GnossPi^sR  (A<rôfen/s  de  fn). 

HYMTEfÿ.  Toute  cavité  anormale  formée  par  une  enve- 
loppe plus  ou  moins  bien  organisée  el  remplie  de  liquide 
est  un  kÿsU‘. 

A prendre  cette  définitioii  dans  son  acception  la  plus 
large,  oo  voit  que  les  abcès  chroniques  sont  des  kystes 
(Y,  Ahck-s).  Aussi  on  a donné  à certains  abcès  le  litre  d’ab- 
cès enkystés. 

f.n  délinilion  des  kystes  offre  des  diPlcullés  qui  tiennenl 
H rorigioe  même  du  kyste;  car  celle  tumeur  n’est  point 
une  maladie  cbirurgicnle  toujours  identique.  Kn  effet,  un 
abcès  enkysté,  une  bourse  séreuse  accidentelle,  ne  sont 
point  la  môme  chose  qu'un  kyste  sébacé  el  qu'une  hernie 
déshabitée,  bien  que  les  éléments  de  la  lésion  soient  le» 
mômes. 

Quoique  les  coiqis  étrangers  enfermés  dans  les  lissiis 
s'environnent  d'une  membrane  eelltiletise  qui  enkyste  le 
corps  étranger,  oii  ne  donne  pas  à ce»  béions  le  nom  de 
kystes. 

Il  y a des  kystes  formés  aux  dépens  d’un  organe  ereux, 
nonnalement  rempli  d'un  li(|iiide  destiné  à ôlro  expulsé  uu 
dehors,  et  dont  la  couiiminiealion  avec  l'exlérieur  a été  in- 
terrompue, tels  sont  les  kysien  (jlHHdulairfa,  comprenant 
les  kystes  salivaires,  les  kystes  de  la  mamelle,  les  kystes 
de  l’épididyme,  Ic.s  kystes  sébacés. 

Les  kystes  glandulaires  om  presque  toujours  pour  ori- 
gine une  oblitération  du  conduit  excréteur  d'une  glande  ou 
d'un  acinus  glandulaire. 

Pans  d'autres  cas,  le  kyste  a jH)ur  origine  premiéi'e  une 
infl.'unmaliou  i|ui  a accessoirement  oblitéré  l'orilice  du 
conduit  excréteur. 

Il  y a des  kystes  formés  de  toutes  pièces  et  qui  contien- 
nent un  épanchement  de  sang  uu  de  sérosité;  il  y a une 
membrane  nouvellement  foniiée,  qui  b'oi^anisc  et  qui  sé- 


crété plus  ou  moins  de  sérosité  ; cc  sont  les  kystes  si‘mp/es. 
Tels  sont  les  kystes  hématiques,  les  kystes  séreux,  cer- 
tains liygromas,  les  kystes  des  os. 

Les  kystes  simples  sont  presque  toujours  dus  à un  mode 
de  guérison  des  épiinchements  sanguins.  Quant  aux  kystes 
in’éguliers  séreux  qui  existent  d'emblée,  tels  que  les 
l)ours(*s  s^'reuses,  c’est  généralement  par  suite  de  vio- 
lences extérieures  et  de  pressions  répétées  qu’ils  se  déve- 
loppent. 

Il  y a des  kystes  qui  sont  formés  par  un  ciitozoaire  vé- 
siculaire ou  par  une  poche  de  tissu  cellulaire  contenant  uu 
ver,  tels  sont  les  \ystes  û eatozoaires . 

On  connaît  des  kystes  eonyénUanx,  tels  sont  les  k)'s(es 
dermoïdes  el  les  inclusions  fœtales.  V.  ces  mots. 

On  distingue  aussi  sous  le  nom  de  kystes  des  collectionv 
limitées  de  toutes  parts  dans  les  séreuses.  Ainsi  les  kystes 
M'‘reui  ou  hydrocèle  enkystée  du  cordon,  les  kystes  syno- 
viaux. 

Il  y a dans  les  tumeurs,  telles  que  les  rancei's,  des  ca- 
vités aiixquelle.s  on  donne  encore  le  nom  de  kyste. 

Les  kystes  «ont  uniloculairt’s  ou  multilocuiaires,  et  sont 
constitués  : 1"  par  une  enveloppe,  plus  ou  nuûns  bien  orga- 
ni>ée,  suivant  l’origine  du  k3>lc,  »‘t  2®  [‘:tr  tin  contcim, 
variable  à rinllni,  mais  qui  en  général  est  liquide,  ou  d'une 
consistance  molle,  aoultq^ue  au  lietirre,  à l'huile  demi-con- 
crète, etc.  — On  trouve  dans  tous  les  kystes  des  composé> 
chiiniquesqiii  sont  des  tninsformalions  des  produits  du  s,nng; 
de  la  cboleslérine  cristallisée,  par  exemple,  s’y  observe 
souvent.  Enlln  dans  les  kystes  glandiiluiivs  on  retrouve  plus 
uu  moins  altérés  les  liquides  sécrétés  normalement  par  les 
glandes. 

TAérujK'U/é/Mc.  — Toute  la  thérapeutique  des  kv-sles 
glandulaires,  des  kystes  simples  et  des  kystes  à entozoaire» 
se  réduit  à trois  indications  curatives  élémentaires  qui 
sont  : 

I*  Tarir  In  s^erétinn  du  liquide  dans  la  porAe.  La  ponc- 
tion el  l'injertinn  imlée  sont  arrivées  parfois  à cc  résultat. 

2"  Foire  suppurer  le  kyste.  Pour  cela,  un  incise  le  kyste 
ou  l’on  excise  une  portion  de  sa  paroi  el  l'on  reuiplii  sa 
cavité  de  charpie  sécho  ; ou  bien  on  passe  dans  la  tumeur 
un  séton  perforé,  ou  l'on  place  une  canule  à demeure. 

3"  Fjilerer  la  tumeur.  Mais  ce  n’est  que  dans  les  points 
où  la  tumeur  est  accessible  que  l'ablation  du  ky«U*  est  ac- 
ceptable. 

Enfin  il  y a pour  certains  kystes  dos  traitements  spé- 
ciaux. .\in>i  récrasemenl  des  kystes  synoviaux,  la  ponction 
sous-culanée  des  kyste.s  des  houi'xes  séreu.ses  des  ten- 
dons, elc.  V.  les  articles  sur  les  kystes  en  particulier. 

dermoMew.  Les  kystes  dermoïdes  sont  quel- 
quefois dus  à une  inclusion  fœtale  (üllivier  d'Angeis),  à 
un  accolement  d'un  germe  avorté  (Velpeau  , à une  iiicln- 
sion  d'un  repli  d<^  la  peau  (Verneuil),  h un<>  hétérotopie 
plastique  (Lebert).  Ils  sont  constitués  par  une  enveloppe 
se  rai)prorlmnt  de  la  structure  de  la  renfermant  de 

la  matière  sébacée  et  des  poils. 

L«‘S  kystes  dermoïdes  existent  dans  les  viscért?s,  el  on 
les  désigne  phis  roinniunément  sou.s  le  nom  de  kystes  pi- 
leux. V.  Ovaire  de  I’}. 

, Ün  trouve  des  kystes  dermoïdes  au  sourcil,  sur  la  tôle 
et  mémo  dans  le  crÀnc(Morgagui),  aux  bourses  dans  le  tes- 
ticule (Meckel,  ^Richel),  au  niveau  de  la  partie  supt'ricui'e 
du  sternum.  V.  Int.U!.‘»ios  F1ETAI.K,  STERNin(7’»»«ems»/M). 


Digitized  by  Google 


780 


KYST 


KYST 


Thà‘ftp('fUi</U4\  — Ouarwi  les  kysU^n  deiinoïdi's  n^lenl 
sialionnain"'.  il  im*  faut  jvas  y loiirliiT.  l.oPMjn  on ’if  dêfûU* 
à fnU*vi‘r  mi  kvi»li*  di'rmoïdi’,  l’ablalion  lolalo  dr  la  ttimour 
#•>1  la  meülpuro  op4‘rat«on.  Le  si'lon  (Laun'nfe)  ne  g««'*ril 
pas  CCS  tiirnenrs. 

lij»nleM  dernio1i<lrH  ilu  woorcll.  l ne  tumeur  siluee 
au  niveau  de  rextivmtlé  externe  du  >mirril,  développée 
au  moment  de  la  naUsaïue  ou  peu  après»  s acrroissanl 
avec  l'dpe,  peu  inobilf,  indolente,  ?*ans  altération  de  la 
peau,  saii<  adhéreore  nîonife'-te  avec  les  parties  profondes 
et  fmimissanl  à la  ponetion  exploratriee  de  la  matière 
sébacée,  est  un  kyste  denuoïde  du  sourcil. 

La  membrane  d’enveloppe  de  ees  kyste^  est  bi»‘n 
organisée.  Klle  est  potirviie  de  poils  et  sécrété  de 
la  matière  îw''barée;  elle  est  le  résultat  d’une  hétéropic 
(U‘berl),  ou  peut-être  d’une  inclusion  d’une  portion  de 
peau  au  moment  de  la  soudure  des  bourgeons  de  la  face 
(Verneuil). 

Par  suite  d’une  erreur  de  diagnostic  on  peut  confondre 
le  kvste  denuoïde  avec  une  eneéphalocéle  réduite  aux 
membranes  (V.  KhckhuI-OCKLe).  Loisjpruue  tumeur  siège 
au  niveau  de  l'angle  intérieur  de  l’rril,  prene*  gar»le  à une 
erreur  de  diagnostic,  les  encéphalocèles  siègent  surtout  en 
ce  point. 

T/iérupcufiV/MC.  — Incision  de  la  peau,  dissection  et 
abiHlion  totale  de  la  tumeur.  Il  faut  ensuite  appliquer  un 
pansement  h l’eau  froide,  puis  un  pimsemenl  simple  , 
et  il  ne  faut  point  tenter  la  réunion  par  premièrf*  iulen-  I 
lion. 

Ui  pouctiun  et  les  injections,  l’incision  simple,  le  séton, 
sont  insuflîsanls. 

Mjralew  * rnloconlrea. 

I.  — Le  cxsticerque,  presque  toujours 
solilail'e,  s'enveloppe  asseï  souvent  d un  kyste  .adventice 
(B(dun\  mais  alors  le  kyste  est  immédiatement  appliqué 
sur  ranimai  et  a la  forme  .du  ver  vésiculaire  (V.  CvsTl- 
uf.rûue  1>E  l.\  nÉTJNR).  Lcs  cysticerqiios  qui  existent  dans 
les  viscères  sont  difficilement  diagnostiqués  et  presque  tou- 
jours méconnus. 

Thcrafy'utviue.  — Le  traitement  consiste  à enlever 
rentoïoaire,  loi'squlil  est  acccs.slhle  aux  instruments. 

II.  Kÿs/es  hytlttiûjws  (Laennecj.  — Les  kystes  b\da- 
tiques,  très-ordinairement  uniloculaires,  sont  fonués  par 
une  membrane  adventice,  à parois  épaisses,  adhérentes 
aux  parties  voisines  et  susceptibles  de  s'incruster  de  ma- 
tières calcaires  et  im'ine  de  matière  osseuse  (.Soc.  annt., 
1865'  et  d'une  membrane  acéplialocysie,  fomiée  de  pro- 
duits albumineux.  Celle-ci  est  constituée  parfois  pur  des 
coiiclies  suj>erposées  et  recouverte  en  dedans  de  petits 
bourgeons  qui  monlreul  des  générations  •successives  d'Iiy- 
daiides  secondaires  : elle  est  tapissée  à son  intérieur  d’une 
membrane  interne  trés-inince  iGoo<lsir,  Ibivaine),  qui  est 
la  véritable  membrane  génératrice  des  hydalides.  ü’s 
kystes  bydalique.s  renferment  des  éclunocoques  (LIvois), 
en  Dond>re  plus  ou  moins  considérable,  et  sont  remplis  par 
un  liquide  clair  incoagiilnble  parla  chaleur,  contenant  des 
carbonates  calcaires,  des  granulations  graisseuses  et  des 
crochets  d'écliinocoqitrs,  dus  à la  destruction  d'un  ou  de 
plusieurs  de  ces  animaux.  V.  AcÊriiAi.ocYSTKS,  kktuiNO- 
COOl'Eî*.  lltOATlDF-.S. 

I.es  kystes  hydatiques  se  forment  lentement  : 

Ils  peuvent  occuper  tous  les  points  du  corps,  surtout  le 
foie,  U région  lombaire  et  le  dos,  il  en  existe  également 
dans  le»  nmscles  «q  dans  le  tissu  cellulaire. 


Itans  leur  développement,  les  kystes  bydatique'»  n occa- 
sionnent pas  de  ilotdeiirs,  iU  ne  n-lentissenl  pas  sur  la 
santé  générale  et  les  malades  n’accusent  «pie  des  pbemi- 
ménes  de  compre^sion  sur  les  organes  voisins  ; — les  kystes 
kydatiipies  donnent  ù la  percussion  et  à la  palpation  un 
bruit  de  froissement  [Rriançon,  Piorry,  Tarral},  une  sen- 
sation analogue  à celle  que  l'on  éprouve  en  percutant  un 
ressort.  Ce  signe  parait  «'Ire  dû  h la  collision  des  liydatiib's 
les  um*s  conln*  les  autres,  ou  peul-êtn*  û la  densité  spe- 
cial«‘du  litpiide  (Davaine). 

Lcs  kystes  hydatiques  abandonnés  à eux-mémes  s’en- 
tlamment  ijuelqiiefois  et  deviennent  tlouloureiix,  les  byda- 
tides  SC  nélri'senl  et  memeiit  ; alors,  tant«>t  la  poche 
revient  sur  elle-méine  et  son  contenu  s épaissit  de  façon  a 
prêsj'filer  l’aspect  du  mastic  de  vitrier,  lautûl  il  se  forme 
un  véritable  abcès.  L«^  kyste  jveiil  se  ronipre  a 1 extérieur 
ou  dans  une  cavité  voisine  du  siège  «lu  kyste,  et  alors  on 
retrouve  dans  les  excrétions  du  inabule  des  bviialidcs  on 
des  produits,  «pii,  examinés  au  microscope,  fout  rt't’onnaUn* 
les  rrocliels  d'écliinocoqut*s  et  conséqu«’mmenl  la  nature 
du  mal  priinilif. 

On  diagnosti«tue  un  kyste  liydnliqm*  à son  évolution 
lente,  à son  iiidobmce  ; on  a une  certitude  après  une 
))onclion  «‘xploratrice  «d  l'exaimm  des  liijuides  évacu«*s  par 
celte  jKmetinn.  Le  frémissement  bydatique,  d ailleurs,  no 
peut  être  confondu  avec  aucun  <ympi«>nie  ; les  ttiim-urs 
liquides  donmmt  bi«'n  la  sensation  de  vibration,  mais  ptjint 
de  sensation  d'élasticité. 

Thtrnpeutiifue.  — Les  nuMicanients  pris  à rinlérieur, 
tels  que  le  sel  marin,  le  calomel,  riuiile  empyreuinalique 
de  Cbnberl  et  les  appbcati<»us  de  topiques,  tels  que  le% 
vésicatoires,  les  frictions  avec  la  teinture  «l'iod»*,  sont  des 
moyens  insuflisanls  contre  les  kystes  k bydatides. 

Ôn  enlèvera  les  kystes  «pii  sont  supertiebds  par  une  in- 
cision, et  l'on  fora  rarracheineiit  d«'  l'enveloppe  inli'rieure 
en  la  saisissant  avec  des  pinces,  ou  mietix  on  incisera  le 
kvsle,  on  videra  son  contenu  «d  l'on  emplira  s^i  cavité  d«? 
d'iaqii»*  pour  la  faire  supputer. 

La  ponction  avec  un  trocart  et  les  injections  iodées  ne 
sont  miles  i^ue  parce  qu'elles  délennln«‘ut  une  inflamma- 
tion. 

liijiYiiùns  jMi*  im  tr(M  <iri  capiflairf  nprés  évacuation  d«‘ 
In  «■•rosilé  du  kyste  d'une  solution  d'cu/roif  tlf  /‘ougriv 


wid/f  ; 

E»ir*u  wuu  «!«•  toMrw  mil'’ t/J  •twhnw. 

I.iiinciir  <l>' 1/^  '•t- 
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il  en  résulte  un  peu  de  douleur,  des  vomisseincnts.  un 
peu  d«‘  diarrhée,  mais  peu  d'innamiimlion,  et,  ilix-ncufjour'» 
.après,  guérison  complète  et  «lélinitiva?.  la  fougère  mêle 
ayant  tué  les  éciiinocoques  (l*avy). 

On  |M'ul  |Mmclionner  la  tumeur  avec  le  bistouri,  placer 
un  tul»e  perforé  dans  la  tum«>ur,  et  faire  de  temps  en  temps 
des  lavages  iodé». 

Les  kystes  bydatiques  d«i  poumon  et  du  rein  ne  peuvent 
être  soumis  h un  traitement  cbirurgical. 

Les  kystes  développés  dan»  le  voisinage  de  cavité»  sé- 
re»isos  ne  p«‘rmettent  pas  tonjour»  l'emploi  de  ces  traite- 
ments. V.  KntE  {llyilati/h’s  du). 

Klandolnlrra.  V.  APPAUEIL  i.ACRMIAL,  (ÎBr- 
NOI'IIXETTE,  ThYHOÏUK  (G/umie),  i'ülE,  (jl  ANRE  l■AIU^Ttl»E 
td  SOUS  MAXIU  AiriE,  LAI.r.lil.S  «AI.1VA1RKS. 

U.vBtea  hênuiilque*.  Les  kystes  bémntùjues  sont  des 
kystes  d’origine  variable  dons  lesquel»  s’est  fait  un  épan- 
cbenienl  sanguin  (V.  Bihirsê.»  séreuse.»,  Thyhoîi>r,  .Ma- 
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I KNâi&s  \).  O !>on(  encore  des  kysl«>  fonnès 

autour  d'im  épatidk'iiiciil  sanguin. 

U'9  kystes  l^iiiatHpics  su  dérelu{i|H>ii(  en  peu  de  lem|)s 
ou  lenleiiM^nl  aulmir  d’un  épanrheuienl  sauguin,  qui  sVn- 
loui*e  d'uiiH  niembrane  celluleuse  adventice.  Quelquefois 
répant'henienl  est  ie  siège  d'tinc  résorption  partielle  qui 
Iriuisfurme  le  produit  du  kyste  en  un  liquide  séreux  ou  un 
tiipiide  hmn  contenant  des  grumeaux  de  iibriiie. 

On  n.*coatialt  un  kyste  bénintii|ue  devenu  un  kyste  sé- 
it‘ux  aux  caractères  des  kystes  séreux  et  û l'aide  des  corn* 
inémoralifs  d'une  contiisiciii  antérieure.  — Des  portions 
dures  au  milieu  d'une  {mclie  ayant  les  caractères  d'un  kyste 
''éreux  dénolonl  un  kyste  avec  transformation  du  sang 
épanché;  — une  tumeur  ii»olk%  pâteuse,  présentant  quel- 
(|ut'fois  une  coloration  ecchyinotique  de  la  }>c<ui  sur  une 
région  atteinte  autrefois  [lar  une  roiilusion,  est  un  épan- 
rhement  de  >aiig  enkysté. 

Dans  les  cas  douteux,  une  ponction  exploratrice  éclai- 
rera toujours  le  diagnostic,  et  c'c.sl  le  meilleur  moyen  de 
reconnaître  les  kystes  hématiques  profonds.  V.  IIkuato- 
r.Kt  KS. 

TA«'rn;»eM/f7m'.  --  Des  kystes  séreux  d'origine  trauina- 
tiqii>‘,  .suite  de  rontusions,  .seront  traités  comme  les  kystes 
séreux. 

|yC.s  ky*^tes  hématiques  contenanl  un  liquide  ayant  )n 
couleur  du  chocolat  seront  traités  par  rincision  et  Je  pan- 
sement à plat.  On  fera  des  injections  iodées  pour  corrom- 
pre la  fétidité  du  pus. 

l.es  kyste.s  d'origine  récente  seront  traités  par  l'écruse- 
liienl  (Velpeau!,  qui  a pour  eiïet  de  rompre  l'enveloppe 
kystique  et  de  favoriser  la  résorption  du  sang  répandu  dans 
le  tissu  cellulaire,  comme  si  répaiichement  sanguin  venait 
d’avoir  lieu.  Un  applùpie  des  cataplasmes,  et,  si  riiiHam- 
malion  survient,  on  traite  comme  un  abcès  hémalîqtio. 
V.  Abcès  hkîiatiüi  i5.s. 

I&7«itcs  hydailquex.  V.  KïsTt'^  .1  KNTO/.O.UI\f->,  A<'.K- 
rHAI.(H:tSTES,  ÉultlN(K:t>OtF.S.  IhDATIDES. 

Ujntrm  dm  ou.  V.  Us!. 

Htr»<m  de  Tovolre.  V.  OVAltlE. 

KyuleM  Kftllvalre«.  ^ . tii.ANI>E.s  SAI.IVAIBF.S. 

MyMm  «éhiirea.  N . Gt-.XM>tS  SÊII.ACÈES. 

liyMea  Hérrov.  La  plupart  des  ky.stes  S4‘reux  se  for- 
iiicul  aux  dé{)ens  d'organes  [Kuirvus  de  follicules  glandu- 
laires (V.  OVAIRK,  ThXKOÏHK,  DEIN,  AIiENITK,  (lUMlUS  sk- 
ÜACÉES,  tîC.AM»rS  SUDOBII'ABES,  DofBSFVS  .SEnEI  SES).  Mais  il 
ve  forme  aus.si  des  kystes  par  le  mèine  nicranisme  ijuc  les 
bourbes  séreuses  accidentelles.  Lue  poche  celluleuse  à 
parois  lisses  renferme  un  liquide  séreux  avec  ou  sans 
cholestérine,  lue  liéniorrltagio  stirvenanl  dans  un  de 
ce»  kystes  peut  le  faire  considérer  comme  un  kyste  hé- 
matique. I>e  cou  est  le  siégi*  de  quelqtie>  ky<«tes  de  ce 
genre. 

Les  tumeurs  llhreuses,  les  cancers,  renferment  parfois 
d«  N kystes. 

llertaines  adénites  >t*  Iniii'sfurmenl  parfoi-.  en  kystes  sé- 
n*u\.  V.  AliÈNITE. 

Le»  kystes  séreux  sont  des  tumeurs  bien  circoiifecrites 
lorsqu’ils  sont  uniloculaires,  ou  miiUilohéus  lorsque  le 
kyste  rtnfuriiiu  plusieurs  poche-..  Ordinuireineii!  lruiis)ta- 
reuts.  ils  ne  présentent  de  fluctualiuii  qu’à  leur  début  ; plus 
lard  la  tension  du  kyste  mipèclie  de  cou.stater  cette  fluc- 
tu;Uion  ; la  tumeur  est  mobile  sur  les  parties  profondes, 
mdolente,  et  croit  avec  leuttur  ; la  peau  qui  la  recouvre 
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lie  s'altère  que  ]tar  suite  de  frottements  exercés  sur  la  tu- 
meur. 

la^s  kystes  ne  peuvent  être  ronloudus  qu'avec  des  adé- 
nites chroniques  ; le  siège  de  res  dernières  tumeurs,  leur 
développement  à la  suite  de  lésion»  de  voisinage,  éclairent 
le  diagno.'.lic.  L'ahsencc  de  Uallemriils,  de  souffle  cl  de 
K’ductibilité,  ne  permetlenl  pas  de  croire  à un  anévrysme 
ou  a une  tumeur  èrerlile.  Lr.s  lipornes,  au  début,  sont 
imm-s, irréguliers,  et,  lorsque  les  kystes  sont  tendus,  l’er- 
reur de  diagnostic  n’est  plus  }H>ssihle.  Lorsque  les  kyste-, 
sont  situés  au-dessous  d'une  aponévrose,  il  y a ^>ossibilité 
de  méconnaître  la  nature  du  niai;  mai»,  dans  les  eus  dou- 
teux, et  alors  qu'il  est  bien  déimmlré  qu'un  anévrysme 
n’est  jius  possible,  une  jHmctiun  exploratrice  est  autorisée. 

Le»  kystes  séreux  du  cou  peuvent  être  congénitaux,  et 
il  devient  aloi's  difflcile  de  les  distinguer  d'une  inclusion 
filiale,  autrement  que  par  des  nodosités  dures  qui  sont 
quelquefois  senties  dans  cette  dernière  tumeur. 

T/oTiqieuDi/uc.  — Il  est  indiqué  de  ponctionner  le  kyste 
et  de  pi-atiquer  des  injections  iodée».  Si  le  traiteiiieiil  ne 
réussit  pas,  dans  le  ca»  où  le  kyste  est  situé  siqierricielk'- 
ment,  on  incise  et  ron  panse  à plat,  en  prenant  la  pré- 
caution d'éviter  la  slngnaliuii  du  pus.  Si  le  kyste  est  plus 
profond,  on  placera  un  tube  jorforé.  Que  l'on  ait  recours 
au  séton  ou  à rincisiou,  on  fera  des  injections  iodées 
jH>ur  imnlirier  les  surfaces  sécrétante»  et  pour  désinfecter 
le  foyer. 

l.es  kystes  multiloculaires  que  l'un  peut  enlever  par  la 
dissi-ction  doivent  être  traités  par  ccitc  méthode,  de  pré- 
férence à la  ponction  et  aux  injections  iodées. 

«upparei»  dc«  troaspes.  On  trouve  dans  les 
trompe»  de»  kystes  contenant  du  pu».  On  a vu  un  kyste  du 
volume  d'une  lélo  de  foutu»,  qui  pn'*sentail  tou»  le»  signe» 
d'un  kyste  de  l'ovaire,  <‘t  qui.  ponctiuiiué,  a donné  issue  h 
du  pus  liieii  lié,  épais,  qui  i>ouvait  être  évalué  à 2.*>0  gr. 
La  caimie  du  trocart  a été  retirée  et  la  imdade  a été  guérie 
pour  toujours  (Vel(K!au,(î»isefk  des  Aô/oftiKx,  1861).  Il  est 
probable  qu’il  s’agis-ail  d'un  de  "ces  kystes  suppuré.*  d»s 
trompes  qui,  jusqu'ici,  ont  toujours  passé  inaperçu».  Ce- 
pendant il  faudrait  faire  ipielques  réserves  en  faveur  d’un 
alK'és  enkysté  du  yH-riloine. 

Les  ky»les  synoviaux  naissent  aux 
dépens  des  gaines  synoviales  «les  tendons,  ou  aux  dépen» 
des  synoviales  articulaires. 

I.  $yiuaùttu; à Iv/uùits  yéltUinetu:  rt  à {fiains  Aoi- 

tièf/*innes.  — Le»  kystes  synoviaux  existent  sur  le»  gaine» 
tendineuses  du  poignet,  du  tarse  tCruveilbier,  lîoyrand 
d'Aix),  et  sur  les  synoviales  lemlinciises  îles  antres  région»^ 
telles  que  le  creux  poplité  ou  l'épaule. 

Le  liquide  contenu  dans  le»  kyste»  synoviaux  séreux  ou 
visqueux  et  analogue  queb|uefois  à de  la  gelée  de  poisson 
ou  à de  l'empois  cuit,  est  ussex  souvent  mêlé  de  corps  so- 
lides composé»  de  fibrine,  et  qui  tiennent  parfois  par  un 
p4*-dicule  étroit  aux  parois  d*’»  kyste».  Ces  ptirois  sont  ni- 
giii'iises,  recfinvertes  d’épithélium  défoi  mé  et  de  végéta- 
tions composée»  d'eléinent»  fibro-pla»tiques  infiltré.»,  qui 
»e  pédicuikent  de  plus  en  plus,  et  fini».«enl  par  constituer 
des  grains  bordéiforme»  (.Miclion). 

Les  kystes  synoviaux  sont  plu»  ou  moins  allongés,  sui- 
vant la  direction  des  Undoii»,  iiiubiles  sur  les  parties  pro- 
foiiiii's  ; ils  sont  en  bi>»ac  mulli1obulé!>.  ou  unilobulé»  ; la  tu- 
meur est  pMcuse, élastique,  peu  llucluanle.  Lor»q»ril  y a de- 
grain»  boniéifornus.on  sent,  en  pressant  sur  la  tumeur,  une 
crépitation  amdogue  à celle  que  l'on  pioduit  eu  pres'ant 
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de»  grains  inmiillês  mire  les  doigts,  mais  la  irépilation  e«( 
d'autant  |iius  a|>|tréciable  <}ue  le  kyste  est  <4rangiê  sur  un 
point  d<‘  son  Irujci. 

Dans  l(^s  kystes  symiTiaux.la  peau  conserve  généralement 
sa  l'oiumlion  normale  ; mats  les  tumeurs  siégeaul  sur  les 
doigts  et  qui  ont  été  longtemps  comprimées  sont  quelquefois 
recouvertes  par  une  peau  violacée  et  amincie. 

I. es  kystes  à grains  hurdéiforuies  et  les  kystes  séreux 
s'ulcèrent  à la  longue  et  donnent  i'-Mie  à du  pus  mêlé  au 
contenu  de  la  tumeur  et  se  transfuriueni  eu  fistule. 

Ou  ne  confondra  |Mts  les  kystes  : avec  une  hydartiirose, 
à cause  de  la  limitation  de  la  tumeur;  avec  nue  inllainma* 
tion  cltrunique  enkystée  des  gaines  synoviales  (V.GAINt;s  l»K> 
tendons)»  à cause  de  raulécédeut  infiaiimiutuire.  Un  ne  les 
coufundru  pas  avec  les  li^iomes,  car  cetix*ci  ne  sont  pas 
tlucluaiUs  et  ne  présentent  de  crépitation  que  dans  des  cas 
tout  à fait  eu'cplioiinels.  Ouelquefuis  un  kyste  synovial  à la 
paume  de  la  main  est  soulevé  par  des  hallements,  mais  la 
tumeur  ne  pré'H'nle  ni  souffle,  ni  réduclihililé,  comme  les 
anévrjsnjes  et  les  tumeurs  érectiles. 

ThrinimUt'iue.  — Les  vésicatoires  sur  les  tumeurs  et 
tes  frictions  avec  l'alcool  (Houzelot)  ne  réussissent  que  duu> 
des  cas  très  raws. 

Le  meilleur  tiuilement  est  la  |Kmction  avec  mi  trocart 
assez  lin  et  une  injection  ioilée  iimnédiule.  Lorstpt'il  y a 
des  grains  honléiformes,  on  se  .sert  d'un  gros  trocart,  on 
fait  sortir  tous  les  corps  (ibrinciix,  au  besoin  un  fait  des 
lavages  avec  l’eau  tiède;  on  pratique  ensuite  l’injeclion 
iodée  ; on  peut  aussi  passer  un  sélon  simple  et  iiiieiiv  un 
séton  perforé  qui  ]tcrmi'l  de  recourir  uux  iiijeclinns  iodées. 

1^  pniictinn  simple  est  un  palliatif,  l’extirpation  est  un 
moyen  dungereux,  l'excision  simple  ourincision  avec  exci> 
sion  et  le  pansement  k plat  exposent  h une  syiioxile  temÜ- 
neuse  aigué  et  chronique,  et  le  pus  qui  se  forme  et  sc- 
joiirnc  dans  U kyste  poul  devenir  la  cause  de  grave** 
accidents  innanimatoires. 

Après  la  ponction  et  l’injeclioii,  on  recouvre  la  partie 
malade  de  cataplasmes,  et  le  ivpos  absolu  est  de  rigueur. 
Les  malades  sont  mis  à un  régime  doux,  et,  aux  premières 
menaces  d'innummation,  un  purgatif,  et  un  vésicatoire  sur 
le  kyste,  sont  d'un  excellent  usage. 

II.  Kyfites  syttovhiLr  artkuhirfs  et  taifim-H.r . — (imi- 
yliona.  Ihrttùs  de  h sywtnnle  (Bt'giii).  — Lorsque  par 
suite  d'une  inllammation  d'une  articulation  comme  une 
hydarthrose,  la  communication  entix?  la  synoviale  et  »e» 
prolongements  »c  trouve  oblitérée,  uti  kyste  se  forme  et  il 
y a un  kyste  synovial  aiiiculaire;  le  cul-de-sac  interne  de 
la  synoviale  du  genou  est  souveut  le  sit^e  de  cette  lésion. 

Ia?s  follicules  synoviaux  des  synoviales  articulaires  et 
tendineuses  (Gosselin,  lk*giu,  Michou).  distendus,  et  dont 
la  communicatinn  avec  l'articulation  est  fermée,  constituent 
les  kystes  .synoviaux  ou  ganglions  ; lu  face  dorsale  du  }hH‘ 
guet  H le  cou-de-pied  en  sont  le  siège  de  prédilection. 

Le»  kysU*'‘  synoviaux  iv>ient  sur  le  point  oi*i  IN  se  sont 
développ«^s,  ou  se  portent  sur  un  point  éloigné,  en  suivant 
le  trajet  des  tendons  (Venieuil). 

On  reconnaît  un  kyste  synovial  articulaire  :i  son  siège 
près  d'une  articulation,  à sa  forme  qui  rap|H'lle  un  cul-de* 
sac  de  la  synoviale  ; la  tumeur  est  lliictuante  cl  réductible 
en  partie,  lorsque  la  cominimiruliim  entre  le  kyste  et  la  ca- 
vité articulaire  n'est  pas  enlièrenienl  oblitérée. 

Les  ganglions  se  forment  leiitemeat  ou  app:u*aissenl  tout 
à coup  avec  un  certain  volume,  ce  qui  tient  à la  brusque 
sortie  d un  ganglion  déjà  tout  formé,  à travert  une  éraillure 


a)>onèvrùti(jne.  La  tnmenr  globnleiise  ou  arrondie  aug- 
mente. devient  tendue  et  reste  némitnoins  indolente;  elle 
n’est  pas  fluctuante,  à cause  de  la  tension  de  la  poche.  Le 
ganglion  gène  les  mouvements  de  la  région. 

l'n  kyole  synovial  abandonné  à iui-méme  se  rompt  quel- 
qiiefois  >mis  la  |>oau  et  so  guérit  spontanément,  d'autres 
fois  une  ulcération  se  produit,  le  kyste  sc  vide  et  se  ter- 
mine par  une  fistule. 

On  ne  confondra  pas  un  ganglion  avec  une  lieniie  du  lu 
synoviale,  parce  que  celle-ci  se  réduit  ; on  sent  bien  quel- 
quefois au  jwignet  leS  ganglions  passer  derrière  les  len« 
(Ions,  mais  il  y a toujours  une  tumeur,  ce  qui  n'a  pa>  lieu 
pour  les  hernies  synoviales  (V.  IIehmes  des  sy.xoviai.es). 
Les  épanrbemenU  dans  les  galtios  tendineuse»  ont  iiiie 
forme  allongée. 

J.es  anévrysmes  cirsoîde»  de  la  main  et  les  anévrysmes 
artériels  sont  animés  de  butteinenls  et  de  nMnivemenl.s 
d'expansions,  l'exanitm  sphygmogrupltiqiie,  au  besoin,  don- 
nerait le  diagnostic  en  cas  d’anévrysme  V.  Ankmiysxes). 
Ia's  ii}H>mes  sont  mous,  mm  fluctuants,  et  se  développent 
plus  lentement  que  les  kystes  synoviaux. 

Thtntjieutiytie.  — Les  iopi<|ues  réussisseul  qiielquefoi'* 
à guérir  les  yiiwjlioiiit niiM  les  solutions  de  m*1  marin,  les 
douches  sulfureuses,  les  compresses  imbibées  d'alcool,  de 
clilurftydrate  d'ammoniaque  ; le.s  lotions  avec  la  teinture 
d’iode  et  les  vésicatoires  .sont  souvent  Irés-uliles,  mais  il 
ne  faut  pas  lmp  compter  sur  leur  action. 

La  nimpiyjîsûm  exercée  sur  la  tumeur  a un  inconvénient» 
celui  de  faire  hypeiirophier  les  parois  du  kyste  ; le.s  frotte’ 
inents  rép«‘|é»  sont  pa.ssibie'*  du  même  reproche. 

Le  meilleur  IraitemeiU  est  rerrosemenf  du  tjamjlvfu  ; 
dans  ce  but.  on  comprime  la  tumeur  avec  les  deux  pow  es 
sur  le  t>oiQt  le  plus  saillant,  ci  l'on  place  les  membres  dans 
la  |iositinn  la  plus  favorable  à la  fixation  du  ganglion  sur 
un  plan  osseux  ; au  poignet,  par  exemple,  on  fera  placiT 
l'arliimlation  dans  la  flexion  |Hmr  exercer  récrasoment  du 
kyste  situé  sur  la  face  dorsale.  .Après  avoir  fait  l’écrase- 
meiil,  on  place  de.s  compresses  d’eau  blanche  ou  d'eau  sa- 
lée, et  l'on  comprime  légèrement  avec  un  bandage  roulé. 

t.tuaml  le  kyste  ne  peut  être  écrasé,  les  kystes  articu- 
laires par  eximiple.  on  fera  une  jxmetion  sou.<-cvbnor  (Lé- 
veillé  et  Iloyerj.  Après  avoir  fait  glisser  la  peau  sous  la 
tumeur,  on  vide  le  kyste,  et  on  laisse  tmsuite  revenir  la 
peau  sur  eile-mème.  Ce  procédé  ne  met  pas  à l'abn  de  la 
récidive. 

L'meisT'on  sous-eo^um-e  (llnrlhéiemy)  se  pratique  à l'uide 
d'un  lénotome  ; on  traverse  lu  peau  loin  de  la  tumeur, 
puis  un  divise  le  kyste  en  deux  ou  qtuUre  portions  ; le  li- 
quide se  répand  dan»  le  tissu  celluluirc,  une  légère  com- 
pression favonse  la  résorption.  Ce  procéJ(*  est  un  des  ineil- 
b'tirs.Si  rinnammation  survient,  on  applique  un  vésicatoire 
et  l'ou  panse  avec  des  calaplasnu's. 

La  }>tnirtion  et  les  injections  iodéfn  sont  applicables  seu- 
lement quand  le  kyste  est  trés-superliciel. 

Le  stdon,  mais  beaucoup  mieux  le  tubf  /«cr^oré,  est  ap- 
plicable pour  les  g.anglions  qui  ne  sont  pa.s  lrés-rup|>rocliés 
des  arliciilalions. 

I.a  rnn/crt.S(ïfn»w  avec  la  pille  d(‘  Vienne,  rincision  et 
l’excision  sont  des  in<»yens  dangereux,  l/extirpalion  est  dif- 
ficile à faire  et  expose  à de  graves  accidents,  cl  l'on  e.st  dans 
la  né(  (^s*.ité  de  recourir  au  pansement  à l’eau  froide  immé- 
diatement après  ropéralinii  ; on  fera  avec  profil  tous  le* 
jours  des  lavages  à l'eau  tiède  dans  la  plaie. 

Pour  les  kystes  développés  dans  un  ciiUlc-sac  articulaire 
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avet^  coiumuiiication  ôlroilo  uvoc  l'articulatioii,  i»n  frra  ht 
i'oinpn.'ii»iüu  avi‘c  im  liauü.igp  ruiiU'  ou  avec  un  t>amlag<‘ 
hmniovtblo  ou  avec  di's  bandcli-ltns. 

Si  le  kyste  ne  rommiini<|iK*  plus  avec  l'arliculatioii,  ou 
fera  la  poucticm  avec  les  injeclions  iodées  : 

rou * tSO  vr«niu»<'8. 

Triiiturr  % . M)  iti. 

c'i'st  le  Iraileiaeul  le  plus  ufOcace  et  le  moins  dangc' 
reux. 

I KjaIcs  \a»«*Mlalre«.  L*ii  vaisseau  oblitéré  ou  non  à 

' ses  deux  exlréiiiilés  est  un  kyste  vasculaire  ; les  nnêvrj  siiies 

sont  des  variétés  de  kystes  vasculaires,  surtout  ceux  (|ui 
MUil  appelés  anévrysmes  kysti»géni<|ues  (Bi'oca)  {V.  \sk- 
viiTSMKS);  les  varices  ampiillaires  (t^niveilhier),  les  gre* 
noiiilleltf^  sanguines  (iHiHieaii),  les  kystes  développés  dans 
les  nfpvi  (Holiiis  (^oole,Kickersleth},  sont  dans  le  mémo  cas. 
Le  corps  thyroïde  est  souvent  le  siège  de  kystes  vasriilain*s 
de  re  genre.  V.  TuYnoîliB. 

I.e  siège  d'uii(‘  tumeur  niictuunle  umi  transparente  sur 
le  trajet  d'un  vaisseau  ou  sur  une  tumeur  érectile,  lu  colo- 
ration du  tégument  ou  des  nmqueuMi's  sur  la  tumeur,  l’is- 
sue de  sang  pur  à la  ]H»ucliou  exploratrice,  iiulii|iiont  un 
kyste  vasculaire. 

On  ne  coufonJra  point  les  kystes  limités  avec  un  ané 
vrysme  et  une  tumeur  érectile,  car  ils  ne  prési-ntenl  p.'is 
de  battements  et  ne  sont  pas  réductibles  ; mais  loi  Mpie  ces 
phénomènes  existent,  le  diagnostic  ilerieiit  très-dinicile  et  la 
ponction  exploratrice  n’est  pas  auloris4'e. 

Th&aik‘utvfw\  — On  traitera  les  anévrysmes  kystogé- 
nupies  elles  grfinoullletles  sanguines  par  les  moyens  ap- 
propriés. V.  AnKVUV.sMK,  (’iKBNUUU.t.KTTE  -SANUUINB. 

Kn  général,  les  kystes  vasculaires  doivent  être  extirpés, 
et  011  liera  les  vaisseaux  artériels  qui  donnent  du  sang,  ou 
on  les  cautérisera  au  fer  rouge. 

Si  le  sang  est  fourni  par  des  veines,  on  cautérisera  nu 
fer  rouge,  ou  l’on  exercera  une  comprcs.sion  ; mais  en  au- 
cun cas  il  n’csl  bon  de  lier  les  veines. 

Les  kystes  pédicules  seront  liés  h leur  base,  cl  l'ou  extir- 
pera tout  ce  (|iii  est  situé  en  avant  de  la  ligature. 

Les  topiques  résolutifs  sont  iiieflicaces;  les  injections  au 
perclilorure  de  fer  ne  sont  bonnes  qm*  quand  il  s’agit  de 
favoriser  le  dévelop^K'iiienl  d'une  itillmmiiiUioii  dans  b* 
kyste. 
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L.%B.%RTHK.DK.KEHTE  lllautes  - Pyrénées).  Kau 
f iibiemenl  minérale,  bicarbonatée,  peu  employée. 

LAB.ARTnE-RIVIÈRE  (Himte-(iaronne).  Lan  miné- 
rale sulfatée  calcique  à 21®,  employée  contre  les  né- 
vralgies et  les  alTections  chroniques  de  l uténis  et  di‘s 
voies  digestives  □. 

I,.%B%^K^RE  (liautcs-Pyrénée^;}.  Kau  minérale  sul- 
fureuse froide,  prés  de  Hagnére.s-de-Rjgorre,  et  employée 
eu  boisson  contre  les  alTections  chroniques  de  l’apitareü 
respiratoire  m. 

LABDA^rn  (Mi  I.ADAI\I'.B.  Itésine  excrétée  natu- 
rellement par  les  feuilles  d’une  plante  exuii(|ue  de  la 
famille  des  cistées  ou  Osfmi  ereticus.  Elle  a une  odeur 
Irés'itgréable  et  s’emploie  comme  stiinulant  (—]■ 


litl'AILLK  [Jliiuto-Savuie)  Eau  >ulfureuse  sudique  à 
31'*,  en  buisson  ut  en  bains  contre  les  maladies  de  la 
de  la  vessie,  de  l'appareil  respiratoire  et  contre  la  scro- 
fule 0. 

I.ACU1.BAL  (MaI.AÜIES  D£  L'AlTAnElt). 

I.  /‘/fii'S  du  sac  hrrytnni  tt  d*'s  conduits  luKrijtniîH.r. 
— Ia's  pluies  des  conduits  lacrymaux  guérissent  urdinai- 
Vemeni  seules,  et  il  n’est  pas  nécessaire  de  plarcr  une  soie 
de  sanglier  dans  h^s  fxirtions  palpébrales  de  re>  comluih 
pour  les  maintenir  béantes  (Desormi  aux). 

Les  plaies  suus-cutanée.s  ou  déciiitaires  du  sac  bien mal, 
pendant  les  efToils  pour  .se  iiioiidier,  donnent  lieu  à un 
emplivséme  sous-cutané,  s’étendant  quelquefois  autour  de 
l'œil  (Mackenzie,  Toucher)  et  qu’on  recomintl  aune  liiineiir 
molle,  pâteuse,  crépitante,  survenue  brusquement. 

Thérapfutii/tu'.  — Les  compresses  résolutives , une 
légère  compression  sur  le  .sac  avec  une  houlette  de  char- 
pie maintenue  par  un  bandeau,  sont  suffisantes  pour  les 
eus  de  rupture  du  sac. 

La  réunion  immédiate  des  plaies  des  conduits  avec  une 
petite  baiidelelle  de  taffetas  d'Angleterre  est  plus  coinmode 
à pruli((uer  qu'une  suture  et  a les  mêmes  nvantuge.s. 

Si  une  plaie  a suppuré,  après  une  perte  de  subslanre. 
une  lisiule  lacrymale  consérulive  peut  sul>slst«T  et  récla- 
mer le  traitement  de  celle  lésion. 

L'emphysème  guérit  seul  sous  rinlliteiici*  d’un  bandeau 
protecteur  et  d’une  légère  compres.sion. 

II.  Mouie  des  indnts  iaccytuatu-.  — Les  point!»  lacry- 
maux ne  fonctionnant  plus,  soit  «pic  le  muscle  oidticnUiirc 
n’agisse  plus  sur  eux  pour  favoriser  le  passage  do  larmes 
dans  leur  cavité,  suit  qu'ils  soient  oblitérés  par  des  muco- 
sités, un  larinoiemenl  existe  (Sioeber,  Mackenzie).  Lors- 
qu'un point  lacrwiial  est  alonique,  un  regardera  bien  s’il 
ii'y  aurait  pas  quelques  rorps  élrangera,  un  cil  ou  un 
grain  de  poussière,  qui  l’oblitère,  et  l'on  chercherait  û 
l’extraire. 

ThirupcHtùftifi.  — f.olionner  l'œil  avec  des  collyres 
astringents,  avec  1 centigraimiie  de  nitrate  d’argent  ou  d<' 
siilfalc  de  zinc  |Kmr  20  grammes  d'eau  distillée  ; friction- 
ner les  {taupières  avec  rlc  l'eau  additionnée  de  quelques 
gouttes  d'ammoniaque,  avec  l’alcoolat  de  romarin  ou  le 
Imtime  de  Fiurarenli. 

lli.  ihriition  des  points  Iturymauj;.  •—  La  déviation 
des  points  lacrymaux  a lieu  dans  l’eiitropion  et  dans  l’ec- 
tropion,  mais  elle  existe  aussi  à la  suite  de  plaie  du  graml 
angle  île  l’œil  suivie  de  cicatrice  vicieuse.  La  conséqu*  nre 
des  déviations  des  points  lacryiiiaiix  est  un  épipliora. 

Théru)H.’ntù/ue.  — Il  n'y  a rien  de  mieux  que  de  faire 
disparaître  la  difformité  qui  eause  la  déviation  du  point 
lacrymal.  On  opérera  l’eclropion  ou  l’ontropioii  on  la  rica- 
Irice  vicieuse.  — Si  la  déformation  est  a peine  prononcée, 
si  un  seul  point  iacrvmal  est  oblilén',  on  n’opérera  pas. 
Si  b'  point  luLTyma!  est  dévié  en  avant , on  introduira  un 
stylet,  et  l’on  incisera  du  cdté  de  la  conjonctive  sur  la 
saillie  du  stylet  (Uowinan). 

IV.  tVditèndion  des  points  tnert/mfiu.r.  — L»  point 
lacrymal  est  quelquefois  oblitéré  par  un  cil,  par  une  petite 
concrétion  calculeu.se,  et  l’on  recooonil  cette  lésion  à uu 
|K>u  de  gène  cl  â une  sensation  de  picotement  éprouvée 
par  le  malade  à l’angle  interne  de  l'(ei).  V.  (Calculs  oe$ 

(:oNPLiT.S  UCRYMAUX. 

l'ne  fongosité  oblitère  quelquefois  un  conduit  Ucrymui. 
I.,es  deux  }>oints  lacrymaux  |>cuvent  être  oblitérés  par  le 
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gonflfiiifnl  «le  la  miH|iieuM'  (J.  L.  l’elil),  ».*l  cirl  èlul  «tüiii* 
cidtf  queiquefuih  avec  une  tumeur  lacrvmale. 

Il  y a toujours  épiphora  quand  les  points  lacrymaux 
sont  oblitérés. 

ThèrajWutitfHv.  — Enlever  les  cils  ou  les  fongosités  qui 
oblitèrent  les  points  lacrymaux. 

L'inÛammatiüii  des  conduits  sera  traitée  par  les  appli- 
cations de  collyre  au  sulfate  de  zinc,  ou  les  applications  de 
pommade. 

30  sniœinr*. 

Pr«-<  lixl*-  rviiiic.  1 id. 

Ou  : 

30  içrMBinr». 

1 id. 

On  ponctionnera  les  points  lacryniaux  oblitérés  avec 
une  aiguille  (Heister),  on  essayera  de  sonder  les  iwints 
lacrymaux,  on  placera  une  petite  canule  d’or  et  l’on  fera 
des  injections  fréquentes  avec  la  sonde  d’Anel  (J.  E.  IVtit). 

V.  Viatutr  des  crnduHs  hcrymniur.  — Après  une  plaie 
(Jobert);  à la  suite  d'un  abcès  des  jKiupiéres  ouvert  dans 
un  conduit  lacrymal  (Saint  Yves)  ; après  une  double  obli- 
tération des  extrémités  d'un  conduit  lacrymal  (J.  !..  Petit), 
on  après  une  tumeur  lacrymale,  on  a vu  une  fistule  des 
conduits  lacrymaux. 

1/absence  d'épiphora,  rintégrilé  d’un  point  laci^mal 
et  sa  perniéubililé  fout  recunualtre  une  fistule  lacrymale 
qui  (Mil  liée  à une  altération  de  l’autre  conduit. 

ThtrnjMUtùfHt.  ~ Si  la  fisiulc  du  conduit  lacrymal  est 
liée  à une  lésion  du  sac  lacrymal,  un  se  comportera  comme 
dans  le  cas  d’une  fistule  lacrymale  proprement  dite,  si  un 
canal  est  seul  altéré,  on  cherchera  à rétablir  la  continuité 
du  canal.  Mais  comme  cela  n’e.st  pas  possible,  il  sera  pré- 
férable de  cautériser  la  fistule  et  le  fond  de  Tulcére  avec 
un  fer  rouge,  avec  la  |>Ale  au  chlorure  de  zinc  ou  avec  le 
nitnite  d’argent  (Saint-Yves).  On  a aussi  cautérisé  les 
points  lacrymaux  avec  un  fil  rougi  à l’aide  de  la  pile  gai- 
vano-caustique  (Tavignol). 

VI.  Dacnjoryslitc  uùjue.  — Après  une  plaie  et  une  I 
contusion  à l'angle  interne  de  l’orbite,  dans  le  cours  d'un  | 
coryza  chez  les  enfant.s  lynipbaliques,  à la  suite  de  con> 
joncliviles,  le  canal  nasal  elle  sac  lacrymal  s’enfiamtneiil, 
la  muqueuse  devient  turgescente,  se  gonfio  et  suppure  ; 
l’ii'il  pleure,  la  narine  correspondante  se  sèche,  tmc  tii- 
ititiirbien  circonscrite,  rouge,  douloureuse,  chaude,  ten- 
due, fluctuant<‘,  apparaît  au  niveau  d>i  sac  lacrymal,  puis 
la  rougeur  et  la  tuniéfuctiou  gagnent  les  paupières,  un 
point  plus  saillant  se  montre  sur  la  tumeur  qui  se  perfore 
et  donne  issue  a du  pus.  Les  malades  ont  de  la  céphalalgie 
cl  de  la  lièvre. 

Ou  ne  confondra  pas  la  tumeur  lacrymale  avec  un  abcès 
formé  au  devant  du  wic  ou  ankylops,  parce  que  celui-ci 
a une  marche  plus  rapide,  ne  s'arconjpagne  pas  de  lariiiuie- 
ment  et  de  sécheresse  de  la  fosse  nasale  coirespondante. 
V.  Ankyi4>I‘$. 

I.a  dacryocystile  aigué  peut  être  double,  elle  est  rare- 
ment suivie  de  lisliile  lacrymale,  et  dans  le  ra.s  on  il  se 
produit  une  fistule,  c’est  jwirce  que  les  accidents  ont 
pris  une  marche  chronique 

ThHrapenti^juf.  — Au  début,  appliquer  une  ou  deux 
sang.sues  sur  la  tumeur;  placer  .sur  elle  un  sac  de  bau- 
druche rempli  de  glare,  ou  faire  des  friclions  mercurielles 
et  appliquer  un  ealapiasine.  Si  la  céplialalgie  est  intense, 
on  fera  une  petite  saignée  du  bras.  — Ln  purgatif  et  la 
diète  sont  de  bons  moyeus  udjuvauls. 


Lorsque  lu  lliicluutiou  sera  évidente,  on  incisera,  en 
portant  la  lame  du  bistouri  |>erpendicul:iireiiu;nl  au  trajet 
du  tendon  de  l’orbiculaire  et  à peu  près  au  niveau  de 
l’origine  du  canal  osseux  ; on  fera  des  injections  avec  l’eau 
de  guimauve,  cl  aussitôt  après  que  les  uccideiils  inflaiii 
maloires  auront  été  calmés,  on  s’assurera  de  1 état  des 
parties  par  le  cathétérisme  avec  une  ^onde  molle  du  nu  • 
méro  6 ou  5 de  la  filière  (diarrière. 

Si  une  fistule  |>ersUlc,  on  la  traitera  plus  lard.  V.  U.\- 
r.RYOCYSTIlE  CHRONlglE. 

VIL  hncry*)*ystUe  rAro«ô/«c  ou  tuinntr  hinymnlt\  — 
l’ne  tuméfaction  do  la  muqueuse  du  nez  ou  une  oblité- 
ration du  canal  nasal  constitue  la  lésion  élémentaire  de  la 
dacryoryslite  chronique.  Ib*s  liquides  composés  p;ir  des 
larmes  et  du  mucus  s'accumulent  dans  le  sac,  le  disten- 
dent et  refluent  par  les  points  lacmuaux;  plus  lard,  la 
tumeur  augmente  et  le  mneo-pus  ne  sort  plus  que  par  des 
pressions  fortes  exercées  sur  le  sac  distendu.  Pendant  ce» 
deux  p4Tiodes,  la  peau  reste  .saine  ou  devient  promptement 
rouge  violacé,  et  il  y a épipbora.  A un  troisième  degré  ou 
voit  apparaîtn?  lesacoidenls  d’une  darryt»fyslile  aigué;  la 
tumeur  s’ouvre,  et  il  arrive  souvent  que  cet  étal  est  dù  à 
une  inflammation  des  conduits  lacrj  maux  qui  a empêché  le 
liquide  de  ressortir  parclwquc  point  lacry  mal.  ' 

. Presque  toujours  la  dacryocystile  chronique  se  termine 
par  la  fonnalion  d'une  fistule, 

L'ne  tumeur  située  à l’angle  interne  de  l'orbite,  quel- 
quefois bridée  par  le  tendon  de  rorbiculaire  et  bilohulee. 
avec  épipbora,  n^fiux  intemiiUent  du  muco-pus  par  les 
|K)inls  lacrymaux,  est  une  tumeur  lacrymale. 

I nc  blépharite  glandulaire  ou  simple  (Junin,  Scarpa)  et 
toutes  causes  de  la  dacryocystite  aiguë  eiigendrenl  la  da- 
cryocyslile  chronique;  la  scrofule,  lu  syphilis  illicord), 
ptmveiil  aussi  causer  une  tumeur  lacrymale,  qui  débute 
par  tous  le»  tissus  qui  composent  le  sac  lacrymal  et  le 


B 


Hf.  370.  — ÎMiurtir  Iflfrmul"* 

A,  R.  »nm  nr.  U,  C,  iionnal  «lu  •nf. 

ranal  nasal.  L’étroitesse  congénitale  ilit  canal  nasal  favorise 
le  développement  des  tumeurs  lacrymales  clu’Z  les  enfants, 
il  y a des  cas  d'imperforation  du  canal  dans  le  méat  infé- 
rieur qui  ont  pour  effet  de  (>rod(dre  des  tumeurs  lacry- 
males cungènilales  (Dolbeau). 

Chez  les  enfant»  scrofuleux  on  voit  quelquefois  la  da- 
ciyoryslile  cliioniqiie  dispanilire  .sous  l’ïnflueiue  d’un 
Irailcineiit  général. 

ThriHieHtiijuf  — l'iie  tumeur  lacnmale  que  l'on  »up- 
I pose  être  sous  la  dé|iendance  d une  diathèse  sera  traitée 
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pur  le!i  généraux  appropnéü  S . Svi’Kius, 

Scfiom.K. 

l.orsqu'iifiP  lumeur  iacryniak  existe  avec  des  symptdiii<i> 
inOammatoires  chroniques , on  peut  a\*oir  recours  aux 

I >aQgsucs  4lh*er]«  aux  applications  de  glace  sur  la  tumeur 

et  aux  fumigations  nromaliques  par  la  fosse  nasale  du  côté 
malade,  à des  collyres  au  sulfate  de  zinc  : 


Cnn  iliitillùe 30  crntmnv». 

siithtc  do  ttiK & «,<>tili9rsaiiuo«. 

I^aJonnn.  . . • iO  piuu<*. 


On  presse  sur  la  lumeur  et  on  la  vide  par  les  points 
lacrymaux  avant  d'appliquer  le  collyre  ; celui-ci,  haignunl 
les  paupières,  s'inlilire  dans  le»  point»  lacrymaux  et  |>as»e 
dans  la  tumeur. 

Quand  il  n'y  a pas  d'iiillaiimiatiou  vive,  après  avoir  vidé 
la  tumeur,  on  fera,  avec  la  sonde  d’.Auel,  des  injections 
(par  le  point  lacry  mal  inférieur,  autant  que  possible),  soit 
avec  un  collyre  ou  suUate  do  zinc,  soit  avec  une  solution 
de  nitrate  d'argent. 

K^u  di*<ill*-ir 30  ^auiiiK'». 

.Nilrntp  li‘•rffc’ltt & è 10  o'nlixr. 

Pour  faire  les  injoclions,  comme  pour  cathétériser  les 
canaux  lacrymaux,  on  procède  ainsi  : 

S'il  s'agit  du  canal  lacrymal  inférieur,  un  aide,  avec  le 
ponce  ou  l'iodex  gauche,  abaisse  la  paupière,  ce  qui  metâ 
découvert  le  poini  lacrymal  inférieur  ; de  la  main  droite, 
prenant  un  point  d’appui  sur  le  front,  le  chirurgien,  placé 


fie-  371-  — rnW-iJr  jMinr  faim  «ltr«  lUiia  k »ar  lacrymal.  • 

K.  M.iiii  liruilc  (In  rhirunticQ.  — A.  drni  «Uifti  «le  l‘ai«l«'  l'rar- 
Uat  icA  l'aai'kfvp  (A.  Oiiéna).  Il  vaut  niMU  aljaia«f‘r  ta 
mrrrkriiiy  av<v  Iv  1‘ourc  <mi  riiulct. 

derrière  le  malade,  introduit  la  canule  d'abord  en  dedans 
et  en  bas,  puis,  après  2 millimètres  de  trajet,  directe- 
ment en  dedans.  Avec  des  canule»  courbes  on  pousse  de 
liaiit  en  bas  juscpi'à  ce  que  l'on  soit  arrêté,  puis  nii  ramène 
la  pointe  de  la  canule  en  dedans,  direclemenl  ; pour  les 
injections,  il  suffit  que  la  canule  soit  engagée  d<‘  2 mil- 
limètres dans  le  canal  Inci'vnial. 

S'il  s’agit  du  canal  lacrymal  supérieur,  le  chii  urgien, 
avec  le  pouce  gauche,  relève  la  paupière  en  la  tirant  un 
peu  en  tlcduns  ; de  la  main  droite  11  introduit  la  canule 
courbe  de  bas  en  haut,  puis  après  2 milllimètres  de 
trajet,  il  pousse  de  dehors  en  dedans  eide  haut  en  bas. 

La  guérison  de  la  lumeur  lacrymale  par  ce  Irailenieut 
est  très-longue,  et  lorsqu'il  y a un  rétrécissement  du  canal 
nasal,  il  doit  nécessairement  échouer. 
aoociuT  iT  DBtrsÉs.  — 2*  édit. 


l.a  compression  exercée  sur  la  Itimeur  (Kabme  d'Ac- 
quapeiidenle,  J.  L.  Petit)  est  un  moyen  rationnel  d'un  bon 
usage,  seulement  pour  empêcher  l’accumulation  de  li- 
quides dans  le  sac. 

On  peut  tenter  de  dilater  le  canal  sans  ouvrir  le  sac  ; on 
incise  le  conduit  lacrymal  inférieur  jusqu'au  sac,  puis  on 
pusse  des  sondes  métalliques  de  plus  en  plus  grosses  dans  le 
canal  nasal.  Pour  faire  celle  opération,  on  pousse  le  style! 
dans  le  sac  jusqu'à  l’os  ; on  relève  l'iiislrument  parallèle- 
ment à l'axe  du  oez  et  on  l'enfonce  jiis^pi’à  la  voûte  pala- 
tine (Travers,  Uuwinann). 

Ün  incisera  le  sac  (J.  L.  Petit;,  dc.s  que  lu  lluctuation 
sera  évidente.  Pour  cela,  un  aide  lii  aiil  sur  la  comiui»»tire 
l'Xlernc  des  paupières  et  faisant  saillir  le  tendon  de  i'orlii- 
nilaire,  le  eiiirui-gien,  armé  d’uii  bi^touri  à lame  étroite 
dont  le  dus  regarde  le  nez  et  dont  le  plat  de  la  lame  est 
dans  une  direction  parallèle  au  tendon,  ponctionne  de 
haut  eu  bas  et  un  peu  de  dehors  en  dedans,  en  rusant 
l’os.  Si  l'oii  veut  pratiquer  immédiatement  la  dilatation  du 
canal  nasal,  on  se  servira  d'un  hi>tuuri  muni  d'une  rau- 
ncliire  qui  fucililera  l'introduction  des  ror)>7t  dilatant» 
destinés  à rétablir  le  calibre  du  canal  lacrymal. 

Kniiii,  au  inoineul  où  la  lumeur  lacrymale  débule, 
comme  au  moment  oû  l'on  vient  d'ouvrir  la  tumeur,  on 
appliquera,  si  on  le  juge  possible,  les  Iraiteineiil»  de  la  lis- 
tule  lacrymale,  qui  ont  pour  elTel  d«*  rétablir  le  cours  des 
larmes,  de  lui  créer  une  voie  arlincielle  ou  d'oblitérer 
les  conduits  lacrymaux  et  le  sac  lacrymal. 

Ain»)  le  cathélérUnie  du  canal  nasal  sera  tenté  avant  l'ou- 
verture «le  lu  tumeur  comme  après  rélubiissemenl  d'une 


f 372.  — r.,  I — II.  Sl^kl.  ~ H.  Uoigt  J»  l'opAraU'ttr.  — 

\.  de  l'aHli*  k»  iNMi^itcri-*  nt  •kk*r»  fain*  aaïUir  k 
tviuUm  itr  l'orbkiiUtrv,  {A.  r»ti«-riii.) 

lislulc.  Quoique  ce  moyen  soit  infidèle,  on  est  néanmoin.s 
autorisé  à le  tenter.  La  dilatation  temporaire  avec  des 
sonde»  après  ouverture  du  sac,  imaginée  par  J.  L.  Petit, 
est  encore  le  traitement  le  plus  avantageux. 

VIII.  .Wuc»Mv/e.  — tlu  sar  fttrnjmal.  — 

Lorsque  le  sac  lacrymal  est  fermé  en  bas  par  l'occlusion 
du  canal  nasal,  en  haut  par  l'occlusion  dos  puinl^  la- 
crymaux, le  mucus  fourni  par  les  glandes  du  sac  lacrymal 
amassé  forme  un  kyste  qui  n ras|>ect  d'une  tumeur  lacry- 
male sans  inflammation  de  la  peau. 

i.a  iimrchc  de  la  tumeur,  l'absence  de  reflux  des  li- 
quides par  les  point»  lacrymaux,  font  distinguer  la  muco- 
célc  de  lu  lumeur  lacry  male.  Quelquefois,  en  pressaol  la 
tumeur,  on  la  fait  vider  en  partie  par  le  nez  (Ane)). 

Il  — 50 
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Thèntiwutôitw.  — Un  iu^i!^^ra  lu  limieur  comme  ^>'il 
s*agi»>ail  il'uue  tumeur  lucr^male,  et  Tuii  fum  des  injcc- 
tiuaü  iodées,  ou  bien  ou  placera  dans  lu  lunietir  un  dis4|uc 
de  pâle  nu  chlorure  de  zinc,  ou  bien  on  cautérisera  arec 
le  nitrate  d’arg;ciil,  ou  bien  encore  on  plareni  de  la 
charpie  sèche  dans  la  tumeur  jmur  la  faire  suppurer.  Si  le 
canal  nasal  est  encore  (K'rméuhie,  si  les  conduits  Incry- 
muuii;  peuvent  être  rétablis,  ou  reluiiibe  dans  le  cas  d'um* 
bslulo  lucrrnndc  (V.  ce  tnot;  sans  oblitération  du  canal 
nasal. 

IX.  h'iütHit  lorrj/malv.  ^ Lorsque  la  iniiuMir  lacrvmalo 
ou  dacryorystite  chroiii<|ue  existe  depui'^  lonplemps,  et 
lors4pi«‘  la  tumeur  s'est  ouverte  sp4)nlanénient,  on  a été 
ouverte  |>ar  le  chirurgien,  il  existe  à l'angle  interne  des 
paupiéi'es,  un  peu  au-dessous  de  leur  commissure,  un 
orilice  a bords  fongueux  par  lequel  sortent  des  larmes 
mêlées  â du  mueo-pus  qui  déterminent  un  eczéma  di‘  la 
peau  de  lu  joue  et  de  l'aile  du  nez.  Oiielquefuis  une  sup- 
puration abondante  existe  et  elle  est  due  à une  altérntinn 
des  os  que  l'on  reconnaît  pur  rcxploralion  avec  le  stylet  ; 
celui-ci  frotte  contre  des  os  dénudés. 

Même  avec  la  complication  de  cane  des  os,  la  Hslule  la- 
crymale peut  guérir  spontanément  .Maître  Jan),  mais  c'est 
seulement  chez  les  enfants  scrofuleux  que  cette  heureuse 
teriuioaisuu  peut  avoir  lieu. 


rig.  373.  — I.C  »*r  •rtivert  «-«l  U««mé  )>4r  Utc  i*>uJ« 

■‘aitaL'U^.  (Iirtmârrvi.) 


Th^niprntif/Hr.  — t*  Pour  guérir  une  fistule  lacrymale, 
on  tentera  trahord  de  rcUiftUr  k tours  tics  larmes. 

A.  On  fera  le  cathétérisme  du  canal  nasal  par  les  fosses 
nasales  (f.aforesl)  ; pour  cela,  un  se  servira  dti  cathéter  de 
Gensoni,  iiiudilié  par  Serre  d'I'zés. 

Le  malade  étant  assis,  le  chirurgien  se  place  en  arrière 
pour  le  cAlé  droit,  en  avant  pour  le  côté  gauche,  li*  nt  la 
sonde  comme  une  plume  à écrire  ; il  p(»r1e  le  hec  de  la 
sonde  sur  le  plancher  des  f<»xsg.s  nasales,  le  pavillon  de 
rinslniment  élanl  tourné  en  bas  et  la  mneavilé  du  ra* 
théier  regardant  6 la  lèvre  siipèrieiiri*.  LorMpie  la  « our- 
bure  de  l'inslniment  4*sl  aux  trois  quarts  inlnKluile,  le 
chirurgien  fait  décrire  A rinslrument  un  demi-corcle.  de 
façon  que  le  pavillon  de  la  sonde  vienne  au  niveau  de 
I angle  interne  de  l'o»!!  ; puis  on  l'abaisse  un  peu.  Si  l'on 
sent  une  résistance,  il  est  évident  que  le  bec  est  dans  le 


méat  inférieur  et  sous  le  cornet  On  fait  alors  exécuter  des 
niuuveineuts  «ravunlen  arriére  et  récipro4|iieiiient,  jus4|u'à 
re  <|ue  l'on  sente  le  l)cc  engagé  dans  une  excavation  ; 
alors  on  abaisse  le  manche  du  cutiiéler  doucement,  et,  pour 
faire  pénétrer  plus  profondément,  on  |>orle  un  peu  le 
iiuioclie  de  rinstruinent  du  cdlé  op(>osé.  La  sensation 
d'tiuc  résistance,  la  position  du  manche  de  l'iuslrumeiil 
oblique  eu  bas  et  eu  avant,  indiquent  que  l'on  est  parvenu 
dans  les  voies  lacrymales.  Règle  générale,  il  ne  faut  (>us 
faire  saigner  les  malades.  S'ils  saignent  pendant  les  pre- 
miers temp-  de  l'inlnKlmiion  de  la  sonde,  on  nToumien- 
c<*ra  la  iiiauo'uvre  avec  de  plus  grandes  précaiilions. 

Le  calhéléristiie  du  canal  nasal  est  indiqué  quelquefois 
dans  le  cas  de  listule  lacrvmale,  mais  il  est  relativement 
plus  utile  |H!ndant  le  développement  d'une  tumeur  lacry- 
male ; mieux  vaut,  lors4|u'ii  y aune  fistule,  sonder  le  canal 
nasal  par  la  fistule. 

IL  Après  l'incision  d'ime  tumeur  lacrymale,  on  |>assfî 
une  bougie  conique  (J.  L.  Petit},  un  fil,  une  sonde  pleine 
(laiforcst;  ou  un  stylet  ine»'marn's)  ; le  stylet  sert  A con- 
duire une  sonde  cannelée,  qui  elle-même  sert  de  conduc- 
teur à une  bougie.  C'est  une  sorte  de  cathétérisme  dila- 
taU'iir  leiiipurairc  (lig.  371). 

l*our  dilater  la  fistule  avec  force  et  en  |h<u  de  tem|>s,  on 
peut  su  servir  d'un  stylet  de  plomb  (Poil),  d'une  lige  de 


l'(ff.  S7|.  — I.I.-  eïl  i\'ltiV>,  f>t  l'uu  i>a»S4'  nne  r^tnle  à tH»yiu 

enndiiitr  «itr  la  ranunlnri.*  lip  In  H>u4e.  (I>i'»in«trr«t.) 

lialeilie  (Ih'cn,  d'une  ligi*  d'argent  (Sharp),  d'une  tige  d'i- 
voire l amollie  de  Clian  ière  (Jaeger). 

li  est  piV'férahIe  de  dilater  le  canal  nu  moyen  d'un  séton. 
Pour  placer  un  séton  {Lecal'.on  s’est  servi  d'un  stylet  passé 
|mr  la  rislule  et  repris  au  niveau  de  roriflce  inh^rieiir  du 
canal  nasal  par  deux  plaques  0)01)110  l'iKie  sur  l'autre  H 
percées  de  trous  (.Méjun)  ; ou  bien  avec  In  sonde  de  Sern* 
dTzés,  iniinie  d'un  duiti  et  introduite  dans  le  eannl  nasal, 
on  pasM‘  un  fil  de  bas  en  liant  (.Manec).  t>«  procédés  sont 
e«>mpliqués.  Pour  |>ass4‘r  un  séton  dans  le  canal  nasal,  on 
intrmluit  par  la  fistule  une  ImiigH*  uréthrali*  de  gomme  ou 
de  corde  à boyau  ii**  7 de  la  filière  t'.han*iére,  à laquelle  est 
fixé  un  fil  long  ; on  lu  pousse  doucemiuil,  elle  traverse  le 
canal  ntisal,  suit  le  plancher  de  la  fosse  nasale  correspon- 
dante, arrive  dans  le  pharvnx  et  est  reprise  par  la  bouche  ; 
alors  le  fil  est  dans  le  canal  nas<d,  les  fosses  nasales,  le 
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pharynx  cl  la  houclic.  l'nc  autre  bougie  csl  passée  dans  la 
fosse  nasale,  elle  arrive  dans  le  pharynx  où  elle  est  reprise 
par  la  bourbe  ; on  noue  le  lil  à celle  soude  et  ou  In  retire 
par  le  nez  (on  peut  remplacer  ce  second  temps  de  l’opéra- 
tion par  l’usage  d’une  sonde  de  Belloc).  A la  suile  de  ces 
divers  temps,  ou  a un  lil  «pii  traverse  le  canal  nasal  et  dont 
une  des  extrémités  entre  par  la  fistule  et  l’autre  pend  au 
dehors  de  lu  narine  correspondante  ; le  lil  sert  à conduire 
un  séton  composé  de  fils  plus  ou  moins  nombreux  (Nélaton) 
ou  un  tube  perforé  de  caoutchouc  (Cbassaignac)  ; on  lie  à 
l'extérieur  les  deux  extrémités  du  fil  (procédé  de  Nélalon). 

Les  sétons  de  grosseurs  progressives  doivent  être  laissés 
en  place  de  deux  à six  mois  (Nélaton) , les  dilatateurs 
iloivent  être  régulièrement  employés  |a.-ndunt  un  temps 
égal. 

r*endant  tout  le  temps  que  dure  la  dilatation,  on  fera  des 
injections  dans  les  conduits  lacrymaux  pour  éviter  qu'ils  ne 
s’oblitèrent.  On  fera  les  lavages  des  canules  et  du  canal  na- 
sal au  moyen  d’injections  d’eau  tiède. 

Inciser  dans  le  canal  nasal  avec  un  instrument  en  forme 
d’urétbrotome , cl  dilater  avec  de  très-grosses  mèches 
(Gerdy),  est  un  procédé  qui  n’a  aucun  avantage  réel  sur 
les  précédents. 

Pour  maintenir  le  canal  nasal  dilaté  d'une  façon  perma- 
nente (Woolbouse),  on  applique  un  clou  de  plomb  (Scarpa), 
d’argent  (AVarc)  ou  une  canule  (Uiipuytren),  soit  une  ca- 
nule simple  avec  un  Iwurrelcl  pour  l'cmpécber  de  tomber 
dans  les  fosses  nasales,  soit  une  canule  munie  de  deux 
bourrelets  (Bracbet,  de  Lyon),  soit  une  camde  percée  de 
trous  pour  que  la  muqueuse  faisant  bomie  à travers  ceux- 
ci  maintienne  la  canule  (Van  Onsenoort),  soit  une  canule 
à trois  valves,  supérieurement  et  iliféricurement  (Bittericb) 
ou  inférieurement  (Lenoir).  Il  y a quelque  avantage  à se 
servir  dos  canufes  emboîtées  l’une  dans  l'autre  pour  éviter 
rengorgement  du  conduit  et  la  nécc.ssité  de  retirer  la  sonde 
(Boiirjot  Saiut-Ililaiie).  Les  accidents  le  jdus  à redouter  de 
ce  traitement  sont  le  passage  de  la  canule  entière  dans  le 
canal  nasal  (Darcel;,  la  chute  de  l’apiiareil  dans  les  fosses 
nasales  et  même  les  voies  aériennes  (Delpech),  des  inflam- 
mations, les  caries  et  les  nécroses  du  canal  osseux. 


En  cas  de  pénétration  de  la  rannle  dans  les  voies  lacry- 
males et  d'oblitération  de  la  fistule,  on  incisera  le  sâr 
d’après  les  règles.  Le  meilleur  moyen  d’extraire  la  canule 
consiste  à introduire  une  pince  courbe  à moi-s  croi.sés.  La 
pince  est  introduite,  on  serre,  les  branches  s’écartent  et 
pressent  à l'intérieur  de  la  canule  qui  est  fitcilement  amenée 
au  dehors  ; un  crochet  simple  courbe  (J.  Clmiuet)  ne  réus- 
sit pas  toujours. 

Pour  faciliter  le  rétablissement  de  la  continuité  du  canal 
nasal,  on  peut  faire  la  cautérisation  (lleister).  On  cautéri- 
sera par  l'ouverture  faite  A la  lumtmr  lacrymale  (llarveng) 
(plutôt  que  par  la  narine  avec  le  cathéter  de  Gensoul  ap- 


proprié en  porte-caustique);  on  introduira  un  porte-caus- 
tique avec  ou  sans  la  canule  conductrice  de  Desmarres. 
On  appliquera  en  même  temps  la  dilatation  (Ouissac),  en 
ayant  soin  de  ne  p;ts  placer  les  canules  immédiatement 
après  les  cautérisations.  Ces  métliodes  ne  doivent  être  mises 
en  usage  que  si  la  dilatation  simple  est  insuflisante. 

L’écueil  de  la  dilatation  du  canal  est  une  inflammation 
plus  ou  moins  vive.  On  a vu  un  cas  de  tétanos  (Desmarres). 
On  prévient  toujours  les  accidents  en  n’employant  que  des 
dilatateurs  flexibles,  et  en  ne  les  prenant  pas  trop  gros. 

Lorsque  le  canal  lacrymal  csl  rétabli,  lorsque  les  points 
lacrymaux  sont  intacts,  il  arrive  néanmoins  que  la  fistule 
ne  se  referme  point.  On  aura  recours  alors  à la  lyuitho- 
liluatin.  Un  lambeau  de  peau  pris  sur  un  point  voisin  de  la 
fistule  sera  appliqué  sur  la  fistule  avivée,  on  réunira  avec 
des  épingles  à insectes,  on  pansera  à l’eau  froide  et  l’on 
exercera  une  légère  compression  avec  un  tampon  d’ouate 
et  un  bandeau. 

2''  Pour  créer  un  eanul  urtifieiel  (Archigène,  Albucasis, 
Woolbouse,  Hunier),  on  peut  perforer  l'ancien  canal  avec 
une  alêne  de  cordonnier  et  passer  un  séton  (Monro),  mais 
cette  opération  faite  par  la  fistule  ou  par  le  canal  nasal  est 
illu-soire.  On  peut  créer  une  voie  ; mais  le  difficile  csl  de 
la  perpétuer. 

On  peut  inciser  la  paroi  interne  dti  sac,  mettre  les  os  à 
nu  en  les  ruginanl,  puis  quelques  jours  après  perforer  l'os 
et  placer  une  canule  (Woolbouse).  On  emploie  pour  i>cr- 
forer  les  os  un  trocart,  un  fer  rouge,  un  em|iorle -pièce  ou 
un  bistouri-serpette,  ou  encore  une  forte  vrille  avec,  la- 
(ptelle  on  perfore  l’os  et  sur  lacpielle  on  fait  glis.ser  une 
canule  emporte-pièce,  de  façon  à produire  une  perle  de 
substance  de  5 millimètres  de  diamètre  (Reybard).  Quel 
que  soit  le  procédé  employé,  on  perfore  aussi  la  muqueuse 
«les  fosses  nasales  et  l'on  place  une  canule  ou  un  séton. 

On  peut  jterforcr  la  paroi  supérieure  du  sinus  maxillaire 
avec  un  trocart  que  l'on  dirige  obliquement  de  haut  eu  bas 
cl  de  dedans  en  dehors  (Laugier).  Gc  procéalé  cxpo.se  à une 
hydropisic  du  sinus  maxillaiic  (Malgaignc). 


t-ig.  31«i  — A,  1».  Inciovii  poui  uurtir  le  «»e  Unjniet. 


Toutes  les  fois  «pi’il  est  matériellement  démontré  que 
la  dilatation  est  impossibb',  et -lorsqu  on  ne  veut  pas  recou- 
rir à la  création  d’un  canal  artificiel,  on  aura  recours  a la 
itestrurlim  du  sue  lucri/mol  {.\.  Nanuoni).  Après  avoir  in- 
cisé le  sac,  on  panse  avec  de  la  charpie,  et  qiielipies  jours 
après  on  intnxluit  des  boulettes  de  charpie  trempées  dans  la 
poudre  d’alun  ou  de  précipité  rouge.  On  peut  cautériser 
avec  le  fer  rouge,  la  jailasse  à cautère,  <*t  mieux  un  «lis«pie 
de  pàt<!  au  chlorure  de  zinc,  introduit  dans  le  sac  et  laissé 
douze  à vingt  heures  en  place. 

L’excision  d'une  portion  du  sac  (Boyer)  csl  un  procédé 
voisin  de  la  cautérisation, qui  a pour  but  de  faire  suppurer 
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le  sac.  Ces  nioctVdés  «ni  un  inroinrniriil,  celai  tVcip«M.-r 
à (les  inflammalimis  vives  et  de  iiruiluin*  des  sup|iuratioiis 
longues.  On  leur  pri-fêre  ({uelquefois  la  ci  éaliun  (1*111)  canal 
ai'liiicid  ou  roblilecutiuii  des  puiiiU  lacninaux. 

l,'ohlUern(iitit  diS  iiftinta  lttftynmu.i:  csl  un  jirocrdé  do 
cure  nidicale  de  la  tumeur  et  de  la  llsluli*  lacninaU*.  On 
exci.sera  les  points  lacrymaux  avec  une  pince  a grilfe  cl  les 
ciseaux,  en  commonrant  par  lt‘  point  lacrymal  inlerieiir; 
on  incisera  par  une  st>rtion  duuMe  en  V (Velpeau).  Celle 
opi'raliun  est  plus  simple  ()ne  la  raulêrisulion  avec  le  crayon 
au  nitrate  d'argent  (Itosclie)  et  que  la  cnuli‘>risiilion  à l'aide  du 
galvanocautêre  t un  stylet  lin  de  platine,  en  continuité  avec 
un  pôle  d'imc  pil»^  galvunocuustiipie,  es|  passé  dans  le  point 
lacrviual  et  ressort  par  la  listule  ; lui  crocliel , en  ronlimiitr 
avec  l’autre  pèle  de  la  jule,  est  mis  en  l'appoii  avec  le  sty- 
let i|ui  rougit,  el  la  caiilêrisalion  a lieu. 


Kn  désespoir  de  caii'f,  ou  a c«/m‘  ou  delt  nil  la  ijhiudi' 
niais  c'est  là  une  opération  tout  à fait  irration- 
nelle. il  moins  (pi'il  n’y  ait  depuis  longtemps  mi  épipltora 
persistant  et  im<*  altération  de  la  glande  lacryiiinle. 

La  ligature  des  conduits  excréteurs  de  la  glande  iSzo- 
kalski)  est  impossible. 

Ij'exlirpalion  de  in  glandt'  sera  faite  par  une  incision  j»a- 
ralléle  au  rebord  orbitaire  dans  une  étendue  de  .)  centi- 
nièires  ; on  péih'Mrc  entre  le  |»énoste  el  ra|ionêvrüse,  on 
saisit  la  glande  avec  une  érigiie  et  l'on  dissèque  (Texlor); 
nn  réunit  par  suture,  ou  mieux  avec  des  bandelettes  et  l'on 
panse  à l’eau  froide  Ce  pracédé  est  celui  d'Aiicl,  qui  a 
posé  le  précepte  de  commencer  à disM'qiicr  du  c(^lé  de 
l’ieil.  Pour  éviter  une  ticatrice,  on  peut  prolonger  la  com- 
missure externe  de  l’orbite,  ce  qui  donne  un  très-grand 
jour,  et  l’on  va  clieivlier  lu, glande  entre  la  conjonctive  el 
l'orbite  (Velpeau). 

MCRVM AMv  (TlMEUiiS  t)F.  I..\  ('.I.ANDR). 

1.  Dnrryuditntf.  — ■ La  glande  lacrymale  pnil  s'eiiflam- 
mcr.  éln*  att>’inl(  d’une  adénite  aigiiè  ou  rlirohH]iie,  soit 
sous  I iiiflut'iii-e  d’un  li‘aunMlismr‘,  suit  spoiitatiéineiil  ; lu 
durée  de  I iiillüimiiation,  le  siège  de  la  tumeur  au-dessus 
et  en  dehors  du  globe  ocnliiire.  ne  laissent  pas  d'besiiation 
sur  la  nature  du  iiial.  La  dacrv .adénite  se  lerniine  quekpie- 
fois  |mr  hy|H.Ttropl)ie  ou  atrophie  de  la  glande. 


î’/irro/HO/ô/fO'.  — On  apjdiqucra  des  friction-  niemi- 
rielles,  des  cataplasmes,  des  sangsues  aux  temjies,  mais 
jamais  sur  l;i  paupièi-e,  et  l on  ouvrira  les  alicès  qui  {Kiur- 
raient  se  former. 

11.  7‘o«o*io',s  (A;  Al  tjhmde  — Les  k>sl(»s  de  la 

glande  lacrymale  tScbmidl)  sont  très-rares  ; iU  sont  en  gé- 
néral |>elils.  On  ne  saurait  les  confondre  avec  d»*s  encé- 
phalurèles  ni  avec  un  des  kystes  deniioîiles  qui  sont  tou- 
jours congénitaux,  et  situés  les  premiei’s  sur  le-  os,  (d  les 
secomls  en  dehoi's  de  l'orhile. 

Les  çnoeer.v  de  la  glande  lûcniiiale  (A.  Iléranli  se  n»- 
vèlenl  par  les  syniplùnu propn?s  aux  cancers  el  par  le 
siège  de  In  Iniiieiir  en  haut  el  (*n  dehors  du  gluhe  oculaire. 

Oii  a vu  des  liyperlrophii's  simpU's  de  la  glande  l.-icrymale 
(Tih1(I.  Clia— aignac). 

Thrfit^u  — Les  kystes  réelument  les  ponctions  cl 

les  injections  iodét's,  ou  l’exci-iun  d’uiie  puiiion  du  kyste; 
les  canreis  doivent  être  enlevés  avec  la  glande.  V.  KistL’I.F. 
l..xuiitMALR  (traitement  par  l’alilation  de  la  glandi'  lacry- 
male]. 

I.Al'TATKN.Sid- formés  d'acide  ludique  el  d’une  )ium\ 
Plusieurs  sont  employés  en  médecine  : le  hu  tate  de 

chatu',  à lu  dose  de  50  cdiligrammes  à 2 el  5 graxmnes. 
dans  la  dyspe|(sie  (3  ; 2*  le  AtcAife  dv  fte,  à la  dose  de 
10  centigrammes  à 1 gramme  conti*e  la  chlorose  ; mais  s'il 
est  lion  contre  cette  maladie  il  noircit  les  dents  Q;  3*  le 
AicAi/c  (A*  «/iiioAie,  à la  dose  de  1 ù 2 gi'ammes  contre  les 
fièvres  O;  le  AicfuA-dc  zinc,  1 â 3 grammes  dans  l’é- 
pilepsi(î  EJ. 

L.ACTATIOAÎ.  V.  Al  LAITP.tlFNT. 

I.A<  Tl\K  OC  NIA  RK  »K  I AIT.  Principe  existant  en 
qualité  variable  dans  le  lait  de  tous  les  inaBimiféres.  Il  \ en 
a 8,70  pour  100  dans  le  lait  de  jument,  6.29  dans  le  lait 
d’ènesse,  de  3 à 0,20  dans  le  lait  de  femnm,  vi  3 à A, 20 
dans  le  lait  de  vache,  l'.'esl  à lui  qu'on  doit  la  transforma- 
tion dn  lait  en  alcool. 

I.ACTIQIT;  (Acide,.  Acide  découvert  par  Sclieele  dans 
h^  })etil-l»il  aigri,  et  trouvé  d.ins  un  grand  nombre  de  ii-a- 
tiéres  vi'-gélales  en  fernumtatioii. 

On  l’emploie  sous  forme  de  limonade  [3  et  de  paslille- 
dam-L  la  iljs|>(îpsle  pyi. 

LAC'IO^COPE.  Insiriimeiil  destiné  à faire  mesurer  la 
quantité  de  beurre  renfermée  dan»*  le  lait. 

l.tCTUC'ARII'n.  Sur  retiré  des  tiges  de  la  laitue  par 
incision,  tandis  qu’en  pilant  ces  liges  et  en  faisant  éva- 
|Mirer  les  sucs  on  obtituil  la  thridtur.  On  en  fait  nn  siroj» 
vanté  comme  cidmant  et  nduiu'i-sanl  contre  la  immehite  ; 
mais,  soiis  celt(‘  forme,  ce  médicament  n'a  uiirune  vertu 
naiTolique  à moins  qu’tm  n’y  mette  sccréleim*nt  une  rei  - 
laine  qnanlité  d'opium  |H)iir  le  falsifier.  C'est  un  sirop  à 
ne  j.amais  employer  parce  qu'on  .sait  pas  au  juste  (pi-lle 
est  la  quantité  d'opium  qu'il  renferme. 

I.AC'VII.I.AIRH  (Uonbs).  Knii  ferrugineuse  froide  inti- 
silée. 

t.AI>RI-:mi';  La  présimee  de  cyslirerqucs  dans  b;  ti»sii 
ci'lliilaire  et  dans  b*s  miLscles  cliex  les  |iorcs  ronlilue  la 
ladrerie.  V,  CisTuiEliULE. 

Lu  ladrerie  reml  la  chair  du  porc  dangereuse  pour 
l'ulimentalion  de  riioniine,  car,  dans  cet  élut,  elle  est 
souvent,  pour  lui.  la  cuo»e  du  ténia  ou  ver  solitaire,  des 
kystes  bydatiques  à échinocoqiies  el  des  cvstirenjues. 

l-a  ladn^rie  diffère  de  la  triciiinost*  en  ce  que  la  chair  du 
porc  est  dau3  le  premier  cas  garnie  de  cysiicerques>, 
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tandis  qiio  dans  h»  socond  «•II»*  i‘>»|  ronipljo  d»* 

V.  ri»  mot. 

LAC^oPorHALMOM  ((Kii.-de-I.ikvhk).  On  d.■•^i}^nl‘ 
sons  lo  nom  d»*  lagophthalmos  un  élal  de»  paupières  dans 
lequel  I œil  est  à dei'ouverl  d’une  manière  permanente. 
1.  nbsenre  des  paupières  et  l’ectropion  (V.  ce  mot)  sont 
deux  maladies  qui  sc  présentent  avec  ce  caractère. 

LAICHB.  liacine  d une  plante  de  la  raniille  des  rypé» 
racces,  chitmlmt  ronyt  ou  sulsi'ixti'H/if  d' AHetnthjni;^  qu'on 
emploie  en  décoction,  15  à 30  gnunmes  par  litre  d'eau 
comme  dépuratif.  On  s’en  sert  beaucoup  pour  falsilîcr  la 
salsepareille. 

I.AIt'OI'R  (Ardennes).  F.au  minérale  ferrugineuse  et 
gazeuse  froide. 

t.AfT*  l.iquifle  sécrété  par  les  femcdles  des  maininil'éres 
pour  la  nourriture  de  leurs  petiu»,  et  dont  on  se  sert  beau- 
coup en  lliérapciitiqiie. 

On  emploie  le  lait  de  vache,  d'flnesse,  de  chèvre  et  de 
jument,  et  on  les  donnecnnn/iircou  sous  la  forme  de  6e«iTe 
et  de 

Le  heurre  sert  à faire  des  onctions  sur  la  peau  atteinte 
d ér}’sipèle[^;  des  boulettes  salées  contre  le  rachitisme  HH: 
des  boulettes  sucrées  dans  l’angine  et  dans  la  bronchite. 

Li>  /Wi7-hn7,  non  clarifié,  est  un  remède  adoucissant  et 
nutritif  qu’on  donne  à jeun  h la  dose  de  200  à 300  gram- 
mes dans  la  constipation  fTI.  dans  la  dyspepsiefTI.  dans 
les  entérites  chroniques  sans  diarrhée,  c'e»t-à*iiire  dans  le 
catarrlie  chronique  desintestinsQ,  eidin  dans  l’hypochon- 
drie  (3.  Kii  général,  les  cures  de  |>ctit-lait  dans  les  mala- 
dies cliruiiiques  sont  très-utiles. 

Le  p4'tit-liiit  rianlié  so  donne  comme  légèrement  piiiya* 
lif  et  pour  aider  à l’action  d’un  purgatif  qu'on  vient  de  faire 
prendre  (3. 

Le  /ui7  en  nature  est  un  des  meilleurs  remèdes  de  la  dys- 
pepsie produite  par  une  plilegmasio  gastro-intestinale  cliro- 
iiiqui‘.  — Ofi  le  donne  dans  riiypocliondrie  i-«-  -h.  dans  la 
gastrite  aiguë  et  dans  l’ulcère  chronique  simple  de  l’esto- 
mac 14-  •♦•I.  comme  nourriture  >implc,  une  à dix  tas.ses  par 
jour,  seul  ou  coupé  d'eau  ou  additionné  d’eau  de  chaux. 
15  grammes  par  lasse,  si  les  malades  ont  des  aigreurs. 
tVesI  un  nuiyen  de  guérison  ou  d’amélioration  dans  loute.s 
les  maladies  chroniques.  Pour  faire  la  cure  de  lait  et  de 
petit-lait  avec  toutes  les  conditions  possibles  de  succès,  il 
faut  aller  In  faire  à la  campagne,  et  surtout  en  Suisse,  à 
fitlerlakcii. 

Le  lait  d'dutüse,  qui  contient  moins  de  crème  et  moins 
de  ra.s*’um  que  le  lait  tic  vache,  s’emploie  surtout  comme 
adoucissant  dans  la  bronchite  chronique  (3  et  Jans  la 
phthisie  (3* 

Le  /oi7  de  chétrevsl  très-employé  contre  la  diarrhée  des 
eiifimts,  et  il  passe  pour  être  inoin.s  relAcliant  que  le  lait 
de  vache  □. 

Laits  uÉmcAUENTEi  x.  — îlifférenti-s  substances  médi- 
camenteuses prises  à l'intérieur,  telles  (|ue  les  îodures,  les 
mcmiriniix,  la  quinine,  le  soufre,  passent  dans  le  lait.  On 
a pensé  qu'en  mélangeant  à la  nouixilure  des  vaches,  des 
rlnesMîs,  quelques-uns  de  ces  remèdes,  on  aurait  aüi.si  un 
nouveau  moyen  d’admini«>lixr  les  médicaments  aux  en- 
fants. {Hoiinyer,  Lobourdelle.) 

ti’esi  une  Imnne  idée,  mais  elle  est  plus  Uiéoriquc  que 
pmtique,  car  lo  lait  ainsi  prépiiré  étant  irè.s-cher  et  reii- 
lei’mani  um*  quantité  inconnue  de  substance  active,  ne 
peut  toujours  être  employé.  Si  l’oii  veut  se  servir  de  lait 
médicamenteux,  011  peut  le  préparer  directement  eu  y 


incorporant  une  quantité  déterminée  de  substance  active. 
Dans  ce  cas.  il  faut  prentlre  do  lait  de  vache  et  y .ÿoiiler 
de  l'iodtire  de  jminssiiim,  du  sel  m.'u  iii  ou  un  sol  de  mer- 
cure a une  dose  deleriiiinée,  de  façon  qu’on  puisse  se 
rendre  compte  de  ce  qu’on  donne  aux  mahides. 

C’est  lorsqu'il  s'agit  d'un  enfant  atteint  de  syphilis  que 
la  queslimi  se  pose  de  savoir  comment  on  lui  ndminisln*ra 
le  mercure  ou  l'iodure  de  potassium,  et  s’il  faut  faire 
prendre  ces  médicaments  en  nature  ou  par  le  lait  de  la 
nourrice.  Si  l’enfant  syphilitique  est  nourri  par  la  mère  éga- 
lement syphilitique,  eu  faisant  trader  la  nourrice  on  Imite 
l'enfant;  mais  si  la  mère  n'n  rien  de  syphilitique  et  que  le 
mal  provienne  du  père,  ou  s’il  s’agit  dhne  nourrice  mer- 
cenaire, il  est  dangixeiix  de  faire  passer  par  le  lait  du  mer- 
cure ou  de  l'iodure  de  potnssiiiin.  Dans  ce  cas,  il  faut  trai- 
ter directement  le  nourrisson.  V.  tNYfiiius. 

Parmi  les  laits  médicamenteux  il  faut  citer  : 

Lait  de  Cmraijaheen.  — Lait.  300  gram.  ; mousse 
I dei'orse,  20  grammes.  Faites  bouillir,  exprimez  et  aroma- 
j lisez  avec  la  Ûeur  d’oranger.  — Conti*e  la  bronchite  chro- 
nique  {3- 

2*  Lait  inereui'iel,  — Lait,  300  grammes;  liqueur  de 
van  Swieten,  30  grammes  [3. 

3®  Lait  de  jxnile,  qui  n’a  rien  de  commun  avec  le  lait  et 
qu’on  fait  avec  un  jaune  d’œuf  battu  dans  l'eau  chaude  su- 
crée cl  aromatisée  par  la  fleur  d’oranger  0.  N s’emploie 
dans  la  bronchite  [3. 

A"  Laitiodnré.  — Lait,  300 gram.;  iodiire de|)ola.ssium, 
2 gram.  — Dans  la  syphilis  constitutionnelle  des  enfants [3. 

.5*  Lffi7  cAAwimV.  — /.ail,  300  gram.;  chlorure  de  so- 
dium, 10  à 30  giani.  Dans  la  scrofule  et  la  pluhisie  EJ. 

6®  Le  /rti7  rteijinal,  qui  n*a  rien  de  commun  avec  le  lait 
et  qu'on  prépare  pour  cosmétique  du  vis,ig(*  en  mettant 
quelques  gouttes  de  leinltirc  de  benjoin  dans  l’eau  de  roses. 

Il  s’emploie  pour  conserver  la  fraîcheur  du  teint. 

7®  Loi7  st>»/‘cc  .avec  soufre,  5 grammes;  camphre, 
fl  gramnies;  eau  de  roses,  200  grammes.  Mêlez;  contre  la 
couperose. 

8“  Lait  arfifàitl  avec  un  jaune  d’œuf;  beurre  de  cacao 
fondu,  30  grain.;  sucre,  20  gram.;  eau,  2.'»0  gram.  Pour 
faire  une  émulsion  (Douchul). 

I...%iri  B.  Plante  potagère  de  la  famille  des  syn.vnthé- 
n'es,  dont  on  mange  les  jeunes  feuilles  en  salade.  11  y 


en  a ileiix  espèces,  la  laitue  tireuse,  narcolK|iie,  dont  l’ex- 
trait, 3 à 5 grammes,  est  sédatif,  et  In  laitue  cultivée,  doiii 
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on  lire  par  incision  qnnml  la  lige  cstmonlée  en  graine,  un  suc 
laiteux  (pii  se  eonilcuse  CM  forme  le  lm  tu>:urium  (V.  ce  mot), 
siibslaiicf  à peu  pnlcs  inerte.  Le  suc  (le  ces  liges  piliîcs  et 
évaporiîos  en  extrait  forme  la  thridace  cpii  est  inrinimeiit 
préférable. 

I.A  !»IALOU  (Hérault).  Eaux  minérales  ferniginouses  et 
arsenicales  bicarbonatées  de  18  à 35®,  employées  en  bois- 
son, en  bains  de  piscine  et  de  baignoire  et  en  douches 
contre  l’état  nerveux,  la  chlorose  et  l’anémie  ; contre  les 
rtiumalismes,  les  paralysies  et  les  paraplégies  Q- 

lyAnitVAIRE.  Espi'ce  d'algue  réduite  à un  Irés-pelil 
volume  par  la  dessiccation  et  qui  se  gonfle  not.ablement  par 
l’humidité.  On  s’en  sert  pour  dilater  les  conduits  lisliileux 
et  même  le  col  utérin  absolument  comme  on  le  fait  avec 
de  l’éponge  préparée  (V.  ÉfONUE).  — I.a  huniiiaire  a 
sur  l’éponge  préparée  l'avantage  il’une  introduction  plus 
facile. 

LAMOTTE  (Isèn;).  Eaux  minérales  chlorurées,  sodiques 
et  bromurées,  de  55  à 60’,  employées  en  boisson  cl  en 
bains  contre  les  alTeclions  chroniques  des  voies  digeslivesQ , 
dans  les  rhumatismes  et  dans  les  engorgements  articulaires 
chroniques  [3,  hi  scrofule,  et  dans  la  coxalgie  □> 
sciatiques  ri'helles  Q,  dans  les  paralysies  [3  <‘t  ‘lîM's  les 
maladies  de  l’utérus. 

I.AMPOl.'RDE  ou  PETITE  RARDAKB.  l’Iante  de  la 
famille  des  synanlhérées,  dont  le  suc,  30  à 100  gi  ammes, 
est  employé  contn;  la  scrofule,  le  goitre  et  le  cancer  (3. 

EARPSAXE  (Hehue  AUX  MAMEl.l.E.s).  Plante  indigène 
de  la  famille  des  synanthérées.  Les  feuilles  en  infusion, 

U grammes  par  litre  d’eau,  se  donnent  dans  l’herpélismc  — . 
Pilées  en  cataplasme  ou  le  suc  des  huiilles  incorporé  dans 
de  la  pommade,  s’appliipie  sur  les  engoigements  laiteux  du 
sein  pendant  l'allaitement  I I. 

LAIVCETTE.  Instrument  qu’on  emploie  dans  la  pratiipie 
de  la  saignée  pour  ouvrir  les  veines.  H est  composé  d’une 
rhù$$e  formée  de  deux  plaques  d'écaille,  de  corne  ou  d'i- 
voire, réunies  par  un  rivet  tenant  entre  elles  la  /rime  de 
de  rinslrumenl.  La  lame,  5 langue  de  serpent,  est  très- 
effilée  dans  lu  lancette,  un  peu  moins  dans  la  hiweUc  li 
)jrnin  d’<i>;oinc,  et  plus  arrondie  encore  dans  la  hiitri  Ue  « 
(jidin  d'oiye  que  doivent  employer  les  commençants. 

LAiv'CEE  (Lésions  tuaimatkjuf-s,  iNFi.AMiiAToinEs  et 
CONGÉNITAI.ES  itE  la). 

I.  Chnnn'i'  iiidurv  de  la  lanyite  V.  CiiAwnE. 

II.  Phlegmon  de  la  langue.  V.  Gi.ossiTE. 

III.  Plaies  lie  la  langue.  — Les  instruments  de  toute 
sorte,  les  plaies  de  la  bouche  par  armes  A feu,  des  mor- 
sures pemlant  des  abcès  d’épilepsie,  produisent  des  solu- 
tions de  continuité  et  des  déchirures  de  la  langue. 

A la  suite  des  plaies  de  la  langue,  des  corps  étrangers 
peuvent  rester  dans  cet  organe,  une  balle,  une  dent 
(Soc.  de  chir.,  1855). 

Une  hémoiTliagic  plus  ou  moins  abondante,  une  paraly- 
sie musculaire  et  la  perle  de  la  parole  sont  des  accidents 
immédiats  des  plaies  de  la  langue  ; une  glossite,  une  sto- 
matit<s  des  adhérences  et  des  (lifforinilés  de  rorg.ane  sont 
les  accidents  consécutifs. 

Lors(|iriI  existe  une  plaie  de  la  langue,  on  s’assurera  s'il 
n'y  a pas  de  corps  étranger  et  si  les  portions  blessées  sont 
séparées;  là  est  toute  rimporlance  du  diagnostic  pour  la 
direction  à donner  au  traitement. 

Lorsqu’une  plaie  ch;  la  langue  est  cicatrisée  et  reste  in- 
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durée,  cherchez  bien  s’il  reste  une  fistide  et  si  un  stylet 
introduit  n’y  découvrirait  pas  un  corps  élrangei . 

Thèra\w.uligue.  — Les  portions  de  la  langue  qui  ne  tien- 
dront plus  que  par  la  muqueuse  seront  eidcvées.  --  Les 
corps  étrangers  seront  cxlraiLs,  et  l'on  d('bridera  s d est 
nécessaire.  — Une  incision  de  la  langue  sera  reunie  parla 
suture  avec  de  gros  lils  pour  que  la  langue  ne  soit  pas  cou- 
pée pendant  le  temps  néces-aire  à la  réunion.  La  laiigu(ï 
sera  tenue  immobile  par  le  malade  pendant  vingt-quatre  a 
quarante  huil  heures,  et  il  sera  mis  à la  diète  absolue  pen- 
dant le  premier  jour  et  évitera  de  parler. 

IV.  Difformités  de  la  langue.  — Après  une  plaie  ou  une 
gangrène  de  la  langue,  la  perle  d’uiie  portion  de  1 organe 
constitue  une  dilTormilè  qui  d’abord  gène  la  parole  et  la 
mastication;  mais  à la  longue  ces  troubles  clisparaissent  et 
la  déglutition  comme  la  parole  peuvent  avoir  lieu  de  nou- 
veau (Louis). 

Les  arrêts  de  développement  de  la  langue  et  1 absence 
d'une  partie  de  l’organe  prêtent  aux  mêmes  considérations, 
mais  ici  ré-ducalion  doit  être  faite  d’une  façon  toute  spé- 
ciale. V.  Ankyloc.losse. 

.\nthrax  nu  ehnrhnn  de  la  langue.  — Phlegmon  gangré- 
neux. — Le  contact  du  virus  de  la  pustule  maligne  ou  du 
virus  charbonneux  sur  la  langue  peut  y causer  un  anthrax 
(Ilreschel,  Finot),  à marche  rapide  et  accompagné  des 
symptômes  d’une  glossite  avec  prompte  transformation 
gangréneuse. 

Les  svmptômes  d’infection  compliquent  fréquemment 
ranlhr.ax  de  la  langue  ou  glossanthrax. 

Théra\ieutigue.  — Gargarismes  émollients,  addilifinnés 
d’alcool  camphré,  de  coaltar  saponiné  ou  d’acide  phéniqim  ; 
larges  incisions  sur  la  langue,  (M  dans  les  cas  où  il  est  évi- 
dent que  l'anthrax  est  dù  au  contact  du  vinis  charhonneiix, 
cautérisations  profondes  dans  les  incision.s  avec  le  m'’ 
rouge,  ou  la  pâte  au  chlorure  de  zinc  laissé  deux  a huit 
heures  en  place. 

Eaingiic  (TUMF.L'HS  I'E  la). 

I.  Tumeurs  érectiles.  — Les  tumeurs  ercctiles  de  la 
langue  se  développent  à la  su|)erficie  de  la  langue  ou  dans 
son  épaisseur  ; elles  sont  toutes  congéniliües,  elles  ont  la 
couleur  de  fraise  ou  de  framboise,  et  sont  pulsatiles  et  sur- 
tout réductibles.  A la  jionclion  ou  après  une  excoriation, 
elles  donnent  issue  à du  sang  vermeil.  Les  tumeurs  érec- 
tiles sous-muqueuses  sont  bleiuiires,  ivduclibles,  peu  pul- 
satiles, et  sont  moins  sujettes  aux  hémorrhagies  que  les 
liimeui's  érectiles  superficielles. 

Thérajieidigue.  — Les  petites  tumeurs  érectiles  super- 
ficielles seront  cauléris(‘es  avec,  le  fer  ronge,  filles  qui 
sont  plus  volumineuses  cl  limitées  seront  enlevees  avec 
l'écraseur  linéaire.  Les  tumeurs  profomles  franchement 
pulsatiles  seront  traitées  par  la  cautérisation  interstitielle 
avec  le  fer  à pointe  (Y.  ÉREf.Tlt.E.s  (Tumeurs)].  Les 
tumeurs  à accroissement  lent  ne  seront  pas  touchées. 
Lorsque  toute  la  langue  est  prise,  lorsqu  il  y a des  hé- 
morrhagies répétées,  les  ligatures  des  artères  lingu.ales 
et  des  deux  artères  carotides  externes  sont  proposablcs, 
malgré  leurs  dangers.  I.es  injections  coagulantes  peuvent 
aussi  réussir. 

II.  Vmiees  de  la  langue.  — Les  tumeurs  érectiles, 
dites  veineuses,  véritablement  acquises  vers  la  seconde 
moitié  de  la  vie,  sont  des  v.n  ices  contre  lesqimlles  aucun 
traitement  ne  doit  être  tenté,  si  ce  n’est  le  traitement  par 
les  injections  coagulantes , mais  ce  traitement  est  plus 
dangereux  que  le  mal.  V.  Guenoiiu.ETTE  sanüUINE. 
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IH.  Uyp^rti'ophù'  r/<‘  fa  lamjut',  tjhison^lc.  — Cong^niUili' 
0»  acquise  .Lai^is),  rity|>eilro|>ijir  do  la  langue  carac- 
lérisiV  par  une  au^^menlalion  do  toulcs  les  parties  qui 
conslilucnt  la  lanjfiio,  e!  prinripalement  du  tissu  miisru- 
laire  el  fibreux,  dont  les  éléments  se  snni  multipliés. 

Ou  reconnaît  rhyperlropliie  de  la  langue  rhez  les 
adultes  à l'écarlement  des  arcades  dentaires  et  A la  saillie 
de  la  langue  ati  dehors . Chez  les  enfants,  la  bourbe  entr’ou- 
verlc  laisse  passer  ronsiammenl  la  langue. 

I rians  riiypertmpliîe,  de  la  langue,  la  poinlo  do  la 

langue,  toujours  à découvert,  prend  une  teinte  jau- 
nâtre, se  recouvre  d*c\coriations;  le  volume  <le  l'organe 
et  sa  projec  tion  en  avant  dévient  Ic.s  dents  et  il  y a un 
écoulement  continuel  de  salive,  Qiez  quelques  malades,  la 
tumeur  de  la  langue  tend  A sortir  de  la  bouche  et  quehiue- 
fols  fiiil  remonter  l’os  hyoïde.  Ce  mal  est  toujours  iDd*)lent 
et  se  développe  avec  lenteur,  ce  qui,  avec  le  volume  de 
l'organe  et  l’absonce  d’induration  dans  son  épaisseur,  om- 
{»échera  de  croire  i des  tunuuirs  fibreuses  ou  à un  cancer. 

ThémjHaiiique.  — Comme  chez  les  enfants,  la  tendance 
à sucer  la  langue  est  une  cause  favorable  .à  l'hypoi  iropliie, 
il  faut  empêcher  cette  propension,  en  donnant  aux  enfants 
une  nourrice  dont  le  bout  de  soin  est  très-gros  (Boyer),  ou 
pousser,  à l’aide  d’nn  biberon  à pomp",  le  lait  avec  force 
dans  la  bouche,  nlln  de  Mdliciler  un  effort  modérateur  de 
la  part  de  l'enfant  et  en  vertu  duquel  la  langue  rentre  dans 
la  iKKiche. 

Si  la  langue  hypilrophiéc  est  déj.â  sorlieet  reste  sortie, 
nn  pourra  placer  -ur  la  portion  sortie  des  substances  d'un 
gmïl  désagréable,  telles  que  l'alun,  la  gentiane,  la  rhu- 
barbe ; — on  pourra  exercer  une  compression  sur  la 
langue  avec  une  plaque  de  caoutchouc  et  un  bandage  roulé 
ou  un  bandage  :'i  ros.sort  ; mais  il  ne  faut  pas  trop  compter 
sur  ces  moyens. 

Quand  la  langue  est  volumineuse,  il  vaut  mieux  opérer 
tout  de  suite  ; pour  cela,  on  traversera  la  langue  avec  une 
aiguille  enfilée  d’un  fil  double  ; deux  chaînes  à écra.scur 
linéaire  seront  passées,  et  on  les  placera  de  façon  à enlever 
un  lamiveau  en  forme  de  V,  comprenant  toute  la  portion 
sortie  de  la  langue,  (lu  ne  mettra  pas  moins  d’une  demi- 
heure  à opérer  la  section,  les  deux  écraseurs  étant  ma- 
meiivrés  ensemble.  On  ne  fera  aucune  réunion,  on  lavera 
la  plaie  avec  un  pinceau  de  charpie  imbibé  d'eau  froide. 
I.es  grandes  personnes  se  gargariseront  plusieurs  fois  dans 
la  journée.  Si.  malgré  ces  précautions,  une  hémorrhagie 
survient,  on  tordra  les  vais5ieaux  ; si  riiémonliagie  sc  fait 
en  napp«\  on  louchera  les  surfaces  saignantes  avec  un  tam- 
pon de  charpie  trempé  dans  le  pi»rchlonire  de  fer  à 30*,  et 
bien  exprimé.  En  dernier  lieu,  si  rhémorrluagie  ne  s’arrête 
pas,  on  cauléri«?ra  avec  le  fer  rouge. 

On  maintiendra  les  dents  ébranlées,  s’il  y a lieu,  avec 

des  llis  d'or  ou  d’argent  ou  de.s  gouttières  métalliques  ; 

immobiliser  la  mâchoire,  enlever  une  molaire  pour  imurrir 
les  malailes,  est  une  mauvaise  pratique,  comparée  au  re- 
dressement des  dents  avec  les  lils  et  les  gouttières. 

|V,  rumeurs  fifurnaeg  nu  fibromes  tk  fa  famjur. l ne 

hypertrophie  partielle,  avec  ninitiplicatinn  du  tissu  fibreux 
seul,  constitue  la  tumeur  fibreuse  de  la  langue  (NoUa, 
A.  Bicliard).  Cesl  là  sans  doute  un  produit  organisé  consé- 
cutif à une  infl.ammation  localisée. 

Une  tumeur  fibreuse  est  caractérisée  par  un  noyau  ilur, 
indolent,  développé  lentement,  sans  lésion  de*  la  mu- 
queuse, sans  retentissement  sur  les  ganglions  sous-maxil- 
laires. 

On  ne  confondra  pas  les  fibrome.^  de  la  langue  avec  le 


cancer,  parce  que  ce  dernier  marche  vite,  et  parce  que  la 
muqueuse  s'altère  rapidemj-ut  ; — les  engorgements  sy- 
philitiques seront  rt'coimus  par  l'action  <iu  ti'aitemenl  anli- 
sypliililiqiie. 

ThèrapeiUbiue.  — Uimeurs  fibreuses  qui  restent 
petites  et  qui  ne  s’areroisseiil  pas,  ne  doivent  pas  être  tou- 
chées ; les  tumeurs  voiimûueiises  seront  enlevées,  comme 
les  tumeurs  r4ïncérou.ses  ; mais,  avant  d'opérer,  on  soumet- 
tra les  mal.ades  au  traitement  antisyphililique,  et  c’est  deux 
mois  seulement  après  que  l’on  devra  opérer.  La  lenteur  de 
la  marche  des  fibromes  permet  cette  lemfK>rîsalion. 

V.  t'l<ri'esrhrimirjHfs<le  fa  lauQfU',  — Ertf/orj/cmcn/s  i/i- 
flammti foires  chi'onûiues  simi>ks.  — Quelquefois,  à la  suite 
d’une  glos.sile,  le  plus  souvent  après  des  excoriations  pro- 
duites par  des  dents  cariées,  irrégulièrement  brisées,  un 
engorgement  avec  érosion  tle  la  langue  se  montre  aux 
points  oè  il  y .a  eu  un  abcès  pendant  une  glossile,  ou  une 
ulcération  sur  les  bonis  de  l’oiçane. 

On  reconnaît  les  engorgentenU  chronupies  de  la  langue 
à d<'S  tumeurs  dures,  îrrégulièn^s,  ulcérées,  Iai>.s,ant  écou- 
ler une  sérosité  non  fétide  et  causant  que|i|ues  cuissons  cl 
des  engorgements  de.s  ganglions  sons-maxillaire.s;  — la 
connaissance  d'une  giossite  dans  les  antécédents  du  ma- 
lade, le  siège  de  la  (tinieur  en  face  d'une  dent  cariée,  et 
In  diminution  des  accidents  après  l'expiiUion  de  la  mau- 
vaise lient,  ne  permettent  pas  de  croire  à un  cancer. 

— Les  gargarismes  d'eau  de  guimauve 
et  additionnés  d'alun  sont  d'un  bon  usage  dans  les  ulcères 
(‘bronique<sde  la  langue.  On  pourr,a  couvrir  Vulcéralion  une 
fois  par  jour  d'une  poudre  compo^iée  de  sucre  pulvérisé 
et  d'alun  on  poudre  à parties  égales.  On  enlèvera  les  mau- 
vaises dents  qui  irritent  la  langue. 

I.es  lolioD.s  avec  le  rliloralo  de  potasse  peuvent  être 
subslituèi^s  aux  topiques  aliiniinés. 

VI.  /Vu'/wes  mwfueuses  tie  h Janyue.  — I.es  plaques 
inuquetLses  de  la  langue,  qu’elles  soient  gagnées  par  contact 
ou  par  suite  d’une  stomatite  syphilitique  secondaire,  sont 
canictérisées  par  des  taches  rouges  nmlliples  constituées 
par  une  érosion  de  la  muqueuse  et  une  sorte  d'élevure  du 
derme  qui  est  mou  et  commt‘  fongueux.  Aucune  mai.adie 
ne  peut  être  confondue  avec  les  plaques  muqueuses  de  la 
langue,  si  ce  n’est  lu  glossile  érythémateuse,  m.'iis  celle-ci 
est  toujours  générale  ou  ne  larde  tuts  à se  généralLser,  tan- 
dis que  les  plaques  muqueuses  sont  limitées  h une  portion 
de  l’organe. 

11  y a en  général  des  plaques  muqueuses  sur  les  amyg- 
dales en  même  temps  que  sur  la  langue. 

rAérrijieuft^Me.  — Outre  le  traitement  antisyphilitique 
administré  a l'intérieur,  on  fera  un  traitement  local  ; les 
pla(|ues  muqueuses  seront  cautérisées  avec  le  nitrate  d’ar- 
gent, ou  si  cette  cautérisation  échoue,  avec  le  nitrate  acide 
de  mercure  Q : (Diday),  ou  mieux  la  solution  saturée  de 
cldonire  de  zinc  [TJ.  On  donnera  le  gai^arismc  ; 

Kâti  ditlilléir ÎOO 

Unlure  lie  . 50  waltcreoinm. 

Tfiinlun*  «i  i.ide.  * gruuuuM, 

(Ilicord  El.) 

Ou; 

IUb  de  ffi^nue 2V0  craracnee. 

I.w^ni'iir  ile  X'au  Swirtea tO  4 15  id. 

I.es  malades  s'abstiendront  de  fumer  et  de  prendre  des 
aliments  irritants,  acides  ou  sucrés  EJ. 

VIL  (Jüimm's  de  lu  ftuigue.  — Les  engorgements  syphi- 
litiques de  la  langue,  connus  depui.H  loDglenqts  et  rangés 
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anjounl’imi  Va  flas'ir  des  pommes  (!.apnea»  lilO,  soni  ! 
uniques  ou  muilij»!es  ; ils  siepenl  sur  le  lîOi'd  de  l3  laiipue  I 
ou  dans  sou  épaisseur  ; iU  sont  imUdenls,  croissent  :»sso7.  ï 
vile,  SC  ramoliissenl  raremetil  el  ne  s'aicmupapnenl  \m  en 
péiiéral  d’cugorg4‘mciits  ganglionnaires.  (!e  sont  des  lésions 
qui  peuvent  s'éterniser. 

TAmi;>eM/ô/»/e.—  On  administrera  rioduie  de  potassium 
la  dose  de  .")ü  centigrammes  à ! gramme  par  jour  pen- 
danl  deux  inuîs,  el  l'on  smimellra  I<>s  malade^  à un  régime 
Ionique.  On  ordonnera  en  outre  des  gargarismes  d'alun. 
l,ors(|(ic  la  gomme  est  ramollie,  il  faut  rineiser  cl  cauté- 
riser rintérieur.  C’est  le  seul  lîioy^'n  de  faire  disparaître 
1rs  gommes  relwlles. 

VIII.  Tutnf'itrs  jntjtilfaires  — 11  existe 

sur  lu  laiigiu’  des  tumeurs  papillaires,  des  végétations  mul- 
tiples, qui  guérissent  très-bien  par  le  traitement  anlisjpliili- 
tique  des  aceidtMils  tertiaires,  rindure  de  potassium,  elpar 
les  cnutérisalions  avec  l’aride  sulfurique  inonohydraté  porté 
sur  le  mal  a^er  un  |âiueau.  KHes  «jnt  toutes  b*s  appa- 
renees  d'un  cancer  épilliélial  et  ne  s'en  distinguent  que 
par  refficaeité  du  traitement  spétifitpie. 

IX.  Co/irrr  ilr  lu  h/ojn>\  — Oii  trouve  sur  la  langtu*  des 
cancers  enctplialoides  el  fibro-plasliques  ou  cancroïdes. 

I.6S  cancers  en^éphalonles  sont  lonstilués  par  des  mas- 
ses dures,  multilobiilées,  réunies  ou  disséminées,  d’ime 
consistance  fongueuse,  s’ulcérant,  domuuit  des  liquidi's 
qui  produisent  un/^  odeur  fétide  et  s’accompaguenl  d'cii- 
gorgements  ganglionnaires  au  cou. 

Débutant  ordinairement  par  une  tumeur,  à un  ou  deux 
lobes,  rencf'pbaloïde  a une  marche  beaucoup  plus  rapide 
que  les  autres  cancers,  le  lihro-plastiqiie  en  particulier,  et 
il  envahit  les  portions  voisines  en  peu  de  temps,  en  don- 
nant lieu  à des  douleurs  lancinantes  extrêmement  vives, 
bienlél  suivies  de  rétablissement  de  la  cachexie  cancé- 
reuse. 

Les  cancers  fibro-plastiques  de  la  langue  ont  les  niénu’s 
caractères  que  rencéphaloïde,  <auf  que  leur  marche  est 
moins  rapide. 

Les  cancroïdes  ou  épithéliomas  se  développent  en  gé- 
néral  sur  la  pointe  ou  sur  les  bords  de  la  langue.  Consti- 
tués d'abord  par  un  bouton  indolent,  ils  croissent  lenle- 
ment,  s’ulcèi-enl  sans  produire  ries  liquides  portant  une 
odeur  aussi  mauvaise  que  le  cancer  enrépltidtûde.  Arrivés  à 
1a  période  d'ulcération  iU  sont  caractérisés  par  une  ulcéra- 
tion h liords  dui^  se  prolongeant  plus  ou  moins  loin  dans 
la  langue,  ne  saignant  pas  el  s’acconipagnanl  lanlivemenl 
ü'eiigurgenienl  ganglionnaire.  f.a  santé  générale  reste 
bonne  pendant  longt«*nq>s. 

(Juehjues  cancroïdes  se  monU'enl  sous  forme  de  végéta- 
tion comme  le  cancer  papillaire  des  lèvres,  mais  cette 
forme  est  très-rare  ; elle  existe  à la  partie  .'intérieure  de 
ta  langue  et  s'accompagne  d'iudunition.  On  peut  soup- 
vonner  qu'il  s'agit  d’un  cnncroîde,  quand  il  n’y  a pas  eu 
d'ulcérations  syphilitiques  sur  la  langue  ; au  reste  c'est  le 
imiiement  qui  doit  faire  le  diagno<^tic  ; puis,  à la  longue, 
tous  les  cancroïdes  finissent  par  inarcJier  rapidenn  iU,  p.ir 
donner  une  mauvaise  odeur  el  faire  naître  des  douleurs. 

La  densité  des  fibromes,  la  réductîbililé  des  tumeurs 
érectiles,  les  indurations  limitées  de  toutes  les  ulcérations 
de  la  langue  et  la  longue  durée  de  toutes  ces  alTcctions 
établissent  le  diagnostic  diiïérentie]  entre  ces  nial.'idies  et 
le  cancer. 

L'action  nulle  de  l'iodure  de  potassium  permet  de  re- 
connaître le  cancer  à l'exclusion  des  111111001*8  sypliiliiiqiies 
ulcérées. 


TAértj|>CM/t7MC.  — l’our  guérir  les  cancers  de  la  langue 
on  enlèvera  une  portion  de  l’organe  en  allant  au  delà  du 
mal-  On  se  servira  de  l'écraseur  dan<  lu  partie  antérieure 
de  la  langue  ou  sur  les  rèlés,  lorsqu'on  aura  pu  p«‘‘dicu- 
User  le  mai  par  des  ligatures.  Deux  ou  trois  chaînes  cir- 
conscriront la  partie  malade,  el  l'on  mameiivrera  les  écra- 
seiirs  ainsi  : l'un  coupant  la  langue  parallèlement  à sou 
axe,  l'autre  perpemliculuimnenl  au  même  axe,  puis  on 
t (m|H'ni  avec  l'écraseur  la  partie  qui  relient  b tumeur  au 
plancher  de  la  bouche.  On  procédera  avec  lenteur;  une 
demi-heure  à une  henredoil  être  employée  pour  la  section. 
V.  I.ANCl’E  (Wyj»7bo/-/iic  'b'  lu). 

l’our  enlever  toute  la  langue  avec  récraseur,  on  tra- 
verse le  cou,  la  région  sous-hyoïdienne  et  la  ba.se  de  la 
iiingiie  avec,  une  aiguille  courbe  (procédé  de  .lliraull  d’An- 
gers). On  passe  autour  d’une  moitié  de  la  langue  une 
chaîne,  on  la  ramène  avec  une  aiguille  courbe  par  la 
même  ouverture  du  cou  el  l’on  écrase  ainsi  cette  moitié 
de  l'org.ane  ; ou  rejwisse  la  chaîne  sur  l’antro  moitié  de  la 
langue  que  l’on  écrase,  puis  on  place  une  troisième  fois 
lu  chaîne  autour  des  deux  portions  de  la  langue  tenant  en- 
core en  avant  uu  plancher  de  la  Iwiiche.  Si  l'on  veut  opé- 
rer avec  plus  de  siirelé,  on  incise  la  lèvre  inférieure  el 
l'on  scie  le  maxillaire  comme  Houx  et  Sédtllol.  — t’.«  der- 
nier chirurgien  sciait  le  maxillaire  par  un  trait  en  forme 
de  V ininsvorsalemeni,  de  façon  que  les  deux  moitiés 
du  maxillaire  s'emboîtassent  el  pussent  être  facilement 
inainlenucs  en  contact.  K\lii  |MT  la  langue  p.ir  la  région 
sous-byoldiennc  incisée  est  un<*  mauvaise  méthode. 

galvanornutère  n'est  pas  suffis'int  p<mr  les  petits  can- 
cers el,  comme  ligature  de  la  tumeur,  il  ne  vaut  pas  l’é- 
crasemeiil  linéaire.  L'excision  est  dangereuse  à cause  des 
liémorrliagies  consécutives  el  de  la  rétraction  des  vais- 
seaux dans  le  tissu  iiiusculaire,  ce  qui  s'oppose  à toute 
ligature.  Même  après  avoir  lié  préalablement  l'arlèiv 
linguale  (Flaubert  de  Houen,  Houx),  l'ojwrution  a des 
dangers.  KJIe  n'est  autorisée  que  piiur  les  cancroïdes 
Irés-pelits  qui  sif*geut  à la  pointe  de  la  langue  ou  par 
les  cancers  bien  limités  qu'ou  peut  éuucléer  (un  cas,  Du- 
puylren). 

On  iwul  ntta<|uer  les  cancroïdes  par  la  cautérisation. 
L'n  disque  de  pèle  au  ddorure  de  *inc  es!  placé  surl’ulcé- 
raliun  el  laisM**  pendant  douze  à dix-liuil  heures;  ou  bien 
on  cautérise  avec  le  cau.'^tique  Fillioz,  ou  bien  encore  avec 
le  fiT  l'otige. 

Lorsque  toute  la  langue  est  malade,  on  fait  dans  la  loi)  - 
gue,  avec  un  bistouri  éti'oit,  six  à imil  pondions  nu  plus 
parallèles  au  plancher  buccal  et  l’on  place  des  flèebes  de 
p.\le  au  chlorure  de  zinc  dans  les  plaies.  Ün  nourrit  le  ma- 
lade ai  l’aide  de  la  >oude  lesophagieiine.  Après  viiigl-<piRti'e 
heures,  la  langue  est  convertie  en  une  eschare,  on  relire 
les  flèches  el  l'on  gai*garise  frèqm  lument  la  bouche  avec 
un  gargarisme  émollient,  de  S.*)!!  gr.unmes  d'eau  addi- 
tionné de  U grammes  de  chlorure  de  chaux. 

L'eschare  tombe  du  dixième  au  quinzième  Jour  (Gi- 
rouard  père,  .Maisonneuve). 

X.  Kyattes  tle  la  laïujuc.  — Les  kystes  de  la  face  infé- 
rieure de  la  langue  ne  diirèrenl  pas  des  grenouilldlcs. 

lliieiqne.s  kystes  sanguins  peuvent  exiger  dans  la  langue 
el  être  une  lrnn^form;Uion  d'une  lunieiiréieclile. 

Des  tumeurs  hydatiques,  de.s  ryslicm|ues,  des  kystes 
séreux,  ont  été  observés  dans  la  langue  et  iU  occupent  iu- 
dislinctoment  les  diverses  parties  de  cet  organe. 

Tlurapeutique.  — On  Irailera  les  kystes  de  la  langue 
pries  mèiiic^  moyens  que  les  autres  kystes  ; l'îiicisiuii 
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l'omhinAc  avec  IVxcii^ion,  le  <w*ton,  la  |)onctioQ  e(  les  injec- 
tions sei'unl  mis  en  usage.  Ou  extraim  les  tumeurs  qui  se- 
ront bien  limitées. 

L.4QI:E  OtJ  CiOnmiE'LA^ÿrE.  Hésine  rouriiie  pur  le 
Ficus  iv/i^iosa  ou  ludiVu,  piqué  pur  une  sorte  de  cochenille, 
le  TocrKS  /(ICM.  On  remploie  en  teinture  alcoolique,  à 
titre  de  toniqne  ou  d'aslringeut  [3,  et  jKJur  préparer  les 
optais  dtmtifnccs. 

I.AROCHR-FOMAV  (Vienne),  l^au  rerrugincuse  froide 
peu  connue. 

LARV^GtTB.  L'inllamniation  du  larynx  est  désignée 
sous  le  nom  de  laryuyiti'  et  sc  présente  à l’é/uf  «fj/u  et  à 
ïrtat  eAront</»c. 

l^r^ngltr  olcnë.  Une  toux  rauque  avec  voix  étouffée 
ou  éteinte,  géne  de  la  respiration,  chaleur  et  picotement 
au  niveau  du  larynx,  datant  de  quelques  jours,  annoncent 
une  larxngite  algiié. 

I.e  siffli'ineiU  laryngé,  avec  pâleur  ou  cyanose  du  visage 
et  diminution  de  la  sensilnlilé  tactile,  joint  à la  raiicilé  de 
lu  toux  et  de  la  voix  annoncent  une  asphyxie  imminente. 

Le  gonflement  et  la  rougeur  de  la  muqueuse  du  larynx, 
des  cordes  vorales,  des  ligaments  aryléno-épiglottiques 
et  de  répigluUe  sont  les  altérations  caractéristiques  de  la 
laryngite  aiguë. 

TAénr/<eM/iV/Me.  — hwjn^ih'  o/j/io'  j/miy.  Quand  une 
laryngite  aiguë  est  aceompagnée  d’abattement,  de  fièvre 
avec  respiration  difficile  cl  un  fort  embarras  laryngé,  il 
faut  recourir  la  saignée  générale,  proportionnée  à Fige 
et  a la  force  des  sujets,  ou  aux  sangsues  h la  partie  anié- 
ricnre  du  cou. 

Hans  la  laryngite  aiguë  grave,  les  malades  doivent  rester 
au  lit,  ne  pa.s  parler,  prendre  des  boisson.s  adoucissantes, 
fuira  des  fumigations  émollientes  dans  le  larynx  et  mettre 
deux  fois  par  jour  leurs  pieds  dans  un  bain  de  moutarde 
ou  des  sinapismes  répétés  & la  partie  niitérieure  du  cou  ; 
— des  |>etilps  ventouses  sèches,  à la  partie  antérieure  du 
rmi.  sont  souvent  très-uliles  dans  le»  laryngites  graves. 

Les  vomitifs  donnés  contre  une  laryngite  aiguë  ne  sont 
pas  irès-néressaires  chez  radulle,  mais  chez  l'enfant,  au 
contraire,  il  faudra  le»  employer  de  bonne  heure  et  admi- 
nistrer lu  poudre  d'ipécacuantia  à la  do.so  de  AO  à ."iO  cen- 
ilgrammes  dans  du  sirop  de  siirre,  ou  le  sirop  d'ipéca- 
nianbn  lui-méme,  ou  mieux  encore  le  tartre  stibié,  25  ou 
50  milligrammes,  scion  l’Age  des  sujet.». 

Lorsqu'une  laryngite  aiguë  entraîne  la  diminution  con- 
sidérable de  la  voix  ou  npimnie  complète,  en  outre  des 
lunyeiis  (|iii  précc*dent  il  sera  bon  de  recourir  à l’usage 
de  Fu/mi  en  gai^arisme  ; 


^inti 4 fframoi»». 

U^nriinn  «If  mar«-« 3UO  î«l. 

Siroft  düb  otir 30  iij. 


Ou  A riulérieur(Saucerutte),  50  centigrammes  d'abord 
et  l’on  élève  la  dose  jusqu'à  3 grammes  par  jour,  dans  une 
potion  de  12.5  grammes,  pendant  dix  jours  environ. 

l4«r7ii||lSr  chr^nlqar  ou  filitbbiie  larjaqée.  L'a- 
phonie et  la  rniicité  de  la  voix  ou  de  la  toux,  avec  expec- 
toration muqueuse  ou  pn.sanglantée,  et  respiration  courte  on 
«ifTInnte,  datant  de  loin,  annoncent  une  lanngitc  chroni- 
que, 

Il  n’est  pas  rare  de  voir  l’apîionie  et  la  raucité  de  la 
voix  ou  de  la  toux  changer  du  matin  au  soir,  aiigmcnlcr 
ou  diminuer  par  rhumiüité,  par  la  chaleur  et  par  l'inges- 
tion de»  aliments. 

Lorsque  la  raucilé  de  la  voix  et  de  la  toux  de  la  laryn- 
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gite  chronique  s’arcompagneut  d'ardeur,  de  picotemem  et 
de  douleur  au  niveau  du  lannx,  il  en  faut  conclure  à des 
.altérations  graves  dan»  roi'ganedr  la  voix. 

La  raucité  de  la  voix  et  la  toux  grasse,  accompagiiées 
d'un  amaigrissement  considérable,  annonccnl  une  phthisie 
laryngée  qui  est  ou  qui  sera  compliquée  de  tubercules  du 
poumon  (Lliéritlcr). 

La  lai-yngite  cluonique  produit  dans  le  larynx  deux  es- 
pèces de  lésions  : les  unes,  peu  graves,  sont  caractérisée.^ 
par  répaississement,  la  coloration  ardoisée  et  le  llux  de  la 
muqueuse,  taudis  ipie  les  autres,  au  contraire,  fort  redou- 
tables, sont  le»  tubercules  de  la  muqueuse,  les  ulcération» 
simples  ou  tuberculeuse.»  des  cordes  vocales,  des  ventri- 
cules du  larynx,  de  l'épiglotte.  In  carie  et  la  destruction 
plu»  ou  moins  étendue  de»  cartilages  thyroïde  et  cri- 
coMes. 

La  laryngite  chronique  avec  oti  sans  «dcéralion  de  la 
muqueuse  lary'ngée,  avec  ou  sans  destruction  de»  carti- 
Iag4's,  résulte  souvent  ; I*  de  rivrognerie  et  de  l’action  ir- 
ritante des  alcoolique»  (Grisolle)  ; 2®  de  la  »y|d»Uis  (Ri- 
coixl)  ; y de  la  morve  et  du  farcin  chronique»  (Taniieii, 
Vigla)  ; de  la  scrofule  et  de  lu  tuberculose  pulmonaire 
(Louis,  .\m)ral)  ; 5*  de.»  tulmrcule.»  ulcéré»  du  lannx; 
6*  do  corps  étrangers  fixé.»  dan»  le  laiTnx. 

La  lanngite  clironiqiie  ulcéreuse  avec  umaigrissement 
dc.s  malades  donnent  lieu  à une  consomption  qui  mérite  le 
nom  de  phthisie  laryngée  (Lhériticr). 

Si  la  phthisie  iuborculeu.»e  pulmonaire  se  complique 
souvent  de  laryngite  ulcéreuse  chronique  occasionnée  par 
le  passage  des  crachat.»  purulents  du  poumon,  il  n’est  pa< 
rare  de  voir  une  laryngite  ulcéreu.se  chronique  pro4lutre 
lardivcnient  la  tuberculose  pulmonaira  (Borsieri,  Portai). 

Bans  la  phthisie  laryngée,  on  voit  de  temps  à autre  et  à 
litre  d'exception  des  malades  qui  rejettent  avec  rexpeclo- 
ralion  des  fragments  de  cartilage  nécrosé». 

Avec  le  laryngoscope  (V.  ce  mot)  on  peut  voir  dans  la 
profondeur  du  larynx  cl  cooslaUr  que  l'aphonie  tient  à 
une  ulcération  des  cordes  vocale»  ou  à une  carie  des  carti- 
lages plutèt  qu'il  un  polype  ou  à une  tumeur  du  larynx. 

Un  accès  de  suffocation  survenant  tout  h coup  dans  la 
laryngite  chronique  indique  une  mort  prochaine,  si  l’on  ne 
remédie  pas  à Tœdème  de  ta  glotte  qui  en  est  la  cause. 

En  prt'’sence  d'un  maliide  qui  présente  une  laryngite 
chronique,  et  chez  lequel  on  soiqi^onne  l’existence  d'ulré- 
ration  delà  nmqiieuse  laryngée,  de  suppuration  sous-mu- 
queuse,  de  de.»lruclion  des  ligament»  et  des  miisrles,  de 
carie  et  de  nécrose  des  cartilages,  il  faut  rechercher  si 
cos  désordres  anatomiques  sont  la  conséquence  d'une  in- 
fiammalinn  antérieure  pure  et  simple,  mai»  négligée  ou 
méconnue,  s'ils  sont  dus  à la  présence  d'une  diathèse 
.syphilitique,  nu  enfin  s'il  faut  le»  rapporter  A la  diathè.se 
scrofuleu.»e,  latente  ou  déjà  déclarée  en  quelque  point  de 
l'organisme. 

ThértipeuiOpte.  — Dans  la  phthisie  lary  ngée,  les  ma- 
lades doivent  vivre  A la  chambre,  dan»  une  atmosphère 
égale  cl  douce,  éloignée  du  froid  et  de  la  trop  grande  rha- 
leur,  environ  16“  centigrades,  ou  si  les  malades  sont  li- 
bres de  le  faire,  ils  devront  séjourner  dans  le  .Midi,  afin  de 
ii'nvoir  pas  à subir  la  longueur  de»  hivers  de  nos  pays  du 
Nord,  lis  ne  doivent  parler  qu’à  voix  ha»se  ou  même  ne 
pas  parler  du  tout  et  correspondra  A l'aide  de  l’écriture 
sur  papier  ou  sur  ardoi»«*  avec  le  monde  extérieur. 

Quand  la  phthisie  lary  ngée  coïncide  avec  uuu  affection 
syphilitique,  récente  ou  ancienne,  il  faut  commencer  par 
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les  anlivi^m'riens,  d'alwnl  par  les  mercuriaiix,  le  protolo- 
diire  de  mercuro,  5 ou  10  ceuligrummes  par  jour,  el 
(•usuite,  si  Toii  échoue,  par  les  imliques  cl  surtout  par 
rioihire  do  poU<>siiun,  1 à 5 gammes  par  jour,  dans  de 
l’eau  sucrée. 

Dans  la  phthisie  laryngée,  on  se  trouve  généralement 
hion  de»  friclioii«i  loraies  avec  l'onguent  mercuriel,  une 
fois  par  jour,  à 5 grammes  seulement  et  par  la  bourbe  des 
pilule»  de  Sédillot  dont  voici  la  fonmde  ; 

Pnoimn>l«  Joiitik 3 er«nim<>». 

}>•«•»«  n>Mi«innl S ni. 

l'utMlrf  <l<f  1 i'i. 

Mêler,  cl  faites  des  pilules  de  20  centigrammes,  deux 
pilule»  par  jour  durant  deux  mois,  ce  qui  n’emj>éctie  pas 
d'employer  *iimullun»*meul  les  moyens  topiques  de  ralTection 
locale  du  lai^nx,  qu’on  emploie  dans  les  lanngites  chro- 
niques ulcéreuses  de  nnlui*e  différente. 

Kn  inétue  temps  que  dans  la  phthisie  larxngce  les  ma* 
litdes  font  plusieurs  fois  par  jour  des  fumigations  émol- 
lientes dans  le  larynx  et  des  aspirations  continuelles  de  gou- 
ilron,  h l’aide  d'un  tube  de  roseau  ou  de  haniluxu,  on  doit 
employer  à litre  de  réx*ulsifs  cutanés  rbuile  de  crolon  li- 
gliura  en  friction»,  matin  et  soir,  à la  dose  de  quelques 
gouttes  sur  un  moR'cau  de  tiauellc.  — Au  bout  de  deux 
jours,  des  vésicules  se  développent  et  se  remplissent  de 
séro-pu».  On  cesse  alors  les  frictions,  et  Téruption  sèche  et 
disparaît.  Il  faut  recommencer  ainsi  à plusieurs  reprise». 

— I.a  seule  précaution  qu’il  y ait  à prendre,  c’est  de  ne 
pas  respirer  de  trop  près  l’huile  de  croton,  et  de  garantir 
un  peu  la  figure  du  malade  potir  éviter  une  étendue  trop 
grande  de  l'action  vésicanle. 

I.cs  frictions  n*vulsives  peuvent  être  faites  également 
avec  de  In  pommade  siibiée  : 

Tartri»  tlil4*.  4 cramme*. 

ii  i'I. 

Mêlez. 

Il  faut  faire  ces  frictions  malin  et  soir  et  les  cesser  quand 
le»  boutons  qu’elles  doivent  faire  venir  sont  bien  dévelop- 
pés, mais  sans  attendre  cejxcndanl  que  ces  pustule»  soient 
trop  volumineuses,  afin  d'éviter  la  violence  de  i’inflamma- 
lion. 

On  emploiera  aussi  très-utilement  les  applications  quoti- 
diennes do  teinture  d’iode,  ou  le»  vésicaloirt's  volants,  fré- 
quemment réjM'tés,  sur  les  côtés  du  larynx,  ou  le  vésica- 
toire permanent  entretenu  sur  le  même  [«)int,  à l’aido  de» 
pommade»  épispasliquos,  ou  encore  le  vésicatoire  et  lo  sé- 
ton à la  nuque.  Tous  ces  moyen»  oirronl  des  avantage»  qui 
compensent  tous  leurs  inconvénients  de  gêne  et  de  dou- 
leur. 

l'n  moyeu  très-énergique  contre  les  progrès  de  la  phthi- 
sie laryngée,  c’csl  rappiication,sur  les  côtés  du  larynx,  de 
petits  moxas  volant»  faits  avec  un  centimètre  carré  d’ama- 
dou qu’on  hrôle  sur  la  peau  du  cou.  Il  en  résulte  une  dou- 
leur vive,  une  n'vulsion  ext4*me  considérable,  l'eschaie 
tombe  rapidement,  et  un  pausemenl  sioqde  fait  cicatriser 
la  plaie.  On  peut  mettre  ainsi  successivement  quinze  à 
vingt  de  ces  moxas  par  deux  à la  fois  sans  crainte  de  pro- 
duire d'accident.  Toutefois  il  faut  éviter  de  dépasser  le  bord  i 
externe  du  cartilage  thyroïde,  afin  de  ne  pas  opérer  nu  ni-  ^ 
veau  de  l'artère  carotide. 

Dans  la  phthisie  laryngée,  les  malades  peuvent  être  sou- 
mis k des  fumigations  de  goudron  0,  de  résine  0.  de  ta- 
bac [3i  de  chlore  (3.  d'iode  Q.  d’éther  simple  ou  d'éllier 
cicnlé,  mais  toute»  ces  médicallons  sont  loin  d’ètre  sanc- 
tionnées par  l’expérience,  et  quelques-unes  entre  autre» 
Hont  foi't  excitantes  et  nuisibles. 

Ou  a K‘ushi  à faire  |H*nélrpr  directement  de»  poudres  ac- 


tives dan»  rinlérieur  même  du  larynx  malade,  dans  Tespé- 
nince  de  modifier  la  vitalité  de  la  mmpjeiiM’,  et  de  cica- 
triser les  ulcérations  ou  les  plaies  des  cartilages.  Ces  poudres 
sont  placée',  dans  un  tube  de  verre  que  le  malade  porte 
lui-même  dans  le  fond  de  la  bouche  en  le  tenant  avec  les 
lèvres,  alors  il  aspire  fortement  et  bnis(jueincnl  ; la  colonne 
d'air  qui  pass<j  dan»  le  tube  pour  arriver  dans  le  larynx  en- 
irafne  lu  poiidre  avec  elle  et  rüjM'i'uliun  e>l  accomplie.  Klle 
détermine  une  vive  douleur,  d<*  violent»  efforts  de  toux  qu’il 
faut  modérer  autant  que  possible,  afin  de  ne  pas  laisser  n»- 
jeU'r  au  dehors  les  substances  si  utilement  introduites. 

Ia's  substances  ainsi  employées  sout  toutes  astringentes 
ou  caustiques,  aus»i  ne  le«  emploie  l-on  que  ruiiig(‘es  par 
une  poudre  inerte,  de  la  poudre  de  sucre  par  exemple. 

On  a employé  I'o/hw,  10  grammes  avec  100  grunmies  de 
»ucre;  — Va&tatc  de,  p/om6,  1 gramme  avec  /|0  gramme» 
de  sucre;  le  sulfnte  de  ruine ei  Icsuffute  dv  zmr,  ù 1 gr. 
pour  30  gramme»  de  sucre,  -—  le  uitnttr  d'argrut  enfin,  à 
la  dose  de  1 gramme  pour  30  à 60  grammes  de  sucre. 

Comme  la  douleur  de  ces  insufflations  les  rend  souvent 
impraticables,  on  a imaginé  de  les  remplacer  p.ir  des  in~ 
sdHiitioux  Hguides  de  nitmte  d'argent,  à 20  centigrammes 
pour  30  grammes  d’eau  distillée.  Iæ  médecin  prend  une 
haleine  qu’il  recourbe  par  la  chaleur  ù 3 centimètresde  son 
extrémité,  qu'on  amincit  r(»nvenahlemenl  et  qu'on  enduit 
de  cire  à cacheter.  On  a,  d’autre  part,  une  petite  éponge 
fendue  prête  à recevoir  le  bout  de  la  baleine.  Alors,  lais- 
sant fondre  la  cire  à la  lampe,  on  approche  immédiatement 
l'éponge  pour  coiffer  ce  morceau  de  la  baloînc  couverte  de 
cire  fondue,  on  serre  avec  les  doigts  de  manière  à éUihlir 
un  contaet  parfait.  Ou  taille  ensuite  avec  des  ciseaux  de 
manière  que  l’éponge  mouillée  iiil  le  volum**  d une  grosse 
noi.'elle.  I/instrumen(  c»l  achevé.  Il  vaut  mieux  le  faire 
ainsi  que  d’alticher  l’éponge  avec  un  fil  dont  on  n’est  ja- 
mais sftr,  qui  peut  lécher  mal  à propos,  et  laisser  toml>er 
un  corps  étranger  sur  le  larynx  uu  moment  oô  il  est  déjà 
fort  malade. 

fàîl  instniment  ayant  été  irem^té  dans  la  solution  caus- 
tique, on  le  porte  dans  l'arrière-gorge,  après  avoir  abaissé 
la  langue;  on  le  ramène  en  avant  en  redressant  l'épiglotte, 
un  presse  sur  l’ouverture  du  larynx  et  quelques  goutte»  du 
liquide  tombent  dans  son  intérieur,  ce  qu'il  est  facile  d'ap- 
précier par  la  toux  et  la  suffocation  qui  manifestent. 

On  répète  ainsi  l’opération  tou.»  les  deux  ou  trois  joui*s, 
ju»<}u’au  moment  de  la  guérison  ou  jusqu’à  l’instant  d'une 
aggravation  de  »ymplônics  qui  prouvent  le  mauvais  effet  du 
remède  employé. 

A rinlérieur,  dans  la  laryngite  chronique,  on  peut  em- 
ployer la  feuiile  d'olirier,  car  chez  un  malade  dont  la  vieille 
laryngite  s’accompagnait  d’aphonie  et  d'une  grande  gêne 
de  la  déghilition,  rien  n’avail  pu  modifier  l’élut  du  larynx; 
il  était  trés-souffranl  et  tellement  enroué  que  c’est  à peine 
si  on  l'entendait,  il  mâcha  une  jKiignée  de  feuilles  d'olivier 
et  les  avala.  Au  bout  de  très-peu  de  temps  la  voix  s'était 
éclaircie  et  la  déglutition  se  faisait  mieux.  On  recommença 
la  même  opération  trais  fuis,  et,  le  lendemain  matin,  il  se 
trouvait  entièrement  guéri.  {El  Genio  mcd.  qufnirgieo.) 

CIjcz  les  sujets  scrofuleux  alleinls  de  phthisie  luryngéK*, 
il  faut,  outre  rcs  moyens,  conseiller  l’emploi  des  sulfureux, 
un  quart  de  verre  dVcjtu>ô(«mif.’s  ou  d’crtM  d'Eughien  cliaque 
malin  dan»  un  quart  de  verre  de  lait  ; des  haina  aulfHreur 
Murent  réjie/és,  et,  si  la  condition  des  malades  le 
permet,  les  envoyer  aux  Eutix-Rouncs,  aux  eaux  de  Cau- 
terets,  de  îuichon,  d'Enghion.  de  IMerrefonds,  de  Sainl- 
üonoré,  etc. 

Ouaiid  le»  malades  atteints  de  phthisie  laryngée  sont  exci- 
, tables,  toussent  beaucoup  et  souffrent  du  larynx,  il  faut 
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faire  fumer  ir(fU  foii  par  jour  une  pipe  chargée  de  datura 
.«/mmo/imm,  on  doonrr  à l'intérieur  leg  préparations  nareo- 
tiques  tirées  des  solauées  vireuses,  telles  que  l'fieo/uY»  la 
Mfadone,  In  jusquiamc  ’ ou  prises  dans  les  opiacés,  tels 
que  le  laudanum^  la  mo»7«Ai/<e,  la  cwiHne  ou  le  simple  ej^- 
trait  d'opium. 

Au  terme  de  la  phthisie  laryntfi'^e,  lorsque  rien  n'a  pu  en 
aiTéler  la  marche,  se  trouve  la  sufTocation  avec  son  épou- 
vantable cortège  et  la  mort  on  quelques  minutes,  si  l’on 
n‘est  pas  là  pour  faire  la  ti'achéolomie  (LUfraoc,  Sesticr). 
ljuelie  que  soit  la  nature  de  lu  lamigilc,  il  faut  l'employer  ; 
on  prolonge  ainsi  la  vie  de  un  ou  de  plusieurs  mois;  quel- 
quefois, si  la  nature  de  la  maiiidie  est  bonne,  on  sauve  tout 
à fait  le  malade.  O'tle  op<*rnlion  «loit  être  faite  dés  qu'il  y 
a suffocation  ou  anesthésie,  et  elle  présente  encore  cet  avan- 
lago,  qu'elle  permet  de  porter  directement  les  topiques  dans 
le  lannx,  de  manière  à favoriser  doiildcmcnt  la  guérison 
de  la  maladie. 

f Arj’Bgile  •irldnleaHr,  OU  Cronp  Hpasnioillque, 
OU  Faux  croup.  Ka  laryngite  stridiileuse,  maladie  en  ap- 
parence voisine  du  croup  par  Tuge  des  sujets  où  elle  se 
montre,  et  par  les  accès  de  suffocaliou  qui  In  caractérisent, 
n'est  qu'une  névrose  du  larjnx  grelTéc  sur  une  larxngile 
aigue. 

l'n  accès  de  sulTocation  apparaissant  d'emblée,  sans  pin'*- 
tiomènes  précurseurs,  chez  un  jeune  enfant  endormi  et 
bien  portant,  accompagné  de  toux  sonore,  avec  consen’ation 
de  la  voix,  également  sonore^  et  non  rroupale,  disparaissant 
eu  quelques  minutes  ou  en  quelques  heures,  cnraclérisc  le 
faux  croup  ou  laryngite  slriduleuse. 

l.a  laryngite  siridnieuse  est  quelquefois  symplom  que 
de  la  compression  des  nerfs  laryngés  par  le  thymus  (ce 
qu'on  a désigné  sous  le  nom  d'asthme  thymique),  ou  par 
les  gai^lions  cervicaux  et  bronchiqtirs  hypnii*opliiés;  — de 
l'inliammation  chronique  du  cerveau  ou  de  la  poi  tion  cer- 
vicale de  la  moelle  ; de  la  compression  du  cervelet  par  suite 
d'un  ramoUis.scment  rachitique  de  l'occipital. 

Le  faux  croup  se  manifeste  ordinairement  chez  des  en- 
fants qui,  ayant  eu  froid,  ont  un  simple  enrouement,  peut- 
être  un  commencement  de  bi*onehite,  mais  ne  sont  pas  en- 
core réellement  malades. 

Le  faux  croup  se  termine  hahituellement  par  une  brou- 
rliilc  aiguë. 

Théraiientigue.  — Hans  la  laryngite  striduleiise  simple, 
il  faut  prescrire  des  remèdes  mltnaids  et  a/dispasmodi- 
ffueSy  administrés  en  potion  ou  en  lavement,  des  juleps 
gommeuj!  élhêrés,  et  renfermant  une  petite  quantité  de 
teinture  de  musc  ou  d’ruirttd  de  valériane,  des  lavements 
de  valériane  ou  d'asa  fœtida  (2.5  à .50  ccntigniinnies  de  ces 
substances  pour  150  grammes  d'eau)  ; des  excitants  cuta- 
nés, tels  que  les  pédiluves  irritants  ou  des  sinapismes  à lu 
moutarde  ; mais  les  vésicatoires  sont  entièrement  iiiulile.s 
à employer. 

Le  meilleur  des  remèdes  dans  la  laryngite  slriduleuse, 
celui  par  lequel  il  faut  débuter,  consiste  dans  l'ndministm- 
lioii  d’un  lytmt/i/,  ripèmcuanlia  de  préférence,  à la  dose 
de  30  ou  UO  centigrammes  dans  du  sirop,  pour  les  jeunes 
enfants. 

Le  faux  croup  nécessite  rarement  l'emploi  de  la  .«aignée 
locale  ou  générale.  La  perte  do  sang  est  inutile,  sauf  les 
cas  de  complications  inflammatoires  des  bronches  cl  du 
poumon.  Elle  est  même  nuisible  ; et  si  cette  déperdition  n'a 
point  pour  résultat  la  prolongation  de  l'accès,  elle  Jette  les 
enfants  dans  un  état  de  faiblesse  qui  les  rend  malades  pour 
plusieurs  joui's. 


Lar^nclle  fledémntmite  V.  GU)TTE  {(Edème  de  la). 
LARIK^OM-'OPE.  Iiisiniment  imaginé  dans  ce  siècle, 
au  moyen  duquel  (m  peut  examiner  l'épigloUe,  les  cordes 
vocales  et  la  muqueuse  du  larynx,  de  façon  à savoir  s’il  y 
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Fig.  370.  — Miroir*  lârjugowopiijfiM  ipwlnwgntair#»  rl  U**»gMior*. 

existe  des  ulcénilions,  des  végétations,  de  l'miléme,  un 
corps  l'iiiinger  ou  im  irlri-cissfnii'nl  du  larynx (Cjennak). 


Fie,  — 080.  LârvngnM'npo  lixod^  Mnnrn  (KUMlèlo  *'*fl*planl  S nne 
— i:,  Lratitirt  rauTergMtr). 

On  aui'a  une  I»onne  idée  des  services  que  peut  rendre  le 
laryngoscope  à la  thérapeutique , quand  on  saura  qu'à 
l'aide  de  cet  instrument  on  peut  guider  une  pince  dans  le 
larynx  et  enlever  un  polypt*  qui  en  gênait  les  fonctions. 
V.  IjtRYNCOSCOPiE. 
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J Ik.  :i81.  — P •••t.on  Ar  i-u  mi  Uryu'. 
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F.f,  3H8.  — P..*ili«o  ■!«  utirwc  nn«»‘  J'«  Ury»*  Min. 
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L.4IIYKCOH<'OriK(|j»l<m.  Ttm  li,  Creinïak,  .Muut-<k;. 
Pour  exnmitit'r  hi  larynx,  un  miroir  êUuit  lixô  à la  lélu  du 
mêtirriii  ^(Izrrmuk)  ou  irmi  enirr  \e»  dents,  rcnèle  lu  In- 
inière  d'une  lampe  sur  lu  face  du  timiadc*  placé  en  face  du 
4'hinirgieii.  I.a  bouche  du  patient  est  ouverte  ; les  rayons 
lumineux  reflètes  sont  pmjetés  dau>  la  houi  lie.  Un  miroir 
niétallit]ue  ou  de  t'erre,  ovale  ou  t|uadraii^iilaire,  monté 
sur  une  tige  et  recourbé  n angle  obtus,  ù son  union  avec 
le  miroir  (fig.  379J  légèrement  chaulfé  dans  de  l'eau  tiède 
ou  à la  flamme  de  la  Lampe,  est  introiluit  dans  la  boiirhe 
et  appliqué  contre  le  voile  du  palais  qui  est  re|toussé  en 
haut  ; en  môme  temps  on  lire  la  langue  prise  entre  les 
doigts  par*dessus  une  coinpi'esse.  On  se  rappellera  qu'un  ne 
n'poiiss4‘ra  jamais  assez  loin  en  haut  le  voile  du  palais. 

Avant  de  pruticpier  l'exploration,  il  est  bon  d'habituer, 
par  des  rontacls  .successifs  avec  le  miroir,  le  voile  du  palais 
a la  nwnoMivre  exploratrice.  .MaiN  si  le  voile  du  palai.s  reste 
irritable,  il  faut  le  rendre  iiiMUisiblc  au  moyen  du  bromure 
de  potassium  à l'intérieur,  t à !2  grammes  par  Jour,  dans 
de  l’eau  sucrée. 

Au  lieu  de  se  servir  d un  miroir  porté  sur  la  tôle,  on 
emploiera  l'appareil  .Moura.  Uet  appareil  à éclairée  fixe 
est  un  écran  au  centre  duquel  se  trouve  une  lentille  bicon- 
vexe (fig.  380). 

Un  rayon  de  lumière  traversant  la  lentille  éclaire  le  fond 
de  la  gorge,  et  l’explorateur  est  libn*  de  S4*s  mouvciiienl!*  ; 
on  se  place  à droite  ou  à gauche  de  la  lampe. 


Fif.  3^.  — I.ftryn;m*cnfi«  «U  |)•l•LH•r)i■■lU.'. 

Si  l'on  peut  avoir  à sa  disposition  un  local  qu'on  (runs* 
forme  en  une  chambre  obscure,  les  miroirs  réflecteurs  sont 
inutiles,  un  faisceau  de  lumière  solaire  ctmduil  dans  la 
chambre  par  un  hèlioslat  est  suflisani  jwir  éclairer  l'arritTC- 
gorge  [Cusco). 

Avant  d'explorer  un  larynx  malade,  il  n'e.vl  pas  mutile 
d'avoir  exploré  des  lary  nx  sains  |H»ur  en  connaître  la  dis- 
position normale  (lig.  382). 

Il  y a des  laryngoscopes  .se  mantriivmnl  d'une  seule 
main  et  dis|x>sés  comme  un  s|H*’culum. 

On  a inventé  un  spéculum  monté  sur  une  pince  dil:il.i- 
Irice,  à deux  branches (Ihibinglon).  Ilelabortielle  a imaginé 
un  spéculum  à deux  valves,  dont  la  supérieure  est  munie 
d'un  miroir  laryngoscopiqiie  (fig.  .383).  Pour  se  servir  de 
cet  inslrtimenl,  on  le  chuiifTe  et  ou  l'introduit  d’un  S4mi1  coup 
Justpi'au  fond  de  la  gorge.  Pour  bien  voir  avec  cet  instru* 
ment  il  faut  le  tenir  horizontal,  et  ne  pas  le  pousser  jus«pie 
sur  la  paroi  postérieure  du  pharynx. 

LARV^VCiOTMlE.  La  Imngotomie  est  faite  comme 


opération  pjvliuiinaire  pour  enlever  les  polypes  du  larynx 
<V.  P(*LYl'ES  DU  L.tnVN\),el  c'est  la  laryngotomie  sous-ltyoï- 
diemie  qui  doit  être  pratiquée.  Elle  est  faite  pour  plarei' 
une  ennuie  A demeure  dans  certains  ras  de  rétrécissement 
des  voies  aériennes  et  dans  les  maladies  inflammatoires  du 
lary  nx,  longues  à guérir. 

f.a  laryiigolontie,  pour  exiraire  les  corps  étrangers,  no 
doit  être  fuite  que  quand  les  corps  étrangers  sont  évidein- 
meul  arrêtés  dans  la  portion  sus-glottique  du  lannx  et  dans 
se.H  venlricuh  s. 

Une  incision  de  (1  à K centimètres  étant  faite  sur  la  par- 
tie médiane,  et  dont  le  milieu  correspond  à l'union  du  car- 
tibige  thyroïde*  et  du  cartilage  cricoïde,  ou  met  à nu  les 
cartilagj*s  au-dessus  du  iKalicule  du  corps  thyroïde  ; on 
roufH*  en  travers  la  membrane  crico-lhyroîdienne,  et  si 
l’artén?  cricoïdienne  est  blessée,  on  la  toi-d  ou  on  la  lie 
(Vicq  d'Azyr,  Houx),  ou  bien  on  attire  la  membrane  crico- 
ibyroïdiennc  en  bas  avec  l’artère.  Un  fort  bistouri  ou  de* 
ciseaux  sont  engagés  à travers  une  ouverture  faite  à cette 
membrane,  et  l'on  divise  de  bas  en  haut  le  cartilage 
thyroïde  (llesaull),  ou  bien  on  divise  le  cartilage  rri- 
coïde  (lloycr;,  et  mieux  qtie  tous  les  auti*es  procédés,  on 
enlève  une  ]HM  tioii  de  re  cartilage,  de  8 millimcti'es  de  lar- 
geur, avec  des  ciseaux  courbes  (Nélalon).  Une  canule  est 
ensuite  inlrodiiile. 

Lorsque  les  canules  .*oiit  destinées  à être  changée.s,  on 
se  servira  de  caiiub's  doubles  dont  l'externe  est  taillée  en 
biseau  aux  dépens  de  sa  face  latérale  ; elle  peut 
être  iiilroduile  sans  dilatateur  (iNélaton).  I.a 
canule  interne  est  coupée  par  une  section  droite, 
l^s  canule.s  articulées  à bascule  devront  être 
préférées  aux  canules  immobiles  sur  la  plaque. 

Pour  faire  la  luiyngutomie  sous-hyoïdienne, 
faiix!  éiendiT  la  tète,  incision  de  à 5 cnnli- 
mètres  imniédiiUement  au-dessous  du  point  cor- 
respondani  au  corps  de  l’oR  hyoïde,  diviser  le 
|>cmich;r,  l'aiMmévrose,  les  muscles  sterno-hvoF- 
diens,  inciser  lentement  la  membrane  thyroïdienne 
et  ses  libres  qui  vont  à l’épigloUe  ; la  muqueuse 
du  larynx,  qui  fuit  saillie  A droite  et  à gauche 
de  l'épiglotte  à chaque  expiration,  indique  que 
l'üii  e.st  arrivé  *ur  le  lannx.  Incision  avec  la  pince 
et  les  ciseaux  ou  le  bistouri.  L'épigloUe  qui  vient 
faire  saillie  dans  la  plaie  est  attirée  par  une  éri- 
gne  et  le  larynx  est  amené  sous  les  yeux  du  chirurgien, 
qui  opère  à son  aise  un  polype,  ou  va  chercher  un  corps 
étranger. 

l.ASY\X  (lluL’U  liKs  du).  L'ingestion  de  liquides  trop 
rliuud.s  ou  l'aspiration  de  vapeurs  ù une  température  éle- 
vée déterminent  la  briïlure  du  larynx,  lésion  qui  se  révéle 
par  une  douleur  de  rarriére-gorge,  de  la  gène  de  la  res- 
piration et  de  la  déglutition,  et  par  de  l'aphonie. 

I.'cxisteiiced'ampuiiiesduns  la  bouche  coTneidi*  quelque- 
fois avec  les  symptômes  d’une  hnlUire  du  larynx. 

Les  brèUires  du  larynx  existent  assez  souvent  avec  les 
brfliures  de  la  face  produites  par  des  nammes  et  de  la  va- 
peur. Quelquefois,  <‘U  môme  temps  qu’il  y a hrôlure  du 
larynx,  il  y a brûlure  des  bronches  cl  môme  des  vésicules 
pulmonaires,  rc  qui  se  traduit  par  nue  as|diyxic  immédiate 
ou  très-rapide. 

Une  lanngitp  «edémaleiise  est  la  suite  habituelle  des 
brûlures  du  larynx. 

Les  personnes  qui  ont  l'habitude  de  faire  boire  les  petits 
enfants  au  goulot  (^'iinc  théière  remplie  de  tisane  chaude, 
d'une  température  inconnue,  biiilent  quelquefois  cruelle- 
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tncnl  le  hiiTnx  ni  l’arrièrc-bouclii-,  de  façon  à occasionner 
des  accidcnls  imniédials  d’asphyxie. 

— (ihez  le.s  adultes,  on  fera  boire  de 
l’eau  froide  à petites  gorgées  et  souvent.  S’il  y a une  laryn- 
gite, calomel  à dose  fractionnée,  sangsiuîs  sur  la  région  du 
larvnx,  déchirer  avec  l’ongle  les  replis  aryteno-épiglotti- 
ques  luiuéliés(V.  L.\nvNc.iTE  (EI)Ém.\tki:se  et  (Kdéme  de  l..\ 
(îi.otte).  I.a  trachéotomie  sera  faite  en  cas  d asphyxie,  et 
l’on  retirera  la  canule  le  plus  tôt  possible.  Six  à huit  jours 
sufliseut  pour  la  guérison  de  la  laryngite  qui  suit  une  hnV 
lure. 

Chez  les  enfants,  quand  la  brûlure  du  larynx  a o(xa- 
sionné  le  gonflement  de  la  muqueuse,  donnant  lieu  a la 
fvanose  et  à l’anesthésie,  il  faut  praticiuer  la  tracliéotomie. 

Lnrfiix  (I‘l..\lE.s  m].  Les  tentatives  de  suicide  par  la 
section  du  cou  \ des  plaies  par  armes  à feu  ; des  plaies 
accidentelles  et  des  fractures  intéressent  le  larynx,  eu  ou- 
vrant, soit  la  membrane  thyro-hyoïdieune,  soit  le  cartilage 
thyroïde. 

Les  plaies  du  larvnx  sont  quelquefois  compliquées  de 
fracture,  d’autres  fois  ce  sont  les  fragments  de  cartilages 
fracturés  qui  percent  la  membrane  de  dehors  en  dedunt 
V.  FiuoTunE. 

L’emphysème  et  la  dyspné»*  sont  les  phénomènes  habi- 
tuels des  plaies  du  larynx.  On  peut,  dans  certains  cas, 
voir  le  larynx  à découvert  et  le  diagnostic,  daus  ces  con- 
ditions, est  fait  par  la  simple  inspection  de  lu  plaie.  La 
hauteur  ii  laquelle  siège  la  plaie  du  cou  et  I emphysèinc 
révèlent  les  plaies  peu  étendues. 
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cannelle  et  girofle,  h grammes  de  chaque,  macérés  dans 
300  grammes  de  vin  de  .Malaga  ; 

2®  le  Imuhtnuut  /tonssoiM,  ou  ri/j  </  opium,  dont 
vingt  gouttes  renferment  10  centigrammes  d’extrait 
d’opium.  Il  s’obtient  en  faisant  fermenter  de  l’opium,  du 
miel  et  de  la  levûre  de  bière  dans  l’eau  qu’on  distdlc  a 
trois  reprises  difl'érentes. 

L.%LBIEB-€KB1SE  01  LAEBIEB-.IMAXOES.  Ar- 
brisseau de  la  famille  des  rosacées,  dont  les  feuilles  ren- 
ferment beaucoup  d’acide  cyanhydrique  et  eu  quantité 
variable,  ce  qui  rend  leur  emploi  culinaire  dangereux. 

Il  renferme  une  huile  essentielle  très-active  qui  a une 
forte  odeur  d’amandes  amères  et  dont  riidmlation  étourdit 
violemment.  Ses  propriétés  sont  très-sédatives  et  à trop 
haute  dose  elles  sont  toxiques.  Cette  huile  produit  des 
vertiges,  de  la  titubation,  de  la  cyanose  par  arrêt  de  la 
respiration,  des  convulsions  et  la  mort. 

On  en  tire  de  Venu  <listillée  de  tuurier-rerise,  qu’on 
administre  en  potion  à la  dose  de  2 à 30  grammes  contre 
la  toux  de  la  bronchite  chronique  et  de  la  phtliisieH.  C’est 
un  médicament  inégal  et  dangereux.  Eu  lotion,  I eau  de 
laurier-cerise  sert  aussi  contre  les  douleurs  du  cancer  Ltl 
et  contre  le  prurit  de  la  peau  ou  des  parties  géniules.  Je 
le  donne  souvent  mélangé  à l’eau  d un  baiu  a la  dose  de 
2.30  grammes  dans  les  alîectious  ncHi'euses. 

E.%l'BIEK  rOMItlEK  Arbre  de  la  famille  des  laiiri- 
nèes,  dont  les  feuilles  et  le  bois  servent  à préparer  l'huile 


Ki^.  381.  — B«ud«gc  itc*  |il•ir^  <1«  l«.vnx  mniDl«n«iil  le  cou  llêelii. 

ThéruiKHlûpte.  — Héunir  la  plaie  parla  suture  eu  em- 
brassant avec  le  fd  les  parties  profondes,  tenir  la  tète  dans 
la  flexion  forcée  avec,  un  bandage  formé  par  deux  serviettes 
pliées  en  cravate  (lig.  38/i). 

Nourrir  le  malade  avec  la  sonde  œsophagienne;  sangsues 
aux  premières  menaces  de  laryngite,  trachéotomie  s’il  y a 
suiïocation  croissante. 

I.AEDAXEM.  Préparation  fonnéc  de  vin,  d’alcool, 
d’opium  et  de  quelques  autres  substances.  Il  y en  a deux 
espèces  ; 

1®  le  laudanum  de  Sydenham,  dont  vingt  gouttes  ren- 
ferment 5 centigrammes  d’extrait  d’opium,  et  qui  est 
formé  d’opium,  60  grammes  ; de  safran,  2 grammes;  de 


Hig.  38S.  — Lniiricr  couiuiuu. 

de  laurier  et  l’o«!/Hfw<  de  laurier,  «luon  emploie  comme 
stimulant  dans  le  rhumatisme  [+]. 

Il  est  peu  employé  à l’intérieur  comme  médicament. 
Toutefois,  à titre  de  stomachique,  de  nerviii  et  de  sudo- 
rilique,  on  donne  quelquefois  l'infusion,  h grammes  par 
litre  d’eau;  l'huile  rolaUle  une  ou  deux  gouttes  en  potion. 
— Le  laurier  fait  partie  de  l’orviétan,  de  l’eau  thériacale, 
du  baume  de  Kioraventi,  etc. 

LAI'BIEB-BOSE.  Plante  de  la  famille  des  apocynées, 
dont  les  feuilles  infusées  «lans  l’eau  ont  été  employées  con- 
tre la  gale  H- 

LAVAL  (Isère).  Eau  sulfureuse  à 2l«,  jwu  connue. 
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roMMI'MB  011  SPH-.  l'ianir  de  lu  faluille 
des  Isibioci),  dont  le^  ncuosoiil  lrès-*utîli>  aux  (>^irfuiiicur» 


f'ijr,  IW»>.  — I.ATan«i«. 


comme  aromate  et  dotil  la  mêdcciDC  relire  une  huile 
dite  utile  en  frictions  contre  )a  paralysie 

Il  y a au^^i  la  of/idunlt  qui  jouit  des  iiiêines 

proprii^tés,  niais  plus  faibles. 

(Gei's),  Eau  minérale  bicarbonatée,  cal- 
cique, gazeuse,  à 19",  employée  contre  le^  dys|M*psies  et 
les  afTeclions  chroniques  des  voies  digestives. 

LAVEMEVr.  Lc‘h  lavements  sont  des  injections  d>’cau 
simple  ou  médicanienteuso  dans  le  rectum  et  dans  le  gros 
intestin  jusqu'à  la  valvule  cxcalc.  On  les  emploie  pour  dés- 
obstruer l'inleslin  des  matières  qu’il  renferme,  pour  toni- 
fier cet  organe  affaibli  et  peu  conti-actile,  enfin  pour  faire 
absorber  des  remèdes  qu'on  ne  veut  pas  adiiiinislrer  par 
la  bouche,  ou  pour  nourrir  les  malades. 

Les  l'iceuind.'i  tiedrs  avec  la  décoction  dc  graine  de  lin, 
15  graniiucs  dans  1 litre  d'eau,  dc  racine  de  guimauve  cl 
de  son,  sont  des  émollients. 

Il  y a des  personnes  qui  ne  |u>uvcnt  supimrler  les  lave- 
ments, et  que  celle  opération  fait  tomber  en  syncope  ou 
en  faiblesse  pi'olougéc.  Un  lilre  d'eau  suffit  eu  général 
pour  un  laveiiienl  ; mais,  dans  quelques  cas,  on  donne  des 
lavemenU  forcés  dc  8ù  10  litres,  au  moyen  d'appamls 
spéciaux  pour  vaincre  une  invagination  intestinale  empê- 
chant le  cours  des  matières.  V.  Oi>:uslON  iNTEéTiNAi.R  et 
Invagination. 

Les  hivancfUn  d'eau  froidi'  cl  les  douches  escendaiites 
reclalc.s  froides  sont  essentiellement  toniques. 

Les  hreme/da  im'^diriimadeu.r  sc  font  avec  uu  lavement 
ordinaire,  additionné  du  remède  à introduire. 

Ils  sont  pui'gutiffi  avec  la  décoction  de  follicules  de  séné, 
30  grammes  ; ■—  avec  le  miel  de  mercuriale,  60  gram- 
mes ; — avec  le  miel  commun,  150  grammes;  — avec 
b*  sel  gris,  100  grammes;  — avec  le  sulfate  de  soude, 
lUO  grammes  ; — avec  riuiilc  de  ricin,  1 00  grammes,  etc. 

Ils  50!it  caim/iuH  avec  l'opium, ceiiligi*animcs  ; — avec 
le  laudanum  dc  Sydenham,  douze  à vingt  gouttes  ; — avec 
la  glycérine,  .50  grammes  ; — avec  la  helladone  en  extrait^ 
10  ceniigram.;  le  hromurede  potassium,  1 gram.,  etc. 

Ils  sont  aüU'itujatH  avec  la  décoction  dc  racint*  de  ra- 
tanhia  ou  avec  son  extrait,  2 grammes;  — avec  l'acétatc 
de  plomb,  — avec  le  nitrate  d'argent,  — avec  le  bismuth. 

Ils  sont  ahtnmtüires  avec  le  bouillon  et  le  lait. 

D’après  Viridet,  Tiedomann  et  Gmdin,  Steinhaïuen  il 
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faut  admettre  lu  |M)ssibilité  d'une  digestion  cœcale,  et  la 
clinique  semble  I établir  de  son  côté.  J'ai  vu  dc.s  malades 
vivre  six  semaines  par  des  lavenienU  de  boiiillon  et  sau- 
avoir  pu  introduire  aucune  espèce  de  boisson  ou  d’aliments 
dans  leur  estomac. 

Ils  sont  antUjKiHmodifiwf.  avec  la  décoction  d’armoise, 
— “ avec  1 asa  fertida  3 et  6 grammes  en  émulsion;  la 
camomille,  réllicr,  le  chloroforme,  la  morphine,  le  pavot, 
le  laudanum,  le  musc,  etc. 

Ils  sont  antiimtrvies  avec  le  caiii|tl)rc  eu  émulsion  avec 
un  jaune  d’œuf. 

Ils  sont  aidhelminthi'iucs  avec  la  mousse  dc  Corse,  avec 
lu  suie,  avec  l’ail,  avec  l’eau  mercurielle. 

Us  sont  un/i/w*riüf/ivMex  avec  la  quinine,  50  cenligrani- 
mes  dans  de  l’eau  légèrement  acidulée,  etc. 


ÎAn  emeni  de  pavot. 


T*'!*-  |)r  (lâT'kt.  . 
ICa»  iHMiilInnte. 


du  pruBui«ii. 

SOÙ  id. 


Ouvrez  les  tètes  de  pavots , rejetez  les  semences  et 
divisez  le  péricarpe  en  petites  parties,  versez  dessus 
1 eau  bouillante  ; laissez  infuser  pendant  deux  heures  et 


passez. 


On  délaye  dans  ce  lavement  16  gi'anmies  d'amidon  en 
|M)udrc,  et  I on  a le  {avohvnt  de.  pavrit  vt  d'amidon.,  ircs- 
etiiployé  dans  les  hôpitaux  pour  calmer  la  diarrijéc. 

(F.  H.  I'.) 


Lavement  taudaniii. 


IVciKlJon  de  ÇUUIMUTfl, 


fi  ili-ci^mnine*. 
dOO  israntioM. 


On  y ajoute  16  grammes  d'amidon,  et  l’on  a le  lave- 
ment  d amidon  laudanis^,  lrés*employé  pour  combattre  les 
diarriiées. 


^'Uivvmvnt  coidre  fa  diarrhée. 


«ixUutir  adra^«Bt . . . 

Ami'ltxi, .... 

Laihlatitiui  .If  Sydcnkani.  X 

bau 

F.  S.  a. 

A prendre  en  une  fois. 


I urauiaa. 

8 .d. 

8u  irontl**. 
dOO  CramiDea. 

(Hostan.) 


Litvi’moU  (firncé  camphre. 


«l’ojiiam •«...! 

J.IUO*  <(  lE-uf. , , 

bau l ’ l 

Usité  pour  combattre  les  érections 
rhagic. 


I d.  < tirratiiBi«, 
ü «rrntiriainapA. 
i>*  i. 

200  ^nuQioM. 

dans  la  blcnnor. 


Liitement  siiiiitif. 

a.  h.ll.l<,no 1 

dOy  ÿrBinines, 

Faites  dissoudre  et  adminlslror  à une  douce  tempé- 
raturc.  " 


bu  rmud  de  hidladont  rontie  l'ih-u. 


haridi'  <|f* 

Fan.  


i iri;uam<  s 
dtw  ■ M. 


Failcs  infii«icr.  On  n'a  pas  obtenu  d'effet  stupéfiant  après 
I adniiitislralion  de  ce  lavement,  qui  h suffi  |H»ur  rétablir 
complètement  un  malade.  (Stanius.) 

Lavement  un  mmr. 

M'im.  J BrainiuAi. 

Délayez  dans  un  demi-jaune  d’œuf. 


Ajoutez  : 

I)«vkU<ih  d«  Ita.  ........... 

Pour  UDlorcmcnt  ù prendre  lidde. 


dSO  «PBionis*. 
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Lurimviit  au  mtan:  et  tiu  cam^thre. 

l aa  ( siduim  '. 

* J 

n»  layeï  dans  un  jaune  d’œnf. 

Ajoutez  : 

jf  

Pour  un  iaTcment  à prendre  tiède. 

Lnitmi'itt  contre  h rosie  hmhnirr  aMominnie. 

4p  **lriinne  ri  leilille  .1  or«nsrr.  * znmm^'. 


Mêlez  arec  : 



Püur  un  laveiijcnl  à prendre  licile. 


200  i|r«aitur«. 


Lairment  «ree  ie  tahae. 


f'ruikU-»  »«^hr*  <!«  tüUtr. 

Kau  WiilUnte 

KiarlK]nr 


30  K<'«niMir>, 

&00  i<l. 

6 dcriirauimn. 


F.  s.  a.  Ce  lavement  ne  doit  jamais  être  employé  que 
dons  des  cas  bien  précis,  cor  la  dose  de  tabac  est  trop  forte 
et  peut  empoisonner.  (!’  H.  P.) 

Kn  général,  il  ne  faut  jwis  déjwsser  la  d«»>e  de  1 à 
5 graniraes. 

Boucliardal  a bien  insisté  sur  les  dangers  que  présentait 
l’administration  du  lavement  de  tabac  à 30  grammes  ; des 
enipoisonnenienls  ont  été  signalés  avec  des  doses  moindres. 
Mais  des  doses  élevées  peuvent  être  indispensables  dans 
des  cas  graves  d’iléus.  Dans  ces  cas,  cl  à cause  de  l aciiiui 
parfois  si  pernirieuse  du  tabac,  le  médecin  doit  interroger 
avec  le  plus  grand  soin  les  susceptibilités  individuelles.  La 
notion  de  la  constitution  et  du  tempérament  peut  fournir 
quelques  indices  à ce  sujet,  et  l’on  doit  craindre  de  donner 
tout  à coup  de  fortes  doses  chez  les  gens  nerveux  et  dé- 
biles. Mais  ce  qui  doit  surtout  guider,  c’est  la  connaissance 
des  accidents  idiosyncrasiques,  s’il  y en  a eu.  Hans  le  ras 
contraire,  U faut  donucr  d’abord  de  petites  et  puis  de  plus 
fortes  doses.  Il  ne  faut  pas  surtout  juger  le  tabac  ineflî- 
cacc,  parce  qu’il  n'a  juis  amené  un  residtal  satisfaisant  é 
une  faible  dose  ; ce  dérnorugemenl  précipité  i>oui  rait  être 
funeste  aux  malades. 


méiiienmeiiteax 

Parmi  les  lavements  mcdicanienteux,  les  plus  impor- 
tants sont  ; 

Lftiement  ah  alin.  Borax,  l tl  gram. ; eau  tiède,  250  grain 
Dans  la  diarrliéc. 

harement  tVnmUion.  Eau  Üwle,  125  à 250  grammes; 
poudre  d'amidon,  15  grammes.  Agitez. 

lAitement  rtiUhchniuthûine.  Eau,  /jOÜ  grammes  ; mousse 
de  Corse,  15  grammes.  Flûtes  bouillir  cl  ajoutez  liuile  de 
ricin,  AO  grammes.  Contre  les  oxyures  et  les  lombrics. 

iMvement  d'uM  f^rtida.  Asa  fu'tida,  2 à 6 grammes; 
jaune  d’muf,  n«  1.  Mêlez  et  ajoutez  à 2>Ü  grammes  d'eau 
chaude.  Dans  la  dyspnée  et  contre  les  spasmes. 

énuwurc.  Eau  chaude,  150  gram.;  bromure 
de  potassium,  U grain. 

jMoemtnt  enmphre.  Camphre,  5 grammes  ; jaune  d’eeuf, 
n*  t ; eau  tiède,  500  grammes,  (àjmlre  les  érections  de  la 
blennorrhagie  et  dans  l’ataxie  des  lièvres. 

Unemciit  de  vhhrnl . Kau  chaude,  100  gram.;  clilorul 
hydraté,  2 à A grammes. 

Livemeut  de  copahu.  t^opahu,  30  gram.;  jaune  d’œuf, 
n**  1.  Mêlez  et  ajoutez  250  grammes  d'eau  chaude.  Flans 
la  hlennoriltagie. 


Lt.ivrment  huHeujr.  Kau  rliaudc,  250  grammes;  huile 
d'olives,  60  grammes.  Comme  laxatif  dans  la  constipa- 
tion. 

IiUiemenf  ait  nitrate  d'ar*jent.  Nitrate,  15  ceniigram- 
mes  ; eau  distillée,  200  grammes.  Faites  dissoudre  et  ad- 
ministrez avec  une  seringue  de  verre  E].  Dans  la  dysen- 
terie et  l’enléro-colite. 

Livement  punjatif  Séné.  30  grammes  ; eau,  500  gr. 
Fain*  bouillir.  — Autre.  Eau  chaude,  500  grammes;  sel 
marin,  60 grammes.  — Autre.  Eau  chaude.  500 grammes; 
sulfate  de  soude,  30  grammes.  — Lavement  inirgatif  des 
iv-intrrs.  Séné,  8 grammes  ; eau  bouillante,  500  grammes. 
Laissez  infuser  et  ajoutez  poudre  de  jalap,  A grammes  ; 
diapluenix  30  grammes,  et  sirop  de  nerprun,  3Ü  grammes. 
Dans  la  colique  de  plomb. 

bircmfid  de  xulfate  de  Sulfate  de  quinine, 

I gramme.  Ajoutez  deux  à six  gouttes  d’acide  siilfurique 
et  versez  dans  150  grammes  d'eau  E).  Dans  les  fièvres 
intemiiltcntes  et  dans  les  paroxysmes  fébriles  de  la  fièvre 
Irpltotde. 

lavement  de  tannin.  Tannin,  5 grammes  ; eau  chaude, 
500  grammes.  Contre  la  diarrhée. 

bnement  t er/«i/«ye.  Semcn-contra,  25  grammes  ; eau 
bnulllaiile,  250  grammes.  l.aissez  infuser  et  administrez 
dans  les  ca.s  d’oxyures. 

L.tVüW  (sur  le  lac  de  Genève,  canton  de  Vaud).  Ean 
minérale  sulfureuse  et  gazeuse,  employée  contre  la  scro- 
fule, avec  les  bains  d’eaux  mères  chlorurées  de  Bex  El* 

1.1XATIF.  Médicament  qui  relâche  le  ventre  sans  avoir 
l’action  irritante  des  purgatifs.  Le  miel,  la  mélasse,  le  ta- 
marin. la  m:ume,  le  raisin,  le  pelil-lail,  la  casse,  les  épi- 
nards,  etc.,  sont  des  laxatifs.  t>n  les  emploie  dans  la  dys- 
pepsie par  constipation. 

I.AZARBTH,  Ql'ARAIWTAIKB  ET  l'ORROKM  NA- 
!^ITAIREN.  Les  lazarel.s  sont  des  établissements  parti- 
culiers destinés  à risolemenl  temjwraire  des  individus  ou 
! des  objets  susceptibles  de  pouvoir  transmellre  par  leur 
contact  une  maladie  co«hi{/ieM*e  ou  seulement  infeiio- 
mntagieuse.  V.  Infection  et  Contagion. 

Les  lazarets  sont  de  véritables  hépilaux  éloignés  des  ha- 
bitations, très-spacieux,  bien  aérés,  où  se  trouvent  les 
personnes  suspectes,  dont  il  faut  empêcher  les  communi- 
cations avec  le  dehors,  tout  le  temps  exigé  par  les  règle- 
ments sanitaires. 

On  donne  le  nom  de  qi«n<in/«iHe  au  temps  fixé  par  le» 
réglements  pour  isoler  les  personnes  tpie  leurs  rapports 
avec  des  individus  atteints  d’une  maladie  contagieuse 
rendent  susceptibles  de  transmellre  le  germe  de  cette  ma- 
ladie. 

l.es  quarantaines  s’imposent  aux  personnes,  aux  navire» 
cl  aux  marrhandises  qui  arrivent  d'un  endroit  où  existe 
une  maladie  contagieuse  cl  d.ins  tous  h*s  ports  ou  est  averti 
de  rélüt  sanitaire  des  bàlimenlsqui  arrivent  par  la  jiatente 
qui  leur  a été  délivrée  par  1e  consul  des  stations  maritimes 
d'où  ils  sont  sortis. 

La  patente  indique  la  nature  de  la  cargais<Mi  et  les  rap- 
ports de  cette  cargaison  ou  de  l'équipage  avec  un  foyer 
d'infection  situé  dans  le  voisinage,  de  lù  des  fnitentes 
neiteSt  quand  la  santé  de  l'équipage  est  bonne;  des  jxi- 
fc«fe*  foKcAêfs  si  l’équipage  dont  la  »anté  est  boriiii’  a fré- 
quenté des  navires  dont  l'équipage  est  resté  »ain,  et  pro- 
venant de  lieux  infectés  ; de»  jw/eufe.»  foupçwméeSy  si  lors- 
qu'on l'a  délivrée  il  y avait  dans  le  pays  une  maladie 
contagieuse  ou  libre  communication  avec  des  caravanes 
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ou  lu'ürutiatU  de  lieux  infecté»  de 

fMt/rnt€s  hruirf,  «juuiid  le  navire  arrive  d un  pays  Infecté, 
ou  qu’il  renferme  des  marchandises  provenant  d’un  pays 
où  règne  une  maladie  contagieuse. 

I.es  {|uarunlaines  sont  de  quinze  à vingl-cinij  jours  et 
plus  pour  les  patentes  nettes  ; elles  sont  de  ipiaranie  jours 
pour  les  patentes  brutes  et  celles  qu'on  impose  aux  per- 
sonnes sont  plü!»  courtes  que  celles  de'  marchandises, 
parce  qu’un  être  vivant  ne  saurait  garder  sans  eu  être  in- 
fecté le  germe  d'une  alfcctiou  contagieuse  qui,  au  con- 
traire, peut  séjourner  plus  longtemps  dans  des  matières 
organiques  privées  de  la  vie. 

La  quarantaine  des  marehamlises  se  fait  à Icire, 
dans  un  lazaret,  si  la  patente  est  nette  cl  loin  des  laza- 
rets, si  le  navire  vient  d'uii  pays  infecté  ou  s'il  a eu  des 
malades  et  des  morts  de  maladie  contagieuse  durant  la 
traversée. 

Pour  les  personnes  la  quarantaine  se  fait  à bord  ou  dans 
le  lazaret.  Si  la  paletile  est  nette  clics  peuvent  communi- 
quer avec  leurs  amis  et  leurs  parents  derrière  une  barrière 
que  surveilleul  des  gardiens  S{>éciaux  ; mais  si  la  patente 
est  brute  elles  sont  renfermées  p<-iidanl  quinze  jours  dans 
leurs  chambres.  I.**s  provisions  sont  passées  k travers  des 
grilles,  et  s’il  arrive  un  cas  de  mort  parmi  les  compagnons 
d un  voyage,  ceux  qui  survivent  recommencent  leur  qua- 
rantaine à partir  du  jour  de  la  mort  de  leur  compagnon. 

f.es  navires  font  quarantaine  dans  le  port  si  leur  patente 
est  nette,  et  loin  du  port  si  sa  provenance  ou  ses  rapports 
le  remlcnl  suspect  au  point  de  vue  sanitaire. 

Quand  les  individus  affectés  d'une  iiialadie  contagieuse 
sont  en  uumbre  considérable , et  qu’on  veut  les  isoler  pour 
empêcher  que  la  maladie  ne  se  transmette  aux  lucalîlé.s 
voisines,  ce  n’est  plus  au  moyen  de  quarantaines  ni  de  laza- 
rets qii  il  faut  agir, -c’est  par  des  vonitm»  som/«i>es  en 
fermant  d'un  cercle  d’hommes  aniiés  le  pays  où  règne  une 
maladie  contagieuse. 

Si  les  liuarels,  les  ([uaranlaines  el>  les  cordons  sanitaires 
sont  utiles  contre  les  maladies  rontagieuses,  c’csl-ù-dirc 
transmissibles  par  le  eonhict  des  objets  infectés,  ils  sont 
insll^fl^ants  dan'  les  maladies  c’est-à- 

dire  transmissibles  par  la  contamination  de  l'air,  dont  les 
courants  ccbapjienl  à toute  étreinte  et  se  jouent  de  toutes 
les  mesures  sanitaires. 

Le  commerce  et  i'indu'trie  se  plaignent  beaucoup  des 
entraves  apportées  à leur  développement  par  les  quaran- 
taines, variables  chez  dilTérenls  |>ciiples  di*  l'Europe,  et 
sans  aucun  souci  de  la  vie  individuelle,  réclamant  la  liberté 
commerciale  au  nom  de  l'iiilérèl  public.  C'est  là  ce  qui  a 
fait  abréger  la  durée  des  quaraolaiiies,  mais  dans  les  cas 
de  patente  brute  on  fera  très-bien  de  les  niumlenir  au  be- 
soin; lorsqu'un  commencement  d’épidémie  sc  déclare  on 
devra  brûler  en  merle  navire  et  sa  cargaison. 

LÉ.\ITIF.  Médicament  Ucsünc  à adoucir  les  entrailles 
en  les  débarrassant  sans  colique  et  sans  secousse  des  ma- 
tières qn  ils  rcnfenncnl.  V.  I.watii'. 

LE!%TlfXK.  liante  de  In  fHiiiilIe  des  légumineuses, 
dont  la  graine  est  employ  ée  comme  Hlimenl,  et  dont  la  fa- 
rine, mêlée  à un  peu  de  fécule  et  de  cacao,  exploitée  jKir 
le  charlatanisme,  sous  le  nom  d’enu/eofu  ll'Aorfon  ou  de 
revtUestière  Dubairy^  est  donnée  comme  alimentation  ex- 
clusive dans  rentériie  chronique  0. 

EÈPRE.  Maladie  de  la  |>eau  sur  les  caractère»  et  la 
nature  de  laquelle  il  règne  beaucoup  d’obscurité,  car  elle 
est  confondue  par  la  plupart  des  médecins  avec,  le  p«om- 
sis  (V.  l’soiuAâls),  tandis  i|ue  |H>ur  les  Hébreux  elle  pa- 
raissait être  Yéf('phtmtinsi$  des  Grecs  ou  des  Arabes. 
•oucaoT  KT  oiirats.  — 2*^  édit. 


i.a  lèpi'e  est  une  maladie  squameuse,  Caraclérisée  par 
des  tacites  écailleuses  régulièrement  circulaires,  du  dia- 
mètre de  1 à ’l  centimètres,  offrant  quelquefois  un  centre 
sain  et  déprimé,  répandues  sur  le  corps  en  quantité  plus 
ou  moins  considérable. 

Il  y a une  lèpre  vulym're^  une  lèpre  alphoide  dont  les 
lacbe.s  sont  un  peu  phi'  Idanclies  cl  un  peu  moins  éten- 
dues, cl  une  lèpre  notre,  dont  les  plaques  sont  un  peu 
brunâtres,  mais  toutes  ces  forme»  sont  t>eu  distinctes  et  se 
rapprocbeiit  du  |>soriosis  V.  Pi->0RiA5is. 

Théra}>eutiyue.  — Tout  ce  qui  se  rattache  au  traitement 
de  la  lèpre  se  trouvera  plus  loin,  dans  l'article  Psoriasis. 

LEPT01MBIX  nrCCALIM.  Algue  formée  de  ffla- 
menU  ou  bâtonnets  très-fins  qu'on  trouve  à la  surface  de 
la  langue,  dans  les  dents  cariées,  dans  certains  liquides 
vomis  et  dans  la  matière  de  certaines  diarrhées  (Cb.  Bo- 
hiu).  Elle  s’observe  dans  le  sang  des  moulons  atleiols  de 
sang  de  rate,  et  dans  le  sang  des  animaux  inoculés  avec 
ce  sang  (Gli.  Itobin). 

I.ErcÉMIE.  V.  Lf.iicih:vthkvie. 

I.EI‘COC¥TE  OL-  «EOBI'LEI»  DL  NAKCt  OU  6LO- 
BL'I  Efl  UE  PI'B.  Éléments  anatomiques  normaux  du 
sang,  identiques  avec  les  cellules  de  pus.  Ils  sont  sphé- 
riques, granuleux,  de  8 à tù  millièmes  de  millimètre  de 
diamètre,  avec  un  noyau  sans  nucléoli*.  I..eur  quantité  n'est 
pas  très-considérable  dans  le  sang  normal,  mais  certains 
étals  morbides  tels  que  rbyperiropbic  de  la  rate  ou  des 
ganglioD.s  lymphatiques,  ladiphthérite,  les  maladies  infec- 
lieuses , etc.,  ils  devicniieut  souvent  très-nombreux. 
V.  LeI  COCVTHàlUE. 

f>s  globules  sont  doués  de  mouvetnenis,  dits  omtêoi/fcs, 
c’est-à-dire  de  la  propriété  de  pousser  des  expansions  la- 
térales qui  en  allèrent  momenUanémcnl  la  foniie.  Ils  se 
contractent  et  s'allongent  à leur  gré,  et  ils  peuvent  s’in- 
sinuer dans  les  interstices  des  parois  vasculaires  de  façon 
à les  travei'scr  et  à sortir  en  dehors.  D'après  Cunheim, 
c'est  ainsi  que  dans  une  partie  enflammée  ils  sortent  du 
'ang  pour  former  le  pus.  On  les  trouve  aussi  dans  le  liquide 
de  certains  o‘dén)es  des  membres  (Hanvier)  et  ils  sont 
sortis  des  vais»*^aux  de  la  même  façon  en  vertu  de  leur 
activité  inutrice 

I EITOC'YTBÉYIIE.  1/excessive  multiplication  des 
globules  blancs  du  sang  ou  lenrfr'ythèmie  s'accompagne 
toujours  d'une  augmentation  et  d'une  dissolution  plus  ou 
moins  grande  do  la  fibrine  avec  diminution  des  globules 
rouges  et  augmentation  de  l'eau  filonnell,  Virchow). 
V.  No.sohémies. 

I<a  leucocyüiérnie  est  une  iiosolièmie  voisine  du  scorbut 
et  de  i'nnémic;  elle  e.sl  voisine  du  scorbut  par  la  dissolu- 
tion de  la  fibrine,  amenant  des  hèmorriiagies,  et  elle  res- 
semble à l'anémie  par  rabaissement  du  chiffre  des  globules 
et  l’accroissement  de  la  quantité  d'eau. 

H y a des  degrés  différents  de  leucocylhémic , et  son 
état  le  p1u.s  faible  s'ohsene  à l'étal  normal  d'une  façon 
passagère  dans  l'indigestion  , dans  l’indisposition  produite 
par  la  dintrliée,  dans  In  dipblhérile  et  dans  les  maladies 
infectieuses,  etc.;  ce  n’est  un  état  morbide  important  que 
si  les  globules  blancs  deviennent  un  quart  ou  moitié  des 
globules  rouges. 

La  leucocylbèmie  bieu  carartérisée  n’est  pus  une  alté- 
ration primitive  du  sang  comme  l'hypoglobulie  de  la  chlo- 
rose, c'est  une  nosohémie  secondaire  comme  l'anèmic  des 
affections  chroniques,  et  elle  résulte  toujours  d'une  lésion 
organique  antérieure. 
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leucorythémi»*  s'obM^rvr  souvent  avi‘c  riiypi'Hrophi»* 

4>t  la  dr$oi*giUii»aiinn  tic  la  raie,  4pii  piMil  «^(redix  mi  vingt 
foi5  plu:^  voiuiniiUMiM^  <pii>  do  coutume , H romine  ului>  le 
^ang  renfermo  des  globules  blniiCs  s;ms  iiuyauv  analogues 
à ceux  de  la  rate,  la  leucocylliémie  est  dite  sp/c«n/rfe. 

Il  y a di'S  leiicorythémies  qui  coïncident 

avec  une  byperlnqdiie  gém^rale  des  ganglions  lyniplin- 
tùpirs  {tolrmii  ) et  où  le  sang  renferme  des  globules  blancs 
à nxyaux  semblables  aux  corpuscule»  des  ganglioti»  lyni- 
pbuli(|U('s,  rumine  si  res  globules  en  circulation  avaii'iit 
pu  pimétrer  dans  le  sang  et  circuler  avec  lui 

Noii-seuleniimt  la  leucocylliémie  existe  avec  les  nosor- 
ganies  de  la  rate  et  des  ganglions  lymphatiques,  mais  elle 
résulte  des  maladies  du  foie  , de  la  plilhisie  {lulinonaire, 
du  cancer,  do  riiyperlrojdiii*,  îles  follicules  isidés  et  or- 
ganisés do  l’inlcstin,  c'«!st-â-dire  do  toutes  les  lésions 
organiques,  et  elle  se  produit  aussi  dans  les  parties  onflam- 
niées  à l'élal  de  leucocylliémie  locale,  et  dans  les  cas 
graves  de  fièvre  |uier|H-rale  à l’état  di*  lemorjlliétnie 
aigu?  généralisée. 

11  y a une  It  io  H'ijthvmii  lomk^  circonscrite  nmiuie  I é. 
lat  inflammatoire,  limitée  au  sang  des  vuUseniix  d'une 
partie  enllaiiimée  ; — une  /t'Mrirj///n7nô;  tiiju,-  généralisée 
se  montrant  sur  tous  le  |ioiuts  du  corps  dans  les  infertious 
purulentes,  et  une  It'HnM'ythémû-  t'InoniifUr  également 
générale,  qui  accuinpague  un  certain  nombre  de  iio»or- 
ganies  viscérales. 

La  leucucyllkémie  chronique  a tous  les  attributs  exté- 
rieurs do  raiiémie , doublée  de  l’état  cachectique.  IVlionr 
jaunùlre,  souffles  vjcsculairi-s,  dyspnée  violente,  hydropisies 
partielles  ou  générales  cousliliiant  ranasarqiie,  et  dans 
quelques  cas  liémoriliagies  soUs-entauée>.  muqueuses  ou 
intrn-ui'ganiques,  avec  ou  .sans  lièvre. 

La  Icucorytbémie  c><c/o ' lô/oc  laisse  ]e>  nudades  mourir 
d'épuisement,  tandis  que  la  leucocylliémie  /if  inonkaijh/Hr 
|wni!  «lonner  lieu  à des  épistaxis,  des  ap<qilexies  céréliralt?s, 
des  hémoplvsies  ou  des  liéma!émés“.»  Mibilcmeni  mor- 
telles. 

On  a vu  des  leucocythémiques  avoir  dairs  le  li»u  cellu- 
laire des  foyers  liémorrliagiipies  assez  étendus  jKJur  con- 
tenir de  30Ô  à 1200  grammes  d«*  sang  (Vigla'. 

La  Iciicocvtliéniie  clironiquir  a une  marche  Irés-lenlc 
ol  peut  SC  prolonger  plusieurs  année»  .sans  aggravation 
de  ses  sympténies  , mais  elle  est  urdiuaiivnienl  inortidlo, 
et  le  cas  d'Addinet  llewson,  dans  leipiel  la  guérison  ! 
a été  constatée,  doit  être  considéré  comme  très-rare. 

rAcjvipruïô/iw.  — Il  faut  cumlmllre  le  leiirorythémie  ! 
chronique  ]»ar  les  niédicanieiils  toniques,  si  l'état  des  voies  | 
digestives  ne  s'opjMKe  pas  à leur  usagi*.  — C’e.sl  le  trai- 
tement de  raiiémie  et  de  la  chlorose.  V.  C4‘s  mots. 

Le  fer  et  l'arsenir  sous  toutes  les  Ibniies  et  aux  dose» 
convenables;  les  voyage» . ('livdrotliér.ipie,  le  massage  e| 
les  bains  de  mer,  les  eaux  minérales  fenugineioes,  l'ali- 
mentation substantielle  et  le  régime  bii'ii  curnbiiir'»  sont  ' 
ce  qu’il  y a de  mieux  à pn-scni  e aux  lu.ilades. 

I.KI  C'OPHI.i:<;yf  ASIK.  V.  IKiiKUR  et  |qiLRt;MATIA 
Af.RA  rail.RNs. 

l.fll  A'ORRilÿîF.  (fi.iT.rns  iiuNiuiK.<).  Il  8t  fait  souvent 
par  le  vagin  et  par  b*  col  de  Tiitériis  un  flux  muqiieuv 
blanchâtre,  abondant,  sans  lésion  appréciable  des  parties, 
qu'on  appelle  leiicoiThée. 

Il  ne  faut  pas  prendre  pour  une  leucorrhée  l’issue 
d un  liipiide  ülbumineux,  incolore,  limpide,  par  le  col. 


chez  les  reiiimes  qui  n’oni  point  eu  de  rap)»orls  sexuels, 
car  cet  écoulemeiil  est  un  phénomène  physioiogi<]ii(' 
(A.  Després). 

Lu  leucorrhée  est  une  maladie  endémique  de»  grande> 
villes,  et  là  elle  est  peut-être  contagieuse  comme  l’oph- 
ihalmie  catarrhale  ou  la  grippe. 

Les  femmes  darlremses  ou  issues  de  parents  darireux 
sont  très-souvent  affectées  de  leucorrhée. 

La  constitution  lytiiplmlique  et  la  scrofuleuse  prédi»}H>- 
sent  à la  leucorrhée. 

thaucoupdeleucoirhée.ssontdes  vaginites  chroniques 

11  y a une  leucorrhée  chlorotique  qui  résulte  de  la  fai- 
blesse de  cunsliltilion  cl  de  l'appauvris-sement  du  sang, 
mais  chez  quelques  femme»  c’est  la  leucorrhée  qui,  par 
son  nhomiance,  occasionne  la  gaslindgie,  la  dyspepsie,  l'a- 
némie et  In  chlorose. 

Pn‘»que  toutes  h*s  fiunmes  des  grande»  villes  ont  avant 
et  après  les  règles  quelques  jours  de  leucorrhée. 

Il  est  rare  qui‘  In  suppression  des  régies  ne  soit  pas 
suivie  de  loucorrhée. 

Les  coi'|H  élraugei*»  du  vagin , tels  que  pessaires  et  sa- 
cheLs  intrmluils  |»our  nminletiir  l’utérus  ou  le  guérir  de 
I quelque  maladie,  provoquent  toujours  de  la  leucorrhée. 

La  plupart  des  maladies  du  vagin  et  de  l’ulérus  s’ac- 
cuiii|Ktgnent  .souvent  de  leiicoiTliée,  mais  dans  ces  en»  b* 
flux  est  syrnptonialique  et  dépend  de  l’altération  orga- 
nique. 

La  gi^ossesse  prwluit  quelqtu'fots  une  leucorrhée  très- 
almiidaute  avec  uicèration  du  cul  utérin.  V.  ('riinis, 

ritlÜ.sstS.sE. 

Le  liquide  de  la  leiicoiThée,  ordinairement  inoflensif  e 
i 4‘xi*mpt  de  propriété.»  contagieuses,  peut,  exceptionnelle- 
I tuent,  dans  les  rapprochements  sexuels,  engendrer  la 
bleimorrhngie. 

1 La  lemurrhée,  par  son  abondance  et  par  les  qualité> 
I in'ilantes  du  mucus  sécrété,  engendre  .souvent  i'innatuma- 


l'ii  écmileiiituit  vaginal,  glaireux,  ou  muqueux,  lactes- 
cent. jaunâtre,  veixlâlie,  abondant,  avec  ou  sans  odtrur, 
sans  lésion  primitive  appréciahie,  caractérise  la  leu- 
corrluM'. 

he»  lir.iilleiiiiuil»  lombaires  , de>  douleurs  dans  le» 
cuisses,  de  hi  pesanteur  Inpogasltique  et  de  l'ardeur  en 
urinant  aorompagnent  .souvent  la  leucorrhée. 

Lue  leiicorrliée  abondante  produit  toujours  de  l’inappé- 
tence. di'S  tiraillements  d'estomac,  de  la  ga.straigie  et  d<! 
la  dys|H'psie,  des  palpitations,  des  névralgies  multiple»  et 
mohib's.  de  la  pâleur,  et  »-iilin  tout  ce  qui  caractérise  Ta- 
némie  cl  la  rliloruse. 

Comme  la  névralgie  de  la  rinqniéine  paire  produit  di- 
répi|>liorn  et  rirrilation  îles  jou<'»,  le»  névralgies  b»mlK>- 
alMluminale  cl  utérine  occasionnent  de  la  leucorrhée  et 
avec  elle  les  érosions  du  cul  utérin. 

tlhez  le»  petite»  fille»,  il  y a une  leucorrhée  qui  ji’o.sl 
ni  vaginale,  ni  utérine,  et  qui  résulte  d'une  phlegmasie  vul- 
vaire iii'rpélique. 

TArivi/wo/ô/iif.  — Il  faut,  jKiur  traiter  les  feimm*»  at- 
teintes de  leucorrhée,  tenir  compte  de  l'âge  des  sujet.»  et 
des  rniiditions  étiologiques  dilTérentes  de  la  maladie , afin 
de  combattre  par  de»  tnédicHtiun»  spéciales  les  leucorrhée» 
dartreu»!',  rblorotiqiie,  scrofuleuse,  syphilitique,  etc. 


Digitized  by  Google 


i.Ein 


r 

I 


La  loucorrh«*e  des  petites  Hiles  lymphatiques,  scrofu- 
leuses ûu  darlreuse>,  doit  être  Irailéo  parles  bains  île  siège 
féculents,  arec  du  son  ou  de  la  fécule  (3;  parles  imiiis 
sulfureux  E . par  les  bains  de  siège  d'eau  de  gou- 
dron E3,  d'eau  de  morell  ',  de  feuilles  de  noyer  E, 
de  feuilles  de  roses  de  ProTins,  d'eau  mélangée  de  riii  ou 
de  vinaigre  aromatique  ; par  les  bains  de  sublimé, 
i gramme  par  bain  E.  '-dc-  — Ku  outre,  ou  fera  prendre 
de  l'liuile  de  foie  de  mornie,  du  lard  frit,  du  beurre  salé, 
du  sirop  d'arséniatc  de  soude,  5 centigrammes  |H>ur 
300  grammes,  une  à quatre  cuillerées  à bouche  par 
jour  E;  enün  des  lavements  de  coloquinte  Q. 

(3iez  les  jeunes  (Ules,  la  leucorrhée  chlorotique  exige 
des  soins  de  propreté,  les  mêmes  bains  de  siège  que  chez 
les  petites  filles;  le  vin  de  quinquina  E»  préparutious 
ferrugineuses  E3i  bains  de  nn*r  et  de  rivière  , l'hy- 
drolhérapie  E»  >‘irop  d’arséniatc  de  soude.  V.  Clii.onnsK, 
Akêmir. 


La  leucorrliée  constitutionnelle  qui  dépend  de  la  scro- 
fule, du  lymphatisme  et  de  riieiqtélisme,  doit  être  iraitét* 
par  des  moyens  semblables,  principaleiuenl  par  les  bains 
sulfureux  et  les  eaux  niioérales  sulfureiisi's  ou  alcalines, 
par  l'iode,  l’iodure  de  potassium  et  l'ioilure  de  fer. 

Dans  tous  les  cas,  sauf  chez  les  jeunes  filles,  il  faut 
prescrire  des  injections  astringentes  avec  le  sulfate  de 
zinc,  fl  grammes  par  litre  d'eau  Et  l'ncétate  de 
plomb  soluble,  *2  grammes  Et  avec  la  noix  de  galle  E' 
le  tannin  E^  feuilles  de  noyer,  le  gros  vin  rouge  bouilli 
avec  des  roses  de  Provins  E«  1*^  nitrate  d'argent,  ,'iO  cen- 
tigrammes à 1 gramme  par  litre  d Vau  Et  ütcc  le  |>er- 
manganalcdc  potav-e,  5 grammes  par  litre. 

On  emploiera  aussi  les  balsiuniqucs  : 


Tfrrht'nÜKiU'  «1#  Veui**. 
Rstmil  i1(t  feniiin».  . . . 

I•nla^le  kia» 

Sutlile  «l*-  f<-r 


8 siMiiimf» 

6 U. 


Pour  des  pilules  de  10  cenligranimes  ; quinze  h liamle 
pilules  par  jour  E (NVaUh). 

l.c  copahii  en  capsules,  dix  à trente  par  jour  ; les  dm- 
gées  de  copaliii  de  Fortin  ; le  ropaliu  solidifié  aiec  la  ma- 
gnésie, 1 U grammes  par  jour  ; le  inélange  de  copahu  et  de 
cubélH*  à partie»  égales  peuvent  être  donnés  O. 

Le  styrax  en  pilules,  5 ,'>0  cenligrain.  par  jour  Et  Je 
seigle  ergoté,  1 à *2  grammes  par  jour  E- 

On  peut  employer  enfin  des  vésicatoires  volants  à In  ré- 
gion lombaire  ; le  cautère  actuel  à la  même  région,  ou  la 
caiilêrii^ntion  supeiiicieile  du  col  utérin.  Mais  ceci  n eni 
convenable  que  dans  les  cas  où  la  leucorrliée  résulte  d'une 
névralgie  lombo-iiléritie  (Y.  Nkvraiuii;).  Pans  le  cas  où  la 
leucorrhée  est  conslilutionnelle,  lymphatique,  cos  cautéri- 
sations ne  valent  rien.  — On  peut  encore  les  faire  lorsque 
avec  la  leucoirhée  il  y a des  ulcérations  profonde'^  du  col 
de  Putêrus.  V.  Ltéiils. 

!,«»  cautérisations  de  rnténis,  en  cas  de  leucorrhée 
symptomatique  d'une  ulcéralioiidn  corps  de  l'utérus,  doi- 
vent être  faites  avec  le  nitrate  d’argent  si  l'ulcération  du 
col  est  {leu  profonde  ; mais  si  elle»  sont  profondes,  crm- 
vertes  de  granulation»  facile.^  ù faiix:  saigner,  c'est  le  fer 
rouge  qu'il  faut  mettre  en  usage. 


rOllMl  lAIRR  tiK  LA  IV:i'COnRMÉK . 

<f  opkioghssum , fougci*e  dite  hm>jue-de-.'iet'- 

pent  n 

d/asfic  fl  /■|«fer!Vm‘,  1 à *2  grammes  en  émulsion  avec 
de  la  gomme. 
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DéntrtiuH  rPamjêe,  1 5 à 30  grammes  par  litre  dVau,  en 
trois  fois  par  jour  (de  LensJ. 

S4iwj~dr>njon,  a prendre  h in  dose  de  2 à 8 grammes 
parjour. 

Ej-tniit  ilc  monésiit,  1 à h grammes  parjour  dans  une 
potion.  ((iuillemin). 

Infusion  de  b^nu'Qt'ôumie  s>hïûi , .5  à 8 grammes  par  litre 
d'eau  iMHiillante  ; rusngeduil  en  être  prolongé  pendant  un 
à deux  moi»  (Méral  et  Lens). 

t'arhw^  h prendre  2 à ù grammes  en  potion,  par  cuil- 
Ieré<-s. 

Almt,  ,50  centigramme»  à fi  grammes  par  jour  en  po- 
tion . 

Limomtflfl  nitrvfw,  2 à /|  grammes  d'acide  nitrique  dans 
un  litre  d’eau  (Péreyra,  tlompte  rendu  de  la  .So*t'e'/e  de 
mèdifine  de  Boidf*i»tjr,  I82fi)  E* 

Émulsion  de  semetirtm  de  efuirdoit  .Yo/<r-/^ume  ii'itrdnus 
imuiantiS)  E- 

de  •jenièvre,  dix  à douze  en  décoiiioii  vineuse  ; — 
huile  esscniiellv^  cinq  à vingt  gouttes, 

Hatanhvi  : extrait,  2 à fi  grammes  vn  pilules,  en  solu- 
tion ou  en  teinture  ; — racine  eu  jioudre,  en  infusion  ou 
en  décoiiioii,  à la  dose  de  ù à 15  grammes  par  litre 
d'eau. 

l’HHiudle  en  poudre,  fift  à 75  centigrammes  E * huile 
essentielle^  quelque»  gouttes  dans  une  potion. 

S’ufô'iùr  {Lylkrum  75  à 150  centigramme» 

en  poudre 

Enti  distillre  de  /mamie,  15  à 30  grammes;  huile  es- 
sentielle, quelques  goutte»  dans  une  lotion  E- 

Exti’ifit  o/éo-iÂuoeiw  de  mbèhe. 

Il  s'obtient  en  mêlant  l'essence  de  cubèbe  avec  l'extrait 
résineux  de  ce»  fruits.  Ou  distille  p.tr  riniermédiuire  de  l'eau 
IHUir  obtenir  l’cssewçe.  On  riTiieille  ce  qui  reste  dan.»  la 
cui-urbile,  on  l'épuise  par  l'alcool,  on  relire  l'alcool  parla 
di^lillnl^on,  et  l’on  obtient  lexfroit  rc.«mcM.c.  (V  remède 
est  peu  usité.  On  le  donne  à lu  dose  de  1 gramme  par 
jour  E- 

Esseurt-  tle  rfdtèf/<\ 

Se  prissent  quelquefois  en  capsules,  à la  dose  de  2 gram- 
mes E- 

Essenee  ro«rcjiiiV»’  de  culn'hc. 


h 33*.  3u0  jfiAuiinr*. 

rils<>.(i‘.iu«Mt  (11*  « tiltrke 100  mJ. 


Mêlez.  IIom;  : 5 ;i  15  grammes  dans  une  potion.  Rare- 
iiietd  emploxéc  E- 

buni/ic  de  »*<ipa/if#. 


On  le  prcM  iit  qup|quefoi>  a ffidétiem\  contre  les  leu- 
corihres  rebidles,  à la  dose  de  5 à 10  grammes  solidifiés 
avec  de  la  magnésie  E 

SupfVtsitoire  un  «sqjaAu. 


bnienc  <tr  *«>li>l(6r‘.  1 .. 

M— 

f'xtrfttt  d'npinm.  . 9 rvullcranKi(<. 

Pour  un  suppositoire  contre  les  leucorrhées  chroniques. 

On  en  emploie  un  le  matin  et  un  le  soirE- 

(Colombat.) 
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t'fisliUrÿ  de  lacUite  dr  f'tr. 

UcUU-  >k  frnUixuU'  de  fer . • 

(Ueritrr  de  aH>4ith« * 

Surn*  'WO  “• 

Cet)  de  veatlir.  . . . ■).  *. 

F.  S.  a.  des  pastilles  h la  gouUe  de  50  ceiUigr. 

On  les  prescrit  à la  dose  de  si*  à douie  dan>  les  vingt- 
quatre  heures,  contre  la  chlorose  et  les  accidents  qui  en 
dépendent  t3* 

Dntgref  de  iiéU$  et  Coûté, 


U.-UU.  a*  tw 

Mutilur  •»  {•oudre  «!•  tnimaiir* «J.  i. 


F.  b.  a.  2000  pilules  que  vous  rccouvrirei  d’une  cou- 
che de  sucre  aromatisé,  conunc  on  le  fait  pour  les  aiiis  de 
F’avigny  S- 

PUnht  de  luetate  dr  fer. 


d»  i Ki-mmine. 

f><Midr«  de  vviia«iir(> • I 

i-  *• 

Pour  vingt  pilules.  A prendre  deux  à quiilri*  par 

jour  EJ* 

TaUettes  de  heptte  de  ftr. 


U.-Ulr  a«  frr 

MtiPiU»"  il*  f-'ilHB*  «rrnb^ne.  .......  f.  ». 

F.  s.  a.  des  pilules  du  poids  de  65  cenligramtnes,  qui 
contiendront  chacune  5 cenligr.  de  sel  EJ-  (^«P-) 


Siro/i  de  styras-, 

SU)*»  iKjiiiik-.  ...  s <«««“*•• 

Faites  digérer  pendant  douze  heures  au  bain-marie 
dans  ; 

t>«  «q.|4- fcmiBc*. 

Passci,  fillrei  et  faites  fondre  : 

iVKK)  iTTâniiiK*. 

Six  l uilleréc»  par  jour  El  (l.’Hrrilier.) 


Hhiles  touh/ws. 

t.gatiiin*  *'ii  j-widit* -lî 

'iiî,Xiv.  li 

.I**  fi-r  nui» 

• «.tliaitii  offintMl “I. 

Mêle*.  Faites  des  pilules  de  quatre  grains.  — A prendre 
six  le  malin  et  sis  le  soir,  dan»  la  leuronhéc  chrunique 


fiHiure  de  fey. 

Uon  médicament,  qui  participe  des  proprié'lés  du  fer  cl 
de  Fiode.  Il  est  très-utile  pour  coiiiballre  lu  leucorrhée. 
On  remploie  à la  dose  de  1 dérigranime  à 2 grammes  El- 


Pi/ii/es  de  $eiyk  ei’go/c. 


t**.  d*  ►*tf[k  rrgolé S Krtiiiiiw». 

F,»«r«jt  do|<iuiD 2 r*iiti|;i.iuimr». 

Sirnf  d*  joiWBC.  H-  *• 


Mêlcï  et  faites  six  pilules  ; deux  par  jour  dans  la  leu- 
corrhée El- 


Eslr*i\  d«  «Étcartll* 

Elirait  d*  fetilian* 

Délayes  dans  : 

E»n  de  uienllie  ....... 

Ajoutez  ; 

Tamtiuc  de  M.«rt  a»lru*^nte 


I aa  15  icraiiuer-. 


. 1000  gr4iiiiiKi- 


. no  «raïuine». 


Filtrez. 

On  en  donne  quelques  cuiUerécs  par  jour.  Dans  la  leu- 
corrhée El. 


I.KIC 

Pi/u/es 

Kxiriil  d*  

\wtat«  *l‘ar^-ot 

IVitilre  dt*  i-antharidi'i . . • 

Sulfata  d*-  «luiniitr 

Pour  qiiai'anlc  pilules. 

l’ne  nmlin  et  soirn. 

Dycrfion*  de  jyyrothouide  (Banque). 

On  prend  une  poignée  de  linge,  on  la  met  dans  une 
ba.ssine  peu  concave,  puis  on  allume  successiTeinenl  la 
toile  à Pair  libre,  en  ayant  soin  de  la  remuer  pour  que  la 
bassine  ne  s’échauffe  pas  trop  ; on  jette  ensuite  !►*  résidu 
charbonneux,  et  Ton  trouve  autour  du  vase  un  produit 
d’une  odeur  |>i’mélranle  i on  verse  un  veiTC  d'eau  froide 
pour  le  dissoudre  : c’est  la  pyrothonide.  On  se  sert  de  la 
solution  aqueuse  pure  de  celte  stibstancc,  étendue  plus  ou 
moins,  suivant  la  susceptibilité,  pour  en  faire  de**  injec- 
tions El  fBouchardai). 

injertwii  de  Pritde, 

d- »i«r 10*r««Mo». 

Alun  t 

Faites  dissoudre  dans  : 

On  i.nta 500  tmmwa». 

l'unlre  la  leucorrhée  clironiquc  EJ 

£>)fton  ou  ùyccfiVwi  neer  le  tm. 

r,«.  t ItrauiB»*». 

lUn  iKmillaat* 1000  id, 

Faites  infuser  i>endanl  deux  heures  et  passez. 

i/ycefioH  ou  fotnentativn  rtneuze  tirée  tes  roses  tvuges. 

Ho*ai  <l«  |*fçriM • jrmoHBM. 

Viu  *000  h1. 

.Menez  le  vin  dans  un  vase  couvert,  avec  les  roses,  et 
cliaiiffez  jusqu’à  une  leiu|H’raliire  voisine  de  rébullilion  ; 
relirez  du  feu.  laissez  iiifu<er  {xnidant  une  heure  et  passez 
avec  forte  expression. 

Ou  .ajoute  souvent  à celle  préparation  de  50  à 60  gr. 
d’nlcool,  suiv.mt  la  pre-criplioD  È- 

l«jVrNu«s  dVou  kydrMutir. 


I.Jiiiv  .1»  s erundM.,. 

Faites  dissoudre  dans  : 

Kkm  - • 

Ku  Iwvcim’nU,  loliuiw,  injecliuns.  i^oiilrr  les  fliietii's 
lilaiiclies.  ^|•i.■r.luill.) 

B'd'n  ivilnre  île  fer. 

30  ...«no.  .. 

Faites  dissoudre  dans  : 

SW  ciatiiJuf». 

Verse*  dans  le  bain.  On  augmente  siiccessivcmenl  la 
dose  d’iodure  de  fer.  Pierquin.) 

lujeelWH  de  tannin, 

Vm  ivtts*  dn  Midt 150  grmoi«*. 

Tiniim  jiwr ® W, 

Contre  la  leucorrhée.  (Hicord.) 

Injeetion  de  tnirtanner. 

P.sli«*r  5 JfsijirAinm.  *. 

OpiUBt  pILT 9 ’d. 

Faites  dissoudre  dans  : 

Edu  diblili** 600  Ki*®4Br.. 


Dans  le  trcutenient  (les  flueurs  blanches  Q. 


I simtniee> 

50  ■■afliiKrmnaïc». 
00  u\. 

3 ):rainuii**. 
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F;  s.  a.  évaporer  jusqu'il  réduction  à lUOU  grain.  I*ûur 
injections  vaginales 

Sohitim  Ue  jiotrh/onuv  <if  fer. 


Pp»«^il‘'nirn  J»"  tet  il  3lP.  1!»  vraniiM>>,  * 

I-Iaii  <U  iu«r«llr.  1 litre. 


Mèlex. 

Four  injections  vaginales  Q. 

Injxtion  avec  la  rfécoc/io«  de  persicnire  {Pofyyonum 
persimria). 

lujtctvins  rayinaU'S  d’acétate  de  1 gramim*  par 

litre  riVau  [TJ. 

//y>c/ioft  arec  la  décoction  de  noix  de  yalte,  30  gr.  par 
litre  d’eau  fT]. 

Injections  de  chlorate  de  potasse^  4 gram.  pour  250  gr. 
d'eau  0. 

Injection  de  racine  de  lAsiorle  fraiehe  {Polyijonum  tns- 
torta)j  50  grammes  d’eau  m. 

//y>t/iôrt  arer  la  décoction  d’écorce  de  chêne,  30  gram. 
par  litre  d'eau,  pour  injections  m. 

Iiyectinns  de  f(ulfate  de  linc  dans  l'eau,  15  à 30  gram. 
par  litre  d’eau  fTl. 

Injeriûm  avec  dn  rinaiyre  rftsa  dans  Femi,  15  grammes 
par  litre  (3. 

F'iacer  tous  les  jours,  dans  le  vagin,  une  éponge  imbi- 
bée de  suc  d'Vrtka  urenn  Q (Giiieslel). 

Àmmoniiu/u*}  en  injection  flMéral  et  I.ens),  3 grain,  par 
litre  d’eau. 

Injections  de  ^olntôm  o/ço«/i7«cde  sac  hino,  5 gram.  par 
litre  d'eau. 

Injections  avec  suhlimé,  80  cenligram.  par  demi-litre 
d'eau  i-e  -H. 

f'auièrisathn  v*iyimile-  Fa  cautérisation  de  la  muqueuse 
du  vagin  et  du  col  de  rntérus  peut  sc  pratiquer  avec  des 
substances  solides  ou  liquides  ; mais  avant  il  est  utile 
d’abslerger  ces  surfaces  de  toutes  les  sécrétions  qui  s’y- 
produisent.  Pour  que  l'injection  pnisjse  sc  faire  conve- 
nablement et  pénétrer  jusqu’au  repli  vulvo-utérin , la 
femme,  ainsi  que  le  recommande  Uiconl,  doit  sc  coucher 
sur  le  dos  par  terre,  sur  un  lapis,  les  pieds  relevés  cl 
appuyé.s  sur  une  chaise  placée  devant  elle.  Dans  cette 
punition,  le  bassin  décrit  un  sinus,  et  l’ouverture  vulvaire 
est  pins  élevée  que  in  partie  supérieure  du  canal.  La 
canule  de  la  seringue,  recourbée  et  terminée  en  olive, 
doit  être  inirodiiilc  nu  delà  de  rannenu  vaginal.  Le  liquide 
injecté  doit  rester  à demeure  trois  ou  quatre  minutes, 
afin  qu'il  ait  le  temps  d’agir  sur  In  muqueuse  : deux  ou 
(rois  injections  en  vingt-quatre  heures  doivent  suffire. 
On  peut  encore  en  favoriser  Faction  par  le  tamponne- 
ment partiel  du  vagin  avec  des  l>oub‘Ues  de  Hinrpie  ou 
de  coton.  La  solution  caustique  au  niti'ale  d’argent  varie 
depuis  1 gramme  jusqu’à  fi  grammes  dissous  dan»  1 00  gr. 
d'eau  distillée  On  remplace  les  injections  par  un  badi- 
geonnage au  moyen  d'une  éponge  chargée  du  même  caus* 
tique,  fixée  a une  tige  flexible  (de  baleine)  avec  laquelle 
on  parcourt  rapidement  tout  le  conduit.  En  se  servant  d’un 
$p**'culum  de  verre,  on  peut  porter  également  un  caustique 
solide  avec  lequel  on  cautérise  les  muqueuses  à mesure 
qu'on  relire  rinslniment.  Il  e>i  nlib*  de  pndiquer  plii- 
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sieurs  injections  d’eau  froide  dans  Finiervalle  des  cau- 
térisations. 

Tue  solution  lannique  composée  de  parties  égaies  d’eau 
et  de  tannin,  dont  le  contact  est  parfaitement  indolore,  et 
la  teinture  d'iode  au  12'  de  concentration,  réussissent 
mieux  dans  In  vaginite  simple  chronique. 

fyachets  médicamenteux.  Danv  les  leucoiTliées  opinià  • 
1res,  les  phlegmasies  sulwigiul.s  du  col  utérin,  les  érosion.» 
et  les  ulcérations  superficielles,  l’emploi  des  poudres  mé- 
dicamenteuse», rend  les  plu.s  grand.»  services,  amène  le 
[dus  souvent  la  guérison. 

Le  quinquina  gris,  le  nilanlu'a.  le  suns-nilrale  de  bis- 
muth, l'îdiin,  le  borax,  le  calomel,  la  belladone  et  l’opium 
brut  ont  été  employés  (Diiclos,  de  Uotien).  V.  VAriiNiTE. 

On  façonne  de  la  mousseline  grossière  en  forme  de  doigt 
de  gant,  dont  l'entrée  femte  au  moyen  d’une  coulisse  et 
d’un  fil;  quand  le  sachet  est  rempli  de  poudres  médica- 
menteuses,  oo  le  baigne  dans  un  peu  d’eau  tiède,  et  il  ne 
reste  plus  qu'à  l’Inlroduire  dans  le  vagin.  La  femme  elle- 
ménm,  et  c'est  là  un  des  grands  avantages  de  la  méthode, 
peut  sans  difficulté  se  donner  tous  les  soins.  Iæ  sachet  doit 
être  renouvelé  tous  les  jours,  et  une  Injection  d'eau  tiède 
sera  le  plus  souvent  nécessaire  pour  maintenir  la  pro- 
preté. 

Si  l’on  redoute  Factiviié  spéciale  de  certaines  Mibslan- 
ces,  on  leur  donne  un  excipient,  la  farine  de  Un. 

Cette  farine  étant  onctueuse  retient  parfaitement  les 
poudres  avec  lesquelles  on  la  mélange,  et,  de  plus,  ses 
propriétés  émollientes  modifient  heureusement  !e<  plileg- 
masies  chroniques  du  vagin  (lUiclos). 

Enox  mlneralra. 

Eau  minérale  d’.4Aur/i  (Hasse-Bavière)hydro-sulfureuse, 
alcalino-fernigineuse. 

Eaux  minérales  à'Aix  la-l'hapelle,  bains  de  l’Empereur 
et  de  Saint-Corneille,  hydro-sulfureuses,  alcalines  chau- 
des. — En  boisson  et  en  bains,  d’un  quart  d’heure  à une 
demi-heure. 

Eaux  hydro-sulfureuses  d'Aix  en  Provence  et  d’Aix  en 
Savoie  ; en  bains  et  en  boissons,  en  commençant  par  les 
boissons. 

Eaux  de  S*did- Arnaud  (Nord),  (l'ois  à six  verres. 

Eaux  sulfureuses  de  Vastèra-Pa'duson  (Gers),  boisson  et 
surtout  bains. 

Eaux  sulfureuses  de  Gréoux  (Passes- Alpes],  boisson, 
bains  et  donrhes. 

Eau  ferragineuse  de  Craitsac  (AvejTon),  en  boisson. 

Eau  ferrugineuse  de  Foryes  (Seine-Inférieure),  en  bois- 
son, un  à quelques  verres. 

Eau  sulfuro-femigineiise  d'E/tro»x$c  {Hau(e-Caronne\ 

Eau  sulfureuse  de  I/>ue$che  (Suisse).  Injections  et 
bains. 

Eau  alcaline  de  Luxevil  (Haute-Saéne),  bains,  boisson 
et  injections. 

Eau  alcaline  du  mont  Dore  (Puy-de-Dôme),  l)oisson  et 
baiii.s. 

Eau  sulfureuse  alcaline  de  Moidmirail  (Vaucluse),  bois- 
son et  bain». 

F>au  alcaline  de  SainGSectaire,  boisson,  bains  et  dou- 
ches. 

Eaux  ferrugineuses  de  Tongres,  prés  Maestricht. 

Eaux  salines,  fernigineuses.  alcalines  de  TcrpliU  en 
Rohéme. 

Eaux  «If  Tarafcon  (Ariégei. 

Eaux  ferrugineuses  de  P<i.«sy 
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Kaux  (errugiii^uscs  cl  at  iüules  »1<?  SrttH/-Prt»W».f«U'  (Al- 
Uc*r). 

Eau  ferrugiueuse  de  Trye-k  Chùtcnu  {ÎA\re). 

Eau«  sulfllrell^es  eliaiuli'S  de  PhrôtnUi  dans  le  royaume 
de  Naples,  120  grammes  par  jour  avec  du  lail. 


LE%*IKR-  Le  leuer  es»  uii  inslrumenl  jadis  hraiicoup 
employé  par  les  ocroiirlieurs  depuis  Ilooiduiysen,  «*!  qui  a 
élé  délaissé.  On  a préféré  le  forceps  à Ju'le  liln*  ^Ü-mde* 


|u('({ue). 

Le  levier  est  un  inslnuuent  composé  d'une  cuillereomnio 
relie  du  forrep-i,  et  muni  d’un  manclie  de  bni<.  On  l'ap- 
plique rhaulTé  et  graissé  comme  le  forceps,  en  suivant 


cette  loi  : 

Placer  le  levier  sur  Tocciput,  ne  point  l'engager  trop 
loin,  de  peur  de  blesser  b*  cou  et  un«‘  épaule  et  relever  le 
niaiicbe  du  bîvier  en  |m  nai»l  point  d'appui  sur  l'arrnde  du 
pubis,  en  faisant  agir  riiistnmieot  sur  la  télé  du  fadus 
comme  un  levier  du  preniii-r  genre. 

Le  levier  obtient  le  résultat  que  produirait  la  main  si 
i.-lb  pouvait  être  introduite  autour  de  la  lélc  du  fudiw. 
Seulement  il  est  beaucoup  moins  intelligent  que  la  main. 

Le  levier  peut  être  l•mplo\é  â défaut  du  forceps,  loixpie 
celui-ci  est  difficile  à appliquer;  il  a donné  de  Ihuis  ré- 
sullals  dans  la  présentation  du  sommet,  dans  la  pi*i*senla- 
tion  de  la  face  et  dans  la  préseiilalion  du  siège,  quand  le 
tronc  est  dégagé. 

Kn  principe,  qiiiiiid  la  léle  est  dans  le  petit  bassin,  le 
forceps  est  toujours  jiH'férable  au  levier. 

Itan-s  la  pré>enlalioii  du  sommet,  le  levier  peut  rame- 
ner la  tête  dans  Taxe  du  ba»in,  suivant  son  diamètre  trans- 
versal. 

Dans  la  présentation  de  la  face,  il  p<Mil  ramener  la  léle 
dans  une  direction  droite,  loi*sque  rocclpiil  est  porté  très 


en  arrière. 


Dans  la  présentation  du  siège,  lorscpie  la  léle  est  restée 
engagée  après  le  dégagement  du  tronc,  b.»  levier  est  plus 
facile  à introduire  que  le  forceps  (Coppée).  Pour  les  cas  ofi 
il  faut  aller  vile,  le  levier  a donc  qiiebpie  avantage. 

Dans  certains  cas  de  rélrécissemenl  du  bassin,  tels  que 
les  cas  de  diminution  du  diamètre  anléro-|Mislcrieur,  le  le- 


vier peut  être  utile  là  où  le  forceps  ne  peut  réussir  (ftod- 
daerl,  Tarnier,  Fabri  di*  Ibdiigue),  il  dirige  la  tête  vers  les 
parties  les  moins  rétrécies  du  bassin,  dans  le  hassinubliqtie 
ovalaire  tm  particulier  (lleibiniaux). 

l.È%REN  (InKLAMMATIO.S  et  KYSTtS  bZA  GUSDllRS 
SAi.lv.vinES),  Les  glandules  salivaires  isolée.s  qui  forment 
une  couche  sous  la  nniqucuse  des  lèvres  purent  s’en- 
flammer et  former  une  ptite  tumeur  rouge,  douloureuse, 
avec  gonflement  plus  ou  moins  prononcé  de  la  muqueuse 
(Dlandin). 

Des  kystes  se  forment  aux  dépens  de  re.s  glandes  ; iU 
atteignent  rarement  un  volume  plus  grand  que  celui  du 
puce;  la  tumeur  est  mobile,  dure,  tendue,  et  a une  colo- 
ration  grisâtre,  analogue  à celle  des  grenouillcUi*s.  Ces 
tumeurs  renferment  quelquefois  du  sang;  leur  siège,  leur 
inarclic  lente  et  leur  accroissement  régulier  ne  laissent 
aucun  doute  sur  la  nature  du  mat. 


Thérnpfutùjue.  — On  incisera  les  glandules  enflam- 
mées. I.es  malades  se  gargariseront  avec  de  l'eau  de 
guimauve  chaude. 

Les  kystes  seront  IraiU’s  par  l’inrision  et  l'excision.  Si 
la  tumeur  est  petite,  on  purra  l'enlever  en  lolalilé  à l’aide 
de  deux  incisions  à croiss;mt  et  par  dissection. 

Le  séton  est  un  b«m  moyen,  mais  il  faut  cncoi’e  un 
assez  long  temps  pur  que  la  tumeur  disparaisse,  l'I  il  \ a 
uu  inconvénient  :i  niuinleuir  lus  lèvres  immobiles  ;ce  serait 
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trop  longtemps  gêner  la  préhension  des  aliments  et  la 
parole. 

Livres  US  ÉllECTlI.E.'^  DES}.  Les  lumcurs  érec- 

tiles des  lèvres  sont  en  général  situées  vers  les  commis- 
sures, plus  rarement  sur  la  ligne  médiane;  elles  offrent 
des  ballemenis,  sc  gonflent  pendant  les  elforl-i,  et  sont 
réductibles  ; elles  s’ulcèrent  facilement  et  donnent  lieu  à 
des  hémorrbagii  s.  On  ne  |k*uI  le-,  confondre  avec  aucune 
autre  lésion,  si  ce  u’e^t  avei-  raiiévrysuie  ciooîde.  Mais 
on  se  nqipellera  que  les  tumeurs  érectiles  sont  congé- 
nitale». 

TUèi-tiinttûfue.  — Li'S  tumeurs  érectiles  limitées  des 
lèvres  réclament  la  ligature  autour  d'épingles  traversant 
la  tumeur.  I.a  caulérisation  au  fer  l ouge  convient  pour  les 
tumeurs  ma!  limitées,  et  l'on  répète  l’opération  à plusieurs 
n'prises.  V,  ÉutUTiLES  {Tummn). 

l.évrc*  (EANi  F.n  l>Es).  Le  canrroïde  des  lèvres  est  im 
épilbéliomu  (|iii  prend  naissance  d.'Uis  les  {uipilles  ou  dans 
le»  glandes  sudoripn's  des  lèvres.  V.  Lan<:eR5. 

l/épilbélionia  (>apillaire  des  lèvres  est  ronstiliié  p.ir  de» 
végéialioiis  croissmt  avec  rapidiU*,  reposant  sur  une  base 
indurée  et  laissant  suinter  uue  odeur  lelide. 

On  reconnaît  répiihélioma  simple  des  lèvres  ù une  petite 
sfiillii*  dure,  indolente,  qui  ne  larde  |ws  à sc  fendiller  et  à 
se  HTouviir  d'une  petite  eroùle  qui  tombe  et  »e  reproduit 
incessamment.  I.a  lèvre  inféiieui-e  eu  est  ordinairement  le 
siège. 

L épitliélioma  glandulaire  wj  montre  en  général  dans 
l'épaisseur  de  la  lèvre  supérieure  ou  inférieure  ; il  «b  luile 
par  une  petite  tumeur  noueuM*,  dure,  iuiloleiile,  croissant 
avec  lenteur.  Le  cancer  enréplialoïde  montre  aux  lèvres 
comme  dans  b’s  autres  région»,  cl  avec  les  mêmes  carac- 
tères du  cancer.  On  le  disUngue  du  cancroîde  par  sa 
marche  rapide  et  par  d«*s  engorgeinente  ganglionnaires 

prématurés. 

l'ar  ordre  di‘  fn‘*quence  et  de  promptitude  les  adénites 
SC  nionlrenl  : duiis  le  cancer  encépli.dnïde,  l épilliélioma 
papillaire , répiihélioma  simple  et  1 epillielioma  glandu- 
laire. Dans  celte  dernière  maladie  elles  sont  rare»  avant 
l’ulcération  : aussi  celle  tumeur  a-l-elle  pu  être  considérée 
comme  une  tumeur  adénoïde  plulùl  que  comme  un 
cancer. 

On  ne  peut  confondre  répilliélionm  simple  qu’avec  un 
chancre  induré,  mais  on  devra  se  souvenir  que  le  chancre 
est  induré  et  volumineux  H qu’il  y a des  ganglions  en- 
gorgés  pres<jile  au>silôt  que  I on  a constaté  une  ulcération, 
et  que  le  traitement  local  par  les  cau.stiques  a une  action 
sur  riiulurulion. 

Thn‘tifH'tui>iue.  — Av.int  de  traiter  un  cancroîde  des 
lèvres  par  les  moyens  cbimi'gicaux,  on  e»S4iyera  dutraile- 
tiieiil  uulisypbililique  )M'iitlanl  un  mois. 

Le  eaucruide  simple,  ulcéré,  sera  traité  par  la  solu- 
tion : 

tOO  fMiame*. 

« t ><t- 

Appli«|ué  U l’aide  de  la  charpie  sur  l’ulcération,  cl  l’on 
udmiiûslrera  à l'intérieur  la  potion  suivante  : 

Ktit»  tûU 

Sir>i]>  «imj.lis iO  til. 

a«f  i ùi. 

Heigenm.) 

Si  ce  traileiiumt,  qui  n’est  pas  d'un  effet  cerUiin,  échoue, 
on  enlèvera  la  tumeur. 

I.CS  cancroîde»  papillaires,  les  cancroîde»  glandulaires, 
doivent  être  enlevé.»  de  bonne  heure.  En  général,  tous  les 
cancers  h marche  rapide  doivent  être  traité»  de  celte  façon. 
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Pour  enlever  un  cancrolde  de^  lèvres,  couper  la  partie 
innlnde  avec  des  ciseaux  courbes  frUipujli^^o)  est  un  moyen 
(|ui  ne  convient  que  quand  la  tumeur  est  trè»*pf‘tite  ; mieux 
vaut  comprendre  le  cancrolde  entre  deux  incisions  formant 
un  V et  empiétant  sur  les  parties  saines,  car  les  cancroîdes 
envoient  souvent  des  runiifications  probmdes  dans  l'épais* 
HtMir  de  la  lèvre.  On  réunit  la  plaie  par  première  intention 
avi'C  des  épingles  et  la  suture  entortillée,  ou  panse  à l'eau 
froide  et  les  malades  sont  tenus  au  lit  (Mandant  trois  jours. 

Lor-i|iie  les  os  sont  malades,  ou  les  riiginera,  et  si  l’on 
ne  trouve  point  les  limites  du  mal  sur  Vos,  on  rt‘sê(}iiera 
line  portion  des  os. 

I.evrr»  (t'ilANCRE  DES).  Le  chancre  des  lèvrcr-s  est  dans 
pre'4{ue  tous  les  cas  un  chancre  induré  (ilicord). 

l'nc  nlcéralion  indolente  sur  une  induration  violacée  de** 
lisMis,  snintniit  de  la  sérosité  et  se  recouvrant  quelquefois 
d'une  croûte  (V.  aussi  rf.i>oe*likvhe},  en  considérant  la  du- 
rée du  mal,  tiée  rliex  un  individu  quarante  Joiiin  «*nviroD 
après  un  contact  virulent,  e«t  un  chancre  indun’. 

On  ne  confondra  pas  le  chancre  avec  un  cancrolde. 
V.  Cancdoîüe. 

Thrnijifiitviufi.  — Traiter  la  syphilis  constitutionnelle 
(V.  Svpnii.»^  f.njvsTlTCTiONVELLE  . I.olionucr  la  lèvre  avec 
de  l’eau  blanche  ; panser  avec  ilu  cérat  saturné  de  frère 
Cème. 

C're  jaune ROvumiaa*. 

Kaire  liquéfier  à une  douce  chaleur  dans  : 

Ilnilr  rnin* (l'iO 

K&lr.ki'  <{«  Salarna 20  i<l. 

Sav.iit  <t«ir tn  iJ. 

Mélej  avec  poudres  de  calniiicl  et  de  sucre,  parties 
égales,  mais  cautériser  »*st  meilleur. 

(lIvi'ERTnoiiiiE  DEs).  Iwi  lévrc  hypertrophiée 
dans  sa  totalité  est  un  ullrihut  de  la  constitution  scrofu- 
leuse. l/uhsi*DCC  d'induration,  de  tumeur  et  de  douleur  dans 
la  partie  augmentée  de  volume,  indique  la  nature  du  mal. 
tÀrItc  lésion  constitue  une  dilîorinité  à peine  gênante. 

Il  arrive  quelquefois  que  la  couche  muqueuse  de  la  lèvre 
est  seule  hj[H?rtrophiée  et  forme  un  bourreiel  rouge,  sail- 
lant, dépassant  les  lèvres.  Cette  portion  hypertrophiée  est 
siisrcplihle  de  s’ulcérer  et  de  donner  lieu  à des  douteurs 
vives. 

Th&iiiiritti'iue.  — Toute  hyp<*rtrophie  des  lèvres  qui  ne 
donne  pas  lieu  à une  véritable  difformité  ne  doit  pas  être 
enlevée. 

Quand  on  se  déride  à faire  une  0|N*ration,  on  procède 
de  la  manière  suivante  : 

Un  aide  tond  une  des  deux  commissures  et  l’attire  en 
avant;  le  chirurgien  en  fait  autant  pour  l'.mire  commis- 
sure; puis  il  incise  la  lèvre,  à partir  du  bord  libre  dans 
l’étendue  d'une  commissure  à l'autre,  il  dissèque  jusqu'au 
uiveau  du  frein  de  la  lèvre  ; il  a formé  ainsi  un  lambeau 
cutané  aux  dépens  de  la  lèvre,  qui  est  dédoublée  ; 1 nu  2 cen- 
timètres de  ce  lambeau  est  enlevé  avec  les  cis<'aux  ou  le 
bistouri.  On  lave  la  plaie  ; s'il  y a qticlques  artères  qui  don- 
nent, on  les  tord,  et  on  laisse  la  plaie  se  réunir  seule  (Pail- 
lard, 1826). 

On  lavera  la  plaie  tous  les  jours. 

Pour  faciliter  la  cicatrisation,  on  fait  une  suture  à points 
séparés  avec  des  fils  métalliques,  qui  unit  la  peau  k la  mu- 
queuse; on  comprime  légéi‘»*ment  la  lèvre  à l’aide  d’une 
bande  de  diachylon  ou  une  bande  roulée. 

Lorsque  la  muqueuse  seule  est  hypertrophiée,  on  la  saisit 
avec  une  pince  à griffes  et  on  l’excise  simpleinenl  avec  un 


bistouri  on  des  ciseaux  courbes.  S’il  y a une  hémorrhagie, 
on  comprimera  avec  les  doigts,  ou  l’on  tordra  les  peliies 
artère^  qui  donneraient.  11  n'tisi  pas  nécessaire  de  faire  do 
pansements.  Les  malades  devront  éviter  de  sucer  ; cet  acte, 
involoiuaitv  quelquefois,  doit  être  .siisp(*ndn  par  la  volonté 
et  l’atteutiun  du  malade. 

(ftE!«T.\rnATiov  nEs)  ou  f’hc*ii»pln««le.  Les 
plaies  des  lèvres,  une  perte  de  substance,  les  plaies  pro- 
duites dans  le  but  tie  faire  disparaître  les  cicatrices  vicieuses 
mi  d’enlever  des  cancers  réclament  une  réparation,  à la  fois 
pour  remédier  à une  difformité  consécutive  et  |»oiir  empê- 
cher l'IsHtie  cnnlimielle  de  la  salive. 

I.e  phis  souvent,  à la  lèvre  supérieure  comme  à la  lèvre 
inférii'iire,  une  incision  en  V,  ou  la  régularisation  de  la 
plaie,  en  lui  doniiaut  la  forme  d'uu  V,  et  la  réunion  par 
premiéie  iiitenliim  avec  la  suture  entortillée  iufflsent  pour 
remédier  aux  diffnrmilés  des  lèvres. 

I.oi-sque  la  partie  moyenne  de  la  lèvre  inférieure  u été 
détruite,  on  fuit  deux  incisions  verticales  qui  taillent  un 
laiiilHMii  sur  le  menton  et  lu  région  sus  hyoniieime,  on  fuit 
glisser  le  lamh(‘au  de  bas  en  haut  et  on  le  réunit  avec  les 
deux  parties  laUVales  de  la  lèvre  conservée  (Chopart). 

f.orsqu'on  vient  d’enlever  un  cancroîdi*  {>ar  une  incision 
se;ni-lunairc,  un  dissèque  un  lambeau  en  forme  de  tablier 
Houx  de  Saint-Maxiniinh  ou  deux  lambeaux  formés  par  une 
incision  piartanl  du  milieu  de  l’incision  convexe  faite  pour 
enlever  les  tumeurs  (Lisfrnnc),  et  l’on  remonte  les  lam- 
beatix  qui  sont  maintenus  en  place  par  des  bandelettes  ag- 
ghilinatives  et  la  position  llécliie  de  In  tète. 

Toutes  les  fois  que  la  perte  de  suli>tance  de  la  lèvre  n’a 
pus  détruit  la  muqueuse,  et  n’a  pas  (ddigé  h enlever  celle- 
ci,  on  fera  avec  a\untnge  la  sijtun'  de  la  muqueuse  avec  le 
bord  libre  des  lambeaux  relevés  à l’aide  de  points  de  suture 
métaMique  (Serres  i.  comme  pour  les  o|W-ralions  de  l'atrésie 
des  lèvres.  V.  Athésie  des  i.kvres. 

Si  l’on  a affaire  à une  plaie  eu  V,  inciser  transversale- 
ment les  deux  commissures  x'ers  la  joue  ; dis.S4U]uer  de  fa- 
çon à avoir  <leux  lambeaux  triangulaires  ; on  rapproche  et 
l’ou  réiiuit  (Hom)  en  ayant  soin  d'unir  par  suture  le  botxl 
su|iérieur  de  la  peau  des  lantbeaiix  avec  la  iiuiquc'u.se. 


rii:.  087.  ~ lnci*ii>n  tlfUiii^p  * rnm»cf  «l«ui  IbipiI>«iu«  i.u«r 

l*•bUlK*u  U’nn  cBSemiJt*.  — L<*»  ili*«  plauft^D,  C 
«•»  e,  F Mil»  i reimi»  1-B‘ewW»  p*r  «n«  tulur**.  — Le* 

U>rJ«  *:  f»  c,  H If  l»nr«l  «If  U lènn*  (proc^'U  de  B»»- 

di«B«n>.  .X.  Onÿi'in.) 

Si  la  perle  de  substance  est  quadrangulaire  ou  triangu- 
laire, les  deux  incisions  des  commissures  sont  faites  comme 
précédemment,  puis  on  fait  sur  le  bord  inférieur  du  maxil- 
laire deux  incisions  transversales  parallèlo.s  aux  premières. 
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On  dissèque  «leuv  lambeaii\  qiiailrilalères  que  l’on  rèunil 
sur  la  ligne  médiane  et  en  bas,  à la  peau  du  menton.  I.e 
bord  du  lambeau  est  réuni  è la  muqueuse  romme  préeé- 
demmenl.  Comme  il  est  jiossiblc  que  la  peau  et  la  muqueuse 
se  soudent  spontanément  (Bonnet  de  Lyon),  il  n’est  pas 
nécessaire  de  faire  celle  dernière  suture.  (Procédé  de  l,i$- 
franc  modifié  par  Biic.lianan.)  (l'ig.  387.) 

En  cas  de  laitrc  perle  de  substance,  les  incisions  libéra- 
trices sur  les  joues  (Celse)  sont  utiles. 

Lorsque  le  maxillaire  fait  saillie  i-t  s’op[Mise  à la  réunion 
de  la  peau,  lursi|u'une  impossibilité  absolue  est  reconnue, 
on  enlèvera  une  portion  de  l'os  maxillaire  ((îensoul,  Boiix) 
Cela  est  commandé  surtout  quand  le  périoste  est  malade. 

Lorsqu’au  moment  de  la  réunion  des  lambeaux  la  lèvre 
supérieure  se  plisse,  pour  éviter  celle  nouvelle  déformalion 
on  enlève  sur  la  lèvre  supérieure,  à l’aide  de  ciseaux  cour- 
bes, et  mieux  avec  le  bistouri,  deux  petits  lambeaux  en 
forme  de  V renversé  au  niveau  des  commissures,  cl  l’on 
réunit  les  plaies  par  jiremière  intention  (Camille  Bernard 
et  Desgranges),  (le  luxe  opératoire  n’est  pas  absolument 
nécessaire  ; le  plissement  de  la  lèvre,  .supérieure  n’est  pas 
une  difformité.  Voici  le  procédé  de  M.  Desgranges  : on  en- 
lève un  lambeau  triangulaire  à base  inférieure  è vbaque 
commissure,  après  les  avoir  agrandies;  on  réunit  la  mo- 
queuse et  la  peau  de  la  lèvre  inférieure,  et  la  bouche  $e 
trouve  d’autant  agrandie. 

l,EVi:ilE.  Écume  de  la  bière  en  fermenla)ion,  formée 
de  bière,  contenant  une  innombrable  quantité  d'acide  c-ar- 
bonique  et  de  cellules  végétales  vivantes,  connues  .sous  le 
nom  de  CryptiM  ocnis  cerevisiœ. 

On  emploie  la  levùre  pour  faire  le  pain,  et  en  médecine 
on  s’en  sert  pour  faire  des  cataplasmes  calmants  et  résolu- 
tifs ; c’est  un  cataplasme  d’acide  carbonique. 

I.ICHBK  (Liciikn  d'Isi.ande,  Moi'sse  d’I.sundf.)  (.Matière 
médicale).  Cryptogame  des  Vosges  et  d'Islande,  rempli  de 
65  l»our  100  de  matière  mucilagineuse,  unie  à de  la  fécule 
dite  lichéniiw,  de  sels  et  d’un  principe  amer  tonique.  Il  sert 
d’aliment  aux  malheureux. 

En  médecine  on  en  fait  une  décorlion  (10  grammes  par 
litre  d’eau),  en  ayant  soin  d’enlever  d’abord  le  principe 
amer  au  moyen  d'une  courte  macération,  dont  on  perd 
l’eau;  une  gelée,  en  faisant  évaporer  la  décoction  à consis- 
tance convenable,  et  une  pute,  en  incorporant  à la  gelée 
une  certaine  quantité  de  sucre. 

Les  préparations  de  lichen  se  donnent  dans  la  hronebite 
chronique  Q,  dans  la  phthisie  pulmonaire  Q 

11  y a aussi  le  lichen  pulmoiuiire  ou  pulmmaii  e du  chêne 
que  l’on  emploie  comme  succédané  du  précédent,  mais 
comme  il  renferme  beaucoup  moins  de  matière  mucilagi- 
neuse,  il  est  moins  adoucissant  que  l’autre  et  peut  être 
délaissé. 

LICHEK  (Pathologie  et  thérapeutique).  Los  maladies  de 
la  peau  caractérisées  par  la  présence  de  papules  rou 
gcàtres,  prurigineuses , suivies  d’excoriation  superlicielle 
avec  petite  croûte  sanguine,  constituent  le  lichen. 

Il  y a un  lichen  simplex,  un  lichen  piloris,  un  lichen 
circumseriptus,  un  lichen  agiius,  un  lichen  liridvs,  un  li- 
chen tropicus,  et  un  lichen  urticatus. 

Les  lichens  existent  k l’état  aigu  et  à l’état  chronique, 
mais  dans  ce  dernier  cas  les  parties  les  plus  malades  de  la 
peau  s’hyperlrophienl,  deviennent  dures  et  se  fendillent  au 
niveau  des  articulations. 

Dans  le  lichen  agrius  U y a une  douleur  caractéri.sée  par 
des  démaugeai.sons  intolérables,  surtout  pendant  la  nuit. 


Thérapi  uli<inc.  • - Les  bains  frais,  les  lotions  fioides  et 
acidulées,  les  bains  de  rivière,  les  bains  gélatineux,  les 
bains  sulfureux  ou  gélatino-sulfureux  et  les  bains  alcalins 
sont  très-miles  dans  le  lichen. 

Les  applications  de  glyi'érine  pure,  de  glycérolé  d’ami- 
lion,  ou  de  glycérolé  d’amidon  rendu  alcalin  avec  2 gr.  de 
bicarbonate  de  soude  pour  60  grammes  de  glycérolé  et  le 
sirop  d’arséniale  de  soude  sont  très-utiles  dans  le  lichen. 

KOnMtîl.AlUF.  nu  l.tr.HEN. 

Enu  rcgétn-minérnle. 


Soii8-aeèUti«  ile  ^!omb  liquide* 15  urainm(«. 

Kati  commune 1000  id. 


Mêlez.  — Pour  lotions  sur  les  parties  malades. 

(F.  H.  P.) 

Mixture  alcaline. 

Sirop  d«  (muetrrre S<iO  ^traimur^. 

Uir«H>onfltr  do  çoiidr 10  H. 

Mêlez.  Deux  cuillerées  à bouche,  une  le  matin  à joua, 
et  l’autre  le  soir  au  moment  du  coucher.  Dans  l’eczéma,  le 
lichen. 

(Biell.) 

Pommade  de  cyanure  de  jwtnssium. 

Huile  d‘noiutul<rB  noiftew « R Kracuines. 

Cyanure  de  nouittiiim 0 d^irrAimna*. 

du  Galien . 6ü  grammee. 

Mêlez.  Dans  b;  lichen,  lorsque  la  peau  est  très-sèche  et 
que  les  démangeaisons  sont  vives.  (Bietl). 

Limonade  uitriyue 

Khu. 1000  );ramafce«. 

Sirop  «lier»* 00  id. 

Ajoutez  acide  nitrique  jusqu’à  agréable  aridité,  environ 
douze  gouttes.  Employée  par  .M.  Biell  dans  les  éruptions 
avec  prurit,  et  surtout  dans  le  lichen,  et  dans  l’eczéma. 

(F.  H.  P.) 

Mélange  imitr  lotions. 


K.tlraii  «lo  lirlUdoni* 8 çrnmfnrs. 

l'aii  du  chaux S50  id. 

Huile  d'iimaiKlc» l!Î5  id. 


F.  s.  a.  un  linimenl. 

Pour  oindi-e  les  surfaces  malades  PtH. 

(Bielt.) 

Mtlanffe  pejur  lotions. 

I)»Dii(v-ainên(* . % 

[ lA  mir  |»uigiMt^. 

Morotle ) 

Faites  bouillir  avec  de  la  racine  de  guimauve  et  appli- 
quez avec  des  compresses  (3-  (Biell.) 

Pommade  alcalme. 

<K)  çnuDUitii. 

Hirnrhunatu  du  anndi* f id. 

Pour  frotter  les  parties  malades  [3. 

Lotions  astringentes. 


AW’Utu  dammuniAque lOO  ffnuAuiu*. 

.\lcool fO  id. 

l’Un  lie  roMi 150  id. 


F.  s.  a.  pour  lotions  dans  le  lichen  [3- 

(Biclt.) 

lAition  calmante. 


Funiltua  d«  Unrtcr-«fri»e âO  cmoiiuef. 

Fou.  I litro. 


Faites  bouillir.  Lette  eau  s’emploie  pour  lotion  sur  la 
peau. 
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I.IF^TKRIf-\  l.n  dinirlitV  iinn<  iaqnello  lr«  maiadov 
rondenl  par  les  -lelles  Inirs  alirnonls  p»'«  dt»  l^•mp«  apri^s 
1^  repas,  à pou  pri^s  loU  qn'iU  uni  t’i«*  aralt^s  ri  n'ayaiil 
subi  qti’uii  commoiici'iiioni  <i'rl<Uoi‘iilioi).  ron^tiluc  la  U*"n- 
(trie.  V.  EwTÉnm;. 

Li  lienlerio  s’observe  >urlonl  dnn«  IVnlôrili*  dos  jounrs 
enfanls. 

A pari  le  Irailomonl  de  IVnlérilo  ^V.  ce  nml),  la 
irrio  oxife  Tempioi  dt*  la  popsino  notiire  ou  acido  on 
t/re,  i à 3 grammes  par  jour  fT1  {'Corvisarll.  on  o/rj-tV,  ou 
sous  forme  do  siVo;i,  ol  do  la  diasta'O,  ii  la  dose  do  "J  à /| 
grammes  par  jour 

IJERRR.  il  y n deux  espt’ces  de*  lierre  employt^cs  en 
médecine  : 


Fi|r.  388.  — LWre  rotamaM. 


1”  1.0  /terre  rom/ntm,  dos  murailles,  de  la  famille  des 
caprifoliacées,  dunl  les  6<jies  sonl  réputées  purgaltves  I I. 
ol  dont  l’écorce  est  employée  contre  la  syphilis  [3.  Ses 
feuilles  servent  au  pansement  des  vésicatoires  et  dos 
cuutéros  O ; 


2*  Le  tierre  /«rrea/re,  plante  de  la  famille  des  la- 
biées, dont  les  sommités  fleuries  se  donnent  on  infusion. 


ir»  grammes  par  litre  dVan,  contre  la  broiirhite  aiguë 
(Ml  ohrnnii|U(>,  dans  l'emphysème  pulinntiairo  et  dons  la 
phlhi*>io  f^. 

t'oilo  infii'^ion  aromatique  est  tonique,  slinmlanlc  et 
siumarhiquo.  Klh*  agit  hion  dans  )•*  ratarrho  des  bronches 
tîl  do  la  vossio. 

i.Kj%ni:vrst  l%r<*ek  (Tomri  ns  V.  V.xmro- 
CKt.K  n\.VRIKNNK,  HF.^.XTtKEl.E  nETHO-tTKIUNK  . ONAIMR 
(Ky.s/f  f/o  /*■. 

t/es  /«rj/es,  p/iAf/mon  )-ri-ut>'viu 

: llécamier,  Nonal).  — OrdinairomtMil  causé  par  une  in- 
H.iiumation  de  l’ulérus  ol  do  ses  imnosos.  soit  après  inu* 
couche,  soit  après  une  ou  plusieurs  époques  tiioii'.lriioll' s 
iiTÔgiilièros,  soit  après  iino  ovarile  consécutive  a une  va* 
ginilo,  lo  phlegmon  pôri-ulérin  n’est  pas  rare  A la  suili* 
dos  avortements,  et  dos  accouchontonis  préiiiuturés  qui 
ont  nécessité  des  mantouvres  ohstéiriralos  longues  et  pt*- 
nihlo<. 

I.orstjuo  le  phlegmon  dos  ligaments  laides  se  montre  à 
(a  suite  iIoh  couches,  des  phénomênos  fébriles,  des  fris* 
sons*i‘i  des  douleurs  abdominales  apparaisst*nl  comme  s'il 
.s'agissait  d'iiii  phlegmon  do  la  fos>e  iliaque  (V.  ce  mol). 
Lorstpie  hr  phlegmon  se  dévelop|M>  eu  dehors  de  l'élBl 
ptiorpénd,  il  a ip>elt{uefois  une  marche  aiguë  comme  dans 
1<*  cas  ptvcédent,  mais  souveul  il  débute  par  des  douleurs 
sourdes,  irradiées  dans  (ont  le  pourtour  de  l'utérus,  dans 
les  aines  el  dans  les  reins;  il  y a du  ténesme  anal  et  vé- 
sical, de  la  fièvre  avt*c  frisson  et  les  tumeurs  dans  la  fosse 
iiiat|iir  trapp.iraissent  <pi«*  plus  tard.  Tmis  h*s  phlcgiiiniis 
pérl-utériiis  sont  sujets  û rechute  el  à récidive. 

A in  suite  des  rourlies.  on  n*eonnall  un  phlegmon  des 
iig.imeuU  larges  à une  tumeur  dévfloppé«>  autour  de  l'uté- 
rus, dure,  lendm*,  chaude  et  dotdonreiise  au  loucher  \agi- 
liai,  el  dont  tm  apprécie  h;  volume  à la  fois  par  le  loucher 
el  le  palper  hy|iogas|ri(}ue.  Hans  les  ni'iif  jours  qui  siii- 
vi*iil  la  runsUilalion  de  la  tumeur,  un  |H>iiil  nm-liiunt  se  fait 
.sentir  (uir  le  vagin,  ou  bien  la  t'iineur  s’étend  dans  la  fûss«* 
iliaque,  la  peau  rougit  el  l'on  voit  se  former  une  tumeur 
|diIcgmoneusc  au  niveau  de  la  partie  moyenne  de  la  région 
inguinale,  au-dessus  du  Itgamenl  de  Fallope,  comme  dnn.s 
les  cas  de  phlegmon  de  la  fosse  iliaque.  Mais  lorsque  le 
pus  s’csl  frayé  une  voie  k travers  les  organes  voisins,  on 
constate  un  écoulement  de  pus  par  la  vessie,  le  vagin  ou 
le  rectum.  Pendant  c.c  temps,  la  fièvre,  les  frîsNons  emi- 
litpics  et  quelquefois  des  symplAines  d'infection  (Hirulente 
se  montrent.  — l'ne  pérîtouile  du  |M!iil  bassin  t(*rmim* 
*>oiivent  la  maladie. 

Le  phlegmon  qui  se  développe  en  dehors  des  roiirlie«i 
est  caractérisé  pa’r  des  douleurs  plus  ou  moins  vives,  qui 
s’irrndi(*iit  dans  toutes  les  parti«.*s  voisines;  il  y a de  la 
fièvit*  el  des  malaises,  mais  qui  mr  paraisscnl  pas  graves 
au  premier  abord.  Au  toucher,  on  sent  l'uténis  immobile, 
entouré  de  parlit's  plus  dures  qu’à  l'étal  normal,  chaudes, 
et  sur  lesquelles  des  halt<*iiienU  artériels  sont  appréciables 
(Nunat)  : des  douleurs  lancinantes,  des  frissons  ermliqiies 
se  montrent,  puis  on  sent  une  tumeur  fluctuante  en  arrière 
ou  sur  les  cÀtés  de  l'utérus.  I/irsque  le  phlegmon  ne  sup- 
pure pas,  et  cela  arrive  k peu  près  dans  les  trois  quarts 
des  cas,  les  choses  restent  dans  le  même  état  qu'au  début 
du  phlegmon,  avec  des  e.xagéiiitions  et  d(*s  rémissions  dans 
les  douleurs.  Plus  lard,  lor-que  le  phlegmon  se  lormint' 
par  résolution,  on  sent  des  indurations  isolées  ((lusselin), 
el  qui  ne  seront  pas  confondues  avec  un  phlegmon  au  dé- 
but, k cause  de  l'absence  de  chaleur  et  de  douleur  à la 
pression. 

Les  écAuh'ments  par  le  roi  utérin,  h‘S  douleurs  et  les 
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lnélrorrhagie^  r<froDt  diMiiiguer  la  mélrite  du  [ilile^ion 
|jérî-iitWn.  — Il  u'esl  pas  possible*  do  diagiiusbqucr  au 
J(‘bul  uoc  ovarite  et  une  iiillammatiun  d'une  varicocèle 
ovarienne  pliitdl  qu'im  p)ile|(moii  p4'ri-uU*rin  ; peut-ôlre 
pourtant  il  faut  Muipçonner  l'ovarite,  lorsque  les  arriflentf 
Mircèdenl  à um*  vaginite.  On  soupçonne  une  varictM’èle 
eiiflitmiTièe  chez  les  feniiues  i;tii  ont  eu  beaucoup  d'iMifaiits 
(‘t  qui  portent  des  varices  aux  grandes  lèvres  Deviilz),  enfin 
ijtinud  les  signes  de  plilcgmun  sont  moins  de  quinze  jours 
â s'établir  (V.  VAiticoi>:i.fi);  du  reste,  le  Irailement  est  » 
peu  pn*‘s  le  même  ; une  péritonite  circonscrite  miirche 
plus  vile  qu'un  phlegmon  péri-utérin. 

Hans  l'état  puerpéral  le  diagnostic  de  la  iiiétro-périto- 
nite,  de  la  mélrite,  de  la  péritonite  du  petit  bassin,  est 
plus  difficile,  aussi  fuul-il  être  toiijoiii^  très^alteutif  pour 
surprendre  le  moment  où  le  pus  s'e»t  formé,  et  pour  lui 
donner  issue.  Ce  point  do  diagnostic  est  le  plus  iiiqMirtanl. 

7*AfrfqjeM#/7«c.  — Toutes  les  fois  qu'il  y a des  symptA- 
mes  de  phlegmasie  aiguë  franche,  un  appliquera  de  vingt 
à {juarante;  sangsues  sur  le  ba.s-venire,  les  cuisses  et  les 
aines  ; on  appliquera  de^  cataplasmes,  après  avoir  fait  dos 
frictions  morruriolles  sur  l'bypogaslre  et  sur  les  flancs. 
l'n  purgatif  salin  sera  administré,  puis  on  donnera  dans  la 
juuruéo  deux  ou  trois  lavements  émollients,  et  l’on  fera 
des  injections  éiuullienlcs  avec  l’eau  do  guimauve  tiède 
dans  le  vagiu  ; dos  sinapismes  seront  placés  aux  extré- 
mités. 

On  sondera  les  malades  si  elles  n'iirineut  pas. 

LesqiiarUs  de  lavement  avec  quatre  gouttes  de  laudanum 
calment  bien  les  dotdouiN. 

flè.s  que  la  fluclualiuii  sera  rri(/e»/e,  on  fera  une  jK»nc- 
lion  avec  un  Utirarl  et  l'on  placera  une  sonde  de  caout- 
chouc dans  l’ouveiiure.  Si  le  pus  est  fétide,  lus  jours  sui- 
vants on  f4*ra  des  injections  dans  le  foyer  avec  l’eau  liètle 
ou  de  i'eau  additionnée  d'un  dixième  de  teinture  d'iode, 
V.  PlILEi^MONS  hŸ.  I A FOSSE  ll.lAUUE. 

IvU  phlegmon  qui  a mie  marche  cbronitpie  sera  traité 
par  les  vésicatoires  ré|>élés  sur  l'bypoga'tre  ^Vidpeau)  ou 
les  sangsties  sur  le  roi  de  l'utérus  Aran).  Ce  dernier  moyen 
est  dangereux,  il  expose  quelquefois  à une  remidt'scenre 
de  rinflammalion.  I/es  faignées  de  80  à 100  grammes  ré- 
pétées (Nonal),  à quatre  ou  six  jours  d'iiitturalle,  sont 
moins  avantageuses  que  les  sangsues  sur  les  aine.s,  (pie 
les  émission^  .sanguines  locales.  — Les  purgatifs  répétés 
en  lavements  produisent  une  nWulsion  quelquefois  utile, 
l.orxpril  y a une  recrudescence,  on  |H*nl  recourir  de  nou- 
veau aux  antipblogi>ii(jues. 

Hans  In  pcriod(*  d'étal  et  do  réîolulion  du  phlegmon, 
les  grands  bains  ou  les  bains  de  siège  produisent  de  bons 
résiiJlaLs. 

Conti^  les  suppurations  prolongées,  les  injections  avec 
l’eau  de  guimauve,  l'eau  aïklitionnée  d'un  dixième  de  tein- 
ture d'imie,  sont  indiquées.  On  donnt'ra  aux  malades  un 
régime  tonique,  et  on  ne  les  laissera  pas  toujours  nu  lit  ; 
un  les  fera  asseoir  quelques  heures  dans  la  journée. 

La  ligature  est  un  procédé  opéiatofre  <|ui 
a pour  but  d'arrêter  la  circulation  dans  une  tumeur,  de 
sectionner  le  pédicule  d'une  lunieur  plus  on  moins  rapi- 
dement. ou  d'arrêter  le  cours  du  sang  dans  un  vai'^seau. 

<hi  connaît  dans  in  médecine  (qx>ratoire  trois  espèces 
de  ligatures,  les  lùjatHi'fs  th's  tHmmnt  | V.  KnBCTii.ES(T«- 
mcwr.s),  llKMUfuitioinKS,  Varices),  b tigalure  eætemjxira- 
ntie,  dont  le  meilleur  mode  est  l'écra-semeiU  linéaire  (V.  ce 
mol),  et  enfin  les  tignturtfs  dtis  artères.  Le.s  veines  ont  été 
liées  aussi  à riinilulion  de  ce  (|u’on  a fait  sur  les  artères. 
V.  Veini-s  (i’frties  des). 


Fn  t]KTnpeuti<|ue  mi'ulicale  on  emploie  souvent  la  liga- 
liiri*  des  membre>  avec  une  cravate  serrée  pour  soustraire 
à uu  moment  donné  une  certaine  quantité  de  liquide  à la 
masse  du  sang  veineux.  Cela  est  très-utile  dans  l'épistaxis 
(V.  ce  mot),  dans  rbémalémèse  et  surtout  dans  l'hémoji- 
lyie  (V.  CCS  mots). 

MfctTi'RB  DEtü  .%RTÿ:Re«.  On  lie  les  artères 
préalablemcnldénudées  dans  une  certaine  étendue,  ou  avec 
des  parties  molles.  On  plaçait  autrefois  sur  l’artéi'e  une 
plaque  solide  et  on  liait  à la  fois  l’artère  et  b plaque  (lles- 
chmiips).  Uans  le  premier  cas  on  dit  que  la  ligature  est 
imnu'diatc,  dans  le  second  cas  on  dit  que  la  ligature  est 
méiljati*.  Ce  dt^rnier  procédé  de  ligature,  abandonné,  a 
reparu  dans  ces  derniers  temps  sous  le  nom  d'acupres- 
sure.  V,  ce  mot. 

il  y a deux  indications  à nrmplir  dans  remploi  des  liga- 
tures 1 lier  dans  une  plaie  les  bonis  des  artères  ouvertes, 
ou  lier  le  tronc  principal  d’où  émeige  le  vaisseau  blessé. 
V.  h-AiEs  oIAiitéhes  [Plmm  des). 

La  ligature  des  troncs  artériels  a été  faite  pour  les 
plaies  des  artères,  les  anévrjsmes,  les  tumeurs  érectiles, 
les  tumeurs  cancéreuses.  Elle  est  appliquée  au-dessus  liu 
point  blessé  ou  de  la  tiinieur  (An«d,  Himter],  sauf  certains 
c;ls  d'anévrysmes  (Y.  ce  mol)  (Brasdor,  Wardrop), 

Ltgnluren  den  Ironr*  nrCérirlw  l'uur  lier  Ic  tronc 
d’une  artère,  il  faut  trois  points  de  repén*  ; un  pour  inciser 
la  peiiu  dans  la  direction  de  l'artère,  uii  autre  pour  trouver 
la  gaine  du  vais.seau,  etuu  dernier  pour  découvrir  l'artérc  : 
c'est  ordinairement  un  muscle  uu  un  nerf  qui  sert  à cet 
elTet.  On  se  comporlcrii  de  la  manière  suivante  ; 

Aprè.s  avoir  fuit  une  incision  à la  peau  parallèlement  à 
un  mu>clc  nu  aux  libres  d’un  muscle  qui  recouvre  b gaine 
des  vaisseaux,  apré’i  avoir  fait  écarter  les  lèvn*s  de  la  plaie 
par  des  érignes  mousses,  ou  disséquera  jusqu'à  ce  qu’on 
.«oit  arrivé  au  voisinage  du  muscle  ou  du  nerf  qui  est  voisin 
de  l'artère.  On  ne  disséipiera  pas  les  parties,  on  coupera 
en  d(Mlolaiil  ; les  aponévroses  seront  incisées  sur  la  sonde 
cannelée  pa.ssée  pai'allélemenl  au  vaisseau,  dans  une  pi- 
qûre faite  sur  les  aponévroses.  On  se  com|mrtera  différem- 
ment, suivant  (jue  le  vaisseau  à liere.sl  enfermé  dans  une 
gaine  ou  est  sc^ulemcnt  entonné  do  tissu  cellulaire. 

A.  Dans  le  premier  cas,  on  ouvre  la  gaine  du  vaisseau 
avec  un  bistouri,  qui  coupe  en  dédol.'int  un  pli  fait  à la 
gaine  par  la  pince  ù dissection,  on  agrandit  cette  ouverture 
en  y passant  b sonde  cannelée  parnllèleinent  ù Tarière 
(;len  coupant  sur  la  sonde,  en  haut  puis  en  bas,  de  façon 
à découvrir  Tarière  dans  une  étendue  de  I centimètre. 
On  d('gago  Tarière  de  chaque  cAlé  avec  la  pointe  de  la 
sonde  canneiiT,  en  évitant  d’ouvrir  les  veinc.s  voisines. 
On  pasH4‘  sous  Tarière  un  stylet  aiguillé,  enfilé  d’un  fil  s’il 
s’agit  d'une  petite  arlèr**,  une  aiguille  de  Deschamps  s’il 
s’agit  d’une  arlé-re  grosse  un  peu  profonde. 

B.  Dans  le  second  cas,  on  déchire  le  tissu  celliibirc  qui 
environne  Tarière,  en  évitant  de  déchirer  les  artères  et  les 
veines.  Loi-MjiTon  a distingué  Tarière,  on  Tisole  dans  une 
petite  étendue  (environ  1 centimètre)  ; on  pusse  un  fil 
avec  Taiguille  de  Desrhamps. 

Lorsqu'on  fait  une  ligature,  ou  doit  observer  les  règles 
Miivantes  : 

Sauf  nécessité  absolue,  il  faut  toujours  lier  au  moins 
2 rentimèlres  au-dessous  de  b piTmiére  collatérale,  en 
remontant  vers  le  cœur. 

On  doit  se  s(?rvir,  pour  lier  le  vaimteau,  d'un  lli  assez 
fin,  de  1 à 2 millimètres  (Joues)  de  diamètre. 

, L'arlèrc  ne  doit  pas  ètn*  serrée  trop  fort,  U faut  seule- 
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mt'nt  que  lu  courü  du  !>ai>g  soit  inlt-rrompii.  Si  le  (11  coupe 
les  tuniques  des  artère»,  il  est  probable  qu’il  y aura  une 
hémorrhagie  secondaire. 

Quoi  qu'en  ail  dit  l)elp<?ch,  lorsqu’on  a pratiqué  la  liga- 
ture d'une  gros^e  arlèn%  ou  qu'une  artère  a été  dénudée, 
il  est  prudent  de  placer  une  seeomle  ligature  au-desMis  de 
la  première,  qui  Si*ra  serrée  plus  lard  si  une  bémorrliagie 
tocondHire  menace  (Kélalon,  chirurgien»  anglais). 

'i'outes  les  fois  qu  on  lie  une  artère  dans  un  point  où  il 
y a un  grand  nombre  de  vais<^eaii>;  souvent  nnastomosés 
ensemble,  il  est  bon  do  lier  les  deux  bouts  de  l'artère 
(Boyer)  ; à lu  main  el  au  cou  ce  précepte  4‘sl  de  rigueur, 
soit  pimr  les  ligatures  dans  les  plaies,  soit  pour  les  ligalun^s 
des  Iruncs  artériels. 

Le  pansement  d'une  pluie  d’une  ligature  doit  être  un 
pansement  humide,  renouvelé  tous  les  jours,  plusieurs 
fois  même.  1/artère  liée  doit  être  mise  dans  le  rehuliü- 
ment  par  une  po>ilion  appropiiée  des  partie»  ; les  parties 
auxquelles  se  disiribm'nl  les  branches  de  l'artère  liée  doi- 
vent êln;  maintenues  chaudes  avec  une  couche  d'ouate. 

Àn  ith/its  lies  liijutures.  — Immèdialement  après  le»  li- 
gature» des  artères,  des  areidents  siirx'iennent  dans  les 
partie»  atuquelles  se  distrihuent  les  artères  dont  on  a lié 
le  tronc  principal.  C.e  sont  la  gangrène,  le»  troubles  céré- 
braux et  le  ramollissement  cérébral  après  les  ligatures  di's 
carotide»  ; les  douleur»  du  genou  après  les  ligatures  de  Tar- 
ière fémorale  (V.  .Ankvhysub  dk  L'AHTKitE  OAnoTtnE  i niMi- 
TIVb).  t'es  premier»  accidents  sont  souvent  au-dessus  des 
ressourre»  de  l’art  ; ils  disparaissent  seuls  ordinairement 
lorsqu’il»  uVntralnent  pa»  la  mort.  Les  douleur»  sont  cal- 
mées parla  chaleur  et  Tinimobiiitè. 

Le  refroidissement  de»  membres  après  la  ligature  sera 
traité  par  la  chaleur  arlitirielle.  Des  corps  chauds  seront 
placés  autour  des  membres  qu'on  enveloppi>ra  d'ailleurs 
d’ouate. 

lot  gangrém^  est  un  degré  plus  avancé  de  refroidisse- 
ment du  lucmbre,  el,  dans  cocas,  on  voit  le»  membres  de- 
venir d'un  jaune  livide  (Laugier),  sans  qu'il  y aitd'mdèmo 
ni  do  rougeur.  Cette  gangrène  réclame  lo  même  Iraitemeat 
que  la  gangrène  pur  oblitération  artéindlo.  V.  Ganurkne. 

Outre  les  accidents  généraux  cl  locaux  des  plaies,  les 
ligatures  d'artère  otTrent  des  accidents  spéciaux  graves  : 
les  liémorrbngie». 

L'Iiémorrbagic  se  produit  a différentes  épCMpiO».  .Au 
inonteul  do  la  chute  de  la  ligature,  lorsque  la  constriclion 
a eu  lieu  sur  une  portion  d'artère  malade  (Dupuytreii)  ou 
à une  épo(|ue  plus  éloignée,  et  dans  ce  cas,  c’est  presque 
toujours  le  bout  inférieur  non  lié  qui  donne  du  sang.  Ce- 
pendant il  y U des  hémorrhagies  birdives,  quelquefois  des 
anèvnsmes  du»  ù l'ulcération  du  vaisseau  lié. 

Lorsijue  la  ligature  ayant  lùchè  prise  U y a liémorrliugie, 
le  parti  le  plus  sage  est  d'ouvrir  la  plaie  el  d'apposer  une 
ligature  sur  le  vaisseau  qui  dumie.  La  compression  digi- 
tale (lu  tronc  priiu'ipui  de  l'artère  réussit  exceptionnelle- 
ment. 

Lorsque  Thémorrhugie  se  reproduit  par  le  bout  inférieur, 
ce  qui  se  reconnaît  à ce  qui*  le  sang  coule  en  moins  grande 
abondance  et  avec  un  jet  moins  fort  que  lorsqu'il  s’agit 
d’une  hémoirliagie  par  le  bout  supérieur  d'une  artère, 
on  comprimera.  Pour  cela,  on  se  servira  du  compresseur 
de  J.  !..  Petit  (V,  AM:vit\>Hr»s)  l^es  compresses  d'a-  j 
inadou,  serrées  avec  une  bande  roulée,  sont  contre-in- 
diquées dans  le»  cas  où  Ton  a lié  une  grosse  artère  d'un 
membre  où  la  circolatiuii  est  lente  ù se  retablir,  ou  serait 
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exposé  à voir  la  gangrène  suivre  la  compression,  même 
peu  serrée. 

Ligutiire  du  tronc  br'ichio’CéphaügHe.  Pour  lier  le  tronc 
bradiiO'Céphaliquc,  incision  en  I.  tournée  eu  dehors,  des- 
cendant jusqu'au  niveau  de  l'articulation  sterno-clavicu- 
laire  du  cùlé  droit,  si^rlion  de  Tatlnclie  »leniaie  du  sterno- 


H|C.  300.  — LiysiHri*  Jii  tixme  — V.  S,  C.  Vtiiw 

•«II— cl**i*'TP.  — T.  Tr»r^h><*.  — N.  P n.  N«-ff  — 

J%,  pli.  N«K  plir^ntt|iM.  — V.  Arli^rv  r«rt^rala. 

mastoïdien,  on  suit  Tartére  carotide  primitive  en  écartant 
les  veines  en  dehors.  I.orsqu'on  aperçoit  la  bifurcation  du 
tronc  brnrhio-céphalique,  on  lie  aussi  bas  que  pos-ible. 
^Val.  Mott.) 

l.a  ligature  du  tronc  brachio-céphalique  a été  (entée 
quatoize  foi.»,  soit  par  ligature  du  tronc  iimominé,  soit  par 
la  ligature  de  l'artère  carotide  primitive  i*l  de  Tarière  »ous- 
claviére  à leur  bifurcation.  Il  n'y  n qu'un  ras  de  guérison 
Smith,  de  la  Nouvelle- Orléans,  IHI)!!).  La  ligature  de  la 
carotide  primitive  avait  été  faite  outre  la  ligature  du  tronc 
brachio-céphalique  suivant  le  préiepte  de  llngers.  11  s'agis- 
sait dans  ce  cas  d'une  ligature  pour  un  anévrysme  de  Tar- 
(érc  Bons-clavièrc. 

Ligature  th  Tor/ére  earotùle  primitirt' . Pour  lier  Tarière 
carotide  primitive,  incision  en  suivant  le  Imnl  antérieur  du 
muscle  sterno-niasloîdien,  depuis  sa  partie  moyenne  jusqu’à 
la  fourchette  sb'rnale. 


Fig.  301.  — I.icnlujv  <1l>  U rar»uJ«  |>rimttiv«.  — A.  Ailèt«.  — 

N.  N«rf.  — V,  VfiiH*. 

Si  Ton  veut  lier  l’artère  à la  partie  moyenne,  on  écarte 
le  muscle  sterno-mnsloïdien  en  dehors. 

Si  Ton  veut  lier  Tarière  à son  üers  inférieur,  on  sépare 
les  allaclie»  du  muscle  sterno-mnsloïdien  (Sédillol). 

On  découvre  Tarière  et  on  lie  soit,  au-dessous,  soit  au- 
dessus  du  muscle  omoplat-hyoidicn. 

l.a  ligature  de  la  carotide  primitive  cause  des  accident» 
({ui  sont  du»  au  défunt  de  rétablissement  de  la  circulation 
cérébrale.  Ce  sont  du  coma  au  moment  de  la  ligature,  des 
bi^niplégie»  du  cùlé  opposé  à la  ligature,  du  trois  nu  hui- 
tième jours  après  la  ligature,  des  troubles  de  la  déglutition 
el  de  la  phonation.  I.cs  troubles  sont  dus  à Tanémie 
cérébrale,  au  ramollisseinenl  cérébral,  et  peut  être  à une 
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lésion  du  imenmnjr.istriqiM'  et  du  K^and  «iympnihiquo  hii 
roB.  (Ogir  Norman,  Stanley,  Hicliel.) 

Ltijiifiirt'  </»*  l'nrtà  e rurntitif  fjrh'i’nf*  et  de  h nteotide  iu 
taute.  Four  lier  rnilèn^  carotide  externe,  incision  de  6 h 
8 ceiilimèire*i  parallèle  au  boni  antérieur  du  slemo-mas* 
toîiiien  et  dont  la  parlii*  moyenne  correspond  nu  bord  su* 
périeur  du  cartilage  ibyroide  ; incision  couclie  par  couche 
de  Taponévrosc  cervicale  et  «le  lu  gaine  du  vaisseau;  écar- 
ter la  vein«'  en  dehors  en  évitant  de  couper  les  branches 
des  nerfs  cers'icaux  et  hypoglosses  ipii  ranipeiit  au  voi>inagc 
tie  la  gaine.  Lors«pt*ün  est  arrivé  sur  des  artères,  on  trouve 
deux  branches  qui  sont  les  artères  carotides  interne  et 
externe;  on  lie  celle  des  deux  branches  <|ui  founiil  une 
colbléi-ale  qui  est  la  ihyroïdictine  supérieure  ; on  p«‘Ul  lier 
au-dess4Mis  ou  aii-d«*ssus  de  cctle  arlère. 


Fie.  90i.  — Lifalqr»  Je  U ctmti'l»  rtlrrn*.  — A.  C.  F.,  «jimltile 
rkWne.  — A.  C.  I.  CarwltJe  ÎBlpni^. 

l.orsqu'on  veut  lier  la  carotide  interne,  on  suit  le  même 
procédé  et  Ton  cherche  la  branclM*  qui  ne  founiit  p«»ini  de 
collatérale.  Il  est  plus  facile  de  lier  I j carotide  interne,  qui 
est  un  peu  plus  stiperncielle  et  plus  facilement  isolableqiie 
l’iirtére  carotidi*  externe. 

Uynture  tU‘  Vnrtère  V.  ANtVRYsuL.^^  DES  arteiifs 

ÜR  LA  FACE  ET  UE  LA  Tt'lTE. 

Ufjature  de  rorlèir  lingmde.  Four  lier  Tarière  linguale, 
incision  de  5 centimètres  à un  travers  de  doigt  au-dessous 
du  rebord  de  la  mAclioire  inférieiiro  et  pnrnlièle  à la  grande 
corne  de  l'os  thyroïde  sentie  sous  la  peau  ; section  coucIh! 
par  couche  de  la  peau  du  muscle  peaticier,  de  l'aponévrose. 
Lorsqu'on  est  arrivé  sur  la  glande  sous-maxillaire,  on  la 
relève  et  Ton  aperçoit  alors  le  tendon  du  muscle  digas- 
trique ; on  incise  avec  pi-écaniion  Ta|ionévrose  et  l'on 
trouve  en  arriére  le  nerf  grand  liypoglosso,  en  avant  le 
muscle  iiiylo-hyoidien.  On  incise  les  libres  les  plus  posté- 
rieures du  muscle  et  Ton  trouve  au-dessous  d'elles  Taiién* 
linguale,  qu’on  lie  au  moyen  de  Taiguille  de  Desebamps. 


393.  — d«-  U «Ant-rUrirn-  fn  drkitr*  d^*  wnlr-aei. 

A-  S.  «1.  Artér»  »ni»».oU»terr.  — A.  O.  S.  Art^  «afAn- 

firirlip  «I  rafionUir*  minmnii«».  — V.  J,  Vcîsa  jinpiUirf,  — N.  <1.  S, 
>‘rr!t  MrTîeaui  (itfieTaripU.  » P.  C,  Pl»iut  eerYirtl. 

Ufjfitnre  d*-  Vartére  so>is-rfon<*re.  a.  Four  lier  l’artére 
‘^oiis-claviére  outre  les  «.raléties,  incision  allant  du  boni 


anlérieur  du  sierno-masloîdû'U  jusqu’à  1 centimètre  eu 
avant  du  bord  antérieur  du  muscle  trapèze,  couper  le  fais- 
ceau claviculaire  du  muscle  slerno-masluidieii,  puis  le  scu- 
lém‘  untérieur,  et  éviter,  en  secliüiimtnl  ce  dernier  muscle, 
de  couper  le  nerf  phrénique.  Clicrcber  Tarière  sur  la  céqe. 

It.  Pour  lier  Tarière  sou>*claviére  en  dehors  des  scaié- 
nés,  incision  parallèle  à la  clavicule  cl  1 ctuitiniéire  nu- 
dessus  d'elle,  allant  du  bord  postérieur  du  slerno-cléido- 
ma»toîdien  au  boni  antérieur  du  trapèze  ; éviter  d'ouvrir 
In  veine  jugulaire,  et.  s’il  se  peut,  éviter  de  coujM*r  les 
branches  siiperlhuolles  émanant  du  plexus  cervical.  Cher- 
cher le  tubercule  de  la  première  cèle,  déchirer  à ce  niveau 
les  aponévroses  siijRTfîcielles  avec  la  soude  cannelée  ; 
chercher  Tnrtére  sur  la  première  c»Me  et  soils  les  nerf> 
(Hg.  393>. 
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Fis.  304.  — liBtliir*  «lei  artHr  uilJsirr  «lui»  ^•I••A||A.  — M,  N.  M,  X. 
n«r>iMU  itn  «i-rf  mHJian,  — V.  Vpiba. 

Khjuture  ite  l'urtère  oj-ilhiire.  — «i.  Four  lier  Tarière 
axillaire  dans  Tnisselle,  écarter  le  bra.s  à angle  droit  avec 
le  tronc;  incision  parallèle  au  bord  du  tendon  du  muscle 
grand  pectoral,  incision  de  Taponèvrose  sur  la  sonde  can- 
nelée, chercher  les  deux  racines  du  nerf  médian.  Tarière 
est  au  milieu  un  peu  plus  profmule  ; rliarger  l'artère  de 
dedan.s  en  di'bors  pour  évitiu'  de  toucher  la  veine  qui  est 
mi  dedans. 

ft.  Pour  lier  Tarière  axillaire  sous  la  clavicule  (procédé 
peu  employé),  incision  de  8 centimètres,  à i ceiilimèlre 
au-dessous  de  la  clavicule  et  parallèle  à cet  os  ; incision  du 
muscle  grand  )>cctoral  dans  la  «lireclion  des  libres  du  mus- 
cle, incision  de  l’aponévrose  sur  la  sonde  cannelée,  dé- 
chirer avec  cet  instrument  le  tissu  celltilaîn* , lier  les 
artères  divisées,  chercher  Tai  tère  axillaire  sous  les  nerfs 
en  écnvlanl  la  veine  eu  bas  et  eu  faisant  élever  l'articula- 
lion  de  Tépaule  pur  un  aide  qui  pousse  le  bias  do  bas  en 
haut  et  relève  ainsi  le  moignon  de  Tépaule. 

Lùjn/Hre  de  l'artère  humérale.  — fi.  Four  lier  Tarière 
linmérale,  incision  sur  le  trajet  du  bord  interne  du  muscle 
biceps,  chercher  le  nerf  médian  ; Tarière,  entourée  de  ses 
veines  satellites,  se  trouve  au-dessous  ; éviter  de  dénuder 
l'artère  et  le  nerf  dans  une  trop  grande  étendue. 

h.  Four  lier  Tarière  humérale  au  pli  du  coude,  placer 
l'avant-bras  en  demi-llcxion  sur  le  bras,  inciser  suivant 
une  ligne  parallèle  à la  veine  médiane  basilique,  éviter  de 
blesser  cette  veine  dans  Tincision  de  la  peau,  repousser  la 
veine  en  dehors,  chercher  le  bord  de  l'expansion  aponé- 
vroliquc  du  biceps,  inciser  Taponèvrose  et  le  tissu  cellu- 
laire sur  la  sontle  cannelée  et  cliurgcr  Tarière.  Qiielquefuis 
on  trouve  une  artère  très-petite  ; dans  ces  cas,  cela  lient 
à ce  que  Ton  r<'ncontrc  Tartêre  radiale,  Tbumérale  étant 
divisée  prématurément  nu  niveau  du  tiers  inférieur  du 
bras. 

JÀijntm-e  de  l’artère  radiale,  — a.  Four  lier  Tarière  m- 
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diale  fl»  tkrs  guperivur,  incision  di:  G ceuliiuèlres  au  lier» 
supérieur  de  l'araiit  bras  siiivanl  une  ligne  étendue  du 
militMi  du  pli  du  brus  au  üOiiiniet  de  l'apophyse  slyloidc 
du  radius. 

Inciser  avec  la  sonde  cannelée  l'aponévrose  qui  sépare 
le  grand  palmaire  du  long  supinateur,  au-dessous  ducjucl 
SC  trouve  l'artère.  Quelquefois  Tarière  est  plus  profondé- 
ment située.  On  arrive  alors  au  niveau  du  nerf  médian  que 
Ton  aperçoit,  et  Ton  cherche  en  dedans  de  lui. 

/>.  Tour  lier  au-(te*sous  <lu  tiers  moyeu,  on  doit  inciser 
la  peau  avec  la  plus  grande  précaution.  L’arlére  radiale 
devient  supetfîciellc.  Il  ne  faut  pas  inciser  la  peau  par 
trnnsllxion  et  no  rien  couper  sans  la  sonde  cannelée. 


Fi(E.  305.  — l.iiaUire  «Irt  «i-ten»  «le  “ t.  I.tÿaliu'<-  4e 

I «rtèrt  n<lii?.ile  au  Ueit  tii^rieiir.  — A.  Vrtèr*.  — B Oalu«  miverle. 

— C.  Oraad  italnaire.  — S l.ip^alHn*  4»  r*rti-r«i  radial#  au  poiip>rl. 
— n.  Artère.  — 3,  Ligaliarr  4«  l'arieTe  raUiUie  au  livra  aufièruntr. 

— Il  N»rf.  — I.  Arlér*.  — I.  I.igaiiirt'd#  rarlèivruliilal#  au  pugnel. 

I..  ArU-re.  — K.  .Nivt  caluiai  (Alj*h.  rpiw’ria). 

C.  Pour  lier  Tarière  radiale  un  uittun  Un  \ioiijtut,  on 
fait  fléchir  roi'lemcnt  le  pouce  et  le  métacarpien,  puis  un 
pratiquo  une  incision  de  3 centimètres  parallèle  au  court 
extenseur  du  pouce.  On  incise  sur  la  sonde  cannelée  le 
plan  celluleux  supeiiiciel  et  Ton  écarte  les  nerfs  cl  les 
veines  pour  arriver  jusque  sur  Tartére.  Un  des  écueils  de 
cette  ligature  est  de  blesser  Tarière  en  incisant  lu  (»cau. 

Lùjature  de  Variére  cubitale.  — a.  Pour  lier  Tarière 
cubitale  au  tiers  moyen,  incision  de  5 centimètres,  coni- 
mençant  à trois  travers  de  doigt  au-dessous  du  coude, 
suivant  une  ligne  étendue  de  Tèpilrochlée  â Tapopliysc 
Hlyloide  du  cubitus  ; rltcrcher  Tinlerstice  du  fléchisseur 
sublime  et  du  cubital  antérieur,  décoller  les  deux  muscles 
avec  le  doigt  ; chercher  le  nerf  cubital,  Tartère  est  en  de- 
dans près  de  la  ligne  métiiane  de  Tavant-bra.s  au  milieu 
de  ses  veines  .satellites. 

6.  Pour  lier  Tarière  cubitale  oii-c/ess<nt  du  pfiiyuet,  in- 
cision de  5 centimètres  suivant  le  trajet  du  muscle  cubital 
antérieur  ; inciser  les  feuillets  aponévrotiques  sur  la  sonde 
«annelée,  Tarière  est  au-dessous. 


i.bi.x 

I*.  Pour  lier  Tartère  cubitale  en  *U‘funs  du  ^usifmmCf 
incision  de  h ceiiliinèlres  dans  la  direction  du  qualriénte 
espace  inierosseux  et  ayant  su  partie  supérieure  sur  le  pli 
arlirulairc  du  fKÛgnct  ; la  peau  est  divisée,  puis  le  liga- 
ment annulaire  antérieur  du  carpe  ; Tarière  est  au-des- 
sous et  pins  rapprochée  de  Taxe  de  la  main  que  le  nerf 
nihital. 

Liijature  de  l'aoiie  (A.  (Àtoper).  Pour  lier  Taorte,  inci- 
sion de  lu  centimètres  sur  la  ligne  blanche,  ayant  sa  par- 
tie moyenne  sur  Tomhiiic,  oiivcrtiire  du  péritoine,  écarter 
les  intestins,  décinror  avec  la  .>oiidu  cannelée  le  feuillet 
du  mésentère  qui  passe  au  devant  de  Turlèiv,  passer  sous 
Turlérc  une  aiguille  de  Deschamps  de  droite  à gauche. 
IJer. 

On  peut  aussi  ouvrir  Tuhdomen  en  incisant  sur  le  flanc 
gauche,  décoller  le  péritoine  jusque  sur  Taorte  (Murray). 
Ce  prociHlé  scmible  préférable  ; il  iTa  pas  été  toutefois  ap- 
pliqué sur  le  vivant. 

iiÿaiure  de  l'artère  (V.  .Moll,  Cronip- 

lon).  Pour  lier  Tartére  iliu(|ue  primitive,  incision  courbe 
de  ‘iU  centimètres  parlant  du  niveau  de  Taimeau  îulerne 
du  canal  inguinal  et  allant  jusqu'au-dessus  de  Tépine  iliaque 
antérieure  et  supéiicure,  inci.sion  des  muscles  et  dtrs  apo- 
névroses couche  par  couclie  ^ on  liera  les  artères  à me.stire 
qu'elles  seront  ouvertes  ; décoller  le  péritoine  avec  le  doigt 
et  suivre  Tartère  iliaque  externe.  Lorsqu'on  rencontre  Tu- 
relère,  éviter  de  froisser  ce  conduit  ; découvrir  Tarière  ; 
charger  Tartère  de  dedans  en  dehors  et  lier  2 centimètres 
au-dessous  de  la  bifurcation  de  l'aorte; 


Cif.  396.  — l.ia«l«irv  de  tntMn«  et  de  le  feiuonl#.  (X(i4i.  i:«iérin.) 

Lq/nlmv  de  l'artère  ilia>fm  e.vtenie  (Alafnielhy).  Pour 
lier  Tarière  iliaque  externe,  incision  courbe  paralléle.^  au 
liguiiienl  de  Poupart,  dans  une  étendue  de  K renllmèlres 
fBogros;,  ou  incision  (taralléle  au  trajet  de  Tartère  (Aber- 
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ncthy,  A.  Cooitor,  Malpaig^iu*  , dissf'^qiier  couclu*  par  roii* 
chc,  lier  les  arlères  A ine^nre  ijii’elles  >o  prési'iiteronl, 
décoller  le  périloine  en  suivant  p>‘oa>,  chercher  où  il  y 
a des  hailements  artériels,  dénuder  Tiirtère  dan^  une 
étendue  de  1 rentîinétre,  lier  en  passant  le  lil  de  detlans 
en  dehors. 

(k  tiutii'e  /•</«  j we  (Stewens).  Pour  lier 

l'artére  iliaque  inU'rne,  même  incision  que  pour  lier  l'ilia* 
que  externe  (Anderson),  on  mieux  incision  parallèle  a l’ar- 
lèrc  épigastrique.  11  faut  cherriior  pins  profondémenl  que 
lorsqu’on  clierrhc  l'iliaque  exienie  ; on  passe  lu  ligatun* 
1 centimètre  au  moins  au -dessous  de  l'origine  de  l’artère, 
a partir  de  l’iliaque  priinilive. 

Ligutura  de  VorUrr  fhnuraU'  (M.  A,  SiWerin.  Holten- 
tuil,  lliiiiler,  Scarpa).  — «.  Pour  lier  Tarière  fémorale  ù 
In  jJrtr/iV  $u\>crimrt\  incision  de  (i  à 8 cenlimèlres,  sui- 
vant la  bisM'ctrice  de  l’angle  inférieur  du  triangle  de 
Scarpa  ; incision  couche  par  cuiiclie  du  fascia  cribrifortiiU  ; 
éviter  de  couper  les  ganglions  et  d'intéresser  la  veine  sa- 
phène, cbai*ger  Tailère  de  dedans  en  dehors.  (à'Ile  ligature 
réussit  niremeiu.le  voisinage  de  Tarière  fémorale  profonde 
empêche  la  furinalion  d'mi  caillot 

6.  Pour  lier  Tarière  fémorale  om  tûrs  on  jdace 

le  membre  dans  la  deini'Hexion  ; incision  au  tici's  moyen 
de  lu  jambe  dans  une  étendue  de  7 cenlimèlres  et  dans  la 
direction  d'une  ligne  étendue  du  milieu  du  ligament  de 
Fallope  a la  partie  saillante,  en  dedans  du  genou,  du 
roodyle  interne  du  (éuiur  ; découvrir  le  muscle  couturier, 
inciser  son  n|>onévrose  sur  lu  sonde  cannelée,  porter  le 
muscle  en  dedans  ou  en  dehors,  inciser  la  gaine  du  vais- 
seau, chercher  Tarière  et  charger  de  dedans  eu  delioi*s. 

c.  Pour  lier  Tarière  fémorab*  au  nirtan  <k  f anntan  f/o 
trmMhne  tuHwknr^  position  du  membre  et  inri^^on  de  la 
peau  dirigée  comme  pour  la  ligature  au  tiers  moyen  ; in- 
cision longue  de  7 centimètres  et  linlssjint  à trois  travers 
de  doigt  au  dessous  du  genou  ; inciser  Taponèvrose  pas- 
sant du  couturier  au  vaste  interne,  écarter  en  dedans  le 
couturier,  chercher  le  tendon  du  troisième  adducteur  cl 
le  neK  saphène  A sa  sortie  à traver»  Tanneau  du  tniisiéiiie 
adducteur;  introduire  la  sonde  cumulée  parle  inut  de 
sortie  du  nerf,  inciser  Tmineau  sur  la  soude  cannelée. 
I.'arlère  découverte  sera  chaigèc  de  dehors  en  dedans. 

Liguturc  de  ftuiérc  ii'gditée.  Pour  lier  Tarière  poplitée 
à la  partie  supérieure,  le  malade  étant  couché  sur  le 
ventre  et  la  jaml>e  étant  étendue,  incision  verticale  allant 
dti  milieu  du  creux  poplité  vers  la  saillie  des  muscles  droit 
interne  et  demi-tendineux.  Au  itaul  du  jarret  on  découvre 
le  troisième  adducteur,  ou  cherciie,  au  milieu  du  tissu 
adipeux  de  dehor.v  en  dedans,  le  nerf,  la  veine,  puis  Tar- 
ière, ou  bien  on  chciTlie,  à partir  du  bord  du  tendon  du 
demi-tendineux,  c’est-à-dire  de  dedans  en  dehors,  et  ce  I 
que  l'on  rencontre  en  premier  lieu  c’est  Tarière.  On  incise  | 
la  gaine  et  Ton  place  une  ligature. 

Pour  lier  Tarière  pnplilé<?  à la  jiarlie  inférieure,  nténie 
position  que  précédeinnieni,  incision  de  8 centimètres  un 
peu  eu  dehors  de  la  ligne  médiuiie  du  jarret  et  connuençaitl 
en  haut,  environ  A 1 centimètre  au-dessus  de  Tiulerligne 
articulaire,  afin  de  no  point  couj>er  la  veine  saphène  |K?n- 
dant  Tincision  de  la  peau;  fléchir  un  peu  la  jambe  pour 
détendre  Tarière;  chercher  Turtère  dans  le  tissu  adifteux. 
soit  en  allant  de  dedans  en  dehors,  à partir  du  l(mdon  du 
demi-tendineux,  soit  en  allant  de  dehoi’s  eu  dedans  cl  en 
rencontrant  d’abord  le  m-rf,  puis  la  veine  cl  enfiu  Tarière, 
Le  premier  mode  opératoire  est  meilleur. 

I.a  ligature  de  la  fémorale  rd  de  la  poplité  faite  au- 


I des,siisd'im eplaie artérielle, réu.ssit beanroupmoins  souvent 
' que  in  ligature  pour  un  anévrysme,  parce  que  dans  ce 
dernier  ca.s  la  cimilulion  collatérale  existe  déjà  par  le 
fait  de  Taoévrysine,  tandis  que  dans  le  cas  de  plaie,  la 
brusque  suspension  de  la  circulation  dans  une  grosse  ar- 
tère ne  permet  pas  à la  circulation  de  se  rétablir. 

Lfijidnn-  de  l'artèr*'  tifdnle  (Uilt  neHie.  Pour  lier  Tarlèi’e 
tibiale  nnlérieure  A la  partie  moyenne,  inrivion  de  A 
lü  renlimôln's  A tin  travers  de  dnjgi  de  la  crête  du  tibia, 
chercher  à préciMT  le  premier  interstice  mu'culnirc*  A par- 
tir de  l'os,  eu  faisant  au  ln‘s<ûn  étendre  le  pied  {wir  le  ma- 
lade ries  muscles  font  saillie  et  Ton  voit  mieux  l’interstice 
ninsrniaire  ; débrider,  s'il  est  nécessaire,  transversaleiiieul 
l’aponévrose,  écarter  les  muscles  avec  b*  doigt,  chercher 
Tarlén*  entre  les  doux  vcùnes  satellites  croisées  par  le  nerf 
tibial  anlérioiir. 

Lvjafure  de  /Virbre  titôilc  poukriairt . — • a.  Pour  lier 
Tuilére  tibiale  ri  la  fiarfk  stiiiérmu-e  de  In  jambe,  In  jambe 
est  lléciiie  sur  la  cui-ise.  on  fait  une  incision  de  |t>  centi- 
mètres parniièle  mi  bord  interne  du  tiliia  ; on  évite  la  veine 
snpiiéne  interne,  on  fait  une  incision  cruciale  sur  l'a^Kuié- 
vrose;  on  porte  h*  jumeau  interne  en  debor.^;  on  lir*  les 
artères  jumelles  si  elles  mit  été  ouvertes;  on  incise  Tapo- 
névrose  profonde  sur  In  sonde  cunneléo,  on  cherciie  au- 
dessou.s  d’elle,  on  ehai^c  Tarière  iivic  une  aiguille  de  Fh-s- 
cliumps. 

A.  Pour  lier  Tarière  libialc  postérieure  A la  feii’tk 
«oo/cmre  de  la  jambe,  incision  de  H centimètres  à un  tra- 
vers de  doigt  du  Iwrd  interne  du  tibia,  incision  de  Taponé- 
vro-e  du  jumeau  interne  cl  du  muscle  soléaire  ; couper  sur 
in  sonde  cannelée  l'aponévrose  profonde,  loin  de  Tin.serlion 
osseuse.  Pour  ne  pa«  ouvrir  In  gaine  du  fléchisseur  des  or- 
teils, cliercbcr  Tarière  de  dedans  au  dehors,  en  sc  rappe- 
lant que  le  m*rf  est  plus  en  dehors,  c'est-à-dire  plu»  profond 
par  rapiMirl  A la  position  dan»  laquelle  le  membre  est  placé 
|Kiur  faire  la  ligature. 

c.  Pour  lier  Tarière  libiale  postérieure  //miVre  la  mal- 
lèulv  iuU  rai'y  incision  de  5 centimètres  à égale  distance  de 
la  malléole  interne  et  du  tendon  d’Achille  et  pandlèle  à Taxe 
de  la  jambe,  incision  de  l'aponévrose  et  du  tissu  cellulaire 
sur  la  sonde  cannelée,  cherch«‘r  l’arléri*  en  écartant  les 
fibres  du  tissu  cellulo-gruisseux,  le  nerf  est  en  airièrc,  et 
si  on  le  met  A mi,  on  cherchera  Tarlé»*c  en  avant. 

JLiyafurc  rfe  l'arlere  ;*éro«»Vre.  Celle  ligature  iTa  été  faite 
qu'une  foi?  sur  le  vivant.  Voici  les  règles  : incision  de 
10  cenlimèlres  le  long  du  Imrd  postérieur  du  péroné  au 
tiers  sujW*rieur,  écarter  ou  inciser  les  fibres  du  jumeau 
externe,  inciter  sur  la  »on<ie  cannelée  Toponévrose  pm- 
fonde,  chercher  l’artère  entre  les  deux  veines  satellites  Si 
Ton  découvre  le  nerf  tibia)  postérieur,  on  a été  trop  loin, 
Tarière  est  au  moins  2 centimètres  en  dehors  de  lui. 

Ligalnre  dv  l'artn'e  /w-r/iVus. . l*«ur  lier  l’artère  pédieuse, 
incision  de  f>  centimètres  dirigée  suivant  une  ligne  partant 
du  milieu  de  Tespace  iiilrrmaliéolaire  et  passniil  pr  le  mi- 
lieu du  premier  espace  interméiar.irpien  au  sctinmel  du- 
quel Tincision  doit  être  terininér*  ; inciser  une  première 
nponévrtise  sur  la  sonde  cannelée,  éviter  de  couper  le  nerf 
tibial  antériunr,  inciser  une  seconde  aponévrow»  en  se  gui- 
dant sur  le  Imrd  interne  du  muscle  pédieux,  isoler  l’artère 
avec  un  stylet  cannelé;  lier. 

Lùjature  de  l'arUre  fe$sière  ei  de  l'ùrhiaiigue.  V.  Ank- 
VRV.'iMES  DRîi  ARTÈRES  FESSIRRE  ET  ISCIIIATIQl'E. 

John  Bell  a lié  Tarière  fossière  dans  l'anévrysme  après 
de  lai-ge.s  incision»  par  la  inélhotle  ancienne,  Mnrell  (1755) 
pandl  avoir  lié  le  prenûer  Tarière  iscbialiqtie. 
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Ligature  de*  art^rea  diiua  Ira  plaira.  l*uur  lier 
une  artère  diins  une  plui«\  on  fait  écarter  les  lèvres  de  la 
plaie  avec  deux  érignes  mousses  ; un  aide  comprime  le  tronc 
de  i'ariére  principale  de  la  région,  et  le  rliirtirgicn  élanclic 
le  sang  avec  une  éponge  imbibée  d'eau  glacée.  I.ni>que  le 
vaisseau  est  découvert,  ro|»érntPur  le  saisit  avec  une  pince 
ù arrêt  et  un  aide  apimse  la  ligature.  Si  le  vaisseau  ne 
peut  être  saisi  avec  la  pince,  on  sc  sert  d'im  lénuruluni 
qui  est  engagé  dans  l’épaisseur  des  tissus  où  est  l'artère  et 
l'on  fait  une  ligature  en  niasse. 

Pour  lier  avec  le  lénacuiimi,  voici  comriienton  procède. 
Le  cliirurgien  Inivcrsc  une  portion  de  lis>«s  cnmprtnianl 
l'artérc,  l'aide  passe  un  fil  au-dessous  du  lènaniliim  et 
serre,  puis  le  chirurgien  comnionce  à retirer  rinstruinenl 
pendant  que  l’aide  serre  avec  force.  Loi'sque  le  lènacuiuiii 
«St  prés  de  Mirtir  des  parties  qu’il  .i  traversées,  le  chirur- 
gien achève  de  le  retirer  d'un  seul  coup. 

Au  lieu  de  se  servir  d'un  lénacnluin,  on  peut  employer 
la  pince  à mors  coniques  de  l.iier  ou  la  pince  à points  d’or- 
réls  à mors  coniques  de  Cliarrière.  On  saisit  Tarière,  Taide 
posso  sa  ligature  autour  des  mors  de  la  pince,  et  serre  ; 
Tanse  qui  doit  lier  Tarière  glisse  jusque  sur  ce  vaisseau  en 
descendant  sur  les  mors  coniques  de  la  pince. 

Knfiii  on  a quelquefois  recours  h \'tintpres$Hre  'Simpson), 
il  y a plusieui's  sortes  d'acupressures. 

L’acupressure  par  Irtinhxion  se  fait  par  le  moyen  d'une 
mguille  qui  ti^avcrse  Tarière  V AnTtRES  dvn). 

On  p<Mil  passer  Taiguille  au-dessous  de  Tarière  ; ce  procédé 
même  est  plus  avantageux.  V.  aus.si  Plaies. 

L’aciipressure  médiate  ou  fib»-pressure  consiste  à prendre 
avec  Tarière  des  parties  nmlb‘s  en  assez  grande  quantité. 
On  passe  une  aiguille  à travers  la  peau  sous  une  artère, 
puis  on  place  im  lil  enroulé  i n Imil  de  cliilfre  qui  serre  Tar- 
ière et  les  parties  molles  (chirui^ietis  anglais).  Lelle  acit- 
pressure  ne  vaut  pas  mieux  que  la  ligature  en  niasse  ou 
médiate. 

Llgntiir«  en  maMe.  La  ligature  en  masse  est  la  liga- 
(ure  d’une  artère  avec  sa  gaine  fltupuylren,  Lisfranc). 

la>rs(|u'on  pratique  la  castration,  on  lie  le  cordon  entier, 
artères,  veines  et  canal  déférent,  pour  prévenir  les  liénior- 
i'bagie>;  c'est  là  une  ligature  en  masse. 

la’S  ligatures  en  masse  sont  toujours  lrès.-longiies  à se 
détacher. 

Liffnlure  tempornlre  on  ItKalare  d'attenCr  La 

ligature  teinpornire  est  une  ligature  non  serrée,  placée  sur 
le  trajet  d'un  vaisseau  et  qui  est  st?rrée  ou  enlevée  suivant 
les  circonstances. 

Ainsi,  lorsque  dans  le  cours  de  la  dissection  d’une  tu- 
meur une  artère  a été  dénudée,  lorsqu’on  craint  que  ses 
parois  ne  se  dèti'uisi.'nt,  on  place  un  fil  sous  Tarière  et  on 
laisse  pendre  les  chefs  par  la  plaie.  Si  une  hémorHiagie  :ip- 
parull.on  serre  le  tU.  Si  au  bout  do  vingt  jouis  il  n'y  a |>as 
traci»  d’hémorrhagie,  on  relire  le  lil.  Celle  ligature  devrait 
être  appelée  plulùl  ligature  de  précHUlioii. 

L'acAipressure  ou  ftlo-pressurc  Sitiipsoii)  est  un  iiimle 
de  ligature  temporaire  ; mais  ce  procédé  iTagil  à peu  près 
que  comme  mie  compression  bien  faite,  ut  il  u le  désavan- 
tage de  con-stiluer  un  traumatisme  dont  il  n’est  pas  toujours 
(aciie  de  préciser  les  effeU. 

LlfèlTI'KK  I.»  ligutiire  élastique 

(Trous-seau,  A Hirhan!)  est  un  procédé  de  destnictioo  de» 
tumeurs  pédiculées.  On  enroule  le  p^hliculc  d'une  tumeur 
avec  un  lien  de  caoutchouc  en  Télendaul.  retrait  du  fil 
élastique  exerce  une  pression  continue  qui  étrangle  la  base 
des  tumeurs  cl  les  fait  tomber  en  gangrène. 


I.LN 

LniAA’0\.  Mollusque  gastéropode  très-usilé  comme 
niimeni,  rempli  de  matière  gélatineuse  adoucissante,  dans 
les  nialadusde  poitrine.  Qiielqiies  malades  les  avalent  tout 
crus  et  d’autres,  après  les  avoir  lavés,  les  font  cuire  pour 
les  assaisonner  d'une  façon  convenable.  On  en  prépare  une 
;)o/col  un  siVcq»  Irès-rcnomniés,  malgré  leur  insuffisaoce. 
V.  IIÊI.ICINE. 

l.l.no\.  i'ruil  du  limonier  ou  espèce  de  cilrunnier  avec 
lequel  on  fait  la  limonade. 

Lino%'-%IIRs».  Unissons  acidulées  par  le  limon,  le  citron 
et  les  arides  végétaux  ou  niinéraux,  tivs-empluyées  comme 
tisanes. 

I.lmonade  rnie  au  eltrun.  Suc  exprimé  d'un  citron 
dans  500  gramme»  d’eau  sucrée. 

I.tniofinde  ruile  «n  cUrnn.  Infusion  daiis  un  litre 
d'eau  bouillante  de  deux  citrons  cüu|)és  par  Iranclu's  mince.». 
Kilo  est  un  peu  moins  acide  et  un  peu  plus  amère  que  la 
limonade  mie. 

I.imonudr  nleoolli|ur.  Alcool  et  miel,  de  chaque, 
50  grammes;  sirop  lartrique,  60  grammes;  eau,  1 litre. 

I.imonadr  vlirlque.  Acide  citrique,  H gr.  par  litre 
d’eau  sucrée. 

Umonadr  eblorhyilrlqur.  Acidc  chloHiydrique  à 
22*,  4 gramnics  pour  1 litre  d’eau. 

Lluionade  au  cltratr  de  macnêale.  /lO  à 60  gr. 

pour  une  bouteille  d’cmi  (purgatif  agréable^ . 

Llmoaade  applique.  Acide  acéthpic,  6 grammes  pur 
litre  d’eau  sucrée. 

I.lmoaada  nilrique.  Acide  nitritptc,  1 » 2 grammes 
par  litre  d’eau  .sucrée. 

Limonade  aalfurlque.  Acide  sulfurique  1 à 2 gr.  par 
litre  d’eau  sucrée. 

Ltmoniide  vlnalffrêp.  Vinaigre  de  vin,  10  grammes 
pour  I litre  d'eau  sucrée. 

Limonade  vlnouae.  Vin  blanc  cl  «aii-dc-vie,  chaque, 
500  grammes  ; alcool,  30  gr.  et  sirop  lartrique,  30  gr. 

Ll\.  Plante  de  La  famille  des  Huées,  dont  la  tige  es( 


Pif.  397.  l.i». 


très- employée  par  l’industrie  textile,  et  dont  les  semences 
ou  ÿratnes  de  /i»  servent  à la  thérapeutique. 
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Ou  les  eui|iloi(;  eiiliêies,  eu  infusion  kijm-  uvee  de  l'eau 
liêile,  ou  eu  uiaeêialiuu  à froid,  dans  la  gaslriie  aiguë  ou 
rlirouii|uc  (3,  et  dans  la  couslipaliou  Q.  Dans  ce  deruier 
cas,  nu  peut  les  faire  avaler  eulières  à l'étal  de  graine. 
Klles  se  goulleul  dans  l'iiitestiu  et  favorisent  l'expulsion 
des  excrênients  (+]•  Kllc.s  s’eniploii  ut  aussi  en  </é'-<x(ïo« 
l•pai^se  pour  lavement  éinollienl  [3-  et  en  futiw.  pour 
faire  des  cataplasmes  [3* 

LI\AIBK.  Plante  de  la  famille  des  scrofnlariees,  lionl 
l'infusion  est  employée  comme  diurétique  0,  comme  pur- 


h'tg.  Lioftitv. 


gative  (3i  et  avec  laquelle  on  a fait  un  onguent  émollient 
contre  les  liémorrhoïdes. 

IJ\G1'ATI'I,E  of  l*E\r.%STOnK.  Crustacé  parasite 
considéré  comme  appartenant  aux  vers  nématoïdesfCli.  Ilo- 
bin).  Ces  animaux  ont  été  trouvés  à l'état  rudimentaire  dans 
les  kystes  du  foie  de  l'homme  et  de  quelques  animaux  her- 
bivores, car  ils  ne  se  développent  complètement  que  chez 
quelques  cariiassiei's  (Mocpiin •Tandon). 

I.IAinEAil'.  Les  liniments  sont  des  substanci>s  hui- 
leuses employées  pour  faire  des  frictions  calmantes,  toni- 
ques, irritantes  à la  surface  de  la  peau. 

Linimenl  nnoiiin. 

IhiKMont  pn|>iiicuiu 'i 

Ifiiitr  d'oiire > na  iU  gi'aiitmei. 

Bmmiv  ) 

Ajoutez  : 

LamUoQiii  de  Ron»>cau i gr«tuine». 

Il  convient  dans  les  douleurs  rhnnmtismales  et  dans  les 


héni(>rrhoïdes. 

I.iniment  enlmant. 

Kxlmi(  de  *• iO  ^rniiimex. 

Itélayé  dans  : 

Fan  de  InutiBh  cfiifc iOU  gr^uniiiep. 

Ajoutez  : 

bmiUiMiin  de  4 flt  Jtnina^. 

Klher  »nlhirM]ue 30  id. 


Agitez  choque  fois  ; utile  dans  les  rimmalismes. 

lié  veillé- Parise., 


LIM 

Unimeiit  purgatif. 


IViiiOirc  do  coloiuinU'- 15  uratneno». 

lltiiio  do  ricin 45  id. 


Mêlez. 

Onction  matin  et  soir  sur  lu  ventre  (lleini).  [t'après  ce 
médecin,  ce  remède  qui  purge  assez  bien  peut  amener  la 
résolution  des  glandes  enflammées. 

Liuimvut  d'utropim:. 

.Uni|ditt* 5 

Huilt)  dnlivo gimiatuct. 

Faites  dissoudre.  Fn  appliquant  quelques  gouttes  de 
cette  dissolution  sur  les  paupières,  l'auteur  a obtenu  une 
dilatation  très  persistante. 

Linimenl  contre  les  gcr<  ures  du  sein. 

Iliiilo  do  râdf* ^ 

Hiiilo  d'iiUi.tiidt'S » 1 id. 

<ilyrvrin»‘ 31)  id. 

M.  s.  a.  On  peut  augmenter  la  pro|H>rtion  de  l'huile  de 
code  (piand  les  tissures  soitt  très-larges  et  très-prolondes. 

On  porte  la  solution,  au  moyen  d'nn  pinceau  de  blai- 
reau, sur  les  parties  fendillées  ou  idcérées,  de  manière  à 
les  couvrir  complètement.  Cette  opération  est  renouvelée 
chaque  fuis  i|uc  l'enfant  a teté. 

I.Inimrnt  antiuoniacal.  Huile  d'amandes  douces, 
.'lÜ  grammes  ; ammoniaque  à 2*2  degrés,  'i  grammes. 

l.lnlnu*nt  nniiKoaitrux  «Ir  Boubéo.  Huile  cam- 
phrée, 12.'»  grammes.  — Huile  de  croton,  5 grammes.  — 
Huile  animale  de  Dippel,  2 grammes  [3- 

Llnlment  nnlib^iuorrboldal  d'Andrj'.  Huile  d'o- 
lives,  miel  de  Narbonne  et  térébentine  line  de  Venise,  de 
chai|uc  30  grammes. 

Linimenl  antlpeorlqae.  Chaux  vive  et  fleur  de 
soufre,  de  chaque  fit)  grammes.  — Huile  d'olive,  q.  s. 

lJuinicnt  iirilirlii(|ue  de  Home.  Camphre,  2 gr.— 
Fssence  de  térébenthine,  8 grammes.  — Savon  noir, 
30  grammes.  — Itaumc  ncrval,  15  grammes.  — Cumin 
(lulvérisé,  8 grammes.  — Carbonate  d'ammoniaque,  8 gr. 

Linimenl  de  Buehnn.  Onguent  populéum,  60  gr.  — 
l.aiidanum  de  Sydenham,  15  grammes. — Jaune  d'nenf 
n"  2.  — Mêlez.  Hans  les  liémorrhoïdes. 

Linimenl  cnicnire.  Fan  de  chaux  récente  et  huile 
d’amandes  douces,  parties  égales.  .Avec  2 grammes  de 
laudanum  de  Sydenham  on  a le  ligament  calcaire  opiacé. 

Linimenl  enmphré.  Huile  d'oiivcs,  6Ü0  grammes, 
et  camphre,  5 à 10  grammes. 

Linimenl  cnnthiirld^.  Teinture  de  cantharides , 
10  grammes. — Alcool  camphré,  30  grammes  — .Moutarde 
pulvérisée,  5 grammes.  — Alcoolat  de  lavande,  30  gr.  — •• 
Huile  de  laurier,  50  grammes. 

Linimenl  elilocuforme.  Huile  d'amandes  douces, 
30  grammes.  --  Chloroforme,  30  grammes,  contre  les 
névralgies  (Ihmchut). 

Linimenl  iod^.  Teinture  d'iode,  5 grammes.  — Lau- 
danum de  llonsseau,  10  grammes.  — Huile  d'amandes  et 
eau  de  chaux,  60  grammes. 

I.InInieni  nnreoii(|iie  InndiinlMé.  Huile  blanche, 
100  grammes.  — Laudanum  de  Sydenham,  20  gr. 

Linimenl  narcoiique.  Ilaume  lran(|uille,  60  gr. — 
Laudanum  de  Sydenham,  1 0 gr. 

Linimenl  aaTonnenx.  Teinture  de  .savon,  30  gr. — 
Huile  d'olives,  5 graaunes.  — Alcool  à 80*,  30  gr. 
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Lialmenl  «édntir.  Raumr  tranquille,  30  grani.  — 
Extrait  de  jusquiame,  2 graiti.  — > Savon  blanc,  10 
» Huile  de  camomille  camphrée,  150  gram. 

IJPOME  (Mttré).  L'ne  tumeur  formée  par  hypertro- 
phie d'un  peloton  adipeux,  In  multiplicalion  des  cellules 
graisseuses,  avec  ou  sans  multiplicalion  du  tissu  cellulaire 
ou  libreux,  est  un  lipome. 

î,a  rareté  ou  rabotidancc  de  tissu  cellulaire  et  fibreux 
(listiiigiie  les  s/mp/es  des  lijtomes  Jihru.r. 

Les  lipomes  peuvent  exister  dans  tous  les  points  de  l'é- 
ronomie,  dans  le  tissu  ceiliilnire  sous-cutané,  dans  les  in- 
terstices des  imiscles  au  voisinage  des  articulations  et 
même  à la  paume  de  la  niaiii  (HoIhti),  dans  les  os  (Néla- 
luii,  Jobeii),  dans  le  tissu  cellulaire  des  cavité»  splanchni- 
ques (Lcberi),  le  tissu  cellulaire  soiis-péntonéal,  le  (issu 
cellulaire  de  la  fosse  iliaque  (Broca), dans  le  (issu  cellulaire 
profond  du  cou  (fjstuu) , dans  répaisseur  des  grandes 
lèvres;  une  autopsie  n môme  révélé  un  lipome  sous- 
muqueux  de  l'estomac. 

lipomes  sont  uniques  ou  multiples,  mais  lorsqu'ils 
sont  multiples  ils  aflectent  presque  toujoui-s  une  disposi- 
tion bilatérale  symétrique  (S.  (^ooper,  Marjoün , Pau- 
Irier). 

Ln  /rpowe  simp/f  est  constitué  par  une  tumeur  déve- 
loppée d’une  manière  insensible,  qui  est  molle,  pâteuse, 
lobuléc,  faussement  fluctuante,  mobile  en  totalité,  lors- 
qu’elle existe  dans  le  tissu  cellulaire  sous-cutané,  fluc- 
tuante et  (cudue,  lorsque  le  lipome  est  profond  ; le  iiixtme 
(ibretu-,  quelquefois  adhérent  à la  peau,  so  reconnaît  a un 
froncement  de  lu  peau  pirndaiit  que  l’oii  cherche  à la  mo" 
hiliser  sur  la  tumeur.  Les  lipomes  fibreux  sont  durs,  peu 
lobules,  et  en  général  d’un  petit  volume.  Certains  lipomes 
sont  constitués  par  une  multitude  de  pelotes  adipeuses 
!i)|»erlropliiées  ; les  lobules  de  la  tumeur  sont  uiora  peu 
appréciaides.  mais  duns  ce  cas  iis  donnent  lieu  à une  cré- 
pitation voisine  de  celle  qui  est  duc  ù In  collision  de  cailloLs 
sanguins  (Morel-Lavallée}.  Citez  un  malade,  un  lipome  de 
la  paume  de  la  main  présentait  cette  crépitation,  mais  la 
tumeur  avait  la  mollesse  du  lipome  (.S^/c.  tfe  cA»V.,  186î)>. 


rif.  39U.  — I.ipVjiii;  nntlolxiUir*  *>-»i<*rain{iifni  l-K**  <Ih 

r.vl'M'*',  ite  Im  J'hu>-  Roitc-Ue,  (iran  U'nr  tiitinrr'lt#. 

Quels  que  soient  les  lipomes,  ils  peuvent  se  pi^diculiser 
sous  ta  peau,  s’il  s’agit  de  lipomes  profonds,  ou  se  pédi- 
culiser  en  poussant  la  peau  au-devant  d’eux  s'il  s'agit  de 
lipomes  sous-cutanés. 

Le  volume  des  lipomes  n'a  pas  de  limites;  mais  on  se 
rappellera  que,  innlgi-é  l'augmentation  considérable  de  ces 
tumeurs,  leurs  caractères  physiques  restent  les  mêmes. 

SOUCI  UT  BT  DBsrsts.  — V édît. 


Quelquefois  pourtant  il  se  forme  des  bout'ses  séreuses 
autour  de  la  tumeur  et  la  peau  s'amincit.  veines  se 
dilatent  par  le  fait  de  la  compression  de  vaisseaux  voisin^ 
dans  le  cas  de  tumeur  très-volumineuse. 

Les  lipomes  pcmvenl  s’enflammer  et  îm*  transformer  en 
une  ulcération  qui  a une  durée  ti^és-longm*. 


Viir.  4<H).  — l.iriotu'  |^nd«iit  rlr  U p^«n.  InnwMir 

pi.i.-ininitnt  «»r  !■  p<aii,  h la  im 

«irtml^'ur  naliirvllr.  irdiow.) 

Les  kystes,  les  abcès,  les  caiicei*s,  peuvent  être  con- 
fondus avec  des  lipomes  ; mais  les  kystes  sont  presque 
toujours  arrondis  et  se  déTelopp4‘iil  plus  vite  que  de.s  lipo- 
mes; les  abcès  sont  vraiment  fluctuants,  toujours  régu- 
liers, peu  mobiles  sur  les  parties  profondes.  I.ON  rancei>. 
ont  une  mnrebe  infiniment  plus  rapide  que  celle  du 
lipome,  et,  lorsqu’ils  sont  volumineux,  iU  allèrent  toujours 
la  santé. 

Lorsque  les  lipomes  sont  situés  profoudéinenl,  et  loi*s- 
qii’il  y a iitccrtitudc,  une  ponction  exploratrice  fera  immé- 
diatement reconnaître  s’il  s’agit  d'uu  abcès;  mais  dans  le 
cas  où  aucun  liquide  ne  sortirait  par  la  c^anulc,  ce  pour- 
rait être  un  lipome  ou  un  caticer  fibro-plasliquc  ; |>our 
éclaircir  les  doutes,  on  examinera  nu  microscope  les  par- 
ties rapportées  pur  l'instrumont,  et  l’on  rocheirbera  la 
date  du  début  de  la  maladie  ; les  lipomes , en  effet, 
croissent  toujours  plus  lentement  que  les  tumeurs  fihro- 
plasliqaes. 

Pour  rcc^imalln'  les  cancers  des  lipomes  on  fera  une 
ponction  avec  une  aiguille  à acupuncture,  et  on  la  fera 
mouvoireii  tous  sens;  si  r.iiguillc  reste  immobile,  il  s’agit 
d'un  liponi<%  si  elle  sc  meut,  si  Ton  peut  faire  exécuter 
un  mouvement  de  circumdurlion  à raigtiille,  il  y a toute 
prolmbiiilé  pour  qu'il  y ail  un  cancer  cl  non  un  lipoiin* 
(Nélalon). 

Th*raiK’uti<iue. — Aucune  médication  interne  ne  peut 
faire  disparaître  un  lipome. 

La  compressiou,  vantée  par  quelques  chirurgiens,  est 
impuissante. 

Tn  lipome  ne  doit  être' opéré  que  s’il  a acquis  un  vo- 
lume gênant,  et  s’il  croît  incessamment. 

Morceler  le  lipome  par  des  sections  xjiis-cutanées  avec 
un  léaotome,  faire  sortir  une  portion  du  tissu  graissi'ux 
morcelé;  laissersuppurerlesniivertiircH (Bonnet, de  Lyon), 
est  un  traitement  tré.s-long  et  qui  n'est  pas  infaillible. 

On  a proposé  de  placer  de  lu  glace  sur  le  lipome 
(E.  llarbcz). 

La  cautérisation  avec  les  flèches  au  chlorure  de  zinc 
comme  la  caulénsaUoii  avec  les  caustiques  (Clmparl)  est 
passible  du  même  reproche. 

I.es  lipomes  doivcnl  être  enlevés  avec  rinslrumeni 
tranchant. 

lipomes  pédirulês  seront  enlevés  par  la  section 
simfde  du  pédkule  ou  la  section  avec  réorasonr  linéaire. 

II.  — 52 
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UQUî 

Pour  lus  ]i|)onies  dod  |)êdiculrs  H un  pou  vuluniinoux, 
on  fem  doux  incisions  cncroi>sanl,  ivunies  à leurs  exirê- 
uiités.  On  disséquera  de  chaque  côlu  lu  tuuieur  sjiisie  uver 
des  pinces  à (jrilfes  ; s’il  y a plusieurs  lobes,  on  les  disse- 
ijuen)  sucressiTi-ment.  La  plaie  sera  pansée  simplement, 
ou,  si  l'on  réunit  par  premieru  intention,  le  pausemenl  ù 
l'eau  froidü  sera  rigoureusement  appliqué  pemlant  rin<| 
jours.  Quand  on  culè\*r  les  lipomes  sous-culuués,  la  seu- 
sibiiilé  élaul  généralement  émoussée,  il  ii'esl  pas  indis- 
pensable de  clilorofonniser  les  malades  (Velpeau). 

Pour  conserver  la  |)eau  sur  les  parties  découvertes  où 
un  lipome  petit  est  enlevé,  on  fait  une  in^i^^on  droite,  en 
T ou  en  croix. 

Inciser  par  transfixion  In  tumeur  avec  la  peau,  et  enle- 
ver iUCcessivemt'Dl  les  deux  moitiéiv  pur  dls'^erlion  et 
par  arrachement  ((îensoul,  Jobert),  est  un  mmle  opé- 
ratoire compliqué  qui  ne  vaut  pas  mieux  que  l'extirpation 
simple. 

UPOTHYMie.  V.  SyNCOI'E. 

LIQtJBUR.  Médicament  mal  délini,  où  entre  Je  l'eau- 
de-vie,  de  l’alcool,  de  l'éllier  ou  de  l'eau.  C'est  une  solu- 
tion aqueuse,  faiblement  vineuse  ou  alcoolique,  employée 
à riiiléiieur  ou  àPexléricur. 

Lù/u^ir  antiscrofuleiLsi‘  tU  llufthiul.  (Uiloi  iire  de  bu- 
lyum,  2 grammes  ; eau  distillée,  ^10  granmies. 

Faites  dissoudre  ; cinq  à viugl  gouttes  : trois  fois  {tar 
jour  aux  euranls,  et  jusqu'à  soixante  gouttes  pour  les 
adultes  [^. 

Lit/ueur  tuUisyphihtique  de  C/m«ssiVr.  l'yanun*  de  mer- 
cure, 20  centigrammes  ; eau,  250  granmies. 

Faites  dissoudre  : 1 à 3 grammes,  en  potion 

Liqueur  (irsrnicale  de  h'uiyler.  Acide  arsénieux  et  car- 
bonate de  potasse,  do  chaque  1 gramme  60  centi- 
grammes; eau  distillée,  250  grammes;  alcoolat  de 
lavande,  8 gramioc-s. 

Faites  dissoudre;  deux  à liuil  gouttes  par  jour  dans  les 
anciennes  maladies  delà  peau  fTl. 

Liqueur  nrsenioik  de  Pearson.  Arséniale  de  soude, 
5 centigrammes;  eau  distillée,  30  grainnies. 

Faites  dissoudre;  deux  ù quaruutc  gouttes  dans  les  ma- 
ladies de  In  peau. 

Liqueur  de»  HuHumhns  ou  ckhntre  tfhyilrotjinc  bicur- 
bune.  Conseillée  comme  lupique  dans  le  traitement  des 
névralgies  et  des  douleurs  rhumatismales 

Liqueur  de  loùorrar/Mc.  I.iquide  désinr<'Ctaiit  formé  de 
chlorure  de  .soude  liquide. 

Liqueur  de  Vum  Suietfii.  Kicldorun*  de  mercure , 
1 gramme,  dissous  dans  alcool,  100  gruninies,  et  ajoutez 
eau  distillée  900  grammes  ; — une  cuillen'e  à bouche 
malin  el  soir,  et  après  on  fuit  boire  un  veirc  de  üié, 
contre  la  syphilis  Q. 

Liqueur  de  ViUale. 

SoBk-nrétal#  A*  pltimh  Iîi^vîiIh 3ü  fpntUBtdi-4. 

SulUle  cnirrr  rtidaUit^ i , 

Sidfate  Je  line  rrieall»* | ‘ * 

Via«iin-e  J«  vin  U«ne,  . 800  t>i. 

Hecominandéü  pour  le  traitement  des  fistules  anciennes  ; 
on  fuit  des  injections  comme  avec  In  teinture  d’iode 
(Noua,  Nélaton). 

lÀtpiettr  de  youdron  conecNfrce  et  titrée.  Nous  nous 
sommes  fréc|uerament  servis  de  ce  produit,  ph'puré  par 
E.  Guyol,  pharmacien.  Ne  reiifurmanl  que  les  principes 
acUlii  du  goudron,  débarrassé  des  huiles  Acres  et  empy- 


reumaliqucs,  il  a.  •.ur  l'iv»/  rf»’  ij'mdrun  ort/ômirc,  l’avan* 
lugi>  précieiu  d'un  dosage  exact.  .Mais  cæ  n'est  plus  de 
l'eau  de  goudron. 

Son  mode  de  préparation  est  le  suivant  : 


GiwJimb  •!«  NurTi'jiic Il>  Xil.^rouiUH’*. 

Kilt il)  lilrrj, 

i’«H>»ii«tc  lie  •iiuilp 1 tiili«r«inmi>. 


Faites  cliauirer  au  Imin-marie,  dans  un  appareil  distilla- 
loire,  de  manière  à recueillir  le  principe  volatil  (la  tv«i- 
uéone).  Heprenez  la  partie  non  üUlillée,  traitez-la  par 
quantité  sullisanle  d'eau,  de  manière  ù ohlenir  quarante 
litres  de  liquide,  laissez  déposer  la  liqui'ur,  décantez  dans 
un  tonneau.  Ih'unissez  la  partie  volatile  obtenue  dans  la 
première  période  de  l'opéralion,  en  ayant  .soin  de  brasser 
le  lotit  pentluiil  quelques  in.stanls  et  à plusieurs  l'éprises  ; 
laissez  déposer  |>midant  ({uelqiies  jours  et  lillrez. 

Ou  obtient  une  liqueur  brune,  foncée,  d’un  guù  très- 
aromaliquo,  sc  mêlant  p u'failcmeni  à l'eau,  el  donnant 
uni'  eau  gtiudroniiée,  ambrée,  claire  et  limpide. 

Voici  les  proportions  dans  lerapieiles  la  liqueur  de  gou- 
tlron  est  administrée  pour  les  divt*rses  indications  ; 

Kaii  de  goudron  (pour  lioisson)  : deux  cuillerées  à bou- 
che de  lit|ueur  pour  un  litre  d'tMii,  mi  une  cuillerée  ù café 
par  verre. 

ICau  de  goudron  (|KUir  injection)  : une  partie  de  liqueur 
|Kmr  quarante  parties  d’euu,  soit  un  cinquième. 

Kau  d«‘  goudron  (pour  lotion)  : parties  égales  de  la 
liqueur  el  d'eau.  I.:i  liqueur  a luéiiie  été  employée  pure 
tlaus  le  tiaileim  lit  de  la  leigiio. 

LIN.  l'bmtr  de  la  famille  des  liliucérs,  dont  l’huile, 
pn'*parée  avec  h*s  fleui's  eu  macération,  sert  de  cal- 
mant 0<  ^<)ut  les  oignons  cuil.s  ù ta  v.iptuir  formeni 

des  cataplasmes  résolutifs  Q. 

LINI':ro\.  Plante  de  la  f.iniilli'  des  roiivolriilarées 


Fig.  toi.  — (.1*01»»  lric«Ute. 


qu’on  trouve  dans  les  haies  el  ilont  tes  feuilles  en  décoc 
lion  sont  légèrement  pm-gulives  £=]. 
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I.IT.  liC  lit  est  lin  appareil  sur  lequel  l’homrae  se 
repose  pour  durniir  ou  pour  sc  giu^rir  <|uand  il  est  ma- 
lade. 

la*  lit  ordinaire  a éti^  inodilié  en  faveur  de  certains 
naalndcs  alfaiblis,  qu’on  ne  peut  renuier,  qui  ont  uihî 
fracture  des  uiemlires  ou  (jui  ont  une  carie  vertébrale. 
Ce  sont  les  lits  mécnniiines.  Ils  consistent  pour  la  plupart 
en  une  charpente  qui  entoure  le  lit  du  malade,  et  à celte 
charpente  est  suspendu  un  fond  sanglé  couvert  il’iin  mate- 
las percé  au  ccutre  et  iju’on  peut  lever  à volonté  au  moyeu 
de  poulies  et  de  machines.  Ceux  qu’on  fail  aujourd’hui 
sont  très-commodes  et  très-utiles. 

I.e  lit  (Terni  est  un  lit  formé  d’une  caisse,  au  fond  di* 
laquelle  se  trouve  un  matelas  d’eau  très-utile  dans  les 
lièvres  graves  compli(|uées  d'eschares  au  sacrum,  cl  chez 
les  blessés  qui  ont  des  ulcérations  aux  mcn)hrcs  ou  des 
douleurs  causées  par  le  contart  prolongé  du  lit  ordinaire. 
V.  BLE.S.SÊS  (Lit  (les). 

Il  y a enfin  les  lits  orthojh’ilii/ues  pour  le  traitement  de 
la  carie  vertébrale  ou  de  la  .scoliose  (V.  It.xaiis),  et  qui 
sont  composés  d une  machiue  à extension,  fixée  à la  ceiu- 
lure,  à la  tète  et  aux  pieds  du  malade  pour  maintenir  le 
corps  immobile  sur  un  sommier  de  crin. 

L1TU.%K(>E.  Protoxyde  de  plomb  (|u’on  fait  bouillir 
avec  de  l’huile  de  lin  pour  fabriquer  les  bougies  et  les 
sondes  dites  de  gomme  élastit/ne. 

I,ITH1.%NE.  Maladie  formée  par  la  production  de  cal- 
culs dans  les  voies  urinaires,  de  concrétions  cutanées  dans 
les  jointures,  dans  les  paupières,  dams  les  oreilles,  etc. 
V.  CouTTK,  Calculs  et  Conckêtions. 

LITHOtDIAl.v.SE.  Ifissolution  des  calculs  dans  1a  ves- 
sie (V.  (.AU'.ULs).  On  a essayé  d’imtourer  les  calculs  de  la 
ve.ssie  avec  une  pocln*  de  caoutchouc,  afin  il’y  inject<;r  un 
acide  concentré  néce.<saire  à leur  solution,  mais  ces  essais 
n’ont  pas  encore  réussi. 

LITHO.\rKIPTIQ|'K.S.  Il  y a des  médicaments  qui 
ont,  a-t-on  dit,  la  propriété  de  dissoudre  la  pierre  dans  la 
vessie,  et  on  les  nomme  lithontriptigues  ; mais  hi  plupart 
d entre  eux  sont  abaudoniiés  depuis  la  découverte  de  la 
lithotritie. 

L'Vvd  wsi,  donné  en  décoction,  10  grammes  par  litre 
d'eau[3;  la  suxifrage,  10  grain,  par  litre;  Voigmn,  etc., 
sont  regardés  comme  lithontriptiqucs.  — I.e  bicarbonate 
de  soude,  8 à 10  grammes  par  litre  d’eau  et  l’eau  de 
chaux,  donnés  jusqu'à  rendre  constamment  l’urine  alca- 
line, remplissent  mieux  cette  indication  Q et  doivent  être 
administrés  contre  la  gravelle.  Les  coquilles  d'œufs  calci- 
nées ou  vemkile  fttephens,  — la  poudre  d'yeux  d’écrevisse, 
— la  pondre  de  cuifuillesd'lmltrcs,  de  limaçons  on  de  clo- 
portes, et  le  savon  médicinal,  ont  été  employés  dans  les 
mêmes  circonstances.  Ces  remèdes,  aidés  de  boissons  diu- 
rétiques, méritent  d'ètrc  conseillés  tant  que  les  pierres  ne 
sont  pas  trop  volumineuses,  et  qu’elles  ne  doivent  pas 
être  enlevées  par  le  chirurgien  au  moyeu  de  la  taille  ou  de 
la  litliotrilie.  V.  Calculs  et  Ckaveuk. 

LITHOTRITIE.  V.  CALCULS. 

I.ITËCHE.  l’ianlc  de  la  famille  des  ombelliféres,  ap- 
pelée aussi  (telle,  dont  in  racine  en  décoction  passe  pour 
diurétique  Q. 

I.OBËLIE.  Plante  de  la  famille  des  lubéliacées(fig.  à 02), 
dont  une  espèce,  la  lobélie  syphilitique,  founiit  une  ra- 
cine employée  en  décoction,  30  grammes  par  litre  d’eau, 
coutre  la  syphilis  E],  cl  dont  l’autre,  la  lobélie  enflée,  eu 


LOOC  sli 

^'inlurc,  1 à .3  grammes,  est  utile  ('an<  le  ll•aitelnl>nt  d< 
l'asthme  RH. 


I.OCUIEN  (\  inANOE.'^).  Les  matières  qui  s'écoulent  de 
la  vulve  après  la  délivrance,  jnsipi’à  la  fin  du  mois  qui  .suit 
les  couches,  ont  reçu  le  nom  de  lochies. 

Les  lochies  sont  «rabord  sanguinolentes,  puis  séreuses, 
et  enfin  puriformes.  Celles-ci  continuent  souvent  pendant 
six  semaines  à deux  mois,  jusqu’au  retour  «les  coucIk's, 
c’est-à-dire  jirstpi’an  retour  des  régies. 

Les  lochies  se  suppriment  souvent  lorsqu’il  se  déclare 
une  fièvre  pm*rpérale  ou  une  maladie  aiguë  après  les 
couches,  et  queh|ues  médecins  ont  considéré  cette  sup- 
pix'ssion  comme  la  cause  de  la  niai.'ulie,  tandis  qu’elle  n’eu 
est  que  la  c0iiséi|ucuce  habituelle. 

Thérapentifiuc.  — Conti  u les  lochies  il  n’y  a rien  à faire 
qu’à  employer  des  soins  de  propreté  au  moyen  de  lavages 
avec  de  l’eau  tiède  et  du  vin  eu  parties  égales,  ou  avec  de 
l’eau  tiède  et  des  solutions  légèrement  astringentes.  Si 
elles  sont  très-fétides,  injections  avec  le  permanganate  de 
potasse,  i)  grammes  par  litre  d’eau,  ou  la  solution  de  coal- 
tar saponiné  au  cinquantième. 

LOMBRIC  OU  .tSCARlUE  I.onitRlCOinE.  Hll- 
tozoaire  qui  se  développe  dans  les  intestins  de  rhomine. 
V.  AsCAtUIlE. 

LOOCII.  Nom  arabe  d'un  médiemnent  liijuide,  siru- 
peux , formé  par  runion  de  l’huile  avec  de  l’eau,  avec 
de  la  gomme  ou  avec  un  jaune  d’œuf. 

Il  y a : 1=  le  looch  blanc,  avec  dix-huit  parties  d'amun- 
des  douces  mondées,  deux  parties  d’amandes  amères, 
seize  d’hniles  d’amandes  doncAts,  ;30  centigrammes  du 
gomme  adragant,  six  d’eau  de  fleur  d’oninger  cl  cent 
vingt- cini|  d’eau,  employé  seul  comme  béchique  et  expec- 
torant dans  les  bronchites  i-i-  -i-i.  ou  associé  à l'oxvde 
blanc  d’antimoine,  au  kermès,  à la  scille,  au  sirop  diacode, 
à l’opium,  etc.  ; 2®  le  looch  huileux  oti  anglais , fail  avec 
de  l'imile  d'ain.indes  douces,  sans  addition  d’amandes  RH: 
3“  le  looch  vert,  dans  lequel  des  pistaches  sont  substituées 
aux  amandes  El  douces;  IT  le  looch  jaune  où  la  gomme 
adragant  est  remplacée  par  un  jaune  d’œuf  El!  5®  les 
loochs  médicamenteux  purgatifs,  vermifuges  cl  autres. 

Ces  médicaments  sont  d’un  usage  très-vulgain*. 
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LOTIOÜ.  Lavapo  d'uoftpaHio  avnr  un  lifjiiiiU*  médira- 
meiueux. 

JjnHott  alaiHiif'.  Borax.  100  grani.  i>our  1 litre  d cau. 
lotion  untwuurrensi'  tif  Chston.  Keiiüles  fraîche?  de 
liiurier-rerise,  150  grammes;  eau,  1 lilre.  Laites  infuser 
et  ajouter  125  grammes  de  sirop  de  miel  ; contre  la  dou- 
leur du  cancer  H- 

Lothn  ««/ipsoj-f'/Mc.  Foie  de  soufre,  50  grammes;  eau, 

1 litre.  Bans  la  gale. 

httion  astriivjfnV-  d'HCi  tute  de  )don)h.  Acétate  de  plomb 
lit|uide,  16  gr.  pour  un  lilre  dVaii.  Contre  les  gourmes. 

rohravte  p*or  Hndre  1rs  chto  ettr  r.n  noir  (La- 
foresl).  Vin  rouge,  360  grammes;  sel  coimnim,  gr.  ; 
sulfate  de  fer,  7 grammes.  Faites  cuire  et  ajoutei  d ahord 
oxyde  de  cuivre.  5 grammes,  puis,  deux  minutes  après, 
|NMidre  de  noix  de  galle,  7 gramnies. 

t)n  mouille  les  cheveux  qu'on  dessèche  ensuite  avec  un 
linge  chaud,  cl  on  lave  5 l'eau  onlinaire. 

üttinn  nfofiolif.  Créosote,  l gramme;  eau,  500  gr. 
Bans  les  plaies  gangréneuses. 

Lotion  de  GotvUmd.  Amandes  amères,  90  grum.  ; eau, 
500  gram.;  sublimé,  1 gram.;  sel  ammoniac,  2 grain.; 
alcool.  15  gram.  ; eau  de  laiirier-ccrisi',  15  gram.  S'em- 
ploie contre  les  maladies  de  la  peau  sur  le  visage  [3- 
L-jfîOH  contre  h tcifjnf,  de  Sulfure  de  sodium 

sec.  100  grammes;  savon  hl.uic,  50  grammes;  alcool  à 
3f>“,  500  grammes,  et  eau  de  rhaux,  h litres  Q. 

Lotion  timwjrfr.  Vinaigre,  SOOgrammi  s;  eau.  1 litre. 
Bans  le  prurit  de  la  peau. 

LOl’Et’iCIIE  (Suissi').  Faux  minérales  sulfatées  cal- 
< M|ues,  de  32  h .50",  employée»  en  bains  prolongés  de  pis- 
cine et  en  boisson,  six  à dix  verres,  coulre  les  maladies  de 
la  |M*8u[±],  dans  la  dysmènoribée,  dans  lachlonise  et  dans 
la  leucorrhée  H- 

LOl'PE.  V.  KySTRS  SKRACàs  Cl  GUNDES  SBHACÉES. 

OI)  Vyutru  et  da  cuir  chevelu. 

laîs  loupes  du  cuir  chevelu  sont  des  kystes  sébacés,  elles 
on  ont  los  symptémes. 

Fne  loupe  du  cuir  chevelu  |ieul  s’enflammer  et  suppurer, 
alors  la  Uiinour  est  le  siège  d'une  ulcération,  à bords  ru- 
gueux, |veu  élevés,  laissant  suinter  mie  sérosité  iiu'léo  à 
quehjues  gnimemix  ayant  la  consistance  de  la  graisse. 

On  peut  confondre  une  Iou(h>  ulcérée  avec  un  cancer, 
mais  en  général  il  y a souvent  plusieurs  autres  loupes  qui 
|)crmeUf*nt  d’établir  le  diagnoctic  par  aiiaiogitv,  puis  les 
douleurs  lancinantes  et  l'amaigrissement,  qui  sont  Fatlri- 
bul  du  cancer,  manquent.  I.es  gommes  ulcérées  ont.  avant 
riilcération.  une  dun'c  lieaucoup  moins  longue  que  celle 
d’une  loupe,  et  cet  anléi  èdent  éclaire  le  diagnostic. 

Thnajwutt'fine.  — b's  loupes  multiples  et  petites  ne 
seront  |>as  touchées;  si  elles  augmentent,  on  les  extirpera. 

Pour  enlever  une  loiqw  du  cuir  cheveln.  on  |W!iit  appli- 
qutr  tous  les  traitements  préconisés  contre  les  kystes  sé- 
bacés. V.  GUNDfc*  SéHACÉKS. 

Cautériser  la  peau  qui  rccouvix*  la  loupe  avec  le  caus- 
tique de  Vienne,  ce  qui  enlraînc  la  formation  d'une  eschare 
au-dessus  de  la  tumeur,  et  attendre  la  chute  du  kyste  avec 
l’cischare  (Marjolin,  Itoheri),  est  le  meilleur  traitement. — 
On  peut  faire  ectio  opération  instantanément  h l’aide  du 
caustique  Filhoz  ; on  brûle  la  peau  qui  recouvre  lo  kyste 
en  passant  à plusieurs  reprises  le  caustique  sur  le  tégu- 
ment, la  peau  se  détniil  et  le  kyste,  mis  à découvert,  est 


expulsé  par  pression  apré-s  la  morliftraüon  de  la  peau.  Si 
le  kyste  se  rompt,  on  extrait  la  iiKunhrane  euveluppanle 
avec  une  pince  (Chassa ignac). 

LI'RTTE  (MaI.AIUES  DE  U}. 

I.  tnftnnmation.  V.  Anoink-s. 

II.  Vice  de  con/’orwufioii.  — congrnitide. 

— Heronoue  par  la  ^ilnple  inspeclion,  celle  lésion  prèle 
aux  môme»  con^dérallons  thérapeutiques  que  le.s  engor- 
gements et  les  liyperirophies  acquises. 

III.  ffyprr/ropAïf  (U‘  la  lucUr.  — La  luette  allongée  et 
molle,  louchant  la  hase  de  la  langue,  entretient  un  rha- 
loüillenicnl  désagréable,  quelquefois  une  toux  rontiiiuell.v 

1/hyptTlrophie  avec  pi-ocidence  de  la  luette  peut  être 
confondue  avec  une  p.iralysie  du  voile  du  palais,  mais  les 
antécédents  et  les  liandysi»*?  sur  d'autres  ^wrlies  du  corps 
éclaireront  le  diagnostic,  d’ailleurs,  dans  la  paralysie  du 
voile  du  palais,  il  y a un  nasonenient  très-prononcé. 

Thii'ajvntvjw'.  — Applifpier  avec  une  ctiroUe  sur  la 
luette  hyperlroplnée  de  la  {wmdre  de  poivre,  d'alun  ou  de 
gingembre,  — administrer  des  gargarismes  aluminés,  — 
cautériser  l'organe  avec  le  crayon  de  nitrate  d’argent, 
lorsque  le  mal  e.sl  récent.  S’il  a résisté  à ces  moyens,  on 
incisera  d’un  seul  couj)  une  portion  de  la  luette  avec  les 
ci.seaux  courbes,  après  l'avoir  attirée  en  avant  avec  une 
pince  à griffes;  si  lo  sang  ne  «’im*ét€  |‘a'‘  seul,  on  caulé- 
risera  avec  le  crayon  de  nitrate  d’argent,  ou  l'on  tourhora 
la  plaie  avec  le  iMurlilorure  de  fer.  Bans  quoique»  cas, 
l’ablation  totale  de  la  bielle  gène  la  phonation  (Nélaton), 

I malgr»'  l’anirmation  contraire  (î.isfranc). 

IV.  de  lu  luette.  — laranrerde  la  luette  »e  re- 
connaît aux  signes  généraux  des  cancers.  Il  est  lré»-i*are 
seul. 

Thérti}e'Utifpte.  — Lorsque  le  cancer  occu|W  la  luetb* 
seule,  on  excisera  cel  appendice  avec  les  ciseaux  courbe» 
et  une  pince  k griffes,  en  empiétant  sur  les  lissii»  sain». 
On  arrêtera  l’hémorrhagie  axec  le  fer  rouge. 

V.  PtolupsM  de  la  Mfe.  — La  hiellf  s’allonge  quel- 
quefois démesurément  et  frotte  la  hase  de  la  langue,  ce 
qui  amène  souvent  de»  envk»  de  vomir.  — Ce  n est  pa^* 
de  riiypeiiropliie  de  la  luette,  mais  seulement  «ne  atonie 
de  l’organe. 

— Contre  le  prolapsus  de  la  luette,  il 
faut  faire  l’excision  ou  appliquer  de  l’alun. 

Application  de  pondre  de  gingembre  au  moyeu  d’une 
cuiller. 

LI'MB.464I.  Cne  douleur  rlmmatismale  très-vive  des 
muscle»  lomlKiirt*».  naos  changement  de  couleur  A la  peau 
et  sjins  tlévrc,  n’augmcnlanl  pas  par  la  pression  et  empê- 
chant tous  les  mouvements  du  troiir,  constitue  le  lum- 
bago. 

Ia!  lumbago  din*e  de  trois  A huit  jours  environ,  e!  se  ter- 
mine toujours  par  n?solulioD, 

Le  froid  cl  les  violents  efforts  mu>culaires  sont  la  cause 
du  lumbago. 

T/trrafiK‘u/h/ue.  — Contre  le  lumbago,  il  faut  prescrire 
des  ventouses  scarifiées  en  assez  grand  nombre  et  des  sang- 
sues A la  région  lombaire,  des  cataplasmes  de  farine  de 
lin  lrés-cbauds,  des  saclieU  de  sable  bnllanl  ou  de  son 
grillé . 

ïa^s  malades  devront  prendre  de»  bains  de  vapeur  ; a.ssis 
sur  une  chaise  basse,  ils  s’exposeront  le  dos  ;i  la  flamme 
d’mi  bon  feu  clair,  prendront  des  bain»  de  vapeur,  d’eau 
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>inn»le  ou  nromali«|iio,  des  douclu*»  de  va|«Mir,  ou  >c  f»*i  onl 
repasser  le  dos  avec  un  fer  à repasser  lrès>rliaud. 

Des  applicalions  de  teinture  d'iode  trois  fois  par  jour, 
des  frictions  sèches  avec  de  la  laine,  des  frictions  d'eau  de 
t'ologne,  d*eau-de*vie  eaiiiphrée,  d'essence  de  létvben- 
thine,  d'opium  dissous  dans  l'Imiie,  de  chloroforme  30  gr. 
avec  huile  d'amandes  douces,  30  grammes,  etc.,  sont 
très'Uliles  auv  nndados. 

On  a aussi  donné  à rinlérieur  lu  préparation  suivante  : 
Looch  tèiffH'uthùif. 


K«s«nro  lit  ltl>^b«nlhint.  lU  stdiMmi-?. 

Jaiiuc  «J'k'uI.  B*  j. 

^èlex  et  ajoutez  peu  à peu  : 

Sicxi|<  lit  ntnütt UO  ({immui*>. 


Sk'w  il*  flriir  il'untncti t __  . 

Sinip  ilVlliiT.  J ‘ 

(Martinel.) 

Ou  bien  : 

Téi'Hteuthm'  mitv.  On  met  de  la  léivhenlhinc  de  iné- 
lèse  dans  de  l'eau,  et  l'on  fait  houillir  jusqu'à  pivsipic 
complète  évaporation  de  resst'iice.  On  divise  en  pilules  de 
'iO  centigrammes  relie  térébenthine  cuite.  De  quatre  à 
trente  par  jour  Q. 

hMon  de  propylmidm  . 

Uaiibi' :it  «••titl*’.. 

K«l«  ri.lUKIH». 

One  cuillerée  à imiiclie  toutes  le'*  deux  lieiir’s. 

(Avenarius.) 

Le  lumbago  peut  être  égaiemi*nl  guéri  d’une  favoii  assci 
rapide  par  k snlfuif  «fe  i/Mmiire  à 35  centigr.  pur  jour 
((îlovcr).  On  cite  cinq  cas  de  guérison  très-promple  parce 
moyen 

1.' électrisation  guérit  en  une  seule  séance  les  lumbago 
récents. 

I.arnhago  lrnunia(l«|iie.  V.  ^Le.s}<i;is  dt‘x]. 

LU\4lltE.  Hante  de  In  famille  des  rruciféres  dont  les 
feuilles  et  les  semciieos  en  infusion  ont  été  employées 
c'omuio  anti&corbnliques  et  vulnéraires  O- 

l.iiaalrrM  (St:i.s).  On  donne  ce  num  aux  >e)s  d'aivent. 
Ces  sels  sont  employés  contre  l'épilepsie  {V.  ce  mol)  cl 
contre  la  |»araplégie. 

l.l  ^eTrEH  (Ai’iiioriuATroN  uf.>).  I.es  lunettes  sont  des 
appareils  prothétiques  destinés  à renforcer  la  vision  et  à 
remédier  à un  défaut  de  puissance  et  de  régularité  du  pou- 
voir réfracteur  do  Dieil. 

On  a approprié  les  limettes  aux  maliulies  des  yiuix  au 
moyen  do  verres  d'essai  numérotés  et  d'nno  échelle  de 
Jaeger  (série  de  lignes  de  mots  écrits  en  caractères  de  vo- 
ImiM'  progre.ssivemcnt  plus  gros).  On  tlurmc  aux  malades 
des  iunelles  dont  les  vem  s ont  un  numéro  rorresp^indutil 
à c(  lui  dont  les  iiiniades  se  sont  servi  |vour  lire  le  numéro  K 
de  l'échelle  Jaeger  à 15  milimélres  de  üislanro. 

Doiir  que  des  lunettes  ne  soient  pas  niiisiliies  à ce  qui 
reste  de  la  vision,  les  malades  doivent  ne  |H>iut  éprouver 
de  fatigue  en  lisant,  et  si  r<eil  est  un  peu  ronge<^lioiiué,  il 
faut  changer  les  limettes  cl  nrriviT  pir  lâlonnemeiils  à en 
doiiiior  qui  ne  gênent  point  les  maliules. 

On  se  sert  de  verres  conravis  on  convexes,  ou  prLsina- 
lM|ues.  V.  Dil’UirtK,  ItilniA*  TiuN  (Tf(.>d,h‘S  ik  la], 

rour  donner  aux  individus  atteints  de  mxopie  les  verres 


curreclcMirs,  im  saura  qu'il  faut  des  verres  eonraves,  et  l'on 
SC  rapiN*llera  les  chilTii-s  suivants  de  l'iVhelle  Chevalier  : 

.Myopie  faillie,  n.  tiU.  30,  20,  IK,  10. 

Myopie  plus  forte,  1.5,  !fi,  13,  lÜ. 

Mvopic  forte,  9,  «,  7,  0,  5,  h 1/2,  A. 

.Myopie  très-forte,  3 3//i,  3 1/2,  3,  2 3/A,  2 I 2,  2, 
1 3/4,  1 1.2,  1 (rarement  employés). 

Pour  donner  des  verres  correcteurs  aux  pn>hyles  i*l  mi.\ 
lijpeniiélrojH'S,  on  se  reportera  à la  série  des  vcrrc'-  con- 
vexes dont  voici  les  numéros  : 

Presbyopie  faible,  n.  80,  72,  GO,  AS,  36,  30,  2A,  20. 

Preshyopiu  plus  forte,  18,  16,  1.5,  lA,  13. 

Presbyopic  forte,  11.  10,  9,  8,  7,  6,  .‘i. 

Pn'sbvopie  irés-foiie,  A 1/2,  A,  3 1/2,  3,  2 l 2,  2, 
1 3/A,  1 1/2.  1. 

Cette  dernière  série  est  donnée  surtout  pour  les  indivi- 
dus opérés  de  cataracte. 

C'est  par  tâtonnements  qu'on  arrive  à livrer  aux  ma- 
lades les  verres  qui  leur  eonviemient. 

L1  \KI1EN  HT^SOPi'A^l  KH.  Ces  lillieUes  sont  des 
luntOICH  ordinaires,  dont  les  verres  sont  remplacés  par  des 
plaques  métallûpies.  munies  à leur  rentre  d'une  petite  ou- 
verture circulaire  ou  d’une  fente  dirigée  en  des  sens  di- 
vers, Ces  iunelles  servent  à concentn.T  h.s  rayons  limii- 
iienx  ; on  les  emploie  pour  le  roloboma  de  l'iris,  pour  le 
slrahiMUC  (V.  ces  mots).  Des  lunettes  siénopéiqnes  servent 
encore  dans  lus  cas  où  l'iris  est  dilaté,  décliiré  ou  paralysé, 
]»our  faciliter  la  lecture.  Dans  ce  dernier  ca^.  on  |M>ut  se 
sei*vir  cependant  de  simples  verivs  convexes. 

I.rpi!\.  Plante  de  la  faniille  des  légumincn>es,  dont  le- 
semences  eu  décoction  ont  élu  employées  ronjine  aiithel- 
nnnUiiquef^,  et  qui  ne  servent  plus  qu'à  préparer  une 
farine  employée  pour  caUqdasme. 

LiPLM%.  V.  Uooni.mi. 

LI'PC8.  Ikî  petits  tubercules  de  la  peau,  stiivi.s  d'nl- 
cères  i-ongi-auls,  couverts  de  croûtes  ou  de  lamelles  épi- 
dermiques, caractérisent  le  lupus. 

l.c  iupu.<  est  une  maladie  dinlliésiquo,  de  nature  scrofii> 
leuse,  fpi'on  observe  dans  la  seconde  enfance  et  riiez  l'a- 
dulte. 

Ouaml  le  lupus  ocnqie  la  face  ou  le  nez,  il  en  détruit 
Imites  les  parties  et  crée  des  difformités  horribles  et  itré- 
médiabies. 

I.u  lupus  dure  toujours  plusieurs  années,  ne  guérit 
qu'avec  peine  et  laisse  toujours  après  lui  des  riculiire- 
indélébiles. 

Le  plus  grave  des  lupus  est  le  /«/»«  eac/ko.s  ou 
runtjCitntts  ordinairenionl  placé  sur  le  nez,  sur  les  lèvres, 
sur  la  paupière  ou  sur  la  joui>,  débutant  par  un  inbercnle 
rouge,  iuduicnl,  suivi  d’iilcératiou,  laquelle  gagne  eu  lar- 
geur ou  en  profondeur,  cl  détruit  le  nez,  les  paupières  et 
lu  joue  à la  inanière  d'une  profonde  brûlure. 

A cùlé  du  lufms  il  y n un  lupus  non  ex{d»-us, 

très  Honvenl  placé  sur  le  visage  et  qui  est  ronsliliié  }tar  des 
|ie(it!*  lubcmib^  rouges,  juxtaposés,  peu  saillaïUs,  lie  s'ul- 
cérant qu'à  la  superficie  et  s'offaissaiil  sur  envmémes  en 
laissant  des  brides  et  des  ciratric(‘s  bluncInUrcs  |H.Tma- 
nenles. 

Il  y a line  Itoisième  ^arié|é  de  htpm  luoi  ejV'Ave:  Stt'iu- 
tpiiosu'i,  dans  laquelle  e\i>.l«'nl  de  petits  tulierrolc'.  rmige!* 
juxbipO''é>.  ne  s'iilréninl  jamais  rt  déparaksanl  à peu 
eu  foruiunl  des  cicati  K Cs  bltmcbe'^  indélébile*. 
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Tht  t aitriitûiiu , — L<;  doit  i^trc  Irtiitô  |iai'  li*  '•irop 
«rarM'itiaU'  de  soude,  l'huile  de  nuirne,  100  à 200  i^r. 
par  jour;  par  la  caulérisatioit  au  nilrale  de  inemtre,  par 
la  p^llc  de  (lanqiKtia  ou  de  Vienne,  par  In  pommade  de 
hiiijdure  de  imTcure. 

Vntoh't'  arsetn'rnlf. 

(Utile  Uaiir  il  nra^itir  ^ fiMniiac*. 

adtiauiini-  mi  (■mUvii*'*.  4U  ij. 

Mtdoi,  et  faites  fondre  dans  un  creiisel  : puWerisez  de 
nouveau,  et  ajoutez,  suivant  l'ordonnance  du  médecin  : 

KtUiil  a •'•l'i-iin,  tO  irraminr*, 

A rexlêrieur,  pour  saupoudrer  les  excroissances,  les  ul- 
cères fongueuv  et  ivhelles  (.lu'-tamond)  E- 
A 


Suliiiî.iia  il'lit.jM.. lii»i.«U'  il'  rhiinx.  ....  I3i  jnfliMBM**. 
OnifittY  •m-iixali' Uid  ni. 


Mêlez,  et  emplovez  contre  le<  idcéralioiis  do  lupus 
(l>upmlren)fT1. 

.UMp  «rti'iiii-tit 40 

(’aliini<'l ai  iritaviiui^. 

(ih/o  C'f/r  f/’oeù/f  i^hèni^fiir. 

.^i-i>l«*  I Itnii-jd,- I cr«Nim«r. 

(ilm'iniii' M.)  B |0U  iil. 

/Vwiwi'of*’  d'ifhft-,  p//('«û/fO. 

Atnlr  4 siduiiMe*. 

S|i(  lll  («I. 

(Wliilehead.) 

S'thitioti  4l'iintr, 

t erj»iiin->. 

lihri'-riB*. X hI. 

.Application  tous  les  deux  jours  ; piiiv  tous  les  trots 
jours,  quand  le  maladt*  va  tiiieiix, 

LI'XATIO\.  Ia>s  luxations  sont  des  rlian);enienls  de 
rapports  des  surfaces  nrliculnires  IcN,  que  les  mouve- 
ments normaux  des  articulations  sont  penius,  et  que  de.s 
inouremenis  anormaux  peuvent  être  exéenlés  dans  des 
conditions  dunnées  variable.». 

Il  y a trois  genres  de  luxations,  les  luxations 
l'iies,  lus  luxations  yem/uc/Zes  dites  sjxoï/cuuvs,  et  les  luxa- 
tioii.s  tratimaiù^uia, 

LoMtlon»  «M»nRénl(nle«.  Les  luxations  congéni(uli-s 
ont  lieu  ; 1*  en  vertu  d'une  lésion  traumatique  du  fwdtis 
peiuiant  la  vie  iiUra-utênne  ou  au  moment  de  ruccouclic- 
ment  (J.  !..  l’etit)  ; 2'*  en  veitii  d'un  arrêt  de  développe- 
ment (Paleltn,  IhipuYlreii,  Ilresrhel,  RouvitT)  peut-être 
lié  à une  lésion  du  système  nerveux  (^haussier,  Relpech 
et  J.  Guérin;  ; 5"  par  suite  de  positiims  vicieuses  du  f(i‘lu.s 
(Gniveilhier)  ; /i®  par  suite  d'une  lésion  indammatoire  des 
articulations  (Panse  et  Si'-dillot). 

1/iiérédilé  joue  un  rêltMlons  la  production  dos  luxations 
congénitales,  et  le  sexe  féminin  y semble  plus  disposé  que 
le  .sexe  masculin. 

Iæs  luxations  qui  .st>  nuinlfusleiit  au  moment  de  la  nais- 
.sance  s'accompagiienl  urdinainuiient  d’une  alropliic  du 
membre  (Mipitocrate)  et  d’une  atrophie  des  surfaces  articu- 
laires. 

Thèitiiioitif/ue.  — ICi»  principe,  les  urticiiiations  à 
surface  plane  peuvent  |MTm€llr«!  une  réduction  lente  des 
luxations  congénitales  sous  rinfluence  de  mécaniques  ù 
pression  graduée.  Y.  Pieu  uot. 

Iæs  luxations  orlnculaires  ne  perinellcnl  pas  une  rêdtic- 
lion  véritable,  et  les  mérani(]ues  ne  |M*uvenl  que  fixer  la 
lètc  de  l'os  luxe  dans  sa  uuiivelle  ^»o.silion  et  favoi  i>ei‘  la 
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furiiiation  d'une  fausse  arti^'ulatiuii  solide.  V.  Li  xation 
a>N(.K.MTAl.E  tu  KÉimi. 

1.  Lti.r<Uion  contjt-Hiintv  du  fétmii'.  — La  luxation  con- 
génilalo  du  fémur,  toujours  due  à un  arrêt  do  dêveloppiv 
luen!  de  Los  iliaque,  est  simple  ou  double  ; c’esi  toujours 
une  luxation  en  arrière  et  en  liant . 

La  luxation  congénitale  du  lémur  est  caraelérisée  par 
tin  abaissement  de  la  luiiiche  et  du  pli  fessier,  une  dévia- 
tion en  haut  et  en  dehors  du  pli  pénito-eniral  ; le  membre 
abdominal  ou  les  deux  membres  si  la  luxation  est  double, 
présentent  un  racroiireisseniunl  que  la  traclion  peut  dimi- 
nuer un  peu  (Dupuyirrn.  I*ravaz)  ; il  est  atrophié  et  tend 
à su  croiser  avec  celui  du  cêté  opjX(sé.  Ku  impriinnnl  des 
mouvements  de  Ilexion  et  d’extension  à la  cuisse  on  seul 
la  tête  du  fémur,  lorsqu’elle  «'est  pas  atrophiée,  décrire 
un  arc  de  cercle  autour  de  la  cavité  cotyloîde  dans  la  fosse 
iliaque  externe.  Le  pli  inguinal  est  vide  (Pravaz);  dans  in 
flexion,  la  saillie  dn  irorlianter  est  plus  en  arriére  que  la 
ligne  fictive  qui  unit  l’isi  liiot]  «t  l'épine  iliaque  antéro-su- 
périeure (Nélalon). 

Les  malades  marclient  sur  la  pointe  du  pied,  loinqu'un 
S4.ul  membre  est  luxé,  ils  marclient  à plain-pied  quand  la 
luxiiliori  est  double,  le  même  pbénoniéiic  a lieu  des  deux 
cAlé.». 

Tne  luxiilion  simple  entraîne  une  claudication,  une  lu- 
xation double,  un  bHlancemeiit  régulier  du  tronc  qui  os- 
cilb?  (rii  sens  inverse  d'un  pendule,  mais  avec  la  mémo  n*- 
gularité.  La  marche  prolongée  est  pénible  et  rend  la 
imiiche  douloureuse.  Les  s-auts  à rlorlie-pied  sont  impos- 
sibles ; la  colonne  lombaire  et  le  bassin,  a la  longue,  se 
eourlu’nl,  s'incliiu'nl  en  avant.  On  »c  rappellera  quecctic 
disposition  rétrécit  un  |>eu  le  bassin  et  peut  gêner  l'accou- 
rbement  (V.  ItvsTCH.iK}  ; quelquefois  la  marclic  devient 
impo.ssible  sans  un  appui. 

î.a  durée  de  la  mnbidie  depui»  U naissance  ne  permet 
pus  d«'  confondi'Q  la  luxation  congénitale  avec  luxations 
(i^umati(|ues  consécutives. 

ThinijHHtv/ufi.  Les  luxations  congénitales  ont  été 
Ir.^itées  par  l'extension  .sur  un  lit  mécanique  (J.  Lifond, 
V.  Itiival,  Humbert,  Jacqulen.  Les  faits  ont  démontré 
qu’on  av.itt  pu  seulement  abais.ser  la  tête  fémorale,  et 
qu’il  n'y  avait  pas  de  réduction,  mais  bien  établissement 
d'une  psemlîirlbrose. 

Pour  réduire  les  luxations  congénitales  du  fémur,  lus 
enfant»  séjourneront  au  lit  ; la  cunlrc-uxtension  étant 
faite  au  pli  de  l'aine,  l’extension  sera  prul'tquée  à l'aide 
de  iiiuunos  allachées  au  pû*«l  du  lit  et  dont  la  cordc  sera 
tirée  tous  les  jours,  ou  à l'aklt*  d'une  simple  corde  réflé- 
chie sur  une  poulie,  l<'iidiie  par  un  poids  de  1 kilogramme. 
L’extension  sera  continuée  pendant  trois  â six  mois.  Après 
ce  traitement  préparatoire,  on  forcera  rexletusion  avec  b^s 
moufles  et  par  des  pressions  niélboi)ii|ues,  ou  placera  la 
tête  fémorale  aussi  près  (jiic  possible  de  la  cavité  cntyloide 
et  l'on  applif|uera  un  appareil  contentif  : une  ceinture 
méf.iiiiqne  à pression  latérale  de  Pravaz  entourant  le 
bas.sin  cl  Axée  par  deux  sous-cuisses;  celle  cciiiture  em- 
pêche le  fémur  de  miionler  et  de  sc  porter  en  arriére 
(méthode  Pravaz). 

Ge  Irailement  expose  à des  accidents  ; rarticulalion  et 
les  parties  voisines  s'enflaminenl,  mais  i)  n’yapa-sde  suj)- 
pumlion  ; dans  ces  ras.  des  rntapinsines,  des  sangsues  au 
Ik'soin,  seront  appliqtiés  sans  que  Texlension  soit  sup- 
primée. 

Pendant  le  cours  du  traitement,  qui  aura  lieu  dans  une 
habitation  Kainu  cl  bien  aérée,  on  donnera  une  l>onne 
nourriture  aux  enfants,  des  bains  d'air  chaud  (V.  llYono- 
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tiikkapie)  pl  plus  lani  bain**  sulfureux.  Après  ou  \w-n- 
dan(  les  derniers  temps  du  traitement,  on  massera  la 
région  delà  hanrhe  et  la  cuisse.  I.’appareil  contentif  sera 
longtemps  porté  jmnr  consolider  la  guérison  «u  plutAl  la 
formation  d'une  pseudarthrose  solide  qui  est  la  seule  res- 
source sur  laquelle  puisse  compter  la  cliirui^ie. 

Les  sections  sous-cutanées  des  muscles  et  des  liga- 
ments. pour  favoriser  la  rédiic li«m  immédinle  (J,  Guérin), 
exposent  û des  dangers  et  ne  sont  plus  appliquées  par  les 
ihirurgii*ns  s.ages. 

II.  L*ixation  confjmiinlr  tte  l'hnnu'nis  (S-milh,  Gaillard 
(de  Poilier*),  V.  Huv.d,  J.  Guérin).  — Pes luxations  sous- 
cor.acoldicnneiel  sous-épineuses  ont  été  observées.  Il  est 
difficile  do  dires'il  s’agit,  dans  ces  cas,  de  vérilaldes  arrét-i 
do  déveluppenieiil  on  de  luxation  Iraiimnliqiie  pendant  la 
vie  inlrn-utériiie  ; les  luxatiom^  qui  ont  été  observées  ont 
clé  vues  à une  épo«pic  éloignée  de  la  naissance,  et  il  y 
avait  les  signes  d'une  luxation  trauinatupie.  une  atrophie 
du  bras  sans  atrophie  de  ravanl-hr;ts,  et  même  des 
paralysies,  seulement  il  y avait  une  mobilité  relativement 
trés-gramle  des  mouvements  communiqués  ; le»  mouve- 
menls  actifs  étaient  arrêtés  par  les  paralysies  d'un  ou  de 
plusieurs  muscles  de  l'épaule. 

I,cs  luxations  sous-glénoîdieimes,  données  comme  con- 
génitales, pr<’*senleDt  plu»  que  les  luxation»  »ous-toracol- 
dicnnes  congénitales  le  caractère  des  luxations  trauma- 
tiques anciennes  ; les  inouveim  !iU  sont  limités. 

Tht'fftfwuti'fW'.  — Le  seul  ca»  où  un  irailcinenl  ait  été 
fait  contre  les  iux.alions  congénitales  de  rimménis  est  un 
cas  où  la  lésion  ressemblait  à une  hixnlinn  Inuimuliqnn 
de  l'enfance,  l’n  traitement  préparatoire  a été  fait,  le 
membre  a été  étendu  avec  les  mouRes  pendant  plusicunt 
séances  prolongées,  puis  nu  a tiré  jusqu'à  ce  que  la  tète 
s«*  fût  replacée  tlans  la  cavité  glénoïde,  comme  s’il  se  fût 
agi  d’une  luxation  traumatique;  un  appareil  emboîtant  l'é- 
paule a iiiuintoTm  les  os  en  rapport  (Gaillard,  tte 

/‘.Arrtrfémô’  de  mcdiciue,  IHi'j  I ).  Kn  ras  de  panilysie  mus- 
culaire, on  peut  chercher  a nWeiller  la  contractilité  par 
I électricité  ; si  la  parahsie  est  incurable,  il  est  inutile  de 
tenter  unr  réduction. 

III.  ljUXftthns  romjctiitnft’ü  </e  M wdeAofi'o  infrrimrCy 
fin  coude,  de  la  ciavinde  et  du  tjenon.  — Ce»  luxation» 
sont  dues  à un  développement  de  l’os  lixe  ou  à un  déve- 
loppement exagéré  de  l'os  déplacé  ; ce  sont  des  luxations 
incomplètes,  eiq'ii,  im  gênant  {«oint  les  fonctions,  n'exi- 
gent l'appliaition  d'aucun  traitement. 

TA<T(f;ieu//7Mt’.  • — Sculc't  le»  luxations  du  genou  que 
lu  marelle  jh'uI  exagérer  doivent  être  sonlemies  par  des 
apftareil»  à tuteur»  rigides  (V.  ll.vciiiTh^MK),  pcndaiiL  tout 
le  temps  nécessaire  à l accroissemnit  îles  ligamenu  affai- 
bli». 

IV.  Luj^atvMt  eongànitale  du  pied.  l*lEî>  rot. 

l.nxAtlonai  ronitéontivrv  ou  l.nxnllofii»  era- 
«luelleH.  — l'ne  arthrite  cliroiiiqiie,  une  ostéite  péri-ar* 
ticulaire,  le  rachitisme,  cmisenl  ipieltpicfois  des  luxation» 
graduelles  par  destruction  de  tout  ou  d'une  portion  d'une 
extrémité  aiTiculnire  ou  un  relâchement  des  lignmenU,  au 
point  que  sous  le  moindre  effort  une  luxation  se  produit. 
U y a aussi  de»  luxations  graduelles  par  suite  do  protluc- 
lion»  osseuses  qui  arc-houtent  sur  un  os  voisin  cl  par 
suite  de  tumeur  voisine  de  r.irticulation.  V.  Arthrite, 
(Ostéite  l■Êm•Aï»Ti^:l  uibe,  lIxaiiTisME,  Goxai.cie,  Exos- 
tose. 

l ne  tumeur,  telle  qu'un  anévr\-nie,  im  enrhondrome 


ou  un  cancer,  pressant  contre  un  os,  le  chasse  qucl- 
qiicfoi'*  de  ses  rapports  avec  les  os  voi:<ins  ; ainsi  .se 
produisent  c»!rtaines  luxations  de  la  clavicule  ; — une  dé- 
viation du  raclii»  produit  le  même  effet.  — Lescontractures 
et  paralysies  mnsciilain*s  donnent  lieu  à des  suhluxalion» 
graduelles. 

T/têrapeufi>j(tu:.  — Les  luxation»  consécutives  avec  al- 
tération des  articulations  ne  doivent  être  réduites  que 
quaml  la  luxation  apporte  un  trouble  fonctionnel  grave  ; 
ainsi  on  réduira  le»  luxation^  consécutives  dan»  l'arthrite 
cervicale,  quand  il  y aura  une  pnndysic  tendant  à se  gé- 
néraliser (.Maisonneuve).  Ixîs  luxation»  consécutive»  des 
autres  articulations  ne  seront  pas  K’duiles.  On  placera 
les  partie»  de  façon  que,  par  son  propre  poid»,  le  membre 
emi^che  lu  luxation  de  s’exagérer.  Lorsqu'il  y a de  l'in- 
flammation dans  nof  articulation,  on  ne  doit  rien  tenter 
et  l'on  doit,  dan»  les  arthrites  et  les  ostéite»  articulaires, 
considérer  comme  un  heureux  résultat  une  suliluxalion 
lorsqu’elle  sn  termine  par  une  ankylosé. 

Lorsqu’un  os  est  luxé  p.ir  une  déviation  du  squelette, 
et  lorsque  l’articulation  est  saine  d'ailleurs,  il  n’y  a rien 
à faire  ; seulement,  dan»  les  cas  où  l’os  déplacé  gênerait 
un  organe,  on  serait  autorisé  à tenter  une  résection,  et 
alors  on  resrijuerait  une  portion  de  l’o»  éloign(*e  de  l'arti- 
<‘ulation  sans  louclierà  celle-ci,  mi  bien  on  resiu^iierail  l’ex- 
trémité articulaire.  (à;lle  opération  n’est  pa»  admise  en 
application. 

Le»  luxations  consécutives  avec  rétractions  musculaires 
seront  traitées  par  la  ténotomie.  Les  luxation»  consécu- 
tives avec  paralysii's  musciduires  réclaraent  le  traitement 
l»ar  l’életiriché  on  l'application  d'un  .app.ireil  avec  res- 
sort» pour  suppléer  à l’action  des  muscles  panlvsés. 

LvfvnIioMs  irciBmvCiqaeiv. 

I.  Lu.mtmt.%  traumnlifiues  nimpks.  — Après  un  coup 
ou  une  chute,  la  rupture  d’un  ou  plusieurs  ligaments  d’une 
articidation,  avec  déplacement  tel  des  surlaces  articulaires 
que  les  fonctions  de  l'articulation  sont  perdue»,  est  une 
luxation  traumatique. 

L’arrachement  des  ligaments  avec  ou  sans  portion  d'os, 
la  rupture  d'un  ou  plusieurs  ligament»,  roiiveriurc  de  la 
synoviale,  répnnchcmenl  du  sang  autour  de  l'articulation 
cl  dans  sa  cavité  même,  enfin  des  désordres  variable»  des 
parties  molle»  voisine»,  consiitiient  le»  lésion»  de»  luxa- 
tion» simple».  L’os  luxé  prend  une  position  variable,  dé- 
terminée par  la  prolongation  de  raclion  de  la  violence  qui 
a occasionné  la  niplure  de»  ligaments. 

Les  luxation»  sont  complètes  lorsque  les  surfaces  arti- 
riilaires  »e  sont  complètement  abandonnées  ; elles  sont 
incomplètes  Ioi*»que  les  ligaments  distendus  et  éraillés  ont 
permis  aux  surfaces  articulaires  do  sc  déplacer  l'une  vur 
l'autre  sans  se  quitter  tout  à fait;  la  luxation  existe  alors 
parce  qu’une  énergique  contrac.lure  musculaire  maintient 
les  surfaces  osseuses  dan»  leur»  nouveaux  rapports  (Mal- 
gaigne).  Telles  sont  par  exemple  les  »ubiiixntions  de  la 
RKlchoire  (A.  (’ooper) , les  luxation»  incomplètes  des  arti- 
culation» orhiculaires. 

Les  luxations  ont  lieu,  soit  par  suite  d’un  choc  ou  d'une 
pression  directe  qui  chasse  un  oshur»  de  la  surface  arlicu- 
iaire  avec  laquelle  il  est  uni,  soit  par  une  chute  sur  une 
extrémité  osseuse,  le  poids  du  corps  entraînant  d'une 
autre  part  l'os  qui  s'articule  ax'ec  i'exlréiùîté  opposée  du 
premier  us. 

(»n  reconnaît  une  luxation  à la  déformation  des  partie»  ; 
~ à une  disposition  anormale  de»  saillie.»  articulaires;^ 
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p.iruiaon  de  l'atiiculalion  üniiie  avec  celle  du  côté  malade  ; 
— à ime  variation  de  longueur  du  membre,  apprériée 
avec  la  précaulion  de  placer  les  deux  membres  dans  la 
même  position,  et  d'appliquer  les  liens  destinés  à mesurer 
sur  des  points  idenliqurs,  cl  en  suivant  la  même  diivc- 
liun;  — aux  altitudes  i\n  membre;  — à raludilion  des 
mouvements  nonuaux  , et  à l'existimci*  de  mouvetiiciits 
anormaux;  — à une  douleur  vive,  mais  qui  sc  calme  par 
le  repos  ; — à une  ecchymose  qui  existe  quelquefois  au 
niveau  des  articulations  siq»erflfielles,  et  qui  est  due  le 
plus  souvent  ô une  contusion,  à moins  que  l’eiTliymose 
n'apparaisse  tardivement  ; — enfin  queliiucfois  à une  cré- 
pitation paiiiculière,  ou  plutôt  à un  bruit  de  craquement 
(A.  Coo|>er)  et  qui  est  sensible  surtout  pendant  le?  mou- 
vements imprimés  au  membre. 

On  ne  confondra  pas  la  luxation  avec  une  coiiltision  et 
avec  une  entoile,  parce  que,  dans  celles-ci,  la  d«*uleur  à 
In  pression  est  extrêmement  vive,  et  les  niouvenienis  nor- 
maux, si  douloureux  qu’ils  soient,  sont  conservés. 

On  nu  confondra  pas  une  luxation  avec  une  fracture, 
parce  que,  même  an  voisinage  de  rarticululioii,  la  frueliire 
est  au-dessous  de  rartirululion  : elle  permet  une  inolnüté 
anormale  dans  le  sens  des  mouvements  nurinaiu  de  l’arli- 
culalion;  loi*squ'il  y u un  goiiilement  énorme  des  tissus, 
ce  sont  les  mouvements  seuls  qui  peuvent  pemteUix;  le 
diiignoslic. 

Les  luxations  dans  les(|uelles  des  tissus  déchirés  et  ron- 
tus  sont  interposés  entre  les  surfaces  articulaires  sont  les 
luxations  les  plus  diftlciles  à réduire. 

Tnc  luxation  non  réduite  peut  être  le  jminl  de  départ 
d’une  urüirite  sêdie. 

Les  luxations  pré>eiUcnl  des  difficultés  de  réduction 
d'autant  plus  grandes  «{u'elles  sont  plus  anciennes. 

Thàaptutv{uc.  — Pour  réduire  une  luxation,  on  em- 
ploie : 

i*  Des  procédés  de  douceur  en  pressant  en  divers  sens 
les  parties  déplacées,  lentement  et  par  pression  «Duleime, 
ou  par  des  mouvements  d’oscillation. 

2"  Des  procédés  de  force. 

Pour  les  grandes  articulations,  la  rédutlioii  des  luxa- 
tion so  fuit,  soit  au  moyen  de  ia  force  d'un  liumine  inslun- 
tanément  développée  par  un  brusque  elfort;  soit  au  moyen 
de  la  traction  de  plusieurs  hommes  réunis,  et  mieux  avec 
les  moufles  (Vitruve,  A.  Paré,  Fabrice  et  llilden),  c'est-à- 
dire  avec  un  appareil  tmilliplicateurde  la  forte  de  l'homme. 
On  attache  le  segment  supérieur  du  n»embre  luxé  ou  le 
tronc  à un  anneau  scellé  dans  une  niiiraillc  ; un  hnicelet 
est  pa.ssé  autour  du  st^menl  du  meitilire  luxé,  et  l'on  alia- 
cbe  au  bracelet  un  système  de  moufli's  et  de  cordes  munies 
d'iin  dynanométre  placé  entre  la  moufle  et  le  membre 
luxé.  Deux  aides  tirent  lu  corde  de  la  moufle,  la  contre- 
extension  prenant  point  d'appui  sur  une  imirailie.  I n aide 
surveille  le  dynanomètre  pour  s'assurer  que  la  force  ne  dé- 
tinsse pas  une  liinilit  de  traction  de  250  kilogrammes  pour 
le  bras  ut  SOO  kilugrumines  pour  la  cuisse,  la;  rbirurgien 
fait  diriger  les  tractions  en  divers  sens,  presse  sur  les  sur- 
faces déplacées  et  fait  lâcher  la  corde  de  traction  près  du 
membre  au  moyen  de  lu  pince  à échappement  de  ;Nélatnn, 
lorsqu'il  croit  qiie  la  tête  de  l'os  luxé  est  venue  su  plarer 
dans  le  rapi>orl  normai. 

On  peut  aussi  exercer  des  tractions  faibles  mais  pro- 
longées  sur  un  membre,  sans  se  préoccuper  du  la  force  et 
de  lu  résistance  du  malade  ; les  muscles  ne  iJuuvunt  rester 


cotttracU's  indélininienl  (Poiileau),  et  il  y a toujours  un  nm- 
iiienl  où  le  muscle  épuisé  cesse  de  sc  contracter , cl  alors 
on  su  trouve  dans  le  tus  du  suinnieil  anesllié>ique.  Ce  pro- 
cédé exige  un  (piarl  d'Iieiire  à vingt  minutes. 

Pour  épuiser  la  contraction  musculaire  on  sc  sert  de 
lanières  de  caoutchouc  que  l'on  attache  au  segment  du 
nieinbru  d’une  pari,  et  à un  point  fixe  de  l’autre, 
après  avoir  étiré  la  lanière  de  caouLcbouc.  L'élasticité  du 
caoulcimuc  épuUc  vile  la  contrarlilité  musculaire , et  ia 
luxation  se  réduit  seule  (Tb.  AngerL  Ces  tractions  sont  un 
peu  douloureuses;  on  |hmu  les  employer  néanmoins  pour 
1rs  luxations  anciennes.  Pour  les  luxations  récentes  on  fixe 
le  malade  à un  point  d'altnclic  solide  et  l'on  tire,  sur  le 
iiiembreluxé,  avec  un  aide  seul  qui  lire  tant  que  se»  forces 
le  lui  pemietteiit;  lorsqu'il  est  lassé,  ou  le  remplace  par  un 
autre  aide,  l^c  malade  s'épuise  pendant  que  le»  aides  sc 
rclayeul,  la  contractilité  musculaire  s'épuise  et  le  chirur- 
gien, par  des  pressiorts  légères,  remet  l’os  en  place.  I.es 
aides  ii’ont  pas  besoin  de  tirer  avec  «ne  très-grande  force 
(A.  De>prés).  Ce  procédé  n’est  pas  douloureux. 

Il  y U pour  les  jvetites  articulations  de*  nppareiK  de 
traction  spéciaux.  V.  Li  x.xtion  ih:  i-occe. 

Voici  des  régies  qti’il  est  bon  d’avoir  présente»  à Fes- 
l»rit  : 

.Avant  de  réduire  une  luxation  roin]>léte,  il  est  l>on  du 
chercher  à mobiliser  les  o»  pour  faciliter  les  tentnlives  de 
réduction  (Desault). 

L'extension  doit  être  faite  dans  une  position  on  l'on 
place  le  plus  de  muscles  dans  le  relâchement,  cl  mieux 
daii->  une  position  telle  que  les  Imcliotis  disséminent  leur 
action  sur  le»  muscles  (J.  L.  Petit,  PuU)  ; rardire  qu'il  faut 
mettre  Icsmuscics  dans  le  relâchement,  c’est  recommander 
une  précaution  illusoire. 

On  peut  tirer  suivant  la  nouvelle  direction  du  meuihie 
ou  du  segment  de  membre  luxé,  et  un  le»  raménora  pen- 
dant les  tractions  à leur  position  normale  (De«auU)  ; pour 
les  articulations  orbiculaire»,  on  tirera  suivant  une  lîgite 
fictive  pa.ssuiit  par  la  tète  du  l'os  luxé  et  le  centre  du  la  ca- 
vité lie  l’os  qui  r»;çoil  cuti»*  dernière  (Gerdy). 

Aujourd'hui  que  l'on  possède  le  moyen  de  paralyser  les 
muscle»  par  les  inintlutimis  de  chlorofonne,  les  précautions 
prréédenles  ont  moins  d’inqmrtancc.  Mais  le  chloroforme 
n'osi  pas  toiijour»  applicable  : ainsi  chez  les  individus  ayant 
du  lu  congestion  pulmonaire  ou  des  plaies  de  léte,  ou  une 
maladie  des  voies  respiratoires,  par  exemple,  il  vaut  mieux 
s’abstenir  ; dans  ce»  cas  on  pourra,  à l'exemple  des  clii- 
l'urgieus  imglai»  dt>  siècle  dernier,  .idminislrer  un  vomitif 
et  tenter  de  réduire  pendant  les  ctforb  de  vomissements. 

Lorsqu'on  applique  le  chloroforuie,  il  faut  en  admiiii>- 
Irer,  îus4|ii'à  résolnlion  coinjdèle;  les  demi-mesure»  ne 
valent  rien. 

ünund  un  malade  u été  blessé  jiendanl  Tivresw,  si  I on 
|>eut  arriver  au  moment  où  la  luxation  a été  produite,  nti 
jM‘ul  réduire  facilemuiili  |mr  des  procédés  de  douceur.  L’i- 
vresse tient  lieu  du  chloroforme. 

Après  avoir  employé  les  procédé»  de  force  inuüluinrnt, 
on  arrive  quelquefois  par  des  procédés  de  douceur. 

(.es  luxations  ancienne»,  qn'on  a tenté  de  réduire  plu- 
sieurs fois  avec  le  procédé  de  force  ne  doivent  plus  être 
touchée»,  les  os  mobilisés  ont  acquis  une  certaine  èteudiie 
du  mouvements  quelquefois  utiles,  mais  aller  plus  loin  se- 
rait une  faute  {A.Goo|>er).  t)n  n'iiiriscra  pas  les  ligainenls 
di’-s  articulations  qui  forment  ))riilu  par  de»  procédés  .sous- 
culanés,  à moins  qu’il  ne  s’agisse  de  luxation  de  ln’*»-i»e- 
tiles  .iriiculalions  cl  qu’il  nu  soit  inqKK»ible  de  réduire 
sans  cola  la  lu.xatiun. 

Loi'»<(irnne  luxation  est  réduite,  on  lu  maintient  imnio- 
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bile  au  jHoins  }»eiMlaiil  huit  jours.  On  la  riTOUvri;  diî  com- 
in-cssies  Tôsolulivos  (V.  Contusion).  Si  une  arlbriteiiieDucc, 
on  aura  recours  au  iruilouu'nt  a|»propri»*.  V.  ARTiiHiTEs. 

Sur  les  grandes  aiiiculations,  «pielques  ventouses  scari* 
fiées  sont  un  excellent  moyen  préveiuif  de  l'innammation. 

On  fera  exécuter  des  mouvements  aux  articulations  vent 
le  huitième  jour,  et  Ton  permettra  d'nbord  les  mouvements 
dans  lesquels  rcxtrémilê  de  l'os  luxé  se  meut  sculemeiil  du 
cAlé  où  il  est  démontré  que  les  capsules  et  les  ligaments 
sont  sains  (Malgalgiic).  l’our  favoriser  le  retour  des  luoii- 
vemoDls,  on  massera  rarûculalioti,  un  donnera  des  dou* 
elles  tiédies^  alcalines  ou  sulfiiroiiscs. 

Pour  mas.ser  les  aOiculatioiis , on  fera  de*^  frictions  cl 
des  pressions  avec  la  main  cl  avec  le  rouleau  et  l’on  ma- 
laxera les  muscles.  Contre  la  paresse  de<  muscles,  on  aura 
retours  à réledricilé;  le  vésicatoire  sera  placé  sur  les 
(varties  alteinle^  de  douleurs  rhumatismales.  V.  AnTintiT&s. 

Il  ne  faut  pas  tenir  au  lit  les  malades  atleinis  de  luxation 
des  extrémités  supérieures;  — on  fera  jtsseoir  hors  du 
lit  des  malades^Ulelnls  de  luxations  des  memhrcs  inférieurs 
dès  le  neuvième  ou  le  dixiéme  jour. 


li.  .Vprés  lu  |in.Hiuctioii  d'une  luxation  une  arthrite 
survenir,  des  abcès  profonds  se  forment  et  peuvent  fuser 
dans  le  voisinage. 

La  gangrène  est  due  ou  bien  ù une  rupture  de  vais- 
seaux importants,  ou  bien  à la  violence  de  la  conUisioii, 
ou  bien  à lu  compression  exercée  sur  la  peau  de  dedans 
en  dehors  par  rextrémilé  osseuse  luxée.  Ouand  il  y a gan- 
grène après  la  chute  des  eschares  Varliculation  est  ouverte 
cl  Imigne  dans  le  pus. 

I.C  tétanos  arrive  d'autant  plus  aisément  que  la  luxa- 
tion est  compliquée  de  plaie  et  de  déchirure  de  nerf;  il 
peut  SC  présenter  nu.ssi  quoique  la  luxation  soit  simple. 

Après  une  luxation  suivie  d'inflammation  ou  dans  les 
luxations  complexes  et  compliquées,  il  n'est  pas  rare  de 
voir  une  uukvlose  s'établir;  riiilerjKisilion  de  tissus  entre 
les  surfaces  articulaires  occasionne  souvent  une  fausse 
ankylosé. 

].es  luxations  soûl  accunipaguées  enfin  de  diverses  cum. 
pliratioiis  locales,  comme  la  rétention  d'urine  dan>  les 
luxations  de  la  cuisse,  la  paralysie  dans  les  liualions  des 


On  floiirrira  les  blosi's. 

II.  Licratious  cmpliquéeM,  — A.  Au  moment  où  elle 
est  produite,  une  luxation  peut  être  compliquée  d'éiian- 
cliement  sanguin  abondant  (V.  CIONTl  siON)  ; — de  riiplun; 
complète  de  lou.s  les  ligaments,  et  celle  complication  est 
imporlatile,  surtout  au  point  de  vue  do  la  contention; 
quelqucfoi.s  cependant  elle  constitue  un  obstacle  complet 
A la  réduction  jv,  I.iixation  uf.  la  ci  is.se);  — de  fracture, 
et  alors,  ou  bien  la  fracture  porte  sur  un  point  éloigné 
de  l'articulation  (V.  FnACTLRES),  ou  bien  elle  porte  sur 
la  partie  intra-arliculuirc  de  l'os  ou  sur  la  surface  articu- 
laire, sur  lesquelles  l’os  est  luxé,  c’est-à-dire  que  dan» 
le  premier  cas  la  luxation  est  compliquée,  que  dans  le  se- 
cond cas  la  luxation  est  complexe  (Malgaignc). 

Les  désordres  des  parties  molles  dans  les  luxations  peu- 
vent être  considérables,  les  vaisseaux  artériels  et  veineux 
peuvent  être  rompus  et  donner  lieu  à de»  anévrysmes 
(liffus  ou  à de  vastes  épanchements  sanguins,  le»  ncris 
peuvent  être  déchirés  et  arrachés. 

L'articulation  {leiit  éln*  ouverte  et  l’o»  peut  sortir  ù 
l'extérieur,  entier  ou  fracturé,  et  II  y a souvent  ouverture 
de  vaisseaux  iniporluols  produisant  rhèmorrliagie. 


vertèbres,  la  paralysie  des  muscles  due  à une  contusion, 
telle  que  la  paralysie  du  deltoïde  après  la  luxation  de  l'é- 
pmde. 

Thémiicutiqne.  — Les  épanchements  sanguin.s  simples 
réclament  le  mémo  traitement  que  les  contusions.  On  ap- 
pliqueni,  après  la  réduction  de  la  luxation,  des  compresse» 
résolutives  et  un  bandagq  compressif. 

Si  une  grosse  veine  a été  rompue,  le  même  tmiteiiicnt 
est  applicable.  L’épanchement  n'esl  pas  une  contre-indi- 
cation aux  tentatives  de  réduction  ; senleincnt  les  pro- 
cédés de  force  doivent  être  empiovés  avec  plus  de  mesure. 

S’il  y a un  anévrysme  faux,  primitif  ou  traumatique  pri- 
mitif, on  aura  à se  décider  entre  raïupulalion  du  meml>re 
et  la  ligature  du  vaisseau  divisé  par  la  méthode  d'Anel. 
C’est  pour  les  anévrysmes  avec  les  luxations  que  la  mé- 
lliuile  ancienne  par  l’ouverhirc  du  sac  est  principalement 
contre-indiquée , parce  «ju  on  ouvrirait  nécessaircuicnl 
l’articulation.  La  ligature  par  la  niélhodt;  d'Anel  a do 
dangers,  lorsque  les  membres  sont  contusionnés.  L'ani- 
puL'tlion  serait  préférable  dans  les  ras  où  la  |>cau,  ^on^idé• 
niblcment  amincie  et  distendue,  ferait  craindre  une  in- 
flammation du  foyer  de  l’anévrysme  et  de  l'iirliculalion. 

Lorsque  la  cajmilc  ou  les  ligaments  .sont  riitiéroineiil 
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roinpU's,  la  i'<HiiuHion  de  i:i  luxation  tr(^!«-dinici1u  ; elle 
exijîo  dos  lenlativrs  repliées  ijiii  ont  j;étt»'ralenîenl  pour 
but  de  replacer  peu  à peu  le?  parties  molles  dans  un  étal 
voisin  de  l'état  normal.  Après  In  rédiirlion,  raiiiculation 
doit  èti'c  maintenue  dans  im  appareil  inamovible  pendant 
nu  moins  vingt  jours. 

l:iie  frarliire  siégeant  en  dehors  de  l'miiruUtion  sur 
r«»  ln.\é  e>t  une  compiicalioii  tellement  f:\cheiise  r|uc  la 
luxation  est  üéclarè<‘  onlinaimncnt  ineuntble.  Quoique 
l'on  ait  pro|>osè  de  placer  un  bandage  sur  la  fracture  et 
d’exercer  des  tractions  sur  la  partie  luxée  (A.  tàmper  \ 
celte  manuMivre  doit  être  nbandotinée.  Il  est  plus  sage  de 
soumettre  les  malailes  aux  inhalations  de  ddoroforme  et 
de  clierrhrr  h réduire  pardr*?  procédés  de  douceur. 

I no  fracture  siégeant  sur  la  portion  inlra>articidairc 
d’un  os  luxé  ne  contre-indique  pas  les  leiitulivesde  rédtic- 
lion  ; mais  ici  les  procédés  de  douceur  et  la  riHlurlion 
mnintomic  parrappareil  contentif  sont  imliqués. 

l’ne  fracture  qui  occupe  l’os  sur  loqiitd  iiii  autre  os  est 
luxé  constitue  une  complication  qui  n'apporte  aucime  mo- 
diHcation  dans  la  réduction  de  la  luxation,  mais  elle  exig<‘ 
un  appareil  eontimlif  approprié,  parce  que  la  luxalimi 
tend  saie*  cesse  à se  reprioliiire. 

bes  déchirures  de  nerf  ne  prêtent  à .'iiicttne  considéra- 
lion  Ihérapeiiliqiie  impérieuse,  ri  les  paralysie.?  qui  ré- 
sultent ne  doivent  pas  être  traitées  ; on  atlenil,  cl  il  arrive 
quelquefois  que  les  ner^  séparés  se  réuni'isenl, 

borsqu'une  luxation  est  compliquée  de  plaie  étendue  et 
lorsque  rarliculation  n’est  jkis  largement  ouverte,  on  ré- 
duit la  luxation  et  l’on  ferme  la  plaie  avec  des  bandes  de 
diiicbylon,  cl.  h 1111*0  de  préventif,  on  peut 
appliquer,  au  moins,  sur  b‘s  grandes  articu- 
lations, douee  û vingt  sangsues,  et  l'on  se 
tient  prêt  à conjurer rarllirile  traumatique  dés 
qu’elle  menacera. 

Quand  l’articulation  est  plus  laidement  ou- 
verte, et,  en  générai,  dans  toutes  les  luxa- 
tions compliquées  de  plaie  cl  d'ouverture  de 
rurlicuUilion,  on  place,  après  la  rt'diictiun  di* 
la  luxation,  le  meml>re  sous  un  appareil  h 
irrigation  continue.  Si  l’os  luxé  fait  saillie  A 
travers  la  plaie,  on  le  réduira  dans  b plaie, 
puis  dans  l’articuialion  ; on  débridera  nu 
besoin  pour  faciliter  cette  ix'dnction.  bu  ré. 

.section  de  la  portion  d'os  sortie  est  indiquée 
si  tous  les  ligaments  sont  défriiils,  si  i'os  est 
dénudé.  Quand  l’os  .loiii  û travers  la  plaie  fait 
partie  d'uii  fragment  détaché  de  l'os,  ce  que 
l'on  n'connnit  â la  mobilité  de  l’os,  on  extrait 
le  fragment  cl  l'on  panse  comme  pour  la  râ- 
sCction.V.  ll^spjCTloN. 

b'i  sue  d'un  os  luxé  à lr.*tvers  une  plaie  est 
un  ca.s  d’aiiipulalion  dans  les  cas  suivants  : 
lorsque  les  os  présentent  pluoieiirs  fractures  ; 

— loi^que  l’ailérc  principale  de  lu  région 
est  ouverte  ; — lorsqu’il  va  gangrène  ou  menace  de  gan- 
grène. On  doit  fc  souvenir  que  les  amputations  dans  ces 
cas  sont  d’autant  plus  dangeivuses  qu'elles  sont  retardées. 

Si  le  chirurgien  est  ap|>elé  auprès  »l‘im  itidividu  atteint 
de  luxation  compliquée  d’arihrilc,  il  réduira  d'uhord  la 
luxation  par  les  procédés  de  douceur  et  les  applications 
de  chloroforme  (l)csuull,  Ihipuytren),  à moins  que  la  luxa- 
tion nu  date  de  plus  de  deux  mois,  car,  dans  ce  cas,  il 
vaU'Irail  mieux  traiter  l'arlhrlle  traumatique (V..\iiTitniTE). 
l.or*.qiril  y a des  fusées  purulentes,  on  les  ouvrira  et  l'on 
placera  dans  les  foyers  de;»  tubes  ^Kirforés  pour  empêcher 
la  Htagiiatiun  du  pus.  boisipie  l'èlat  général  du  malade 


n’esl  pas  très-mauvais,  et  lorwpie  l'infection  n'est  pas 
franrhentent  établie,  on  amputera  le  membre.  Iji  gangrène 
consécutive  à la  contusion  on  à une  arthrite  exige  l'ampu- 
talion;  elle  sera  faite  de  préférence  dans  la  cenlintiilé  des 
membres. 

be  tétanos  réclame  les  traitements  appiupriés  (V.  Té- 
tanos). Si  l’anquitntion  (I,arrey)  peut  guérir  le  tétanos, 
ce  ii’esl  que  p«)ur  les  petites  articulations,  et  elle  est  sur- 
tout indiquée  primilixemenl  s’il  y a plaie  commimiqiiant 
avec  l'arliculation  cl  gangrène  des  parties  molles. 

b’ankylo«e  consécutive  qui  est  la  constVpience  d’une 
fracture  inira-articidair»*  est  inriirable.  Les  ankylosés  dues 
à une  arthrite  seront  traitées  comme  les  fausses  ankylosés. 
V.  ce  mot. 

Les  paralysies  musculaires  coimVutires  aux  hixalions 
(jui  ne  sont  pas  liées  à une  déchirure  des  nerfs  seront 
traitées  par  l’éleclririté  localisée. 

I.uxatlon  de  l'aoirMcnle.  l.’aslmgale  peut  sc  luxer 
A la  fois  sur  le  pied  et  sur  la  jambe  ; il  y a alors  Iturntim 
dottUf  di'  l'fLdrtttjnh  : ü |h.mU  sp  luxer  sur  le  calcanéum,  lo 
sca)dioîde  n'ayant  pas  quitté  la  mortaise  pérouéo- tibiale, 
il  y a alors  itLttUvut  fons~untr>njnlif‘unt.  V,  ce  mot. 

Après  un  choc  ou  une  chute  qui  détermine  une  pression 
violente  des  os  de  la  jambe  sur  l'astragale,  cet  os  est 
chassé  de  rnrticuialion  et  Ion  ligaments  aslragnlo-scapliol- 
diens  et  le  ligament  en  V sont  rompus  ; au  moment  de 
l'accideDl,  la  flexion  forcée  du  pied  favorise  les  déplace- 
ments en  arrière,  l'extension  forcée  le>  dépl  icenienls  en 
avant. 


l'is.  tôt.  -*  (|4*  CM  4r*laBi  «t t-c  i*!*'*** 

ItHiis  la  luxation  double  en  avant,  le  cou-de-pietl  est  dé- 
formé; indépendamment  des  signes  d'une  fracture  de  la 
partie  inférieure  de  la  jand>e  et  principalement  des  mal- 
léoles, on  trouve  sous  la  peau  une  tumeur  qui  est  portée  en 
dehors  ou  en  dedans  (Judey,  Sliaxv,  Ilespanlx). 

Mans  la  luxation  double  en  dedans,  dont  il  y a seize  ob> 
serx'alions,  .ou  seul  encore  l’astragale  sous  la  peau,  et  il 
e.st  déjilacé  par  rotation,  en  mémo  temps  que  le  pied  est 
porté  en  dehors  ; six  fois  M’ulement  il  n'y  avait  pas  do 
plaie  extérieure.  Mes  fractures  de  la  partie  inférieure  de 
la  jambe  coexistent  prescpie  toujours  avec  la  luxation  de 
l astragale  (fig.  /i04). 
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l.n  luxation  «luuhtc  en  dehors  est  Irès^rarCf  on  n'un 
i-unnait  que  cinq  observations.  On  sent  l'astragale  en 
avant  et  au-dessous  de  lu  niallvoie  externe. 

Dans  la  luxation  double  en  arrière  observée  quelque- 
fois (D.  Dhilipps,  Liston,  Nélalon,  Turner),  l'astragale  »o 
loge  entre  la  partie  inférieure  de  la  jambe,  en  arriére 
directement,  ou  un  peu  en  dedans  ou  en  dehors.  l‘n  vide 
existe  en  avant  sur  le  cou*de-pied.  U y avait  plaie  des  té- 
guments dans  deux  observations  (Turner,  .Nélalon). 

il  y a souvent  dnas  les  luxations  doubles  de  l'astragale 
un  certain  degré  de  ratation  du  pied  qui  peut  aller  jiw- 
qu’au  renversement  complet  (Dupuvlren,  Smith,  Leeds, 
Liston,  .llalgaigne)  ; dans  ces  cas,  l’os  senti  sous  la  peau 
est  très-mobile. 

La  hixalion  est  complète  lorsque  tous  les  ligaments 
sont  déchirés,  l.n  mobilité  de  l’os  sous  la  peau  permet  de 
iH'coanaltrc  cette  disposition.  La  luxation  incomplète  ne 
présente  pas  de  mobilité  aussi  évidente. 


l-iç.  tOS.  — t.uMtion  «J*  arec 

t'nc  plaie  des  tégumenU,  une  fracture  des  malléoles,  la 
rupture  de  l'artéru  tibiale  postérieure,  compliquent  sou- 


Ki|r.  tOO.  — t.«i«Uon  lie  laUi.isalp  e»  ili-JaB». 

I vent  les  luxations  doubles  de  l’astragale  ; dans  les  luxa- 

tions sans  plaie  il  arrive  assez  souvent  qu'une  inflainmii- 
lion  gangréneuNO  de  la  peau  mette  consécutivement  à nu 
I l'articulalioii. 

ThémimUhiite . — Si  la  luxation  est  incomplète,  sans 
plaie,  et  avec  ou  sans  fracture,  on  lonlerade  réduire.  Un 
aide  vigoureux  tirera  sur  le  pied  pendant  qu’un  autre  fera 
la  contre-extension  sur  la  partie  inférieure  de  la  jiiml>e,  et 
le  chirurgien,  par  des  pressions  on  divers  sens,  rheiThrra 
à réduire  l'os  luxé  Dour  faciliter  la  réduetioii,  l'aide  ipiî 
lire  sur  le  pied  le  jKiriera,  par  des  mouveincnis  peu  éten- 


dus, dan^  rahduction  et  l'adduction,  et  si  l'on  ne  peuli*é- 
düire,  soit  parce  que  le  ligament  astragnlo-scaphoîdien 
étrangle  le  col  de  raslragalc  (Desault),  soit  parce  que  le 
bec  de  l'aslragaie  arc-boute  entre  les  deux  facettes  arti- 
culaires du  calcanéum  (Dupuylren),  on  ne  débridera  pas, 
on  attendra  et  l'on  placera  un  cataplasme  ou  dos  com- 
presses résolutives  sur  l'articulation  , Dupuylren).  Iæ 
membre  sera  placé  dans  une  gouttière.  Le  lendemain  on 
renouvellera  les  tentatives. 

Si  la  luxation  est  iucompléte  avec  plaie,  on  tentera  4*n- 
core  la  n'vluclion,  cotniiie  s'il  n’y  avait  pas  de  plaie;  en 
cas  de  résistance,  on  débriderait  à piUils  coups.  Si  après 
avoir  débridé  sur  plusieurs  points,  l'astragale  est  dex'cmi 
mobile  et  ne  peut  se  rrilulre,  on  l’extraira. 

Dans  les  luxation.*»  complètes  sans  plaie,  et  les  luxations 
complètes  avec  plaie,  loi’sque  l'astragale  est  très-mobile, 
comme  il  y a lieu  de  supposer  qu’il  se  nécrosera,  on  l'^mlè- 
vera. 

On  fera  une  incision  sur  la  partie  saillante  de  l'os  pa- 
rallèlement h l.a  direction  de.s  tendons  ; s'il  y a une  plaie, 
on  débridera  dans  ce  sens;  l’os  saisi  avec  un  davier  sera 
détaché  de  ses  adhérences  par  une  scclion  des  brides,  le 
bistouri  coupant  toujours  le.s  tissus  à leurs  attaches  sur 
l'a-stragale. 

Lorsque  l'astragale  est  extrait,  le  membre  est  placé 
dans  une  gouttière  de  gutu-perclia  ou  de  ftl  de  fer  1*6111- 
boiirrée  et  garnie  d’une  toile  cirée,  et  l’on  fait  l’iiTigation 
continue, 

(.orsqu’ü  y a fracture  de  la  partie  inférieure  de  la 
jambe,  déchirures  des  artères,  des  tendons  et  des  nerfs, 
on  amputera  la  jambe  au  tiers  inférieur. 

I.nx4iiloii  MlloVdo-oertpItnIe.  Lu  luxation  de  l’allas 
sur  l'occipital  (Lnssus,  Daletta)  est  très-rare,  — elle  est 
due  à des  violences  portées  sur  la  tète  ; la  mort  en  a 
toujours  été  in  conséquence. 

l.«xnilon  ««oldo-fUloVclIcnne,  Les  coups,  les  se- 
cousses, la  pendaison,  la  suspension  par  la  tète  pendant 
que  le  corps  tourne,  causent  la  luxation  de  i’uxis.  Dans 
cette  hixalion,  la  tète  est  vacillante,  toujours  un  peu  en 
rotation  à droite  ou  ù gauche,  la  face  est  vultueuse,  l'as- 
pliyxie  est  imminente. 

Dans  la  majorité  des  cas  de  luxation  axoîdo-atlo'idienne, 
la  mort  est  subite. 

Thàniuutvfue.  — Si  la  mort  u'est  pas  subite  cl  si 
l’asphyxie  commence  à s’établir,  on  tentera  de  réduire  en 
pinçant  la  tète  dans  la  flexion  et  dans  son  attitude  nor- 
innle,  et  l’on  maintiendra  la  position  avec  des  attelles  do 
giitla-percha  ou  de  carton  sec,  placées  sur  la  nuque  et  le 
côté  (lu  cou. 

LnxKilion  du  Lo  relâchement  des  sym- 

physes est  un  accident  de  la  grosses^  (V.  AœiDEîfTS  DK  i.a 
r,Hns^KS.<K),  mais  il  y a des  lux.ations  traumatiques  ou  de?» 
rclàchemimts,  des  symphyses  sacro-iliaque  et  piibietme, 
causés  par  un  traunuatisnic  (Havnus)  ; le  plus  onliuaire- 
«icnt  CCS  luxations  existent  avec  des  fractures  (A.  (^opH*r) 
(V.  Fiuctures).  La' marche  est  imjwssible,  le  membre 
coiTespondant  û la  luxation  est  raccourci,  les  régions  pu- 
biennes iiéo-sacrées  inguinales  sont  le  siège  de  douleurs 
vives,  les  pubLs  ne  «ont  plus  au  même  niveau,  il  y a quel- 
quefois rétention  d'uritie  (Ibcherand)  ; des  innummalion’- 
phlegmoneuses,  des  péritonites,  compliquent  cos  luxa- 
tions du  bassin. 

Ix’s  mouvements  lihn‘s  dans  rarticulalion  cnxo-fémo-’ 
rale,  rallitude  normale  du  membre,  cmpècliernnt  de  con- 
fondre une  luxation  dc'-  os  du  bassin  uv(X  une  luxation  de 
la  cuisse. 
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Tbn->HM.uii'tfHr.  — • l'nc  bonne  po.^ilion  suffit  à la  rédui- 
liai)  des  Iiixaliuiis  du  bassin.  I.os  Irnrtions  cl  Ic.s  |>res>-ion< 
sont  pent-ôtrc  iniiliks  (Kimii\). 

Oouclier  le  malade  sur  un  nmtolas  smiti'nu  par  une 
planche,  placer  les  deux  cuisses  dans  mic  demi-flexion,  à 
l’aide  de  coussins,  ^•■airo  ass<joir  le  malade,  le  faire  nuir- 
cber  avec  des  hi^uillcs  dès  le  dixième  jour.  Appliquer  un 
buudage  enceinlurc.  V.  (înossESS*-:  [Afcvleuis  (U  h),  IlE- 

LACHEMENT  DES  SYMIUIYSES. 

LaMMÜoa  diu  raicnndum  (un  seul  fait  aullicnlique, 
Hancock).  On  a trouvé  le  calcanéum  luxé  en  dehors  sous 
riuflinntce  d’une  cliulc  et  d’une  pn?ssion  sur  la  face  in- 
terne de  la  jambe  ; le  calcanéum  était  porté  en  dehoi's  el 
était  mobile.  V.  Luxation  sol's-asthaualienne. 

ThrmpeiUif/iu.  — l*our  réduire  celto  luxation,  il  faut 
presser  en  divers  sens  par  une  série  de  tàlonnement.s.  — 
i’iacer  le  talon  el  le  cou-dc-pi«Hl  dans  un  moule  de  gulta- 
|>«rclm,  ou  simplement  appliquer  le  bandage  du  talon,  — 
hiirc  reposer  le  pied  sur  les  coussins  où  il  appuie  par  son 
cAté  externe. 

Lnxmioa  de  In  cloxicttle. 

1.  Lu.cn/ion  Vextr^mitt’  intenu-  tir  la  î.n 

clavicule  se  luxe  en  dedans  sur  le  sternum  et  >e  place, 
soil  en  avant,  soit  en  arriére,  .soit  au-dessus  de  la  partie 
•supérieure  du  'lernum. 

I"  Lu.ru/iVwi  en  avant.  — luxation  en  avant  est  pro- 
duite par  une  riiulc  sur  le  moignon  de  l'épaule  ou  sur  le 
coude  érarlc  du  franc  (S.  Cooper)  ou  par  toute  caii.se  qui 
reporte  l’épaule  en  arriére  l'fUiycr),  par  prevsion  directe 
sur  Tépaule  (Sanson),  par  traction  brusque  sur  le  bras. 

Lue  douleur  vive,  le  racroiircissement  transversal  de 
Tépanle  (A.  Coopor),  la  direction  de  la  clavicule  en  bas  et 
en  avant  iMorel-Lavallée),  une  tumeur  au  «levant  du 
stciTuim,  la  faculté  de  faire  mouvoir  la  clavicule  saisie 
entre  les  doigt'*;  rimpossibililé  de  l’élévation  et  de  l'ad- 
duction du  bras,  caraclérisciU  la  luxation  de  l’extrémité 
cMernu  de  la  clavicule  en  avant. 

Thevapeutique.  — Pour  réduire  la  luxation,  porter  les 
deux  épaules  en  arriére,  en  tirant  sur  le  moignon  des  épaules 
et  en  appuyant  ou  non  le  genou  entre  les  deux  omoplates  ; 
ou  Uen  presser  simplement  sur  rextrémilc  inlemo  de  la 
clavicule.  \m  réduction  est  en  général  facile,  même  sans 
employer  une  grande  force.  Pour  maintenir  la  Itixalimi 
réibiile,  compresse  graduée  sur  rarticulatimi  et  bandage 
roulé  ; ou  le  liuil  de  cliilTre  imstériciir  des  deux  épaules  ; 
passer  trois  fois  lu  bande  autour  du  thorax,  enloun*r 
l'épaule  droite  de  bas  en  liant,  passer  sur  le  dos,  entourer 
I cpaule  droite  de  ba.s  en  haut,  revenir  sur  le  dos,  faire 
trois  tours  semblables. 

Serrer  un  peu  le  bandage  et  le  reuoiiveler  tous  les 
Jours  pendant  quinze  jours,  si  moins  de  se  servir  de  la 
bande  dextrinée. 

On  peut  avec  avantage  se  servir  du  bandage  berniaire 
anglais,  à ressort;  la  )»e!otc  repose  sur  rarticiilnlion  luxée, 
le  resj»orl  porte  sur  l’ais-selle  du  cùU;  sain  (Nélalon).  I.e 
dernier  appareil  est  le  meilleur;  le  premier  sera  em- 
ployé à défaut  du  second.  Tno  simple  écharpe  qui  sou- 
tient le  liras  suffit  si  le  déplacement  n'est  pas  énorme. 

2*  Lu.ro/iVirt  en  arrière  (J.  !..  Petit,  lluverney,  Desauli, 
A.tàiojicr,  Macfarlane,  Pellioux,  Haradue,  Morel-I.nvallèe). 
f)('s  pressions  directe»  sur  la  clavicule,  el  le  plus  souvent 
une  impulsion  forcée  de  répaiilc  en  avant  causent  la  lu- 
xation de  la  clavicule  en  arrière.  Douleur  extrêmement 
vive  à lu  base  du  cou,  quelquefois  sufTocation,  gène  de  la 


déglutition,  parfois  extrême  (Davie),  due  à la  tonipressioii 
des  organes  contenus  dans  le  cou,  el  «pii  i.'st  d’autant  plus 
grande  que  Ic  faisceau  «‘laviciiluire  du  stenio-mastoïdien 
est  plus  déchiré  ; transport  de  la  main  à la  lét(^  possible  : 
tels  sont  le*  signes  ratioimels  d’une  luxaliuri  en  arriére. 
La  région  de  l'èpuiiie  est  d'ailleurs  raccourcie  transversa- 
lement et  l’atlilude  du  malade*  est  à jieu  pré»  la  même 
4]ue  dans  la  fracture  do  la  clavicule. 

Dans  la  luxation  en  arriére  el  <*n  lias,  la  clavicule  c>i 
immobile  dans  su  nouvelle  position  : il  y u une  dépressi«)n 
nu  boni  supérieur  et  externe  du  .st«*rmim  ; l’extrémité  sca- 
pulaire de  la  clavicule  fait  une  forte  saillie  (Morel -Laval- 
lée). 

Il  y a une  luxation  graduelle  de  la  clavicule  sur  le  ster- 
num ]>a.s  suite  de  déviation  du  racliis  : c’est  une  luxation 
en  amère  (A.  Cooper). 

Thèraïu’utùpte.  — Pour  rédui«T  : porter  h*  bras  en 
avant  on  pr«*ssant  sur  le  sienmin,  — ou  |W)rler  les 
épaules  en  arrière  el  en  dehors.  Ia-  huit  croisé  des  épau- 
le», romniü  {Miur  la  luxation  en  avant,  [lermct  de  main- 
tenir In  réduction  (Lenoir)  ; on  à soin  de  placer  un  cous- 
sin entre  les  «bmx  épauhts,  au  point  où  le»  tours  de  bande 
se  croisent. 

Pour  In  luxation  spontanée,  *>uite  de  déviation  du  racbi>, 
on  se  servira  do  corsets  mécaiiirpic'^.  V.  Itx«'.iiis  (/Arm- 
fiVot  lin). 

Lo.r({/iort  crt  haut  (naradiic,  S«*'di!lot).  La  hixalion  de 
l'extrémité  interne  d«i  la  clavicule  «*n  haut  «'st  rare  ; elle  a 
été  produite  par  une  chute  sur  le  moignon  de  l'épaide. 

L'épnulc  est  un  peu  abaissée  ; on  senl,  en  suivant  l«* 
bord  sujH*rieiir  de  lu  fourcheUc  .sternale,  une  iiimeur  dun*, 
osseuse,  qui  sc  conlin«ie  avec  ht  clavicule  cl  siège  «'nt«x* 
les  deux  portions  du  sl«’rm>-ma.»toidicn. 

Thn  apentiiiue.  — Si  le  «léplacemenl  n’est  pas  énorme, 
placer  le  bras  en  écharpe,  la  main  du  cAt«^  malade  repo- 
sant sur  l'ép.iulc  saine. 

Si  le  dé’placement  <>st  plus  étendu,  extension  en  tirant 
le  bras,  contre-extension  dnn.«  l’aisselle,  réduction  par 
pression,  puis  sippliquer  le  bandage  spiroidc,  comme 
pour  une  fracture  de  la  «’lavicule  ; un  roiuprc«spiir  «b* 
J.  L.  l'elil,  passant  aussi  prés  que  po.ssiidc  de  l'exlré- 
milé  interne  de  la  clavicule  a servi  à fa  contention 
(Ilitraduc).  V.  Luxation  hk  L’EXTitÉMiTÉ  f.xtkhnb  hk  la 
CLAYiClT.R. 

L‘a[iparcil  de  Mèlier  peut  être  employé  : il  est  formf* 
par  un  r«*ssorl  attaché  à une  c(ûutiire  el  passant  par-sles- 
sus  l épaule  pour  venir  presser  sur  la  rlavi«rule  )iixi’*e. 

11.  Liirntion  de  t'cTU  èmiti}  vxterne  de  in  elavivule,  — Il 
y a trois  sortes  de  luxations  de  l’cxlrémité  externe  de  la 
clavicule. 

!•  LiU'HtioH  sas-aeromùile.  rm?  chute  sur  le  moignon 
de  l’épaule,  une  impulsion  du  tronc  en  avant  (Morel-La- 
vallée), une  pression  sur  racromion,  caiLscnt  celle  luxa- 
tion. Lllc  peut  être  consliliiée  )>ar  la  seule  ruptuie  des  li- 
gaments acroinio-claviculaires,  «>1  alors  il  y a une  simple 
saillie  lie  l'extrt'milé  externe  Je  la  clavicule  ou  luxation 
imparfaite  (Houisson),  ou  bien  le»  ligaments  coracu-davi- 
ciilnires  sont  divisés  et  le  déplacement  est  iH’aucoiip  plii^ 
considérable,  parce  que  le  lrî>p«’*ze  lire  la  djvictile  forte- 
ment en  haut  (Sédillot,  Deville).  I^  douleur,  la  >ailüe  de 
r«*xtrémité  «?xleme  d«*  la  clavicule,  des  mouvements  péni- 
ble-H,  i’ini|H>s<ibililé  ou  la  difncüilé  di;  porter  la  tn.iiii  à la 
téie,  en  l'absence  de  déformation  de  la  clavicule  u\  de  la 
rrépitatioD,  fout  reronnallic  la  luxation  Mi.s-a»Tomiule. 
Dne  fracture  de  i'acrouiiou  peut  en  imposer,  mais  il  y a 
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clans  ccî  cas  niic  ccoliyuiosc,  du  gonflcmcnl  cl  de  la  dou- 
leur vive. 

La  luxaliun  sus-acroiniale  peut  cUrc'  rompliquc>e  de* 
fracture  de  racroiniou. 

r/ici'rt/jcMfiV/jic.  — Le  bandage  des  fractures  de  la  cla- 
vicule peut  Atrc  appliqué  (lloyer)  ; mais  si  le  déplacement 
est  plus  étendu,  une  simple  écharpe  est  suffisante.  Ouand 
la  luxation  n’est  pas  réduite,  il  n’en  résulte  jamais  de  dif- 
fonnité  s»*ricuse  et  incarne  gênante  (Hippocrate,  Velpeau). 
Uuoi  qu'en  ail  dit  A.  Paré,  le  malade,  après  huit  jours  de 
repos,  peut  se  servir  de  son  bras  (Velpeau). 

Lorsque  la  luxation  est  accompagnée  de  ruptures  des 
ligaments  coraco-claviculaircs,  ce  qu’on  reconnaît  nu  dé- 
placement étendu  et  à la  mobilité  de  la  clavicule,  on  em- 
ploiera le  t()urniqnel  de  .1.  !..  Petit.  La  pelote  prc'ssera 
sur  l'extrémité  externe  la  clavicule  ; la  courroie  passera 
sous  le  coude  et  un  bandage  de  corps  maintiendra  le  bras 
••approché  du  tronc  (.Malgaigne,  Laugier). 

Ko  cas  de  fractui-e  cle  l'acromion,  traiter  d’abord  la 
fracture.  V.  Fractuiie  de  i.a  ci,avici:i,e. 

2«  Luxrt/iV)«soMS-rtcrowm/e(.Hell,Toui-nel,  Fleury,  .Moiel- 
Ijivallée).  Des  pre.ssions,  des  chocs  et  des  coups  portés  sur 
I rpaiilc  causent  lu  luxation  sous-aci'omiale  ; cette  lésion 
est  irès-rai-e  et  |Mnil  être  accompagnée  de  fractures  dans 


Figr.  4U7.  — »piro«lv  de  Velpeau.  (Aiiçor.) 


certains  cas  (Morel-Lavallée).  L’aplatissement  de  la  partie 
supéi-ieure  de  l’épaule,  la  saillie  de  l’acromion,  la  mobilité 
de  la  clavicule,  accompagnées  de  peu  de  gêne  des  mouve- 
ments d'élévation  du  br.as  et  des  mouvements  de  l’articu- 
lation scapulo-lmmérale,  ••évélent  la  luxation  sous-aci-o- 
miale. 

Thérapeutique.  — Pour  réduire,  tirer  l’épaule  on  arrière 
et  en  dehors,  lorsque  la  clavicule  est  l’emontée,  appliquei* 
une  compresse  graduée  en  «avant  de  la  clavicule  ; placer 
un  spica  dextriné  de  l’épaule  un  peu  .seri-é;  fixer  le  bias 
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au  tronc  avec  quelques  circulaii’es.  On  peut  aussi  appliquer 
le  bandage  spiroïde. 

3®  Luxation  sous«waeoidieuue  [(\oAe.n\e\\  Pinjon,  Morel- 
Lavallée).  Cette  luxiition  est  rare  et  semble  être  due  à un 
choc  dii'ect  trés-vioIcnt  sur  le  moignon  de  l’épaule. 

I.CS  signes  fonctionnels  de  toutes  les  luxations  de  l’extré- 
mité externe  de  la  clavicule  existent,  mais  on  suit  le  trajet 
de  la  clavicule  jusque  dans  l’aisselle  où  l’on  sent  la  saillie 
de  l’extrémité  de  l’os. 

Thcrupeulique.  — Les  moyens  rationnels  pour  l éduire 
la  luxation  sous-coracoîdienne  sont  une  traction  sur  l’exti'é- 
mité  supérieure  de  l’Immérus,  le  coude  étant  rapproché 
du  tronc;  le  chirurgien  relève  la  clavicule  par  des  pres- 
sions de  bas  en  haut. 

Pour  contenir  la  luxation  l’éduite,  appliquer  le  bandage 
spiroïde.  V.  FitACTi  UKs  de  i.a  ct.Avicfi.E. 

III.  Luxation  ilea  deu.r  e.i'tirmités  de  la  clavirule  (lliche- 
rand  cl  (ierdy,  .Morel-Lavallée).  Lorsque  toutes  les  attaches 
de  la  clavicule  sont  rompues,  une  tumeur  oblongue,  dure, 
mobile  sous  la  peau  et  dont  les  deux  extrémités  sont  sail- 
lantes , une  difficulté  d'exécution  des  mouvements  de 
l’épaule  existent,  et  font  reconnaître  cette  luxation  excep- 
tionnelle. 

Thérapeutique.  — Pour  réduire  ; tractions  sur  l’extré- 
mité supérieure  du  bras  ••approché  du  tronc  et  agissant 
comme  un  levier  du  troisième  gen^’e  ; repousser  la  clavicule 
à sa  place  par  des  pressions  di^'ectes. 

I*our  contenii',  appareil  de  Desaidt  ; pour  les  fractu^'cs 
de  clavicule,  avec  coi^ssin  axillai^-e;  ou  bandage  spiroïde. 
Des  con^p^'esses  graduées  se^-ont  appliquées  par-dessous  le 
bandage,  sur  la  clavicule  re^nise  en  place. 

I.nxatlon  du  cofcj'x.  I.es  pièces  du  coccyx  peuvent 
être  luxées  par  ••ne  violence  dii-ecte  et  peut-êt^'e  pondui^l 
Facco^^cben^ent  (J.  L.  Petit).  Des  douleurs  vives  pendant 
la  toux,  les  efforts  et  la  défécation,  la  diflicidté  pour  s’as- 
seoir, ••••  vide  à la  place  du  coccyx  ••évélé  par  le  toucher 
rectal,  sont  les  signes  de  la  luxation  du  coccyx,  et  ils  dif- 
férent peu  de  ceux  de  la  fracture. 

Thérapeutique.  — La  luxatio^i  du  coccyx  se  réduit 
d’cllc-méme  (lloyer);  contie  les  do^ilcurs,  on  en^ploie^'a 
les  onctions  sur  la  pe.-\u  avec  l’extrait  de  belladone  ; puis 
lesde^ni-lavcments  additionnés  de  huit  gouttes  de  laudanu^u, 
i‘t  les  malades  s’asseyeront  sur  un  coussin  de  laine,  po^^r 
éviter  les  do^^leurs  causées  par  la  con^pression. 

I.uxation  dca  eôten.  La  séparation  des  eûtes  d’avec 
lei^r  cartilage  sternal  prête  aux  mê^nes  considérations  que 
les  fi'actures.  — Les  luxations  de  la  tête  des  côtes  sont 
p^'oblématiqucs,  à moins  de  fracture  des  apophy.scs  tiatts- 
verses.  A lu  suite  d’un  traumatisme  local  on  peut  en  con- 
cevoir la  po.ssibilité.  Dans  le  seul  fait  qui  existe,  le  malade 
présentait  pour  tout  syn^|)tômc  un  épanchement  sanguin 
oi’^  l’on  sentait  une  crépitation  cl  une  tumeur  de  coi^sistance 
OS.SCUSC.  (Gaz.  méd.,  183A.) 

Thérapeutique.  — Des  compresses  résolutives  et  un 
band.agc  de  corps  serré  seraient  le  seul  traitement  propo- 
s,able. 

Luxation  du  coude  ou  luxation  de  l’avant-brua. 

I Luxation  des  deux  os  de  l'avant-bras  en  arriére.  — 
C’est  dans  l’extension  forcée  que  la  luxation  en  arflé^-c, 
sans  fracture,  se  produit  le  plus  sot^vent  Richat)  ; — •m 
•nouvement  de  to^"sion  favo^'isc  le  déplacement  des  surfaces 
articulaires  (Malg.iigne),  — la  luxation  est  complète  quand 
l’apophyse  coronoïde  est  dans  la  cavité  olécrânie^^nc  de 
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riminrnLs  ; olle  e^\  ioromplèlr  qiinnd  It*  ber  de  l'apopliy^e  ro> 
iDnoïde  csl  serré  rontre  la  parlit*  inrérieun*  de  latrorlilée. 

Lu  luxation  rom|déle  permet  u»  certain  degré  de  flexion 
et  des  mouvements  de  latéralité  tout  à fait  anormaux  dans 
rarliciilalion  du  coude,  co  qui  est  un  caractère  distinctif 
de  la  plus  grande  valeur.  — Pour  produire  ce  innnvrment 
de  latéi-alilé  on  embrasse  à pleines  mains 
l'extrémité  inférieure  de  rhuinérus  et  l'on 
porte  l’avant-bras,  tenu  au  niveau  du  |K>ignei, 
dans  l'addurlion  et  ralNlurlion  ; pour  plus 
de  sOrelé  , on  comparera  les  mouvements 
anormaux  du  bras  malade  avec  les  mouve- 
ments normaux  du  bras  sain.  — Lorsqu'il 
n'y  a pus  un  gonflement  énorme,  on  sent  la 
saillie  de  rolécràne  nu*  dessus  de  la  ligne  qui 
réunit  la  saillie  de  répitrocidée  et  de  l'épicon- 
dyle, l’avant-bras  est  raccourci  par  sa  face 
antérieure. 

La  iiixalion  incomplète  |>d'met  des  mou- 
reiiieiils  de  latéralité  moins  étendus  que  la 
luxation  complète,  l'oiécrùnc  plus  saillant  est  plus  bas  par 
nipporl  aux  tubérosités  de  l'humérus  que  dans  la  luxa- 
tion complète  et  le  tendon  du  iHccps  conlraclurè  fomie 
une  corde  sous  la  peau. 

L'absence  de  crépitation  et  di‘  mouvements  de  flexion, 
et  la  présence  de  mouvements  de  laléralilè  feront  juger 
qu’il  y a une  luxation  pliitdl  (|u’une  fracture. 

I.a  luxation  du  coude  en  arrière  est  rarement  compli- 
quée de  fracture  ; mais  il  peut  se  produire  une  rupture  de 
l'artère  humérale  cl  des  nerfs,  puis  des  paralysies  consé- 
cutives par  suite  de  la  distension  des  nerfs. 


Th&itpenti'jne.  — Pour  réduire  par  un  procédé  de  dou- 
ceur, le  bras  él.inl  dans  la  flexion,  autant  qu’il  sera  pos- 
sible, le  cltirmq^ien  pressera  sur  rolécràne  avec  les  pouces 
pendant  qu'il  prendra  point  d'appui  avec  ses  doigts  sur  la 
partie  inférieure  de  la  face  anlérieun'  du  bras.  (Nélaton.) 

Pour  réduire  par  le  procédé  de  force  ; 

Lorsque  la  luxation  est  incomplète,  on  peut  réussir  en 
pinvani  le  genou  dans  le  pli  du  coude  et  en  flécliissaut 
forcément  l’avanl-bras  (A.  Cooper). 

Kn  cas  de  résistance,  on  applique  les  moufles,  ou  l'un 
met  deux  aides  |M>ur  faire  la  contre-extension  sur  le  liras 
et  deux  pour  faire  l'extension  en  tirant  sur  l'avant-hras  ; 
le  cbirui'gien  cuapte  en  fléc)ii<sant  le  coude.  En  général, 
ü est  bon  de  tirer  sur  le  bras  placé  dans  la  demi-flexion. 

If  arrive  parfois  que  le  ligamenl  annulaire  du  radius  est 
rompu  et  que  le  radius  reste  déplacé  après  la  réduction  de 
lu  luxation,  on  réduira  infailliblement  le  radius  en  faisant 
rxécuU.'r  à l'.avant-bras  des  mouvements  de  pronalion  et  de 
supination. 

Ia‘  membre  est  placé  dan<^  la  flexion,  entouré  de  rom- 


pix'sses  d’eau  blanche  et  d'eau-de-vie  camphrée,  et  main- 
tenu dans  une  écharpe  ou  dans  une  gouttière  poudaut  quinze 
jours. 

On  appliquera  le  traileiucnl  des  unévrxsines  traumatiques 
primitifs,  si  l'artère  csl  lilcsséc,  <*1  l'on  électrisera  s'il 
y a des  paralysies  cmiséculives. 


Les  luxations  anciennes  exigent  l'emploi  des  moufles  et 
une  force  de  150  kilugrammos;  au  delà  de  quatre  mois, 
il  serait  imprudent  de  leuter  la  réduction. 

On  a employé  pour  rt'^uire  les  luxations  du  coude,  même 
anciennes,  des  machines  (lîg.  /|Ü8). 

II.  Ltue>tti»n  drs  deiu'  OS  de  av<int  (Col- 

son,  lo^ra).  C'est  seulement  à la  suite  d'une  chute  sur  le 
couile  fortement  fléchi  (Malguigiie)  que  la  luxation  peut 
produire;  dans  rcxlensioii  exagérée,  la  luxation  peut 
encore  avoir  lieu,  mais  alors  il  y a presque  toujours  frac- 
ture de  l'oIécrAne.  Uans  la  luxation  san- 
fracture , l'olécrène  arc-boiile  contre  la 
troclilée  par  son  sommet.  En  général,  danN 
la  luxation  en  avant,  le  bras  csl  allongé, 
on  sent  en  avant  la  petite  tète  du  radius 
et  l'apophys(‘  coronoïde  ; les  ballemcnis  di‘ 
l'artère  humérale  sont  superficiels. 

La  luxation  avec  fracture  de  rolécràneest 
accompagnée  d'un  gonflenienl  énorme  au 
bout  de  linéiques  heures,  de  mouvements  de 
latéralité  irés-élendusetd'un  raccourcisse- 
iniml  de  l’avanl-bras;  on  sont  l'olécrane  :'i 
sa  place  et  les  hatteineiits  de  l'artère  hu- 
mérale sont  su|)crficieU  (Richet). 

ThrapeHtù/M.  — Pour  réduire  par 
les  procédés  de  douceur,  chloroformiser 
le  malade  et  fléchir  le  bras  simplement  en  pressant  avec 
la  main  dans  le  pli  du  coude.  En  cas  de  difllcullés.  re- 
courir au  procédé  de  force  avec  les  aides  ou  les  moufles, 
comme  pour  la  luxation  en  arrière  ; pansement  avec  les 
compresses  d'eau  blanche;  tenir  le  bras  en  écharpe  pen- 
dant quinze  jours. 

Lorsqu’il  y a luxation  avec  fracture,  contre-extension 
par  un  aide  sur  le  bras,  extension  sur  ruvaiil-hras,  flé- 
chir fortement  ruvaiit-bras.  La  luxation  avant  de  la  ten- 
dance à SC  reproduire,  on  fera  un  l>andagc  en  huit  de 
chiffre  placé  par-dessus  un  coussin  embrassant  le  pli  dii 
coude  ou  pnr-dessus  un  moule  de  gutia-i>orcha.  On  fera 
exécuter  des  moiix'emcnts  du  quinzième  au  vingtième 
jour. 

On  a employé  pour  les  luxations  anciennes  et  récentes 
du  coude  la  machine  de  Janvis  (fig.  608). 

III.  Lttxution  hU&ttif'  des  tlciw  os  de  C nvant  • brus 
(J.  L.  Petit,  Royer,  Malgaigne,  Denucé).  t'u  choc  sur  le 
côté  du  coude,  ravanl-hras  étant  dans  la  demi-flexion 
(Nalgaigne),  cause  la  luxation  latérale  ; la  luxation  dans 
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qtielt|UC$  cas  u pu  (^ire  ü'aborü  uue  iuxatiou  en  ariirre 
(A.  C/Ooper).  luxation  est  iocomplèle  ou  complète  ; le 
ilêpiucemcnt  tt  lieu  en  tletlaiis  et  en  dcboi'S.  Les  liixulions 
incomplètes  se  ilislinguent  par  une  saillie  de  rolècràno 
(|iii  n'est  plus  uu  militni  des  saillies  de  l'épitroclilt'e  et  de 
i'è|ncün4lyle.  Les  nioiiveinents  de  latéinlilé  sont  peu  pro* 
noiicès,  niais  Taxe  de  Tavant-bras  parnlt  être  en  rotation 
par  rap|K>rt  à l'axe  dn  bras. 

La  luxation  complète  en  dehoi'S,  la  s«‘ulc  bien  conniii' 
aujourd'hui  (NèlutoD),  c'est-à-dire  celle  dans  laquelle  le 
cubitus  n'est  ]dus  en  rapport  avec  rhuiuêrus  que  pur  une 
de  scs  faces  latérales,  est  caractérisée  par  une  saillie  vo- 
lumineuse de  rexlrèinitè  inférieure  de  riiuméms  ; à la 
place  de  l’olécràne,  on  sent  une  saillie  considérable  de  la 
partie  suptTieurc  du  bord  radial  de  ravunt-bras  ; on  sent 
i'épilrocliléc  sous  la  p‘au.  Des  uiouveiiients  de  latéralité 
peu  prononcés,  mais  évideius»  la  pronation  et  l.i  Mipina- 
lionde  ravaul-bras  conservées,  rasjM'cl  tordu  en  avant  et 
eu  dedans  de  l'avunt-bras,  coinplélcnl  b's  signes  dia<;nosli> 
(jucs.  la*  diainélre  Iraiisvcrsa)  du  coude  est  an^un-nlé 
(Mal}îaignc). 


plac-e  le  membre  dans  lu  Oexiou  (Sedillol),  on  le  maintient 
avec  un  baïuiag*^  en  huit  de  chiffri*. 

;\u  bout  de  dix  jours,  on  commencera  à faire  exécuter 
des  mouvements. 

V.  Liuation  du  raditts.  Le  radius  ^H*ut  être  luxé  en 
arriére,  en  avant  et  en  dchois,  c'est  surtout  chez  les  en- 
fants que  s’observe  cette  luxation. 

P Le  radius  est  luxé  en  anivre  par  une  praDation 
forcée  ou  par  une  pression  directe  sur  la  partie  supérieure 
de  l os.  Alors  le  coude  est  déformé,  on  sent  en  arriére 
une  saitlie  formée  par  la  petite  tête  du  radius  ; l’avant-bras 
est  deini-fléchi,  la  main  est  en  pronation,  U flexion  et 
l'extension  de  i*uvant-l)ra.s  sont  bornées. 

T/iéc'i/H’ii/n/Mc.—  l’our  réduire  : lonlre-extension  sur  le 
bras,  extension  surruvaïU-bras  tourné  fon^ément  en  supi- 
nation ; pression  .sur  la  léte  du  radius  ; pour  contenir  : 
cülnpres;^e  isradiiét*  sur  la  léte  du  radius,  Irunda^e  en  liiiil 
de  ehiffre,  bra.s  en  écharpe  ; — permettre  des  muuvenieuls 
au  dixième  jour. 

2*  Le  radius  se  luxe  f.n  aotnt  (Delpech,  (ierdy)  après 
une  ciiute  sur  l'avanl-bra-s  étendu  et  en  supi- 
nation, ou  après  un  ( otip  porté  en  arriére.  Il  y n 
\H'\x  do  déformation,  le  bras  est  diuiii-fléchi,  la 
flexion  est  pimible,  la  léte  du  radius  fait  saillie  en 
avant  au  pli  du  coinle  et  se  meut  pendant  les  moii- 
veineiilsde  prunalion,  rolécrànc  <*st  d'ailleiii's  à sa 
place  normale. 


r«t.  410.  — iatrrnk'  r .(laf-l-le  »i>o  il»*  > e 

•U*  l'itinni-tirai. 

A priori,  bi'aiicoup  de  symptùmes  oui  été  douiiés  des 
autre»  luxations  latérales  du  coude;  on  doit  admettre  «pie 
les  saillies  et  la  déform.ation  des  luxations  latérales  cuiii- 
plétes  en  dedans  seront  dis|)osées  à l'inverse  di*  la  luxation 
en  dehors 

Thn'oiteuiOjiie.  — Pour  réduire,  un  aidi*  embrasse  avec 
les  mains  croisées  rextrémilé  inférieure  de  riiumérus,  des 
tractions  sont  faites  sur  l'avant-bras,  le  chirm^ien  re- 
puiisNO  les  os  déplacés  en  dehors  ou  en  dedans  suivant  la 
iiixaliuii. 

hneer  après  la  réduction  l'avant -bras  en  flexion  sur  le 
bras,  avec  un  liundage  en  huit  de  cliiffr»*  recouvert  de 
compresses  d'eau  blanche  «*l  d'eau-de-vîc  ran>phréc.  On 
commencera  à faire  exécuh'r  des  mouvemenis  seiilenn  ut 
vers  le  quinziéme  jour. 

IV.  LiU’di»iu  tin  cii/f<7»<s  en  oerûVc  (Didav,  Hnin, 
Sédillot).  l'm^  chiite  --iir  la  paume  de  la  main,  ravant-hras 
étant  dans  l’exlenrion,  une  violence  directe,  causiml  la 
luxation  du  ciihiliis. 

La  luxation  du  cubitus  en  arriére  est  un  déplacement 
par  rotation. 

Le  dianiéinr  anléro-po.slérietir  de  l'arliculalion  du  coude 
est  augmenté,  l'oiécr.iiie  <‘st  remonté,  ou  sent  un  peu  In 
|K!(ilc  léte  du  radiu.s  en  arriéiv,  cl  le  menihre  élendu  ne 
forme  plus,  comme  dans  l’état  normal,  une  ligue  brisée 
en  delioi's  ; la  pronation  et  la  supination  sont  génées,  les 
mouvemenis  de  latéralité  sont  peu  prononcés.  On  pnurrnil 
croire  à une  frariure  de  rolécràiie.  mais  dans  la  luxation  ou 
.sent  la  conlinuilé  de  l'oiécrfliic  avec  le  bord  postérieur  du 
cubitus. 

TAci>i;>e«//</Mc. — Ou  place  le  blessé  sur  uuechaLse; 
un  aide  fait  l’extension  sur  le  bras  tenu  rapproclié  du  tronc; 
un  aide  tire  suivant  Taxe  du  bras  dans  la  demi-flexion,  et 
avec  le»  pouces  le  chirurgien,  embrassant  à pleines  mains 
le  coude,  poussera  l'olécràne  en  bas  et  en  avant  ; puis  ou 


Thèiiifteutùfue.  — Pour  réduire,  l’extension  et  la 
contre-extension  seront  faite*  comme  pour  la  lu- 
xation du  radius,  en  arriére,  le  chirurgien  poussera  sur  la 
télé  de  l'os  en  arriére  cl  un  peu  en  dehors.  On  pansera 
rumine  pour  les  autres  luxations  du  coude. 

3*  la*  radius  se  luxe  tn  dehors,  niais  il  y a toujours  un 
certain  degré  de  luxation  en  arriére,  avec  celte  difl'éreiice 
que  le  radius  est  senti  uu  niveau  de  l'épicondyle.  On  a vu  le 
radius  luxé  en  dehors  avec  diverses  fractun's  du  cubitus,  et 
c'est  dans  ce  cas  seiilemcnlque  le  déplacement  est  élendu. 

— -On  réduira  comme  pour  la  luxation 
du  radius,  en  arriére.  L'avant -brus  sera  tiré  dans  l'axe  du 
brus  ou  fléchi  <ur  celui-ci  à angle  droit  ; uiais  le  chirurgien 
pre.*MU'a  sur  la  léte  du  radius  {mur  la  rc|K)ussercn  uraiit 
et  en  dedans. 

VI.  rla  aihilus  en  «li'iérr  rt  tin  l'ndvts  en 

tiiiiut  (Vidal,  de  l'.assi5,  Diibi’iiyn).  Les  mêmes  causes  qui 
produi.senl  la  Itixulioii  du  coude  en  arrière  caiiseul  la 
iiixntion  simultanée  du  ladius  en  avant  et  du  enhilu*  en 
ni'i  iére  Mais  une  chute  sur  la  pauiiU'  de  la  main  en  supi- 
nation forcée  (Nélalon)  en  est  la  cause  ralioimelie.  Dans 
celle  luxation,  on  retrouve  les  signes  de  lu  luxation  du 
coude  incomplète  en  arriére,  iq  en  avant  ou  sent  la  saillie 
delà  télé  du  radius,  c’osl-à-dire  le  signe  d'une  luxation 
du  radius  en  avant;  — le  diuiiièlre  autéro  {losiétleur  du 
coude  est  liés-augmenlé. 

Thiraiivutvfuc.  — On  réduira  d'alKird  la  luxation 
011  arrière  parles  procédés  liablliiels  (V.  Lrx.xiioN  Dt: 
COUDE  EN  AURIKnE).  i*l  l’on  réduira  ensuite  la  luxation  du 
radius.  I.n  malade  étant  chloroformisé,  le  rhinirgien  peut, 
tout  en  pressant  avec  les  pouces  sur  l oléi'rAiie  en  arriére, 
presser  avec  les  doigts  sur  le  radius  im  avant. 

VIL  SuUnxathn  du  radius,  dé{ilaa>meiit  du  ligament 
interarticulaire  (Goyrand,  d'.Aix),  pincenu'ut  de  la  syno- 
viale (rKUirgeoiSj  d'Ltam{)es],  ou  décollement  imomplel 
des  épipliyses. 
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Chez  !<*<  enf»nt!«  que  l'on  fsiiiipeml  par  un  lims  mi  qui 
ont  fait  une  chulc  sur  le  coude,  soufenl  le  bras  reste  dans 
In  pronnlimi  et  ne  |>etit  être  porté  en  supination,  le  coude 
est  douloureux  aux  moindres  rnouveiiients  ; il  est  rare 
qu'il  y ail  une  occliymosi'.  (H'est  cel  état  qui  » êlê  désigné 
<ous  le  nom  de  snhhtæntim  du  radius, 

Théi‘*t}wutûiue. — Les  surfaces  articulaires  |h‘uvenl  re- 
prendre leurs  rapport»  sans  qu'il  y ail  eu  des  tentatives  de 
réduction,  si  l'on  applique  un  bandage  roulé,  arrosé  d'eau 
btaiicbe.  Une  extension  et  une  llexioiidu  bras  (Huivont  favu- 
l ioeriii  riHluction.  Kn  cas  de  douleurs  vives,  un  cataplasme 
'»era  appliqué  {lendiinl  les  quarante -huit  premièr»*s  lunires 
e|  l'on  réduira  ensuite. 

Lnxaiion  de  lu  rnUee.  Lis  luxations  dl^la  cuisse  sa 
prodniM-ut  chez  les  jeune.»  gens  cl  le»  adultes,  très-rare- 
ment cliüz  le»  vieillard»,  et  clics  sont  le  résultat  d'une 
violence  considérable,  portée  diivctenienl  sur  l'articula- 
liou,  ou  sur  le  ba»»in,  le»  individus  étaul  ilehout  ; elles 
sont  causées  indireclemeul  par  les  moiiveinriils  forcés  de 
l'arliculation  dans  une  chuti^  ou  sous  une  pression  énergi- 
que; — la  capsule  articulaire  se  rompt,  la  léle  du  fémur 
->orl  et  va  au  niiiieu  des  parties  niolies  cotiluses  sc  placer 
dans  le  voisinage  de  la  cavité  cotyloide,  en  haut,  en  ar> 
nère,  en  bas  ou  eu  avant . Quelquefois  elle  rosie  sur  le  bord 
de  celle  cavité;  c'est  la  luxation  incomplète.  La  tête  du 
fémur  ne  sort  pas  nécessaireiiieut  par  une  des  éctiancnires 
normales  du  bord  de  la  cavité  cotyloide 

Il  y a quatre  espèces  de  luxations  du  fémur,  classées 
d’après  les  rapports  de  la  léle  fémorale  avec  les  saillies 
osseuses  voisines.  O*  sont  lesluxations  : 1**  ilio-i>chiatique; 
2*  i»rbiatique  ; .3*  ovalaire  ou  iscbio-pubiemic  ; ilio- 
pubienne. 


Iji  luxation  i7io>t»cAfuft7»e  est  Uplii»fré<}uenle  de  toutes, 
elles  est  reconnue  si  une  saillie  de  la  fesse,  le  grand  tro- 
chanter est  situé  en  arrién*  d’une  ligne  fictive,  étendue  de 
répiue  iliaque  antérieure  et  supérieure  à i'isciiion  ; il 
remonte  plus  ou  moins  haut,  suivant  l'élendue  de  In  dérlii- 
rurc  de  l,a  capsule,  suivant  que  ractioii  Tulaéranle  s'est 
prolongée  ou  non,  et  suivant  les  manomvres  exercées  sur 
le  membre  à la  suite  de  la  production  de  la  luxation.  On 
sent  la  tête  du  fémur  dans  la  fosse  iliaque  externe.  Le 


membre  est  dans  la  flexion,  l’adduction,  la  rotation  en 
dedans,  et  mccourci;  les  mouvements  communiqués  sont 
possibles,  sauf  Tabduclion  et  la  rotation  en  deliors 

(fig.  MD- 

Dam»  la  luxation  w'hiutûjiui  les  mêmes  signe.»  s'obsor- 
vent,  à part  que  le  grand  iroclianter  est  plu»  rapproché  de 
l'iscliiüii  et  moins  en  arrière  de  la  ligne  iiclive  étendue  de 
rèpine  iliaque  auléro-supérieurc  à l'i»cbion;le  membre 
est  allongé  dans  rexleiision  et  raccouif  i dans  la  fievion,  et 
la  saillie  de  la  fesse  est  plus  prononcée  en  bas.  Cette  luxa- 
tion est  li*ès-rape.  Klle  parait  élri'  une  transformation  de 
la  luxation  ilio-ischiatiqiic. 

f.,41  luxation  iV/rm-puWc/iue  est  rare,  la  tête  du  fémur 
reposant  dans  la  fosse  ovale;  la  saillie  du  grand  tro- 
chanter  est  peu  prononcée,  la  fesse  eslaplalîi*,  on  sent  h 
ttte  du  ft-mni'  ù fa  p«/f7iV  iidmie  de  la  cuisse  sous  le» 
inu»eles  adducteurs  ; le  membre  est  fléchi  cl  dan.»  l’ab- 
duction ; r.'idducliüii  et  la  mtalioii  en  dedans  parles  mou- 
vements communiqués  sont  im{>os»iblcs. 

Uiiüs  la  luxation  la  Wc  du  fémur  est  sentie 

dans  Caine^  où  elle  forme  une  tumeur,  l’arlén*  crurale 
est  plu»  en  dedans  que  du  cûlé  opjwsé,  le  membre  es! 
daits  rexleiision,  l'abduction  et  lu  rotation  en  dehors,  il 
est  un  peu  raccourci  ; d,tn»  celte  luxation  ou  a vu  de  la  ré- 
tention d'urine. 

Une  fracture  du  rebord  de  la  cavité  colyloïde  complique 
quelquefois  la  luxation  ilio-iscliiatique,  qm^Iquefoi»  il  y a 
fracture  du  bassin  en  même  temps  que  luxation. 

La  fracture  du  eol  du  fémur  et  la  coxalgie  ont  été  con- 
fondues, rime  avec  la  luxation  récente,  l'autre  avec  une 
hixaliou  ancienne 

Il  n’y  a que  les  luxations  iiio-pubieiine  et  ilio-iscliintique 
qui  puissent  être  confomiue»  avec  la  fracture  du  coi  du 
fémur,  mais  dan.»  la  première  on  .»enl  U tête  du  fémur 
dans  l’aine,  dans  l’autre  le  pied  est  dans  la  rotation  en 
dedans,  tandis  que,  dans  la  fracture  du  col,  le  pied  est 
dans  la  rolaliou  eu  di  liors. 

La  coxalgie  ancienne  et  la  luxation  ancienne  se  recon- 
naissent aux  aulécédenl».  Dans  le  ca.v  o»\  les  malade.»  troni- 
pei'aient  par  une  narration  qui  laisserait  des  doutes,  on  se 
rappellera  que  dans  les  coxalgie»  anciennes  il  y a ensel- 
lure  cl  que  les  o»  sont  bypertrojdiiés. 

Tfcêm}>eirfi«/KÇ.  — fvorsque  la  luxation  fémorale  est  ré- 
cente, il  faut  d'abord  s’enquérir,  autant  que  cela  est  pos- 
sible, de  la  manière  dont  la  luxation  s’est  produite,  afin  de 
savoir  s’il  y a un  dèplaceineul  consécutif  de  la  tête  fémorale. 
Cette  recherche  établit  la  possibilité  de  Tcxislence  d’une 
luxation  complète  ou  incomplète  du  fémur  (Malgaigne)  ; 
elle  enseigne  quel  a été  le  rliemin  parcouru  par  la  tète  et 
peut  diriger  le  sons  des  tractions  ou  le  choix  du  procédé 
de  réduction. 

Deux  ordres  de  procédés  conviennent  pour  réduire  rcs 
luxation»  : des  procédés  de  douceur  et  un  procédé  de 
force . 

U.  Lorsqu’un  malade  est  bien  endormi  à l'aide  du  chlo- 
roforme, on  réduit  facilement  les  lu.xalions  récentes. 
Deux  aides  fixent  le  bassin  au  luoyoïi  d'une  alèze  passée 
dans  le  pli  génito-crural  et  surl  ischion.  Un  ou  deux  aides 
tirent  sur  le  pied,  le  chirurgien  passe  son  bras  autour  de 
la  cuisse  et  lire  en  dehors  dan»  une  direction  iterpeiidicu- 
lairc  à l'axe  de  la  cuisse.  Quelle  que  soit  lu  luxation,  ce 
procédé  de  réduction  est  .suffisant  si  le  tnaindc  est  bien 
endormi. 

Les  procédés  de  douceur  sont  : une  association  de  mou- 
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vt'iiieiiLs  üii  verlii  (li's<|uds  la  tâlo  fi^nioi'ale  cül  déplumée  et 
iimi'iii'‘i>  dans  tous  les  sens,  jusfprû  cc  qu’elle  ait  ren- 
cuiitré  l'ouvertiu'e  de  lu  capsule  (prm'édt^s  de  l'oulenu  et 
Itcsprès).  Ils  peuvent  réussie,  avec  l'aide  du  eldoruforine, 
dans  plusieurs  cas  simples  ; dans  les  cas  plus  compliqués, 
lus  tnouvcnieiits  exécutés  peuvent  avoir  pour  résultat,  à 
défaut  de  réduction,  de  faciliter  les  cfTorls  de  traction 
par  les  procédés  de  force. 

Mais  réciproquement  les  procédés  de  force  ont  pour 
effet,  soit  de  mobiliser  la  tête  du  fémur,  soit  d’agrandir 
l’ouverture  de  la  capsule  cl  faciliter  la  réduction  par  le 
procédé  de  douceur,  le  tnalude  étant  complètement  en- 
dormi. 

h.  Si  l'on  .1  recours  au  procédé  de  force,  on  doit  fixer 
le  bassin  it  un  anneau  scellé  dans  le  mur,  au  moyen  d'une 
aléze  pliée  en  quatre,  passant  dans  le  pli  génilo  crurul. 
l ue  .aléze  est  appliquée  autour  du  genou  et  fixée  par  une 
bande  mouillée  (A.  Cooper).  I.a  cuisse  est  placée  de  façon 
ù faire  un  angle  droit  avec  l'axe  du  corps.  Après  avoir  en- 
dormi le  malade  jusqu'à  résolution  complète,  les  tractions 
sont  opérées  à l'aide  de  moufles  tirant  sur  l'alèzc  qui  em- 
brasse le  genou  ; la  force  employée  doit  être  graduée  avec 
un  dynamomètre  et  ne  pas  dépasser  3Ü0  kilogr.  I.a  force 
de  2UU  kilogr.  est  souvent  suffisante. 

Pendant  que  la  traction  se  fait,  soit  par  des  mouve- 
ments de  rotation  suivant  l'axe  du  membre,  soit  par  un 
changement  de  l'angle  de  flexion  de  la  cuisse  sur  le  tronc, 
le  chinirgien  peut,  dans  certains  cas,  favoriser  la  réduc- 
tion de  In  luxation,  et  il  reconnaît  à la  facilité  de  ces  mou- 
vements que  la  luxation  est  réduite  quand  le  choc  de  la 
réduction  ne  s'est  point  fait  entendre.  Il  peut  passer  sous 
la  cuisse  une  alèze  pliée  en  anneau,  puis  soulever  la 
cuisse  en  tirant  en  haut  ou  plutôt  en  dehors  par  rapport  à 
l'axe  du  corps  : lu  tète  cesse  de  reposer  sur  le  rebonl  de 
la  cavité  cotyloldc,  qu’elle  franchit.  .Aussi,  ou  entend  quel- 
quefois le  choc  lorsqu’on  se  sert  de  ce  procédé. 

I.a  rentrée  de  la  tète  du  fémur  dans  la  ravité  colyloTde 
s’opère  généralement  sans  bruit,  lorsque  l’on  emploie  In 
force. 

Pour  les  luxations  ilio-ischiatiques,  ischiatiques  et  ova- 
laires, ces  procédés  peuvent  être  employés.  Dans  la  luxa- 
tion ilio-puliienne,  les  tractions  sur  le  membre  étendu 
paraissent  très-rationnelles,  pourtant  les  moyens  précé- 
(leiiLs  ont  réussi. 

S’il  y a fracture  de  la  cavité  colyloîdc,  il  faut  après  la 
réductiou  placer  le  membre  dans  l'extension  et  appliquer 
un  appareil  à extension  continue  pour  maintenir  la  luxa- 
tion réduite. 

S'il  y a fracture  de  cuisse  en  même  temps  que  luxa- 
tion, cc  qui  est  rare,  on  |>cut  pincer  un  appareil  de  ■'Icultel 
sur  la  fracture  cl  faire  quelques  tentatives  de  n*duction, 
quelques  jours  après  l'accident,  alors  cpic  In  fracture  est 
moins  douloureuse.  I.es  procédés  de  force  ici  doivent  être 
prosiTiLs.  L'emploi  du  cbloroformc  jus4|u’n  résolution 
complète  pourra  faire  réussir  un  procédé  de  douceur. 

Kn  général,  il  faut  tenter  la  réductiou  de  la  luxation  le 
plus  vite  possible.  Après  la  réduction,  il  faut  appliquer 
des  résolutifs  sur  la  hanche,  attacher  les  deux  membres 
inférieurs  ensemble  et  laisser  le  malade  au  repos  une 
semaine. 

On  fera  exécuter  des  mouvements  au  membre  après  ce 
temps  ; mais  le  malade  ne  doit  pas  essayer  de  marcher 
avant  quinze  à vingt  jours. 

Quoique  Pfalf  ait  vu  réduire  une  luxation  du  fémur  da- 
tant de  deux  ans,  quand  après  une  luxation  non  réduite  il 
s’est  passé  quatre  mois,  il  faut  renoncer  à l’espoir  do  ré- 
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duirc  ; néanmoins,  on  peut  encore  tenter  la  réduction  en 
prenant  les  précautions  suivantes; 

1°  .Modérer  le  nombre  des  premières  tentatives.  Il  ne 
faut  pas  les  renouveler  outre  mesure  dans  une  première 
séance,  bien  quelles  ne  soient  pas  périlleuses  absolu- 
ment. 

2*  Les  mouvements  gagnés,  le  changement  des  rap- 
ports de  la  tête  avec  l'os  iliaipie  sont  un  indice  favorable 
et  peuvent  engager  à continuer. 

Quoi  qu’il  en  soit,  si  l'on  ne  réduit  pas  la  luxation  dans 
ces  c.as,  un  résultat  néamnoins  est  obtenu,  l'étendue  des 
mouvemenLs  de  l'articidution  nouvelle  sera  augmentée,  et 
le  malade  en  aura  un  bénéfice. 

I.nxntion  «iea  canéiiormm  Les  trois  cunéiformes 
peuvent  so  luxer  à la  fois  ; le  grand  cunéiforme  a été  vu 
luxé  seul. 

I.  La  Iwtatiou  des  trois cunH formes  (.Monteggia,  .A.  Kcy) 
est  incomplète  ou  complète. 

La  saillie  anonnale  des  os  permet  d’établir  un  dia- 
gnostic précis. 

La  luxation  des  cunéiformes  est  compliquée  le  plus  sou- 
vent de  plaies  des  téguments. 

ThMipeutiipie.  — Si  la  htxation  est  incomplète,  si  les 
cunéiformes  tiennent  bien  aux  métatarsiens,  on  réduira, 
qu’il  y ait  plaie  ou  non.  Pour  cela  on  pressera  sur  les 
os  déplacés  en  repoussant  en  sens  inverse  les  métatar- 
siens. 

Pour  maintenir  lu  réduction,  on  placera  des  com- 
presses gra<luées  sur  lu  dos  du  pied,  une  attelle  sous  la 
piaule,  et  l'on  placera  le  bandage  île  l'étrier  ou  huit  de 
cbilfre  du  cou-dc-pied. 

II.  Le  passage  d'une  roue  de  voiture  sur  le  dos  du  pied 
a produit  uuc  luxation  du  \frand  cuniifonne,  avec  plaie 
des  téguments,  l'os  était  sorti  par  la  plaie  cl  était  venu  sc 
placer  sur  le  petit  cunéiforme  iNélalon).  Ou  a vu  le  pre- 
mier cunéiforme  luxé  sur  le  scaphoïde  et  le  premier  luè- 
lalarsien  (A.  Cooper). 

Thérapeutique.  — La  réduction  étant  impossible, 
comme  dans  les  cas  cités,  on  enlèvera  l’os  et  l’on  pan.sera 
à l'eau  froide  avec  des  linges  ou  par  l'irrigation  continue. 

"I.uxtuion  de  l’extrémité  inférieure  du  enldtiis. 

La  luxation  de  l’extrémité  inférieure  du  cid)ilus  se  produit 
.sous  l'influence  de  pressions  directes  sur  l'extrémité  iu- 
férieurc  de  l'avant-bras,  par  des  mouvements  de  prona- 
lion  ou  de  supination  forcés.  Elle  a lieu  en  avant  ou  en 
arriére  ; et  on  la  pcconuait  par  la  saillie  de  l'extrémité  iu- 
férieure  du  cubitus,  par  une  douleur  vive,  par  un  dépla- 
cement de  l'axe  de  la  main  eu  dtalans,  et  pur  la  possibilité 
de  la  mobilisation  du  cubitus  et  du  radius  l'un  sur  l'autre, 
ce  qui  donne  lieu  à un  frottement. 

Les  luxations  de  l'extrémité  inférieure  du  cubitus  sont 
quelquefois  compliquées  de  plaie. 

Thêrajteutique.  — Pour  réduire  :1e  malade  étant  .assis, 
extension  sur  la  main  |)orlée  dans  l'abduction,  coutre-e.x- 
tension  sur  la  partie  inférieure  du  bras,  forcer  la  supina- 
tion si  la  luxation  est  en  arrière,  la  pronation  si  la  luxa- 
tion est  en  avant,  l'endant  ce  temps,  le  chirurgioii  presse 
entre  les  deux  os  pour  écarter  le  radius  du  cubitus. 

Comme  cette  luxation  sc  reproduit  facilement,  on  la 
maintient  réduite  avec  l’appareil  à fracture  de  l’extrémité 
inféncurc  du  radius. 

En  cas  de  plaie  du  tégument,  cl  conséquemment  d’ou- 
verture de  l'articulation,  il  faut  réduire  et  panser  avec 
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Teaii  glîM  Wî.  — Kl»  cas  iViiTédiictibilitr^  faites  la  réserlion 
;BresrlM't),  — l/:uM|nJtalioii  (A.  (lor>|M'r)esl  ioutilo. 

l.ii«n«lon  du  grnon.  La  lülulc  se  iti\o  queUpu  fois 
sur  les  deux  os  de  rarlioulaüoii  ûbio  fémoralc.  Le  lihia  sc 
luxe  sur  le  fémur,  enlin  le  tiUitt  se  luxe  par  mlalion,  par 
suite  du  dé|ilacement  dc<  lihro-rartilages. 

1.  Lu.nttiiftia  tle  lu  rotnh.  — A.  lu.Tution  fin  dfihofis.  — 
La  luxation  en  dehors  est  complète  ou  inrmnplète  ; elle  sc 
produit  par  une  violence,  un  choc  ou  une  chute,  portant 
sur  la  rotule  en  dedans  et  par  contraction  imisculaire  pen- 
dant que  le  genou  est  dans  la  demi-llexion. 

Dans  la  luxation  complète  de  la  rotule  4>n  dehors,  le 
genou  déformé  est  aplati,  on  sent  la  gouttière  inteiTon- 
dyliemu*  ; en  dehuis  la  rotule  est  sentie  et  son  bord  externe 
fait  saillie  sous  la  peau  ; on  sent  au-dessus  du  genou  une 
conle  oblique  en  dehors,  cortTS{>ondnnl  au  tendon  du  tri- 
ce)>s,  la  jambo  o>t  en  demi-nexion  (Malgaigiie)  ; les  mou- 
vements actifs  sont  nuis  et  1rs  mouvements  commnni(|ut-s 
douloureux. 

Dans  In  luxation  de  la  rottiie  on  dehors,  incomplète,  on 
sent  le  r<uulyle  interne  du  fémur  sous  la  peau,  le  bord 
externe  de  la  rotule  débonle  le  condyle  externe,  la  cuisse 
est  dans  l’extension,  t’elle  luxation  u’esl  pas,  à propre- 
ment parler,  une  luxation,  c’est  une  diaslasis  par  rupture 
du  ligament  latéral  interne  de  la  rotule  et  des  expansions 
aponêvrntiques  du  vaste  interne;  seulement  il  arrive  à la 
longue  que  dans  les  mouvements  de  flexion  le  bord  interne 
de  la  rotule  $e  cnuise  un  sillon  dans  la  gouttière  inter- 
romlylieime  et  s‘y  fixe  (Sabatier,  H.  Mayo),  et  alors  on 
a vraiment  une  lux.ition. 

Tfiérui)futùfut.  — l*our  réduire  la  luxation  complète  de 
la  rotule,  il  faut  étendre  la  jambe  sur  la  cuisse,  ilécliii'  la 
cuisse  sur  le  bassin  et  ramener  j^ar  pression  la  rotule  dans 
la  gmillière  intercnmlylienne,  lorsque,  par  la  position  piv- 
cèdeiite,  les  muscles  auront  été  mis  dans  le  relâchement 
(Vah-nlinl.  — Lu  malade  restera  couché  (>endanl  quarante 
Jours,  on  appliquera  un  bandage  avec  les  bandelettes  de 
dinchylon,  de  préférence  aux  autres  bandages  roulés  et 
inamnvibh^s.  l'endaiil  longleiiips  apréts,  les  malades  (file- 
ront mie  geiioiiiilèn'  élastique  ou  lacée. 

Pour  réduire  les  luxations  incomplètes,  on  fera  flécliîr 
hnis(pu-mrnt  le  genou,  on  rninènera  la  rotule  dans  sa  po- 
sition cl  l'on  plac<‘ra  un  appareil  inamovible  avec  les  ban- 
delettes de  diarliylon.  Il  n'y  n de  dinicidlés  que  pour  les 
luxations  anciennes.  Kn  elTet,  les  flexions  répétées  et 
exagérées  jujurront  bien  permettre  la  réduction,  mais  la 
contention  est  au  moins  inutile,  les  ligaments  latéraux  de 
la  rotule  ne  se  reformeront  pas,  ils  sont  cicatrisés  isolé- 
ment ilepuis  longtemps. 

IL  Lnj^utvut  tn  deduns.  — La  luxation  de  la  rotule  en 
dedans  est  admise  sur  la  foi  d'A.  Paré,  et  sur  une  obser- 
vation contestable  de  Wailber.  Si  celle  luxation  existe, 
elle  ne  (unilètrc  qu’incomplète  (Nélaton),  et  alors  c’esi  un 
diasta.wis  qui  tend  à devenir  permunent. 

Tht^rapfiutiqufi.  — On  fera  le  même  Irailemeiit  que  pour 
la  luxation  incoiuplète  en  dehors. 

C.  Liuitifious  rertifiulfis.  — l/CS  luxations  verticales  de 
la  rotule,  très-rares,  sont  causées  probablement  par  une 
violence  extérieure  combinée  avec  l'action  tnuscuiaire,  et 
sont  caractérisées  par  un  déplacement  tel  que  la  face 
interne  et  externe  de  la  rotule  regardent  tamôl  en  dehors, 
tamél  en  dedans,  suivant  que  la  luxation  e.s!  verticale 
interne  ou  verticale  externe. 

lyCS  syniptdincs  essentiels  des  luxations  verticales  de  la 


rotule  sont  la  saillie  du  genou,  la  facilité  de  sentir  sur  la 
ligne  médiane  le  bord  de  la  rotule,  entre  deux  dépressions 
profondes  et  la  difTitullé  de  fléchir  le  membre.  Il  importe 
peu  d’ailleurs  de  préciser  si  la  luxation  est  verticale 
interne  ou  verticale  externe. 

Thnnfvuti'ine.  — Les  luxations  verlicah's  de  In  rotule 
se  réduisent  spontanément  par  la  flexion,  par  les  conlrac- 
lions  du  triceps,  mais  il  y a des  exceptions.  Dans  ces  cas, 
on  relâchera  les  muscles  qui  s insèrent  a la  rotule  par  le 
procédé  de  Yaleidin  (V.  LrxATiON  DF.  la  HOTI  I.B  en  hr- 
HOiis)  et  l’on  déplacera  lu  rotule  |Kir  des  pressions  du  côté 
on  la  rotule  semble  s’incliner,  ou  bien  ou  tentera  la 
flexion  forcée  cl  Ton  fera  contracter  les  musÿs  : cette 
précaution  a été  un  moyen  adjuvant  (Payen).  rJever  los 
avec  l'appareil  él.'.valoirê  alu  Irépan  (Cuynal),  üéhrider  les 
tentions  (Wolf),  niOaie  («tr  la  uiéllioile  sûus-ciUanéc,  soiil 
de  mauvais  moyens. 

II.  (/«  tihitt.  — !,es  luxations  Ju  lihia  i»:u- 

vent  être  eomjrlèles  ou  invomplètes,  et  se  faite  en  avant 
ou  en  arrière  (Velpeau,  Malgaijiaie,  tiélalon). 

A.  Les  luMtiom  vmmpirh»  m «rnVre  sont  oonstiluées 
par  un  ilèplaoeinenl  du  tibia  en  arrière,  tel  que  les  con- 
ilyles  reposent  sur  le  tibia,  en  atani  des  cartilages  inler- 
aiticulaires  (Velp'au).  i:ne  rhulc  sur  le  genou,  une  pres- 
sion el  un  choe.  sur  le  tibia  ou  une  projection  du  corits  en 
avant,  le  tibia  étant  arrêté,  causent  ces  luxations.  Dans 
cette  lux.iliou  il  y a un  raccourcissement  apparent  de  la 
jambe,  la  rotule  est  abaissée  et  inclinée  en  bas  cl  en 
avant,  une  forte  saillie  existe  à la  région  du  creux  poplité, 
les  batleiiienls  de  l'artère  [toplilèe  sont  superficiels,  des 
mouvements  de  latéralité  |icuveiil  être  communiqués  à 
l'arliculalion. 

n.  lai  hu  nliijii  nmpMf  du  HMii  en  mrii-iv  est  produite 
par  les  mêmes  causes  que  la  luxation  incomplète.  Alors, 
la  face  uiilèrieiire  de  la  rotule  est  borixontale,  il  y a un 
raccourcissement  réel  de  la  jambe,  le  diamètre  antèiû- 
]M)sièrieur  du  genou  est  augmenté  ; il  y a une  dépression 
du  genou  en  avant,  cl  le  cnmx  poplilè  est  rempli  par  une 
tnineur  dure  t — on  ne  conçoil  pas  celle  luxation  complète 
san.s  déchirure  étendue  des  parties  voisines,  cl  en  clTcl  la 
rupture  de  l'artère  poplitée  a presque  toujours  lieu. 

C.  La  lujnitùm  iiu  omidète  en  uiumt  est  protluile  par  les 
mêmes  causes  que  les  luxations  en  arriére,  mais  en  agis- 
sanl  en  sens  inverse  el  pendant  que  la  jambe  esl  légère- 
ment néchic.  On  reconnaît  cette  luxation  à la  llexion  de  la 
jaiiilw,  & la  saillie  du  lihia  et  à l'elTaccmenl  de  la  rotule. 
Lorsqu'il  n'y  a pas  beaucoup  de  gonflemeui  on  pcnl  sentir 
les  cupules  articulaires  du  tibia  et  des  inénisipies  inter- 
articulaires.  1.CS  rondyles  du  fémur  font  saillie  ilans  le 
rreui  poplilé,  les  muscles  nédiisseurs  de  la  jamlw  sont 
tendus  cl  la  cuisse  parait  allongée. 

U.  Dans  la  It'mHmi  eom/tlek  en  amnl  qui  reconnaît 
les  mêmes  causes  que  l'incomplète,  la  jambe  est  étendue, 
raccourcie,  il  Y u mouvements  de  latéralilé,  le  iibia 
est  senti  en  avant,  et  entre  lui  et  le  fémur  U y a une 
dépression  en  croissant.  Le  creux  poplilé  esl  empli  par 
les  condvles  du  fémur,  les  muscles  extenseurs  de  la  cuisse 
sont  trés'-Icndus,  on  sent  l'exlrémilé  supérieure  du  fémur 
sous  la  peau  dans  le  creux  |>opbté. 

E.  la  herntion  du  tibia  eu  dedans  ou  en  dehais  esl  une 
luxation  incomplète,  due  aux  mêmes  causes  que  les  aiilres 
luxations,  et  èim  mouvement  de  torsion  combiné  avec  une 
pression  l.ilérelc.  — Le  genou  offre  l'aspect  d'une  ligne 
brisée,  el  l'on  sent  une  tumeur  au-dessous  de  la  ligne 
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artiouluire  en  dedans  ou  en  dehors,  qui  correspond  au 
tibia.  La  roltile  est  A sa  place,  entre  les  condyles,  inclinée 
setih'iiienl  du  cdlê  de  la  lu\ai*on  ; la  jambe  olTn*  toujours 
im  certain  degré  de  rotation. 

Les  luxalioiis  du  tibia  sont  extrêmement  rares,  et  toute 
leur  symptomatologie  repose  sur  des  etpériences  eadavè* 
riqut's. 

La  luxation  incomplète  du  tibia  en  arrière  est  la  moins 
rare,  et  elle  est  sourent  accompagnée  de  plaies. 

Les  luxations  complèli^s  sont  suivies  de  désordres  immé- 
diaU,  tels  que  la  rupture  dis  lignineiils,  des  muscles,  des 
artères  et  des  nerfs,  et  de  complications  inflammatoires 
graves,  telles  que  la  gangrène,  rarüirilc  traumatique  et 
Tankyloso. 

Tktrapt'ntvfue.  — Lorsque,  dans  les  luxations  com- 
plètes, il  y a plaie  cl  ouverture  de  l'articulation,  rupture 
de.s  artères  et  même  des  veines  et  menaces  de  gangrène, 
on  amputera  la  cuisse  au  tiers  inférieur  (lleisler,  l*i*rcy, 
Velpeau,  Malgaigne). 

Pour  réduire  les  luxations  sans  plaie . complètes  ou 
incomplètes,  le  malade  étant  chlnroforniisè,  on  f(Ta  la 
contre-extension  au  pli  gcuilo>ei*ural  à In  racine  de  In 
cuisse,  avec  une  alèze  fixée  à un  point  solide  ou  tenue 
par  deux  aides , le  nieinbre  reposant  sur  un  lit  dur  ; 
l'extension  sera  faite  sur  le  pic'd,  deux  aides  tireront  et  le 
chirurgien,  par  des  pressions  sur  le  fémur  ou  le  tibia, 
replacera  les  surfaces  arlindnires  en  rapport,  en  suivant 
une  rlireciion  opposée  nu  déplacement.  — Après  la  réduc- 
tion, le  membre  sera  tenu  immobile,  recouvert  de  com- 
presses •l'eau  blanche,  dans  une  goiiuiére  méialtiqnc  ou 
dans  un  hambge  roulé,  pendant  dix  ou  quinze  jours  ; puis 
on  fera  exécuter  ensuite  des  mouvements  nu  genou. 

III.  LuæatioH  par  rotation  •iu  tjmou.  — l.uxalion  du 
flhro-carlilage  (Velpeau),  dérangement  intérieur  de  l’arti- 
ruIaUon  du  genou  (Mey),  luxation  pnriielli'  du  fémur  sur 
les  cartilages  semi-lunaires  (A.  ra>i»per). 

Admise  par  induction  et  atlrihuée  à un  mouvtmienl  de 
rotation  forcée  de  la  jaiidie  sur  son  axe,  rette  luxation 
serait  caractérisée  par  une  demi-flexion  de  la  jaml)e, 
portée  dans  rnl>duetion.  Les  niouvemenU  douloureux  cl 
limités,  sans  déformation  du  genou,  pourront  faire  sup- 
poser la  luxation,  surtout  si,  après  uu  mutivenient  d'exten- 
sion brusque,  il  y a nu  rétablissement  des  fonctions. 

Thrrafit'iitiffHi' . — La  flexion  et  l’extension  bnisque  sont 
les  moyens  de  réduction  inditpiés. 

■.■«nllon  de  Vhameras,  li.x«llon  de  l'épaule. 
La  lèlc  de  riiuniérus  se  luxe  complètement  ou  iiicoinplé- 
lement,  sons  riniUience  d'un  choc  direct  sur  l'épntde, 
d'une  traction  exercée  sur  le  bras  avec  exagération  des 
mouvemimls  d'al>ducti<m  et  d’élévation.  Elle  se  luxe  par 
un  60*01*1  musculaire  sur  certains  individus  qui  ont  un  relâ- 
chement du  ligament  capMilaire  de  raiiiculnlion. 

La  luxation  $e  produit  en  haut,  en  arrière,  en  bas  et 
en  dedans,  et  mieux  en  haut  et  en  avant  d'une  part,  et 
en  bas  cl  en  arrière  de  l'autre  (Nèlulon)  avec  des  degrés 
variables. 

Les  caractères  communs  des  luxations  de  l'épaule  sont 
un  gonflement  plus  ou  moins  marqué,  de  la  douleur,  l im- 
possibilité  de  mouvoir  répaitle,  le  {icu  d'étendue  des  niou- 
vements  communiqués,  sauf  un  certain  degré  de  rotation, 
la  saillie  de  l'arromlon  cl  une  saillie  anormale  dans  le 
voisinage  de  la  cavité  glénoîde.  L'absenre  de  crépitation 
fine  et  la  limitation  des  meuvomenU  excluent  l'idcc  d'une 
fracture. 


Dans  la  luxation  de  rhumérus,  l'ecchymose  est  rare, 
â moins  que  In  luxa’ioii  n’iiit  été  le  résultat  d’une  rontiw 
sien  d<*  l'epri»''e. 


Vig.  Ui.  ~ •oiKx-or.V'-  ••«■  CM  aroiit  ; In  liETTif  pofi4‘h»<ir 

!.<■<  lu\alion<  ilc  ri'paulc  iiomonl  être  compliquées  do 
fraclui-cs,  do  dodiiniics  do  nerf  el  de  paralysies,  de  rup- 
tures d’artères  el  de  reines  et  d’aiiêvrysines  ronsèculifs. 
V.  I.UXATIUNS. 


Kilt.  413  — I.SSSIS",  ili'  niir  rs.  ]-.r  I.  o.l.  tA.gio.) 

La  luxation  xo/ui-rororoi./iVoiffl  (Malttaittiio)  soiis-srapu- 
laii  c (Velpeau),  en  bas  (A.  Cooport,  eu  dedans  (J.  I..  I eut, 
Boxer)  est  romplèlo  ou  inromplèlo.  La  tète,  reemiverte 
par  le  muscle  sous-sr.ipiilaire,  est  située  au-dessous  de 
ropophvse  coracoïde,  on  sent  la  tête  en  haut,  dans  la  paroi 
autérieme  de  l'aisselle,  mais  beaucoup  plus  élevée  que 
dans  la  luxalion  sous  pléuoïdiennc  ; l’élondue  du  déplace- 
ment distinguo  la  luxation  rompléle  do  la  luxation  incom- 
plète. Kii  général  le  bras  conserve  sa  longueur  ; il  J a bruit 
de  craqiiemonl  p’udaiil  les  monvcnieuLs  de  rouUon  impri- 
més à rinimérus. 

I La  luxation  iiitriKnrucoidimiu  (Malgaigne),  .sous-clari- 
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riiUnie  ^Velpenu),  <-n  n\nnt  [\.  (’oopcr),  rn  ilovant 
(J.  !..  IVli!),  osl  caj'artôrisêe  pur  uiu*  saillie  de  la  lfl‘* 
iinnirrale  suu«  la  rlavicule,  oiulrdan^  <lr  l'apophviU’  rura* 
cuUle.  La  iiw  u’cbt  puiiil  m>iiUu  Juu>  ruU»uUe«  le  bra>  est 


Kif.  ii(.  — Liiial^O  •uli't'Ci'tacoiilirnni-.  On tui( i]M  rik*  r«t  mt»|>l»|niV 
li  «rra<'bi‘»i’iil  dii 


raccourri  le  plus  souvent.  On  sent  quelquefois  en  rentiinnt 
te  bras'.une  grosse  crépitation  ou  plutôt  un  rra(|uemciit.  La 
luxation  intm-cuiacoidienne  exagérée  est  dite  luxation 


costO'claviculairc et  intercostale;  la  luxation  appelée  sus- 
claviculaire  est  une  Iraiisformalion  de  cette  luxation.  CVst 
la  position  de  la  tète  de  rimiiiérus  qui  distingue  ces  variétés 
de  lu.xation. 

La  luxation  f6U5>[/^ruo/i/fc;mr'(Mulgaigne\  sous-pectorale 
axillaire  (Velpeau),  en  bas  (J.  L.  IVlit,  A.  Tooper),  est  sur- 
tout reconnue  à une  saillie  de  la  tête  luiméralc  sons  la 
peau,  dans  raisselle,  et  à un  aJlongemcnt  du  membre  ; 


M’XA 

i'adductiüu  rommuniquèe  est  très-douloureuse,  le  roude 
est  écarté  du  tronc. 

Dans  la  /ujvifôot  sous-  tir.romiah  et  sotis-riHtieuse 
(Malgaignc,  Velpeau),  en  arrière  et  en  dehors (SédUlol, 
Sélalon).  en  dehors  (J.  L.  Petit.  Desault),  le  bras  est  al- 
longé, la  télé  de  l'fiumérus  forme  une  tiimiuir  au-dessous 
(*t  un  peu  (>n  arrière  de  l'ucromion,  l'épaule  est  aplatie  en 
avant  où  l'un  st^nt  ra|>ophyse  coracoHle  et  le  liord  de 
{ rarrninion,  le  coude,  est  ntpproché  du  tronc  et  porté  un 
' peu  en  avant,  et  dans  1a  rotation  en  dedans;  les  niouve- 
I menls,  en  arrière  en  dehors  S4)iil  les  plus  diflu  iles. 

< On  ne  peut  sérietisemeni  confondre  les  luxations  de 
I répnnie  «pi'uver  le>  fractures  du  col  chirurgirnl,  mais  dans 
I retles-  ci,  en  riiloroformisiiiit  le  malade  pour  lui  ériU'ria 
douleur,  on  fait  exécuter  au  bras  des  mouvements,  lundis 
qu'ils  sont  l>raucoup  plus  gênés  dans  In  hixalion.  La  cré- 
pitation fine,  l’ercliymose,  uppaiiiciinenl  aux  fractures, 
ainsi  que  le  gonflement  du  bras  qui  est  toujours  très- 
prononcé.  Lorsqu'on  sent  une  tumeur  osseuse,  on  y place 
la  main  et  l'on  mobilise  le  coude  : s’il  y a luxation,  les 
iiiouvemeiils  sont  eomuuiniqués  à la  tumeur,  et  ce  signe 
manque  dans  1(>>  fractures.  la's  fr.vctiires  du  cul  anatomi- 
que s’Hccompagnent  toujours  d'une  crépitation  franche. 

Thmiitt  ntitjiu-. — Pour  réduire  toutes  les  luxations  do 
Pépaule,  les  mêmes  procédés  seront  cinpioyé.s,  avec  une 
seule  différence  portant  sur  le  sens  de  la  traction. 

On  réduit  la  luxation  par  les  procédés  de  douceur  onde 
force. 

t.es  procédés  de  douceur  seront  appliqués  lorsque  la 
luxation  est  récente,  rhez  les  individus  en  étal  d'ivresse  et 
rhez  lesquels  la  résistance  musculaire  est  émoussée. 

Pour  cela,  le  chirurgien  élèvera  le  membre  thoracique 
en  linut,  ptmdani  qu'un  aide,  à genoux  près  du  malade 
assis,  embrassera  l'épaule  avec  les  deux  mains  croisées, 
puis  le  chirurgien,  après  avoir  fait  exécuter  à la  tête  do 
l'humérus  d<'s  inuiivemeuls  de  n>lalion,  presse  dans  Tais- 
.«elle  sur  la  tête  humérale,  qui  se  remet  en  place 
(White,  Mulhe,  I^cuur).  Il  peut  confier  l'exlen- 
sioii  à un  aide. 

Si  la  luxation  résiste,  on  cliloroformisera  le 
malade. 

Ou  bien  : le  chirurgien,  après  avoir  endormi 
le  malade  et  liabli  une  contre-extension,  fera 
tirer  sur  le  bras,  en  même  temps  qu’avec  les 
doigts  des  deux  mains  ayant  embrassé  la  racine 
du  bras,  il  attire  la  tête  en  dehors,  d'où  elle 
sera  hriisipiemeiit  rapprochée  de  la  cavité  glé- 
noîde  par  les  plus  faibles  contractions  musculaires 
du  malade. 

Ou  bien  le  chirurgien  fera  exécuter  des  mou- 
vements de  circumduclion  étendus,  ]iendant  les- 
quels la  télé,  se  rapprochant  de  la  déchiruro  de 
la  capsule,  viendra,  après  une  série  de  Ultonne* 
menls,  l'entrer  dans  l'urliculalion.  On  aide  à la 
réduction  par  des  pressions  sur  la  tête  de  Pus 
dans  raisselic. 

C'est  sni'tout  pour  les  luxations  &ous-cora- 
cohlienne  et  sous-glénoîdienne  que  res  procédés  sont  bons, 
prinripalemeiil  quand  In  luxation  est  récente. 

Les  procédés  de  force  sont  exécutés  avec  des  aides  ou 
avec  des  moufles  et  des  aides. 

Pour  réduire  avec  les  aides,  on  fait  faire  In  conlrc- 
cxlcnsion  avec  uncnléze  sons  l'aisselle,  l'extension  prendra 
point  d'appui  sur  la  partie  inférieure  du  bras.  I‘n  aide 
vigoureux  pressera  sur  l’épaule  pour  immobiliser  l'omo- 
plale  (.Malgaignc).  Les  tractions  sc  feront  borixoDlalemeut, 
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dircclcmctil  en  dehors  pour  les  luxalioiis  supérieures  el 
anLérieures  ou  les  luxalions  sous*€oracoîUicnne  el  intra* 
coracoidienc,  horizoolalemenl  et  un  peu  en  avant  pour  les 


et  In  ronlrC'eKlension  ; ainsi  In  machine  de  Plnlncr 
(lig.  A 19).  Kn  pnnri|>c,  ces  dernières  machines  ne  valent 
pas  l'extension  simple  et  la  contre-extension  ordinaire. 


Vvs.  410.  — LiuuImmi  (1«  eu  arritira  -,  Jéri>riBa(ioa  ilii  mrmhrv  ; A,  faillie  de  U i^ie  lina»>-rale  «aiu  l'ÿpi<if>  «le  rv«i«>|itatc  (Aiii:«>r.) 


luxations  postérieures  el  inférieures^  ou  tes  luxations  sous- 
épineuse  cl  sous-glénoldienne 

On  a employé  des  machines  appelées  ramnrai  (lig.  A18), 
pour  tirer  le  Hra.s.  L’instninicnt  (flg.  Al  7)  dissémine  sur 


l.a  pression  avec  le  talon  du  chirurgien  appuyant  sur  la 
léte  Humérale  dans  l’aisselle,  pniclant  que  ro{H‘raieiir 
tire  sur  le  hras  (A.  Cooper)  tlig.  62*2),  sont  des  procédés 
de  réduction  inlidèles  qui  ont  quelquefois  réussi,  mais 


4’iff.  417.  — Arfatvii  A Irarlion  »«r  rbadi/TU*.  — A,  aranrlx-s 

rt  rrof-hrM  |Htni-  a|>|'li<]a«'r  U-k  la«-9.  ~ II.  Hnix  lir  (wrinrrv  (Niqr  b’ 

Ca«MKr  de  la  enarn>M*.  — H.  ArtienUtiofi  de«  «t«-ti(  lirafirhek.  — 

. l'aili»  fluliaiiti-  de  U eaiarruie.  — F.  \i>  di'ftia^  à la  «errer.  — 
<«.  Partie  emliraMiiiie  delà  rnnrrtiie.  — L.  MeMlire  «nr  nn 

|iratii|«e  I>kU>b(mhi,  (Ancre.) 


F»C.  4H*.  — M.  fj>nrr«ne 

AK  eemi^fVf  di*  Si-tiltel 
jKiiir  eaerrer  «le«  Imr- 
lion»  «iir  le  bra*  nu  la 


une  grande  étendue  la  traction  exercée  sur  l'huméru.c. 

Pour  réduire  avec  les  moudes,  ce  qui  est  toujours  pn^> 
férablc  k cause  de  la  régularité  des  tractions,  ou  suit  les 
régies  générales  indiquées  pour  les  luxations  des  gramles 
articulations.  V.  Li  nations. 

Le  levier  ou  amhi  d’llip|H>crale  est  ahnndomié.  Des 
machines  ont  été  faites  pour  faire  à la  fois  rexteusion 


seulement  dans  les  luxations  récentes  on  le  procédé  de 
Molhi*  réussit. 

On  peut,  <piund  on  sc  sert  do  chlorofomie,  substituer  le 
procédé  de  la  réduction  du  talon  aux  procinlés  de  traction 
oi'üiiinire.N  (Cliassaignac) . 

Apres  la  n'ducliim  d’une  luxation,  rarliculation  sei'a 
recouverte  de  compresses  d’eau  blanche  el  d’eau-de-vic 
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camplirrc,  «’unU'iiue:»  par  im  luimliig*'  roiili.^  et  le  brn^ 
sera  maintenu  iKiti>  um*  iH’liar|ie. 

AprÔMlix  jours,  on  fera  exéeuler  au  hra>  qiieli|iies  uioii- 
veiucnts  d'élêvuliuiieit  uvaiit»  |>our  le>  luNuiion»  suus-cora* 


sont  autorisées  ; les  nrciilents  de  déehirures  de  nerf  (Flau- 
bert), d'arracliemenl  du  bras  (A.  Guérin)  sont  très-rares, 
mais  on  les  a observés.  On  ne*|»cut]  soupçonner  les  cir- 
coiistauees  exceptionnelles  qui  favorisent  les  déchirures 


l^is»  tlO.  — à inviMiM  » Uvuil.  Msrliioctle  llaliM-r  (AoRvr).  !>«■  «l'pareiU  nAtleroof,  muui* 

dr  w^i  jni'{iwt  viàHablet,  ont  ioMipiné»  iwiir  le  m'-tue  but. 


coîdienne,  inlra-coi'acuïdienuc  et  soiis-glénoiüieunc  ; des 
mouvcmeni>  d'abduction  pour  la  hixutioti  »oii>-épineuse  : 
et  en  général  des  uiuuvemeuls  (pti  éloignent  la  létc  de  la 


rif>  430.  •—  l'riirêjr  de  flvee  r«wt4i  ■l'Uis|H>i-inte  ; ftpirr 

e.vtroiir  du  livru  d«  IMiw  (AutO'r.) 

déchirure  de  ht  capsiih*  (Muigutgiie).  Au  4|iiinzicuie  jour, 
rarliculation  sera  mise  en  liberté  ; s’il  y a paralysie  du 
deltoïde,  on  appbtpiera  un  vésicaloiie  volaiil  et  l'on  éler- 
trisera  plus  lard. 

Toute  luxation  tpii  date  de  plus  de  trois  mois  ne  peut 
rire  réduite  à moins  d'exception. 

Les  tenlalives  de  réduction  «le  luxation  avant  ce  temps 


qu'en  considérant  l'inaction  complète  des  membres  depuis 
longtemps  et  rùlal  nerveux  des  malades. 

G'csl  toujours  par  des  procédés  de  force  que  l’on  tentera 
de  rt'duii'c  les  luxations  anciennes. 

En  généi'al,  il  ne  faut  pas  dépasser,  dans  les  tractions, 
la  force  de  250  kiit^raiimies. 

Il  est  indiqué  de  ne  pas  prolonger  les  elforts  de  tractioii  ; 
la  mohilisation  de  la  télé  de  rhumériis,  obtenue  dans  une 
pr<‘mière  séance,  est  un  résultat  suflisanl. 

On  réitère  la  traction  de  six  jours  en  six  jours,  à moins 
qu'il  n'y  ait  des  lésions  supei-nciclles  de  la  peau,  qu'il  faut 
toujours  guérir  avant  de  recommencer. 

l..orsque,  dans  une  luxation  ancienne,  le  déplacement 
de  la  tète  de  l'humérus  est  cotisidérublc,  les  n)ouvcineiils 
sont  irés-génés.  Ou  doit  dans  ces  eus,  par  des  efforts  de 
réduction  et  des  tractions,  niobillHer  le  plus  que  l'on  peut 
la  létc  humérale  dan.s  sa  nouvelle  position.  Ou  a proposé 
de  réséquer  la  tête  de  l'humérus  (H.  Paris). 

I.iixatlon  de  la  uAchoIre  (Hippocrate), 
l'n  eflurt  de  hAillement,  un  coup  ou  une  chute,  une 
violence  pendant  l'avulsion  d'une  dent  (Uuval,  Fox),  déter- 
minent la  luxation  de  la  mâchoire,  tjuelqucfois  il  y a sim- 
plement siihinxaliün  sans  rupture  des  ligaments.  Cette 
luxation  est  passagère  (A.  Cooper). 

Ordinairement  la  luxation  de  la  iiiàchoii*e  est  double. 
Alors  lu  bouche  ouverte  ne  peut  »c  refermer,  la  salive 
s’écoule  involontairement,  la  pi'oiioiiciation  des  consonnes 
est  impossible,  l'ne  dépression  existe  en  avant  des  oreilles, 
à la  place  dus  condyles  ; les  apophyses  coroiioldcs  font 
saillie  dans  la  bonclie,  entre  rairade  dentaire  supérieure 
et  la  joue.  Les  luassélcrs  sont  tendus  et  contractés. 

tjuand  un  seul  coiidyle  de  la  mâchoire  est  luxé,  ou 
observe  lu  déformutiou  d’un  seul  côté,  la  imlclH>ire  infé- 
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rinirc  a subi  un  luouvoinenl  de  laléralilê,  qui  la  muiolietit 
ditigi'e  à droite  ou  à gauche,  la  coiiimissure  conx'spun- 
dunle  à la  luxation  est  dériée,  ce  qui,  au  premter  aspect, 
pourrait  en  imposer  pour  une  paralysie  fuciule. 

C'est  seulenieul  lorsqu’il  y a fracture  du  maxillaire  qu'il 


double  de  la  iiiàclioii'e,  le>  éniotion>,  les  violences  exté> 
heures,  autrefois  vantées,  sont  des  moyens  »uns  valeur. 

Voici  le  meilleur  moyen  di‘  réduction  : le  malade  étant 
assis  sur  une  chaise  et  ayant  la  télé  inainloniie  par  un 
aide,  le  chirurgien,  après  avoir  garni  scs  pouces  avec  du 


f-'i)?-  431-  — |M>ur  iviioire  ]«■»  liisalMtri*  Jp  |V(>oul«  on  niKiestip»  tir  i:bari».rp 

iitodilii'  |»r  llobprt  Pt  t^iUni.  t u liynuinonirtrc  1>  tPrt  h rr.kilnn'  Is  Inrrr  de  lrucli<K)  nlapMup 
l'Or  U crMuailU-tv  E. 


peut  exister  une  luxation  dans  In  fosse  temporale  (Robert). 
Alors,  outre  la  déviation  des  dents,  on  troii\‘c  l’apophyse 
coronoîde  dans  la  fosse  temporale  et  le  condylc  sous  lu 
peau  en  dehors  de  rapupbyse  zygomatique. 

Les  1u.\ations  de  la  mâchoire  sont  nKiinloiiues  pennn- 


nentes  ù la  fuis  par  la  contraction  miisnilniré  (J  L.  Pelili, 
raccrochcmenl  de  rapophyse  coronoîde  contre  le  luln^r- 
cule  maluire  (Nélaton),  et  lu  résistance  passive  des  liga- 
ments sphéno«nnuiIluiro  et  st^lo  - iimxillnire  distendus 
(Xlaisouneuve). 

ThvrnjietUvitni.  — Pour  réduire  la  luxation  simple  ou 


linge,  presse  sur  les  dents  de  lu  niùcliuire  inférieure  et 
l'apopliyse  coronoîde,  d'avant  en  arriére  et  de  haut  en 
bas;  ou  bien  il  introduit  une  petite  pinuclie  de  bois  de 
chéiie  entre  les  denU,  et  prenant  point  d’appui  siii'  les 
molaires  de  la  mâchoire  inferieure,  écarte  les  arcades  den- 
taires. (A.  Paré,  A.  Cooper.)  I.a  pince  de 
Slronieyer  remplace  ce  mode  opératoire. 

Après  la  rédiiclioii  de  la  luxation,  la 
mâchoire  sera  tenue  immobile  avec  la 
mcnlonnièrc  on  le  bandage  de  lu  tête 
(V,  ce  mol).  Le  premier  jour,  le  malade 
s'abstiendra  d'aliments  solides. 

Lwcallon  mvdio-inniicaae.  I/usIra* 
gale  et  le  culrnnéuin  d'une  part,  et  le 
scapljoïdc  et  le  cuboïde  de  raiilre,  nC 
réparent  sous  rinfluencc  de  pression  sur 
le  pied  cl  A la  suite  de  chute  d'un  lien 
élevé  ou  d’un  iiiomemeiil  de  torsion  et  de 
flexion  cxagéiéc  du  pied  (J.  L.  Petit). 

Dans  la  luxation  médiu-tui’sieiine,  la 
vodle  du  pied  est  écrasée,  rastragalc  est 
^a^llant  au  cou-de-pied  et  le  calcunéiim  est 
à sa  place. 

Cotte  luxation  est  rare. 

— Pour  réduire,  il  faut  faire  l’exteuxion 
sur  le  pied  cl  la  conlro-exlension  sur  la  cheville.  Pour 
maintenir  la  réduction,  on  appliquera  une  attelle  sous  le 
pied  et  un  étrier  simple.  V.  Uandaue. 

L«ixntlf»a«  du  métueiirplcsi  du  pourc. 

I.  L«‘  luêlacarpien  du  pouce  se  luxe  fn  om'ere,  sm?> 


Via.  tSi.  — -Ir»  J«niali->ii«  »le  l'èj-âiilr  à f»i»W  <tu  uUi*,  tfHj.rt-»  Otibn«>  (\. 
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l'inniicnce  raiises  ilircctes  et  de  pressions  violentes. 
UaiK  re  cas,  le  ponce  est  fléchi  ; on  voit  el  l'on  sent,  en 
fni'>anl  opposer  le  pouce  cl  le  petit  doigt,  ou  en  faisant 
fléchir  fortement  le  pouce  dans  la  main,  une  saillie  en 
dehors  cl  au-dessous  du  Irapèic.  I,e  gonflement  de  la 
région  n'csl  jamais  asscï  inanpié  pour  maM|uer  çe  signe. 


Fif.  4t3.  ~ l.uiAlion  Je«  «leiix  cnudvWk  (voe  de  nnjtlr  luférirnr 

df*  r>i»  matnifp.  11,  »>mniet  iV  riifwipbt  m>  c»r»MnHl«  {•Ui'i'*  «a 
drb*>fy  du  luU>ri!iite  nuliiiri*.  •-  C.  TnlMTriilÿ  muUux'. 


La  luxation  du  métacarpien  du  pouce  en  arriére  rom- 
pli(|ue  (|ueli|iicrois  la  luxation  métacai'iio-plialangiennc  du 
|Kiiice. 


Thenifieutitiue.  — On  rédtiitpar  le  procédé  de  douceur. 
Après  avoir  tiré  sur  le  pouce  pendant  queUjucs  instants, 
le  chirurgien,  placé  k cMv  du  malade  et  tenant  l'avanl- 
hras  de  ce  dernier  sous  son  propre  bras,  presse  sur  l’os 
déplacé  en  glissant  sur  le  carpe  de  façon  à repousser  en 


avant  la  télc  de  l'os  déplacé.  Arrivé  au  niveau  du  la 
surface  articulaire  du  trapèze,  il  ohlient  qne  le  métacarpien 
se  replace  brusquement. 

On  applique  des  compresses  résolutives  et  une  bande 
roulée,  puis  de  la  ouate  et  imc  bande  dextrinée.  l/ap- 
{>ureil  est  laissé  un  mois  en  place. 

I. orsquc  la  réduction  est  impossible  par  les  procédés  de 
douceur,  on  fera  tirer  avec  la  pince  à extension  du  pouce. 

V.  U'\ATinN  UKS  phalanoes  nr  poit.b. 

II.  Quand  le  métacarpien  du  pouce  se  luxe  en  nrmit,  le 
pouce  ne  (k;u1  (dus  s*op{H)scr  avec  le  petit  doigt,  une 
saillie  existe  sous  les  muscles  de  réinincnce  Ihénar,  cl  il  y 
a une  douleur  vive  (A.  Cooper). 

On  connaît  une  luxation  en  avant,  produite  par  l’écla- 
tenient  d'un  fusil  dans  la  main;  il  y a,  dans  ce  <as, 
presque  toujours  plaie  de  la  paume  du  la  main,  et  l'os 
<^t  à nu.  Dans  ces  conditions,  il  n'v  a pas  d'incertitudes 
(.A.  Cooper). 

TAértff)e»//7ne.  — Pour  réduire  In  luxation  .sans  plaie, 
faire  tirer  sur  le  pouce  dans  l'extension,  repousser  avec 
les  doigts  la  tôle  du  métacarpien  en  arriére. 

Si  la  luxation  était  irréductible,  il  ne  faudrait  |>as  débri- 
der, ce  serait  de  l'imprudence. 

lorsque  les  os  sont  à nu,  on  réduit  comme  s'il  n'y  avait 
pas  de  plaie  \ on  débride  s'il  le  faut  ; mais,  en  cas  d'impos- 
sibilité, on  réséquera  la  tôle  de  l'os  et  môme  une  portion 
du  trapèze  (A.  Cooper)  ; la  résection  du  métacarpien  du 
pouce  dénudé  est  préférable  à ramputation  du  pouce. 

On  panse  comme  les  plaies  roiiluses.  Y.  Plaif.^  et 
liÊ5ECTI0Ns. 

Liixntlon  dc«  néUstanUen».  (Dupuylren,  Delort, 
Smith,  Mazet). 

1.  Les  métatarsiens  peuvent  se  luxer  tous  â la  fois.  Hn  • 
baiil  el  en  bas,  avec  torsion  de  la  poinludii  pied  en  dedans 
cl  en  dehors,  suivant  que  la  cause  iraumaliquc  a agi  ou 
non  apès  la  proilnction  de  la  luxation.  Il  n'y  a qu’un 
exemple  de  luxation  en  bas.  Des  pressions  sur  le  mêla- 
tarse,  une  flexion  forcée  au  niveau  du  métatarse,  causent 
CCS  luxations  (Chassaignac,  Mazel). 

Les  luxations  de  loql  le  métatarse  s'accumpagent  sou* 
vent  de  fracluresdes  mélatai'siens. 

Le  raccourcissement  du  pied,  sa  tor>ion.  In  saillie  des 
mclalarsiens  sur  le  dos  du  pied,  sous  la  peau  ou  à lraver.s 
une  plaie;  l'élargissement  du  pied,  s'il  y a dus  luxations 
des  métitarsiens  en  divers  sens,  la  saillie  des  tendons  ex- 
tenseurs, caractérisent  ces  luxations. 

l«orsque  la  luxation  est  en  bas,  on  sent  une  saillie  sur  lu 
dos  du  pied  correspondant  nu  cuboïde  el  aux  cunéifomu»»  ; 
une  tuméfaction  existe  à la  partie  antérieure  de  la  plante 
du  pied. 

IL  11  est  mro  qu'un  seul,  ou  deux,  ou  trois  métatar- 
siens soient  luxés  sans  fracture  ; la  luxation  a toitjours  lieu 
en  haut;  la  rectitude  des  métatarsiens  en  place,  comparée 
à l'obliquité  des  métatarsiens  luxés,  lu  saillie  de  l'extré- 
mité des  métularsieus  sur  le  dos  du  pied  font  rcconiiaitre 
In  lésion. 

Thémpeutùitte.  — Pour  réduire,  faire  la  conlre-exlen- 
sion  sur  le  pied  fixé  avec  une  alèse  placée  en  huit  de  chifTn^  ; 
immobiliser  lu  pied  sur  le  lit  ; c.vlciision  on  tirant  sur 
ravniU-pied  avec  des  lnc.s  de  diacliylon  ; pression  sur  le 
pied  en  talonnant  jusqu'à  re  que  l'un  riMluUe  ’Uupuyiren). 

S'il  y a plaie  et  si  les  os  sont  à nu,  resi'niucr  lus  extré- 
mités osseuses  sorties  avec  une  pince  de  Liston  et  ré- 
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dtiire,  panser  ù Teaii  froide  cl  placer  le  piwl  dans  une 
gonttière. 

S’il  y a des  fractures  et  des  déchirures  des  parties 
molies,  régulariser  la  plaie  en  eidevaiU  les  os  et  en  taillant 
un  lambeau  où  l’on  pourra,  ou  bien  faire  rumputulioii 
snus-usiraguliciuie,  de  préférence  à rampulatioti  de  <>lio* 
part  et  à celle  de  Lisfraiic. 

Lorsqu'un  seul  mélularsien  est  luxé,  on  presse  sur  Los 
par  des  tâtonnements  cl  en  suivant  une  direction  opposée 
au  déplacement.  On  applique  ensuite  des  roinpresses  gra- 
duée» sur  l’os  remis  en  place  et  l'on  serre  avec  une  )>audc 
roulée. 

dcM  or«rll«  (A.  Cooper).  I.  Kn  vertu 
de  la  mauvaise  dis(K>sition  des  chaussures,  les  orteil»  uni 
une  tendance  à la  subiuxaliun  eu  arrière,  sur  les  iiiélatar- 
siens  ; les  violences  exercées  sur  les  orteils  doivent  donc 
exagérer  celle  disposition,  li  il  ne  peut  y avoir  que  d»»» 
luxation»  en  arrière,  ù moins  d’éera«-ement  des  doigts,  l’n 
choc  sur  le  bout  des  orteils,  dépi\>«sions  directes,  un  coup 
de  pied  de  cheval,  peuvent  aussi  causer  les  lusations  <b's 
orteils  dont  les  coniplicnliun»  habiliielles  sont  une  plaie  du 
U'gumciil,  un  (dilegmon  intense,  de  la  gangrène  des  orteils 
ctpoifois  le  téUiiüS.  Lu  luxation  du  gros  orteil  avec  plaie 
est  surtout  dangereuse  à ce  point  de  rue. 

On  reconnaît  les  luxations  des  orteil»  ù la  saillie  de»  sur- 
face» articulaires  sou»  la  (tenu  ou  dans  une  plaie. 

TAém/Mii/ù/«e. — S’il  n'y  a pas  de  plaie,  on  nMiiira  en 
tirant  sur  le  gros  orteil  ou  le*  autres  orteils  avec  la  pince 
a traction  (V.  Lux.vtion  du  pouce),  et  l'on  placera  iiii  cata- 
plasme sur  rarlieiilation. 

{.orsqii’il  y u plaie  et  issue  des  extrémités  osseuses,  on 
peut  le»  réséquer  cl  panser  à l'eau  froide. 

Oo  peut  aussi  débrider  largement  et  réduire,  puis 
panser  ii  l'eau  froide  ; même  dans  le  cas  où  la  réduction 
est  facile  sans  débridemenl,  on  agrandira  la  plaie  pour 
favori>er  i'écouleiiienl  des  ii{|iiide»  et  de  l’articulation 
(I..augier). 

Si  la  phalange  était  détachée  en  grande  partie,  l’ampu- 
tation serait  indiquée. 

IL  Ites  hixnfû>iis  lUs  phahmtjettes  anl  été  vue»  avec  et 
sans  plaie;  elles  sont  produites  parle  choc  d’imoiieil  contre 
un  corps  résistant  ou  par  un  écrastunenldesorleils;  alors, 
la  phalangette  est  étendue  sur  la  pbalanginc.  Les  ptialanges 
luxées  sortent  quelquefois  par  une  plaie 

Thrmi>entvjuc.  — On  réduira  sans  peine  en  HéclMssanl 
In  phalange  ou  en  pressant  sur  les  surfaces  déplacées.  S’il 
y a une  large  plaie,  rampuialiou  de  la  pbalungeKe  est  le 
moyen  le  plus  prompt  de  guérison . On  pansera  à l’eau  fi  uide 
et  l’on  tiendra  le  pied  élevé. 

Laxatioa  dcno*  dn«rnrpe  (Chopart,  Boyer,  A.  Coo- 
per).  Les  hixationsdes  os  du  carpe  sont  reflet  de  violences 
directes  ou  de  pressions  sur  le  carpe  ou  d’une  flexion 
exagérée  du  poignet,  lin  o»  sort  du  carpe  et  vient  faire 
saillie  sou»  la  peau.  Ü e*t  d’ordinaire  qu’ily  aitdes  os  frac- 
turés dans  le  voisinage. 

l'nc  saillie  sur  le  dos  du  carpe,  disparaissant  en  partie 
pendant  l'exteiisiou,  indique  une  luxation  du  grand  os  ; on 
ne  la  confondra  pn»  avec  une  hernie  de  la  synoviale,  qui 
est  globuleuse,  transparenUs  indolente,  et  n'est  jamais 
aus^i  dure  <prun  o». 

Dans  line  plaie  du  jioignet,  une  saillie  osseuse,  visible 
à l’inspeclion,  mobile,  indique  une  luxation  d'im  de»  os 
du  carpe. 

Thrniftenivfm,  — Pour  réduire  le  grand  o»,  la  main 
étant  dan»  l'extension  sur  une  palette,  comprimer  avec  des 
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I compresse»  graduée»  et  une  bande  i*oulée  pi‘es»aiil  sur  le 
' do»  de  la  main. 

^ Les  os  du  carpe  détaché»  eu  partie  seront  extrait»  et 
l'on  panseia  à l'eau  froide.  Si  une  nrllirite  irauiiialiquc 
I survient,  on  la  traitera  par  le»  moyen»  appropriés. 

Longtemps  après  une  lu.xation  qui  a nécessité  l'abbla- 
lion  d'un  os,  si  le  puigitel  avait  perdu  du  sa  force,  on  ferait 
porter  aux  malades  un  bracelet  de  fer  (A.  Cooper)  ou  une 
mitaine  faite  avec  des  bande»  agglutiunlive»  (A.  Cooper) 
ou  du  caoutchouc. 

l,axAfloB  dci  pèrpaé.  Sou»  rinflucnce  d'une  pre.Hsion 
directe  sur  rextréinilé  supérieure  du  péroné  tous  le»  liga- 
ments peuvent  être  nmipus  (Sanson),  l’exlréniité  osseusi* 
est  mobib’.  mai»  elb*  est  facilement  ramenée  à sa  pince  ; 
— la  malléolti  externe,  après  la  rupture  des  ligamunl» 
antérieurs  et  postérieur.»,  se  porte  en  arriére  et  constitue 
un  degré  plus  avancé  de  dia»t;isis  que  celui  qu'on  oliserve 
dans  les  fractures  du  péroné  par  diaslosi»  (Cerdy) 
(V.  FHxcTURfe.s  DU  uÉnoNÉ);  — enfin  le.  ligament  inlcr- 
ossciix  étant  déchiré,  lorsqu'il  y a une  luxation  du  pih  oné 
en  haut  et  en  bas,  l’os  tout  entier  est  utobile  cl  déplace 
(Itoyer). 

Tht^rapptifOjue. — Le  péroné,  qmdln  que  soit  sa  luxa- 
tion, peut  être  remis  en  place  par  des  pn>s.sions  exercées 
sur  le»  extrémités  luxée»;  un  bandage  roidc,  arro>é d’eau 
hlnnche  pendant  les  preniiei-»  jour»,  puis  un  bandage  ina- 
movible fonserré  pendant  vingt  h trente  jours,  tels  sont 
les  moyens  de  contention  indiqoé.s  pour  le»  luxations  du 
péroné. 

Laxodons  «le*  phnliinKc».  — ~ Le»  luxations  mé|a- 
carpo-plialnngieunesdesdoigls  sont  rares  ()iarcbai,  Biechy, 
Malgaignc,  Nélaton),  elles  se  reconnaissent  ù un  raccour- 
cissement des  doigts,  û une  mobilité  latérale,  beaucoup 
plus  marquée  que  la  mobilité  d'une  fracture  des  phalan- 
ges, puis  on  sent  en  avant  et  en  arriére,  ou  sur  lescdlirs, 
In  saillie  des  phalanges  et  du  métacarpien  et  récipru* 
quement. 

ThrropeutiflHC.  — On  réduira  par  des  procédé»  de  dou- 
ceur, en  pres.saiil  sur  les  o»,  ou  bien  on  fera  la  contre- 
extension  sur  le  poignet  et  l'extension  avec  la  pince  à 
traction  (V.  Luxation  du  I'OI.ub).  Après  la  réduction,  la 
main  sera  tenue  immobile  sur  une  pallelte  et  arrosée 
de  compresse»  résolutives  et  mieux,  enveloppi'x*  de 
cataplasmes. 

I./Or»qu'il  y a une  plaie,  ou  |Nml  débrider  dan»  un  sens 
paralléicaux  tendons;  la  ré»eciion  d’une  portion  de  la  plia- 
lange  ou  du  métacarpien  e»t  moins  utile. 

Les  ttwolions  des  phnlnotjcs  du  pouce  ou  des  autre» 
doigts  (A.  Coo|>cr,  .Malgaigne)  ont  lieu  très-rarement  en 
avant,  on  n'a  pas  pas  vu  jiistpi’iri  de  luxations  simple» 
récentes  : les  gouttières  des  tondons  forment  un  obstacle 
qui  explique  leur  rareté. 

Les  luxations  des  phalanges  en  arrière  sont  plus  com- 
mune» et  ré.siiltent  do  cliule»  sur  les  doigts.  IKins  le» 
luxations  incomplètes  le»  phalanges  sont  fixe»,  renvcnu'^cs 
d'abord  en  arriére,  pui»  t'amenées  un  peu  dans  Taxe  du 
doigt.  On  sent  l'exlivmité  supériotin*  de  la  phalange  luxée 
Mir  la  face  dorsale  du  doigt  ; sur  la  face  patiiiaire  un  sent 
rcxti*éinitê  inférieure  de  la  phalange  supt'rioure,  une  plaie 
transversale  existe  souvent  au  niveau  de  la  luxation  ; le 
niccourcisseinenl  <^»l  à |»eine  marqué. 

Han»  la  luxation  complète  le  déplacement  est  plu»  con- 
sidérable, la  longueur  du  doigt  est  diminuée  : lorsqu'il  y a 
I plaie,  ce  qui  arrive  souvent,  il  y a au  niveau  du  pli  articu- 
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hiire  uncsolutinn  de  continuité  qui  remonte  sur  leci^tédu 
doigt,  et  lesteiuloD!»  >uiit  quelquefois  arrachés  de  la  pha- 
lange. Ce  sont  ces  luxations  qui  sont  souvent  nccom|)açnées 
de  gangrène  et  de  tétanos. 

].es  luxations  latémlcs  ne  sont  que  des  luxations  on 
arrière  avec  rotation  de  la  piialange  (un  cas  0(i:effe  ikf 
hÔlHkULF,  18^i6). 

rftMqJcwfô/Mc.  — Pour  Induire  les  luxations  incom- 
plètes des  pliulungcs  ; flexion  forcée  à l'aidc  des  doigts 
(Malgaignc),  ou  procédé  de  douceur  comme  pour  la  luxa- 
tion du  pouce.  Au  cas  d'impassibilité,  on  pont,  s'il  y a 
plaie,  sectionner  les  ligaments  latéraux  et  réduire  ensuite, 
puis  maintenir  le  doigt  sur  une  attelle,  et  mieux  la  main 
sur  une  palette. 

Lorsque  la  luxation  est  complète,  on  peut  tenter  Pexlen- 
sion  avec  la  pince  fi  extension,  la  flexion  forcée,  comme 
pour  lu  luxation  du  pouce,  ou  la  méthode  du  glissement 
(V.  Luxation  uu  poic*).  Kn  règle  générale,  pour  les  lu- 
xations des  phalanges,  on  doit  tremper  la  main  dans  Peau 
froide  ou  appliquer  un  cataplasme  et  attendre,  pour  tenter 
lu  réduction,  vingN^uaire  heures  après. 

Si  les  os  font  saillie  dans  une  plaie,  et  .si  la  réduction 
est  impossible,  on  réséquera  avec  une  pince  de  Liston, 
ou  une  antre  pince  coupante,  l'extrémité  de  la  phalange 
(A.  Coo}>cr).  S'il  y a menace  de  gangrène  du  bout  du 
doigt,  il  est  sage  d'amputer  le  doigt,  mais  un  ))eut  aussi 
placer  un  catapln.sine  et  attendre  la  chut*;  des  eschares. 

.\près  la  réduction  des  luxations  avec  plaie,  on  peut 
placer  le  doigt  sur  une  attelle  ou  sur  un  moule  de  gulUi- 
pcrciia  et  faire  le  pansement  par  occlusion  avec  des  baii- 
deicUes  de  dincliylon  un  peu  serrées.  La  main,  soutenue 
par  une  écharpe,  sera  tenue  alors  dans  l'élévation. 


l.axn«lon  d«  pied.  En  considérant  les  rapports  de 
l’astragale  avec  la  mortaise  libio-péronière,  on  comprend 
à priori  que  les  luxations  du  pied  soient  possibles  ; et,  en 
eircl,ellcs  ont  été  vues  en  dedau.s,  en  dehoi*s.  en  arrière,  en 
avant  et  en  haut  ; il  y a aussi  une  luxation  par  rotation. 
Une  diastasis  de  l'articulation  péroDco-tibiale  inférieure 


existe  souvent  avec  la  luxation  du  |ued  ; des  fractures  par 
arrachement  des  malléoles  ne  sont  pas  rares.  On  sait  d'ail- 
leurs que  la  luxation  du  pied  accom^tague  les  fractures  de 
la  jambe. 

Toutes  les  luxations  du  pied  sont  incomplètes,  en  cc 
sens  que,  à moins  de  plaie  extérieure,  l'astragale  ne  quitte 
point  entièrement  la  mortaise  tibio-péronière. 

Dans  la  luxation  en  dehors  causée  par  une  alxluctioii 
forcée,  le  pied  est  tourné  eu  dehors,  la  malléole  interne 
soulève  la  peau,  et  l’astragale  fait  saillie  au-dessous  d'elle, 
la  face  plantaire  du  pied  regarde  en  deboiN,  il  y a toujours 
fracture  d’une  ou  deux  maliéotes.  V.  Fhacture  m.'  I’Éuoné 
PAR  DlVl  Li^iON. 

Dans  la  luxation  en  dedans  causée  par  une  adduction 
forcée,  la  malléole  externe  est  très-saillante,  Pastragalc 
fait  saillie  au-dessous  d'elle,  la  plante  du  pied  regarde 
en  dedans,  le  péroné  est  souvent  fracturé.  V.  Fracturf. 
bl‘  (‘ÈRONK  PAR  ARRACIiENENT. 


Fig.  41b.  — Luulioa  du  pu»]  m «n-irre  »t«  plue  cl  Iraclore  Je» 
inallé<ii««. 

Dans  la  luxation  en  nmVre,  causée  par  une  chute  sur 
la  pointe  du  pied  ; le  pied  panait  rac- 
courci, le  talon  est  saillant,  un  large 
e.space  existe  entre  le  tendon  d'Acliüle 
elles  os  de  la  jambe.  Celle  luxation 
existe  avec  une  diastasis  de  l'articu- 
lation péronéo-tihiale  inférieure. 

Dans  la  luxation  en  avants  causée 
par  un  renversement  desjaml>es  en  ar- 
riére, les  pieds  étant  retenus  (A.  Coo- 
per),  le  pied  allongé,  le  talon  est  effacé 
et  les  malléoles  sont  re^iorlées  en 
arriére,  un  sent  l'astragale  en  avant. 

Dans  la  luxation  en  haut,  causée 
|Kir  le  même  méranisine  que  la  luxa- 
tion en  avant,  il  y a écailcmcnt  dos 
os  de  la  jambe;  les  malléoles  semblent 
plus  écaiiées  et  presque  au  niveau  do 
la  plante  du  pied  ; on  sent  l'astragule 
sous  la  peau. 

Dans  la  luxation  par  rotation  (Hu- 
guier),  causéo  par  rotation  du  pied 
en  dehors,  le  pied  forme  un  angle 
droit  avec  sa  direction  normale  par 
rapport  à l'axe  de  la  jambe,  la  mal- 
léole interne  est  dcrrièi-e  par  rapport 
au  pied. 

lVes(|ue  toutes  les  luxations  du  pied  sont  accompagnée.s 
de  fracluri's  ou  de  plaie  des  téguments  (A.  Cooper)  ; quel- 
ques-unes sont  compii(|iiées  d'écartement  de  l’articulation 
{HTonéo-tibiaie,  plusieurs  sont  accompagnées  de  luxation 
de  i'aslrugulc. 

Thérapeutique.  — Toutes  les  huations  du  pied  se  rè- 
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duLscnt  faciiemeiil,  même  dons  le  ca»  de  plaies  de<«  lêgn* 
nieub.  S'il  y avait  quelque  résistance,  on  lirerail  sur  le 
pied  avec  une  cravate  passée  en  huit  de  chiflVe  sur  le 
pied,  et  l’un  eiei'ccnût  des  tractions  dans  le  sens  opposé  à 
la  déviation,  l’n  tire-botte,  bien  garni  de  linge,  passé 
dans  le  pied,  est  un  excellent  levier  entre  les  mains  d’un 
chirurgien  pour  réduire  ccslu\ation>. 

La  luxation  est  toujours  plus  diffîcile  à 
contenir  qu’à  réduire,  l'oûr  les  luxations  en 
dehors  et  en  arriére  et  par  rotation,  l’appareil 
Ihipviylren  pour  les  fractures  du  péroné  par 
divulsion  est  le  meilleur  ap[uireil. 

Pour  les  luxations  en  liant  et  en  avant,  te 
hnnduge  du  talon  (V.  ce  mot)  et  le  séjour  du 
pied  dans  une  gouttière  Lilérale  de  giitta- 
percha  ou  dans  l’ap^iareil  de  plâtre  sont  sufli- 
sanb. 

Pour  lu  luxation  en  dedans,  on  applique  une 
attelle  et  l’on  fixe  le  pied  comme  dans  l'appareil 
de  Uupuytren. 

S’il  y a une  plaie,  on  réiiuit  <A.  Cooper), 
quitte  à um|iutcr  consécutivement  ; on  referme  la  pluie 
avec  des  bandelettes  de  diachylon  dis^msées  en  cuirasse, 
ou  bien  on  place  le  membre  dans  une  gouttière  latérale 
et  l'on  lait  l'irrigalion  continue. 

Une  luxation  avec  fracture  coinminulive  exige  toujours 
l’ampiiialion.  * 

L’issue  du  péroné  et  du  tibia  dénudés  pur  lu  pluie  uu- 
lorise  une  résection  des  os  sortis,  la  réduction  et  le  panse- 
ment à Peau  froide. 
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Lnvnvloa  du  polirne<-  La  luxation  du  poignet, 
toujours  incumpléte,  a lieu  pur  des  chocs  directs,  par  une 
chute  sur  la  paume  cl  sur  le  dus  de  la  main  (Tboiiiassin, 
Marjoiin,  Woillemier,  Uiassaiguac). 

Dans  lu  luxation  du  poignet,  le  diamètre  antéro-posté- 
rieur du  poignet  est  augmenté,  l’avant-hras  pai*ait  rac- 
courci, la  main  et  les  doigts  sont  dans  la  flexion,  il  y a 


Kij(.  iâ7.  — ' bivalido  Ju  {mmicp  cb  arrirre. 

déforiiialion  en  S du  dos  ou  de  la  paume  de  la  main,  et  les 
extrémités  osseuses  du  radius  et  du  cubitus  sont  saillantes 
au  niveau  du  pli  articulaire  du  poiguet,  à la  face  palmaire 
ou  à la  face  dorsale  de  la  main. 

Les  luxations  du  poignet  sont  passagères,  car  dés  que 
des  mouvements  se  produisent,  les  tendons  fléchisseurs  et 
cxtcnseiii's  replacent  les  surfaces  articulaires  en  rapport, 
le  déplacement  n’est  permanent  que  quand  les  tendons 
sont  déchirés,  ou  quand  les  muscles  sont  paralysés. 


Fijt.  — l.oMlioa  Ju  |>ni^n(>t  rn  orrH-re.  L'i|>cnwciiUlc 


On  ne  confondra  pas  la  luxation  avec  les  décollements 
épiphysaires,  parce  que  dans  ceux-ci  le  déplacement  est 
en  général  peu  marqué,  et  est  permanent. 

Le  gonflemenl  général  du  poignet,  Uahscnce  de  saillie 
des  extrémités  osseuses  du  radius  et  du  cubitus,  le  dé- 


faut de  saillie  des  tendons  des  radiaux  externes,  empê- 
chent de  confondre  les  Inxaüuns  du  poignet  en  arriére 
aver  la  fracture  de  l’extrémité  inférieure  du  radius. 

^s  luxations  du  poignet  peuvent  être  accompagnées  de 
plaie  (Tboiuassin). 


En  généra),  elles  se  reproduisent  farileincnl  cl  il  y a 
une  sorte  de  diusiasis  consecutive. 

Thri(iii>  iUv/iu\  — Pour  réduire,  faire  maintenir  l'avant- 
bras  par  un  aide,  faire  tirerln  main  saisie  nu  niveau  du  mé- 
tacarpe, presser  sur  le  carpe  d’arrière  en  avant  ou  d'avant 
en  arriére,  cl  fléebir  le  poignet.  Pour 
contenir  : placer  la  main  sur  une  palette 
couverte  d'ouate  et  serrer  une  bande 
par  des  huit  de  chiffre  le  poignet  cl  la 
pale  lie. 

Si  les  os  étaient  à im  à travers  une 
plaie,  on  débriderait  au  besoin  dans  un 
sens  parallèle  aux  tendons  (Thomassin). 

Si  une  inflammation  survient,  appli- 
quer le  traitement  de  l'artlirile  trauma- 
tique. 

Ln:vHiloa  dm  |»euee  OU  mé«MMirpa«|ih«biaclcniic 
«!■  pouee. 

I.  Il  y a une  htstxtion  en  urri'cre  *iu  pouce,  complète  et 
incomplète  (Pnilloux),  le  plus  souvent  elle  est  duc  à une 
chute  sur  la  face  anterieure  du  pouce. 
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l)an<  Ia  luxation  cotti|iii!‘lc  du  pouce  en  arriére  on  trouve  : 
une  saillie  à la  face  palmaire  de  1 articulation  métacarpu* 
phalanf^iennc,  c'est  la  saillie  du  métacarpien  ; à la  face 
dorsale  la  plinlan^te  fait  uue  saillie,  (juüique  le  pouce  reste 
parallèle  à Taxe  du  iiiélacarpien  ; le  pouce  est  raccourci 
et  rarliculalion  de  lu  deuxième  piiulanüfc  avec  la  première 
est  fléchie.  Il  y a une  douleur  vive. 

L'accident  immédiat  le  plus  grave  de  lu  luxation  du 
pouce  est  l’ouverture  de  l'article,  et  le  plus  redoiilahie 
accident  consécutif  est  un  phlegmon  de  la  main  illiipuy- 
Ireii). 

La  rotation  du  pouce  en  dedans  ou  lu  rulutionen  dehors 
sont  dos  variétés  de  luxations  latérales  qui  se  rultachenl 
n la  luxation  en  arriére. 

La  luxation  incomplète  du  pouce  ^e  réduit  sans  difli> 
cullés,  c'est  une  luxation  que  certains  individus  produi-  . 
sent  à volonté,  et  dans  laquelh'  le  pouce  prend  l.i  forme  ! 
d'im  S.  Sous  i'innncnce  d'imc  violence  cette  lésion  peut  se 
produire  ; elle  cède  en  général  aux  premiéri's  tractions  ou 
à la  flexion  forcée. 

Thérapentii/ne.  — l‘om*  n'-duirc  : conlrc-oxlcnsion  sur 
le  poignet.  |H'ndant  que  le  chirurgien,  avec  la  pince 
(Hg.  /i30j,  tire  sur  le  pouce  dans  l’exlension. 

I.a  réduction  s'obtient  en  aidant  la  traction  par  un 
léger  mouvement  de  bascule  ; la  contraction  musculaire 
énei^ique  exige  l'emploi  du  chloroforme.  Si  l’on  ne  réussit 
pas,  c’est  que  le  lihro>cnrtilagc  gléiioîdicii  est  interposé 
entre  les  surfaces  articulaires  et  alors  il  est  inutile  de  per> 
sisler. 

Ou  réussit  quelquefois  en  massant  d’abord  l'aiiicnlalion 
et  en  pressant  avec  les,  deux  pouces  sur  la  saillie  formée 
par  la  phalange  luxée  (fi.  llalliiigall),  puis  on  bascule  un 
peu  en  arriére  la  phalange,  et  lorsqu’elle  eNt  arrivée 
à peu  prés  à sa  place , on  fléchit  hrusvpiemenl  le  pouce 
l'Gerdy). 

Après  rédiiclioii,  on  applique  le  spica  du  pouce.  V.  Han- 
IlAGES. 

On  iml)il>e  le  bandage  avec  des  comprosses  résolutives. 


l'nc  clef,  dont  l'anneau  est  passé  dans  le  pouce  et  scr* 
vani  de  levier  (Vidal,  de  Cassis),  le  nœud  coulanl  présidant 
sur  la  partie  luxée  de  la  phalange  (pratique  italienne), 
la  flexion  forcée  (Ch.  Bell),  sont  des  procédés  abandonnés. 
Ouoii|u'il  y ail  des  cas  de  réduction  en  leur  faveur,  ils  ne 
valent  pas  les  deux  premiers  procédés. 

S'il  y a une  plaie  arliculaice,  on  |>eut  débrider  les 
ligaments  articulaires  pour  favoriser  la  réduction  (Mal- 
gaigne). 

La  résection  de  la  partie  supérieure  de  la  phalange  et 
de  la  téle  du  métacarpien  si>ra  pnitifpiéir  lui'Mpic,  faisant 
saillie  dans  la  plaie,  les  extrémités  osseuses  s'op|>oscronl 
à toute  réduction. 


Débrider  les  ligaments  sans  qu'il  y ait  de  plaie  est 
une  oi>i‘ration  qui  met  souvent  la  vie  des  malades  en 
danger. 

IL  La  liixation  en  amnt  (Dupuyiren,  Velpeau,  Nélaton) 
est  causée  en  général  par  une  rbutc  sur  le  pouce.  I..C 
pouce  est  dans  l’extension  et  ne  peut  être  fléchi,  il  est 
raccourri  ; on  sent  à la  face  dorsale  la  saillie  du  méta- 
carpien que  l'on  peut  suivre  dans  toute  son  étendue.  Quel- 
quefois le  pouec  est  dévié  et  a subi  un  mouvement  de 
rotation  sur  son  axe  (Nélaton). 


TAmipcK/ô/He.  — La  réduction  est  facile  ; le  chirur- 
gien lire  sur  le  pouce  avec  la  main,  on  même  temps  qu’a- 
vec son  propre  pouce  il  fait  la  contre-extension,  pour  ainsi 
dire,  en  pressant  sur  la  tête  du  métacarpien.  Au  besoin, 
011  se  sei*vira  de  la  pince  à traction  et  l'on  fora  basculer  le 
pouce  dans  la  flexion. 

1^  contre-extension  est  faite  par  un  aide  qui  tire  sur  le 
poignet. 

Même  pansement  que  pour  la  luxation  en  arrière. 

I.uxniiofi  da  urnpfaoldc  (l'iiMlagncI  , Walker , 
!..  W.  Smiüi),  des  pressions  sur  le  pied  et  un  écrasement 
de  la  face  dorsab‘  dit  pied,  avec  ou  >ans  plaie,  causent  la 
luxation  du  scaphoïde. 

Ibie  dépression  a la  place  normale 
du  scaphoïde,  une  saillie  osseuse  mobile 
ilaiin  le  voisinage,  iiidé|M;udamment  des 
signes  de  cuiilusion  et  de  fracture  des 
os  du  larsc,  révélent  la  luxation. 

T/ieriqieofiV/we.  — Si  l'os  est  Irés- 
mobile,  qu'il  y ail  ou  non  une  plaie,  il 
vaudra  mieux  l'exlniire  que  de  tenter  la 
réduction.  V.  Luxation  de  l'astragale. 

Luxation*  non*  • aiUraipklIcancii 

(Malgaignc,  Rroca).  Luxations  juirtirHes 
(te  rastrmjale  (Néialon).  Le  pied  se  luxe 
avec  l’aslnigale,  quelquefois  il  y a saillie  de  l'astragale 
par  une  plaie  (Nélaton,  Hancock,  Malgaigne),  la  luxation 
du  pied  est  en  arriére,  en  dehors  ou  en  dedans.  La  situa- 
tion du  pied  reporté  en  arrière,  rabaissement  des  mal- 
léoles, la  saillie  de  l'une  ou  l'autre  de  ces  tubérosités, 
indi(|uenl  la  luxation  en  arriére,  et  les  luxations  latérales; 
011  les  distingue  aussi  par  la  saillie  de  la  tête  de  l'astragale 
sous  la  peau  ou  à travers  une  plaie  des  téguments.  La 
luxation  latérale  en  dehors  est  la  plus  fréquente,  la  luxa- 
tion latérale  en  dedans  n'est  guère  représentée  que  par 
trois  ohsenalions  (Lelenoiir,  Malgaigne). 

roules  les  luxations  sous-asiragalieimes  supposent  de 
grands  délabrements  ou  au  iijoins  quelques  fractures  ; 
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«lies  sont  ordinairement  accumpa^piées  de  ruptures  cl  de 
défhinires  de*  parties  voisines.  V.  LrxATli)W*t>r  iiED. 

T/*er«;>cM/i7«e.  — On  leutcra  de  réduire  par  les  pro- 
cédés de  réduction  employés  pour  les  luxations  du  pied.  Si 
Tasiragale  est  très-mobile  et  s'il  y a des  lésions  conco- 
mitantes de  voisinage,  conmie  dans  la  luxulion  double  de 
l'astragale,  on  se  comportera  ainsi  qu’il  est  indiqué  pour 
ces  luxations. 

■«nxailoo  du  Hirrnuiii  (Auran,  Maisonneuve).  Dans 


Fi?,  LnMihiQ  t|iiivirj4  <•  avani. 

In  jeunesse  et  l'âge  adulte  seulement  la  luxation  du  ster- 
num peut  exister  en  vertu  de  pression  ou  de  chute  ayant 
pour  effet,  directement  ou  indirectement,  d'augmenter  la 
courbure  du  stermini. 

l’ue  douleur  vive  au  moment  de  l'accklenl,  le  raccour- 
cissement du  sternum,  une  saillie  osseuse  au  niveau  de 
l'atincbc  du  cartilage  de  la  deuxième  edte  au  sternum,  une 
dépression  transversale  un  peu  au-ile&sus,  la  sailiic  anor- 
male du  In  troisième  et  de  lu  quatrième  céte  et  de  leur 
cartilnge  révèlent  la  luxation.  fi^clures  du  sternum 
siègent  toujours  plus  bas  (|ue  la  luxation  du  sternum. 

ThérnpeuiitiHe.  — Pour  réduire  lu  luxation,  on  place  un 
oreiller  roulé  sous  les  épaules  et  l’on  appuie  d'une  main 
sur  le  pubis,  de  raiilre  .sur  le  menton  (.Maisoimeuve)  et 
l’on  fait  faire  de  fortes  inspirations  aux  malades. 

Pour  inninleuir  la  réduction,  on  place  des  compresses 
graduées  sur  la  deuxième  pièce  du  sternum  et  on  les  main- 
tiendra par  un  bamlnge  de  corps  très-serré. 

Loxatton  de*  vrrl^brr*  eervlealc*  (Palclta,  De- 
sault,  Malgaigne,  Uicliet).  Une  chute  sur  la  tète,  les  etTeU 
rie  la  pendaison,  de  brusques  motivements  spontanés  ou  la 
torsion  du  cou  produisent  ces  luxations.  Taniét  une  seule 
apopliyse  articulaire  est  luxée,  tantôt  toute.s  les  deux  sont 
portt'es  en  avant  ou  au-dessus  de  l'apophyse  articulaire  de 
la  vertèbre  inférieure. 

Si  une  seule  apophyse  articulaire  est  luxée,  la  tête  est 
portée  du  côté  opposé  .A  la  luxation,  rarement  du  côté  cor- 
respondant (Michoni  ; lorsque  la  luxation  est  double  la  tète 
est  fléchie  eu  avant.  Hans  le  premier  cas,  les  apophyses 


I épineuses  ne  sont  pas  sur  le  même  niveau,  dans  le  second 
‘ cas  il  y a une  gibbosité;  en  exploraut  le  pbarjiix,  où  la 
dégliililiüi)  est  toujours  un  peu  gênée,  on  sent  parfois  une 
défornialion  de  la  colonne  cervicale  (Malgaigne);  les  ma- 
lades soulfreiit  peu  (J.  L.  PelilJ,  le  redressement  de  la 
tôle  les  soiilugo. 

Les  nerfs  rachidiens  sont  quelquefois  déchirés,  conlu- 
.sionnés,  et  il  y a des  paralysies  et  des  engourdissements 
des  brus;  la  moelle  peut  être  contusionnée  et  enflammée, 
ce  qui  donne  lieu  à des  hémiplégies  et  des  paralysies. 

TKéniin  tUv/ue.  — Pour  réduin-  la  luxation,  les  épaules 
étant  lixées  par  les  imüiis  d'un  aide,  on  fait  éprouver  à la 
tête  des  iiiüiivemeiiU  de  rotation  en  tirant  la  léleen  liant 
avec  les  mains  appuyée>  sous  le  menton  et  l’occiput.  Mats 
auparavant,  il  faudrait  être  sôr  qu’il  u'y  a point  de  fracture. 
Os  mameuvres  auraient  dans  ce  cas  des  dangei's,  le  dépla- 
cement {tourrait  être  augmenté  et  il  y aurait  h craindre  une 
contusion  nouvelle  de  la  moelle. 

On  connull  des  Iiixu* 
lions  du  cristallin,  du  rein  et  de  la  rate  (V.  Hein  cl  Uate). 

l.axnilofi  du  crl*«allln>  Le  cristallin  peut  être  luxé 
spoiitanémeiii  à la  naissance  et  cet  état  est  caractérisé  par 
le  df^lacement  du  cristallin  qui  ne  corres{tond  plus  h l'axe 
de  Tieil  {Wocker).  Le  cristallin  se  luxe  sous  l’influence 
d'un  effort  inappréciable  (llogg,  Lomperat,  Hecordon);  il 
se  luxe  sous  rinfluencc  d’un  traumatisme  violent  qui 
a porté  sur  l'œil.  L'ascension  d’un  crUlallin  ubais.sé  et  sou 
passage  diuis  lu  chambre  antérieure  de  l'œil  (Maître  Jean. 
Saint-Yves)  constituent  une  luxation.  Un  étal  inflammatoire 
chronique  antérieur  de  l’œil  est  presque  toujours  la  cause 
prédis{N)sunte  de  la  luxation  du  cristallin  (Fischer). 

Les  deux  cristallins  ont  été  vus  se  luxant  successive- 
ment en  dehors  de  toute  violence  (Lorcli). 

I.e  cristallin  luxé  pa.sse  sou.s  la  conjonctive  k travers 
une  éraiilure  de  la  sclérotique,  ou  il  se  place  dans  la 
pupille,  passe  dans  la  chambre  antérieure,  ou  reste  en 
arrière  de  l’iris. 

Le  cristallin  luxé  devient  ordinairement  très-vile 
opaque. 

Lorsque  le  cristallin  est  luxé  sous  la  conjonctive,  et 
Iors<|u’iI  a traversé  la  sçléroliqtie,  la  pupille  est  contractée 
ou  Itou;  l'iris  n'est  plus  bombé  cl  est  flottant  ; on  sent 
sous  la  conjonctive  un  corps  dur  formant  une  tumeur  du 
volume  d'un  gros  pois.  La  cliamhro  antérieure  est,  surtout 
quelques  heures  après  raccidenl,  le  siège  d’un  épanche- 
ment de  sang. 

]..orsque  le  cristallin  est  luxé  en  arrière  de  la  pupille, 
les  signes  fournis  par  l’examen  sont  ceux  d'une  cataracte 
partielle,  mais  un  voit  le  bord  arrondi  du  crislalün,  ce 
qui  élahlil  le  diagnostic,  confirmé  d’ailleurs  par  la  dimi- 
nution du  cltaïup  visuel  et  par  une  hypermétropie  consi- 
dérable. V.  flÉFHACTION  {AUération  de  fa). 

i..e  cristallin  luxé  dans  la  cliambre  antérieure,  à moins 
d'un  épanclicrnent  de  ^niig  concomitant,  se  reconnaît  par 
lu  simple  inspection  ; un  corps  lenticulaire  plus  ou  moins 
opaque  occupe  la  pupille  ou  la  cliambre  antérieure,  l'iris 
n'est  plus  bombé.  (Juelquefois,  et  en  particulier  dans  le 
cas  de*  luxation  spontanée,  l'iris  est  tremblotant.  La  vue 
est  toujours  aflaiblîte.  Lorsque  le  cristaliiu  tient  encore  au 
corps  ciliaire,  c'est-à-dire  quand  la  luxation  est  incomplète, 
on  voit  le  cristallin  se  luxer  et  se  réduire  dans  diverses 
positions  (Ricliel}. 

11  est  rare  qu'une  luxation  du  cristallin  sans  complica- 
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lion  d'irWo-clioroTdile  soit  dotiloiwnso  ; les  doiileiu's 
u’exislrnt  gui're  <|ue  quand  il  y n excès  de  pn‘s.«ion  inli*»' 
oculaire. 

Les  luxations  du  rrislatlin  rompromellenl  toujours  la 
rue,  même  lorsqu'elles  ne  sont  pas  un  épiphénomène  d'tinc 
lésion  grave  de  l’mil,  tels  qu'ime  irilis,  un  ramoliis.sement 
du  rorps  vili’é  ou  un  glaucome. 

— Contre  la  luxation  congénitale  du 
cristallin  dans  le  champ  pupillaire  ou  en  arrière  de  l’iris, 
alors  que  la  vision  conscrx-ée  est  assex  lionne,  le  meilleur 
IrailPineiU  est  le  déplacement  de  la  pupille  (Hichel,  Wee- 
ker)  (V.  IniDEiToniiR).  Ce  procédé  a réussi  sur  une  luxa* 
tion  double  congénitale  du  cristallin  (Weeker). 

('iontre  la  luxation  incomplète  dans  la  chambre  anté- 
rieurCy  par  la  simple  position  (le  décubitus  dors^il,  la  tète 
étant  un  peu  basse)  on  peut  favoriser  la  réduction  du  cris- 
tallin, 4>tpour  aider  celle  réduction,  on  dilatera  la  pupille 
nvec  un  collyre  mydriatique  très-fort  (V.  Iiutis  H.ASTMjtiE). 
Si  le  cristallin  est  libre  dans  lucliamlire  anlériemt\  aucune 
rédui lion  n'est  possible;  on  doit  alors  extraire  In  lentille 
crislallinc,  qui  est  devenue  un  corps  étranger  l'Saint-Yves, 
llogg,  Alackensie,  Laugier;.  Pour  cela,  à l'aide  du  couteau 
lanrèülaire,  on  fait  une  ponction  à la  cornée  et  Ton  extrait 
le  cristallin  avec  un  crochet  mousse.  Tailler  un  lambeau 
fuir  la  cornée,  comme  pour  l'opiVnlion  de  l'exiraction  de 
la  cataracte,  n'est  utile  que  quand  le  cristallin  s'esi  goiidé. 
1.0  volume  de  corps,  sa  situation,  les  adhérences  plastiques 
qui  pouvaient  exister,  guideront  le  chirurgien. 

On  comprimera  légèrement  rceil  après  ropératloa,  et 
l’on  instillera  quelques  gouttes  d'un  rollyre  mydriatique  : 

E«it- > • 30  craiiiinei. 

Sitllutc  à'atro{>i(i«>.  tO  i-ciilt^craiauirf. 

Les  complications  d’irido-dioroïdile  et  d’irilis  seront 
traitées  par  les  moyens  appliqué?»  dans  ces  lésioi;'^,  quelles 
que  soient  leurs  causes.  La  vision , prcMpie  toujours 
adaibiie,  sera  protégée  par  l'application  de  lunettes  coin- 
i*ées;  s'il  reste  de  rhypeniiéiropie,  on  emploiera  les  verres 
appropriés. 

Si  le  cristallin  tend  h se  résori»er,  si  aucune  compliea- 
tioii  ne  menace,  il  est  inutile  d’extraire  h*  cristallin  ; mais, 
en  princijHï,  il  vaut  nùeux  enlever  le  cristallin  que  de  faire 
le  déplacement  pupillaire  pour  une  luxation  arcidenlelle, 
roîncidanl  avec  un  affaiblissement  de  la  vue. 

Si  le  cristallin  cvl  luxé  sous  la  conjonctive,  on  extraira  le 
cristallin  (Fol)in,  Fano,  Jarjavay).  Fme  petite  incision  sera 
faite,  soit  avec  un  bistouri,  soit  avec  des  ciseaux  courbés, 
sur  la  tumeur  formée  par  le  cislallio  luxé,  et  l'on  fer.i 
sortir  le  cristallin  par  pression,  ou  on  l’extraira  avec  une 
pince  à griffes.  On  réunira  la  plaie  de  la  conjonctive  avec 
de»  fils  de  soie  (rès-lins,  ou  l’on  se  bornera  à fermer  FipU 
avec  des  bamlebqies  de  taffetas  d’Angleleirc  ou  des  bandes 
de  linge  enduites  de  collodion.  S’il  survient  une  conjonc- 
tivite et  une  irilis,  on  aura  recours  au  traitement  anti- 
phlogistique dés  rappiirilion  des  premières  douleurs.  Les 
accidents  le  plus  à redouter  sont  l'issue  de  riiiimeur  vitrée 
et  un  stapliylûme  consi'ciitif.  On  évite  le  premier  en  faisant 
une  incision  aussi  peu  étendue  que  possible.  Le  second 
ne  peut  être  prévenu  si  la  sclérotique  a été  largement 
déchirée. 

rnxniton  de  la  rôle.  Les  luxations  de  la  rate  sont 
dues  a la  déchirure  des  épiploons  (V,  DKntmtmE  hK  LA 
hatr),  la  douleur  dans  rhypochniidre  gauche,  une  tumeur 
dans  le  flanc  ou  à répiga.sire,  quand  la  rate  est  déplacée 
en  bas  et  en  avant,  peuvent  faire  soupçonner  la  luxation 
de  la  rate  ; le  plus  souvent  lu  luxation  de  la  rate  est 
méconnue. 


I.YMP 

l.nvnfion  du  i^ln.  A la  suite  d'uu  traumatisme 
violent  le  rein  peut  èliHî  déUicbé  de  ses  attaches  celluleuses 
ou  vasctilaiivs  et  descendre  dans  le  tissu  cellulaire  de  la 
fosse  iliaque,  celt»*  lésion  est  irés-raïc  et  on  ne  la  diagnos- 
tique pas  sur  b‘  vivant.  V.  Ui;tN  MOliiLK. 

Lorwjué  les  vaisscatix  du  rein  .sont  déchiré»,  il  y a des 
signes  d'une  hémurrliagie  intra-abdominale  \.  Aui*omk:v 
lie  /’). 

M.'XEl'll.  (Haute-Saône).  Eaux  minérales  chlonirées 
sodiques,  ferrugineuses  et  magnésiennes,  jaillissant  de 
plu'*icurs  sources,  ayant  de  20  à .“jO*.  On  le»  emploie 
contre  la  chlorose,  l'auémie,  l’hystérie,  U*«  maladie»  ner- 
veuses, les  dyspepsies,  la  scrofule,  les  rhuinatisnîos  et  les 
paralysiec 

I.TCA^THOPIE'.  V.  FoI.IE. 

MfOPODE  (Soi  FRF.  VKüKTAt.).  Cryptogame  dont  le» 
sporanges  forment  une  belle  pmissière  jaune,  inflamm.able 
et  employée  comme  siecative  en  théi-apeulique. 

fà'lle  poudre  sert  prinrijKileinent  à protéger  la  |M’au  cl 
1rs  excoriations  qu’elle  présente  cliejr  les  jeunes  iMifanls, 


de  façon  que  les  ]>arlies  ne  soient  pas  mouillées  par 
l’urine  A l’intérieur  on  en  u fait  nue  di'^mction, 

h grammes  par  litre  d'eau,  comme  diurétique  etantiepi- 
lepliqiie  H- 

l,TnPfllADlf;!VO!VlEM.  Tumeurs  formées  par  l'hyper- 
trophie des  ganglions  lymphaliqueH  (V.  .\OF.Me  et  Lkucu- 
CYTIlÉliiE).  On  y trouve  ce  que  Iles  a app<*lé  fi</c/iofde. 
Elles  existent  dans  l’adénie  et  dans  la  leucémie  (Vir- 
chow). V.  CiANÜUüNS  LYMPHATlgl  ES. 

I.V!llPH.%!\’4j|onEH.  Tumeur.»  constituée»  par  de» 
vais»eaux  lymphatiques  de  nouvelle  formation.  — Ce 
sont  des  tumeurs  érectiles  lympliaUques  (Felzer)  â peu  près 
semhiahle»  aux  tumeurs  dites  u/ié/io-/ympAocé/çs  iNélalon, 
Th.  Auger).  V.  Varice»  lymphatiques. 

LY.nPHA\«ITE.  V.  AnUIOLEI'CITE. 

LY.iiPiiATi^rK<i.  V.  Vaisseaux  LYMPHATiui  Fit. 

I.YlIPHAYlfÿnK.  Diathèse  caractérisée  par  la  facilil**' 
qu’ont  les  malades  A être  eurimiué»,  à avoir  de  rentér  il 
des  gourmes,  de»  numv  d’yeux,  etc.  C’est  le  premier  d 
gré  de  la  scrofule.  Elle  s'accompagne  loujoiti's  d’un  i.olt'h 
appauvrtssemciil  du  sang.  V-  Cmu)K0sE. 
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L<*8  remèdes  du  lymphatisme  sont  les  mêmes  que 
ceux  employés  contre ‘la  chlorose,  la  scrofule,  raiièmio  et 
l'Iierpètisme.  V.  ces  mois. 

I.VMPHOMH4C1E.  V.  VaISSEAIX  LYMMIATtylES 
{Plam  des). 

IfVMIMAQt’BS.  Plantes  de  la  famille  de  primulacêes, 


düul  1 infusion  de  fleurs  est  employée  comme  astringente 
dans  la  diarrhée  Q. 

ETAIS.  Nom  donné  aux  crises  favorables  qui  se  font 
sans  être  accompagnées  de  phénomènes  morbides  évidents. 
— C’est  la  guérison  spontanée.  V.  Cuise. 

EVSSES.  Petites  vésinilos  de  in  langue,  situées  n 
l’exlrémité  des  conduits  des  glandes  linguale  et  sous- 
maxillairc,  chez  les  individus  mordus  pur  des  chiens  eU' 
rages,  vers  le  troisième  ou  le  muiviéme  jour  de  la  pi’i’itMie 
d'incubation  de  la  rage  (Maroclielli).  V.  Ra«;e  et  Hvnuo- 

l'HOlUF. 
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MACABO!VI«  Ancienne  préparation  puiTnlivc  compo* 
sée  de  protoxyde  d’antimoine  siilfun*  vitreux  et  de  sucre, 
employée  par  les  religieuses  de  la  Charité  dans  le  traite- 
ment  de  la  colique  de  plomb. 

HACBIIVBA  A REDRKAAEME^'T  ET  A HOIJI  B- 
MENTE.  Lorsqu’un  memhi*e  est  ankylosé  ou  lorsque, 
apres  des  sections  musculaires,  on  veut  redresser  les 
membres,  ou  enfin  lorsqu’on  veut  mobiliser  une  fausse  ar> 
ticiilation  consécutive  ù une  luxation  non  réduite,  on  tente 
de  faire  le  redressement  par  des  mouvements  avec  la  main. 
.Si  ces  mouvements  sont  insiifTisants,  si  la  suspension  d’un 
membre  attaché  par  son  extrémité  est  impuissante,  on  a 
recours  aux  machines  à redressement. 

Il  y a des  machines  pour  le  cou-de-pied,  le  genou,  la 
hanche  et  l'épaule.  — Il  y a des  maclùnes  à action  con- 
continue  et  des  machines  à action  intermittente, 

A.  Machines  d action  continue.  Pour  l'articulation  de  la 
hanche,  on  se  sert  d'un  système  de  poulies  et  de  lacs  sur 
lesquels  tire  un  poids,  et  le  membre  |ieut  êta*  i*edressé 


par  une  exloiision  forcée.  Cet  appareil  oblige  le  malade  a 
être  couché  : lu  contre-extension  est  faile  sur  le  bassin. 
Cet  .ipparcûl  est  souvent  impiiissan!. 

On  se  sert  pour  h*  genou  et  le  couilc  des  appareils  de 
Oelore,  construits  à l’indo  de  bracelets  eiitoui'am  les  deux 
segments  d’un  membre  constituant  rariiculution  qu’on 
veut  redresser.  A ces  br.iceloU  sont  ntturliées  des  liges 
mélulliqucs  placées  pcrpemliculairement  aux  segments  du 
membre,  du  cùlé  de  rexiension,  un  anneau  de  caoulciioiic 
étiré  unit  les  deux  liges  de  fer.  L’élasticité  du  caoulclioiic 
tend  ù rapprocher  les  liges  luéUilliques  et  à redresser  le 
inemhi'e. 

D.  Machine  û action  inteymiitenie.  I.cs  machines  les 
plus  réellement  iilile.s  sont  les  appareils  de  lîomiel  de  Lyon 


r i|-  4J5.  — (jftiii'  faire  ev'rcjl  t Um  nioiirt-menU 
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construits  par  Blauc.  Cos  appareils  sont  manœuvrés  par 
les  malades  eux-mêmes.  L’appareil  rtg.  A37  est  un  exem- 
ple de  celte  machine, 

MACHOIRE.  V.  KlUCTI'OEel  Lr\ATIû.'<, 

MACRONNE1IENT.  Faible  mouvement  de  mastica- 
tion comme  si  l'on  avait  quelque  chose  dans  la  bouche. 

Le  mûchonnemenl  se  fait  sons  l'influence  nerveuse  sans 
qu’il  y ail  aucune  lésion  dans  la  bouche.  C’est  le  symptôme 
de  certaines  lièvres  alaxique.s  et  do  quelques  maladies 
graves  du  cerveau  et  des  méninges.  Chez  les  enfants,  le 
mêchounemenl  indique  l'éruption  difticile  des  dents. 

MACIS.  Capsule  qui  entoure  la  Iwuo  de  la  muscade  et 
dont  la  substance  aromatique  Irés-cxt  ilanlc  i*essemble  un 
j)eu  a la  cannelle.  Le  macis  s'emploie  comme  condiment 
cl  comme  remède  dans  la  dyspepsie  ntonique. 

MACHVILI.br.  (Has-Uliin).  Faux  minérales  salines 
peu  cooDue.s. 

MACON.  (Saêne-el-Loirc).  Eaux  minérales  ferrugi- 
neuses froides.  ^ 

MACROCÉPH.AI.IB.  Mon.struosjté  caractérisée  par  le 
gros  volume  de  la  tête,  indépendant  de  riiydrocèphalie. 

MAC'L'LBS.  Tarbes  de  la  pc.au  sans  élevures  du  derme, 
produites  parla  scrofule,  par  la  grossesse  ou  parla  svphi- 
lis.  Dautbes.  ** 

MtClSTàBK  DE  Disnimi.  V.  Sous-NITIIATE  BS 
BISMLTH. 

MAOIETRAL.  Remède  qui  se  prépare  ex-tcniporané- 
menl  d'après  une  formule  précise. 

HAfiNtolB  OU  OXYDE  DE  (MAGNÉ- 

SIE CAUILSÉE,  Magnésie  dégaiibonatée).  Substance  insolu- 
ble, légèrement  alcaline,  employée  comme  contre-poison 
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vlcft  ac^d^^,  ro  <<usi)(>nsion  Tenu  cl  utile  en  lhéra)>»Mi>  | 
tique  roiiimr  iMirgatif.  — t)n  la  donne  comme  itoutliv  ab< 
«orbaiite  dam»  la  dy^pepisie  acide,  souâ  funue  de  paâlille*t 
de  5 ccnligrainiiu'N  (iuiil  à dix  par  jour)  Q et  dau»  la 
com>li(M(ioii  hahiliiclle  ; c'e.st  un  ronitVIu  i|u'on  emploie 
d'une  fuvon  quotidienne,  à la  do^'  de  A à 15  grammes,  en 
•le  couchant,  dan»  un  vern*  d'eau  PPÎ. 

. MiHnl  hinnr,  lamelleux  ou  gn*nu  et 
pri<,  facile  à travailler,  qui  fait  la  hu-w  de  lu  magnésie, 
ün  le  relire  dti  chlonire  de  magnésie.  Tiré  en  fils  minces, 
il  hrrtle  avec  une  hmiién*  hhinrlie,  rrlatnnie  roiiia)e  In 
Imniénr  électrique.  1/uir  sec  ne  l'altère  pa>,  mais  à Tnir 
humide  il  se  couvre  d'une  couche  de  magnésie. 

M %«i\ÿ:TlQl  fl.  l,hii  tient  de  raimanl.  » Rarmin 
mnyurti»ine  : verge  «rnrier  aimantée  par  la  friction  sur 
une  pierre  d’aim.inl.^  Ptw/ues  ou  duim/iid, 

faites  de  lames  d'acier  aimantées.  vufjnéiùnus^ 

formées  d'un  anneau  de  cuivre  uni  à un  anneau  de  zinc, 
•^Vncit:  muj/ncft'/fie  ; anneaux  de  zinc  et  de  cuivre  sou- 
dés 1 un  5 câté  de  l’autre  et  attachés  par  des  crocheLs. 
Des  divers  moyens  s'emploient  dans  les  névralgies  et  dans 
les  névroses,  angine  de  poitrine,  asthme,  migraine,  eic.m 

KmjWdfre  tm\inétinue , mélange  à p.arlies  égales  de 
soufre,  d’.'mtimoine  et  d’ar<enic,  fondues  eiisemhle  : cela 
constitue  raimanl  arsenical  Q. 

/'uhx]j/(ismes  mrq/ficfô/uez,  morceau  d'otiate  sau|K>udré 
de  limaille  de  fer  et  de  zinc  Q. 

.Ip/iOre»/  mUÿmfl'/lO',  V.  Él.RCTniSATION.  , 

i'MHrtud  Htrti'*}^înfUjnHi>iue.  Courant  de  la  pile  traver- 
sant un  fer  doux  pour  en  former  un  aimant  artificiel. 

n Nom  donné  h i’infiaence  de  la  terre 

sur  les  aimants  naturels  ou  artificiels  qui  se  dirigent,  se 
loiinient  s'inriintuit  vers  les  pAles  nord  ou  sud  rli*  notre 
globe.  D’csl  le  mtigmtùtmr  trrreftre. 

nocoeiiwnir  nntm«l.  I/action  exercée  par  I homme 
sur  son  !M‘mhluhle  et  sur  les  nnimuu.v  cnnsliiue  le  rnagné- 
tisiut*  animal. 

On  a fait  du  m.ignétistne  anima)  IVfTet  d'un  fluide  spé- 
cial, dont  l artion  h distance  pourrait  produire  le  somnain- 
hulisme  artificiel  fV.  ce  mol),  l’anesthésie  (V.  ce  mot),  In 
vue  sans  le  .secours  des  yeux  et  la  transposition  des  .sons, 
muLs  c’est  une  erreur. 

Le  magnétisme  pnKluit  le  sommeil,  et  quelquefois  la 
catalepsie,  l’iinesthésie  et  un  accès  de  somnambulisme, 
phémmiènes  identiques  avec  ceux  de  l'hypnotisme.  V,  ce 
mot. 

En  raison  de  i’insensil)ilité  que  produit  quelquefois  le 
magnétisme  animal,  on  l'a  employé  en  Üiérapeulîquo  pour 
produire  rane<lhé»ie,  ouvrir  les  abcès,  enlever  un  sein 
malade  et  pratiquer  des  opérations  chirurgicales,  mais 
cN'Sl  1&  un  moyen  abandonné. 

Tout  le  monde  ne  subit  pas  l'infiiience  magnétique,  et 
ce  sont  surtout  li>s  femmes  cl  les  enfants  qui  en  éprouvent 
le  mieux  les  efTels. 

Pour  obtenir  les  effets  magnétiques  on  place  assis 
devant  la  personne  à mnpnélUer,  les  yeux  dan.s  les  yeux, 
les  genoux  contre  les  genoux,  une  main  a l’épigastre  ou 
Hur  la  tète,  et  avec  l’autre  ou  fait  de;  haut  en  bas  de>s 
ou  un  frottement  superficiel  du  coi|m.  qui  pnuluit 
uii  frémi;>>emeDl  profond,  bieutél  après  le  soinuieU  et 
ensuite  r{me>lhé*ie.  * 

Le  sommeil  aoesüiésique,  les  convulsions  avec  ou  sons 


<'.Male|>>ic  et  le  somnaudmlisme  «mil  les  phénométie»  cer- 
taiiL«,  quoique  varialiles,  du  maguéli«mo  aiiinnl;  mais  le 
somux'il  lucide,  la  vu'onile  vue  et  les  phéiioméiit's  de 
traiis()o«ition  dès  sens  ne  sont  qu’erreur  mi  jonglerie 
indignes  de  fixer  l'aUention  des  i*sprits  distingués. 

Le  charlalauiMiic  n lelleiiieiit  uhuM^  du  magoélume 
.inimnl  pour  faire  des  diipt^s  et  des  victimes,  que  la  science 
honnête  n’en  parle  qu’avec  répugnance  et  ne  s’en  occupe 
plus. 

V.  ^liKirrnirjTK. 

.R  %y:\oi.i(:R  lUmi  de  Saintc-Lucie).  Arbre  de  la 
famille  des  magnolincées,  dont  l'écorce  amère  en  teinture 
est  employée  coitlru  le  riiumnlisme  O '-'l  la  (lèvre 
mlemiiUenle  Q. 

%l4iRI':i  R.  L‘al>«ence  de  graiihc  dans  le  tissu  cellu- 
laire est  le  caractère  de  lu  imûgreur.  C'est  un  état  compa- 
tible avec  la  sanU’*,  mais  qui  dépend  en  général  du  catarrhe 
ciirmiiqiie  de.s  voie.s  digestives,  en  rapport  avec  la  scro- 
fule. l'hcrpi’qisme,  et  caractérisé  par  lu  diarrhée  fréquente 
ou  une  romstipation  opiniâtre. 

Le  repos  exagéré  dans  l'olxscnrité.  l’usage  du  Imuiitc, 
de  la  gi'iii'^se  et  des  féciileuls,  sont  les  mo)en«  de  remé- 
dier à la  maigreur  qui  ne  dépend  pas  d'une  maladie  orga- 
nique. tjiiand  elle  dépend  de  la  constipation,  elle  se 
dissipe  H l’aide  d'uii  rt^ime  rafruichî-Miiit. 

n%IU.<n'.  Vélemetil  fi  Taule  dii<}iiel  on  entoure  la 
poitrine  et  les  membres  inférieurs  de  i’enfaiil.  Il  se  com- 
pose d'une  chemisette,  d'une  brassière  et  d'un  fichu,  pour 
ta  poitrine  ; plus  des  langes  de  toile.  di‘  coton  o(  de  laine, 
pour  le  vitntre  cl  les  membres  inférieurs.  V.  Noi'VCAr«.>É 
et  AU.AITEMKÎtT. 

.nAi:%  ROI  co!«oÿ:!«rrALK.  la  main  bot  est  une 
luxation  roogtiiilaie  du  poignet.  Cette  lésion  est  extrême- 
ment rare  (.A.  Part'*,  Cruveilliier,  .Marjolin,  Smith  . 

11  n'y  a <|uc  deux  déplacements  congénitaux  possibles  : 
la  luxation  en  avant  et  la  luxation  en  arriére.  L'nhseuce 
d’iin  ligament,  Talrophie  d’un  os  du  car|M‘,  surtout  la 
rélrarlioii  congénitale  üti  grand  palmaire,  dns  mu-scles 
cubital  antérieur  et  cubital  postérieur,  et  nu'me  des  fié- 
chisiUMirs  du  doigt,  ou  la  paralysie  de  leurs  muscles  anln- 
gmiislcs  (niicheune,  de  fkuilogae;.  causent  la  main  Iwl. 


On  constilèiv  encore  comme  main  bol  des  dévialious 
des  doigts,  mais  on  oluei  ve  ipieh|uefois  en  même  temps 
une  ulKCUced'un  os  du  carpe,  d’un  métacarpien  ou  d'uuu 
]dinlange.  Ainsi  on  a vu  un  /aiuce  /tottmt  par  absince*du 
métacar|Hcn  (llolbeau).  V.  Uok'.ts  (.Itsenre  <f«r). 

Le  pouce  et  les  doigU  flollunts  ou  déviés  ne  >oot  piis 
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difUcile^i  à reconnattrc.  («a  main  bol,  on  subluxaiion  ea 
avant  et  en  arrière,  ii'est  pas  plus  diflicile  ù recoDualIre  ; 
mais  il  importe  de  distinguer  si  les  tendons  y sont  pour 
quelque  chose.  Pour  cela  on  explorera  la  région,  et  s’il 
y a des  brides  saillantes  sous  la  peau  ou  des  brides  len* 
dues,  sur  lo  trajet  d'un  tendon  connu,  lorsqu'on  fait  exé- 
cuter un  uiouvement  forcé  opposé  au  sens  de  la  déviation, 
le  diagnostic  sera  fait.  On  jugera  ainsi  s’il  y a absence  ou 
conservation  des  tendons. 

Pour  recuniiatlre  s'il  y a lésion  mu^clllair<’,  on  aura 
recours  â rélcclricilé  (V.  Main  [Iit/orimition  tle  In)  \ ; elle 
pourra  donner  le  diagnostic  entre  la  main  bol  par  rétrac- 
tion et  la  main  bot  par  paralysie. 

TAéni;>ru/i7Me.  Pour  remédier  aux  pouces 
flottants,  on  se  servira  d’un  appareil  prothéiiqiie. 

On  appliquera  un  étui  de  fer-blanc  dons  lequel  on 
introduira  le  pouce  paralysé  et  qui,  fixé  au  poi- 
gnet, servira  à tenir  droit  le  doigt  paralysé 
(A.  Paré).  Un  étui  de  cuir  bouilli,  terminé  par 
une  queue  allant  jusijirau  poignet  où  elle  sera 
fixée  par  une  petite  courroie  circulaiiT,  est  un 
Im>ii  appareil.  Le  pouce  ne  jouira  pas  de  tous  ses 
mouvemenUs,  mais  il  servira;  les  autres  doigts  ti*ou- 
veront  sur  lui  un  point  d’appui.  (Debout.) 

Pour  remédier  aux  luxations  congénitales  du 
t>oignet,  on  redressera  la  main  et  on  la  contiendra 
dans  l’extension  avec  une  palette,  ou  dnns  la  flexion 
avec  une  attelle  courbée  sur  le  plat  et  rcm- 
boiirrée.  Si  la  main  tend  à se  porter  en  dedans, 
on  se  servira  de  l'atieile  coudée  de  Uupuytren. 

V.  PraCTUHES  de  l’extrémité  INFÉniErHB  Dl'  RADIUS. 

Pour  remettre  la  main  en  place,  si  les  tendons  des 
muscles  cubital  antérieur  cl  cubital  postérieur  cl  grand 
palmaire  s'opposent  au  rétablissement  des  rapports  nor- 
maux,  on  les  sectionnera.  1/Cs  muscles  fléchisseurs  et 
extenseurs  des  doigts  ne  doivent  pas  être  coupés.  (Yel* 
peau.) 

nnin  fOÉEORMATioN  ACui  LSEDE  LA).  La  main  cstdéfot'mée 
accidenlellemeol  par  des  cicatrices  vi- 
cieuses, par  des  cicatrices  de  plaies  con- 
tuses  et  de  brûlures.  Elle  est  déformée 
après  la  cicatrice  de  plaie  par  écrasement 
de  la  main,  après  des  ankylosés  de  Par- 
Uculalion  du  poignet,  des  articulations  du 
carpe.  Des  contractures  musculaires,  des 
atrophies  musculaires,  suivies  de  para- 
lysie de  quelques  muscles  de  l'avant- 
bras  ou  de  la  main,  ciilraliient  aussi 
des  déformations  et  la  perte  d’iitic  partie 
des  fondions  de  la  main 

La  main  peut  être  déformée  par  des 
positions  vicieuses,  sous  l'influence  d'un 
défaut  d'antagonisme  entre  les  muscles; 
telle  est  la  crampe  des  écrivains.  Dans 
cette  maladie,  les  muscles  adducteurs 
du  pouce,  longtemps  contracturés,  ten- 
dent à passer  à l’élat  de  rétraction,  en  même  temps 
que  les  abducteurs  longtemps  restés  au  repos  tendent  à 
se  paralyser  et  l'équilibre  se  trouve  rompu  (Ducheone,  do 
Doulogne). 

I.  Cicatrices  ririntscs.  — Les  cicatrices  vicieuses  se 
recomiai.<scnt  par  la  simple  inspection. 

Thérapeutviue.  — Lorsque  une  ou  plusieurs  brides 
existent,  on  chcrcliera  à les  étendre  en  plaçant  la  main 
sur  une  pulelle.  Si  l'extension  est  insuÛisantc , dans 
SODCBOT  ET  DBSVKÉS.  ^ 2*  édîl. 
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le  cas  où  la  bride  sera  bien  limitée,  on  l’enlèvera  et 
l’on  réunira  par  première  intention  duos  le  sens  p.i- 
rullèlc  il  l’axe  du  brus.  Si  les  brides  sont  plus  élendtio, 
on  les  sectionnera  par  des  inci>ions  en  Y.  V.  Dou;ts 
»/es). 

Conlrtî  les  cicatrices  avec  perle  de  substance,  il  n'y  a 
rien  à faire.  On  traitera  les  ankylosés  suivant  les  indica- 
tions classiqui'N.  Y.  Ankvi.osk. 

II.  Contractuns  de  h main.  — Les  contractures  et 
atrophies  des  muscles  antagonistes  se  reconnaissent  par 
rox.imen  pendant  le  sommeil  anesthésique  et  parl'élec- 
tricité  localisée  qui  permet  de  distinguer  les  muscles  pam- 


Fij.  iS7*  — Apparvil  de  Vei|ii;âa  («our  la  <-ranjM>  a«i  ^criraint. 

lysés  et  les  muscles  sains.  Y.  Cuntr.xcturr,  CoMvui.SIon:« 
et  Muscles  {Mahuiies  des). 

Thérapeutiffue.  Contre  les  contractures,  on  aura 
recours  aux  appannls  à extension  conçus  par  Delacroix,  A 
lacs  élastiques,  de  Iligal  (de  Gaillac),  tels  que  les  appareils 
inventés  parDuchenne  t,de  Boulogne).  On  aura  aussi  recours 
à l’électriciU'!  et  enfin  aux  appareils  prothétiques.  Y.  Doigts 
(Hétriirtion  des). 


Hl.  Trompes  des  êrrimins.  — Dans  la  crampe  des  écri- 
vains,  il  existe  au  début  une  roideur  dnns  les  mouvements 
du  pouce.  Le  doigt  a de  la  peine  à se  placer  dans  la  recti- 
tude. Plus  lard,  quels  que  soient  les  efforts  des  maliules, 
il  leur  est  impossible  d’étendre  le  pouce  et  de  le  porter 
dans  rabduclion,  puis  la  main  tend  à se  refeniicr,  les 
mouvements  communiqués  pour  écarter  le  pouce  sont 
pénibles. 

A ce  degré  la  crampe  des  écrivains  est  toujours  extrê- 
mement dÙlicilc  à guérir. 

Il,  — ûù 


Fig.  4ÏS.  — |««i«r  U <‘ram|>e  det  «■■i-rimio*  JOaHm-mb,  de  anulofiip), 

S'tr  («  tvulMt  i«r  un  falet  on  pUeu  U mmub. 
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Thêrnjit'tUiifue.  • — Lorsque  la  crampe  des  ccrÎTains  ( 
(iébulis  les  malades  doivent  cesser  d’écrire,  ou  s’ils  sont 
oblijîés  de  le  faire,  ils  se  serviront  d’un  ^jorle-jdume 
d’im  diamètre  de  2 cmlimètres  au  moins  (Ituclienne,  de 
Hüuli'gne).  Plus  tard,  si  la  crampe  ne  cesse  pas,  iU  se  scr* 
viront  des  appareils  d«‘  Veljveau  et  de  Puclienne  (de  |l«m- 
logne). 

Kl»  môme  temps,  on  èlerlrisera  les  adducteurs  du  poure. 
On  massera  les  muscles  de  l’émincnce  ihénar  et  de  la 
partie  inférieure  de  l’avarndiras  (Méding). 

.H%lH  (Bi.k  iiR  Tl  nofiE).  Plante  de  la  famille  des  gra- 
minées, dont  la  semence  donne  une  farine  dépourvue  de 
gluten  et  qui  sert  à faire  le  pain  dans  certaines  contrées 
du  midi  de  la  France  et  du  nord  de  Fltalie.  — C’est  à cetic 
céréale,  alténT  par  le  rrr'U'l  ou  rcrdn'nmf  , qu’on  attribue 
le  déreloppemeiil  de  la  pellagre  ; mais  on  aurait  tort  de 
rattacher  esrlusivemenl  cette  maladie  à Fusage  du  maïs  j 
altéré,  car  elle  se  développe  également  sous  l’influence  du 
blé  prmbiil  dans  les  raisons  pluvieuses,  et  altéri’  par  le 
verdet  ayant  tous  les  caractères  de  celui  du  maïs  V.  Pel- 
l.ti.llF,, 

JWAIi.  Mol  employé  comme  synonyme  de  maladie  et 
auquel  on  ajoute  une  épithète  ou  un  nom  d’anteur. 

Mnt  de*  nrdfiitM.  V.  P,HYSIPKI.R. 

Illiil  d'aventure.  V.  PaNAIUS. 

Mal  eadne.  V.  Él'Il.El'SIF.. 

Mal  de  esenr.  V.  NArsÊF,S. 

Mnl  d’enfonl.  Y.  ACCOI'OIEMENT. 

Mal  de  mer.  V.  Me»  {Mol  dr). 

Mal  de  \aple«.  V.  SYVIUI.1S. 

Mal  de  la  ro«e.  V.  l'EUJtURR. 

Mal  de  «alnC-.lntotae.  V.  ÉRYSiPKLE. 

Mal  de  Poli.  Le  mnl  de  Pott  est  une  expression  sym- 
ptomatique comprenant  des  lésions  divei’ses  de  la  colonne 
vertébrale  : tubemile  des  os  (Traugolt-Gerber,  Platncr, 
Néialon),  et  carie  vertébrale  (Hoyer)  ; tumeur  blanche  ou 
altération  des  disques  intervertébraux  (Michel,  do  Lyon); 
ostéite-carie  (Samson)  (V.ces  mots'.  Les  iofiltratioDS  can- 
céreuses des  vertèbres  seraient  su.sceptibles  de  donner 
lieu  à un  mal  de  Pott,  si  la  mort  ne  survenait  pas  avant 
que  les  vertèbres  soient  usé'es. 

Lorsque  des  tubercules  infiltrés,  tme  suppuration  des 
vertèbres  ou  un  tubercule  enkysté  ou  une  arthrite  inter- 
vertébrale. une  ostéite  des  vertèbres,  existent,  le  fait 
capital  est  la  destruction  d'une  ou  de  plusieurs  vertèbres 
et  une  gibbosité  de  la  colonne  vertébrale  avec  troubles  des 
fonctions  de  la  moelle  et  production  d’abcès  par  conges- 
tion. 

Par  ordre  de  fréquence,  on  rencontre  le  mal  de  Poil 
à la  région  dorsale,  û la  région  dorso-lumbairc,  ù lu  ré- 
gion cervicale  et  A la  région  lombaire. 

Vue  douleur,  exagérée  peut-être  par  lacJialeur  (Copland, 
Siebel:  sur  le  trajet  de  la  colonne  vertébrale,  une  douleur 
.suivant  le  trajet  des  nerfs,  des  douleurs  en  ceinture,  si  le 
ma!  de  Pott  occupe  la  région  dorsale,  coïncidant  avec  un 
amaigrissement  général,  une  sensation  de  constriction  épi- 
gastrique, de  la  dyspnée,  caractérisent  dans  certains  cas 
les  maux  de  Pott.  IPautres  fois,  il  n’y  a aucun  sympldme 
des  maladies  des  vertèbres  avant  la  production  de  la  gib- 
bosité. 

I^s  gibbosité»  se  proiliiisenl  de  bonne  lieure  on  tardi- 
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vtmient.  Pans  le  premier  cas,  la  gibbosité  est  due  à un 
tubercule  enkvslé  qui  s’est  ramolli  (Nelaton)  cl  la  maladie 
ii’esl  pas  impossible  à guérir,  tandis  que  lor^ue  la  gibbo- 
sité est  lente  à sc  produire,  il  y a osléo-périoslile  et  né- 
crosé d’un  grand  nombre  de  vertèbres,  et  les  malades 
sucroinbent  A la  fièvre  lieclicpie  ou  aux  tubercules  pulmo- 
naires. 

l.orsquc  la  gibbosité  sc  produit  insensiblement,  on  sent 
une  npophy.se  épineuse  qui  fait  peu  6 peu  saillie,  ou  biem, 
à la  suite  d'un  effort  léger,  la  gibbosité  s’effectue  A la  ma- 
nière d'une  fracture.  Le  corps  de  la  vertèbre  ou  des  ver- 
tèbres s’écrase  A la  partie  antérieure. 

I,orsque  la  giblwsité  s’effectue,  le  canal  vertébral  n’est 
point  comprimé  directement,  A moins  que  les  arcs  des 
vertèbres  ne  soient  délniils. 

Au  moment  où  la  gibbosité  apparaît,  dans  un  bon 
nomlnv  de  cas.  des  abcès  par  congestion  ou  migrateurs 
se  forment,  cl  il  y a des  atraihlissemenls  des  membres 
infèrieui's  et  des  paralysies. 

î^s  abcès  par  congestion,  con.séqucncc  du  mal  de  Poil, 
compriment  les  parties  voisines  de  la  colonne  vertébrale, 
se  trans|>ortent  avec  leur  membrane  d’enveloppe  A des  dis- 
tances éloignées,  en  suivant  les  os.  les  nerfs  ou  les  mus- 
cles; ils  migrent  parfois  dans  la  colonne  vertébrale 
Jusqu’A  la  région  sacrée . Le  pu»  qu’ils  renferment  contient 
plus  d’un  cent-einqnanlième  de  matière  terreuse  (d’Arccl). 
V.  AncKSPAU  roNOP-sTioN. 

Les  paralysies  qu’on  observe  consistent  dans  un  affai- 
blissement progressif  de  la  sensibilité  ou  de  la  motilité  ou 
des  deux  fonctions  à la  foi.»,  suivant  que  la  compression 
s’exerce  sur  la  portion  antérieure  ou  postérieure  ou  la 
totalité  de  la  moelle.  Il  n’est  pas  rare  de  voir  des  individus 
complètement  paralysés  faire  des  mouvements  quand  on 
les  pique,  mais  ce  sont  des  mouvenjents  réflexes  (Legallois 
el  Procha>ka;  ; il  y a desiiicontinences  dos  matières  fécale.s 
et  d’urine,  comme  dans  les  paraplégies.  V.  ce  mol. 

Il  existe  parfois,  dans  le  mai  de  Pott,  des  contractures 
et  des  p.ira)ysies  pa.ssagêres  avec  de  la  fièvre,  avant  qti’il 
y ait  gibbosité;  elles  sont  l’indice  d'une  myélite  ou  d’un 
rainullissemenl  de  la  moelle. 

Le  mal  de  Pott,  ou  début,  peut  être  confondu  avec  une 
néphrite  el  avec  un  rluimalisme  chronique  ; mai»,  dan.»  la 
néphrite,  il  y a ou  il  y a eu  altération  de  la  sécrétion  uri- 
naire ; dans  le  rhumatisme  chronique,  les  douleurs  ne 
sont  pas  fixes,  et  elles  sont  manifestement  en  relation  arec 
les  rhnngenienls  de  tempt'ralure, 

ôn  ne  saurait  confondre  une  giblmsité  du  mal  de  Pott 
avec  une  ancienne  fracture,  à CÆUse  des  antécédents  et  de 
la  durée  de  la  gibbosité. 

Dans  la  gibbosité  rachitique,  la  déformation  n’est  pas 
angulaire,  comme  la  gibbosité  du  mal  de  Pott,  et  il  y a des 
déviations  racbiliqno  ailleurs.  Les  anévrysmes  de  la  cn^se 
de  l’aorte  qui  usent  les  vertèbres  sont  accusés  par  de  la 
dyspnée,  des  ballemenlB,  des  congestions  du  poumon,  des 
troubles  respiratoires,  qui  peuvent  mettre  sur  la  voie,  l’ne 
bydatide  des  vertèbres  (Mazet)  a été  prise  pour  un  mal  de 
Pott  ; mais  la  conservation  delà  santé  générale  (tendant 
longtemps,  malgré  une  giblmsité,  el  une  tumeur  fluctuante 
devraient,  en  cas  semblables,  faire  croire  A une  lésion 
étrangère  aux  os.  Lorsqu’un  cancer  a usé  les  vertèbre»  el 
cause  une  défonualion,  la  cachexie  cancéreuse,  les  can- 
cers ailleurs,  permettent  d'établir  le  diagnostic. 

I,e.«  altcé»  par  congestion,  au  cou,  A Faisselle,  dan»  l’ab- 
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^nx^n,  i la  n-gion  inguinale,  auivanl  le  siég,;  du  mal  de 
Pol!,  ^rJairent  encore  le  diagnostic. 

I,e  mal  de  Polt  peni  guiirir  par  formation  de  stalactites 
osseuses  qui  solidilicnt  la  eolonnc  vertébrale  j mais  il  est 
rare  que  lorsqu'un  abcès  par  congestion  existe,  la  gué- 
rison ail  lieu.  1,'abcés  peut  se  vider,  mais  il  est  ordinaire 
qu’il  récidive. 


Théra}ienli,jw.  — Vam  arrêter,  s'il  se  peut,  les  lésions 
des  os  sous  la  dépendance  de  la  dialbèse  tuberculeuse,  on 
donnera  la  tisane  de  hoMoa,  de  penKane,  les  prépara- 
tions de  /er  (V.  ANémtî),  le  sirop  d'io-Iiire  de  fer,  à la  dose 
de  30  grammes  par  jour,  ou,  pour  les  enfanU,  lecborolal 
préparé  comme  il  »uit  : 


Siütstd  d«  hr  oHiImlli*^ 

foilara  de  pnlHciiaiD 


11  ertaiiBP4. 
9 U. 


Triture*  avec  du  sucre.  Incorpore*  dans  600  gramme 
de  chocolat  une  tablette  de  45  grammes  par  jour.  Chaque 
tablette  contiendra  environ  50  grammes  de  proloîodure  de 
fer. 


^ l^s  pihUes  il  iotltue  de  fer,  quatre  h dix  par  jour  ; 
50  centigrammes  d'iVWure  de  pot<ustum  dans  un  julep  ou 
dans  un  verre  d'eau  sucrée.  On  altemera  ces  prépuj-jiiions 
suivant  les  dégoAU  des  malades. 

de  foie  de  morne  ou  huHé  iodée  de  Personne,  » la 
dose  de  20  à 60  grammes  par  jour. 

On  aura  recours  aux  autre*  préparations  iodun'es 
(V.  Altérants)  ou  au  jihospkate-  de  ctumx,  k lu  dose  de 
14  4 grammes  dans  une  potion  (Piorry). 

On  donnera  des  bnins  suifureux,  de*,  hains  iodés  ; 


Btiin  iodé. 


losl* 

ItKliirr  «le 

F.i>i 


' Du  : 


a RTam»M. 

1S  Ml. 

0 di'K'itilr»*. 


(HAp.  de  Pnris.) 


Bain  iodaré. 

Isilsn*  it.  50 

Dans  ; 

*0  sr.mn... 

•Mélci  dans  un  grand  bain.  (DorT,iull.) 

Si  l'on  peut  préciser,  grftcc  A l’existence  d’un  point 
douloureux,  le  siège  du  mal  de  Poil,  on  placera  quatre  à 
huit  cautères  avec  la  pAlc  de  Vienne,  sur  les  cAtés  du  ra- 
chis, ondes  moias (Larrey).  Plus  lard,  lorsqu'une  apo- 
physe épineuse  dcvii-nt  saillante,  elle  indique  le  lieu  où 
doivent  être  appliqués  les  cautères. 

S il  y a paralysie,  on  entretiendra  la  suppuration  des 
cautères  jusqu'à  ce  que  les  mouvements  soient  revenus 
(Nélalon). 

Dans  tous  les  ras  du  reste  on  doit  laisser  suppurer  les 
cautères. 

Pendant  le  roiirs  du  Irailement,  si  une  myélite  se  ma- 
nifeste par  des  douleurs  en  ceinture,  par  des  conlrarUires, 
on  appliquera  six  à huit  ventouses  srariHées  ou  dix  à 
quinze  sangsues  autour  de  la  gibbosité. 

Dans  le  cas  de  mal  de  Polt  dorsal  et  lombaire,  on  sou. 
tiendra  la  rolonne  vertébrale  par  des  appareils  mécaniques. 

Pour  les  malades  qui  restent  au  lit,  on  se  servira  de 
gouttière  de  fil  de  fer  rembourrée,  modelée'sur  le  tronc  et 
la  gibbosité  (Donnet,  de  Lyon). 

Pour  les  malades  qui  se  lèveront,  on  se  servira  de  deux 
béquilles  métalliques  soutenant  les  aisselles  et  prenant 
point  d'appui  en  avant  sur  une  ceinture  serrant  le  bassin. 
V.  CatiiSET. 
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Le  mal  de  Poil  eerviral  sera  maintenu  par  un  collier  de 
guiia-percha.  V.  Torticolis. 

lots  abcès  par  congestion  seront  traités  par  les  moyens 
appropriés  (V.  Abcès  pab  concestion).  On  a conseillé 
d’appliquer  sur  l’abcès  la  compression(Clairot).  les  lotions 
avec  la  teinture  d'iode  (Bouvier)  ; mais  ces  moyens  sont 
tout  au  plus  applicables  pour  les  abcès  par  rongestion  qui 
apparaissent  aux  régions  dorsale  et  lombaire  et  le  vésica- 
toire volant  est  préférable. 

Lorsque  dans  le  cours  d’une  lésion  des  verlébres  sous 
l'influence  d’un  clfort,  une  paralysie  bnisqne  survient,  et 
lorsqu'il  est  démontré  que  la  moelle  est  rompriroée,  on 
Icniera  de  redresser  la  colonne  vertébrale.  V.  Arthrite 
cervicale  ciiRoNiqcE,  Luxations. 

Mol  de  Polt  eervieal.  L'arthrite  cervicale  chronique 
et  le  mal  de  Polt  cervical  sont  presque  identiques  ; au 
point  de  vue  des  symptAmes,  l'origine  seule  diffère.  A I» 
luopic,  les  deux  maladie*  ont  la  mémo  manirostalion,  le 
li'ailemonl  esi  le  mémo.  V,  Arthrite. 

Mal  «le  Polt  des  rè|(loas  dsrsale  e<  loMbalre. 

Lo  mal  de  Poil  des  région-s  dorsale  el  lombaire  e*l  le 
plus  fréquent.  (V.  pour  la  déOnilion  el  les  symptAmes, 
M.\l  de  Pott},  lesalwés  par  congestion  auxquels  il  donne 
lieu  soilent  delà  poitrine  par-dessuus  les  ligamenU cintrés 
4 travers  rouverture  aorlKpie  même  et  se  comportent 
ensuite  comme  le*  abcès  par  congestion  lombaires. 

I^s  jibcés  par  congestion  lombaires  suivent  le  trajet  du 
psoas  ou  occupent  sa  gaine,  el  alors  les  abcès  sont  diver- 
sement situés  |>ar  rapport  4 lartèi-e  iliaqiic.  Celle  ri  est 
quelquefois  en  avant  de  l'abcès,  lorsque  le  pus  est  dans  le 
psoas  (Uupuvlren). 

I.e  pus  provenant  de  la  demii^re  vertèbre  lombaire 
forme  un  abcès  par  congestion  qui  suit  le  nerf  sciatique 
(Bourgeot  Saint-Hilaire).  Le  mal  de  Potl  dorsal  est  suivi 
de  paralysie  ; le  mal  de  Pou  lombaire  l’est  moins  fn'*- 
qiiemment.  Lorsque  la  queue  de  cheval  de  I.1  moelle  est 
comprimée,  il  y a des  paralysies,  mais  elles  ont  ce  carac- 
tère pai-liculier  qu'il  n existe  pas  de  mouvements  réflexes 
dans  les  membres  inférieurs. 

Thérapeutique.  — Pour  le  traitement,  V.  Mal  de 
POTT. 


M<%L  PRRPOR.VVT.  Ulcère  de  la  plante  du  pied, 
succédant  à un  durillon  ou  à une  verrue,  et  pouvant 
creuser  asse*  profondément  pour  atteindre  le  périoste  et 
les  os. 

Ive  mal  perforant  (Vesigné),  ulcère  vorruqueux  (Mnr- 
jolin),  est  une  inflammation  chronique  d'une  bourse 
séreuse  au-dessous  d’un  cor  (Lenoir,  Robert)  ou  d’une 
tumeur  verruqueuse  de  l'èpiderme.  On  a dit  que  c'était  une 
inflammation  chronique  d’une  gaine  tendineuse  ou  une 
ulcération  du  derme  d’un  caractère  .spécial  el  tendant  à 
«e  reproduire  (Nélaton,  Richet],  chez  les  individus  prédis- 
posés. 

On  reconnaît  le  mal  perforant  4 une  uicémtion  bordée 
de  lames  épidermiques  formant  un  houn-eiet  corné  dur, 
laissant  suinter  une  sérosité  sanguinolente  fétide.  Lorsque 
les  individus  continuent  4 marcher,  les  galucs  tendineuses, 
les  os  et  les  articulations  sont  plus  ou  moins  atleinLs  par 
l ulcération.  En  général,  le  ma)  perforant  s’étend  sans 
cesse,  4 moins  que  les  malades  n observent  le  repos 
absolu. 

Le  mal  perforant  atteint  toutes  les  parties  comprimées 
par  les  chaussures  et  celles  sur  lesquelles  appuient  les 
malades. 
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Le  miil  perfumnl  se  com|iiiqut*  qui-lijiiefui'i  tl'inferlinn 
puruk'tileet  d'alicé!»  iik*lustat)(|ucs «iaiis  ic  foie. 

Thèra)teutùiue,  --  Au  tlélml  du  mal  perforant,  le  lepos 
absolu,  l'abialion  du  cor  et  des  caluplasiiies,  protitiiseiil 
la  g[iiérison.  l*our  éviter  la  récidive,  les  malades  duiveut 
s'abstenir  de  marcher  avant  tin  mois  après  la  guérison  du 
mal. 

Lorsque  les  gaines  des  temluiis  el  les  os  ont  été  inté- 
resses, on  attendra,  en  tenant  les  malades  au  repo.s  al>soln. 
puis  on  extirpera  les  phalanges  nécrosées  à iin‘sure  qu'elle.s 
se  détruiront,  ou  bien  on  amputera. 

II  n’y  a pas  de  lupique  spéciliqiie  contre  le  mal 
perforant. 

HAI^ABATHRI'M.  Arbuste  de  la  famille  des  lau- 
racées  dont  les  feuiüe.s  ont  une  action  fort  stimulante  et 
tonique,  mais  c’est  un  remède  peu  employé. 

MAliAC'IB  01'  NALAC'l.i.  lai  dépravation  du  goAt 
caractérisée  par  lappèlence  des  choses  qui  ne  se  mangent 
pas  habitueUeinent,  coumie  de  la  lem',  de  la  craie,  du 
charbon,  du  piètre,  etc.,  consiitueiil  la  malacie.  Cest  le 
symptâiue  de  lu  cldorose  el  de  certaines  dyspepsies. 

MAliABII-'.  La  maladie  est  un  trouble  de.s  forces  et 
des  organes  susceptUde  de  nuire  à l'exercice  des  fonctions. 

Dans  quelques  cas  les  maladies  sont  innées  ou  hnnii- 
Uiires^  mais  ailleurs  elles  sont  arf^uwa  sous  l’inOueTice  de 
causes  extérieures  variables. 

I.es  maladies  sont  sjxo  m/ê/ncs,  c’est-à-din?  disséminées 
sous  l'innueiice  d'uuc  action  morbide  particulière  a chaque 
individu,  ou  èpiVfèmbfMes,  r*esl-à-diie  frappant  sur  tout  le 
monde  à la  fois,  sous  rinfluence  de  causes  générales 
infectieuses. 

Il  y a des  maladies  primitives  et  des  maladies  secon- 
daires, ternaires  ou  ({ualernaires,  selcn  qu'elles  se  déve- 
loppent comme  secondes  ou  traiâièmes  maladies  è ta.«uile 
les  unes  des  autres  chez  le  même  individu. 

Les  maladies  sont  essmtiellcs,  c’est-à-dire  sans  lésion 
oi'ganique  appréciable , el  aymptomatûities  lorsqu'elles 
résultent  d’une  lésion  bumornleou  organique. 

Il  y a des  maladies  qui  ne  sont  que  symjiaihùptes  ou 
réflexrs,  ce  qui  veut  dire  qu'elles  sont  produites  par  le 
retcnlis'^enienl  de  la  lésion  d’un  tissu  sur  une,  partie 
éloignée  de  l’organisme. 

Les  maladies  se  présentent  à l étal  uvju  avec  Hèvre  et 
marche  rapide  des  symptômes,  ou  à l’c/of  rhvmiqne 
lors(|uc  leurs  désordres  fonctionnels  durent  longtemps, 
produisent  la  langueur  et  le  marasme  avec  ou  sans  fièvre. 

D’après  leur  nature  ou  leurs  principaux  symptduies,  les 
maladies  doivent  être  classées  comme  il  suit  ; pyrexies, — 
iuflatnmalitms,  — yaïujréne,  — itémonrhafjHS,  — hytii-o» 
pistes,  — flux,  — )josyàc«uVs,  — }Mirtisiftsnie,  — ■ nosorgn  • 
mies  (Y.  ce  mol),  comprenant  les  atrophies,  les  hypertro- 
phies, les  udipomes , les  tubercules,  les  cancers,  — 
oérrosea  spasmodiques,  douloureuses,  convulsives,  para- 
lytiques et  inenlaies. 

WlaladlrN  ai|(néa.  Les  maladies  aiguës  sont  celles  tjui 
paraissent  subiUmtent  avec  des  symptômes  évidents  de 
courte  durée  et  avec  de  la  fièvre. 

TACi'U))6til(r/tte.  — La  plupart  des  maladies  aiguës  sont 
susceptibles  de  guérir  sans  traitement  actif  |iar  l'emploi 
des  moyens  iiygiéniques  et  l’influence  de  la  nature. 

La  diète  et  l’ean  sont  les  meilleurs  remt’rdes  des  maladies 
aiguës.  Si  les  maladies  aigués  sont  accompagnées  de  phé- 


’ nomènes  francbemenl  inllaimnaioire'^,  une  ou  plusieurs 
saiunèes  au  début  sont  de  la  plus  grtuide  utilité. 

l.a  médecine  u |Kuir  principe  im<^  vérité  de  fuit  bien 
consolante  pour  les  malades  cl  qui  est  au-si  fort  utile  aux 
médecins,  c’est  qu'il  est  incouleslable  que  sur  dix  maladies 
il  y en  a les  deux  lieis  qui  guérissent  d’elles'inénies  e| 
rentiviu  par  leurs  progrès  naturels  dans  la  classe  des 
simples  incommodités,  qui  s'usent  et  se  dissipent  par  les 
mouvements  de  la  vie  (Bordeu). 

Mnludim  chronl«|HeH.  Les  maladies  qui  durent 
longtemps  sont  ce  qu'on  appelle  des  maladies  chroniques. 

Ixs  maladies  rhrniiiqties  débutent  d’emblée  sous  cette 
forme  ou  succèdent  /i  une  maladie  aiguë. 

l'ne  maladiequi  se  prolonge  après  le  quarantième  Jour, 
peut  être  considérée  comme  pa.ssant  à l’état  clironiqiie. 

Les  maladies  chroniques  durent  de  quelques  moU  à 
quelques  années,  et  iH.'Uveiit  se  prolonger  penduiil  toute  la 
vie  de  l’individu. 

Tant  qu'une  maladie  chronique  it’occasionne  pas  de 
lièvre,  elle  est  compalible  avec  l’exercire  de  lu  vie,  mais 
quand  elh»  produit  l’état  fi'brile,  il  en  résulte  de  la  dyspep- 
sie, de  i’amaigris^emmit,  du  mnra'me  el  une  lièvre  hec- 
tique qui  se  termine  souvent  par  la  mort. 

Presque  toutes  le.s  maladies  peuvent  se  présenter  à l'étal 
chronique,  mais  ce  sont  surtout  les  inllammalions,  les 
flux,  les  hémorrliîigies,  les  hydropisies.  les  productions 
organiques  nu  dégénérescences  des  organes,  les  nosohé- 
mies  et  les  névroses  qui  se  pivsenh'iU  sous  cette  forme. 

L’Iiyposihénie  capillaire  el  mitriliveeslla  camu^  de  toutes 
le.s  maladies  chroiiupies 

A part  les  maladies  chroniques  qui  succèdent  à une 
phlegmasic  aigiié,  les  autres  résultent  presque  toutes  d’une 
influence  diatliésiqiie,  telle  que  le  lymphatisme,  la  scro- 
fule, la  tuberculose,  riier|)élisme,  la  syplnlis,  le  rachi-. 
lisme,  la  glycosurie,  le  scorbut  et  les  nosobémies. 
V.  Dj.vthkses. 

Il  est  bien  rare  qu'une  maladie  chronique  ne  produise 
pas  do  faiblesse,  d’étal  nerveux,  d'hypocliondrie , de 
chlorose,  de  dyspepsie,  de  pâleur  jaunâtre,  d'amaigrisse- 
ment et  quelquefois  do  ftévn*  hectique. 

Dans  toute  alTccliou  chronique,  il  faut  distinguer  t'allé- 
ralion  matérielle  et  reffet  qu’elle  engendre,  c'est-à-dire  la 
lésion  et  la  maladie,  car  dans  bien  des  cas,  !oix|ue  la 
lésion  ne  peut  être  enlevée,  c'est  le  Irailrment  de  la  ma- 
ladie parles  recunstituauls  qui  sauve  les  matades. 

Thh'Ujf'utiqne.  — A part  la  nature  des  nosoliémies 
(V.  ce  motl.  des  lésions  organiques  el  des  diathés4-s,  qui 
produisent  une  maladie  chroiiii|ue  el  qui  exigent,  dans 
beaucoup  de  cas,  un  traitement  .«pi'ciai,  il  y a une  con- 
duite particulière  à tenir  vi«-à  vis  de  toute  maladie  chro- 
nique en  général.  Au  lieud’ètreproiliguede  médicameuLs, 
il  faut,  à l’exemple  de  ceux  que  rexptTience  a iiislriiils, 
laisser  beaucoup  à faire  au  temps. 

C’est  pnr  i'hygiène  et  par  le  régime  que  l’on  soulage, 
que  l'oii  prolonge  et  que  l'un  guérit  une  foule  de  maladie.s 
chroniques  ; — sans  parler  ici  de  ctdles  qui  ont  une 
cause  spécifique  comme  les  dartres,  la  scrofule,  le  scor- 
but. la  phitiisio  el  les  altérations  du  sang,  la  sypliilis  ou 
l’cmpoisonuentMU  niai'emmatique,  et  pour  lesquelles  le 
mercure,  riodure  potassique,  l’arsenic,  le  soufre,  les 
alcalins  ou  le  quinquina,  lu  viande  crue  el  le  sang  chaud 
sont  indispensables  ; presque  toutes  les  autres  guérissent  ou 
s’améliorent  avec  le  temps,  sous  l'iullueuce  d'une  l>onuc 
hygiène. 
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banales  maladies  chroniques,  en  général,  il  faut,  (u>mme 
auxiliaire  indispensable  du  (railemeiU,  prescrire  luressalion 
de  loul  travail  physii|iie  et  inlelleclucl  trop  falijrant, 
pour  le  reinplacci  par  un  exercice  modéré,  et,  s’il  sm>  peut, 
par  les  occupations  douces  et  tranquilles  de  la  vie  rurale. 
I.c  séjour  ù la  nuiipagiic  et  une  nourriture  appropriée, 
quelquefois  le  régime  lacté  exclusif,  le  sttjour  aux  dilfè- 
rcnles  eaux  minérales  ce  mot),  les  voyages,  les  distrac- 
tions de  toute  espèce,  les  bains  de  rivière  et  les  bains  de 
mer,  rbydrolhérapie  (V.  ce  mot),  la  cure  de  petit-lait 
(V.  I.ait),  hi  cure  de  raisins,  le  ma><.ige,  lu  palé:a* 
lion,  etc.,  sont  de  bons  moyens  à employer.  Ils  aident 
puissamment  à l'aclion  des  toniques,  des  stimulaiits  4>t  des 
reméiles  spécialement  employés  contre  la  maladie.  V.  No 

SOBCANIRS. 

I.a  leinte bronzée  de  la  peau 
survenant  avec,  une  anémie  générale,  et  un  état  de  cacfiexic 
prononcée  constituent  la  maladie  d’.Addison. 

Assez  ordinairement  l.i  \x<;ni  bronzée  se  produit  eu 
même  temps  qu'une  lésion  Inbrrculeu^e,  cancéi'cuse,  Mip- 
piirulive,  liyperlropbique  ou  autre  des  capsules  siirénale>, 
et  les  orgnnicions  ont  fuit  de  celte  lésion  lu  cause  de  lu 
maladie,  mais  il  n’iui  est  rien,  car  il  y a dans  les  ur- 
ebires  de  la  science  quarante  cas  de  peau  bronzée  sans 
aucune  altération  des  capsules  suiTétiales 

La  nature  de  la  maladie  d'Addison  est  entièrement 
inconnue  ; on  pense  qu’elle  est  le  résultat  d'une  névrose 
du  ganglion  Minpalbique  semi-liiniiirc. 

Les  capsules  siirrénab“s,  longues  d«*  3 ceiiiimélres  cl 
demi,  épaisses  de  2 centimètres,  cniffetil  le  rein  à la  m.'t- 
nièro  d’un  casque,  et  l’on  ne  sait  pas  quels  sont  leurs 
Usages,  car  on  a pu  b-s  enlever  inipiinétm'iil  chez  de 
jeunes  nninimix  (Plillip-’aiix). 

I..angiiir,  maigrir  et  s'affaiblir,  sans  cause  évidente  ; 
souffrir  un  peu  de  l'estomac  ; rejeter  quelquefois  les  ali- 
ments; puis,  au  bout  d’un  temps  variable,  voir  la  peau 
brunir  et  se  bronzer  sur  tout  le  corps,  s'épuiser  et  s'é- 
teindre; voibi  la  maladie  d’Addison. 

Dans  la  maladie  d'Addison,  la  coloration,  semldalde 
il  celle  du  mulâtre,  plus  ou  moins  foncée,  varie  d'inleri- 
site  selon  les  parties,  existe  qiudquefois  sur  les  inmpieiises, 
dans  le  |H>riloine,  d.in«i  les  g.anglions,  dans  la  substance 
cérébrale,  et  résulte  d’une  .accumulation  surabondante  de 
pigment. 

l.a  coloration  bronzée  dans  la  maladie  d’Addison  com- 
mence toujoui's  par  la  face  et  de  là  s’éleml  à tout  le  reste 
du  corps. 

La  maliidio  d'Addison  dure  de  quelques  semaines  à 
quelques  années  ; elle  a des  rémiltenres,  mais  il  est  rare 
do  la  voir  guérir,  et,  par  ranémie  et  la  faiblesse  qu  elle 
engendre,  elle  fait  périr  presque  tous  ceux  qui  en  sont 
affectés. 

Thnuiinnfvju/'.  — Dans  le  traitement  fie  la  malatlie 
d'Addison,  il  faut  prescrire  ; 

1®  L'eau  ferrée,  l'eau  de  Spa,  l'eau  de  liussang  et  l’eau 
d'0ri‘zzu  ; la  décoction  de  quinquina,  la  inacéralioii  de 
quxissia  et  de  coloinbo,  U à 8 gr;uiim<‘s  pur  litre  d'eau  ; 

2*  Us  bains  de  mer  et  do  rivière,  riiyflrolliérapie, 
le  massage  et  U palétalion,  les  voyago.s  sur  terre  et  sur 
mer  ; 

I.  extrait  de  quinquina,  1 gramme  par  jour  ; le  sulfate 
de  zinc,  à 15  centigraimues  par  jour;  rarséiii.ite  de  soiule, 
5 à 20  milligrammes  par  jour  ; les  scU  de  manganèse, 
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50  centigrammes  par  jour,  le  cblonire  de  sodium,  5 à 
10  grammes  par  jour,  etc.  ; 

Du  vin  et  une  nourriture  Irès-siibslanlielle. 

Maladie  bleue.  V.  CVANOi'R. 

Maladie  de  Brlgbl.  V.  NkihuITK  ALDLXiSri  SF.  et 
Krin  >ln). 

Maladie  laaufflaalre.  V.  llYeocilO.VDIUR. 

Maladie  noire.  V.  HYeor.HONimiK. 

Maladies  slmal^es.  Les  inendi.inls  d'autrefois,  de 
notre  temps  !e>  conscrits,  ont  souvent  sinudé  des  maux 
pour  exciter  la  pitié  ou  pour  échapper  au  sort  Les  njala- 
dies  le  plus  souvent  simulées  sont  : les  tumeurs  produites 
par  insufflation  d'air  sous  la  peau,  rcedéme  produit  nrlill' 
cielk'fnent  par  la  ligature  des  membres.  Le  médecin  qui 
est  appelé  à Juger  de  la  réalité  de  ces  maux  arrive  .î  dé- 
couvrir la  vérité  en  examinant  la  peau  au  voisinage  de  la 
lésion.  La  simlilt , la  cécité,  le  iniitisme,  là  claudication 
siirtidées,  ne  peuvent  être  clécouverls  q»ie  par  le  fait  de 
l'adresse  du  chirurgien.  La  rétention  d'urine  simulée  sera 
jugée  par  le  catélhérismc  ; si  l’on  trouve  le  canal  libre  et 
si  l urine  coule  par  jet  à travers  la  sonde,  il  n’y  a point 
rétention  d’urine  réelle.  La  rétraction  simulée  des  doigts 
est  jugée  par  le  dilorofomic. 

Les  femmes  simulent  assez  volontiers  des  maladies  : 
ainsi  on  a vu  une  malade  qui  s'introduisait  des  cailloux 
dans  riilénis  pour  foire  croire  qu'elle  avait  des  calculs 
de  la  matrice  (Nélaton^.  L’analy.se  des  pierres  rendues  a 
bien  vite  fait  reconnaître  la  siipeixherie.  Tne  femme  s’é- 
Inil  donné  une  conjonctivite  chronique  en  inlrodiii»anl 
NOUS  la  paupièrt‘  inféririire  un  brin  de  charpie  tous  les 
>oirs  (A.  Després).  La  surveillance  des  malades  est  le 
meilleur  moyen  de  démasquer  les  imposteurs.  C'est  ainsi 
que  l’on  arrive  à découvrir  rartifice  de  crimimds  qui 
sinmleiil  la  folie.  Il  est  rare  d’ailleurs  4|u’iin  homme  non 
irislrud  des  cbt^^  dv  (a  inéilecine  puisse  trom|HU'  long- 
(prtip<  le  niédecitt  expérimenté^ 

.ilAI.ÉOi;  {Aixlèclto'i,  Eau  minérale  nlc^iiiie  gazeuse  et 
un  peu  siilbirimse.  eucoie  peu  employée. 

MAIJ4INC.  .Nom  donné  à la  fièvre  typhoïde  adyna- 
riiique  et  ataxique.  V.  KiKVHK  TYPHOÏDE. 

MAIJ6MTÉ.  Élément  morbide  inconnu  dans  sa 
nature  et  qui  donne  aux  maladies  une  gravité  particu- 
lière. 

La  malignité  semble  tenir  au  germe  des  maladie*^,  qui 
Oit  plus  violent  dans  un  cas  que  dans  l’autre,  car  il  est 
inqtossible  d'evplifjurr  aulreinent  pourquoi  une  liévr»’ 
typhoïde,  une  scarlatine  ou  une  variole  tuent  les  nialad«'s 
en  quel(|ucs  jours  s;ms  donner  le  temps  aux  lésions  ruiato- 
mi'|ues  de  se  développer. 

La  violence,  rinrgularité  cl  la  rapidité  des  symptômes 
d'une  maladie,  jointes  à des  phénomènes  ni*rvfux  graves, 
en  caraclcrisent  la  malignité. 

Ou  donnait  jadis  le  nom  de  fièvre  maligne,  de  scarla- 
tiiie  maligne,  de  rougeole  maligne,  etc.,  aux  fièvres 
typhoïdes,  .aux  scarlaliiies  et  aux  rougeoles  arcompagiiéey 
de  sympldmes  graves  d'adynamie  et  de  délire. 

La  malignité  est  un  élément  morbide  rcdoul.ible.  qui 
rend  presque  toujours  illusoires  les  moyens  lliéra|»culii|ues 
empluyéâ  cunire  les  maladies. 

MAI. IV  N«im  donné  à certains  anUirax.  \’.  ce  mol. 

M.%I.T.  De  r«rge  gormée,  jusqu'à  production  de  r.idi- 
cu)c«  longues  de  .5  millimètres,  pui'*  ïécliéau  feu  à AO  ou 
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80®,  coD>lilU(!  Ir  nuiU.  Il  e»!  pir-sque  lîiitièi «nient  formé 
de  (fiWfue,  Ccst  en  le  di.^^olvanl  dun^  l’eau  puur  l'Hin^fl* 
cier  à du  houblon,  et  après  l’nroir  laissé  fermenter,  qu'on 
fait  la  bière,  et  le  résidu,  appelé  tfrécAe,  se  donne  à munger 
aux  vaches  et  sert  d’engrais. 

Thi'raimutbfm.  — l*e  malt  s'emploie  en  Ibérapiîuüque 
dans  certaines  dyspepsies  cl  dans  la  gastrite  chronique 

On  le  donne  en  jxmrfre  tamUci\  après  l’avoir  fait  dessé- 
cher, à la  dose  do  1 à 2 grammes,  après  chaque  repas; 
•—  en  fisunc,  après  l'avoir  fait  hotiülir  dan^  l’eau,  à la 
dose  de  8 à 16  grammes  par  litre  : — en  sirop  ou  en 
atpsnUs^  et  sous  forme  de  tière  du  imtlt  qui  est  très-utile 
pour  le  iruitcmcnl  des  afTecUoiis  chioniques  de  l’es- 
lomuc. 

.Sirop  de  mait. 

UnJi  el  lirwjv.  , 3flO  {tniiuuit-* 

K«a  rliaiMU 1000  i<j. 

Filtrez  au  bout  d'une  demi-heure  el  ajoutez  : 

Si*cr«i  SUuc,  « . 150  .■ininiii»». 

Faites  foudre  à douce  température  et  donnez  30  à 
lOO  grammes  par  jour. 

Liqueur  de  malt. 


nècnrlian  Uatl  avec  boutveon*  iltf  •«(■Lu.  975  cmuiavs. 

LtTûre  <1«  ...» 95  id. 

Kirvp  dVi'arc*  «T"r«n^.  Sô  td. 


Mêlez.  Laissez  fermenter  et  liUi*ez. 

A pi'cndre  deux  à trois  verres  par  jour. 

MAI.11KK.  Maltine  ou  diusUse  végétale,  e’esl  lu  iiiéine 
chose.  Ce  produit  vient  d’une  macération  d'oj-gc  germé  el 
fuit  bien  la  digestion  de  subslunces  féculentes  cuites  eni- 
ployées  dans  l'alimentation.  Klle  les  iransforme  en  liquide 
laiteux  composé  de  fécule  non  digérée  de  dextrine  el  de 
glycose. 

Il  faut  pour  cela  que  les  féculents  cuiis  soient  bien 
dilués  dans  l’eau,  et  un  gi'amme  de  maltine  sarchai’ine  ; 
on  digère  1 à 2 kilogrammes  de  fécule  cuite  à la  tcmpéni- 
lurc  de  -f-  35  à ûO*  centigrades. 

C’est  une  action  semblable  À celle  de  la  diustase  sali- 
vaire qui  a la  même  composition  chimique  ; toutes  deux 
ont  les  mêmes  propriétés,  et  la  maltine  est  une  sali%*e 
artilicicile  ou  plyalinc  végétale. 

C'est  un  médicament  à employer  dans  la  dyspcjisie 
(Coularet). 

M.tHBLLE  (AbuTION  UBS  TUMRURS  UË  U).  On  enlève 
la  mamelle  en  totalité  pour  les  hypertrophies  mammaires, 
pour  les  tumeurs  adénoïdes  et  i>our  les  cancers  ; mais, 
dans  certains  ca»  de  tumeur  bien  limitée,  on  n’cniévc 
qu’une  portion  de  la  glande. 

Le  bistouri,  les  caustiques,  sont  habituellement  em- 
ployés pour  l’ablation  de  lu  mamelle,  et  quoique  l'ècraseur 
linéaire  ait  été  mis  en  ii.sage  (Chassaignac),  il  ne  doit  pas 
être  préféré  aux  premières  opérations. 

A.  Ampuhifton  du  sein.  Le  procédé  le  plus  cxpédilir  et 
le  plus  simple  consiste  à saisir  la  mamelle  entre  ses  doigts, 
à In  séparer  pour  ainsi  dire  du  tliorax,  puis  à passer  un 
couteau  ù deux  Iraiiclianls,  long  de  20  centimètres  ou 
plms,  ù travers  la  base  du  pli  formé.  On  taille  un  lambeau 
externe  ou  interne  comprenunt  toute  la  mamelle,  puis  on 
dissèque  la  faciî  profonde  de  i’oi'gane  «l  l'on  taille  un 
petit  lambeau  eu  dehors  ou  en  dedans  ne  coinpi’euanl  que 
la  peau  (Velpeau).  On  lie  la  mammaire  exteme  el  les 
autres  artérioles. 

Apré.s  I ojiéi'ution,  on  pansera  à plat  ou  l’on  réunira 
avec  des  bondes  de  diachyluii.  Les  sutures  ne  doivent  pas 
être  faites. 


On  aiiipiile  les  seins  avec  les  caustique>  (Girouard  |iwre), 
en  faisant  dix  ou  quinze  ponctions  avec  un  bistouri  a la 
base  de  la  mamelle,  et  dans  ces  plaies  on  introduit  dc> 
flècbes  de  pète  au  chlorure  de  zinc,  disposées  ainsi  sous 
la  tumeur  comme  des  rayons  (Maisonneuve).  V.  CALTÉni- 
.S.UIUN  ÊN  KLKCHR. 

Four  amputer  un  sein  avec  l’écraseur,  on  passe  au- 
dessous  de  la  mamelle  deux  Irocarts  en  croix,  au-dessous 
desquels  on  place  la  chaîne  et  l’on  serre.  Il  n’est  i>as 
nécessaire  de  mettre  beaucoup  de  temps  pour  la  section. 
On  panse  ensuite  avec  une  plaque  d'amadou  cl  l’on  place 
[lar  dessus  un  pansement  simple  (Cbassaignac) . 

B.  Ablativn  des  tumettrs  du  sein.  On  emploiera  l'écra- 
seur,  les  caustiques  et  le  bistouri,  (ic  dernier  moyen  est 
de  beaucoup  préférable  aux  autres. 


131*.  — B«a>l«9w  roapressit  du  ti'ùi. 

Four  enlever  une  tumeur  quelconque  du  sein  bien 
limitée,  deux  incisious  elliptiques  sont  faites,  en  commen- 
çant par  rinférieiire,  elles  entourent  la  partir-  de  peau 
adhérente  à lu  tumeur;  dans  une  des  incisions  de  la  peau, 
on  sectionne  couche  par  couche  jusqu’au  muscle  grood 
pcctonil,  puis  on  dissèque  la  tumeur  par  sa  face  profoude  ; 
on  dissèque  ensuite  dan.s  la  mamelle  de  façon  à retomber 
dan-s  l’autre  incision.  Tout  le  temps  qu'on  fuit  l'incision  el 
la  dissection,  on  doit  tenir  la  tumeur  entre  les  doigts  et 
explorer  dans  la  plaie  les  contours  de  la  tumeur,  ou  bien 
on  fuit  tenir  la  tumeur  avec  une  érigne  el  Fou  dissèque 
en  explorant  la  plaie  avec  le  doigt.  Si  après  l’ablation 
de  la  tumeur  on  sent  encore  une  induraliuu,  on  l’-încbera 
d'un  coup  de  ciseaux,  ou  l’on  fera  l'extirpation  pur  dissec- 
tion. 

Dans  le  cas  où  U y aurait  des  ganglions  eiigoigés  dans 
Fais&elie,  nu  fei'nil  une  incision  prolongée  ou  l'on  agrandi- 
ruit  l’incision  |>our  aller  clierclicr  les  parties  uiahides  ; il 
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raudrail  a^pr  de  inôine  si,  au  moment  du  rupêi-ation,  un 
trouvait  des  indurations  qui  auraient  échappé  au  moment 
01^  le  diagnostic  a été  porté. 

On  liera  les  artères  el  Ton  pansera  a plut  ou  bien  on 
réunira  en  laissant  l'angle  inférieur  de  la  plaie  ouvert. 

Pour  enlever  une  petite  tumeur  adénoïde,  on  sc  bornera 
à une  seule  incision  ; on  accrochera  la  tumeur  par  une 
érigne  et  on  la  disséquera.  On  pansera  à plat  simplement 
ou  avec  un  cataplasme. 

On  détruit  les  cancers  récidivés  avec  le  caustique  siilfo- 
safi*aniquo,  la  pèle  arsenicale  et  le  caustique  au  chlorure 
de  zinc  (V.  Gau^TIuue);  ce  dernier  agent  est  aujourd'liui 
préféré,  purce  que  c'est  uii  caiislique  coagulant  qui  pré* 
vient  les  hémorrhagies  produites  par  les  fongosités;  mais 
après  la  chute  des  eschares,  cependant,  une  nouvelle 
hémorrhagie  peut  avoir  lieu  et  [veut  nécessite  r la  com- 
pression. 

Macnrlle  (CoMPHELSc^lON  DE  la).  Lit  cOluprcssiuu  dc  la 
memelle  est  indiquée  dans  dc  nombreux  cas,  pour  faire 
résoudre  les  engorgements  inflummatoires  el  faciliter  la 
résorption  dc  tumeurs  ou  arrêter  peut-être  Ictirs  progrès. 

On  applique  alors  sur  le  sein  des  rondelles  d'agaric,  une 
compresse  carrée  et  le  bandage  spica  <fig.  ù39) 

Le  bandage  compressif  des  deux  seins  se  fait  de  la 
même  façon.  On  enveloppe  séparément  chacune  des  ma- 
melles, comme  cela  est  indiqué  sur  la  ngure. 

Maini*Ue  (LBS10N.s  TRADIATIQIES  DE  u). 

I.  Les  plaieg  de  h mtmelk  iic  diffèrent  pus  des  autre» 
plaies,  si  ce  n'est  que  lorsqu'elle»  atteignent  la  glande  au 
moment  de  la  lactation,  clics  peuvent  donner  lieu  ù In 
formation  d'ime  hstule  laiteuse. 

ThrrajKtUique.  — 11  e.sl  loisible  d'appliquer  sur  les 
plaies  du  sein  la  réunion  immédiate  lorsque  la  plaie  est 
régulière  ou  le  pansement  simple. 

II.  Les  cmtmminde  la  en  dehors  de  la  lacta- 

tion. sont  semblables  aux  autres  contusions. 

Les  contusions  chez  le.s  femmes  tpti  iiourris'icnl  donnent 
lieu  à dc  plus  graves  désordres.  Ouniid  les  canaux  gaine- 
lophorcs  sont  rompus,  il  y a une  gaiactorèiu,  et  à la  suite 
dc  cette  lésion,  H s'écoule  quelquefois  du  sang  avec  le 
lait.  Parfois  un  épanchement  de  sang  se  fait  .sous  la  ma- 
melle et  in  soulève  comme  un  abcès  soiis-mnmmaire,  avec 
cette  différence  que  les  accidents  el  la  douleur  dans  l’épan- 
chement  »ous-mamniaire  n'existaient  pas  avant  la  contu- 
sion el  qu'une  ecchymose  circulaire  survient  du  deuxième 
au  troisième  Jour,  ce  qui  n'a  pas  lieu  pour  les  abcès  sous- 
mainjnaires. 

TAér«|»f  — Les  contusions  du  sein  peu  profondes 
et  sans  èpoiicheiiient  seront  traitées  parles  applications  dc 
compresse»  d’eau  blanche  et  d'eau-dc  vie  camplii  éc  avec 
une  légère  conjpression  sur  le  sein,  — Chez  les  malades 
plétoriques  ou  chez  les  nourrices,  lorsque  la  douleur  est 
vive,  on  appliquera  huit  à vingt  sangsue». 

On  se  comportera  de  même  pour  les  grands  épanche- 
ments, sauf  que  l'on  ne  comprimera  pus  énei^iquement. 

S’il  survient  dc  rinnaminatioii  et  un  cngoi^cment  lai- 
teux, ou  traitera  pur  les  moyen»  approprié». 

nmmvtle  (.MaUIUES  UE  U). 

I.  ('ongestion  des  matnellfs.  — La  congestion  des  ma- 
melles existe  souvent  au  moment  de  la  suppression  acci- 
dentelle de»  règles. 

Thérapeutique.  — llappeier  récoulemcut  iiieustrucl  pur 


les  eiiiuiénagugues  (V.  ce  mol),  parles péüiluve>  sinapisés 
et  même  por  les  sangsues  aux  cuisse»,  constitue  tout  le 
IrtUteiiient.  I.a  compression  dc  lu  mamelle  u'csl  pus  indis- 
pensable. 

II.  Engorgement  hyihtstntùpu.  — Un  engorgement  hy- 
postaliquedcs  mamelles  peut  sc  présenter  chez  le»  femme» 
qui  ont  les  sein»  pcndanls  et  Irés-volumioeux.  Ou  reeon- 
nalt  qu'il  n'y  a qu'un  engorgement  par  le»  signes  négatif» 
dc  toute  autre  affection  et  par  le  volume  de»  mamelles. 

ThèrniK‘utviH€.  — On  soutiendra  les  mamelle»  avec  un 
corset  ou  avec  un  corsage  lacé  soutenu  par  deux  bretelle». 

III.  Enijoiyvnwnt  dc  ht  mamelle.  — (Velpeau).  — Üc» 
engoi^ement»  dc  la  mamelle  existent  chez  les  femmes  qui 
ont  nourri  pendant  longlenip».  O sont  des  adénites  mam- 
maires avortée»  el  elles  sc  présentent  sous  forme  de  tu- 
meur» dures  el  indolentes. 

Une  coiisisUnce  piltcusc  dc  la  mamelle  et  un  accroi.«sc- 
ment  nu  moment  des  époques  mcnsliitelle»,  faisant  ensuite 
place  à une  diminution  pre.«quo  roinplêlc  de  lu  tumeur, 
puis  une  recrudescence,  réxêlent  reugorgeinenl  simple  dc 
la  muiiiclle. 

A part  ta  cause  de  rengoi*gement,  le»  seins  engorgés 
spoutaoémenl  ou  atteints  dr  fistules  présentent  les  mêmes 
phénomène»  que  le»  engorgements  consécutifs  à des  phleg- 
mons, el  le  traitement  est  le  même. 

rAcrfi^Mîutif/ue.  — • Kriclioii»  avec  l'onguent  mercuriel 
el  Compression  du  sein.  — Quelque»  .sangsues  seront  ap- 
pliquées si  le  sein  devient  douloureux  au  moment  des 
régie». 

IV.  Etrhynme  de  la  mamelle  (A.  Couper).  — 

On  a vu  des  ecchymoses  spontanée.»  chez  le»  fenmies  aux 
époques  de  leurs  régie»,  chez  les  femme»  à l'âge  do  retour 
ou  chez  les  femme»  cldoroliqucs. 

il  est  rare  que  l’on  voie  du  sang  s'écouler  par  le»  mu- 
mellcs  (A.  Cooper)  ; c’esi  chez  le»  femme»  alTaiblic»  que 
ce  symptôme  peut  être  observé. 

ThèrapeidiqHe.  — Il  n'y  u pas  de  traitement  loral  à 
faire  pour  le»  écoulements  dc  sang  par  les  mamelles  ; — 
les  ecchymose»  s|K}nlanées  de»  mamelle»  seront  Imitée» 
par  la  compression  el  par  les  compresses  d'eau  blanche 
sur  le  sein. 

V.  Êri/thèmcs.  — Les  divers  éryiliêmcs  de  la  peau 
cxIstcîU  quelquefois  sur  la  mamelle;  ainsi  on  y a vul’éry- 
thème  noueux  et,  dans  d'autres  circonstances,  rérythénic 
simple  à la  suite  dc  la  gale.  V.  Érytueme. 

Thèraiientique.  — Le  même  Irailcmenl  que  réclament 
ces  affections  sera  appliqué. 

VI.  Erysiiièlv.  — L'érysipèle  du  sein  se  monU'c  après 
les  inAammalioii»  de  la  peau  et  après  les  plaies,  dans  les 
mêmes  condilions  que  sur  les  autres  parties  du  corps 
(V.  Énv.siPKUi).  Dans  celte  région,  il  est  souvent,  dés  son 
début,  uccuiiqiagiié  d'augiolcucitc  cl  d’adénite  axillaire. 

Mamelle  (Névhalt.ie  DE  la).  Une  douleur  dans  la  ma- 
melie  s'irradiant  au  cou  et  dans  les  épaules,  reparaissant 
par  accès, cjdiiiéc  quelquefois  parla  pression,  en  i'absenre 
de  toute  tumeur  du  sein,  est  une  névra^e  dc  la  ma- 
melle. 

La  roiiq^ression  par  im  corset,  les  irrégularités  de  la 
meuslrualion  à i'àge  de  retour,  sont  une  de»  causes  ordi- 
naires dc  la  névralgie  de  la  mamelle. 

Thérapeutique.  — Traiter  par  le»  niéme»  moyens  que 
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le-i  autres  névralgies  (V,  ce  mol).  Su|)primer  les  com*U 
qui  pressenl  la  numclle,  favoriser  tlt^s  congestions  aux 
exlrcmiléé  par  des  pédiluves  sinapisés. 

mimelle  (î^tVROMES  DE i.a)  (A.  Cooper,  Rufz,  Velpeau). 

L es  nodosi^s  douloureuses  sous  la  peau  ou  dans  la  mamelle , 
siégeant  principalement  ducAtc  de  l’aisselle,  oceasionnaiil 
des  douleurs  vives,  lancinantes,  causant  une  excilation 
vive,  sont  des  névromes  de  la  mamelle,  c’esl-smlire  de 
pcliles  tumeurs  dures,  jauiiiUres,  élastiques,  dont  on  n a 
pas  trouvé  la  connexion  avec  les  nerfs  cl  qui  onl  été  consi- 
dérées crnnnie  de  petites  Uimein>  fibreuses. 

l.es  névromes  de  la  mamelle  disparaissent  ipiclquefois 
seuls,  au  moment  de  l'àge  de  retour. 

T/o  ropcrdiV/uc.  — Dans  les  névrorocs  de  la  roaiiielle,  il 
faut  odnûiiistrer  contre  les  douleurs  des  potions  avec  l’ex- 
trait d'opium,  5 à 10  centigrammes  ou  avec  rexlrail  de  ImîI- 
liidoue,  5 à lü  centigrammes,  ôii  avec  l’extrait  alcoolique 
dejusquiame,  5 à 10  cenligrammrs,  ou  avec  la  teinture 
élliéréc  de  jusquiame,  de  1 â6  gouttes. 

I es  sangsues  sur  la  mamelle,  les  vésicatoires  volants, 
la  ompression  avec  des  bandelettes  de  diarlivlon,  sont  les 
autres  ressources  avant  les  opérations.  ' 

1®  Secthna  8fjm<ntmét's.  — On  incisera,  avec  un  téno- 
lome  passé  smis  la  peau,  les  tissus  autour  du  noyau  dur, 
dans  le  t>oinl  où  l’on  supjwse  le  nerf.  On  revient  àde  nou- 
velles sections  sous-cutanées,  si  la  première  opération  n a 
pas  réussi  ;Uuft). 

2’  Ej:tirpiition  — L'extirpation  ne  convient  que  s’il  y 
a une  ou  deux  nodosités. 

I*üur  enlever  ces  tumeurs,  on  fait  une  petite  incision  de 
la  ^>eau  couche  par  couche  jusqu’au  tissu  cellulaire,  on  ac- 
croche piisnite  h tumeur  avec  un  ténaculum  et  l’on  dissèque 
en  tenant  toujours  la  tumeur.  Si  l’on  n’a  pas  cette  précau- 
tion. il  est  diflkiledc  trouver  le  névrome  dans  la  plaie. 

Appliquer  un  séton  A travers  la  tumeur  est  une  mauvaise 
pratique. 

ET  AbCKSOK  i.a).  Il  se  forme  dans 
la  mumelle  des  abcès  de  l’aréole,  des  abcès  sous-cutanés, 
dej»  alicés  intra-maminaires  et  des  abcès  sous-mammaires 
(Velpeau), 

I.  Phififjmon  et  abcès  de  fureo/e.  — l’iie  excoriation  du 
mamelon,  une  contusion  du  sein,  tmc  inflammation  d'un 
conduit  galaclophore,  déterminent  ordinairement  sur  l’a- 
ri*olc  une  inflammation  rpie  les  rfTorts  de  sun  ion  exa- 
gèrent. 

C’est  che*  les  femmes  qui  veulent  nourrir  malgré  un 
état  inflammatoire  de  la  mamelle  qu’il  se  forme,  du  troi- 
sième au  sixième  jour  après  le  début  de  rinflammation, 
des  alicés  de  l’aréole  ; alors  de  petites  tumeurs,  grosses 
conmte  des  pois,  apparaissent,  s'ouvrent  seules  et  donnent 
issue  à du  pas  bleuAtiv.  Quelquefois  le  mamelon  tout  en- 
tier est  dur  et  renferme  un  abcès. 

Les  abcès  du  mamelon  s’accompagnent  toujours  de  dou- 
leur» vives  cl  souvent  de  fièvre. 

• Lne  gerçure  du  mamelon  non  soignée,  ehe*  les  nour- 
rices, est  I.a  cause  la  plus  ordinaire  de  la  formation  de.s 
alicés  du  mamelon.  Ces  abcès  sont  caractérisés  par  des 
tumeurs  arrondies,  viobeées,  tendues,  nuctiianles,  qui 
occupent  l’aréole  et  sont  extrêmement  douloureuses. 

On  ne  confondra  pas  les  al>cès  du  mamelon  avec  une 
dil.atation  des  rondiiiu  galactophores  cbcc  les  femmes  qui 
ont  nourri  et  qui  onl  le  sein  un  peu  douloureux,  si  l'on  a 


égard  à la  dureté  qui  circonscrit  les  abcès  et  qui  manque 
dans  les  cas  de  dilatation  dos  galactojvliores,  d'ailleurs 
rinflammation  franche  qui  a précédé  l’ahcés  est  un  ^ignc 
certsiin  do  la  suppuration.  Ues  abcès  profonds  arrivent  à 
se  faire  jour  autour  du  niamelou  et  peuvent  simuler  un 
abcès  de  l’aréole,  mais  on  se  souviendra  que  rinflamma- 
tion, dans  ce  cas,  dure  depuis  longtemps. 

Thèraitettfique.  — On  ne  laissera  pas  les  enfants  teter 
s'il  y a alu'és  du  mamelon  et  de  l’aréole.  On  ouvrira  de 
bonne  heure  les  al>cès,  après  avoir  fait  des  frictions  avec 
l’onguent  mercuriel,  cl  appliqué  des  ralaplasmes  en  allen- 
daiit  la  formation  du  pu<.  On  videra  le  sein  avec  une  ven- 
touse h pompe.  On  pans<*ra  comme  les  abcès  chauds. 
V.  Abcès. 

II.  rhlegmOH  stju$<tUané  circomerU . — Les  plüegmuDs 
Sûus-culanésile  la  mamelle  sont  consécutifs  à une  inflam- 
mation du  mamelon  cl  de  l’aréolc,  ou  à une  contusion  du 
sein,  ou,  dans  la  majorité  des  c.l4,  à un  engorgcnieul 
laiteux. 

Un  engorgement  uniforme  en  nappe,  dur,  douloureux, 
cliaud,  accompagné  de  douliuirs  et  de  fièvre,  puis  une  ex- 
tension de  la  luuiéfaction.  une  disparition  du  mamelon  au 
milieu  de  r<edéme  inflammatoire  de  la  pts'ui,  si  le  plileg- 
mon  est  situé  au  sommet  de  la  mamelle,  caractérisent  le 
phlegmon  sous-cutané.  Lorsque  le  pus  est  formé,  ou  .sent 
une  fluctuation  évidente,  et  alors  si  l’abcès  n’csl  pas  ou- 
vert, le  pus,  quoique  peu  disposé  à fu>cr,  détermine 
quelquefois  une  inflamm.aliüii  de  la  glande  mammaire. 

Le  phlegmon  sous-cutané  donne  ordinairement  lieu  h 
1a  formatioii  d’un  abcès. 

Thèraiientiiiue.  — Faire  des  frictions  raei  curielles  sur 
le  sein  deux  fois  par  jour. 

Appliquer  des  cataplasmes,  ouvrir  du  quatrième  au 
neuvième  jour,  même  si  le  pbs  est  formé  en  peu  d’abon- 
dance, cl  traiter  comme  un  abcès  chaud.  V.  ce  mol. 

Si  le  mamelon  est  sain,  les  fenimes  peuvent  continuer 
à donner  le  sein  4 leur  enfant,  mais  il  vaudrait  mieux  as- 
pirer le  lait  qui  incommode  lu  mère  avec  une  tellcrelle  de 
verre  ou  avec  une  ventouse  à pompe  que  de  faire  teter 
à l’cnfanl  un  sein  atCeinl  do  phlegmon. 

Si  les  malades  rt‘fusonl  l'ouverture  de  l’abcès,  il  faut 
couvrir  l'abcè»  d’un  large  vésicatoire,  puis  faire,  deux 
jours  après,  des  frictions  avec  le  mélange  de  pommade  «à 
Fiodurc  de  plomb  et  l’onguent  mercuriel.  L'abcès  s’ouvre 
seul.  (Velpeau.) 

Aiitnic.  . 30  cr«iiiiw*«. 
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Ouçnent  wreuriel.  tk 

III.  Vhkammt  sous-aUanè  difftts  (Gendron).  — On  peut 
craindre  le  phlegmon  diffus  de  la  mamelle,  quand,  dans  un 
érysipèle  ordinaire  ou  quelque  affection  inflammatoire  de 
la  peau  du  sein,  on  voit  le  sein  se  boursoufler  tout  h coup 
à la  manière  d'une  éponge  qui  s’imbibe  pendant  que,  d'tin 
autre  célé,  le  pouls  devient  fréquent,  reste  petit  cl  dépn.*s- 
sible  (Velpi*aii). 

Le  pidegmon  diffus  dissèque  la  mamelle  et  sc  termine 
promptement  par  le  spliacèlc  de  la  peau.  Les  deux  seins 
]K?uvcnl  être  pris  A la  fols. 

rAcr'jpf'M/ê/MÇ.  — .Appliquer  au  début  quinze  à trente 
sangsiM’s  sur  la  ntamelle.  Si  le  .^ujet  est  robuste,  on  fera 
la  saignée  d«i  bras.  Si  le  traitement  èriiouc,  on  fera  six  à 
huit  incisions  larges  cl  profondes  inlèrcsannl  toute  1 épais- 
seur de  In  mamelle.  On  délergera  les  plaies  avec  de  l’eau 
tiède,  de  l’eau  addilionuèe  d’un  quart  ü eau-de-vie  cain- 
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plirre.  Je  l’eau  de  feuilles  de  noyer,  de  l'infu»ion  de  roses 
de  Provins. 

Km^*  d*  t’rMTiMi> 01  fframmon. 

Vin  fwigr iOVO  ni. 

I.C  régime  som  le  même  que  pour  le  plilegmon  diffus 
des  autres  régions.  V.  PiiLEirNON  üiKFrs. 

IV.  Phhymon  et  abcès  de  la  glande  mtmmaite.  Adé- 
nite  ynummutf'c’ (Velpeau). 

L'inflamnuiiion  phlegmoneiisc  de  la  glande  mammaire; 
est  due  à une  inHamiiiatiun  des  conduits  galactopliores, 
soit  après  un  l'cfoidissemcnt,  soit  après  une  rétention  du 
lait. 

On  observe  dans  l'adénite  mammaire  une  tension  in- 
commode du  sein,  qui  devient  doiiioureuK,  la  glande  est 
dure  au  loucher  et  immobile  sur  le  llionu.  Ln  maladie 
|>eut  rester  dans  cet  étal,  ce  qui  constitue  V engorgement 
mammaire.  Mais  le  mal,  le  plus  souvent,  ne  se  home  pas 
a ces  accidents  \ le  lis^u  rctiulaim  s'enllamme,  les  pelo> 
tons  graisseux  qui  séparent  la  mamelle  s'enflamment 
(tiiraldès)  et  suppurent.  C'est  alors  qu’on  voit  quelquefois 
le  pus  venir  se  faire  jour  au  mamelon,  en  suivant  un  con* 
duit  gaiactopliore  ; il  se  forme  alors  un  abcès,  en  bouton 
de  chemise,  ou  bien  le  pus  pa-se  sous  la  glande  et  donne 
naissance  à un  abcès  sous-mammaire.  Kn  général,  le  pus 
fuse  dans  toutes  les  diit'clions  et  souvent  il  y a des  abcès 
niutiples. 

Il  n’est  pas  rare,  dans  l'adénite  mammaire,  de  voir  les 
conduits  gulactopliores  se  rompre,  et,  qu’il  y ail  un  seul 
ou  plusieurs  abcès,  il  y a mélange  de  pus  et  de  lait. 

Lorsi|u'uDe  adénite  mammaire  au  un  pbtcgmttn  mam- 
maire est  franchement  établi,  lu  mamelle  iniiiiobile  sut*  le 
Üiorax  est  volumineuse,  dure  uu  loucher,  lobulée;  misent 
des  noyaux  indurés  en  plusieurs  points,  puis  la  peou  rougit 
et  l'on  voit  apparaître  des  abcès  successifs  prè>entanl  le 
caractère  d’abcès  chroniques  cl  quelquefois  d'abcès  chauds 
francs.  Ces  alicès  sont  en  général  moins  douloureux  que 
les  abcéfs  |>(ilegmoneux  ; les  premiers  qui  se  montrent 
sont  plus  douloureux  que  les  .suivants.  Quand  le  pus  est 
évacué,  la  poche  purulente  se  rétracte,  sc  cicatrise  sou- 
vent, mais  il  reste  quelquefois  une  fistule,  surtout  dans  les 
cas  où  l'alicès  a primilivemeiil  occupé  un  conduit  galac- 
lophore. 

l/cxistence  d'un  engorgement  presque  indolent  du  sein 
avant  l'apparition  d'un  abcès  indique  une  adénite  franche; 
le  siège  de  l'abcès  uu  milieu  de  la  glande  mammaire,  la 
marche  rapide,  doivent  faire  supposer  une  inflammation 
du  li&su  cellulaire  interlobulaire. 

Les  femmes  qui  nourrissent  ne  sont  pas  plus  à l’abri  de 
radénilc  mammaire  que  les  femmes  qui  ne  nourrissent  pas 
(Velpeau). 

Les  inflammations  du  mamelon,  les  angioleuciles  des 
lymphatiques  qui  traversent  la  mamelle  (Sappey),  sont 
une  cause  fréquente  de  l'adénite  niaminnire  ou  du  plileg- 
mon  du  tissu  cellulaire  ialerlobulaire  de  la  ghuide  mam- 
maire (Nélalon). 

Thria^tettlignc.  — Aucune  pommade  dite  spècilique, 
contenant  de  la  belladone,  du  c.nmphre  et  de  rammoniaque 
ne  peut  faire  dissoudre  un  engoq'cinent  laiteux  ; les  ca- 
taplasme». la  succion  du  sein,  sont  des  moyens  plus  puis- 
sants. — Ia's  médications  générales  sont  très-utiles,  cl  si 
l’engorgement  persiste  et  fait  craindre  un  abcès,  on  don- 
nera la  puiyalion  suivante  : 
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Xl<nia«  en  UrnM 30  çnàBia«s. 

Faîtes  dissoudre  dans  : 

lUu tOO 

Passez  et  mêlez  avec  : 

ihii;  1 " 

Lne  cuillerée  à bouche  toutes  les  demi- heures  à jeun, 
assez  pour  procurer  une  ou  deux  évacuations. 

(Fomcl.) 

fi/it  lait  de  Wc/ss. 
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Faîtes  infu.ser  pendant  une  demi-heure  dans  : 

Prti'.-Liit  riartih-  000 

{'assez.  Par  petites  lasses  dans  la  journée. 

Liinimade  gazeuse  oa  citeate  de  magnésie. 
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F.  S.  a.  A premlre  en  um;  ou  deux  foi.s  le  matin  à jeun. 

(Pharm,  anglaise.) 

Ia-8  mères  donneront  à teter  à l'cnfanl  de  préférence 
du  cèté  du  sein  engorgé,  et  dans  l'intervalle  de  la  lacta- 
tion, elles  placeront  des  cataplasmes  sur  le  sein,  ou  feront 
la  fomenlalioa  suivante  : 

Fomentation  de  Justamond. 


Il  « JrochIuraU}  d'«mm<.iiia<]ur 3t.I  ^ratBBu>k. 

Kffinl  d«  mmana I liuv. 


(JusLamond.) 

Si  la  p<mu  du  sein  rougit,  si  des  abcès  deviennent  évi- 
dents, elles  ne  douncroal  plies  le  sein  à l'enfant  ; on 
aspirera  le  luit  avec  une  ventouse  plusieurs  fois  dan»  la 
journée. 

Les  abcès  ne  seront  ouverts  que  quand  ils  seront  bien 
formé».  On  fera  uue  ponction  avec  un  bistouri  éiroil  et 
l’on  videra  le  foyer  par  pression.  On  placera  uue  mèche  ou 
on  cautérisera  lu  plaie  avec  le  nitrate  d'urgent.  — Si  l'abcès 
est  étendu,  biire  une  double  ponction  et  passer  un  tube 
perforô(Chassaigimc}  est  une  bonne  pratique. 

Ouvrir  trop  tôt  i'abcés  formé  dans  une  adénite  mam- 
maire, c’e.si  s'exposer  à avoir  une  ti»tule  intarissable. 

Au  point  de  vue  du  pronostic,  le  chirui^ien  se  souxien* 
drn  que  lorsqu'il  coule  du  pus  et  du  Ming  après  du  pas 
homogène  et  de  bonne  nature,  c’est  qu'un  autre  abcès  est 
sur  le  point  de  se  développer  (Nèlaton) 

On  punse  comme  un  abcès  cluiud. 

On  associe  à ce  truilemeni  local  les  pui^alifs  et  une 
alimentuliou  légère,  puis  du  vin  de  quinquina  et  lesaulre» 
toniques. 

On  traitera  successivement  de  la  même  inuuièrc  les 
abcès  qui  pourraient  sc  produire. 

Si  la  mamelle  reste  douloureuse,  ou  appliquera  des 
vésicatoires  et  l'on  fera  ensuite  des  frictious  avec  la  pom- 
made à l'iodure  de  plomli. 

Ou  a pro{Mi»é,  (Kiur  guérir  les  eugoi'geiuents  inflamma- 
toires chroniques  avec  Ihtules,  l'iucision  large  de  toute 
la  mamelle.  Oc  tiaitement  énergique  réussit  assez 
souvent. 
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V.  Phleu»f>n  sous-mammnirc.  — L<îs  iihleginons^  j.üu»- 
iitamuiairos  sodI  de  nature  varialde  t‘l  naîï*M‘nl  après  uu 
engorgement  laiteux  et  un  phlegmon  muminaire,  après  un 
épauclieiiRMit  üanguin  sous-mamiuaire,  uu  à la  suite  de 
l’inflanimution  d'une  bourbe  i»èi‘cusc  saus-iiiaiiimaire, 
après  une  inflaimiiatioii  de  la  région  pectorale  profonde, 
et  après  une  lésion  d'une  cûU;  : — les  abcès  sous-inani- 
maires  sont  donc  des  alx!és  phlegmoneux,  des  abcès  hé- 
matiques et  par  congestion. 

Une  Tièvre  inleiise.  une  douleur  vive,  une  saillie  de  la 
mamelle  qui  reste  mobile,  et  a consent*  su  mollesse  ca- 
ractéristique, puis  une  fluctuation  franche  à la  base  de  la 
mamelle  projetée  en  avant,  caractérisent  le  phlegmon 
sous-mammaire.  On  reconnaît  la  fluctuation  en  dmrehant 
le  flot  à la  base  de  la  mamelle  d'un  côté  à l’autre,  ou  en 
pres>ant  avec  une  main  .sur  la  mamelle,  le.s  doigts  de 
l’autre  main  étant  placés  à la  base  de  celte  partie. 

On  reconnaît  l’abcès  cliaud  i>K)us-mamniaire  h la  rapi- 
dité de  révolution  à une  adénite  mammaire  antérieure  et 
aux  accidents  généraux  propres  au  phlegniun. 

Un  abcès  hématique  a été  précédé  d'une  contusion  vio- 
lente du  sein  ou  d'un  épnncitcmcnt  de  sang  et  n'a  aucune 
relation  avec  lalcctation. 

Un  al>cès  p;Lr  congestion  éUint  indolent  et  précédé  d’une 
douleur  quelques  mois  avant  la  production  de  l'abcès,  on 
ne  le  confondra  pas  avec  le.s  abcès  ptiiegniuneux  sous- 
mumniuires. 

Les  phlegmons  et  abcès  sous-mammuires  peuvent  con- 
tenir des  gaz  quoiqu'il  n'y  ail  pus  communication  avec  la 
)M)itnne.  Ils  s’accompagnent  de  fusées  dans  la  glande 
mammaire  <|ui  peuvent  devenir  le  point  de  départ  de  nou- 
veaux abcès  cl  de  lislulcs  consécutives. 

ThèrnpftUhjtu.  — I>cs  phlegmons  sous-mammaires  au 
début  seront  traités  comme  les  adénites  et  les  phlegmons 
mammaires,  c’esl-à-dire  par  les  sangsues. 

On  donnera  ensuite  le  c;domel  à dose  fractionnée, 
5 centigrammes  en  vingt  patpiets,  un  toutes  les  heures, 
ou  des  purgatifs  salins,  tels  (jue  l’eau  de  SedliU,  le  sul- 
fate de  soude,  fiO  grammes  ; le  sulfate  de  magnésie, 
30  grammes. 

Lors(]ue  le  {ms  sera  formé,  on  incisera  l'abcès  sur  l)*ois 
|H)ints  diirérentâ,  en  haut  dans  une  étendue  de  2 centi- 
mètres, et  l'on  fera  placer  imiiiédiatomcnt  le  doigt  d'un 
aide  dons  la  plaie  ; on  fera  une  seconde  incision  en  dehors, 
qui  sera  fermée  aussilél  arec  un  doigt,  puis  on  fera  une 
troisième  incision  en  bas  et  on  laissera  couler  le  pus.  On 
peut  traverser  la  tumeur  avec  un  gros  trocart  cl  jiasser 
un  gros  tube  perforé } qui  sera  laissé  en  place  jusqu’à  ce 
que  la  suppuration  soit  tarie. 

8i  la  suppuration  devient  fétide,  un  se  senrim  des  in- 
jections aromatiques  avec  la  décoction  vineuse  de  roses 
rouges  de  Provins,  avec  la  décoction  de  quinquina.  Y.  Ab(;k.s 
HÉHATIQURS  et  AhCMs  CliROMUUK.S. 

Si  lu  mamelle  est  indurée,  on  fera  la  compression  de  la 
mamelle. 

VI.  Abcès  chronvitics  i\.  Cooper). — Des  adénites  mam- 
niaires  avortées,  des  inflammations  sourdes  des  conduits 
gidacto{ihoiTs,  des  petits  {tlileginons  cunsi’cutifs  à une 
jidénilc  mammaire,  ayant  une  marche  lente,  doimeiil  oMi- 
nait'ement  lieu  à la  formation  d'abcès  qui  ne  s'accompa- 
gnent pas  des  symptéinos  évidents  d'innanmialioii,  et  une 
erreur  de  diagnostic  {«ul  être  commise.  On  peut  croire  h 
uu  cancer  parce  qu’il  existe  (piclquefois  des  ganglions 
engorgés  dans  raissclle,  .et  parw  que  la  tumeur  adhère  à 


la  mamelle,  et  quelquefois  à la  peau  ; le  souvenir  d'iiiflaiii- 
inations  untérieiiresetuiie  ponction  exploratrice  (Laugier), 
en  cas  d'incertitude  absolue,  donneront  le  diagnostic  diflé- 
rentiel  avec  les  cancers,  avec  les  tumeur.s  adénoïdes,  et 
même  avec  les  kystes  et  l’cxurnen  niuToscopii{uc  des 
liquides  permettra  de  recoiinatlrc  la  nature  du  kyste.  Ces 
abcès  n'existeul  guère  que  sur  les  femmes  encore  jeunes. 

ThéraiK’uti‘fue.-—  On  traitera  comme  s’il  s’agissait  d'un 
abcès  chronique  ordinaire.  V.  Ancfcs  chuüniui  KS. 

VII.  A frmiy  sy m/dooeifô/Mc,  sotis - mammaire ^ 
nàcf’S  }Htr  corujestion.  — L'allénUioii  d’une  cétc  caracté- 
risée par  des  douleurs  vives  indiquant  une  |>érioslite  et  une 
ostéite  chronique,  puis  la  cessation  des  douleurs  surve- 
nant avec  l'apparition  d'une  tumeur  fluctuante  sous  la 
mamelle,  analogue  à un  al>cès  phlegmoneux  sous-  mam- 
maire, mais  plus  petit  ; tels  sont  les  caractères  «inalomi- 
ques  et  physiolc^iques  d’un  abcès  froid  sous-iiiaiumairc. 

Il  y a dos  ganglions  sous-mammaircs  qui  deviennent 
des  petits  abcès  chroniques,  on  les  distingue  des  cancers 
par  leuj‘  siège  jirofund,  leur  indolence  et  la  régularité  de 
la  tumeur. 

Thfia}t*‘uti>iue.  (V.  pour  le  iraiieiuonl  Ancfcs  chhoj^i- 
UUES  et  ÀBCE.S  i‘AR  coKOKSTlüN.)  — Les  abcès  sous-mam- 
maircs  consécutifs  à une  altération  de»  cèles  doivent 
toujours  être  ouverts. 

Vlil.  .Itrcj»  — Des  tubercules  pulmonaire» 

suivi»  de  pleurésie  purulente  enkystée  donnent  lieu  quel- 
quefois à un  aljcé>  sous-mammaire  circonscrit  qui  a les 
plus  grandes  analogies  avec  les  autres  abcès  sous-maïu- 
maires  ; mais  on  reconnaît  la  maladie  à l’existence  de 
tubercules  pulmonaires  et  de  pleurésie  consécutive  précé- 
dant une  poussée  inflammatoire  sous-mainmaire,  enfin  à 
un  abcès  soiis-manunaire.  laissant  entendre  ii  l’au.»culla- 
tiou  un  bruit  de  gargouillement  dfl  à l’air  contenu  dan.*^ 
une  caverne  cl  qui  a passé  dans  l’abcès  V.  DnONi'.iiiTE, 
Phthisie. 

Thf^raiieutiqm.  — Ou  traitera  les  tubercules  pulmonaires 
paries  moyens  appropriés.  V.  Phthi.sie. 

On  ouvrira  l'abcès  par  une  |>ODClion  étroite  ou  bien  on 
fera  une  double  ponction  avec  le  trocart  et  l'on  passera  un 
tube  perforé.  Le»  injections  it»déc$  ne  sont  pas  nécessaires 
et  il  n'y  a d'indication  qu'en  cas  de  fétidité  du  pus.  Pour 
désinfecter  et  modifier  la  cavité  de  l'abcèA,  on  se  servira 
du  mélange  : 

Eau a 1(10  L'tiuniiK.*. 

Ti^iotniv  d'i<Hlr |U  ûl. 

Iudur«  ...........  £0  rratigraaoBrA. 

IX.  Abcès  du  sdn  chez  les  muvmu-Hés.  — Ton»  h*» 
nuuvcau-nés  ont,  du  quatrième  au  dixiéme  jour  de  la 
naissance,  un  engorgement  des  glandes  mammaire»  pro- 
duisant la  sécrétion  de  quchpics  gouttes  de  lait. 

Quand  l'engorgement  des  glandes  mammaires  du  nou- 
veau-né est  très-considérable,  il  y a rétention  du  lait  et 
quelquefois  fonnatiuu  d'nbcés  dans  le  sein. 

Théraiietdique.  — l.es  abcès  du  sein  cher  les  nouveau- 
nés  n'ont,  en  général,  rien  de  grave,  mais  si  on  les  néglige 
et  s'ils  arrivent  à produire  un  vaste  foyer  au-dessus  de» 
cèles,  en  décollant  la  {^au  des  parois  de  la  poitrine,  ils 
{fcuvciil  occasionner  ht  mort. 

Io?5  abcès  du  sein  cher  le»  nouveau-né»  exigent  rapjili- 
ralioü  des  cataplasmes  émollients  jusqu'à  ce  qn'il  y ail 
forniution  de  pu»,  et  quand  ce  liquide  est  ntsst-mbic  en 
foyer,  ce  dont  on  juge  par  la  fluctuation,  il  faut  inciser  uu 
moyen  du  bistouri. 
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Mamelle  (Th.UËT  KISTUI.KUX  eï  FlSTlLES  MK  LA).  l>t> 
Irajels  fistuioux  sc  inonlrcnl  quelquefois  à In  suite  d'abcès 
mammaires,  après  une  ouTcriurc  du  conduit  galactophore 
par  un  abcès  ou  par  un  traumalismo  ou  après  la  rupture 
d'un  kyste. 

I.es  fistules  su  reconnaissent  à une  solution  de  coiiti* 
Duilê,  û büixls  indurés,  laissant  écouler  du  pus,  du  pus  et 
(lu  lait,  ou  un  mucus  filant,  dans  letpiel  on  retrouve  de 
rèpilhèlium,  cl  (>ar  la  connaissance  de  lu  lésion  qui  a pré- 
existe  k leur  élablisseinenl. 

Los  fistules  /<ic/éc5,  en  quelque  point  qu’idtes  existent 
sur  le  sein,  peuvetit  sc  guérir  sponianéinent,  celles  qui 
sont  le»  plus  persistantes  sont  celles  qui  protiennenl  des 
|Kulies  profondes  du  sein. 

A la  longue  les  /îsfu/es  purulentes  se  guérissent,  niais 
les  fistules  sén^-miuitiettsts  ne  guérissent  jamais  seules. 
V.  Fistules  pi  lmonairês. 

Thériii)enivfue.  — Tout  le  temps  que  dure  la  lactation, 
oQ  ne  louchera  |vas  aux  (isltiles  du  sein. 

Pour  guérir  les  fistules  laiteuses  cl  purulentes,  on  fera 
des  injections  iodées  du  tiers  : 

Râii.  30  ^roinoMni. 

Trintun'  li'iuOtf lU  i«J. 

de  putatffiiiai iA  '■.•iitisraoini.'’!'. 

Les  cault’risalions  ne  sont  bonnes  que  pour  les  tistules 
lré.s-anciennes.  On  cautérisera  avec  un  stylet  rougi  ou  une 
nèche  do  pâte  uu  clüorure  de  zinc,  laissée  vingt-quatre 
heure»  en  place. 

Les  lislule.s  tpii  s'enllumnieitt  ^HTiodiquemetit  et  qui  .sont 
accompagnées  d’ahcès  seront  débridées  largement. 

On  caulérisiu'a  les  fistules  séro-inuqueuscs  avec  la  pâle 
au  clilonirc  de  zinc,  aussi  prufoiidément  qu'un  le  pourra. 
— Il  a été  fait  une  fois  un  pli  à la  peau,  une  épingle  et 
une  suture  entortillée  a été  placée  et  a accolé  les  bords 
de  la  fistule  (Velpeau). 

8î  une  fistule  donne  beaucoup,  on  fera  des  injections 
iodées  ; on  altemiru  que  récoulenient  soit  tari  et  l’on  cau- 
térisera. 

IHaaielleiv  (TiMKURS  DES).  11  y a,  au  point  de  vue  cli- 
nique, deux  ordres  de  tumeurs  de  la  iimmelk*  ; celles 
qui  ne  sont  point  suivies  de  généralisation  du  mal  ; dans 
les  viscères,  ce  son!  : les  tumeurs  dites  ln'nignes,  et 

celles  qui  se  généralisent,  ou  tumeurs  mulignes^  sont 
appelées  tumeurs  ca/(rrreuse.s. 

On  rencontre  dans  le  premier  groupe  les  engorgemenU 
laiteux,  les  kystes  qui  sont  propres  à la  région,  des  tu- 
meurs formées  par  de»  exsudais  qui  s’oi’ganiscnl  tels  que 
le  lipome,  riiyperU'optiie  simple  etradénoide.  Cette  der- 
mére  tumeur,  en  particulier,  est  peut-être  un  iniermé- 
diaire  entre  les  h\q»crtrophius  ^iulples  et  les  cancers. 

On  rencontre  dans  le  second  groui)e  des  tumeurs  formée.s 
par  des  exsudais  qui  ne  s’ui^'anisent  pas,  ne  s'éliminent 
pas  et  finissent  lél  ou  tard  par  se  généraliser,  tels  sont  les 
cancers  et  les  tubercules. 

Enfin  on  trouve  aussi  dans  la  mamelle  de»  tumeur» 
formées  par  de»  parasites,  telles  que  les  bydalides.  (îes 
tumeur» , comme  celle»  du  premier  groupe , sout  bé- 
nignes, 

I.  ConciT  de  Iti  mumeile^  — On  trouve  sur  la  mamelle 
des  cancraides  epithèiiomt  et  cmiironfes  ijlamhüaires,  des 
raneers  S'/mrrAettx,  larducés,  lùjnenji  et  (i/nqiAù/Mes,  des 
cancers  encephahides , iardaeés  et  céré6ri/om»cs  (Vel- 
peau), de»  cmict’i's  fibro-plujstitjucs  et  même  carltlaginau. 
V.  (^LNCER. 


Tou»  les  cancers  de  la  mamelle  »c  recunnaissent  u une 
induration  isolée  ou  multiple  de  la  glande,  à do»  douleurs 
vives,  se  montrant  avec  d'autant  plus  d'intensité  que  la 
tumeur  croît  rapidement,  à des  cngorgomonl.s  ganglion- 
naire» dans  l’aisselle  plus  ou  moins  rapidement  apparu», 
et  à uue  altération  pre^essive  et  rapide  de  la  santé  gé- 
néi-ale,  surtout  ipiand  la  tumeur  est  ulccTéc. 

Le»  cu/teroid’cs  de  la  i>eau  du  soin  ne  dilfèi'ent  p:ts  de» 
autres  cancroîdes.  G'e»l  aux  cancroïües  du  sein  qtt'il  faut 
rapporter  le  cancer  vésicant  qui  ressemble  â un  vésicatoii‘e 
suppuré  et  tend  sans  cesse  à s’étendre  (Nélalon). 

Le  pptUrhe  du  sein  ({ui  attaque  la  peau  se  inontiv  sou» 
deux  forme»  : ou  bien  la  peau  s'indure,  devient  rouge 
brunâtre  et  forme  une  sorte  de  etnnme  sans  élasticité, 
<[ui  agit  comme  un  agent  compresseur  et  gène  ta  respira- 
tion (ce  cancer  marche  très-vite)  ; ou  bien  des  noynux 
dissemùiés,  rouges  et  durs,  existent  dans  la  peau  du  sein, 
c'est  le  cancer  alvéolaire  de  la  peau  (Vogel,  Virchow);  ce 
cancer  est  oniinairenient  très-douloureux,  et  toutes  les 
excoriation»  de  la  peau  dans  leur  voisinage  sc  Iransfurmenl 
prompteuienl  eu  induration»  cancéreuse». 

Le  Sfftujrrhe  des  ixuuiuits  ijalartopfwres  est  caractérisé 
par  des  indurations  allungées  et  régulières,  se  prolongeant 
dans  divers  .sens.  -—  Le  stfuirrhe  atrophigue  est  constitué 
par  un  noyau  induré,  duquel  pai'lenl  de»  tmetus  fibreux 
<[ui  se  rclracteiit,  et  la  mamelle  alors  sc  réduit  peu  à peu 
à rien.  — Le  s^juiri’he  ruymnc  ne  diffère  du  squirrhe 
alropliique  que  parce  que  les  prolongcmculs  fibreux  sout 
infiltrés  do  tissu  squirrheux. 

Le  squirrhe  est  toujours  trés-dur  et  contracte  dc»<ulhé- 
l'euces  avec  la  |h'üu,  ce  que  l'on  voit  lorsqu'on  presse 
la  tumeur  entre  les  doigts^  la  |>oau  alors  sc  ride  au  niveau 
de  la  tumeur. 

ÎX!8  squirriies  ulcéré»  ont  une  moins  mauvaise  odeur 
que  les  cancers  encephaloldes  ulcéré». 

Les  tumeurs  cncépbaloides  ont  une  inarclm  Ircs-rnpidc 
et  infectent  promptement  l'organisme  par  suite  de  la 
résorption  de  leurs  cléments  anatomiques. 

ï.'encepHahidt:  lardacé  ou  lubéreux  est  d'une  dureté 
analogue  au  squirrhe,  il  se  prolonge  dans  des  direction» 
diverses,  mais  ü est  plu»  mou  que  les  squirrhes  et  s’ac- 
compagne de  Irès-boune  heure  d'engoi^emcnt»  ganglion- 
naires. 

Dans  le»  aicéphaloides  funyueux  ou  trouve  toujours  dt*» 
masses  un  peu  molles  croissant  rapidement,  »e  ramollis- 
sant et  donnant  la  sensation  de  kystes  au  milieu  de  tissus 
durs. 

Dû»  douleur»  vives  accompagnent  toujours  les  cancer» 
encéplmloïdes. 

Lorsque  les  encéphaloldes  ndlièrent  à la  peau,  celle-ci 
ne  taixlc  pas  à rougir  et  à s’ulcérer. 

I/e»  eiicéphaloTdes  sont  souvent  Ûuctuanls,  ce  qui  peut 
donner  Heti  à des  erreurs  de  diagnostic.  Ges  cancer»  une 
fois  ulcéré»  donnent  une  très-mauvaise  odeur  et  saignent 
facilement. 

Les  fumeurs  ftOro-phistiffUCii  ont  une  marche  plu»  lente 
que  le»  tumeurs  cancéreuses;  on  les  trouve  lanlèl  à l'éfat 
de  tumeui's  dures,  lobulée»,  lauUH  à l'état  de  tumeui'» 
fluctuante»,  et  ce  sout  là  le»  dégénérescences  collouics. 
Les  tumeurs  .adénoïdes  subissent  oxccplionncIlcmcDt  la 
dégénéiTsccucc  libro-plaslique  et  colloïde. 

Les  cuncers  meUviiqnes  du  sein  sont  rares  et  ne  sem- 
blent pas  avoir  une.  marche  aussi  envahissante  que  le» 
autre»  cancer».  V.  Ca.scers. 
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Lp  sein  esl  le  siège  de  cancers  adénoïdes  ou  adwio- 
füiromeê;  iU  débutent  comme  un  adénome  et  sclerminenl 
comme  un  canc-cr.  V.  Oamieh,  et  plus  loin,  Tiuelr  aoè* 
NOïüE. 

Au  début  du  cancer  du  sein  on  observe  (juelquefois 
des  écoulements  de  sang  et  de  sérosité  par  le  mamelon 
(A.  Hicliard). 

Ixî»  cancers  du  sein,  lorsqu’ils  sont  inVavancés,  s’ac- 
compagnent de  dilatations  variq«ni>e.s  des  veines,  de 
plilébite  de»  veines  de  r«i»selle.  d’adénites  cancéreuses, 
cl  quelquefois  d’iioe  véritable  p/i/eymo/w  aiha  dolens  dan» 
le  hnis  et  la  poitrine  (Macfarlane).  Outre  la  diathèse  can- 
céreuse qui  s’établit  i>eu  à \t€ü,  des  conipliciilioiis  locales 
peuvent  se  proibiire,  ainsi  une  pleurésie  (tlb.  Bell.  Bayle, 
ï'ayol,  Cniveilliier).  On  a vu  les  mamelle»  cancéreuses 
tomlier  en  gangrène. 

Plu»  une  femme  atteinte  de  cancer  esl  avancée  en  âge, 
moins  le  cancer  marche  vite.  Au  sein  comme  dans  les 
autres  régions,  c’est  le  cancer  encéphaloidequi  ala  marche 
la  plus  rapide. 

On  ne  confondra  pas  le  s<iuiiThe  avec  les  engorgement» 
simples  de  la  mamelle,  parce  que  ceux-ci  subissent  des 
alternative»  de  mieux  et  de  pire,  et  que  la  compression 
a une  action  cfllcacc  sur  eux. 

I.es  tumeur»  adénoïde»  du  sein  no  sont  adhérentes  à la 
peau,  comme  le  S4piirrhe,  que  quand  elle»  sont  très- 
anciennes,  Pt  alors  la  lésion  esl  facilement  reconnue  en 
considérant  sa  durée. 

Les  kystes  de  la  mamelle  se  reconnaissent  à une  fluc- 
tuation qui  ne  se  rencontre  jamais  dan»  les  M{uirrhe»;  les 
engorgemenLs  ganglionnaires  d’ailleurs  u'apparlieiinent 
qu’au  squirrhe  i de»  douleurs  existant  avec  les  signes 
anatomique»  d'un  squirriic  qui  a une  durée  moins  longue 
qu’un  kyste  ne  permettent  pas  d’incertitude. 

Les  encéplialoïdes  de  la  inaniolle  peuvent  être  confondus 
avec  les  tumeur»  fibro-plastiques  au  début,  mats  rida  n'a 
pas  d'imporUince,  parce  que  le  traitement  est  le  même. 

ün  reconnaît  le  cancer  encéphaloïde  du  sein  aux  engor- 
gement» ganglionnaires  prématurés  de  l'aissdle,  a l'allé- 
ration  de  la  santé  générale,  à raccroissentenl  prompt  de 
la  tumeur  et  aux  dotileui'S  lancinante»  vives,  sans  trace 
dû  réaction  inflammatoire.  Aucune  autre  lésion  bénigne 
ne  présente  ce  caractère,  ni  les  abcès  i.hroniques,  ni  les 
hypcrtrapbies  de  la  mamelle,  ni  les  lipome»,  ni  les  kystes 
du  sein. 

Une  ponction  exploratrice,  en  cas  de  soupçon  de  cancer- 
est  inutile,  il  vaut  mieux  attendre  ; les  cancers  encéplia- 
loules  marchent  assez  vite  pour  que  les  caractères  types, 
raccrois.senient  rapide  et  reiigorgemcnl  ganglionnaire  qui 
les  distinguent  apparaissent,  et  une  ponction  exploratrice 
fait  en  général  marcher, le  cancer  avec  une  grande  rapidité 
(Maisonneuve). 

TAér«q>cMfô/in’.  — Tonies  les  préparations  anticancé* 
rcîuseH(V.  C.X!Si:En)  sont  employée»  on  vain  contre  le  cancer 
de  U mamelle  ; il  n’y  a qu’un  renu*de  au  cancer  de  celle 
glande,  encore  est-il  palliatif  ; c'est  rnblalinndc  la  tumeur. 
Si  l'on  peut  enlever  la  tumeur  de  bonne  heure  et  avec  une 
grande  quantité  de  tissu»  sains,  et  changer  les  malades  de 
pays,  leur  faire  suivre  un  régime  toni<(ue,  on  peut  éloigner 
la  récidive  (NélalonV 

L'ablation  se  fait  ordinairement  et  de  préférence  avec 
le  bUlouri  ; mais,  dan»  quelque»  cas,  on  a réussi  par  la 
cautérisation  circulaire  ou  niyonnée,  au  moyen  de  flèches 


de  pèU*  de  chlorure  de  zinc  (Girouard  et  Maisonneuve). 
V.  Caitêhisation. 

Lorsqu'un  cancer  esl  Irôs-étendu,  lorsque  l’opération 
esl  p^issible,  on  la  fera  au  moyen  du  bistouri,  puis  ou 
poursuivra,  pur  les  cautérisations  avec  le  caustique  au 
chlorure  de  zinc,  les  partie»  du  mal  qui  auront  édiuppe 
à rinslrumcnl  fCanquoin  et  .Manmiry). 

On  enlèvera  les  ganglions  engorgés  qui  existeraient  dan» 
l’aisselle  au  moment  de  l’opéralion.  V.  Mamelle  (.Ih/u- 
tim  rfe/rt). 

Les  n*cidive»  du  cancer  seront  traitées  suivant  leur 
étendue  par  l'ablation  ou  la  destniclion  par  les  causti- 
ques. 

Les  récidives  qui  ne  peuvent  être  opérée»  seront  trai- 
tées par  les  désinfectant».  On  administrera  quelques-unes 
des  préparations  dite»  aoticancéreuses  pour  le  moral  des 
malades. 

H.  Gahrtoevle.  — Il  y a deux  vaiàétés  de  galactocèles, 
l'une  qui  a lieu  par  suite  de  la  ruptun*  des  conduit»  galar- 
topiiore»,  et  qui  est  l'épanchenient  de  lait  dans  la  mamidic 
ou  galactocèle  par  inlillralion  ; l’autre,  qui  est  un  kyste 
d'uu  conduit  galaciophore  contenant  du  lait. 

Bans  les  galactocèle»  par  innilration,  appelée»  aussi 
euijoryemmts  laîU'it>r  et  jxu'/s,  il  existe  une  tuméfucliuu 
paiinnl  du  mamelon  et  suiv^mt  un  de  ces  rayon».  I.(*  ma- 
melon est  tendu,  un  peu  douloureux,  on  sent  de  la  fluc- 
tuation; la  douleur  augmente  pendant  l'allaitement.  Tu 
phlegmon  mammaire,  une  rupture  de  la  tumeur,  de»  in- 
durations. sont  le»  complications  fréqiienlos  de»  galacto- 
cèles  par  infdtralion. 

I. CS  fistules  laiteuses  sont  d'ordinaire  la  suite  desgalac- 
locèles  par  inrdtration. 

Le»  galaclûcèles  enkystée»  dans  un  conduit  gulurto- 
pliore  ^Velpeau,  Forgel  et  Juheii),  quelle  que  soit  la  di- 
ineiisioudu  conduit,  sont  de  véritables  ky&tc».  Une  tumeur 
globuleuse  fluctuante  existe  au  pourtour  du  mamelon,  est 
indolente,  et  la  peau  est  mobile  au-dessus  d'elle,  ou  ad- 
hérente, et  dan»  ce  cas  |du»  ou  moins  amincie. 

I.CS  galcLctocéles  enkystées  qui  durent  depuis  un  cer- 
tain temps  ne  changent  |m»  de  volume. 

Les  tumeur»  ndipo-cireuse»  (A.  Conper,  Bupuytren) 
sont  due»  à de»  tran»furinations  du  lait  dans  le»  galacto- 
cèle» ancienne»  et  principaleiiienl  les  gfdactocéles  inlil- 
trt!e».  Klle»  sont  toujours  d'un  diagnostic  trés-diflicüe  ; 
ee|Huidaut  une  tumeur  <|iii  s’esl  développée  au  inomeiil 
d'une  laclntion  ou  jMiu  apres,  qui,  après  avoir  été  molle, 
est  devenue  dure,  doit  être  «ne  tumeur  adipo-circusc  pro- 
duite dans  une  altération  du  lait  enfermé  dan»  une  |M>cbe 
kystique. 

Thérapeutvjiu.  — l'our  le»  galactocèles  infiltrées,  on 
tarira  la  source  du  lait;  — ^les  enfants  seront  sevré»  et  la 
mère  sera  purgée  avec  riiuile  de  ricin,  20  à hO  grammes, 
une  ou  plusieurs  fois  ; — un  lui  donnera  la  tisane  de  per- 
venche, — de»  friclion»  mcrcnrtelle»  ; de»  caUiplasnie» 
seront  appliqués  sur  le  sein  et  l'un  y exercera  une  légère 
compression. 

Kn  cas  d’insuccès  avec  la  méthode  précédente,  on  aura 
recours  aux  pr»*parnlions  dérivatives.  V.  .Manf.i,i£  (Arfe- 
nih'  mammttire  de  la). 

On  fera  de»  fonieolalion»  avec  ; 


«•iliocblorntc  . 00 

F.U'Hl  d*  I hirr. 


Kn  application  sur  le»  tumeur»  laiteuse»  du  sein. 

(Juslamoud.) 


Digilized  by  Google 


M.\m 


.MAME 


861 


Si  la  liimonr  nr  se  |ioînt,  on  fera  une  ponction 

éltx»i!e  avec  le  l]i.<toiiri.  (A.  Cooper,) 

Pour  les  galuctorèles  enky«(Aes  qui  ne  chringent  pan 
de  volume,  on  fera  des  ponctions  et  des  injections  iod(’*es. 
— (tn  pasM'ra  un  séton  ou  mieux  un  tube  perforé.  — 
I/ali)alion  du  kyste  ne  doit  pas  être  faite,  à moins  qu'il 
n'uil  plusieurs  fois  récidivé. 

III.  Iftjilatideâe  la  rmmelh  (de  llaen,  Larrev,  de  Græfe 
et  A.  Gooper).  — Un  kyste  franrliemcnt  fluctuant  entouré 
par  une  induration  circulaire,  donnant  lieu  A un  frémisse* 
ment  hydatique  et  qui  aura  donné  à la  ponction  explora- 
trice un  liquide  clair  conteuant  des  crochets  dï-cliinocoqtie 
visibles  nu  microscope,  est  un  kyste  hydatique.  V.  ÉctilNü- 
r.tHtuE  et  Hydatide. 

A cause  des  indurations  qui  environnent  un  kyste  byda- 
tique, on  peut  croire  à un  cancer,  mais  les  tumeurs  hy- 
datiques ont  une  marche  liés -lente,  et  préscmlent  toujours 
de  la  fliictualion.  (a;peudant,  des  quatre  observations  con- 
nues, trois  ont  donné  lieu  à des  erreur»  de  diagnostic  ; on 
a rni  à uu  cancer.  Il  est  vrai  que  les  tumeurs  hydatiques 
étaient  alors  mal  connues. 

Thcni)j*utique.  — Ontre  le.s  tumeurs  hydatiques  de 
la  mamelle,  i)  faut  faire  des  ponctions  et  injections  io- 
dées ou  appliquer  un  séton  perforé  ; mais  on  ne  fera  pas 
l'ahlalion  de  la  mamelle.  SI  une  erreur  de  diagnostic  est 
commise,  on  pourrait,  au  lic-u  d'enlever  le  sein  après  avoir 
fendu  la  mumellu,  aiTacber  reiiveloppe  du  kyste  et  panser 
la  plaie  avec  de  la  charpie  séclie  et  un  calapi.isine. 

IV.  //ypf  r/r»»pAi>  générale  de  la  mamellv.  l.’liypcr* 
trophie  de  la  mamelle,  alteignunld'ordiuuire  les  deux  seins 
à In  fois,  est  une  malailie  qui  se  montre  de  préférence 
elle*  les  jeunes  sujets,  et  ce  n'est  pas  seulement  une  hy- 
pertrophie graisseuse,  c’est  une  inulli{>lication  de.s  élé- 
meiiU  fibreux  et  glamUilaires  de  la  mamelle. 

Üan.s  l'hypcrtropliie  générale  de  la  mamelle,  la  glande 
indolente  augmente  de  volume  sans  changer  do  forme  et 
lonihe  par  son  propre  poids  ; la  peau  s’amincit  et  l’on  a 
vu  quelquefois  la  mamelle  hypertrophiée  loinbcjr  en  gan- 
grène. 

I.es  malades  atteintes  d'hypertrophie  du  sein  devien- 
nent souvent  dyspeptiques,  maigrissent,  se  lllherculi^elll 
quelquefois  et  ont  de  raméiiorrliée,  ou  plutôt  de  la  dysmé- 
• norrliéo . 

L’augmentation  uniforme  du  volume  de  la  mamelle  ne 
perntet  pas  de  confondre  l’hyptrlrophie  de  cette  glande 
avec  les  lipomes  et  les  cancers  du  sein.  Seules,  les  tumeurs 
adénoïdes  de  la  mamelle  |ietiVL'iil  se  développer  dans  les 
deux  seins  A la  fois  et  causer  une  erreur,  mais  ces  fu- 
meurs restent  isolées  dans  chaque  mamelle.  L'hypertro- 
phie m.immairc  débule  par  un  point  ; on  sent,  il  est  vrai, 
des  tumeurs  isolées,  niais  elles  .sont  heaticoup  moins  diii'es 
et  moins  lobulées  que  les  liiineui's  adénoïdes  franches. 

TAc/<i|jcutïf/u<'.—  Audébut  de  l'hyiwriropliie  mammaire 
on  exercera  une  compression  sur  les  mamelles.  On  pres- 
crira des  emménagogues  contre  la  dysménorriiéo  (V.  ce 
mot).  — On  traitera  la  dy?*pepsie  par  les  moyens  appro- 
priés. V.  ce  mot. 

Les  purgatifs  ré^iélés,  le  calomel  A doses  fractionnées, 
les  émissions  sanguines  locales,  .sont  peu  efllcarcs;  <|uaut 
aux  ventouses,  le  moyeu  est  si  douloureux  qu’il  n'y  a pas 
à l’employer. 

Les  lotions  avec  la  teinture  d'iode  sont  bonnes  ; les 
préparations  iodées  associées  à l'iodurc  de  polas-sium  sont 
d'un  aussi  bon  usage,  mais  leur  effet  est  loin  d’étre  tou- 
jours certain.  V.  ;\lTÉflAMS. 


On  donnera  A rinlériciir  : 

tir  p/iUMiuai.  3 rramniM. 

Ti*«ive  (lü  cAicMlem 11)00  mI. 

Sir>->p  <t«  iiivNlIir 01  kl. 

Par  verre  dan.s  la  journée.  (Magendie.') 

Ou  la  soliilion  atrophique  de  Magendie.  V.  Ai.tkhants. 
Ou  la  solution  : 

Kau  Ji»l>il>V ernmiyir«. 

loiiuiv  de  nolitfiuoi 15  id. 

1 id. 

Une  cuillerée  à bouche  tous  les  jours  dans  un  verre 
d’eau  sucrée. 

V.  Kÿsiesdr  ht  mamelle.  — Des  galactocèles  dal:inl  de 


longtemps,  des  kyste.s  séreux  développés  dans  les  conduits 
galacinphores,  un  épanchement  .sanguin  enkysté  jV.  M.\- 
MEi.i.K  DE  l'homme  {}fahidù’  (te  une  sorte  de  kyste 
dil  u l'.accumitialion  de  sérosité  dans  la  liourse  sénmse 
sous-mummaire  (Velpeau),  constituent  le  groupe  des 
kystes  uniloculaires  oliservés  dans  la  mnoteile. 

L'hydntidc  cellulaire  de  Cumin,  Varren,  A.  Cooper,  es! 
ou  im  kyste  développé  dans  les  acini  de  la  glande  mam- 
maire, ou,  ce  qui  est  plus  probable,  une  tumeur  adénoïde 
ancienne,  où  il  s’csl  formé  un  ou  plusieui*s  kystes. 

Les  kystes  uniloculaires  .sont  reconnus  à leur  dévelop- 
pemenl  |h»u  rapide,  à leur  (luctiialion  et  k l’absence  des 
douteurs.  Ceux  qui  sont  dus  à des  dilatations  des  conduits 
galaclopliorcs  se  monlrenl  au-dessous  du  mamelon,  et  en 
ce  point  la  peau  amincie  est  violacée,  une  pouclion  ex- 
ploratrice donne  issue  à du  sérum.  Les  kystes  profond^ 
existent  sans  altération  de  la  peau  et  ils  sont  obscurément 
fluctuant.s. 

L'induration  qu'on  sent  au  pourtour  de.s  kystes  est  une 
fausse  sensation,  et  lorsqu'il  y a une  tumeur  autre  qu’un 
kyste,  riudiiralioii  n'est  pas  circulaire  ; aussi,  lor<((u'cllc 
se  proloDge  dans  la  mamelle,  il  n’y  a pas  de  Joute  et 
toutes  les  probabilités  sont  pour  une  adénoïde,  avec  forma- 
tion de  kyste.  Les  cancers  présentent  quelquefois  ces  si- 
gnes, mais  ils  sont  accompagnés  de  douleurs  lancinantes  et 
d’engorgements  ganglionnairos  et  plus  tard  d’alUTnlion  do 
lu  sauté  génénde. 

Les  kystes  multiloculaires  n'ont  pas  été  vus  depuis 
A.  Cooper  et  H.  Nicke,  indépeudants  d'une  tumeur  adé- 
noïde ; on  les  reconnaissait,  suivant  A.  Con^ver,  A la  mul- 
tiplicité des  tumeuns  fluctuantes,  A rabsence  d’indurafions 
étondtios  et  de  douleurs  dans  le  voisinage,  et  à in  rooser- 
VHliuu  de  la  si\nlé  générale. 

Thèrapeutii/ue.  — Pour  les  kystes  uniloculairos  de  la 
mamelle,  on  fera  la  ponction  avec  le  trocart  et  une  injec- 
tion iodée. 

Ou  bien  on  fera  rîneisioD  du  kyste  et  l’on  p.ansera  à 
plat,  A moins  qu’on  n’y  place  un  morceau  de  pâle  au  chlo- 
rure de  zinc  ; ou  bien  on  placera  un  séton.  Tous  ces  mo- 
yens de  faire  suppurer  les  kystes  sont  plus  sùi“s  que  la 
ponction  cl  l’injecUon,  qui  ne  mettent  pas  toujours  à l’abri 
des  récidives. 

L'extirpation  du  kyste  est  un  moyen  radical.  Elle  est 
obligée,  lorsque,  p.ir  une  erreur  de  diagnostic,  on  aura 
cru  A un  cancer  et  l’on  aura  commencé  l'opénuion.  Dans 
ce  cas,  si  le  kyste  est  petit,  on  pourra  se  borner  à une  ex- 
cision. 

Les  kystes  multiloculaires  seront  enlevés  avec  la  ma- 
melle. Les  kystes  iimlliloculaires  simples  &ont  si  rares  et 
l’adénoide  avec  Iransformalion  kystique  icllcment  fré- 
quente, qu'il  vaut  beaucoup  mieux  agir  comme  si  l'on 
avait  affaire  A une  tumeur  .adénoïde. 
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VI.  Kyatf*s  iéltaf't'a  (if^  Ifi  mnmelU'  (G^'rily).  — ï*a 

mollo  |«ar  une  ilépresj-ion  ou  un  cul-de*sac  de 

la  peau,  eello  iiM‘mhran«*  peut  ^Ire  inrluii.e  avec  des  fnlli- 
cules  sébacés,  de  là  dis  kystes  séliacés  coiigénilaux. 

I.ts  kystes  sébacés  sont  obscn-és  dans  la  jeunesse  ; ils 
existent  au  moment  de  lu  nai>saiueelonlun  petit  volume. 
I,es  tumeurs  s’accroissent  plus  cm  moins  vite  avec  1 âge. 

Les  kystes  sébacés  congénitaux  ou  acquis  existent  en 
général  autour  du  mamelon,  sont  indolents  et  ont  la 
marclie  des  kystes  sébacés.  \ . ce  mol. 

TAérupeM/iV/MC.  — On  traitera  comme  les  kystes  sébacés. 

V.  (il.itNnfiS  SÉBACÉES. 

VII.  £.i/>Of«cs  /«  ■—  I^'S  lipomes  sous>cU' 

tanés  de  la  mamiîlle  ne  différent  pas  des  lipomes  des  autres 
régions.  Mais  il  y a des  lipomes  interstitiels  ((iii  sont 
beaucoup  plus  rares  ; on  les  reconnaît  à une  mollesse  ca- 
l'nciérislique  coïncidant  avec  une  santé  générale  excellente, 
et  lorsque  par  le  fuit  de  leur  développement  ils  arrivent 
sous  la  peau,  on  les  renmnalt  aux  car.u  tères  des  lipomes. 
La  mardie  excessivement  lente  d«'  la  maladie  et  l’absence 
de  dureté  empêchent  de  croire  à une  tumeur  cancéreuse 
Pt  à une  tumeur  adénoïde  ; l’absence  de  résistance  fibreuse 
ne  permettra  pas  de  confondre  le  lipome  avec  l’hypcrlro- 
phie  delà  mamelle. 

Thérai*eiitûiue.  — On  enlèvera  les  lipomes  devenus 
volumineux  et  gênants.  V.  Lii*njiE.s. 

Vill.  Ossi/îeufbMi  dan$  la  mntMlie.  — Iles  ossifications, 
des  cloisons  interlobulaires  ont  été  vues  dans  la  mamelle 
(Morgagiii,  Velpeau);  ces  lumeurs  sont  peu  étendues, 
dures  et  ne  s’accroissent  pas;  il  n’y  faut  pas  toucher,  à 
moins  qu’il  ne  survienne*  un  engorgement  suhiufiamina- 
loire  de  la  mamelle.  I/opénition  qu’il  faut  faire  est 
l ahlalion  de  la  tumeur. 

IX.  Tumeurs  oa/enirc»  ow  Aw/yreit-sts  (A.  Paré,  A.  Coo- 
j>cr).  — V.  GALACTW.JXE. 

X.  Tumnir  adàinUlr  (>Vlpcau) , tumeur  mnmmnire 
rhmnique  {K.  Cooper,  Warren),  /wiwcHr  /ïbrnise  (Çni- 
veilhier).  — La  glande  mammain*  est  le  siège  de  prédilec- 
tion des  tumeurs  adénoïdes.  V.  AriRNOMK. 

On  reconnaît  une  tumeur  adénoïde  à une  lumi?farlion 
mamelonnée  jKirlielle  de  la  mamelle  ; à des  douleurs,  avec 
«augmentation  de  volume  ou  de  tension  de  la  glande 
mammaire  au  moment  des  époques  ; à un  dévoloppemem 
lent  et  indolent.  La  tumeur  est  dure,  lobulée,  élastique, 
mobile  dans  le  s4Ùn,  non  adliérenle  à la  peau;  In  mamelle 
reste  saine  d’ailletiis. 

Les  adénomes  anciens  de  la  mamelle  subissent  des 
transformations  variables,  ainsi  des  kystes  se  forment  aux 
dépens  desacini  hypertrophiés;  la  mamelle  pi^ut  s'enflam- 
mer chroniquement,  et  alors  on  trouve  des  kystes  sur  une 
tumeur  dure,  adhérente  à la  peau  et  se  présentant  arec  les 
«ippareDces  d’un  cancer,  mais  ce  n est  que  très-longtemps 
après  son  début  que  la  tumeur  adénoïde  prend  ces  carac- 
tères, et  rulcénilion  des  tumeurs  adénoïdes  ne  végète 
p,as  comme  celle  d’un  cancer. 

I.cs  tumeurs  adénoïdes  du  sein  peuvent  se  ri'sorlwfr 
sous  l’influence  de  la  compression,  et  sponinnément  (Vel- 
p<'au).  Elles  ne  se  généralisent  pas,  mais  elles  râcidivent 
(piejquefois  dans  les  restes  d’une  mamelle,  après  une  pre- 
mière opération.  Il  est  possible  que  les  tumeurs  r,ancé- 
reuses  encéplialoîiles  »e  développent  sur  un  sein  après 
rablalion  d'une  tumeur  adénoïde,  et  que  la  tumeur 
adénoïde  se  transforme  en  un  véritable  cancer. 


On  ne  confomlra  pas  la  tumeur  adénoïde  avec  les  can- 
cers, parce  que  ceux-ci  ont  une  marche  rapide,  adhérenl 
il  la  peau,  déforment  le  inaroelou,  s’accompagnent  d’en- 
gorgements ganglionnaires  dans  l’aisselle  et  allèrent  la 
santé  générale,  tnndi"  que  cessympldmes  «ont  exceptionnels 
dans  la  tumeur  adénoïde. 

Thrnipeutbfue.  — On  comprimera  la  mamelle,  on  fera 
des  friction.s  avec  la  teinture  d'iode,  on  placera  des  vési- 
catoires ; on  appliquera  un  emplâtre  de  Vigo  et  de  cigué 
et  de*  emplâtres  de  savon.  Ün  administre  à l’intérieur 
l'iodurede  potassium,  à la  dose  de  1 et  2 grammes  par 
jour  dans  nn  julep,  cl  les  préparations  d’iodure  de  polas- 
-sium,  dites  atrophiques.  V.  Mamku.R  (//yperfro/)Ate  de  la) 
et  Altérants. 

Les  émissions  «yinguines,  dix  «à  douxe  sangsues,  sont  peu 
efiiraces.  On  surveillera  récoulemenl  des  régies  pour  en 
enlndenir  la  r»^ularité.  V.  l)YSîiÉ:N‘ORRnÉE. 

Si  la  tumeur  augmente,  on  en  fera  l'ablation.  On  tâ- 
chera de  dépasser  largement  les  limites  de  la  tumeur.  — 

Si  la  tumeur  est  un  peu  volumineuse,  il  est  prudent  d en- 
lever toute  la  glande.  — Si  les  deux  seins  .sont  pris,  on 
enlèvera  la  tumeur  la  ph»>*  volumineuse  ; il  est  possible  que 
l'autre  reste  stationnaire.  V.  Mamelle  {AltltUhn  des 
tumeurs  de  la). 

XI.  Tumeurs  tuhrrrnleuses  delà  mnniellt'.  — On  trouve 
dans  le  Rein  des  petites  masses  dures,  isolées,  qui  sont 
constituées  par  des  tuhemitcs  dissémm^s  (Velpeau,  (lerdy, 
Nélaton),  et  qui  sont  développi’es  probablement  dans  les 
conduits  galactophorCs  ou  dans  leurs  parois.  (»n  trouve 
aussi  des  tumeurs  volumineuses  qui  semblent  être  des 
ganglions  luberniletix  et  qui  naissent  sans  doute  dans  le* 
ganglions  et  vaisseatix  lympliatiques.  Ce  sont  les  tumeurs 
lymphatiques  wiMi/ip/esiVelpeau,  Lenoir’i.  Ces  lésions  ont 
quelques  caractères  (pii  pourraient  les  faire  appeler  des 
gommes  du  sein.  Certaines  adénites  mammaires  chroniques 
avortées  sont  l’origine  de  ces  tumeurs. 

Les  tumeurs  lymphatiques  puriüentes  du  sein  .sont  de 
véritables  abcès  formés  .autour  de  tubercules  des  deux 
espèce.*  mentionnées.  On  trouve  des  alicès  dans  tous  les 
points  du  sein,  il  en  existe  qui  sont  libres  dan*  la  mamelle, 
il  en  est  d’autres  qui  sont  situé*  profondément  et  qui 
tiennent  aux  os  et  sont  «lus  «ans  doute  à des  périostite* 
scrofuleuse?  ; plusieurs  tumeurs  lymplialiques  purulente* 
du  sein  sont  dos  abcès  chroniques  du  sein. 

I.es  tubercules  et  les  tumeurs  lymphatiques  se  recon- 
naissent à l’étal  granuleux  de  la  glande  mammaire,  à des 
indurations  demeurées  !nngtemi«  indolmlcs. 

Les  tumeurs  purulente*,  libres,  dans  la  mamelle,  et 
fluctuantes,  |M»tivent  être  prises  i>oiir  des  kystes  cl  des 
abcès  chroniques,  la  ponction  exploratrice  et  l'i  xaraen 
microscopique  des  produits  évacués  éclaireront  le  dia- 
gnostic. 

On  ne  confondra  pas  une  tumeur  dure  obscurément 
fluctuante,  fixée  à la  paivi  llmracique  et  due  à une  tumeur 
purulente  profonde,  avec  un  cancer,  parce  que  à son 
début  le  cancer  est  mobile  avec  la  mamelle,  parce  qu'il 
contracte  plus  laixl  des  adhérences  avec  la  peau. 

Thérnjteutique.  — I«e.s  tumeur*  lulH*rculeu*es  non 
suppurées  ne  doivi  nt  pas  être  opérées,  I.' ablation  de  In 
mamelle  est  inditiuée  si  la  santé  générale  delà  malade  est 
bonne  relativement,  et  s’il  n’y  n pas  de  tulM-iTules  pulmo- 
naires; mais  il  faut  pour  cel.n  que  la  mamelle  s-’accroisse 
de  jour  en  jour. 

On  fera  sur  le  sein  de*  lotions  avec  la  tenture  d iode 


Digitized  by  Google 


MAME 


MAME 


863 


pure.  On  adminUtrera  les  préparations  aniiscrofuleusrs  et 
principalement  i'iodure  de  potassium,  à la  dose  de 
1 gramme  par  jour  ; le  régime  tonique»  les  bains  de  mer» 
le*  eaux  minérales  antiscrofuleuses,  seront  indiqués. 

S'il  y a un  abcès  funiié  libre  dans  la  mamelle»  on  le 
traitera  comme  les  abcès  chroniques.  S’il  y a un  abcès 
profond»  on  attendra  que  la  Hurluation  soit  évidente  et  l'on 
so  comportera  comme  pour  les  abcès  chroniques.  V.  Abci-::s 
ainONIQlES  ET  FBOIDS. 

Mameilo  (Ti'MFXtv  tMAOtNAinEDE  la}.  La  tumeur  ima- 
ginaire de  la  mamelle  se  rattache  à une  fimple 

et  à des  néiromes  de  cette  glande,  ou  à des  duretés  de  la 
mamelle  sans  douleurs,  qui  tiennent,  soit  à une  confor- 
mation du  thorax,  soit  à une  inégalité  de  forme  de  la 
mamelle. 

Pour  reconnaître  l’état  d’intégrité  do  la  mamelle,  on 
aura  recours  a plusieurs  explorations  méthodiques,  suc- 
cessives, on  explorera  la  mamelle  prise  entièrement  dans 
la  main,  et  on  pressant  successivement  sur  tous  les  points 
de  la  mamelle  ainsi  embrassée  (Velpeau).  Si  après  cet 
examen  on  n’a  rien  trouvé,  on  peut  dire  qu'il  y a tumeur 
imaginaire. 

ThnapeuHf/uf.  — On  traitera  les  névromc.s  elle*  né- 
vralgies par  les  remèdes  appropriés. 

Si  les  malades  ont  Pimagination  frappée  de  la  crainte 
d'un  cancer,  on  leur  donnera  des  remèdes  insignifiants, 
les  pilules  de  mie  de  pain,  et  l’on  frictionnera  la  mamelle 
avec  des  pommades  composées  d’axonge,  d'huile  d'a- 
mandes douces  et  d’huile  essentielle  ou  camomille  cam- 
phrée en  très-petîle  quantité. 

Ixs  médicaments  qu'on  donne  quelquefois  dans  ce  cas 
n’ont  d'autre  but  que  de  saslifaire  le  moral  des  malnde.s. 

S’il  y a des  douleurs,  on  emploiera  les  remèdes  antiné- 
rralgiqucs  appropriés.  V.  Névrali'.ies. 

Homelle*  (VlCES  DE  CONPORMATION  t>E.«). 

fl.  En  général,  les  mamelles  multiples,  difformités  tout 
à fait  exceptionnelles,  ne  réclament  aucun  irailemenl. 

Thérapeutique.  — Si  l’une  des  mamelles  surnuméraires 
gène,  on  l’enlèvera,  mai.*  on  fera  attention  à ne  pas  en- 
lever celle  qui  porte  un  mamelon  bien  formé. 

b.  L'imperforalion  du  mamelon,  son  défaut  de  saillie, 
constituent,  nu  moment  de  la  lactation,  un  inconvénient 
auquel  H est  nécessaire  de  remédier,  lorsque  l'enfant  n’est 
pas  assex  fort  et  ne  suce  pas  avec  asseï  d’énergie  pour 
ouvrir  et  faire  dresser  le  mamelon. 

Thérupeniique.  — On  appliquera  des  cataplasmes  sur 
le  mamelon  pour  le  ramollir  -,  on  exercera  des  succinas 
prolongées  sur  le  mamelon  avec  un  bout  de  sein  ou  une 
ventouse  à pompe  dont  le  x’erre  aurait  le  volume  d'un 
mamelon  normal,  ou  une  pipe  ; et  l’on  fera  teler  l’enfant 
par-dessus  un  bout  de  sein  d’ivoire  ramolli, de  Cliarrière, 
ou  de  c.amitchouc,  pendant  plusieurs  semaines,  même 
après  la  fonnalion  d’un  mamelon  régulier. 

mamelle  4e  rbomme  (MALADIE.*  DE  La). 

Quand  la  mamelle  de  l'homme,  normalement  rudimen- 
taire, est  Inqiertrophiée,  l’homme  est  gynécomasle  (Paul 
d'Egine). 

Thérapexttique.  — Dans  le  cas  d'hypertrophie,  com- 
pression d'alwrd  ;si  la  tumeur  devient  gênante,  ablation. 

Tumeura  (uiémi(le$.  — Les  tumeurs  adénoïde*  du  .sein 
ont  été  quelquefois  observées  cbez  l’honime  (Velpeau), 
mais  elles  sont  très-rares. 

Aftcèatii'  ht  mmneUe. — Des  abcès  se  développent  quel. 


quefois  sur  la  mamelle  de  l'homme  ; ce  sont  des  abcès  hé- 
matiques, suite  de  contusion.  V.  AbcÈ*  hématioues. 

Kystei  delà  tnnmelh.  — On  trouve  quelquefois  sur  le 
sein  des  kystes  uniloculaires  (Velpeau),  d’une  origine  mal 
connue.  Ces  kystes  se  reconnaissent  à la  fluctuation  évi- 
dente et  à une  durée  longue.  V . Mamelle  [Tiumurs  de  ht). 

€finter$.  — Les  cancers  du  sein  chez  l'homme  ne  sont 
pas  très-rares,  le  squirrhe  semble  être  la  forme  la  plus 
fréquente.  Ils  réclament  le  même  traitement  que  ceux  des 
mamelles  chez  les  femmes. 


Galuciorrhée,  néirahjie^  eezéma.  — On  a observé  chez 
l’homme  une  sécrétion  anormale  de  lait  (Oaillel,  Soc.  de 
ério/ogte,  1850).  Ce  mémo  fait  a été  observé  chez  des 
nouveau-né*  (N.  Guillot)  (V.  Abcès  de  la  mamelle  chez 
i.ES  NorvEAU-NKS).  I.es  névralgies  rebelles  de  In  mamelle, 
coïncidant  avec  une  hyperirophie  de  lamaînelle  (Nélalon), 
l’ezéina  du  mamelon  (E.  (linlrac),  sont  des  maladie*  que 
présente  la  mamelle  de  riiomme. 

Thérapeutique.  — Il  n’y  a rien  à faire  contre  la  galac- 
torrliée  chez  l'homme  et  chez  l'enfant  que  des  applications 
d’ouate  ou  des  cataplasme.*  ; au  reste,  récoulemnnl  est 
toujours  peu  abondant  et  souvent  cesse  sponlanéuu'nt. 

l.es  névralgie*  avec  hypertrophies  mammaires  ont  été 
guéries  par  l’amputation  (Nélaton). 

L’eczéma  du  mamelon  sera  traité  par  le  traitement  qui 
convient  dans  celte  maladie  de  la  peau.  Le*  cataplasmes 
de  fécule,  au  début,  et  les  pommades  au  calomel  et  nu 
goudron  dans  la  seconde  période.  V,  Ki^.éma. 

NAIHKLO^  (Maladies  Dr). 

I.  rieérutiom.  — Le  mamelon  et  l’aréole,  chez  les 
femmes  qui  ont  cessé  de  nouirir,  se  recouvrent  quelque- 
fois de  croates  fendillées,  qui  laissent  après  leur  chute  le 
mamelon  à découvert  et  rouge  comme  une  framboise  ; 
cel  état  cause  des  douleurs  très-vives  aux  malades.  Il  est 
des  cas  oit  un  petit  ulcère  succède  è la  chute  de  ces  croûtes 
et  dovieut  très-rebelle.  Beaucoup  d'ulcérations  du  ma- 
melon surviennent  pendant  la  Lactation.  V.  GEnÇLRE*  DU 
MAMELON. 


Thérapputhfue.  — On  fera  tomber  le*  croûtes  avec  un 
cataplasme  de  fécule.  V.  E47.ÉMA. 

On  placera  sur  les  surfaces  excoriées  la  pommade  : 

A«nn)N>.  30  Entnm«9. 

bUnr 1 U. 

Au  début,  une  pommade  avec  le  cérat  île  Goulard  pour- 
rait .'irrêier  la  maladie. 

thi  peut  aussi  badigeonner  les  partie*  malade*  avec  : 
lliiil#  «U*  <!a<tx S 

Zlnil*  d'aouui.tft  «tonrr* 4 id. 

CrUrrrin^, . • • . 30  id. 

[Hép.  de  Paris.) 


Ou  employer  la  pommade  au  tannin  : 


Uraitte 50  sraiBtMi. 

Tiiuün. • 1 4 !0  iil. 

K«n 2 id. 

Ou  les  glyc.érolés  : 

30  STtmuw#. 

TMoio.  t id. 


Si  ces  moyens  échouent,  on  cautérisera  les  surfaces 
dénudées  avec  le  nitrate  d'ai^enl.  V.  CAUSTMil'ES. 

En  dernier  ressort,  on  pourra  exciser  le  mamelon  si  les 
ulcérations  font  des  progrès  (Velpeau). 


II.  Eczéma.  — Lorsqu’un  véritable  eczéma  existe  à la 
surface  du  mamelon,  on  observe  des  vésicules,  un  suinte- 
ment séreux  et  roussAtre,  accompagné  de  croûtes  qui 
tombent  et  se  renouvellent.  Pour  le  traitement,  V.  Eczéma. 
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llf.  CAd^jo'c'  du  mumehi/i.  cliancrc  du  mnint-lon 

SI»  r^v^lo  |iar  une  uli  rrnhuti  Miinliiiil  prn,  réacliuii 
iuflammaioirr  au  pourtour,  si  bonis  plu'^  ou  |moins  durs 
aviH*  rngoi^omonl  avillciiro,  et  suivie  dans  un  di^lai  va* 
rinblo  derosôole,  oncasd**  chancre  inbuManl.  V.CiiANr.nB, 

Osl  l'ncddent  par  lequel  débute  la  syphilis  communi- 
quée à une  nourrice  par  un  nouveau-né  aUeint  de  syphilis 
secondaire. 

IV.  Vfg^tutvm  du  mamehu.  — //ypcr/rop/i^c  ;*'r;u7- 
lairc.  — Des  végélalioos  se  montrcnl  quidqiiefois  sur  le 
mamelon  après  la  cicatrisation  de  sypliilîties  primitives  ou 
secondaires,  mais  on  en  voit  éguleineiit  en  dehors  de 
toute  diathèse  syphilitique.  (Us  végétations  ont  lu  forme 
de  choux-fleurs,  sont  scssiles  ou  pédiculées,  se  recouvrent 
quelquefois  île  petites  croûtes  épidermiques  et  d’ulcéra- 
tions linéaires. 

ThrruiHmti//ue.  — Coulri'  les  végétations  du  mamelon 
toutes  les  poudres  dessiccalîves  sont  inutiles.  Il  e.s|  mieux 
de  lier  avec  un  fil  la  base  des  tumeurs  pédiculées  ou  de 
les  enlever  avec  l'écraseur  linéaii*e.  Les  tumeurs  non 
pédiculées  seront  enlevées  par  excision  avec  le  derme 
qui  les  supporte,  et  l'on  cautéri>era  la  plaie,  surtout  si 
elle  est  petite,  afin  de  prévenir  la  récidive  : il  n'est  pas 
nécessaire  de  cautériser  les  grandes  plaies;  on  pansera 
k plat. 

On  peut  aussi  détruire  les  végétations  avec  les  caus- 
tiques : l'acide  cliromiquc  est  préférable  aux  autres  agents 
(V.  Caustiuuc^);  mois  ce  traitement  est  beaucoup  plus 
long  et  moins  proiiiptemenl  sûr  que  l'excisiou. 

V.  Plugui\Kmwiueu$t‘$.  — Il  y a des  plaques  muqueuses 
sur  le  mamelon  qui  ne  différent  pas  de.n  pla<|ues  mu- 
queuses de  la  vulve.  V.  Puaii::4  ML’UIELSES. 

MA!VCKKlLLieil.  Arbre  de  la  famille  des  eupliorbia- 


ri;.  440.  — MaJi^eniltirr. 


cées , originaire  de  l’Amérique  méridionale.  — Ses 
feuilles  et  scs  fruits  sont  remplis  d’un  suc  lactescent  véné- 


iiftux,  et  l'odeur  >eule  île  l'arbre  peut  étourdir,  lorsque 
l'on  Néjüiinie  longtemps  >iou5  sou  ombrage. 

m.%%OUAlâOillt.  INuulu  de  la  fumillo  di\'7  solanées, 
dont  la  racine,  U's  fuiiilles  et  les  fruits  en  poudre,  en 
décoction,  ou  en  extrait  et  en  teinture  ont  été  employé.s 


riir.  tu.  — MnnJraili'rv.  t.  Ficnr.  — S.  ilr  In  finir.  — 

3,  Fruit  iMi  iiniBBMa. 


dans  l'aliénalion  menbde  et  dans  l'antiquité  les  an- 
ciens s'en  servaient  |wur  provoquer  l'insensibilité  néces- 
saire h la  pratique  des  opénitions  chinirgicales  f^. 

J'ai  beaucoup  employé  la  mandragore  en  poudre^  en 
extnnt  U en  vin,  mais  je  n'ai  obtenu  que  des  effets 
anesthé>iques  peu  marqués.  .Avec  Vigicr  nous  en  avons 
retiré  de  rfi/rrqnnc  et  de  la  wam/rni/orinc,  mais  ce  sont 
des  recherches  qui  ne  sont  pas  terminées  et  sur  les- 
quelles j'ai  un  travail  à publier. 

nAKC3AWATEf4.  Sels  formés  d'acide  manganique  et 
permungaiiii]ui‘  avec  les  bases.  Parmi  eux  il  eu  est  un, 
le  manguurtte  di  ou  rnmWéjn  mûiéro/,  qui  est 

vert,  et  que  l'adiUtiuii  d'eau  fuit  passe  r au  violet  et  ensuite 
au  rouge.  Celte  solution  évaporée  avec  soin  forme  le  |H‘r- 
mauganaU'  de  \)otu$s>e  en  rristaux  rouges  nouvellement 
déployé  en  médecine;  un  l'utilise  k la  dose  de  1 gramme 
pour  100  grammes  d'eau,  à litre  de  dc>infeclnnl  dans 
l'oxénc  t-«-  -H.  dans  la  fétidité  do  la  bouche  i-*-  -h.  et  dans 
la  leucorrhée  infecte  de  femmes  saines  ou  atteintes  de 
cancer  utérin  V.  pKnMA.NUASATe. 

11  décompose  chimiqiieinent  les  g<nz  fétides  ct  -formo 
l'un  des  meilleurs  dé.sinfeclants  à employer.  An  moment 
de  son  contact  avec  les  maliéres  organiques  en  putréfac- 
tion, il  se  décolore  ou  devient  verdâtre.  On  l'emploie  pour 
la  désinfection  des  pluies  (Condy),  en  dissolution,  lOgram- 
mes  pour  1 litre  d’eau  en  lavage  ou  avec  de  la  cliarpie 
imbibée  ou  en  poudre  mélangé  k du  carl>onnic  de  chaux 
et  de  l'amidon. 

Il  aide  à la  cicatrisation  des  plaies  dont  il  enlève  l'odeur 
putride  gangréneuse  ^i.  Il  désinfecte  les  pluies  cancé- 
reuses et  il  guérit  l'ozénc  en  deux  ou  trois  injection'^, 
quand  on  a eu  soin  d'abord  de  laver  les  narines  avec  de 
l'eau  tiède.  — II  enlève  l'odeur  des  mains  infectées  \m' 
une  autopsie. 
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M4^C.%lA'feSE  Mélul  dont  l’oxydf  noir  a été  employé 
commo  surr4*dané  du  fer  dans  le  traitement  de  la  chlo- 
rose, à la  dose  de  50  centigramines  à 1 et  ‘i  grammes. 
n4!\iE.  V.  Folie. 

MA\IO<‘.  {Mante  exotique  de  lu  famille  des  euphor- 
biacéeÿ,  dont  la  racine  est  très-vénéneuse  avant  d'éti'c 
râpée  dans  Feau.  Elit*  renferme  un  peti  d'acido  liydro- 
ryuniqne;  mais,  par  le  broiement  et  le  Invjige,  re  principe 
disparaît  et  l'un  en  retire  alors  une  fécule  alimenluire 
connue  sous  le  nom  de  /o;nVci  ou  de  xtiyou  blanc.  Otte 
fécule  est  employée  en  médecine  pour  faire  des  cata- 
plasmes résolutifs. 

n4^\i'.  Suc  concret  recueilli  par  incUion  d'une  espî'ce 
de  frêne,  le  Ft  fu:iiius  ornwi,  très-commun  en  Sicile.  Lu 
première  recueillie,  qui  est  lrès-p«ire,  est  la  manne  en 
larmes:  la  seconde,  moins  belle,  e>t  la  manne  en  .stjrfes, 
et  il  y en  a mit*  troisième  csjiècc  chargée  d'impuretés,  qui 
est  la  manne  (jraime. 

Celte  substance  remplie  de  sucre,  de  mucilage,  de 
matière  résineuse  et  de  mamiite  est  employée  comme 
doux  purgatif  à la  dose  de  /|0  â bO  grammes  dans  du 
lait. 

.ll4WtTit.  IM'incipe  crislallisiibic  rontenu  dans  la 
manne,  dans  le  miel,  dans  la  mélasse,  dans  le  suc  d'oi- 
gnon, de  betterave  el  de  carotte.  — C'est  à lui  qu'on 
atlrihuc  les  propriété»  purgatives  de  la  manne. 

n.%\ULl’%'E.  Moyen  révulsif  qui  consiste  à exciter  la 
circulation  des  ntaiiis  en  les  plongeant  dans  un  liquide 
chaud  ni  rendu  irritant  par  du  sel,  de  l'acide  nitrique  ou 
de  la  farine  de  moutarde,  — On  J'emploie  comme  succé- 
dané des  pétlihnes,  ou  lorsque  Fon  ne  peut  mettre  ce 
moyen  en  usage.  V.  ce  mol 

HAR.IIH.  Terrain  bourbeux,  continuelleiiient  détrempé 
par  Fcati,  et  d'où  sortent  des  cflluves  composés  de  ma- 
Uéres  végétales  en  putréfuciion,  formés  de  gaz  hydrogène 
carboné,  d’acitlc  carbonique  et  de  détritus  végétaux  appré- 
ciables au  microscope.  C'est  surtout  nu  printemps  cl  à 
l'automne  que  s’exhalent  les  effluve»,  lor.-qiie  la  terre  hu- 
milie n'a  p;is  été  complètement  desséchée  par  le  soleil,  ou 
quand,  aprè»  avoir  été  dessédiée,  1rs  pluies  de  Fuutumne 
commencent  â la  mouiller  de  nouveau. 

Les  effluves  sont  la  cause  de  l.i  fièvre  interiniueiile 
simple  et  pernicieuse,  des  lièvres  larvées,  de  ta  fièvre 
rémittente,  et  donnent  à toutes  les  maladies  de  la  contrée 
un  caractère  spécial  de  rémîttenre  qui  exige  l'emploi 
du  sulfate  de  quinine.  V.  ce  mot,  Fievhk  iNT>.i\mTTENTE 
cl  ^ÉVnALC^E. 

C'est  le  mutin,  au  moment  du  lever  du  soleil,  et  le  soir, 
après  son  coucher,  que  les  effluves  s’élèvent  du  soi  sous 
Fiiiflueni  e de  la  radiation  solaire,  et  ceux  qui  les  respirent 
à ce  inomeut  sont  presque  sûr»  de  gagner  la  tiévre. 

Hans  les  pays  couverts  de  marais,  la  végétation  ordi- 
naire souffre,  les  animaux  languissent,  et  l'homme,  pro- 
fondément moilifié  dans  son  organisation,  devient  |utie, 
dilorolique,  et  voit  sa  vie  moyenne  se  raccourcir  et  tomber 
â dix-huit  on  vingt  ans. 

De  tous  les  marais,  ceux  dont  Faction  est  la  plus  nui- 
sible sur  l’économie  sont  le»  momi'.s  salants.  Ils  sont  dus 
à Finimersiou  du  sol  par  Feau  de  mer  au  moment  de  la 
murée  montiinle.  — Ici,  le»  effluve»  sont  plus  chaigés 
de  matières  organique»  que  partout  ailleurs,  et  par  cela 
même  plus  nuisibles 

Pour  détruire  les  marais,  il  faut  submerger  entièrement 
•occiDT  iT  oiieats.  — 2*  édit. 


le  sol  eu  y amenant  des  coui*s  d’eau,  de  façon  qu’il  soit 
entièrement  couvert , afin  d'éviter  l’évaporation  , ou  le 
dessécher,  en  y établissant  un  drainage  qui  nmèuc  Fécou- 
ieincnt  de.»  liquide'»  qu’il  renferme. 

ltl4RAâ»NE.  État  de  maigreur  excessif  caust'*  parles 
maladie»  chruiiique»  du  poumon,  de»  voie»  digestives  et 
de  leurs  anni'xe»  pur  la  scrofule  et  le»  différente»  dia- 
thèse». V.  Caculme. 

M, tHEn!H4TIQf'E.  Qui  résulte  de  Faction  des  marais 
ou  de»  raaremme».  V.  .Mauai:«,  Fievhe  inteunittente. 

n.lBE.nülE.  Marais  formé  de  terres  bourbeuses,  con- 
stamment mouillées  d'eau.  V.  Marai.^. 

914RCOrMIEB  OU  V\V\  tVKOnORE.  Arbre  indi- 
gène de  la  famille  des  mèliacées,  dont  la  racine  amère  en 
décoction,  20  grammes  par  litre  d'eau,  est  employée 
comme  vermifuge  H- 

N. 4RI4GE.  L'nion  légale  de»  sexes,  nt'cessairc  aux 
intérêt»  de»  familles,  à la  sauté  de»  individus,  â la  consti- 
lution  des  peuple»  et  aux  progrès  de  bi  civilisation. 

Au  point  de  vue  médirai  le  mariage  est  d'une  impor- 
tance extrême,  car  s'il  tlonne  saühfaciion  aux  aspirniiou» 
inconsciente»  des  »en»,  il  satisfait  les  besoin»  aCrec|ueu.x 
de  l’âme  en  développant  le  seu»  moralriuleur  de  l'amour 
et  de  Familié. 

L’homme  n’est  pas  fait  pour  vivre  seul,  et  le  mariage 
est,  sou»  le  rapport  phv''ii|uc  et  moral,  un  excellent  moyen 
de  guérir  l’hystérie,  la  chlorose,  la  dyspe)>sie  et  Fhy^to- 
chondrie. 

IH4RIE\B4D  (tbj)tême].  Kaii  minérale  sulfatée  so- 
dique  froide,  employée  en  boisson,  eu  bain»  et  sous  forme 
de  boues,  contre  la  gastralgie,  la  chlorose  et  la  dyspepsie  ; 
dans  le»  oitstruclion»  abilominale»  et  dan»  le»  engorge- 
ment» du  foie  ou  do  la  rate  m. 

Sources  salines  alc.vline.»  , mrcativk.»  et  résul- 
VANTES  : Ai’eii/:6rii^m,  Ff:rf/i«a«d.s6rHnn,  contre  Fobésilé, 
goutte,  pléthore  alMlomiaalo,  hémorrhoîdes,  maladie»  de 
Festomac  et  du  foie. 

Sources  ferrugineuses  tonioi'Es  ; .Amèmius  et  Caro- 
line.  Maladie  de»  femme»,  diioro-anèmie. 

Soi'RCKS  RICARBON.VTÊE.S  ! \VahUet-I{ndalf$<fHclle.  Ca- 
tarrhes des  voie»  aériennes  et  de  la  vessie. 

Bains  n'FAl'FEKnrGiNEUSE, gazeuse,  do  vapeur, do  boues, 
de  poinlt's  de  pin,  et  douches  variées.  V.  OuEslTÉ. 

n4B|MQrEN.  V.  |{KX0HnM0lriES. 

M4RJOI..%l\E.  Plante  indigène  de  In  famille  de»  l.i- 
biées,  dont  le»  feuilles  dnuéo»  de  propriété»  tonique»,  aro- 
matiquo»  et  stimulantes,  réduites  en  poudre,  «en*ent  de 
stemulntoirc  contre  les  maladie»  du  cerveau.  On  donne 
aussi  la  marjolaine  eu  teinture  et  en  cuti  distillév.  Elle  fait 
partie  du  sirop  d'armoise  et  du  baume  tranquille. 

.n4RLIOZ,  près  d'Aix  (Haute-Savoie).  Eau  minérale 
suifun'usc  sodique,  broniurée  et  iodurée  froide  employée 
en  boisson  cl  en  iiilmlalioti  par  les  malade.»  qui  viennent 
se  traiter  à Aix  et  qui  se  rendent  à cette  source  comme 
à une  promenade  0. 

n4R!MEL4l>E.  Préparations  pharmaceutiques  for- 
mées d'uiio  substance  végétale  unie  à du  sucre.  Elles 
sont  aujourd'hui  peu  usitées. 

Marmelade  de  Ti'onchin  ou  Élecluaire  de  casse  com- 
posé : -—  casse  cuite,  30  grammes;  •—  manne  en  larmes, 
30  grammes  ; — sirop  de  violette,  30  grammes  ; — huile 
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d'amandes  douces,  30  g^‘amme^;  — eau  de  fleur  d'oran- 
ger, 30  grammes.  — A prendre  comme  léger  purgatif. 

Mnrmi'lit’it'  de.  Znndtiy  ou  Élecluaire  de  iiiaiiiie  kermé- 
lisé  : — manne  en  larmes,  6t>  graniiiH's  ; — - sirop  de 
guimauve,  /i5  grammes;  — casse  cuite,  30  grammes  ; 
— huile  d'amandes  douces,  30  jiraromes;  — heiirro  de 
cacao,  20  gramme.s  ; — eau  de  fleur  d'oranger,  15  gram- 
mes; — kermès  minér.il,  2 cenligr.ammes.  — A prendre 
comme  laxatif  et  comme  expectorant  dans  1o  catarrhe 
pulmonaire. 

ltlABBO\’KIER  D’1%DE.  Arbre  d'Asie  arclimftté  en 
Europe  cl  appartenant  à la  futnille  des  ucéridées. 

l/crorco  des  branches  d’un  marronnier  de  deux  ou 
trois  ans  se  donne  en  poudre  à la  dose  de  15  ^ 30gram- 
n»es,  ou  en  décoction,  50  grammes  par  litre  d'eau,  contre 
les  fièvres  inlmniüentes  [3-  Sa  graine  ou  marron  d'ln<le 
est  fort  amère  et  renferme  une  matière  alcaline  qui.  avec 
Tacide  sulfurique,  donne  des  aiguilles  soyeuses  cristallisées 
qu’on  appelle  Vrsrfüiuc  et  qu’on  a employée  contre  la 
fièvre  intermilti'nte.  Kilo  donne  aussi  une  huile  très- 
vantée  par  le  churlalanisme  contre  la  goutte  [3. 

MABBl'BE  BL.IM'.  Plante  de  la  famille  des  labiées, 
ayant  une  odeur  forte  et  une  saveur  Acre  et  ainére.  Elle 


est  ionique,  vlimuhinte  et  anti<^|KtsnKHlique.  Ce  sont  dc‘s 
feuilles  dont  ht  ]Kiudre,  8 à 10  gnumnes,  et  rinfu.si(m, 
20  à 30  grammes,  se  donnent  coiUre  la  chlorose  (3  ^*1 
contre  rhystérie. 

NARTIAE.  (Jui  coiilienl  du  fer.  — Ce  mot  s’emploie 
romme  synonyme  de  f en’Uÿiiietu  et  de  ehulyU. 

nABTlÜAttf-:-BBI.%l'D  (Maiae-ct-Loire).  Eau  minérale 
ferrugineuse  froide. 

ntRTlGAiV  (Vosges).  Eau  minérale  sulfatée  calcique 
et  magnésienne  froide,  employée  rontre  la  dys|>epsic  et 
contre  les  maladies  des  voitrs  iiriii.iires. 

n.ABTOA’RET.  Établissement  de  baiits  de  v:q>eiirs 
résineuses  cl  tènibenüiioées  du  département  de  la  OrAme. 
V.  Dik. 

nARTBE.<$-DE«lRVBBH  (Puy-de-lKime).  En  boi.vsou, 
eau  minérale  faiblement  alcaline  ferrugiueusc  employée 
dons  lu  dyspep^ie  S. 


MAMiABE.  Le  massage  est  une  manteiivrc  qui  con- 
siste a pétrir  fortement  les  parties  molles  avec  les  mains 
ou  avec  une  palette  et  une  roulette  de  buis,  de  favon  à 
exciter  la  circulatiou  capillain*  et  la  nutrition  inlersli- 
lielle.  — C'est  un  moyen  hygiénique  très-puissant,  qu'on 
emploie  seul,  au  sortir  d'un  bain  ordinaire  ou  apri'S  le 
bain  de  vapeur  et  les  douches  froides  qui  forment  le  bain 
russe.  V.  RÈ\n.sioN. 

i.c  luussage  a été  employé  cuioroe  agent  liKrapeutique 
dans  la  chlorose  (Colsoii,  Récamier),  dans  la  syidiilis 
• Cérillo,)  — dans  l'éclampsie  des  enfants  (IbtUixenl, 
Friedlander,  Desessarl),  — dans  la  catalepsie  (Valleix), — 
dans  l’hy^téric  et  scs  coniraclures  (Réramier,  Valleix),  — 
dans  la  chorée  (lUaclie),  — dans  les  maladies  du  rrcur 
ainsi  que  dans  le  calarrlie  pulmonaire  (Ciorgii),  à l’élat 
de  friiiions  sèches.  — > On  l'a  encore  mis  en  usage,  dans 
les  nmtusions,  — dans  les  rélrarlions  nuisrubiires,  le 
torticolis,  par  exemple,  — pour  aider  A rétablir  les  mou- 
vemenls  après  les  anciennes  fracluros  et  luxations  (Mal- 
gaigncK  — dans  IVolonte  (empiriques  de  l'anliquilé 
Rouiiet,  (iirard,  Riret),  — dans  les  hernies  pour  favoriser 
les  contractions  des  intestins  (Sédiliot), — dans  la  con- 
stipation opiniâtre  (Arétée) , — dans  la  fissure  à l'anus 
(massage  cadensé  de  Récumier),  — dans  la  névralgie,  — 
pour  faire  renaître  plus  vite  les  contractions  dans  les 
membres  qui  crs.sent  d’être  paralysés  après  les  hénior- 
rtiagies  cérébrales  (Giorgii),  — dans  les  convulsions  et 
rétractions  spasmodiques,  lu  crampe  des  écrivains,  par 
exemple  (Méding). 

Il  ne  faut  p.'is  njoulcr  une  trop  grande  foi  à ce  qu'on 
a dit  des  bous  résultaUdu  mass.nge  ; ce  moyen  n'esl  qu'un 
adjuvant  utile  pour  domicr  un  exercice  artificiel  A une 
n^gion,  pour  replacer  des  tendons  déplacés  ou  communi- 
quer des  mouvements  à une  articulation,  ou  pour  exciter 
le»  fondions  de  la  peau  et  produire  une  révulsion. 

I.e  massage  est  très-bon,  mais  ce  n’esl  pas  un  moyen 
Uiérn|>oulique  qui  seul  puisse  guérir  autre  chose  que  des 
névralgies  pt-g  iulciises,  des  entorses  simples  ou  des  dou- 
leurs produites  par  le  choléra. 

lyC  ra.xssuge  est  excellent  dans  les  maladies  lymph.ili- 
ques  et  scrofuleuses,  dans  lesanasartpies,  dans  le  rhuma- 
tisme chronique  et  surtout  dans  les  névroses.  L’étal  ner- 
veux chronique  ou  nervosisme , les  contractures,  les 
spasmes  de  nature  non  déterminée,  etc.,  sont  trè'S-souveni 
améliorés  par  relie  prali<|ue.  V.  iiKVCU<lON. 

Le  massage  se  pratique  d'ordinaire  avec  la  main,  avec 
une  brosse  de  crin  ou  un  gant  de  poil  de  chameau,  avec 
une  raclelle  en  forme  de  faucille  ou  strigil,  avec  une  rou- 
lette composée  de  six  ou  huit  roues  de  buis,  avec  une  pa- 
Iclle-fénile  ou  battoir,  ou  enfin  avec  mie  verge  de  bou- 
leau (Rhazes)  ; on  enduit  la  partie  que  l’ou  veut  masser  de 
savon,  de  pommades  variée*  et  de  jmmniade  phosphorée 
(Sarlandtèrcs),  il  doit  durer  environ  une  dcnà-heurc. 

Toulcvs  les  mannnivres  Ütérapeuiiques  se  réduisent  : 1*A 
des  frictions  humides  ou  sèches,  ces  dernières  consistant 
en  frictions  avec  le  gant,  la  brosse  ou  uii  linge  de  fl;inelic  ; 
2"  A des  pressions  avec  la  main  ou  la  roulette  (la  pression 
suivant  le  trajet  des  t<*ndons  constiluani  les  mancruvros  du 
n)iissage  dans  l'entorse  ; les  j*ressions  exercées  sur  le 
ventre,  sur  les  muscles,  sont  des  malaxations  à propre- 
ment parler)  ; 3*  les  mouvements  variés  siiiv.int  le  »«‘ns 
des  mouvements  articulaires  ; A**  la  }MTciission  : on  rem- 
ploie peu,  si  ce  n’est  |H>ur  exciter  la  peau  dans  le*  asphy- 
xies et  les  syncopes  où  elle  a une  efficacité  réelle.  V.  Pa- 
LÊTATION. 
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Toutes  k*s  fois  que  le  massage  par  pression  csl  rois  en 
usage  sur  une  région  douloureuse,  on  appliquer:»  sur  la 
peau  de  l’huile  d’olive,  du  cén»t,  un  baume  quelconque, 
lel  que  les  baumes  de  Fioravenli  , du  Cumniaiideur , 
Nerval,  le  baume  OptxleUioch,  rtmile  de  carooiuiile  ram- 
phn’*e,ou  même  un  liniinenl  belladoné  ou  une  ]»oromude 
comenunt  de  vingt  à trente  gouttes  de  laudanum  pour 
30  grammes  d'asonge.  V.  Entorse.  Ankylosé. 

fllMsnge  eadraeÿ.  V.  FlSSl'HE  A l'anüS. 

Résine  fournie  par  le  t^isiaiHn  lentisrm,  de  la 
famille  des  térébiutliacé-es,  dont  la  dissolution  dans  l'éther 
ou  d;u»s  le  collodion  est  employée  sur  du  colon  jKmr 
plomber  des  dents  et  guérir  leur  carie.  On  l’emploie 
aussi  comme  masticatoii*c  et  comme  moyen  de  guérison 
de  l’incontinence  noclunie  des  urines.  Dans  ce  cas, 
il  faut  le  donner  fl  la  dose  do  2 à 5 grammes  en  sus- 
|>ensioD.  Q. 

MA^TItMTOIRKA.  Substances  que  Fon  nuiche  pour 
uflirer  lu  sécrétion  de  la  muq»»puse  buccale  et  des  glandes 
salivaires  : ce  sont  te  mastic,  le  tabac,  la  racine  de  pyrè- 
thre,  le  spilanilie,  le  bétel,  le  piment,  le  gingembre, 
etc. 

M%9TI.'RB%TIO!V.  L'excitation  des  organes  génitaux 
par  le  frottement  de  la  main  constitue  la  masturbation  ou 
i’onam’sim'. 

Les  garçons  elles  filles  se  livrent  également  à la  mas- 
turbation, soit  par  corruption  monde  et  par  goût  préma- 
turé de  la  débauche,  soit  par  une  sorte  d'habitude  instinc- 
tive contractée  dans  le  l>erceau  à un  Age  où  il  est  impos- 
sible d’admettre  l’existence  de  la  dépravation. 

Chez  les  petits  enfants  ù la  mameile  et  dans  la  preimère 
enfance,  la  masturbation  est  plulùt  une  mauvaise  habitude 
qu'un  vice  du  cœur,  et  clic  pi  oduit  la  lièvre,  rauiaigri>sc- 
ment,  ie  marasme  et  la  mort  pur  consomption  tubercu- 
leuse. 

Dans  la  seconde  enfance  et  chez  Fadolcscent,  la  mas- 
turbation est  un  vice  moral  qui  a les  plus  déplorables 
elTels  .sur  la  santé,  car  il  ébranle  les  systèmes  musculaire 
et  nemmx,  il  affaiblit  rintelligeace  et  les  sens,  il  kllére 
les  fonction^  oi'ganique.s  et  morales,  et  il  conduit  lente- 
ment à rhébétude,  A la  tristesse,  h la  paralysie,  à la 
phthisie  tubei'culeusc  pulmonaire  et  à une  consomption 
mortelle. 

Chez  l'homme  la  masturbation  esUrès-souvent  rorigioe 
d'une  dyspepsie  bypochondriaqiie  ou  d'une  folie  dont  la 
cau.se  reste  toujours  inconnue  au  médecin. 

Thêrnpeutitjwi.  — Chez  les  jeunes  enfants  il  importe 
de  prévenir  les  mauv:»ises  liabiliides  en  donnant  aux  or- 
ganes génitaux  tous  les  soins  de  propreté  désirables,  car 
l'arrimuilation  de  mucus  à l’enlW'e  de  la  vailve,  autour  du 
clitoris  ou  à l'orifice  du  prépuce,  amène  une  irritation  lo- 
cale qui  provo({ue  des  démange.tisons  plus  ou  moins  vives 
et  consécutives,  et  la  nécessité  de  se  soulager  par  le  frot- 
tement de  la  main. 

Si  les  enfants  sc  gralleiil  souvent  les  organes  géni- 
taux, il  faut  leur  donner  50  conligrammes  ou  1 grammt' 
de  hrouàurti  de  pottimnin  tous  les  soirs  ffloiicluil)  et  on 
les  lavera  avec  de  Veau  cl  du  vinaigre  aromatique, 
— de  l'euti  de  sublimé  corrosif,  10  cenligrainmes  pour 
300  grammes  d’ea»»  ; — de  la  sohilion  d’alun,  /»  grammes 
par  litre  d eau  ; — de  l’eau  de  goudron,  etc,  ; puis  ou  les 
punira  eu  les  fouettant,  s’ils  continuent  à y porter  la 
main. 


Si  cela  ne  suffît  pas.  il  faut  tous  les  soirs  attacher  les 
mains  de  l’enfant  de  chaque  cAté  du  lit  ou  les  croiser  sur 
la  poitrine  pi>ur  qu’il  pui.<^e  dormir  sans  sc  toucher.  Au 
besoin,  ou  les  enveloppe  avec  des  ganU. 

Cne  précaution  lr«'  s-utile  à einplov  er  est  celle  qui  con- 
.sistc  k coucher  les  jM^tits  enfants  habillés  d’une  clieniisc 
lai'ge  et  longue,  dépassant  les  pieds  dt;  20  centimètres,  de 
façon  à pouvoir  être  fermée  au  moyen  d'une  coulisse. 

Si  cela  ne  suffit  pas,  lorsque,  sans  loucher  les  organes 
génilanxavcr  la  main  les  enfants  trouvent  le  moyen  de 
croiser  les  cuisses  et  par  leur  frottement  de  *c  procurer 
des  sensations  énervantes,  il  faut  placer  entre  les  cuisses 
ou  entre  les  genoux  une  pelote  fixée  avec  une  bande,  do 
façon  A empêcher  le  croisement  des  jainl>cs  ; — ce  serait 
alors  ie  cas  d'employer  la  gouttière  de  lioimet,  dont  on  sc 
sert  pour  immobUi-^er  la  hanche  affectée  de  coxalgie. 

L’exci.sion  du  clitoris  ou  des  nymphes  cl  riitlilHdalion 
ont  été  conseillées,  mais  ce  sont  des  moyens  qu’il  ne  faut 
mettre  en  usage  que  s’il  n’csl  pas  possible  de  faire  autre- 
ment. 

Chez  les  garçons  qui  ont  le  prépuce  très  long  cl  sou.s 
lequel  .séjouinenl  des  matières  qui  fuilretiennent  un  prurit 
désagréable,  il  n’y  a pas  a hésiter,  il  faut  recourir  à la  cir- 
concision (\.  Conper),  cl  ce.  niovcn  suffît  souvent  pour 
guérir  la  mauvaise  habitude  qui  compromellail  la  santé  de 
renfant.  On  l’emploie  anssi  comme  moyen  préventif  pour 
em|>éi'her  In  mnslurhatiun. 

L'infibulation,  c'est-à-dire  le  passage  d'.inneanx  dans 
ie  prépuce  et  dans  les  grandes  lèvres,  est  un  expédient 
qui  a été  proposé  cl  ant|uei  jHTsonne  n'a  plus  recours. 

nATELAItt  D'EAl'  ET  n.%TEI.AH  D'AIR.  Arnotl,  de 
Ixmdres,  a imaginé  de  courber  les  malades  sur  des  ma- 
telas formés  d'une  enveloppe  de  caoutchouc,  dans  larpielic 
on  introduit  de  l'eau.  V.  I.it. 

Les  pelotes  de  caoutcbuuc  à air  et  les  coussins  à air, 
imaginés  par  (iabriol  il  y a longtemps,  ont  servi  de  tnu- 
déle  aux  matelas  d'eau  inventés  pur  Arnotl. 

Il  y a avantage  ù sc  servir  des  matelas  d’eau,  pour 
deux  misons  : la  ]>remière  c’est  que  l’eau  s'échauffe  et  se 
dilate  moins  que  l'air  ; la  seconde,  c'est  que  les  appareils 
d'ArnoU  $e  détériorent  moins  vite  que  les  a|tpan;ihi  à 
air. 

Les  matelas  cl  lés  coussins  à eau  sont  très-utiles  chez 
les  malades  qui  ont  des  eschares  à la  suite  du  décubitus 
prolongé,  des  fièvres  graves  et  des  maladies  chroniques, 
ou  c-bez  les  sujeU»  atteints  de  fracture,  lorsqu’une  partie 
comme  le  talon,  tenue  immobile  sur  le  lit,  devient  âl  rô- 
mcmeni  douloureuse.  V.  Fracti'RE,  Gangrené,  Es- 
CIIARE.S. 

MATK'O.  Mante  de  la  famille  des  pipéracées,  dont 
les  feuilles  sont  employées  à titre  d’astringent.  Elle 
renferment  un  principe  amer,  de  la  résine  verte,  des  ma- 
tières coiomnlcs,  jaunes  et  brunes,  des  sels,  du  ligneux, 
et  une  huile  essentielle  ou  essence  de  Nittico. 

C'est  une  sub.stance  (U’omatiipie  et  balsamique  stimu- 
lante. analogue  au  poivre  noir.  A haute  dose,  c’est  un 
irritant  qui  produit  la  diarriiée. 

Ses  feuilles  sont  employées  à l’extérieur  comme  hémo- 
statique et  styptupie,  — ‘à  rinléricur  on  le.s  donne  contre 
la  b!omiorr1»agie,  contre  la  blennorrhée,  contre  les  hé- 
morrhagms  capitlair»^  (raiiniati<|ues,  dans  l'hémoptysie, 
dans  le  tnéhena  et  la  mélrorrhagie 

Le  matiro  s’administre  en  pow-he^  5 à i.”»  gr.  ; en  m- 
/‘«sioM,  30  grammes  par  litre  d'eau  ; en  sùvpy  eu  fciw/ewv 
cl  en  püule». 
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MATBICAIRE.  Plante  indigène  do  la  famille  des  sy> 
ttanlhérées,  dont  les  fleurs  ressemblent  beaucoup  à celle 


delà  camomille i elle  est  très-odorante,  fétide,  nauséeuse, 
a une  saveur  àcre  et  jouit  de  qualités  toniques,  stimu* 


tantes  et  antispasmodiques;  — ses  fleurs  en  infusion  sont 
employées  comme  emménagoguc  [^.  comme  vermifuge, 
comme  stimulant  et  comme  antispasmodique  m. 
MAUVE.  Plante  indigène  de  la  famille  des  malvacécs, 


rif.  44S.  Manv*  (Owir).  Fig.  446.  » Mauve  (fruit). 

dont  les  fleurs  se  donnent  en  infusion,  à la  dose  de  5 à 
10  grammes  par  litre,  comme  tisane  pectorale  (3.  et 


dont  les  feuilles  en  décoction,  30  grammes  par  litre,  ser* 
vent  h préparer  des  fomenUlions  et  di's  lavements 


MAAIUUAIBB  INFÉRIEUR  (LÉSIONS  DB  L*0$). 
Outre  les  lésions  traumatiques,  il  existe  sur  le  maxillaire 
inférieur  des  kystes  dentaires,  des  tumeurs  à myéloplaxes, 
des  tumeurs  fîbreuscs,  des  nécroses  spéciales,  telles  que 
la  nécrose  parle  pliosphore,  des  exostoses.  V.  Dentaires 
(üysfes),  Exostose-s,  Fractures,  Luxations  du  maxil- 
laire INFÉRIEUR,  NÉCR(h>B  PAR  LC  PHOSPHORE. 

1.  Tumeitrsà  myHopiaxes.  •—  Les  tumeurs  à myélo- 
plaxes intra-osseiises  se  montrent  sur  la  symphyse  du 
menton  plus  souvent  que  sur  le  cor(>s  de  l'os.  — Les  tu- 
meurs à myéloplaxes  sous-périosUques  ou  superilciellcs 
existent  sur  le  bord  alvéolaire  du  maxillaire  et  sont  des 
épulis.  V.  ce  mot. 

I.es  tumeurs  à myéloplaxes  interstitielles  sont  des  tu- 
meurs qui  peuvent  occuper  tous  les  points  de  l’os  ; on  les 
reconnaît  à une  tumeur  plus  ou  moins  régulière,  donnant 
au  loucher  une  sensation  dure  quand  la  tumeur  n'a  pas 
aminci  l'os,  et  une  sensation  d'élasticité  lorsque  le  phéno- 
mène a été  produit,  et  enfîn  à des  battements  plus  ou 
moin.s  manifestes,  quand  la  tumeur  a tout  à fait  usé  la 
portion  d'os  qui  la  recouvrait. 

Lorsque  la  tumeur  apparat!  au  milieu  de  la  symphyse, 
il  n’y  a pas  d'incertitudes,  on  ne  peut  croire  qu’à  un 
cancer  de  Vos  ; mais  l'existence  de  la  tumeur  cliex  un  su- 
jet jeune  et  l'absence  de  cachexie  jointes  aux  battements 
de  la  tumeur  éloignent  l'idée  d'une  tumeur  de  mauvaise 
nature. 

Lorsque  la  tumeur  à myéloplaxes  existe  au  niveau  des 
dents  molaires,  on  peut  croire  qu’il  s'agit  d'une  tumeur 
fibreuse  et  le  diagnostic  précis  est  impossible,  mais  le 
trailement  est  le  même  dans  les  deux  cas.  La  conserva- 
tion de  la  sensibilité  au  niveau  du  point  d'cmergei:ce  du 
nerf  menlonnier  est  une  présomption  en  faveur  de  l'hypo- 
thèse que  la  tumeur  e^«t  née  dans  l'os  même  et  non  dans 
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le  canal  dentaire,  et  que  la  tumeur  alors  est  une  tumeur  à 
myéloplaxes. 

Thèrapeiüvme.  — Lestqmeurs  à nty^'loplaaes  limitées 
seront  traitées  par  l'excision  de  l'os,  l'énucléation  de  la 
tumeur,  la  rugination  et  la  cautérisation  de  la  carité  os- 
seuse |V.  MyéloT'I^xëS  (TumCHr  à)].  La  tumeur  située 
dans  l'os  au  niveau  des  molaires  pt*ut  être  traitée  de  la 
même  façon.  A l'exemple  de  Dupuytren,  on  incisera  la 
lamelle  osseuse  qui  recouvre  lu  tumeur,  on  enlèvera  s’il 
se  peut  la  tumeur  et  l’on  cautérisera  l'os  avec  le  fer 
rouge. 

Mais  la  résection  d’une  moitié  du  maxillaire  vaut  mieux. 
V.  RëSECTION  du  MAMUJtmE. 

II.  Tumeur  fiht'en&e  dn  maxiUnh'f!  th/érieur.  — Spinn 
vmtosa.  — I.CS  tumeurs  libreuses,  kyste  osseux  (Dupuy- 
tren), du  maxillaire  inférieur, naissent  dansVos(A.  Cooperj 
aux  dépens  du  périoste  de  l'alvéole  dentaire  (A.  Forgel), 
peut-être  aux  dépens  du  névrilème  du  nerf  dentaire  infé- 
rieur (Bauchet,  (jossclin).  Ce  sont  des  variétés  d'un  en- 
chundrnme  où  le  tissu  fibreux  prédomine.  Elles  se  déve- 
loppent avec  lenteur  chez  des  sujets  jeunes  et  robustes, 
et  elles  n'occasionnent  pas  de  réaction  sur  la  santé  géné- 
rale. 

l'ne  douleur  sourde,  quelquefois  à peine  marquée,  un 
accroissement  lent,  accompagné  de  quelques  douleurs 
névralgiques,  caractérisent  le  début  des  tumeurs  fibreuses 
du  maxillaire;  plus  tard  la  tumeur  augmente,  devient  bos- 
selée et  est  très-dure,  l'os  s'amicit  et,  lorsqu'on  le  touche 
on  sent  un  craquement  romme  celui  du  parchemin  (Du- 
puytn*n)  ; la  peau  reste  saine,  les  dents  s’écartent,  se  dé- 
chaussent, tombent  quelquefois  ; les  fonctions  de  la  masti- 
cation et  de  la  phonation  sont  empêchées.  — Lorsque  la 
tumeur  a acquis  un  grand  développement,  elle  est  dure, 
élastique,  fait  toujours  corps  avec  l’os  maxillaire  dont  elle 
suit  les  mouvements. 

Lorsque  la  tumeur  existe  depuis  longtemps,  elle  est 
Irés-volumincuse  et  les  malades  ont  conservé  leur  santé 
générale  bonne. 

Une  tumeur  inflammatoire  des  pencives,  ronséciitive 
à une  carte  dentaire  ou  à une  périostite  chronique,  ne 
tarde  pas  à suppurer;  en  attendant  quelque  temps,  en 
enlevant  les  dents  cariées,  on  voit  la  tumeur  suppurer  ou 
disparalt)*e  cl  le  diagnostic  entre  la  tumeur  fibreuse  du 
maxillaire  et  la  périostite  est  fait. 

Une  exostose  simple  ii’cst  p:Ls  bosselée,  un  enchon- 
drome  vrai  i>sl  également  trés-dur  et  présente  des  lobules 
plus  petits  que  In  tumeur  fibreuse,  et  est  très- rare  au  ma- 
xillaire inférieur;  le  diagnostic  ne  repose  que  sur  le  cra- 
quement prématuré  de  la  lamelle  osseuse  qui  recouvre  la 
tumeur  dans  le  ca.s  où  celle-ci  est  fibreuac. 

Une  nécrose  du  maxillaire  est  caractérisée  par  des  an- 
técédents inflammatoires  ou  parle  commémoratif  du  séjour 
dans  un  atelier  de  fabrique  d'alhimoUes  chimiques  ; puis 
la  tuméfaction  de  l’os  a une  forme  régulière,  la  peau  est 
adhérente  aux  os,  un  ]>eu  œdémateuse,  .suiiout  s'il  y a 
des  abcès  en  voie  de  formation,  rien  de  celan'exisie  dans 
le  cas  de  tumeur  fibreuse. 

Les  kystes  dentaires  coexistent  souvent  avec  une  dent 
absente  au  niveau  du  nia)  (A.  Forget);  la  tumeur  est  tou- 
jours petite,  ou  met  un  teiu]>s  tr^-Iong  à acquérir  le  vo- 
lume d'une  noix  ; elle  ne  s'accompagne  pas  niême  de  né- 
vralgies. Lorsqu'elle  s'accroît,  on  sent  une  lamelle  osseuse 
amincie,  cl,  au-dessous,  de  la  fluctuation.  Fn  cas  de 
doute  on  fera  une  ponction  exploratrice.  Elle  donnera  un 


peu  de  liquide  séreux  et  permettra  de  sentir  un  corps  dur 
à nu  avec  le  trocart  explorateur,  s’il  s’agit  d’un  kyste  den- 
taire. V.  Odontom&s. 

L'augmentation  rapide  d’une  tumeur,  des  douleurs  lan- 
cinantes et  une  cachexie  cancéreuse  indiquent  qu'on  a 
affaire  à un  cancer  primitif  de  la  màclioire.  S’il  y a eu 
avant  la  tumeur  de  l’os  une  épulis  cancéreuse  ou  uu  can- 
croide  des  lèvres,  il  ne  peut  y avoir  d'hésitation. 

Théraprutv/ue.  — Quoiqu'on  ait  tenté  l'énucléation 
d’une  tumeur  fibreuse  peu  développée  (Dupuytren,  De- 
noovilliers],  la  règle  générale  est  do  faire  une  résection 
d’une  moitié  de  la  mftehoire  ; — l'ablutioii  ne  convient 
que  pour  les  petites  tumeurs  où  Fou  peut  tout  enlever, 
car  si  tout  n’est  pa.«  extrait,  on  est  exposé  aux  récidives 
(Dupuytren,  Lisfraiic). 

Quelle  que  soit  la  tumeur,  il  est  toujours  possible  de 
réséquer  une  moitié  de  la  mâchoire.  Après  avoir  incisé 
la  peau  au  niveau  du  bord  inférieur  de  la  niâcltoire  et  di- 
visé l'os  .sur  la  ligne  médiane  avec  une  scie  ù chaîne,  on 
dissèque  en  suivant  la  tumeur,  et  la  dé^irticulalion  est 
possible  en  tordant  et  en  arrachant,  pour  ainsi  dire,  l’os 
pendant  les  mouvemeiils  de  torsion  (Nélalon).  V.  nssET- 

TION  DE  1.A  MAaiOIRE. 

Après  l’opération,  on  réunit  la  plaie.  Les  liquides  cou- 
lant par  la  bouche,  il  n'y  a pas  d’inconvénient  à faire  la 
suture.  On  gargarise  plusieurs  fois  tous  les  jours  la  bou- 
clie  avec  de  l’eau  de  guimauve,  et  s'il  y n une  mauvaise 
odeur,  on  ajoute  à l'eau  un  peu  d'eau  de-vic  camphrée  ou 
de  vin  aromatique. 

Ia*8  malades  devront  toujoui's  se  laver  la  bouche  avant 
de  manger,  afin  de  ne  point  se  nourrir  du  pus  qui  coule 
par  leur  bouche. 

Jusqu’ici  celle  opération  a élégénéralcmeul  heureuse. 

III.  Ctmcer  du  tmæiliiure  inférieur.  — Une  épulis  can- 
céreuse, la  propagation  d'un  cancrcûdc  uu  périoste  et  un 
cancer  primitif  de  l'os  peuvent  se  montrer  sur  le  maxil- 
laire inférieur.  On  les  l'econimil  aux  antécédents  Cancé- 
reux dans  le  voisinage  ou  aux  c.'iraclèrcs  des  cancers  des 
os,  à des  douleurs  lancinantes  correspondant  à un  amui- 
grissoment  du  malade,  ù raccroissement  lent  d'abord,  puis 
très  rapide  quand  l’os  est  traversé,  et  enfin  à la  cachexie 
cancéreuse. 

Thnnpnttiqm-.  — Le  seul  remède,  lorsque  le  cancer 
n'a  pas  dépassé  les  limites  de  Fos,  est  l'aMàlion  ou  la  ré- 
section du  maxillaire.  V.  Rc.sEcnoN. 

nikxcinalre  Mipèrietir  (TuMEUn^  DU).  — Les  tu- 
meurs du  maxillaire  supérieur  sont  des  aftrés  sous-périos- 
tiques  dentaires  [V.  DENTAinR.s  (.iôcé.v)];  — des  atrés 
chroniques,  suite  de  scrofule  ou  syphilis  des  os,  ou  des 
collections  séreuses  et  purulentes  dans  le  sinus  maxillaire 
(V.  Sinus  mamu.aire)  ; — des  polype»  des  sinus  des  fosse.s 
na.sales,  des  polypes  naso-phary'ngiens  ; — des  tumeurs  k 
niyéloplaxes,  des  exostoses  (Üolbeau,  Richet),  des  épulis 
(V.  ces  mots)  et  des  cancers  de  Fos. 

Les  cancers  des  os  se  reconnaissent  à leur  marche  ra- 
pide ; ils  existent  sur  des  sujets  adultes,  ils  s’ulcèrent  de 
bonne  heure  du  côté  de  la  bouche,  perforent  les  os.  don- 
nent lieu  a des  suppuralion.s  fétides  et  à des  hémorrha- 
gies On  ne  les  confondra  pas  avec  des  polypes,  parce  que 
le  mal  est  presque  toujours  limité  à l'arcade  alvéolaire,  et 
que  les  polypes  font  saillie  du  côté  du  nez  ou  de  l’œil  et 
produisent  le  na.sonnement  et  Fexophllialmie  ; les  collec- 
tions purulentes  et  séreuses  de.s  sinus  sont  reconnues  par 
une  ponction  exploratrice. 

ThènqKUtique.  — - I.cs  cancers  limités  à une  portion  de 
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l'arcade  alvéolaire  seront  enlevés  avec  une  tenaille  inci- 
sive. I.es  cancers  étendus  seront  extirpés  ; on  extniira  le 
maxillaire  et  l'on  cauléiisera  les  parties  qu'on  ne  peut 
oiilevur  avec  le  fer  rouge.  — Ofi  pansera  avec  de  la 
charpie  et  un  ralaplasme  sera  appliqué  sur  la  région 
opérée,  parce  que  l'opération  c>l  longue  et  parce  que  les 
tissus  ont  été  contas.  Si  le  cancer  récidive,  on  détruira 
les  fongosités  cancéreuses,  h mesure  qu'elles  se  reprodui- 
ront, avec  un  disque  de  péte  de  chlorure  de  xinc. 

ml'CUE.  Une  m&hr  est  un  écheveau  de  liU  de  lin  ou 
de  coton,  de  longueur  et  de  grosseur  variables,  destiné  h 
maintenir  h<*‘ant  un  orifice  ou  une  plaie,  et  à y introduire 
des  substances  médicamenteuses.  V.  Auc^><,  FiSTtt.E  A 
i.’anus,  Kissurk  a l'am  s. 

Pour  appliquer  convenablemcul  une  imVlie,  on  noue 
avec  un  fd  la  partie  moyenne  de  la  méclie,  afin  d'enqjécher 
les  fils  de  se  séparer  ; on  plie  celle-ci  en  deux  ; on  place  le 
porie-iiiéche,  sorte  de  fmirche,  au  fond  de  l'anse  formée 
par  la  plicature  de  la  mèche,  ou  graisse  le  tout  et  on  l’in- 
trodiiit.  On  presse  rorilice  où  est  introduit  la  mèche  sur 
celle-ci,  et  Tou  relire  le  porte-mécho, 

ou  JAI.AP  B1.A\C  or  RIU  BARBE 
BLANC  HE.  Dante  di*  la  famille  des  convolvulacées,  dont 
la  racine  àcre,  en  paiidri‘  ou  en  dêcoclioii,  csl  douée  de 
propriétés  purgatives. 

nËiOA'ATE.  Sels  peu  soliihles  formés  d’aride  méco- 
nii|ue  et  irune  hase,  doimant  lieu  à une  belle  culoratiuu 
rouge,  avec  les  sels  de  fer  pcroxydé’J.  Ils  ne  sont  pa<  em- 
ployés en  lliérapeulique. 

nÿ^t'OAlQl'E.  Aride  crisUilli<ab1e  tiré  de  l’opium  par 
Sertuerner.  11  est  très-soluble  dans  l'eau  et  l'alcool,  et  co- 
lore en  rouge  la  solution  des  sels  de  fer  peroxydés. 

nÿX'OAII'VI.  Matière  brunùlre  ou  verdâtre  liquide, 
renfermée  dans  les  intestins  du  nouveau- né,  et  qui  e^l  re- 
jetée par  l'anus  dans  les  premiérr.s  heures  qui  suivent  la 
naissance  (V.  Nouvfau-nb).  C’est  du  mucus  tenant  en 
suspension  des  graiiulalions  moléculaires  et  gcitisseiises, 
ainsi  que  des  cellules  d'épUhéiium  cvlimlrique,  quelques 
crislnMX  de  cholestérine  et  des  gniineaux  Aciilinrilinc. 

l/e.\puIsiou  du  méconium  se  fait  tout  naiuri'llemeul 
dans  la  grande  itiujorilé  de.s  cas,  mais  chez  qiiel(|iies  eii- 
fiints  elle  est  m:com(>agnée  de  coliques,  elle  csl  difficile  cl 
il  faut  cm  aider  la  sortie. 

T/M»rti/>e«/ù/ue.  — Pour  faciliter  l’expulsion  du  méco- 
nium, il  faut  administrer  aux  notireau-nés  de  l'imilo  d’olive 
10  à 15  grammes  ; — de  l'huile  d'amandes  douces,  15  à 
20  gramme»,  ou  du  sirop  de  chicorée  composé,  15  gruin- 
mes. 

néronloiu  (Thérapeutique).  On  donne  aussi  le  nom 
de  méconium  au  sttrdt:  jxtrot  etmeret  ou  à l’opium  brut, 
dont  ou  retire  l'oxlrait  d'opium. 

n^lRAGl'R  (Puy-de-Pùme).  Kau  minérale  bicarbo- 
natée alcaline  et  g;ueuse  froide,  employée  en  boi.«son 
contre  la  dyspepsie  0. 

MÉDItNTlA  (Ti'MF.lUS  Du).  Il  se  forme  dans  le  mé- 
dia^tin  des  .'dit  es,  des  eugoigcments  ganglionnaires  et  des 
tumeurs  diverses.  V.  A.nevuy»me:^,  TuuKnctjLiSATiüN  des 
OANCI.IONS  ÜRONCinUl'ES,  PilTtiLSlK. 

1.  PMeijmntis  tt  tthcès  cbatids  du  mèdio-^tin.  — lU  se 
dévelop|>eiil  primitivement  quelquefois  à la  suite  des  fiè- 
vres graves  jUaslide),  ou  san.s  cause  appréciable  (Boyer), 
ou  sous  riufiuence  d’un  traumatisme  (J.  L.  Petit),  ou 
après  une  lésion  du  slenmui,  après  une  plaie  ou  uu  abcès 
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du  cou,  après  la  trachéotomie  et  après  des  fusées  puru- 
lentes vers  le  thorax.  On  a vu,  en  cfTet,  des  abcès  de  l’ais- 
selle qui  uni  passé  dans  le  thorax  et  dans  le  média.stin 
(Velpeau).. 

On  reconnaît  un  phlegmon  du  médiastin  roD.séculir  à une 
infiammation  des  parties  voisines  à uu  redoublement  delà 
fièvre,  à delà  dyspnée  et  à une  douleur  présternale  vive. 

I n abcès  formé  se  révèle  jwr  de  l’empâlement  de  la 
pi.'au  de  la  rt^ion  sternale,  par  un  déplacement  du  siège 
des  bullemenls  du  cwiir,  par  une  matité  complète  à la  ré- 
gion sternale  et  par  une  dyspnée  croissante.  Uans  les  cas 
où  l'abcès  est  plus  étendu,  surtout  dans  les  cas  où  l’abcès 
a succédé  à un  plileginon  primitif,  la  mort  peut  arriver 
subitement. 

Lorsque  l’abcès  est  bien  tonné,  le  pu»  tend  ù sc  faire 
jour  à travers  le  .siermim  si  cet  os  est  perforé  par  la  carie 
ou  vers  les  bord»  de  Pus  dans  un  espace  iulercoslal  ; mais 
il  est  exceptionnel  que  le  pus  puisse  sortir  à lu  pointe  du 
slernuiii. 

I. OS  abcès  périostiques  du  sternum  dénudent  l'os,  ils 
pmivenl  mémo  dénuder  l'artérc  imuiimaire  interne  (I.amar- 
linièro);  on  les  reconnaît  aux  signes  des  abcès  du  médios- 
tiii,  mais  ils  causent  une  dyspnéo  généralement  moindre 

Tht  rujmifVfUf.  — Contre  un  phlegmon  développé  spon- 
tanément, on  appliquera  vingt  à trenlc  sangsues  sur  la  ré- 
gion sternale,  on  fera  des  frictions  mercurielles  et  l'on  ap- 
pliquera des  entapinsmes. 

Dans  le  cas  où  l’abcès  se  sera  formé  ,au  voisinage  d’une 
lésion  traumatique  du  sternum,  au  quatrième  Jour  on  inci- 
sera les  points  où  la  pe.au  s’esl  luméfiée.  On  ouvrira  les 
abcès  avec  un  bistouri  étroit.  Si  le  pus  stagne,  ou  fera  des 
contre  ouvertures,  et  dans  le  cas  où  l'ou  ne  pouiTait  le 
faire  soiiir,  il  est  salutaire,  quel  qii'cn  soit  le  danger,  de 
trépaner  le  sternum  pour  favoriser  rècoulemenl  du  pus 
V.  TnÊfANATION  Dü  STBKNtM. 

Pour  prévenir  les  fusées  piiruli'ntc.s  dans  les  ménliastins, 
on  ouvrira  les  abcès  du  cou  et  de  raisselle  de  bonne 
heure. 

Lors4|u'on  pratique  la  trachéotomie,  on  évite  les  fusées 
purulentes  consécutives  dans  le  tnédiastin  en  n'ouvrant  la 
trachée  qu'à  sa  purlic  supérieure. 

II.  .IW.<  ftoids  dt'x  mcdùjs/ôis.  — l'ne  carie  du  sternum 
la  iransformuliuu  purulente  des  ganglions  bronchiques  cau- 
seot  ces  ahcés. 

Les  abcès  du  médiustin  sont  précédés  d’engorgements 
des  tissus  et  ils  viennent  se  montrer  h l’extérieur,  a la 
fourchette  sternale  ou  en  passant  à travera  le  sternum  per- 
foré [V.  Sternum  {MuhuUes  efu)]  ou  sur  un  des  côtés  de 
l’os. 

Dans  les  abcès  du  médiastin,  il  arrive  quelquefois  qu'une 
innammalion  plilegmoneuse  se  développe  autour  des  points 
primitivement  malades,  et  alors  on  a ulTuire  à un  véritalilc 
accès  pblegmoneux  . 

La  lenteur  de  la  niarcbc  du  l’inflammation  et  de  l’cn- 
got  gemeul  de  la  n'-gion  sternale,  Ic.s  signes  d’une  carie  du 
.sternum  et  une  dyspnée  plus  ou  moins  passagère  caniclé- 
riseiU  les  abcès  froid»  des  médiastin». 

On  ne  confondra  pas  les  abcès  froids  des  médiastins 
avec  les  onévrysmes  qui  ont  traversé  lo  .sternum,  à cause 
des  battements  et  de  l’cxpanMou  qu'offre  toujours  cette 
dernière  tumeur. 

TbèrnimUv^ue.  — Au  début,  ou  aura  recours  au 
IraUcmml  des  maladies  du  stenmui,  tri  que  les  vé- 
sicatoires, cautères  au  fer  rouge.  Lorsi]u'un  abcès  est 
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1 formé,  ou  l’ouvrira  comme  les  abcAs  froids.  V.  ABrÊScitRO* 

I NIQI’ES. 

I On  truilera  ensuile  la  cnri«>  du  stermim,  In  lubereu' 

I liMilion  des  ganglions  par  un  traitement  général,  comme 

celui  de  la  scrofule.  On  aura  recours  aux  injcclioDS  iodées 
I dans  les  abcès  ouverts. 

III.  Tumeurs  crrnrmuses  du  w/dûwfm.  — Outre  les 
anévrv'smes,  les  dé'générescences  des  ganglions  hronclii- 
ques,  on  trouve  dans  le  nièdiusliiides  tvimeurs  cancéreuses 
eacépliuioldcs,  Übro-plailiques  et  cartilagineuses. 

I.es  cancers  du  médiasiin  ont  deux  piViodes.  Hans  lu 
première  il  y a de  ladyspnéc,  de  la  suffocation,  de  la  dys* 
phagie,  quelquefois,  momenlanémcTit,  de  l'oMléme  du  cou 
et  de  la  paroi  iborariqiie.  Si  l'on  percute  on  trouve  de  la 
matité  et  quelquefois  uu  retentissement  des  bniiu  du  emur 
qui  font  croire  à un  anévrysme  ; — dans  quelques  ras,  une 
compression  s'exerçant  sur  les  grosses  veines,  il  y a rndème 
et  lurgesrence  du  cou  et  de  la  face  (I âitré),  ou  d'une 
moitié  de  la  face  et  du  cmi.  — Dans  la  seconde  pi'riode, 
une  tumeur  apparaît  à rextérieîir,  après  avoir  ^K.‘rforé  le 
sternum,  elle  croît  avec  rapidité,  présente  des  batte- 
ments et  un  mouvement  de  soulèvement,  il  y a une  sorte 
de  rédiiclibilité  ; puis  hi  cachexie  cancéreuse  apparaît  et  les 
malades  meurent  de  cancers  viscéraux  ou  par  compression 
des  nerfs  et  syncope.  Kn  général  k mort  arrive  très-vite 
dans  les  cas  de  cancers  du  niédiastin. 

C’est  avec  les  anévrysmes  seulement  que  l’on  peut  con-  ! 
fondre  les  cancers  du  médiastiu.  Au  début  on  évitera  l’er- 
reur, en  considérant  la  marche  rapide  des  accidents,  qui 
est  mi  contraire  Irés-lenle  dans  les  anévrysmes.  f^r-iquÉ* 
la  tumeur  est  sortie,  elle  est  nmlledans  toute  .ion  étendue 
et  plus  dure  au  centre,  si  c’est  un  anévrj'smc;  les  cancers, 
an  contraire,  ont  une  consistance  molle,  uniforme  et  le 
tracé  sphygniügraphique  apprendra  qu'il  y existe  des  mou- 
vements d«r  .soidévpineiu  et  non  une  véritable  expansion 
comme  cela  a lieu  dans  rauévrjsme  ;Ies  cancers  durs,  ne 
présentant  pas  de  mouvements  de  soulèvement  évident,  une 
erreur  de  diagnostic  est  plus  difficile  encore  dans  ce 
cas. 

Lorsiiuc  la  caclæxic  caocéreuse  est  éiahln',  il  n'a  pas  à 
se  tromper. 

Lorsqu'il  y a eu  primitivement  un  cancer  sur  lu  poiü'ine 
un  cancer  du  médiastiu  consécutif  est  facile  à diagnosti- 
quer. 

TAérujx'Ji/û/oc.  Il  n’y  a rien  à faire  contre  le  cancer  du 
médiaslin,  si  ce  n’est  d’administrer  les  palliatifs  employés 
dans  tous  les  cancers  incurables.  V.  (kNCER. 

Comme,  par  induction,  on  a admis  des  tumeurs  syphili- 
tiques des  médiastins,  et  comme  on  a fondé  leur  existence 
sur  l'eflicacilé  d'un  traitement  par  l'ioduru  de  pota.s.siuni 
contre  des  engorgements  chroniques  du  tis.su  cellulaire  et 
des  glandes  des  médkslins,  à tout  hasard,  en  face  d’une 
tumeur  du  médiastin  dont  la  nature  est  douteuse,  on  don- 
nera l'ioduro  de  imtussium  d'après  les  formules  aiitisyphi- 
litiques.  V.  SYrHlUS. 

IV.  ftriaJest  du  mvdiastiu.  — - On  connaît  un 

fait  d'inclusion  fœtale  dans  le  médiustin  (Gordon). 

Celte  lésion  ne  se  révèle  que  par  des  signe.s  de  compres- 
sion des  poumons.  On  la  reconnaît  assez  facilement  en 
songeant  à son  origine  congénitale  cl  aux  caractères  néga- 
tifs de  cancer,  d'anévi-ysnics  et  de  tulK'rciilisaliou  bron- 
chique. V.  ces  mots. 

Théraptufû^ue.  — Si  le  sujet  ne  succombe  pas  dans  la 
période  d’iollauimalion  et  de  rupture  du  kyste,  de  l'mciu- 


MÊLA 

sion  fœtale  (V.  ce  mol),  on  iraitoni  comme  un  abcès 
(V.  Abc&s  UES  uÉnusTiNs} . On  empêchera  le  pus  de  sta- 
gner, et,  au  besoin,  on  fera  des  contre-ouvcrturc.s  et  des 
injections  iodée.s  dans  le  foyer. 

nÉDICAnEAiT.  Sub>lauce  naturelle  ou  arliCcielle, 
solide,  liquide  ou  gazeuse,  tirée  du  régne  minéral,  vé- 
gétal ou  animal,  appliquée  au  soulagement  des  malades. 

TIÊDK'.ATIOAt.  L'eiisemlile  des  moyens  ou  des  re- 
mèdes emploxés  pour  obtenir  iin  effet  physiologique 
comme  la  diurèse,  la  sueur,  riiyposthénie  ou  la  guérison 
d’une  maladie  constitue  ce  qu'on  appelle  une  mêdüuUion. 
V.  r//(^ru<fMclion. 

Les  médications  sont  morofes,  hi/gù‘/rv/ueSf  chtrurgt- 
•/ues,  jdty$io/0{/û/ues  ou  siM-cifij/fUS. 

Daiis  le.s  médications  idit/.no/ogv/ues  se  trouvent  la 
médication  antiphlogistique,  évacuante,  vomitive  ou  pur- 
gative, astringente,  tonique,  stimuluiite,  sudorifique,  diu- 
rétique, irritante,  révulsive,  stupéliantc  ou  calmante^  anti- 
spasmodique et  aoesUiésiquc.  Y.  l'/nfrcxftk'fton. 

Dans  les  médications  sitécifi/jucs  sa  trouvent  la  médica- 
tion anlhelminthique  ou  vermicide,  la  médication  anlisy- 
pliililique,  antiscrofuleuse,  antirlmmuüsmalc,  anligout- 
teuse,  antiseptique. 

I<a  médt'ratiw  ht/i/iéaù/tu-  comprend  les  applications  de 
riiygiénc.  c’esl-à-dire  du  régime  de.s  habitudes,  de  l’air, 
de  l’eau  et  des  lieux  à la  ihérupeulique. 

La  médication  monde  consiste  à entourer  les  malades 
de  tout  ce  qui  peut  agir  sur  leur  imagination  (vour  leur 
donner  confiance  dans  la  médecine  et  dans  les  remèdes 
employés.  Dans  les  maladies  chroniques  et  dans  les  né- 
vroses celte  médiciitiou  rend  de  vérilahles  services. 

La  mrdi^ation  ehirunjtra/c  consiste  dans  l’emploi  de 
toutesles  choses  de  la  main  pour  la  guérison  des  maladies, 
depuis  rapplieation  des  venlou«es.  de.s  sangsues,  des  fric- 
tions, du  mas>age,  jusqu'à  celui  de  la  saignée  et  à la  pra- 
tique des  opérations  les  plus  difliciies  qui  exigent  une  con- 
naissance approfondie  de  la  conformation  des  organes  et 
de  la  médecine  ojiératoire. 

n^Dll'IAIIER.  Arbrisseau  de  la  famille  des  euphor- 
biarées,  dont  les  fruits  sont  doués  de  pr»}priclés  purga- 
tives, 11  y a le  médicinûr  sattvage  ou  JfUropha  gossijjri- 
fo/ôi,  le  me(fôn«ier  proprement  dit  y ou  Jatropha  curcas,  et 
le  mèdieittier  muUifide  oixMtrophn  midtifida.  Tous  don- 
nent des  fruits  purgatifs  extrêmement  éncrgicjues. 
Hfÿ:L.CA(A.  V.  HÉMonRiiAuie  de  l'intestin. 

mÉLAKl'OLIE.  V.  llYPOCHa.SDRIE. 

nÊLAAiÉNIE.  Altération  du  sang  par  des  granula- 
tions pigmcntaire.s  noires,  brunes  ou  d'uu  jaune  ocracé. 
Elle  s’observe  et  se  trouve  surtout  dans  le  sangdufoic,  de 
la  rate,  des  reins  et  du  cerveau,  à la  suite  des  cachexiea 
produites  par  les  fièvres  paludéennes. 

nÉLAKI^l'E.  V.  Cancer. 

I nËi.ANO«E  ou  MÉEAAlonE.  La  mélanose  vraie  est 
une  hypergenèso  des  granulations  pigmentaires.  mefa- 
no.se  fausse  est  une  tumeur  formée  par  des  granulations 
mixtes,  composées  d'Iiéinatoîdine,  de  globules  sanguins  al- 
térés dans  des  kystes  vasculaires  avec  coagulation  du 
sang.  V.  Kystes  vasculaires. 

l.a  mélanose  vraie  est  consGluée  par  des  granules  ou 
glolnilins,  de  à l/ftüO  de  millimètre,  se  réunis- 

sant pour  former  des  masses  arrondies.  Ces  globulin-s  in- 
filtrent  les  cellules  de  tissu  cellulaire  de  la  région. 
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I.’exiMenw  i&olét  de  la  mélanose  sur  la  peau  dans  les 
gangliuns  lymphalii|iies,  sous  les  muqueuses,  nVsl  pas  ex- 
trêmement rare  elle*  les  animaux  à j>oil  blanc  ; elb?  est 
très-rare  elle*  lliomme  ; par  eonlre,  la  niélanose  et  le 
canrer  encéphaluîJe  réunis  sont  assez  fiéqueiils  sur  lui. 

I.es  mélanoses  non  cancéreuses  sc  iléTeloppent  très-len- 
tement, restent  longtemps  slnlionnnires  imiolentes  ; elles 
naissent  par  s'ulcérer  et  donnent  aIüi's  i>sue  à un  liquide 
brun,  non  fétide,  puis  la  pluie  &e  recouvre  du  bourgeons 
diarnus  et  sc  cicatrise. 

l’n  mélanome  peut  récidiver  sur  place.  Il  est  suivi 
quelquefois  d'engorgements  ganglionnaires  niélanoliques. 

On  diagnostique  la  mélanose  du  cancer  mélanique  à ce 
que  la  mélanose  est  colorée  dans  toute  son  étendue,  tandis 
que  le  cancer  ne  présente  de  poiuls  noirs  que  par  places. 
Celle  dernière  turnenr  a toujours  une  marche  rapide  que 
n'a  pas  le  mélanoniu  non  cancéreux. 

rAcm;>cMfé/«e.  l'mf  tumeur  mélanique  sous-nui- 
qu(‘use  ou  soiis-riilimée  qui,  pendant  des  années,  reste  in- 
dolente, UC  doit  pasélre  touchée  chez  lus  personnes  âgées, 
à moins  (|ue  la  tumeur  croisse  subilument.  Chez  les  sujets 
plus  jeunes,  ou  détruira  lu  tumeur  avec  la  pâte  de  Vienne, 
le  caustique  siilfo-safi'anique  ou  par  r;d)lalion  avec  le  bis- 
touri. 

On  peut  placer  de  la  pâle  de  Vienne  sur  la  lunieiir 
pour  ilétruire  répilliéliiim  et  placer  ensuite  sur  la  surface 
dénudée  un  disque  de  jiâte  au  chlorure  de  zinc,  qu’on  re- 
nouvelle jusqu'à  ce  que  la  tumeur  soit  «'ntiérenienl  dé- 
truite. 

ülÉl.AMftiC.  flé^idu  de  la  cristullisalion  du  sucre  de 
canne  et  de  betterave  obtenu  dans  l'opiValion  du  raffî- 
nage. 

C'est  un  liquide  sirupeux,  brunâtre,  épais,  suen*,  incris- 
tallisable,  qu'on  peut  employer  )K>ur  sucrer  les  tisanes,  et 
dont  on  retire  de  l'alcool  par  distillation. 

I.a  mélasse  pure  ou  délayée  dans  l'eau  a été  employée 
dans  lu  dyspepsie  avec  constipation. 

lilÉl.K  ÉRIH.  Kystesébacc  transformé.  Y.  Glande,<sé- 

UACÉE.S. 

mifil.lLOT.  Plante  indigène  de  la  famille  des  légumi- 


neuses, dont  les  fleurs  en  infusion,  10  grammes  par  litre 
d’eaa,  sont  employées  contre  la  conjonctivite  Q. 

JRÉLlilüE.  Plante  de  la  famille  des  labiées,  dont  les 


feuilles  en  infusion,  6 à 10  grammes  par  litre,  servent  de 
tisane  stimulante  antispasmodique  On  en  prépare 
aussi  dans  la  même  inteution  de  l'etin  ,>U  à 100 

grammes  dans  une  potion,  un  uh  ootal  t-»-  -h  et  une  fetn- 
ture  ulroolitjtte  plus  spécialement  employée  dans  la  dys- 
pepsie qui  succède  immédiatenuiit  au  repas.  On  prend 
alors  de  l'alcoolut  de  méiiitsc  sur  du  sucre,  ou  une  cuil- 
lerée il  café  dans  un  quart  de  verre  d'«^u  sucrée. 

RIELMTK.  Préparation  liquide  composée  de  miel, 
d'eau  et  d'une  .substance  niédicainenteuse.  Il  y a : 1”  le 
mtfllite  simple  oh  siwp  </c  miel,  composé  de  trois  parties 
de  miel  pour  une  partie  d'eau  ; 2’’  le  tnelhlt  tie  6o<via*, 
formé  de  h grammes  de  Imrax  pour  IIO  de  inellile  simple 
contre  le  muguet  ; 3*  le  niç//ifc  île  wierrurwfc  ou  wiiV/  de 
rncmiriVi/e,  formé  de  parties  égales  de  suc  de  mercuriale 
et  de  miel  blanc  ; à*  le  mdlite  de  mûm,  formé  d'une 
partie  de  suc  de  mûres  pour  deux  parties  de  miel  qu'on 
fuit  réduire  dans  de  l'enti  jusqu’à  consislance  de  sirop  ; 

le  mtllile  de  roses  rondes  ou  miW  mso/,  préparé  avec 
lesroses  de  Provins,  lOU  grammes,  inftisé>  dans  60U  gram- 
mes d'eau  bouillante  que  l'on  passe,  et  dans  lequel  un 
ajoute  600  grammi's  de  miel  pour  faire  cuire  ju.M{u’à  con- 
sjsl'ince  de  sirop  : 6*  le  i«*.7/t/e  de  seitlfy  préparé  avec 
3U  gi'am.  de  Aquaiiies  de  scille  infusées  dans  500  graimn. 
d'eau  bouillante,  que  l'on  passe  dans  un  linge  et  à laquelle 
on  ajoute  du  miel  blanc,  fiUU  grammes,  |iour  faire  cuire 
jusqu'à  consistance  de  sirop. 

nEl.oiV.  Plante  du  genre  coucom6re,  dont  le  fruit  très- 
volumineux  et  comestible  est  employé  comme  rafrnkhis- 
.sant.  — U's  graines  font  partie  di^s  quatre  semences 
froides. 

(Hémorrhagie].  V.  Hémorrhagie  mé- 
ningée. 

nÉ.>il\dTE.  L'inflammation  des  enveloppes  du  cer- 
veau et  de  la  moelle  caractérise  lu  méningite  et  elle  se 
présente  sous  plusieurs  formes  : 1*  la  mrmnÿite  simptei 
i**  la  tjmnuleust'  ou  tubcrcideuse  ; S"  la  »ic« 

Hiwjite  eèrvbro-spiimle  rpidemùine.  ou  typhus  cércAro- 
spiuuli  A*  la  méniuyitt  typhoide;  5"  la  meninyite  rhuma- 
tisinale;  et  6*  la  Tueningite  rhronvtne, 

La  meninsiir  nimple  s'observe  à la  fois  chez  l'enfant 
et  chez  les  adultes,  coimiie  la  méningite  cérébro-spinale, 
taudis  que  la  méningite  granuleuse  est  surtout  une  ma- 
ladie de  l'enfance. 

I.a  mèniwjite  simple,  causée  par  des  influences  exté- 
rieures, lelU's  que  des  coups  et  des  chutes  sur  la  tête,  l'iii- 
soiulioii,  etc.,  débute,  sans  protiromes,  par  des  voinisse- 
menls,  de  la  constipation  et  de  la  fièvre,  avec  irri^ularilé 
du  pouls  ; puis  viennent  la  dépression  du  ventri',  les  cris 
hydrenréphaliques.les  profonds  soupirs,  le  prolapsus  de  la 
paupière  .supérieure  et  le  strabisme,  les  grincenioiils  de 
dénis,  la  rougeur  iiitermittenlo  du  visage,  enfin  le  coma, 
la  paralysie,  les  convulsion^,  Incontiactun»  et  la  mort. 

La  mênlaKlte  Kranulraite  OU  tuberculeuse  se  dé- 
veloppe toujours  chez  des  enfants  scrofuleux  et  liibercti- 
leux  mi  issus  de  parents  nlteinls  eux-mêmes  de  tubercule 
et  de  scrofulides  cutanées,  ganglionnaires,  osseuses  ou 
viscérales. 

A cûlé  do  la  dialliése  lynipitalique  ol  tuberculeuse  qui 
prédispose  au  développement  de  In  màduyitc  yrHnuleune, 
il  y n les  influences  de  chutes  et  d'insolation  sur  la  tête, 
d évolution  dentaire,  diflicUe,  de  rougeole,  de  fiévie  ty- 
phoïde, de  maladies  aiguës  antérieures,  etc.,  qui  servent 
toujours  de  causes  occasionnelles  à l'invasion  du  mal. 
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Dans  la  mcningiu*  simple,  la  pie-mère  c&t  congeMionnée, 
inditrèc  de  pus  le  long  des  vaissoaux,  sinioiil  dans  In  scis- 
sure  de  Sylvius  on  h la  base  du  cerveau,  daus  riiexogone 
cérébral  cl  les  ventricules  laléraux  dont  les  parois  sont 
ramollies,  sont  remplies  de  sérosité  transparente,  d'ou  le 
nom  tVhydroeéph  itiv  aùjuv  donné  u la  maladie.  — QiiamI 
il  y a méningite  tuberruleiise,  à ces  lésions  s'ajoutent  des 
milliers  de  petites  graniilulioiis  hlancbâlrcs,  grosses  romme 
des  grains  de  sable,  formées  d'éléments  llbro>pl.i>tii|ues 
onde  cellules  épithéliales,  situées  dans  la  pie-mère,  le 
long  des  vaisseaux,  et  çà  et  là  des  tubei'cules  miliaires  ou 
de  gros  tubercules  de  la  substance  cérébrale.  — Uans  la 
inéiiingite  cérébro-spinale,  le  pus  est  jaunâtre  ou  ver- 
dâtre, bien  plus  abondant,  couvre  toute  la  surface  du  cer- 
veau et  de  lu  moelle  épinière. 

].a  méninQitf  granuleuac  s'annonce  toujours  par  une  ;>é- 
iiodedegermiH/Uiona.ycc  véritables  prckloines,  tels  qu’ifia]>- 
pélcDce,  accès  de  tristesse,  humeur,  irritabilité,  frayeurs 
et  hallucinations  nocturnes. 

Des  vomissements  avec  constipation,  de  la  fièvre  et  do 
l'irrégularité  du  pouls,  de  la  photopliobi(‘  et  de  long  sou- 
pirs. de  In  dépression  des  parois  abdominales,  annoncent 
une  méningite  aigué. 

Les  grincements  du  dents  datis  le  cours  d'une  fièvre  de 
l'enfance  sont  le  signe  d’une  inflammulion  des  niéitiiiges. 

Los  cris  aigus  dans  le  cours  d'une  maiaiiio  fébrile  cIicï 
les  enfants  aiinoncenl  une  méningite,  ou  une  fièvre  ty- 
phoïde. 

Dans  la  inéningiti^  l'augment.ilinn  de  la  température 
axillaire  n'est  jamais  très-forte,  car  elle  ne  monte  guère 
•pu*  do  un  à doux  degrés,  mais  ce  caractère  ne  peut  servir 
à ilifféroncior  la  maladie  d'une  fièvre  typhoïde  légère, 
celle-ci  ayant  les  mêmes  effets  sur  raugmontation  de 
chaleur. 

La  rougeur  subite  du  visage  alteniant  avec  la  pâleur  à 
de  courts  inlen'ailos,  chez  im  onfant  atteint  do  fièvre,  an- 
nonce une  méningite  aux  approches  des  convulsions. 

Chez  les  enfants  une  fièvre  accompagnée  de  photophobie 
avec  strabisme  aigu  et  occlusion  des  paupières,  sans  opb- 
ihaluiie,  n’esl  pas  auira  chose  ipj'une  méningite. 

f,a  méningite,  de  la  base  du  cerveau  est  Imhiluellement 
accompagnée  de  coma,  tandis  que  celle  de  la  superficie  de 
loigaiic  est  accompagnée  de  délire. 

Dans  la  ménic^ilc,  le  pouls  offre  de  grandes  modifica- 
tions, suivant  les  périodes  ; 1*  la  fréquence  et  l’im^iila- 
rilé.  2"  le  rHlenlisscmeul,  ut  3*  enfin  une  excessive  vitesse, 
ce  qui  cOfTespondau  début,  à la  rémisision  et  à la  période 
comateuse,  paralytique  ou  convulsive. 

La  méningite  simple  n'a  que  deux  périodes,  rnivasiou 
Pt  la  convulsion  ; tandis  que  la  niéiiiiigile  granuleuse  en  a 
trais,  qui  sont  la  germination , l'invasion  et  les  conviil- 
.sions. 

I.a  congestion  partielle  on  générale  de  la  papille  du 
nerf  optique,  son  o^ièiue,  sa  déformation  et  la  dilatation, 
la  flexuosité  des  veines  et  de  la  rétine,  leur  nipliiie  ainsi 
que  les  épaneheinenls  sanguins  rétiniens  produits  par  la 
stase  sanguine  des  méninges  ou  des  sinus  cavernmtx,  et 
les  iiiberrules  de  la  choroïde  reronnii.s  nu  moyen  de 
l’ophibalmoscope,  indiquent  une  méningite  tuberculeuse 
aiguë.  V.  CéHËimo.scoriK. 

I.a  nH^Ingite  eerebro>*pliialr  est  moins  une  nffec- 
lion  locale  qu’un  typhus,  c'est-à-dire  une  maladie  générale 
donnant  lieu  à une  pldegmasio  des  iiiéainges  du  cerveau 
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et  de  la  moelle,  aussi  e&l-elle  ordinairement  épidémique 
et  quelquefois  aussi  dit-on  contmjieuse. 

lii  méttûifjUe  réréliro-spiutilees-l  une  maladie  de  l'adulte, 
ordinairement  obsm'ée  sur  le.s  soliliius  et  dans  la  [mpida- 
lion  des  villes,  m*i  il  y a une  garnison. 

I.a  fièvre,  avec  rachialgie  et  augmentation  de  la  sensi- 
bilité générale,  la  roideur  Irtaiiiquc  du  cou  et  du  tronc,  la 
contracture  et  les  conrulsious  des  membres  amioncenl  une 
mé/iingih'  cércàra-s^mm/c. 

Que  la  méningite  soit  simple,  granuleuse  ou  rérébro- 
*ipiiiale,  il  es!  rare  de  la  voir  guérir  unefoU  qu'elle  alleinl 
la  p'riodo  convubive. 

A la  période  des  vomissements  de  la  fièvre  et  de  la 
constipation,  c'est-à-dire  au  ilébut,  la  méningite  se  ter- 
mine souvent  par  résolution,  et  toute  la  inaladitî  .se  borne 
à une  poussée  niéningitique  qui  n aDra  ]kis  de  fâcheuses 
conséquences. 

On  voit  souvent  de  jeunes  sujets  avoir  à plusieurs  re- 
prises uno  sorte  de  pomssée  inflammatoire  sur  les  mé- 
ninge.s,  ils  ont  de  la  fièvre,  des  vomissements,  de  là  con- 
stipation, cela  guérit  et  plus  tard  ils  finissent  par  étra 
affectés  de  méningite  suivie  de  mort. 

Il  ne  faut  pas  confondre  la  vraie  méningite  avec  la 
}>stftdo-méuiu\jiti%  <|oi  n’est  qu'un  cortège  de  phénomène> 
cérébraux  ivflexeg  dus  à une  maladie  aiguë  «pti  commence 
telle  que  la  pneumonie,  la  rougeole,  la  variole  ou  une 
alfecliim  vermineuse;  mais  dans  ce  dernier  cas,  les  phé- 
nociièni'S  convulsifs  sont  primitifs  et  subits,  Uimiis  que 
dans  In  méningite  ils  sont  secondaires  et  ropbltlialmosro|>e 
permet  de  distinguer  dans  le  premier  cas  des  lésions  qui 
n'existent  pas  dans  le  second. 

La  néninKile  ijrphoVde.  qui  accompagne  la  fièvre 
typhoïde  ataxique  avec  délire  et  perle  de  connaissance,  .se 
révèle  dans  l'œil  par  une  névro-rélinite  ronge.slivc  (V.  CÊ- 
nctmuscüPiE],  et  par  une  altération  de  la  substance  cor- 
ticale du  cerveau  jointe  à la  présence  de  leucocytes  dans 
la  sérosité  de  la  pie-mère. 

La  rhumiklIainMle  accompagne  le  rhuma- 

tisme artieiiinire  aigu  et  se  révèle  par  la  névro-rétinito  et 
la  cboruîdite,  en  même  temps  que  par  le  délire  et  des  alté- 
rations superficielles  de  la  pie-mère  ou  de  la  substance 
grise. 

La  .xiéniHgicc  chroniqtir  est  rare,  car  il  y a peu 

d'enfunts  (|ui  sun  ivent  à l’état  nigu,  mais  j'en  ai  vu  des 
exemples  et  alors  les  sujets  pre^si'iitcnt  de  riiébélude,  de 
l’idiotie  et  de.s  paralysies  incomplètes. 

TAfra;>cM/i7Me.  —•  Dans  la  méningite,  il  faut  prescrire  : 
la  diète  lactée,  le  bouillon,  les  tisanes  acidulés  et  dé- 
layantes, le  repos  au  lit  dans  une  cliambre  spacieuse  et 
bien  aérée  ; ne  pas  ir»»p  couvrir  le  corps  des  etifants  et 
couper  le»  cheveux  très-courts  ; — pas  de  bruit  autour 
des  malades. 

Au  début,  des  sangsues,  au  nombre  de  quatre  à douze, 
doivent  être  appliquées  sur  l'apophyse  mastoîde,  et  si  les 
enfanl.s  sont  assez  grands,  le.s  sangsues  |>cuvent  être  rem- 
placées par  une  saignée  du  bras.  On  donnera  en  outn>  l'ai- 
coolatiire  de  hryone,  à la  d?se  de  vingt  à quarante 
gouttes. 

Affusions  froides  ou  irrigations  continues  d’eau  froide 
»ur  la  tête  ; compresses  d'eau  froide  ou  sédative  glacée. 

Purgutifs.  — Tous  les  deux  jou«  on  pourra  donner: 
Calomel,  lü  5 30  centigrammes  par  jour,  tous  les  jours; 
— huile  de  ricin,  1.5  à 30  grammes;  — lavements  pur- 
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gatifs  avec  15  à 2U  grammes  de  séné  el  10  grammes  de 
sulfate  de  soude. 

Révtilnfs  rutané».  — Bains  de  pieds  sinapisés  ; — - sina- 
pismes ou  vésicatoires  aux  jambes  ; — frictions  .sur  le 
crAne,  préalablemiml  rasé,  avec  la  teinture  d’iode,  avec 
l’huile  d»croton  tiglium,avec  taimmmadc  Mibiée,  10  gram- 
mes pour  30  gi'ummt's  d'oxongi?  ; lai^e  vésicatoire  volant 
sur  la  tète»  couvrant  la  presque  totalité  du  crdne. 

ilof/ena  emytiri/ptes . — I.'iodure  de  potassium  à 1 gram- 
me à la  fois,  ciwi  à six  fois  par  jour;  — l’iodure  de 
mercure,  à 5 centigrammes  par  jour;  — le  sulfure  de 
potasse,  Sü  à 50  centigrammes  par  jour  dans  un  looeh  ; — 
le  tartre  stibié,  à 10  et  15  centigrammes  par  jour  uni  à 
l’opium  ; — la  |>oudi  e de  digitale  à 1 gramme  par  jour  ; 

— le  bromure  de  potassium,  1 gramme,  deux  à trois  fois 
par  jour;  — le  sulfate  de  quinine  1 à 2 grammes  pnr 
jour. 

Contre  les  rommements.  — La  quinine  bnitc,  ou 
30  cealigratiimes  ; — l'opium,  5 ou  10  cenligriunmes  ; — 
Teau  de  laurier-cerise,  dix  à vingt  gouttes;  — la  liqueur 
d’ Hoffmann,  vingt  & trente  gouttes;  — le  cblorofoniie  dis- 
sous dans  l'alcool  ; — la  teinture  de  valériane  et  de  cas- 
turéum,  dix  à vingt  gouttes;  — la  glace,  l'eau  glacée, 
l'eau  de  Sellz,  la  potion  de  Hiviére,  etc. 

Contre  les  ro«cu/.viV>ns.  — Alcool  camphré,  trois  ou 
quatre  gouttes  dans  de  l’eau  sucrée  ; — teinture  de  musc, 
1 et  2 grammes  dans  une  potion;  — asa  fwlida,  2 à 
U grammes  dans  im  jaune  d u'uf,  pour  nudtre  dans  l'eau 
d'un  lavement  ; — l'huile  phospborée  h Irés-pelitc  dose. 
Ce  dernier  remède  est  d'un  emploi  Irés-daogercux. 

dfroiwtft^e  cérèbro-sifinnle  cpidcmiV/uc.  • — Au  début, 
sangsues  et  ventouses  scarifiées  derrière  les  oreilles  et  le 
long  du  rachis.  — Des  purgatifs  peuvent  ftlnî  adininislré*s 
comme  dans  U méningite  simple  et  la  granuleuse. 

Les  révulsifs  cutanés  sont  inutiles  dans  cette  forme  de 
méningite.  En  revanche,  l’opium,  à la  dose  de  5 à 1 5cen- 
tigrnmmes  p.ir  jour, est  tré^-utile. 

Nourrir  légèrement  les  malades  dès  que  les  accidents 
ont  sensiblement  diminué. 

J^èningile  rhiimathmnle.  On  fera  bien  d’employer  les 
grandes  ventouses  Junod  sur  les  jambes  (V.  Ventol'SEs)  ; 

— la  vérntrinc^  15  A 20  milligrammes  pour  3 et  A 
pilules,  et  j’ai  ainsi  obtenu  deux  guérisons. 

Mfnin(iite  typhoïde.  — Les  sangsues  aux  oreilles  et  des 
lotions  froides  sur  la  tète,  — des  compresses  d’eau  .sédative 
sur  le  front,  potivent  suffire. 

M^^VlIVCtOC'KLB.  V.  ENCÉniAtOCKLK. 

nËKOFAl'tïE  OU  l’RIHQlîE.  lut  ce.ssatiou  des 
règles  constitue  la  ménopause  ou  l'ège  eriti<|ue.  Elle  se 
fait  à des  époques  variables,  selon  les  climats.  Elle  a lieu 
vers  trente  à trenle-einq  ans  dans  les  pays  chauds,  tandis 
que,  dans  les  climats  tempérés,  le  phénomène  réarrive 
que  de  quarante  à cinq\iantc-cinq  ans.  V.  .Me.'î.struatiON. 

11  est  rare  que  lu  disparition  des  règles  se  fasse  subite- 
ment, il  y a d'abord  des  irrégularités,  quelquefois  des  mé- 
trorrhagics,  el  les  règles  ne  reparaissent  plus. 

Lu  cessation  des  régies  peut  se  faire  sans  aucun  acci- 
dent, mais  elle  s’accompagne  souvent  d'une  certaine  aug- 
nienlatiou  de  volume  du  ventre  el  d'un  peu  d'embonpoint, 
de  céphalalgie,  de  verUges,  de  palpitations  et  de  boudées 
de  chaleur  au  vi»;ige,  de  fiuxion  des  seins , pouvant 
amener  le  oAncer,  de  congestions  utérines  avec  iH'sanleur 
rénales  prédisposant  au  cancer  utérin,  de  métrorriiagics 


passives  Irès-aboiulantcs  (V.  ce  mol),  cl  enfin  d’éruption 
di?  couperose  sur  le  visage. 

Pour  le  traitement  des  maladies  delà  ménopause,  V.  .Aot: 
t:mTiui;e. 

MÉ!VOBIIH%CIE.  V.  .Mé.TimRRHAGlR. 

nE>iMTRliATIo:v  I.'écoulemeDt  périodique  mensuel 
d'une  certiiiDC  quantité  de  sang  par  les  organes  génitaux 
de  la  femme  conslUtie  la  tnenstrnation.  C’est  aussi  ce  qu'ou 
appelle  les  mots,  les  mens/rues,  les  épotfues  ou  les  régies 
de  la  femme. 

Chez  la  femme  qui  n'est  pas  enceinte  ou  nourrice,  la 
menstruation  est  un  phénomène  piiysiologique  qui  sc  tiif>n- 
tre  depuis  la  puberté,  vers  l’dgc  de  dix  à quinze  ans,  jus- 
i{u’à  la  ménopause  ou  Age  critique,  vers  cinqmmte  ans. 
V.  MK.NOl'At'SE. 

Dans  les  payschands,  la  menstruation  commence  et  finit 
de  Irés-boune  heure,  taudis  que  dans  les  pays  froids  cette 
fonction  qsl  irés-taniive. 

La  menstnmlion  coïncide  toujours  avec  le  développe- 
ment des  seins  et  du  système  pileux  de  l’aisselle  cl  du  pu- 
bis. 

Les  retards,  les  irrégularités,  les  absences  cl  les  difli- 
ctillés  de  la  menstruation  constituent  raniénorrbèe  ou  lu 
dysméuoirbée.  V.  ces  mots. 

f.a  fnlhles^e  de  constitution,  la  chlorose  et  l’anémie, 

1 impression  du  froid  et  la  grossesse  sont  les  causes  de  l'ab- 
scnce  ou  de  la  disparition  des  régies.  V.  Chlorose. 

Li  Tuenstniatioii  est  pour  la  femme  une  fonction  sem- 
blable à celle  du  j‘»I  chez  la  femelle  des  animaux,  car  à 
chaque  éjM)i|ue  men'lruellc  les  organes  géniUiux  internes 
se  congestionnent,  une  vésicule  ovarique  de  Gruaf  se  rompt 
et  il  va  poule  d'uu  ovulti  qui,  par  latromi>c,  se  rend  dans 
la  cavité  utérine. 

La  menstruation  est  souvent  précédée  de  malaises,  de 
pi'sanleurs  hypogastriques  ou  rénales  el  d'uu  peu  de  leu- 
corrhée, puis  npparall  le  sang  en  plus  ou  moins  grande 
abondance,  niélé  de  mucus,  de  pus  et  de  cellules  épithé- 
liales au  milieu  de  coliques  de  bas-ventre,  puis  l’éconle- 
m<‘nl  diminue,  devient  blandiAtre,  muqueux  et  disparaît 
pour  revenir  le  mois  suivant. 

Selon  les  différences  de  constitution  chez  les  femmes  la 
menstruation  dure  de  un  à huit  jours,  mais  c’est  vei*s  le 
deuxième  que  récoulement  sanguin  est  le  plus  fort. 

I,e  sang  menstruel  est  très-rouge  chez  les  femmes  fortes 
el  pléthoriques,  tandis  qu’il  est  aqueux  el  pAle  chez  les 
femmes  aiïaibiies  ou  chlorotiques. 

L«.‘s  régies  vicunent  bubituellement  tous  les  mois  à jour 
fixe,  mais  chez  quelque»  femmes  elles  avancoul  de  plusieurs 
jours. 

A chaque  éjwque  menstruelle,  les  femmes  ont  souvent 
une  pustule  d’acné  sur  le  visage,  sur  le  cou  ou  sur  la  poi- 
trine. 

l’nc  forte  impression  morale,  de  frayeur  ou  de  colère, 
ou  l'inmiersion  subite  des  pieds  dans  l'eau  fi'oide,  peuvent 
arrêter  subitement  la  menstruation  et  produire  des  acci- 
dents graves  d'hématocèle  rétro-utérine,  de  péritonite  ou 
de  congestion  pulmonaire  pouvant  amener  la  lubeitulose 
des  poumons. 

\a  menstruation  est  toujours  interrompue  dans  la  gros- 
sesse et  chez  les  nourrices  j>cndam  les  premiers  mois  de 
ralluitement. 
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L«s  régies  reparaissent  lo^jou^s  dcua  mois  après  Tac- 
couchementf  à moins  que  la  femme  ne  soit  nourrice. 

Dans  ies  maladies  aigués  les  régies  sont  générulemcDt 
avancées  de  quelques  jours,  mais  si  la  maladie  sc  pro- 
longe la  roenslrualiou  se  supprime  et  ne  revient  qu  après 
la  convalescence. 

Thirapeutiqw.  — Pendant  rêpoque  menstruelle,  les 
femmes  doivent  s'abstenir  de  tout  rapprocbemenl  sexuel, 
éviter  la  fatigue,  le  froid  aux  pieds  et  au  ventre.  — Pour 
cela,  elles  devront  porter  une  ceinture  de  Danelle,  et  se 
garnir  la  vulve  avec  une  serviette  fixée  en  avant  et  en  ar- 
rière du  corps. 

Si  les  règles  sont  douloureuses,  les  femmes  doivent  gar- 
der le  lit,  mettre  des  cataplasmes  sur  le  ventre,  boire  du 
tilleul  trés-clinud  et  prendre  un  quart  de  lavement  avec  de 
l’eau  de  guimauve  et  dix  gouttes  de  laudanum  de  Sy- 
denham. V.  DYSMËNonnuÉE  et  Aiiû<ohkhëk. 

MENliifTRl'Bl..  Qui  est  relatif  aux  règles  et  à la  mens- 
truation. — On  dit  flux  men$truelle9^ 

aeddents  memtrueh.  V.  Memstri;ation. 

niE^'STRCES.  Sang  qui  s'échappe  tous  les  mois  des 
parties  génitales  de  la  femme,  h l’occasion  de  lu  sortie 
d’un  ovule.  V.  Menstruation. 

Les  menstrues  durent  de  un  à huit  joui'S,  et  entraînent 
une  perle  de  sang  évaluée  à l.iÔ  on  200  grammes,  qui 
provient  des  capillaires  du  la  muqueuse  utérine. 

ME^TACRE  OU  KtlCOülN.  Des  pustules  rouges, 
crofileuses  et  douloureuses,  en  plus  ou  moins  grand  nom- 
bre, développées  à la  base  des  poils  de  la  mouslaolie  ou 
du  menton,  suivies  de  suppuration,  d’ulcération  et  d’en- 
gurgeinenls  tuberculeux  plus  ou  moins  étendus  de  la  peau 
de  CCS  parties,  caractérisent  la  inenlagre. 

Les  pustules  de  la  mentagre  sont  le  résultat  d’une  ma- 
ladie des  poils  des  follicules  pileux  dans  lesquels  se  déve- 
loppe un  champignon  parasite,  le  Tricophyton  fonsurems, 
dont  la  végctalion  entretient  ce  mal  (Basin). 

La  mentagre  qui  produit  l’engurgemeDt  Uibercideuxd’un 
grand  nombre  de  follicules  forme  le  sycosts  ttihercuieux^ 
et  elle  ne  tarde  pas  à occasionner  des  ulcérations  et  un 
état  fongueux  des  follicules  qui  saignent  au  moindre  con- 
tact et  dont  la  maladie  entraîne  la  chute  des  poils. 

Quand  la  mentagre  dure  depuis  longtemps,  les  poils 
s'atrupliiciit,  deviennent  grisèlres,  tombent  et  ne  repous- 
sent plus  à cause  dc.s  follicules  pileux. 

Thérapeutique.  — Dans  la  mentagre,  il  ne  faut  pas  em- 
ployer le  rasoir  et  couper  la  barbe  très-près  avec  des  ciseaux. 

Contre  la  mentagre  il  n’y  a pas  de  meilleur  Iruilement 
que  l'épilalion  avec  une  pince  inimédiateinent  suivie  de 
lotions  de  sublimé,  1 gramme  pour  100  gt'ammos,  comme 
dans  la  teigne  favous^;  (Bazin).  V.  Teigne. 

S’il  y a une  très-forte  inflammation  locale,  il  faudra  ap- 
pliquer quclc|ues  sangsues  autour  des  parties  umiades,  des 
cataplasmes  de  fécule  sur  la  lèvre,  ou  des  cataplasmes  de 
mie  de  pain  délayée  dans  du  lait,  puis  des  lulioiis  de  gui- 
mauve, de  sureau,  de  lait  coupé  d’eau  de  gruau  ou  enfin 
avec  des  lotions  avec  la  soluUou  do  coaltar  sapuniné  au 
cinquantième. 

Ou  prescrira  aus»  des  tisanes  rafralcIiUsanlos  et  un  pur- 
g.ilif  tous  les  huit  jours.  On  a employé  l’eau  de  Vichy  à 
l'intérieur  (El-  Comme  topique,  on  peut  employer  la  pom- 
made suivante  ; 

.Vjo»dic«.  . 30  Kraatm^t. 

3 i<t. 

* Mêlez,  et  appliquez  inatin  et  soir. 


Atooi^.  , 
Pr^rijijiS 


Mêlez,  .\ppliqucz  malin  et  soir. 


Aufre. 


Axoage 

GoihlroR 

Mêlez. 


30  graumcf. 

3 Ht. 


30  i<riimiD«s. 
10  id. 


Autre. 


iruniJon 30  gimunifi. 

OtfiHlruit  vésètil tO  id. 

Mêlez. 

Autre. 

Axoa*« 30  ircniRM, 

Proioiodtir*  do  ojorcure 9 id. 


.Mêlez.  Appliquez  malin  et  soir  sur  les  parties  ma- 
lades. 


Autre. 


A>on«o.  aO  groRime*. 

l>eutui<Mliir«  do  OMircaro S id. 


Môles.  Appliquez  malin  et  soir  sur  les  parties  ma- 
lades. 


Autre. 

.Vxongo 30  grainin**. 

lodun>  do  «outi'0 1 id. 

Mêlez.  Appliquez  matin  et  soir  une  petite  quantité  sur 
les  parties  malades. 

On  a conseillé  de  placer  un  vésicatoire  volant,  de  panser 
ensuite  avec  une  solution  de  nitrate  d’argent  et  d'exercer 
une  compression  avec  une  plaque  de  plomb  mince  entre 
deux  linges  (Rroussonnet)  ; mais  ces  moyens  ne  sont  pas 
liès-efficacus. 


Il  faut  ici,  avant  tout,  comme  première  indication 
curative,  détruire  le  parasite  végétal  qui  entretient  la 
lésion,  cl  c'est  en  arracliunl  les  poils  qu'on  arrive  & ce 
résultat. 


MEAirACiROPUYTE.  Végétal  parasite  qui  occasionne 
la  mentagre.  V.  TniciiorilYTON  et  Mentagiic. 

MENirilE.  Hante  aromatique  amère  et  piquante,  de 
la  famille  des  labiées,  dont  on  fait  grand  usage  en  mède- 


Pig.  tiO.  — Mi-dOi*. 


cinc  k titre  de  stimulant  et  stomachique,  de  carminatif  et 
d'antispasmodique Q.  — Elle  renferme  une  huile  essentielle 
Irés-aclivc,  de  la  résine,  un  principe  amer  et  du  ligneux.  Il 
' yen  aplusieurs  variétés.  La  plus  utile  est  h menthe 
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qu'on  donne  en  infusion,  6 à 8 grammes  |iar  litre  d'eau, 
eueon  (iûlillée  de  menthe,  30  à 150  grammes,  en  potion 
dans  le  choléra  et  dons  les  maladies  typhoïdes  (+],  en  sirop 
□,  en  pntWles  pour  parfumer  la  bouche  ou  hâter  une 
digestion  khorieuse  (g.  On  emploie  aussi  la  menthe  crépue 
la  menthe  rerie,  la  meirfhe  m/mifiV/iie,  mais  ces  dernières 
sont  beaucoup  moins  actives  que  la  menüte  poivrée. 

nÉXl*:%THE  (Minvanviie  , Thèh.e  h'eau).  Hante 
aquatique  de  la  famille  des  geutianèes,  dont  les  feuilles 


Fig.  453.  — d'eau. 


amères  sonl  réputées  Ioniques,  eniménagogues  et  fébri- 
fuges. On  les  lionne  en  infusion,  à la  üose  de  6 à 15  gr. 
par  litre  d'eau  dans  l'anémie,  dans  les  fièvres  intermit- 
teille^,  dans  la  scrofule,  dans  les  cachexies. 

SIKII.  Vaste  étrmliio  d’eau  salée  qui  entoure  les  con- 
tinents et  qui  couvre  les  trois  quarts  du  globe.  I.'eau  de 
mer,  fortement  chargée  de  chlorures,  d'iodurcs  eide  bro- 
mures de  sodium  et  de  (mlassiuni,  a une  saveur  salée  sau- 
mâtre et  sert  de  purgatif  à la  dose  d’un  demi-litre  à un 
litre. 

Un  utilise  sa  température  froide,  l'action  stimulante  de 


ses  éléments  et  le  choc  de  ses  lames  pour  y prendre  de» 
bains  qui  sonl  stimulants  et  toniques.  V.  Bmns  de  mer. 

Ce  qu'il  y a encore  de  très-utile  dans  les  bains  de  mer, 
c’est  le  séjour  sur  une  plage  où,  quelque  temps  qu'il  fasse, 
l’atmosphère  est  chargée  de  particules  salines  plus  ou 
moins  nombreuses  dont  l’absorption  est  extrêmement 
utile  aux  personnes  faibles,  aux  convalescents  et  aux  scro- 
fuleux. V.  Air  marin. 

n«r  (Mal  i«)  ou  Versise  navulqac.  Sous  l’influence 
des  mouvements  de  roulU  et  de  langage  d un  navire  en 
pleine  mer,  il  se  produit  chex  un  grand  nombre  de  per- 
sonnes di'S  vertiges,  des  éblouissements,  de  la  pâleur,  des 
nausées  et  des  vomisseinenls  avec  refroidissement  de  la 
peau,  une  petitesse  du  pouls  et  de  l’amyosthénie  qui  ca- 
ractérisent le  mal  de  mer. 

On  s’habitue  peu  à peu  au  mouvement  d’un  navire,  et 
après  avoir  eu  le  imil  de  mer  pendant  un  on  deux  jours, 
ceux  qui  commencent  une  longue  traversée  reviennent  peu 
à peu  à la  sauté.  — Toutefois,  il  y a des  personnes  qui 
ne  cessent  de  vomir  tout  le  temps  qu'elles  sont  en  mer, 
et  qui  par  cela  môme  sont  impropres  aux  voyages  mari- 
times. 

Le  mai  de  mer  n'a  janjais  rien  de  grave,  et,  à peine 
débarqué,  tout  malaise  cesse  sans  laisser  de  traces;  cepen- 
daiu  quelques  personnes  ont  des  héiuoiTlwgies,  des  fausses 
couches,  des  vomissements  incoercibles. 

I.e  mal  de  mer  est  dû  au  vertige  que  détermine  la  mo- 
bilité ile.s  objets  (Darwin). 

Le  mal  de  mer  est  dè  à l’agitation  des  viscères  abdomi- 
naux (Keraudren,  Jobard). 

ÎaC  mai  de  mer  est  dù  à la  continuité  des  contractions 
musculaires  nécessaires  pour  le  maintien  de  l'équilibre, 
i Le  mal  de  mer  est  produit  par  une  intoxication  pro- 
duite par  les  miasmes  de  la  mer  [Seroanas). 

Thêra})êutvfne.  — Il  f;uil  chercher  à stirmonlor  le  mal 
en  mangeant  comme  de  coutume,  en  se  tenant  en  plein 
air,  en  se  comprimant  h ventreavec  une  cetVifure  (Jobard). 
— Si  l’on  ne  peut  rester  debout,  de  se  coucher  dans  une 
cdjine  dans  le  plus  grand  repos  et  sans  prendre  de  nour- 
riture. 

Sulfate  de  quinine  en  pilules  de  10  centigraiimics.  Une 
à six  pilules  toutes  les  heures  O 

Bonbons  de  3iaHe,  à prendre  detix  à Ituil  toutes  les  heu- 
res EJ. 

Limaille  de  cuivre,  50  centigrammes  à 1 gramme  en 
une  fois  (3- 

Suc  de  citron,  k prendre  une  à plusieurs  cuillerées  à 
café  [3- 

Extrait  d'o}iiumf  5 4 10  centigrammes  Q, 

Extrait  de  belhdonef  h centigrannnes  Q. 

Plaques  de  cuivre  à nu  sur  l’épigastre,  maintenues  avec 
une  ceinture  de  toile  bien  serrée, 

MEliri'KC  (Vif  arc.ent).  Métal  blanc  fluide  de  la  plus 
haute  iniportancc  thérapeutique.  On  l’emploie  à l’étal  de 
métal  comme  iigenl  mécanique  de  guérison  du  colvulus, 
4 la  dose  de  une  cuilteK'O  4 café  à l’intérieur  [3- 

Ses  combinaisons  avec  d’autres  substances  cl  avec  les 
acides  sonl  d’un  usage  plus  habituel  à titre  d’altérant  H, 
de  purgatif  (3,  de  vermicide  (3,  de  caustique  [3,  de  spé- 
cjfique  de  hi  syphilis  [-«-•*■  j.  V.  Altérants,  PrRüATtps,. 
VERMIFt  UES,  (UUSTIQl’ES,  elC. 
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l'armi  les  sels  de  mercure  employés  en  médecine,  ü y a : 
VacrtateiUffntrcurey  les  bromures,  le  protochhrure,  ou  ca- 
lomélas  et  le  deutor.hhrure  ou  sublimé  corrmif;  le  cyumtre 
de  mercure,  le  proto-  et  le  deuioiodure  ' le  «tïru/e  de  mer- 
cure, le  sulfut't  de  mercure  ou  minéral,  et  le  tor- 

trate  de  mercure.  V.  ces  mob. 

. Kn  outre,  il  y adilTéronlcs  préparations  mercurielles  ex- 
rlusivement  foruiées  de  nicrcui'e  métallique.  Ce  sont  : 

Le  mercure  akulisé,  ou  mercure  éteint  par  le  carbonate 
de  chaux. 

Le  memtre  ckarboneux,  ou  éthiops  grnphitûfue  : mer- 
cure, »me  partie;  gnqdiUc,  deux  parties.  Éteignez  par 
trituration. 

Le  mercure  rrayeux,  ou  éthiops  calcaire  : mercure,  une 
partie  ; craie  préparée,  deux  parties.  Éteignez  par  tritura- 
tion (Lond.). 

ifercure  dotur,  ou  cûlomélas  ou  protochlorure  de  mer- 
cure. 

Met^urc  gommeux,  ou  éffciops  gommeux  i mercure,  une 
partie  ; mucilage,  deux  partie;;.  On  fait  un  mucilage  avec 
un  quart  de  la  gomme  en  poudre  pour  y éteindre  le  mer- 
cure, et  Ton  ajoute  ensuite  le  reste  de  la  poudre  de 
gomme  avec  autant  dVou  qu'il  est  nécessaire. 

Mmure  gommeux  de  Plenk.  On  prend  le  mercure  gom- 
meux orilinaire,  auquel  on  ajoute  quatre  parties  de  sirop 
diacode. 

Jlfmurc  saeckarin  : mercure  et  sucre  blanc,  parties 
égales.  Éteignez  par  trituration  (Souhcinin). 

Mercure  soluble  de  iftisco^m'  ; mercure  doux,  une  par- 
tie ; eau  de  chaux,  cent  soixante  parties,  l'aire  bouillir  un 
quart  d'heure  ; Uver  et  faire  «'cher  (Soubeiran). 

JfcTTure  soluble  de  Iluhncmunn  : azotate  de  mercure, 
25  grammes,  triturés  avec  eau  acidulée  par  l'acide  azo- 
tique pour  avoir  I litre  de  dissolution.  On  vent?  ensuite 
goutte  à goutte  et  en  agitant  avec  une  baguette  de  verre 
de  l’aminoniaque  étendue  de  quinze  fois  son  poids  d’eau 
jusqu’à  précipité  de  couleur  pAle.  On  lave  le  précipité, 
qui  est  insoluble  malgré  son  nom,  qu'on  fait  sécher  et 
qu'on  donne  à la  dose  de  2 ^ 5 centigrammes,  associé  à 
dose  moitié  moindre  d’opium. 

Le  mnrure  éteint  dans  de  la  conserve  de  roses  forme 
les  pilules  de  BarOmntssc  ou  pilules  bleues. 

Le  meraire,  5 cenligr.  associé  h 15  d’aioés,  rimbarhe 
et  sramujonée.  pour  faire  les  piVuhrs  de  BtUoste. 

Le  mercfwe  éteint  dansruxungc.ou  onguent  mercuriel, 
en  pilules  de  20  cenligr.,  pour  faire  les  pilules  de  Sé- 
dillot. 

MERcrRE  (émpoisonnenrnt  r.\n  u)  ou  l^’TOXl- 
CAT19K  nEllcrillELI.E.  Le  mercure  produit  une  ac- 
tion coitsidérabic  sur  la  muqueuse  de  la  bouche  et  des 
gencives  qu’il  cnnamme  (V.  Stomatite,  Gingivite',  ainsi 
que  sur  les  glandes  salivaires  (V.  Ptyalisme)  et  sur  h*s 
glandes  de  rinlcslin  (V.  Purgatifs).  Ce  sont  des  accidents 
immédiab,  mais  il  y a en  outre  des  accidents  secon- 
daires Voy.  HYon.AROYniE. 

Les  malades  qui  ont  fait  longtemp.s  usage  de  mercure 
contre  une  afTeciion  syphilitique,  avec  ou  sans  ptyalisme, 
tombent  quelquefois  dans  un  état  de  chlorose  et  de  ma- 
rasme avec  tremblement  des  mains  dû  û l’action  altérante 
du  mercure  sur  le  principe  de  la  vie. 

Thérapeutique.  — La  stomatite  mercurielle,  la  saliva- 
tion et  Panémie  produites  par  le  mercure,  se  guérissedi 


par  l'emploi  du  chlorate  de  potasse,  h gr  par  jour  dans 
une  potion  H (Herpin),  par  les  applications  de  poudre  de 
chlorate  de  polas.se  et  par  les  cautérisations  d<!  la  gencive 
avec  l’acide  chlorliydrique.  I.æs  accidenb  secondaires  doi- 
vent être  traités  par  de  la  macération  de  quinquina,  un 
litre  par  jour,  par  les  eaux  iiiiuéi'ules  ferrugineuses  arsé- 
niquées  Q,  et  surtout  par  les  eaux  sulfureuses  sodiques 
chaudes  de  Baréges,  de  Oauterels,  etc.  — On  emploie 
aussi  dans  le  môme  but  k>s  bains  électriques. 

HERC'UBIALB  (Foiroi.e).  Plante  de  la  famille  des 
euphorbiacées,  dont  les  feuilles  en  décoction  (30  grammes 


par  litre)  ou  sous  forme  de  melHle  (V.  ce  mol)  sont  em- 
ployées pour  faire  des  lavemenis  purgatifs  (3» 

Elles  renicrment  im  principe  amer  luii-gatif,  que  l'on 
peut  donner  à l'intérieur  à la  dose  de  û û 8 gramimrs  (I.e- 
luoit)  et  la  plante,  en  décoction,  peut  également  servir  de 
purgatif. 

nERüCBIAl  X.  .Médicaments  à base  de  mercure  em- 
ployés comme  altérants  ou  comme  purgatif.  V.  ces 
mots. 

RIERCtlBIEL.  Oui  contient  du  mercure.  Vongumt 
ipis  Ou  onguent  wip«/i7um  est  formé  de  nuTcurc  éteint 
dans  rnxongc,  V.  ÜNC.t  EVT,  Pommaub. 

Certaines  maladies  sont  le  résultat  du  mercure  et  sont 
appelées  mercurielles  ; re  sont  : les  stomatifes  aùjué  cl  c/*ro- 
nique,  avec  ou  sans  ptyalisme,  quelquefois  suivies  de  né- 
crose maxillaire  (V.  Stomatite  et  Gingivue)  ; — le  frem- 
bkment  des  rnains  avec  paralysie  incomplète  ; — la  dyS‘ 
pe^isie,  la  rhhro-^inémie  et  un  état  cnrhecliqiie  assez  grave 
pour  occasionner  la  mort  V.  MF.RcuRB(/nhun>«/rtow  jwir  le). 

BEREX^  (Ariégc).  Eau  sulfureuse  sodiqiic  de  35  à ûO*. 

HEBIMIER.  Arbre  des  jardins  dont  les  friiib  amers, 
rouges  et  noirs,  sont  quelquefois  employés  en  décoction, 
8 grammes  par  litre  d'eau,  comme  tisane  astringente 
dans  la  diarrhée  EJ. 

MÉRVClAnE.  Le  mérycisme  est  un  phénomène  de 
niminalion  caractérisé  par  une  contraction  de  l'eslomac, 
produisant  la  régurgiUUiun  des  aUmenb  dans  la  bouche 
d'oû  iis  reviennent  dans  l'esloinar  comme  citez  les  rumi- 
nanb. 

Le  mérycisme  est  une  maladie  rare,  n'existant  jamais 
seule  et  ne  s’observant  qu'à  litre  de  complication  de  la 
dyspepsie  ou  du  cancer  de  l'estomac.  V.  ces  mob. 
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nÉMEHBKl'AlvrHÈnE.  J'ianlc  (le  lu  famille  des 
ficoïdéos,  dont  le  suc,  donné  tonies  les  deux  heures  h la 
dose  du  30  à 50  grainnius,  guérit  les  spasmes  du  col  de  la 
vessie  O- 

mÉSEVrtftRE.  Ilcpli  du  péritoine  auquel  sont  attachés 
les  intestins  et  dans  l’épaisseur  duquel  se  trouvent  beau- 
coup de  ganglions  lyniphutiqucs. 

l/inflainniution  du  mésentère  et  de  ses  ganglions  ac- 
compagne la  fièvre  typhoïde  cl  rcnlérile  simple.  A l’étal 
chronique  et  complitjuéc  de  tubercules,  elle  cooslituc  le 
carreau,  V.  ce  mot. 

MÉ9EKTÉRIQl'E.  (FiÉVUE).  V.  FlÈVftE  TyHIOÏOE. 

HIÈTALEOTHlf;RAPIE.  Méthode  thérapeutique  dans 
laquelle  on  se  sert  de  l’application  externe  de  certains  mé- 
taux, tels  que  le  cuivre,  le  fer,  l’acier,  l’aimant,  le  zinc, 
etc.,  i)Our  guérir  certaines  nécroses.  Ainsi  les  applications 
de  laiton  guérissent  la  contracture  essentielle  de  la  conva- 
lescence du  choléra  H-  -si  (Burcq],  la  contracture  de  la 
convalescence  des  fièvres  typhoïdes  l-e  -n  (Bouchut),  la 
contracture  essentielle  de  l’enfance  [3,  et  elles  peuvent 
guérir  la  chorée  [3  (Bouchut).  Les  applications  de  fer 
guérissent  rancslhésic  hystérique  (Burcq)  (3i  certaines 
névralgies  (3,  les  crampes  nocturnes  [3  (Bouchut),  etc. 
C’est  une  méthode  à essayer,  car  il  est  certain  que  l’ap- 
plication des  métaux  à l’extérieur  agit  sur  le  système  ner- 
veux, et  que  suivant  l’idiosyncrasie  des  pei’sonncs  et  la 
forme  du  mal  on  obtient  des-résullats  différents  avec  l’or, 
l’argent,  le  cuivre,  le  fer  et  l’acier. 

îll^iTAHTA»E.  l.e  transport  d’un  produit  morbide  d’un 
point  sur  un  autre  de  l’économie  constitue  la  métasfasc, 
c’est  ce  qu’on  voit  dans  l’asthme  qui  succède  A une  né- 
vralgie sciatique,  dans  l’orchite  remplaçant  les  oreillons, 
dans  rarlbrilc  succédant  à la  blennhorrhagie,  dans  l'hé- 
moptysie remplaçant  les  règles  ou  le  Ilux  bémorrhoTdal  ; 
dans  l’angine  granuleuse  chronique,  dans  les  catarrhes  pul- 
monaire ou  intestinal  substitués  à une  maladie  de  peau, 
dans  les  abcès  pulmonaires,  suite  de  résorption  purulente 
ou  de  diphlhérite,  etc.  Dans  tous  ces  ras  il  ne  s’agit  pas 
d'une  complication  des  maladies,  mais  bien  d’un  change- 
ment de  forme  cl  de  siège  du  mal  sous  l'influence  du 
même  principe  morbide. 

I.a  métastase  s’obscn'c  également  à la  suite  de  la  ré- 
sorption purulente  de  grandes  opérations  chirurgicales  et 
des  plaies  typhoïdes,  iliphlhériliqucs  ou  autres,  lorsqu’il  se 
fait  une  absorption  de  granules  pundcnls,  de  noyaux  de 
leucocytes,  de  fragments  minuscules  de  caillots , qui 
passant  dans  les  veines  forment  des  embolies  capillaires 
du  poumon,  du  cerveau,  du  foie,  de  la  rate,  et  engendrent 
des  noyaux  d’infiltration  pundente  ou  de  véritables  abcès 
métastatiques. 

MÉTAItTATIQl'E.  l'hénomène  morbide  produit  par  la 
métastase.  Ainsi,  il  y a des  abcès  mctastatifiues  dans  le 
foie,  dans  le  cemau,  dans  le  tissu  cellulaire,  dans  les 
reins,  etc.,  à 1a  suite  de  la  résorption  purulente  occasion- 
née par  une  opération  chirurgicale  ou  dans  la  résorption 
dipbüiériti(|ue  de  l’angine  couenneuse  et  du  croup. 

BIÉTARTATIQEES  (Am;Ês).  V.  AltCÈS. 

m#rTATAR!w:.  V.  Fn.taTHRS,  I.i.xatioxs  et  I'i  aies, 

ntf;Tÿ;oRiMnE.  V.  Tympanite. 
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pagneut  d’aucun  accident.  Los  ouvertures  des  gaines,  des 
tendons  et  les  plaies  articulaires,  communiquant  avec  l’air 
extérieur,  ont  au  contraire  une  gravité  énorme  à cause 
d’accidents  inflammatoires  qui  compromettent  la  vie.  De 
cette  comparaison  il  est  ressorti  que,  en  fait,  l’air  est  une 
condition  défavorable  à la  guérison  des  plaies,  et  il  en  est 
résulte  une  méthode  opératoire  qui  a pour  but  de  faire  dès- 
opérations,  en  évitant,  autant  que  possible,  le  contact  de 
l'air  sur  les  surfaces  blessées.  Voy.  I’laie.'î. 

Celte  méthode,  pratiquée  plus  ou  moins  grossièrement 
par  Boyer,  Slromeyer  et  Dieffenbach,  n’a  été  bien  régu- 
larisée que  par  J.  Guérin,  qui  a institué  la  méthode  et  qui 
a trouvé  des  applications  nouvelles  pour  l’ouverture  des 
foyers  purulents  (les  abcès  par  cong»!Slion),  cl  pour  prati- 
quer la  ihoracocenlèse. 

Il  est  juste  de  dire,  d’après  Bocquillon,  que  Bell  faisait 
un  pli  à la  peau  pour  empêcher  l’introduction  de  l’air  dans 
les  parties  profondes,  et  l’ouverture  de  la  peau  cessant 
d’ètre  parallèle  à la  plaie  des  parties  profondes,  le  but 
était  atteint. 

La  ténotomie  et  la  myotomie  (V.  ce  mot)  sont  des  appli- 
cations de  la  méthode  sous-cutanée. 

L’ouverture  des  articulations  pour  extraire  des  corps 
étrangers  articulaires,  par  le  procédé  de  Goyrand  (d  Aix), 
se  rattache  encore  à la  méthode  sous-cutanée. 

L’ouverture  des  kystes  synoviaux,  des  kystes  abdomi- 
naux de  l’ovaire  et  du  foie,  .sont  dans  le  même  cas. 

Ponctions  sons-cutanées.  — Pour  vider  des  foyers  puru- 
lents, .1.  Guérin  se  sert  d’un  trocart  un  peu  aplati,  muni 
d’un  robinet.  On  ponctionne,  on  retire  le  poinçon  du  tro- 
cart et  l’on  ferme  aussilAl  le  robinet  de  la  canule.  On  visse 
à l’extrémité  de  celte  canule,  au  moyen  d’une  virole  qui 
est  attachée  à son  pavillon,  une  seringue  munie  d’un 
robinet  à double  effet.  Ce  robinet  se  manœuvre  de  la 
manière  suivante  ; 

Quand  la  clef  du  robinet  D est  tournée  comme  elle  est 
placée  sur  la  figure  fi5.5,  le  liquide  qui  est  dans  le  corps 
de  pompe  de  la  seringue  entre  ou  sort  par  le  conduit  B.  • 
Quand  on  tourne  la  clef  dans  la  direction  de  l’ouverture  G, 
c'est  par  elle  alors  qu’entre  et  .sort  le  liquide. 

En  se  servant  de  cet  appareil,  soit  pour  les  al>cés  froids 
cl  par  congestion,  soit  pour  les  hydarlhroses,  soit  pour  la 
Ihoracocenlèsc,  on  peut  vider  le  liquide  contenu  et  faire 
aussitét  une  injection. 

Voici  comment  on  s’y  prend.  Après  avoir  ponctionné  la 
cavité  malade  avec  un  Irocail  aplati,  on  ouvre  l’orifice  B 
du  robinet  à double  effet,  on  aspire  le  liquide.  Si  celui-ci 
est  abondant  et  ne  peut  être  pris  par  une  seule  aspiration 


n 


A 


Fie.  450.  — n..irmol  A douille  effe».  — A.  fartie  qui  w riif*  sur  le 
eorp»  de  pompe.  — B.  Tube  nii  l'on  visac  * rolonlA  imc  canule 
qiirlconque.  — C.  Tiiçeoû  l’on  vi««e,  comme  à l'nulro  tige,  une  canule 
A Yulonté,  — D.  CIct  du  niUinet. 


de  la  seringue,  on  tourne  le  robinet,  l’orificc  B est  fermé 
(fig.  f»5.‘)),  on  vide  le  corps  de  pompe  par  l’orifice  C qui 
est  ouvert.  On  tourne  le  robinet  et  l’on  aspire  de  nouveau 
par  l’orifice  B qui  est  de  nouveau  ouvert.  Si  l’on  veut 
faire  des  injections  dans  les  foyers,  on  aspire  de  1 iode  ou 


ntfrrHODE  hoI’S-A  ITAWÉE.  La  rupture  des  ten- 
dons s,ans  plaie  des  téguments,  les  ouvertures  des  capsules 
articulaires  et  des  synoviales,  sans  plaie  extérieure,  A la 
suite  des  luxations,*  guérissent  rapidement  et  ne  s’accoin- 
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lout  autre  liquide  mAdifiratmir  par  l'oritice  C.  De  cette 
façon,  toutes  ces  op«^ralions  ont  été  faites  sans  déranger 
Tappreil  une  fois  en  place  (Méthode  de  J.  Guérin’.  C’est 
le  pyulque  de  Galien,  renoutrclé  par  Jean  de  Vigo  et  Anel. 

Les  ponctions  souâ-culatiécs  se  font  encore  d'une  façon 
plus  facile  avec  le  trocart  capillaire  aspirateur  de  Dieulaloy. 
~ Une  fois  la  ponction  faite,  connue  il  y a un  vide  très* 
puissant  dans  la  seringue,  il  suflil  d'ouvrir  le  robinet  infé- 
rieur et  le  liquide  à évacuer  monte  rapidement  dans  le 
corps  de  pompe  que  tient  la  main  de  l'opérateur. 

fncMions  sott$-€Htnmes.  — Les  incisions  >ous'CUlnnées 
se  font  de  deux  manières,  ou  bien  à l'aide  d’un  ténolonie 
(V  Ténotomie),  ou  bien  A l’aide  d’un  pli  fait  a la  jwau. 
Voici  comment  on  applique  ce  dernier  procédé. 

On  tire  la  peau  dans  un  oens  ou  dans  un  autre,  «le  fa- 
çon à détruire  le  parallélisme  entre  la  partie  profonde  que 
Ton  veut  couper,  et  la  |)cau  qu'on  a ainsi  tirée  et  pliée, 
puis  le  pli  est  ronflé  à un  aide.  Le  chirurgien  incise  obli- 
quement en  tournant  la  pointe  de  son  bistouri  du  cdlé  op- 
posa* au  pli  formé.  Lorsque  l’opération  est  terminée,  l’aide 
laisse  la  peau  revenir  sur  ellc  mémc,  et  alors  l’ouverlure 
de  la  peau  cl  celle  des  parties  profondes  se  trouvent  sé- 
parées par  un  espace  de  2 A 5 centimètres,  suivant  la 
laxité  de  la  peau  de  la  région  od  l’on  a opéré.  V.  CoRis 
ÉTRANORnS  AimCCLAtRES,  KySTB-S. 

nËTRITE.  On  donne  le  nom  de  metrite  à l'inflamnia- 
tion  de  l’utérus. 

L'inHammation  qui  alleint  l’utérus  entier  est  le  cas  le 
plus  rare  \ on  distingue  parmi  les  inOammalions  de  l'uté- 
rus ta  nu'triie  du  ro/,  la  mttiiU  internv^  la  m^triU  du 
coiys  de  f utérus  ou  métrüe  pnrenchymateusey  la  mvtro-pè- 
ritonite  puerpèrak. 

NMritff  do  col.  L'inflammation  du  col  de  Tuténis  est 
liée  à une  métrile  chronique  de  l'utérus,  à une  métrilc 
interne  ou  iunanimalioo  chronique  de  la  muqueu.se  uté- 
rine, ou  à une  vaginite,  ou  encore  à des  syphilkles  du  col 
utérin  ou  enfin  à rinflaimualion  de  lu  glanduh*  du  col. 

Une  vaginite,  une  métritc  générale,  suite  de  couches, 
ou  des  manœuvres  exercées  sur  l’utérus  dans  le  but  de  le 
redresser,  les  excès  de  coH  chez  les  jeunes  femmes  nou- 
vellement mariées,  le  coït  au  moment  des  époqties,  cau- 
sent souvent  la  métritc  du  col  utérin. 

Il  y a deux  étals  dans  les  mélrilcs  du  col,  l'cngorgenicnl 
et  les  ulcérations  ; l'engorgement  existe  rarement  seul,  le 
plus  souvent  il  est  la  conséquence  d'ulcérations  : c'est 
dire  qu’il  y a inflammulion  du  tissu  utérin  et  inl1.tmination 
de  la  muqueuse. 

Toutes  les  lésions  du  col  produisent  des  douleurs  de 
voisinage  dans  les  cuisses,  lesainesou  dans  larégîon  sacrée, 
douleurs  que  la  marche,  le  coït,  le  ballonnement  du  ventre, 
exaspèrent  toujours.  Lc.s  engorgemcnls  de  l'uléru.s,  avec 
déviations  utérines,  causent  des  douleurs  encore  plus 
marquées. 

I.  InfUimmatùm  rhrûnique  du  coi  de  l'ukrus,  — L'en- 
gorgcnienldu  col  utérin  peut  être  général  ou  partiel;  il 
peut  n’exister  que  sur  une  seule  lèvre,  qui  sç  tuméfie,  de- 
vient dun;  et  douloureuse.  On  reconnaît  ccl  état  par  le 
loucher,  qui  permet  de  sentir  une  induration  et  provoque 
des  douleurs.  Quelquefois  une  juMite  tumeur  se  fait  sentir 
sur  la  lèvre  postérieure  du  col,  c’est  im  véritable  petit 
phlegmon  qui  peut  se  résorber  ou  suppurer  (Né)alon). 

A l’examen  avec  le  spéculum  on  trouve  l'utérus  dur  et 
pré.sentanl  une  coloration  rouge,  un  peu  jaumïlre,  violacée, 
lorsque  la  lésion  est  ancienne  et  sur  le  point  de  se  guérir. 
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Quelquefois  le  col  saigne  facilement,  surtout  lorsqu'il  y a 
(pielques  ulcérations. 

On  i*econnatt  que  rengor^ement  du  col  est  dé  à une 
mélrite  inlorae  quand  le  col  laisse  échapper  un  liquide  al- 
bumineux, épais  cl  blanchâtre,  et  quand  il  y a une  rou- 
geur d'une  des  lèvres  du  col  sur  laquelle  roule  le  liquide, 
suivant  que  l'utérus  est  en  antéversion  ou  en  rétroversion 
(Nonul). 

L’engorgement  du  col  utérin  symptomatique  d'ulcéra- 
tion de  cette  partie  se  reconnaît  à i’iaspection  avec  le  spé- 
culum par  des  écoulements  blanchâtres  leucundiéiques  à 
travers  le  col  utérin. 

L'engorgement  du  col  de  l’iilérus  compliquant  une  an- 
téversion cause  du  ténesme  vésical,  l’engorgemcni  com- 
pliquant une  rélrover.-iion  cause  du  ténesme  rectal. 

Les  engoiYeiuenis  chroniques  du  col  utérin  jK?iivcnt 
être  le  point  de  départ  d’un  allongement  hyp«Ttrophique 
de  celte  partie  (Huguier). 

Thàupcuti^iue.  — l.’eugorgement  simple  du  col  se 
guérit  par  le  repos,  par  la  continence  et  par  les  injections, 
le  soir  avec  de  l’eau  de  feuilles  de  noyer,  le  malin  avec  : 

R«ti 2.'iil  KtimiaiM. 

Ainn 6 Mi. 

Les  injections  doivent  être  prisc.s  cliaudes. 

Le  ventre  doit  être  soutenu  par  une  ceinture,  pour  em- 
pêcher le  poiiU  des  inteslius  de  peser  sur  l’utérus,  et  les 
malades  doivent  rester  nu  repos  ; huit  jours  avant  les 
épo<{uc$,  pendant  les  époques  et  huit  jours  après  pendant 
plusieurs  mois,  prendre  des  bains  fréquents  cl  placer  des 
cataplasmes  sur  le  ventre. 

Lorsqu’il  y a des  symptômc.s  inflanunatuires  franc-, 
lorsque  Tulénis  est  très-chaud  cl  très-douloureux,  on  fera 
une  saignée  générale,  ou  l’on  appliifuera  six  sangsues  aux 
cuisses  ; on  ne  placera  pas  une  ou  deux  sangsues  sur  le  col. 
Les  malades  prendront  deux  bains  de  .siège  par  jour  et  y 
restoronl  peiulaut  une  demi-heure  ou  trois  quarts  d lieure. 
— Elles  prendront  deux  lavements  émollients  ou  addi- 
tionnés de  six  gouttes  de  laudanum.  — Si  une  petite  tu- 
meur plilegmoncuse  se  forme  sur  le  col,  on  la  poDction- 
ocra  dès  qu’elle  se  ramollira,  et  l'on  fera  des  injections 
d'eau  de  guimauve. 

11.  ilcérations  du  od  de  Vutênis.  — Des  érosions  dues 
au  passage  des  liquides  irritants  sorlistle  l utérus  ou  bai- 
gnant le  vagin,  des  granuliuious  et  des  fongosités  coiisti- 
luenl  les  ulcérations  du  col  de  Tutérus.  Des  cliatirrcs  cl 
des  plaques  muqueuses  existent  aussi  sur  l’utérus.  V.  CllAN- 
CRF.  DU  (U>L  UE  L’i:TÉRIS. 

Les  ulcérations  du  col  de  Tuténis  s’observent  à l’iïge 
moyen  de  la  vie  des  femmes,  quel  que  soit  leur  tempéra- 
ment. Les  jeunes  filles  chlorotiques  y sont  assez  sujettes 
’llennell),  mais  les  ulcérations  qu’on  renconlni  chez  elles 
sont  des  ulcérulions  dues  à des  écoulements  consécutifs  à 
une  métrile  interne  ou  à une  leucorrhée  lymphalique  et 
scrofuleuse  causée  souvent  parla  luasliirhalioii. 

Chez  U**  femmes  jeunes  les  ulcérations  du  col  sont  la 
suite  ordinaire  d’une  vaginite  ou  de  chancres  du  col  ou  de 
défaut  de  précaution  à la  suite  de  couches. 

Les  ulcérations  oncienues  du  col  de  rulérus  se  rx’con- 
naissent  aux  signes  suivants  : iîrailiements  dans  les  aines, 
pesanteur  dans  le  bassin  et  tons  les  signes  des  mélrites 
internes  e',  des  ciigorgemcals  du  col,  parfois  les  signes  de 
phlegmon  péri-ulériu  (V.  ce  mol).  I.a  menstruation  est 
troublée,  il  y a suppression  ou  prolongation  des  règles  ou 
des  écoulements  sanguins  au  moindre  contact  pendant  le 
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coïl.  il  existe  des  |ierlcs  ))lanti»os  plus  ou  moins  ahon*  | 
üantes,  quelquefois  UK'lces  tic  siing  ; mais,  dans  aucun 
cas,  elles  n’oul  mauvaise  odeur.  I.cs  inuladcs  devieuDciit 
plus  ou  moins  dys|H*|>liqu»*s,  »dles  oui  des  dêpravalioas 
«l'appélit,  quel(|uefois  des  allaqiies  d’iiyslérie.  D’autres 
fois  elles  deviennent  anémiques  et  les  urines  déposent  des 
sédiments  d’urale  et  de  phosphate  d’ammoniaque.  A cet 
étal  de  l’urine  correspondent  des  cystites  congestives  qui 
embarrassent  les  numet  ins  non  prévenus. 

En  général,  dans  les  ulcérations  du  col  utérin,  les  acci* 
dents  augmentent  à chaque  époque  menstruelle  et  le  coït 
est  douloureux,  surtout  dans  le  cas  de  grannlalions  (Du- 
parc^ue). 

Mais  la  |dupart  des  ulcérations  du  col  sans  métrite  ne 
causent  aucune  douleur. 

Ce  qiù  fait  la  gravité  des  ulcères  du  col,  ce  sont  leurs 
fréqueules  récidives. 

Les  ukêrathui  sinqWes  ou  ej'Hicn'ntims  Kymptumntvitiefi 
donnent  lietu  à des  éeoulemenls  blancs  peu  abondants  ; 
elles  se  reconnaissent  au  loucher  pur  leur  consistance  un 
peu  molle  sur  un  col  plus  ou  moins  dur;  au  sptVuluin, 
elles  offrent  une  coloration  rouge  vineux,  finement  gra- 
nulée et  qui  bliincliil  lorsqu’on  les  touche  avec  une  solu- 
tion de  nitrate  d'argent,  ce  qui  indique  nettement  une  éro- 
sion. Cos  ulcérations  ne  peuvent  ôlrc  confondues  avec  au- 
cune autre  lésion,  et  t•lle^  existent  toujours  sur  la  surface 
de  la  lèvre  du  col,  sur  lajjuelle  eoulcul  les  produits  écou- 
lés de  ruterus  atteint  de  métrite  interne.  Ces  ulcérations 
existent  sur  les  deux  lèvres  du  coi  lorsqu'elles  sont  cau- 
sées iKir  faction  irritante  du  pus  d'une  vaginite. 

Les  «/(•♦ru/ioMS  ou  yrunofu/io/M  </»<  nU  sont  constituées 
par  de  véritables  bourgeons  charnus,  élcvé.s  au-dessus  de 
la  surface  du  col  de  l'utérus  ; on  les  sent  par  le  toucher, 
on  les  voit  à l'examen  avec  le  spéculum,  et  le  moindre 
contact  les  fait  soigner  ; elles  existent  sur  les  deux  lèvres 
du  roi  et  semblent  le  résultat  d’ulcérations  inflamma- 
toires ou  de  lésions  des  follicules  glandulaires  du  col.  Ces 
granulations  sont  parfois  recouvertes  par  une  courbe  de 
pus  blunchsUre  et  visqueux.  Ces  ulcérations,  plus  profonde.-» 
que  les  précédentes,  ^leuveut  être  appelées  des  ulcérations 
glandulaires. 

Les  «fcérafions  sont  la  conséquence  d’ ulcé- 

rations ou  de  granulations  développâmes  outre  mesure,  ce 
sont  de»  alléralion»  de  niènic  nature  que  le»  fongosités 
utérine»  cl  elles  uffreiil  faspccl  de  \illo>ilés,  d un  rouge 
sombre,  qui  occupent  la  cavité  du  col  et  les  bords  de  son 
ouverture;  on  le»  observe  cliex  les  femmes  qui  ont  des 
ulcérations  depuisuii  long  temps.  Ces  lésions  semblent  être 
dues  à fulcératiou  des  rollicules  glandulaire»  du  col, 
souvent  à la  suite  d’une  couche  ou  de  reebutes  d’ulcère 
du  roi. 

Toutes  les  ulcérations  du  col  de  f utérus  ri  surtout  les 
fviM/énsufiVms  qu<r  l’on  fait  pour  les  guérir,  peu- 

vent causer  son  rétrécisseiiieiii  et  son  oblitération. 
(V.  Athrsie  tiONUÊNiTAu:  in’  Elles  sont  souvent  par 
ce  fait  la  cause  de  stériUlé  (Ctiomel,  Einery). 

On  ne  confondra  pas  les  ulcérations  du  col  avec  le»  ul 
cércs  vénériens  : ceux-ci  sont  toujours  taillés  à pic, 
seulement  il  est  certain  qu’un  chancre  en  voie  de  répara- 
tion |h:«1  être  le  point  de  départ  d'ulcérations  ou  de 
granulation-.  La  blennorrhagie  avec  ulcérations  du  col  »o 
reconnaît  aux  antécédents  de»  malades,  à un  écouleinenl 
jaune,  verdftlrc,  parforilice  iilérin,  à une  exsudation  jau- 
nâtre, sécrétée  par  les  exulcéralions  du  col.  C’est  à ces 
caractères  joints  à f n.spcct  du  l’ulcération  que  Ton  recoo- 
naît  le  mal.  V.  Chancres  du  col  de  l’ctébis. 


Les  grandes  ulcérations  du  col  utérin  chex  les  femmes 
enceinte»  causent  queIqu»?fois  favortenieiil,  surtout  lor»- 
qu'ou  veut  les  traiter  par  des  moyens  énergique»,  tel»  que 
la  cauléu>alion  répétée.  On  a dit  que,  quand  par  lia--ard 
les  cauléi  isalimis  ne  faisaient  pas  avorter,  elles  échouaient 
ortiinairemeiit  (Cofliu)  ; cela  est  exagéré.  — La  cautéri- 
sation au  fer  rouge  même  toute  mauvaise  quelle  soil, 
peut  ne  pas  faire  avorter  lorMju'elle  est  faite  avec  mesure. 
Lorsque  fulcération  du  col  cause  rinflanimaliou  utérin^, 
f avortement  est  inévitable;  si  l’ ulcère  re.slc  borné  au  col, 
la  grossesse  suit  son  cours. 

TAénipcii/é/MC. — lyorsquelc-s  douleurs  sont  très-vives, 
lorsque  U‘  col  est  irés-tumcrié,  on  fera  une  ou  deux  sai- 
gnées de  lOÜ  gramme».  On  donnera  des  bain»  de  mains  cl 
de  pied»  sinapisés.  On  placera  de»  sangsuesaux  aines,  et, 
si  les  malades  ne  s’y  opposent  pas,  de»  vé-ricaloires  sur 
fhvpogaslre.  On  prescrira  des  injections  vaginales  avec 
l’aîun  ou  Tacélalc  de  plomb,  h grammes  jKir  injection  ; des 
injections  d’eau  de  feuilles  de  noyer  : 

9000 
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de  décoction  d’écorcc  de  chêne  ou  de  noix  de  galle.  Les 
médication»  agissent  pur  l'acide  gallique  qui  joue  le  rôle 
d’astringent.  V.  Injections. 

On  placera  de  falun  en  poudre  sur  la  surface  ulcérée 
à l’aide  d’uu  pinceau. 

Contre  le»  douleurs  utérines,  on  emploiera  le»  douches 
d’acide  carbonique  (.\ran),  soit  avec  une  seringue  bien 
calibrée,  soil  avec  un  réservoir  de  caoutchouc  chaîné  de 
gar  «|u»î  l’on  vide  dans  le  vagin  à l'aide  d une  canule 
molle. 

lorsque  tous  ces  moyens  échouent,  le» douche»  vagi- 
nale» et  utérine»  froides  pourront  être  conseillées,  mais 
je  leur  préfère  de  beaucoup  les  iiijeclioD»  Irès-diaudes 
deux  fuis  par  jour. 

De  grands  bains  tiède»  devront  être  pris  tous  les  deux 
jours. 

Contre  les  ulcérations  symplomaliques,  on  appliquera 
le  ti'ailemenl  d«  la  métrite  interne.  C’est  eu  vain  que  I on 
cautériserait  fexulcératioii. 

Les  graïudatitm»  peu  étendues  peiivmil  Ôlre  traitée» 
d’abord  jvir  l’application  de  topiques.  On  place  dans  le 
v.igin  un  tampon  d’ouate  contenant  I gr.  de  poudre  d alun, 

I et  on  le  laisse  vingt-quatre  heures  en  place.  S’il  y a en- 
gorgement chronique  et  douloureux  du  col,  on  peut  placer 
un  suppositoire  vaginal: 

Beurra  <l<*  p*t»o »j.  *. 

Kilrüit  a»  ) 

l.>.liirr  .l«  |.vUi*»)uii> t ÿraoia<> 

HnUitUi* . . • ) 

OU  simplement  de  l’extrait  de  belladone  mêlé  avec  de 
fuxonge  à partie»  égales. 

(Desgranges,  de  Lyon.) 

Pour  guérir  les  ulcération»,  on  le»  louchera  avec  un 
pinceau  de  charpie  In  inpée  dans  le  percblorure  de  fer  à 
31)  degrés  ou  la  teinture  d'iode,  ou  Wen  on  touchera  les 
ulcérations  avec  un  crayon  de  tannin.  Si  le»  ulcération» 
s’étendent  dans  le  col,  on  y lais>era  un  crayon  de  tannin 
pendant  une  heure  (Becquerel).  V.  CAUSTigurs. 

Ce  dernier  moyen  cause  parfois  une  atrésie  cicatri- 
cielle du  col.  On  se  sort  du  crayon  au  nitrate  d'ai^ent,  du 
caustique  Filhox,  du  nitrate  acide  de  mercure  ou  du  fer 
rouge  (Job+Tl).  mais  avec  plu»  de  danger. 

Pour  cautériser  avec  le  nitrate  d'argent,  on  introduit  le 
spécuiom  bivalve,  on  découvre  le  col  [\  . Î’terl'S  {Expfo- 
ration  de  T)],  on  nettoie  les  parties  avec  un  tampon 
d’ouate  porté  sur  le  col  à l’aide  d’une  pince  à point  d’ar- 
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rét  cl  à rallonge  de  Charrière,  qui  se  trouve  dans  la  trousse, 
ou  l'on  se  sert  d'une  longue  pince  à pansement,  puis  on 
porte  le  crayon  sur  rulcération.  La  surface  ulcérée  blan- 
chit. On  nettoie  de  nouveau  avec  du  coton,  on  retire  le 
spéculum  et  l’on  donne  un  grand  bain  ou  un  bain  de  siège 
dans  la  joumée. 

Pour  cautériser  avec  le  caustique  Filhoz,  on  se  sert  du 
spéculum  plein,  on  lave  le  col  avec  de  l’eau  salée  après  la 
cautérisation,  puis  on  prescrit  un  bain. 

Pour  cautériser  avec  le  nitrate  acide  de  mercure,  on  se 
sert  du  spéculum  plein  et  Ton  touche  les  parties  avec  un 
pinceau  de  rharpie  imbibé  de  la  solution,  puis  on  lave  h 
i’eau  toute  la  partie  cautérisée.  On  donne  un  bain. 

Pour  cautériser  au  fer  rouge,  oti  se  sert  d'un  spéculum 
d’ivoire  plein  ou  de  buis  qui  est  mauvais  conducteur  du 
calorique,  et  l'on  cautérise  avec  le  fer  rouge  ou  le  gal- 
vano-caulère,  puis  ou  lave  à Peau  froide.  De  tous  les 
caustiques,  la  solution  saturée  de  chlorure  de  linc  est  le 
meilleur;  le  caustique  agit  suivant  la  quantité  que  l'on  en 
emploie,  et  ses  efleb  peuvent  être  modérés  comme  on 
veut;  U a cet  avantage  immense  qu'il  ne  brûle  que  les  par- 
ties malades,  ce  qui  n'existe  pour  aucun  des  autres  caus- 
tiques employés  contre  les  ulcères  du  col  de  ruténis. 

Le  fer  rouge  a été  remplacé  quelquefois  par  le  caustique 
de  Bonoafond. 


r.KiniDe  «draffant. . 5 ^rraaïuiai. 
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On  cautérise  avec  cette  pâle  formée  en  crayons  et  allu- 
mée O. 

Après  les  cautérisations  de  l'utcrus,  on  tient  les  ma- 
lades au  repos,  on  applique  un  cataplasme  sur  le  ventre 
et  I on  ordonne  de  faire  des  injections  émollientes  pendant 
rinterrallc  des  cautérisations.  S’il  existait  quelques  dou- 
leurs le  soir,  on  donnerait  un  demi-lavement  avec  huit 
gouttes  de  laudanum. 

Les  cautérisations  seront  renouvelées  jusqu’à  ce  que  les 
ulcérations  cl  1 cngorgumenl  du  col  aient  diminué.  La 
coloration  violet  clair  du  col  est  un  bon  signe  pour  s’arrêter. 
Pendant  le  traitement,  les  rapprochements  sexuels  iseronl 
interdits. 

Depuis  la  première  édition  de  ce  livre,  j’ai  fait  une 
élude  approfondie  des  ulcères  du  col. 

Les  cautérisations  ne  .sont  pas  utiles  également  dans 
tous  les  ulcères  du  col,  et  il  y a un  moment  où  l’on  doit 
les  cesser.  On  cautérisera  énergiquement  les  chancres 
ainsi  que  les  fongosités.  Mais  on  doit  cesser  de  cautériser 
dès  que  la  surface  de  l’ulcère  est  de  niveau  avec  la  mu- 
queuse du  col;  lorsque  le  fond  de  l’ulcère  est  iin  peu  sail- 
lant, UD  tampon  d’alun  est  placé  pour  exercer  une  sorte 
de  compression  sur  l’ulcère,  les  malades  doivent  prendre 
très-régulièrement  deux  injections  cliaudes  par  jour,  cl  un 
bain  tous  les  quatre  jours.  Le  repos  prolongé,  rubslincnce 
de  rapports  sexuels,  complètent  le  traitement  ; lorsque  1a 
surface  rouge  de  I ulct*i*c  pâlît,  lorsque  ses  limites  devien- 
nent moins  nettes,  il  se  répare  de  l’épitliélium  ; Pulcére 
entre  dans  la  voie  de  la  cautérisation,  le  temps  et  les  in- 
jections seules  suftisenl. 

Les  granulations  doivent  être  également  cautérisées 
une  fois,  les  plaques  muqueuses  aussi,  mais,  pour  ces  der- 
nières, une  seule  cautérisation  sulTit. 

Mais  on  ne  doit  pas  prendre  pour  des  granulations  un 
état  rouge  du  fond  de  l’ulcère  avec  des  points  rouges  plus 
foncés.  C est  là  une  phase  de  la  réparation  des  ulcères  ; 
plus  on  cauléri.se,  plus  cet  état  dure.  An  contraire,  ou  doit 
cautériser  les  surfaces  qui  offrent  une  coloration  rouge, 
sombre,  uniforme,  et  qui  offrent  des  points  saillants. 
•oDciuT  iT  oisraâs,  — V édit. 
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Les  érosions  du  col,  suite  de  vaginite,  ne  doivent  pas 
être  cautérisés,  l'alun  suffit,  lorsqu'il  est  bien  appliqué 
sur  le  col  à l’aide  d’un  pinceau. 

f.es  accidenl.s  des  cautérisations  du  col  utérin  sont  le 
pliiegmoD  péri-ulérin,  la  métrile  simple  et  quelquefois  la 
péritonite. 

En  même  temps  qu'on  traite  l’étal  local,  on  adminis- 
trera de  temps  en  temps  quelques  purgatifs  doux,  tels  que 
20  grammes  d’huile  de  ricin,  les  lavements  avec  10  gram- 
mes de  séné  pour  prévenir  la  consli(>alion. 

On  enverra  les  malades  à la  campagne  ou  aux  eaux  de 
Néris,  de  Plombières,  de  Rourbon-l^ncy , d'L'ssat,  de 
Saint-Sauveur,  d'Knis,  de  Sclilangrnhad,  de  Tu  plilz,  de 
Pfœffers. — S’il  y a chlorose  et  anémie,  on  enverra  les 
ntalades  à Forges,  en  Normandie  , a Spa,  et  on  leur  fera 
boire  des  eaux  de  Bussaiig  ou  d'Orozza,  etc.,  et  on  les 
enverra  aux  bains  de  mer.  V.  Ciu.onoâE  et  Anémie. 

Oq  donnera  une  nourriture  fortifiante,  de  la  viande  sai- 
gnante et  du  vin  généreux  aux  leucorrhéiques  atteintes 
d’ulcères  du  col. 

Toutes  les  prèparalion.s  externes  données  contre  les 
(lueurs  blanches  pourront  être  employées,  mais  il  ne  faut 
pas  trop  compter  sur  elles,  V.  I.EixoHnüÉE. 

Le  traitement  des  ulcérations  du  col  est  toujours  très- 
long;  mais  avec  le  re/>os  comple/  la  guérison  est  hâtée. 

■élrlte  dn  corp»  de  l'utéraa* 

I.  Métrite  aiguédu  corps  de  l'utérus.  — La  métrite  gé- 
nérale aiguë  hors  l’état  puerpéral  est  extrêmement  rare, 
et  ce  que  l'on  désigne  en  clinique  sous  le  nom  de  métrile 
n’est  le  plus  souvent  qu’une  inflammation  du  tissu  cellu- 
laire du  pourtour  de  Tuténis. 

I.a  métrile  localisée  à une  poriion  du  corps  de  l’utérus 
(Paul  d'Égiuc)  est  cliosc  rare.  ^ 

I>a  métrile  aiguë  se  monU*e  après  des  chaleurs  exces- 
sives, après  des  excès  de  coU,  «prés  un  refroidissement 
au  moment  des  époques  et  dans  le  cours  d’une  bleunor- 
rhagie. 

De  la  fièvre,  des  douleurs  occupant  le  bas-ventre,  les 
reins,  les  aines,  les  lombes,  avec  souffrance  pur  la  ré- 
tention volontaire  d’urine  et  en  allant  à la  selle,  et  une 
sensibilité  Irès-vivc  à la  pression  de  l'hypogaslre,  indi- 
quent une  inéliite  aiguë. 

Dans  la  métrile  aiguë,  lorsqu’on  palpe  l’ulérus  à tra- 
vers l’abdomen,  on  provoque  des  douleurs  aiguës,  et,  au 
toucher  vaginal,  le  contact  du  doigt  caus«‘  unedouleurassez 
vive,  que  les  malades  caractérisent  en  disant  que  la  dou- 
leur leur  porte  au  cœur. 

La  métrite  aiguë  peut  être  la  suite  d’une  cungestioii  de 
l’utérus  après  une  brusque  suppression  des  règles. 

La  métrile  ne  cause  d'accidents  hystérifonnes  que  sur 
les  femmes  qui  sont  déjà  hystériques. 

Lorsqu’une  métrile  est  suneuuc  à la  suite  d’une  brus- 
que suppression  des  règles,  le  retour  de  l’écoulement 
menstruel  est  une  bonne  condition  qui  anuonce  la  termi- 
naison heureuse  du  mal.  (Bimett.) 

On  ne  confondra  pas  la  métrite  générale  avec  la  cystite, 
parce  que  dans  la  cystite  il  y a des  dépùts  muqueux  dans 
i’ urine,  des  envies  fréquentes  d' uriner;  puis  en  loucliaiil 
les  malades  on  peut  constater,  en  cas  de  cystite,  une  dou- 
leur à la  pression,  lorsqu'on  presse  sur  la  vessie. 

Le  phlegmon  des  ligaments  larges  (V.  Ligaments  lar- 
ges) est  révélé  par  des  douleurs  dans  les  fosses  iliaques, 
l’utéras  n’est  pas  douloureux  ; on  sent  l'organe,  peu  mo- 
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bile  au  milieu  de  tissus  résistants,  où  l'un  sent  battre  des 
artères  avec  force  Ou  ne  confondra  donc  pas  le  plilog- 
inon  avec  la  mctrilc , «piî  est  essentiellement  caracté- 
risée par  une  sensibilité  vive  de  rutévus  seulement. 

L'ovarite  donne  lieu  k des  doulenrs  fixes  en  arriére  de 
l'nrcade  crurale,  et  l'ont  sent  quelquefois  sur  les  côtés  de 
l'utérus  un  point  résistant  et  douloureux,  l^cs  douleurs 
causées  par  l'ovarite  sont  plus  vives  i|iie  celles  qui  sont 
«causées  |uu'  la  mélrite,  elles  s'irr^lient  dans  les  cuisses  et 
empéclicnt  la  marche. 

11  est  très-difficile  de  distinguer  une  niétrite  d’une  |>éri- 
tonite  cin-onscrite  et  bornée  au  péritoine  qui  recouvre 
Ttitérus.  Cependant  l'insensibilité  du  col  de  l'utérus  et 
l'existence  d'une  lièvre  plus  intense  que  ne  l'est  d'ordi- 
naire* celle  qui  accompagne  les  mélrites,  le  ballonnement 
léger  du  ventre,  sont  des  sign<‘s  important.s  qui  pourront 
éclairer  le  diagnostic. 

Des  signes  de  mi'irilc  cher  une  femme  atteinte  de  (ii- 
bcrcules  et  qui  n’a  point  de  vaginite  doivent  toujours 
faire  soupçonner  des  tubercules  de  ruténis;  si,  à un  iiio- 
ment  donné,  on  voit  par  l’examen,  à l'aide  du  s|»éculum, 
des  grumeaux  blanchâtres,  sortir  par  le  col  utérin  (Lis- 
franc,  l’égot),  Icsluberculesde  l'nlérus  sont  très-probables. 

Tfura}»eHti»iue. — I.e  repos  au  lit,  les  hains  de  siège, 
les  cataplasmes  sur  le  ventre,  les  sinapismes  aux  extré- 
mités, les  lavements  émollients,  sont  de  bons  moyens, 
propres  à guérir,  au  début,  les  infiammations  de  r&tértis 
qui  sont  dues  à une  brusque  suppression  des  règles. 

Lorsqu'il  y a de  la  fièvre  et  des  douleurs  vives,  il  est 
bon  de  pratiquer  une  pelile  saignée  générale  ou  mieux 
d'appliquer  dix  ù vingt  sntngsues  sur  la  région  bypogns- 
ti  iqtic.  — I/*5  sangsues  sur  le  col  de  rulérus  (Üupareque, 
Ar.m,  Ihmell,  Rermüi)  sont  utiles,  dit-on,  tout  à 
fait  nu  début  do  la  ntélrite.  {.es  scarifications  sur  le  col 
ont  des  dangers  (Deniutz  et  tloiipil). 

Les  catnpla.smes  dans  le  vagin,  conseillés  par  quelques 
persunne.s,  sont  de.s  moyens  qui  peuvent  être  utiles,  niais 
iU  répugnent  aux  femmes  et,  de  préférence,  ou  emploie  les 
injectious  suivantes  : 

hijection  beitadwre. 
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Fmtes  iMïuillir.  (HAp.  de  l’aris.)  E 

Éviter  les  rechutes  en  commandant  le  repos. 

II.  Mfiritc  chronique  du  corps  de  VtUéfus.  — La  roé- 
Irite  chronique  du  corps  de  l’utérus  est  rare  ; elle  ne  jKHit 
être  mieux  caractérisée  que  par  l’étal  de  l'iitérus  chez  les 
femmes  atteintes  de  corps  fibreux  ou  de  fongosités  uté- 
rines. 

La  mélrite  chronique  présente  les  mêmes  symptômes 
que  la  mélrite  aigue,  moins  la  fièvre  et  les  douteurs  vives 
au  loucher,  mais  il  y a les  mêmes  symptômes  de  conges- 
tion utérine  (V.  ce  mol),  avec  écoulement  peu  uhundaut, 
et  quelquefois  de  douleurs  spontanées  peisistaiiles,  varia- 
bles, avec  de  fn-qiienlcs  exacerbations. 

ThèraiKutique.  — Le  truilenienl  de  la  métrite  chroni- 
que repose  sur  les  mêmes  ïudications  que  celles  de  la  mé- 
trite uiguê  ; seulement,  les  moyens  anlipiilogistiques,  sai- 
gnées et  sangsues,  sont  inutiles.  — On  est  souvent  obligé 


d’avoir  recours  aux  révulsifs  cutanés,  tels  que  les  frictions 
sur  riiypogaslre  avec  la  pommade  slibiée  (Duparcque),  le 
vésicatoire  sur  le  ventre  (Hôp.  de  Paris),  etc. 

Le  cautère  sur  le  pubis  (Gcndriti)  est  peut-être  très- 
utile,  mais  il  est  peu  de  femmes  qui  veuillent  le  sup- 
porter. 

Siécrice  Interne  chronlqne,  entnrrlie  niérin.  I.a 

métrite  interne  siège  dans  le  corps  ou  dans  le  col  de  l'u- 
térus, c'est  un<‘  innaiimialion  de  la  mufjueuse;  elle  cause 
laleucorrltéeeicngeudre  les  fongosités  utérinestY. cos  mots). 

La  mélrite  interne  chmnique  se  révèle  jvar  des  sym- 
ptômes fugaces  de  douleurs  semblables  à celles  qui  exis- 
tent dans  les  engorgements  du  col,  cl  il  y a un  écoule- 
ment visqueux,  terne  ou  blanchâtre  comme  de  l'empois 
cuit,  qui  cause  habituellement  l'exulcération  du  col. 

Les  couches  {K'nibics,  les  fausse.s  couches,  les  blennor- 
rlmgics  qui  ont  remonté  dans  le  coi,  les  chancres,  la 
masturbation,  les  excès  de  coït,  sont  les  causes  ordinaires 
de  la  métrite  Interne. 

Chez  une  femme  atteinte  autrefois  de  métrite,  un  re- 
froiilissemcnt,  une  suppression  des  règles,  peuvent  causer 
les  mélriles  internes  à répétition. 

Les  métrites  internes  peuvent  durer  Jusqu'à  l'époque 
de  la  ménopmiso,  mais,  chez  les  femmes  qui  ont  des  dé- 
[ilaccments  de  l'utérus,  elles  peuvent  persister  encore  uu 
delà  de  ce  terme. 

Thérapetitique.  — Toutes  les  médications  générales 
dirigées  contre  les  ulcérations  du  col  utérin  seront  appli- 
quées contre  la  mélrite  interne. 

On  peut,  lorsque  le  corps  de  Fulérus  n'est  pas  très-dou- 
loureux, cautériser  à l'aide  du  nitrate  d'argent  la  cavité 
de  ruténis,  et  répéter  la  cautérisation  toutes  les  trois  se- 
maines ou  tous  les  mois  (Nonat).  Pour  faire  celle  cautéri- 
sation, on  se  sert  d'un  porte-caustique  sur  le  modèle  de 
celui  de  Lallemand  (une  cuvette,  roiilenanl  du  nitrate 
d’argent  fondu,  montée  sur  une  tige  et  enfermée  dans  une 
sonde  d'ai'gent  droite  ouverte  du  IkiuI),  ou  d uni*  line  lige 
de  bois  entouive  de  charpie  serrée  avec  un  fil  et  trempée 
dans  la  solution  de  nitrate  d'argent  (3»  ou  de  chlorure  de 
zinc  S. 

C'est  pour  ces  c-as  qu’on  a préconisé  les  injections  inlra- 
ulérines.  V.  lÎTÉnus  et  LeicortihèE. 

nèiriie  purr|»éralc.  Peu  après  l'accouchement,  une 
phlegmasie  envahit  quelquefois  l'iiténis  et  est  caractérisée 
par  un  véritable  phlegmon  de  Tulérus  et  des  pârUes  voi- 
sines, avec  phlébite,  ou  nngioleucite  dans  le  voisinage  ; la 
mélrite  arrive  dans  certains  cas  après  que  la  femme  est  re- 
levée de  couches,  et  alors  la  maladie  est  souvent  duc  à un 
refruidUscnicnl. 

La  mélrite  puerpérale  développée  dans  les  premiers 
jours  qui  suivent  raccouchcmenl  s’annonce  |Mir  des  fris- 
sons, de  la  fièvre,  de  In  sensibilité  du  bas-ventre,  des  dou- 
leurs dans  les  reins,  les  lombes  elles  cuUses,  et  il  y a du 
luélcorisme,  du  ballonnement  du  ventre  et  du  ténesme 
amd  cl  vésical.  Au  toucher  un  sent  le  col  de  l’élérus  dur 
(Itéhier).  L'utérus  est  senti  à l'hypogaslre,  il  est  dur  et 
douloureux,  il  est  peu  mobile. 

I.a  métrite  puerpérale  des  premiers  jours  se  complique 
assez  souvent  de  péritonite,  de  phlébite  utérine,  de  phleg- 
moii-*  des  ligaments  larges  et  d’infection  pumlenle  ; elle 
n'exislc  pas  avec  l'infection  putride  aiguë.  V.  InfecTIO.n 
PimL’LE.NTE  ET  PÜTIUDE  ; FlKVRE  H EHPÉR.U.B. 

Dans  l'état  puerpéral,  il  y a des  métrites  simples  carac- 
térisées par  tine  fièvre  modérée,  quelques  frissons,  des 
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nausées,  cl  une  dureté  de  l'iilérus,  qui  est  lent  à revenir 
sur  lui-nidme,  mais  cet  état  est  passager. 

I.a  métrite  qui  survient  plus  de  deux  semaines  après  les 
couches  ne  difiëre  pa.s  des  métrites  simples  du  col. 

Quand  une  femme  a ou  des  ulcérations  du  col,  on  doit 
sui-veiller  son  accouchement  et  les  suites  de  couches,  pour 
prévenir  une  métrite  imminente. 

Thérapeutique.  — La  métrite  puerpérale  compliquée 
d’infection  purulente  est  au-dessus  des  ressources  de  l’art. 
Lorsque  l’infection  purulente  ou  putride  est  établie,  il  n’y 
a rien  à faire  ; mais  on  peut  prévenir  les  inflammations 
en  pratiquant  dans  une  seule  journée  quatre  à six  injec- 
tions émollientes  avec  l'eau  de  guimauve  chaude,  en  ne 
laissant  aiicnn  détritus  et  aunm  caillot  dans  le  vagin  et  en 
maintenant  immédiatement  après  raccouchemcnt  des  cata- 
plasmes sur  le  ventre. 

Loi^ue  la  métrite  existe  seule  et  est  à son  début,  vingt 
à trente  sangsues  seront  appliquées  sur  l’hypogastre.  On 
fera  des  frictions  mercurielles  sur  le  ventre  et  l’on  y pla- 
cera des  cataplasmes  en  permanence  outre  les  injections. 

Si  un  abcès  de  la  fosse  iliaque  menace,  on  appliquera 
de  nouvelles  sangsues. 

S’il  y a infection,  on  donnera  le  sulfate  de  quinine. 
V.  Inpection.s  puiu'i.entes  kt  putrides. 

I.a  métrite  qui  se  développe  après  que  les  malades  sc 
sont  relevées  sera  traitée  par  les  mêmes  moyens  que  les 
métrites  aiguës  simples.  V.  .Métrite. 

MÉTRORRHAGIE  {Hénorriiaoie  utêrine).  Les 
hémorrhagies  utérines,  très-rares  chez  les  petites  filles, 
deviennent  plus  communes  après  la  puberté,  jusqu’à 
l’àgc  critique,  et  elles  diminuent  de  fréquence  dans  la 
vieillesse. 

Une  hémorrhagie  utérine  chez  une  vieille  femme  indique 
toujours  une  altération  organique  ou  un  polype  de  la 
matrice. 

Comme  l'excessive  fécondité,  la  métrorrhagie  se  montre 
héréditaire. 

On  voit  beaucoup  plus  souvent  lu  métrorrhagie  dans  les 
pays  chauds  (jue  dans  les  pays  froids,  et  chez  les  femmes 
du  Nord  qui  émigrent  et  vivent  dans  les  régions  intertro- 
picales. 

La  pression  du  ventre  par  le  corset  et  par  des  vêtements 
trop  serrés,  l’équitation  ou  la  danse  trop  prolongées,  la 
station  debout  pendant  plusieurs  heures,  amènent  souvent 
la  métrorrhagie. 

Les  inflammations  spontanées  de  l’utérus  ou  occasion- 
nées par  la  disproportion  des  organes  génitaux  et  par  les 
cautérisations  du  col,  les  polypes  cl  les  corps  fibreux  de 
l'utérus,  le  c,ancer  et  l’épilhélioma  de  cet  organe  à une  cer- 
taine période  de  leur  évolution,  sont  toujours  accompagnés 
de  métrorrhagie.  V.  Ltêrus  (Corps  fibreux  (le  1’),  Foson- 
StTÉ.<5  UTÉR1NE.S. 

On  voit  souvent  la  métrorrhagie  se  produire  chez  des 
femmes  pléthoriques  par  excès  de  richesse  de  -sang. 

lat  niétrorrlnagic  est  assez  commune  dans  les  flèvTcs 
graves,  mais  elle  est  surtout  abondante  dans  le  purpura, 
dans  le  scorbut  et  dans  l’hémophilie. 

Il  y a,  mais  cela  est  rare,  des  fièvres  pernicieuses  hé- 
morrhagiques, dans  lesquelles  la  manifestation  morbide  de 
l’accès  fébrile  est  une  mélrorrhagie. 

il  faut  admettre  des  metrorrhagies  constitutionnelles  ac- 
cidentelles, pernicieuses,  organiipies,  traumatiques  et 
puerpérales. 
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La  métrorrhagie  intermittente,  régulière,  est  le  signe 
d'une  fièvre  pernicieuse. 

La  métrorrhagie  des  fièvres  et  du  scorbut  est  une  ma- 
ladie constitutionnelle  sous  la  dépendance  d’une  altéi*ation 
du  sang. 

Quand  on  voit  la  métrorrhagie  succéder  à raménorrhée 
chez  une  jeune  femme,  il  faut  supposer  l’avortement. 

De  fréquentes  métrorrhagies,  sans  état  puerpéral,  avec 
Iciicorihéc  fétide,  indiquent  le  cancer  de  rutérus. 

On  voit  souvent,  à l’àge  critique,  des  métrorrhagies  es- 
sentielles fort  graves  produire  l’anémie  sans  amener  de 
lésions  organiques  secondaires. 

Si,  dans  le  cours  de  la  grossesse,  les  métrorrhagies  peu 
abondantes  n'ont  pas  d'inconvénient,  celles  qui  sont  consi- 
dérables peuvent  amener  la  mort  du  fœtus  et  son  expul- 
sion de  la  matrice. 

Après  raccouchemcnt,  les  hémon-hagies  utérines  résul- 
tent de  l’inertie  de  l’utérus.  V.  Délivrante,  Hémqriuia- 

r.lKS  l•L‘ERP£RAI.E.S. 

Quand  après  l’accouchement  et  la  délivrance  on  voit  les 
femmes  pâlir,  se  refroidir  et  avoir  de  la  tendance  à la  syn- 
cope, il  faut  redouter  une  liéinorrhagie  interne  de  la  ma- 
trice, qui  est  fortement  distendue  au-dessus  du  pubis. 

Les  métrorrhagies  puerpérides  abondantes  sont  fréquem- 
ment mortelles. 

Quand  la  métrorrhagie  complique  la  niensiriiatiou  et 
forme  la  ménnrrbaijie,  on  peut  être  sùr  qu’il  n’y  a pas  de 
lésion  organique  de  l’utérus,  et  que  la  femme  est  atteinte 
d’une  chlorose  facile  à guérir. 

Thérapeutique.  — Première  indication  : Diminuer 
reroukmciit  de  saiiy.—  La  métrorrhagie  exige  le  repos  au 
lit,  la  tête  basse,  des  lavements  froids  et  des  applications 
froides  sur  le  ventre. 

Deuxième  indication  ; Défaire  le  sang  dans  les  cas  de 
rldorose.  — Dans  la  métrorrbagie  chlorotique  des  jeunes 
tilles,  le  repos  et  la  bonne  nourriture,  le  vin  et  le  sirop 
de  quinquina,  les  ferrugineux,  l’arséniate  de  soude,  l’ergot 
de  seigle,  le  safran,  les  lavements  froids,  l'hydrothérapie, 
les  bains  de  mer  et  de  rivière  sont  indispensables. 

La  métrorrhagie  de  la  ménopause,  sans  lésion  de  l’u- 
térus, doit  être  traitée  comme  la  métrorrhagie  chloro- 
tique. 

La  métrorrhagie  des  pays  chauds  réclame  l’expatria- 
tion. 

Troisième  indication  : Combattre  les  causes  organiques 
de  l'hémorrhagie  utérine.  — Dans  ces  cas,  il  faut  enlever 
les  polypes  ou  les  tumeurs  de  l’utérus,  cautériser  les  vé- 
gétations du  col  (V,  Ltéri’s).  Les  métrorrhagies  causées 
par  les  lésions  organiques  de  l’utérus  exigent  le  repos, 
l’ergoline,  à 2 et  h grammes;  la  poudre  d’ergot  de  seigle, 
à la  même  dose;  la  rue  et  la  sabinc,  etc. 

Pomlt»'  ïte  1 gramiDO. 

Pouilrr  <le  |i«I>inc 30  rcnliirnuimdii. 

Sirop 

Pour  six  pilules,  une  le  matin  et  une  le  soir. 

Les  métrorrhagies  de  la  grossesse  exigent  le  repos  le 
plus  absolu. 

Après  raccouchement,  les  métrorrhagies  réclament  l’u- 
sage du  seigle  ergoté,  à 2 et  5 grammes  , les  frictions  sur 
ventre,  le  tamponnement  du  vagin,  la  compression  de 
l’aorte  sur  les  parois  du  ventre. 

Quelquefois  l’introduction  de  la  main  dans  l'utérus  dont 
on  veut  réveiller  l’inertie,  enfin  l’expression  d’une  cer- 
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taine  qiiantilé  de  jus  de  citron  dans  rîotérieur  de  ia  ma- 
trice. V.  Accoixuüm&nt,  pour  les  formules  de  Tei^ot  de 
seigle. 


tOllMLLAinE  DE  LA  MÉTHOHBHAGtE. 


Les  6ffins  twks  de  une  heure  de  durée  onl  donné  des 
résultats  cscclients  et  immédiats  dans  les  hémorrhagies 
utérines  de  nature  diverse,  et  surtout  dans  les  hémor- 
rhagies de  Puténis  qui  se  produisent  au  moment  de  l’âge 
critique.  (Salgues,  Malgaigiie,  de  Chilly.) 

Ortte  en  décoction,  KO  grammes  par  litre  d'eau,  à 
prendre  dans  les  licun^.s.  (Vanakcle.) 

Ou  }K>ut  aussi  employer  l'e\truit  de  cachou,  de  ralanltia 
ou  de  historié,  1a  teinture  de  cachou,  les  espèces  asirtn- 
genles,  l’alun,  l'écorce  de  chêne,  rergoliue  aux  diffé- 
rentes doses  qui  suivent  : 

Extrait  de  carhon. 

C«cht>Ti  SOll  pir^ainic*- 

E«u  l»<i<uUatile 34>tiO  id. 

Faites  infuser  pi'nduiit  vingt-quatre  heures,  décantez  la 
liqueur,  et  faites  évaporer  au  iKiiii-maric  jusqu'en  consis- 
tance d'exti*ail  (Boucimrdat)  ; — à prtmdre  !2  dérigrainmes 
à 2 grammes  en  pilules  fTI. 

Extrait  fk  rataiihia.  — A prendre  1 à A grammes  en 
pilules  ou  en  potion  fn. 

Extrait  de  histork.  On  le  donne  à la  dose  de  1 à 
A grammes  par  jour  en  pilules  ou  en  potion 

Tiiiifurc  de  ear.hou.  1 à 16  grammes  dans  une  po 
lion  [^.  Les  doses  sont  les  mêmes  jmur  les  teintures  de 
ratanhia  et  de  bislorie. 


Espèces  atdtiiiifenks. 

dr  bi*turl« 00  ^tttuuiMl*. 

TmaNnù»- ai»  i.l. 

Eron***  d«  grrnBitr 30  id, 

Mêlez.  — 10  grammes  par  litre  d’eau  en  décoction. 
A prendre  par  verres  fTl. 

Pouilre  astiirnjenie  itpiarèr. 

Jm  100  p:r..mw*e*. 

8 il<ri|tr4innM>«, 

Divisez  en  dix  paquets;  en  prendre  deux  ou  trois  par 
jour  dans  du  pain  à dianter  Q. 

Sirop  d'eryotmr. 

Crt^oimr |0 

Dissoute  dan»  ; 

Etn  ilf  flear  dWtuï.’c 30  fmunme». 

SiiTip  SOO  ».l. 

Faites  bouillir  le  sirop  et  njoutez-y  la  dissolution.  On 
obtient  ainsi  500  gnimmes  de  sirop,  qui  conlieniienl  |H)iir 
30  grammes  ,50  centigrammes  d'ergoline.  — IH»m*  : deux 
à trois  cuillerées  ù bouche  par  jour 


Potion  aUimineasf'. 


Alu# 

Ean  do  tOM.  . 
Stn<|>  d,.  fiorr»*. 
Sirop  diocode. . 


6 gmiuiiM'i. 

150  id. 

80  id. 


A prendre  par  cuillerée  k bouche,  contre  les  hémorrha- 
gies utérines  m. 


Bntotino • trrtuiiaio. 

Emu  f*!' 

Sirnj*  de  flruf  d'orooBor.  20  iJ. 

F.  s.  a.  une  potion  k prendre  par  cuillerée  à bouche 
dans  la  journée,  pour  une  liéraorHuigie  de  la  matrice  O- 

Poudre  d'écorre  de  chêne.  10  à 15  ccntigramnios  toutes 
les  deux  lieures  [^. 

Extrait  de  mo/icsi*i.  — A prendre  a la  dose  de  1 a 
A grammes  par  jour  S-  (Guillemin.) 

Àretate  de  phmb , de  50  centigrammes  à 1 gramme  et 
demi  associé  à l’opium  O-  (Shaw,  llukcr.) 

Décoction  de  racine  de  Svop*ina  du/m,  lüO  grammes 
par  litre,  ou  s«c  de  Acoj>urta,  60  à 120  granmies  par 
jour  □.  ( Flore  des  AiiLilIc'S.) 

.Srmenees  de  chui'don  tténit,  de  chankn  de  Marit^oü  de 
chardon  d'acanthe,  15  grammes,  bouillies  dans  250  gram- 
mes d’eau  ; ou  bien  — - teinture  de  semences,  à la  dose  de 
six  II  douze  gouttes  eu  deux  ou  trois  heures 

Potuire  de  feuilks  de  Sabine,  à la  dose  de  1 gramme, 
plusieurs  fois  par  jour. 

Pondre  de  semence  de  nèfles,  à la  dose  de  10  à 15  gr. 
par  jour 

.S»d^/i/e  ou  rtcrbi/e  de  mor}dtiM  à riiilérieur,  ou  par 
mél|iu«le  eiidermique,  depuU  5 milligrammes  (Fabre, 
ionrn.  eo’nptém.,  XXV,  ib3),  surtout  dans  le»  mélronlia- 
gies  de  l’âge  critique.  (Smith.) 

Ahuadature  d'aconit,  k la  dose  de  2 à A et  8 grammes 
par  jour  S-  (.Maniolte.) 

Dir/i7*i/c  c»  jwwdre,  k la  dose  de  10  à 30  centigrammes 
elplu>[3.  (Oickensoo.) 

Phosphore  amorphe,  k la  dose  de  50  cenligi*ammcs  à 
1 gramme  cl  demi  par  jour,  dans  un  véhicule  aqueux  O. 

Suc  d'ortk  pt7»of»dr  fraîche,  k la  dose  de  60  5 120  gram- 
mes □.  (Sydenham,  Giiinestet.) 

Placer  »m  wjojrcuM  tt'nhin  arrondi,  du  volume  d’un  ha- 
ricot, dans  le  vagin  ou  dans  le  col  utérin.  (llelz.) 

3IEi  fl.  Plante  de  la  famille  des  omheilifén  s,  dont  la 
racine,  en  décoction,  est  vantée  comme  diurétique  Q- 

NÉ/.lé^BKN  (.Ardennes),  tlati  saline  chlorurée  sodique, 
peu  connue. 

MIAHMKH.  Émanations  animalis(H.'s  qui  se  mélangent 
à Pair  de  l’atmosphère,  |Hirtaiit  partout  avec  lui  le  trouble 
et  la  mort.  Il»  diffèrent  des  vf/ltives,  qui  ne  sont  que  des 
émauulioiis  végétales  fournies  par  les  eaux  stagnâmes. 

I/i’s  émanations  inappréciables  des  substances  végétales 
; ou  animales,  mêlées  a ralmospliêre  ci  produisant  toutes 
les  maladies  infectieuses  et  infeclo-conlagieuscs,  sont  ce 
qu'on  appelle  des  miasmes. 

I J.e»  miasmes  n’sullenl  de  |wrliciiles  animales  invi- 
sible» à l’œil  mi,  mélangées  à ralniovpbêre  cl  reprodui- 
sant partout  les  maladies  qui  h*ur  ont  donné  naissance. 
.\iusi  les  niia.smus  de  la  c*»quelucbe,  de  hi  grippe,  de 
t'upbllialmie  puruieiile,  du  tvpbu»,  de  la  variole,  do  la 
srarlaline,  du  smg  de  rnl(%  du  typhus,  etc.,  reproduisent 
ehacime  de  ces  maladies,  quand  ces  germes  se  trouvent 
absorbés  par  des  personnes  dispos4>es  à en  Mibir  l’iu- 
flueiire. 

Les  fièvres  continues,  éruptive»  et  pestilentielles,  telles 
que  la  fièvre  jaune,  le  typhus,  la  peste,  le  choléra,  la  fièvre 
'typhoïde,  la  rougeole,  la  Hcarliitine,  la  variole,  etc.,  ainsi 
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que  les  épiïootics,  §onl  des  maladies  produites  par  des 
miasmes  infei  tieux  et  rirulents.  V.  Érrii^.MiE:s. 

Les  particules  invisibles  qui  volent  dans  l’air  et  se 
lan{tent  au<  eaux  et  aux  nliineiils  pour  pénétrer  dans  le 
l'urjwde  l'homme  et  proilinre  les  maladies  rpidémiques,  sont 
des  granululluns  atomiques,  des  baclérii>s  et  bactéridies 
i|ui  apiss4*nt  comme  ferments  morbides  et  cnpendn  nl  les 
maladies  infecto-conbtpieiises. 

La  prophylaxie  îles  maladies  infectieuses  cl  infecto- 
contagieuses  repose,  soit  sur  l'isolement  des  malades,  soit 
»iiir  la  séquestration  des  objets  inferlés  au  inoven  des  laza- 
rpls  et  des  rnnions  sanitaires  [V.  ces  mots',  soit  enfin  sur 
la  destruction  des  miasmes  dans  les  lieux  où  ils  sont  accu- 
mulés. 

— Établir  de  vastes  conranls<rnir  dans 
les  navires,  dans  les  prisons,  dans  ieshùpilaux  et  dons  tou» 
b‘s  endroits  susceptibles  d'étre  infectés  par  des  miasmes, 
nu  moyen  de  bonnes  cheminées  d’appel  et  de  quelques 
appareils  de  ventilation.  V.  ce  mot. 

Allumer  de  yniuds  feux  sur  les  places  publiques  pour 
brûler  le.«  germes  de  ralmospiiére, — faire  à l'intérieur 
des  fumitjittioHS  d'ncùie  sulfHreitx  nu  moyen  de  soufre 
alliimt-  ou  brûlé  sur  une  plaque  de  fer  rouge,  et  alors  il 
faut  fermer  toutes  les  portes,  en  ne  laissant  personne  dans 
riniérieur  des  salles  ; — faire  des  fumigations  de  mpeiir 
d rtci'fe  phèHhfue,  que  loul  le  monde  peut  respirer  sans 
inconvénient  sont  les  premiers  moyens  â enijdoyer;  ou 
bien  il  faut  recourir  aux  fumigations  suivantes  : 
Fumitjnlion  d'aride  nitriq^ir. 

(Fumigation  de  Smith.) 

Am.Ii*  Hi)fori.pt«  A 06* 00  Kr*iniiM!i. 

Kâ*« 30  i.1. 

Xiiro  ]>*ir)fiA  iV-Jnif  ea  pninlr**. fiO  j<]. 

Mêlez  l’eau  h racide  dans  une  capsule  de  porcelaine  ou 
«le  terre  vernissée  ; placez  cel!e-ri  sur  des  cendres  clmud<*s 
ou  sur  un  bain  de  sable  modérément  cliaufTé.  Projelez-y 
par  pincées  le  nitrate  de  potasse,  en  ayant  soin  de  n’ajou- 
ter une  nouvelle  quantité  de  nilrc  que  lorsque  la  pn'miére 
aura  été  entièrement  décomposée  et  qu’il  ne  te  dégagera 
plus  de  vapeurs. 

L.a  doM*  indiquée  précédemment  suffit  pour  déîiinfecler 
un  espace  de  120  mètres  cubes. 

Fioni[iolion  Guylmirmie. 

(Fumig.-uion  de  chlore.) 


ia»jAniM>  (MMuii'* 300  |rr«Dine». 

Bintr«l<>  .U*  ma(iKiHi^«i* , |ou  y. 

Afid*  iiti(ur).}n«  A CO*  B jOO  idi 


«UO  i.l. 

Mêlez  le  chlorure  de  sodium,  l’oxyde  de  manganèse  cl 
l’eau  dans  une  capsule  de  verre  ou  de  terre,  et  ajoutez  en- 
suite l’acide  sulfurique.  Il  sc  (iég:igei*a  bienlûl  des  vapimrs 
jaune  verdiVlre  qui  deviendront  plu.s  abomlaulessiron  ngile 
le  mélange.  Il  eonvieiu  d'employer  à cet  usage  un  tuU'  de 
vern-  ou  une  bnguelte  de  porcelaine.  I.a  pièce  dans  Inquelle 
se  fuit  la  fumigation  doit  être  parfaitement  close,  au  moins 
pendant  une  demi-heure.  Les  doses  indiquées  dans  la  for- 
mule suffisent  pour  une  pièce  dont  la  rapacité  serait  do 
11 1 métrés  cnb<»s;  il  faudra  les  augmenter  ou  les  dimi- 
nuer eu  raison  de  l’espace  qu’on  voudra  purifier. 

Fntnvjalioiis  d'acide  — An  premier  rang 

des  agents  destructeurs  des  germes  infectieux  on  doit  )»!acer 
l'acide  Iiypo-azotique.  Dans  son  action  rapide,  ce  com- 
posé se  réduit  lui-njéme  h l élaldo  bioxyde  d’azote  neutre, 
qui  emprunte  nussilût  à l'air  ambiant  de  l'espace  û désin- 
fecter deux  équivalents  d'oxygène  pour  se  reconstituer  à 


l'état  de  vapeur  nitreuse  et  reconquérir  toute  ton  énergie 
première.  Ces  tran.sfonnntions  se  rcnouvclIeDt  sans  cesse 
tant  qu'il  reste  dans  le  local  des  substances  organiques 
à détruir*!  cl  dans  l’air  confiné  de  l’oxygéne  libre. 

MalheureuM'inent  les  va|K*urs  nitreuses  .sont  vénéneuses 
pour  rhoHimc.  Aussi  leur  utilisation  ne  peut  elle  avoir  lieu 
qu'avec  de  grandes  précaution.s.  il  faut  calfeutrer  soigneu- 
sement avec  des  bandes  de  papier  collé  tous  les  joints  des 
croisées  et  des  portes  avant  de  produire  l’acide  hypoazo- 
tique.  Voici,  du  reste,  les  doses  admises  : 

Pour  chaque  lit  et  l’espace  correspondant,  d'environ 
30  à AO  mètres  cubes,  on  se  servira  : eau,  2 litres  ; acitle 
azoti({ne  du  commerce,  1300  grammes  ; tournure  de 
cuivre,  300  grammes. 

On  aura  disposé  d’avance  pour  ces  quantités  autant  de 
terrines  d'une  contenance  de  8 A 10  litres  «pi’il  y aura  de 
liN  ou  de  capacités  «le  30  A AO  mètres  cubes  dans  le  local. 
On  versera  dans  chaque  terrine  l’caii  et  l’aride;  puis,  co 
commençant  par  la  terrine  la  plus  éloignée  de  la  porte,  on 
placera  successivement  et  sans  précipitation  les  300  gr. 
de  tournure  de  cuivre  enfermé  dans  un  sac  de  papier 
grossier.  La  porte  du  local  sera  entièrement  close  et  les 
choses  seront  laissées  dans  cel  état  jiendanl  quarante- 
huit  heures. 

La  réaction  chimique  donnera  lieu  A de  Taxotate  de 
rnivr«^  et  A du  bioxyde  d'azole  qui  se  transformera  en  va- 
peur rutilante. 

Après  quarante-huit  heures,  on  entrera  dans  le  local 
avec  l’appareil  Galibert,  qui  pennel,  par  sa  provision  d’air, 
de  pénétrer  «lans  tous  les  endroil.s  plein»  de  gaz  dange- 
reux, insniuhrt?»  ou  toxiques,  et  d’y  w'-jotimer  mémo  un 
quart  d’heure  ; on  ouvrira  les  fciiètre*.  Cette  ventilation 
éloignera  toute  trace  de  vapeur  nitreuse. 

Le  procédé  précédent  parait  .souverain  et  il  convient  de 
se  bien  gnider  de  le  confondre  avec  les  fumigations  par  le 
chlore  ou  les  bypochloriles,  qui  désinfectent  simplement 
en  détruisant  les  gaz  odorants  ; néanmoins,  cette  méthode 
est  assez  compliquée  pour  l’usage  courant,  et  réclame  des 
personnes  assez  lialntuées  aux  manipulations  chimiques. 

Aussi  doit-on  attirer  l’aUenlion  du  public  sur  un  procédé 
beaucoup  plus  commode  et  plus  A la  |»oilée  de  chacun, 
dont  rcffiracilé  paraît  d’ailleui^  démontrée.  Il  s'agit  de 
l'acide  phénique. 

Fnmûjatiam  d'aride  phonique.  — On  imprègne  de  la 
poudre  siliceuse  ou  de  la  sciure  de  bois  d’un  tiers  de  son 
poids  d'acide  phénique  pur.  Ce  mélange,  placé  dans  des 
l«4Tines.  comme  dans  le  cas  précédent,  suffit  pour  remplir 
s|K)nlanémenl  l'espace  de  sa  vapeur,  dont  l’odeur  est  si 
caractéristique.  On  a pu  même  rétluire  notablement  les 
doses,  employer  cet  acide  dissous  dans  vingt  A trente  fois 
son  poids  d'eau,  en  aspersions  journalières,  sur  le  sol  des 
chambi’es  et  les  draps  des  lits  des  malades. 

Un  très-grand  nombre  d’expériences,  faites  en  Angle- 
gleterre,  ont  montré  que,  là  où  l’acide  phénique  était 
ainsi  employé,  on  voyait  loul  aussitôt  disparaître  certaines 
épidémies. 

Par  suite,  il  parait  convenable  d'avoir  recours  A l’acide 
phénique  pour  purifier  nos  appariements,  soit  disions  dans 
vingt  ou  irenb*  fois  son  poids  d'eau,  pour  mouiller  les 
plitnches,  parquets,  etc.,  soit  mélangé  dan.s  la  proportion 
d’un  tiers  environ  avec  des  corps  pnlvénilenls,  silice  ou 
sciure  de  bois,  afin  de  générer  A froid  du  gaz  pendant  qua- 
rante-huit heure»  dans  une  salle  close,  et  en  assez  grande 
quantité  pour  imprégner  fortement  loul  ce  qui  s’y  trouve. 
Il  fautlra  ensuite  laLsser  ouvertes  toute.»  les  issues  du  local 
pondant  au  moins  vingt-six  heure»  avant  de  le  livrer  aux 
habitants. 
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Quaiil  à]  rassaini;«5^inDDl  du  mo))ilii‘r  ot  des  olijelt  ilt' 
literie,  roiri  commoDl  il  se  {iralique.  Le^  matelas,  avaul 
d’étie  cardés,  sont  soumis  aux  funiigaliuns  nilrcuscs  ci 
nettoyés  ensuite  par  les  procédés  ordinaires.  Tous  les 
objets  de  laine  peuvent  sans  inconvénient  être  immergés 
durant  plusieurs  heures,  comme  le  linge,  dans  des  cuves 
roiilenant  une  partie  de  chlorure  de  soude  représentant 
200  degrés  rhiorométriques  ettrois  parties  d’eau.  Les  lits 
de  fer  peints  a l’Imilc,  les  bufTels,  tables  de  nuit,  etc., 
sont  soumis  d'almrd  à la  fumigation,  puis  au  lavage  arec 
la  solution  de  chlorure  de  chaux. 

Les  fumigations  chlorées  par  lesquelles  on  traite  les 
linges,  matelas,  etc.,  s'elfectuent  conmic  U suit.  Dans  un 
sac  de  toile  forte,  ayant  la  capacité  d'un  litre,  on  introduit 
50Ü  grammes  de  chlonire  de  chaux  (mélange  d'iiypochlo- 
rile  de  chaux  et  de  chlorure  de  calcium  du  commerce  à 
100*,  ; le  sac  est  lierméiiquemenl  clos  et  plongé  dans  une 
terrine  contenant  un  litre  d'acide  chlorhydrique  ordinaire 
et  3 litr«-s  d’eau.  La  réaction  se  fait.  La  pièce  est  fermée 
et  on  laisse  racliuu  sc  prolongiT  2'i  heures.  Après  quoi, 
on  ouvre  les  fenêtres  pendant  À8  heures.  10  terrines,  dé- 
gageant 500  litres  <le  chlore,  suffisent  pour  désinfecter 
20  à 25  matelas  plus  ou  moins  contaminés. 

Ventilütion  jwir  ih$  upfnireilü  brûlant  tes  miastnts.  — 
Wœstyn  recommande  de  brûler  les  corpuscules  des  mias- 
mes au  moyen  d’appareils  particuliers  de  chatifTage.  Suû 
vanl  lui,  les  appareils  de  chaulTage  et  de  Tcnliliilion  dans 
les  hôpitaux  devraient  être  absolument  installés  avec  cette 
condition  fondamentale  de  brûler  les  germes  organiques 
contenus  dans  l'air.  Dans  le.s  procédés  modernes  cejtendant, 
ce  but  important  a été  coinpiétemcnt  m'^gligé,  car  généra- 
lemeul  même  l'air  brûlé  dans  ces  appareils  de  chauffage 
est  pri.s  au  «lehors.  Les  anciens  systèmes  de  nos  pères, 
où  l'on  cliauiïait  chaque  salle  par  un  poêle  ou  une  chemi- 
née, avaient  au  moins  l’avantage  de  détruire  une  partie 
des  germes  nuisthle.s. 

Il  conviendrait  donc  de  brûler  les  éléments  organiques 
contenus  dans  l'air  des  bûpilaux,  soit  à la  sortie  des  salles, 
soit  à l’issue  générale  dans  la  clicminée  d'appi  ).  Vu  la  té- 
nuité de  ces  corpuscules,  un  rapide  passage  près  d'une 
flamme  fournira  facilement  ce  résultat  ; pour  qiit  tout 
l'air  empesté  soit  bien  ri^lièremcnt  grillé,  U faut  le  faire 
filtrer  à travers  une  section  enflammée. 

On  de\Tail,  en  conséquence,  donner  è l'appareil  de 
combustion  la  forme  d’une  grille  à anneaux  concentriques 
percés  de  trous  latéralement  et  surflsammcnt  écartés,  pour 
que  les  flammes  de  deux  cercles  \^oisins  puissent  se  re- 
joindre. L’air,  dans  son  passage,  même  rapide,  à trtivers 
une  pareille  section  enflammée,  perd  toutes  ses  propriétés 
délétères.  On  peut  vérifier  ce  fait  parles  moyens  optiques 
dont  N.  Tyndall  fit  usage,  un  bien  encore  par  l’expérience 
suivante,  très-simple  et  très-démonstrative  ; si  l'on  rem- 
plit un  flacon  de  l’air  qui  a passé  à travers  une  pareille 
grille  eoflaimiiéc,  cl  qu'uprèsy  avoir  introduit  un  morceau 
de  viande  on  le  bouche  hermétiquement,  on  constate  que 
celte  dernière  y peut  demeurer  plusieurs  mois  sans  alté- 
ration ; tandis  qu’en  répétant  la  même  exjM'*rieiice  avec  de 
I air  pris  .«simplement  dans  une  chambre,  la  putréfaction 
se  nianifesle  après  quelques  jours  .seulement. 

Un  pourrait  mettre  un  semblable  appareil  dans  la  che- 
minée générale  d'appel,  mais  il  est  préférable  de  dis- 
poser des  poêles  munis  de  ces  grilles  dans  les  différentes 
salles. 

Ces  poêles  auraient  ta  forme  cylindrique,  la  grille  de- 
vrait jwuvoir  à volonté  sc  mettre  iiu  milieu  ou  à la  partie 
supérieure  du  cylindre,  suivant  qu’op  aurait  besoin  ou  non 


de  chauffer  le  poêle  ; des  glaces,  dis{K>sées  devant  ce< 
grilles,  permellraienl  que  cet  appareil  de  chauffage  fût  en 
même  temps  un  système  d'éclairage.  L'installation  de  ce 
procédé  serait  peu  coûteuse,  et  dans  les  grandes  salles  il 
serait  profitable  de  multiplier  ces  appareils  |>our  avoir  une 
expulsion  bien  régulière  de  l'air  vicié.  Enfin,  dans  les  lieux 
où  se  traitent  les  maladies  les  plus  contagieuses  on  pour- 
rait avoir  une  proportion  plus  grande  d’appareiLs. 

Les  compaguics  d'éclairage  des  villes  devraient  possé*der 
de  seniblables  grilles  qui  se  pussent  adapter  aux  appareils 
de  chauffage  des  maisons  des  particuliers  pour  activer  la 
ventilation  de  la  chambre  des  malades  atteints  ü'uffections 
contagieuses,  et  protéger  ainsi  les  autres  habitants  de  i’ap- 
paiieinenl.  On  comprend  également  qu’avec  un  change- 
ment facile  dans  la  forme  des  becs  d’éclairage,  on  puisse 
faire  concourir  ce  dernier  agent  à la  destruction  des 
miasmes  qui.  dans  les  temps  d'épidémies,  viennent  dé- 
cimer les  fumüle.s  L’appareil  d'éclairage,  s’il  était  placé 
en  dehors  de  l'apparlcmenl  5 purifier,  devrait  avoir  sa 
prise  d’air  ménagée  dans  la  pièce  ; si,  au  contraire,  il  était 
à rinlérieur,  il  devrait  être  muni  d'une  cheminée  commu- 
niquant au  dehors. 

Telles  sont,  en  résumé,  les  mesures  qui  paraissent  le 
plus  efficaces  à prandre  pour  brûler  les  miasmes  et  débar- 
rasser un  appartement  de  toute  trace  d’infection  iniasinu- 
tjque. 

MIC'BOKPOKOAi.  Végétal  parasite  infusoire,  formé  de 
spores  et  avec  des  tiges  peu  apparentes,  dont  le  dévelop- 
pement produit  la  teigne  dèctilmafe  et  aelu'omatcuse,  que 
d'autres  appellent  ftorrigo  dernhans  ou  ah^tecie  idiof>a^ 
Mi'/nc,  et  le  pityriasis  vtrsicuhr^  quand  son  apparition  se 
fait  à la  surface  de  la  peau.  V.  Teigne. 

A la  peau,  des  taches  jaunâtres  prurigineuses,  suivies 
d'exfoliation  épidermicjue  furfuracée,  résul lent  d'une  phleg- 
masie  siq^rficielle  du  derme  avec  production  de  .ffjcrosjio- 
roo  fnrfur. 

Sur  le  cuir  chevelu,  les  démangeaisons,  accompagnées 
d'écailies  furfuracées  ou  d’alopécie  sur  dill'érenls  points 
ne  puralsSiinl  pus  être  malades,  et  où  il  n’y  a plu.s  qu'un 
peu  de  duvet,  sont  la  conséquence  du  Jficru5j>oron 
farfiir. 

l.«s  maladies,  telles  que  le  pityriasis  du  cuir  chevelu,  le 
pityriasis  vcrsicolor  et  la  teigne  décalvanle,  qui  résultent 
du  développement  du  microsporon,  sont  avaïUageusemenl 
combattues  par  les  parasilicides,  aidés  ou  non  par  l'épila- 
tion. V,  pARAsmsuE  et  Teigne. 

M1CT107V.  Action  de  pisser  ou  de  rejeter  les  urines. 
La  miction  facile  ou  difficile  est  empêchée  selon  que  les 
voies  urinaires  et  le  système  nerveux  qui  les  anime  sont  à 
l'état  normal  ou  troublés  par  différentes  maladies.  Quand  la 
oiiclion  est  dilllcUe,  il  faut  rechercher  la  cause  de  l'ob- 
stacle  et  recourir  à des  moyens  appropriés.  V.  Caixl’IS. 
Prostate;  Vessie  {Mntwiiv  de  ta),  Du nÉTiûrE.s. 

mei..  Substance mucoso-sucréc  provenanldes  alieillos. 
très-employée  comme  laxatif  à l'intérieur,  dans  la  consti- 
pation Ê*  servant  à édulcorer  les  tisanes.  — On  l’em- 
ploie également  jKiur  préparer  les  élecluaircs.  V.  Mel- 
UTES. 

aiKRS^  (^0'  minérale  sulfauV  sodique  froide, 
employée  en  boisson,  comme  laxative,  dans  les  engoi^c- 
meuts  des  viscères  abdominaux  m. 

mCiRAINE,  CËra.%LALC;iE.  HÉniCR.tKIE.  Des 

douleurs  vives  de  la  tête  ou  d’une  moitié  de  la  tête,  avec 
fatigue,  niala'ses  et  vomissements,  revenant  sous  forme 
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d'ficci*!»  plu!»ieurs  foi:$  par  an,  iiidiqueiK  uno  mùjntine. 
V.  Nkvhaiujib. 

Li  mij^raiae  est  une  maladie  de  f*ùge  adulte,  ioconnue 
dans  l'enfance  et  chez  les  vieillards. 

C’est  surtoul  chez  les  femmes  qu'on  observe  lu  mi- 
graine. 

La  migraine  est  ordinairement  sympathique  d’une  aiïec* 
lion  chronique  de  restomac  ou  des  intestins,  surtout  de  la 
dyspepsie  ou  do  la  ronstipulioii,  et,  dans  certains  cas, 
d’une  affection  de  l utêrus,  pariiciiliérenienl  de  la  dvsnu'- 
norrime,  car  elle  revient  régulièrement  à chaque  épuipie 
menstruelle. 

Chez  les  personnes  atteint(‘s  de  migraine,  les  accès 
éclatent  facilement  sous  l'influence  d'une  contrariété, 
d’une  émotion  vive,  d’un  ti’avail  excessif,  d’un  érart  de 
régime,  et  de  toutes  les  circonstances  qui  changent  un  peu 
la  vie  habituelle. 

La  migraine  prouve  préremploiromenl.  à ceux  <jui  en 
doutent,  qu'un  trouble  de  fonction  n’indique  pas  nécessai- 
rement l’existence  d'une  lésion  de  l’organe  correspondant, 
car  les  douleurs,  les  vertiges,  les  blucUes,  rhypcresthé>ie 
des  sens,  la  perte  momentanée  de  la  mémoire  et  rinapü- 
lude  au  liHvail,  les  vo^lis^pmeDts,  etc.,  qui  caractérisent 
cette  maladie,  ne  dépendent  d’aucune  altération  appré- 
ciable du  cerveau. 

La  migraine  violente  avec  accès  trés-rapprocliés  en- 
traîne souvent,  ù la  longue,  l'hébétude,  l’anémie,  la  sur- 
dité et  l'amaurose,  mais  ici  c'est  le  trouble  de  la  fonction 
qui  a déterminé  la  lésion  des  organes. 

I.es  accès  de  migraine  reviennent  plusieurs  fois  par  an 
ou  plusieurs  fois  par  mois,  tantôt  naturellement  et  lanlèi 
sous  l'influence  de  la  fatigue,  des  écarts  de  régime,  do  la 
constipation,  des  règles,  des  émotions  morales,  des  odeurs, 
de  la  prouccupalioo,  d’un  travail  ou  d'une  lecture  prolon- 
gée, etc. 

De  l'insomnie,  de  la  courbature,  du  malaise,  de  la  tris- 
tesse et  quelques  frissonnements  annoncent  l'invasion  de  la 
la  migraine,  mais  dans  ces  cas  une  distraction,  une  pro- 
menade, du  café  noir  ou  du  thé,  quelques  milligrammes 
de  mor})hine,  de  l'alcooiat  de  mélisse  ou  de  chloroforme, 
etc.,  peuvent  empêcher  l’accès  de  sc  développer. 

Dans  un  accès  de  migraine,  outre  les  douleurs  exces- 
sives de  la  tète,  du  front,  des  tempes  ou  de  l'orbite,  il  y a 
des  éblouissements,  des  hliietles,  des  illusions  visuelles, 
de  rhypere&lhcsio  oculaire,  de  la  surdité,  quelquefois  des 
rourmiilemeiils  dans  les  membres,  di's  nausées,  des  vo- 
missements sans  fièvre,  et  les  malades  sont  obligés  de  se 
mettre  au  lit  pour  éviter  le  bruit  et  la  lumière  qui  leur 
sont  très-désagréables. 

Lin  accès  de  migraine  dure  de  douze  à vingt-quatre 
hmmrs  et  se  termine  |>ar  des  vomissements,  )>ar  de  la  ti'ans- 
piralioD,  par  des  urines  claires,  abondantes,  sans  laisser 
de  traces  ou  seulement  un  peu  de  courbature  et  d’inappé- 
tence. 

La  migraine,  ai  fréquente  qu'elle  .soit  dans  la  jeunesse, 
disparaît  vers  l'âge  de  cinquante  ans. 

Les  accès  de  migraine  sont  très-rarement  d'une  pério- 
dicité régulière,  et  üs  n'oiïrcntce  caractère  que  chez  les 
femmes,  lorsqu'ils  coïncident  avec  la  mensiruulioa. 

La  migraine  compliquée  de  paralysie  motrice  ou  sen- 
sorielle indique  une  maladie  organique  du  cerveau,  et 
on  la  recüoniût  par  les  altérations  du  fond  de  Tceil.  V.  Cb- 
RÉBRUâCOI'IE. 


Pour  les  uns  la  migraine  est  une  névralgie  du  nerf  sus- 
orbitaire  (Tissot)  ou  du  nerf  trijumeau  tout  entier  (Piorry\ 
tandis  que  pour  d'autres  c’est  une  névrose  des  contres 
nerveux  (Caimoil);  mais  à côté  de  ces  opinions,  il  y en  a 
une  troisième  qui  la  considère  comme  une  affection  des 
ganglions  et  filets  supérieurs  du  grand  sympathique  (Ker- 
rujid). 

Les  troubles  de  l’iris  et  de  la  vision,  les  vertiges  et  les 
voniissement-s  de  la  migraine,  semblent  démontrer  que  ce 
mal  est  la  conséquence  d'une  affection  du  grand  sympa- 
thique détenuinanl  la  coogeslion  hyposlhéiiique  de  l’œil, 
du  cerveau  et  des  méninges. 

T/imi;>cwfiV/«e.  — Ua  migraine  qui  dépend  de  la  dys- 
pepsie et  de  la  constipation  doit  avant  tout  élro  traitée 
par  le  régime  rafraîchissant  et  par  les  moyens  propres  à 
améliorer  l'état  de  l'estomac.  V.  Dysoei’SIE. 

Quand  la  migraine  est  régulièrement  périodique,  elle 
peut  guérir  par  le  sulfate  de  fpnniiie. 

La  migraine  compliquée  de  congestion  cérébrale  intense 
doit  être  combattue  par  la  snUjnêe  dn  hras. 

Si  la  migraine  est  compliquée  d'état  saburral  avec  vo- 
missements. un  romifi/au  début  de  l’accès  soulage  beau- 
coup les  malades. 

Le  repos  au  lit,  loin  du  bruit  et  de  la  lumière,  avec  une 
forte  infusion  de  thé.,  de  serpofrt,  de  café  noir  et  1 5 gram- 
mes de  sirop  de  morphine  sont  nécessaires  pendant  tou.s 
les  accès  de  migraine. 

Un  vésicatoire  ummoHiaral,  saupoudré  de  2 centigram- 
mes de  sulfate  de  morphine,  au  début  des  accès  de  mi- 
graine, enlève  la  douleur  et  au  Imut  de  quelques  heures 
|X-ul  guérir  compiétcnienlla maladie.  — Un  peut  remplacer 
ce  moyen  par  des  inttculations  unts-épidermvpies,  avec 
une  lanccUc  cliargéc  d'une  solution  saturée  de  morphine 
ou  d'atropine  ou  par  de.s  injt^tüots  hypodennù/nes  de 
morphine  au  moyen  de  la  seringue  de  Dravaz.  Dans  ce  cas, 
on  injecte  un  Du  2 cenligi  amnics  dissous  dans  un  gramme 
d'eau. 

.l.vpi'ro/ioms  de  chhrhydr»ite  de  morphine  |>m*  le  nez, 
faites  comme  il  suit  : 

iJilotftnlrai»  d*  S reaiiemmiiu'*. 

SiMK. . 1 frr«ii>«^. 

Mêlez.  — prendre  par  petites  prises  trois  ou  quatre 
fois  par  jour  selon  rinlensilé  de  la  douleur  (Uuimbert)  fT). 

FORBI'UIRE  DE  LA  MIGRAINE. 

Médlcntl*»*  Intcrara. 

Bromure  de  potassium,  à la  dose  de  i à 2 grammes  |iar 
jour  dans  un  demi-verre  d'eau  sucrée  (Ferrand,  Bouchul)Èl- 

L’action  anesütésique  de  ce  médicament  le  prédisposait 
à être  employé  contre  la  migraine. 

Chhral  hydraté  .H  prendre  1 à 2 grammes  en  capsules 
ou  dans  du  sirop  de  groseilles  (Bouchut)  [±]. 

Infusion  de  feuilles  d'oranger,  trois  ou  quatre  feuilles 
par  demi-litre  d’eau  bouillante  [3. 

Infusion  de  café,  30  grammes  par  litre  d’eau,  plusieurs 
tasses  par  jour  EJ. 

Eau  distillée  de  rowurtu  saurage,  3Ü  grammes  par 
jour  [g. 

Poudre  d’ciipftorèe,  mêlée  à poudre  de  mwjut't,  ctunme 
siernulaloire  □. 

('tudharides  en  poudre,  depuis  25  centigrammes  ; en 
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teinture,  depuis  cinq  üi  dix  gouttes  ; en  frictions,  associée 
au  camphre  (3. 

Sels  de  morphine^  surtout  i'acélalc  et  le  sulfate,  àl'in- 
térieur  et  par  une  m»'*lhode  endcrmique  ou  hypodermique, 
depuis  5 milligrammes  0. 

Tri«f»ire  d’aconit,  dix  à vingt  gouttes  par  vingt-quatre 
heures  0. 

Suifaip  de  nickel,  é prendre  5 centigrammes;  trois  fois 
par  jour  □.  (Symonds.) 

Huile  phùMphûréc,  & prendre  trois  k quatre  goiiUesQ- 

(Lobstein.) 

Sous^arltonate  de  magnésie  en  poudre,  quatre  h six 
cuillerées  par  jour  (3-  • 

Looch  purgatif  à l'épnrge. 


Itnil*  tO  cnaKM. 

naiU  J'aiMiMloi  «kflttt.  ..........  ÎO  gramra»*. 

Verseï  sur 

pondre lO^roaameA. 

Ajoutes  peu  k peu  : 

Sirop  d«  tO  in«mmoi. 

Eon. M id. 

Alertnlot  lU  citr<x>. jO 


A prendre  en  une  seule  fois  comme  purgatif.  En  rem- 
plaçant les  dix  gouttes  d'huile  d'épiirge  par  une  goutte 
d’huile  de  crolon,  on  obtiendra  le  looch  purgatif  au 
croton. 


Pilules  drastiques, 

lliiito  d«  rrotoa 5 r<*nti(ramilio«. 

Mêlez  et  faites  quatre  bots.  Administrer  tous  les  quarts 
d'heure,  jusqu’à  effet  purgatif. 

fiiere  réphalique  anglaise. 


Üoeifto  •!«  Tot^riono.  ...........  ( proBia^t. 

S««raee»  Je  moutarJo  enliere.  « 100  id, 

!•«  M U. 

SeffienUire  de  Virgioie. . .........  SO  id. 

Faites  macérer  pendant  deux  ou  trois  jours,  dans  : 

Bièro  Manebo  Dmrrtlo • • • 90000  crtminot. 

Filtrez  et  conservez,  A boire  par  verre.  Céphalalgie, 
hystérie,  etc. 


PtVu/esortftcépAu/fl/ei'/i/es  de  Broussais. 

Falntl  <k  jHMni«ao  I 

R<trail  de  beltoJon*' 

Elirait  do  Uitne.  <0  id. 

Ritroil  d'opian. |5  îJ. 

Benire  de  earao.  ÿ gromaio*. 

Pour  trente  pilules  bien  égales.  Une  tous  les  matins  et 
tous  les  soirs,  dans  les  céphalées  invéléives. 

Pourfre  de  mlériaue,  à prendre  en  une  foi»,  5 à 60  gr. 
par  jour. 

Poivre  cubébe,  à prendre  en  deux  fois,  1 à 2 grammes 
par  jour  H. 

Ammoniio/«e,  quatre  à six  gouttes  dans  une  lasse  d’in- 
fusion chaude  de  tilleul  pn. 


Acétate  d'amintf/tiaque,  trente  à quarante  gouttes  de  .so- 
lution plusieurs  fois  répétées. 

.AciVfc  arsemeitr  et  préparations  arsenicales  (Fowler), 
le  malin  à jeun. 

Chlorure  de  zinc , 25  milligrammes,  trois  fols  par 
jour  □. 

% 


Mouvement  rotatoire  du  malade  attaché  sur  une  chaise 
bien  suspendue 

Le  nitrate  dargenl  de  25  milligrammes  à 5 centigram- 
mes par  jour  pendant  trois  mois,  guérit  quelquefois  la 
migraine  [3- 

Potion  contre  la  migraine. 

Chlorkrdralo  do  m»qihiav t ronliiminBe. 

latiiiioa  de  c«l^ 100  ir-nno»®*- 

(Boileau.) 

A prendre  en  une  fois. 

Potion  contre  la  mfgraine. 

Ron  d«  «vôJiiee  •«  de  otoDlbe. 00  (rrimn>e«. 

r.lilorhvdrato  d'annioaiMjuo.  . S U. 

Sîrof  J'énroM  d'orange* >d. 

En  trois  fob,  à une  demi-heure  d'intervalle. 

(Barailler.) 

Api^lcntloa*  dopions ««rla  d««e. 

de  cyanure  de  potassium. 

Pour  imbiber  des  compresses  de  linge  à mettre  sur  le 
front. 

Celle  solution  doit  contenir  2 décigrainmes  de  cyanure 
de  potassium  pour  30  grammes  d'eau  distillée  (Luiiibard). 

Application  déther  sulftirigue  sur  la  peau,  au  front  et 
aux  tempe»  H- 

Feuilles  dn  tulipier  écrasées,  appliquées  en  permanence 
sur  le  front  [3* 

AppliratiofiS  de  glace  sur  les  tempes  et  à la  tête  [3. 

fnWions  pommade  dWutenricth  sm  la  tempe  El 
(BiW.  méd.,  XXIV,  278). 

Application  de  teinture  diode  sur  la  tempe  et  dans  les 
cheveux  (Bouchul). 

£au  pour  la  migraine. 

Câfflfbra.  

Dissolvez  dans  : 

Alrool  A 

Ajoutez  : 

Anai>ntiqn«'  • • • • 

Huiln  d'âtti».  

Ün  fait  respirer  ce  mélange  et  l’on  en 
front  des  compresses  imbibées  El* 

Autre. 

Aoui><'ni*<|»>^  liipiid*.  ........... 

Eib«r  uitrigM. 

hude  «*0iplM*e. 

Matin  et  soir,  frictions  sur  les  tempes  El* 

Essence  Word  jwur  mal  de  tête. 

60  gr*ntMt- 
900  id. 

1 <d0«i.litrp. 

Mêlez  l'ammoniaque  avec  l’alcoolal  de  lavande;  distillez 
au  bain-marie,  et  ajoutez  le  camphre  dans  le  produit  de 
la  distillation.  Employée  en  friction  sur  le  Iront,  diminu- 
tion de  migraine  ou  de  céphalalgie  El* 

£uu  sédative. 


900  «t. 

J. . 1 * ' 

9 id. 

Faites  dissoudre  s.  a. 


Cunpbn* . 

A»a»<mi*4«M  iiqniJ*. 
Ateool  de  MT*aa«.  . 


SO  gremmfi. 

U gruiDM. 

60  granamM. 

8 id. 

applique  sur  le 

90  framne*. 
a» 
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On  trempe  dans  cette  eau  le  linge,  que  Ton  applique 
ensuite  sur  la  partie  que  le  malade  indique  romme  le 
siège  de  la  douleur,  en  njrant  soin  de  recouvrir  d'un  bnn« 
deau  épais  les  arcades  sourcilières,  decrainle  queqtirlqiies 
gouttes  du  liquide  ne  se  glissent  jusque  dans  les  yeux  CTI. 

(Itaspail.) 

Pommo^e  contre  i*i  mtgmine. 


ChloroforiiK'.  It  <(r«wBKK. 

Cvannra  de  polâiitiiiB 10  id. 

Atnnfe 60  id. 

O41V. q.  «. 


Mèlex  pour  obtenir  la  consistance  d'une  pommade. 

Veredfie  en  décoction  des  feuilles,  15  grammes  pour 
60  grammes  d’eau  distillée,  ou  en  extrait, 2 grammes  (Ri- 
vière, Gavini),  à prendre  entre  les  paroxysmes  de  la  mi- 
graine. 

SiKwv  por(ikrri*é 8 gramiiN. 

Sulfkttt  do  mnr|>hiae.  ...........  tO  erati^amnci. 

Mêles.  Toutes  les  deux  heures.  Contre  la  céphalalgie. 

(Rambert.) 

Frictions  de  vératrine  toutes  les  heures,  d'après  la  for- 
mule suivante  : 

Wratrine. .................  40  ffntwrunaiAt. 

C4iluHiTdral«  d«  norpluiio 83  id. 

AXODR*.  30 

Mêlez  pour  faire  trois  frictions  par  jour  sur  les  tempes. 

(Douchut.) 

t'ompression  de  h racine  du  nerf  fadnl  avec  le  doigt 
pendant  un  quart  d'heure. 

Apptications  de  sel  ammoniac  dissous  dans  l'eau  , 
10  grammes  par  litre  Q. 

Applications  sur  la  tête  de  feuilles  frakhes  de  tabac 
trempées  dans  le  vinaigre. 

Des  compresses  (Valrool  camphré  ou  de  chloroforme  al- 
coolisé et  d'eau sé(/dltVe,  placées  sur  le  front,  soulagent  la 
douleur  d'un  accè.s  de  migraine. 

L'acMpmcDu'e,  au  moment  d'un  accès  de  migraine,  fait 
souvent  disparaître  la  douleur  d'une  manière  immédiate. 
Les  aiguilles  doivent  rester  une  demi-heure  en  place. 

Des  platanes  aimantées  autour  do  la  tète  peuvent  guérir 
la  migraine. 

Dans  les  cas  de  migraine  très-violente  et  rebelle,  un 
vésicatoire  ou  un  séton  à la  nuque  soulage  beaucoup  les 
malades  Q. 

I^ILIAIRE.  De  petites  vésicules  épidermiques,  à peine 
apparentes,  opalines  ou  incolores,  avec  ou  sans  auréole 
inflammatoire,  sans  fièvre,  constituent  la  miliaire. 

La  miliaire  est  toujours  le  résultat  d’une  sudation  abon- 
dante , et  c'est  de  cette  manière  que  se  produisent  les 
miliaires  sporadiques  de  l'été  chez  les  enfants,  les  mi- 
liaires pelUirides  de  la  fièvre  typhoïde,  et  les  miliaires 
opalines  de  la  suette,  de  la  scarlatine,  de  la  fièvre  puer- 
pérale, du  rhumatisme,  etc. 

I.a  miliaire  formée  de  vésicules  transparentc.s,  sans 
auréole  inflammatoire  chez  les  malades  qui  suent  abon- 
damment, caractérise  la  mt7iairc  pelhuide, 

La  miliaire  des  enfanu  que  la  chaleur  fait  transpirer, 
et  qui  est  formée  de  vésicules  à peine  apparentes,  entou- 
rées d'une  petite  auréole  inflammatoire,  constitue  la  mi- 
liaire sudorule,  et  elle  se  distingue  de  la  scarlatine  parce 
que  la  rayure  du  doigt  ne  produit  pas  de  raie  blanche  sur 
la  peau. 

La  miliaire  opaline  avec  exanthème,  sur  lequel  la  trace 
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superflcielle  du  doigt  forme  une  rayure  blanche  persis- 
tante, est  une  miliaire  scarlatinmiso.  Y.  Sc.arutinr. 

La  miliaire  n'est  pas  une  maladie,  et  n’est  qu'un  effet 
de  transpiration  qu’on  peut  prodnin?  à volonté  chez  une 
pci-sonne  bien  portante  qu’on  met  au  lit  pour  l'y  faii*e  suer 
pendant  plusieiir.s  jours.  V.  Suf.ttr. 

ThérapetUi/iue.  ^ On  guérit  la  miliaire  en  ne  couvrant 
pas  trop  les  malades  et  en  modérant  la  transpiration. 
V.  SCABUTINE  et  Sl’KTTE. 

Il  faut  ne  laisser  qu'une  seule  couverture  aux  malades, 
et  conseiller  des  applications  de  poudre  d'amidon  et  des 
bains  tièdes  de  fécule  ou  de  son 

Hante  indigène  et  aromatique,  de 
la  famille  des  synanthérées,  dont  les  sommités  sont  consi- 
dérées comme  stimulantes,  emménagogucs  et  vulnéi'ai- 
rcs  □.  On  l’emploie  pour  préparer  l'eau  vulnéraire,  et  son 
eau  distillée,  60  à 100  grammes,  ainsi  que  son  huile  es- 
sentielle, 15  k 20  gouttes  en  potion,  sont  administrées 
contre  les  maladies  nerveuses  (^. 

niELEPERTim.  Plante  de  la  famille  des  hypérici- 


Fiff.  tS6. — Hill«p«rtui». 


Fiz,  (37,  — Uilt«p«Tlnis  (nxip*  itt  U ftrar). 

nées,  dont  l'infusion,  10  à 20  grammes  par  litre  d'eau,  est 
employée  comme  vulnéraire  rh. 

■ILEET.  V.  Mur.i'ET. 

ni\E  DE  PI.03IB.  V.  GnAI'IÜTE. 

Deuloxyde  de  plomb,  employé  dans  h fabri- 
cation de  cerüiins  einphltres. 

MEVORATIF.  Remède  qui  purge  doucement,  comme 
le  lait  d'ànessc,  les  pruneaux,  la  pulpe  de  tamarin,  l'oseille, 
les  épinards,  etc. 
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Mi:>iYA:\'‘niE.  V.  Ményanthe. 

nmA^VTHROPIR.  Y.  HYI>OCIION[)niK,  FOLIE. 

niTHRIDATE  Ëlüctuaire  analogue  à la  (Itériaque, 
employé  comme  anlidole 

niYTL'RE.  Médicament  liquide  fait  par  mixtion,  et 
qu’on  fait  prendre  par  gouttes  ou  par  petites  quantités 
dans  une  potion  gommeuse. 

nOEl.lÆ  La  moelle  épinière  ])cut  être 

le  siège  d’un  grand  nombre  de  maladies,  telles  que  les 
ubréSf  les  inllttminatioiis  aùjuùs  et  c/iru/ii'/ues  qui  produi- 
sent raltiJcif  loroinotrice,  la  puiuhjaiv  aijWtntc,  la  jxtra- 
lysic  ntrophiiinr  (V.  ces  mots),  le  Miirer,  les  hrinorrlmjiex, 
les  pluies,  les  luhercules,  donnant  lieu  è des  phénomènes 
de  p,aralysie  et  de  paraplégie,  d’incontinence,  de  con- 
vulsions, de  douleurs  et  d'anesthésie. 

Moelle  (Abcès  de  t.A).  A la  suite  d’une  inflammation 
spontanée,  après  une  fracture  du  rachis  (Velpeau)  et  une 
l)lessure  de  la  moelle,  il  peut  se  former  un  aheés  dans 
l’épaisseur  de  cet  organe,  mais  il  n'y  a aucun  symptôme 
qui  puisse  le  faire  reconnaître  pendant  la  vie. 

Thémpeuti'iue.  — Comme  il  y a impossibilité  de  recon- 
naître les  abcès  de  la  moelle,  il  n’y  a pas  lieu  d’en  indi- 
quer le  traitement. 

MfM<lle  épinière  (COM.MÜTION  DE  LA  ).  (ine  chute  SU)' 
les  pieds,  vm  coup  sur  le  rachis,  déterminent  un  ébranle- 
ment de  la  moelle  ; il  est  rare  que  cette  lésion  existe  sans 
commotion  cérébrale.  On  peut  la  soupçonner  par  une  in- 
continence d’urine  et  de  matières  fécales,  une  paralysie 
des  quatre  inendu'es,  une  sueur  froide  et  des  irrégularités 
des  battements  du  cœur. 

On  peut  dire  que  la  commotion  do  la  moelle  est  une 
maladie  problématique,  parce  que  les  symptômes  appar- 
tiennent aussi  bien  à la  commotion  cérébrale,  qui  existe  en 
même  temps  que  la  commotion  de  la  moelle. 

Une  douleur  sur  le  trajet  de  la  moelle,  après  l'existence 
de  quelques  symptômes  de  compression  cérébrale,  indique 
qu'il  y a en  lésion  de  lu  moelle. 

Théi'iqKiUii/iw.  — Traiter  la  commotion  cérébrale,  pla- 
cer dix  ventouses  de  chaque  côté  de  la  colonne  vertébrale, 
dans  toute  son  étendue.  Appliquer  de  petits  cautères, 
faire  de  l’aquapuncture  et  de  l'acupuncture. 

Moelln  ( Co>ii*RE.ssmN  DE  LA).  I.a  compression  de  la 
moelle  peut  être  produite  par  une  lésion  traumatique  (un 
épanchement  de  sang,  une  esquille)  ou  une  tumeur  telle 
(|u'un  névrome  de  la  moelle,  un  abcès  par  congestion,  une 
tumeur  flbro-plastique  des  méninges,  une  exostose,  ou 
enfin  une  fracture  consécutive  h un  mal  de  Pott.  V.  ce  mot. 

Milme  dans  le  cas  de  compression  de  la  moelle,  après 
un  accident,  on  a vu  les  malades  marcher.  .Mais  il  y a 
d’ordinaire  de  la  par.alysie  du  mouvement  et  du  sentiment 
dans  les  membres  inférieurs  ou  paraplégie,  souvent  des 
fourmillements  et  quelquefois  des  contractures. 

Les  compressions  par  des  tumeurs  ne  produisent  de  pa- 
ralysies que  quand  il  y a un  commencement  d’altération 
de  la  moelle;  les  signes  les  plus  ordinaires  de  la  compres- 
sion par  une  tumeur  sont  l’irrégularité  des  mouvements 
(\ . Ataxie  i.oi'.omotuick)  ; dans  certains  cas,  comme  loi-s- 
que  la  moelle  est  comprimée  par  un  fragment  osseux,  les 
paralysies  varient,  elles  augmentent  et  diminuent. 

l.ine  myélite  est  rare  dans  la  compression  traumatique 
de  la  moelle,  à moins  qu’il  n’y  ail  contusion  de  la  moelle. 

Thérapeuliyuc.  — On  extraira  les  corjis  étrangers  cl  les 


esquilles,  s’il  y a une  plaie.  Trépaner  pour  enlever  un  os 
qui  comprime  la  moelle  (Paul  d’Égine)  est  um;  opération 
has.ardée,  le  traumatisme  qu’on  fait  subir  au  malade  peut 
le  tuer. 

On  traitera  la  myélite  et  le  ramollissement  consécutif 
aux  tumeurs  par  des  révulsife  placés  autour  de  l’épine  dor- 
sale, au  point  où  les  paralysies  font  supposer  qu'il  existe 
une  compression. 

MorIJr  (CONIIE.STION  DE  la).  Il  SC  fait  daus  la  moelle 
des  congestions  qui  peuvent  rester  à ce  degré  sans  aller 
jusipi’â  produire  un  véritable  étal  phlcgmasiquc  (Ollivicr), 
mais  cela  est  rare,  et,  en  tout  exs,  c’csl  une  maladie  très- 
difficile  à distinguer. 

La  suppression  des  règles,  des  lochies,  des  hémor- 
rhoîdes,  de  la  sueur  des  pieds  (Ollivicr),  certaines  phleg- 
masies  chroniques  des  voies  digestives,  la  lièvre  typhoïde, 
le  rhumatisme,  l'abus  des  plaisirs  vénériens  et  la  mastur- 
bation, sont  les  causes  de  la  congestion  de  la  moelle. 

L’apparition  subite,  assez  souvent  nocturne,  d’une  diffi- 
culté de  mouvoir  les  membres  inférieurs,  avec  douleur 
vague  à la  région  lombaire  nu  sacrée,  ou  d’une  paralysie 
incomplète  des  muscles  du  lirxs  ou  des  intercostaux,  ca- 
ractérise la  congestion  de  la  moelle. 

La  congestion  de  la  moelle  dure  queh|ucs  jours,  mais 
dans  certaines  maladies  elle  peut  se  prolonger  davantage 
cl  donner  lieu  à une  paralysie  prolongée. 

Thénijieiitiiiue.  — Appliquer  des  sangsues  oilMes  ven- 
touses scarifiées  le  long  du  rachis,  et  revenir  plusieurs  fois 
sur  ce  moyen. 

Appliquer  de  fréquents  résicutoires  miants  sur  la  colonne 
vertébrale  Q.  recourir  à l’éhTfnci/é  □,  donner  des  pur- 
gatifs salins  tous  les  trois  jours.  Mettre  de  petits  cautères 
ou  des  pointes  de  feu  le  long  du  dos;  faire  de  l'aqua- 
punrture  et  de  l’acupunclurc  (V.  ces  mots). 

Morllr  (CoNTi:.sioN  DE  i.a).  Les  signes  de  la  contusion 
de  la  moelle  sont  les  mêmes  nu  début  que  ceux  de  la  com- 
motion; l'existence  d'une  myélite  du  troisième  au  sixième 
jour,  des  paralysies  plus  ou  moins  immédiates  et  des  con- 
tractures confirment  le  diagnostic  que  rien  n’autorisait  au- 
paravant d’une  manière  absolue. 

Thérapeutigne.  — Au  début,  on  traitera  comme  la  com- 
motion; plus  tard,  on  instituera  le  traitement  de  la  com- 
plication, c’est-à-dire  le  traitement  de  la  myélite. 

.Moelle  (llÉMOHlUtAr.tE  DE  La),  OU  Hèranlo-m^èlite,^ 
ou  jtpopirxir  de  l«  moelle.  V.  IlÉMORIIItAGtE  DE  LA 
MOELLE. 

Moelle  (Hernie  de  la).  Cela  s’observe  dans  le  spiua 
hifi'iu  ou  HYDRORAe.iiis.  V.  cc  mot. 

Moelle  (I.NFLAMMATiü.N  DE  L.\;,  OU  Myélite.  L'iiiflamma- 
lion  de  la  substance  propre  de  la  moelle  constitue  la 
myélite. 

La  myélite  n'occupe  jamais  qu'une  portion  limitée  de  la 
moelle,  tantôt  la  portion  bulhairc  et  cervicale,  tantôt  la 
portion  (lorsale,  cl  chez  d’aotres  la  partie  lomlMiire.  Elle 
afl’ecte  les  cordons  antérieurs  ou  postérieurs,  ou  seule- 
ment la  substance  grise;  enfin,  elle  se  montre  à l'éfa/  aigu 
et  à l'éôif  chronigue. 

Très-rare  chez  les  nouvcau-ncs  et  chez  les  enfants,  la 
myélite  s’ob.serve  surtout  chez  l’adulte  sous  l'influence  du 
froid  (Lacombe),  du  rhumatisme  (Ollivicr},  de  la  syphilis 
(lloussel),  des  coups  ou  des  chutes  sur  le  dos,  des  fn»c- 
turus  ou  des  blessures  du  rachis,  de  la  convalescence  de  la 
fièvre  typhoïde  ou  d’une  autre  maladie  aiguë,  de  la  crois- 
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-^aoce,  des  ompoisonneinünU  pr  le  pliospbore,  rarsenic*, 
le  tabac,  etc. 

Dans  la  mv<^lite  aigiiê,  il  y a injection  d*unc  partie  de  la 
substance,  blanche  uu  grise,  de  la  moelle,  qui  est  plus  ou 
moins  ramollie,  et  la  lésion  occupe  toute  la  circonfi^renre 
de  l'oi'gonc  ou  seulement  un  point  assez  circonscrit.  tanhU 
une  de  ses  moitiés,  tantôt  les  contons  antérieurs,  cl  Innlôl 
les  contons  postérieurs.  On  y trouve  quel(|uefois  une  infil- 
tration purulente  grix  rerdfitre  plus  ou  moins  étendue,  un 
simple  ramollix-ietnent  rougeâtre  ou  Wfi«r/j<Ure,  enlln,  chez 
quelques  malades,  un  véritable  alKéx.  — Les  éléments  de 
la  moelle  sont  dissociés,  les  tubes  nerveux  détruits,  el, 
au  milieu  de  la  substance  détruite,  existent  des  grumi' 
lotions  moléculaires,  des  corps  granuleux,  des  corpuscules 
de  pus  et  des  globules  de  sang. 

Dans  la  myélite  chronique,  lu  moelle  est  prliellement 
rfi;no//i>  ou  tib'Op/uVf  el  réduite  de  volume,  ou  bien  elle 
est  mdfurce,  d‘un  jaune  rougeâtre,  vitreux,  transparent, 
par  suite  de  la  substitiiiion  du  tissu  cellulaire  aux  tubes 
ner\ciix,  ce  qui  consiiUui  la  sclérose  el  ce  (pii  existe  sur- 
tout dans  l’ataxie  locomotrice  (V.  ce  mol).  Mais  alors,  là, 
la  lésion  est  limitée  aux  cordons  postérieurs. 

De  la  (lèvre  avec  engourdissement,  faiblesse  cl  froid 
dans  les  membres,  s’étendant  des  jambes  au  tronc  et  au 
bras,  ou  du  bras  aux  jambes  pour  amener  lu  paralysie 
plus  ou  moins  complète,  caractérisent  la  myélite  aigué  ; 
mais,  s’il  .n'y  a ps  de  fièvre,  ü s’agit  d’une  myélite  dé- 
butant d’embléi;  par  la  forme  chronique. 

La  paralysie  produite  par  la  myélite  aiguë  occup  tou- 
jours le  côté  correspondant  à celui  de  la  moelle  qui  est 
altéré,  et  elle  a pour  siège  le  niouvenieat  ou  ta  sensibilit(‘, 
quelquefois  même  ces  deux  fonctions  ncn’cuscs,  mais  ra- 
renient  il  y a de  rhyprestliêsio. 

On  a vu  la  myélite  accompagnée  de  contracture  (Louis) 
ou  de  convulsions,  mais  cela  est  rare. 

Dans  la  myélite;,  il  existe  presque  toujours  le  long  du 
rachis,  au  niveau  du  point  de  in  moelle  qui  est  malade, 
une  douleur  vague  dite  xpimie,  augmentée  par  la  pre.*»- 
sion  des  apophyses  épineuses  (Calmeil,  Ollivier)  et  sur- 
excitée par  le  passage  d'une  épngc  imbibée  d’eau  très- 
chaude. 

La  dyspepsie  avec  constipation,  la  rétention  d’urine, 
plus  tard  suivie  d'incontinence  par  regorgement,  l’im- 
puiss.ance  et  rarement  le  satyriasis  (Séga)as),  accomp- 
gnant  la  myélite. 

tjuaml  la  myélite  occupe  sculeineol  tes  contons  aniê- 
rieurs  ou  moteursy  il  y nnu-dessous  de  )*ondroil  eufiammé 
une  paralysie  du  mouvement  des  deux  r«>lé.H  du  corps  ou 
d'un  seul  côté  s'il  n’y  a <|u'un  seul  cordon  ; mais  si  la  lé- 
sion occupe  les  cordons  }mtérienrs  ou  seusi/i/s,  il  n'y  a 
au-dessous  de  la  lésion  qu'une  paralysie  de  la  sensibilité. 

Quand  la  myélite  occup  le  bulbe,  il  y a du  délire,  de 
l’anrjurose,  de  la  surdité,  du  trismus,  de  la  dyspnée,  de 
l’embarras  de  la  parole,  de  la  dysphagie,  des  vomisse- 
ments, qiielquefuis  de  l'hydrophobii'  et  mie  paralysie  gé- 
nérale progressive  (Ollivier).  Y.  CF.nÉbnosr.oi'iR. 

I..a  myélite  et  toutes  les  maladies  de  lu  moelle,  y com- 
pris l'ataxie  locomotrice,  déterminent  par  action  réflexe,  au 
moyen  du  nerf  grand  sympathique,  une  hyperémie  de  la 
ppille  du  nerf  optique  qui,  en  se  prolongeant,  produit 
une  névrite  souvent  suivie  d’atrupbie  pupillaire  et  d'amau- 
rose (Boucliut,. 

D’après  le  siège  de  lu  pralysie,  on  reconnaît  celui  de 


In  myélite  ; car,  lorsqu'elle  occupe  la  région  ceiri'cfl/e,  il 
y a paralysie  des  deux  bras,  des  intercostaux  el  du  dia- 
phragme avec  roideur  tétanique  du  cim.  — Lorsqu’elle 
affecte  la  région  dorsnhy  il  y a paralysie  des  membres 
^ suprieurs  et  des  intercostaux  ou  du  diaphragme,  ce  qui 
gène  luNiucoupla  respiration  el  p<*ut  eiilraini'r  l’asphyxie. 
— Enfui,  lorsqu’elle  occupe  la  région  lombaire,  elle  pa- 
ralyse seulement  les  membres  inférieurs,  la  vessie,  le 
rectum  et  les  muscles  alulommaux,  ce  qui  donne  aux 
malades  la  sensation  d'une  barre  iiypogastriqm;  trés- 
j pénible. 

Chez  la  femme  atteinte  de  myélite,  les  règles  continuent 
de  paraître  et  la  fécondation  peut  avoir  lieu. 

Dans  la  myélite  aiguë  ou  chronique,  il  y a souvent 
alcalinité  des  urines. 

11  ne  faut  pas  confondre  la  myélite  produisant  la  para- 
lysie  des  membres  avec  l'ataxie  locomotrice,  où  il  ii’y  a 
que  de  l’incoordination  des  mouvements  \ car,  dans  cetti* 
düinièrc  maladie,  la  paralysie  n’existe  pas  : il  y a une 
force  musculaire  considérable,  mais  le  malade  ne  peut 
plus  diriger  ses  mouvemeiits  d'une  façon  normale,  et  il 
éprouve  des  douleurs  dans  les  membres  qui  n’exisieiil  ps 
dans  la  myélite.  V.  Ataxis  i.ocomotrice. 

l.a  paraplégie  qui  vient  sans  fièvre  chez  une  femme  ou 
riiez  un  sujet  nerveux  est  souvent  do  nature  essentielle  ou 
hystérique. 

La  myélite  aiguë  dure  de  trois  à quatre  jours  (Ollivier) 
à une  ou  deux  septaines,  et  se  termine  par  lu  guérison, 
ce  qui  est  rare,  par  la  mort,  ce  qui  est  plus  commun,  ou 
par  le  passage  à l'cta/  chronique,  alors  les  malades  traî- 
nent pndanl  plusieurs  années  uni;  misérable  existence, 
marchant  d'abord  avec  peine,  puis  ne  pouvant  plus  liouger 
et  gardant  le  lit  où  iis  meurent  dans  un  étal  de  cachexie 
prononcée,  avec  des  eschares  que  produit  rinrontinence 
des  urines  et  dos  matières  fécales. 

TAc-ropufh/MC.  — Dans  la  myélite  aiguë  avec  fièvre,  la 
saignée  du  bras,  les  sangsues  el  les  ventouses  scarifiées  le 
long  du  rachis  sont  très-utiles.  Il  faut  recourir  aux  ven- 
I toiises  sèi'hcs  sur  le  dos,  vingt  à trente  par  jour  ; aux  cum- 
j térisations  iMtintillées  par  le  fer  rouge,  aux  dintekes  fili- 
formes  réx'uîsives  avec  l’eau  froide,  à Vaguapuneture.,  et  à 
i’<ic«pM«r/Mre,  aux  moins,  aux  txfsîcufofres  io/ü«/sel  aux 
applications  de  tei/iDuv  d'iode. 

S'il  y a eu  des  maladies  vénériennes  antérieures,  il 
faut  administrer  les  pilules  de  Sédillot,  — les  pilules  de 
potoioduro  de  fer,  une  ou  deux  fois  par  jour  el  plus  tard 
l'iodure  de  plassium. 

La  diète,  le  repos  au  lit  et  rimmobililé  sont  très-ué- 
cessaires  au  début  de  la  maladie  ; mais  lorsqu'il  n'y  a pa^ 
de  fièvre,  on  doit  faire  manger  les  malad(;s  en  ayant  tn's- 
grand  soin  d'entretenir  la  liberté  du  ventre  par  des  lave- 
I iiients  simples  et  purgatifs.  V.  Lavements. 

En  cas  de  constipation  rebelle,  il  faudra  donner  tous 
les  jours  un  ou  deux  grains  de  santé,  une  ou  deux  pilules 
I d’Ileiidei'son.  de  Franck  ou  seulement  21)  centigrammes 
I d'aioés. 

On  peut  employer  aussi  des  douches  d’eau  chaude,  des 
douches  de  vapeur,  des  frictions  mercurielles  et  des  l>ains 
prolongés. 

Traitement  de  h myélite  cAro«é/i(f.  — Dans  la  myélite 
chronique,  il  faut  employer  les  révulsifs  t'utanes  le  long 
du  rachis,  nolammcntles  ventouses  sèches,  tous  les  jours, 
en  grand  nombre  ; — la  cautérisation  épideimique  au  fer 
rouge  les  cautères  et  les  nioxaa;  — les  vésicatoires 
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voLinlfi.  la  fcinliirtMriodü  tous  les  joiir^,  les  frictions  avec 
la  pommiule  slibiée  ; — les  bains  de  Ikirépes,  — l'hydro- 
tlitT.ipie  m«'‘()imlii]iie,  les  frictions  irritantes, — 1rs  eaux 
mmérales  suKiimis-s  de  (îauterels,  de  Barépes,  de  Bala- 
rur  eu  bains  eten  doiiclu's  ; — le  inassjgr  et  la  palliation, 
— rélerlricité,  raqunpiimiure  et  rarupimctiire,  etc. 

I‘armi  les  révulsifs  intérieurs,  il  faut  donner  de  temps  à 
autre  une  piii-gation  avec  l'huile  do  ricin,  50  grainniosRIi 
le  calomel,  50  centigrammesf^;  le  sulfate  de  soude, 
50  granmicsE]  ; le  citrate  de  magnésie,  50  grammes  (3  ; 
l’aloés,  30  centigrammes etc. 

A l’inlérienr,  on  peut  donner  l'indure  de  potassium,  3 à 
5 grammes  par  jour  Q;  le  protoiminre  de  nr.eiTure,  5 à 
1 0 eenligramnies  par  JoiirQ;  riiuile  de  foie  de  morue, 
50  à 60  grammesO  ; le  sirop  d'iodurc  de  fer  50  gram- 
mes[3;  enfin  le  nitrate  trnrgenl  en  pilules,  2 à 5 cenli- 
graiiimos  i-e  -e>.  V.  I'AnAi.Y:^ie  et  Eleittuicitê. 

noello  éplnlérc  (PLAIl-ls  DE  u).  Les  fractures  de  In 
colonne  vertébrale,  les  plaies  par  armes  à feu  et  par  iii* 
slniineiits  ]>ti|imnis  qui  atteignent  la  moelle  penveni  la 
blesser  dans  une  |H)iiion  de  son  épaisseur  ou  la  séparer 
complètement. 

On  reconnaît  une  plaie  de  la  moelle  aux  lésions  de  la 
si-nsibililé,  de  la  motilité,  et  de  la  rludenr,  dans  les  parties 
auxquelles  <e  dislribuaiiiil  les  ueKs  émanés  de  la  portion 
de  la  moelle  blessée. 

.Si  la  moelle  a été  déchirée  il  y a paralysie  du  monve- 
inenl  et  du  sentiment,  rarement  du  seniimenl  seul. 

En  général  les  sections  nettes  déterminent  des  para- 
lysies ; les  siïclion»  irrégulières  produisent  de  Tliyperes- 
liiésie  et  des  contractures,  mais  il  est  rare  que  celles-ci  se 
produistml  au  inoinent  même  de  in  blessure. 

L’byperesthésie  qu'on  rencontre  après  les  sections  do 
la  moelle  est  mi  fait  pour  ainsi  dire  très-ordinaire  (Brown- 
Séquard),  et  c’est  peut-être  une  cuusèqucuce  de  l’irrita- 
lion  delà  moelle. 

Lorsrpie  dans  une  cbule,  la  tète  et  In  colonne  verté- 
brale ont  été  blessées,  on  reconuail  qu’il  y a seulement 
plaie  de  la  moelle,  <]uand  il  y a paraplégie  franche. 

\a  complication  habituelle  des  plaies  incomplètes  de 
la  motdle  est  une  méningite  spinale  et  une  myélite  plus 
ou  moins  grave. 

Lorsque  la  moelle  est  coupée  enliérement,  suivant  la 
hauteur  où  a porté  in  lésion,  on  observe  une  paraplégie 
du  mouvement  et  du  sentiment  plus  ou  moins  étendue, 
avec  paralysie  des  splunclers  eonsécutive  ; la  rhaleur  est 
d'aimrd  angiiientèe  dans  les  membres,  puis  elle  diminue 
et  présente  des  irrégularités  (Brodie). 

Quelquefois  le  mouvement  peut  être  consen’é  dans  les 
membres,  quoique  la  moelle  ait  été  coupée  au  niveau  d‘un 
plexus  (DesauU.  Boyer-Collard).  Cela  lient  A ce  que  les 
faiNceaux  d’origine  du  plexus  naissent  nnonnnlement  dans 
un  point  plus  élevé  que  la  plaie  de  la  moelle  (Longet). 

Dans  les  sections  de  la  moelle  à la  région  cervicale,  les 
hatteincnis  du  cœur  sont  ralentis,  la  respiration  est  gênée 
(I.ega)lois). — Au-dessus  de  la  deuxième  vertèbre  cervi- 
cale, les  sections  de  lu  moelle  sont  nmrleltes.  — G‘l)(>s 
qui  siègent  plus  bas  ne  sont  pas  si  vile  mortelles,  niais  à 
la  longue  la  mort  arrive  par  suite  de  niyéliie,  de  pneu- 
monie ou  de  lésions  innammaloires  des  méninges. 

Les  plaies  de  la  moelle  déterminent  d'abord  la  réten- 
tion d'urine  par  contracture  du  spbinclcr,  puis  I mcooti- 
nonce  par  paralysie. 


L'urine  n'est  pas  ordinairemonl  Bilèrèe  dans  sa  !»écré- 
lion.  par  le  fait  de  la  >eclion  d**  la  moelle  (Ségalas). 

Th-Miu  utique.  — Coucher  les  malades  sur  im  lit  de  crin, 
récliauirex  les  membres  avec  de  la  ouate  ebaufTée. 

S’il  y a <les  corps  étrangers  dans  la  plaie  du  canal  ra- 
cliidien,  or»  les  extraira;  on  relèvera  les  esquilles  en- 
foncèes. 

S’il  y a menace  de  myélite  (V.  ce  mot),  on  aura  recours 
à un  IrailNnent  antipblogisliqiio,  et  plus  tard  ù de>>  vési- 
catoires le  loj»g  de  la  colonne  vertébrale.  S'il  y a ri’ten- 
tion  d'urine,  on  sondera  les  mai.ados.  On  leur  donnera  les 
soins  de  propifté  pour  remédier  aux  incontinences  d’urine 
et  de  malièie  féeale. 

Le»  sections  complètes  de  la  moelle  sont  sans  remtHle. 

Moelle  épinière  [Ti  MBuns  DE  la).  Des  tumeurs 
existent  dans  le  canal  rachidien,  la  plup.irt  de  celles  qu’on 
U rencontrées  sont  des  exostoses,  des  anciens  cuû  de 
frarlure  et  des  tumrui'S  rd>ro*p1asiiques  (Udierl),  ou  des 
épiiliéliomas  de  hi  dure-mère  (Itubin,  Bouchard).  V.  Tl- 
itF.n«:n.Es. 

Les  tumeurs  de  la  moelle  causent  des  désordres  varia- 
bles: ici  une  paralysie,  là  de  t'alaxie  loromotrice,  tnniêl 
il  y a seulement  des  contractures,  de»  douleurs  dans  les 
tiienibres,  mais  ce  qu’il  y a de  plus  rare  est  une  hémi- 
plégie. 

Le  diagnostic  de»  tumeurs  de  la  moelle  est  toujours 
difficile  et  se  fait  ntreiiient. 

Il  n'y  a que  des  moyens  palliatifs  à opposer  aux  (iintenrs 
de  la  moelle.  V.  DK  IJI  MûEi.LR,  Paralyme  et 

Atame  LüCOMüTRICE. 

Moellr  jVn  E DE  r.OWOnSIATiON  DE  u]  (V.  Hydroiu- 
CUIS).  — L’absence  de  moelle  est  incompatible  avec  la  vie, 
l’absence  de  la  queue  de  cbc.valdonne  lieu  à une  paralysie 
congénitale  et  nep4>riiiet  guère  plus  la  vie. 

M0IC\0\  (CONICITÉ  DI').  AMITTATION. 

MOLE.  V.  l’AtSSE  GnOS.<E.<(SE. 

MOI.È^E  OU  BOriLI.O\*BLAM:.  Plante  de  la  fa- 
mille des  j.cri>pb.'»larinéfs.  dont  les  fleurs  en  infusion,  15  à 
20  grammes  par  litre  d'eau,  s'emploient  faire  une 
tisane  pectorale  cl  sudorifique  [3- 

MOl.lOT  (PyrénéeS'ûrieolalcs).  Eaux  mioérales  sul- 
fureuses sodiques  de  plusieur&  sources,  de  25  ù 37*, 
jaillissantes,  employées  en  boisson,  en  bain»  et  sou»  forme 
de  boue  dans  les  alTeclions  catarrhales,  dans  les  maladies 
de  la  p<‘au  et  tle  la  vessie. 

MOl.lMElM  HÈMOBllH  tElcrM.  Ensemble  de  sxin 
plûmes,  de  céphalalgie,  de  bluelles,  debattcinenls  dans  b>s 
lempes,  de  rougeur  du  visage  et  la  force  du  pouK  qui 
précédé  certaine»  hémorriiagies  (V.  ce  mol). 

MOI.I.rMC:i’M.  Petite  tumeur  verruqjieuse  de  la  peau 
formée  par  rbyperlrophie  d'un  follicule  culanè.  Y.  Ac\fi 
VAlUOLIFOnME. 

Le  moiiii'«cuni  occupe  la  face,  le  cuir  chevelu,  les  main» 
et  en  général  toutes  les  parties  du  corps  ex|H>sées  à l’air. 

l'ne  jwtilc  tumeur  ombiliquée,  du  volume  d'un  grain  de 
millet  cm  de  ehéuevis,  sans  douleur  et  sans  changement 
de  couleur  à la  peau,  est  un  motluscum. 

Le  molluscum  est  euntagieux  et  sans  doute  le  résultat 
d'un  infusoire  parasite  qui  s’introduit  dans  les  follicules 
de  la  peuu. 

1/6  moUuscum  diffère  de  la  verrue  parce  qu'il  n’esl  pas 
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I une  hjjM»rtroj>liio  d’un  follicule  de  la  peau,  landi*  que  la 

I verrue  n’iwi  qu'une  hvfMTlropluo  papillaire. 

! moiluMMim  »'enflanmiv  quelqiii'rius  cl  donne  lieu  à 

une  pelile  uleératiun  üaiguaQte  de  la  qui  a heauconp 
de  peine  à guérir. 

( Il  iiiolluseum  est  susceptible  d’atqupu  ir  im  volume 
énorme  ; c'csl  le  mo/ius<'fttn  (NélaUiu}. 

Ko  moliuscimi  élépliuniiasiqiie  so  rceoniiall  à ce  que  les 
malades  présenlent  sur  le  corps  d'auires  molluscums  de 
I plus  (.Néialon,  ('hedevergue).  V.  KLËi'iiANTlASlS. 

'nièntjtnifif/w.  >—  Quand  le molluscum  petit,  il  faut 
presser  lu  pu*<tule  avec  les  deux  ongles  de  elmquc  pouce 
pour  faiix'  sortir  le  folliculo  liyi>crti'opliié,  et  lu  petite  plaii* 
se  guérit  en  trois  jours. 

Si  le  moiluscmn  est  très-volumineux,  il  faut  l'iucisor  cri 
énucléer  le  follicule  ou  amputer  la  tumeur. 

NO\ÉSlt  Heorcc  aslriiigtukle  exotique  du  Buranlieni, 
arbre  de  lu  famille  des  siputacées.  dont  rexlrait  stspliqiie 
rempli  de  tannin,  à In  dose  de  I à 2 gramim'S,  s'emploie 
à rinténeur  contre  riiémoplysie  [3-  contre  la  mélror- 
rliagie  le  scorbut  [3i  la  Icucoriiiée  H cl  reuléritc 
chr»ni({ue  f3* 

irest  un  succédané  du  raUinbia  qui  ne  vaut  pas  la  ra- 
tanliia.  On  s’en  serl  |K>ur  préparer  des  laveiiieuts  et  des 
injcclions  contre  les  pertes  blundies  cl  la  diarrhée  [T]. 
Mui?.  dans  ces  cas  il  faut  renqilacer  l'extrait  par  lOÜ  grain, 
de  racine  pilée,  dont  on  peut  faire  une  décoction  con- 
centrée. 

noiVr.STll-:R  fllaules-Alpes),  Eaux  minérales  sulfa- 
tées calciques,  sortant  de  deux  soun-es,  à 22  e|  /|0*,  mu- 
ployécs  dans  le»  engnigement.s  arlicuhiires,  les  accideiito 
consécutifs  aux  pluies  d'armes  û feu  cl  les  maladies  de  la 
peau  (T). 

MO^ESiTRICR  DK  C'I.ERROVT  (Isère).  Eau  bicar- 
lioDatéc  calcique,  gazeuse,  employée  en  boisson  dan»  lu 
dyspepsie. 

Mo:«oRt:«lE  V.  Koue. 

MOTORS  BIDIE.  V,  CHYPTOncmiuE. 

NO\HTRr«Mil  rtf-:s  Les  seules  monstruosités  (}iii  prê- 
tent il  des  considéralioris  lliératK'utiques  sont  les  inclusions 
fœtale». 

MO!VTBRI^*tO%  (I.oirc).  Eau  ferrugineuse  froide. 

RO:%TRRr:\  (I  réme).  Eau  sulfureuse  calcique  froide, 
employée  dans  la  localité. 

RO\T  noKE  ^Puy-de-DAnie).  Eaux  bicarbonatées, 
femigliimise»  et  arsenicales  de  /i0®,  employées  en  bois- 
son, en  bain»  de  piscine  et  de  baignoire,  en  douches  <>l 
en  inhalation^,  dans  les  rtmmalismes  chroniques  [3,  dans 
les  anciennes  laryngites  [3<  dans  la  congestion  clironii|iie 
des  [HHinioiis  (3,  dans  la  phthisie  au  premier  et  au  deu- 
xième degré,  dans  rusthme  et  duos  la  bruncliite  chroni- 
que Q. 

no\TEtilT-NEC'L.t  {llaute-tiamone’ . Eau  minérale 
bicarlHinulée  calcique  froide,  contre  les  dyspepsies. 

noAtTIJCJ^OAi  iSeilie-ct-Oise).  Eau  ferntgineu«e 
froide. 

no^T.RIR tu.  (Vaucluse).  Eau  «ulfalée  in.*igm‘sique, 
purgative  froide  à une  source,  et  sulfureuse  calcique  dans 
l'autre. 

3IOR4L  (Traitement).  Les  influence»  morales  qui 
sont  si  souvent  la  cause  des  maladies  chez  l'homme,  soûl 


aussi  un  excellent  moyen  de  guérison  des  maladies  chro- 
niques. V.  r/u/rot/uc/iou. 

Quand  il  ne  peut  les  guérir  te  médeciu  doit  soulager  ou 
au  moins  consoler  ses  malades. 

C'est  le  contenlcnumt  qui  fait  la  santé. 

Soustraire  par  risolomenl,  pr  la  séquestration  ou  par 
les  voyages,  un  mélancolique  et  un  maniaque  iuolîeiisifs  à 
la  société  dans  laquelle  ih  ont  |>erdu  la  raison,  est  paifuis 
un  excellent  moyen  de  les  guérir. 

L'intimidation  exercée  sur  les  aliénés  par  la  dmirlie  cl 
les  punitions,  pour  obtenir  la  rétractation  do  leur  folie  ; les 
pièges  qu'on  leur  tend  contre  eux-mèiues,  et  la  récom- 
pense de  dtioT  à table,  de  sortir  ou  d'entendre  la  musique 
qiuml  ils  n'ont  pas  fait  de  fautu,  forment  le  traitement 
moral  de  la  folio  (Leuret). 

La  piup.art  des  dyspepsies  produites  par  le  chagrin,  p.ir 
le  inivail,  par  l'umbilion  dévue,  par  la  jalousie  ou  par 
l'envie,  giiéri>scnl  Irés-hien  par  le  traitcmenl  iiiorul  et 
par  les  voyages  dans  un  pays  nouveau,  avec  des  roiiqtn- 
gnon»  recherchant  la  distraction  cl  le  plaisir. 

Cesi  un  vénlable  traitement  moral  que  relui  qui  con- 
siste à marier  une  tille  qui  s'ennuie  chez  se»  parents,  et 
qui  a l'anihilion  de  prendre  son  essor  pour  être  maîtresse 
de  maison  et  pour  échapper  à celte  tutelle  que  certaines 
natures  supportent  moins  bien  que  d'autres. 

Heureux  celui  qui  peut  inspirer  la  foi  à scs  malades, 
car  il  a pour  les  guérir  une  puissance  que  n'auraient  pas 
de  plu»  babili's. 

Où  guérit-on,  est  une  pensée  an>si  singulière  que 
vraie,  car  il  y a une  foule  de  pèlerinages  profanes  et  sa- 
crés où,  eiilralnés  par  une  foi  évidente,  les  malades  arri- 
vent avec  la  certitude  d'une  guérison  que  ne  démentira  pas 
révéïiunent. 

Dans  toutes  les  maladies  nerveuses  convulsives,  «pa.snio- 
diques,  mentales  et  paralytiques,  la  terreur  morale  et  la 
foi  sont  d'indispen»al)les  moyens  de  guérison. 

Le  no»tnlgiqiie  qui  sotilTre  ù périr  de  chagrin,  pai*ce  qu’il 
est  loin  de  son  pays,  commence  à revivre  dès  qu'on  lui  an- 
nonce la  inissibilité  du  retour,  et  il  guérit  souvent  rien  que 
par  l'efTet  monl,  avant  d’étre  .nmvé  chez  lui. 

Inspirer  conllance  aux  mulade.»  parrarnéiniède  son  ex- 
térieur. la  bomie  tenue  de  sa  personne,  ladécenre  du  lan- 
gage, riionnéliUé  ou  li‘  désinléiesseimuil  des  actes,  la  .'‘o- 
briélé  des  paroles  elles  travaux  si'ienlifiques,  voilà  le  cèle 
moral  de  la  médecine  et  de  la  tliéru|H*uiique. 

.TiORRIEIQI  E.  Ce  qui  produit  les  maladie». 

nORBII.LElA  (VllU-g).  V.  norOEOLE. 

nORDK'47VT.  ('baleiir  ilcre  et  sèche  de  la  peau  ol>- 
servée  dans  lu  lièvre  et  picotant  la  main  de  l'obsei'vateur. 

MOREI.I.K  Plante  indigène  narcotique  de  la  famille 
des  sulaiièes,  dont  les  feuilles  aromatique»,  musquées, 
bouillies  servent  à faire  des  cataplasmes  adoucissant». 

Leur  décoction  calmante,  à la  ilose  de  50  grammes 
par  litre,  e»l  employée  pour  faire  des  lotions  sur  les 
prties  enflammées  et  des  injections  vaginales  dans  la 
métrite  cbrouiipiefTI, 

U's  feuilles  écrasées  et  pilées  seiTcnl  de  cataplasme,  ut 
les  Unies  bouillies  servent  de  lotion  calniaiile,  en  raison  de 
la  svitinine  (|u' elles  renferment. 

nORPHIlVE.  Alralotde  de  l'opium  cristalüsablc,  très- 
amer,  rarement  employé  sous  cette  forme  peu  soluble,  et 
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très  en  usagc^  an  contraire,  à Télat  de  sel,  soit  rticrlu/f, 
soit  le  sulfate^  soit  le  vhorhjfUittt  tle  mortthùie  qui  m>iiI 
d’une  solidiililé  plus  grande. 

Ces  différcnis  scK  se  donnent  à rintérieur  en  pilules,  ^ 
à lu  dose  do  \ ù 3 conligrdmnu's  par  jour,  en  sirop,  à la 
dose  de  30  grammes,  et  à Texlèrieur;  on  les  emploie 
contre  les  nérralgies,  par  la  môlliode  eodermiqiie  à 2 el 
3 centigrammes,  sur  des  vésicatoires  ih-  4-i  ou  pour  in- 
jections sous  culanèos,  avec  lu  seringue  de  Prava*,  2 centi- 
graminos  pour  le  contenu  de  la  seringue  [3;  ou  enfin  pour 
faire  des  inocnlulions  avec  la  lancette  trempée  dans  une 
solution  concenU’ée  d’acélale  do  morphine  Q- 

La  morphine  et  les  seU  de  morphine  à rintérieur  ra- 
leoti>>-ent  un  j>cu  le  pouls,  donnent  une  sensation  de  cha- 
leur générale,  produisent  du  vertige,  de  la  lourdeur  de 
tête,  avec  plénitude  rrlnieiine,  de  la  somnolence,  avec 
rontraction  pupillaire,  des  nau&ées,  parfois  de*  vomisse- 
ments, de  l‘iiiappélence,  de  la  constipation  et  une  gmmle 
faiblesse  musculaire. 

lU  produisciil  I hypérémie  dos  capillaires  du  cerveau, 
ce  que  j’ai  vu  dans  Tieil  à l’ophthalmoscope,  d’où  le  som- 
meil et  rengüurdi«someiU  des  nerfs  et  sccondairenicnl 
l’hyposthénie  des  muscles  de  la  vie  organique.  U café  et 
le  tannin  soûl  les  aulidotes  des  accidents  produit*  pur  ce 
médicament. 

nOR^IJlB.  La  morsure  de  la  vi|>ére  ol  de  certains 
serpents  venimeuv  produit  plus  ou  moins  rapidemeiil  des 
phénomènes  de  goiiflenicnt  local  et  de  stupeur  qui  peuvent 
être  suivis  de  iiioii  si  I on  n’y  apporte  un  prompt  remède. 

V.  l’L\IEi  PAR  MORSURE. 

Th'rapeutviu^.  — Pour  comiiallrc  les  effets  de  la  mor- 
sure d'un  animal  venimeux,  il  faut  : 

Faire  une  ligature  .sur  le  membre  au-dessus  de  la  plaie 
pour  empêcher  la  pénétration  du  poison  dans  le  torrent  de 
la  circulation,  sucer  la  plaie  vigoureusement  et  y mettre 
une  petite  ventouse  sèche  H- 

Laver  la  plaie  et  la  cautériser  avec  le  nitrele  d'argent 
ou  avec  l'acide  phènique  pur,  ou  avec  rammoniaque,  ou 
avec  le  beurre  d’antimoine,  ou  avec  le  fer  rouge  Q. 

Prendre  à l'inlérieur  une  solution  de  l'acide  phénique 
au  millième,  1 gramme  prjour. 

fîcorce  uru/#i»'o.  Infusion,  fi5  à GO  grammes, 

deux  fois  par  jour  ; s’emploie  surtout  dans  Tliide  Q. 

Htf'dnaie  d’ommoiiiu^ue,  1 ù 2 grammes  dans  une  po- 
tion PTI. 

Ammonmrine  sur  la  plaie,  et  à l'intérieur  h à Ggoulte.s 
dans  une  lasse  d’infusion  de  tilleul  plusieurs  fois  par  jour 

S- 

Cunlharitlcs^  depuis  25  milligrammes  en  poudre  et  de- 
puis 5 à 10  goiiUes  en  teinture  Q- 

MORT.  La  mort  est  une  puissance  qui  entraîne  la  dis- 
sociation de  la  substance  des  êtres  organisés  pour  la 
ramener  de  nouveau  sous  l’empire  des  lois  physiques. 

La  mort  des  uns  fait  la  vie  des  autres,  ce  qui  peiTncl 
de  dire  qu'elle  est  la  pourvoyeuse  de  la  vie. 

A moins  de  morf  stAite  par  rupture  du  emur,  par  em- 
bolie cardiaque  ou  pur  un  violeut  traumatisme,  la  mort 
s’annonce  jwr  l'emb  irras  successif  des  fonction*  cérébrales 
respiratoires  et  circulatoires,  ce  qui  constitue  Vagutiie. 

Si  I on  est  embarrassé  pour  reconnaître  la  réalité  de  la 
mort,  et  que  l’on  craigne  de  faire  enterrer  un  être  vivaiii. 
il  faut  reclieicher  r 

P L'ultsence  des  battements  du  cieur  à la  région  pré- 
cordiale  pendant  cinq  minutes  (Roucliul}. 


2*  I-a  dilatation  de  la  pupille  et  de  tou»  les  autre» 
sphincters. 

3*  L’absence  de  conlracUlilé  mitsculain*  électrique. 

A®  La  décoloration  du  fond  de  l’œil  à l'ophthalmoscope, 
ce  qui  est  l’efTet  de  la  vacuité  du  réseau  capillaire  (Bou- 
rliui).  V.  CÉRÉrmoscoptE. 

5*  La  disparition  de  la  papille  du  nerf  optique  (Bou- 
chul]. 

G®  La  disparition  des  artères  centrales  de  la  rétine 
(Bouchut). 

7“  L'inierniplion  de  la  colonne  sanguine  des  veines  ré- 
tinienne» (Bouchut). 

R®  Le  défaut  d’action  d’atropine  sur  l’iris,  ce  qui  en  fait 
un  réactif  de  la  mort  (Bouchut). 

9®  La  |>ei‘lc  de  la  transparence  de  la  contée,  qui  res- 
semble à une  vitro  mouillée. 

10' Le  refroidissement  de  l’aisselle  à -f  centigr. 
ou  du  rectum  à + 25®. 

11®  L’insensibilité. 

12®  I/abscnce  de  respiration. 

13®  La  face  cadavérique. 

lù*  L'afTais.<«cnicnt  du  globe  de  l’œil. 

15®  La  rigidité  cadavérique. 

16*  La  putréfaction. 

II  V a tant  de  signes  certains  immédiats  et  éloignés  de 
la  mort  qu’il  est  impossible  à un  médecin,  vraiment  in- 
struit, de  confondre  la  mort  apparente  avec  la  mort  réelle. 

RORTEFOWrAIKE  (Seinc-ct-Otse).  Eau  minérale 
sulfureuse  calcique  froide. 

MORVE  ET  FARClAi.  Maladie  virulente  du  cheval, 
transmissible  àrbomme  (Bayer). 

Si  la  morve  se  développe  spontanément  chez  le  cheval, 
il  n’en  est  jamais  de  même  chez  l’homme,  où  elle  est  la 
conséquence  de  la  contagion  par  tM/erfion  ou  par 
tion. 

l'ne  fois  transmise  du  cheval  à riiommc,  la  morve  peut 
so  communiquer  d'un  homme  à un  autre  par  infection 
(A.  Bérard;. 

C'est  ordinairement  par  inoculation  que  la  morve  sr 
transmet  du  cheval  à Dioinmc,  soit  par  une  blessure  à la 
joue  et  à la  main,  soit  p.ir  contact  du  jetage  »ur  la  figun* 
(Mackensie),  soit  pour  avoir  bu  dans  le  seau  du  cheval 
morveux,  soit  [lour  avoir  mangé  sa  chair,  soit  enfin  pour 
avoir  travaillé  scs  crins  après  la  mort  (Duclos). 

La  morve  se  présente  à l’cfii/  niyu  et  à IVfu/  cfwo- 
nùjue. 

Il  y a dans  la  morve,  comme  dans  toutes  les  maladie» 
virulentes,  une  période  d’iMCUÜHifion,  d'rfut  et  de  déclin. 

La  morve  aiguë  est  quelquefois  un  mode  de  terminaison 
de  la  mono  chronique. 

L’incubation  de  la  morve  varie  de  deux  ù quinze  jour». 

Quand  la  morve  résulte  de  rinfeclion,  elle  commence 
par  des  symptômes  de  maladie  aiguë  (malaise,  courb.ature, 
friâ-sons,  voraissemciils , céphalalgie , etc.)  ; mais,  si  elle 
est  la  conséquence  d'nne  inoculation,  alors  i)  y a phleg- 
masie  locale  érjsipélalcuse,  autour  de  la  blessure,  avec 
phlébite  ou  lymphangite  , cngorgetiieni  des  ganglions 
voisins , bit  ntôl  suivi»  de»  symptômes  généraux  sus- 
indiqués. 
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Des  tlonfeitrs  artieuhires  ^emhlablos  à celle  du  Hiuma- 
tisnic  nigii,  Yéiysiii^le  de  la  face  et  surtout  du  nez  cl  des 
yeux,  des  aU'é»  remplis  de  pus  si^reux,  fétide,  autour  des 
arlictilalioDs  ou  dans  la  continuité  des  membres,  des  pus» 
tules  rougeâtres,  violacées  et  ulcérées  sur  différents  j^wiuts 
du  visage  et  du  corps,  des  phlyrténf^n,  des  bnlhs  et  des 
ese/tares  du  derme,  des  u/rérafions  dans  les  fosses  nasales 
et  dans  le  plinnnx,  aceompagnéi's  «l’im  Ji  taijK  muco-puru- 
Icnl  spécial,  et  avec  cela  l' enduit  épais  de  la  langue,  l'inup* 
pélem  e ; Vaphonie,  si  les  ulcérations  s'élendenl  au  larvnx, 
la  fièvre,  le  drtire,  la  pi'usfro/iow  et  le  com<i  caraclériseui 
la  morve  aigue. 

La  fièvre  aiguë  marche  d'ahoi-d  assez  lentement  ; mais, 
une  fois  la  maladie  bien  confirmée,  ses  symptômes  s'aggra- 
vent continuellement  justpi'à  la  mort,  qui  a lieu  dans  un 
espace  de  trois  ù vingt>neuf  jouf^. 

Sauf  de  rares  exceptions  ^LaitievaJe-Ordla,  Mackensio, 
Bouiey,  Bourdon),  la  morve  aiguë  est  constummeot  mor» 
telle. 

Morve  ehronliine.  La  morve  ebronique  est  caracté- 
risée par  des  ulcérations  des  fusses  nasales  et  des  voies 
aériennes  accompagnées  de  douleurs  articulaires  et  de 
cachexie  (Tardieu). 

l.a  morve  chronique  se  développe  d'emblée  ou  secon- 
dairement à un  farcin  chraniqiie  et  sous  Linllnenre  de 
Tabsorption  du  virus  de  la  mone. 

Des  malaises,  des  douleurs  articulaires  ou  Üioraciques, 
de  la  toux,  avec  mal  do  gorge  et  enchifrènemeiil  suivi 
d'obstruction  des  narines  par  des  caillots  et  du  mucus  (hi- 
riforme,  pouvant  aller  jusqu'à  faire  du  jetage,  quelquefois 
de  petites  ulcéi'iilions  ]u*rforant  la  cloison  des  fosses  na- 
sales, de  l’iedéme  des  membres  inférieurs,  des  douleurs 
articulaires,  de  l'imippétencir,  ou  de  la  fièvre  erratique  et 
im  étal  de  cachexie  Irès-prononcé  Indiquent  rexistcucc 
d'une  morve  chronique  (Tardieu). 

Quand  la  mone  chronique  résulte  d‘im  farcin  chro- 
nique, il  y U en  même  temps  un  certain  nombre  d'abcès 
chroniques,  de  mauvaise  apparence,  sur  la  continuité  des 
membres. 

Lu  ntorve  chronique  dure  de  plusieurs  mois  à cinq  ou 
six  ans,  et  se  termine  toujours  pr  la  mort.  Elliolupn  a ce- 
pendant cité  un  cas  de  guérison. 

A moins  que  la  morve  chronique  ne  sc  transforme  en 
morve  aiguë  (Tardieu,  Vigla),  elle  fait  périr  les  malades 
lentement,  avec  des  ayjiiplômes  de  fièvre  hectique  et  de 
cachexie. 

Farcin  chronù/tte.  — A côté  de  la  morve  chronique,  il 
y a une  maladie  de  môme  nature,  également  originaire  du 
cheval,  souvent  tcmiinée  pr  la  morve  aiguë,  cl  qui  est 
caractérisée  pr  la  pré.seiicc  d'abcès  multiples  chroniques 
dans  la  continuité  des  membres. 

Des  aôcéi  snceessifs  des  membres,  accompgnés  d<' 
fièvre  et  suppurant  assez  vite,  se  résorbant  et  disparais- 
sant pour  revenir  sur  d’aulrt^s  points,  longs  à se  cicatriser, 
entraînant  le  marasme  et  la  nioii,  sans  altinUion  des 
fosses  unsides^  caractérisent  le  farcin  chronique. 

On  guérit  qiicliiuefois  du  farcin  chronique  (Tardieu, 
.Monnercl),  mms  cela  est  rare  et  le  plus  habiluelle- 
meiil  ce  mal  entraîne  la  mort  après  de  longues  souffrances 
ou  après  une  attaque  de  morve  aiguë. 

Thérapefttvjiue  de  h mijt've  avjuè.  — Les  vomitifs,  les 
purgatifs,  les  sudorifiques,  les  toniques,  les  narcotiques  et 
les  antispasmodiques  ont  été  employés  contre  la  morve 


MOrS  «95 

aiguë  sans  aucun  succès.  Chez  le  cheval  aussi,  jusqu’à  ce 
jour,  la  morve  parait  incurable. 

Le  mercure  a etc  employé  à haute  dose  sous  forme  de 
calomel  et  de  prolo-iodure 

La  saignée  (cinq  en  trois  jours),  suivie  de  quelques  nar- 
cotiques, de  catapla.smes  autour  du  cou  et  d'émollients 
huileux,  a guéri  un  malade  fCamevale-Orella)  ; — un  vo- 
mitif avec  2 grammes  d'ipécacuanha,  puis  23  centigrammes 
<ie  ses<|uirarbonatc  d'ammoniaqiie  toutes  les  heures  en 
ont  guéri  un  autre  (Mackensic). 

r/rémpnfiV/«e  de  /«  mwTe  et  du  farcin  rhronùfues.  — 

La  teinture  d'iode,  six  à dix  gouttes  pur  jour;  — l'io- 
dure  de  potassium,  2 à 3 gr.  ; — le  calomel,  5 à 10  ren- 
tigranuiies.  i.es  eaux  sulfureuses,  les  toniques,  ont  été 
employés  dans  la  morve  chronique. 

Il  raudrail  donner  de  l'acide  phntiqne.  à l'intérieur, 
5 à 10  centigrammes  par  jour;  — de  la  benzine,  quinze 
à .soixante  gouttes  ; puis  faire  lu  cautérisation  des  ulcères 
avec  la  teinture  d'iode,  ou  leur  lavage  avec  de  l’eau  phé- 
niquée  au  millième,  ou  de  la  teinture  de  coalt<ir  sapniné 
au  quarantième. 

LVj*/mif  d’rtcom’f,  à la  dose  de  5 à 75  cenligranimcs, 
|M*ut  être  très-utile  et  guérir  les  malades  (Dccaisne-Hau- 
soir). 

Teinture  d'acétate  de  fer,  6 à 8 grammes  par  jour.  — 
Ln  cas  du  guérison  en  trois  semaines  (Gluck). 

nOI'CE^'K.4  ou  NOI'NNEK\.%.  Arbre  exotique  de 
la  famille  des  légiimineiisc.s,  qui  croît  en  Abyssinie,  et 
dont  Técorce  en  pudre  60  grammes),  délayée  dans  l'eau, 
du  miel  ou  de  lu  viande  hachée,  prise  à jeun,  expulse 
le  tænia  □. 

Elle  renferme  une  substance  àcre  non  crislaliisable, 
soiultie  dans  l’eau,  un  princip  amer  de  la  cire,  de 
l'extraclif  et  des  sels. 

MOl'FLE.  Assemblage  de  polies  destiné  à vaincre  de 
grandes  ri'sistances  au  moyen  d’un  plit  effort.  C'est  un 
appareil  qu'on  emploie  pour  réduire  les  luxations.  V.  ce 
mot. 

noi'LE.  Mollusque  acéphale,  très-communément  em- 
ployé dans  rahmcnlalion.  Quand  ces  mollusques  ne  sont 
pas  frais,  sont  malades  ou  ont  été  recueillis  sur  des  navires 
à coque  de  cuivre,  leur  inge.stion  est  souvent  suivie  de 
crampes  d’estmiiac,  de  vunûssemcnU,  de  fièvre  cl  d'une 
éruption  d'uiticaire  (|ui  gonfle  tout  le  corps  et  le  visage. 

Thèrapeutùiue.  — Contre  les  accidmls  produits  par  ces 
moules,  il  faut  donner  un  vomitif  avec  tartre  siiliié.  3 cen- 
tigrammes dans  un  dcnii-verre  rLeau. 

S'il  y a une  congesiion  cérébrale,  on  fera  une  saignée 
de  200  grammes. 

Enfin  on  donnera  une  potion  avec  i gramme  d'ammo- 
niaque ou  2 grammes  de  liqueur  d'Hoffmann. 

.MOl‘RO\'  BLA^'C.  Liante  de  la  famille  des  aUinées, 
dont  les  graines  servent  à la  nourriture  des  petits  oiseaux, 
et  dont  la  farine  est  employée  pour  faire  des  cataplasmes 
émollients. 

n01'R0\  ROl'CE.  Plante  de  la  faniiilc  des  primula- 
cées,  dont  les  feuilles,  en  décoction,  guérissent  tarage  Q. 

nOL'.*<iNE  DE  COB9E.  Production  marine,  ou  Algue 
d'une  saveur  amère,  nauséeuse,  salée,  ilonl  la  pudre  à 
la  dose  1 à 2 grammes  dans  du  miel  ou  la  décoction  (10  à 
15  grammes  par  litre  d’eau)  sont  tres-empluyées  comme 
vermifuge  chez  les  enfants  [^.  Elle  renferme  de  la  gelée, 
des  chlorures  alcalins,  du  fer  et  de  l’iode. 
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noiTAlinB.  Plniili*  de  la  ramille  dcücnu'irère!*,  rotii  ' 
niüüADt  deux  espèces  employées  eu  médecine.  — Il  y a 
d'abortl  la  moiUanle  uoire^  d(jnt  les  graines  broyées  avi'c 
du  vinaigre  sont  empluyéi-s  comme  cuudimenl,  et  dont  lu 


nisircnt  à riulérieur  et  entières,  ii  la  dose  de  deux  a 
trois  cuillerées  par  jour  dans  de  l’eau,  pour  gm*rir  cer- 
taines diarrhées  atoniques  (^3,  certaines  constipations 
dues  au  catarrhe  de  l’intestin  (3,  et  enfin  pour  soulager 
l’hypochondrie  causée  par  une  phh  gmasie  intestinale  chro- 
nique [3> 

nOl  zaiA-I.K^'MI^RS.  Eaux  minérales  bicarbona- 
tées et  sulfatées  sodiques,  situées  au  Frais-N  ullon,  à 3 kilo- 
mètres d’Alger.  On  les  emploie  comme  eaux  de  table. 
Elles  ont  une  lempérature  de  20"  centigrades. 

noxA  (Cautérisation  japonaise  et  chinoise). 
moxii  est  une  cautérisation  de  la  i>cau  produite  par  la 
chaleur  d'un  corps  enfiaminé,  et  qui,  par  la  prolongation 
de  la  douleur  qu  elle  cause,  a un  effet  mile  pour  certaines 
névralgies  et  pour  les  maladies  de  lu  moelle. 


Ftt>.  iOO.  — pATti'  inota  k firiMotoo  i-oaliaoe. 


l‘oiir  faire  un  rnoxa,  on  roule  du  coton  cardé,  de  manière 
à en  faire  un  cylindre  Irès-serré  et  cnvclopp»'  par  une 
bande  de  toile  ou  de  calicot.  Ün  cotip<î  avec  un  rasoir  un 
cylindre  de  2 cenünièlres,  on  le  place  sur  la  peau  humectée 
avec  un  peu  d’eau  ou  avec  une  solution  de  gomme  pour 
coller  le  rnoxa  à la  peau  (Pouteau)  (3* 

üu  bien  on  roule  mi  morceau  de  calicot  préalablement 
imbibé  de  sous-acéiale  de  plomb  liquide,  et  on  laisse  sé- 
cher ; on  en  coupe  un  cylindre  cuiiiine  piv^cédeinment,  et 
on  Ir  place  de  même  (Mamioral,  Guepratle)  0. 

On  se  sert  enrorc  de  papier  brouillard  trempé  dans  le 
liquide  suivant  : eau,  seiie  parties;  bichromate  ou  clii*o- 
male  de  poUis>e,  une  partie.  On  fuit  sécher  le  popier  et 
l’on  en  fuit  des  cylindres  Irès-scrrés  (Boucliurdat).  Ec  rnoxa 
donne  peut-être  une  chaleur  trop  vive  Q. 


ün  a fait  aussi  des  moxas  avec  du  coton  cardé  imbibé 
de  nitrate  de  iwtussc  et  roulé  serré  (Peixy)  Q. 

Quelle  que  soit  la  substance  employée,  on  maintient  en 
place  le  rnoxa  avec  le  porle-iiioxa  û pression  continue. 

On  allume  le  rnoxa,  et  l'on  suneille  le  malade,  qui 
éprouve  quelquefois  des  douleura  irés-vives.  Si  le  rnoxa  ne 
brûle  pas,  ou  peut  en  activer  la  combustion  en  soufflant 
dessus  avec  uu  tube. 

I<oi*squc  le  rnoxa  est  ronsumé,  on  nettoie  l’eschare  avec 
de  l'eau  tiède  et  l'on  y place  tm  morceau  de  diachylon  ; 
plus  tard,  lorsque  Peschare  est  détachée,  ou  panse  sim- 
plement. 

Si  la  douleur  éprouvée  par  le  malade  est  vive,  on  don- 
nera des  antispasmodiques  ou  simplement  une  potion  avec 
30  grammes  de  sirop  diacode  et  30  grammes  de  sirop 
d'éther.  Si  l’cscUare  est  très-douloureuse,  on  appliquera 
un  cataplaMiic  sur  la  région. 

En  règle  géuénde,  un  nioxa  qui  brûle  lentement  est 
une  cautèrisatioa  très-dnulourcuse,  et  un  nioxa  qui  brûle 
vile  n’a  pas  plus  d'effet  qu’un  cautère  au  fer  rouge. 

Sous  le  nom  de  moa.'U  tempéré  (llegnault},  on  désigne 
de  petits  cylindres  de  colon  roulé  qu'on  brûle  sur  un  mor- 
ceau de  drap  mouillé.  Ce  rnoxa  ne  produit  pas  d’autre 
effet  qu’un  vésicatoire  àl'cuu  bouillante. 

ni;cÉBI2%ÉE.S.  Champignon  de  la  famille  des  cysto- 
sporées, formé  par  les  moisissures  développées  à la  surface 
des  substances  animales  et  végétales  altérées  par  lu  con- 
tact de  l'air. 

On  empêche  le  développement  des  mucédinées  en  abK- 
lanl  du  contact  de  l'air  les  substances  organiques,  en  leur 
faisant  subir  une  fumigation  d’acide  sulfureux  ou  en  les 
mettant  en  contact  avec  les  éinanulions  de  l’acide  plié- 
nique. 

Quand  les  mucédinées  sont  avalées  avec  les  aliments 
elles  déterminent  des  vertiges,  la  céphalalgie,  des  vomis- 
sements cl  un  malaise  inexprimable,  qu’il  faut  combattre 
par  un  vomitif,  puis  par  du  thé  et  de  l’infusion  de  mélisse. 

MLXILACES.  Préparations  visqueuses  obtenues  par  la 
dissolution  ou  par  la  suspension  d'un  principe  gommeux 
dans  l’eau.  On  les  emploie  comme  émollient  sous  forme 
de  lotions,  de  fomentations,  de  lavement»  et  du  tisanes.  Les 
mucilages  de  gomme,  d’nmidu/i,  de  gomme  (uiragantf  de 
semences  de  coings,  de  gminc  de  lin ^ de  ructnrde  gui- 
mniire,  etc»,  sont  les  plus  usités. 

ni'OAil.  Plante  indienne  de  la  famille  des  apocymées, 
dont  la  racine  en  poudre  a été  employée  pour  guérir  la 
lèpre,  réléphanliasiscl  la  syphilis  * 

]H1:4JL'KT(1^athulogic).  11  y a une  forme  de  stomatite 
dans  laquelle  il  se  produit  à la  surface  interne  des  lèvres 
cl  de  la  bouche  des  granulations  blanchûlrcs,  caséeuses, 
remplies  d'un  para.silc  végétal  appelé  On/ium  a/éico/is, 
c’est  le  muguet  (Ch.  Uobin). 

Le  muguet  est  quelquefois  idiopuf  At</ue  chex  les  enfunb 
nouveau-nés,  de  bonne  constitution,  et  il  guérit  toigours 
sans  présenter  de  sérieuse  complication. 

Le  muguet  des  nouveau-nés  est  ordinairement  st/mpto- 
matique  d'une  légère  irritation  d'entrailles,  révélée  par 
rérylhéme  de.s  fesses  et  des  excréments  liquides  verdâtres. 

Hans  la  seconde  enfance  et  chez  l’adulte  le  muguet  est 
toujours  sympUmotique  d’une  entérite  chronique,  de  la 
tuberculose  pulmonaire  ou  d’une  affection  cancéreuse. 

Chez  l'adulte,  le  muguet  qui  sunient  dans  le  cours 
d'une  maladie  chronique  est  l'indice  d’une  mort  pro- 
chaine. 
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Le  uiuifuet  >^’aniiouco  chez  l'adulle  pne  la  chaleur  du 
phnnnx,  une  cerlaiue  douleur  de  drgliiiiliou.  lu  desqua- 
inalion  de  répilhêliuiii  buccal,  racidité  de  la  bouche,  et 
CO  nVsl  qu'au  bout  de  vingl-quatnt  nu  de  qnnraiile  hiiit 
heures  que  se  nmntrc  l'exsudulion  nilliuiie,  blanche,  où 
germe  rOùLnw 

Le  muguet  est  quelquefois  Irès-coufluent  et  forme  une 
couche  presque  générale  à la  surface  de  la  langue,  du 
voile  du  palais  cl  du  plianiix,  de  favoii  à gêner  la  déglu- 
tition. — Ün  l'a  vu  par  exception  dans  ro.‘sophago,  dans 
riiileslin  cl  au  pourtour  de  l'anus. 

L'Oû/tum  alhifftii^  est  la  conM'quence  de  la  sloiiialilo 
qui  caractérise  le  muguet,  et  l'on  trouve  quelquefois  dans  la 
^uchc  des  exsudations  de  muguet  dépourvues  de  toute 
moisissure.  / 

LYbVfjMm  aWimns  est  un  parasite  végétal  développé 
dans  la  sécrétion  du  muguet,  et  caracléri:^  par  des  tubes 
cloisonnés,  remplis  de  .sporiiles,  et  par  des  spores  libres 
au  milieu  de  mucus  et  de  cellules  d'épilliéliuui  paviinen- 
tPiu  (Ch.  Robin). 

On  voit  de  temps  à autre  le  muguet  au  pourtour  de 
l’anus  et  sur  le  sein  des  nuuri'ices,  mais  cela  est  rare. 

Thfrnf)euti»{ne.  — l'n  gargarisme;  à l’eau  de  Vichy  pure 
sufnt  pour  prévenir  le  muguet. 

Un  guérit  le  muguet  par  des  gargarismes  et  par  les  collu- 
toires alcalins  : soit  Peau  , de  Vichy,  soit  du  bicarbonate  de 
soude,  15  gr.  par  litre  d'eau,  ou  lu  borax  uni  au  miel. 

Collutoire. 

Miel  Mnik* 30  grKmnxi*. 

Horst. 10  ul. 

Mêlez.  Pour  frotter  les  parties  alTeclécs  de  muguet, 
trois  fois  par  jour,  au  moyen  d’un  pinceau  de  linge. 

Collutoire. 

HtraHuiimtr  mpkIo S irniniBf». 

Miel  Uiiiir SU  ' id. 

A employer  de  la  mémo  manière. 

On  a conseillé,  comme  topique,  le  vinaigre,  le  suc  de 
citron,  l'acide  liydrocliloriqiie  alTaibli,  les  cautérisations 
au  nitrate  d'argent,  etc.;  mais  ci'S  moyens  uc  valent  pas 
mieux  que  le  borax.  Il  en  est  de  même  du  sulfate  de 
zinc,  t grain,  pour  3U  gram.  d’eau  de  laitue,  employée 
comme  lopiqiio.  Cette  subsumee  no  vaut  pas  le  borax. 

Magncl  (Botanique).  Plante  indigène  de  la  famille 


Fiç.  460.  — Muj^nift. 


des  asparaginées  dont  la  racine  eu  poudre  est  employée 
comme  stcrnutaloire  Q. 

•occiDT  tT  BtspiÉa.  — 2*  édit. 


m’mii»  KOIR.  .\rbiv  de  la  famille  des  urlicéi^s, 
dont  les  fruits  acidulés  et  astringents  .servent  à préparer 
un  sirop  employé  contre  le.s  angines  pharyngées,  éiythé- 
malcnses  ou  granuleuses,  et  conlre  raniygdalilef^.  ün  la 
mêle  à une  décoction  de  feuilles  de  ronces. 

Ml'SiC.  Matière  aiiimali*  Irès-odoranle,  sécrèlée  par  le 
mâle  d’un  chovrolin  du  'l'hibet,  le  Monrhus  mo^^  hiftna, 
et  qui  .se  trouve  dans  une  poche  placée  entre  romhilic  et 
les  organes  de  la  génération. 

Le  musc  est  irés-einployé  en  médecine  comme  slimu- 
laiil  et  eomine  nnlis[ta'>modii|uc  i-<-  -h.  On  le  donne  en 
pilule,  ou  en  poiion.  à la  dose  de  50  renligrani.  à 5 gram. 
par  jour,  et  sous  forme  de  teinture  2 à 5 grammes  dans 
un  jiilep  gommeux.  Il  s'administre  dans  les  pneumonies 
ataxiques  avec  délire  (3.  dans  les  fièvres  ndynamiques 
graves m.  dans  l'hystérie  (3-  dans  la  roqurluclie  [3.  dans 
le  spasme  de  la  glotte  chez  h^  enfants  dans  le  té- 

tanos Q et  dans  toutes  les  alTections  nerveuses. 

A haute  dose,  il  pèse  sur  i'eslumac,  provoqin^  des  nau- 
sées ou  des  vomissements,  sèche  la  gorge,  produit  de  la 
céphnUlgie,  du  verligo  de  la  soiiinoleDce,  delà  ûèvro  et 
quelquefois  des  convulsions. 

Hl'Sl’.tDI?.  Noix  d’un  arbre  des  Moluques,  apparte- 
nant à la  famille  des  myrlicèes.  C'est  un  condiment  utile 
et  qu’un  emploie  quelquefois  en  médecine  comme  anti- 
spasmodique en  (>oudrc  à la  dose  de  1 à 2 grammes.  On 
en  relire  une  huile  grasse  appelée  beurre  de  museadr,  et 
qui  s’emploie  dans  les  même.s  circonstances.  La  muscade 
fait  partie  du  baume  ncnrnl. 

nu.SC'LR^  (Malaiues  des).  Des  lésions  traumatiques, 
des  alléi-^Uions inflammatoires, des  dégénérescences,  épais- 
sissements fibreux  ou  gommeux,  et  des  entozuuires  consti- 
tuent les  lésions  des  muscles.  V.  ATfU>i'ltiR  Mtse.lLAinE, 
Cysticebuue,  KvssTes,  HYDATim>5,  Gommes. 

I.  Pluk.<  des  muselés. — Les  plaies  des  muscles  sont 
caraclérisées  par  une  .solution  de  contiiuiilé  tendant  ù s’é- 
carter, puis  par  un  boursouflement  du  lissu  qui  se  recouvre 
de  boui'gi'ons  charnus,  et  se  cicatrise  aussi  facilement 
que  le  tissu  cellulaire  et  le  tissu  osseux,  sauf  que  le 
muscle  ne  se  répare  pas,  un  tissu  fibreux  réunit  .ses  boulv 
divisés. 

Les  muscles  coup<^.s  donnent  lien  à des  hémorrhagies 
qu'on  peut  arrêter  par  la  ligature  des  artérioles  et  par  la 
compre.ssion. 

Les  extrémités  divisées  des  muscles  ne . sc  rétractent 
outre  mesure  que  quand  ü y a une  myosite  et  des  .suppu- 
rations de  gntncs  des  muscles  et  du  tissu  cellulaire  : c’est 
dire  que  la  rétraction  ne  se  produit  pas  dés  le  premier 
Jour.  Cette  propriété  paüiologiquc  des  muscles  est  cause 
de  la  conicité  des  nioignoDs. 

Thèrujwttûfuc.  — Après  la  ligature  des  artères  qui  don- 
nent du  .sang  par  jet,  les  plaies  intéressant  le.s  muscles 
seront  traitées  par  le  bandage  unissant  formé  avec  des 
bandes  de  diachylon  divisées  à leur  extrémité  en  trois 
chefs  que  l'on  imbriquera  pour  rapprocher  les  lèvre.*;  des 
plaies,  l’nc  compression  modérée  sera  exercée  au-dessns 
et  au-dessous  des  plaies  des  muscles.  Réunir  par  première 
intention  en  embrassant  le  muscle  dans  la  suture  est  un 
procédé  de  réunion  souvent  inutile.  On  pansera  simple- 
ment. Si  rinflaminalioii  survient,  on  aura  recours  aux 
antiphlogistiques.  V.  Myosite. 

II.  Contusiou  des  muscles.  — Les  contusions  des  mus- 
cles peuvent  présenter  tous  les  degrés,  depuis  une  simple 
suffusion  sanguine  jusqu'à  la  destruction  de  portions  des 
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muscles,  el  de&épaDi'hemcntsdesdUg  aboodanU  (Lychard, 
Legoucsi). 

Lcii  contusions  des  musrlc«i  sont  queli{uefuis  le  point  de 
départ  d'une  dégéuéreseence  graisseuse. 

Thèraptuthine . — Sur  les  contusion»  sans  épanchement 
de  sang,  ou  appliquera  quatre  à liult  sangsues  ou  quatre 
ventouses  scarifiées,  puis  ou  appiiipiiTa  des  cuiupresse» 
d'eau  hiaoclie  elTou  comprimera. 

S’il  y a de»  épanchements  ubondanls,  un  fera  la  com- 
pression par-dessus  des  compresses  résolutives. 

On  traitera  la  myosite  et  un  abcès  par  les  moyens  ap- 
propriés. 

Lorsque  les  mouvements  seront  difliciles  dons  le  muscle, 
après  la  guérison  de  la  contusion,  on  aura  recours  au 
mas-sage  avec  les  doigts  et  aux  douche»,  û la  gymuasti<|ue 
et  à réleclrisalion  répétée  tous  les  deux  jours.  V.  Pahaly- 
SIKS  IVLSClUlRia. 

III.  Hnptnre  (Houssille,  Chumseru,  J.  Sé- 

dillol,  iKI 7).  — l.es  muscles  se  rompent  sous  l'influence 
d'un  eiïüi't  hrusque  avec  coniracliun  énergique  du  muscle  : 
une  pldcgmnsie  antérieure  de  ces  organes,  une  inaction 
prolongée,  favorisent  ces  ruptures  ^Velpeau). 

Les  muscles  se  roiiqKuU  quelquefois  pendant  les  con- 
vulsions léluoiques  et  les  convulsions  épilepliformes. 

La  dégénérescence  des  muscles,  la  régression  de  la 
libre  musculaire,  dans  la  tiévre  typhoïde  par  exemple, 
favorisent  la  rupture  musculaire  (Ilayeui). 

Les  déchirure»  des  muscles  sont  partielles  ou  com- 
plètes, et  ce  sont  les  muscle»  de  l'abdomen  (Lassu»),  les 
muscles  de»  gouttières  sacr«’i's,  le  biceps  et  le  triceps 
crural  et  le  plantaire  grêle  qui  ont  été  vus  rompus  tota- 
lement. 

l.es  déchirure»  partielles  des  muscle.»  ont  lieu  sur  tou» 
les  muscles,  mais  le  plus  souvent  elles  existent  dans  la 
couche  musculaire  des  gouttières  sacrées  ; c’est  le  Utmfmgo 
truumutvfue.  V.  Liïiuauü. 

Lorsqu'un  muscle  est  rompu  en  totalité,  il  y a une  dou- 
leur vive  au  moment  de  l'accident  ; les  mouvements  aux- 
quels préside  le  muscle  sont  aboli»  ; pendant  les  efforts, 
il  y a un  écartcoicnt  sur  le  trajet  du  mu»c1o  *,  lorsque  la 
lésiou  est  récente,  on  sent  en  ce  point  une  tumeur  fluc- 
Iminte  due  à un  éponclicmeut  de  sung;  plus  lard,  on  sent 
une  tumeur  pâteuse,  parce  que  le  sang  est  en  partie  coa- 
gulé. Ix>r»que  les  muscles  divisé»  sont  recouverts  par  une 
aponévrose  épaisse,  il  n’y  a pas  d’ec>  hvmose.  Ia^  ruptures 
musculaires  étendues  causent  quelquefois  des  myosîlc», 
des  abcès  (Uoycr,  IhTainé),  et  elles  entraînent  l’amaigris- 
sement  ou  l'atrophie  du  muscle. 

Après  leur  ricatrisation,  les  mu.scle»  longs  h la  cuisse 
et  au  bras,  qui  ont  été  déchirés,  perdent  de  la  force, 
parce  qt^une  cicatrice  fibreuse,  plus  ou  moins  large,  a 
allongé  le  muscle. 

Lorsque  quelques  fibres  d'un  muscle  sont  divisées,  il  y u 
une  douleur  vive  au  iiiument  de  l'accideut,  tout  mouve- 
ment du  muscle  devient  e.xtréiiiemeuf  pénible,  il  y a .»iir- 
loul  un  point  très- douloureux  currespundanl  à la  rufiturc 
uiusculaire  et  un  empillemcnt  de  la  région. 

I.*?  lumb.igo  traumatique  est  caractériiM!t  par  une  dotileui* 
de  rein  subite  pendant  un  effort,  et  par  riinpossibilité  de 
se  redresser. 

Le»  conséquences  d'une  rupture  partielle  d’un  muscle 
»uDl  une  hypérémie  ou  une  iuâunuuation  se  terrnioam 


très-rarement  par  un  abcès.  Mais,  à la  longue,  lu  guérison 
se  fait,  et  sans  qu'il  reste  d'altération  de»  muscles. 

TA^mj>eit/ù/ue.  — Pour  la  rupture  du  plantaire  grêle, 
ou  coup  de  fonctf  le  chirurgien  appliquera  quatre  à six  ven- 
touse» sur  le  point  où  il  sent  un  engorgement  dan»  l’épais- 
seur du  mollet,  puis  11  comprimera  la  jambe  avec  une 
bande  roulée,  arrosée  d’eau  blanche.  Le  repos  sera  gardé 
pendant  huit  jours. 

Pour  les  ruptures  de  fibres  musculaire»  de  la  ma.sse  des 
muscles  sacro-lumbaires,  ou  lumbago  traumatigue,  on 
prescrit  dix  ventouses  scarifiées  sur  les  reins,  compression 
avec  un  bandage  de  corps;  un  grand  bain  le  Itmdemain. 

Pour  les  rupture»  totales  des  muscle»  des  membres, 
ventouse»  scarifiées,  tâ  la  douleur  est  vive,  sinon,  com- 
pression régulière,  uu  peu  serrée,  sur  tout  le  membre, 
qui  sera  placé  de  façon  que  les  extrémités  des  muscles 
soient  rapprochée^  pur  la  simple  }K>»ition.  Ainsi,  la  flexion 
du  bras  sera  prescrite  pour  les  l uplure»  du  biceps,  l’es- 
len>ion  de  la  jambe  convicut  pour  les  rupture»  du  triceps; 
le  bandage  unissant  des  plaies  en  travers  est  insuflisant. 

I^our  les  niplure.s  nncienoe».  il  n'y  a rien  à faire  qu’une 
coinpi'ession  avec  un  bandage  élastique  ou  lacé,  approprié 
à la  partie  où  le  muscle  est  rompu;  il  soutient  le  menihie 
et  facilite  les  mouvements. 

Pour  les  rupture»  des  muscles  de  \'abdomeUf  on  doit 
prévenir  riunainmalion  par  le  repos,  les  cataplasmes  et 
l’application  des  sangsues. 

S'il  se  forme  de»  abcès  bcniatiques,  on  les  traite  parles 
moyens  appropriés. 

Aussitél  que  rinûammalion  disparaît,  on  fera  porter  nux 
malades  des  ceintures  élastiques  pour  empêcher,  s'il  se 
peut,  la  production  d’une  heruie.  V.  Te.nuons  (Hop/wres 
et  Khactuheà. 

IV.  Ihrnii's  tmtsntimrcs.  — .A  la  suite  d'une  rupture 
des  aponévroses  par  un  effort,  après  la  cicatrisation  d’une 
plaie  profonde,  les  muscles  peuvent  faire  hernie  .sous  la 
peau  (Dupuytrt'Q,  Mourloii). 

On  reconnaît  les  hernies  musculuire»  û une  tumeur 
molle,  réductible,  laissant  après  réduction  un  espace  bhre 
et  comme  un  cercle  aponévrolique,  lorsque  les  muscles 
sont  à l’étal  de  re;>os,  et  à une  tumeur  dure  |>endan(  la 
contraction  du  muscle.  — A la  paroi  atidoiiiinale,  on  peut 
confondre  la  heniic  imisrulairc  avec  une  heraie  de  vis- 
cères ; mai»,  s'il  s’agit  d'une  hernie  musculaire,  la  tumeur 
n'est  point  sonore,  et  elle  se  réduit  ensuite  sans  bruit; 
d'une  uuln*  part,  quand  la  heruie  musculaire  est  sortie, 
elle  ne  laisse  pas  sentir  de  pédicule  profond.  Les  antécé- 
dents indiquent,  au  reste,  la  nature  du  mal,  et  l'absence 
de  tout  (rouble  fonctionnel  des  voies  digestives  éclaire  le 
diagnostic. 

T/iéAipen/iVywe.  -—Appliquer  aux  membres  de»  bandages 
lacés  et  élastiques.  — ■ Les  ceintures  élastiques  remplissent 
bien  toutes  les  indications,  quand  il  s’agit  d'une  hernie 
musculaire  du  grand  droit  de  l'abdomen. 

V.  Jnfïofnmntioii  niguè  dea  nnurleSi  myosite  {de  Boer 
(îendrin,  Friedberg). — La  myosite  aiguë  est  liée  à un  trau- 
matisme (plaie,  contusion  ou  déchirure),  à rinflueiice  du 
refroidissement,  ou  ù l'irritation  produite  par  des  ento- 
xnnlre»  des  muscles;  cllé  se  rencoulre  chez  les  individus 
affaiblis  {nir  de  grandes  fatigues,  ou  dan»  le  cours  des  ma- 
ladies infectieuses,  comme  la  morve,  l'infeclion  puimlente, 
la  fièvre  typhoïde  et  dans  le  ihumalisme  articulaire.  Les 
fibres  musculaires  ne  s'enflamment  pas,  c’est  la  gaine  et  le 
tissu  cellulaire  des  muscles  qui  sont  le  siège  de  l’exsuda- 
tion, et,  si  les  muscles  se  dclruiseut,  c'est  que  le  sarco- 
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letrime  a été  détruit  et  que  les  fibres  musculaires  ont  été 
nécrosées,  si  l'oii  peut  ainsi  dire. 

Après  un  traumatisme,  ou  dans  le  cours  d'une  maladie 
inftïciieuso,  on  voit  souvent  la  région  correspondant  à un 
muscle  devenir  le  siège  d'une  douleur  vive,  fixe,  augmen- 
tant pendant  les  eiïorls  musculaires;  le  muscle  se  gonlle,  la 
partie  devient  œdéiualcuse,  puis  dure  comme  du  bo'is;  la 
peau  est  cbaude,  et,  â'moins  qu'un  abcès  ne  suit  formé,  il 
n'y  a pas  de  rougeur  à la  peau  ; les  mouvements  sont  dou- 
loureux, impossibles,  et  le  muscle  raccourci  entridne  une 
attitude  de  rétraction  musculaire.  De  la  fièvre,  quelquefois 
des  frissons,  quand  il  y a du  pus,  complètent  les  symptémes 
lie'  la  inyositeT;  aigué.  ' 

Les  abcès  chauds  des  muscles  se  présentent  avec  les  ca- 
ractères des^abcès  chauds  circonscrits;  ce  sont  des  abcès 
allongés,  franchement  fluctuants  et  accompagnés  de  rou- 
geur et  d’œdème  de  la  peau,  quand  le  pus  est  bien  réuni 
en  foyer. 

Les  myosites  abcédèes  sont  parfois  suivies  de  dégénéres- 
cence graisseuse  et  fibreuse  des  muscles,  ce  qui  entraîne 
des  paralysies  et  des  rétractions  musculaires. 

Tliérupvulique.  — La  myosite  sera  traitée  par  les  appli- 
cations de  siuigsues  sur  le  trajet  du  muscle  enflammé.  On 
fera  des  frictions  mercurielles,  et  l'on  appliquera  des  cata- 
plasmes. Si  l'induration  du  muscle  tarde  à se  résoudre,  on 
placera  des  vésicatoires. 

Lorsque  la  myosite  n’est  constituée  que  par  la  douleur, 
et  qu'il  y a simplement  ce  qu’on  appelle  rhuinatisine  mus- 
culaire par  refroidissement,  quelques  ventouses  scarifiées, 
ou  le  massage,  ou  les  sinapismes,  ou  enfin  un  vésicatoire 
volant  suffisent. 

On  ouvrira  de  bonne  heure  les  abcès  formés  dans  les 
muscles  pour  empêcher  la  destruction  des  libres  muscu- 
laires par  la  suppuration. 

On  fera  suivre  aux  malades  le  même  régime  que  dans 
les  inflammations  simples. 

^‘l.  Inflammation  c.liroinqw'.  des  imtsclcs.  — L'infiltra- 
tion des  muscles  par  un  exsudât  de  substance  ccllnlaire 
constituée  par  des  éléments  de  tissu  conjonctif  et  des  cel- 
luli-s  granuleuses,  chez  les  scrofuleux  et  les  syphilitiques  , 
la  dégénérescence  fibreuse  et  la  régression  graisseuse  des 
muscles  sont  des  manifestations  de  rinllammalion  chro- 
nique des  muscles.  V,  .>cnoFLLB  et  Gommes. 

Tantôt  on  voit  un  muscle  se  transformer  en  une  matière 
• pultacée  et  comme  puruleute,  c'est  l’abcès  froid  des  mus- 
cles (Ueuonvilliers,  Liuhart)  ; tantôt  le  muscle,  après  être 
resté  quelque  temps  engorgé,  se  rétracte  ; aux  fibi-cs  mus- 
culaires atrophiées  se  substitue  du  tissu  fibreux,  comme  le 
tissu  cicatriciel,  ou  bien  les  fibres  musculaires  disparaissent 
pour  être  remplacées  par  de  la  graisse. 

Les  rétractions  musculaires,  non  précédées  d'inflamma- 
tion, iHMivent  être  rattachées  à une  lésion  des  muscles,  et, 
quoique  celle-ci  ne  soit  pas  déterminée,  on  peut  la  rap- 
porter à une  irritation  chronique  .spéciale  au  tissu  muscu- 
lairo  (Ducheniie,  de  Roulogne). 

Les  abcès  chroniques  des  muscles  et  les  infiltrations  se 
reconnaissent  à une  luméfaclion  uniforme,  peu  doulou- 
reuse, sur  le  trajet  d’un  muscle.  Les  abcès  sout  franche- 
ment fluctuants,  les  mouvements  correspondant  aux  mus- 
cles sout  paralysés,  il  y a i|uelquefuis  des  conlfOCIureV. 

- Cr  F 

Les  dégénérescences  grais.«a>nses  cl  tibreu%s  se  recon*- 
naissent  à l'atrophie  des  muscles  et  à la  paralysie  des  par  - 
ties que  doivent  mouvoir  les  muscles  ; les  lésions  du  tissu 
musculaire,  liées  à la  fatigue,  aux  altérations  du  système 
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nerveux,  se  reconnaissent  à des  rétractions  mosculaires  et  à 
un  défaut  d'équilibre  avec  les  muscles  antagonistes.  On  re- 
connull  cet  état  par  l'électrisation,  qui  éprouve  ainsi  avec 
certitude  la  c-oolractilité  des  muscles.  V.  Main  (CotUroc- 
(una  d>:  la),  l’iED  UOT. 

Th>raiH;uti'ine.  — On  ouvrira  les  abcès  chroniques  des 
muscles  avec  le  bistouri  ou  au  moyen  du  cautère  avec  la 
pète  de  Vienne,  au  moment  où  la  peau  rougit. 

On  adininiNtrera  contre  les  infiltrations  scrofuleuse  et 
syphilitique  les  traitements  anliscrofulcux  et  antisyphili- 
liques^V.  SnuFUi.E  et  Syphilis);  des  vésicatoires  volauU 
seront  appliqués  sur  la  région  musculaire  du  malade. 

On  traitera  ensuite  les  paralysies  et  les  contractures. 
V.  plus  loin 

Vil.  Contracture  des  muscles  ou  rétraction  sjMsmodique. 
— Les  contractures  des  muscles  résultent  de  lésions  de 
l'encéphale,  de  la  moelle  et  des  nerfs  ; elles  reconnaissent 
aussi  pour  cause  une  lésion  des  muscles  sous  la  dépen- 
dance' d'une  irritation  des  tissus  musculaires  ou  d’une 
inflammation  chronicjue  franche  ; enfin,  lor.<qu’un  muscle  a 
sou  antagoniste  paralysé  ou  coupé,  il  se  rétracte  en  vertu 
d’un  défaut  d'équilibre.  V.  Muscles  [In  fl  amination  chro- 
iiôiue  (tes).  Plaie  des  neufs.  Convulsions,  Moelle  épi- 
NIÈUF.  (Maladies  de  la),  PiED  BOT,  Main  (Contractures 
de  la).  Doigts  (Hètrartion  des),  TORTICOLIS. 

Pour  ne  pas  confondre  les  contractures  musculaires  avec 
les  ankylosés,  on  chloroformisera  les  malades  ; si  les  mus- 
cles sont  rétractés  sans  .autre  lésion,  on  pourra  remettre 
les  membres  dans  la  rectitude. 

Tliérap(:nti({ue.  — Pour  traiter  la  rétraction  musculaire 
due  à une  paralysie  d’un  système  de  muscles,  on  électri- 
sera ceiix-i'i  à l’aide  de  l'électrisation  localisée  avec  les 
courants  constants  (Magendie,  Uemak),  pour  y déterminer 
une  rétraction  énergique  et  conlrc-balancer  les  contractures 
des  muscles  antagonistes  (V.  Paralysies  saturnines),  puis 
on  fortifiera  les  muscles  par  la  gymnastique  ; les  cautères 
ont  queh|uefois  de  l’action  pour  diminuer  les  contractures. 

Les  rétractions  musculaires,  .suite  de  plaie  des  nerfs, 
seront  traitées  par  les  moyens  $péciau.x.  V.  Nerfs  (Plaies 
des  ) . 

Les  rétractions  liées  à une  irritation  musculaire  récla- 
ment les  vésicatoires,  les  pommades  h l’extrait  de  bella- 
done : axonge,  10  grammes;  extrait  de  belladone,  fi  gram- 
mes ; les  vé.-,ic.atoires  pansés  avec  ’S  centigrammes  d’extrait 
de  belladone,  la  compression.  Si  la  rétraction  continue,  on 
fera  la  section  du  muscle  ou  du  tendon  pour  éviter  les  dé- 
formations des  parties  que  meut  le  muscle.  V.  Pied  bot. 
Torticolis. 

VIII.  Ilétruction  muscniain'  onjanviue.  — Les  rétrac- 
tions musculaires  sont  dues  à des  pertes  de  substance  des 
muscles  après  leur  suppuration,  et  à des  transformations 
fibreuses  des  muscles  après  les  inflammations  chroniques. 

Thera}Wdiqne,  — Il  n’y,  a qu'un  traitement  conve- 
nable pour  les  déviations  qui  sont  la  suite  de  rétractions 
des  muscles,  c’est  la  myotomie  ou  la  ténotomie,  et  il  y a 
des  régions  où  celte  opération  causerait  un  dommage  plus 
grand  qtie  le  mal.  V . Doigts. 

- IX.  Paralysies  musculaires  ou  paralysie  myoyénique, 
~ Les  paralysies  musculaires  liées  exclusivement  au 
Ml]u^clc  .sont  celles  dans  lesquelles  l'électrisation  localisée 
ne  réveille  pas  ou  réveille  ù peine  la  contractilité.  .Malgré 
les  lésions  cérébrales,  la  contractilité  musculaire  est  persis- 
tante; elle  ne  di>parait,  en  dehors  de  toute  lésion  muscun 
laire,  que  quand  la  moelle  est  lésée  (Marshall  Hall),  o- 
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quand  les  nerfs  sont  d^lruits  depuis  plus  de  deux  mois  j 
(Haller)  ; ou  recoimalt  encore  les  {Kiralvsies  musculaires 
franches  à une  lésion  niusrulairu  trouvée  dans  les  antécé- 
dents des  malades  et  se  rattachant  n une  iiinanimation 
chronique.  V.  l’AUAt.Y.stES  nkrveisbs,  Nerf.s  (P/«iiVs  «/ex), 
HvsTé;HiE,  Paralysies  SATiiiNiNts. 

TAmijiCu/if/ue.  — Contre  les  paralysies  cousécutives 
à un  trautnuli>me,  on  peut  appliquer  des  ventouses,  faire 
des  frictions,  masser  le  muscle  ; lunis  il  est  plus  sage  de  n*> 
courir  immédiatemcMit  à réleclricilé  (Duclu-nne,  de  Bou- 
logne). 

Plus  un  muscle  pandyn.'*  est  utroplité,  plus  il  faut  faire 
d«*  longues  séances  d'êleclricilé,  1 2 à 15  miiniles.  V. , pour 
Puppliration.  Éi.Ei:Tmr.iTÊ. 

Ia)r$que  la  paralysie  est  incurable  et  qu'il  s'agit  de  la 
main  ou  des  pieds,  on  aura  recours  aux  appareils  pro- 
Üiéiiqiie.s  (heiacroix.  Huclienne.de  Boulogne).  V.  i*iEi)BOT, 
Main  (J)éré//êoix  «/e/u),  Mais  bot. 

X.  Oisifi‘'iitionit  tii  A wnsc/es.  V.  ce  mol. 

nuaelc*  (I'lmeirs  des).  Les  muscles  peuvent  être 
atteints  de  luiiietirs  de  plusieurs  genres.  On  observe  des 
abcès  (V.  MyOsITë),  des  abcès  métastatiques  (Latour, 
Cruveilliier),  des  abcès  à la  suite  des  lièvres  graves, 
V.  FiÉvue-s. 

I.  Des  éiutiit'hniifntfi  stuujnins  existent  dans  les  muscles 
à la  suite  d'apoplexie  musculaire  (Cruveilbier),  apn*s  des 
ruptures  des  muscles  et  des  artères  musculaires  (l-arrey, 
S.  Biciiardsoii,  Legouesi). 

Des  èpanebements  sang\iins  transformés  en  amas  fibri- 
neux ou  bémalomcs  (Velpeau,  Virchow),  ou  en  kyste  à 
contenu  gélatiiicuv  (Kèlliker,  A.  Desprts),  ont  aussi  été 
renconlri’S  dans  les  muscles 

On  a enlevé,  par  suite  d'erreur  de  diagnostic,  presque 
toutes  les  tumeurs  observées  jusqu'ici. 

II.  Il  y a une  hi//)ertroj)hie  nuisculaire  due  à une  sur- 
charge graisseuse  du  muscle,  et  celui-ci  est  en  général 
|>araiy.sé  (Slofella,  Griesiiiger,  Duchenne,  de  Boulogne). 

Les  muscles  )K‘Uvenl  augmenter  de  volume  par  suite 
d'onnficntions.  Il  y a des  ossifications  des  muscles  qui  sont 
multiplet  (RodgiTs,  Testelin  et  Dambessi).  C'est  générale- 
ment che*  les  jeunes  sujets  qu’elles  se  pn'sentenl,  et  elles 
atteignent  de  préférence  les  muscles  du  cou  et  du  tronc. 
Ces  ossilications  restent  stationnaires  à la  longue  ; elles  en- 
traînent plus  souvent  répuisemeül  et  la  mort. 

11  y a aussi  des  modifications  inusnilaires  autour  des  ar- 
ticulations atteintes  d'arthrite  sèche.  V.  O^ifications  des 

MDâCi.E.S. 

ThtTapeutitfue.  — L'iodurc  de  potassium,  le  calomel,  à 
dose  fraclionnée,  ont  été  conseillés  ; les  bains  de  mer  sont 
recommandables. 

III.  Les  muscles  peuvent  être  ullcinU  de  gommt^. 
V.  Gomme. 

IV.  Le  fvrncer  pit'mi/i/</e.<mMSc/«  est  très-rare.  Il  existe 
dans  rinlersiice  des  fibres  musculaires,  près  de  leurs  in- 
sertions. Il  y a un  cancer  métastatique  musculaire;  le 
cancer  des  {uirlics  voisines  se  propage  aux  muscles.  Le 
traitement  est  le  même  que  celui  des  cancers  en  général. 

V.  Les  kyiU'»  hydHtiqnt's  de.s  muscles  ( Dupuy  iren)  siègent 
le  pluN  souvent  dans  les  muscles  irés-charims.  On  les  re- 
connaît il  leur  évolution  lente,  à leur  siège  limité  dans  un 
miwle  dont  ils  suivent  les  iiiouvements.  Ces  kystes  s'ul- 
cèrent quelquefois  (Soulé)  et  ilonncnl  issue  à du  pus  vis- 
queux  et  à des  iiydalides. 


TAerape«ft«'/m  . — L'incision  du  kyste  et  sa  suppuration 
sont  les  meilleur^  agents  thérapeutiques.  On  place  de  la 
charpie  ou  un  tube  de  drainage  dans  le  kyste  ; on  fait  dos 
Images  iodés;  on  panse  avec  un  catapIuMiie. 

Ia'S  muscles  peuvent  être  atteints  de  varices  et  de 
/mnem-x  érvrtiles  rt^inetisi-s.  Le  diagnostic  des  tumeurs 
érectile»  des  miisch’s  ii’a  pas  encore  été  fait.  I.es  balie- 
menl.s  et  le  soufne  sont  rares,  et  la  réductihilité  est  le 
signe  qu’il  faut  surtout  rechercher  pour  les  reconnaître 
(A.  Desprèx). 

Thtriipÿutifue.  — I.es  lunieuis  érectile»  des  miLscles 
ont  été  enlevées  par  suite  d’erreur  de  diagnostic,  et  le.v 
malades  ont  guéri.  Si  le»  tumeui*»  étaient  petites,  on  pour- 
rait se  borner  à em^duyer  la  compression. 

VI.  Lors<{ii'im  muscle  est  rompu,  ou  lorsqu'un  niu»clc, 
tel  que  le  bii  eje;,  a une  de  ses  attaches  rompue»,  ü y a 
une  saillie  anormale  de  la  portion  du  muscle  contracté, 
que  l’on  peut  ap|>eler  une  luineiir.  Cet  état  ne  constitue 
pas  une  diirormité  si  la  déchirure  est  cicatrisée. 

Préparation  de  viande  debieufcru.  dé- 
graissée, pilée,  tamisée,  dessé'cliée  et  couverte  d’une  mince 
Couche  de  sucre  pour  la  conserxalion.  Klle  s’emploie, 
comme  lu  pulj>c  crue  de  viande  fraîche,  dan»  les  entérites 
aiguës  de  lapremièïv  enfance  [3  (Gulchon). 

ni'N.Sir.%TIO\.  Mouvement  des  lèvres  semhlahle  à 
celui  d'une  personne  qui  parle  ha».  Dau»  les  maladies,  ce 
pliénoniéne  indltpie  un  état  adynamique  et  ataxique  très- 
grave. 

.vii;tIMMC  Impossibilité  d'articuler  les  sons,  soit  chez 
le  sourd  de  naissance  qui  n'a  jamais  pu  appreiulre  à par- 
ler, soit  chez  le  lypémaniuque  qui  ne  veut  plu»  prononcer 
un  mot,  soit  chez  certains  individus  atteints  de  maladie  du 
cerveau  qui  leur  pandyse  la  langue, 
nt  ririv.  V.  Surdi-Mutité. 

MVl'^J.irit.  Assemblage  de  filament»  eiilrecroi.»é», 
résultant  de  la  végétation  de»  »pores  du  champiguon  para- 
site de  la  teigne  ou  «lu  muguet.  V.  ce»  moU. 

niTODERnE.  .\Igut‘s  micro.scopiques  formées  par 
raccumulation  de  tiges  de  tntjrélium  et  de  sjiorcs  réunies. 
V.  Parasitisme  et  Parasite.». 

ülYDRlAfiE.  Y.  Iris  ( Tron6/e.s  de  h eofdriutioH 
dil’)- 

MYÉLITE.  V.  Moelle  {Jnflttmmatiun  de  h). 

MTÉLOI  TTEM.  Éléments  anatomiques  de  la  substance 
grise  du  cerveau,  du  cervelet  et  de  la  mw'He. 

MTÉl.OinEM  (Ti  mei  hs).  Tumeurs  formées  par  le» 
éléments  de  la  moelle  de»  O»  (Pag^'l).  V.  MyèlodLAXES. 

MTÉI.OPI.AXEW  (TniEl  R A)  (Robin,  K.  .Nélaton).  — 
Kongus  liématode  (Dtipuylren),  — dégénérescence  vascu- 
laire (Vidal,  de  Gassis),  — tumeur  fibro-pia>(ique  sarco- 
Diateuse  (L(dk^rt).  Les  myéloplaxe»  sont  des  éléments  nor- 
maux de  la  moelle  des  oa  ; leur  hypergenèse  dans  im  os 
constitue  une  tumeur  hoimeomorphe  (Rubin.  FullUi);  ils 
foriiieut  un  tissu  vasmluire  qui  piY^senle  uue  coloration 
analogue  à la  chair  de  veau  (E.  Nèlaton),  et  qui  est  en- 
kystée ou  infiltrée  dans  le  tissu  osseux. 

Les  tumeur»  ù myéloplaxcs  existent  chez  les  jeunes  su- 
jet» ; elles  ne  semblent  pas  .»e  généraliser  ni  récidiver,  à 
moins  qu  ou  ail  laissé  une  portion  de  la  tumeur.  — Lors- 
qu'on trouve  du  myéloplaxe  dans  une  lurneur  chez  un 
adulte,  il  y a toujours  des  éléments  enccphalofdes  mêlés 
aux  myéloplaxe». 
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L’fixirémité  sup«^rieurc  du  tibia,  Teitrémité  inférieure 
du  fémur,  le  maxillaire  su))éricur,  le  niaviüairr  inférieur, 
soit  la  substance  osseuse,  soit  la  couche  sous-périostique, 
ont  été  le  plus  souvent  jusqu'ici  atteints  de  tumeurs  h 
myéloplaxes.  L’n  bon  nombre  d'épulis  renferment  des  myé- 
loplaxes. 

tumeurs  à myéloplaxes  sont  vasculaires  ; elles  se  dé  • 
veloppenl  d'abord  lentement,  en  présentant  des  battements 
isochrones  k ceux  du  pouls,  cl  parfois  un  bruit  de  sonflle 
doux;  — lorsqu'elles  sont  trés-déreloppécs.  il  n’y  a plus 
de  batlements,  mnU  on  sent  une  lamelle  osseuse  nu  devant 
de  la  tumeur^  ^ui  cède  sous  la  pression  comme  une  feuille 
de  pai*cl>efDni.  A ce  moment,  la  tumeur  marche  avec  ra- 
pidité, les  oê  longs  se  fraetureul,  la  peau  qui  reruuvre  ta 
tumeur  devient  œilémateuse  et  se  recouvre  de  varices  ca- 
pillaires. Il  n’y  a point  de  douleurs  lancinantes,  point  d'en- 
gorgements ganglionnaires,  la  santé  générale  n*est  pas 
altérée.  Ouclquefitis  la  tumeur  est  faussement  lluctiiante, 
après  qu  elle  a détruit  les  os,  et  présenic  des  baUoiiienls. 
Ces  tumeurs  sont  celles  que  Pearson  et  Srarpa  ont  appe- 
lées les  anévrysmes  des  os. 

Aux  maxillaires  les  dents  sont  ébranlées,  et  d'almrd, 
par  le  fait  du  dévuluppemi'nt  île  la  tumeur,  elles  sont  écar- 
tées les  unes  des  autres,  et  que!quefoi>  expulsées.  — Les 
tumeurs  des  exlrémilt*s  des  os  longs  respectent  les  articu- 
lations, et  les  cartilages  se  détachent  de  l'os  sans  subir 
d'altération;  Ü n'y  a que  déplacement  de  ces  organes. 

Le  diagnostic  des  tumeurs  à myéloplaxes  re{>ose  sur 
l'dge  des  malades,  sur  la  marche  de  la  maladie  et  sur  les 
signes  de  va^culari.Haliun  de  la  tumeur.  Une  |M)»clion  ex- 
ploratrice, l'evamco  des  liquides  expulsés  dans  lesquels  nn 
retrouve  des  myéloplaxes,  élenl  toute  incertitude  ; seule- 
ment l'opération  doit  suivre  Je  près  lu  ponction  explora- 
trice des  tumeurs  à myéloplaxes,  parce  que  la  ponction 
est  une  cause  d'accroissem>‘nt  de  la  tumeur.  Y.,  pour  le 
dmgnostic,  IdAxii.uinK  iNKÊniKi  n,  Ti:MEins  et  Poi.yfe.< 

.NAîiO  t'HAHYNCIBNS. 

ThtrnpfutiqHe.  — Le  meilleur  traitement  des  itimours 
à myéloplaxes  pti’H-osscuses  ou  sous-périostiquescal  la  ni- 
ginnlion,  l'ahlalion  ax'ec  une  portion  d'os  (V,  Éi*i:us).  — 
Pour  les  tumeurs  bien  limitées  ou  siégeant  sur  le  maxil- 
laire inférieur,  on  mettra  la  tumeur  a mi,  on  l’énucléera, 
on  ruginera  les  os . puis  on  appliquera  dans  la  cavité 
osseuse  une  rondelle  de  pâle  do  (Janquoin  (Mélaton),  ou 
bien  on  réséquera  une  [jortion  d’os.  V.  .Maxillaire  infk- 
niEi  R (Tuffifiu-Ji  <1m). 

Pour  les  membres,  il  faut  faire  l’amputation  au-dcssu.s 
de  rarliculatiun,  au  tiers  inférieur  de  la  cuisse,  par  exem- 
ple, si  rexlrémité  supérieure  du  tibia  est  malade.  La  ré- 
section de  rextremité  siipérieuru  du  tibia  est  une  opération 
qui  n’a  pa.s  autant  d'avantages;  on  ouvra  une  articulation 
et  l’on  n'est  pas  sûr  d'enlever  du  tibia  toute  la  partie  qui 
est  atteiiile  de  la  dégénérescence  myéloplaxiquu. 

HioDiAiBoi  mirnATUini;  nr^cti.AiRE.  Des 
douleurs  musculaires  praduites  par  l'exercice  inaccoutumé 
ou  par  l'action  du  froid  caractérisent  la  myodynie 

Thèra}i*‘tUvine.  — La  sudation  au  lit,  provoquée  par  les 
boissons  chaudes,  le  corj»  étant  bien  chargé  de  couver- 
tures ; par  des  bains  ou  des  douches  de  vapeur,  les  cata- 
plasmes sur  la  partie  endolorie,  les  applications  de  ser- 
viettes chaudes  ou  de  sachets  remplis  de  sable,  ou  de  son 
grillé,  guérissent  bien  la  myodynie.  V.  RiiUMATtssiE. 

NYOnEfl.  Tumeurs  constituées  par  des  libres  de  tissu 
musculaire.  Il  y en  a de  deux  espèces  : les  myumes  con- 
tenant des  fihvfs  xfrtées,  appelées  pari^mker  rnhdomyomeft; 


ce  sont  les  myomes  4 fihrr*  ^frié^s;  et  les  myomes  a*/î6ra* 
imes,  ou  hi'imyomef  de  Zuiiker  (fig.  ^i61).  — Ils  préseu- 


Fii;.  tai.  — i.i-thli-s  |»raveiMal  «l'uu  wooiitf*  ; A.  r^llnlrs 

par  IVtifMi  «le  uotiqn^  k tyS;  B.  |•r^|<«r«t  i>n  nl'tftioA 

•«r  MMP  clnrri«  enlurer  f«r  le  cetmiu  et  traître  |>ar  IViiio  er>- 
; M,  riitipe  toufitihlinei**  ; m.  «nmiik!  ImtiscerMÜu  «le»  »oyaiix  ; f, 
mI|«i!c’-  d<*  ti»«u  ceajoaeUr  (JOrBÎt  rt  Ranru-r  '. 


tent  il  titre  de  variétés,  les  niyomcs  charnus  non  lobules, 
les  myomes  lobulés.  V.  t'Tsniÿ,  Com*s  mbrëlx. 
mopiE.  V.  Uelbai.tion  [Truuhlts  (U  lu). 

MIOCHE.  V,  .Mi'.S(;les  {influmnuitiun 
mOTOniE.  Section  des  muscles  râtractés  ou  des 
muscles  empêchant  la  réduction  d’une  déviation  des  arti- 
culations. V.  Torticolis,  StraiiIvSme,  Déviation  du  raceiis, 
Fbacti  RE^,  Luxations  et  Ténotomik. 

MYROB.aLAKS.  Fruits  exotii|iies  très-odorants,  jadis 
employés  comme  purgatifs  cl  inusités  aujourd'hui. 

MYRRHE.  Gomme-résine  produite  pur  un  arbre  de 
l'Arabie,  appartenant  à la  famille  des  térébintbarées,  le 
BfiimmfMlaidrtnt  myrrAfi . 

Elle  renfeniic  une  huile  volatile;  deux  espèces  de  ré- 
sine; de  la  gomme  et  des  .soU  de  potasse  et  de  chaux,  ce 
qui  explique  son  action  sur  les  catarrhes. 

.’xa  saveur  est  Acre  et  son  odeur  irés-forte.  Elle  est  exci- 
lanlo,  emménagogue,  anticatarrhale,  cl  sc  donne  en 
teinture  (10  n 30  gi'ainmes)  ou  eu  pilules  à la  dose  de 
50  centigrammes  à 1 gramme  [^.  On  s'en  sert  pour  la 
préparation  de  la  thériaque,  de  l'élixir  de  Garus  et  du 
Imume  Fioraventi. 

NYRI'E.  Arbrisseau  de  la  famille  des  myrtacées,  dont 
les  feuilles  en  décoction  se  donnent  comme  vermifuges  Q- 
nVNTlC'I^MB.  En  médecine  et  en  thérapeutique,  le 
mysticisme,  c'est-à-dire  la  croyance  aux  influences  occultes, 
joue  un  très-grand  nMe  et  sert  d'appui  à tous  les  doctri- 
naires de  la  nosologie  qui  ont  à faire  raloir  une  méthoile 
curative.  V.  17;ifro<b«rrio«. 

I.a  théurgie  et  la  magie  anciennes,  aiusi  que  la  croyance 
aux  amulettes,  aux  cliarmes,  aux  phülres,  aux  évoealion.s, 
aux  pèlerinages  profanes  cl  sacrés,  sont  les  résiillaLs  du 
mysticisme  thérapeutique,  et,  en  effet,  l'imagination  joue 
un  si  grand  rôle  dans  la  production  cl  dans  lu  guérison  dc< 
maladies,  qu'il  faut  tenir  le  plus  grand  compte  de  celle 
faculté  humaine,  si  l’on  veut  |H>uvoir  guérir  un  certain 
nombre  de  malades. 

Toutes  les  maladies  neneuses  qui  n'ont  point  pour  ori- 
gine une  altération  considérable  de  l'encéptiale  guérissent 
• par  la  croyance  qu’inspire  la  ré|m(alioii  d'uu  remède, 
d’une  eau  minérale,  d'uu  pèlerinage  profane  ou  sacré,  ou 
de  pratiques  mystérieuses  que  mettent  en  œuvre  certaines 
I personnes  habiles  dans  l’art  d’exploiter  A leur  profit  Fin- 
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fliirncedii  moral  do  l’hommosiir  sonphysiqno.  V.  Imitatiok. 
MTXOmiî.  Tumeurs  formées  par  du  tissu  muqueux 


Fis.  402.  — Sïcli.m  à Iràvm  un  mr««mP  snoU-nsnl  .le»  (ibif»  *ln»li- 
qtieî:  rt.  c*îll«i!r*  rioiléef  »•!  ribr»*« 

t\  nnorter). 


NARC 

dans  la  peau,  etc.  Ces  tumeurs  ne  présentent  pas  hahmiel- 
lement  beaucoup  de  gravité,  mais  elles  peuvent  se  gén.  ra- 


Fis  4iU.  — Mvioms  lipomsKni.  !.e»  r»llnli‘>  'te  li*»ninij'i«eni  >*  erm- 
rÜMrnl  ilf  ’srniw  ■ a,  cellule  nnnonle  ; h,  iin*  eell'ile,  B»ec  un 
gAiiUi’let'c  uraieneiiM  ; e,  eellnle  minf*le''’inenl  remelie,  sT"**i**e- 
ifiriit  Hr  950 

User  comme  le  cancer.  V.  Cancer  fibro-plastiqi-'E,  col- 
loïde, Adénome. 


A 


.i 
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tVABIAN  (Hautes-Pyrénées).  Eau  sulfu- 
reuse froide  peu  connue.  Elle  est,  dit-on, 
iodo  bromurec,  0,0101  milligrammes  par 
litre  ; mais  qui  a fait  cette  analyse  ? En 
ces  temps  de  cliarlatanismc  hydrologique, 
il  faut  se  méfier  de  toutes  ces  affirmations. 

KÆVL’S.  V.  Érectile  iTumnir). 

K.tPEL.  V.  .Aconit. 

K,%PHTU*I.1XE.  Matière  volatile,  wlo- 
rante,  cristallisable,  insoluble  dans  I eau, 
soluble  dans  l'alcool  cl  dans  féllier,  fournie 
par  la  distillation  du  goudron  minéral 
(Kidd). 

KAPIITIIF..  Carbure  d'bydrogénc  li- 
quide, incolore,  volatil,  inflammable,  exis- 
tant dans  l«‘s  entrailles  de  la  terre  et 
formant  des  sources  plus  ou  moins  abon- 
dantes. C’est  un  produit  semblable  à l'huile 
de  pétrole.  On  l'emploie  comme  topique 
dans  la  teigne  (Chapel',  comme  vermifuge 
et  comme  antispasmodique  dans  la  coque- 
luche, à la  dose  de  quinic  à vingt  gouttes 
dans  un  peu  d’alcool  dans  une  potion  gom- 


Fie.  4<13.  — .MyinmiMl»»  n»rl-. 

(Virchow).  Il  y a les  myxomes  purs,  constitnés  par  des 
cellules  arrondies,  stellaires  ou  fusiformes,  anastomosées, 
et  des  vaisseaux  ; les  myxomes  à fibres  élastiques  ; les 
myxomes  lipomatcux  remplis  de  graisse  ; les  myxomes  pa- 
pillaires formant  les  ^w/y/ius  des  fossiifi  uasaks.  On  les 
trouve  dans  le  placenta,  ou  nxi/es  hydatiques;  dans  les 
muscles,  dans  les  nerfs,  dans  le  cerveau,  dans  les  glandes. 


meuse. 

NAPl.EM  (It.alie).  Eaux  minérales  sul- 
fureuses et  gazeuses,  employées  contre  la  dyspepsie  et 
les  maladies  de  la  peau. 

.Alcaloïde  fourni  par  l'opium  sous  forme 
de  poudre  hiaurhe  cristallisable  en  aiguilles,  peu  soluble 
dans  l’eau,  soluble  dans  l’alcool,  ayant  des  propriétés  sé- 
datives dénuées  de  toute  excitation  (Cl.  Bernard).  U est 
peu  actif.  Sous  ce  rapport,  il  est  préférable  à la  codéine 
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et  â la  morphine.  On  l'emploie  en  pilules  A la  dose  de 
2 à Scenligram.,  cl  en  sirop  à la  dose  de  30  gram.  E]- 
On  peut  l’employer  .au-ssi  en  injection  hypodermique^  arec 
la  seringue  de  Pravaz  (V.  llYpODEiiiiiuUEi,  à la  dose  de 
huit  à dix  gouttes  préparées  comme  il  suit  : 


S retitijmntoM. 

4 itraaiiiwt, 

Eâu.  ....................  SS  id. 


F'ait(*s  chauffer  et  employez  tiède. 
lVARCIM««e  Ri»  PRÉS.  Plante  de  la  famille  des 
narcissées,  dont  les  bulbes  sont  émétiques  et  putatifs;  il 


*i  2. 

Pip.  4AS.  » NtrelâM  de*  pr^i. 


en  est  de  même  des  fleurs  en  infusion  qui,  2 à 10  gram. 
par  litre,  ont  été  employées  contre  l'épilepsie  (=]>  contre  la 
coqueluche. 

NARCOTI7VE.  Alcaloïde  extrait  de  l'opium  dont  les 
seU  s'emploient  a la  dose  de  I ou  2 centigrammes  coiiimc 
sédatif.  Son  usage  est  peu  répandu  en  raison  de  son 
action  excitante  et  conruhivante  (Cl.  Bernard). 

KiRCOTlQlEH  OU  STUPÉFIANTS,  OU  HTPNO. 
TiQlîRSi.  Les  narcotiques  sont  des  remèdes  doués  de  la 
propriété  d’a.ssoupir.  Ils  agissent  sur  le  cerveau,  sur  les 
nerfs  et  sur  les  tissus  vivants  en  ralentiss.ant  la  circulation 
capillaire  et  la  contractilité  organique.  On  les  nomme 
tifs  ou  enhnants^  ou  stupéfiants,  quand  ils  modèrent  la  con- 
tractilité ; miot/ms  quand  ils  diminuout  la  douleur,  et  hy-- 
Nofif/ite.s  quand  ils  déterminent  le  sommeil. 

Les  narcotiques  s'administrent  par  l'eslomac,  par  le 
rectum  en  lavements  ou  en  suppositoires,  par  la  peau  dé- 
nudée de  son  épiderme,  c’e.sl«â-dire  par  la  métkf>dfi  e«- 
rfmwrV/Hc,  enfin  parle  tissu  cellulaire  en  injetiionshypoiUr^ 
mtV^Mcs.  V.  ce  mot. 

On  s’habitue  aisément  aux  narcotiques,  et  quand  on  en 
fait  un  usage  quotidien  on  peut  arriver  à en  avaler  des 
doses  considénables. 

Les  opiacés,  les  mlanh'S  nreuses  et  les  ombeUifères  ci- 
reosc.s  fournissent  la  plupart  des  narcotiques.  Il  faut  y 
joindre  l'Ay^ra/c  de.  ehlorui  (V.  ce  mot]  que  prépare  la 
chimie  inorganique. 


I l.es  narcotiques  produisent  en  général  une  excitation  du 
système  ners’eux  avec  tendance  au  sommeil,  assoupisse- 
ment, rêvasseries,  délire  quelquefois  porté  jiis<|irâ  la  fu- 
reur, profond  sommeil  avec  insensibilité  absolue,  coma, 
carus,  et  enfin  la  mort. 

Tandis  que  les  narcotiques  opiacés  congestionnent  le 
cerveau  et  l'œil,  provoquent  le  sommeil  et  la  contraction 
pupillaire,  les  mmotiques  vireux  déterminent  au  con- 
traire de  l'agilalion,  du  délire,  des  hallucinations  cl  la  di- 
lalion  de  la  pupille.  V.  t]KHtBno$44)eiF. 

On  reconnaît  aisément  le  narcotisme  de  l'opium  d'avec 
celui  do  la  belladone  et  des  solanées  vireuses  en  exami- 
nant la  pupille,  parce  que  dan.s  le  premier  la  pupille  est 
fortement  contractée,  tandis  que  dans  l'autre  elle  est  au 
contraire  trés-dilaléc. 

Les  narcotiques  dont  on  fait  principalement  usage 
sont  : 

1*  L’oprui»,  suc  épaissi  du  Pajw^r  somuiferum  et  ses 
différentes  préparations  : Vfxtrnii  d'opium,  — la  mor- 
phinc  et  les  se/s  de  morphine,  — la  rodHne,  qui  est  un 
peu  moins  énei^iquc  que  la  morphine  et  qui  calme  sans 
donner  autant  de  sommeil  ; — la  ;mrco/i«e,  — la  mr- 
céiwe  et  lu  paporértne. 

2**  La  fArtrfuce  et  l'exlrait  de  laitue  ou  /urfucanum,  mau- 
vais médicament,  toujours  falsifié  avec  de  l'opium. 

3*  Le  haschich  ou  extrait  de  chanvre  indien. 

/i"  La  beiloihne  (solanée  vireuse)  en  extrait  ou  on  pou- 
dre, et  son  alcaloïde  Vatrrtpine. 

y l.a  mmvirngore,  autre  solanée,  en  poudre,  en  o/coo- 
iature^  ou  en  extrait 

6*  Le  rffl/ura  stramouium  et  son  alcaloïde  Vhyoseyn- 
mine. 

7“  La  jnsqmtimc. 

8*  Vaconit  et  r<ico«i/ine  cristallisée  V.  Aconitine. 

9*  La  cigué  et  la  conidne, 

10®  Le  Utbac  et  la  mrotine. 

11"  {.'acide cytuihydriffue  cl  rcuurie /<i«ii>r-rense,  etc. 

12®  La  dclphine,  — l'iVraie,  — la  fève  de  Calahar 
cl  son  alcaloïde  l’c'wvw. 

13"  Le  rhioral,  à la  dose  de  3 à 6gr.tmmes,qui  produit 
le  sommeil  et  l’anesthésie  V.  Chloral. 

Voici  maintenant  les  différentes  formules  relatives  à 
l'emploi  des  narcotiques  ! 

Optnm. 

Extrait  d'opium,  5 à 10  et  20  centigrammes  par  jour. 

Laudanum  de  Sydenham^  six  à vingt  gouttes  par  jour 
par  la  bouche,  en  lavement  ou  sur  des  cataplasmes  f^. 

Vt/i  d’opium  nu  hmUvmm  de  Rousseau,  six,  dix  cl  au 
plus  vingt  gouttes  dans  une  potion  PFl. 

Tdnttu'e  d'extrait  d'ujyium,  quinze  è trente  gouttes. 

.Stroj)  d'Cnfirait  tf  o^uiim,  30  h 50  grammes. 

.SiVoj)  karabè,  qui  est  du  simp  <f opium  additionné  de 
doux  gouttes  dVsjuvf  rfesMçciM  par  30  grammes  de  .sirop 

S- 

Sirop  de  p»ivots  hbincs  ou  sirop  diacode^  30  A 50  gram- 
mes dans  une  potion  f^. 
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Pihtlfs  de  rf/w^jhsse, 

«l«-  nn-ini*  il*  ri  n<isl«»»*p.  . ^ 

di*  . . . |«a  16  ^•ntin*'»' 

r.tiritil  ■qiun.t  ti  niiiasi ) 

' ^ 

2ü 

Safran 6 îil» 

i;«'W>rÿnin 6 ûl. 

Sintp  <|.  *• 

F.  S.  a. 

Ces  pilules  ronlienneiil  environ  le  huilièinc  de  leur  poids 
d'extrail  d'opium. On  prescrit  des  pilules  delO, *20,30  cen- 
tigranimcs  à prendre  le  soir  comme  rainiant.  C'est  une 
bonne  préparntion  cl  souvent  recommandée. 

Poudre  de 

pouiln-  >U  iMlUlP  .1«-  i-fUt-f I ,,  I 

Potidrv  «k*  HitraUr  ik  f 

Peiitln'  J i|i«rtK-iiaii1i«.  \ 

pTMvIrï  il<*  piAkIi^o- I <»*  1 

Kslriiit  d’<»{Hnin  wf  i*t  ) 

>lélez  exactement. 

3 à 6 décigrammes  par  jour,  comme  diu]dmrétiijue  et 
calmant.  35  ceiitigranimes  de  celle  poudre  représentent 
5 centigrammes  d'extrait  d'opium  fTl. 

ThMaffUc. 

Cel  électuaire,  faiblement  narcotique,  est  encore  très- 
utilement  employé.  On  y remarque  des  médicaments  .sti- 
mulants. Ioniques,  astringents,  anlispasnio«liques  et,  par- 
dessus tout,  l’opium  (3  grain,  de  thériaque  renferment  à 
peu  près  5 cenliginmiine.s  d'opium  liriiO . 

La  thériaque  procure  le  sommeil  roniine  l'opium,  mais 
elle  n’a  |>as  comme  lui  l’inconvénient  d’ahallre  les  force.s, 
de  diminuer  l’appétit.  Dose  : de  2 à fi  grammes  H- 
Dtosrorr/ium. 

Autre  rieil  électuaire  calmant  f|ui  se  distingue  cssenliel- 
lemcot  parce  qu’il  contient  des  snb.slances  astringentes, 
Ioniques.  Il  doit  aussi  scs  propriétés  principales  à l’opium, 
dont  il  contient  à peu  prés  la  môme  proportion  que  la 
thériaque. 

L'est  un  excellent  remède  pour  coniballre  la  diarrhée. 
Dose  : 2 à 8 grammes, 

(ionffes  rnArei  des  Quakers. 

Employées  principalement  contre  les  névralgies  de  l’es- 
tomac, elles  agissent  comme  les  autres  préparations  opia- 
cées, mais  s‘cn  distinguent  par  une  tolérance  sp<'^ciale  du 
côté  de  l’cslomac. 

Opiun  <!<•  flmjnif.  . H (rraaini<'t. 

Nnit  nuM'uta . • 3 id. 

Safran 1 _id, 

Viaaiffrr  eii  »nr  d»  rrrjn» 100  kl. 

Sqrr«'.  . 6 i>l. 

Ix-rAre  dr  .............  9 id. 

laissez  le  tout  en  contact  |>endanl  un  mois,  passe*  et 
filtre*,  et  conserve*  dans  un  flacon  bien  fermé  ; deux  à 
six  gouttes  dans  une  potion,  un  jukp.  Six  gouttes  équiva- 
lent à 5 centigrammes  d’opium  S-  GotîTE.^  pour  les 
autres  formules. 

Élixir  }wr^>jorique  de  Xetr-York. 

UfoMfrr K,  ieeunuft. 

Ari<l«  Wnzoïanr ) 

l.araphr» 26  d-ViçraiBinf». 

Ituik  * içraipniw. 

Faites  digérer  pendant  sept  ù huit  jours  d.ans  : 

Ako»i|  k il»  Coirtiar 815  Uramm.  ». 

Puis  filtre*  et  conserve*.  Vingt  à cinquante  gouttes  dans 
la  journée,  sur  un  morceau  de  sucre  ou  dans  un  véhicule 
quelconque.  Trés-peu  usité  en  France,  mais  excellent 
contre  la  diarrhée  (New-York,  Dublin.)  Il  y a aussi  un 
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élixir  parégorique  au  Codex,  mais  il  contient  de  l’ammo- 
niaque et  ne  vaut  rien. 

.Vixfwrc  eaicuire  cotdre  h diarrhée. 

• '«riMHiale  dr  dtaiii  tavr 30  graaitn^». 

Km  diitill^  d«  rannrllc.  00  M. 

Sirnp  «inipl») id. 

(.aailtitiiai  <lr  Sj<knb«ni. . • . d çnutt**, 

F.  8 a.  une  mixture.  A prendre  par  cuillerées  dans  la 
journée  Q-  Lond.) 

Po/io«  rahnante. 

Sirop  d'owam 8 frramiBn. 

Sirop  d«  unir  d‘<M«HK«r.  31  id. 

K*ii  dittiiW  lathM' 125  id. 

F.  s.  a. 

C’est  la  potion  calmante  du  Codex.  A prendre  par  cuil- 
lerée, toutes  les  heures  H.  (ÏHi.  Lond.) 

.Sirop  d'urètaie  de  murfiAiw. 

AfvUle  dr  taorphiw 3 d«vi»ra«me». 

î»iBop  »»»«ple  bUnc 5O0  ntamioes. 

Faites  dissoudre  l’acétate  de  morphine  dans  une  irès- 
ptUilc  quantité  d’eau  à laquelle  vous  ajoiiterc*  un  peu  d’a- 
cide acétique,  et  mélangez  la  dissolution  au  sirop  froid 
(ikiuchardal). 

On  préparera  de  même  le  sfrop  de  sulfaicde  morphine. 

Chaque  30  grammes  de  ces  sirops  contient  un  peu  plus 
d’un  centigramme  de  sel  de  morphine.  On  le»  prescrit  à 
la  dose  de  20  à 50  grammes  dans  les  potions,  ou  par  cuil- 
lerée à café  toutes  les  heurtas  ; c’est  une  bonne  manière 
d’administrer  la  morphine  et  une  préparation  opiacée  à 
faible  dose. 

J«/rp  mo»7)Ai«é. 

Sirop  d(*  itiKatc  dr  murpbioo.  ......  10  vraatme». 

lufiiiion  dV«p«*c«t  l>4ebh(iM‘a.  .......  150  id. 

Par  cuillerée  A bouche  toutes  les  heures  E. 

Potion  calmante. 

SnlUtr  d«  worplilnr 35  tntHiCTamm**. 

>jin  dr  lliiir  d * 50 

Eaii  de  Uitna,  100 

Sirop  d«  anen*.  ..............  10  iO. 

Par  cuillerée  à bouche  toutes  les  heures  S 
Pilules  de  morphine. 

SiilUti*  df  BorphiiM! 5 

de  Roimiie  Mlravaal 

Pour  cinq  pilules,  une  jKir  jour  0. 

Pilules  de  rotlHne. 

Oïdi  inr.  j j .|«nci'aoimri. 

Thridoce I 

Piiudretle  ;i;tiiuiaiive.  ...........  •(.  f- 

F.  s.  a.  qualix*  pilules.  Lne  chaque  jour  E. 
iSirop  lie  codéine. 

5 eniiigram»?». 

Sirwp  Af  30  yriiBBM*». 

Une  cuilicn-e  ii  bouche  matin  et  soir  E* 

Préjwirü/ifMW  opûicées  jjow*  f exlétienr. 

A l’extérieur,  on  prescrit  l’ej*fruif  Qommeux  d'ojnnm, 
qu’on  étend  sur  du  taffetas  pour  faire  des  emplâtres  ou 
moNcAes  rf’ojm/m  de  dilTérentes  grandeurs,  souvent  em- 
ployées pour  calmer  les  nérrolgies.  — On  prépare  éga- 
lement des  emplâtres  de  théria<fue,  de  dilTérenles  dimen- 
sions, qu’on  applique  ordinairement  sur  rahilomeii  ou 
sur  l’cslomac  pour  comhallrc  des  douleurs  locales  in- 
tenses. 

!.c  landanwn  de  Sydenham  se  met  sur  des  cataplasmes, 
vingt  6 trente  gouttes,  et  eu  lavement,  si*  à douze 
gouttes. 
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Le  laudanum  de  Housseau  es!  fréquemment  conseillé  en 
instülatiomi  d:<ns  Tceil^  à la  close  de  quelques  gouttes,  jiour 
modéi'er  les  douleurs  occasionnées  par  une  vire  inflam- 
mation. Ges  niédicumenls  .sont  trés«soiirent  employés  jwur 
recouvrir  des  cataplasmes  ; on  a aloislc  ni/nplmme  ojnacê 
ou  cotop/fKWic  huûlfinisé. 


Cèrat  o;>iacé. 


C^at  jaiiiM* 

LauiIamUB  Jè  S«>i<  nhaai. 


iS  Cîauimf*. 

I d. 


Kmployé  à la  dose  d’un  gramme,  pour  panser  les  ul- 
cères ou  chancres  douloureux.  fF.  H.  P.) 


I.a  ftelltuiane^  le  datxira  utrumonvm  et  la  jiun/uiame 
s’administrent: 

En  poudre,  1 décigramme. 

En  <ï7«eMÆ,  1 décigramme. 

En  c.r/rai/fl/coo/é/«c,  5 centigrammes. 

En  trintuee  ah'ooîVfHe ^ 3 décigrammes. 

En  alcuolature^  même  dose. 

En  IG  â 30  grammes.  Hans  une  potion. 


Le  hüsehkh  ou  chanm*  indien  se  donne  en  teinture,  en 
extrait  gras  et  en  extrait  alcoulique.  La  teinture  se  fait 
avec  un  gramme  de  chanvre  indien  et  5 d’alcool  à 36®. 
Dose  : dix  â quarante  gouttes. 

On  prescrit  Texirait  gras  à la  dose  de  5 à lü  grammes, 
et  le  kayaniesk  à la  dose  de  30  grammes. 

L extrait  alcoolique  de  chanvre  indien  se  prépare  avec 
l'alcool  fort.  Il  est  plus  souvent  prescrit  en  France  que  les 
autres  préparations  de  chanvre. 

Dose  : 5 à lü  centigrammes  contre  l'insomnie  □,  les 
rhumatismes  , les  diverses  névrmM's,  les  érections  noc- 
ttirnes,  l’aménorrhée  O ; comme  diurétique,  dans  Fhy- 
dropisie  □. 

Les  8olnnéc$  vfrcuscs  et  leurs  uhahi'uh-n  s'emploient 
comme  il  suit  : 

.%lroptn«. 

Vtdnpine  à 1 intérieur  se  donne  & la  dose  d’un  demi- 
centigramme  ou  d’un  dixième  de  grain  [T] 

Atropine  ?wr/«  mrtkade  endermxque. 

5 

Divisez  en  vingt  prises  ; une  ou  deux  chaque  jour,  sur 
la  jK‘au  nouvellement  dépouillée  de  son  épiderme 

Sirop  iVuU'‘)}nne. 

Vtro|HB» i cmltcrtiaaie». 

Faites  dissoudre  dans  30  grammes  d’eau  ; dissolvez  à 
l’aide  d'une  goutlelelle  d’acide  chlorhydrique  mélé  avec  : 

Sïn>|.  «le  nicrv  l>U«(f 1000  *ramu»C». 

100  grammes  de  ce  sirop  en  contiennent  un  demi- 
centigramme.  On  le  prescrit  à la  dose  de  lü  à 30  gram- 
mes EJ. 

Pilules  d'atropine. 


.\lro|>jnr 

Mi*|  «■  poudra  «t«  guinaurv. 


10 

t-  *• 


Pour  faire  deux  cents  pilules  de  10  centigrammes.  Cha- 
que pilule  contiendra  un  demi-milligramme  d'atropine.  On 
pnîscrira  d’une  à quatre  pilules  par  jour  progressivement, 
dans  les  cas  d’épilepsie,  chorée  et  autres  névroses  (Ilou- 
chanlal)  H*  ' 

Dragées  d'atrupine. 

Il  suflil  d’enrober  d’une  couche  légère  de  sucre  les  pi- 
lules précédentes.  Elles  s'administrent  dans  les  mêmes 
cas,  aux  mêmes  doses  cl  de  la  même  manière  EJ. 

ValériüHtite  cT atropine. 

Sel  employé  â rcxlérieur,  dons  les  mêmes  conditions 
que  l'atropine,  à la  dose  d’un  demi  à 2 milligrammes  El. 


Vnronit  se  donne  : 

En  extrait  (i/c^Wû/iic,  3 centigrammes  E)«  et  surtout  en 
uleofdaturey  I gramme  PTTi. 


Pihtles  d'aeonit. 


Ksmil  alrnoliiiae  tlVnnil 
Kflnii  de  gai»* 


tO  mI. 


F.  S.  a.  Cinquante  pilules.  Lue  h quatre  pilules  par 
jour  El- 

Pilules  d'aronU. 


Ktlnil  «l'aAiniu  , . , 
l’mblra  «te  giiinuuvr 


9 graeiKe*, 
4|.  I. 


.Milfî  et  ()i»i»ci  en  qiiaranlt'-hiiil  pilule».  Une  ou  deux 
malin  et  soir,  dans  Ica  ayphilides  et  les  douleurs  ostéo- 

(Iliell.) 

PotiiHi  d'aconit. 


AlcunUiora  rfVouit. 
iMSuiAa  di*  ni^litM.  . . 
ScTBp  diaRMl«,.  . . . , 


1 graiuin«. 

lue  id. 

3U  id. 


Mêlez.  A prendre  ytar  cuillerée  Q. 

IroniVinr. 

L oconifi/ic,  «alcaloïde  de  raronil,  s’administre  en  gra- 
nules ou  en  sirop,  1 à 3 niilligrnmme.s  par  jour  El- 


La  ctyuv  se  donne  rré((ticmment  à tilia*  de  remède  sé- 
datif; on  l’emploie  : 

En  poudre^  2 décigrammes. 

En  extrait  a/ouo/ù/ue,  même  dose. 

En  teinture  aleooligue,  I gramme  dans  une  potion. 

En  ah'oolature,  même  dose. 

En  teinture  éthéréey  même  dose. 

En  frictions,  en  pommades,  en  empldlres  ou  cata- 
plasmes. 

Pommade  mimante. 

Tondtv  de  eigi»^.  2ll  greniBe*. 

avrHtve  lialMBiiiiiie , 00  hI, 

Mêlez.  En  frictions  à la  dose  de  10  h 20  grammes, 
dans  les  maladies  scrofuleuses  avec  innainmalion  doulou- 
reuse et  dans  le  mal  de  Pull  E)-  (Polt.) 

Pommade  calmante. 


bstrail  d«  figit*  «ifBcüiak.  . . . 
Etirait  lir  «Initanninia,  , . . . , 
Eilraii  dr  WIlBiInM.  ...... 

Atuiig<*  a la  ra<i*.  . 


F.  S.  a.  Celle  pommade  est  appliquée  sur  le  col  de  l'u- 
térus et  en  frictions  sor  i'hjrpogasire.  Contre  le  catarrhe 
utérin  et  la  névralgie  utérine  El  (flognclta). 
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Emplàhr  tJr  Hÿuv. 


|iiii.  4Tt)  ((rninin^». 

PiMt  ItUlK-IlC.  ...............  S'^o  id. 

('in»  jAiiw.  W. 

rtc>iÿ 01  id. 

Ki*«ül|.  > ffTl'-*  de  rici*»-.  ITOÜ  id. 

r>»iniiiip  850  id. 


F.  s,  a.  Rtnplo)V‘  r(immr  fondant  ((Wc-r)  P?1. 


Emi^àire  de  Hmvine. 

K»j.Uiln*  df  cifM...  I ,,, 

£i»|>titrp  de  die>’ii_Aii>n  e'>in / 

Kumol’is.>oz  à une  dourr  riialeui%  puis  iiicortK)rez  : 

Pothlff  d^  lki*rin.[n»' 40  OTauiBrt. 

(Umplirv !0  id. 

S<Mifr>*  en  pMidr«‘.  ............  â id. 


K.  s.  a.  unp  masse*  emplasliquo  liomojj^ne;  recotivrez- 
(*n  doux  inorcoaux  de  loilo  ou  de  peau  as*iei  larges  pour 
couvrir  le  Tcntre  entolalilé. 

Rumpie  regardait  tel  empl&lre  comme  ^tant  d’une  uli- 
lit(^  iiironie.stnbl('  dans  fuWros  typhoïdes  Q. 


deriyué. 

(•■f**»'- M pruoae». 

Kihi  de  Inutatar. lOOÜ  id. 

Faites  bouillir  ju.squ’à  réduction  d'un  quart,  Ajoutez  de 
la  farine  de  Un  en  qunnlilé  sufTisante  [^. 


Pffu/es  antispamodiyues. 


rreniire  de  fiiH‘ 1 ^«oiac. 

(^UcriHim  «B  pondre X id. 

Sj|T»i«  4e  


F.  s.  a.  quarante  pilules. 

A pi'endre  une  ou  deux  par  jour. 

Ct*s  pri^paraiinns  s’emploient  à l’intérieur  dans  les  né- 
vralgiesrn. 

Mélange  pour  lotions. 


Acide  brdnwiMiMoe  to^iptoel 4 (rruiuneï. 

E«q  iliiUlkv  de  leitoe.  .....' 500  id. 


Mêlez  Ftile  pour  fombaltre  les  démangeaisons  et  les 
douleurs  dans  les  cas  de  dartre  et  de  cancer  ulcéré  m. 

(Magendie.) 

TopUjite  cidmant. 

Acide  {irm*iqiic  D^ticiii«l I . . 

JiM  rt-rtitf* I “•  * 

E«u SO  id. 

Mêlez  : triiez  chaque  fois.  On  imbibe  des  linges  que  l’on 
applique  sur  les  parties  douloureuses  (3. 

(Thompson.) 


PrépMratlomi  diverse». 


CysBare». 

l.es  préparations  njaniifui's  extrêmement  dangereuses 
se  donnent  comme  sédatifs  phitAt  que  comme  narcotiques, 
mais  elles  calment  bien  le  spasme  cl  la  douleur.  Ce  sont  : 
rac«/e  jmusitfue  médiiiml,  — FeuM  de  /uMner-eerfse,  — 
le  cyrwiupcrfe  potasmiiHy  — le  Ufu  de  P/uw,—  le  cya- 
nure de  zinc,  etc. 

L'aride  eyanhydrigue  méf/icf»a/  se  donne  à la  dose  de 
quatre*,  cinq  et  dix  gouttes  en  potion  ; en  sirop,  30  gram* 
par  jour  fn. 

LV(H/ /fc /««r/er-cerfse  en  jfmtion.  I.*)  à .30  grammes 
par  jours. 

Le  cyanure  de  potassium  et  de  imc,  en  pilules,  comme 
il  suit  ; 

Solutions  de  cyanure  de  f*otas$ium. 

Solution  contenant  2 décigr.ammes  de  cyanure  de  potas- 
sium par  .30  grammes  d’caii  distillée. 

Fil  applications  sur  la  peau  avec  des  compresses,  dans 
les  névralgies i-e  «ei.  (Lombard.) 

Pilules  sédatires. 

e>«niirp  <U  potfl^tinm. . | J4pi^r«auii«. 

Aiaidoci  ei  .inif)  «l«  (toavmp.  .......  q.  ». 

Pour  faire  quatre  pilules  de  25  centigrammes,  l’ne  ma- 
tin cl  soir  dans  l’orthopnée  Q. 

fHtnIes  sédatives. 


SiilfaiK  de»  mnrpVinr 15  mitiBramiBM. 

r«aiiiirr  4e  |'utii»>insn.  , 30  î4, 

q.  I. 

F.  s.  a.  vingl*qiialrc  pilules.  — Fn  prendre  d’abord 


quatre  j«r  jour  ; une  toutes  les  six  heures  et  aller  jusqu  n 
dix  a. 

Poudre  sédative. 


r.tBBMI.»  4.-  |i«C.  S 

C4l<'iii^ 9 .l^tarMiiwir'*. 

• -aiimpH»'.  15  rp''iUsr4Biinp«, 


Mêlez.  A prendn*  en  une  fois.  Un  pouira  successive- 
ment pi^ndre  trois  ou  quatrt*  prises  semblables  par 
jour  r~l. 


Delphine. 

Extraite  des  semences  du  D»dphininm  staphisagfia,  la 
delpbine  s’emploie  en  emfciwofiow,  en  pommade  et  h Fin- 
lérieur  en  fei/ifixre,  contre  les  névralgies  et  surtout  contre 
le  lie  douloureux. 

Del|>biu« 1 eraauB)!. 

Alrool.  ..................  8 id> 

Faites  dissoudn*  et  donnez  à la  dose  de  dix  A quarante 
gouttes  (Turnbull)  l~~l. 

Pommade  de  defpAûic. 

.Xionr» 80  iiraiam<‘t. 

Ivlj'hîDv.  . • • 6 id. 

Mêlez  et  employez  en  frictions  (Turnbull) 

Çhélidoine. 

çhélidoine  sous  forme  û'alroolaiure  a été  donnée  à 
la  dose  de  8 à 10  grammes  contre  Fbépalulgie  qui  accom- 
jmgm*  les  cngorgeineols  du  foie  F"!. 

Hydrocotyle  asialigue. 

La  rarinc  d’hydmrotyle  6 Ia  dose  de  10  à &0  centi- 
grammes, par  jour,  de  poudre  dans  du  pain  à chanter,  ou 
en  pi7u/es,  ou  bien  sous  forme  d’u/coo/ofure  et  du  sirops 
30  grammes  par  jour 

hraie. 

On  a essayé  IVarfroif  éthêré  d’tiToie,  mais  sans  résultat 
appréciable. 

Fccf  de  Calalmr. 

La  poudre  de  fève  de  Calabar  ou  sa  teinture  peuvent 
être  employées  comme  sédatif  du  système  nerveux,  surtout 
dans  la  chorée. 

^ARCOTIsnE.  L’assoupissemimt,  les  vertiges,  les 
nausées,  la  lourdeur  de  télé  et  I»  contraction  des  pupilles 
ronsiitiicnt  le  narrotisme  produit  par  l’opium  et  ses  déri- 
vés, tandis  que  le  délire,  les  balbicinalions,  la  rougeur  du 
visage  (*t  la  riiintalinn  de  la  pujiille  constituent  le  narco- 
lismedcs  solanées  vireuses. 

Contre  le  norcolisme,  faire  vomir  les  malades  s’il  n'y  a 
pas  longtemps  qu'ils  ont  pris  le  poison;  mais,  dans  le  cas 
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conlmin»,  ü faul  administrer  une  forte  et  ahomlante  infu-  1 
»ion  de  cafi^  noir  siirrê. 

liarinr  miorantt*  prmitiile  par  le  mrU  rr7/i7«< , 
employée  dun;»  la  fabrication  de  la  tbérinqiie. 


NARI\iC.  Les  narines  sont  le  siège  d'inflammation 
aiguë  ou  ctironiqiie  (V.  (x)HY7,a),  d'ulcémlioiis  scrofuleuses 
ou  &ypbilitii|ue<  (V.  Si  itontLE  et  Svrnius),  d'ulcérations 
morveuses  (V.  Morve:,  de  crorttcs  impéligineuses  (V.  Im- 
pétigo), de  sérnHioii  infecte  (V.  Coryza)  , de  polypes  mu- 
queux et  fibreux.  V.  Polypes. 

Warlnrw  ( RÉTRÉnSSRMRVT  DES).  V.  ATRFSIE.  Il  e.sl 
congénital  cl  accidentel. 

ThtrtiiN'HtiqHt’.  — Les  narines  oblitérées  ou  rélréries 
au  moment  de  la  naissance  exigent  une  u{H*ratioii.  V.  Atré- 
sie tlE9  NARINES. 

Les  narines  oblitérées  arcidenlcileinenl  par  une  brfl- 
iure  ou  une  cicatrice  difl'orme  rcciaineni  la  dilatation 
avec  les  cAnes  d’épong**  préparée,  puis  avec  des  tubes  mé- 
talliques à bourrelet,  pour  empêcher  le  passage  de  la  ca- 
nule dans  les  fo.sses  nasales.  V.  Coris  étrangers  i»ks 

KOSSE.S  NASALES. 

!V.%MWEnE\T.  la  moditication  delà  voix,  cuniclé- 
ris4k‘  pur  ie  timbre  nasillard,  con>liliie  le  nasonnement. 

I.e  corx'za,  la  perforation  de  la  roflte  palatine  et  la  pa- 
rnlysic  du  voile  du  palais,  dans  la  convalescence  de  la 
diphtbéiitf,  de  la  rougeole  et  des  maladies  aiguës,  est  la 
cause  du  nasonnemenl. 

!«.%»O  PH.%Rl\«IE\s  (PoL>pEs\  Autrefois  confon- 
dus avec  les  polypes  fibreux  des  fosses  nasales,  les  polypes 
naso- pharyngiens  «ont  des  productions  fibreiisos  compo- 
sées d’éléinenls  libi'eux  prédominant,  et  développi'^s  aux 
dépens  du  derme  de  la  muqiieuse  de  rarrière-cuvilé  des 
fosses  na.sales  (Nélulon). 

Oii  rencontre  d’oixlinaire  les  ^mlypcsnaso-pliaryngiens 
au  point  qui  correspond  ti  l'angle  supérieur  cl  postérieur 
du  vomi‘r,  au  niveau  des  sinus  spbéiioîdaiix,  sur  la  mu- 
queuse pharyngienne,  peut-être  sur  le  périoste  des  ver- 
tèbres (Mîchaud,  de  l.ouvain). 


polypes  fibreux  naso-pliarxngiens  se  montrent  pres- 
que exclusiv<*ment  chez  les  jeunes  sujets  et  les  indiviibiv 
du  sexe  masculin  (NélatonV 

Au  début,  les  malades  n’éprouvenl  pas  de  douleurs,  il 
y a peu  de  gène  de  la  respiration,  mais  on  voit  survenir 
«les  liéniorrhagies  nasales  fréquentes.  Alors,  à l’aide  de  la 
rhirioscopie,  on  peut  distinguer  une  petite  tumeur  rougi* 
(V.  HinNOSGOî’lE)  qui  se  montre  sur  la  ligne  médiane. 
Dk’ntéi  les  narines  cessent  de  laisser  passer  l’air,  la  voix 
est  nasonnée,  les  malades  re>piiTnl  toujours  la  bouche 
ouverte,  les  hémorrbiigi«  -i  deviennent  de  plus  «*n  plus  fré- 
quentes. On  sent,  en  introduisant  une  sonde  dans  le  nez, 
un  obst.icle  qui  produit  roMilératinn  d’une  ou  des  deux 
cavités  nasales;  le  doigt,  introduit  dans  la  bniirhe  et  sou- 
levant le  voile  du  palais,  .«ent  une  tumeur  dure,  arroiidô* 
ou  mamelonnée  dans  l'arrière-cavité  des  fosses  nasales. 

Les  polypes  font  des  progrès  lents,  mais  incessants  ; 
alors  on  voit  survenir  d4>s  phèaooiénes  de  compression  du 
cAlé  des  orgiint's  voisins  des  fosses  nasales  i la  f««mpresaion 
et  riddilération  d«*  ia  trompe  d'Kusluclu*.  ce  qui  produit  la 
sunlité;  la  déviation  des  parois  de  l'orbite,  ce  qui  cause 
l'exoplilbalmie. 

I.e  poh’pe  s’étend  parfois  dans  les  sinus,  dans  la  fosse 
ptérygoïdi*‘ime  et  la  fosse  xygomaliqm*  ; il  arrive  mémo 
dans  le  pharynx  où  il  gène  la  déglutition  et  la  phonation. 

Un  |M)lype  naso-pbuyngion  peut  se  déinurc  en  partie, 
mais  il  ne  guérit  jamais  seul;  il  récidive  nprè<  les  opéi*a- 
lions  ; la  transformation  fihreuse  suivhr  d’atro|>liie  des 
polypes  naso  pharyngiens  est  un  mode  de  guérison  rare, 
niais  qui  a été  constaté  (HobiTt  . 

Ordinairement  un  polvpe  na«o.pharyngien,  abaminnné 
à lui  iiiêine,  amène  la  mort  par  des  hémonHiagics  répéléesT 
par  l'anémie  et  les  .syncopes  qui  en  sont  les  conséquences, 
et  par  des  plilegmitôies  intercurrentes  telles  que  la  pleu- 
résie . 

On  ne  peut  confondre  les  polyp«'s  naso-pharyngiens 
qu’avec  un  canc»*r  ou  un  fougus  de  la  dure-nu*re  sorti  par 
les  fosves  muuih's  — Un  ranc«*r  a une  marche  trés-rapid«-, 
|H>rl«'  une  mauvais»*  odeur  : rien  d»*  cela  n'existe  dans  les 
(udypes  na*io*|>baryngiens  ; puis,  les  cancers  sont  rares  chez 
le.s  jcnn»'s  Mij«*|s.  — Les  fungus  de  la  dure-mérr  sortent 
par  b's  fosses  nnsah’s  en  .ivanl,  par  l'orhile,  et  ne  se  por- 
tent pan  dans  le  pharynx  ; la  perle  «le»  sens  et  rcxophliml  - 
mie  précé'dant  robliléralion  des  fosscs  nasales  sont  d'ail- 
leurs d’exceHent>  signe^  qui  indiipient  mie  tumeur  sortie 
luirla  base  du  crâne  plutùt  qu'un  polype  naso-pharyngien. 

TAcroficMli'f/MC.  — Od  p»*ut  tenter  d'enlever  les  po^ypi•^ 
naso-pbaryngiens  par  «rrucAemcw/,  par  du  pédi- 

cule avec  un  serre-nmud  à fil  métallique  (V.  Loi.ypes  î«es 
FOSSE.S  NASALES  et  l*>:iiASE)iLNT  i inéaiue).  Ix^s  instruments 
sont  giiûlés  jKir  le  doigt  inliTxluit  en  arriére  du  voile  du 
)>aluis,  et  an  besoin  par  rapplicnlion  du  miroir  liiinosco- 
piqii»*,  qui  indi'jiiera  la  position  exacte  du  polype.  L’arra- 
chement conviiMil  pour  les  très-petits  polyp<*s  et  In  liga 
ture  pour  ceux  «)ui  sont  un  peu  plus  volumineux. 

On  peut  faire  l'opération  en  deux  temps  : enlever  par 
ligatun*  tout!*  la  portion  du  polype  que  l’on  peut  voir  par 
le  pharynx;  puis  arracher  U*  pédicule  avec  une  pin«M*  intro- 
duite par  les  fosses  nasales  (Velpeau). 

On  peut  faire  une  incision  au  voile  du  palais  pour  mieux 
saisir  le  polypi*  avec  une  pince  (Manet. 

Lorsque  le  |K))ypc  est  volumineux,  mais  est  resté  dan« 
l'arriére-cavitè  des  fosses  nasales,  on  incisera  d'avant  en 
arrière,  à partir  du  centre  de  la  voûte  palatine,  la  mu- 
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«[lieuse  (le  lu  vaille  et  le  voile  du  palais;  on  décolle  avec 
une  nigine  la  muqueuse  unie  au  périosle,  à droile  el  à 
gauche  ; avec  un  piu  foratif  à trépan  on  traversera  l’os,  cl 
à l’aide  d’une  [«inee  de  l.islûii  on  coupera  sur  la  voûte  pa- 
latine une  portion  de  l’os  d’une  longueur  d’environ  1 cen- 
timètre. A travers  celte  ouverture,  dont  on  laissera  cica- 
triser les  honU,  on  liera  le  pédicule  du  polype,  si  cela  est 
possible,  sinon  on  délniira  le  polype  avec  des  Hèelies  de 
pèle  de  Cauquoin  im|danlée$  dans  son  épaisseur  (Nélalon); 
ou  bien,  avec  des  aiguilles  traversées  par  un  courant  [iro- 
veiiaul  d'une  pile  de  Ibmsen  à «[uatrc  éléments,  montée  en 
leiisinn  (mi'-tbode  élecirolytique)  (Nélaton),  ou  fait  passer  le 
courant  pendant  dix  à quinze  minutes. 

Ce  procédé  ne  cause  pas  de  douleurs  vives. 

Oiiand  la  partie  principale  du  polype  a été  détruite,  ou 
ultai(ue  ses  riîsles  par  la  caulérisaliou,  soit  avec  la  [làte  de 
Cani|uoin,  soit  .avec  la  cautérisation  à la  flamme  (Nélalon). 
V.  Cautéiusation. 

Ca;s  traitemimls  sont  longs,  mais  ils  ont  réussi  assez  .sou- 
vent. 

I.orsque  le  polype  envoie  des  prolongements  dans  toutes  ■ 
les  directions,  lorsqu’on  ne  peut  savoir  quelles  sont  ses 
limites,  au  lieu  d'avoir  recours  â l’opéralioii  préliminaire 
de  Nélalon,  la  section  de  la  voûte  palatine,  on  enlèvera  le 
maxillaire  supérieur  (Syme,  Flaubert).  Flaubert  est  le  ebi- 
rurgien  qui  a réellemiml  enlevé  le  premier  la  totalité  de  la 
mâchoire  supérieure  (18fi0).  L’opération  de  Syme  n’est 
|»as  détaillée. 

Four  enlever  le  maxillaire  supérieur,  on  fera  la  ré- 
section [lar  le  procédé  modiflé  de  Gensoul  (V.  llB.sF.CTtON 
DE  t.A  NACiiuttiE  SL'i'ÉiUEUHE).  On  arrache  ensuite  ou  l'on 
enlève  le  polype. 


Ou  bien,  après  avoir  taillé  un  lambeau  cul.ané  comme 
pour  la  résection  totale  de  la  milcboirc,  on  cou[iera  avec 
une  pince  de  Liston  le  maxillaire  supérieur  au-dessus  de 
l’arcade  alvéolaire;  on  enlèvera  une  portion  de  la  paroi 
interne  du  sinus  maxillaire,  on  écartera  la  suture  [lalatine, 
on  fera  tourner  le  maxillaire  autour  de  la  suture  [lalatinc, 
comme  r.barnière,  et  l'on  aura  une  assez  grande  ouverture 
par  laquelle  on  pourra  aller  arracher  le  polype  ; on  remet 
l’os  en  place,  el  l’on  soutient  avec  une  gouttière  de  gutta- 
pereba  l’arcade  alvéolaire  (Iluguicr). 

Ou  bien,  api-ès  avoir  incisé  la  lèvre  sur  la  ligue  mé- 
diane et  agrandi  la  commissure  et  disséqué  jusqu’aux  os, 
on  coupe,  avec  une  pince  de  Liston,  le  maxillaire  au  dessus 
des  racines  des  dents  ; on  sépare  la  sulin-e  palatine  avec 
une  pince  de  I.iston,  et  l’on  abaisse  le  maxillaire  retenu 


par  le  voile  du  palais  conservé  intacL  On  va  chercher  le 
polype  à travers  celte  ouverture,  et  l’on  relève  la  portion  de 


Hç  4<W.  — A|»}'»rvil  d {•oiir  iino  fenêtre  {•«Intinr,  faite  [»arNrUloo. 

la  voûte  palatine  abaissée  ; on  fixe  les  dents  du  maxillaire 
mobilbé  à celles  du  maxillaire  fixe,  avec  une  anse  de  fil 
de  lin  ou  de  fil  métallique  (l)ézanncaii). 

Ou  bien,  après  avoir  taillé  le  lambeau 
triangulaire,  on  enlève  le  maxillaire  par 
un  procédé  osléoplastique.  On  détache  le 
périoste  de  la  voûte  palatine  avec  la 
gouge  el  le  maillet , ou  détache  le  maxil- 
laire en  laissant  intact  le  plancher  de 
l’orbite,  el  une  portion  de  l’arcade  al- 
véolaire au  niveau  des  grosses  molaires  ; 
à travers  cette  ouverture,  on  va  à la 
recherche  du  [lolypc  ; puis  on  réunit  par 
suture  les  parties  molles;  le  périoste  sé- 
crète des  osiéophyles  qui  oblitèrent  la 
perle  de  substance  (Ollier).  J.  Roux 
a proposé  la  résccliou  temporaire  de 
tout  le  maxillaire  en  le  laissant  attaché 
a la  peau.  Cette  opération  u’a  pas  été 
pratiquée  sur  le  vivant. 

Ou  bien  on  détache  seulement  la  por- 
tion du  maxillaire  qui  correspond  â la 
narine,  c’c.sf-:'i-dirc  l’os  propre  du  nez,  lu  branche  mon- 
tante du  maxillaire,  en  laissant  les  os  adhérenUs  aux  tégu- 
ments et  au  périosle,  et  en  respectant  l'arcade  alvéolaire 
«•!  la  voûte  palatine  (l.angenbeck);  on  va  arracher  le  po- 
lype avec  une  pince  et  l’on  réapplique  en  place  les  os 
et  les  téguments.  Inciser  â la  racine  du  nez,  en  dedans 
du  sac  lacrymal,  perforer  l’os  unguis  pour  faire  une 
voie  nasale  capable  de  permettre  d’arriver  sur  le  pédi- 
cule du  polype  (Rampolla,  18.57),  est  une  opération  d’un 
résultat  peu  sûr  pour  les  polypes  .situés  un  peu  loin  et 
un  peu  volumineux.  Ou  enlève  le  nez,  téguments,  os 
propres  du  nez  et  apophyses  montantes,  sans  couper  la 
partie  ialérale  du  lambeau  osléo-culané,  el  l’on  enlève  le 
polype,  après  quoi  l’on  remet  tout  enplacc  et  l'on  réunit 
les  plaies  par  sutures.  Chassaignac  (1851)  dissèque  la  peau 
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eu  enlevant  en  meme  lenips  le  [H‘no»ie;  il  sacrifie  ensuitit 
les  os  propres  du  nez  et  un  peu  des  hranches  montantes 
de»  muxilluires,  il  rêitpplique  ensuite  son  Inmheau  osk^o 
cutané  ; par  Tmiiveiiure  ua>ale  agrandie,  il  coupe  la  cloi- 
son ei  va  A la  reclierclie  du  polyjKj, 

Tons  ces  procédés,  sauf  celui  d'OUIer,  ne  sont  pas  aussi 
bons  que  Touveiiure  paUitine,  si  le  poly(ie  est  petit  ; ils 
sont  inféiieurs  à rublatioti  pure  et  simple  du  mavillaire, 
si  le  polype  est  trèi-voluniineux. 

Les  procédés  de  linguier,  HézamicAU,  Ollier  et  de 
Lunpenbeck  enlrainent  lu  perle  des  dents,  qui  se  ca* 
rient  fatalement.  Les  o.s  reprennent  difficilement  ou  ne 
reprennent  pas  dans  le  prorédé  de  Huguier  et  de  Uézau- 
neau. 

Dans  l’opératiui)  de  Ilanipollu,  l'ouverture  est  trop  pe- 
tite en  principe,  ou,  si  elle  est  a<sez  grande  pour  le  poly|HJ, 
l'opération  parla  boiiloimière  palatine  vaut  mieux. 

A.  Guérin  a proposé  d'aller  Huilier  la  lia.se  du  crâne 
avec  une  rupine  introduite  par  une  narine,  le  doigt  étaut 
introduit  par  la  bouche  dans  rarrière-cavité  des  fos>es 
nasales  et  guidant  la  rugiue.  Ce  prorétlé  n'a  encore  été 
appliqué  qu'une  fois,  et  le  résultat  ii'cst  pas  reilain.  La 
rugination  serait  acciqttable  uprés  les  opération»  prélimi- 
naires. 

Toutes  ce»  opéralion.s  sont  attaquables,  eu  égitrd  à lu 
possibilité  d'une  récidive  après  une  ablation  iiiconiplélc  et 
à rinipüssilnliié  de  surveiller  la  plaie.  L’ablation  de  la  mâ- 
choire, roiiverture  palatine,  nécessitent  un  obturateur, 
cela  est  vrai  ; mais  les  fonctions  sont  bien  rétablies,  grâce 
à la  prothèse,  et  cela  vaut  mieux  que  la  conservaliond'uiie 
partit'  qui  ne  peut  plus  servir. 

En  résumé,  pour  les  petits  polypes  ou  les  polype»  bien 
pédicules,  on  fera  rarracliemenl  ou  la  ligature  ; pour  les 
polypes  gros  et  sessiles  sans  prolongemuits,  on  fera  la 
boutonnière  palatine:  pour  les  polypes  gros  et  avec  pro- 
longements, on  fera  l'ablatinn  pure  et  simple  du  maxillaire 
supérieur.  Ûn  extraira  le  polype  et  l'on  appliquera  en- 
suite une  voûte  {mlatine  artificielle  munie  d'un  voile  du  pa- 
lais. appropriée  A la  perte  de  sui»tanre  (fig.  A67  et 

Il  n’y  a pas  de  Iraitement  palliatif  des  polype»  sans  opé- 
ration, et  la  plus  avantageuse  est  la  boutonnière  pala- 
tin»*. 

On  appliqtiera  le  traitement  de  rnnéntii»  dan^^  tous  les 
cas  où  les  malades  auront  été  affaiblis  par  le»  hémor- 
rhagies. 

W tTi'RK.  nature  est  rensemhie  des  lois  voulues 
par  le  Créait  ur  pour  rexi.«tence  des  choses  cl  pour  la 
succession  des  êtres  (Bullon). 

Kaliirr  médicairlee.  Le  principe  conservateur  de  la 
forme  et  «les  fonctions  uormales  de  rbnmmo  aux  prises 
avec  ses  maladies,  favorisant  l'éliminaiion  d'un  |K>ison. 
d'un  venin  ou  d'un  corps  étranger,  l'isolenient  d'un  pro- 
duit morbide  autour  de»  parties  saine»,  la  réunion  des  os 
fracturés,  rabsorption  des  matériaux  d'une  innaimiiation 
et  in  cicnlrisalion  des  pluies  ou  la  régénération  de  parties 
coupées,  a reçu  le  nom  de  mturn  mc<fi<vr/j-iec. 

Lu  nature  suliil  .seule  aux  animaux  pour  toute»  les 
choses,  elle  sait  clle-nièmi*  ce  qui  leur  est  nécessaire 
sans  avoir  besoin  qu'on  l«‘  lui  enseigne  et  sans  l'avoir  ap- 
pris de  persotme.  Elle  est  le  pciMiiier  médecin  des  inala- 
dies,  et  ce  n'est  qu'en  favorisant  ses  efforts  que  l'on  ob- 
tient queltpies  succès  (Hippocrate.) 

Je  le  pansai,  Hieu  le  guaril  (Ambroise  Paré). 

C'est  en  obéi.s.saot  aux  indications  de  la  nature  pour 
ôter  le  sang  lorsque  les  vaisseaux  sont  trop  pleins,  pour 


évacuer  les  matières  élraugéres  qui  se  trouvent  dans  l'iu- 
teslin,  pour  remettre  en  place  ce  qui  est  dérangé,  pour 
neutraliser  les  vice.»  des  immeurs  et  pour  attende»-  l'op- 
jwrlunité  des  reuièdes  que  la  médecine  est  vraiment  digne 
de  la  cousidéraliou  qu'on  lui  accorde  comme  art  et  Cümine 
science. 

En  debois  de»  indicutiuiis  que  la  nature  fournil  au 
médecin  dans  la  guérison  des  maladie.»,  soit  qu'elle  lui 
conseille  Tusage  des  moyen»  liygiéui<]Uüs  ou  de  l'exiH'cta* 
lion,  soit  qu’elle  l'oblige  à recourir  aux  reniéiles  et  à la 
cliinirgie,  il  n y u que  superstition  et  eiiipirisme. 

Connuitre  la  marche  naturelle  des  maladies  et  la  puis- 
sance de  la  nature  dans  leur  guéri.son  pour  n'inlervenir 
qu'à  propos  par  une  médication  vraiment  utile,  voilà  ce 
que  doit  être  la  science  médicale. 

!\i  ITt'RIM.RK.  Doiirinc  médicale  ancieime  dans  la- 
quelle la  nHtun\  considérée  comme  une  force  intelligente 
et  prévoyante,  est  le  principe  de  tous  les  actes  organique» 
qui  a.ssurcnt  la  conservation  de  l'élre  et  la  perpétuité  de» 
espèces.  C'est  la  doctrine  d'Hippocrate  et  de  (jalieii,  d'a- 
bord modifiée  par  .Alliénée,  un  peu  plus  lard  par  Para- 
celse et  vau  Helmoot,  puis  enfin  par  Stald,  pur  Bordeu  et 
par  Ikirlhcz. 

Pour  ces  médocins,  en  effet,  la  maladie  était  le  ré.-uUut 
de  la  lutte  engagée  cuire  le  principe  conservateur  de  Pin- 
dlvidu,  et  un  élément  étranger  à l'organisme  ; la  fièvre 
n'était  qu'un  effort  de  la  nature  destiné  à l'cx|mlsiDii  de 
matières  nuisibles,  et  le  médecin  ne  doit  être  que  le  mi- 
nistre de  la  nature.  A celle  doctrine  se  rattachent  d’une 
façon  directe  le  pnr-umok'sme,  Wiirfu  istne,  ï'auitmRme  et 
le  vitalisme  qui  n'en  sont  que  ses  traiisfurmalioiis  néces 
saires,  et  c'est  sur  elle  que  s'appuie  le  dogme  de  la 
itnture  mé4icatrû‘f,  généralement  considéré  comme  étant 
la  base  de  toute  thérapeutique  pratique  rationnelle. 

Ai.%TL’RlSTK.  Nom  donné  aux  médecins  qui  appré- 
cient comme  il  le  mérite  le  rôle  de  lu  nature,  du  pneuma, 
de  Parebèe,  de  Pâme  ou  du  principal  vital  d.ms  la  marche 
naturelle  des  maladies  et  dan»  leur  guérison. 

NAl'HCin  {duché  de  Hesse).  Eau  minérale  chloru- 
rée soiliqne  et  g.jzeuso,  employée  en  buissan,  en  bains, 
en  douches,  et  Pacide  carbonique  qu'elle  renferme  s'em- 
ploie pour  donner  des  dourh<'S  et  des  bain».  On  l’emploie 
aussi  en  bains  préparé.»  avec  les  eaux  mères  des  saline»  du 
j»ayR.  I.eseauxde  Nauheîm  s'emploient  dans  la  scrofule  O ; 
<laus  la  cliiorosc,  la  gastralgie  et  la  dyspepsie,  dan»  lu  ca- 
cliexie  syphilitique  et  dans  le»  rhumatisme.»  rlirouiquesm  : 
dan»  les  engorgement»  articulaires  et  dans  la  phthisie  □; 
la  conslipnlionf^i  les  engorgemeius  du  foie,  de  la  rate  et 
de  Putériis  □. 

XAl’MÉt:.  Sensation  épigiistrique  cl  pharyngée  pénible 
(juifail  craindre  ou  qui  précède  le  vomivsemciil. 

Lu  nausée  est  le  symptùmc  du  vertige  nautique  ou  mal 
de  mer,  de  l’embarras  gastrique,  fébrile,  de  Pinrnsion  des 
fièvre.»  éruptive»  et  des  ninladies  aigues,  de  la  grossesse 
et  des  maladie»  utérine»,  mai»  elle  n'indique  rien  de  spé- 
cial. Toutefois,  dans  PembarrsLS  gastrique,  quand  la  nau- 
sée existe  avec  de  la  lièvre  et  de  Pinappétenrif,  Siim»  auln* 
maladie,  elle  indique  l'emploie  d’un  vomitif  a^ec  le  larirc' 
stibié.  1 gramme  n jeun  dans  un  veire  d eau  sucrée. 

NAVET,  llacine  alinieolaire  qu'on  emploie  souvent 
comme  adoucissante  dans  la  constipation  et  dan»  les  irri- 
tations pulmonaires  ou  intestinales  0.  Alors  elle  doit  être 
assaisonnée  et  faire  partie  du  régime  alimeulaira  des 
malades. 
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:«ÉCIIOHii.  La  néii-ose  vsl  la  gangrènn  des  os.  C'esI 
U ces>alion  üc  la  circulatioD  dauÿ  lu  osisuux  ; elle  est 


à la  carie  ce  que  la  gangrène  de  la  peau  e;>t  à rtili-êi  a' 
lion. 

I..a  deslnirtion  du  périoste  et  de  la  moelle,  rohliléra^ 
lion  de  l'ariere  notirridèru  des  os  ou  dos  vaisseaux  capil> 
laires  d’une  ]^ol•lion  d’os,  rausenl  la  iiéiTosc  ; rinflamiim- 
lion  violente  de  l’os,  de  l.i  moelle  et  du  périnsie,  c'esl-à- 
«lire  l’ustéilc,  l'ostéomyélite  el  lu  périostile  causeut  encore 
la  nécrose*  ; dans  les  fractures  par  armes  à feu,  le  périoste 
décollé  dans  une  grande  éleudue  su  détacite  a lu  longue, 
une  nécrose  a lieu,  niais  l’os  se  reproduit. 

Dans  les  parties  altcinles  dt*  carie,  on  trouve  des  frag* 
meiits  osseux  qui  constilueril  de  véritables  nécroses. 

L’infllli  alion  lubemileiise  des  os  el  les  gommes  scro- 
fuleuses ou  sypbililiqites  engeiiilmit  souvent  la  nécrose. 

\ji  nécrose  partielle  est  constituée  par  un  os  mort  ou 
séquestré,  et  uue  sécrétion  os.'.i  iise  de  nouvelle  formatioii 
tendant  à réparer  lu  perte  de  Mtbslance  des  os.  La  nécrose 
lol.'ile  d’un  os  est  constituée  jvar  un  séquestre  n’préscn- 
lant  la  totalité  de  l'os  au  milieu  de  surfaces  recouvertes  de 
bourgeons  charnus. 

Toutes  les  nécroses  partielles  sont  suivies  de  répara- 
tion. 

Les  nécroses  totales  ne  se  réparent  pas  ; mais  lorsque 
le  périoste  est  couservé,  lorsqu'il  est  assez  iulacl,  un  cy- 
lindre. osseux  envirouue  l'os  mort,  el  peut  produire  une 
sorte  de  répurulion. 

Les  S4•que^lres  se  séparent  par  bourgeonnement  des 
surfaces  restées  .saines  curante  les  eschares  d«*  la  peau. 
Ileu.v  modes  do  foriiiatioii  de  séqui’^lre  4‘xisleiil,  ou  bieu 
une  lamelle  d'o»  se  délaclie,  ou  bien  un  fragment  d'os 
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irrégulier  §e  détache  sous  tes  couches  supcrûcielles  ou 
profondes  de  l'os. 


Lor'siue  le  périuste  est  détruit  ou  a été  ennainuié,  lu 
nécrose  est  siiperncielle,  mais  lorsque  la  moelle  ou  quel* 
qiies-uiis  des  canaux  osseux  oui  été  détruits,  la  nécrose  est 
centrale  ou  prufoiule,  ce  qui  revient  à dire  qu’il  y a des 


f i$.  ITi.  — i>«rù«iti>  ti'uii  <>•  ; a,  «éiiuatirv  , J,  tiatulr. 

(RilUv)Ui.) 


séquestres  libres  et  des  séquiNlres  invagiués;  les  premiers 
soûl  facileiiietil  ;«entis,  les  seconds  ne  peuvent  être  recon- 
nus qu’à  travers  une  perforation  d'un  os  nouveau  sécrété 
par  le  péi  iosti?. 


47i.  — l.a  luètiiir  k 47t  •»!  ici  à hu 

•li-si«  plki»  avancé  ; le  a «ecretc*  •Je*  rkiucbc*  nu«- 

(HtÜroUi.) 

Les  os  longs  se  réparent  par  le  périoste  (Troja,  Duba- 
melj,  parles  (tortions  d'os  restées  saines  ^Huiler,  Calliscu, 
Tenon,  Bordenave.  Üirliat,  Lauihron)  q>ii  se  recouvrent 
«l’uue  inembruiie  gruituleirso,  c'est-à-dire  d'une  couche  do 
büuiyeoos  charnus,  par  la  membrane  médullaire,  ou  plu- 
tôt hs  couches  osxnis^îs  les  plus  profondes. 

Li*s  us  plab  rt'parcul  pur  rinlermédiaire  du  périoste 
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de  l'nDC  ou  de&  deux  tables,  ou  par  l'une  des  deux  tables 
coDScnrécs.  Les  os  du  cràno  dénudés  présentent  une  ex> 
foliation  insensible,  des  buiii^eons  cliamus  se  foniietit 
au'dessous  de  la  lamelle  nécrusée.  Lu  os  et  le  périoste  se 
reprodiiisenl  quelquefois  à la  suite  de  l'opération  du  tré* 
mais  rela  est  très-long. 

Dans  les  os  courts  la  nécrose  est  presipie  lüiijOiu*s  ceii- 
trajp,  la  périphérie  de  l’os  se  jH*rfort*.  le  séquestre  est  éli- 
miné, la  enfilé  o.sseusc  revient  pour  ainsi  dire  "Ur  elle- 
même,  ou  bi«’n  la  im'inbrune  grunulcuse  sécrétée  pur  le.<i 
portions  d'os  rcsléc.s  saines  se  transforme  en  os  et  remplit 
non-seuleinenl  lu  cavité  de  Tus,  mais  encore  le  ii>su  spon- 
gieux et  duime  lien  h celle  lésion  tlésignée  par  Genlysoiis 
lu  nom  d'üstrik' conden 'vaille. 

Tons  les  ^ucslres  et  les  o>  eDtiéieineut  morldiés  ten- 
dent k être  éliminés,  du  pus  s'unuisse  autour  de  l'os  mort, 
il  y a lia  abcès  sou.s-jHrriüslique,  ou  un  alx'ès  de  l'os  ^lla- 
vaton.  David)  existe.  S'il  s’agit  d'uuc  nrcroî.e  rentrale, 
l’os  se  perfore  et  un  alicés  nppurait  souple  twiioste  et 
mms  la  peau  comme  dans  la  nécrose  superficielle.  Le  pus 
s'élimine,  une  fistule  se  forme,  et  à iruvers  elle  les  por- 
tions d'os  mort  s'éliminent  peu  à peu. 

l.orsi|ii'un  os  e.»t  dénudé  ut  ne  nécrose,  ou  voit  les 
rbairs  se  recouvrir  de  liourgeoDS  charnus  tout  autour  de 
l'os  t|ui  prend  une  coloration  tenvuse  ; les  parties  mollos 
udiiérem  aux  parties  saines  de  l’o«  et  envoient  «les  bour- 
geons thiunus.  Lorsque  lu  nécrost*  est  .sur  le  point  do  se 
liiniU'r.  l'os  devicut  mobile  et  appataU  avec  une  forme 
irrégulière  ou  sons  forim^  de  lamelle,  suivant  qa'il  y a une 
nécrose  un  |K‘U  éleudne  ou  une  simple  exfoliiilion. 

Lorsipie  In  nécrose  se  produit  après  une  péri»>tilc  snp- 
(uiriV,  après  avoir  ouvert  riilH-ès<m  trouve  tous  les  tarac- 
léreh  ipii  vienueiit  d'éti  e énumérés  ; il  n’est  p:i.^  \ are,  lou- 
lelots,  de  voir  des  bourgeons  rbarnus  sortir  pour  ain.si 
dire  de  Tus  et  diviser  l’os  mort  mi  plusieurs  '•l'queslres. 

Loisa(ue  la  nécrose  a lieu  à la  suite  d'une  cimtusion, 
d'une  ostéite,  d'une  aCTerliun  luhercaleu*^e  di‘s  os,  on  ob- 
serve d’alxiid  les  signe*  d’une  o-sléite,  l'os  augmente  de 
voltiiue,  les  maludt‘s  éprouvent  des  douleurs  qui  migineo- 
lent  d'intensité  peiidaui  la  mut;  durantdeuxou  trois  mois, 
le  gofitleuieot  •pei'sLsU' . puis  s' augmente  xibitenicnl , la 
jreau  devient  rouge,  il  .se  foruie  uualicè»  uu  plusit  tirs  abcès 
duminul  û.sue  à du  jmis  par  un»*  ou  plusieurs  (luverlures 
qui  restent  llsluieu>e*  et  founiisuHml  d'abord  du  pus  cré- 
meux. puis  bieuliH  du  pu*  séreux.  Lorsque  la  nécrose  est 
centrulc  elle  se  rèvèlo  par  les  mêmes  symplùmes , sauf 
«pie  les  douleurs  sont  plu*  vive*  al  le  gunnement  d<>  l'os 
phis  cousiilérablc  ; puis  le  pu.*  fuse  dan*  des  dirniions  va- 
iiahles.  il  peut  pénétnT  dan*  les  aiiiciilation* , fuser 
entre  le»  muscles  à des  distance*  éloignées.  I.e  pus  do  ces 
abcès  coiitienl  plus  de  matières  teiTense*  que  le  pus  des 
autres  alicès,  ce  qui  serait  uu  cantclèro  dugiMsliqiie  à 
défîuil  du  gouHiemeul  de  l'o*.  Il  n'est  pas  rare  do  voir  un 
seul  abcèâ  inira-osseux  autour  d'une  nécrose  reiiirale. 

Lorstpie  la  nécrose  des  o.s  de*  ojetnbres  est  In  suite 
d’ime  ostéomyélite,  étal  qui  a été  d«'*signè  sou.v  lu  nom  de 
nécrose  aiguë,  le  meniibco  est  ntteiiil  d’uslème,  il  y a une 
fiètre  inleiiM'.  de*  fiis-sons,  la  penti  ne  tarde  pa*  a rougir 
et  il  y H tm  plilegmoit  diffus  l'rofond,  et  dans  res  cas  li's 
inahules  meurent  avec  de*  symplèmes  lyjdiohles,  ou  bien 
le*  aixis  étant  ouverts  on  trouve  le  péiiosle  di  i ollé  dans 
tmile  stm  étendue  et  l’os  entier  se  néfroie,  iiiiiis  avant 
qu'il  puisse  être  éliminé  les  nml.tde*  meurent  d'infection 
)niruleiilo  ou  d’iofectioii  putride,  (les  phéaimièiu’s  s'obser- 
TODt  surtout  )ûrs(pril  y a ostéomyélite  totale. 
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Dans  l’osléomyélile  partielle,  le*  phénomène*  de  la  né- 
crose ceiilralo  sont  seuls  observés,  et  l’on  diagnostique 
souvent  une  ostéite. 


F.g.  *73.  J«*  IVïircniiii*  4>*  ]•  <li«]>hTM  tof^riniri-  tJu  (rmi.i. 

n 1 a Uci  li»liile«  et,  |ur  iiuu  otitrrlun?  Ii^lultuse  auraniiir,  U 

»-.H.  (OillT.'  II.,) 


I.a  nécrose*,  en  général,  passe  par  trois  périodes,  l’une 
inlhiiiJiiiutoire,  pendant  laquelle  l'os  mort  l'st  circonscrit 
et  de^vieiil  un  scqueslro,  l’aulre  suppurative,  pendant  la- 
quelle il  SC  forme  des  uhcé*  et  des  fi>lules  et  durant 
loquelle  il  y a quelquefois  Irucinre  spontanée;  l'autre 
eniiii,  pendant  laquelle  le»  *é(|iieslres  étant  éliminés  peu 
à peu,  l'os  se  n'qiare.  Celle  période  manque  dans  les  né- 
croses totales. 

On  sou|H'onnc  lu  nécrose  ; 

sa  première  période,  par  les  douleur*  plus  vives  la 
nuit  que  le  jour,  par  la  tuméfaction  de  l'o*. 


t't.  ♦74,  — S^ueilrv  rcUri-  Je  la  c»ik*«  CiKiurr  (fijr.  473).  (hillruUi  J 

A la  seconde  période,  pur  une  tendance  à la  formation 
d’il>ré*  et  de  (islule,  par  la  dénudation  de  l’os  constatée 
par  l'exploration  avec  un  slyh’l,  par  la  mobilité  consécu- 
tive de  l’os  sur  lequel  on  a senti  un  clioc  sec  avec  le  sty- 
let; dans  quelques  cas  par  le*  qualités  du  pus  qui  contient 
plus  de  subslance  terreuse  que  le  pus  phlegmoneux. 

A la  troisième  période,  par  l'expulsion  de  porlioiis  d'os 
pur  les  fisiules,  par  le  conlaii  du  stxlel  avec  des  esquilles, 
par  les  signes  des  précédentes  périodes  cl  surtout  par  la 
permanence  des  fistule*. 

L'ostéite  suppurante,  l'oMéomyélile,  peitvi  nt  être  con- 
fondues avec  la  nécrose  au  début,  parce  que  la  lésion  ini- 
tiale est  la  même,  et  la  suite  seule  |>ouri'a  apprendre  si  la 
nécrose  est  l'effet  ou  non  de  ces  maladies;  — ■ les  pi'rios- 
tiles,  au  début,  peuvent  être  prises  pour  une  nétiose, 
iiiéme  après  l'ouverlui'e  d’un  abcès  péri-o.s.scuv,  car  l’os 
dénudé  eu  un  point  sous  le  périoste  peut  ii’èlre  pas  né- 
crose. 

La  carie  donne  lieu  au  gonfleinenl  des  o»,  à des  abcès, 
mais  le  pus  est  pres(|ue  Imijours  du  pus  tuberculeux,  et 
les  os  carié*  existent  surtout  chez  les  .sujets  scrofuleux,,  l.'n 
stylet  introduit  dans  lt>.s  fistules  brise  des  lamelles  o»seu*es 
et  ne  rencontre  pas  de  résistance  sur  un  coi'ps  dur  qui 
donné  un  choc  *cc;  les  caries  existent  surtout  dans  le  tissu 
spongieux  des  os.  C'est  seulement  quand  il  y a des  abcès 
et  des  fistules  que  le  diagnostic  de  lu  carie  et  de  la  nécrose 
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peul  ^Irc  fait  ; (‘t  Ton  saura  qur>  )<>s  nl>cés  se  forment  en 
général  plus  vile  dans  la  rarie  que  dans  lu  nécrose. 

Dans  les  tubercules,  des  os  sans  carie,  on  trouve  une  ca- 
vité à jKirois  dures,  muis  il  n'y  a pas  de  gounemenl  de  i'os 
comme  dans  les  nécroses. 

Il  y n des  nérroses  à nmrcbe  rhroniijue  qui  se  révèlent 
seulement  par  des  douleurs  nocturnes  et  qui  peuvent 
donner  lieu  à penser  qu’il  s ogit  de  douleui*s  syphilitiques. 

On  a vu  des  récidives  de  nécrose  après  dix,  quinze  et 
vingt  uns,  à la  suite  de  marches  forcées,  d’efforts  ou  de 
chutes;  il  y a une  ostéite  el  une  nécrose  autour  des  points 
autrefois  malades. 

ThçVoprufn/MC.  — La  nécrose  qui  sniirosléite,  l'ostéo- 
myélile,  sera  traitée  parles  moyens  appropriés  (V,  Os), 
les  .antiphlogistiques,  les  sangsues,  le»  vésicatoires,  el 
lorsque  ces  iiialadies  pa^seni  à l'état  chronique,  par  la 
cautérisation  au  fer  rouge,  soit  la  cautérhiation  |H>nciuée, 
soit  la  cautérisation  trauscurreutc,qui  est  moins  piiUsanlc, 
toutefois. 

I.or>quo  l'innammalion,  au  contraire,  fait  des  progrès 
rapide^,  au  lieu  od  l'on  .suppose  une  ostéite  ou  une  ostéo- 
myélite suppurée,  on  incisera  jusqu'à  l'os,  on  applitpiera 
une  ou  plusieurs  couronnes  de  trépan  (Ravaton,  Brodie, 
Morven-Sniilh).  Lorsque  l‘os  entier  es|  malade  et  que  l’on 
ne  juge  pas  posNibic  d'urrèU*r  le  mal  par  la  trépanation  de 
l'os,  on  amputera  le  membre  dans  la  conliguité  (Roux  et 
Vemeuili.  V.  Osteomyki.itk. 

Lor-qu’un  os  est  dénudé  dans  une  petite  étendue  et 
niivé  de  son  périoste  dans  une  plaie  récente,  on  recouvrira 
l'os  de  cataplasmes  (Tenon);  pour  les  os  du  crâne,  il  n’y 
a pa>  d’autre  imilement  rationnel  capable  de  prévenir  lu 
nécrose.  Si,  dans  une  plaie  consécutive  à une  contusion 
et  aecoinpagnée  de  fracture,  un  os  dénudé  fuit  saillie,  on 
le  réséquera  iniint  où  /e  pér/os/e  fst  o/ihft'ent. 

L’os  qui  se  nécrose  lentement  après  une  ostéite  ou  tine 
périostite  wra  tniité  par  les  moyens  indiqués  contre  l'os- 
téite et  la  périostite  (V.  RèniosTiTBet  Ostritb).  Lorsqu'on 
a ouven  un  abcès  sous-périostiqnc  bien  limité,  on  réap- 
pliquera le  périoste  sur  l'os  nulanl  que  l'on  pourra  par 
une  compression  méthodique  ; quoiqu'il  y ait  peu  de 
chance  d’évilar  ime  nécrose,  comme  le  contraire  a été 
ohsené,  il  n'y  a aucun  inconvénient  à tenter  celte  ma- 
nn'uvre.  .\u  reste,  la  nécrose  à ce  moment  n’exigerait  pas 
de  traitement  immédiat.  S'il  est  démontré  qu'tm  os  est 
dénudé,  si  les  piirlic?*  saines  se  tuméneiit,  il  n y a qu’à 
anends-e,  toutes  les  opérations  que  l'on  poun'ail  tenter 
seraient  inutiles.  On  ouvrira  les  abcès  foniiés,  on  évitera 
la  slagmilion  du  pus  par  des  contre-ouvertures,  par  de.» 
sétons  perforés. 

On  a eu  quelquefois  recours  aux  injections  acidulées 
{ncljvccb,  Chassaignac)  pour  hAter  la  chute  des  séquestres; 
on  jH»ul  SC  st'rvir  d'acide  chlorhydrique  I gramme  pour 
gramme»  d'eau  Kn  atlemiaiit  tu  séparation  des  par- 
ties mortes,  on  soutiendra  les  forces  des  malades  par  une 
alimenlatiou  tunique,  par  le  vin  de  quin)|iiina,  des  tisanes 
amères.  Un  prescrira  les  bains  sulfureux,  le»  bains  de 
sources  sulfureuses  de  Bourbonite,  de  Dax,  les  bains  de 
mer. 

Lej!.  si'-qiieslres  une  fois  mobilisa,  ce  <|ue  l’on  constate 
à l aide  de  stylets  introduits  dans  une  on  deux  lisiutes,  se- 
ront exirail»;  mais  on  doit  bien  se  nippeler  que,  sous 
peine  d'avoir  à faii*e  plu»  tard  une  nouvelle  opénition,  on 
ne  doit  pas  enlever  un  séquestre  trop  tôt. 

Pour  extraire  un  séquestre,  on  choisit  le  lieu  où  les 
parties  molles  sont  les  moins  épaisses,  où  il  n'y  a ni  vai.»- 


seau,  ni  nerf  important  à léser;  ordinuiremenl  un  réunit 
deux  trajeb  (istuleux  situés  sur  une  ligne  qui  permette 
d'éviter  de  couper  des  tendons.  Silo  voisinage  des  ten- 
dons, nerfs  el  artères  le  |»erinet,  on  fera  une  incision  cru- 
ciale en  T ou  de  forme  variable,  suivant  réleiidue  et  le 
siège  de  la  partie  nécrosée. 

On  agrandit  le  cloaque,  c'est-à-dire  la  perforation  os- 
seuse, si  le  séquestre  se  trouve  <*nfermé  par  un  os  sain  on 
un  ostéopbyie  si’xrélé  par  le  périoste  ; pour  cola,  on  dé- 
truit l’o.s  avec  une  gouge  acérée  par  pression,  pu  bien  on 
80  sert  de  la  gouge  el  thi  muillel,  ou  bien  eucorc  on  ap- 
plique plusieiii's  couronnes  de  in'pan,  ou  bien  on  coupe 
l'os  avec  la  scie  a crête  de  co(|.  Dans  ce  teiiip^de  l'opéra- 
tion, on  ne  doit  pus  employer  une  grande  force,  de  peur 
de  briser  ou  de  rourber  le  nouvel  os.  Si  le  .séquestre  est 
bien  mobile,  on  le  seclioimera  en  deux  avec  une  pince 
coupante,  el  Ton  extraira  les  deux  inorceavix  .'«•parément 
(Rlamlin,  Maisonneuve).  V.  RvL»i->rnoN  i>B  LA  .v.ACiiOinB 

i.tuand  une  des  extrémités  du  séquestre  est  mise  à nu, 
on  la  sai-sit  avec  une  pince  à pansement,  et  l'on  procède  à 
l’exlraclion. 

Lu  plaie  sera  lavée  à grande  eau;  on  ne  réunira  pas 
par  première  iiilt  ulion  ; la  plaie  sera  Imurrée  de  charpie  et 
l'on  pansera  avec  un  cataplasme  ou  des  co^qîn^sses  d'eau 
froide,  si  l'opération  a porté  au  voisinage  d'une  articula- 
tion. 

Io!5  parties  seront  tenue»  dan»  rimniobililé  absolue  dans 
des  appareils  approprié». 

S’il  s'agit  d'une  nécrose  des  os  des  membres,  le»  ma- 
lade» ne  se  serviront  de  leurs  membres  que  quand  l'os 
nouveau  se  sei'a  bien  réparé. 

Lorsque  la  nécrose  «mtoure  une  extrémité  articulaire, 
la  (|iustiuii  de  la  résection  el  de  ranipiitaliun  doit  être 
posée. 

Mais,  dans  ces  cas,  conimc  il  y a presque  toujours  ca- 
rie consécutive  ou  une  lésion  chronique  de  l’os,  l'ampula- 
lion  est  la  meilleure  0|M>raiinn,  excepté  pour  le  genou  et 
le  coude,  où  la  résection  donne  une  proportion  de  guéri- 
sons à peu  prés  (‘gale,  sinon  supérieure,  à relie  desampu- 
talions  de  bras  ou  de  cuisse. 

Les  nécroses  centrales,  les  nécroses  périarliculaires  el 
les  nécroses  étendues,  par  la  lenteur  de  leur  marche,  peu- 
vent ètix;  des  ca.»  d’amputation  ; mais  tant  que  la  santé 
générale  des  malade»  ne  s'altère  pa»,  on  peut  attendre. 
Si  l’os  nécrosé  est  très  voluminenx,  s’il  suppure  avec  abon- 
dance depuis  plu»  de  (Quinze  mois,  ranipululion  est  prupo- 
sable  (Gosselin). 

\érro«c  par  le  phoapliore  (Loi'inscr,  0.  Heyfolder). 
L:i  uérrose  par  le  pliospluo  t',  ou  mal  chimique  des  ou- 
vriers en  allumelle»  chimique»,  est  la  suite  d’une  ostéo- 
périustile  commençant  par  une  périostite  due  à l'action  de» 
vapeui*s  pbosphorées  sur  les  gencivi’s  (Strolil,  Trèlal)  déjà 
altérées  par  des  caries  dentaires  (Th.  Roussel)  et  par  des 
gingivites.  Il  n'y  a pas  uéerose  par  intoxication  ; en  elTel, 
les  vapeurs  phospborées  produisent  d'autre»  lésions,  telles 
que  la  bronchite,  le»  tuberculisations,  romim*  les  autren 
vapeurs  imtaiiles  ; elle»  Ile  causent  d'ailleurs  de  nécrose 
que  sur  le»  maxillaire»  el  principalenmnt  nu  maxillaire  in- 
férieur. 

I.e»  nécroses  par  U?  phosphore  peuvent  se  propag*‘r  aux 
os  voisins  des  muxiliiiire»,  le  frontal  (HeyTeldcr,  Maison- 
neuve) le  sphénoïde  (Rigelovv),  le  temporal  (llervicux). 

I/Ca  osléophylc»,  sécréléa  par  le  périoste,  sont  sembla- 
bles aux  osléophyles  observées  dans  le»  autres  nécrose», 
il  n'y  B pas  de  phosphore  Hxé,  seulement  ces  ostéophyte.» 
sont  mal  organisé»,  les  canaux  de  Havers  sont  agrandis. 


Ziîd 


NÉMA 


913 


r 


NÉcn 


c 


irr^pilier*,  el  les  corpuscules  osseux  sont  rares  (Tr^lal), 
ce  qui  indiqm?  que  l»'s  osléopliytes  sont  caducs.  Apr^s 
les  nécroses,  même  totales,  du  maxillaire  inférieur,  i'os 
peut  se  régénérer  (Virchow,  Leudet),  sans  les  alvéoles  et 
sans  les  dents  toutefois;  la  rt^pnration  du  maxillaire  su* 
péricur  est  plus  dinicile. 

Peu  avant  ou  en  même  temps  que  la  nécrose  par  le 
phosphore,  existent  des  malaises  représentant  quelquefois 
l'état  général  dû  à l’intoxication  par  le  phosphore  : |»eau 
jaune  sale,  regard  terne,  inappétence,  faim  inimodér«;e, 
gastralgie,  irrégularité  des  selles,  ou  plus  lard  catarrhe 
nasal  et  bronchique,  et  tulK^rcuIisalion  pulmonaire  et  ab- 
dominale chez  les  individus  déjà  prédisposés.  V.  Empoi- 
sonnement PAR  LE  riioÿpiiunE. 

La  nécrose  par  le  phosphore  est  annoncé**  par  une  ou 
plusieurs  douleurs  de  dents,  hientût  suivies  de  fluxion  et 
d'abcès  qui  s’ouvrent  dans  la  bouche,  ou  bien  par  une 
gingivite  cl  une  périostite  alvéolaire  avec  abcès  ilentaire  ; 
les  gencives  suppurent,  des  séquestres  sont  à nu  el  se 
mobilisent,  ou  bien  l'os  gonflé  reste  longtemps  dur  avant 
que  des  abcès  et  des  fistules  cutanées  se  soient  formés  ; 
dans  quelques  cas  les  gencives  deviennent  fongueuses, 
saignent  abondanuiient,  et  les  bémorrhagies  peuvent  faire 
périr  les  malades. 

La  nécrose  par  le  phosphore  est  toujours  lente  h se  li- 
miter, el  tant  que  le  séquestre  n’est  p.is  mobile  il  est  cer- 
tain que  In  nécrose  fait  encore  des  progrès  (Trélal).  La 
fièvre  hi‘Cti(|ue  entraîne  parfois  la  mort  avant  que  le  sé- 
questre ne  puisse  être  enlevé.  II  arrive  que  les  malades 
présentent  une  intoxication  putride,  due  à ce  qu'ils  ava- 
lent involontnireiTieiil  le  pus  de  leur  IhuicIic. 

Les  signes  d'une  nécrose  centrale,  le  gonflement  ra- 
pide et  énorme  de  l'os,  la  suppuration  des  gencives,  des 
abcès  et  des  fistules  autour  des  mâchoires  chez  un  ouvrier 
travaillant  aux  allumettes  chimiques,  et  surtout  chez  les 
trompeurs  ou  metteurs  en  paquets,  ue  permettent  aucuni* 
incertitude  dans  le  diagnostic. 

Thérapeutique,  — Dans  un  but  pn*ventif,  on  a niodifié 
le  phosphore  pour  son  emploi  dans  la  fabrication  des  allu- 
mettes. L'usage  du  phosphore  colon!  u'a  pas  réussi  ; les 
Bllumelles  de  Coignet  au  phosphore  amorphe  (de  Schrœller, 
de  Vienne)  sont  plus  capables  de  prévenir  les  accidents,  le 
phosphore  rouge  se  préparant  h froid  et  dégageant  moins 
de  vapeurs  que  le  phosphore  blanc.  Lorsque  la  science 
et  l’industrie  serout  parvenues  à perfectionner  les  allu- 
mettes au  phosphore  amorphe  et  À les  rendre  d'un 
usage  réellement  commode,  les  allumettes  au  phosphore 
blanc  disparattroni,  les  ouvriers  en  aliumeUes  chimiques 
seront  alors  à l'abri  des  accidents  tels  que  la  nécrose 
par  le  phosphore. 

Pour  éviter  la  formation  de  la  nécrose,  qn  n'admettra 
pas  dans  les  ateliers  les  individus  qui  ont  de  mauvaises 
dents  ou  une  gingivite  Roussel  el  ficisl). 

On  fera  changer  de  profession  les  malades  ; on  leur  don- 
nera un  régime  loniqne,  des  viandes  rôties  et  du  vin  ; ils 
boiront  des  tisanes  de  houblon,  de  gentiane,  de  douce- 
amère  ou  de  chicorée  sauvage.  C’est  en  vain  que  l’on  ad- 
ministre les  préparations  iodées,  comme  dans  les  scrofu- 
lides et  les  syphilides  osseuses. 

Il  est  préférable  d'employer  les  injections  d’eau  chlo- 
rurée, d’eau  blanche  dans  les  fistules,  ou  les  injections 
avec  • 

200  (;rainiii»«. 

40  iTDuUr*. 

AIcodI.  30  Kmminn. 

(Hôpitaux  allemands.) 

•oocMOT  iT  Diieaia.  — 2*  édit. 


Au  début,  lorsque  i'os  gonfle,  lorsqu’il  se  forme  des 
nbrés,  on  prescrira  dix  sangsue.s  sur  les  points  enfianunés, 
des  catuplasmes  rcconvrironl  In  mâchoire,  on  fera  des  onc- 
tions avec  la  pommade  : 

Axone*! 90  pranfiK*. 

|.«(i.Unnni Ui  i>l. 

Ou  la  pomnmde  au  chloroforme  : 



Chloroforuc.  4 A S id. 

On  ouvrira  de  bonne  heure  les  abrirs. 

On  ne  doit  enlever  les  séquestres  que  quand  ils  sont 
mobiles  (Lorinser  et  Trélat);  iiue  résection  (O.  Heyfclder) 
n'arrèle  pas  les  progrès  du  mal  el  est  presque  toujours 
prématurée;  l'ablation  des  maxillaires  est  une  opération 
qui  ne  doit  être  faite  que  quand  il  est  évident  que  l’os  en 
entier  est  mort. 

Au  total,  on  enlèvera  les  séquestres  au  fur  et  à mesure 
qu'ils  se  mobiliseront.  Lorsqu'il  y aura  un  séque.sire  vo- 
lumineux ou  une  nécrose  totale,  on  incisera  au  niveau 
d'une  fi.stule,  puis  on  sectionnera  le  séquestre  ou  I'os 
mort  (Dlandiii),  el  l'on  en  enlèvera  les  portions  en  débri- 
dant s'il  e.sl  nécessaire  (Ulandin).  Olle  manière  d’agir 
vaut  mieux  que  i’ablalion  du  maxillaire  dans  les  règle.*. 
Y.  RÊsEirrioN, 

Fruit  du  néflier^  doué  de  propriétés  astrin- 


2 5 4 ‘ 

Vir.  175.  — 


gentes  et  que  l’on  fait  manger  aux  personnes  atteintes  de 
diarrhée  chronique. 

AiBHSB.  Eau  congelée  qui  tombe  de  l’atmosphère  sous 
forme  de  flocons  légers,  offrant  plus  de  cinquante  échan- 
tillons de  cristallisation  difTèrenle. 

La  neige,  mélangée  avec  du  sel  gri.s  pilé,  en  parties 
égales,  s’emploie  en  thérapeutique  |mur  faire  des  mé- 
l.inges  réfrigérants  appliqués  â l'extérieur.  V.  Froid*  et 
tîunR. 

!VÉM.%TOIBE8.  Crosse  d’enlozoaires  dont  le  corps  a 
la  forme  allongée  d’un  fil.  On  y trouve  les  asettrides  lom- 
hricüidt's,  les  sfronflfe#,  les  etc. 

II.—  58 
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K^TkX'PHAII.  Planio  aquatique  île  la  famille  tlefinym- 
(iliéacécs,  iloni  la  rariiie  un  iluroftion,  30  grammes  par 


Fiï.  Ttî.  — Ni  nujsltw. 


lilrc  «Ve.iu,  a rtô  cmployôc  comme  anliaphrodisiacpie  □. 
Ses  fleurs,  en  (Kcociion,  ont  êid  conseillées  comme  ayant 
une  action  hypnotique. 

KÉeneMBR4niE-  v.  Cnoup,  Piwithérite. 

WÊPEVniftS.  Rcméilc  employé  au  temps  d’ilippo- 
cratc  comme  trcs-ulilc  dans  la  mélancolie.  On  en  ignore 
hi nature.  Pour  les  uns  c’est  un  extrait  de  chanvre  des  Indes, 
et  pour  les  autres  c’est  de  l'opium. 

nIspbÊIJBIV.  Tache  blaochütre  des  couches  externes 
de  la  cornée,  succédant  à une  ophthalmic  chronique. 
V.  ConséR  (OjMtt'iU's  de  la). 

NÉPHBJU.01B.  Y.  COUUUE  iN^MmÉTh^i  E. 

TVBPBRËTlQriS.  V.  COLIOIE. 

XBPBBITB.  y.  Uein  {InllnmmaUundn).. 

AlHvMlneWM.  V.  ALBUMINtmiE  , (EdÈME  AI  * 
isUMJNuniüUE;  Rein  (WjjéMérescencc  du). 

KBBPS  (I.ÉSIONSTHALSIATIQI^BS  DES). 

I.  Plaie  par  striiou,  — L’ne  douleur  vive,  raholitionde 
la  sensibilité  et  des  mouvements  dans  une  partie,  ou  l'a- 
bolition d’une  seule  de  ces  fonctions,  suivant  que  le  nerf 
est  mixte,  sensitif  ou  moteur,  accompagnent  toujours  la 
section  simple  des  nerfs. 

Ja»  nerfs  divisés  sont  susceptibles  de  se  cicatriser  et  de 
reprendre  leurs  propriétés  (Cniiksbanks,  Mejer,  Swan, 
Sleinrucck),  k moins  qu’il  n’y  ait  un  écirtcmcnt  considé- 
rable (Vulpian)  ou  simplement  une  altération  matérielle 
des  bouU  périphériques  des  nerfs  moteurs  en  particulier 
(Veller). 

Thérapeutique.  — Pour  ramener  s'il  est  possible  les 
nerfs  au  contact,  on  placera  les  parties  dans  une  position 
qui  favorise  le  rapprochement  des  lèvres  de  la  plaie.  — 
La  suture  du  nerf  (Laugier)  est  un  moyen  adjuvant  que  ra- 
tionnellement on  est  admis  à pratiquer,  — on  se  servira  de 
sutures  métalliques  et  l'on  tdebera  de  ne  point  traverser 
de  faisceau  nerveux  en  passant  le  fil  entre  eux  d.ans  le  né' 
vrilème. 


Si  \e<  fonctions  des  muscles  taillaient  à repu  alli  e,  et 
quand  il  y a tout  lieu  de  supposer  que  le  nerf  csl  cica- 
trisé, üu  'éleclriscra  les  parties.  La  contractilité  alors  re- 
]iaralt  asscx  vite. 

II.  PiqfursdéH  — Les  piqéros  des  ironcsdcs  nerfs 

<0  révélent  par  une  douleur  extrêmement  vive  qui  s’irradie 
aux  parties  voisines,  Quchjuefois  elles  «ont  suivies  de  né- 
vralgies, de  névrites  et  enlndnent  des  contractures  par- 
tielles. A l’avant-bras  les  piqîlres  des  nerfs  brachial  cu- 
tané iniorne  et  musculo-culané  déterminent  seulement  une 
conti*ûClure  des  doigts,  qui  est  une  contracture  des  flécliis- 
smirs.  On  la  reconnaît  à ce  que  les  quatre  ou  les  trois  der- 
niers doigts  sont  fermés,  et  à ce  que  la  contracture  cesse 
pendant  le  sommeil  anesthésique. 

ThèmpiUtViiie.  — Appliquer  sur  la  partie  blcsscc  des 
cataplasmes  aiTOsés  ilc  laudanum,  ou  la  pommade  sui  - 
vante  : 

^ r™»or3. 

Pxiamsiit*  ilfl  B^uonml-rv.  W »•». 

On  donnera  de  grands  bains. 

On  appliquera  un  large  vésicatoire,  ou  mieux  plusieurs 
vésicatoires  de  la  largeur  d’une  pièce  de  cinq  francs,  qui 
seront  pansés  avec  2 cenligranunes  de  chlorhydrate  de 
morphine. 

Contre  les  conlractiircs  avec  névralgie  on  fera  la  cau- 
térisation transcurrcnlc  sur  le  trajet  du  nerf,  ou  des  cau- 
térisations avec  l’acide  sulfurique.  — La  section  du  nerf 
blessé  (R.  Bell  et  lltmûUon)  u réussi  à faire  disparaître 
plusieurs  fois  la  névralgie  et  la  contracture.  — Si  la  sec- 
tion est  insuffisante,  on  fera  Vc\fi^ion  d’une  portion  du 
nerf  (Malgaignc,  Londe,  Paillet]. 

Il  est  inutile  de  sectionner  les  nerfs  qui  se  rendent  aux 
muscles  contracturés,  si  ce  n’est  ceux  qui  ont  été  piqués. 
En  effet,  la  contracture  est  uii  acte  réflexe  et  qui  est  pivs- 
que  toujours  dil  à un  nerf  de  sentiment  blessé.  Si  l’on 
guérit  la  plaie  et  l'inflammation  du  neri  de  sentiment,  le 
nerf  moteur  cesse  d’entretenir  la  contracture  musculaire. 

111.  t'tfutn^cs  des  nei/s.  — Les  nerfs 

Comprimés  causent,  pendant  les  mouvements,  des  phéno- 
mènes d’engourdissement,  de  fourmillement  et  de  don- 
leur  que  chacun  connaît. 

Dans  la  compression  des  nerfs,  il  y a d’abord  liyperes  • 
thésie,  puis  paralysie,  si  la  compression  continue  ; lors- 
que la  compression  cesse,  il  y a une  invasion  rapide  cl 
centrifuge  de  froid,  suivie  d'une  sensation  de  pesanteur  ex- 
trême qui  immobilise  le  système  musculaire  du  membre 
dont  les  mouvements  sont  très -douloureux  (Oasticn  et 
Pbilippeaux). 

I.CS  nerfs  conlus  occasionnent  une  vive  douleur  qui  se 
propage  aux  parties  voisines,  sous  fonne  de  picotements 
cl  d’engourdissement;  puis  la  dooleur  cesse,  ou  bien  une 
névrite  survient,  ou  bien  il  y a paralysie. 

Les  nerfs  écra.sés  en  partie,  caiiscul  des  douleurs  vives. 
lA>r»que  le  nerf  est  écrasé  en  totalité,  il  n’y  a plus  de  dou- 
leur; les  muscles  sont  paralysés,  cl  quelquefois  les  mus- 
cles, animés  par  un  nerf  voisin,  présentent  la  mémo  lé- 
sion. 

Leu  écrasements  des  nerfs  entraînent  des  paralysies 
(ranmatiques,  l'atropliie  des  muscles,  parce  que  les  bouts 
des  nerfs  conlus  se  cicatrisent  isolément,  et  que  le  cou- 
rant nerveux  ne  passe  plus  ; cependant  ce  cas  est  l’excep- 
tion. 

Thèraptuliqur.  — I>25  compressions  cl  conlm‘ion.s  des 
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nerfs  qui  ne  s’arcompnpnenl  px<i  «le  névrite  peuvent  guérir  I 
seuls  par  le  repos,  les  ralaplnsmes,  les  vésicatoires  et  la  | 
compression.  Lorsqu'il  y a eu  écrasement  d 'un  nerf  et  pa-  | 
ralysie  traumatique,  on  électrisera  tout  de  suite  pour 
entretenir  lacontraclUitémuscuiaircoteinpécherralro^ic. 

Il  est  constant  aussi  que  rélectricité  peut  avoir  une  action 
pour  favoriser  le  rétablissement  des  fonctions  du  nerf. 

La  coutraclililc,  les  inouvements  volontaires,  reparais- 
sait bientôt  ou  après  un  long  temps,  suivant  la  réoigani- 
salion  plus  ou  moins  rapide  du  nerf.  Hans  les  cas  où  rèlec- 
tricilé  est  appliquée  longtemps  après  l’accident,  celle-ci 
n*a  pour  premier  effet  que  de  faire  renaître  la  calorifira- 
lion  de  la  partie  et  la  nutrition  du  muscle  ; si  ces  deux 
phénomènes  manquent  après  des  séances  répétées  de  fara- 
disation, il  semil  inutib*  de  continuer. 

Les  séances  d'électrisation  musculaire  ne  doiv(il  {>as 
être  prolongées  au  delà  de  liuit  à dix  minutes. 

IV.  lyistenaitjiuies  nerfs.  — La  distension  «les  nerfs  e*ii 
une  lésion  qui,  pour  ses  effets,  se  rapproche  beaucoup  de 
la  contusion  et  est  observée  dans  les  luxnlionN  ; ran-aclie- 
ment  d«?s  nerfs  est  le  résultat  d’une  distension  exagérée. 

La  paralysie  est  la  eonséquencc  de  l’arraehemenl  des 
nerfs,  et  celle-ci  entraîne  une  atrophie  des  muscles  de 
toute  une  région  ou  de  plusieurs  muscles  seulement, 

Ouoiqiie.  les  nerfs  soient  arrachés,  il  est  de<  cas  excej>- 
tionneis  ou  la  ckatiisation  peut  sc  faire. 

Th&apetiiiifue.  — On  aura  recours  à Téleclrisation  des 
mu.<cles  pour  empêcher  leur  atrophie  et  pour  favoriser  le 
retour  do  la  propriété  des  n«*rfs  s’ils  p«‘uvent  se  cicatriser. 

V.  Cvrjis  itranijers  (ks  nerfs  (Denmark.  Desrot,  Dupuy- 
Ircn,  Jeffreys,  Vemois).  — Les  fragments  de  corps  étran- 
gers lancés  par  la  poudre  à canon,  une  mèche  de  fouet 
(Dupuytren),  une  ligature,  des  fragments  di'  bois  ou  de 
porcelaine,  ont  été  trouvés  logés  dans  des  nerfs  un  peu 
volumineux  ou  dans  des  tissus  voisins  des  nerfs. 

l.orsquo  dans  une  plaie  récente  des  douleurs  vives  se 
font  sentir  et  sont  intolérables,  il  y a lieu  de  penser  qu'un 
corps  étranger  est  resté  dans  la  plaie  et  est  implanté  dans 
un  nerf  ou  le  blesse. 

Le  tétanos  .suit  souvent  les  plaies  des  nerfs  compliquées 
de  cor]>s  étrangers. 

ThéraymUique,  — On  chenhera  les  corps  étrangers, 
d;ins  I«»  plaies  récentes,  et  on  les  extraira;  s'il  s'agit 
d’un  corps  étranger  logé  dans  un  n«*rf  depuis  longtemps, 
ce  que  l'on  ne  soupçonne  que  par  l'cxislence  dans  les  an- 
técédents des  malade.s  d’une  plaie  «pii  est  toujours  restée 
doutoureus<^  (fh'umark  et  Jeffreys),  on  f«?rala  névrotomie. 
— On  traitera  la  névrite  et  le  tétanos,  s’ils  existent,  par 
les  moyens  appropriés. 

Vf.  Liqature  (Us  wrfs.  — Sauf  un  cas  de  Descot  (V. 
Conrs  ÉTR.xNUEnsDES  nerfs)  où  une  ligature  était  restée 
dans  le  nerf  sciatique  et  avait  produit  une  névralgie  rebdiu, 
les  ligatures  des  nerfs  ne  causimt  pas  d'accidtrnls  paraly- 
tiques irés-redoutables.  La  ligature  en  effet  .seclioune  le 
nerf,  qui  se  réunit  ensuite  bout  à bout. 

Les  ligatures  des  nerfs  causent  toujours  des  douleurs 
vives,  des  |»aralysies  moincnlanécs,  et  il  est  indiqué  de  ne 
point  lier  ces  organes  avec  une  artère  dans  \es  ligatures 
faile.s  sur  le  trajet  d’un  vaisseau.  Les  ligatures  des  nerfs  au 
niveau  de  la  section  dans  les  amputations  doivent  aussi 
être  évitées. 

Ou  a vu  un  nerf  emprisonné  dans  uu  cal  et  comprimé 
comme  par  une  ligature  (Ollier).  V.  Lm.  dikformk. 


NEftV  9!5 

Thérapcutùiue.  — néimirc  l'agent  qtii  comprime  circu 
lairemcnl  un  nerf, 

(Ailier).  Eaux  minérales  bicarbonatées  modi- 
ques, de  50’  à 5.1*,  employées  en  boissons,  en  douches  et 
on  bains  dons  le  rhumatisme  chronique,  dans  les  paralysies, 
dans  l'hystérie , les  névralgies  et  les  affections  nor 
vouscs  S. 

!VËROU.  Nom  donné  h l’huile  essentielle  Urée  de  la 
fleur  d’oranger. 

^’ERPRl  A>.  Arbriiiseaii  indigène  de  la  famille  des  rltam- 
nées,  dont  les  baies  sont  employées  comme  purgatifs. 


Fis. 


Elles  SC  donnent  on  nature  au  nombre  de  quinze  à trente 
ou  mieux  sous  forme  de  sirop  à la  dose  de  20  à UQ  gram- 
mes dans  rbydropisie  Q.  Le  sirop  de  nerprun,  à la  dose 
do  5 à 10  grammes  par  jour,  se  donne  aussi  pour  prévenir 
les  accès  de  goutte. 

1VER¥AL.  Nom  donné  à un  baume  employé  contre  les 
douleurs  névralgiques. 

KERTOMNMB  (NÉVROPATHIE  PROTÉtFORIie,  ÉTAT  HCR- 

VEi’x,  Fièvre  nbrveise.  Diathèse  nbrvf.use,  Névrospa.s- 
MiE).  A côté  de  riiystéric  et  de  l’hypocbondric,  caractéri- 
sées par  des  symptômes  signifleatifs,  il  y a un  état  mor- 
bide, indéterminé,  nerveux,  dans  lequel  les  malades  souf- 
frent de  troubles  foncUonncls  variables  de  rintclligence, 
du  mouvement  et  do  la  sensibilité  organique,  de  façon 
à former  un  état  nerveux  général,  qu’on  peut  appeler  le 
nenasime. 

Le  nervosisme,  plus  commun  chez  la  femme  que  chez 
i’Iionune,  est  une  névrose  qui  résulte  ordinairement  de 
l'action  de  toutes  les  causes  débilitantes  et  toxiques,  telles 
que  Tétai  lymphatique  et  chlorotique,  la  menstmation 
trop  abondante,  Tallailemeni  prolongé,  Téducalion  éner- 
vante romancMpic,  les  veilles  prolongées  et  les  excès  de 
travail,  les  excès  vénériens,  les  perles  séminales,  la  con- 
valescence des  maladies  aiguës,  lesgrmtdes  hémorrhagies, 
l'abus  du  tabac,  l’influence  de  la  syphilis  constitutionnelle 
et  les  maladies  chroniques. 

Il  y a quelquefois  un  état  nerveux  aigu  fébrile  qui 
simule  la  fièvre  continue  ; mais  ordinairement  c’est  à Tétai 
chronique  qu'on  observe  le  ncrvosi-smc. 
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Le  nervosisme  chronique  offre  des  degrés  infinis,  de- 
puis l’agacemenl  nerveux  qui  eu  csl  l’origine,  jusqu’aux 
désordres  fonclionncls  les  plus  graves  el  les  plus  nmU 
tipliés. 

Dans  le  nervosisme  chrunii|ue  exislenl  troubles 
fonrlionnels  les  plus  variés,  qui  sont  riixjuiétude  el  l'iin- 
palicnce  morales,  le  méconlentemenl  de  toutes  choses, 
l'insomnie,  les  hallucinalions,  les  douleurs  vagues  de  la 
tôle  et  des  membres,  les  étouffements,  la  toux  nerveuse, 
les  palpilaliun<,  ramyoslhénie  el  quelquefois  lu  paralysie, 
l’anesüiésie  el  l'hyperesthésie,  les  éruclulions  et  les  dou- 
leurs gastriques,  les  vomissements,  la  ron>(ipatioii  ou  la 
diarrhée,  quelquefois  enlin  une  dyspepsie  aride  Irés-pro- 
nonrée,  amenant  une  sorte  de  fièvre  nerveuse  her lique  cl 
la  mort. 

Il  y a différentes  formes  de  nervosisme  chronique  ca- 
ractérisées par  la  prédominance  d'un  trouble  fonctionnel 
spécial  i ainsi  j’admets  un  nervosisme  mrtiùpfue^  céré6ro- 
j/os#rô/«e,  w/cW/i,  pnrnlytiqne,  doulotm^ix^  s/vm- 
wo/Zê/m',  etc.,  lorsque  l’élal  nerveux  des  malades  est 
compliqué  de  troubles  fonctionnels  plus  graves  du  côté  du 
cœur,  du  côté  de  l'cnréphale  ou  de  k moelle,  ou  du  côté 
de  l'estomac,  de  Tutérus,  de  la  motilité  ou  de  la  sensibi- 
lité des  membres. 

Le  nervosisme  est  souvent  compliqué  d'anémie,  de 
chlorose  el  d'hypochondrie  ; mais  U peut  exister  sans  au- 
cun autre  étal  morbide,  et  chez  les  personnes  qui  suc- 
combent on  ne  trouve  aucune  altération  organique  qui  soit 
de  nature  à expliquer  la  mort. 

Tôéra;x'Hfî//ue.  — Dans  le  traitement  du  nervosisme, 
il  y a quatre  indicalion.s  à remplir  ; ce  sont  : la  recAerche 
flex  causes  (/ri  ucnxjswme,  — le  soutint  « domur  aujc 
forces  (i/jTaiô/hs,  •—  In  gurnson  des  accirfe«/s  hemu,  et 
enfin  la  lutte  contre  les  compHcatious  que  peut  engendrer 
cetUî  névrose. 

11  faut  prescrire  aux  malades  altcinU»  de  nenosisme 
chronique  : la  distraction,  — les  voyages,  — l’exercice, 

— la  gymnastique,  — les  tonique»,  tels  qu’un  bon  régime 
alimentaire  cl  les  pr<*paralions  fen'ugineiises,  mangané- 
siques  ou  arsenicales;  — les  acide»  et  la  pepsine,  s'il  y a 
de  la  dppepsie;  — les  boissons  d’eau  tempérée;  — les 
bains  tiède»  ou  salés,  les  bains  de  valériane,  le»  bains  de 
mer  cl  rhydrolhérapie  ; — l’opium,  s’il  y a de  la  douleur  ; 

— le  bromure  de  potassium,  1 à 2 grammes  par  jour, 
contre  la  surexcitation  ; — enfin  les  antispasmodiques 
habituellement  employés  contre  les  névroses  (V.  ce  mot). 

Il  faut  rechercher  avec  grand  soin  les  causes  locales  qui 
peuvent  engendrer  symptliiquement  le  nervosisme  chro- 
nique, parce  qu’ü  suffit  .sonvenl  de  les  détruire  pour  amé- 
liorer ou  pour  faire  disparaître  le  mal.  C’est  ainsi  qu’en 
ne  négligeant  point  la  gastralgie,  la  constipation,  les  vo- 
missements, les  entozoaiiTS  et  les  gaz  de  l’intestin,  les 
névralgie»,  la  spcrmatorriiée,  les  affections  utérines,  etc., 
dont  SC  plaignent  les  malades,  on  arrive  à les  guérir  en  les 
débarrassant  de  ces  incommodités  qui  étaient  la  cause  du 
mal. 

La  préparation  suivante  est  irés-uüle  : 


Mso^rntiMi  J*  quÜH}nint 50 

Hnxnunr  d*  poUatiain.  1 y. 


Deux  ou  trois  fois  dans  les  vingt-quatm  heures.  La  dose 
peut  être  parlée  à 5 grammes  (Vigouroux).  D’après  ce 
que  j’ai  ol^ervé,  le  bromure  de  potassium  n’est  avanta- 
geux que  s’il  n’y  a pas  de  dyspepsie  infiammatoire. 

Ttfinfure  (h*  cAanrre  im/tcn,  huit  à dix  gouttes  toute»  les 
heures. 


^'RrvilXE.L4-<a.%RITÉ  (Haute-Saône).  Eau  sul- 
fureuse calcique  froide,  peu  employée. 

NÉVRAI4tlEM.  Des  douleurs  inlermiltenles  ou  rémit- 
tentes sur  le  trajet  des  nerfs  superficiels  ou  dans  les  or- 
gaues  profonds,  sans  fièvre  et  sans  altération  du  tissu 
nerveux,  ne  sont  pa.s  autre  chose  que  des  névralgies. 

()uand  les  douleurs  névralgique»  sont  causées  par  une 
lésion  des  cordons  nerveux  ou  par  une  lésion  du  voisinage 
intéressant  les  nerfs,  elles  dépendent  d’une  névrite. 

Il  y a des  névralgies  dans  le»  nerfs  de  la  vie  de  relation 
el  dans  les  nerfs  do  la  vie  organique  ; mais  celles-ci  sont 
plutôt  des  viscéralgies  et  elles  forment  in  gastralgie,  la 
c.irdialgie,  riiy.siéralgie,  etc. 

Le  froid  et  le  rhumatisme,  les  iiosohémies  chlorotique, 
sutumine,  mareminalique,  mercurielle,  syfdiUitique  et 
scorbutique,  h«  névromes  el  les  lésions  des  nerfs  ou  des 
lis«us  voisins,  sont  les  causes  productrices  des  névralgies 
idiopathiques,  sympathiques  el  symptomatiques.  V.  Noso- 
HéXIE.<. 

On  ne  connaît  pas  de  lésion  matérielle  constante  dc.s 
nerfs  dans  les  névralgies. 

Les  douieui‘8  névralgiques  cessent  par  la  pression  lors- 
qu’un peut  écraser  le  nerf  douloureux  sur  un  os  subja- 
cent  ; mais  elles  s'exaspèrent  lorsque  la  pression  est  insuf- 
fisatitc  pour  amener  raplalissenient  des  nerfs. 

I.a  chaleur  ou  le  froid  peuvent  indistinctement  exaspé- 
rer les  douleurs  névralgiques. 

I..OS  névralgies  produisent  à divers  degi’és,  dan»  les  par- 
tie» où  SC  distribue  le  nerf  malade,  de  la  rougeur,  du 
gonflement , de  rœdème , des  sécrétions  glandulaires 
(larmes,  sueur,  salive,  suc  gastrique,  mucus  utérin),  des 
spasme»  et  des  convulsions  partielles,  des  phlegmasies 
cnüinées  (zona)  et,  a la  longue,  des  nosorganies  viscérales. 

l'no  névralgie  intcmiiUentc  , périodique  et  régulière 
doit  être  considérée  cormne  une  fièvre  larvée,  qu'il  faut 
combattre  au  moyen  du  quinquina. 

Les  névralgies  constitutionnelles,  el  surtout  les  névnd- 
gie»  chlorotiques,  se  déplacent  avec  la  plus  grande  facilité 
el  se  montrent  successivement  sur  des  nerfs  plus  ou  moins 
éloignés  le»  un»  de»  autres. 

Rien  n'est  commun  chez  un  malade  comme  les  réci- 
dives de  ses  névralgie». 

TAérapcK/ir/He.  — Première  indication  ; Combattre  VHé- 
ment  jwlustre.  — Aux  névralgies  intermittentes  pério- 
diques cl  régulière»  ü faut  opposer  le  sulfate  de  quinine 
à 25  ou  50  centigrammes,  deux  heures  avant  l'accès  PPTI. 

Deuxième  indication  : Traiter  l'a/ftxtion  syphilitigue. 

— Dans  les  névralgies  sypliüiliques,  il  faut  donner  de 
t à 3 grammes  d’iodure  de  potassium  par  jour  f-»-  -h. 

Troisième  indication  : Combattre  V anémie  ou  la  chlorose. 

— Une  névralgie  ou  une  viscéralgic  chlorotique  se  guérit 
avec  le»  préparations  de  fer  ou  de  manganèse  [+],  avec 
l’arséniate  de  soude  Q,  avec  l’hydrothérapie  [T],  avec  les 
liain.»  froids  de  la  mer  ou  des  rivières  H,  enfin  avec  du 
quinquina,  du  viu,  et  une  nourriture  très-substantielle  fTl. 

OuRlrièmc  indication  ; Combattre  la  douleur.  — Quand 
on  a donné  ce  qui  convient  pour  détruire  la  cause  des 
névralgie»,  il  faut  combattre  l'élément  douleur  : 

1*  Par  \cs  révulsifs  : le»  applications  quotidiennes  de 
teinture  d'iode  .simple  ou  de  teinture  d'iode  inorpliioée 
(teinture  d’iode,  15  grammes;  sulfate  de  morphine, 
1 gramme)  (HourlmO;  d’acupuncture  pendant  une  heure; 
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— de  frictions  avec  parties  égales  d'huile  d'ainandes 
douces  et  de  chloroforme  (Bouchut);  ~ de  solution  de 
cyanure  de  potassium^  3 grammes  |>our  5UU  grammes 
d'eau»  ou  de  tcinlnre  de  chloroforme  ; — de  pommade 
au  chloroforme.  3 grammes  pour  30  grammes  d'axonge; 

— de  chloral  hydraté»  3 à 5 grammes  dans  50  grammes 
de  sirop  à prendre  en  une  fois  ; — par  dt‘s  frictions  d’eau 
de  mélisse»  d'eau  de  Cologne»  d'eau-de-vic  camphrée 
pure»  d'essence  de  térébenthine»  de  baume  Opodeldocli, 
de  baume  nerval,  de  baume  tranquille  ; — par  des  fumi- 
gations de  camphre,  de  myrrhe,  de  baies  de  genièvre;  — 
par  les  vésicatoires  volant*.;  — par  l’électricité»  au  moyen 
de  courants  continus,  le  pôle  positif  étant  placé  prés  du 
tronc»  et  le  pèle  négatif  vers  les  exti'émités»  de  façon 
que  le  courant  aille  du  centre  à la  circonférence  ; — par 
l'application  de  plaques  d'aimaol;  — par  la  cautéri- 
s;dion  transcurrente  ; — par  la  cautérisation  pointilléc 
avec  la  douche  aqueuse  (ilifunne  d’un  appareil  pulvérisa- 
teur» ce  qu'on  appelle  rm/Na'pKnrfnre  (V.  ce  mot)  (Ma- 
Uiieu); 

2*  Par  les  antispasmodiques  internes^  tels  que  l’cüier, 
le  castorêum,  le  musc,  U valériane  et  scs  composés,  l’asa 
fœlida,  lu  belladone,  la  codéine,  l'opium»  r«ssetice  de  téré- 
fivnthine  sous  forme  de  perles  à la  dose  de  six  à douze  par 
jour  (Vcrgnol),  etc.; 

3*  Par  les  injections  hypfxlermvjnes  d'opium  ou  d'atro- 
pine, scion  la  métliodc  de  Wood;  — par  les  vésicatoires 
ammoniacaux  smipoudrr'>  de  1 i 2 centigi'animcs  de  sul- 
fate de  morpliinc,  cl  renouvelés  tous  les  jours  ; — |»ar  les 
inoculations  de  moqdiiQe  ou  d'atropine  sous  l'épidenue  ; 

— par  la  pommtule  de  sutfate  de  morphine,  h U grammes 
par  30  grammes  d'uxonge,  ou  par  des  frictions  de  j^udre 
de  morphine. 

4*  Par  l'essence  <fc/érMf'«f/i»«eàriiUérieur, 8 à lOgrniii. 
l>ar  jour,  en  potion  ou  en  perles  gélatineuses. 

5*  Enfin  par  le  chloral  hydnile,  fi  à 8 grammes  par  jour 
en  une  fois  dans  du  sirop  de  fleurs  d'oranger  ou  dans  du 
sirop  de  groseilles.  Ce  dernier  médicament  (Y.  Cni4>HAi.) 
donne  trois  ou  quatre  heures  de  sommeil,  cl,  après  cinq  ou 
six  jouj*s  de  son  emploi,  la  névralgie  est  guérie. 

6*  Par  la  vrivi/rùic.  — Frictions  avec  la  inimnuule  de  iV- 


ra/n'ne  opiacée  : 

Vfntriii» 40 

Cltk>rii>ilr4k)  (!•  aurpliiuc.  ........  Su  id. 

30  cmamiM. 

Mêlez.  Faites  trois  frictions  par  jour  'Bouchut). 

Par  la  st^'tion  du  nerf  doutoureuj:,  •—  Dans  certains 


cas  de  névralgie  rebelle  et  insupportable  pur  Fexcés  de  la 
douleur,  il  faut  pratiquer  la  section  ou  la  résection  du  nerf 
malade. 

l’nc  névralgie  symptomatique  d'une  afTcclion  cancé- 
reuse ou  tulH?rculeuse  voisine  d'une  tumeur  comprimant 
le  nerf  ou  d'un  névronic  doit  être  traitée  de  la  même 
façon  palliative;  mais  il  faut  enlever  le  névrome  et  la 
tumeur  qui  cause  le  mal  pour  arriver  à une  guérison  défi- 
nitive. 

8*  P'«*  le  sulfure  de  carbone.  — On  peut  employer  la 
solution  suivante  à l'extérieur  : 

BUnlfiiro  dr  ntrlKHM*. ...........  30  mliirnmiiMf . 

Temiurv  •!«  naiptir» 90  nI. 

Une  compresse  imbibée  de  cette  solution  et  appliquée 
sur  le  sii'gc  de  la  douleur,  lor»  même  qu'il  s'agit  de  co- 
iques  hépatM|ues,  biliaires,  etc.,  les  fait  cesser  après 
cinq  minutes.  Cette  rapidité  e»t  la  meilleure  preuve  de 
son  action  et  de  sou  uvunlage  sur  tous  les  autres  auesUté- 


siques,  et,  après  avoir  enlevé  ce  topique  au  moindre  seu- 
timenl  de  brûlure,  il  convient  de  le  rcappliquer  de  temps 
à autiT  pour  prévenir  le  retour  de  la  douleur  (Smith). 
V.  plus  loin,  le  Formnlaire  d*v  néiralgies. 

Kevriilnlc  de  r«nuii.  Lorsque,  sans  fistule  anale  et 
sans  aucune  lésion  du  rectum»  il  y a dans  l'orifice  de 
l'anus  des  douleurs  aigués  ialeriuiltcnU.*s,  avec  coulrac- 
lions  douloureuses  du  sphincter  et  de  la  vessie,  on  peut 
ciboire  à l'existence  d'une  névralgie  (Campaignac). 

Thèra}ieutiqne. — Par  son  influence  sur  la  vessie  cl  par 
l’arrêt  momeotuné  qu'elle  ap{H)rle  au  jet  de  Furinc,  la 
névralgie  vésico-anale  peut  faire  croire  â un  calcul  de  la 
vessie»  et  1rs  hommes  les  plus  distingués  se  sont  mépris  à 
cet  égard  jusqu'au  point  de  faire  inutilement  l'opération 
de  la  taille. 

Une  incision  du  sphincter  de  l’anus,  semblable  :t  celte 
qu'on  pratique  pour  fissure,  peut  guérir  la  névralgie  de 
l’anus. 

La  névralgie  de  l’anus  est  horriblement  douloureuse  et 
jette  les  malades  dans  un  état  de  prostration  désespérant. 

Des  sup{H)sitoire.s  opi.'icés  ou  belladonés,  des  lavements 
narcotiques,  des  injection.s  hypodermiques  de  sulfate  de 
morpliinn  ou  d'atropine»  des  inoculations  de  morphine,  des 
applications  froides,  des  bains  et  des  dcmi>bains»  l'opium 
à rintcrieui*,  les  perles  de  lérébeiithine  6 û 12  par  jour, 
sont  les  moyens  a opposer  à la  névi-algie  de  l'anus. 

Fomentation  ouùtjection  luu'cotpptc. 

t«|-érr*  BnrrdtNpirn 3(1 

Eas t«ug  ' nI. 

Fuites  infuser  {K'iidatil  deux  hcur<*s  ; passez,  pour  deux 
lavements.  (F.  H.  P.) 

On  prépare  de  même  les  fomenUitiousct  injections  avec 
les  feuilles  de  belladone»  de  ju>quiame,  de  morellc,  de 
stramonium. 

Les  espèces  narcotiques  sont  composées  de  parties  éga- 
les de  feuilles  de  morellc  et  de  pavots  brisés. 

Lotion  eaimante. 

Hilnit  0<  30  graBuiiei. 

Faites  dis.«oudrc  dans  : 

par* SOO  ;nuBUM«. 

Pour  lotions  sur  l’orifice  anal  [TJ. 

Uniment  hellodonisé. 

Extrait  it>*  '50  itruanort. 

F.lhi*r  9uUQn.|iM‘.  tOU  id. 

En  onctions  fi-tVinenles.  Dans  les  intervalles,  recouvrir 
l'anus  de  cataplasmes  émollients  et  narcoliqmrs  m 

(Sordet.) 

Lotvmen/  belladonhè. 


B«tri(il  di*  MladoBC 10  renÜgranuBtf*. 

iMtakiMi  dr  rAinaaiilke 42S  vrAnnir*. 


Uéilérer  loulo  les  deux  bemes. 

(Hictml.) 

Pommade  d la  bclhuione, 

K\trait  de  tvDeOone X fpramawf. 

AxoBge  baUaaiKftie lO  id. 

Frotter  l’orifice  de  l’anus. 

rérof  belladmisé. 

FjUnit  Av  tar  Je  l•ellMtn«e S jn-eminM. 

Ajoutez  assez  d'eau  pure  pour  en  faire  un  liquide  de 
consistance  sirupeuse. 

I «me  40  gruMM*. 

Employé  comme  lu  |N)uimade  précédente. 
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Néirralf l«  csrdlaqno.  V.  AngiNK  IiC  l'OITniNE. 

Kévrnl|tic  «lu  cordoB  •permaltquc  et  dti  te«ll« 
fuir.  — brUuhUe  testis.  Dcü  douleurs  dans  le  Icsliculc 
ou  dans  le  cordon,  avec  ou  soi»  nHiaction  des  bour^cs, 
avec  ou  sans  voniissemeiUs,  ne  dé|N'ndaiil  pas  d'une  lésion 
oi^'aniquo,  sont  la  coiiséi|iience  d'uue  névralgie  du  cordon. 
(Püuteuu,  A Cooper). 

La  névralgie  du  tesliculc  déimle  lenlemenl  ou  subite- 
ment.  lk‘s  picotements,  de  la  gène,  sur  le  trajet  du  cor- 
don, sont  les  signes  précurseurs  do  la  névralgie  du  losli- 
cule;  mais  ils  peuvent  manquer. 

Les  accès  de  névralgie  testiculaire  sont  extrôiiiemcnl 
{>éuibles  ; les  malades  sc  roulent  dans  leur  lilf  se  courbent 
en  deux,  peudent  tout  rc|H)s  et  le  moindre  alioucitemeiit 
sur  le  testicule  cause  une  douleur  extrêmement  vive. 

Toutes  les  lésions  traumatiques  et  innammntoires  du 
testicule  peuvent  être  une  cause  de  névralgie  testiculaire. 

La  névralgie  du  testicule  coïncide  quelquefois  avec  la 
varicocèle.  — On  ne  confondra  pas  lu  névralgie  testicu- 
laire avec  les  coliques  néphréliquos  accompagnées  de  ré- 
traction du  testicule,  parce  que  la  présence  de  graviere 
dans  rurine,  les  douleurs  de  rein  liahiluelles,  existent 
dans  les  anlécédcnU  des  malades  atteints  de  celle  dernière 
affection  et  manqueni  dans  la  piTinière  ; parce  que  dans 
l’accès  de  colique  néphrétique  il  y a i{Ueiquefois  suppres- 
sion complète  d'urine  ou  une  urine  rouge  cl  rare,  ce  qui 
n’existe  point  dans  la  névralgie  du  testicule. 

Quand  la  névralgie  testiculaire  est  régulièrement  iulcr- 
niitleule,  on  la  guérit  par  le  sulfaltc  de  quinine  ù liaulc 
dose  après  la  tin  de  l’accé». 

La  névndgie  guérit  quelquefois  toute  seule;  mais, 
quand  clic  est  violente,  elle  rend  la  vie  tellement  pénible 
que  les  malades  holliciicnt  et  même  se  font  partiqiicr  la 
castration. 

La  castration  faîte  dans  Ic^  cas  de  névralgie  tesliculairc 
A montré  que  la  glande  spermatique  n’était  {las  malade. 

La  névralgie  testiculaire  se  rattache  souvent  a une  an- 
cienne diathèse  svqdiiiitiqne,  et  guérit  rapidement  par  l'io- 
dure  de  potas^ium  à doses  assez  fortes  et  longtemps  pro- 
longées. 

Théi‘a^)tuti'jiuti,  — Des  bains  ou  dos  demi-bains  simples 
ou  mircoltqucs,  — des  pilules  d’esscncc  de  téréljcntbine, 
6 ou  12  par  jour,  des  applications  calmantes, — de 
petits  vésicatoires  volants  avec  sulfate  de  morphine  par  la 
uiélitodc  undcrinhiue,  — des  applications  quotidienne»  do 
teinture  d'iode,  de  cliloroformc  alcoolisé,  selon  ma  formule 
(Rouchut);  de  hoiment  à parties  égales  d'huile  et  de  chlo- 
roformo,  d'aicool  camphré,  à l'aide  d’un  pinceau,  sont  tes 
moyens  à opposer  à la  névralgie  testiculaire. 

I.es  injections  .sous-cutanées  avec  une  solution  de  sulfate 
d'atropine,  les  cautérisations  avec  l'acide  sulfurique  du 
foniiulaire  , les  cautéris;ttions  de  la  peau  au  fer  rouge 
même,  ont  été  employées  contre  les  iiévnilgies  n;bcllcs 
avec  succès. 

L'incision  des  nerf»  du  cordon,  la  castration,  sont  de:» 
moyens  de  traitement  qu’il  ne  faut  pas  employer,  le  pre- 
mier parce  qu’il  ne  peut  être  sérieuscmicnl  appliqué,  le 
second  |wrce  qu’il  est  barban*.  — Le»  sangsues  sur  le  Ira. 
jet  du  cordon  sont  quelquefois  d'un  trés-bon  «sage  : c’e»t 
un  révulsif  qui  a été  puissant  chez  les  sujets  dont  la  névral- 
gie pouvait  être  attribuée  à un  excès  de  coït. 

llans  ce  iraitemenl,  le  ebinu^ien  ne  doit  jainais  j>erdrc 
patience,  dùl-il  employer  tous  les  médicaments,  car  la  né- 


vralgie pouiraguériràla  longue;  qu’il  soulage  seulement, 
et  ce  sera  assez;  mais  qu'il  n'enlèvc  jamais  le  leslicuk*, 
quelles  que  soient  les  instances  du  malade. 

L’iquum,  centigrammes,  la  jtmqmamc^  lu  h>tUa'hm\ 
le  •i'itnraf  le  mu$>'  pris  à rinlérieur,  donnent  quelquefois 
de  très-bons  résiilUts. 

IHlitlcs  (k  inknan'tte  de  liitc. 

Valmtiiole  lie  ciix  . 30  <*enlisr«mui«’». 

iv«tr*M  ilr  iS  k1. 

KaIi.ii(  . 10  kl. 

< <lè  ruM*» >].  I. 

(Hôp.  de  Paris.) 

l\)ur  dix  pilule»;  deuxè  trois  par  jour,  àqualrc  beurcs 
d’intervalle. 

punks  iUdinétt  nlgiijHes. 


t'.x1ru(  Je  «ti^iulf.  SO  r*nligr«cua»i'«. 

Mil*.* tO  iJ. 

KsItaU  Ui<'b«Si|ur.  ............  5 iJ. 


.Mêlez.  Pour  quatre  pilules,  deiu  peudaiil  l'accès. 

(Iloisron.) 

\rvr«lgle  rrurnic.  Des  douleurs  existent  quelquefois 
le  long  du  nerf  crural,  et  elles  dépendent  d'une  maladie 
de  la  vessie  ou  de  l’uléms. 

•—  Contre  celle  névralgie,  il  faut  em- 
ployer les  moyeuis  décrit»  à propos  des  névralgies  en  gé- 
néral, paniciiliérement  les  applications  de  teinture  d'iode; 

— l'acupunclure  ; — les  vésicatoires  volants  morpliih*'*»  ; 

— rhy»lrolbérapie,  etc.  V.  Néviulcir. 

Kêvralnie  lllo-«rrotnle.  Dcs  dmileui*s  névralgique.^ 
existent  souvent  dan»  le  cordon  testiculaire  et  dan»  le  tes- 
ticule. V.  TK>nci:Lt  IK)IL01HEI’\. 

Kévraiffte  InterrcMilulr.  Loi*»que  sao»  Üèvrc  et  »aus 
modification  des  bruits  respiratoires  il  existe  une  douleur 
lligracique  ayant  pour  siège  la  gouttière  vertébrale,  la 
partie  moyenne  ou  antérieure  d'un  (‘spacc  intercostal, 
dite»  : voilà  une  névralgie  intercostale. 

La  pression  augmente  toujours  la  douleur  de  la  névral- 
gie iutereostaic. 

La  douleur  de  la  névralgie  intercostale  n'occupc  que  les 
partie»  antérieure,  moyenne  et  |>oslérieurc  du  Üiorax,  là 
où  le  nerf  envoie  un  filet  nerveux  à la  peau. 

Dan»  la  névralgie  iiilercoslAlo,  la  douleur  so  présente  à 
l'un  ou  à l’autre  des  trois  points  du  thorax  où  le  nerf  en 
voie  un  filet  à la  peau. 

La  chlorose  et  l'anémie  sont  les  causes  les  plus 
ordinaires  de  lu  névralgie  intercostale;  c’est  là  ce  qui 
explique  la  fréquence  de  celte  maladie  chez  les  femme». 
V.  Chlorose. 

Chose  a.ssez  singulière , la  névralgie  intci'coslale  »e 
montre  ordinuiremciil  ù gauche  et  clic  occupe  le  cinquiè- 
me ou  le  sixième  nerf  iniercosUd. 

La  douleur  de  la  névralgie  intercostale  continue  ou  ré- 
mittente n'est  jamais  très-vive,  mais  elle  empêche  quel- 
quefois les  femiiie»  de  s’habiller,  tant  clic  s'exagère  par 
la  pression  de»  vètenicnb. 

Conmie  la  névralgie  uphüialmiqiic  amène  l’wdème  des 
paupière»,  le  larmoiement,  la  rougestiou  et  la  perle  de 
l'œil,  la  névralgie  intercostale  détermine  souvent  le  zona 
Mir  la  j[H‘au  (|ui  correspond  au  nerf  malade  et  dans  la  plè- 
vre un  liydroUionix  plus  ou  rnoin.»  abondant  qui  devient  le 
point  de  départ  d'une  pleuré»ie  latente. 

La  névralgie  inlercûsUde  alterne  trè»-»ouvent  avec  le» 
autres  névralgie». 
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Ln  névralg^ie  inlercoi^tnie  sm  dislinguc  du  rtiumaliiimc 
des  )>arois  thoraciques  en  cc  que  m douleur  est  localisée 
sur  im  ou  sur  les  trois  rameaux  cutanés  du  nerf,  tandis 
t]uc  dnn^  le  rhiimalismc  la  douleur  est  générale  et  aug- 
mentée par  le  rauindre  mouvement  fait  par  les  malades. 

ha  névralgie  intercostale  causée  par  les  lésions  le  la 
plèsru  et  des  pounmns  (pleurésie  latente,  {dilliisie),  se  dis- 
tinguo des  névralgies  essentielles  ou  chlorotiques  par  la 
préseucc  de  signes  physiques  fournis  par  la  percussiou  et 
Tauscultntion. 

r/i(  ro/)eu/fV/iie.  — Le  traiteniciU  de  Hiépalalgie  est  le 
même  que  celui  des  névralgie»  en  général.  V.  Nk- 
VltALGIË. 

BiévrnlKle  dentaire,  ha  névralgie  faciale  bornée  a 
un  seul  rameau  des  nerfs  maxillaires  supérieur  ou  inférieur 
constitue  rodonlulgic,  il  se  produit  souvent  une  fluxion  du 
tissu  cellulaire  voisin  d'une  dout  malade  cl  un  abcès  de  In 
gencive,  mais  lu  névralgie  dentaire  j>cul  exister  en  dehors 
de  toute  lésion  des  dents.  V.  Odontalgie. 

TAmqv’u/ù/fO’.  — L’extraction  des  dents  malades  est 
le  meilleur  remède  de  la  névralgie  dentaire. 

Si  l'on  ne  veut  que  calmer  la  d^JUleur  de  Vodonlaigie, 
il  faut  appliquer  une  .sangsue  sur  la  gencive,  mettre  dans 
les  excavations  dentaires  un  peu  de  coton  imprégné  de 
laudanum,  de  créosote,  d'essence  de  girofle,  de  chlorofor- 
me, d'alcoolat,  de  cochléaria,  ou  btire  injection  d'un  {Hdit 
courant  de  gaa  acide  carbonique  V.  Dentifrices,  Den'TS 
{Carie  iks). 

f.ji  compression  un  peu  forte  du  nerf  maxillaire  inférieur 
doiTière  le  coiidyle  de  la  mâchoire  nu-devaut  de  l’oreille, 
siinu  souvent  pour  calmer  Todontidgie. 

La  névralgie  dentaire  se  calme  très-bien  avec  une  bou- 
leUc  de  coton  mi-se  dans  l’oreillc  après  avoir  été  imbibée 
d'une  solution  saturée  de  morphine.  V.  OtKiN’TAi.aiB. 

faciale.  V.  IfÉVHAtGIK  TilIFAClALE. 

KévralKle  4u  foie  ou  HépotalKle  (Beau).  Bien  que 
ce  soit  rare,  on  observe  des  névralgies  hépatiques,  et 
alors  les  malades  pris  de  douleurs  lancinantes  dans  l’hypo- 
cliondre  droit,  avec  irradiation  dan.s  le  dos,  dans  le  ventre 
et  dans  l’épaule,  soiiiTrent  plus  ou  moins,  ont  des  nausées, 
vomissent  (pieh|ucfois,  mais  n’ont  jamais  d’ictère,  cc  qui 
distingue  celte  névralgie  de  la  colique  hépatique. 

L'hépatalgie  est  une  maladie  intennittente  dont  les 
accès  sont  plus  au  moins  éloignés  et  qui  existe  sans  lésion 
appréciable . 

Thèriipiaiii'fue.  — Du  stVo/>tf’c/Aer  ou  de  rA/oro/vrwc, 
30  à 1)0  grammes  par  jour;  — des  pilules  d'opium,  de 
jusquiamc  et  de  belladon'S  à la  dose  de  5 ceutigrammes; 
— des  bains  prolongés,  — de  l'hydrothérapie  et  des  dou- 
ches sur  le  foie,  — des  applications  réitérées  de  teinture 
d’iode,  d’alcool  camphré  ou  chlorofonuisé,  — de  chlural 
hydraté  3 grammes;  — des  vésicatoires  volants  saupou- 
drés de  nmrphine,  — les  injcclions  hypodermiques,  — 
des  préparations  ferrugineuses,  sont  les  remèdes  les  plus 
utiles  à employer  contre  l'hépatalgie. 

Kévralgle  loiulMHaMoMiaale.  femmes  .sont 
Irès-sajcUcs  à une  douleur  lombaire,  iliaque  supérieure  ou 
inguinale  hypogastrique,  due  h une  névralgie  de  la  pre- 
mière paire  des  nerfs  lombaires. 

Lnc  douleur  apyrétique  au-dessus  de  l'arcade  crurale, 
augmentée  par  la  pri“*î-ion,  ches  une  femme  qui  n’a  pa.>» 
d'engorgement  du  ligament  Iai*ge,  est  la  conséipiciicc  d'une 
névralgie  abdominale. 


NÉVlî  910 

Si  la  névralgie  abdominale  e.st  dans  quelques  cas  la  con- 
séquence d'un  déplacement  ou  d’une  plilegmasie  de  l’ulé- 
nis,  dans  la  plupart  des  cas  elle  ré.sulte  de  la  chlorose  et 
Ittérit  par  la  médication  tonique  et  furtifliintc. 

La  névralgie  abtlominale  s'accompagne  souvent  d'uoc 
leucorrhée  utérine  qui  produit  l'ulcération  du  col,  ce  qui 
fait  que  des  médecins,  pi'onaut  l'elTct  pour  la  cause,  trai- 
tent localement  la  maladie  de  l’utérus  pour  guérir  la  né- 
vralgie, tandis  qu’au  contraire,  en  guéri»sam  la  névralgie 
par  des  moyens  généraux,  on  fait  disparaître  raffeclion 
utérine  locale. 

r/wrupcjrfw/Me.  — La  névralgie  iibdoininalc  doit  élie 
traitée  par  les  moyens  qu'on  emploie  dans  la  chlorose,  en 
même  temps  que  de  la  teinture  d’iode,  de»  vésicatoires 
volanb  saupoudrés  de  morphine,  seront  appliqués  sur  l’en- 
droit douloureux. 

Les  bains  de  mer  et  l'iiydrolhérapic  sont  choses  execU 
Icnlcs  dans  la  névralgie  lombo-abdominale. 

Si  la  névralgie  abdominale  est  symptomatique  d’une  ma- 
ladie de  l’utérus  cl  de  ses  annexes,  il  faut  s’occuper  de  la 
lésion  locale,  enlever  le  polype  ou  le  corps  fibreux,  cica- 
triser les  ulcérations  du  col,  redresser  les  inflexions  de 
l'organe,  etc.  V,  LeüOOAIUIÉë,  Utéris. 

\évral|;ie  4e  la  mamelle.  Des  douleurs  lancinantes, 
continues  ou  rémittentes  du  sein,  avec  irradiation  dans  le 
cou  et  dans  le  bras  correspond.ini,  sans  tumeur  glandulaire, 
sont  la  conséquence  d’une  névralgie. 

(Quelques  médecins  confondent  la  névralgie  de  la  ma- 
melle avec  le  cancer  du  sein,  parce  qu'ils  trouvent  dans 
celle  glande  de  petits  noy.iux  durs,  glandulaires,  qu'ils 
prennent  pour  un  tissu  morbide  de  nouvelle  formation  et 
de  mauvaise  nature.  Y.  Mamelle  {Cancer  et  Tumeurs  mia- 
ijinaires  de  la). 

!>es  femmes,  nerveuses  cl  irritables,  sont  souvent  affec- 
tées de  névralgie  mammaire,  et  elles  s’en  tourmentent 
(tarte  qu'elles  s'imaginent  avoir  un  cancer  nu  sein. 

Théraiieuiâpu:.  — Si  de  jeunes  femmes  sont  affectées  de 
névralgie  mammaire,  c^est  surtout  à l’âge  de  retour  que 
s’observe  cette  névrose. 

Di7s  frictions  opiacées  ou  bcllndonées,  — des  emplâtres 
de  Vigo  ou  d'opium,  — des  applications  quotidiennes 
d'acétate  d'ammoniaque  étendu  d’eau , — d’cau-dc-vic 
Ciunphrée,  — de  teinture  d'iode  matin  et  soir,  — de 
chlorure  alcoolisé,  — de  sulfate  de  quinine  ou  la  médi- 
cation intérieure  de  ta  chlorose  sont  cc  qu’il  y a de  mieux 
à faire  pour  guérir  la  névralgie  do  la  mamelle. 

Citez  les  fenuiies  qui  oui  la  gorge  Irés-vuiumiueusc  et 
déplacée  par  le  corset,  il  suffit  de  remettre  le  sein  à sa 
place  et  à l'aise  par  un  nouveau  corset  pour  guérir  la  né- 
vralgie mammaire. 

Névralgie  occlpltolc.  Des  douleurs  aigués  intermit- 
tente», apyrétique»,  sur  un  côté  do  l'occiput,  ver»  l’ajK)- 
pliysc  iii.a^toldc  cl  h la  partie  suptrricurc  et  postérieure  de 
la  télé,  caractérisent  la  névralgie  occipilulo. 

Thèrai^eutiquc,  — Le  traitcineiil  de  la  névralgie  oocipi- 
Utle  est  le  môme  que  celui  des  névralgies  on  général.  (V.  ce 
mot}.  Ici,  les  applications  de  teinture  d’iode,  simple  ou 
morphinée,  sont  ce  qu’il  y a do  plus  utile  â employer. 

\évrnl|(le  de  !•  p««vi  ou  Ocrm«lgle.  Tne  hypéies 
ihésie  excessive  de  la  |ie.iu,  au  moindre  contact  et  sou» 
I rinfluonco  du  froid,  ou  une  cuisson  scnihlable  ik  la  brAhin* 
d'uii  vésicatoire,  avec  élancoiueiUs  inlormillenb  de  la 
I peau,  caractérisent  la  ücnnulgie. 


NÉVH 


92Ü 

Les  ncvralgifs  de  la  exibleiU  üouveiil  avec  des  né- 
vrome^.  (V.  ce  mot.) 

Thn'ayu'Utt'fne.  — Les  iwiissoiîs  chaudes  sudorifiques, 
ralmosphèrc  chaude  et  la  laine  sur  la  peau  ; la  transpira- 
tion provoquée  par  les  bains  de  vapeur;  les  onctions  luii- 
leufcs  narcotiques  et  stupéfiantes;  de  petits  vésicatoires 
volatils  saupoudrés  de  morpliine  sur  les  poinls  les  plus 
douloureux;  le*  applications  de  chloroforme  alcoolisé,  sont 
Irés-utilcs  contre  la  dermalgie. 

Névralgie  MrlAlIqiie.  I)  V a une  névralgie  sciatique 
tjiiioccujMï  Tun  ou  Taulre  de  ces  nerfs,  rarement  les  deux 
à la  fois,  cl  que  l’on  observe  dans  toute  la  longueur  ou  sur 
une  partie  seulement  du  cordon  nerveux. 

Si  ([uelquefois  la  névndgic  sciatique  dépeml  d’une  ma- 
ladie do  l’utérus  cl  de  scs  annexes,  ou  des  maladies  du 
bassin  et  du  n’ctum,  c’est  ordinairement  une  maladie 
essentielle,  sans  altération  appréciable  du  cordon  ner- 
veux. 

La  sciatique  est  au.ssi  souvent  rhumalismide  que  les  né- 
vralgies iulcrcoscalc,  abdominale  et  frontale  sont  de  na- 
ture chlorotique. 

Il  est  rare  de  voir  une  sciatique  occasionnée  par  la  chlo- 
rose, tandis  qu’il  e.sl  très-commun  d’observer  la  sciatique 
rliumalismale. 

On  reconnaît  toujom-s  une  sciatique  à la  douleur  ipi’elle 
ociasioniic  à la  partie  posUVieurc  de  la  fesse,  de  la  cuisse  | 
et  de  la  face  externe  de  la  jambe  et  du  pied  ; mais  les  points 
lombaire,  fessier,  irocbantérien,  fémoral,  péronéo-rolulien 
et  sous-malléolairc  externe,  sont  ceux  où  la  douleur  se  ma- 
nifeste avec  le  plus  de  vivacité. 

La  douleur  de  la  sciatique,  conlimie  on  rémittente,  aug- 
mente quelquefois  par  la  marche,  par  le  décubitiis  sur  le 
membre  douloureux;  par  la  toux,  parle  rire  et  par  les  ef- 
forts de  défécation;  mais  (►rdinaimnent  les  malades  sou- 
lagés par  le  repos  au  lit  Imitent  en  se  levant  et  marcbcnl 
plu»  aibément  (pumd  iU  oui  fait  quelques  pas. 

La  sciatique  récidive  avec  grande  facilité  cl  alterne  sou- 
vent avec  d’autres  Dévralgies  aviint  pour  siège  la  cinquième 
paire  ou  les  nerfs  intercostaux. 

Une  sciatique  invétérée  empêche  le  mouvement  néces- 
saire à la  marche  cl  amène  quelquefois  l’atrophie  du 
membre. 

('yomnic  il  arrive  souvent  que  la  sciatique  dépend  d’une 
lésion  du  nerf  à sou  origine  dans  le  bassin,  le  toucher 
rectal  cal  indisjx'nsahle  si  Ton  veut  éviter  une  erreur  de 
diagnostic,  et  considérer  comme  une  névralgie  une  né- 
vrite symptomatique  d’une  lésion  viscérale  intérieure 
(Chomel). 

Thêriiffeuii'iue,  — Des  vésicatoires  volants  sur  chaque 
point  douloureux  du  nerf  sciatique,  on  «ne  hande  vésicanle 
étroite  sur  le  trajet  de  ce  neif,  guérissent  aisément  la  né- 
vralgie dont  il  est  le  siège. 

Les  frictions  nibéfiautes,  unimoiiiacales  et  e.amphrées, 
avec,  le.s  huiles  cssenti<*llcs,  riiuile  de  croton  et  notammi  nt 
avec  rcsseiice  de  léréhenthine,  matin  et  .soir,  les  nioxas, 
dans  les  cas  rebelles  lu  cmilérisaüoii  cutanée  avec  le  fer 
tuuge,  guérissent  bien  lu  si'ûitiquc. 

La  cautérisation  de  lu  sciatique  avec  le  fer  rouge  peut 
être  remplacée  par  la  caulérijwilion  avec  Tacidc  sulfurique, 
promené  légèrement  avec  un  pinciüiu  do  cburpic  sur  le» 
point»  douloureux  (Legroux,  Diilmurg). 

L'électrisation,  pur  courant»  inlci  rompu»,  du  nerf»cia- 


IÙ)U«,  très-doulouieusc,  csl  un  révulsif  qu  on  a caq.loyé 
contre  la  sciatique,  mais  les  autres  rubéfiants  sont  préfé- 
rables. Il  vaut  mieux  employer  les  courants  continus  qui, 
eux,  ne  son!  pas  douloureux  et  dounenl  des  succès. 

Des  aiguilles  d’acupuncture,  placées  [icndanl  dix  mi- 
nutes à 5 ou  6 centimètres  de  profondeur  dans  la  fesse, 
dan»  la  ruisse  et  dans  la  jambe,  cbei  le.s  malades  j^ectes 
de  sciatique,  font  rapidement  disparaître  celte  névrose. 
C’est  aussi,  dans  ces  C4is,  qu’on  peut  recourir  àl  aquapuuc- 
liire.  (V.  ce  mol.) 

Des  applications  d’alcool  camphré,  de  leinlure  d iode  ou 
de  chlorofonne  alcoolisé,  avec  un  pinceau,  sur  le  trajet 
du  nerf  sciatique  affecté  de  névnilgie,  font  disparaître  la 
douleur. 

Oili^ivironitc.  ' ‘ ' lat  OO  zrimime*. 

,Vl««>oI  à »0*.  

.Méleï!.  , 

En  application,  matin  et  soir,  avec  un  pinceau  sur  les 
parties  douloureuses. 

Les  bains  de  vapi'ur  simple  ou  aromatique,  les  bains  de 
vapeur  lérélvenüiinéc,  les  Imins  électriques,  les  douclies 
aromatiques,  les  fumigations  et  les  douche»  sulfureuses, 
les  fumigations  de  dftnabre,  sont  des  moyens  tres-utdes. 

Le»  inoculations,  au  moyen  de  la  lancette,  d une  solution 
saturée  de  morphine  ou  d’atropine,  les  injections  hypoder- 
miques de  ces  subsl.^nces  au  moyen  d iiu  trocart  capillaire 
et  de  la  seringue  de  l'ravai  (Wood),  sont 
ployées  pour  combattre  la  douleur  ; mais,  a choisir,  I inocu- 
lation narcotique  est  pré-férable  à l aulre  moyen.  On  peut 
employer  les  injections  hypodermiques  d’une  solution  de 

tiiirale  d'aiqienl  au  dixième.  — Dm'  seule  injection  peut 
suffire  (Lulon). 

. Dour  calmer  les  douleurs  de  la  sciatique,  il  faut  lueUre 
de  vésicaloin^s  volants,  larges  de  1 cenlimèlre,  avec 

de  l’ammoniaque  ou  de  la  pommade  de  Gondrel,  cl  les 
saupoudrer  avec  I ou  2 fA'ntigr.  de  sulfate  de  morphine. 


rURML'l.Ainit  DE  LA  NtVIlAtC.lE  SCIATH1IE. 


Li/iîm<vd  W/^ùenf/ibié. 


llnik  WpwIi* « * 

irK-UrnUiinf * 

liqntdr.  

Tf  intpr«  o«  

Mèlci.  Deux  frictions  par  jour  0. 


M td. 
<5  >4. 


Pommade  de  Sanrhez. 


Xlrrnirr 

Xlii't  «!«'  Narlionne. 


IfO  acuBcnei. 

la  ui. 


Triluron  jusqu'à  cxliiiclion  du  niélid,  el  ajoulci  : 


l.aW|ihra  ei»  feindre. 
B«urrc  d#  . 


StO  id. 


Trilnrei  et  employoî  pour  frictions  8 à 15  granmics 
peuilanl  dii  minutes  sur  te  malade  placé  devant  le  feu  S- 


Soliilio»  itatfi'pine. 


uoiiti»  ......... 

lUu  • 


Sr<  rcntisrannip». 
90  eraMoin. 


Pour  injections  de  iü  goutte»  au  moyen  de  la  seringue  de  ^ 
Pravai,  ou  pour  inoculation»  épidermique»  à l’aide  d une 
lancette  Q. 


f'autcn»ati<>H  dv  VhéÜJ:. 


On  guérit  quelquefois  la  sciatique  d une  fuvun  réflexe, 
on  cautérisant  la  partie  inféi  ieure  de  l hélix  avec  un  fer 
rouge  (maréchaux  ferrants  de  Coi‘»e). 
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Emulsion  térétfenthinéf:. 


TcrebealbiHis  d«a  ........  50  grBane*. 

J«UBe  d'msf.  H*i> 

£«u  4r  mrnUiv -KM)  Kruniurs. 


Trois  cuillerées  le  malin  cl  trois  le  soir,  dans  un  verre 
d’eau  sucrée. 


Pu^on  sciatitfiu-. 


KsM>ni«  «le  tetvUeBtbiM,  .... 
ISrtdrf  <t«  anin^iic.  . . 

Kaa  (U  RwtiUiie 

Snrre  liane.  

Sin>]»  4«  mmUic  fMtivrM  .... 


10 

liO  id. 
IS  id. 
30  iil. 


Deux  cuiUeivcs  à soupe,  trois  fois  par  jour. 


Uniment  térébenthiné 


FjiMnee  <1«  t^Senllitfle { |<artie. 

ItiaiaBrat  vnl^l  ranplit^.  . i hI. 


Il  faut  pratiquer  en  même  temps  des  frictions  sur  les 
parties  endolories,  au  moyen  d'un  linünent  composé  de  : 


jiftxfure  térébenthin^e  oiwcée. 


RomltUo OS  gramBK'i, 

KaMBr**  de  lêrébcRtliBe.  .........  30  nualtci. 

Siro|>  iJieeodr.  ..............  il  Krainmea. 


A prendre  le  soir^  en  se  couchant,  en  une  seule  dose, 
dans  la  sciatique. 

La  quantité  de  l’huile  essentielle  peut  être  portée  gra* 
doellement  à h grammes,  sans  augmenter  la  dose  du  sirop 
diacode. 


Perles  (T essence  de  terébenthine. 

t 

E»*eBc«  J«  l«rvl*cnüûfl«>.  cj.  ■. 

Pour  envelopper  dans  des  perles  qui  renferment  30  centi- 
grammes; donner  6 à 12  perles  par  jour. 

Miel  trrébenthint^ . 

KMCBTfl  d«  IcrfbentiiinB 10 

Miel  l'OMI. .................  150  td. 

Mélex.  On  augmente  progressivement  la  dose  d’essence. 
Trois  cuillerées  par  jour.  Homo  le  conseille  dans  le  lum- 
bago, cl  Récamier  dans  les  névralgies,  et  surtout  dans  la 
sciatique.  (Martinet.) 

Teinture  ammottiacule. 

Ow«a  cImhm  8 ^raaaet. 

HiiiIb  Tohililê  (l’a*i« i id. 

AaiiBMiMtu*  liauid*'.  ...........  15U  id. 

AkHHd  à 31*  t^rtier.  ...........  X*0  M. 

F.  S.  a.  2 à h grammes  dan.<i  une  potion.  Très-peu 
usitée  en  France. 


.Sparodru])  d’optuw. 

I^s  moudies  d'opium  qu’on  prescrit  quelquefois  pour 
combattre  les  névralgies  prcsenlant  quelques  inconvénients, 
vSclwufelle  propose  de  les  remplacer  par  la  préparation 
suivante  : 

On  étend  sur  une  planchette,  au  moyen  de  petits  clous, 
du  taffetas  noir,  serré  et  épais;  on  applique  sur  ce  taffe- 
tas, ù l’aide  d’un  pinceau,  trois  couches  d'extrait  résineux 
d’opium,  auquel  on  a ajouté  un  sixième  de  poudre  fine  de 
gomme  arabique  et  suffisante  quantité  d’eau  pour  donner 
à l’extrait  la  densité  d'un  sirop  irés-cuit.  On  conserve  ce 
taffetas  dans  un  endroit  sec. 

Sparadrap  de  beUadtme. 

Ce  sparadrap,  fait  comme  le  précédent,  est  très-utile 
dan»  la  sciatii|uc  (Boulti). 
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Lotion  ott  fomentation  narco(t7iie  opiacée. 

tifiiiuB  lintt I Bramne». 

E«i  IwiiUlaate 1000  îd. 

Réduisez  l’opium  en  poudre  grossière,  verses  dessus 
l'eau  bouillante,  et  laisses  infuser  pendant  Jeux  heures,  en 
ayant  le  soin  d’agiter  de  temps  en  temps;  passez;  laissez 
déposer  et  décantez.  (F.  H.  P.) 


Lotion  ou  fomentation  narcotique  tajce  te  pavot. 

C«piiiles  de  |k«Ti>t.  ,30  RTuamoe. 

1000  Ul. 

Ouvrez  les  capsules,  briscz-les  après  avoir  rejeté  les  se- 
mences : faites  infuser  i>cndanl  deux  heures  et  passez. 

(F.  H.  P.) 


Cataplasme  ischiatique  de  Willis. 


Farihe  de  ainnUrde 

poivre  U»ne ***’***’*Im 

Uio|Railire.  I 

Oi/ueJ  •iiD|>le.  

Mêlez.  Employé  contre  les  sciatiques. 


ISO  çrammei. 
9 id. 

1*  •• 


Pots  ca/ma«/s. 


Ces  pois  se  mettent  en  usage  lorsqu’on  a établi  des 
cautères  avec  le  6/stom'i  sur  les  points  les  plus  doulou- 
reux cl  alors  on  les  panse  avec  les  pois  narcotiques  sui- 
vants : 


Ritreit  de  belUdoBC.  3 gnmmrii. 

90  reaümBMet. 

Hurilc^  «le  jrouine  «drepuit.  ...... 


Pour  vingt  pois,  de  volume  semblable  a ceux  des  pois  à 
cautère.  Un  par  jour,  dans  la  sciaüquc. 

Applicaiion  locale  ilt  feuilles  de  renoncule  }nlces  (Rontm- 
eufus  'lyrarius)  ; sous  forme  d’une  Itouleitc  grosse  comme 
un  œuf,  sous  la  plante  du  pied  du  côté  affecté.  Au  bout  de 
vingt-quatre  heures,  il  y a vésication  et  ampoule  que  l'on 
panse  avec  du  cérat,  et  au  Imul  de  trois  semaines,  le  ma- 
lade peut  marcher  avec  des  béquilles.  — Ce  moyen  a réussi 
dans  plusieurs  cas  de  sciatique  ancienne  Q.  (Roncati.) 

£au  minérale  tiéde^  ferrugineuse  d’Oycn,  à une  heure 
sud-est  d'Ûléron.  Dans  la  sciatique  n. 

£auu;  mineralef  sulfunuses  d'Enghien,  do  Daréges,  de 
Rüurbonne,  de  Saitit-Amand,  du  mont  Dore,  do  Néris, 
de  Cauterets,  d’Aix  en  Savoie,  etc.,  sous  fonne  de  bains  et 
de  douclies  de  vapeur  [3. 

Névrmlfle  sMa-orMlalre.  V.  NévraUIB  TKItA- 
CIALE. 


NéVMlffe  MioRAIME  et  NÈYRALCtC 

TRIFACIAI.E. 

Névralgie  lettt|parale.  V.  NÉVRAIXilE  TRIFACTAU. 

Névralgie  trllaclale  et  Tic  dloaloarcux.  I.a  névral- 
gie faciale  n'occupe  qu'un  des  célés  du  visage  et  a pour 
siège  la  cinquième  paire  ; elle  se  montre  sur  l’une  ou  l’autre 
de  ses  trois  principales  branches,  et  quelquefois  sur  le 
nerf  tout  entier,  ce  qui  est  rare. 

{.a  névralgie  faciale  occupe  de  préférence  le  nerf  opli- 
thalmique  ou  scs  rameaux,  et  la  douleur  existe  a la  K*gion 
temporale,  fronbile  cl  sous-orbitaire  ; mais  ailleui's,  si  le 
mal  occupe  le  nerf  maxillaire  supérieur  ou  inférieur,  c’est 
la  région  malaire,  nasale,  alvéolaire  et  mentounièi'e  qui 
sont  douloureuses. 

I.a  névralgie  faciale  intermittente  revient  par  accès  plus 
ou  moins  rapprochés  et  plus  ou  moins  douloureux  ; mais 
chez  quelques  malades  les  souffrances  sont  horribles. 

Quand  la  névralgie  faciale  s’accoiiipagnc  de  coavubion» 
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Irê.s-ilouioureusir»  ilaiis  los  uiust;l«;i>  du  visage,  elle  preiul 
le  nom  tic  lie  douhumtx,  et  cha(|iic  contraction  arrache 
(les  cris  aux  nialailcs,  tant  lu  douleur  est  aiguë. 

La  névralgie  faciale  orbitaire  provoque  souvent  Tœdème 
des  paupières,  leur  rougeur,  le  larmoiement,  le  coryza  de 
la  narine  correspondante  et  quelquefois  la  fonte  purulente 
de  l’œil. 

La  névralgie  dentaire  supérieure  ou  inférieure  produit 
souvent  l'hypersécrétion  salivaire,  réhranlemcut  et  (lucl- 
quefois  la  chute  des  dents. 

Des  dents  cariées,  non  douloureuses,  produisent  souvent 
la  névralgie  faciale,  et  leur  extraction  est  indispensable  à 
In  guérison  des  malades. 

ThvruimtUque.  — .Sauf  quelques  modifications  particu- 
lières, le  Iraileincnt  do  la  névralgie  trifaciale  est  celui  des 
névralgies  en  général. 

lii'Ueiition  en  ens  tk  ))érkdicitc.  — Ainsi,  t|uaud  la  né- 
vralgie est  périodique,  il  faut  donner  le  sulfate  de  qui- 
nine, 20  à 30 centigrammes  à la  (Inde  l'accès. 

Indimtion  de  cAforose.  — Si  clic  dépend  de  la  chlorose 
ou  de  l’anémie,  il  faut  faire  prendre  du  fer  sous  toutes  les 
formes. 

Indication  de  syphilis.  — Enfin,  s’il  y a des  traces  de 
syphilis,  on  fera  prendre  du  mercure  ou  du  protoiodure 
de  mercure  ou  de  riodurc  de  ])olassiuni. 

Indication  résultant  de  la  présence  de  dents  cariées. 
— S’il  y a des  dents  cariées,  il  faut  les  extraire,  cl  cela 
suffit  souvent  pour  guérir  la  névralgie  trifaciale.  On  peut 
uussi  appliquer  de  petits  vésicatoires  volants  sau|>oudrés 
de  sulfate  de  morphine,  de  petites  pointes  de  feu  sur  le 
trajet  des  nerfs,  ou  enfin  l’incision  et  mieux  l’excision  des 
nerfs.  L’excision  est  surtout  applicable  dans  les  cas  de  tic 
douloureux. 

On  peut  aussi  essayer  la  cautérisation  avec  la  douche 
filiforme  du  pulvérisateur  de  Maüiicu  (V.  AyUAruNCTi  nK)  ; 
ou  les  injections  hypodermiques  de  sulfate  de  morphine 
avec  la  solution  suivante  : 

Sallaln  Ae  morphin* I grxiume. 

K«u  aidilU^ 100  id. 

De  sulfate  d\droi*ine  h très-petite  dose,  un  demi-milli- 
gramme à 1 milligramme  par  jour  ou  en  injections  hypo- 
dermiques, 10  gouttes  de  la  solution  suivante  au  moyen 
de  la  seringue  de  Pravaz  : 

Sulfatn  (l'«ti>opiav.  23  ccDUgrantmc». 

Eau  distilla.  30  ^r^uunc». 

Ou  les  inoculations  de  la  ])cnu  avec  une  lancette  chaigéc 
d'une  solution  saturée  de  morphine,  ou  enfin  racupuuc- 
ture,  V.  ce  mol. 

On  a conseillé  l’emploi  de  l’électricité,  mois  ce  moyen 
est  très-douloureux  et  peu  favorahle.  Ceci  ne  s’applique 
qu’à  la  faradisation,  c’est-à-dire  à l’élcclrisation  directe  par 
courants  intermittents,  mais  l'électrisation  indirecte  |iar 
bains  électriques  est  souvent  utile.  Il  en  est  de  même  des 
courants  continus  ipii  peuvent  être  employés  avec  avan- 
tage. 

On  pourra  aussi  recourir  aux  applications  de  glace, 
d'éther,  de  chloroforme  sur  des  compresses,  et  à l’usage 
des  pilules  de  àléglin,  de  Valériunute  de  tinc,  10  centi- 
grammes, de  valériauale  d’ammoniaque,  20  centigrammes, 
de  noix  vomique,  50  centigrammes,  de  sous-carbonate 
de  fer,  1 gramme,  etc.  On  devra  aussi  donner  le  bro- 
mure de  [totassium,  2 à 10  gnmimcs  par  jour  dans  de  l’eau 
sucrée. 
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l'oudre  d’oxijiic  de  zinc,  à prendre  dans  de  l’eau  sucrée, 
de  1 à 5 gr.  par  jour. 

Mélanije  de  ijlu  de  qui,  mêlée  à une  certaine  quantité 
de  cire  jaune.  (L.  Ifardy.) 

Teinture  de  stramonium,  8 à 15  gouttes  de  trois  en 
trois  heures.  (l'oll.) 

Prussiate  de  ))otassc,  10  à 30  gouttes  par  jour  de  la  so- 
lution suivante  : 

PnisnUtfl  «le  pola4»p«  ••.•••••«»•  8 crAinmcN. 

Eao  dUtiilp« • . . • 30  tel. 

Perles  d'essence  de  lcrcbenthinc,  à prendre  6 à 12  par 
jour. 

Application  d'aquapuncture,  6 à 12  piqûres  sur  le  coté 
douloureux  de  la  face. 

La  propylnmine  a été  employée  avec  avantage  d’après 
la  formule  suivante  : 


PropylamiQC.  SI 

Kau  180  gitimwei. 


Par  cuillerée  à bouche  toutes  les  deux  heures. 

K«vrralgie  d«  l’urélhrc.  Y.  l'iiÊTHRALOlK. 

Névralffte  utérine  OU  H^rntéralcte.  Des  douleurs 
hypogastriques  et  lombaires  continues  ou  intermittentes  et 
lancinantes,  sans  déplacement  ni  lésion  do  l'iilérus,  indi- 
quent une  névralgie  utérine,  surtout  si  elles  sont  accom- 
pagnées d'autres  névralgies  du  Uiorax,  de  l'alHlomen  ou  de 
l’extérieur  des  parties  génitales. 

Thérapeutique.  — On  guérit  la  névralgie  utérine  par 
des  moyens  semblables  à ceux  qu’on  emploie  contre  lu 
névralgie  lombo-abdominale. 

Les  bains  de  mer  cl  de  rivière,  — riiydrolhérapic,  — 
les  douches  vaginales  d’eau  froide,  — les  bains  de  Vichy, 
d’Ems,  de  Néris,  de  .Saint-Sauveur,  de  Baden-Baden,  de 
Bagnèrcs-dc-Bigorre,  sont  très-utiles  dans  l’hystéralgie. 

L’incision  du  col  utérin  guérit  quelquefois  la  névralgie 
de  l’utérus  (.Malgaigne). 

Liniment  calmant. 

lànicdPnl  caiD|»Urê.  130  cmoimcf. 

I.iiiHlAnum.  13  ii|. 

Teinture  dW-onit 8 id. 

•Mêlez. 

Pour  frictions  malin  et  soir  sur  le  bas-ventre,  sur  la  ré- 
gion sacrée  et  sur  les  cuisses. 

Lavement  tous  les  .soirs  avec  six  à dix  gouttes  de  tein- 
ture d'aconit,  de  belladone  ou  de  laudanum. 

Application  du  sulfate  de  morphine,  1 à 3 centJgrnmiu., 
sur  du  coton  porté  sur  le  col  utérin. 

On  )>eut  .aussi  faire  des  douches  d’acide  carbonique  sur 
l’utérus  ou  y appliquer  des  calaphismcs  de  Icvûre. 

Névralgie  de  In  ve«Mlo.  Cystalgie,  — Des  besoins 
fi-équenls  d’uriner,  avec  ténesme  vésical,  douleur  au  com- 
mencement et  à la  fin  de  la  miction,  sensibilité  plus  vive 
après  la  fatigue,  après  les  rapports  sexuels  et  la  déféralion, 
caractérisent  la  cystalgie  essentielle. 

Il  y a deux  formes  dans  les  m,anifcsUtions  de  la  névral- 
gie de  la  vessie  : — tantûl  il  y a des  envies  d’uriner,  du 
ténesme  anal } la  vessie  ne  peut  conserver  une  goutte 
•l'iirine,  et,  à mesure  tpie  celle-ci  est  expulsée,  il  y a des 
sensations  de  cuisson  et  de  binllurc  dans  rurèllire  ; l’urine 
est  rouge  ; le  pénis  se  gonfle  et  devient  rouge  comme  s’il 
était  enflammé  ; — tantôt  il  y a un  spasme  du  col  de  la 
vessie  cl  une  rétention  d’urine  intermittente  avec  brus({uc 
arrêt  du  jet  de  l’urine. 
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Ce  qui  caraclérU:  loâ  névralgies  de  la  vüsmc  en  deliors 
de  ralisenee  de  lièvnî  et  de  douleurs  locales  est  le  retour 
des  douleui^  2tOUs  forme  de  crise.  On  ne  peut  dune  ron- 
fondro  la  névralgie  de  la  vessie  avec  une  cystite. 

Dans  les  calcul»  vésicaux,  comme  dans  la  névralgie  de 
ta  vessie,  il  y a une  brusque  suspension  du  jet  de  l’urine  ; 
mats  le  cathétérisme  fera  reconnaUre  s'il  s'agit  d'uu  calcul 
vésical.  L’absence  d’hémorrliagie  par  l’urèlhrc,  du  reste, 
à défaut  d’avoir  reconnu  par  le  caüiélérismc  rabsence  du 
calcul,  indiquerait  encore  que  les  douleurs  sont  le  fait  d'une 
névralgie. 

La  cyslalgic  rhumatismale  amène  toujours,  quand  elle 
SC  prolonge,  de  la  dyspepsie  plus  ou  moins  douloureuse, 
de  l'anémie,  de  la  tristesse  et  un  état  d'iiypocliondrie 
assex  prononce. 

Il  y a des  femmes  qui  ont  une  cyslalgie  dans  le  cours  du 
la  syphilis  ou  de  chancres  mous.  Cette  cvsLalgie  est  une 
cy>lite  ; il  suffît  de  regarder  l’urèthre  avec  un  uréthroscupc 
pour  en  être  convaincu;  il  y a des  |daques  muqueuses  du 
conduit.  U’aulres  femmes  qui  onldesmélritcs,  ont  uue  cys' 
talgie  duc  À une  congestion  de  voisinage  ; ta  masturbation 
est  encore  une  cause  de  cyslalgic  par  le  môme  mécanisme. 

cystaigie  empêche  & ce  point  les  rapprochements 
sevticis  que  la  puissance  virile  disparaît,  ce  qui  jette  les 
iiiuludes  dans  une  hypochondrie  poussée  quelquefois  jus* 
qu'au  suicide. 

\a2s  calculs,  les  maladies  inilammaloircs  anciennes  et 
organiques  de  la  vessie,  de  rurùüirc,  du  rectum  et  de  Tulé* 
rus,  produisent  quelquefois  la  cystaigie. 

Thérn}KtUi'fm\  — La  cyslalgic  symptomatique  doit  être 
atla({uéc  localement  pour  faire  cesser  la  douleur  et  la  corn* 
battre  dans  sa  cause  organi([ue  [HéMonanoÎDEs  inteunss, 
Fissures  a l'ajuj*,  Vessie  (Foujks  de  /«),  Cystite,  Pro- 
state (^6eês  de  h)y  MtrrniTK,  etc.],  si  l’on  veut  en  empê- 
cher le  retour. 

(>an.s  in  cystaigie  essentielle,  le  lait  et  les  aliments  vi^é* 
taux  doivent  prédominer  dans  le  régime,  de  foçon  à rolâ> 
cher  le  ventre  sans  avoir  besoin  do  recourir  aux  purgatifs. 
Les  nuüades  porteront  de  la  flanelle  sur  le  ventre  et  évite- 
ront les  refroidissements. 

Les  demi-bains  de  morcllc  et  de  pavot,  les  grands 
bains  simples,  les  lavements  narcotiques,  les  suppositoires 
belladoués  ou  opiacés,  les  pommades  d’opium,  de  Jus- 
«piiame,  de  belladone  sur  le  périnée,  sur  les  bourses,  les 
pi-lits  visicatoircs  volants  sauj>oudrés  de  morphine,  les 
friciious  sur  le  bns-vcnlre  avec  la  pommade  d'.\utcnricüi, 
soDl  ce  qu'il  y a de  mieux  à eiupluyei-  contre  la  cyslalgic. 

L'essence  de  térébenthine  sous  forme  de  perles,  b à 12 
par  joiu*,  réussit  quelquefois  très-bien. 

La  cystaigie  .syphilitique  revient  surtout  la  nuit,  et  avec 
les  calmants  indiqués  cMessus  il  faut  donner  l'iodurc  de 
potassium,  à la  dose  de  1 à 3 grammes  par  jour. 

.S’il  y a rétention  d’urine,  on  sondera  comme  dans  le 
cas  de  spasme  de  la  vessie.  V.  Vessie. 

I>aisscr  une  sonde  iiliforme  à demeure  (.Uercier)  est  un 
moyen  que  l’on  peut  employer. 

?VéTrftlfftc  de  la  ««Ive.  La  chaleur,  la  démangeaison 
de  la  vulve  et  la  douleur  au  moindre  contact,  avec 
irradiation  dans  les  tissus,  indiquent  la  névralgie  de  la 
vulve. 

L'hypcrcsUiésie  de  la  vulve  et  les  douleurs  lancinantes 
de»  petites  lèvres  et  du  vagin  sans  lésion  materielle  sont 
le  symptêmo  de  la  névralgie  vulvaire. 

Souvent  les  névralgies  de  la  vulve  sont  liées  ù un  état 
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congestif  des  voies  génitales.  La  masturbation  est  une 
cause  fréquente  de  névralgie  vulvaire.  V.  Vagikisme. 

Th^nifieutvniê,  — Des  bains  et  des  demi-bnins  narco- 
tiques, des  pommades  opiacés  ou  sliipénaoies,  dès  vésica- 
toires sur  les  grandes  lèvres  pansés  avec  la  morphine,  des 
inoculations  de  morphine  ou  d'atropine,  des  mèches  bella- 
donées  dans  la  vulve,  l'hydrolhérapic  et  des  bains  de  nier 
ou  de  rivière;  — des  applications  froides,  enfin  les  prépa- 
rations ferrugineuses,  Ioniques  ou  calmantes  à rintérieur, 
sont  ce  qu’il  convient  de  prescrire  dans  la  névralgie  vul- 
vaire. 

I.C8  petites  saignées  répétées  (Lisfranc),  la  cautérisation 
au  fer  rouge  des  points  douloureux  (Tanchou],  ont  été  re- 
commandées. 


FORMmiBE  l)ES  XÉVRALCIEîi  EN  GÉNÉRAL. 

V.  aussi  le  forrntt^uirt’  des  nttratgies  en  partictdier. 

MorphinCi  1 a 5 centigrammes,  à l’intérieur,  et  par  la 
méthode  endermiqiie  sur  un  vésicatoire  volant. 

Sulfate  de  morphine,  10  à 25  milligrammes,  ê l’in- 
térieur,  et  soi'  la  peau  dénudée  par  uu  vésicatoires  volant. 
Siiv)/)  de  sulfate  de  morphine,  30  grammes. 

Chlorhydrate  de  morphine,  1 à 3 centigrammes,  à l’in- 
léricur  et  sur  la  peau  dénudée  par  un  vésicatoire. 

Acéùite  de  mor}>hùu’,  1 à 8 centigrammes,  à l’intérieur 
et  sur  la  peau  dénudée  par  un  vésicatoire  volant.  SiVop 
d'aoûtaiede  mot'phinc,  30  gramme». 

Cofiét/ie,  20  centigrammes  à l'intérieur,  en  pilules  ou 
sirop  ik  codéiiie,  30  grammes. 

Extrait  d*ojnum,  eu  pilules,  à prendre  lous  les  jours 
5 üi  10  centigrammes. 

Teinture  d'extrait  d'opium,  quinze  gouttes,  il  prendre 
dans  de  l'eau  sucrée. 

Sirop  d'extrait  d*opium,  30  grammes. 

Sirop  diacoik,  30  à 50  grammes. 

Cynoglosse,  à prendre  par  jour  on  pilules,  10  à 30  cen- 
t^rammcs. 

f/i/'arion  ik  l'aliriane  composte. 

VaUirUne.  M çi«ribh*«. 

Faites  infuser  dans  : 

lUa.  . 100  graiamci. 

Passez  cl  ajoutez  : 

Eau  Je  CAuiteUc.  .............  S 

Sir«|>  «iini-U- SO  id. 

t.iqnoar  d'HoitaiAaB S iJ. 

Une  cuiUcrée  toutes  les  heures  ou  toutes  les  deux 
heures  r~î. 

Bols  aiUiipasmodiqws  de  Durhan. 

Sfipcnutre  Jo  VirfiaM  pnitjriim).  ....  4 ;;r«Dinrf. 

; ■. 

Eatnit  A<|iKiu  d'ofiîoia 9 «vDÛgrAoimef, 

Rot)  de  .|.  •. 

F.  S.  a.  vingt-quatre  bols.  Trois  ou  quatre  toutes  les 
six  heures 

Piluies  antispasnUkliques, 

I*ua«lr«  d«  rulorèuiii,  4 

Pondit*  df  raatfihi'.^. S 

Eib'ut  d'o[>iiUB.  5 ceaùÿraaune* 

Deux  pilules  par  jour. 
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Éther  sulfuriipu. 

On  adminUtrc  lYlher  en  applications  extérieure);,  con> 
tre  certaines  névralgies  et  particulièrement  conli'e  la 
migraine,  sur  le  front. 

A rtn^értt'i/r,  Téther  s’administre  sur  dti  sucre,  à la 
dose  de  dix  à douse  gouttes  ou  en  sirop,  30  grammes. 

Cigup. 

Cette  substance  se  donne  de  la  façon  suivante  : Poudre 
de  cigMê,  20  centigrammes  chaque  jour;  — extrait 
tifjtteux  de  cij/m',  20  centigrammes  ; — alcoolaturCy  1 gr. 

Stdutùm  de  cymmire  de  potassium. 

Solution  contenant  2 décigrammes  de  cyanure  de  po- 
tassium par  30  grammes  d'eau  distillée. 

On  applique  des  compresses  sur  le  lieu  douloureux  dans 
les  cas  de  rhumatisme,  de  névralgie,  et  particulièrement 
de  migraine.  (Lombard.) 

Varbonate  de  plomb. 

Le  earbomte  de  plomb  est  quelquefois  employé  pour 
combattre  les  névralgies,  mais  je  n'en  ai  pas  constaté  les 
avantages. 

Préparations  nnfis/wsmor/i^Jtcs  complexes. 

(Potions  avec  des  substances  fétides.) 

Siroft  d'urmoi»#  eora|Mt«é.  93  çrtmmr*. 

Tftalan  de  euUiréam i i<l, 

IjtB  ir  velAnane.  .......  l . . 

Ke«  diatilMe  de  Ik'tir  4'efenfwr.  ....{** 

Kibrr  »uifurM|ue i mI. 

F.  8.  a.  A prendre  |tar  cuillerée,  toutes  lesiieures. 

Emplâtre  d'opium. 

Opiun  il«r  m potidir greamiet. 

Mikin  es  pAtidrv.  W M. 

Ea>|>lÉtre  de  pinaib. ............  370  M. 

Uee SO  mililitree. 

Ajoutez  à l'cmplàtrc  liquéfié  la  résine  et  Fopium  dissous 
dans  Veau.  Évaporez  à un  feu  doux  jusqu'en  consistance 
convenables.  (Pli.  Loiid.) 

Pommade  d'essence  d'amandes  amércs. 

d'âmainiet  am^m ♦ ♦ • l . e. 

)“  5 e-»»». 

M.  8.  O.  Lnc  friction  douce  d'heure  en  heure,  avec  gros 
comme  un  pois  de  cette  pommade  (3. 

Piiu/e8  aniû/HiswcKitf/ueS. 

Am  fonide.  tâ  igremittea. 

LiBMtde  de  fee  |torf>l)vrieAe.  .......  dreit^rwaimM. 

Cai(i>r4un  ee  pmlre 13  id. 

Eitreil  de  ............ 

Pour  faire  ifiO  pilules.  Contre  les  douleurs  nerveuses 
d'estomac.  (Heini.) 

Pilules  antispasmodiques. 

Ritreit  de  qniiMntin* I .. 

F.ilr«l  de  Y.i?n«ie / “ ® 

tendre  deeet^iene . (|.  t. 

F.  8.  a.  cinquante  pilules.  Dose  : quatre  à dix,  dans 
les  cas  de  névralgie  chlorotique.  (Honon^.) 

Êlechiaire  devaléiianc. 


TeUmne  en  (msdre.  ...........  &0  mmln*'». 

Sinift  de  sortv.  ..............  <!••. 

A prendre  gros  comme  «ne  noisette  matin  et  soir,  dons 
du  pain  axyme,  dans  les  visc^ralgies 

Électmire  antitpatmodii/ue. 

Pnndre  4e  T«t*riefte,  \ 

f>tMdre  de  fie»  d / “ **  R»e«nw». 

Mêlez,  et,  avec  quantité  suffisante  de  sirop,  faite»  un 


éicctuaire,  6 à 10  grammes.  Deux  ou  0*018  fois  par  jour, 
dans  les  névralgies  Q.  (Swédiaur.) 

Miel  térébenthine 

de  t^rébetotliine 10  fremme». 

Miel  rneet ISO  m1. 

Mêlez.  On  augmente  progressivement  la  dose  d'essence. 

Trois  cuillerées  par  jour.  Home  le  conseille  dans  le 
lumbago,  et  Récamier  dans  les  névralgies,  et  surtout  dans 
la  sciatique  EJ.  (Martinet.) 


Cu/ujWrtsmc  narcotique. 
r<md(v  4*  r»aiUt*  d«  jN^îma».  . . . . \ 


pondra  <k  f«uiltet  «te  cicné.  . ....  . ( 

Pniwlrr  lie  fi»iillet  «le  lieUadoor /•«  30  ginKiMc*. 

pondra  de  de  nMHvtlo i . 

FeriiM*  de  lin ....  J 

beeocUon  de  pevoU,  ...........  S'  *■ 


Appliquer  sur  les  parties  affectées  de  névralgies  0. 
Grtifssc  U'rébenthinéc. 


EMMira  lie  l^tMfttiiîiK.  lÜO  grtBiiaee. 

Antn<mm<|w 10  id. 

Akool  «euiithr^ 40  id. 

Atongr 3W  id. 


Mêlez.  Employée  en  frictions  contre  la  sciatique.  On  {mvs- 
crit  en  môme  temps  le  iooch  térébenthiné  de  Martinet  0. 

(Dcbreync.) 


Eau  éthéi‘€€  camphrée. 

r.eiB|duw  pnriGr.  S sremoiet. 

Pilier  >ulfnrw|iK 24  ' id. 

Ean  dieliUi^.  ...............  470  id. 

Rarement  employée.  Dose  : 10  à 20  grammes,  dans 
une  potion  appropriée  n. 

Vcra/n'«c. 

Ln  dose  de  véralrinc  est  de  5 milligrammes  toutes  les 
quatre  heures  pour  commencer  ; on  |ieul  pousser  la  dose 
jusqu'à  35  milligrammes  par  jour. 

La  vératrine,  employée  sous  la  forme  du  pommade,  a 
réussi  à guérir  des  bydropisics,  des  douleurs  rfaumatiszna* 
les  et  névralgiques. 

Asmani.  30  irraBraiM. 

VéraifitM.  9 id. 

Mêlez. 


Tet«f«re  ou  alcoolè  de  véraMne. 


Vt^UlM.  1 <lrrtgrnm««t. 

AJrool. 32  graimnea. 

Douze  gouttes  dans  une  potion  gommeuse,  ou  à l'exté- 
rieur, en  frictions  0.  (Magendie.) 


Pilules  antifqtasmodiqucs. 


KUrait  de  ▼«lériuie.  I 

Ktlnit  de  qeief|uii>s. . . . • I 

Paiidre  de  rnW-neM-.  ........... 


5 grenan. 
q.  I. 


F.  6.  a.  vingt  pilules.  Dose  : quatre  à dix,  dans  les  cas 
de  névralgie  chlorotique.  (Honoré.) 


Aufrej. 


Valt^rienelc  de  fnr.  ............  4 ffrflmiMi. 

Rdreit  de  jneqiiUne 2 h1. 

Pour  trente  pilules.  Trois  par  jour  dans  les  névralgies 
chlorotiques  0.  (H.  Green.) 


Atifres. 


F,xtreit  de  |UM)ttieDie SU  ernligrenme». 

VaMfiasete  de  liac. ............  t gteouae. 

Pour  trente  pilules.  De  une  à trois  poi*  jour,  dans  les 
névralgies  hystériques  0. 
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AuJrfs. 


Riinit  4«  S 

Sfiir«t»  il*  mor^biiM- 15  renUsr»«mf«. 

. Strr.Hiam* jO  jj_ 

Pilent  Mlr^ a 

da  iiM. 7S 

Pftire  trente  pilules.  Trois  à ijualre  fois  par  jour  dans 
les  névralgies  Q.  (II.  Green.) 

Jlroiiir. 


I,otions  de  leiiilure  (r<ico;iir,  contre  les  douleurs  névral- 
giques superficielles  et  contre  les  démangeaisons  cutanées 
sans  excoriation. 


Trisou»  J'mmù 30 

Aeide  •nteieui.  , Çy  jj_ 

En  lotions  sur  les  parties  affectées  de  névralgies  [±]. 
Frictions  catmantes. 

Çklorüt.  J-SUjl. ,0 

■'•"■S» SO  ij. 

Mêles  pour  frictions  □.  (Virchow.) 

^ Chhrofitrmc^ 

Application  de  chloroforme  sur  la  peau,  au  moyen  d’un 
verre  de  montre  sous  lequel  se  trouve  un  linge  imbibé  de 
chlorofonne  et  maintenu  avec  la  main  [+3. 

Frictions  mimantes. 

‘■•G'*'”)*  sa  mini»... 

J .iropu» iO  entisruém». 

Lotions  d'atropine. 

E..iat.üttt.. ta),,.».»,. 

S.IÙI.  i.uvfiii. ji  craU™»»™. 

AriiM  «Mwitfit».  <j.  g. 

Compresses  rccou?erlesd'un  taffetas  gommé  et  imbibées 
de  la  solution  suivante  : 

Pour  une  solution  neutre,  à mettre  «ir  les  parties  dou- 
loureuses O. 

Poudre  Je  narcisstJ  des  fH'tts,  h k S grammes  par  jour, 
en  trois  fois  □. 


Application  d'umwjomVt^iic  sur  le  phai*)n*  avec  un  pin- 
ceau, tous  les  jours  Q. 

Acétate  de  ptomb,  de  25  milligrammes  h 5 centigram- 
mes par  jour  □. 

Teinture  de  stramonium^  huit  à quinze  gouttes,  de  trois 
en  trois  heures  ’Begbic),  ou  extrait ^ 15  à 25  milligram- 
mes, toutes  les  trois  heures  Q. 

Tricfdorure  de  carbone,  une  à trois  gouttes,  trois  fois 
par  jour  pour  30  grammes  d’eau  □.  (Tuson.) 

Application  d’ai/iwn/  arti/iciel  sur  le  lieu  de  la  névral- 
gie H. 

Acide  orsénieitp  et  ses  préparations  (l.alaurie,  Journal 
complémentaire,  XII,  327). 

Arséniate  de  soude,  à prendre  en  granules  ou  en  potion, 
5 à 25  milligrammes  par  jour. 

CampAre,  jusqu’à  30  ou  60  centigrammes  par  jour,  en 
pilules,  associé  à l'opium  ou  à la  jusquiamc  Q. 

Je/ <ie  cA/ore  flfrtzcMj  sur  le  point  douloureux  □.  (Bon- 
net, de  Montpellier.) 

Poiuire  de  feuilles  d’oratujer,  60  à 120  cenligram.  par 
jour 

Sous-carbonate  de  cuivre,  jusqu'à  3 gram.  par  jour  Q. 
{Bulletin  des  sciences  médicales  de  Férussac,  XII,  315.) 

x^us-c«ir6o;ia/e  de  fer,  3 à 10  grammes  par  jour,  en 
trois  fols.  {Journal  universel  de  médecine,  XIX,  70,  li.) 
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[ Api  fœtida,  50  à 60  centigrammes.  Trois  à quatre  fois 
: pr  jour,  en  pilules  ; 350  grammes  en  lavement. 

! Huile  animale  de  liipiwl,  trois  à quatre  gouttes  dans  une 
! émulsion  arec  de  l’éther,  en  augnienlont. 

IfiOvC  en  poudre,  depuis  80  centigrammes  ; en  teinturo 
de  dix  à vingt  gouttes  ; associé  à l'opium  [^. 

Application  do  pointes  de  feu  cl  de  moxas  sur  les  points 
douloureux  |Q. 

Sel  ammoniac,  1 à 2 grammes  ; trois  fois  de  suite,  à 
vingt  minutes  d'intervalle  (Kmbdea) 

rr/âvi/to«  des  parties  douloureuses. 

Douches  d'acide  carbonique.  Pour  les  névralgies  de  l'u- 
lérus,  du  vagin  et  de  la  vessie,  et  sur  la  conjonctive,  pour 
les  névralgies  de  l’œil. 

Douches  d’acitie  carbonù/ue  dans  foreille.  Pour  les  né- 
vralgies de  l’oreille. 

Dowhes  d’éther  puh^risé,  sur  les  prties  malades, 
même  dans  la  gastralgie  à la  rt^ion  épigastrique. 

lajeciions  hypodermiques  de  sulfate  de  morphine. 

1 centigramme  pour  1 gramme  d’eau  — à employer  en 
une  seule  fois. 

Injections  de  sulfate  d‘a/roptue.  1 centigramme  pour 

1 gramme  d'eau  — . à employer  en  quatre  fois  et  en  quaire 
jours. 

InjectUms  de  nitrate  d'argen/ au  dixiéme.  10  cenUgram- 
mes  pour  1 gramme. 

Applications  de  fci»/Mre  d’iode  mutin  et  soir,  sur  le 
point  douloureux.  (Bouchut.)  I-»-  •»»l. 

Applicatioits  de  teinture  d'iode  morphinée,  contenant 

2 grammes  de  sulfate  de  morphine  pour  60  gramme-s  de 
teinture  Q.  (Rouchut.) 

Pommade  d’t(v/e  f(x/»rée,  avec  iode  métallique  3 gram- 
mes, iodiire  de  potassium  2 grammes  t*t  axonge  30  gram- 
mes in. 

Électrisation  par  les  courants  continus  sur  le  trajet  des 
nerfs  douloureux. 

Essence  de  térébenthine.  3 à A gnmune.s  par  jour  ou  en 
perles  de  gélatine  14-  -»-l. 

Application  d’aquapunctun.  6 à 12  piqûres  sur  le 
point  douloureux.  V.  Aulaplnctlre. 

Chhral  hydrate,  A à 8 grammes  dissous  dans  du  sirop 
de  groseilles  en  une  fois  pour  procurer  quatre  heures  de 
sommeil  etd’ooesthésie.  V.  Chi.OHAL, 

Eaux  feirugweuses  de  Spa,  de  Uussang,  d’Orem,  de 
Passy,  etc  Une  bouteille  par  jour,  ou  à prendre  k la 
source. 

Eaux  sulfureuses  de  Cauierete,  d’Ei^ieo,  de  Barégos. 

Eaux  salines  de  Bourbonne,  de  Néris,  de  Mont-Dore. 

NÉVMTB  (INFUHMATION  NERFs)  OU  IVBL’BITB. 
Les  névralgies  rhumatismales  pamissenl  être  des  névrites. 
La  douleur  de  côté  dans  la  pleurésie  (Beau)  est  un  type  de 
névrite  par  propagation  de  rinflammation  ; enfin  il  y a des 
névrites  traumatiques. 

Dans  la  névrite,  le  néviilèmc  et  le  tissu  conjonctif  des 
cordons  nerveux  sont  le  siège  de  l’inflammation  ; le  nerf 
est  entouré  d’un  exsudât,  et  quelquefois,  par  suite  de  l’al- 
tération du  névriléme,  il  se  ramollit  par  défaut  de  nutri- 
tion ou  il  subit  la  dégénérescence  graisseuse. 
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Uno  itoiilniir  conlinun  avec  élanccmonLs  inlcrmillcnls, 
s'irradiant  à la  périphérie  du  nerf,  des  sensations  aller- 
naiilcs  de  chaud  et  de  froid,  des  spasmes,  des  contrac* 
tures  plus  (|ue  des  paralysies,  qui  sont  beaucoup  plus 
rares,  caraciérisent  la  nérrite.  — La  douleur,  puis  l'in- 
sensibilité d'une  (Mirtic  où  se  distribue  un  nerf  caractérise 
la  névrite  d'un  nerf  de  sentiment. 

Lorsqu’un  gros  nerf  est  enflammé,  il  y a de  la  fièvre, 
de  l'insomnie,  des  troubles  des  fonctions  des  organes  voU 
sins  par  suite  de  retentissement  de  l'inflammation.  Il  n'est 
pas  ordinaire,  mais  il  arrive  parfois,  pour  les  gros  troncs 
nerveux,  qu’il  y ail  une  rougeur  .sur  le  trajet  du  nerf  et 
une  douleur  vive  à la  pression.  V,,  pour  les  névrites  des 
nerfs  sensoriels,  Réti.nb,  Paracou.sie. 

Thérapeutique.  — Dix  sangsues  ou  mieux  six  ventouses 
sur  le  trajet  du  nef  enflammé,  des  cataplasmes  laudauisés, 
puis  de  grands  bains,  sont  très-utiles  dans  les  névrites, 
au  début. 

Si  l'inflammation  n’csl  point  arrêtée,  il  faut  prescrire 
des  vésicatoires,  la  cautérisation  de  la  peau  avec  de  l'acide 
sulfurique  ctla  cautérisation  transcurrenle.  V.  .NÊvnAi.(;iES. 

Ix>s  dérivatifs  sur  le  tube  digestif,  le  calomel,  l'huile  de 
ricin,  sont  bons  à employer. 

L’électrisation  localisée  ne  doit  être  employée  que 
quand  tous  les  accidents  inflammatoires  sont  calmi^. 

(Odicr,  de  Genève).  Ia}s  névromes  sont 
dos  tumeurs  formées  par  du  tissu  cellulaire,  des  granula- 


Kig.  ATS.  — NAnouM  iIm  («iiuiuUoDi  det  ami*  (D<llro‘.li). 

lions  amorphes  et  du  tissu  fibreux  nés  aux  dépens  du  né- 
vrilème  ou  des  cloisons  des  nerfs.  D’après  Comil  et  Ran- 
vicr,  les  névromes  sont  au  contraire  des  tiuneurs  formées 
par  du  tissu  nen'oux  de  formation  nouvelle. 

I.es  névromes  siègent  dans  l’épaisseur  du  nerf,  dont 
ils  dissocient  les  fibres  (Velpeau)  ou  autour  du  nerf  sur 
le  névrilème  (Leberl). 

Il  est  rare  qu’il  se  forme  des  kystes  dans  les  tumeurs 
appelées  névromes. 

I.CS  nerfs  de  la  vie  de  relation,  les  nerfs  cérébraux  ra- 
chidiens, les  nerfs  périphériques,  les  nerfs  de  la  vie  ani- 
male, le  grand  sympathique  du  cou  (Serres,  Malier  et 
Payen),  les  plexus  pulmonaires  (Houel),  peuvent  présenter 
des  névromes. 

On  peut  n'avoir  qu’un  névrome,  mais  il  y en  a souvent 
plusieurs  chez  le  même  individu. 

Les  extrémités  des  nerfs  sont  souvent  atteintes  d'hyper- 
trophie (Veraeuil),  alors  des  tumeurs  multiples  formées 
par  des  nerfs  exislentdans  la  peau  ou  sous  la  peau,  et  l'on 
trouve  de  nombreux  filets  nerveux  qui  viennent  se  perdre 
dans  la  tumeur. 

S’il  y B des  cas  de  névromes  multiples,  ils  ne  sont  pas 
de  la  nature  des  cancers,  excepté  quand  un  des  névromes 
renfenue  du  tissu  fibro-plastique. 


Les  névromes  isolés  sur  le  trajet  d'un  nerf  forment  une 
tumeur  arrondie  quelquefois  très-douloureuse  et  donnant 
lieu  à des  élancements  pendant  qu'on  la  comprime  (Pnget)  ; 
la  compression  du  nerf  au-dessus  de  la  tumeur  fait  cesser 
la  douleur  duo  à la  compression  (,\ronssohn).  , 

Les  névromes  sont  spontanément  douloureux,  provo- 
quent des  fourmillements  et  des  élancements  qui  revien- 
nent par  accès  et  constituent  quelquefois  un  aura  pouvant 
produire  des  accès  chez  des  épileptiques. 

La  santé  générale  n’est  altérée  que  par  les  douleurs  qui 
deviennent  quelquefois  incessantes. 

Il  y a des  névromes  qui  ne  causent  pas  de  douleurs 
(Rassavent). 

En  général,  les  névromes  multiples  ne  sont  pas  doulou- 
reux et  ils  ne  produisent  que  dus  troubles  de  l'innervation 
dans  les  parties  qu’anime  le  nerf,  et  encore  ils  sont  peu 
marqués. 

Les  névromes  de  la  moelle  cl  des  nerfs  radiidicns  se  ré- 
vèlent par  des  paralysies,  des  cngourdissemenLs  des  mem- 
bres, quelquefois  de  l’ataxie  locomotrice.  Les  névromes 
des  nerfs  mixtes  causent  des  douleurs  rhumatoïdes.  Les 
névromes  formés  sur  le  grand  sympathique  entraînent  un 
état  de  marasme,  une  sorte  de  dyspepsie  gastro-intestinale. 

Il  y a des  névromes  traumatiques  au  point  où  un  nerf  a 
été  sectionné  ; on  rencontre  de  ces  névromes  dans  les 
moignons  des  amputés  (Velpeau,  I<ebert)  et  ils  .sont  dou- 
loureux. V.  Amputation. 

l "ne  tumeur  fibreuse  ou  fibro-plastique  développée  au 
voisinage  des  nerfs  est  difficile  à distinguer  d'un  névrome, 
mais  le  développement  rapide  et  le  grand  volume  doivent 
faire  repousser  l'idée  d'un  névrome.  il  n'y  a d'ailleurs 
«|u’un  seul  cas  connu  de  névrome  plus  gros  qu'un  œuf 
(Velpeau)  ; — le  névrome  avait  le  volume  d’une  tète  de 
fœtus. 

On  reconnaît  les  névromes  périphériques  ou  développés 
sur  le  névrilème  à leur  mobilité  qui  est  beaucoup  plus 
considérable  que  celle  du  névrome  central. 

Les  névromes  des  extrémités  des  nerfs  ressemblent 
beaucoup  à des  cancroïdes  papillaires,  mais  les  premiers 
no  s’ulcèrent  pas,  ce  qui  arrive  aux  autres,  et  il  semble 
qn’il  y ait  une  hypertrophie  limitée  de  la  peau  plutèt 
qu’une  tumeur.  Mais  on  ne  peut  arriver  à un  diagnostic 
précis  que  par  voie  d'exclusion  avec  les  hypertrophies  élé- 
phanliosiqucs  de  la  peau.  Trois  cas,  jusqu’ici  en  France, 
ont  été  vus  à l'autopsie  (Verneuil,  et  Cozalis)  et  n’ont  pas 
été  diagnostiqués  sur  le  vivant- 

ThérujMiutiqHe.  — Contre  un  névrome  qui  se  développe 
et  qui  est  accompagné  de  phénomènes  inflammatoires,  U 
faut  appliquer  le  traitement  de  la  névrite. 

Lorsque  le  névrome  est  passé  à l’état  chronique,  il  con- 
vient de  l'énurléer  ou  de  l’enlever  avec  une  porfion  du 
nerf. 

On  énuclée  les  névromes  un  peu  gros  avec  plus  de  faci- 
lité que  les  petits.  Les  filets  nerveux  peuvent  être  conser- 
vés, sinon  tous,  du  moins  quelques-uns.  On  incise  les 
tégumenlscommes'il  s’agissait  d’une  tumeur  du  tissu  cellu- 
laire. Arrivé  sur  le  névrome,  on  incisera  ensuite  l’enve- 
loppe cellulaire  cl  l'on  arrachera  la  tumeur  ou  on  la 
disséquera,  après  l’avoir  saisie  avec  une  pince  à griffes. 
Les  névromes  du  nerf  sciatique  ont  été  ainsi  opérés  (Vel- 
peau, llickersteth , l’aget).  One  paralysie  partielle,  des 
phlegmons,  compliquent  parfois  ces  opérations. 

Lorsqu’il  est  impossible  d’énurlécr  les  névromes,  on 
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sectionnera  le  nerf  nu-de$isuA  et  nu*di*^ii<  de  la  lunK^iir 
aiis«ii  presque  fN>ssil»Ie  tie  son  conlour.  Il  est  éTiiieiit  qull 
y aura  une  paialvsie  consécutive  ; mais,  s’il  y a eu  une 
I petite  étendue  du  nerf  coupée,  il  pourra  sc  produire  une 

* cicatnee  neneiisc. 

?.es  névromes  des  membres  amputés  seront  enlevés  (>ar 
dissection,  à travers  une  plaie  fuite  nu  lajnbeau  ou  dans  la 
ctcalrice  de  l'amputation. 

i Les  névromes  des  parties  terminales  des  nerfs  ne  seront 

pas  touchés,  à moins  qu'ils  ne  soient  trés-doulourciix  et 
, ne  tendii'iit  sans  cesse  à s’accit)!lre.  L'opération  n’est  autre 

chose  qnorahlaliou  de  la  tumeur  entre  deux  incisions  conr< 
bes  (H  la  dissection  de  lu  tumeur. 

K&TBOPATHIE  (ftîAT  NFIlVECX  OÉNÊnAI.  OU  DiATllfcîE 
NEnVEt’SE).  V.  Meuvosismr. 

NË%'ROSE.S.  I.es  maladies  dans  lesquelles  il  existe 
des  troubles  fonctionnels  du  système  nerveux,  indépen- 
donU  de  toute  altération  oi*i,Mnique  du  cencau  , de  la 
moelle  et  des  nerfs  sont  des  Méj  r*»s/N. 

Les  m'orro&es  sont  la  constV|ueii*  o de  troubles  fonction- 
nels causés  par  le  froid,  par  la  maladie  d'un  viscère,  par 
les  dinlhéàcs  ou  par  une  altération  du  sang.  V.  Soso- 
IISHIES. 

P’aprés  leurs  symptômes,  il  y a lieu  do  distinguer  cinq 
classes  de  névroses  : les  névroses  co«v«fs»ivs,  Tfmnütjtù 
«/ucs,  sjMsmocfiqKes,  fliulnureuics  ii\  mentales  \ mais  d'a- 
près leur  cause  anatomique,  U n'y  en  a que  deux  espèces: 
les  RéiTOsesco;4(/ejfti'cs  dont  l'épithète  indique  la  nature,  et 
les  Nêi‘)‘OseA  isdUmiffnes  produites  par  l'anémie  d'un  tissu 
ou  par  la  difücullè  de  la  circulation  capillaire. 

Beaucoup  de  névroses  dépendent  d'un  ti*oub)e  passager 
de  la  circulation  locale  de  l’organe  affecté,  et  par  le  fait  de 
sa  congestion  ou  de  son  anémie  passjigôrc,  il  en  résulte 
des  troubles  fonctionnels  également  temporaires.  Ce  sont 
les  ttécroses  cofiyes/tces  cl  les  /lécroses  isthèmiqnes. 

Les  névroses  sont  plus  communes  chex  les  femmes  que 
chez  l'homme,  chez  les  enfants  que  chez  l'adulte,  chez  les 
sujets  nerveux  m*‘s  de  parenU  nerveux  ou  atteints  de  né- 
vroses, riiez  les  personnes  virant  dans  la  solitude  et  dans 
la  vie  contemplative,  excités  par  le  fanatisme,  impres- 
sionnés par  le  spectacle  d'autres  maladies  nerveuses. 

Beaucoup  de  névroses  sont  contagieuses  et  transmis- 
sibles par  imitation. 

I>a  chlorose,  l'anémie,  Icscmpoisonnemcnts  par  l’opium, 
la  belladone,  la  ciguë,  le  tabac,  l'aconit,  le  dutura  stra- 
monium, le  haschisch,  le  plomb,  le  sulfate  de  quinine,  la 
syphilis,  le  miasme  des  marais,  etc.,  sont  les  causes  do 
bien  dus  névroses. 

Une  grande  frayeur  et  une  forte  impression  morale  peu- 
vent occasionner  les  névroses. 

Le  travail  de  la  dentition,  les  vers  do  l'into.stin,  les 
perles  séminales  et  toutes  les  maladies  urganiqucspeuvcnl 
sym^wlhiquf^nient,  par  action  réflexe,  occasionner  des 
névroses. 

La  convalescence  des  maladies  aiguës  engendre  quelque- 
fois une  névrose. 

Dans  les  névroses,  il  n'y  a presque  jamais  de  fièvre. 

Les  névroses  ordinairement  intermittentes  se  présen- 
tent quelquefois  sous  ta  forme  continue. 

Les  névroses  engendrent  quelquefois  des  troubles  fonc- 
tionnels sécrétoires,  de  sécrétion  lacrymale,  de  diairhée, 
d'hémorrhagie,  do  ^astrorrliée,  de  polyurie,  etc. 


\ 


A rivritalion  congestive*  et  sécrétoire  des  névroses  suc- 
cède quelquefois  dans  l'organe  affecté  des  lrouhle>  de 
milrilion  qui  sont  le  point  do  départ  de  maladies  orga  • 
niques  plus  ou  rooius  graves. 

TAMijwm/ô/mc.  — Dans  les  névroses,  il  y a différentes 
indications  à remplir,  selon  la  cause  de  la  maladie. 

Dremléi*e  indication  ; Beconsfifucr  U fwtg  en  cas  de 
chhrose. 

Si  la  névrose  est  chlorotique  ou  cbloro-anémiquc,  on 
pr<’scrira  les  toniques,  les  prépanitlons  femigineuses  et 
arsenicales,  les  bains  de  mer  et  de  rivière,  l'Iiydixiibé- 
rapie.  V,  ce  mol. 

Deuxième  indication  : Neutraliser  Vinfluatee  du  nVus 
syphiHtù/ue. 

Quand  la  névrose  est  syphilitique,  on  donnera  le  fer,  les 
préparations  mercurielles  et  l'iodurc  de  potassium. 

Troisième  indication  : Cembaitre  Vintoxication  p«- 
iustre. 

Quand  la  névrose  est  intermittente,  régulière,  pério- 
dique et  causée  par  l'influence  paludéÆnc,  ou  devra 
employer  le  sulfate  de  quinine  ou  les  préparations  arse- 
nicales. 

Quatrième  indication  : Dé/rtin-e  tes  causes  sympa- 
thiques  du  troidik  mrve^ix. 

Si  la  névrose  est  la  conséquence  sympathique  d'une 
maladie  des  viscères,  telle  que  les  ascarides,  le  ifrnia 
(V.  CO  mot)  cl  les  affections  vermineuses;  les  perles  sémi- 
nales ; rossification  des  artères  du  cœur  ; 1rs  piciTcs  du 
rein  ou  du  foie,  etc.,  il  faut  commencer  par  le  traitement 
de  ces  maladies  et  lAclier  d'en  débarrasser  les  malades. 
V.  CûIJüVe  HÉl’ATIüfB,  COUQIE  NÊriîUÉTIOl  E , PERTES 
îtÉMINALEs. 

Les  opiacés  et  les  stupéllants,  les  st'dntifs  de  l’encé- 
phale et  du  cœur,  les  antispasmodiques  tels  que  le  sirop 
d’éfècr  en  sirop  30  grammes;  le  chloroforme  et  la 
liqueur  d'Hoffmann,  2 grammes;  le  chloral  kydr(Ué,  2 ù 
5 grammes;  le  èromure  de  potassium,  1 A lü  grammes  ; 
le  cas/oréum  en  teinture,  2 à 6 grammes;  l'asfl  /«Wida, 
U grammes  en  lavement;  le  musc,  2 à 3 grammes;  le 
ï'alériamie  ammoniaque,  2 à 3 grammes;  le  ntUriannte 
de  situ:;  la  belladone;  la  mandragore;  l’ucouff  et  hydro- 
(hvrapifif  eic.j  sont  les  moyens  à employer  contre  les  né- 
vroses. 


FORMfUIRE  DE.<  NÉVROSES. 

Fréimmlion»  d’oplim 

Morphine,  14  3 centigrammes  par  jour,  en  pilules 
sirop,  30  grammes. 

Acétate  de  morphine,  2 4 3 centigrammes  par  jour,  en 
pilules  ; — sirop  30  grammes. 

Sulfate  de  morjthine,  2 4 .5  centigrammes  par  jour,  en 
pilules  ; — sirop  30  grammes. 

Chlorhydrate  de  morphine,  2 4 5 ccniigrarames  en 
pilules. 

Codéine,  10  4 20  cenligrnmmes,  en  pilules. 

Extrait  d'opium,  de  i 410  centigrammes  par  jour,  en 
pilule.s. 

Vin  d'fqmm  composé,  de  dix  4 vingt  gouttes  dans  une 
potion. 
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fVexh'mt  (Foyium,  quÎDZ(^  pouttr«. 

Sirop  d'exlraU  d’opium,  30  grammes  par  jour. 

Sii'op  diarofU,  de  1 5 à 30  gramme»  eu  polion. 
Cynoglo$se  en  pilules,  de  iO  à 30  cenligrammes. 

FréporatloM  4e  lielUi4one. 

Atropine,  3 6 5 milligramme». 

Teinture  iVatropinc,  une  àcinq  gouttes. 

Belladone  : poudre,  iO  â 20  cenligrammes  par  jour  ; 

— extrait  aqueux,  10  centigrammes  ; — teinture  alcoo- 
lique, 50  cenligrammes  ; — alcoolature,  50  ceiitigram.  ; 

— sirop,  15  6 30  grammes. 

Pr^^rAtfon»  4e  «tromoalnm  el  4e  |aa4Ml«me. 

Dotura  $tramoniumf  doses  moitié  moindres  que  la  bel- 
ladone. 

Jusqmamef  à doses  doubles  de  la  belladone. 

PrépamlloM  4'*conl«. 

Aconit,  poudre,  20  cenligrammes  ; — extrait  10  ren- 
ligrammes  ; — extrait  alcoolique,  S centigrammes;  — 
teinture  alcoolique,!  gi'amme;  — alcoolature,  1 gramme; 
acoNitmc  en  granules  de  1 centigramme. 

Pr^lMratloas  4e  elfa#. 

figuè  : poudre,  20  centigrammes  ; — extrait  aqueux, 
20  centigrammes  ; — extrait  alcoolique,  5 centigrammes; 

— alcoolature,  1 grantme;  — teinture  étliérée,  1 gram. 

Prépuralioa»  ejrnBlqaca  pour  l'iBiérlear. 

StiY*p  d'fwüle  hydroq/aniquê. 

Sir«n  iiai4« 500 

Acio«  kfaror/aat^iM)  m^iliriMkl.  .....  4 i4. 

Mêlez  trAs-exactement  et  cooserrez  dans  desx*ases  bien 
bouchés. 

Dose  : 30  grammes,  dans  une  potion  appropriée. 

Pr^paratlBBii  4r  BteBlbe. 

Eau  distillée  de  menthe,  30  à 125  grammes  dans  une 
potion. 

Essence  de  metUhe,  1 décigramme  6 1 gramme  dans  une 
poUoo. 

Alcoolat  de  menthe,  8 À 30  grammes  dans  une  potion. 
PffS/i7/e»  de  menthe. 

HmiIo  FMCBliolif  d«  nwnUi#  (Mirré».  ...  4 prr*miBr». 

Sucre  U’M'bUpr.  .............  37S  i4. 

rjku  d«  ctenllir  («irTfe i{.  >. 

F.  8.  a.  O. 

Tablettes  de  menthe  pokrée. 

Siiuif 500  fran]ii>nt. 

Ectfite#  4*  iDeiil]»« 4 

HufiWfc*  <!•  fon4Rii  «JraitaMt  A l’r«u  4e 
■rnlbe  }>ntrr4v.  ............  q.  e, 

F.  s.  a.  n- 

PrepBrBlIoB*  4e  valériane  pour  l*Baapo  laleroo. 

La  valériane  se  donne  en  nature  ou  associée  ù d'autres 
substances.  — On  prescrit  : 


NÉVn 

Pondre,  16  10  grammes  ; 6 prendre  dans  do  Tenu 
sucrée  ou  en  pilules. 

EsTtrait,  16  10  grammes  ; en  pilules. 

Teinture,  2 6 30  grammes  ; dans  une  potion. 

.^rop,  30  grammes  ; dans  une  potion. 

Les  trois  deniiéi^s  préparations  sont  trés-ptm  usitées  ; 
les  deux  premières  le  sont  bien  davantage.  On  emploie 
aussi  beaucoup  la  tisane.  l.es  doses  varient  de  ti  k 30  gr. 
pour  un  litre  d'eau. 

Le  X'otérianate  d’ainmoniaque  est  très-usité  ainsi  que  le 
ntlétionate  de  zinc.  Le  premier  se  donne  en  potion  6 1 et 
2 grammes  par  jour,  cl  l'autre  en  pilules  de  10  centi- 
grammes, cinq  6 dix  par  jour. 

7^7u/t’X  de  valériane. 

Eitiuit  4i*  vaMjke 4 ^romuet. 

t i4. 

C«mi>luT.  .................  1 id. 

ThrùUrf 8 id. 

F.  a.  a.  trente-six  pilules.  Une  àsix  par  jonr. 

BuirtS  de  rnlérime.  500  grammes  de  racine  infusées  une 
heure  pour  mettre  dans  l'eau  d'un  bain  [^.  ( rieaiu) 

PréparatloBB  •BtiBpsttBio4l«|a4*«. 

.Strop  de  bromure  de  ftotassiu/n. 

Sir«l>  4«  ir>0  irriinim^*. 

Smitiiif  iliT  |i*U**iMai 15  id. 

Faire  dissoudra.  A prendra  16  5 cuillerées  6 soupe 
dans  les  vingt-quatre  heures.  (Boucliut.) 

Sirop  de  chloral  hydraté. 

Sirtfp  4e  pir>i«eili«* 150  ctamim*. 

Chloral  bT4r*M  bti«  |>«r . 15  »d. 

Faire  dissoudra.  A prendre  une  grande  cuillerée  toutes 
les  S heures  comme  antispasmodique,  cl  si  l'on  veut  donner 
le  sommeil  la  dose  est  do  trois  cuillerées  chez  un  enfant 
de  dix  ans  et  de  cinq  à six  cuillerées  chez  un  adulte. 

Potion  ralmimte  antispasmodiqw, 

Sirop  4«  nilfoitt  de  «aorphiae.  * 30  pirtmatcf. 

1^  dirüllA.’  4»  mrnOw.  .........  880  id. 

Ltb«r  Mirninqno.  8 id. 

A prendre  par  cuillerées  (3- 

Po/io«  stimulante. 

E«««»ee  d«  «entite.  ...........  8 quanta. 

Dissolvez  dans  : 

Aleool,  ................4,  8 rrUBiBM. 

Mêlez  avec  : 

Sirop  4*  .............  64  prAmaot. 

E«n  d«  cumcilo.  .............  18S  i4. 

A prendre  par  cuillerées  m. 

Poudre  antispasmodique. 

Oxfin  do  ri«r S rraanet. 

Suctti.  5 id. 

Mêlez  et  divisez  on  dix  prises,  l'ne  toutes  les  deux  heu- 
res, dans  de  l’eau  sucrée  (3. 

Poudre  antis^nismodique. 

d'ortofor 80  ccBtîfrtaari, 

Nitro.  15  id. 

UiiriUl* 3 id. 

Mêlez.  Pour  une  prise  (3- 
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NÈVit 

oüintuitt"  lUiiiSipits^mulùfUt:, 


1^11  ili4tilli>«  ifc»  laHrirr^ivriu' Kl 

IC«»  tUttilii^ inu  i4, 

di*  fleur  d'orut^tar,  . 30  y, 

Kfinil  de  me  <iép<in'-  de  bclUdo»».  ...  5 eeiiliirnimme*. 

Éllwr  luIfarKiur 1 Knamw*. 


-H^lrz.  A prendre  par  cuiUerée  toutes  les  heures  pi. 
Pfttion  d’iodure  rfe  5i«c  et  de  mofphvie. 


ludare  de  (ine  ei  de  «urphiiMi. ih  ■lilkivramiaet. 

luOmon  J*  Mdlins# (UO  ii>/ 

Sir»p  de  fleor  d'orenj^r.  30  id. 


K.  s.  a.  A prendre  par  cuillerée  toutes  les  heures. 

Poudre  antispamiotiiiiHe. 

5«n*-nttma  de  ItiuneUi \ gramiM. 

“t^:';;:;;:::;:;;:;;;;|“  >»  i->- 

Mêlez.  Vingt  doses  égales.  En  prendre  une  à six  par 
jour  H. 

untispasmùdûiue. 

(atlur^ta S 

CauMlle ! id. 

Siicre 10  id. 

Mêlez.  En  vingt  paquets.  A prendre  un  clmqiic  heure. 

Sue  de  seitecon^  h prendre  15  à 30  grammes  par  jour. 

(Einazzi.) 

fkt'ortioH  de  tiges  de  dùure-amère,  h àH  grommes  par 
liln;  d'eau. 

Fleurs  de  zitic^  à prendre  1 à 5 grammes  par  jour, 
[(iaubius.) 

l'ustoii‘umf  1 à 3 gi’ammes  par  jour. 

Poudre  de  feuUles  d'om/ij/er,  60  à 120  cenligrmnnie.s 
par  jour. 

Cyanure  de  ziuc^  5 à 20  cenlîgrainiiies  ; deux  ou  trois 
fois  par  jour. 

Frictions  sérhes  et  mos.saye. 

Fther  SM/^unV/tie,  dix  à quinze  gouttes,  répétées  de 
temps  eu  temps. 

pAtH  froide  en  grande  quantité , à l’inU'rieur  et  au 
dehors,  sous  foniie  de  hain.s  froids  de  mer,  de  rivière  et 
d hydrothérapie.  (Hufcland.) 

Préparations  firrtujinemes,  û prendre  sous  toutes  les 
formes. 

Asa  fvtidn,  50  à 60  ceoligrammes,  trois  ou  quatre  fois 
par  jour  en  pilules,  3 à 5 grammes  en  lavement. 

Thridace^  10  5 15  centigrammes  \ plusieurs  fois  par 
jour,  en  pilules. 

hnhk  rintérieurel  A l’extérieur,  comme  révulsifs  dans 
les  névralgies. 

Jtfcmmta  gaianyUy  75  à 150  conligramnies  en  nature. 
— Le  double  en  infusion  vineuse. 

Ifub-icairt;,  15  2 grammes  en  nature,  le  double  en  in- 
fusion ; décoction  d'uiie  deini-puignèc  de  feuilles  pour 
l:t\ement. 

jtfuiTuAium  alhiim,  3 5 7 grammes  en  poudre,  le  dou- 
ble en  infusion,  extrait  15  à 26  centigrammes. 

.Vé/wse,  plante  enliéi*e,  2 5 7 grammes  en  infusion, 
huile  essentielle,  quelques  gouttes. 

SiU'iUed'iirgmt^  chlorure  d’argent  et  oxyde  d’argent, 
dans  (pielqiies  névroses  convulsives  cl  paralytiques. 

Eaux  toniques  apéritives  de  hourUmne-les^HaiuH  (Haute- 
Marne).  Boisson  et  surtout  bains. 

•oucaoT  iT  oBiPits.  2*  édit. 
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hfiii  de  .'^:iinl*>l.miri‘iil  Anlérhe),  Ikui^,  boisson  et  ilou- 
ebes. 

Eau  sulfureuse  alcaline  de  .Yms  (Allier),  l>oi>son,  l»ain.s 
et  dniiclies. 

Eau  alcaline  de  Litrutil  (Haulc-Sndne) , boisson,  bains 
et  douches. 

Eaux  de  B/tden’Budeji,  de  Wiesleuinij  d’Ems,  d’Erjurt, 
de  V'fcAÿ,  de  PoiujueSy  oie. 

^YÉl'BONTHÉKIB.  Nom  donné  5 l’irritnlion  nerveuM’. 
V.  .NtRVOSlSNE. 

AiéVBOTôSIIB.  On  fait  la  névrotomie  : pour  des  né- 
vralgies reb<’lles,  et  en  pjuliculier  pour  le  tic  douloureux, 
|H)ur  les  névralgies  traumatiques  ou  dues  à une  lésion  qui 
a déterminé  une  irritation  locale  d'un  nerf;  pour  atro- 
phier un  névronic  (Bickcrsteüi)  ; pour  les  névralgie®  hyslé- 
riformes,  syphilitiques  et  rhumatismales.  — Ou  fait  au.ssi 
la  névrotomie  pour  des  contractures  rebtdles  ; mais  ici 
il  faut  faire  attention,  car  la  névrotomie  qui  porterait  sur 
un  gros  nerf  mixte  pourrait  laisser  une  paralysie  après 
elle  et  substituer  une  dififormité  incurable  à une  maladie 
qui  peut  céder  à la  longue  à d’autres  moyens. 

Dans  la  névrotomie,  on  coupe  le  nerf  malade,  ou  Ton  en 
fait  l'excision.  On  sectionne  un  seul  nerf  musculaire 
j (V,  Tohticousî,  ou  le  tronc  d’un  nerf  mixte  sur  un 
membre  amputé,  avec  la  condition  <le  respecter  la  portion 
du  nerf  d’où  émanent  les  branches  qui  animent  les  maseb  s 
du  segment  resté. 

La  névrotomie  porte  sur  le  trajet  d’un  nerf  ou  sur  ses 
terminaisons;  par  exemple,  les  nerfs  sensitifs  au  pli  du 
coude,  le  bout  d’un  nerf  atteint  de  névrome. 

On  a sectionné  ou  excisé  les  nerfs  des  membres,  les 
neris  sou.s-orbitaire.s  et  le  nerf  dentaire  inférieur.  V,  Nê- 
VKAI.CIKS. 

On  coupe  les  nerfs  par  une  incision  sous-cutanée  et 
à l'aide  d’un  ténolome  mousse,  mais  ce  mode  ne  peut  être 
admis  que  pour  les  nerfs  que  l’on  peut  faire  .saillir  sous 
la  peau  et  qui  ne  sont  pas  en  rapport  direct  avec  une 
veine  ou  une  artère. 

Pour  toutes  lesautres  névrotomies,,  on  incise  In  peau  ou 
la  muqueuse;  on  mêla  nu  le  nerf  comme  si  l’on  faisait  une 
ligature  d’artère,  puis  on  incise  le  nerf.  Pour  éviter  la 
cicatrisation  prématurée  des  bouts  du  nerf  et  leur  réunion, 
on  en  excisera  de  15  2 centimètres  (A.  BérnnI),  ou  bien 
on  retournera  une  poiiion  du  bout  supérieur  ou  inférieur, 
alin  que  les  extrémités  divisées  ne  puissent  être  en  con- 
tact (.Malgnigne). 

Lf»s  hémorrhagies  artérielles  consécutives  seront  trai- 
tées )>ar  la  compression  si  l'on  a employé  la  méthode 
sous-cutanée  ou  la  ligature  s’il  y a une  incision  à la  peau. 

plaie  sera  réunie  avec  des  bandelette.s  de  diachylon  ; 
mais  si  l'on  a dù  chercher  longtemps  et  déchirer  les  tissus 
avec  une  sonde  cannelée,  il  vaut  mieux  labser  suppurer 
la  plaie  sous  un  pansement  simple. 

Pour  tous  les  nerfs  sensitifs  sous-cutanés,  ces  procédés 
opératoires  sont  bons. 

jVéïYo^ooiic  du  nerf  sus-orhitaire . — Pour  sectionner 
le  nerf  sus-orbitaico,  on  fait  une  incision  de  3 centi- 
mètres parallèle  au  sourcil,  partant  de  l’apophyse  orbitaire 
externe  et  allant  jusqu’aux  os.  On  cherche  le  nerf,  puis  on 
en  résèque  une  |Kuiion  (Velpeau);  on  réunit  par  pre- 
mière intention.  procédé  est  préférable  5 une  ponction 
dans  l'espace  intersourcilier  (>ermeUant  d’introduire  un 
lénotome  qui  suit  l'os  frontal  et  sectionne  des  parties  pro- 
fondes vers  la  peau  (Bonnet  de  Lyon),  après  des  lèlonoe- 
ments  prolongés. 

11.— 59 
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.Yr»ro/«*wi>  tin  nn  f Sons  orhUnUe.  — Comm»*  }>mir  ht 
nt’vrolnniif  du  nerf  sns-orbilaire,  on  emjdoyer  h 
niflliodi*  soiis-culanéi*  lîoimel,  Midpîtij;ne}. 

O»  peut  relever  ftnicmeiil  la  lèvre  Mipêrieiire.  iiu  iser 
au  foiül  du  pli  en  ra-^anl  l’os  jii-Mpt'à  la  partie  siipérieun; 
de  la  fo<f;e  canine  (lÜrlierand  ; on  clit‘rclic  le  nerf  au 
niveau  de  la  direction  di‘  la  seconde  molaire;  on  rmipe  le 
nerf  au  niveau  du  trou  orhitnire  nvee  den  cis4*auv  courbes 
(Velpeau)  ; ou  bien,  après  avoir  fuit  reuverscr  foitenienl 
la  tète  du  malade,  on  cberclio  le  nerf  avec  tmo  pince  à 
griffes  et  l'on  en  excise  une  |K»rlion.  t!e  procédé  ne  vaut 
pas  relui  qui  ronsistt^  faire  une  inrinion  transversale  et  ■ 
même  en  T (I*.  Bèrard'  stir  la  joue  et  qui  coupe  les  nerfs 
élévateurs  de  l’aile  du  nor  et  de  la  lèvre  supérieure,  mais 
ce  dernier  procédé  laisse  une  cicatHce  étendtie. 

On  peut  avec  avantage,  lorsque  toutes  les  branches  du 
nerf  sont  malades,  sectionner  par  la  inétluxle  sous-cutanée 
le  nerf  dans  le  planclicr  de  l’orbite  environ  û 1 centimètre 
de  profondeur;  oncherclie  d’abord  le  ptini  sensible  sur  la 
joue  qui  indique  la  sortie  du  nerf  orbitaire,  et  l’on  dirige 
un  ténotonie  mousse,  introduit  par  nue  petite  plaie  de  In 
peau  dans  la  direction  du  nerf  dont  on  a précisé  le  point 
de  sortie;  le  ténotonie  qui  arasé  lerebonJ  orbitaire  arrive 
sur  un  point  où  il  trouve  une  moindre  résistance  ; on 
coupe  l’os  et  les  parties  molles,  ce  qui  ne  présente  pas  de 
diflicultés;  puis  on  fait  une  petite  incision  à I centimètre 
au-dessous  du  relwrd  orbitaire,  on  arrive  jnstpi’au  trou 
'ions-orbitaire,  on  tire  le  nerf  cl  l’on  en  réséqué  une  por- 
tion iMalgaigne). 

t)n  |K*ut  encore  introduire  un  ténotonie  h travers  la 
]iemi  de  la  joue,  nu  niveau  de  la  tubérosité  de  l'os  ma- 
laire jusqu’au  niveau  de  la  fosse  canine,  i*emonler  vers 
h*  trou  sous-orbilaire,  pendant  que  la  lèvre  est  attirée  en 
bas.  On  rase  l'os  jusque  vers  l’aile  du  nc2,  puis  on  coupe 
des  parties  profondes  vers  les  parties  supsTlicûdles  en  re- 
inontanl  un  peu  (bonnet  de  Lyon). 

AVcrc»f*>/rt/e  dri  «erf  fnrial  rt 
— Comme  les  névralgies  du  nerf  facial  sont  probléma- 
tiques (P,  Bérard),  et  comme  la  névrotomie  a été  faite 
sans  résiillat  (Warren),  cette  opération  no  doit  pas  être 
tentée,  nerf  aiiricdlo-timiporal,  difTicile  à trouver  dans 
une  dissection,  «ni  égard  à sa  disposition  plexifornie  au 
moment  où  il  sort  en  arriére  du  col  de  la  mâchoire,  eu 
égard  an  voisinage  de  l’artère  temporale  siiperticielle  et 
des  veines  temporales  plcxiieusos,  lie  doit  pas  être  coupé 
davantage. 

.Vérro/owife  dn  nerf  •lenUtin  m/’énVur.  — |.  Pour  cou- 
l>er  le  uert  nieuloiinier,  un  écarte  la  lèvre  inférieuix*  de 
l'arcade  alvéolaire,  on  incise  au  fond  du  pli  jusqu’à  l’os, 
nu  niveau  de  la  dent  cauine  et  de  la  preniièix;  molaire.  Kn 
prolongeant  par  la  pensée  l'interligne  qui  sépare  les  dt*ux 
dents,  on  tombe  sur  le  trou  menloimier  .(quelquefois  il 
est  plus  en  arrière)  (Mnlgaigne);  on  incise  lu  muqueuse  en 
rasant  l’os  ; on  incise  une  {Nirtiun  du  nerf  cou}M’  qui  fait 
saillie  dans  la  plaie  de  la  muqueuse. 

II.  Pour  faire  In  névrotomie  du  nerf  dentaire  à son  en- 
trin»  dans  le  canal  dentaire,  on  conp<*  la  muqiiense  buc- 
cale un  peu  en  dedans  et  en  arrière  de  la  saillie  «le  la 
branche  montante  du  maullaire,  on  ruse  l'os  et  l'im  coupe 
le  nerf  avec  un  lénoteiiic  ; mais  il  y a danger  de  sectionner 
rnrlènî  dentaire  inférieure  ; mieux  vaut  disséquer,  saisir 
le  nerf  avec  une  pince  à griffes  et  l’exciser  avec  des  ciseaux 
courbes. 

Warren  a incisé  la  peau  à partie  du  milieu  de  l’échim- 
crure  sigmoïde  juMpi'u  l'angle  de  lu  mâcliüiie;  il  a incisé 
et  t’Turté  les  lîhres  du  niasséler.  les  n fait  écarter,  a mis 


)'os  à nu  et  applitjué  uiio  couronne  de  iré|Km  immédiate- 
ment  mwlessous  de  réchancnin’  sigmoïde,  {'ne  rtuidelle 
d'os  étant  enlevée,  le  nerf  uppurai^sail  au  fond  d>:  la  plaie, 
le  chirurgien  a pu  en  exriser  une  portion. 

On  pourra,  après  avoir  taillé  un  lambeau  eu  V à ouver- 
ture supérieure,  appliquer  la  cmiroiine  de  liépait  sur  le 
milieu  de*  la  branebe  inunlaute  ; alors  le  nerf  est  à décou- 
vert «laiis  le  canal  dentaire  et  on  l'excise  (Velpeau). 

On  SC  ra|qM.*llerii  avant  de  seolionuer  b*  nerf  dentaire 
que  la  destruction  du  nerf  entraîne  souvent  la  carie  des 
dents  du  côté  correspondant. 

,Y<iYf*/o»n»e  du  nerf  aeintif/ne.  — |.e  patient  élaul  cou- 
ché sur  le  ventre,  incision  au-dessus  ilti  creux  poplité,  au 
niveau  de  rinterslice  des  muscles  biceps  et  demi  inembra* 
neux  ; diviser  l’aiionévrose,  rherclier  le  m*rf  au  nivi^au  de 
la  partie  8U|H'rieure  de  l’inlerstice,  fléchir  la  jambe,  saisir 
le  nerf  avec  le  doigt,  sectionner  le  nerf  avec  un  bistouri 
hoiilonné  et  exciser  une  poilioM  du  nerf  tMalagoili). 

iVécrofomt'’  de%  pnrtim  terminnfe»  dn  nerf.  — Rlle 
fait  par  dissection  (Vemeuil),  et,  comme  presque  toujours 
elle  e>(  pratiqué<‘  pour  un  iiévrome,  la  recherche  est  fa- 
cile ; ou  incis<*,  avec  des  pinces  el  des  cbe.'iux  coiiriies, 
une  plus  ou  moins  grande  portion  des  nerfs,  suivant  les 
nécessités. 

MevruOnnîe  'Ain.s  /‘é/if/c/isA;.  — - liiiiilé  pai'  une  vue 
lhénrii|U<‘  et  voulant  éviter  l'amputation  des  parties  où 
siège  Pnura  épibqiiique,  pour  prévenir  le  retour  îles  accès 
épileptiformes,  nu  a fait  la  névrotomie.  Oite  opération, 
qui  est  plu**  rationnelle  Brown  Séquardi  qu'une  ampiila- 
lioti,  n'a  pas  eu  d'a&sez  bons  effets  pour  rester  dans  la 
pratique. 

^E¥HAC‘ (Aixlécbe).  Kau  minérale  fiMTUgineuse  .n  27*, 
contre  la  clilorose,  la  gastralgie,  la  leucorrhée  et  les 
maladies  de  la  peau  □- 

(Déviation  di').  déviations  du  nez  ont  géiiéru- 
Icmeiil  pour  cause  une  cicatrice  difforme  de  la  joue.  Klies 
sont  quelquefois  dues  à l'iiabitude  qu'ont  les  malades  de  v' 
tordre  le  nez  en  se  nioiirh.int. 

Tht  raitfntvjne,  — l.es  cicatrices  vicieuses  seront  op<*- 
rées  p.-\r  seclitin  et  interposition  de  peau  saine  prise  sur  la 
joue  entre  les  deux  extrémités  de  la  bride  divisée.  — Si  lu 
dévi.ition  est  dm*  à ce  que  les  individus  se  mouchent  tou- 
jours de  la  même  façon,  on  leur  prescrira  de  prendre  une 
iiabitud^^  opposée.  I.e  bandage  dit  nez-tonbi  est  trop  dou- 
loureux ; il  est  inutile  de  tenter  sou  application. 

XcRfENFONCKSlP-NT  l*An  DF-STnrCTmX  DKS  «>S  KT  DES  CAR- 
TII.AUKS  t)l  ).  A la  suite  de  là  destruction  des  os  du  nez  par 
des  caries  scrofuleuses  ou  syphilitiques,  K*  nez  s’affaisM^ 
à sa  racine  et  il  en  tx'sullc  une  diffonnilé  fort  désagréable. 
Les  sourcils,  les  orbites,  ne  sont  plus  «téparés  par  la  s.ailIio 
nasale  ; les  narines  et  le  dos  du  ii(‘Z  sont,  pour  ainsi  dire, 
renlri‘S  dans  la  face. 

Thérni)eutitine.  — f/e'-l  seulement  lorsque  la  difformité 
e.sl  très-prononcée,  lorsque  tous  les  té'giimenis  du  nez  -^<11^ 
rentrés  dans  les  fosses  nasales,  qu'il  est  rationnel  d’opérer. 

ün  divise  la  peau  rentrée  sur  la  ligne  médiane,  on  en 
taille  les  Imu'Js  en  biseau;  deux  incisions  latérales  déia- 
rlient  la  peau  du  nez,  de  la  joue,  cl  l’on  a soin  d’emporter 
un  peu  d’os  avec  la  p4*au.  A la  partie  inférieure,  celle 
incision  est  arrondie  pour  détacher  les  narines  des  adhé- 
rences avec  la  joue.  On  réunit  les  inrisions  par  des  points 
de  suture  plus  ou  moins  multipliés.  Si  lu  soiij-cloisoii  lire, 
un  fait  des  inrisions  libératrices  sur  la  lèvre  supérieure,  et 
plus  tard  on  peut  form*’r  une  nouvelle  son—cloisou  avec  un 
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beaux  triangulaires  plus  grands  que  l'aile  du  nez.  Ces 
lambeaux  seront  taillés  de  façon  que  leur  pédicule  soit  sur 
le  nez  ou  sur  le  côté  du  nez  ; on  diss(U|UC  la  face  profonde 
du  lambeau  et  l'on  réunit  leur  bord  interne  sur  la  ligne 
médiane  avec  lu  suture  à points  passés;  lus  fils  de  soie 
sont  bons  pour  cet  usage.  l.'ne  aiguille  traversera  les  deux 
lambeaux  ainsi  rapproebés;  des  rondelles  de  liège  seront 
passées  dans  la  tétc  et  dans  la  pointe  de  l'aiguille,  et  on 
les  maintiendra  rapprochées  avec  une  pince  faite  avec  un 
(il  do  fer  qui  presse  sur  les  rondelles  de  liège.  On  aura 
soin  de  ne  pas  trop  serrer  (luétbode  française)  (Nélaton). 
— Tour  éviter  la  .soudure  du  lambeau  avec  la  lèvre  supé- 
rieure au  niveau  du  point  où  doit  finir  la  narine,  on  re- 
pliera on  dedans,  avec  un  point  de  suture,  le  coin  du  lam- 
beau (.Nélaton)  et  l'on  pansera  à l'eau  froide.  V.  AfTo- 

PI.ASTtK. 

Lorsqu'il  reste  des  portions  du  nez,  on  les  utilisera,  et 
par  la  méthode  de  glissement  ou  méthode  française,  on 
arrivera  à combler  la  jMîrte  de  substance  au  dépens  des 
joues  (Larrey,  Dieffenbach,  Houx). 

— Lorsque  le  nez  tout  entier  manque,  et  quand  les  os 
propres  du  nez  sont  détruits,  la  méthode  française  est 
impraticable.  H faut  recourir  à la  méthode  indienne  ou 
italienne. 
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lambeau  emprunté  à la  lèvre  supérieure.  De.s  tuyaux  de 
plume,  entourés  de  charpie,  soutiemicnl  le  nez,  puis  une 
aiguille,  traversant  la  pointe  du  nez,  cl  maintenue  par  un 
point  de  suture  entortillée,  tend  i\  lui  rendre  sa  forme 
(ÜiclTenbach). 

On  peut  détacher  l’aile  du  nez  de  .s*îs  adhérences  par 
une  incision.  On  passe  un  ténolome  avec  lequel  on  va  dé- 
tacher la  peau  du  nez  de  ses  adhérences  avec  les  os.  I.cs 
téguments  ainsi  mobilisés  sont  rapprochés  avec  les  doigts 
et  réunis  avec  trois  ou  quatre  épingles  munies,  à la  télé, 
puis  k la  pointe,  de  rondelles  de  liège  que  l’on  rapproclie 
pour  forcer  les  parties  de  la  peau  détachée  des  os  ù se  réu- 
nir par  les  faces  saignantes. 

L’aile  du  nez  est  réunie  ii  In  peau  de  la  joue  par  des 
points  dc'suture  entrecoupés.  Pour  favoriser  la  réunion, 
une  bandelette  agglutinative  de  sparadrap  ou  une  bande 
enduite  de  collodion,  en  passant  .sur  la  lèvre,  rapprochent 
les  ti>gument$  des  joues  (.Malgaigne). 

On  soutient  les  narines  avec  des  bouts  de  sonde,  s’il  est 
nécessaire. 

Toutes  ces  opérations  sont  des  opérations  de  luxe  qui 
n’ofTrent  pas  comme  ré.sultats  une  compensation  pour  les 
dangers  que  l'on  fait  courir  aux  malades. 

Vie»  (Lésions  TnAijiATioiiES  du).  Les  instruments 
tranchants  et  contondants  portés  sur  le  nez  déterminent 
des  plaies  ou  des  épanchements  de  simg  et  des  fractures. 
V,  ce  mol. 

Ixs  complicatioas  primitives  des  plaies  cl  contusions  du 
nez  sont  les  mômes  que  celles  des  plaies  et  contusions  des 
autres  régions. 

Thérapfuîifine.  — Lor.s(|u’un  instrument  a séparé  une 
grande  p.arlie  du  nez,  si  petit  que  soit  le  lambeau  qui  le 
retient,  on  réunira  les  parties  avec  des  bandelettes  agglu- 
linativcs,  et,  au  besoin,  par  un  point  de  suture  ; le  nez, 
presque  détaché  en  entier,  peut  néanmoins  reprendre. 

Les  agglutinalifs  sont  généralement  suffisants  pour 
réunir  les  plaies  un  peu  étendues;  mais  il  est  avantageux 
de  réunir  avec  de  petites  bandes  de  linge  trempées  dans  le 
collodion  élastique. 

Les  plaies  confuses  ne  doivent  p;u>  être  réunies;  on 
pansera  à l’eau  froide  pendant  quatre  jours,  puis  après  on 
pansera  simplement. 

S’il  SC  forme  un  abcès  sous  la  plaie,  on  l’ouvrira  par  la 
peau;  mais,  si  l'abcès  se  montre  à la  foisdu  côté  des  fosses 
nasales  et  du  côté  de  la  peau,  on  ouvrira  du  côté  dns 
fosses  nasales  (J.  L.  Petit)  et  l'on  fera  de  fréquentes  in- 
jections d’eau  tiède  dans  les  fosses  nasales. 

Les  plaies  avec  perle  de  substance  cl  les  cicatrices 
vicieuses,  après  des  brûlures  ou  des  plaies  avec  perle  de 
substance,  réclament  une  opération.  V.  .Nijz  {U'stnurn- 
lion  du). 

Vie*  (Restauhation  du)  ou  Bhinopi-Astie.  I.CS  pertes 
de  substance  du  nez,  les  cicatrices  difl'ormes  après  un 
lupus  ou  après  une  brûlure,  réclament  la  ré|»aration  de 
tout  ou  d'une  partie  du  nez. 

Les  opérations  autoplastiqucs  sur  le  nez,  comme  sur 
les  autres  parties  du  corps,  exposent  à de  graves  dangers 
(V.  Autopi.artie)  et  peuvent  môme  occasionner  la* mort. 

Pour  la  restauration  du  nez  en  totalité  ou  de  toute  sa 
pointe,  deux  cas  difl'érenls  se  présentent  : si  les  cartilages 
sont  coiuservés,  il  est  facile  de  faire  un  nez  qui  ne  soit  pas 
une  difformité  plus  grande  que  la  cicatrice  ; si  les  carti- 
lages sont  détruits,  les  opérations  échouent  souvent  ou 
sont  suivies  d’une  réparation  trè.s-imparfaite. 

— .Si  les  ailes  du  nez  seules  manquent,  on  avivera  les 
bords  de  la  cicatrice,  on  taillera  sur  les  joues  deux  lam- 


(A.  l'iiii'riii.) 

Pour  faire  un  nez  par  la  méthode  indienne,  on  faille  un 
lambeau  sur  la  peau  du  front  (Lisfranc),  en  le  dessinant 
préalablement  cl  en  le  prenant  plus  étendu  que  ne  le  com- 
porte la  réparation  à faire  ; le  lambeau  doit  être  taillé 
obliquement  et  découpé  à trois  pointes  (Delpech),  on  tord 
le  pédicule,  on  l’abaisse,  et  l’on  unit  par  la  suture  les 
bords  avec  ceux  de  la  perte  de  substance  du  nez  après  les 
avoir  avivés  ; on  place  deux  canules  dans  les  narines  arti- 
licielles,  des  bouts  de  sonde  et  mieux  des  tubes  métalli- 
ques. Il  n’est  pas  nécessaire  de  réunir  la  peau  du  front 
par  première  intention. 

Lorsque  les  lambeaux  ont  repris,  on  sectionne  le  pédi- 
cule ou  l’on  coupc  la  peau  au-dessous  du  pédicule  sur  les 
os  propres  du  nez  et  l’on  y étend  le  pédicule  (Blandin)  : 
ou  bien  on  fait  une  seconde  opération;  le  pédicule  est 
réuni  avec  les  lèvres  d’une  incision  faite  sur  la  racine  du 
nez  (Velpeau). 

Si  les  os  propres  du  nez  sont  conservés  et  si  la  cloison 
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est  «'Il  jwrli*’  . ou  uvivoralos  hortU  ili*  la  vii  alrico;  | 

on  luill»»ra  un  lamlu  au  en  V ronvcrsô,  à poinle  supi^rieiin*, 
t ompronanl  tonlo  la  pf'mi  tir  la  nicine  du  tu  t ; on  dlssô- 
(jiici-a  II!  périoste  avec  le  lambeau,  excepté  sur  les  côtés 
de  l'ouverture  delà  cicatrice  du  net;  on  enlèvera  ensuite, 

4*t  toujours  avec  le  lamlM^au,  un  des  os  propres  du  net.  Ce 
lambeau  aiusi  dis.sé(|iié  sera  abaissé  au-devant  de  1 ouver- 
tui'e  nasale;  on  ûxera  les  angles  du  lambeau  à la  lèvre 
supérieure  par  deux  ou  trois  sutures  métalliques;  on  iixera 
les  deux  os  propres  du  nex  bout  à bout  avec  une  suture 
intéressant  les  parties  molles  cl  dont  les  chef»  passeront 
par  une  narine  ; on  Üxera  la  pointe  du  lambeau  k la  racine 
du  net. 

On  incisera  le  cartilage  de  la  cloison  avec  la  mui|iimisc 
et  on  le  fera  descendre  en  arriére  du  lambeau  abaissé 
pour  le  soutenir.  On  placera  deux  canules  métalliques  dans 
les  narines  cl  l’on  soutiendra  les  parties  avec  une  plaque 
d'ivoire  placée  dan-*  le  même  sens  que  la  cloison  des  fosses 
nasales  (autoplastic  par  glissemem  avec  ostéoplnMie  d’Ol- 
lier). .\  la  longue,  les  os  sc  soudent,  le  périoste  su’cri’te 
une  portion  rudimentaire  d’us,  et  le  net  sc  trouve  assez 
bien  soutenu  (un  cas,  Ollier). 

l.a  réparation  du  net  par  la  mélliode  italienne  de  Ta- 
gliacotzi  nVsl  plus  employée;  elle  i-sl  jïéiiible  pour  le 
malade  et  ses  résultats  sont  dmileux. 

Eu  général,  la  rhinoplasiie  est  une  opération  de  com- 
plaisam  e ; elle  réussit  plus  chez  les  jeunes  sujets  que  sur 
les  sujets  âgés.  I.es  conséquences  de  la  liiiiioplastie  sont 
ime  leiiduni  e continuelle  au  rélréci.>>emcnt  des  narines 
nouvelle^. 

l/irsqu’üii  it’opére  point  les  iiuilades  atleiiilsde  cicatrices 
difformes,  ou  lorsqu’une  portion  delà  mâchoire  manque, 
et  quand  toute  opération  se  trouve  contre-indiquée,*  on  i 
fera  porter  un  net  artificiel,  monté  sur  dis  lunettes  sans 
verre,  ou  bien  monté  .sur  ime  mdrhoire  artiliciellc,  s'il  y 
a perte  de  substance  des  maxillaires  supérieures  sur  la 
ligne  médiane  (l'rélerre). 

Pour  restaurer  l’aile  du  nez,  on  opért'ra  comme  il  a été 
dit  pour  la  réparation  de  la  pointe  du  uez,  en  empruntant 
un  lambeau  sur  la  joue. 

Ou  bien,  si  la  perle  d<!  substance  est  petite,  sur  les  nez 
pointus  et  longs,  où  cela  est  seulciiunt  applicable  avec 
avantage,  on  incise  verticalement,  parallèlement  ù la  cloi- 
son, le  dos  du  net  du  cAlé  malade,  puis  sur  le  côté  sain 
on  fuit  deux  incisions  transversales  qui  circonscrivent  un 
lanilH'au  triangulaire  à base  antérieure,  allant  de  la  joue 
au  dos  du  nez.  On  retrambe  ainsi  une  portion  du  cartilage 
du  nez  avec  la  peau.  On  réunit  toutes  les  incisions  avec 
des  épingles  h insecte  recourlM'es  et  mieux  avec  des  fils 
d’argent  tordus.  I.a  moitié  saine  du  nez  a été  raccourcie 
au  niveau  de  la  portion  plus  courte  (Dieffenbarli). 

I*uur  restaurer  la  sous*duison  du  nez,  après  avoir  avivé 
la  pointe  du  nez.  on  emprunte  un  lambeau,  large  de 
1 centimètre,  à lu  lèvre  supérieure  sur  la  ligne  médiane 
(Dieffenbaih)  cl  on  le  fait  remonter  par  glissement;  on 
nmuil  la  plaie  de  la  lèvre  par  première  intention  et  l’on 
maiiiiiimt  la  lèvre  rapprochée  du  nez  avec  une  bundolelte 
de  diurhyiüii  peiuLmt  vingt-quatre  heures;  on  sectionne 
ensuite  le.s  utlacbes  du  luiulieau  û la  lèvre  et  l’on  fait  une 
nouvelle  suture  di‘  la  lèvre. 

Après  avoir  ^0*011:1»  ce  qui  reste  de  cloison,  on  taille 
un  InuilH.'au  dont  lu  base  est  à l'épine  nasale  antérieure 
et  qui  C''!  pris  obliquemt-nt  sur  lu  lèvre  supérieure.  Le 
lambeau  est  tourné  ; ou  fixe  sa  pointe  à la  pointe  du  nez 
par  un  ou  deux  points  île  suture.  Ou  réunit  la  lèvre  par 
première  inlentiuii  (Hupuylreii).  Ce  procédé  laisse  une 
MÙlUe  auiiiveuii  du  point  où  le  lanilMsiu  a été  tordu,  Pour 


remédier  à cet  im  ouvémenl,  on  “eclionne  la  base  du 
iuinbeuu  par  une  Incision  en  V ; on  réunit  la  plaie  de  la 
lèvre  par  suture,  puis  on  enlève  une  bandelette  médiane 
dans  toute  rélenduc  de  la  sous-cloison  (Gcnsoul).  V . Uec- 
DE-I,lt.VHE. 

iVr*  (Tl  MEIRS  Df).  On  oliserve  sur  le  nez  des  kystes 
sébacés,  des  producliuns  coruées  et  deux  variétés  de  can- 
croides  : le  mtirrouie  à forme  ukéretue  et  le  rmitroide 
jt<ipi//oiVe  beaucoup  plus  rarement  (V.  Canc.uoÏdb).  G est 
li  la  pi'emière  de  ces  tumeurs  que  Ion  a donné  le  nom  de 
wj/i  me  lauyere.  On  y observe  aussi  quelquefois  de  petites 
tumeurs  mélaniques  et  des  lupus.  \.  ce»  mots. 

L7iypej-/ropôï>  élej)hnntiasvitie.  tht  fiez  (Velpeau)  est 
une  uiigmimtation  d’cpaiswur  de  la  peau  du  nez,  sans 
trace  il’üleéraüon,  et  avec  vascularité  considéruble.  la; 
nez  prend  des  formes  variabh^  ; il  a,  comme  on  dit,  1 as- 
pect (1*11110  pomme  de  terre,  d’une  morille. 

L'acne  rosacea  ne  sera  pas  confondu  avec  l elê|dianüasis 
du  nez  à cause  de  »es  pustules  rouges  «i  indurées,  rtuant 
au  lupus,  il  cause  des  cuissons  cl  il  est  caractérisé  |iardes 
tiibemib's  cl  des  ulcérations  plus  ou  moins  isolées  de  la 
peau  du  nez. 

Thiraprutviue.  — Lorsipie  le  nez  liyperlbrophié  m; 
cause  ni  gêne  ni  douleur,  quel  que  soit  .son  volume,  il  est 
Inutile  de  l’enlever.  Si  l’on  se  dé‘ciile  à faire  eetle  opem- 
rton,  on  fera  l’excision  simple  de  la  portion  qui  tombe  sur 
l.a  lèvre  su|ïéricure.  V.  jKUir  les  autres  tumeurs  aux  articles 
Ganchoiuks,  Li’im:?,  tîUNW«  .sêbacèks,  CoRxk;^,  cie . 
(V1CE.SDE  CUMOUÏIATIOS  UC). 

I.  Nez  iviumineux.  — il  n’y  a pas  de  nez  assez  volu- 
mineux, même  anormalement,  pour  être  coasidere  comme 
une  diffonnilé. 

Il  n’y  a jusqu’ici  qu'un  exemple  d openilioii  faite  pour 
renw’dier  à un  nez  volumineux  avec  déviation  de  la  doi- 
son. 

Illandin  a relrancbè  un  lambeau  en  V du  cartilage  de 
la  doison  ; l’opération  a réussi,  le  nez  a clé  difforme  au 
lieu  d’ètre  trop  grand. 

II.  Jh’riiilion  (le  la  cloison  du  nez.  — Rarement  congé- 
nitale, elle  est  due  le  plus  souvent  à des  diulcs  sur  le  nez, 
à des  fractures  de  cartilages.  Il  n y |»as  à s en  occupiT 
(lioycr);  son  seul  inconvénieul  est  d’oblitérer  en  partie  la 
narine  et  de  causer  une  légère  déviation  de  la  narine.  On 
ne  la  confondra  pas  avec  un  polype  ; en  j>ortanl  le  doigt 
sur  la  déviation,  on  seul  sa  dureté,  cl  cela  empêche  toute 
erreur. 

Théraiwutiijne.  — Placer  des  ennuies  dans  le  nez  (Gucr- 
sanl),  excLser  le  cartilage  (Huguicr),  enlever  des  couches 
de  cartilage,  après  avoir  décollé  la  muqueuse  et  réapplî- 
quer  celle-ci  cn-suile  (Gbassaignac),  sont  des  operations 
d'une  efficacité  douteuse  et  qui  ne  sont  pas  justifiées. 

III.  Xez  donhle.  — Ce  sont  des  fissures  qui  ont  été 
.sans  doute  prises  pour  des  nez  doubles.  Itans  ces  cas,  qui 
ii’onl  pas  èlésunisanuncnl  bien  observés,  il  n y aurait  qu  k 
faire  une  autoplaslie  par  rapprochement  des  parties  sépa- 
rées; — si  une  exubérance  cutanée  existait  à côté  d un 
nez  ri*gu!ier,  on  l’enlèvenûl. 

:%lt  KKL.  Métal  dont  les  oxydes  sont  employés  dans 
rindtisliie  vilrière  et  dans  la  peinture  sur  porcelaine. 

KICOTlAWtR  OU  TABAC.  Plante  de  la  famille  de.s 
soianées,  qui  fournit  la  nicvliunine  et  la  wicüfûic. 

A l'état  frais,  elle  contient  une  huile  es»enlielle  ayant 
Podeur  du  tabac,  de  la  nicotine,  de  la  résiné  jaune,  de 
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i’acidc  galli(]ue,  tU  la  gomme  el  du  mucilage.  Ijuund  elle 
a fmiienléo  et  qu'elle  a préparée  |»our  les  fumeurs, 
elle  contient  de  la  nicotine  en  quantité  variable  selon  la 
provenance  des  feuilles,  une  huile  empyreumalique  spé- 
ciale, lie  rnnmioniaqne,  de  l'acide  cnrt>oniqu«‘  el  acétique 
el  de  l’oxyde  de  cariwne. 

l.e  tabac  à haute  dose  produit  des  nausées,  des  vomis- 
sements, des  coliques,  de  la  faiblesse,  avec  tendance  ù In 
syncope,  de  riiiïaildisseinenl  des  membres,  de  la  vue,  le 
trouble  des  idées,  la  dilatation  des  pupilles,  la  pandysie  et 
la  mort.  — A petite  dose  longtemps  prolongé,  il  produit 
selon  les  individus,  de  l’amaurose,  de  la  dyspepsie,  de  lu 
gastro-entérite,  la  paraplégie  cl  souvent  la  paraly.sie  gé- 
nérale avec  aliénation. 

Sa  décoction,  30  gram.  par  litre  dVau,  a été  employée 
pour  la  guérison  de  la  teigne  ol  de  la  gale  H.  Celle  décoc- 
tion, 5 gram.  par  litre  d'eau,  sc  donne  aussi  en  laremenl 
pour  provoquer  les  contractions  de  rinlestin  dans  les  cas 
de  hernie  étranglée  pour  en  faciliter  la  réduction. 

!VICOTIAMI!VK.  Essence  produite  par  plusieurs  distil- 
lations du  tabac  avec  de  l’eau  (inusitée).  V.  Tab.m:. 

!\ilC4>TI^B.  Alcaloïde  liquide,  transpni'cnt,  jauoAlre, 
incolore,  ayant  une  forte  odeur  de  tabac,  et  doué  de  pro- 
priétés toxiques  violentes.  Il  lue  aux  plus  faibles  doses, 
et  une  goutte  sur  la  conjonctive  lue  un  nnim.'il  en  quelques 
minutes.  (V.  Tabac.)  C’est  ù la  niculini'  que  le  tabac  doit 
son  action  délétére,  et  la  proportion  varie  dans  les  tabacs 
à fumer.  Elle  csl  faible  dans  les  lahars  de  Turquie, 

1 jtour  100; —plus  forte  dans  le  tabac  de  la  Havane, 

2 pour  100;—  dans  le  tabac  d’Alsace,  3 pour  100;  dans 
le  lahjic  de  Virginie,  G pour  100;  — cl  dans  quelques 
tabacs  imiigènes,  8 pour  100. 

IMDORErA.  iMeur  d'aaïf  pourri  que  présentent  les 
éinictations  dans  certaines  muladù's  de  l'estomac. 

t 

KIEDERBROW  (Bas-Hliin).  Kau  minérale  clilnnirée 
sodiqiie  à 18**,  légéremeul  purgative,  employée  eniwisson 
cl  eu  bains  dans  l'iiypochondrie  el  les  obstructions  abdo- 
minalrs  Q;  dans  la  constipation  H,  la  dyspepsie  [3,  le» 
engorgements  du  foie  el  les  calculs  biliaires  O- 


Fig.  iao.  — NigelJe. 


!VI«ELLE.  riante  de  la  famille  des  renonculacée>  dont 
les  semences  sont  stimulantes  et  emménagognes. 


WlCiRiTIE.  (MaK'Lk).  Coloration  jaunâtre  qui  se  mon- 
tre .sur  la  peau,  principalement  au  vi«age  cl  sur  le  ventre, 
dans  la  grossesse  el  dans  les  maladies  chroniques.  Elle 
résulte  du  dépôt  de  granulations  pigmentaires  à la  partie 
superlirielle  du  derme.  V.  MaI-AIUK  d'Addison. 

CITRATE.  V.  Azotate. 

AITROBEKZIKE  (EsSEXCE  IiE  MIBKANK,  EssENC-ES  AR- 
TiFiciELi  Kâ  u'amandes  amkhes).  CcUc  subsUnce,  joumUre, 
liquide,  résulte  de  l'action  de  l'acide  nitrique  fumant  sur 
la. benzine.  On  l'emploie  beaucoup  dans  l'imlustrie  «avon- 
niére.  Kilo  a été  employée  dans  la  coqueluclie  (houcliul). 

!\'ODO.mtAs.  Primitives  cl  secondaires. 

UE  <JAIXE.  Productions  ovales  ou  arrondies 
Irouvées  sur  la  feuille  du  rbène  el  résultant  de  la  piqûre 
d'un  insecte  appelé  Cf/mps.  — l.es  galles  renferment 
biMiicoup  de  tannin  et  d'acide  galliquc.  Pour  ce  motif  elles 
sont  trés-asiriogentes.  toniques,  hémo>laliquo$.  On  en  fait 
une  fUrtKiion,  1'»  grammes  par  litre  d’eau,  el  une  in- 
fusion {30  gramiiii'N  par  litre),  qui  s’emploient  en  boisson 
dans  la  dianltée  [3,  conlre  la  blennorrhagie  [3  el  conlre 
les  hémorriiagic.s  pa.ssives.  — l.a  i*nwire  dv  noix  de  yallc, 
5 grammes  pour  30  d’nxonge,  est  employée,  contre  les  bé- 
morrboîdes.  On  en  fait  aussi  des  pi/u/ts  et  une  /emf«re 
qui  sert  de  contre-poison  des  sels  de  fer. 

KOlX  VO.^lQl'E.  Fruit  du  vuniiquier,  i|ui  renferme 
hcaiicnup  de  stryrbnifie,  d’igasurine  el  de  brudne  alliées 
à de  la  gomme*  du  ligneux,  de  la  matière  colorante,  de  la 
cire,  de  t'amidon  el  des  sels.  Il  est  amer,  donne  des  con- 
vulsions intermiUente<>,  puis  le  télaims  et  amène  la  mort 
par  congestion  et  Iiéinorrbagie  de  la  moelle  épinière.  Il 
o.st  employé  en  jMiudiT.  à la  dose  de  50  centigrammes; 
contre  la  gastralgie  et  la  dyspepsie  nerveuse;  ù plus  baule 
dose,  2 grammes,  nu  l'a  donné  conlre  la  chorée  Q- 

Il  a été  aussi  employé  en  teinture  el  sou»  forme  d'ex- 
trait alcoolique  A la  dostî  de  10  » 50  centigr. 

KOLI  META!VCiERE.  Nom  donné  à certaines  formes 
de  cancer  de  la  face,  des  lèvres  cl  du  cancroïde.  V.  co 
mot. 

\'OM.4.  Nom  donné  à la  gangrène  de  la  Imuclie.  V.  ce 
mot. 

XOSOC'OniAti.  t)ui  est  1*01001  aux  bôpitaiiv.  In/lueme 
iitMîOcomirt/e.  Action  nuisible  de  ratmosplière  des  salles  sur 
les  malades  qui  a’y  trouvent,  ce  qui  rend  les  maladies  tou- 
jours un  peu  plus  gntves  que  loi-sqii'elles  sont  traitées 
dans  la  ville  el  à la  canipague.  V.  lIôfiTAlX. 

Plus  il  y a de  malades  dans  une  salle  elplus  riiifluencc 
nosocomiale  est  fdcbeiise,  V.  Encombrement. 

L'influrnee  nosocomiale  est  d’autant  plu*  mauvaise  que 
le*  malades  sont  plus  jeune*. 

TVOSOLOCilB  Ol  AlOAOGRAPniE.  Noms  donnés  à la 
description  générale  des  maladies,  sou*  le  rapport  de  leurs 
causes,  de  leurs  svmplônies,  do  leur  marche,  de  leur  dia- 
gnostic, de  leur  pronostic  cl  de  leur  traitement.  C’est  la 
paUiOiogie  inlftiie  el  externe. 

AiOKOHÉniE  (MaLAIUES  DU  SANl'.  OU  ALTÉRATION  DU 
sang).  (Héroalologie  patliologique.)  Toutes  les  altérations 
de  quantité  el  de  qualité  du  sang  sont  des  «osoAcwirj,  qui 
donnent  lieu  à des  symptômes  plus  ou  moins  graves. 

Jamais  on  ne  saura  la  quantité  réelle  de  sang  contenue 
dans  les  vaisseaux  •,  mais  on  l’estime  approximativement 
au  huitième  du  poids  de  la  masse  du  corps. 

Comme  l’eau  des  fleuves  reflète,  [*Ar  sa  pureté,  sa  trans- 
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parcnce,  son  goA(  ol  sa  composition,  Tétai  du  rid  et  celui 
du  sol  qu’elle  parcoiii't,  le  sang,  par  les  inodiiicalions  de 
quanliic,  de  qualité,  de  cuiileur  et  de  coiiipusilion  produi- 
tes )>ar  les  temps  et  les  lieux,  Tùge,  le  sexe,  le  n'gtmc, 
révéle  lu  constitution,  lu  leiiqHji  ameQt  et  les  iiiuladiés  de 
riioimiie. 

Toute  maladie  grave,  aigue  ou  chronique,  est  accompa* 
gncc  d'unu  altéi'ation  primitive  ou  secondaire  dans  le 
sang. 

Ce  que  l’œil,  le  poids  et  lu  balance  ufiprcnneul  de  |H>si* 
tir  ou  de  matériel  sur  les  altérations  de  couleur,  de  dcitsilé 
du  caillot,  sur  les  ultcrutions  de  nuiiibre,  de  ligure  et  de 
qimlitésdes  globules  blancs  ut  des  globules  rouges,  sur  le 
poids  et  lu  plasticité  de  la  fibrine , sur  le  {>oids  de  la 
graisse,  sur  le  chiffre  des  sels  du  sang  dans  les  maladie», 
ne  fournit  qu'une  notion  générale  dans  l’espèce  et  ne 
montre  pas  ce  qu’il  y a de  particulier,  de  spécial  cl  surtout 
de  s|)écilique  dans  riudiviilu. 

Kn  dehors  des  altérations  du  sang  propi'cs  à une  clas$o 
de  maladies,  il  y a les  altérations  s|H*ciales  aux  individus 
et  engendrées  pur  la  résultante  c<ynbinée  des  effets  de  leur 
âge,  de  leur  sexe  et  de  imir  cunslitutiuii,  molle,  robuste 
ou  impure.  Celles-là  échappent  toujours  à l’analyse  optique 
ou  chimique,  et  ne  sont  appréciées  que  par  le  raisonne- 
ment et  l’induction  clinique. 

Toutes  les  inlbminations  franches  produisent,  selon  lu 
spécificité  ou  l'étendue  de  la  lésion  locale,  l’augmcntalioii 
absolue  du  la  quantité  et  de  lu  plasticité  lu  fihrinc  du 
sang  (Ptorry,  Andrul,  Gavnrrel,  Uecquerel,  llodier).  C’est 
cet  étal  qui  caraclérLsc  V inflatmuatioN  plus  que  l’étal  local 
inflammatoire  qu’on  ]>eul  reliouvcr  dans  toute  autre  dusse 
de  maladies,  dans  les  ftèvres  par  exemple. 

Toutes  les  fièvres,  avec  ou  sans  manifestation  locale  in- 
fluniiiKituiru,  déteniiinrnt  la  di>solution  du  sang,  c'esf-â- 
diix'  la  diminution  ou  la  {verte  de  la  plasticité  du  lu  flbi  ine 
(Andrul,  Gavarrel,  Becquerel). 

Toutes  les  hémorrhagies  produisent,  au  bout  de  ({uel- 
(|Uos  jours,  la  diiiiinulion  absolue  des  matériaux  solides 
du  sang,  fibrine,  albumine,  globules,  etc.,  et  l’augmeuta- 
tion  relative  de  la  quaiililé  d’eau,  ce  qui  constitue  la  plé- 
thore séreuse  (Andrul,  (iavarrel). 

Toute  maladie  organique  chronique,  susceptible  d’cii- 
gendrer  lu  transformation  morbide  des  éléments  constitu- 
tifs des  organes,  produira  tét  ou  tard  une  sorte  d’anémie, 
caractérisée  par  lu  diminution  des  globules  et  de  Talbu- 
ruiuc  du  sang  (Aiiüral,  Gavam't,  Becquerel). 

Toutes  les  cachexies  miasiniiiiques,  toxiques  ut  organi- 
ques, engendrent  l'anémie  (Becquerel). 

Les  névroses  ongeudn  nl  souvent  l'.'mémie , et  c’est 
dans  la  profonde  niodificalion  dynamique  du  système  ner- 
veux qu’il  faut  placer  le  siège  du  la  chlorose. 

L’innervation  inodifléc  engendre  lacldorose,  dont  Tanc- 
inic  n'est  qu’une  conséquence,  et  cet  ellul  réagit  û son 
tour  sur  sa  cause  eu  Taggravaiit. 

Certains  troubles  dynamiques  ou  organiques  de  la  nu- 
trilinn,  exempts  de  phénomènes  inflammatoires,  peuvent 
{irodiiire  l’augmentation  de  la  fibrine  du  sang,  coinmo  on 
le  voit  dans  le  scorbut  ; mais  si  le  scorbut  et  rinflamiiia- 
lion  ont  pour  pliéiioméne  commun  l'auginenlalion  possible 
de  la  quantité  de  la  fibrine,  ilsoffnmt  celle  difiéreure  que, 
sous  le  rapport  de  la  qualité,  celle  fibrine  est  fortement 
coagulable  et  plastique  dans  Tinflammaliuii,  tandis  ({u'elle 
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est  molle,  diffluenie  et  presque  incoagulablc  dan>  le  scor- 
but (Becquerel,  Kaiivel). 

La  grossesse  modiüe  profondément  l’étal  de  lumitntiun 
cl  entrainc  rappauvrissement  du  .sing,  qui  perd  d'abord 
une  partie  de  sa  fibrine  el  de  ses  glubulc»,  puis  reprend, 
du  sixième  au  neuvième  mois,  une  proportion  de  fibrine 
excédant  peu  ù peu  les  limites  de  l'état  physioUvgique  et 
approchant  de  ce  qu’on  trouve  dans  les  inflammations 
(Becquerel  el  llodier). 

Après  le  rcp.is,  le  sang,  d’apparence  laiteuse,  renftmic 
une  énorme  quantité  de  gntisse  ci  de  sucre  sortis  des  ali- 
ments et  que  la  respiration  et  la  nutrition  moléculaire  gé- 
nérale détruisent  nqiidement  (N.  Guillot). 

L’iclôrc  est  le  résultat  du  la  présence  de  plosieui*»  élé- 
ments de  la  bile,  cl,  en  pnrliculier,  de  la  choieslériiic  et 
de  la  matière  colorante  jaune  dans  le  sang. 

L'uroc  s’accumule  on  qmmtilé  considérable  dan»  le 
sang,  quand  une  maladie  des  reins  empêche  res  organes 
d'extraire  ce  principe  pour  le  jeter  au  dehors  avec  l'urine 
(Galinis),  et  il  résulte  de  rmernie.  V.  ce  mot. 

On  trouve  du  sucre  mcristallisahie,  analogue  au  sucre 
de  raisin  dans  lo  sang  des  |>ersonnes  alTeclées  de  diabète 
(CL  Boruard). 

On  trouve  de  la  pyiwr,  c’est-à-dire  un  des  éléments  du 
pus,  dans  le  sang  de  ceux  qui  succombent  à Tinfeclion 
purulente  et  à la  fièvre  hectique  des  longues  suppurations 
organiques. 

II  y a dans  le  sang  dus  gaz  eu  dissolution  dont  la  quan- 
lllé  relative  ou  absolue  pc*ul  augmenter  cl  dont  le  passage 
à Tetal  de  liberté  dans  les  vaisseaux  produit  instantané- 
meiil  la  syncope  et  la  mort  (Magnus). 

Le  sang  artériel  renferme  plu-*  d’oxygène,  moins  d'acide 
carbonique,  plus  de  fibrine,  plus  de  giobtilos  et  nfoins 
d’eau  que  le  sang  veineux  (Collard  de  Martigny). 

].e  sang  artériel  est  inliiiimenl  plu»  plastique  cl  plus 
mpidenicnl  coagulable  que  le  sung  veineux,  sans  doute  a 
cause  de  la  plasticité  de  sa  fibrine. 

Le  .sang  de  la  veine  porte,  moins  rapidement  coagula- 
ble que  le  sang  veineux  général  et  que  le  sang  artériel, 
renferme  une  fibrine  un  peu  molle  etntoius  résistante  que 
la  fibrine  arlérieile  et  veineuse  (ib'clard). 

U‘  sang  de  la  femme,  de.»  enfants,  des  vieillards  el  des 
sujets  affaiblis  par  la  maladie  ou  la  débauche,  est  très- 
différent  du  sang  de  l'iionmie  adulte,  fort  et  vigoureux. 
On  sait  bien  qu'il  renfcmie  plus  d’eau  et  moins  de  globules 
dans  le  premier  cas  que  dans  le  second  : mais  cela  ne 
saurait  suffire,  et  Ton  coiiqirend  encore  la  possibilité  de 
toute  une  série  d'autres  différences  individuelles  spéciales 
el  môme  sfH'*ciliqucs,  que  l'analyse  chimique  ne  pourra 
jamais  découvrir. 

Le  sang  des  sujets  qui  se  nourrissent  principalement  de 
viandes  cl  de  substances  azotées  renferme  infiniment  phi» 
de  globules  el  beaucoup  moins  d’cnii  que  le  sang  de  ceux 
qui  font  usage  d'une  nourriture  abondamment  végétale, 
V.  Goitte. 

loj  .sang  est  un  liquide  vivant  qui  participe  de  la  vie  de 
tous  le»  organes  el  qui  subit  comme  eux  l'influence  du 
système  nerveux  par  lequel  il  »c  forme,  »c  renouvelle  et 
s’altère. 

De  la  force,  de  la  richesse  et  de  lu  pureté  du  sang  dé- 
pendent la  cotisülulioii  régulière  et  Taclion  normale  des 
éléments  matériels  du  corps. 
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Toutes  les  imiladi<‘s  générales,  coitslitulioiiiielk-s  eldia* 
tliésiquos,  ont  le  système  nerveux  |H)ur  point  de  départ  cl 
le  sang  pour  véhicule. 

C'est  par  le  sang  qu'existent  cl  se  traiismeUcnt  les  Jia* 
ihéscs.  V.  ce  mot. 

( In  transmet  oux  enfants  arec  la  vie  un  sang  faible  ou 
viguui'LMix  dont  la  purelé  parait  être  la  résultante  du  fer- 
ment vital  paternel  et  maternel. 

Les  races  viei-ges  d'alliances  étrangères  conservent  leur 
sang  pur  et  se  perpétuent  avec  leur  tv}>e  naturel  et  leur 
vitalité  propre. 

Le  sang  pur  d’une  os|H*ce  animale  croisé  avec  le  sang 
|mr  d’une  unfre  esj^ece  abâtardit  le  ly|>e  du  produit  cl  le 
moililic  queiquefois  Jusqu'au  {>uint  de  le  rendre  â Jamais 
stérile. 

Le  sang  vicié  des  individus  allcints  de  névroses,  de 
ci*rlaines  maladies  générales  ou  eousûiulionneiles  et  d'une 
üiulliése  grave,  d'Oise  avec  le  samg  d'individus  bien  |>or- 
liuits,  ou  eux-iwéincs  malades,  laisse  en  puissance  dans  le 
sang  du  produit  la  maladie  paternelle  ou  malernelie. 

L'épilepsie,  la  folie,  In  goutte,  riierpétisme,  lu  scrofule, 
la  vérole,  etc.,  passent  avec  le  sang  pour  reproduire,  tiU 
ou  lard,  dans  les  enfants,  la  vérole,  la  scrofule,  la  goutte, 
In  folie  et  l'épilepsie  V.  IIèuiîûiTë. 

La  vitalité  particulière  de  vbaqiio  organe  se  retrouve 
dans  le  sang  et  me  pai’alt  démontrée  par  la  propriété 
ipi'a  ce  liquide  d'élrc  primitivement  et  nKiléripllomciii 
uiït'clé  dans  sa  conqvosition  sous  l'influence  dos  causes 
morbides. 

rAéivq/fM/ê/iw.  ^ Il  est  ircsHliflicite  de  guérir ceilaîiies 
uosoliéniies  ; cc|M‘udaiil,  on  y arrive  par  riiygièiic,  par  le 
régime  cl  par  l'emploi  de  queiques  inovims  phiiriuaceti- 
tiques  ; nmi'>  ce  traitement  varie  selon  1a  nature  des  altéra- 
lions  du  sang.  Ainsi  ; 

La  pléthore  et  Yhj(tei'fjhfjnfin  doivent  éire  combaUiics 
par  les  émissions  sanguines  cl  la  diète  végétale  ou  lactée. 
V.  PUTIIOHE. 

l.'auémie  et  la  chlorose,  ainsi  que  l'hypoiflohulie  qui  1rs 
•icfompagne,  réclament  l'emploi  d'un  n'gime  siibsUmlirl, 
de  riiydrotbérapie,  des  Ioniques,  des  forlitiaols  et  des  fer* 
nigineux.  V.  Cm.onusK  et  .Anemie. 

L’hyperplasie  flt>rinriise  des  inilrmimalioiis  doit  être 
traitée  par  la  diète  et  par  la  saignée  du  bras.  Y.  Inflam- 
mation. 

I.’hypoplasie  rihriiieuse  des  lièvres  et  des  maladies  bè- 
morrhagiqnrs  réclame  l'emploi  des  loiiiipies  cl  des  arides 
végétaux  on  minéranv  unis  à une  faible  alimciitalioii. 
V.  KiCVHB  TYI’UOÎUE,  llÈMonhlIAUlE,  SconBfT. 

La  diminution  d'albumine,  qui  produit  les  hydmpisics, 
doit  êlrc  traitée  pur  les  toniques,  les  ferrugineux  et  les 
fortiltanls.  V.  IhbitoiisiES. 

i.'uréiuie  ac  trait<;  par  la  saignée  cl  par  les  acides  végé- 
taux. 

Lo  diathèse  urique,  par  l'cxcrcicc  à pied,  par  le  n^i- 
me  végétal  cl  par  le»  préparations  alcalines.  V.  Goitte  et 
IbltMATISME. 

La  diatliése  herpétique,  par  le  .soufre,  par  les  prépara- 
tions arsenicales.  V.  lUhHiES. 

Lu  diathèse  syphilitique,  par  lu  mercure  et  par  l'iode 
DuTiodure  de  polas^ium.  V.  Svi’iiiLis. 

La  diathèse  scrofuleuse , par  les  matières  grasses, 
riuiilc  de  foie  de  morue,  le  bon  vin,  les  toniques,  les  fer- 
i*ugincux  et  l'iodure  de  pola>.'dniii. 

V.  Ihfoeiio.MDniE. 


IVOMIRCiAlYIE  (Maladie  orc.anIui'e).  On  donne  le 
nom  de  msoiganie  aux  maladies  caractérisées  par  une  alté- 
ration permanente  de  la  structure  des  organes.  — Ainsi 
l'atrophie,  l'hypertrophie,  rimltirallon,  IcsrélrécissemenU 
organiques,  le  ramollissement,  les  kystes,  les  tumeurs,  les 
dégénérescences  tuberculeuses,  ebondroïdes,  épithéliales, 
llbro-plastiques,  cancéreuses,  mélaniques,  etc.,  sont  le 
point  départ  des  diflereiites  no.-iorgaiiies,  du  cerveau,  du 
cœur,  des  poumons,  de  rintestin  et  de  l'estomac,  des 
reins,  delà  vessie,  de  la  peau,  des  artères,  des  veines  etc. 
Ce  sont  les  diiîérentes  nosurgânies  rancéreiiscs,  tubercu- 
leuses, épithéliales,  libro-plasliques, etc.,  étudiées  àl’occa» 
.«■Ion  des  maladies  de  ces  dilTérenls  organes. 

KO.STAI.GIE*  L'aballcmeiit,  la  tristesse,  l'inappi'ieuce. 
la  rêverie,  les  larmes  involontaire»,  la  dyspep»ie,  le  mal 
de  tète,  l’iiLsoninic,  ramaigrissemeiit,  laÛèvre,  la  diarrhée, 
le  délire,  chez  un  être  que  le»  circonstances  iudépendau- 
les  de  sa  volonté  ont  entraîné  forcément  loin  de  son  pajs 
uulul,  caractérisent  la  iiostolgie. 

La  nostalgie  est  une  des  preuves  les  plus  saisissantes  de 
riiifliteaco  du  moral  sur  le  pliysique.  La  nostalgie  est  le 
point  de  départ  d'une  dyspepsie  coudulsuit  à l'entérite 
aigue  cl  à une  congestion  cérébrale  pouvant  entraîner  lu 
mort. 

On  peut  mourir  do  chagrin  d’étre  éloigné  de  sou  pays, 

lui  nostalgie  complique  souvent  toutes  les  maladies  cpii 
.ve  développent  chez  uii  homme  transporté  dans  un  pays 
étranger. 

TAéropcM/i'/iic.  — Si  grave  (pic  soit  l’étal  d'uu  malade 
atteint  de  nostalgie  primitive  ou  de  uosUilgie  aggravant  un 
autre  étal  morbide,  il  faut  faire  transporter  l'indtvidu  et  b' 
ramener  sur  sa  terre  natale  pour  rarracher  à la  mort. 

Chez  un  nostalgique,  reffcl  montl  du  retour  est  telle- 
ment f.ivorabio,  qu’au  milieu  du  trajet  cl  quelquefois  avant 
d’étre  arrivé,  la  maladie  cesse  comme  par  encliuutemcut. 

Se  dit  d'un  enfant  dont  les  aiiiculalioiis  sont 
gonflées  par  le  rachitisme.  A',  ce  mot. 

WOl’RRICE.  Ktal  particulier  d'une  femme  qui  nourrit 
un  enfant  avec  son  luit.  V.  Lait. 

Il  y a la  mère  qui  se  fait  nourrice  de  son  enfant,  la 
«oumcc  (fe  c<im/«f</oe  qui  emporte  un  enfant  chez  elle,  et 
la  lifjun  ire  sur  lit'. U o\n\ai  nourrit  au  domicile  des  parents. 

Toutes  les  fois  que  la  mère  peut  nourrir,  cela  est  avan- 
tageux h renfanl;  iimis,  pour  ce|n,i!  faut  qu'elle  soit  bien 
dirigée  au  début,  afin  de  régler  comme  il  faut  les  heures 
de  l'allaitcnicnl. 

Les  eufimls  qu’on  envoie  en  nourrice  à In  campagne, 
loin  de  la  suiveillaiice  des  parenls,  sont  très-compromis, 
et  il  y eu  a un  très-grand  nombre  ipii  meurt  par  suite  du 
défaut  de  surveillance  des  nourrires. 

On  a essayé  de  remplacer  rallnilemenl  d'une  nourrice 
par  le  lait  donné  au  fci7»cm«  (V.  ce  mol)  ou  au  petit  po/, 
niais  cela  est  rarement  favorable  aux  enfants. 

Ouaiid  on  c!ioi'«it  une  nourrice,  Il  ne  faut  Jamais,  si 
cela  est  possible,  en  prendre  une  qui  soit  primipare,  car 
elle  n’a  pus  l'habitude  des  enfants  et  a tout  son  apprenbs- 
sage  ù faire. 

Tue  bonne  nourrice  doit  atoir  de  vingt  à trent(?-rinq 
ans,  les  cheveux  bruns,  les  gencives  roscs,  les  formes  ml 
peu  gras'cs,  le  smmu  wsez  fort,  marbré  de  veines  bleuAire», 
et  le  niameluu  très-bien  formé. 

Il  faut  faire  attention  que  les  nourrices  n {lient  au- 
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lour  du  cuu  ni  sur  le  corps  aiiriuie  iiiur<{ue  ancienne  ou 
récente  de  syphilis  ou  de  scrofule. 

Quand  les  nourriccfi  ont  leurs  règles,  on  peulconlinuer 
rallaitrment  lorsque  renfunt  nen  éprouve  aucun  mal  cl 
qu'il  n'n  point  de  coliques  ou  de  diarrhée,  mais,  s'il  parait 
en  sonffrir,  il  faut  changer  la  nourrice. 

changement  de  nourrice  n’a  aucun  inconvénient  pour 
les  enfartset  on  peut  la  changer  mitant  de  fois  que  cela 
devient  nécessaire.  V.  Al.I  AITKBENT  et  Sevraoe. 

V.  n.KcihTi.s^K. 

Dès  qu'il  vient  de  nnllre,  l'enfant  doit 
être  couché  entre  les  jambes  de  sa  mère,  la  tète  loin  de 
lu  vulve  afin  que  le  sang  ii'cnire  pas  dans  mi  houcho.  Le 
rordoii  oiiihilical  déroulé  devra  èh*c  coupé  à deux  pouces 
de  rahdonicii,  lié  sur  le  bout  placentaire  et  du  rdlé  de 
Tentant,  en  nyanl  soin,  s'il  y a hernie  ombilicale,  de  ne 
pas  faire  (le  ligature  sur  Tinlestin.  Son  eoiqis,  frotté  d'Imilc, 
de  beurre  un  de  céi*nt  ou  de  juimc  d’œuf  dans  Teau 
chaude,  sera  ensuite  ronvcnabiemenl  nettoyé  cl  hubillc 
selon  Tusage. 

l/(uirunt  qui  vient  de  nalln^  n plus  de  tendance  ù se  i*c- 
froidir  que  les  enfants  plus  âgés,  cl,  sous  ce  rapport,  le 
nouvcaii'né  doit  Hix  bien  couvert  et  ne  pas  sortir  avant 
huit  ou  quinze  jours. 

Dans  les  douze  ou  vingt-quatre  heures  qui  suivent  sa 
naissance,  l'enfant  doit  rendre  par  Tanus  une  matière  noi- 
râtre qui  s'appelle  le  mccom'Mm  (V.  ce  mol],  cl,  s'il  ne  la 
rendait  pas,  il  faudrait  en  aider  l'évacuation  au  moyen  de 

à AU  grammes  de  sirop  de  chicorée  composé  ou  d'huile 
d'amandes  douces. 

Après  sa  ligature,  le  cordon  ombilical  doit  être  enve- 
lopfié  dans  une  petite  compresse  de  linge  ployée  en  quatre 
cl  appliquée  sur  le  ventre  au  moyen  d'une  petite  bande  de 
toile  cousue  avec  un  fil. 

i^s  enfants  nouveau-nés  doivent  être  habillés  avec  une 
chemisette  de  toile,  une  brassière  de  laine,  un  hchii  d(' 
mousseline  et  un  double  lange  de  toile  et  de  laine  destiné 
à bien  envelopper  leurs  jambes  (V.  MaIu.ot),  h moins 
qiTon  ne  préfère  la  mn<le  ongUiist!,  qui  consiste  à laisser 
les  jambes  nues,  à enlouixT  le  siège  avec  un  lange  trian- 
gulaire, dont  la  haae  est  placée  autour  des  reins,  et  dont 
le.s  angles  ramenés  autour  du  corps  et  entre  les  cuisses, 
sont  noués  en  avant,  tandis  qu’une  robe  élégante  couvre 
le  coi’ps. 

Dés  que  la  mère  est  reposée  des  fatigues  de  Taccouche- 
mcitl,  Tenfanl  doit  être  présenté  au  sein  où  il  ne  trouve 
encore  que  du  colosti'iim  qui  peu  à peu  prend  les  carac- 
tères du  lait  véritable;  mais,  pour  le  nourrir,  on  lui  donne 
alors  un  peu  d'eau  et  de  sirop  dégommé. 

Quand  le  luit  est  arrivé  dans  le  sein  maternel,  Tenfanl 
doit  être  régulièrement  nourri  toutes  les  deux  heures,  s'il 
ne  dort  pas,  et  toutes  les  quatre  heures  pendant  la  nuit. 
V.  Allaitj-mrxt. 

I. CS  enfants  à lu  mamelle  doivent  prendre  environ 
60  grammes  par  icléc  dans  leur  premier  mois;  70,  le  se- 
cond et  le  troisième;  80,  le  quatrième  cl  le  cinquième; 
90  et  iOO,  dans  I(*s  mois  qui  suivent. 

J. es  enfants  qui  ne  iciteni  pas  cl  sont  élévés  au  hiherrm 
«Il  au  l'triit  ]Xi(  doivent  prendre  600  grammes  par  jour  de 
bit  coupé  d'eau  de  gruau  pindant  le  premier  iii»is; 
700  grammes  dans  les  deux  mois  ; 800  grammes  au  ipia- 
triéine  et  ju>qu  a un  liln*  dans  les  mois  qui  suivent. 

itiiand  I eiif.iiit  liMle  |.-i  mère  ou  sa  ncuirrin-.  «n  jwul 


s'assurer  par  la  balance  de  lu  quantité  de  lait  qu’il  huit,  et 
c’est  aussi  le  moyeu  de  savoir  s'il  prolitc  régulièrenienl. 

NOYER.  Arbre  indigène  de  la  faiijille  des  térébinlha- 
cées,  dont  le  fruit  comestible  donne  de  T//«(7c  qui  sert  de 


condiment  et  qui  s'emploie  eu  médecine.  — Son  péricarpe, 
connu  sous  le  nom  de  Vron  fk  u»ir,  mis  en  macération 
dans  Tcau-dc-vic  avec  du  sucre,  forme  une  liqueur  très- 
stomachique. 

Les  feuilles  de  noyer  en  décoction,  AO  grammes  par 
litre  d'eau,  s'emploient  pour  préparer  des  bains  dans  la 
scrofule  EJ  <-*1  des  injections  contre  Tolorrbéc  et  les  perles 
blancbesE];  on  en  fait  un  extrait  aqueiu  ou  alcoolique, 
qu'on  donne  à la  dose  de  2 à A gnmmes  dans  toutes  les 
maladies  .scrofuleuses  (TEl-  V.  S*:hoflU':. 

NI'BÉCrLE  NtfSPR^I.ION.  V.  CORNKE  {OpurAks 
tle  h) . 

KUBILITft.  V.  PCRRRTÉ. 

NYCTALOPIE.  (flainazzini,  (iullirie).  La  nyctalopie 
est  un  trouble  foucliuniiel  rare  et  symptumaliqilc  de  lésions 
qui  ne  sont  pas  encore  précisées.  Des  coiigeslions  réti- 
niennes cl  un  afraihlisscincnl  de  la  sensibilité  des  nerfs  de 
cette  iiieinbranc  |varaisscnt  en  être  la  cause.  La  contrac- 
tion de  la  pupille  proiluil  une  nyctalopie  incomplète. 

Tout  individu  qui  cesse  de  voir  pendant  le  jour  et  qui 
continue  de  bien  voir  pendant  la  nuit  est  afTecté  de  nycla- 
lopie. 

ThirapetitigHr.  — Faire  porter  aux  malades  des  lunettes 
conserves,  colorées  en  bleu,  en  vcit  ou  en  noir,  purger 
les  malades  s'il  y a des  phénomènes  congestifs  évidents  ; 
traiter  Tatrésio  de  la  pupille  et  les  congestions  clioroîdien- 
nes  par  les  moyens  appropriés.  V.  Iris  {Troubles  /‘«nr- 
ftowneLv  de  T). 

NYHPllOll.tNlE.  L'irrésistible  cl  insatiable  désir  du 
rapprochement  se.\uel  observé  chez  certaines  femmes  ar- 
dentes, dont  Tiuiaginalion  est  excitée  p.ir  des  reiuans  et 
par  des  lectures  érotiques  constitue  la  nympbumanie. 

La  UMupliomanie  r^l  lantèt  le  résultat  d'une  affection 
de  Tulérus  <'l  du  vagin  et  tanlùt  lu  conséquence  d’un  trou- 
ble mental. 


.WMI* 


Ou:tm)  la  nyiitplioniiinit?  est  acconipagnt^e  de  pl‘^uuleul> 
liypugaslriqui's  ou  loroliairc:^,  do  cliulüiùllenteiUs  dans  les 
.HcÎDs,  de  prurit  vaginal  avec  flux  muqueux  et  malaise  ncr' 
veux  général,  elle  est  le  résullut  d'uttc  congestion  uUto- 
vaginale. 

I^'i  nympliomonie  urconipagnéc  de  propos  licencieux  et 
de  démonstrations  impuduiues  dépend  de  lu  folio.  V.  ce 
mol. 

Thérapeuti'fnc.  — Los  bains  do  siège  froids,  les  affti- 
sions  et  ios  dourbos  froides,  les  Iwins  de  8ii*go  d'acide 
carlioniquc,  les  bains  avec  la  décoction  de  laiirier-rense, 

10  campiire  à l’intérieur,  2 grammes  ; le  bromure  de  po- 
la>sium,  3 à 6 grammes;  ol  le  sulfure  <!e  carimno,  «ne 
ou  doux  gouttes  de  <'arboiic  avec  de  l’alcool,  .»  grammes 
on  potion,  sont  les  moyens  à employer  contre  la  nympbo- 
inanie. 

Contre  la  nymf^omanie  qui  a la  conscience  d'clle-métm*, 

11  faut  conseiller  le  mariage. 

iMns  la  nymphomanie  qui  enlralne  l'oubli  des  sentiments 
de  pudeur  si  ontinnires  chez  la  femme,  il  faut  provo(|ucr 
la  rlauslrnlion  dan<i  une  maison  de  santé. 

tOHMl'I.AinB  bf.  LA  NVHenOMANlE. 

*ln/ïpWoÿ65fi//Mt'.s-  (Pouillaud,  boudin)  : saignée  locale 
par  des  sangsues  ou  par  des  ventouses  scarifiées  à la  vulve 
et  à la  partie  supérieure  des  cuisses. 

HmoUients.  A.  Mueüagm'uæ.  Lotions  avec  l’eau  de 
gomme;  — le  mucilage  de  gomme  admgant;  — la  dé- 
coction de  llclien  ; — de  mauve  ; — de  guimauve  ; — de 
lin  ; — de  consoude  ; — d’orge  ; — de  chiendent  ; do 
ri*  ; — de  gruau  ; — de  mie  de  fiain  ; — le  mucilage 
d'amandes  douces  et  autres  semences  éiiiulsives  ; — avec 
le  lait  ; — la  gélatine,  etc. 

n.  ilnilt'uj'  : Application  d'Imile  d'amandes  douces  ; — 
d’Imile  d'milleUe,  de  noix,  de  lin,  — onctions  avec  de 
l'axonge.  etc. 

Émuhion  sédative. 

KnmivifS)  .^<0  sp^inio»*». 

CaMpkn‘ . A 

Simj,  tl«-  <ù>  !ÎU  ^ruDiac». 

Itéiiiyei  le  camphre  dans  le  quart  d'un  jaune  d'umf, 
ajoutez  l'émulsion  et  le  sirop. 

A prendre  par  cuillerée,  toutes  les  heures  [3- 

Éther  camphre. 

rjhrr S evmmt». 

t mI. 

Faites  dissomli  c.  Quelques  gouttes  sur  du  sucre  EJ. 

Iltuk  camphre. 

ikuriM 01  o-amiu^». 

Ilml#  4 nUv< ttO  iii. 

Faites  dissoudre.  Pour  frictions. 

KoM'dc-Hc  ramphrée,  h employer  dans  l’eau,  |»onr 
huions. 

Alcool  camphré,  d.ms  l’eau,  |K)ur  lotions  sur  les  parties 
génitales. 

ViiMigrc'  camph'é , dans  l'eau , pour  lotions  sur  la 
vulve. 

Bromiw  de  2 centigrammes  ù 6 gr.  par 

jour,  en  i>otion  0.  (Huelle.) 

.Icf/ofc  <ft  phmh,  à prendre  par  juurlO  à '|tl  cenli- 
gratimiesn.  ^I.ieulaud.) 
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At  étatc  d'a$nminutufuf.  t5  grammes  en  quatre  fois,  dans 
les  vingt-quatre  heures  El- 

.So/M/i>m  de  nitrate  d’urgent  à l'extérieur,  5 grammes 
|H)ur  2j0  grammes  d'eau  El- 

Extrait  de  eijyin*,  en  pilules  en  commençant  par  00  cen- 
tigrammes, jusqu’à  90  par  Jour  r~1. 

KYST.%€9I'M.  Le  nysiagnins  est  un  s|Kisme  convulsif, 
intermittent  des  muscles  moteurs  de  des  muscles 
droits  et  quelquefois  des  obliques.  C’est  une  affection  or- 
dinairement congénitale  ; elle  accompagne  souvent  la  cé- 
cité de  nais.sance,  la  cataracte  congénitale,  l'absence  de 
piginenlalion  de  la  rétine,  l’absence  d’iris,  le  dailmiisuic 
et  le  strabisme. 

Le  nysiugmus  complique  les  staphylùmes  anciens  ou  les 
ulcérations  uiiciennes  de  la  cornée,  les  nphlhnimies  puru- 
lenles,  au  moment  où  la  cécité  se  complète  ; on  dirait  que 
le»  ntalades  clieixhenl  sans  cesse  une  |»osition  dans  la- 
quelle ils  verront  plus  dislincleineut  ; c’est  la  un  lie 
acquis. 

U*  nyslagmus  est  souvent  le  symplémc  de  l'albinisme, 
de  certaines  hydrocéphalies  chroniques  (V.  ce  mol)  et  de 
quelques  maladies  du  cerveau.  V.  Cérébroscoi'IE. 

Le  nyatagmus  est  souvent  un  vice  de  conformation  de 
Fadl,  en  vertu  duquel  les  muscles  dé  r<eil  s'insèrent  à des 
hauteurs  inégales  sur  la  sclérotique,  (tiadaud.) 

Thérapenttgm.  •—  Certains  nystagmus  acquis  peuvent 
guérir  après  que  la  vue  a été  rendue  aux  mai.'tdes  ; dans 
le  cas  oùilsp<'rsisteraicnt,onnura  recoiira  à la  section  des 
muscles  de  rteil,  unde.s  muscles  droits  en  particulier,  celui 
qui  p.'irait  le  moins  long,  c'est-à-dire  celui  qui  permet  la 
vision  la  moins  oblique  )>cndaQt  la  vision  nionoculuirc , 
niais  seulement  après  qu'on  aura  fait  porter  aux  malades 
(!>}<  lunettes  ù diaphragme  opaque,  munies  d’un  trou  cen- 
tral, et  que  Ton  n'aura  pas  réussi  à faire  disparaître  le 
nysUigmus. 

Le  nysLigmu»  qui  ne  gène  juts  la  vision  ne  sera  pas 
op4*‘ré.  LurM(Ui>  l'mÜ  est  perdu,  les  sections  des  muscles 
sont  inutiles.  V.  î^rnAULsaie  et  Strabotomie. 

L’électricité  est  inutile  à employer  contre  le  nystagmus. 

Le  strabisme  syinptoinuüque  de  lésion  cérébrale  guérit 
quand  l'affection  cérébrale  est  guérie  ; c’est  seulement 
quand  le  mal  pei'sisle  après  la  guérison  de  la  maladie  pre- 
mière que  l'on  peut  tenter  des  opérations  do  myotomie. 
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OB.%.  .Vrlji'o  de  la  famille  dos  lérébinlbacécs  trés*rom- 
nmn  au  Gabon,  on  Afrique.  Il  atteint  un  volume  et  une 
hauteur  considérables.  Son  fruit,  qui  est  une  drupe  jau- 
nâtre, gros  comme  les  deux  poings,  est  irès-reclicrcbé.  11 
renferme  une  amande  comestible  avec  laquelle  on  prépare 
le  iHiin  de  dika^  qu'on  mange  avec  les  autres  aliments.— 
|)u  pain  de  dika  on  relire  KO  pour  100  de  gi*aisse  solide 
an.aloguc  au  beurre  de  cacao,  qu'on  saponifie  pour  en  faire 
des  bougies  d'éclairage. 

OBÉSITÉ.  L'obésité  est  un  vice  de  nutrition  du  tissu 
adipeux  qui  produit  l'acciimnlation  de  la  graisse  dans 
toutes  les  parties  du  cor|^  et  pi  incii»alenicot  sous  la 

G'e>l  principaleiucnl  sur  le  ventre,  sur  la  partie  sujté- 
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rietire  du  doü,  Mir  lirs  luiiiclies  et  Mtr  les  glandes  muiii- 
inuiros  que  sc  développe  la  graisse  dans  l'obésité. 

l<e  déveioppeinent  exagéré  du  tissu  adipeux,  donnant 
mi  rorps  un  volume  considérable,  ronslilue  & l'intérieur 
anioiir  du  larjinx  et  des  poumons,  autour  de  l'intestin  et 
<!u  foie,  une  gène  enrore  plus  grande  qui  entrave  beaucoup 
rexcrctcc  des  fonctions. 

L'obésité  est  une  cause  prédisposante  sérieuse  du  dia- 
bète sucré  ou  glycosurie. 

Le  tempérament  lymphatique,  l’oisiveté,  la  vie  iuulen- 
taire,  le  repos  cxîigéré  au  lit,  la  Ikmne  chère,  l'abus  des 
féciiletils,  l'ilge  de  retour  chex  riiuninie  ou  chez  la  femme, 
sont  les  causes  de  robésilé. 

ThéfajietUitjtic,  — * Il  est  très-difficile  de  faire  dispa- 
rtülre  1’obi‘silé,  mais  cependant  l’usage  d’iinréj/»me  spécial 
que  j'indiquerai  plus  loin,  l'emploi  judirieux  dea 

des  fu:Uie$y  «les  astno«/c/)/s,  des  akülimt,  des  p/v/wj- 
rohons  iWèeset  des  eatix  tninéralcH  forteineni  ptmjatives^ 
— rc.rt'mce  musculain?  «pii  résulte  des  marche»  forcées, 
de  la  gymnastique,  de  réquitatioii  ; l’einplui  de  la  flnwlk 
comme  agent  do  sudation,  ïahstimmx  (ies  u/coofé/ucs, 
peuveul  contribuer  à guérir  l'obésité. 

VremUce  uàtimk.  — Pour  guérir  l’obésité,  il  faut 
boire  peu,  ne  prendre  qu’une  petite  qiianlilé  de  p)dn  ou 
de  fécuIcnLs,  maitger  modérimicnt  une  fois  par  jour,  en 
trompant  la  faim  par  une  infusion  de  ibé,  sc  lever  de  bonne 
lienre,  faire  un  long  exercice  k pied  pcudanl  trois  lieures, 
mutin  et  soir,  en  provoquant  la  transpiration. 

Ikusiémc  méthak. — Le  /’ri/iwr’ et  rrj*«o’cire  sont  les 
meilleurs  moyens  que  doivent  employer  les  gens  obèses, 

l'n  excellent  régime  pour  guérir  l’obésité  est  le  suivant. 
II  a été  employé  par  Itanliog,  qui,  en  un  un,  a diminué 
de  livres. 

S'alisloiiir  anlani  que  possible  de  pain,  do  beurre,  lait, 
sucre,  bière  et  {H>nimcs  de  terre.  — l*our  déjeuner,  120  à 
t.50  graninn's  de  iHinif,  de  rognons  do  moulnii.  do  poi>son 
bouilli  ou  de  lard  ; une  grande  lasse  de  ibé  sans  l.ait  ni 
Micre,  un  petit  biscuit  de  30  gr.tnunes  de  rélie  sèche.  — 
Pour  dîner,  130  û 180  grammes  de  toute  espère  de  pois- 
sons, hors  le  saumon,  de  toute  espèce  de  viande,  excepté 
le  porc,  de  tout  légume,  excepté  les  pommes  de  teire,  la 
rôtie  sèche  ; pas  de  gibier,  de  volaille  ni  de  pouding  ; deux 
ou  trois  verres  de  claret,  de  shern-  ou  de  madère,  mais 
pas  de  champagne,  ni  de  jM)rlo,  ni  do  bière.  — Le  souper 
comme  le  dîner,  mais  en  quantité  moindre.  — J/absti- 
nence  la  plus  rccommandcc  est  celle  du  sucre.  — Un 
point  ini|>or1aiit  sur  lequel  il  faut  insister,  c'est  la  p«qitc 
quantité  de  lM)is>on  dont  on  doit  faii'e  usage.  Iie»le  a sa- 
voir si  les  obèses,  devenus  tels  par  excès  de  bonne  chère, 
voudront  se  sounicUre  à ce  menu. 

Troixiéme  miihiMk.  — Onaol  on  veut  promptement  faire 
maigrir  un  individu,  on  peut  lui  proposer  de  se  mellre  au 
régime  du  jockey  de  course  qui  veut  alléger  son  }>oids. 

l’our  réduire  les  jokeys  au  poids  voulu,  on  emploie  1rs 
moyens  suivanls  : le  jt-ftne,  la  muirôr,  la  tran»inration  et 
les  selon  le  temps  qui  précède  les  courses  cl  le 

tempérament  des  individus.  Les  vêlements  )H)rtés  par  les 
jockeys  som  d'une  grosse  flanelle  douce.  Ils  consistent 
d:m»  deux  ou  trois  paires  de  pantalons  et  en  ( in(|  ou  six 
gilets  ou  jR<]ueUes,  et,  par-dessus  tout  cela,  un  liabiile- 
nient  complet  de  vêtements  ordinaires  et  aisés.  Le  jockey 
ayant  pris  une  nourriture  légère  se  met  eu  innrclie  le 
malin  de  bonne  heure.  Si  lu  Icmpérutuiv  du  jour  diôt  être 
élevée,  il  commente  à inartber  d'un  jmls  modéré,  qu'il 


nrcélére  ensuite  par  degrés.  A la  di>lanc«  de  1.3  ou  20  ki- 
lomètres environ,  et  <|ue!quefoi^  plus,  on  lui  a fait  préparer 
une  ebambre  où  il  peut  se  rcjvoser  et  prendre  qmdque 
chose  do  cimud.  Après  s’ètre  arrêté  nu  instant  (auprès  du 
feu  si  l'air  extérieur  est  froid),  il  revient  chez  lui  d'un 
bon  ]>as,  agitant  souvent  scs  bras,  afin  d'en  augmenter  ia 
force  musculaire  pur  reffel  môme  de  l’exercice.  Iteniré 
dans  un  état  de  transpiration  uboiulante,  il  prend  encor»; 
quelque  chose  de  chaud  et  il  se  rejKise  au  moins  pendant 
une  heure,  bien  chargé  de  couvertures  dans  une  cliumbrc 
diauiréc.  (ju.iiid  la  traii<-piralion  a ccsm;,  il  met  ses  pieds 
à l'eau  chaude,  s'éponge  partout  le  corps  vi  s'habille  coiiimc 
à l’ordinaire,  en  ayant  soin  de  sc  tenir  cliaudemeiil,  d'évi- 
ter les  elfeLs  du  froid  et  de  l'bumidité.  Il  sc  couche  de 
bonne  heure,  se  lève  le  lendemain  en  temps  convenable 
pour  recommencer  sa  marche.  Ln  même  temps  tju’ii  sv 
soumet  ù ce  régime,  il  doit  obsi^rvcr  une  diète  sévère  ; s;i 
nourriture  habituelle  est,  le  malin,  une  rôtie  et  du  thé,  et 
à midi,  un  psii  de  viamle.  !.es  liqueiii's  fortes  lui  sont  in- 
terdites, la  seule  Ihiîssou  fermentée  qui  lui  soit  permise 
est  le  vin  en  très-petite  i|uaniiié  et  Irés-légéreiiienl  a<l>li- 
tionnée  d'eau  (David  Low). 

Les  jockeys  «pii  n'aiment  pas  à marcher  prennent  des 
niéd«’cines  a|M*rilives,  mai»  elles  ne  donnent  pas  un  résiiil.il 
aussi  satisfaisant  que  la  marche.  — Kn  suivant  c<;  régime, 
un  liumme  peut  n*duiru  son  poids  de  plus  de  500  gram- 
mes par  jour,  sans  altérer  l'état  génénd  de  sa  santé  et 
nuire  à sa  vigueur  naturelle;  au  contraire,  tous  les  jockeys 
avouent  qu’ils  sc  trouvent  Irés-bieu  de  cette  manière  de 
vivre  et  que  c'est  senlenient  quand  ils  retounienl  trop  su- 
bitement à un  iV'gime  substantiel  qu’ils  sont  incomuiodés. 
Quand  les  jockey»,  excédant  le  poids  voulu,  se  sounielumt 
ù cc  trailemenl,  il.»  doivent  le  suivre  très-rigoureusenieol 
pendant  la  suisuh  des  courses  ; s'ils  s'eo  relâchai»  nt  d un 
seul  jour,  ils  augiiienlendenl  de  plusieurs  livres  le  poids 
de  leur  corps,  l u seul  verre  d’eau  de-vie,  en  excitant  les 
vaisseaux  absorltaïUs , détruirait  une  diète  de  plusieurs 
jours.  On  voit,  d'après  ces  quelipios  mots,  que  les  jockeys 
ont  besoin  d'un  grand  empire  sttreux-mémes  pour  conti- 
nuer pendant  sept  mois  d'un  exercice  laborieux  un  système 
d'ai^stinenre  auprès  diiqiud  le  j(;ùne  du  Uamadmi  n'est 
qu'un  jeu.  Il  ne  faut  donc  s'étonner  si,  après  ce  long 
carême,  iis  fêlent  nn  peu  trop  la  bonne  chère  (David 
Low), 

Il  n'est  peut-être  pas  très-utile  d’éponger  le  corps  après 
avoir  sué.  Celte  opération  nécessite,  |>«ur  éviter  de  subits 
refroidissements,  des  précautions  peu  usitées  parmi  les 
valets  d'écurie  transformés  eu  jockeys.  I.c  cliangemcnl  de 
linge  et  de  naïudlo  sur  la  peau  peut  remplacer  avec 
avantage  les  lotions  d’eau  chaude  employées  par  les  An- 

C'est  quand  ils  sont  pris  à rimprovislc  que  les  jock<‘\s 
anglais  Itrusquent  les  cfTels  du  traitement  qui  |H.nit  les 
maigrir. 

Dans  CO  cas,  ils  perdent  une  partie  considérable  de  leur 
poids  en  huit  ou  dix  jours  ; mais  cette  réduction  soudaine 
affaiblit  les.  forces  en  même  temps  qu’elle  allégit  le  corps, 
et  c'est  le  résultnt  opposé  «pi'il  est  essentiel  d'obtenir. 

Les  jockeys  intelligent»,  ceux  k qui  l»*ur  réputation 
assure  de  l'emploi  pour  toute  la  saison  des  course»,  cou-- 
sacrent  ordinairement  trois  mois  â leur  utile  préparalioii, 
à leur  entrainement,  et  s'al>sticnneiit  de  ces  jeûnes  bar- 
bares qui  éptiisciit  les  forces  et  nuisenl  à la  »amé. 

Pour  rester  en  condition  et  ne  pas  augmenter  de  ponU, 
le  jockey  est  contraint  k une  certaine  s«)briélé.  A cela  il 
n'y  a pn»  grand  mal  nssuréinenl.  Ainsi  le  déjeuner  se  com- 
pose d'une  (arliae  mince  de  pain  et  de  beurre  trempée 
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dans  une  lasse  de  lliê  ; il  dine  avec  un  polil  morceau  de 
pouding  cl  Irès-peu  de  viande  ; le  vin  qu'il  boit  alors  csl 
coupé  d’un  liers  d’eau.  Quand  ou  le  peut  la  viande  est 
remplacée  par  du  poisson.  Le  souper  csl  le  repas  du  jour 
le  plus  frugal.  Quand  il  soupe,  le  jockey  qui  esl  à son 
point  SC  borne  à manger  sans  pain  une  pomme  el  quelques 
feuilles  de  salade. 

Il  en  esl  d'ailleurs  de  rcnlratncmenl  du  jockey  comme 
de  celui  du  cheval.  On  n’arrive  que  par  gradaliun  à toute 
lu  sévérité  du  régime,  el  les  organes  y sont  bien  vite 
accoutumés. 

Ou  ne  s'affuble  pas  loul  d'un  coup  de  six  gilets  et  d'au- 
tant de  pantalons  pour  recouvrir  cette  masse  de  Tètements 
d'un  ou  deux  paletots,  on  ne  fait  pas  le  premier  jour  15 
ou  20  kilomètres  au  pas  de  course.  Ün  s'eulraiue  plus 
judicieusement  et  de  manière  à en  tirer  avantage,  force  et 
souplesse,  au  lieu  de  n’arriver  qu'a  ralfaiblisseincnt  par 
une  fatigue  brusque,  inaccoutumée,  excessive.  11  csl  bon 
eiiGn  de  se  faire  aider,  après  la  suée,  à étancher  la  sueur 
au  moyen  de  linges  chauds  ou  de  pièces  de  flanelle  rapi- 
dement promenées  sur  le  corps,  avant  de  reprendre  d’au- 
tre linge  sec. 

La  sieste  est  indispensable  au  jockey  qui  s’entraîne.  Kn 
général,  le  repos  cl  le  sommeil  favorisent  le  résultat  eber- 
ebé  et  semble  justifier  le  proverbe  : Qui  dort  dinc.  La  nuit 
du  jockey  en  traîne  commence  «a  neuf  heures  du  soir  el  se 
prolonge  jusqu’à  sept  heures  du  malin.  .Mais  cette  pres- 
cription elle-même  n'a  rien  d'absolu  et  se  modifie  en  rai- 
son du  plus  ou  moins  de  sévérité  adoptée. 

Quatrième  mét/iode. — hè/jime  comfiiitè  nteckx  piityntifs. 
— Au  régimi;  précédent,  il  faut  joindre  l’action  des  eaux 
de  Marienbad,  source  Kreutzbrium  et  Ferdiiutiidshrnun, 

2 à 3 verres  par  jour;  — de  l’eau  de  llirmenstorf,  2 ver- 
res tous  les  malins  ; — de  l’eau  de  Pulina,  2 verres  ; — 
de  Carlsbad,  2 verres;  — de  Kissingen,  2 à 8 verrez;  — 
de  Hambourg,  .3  verres,  de  .Niederbronn,  3 à U ver- 
res, etc. 

Cure  de  l'obèsitè  par  ks  eaujc  de  Marienhad  (Scbindler, 
Labat).  C’est  la  cure  dite  de  réduction.  Elle  sc  compose 
des  eaux  et  du  régime. . 

Sa  base  est  l'eau  de  Marienbad  en  boisson  ; il  s’agit 
des  deux  sources  sulfatées  sodiques  du  Kreusbrun  et  du 
Fcrdinandslcr  ; sur  10  grammes  de  matières  fines  dans  un 
litre  d’eau,  ces  sources  renferment  environ  5 grammes 
de  sulfate  de  soude,  proportion  qui  les  met  en  tète  des 
eaux  sulfatées  sodiques. 

Les  eaux  plus  riches  en  sulfate  de  soude  appartiennent  ■ 
à la  classe  des  purgatives. 

Cette  remarque  a de  l’importance  parce  que  le  profes- 
seur Seegen  attribue  au  sulfate  de  soude  lu  propriété  de 
favoriser  l’éliminution  des  principes  hydro-carbonés. 

Après  l’eau  en  boisson  viennent  des  pilules  alcalines 
nommées  par  l’auteur  pilules  de  réduction. 
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Pour  AO  pilules,  3 à 5 le  matin  et  le  soir. 

Comme  adjuvants  : il  fant  prescrire  des  bains  de  vapeur 
à l’eau  simple  ou  aromatisée  avec  des  pommes  de  pin  ; 
des  lotions  aromatiques,  des  frictions,  du  massage,  etc. 

lli/ijiéne  de  l’obèsitè  pendant  l’usage  des  eaux,  — Il 
faut  prescrire  les  aliments  axolés  comme  base  d'alimen- 
tation, en  moindre  quantité  que  dans  la  méthode  Hanting, 
— cl  faire  prohibition  presque  absolue  des  aliments  gnis 
el  sucrés.  — On  permettra  des  légumes  non  féculents, 
des  fruits  cuits,  — peu  de  vin,  el  point  d'tdcool,  — du 
café  et  du  thé  peu  sucré. 


Un  sommeil  très-modéré. 

De  la  gymnastique  en  rapport  avec  l’àge  cl  les  habi- 
tudes du  sujet. 

La  dose  de  l’eau  minérale  doit  être  de  3 ou  h verres 
au  plus,  le  malin  à jeun. 

Les  eaux  de  Vie/uj  sont  cnqdoyées  dans  le  même  but  ; 
mais  ces  eaux  minérales  sont  sans  action  dés  qu’elles  ne 
sont  pas  aidées  par  le  régime. 

Sulfate  de  soude,  eaux  sulfatées  sodUiues,  avec  exer- 
cice, ceinture  compressive  du  ventre,  régime  à In  viande, 
peu  de  pain,  ni  de  féculents,  ni  de  sucre,  peu  de  vin  pur, 
pas  de  bière. 

Eaux  de  Carlshad  ou  de  Niederbronn,  à prendre  pen- 
dant un  mois. 

Ces  métficalions  appartiennent  à la  médication  purgative 
de  l’ûbésilé,  et,  en  outre,  on  fait  prendre  un  ou  deux  pa- 
quets de  sel  de  Carlsbad  de  U grammes  par  jour. 

Autres  moyens.  — Contre  l’obésité,  quelques  médecins 
emploient  les  acides  au  lieu  des  alcalins;  mais  il  en  résulte 
de  la  gastralgie  el  de  la  dyspepsie,  el  si  la  personne  mai- 
gril,  c’est  .<ous  l’influence  d’une  maladie  grave  de  l’es- 
tomac qui  entrave  la  nutrition. 

L’iode  souvent  conseillé  et  employé  contre  l’obésité  est 
d’une  efficacité  douteuse.  On  en  trouvera  le  mode  d’emploi 
dans  le  formulaire  ci-joint. 

FOIIMLI.AIRE  UE  t.’otlÊ.SITÉ. 

Eau  ioduréc  jxjiir  boisson. 

t^'t'* 9 4liTi;;raRmirf. 

lotJutv*  «le  poUf^ium I iti. 

K4U  dUlillÿ« t(KK)  grtfmmei». 

Triturez  l'iode  cl  l'iodurc  de  potassium  dans  un  mortier  ' 
de  verre  ou  de  porcelaine,  el  ajoutez  peu  à peu  l'eau  dis- 
tillée. 

Chaque  dcmi-dcçililre  de  liqueur  contient  1 cenligr. 
d’iode. 

C’est  une  des  meilleures  préparations  indurées  pour 
l’usage  interne. 

On  en  boit  trois  ou  quatre  verres  par  jour,  pure  ou 


coupée  avec  de  l’eau  sucrée  Q.  (Lugol.) 

Potion  ioduréc. 

Acitic  rnistiqup  méilicinnl 10 

Io,liirr  di!  fwtaotium SO  rvnlij;rniuuir>. 

Eoii  de  laiino lia  sr«mmu>. 

Simp  de  giiiiuiuTc Sü'  id. 

A prendre  par  cuillerées  à soupe  dans  les  vingt-quatre 
heures  (3.  (Defermond.) 

Teinture  d'io>k. 

. . . , ni  gTtiQiinr<i. 

Al«\>ol  4 80*  «^vottgr«lllrs.  U75  id. 

Faites  dissoudre,  filtrez.  Quinze  à seize  gouttes  dans  un 
verre  d’eau  sucrée  f+1. 


Teinture  iodurée  composée» 


Iode.  30  KrmuDiet. 

loditi«  de  poU9»iuai 00  id. 

Eipril  rectifie 1 lititi'. 


Laissez  en  contact  jusqu’à  dissolution  parfaite,  el  filtrez. 
Quinze  à vingt  gouttes  pai'  jour,  dans  de  l’eau  su- 
crée (3- 

Limonade  gazeuse  au  citrate  de  magnésie. 


.Acide  oilriqm»  Itl  gr.miue». 

SoHîi-oorfcooalc  «le  mogaéeie 0 id. 

Ei^enre  de  citruii.  i comte. 

Sirop  «Ir  »ucro groniuio'». 

Kan  diatiUéts  lH>i>iIlonte 'MO  nl. 

UicartooAto  do  aoude*.  , i id. 


F.  s.  H.  A prendi'e  en  une  ou  deui  fois^  le  uiaün  ù jeun 
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fl  réitérer  pliiMfiir»  fois  Q.  t^ela  n^nlrir  diius  In  iiiélhode 
|>urgalivf . 

Ltmoivifir  puiyathr.  an  *i7r«/e  de  mayttésk. 


('jir^tiatr  magn»!*n^ 15  fraimiH*». 

A«-i(lo  riliHint*.  , id. 

Kan a&O  er*Bunr« . 


Faites  réagir  à chaud,  dans  un  vase  de  vern*.  t>uand 
la  réaction  est  opérée,  liltrcz,  mettez  dans  un  flacon,  el 
ajoutez  : 

Simj»  ilr  limon* iUO  grnnim«**. 

tUMrl>n««(e  Je  >(>w«le. 4 itl. 

Boucliez  follement.  A prendre  en  une  fois  à jeun  [3- 
((iarol).  Recommencer  plusieurs  fois. 

Svdfiti  poicders. 


Ariilvinrlri^ne 30  jiTAmmo. 

Divisez  en  douze  paquets,  diuis  du  papier  blanc. 

HtrArlMMtAlP  J*  •niiilr.  ..........  30  grgianM>*. 

Ttrtrntc  tl<*  rt  «ir  uttidi- 1(W  i«J. 


Mêlez  et  divisez  en  douze  paquets,  dans  du  papier 
bleu. 

On  fait  dissoudre  un  paquet  d’acide  dans  un  verre 
dVau.  On  ajoute  un  paquet  de  sel  el  l’on  agite.  Boisson 
gazeuse,  temp<Tanle  el  lazative  Q-  (!'■  Sedlilz.)  Dont 
l'usage  fait  partie  de  la  méthode  purgative. 

Bois.so«.s  fortement  aktiiines,  avec  10  à 20  gramnu‘sdc 
borate  ou  de  bicarbonate  de  soude  par  litro,  à prendre 
dans  les  vingt  quatre  heures  [3. 

iinUstms  fitrtement  vinwjréei,  avec  le  vinaigre,  les  aci- 
des acétique,  nitnque  ou  sulfurique  Q. 

IHluhs  de  savon  composé^  à 10  milligrammes.  Siz  à dix 
par  jour  (Fleming.) 

Poudre  de  Fucus  vesicuhs'ts,  10  à SO  grammes  par 
jour  [3-  (Duparcque.) 

(fc  Ftictt#  w.«ic«/oimÿ,  1 à 10  grammes  par 
jour  [3-  . (D>i|>aicque.) 

Aeétnie  de  plotnh,  3 rentigi  ainmes  par  jour  on  deux 
{ûlules  [3- 

Décoction  de  <ome«<i7/e,  de  cynurrhodon,  de  roses  ton- 
f/«,  d’aireWe,  de  myrtiUc,  à 15  el  30  grammes  par  U- 
ire  □. 

Essence  de  i&ébenthine^  à l'usage  interne,  dix  à vingt 
gouttes  par  jour 

Bnume  de  copuAu,  30  grammes  par  jour  en  émulsion 
ou  en  capsules  O- 

Iæ  hamne  de  Tobi,  le  haume  du  Pérou  ci  le  stymj-  se 
donnent  à la  même  dose. 

Semences  d'ortie  dtoi«/ue,  30  grammes  en  quolrc  fois,  à 
ilouzi*  heures  de  distance  □- 

OBIJQL'ITÉ  DK  I.XTÉRl'M.  V.  I'tkIU'S 
df  r)  et  Dystocie. 

OMTDI’CTIOW.  Mot  vieilli  qui  n'a  presque  plus  cours 
dans  la  science.  Les  maladies  iolesünales  dues  à Tengor- 
gement  chronique  du  foie,  au  catarrhe  de  rinteslin  el  i 
l'accumulation  des  excréments  dans  le  cæcum  et  dans  le 
côlon,  furnient  ce  qu'on  appelle  des  obstructions. 

Les  obstructions  hépatiques  sont  accompagnées  de  dys- 
t>cp»ie  avec  teinte  jaune  de  la  peau  et  malaise  dans  l'hypo- 
diondre  droit. 

I.es  obstruction»  intestinale»  sont  accoiiipagnées  de 
dys|»ep>ic,  de  lièvre  lente,  d'amaigrissemunl,  de  faiblesse 
des  membres  et  d'Iiypocbondrie  plus  ou  moins  pi-onoiicée. 


On  reconnaît  robslnicüon  intestinale  à une  tumeur  mo- 
bile el  sonore  placée  dans  U fosse  iliaque  droite  et  qui  ré- 
sulte de  Finlcslin  rempli  de  matières  cl  de  gaz. 

Les  alternatives  de  constipation  et  de  diarrhée  sont  un 
des  symptômes  les  plu»  commun»  d’obstruclloii  intes- 
tinale. 

T/icmj)cuft7Me.  — Le  régime  végétal  el  lacté,  le  petit- 
lait  non  chui/ié  et  la  cure  de  petU-lait  en  Suisse,  les  rai- 
ri/i»  en  ahondaiwet  la  moutarde  6/o/irAe,  et  les  eaux  pur- 
gatives de  Niederbrottn^  de  Ca$^tbadf  de  Kwsmÿen,  sont 
les  meilleurs  moyeu»  à employer  contra  l'obslruclion  in- 
testinale. 


FORMLUmE  UES  OBSTIlLCTIONS  INTESTIN.UXS. 


Pilules  de  Srhmiu'ker. 


finmiM  ««^peimui.  ..... 

i«no)r». 

> a*  * . . 1 

'.II.'.} 

3fl 

id. 

hI. 

......  30 

id. 

K.  ».  a.  des  pilules  de  20  centigrammes  Q,  à prendre 
deux  à quatre  par  jour. 

Tisane  ü/ca/t«c. 


aifArUvAUt  {mUfM  m»l. 

T«intNr«  d«  eanorlle.  .... 

Trinhir»  Jr  v«nill«.  . . . 

Sirop  iletorrr 

Kon.  . 

A premlre  par  tasses  dans  la  journée.  Il  faudra  en  pren- 
dre 2 à 6 litres  par  jour,  contre  la  gravelle  cl  les  calculs 
d'acide  uri»|uc 


9 rraBHK». 

I «•  i id. 

UiO  id. 

. iOOU  id. 


Suc  (therhes  (liiiréftV/iw. 

Friiil]i>t  tr.  «W  Unortmclw \ 

tViiilU'*  Ir.  dr  pari»  tairo.  I jaiirli*'*  «k*1^** 

KVoiHr*  fr.  dr  rtiicorw. 

Kraiillr*  fr.  de  cswfeuil 

F.  s.  a.  120  grammes  do  suc  d'herbes. 

Ajoutez  : 

AK-uie  Je  pot.nne - » 

A prendre  en  une  seule  fols  le  malin  à jeun  (3- 
Poïkfrc  |»Mr  jïcrif-hitf. 

M marin 

lu  15  M. 

Alnn .....J 

Mêlez.  A niellre  10  grammes  dans  de  l’eau  et  prendre 
le  tmtUn  à jcuu. 

Pe/ïf-f(rt<  artificiel. 


l’oiislre  psior 

Faites  dissoudre  dans  : 

Kaiu . . . 
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lOOO  ^ramiiei. 


Ajoulcï  : 

VlMÎ^ 

Sinip  dr  DrrpmD. 


Petit-lait. 


1 çfammr. 


I.iil  .!*•  T«rbe l ïitft. 

Faites  bouillir  cl  coaguler  avec  quelques  gouttes  d'acide 
larlriquc  dis.sous  : darillez  avec  un  jaune  d’enuf.  Filtrez 
et  prenez  à jeun. 


Tmiïc  (fiMréfivue. 


r.ubMiataJcpwU*M> 5 prancMi. 

Nitralrslc  pn(**M> I jd. 

Infntinii  d«-  grtiièrrr.  1Û0U  id. 


A prendre  par  petites  tas^es  dans  les  2A  heures  [3- 
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Tisaiiv  df  Mttüctiyni, 

ltir*r^inaÉl<*  ili*  . 1U  mnm**. 

Faites  dissoudre  dîins  : • 

F^m  roiBiniut''.  lUUII  vraniin^K. 

Ajoutez  : 

diroftde  gooimc 6ü  crtianM. 

A prendre  à jeun. 

IVraMne,  à prendre  l à 5 cemigranîmes  par  jour  en 
piiuirs  H* 

U‘ùle  <k  croton,  une  goutte  en  pilules  avec  de  la  mie 
de  paiul  I. 

Uuiic  d'(yur\ie.,  douze  gouttes  dans  un  loodi  blanc,  à 
prendre  par  cuillerées. 

Cti/or/in>i<e  : poudre,  35  renligrammes  à 1 gramme 
dans  du  pain  àciiantor;  — extrait,  10  grammes  en  pilules. 

(iomme-gutte,  h prendre  tous  les  jours  iO  à AO  ren- 
ligrammcs  en  émulsion  PH. 

St'.nmmonéey  h prendre  tous  les  jours  50  centigrammes 
en  éuiuUion  O. 

Jiihiy},  à prendre  tous  les  jours  1 A A grammes  dans  du 
{min  à chanter. 

Rtsine  dé  jalap^  30  centigrammes  à 1 gramme. 

.Secontfe  écorce  de  sureau^  30  h 1 50  grammes  eu  décoc- 
tion, à prendre  à jeun  □. 

.-Iflane  AAmc  en  poudre,  20  à 30  centigrammes  en 
pilules  [3- 

Àtoés,  à prendre  20  renligrammes  à 1 gramme  en  pi- 

lules(3- 

Temtare  tVahtèa,  h prendre  1 à 10  grammes  dans  une 
potion  (3- 

Cahméltis,  50  centigriimmes  A 1 gramme  dans  de  l'eau 
sucrée  EJ. 

5 à 15  centigrammes  dans  un  litre  d'eau  ou 
de  bouillon  d’herbes  [3. 

Sidfutedc  maynésie,  30  A 50  grammes  dans  du  bouillon 
d'herbes  [3- 

Sulfate  de  potasse,  5 A 10  grammes  dans  du  bouillon 
d'herbes  Pêl. 

Sulfate  de  soude,  32  grammes  dans  un  litre  de  bouillon 
d’herlies  FT1. 

TartnUe  de  potasse  et  de  soude,  32  graiimtes  dans  un 
litre  de  bouillon  d'herbesm. 

Ci/rate  de  maun^sie,  AO  grammes  dans  un  litre  de 
bouillon  d'herbes  [3> 

Tartrate  de  moj/m'SiV,  Aü  grammes  dans  un  litre  de 
bouillon  d'iierbesm. 

Hkitbarbe  : poudre.  A A 16  grammes;  — extrait,  2 à 
8 grammes  ; — teinture,  10  grammes. 

Séné,  à prendre  7 à 15  grammes  en  décoction  dans  de 
l'eau  [3- 

Manne,  A prendre  30  A 50  grammes  en  disMtlution  dans 
de  Peau  EJ. 

Mtei  de  mcrcurialey  k prendre  50  A 100  grammes  en 
lavemenlQ. 

OCCIX'NIO:«l!VTCflTI!VALE  OL' ATBA!Vei.E.1IE:VT 

IVTEB^E.  Les  occlusions  intestinales  sont  produites  : 
par  un  corps  étranger  arrêté  dans  rinlestin  ; — par  des 
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matières  fécales  durcies  ; — par  une  orclusimi  rongèni- 
laie  dit  rectum  et  de  l'anus  ; — par  un  rétrécissement 
d’un  point  quelconjpie  de  l'intestin  (roclnm,  gros  intestin 
ou  l'intestin  grêle)  dO  A une  cloison  filireuse,  une  bride, 
une  hypertrophie  partielle  des  tuniques  intestinales  (.Né- 
iatou),  un  rétrécissement  des  intestins  aprt^s  rnp<'‘ralion 
de  la  hernie  étranglée,  ou  dû  à un  polype  ou  A une  tumeur 
cancéreuse  ; — par  une  invagination  de  l’inleslin  ; — par 
d<‘s  brides  pseudomemhraneuses  consi^culives  A une  iM'‘rt- 
lonile  guérie  ; — par  desdivcrculcs  del'inteslin,  enroulés 


Fie.  ~ Ofr1ii*K>B  par  un  ivif^i  •si'iaeni  cniiM'ctiUf  & n«»  kj- 

pertruphH'  lip  la  uroii^nn  rtfilulkua^  J»  l'intaslia.  — A.  «up4ri«ur 
riBiritin  tr^-«lilat^.  — R.  inf^nonr  ri^tr^ei.  — G.  T«mh  «^llulair* 
htp*-rlh>|iW.  (N«-latoii.) 

autour  d'un  intestin  ; — par  des  adhérences  do*  anses 
inlcslinaies  entre  elles;  — par  des  brides  épiploïque.s  ; 
par  des  solutions  de  continuité  du  mésentère  où  s’engage 
un  ink'stin  (Blandin)  ; — par  une  hernie  étranglée  ; — 
par  des  tumeurs  de  l'ubdomen  qui  compriment  l'intestin. 
V.  Intfstin  (rowréliwif  de  T),  Invagination,  I1eknif.s, 
I.HTE.STIN  (ftctrécisscmca/  de  V). 

Il  faut  disliogurr  dans  ces  afteclions  deux  groupes  t 
r.elui  dans  lequel  il  y a une  maladie  anUtrieure  qui  expli- 
que l'occlusion  intestinale,  celui  dans  lequel  le*  accidents 
débutent  suliilemuiit. 

Dans  le  premier  groupe  sont  : les  hernies  ou  le  cours 
des  matières  est  ralenti  et  gêné  ; les  obstructions  par  une 
tumeur  intestinale  ; les  ohNlriiclion*  consécutives  A la 
constipation  opiniâtre.  I^s  accidents  marchent  lentement. 

Dans  le  second  sont  les  étranglements  par  des  brides  et 
des  diverticules  de  rinlestin,  par  des  brides  fibreuses  épi- 
ploïques et  pseudo- membraneuses.  Les  accidents  marchent 
vile. 

Les  maladies  inlerniédiaircs  entre  res  deux  groupes 
sont  celles  qui  sont  occa.sionnées  pur  une  tumeur  ou  un 
rétrécissement  de  l'intestin  qui  amènent  progressivement 
une  oblitération  de  l'intestin. 

L’oblitération  progressive  des  intestins,  qu’elle  qu'en 
soit  la  cause,  produit  d'abunl  une  accumulation  de  ma- 
tières dans  le  bout  de  l'intestin  situé  au-dessus  de  Tobsia- 
cie,  des  coliques,  de  la  constipation 

Plus  tard,  les  liquides  amassés  dans  le  bout  supérieur 
le  dilatent,  ralMloinen  se  Imnélic  ; il  y a des  vomissements 
de  iiile,  puis  A In  longue  des  vomissements  de  matières 
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oncr. 


nor.i. 


nyanlune  oJi'ur  f.ValoïJi‘ ; l.>«  lionli-urii  alulominali-s  dc- 
vicHntMil  plus  vivas,  lu  pouls  psl  jtolU,  aci'dltVd,  mais  la 
poau  n'i'sl  IMS  iliaudu  ; souvent  on  voil  les  mises  iolesli- 
nales  se  dessiner  sons  la  peau. 


F>K.  4^'  ■*>  inlrrae  friKluit  fiâriin  •livorlitiiiitn  il»  rinU>«tm 

gro-la  atUi^rvnt  «ti  prenm.  — A.  (4*>c«m.  — D.  Anw  <l'«nl*Uin  «Innsl^. 

— <•.  «riçiiH*  lin  Jirenirulum.  — I>.  «lu  divmKolnw.  (Nf 

Utoo.) 

Si  rcl  <^lal  dure,  \n  face  sc  prippc,  dcvienl  terreuse, 
une  >*uour  froije  couvre  le  corps,  et  les  malatliMi  nicureul, 
ou  bien  parce  qu’une  périlonile  survient,  ou  bien  parce 
que  l'iDleiilin  se  rompt,  ou  bien  parce  que  les  liquides  en- 
fermés dans  l’intestin  transsudent  et  proiluiseni  une  inlo- 
kiralion  ou  une  péritonite  suraigtu*  (nrelonneaii),  et  c’est 
ce  qu’on  a appelé  encore  le  choléra  herniaire.  Lorsque^ 
après  une  occlusion  intestinale  qui  a duré  plusieurs  jours, 
un  malade  se  sent  mieux  et  a le  ventre  affaissé,  qiiokiu’il 
n’j  ail  pas  eu  de  selles,  le  pouls  restant  misérable  et  In 
|M>au  étant  froide,  le  mieux  apparent  est  un  signe  de  mort 
prochaine. 

L’oblitération  subite  de  riiUeslin  produit  le  ballonne- 
ment du  ventre  dans  les  vingt -quatre  heures,  et  tous  les 
accidents  de  U seconde  période  des  élranglemonls  pro- 
gressifs; souvent  une  péritonite  apparaît  brusquement,  et 
les  malades  meurent  entre  le  troisième  et  le  cinquième 
jour.  Du  reste,  plus  un  individu  est  bien  imrlanl  au  mo- 
ment où  U y a une  occlusion  intestinale,  plus  les  accidents 
inarcbent  vite,  cl  cela  lient  à la  plénitude  du  tube  digestif 
où  s’opère  la  digestion  du  dernier  l'cpas. 

En  présence  des  .signes  d’une  oblitération  intestinale,  il 
faut  rechercher  d*ab«jrd  s'il  y a des  corps  élrangei's  dans 
le  tube  digestif,  ou  des  matières  fécales  dures,  ou  une 
hernie. 

Los  corps  étiningers  d«i  tube  digestif  se  reconnaissent 
d’après  les  antécédents  des  malades,  qui,  par  exemple, 
disent  avoir  mangé  des  fruits  avec  le  noyau.  Des  tumeurs 
slercorales  existent  chez  les  individus  habiluellenicnt  con- 
stipés. puis,  quand  le  ballonnement  du  ventre  est  h peine 
marqué,  on  sent  une  tumeur  dans  une  des  fosses  iliaques; 
mais  ce  signe  n’est  bon  que  quand  la  tumeur  est  sentie 
IrèsMlurc.  V.  COHPS  ÉTItANr.Ensi  Dü  TI  RE  lilGE.<TlK,  Steucü- 
RALE  (Tumeur). 

En  principe,  toutes  les  fois  qu’il  y a signe  d’étrangle- 
ment interne,  on  recherchera  sur  tous  les  points  où  i!  p<‘ul 


exister  des  hernies,  afin  de  savoir  s'il  y a |îi  une  rnu«i‘ 
d’arrèl  du  cours  des  matières. 

|,cs  seuls  cas  où  je  diagnostic  est  pour  ainsi  dire  impos- 
sible sont  ceux  où  il  y a hernie  obturatrice  étranglée. 

Au  début,  on  ne  confondra  pas  rélranglement  interne 
avec  la  périlonile.  Le  ballonnement  régulier  du  ventre, 
les  vomissements  verdâtres  et  non  fécaloîdes,  la  douleur 
excessive  de  tout  le  ventre,  de  la  diarrliée  alternant  avec 
l'absence  des  selles,  n’appartiennent  jtas  A l’étranglement 
interne,  qui  est  caracléribé  par  une  douleur  eu  un  point 

limité. 

L’apparition  des  accidents  immédiatement  opés  ime 
douleur  vive  semble  indiquer  un  étranglement  par  «in 
enroiilemenl  de  rinleslin,  par  un  diverticule,  ou  par  une 
bride  épiploïque.  I..a  lenteur  des  accidents  doit  faire  naître 
ridée  d’une  linnenr  ou  d’un  rétrécissement  de  rinleslin. 

Le  ballonnement  du  ventre  esl  plus  marqué  au  début 
dans  les  obstructions  qui  siègent  sur  le  gros  intestin  que 
sur  celles  qui  ont  lieu  dans  l’inleslin  grêle  (Laugier). 

L’obstruction  intestinale  compliquée  de  péritonite  se 
reconnaît  à la  régularisation  du  ballonnement  du  ventre, 
à h douleur,  à la  pression,  lorsque  la  périlonile  se  con* 
firme,  à l’aUcration  des  traits  et  à la  chaleur  de  la  penu. 

La  quantité  plus  ou  moins  considérable  de  lavements 
qu’un  peut  injecter  (Amussai)  ne  peut  indiquer  que  les 
râtrécissemenU  du  gros  inlrsliu. 

Thirapeiiti'iHf.  — Les  corps  étrangers  du  tube  dlges- 
lif,  les  tiimoui's  slcrcoralcs,  les  hernies  étranglées,  l’inva- 
gination, seront  Irailés  par  les  moyens  approprié>. 
ces  mois.  . 

Pour  les  obslriiclioM  intestinales  dues  a un  kyste  de 
rovatre.  on  ponctionnera  le  kyste.  V.  Kyste  1»e  I-’ovaire. 

Au  début  des  signes  d’un  étranglement  interne,  on  don- 
nera un  purgatif;  l’huile  de  ricin  est  prcféral)le.  Si  ce 
purgatif  prcMluil  des  selles,  on  donnera  un  nouveau  pur- 
gatif. L’inefficacité  des  purgatifs  qui  seront  vomis  confirme 
le  diagnostic.  Lne  petite  selle  après  le  premier  purgatif 
peut  ne  rien  signifier,  le  bout  supé  rieur  de  l’inleslin  se  vide 
sans  que  le  purgatif  ail  vaincu  l'obstacle  ; le  purgatif,  en 
effet,  est  vomi  i|uelq«es  heures  ou  un  jour  après. 

Au  début,  le  massage  du  ventre  peut  être  utile,  mais 
seulement  dans  le.»  cas  de  volvulus  ou  enroulement  de 
rinlestin. 

Les  lavemenU  de  décoction  de  tabac,  les  insiifllalions 
de  fumée  de  tabac  ; les  purgatifs  drastiques,  l lmile  de 
oratonliglium,  deux  gouttes;  f>0  gramme*  d’huile  de  ri- 
cin, sont  iüsufllsîinls.  L’ingestion  de  balles  de  plomb,  de 
mercure,  doit  être  rejetée  de  la  pratique  comme  infi- 
dèle. 

Les  insufflations  d’air  (Word;  ont  réussi  une  fois,  mais 
ont  échoué  cent.  Les  applications  de  glace  sur  le  ventre, 
les  boissons  glacées  (Grisolle),  sont  dc.s  moyens  palliatifs 
et  qui  ne  réussis.sent  guère  que  dan.»  le*  invaginations. 
Les  ponctions  capillaires  de  l’intestin  (Leroy  d’ÉlioUe.*) 
sont  de.s  moyen*  palliatifs,  mai*  il*  peuvent  causer  la  pé- 
ritonite. 

En  face  d'une  oblitération  intestinale,  dès  que  le.v  forces 
des  malades  tombent,  et  même  au  début  des  accidents, 
dés  qu’il  est  démontré  que  l’intestin  est  étranglé  et  obli- 
téré, on  fera  reiitérolomie  (Barbette,  Hilton,  Maunoury, 
Monod,  Nélaton). 

!*üur  pratiquer  renlérolomie.  on  fait,  dans  le  flanc  droit 
ordinairement,  dans  le  flanc  gauche  quelquefois,  une  inci- 
sion do  la  paroi  abdominale,  couche  par  couche,  on 
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ii\e  une  an««e  inle^liiialo  au  hurd  do  Ih  plaie  par  quaire 
potiiU  de  Riiture  el  on  l’ouvre  ensuit**.  V.  ANrs  AUTIII- 


Lorsqn'oo  ouvre  l'abdomen,  cVst  toujours  une  anse  in- 
li'Rlinnlc  dil9l*'*e  qui  se  pr»‘senle,  et  olb*  a(q)arlienl  au  lunit 
supérieur  dnui»  la  majorité  des  ras  (Ihqiu)tren,  Nélaton). 
il  y a deux  exceptions  (Kourier,  Cazaüs).  Itnns  le  dernier 
ras,  il  y avait  périlonile  depuis  quelques  joins  quand  on 
n opéré  ; des  mlliéreiires  eonsi'culivrs  avaii*nt  emprisonné 
des  liquides  et  des  gaz  dans  mie  portion  du  bout  inférieur 
(A.  Üesprés’i. 

Si  l’on  tombe  sur  un  point  voisin  de  l'obslarle  au  coure 
des  matières,  on  {leul  agir  sur  lui,  dilater  par  exemple  un 
rétrécissement.  L’anastomose  intestinale  a été  proposée 
après  section  de  la  portion  d'intestin  qui  était  oblitérée 
(Maisonneuve).  Ce  moyen  est  d’une  application  diffirile  cl 
dangereuse. 

S'il  y a une  lésion  susceptible  de  guérir,  l’anus  artifi- 
ciel pouira  être  refermé  ; mais  si  la  lésion  est  incurable  ou 
ne  peut  être  atteinte,  ranus  artinriel  devra  Mrc  maintenu 
indéJinitnenl.  Si  l’iiitcslin  grêle  a été  ouvert  trés-hmit.  il 
faudra,  par  le  bout  inférieur,  nourrir  les  individus,  faire 
des  injections  alimentaires  de  bouillon,  bouillies,  jus  de 
viande,  légumes  eirpuré**s  claires,  etc.,  mêlés  avec  tle  la 
|>epiine,  alln  de  suppléer  aiiluut  que.  possible  à la  diges- 
tion stomnraie. 


Orrittsiofi  nrslflriell«  des  pMaplérea.  L'ocflusion 
des  paupières  est  temporaire  ou  |>ermmi(*nle.  On  fait  l'oc- 
elusioii  temporaire  pour  les  plaies  de  la  cornée  ou  de  la 
sclérotique,  les  iilcéralious  de  la  cornée  cl  les  beruics  de 
l’iris.  On  fait  l’occlusion  permanente  pour  les  eciropions 
(V.  re  mol),  soit  à litre  d'opération  déliiiilivo,  soit  à titre 
d’opération  préliminaire  ou  complémentaire , pour  les 
conjonctivites  et  les  kcnUili^s  rebelles  même. 

Pour  faii'c  l’occlusion  temporaire,  on  place  sur  les  pau- 
pière* feimées  des  bandes  do  lafTelas  d’Angleterre  nu 
nombre  de  quatre  à six  ou  bien  de  petites  liandes  de  linge 
trempées  dans  du  ridlodion.  On  etdéve  tous  les  jours  ou 
tous  les  deux  jours  les  bandelettes  ngglulinatives,  et  nn 
les  renouvelle  suiv.nnt  les  besoins  de  rappliralion  des  to- 
pii)ne>  cl  des  collyres  sur  l’œil. 

Pour  fain'  forclusion  permanente,  on  avive  un  peu  en 
biseau,  taillé  aux  dépens  de  la  face  cutanée,  le  bord  libre 
de  cbaque  paupière,  dans  une  étendue  de  3 millimètres. 
On  avive  autant  de  fois  que  l'on  veut  faire  de  points  de  su- 
ture. On  réunit  avec  des  fils  de  soie  et  mieux  avec  des  (ils 
il'argonl,  ou  place  sur  l’œil  des  compre<ises  fraîclies  cl 
l’on  comprime  légéreiiieiil.  Les  (ils  de  soie  seront  enlevés 
ving|H]uatre  ou  trente-six  heures  ajnés  i'upénilion.  Les 
fils  d’argent  resteront  plus  longtemps.  V, 

Il  n’est  pas  nécessain*  de  placer  plus  de  deux  points  de 
suture,  à moins  qu'il  ne  s’agisse  d’un  ertropion,  et  que 
l'on  ne  suppose  que  le  lambeau  appliqué  sur  les  paupières 
ait  une  grande  tendance  à se  rétracter.  Y.  KoTROPtON. 
ODOKT.%L4»lE.  V.  Pents  (t'ouyeurs 
OlM>vronK^.  Tumeurs  formées  par  du  tissu  den- 
faim. 


ODOR.«T  (PAnALVSiE  t»E  l’).  Quelques  per-onnes 
|M'nlent  fodorat  à la  suite  d’une  maladie  aiguë  ou  d’un 
forx-za. 

L'est  un  état  presque  toujours  incurable;  mais  il  peut 
guérir  parla  poudre  suivante  : 
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to  vramOH'*. 


Mêlez  et  prisez  plusieurs  fois  par  jour.  Guérison  en 
li-eixe  jours  (Hûp|ie). 
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Il  y a des  odonlomes  qui  Miiit  formés  par  l'ivoire,  par  la 
piil{ie;  fhyperlrupliie  simple  <le  ces  parties  coiisliltie 
l’otiontome  (ilroca).  Toutes  ces  tumeurs  ont  été  étudiées 
jnsqu'ici  sous  le  litre  de  tumeurs  fibreuses  de  lu  nüclioin* 
cl  de  kystes  dentaires.  V.  ces  mots. 

«EDiLnK.  I/hydropisie  partielle  du  fis.su  cellulaire 
snus-ciilané,soiis-nmqueux et  viscéral, constitue  l'œdème; 
mais  quand  elle  est  générale,  on  lui  donno  le  nom  d'mm- 
jutrrjw.  V.  HïnnorisiE. 

Tous  les  œdèmes  sous-cutanés  se  reconnaissent  Afeni- 
preiote  plus  ou  moins  profonde  et  persistante  de  la  peau 
que  produit  la  pression  du  doigt. 

I.'œdéme  inflammatoire  de  férysipèle,  du  plili*gmon  et 
des  inflammations  locales,  est  chaud,  peu  étendu  et  fort 
douloureux. 

L’a»démc  se  produit  mécaniquement  dans  les  maladies 
organiques  du  cnnir  qui  gênent  la  circulation  veineuse, 
dans  certains  cas  de  grossesse,  dans  les  parties  où  une 
veine  est  comprimée  par  un  ganglion,  un  cancer,  un  ané- 
vnsme,  enfin  dans  l’oblitération  veineuse  spontanée  qui 
caractérise  la  phlegmatia  alba  dolens. 

Tn  OHlémc  qui  débute  par  les  membres  inférieurs,  gagne 
les  cuisses,  le  ventre,  les  membres  supérieurs  et  la  face 
chez  un  si\jcl  atteint  do  dyspnée,  révéle  une  maladie  or- 
ganique du  cicur. 

L’œdème  de  la  grossesse,  borné  aux  membres  inférieurs, 
r«'siilto  de  la  compression  de  h veine  cave  inférieure  par 
fulérus  que  distend  le  produit  de  la  conception. 

I.CS  œdèmes  de  cause  mécanique  .sont  froids  et  peu 
douloureux. 

Tn  œdème  qui  d«'bute  subitement  par  une  douleur  sur 
le  trajet  des  vaisseaux  profonds  d’un  membre  inférieur, 
dans  la  suite  do  couches  ou  d’une  maladie  chronique  ca- 
chectique, annonce  l’oblitération  d'mie  veine  par  phlébite 
adiiésivc,  et  il  est  ordinairement  très-douloureux.  C’est  la 
pMttjmntin  alba  dolens.  V.  (Kheme  doiloiheln. 

L’œdème  qui  se  produit  souvent  après  les  gi'andes  lié- 
morrtiîigies,  après  la  morsure  des  serpents  veniimmx,  dans 
In  népliritc  albuminense  rbronique  cl  dans  les  cachexies, 
provient  d’une  alératiun  du  sang  et  résulte  d'une  hydrohé- 
mie avec  hyp<^lobiiIic  et  diminution  de  falbumine  du  sé- 
rum. 

L’œdème  des  cxtriniilés  qui  se  produit  dans  les  mala- 
dies clironiques  annonce  une  mort  prochaine. 

l'n  œdème  qui  débute  par  les  paupières  et  par  des  tron- 
hles  de  la  vision,  et  do  là  s'étend  à tout  le  reste  du  corps, 
résulte  d’une  néphrite  albuminense. 

L'œiléme  des  membres  inférieurs,  précédé  d'ascite, 
dépend  presque  toujours  d’une  cirrhose  du  foie. 

L'cedéme  général  et  subit  de  tout  le  corps,  qui  succède 
au  refroidUsemenl,  est  causé  par  un  trouble  de  la  j>er>pi* 
ration  cutanée. 

L’œdémo  devenu  général  consliuie  l'anasarqne,  et,  s'il 
<lure  depuis  longtem|ts,  U occa.sionne  lians  les  partie;»  dé- 
clives ube  inflammation  érysipélateuse  et  la  gangrène. 

ThèrafteuiitjHe.  — L’œdème  doit  être  traité  par  les  fu- 
migations de  benjoin,  les  bains  dû  vapeur  aromatique; 
la  teinture  de  jalap,  composée  de  30  grammes  par  jour 
trois  fois  de  suite,  la  teinture  de  scille,  2 grammes  par 
jour,  cl  comme  nourrilure  le  ré^jime  exclusivement  au  lait 
avec  trois  oignons  blancs,  i.tuund  fœdéme  est  assez  considé- 
rable {K)ur  produire  la  tension  et  f inflammation  de  la  peau, 
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«i  aucun  moyen  pharmncculi((uc  uc  poul  le  faire  dispa- 
raiiro,  et  <|u’il  y ail  en  nuimo  temps  de  l’ascilo  avec  étouf- 
feiiicnt,  il  faut  recourir  aux  moyens  chirurgicaux.  — Alors, 
il  faut,  comme  je  le  fais,  appliquer  de  la  teinture  d'iode 
sur  les  mtMul)res  inférieui’S  pendant  trois  jours,  jusqu’à 
fendillement  de  l êpiderme,  ce.  qui  permet  à la  sérosité  de 
s'écouler.  — On  pnd  aussi  faire  des  frictions  avec  l'huile 
de  croton  ou  cufiii  il  faut  faire  quelques  mouchetures  cu> 
tanées  supcrficicdles,  cinq  ou  six,  avec  une  lancette  et 
mieux  avec  une  aiguille.  Y.  ilYimoPiSiU^s. 

ŒdCnte  doulonrcaz  de*  membre*,  ou  PhlrKUin- 
tla  alba  dolens.  Lorsqu’à  la  suite  des  couches,  ou  à la 
fin  d'une  maladie  hectique  prolongée,  il  se  produit  une 
douleur  vive  dans  un  des  mollets  et  sur  le  trajet  de  la 
veine  ciairale  avec  redème  sans  changement  de  couleur  à 
la  peau,  on  peut  être  assuré  qu'il  existe  une  phltymalia 
alba  dolms  (V.  ce  mot),  c’est-à-dire  un  œdème  blanc  dou- 
loureux dà  à l’oblitération  spontanée  de  la  veine  centrale 
du  membre  (Lee,  Velpeau,  Boucimt). 

La  phicgmalia  alba  dolens,  ou  oedème  douloureux,  est 
toujours  le  résultat  d’une  phlébite  adhésive,  et  presque 
toujours  aussi  elle  occupe  les  membres  inférieurs. 

La  phlébite  adhésive  avcco'dème  des  membres  inférieurs, 
ordinairement  double,  peut  aussi  se  montrer  sur  lu  veine 
porte,  sur  la  veine  cave  inférieure  et  supérieure,  tmlin 
sur  lu  veine  jugulaire  (Bouchut).  V.  Biii.émTB. 

L’onléine  douloureux  des  membres,  suite  de  couches, 
guérit  toujours  par  suite  du  rétablissement  de  lu  circula- 
tion veineuse  collatérale  superficielle,  sans  jamais  donner 
lieu  aux  accidents  de  résorption  purulente  qu’on  observe 
dans  la  phlébite  ordinaire. 

Dans  l’cndème  douloureux  des  membres,  la  peau  est 
blanche,  luisante,  tendue,  chaude,  garde  l’empreinte  du 
doigt  et  semble  être  principalement  douloureuse  sur  le 
trajet  des  gros  vaisseaux,  là  où  l'on  sent  un  cordon  dur 
formé  par  l’oblitération  de  la  veine  centrale  du  membre. 

L'œdème  douloureux  des  membres,  qui  vient  compléter 
une  maladie  hecti(|ue,  annonce  une  mort  prochaine. 

La  suiïusion  séreuse  du  tissu  cellulaire  résulte  de  l’ob- 
stacle à la  circulation  veineuse,  et  l’on  trouve  le  vaisseau 
veineux  principal  oblitéré  dans  presque  toute  sou  étendue, 
par  un  caillot  rouge,  friable,  queh|uefois  décoloré  au. centre 
et  adhérent  aux  parois  veineuses  épaissies. 

«iKlde dMinonvenu>Bé«  OU  belérém«  de* 
nouvean-né*.  Sous  l’influence  de  l’alimentation  insufli- 
sante,  de  l’inanition  et  du  froid,  il  se  produit  chez  les 
nouveau-nés  un  endurcissement  considérable  de  la  peau 
et  du  tissu  cellulaire  avec  un  sous-œdème  (Billard). 

L'alimentation  insuffisante  augmente  beaucoup  la  ten- 
dance naturelle  qu’ont  les  nouveau-nés  pour  se  refroidir, 
et  il  en  résulte  un  tel  abaissement  de  la  température  péri- 
phérique que  la  peau  et  le  tissu  adipeux  se  condensent 
comme  s’il  y avait  congélation. 

Le  refroidissement  et  la  dureté  delà  peau,  avec  ou  sans 
œdème,  chez  un  nouveau-né  qui  crie  sans  interruption, 
caractérisent  le  scléréme. 

L’ictérc,la  diarrhée  et  la  pneumonie  compliquent  pres- 
que toujours  le  scléréme  (Valleix). 

Il  y a un  scléréme  partiel  qui  guérit  aisément,  mais  le 
scléréme  généralisé  est  presque  inévitablement  suivi  de 
mort. 

Le  scléréme  s’observe  «pielquefois  chez  l'adulte;  mais 
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si  la  lésion  est  la  même,  la  nature  du  mal  est  complète- 
ment difl'ércute,  tant  il  est  vrai  de  dire  ipie  des  produits 
anatomiqiu's  semblables  peuvent  dépendre  de  maladies 
opposées.  V.  Sci.ÉnotiKnMiE. 

Il  y a un  scléréme  sans  œdème  ; mais  souvent  par  suite 
de  l’obstacle  à la  circulation  des  capillaires  de  la  peau  de- 
venus im|icrméables,  il  se  fait  une  suffusion  séreuse  du 
tissu  cellulaire  .sous-cutané,  d’où  le  nom  à’mièine  uhjùle, 
quelquefois  employé  comme  synonyme  de  scléréme. 

Dans  le  scléréme,  les  enfants  nouveau-nés  sont  comme 
les  animaux  à sang  froid  en  équilibre  de  température  avec 
l’air  extérieur,  et  tandis  que  la  chaleur  centrale  tombe  de 
23“  à 25“  centigrades,  celle  des  extrémités  sur  la  peau 
représente  la  température  de  l’atmosphère. 

Le  scléréme  est  la  conséquence  d’un  défaut  de  c.'ilorifi- 
cation  intérieure. 

Des  cris  aigus,  faibles  et  fréquents,  avec  refroidissement 
et  dureté  générale  delà  peau  chez  un  nouveau-né,  annon- 
cent un  scléréme  prochainement  mortel. 

La  toux  et  la  dy.spnéc  qui  se  montrent  dans  le  cours  du 
.scléréme  indiquent  la  mort. 

Thlrapculique.  — Envelopper  les  ' nouveau-nés  avec 
du  sable  chaud  ; frictions  sur  le  corps  avec  de  la  laine  (‘t 
de  l’huile  de  camomille  camphrée,  avec  de  l’huile  de 
lavande  et  de  romarin  ; — bains  simples  et  aromatiques  ; 
— bains  de  farine  chaude  ou  de  sou  grillé  ; — bains  de 
vapeur. 

Lotion  cordiale  avec  de  l’eau  de  menthe,  10  grammes, 
l'eau  de  mélisse  et  l’eau  de  cannelle. 

.Massage  général  de  toutes  les  parties  atteintes  de  sclé- 
réme,  suivi  d’un  enveloppement  de  laine  chaude  (Legroux). 

Faire  boire  du  lait  à la  cuiller,  si  le  nouveau-né  ne  peut 
teter,  et,  si  l’on  ne  peut  rien  faire  prendre  par  la  Imu • 
che,  injecter  du  luit  tiède  dans  le  pharynx  au  moyen  d'une 
|>ctile  sonde  de  gomme  introduite  dans  les  narines. 

alltamiauriqiie.  — I.’albumiuurie  s’accom- 
pagne souvent  d’un  œdème  de  la  face  et  des  paupières, 
qui  s’étend  à tout  le  reste  du  corps  et  forme  de  l’anarsar- 
que.  V.  AUII'MINL'RIE  et  Nf.PIIIUTE  .\l.Ht;MINBfSF.. 

I.'a;dèmc  albuminurique  est  apyrétique  ou  fébrile,  selon 
que  la  dégénérescence  des  reins  existe  à l’état  chronique 
ou  aigu. 

L’œdème  albuminurique  dépend  d'une  altération  des 
tubes  urinifères  et  des  granules  des  reins  produisant  l'ap- 
pauvrissement du  sang,  par  suite  de  la  sortie  de  l’albu- 
mine qui  se  mélange  avec  les  urines. 

On  voit  souvent  l’œdème  albuminurique  débuter  par 
une  amaurose  complète  ou  incomplète. 

Chez  l'homme  comme  chez  la  femme,  l’œdème  albumi- 
nurique détermine  souvent  l'éclampsie. 

l’n  œdème  qui  débute  par  les  paupières  et  s’étend  au 
visage  et  au  reste  du  corps  doit  faire  supposer  ime  albu- 
minurie, que  révéle  un  précipité  insoluble  formé  par 
l'ébullition  des  urines  ou  l'addition  d’acide  nitrique  con- 
cenliv. 

Chez  une  femme  enceinte,  l’œtlémc  albuminurique 
dispose  à la  mort  du  fœtus,  à l’avortement  et  très-souvent 
à l'éclampsie. 

L’œdème  albuminurique  des  femmes  enceintes,  qui 
n'occasionne  pas  de  complications,  guérit  presque  toujours 
après  l’accouchement,  et  il  est  très- rare  de  le  voir  persister 
à l’état  chronique. 
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F-orsque  les  femmes  enceinles,  ayant  l’œdùmo  albumi- 
nurique, sont  prises  d'amaurose  cl  d’^clainpsies,  elles 
sont  vouées  h une  mort  presque  certaine. 

O’est  par  œdème  et  par  suffusion  séreuse  du  cerveau 
que  l'oîdéme  albuminurique  produit  l'éclampsie. 

Pans  Tœdéme  albuminurique,  il  y a toujours  une  alté- 
ration renale  caractérisée  d’abord  par  raugmcntatioii  du 
volume  des  reins,  dont  la  substance  corticale  est  ronjîcs- 
tionnée,  et  successivement  par  la  décoloration  de  c<!lte 
substance,  son  inliltratiou  par  un  dépét  de  granulations 
miliaires  jaunes,  et  enfin  par  l'atropbic  de  tout  le  rein. 

Une  amaurose  complète  ou  incomplète,  dans  laquelle 
l'ophthalmoscope  fait  découvrir  l’œdème  de  la  papille 
optique,  avec  injection  et  décoloration  partielle  de  la  rétine 
dans  le  voisinage,  avec  des  hémorrhagies  miliaires  et  gra- 
nulations graisseuses,  indique  une  albuminurie  dont  l’oïdè- 
me  ne  tardera  pas  à se  manifester.  V.  (’.KUKonascupiE. 

Thérapeutique.  — I/œdème  albuminurique  aigu  avec 
fièvre  doit  être  combattu  par  la  saignée  proportionnée  aux 
forces  du  malade.  V.  Auilsiisi  iuf.. 

Dans  l’étal  chronique  ; tisane  avec  la  décoction  d’nva 
uesi,  — de  raifort  sauvage,  — de  chiendent  avec  nitrate 
ou  acétate  de  potasse,  3 grammes  par  litre  ; infusion  de 
fleurs  de  genêts,  15  câ  30  grammes  ; — purgatifs  drasti- 
ques avec  racine  de  jalap,  — gomme-gutte,  — eau-de- 
vie  allemande  15  à 31)  grammes. 

Teinture  de  cantharides,  quinze  à vingt-cinq  et  qua- 
rante gouttes  par  jour  dans  un  julep  (Well.s). 

.y-idr  nitiif/uc,  fi  à 15  grammes  par  jour,  dans  une 
potion  de  200  grammes  (Haussen)  [3,  huins  de  vapeur. 

£/iretop/>emeui  de  laine  sur  la  peau.  — Fumigations  de 
benjoin  et  de  haies  de  genièvre  tous  les  jours  m. 

hfgime  lacté  absolu  ou  lait  à discrétion,  et  chaque  jour 
un  grain  de  santé,  — une  pilule  purgative  de  Franck  ou 
de  Cléramhourg. 

Quinquina  à prendre  sous  forme  de  vin,  de  sirop  ou 
d’extrait. 

PréjHirations  ferrugineuses  à prendre  sous  toutes  les 
formes. 

Quand  l’œdème  albuminurique  des  femmes  enceintes  a 
produit  la  mort  du  fœtus  et  l'accouchement  prématuré,  il 
doit  être  traité  par  le  repos  au  lit,  une  alimentation  légè- 
rement réparatrice,  le  vin  de  quinquina  cl  des  prépara- 
tions ferrugineuses. 

Dans  l’oMlème  albuminurique  des  femmes  enceintes  qui 
détermine  l’cclampsie,  il  faut  faire  plusieurs  saignées,  et, 
s’il  n’y  a pas  d’apparence  de  parturition,  provoquer  le 
travail  et  le  terminer  le  plus  tôt  qu’il  sera  possible.  V. 
AC(;olxuejif,st  {Aceidenls  de  /’). 

l/œdème  albuminurique  ayant  proiluit  l’éclampsie  doit 
être  traité  par  de  fréquentes  saignées  du  bras. 

Pilules  d'acide  gallique. 

.XciJ*  i;âniqnft 5 gT»miDM. 



Pour  quarante  pilules;  — Une  toutes  les  trois  beurcs. 

Tannin,  à prendre  2 à fi  grammes  par  jour  dans  une 
potion. 

Dans  l’état  aigu  de  Tœdème  albuminurique,  le  repos  et 
la  diète  sont  nécessaires  ; mais  lorsqu’cxisle  l’état  chroni- 
que, il  faut  laisser  faire  un  peu  d’exercice  et  prescrire  la 
diète  lactée.  V.  Albuminurie. 

■occBDT  iT  DBsriit.  — V édit. 
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de  la  |;lo«r.  V.  (ll.OTTE. 

œiL  (Ablation  de  i.’)  [V.  Canceils  de  i.’<f.il.  Atrophie 
DE  I,  (EiL,  IniDocHonoîoiTE].  lorsque  l’œil  est  seul  malade, 
et  lors<|uc  ses  lésions  se  sont  étendues  à l’orbite,  quand 
on  enlève  l’organe  de  la  vision,  le  manuel  opératoire 
diffère. 

Pour  enlever  un  œil  qui  est  seul  malade,  après  avoir 
fait  écarter  les  paupières  avec  deux  élévateurs,  on  incisera 
la  conjonctive  circulaircment  à 5 millimètres  au  delà  de 
la  circonférence  de  la  cornée  ; puis,  les  mu.scles  droits  et 
les  obliques  à leur  insertion  antérieure  sur  la  sclérotique 
seront  coupes  avec  un  crochet  et  des  ciseaux  courbes. 
Passant  alors  les  ciseaux  courbes  en  arriére  et  en  rasant 
1 œil,  on  coupera  le  nerf  optique,  on  tirera  l’œil  avec  une 
pince  à griffe,  en  détachant  scs  dernières  adhérences  (Bon- 
net, de  Lyon)  ; — on  panse  avec  de  l’eau  froide  et  l’on 
pose  un  œil  artificiel  de  bonne  heure,  même  j>endant  qu’il 
y a encore  de  la  suppuration,  afin  d’empêcher  le  retrait  des 
paupières  qui  s’opposerait  plus  tard  à la  pose  d’un  œil. 
V.  Puothèsk. 

Pour  enlever  un  œil  atteint  de  cancer  avec  déformation 
de  l’œil  et  extension  du  mal  aux  parties  voisines,  on  incise 
la  commissure  (Desault)  pour  mieux  disséquer,  puis  un 
aide  abaisse  la  paupière  inférieure  ; l’œil  est  saisi  avec  un 
tenaculum  ou  un  fil  est  passé  dans  son  intérieur,  on  coupe 
avec  les  ciseaux  courbes  les  muscles  et  le  nerf  optique, 
en  tenant  les  ciseaux  de  façon  que  leur  convexité  repose 
sur  le  boni  supérieur  de  l’orbite,  pendant  qu'un  second 
aide  relève  la  paupière  supérieure  (Louis).  On  doit  com- 
mencer par  disséquer  ou  plutôt  énucléer  l’œil  par  des 
coups  de  ciseaux  à la  partie  supérieure.  Après  avoir  coupé 
le  nerf  optique,  ou  renverse  l’œil  sur  la  joue  et  l’on  achève 
de  disséquer  l’œil  amené  ainsi  à l’extérieur  (Dupuytren). 

On  réunit  la  plaie  de  la  commissure  avec  les  serres-fines. 
Si  une  hémorrhagie  apparaît,  on  comprime  le  fond  de 
l’orbite  avec  dés  boulettes  de  charpie,  ou  l’on  applique, 
soit  le  fer  rouge,  soit  la  pâle  au  chlorure  de  zinc  qu’on 
laisse  une  heure  on  place. 

L’encéphalite,  les  phlébites,  les  phlegmons  qui  c.ompli- 
queraient  l’opération  seront  traités  par  les  moyens  con- 
venables. V.  Hxcephalite,  Orbite  {Cancer  de  /’). 

Œll  (Apoplexie  de  l’)  (Desmarres] . Certains  malades 
atteints  de  choroîditcs  chroniques  et  rétinitc  sont  sujets 
à avoir  des  hémorriiagies  inlra-oculaires.  Lorsque  ces  hé- 
morrhagies ont  lieu  il  y a quelquefois  un  hypohéma  et 
souvent  le  corps  vitré  est  rempli  de  sang,  de  telle  sorte 
qu’à  l’ophthalmoscope  un  nu  peut  rien  voir  du  fond  de 
l’œil. 

L’apoplexie  oculaire  se  termine  : par  résolution,  rare- 
ment; par  suppuration,  quelquefois  ; et  souvent  par  atro- 
phie de  l’œil. 

L'apoplexie  sous-rétinienne  cause  un  décollement  de  la 
rétine.  V.  Bf.tine  {Décollement  de  la]. 

Thérapeutique.  — Quelques  sangsues  aux  tempes,  des 
purgatifs,  une  bouteille  d’eau  de  Sedlitz  ou  le  calomel, 
6Ü  centigrammes,  les  bains  de  pieds  sinapisés,  sont  tout  le 
traitement  à employer.  Y.  CiiORüfDiTS,  Bétinite. 

S'il  y a excès  de  pression  inlra-oculaire  et  des  doiileui's 
vives,  on  est  autorisé  à faire  l’iridectomie. 

Ovii  (.Atrophie  de  i.’).  L’alropbie  de  l’œil  est  la  consé- 
quence immédiate  du  ramollissement  du  corps  vitré,  et 
celui-ci  est  dû  à une  indochoroïdite  spontanée  on  con- 
sécutive à la  présence  d’un  corps  étranger  dans  l’œil,  à 
une  piqûre  de  la  cornée  ou  de  la  sclérotique,  avec  com- 
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plicalion  ùf^  ilii  cristallin  cl  «le  l'iris,  enfin  à iim* 

contusion  tic  ru*il. 

I*cml:int  que  Tteil  s’atrophie,  il  so  foriiic  ortliiiaircmenl 
des  ossifications  de  la  choroïde  ou  de  la  couche  celhdoust* 
smis-choroïtlienne  et  le  cristallin  passe?  à l’élat  crétacé. 

Dans  ralrophic  de  l’œil,  la  papille  du  nerf  optique  du 
cAlé  sain  s’excave  quelquefois  comnie  dans  le  jîlauconie  ; 
c'o&t  là  une  forme  d’ophllmlinie  sympathique. 

On  rccoimail  analon»iquen>eut ralropbic  de  I nûl,  d’abord 
aux  signes  d’une  cataracte,  à la  mollesse  du  bulbe  oculaire 
au  toucher;  puis  la  pupille  se  l'élréril,  la  cornée  devient 
ovale  transversalement;  l’œil  se  radie  derrière  les  pau- 
pières et  finit  par  être  réduit  û un  moignon. 

Les  fonctions  de  l’ii'il  sont  aUért*cs  par  l’atrophie  de  cet 
organe,  la  vision  diminue  et  ne  larde  pas  à sc  perdre. 

1/uliupliie  de  l’teil,  d’autant  plus  rapide  que  la  cause 
eslune  blessure  de  l’u'il,  peut  n?sler  stationnaire,  mais 
elle  ne  guérit  poinl. 

r/iéra;ifH/ô/MC.  — On  ne  distinguo  l’atrophie  oculaire 
qu’après  lu  cessation  des  phénomènes  inflamtnaloircs  aigus. 
— Souvent  on  constate  encore,  pe‘ndant  que  l’œil  com- 
nuuice  il  s’atrophier,  les  signes  d’une  iridochoroïdite  chro- 
nique. Dans  ce  dernier  cas,  )c  traitement  aura  pour  but  de 
combattre  celle  irid*whornïdilc  chronique  (V.  ce  mol).  — 
Contre  les  névi'algies  rebelles  qui  accompagnenll’atrophie 
de  l’œil,  on  appliquera  sur  la  tempe  de  petits  vésicatoires 
volants,  qu’on  pansera  avec  le  chlorhydrate  de  morphine, 
3 centigrammes.  — Si  l'œil  sain  s’affaiblit,  s’il  pré.*ienle 
une  diminution  du  champ  visuel,  on  fmlèvera  l’œil  atro- 
phié pour  éviter  une  ophllmlmie  sympalliiquo  de  l’œil  sain. 
V.  Œil  (AWtffîonrfe/’). 

0£ii  (Cancer  ük  i.')  [V.  Choroïde,  Conjonctive,  luis  et 
CoRNÉEj.  I>e  plus  souvent  les  cancers  de  l’reil,  encépha- 
lolde,  iihro-pia.«ti()ue  ou  inéinnique,  débuleni,  dans  les 
couches  celluleuses  intermédiaires  eulrc  la  rétine  et  la 
choroùle,  cl  entre  cette  deiiiiére  membrane  et  la  scléro- 
tique. 

Le  cancer  de  l’œil  suit  deux  périodes  : l’une  où  le  mal 
est  latent  et  est  révélé  seulement  par  une  dilatation  de  la 
pupille,  un  affmblisscmenl  de  la  vision,  cl  par  la  présence 
d’une  saillie  hhmehitre  ou  rougeâtre  dan.s  le  cliamp  opli- 
tlialmoseopique. 

Plus  lard  la  maladie  s'annonce  par  une  diminution  du 
champ  visuel,  par  !‘exi>leiice  d’une  tumeur  coiislalée  à 
l'aide  de  rophlhalnioscope  qui  fait  croire  â un  décolle- 
ment de  la  rétine,  par  des  bosselures  de  la  cornée  et  de 
la  sclérotique,  puis  par  la  perte  de  h vision.  V.  CilotiuIfiE 
{Cnnrer  de  la),  Hêtink  (f’miccr  de  la). 

Le  larmoiement,  la  photophobie,  une  iritis  séreuse,  ca- 
racltTisenl  en  général  le  cancer  de  l’œil  arrivé  à la  seconde 
période  ; des  douleurs  continues,  violentes,  un  dévehippe- 
nient  rapide  de  l'œil,  qui  se  boss<*le,  font  reconnaître 
le  cancer  de  l’œil  en  dehors  de  tout  examen  oplilhalmo- 
scopique. 

l.orsque  TumI  a été  enlièremenl  envahi  par  le  cancer  et 
que  le  produit  cancéreux  a acquis  un  grand  développement, 
l œil  sort  de  l’orbite  et  un  champignon  canréix-ux  écarte 
les  paupièi'os. 

Tktrfiptriiti>fnp.  — L’ablation  de  l’ieil  est  le  seul  traite- 
ment possible  du  cancer  de  cet  organe. 

Œil  ‘Contusion  drl’).  L'œil  peut  être  conlus  par  un 
choc  direct  ou  par  une  cause  indirecte,  comme  â la  suite 


Œil 

d’im  coup  sur  la  lêle.  la  t outusion  de  l'œil  produit  une 
lésion  de  la  cornée  ou  une  déchirure  de  l'iris  et  de  la 
choDûde.  V.  Ims,  Cornée,  CiumoïDE. 

On  trouve  quelquefois  après  une  contusion  un  epanche- 
ment  de  sang  inlra- oculaire,  et  l’on  donne  le  nom  d hypo- 
liéma  â l’épimchcment  do  sang  qui  siège  dans  la  chambre 
anlérieure  de  l’œil.  V.  Hïihuikna. 

L’hvpobéma  suite  d'opérations  de  pupille  artificielle 
ou  d’évacuation  subite  de  l’humeur  aqueu.S4*  par  une 
ponction  de  la  cornée  est  le  résultat  d une  hémophihalmie 
duc  à la  rupture  des  vaisseaux  de  l'iris. 

On  reconnaît  riiypohéiiia  récent  à un  disque  rouge  bnm 
ou  row’,  ocrupunl  la  partie  inférieure  de  la  chambre  anté- 
rieure, et  .se  déplaçant  parfois  selon  les  mouvements  d in- 
clinaison prolongée  (le  la  léle. 

On  ne  confondra  pas  rhypohéma  avec  la  déchirure  de  l’irl.s 
(V.  1ms),  parce  que,  dans  le  cas  de  déchirure  de  l'iris,  les 
parties  noires  ne  se  déplacent  pas,  quelle  que  soit  la  posi- 
tion de  la  lêle  des  malades. 

Thirapmlùjut.  — Donclionde  la  cornée  pour  faire  l’é- 
vacuation  du  sang  épanché  avec  l’humeur  aqueuse.  II  sort 
|>eu  de  sang  d’abord,  mais,  après  les  ponctions  successives, 
le  sang  est  j>eu  à |»eu  entraîné  avec  riiuincur  aqueus<\ 

S'il  y a un  caillot  qui  reste,  on  fei*a  une  incision  de  la 
cornée  avec  un  couteau  lancéolaire,  et  l’on  ira  le  chercher 
avec  une  pince  â griffes  (Desmarres). 

S’il  y a peu  de  sang  épancljé,  un  jwul  en  allmulre  la 
résorption  pendant  quehpies  jours.  Si  la  résorption  s’effec- 
tue, il  n’y  a rien  à l^•«tc^. 

On  appliquera  ijuelques  sangsues  aux  temj)es,  on  pres- 
crira des  ptHÜluves  sinapisés  et  un  purgatif  au  calomel, 
50  ceuligrammes. 

Œil  (Corps  étrangers  dp.  i,').  Après  une  plaie  de  la 
cornée  ou  de  la  sclérotique  par  un  Instnimenl  piquant, 
tranchant  ou  contondant,  il  peut  rester  dans  l'œil  un  frag- 
ment do  corps  étrangJT,  du  verre,  des  parcelles  de  fer, 
des  )K>intes  d’instruments,  des  éclats  de  capsulcH  et  des 
balles  ou  du  petit  plomb  qui  sc  logent  dans  l’iris,  le  cris- 
tallin et  le  corps  vitré. 

On  reconnaît  les  corps  étrangers  de  l’iris  par  simple 
inspection  ou  par  réclainige  latéral.  la?s  corps  étrangers 
du  cristallin  cl  du  corps  vitré  se  reconnaissent  à l'aide  dt* 
l’ophthalmoscope.  Dans  celle  dernière  situation,  le  corps 
étranger  est  appréciable  au  début,  h cause  do  su  mobiliu* 
dans  le  corps  vitré;  plus  lard  il  sc  recouvre  d’exsudals  et 
est  plus  difficile  à reconnaître. 

Les  inflammations  de  In  mend)ranc  sur  laquelle  s'est 
arrêté  le  corps  étranger,  le  phlegmon  et  l'atrophie  de 
l’œil  sont  la  eonw'quenco  de  b pn*scnee  d'uu  corps  étran- 
ger en  arriére  du  crisiallin. 

L'irili»  est  la  suite  de  la  pénétration  d'un  corj»  étran- 
ger dans  la  chambre  antérieure  et  daiLs  le  tiasu  propie  de 
l’iris. 

I.a  cataracte  ti  aumatiqiie  est  inévitable  en  cas  de  corps 
étranger  du  cristallin. 

Theeapeutiiiue.  — On  put  tenter  d’extraire  les  corps 
étrangers  du  cristallin  avec  b*  cristallin  lui-inêmo.  On  a 
même  tenté  d’extraire  le.s  corps  étrangers  mobiles  dans 
le  corps  vitré  (Desmam-s). 

Quoique  ei'lle  0|WTation  ail  été  suivie  de  phlegmon  de 
l’œil,  elle  est  néanmoins  autorisée  parce  que  les  corps 
étrangers  de  l'uul  amènent  lo  phlegmon  et  l’alropliie  de 
cet  organe  en  même  temps  que  des  douleurs  intolérables. 
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Œir. 

«Jiiand  l’op»*ralion  ferait  que  prévenir  cm  donleurH,  co 
serait  déjà  quelque  diose. 

Pour  enleveries  corps  étrangers  situés  profondément,  on 
ac  servira  de  rnplillialmoscopi'  afin  de  dU  iger  l'opération, 
et  l'un  punclionnera  à travers  la  sclérotique;  on  extraira  le 
corps  avec  une  pince  à grilfes,  comme  relie  que  i'tm  em- 
ploie pour  la  pupille  artiticielle. 

Les  corps  étrangers  de  l'iris  et  de  la  chambre  antérieure 
doivent  toujours  dire  exti'ails. 

Pour  extraire  un  corps  étranger  de  la  chambre  anté- 
rieure de  Twil  : 

ÜD^fait  uuc  ponction  comme  pour  la  cataracte,  soit  avec 
le  couteau  à catmracte  ordiautre,  soit  avec  le  couteau  Inn- 
t'éolaire. 

On  introduit  une  pince  k griites,  une  curette  ou  un  cro- 
chet, ou  encore  une  serretellr  avec  laquelle  on  saisit  le 
corps  étranger. 

Un  panse  comme  apres  l'opération  de  la  cataracte. 

IBil  (PHt.l>^HUN  DE  L')  ou  OFHTHàLMITK  (V.  CCS  IllOts). 
Le  phlegmon  de  l'uûl  est  nu  épipliéiiuméne  de  lésions  io» 
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flammatoires  diverses  du  globe  oculaire,  soit  de  l’iris,  soit 
de  la  choroïde  ; on  le  rencontre  aussi  quelquefois  à la  suite 
d’une  plaie  de  ra*ü,  compliqmV  d’un  corps  étranger. 
[V.  t àmNÉE  {Plaies  de  ia],  Iuidocuüboïoite  et  Sa.ÊR(müLE 
(Pidics  fie  fa)]. 

Lorsque,  dans  le  cours  d’une  inflammation  de  IVeil,  ou 
après  une  opt>ra1ion  pratiquée  sur  l'anl,  ou  après  une 
plaie,  la  vue  s’éteint,  la  lumière  cause  des  douleurs  atro- 
ces cl  qu’il  cvlstc  des  douleurs  très- vives,  il  y a phlegmon 
(le  l'wil  au  début  ; — lorsqu’il  y a de  la  Gévre,  du  délire, 
des  hatlcnuMils  dans  l'œi),  et  plus  tard  iin  cliémosis  In- 
nammatoire  autour  de  la  cornée,  avec  gonflement  de  la 
paupière  supérieure,  il  y a du  pus  dans  l'ceil.  Li  pupille 
est  alors  dilatée  et  occupée  par  un  liquide  purulent.  L'œil 
devient  dur,  puis  la  cornée  perd  sa  transparence  et  sc 
p(*rfoi*e,  en  procurant  un  soulagement  au  malade. 

1^  phlegmon  de  l’œil  se  UTininc  très-rarement  par  ri^- 
soiulion,  et,  dans  ce  cas  encore,  la  vue  est  perdue  ou  au 
moins  notablement  aiïaiblie,  car  rnlroplüe  de  l’œil  est 
presque  inévitable.  V.  lmD<H'ilonolüiTK. 
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ThérapeutvfW.  — Les  corp.s  étrangers  qui  seniieiit 
dans  l’œil  et  causeraient  riaflaiumalion  seront  extraits  s’ils 
sont  a|>erç.us.  Les  .signes  rationnels  des  corps  étrangers  ne 
sont  pas  suflisants  pour  autoriser  une  opération,  V.Coius 
ÉTRANGERS. 

Au  début,  on  saignera  coup  sur  coup,  on  fera  des  fric- 
tions .sur  les  tempi's  avec  un  mélange  d’onguent  mercuriel 
et  d'extrait  de  belladone  à parties  (''gnies  ; — des  com- 
pi-esses  d'enu  glacée  seront  tenues  sur  l’œil,  puis  on  leur 
substituera  les  romprt'sses  d'eau  chaude,  et  l'on  adminis- 
trera, trois  ou  quatre  fois  par  jour,  1 décigrammede  calo- 
mel avec  3 centigrammes  d'opium,  et  l'on  fera  la  para- 
centèse de  la  cornée  'Wardrop)  et  même  rirideclomie. 

f.ors(Hie  le  phlegmon  de  l’œil  est  confirmé,  on  débridera 
iargemeiit  la  cornée  ; une  laiicelle  à grain  d’oi^c  est  l’in- 
slnimenl  le  [dus  commode  k employer  dans  cette  opération, 
cor  elle  cause  moins  de  douleurs  qu'un  bistouri  épaLs  ; — 
si  le  cristallin  s’engage  dans  la  plaie,  on  l'extraira  avec 
une  érigne.  On  fera  des  injections  fréquentes  d'eau  tiède 
enln?  les  paupières. 

I,a)rsque  l'u'il  est  perdu,  au  lieu  d’une  simple  incision 
sur  la  cornée  on  pratiquera  l’excision  de  celle  membrane 
cl  l'on  placera  un  œil  artificiel  dès  le  douzième  jour  après 
l’incision.  Ceci  est  fait  afin  d'éviter  les  douleurs  dues  à 1% 
compression  des  rentes  de  la  cornée  par  l’œil  artificiel. 

(EILLET.  Plante  de  In  famille  des  caryophyllées,  dont 
le.s  |>étaies  serv<mt  à faire  un  sirop  pectoral  P=1. 

a:NOPH.%CE  iIlRULi  RES  DE  l’).  Les  bnlliiresdcl'a^- 
pliage  sont  le  rMullat  de  tentatives  de  suicide  par  l'ingur- 
gitation d'acides  concentrés. 

La  gangrène  de  l.i  muqueuse,  son  expulsion  |Kir  les  vo- 
missements,  les  [mifuralions  de  rœsopbagc,  la  dysphagie, 
sont  la  consi^quence  do  la  brûlure  de  l'œsophage. 

Un  rétivcisscmenl  de  l’œsophage , une  oblitération 
même , se  dèveIop{)cnl  quel<|uefuis  après  la  brûlure  de 
l'œsojdiago. 

TAcrflpçttfè/Mc.  — S’il  y a une  réaction  inflammatoire 
vive,  on  appliquera  des  '«angsues  sur  le  cou  ; on  fera  boire 
les  malades,  p<>u  et  souvent,  de  la  tisane  de  guimauve  ou 
de  gomme  avec  de  la  glace.  On  (mssera  une  sonde  ^^^opha- 
giemie  fine,  si  l'ou  peut,  et  on  la  laissera  à demeure,  dés 
que  les  eschares  auront  èU’  éliminées.  Malgré  les  dangers 
de  l’opération,  on  traitera  le  rétrét’iisscment  consécutif  par 
la  dilatation.  Si  Ttesophage  était  oblitéré,  il  serait  propo- 
sable  de  créer  une  fistule  gastrique  par  laquelle  on  nour- 
rirait les  malades  V.  <>j«orn.\CE  (fléfr»rMS(fnic«/  de  F). 

Œsophage  (Carxer  DE  l’).  Lc  CQnccr  de  Pœsophage, 
très-rare,  s’observe  ordinairement  à une  époque  assez 
avancée  de  la  vie,  plus  souvent  chez  l'homme  que  chez  la 
femme,  sous  rinfluenco  de  rhérédité  et  de  l’abus  des  al- 
cooliques ou  d’un  accident  do  brûlure  (e-sophagienoe. 

Le  début  du  cancer  de  l'œsopliago  ne  peut  jamais  être 
précisé,  et  ce  n’est  qu’après  une  jw’riode  assez  avancée  de 
son  développement  que  sc  produisn*nt  la  gène  de  la  dé- 
glfdUioHf  la  douknr  en  u«  )^nnt  fixe  du  conduit,  la  dys- 
phagie des  aliments  solides,  puis  de.s  liquides,  enfin  le 
vouiissemrnt  et  les  hemoniMgit's. 

Quand  le  cancer  de  l'œsophage  existe  à h partie  supé- 
rieure, on  peut  quelquefois  sentir  la  tumeur  en  arrière  de 
la  trachée,  û la  }Mir(ie inférieure  du  cou;  mais,  s'il  est  au- 
dessous,  toute  recherche  de  co  genre  est  inutile  et  il  faut 
faire  le  calhélérisme  de  l’o'Bopliage  pour  connaître  le 
siège  de  l’obstacle  et  la  nature  du  mai,  car  les  yeux  de  la 
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Thérapentùjw.  — Le  iraitement  des  perforations  de 
l œsophage  est  tout  à fait  palliatif,  cl  il  n'y  a d’autre  re- 
mède que  celui  qui  consiste  û n'iolroduire  les  boissons  et 
les  aliineots  dans  l’estomac  qu'au  moyen  d'une  sonde 
u^sophagicnnOy  uliii  que  des  substances  étrangères  ne  pé- 
nètrent pas  dans  la  plèvre  ou  dans  le  poumon. 

11  faut,  en  ouü’c,  que  les  malades  gardent  le  $ileuce  et  le 
rejJos,  en  prenant  5 centigrammes  d'opium  malin  et  soir. 

^opfaage  (Pi.AiEs  DE  l’)  (V.  Cou  {Phits  du)}.  Des 
plaies  de  l’cwophage  i>euvenlèlrc  produites  par  un  instru- 
ment qui  a j^nctré  par  la  bouche  {Jourimt  wiiversel, 
t.  XVII,  Vilmer);  ainsi  un  fleuret  introduit  par  la  bouche, 
ainsi  un  coït»  étranger  de  l’œsophage,  à bords  piquants  et 
tranchants.  Ces  plaies  causentdes  épanclicinenls  de  matières 
alimentaires  dans  le  tissu  cellulaire  du  cou  ou  du  médiaslin . 
Elles  se  compliquent  d'inflammations  plilcgmoneiises. 

Les  plaies  do  la  portion  thoracique  de  l'œsophage  sont 
impossibles  h diagnostiquer. 

Thfruj^iH>/uc.  — passage  d’une  sonde  œsopha- 
gienne en  cas  de  plaie  simple,  l'extraction  des  corps  étran- 
gers, s il  y a plaie  par  un  de  ces  corps,  les  sangsues  >ur 
le  cou  à la  première  lrt»ce  d’inflammation,  constituent  tout 
le  traitement  des  plaies  de  rœsophage  de  dedans  en  de- 
hors. y,Cov  {Pltiksfiu]. 

1 ne  plaie  de  l'œsophage  produite  par  une  haionnetle, 
et  qui  avait  traversé  la  poitrine,  causant  un  épanchement 
abondant  dans  la  poiuinc,  paraissant  être  une  plaie  de  l’œ* 
•sophage,  a été  traitée  par  l'absünence  complète  de  boissons 
(Higen  et  Boyer).  Une  sonde  œsophagienne  irès-liue  pour- 
rait être  placée  à demeure  pour  faire  boire  les  malades. 

fBÉTDKCtsSEMENTS  DR  I.*).  Unc  production 
spontanée  de  tis.sii  fibreux,  une  ulcération  de  Cœsophage 
cicatrisée,  la  cicatrice  d’une  plaie  asopbagienne  produite 
par  un  corps  étranger,  la  cicatrice  d’une  brûlure  de  l’œso- 
phage  jKir  les  acides,  la  compression  d’une  tumeur  née 
dans  |es  parois  de  I œsophage,  telle  qu’un  cancer,  la  corn* 
pn-.ssion  par  une  tumeur  extérieure  û Toîsophage,  sont  les 
causes  hahiluclles  du  rétrécissement  de  l’œsophage. 

Les  rélrécissement»  cicatriciels  et  spontanés,  ordinaire- 
ment formes  par  un  anneau  fibreux  ou  pseudo-cartilagineux, 
et  pjir  exception  formés  par  un  repli  valvulaire  (Baillie),  peu- 
vent .se  montrer  à toute  hauteur  de  l'oesophage,  mais  lu 
partie  supérieure  du  conduit  est  le  plu.-  souvent  affectée. 

Le  rétrécissement  de!  ce.sophnge  est  ordinairement  unique. 

A la  longue,  la  partie  supérieur  au  rétrécissement  se 
dilate  ; elle  peut  s'enflammer,  sc  perforer  et  entraîner  une 
1 oniinunieation  arec  les  bronches,  l'aorte  ou  les  plérrcs, 
re  qui  cause  toujours  la  mort. 

Les  rélrécissomenu  causés  par  des  tumeucs  des  nié- 
diaslins,  tels  qu'anéTrysines,  luraeuis  cancéreuses,  cn- 
gorgenienls  ganglionnaires,  etc.  (Jlanclwrt,  Haller),  soiil 
des  déviations  et  des  compressions  de  l’cnsopliage  plulfll 
<iue  dos  rétrécissement*. 

Un  rélrécissenionl  de  l’œsophage  est  caractérisé  par  la 
gène  du  troisième  temps  de  la  déglutition.  Plus  tard,  les 
liquidc.s  seuls  peuvent  passer,  et  II  n'est  pas  rare,  plus 
lard  encore,  de  Cün.'^later  une  dilatation  sacciforme  de 
l'œsophage  au  cou  pendant  la  dégiiiiition;  puis  il  y a régur- 
gitation et  les  aliments  sont  rendus  tels  ou  à peu  près  leU 
qu’ils  ont  été  pris,  cl  peu  après  leur  ingestion.  (Juand  le 
rétrécissement  augmente,  la  dysphagie  devient  complète 
et  le>  alimenUliqujdeseux-mémes.contarrôlé». — Dun-i  toute 
U durée  d’un  rétrécissement  d»;  ra*sophage  les  malades 
éprouvent  des  douleurs  vives  pendant  et  après  la  di-gluli- 
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Uon.  La  douleur  existe  au  cou,  à l'appendice  xiphoîde  et 
plus  généralement  au  niveau  du  rétrécissement. 

IjCS  l'étrécUsemcnls  de  r»Bsopliage  dus  à des  tumeurs 
cancéreuses  ou  à des  anévrysmes  se  révèlent  par  les 
syinptûmes  de  la  maladie  qui  cause  le  rétrécissement,  et 
par  la  dysphagie  qui  n'est  jamais  très-pronuncée  au  début; 
la  diathèse  cancéreuse,  cependant,  peut  être  simulée  quel- 
quefois par  une  sorte  d’intoxication  causée  par  l’absorption 
des  produits  de  riiiQaiimialion  ulcéreuse  de  Lœsophage. 

Les  rétrécissements  œsophagiens  qui  siègent  à la  base 
du  cou  peuvent  être  reconnus  par  la  palpation,  mais  le  cathé- 
^ lcrisme  de  l’œsophage  est  le  seul  moyen  de  reconnaître  un 
réli’écissement  de  ce  conduit  membraneux  au-dessous. 

Pour  introduire  unc  sonde  dans  l'œsophage,  il  n’y  a pas 
de  difficultés.  Après  avoir  fait  étendre  la  tôle  fortement 
comme  font  les  bateleurs  qui  avalent  des  sabres,  ou  pousse 
la  sonde  jusque  sur  le  pharynx,  puis  on  engage  les  ma- 
lades â faire  un  effort  comme  pour  avaler,  et  la  sonde  passe. 
(On  (M^ut  aussi  introduire  la  sonde  par  les  fosses  nasales 
avec  grande  facilité,  mais  il  vaut  mieux  l'introduire  par  la 
bouche.)  On  se  sert  quelquefois  aussi  d’une  sonde  à 
olive  qui  est  arrêtée  au  niveau  du  rétrécissement,  mais  on 
la  pousse  et  elle  jtasse  ensuite  librement.  Pour  la  retirer, 
ou  se  sent  encore  arrêté,  on  force  et  l’on  passe  encore 
(Nélaton).  — On  mesure  la  profondeur  du  rclréci.ssemonl 
avec  unc  sonde  semblable  ou  une  sonde  à ré.sei'voir  d'air 
gradué,  introduite  jusqu'au  rétrécissement  ; on  fait  passer 
outre  l’olive,  et  l'on  gonfle  le  réservoir  d’air  ; on  remonte 
ju.squ'à  ce  qu'on  soit  arrêté.  I^dUlaurcdii  rétrécissement 
à la  bouche  est  indiquée  par  les  chiffres  nianjués  sur  lu 
soude.  — Les  bougies  a empreintes  sont  infidèles  et  ne 
valent  pas  les  moyens  précédents. 

Les  rétrécissements  œsophagiens  causés  par  une  tumeur 
qui  comprime  l’œ-sophagc  permellenl  toujoui**  la  libre  in- 
troduction de  la  sonde. 

Les  rétrécissemenLs  causés  par  un  cancer,  au  début,  ne 
sont  pas  de  véritables  rétrécissemenLs,  et  lorsque  la  tu- 
meur est  tdcérée,  ta  sonde  passe  encore  librement;  il  est 
rare  qu’elle  fasse  de  fausses  roules. 

Un  no  confondra  pas  un  rétrècUseinenl  avec  Pœsopha- 
gisme  (V.  ce  mot),  car  cette  maladie  spasmodique,  fré- 
quente chez  les  aliénés  et  chez  les  hystériques,  débute 
brusquement  et  s’oppose  tout  à coup  à l'introduction  des 
aliments,  comme  ne  le  fait  jamais  un  rétrécissement  de 
l'œsopliage  à son  début.  On  ne  le  confondra  pas  avec  un 
corps  étranger  pour  la  même  raison. 

I.es  rétrécissements  du  cardia  sont  rares,  ils  ne  pro- 
duisent pas  le  rejet  immédiat  des  aliments  comme  le  ré- 
trécissement de  l’œsophage  ; — la  paralysie  do  l’œsophage 
entratne  le  voniissemenl,  mais  celui  ci  n'est  pas  con.stant 
et  des  corps  volumineux  peuvent  être  avalés.  Dans  le 
mérycisme,  les  aliments  rejetés  ont  en  partie  subi  la  di- 
gestion stomacale.  — Au  reste,  toutes  les  incertitudes 
tombent  devant  le  caüiétérisine,  mais  U faut  avoir  soin  de 
se  sei^vir  d'une  sonde  dont  l’olive  est  d’autant  plus  grosse, 
relativement,  que  le  rétrécissement  est  plus  récent. 

Thérap^^ttiffue.  — Les  rétrécissements  dus  à des  tu- 
meurs autres  que  les  anévrysmes  et  situés  au  cou  .seront 
traités  par  l'extirpation  de  la  tumeur,  si  elle  est  possible, 
par  les  méilication.s  externes  susceptibles  de  faire  ré.soudre 
Ic.s  engorgements  ganglionnaires  (Haller).  Ceux  qui  sont 
situe*  dans  le  thorax  comportent  le  traitement  medical  par 
les  préparations  d'iodure  de  potassium  et  d’iodure  de  fer. 
V.  Ai.tebants  et  Scrofule. 

Les  rétrécissements  cancéreux  ne  comportent  que  la  (H* 
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lalation  temporaire  cl  le  traitement  gfnérîil  du  cancer. 
V.  ce  mol. 

Les  rélrêcisîiicmeDts  fibreux,  au  début,  seront  traités 
toujours  par  la  dilatation  ; les  rélrécissemenu  à marche 
lente  ne  réclament  pas  d'autre  traitement;  ce  sont  seule- 
ment les  rélrécissenienls  infraiichissables  chez  les  sujets 
qui  ne  peuvtuit  supi>orter  la  sonde  à demeui'c,  qui  exigent 
des  nmnoniTres  répétées  et  j»ersislanles. 

La  dilatalioii  (Mauchart.  Monro,  Dupuylnm,  Boyer,  Mon- 
dière,  (leudnn)  se  fait  avec  les  sondc's  crsophagienncs  in- 
troduites {Mir  le  même  procédé  que  pour  le  cathétérisme. 
On  introduit  la  sonde  par  lu  bouche  et  on  la  laisse  en  place  ; 
on  la  remplace  vingt-quatre  ou  quarante-huit  heures  après 
par  une  sonde  plus  grasse.  Si  les  malades  ne  su]qKii‘U'nl 
pas  la  présence  de  la  »onde  laissée  dans  la  bouche,  on  la 
fera  passer  par  le  nez,  et  pour  cela,  ou  bien  on  introduira 
d'arriéix*  en  avant  dans  le.s  fosses  nasales  avec  une  sonde 
de  Rellüc  lu  sonde  déjà  passée  dans  rœsophage  (Boyer), 
ou  bien  on  pa?<sera  d’emblée  les  sondes  par  le  nez. 

Pour  arriver  au  même  but  que  la  dilatation  sans  laisser 
quelque  chose  dans  le  pharii  nx,  on  introduit  dans  les  rétré- 
cîssemcnU  des  cylindres  d'ivoire  à l'aide  d'un  mandrin  in- 
troducteur jusque  dans  le  rétrécissement  ; le  cylindre 
d’ivoire  est  laissé  en  place  et  un  fil  de  soie  fort  le  main- 
tient et  permet  de  le  ramener  au  dehors  quand  on  veut  le 
changer  (Sweitor). 

Ces  doux  modes  de  dilatation  sont  douloureux. 

Ou  |ieul  uussi  faire  une  dilatation  temporaire  avec  une 
éponge  lixéc  au  bout  d'une  baleine  que  l'on  introduit  trois 
ou  quatre  fois  par  jour  dans  un  rélrécisscuient  ; puis  on 
se  sert  progressivement  d'éponges  plus  volumineiLses. 

La  dilatation  bnisquc  a été  tentée;  une  sonde  formée  de 
plusieurs  tiges  métalliques  et  d'une  tige  centrale  munie 
d'uim  boule  d'ivoire,  forme  un  dilabileur  que  l'on  met  en 
action  en  retirant  le  niuudriu  dont  lu  boule  écarte  les  tiges 
métalliques  (Fletcher).  Cet  imslruinent  est  jhîu  applicable; 
il  est  conslniil  d'après  le  même  principe;  que  le  dilatateur 
de  Beylard  (Broca).  V.  DilaT.xtion, 

I.cs  accidents  de  la  dilatation  sont  rinflammalion  de 
Pœsophage,  des  alcérations  de  la  muqueuse;  on  traitera 
rcesophagite  )Kar  la  cessation  du  cathétérisme  et  les  bois- 
sons étiiollientes. 

La  cautérisation  des  réirérisscmcnLs  (K.  Home)  se  fait 
avec  des  caustiques  solides  ; après  avoir  déterminé  la  hau- 
teur à laquelle  se  trouve  l’obstacle,  on  porte  à son  niveau 
une  sonde  à cxü’émitè  olivaire  où  se  trouve,  scellé  avec  de 
la  cire,  ou  mieux  fondu  dan?,  une  cnvcltc  d'argeut,  im 
morceau  de  uitrale  d'argeut  (Gendron).  Ou  (H>ut  combiner 
la  cautérisation  avec  la  dilatation  (K.  Home,  Ch.  Bell, 
Gendron). 

Les  rétrécissements  valvulaires,  les  rèlrècisscmcnls  d'ori- 
gine inflainmaloirc,  peuventétre  ainsi  truités;  mais  si  lu  dila- 
tation n'a  pas  réussi,  la  cautèrisaliou  échouera  sans  doute. 

Les  acridenUi  de  la  cautérisatiou  sont  l'iesopliagitc. 

I.es  n-irécisseiiienls  de  l'œsophage  récidivent  toujours, 
e!  il  n’est  guère  possible  d’obtenir  autre  chose  que  des 
guè^i^ons  temporaires. 

L'œsuphügotomiu  a été  faite  ail-dessous  de  l'obsUicIc 
dans  le  but  de  créer  un  pussage  aux  aliments  pour  le.’*  rè- 
li  écissemenls  situé»  au  niveau  du  cou  (Stolîel,  Morgagnî. 
Turanget,  Monod).  File  u été  faite  au  desstis  de  l’obstacle 
pour  favoriser  les  tentatives  de  dilatation  (î^vacherie), 
pour  détruire  le  rétrécissement  (WaUon)  ; enfin  l'œsiqdia- 
golomie  iulerne,  modelée  sur  le  plan  de  rurèthroloinic 
interne,  a éU*  faite  (Maisonneuve);  toutes  ces  opérations 
sont  graves  et  n’oni  pas  procuré  do  guérison,  .sauf  le  cas 
de  Taranget,  où  la  malade  a vécu  seize  mois.  On  doit  donc 
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hésitera  les  conseiller.  V.  Coups  étrangkos  hk  i.’tEso- 
PHAGK. 

La  gastrotomie,  faite  autrefois  pour  retirer  des  corpus 
volumineux  arrêtés  dans  l’estomac,  a été  pr<qms<’‘c  au 
siècle  dernier  ; elle  a été  exécutée  deux  fois  (Sédillol). 

Une  incision  avant  été  faite  à deux  travers  de  doigt  de 
la  ligne  médiane,  h ‘J  centimètres  au-dessous  du  relwrd 
des  faii$s(‘S  côtes,  le  péritoine  ayant  clé  ouvert,  resiomac 
U été  attiré  au  dchor'^  avec  des  pinc<‘s  à mors  en  anneau 
plat.  Fixé  par  des  points  de  suture,  l'eslooiac  a été  ouvert 
après  que  des  adhérences  ont  été  établies.  Bans  le  premier 
cas,  le  chirurgien  avait  placé  une  sorte  de  canule  en  bou- 
ton de  chemise  ; dans  le  second  cas.  la  plaie  avait  été 
laissée  béante,  {.es  deux  malades  sont  morts  dans  les  dix 
jours  qui  suivirent  l’opération.  On  ne  peut  encore  renon- 
cer d'une  manière  définitive  à ta  gastrotomie,  du  moment 
que  des  individus  ont  pu  vivre  avec  des  fistules  stomacales, 
et  <|u'il  y a des  ca.s  de  guèrisou  de  plaie  de  l'estomac.  Tout 
ce  que  l'on  peut  dire,  c'est  que  la  gastrotomie  ne  doit  être 
faite  qu'à  la  dernière  extrémité. 

<EAopbiige  (ninTL'REs  DE  l').  La  rupture  de  Lœsophage 
ressemble  Iteaucoup,  par  scs  effets,  à la  perforation  de  ce 
conduit,  mais  elle  en  diffère  par  sa  cause  qui  est  une  dé- 
chirure subite,  tandis  que  l’autre  est  le  résultat  d’un  tra- 
vail lent  d’ulcération  des  tissus,  révélé  par  une  succession 
de  symptômes. 

Le»  nipturcs  de  l’œsophage  sont  qucl«|ucfoi»  dues  à tin 
(raunmlisnie;  celles  qui  ont  lieu  dans  le  Üiorax  ne  pcMiveni 
être  soupçonnées  que  par  l’aggravation  de»  douleurs  pen- 
dant lu  déglutition  et  les  vomissements  de  sang.  Un  seul 
cas  a été  vu  sur  le  vivant  et  n'a  pas  été  diagnostiqué 
(Chomel). 

Lorsqu’une  tumeur  comprime  l’a'sophage,  les  tunique» 
de  ce  conduit  s'aminrissent,  et  le  contenu  de  ces  tumeurs 
SC  vide  quelquefois  dans  l'œsophage  rompu  après  un  effort 
h’^cr.  V.  Anévrysmes  de  l'aorte. 

Théraficutùfue.  — Il  n’y  a rien  à faire  contre  les  nip- 
tures  de  Tjesophage.  Bans  la  plupart  des  cas,  la  mort  ar- 
rive presque  subitement. 

Si  l'œsophage  est  complètement  déchiré  et  divisé  en 
deux  parties,  il  n’y  a rien  à faire  ; mais  si  lu  déchirure  est 
latérale  et  partielle,  il  faut  interdire  toute  boisson,  toute 
alimentation  et  toute  administration  de  remèdes  sans  le 
84>cours  de  la  sonde  œsophagienne,  afin  de  ne  pas  faire 
d'erreur  de  lieu.  — Une  fois  la  sonde  placée,  on  pourra 
donner  de  l'opium,  5 à 20  centigrammes  par  jour,  ou  du 
lauilauuin,  10  à 20  gouttes,  et  injecter  quelques  boissons 
acidulés  en  petite  quantité  et  des  aliments  demi-liquides. 

(Spasme  de  l’).  V.  (Ksopiiagisme. 

OBfiOPHACilNME.  Un  obstacle  subit  à la  déglutition 
des  aliments  solides  ou  lii(uides,  .sun'cnout  quelquefois  au 
milieu  du  repa»,  indii(uc  le  spasme  de  l œsophagu,  qu'on 
apjiello  ŒSfjjihwjiSTm. 

I.4‘  froid  sur  le  roii,  rempoisonnement  par  la  jusqiiiaiin- 
ou  piir  les  champignons,  les  affections  chroniques  de  l’uté- 
rus. la  grossesse,  des  vers  dans  l’oreille,  des  maladies  du 
cerveau  ou  de  la  moelle,  l’aliénalion  mentale  et  rhvstéi'ie 
sont  les  causes  fréquentes  de  rœso|)hagi.«nie. 

î/œsophagisme  peut  simuler  l'hydrophohie  rabiqui'  par 
la  douleur  et  le  spasme  qu’éprouveul  les  malades  lorsqu’ils 
veulent  boire. 

Dans  rœsophagisinc,  la  difliculté  de  déglutition  porte 
tantôt  sur  les  solides,  Umtôl  sur  les  liquides,  et  parfois  il 
en  résulte  une  sorte  de  rumination  qui  su  termine  par  le 
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rejm  desi  aliiueaU  ou  pai-  leur  |Ui»»agc  (lèliuilif  üao»  )'e&* 
tomac. 

1/aogoisse  produite  par  l’wsopliagume  est  quelquefois 
excessWe  et  simule  la  presenre  d'un  corps  etranger  du 
pbar>nt  ou  de  l’asphyxie. 

L'u'sophagisme  dUparalt  quelquefois  très-vite,  mais  il 
dure  quelquefois  plu»ieurs  semaines  ou  plusieurs  années, 
sans  Jamais  amener  d'accident  grave. 

Thérapeutique.  Contre  ræsophagisme,  il  faut  cm> 
ployer  les  cataplasmes  de  ciguë  et  de  jusquiame  autour  du 
cou,  des  frictions  avec  l'opium  ou  la  belladone,  l'opium  et 
l'atropine,  par  la  niéüiode  endennique;  à rinlérieiir,  le 
camphre,  le  sirop  de  belladone,  le  sirop  de  cliloroforrne, 
les  inlialalions  d'éüicr,  d’asa  fielida,  l'èlcclricitè,  entin  le 
cathétérisme  simple  ou  avec  une  sonde  imprégnée  d'c\lrait 
de  belladone. 

lESÿOPHACilTE.  V.  (K.'‘i»PHAGK  ‘InfUiunnaihn  dr  1). 

SHOPHACiOTONIG.  V.  CORl’S  ÉmANGEIVS  DE  l'u:SO- 
riiAGB  et  tK^nuGE. 

4BMTRE.  Insecte  parasite  de  l’ordre  des  diptères,  fa- 
mille des  alluTÎcèrcs,  tribu  dos  œstrides.  ~ 11  vit  dans  les 
champs  et  dans  les  bois,  habite  aussi  l'estomac  des  ani- 
maux, les  cavités  nasales  et  le  tissu  cellulaire  sous-cutané. 
— 11  dépose  ses  teufs  sous  la  peau  ou  dans  les  fosses  na- 
sales ou  sur  les  alimcnb^,  et  une  fois  dans  l'organe,  l’in- 
secte se  développe  en  se  nourrissaul  des  sucs  de  l'unimal. 
Sa  présence  détermine  quelquefois  des  convulsions  et  des 
maladies  fort  graves. 

Germe  des  gallinacécs  destiné  à eu  perpétuer 
res|>éce  et  qui  sert  à la  fois  d’alinieiit  et  de  remède.  — Un 
s’en  sert  |K)ur  faire  les  émulsions.  — Le  jaune  d'muf  durci 
et  pressé  entre  deux  plaques  métalliques  chaudes  sert  à 
piv|Kirer  une  huile  d'œuf  excellente  contre  les  crevasses 
des  mains,  les  engelures,  les  gerçures  du  mamelon.  — l.c 
blanc  d’crtif  battu  dans  l'eau,  quatre  blancs  d’teuf  par  litre, 
(oit  de  r«m  albitmmvufi4’,  mile  contre  la  diarrhée. 

01V\0K.  Plante  de  la  famille  des  alliacées,  dont  le 
tubercule  alimentaire  est  employé  après  caisson  |>out  faire 


I ta.  ISr».  — Oi;nnn. 


des  calapl:u»mes  éuio]licnl.>.  Il  mifenui*  une  huile  volatile 
sulfureuse,  une  tiiuUërc  végélo-nnimale  de  sucre  incri>lal- 


lisable,  di;  l’acide  pliosplioriqiie  et  du  mucilage.  ~ L’oi- 
gnon cru  pilé  et  mis  dans  du  lait  froid  se  donne  comme 
nourriture  exclusive  dans  les  hydropisies  (S-  On  prescrit 
alors  : 1 litre  de  latt  par  jour  et  trois  smqms  au  lait  avec 
un  ou  deux  oignons  crus  pilés  dans  chaque  lasse.  — On 
peut  aussi  les  faire  prendre  dans  du  pain  à cJianter. 

OLETIE  (Pyrénées-Orientales).  — Kaux  minéi'alcs 
sulfureuses  sodlques,  de  22  h 78“.  Employées  en  boisson, 
en  douche,  en  bains  contre  les  rhutnalismcs  Q,  les  en- 
gorgements arhculairos,  suite  d’cnlorse  {^,  les  tiialHdies 
de  la  peau  |Q,  les  alTeclions  des  voies  digcslivi^  O,  les 
maladies  des  reins  cl  des  voies  urinaires  Q. 

OMBA^  ou  EKC'EN^.  Gomme-résine  d'Afrique  four- 
nie par  une  léréhenlhine,  le  Ii>jsnrllm  $eii‘uta.  Il  sert  à 
faire  des  fumigations  contre  le  rliuniati>nic  (^.  Mis  en 
poudre  et  en  pâle  au  moxeii  d'un  peu  de  salive,  on  en  fait 
un  einpldlre  qu'un  place  sur  de  la  toile  en  le  renouvelant 
deux  fois  par  jour  contre  le.-;  alfeclions  gangréneuses  (3. 

OLIA'IEB.  Arbre  de  la  famille  des  oléacces,  dont 
l'écorce  en  poudre,  û la  dose  de  20  à 30  gramme»,  est 


douée  de  propriétés  fébrifuges  et  a été  administrée  dans  les 
fièvres  intermittentes. 

onBlI.tC  (Malaiiie.<  iie  l').  L'ombilic  est  le  siège  de 
hentirn  (V.  IIkiinie  oMim.lGAi.K),  de  fistules  urinaires  om- 
hilicalcs  (V.  Fisti'I.es  rhiNAiHE,  »jiniur.*i.R),  dVîéma 
(V.  E«7.KMA),  de  sypliilid4‘(y.  Pl.AOlIK.*  Ml'QGEUSRS). 

1.  Fistules  de  f ombilic.  — Il  y a des  inflammations  de 
l'ombilic,  des  olicès  sous-péritonéaux  et  des  abcès,  dus  à 
des  inflammations  vUcérales,  qui  sc  terminent  par  la  for- 
mation d'un  abcès  sous- cutané  cl  la  persistance  d'une  fis- 
tule. Ces  cas  sont  rares  (Ledmn,  Marchetti,  Mnrjolin).  On 
a vu  les  abcès  du  foie  se  vider  par  l’ombilic  (P.  Bérard}, 
des  abcès  tuberculeux  des  intestins  (Velpeau)  ont  été  vus 
aussi,  et  se  sont  Iransfoniiés  en  IIhiuIos  slerrorales.  Enfin 
des  tumeurs  strrrorales.  des  abei^  sienoraiiv,  des  ahrés 
contenant  un  ténia  (Siebold),  ouverts  par  l'omlMlic,  ont 
donné  issue  à des  matières  et  sont  devenu»  lisluleiix  (Pres- 
tat,  NV.  king].  Le  liquide  de  l'ascite,  apré»  avoir  distendu 
la  )>eau  du  roiiibilic,  s'ériiappc  et  donne  naissance  aussi  h 
une  fistule  (llrcbm,  van  Horn),  même  la  fistule  peut  deve- 


Digitized  by  Ciiogle 


ÜNGL 


952 

nir  pcinianciUe  (van  linrn),  et  les  malade»  suceomhenl 
épuisds  i>ar  raboiidance  de  la  perte  de  liii«idc  ascitique. 

l/liydrompliale  est  quelquefois  suivie  de  la  formation 
d'une  fistule  i l'ombilic  (Boyer).  V.  llïUROfïSiE  EakVSTÉE 
DU  l'ÉHITUINE. 

Thrrapeuti<iiu.  — fais  fistules  purulentes  seront  traitées 
par  l'eupectation,  et  l'on  ne  comprimera  l'ouverture  que 
quand  le  liquide  aura  diminué. 

Les  aimés  ou  les  kystes  du  foie,  les  abcès  tulKrculenv 
terminés  par  une  fistule,  ne  seront  pas  relennés  ; on  se 
bornera  à prévenir  les  complications.  — Si  la  fistule  se 
refermait  et  si  une  nouvelle  infiammalion  survenait , on 
dilaterait  la  fistule  avec  ré|Hjngc  préparée.  — 1ms  fistules 
stercorales  sinueuses  ne  seront  traitées  que  par  des  moyens 
palliatifs  et  par  les  soins  de  propreté.  — 1ms  fistules  con- 
sécutives à la  rupture  d'une  ascite  seront  fermées  par  une 
suture,  si  l'écoulement  abondant  de  liquide  épuise  les  ma- 
liules.  En  général,  les  fistules  de  l'ombilic  ne  réclament 

pas  un  traitement  immédiat.  

S'il  arrive  qu'un  abcès  te  forme  it  l'ombilic,  qii'apres 
son  ouverture  on  sente  un  calcul  dons  un  conduit  sinueux, 
on  maintiendra  l'ouverture  dilatée  et  1 on  attendra  que  la 
suppuration  élimine  le  cmrps  étranger.  11  s'agit  alors  d un 
calcul  intestinal  ou  d'un  calcul  développé  dans  un  vestige 
de  l'ouraque. 

II.  Cancer  de  t’omhilic  (Fabrice  de  llilden,  Civadicr, 
Boyer,  Nélaton).  — l.e  cancer  de  l'ombilic  se  reconnaît  à 
la  rapidité  relative  de  .sa  marche,  à sa  dureté,  à 1 impossi- 
bilité de  préciser  les  limites  profondes  de  la  tumeur.  Gé- 
néralement indolent,  il  s'ulcère  tard,  donne  une  odeur  ca- 
ractéristique, cause  des  bémorrbagies  et  une  cachexie 
finale  comme  les  autres  cancers. 

Therapeatii/ue.  — Quoique  Fabrice  de  Hilden  ait  enlevé 
un  cancer  de  l'ombilic,  l'opération  est  contre-indiquée.  ()n 
s'expose,  en  voulant  enlever  tout  le  mal,  à blesser  le  pé- 
ritoine et  à causer  une  péritonite  mortelle. 

III.  Fnngosilés  de  l'omhUk.  — Cliei  les  enfants,  après 
la  chute  du  cordon,  de»  bourgeons  chanms  exubérants 
forment  une  sorte  de  polype  pédiculé  enfoncé  dans  la  cica- 
trice ombilicale  ou  saillant  au  dehors  et  ayant  la  forme 
d'une  fraise  (Dugés). 

Thérapeiilviuc.  — On  cautérisera  les  fongosités  avec  le 
crayon  de  nitrate  d'argent,  on  les  saupoudrera  avec  le  ca- 
lomel en  poudre.  Si  elles  résistent  à ces  moyens,  on  les 
excisera  avec  de»  ciseaux  ou  on  liera  leur  pédicule  avec 
un  fil  ciré.  Si  le  pédicule  est  profondément  situé,  on  atti- 
rera la  tumeur  arec  une  première  ligature  portée  sur  un 
point  voisin  du  pédicule  et  l'on  jettera  une  seconde  liga- 
ture en  arrière,  ou  l'on  sectionnera  avec  des  ciseaux 
(Dugés). 

«■PMALOCtËLB  OU  BKIINIE  OHRIUCALE  DES 
N»E»'BAi;-KÉB.  V.  ce  mot. 

ONAKIDIIB.  V.  .MASTURBATtON. 

ONfiEB.  Production  cornée  de  l'extrémité  des  doigts, 
qui  se  ramollit  et  s'aminrit  dans  les  maladies  aiguës  et 
chroniques,  qui  peut  être  le  siège  d alices  ou  de  favus 
(V.  ce  mot),  qui  (HUt  devenir  très-friable,  et  qui  entre 
dans  les  chairs  voisines. 

Oagle  (FtilABtuiÉ  DE.»).  Les  ongles  sont  souvent  dur», 
fiiables,  à la  suite  de  i’Acrpes  tonsueanx  qui  occupe  les 
doigts,  ou  dans  l'iiiver  sous  l'inlluenre  du  froid. 

nempcutiiim.  — Application  de  glycérine  anglaise 
pure  ou  coupée  avec  de  l'eau  tous  les  soirs. 
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Ongle  (HifERTROi'litEUP.  L’).  L'hyiwrtrophie  de  l'ongle 
porte  sur  l'ongle  tout  seul  ou  sur  I ongle  et  sa  matrice.-— 
l'n  onyxis  antérieur,  un  état  sypliilitique,  mais  surtout  le 
défaut’de  soin  et  la  malpropreté  engendrent  cette  lésion,  qui 
existe  souvent  chei  les  vieUlards.  Il  y a plusieurs  vanctès 
d'bypertroplne  de  l'ongle, 

1.  Produetioiis  cornées  des  oiiyles.  — Les  couches  épi- 
dermiques unguéales  superposées  transforment  l'ongle  en 
une  véritable  corne;  le  derme  sous-unguéal  est  un  peu 
augmenté  d'épaisseur,  le  pourtour  du  lit  de  l'ongle  est 
d'ailleurs  sain. 

La  production  cornée  des  ongles  coïncide  parfois  avec 
une  exostose  sous-unguéale. 

rAéropcntiqne.  — Il  n'y  a rien  à faire  contre  les  pro- 
ductions cornées  des  ongles,  si  elles  ne  causent  pas  une 
véritable  gêne.  — Dans  le  cas  où  il  y aura  des  accidents, 
c'est-à-dire  des  ulcérations  du  lit  de  l’ongle  cl  des  dou- 
leurs, on  almiscra  l'ongle  ou  on  l'usera  avec  une  lime  à 
cors.’—  Si  une  exostose  sous-unguéale  existe,  on  appli- 
quera le  traitement  approprié.  V.  Exostose  soi's-UN- 

GUÉALE. 

11.  A/léealion  et  /lype)  frojiAie  pnrlielle  des  einiehet  ejd- 
derniii/nes  de  i'ottÿtc.  — La  syphilis  se  manifeste  quelque- 
fois |Kir  cet  étal  qui  est  l'onjrâ  sypAi'Wé/ne,  à forme  sèche 
(Caicnave).  Cet  onyxis  est  extrêmement  rare  (Belhomme, 
A.  Martin),  mais  il  existe  après  l'onyxi»  simple ,_ à la  suite 
de  maladies  graves  et  après  des  contusions  de  l'ongle  . On 
reconnaît  cet  étal  à un  changement  de  coloration  et  à un 
épaississement  de  l’ongle,  à une  exfoliation  partielle  de  cet 
organe,  et  à son  défaut  do  consistance. 

Théra}teuliiim.  — Le  traitement  général  do  la  syphilis, 
les  fricüons  avec  la  pommade  à l’iodure  de  potassium, 
sont  les  seuls  moyens  à employer.  Si  la  lésion  est  étrangère 
à la  syphilis,  il  n’y  a rien  à faire  quand  le»  malades  ne 
souffrl'iil  pas;  l’arrachement  de  l'ongle  serait  la  seule  pra- 
tique à suivre  s’il  y .avait  des  doulcure. 

«■(le  Inmaraé.  Ln  ongle  incarné,  c’est-à-dire  l'ongle, 
pénétrant  dans  les  chairs,  cause  une  infiammalion  du  lit 
de  l'ongle,  portant  sur  les  parties  latérales  et  intéressant 
les  replis  cutanés  eilcrnc»  cl  internes.  L'irritation  de  la 
peau  eiulcéréc  par  le  bord  tranchant  de  l'ongle  (Desaull, 
Boyer)  est  la  cause  de  tout  le  mal. 

L’ongle  incarné  peut  exister  aux  doigts  du  pied,  mai» 
on  l'observe  le  plus  souvent  au  gros  orteil. 

Lnc  mauvaise  chaussure  trop  pointue  au  bout,  entraînant 
une  pression  exagérée,  cause  souvent  I exulcéralion  de  la 
peau  correspondante  au  bord  de  l'ongle,  et  le  frottement 
continuant,  celle  ulcération  s'aggrave,  devient  fongueuse, 
suinte  et  cause  des  douleurs  tellement  vives  que  la  marche 
est  impossible. 

L’infiammation  de  la  peau  ne  se  propage  pa.s  aux  par- 
ties voisines,  mais  elle  peut  être  le  point  de  départ  d nue 
angiolcucite,  d’une  adénite  et  d’un  érysipèle. 

Cher  les  sujets  syphilitiques  l’incarnation  de  l’ongle  a 
été  considérée  romnïc  un  onyxis  latéral  ; c'est  là  une  erreur 
d’interprétation,  il  y a une  plaque  muqueuse  là  où  un  ongle 
est  incarné,  c’est-à-dire  où  un  ongle  a produit  une  ulcéra- 
(ion  simple. 

Thémpeiiti'iiie.  — On  prévient  l’incarnation  de  l’ongle 
en  faisant  porter  aux  malades  des  chaussures  larges,  et 
quand  le  mal  existe  il  faut  encore  prescrire  des  chaussure» 
B boni  cairé,  large  He  6 cenlimèlre'». 

Lorsque  l’ongle  commence  à s’incarner,  lor>qu  il  n y a 
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qu'une  ulciration  linéaire,  on  redressera  l'ongle  en  inter- 
posant, entre  sou  l>ord  tranchant  et  son  pli  cutané,  de  la 
charpie,  ou  une  petite  bande  de  diacliylon,  qu'un  renou- 
velle tous  les  deux  jours  (Uoberl,  N'élalon).  S'il  y a une 
fongosité  peu  développée,  on  tentera  encore  le  redresse- 
ment de  l'ongle  et  Ton  cautérisera  la  fongosité  avec  la  po- 
tasse caustique  (Lurat,  Pcrrolon). 

Cautériser  arec  le  fer  rouge  ou  les  caustiques  les  fon- 
gosités (Albucasis),  les  enlever  avec  le  bistouri  (A.  Paré), 
ne  réussira  que  si  l'ongle  est  séparé  de  la  peau  par  le  pro- 
cédé précédent. 

Les  lames  de  fer-blanc  [Üesaull),  les  agrafes  (l)udou) 
qui  soulèvent  l’ongle,  ne  valent  pas  mieux  que  la  charpie 
interposée  entre  l'ongle  et  la  chair. 

Lser  l’ongle  sur  la  ligne  médiane  avec  une  lame  de  verre 
pour  diminuer  sa  dureté,  est  un  moyen  palliatif. 

Une  »oluiion  de  potasse,  8 grammes  pour  32  griumnes 
d eau  mise  avec  de  la  charpie  sur  l’ongle  incarné,  le  ra- 
mollit et  le  fait  disparaître.  — II  faut  continuer  les  lotions 
jusqu’à  ce  que  toute  ulcéralton  ait  disparu.  (Norton.) 

Saupoudrer  la  partie  fonguimse  avec  du  /xrcWoriire  de 
fer  sidùie  qui  inomine  et  sèche  la  plaie.  — Sous  la  croûte 
il  se  fait  une  cicatrisation  complète  et  il  suflit  souvent  d'une 
application  pour  guérir  le  mal.  (Vuiiu.) 

Lorsqu  il  y a une  ulcération  étendue  et  une  grosse  fon- 
gosité, rablatioii  de  l'ongle  est  iudûjiiée. 

Ou  bien  on  enlèvera  une  portion  de  l'ongle  : 

Soit  en  coupant  à la  fois,  avec  une  forte  serpette,  l'ongle 
cl  la  matrice  do  fayon  à tailler  l’ongle  et  l’orteil  en  biseau, 
aux  dépens  de  sa  face  supérieure  interne  ou  supérieure 
exU;rne  (Gerdy). 

Soit  cil  incisant  l'ongle  avec  des  cisotiux,  en  arrachant 
la  moitié  correspondante  nu  côté  de  rincurnation  et  en 
enlevant  par  abrasion  la  partie  de  la  matrice  d’où  la  moitié 
d’ongle  a été  aiTacbée  (\*elpeau}. 

On  panse  ù l’eau  froide,  puis  avec  les  cataplasmes  et  le 
{Kinsement  simple. 

Comme  les  opérations  sont  douloureuses,  on  appliquera 
l'anesUiésic  locale.  Y.  ce  mol. 

Kniever  la  fongosité  et  la  moitié  de  l’ongle  avec  le  bis- 
touri, en  les  circonscrivant  par  quatre  incisions,  est  une 
opération  plus  longue  que  les  précédentes,  dont  clic  est 
une  dérivation.  I.a  cautérisation  au  fer  rouge  de  la  matrice 
de  l'ongle  (Dupuytren),  après  l’ablation  de  l’ongle,  n’csl 
pas  préférable  à l’excision  simple  de  la  matrice. 

L’arrachement  de  l’ongle  a quelquefois  guéri.  Ce  pro- 
cédé n’a  d'autre  avantage  que  de  ne  pas  causer  une  dif- 
formité; mai’i  il  ne  met  pas  toujours  à l’abri  de  la  réci- 
dive quand  l'ongle  est  repoussé. 

Cliex  un  syphilitique,  la  transformation  de  l’incarnation 
en  un  ulcère  spécifique  indique  le  Irailcnienl  général  de 
ta  syphilis,  l’ablation  d’une  portion  de  l’ongle  cl  la  cauté- 
risation de  la  fongosité  avec  la  p;\tc  au  chlorure  de  zinc. 

ONCtrEWTfi.  Médicaments  externes,  composés  sur- 
tout de  résines  et  de  différents  corps  gras,  auxquels  on 
adjoint  parfois  des  sels,  des  gommcs-K'sines,  des  huiles 
i*sscnlielles. 

Ils  différent  des  pommades  et  des  cérals  par  leur  exci- 
pient résineux,  des  emplâtres  rfaétinoUques  par  leur  con- 
sistance. 

(Juciques-uncs  de  ces  préparations  sont  indifféremment 
nommées  : onguenfx,  b<tumes  ou 

Les  régies  à suivre  pour  leur  préparation  sont  : 1*  de 
faire  fondre  les  substances  à la  chaleur,  en  commenyanl 
par  les  moins  fusibles  ; 2"  de  passer  la  masse  fondue  ; 
S”  de  ramollir  les  exlraib  et  de  dissoudre  les  gommes-ré- 


sine-< dans  l'alcool  faible  pour  les  rapprocher  en  extrait; 
/**  d'ajouter  les  poudres  à l'aide  d'un  Umiis  clair  lorsque 
la  masse  est  à demi  refroidie  et  les  huiles  volatiles  le 
sont  à la  lin. 


Onguent  d'acétate  de  plomt. 


(Beurre  de  Sulumc.) 


ArMâl«  itp  pionaS 
Ilnihi  d'otir».  . 


Mëlex  dans  un  mortier  de  marbre,  en  agitant  conli- 
nucllemeot  jusqu’à  parfait  mélange.  S’emploie  comme 
résolutif. 


Onguent  d'altho'n. 


llttile  «U  tpiiu^rvr.  . 

<:»r«  lana# 

rnia>r^«ÎM.  .... 
Tèti-b^mbiitr 


1000  (rraminfii. 
iiO  tmmniM. 
•a  1:25  id. 


V.  8.  a.  Kmpluyé  comme  résolutif.  (Codex.) 

Vonguait  jaune  de  Delort  peut  s'y  rupporler. 


OngnaU  ou  bautne  d'.in’tfus. 


Suif  de  oKHifam.  1000  jrratunw*. 

TrrAbentbiiK.  ) .. 



Aieo|:« 500  )(}. 

F.  S.  a.  Employé  comme  détersif,  excitant  des  plaies. 

(Coflex.) 

Le  baume  d' Arettus  campfu  ce  {Hôp.  milil.)  se  compose 
de  : 


BauBi«  d'Afrirni.  , 15  onmma*. 

i^asifdin.  10  crntiKraoiuar. 

I.e  baume  d'Àfcteus  ligtiide  est  une  dissolution  d'une 
partie  de  l'onguent  ci-dessus  dans  deux  parties  de  pétrole 
(ÜuiTaiilt). 


Onguent  basilicim. 

Onguent  suppuratif,  onguent  royal,  onguent  de  poix 
et  de  résine. 

r.M*  umn.  

Cnb>rh«nr laâ  00  graiBtic». 

Cir«  jBun.* , J 

Htiil*  d'»livc . >250  M. 

Employé  comme  maluratif  et  .suppuratif,  (rorfej*.) 
Ouelqucs  pharmacopées  n'y  font  point  entrer  de  poix 
noire  ; alors  l’onguent  est  jaune. 

On  peut  rapprocher  du  basilicum  l’ongucal  de 
Pi})on,  qui  ne  contient  pas  de  colophane,  et  celui  de 
1 aèèaye  du  Bec,  qui  contient  en  sus  un  trente-deuxième 


d’encens.  (Dorvaull.) 

Onguent  brtm. 

OnfTuat  liAiilktia.  00  ^r«auae». 

I>eul<isjrd«  d«  mprfnrt | Id. 

(Codex.) 


F.  6.  0.  Employé  dans  le  pansement  des  ulcères  véné- 
rien.s  indolents. 


Onguent  contre  /es  hémorrAoides. 


OninMat  f>opnU«itn. 
Otiffwot  niilrilajB. 
Safrui  j^r^risé.  . 

wnl.  . . , 
Jaiioe*  d'o'ttf*.  . . 


}" 


90  çracnm«f. 

0 id. 

1 id. 

30. 


A mettre  sur  les  tumeurs  hémorrfaoTdales. 


Onguent  contre  les 


Ax<»B9«  dB  500  grftmmtt. 

oiuriiem  uxTctimJ 00  id. 

SUphiMiK».  90  id. 


Four  étendre  sur  le  cuir  chevelu. 
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oNcr 

Ouijiwiit  contre  lu  teûjne. 


ONGii 


Ax«nj!» 

(IJiArhoti  pulTfrÎM’, 
5'>nftr.  ..... 
ÿui» 


. soo 
I un  133 
. 00 


cpunnici. 

i(l. 

M. 


Tous  les  trois  jours,  après  avoir  lavé  la  lèle  avec  l’eau 
(le  savon,  ou  frotte  avec  l'onguent  les  parties  affectées. 


Oiiij lient  contre  lu  tenjnv  de  la  Charité  ou  cmiiUitre 
de  la  ralotle. 

Vinii^  l>lftn<‘ I&0  çranimef. 

Furiue  tie  froim'ftt.  •»..  ••.••••! 

Poix  nuire.  >aa  ^5  id. 

poix  lilanrhc | 

Faites  fondre  la  poix  ; délayez  la  farine  dans  le  vinaigre 
chaud  ; mêlez. 

C’est  à l’aide  de  cette  pirparation  (pi’on  étendait  sur  un 
morceau  de  peau  cl  que  l’on  applicpiail  ensuite  sur  la  tète, 
que  l’on  prati<|uait  jadis  le  Irailcmenl  barharc  de  la  teigne 
par  la  méthode  dite  de  la  calotte.  V.  Teicne. 


Onguent  driiilatoirr. 

TM'hcnthine 10  gritiiioico. 

ruix«n>siDe » 30  id. 

Faites  fondre  et  conservez  dans  l’eau. 

On  en  prend  un  p(ui  entre  les  doigts  mouillés,  on  saisit 
les  poils  et  un  les  arrache  par  un  mouvement  brusque. 


Onguent  digestif  simple. 

IH)  arurmntfs. 

iauhd  d’<Kuf 30  ûi. 

(Coi.lcx.) 

Kn  ajonUtnl  un  huitième  de  laudanum  de  Isydenhain,  on 
a l'vwjucnt  digestif  opiacé. 


Onguent  digestif  animé. 

Plusieurs  pharmacopées  y font  entrer  de  l'aloés. 

(Dorvaull.) 


Onguent  digestif  mercuriel. 


hi/r»*stif  simple • • . • 

lurrctiriel.  • 

Contre  les  ulcères  vénériens. 


I «U  llô  gronimo. 

(Çü(fex.) 


Onguent  éthiopigue. 

(Pommade  ou  onguent  mercuriel  soufré.) 

Soufre. 10  i^ratiiujcs. 

Onpirnl  mcmiriel 
Axungÿ 

Employé  dans  les  ulcères  vénériens. 

Onguent  martial. 


Soinlion  J'Moifltc  di*  fer  k 1/20  de  fer.  , . 8 mamim». 

Alo<f9 


(Quantité  suflisunle  pour  obtenir  une  masse  de  consis- 
tance unguentairc.  Employé  dans  les  végétations  syphili- 
tiques cl  chancres  phagédéniques. 


j HA  20  id. 


Onguent  maturatif. 

Inftisiuu  d'ecciftto  de,  gnm<i \ 

{ in  15  aremmc*. 

Huile  d'oUre.  ) 

Itild  tttf  IxTuf. 3 id. 

Évaporez  en  consistance  de  miel,  et  ajoutez  : 

Onsiiml  t'a»i|wmn 

(inpirnt  «te  I.  mhv j »*  Krommo». 

SeiH-nitratr  de  mrrctiix> 4 id* 

.Sur  les  tumeurs  squirrheuses  indolentes  d’un  rouge 
violacé.  (Cunquüin.) 


Onguent  de  la  mère. 

(Onguent  de  la  mère  Tbècle,  emplâtre  brun  ou  brûlé.) 

IftrdiMrolive 1000  gl’Ainmvs. 

Axonge 

Bourre 

Soif. 

r.ire  jAUur.  ..... 

IdlliATice  |Hilvt*hs«>v. 

i’oix  noire 

Mettez  les  matières  grasses  dans  une  grande  bassine  de 
cuivre,  et  chauffez-les  jus(|u’â  ce  qu’elles  commenceul  à 
fumer;  igoutez-y  alors  la  litharge  pulvérisée  continuelle- 
ment, et  continuez  l’agitation  jus(|u'à  ce  que  la  matière 
ail  pris  une  couleur  foncée  ; alors  ajoulez-y  la  poix  noire 
purifiée,  et  (|iuuid  l’emplâtre  sera  à demi  refroidi,  eoulez- 
le  sur  des  capsules  de  papier.  {Codex.] 

Onguent  de  Mont)ieHier. 

Onguent  d'oUhii’A 

On^irnt  

Utigurnt  populntuo. 

Miol 

Contre  les  hémorrholdes.  (Cadet.) 

Onguent  de  réglisse. 


1 .0  eu  gramiiiK. 


^ M .300  i(l. 

. . 12a  iJ. 


Faites  cuire  jusqu’à  consomption  de  riiunudité  ; passez 
en  exprimant  et  ajoutez  à la  colature  : 


l*on>plK»lyx 23  grouimc». 

40  îd» 

<^aiu|dttt* 2o  dvi'tur.umnt'». 

Excoriations  et  lissurcs  du  sein.  (Dorvaull.) 

Onguent  de  liicourt. 

Iludororot HKI  erainmcs. 

80  id. 

Oêriiff 10  td. 

20  id. 

Cuisez,  cl  sur  la  lin  ajoutez  : 

Üauuit;  iioir  du  Tcruti.  5 gnumnrr. 


Employé  dans  les  ulcères  indolents. 


Onguent  de  styrax. 


liitilc  de  nnix» 

aKûMMMS, 

Stvias  lii|iiido 

td. 

id. 

Ut^yîne  OlétJli.  

cire  jaane 

Kl. 

Emplové  comme  stimulant  des  ulcères  indolents.  i 

(Coder.)  ' 


Onguent  sulfuriijitc. 

(Pommade  sulfurique,  savon  acide  d’Achard.)  | 

Ilnili*  d'utire.  8 gmuiiiH'». 

Aeiüc  x(}lfnrîi{tit*.  5 mI. 

Ajoutez  peu  à peu,  en  triturant,  l'acide  avec  l’huile. 

Au  bout  de  vingt-quatre  heures,  lavez  dans  l’eau  tiède 
jus(pi’à  ce  qu’elle  ne  rougisse  plus  la  teinture  de  tournesol. 

l'cNtérieur  dans  l’ophtli.ilmie  chruni(|ue,  la  gidc,  la 
paralysie. 

Onguent  vermifuge. 

Hucino  d<’  f<>iiç*;rc . . . ^ j 

Itftrinr  de  , . . > na  lô  gmmmi'A.  j 

Ail '.  . ) I 

Aitrone \ { 

Abwiiithf I HA  8 7mtnmc«. 

Tanaiftie.  ) 

llutlc 500  id. 

Faites  cuire  jusqu’à  consomption  de  riiumidité,  et 
ajoutez  à la  colature  : 


4.irt*  jaune 

AI.h'. 

4.* 

30 

id. 

(>ii<K|airiio.  . « 

ir. 

ij. 

Fiol  de  Ittnif  épaissi.  . . 



. . « 

00 

id. 

En  frictions  trois  fois  par  jour  autour  de  l'ombilic,  dans 
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H colique  tlile  vermineuse.  Dans  ünthclminthi’ 

qxit  dt  ValtlaJoUy  U y a eu  plus  un  peu  d'asa  fielida. 

(üorvaull.) 

ONYXm.  l/onyxis  est  une  inflammation  de  la  matrice 
L'I  du  lit  do  l'oogle. 

I.  — L’ooyxis  sous-un(piéal  es! 
une  ioflummation  dêbulan!  sur  une  partie  du  lit  de  l’ongle 
on  un  |M>inl  variable,  se  terminant  par  un  petit  abcès,  par 
la  perforation  de  l’ongle  et  par  le  développement  d’une 
fungosilé  saignante.  — Cet  oiiyxis  est  un  polit  phlegmon 
limité  ; il  est  une  complication  de  corps  étrangers  situés 
sous  Tongle,  de  contusions  de  cet  organe  et  d'exostose 
sous>uDguéale. 

Th&nj)eu1ique.  — Oii  prévient  l’onyxis  sous-unguéal 
en  traitant  les  plaies  et  les  contusions  par  les  cataplasmes 
et  par  les  compresses  d’eau  froide,  ou  en  extrayant  les 
corps  étrangers. 

f.oi'squc  l’onyxis  existe,  on  use  l'ongle  au  niveau  de 
l'abcès  avec  le  tranchant  d'un  bistouri  et  l’on  évacue  le 
pus.  Si  l’on  a & traiter  l’onyxis  au  moment  où  il  y a une 
fongosité,  on  excise  celle-ci  ou  on  la  cautérise,  soit  avec 
le  fer  rouge,  soit  avec  le  caustique  de  Vienne,  soit  avec  la 
pâte  au  chlorure  de  sine,  si  elle  résiste  à la  cautérisation 
au  nitrate  d'argent. 

II.  Onyxü  ntfo-unuiwl.  — J/onyxis  rétro-ungéal  ou 
péri-unguéal  est  un  bourrelet  rouge  entourant  tout  l’on- 
gle, laissant  suinter  une  liquide  iciioreux,  suivi  bientôt 
d une  tili  éralioii  s’étendant  ô toutes  les  parties  rouges  et 
versant  une  suppuration  jaune  ghsâli'e.  — l/ongle  noin  il, 
se  ramollit  et  prend  une  forme  conique  , Uindis  que  lu 
pul|»c  du  doigt  atteint  d’onyxis  sc  renfle  et  prend  la  forme 
d’une  spatule. 

Les  onyxis  s'accompagnent  de  douleurs  inten.se.s  ou  ptu 
vives,  souvent  d’angioleucite,  et  quelquefois  de  panaris  à 
titre  de  complication. 

li'onpis  guérit  spontanément  par  la  chute  de  l'ongle, 
mais  après  un  long  temps,  et  il  est  suivi  quclquefuis  de 
l’hypertrophie  de  l’ongle  qui  repousse. 

L'onyxis  existe  clicx  les  sujets  syphilitiques,  chea  les 
scrofuleux,  quelquefois  chex  les  femmes  enceintes  : mais 
chez  celles-ci  l’ulcération  n'appnralt  pas,  la  maladie  se 
borne  à une  tuméfaction  circulaire  autour  de  l’ongle,  sur 
un  ou  plusieurs  doigts. 

Th^rupeutiqtu;.  — L’onyxis  borné  à une  simple  tumé- 
faction réclame  des  lotions  fré<|uentes  avec  l’eau  blanche, 
les  cataplasmes,  les  lotions  avec  la  teinture  d'iode. 

L'onyxis  ulcéreux  réclame  l’ablation  de  l’ongle,  le 
pansement  avec  l'eau  de  Goubird  ou  avec  la  pommade 
nu  calomel,  i gramme  de  calomel  pour  30  grammes 
d’axonge. 

Ou  la  cautérisation  légère  de  l’ulcéraUen  avec  le  nitrate 
acide  de  mercui'o  et  mieux  la  solution  saturée  de  chlonirc 
de  zinc. 

Ou  les  bains  fréquents. 

Les  onyxis  qui  occupent  plusieurs  doigts  et  qui  peuvent 
être  rattachés  à la  ^pliilis  seront  traités  jwr  la  médica- 
tion interne  antis)philiti(|ue. 

On  ne  doit  p.is  loucher  aux  onyxis  non  ulcéreux  des 
femmes  enceintes.  On  appliquera  sur  les  doigts  une  pom- 
made au  calomel,  i gramme  de  calomel  poui‘30  grammes 
d’axonge.  1.6$  onyxis  guériront  seuls  après  l’accouclic- 
inent. 

Pour  les  onyxis  ancieas  des  ongles  des  pieds,  on  fera 
des  applications  de  perdiloiuro  de  fer  liquide  sur  le  bour* 
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rclet  cliarnu,  tous  les  jours:  le  malade  pourra  continuer 
de  maraher  (Wahu,  Cnillcl). 

•PACITÊ.  V.  COHNBC. 

OFÉBATION.  V.  Indications  opkratoirbs. 

OPHiaorOHftE  [Petite  SEnfENTAinB';.  Plante  de  la 
famille  des  fougères,  dont  la  souche  en  décoction  a été 
employée  comme  vulnéraire.  Elle  est  à peu  près  inusitée. 

®miO#TOJIE . Entozoairc  cylindrH|ue , allongé , 
pointu  en  arrière,  long  de  3 centimètres.  Inconnu  chez 
hiominc. 

OPBTHALniE  PUBLXEXTE.  V.  CosjONcTIviTK. 

OPHTHAlJilB  BTnPATHIQL'B.  V.  IftllKH.lloiU.i. 

DITE. 

OPHTHALHIITB.  V.  IridOCHOUOÏDITE  et  tEll.  (P/t/<f/- 
mo/i  de  /’). 

OPBTMALnOfÿCOPIE.  Pour  examiner  les  yeuv  on 
explore  : 1®  à Tteil  nu,  avec  la  lumière  naturelle  : 2®  avec 
une  loupe  par  l’éclainige  latéral  .■  3*  avec  un  oplithalmo- 
sropc,  soit  à I aide  d un  pinceau  de  lumière  solaire,  soit  à 
l’aide  d’une  lumière  arliliciellc,  et  c’est  rophthahnoscopie 
ohji-ctivc  des  lésions  inlra-oculnire<?. 

L’ophlhalmoscopio,  qui  consiste  à explorer  Insensibilité 
de  I uni,  l'acuité  de  la  vision,  le  pouvoir  accoiiimodateur 
et  l’étendue  du  champ  visuel,  est  l'examen  des  troubles 
fonrlionm-lsdusaiix  lésions  de  l’œil  ou  du  système  nerveux; 
c'esl  \\iii}Uh'dmosft)\ne  .^uhjvctive. 

Le  diagnostic  des  maladie.s  des  yeux  repose  sur  les  deux 
moyens  d’exploration  et  tire  des  écl  iircissements  tantôt  de 
I un  et  tantôt  de  l’autre.  Ces  deux  modes  d’oplitlialmo- 
scopie  se  complètent  l'un  par  l’autre. 


tiç.  187.  — 0|>IiÜm1<d»kv{<c  ù d)«Im  <lif  D"m*ne». 

i.  Pour  explorer  un  œil,  par  la  simple  inspection,  si  les 
malades  peuvent  ouvrir  les  paupières,  on  examine  l'œil  en 
face  ou  sur  le  côté.  S’il  s’agit  d’une  lésion  de  l’iris  dont 
on  veut  apprécier  les  fondions,  on  ferme  et  l'on  ouvre 
oitentativement  l’œil,  ou  bien  on  fait  reganler  un  objet 
que  l’on  éloigne  et  que  l’on  rapprodie  alteruaUvemenl. 
l 'UC  lumière,  à cet  égaixi,  donne  des  résultats  plus  posi- 
tifs, surtout  s'il  s’agit  de  cataractes. 

Pour  explorer  un  œil  atteint  de  lésion  de  la  cornée,  les 
malades  n'ouvrcnl  pas  les  yeux  et  le  chirurgien  doit  leit 
ouvrir  luî-mème.  Pour  cela,  il  se  sert  des  deux  jioures, 
une  main  étant  appuyée  sur  le  front,  l’autre  sur  la  joue. 

Les  pouces  sont  appliqués  sur  les  paupières  et  ramenés 
vers  les  bords  de  l’orbite  en  faisant  glisser  les  paupières. 
Il  ne  faut  pas  trop  presser,  car  on  fait  basculer  la  paupière 
et  celle-ci,  retournée,  recouvre  l'œil  et  empêche  de  rien 
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voir.  Les  « nfanLs  toujours  rebelles,  soroul  couchés  sur  les 
genntiv  du  chirurgien.  Si  les  doigts  qui  écartent  les  pau- 
pières glissent  sur  la  peau,  on  les  frottera  avec  de  la 
craie. 

Pour  voir  les  ulcéi-alions  de  la  cornée,  lorsqu'il  y a blé* 
pimrospame,  on  endormira  les  malades  avec  le  chlorofor- 
me, ou,  |H’ndant  plusieurs  jours,  on  fera  usage  d'un 
collyre  au  sulfate  d'atropine  : 

V><| t • ’ . . . tOO 

Sutfabi  a atrafiDe (Kl  cvolticraiitBic». 

qui  paralysera  les  muscles  cl  permettra  rexamen. 

Dans  les  cas  de  conjonctive  purulente,  où  l'ou  doit  voir 
comme  il  faut  la  cornée,  un  se  sert  d'éh'vatcurs.  V.  Con- 
jonctivite PinVl.ENTE. 


biconvexe  montée  sur  un  poi1e*lcntille  à main.  La  lentille 
est  portée  par  la  main  gauche,  qui  est  appuyée  sur  le  front. 
Kllc  est  tenue,  par  mp{>ort  au  malade,  à une  distance  de 
l'œil  de  2 centimètres,  la)  miroir,  placé  devant  Tœii  de 
l'observateur,  reçoit  les  rayons  d'une  lampe  placée  sur  le 
cdté  et  un  peu  en  an*iérc  de  la  télé  du  malade  (lig.  688). 

malade  pendant  l’examen  doit  regarder  l'oreille  de 
l'obsen’ateiir  à gauche  ou  à droite,  suivant  que  l'œil  gau* 
che  ou  l'œil  droit  est  examiné. 

L’o]il)lhalmoscope  à main  a été  modifîé  et  varié.  Pour 
avoir  une  image di'oilc  du  fond  de  l'œil,  on  place  une  len- 
tille biconcave  en  arriére  du  miroir  réflecteur. 

Pour  avoir  la  sensation  du  relief  des  parties,  on  a ima- 
giné un  ophthahnoscopc  muni  de  prismes,  et  transmettant 
à chacun  des  yeiu  de  l'observateur  l’image 
oculaire  : c’est  Vophthalmoscojte  6biocu/atre 
(Ciraud'Teiilon)  (fig.  689). 

! D’autres  ophthnimoscopes  ont  clé  faits  ; 

ainsi  l'ophthalmoscope  à prismes  réflecteurs 
d’Ulrich  de  GœlUngue  ; mais  il  ne  vaut  pas 
mieux  que  les  autres  ophlhalmoscopes. 

L'ophthalmoscope  de  Galexowski  est  peu 
sAr,  c'est  rophthalmosco|H)  à main  monté  sur 
un  tube  formant  lorgnette. 

Cocciiis  U construit  un  instrument  consistant 

Î en  un  miroir  plan  combiné  avec  une  lentille 

latérale  biconvexe  (lig.  69 1).  Les  principaux 
avantages  de  cet  appareil  sont  surtout  iiinr- 
qués  dans  l'exaiuen  de  l’image  directe. 

L'ophllialmoscopc  fîxedc  Liebreich  (fig.  6U0 , 
est  construit  d'après  le  principe  du  miroir 
- concave  ; tout  l'appareil  (miroir  et  lentille 

objective)  est  fixé  sur  une  table,  ce  qui  laisse 
au  chirurgien  la  lil>erlé  de  ses  mains,  quand 
il  est  bien  ajusté,  un  obsei*vatcur  même  inex- 

f v^-  périmcnlé  peut  voir  les  détails  du  fond  de 
l'œil. 

ys^. . ,\vcc  l'ophthabnoscopc,  on  voit  dans  un  œil 
^ sain  l’état  suivant  : au  centre,  la  papille  du 

r/T  '■]'  nerf  optique  qui  est  blanc  rosé  avec  un  cercle 

bleuâtre  au  milieu,  et  le  reste  qui  est  rouge 
BMui.  clair  sillonné  par  les  artères  et  reines  réti- 

niennes. 

l.a  papille  est  généralement  ronde  et  plate,  mais  elle 
peut  être  irrégulière  et  un  pou  excavée  même,  avec  une 
vision  normale  (fig.  692). 


- PufilHKi  ]«l<«rrtatvor  fiuminèDt  ar«e  r«|ihllidpiiMeo^  < 
t.  0)jttlMlBMir<>p«.  — S.  Leotillf  roiirergMile.  (U«*nuurTi.) 


II.  L’éclairage  latéral  de  l'œil  (Laugier)  se  fait  â l’aide 
d’une  lentille  biconvexe  qui,  placée  entre  une  lampe  et 
r<eil,  projcUc  un  pinceau  de  lumière  sur  l’œil  ; le  chirur- 
gien examine  alors  à l'adl  nu  ou  avec  une  loupe  simple, 
ou  avec  une  loupe  de  Hrurke  ; pour  mieux  distinguer  la 
cornée  et  éviter  les  effets  de  miroitement,  on  place  en  ar- 
rière de  la  lentille  un  prisme  de  Nicol,  avec  lequel  on  peut 
suivre  les  difTércnls  plans  de  rayon  lumineux  polarisés  par 
la  cornée  ; mais  en  faisant  déplacer  l’œil  ou  la  lumière, 
on  arrive  à bien  voir  successivement  tous  les  points  de  la 
cornée  sans  instninients  compliqués. 

III.  L’éclairage  direct,  ou  ophüialinoscopie  proprement 
dite  se  fait  avec  des  ophth<ümo»'vprfi  /Ires  ou  des  ophthni- 
moscojjes  mo6iics.  En  princijM* , les  premiers  sont  les 
meilleurs  : l’opWArt/moscope  fUe  (Cu.sco,  Liebreich,  Follin) 
est  fixé  à une  table,  le  malade  place  son  œil  à une  extré- 
mité cl  le  chirurgien  regarde  par  l'autre. 

Le  menton  du  malade  repose  sur  un  appui  solide  et  son 
œil  regarde  une  boule,  mobile  sur  le  cylindre  de  l'inslni- 
ment  cl  que  l’on  place  dans  une  direction  variable. 

l*ophthalmosro)if  à main  est  constitué  par  un  miroir 
concave  d'acier  poli,  i»crcé  d'un  trou  et  d'uue  lentille 


Fiÿ:,  — OphÜMlniOM'opq  hinnctilwrr  >U  Giraud*Te«il' 


On  devra  avoir  présent»  à l’esprit  les  avis  et  les  axiomes 
suivants  : 

Pour  dilater  la  pupille  rhei  les  individu.^  dont  la  lésion 
oculaire  n'est  pas  avancée,  les  collyres  au  sulfate  d'atro- 
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pinff,  à 5 el  iO  c**DligTamme5  pour  30  grnm.  d’eau,  «ont 
suffiianlïi.  Le«  examens  ophthalmoscopiques  répétés  cau- 
sent des  congestions  de  la  rétine. 

Il  est  utile,  pour  prévenir  la  fatigue  dos  yeux,  de  pla- 
cer, entre  la  rampe  et  le  réflecteur,  un  verre  coloré  (Jans* 


l.e,  degré  de  l'acuité  de  la  vision  se  mesure  avec  les 
échelles  de  Jaeger  : des  caractères  d'imprimerie  du  n**  1 
nu  n*  échelonnés  de  frois  \niint9  (terme  d'imprimerie) 
en  frnis  de  façon  à avoir  vingt  numéros  de  lettres, 

sont  disposés  sur  une  feuille.  i%tnnt  admis  que  celui  qui  lit 


M*0.  — UfJillnLDMeapt  fii«  Litt>rvirti. 


seii,  Kollin)  eo  hieu  clair.  Toutes  les  fois  qu’on  vent  être 
cerUiin  des  résultats  fournis  par  roplilhalmoM*üpie,  il  faut 
comparer  avec  un  cnil  sain. 


Les  artères  de  la  papille  ne  haltent  point  à l'état  nor- 
mal ; les  veines  présentent  des  alternatives  de  dilatation 
et  de  resserrement,  qui  semblent  être  en  rapport  avec  les 
mouvements  de  la  respiration. 

IV.  Pour  explorer  les  fonctions  de  l'œil,  on  recherche 
quel  est  le  degi^  de  l'acuité  de  la  vision,  quelle  est  l'éten- 
due du  champ  visuel. 


à une  distance  de  .30  centimètres  le  n“  1 a une  vision  nor- 
male, celui  qui  verra  li>  ti**  1 \ une  distance  moitié  moindre 
aura  une  acuité  de  la  vision  moitié  moins  gninde. 


P«.  4-^.  — A*]»***!  'lit  fnoil  lie  l'ivil  4 l i>t«t  nnraial. 


On  aura  le  degré  d'acuité  de  la  vision  par  la  formule  de 
Pomlers  : 

D 

N 


A représentant  racuilé  de  la  vision,  D la  distance  à la- 
quelle est  TU  le  numéro  de  l'échelle  N. 


1 
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Pour  explorer  le  rliamp  visiu‘1 , «ItMix  prnr«'‘jhs  sont  em- 
ployés. 

Si  Ton  veut  savoir  s'il  y a des  lacunes  dons  la  seosilii- 
lilé  de  la  rétine  ou  des  opacités  du  corps  vitré,  on  fait 
regarder  les  rntilades  sur  unn  feuille  blanche,  et  les  taches 
indiquées  par  les  malades  révélent  s’il  y a ou  non  les  lé- 
sions que  l'un  soupçonne. 

Pour  préciser  le  siège  des  opacités  inira^culaireN,  si- 
tuées en  arriére  du  crislalliu  resté  transparent,  im  se  ser- 
vira de  la  carte  percée  de  deux  trous  rapprochés  de  1 cen- 
timètre (Urewsler),  un  la  placera  au  devant  de  Pmil  et  l'on 
éclairero  la  carte  ; la  lumiéi  e pa.s.s;int  par  les  dem  trous 
j>énélrera  dans  l'oul.  Si  le  corps  est  dans  l’Imnieur  vitrée, 
le»  malades  verront  deux  taches  noire.s  : cl  suivant  qu’il 
faudra  approcher  ou  rluigner  la  carte  de  l'aMi,  un  jugera 
que  Topacité  du  corps  vitré  est  plus  ou  moins  loin  de  la 
rétine.  Les  taches  de  la  rétine  ne  deviennent  jamais  doubles 
par  l’emploi  du  diaphragme  de  llrewster. 

Si  l'on  veut  savoir  s’il  existe  une  altération  de  la  r»*tine, 
on  trace  sur  une  feuille  de  papier  blanc  une  série  de  rayons 
partant  d'un  point  central  noir,  et  l’on  fuit  des.siner  aux 
malade^  les  limites  des  rayons  vues  pendant  qu’ils  fixent 
attentivement  le  point  centnil. 

V.  Kramen  dtx  trûultlfs  de  faccommiMinlion. — t)n 

l'xplore  l’accomniodalion  en  faisant  regmxler  les  objets  ù 
diverses  distances, calcnlées  à l’avaiiee;  par  exemple,  avec 
l'éclielle  du  Jauger  ou  avec  im  corps  que  l'on  fait  mouvuir 
sur  une  régie  graduée.  V.  TROl'ni.E5  et 

i*HE8BYOPie. 

VI.  I.a  myopie  cl  rhypermétmpie  sont  recoiiniie«  par 
l'usage  de  verres  et  la  lecture  à distance  variable.  V.  Kê- 
FRACTiON  LE  (ri’ou6/t*s  de). 

VH.  On  explore  la  sensibilité  de  la  rétine  en  dehors  de 
l’excitation  par  la  lumière  en  prussant  sur  le  globe  oculaire 
sain  avec  le  doigt  ou  un  instnimeiU  mousse  comme  l'ex- 
trémité non  taillée  d’un  crayon.  Les  malades  ont  des  sen- 
sations lumineuses  (Serres  d'IIzés),  ils  voient  un  cercle 
ro!oi*é  ou  phospliùne  si  la  pulpe  du  doigt  presse,  et  en 
général  une  image  colorée  sc  nipprociiant  du  la  forme  du 
corps  qui  prusse.  Ouel  que  soit  le  (>oinl  de  l’anl  où  l'on  ap- 
puie, on  fait  naitre  un  pbuspbéne  cxluroe,  par  pression 
sur  la  portion  interne  ou  nasale  du  globe  oculaire  et  le 
idiosptiéne  inférieur  ou  jugal  (Scires).  Le  phusphène  in- 
terne ou  lemjKual  (Serres),  le  phosphùnu  sujM‘rieur  ou 
frontal  (Serres),  sont  moins  faciles  à pn>dtiirc« 

disparition  do  ces  impressions  est  un  signe  d'altéra- 
tion de  lu  seii-sibilité  de  lu  rétine. 

VIH.  L'exploration  du  cristallin  calaracté  se  fait  au 
moyen  d'unu  lumière.  Normalement,  lu  cnsLdlin  avec  la 
comco  fournil  trois  images,  deux  droites  cl  une  renversée 
(Sanson).  Lorsqu'il  y a une  cataracte,  une  ou  deux  images 
manquent.  V.  Cataracte  pour  la  figure. 

Ophilialmoticopie  médicale.  Si  i'cuii  peut  être  ma- 
lade isolément,  assez  souvent  les  troubles  de  mouvemmtt 
de  sensibilité^  du  rirr.nintt*jn  et  do  nutrition  qu’il  présente 
>ont  la  conséquence  des  maladies  du  cerveau  et  de  la 
moelle  épinière.  — On  peut  donc,  à travers  l’(ril,  voir  ce 
qui  se  passe  dans  le  cerveau  et  c'csi  celte  méthode  nou- 
velle d'exploration  et  de  diagno.siic  dos  maladies  de  l'en- 
céphale qu’on  trouvera  dans  notre  article  CÉREimosoYiuR 
(Bouchul). 

La  circulation  et  la  nutrition  de  la  pu]>ille  sont  loiijoura 
altérées  dans  les  maladies  du  ceneau  et  de  la  moelle,  qui, 
mécaiiiquenient,  d’une  façon  directe,  ou  d’une  façon  ré- 
flexe, gênent  la  circulation  de  r<i‘il  et  em(»êcheiii  le  sang 


de  rentrer  dans  le  sinus  caverneux.  t>l  obstacle  amène 
Vtedrmv  ftnpUlairi’  et  /♦frt;«ijwi/hui‘e,  — la  cangestim  prri- 
jwjpiY/aérc,  — VinfÜtmtiun  .léretisc  de  ta  jHipille  ou  de 
ses  contours,  — la  pblrfiertasie  rétinirwte,  les  tartees  et 
les  sùitiftsües  des  reines  de  la  rétine,  — les  rtnevrysmes 
phltborètiniens,  — les  hrmorrhtujies  de  la  retine,  — les 
€xsuiiatii)HS  rétinimms,  — les  atrophù  s churuidieimcs,  — 
les  luberrulf'S  de  la  rhorttnUi,  — Vutmphie  de  la  pajnlU  .,  etc . 
(K.  Hourliutj.  V,  t^.ÉlIKHHOSlXtPIE,  IlEMOHRHAr.IE  OU  CER- 
VEAU, Paralysie  de  la  troisième  i'airb,  Compres.sio.v 
ou  CERVEAU,  LoXTfSlON  01  HF.RVRAf,  U.AMOLLISSEIIBNT  OL 

CERVEAU,  nviiiwicÉeHAUEuimwiuuK,  Tumeurs  LU  CEnvE.tu, 
Mkni.sgite,  etc. 

Toute  i'opbthalmoscopie  médicale  appliquée  nu  diagnos- 
tic des  muludies  du  système  nerveux  re{iose  sur  trois 
lois  empriiniéus  à runalomie  et  n la  pliysiulugie  normale 
ou  pathologique  et  que  j’ai  fonmiléeN  de  la  façon  sui- 
vante : 

€ Tout  obstacle  ù la  circulation  intra-crânienne,  et  toute 
compression  du  cerveau  par  tumeur  ou  é|Mmclicment  de  na- 
ture ù empêcher  le  sang  de  l’œil  de  rentrer  dans  le  .sinus 
caverueux  déteriiiinu  sur  la  pupille  et  sur  la  rétine  dus 
troublos  do  circulation,  de  sécrétion  ut  de  nutrition  dont 
il  faut  tenir  compte  pour  le  diagnostic  des  maladies  de 
l’encéplialu.  x (liouchut.) 

c Lus  inflammations  aiguës  des  méninges  et  du  cerveau 
se  propagent  au  nerf  optique,  et  descendent  Jusque  dan^  lu 
fond  de  r«Hil,  sur  la  papille,  où  elles  se  révélent  par  une 
vascularité  plus  grande  du  neif.  par  des  exsiidats  et  néo- 
plasies qui  en  cachent  de  contour  et  la  surface,  > (ikm- 
chut.) 

< Dans  les  maladie^  de  la  moelle  épinière,  le  grand  sym- 
pathique, qui  a ses  racines  dans  la  moelle  dorsalu,  exerce 
sur  in  cimdaliuQ  de  l'œil  une  influence  qui  se  trmliiil  par 
du.s  lésions  très-évidentes  Je  la  pupille  et  de  la  rétine.  » 
(Boucbul.) 

lu  diathèse  scrofuleuse  se  révèle  souvent  au  fond  de 
l’œil  par  la  présence  du  tubercules  de  la  choroïde,  et  en  cas 
du  doute  pour  le  diagnostic  d'unu  méningite  tubtuculeusc, 
ces  grannlation.s  p«Tmultenl  d'en  afllrnier  l’existence. 

Far  ropbtlmlmoscopie, on  peut  souvent  faire  le  diagnos- 
tic de  la  méningite  aiguë  d'-avec  la  fièvre  typhoïde;  — de 
l'hémorriiagie  cérébrale  d'avec  le  rainollissumunt  ; — 
de  l’Iiydrocéphaliu  chronique  d’avec  le  rachitisme  ; — du 
délire  .>Hympt(»nialiquu  d'avec  lu  délire  sympalliiqtiu  ; — de 
la  simple  conuiiotinn  cérébrale  d'avec  la  compression  ou 
la  contusion  du  cerveau  — do  la  vio  et  du  la  mûri  — de 
l'encèphaliu  et  des  paralysies  essentielles,  de  la  myélite 
aiguë,  de  l'aluxie  locomotrice,  etc.  V.  LËnàimoscoiME. 

OPl  tTM.  I/CS  aiicien.s  entendaient  plu.s  spécialement 
par  opiats  une  sorte  d'électuaires  dans  lesquels  il  entrait 
de  ropiuin. 

Les  opinU  ne  dilTén'nl  aucunement  des  élccluairus  ; eu 
sont  de  simples  mélanges  de  runsislauce  de  pâte  molle  qui 
u'unt  rien  qui  puisse  lus  faire  raUoclier  :'i  un  groupe  de 
médienmeuU  qucicuuqties  ; ils  sont  cependant  toujours 
destinés  ù l'usage  interm'.  Y,  Éleetuaîres. 

Opiat  antibUmnorrbagifiue. 

•'.aptha 13  cnna««. 

i:nUl>* 18  i«i. 

JiiU|i 3 h1. 

ili''>Kr4uiLaie«. 

•Sirup  dr  |N>«f»  jatr».  q.  •. 

A prendre  deux  fois  dans  la  journée  Q-  (Diday.) 
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Ciliètü.*  *,  * * * * 1 * * * * j *“  (rmminfi. 

M^lcî.  A prendre  gros  comme  une  forte  noisette  j quatre 
fois  par  jour,  dans  du  pain  à chanter  (3. 

Opiiit  nntidÿi^ntén<iu€. 

Tb^ri«pie.  . 1 , 

rviâwftnlitim / **  W)  uiUiSM. 

l•«nflJeanikiq■« 1&  iJ. 

H4  d'Arni’iiM) Oü  i,|.’ 

Dans  h dysenterie.  (Spiwlman.) 

Optai  contre  lus  />d/es  routcui‘s. 


lAmaidu  it'aoier  p>rpfajrri«iV. 

Safna 

(jumellic.  

Mi«l 


30  )rr«iiun»s, 
i n1. 

4 M. 

00  h1. 


\ prendre  gros  comme  une  noisette,  trois  fois  par 
jour  [3-  (l.rf^v(*nl.) 

Opiat  flra6f7«e. 

S4lw|>&f*m«  I»lr.iri*^ ISO  ^rruaiw*. 

pulv4ribé« I 

l Ja  nnÎMltfa  uxrèfitVi |**  ® 

Oir<«rtn n»  * 

M-*! 

Pour  un  opial  donl  la  dose  sera  de  2^4  à 30  grara.  ma(in 
el  soir.  Ilaus  la  syphilis  D 


Opial  ashingent. 




SniTf. 

OntBme  vabiipo,  . . . 

. . . 

E4U  «ie  n*btlM.  . . . . 


4:^  i.l. 

4 iJ. 
I-  •• 


.\  prendre  trois  fois  par  jour,  gros  comme  une  noi.etlc, 
dans  la  lilennorriiagie  □.  (Cadet,  Larrey.) 

0/>iat  balsamiifW. 




0>p«liii. 

Aliin 

K\trait  ilapium,  ....... 


30  Ni. 

3 iWifnaMB**. 


A prendre  par  cuillerée  û café,  trois  fois  par  jour  Q. 

(lierai.) 

C!)piut  totsainhpa\ 

^?f*,**,'*'  SlW  prominir*. 

<.ir»biaarh«.  . iil. 

Vin  roaitif . 70  i,i.‘ 

0 iJ. 

EtM.'CM  d'ani*.  

A prendre  par  cuillerée  à café.  (tiuérin.) 

de  rop<ihu  et  de  cuybc. 

i>t|4*||\i t 

nw  M. 

«U*  incallK*. ............  i iJ, 

Pour  le  r»'ndre  plus  actif,  on  i>puI  y ajouter  de  Palun, 
du  cachou,  du  peroxyde  de  fer,  etc. 

Gros  comme  une  noisette,  quatre  fois  par  jour. 

Optai  de  eopahu. 


. 

TourtMwa  d'amtiNlri  i 


8 tmuntMi. 
3 id. 


(Bouchut,  Bouligny.) 

Bories,  îmjus  le  nom  à'upUtt  autidysenfénf/ue  balsamvpie, 
donne  la  même  préparation,  à laquelle  ü ajoute  60  grain, 
de  baume  Lricateiii. 


Opiat  auti<iyse/deri7ue. 


OpMua  pnr. 

hHr*CUDll« . 

Tana»«t4lc 

Sirop  duroUe 

t'utuorv*  d«  ......... 


8 tl^vii^auHM. 
8 n-Binan*». 

4 id. 


{ U 84  ffmianef. 


A prendre  dans  les  vingt-quatre  heures  (3- 

(Qiiarin.) 


OPIA 

ûpiot  aJtiiépifejdùfue, 

15 

l'oiNlre  arcMMO^iie.  ^ 

' 

Cette  quantité  se  donne  d'ahord  en  deux  jours,  puis  ou 
In  donne  toutes  les  vingt*qualrc  heures  [3.  (Idler.) 
Opiat  antitjonnrrhéique. 

f”!£  : ; : ■ : r^Toi!rrâ»,mri. 

Kioi>.  * * ] * SrsBUB«i. 

î'"”-  • • • • , . IM  iJ. 

Cmiiuiis  45  jj 

Ea«  do  OHNilltr * | , 

H grammes  matin  el  soirB.  (Piyol-Uforfl,) 
Opiat  anligtyuileux  ci  anlirhamiPismal . 


30011  Btaninn. 
aa  185  n1. 

a. 

(Villelle.) 


Rs'iini*  d(>  falor  piilTs-ria^t^, 

Mon-uro  d<m*.  . . 

(.MnrUa  pulrériiAi 

Sirop  Je  ni^rua.  

Dose  h 2 grammes  (3. 

Optai  miftVeucorr/idVUi 

Oliban. 

>4tpaliu jrraiu»»*. 

Rbiibarb*..  4 ti| 

Oanttaor.  ^ jj_’ 

ConMmida  m»at 10  Ul' 

Sirop  de  f iiifombrv.  . , ,, 

h grammes  matin  et  soir  [3. 

(Bouchut,  Thomas  de  Salisburv.) 
(y}mt  unff/encon’Arif/ue. 

coiiaerra  dr  Mtr*.  . arwamr., 

4,<>ni«rTe  da  mmani ...  i 

l^iaqaioa.  « , ^ . t **  ^ 

Miu-U 

llarèoii •...*,,...,.1**  ® 

Eaarix»  da  eaaoalla S a»aue<. 

Sirop  d'rrorcra  d'opaiwa.  q.  ». 

8 grammes  malin  et  soir  EJ.  (Cadet,  Tissot  .) 

Opiat  dmiifrkt. 

(Opial  denlifriee  au  corail,  élecluaire  gingival.) 

lia  sruoiiu». 

Oa  da  atN-ht 30 

Creaia  da  tarira (JO 

«oclwBiUe 30  ij] 

Al'm 2 

¥wl  Idaae ^ j,l. 

Broyé*  la  cochenille  arec  l’alun  el  un  peu  d’eau,  ajou- 
tez le  miel,  puis  les  aulnes  substances  en  poudre  line 
enlln  aromatisez  avec  de  l’csscnrc  de  girofle  ou  de  menthe.’ 

{Codex.) 

Optai  dmlifriee  an  charbon. 

aarloB  de  170  gramme.. 

N«tr  atuon]  UTê 100  id, 

Citroa  (ieaa^faé  ara«  de«i  ckwa  de  piroÂa.  30  id! 

Alaa  aalriné ,...) 

Cartniuile  da  maxn4«ie J**  *d. 

Salfatr  de  Biago^.ie. 

«anme  d«  Pwwu. l “ ® «• 

fi» lîü  iJ. 

K.  S.  a.  un  mélange  liomogènc  et  frottez  les  dents  avec 
une  bros.se  3.  {Barbier-Uergeron.) 

(}piat  dentifrice  û Ut  corne  de  cerf  mlcùiée. 

Coroa  da  cerf  ralri»^,  18S  graauMt. 

C.néaae  de  tartre,  . |S  id. 

.Uanpalritti^ 0 id. 

CucbMiNa.  IS  id. 

tri» 30  id. 

MW fiK  id. 

Ef«.  de  loeuüie  oa  de  giitiQe i(|  goutte». 

Pour  frotter  les  dents  avec  une  brosse.  (DorvauJt.) 
Ojnnt  dentifrice  au  charbon. 


r.liarboii  da  Iwia  en  poiadra. 
t.bkirate  da  rotaete.  . . , 
fCaa  Je  manlW.  ...... 


Pour  former  une  pâte. 


30  KmiBiBu». 
t id. 

«|.  a. 
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On  rerommaDde  de  ne  point  se  larer  la  boufhe  après 
s'étrc  servi  do  cet  opiat,  mais  de  le  laisser  attaché  aux 
dents  toute  la  nuit,  et  le  lendemain  malin  de  se  les  net- 
toyer avec  de  l'eiw  dentifrice  chlorttrèe. 

l/opial  dentifrice  vendu  sous  le  nom  à'Odontine  de  Pel- 
letier est  composé  de  beurre  de  cacao,  de  carbonate  de 
magnésie, do  terre  alumineuse,  d'essences  et  d’uulres  sub- 
stances dont  les  noms  et  les  proportions  sont  ignon^s. 

(Koy,  OorvnuU.) 


Opint  ft-brifuge  pttrgntif, 

0«iwr>iBa irrn4ain«*. 

'•■•r  • ••• lu  60  a. 

i.»n*rrTr  «l»  ra»ea J 

Stroji  <1«  . i|.  t. 

(Ilicbard  de  llautcsicrk,  Splolmnnn.) 
Opiat  naftoHUtin. 

a«ur.  •■;•;;;;;•*■}«  « .îr#miii«. 

t . • • ti  <t^irruaiD«<i. 

; ' ! 1 ; ■ ! ■ ! 

***) 

Sal*<>|^n‘ille i<l, 

Si|ui»r 

Sirof»  J«  M«««  ré*«>Uiüf.  <!•  *. 

fi  à 8 grammes  dans  la  gonorrhée  chronique  n. 

(Pierquin.) 


Opint  itilfuro-magnésiÉn. 


9<mtr*.  10  ifruunc*. 

raHiacMU»  lie  isaetM^sM.  . 4 . SU  id. 

Sliet OU  ûl. 


Pour  combattre  les  constipations  qui  accompagnent  les 

iMialhe.) 


00  irrcmiup*. 

30  id. 

1S  td. 

15  id. 
iS 

s ni. 

SS  c«»ûirraam«<. 

S ü. 

H-  ». 

1 à fl  grammes  (Helvelius,  Virioel.) 

Opiat  térèbeiithiné. 

0<iaiiB«  nnbi^M 1t  cnsniPf. 

Sirop  tif  l)«'ar  d uMOerr.  . 5 id. 

Mèlex  et  ajoutez  peu  à peu  ; 

BiiraM>  d«  lérét»CDlbis4> 3 praumn. 

Snnv.  4 id. 

Sirop  d«  OMt- d'orwigcr 8 id. 

\ U grammes.  Trois  fois  par  }our  dans  les  névralgies  fT]. 

(H«Vcomier  et  Martinel. ) 

Opiat  vermifuge. 

r.tklofi  ttinér&l •*...44.^ 

Sem»nr«*  d«  aill«p«rtait4  .......  § 

Sonworc*  d*  nw 4..>«â  15  pnaBr*. 

SmooTM  d'*b*intb».  4 4 . l 

S«fM>Bro>  de  Uneifie 

Sirop, d'U«iat5r 3*  *> 

2 grammes  matin  et  soir  avec  un  décoclé  de  fougère 

mâle  [3.  (Pierquin.) 

OP1NTHOTO:!V09.  V.  TÉTANOS. 

OPIl'n.  Suc  épaissi,  retiré  par  une  incision  des  cap- 
sules du  Papaver  $fmmifemm.  On  connaît  dilTérentes  sortes 
d'opium  : celui  de  Smyrne  est  le  meilleur  par  la  quantité 
de  morphine  qu'il  renferme.  Viennent  ensuite  ; Topium  de 
Constantinople,  l'opium  d'Alexandrie,  cnfiu  l'opium  indi- 


maladies dartreuses  [3* 

Ojnnt  stomachique. 

(Opiat  aphrodisiaque.) 

Oiogonbro  roofit.  

I.»nnn«  o«tdit« « ) 

(iirnOe  eosUl.  ..  J 

liu>riid<'i  r.>aCt»*.  

Upiol  de  SaloBO* 

(UaitrUe.  ............4.... 

CaM'orillc.  

Hnil«>  du  Kiroflo.  

Huila  de  coAMlle.  

Sirop  d'orillet 


gène,  vanté  p.ar  la  spéculation,  souvent  falsifié  par  elle,  et 
dont  il  vaut  mieux  ne  pas  se  servir. 

f.'opium  a une  saveur  amère,  nauséeuse,  il  excite  légè- 
rement la  circulation,  échauffe  et  colore  le  visage,  anime 
les  yeux,  001111*0010  les  pupilles,  donne  de  la  pesanteur  de 
tète,  de  la  somnolence,  un  peu  de  confusion  des  idées,  du 
sommeil  comateux  accompagné  de  rêves,  de  cauchemars 
désagréables,  des  nausées,  des  vomissements  et  de  la  con- 
slipatiim.  Chi*z quelques  personnes  il  produit  une  excitation 
très-vive  et  agile  plutét  qu'il  ne  calme  le  système  nerveux, 
n est  à la  fois  stimulant  cl  sédatif. 

L’opium  renferme  difTérenls  alcaloïdes  auxquels  il  doit 
ses  propriétés  sédatives  : c£  sont  la  moriihine,  la  codéine^ 
la  nari'ofûie,  la  noiTéinc,  la  papnvérinfit  la  fâéftnfiie  et  la 
méronin^  (V.  ces  mois)  associées  à de  la  gomme,  do  la 
résine,  des  sels. 

La  fAéftdine  a une  action  excitante  et  convulsive  très- 
niai*quée  ^Magendie,  CL  Bernard).  Elle  produit  les  con- 
vulsions, le  léianos  et  la  mort,  à la  dose  de  5 centi- 
grammes. 

La  morphine  (V,  ce  mot)  et  les  sels  do -ce  nom  ont  une 
action  un  peu  différente  de  l'opium.  Ils  excitent  la  circula- 
tion générale  et  encéphalique,  ils  engourdissent  la  sensi- 
hiliié  et  paralysent  la  contractibilité  musculoire.  C'est 
d'abord  de  la  chaleur  et  de  l'excitation,  des  nausées  ou  des 
vomissements,  du  sommeil,  du  coma  avec  contraction  des 
pupilles,  le  coma  et  la  mort. 

La  codéine  cl  ses  sels  (Y.  ce  mol)  excitent  également, 
.stu(W‘fientet  paralysent,  mais  ils  excitent  moins  que  l'opium 
et  ont  une  action  moins  forte. 

La  nnreotine  (V.  ce  mot)  est  extrêmement  active,  sti- 
mule irés-vivemenl  et  produit  des  jrfiénoménes  convulsifs 
(Cl.  Bernard). 

La  «rtrtiéfnfi  est  peu  active  et  doit  être  employée  A plus 
haute  dose  que  les  autres  sels  d'opium  ; cilrest  hypnotique 
d'une  façon  moins  désagréable  que  la  morphine. 

La  y'apttt'crùie,  que  Bernard  a dit  être  inerte,  est,  au 
contraire,  selon  Slark,  assez  hypnotique  et  ralentit  assez 
fortement  le  pouls. 

La  méconi;u.'  a une  action  très-faible  et  n’a  pas  d’impor- 
tance thérapeutique. 

LVqrtMm  s'emploie  pour  calmer  la  douleur,  quelle  que 
soit  son  origine,  et  on  l'administre  sons  forme  d'extrait 
gommeux,  de  sirop,  de  teinture  et  de  vin. 

Verrait  gommeux  «fo/u'um  se  prescrit  à le  dose  de  2 
à 5,  10  et  15  ccjuigramnies  en  pilules  ou  dans  une  po- 
tion. 

Le  strop  d’opium  sc  donne  à la  dose  de  20  à 60  gram. 
et  contient  /i  centigrammes  d'extrait  pour  20  grammes. 
Ouanl  au  .virop  diarode^  il  renferme  2 centigrammes  et  demi 
par  30  grammes.  La  teinture  d’opium  se  prescrit  à la  dose 
de  50  centigrammes  et  de  1 et  2 grammes. 

Le  n/i  d’opium  composé  constitue  le  /utufanum  de 
Sydctihnni , renferme  5 centigrammes  d'extrait  pour 
vingt  gouttes,  et  le  vin  d'opium  par  fermentation  forme  le 
laudanum  de  Houssean  qui  en  renferme  12  cenligramines 
pour  vingt  gouttes.  V.  1.ai’dani’M. 

La  frinfme  <f opium  qui  renferme  1 gramme  d’exlrail 
pour  16  grammes,  et  la  teinture  (f  opium  ammoniticale  ou 
eüxiT  parégorique  qui  renferme  en  outre  un  peu  d’am- 
moniaque, de  l'essence  d'anis,  du  safran  et  de  l’acide 
benzoïque. 
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Le  vvtniifre  d'ointiui  qui  sert  à lu  prêparalioii  des  tjoiUtcs 
«»4'r«s(V.GouTTKî*),  et  tlun>>  leqiu*!  il  y a ^tO  cenligranimes 
d'opiimi  brut  pour  h gruuunes  de  liquide. 

On  \Mml  aussi  fumer  l'extrait  {ro|iitiin  à la  dose  de 
5 cfiitijçr.  dans  une  pipe  sjw'tiale  comme  celle  des  Orien* 
taux»  et  l'un  avale  la  fuim^e  dun’^  la  poitrine  ; quatre  ou  cinq  . 
in>pirutions  siiffî-ent  pour  consommer  la  dose  d'extrait,  et 
ce  mode  d'emploi  siiflU  bien  dans  les  névralgies,  bron- 
cliites,  laryngites,  astlime  (Armand  . On  iMurmit  aussi  em* 
ployer  les  cigarelies  que  je  fais  prépar^îr  avec  : 

Ttixir  lurv 30  vroaBkr*, 

Kslnit  <H»<i>ua  iliui  iVnit 30  «iniur*. 

Faites  séciier  et  fai>riquez  des  cigarettes  dont  on  aspi- 
rera la  funtéc  dans  les  luotiebcs. 

I.'tquMW  entre  enitn  dans  la  préparation  de  la  pou'fre  tte 
ihiO!r,  011  il  SC  mélange  au  nitrate  de  potas.se,  à la  poudre 
d'ipécacuanlia,  et  dont  il  foi'me  le  dixième  du  poids  total,  — 
de  l’ej-frfitf  dr  cÿ«'»j//osWe  (V.  ce  mut),  — du  /bW.^sWiwm 
(V.  ce  mot),  — di‘  la  thrUhftifi  (V.  ce  mot),  etc. 

OPODELDOCJI  Baume  formé  de  savon,  d'alcool,  de 
eaiiiphi'c  et  d'anmioniuque,  Irès-vunté  contre  les  entorses 
et  les  douleurs  rlmmulisniulcsm. 

OPOP.%!V.%X.  Iionime-résine  fétide  fournie  par  la  ra- 
cine incisée  du  P«i5ffu/tc>r  rqio^Mimur,  de  la  famille  des  om- 
belliféres.  On  l'emploie  comme  anlis{>asmodique  et  comme 
expectorant. 

OPPREHNIO^.  Sensation  de  poids  qui  écrase  la  poi- 
trine et  qui  gène  la  respiration  (V.  Dy.sI'.'ëe  ci  Ohtho- 
fNKE).  C’est  le  synipldmc  de  <|iu'ii|ues  névroses,  soit  de 
l'hystérie,  de  l'angiiic  de  [Mnlriiie  et  du  pbi-èno-glollisme, 
mais  c'est  aussi  le  symplome  de  la  laryngite  et  du  croup; 
de  la  pleurésie,  de  In  pneunionie,  de  l'bydropneumolborux, 
de  ra>tiune,  des  maladies  du  eceur  et  des  tumeurs  solides, 
ii({iudt‘>  ou  gazeuses  du  ventre  qui  refoulent  en  haut  le 
diaphragme. 

Thira}irn(i'i»c.  — l)uand  l'oppression  est  syniptonia- 
tique,  il  faut  la  combattre  par  le  traitement  des  maladie.^ 
qui  en  sont  la  cause  [V.  linossKs-'i:,  Asc.itk,  T\mi*amtb, 
Ohm  (d/'i/'ofô’s  //«),  l'NEiMONiE,  l'i.Ki  nE'>ti‘,  etc.'].  -Mais 
tjuand  elle  n’est  qu'un  symptAme  nerx’ciix,  il  faut  lui  oppo- 
ser les  nntispasiuodiqiu  s et  l<r>  narcotiques. 

On  prescrit  alors  la  poudre  de  belUid»»ne,  20  à .lO  cen- 
ligi-anuues,  — b‘S  cigarettes  de  belladone  ou  de  datui  a- 
xtrujuonium,  •>  les  fumigations  de  papier  nitré,  — i'eau 
de  launer-ccrisc  en  potion.  1 à 5 grammes,  — la  teinture 
de  lobèlie  enflée,  16  2 grammes,  — la  teinture  de  nuise, 
« à 10  grammes,  — le  musc  en  poudre, 2 à Sgram.,  — 
le  cidorui  hydraté,  2 à grammes  (Btuichiit),  cl  les  lave- 
ments d'asa  fmtida,  à 2 granimes. 

ORriQUEl*  lllÊFAI'T  nEi;ONVERr.E.*«;EDBS  A\E.s).  V.STUA- 
mSME. 

OR.  Métal  jaune  dont  la  poudre,  ainsi  que  les  sels,  ont 
été  employés  contre  la  syphili.s  et  la  scrofule.  V.  CiUxilU  RE 
n'on. 

ORA\'€iKII.  Arbre  de  lu  famille  des  besjiéridées,  dont 
b*)»  feuilles  en  infusion,  10  gramme.s  par  litre,  se  donne 
contre  les  spasmes,  les  convulsions  cl  l'épilepsie. 

Ses  Afurs,  distillées,  servent  à la  prépunitiou  de  l’eau  de 
lleiirs  d'oranger,  et  le  fruit  donne  un  suc  ralVaicbissant, 
avec  lequel  on  fait  de  roniiigeado.  On  tire  de  l'écorce 
d'orange  une  huile  volalilu  qui  sert  à la  parfumerie. 
Quand  lesOMiiges  50Ut|encore  petites  et  vertes,  on  les 
MucncT  CT  DiirRît.  — V édit. 
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utilise  pour  faire  un  sirop  employé  contre  la  paralysie.  On 
en  tire  aussi  rA«i7e  tk  fittitfi  gnrins  qu'on  emploie  comme 
antispasmodique  cl  dont  je  me  sers  dans  certains  cas  de 
chorée. 

ORBITE  (I^ÊsioNS  DE  I.’).  Dcs  lésions  traumatiques,  des 
inflammalions  et  des  tumeurs  peuvent  se  développer  dans 
1 orbite  ; le.s  tumeurs  de  l'aul  ou  des  cavités  voisines  de 
l’orbite  sont  aussi  comprises  dans  les  maladies  de  l’orbite. 
V.  tKii-,  lhJMmi‘HTHAi.siiE,  Cornée  de  bi},  Sta- 

PHYUME,  FoNUIS  IiE  LA  DI  RE-MKllE,  AnÉVRYx^ES. 

Orbite  (Emphvsrmf.dk  I.').  L'omphysèmc  de  l'orbite  se 
produit  par  la  généralisation  d'un  emphysème  à la  suite 
d’une  plaie  de  poitrine,  après  \mo  plaie  avec  fmcliire  de 
la  paroi  interne  de  l'orbite  et  dèchinii-c  de  la  muqueuse 
des  fosses  nasales  (Dupuytren),  après  une  rupture  du  sac 
lacryniai  pendant  des  eirurts  pour  sc  moucher  (Vellcr, 
Carré,  Foiicher),  après  une  plaie  des  sinus  frontaux  (Mac- 
kensie,  l.aurence). 

L’emphysème  de  Forbite  se  n’vèle  psu*  ses  car.aetères 
propres  (V.  Emphysème),  et  de  plus  par  une  exu|>iilhalmie 
cl  pur  la  possibilité  de  la  réduction  de  la  tumeur  dons 
certains  cas. 

ThêruiMutùfue.  — L’empliysémc  de  l'orbite  isolé  se 
guérit  souvent  seul  s|K»ntanèment  On  doit  éviter  les  edorls 
pour  SC  moucher,' lorsque  l’emphysème  est  dA  à une  ou- 
verture du  sac  lacrymal  o«  du  sinus  maxillaire.  — On 
recouvrira  la  tumeur  de  compresses  d'eau  fraîche  ; — st 
rempbysème  augmente,  on  fera  des  mouchetures  sur  la 
peau.  — l-es  .saignées  sont  inutiles. 

L'emphysème  généralisé,  pmpngé  6 l'orbite,  doit  être 
traité  par  les  mouchetures,  et  l'un  doit  porter  son  attention 
sur  la  hle.ssure  des  poumons  cl  de  la  trachée,  qui  a été  lu 
cause  de  ré|)ancliemcnt  d'air. 

OrblCe  (Isrt.AMMATloN  DE  I.’).  Les  tumeui’s  inflani- 
maloires,  aigues  ou  chroniques  de  l’orbite  sont  le*  phleg- 
mons et  des  abcès  chroniques  ou  symplon)aliques  de 
lésions  du  squelette  ou  de  corps  étrangers. 

I.  Phlegmon  cic  TurW/c.  — Une  inflammation  de  la 
glande  lacrymale,  une  contusion,  une  plaie  de  Fcfrbite, 
avec  ou  sans  complic.itîon  de  corps  étranger,  une  fracture 
de  l’orbite,  une  extension  d'une  inflaimuation  de  la 
tempe  ou  du  sourcil,  un  phlegmon  de  l'irli,  causent  le 
phlegmon  du  tissu  cellulaire  de  l'orbite.  Lue  ostéite,  une 
phlébite,  peuvent  cau!M>r  aussi  ce  phlegmon. 

l.e  phlegmon  de  l'orbite  marche  vite  ; au  début,  sotivent 
en  vingi-ipiutre  heures,  l’^eil  devenu  immubile  est  déjà 
suillani,  les  paupières  sont  gonflèe.s  et  dures,  lu  conjonc- 
tive se  boui^oufle  el  forme  un  bourrelet  dur,  rouge  outre 
les  paupières,  constituani  le  c/e-mosis  ; l’œil  est  ontr’ou- 
veii,  la  cornée  nsi  6 nu  ; il  y a des  )>nttemcnts  qui  soulè- 
vent l’œil  et  provoquent  des  soufl'rancesvivcs,  de  la  Aèvre, 
des  frissons  erratiques  cl  quelquefois  du  délire.  En  peu 
de  temps  il  y a une  exophlhalmie  prononcée,  la  vue  se 
trouble,  soit  parce  qu’il  y a congestion  de  la  rétine,  soit 
parce  que  la  cornée,  loujoui^  découverte,  sc  dessèche. 

I>e  phlegmon  de  l'orliiu*  cuntieiil  du  pus  au  troisième 
jour.  Il  Mt  complique  quelquefois  di3  fiisé^'s  purulente» 
dans  la  fosse  lempor.ile,  dans  le  crâne  même.  Il  peut  en^ 
traîner  une  niorlifîcalion  de  la  cornée.  Le  phlegmon  de 
l’orbite  qui  ne  suppure  piis  se  termine  par  résolution  el 
par  induration  raiimienl- 

On  ne  confondra  pas  un  phlegmon  de  l'orbiU:  avec  une 
pidébile  de  la  veine  oplilludmiquc , car  dans  celle-ci 
l'exophllialmie  progresse  avec  lenteur,  les  douleurs  ne 
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>em)ikut  |>ak  en  t apiïorl  avec  le  de^rê  d'exojilillu»lnnr.  La 
vue  est ‘iotivenl  émou^^ée  d’emblée. 

Thviujif'titûjue.  — On  prévienl  le  phle^mmii  de  Turbile 
en  no  ni  l ori)#  étraiiKer  ni  es4i«ille  dans  ru*ii  ou 

daH"  roihile,  en  pansanl  rigourouM'meul  à l’eau  fi-oide 
ou  avec  un  catapla'ine  les  plaies  di*  rurbite  e!  en  purgeant 
les  malades.  V.  OmuTE  (Piaks  de  /’). 

Lorsque  le  phlegmon  débute,  on  ess;jyera  d’en  obtenir 
la  résolution  par  une  saignée  générale  de  5U0  grammes 
ou  dix  sangsues  aux  lenqM's  ; — on  incisera  largement  le 
chéntosis  avec  des  ciseaux»  de  faiani  à produire  «ne  sai- 
giiée  locale 

On  donnera  le  calomel  n doJM*  fniclionnée,  ftO  eenti- 
gminmes  en  dix  pjiquels,  pris  à demi-heure  d intervalle. 
On  feni  avec  avantage  des  rrietimis  sur  les  tempes  avec 
i'ongnent  nierniriel  Ixdiadtmé  : 

0|1B1I<-M  KUTTUt-icI . • • ti  Ifr4ium««. 

Eornit  «U  l»<*Mnd‘in« 3 ‘"t* 

Pi  Ton  api>îi<|ti«ra  îles  ealiiplaMnes  êmnllients. 

S'il  ne  se  forme  pas  de  pus,  pour  lier  le  p.issage  des 
pldegmoiis  à l’dlal  rlironiitie,  on  donnera  le  ealomel  à 
dose  fraclionnéc  justpi’à  salivation,  cl  l'on  aiiminislrera 
une  [ajlion  conlre  la  salivation  exagérée  ; 

K(in  tWt  cr.u»im(K. 

» lilr.1'41*-  |“’ia»w i 

S>irr>]t  «ini|4>f<  30  ht. 

On  appliquera  de»  vésicatoire»  vulanl»  sur  les  tempos 
(.Mackenzie);  un  purgera  le»  mabades  tons  les  trois  jours 
avec  : le  ealomel,  60  centigrammes»  — rimile  de  ricin» 
30  grammi-s.  — l’émétique  en  lavage.  *20  centigrammes 
dans  un  pot  d>a«  de  veau, ou  encore  le  sulfate  de  soude, 
/iü  gnimmes. 

Si  le  phlegmon  suppure,  ce  qui  se  reconnaît  û la  réj^é- 
tilion  des  frisson»,  aux  douleur»  lancinantes  s’accroissant 
sans  cesse,  on  fera  une  ponclinn  à l’angle  interne  de  l'teil 
ou  à l’angle  externe,  avec  un  bistouri  à lame  étroite  ; — 
on  demi  toujours  puiuiîomier  du  cAlé  où  «ne  blessure 
aura  été  faîte,  car  c’est  de  ce  cùlé  que  rindammatioti  a 
débuté;  on  placera  une  nièclie  de  iil  dans  l'incision. 

Si  l'incisiou  est  pratiquée  trop  lard,  un  abcé»  des  pau- 
pièiv.s  peut  exister  ; on  incisera  alors  sur  ces  nu-mbranes, 
en  coupant  couche  par  couche. 

Même  quand  il  n’y  a pa»  de  signe  évident  d’abcés,  la 
jKUUiioii  d'un  phlegmon  est  Indiquée  si  les  douleurs  inflani* 
inatoires  et  les  frissons  se  répètent. 

Comme  la  cornée  est  découverte  jwir  le  fuit  do  l’exnph- 
lhalmie,  «n  lolionnera  l'ani  avec  de  la  glycérine  bien  pure, 
et  l'on  abaissera  autant  que  iHis^ible  la  paupière  .supérieure 
avec  une  bande  de  toile  iuibiliée  de  collodioti  pour  rerou- 
vrir la  cornée.  t)u  placera  des  cumpresse»  mouillées  d’eau 
tiède  ou  seulement  des  cataplasme». 

S’il  y U une  kératite  conî^culivc  {MUidaiit  le  déclin  du 
phlegmon,  on  fera  le  traitement  approprié  fV.  Kêhatitk 
SLTI’tBATiVE).  Si  u!i  slaphyldiue  menace,  on  ceiiiprimera 
Ctpil.  V.  StaHUuWk. 

il.  ttsféffe  et  j»rktsli1c  des  jkirms  dp  l'urhite.  — Los 
Inflammation'*  des  o»  de  In  cavité  orbitaire  ont  loujoui*s  une 
marche  plus  lente  qti’en  cas  de  phlegmon  simple.  — Lljes 
reconnaissent  les  inéines  coims  traumatiqueN  (pie  le  phh'g- 
mon,  et  en  particulier  le»  fractures  et  les  contusions;  elles 
naissent  aussi  après  des  caries,  des  iié(TO>es  consécutives 
aux  diathèses  syplûiitique,  M^ruruleti.se.  l*n  les  >oii|>eoniie 
"ouveut  à un  gontlemeiit  général  de  la  région,  à des  dou- 
lem>,  àimeindiu‘alion  du  poiu'lour  de  rmbile.  et  enfin  pliis 
tard  à des  alKé»  <pie  Ton  ouvre  ou  qui  s'ouvreiU  >euU  et 


sont  suivis  de  fistules.  (’lu*z  quelques  malades,  la  résolu- 
tion se  fait  et  il  n'exUle  qu’une  induration  du  tissu  cellu- 
laire de  l'orbite  qui  immobilise  l’œil. 

La  partie  inférieure  de  l’angle  exltriie  de  l’orbite  est  le 
point  le  plus  souvunt  atteint  de  bSions  ebrouiques  des  os 
liées  à une  diathèse.  .Alors  une  douleur  cl  de  la  rougeur 
apparaissent  au  niveau  de  l’os  malaire,  de  la  lièvre  se 
déclare»  un  abcès  se  forme  «i  l’angle  externe  de  1 œil,  sc 
vide  et  verse  du  pu»  bien  lié,  jmis  séreux  ; la  fistule  pci- 
sisle»  SC  ferme,  et  ü ivsullc  une  cic4ilrire  adhérente  qui 
produit  un  cclropiun  simple  ou  double. 

I. ‘angle  iiilcme  de  l'œM  est  assez  souvent  le  siégé 
d’ostéites,  de  caries  et  de  nécroses,  à la  suite  de  tumeurs 
lacrymale».  V.  L.vchymai.  {Mnlndits  de  l'tiiijmreil). 

Le  maxillaire  supérieur  et  le  sinus  mavillaîre,  I etli- 
iimîde.  l’os  unguis,  la  voûte  de  l’orbite  (Mackenziet,  sont 
plus  rarement  que  le»  autres  parties  de  l’orbtle  le  siège 
d’inflammations  qui  se  révèlent  ]iar  des  abcès  limités, 
ordinairement  sans  symplùines  généraux  graves  et  sans 
allénitiuiide  r<eil. 

On  ne  peut  confondre  les  ostéites  et  le»  périostites  de 
l'orbite  qu'avec  un  abcès  chronique  lié  à la  présence  de 
corps  étrangers;  l'exploration  dos  fistules  avec  le  stylet, 
les  aiilécédcnls  des  mabule*.  1 exopblbalniie  et  les  indura- 
tions, plus  prononcées  dans  le  cas  de  corjis  étranger  que 
dans  le  cas  de  lé-»ion  des  os,  eclairent  le  diagnostic. 

La  périostite  franche  es!  difficile  à distinguer  du  phlegmon  ; 
cependant  elle  est  plus  généralement  limitée,  cl  I exoph- 
liialmie  e.st  peu  marquée  dan»  ci‘lle  maladie. 

rAr/-(qx'M/Û7we.  — Au  début  de  la  périostite  ou  de 
ro'-téile,  on  aura  recours  au  Iraitcuienl  par  les  sangsues  à 
la  lempe,  aux  ventouses  derrière  roreille  et  au  calomel  à 
dose  fractionnée.  V.  Okbite  {PbhjmQn  de  f). 

Les  abcès  (|ui  se  rnt  ulrt*nl  et  sont  genéroleinoiil  limite» 
seront  ouvert».  Si  l’on  sent  un  os,  on  pourra  le  cautériser 
avec  le  cravon  au  nitrate  d’argenUMackenzic)  ; mai»  celle 
opération  n'est  pas  utile,  mémo  après  la  cessation  des 
phénonién«‘s  iuflammuloiresel l’èlabli>senH*nld  une 
l.«rsijue  la  fistule  se  cicatrise  et  qu'un  eclropiou  tneimn  . 
on  Isolera  la  fistule  eu  la  cii  consn*iv.ml  par  deux  incisions 
elliptiques  ; on  fera  glisser  la  peau  de  façon  à recouvrir 
l’œil,  puis  ou  féru  une  boutonnière  a lu  peau  qui  a ète 
amenée  au  devant  de  la  fistule,  et  1 on  réunira  et*He-ci 
le»  bords  de  l'incision  cutanée  nouvelle  (Desniarre.»).  Si  un 
eeti'üpioii  existe,  malgré  cela,  on  aura  recours  aux  iraite- 
menls  approprié».  Y.  EiTitoPluN. 

Il(.  Abeès  cAromV/m».  — Les  hImtAs  chroniques  de 
roihile  sont  une  tenuinaison  des  ostéites  eide»  périoslilc» 
de  l'orbilo  ou  une  suite  de  I inflainmalion  autour  d un 
corps  étranger. 

Le»  abcès  chroniques  ne  dilTérenl  pas  des  abcès  dan» 
les  autres  régions,  sauf  qu’ils  penvent  devenir  une  cause 
de  phlegmon  de  l’orbite  (V.  Awtjs  i.limiMurEs).  Ursqu'un 
abcès  chronique  a été  ouvert,  il  est  suivi  de  la  fomtalion 
d’une  fistule  que  l’on  explore  et  au  fond  de  laquelle  on 
sont  à nu  un  os  de  la  paroi  de  rorbile,  ou  une  esquille  ou 
un  corps  étranger.  La  formation  du  nouveaux  abcès  datis 
le  v«isliiag(?  du  premier  est  »oiivenl  1 indice  de  la  pré- 
sence d’un  corps  étranger,  <|«e  les  antécédents  des  mala- 
des peuvent  faire  soupçonner. 

Les  abcès  chronique»  cicalrisé»  soûl  l’origine  babiluclle 
de  bride»  sous-culauées  cl  d’eciropion. 

Tlivro}»tHlf/uc,  — On  ouvrira  les  abcè»  chronique»  de 
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Ijonot'  heure.  — Si  les  corps  élrjuigers  esistcnl,  on  les  | 
extraira  en  dêbridunl  largement  s’il  est  nécessaire  [V.  , 
UnniTE  (Coqts  ftrnngt'rs  de  /*jj.  — Si  les  os  sont  malades,  | 
on  fera  des  injections  iodées  et  l'on  extraira  les  séquestres  i 
aussitôt  qu’ils  seront  mobilisés.  — Un  traitera  les  abeés  ' 
consécutifs  à des  altérations  osseuses,  liés  h une  diathèse, 
parla  médication  générale  antiscrufuleuse,  anlisypliilitique. 

V.  Syphilis,  SenoruLE,  §amBLT. 

IV.  Phléhitf  de  fa  Viiite  opidhidmigtt»'.  — La  phlébite 
de  la  reine  opht!ialniii|ue  donne  lieu  à une  tumeur  de 
l’orbite,  qui  n'est  autre  chose  que  l'aîdéme.  Les  lignes  de 
cette  lésion  sont  ; une  rougeur  érysipélateuse  des  pau- 
pières ; le  cliémosis  sous-cunjonelival  séreux,  Tœdéme 
des  {Kiupiéres,  une  congestion  de  r<eil  et  de  la  rétine, 
i|uel(|ucfois,  exceptiomiedlemenl,  un  décollement  de  cette 
m<’iiibr<ine  et  la  tliiiiinuliun  du  cliainp  visuel.  Aucun  point 
de  l’œil  cl  de  son  pmiclour  ue  pré>eiile  une  dmileor  vive 
comme  dans  le  phlegnion  ; lu  presMon  sur  IVii  est  un  piui 
douloureuse,  la  vision  est  ans»!  plus  ou  moins  alTaiblie,  les 
malades  éprouvent  des  douleurs  spontanées  assez  vix’es,  ! 
amis  il  n’y  a pas  de  frissons  ; l’œil  est  enliérenu'iU  décou-  I 
vert,  4|ueh|iiefois,  et  la  coniée  se  desséche  ün  oliserve  î 
moins  soiiviml  de»  hademeiits  dans  lu  tutiiéfadion  générule  ' 
des  paupières  que  dans  le  cas  de  pldegmort;  l’u'il  est  aussi 
plus  mobile  s’il  y a pldébiic  que  dans  ce  dernii^c  eus  (Thi- 
bnud). 

Si  la  phlébite  est  adhésive,  l'œdème  p<*ul  j>ersUtcr  pen- 
dant longtemps,  pUisieui^  semaines  même.  Des  lésions 
conH’çulivcs  de  la  coi*née  se  montrent  ; la  phlébite  peut 
être  suivie  de  pldegmun  de  l'œil. 

TAcrupf  Ufi'/ue.  — La  phlébite  de  la  veine  oplithalmique 
sera  traitée  par  les  sangsues  ù la  tempe,  par  les  frictions 
mepcurielles  et  par  la  compression  avec  des  l•ümlelIes 
d’amadou  et  un  bandeau  serré.  On  exercera  ta  compres- 
sion sur  la  paupière  supérieure  Si  les  malades  ne  |M*tivenl 
la  supporter,  on  la  siis^>endrn.  Les  bains  de  pied  sinnpisés 
seront  pris  chaque  jour.  Fin  cas  de  recrudescence  Ht!  In 
douleur  et  du  gontiemenl,  on  appliquora  de  n'^uvelles 
xangsues  aux  tempes.  Lor>que  la  douleur  aura  disparu  en 
laissant  un  luigorgemenl  consécutif,  on  promènera  des 
vésicatoires  uulotir  des  leni|K*s.  Si  h-  chèmost»  séreux  est 
trés-développé,  on  y fera  des  mouchetures  avec  les  ciseaux 
et  l’on  recouvrira  l’œil  de  compresses  fridclies  juMpi'â  lu 
cicalri'-nlion  des  petites  plaies. 

Orbiic  (Lésions  tiulmatiuies  de  l').  Les  lésions  trau- 
matiques de  l’orhlle  sont  des  roniiisions  et  des  plaies. 

Orblic  (0)NTUSION  t>E  l').  Ia'.s  contusions  de  t'orbile 
exi.slent  surtout  après  une  violence  portée  sur  le  sourcil  ou 
sur  l'angle  externe  de  l’œil  ; elles  s'accompagnent  d'ecchy- 
mose, de  fractures,  de  plaies  pénétrantes  du  crAne,  et  con- 
séciUiveiueiîl  d'amanrose  (Valsalva,  F’ourfour  du  Petit, 
Vicq  d’.Vzyr,  Murgagni,  Dupuylren),  sans  doute  parce  (pi’il 
y a une  contusion  de  l’iril  par  le  choc  qui  produit  la  con- 
tusion de  l’orbite  ou  une  lésion  du  cerveau  (Choparl, 
DoyerV  La  bles.siire  du  nerf  sus-orbitaire  Beer,  Marken* 
zi«î.  Desmarres)  c.sl  à tort  considérée  comme  l'origine  de 
celle  amanro-e. 

I.es  contusions  de  l'orliile  occasinnnent  une  ecchymose 
des  paupières  et  quelqiipfrds  de  rempliysème  [V.  OniuTK 
(KnjpA'/.sémr >/«'/’)] ; recchjiuo<e  est aecoinpngnécd  œdème, 
les  conjonctives  sont  r|uelt|iiefois  soiih^vées  pai*  un  épan- 
chement, et  l’on  pourrait  croire  qu’il  s’agit  d’iiiie  ecchy- 
mose symptomatique  d’une  lésion  du  crâne,  mais  l’existence 
d'un  coup  porté  sur  l'orbite,  l’absence  des  signes  ration- 
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nels  d’une  fracture  du  crâne  et  d’uiic  commotion  céxébrale 
empêcheront  toute  cireur. 

Les  coiitu-sioiis  de  l'orbite  exposent  à des  périostites, 
des  phlegmons,  des  caries  et  ù des  nécroses,  même  à des 
abcès  inlra-cnlnieiis. 

Tyi'a}xntitjav.  — Si  les  épancliemeuls  sanguins  des 
paupières  ne  sont  pas  grands,  on  les  traitera  p.'ir  des  ap- 
plications de  cataplasmes  arrosés  d'eau  blanche.  Lorsqu'il 
y a plaie  et  contusion,  on  pansera  avec  un  catuplasinc.  On 
ne  réunira  pas  par  première  intention 

Orhilr  (PUIE.<  DE  I.'}. 

I.  l.es  ptaks  //es  i\t-  rurlnlc  sont  pioduite?s  par 

un  coup  ou  par  une  chute;  ta  peau,  datr-  ce  dernier  cas, 
comprimée  entre  le  sol  et  l’arcude  uihiluire,  se  cou|ic 
comme  s'il  y axait  eu  blessure  par  im  instrument  Irunclumt 
(Velpeau). 

Les  plaies  du  rebord  de  l’orbite  au  niveau  du  sourcil 
sont  généralement  suivies  d'innammation  si  on  les  réunit 
pur  première  intention. 

S'il  y H fracture  avec  esipiille,  les  plaies  sont  plus  graves 
et  la  rt'union  par  première  intention  est  absolument 
cootrc-indiqiiée. 

Thêiop^'uti’iac.  — Examiner  l étal  de  l'œil,  et  s’il  y a 
des  lésions,  les  traiter.  V.  Ih.AlES  DE  i.A  coKNÉe. 

Laver  In  plaie  u l'eau  froide,  panser  avec  des  linges 
Irempé.s  dans  lu  glace,  repos  absolu.  — Si  la  plaie  est  un 
peu  douloureuse,  on  pansera  avec  des  cataplasmes  froids, 
et  l'on  coiuprimera  par  dessus  modérèmenl  avec  une  bande 
roulée.  — On  purgera  les  maUdes  avec  une  bouteille 
d'eau  de  Sedlitz. 

On  Intitera  le  phlegmon  et  l’érysipèle,  s’ils  surviennent, 
par  les  moyens  uppropriès.  Pour  le  phlegmon  qui  débute, 
une  compression  modérée  est  quelquefois  très-bonne  (Vel- 
pi’au). 

Il  Les  p/aics  profondes  de  l'orblle  on  plaies  pénétrantes 
sont  produites  par  des  lastriiments  pi>|uantx  et  inmcbants  ; 
elles  iniéressenl  l’orbite  seul,  ou  elles  atteignent  en  même 
temps  l'u'il,  la  glande  lacrymale  (.Midiemore),  le  sac  laci^- 
mal,  h*  nerf  optique,  les  muscles  de  l’ieil. 

Sans  coinpler  les  lésions  do  l’œil,  les  phiiiNS  profondes 
se  compliqiieiil  de  fractures,  d’anèvrv Mlles,  de  phh-gmou 
de  l'orbite  et  quelquefois  d'hémiplégie  lUell,  BoivUij,  lorsque 
après  une  fracture  le  cerveau  u été  blessé. 

ThérttpfulvftO'.  — Dans  les  plaies  de  l’orbite,  sans  cum- 
plicalton  de  corps  étranger  et  sans  lésions  de  l’œil,  on  pan- 
sera â l'eau  froide.  On  pui-gera  les  malades  avec  l'eau  de 
Seiilitz,  le  sulfate  de  soude,  30  à /|0  grammes. 

S'il  y a des  .signe»:  de  lésion  cérébrale,  on  traitera  par 
b?s  inovons  approprié>.  V.  EscÈtitALE  (Lcm'o/is  traumn- 
tù/nes  de  l'u 

III.  Pfair^ipni  nntnsàfttt.  — Le»  plaies  par  armes  à 
feu  de  l'orbile  produisent  des  désordres  variables  : si  la 
balle  a pénétré  directement  on  avant,  elle  peut  entrer  dans 
le  crâne  après  avoir  détruit  l’adl.  l ne  baguolle  de  fusil 
(Ansiaux,  ÎVigieu)  a traversé  rorhile  et  p<-nétré  dans  le  cer- 
veau. Dans  ce  cas,  après  la  perle  de  l'œil,  la  guérison  a 
été  obtenue.  Sur  un  vieillard,  â l’autopsie,  on  a vu  une 
b.alle  logée  dans  la  selle  Inrriqiie,  du  cêlc  oi^  un  œil  avait 
été  perdu  depuis  quatorze  .iiis  Si  la  balle  pénètre  ubii- 
quemeiit  par  la  région  temporale,  per|MUuUculaimm  iil  à 
l’axe  de  l’orbite,  elle  peut  couper  les  nerfs  optiques  V.il- 
leriola)  ou  amener  la  fonte  purulente  des  deux  yeux  par 
suite  de  la  destruction  de»  parties  molles  en  arriére  du 
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(,'101)1?  oculaire  (liaiiilnns).  F/ieil  peut  èire  conlusioiinésiin- 
|)letnciU  et  des  lu'inorrhagies  rétiniennes  enlnilnent  la 
perte  de  1‘a'il  (A.  üesprés). 

Outre  les  signes  de  fracture  orbitaire,  de  plaies  de  ^<I■il, 
de  plaies  du  cencau,  suivant  les  cas,  les  plaies  de  l'orbite 
par  armes  à feu  se  reconnaissent  à «les  solutions  de  conti- 
nuité, à bords  irréguliers  et  contiis  el  à l'étal  de  stupeur 
des  blessés  (l'i.AtHS  l*At«  ahmks  a tEf).  I es  corps  étrangers 
SC  reconnaissent  par  rex(iluration  avec  un  stylet.  Un  phleg- 
mon de  l'orbite  est  la  complication  habituelle  d«!s  plaies  par 
armes  à feu. 

ThiruptuU'fnc.  — l.es  malatlos  seront  tenus  au  repos 
absolu,  à la  diète  sévère.  On  leur  pratiipiera  une  petite 
saigiK'e  de  300  gramnu?s.  On  leur  administrera  un  purgatif 
salin,  sulfate  de  soude,  '|0  grammes,  ou  une  bouteille  d'eau 
de  Sedlitz. 

Si  r«eil  est  sorti  de  l'orbite,  on  l’enlévwa.  On  se  gardera 
bien  do  fermer  la  (ilaie.  t)n  pansera  avec  un  cataplasme 
émollient. 

S'il  y a plaie  du  cerveau,  on  traitera  comme  il  a été 
dit  [V.  f'NcÉi’HAi.E  [Li'shms  trmtmnti>iuei  tle  /')].  On  ex- 
traira les  corps  étrangers  et  les  esquilles  avec  prudence. 
Il  vaut  mieux  attendre  «pie  «le  faire  des  recherches  prolon- 
gées immédiates. 

Orhltc  (FiuoTi  nE.s  UE  1.*).  Iæs  fractures  de  l'orhite  ont 
quehpiefois  lieu  par  cause  ilirecte,  mais  «lans  la  majorité 
«les  cas  idles  existent  par  contre-coup.  V,  FiiACTiniKS  UKS 
os  IlE  LA  l•■ACE. 

l,«-s  fractun-s  «le  l'angle  externe  sont  «les  fractures  es- 
«piilleuses,  aloi’s  les  os  sont  presipie  toujoui’s  mobiles  cl 
l'on  reconnaît  la  lésion  A la  mobilité  «les  fragments  et  à la 


sont  projetés  |>ar  «les  boulets  brisant  une  muraille  de  bois, 
soit  parce  que  les  individus  ont  été  blessés  par  un  morceau 
«le  bois  ipii  s’est  brisé  dans  l'orbite.  On  a trouvé  dans  l’or- 
bite des  tuyaux  «le  pipe,  un  manche  de  parapluie (Nélatun), 
des  balles  et  des  grains  «le  plomb,  un«!  culasse  de  fusil 
UJensoul),  des  fragments  de  verre. 

Dans  les  plaies  récent«‘s  de  l’orbite,  deux  cas  se  pré- 
sentent : ou  bien  le  corps  étranger  est  accessible  aux  in- 
struments, ou  bien  il  est  caché.  Dans  les  deux  cas  le  cer- 
veau peut  être  lésé  el  l’«i‘il  peut  être  vidé. 

On  ne  peut  confondre  le  corps  étranger  de  l’orbite 
qu'avec  une  e$«piille;  mais  en  examinant  l'instniment  qui 
a atteint  l'orhite,  ou  la  «lirection  «le  la  plaie,  .s'il  s'agit 
d'une  balh‘,  on  pourra  arriver  au  diagnostic. 

Dans  les  plaies  anciennes,  on  a vu  r«eil  se  luxer  par 
suite  du  gonf1em«‘nt,  autour  d’un  tuyau  de  pipe  caché  dans 
l'orbit'j.  I.a  (lerte  de  l’«i'il,  l’amaurose,  l’hémiplégie,  indi- 
quent une  lésion  de  l’nûl  ou  du  nerf  optique  ou  du  cer- 
veau, mais,  rien  de  plus  précis.  Une  fislnh',  des  douleurs 
vives  (Hidioo),  le  contact  d’un  stylet  sur  un  corps  dur,  la 
p«u  te  graduelb;  de  l’«eil,  ne  sont  pas  des  sympt«bnes  abso- 
lument certains  de  la  présence  d'un  corps  étranger. 

Une  exo|dithalmie,  un  phlegmon  de  r«irbite,  suivent 
souvent  la  pr«;sence  «les  corps  étrangers  non  métallicpies 
el  (dus  rarement  la  présence  «le  corps  métalliques. 

Thmipmtviue.  — Il  est  toujours  indiqué  de  retirer  les 
corps  étrangers  de  l'orbite,  mémo  lorsque  l’œil  est  perdu. 

I.orsqu’on  a affaire  A un  instrument  pointu  ou  solide  el 
régulier  resté  dans  une  |daie  récente,  on  le  retiix-ra  avec 
de  fortes  jiinces  ou  un  davier  (Sabatier),  ou  un  étau  A main, 
cl  l'on  tirera  longlenqis,  «les  heures  entières  s’il  le  faut. 
Avec  de  la  patience  ou  arrive  A extraire  le  corps  étranger 


l.es  frac.tun's  directes  de  l’.angle  interne  exposent  A l’ou- 
verture des  fosses  nasales,  «les  sinus  frontaux,  el  il  y a 
un  emphysème  sous-cniané  immédiat,  plus  ou  moins 
étendu.  V.  OuniTt;  {Emphyseme  </c  /’). 

l.es  fractures  des  parois  orbitaires  sont  causées  par  des 
instruments  ou  des  balh'S  qui  sont  introduits  dans  l’orbite; 
elles  se  conqiliquent  d'«‘niphyséin«“,  lors<|uc  les  fosses  na- 
sales ont  été  iiiiére.ssécs,  «le  plai«-  «le  l’iril,  de  plaiedu  cer- 
veau, el  quehpiefois  «le  plaie  ihi  nerf  optiipie  du  c«Mé  o|i- 
posé  (l'lulli(i,  Cuuii'r). 

Après  les  fractures  de  l'orbite,  l’augmenlation  «l’une 
tumeur  molle  lorscpie  les  malade^  se  mouchent  indique  l’cin- 
physéme;  l'inspection  fait  reconnaître  la  plaie  de  l’hémi- 
sphère antérieur  de  l'«ril,  l«>s  signes  de  contusion  cérébrale 
indiipienl  une  jdaie  du  c«!rveau,  mais  ces  signes  peuvent 
manquer,  quoique  la  lésion  existe. 

l.es  fractures  par  contre  coup  se  produisent  ordinaire- 
ment par  propagation  «l’une  fracture  «In  crAiii',  mais  ell<>s 
sont  quelquefois  isolée.s  (Desmarres). 

On  trouve  «lans  les  fractures  de  l'orhite  une  ecidiymose 
sous-roiijonclivale.  Dans  les  fractures  «le  l’orbite  par  cause 
«lirecle,  l’ecchymose  jiart  du  coup  porté  sur  la  n'-gion  cl 
.s’étend  jusque  SOUS  la  conjonctive.  Dans  la  fracture  par 
contre-coup,  au  contraire,  rec«'.bxinûse  occupe  d'ahor«l  h* 
tissu  cellulaire  sous-cunjonctival. 

Thérapeutique.  — Dans  le  c.as  de  fracture  «liri;cle  com- 
pliqui'a;  de  plaie,  explorer  avec  le  stylet  la  disposition  des 
fragments  ; réduire  si  l’os  tient  encore  aux  parties  molles, 
extraire  l’esquille  si  elle  est  très-mobile  et  «lébrider  au  be- 
soin. — Examiner  l’œ*il,  el  s'il  y a diminution  du  champ 
visuel  ou  déchirure  de  l’iris,  il  faut  applicpier  des  sangsues 


autour  de  I orbite  el  tenir  I œil  fermé,  x . luis  {usi»tis 
de  /’). 

S’il  y a emphysème,  on  appliquera  des  compresses  d’eau 
froiile  souvent  renouvelées.  Si  la  tumeur  menaçait  d’aug- 
menter incessamment,  on  ferait  des  mouchetures  avec  la 
lancette. 

A moins  qu’il  n’y  ait  une  h^ion  de  r«L‘il,  on  ne  «loit 
point  pratiquer  d’émissions  sangiiines,  on  laissera  saigner 
la  plaie  ; des  compresses  r«’*solntives  ou  d’eau  froide  sur 
l’orbite  et  des  sinapismes  aux  extrémités  sont  les  seuls 
moyens  A employer.  — Il  faut  se  résener  des  moyens 
d’action  si  un  plih'gmon  «le  l’orbite  vient  A se  montrer. 

On  traitera  la  cominution,  la  compression  et  la  contu- 
sion cérébrales  par  les  moyens  ajipropriéîs  [V.  Encépiiai.e 
{Lésions  Iraumatiqiua (h-  F)].  I.e  phlegmon  de  l’orbite  con- 
sécutif sera  prévenu  .si  l’orhite  est  bien  pansée,  si  l’on  a 
surveillé  l’étal  «les  fonctions  digestives  des  malades,  si  on 
les  a mis  A la  diète,  aux  bouillons,  el  si  on  leur  fait  prendre 
une  tisane  «lélayanle  et  un  verre  ou  deux  d’eau  «le  Sed- 
lilz.  V l’ilLEOMON  DE  l.’ORmiE. 

S’il  y a des  corps  «‘lrang«-rs  dans  la  plaie  et  dans  le 
foyer  de  la  fracture,  on  les  extraira. 

Orblio  (Corps  étrangers).  On  peut  et  l’on  doit  tou- 
jours soupçonner  la  présence  d’un  corps  étranger  dans  l'or- 
bite ; lorsqiu!  l’œil  est  dévié  ou  sorti  de  l’orbite  ; lorsque, 
la  rétine  étant  surevcité'c  par  la  compression  due  au  corps 
étranger,  les  malades  se  plaignent  de  voir  de  nombreuses 
étincelles  ; lorsqu’il  y a plaît;  jtar  arme  A feu  ; lorstpie  le 
rotqis  qui  a pénétré  dans  l’orbite  a été  brisé. 

Toutes  sortes  de  corps  étrangers  ont  été  trouvés  d:ms 
I orbite  : des  instruments  ou  des  fragments  d’instruments 
«le  fer  (ceux-ci  pénétrent  toujuui's  lr«’;s-loin  dans  l’orbite). 
Des  «'chus  de  bois  nénètrent  «lans  l’orbite,  soit  parce  uu’ils 
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^ans  caiLseï-  de  désordres  graves;  seulement^  comme  les 
douleurs  sont  vives,  on  endormira  les  malades. 

Les  balles  peuvent  séjourner  dans  l’orbite  sans  provo* 
qiicr  d'aeridents  (Mackenzie).  Les  balles  et  les  culasses  de 
fusil,  après  y avoir  si^journé  inipuuémeul  |»endnnt  long- 
temps, peuvent  être  éliminées  avec  le  pus  d'un  abcès  qui 
s'est  Lirdivcmenl  formé  autour  du  corps  étranger;  mais, 
même  dans  ces  cas  où  l'expulsimi  a lieu»  nn  aidera  à la 
sortie  du  corps  étranger  en  débridant  (tïensoul). 

Lorsqu'on  u la  conviction  que  la  balle  est  restée  dans 
une  plaie,  lorsqu'on  en  constate  rcxistence  avec  la  soude 
de  porcelaine  de  Nélaton,  on  doit  extraire  la  bîdle,  surtout 
s’il  y a une  suppuration  abondante  et  si  l'œil  &e  perd. 

Lorsque  des  pidegmons  de  l'orbite  successifs  se  mon- 
iront,  il  est  probable  qu’il  y a un  corps  étranger  ; on 
incisera  les  phlegmons  de  bonne  heure  et  l'on  léchera  de 
trouver  le  corps  étranger. 

Orbite  (Tt’IIKl!ft.S  IHVERSK$  UE  L'}. 

I.  Cmtrtrs  tic  l'orbiU.  — L’orbilc  peut  renfermer  des 
cancers  de  toute  naluii!  (V.  Cancer)  occupant  l’adi,  le 
tissu  cellulaire,  le  i>ériosle  et  les  os. 

Le  cancer  mélanique,  le  cancer  caiHilagineiix  (Macken- 
zie), comme  tous  les  antres  cancers,  ont  été  observés 
dans  l’œil  et  dans  l’orbite. 

I.es  cxüirers  de  l'orbite  ont  une  marche  variable,  de 
sorte  qu'au  début  il  est  toujours  difücile  do  rcconnultre 
la  nature  de  la  lésion.  Cependant  l'évolution  rapide  du 
mal  {Kü'inettra  de  reconnaître  le  camuîr  eiicéphaloïde  et 
mémo  le  squirrhe  et  le  fibro-plastique  Ces  derniers 
cependant  ont  une  maiThe  plus  rapide  dans  l’orbite  que 
partout  ailleurs. 

Les  signes  anatomiques  du  cancer  et  les  douleurs  lanci- 
nanlc.s,  ainsi  que  ramuigrissement,  sont  des  caractères 
diagnostiques  excellents  du  cancer  de  l'orbite. 

Le  souvenir  des  signcsd’im  cancer  de  l'œil,  caracléiisé 
par  la  porte  do  la  vision,  sans  exophthalniie,  fera  recon- 
naître la  nature  d’une  tumeur  cancéreuse  consecutive  de 
i'orbilc. 

Le  gonllement  de  l orbile  dans  le  cancer  n'a  lieu  que 
progressivement.  11  n’y  a pas  un  développement  subit  des 
paupières  et  une  exupblhulmic  brusipie,  comme  dans  In 
phlébite  de  la  vciuo  ophüialmique. 

Lorsque  le  cancer  est  trés-développé,  il  n'y  a pas  une 
flurlualion  fraiirlie  comme  dans  les  abcès  con^'culifs  à une 
lésion  osseuse  ou  h la  pn’sence  d'un  corps  élrang>‘r. 
Les  ubcés  dus  à une  périostite  ou  à une  gomme  sont  in- 
dolents. 

Quelipies  cancers  de  l’orbite  sont  pulsatiles,  c’est  là  un 
signe  capable  d'induire  en  erreur.  Mais  en  même  tenqw 
ils  offrent  une  dureté  plus  considérable  que  l'anévrysme 
avec  lequel  on  pourrait  le  confondre. 

Thèrapeuivfiie.  — En  présence  d'un  gonflement  de 
l’œil  qu'on  pourrait  attribuer  à un  cancer,  le  chirui^len 
mettra  en  usage  les  trailemenis  antiscrofuleux  et  anlisy- 
philiques  pendant  deux  mois  ; si  le  mal  reste  stationnaire, 
on  continueni,  mais  si  le  mal  augmente  et  si  les  malades 
maigrissent  on  op**a‘ra. 

Li>  cancer  de  l’œil  exige  l'oblation  de  l'(i>il  [V.  fKit. 
{Canter  <h  T)).  Lorsque  le  cancer  est  développé  dans 
rorbile,  on  en  fera  l'extraction,  sans  l’œil  loj-sque  le  mal 
-sera  produit  sur  le  pourtour  de  l'œil,  arec  l'œil  quand  le 
cancer  est  situé  en  haut  de  la  cavité  orbitaire. 

Dans  le  premier  cas,  on  incisera  sur  le  bord  uibitnire. 


on  ciiTODScrira  la  tumeur  entre  deux  im  isions,  s'il  y a 
adliérenre  à la  peau,  et  l'on  énurléera  lu  tumeur  sans 
regarder  à lueltn*  les  os  à nu. 

Si  l'on  enlève  ru'il  avec  la  tumeur  (et  l'on  sera  autorisé 
à Taire  celte  opération  lorsque  legiulH>  de  l'œü  est  entiè- 
rement immobilisé  et  quand  la  vue  est  troublée),  on  débi  i- 
dera  sur  la  rommissnre  externe  et  l'on  fera  soulever  les 
plaupiéres  par  des  aides  ; on  énucléera  la  tumeur  en 
nt-v'inl  le.(  o.s  ; ou  coupera  avec  des  ciseaux  courbe.s 
toutes  les  portioiiN  tjui  nuraieul  échapin?  après  rc.xtrarlioii 
de  l'<eil. 

.Autant  que  l'étal  des  parties  le  permet,  il  faut  laisser  de 
la  conjonctive  aux  deux  paupières.  L'absence  de  conjonc- 
tive ilexieiiluiie  cause  d'entropion  qui  enq»éche  le  place- 
ment d'un  leii  artiliciel.  Luis  après  avoir  enlevé  la  tumeur 
on  cauLi'risera  tous  les  points  qui  sembleront  n'ètre  pas 
sains  avec  un  fer  rouge,  ou  l'un  plao'ra  dessus  un  disque 
de  pâte  de  chlorure  de  zinc. 

S'il  y a des  hémorrhagies,  ce  dernier  iiioven  vaut  mitmx 
que  los  autivs  moyens  hémostatiques  : le  caustique  au 
chlorure  de  zinc  est  uu  caustique  liémoslatique.  On  recou- 
vrira le  disque  de  pâle  avec  de  la  charpie  el  l’on  compri- 
mera frultemenl.  — On  ]»ourra  lier  l'artère  oplitlialmique 
(Houx),  la  presser  avec  une  pince  h pression  continue 
(Li>franc). 

On  réunit  la  plaie  de  la  commissure  avec  la  suture  entor- 
tillée, et  l'on  pause  à l’eau  froide  ; de  la  charpie  imbibée 
d'eau  froide  recouvre  l'œil. 

l^s  complications  de  l'ablntimi  du  cancer  de  l'orbite 
avec  l'œil  sont  l'encéphalite,  la  reproduction  du  mal.  On 
remédie  à l'encéphalite  par  les  moyens  appropriés  (V. 
ENCÉeuAUTE).  La  reproduction  limitée  du  mal  sera  traitée 
par  l'ablution  avec  les  ciseaux  courbes  el  la  cautérisation 
avec  la  pâte  de  Oanquein,  le  nitrate  acide  de  mercure  ou 
le  fer  rouge. 

Les  récidives  profondes  du  cancer  de  l'orbite  ne  doivent 
pas  être  touchées. 

II.  Enchumiioiw \<  de  Vurlntc.  — Les  exostoses  ostéo- 
cartiiagiueuses  (Bojer),  les  enchondromes  (Mùller),  peu- 
vent se  développer  dans  l'ui  bile  et  ils  sont  décrits  sous  le 
nom  d'exosU»ses.  Pour  ceux  qui  se  remontrent  chez  les 
jeunes  sujets,  la  confusion  n’a  pas  d'importance,  et  ils 
exigent  le  même  traitemoul  que  les  cxo>toses.  Ctmx  qui  se 
dérelo[q^nt  chez  l'adulte  sont  voisins  des  cancers  (V. 
Cancer)  el  se  révélent  par  des  symplùmes  anatomiques 
mixtes  qui  sont  ceux  des  exostoses  el  des  cancers.  î.n 
marche  rapide  du  mal  doit  faire  songer  à un  cancer.  Celte 
h'sion  exige  rnblatiou  prématurée. 

III.  de  Vorlitc.  — Pres(|ue  toutes  les  exos- 
toses inira- orbitaires  naissent  sur  la  paroi  intenic  de  l’or- 
bite (l.ucas,  Siiott,  DrasvSanl,  Maisonneuve).  Co  sont  quel- 
quefois des  enchondromes  os-sitlés  qui  sont  dus  û ht  . 
scrofide  et  à la  .syphilis  conslitutionindle  ; rarement  iU 
surviennent  après  un  traumatisme. 

I,cs  exostoses  des  rebords  orbitaires  nedilTérciU  pas  des 
exostoses  des  autres  régiou.s.  V,  pAuSTOâES. 

La  dureté  et  l’irrégularilé  des  exostoses,  leur  indolence, 
la  luxation  de  l'œil  sans  trouble  de  la  vision,  font  diagnos- 
tiquer l’exostose  intra-orbituire.  — L’al>sence  de  troubles 
cérébraux,  de  troubles  de  l'oiraclion  et  de  Poule,  indiquent 
que  l'exoslose  est  limitéo  à l'orbite.  — Loi'sipie  Pexo.stosc 
est  située  profondé.rneDt,  il  y a plus  de  difücullé.s.  Au  hes4un, 
pour  établir  le  diagnostic,  on  ferait  une  ponction  avec  une 
aiguille  à acu{Miuclure  (jui,  airèléc  sur  la  tumeur,  donne- 
rait le  diagnostic. 
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Th‘-rapt'.nti‘jne.  — Si  l’exostoso  parntt  lii'-n  à In  syphilis, 
on  aclininisli'cra  l'ioJiirc  «le  potassium  (pti  est  le  traitement 
imtisypliiliiiqiie  (h*s  aceiilciils  lerliaires. 

I.orsqiie,  malgré  ce  trailemenl,  l'exoslose  reste  perma- 
lumle  et  li*ml  h augmenter,  on  est  autoiisé  à en  limter 
l'extraction , lorsque  l'ieil  est  «léplaeé  et  (ptaiiil  la  vue 
miuiace  île  se  perdre.  On  extrait  ainsi  l’exoslose  ; après 
une  incision  en  croissant  ou  en  T,  on  dènuileni  l'os,  ce 
(pii  est  en  général  facile  ; avec  la  gouge  et  le  maillet  porté 
sur  le  pédicule,  on  ébranlera  l’exostose  (Maisonnimve), 
qui  sera  ensuite  arracln'e  avec  un  davier.  — Si  l’exostose 
siège  au  fond  de  l’orbite  et  si  l’u-il  est  perdu,  une  opéra- 
tion est  inutile;  mais  si  l’exoslose  augmentait,  on  extrairait 
l'u'il  perdu,  puis  l'exostose. 

IV.  Kynti’ii  <U’ Voi'liüc.  — I.es  kystes  de  l’orbite  naissent 
dans  l’orbite,  dans  les  paupières  et  dans  les  parties  voisi- 
nes de  l’orbite.  On  y a trouvé  des  kystes  multiloculaires 
(Saint- Yves). 

I.es  kystes  nés  dans  l’orbite  sont  sans  doute  dus  à des 
transformations  d’abcès  strummix,  de  gommes,  de  pèrios- 
tose  et  même  d’inflammation  des  boui-ses  tendineuses  ou 
d’épanrliemenls  sanguins.  On  les  rec.onnalt  aux  signes  d’un 
kyste,  c’est  à-dire  à la  forme  globuleuse,  à la  fluctuation, 
à la  lenteur  du  dévelop|icment. 

On  trouve  dans  l’orbite  des  kystes  stéalomatcux,  c’est-à- 
dire  des  kystes  sébacés  (pii  se  sont  d(*veloppés  du  côté  de 
l’orbite,  ou  des  kystes  congénitaux  (liâmes),  ou  des  inclu- 
sions fu'Iales,  si  la  tumeur  contient  des  jioils  ou  une  dent. 

Il  y a des  kystes  bydatiques  (Uidpecb,  l.awrence,  fiarcia 
Homéal,  Tavignot,  Goyrand  d’.\ix).  Des  collections  séreuses 
cl  purulentes  développées  dans  le  frontal  (Iliberi.  I.angen- 
beck)  forment  une  tumeur  qui  siég(!  dans  la  partie  supé- 
rieure de  l'orbite  et  s'accompagnent  de  gonflement  de  l'os 
rontal. 

F.orsqu’unc  tumeur  qui  n'a  ni  les  symptilmes  d'une 
e.xQstose,  ni  ceux  d’un  lipome  ou  d’une  tumeur  érectile, 
existe,  on  fera  une  ponction  exploratrice.  I.’examen  micro- 
scopiipic  du  liquide,  découvrant  des  crochets  d'échinoco- 
(pics,  de  la  matière  sébacée  nu  un  autre  liipiide,  indi(piera 
la  nature  kystique  de  la  tumeur. 

Tliérn}miti(jne.  — Kniever  les  kystes  peu  volumineux 
mobiles  par  incision  de  la  peau  et  énucléation  de  la  tumeur 
par  dissection. 

Les  kystes  mal  limités  volumineux  seront  ouverts,  vidés, 
et  l'on  remplira  leur  contenu  de  charpie  ou  bien  on  ponc- 
tionnera et  on  laissera  une  canule  à denieme  (A,  llérardj. 
Si  le  kyste  est  multiloculaire,  on  ponctionnera  ou  l’on 
incisera , et  l’on  fera  suppurer  1a  tumeur.  Dans  les 
kystes  hydatiques,  on  fera  des  ponctions  et  des  injections 
iodées. 

V.  LijH)tnr  (II-  l’orliilc.  — L’orbite  jieut  renfermer  des 
lipomes  (pii  sont  généralement  situés  à la  partie  supérieure  ; 
ils  ont  un  développement  très  lent  et  sont  constitués  par 
des  tumeurs  molles  et  indolentes.  L’œil  se  trouve  (h'‘Jeté 
du  C(‘ilé  oppo.se  à la  lésion,  et  il  y a strabisme  comme 
dans  tous  les  cas  de  déviation  de  l’uùl  par  une  tumeur. 

La  lenteur  do  développement  d’un  lipome  est  incom- 
patible avec  l’idée  d’un  cancer,  qui  au  contraire  marche  vite. 
La  perte  de  la  vision  pi  ématiirée  est  un  signe  de  lésion  intni- 
oculaire  ou  de  névromc  du  nerf  optique  et  non  d’un 
lipome.  L absence  de  douleurs  est  b“  fait  d’un  lipome  et 
non  d un  cancer  ou  d’une  gomme,  l'n  kyste  dermoïde  est 
congénital,  et  cela  ne  permet  pas  d’incertitude.  Enfin, 
les  kystes  simples  sont  plits  rares  que  les  lijiomes;  ils 


sont  toujours  plus  ri'guliers,  plus  durs  et  ils  sont  fluc- 
tuants. l’iie  ponction  exploratrice  est  cependant  souvent 
nécessaire  pour  établir  le  diagnostic  entre  les  deux  affec- 
tions. 

ThirayKnU'iue.  — Les  petits  lipomes  qui  n’alfèrent  pas 
la  vision  ne  doivent  pas  l'ïtre  touchés  ; les  lipomes  plus 
volumineux  seront  extraits.  On  fera  une  incision  sur  la 
partie  culminante  de  la  liiméfartion  ; on  saisira  la  tuineur 
uvec  une  érigne  ou  une  pince  à grifl’e  et  on  la  disséquera  ; 
il  n’y  a pas  de  difficultés.  S’il  y avait  des  prolongements: 
irréguliers,  on  h*s  saisirait  avec  une  pince  à griffes  et  on 
les  dissi’-querait  en  les  attirant  au  dehors. 

VI.  Ni'iyumf  du  mrf  oïdifiue.  — Il  y a des  névromes 
du  nerf  optique  formés  aux  dépens  du  tissu  cellulaire  inter- 
librillaire  du  nerf.  Us  eiitruîneiit  la  perle  de  la  vision,  de 
l’exopthalmieet  des  douleurs  vives  (Velpeau,  1863). 

Entre  un  cancer  de  l’orbite  et  un  névrome,  il  ii’y  a pas 
de  différence  au  point  de  vue  des  signes  anatomiques  ; 
seulement  un  cancer  de  l’orbite  s’accompagne  d’induration 
ou  fond  de  l’orbite  ; il  a une  marche  plus  rapide  et  reten- 
tit de  bonne  heure  sur  la  santé  générale. 

Tliéritpeuti</ne.  — Les  névromes  entraînant  la  perte  d(* 
l’œil  et  rexophtbalmie  et  surtout  dt*s  douleurs  vives,  seront 
enlevais  avec  l’œil. 

VII.  Pn  mtosi'  de  Vorhitr  {Goinmvs).  — Le  périoste  est 
le  siège  d une  inflammation  qui  constitue  les  périostuscs 
gomnietises,  soit  chez  des  sujets  scrofuleux,  soit  chez  des 
sujets  syphiliti(|ues  (.Mackenzie). 

Un  engorgement  chronique  du  tissu  cellulaire  intra- 
orbitaire,  une  exophthalmie  plus  ou  moins  prononcée,  des 
dotdeurs  nocturnes,  une  iritis,  une  choroïdile,  chez  des 
individus  présentant  une  exophthalmie  avec  un  empâte- 
ment de  la  région  orbitaire,  cl  qui  avaient  été  atteints 
autrefois  de  syphilis,  font  aisénient  diagnostiquer  une 
gomme  de  l’orbite.  Dans  les  cas  douteux,  l’ellicacilé  du 
traitement  par  I iodure  de  potassium  est  la  pierre  de  tou- 
che du  diagnostic. 

Tlnnijmitiipie.  — Si  la  tumeur  semble  se  résoudre 
sous  l’influence  du  traitement  par  l’iodure  de  potassium, 
on  continuera,  on  fera  des  frictions  avec  la  teinture  d’iode 
autour  de  l’orbite. 

Si  la  tumeur  suppure,  on  appliquera  des  cataplasmes 
et  l’on  tniilera  comme  les  abcès  chroniques.  On  fera  en- 
suite des  injections  iodées. 

VIII.  Tumenr.t  de  l'orlute prweunnt  dei>  purtics  vomnes. 
— I.es  fongus  de  la  dure-mère,  les  polypes  naso-pharvn- 
giens,  le  cancer  des  os  maxillaires,  de  l’ethmoîde,  pénè- 
trent dans  l’orbite  aussi  bhm  que  dans  les  fosses  nasales. 
V.  FoNCUS  de  la  DLIlE-MEftE,  .NASO-I*ltAHVX('.lENS  (Pohjpes). 

On  reconnaît  une  tumeur  de  l’orbite  née  hors  de  celle 
cavité,  lorS(iue  la  tumeur  est  dure  et  soulevée  par  des  bat- 
tements, lorsque  la  vision  est  perdue  avant  qu’il  y ail 
cxophlli.ilmie,  lorsqu’il  y a des  symplémcs  de  compression 
dans  le  voisinage  et  des  paralysies,  comme  cela  s'observe 
lors(pi’il  y a fongus  de  la  dure-mère. 

Les  polypes  naso-pharyngiens  oblitèrent  les  narines 
avant  de  produire  rexophtlmlmic.  Les  tumeurs  des  maxil- 
laires, cancers  ou  polypes,  causent  souvent  une  tuméfac- 
tion de  la  joue  avant  de  |)!tsser  dans  l’orbite,  et  le  souvenir 
de  ces  faits  est  le  principal  moyen  de  diagnostic. 

Thn  itprutiiiue.  — Ces  tumeurs  seront  traitées  par  les 
procédés  indiqués.  V.  Fonuüs  de  la  Di.iiE-MÉnE,  SiN'L'S 
{Poh/pes  (fe.s),  .Naso-piiarynuiens  (Polypes). 
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IX.  fie  h ylamlff  htaymnh . V.  LaCHYMAI.E 

(rumeurs  de  la  glande). 

Ori>U«  (Tl'MEflW  V.V«!4U’UinE<  OK  I.'}. 

I.  Exftyhthalniif'  dans  le  iinilre  (iK’mours,  l’jirry.  Du- 
liujlmi,  fkvsmurrcs,  Gnives).  — L'exoplithiilmie  dans  le 
gollrr  esl  une  rongcslion  üti  système  artériel  et  veineux 
de  l'orbite.  Lorsqiruii  goitre  exi&te,  il  eoniprime  l’nrtére 
carotide  primitive  et  la  veine  jugulaire  interne.  La  oircu- 
lation  artérielle  de  la  tête  se  fuît  par  les  artères  VLMlé- 
br:ile>  ; les  artères  du  Irigone  cérébral  se  développent,  les 
artères  ophlbalmiqiies  participent  au  dévelop|>ement  ; le 
système  veineux  ophthalmiquc,  les  sinus  coronaire  et  ca- 
verneux, sont  !ut^»  sccnls,  et  de  là  un  gonflement  veineux, 
une  sorte  d'érection.  Les  troubles  nerveux,  les  palpit.i* 
lions,  sont  dus  aux  mêmes  causes  agissant  diiïérenimenl 
stir  des  organes  diirérents. 

Thérapeutique.  — Traiter  le  goitre.  V.  THïnoîDE(3f/i- 
lutUes  fh  lu  ijlunde). 

II.  l^.fyaw'ttemeni  de  suinj  duu.s  Viu  ldtr.  — Cette  ma- 
ladie a été  vue  chez  mi  nouveau-né  où  r<eil  avait  été 
rlinssé  de  Torbite  jRedemans).  — Chez  l'adnlle.  cette  lé- 
sion  peut  compliquer  dus  corps  étrangers  à la  suite  d'une 
plaie. 

Théru^Mutiqne,  — Résolutifs,  compression,  {ranction 
de  lu  tumeur,  si  l'inflammation  s’y  développe. 

IlL  Auérrysme  de  VarUre  ophthahnique  (fiuthrie, 
Scultet,  Langenbeck,  RosasJ.  — Auèerysuus  orfirfoio- 
\cineuj:  de  lu  nusitid'  d'Uis  le  trnuv.  — V.  AneykYsme, 

IV.  Tutu'urs  énetîlt^  (V.  ce  mot).  — Les  tumeurs 
érectiles  des  paupières  limitées  ne  sont  pas  dilTérentes  des 
autres  tumetirs  de  la  face.  Les  tumeurs  érectiles  profondes 
sont  plus  difficiles  à diagnostiquer  ; le  soulèvement  de  Tmil 
la  turgescence  de  la  région  de  l'œil  et  le  soulèvement  pen- 
dant les  efTorts  et  les  cris,  la  congénilaliié  el  In  réduclililé 
ronstanle  feront  reconnaître  lu  tumeur  érectile;  le  déve- 
loppement variqueux  des  artères  de  la  tempe,  le  baltenienl 
énergique,  devi'ont  faii-e  soupçonner  un  anévnsme  cir- 
soïde  plulét  qu'une  tumeur  érectile. 

Thêrupentique,  — Les  anévrysmes  bien  limités  uu 
pourtour  de  l’orbite  dans  les  paupières  seront  Iniités  par 
la  compres-^ion.  I<es  slypliques  ou  pintûl  les  médienmenU 
susceptibles  d'amener  lu  coagulation  du  sang  dans  la  tu- 
meur. les  inoculations  de  la  vaccine,  l’acupunnure,  les 
ii\jeclions  coagulantes  et  caustiques  et  l’nbluiion  (Ihipuy- 
tren,  l)ipulafoy\  ne  sont  pas  toujours  .ipplicable.s.  l,a  li- 
gature de  la  carotide  primitive  ou  de  la  carotide  du  cAlé 
opposé  (Velpeau),  a déjà  donné  plus  de  sept  guérisons 
complètes  (Travers,  Dulrymple,  Burk,  Jolwrl,  Velpeau, 
Houx). 

V.  V<frn-es  de  /’orAj/e  (Chélîu-s).  — Ou  a vu  des  dilata- 
tions veineuses  avec  coloration  bleuâtre  de  la  tumeur; 
celles-ci  se  réduisaient,  et,  dans  un  cas,  il  y avait  cxo|)h- 
tbalmie  (Himly).* 

ThéeuiMutiqur.  — Rien  à faire.  La  compression  est  un 
moyen  palliatif,  les  injections  coagulantes  sont  dange- 
reuses; i’inci^ion,  rirrilalioii  el  la  compression  (Chélius. 
Truite  d’ophthuhuoliMji' , t.  Il)  ne  son!  pas  moins  dange- 
reuses que  les  autres  procédés. 

onrHIDÉEM.  Famille  de  plantes  monocolylédonées  à 
élainines  épigones,  el  qui  a pour  pour  type  le  genre  Or- 
rhis.  — Ce  sont  des  végétaux  herbacés,  cultivés  par  agré- 
ment pour  leurs  belles  fleurs  ; mais  iis  fou^n^s^enl  quel- 
quefois des  bulUx  remplis  de  matière  féculente  alimen- 
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taire,  comme  le  sulep,  ou  des  fruih  utilisés  pour  leur 
arôme,  comme  la  vuniHe. 

OR€UI<t».  Plante  de  la  famille  de^  orchidées  dont  le 


bulbe  sort  à la  préparation  d’une  fécule  alimentaire,  con- 
nue sous  le  nom  de  suh-p. 

ORCHITE  AlCil'E.  L’inflamiiiatiuii  du  testicule,  de 
l'épididyme  el  de  la  tunique  vaginale  constitue  l’orcliite. 
— L’épididyme  esi  |a  partie  de  la  glande  le  plus  souvent 
affeclée.  Le  le.>ilicule  peut  se  prendre  après  Fépididyme 
et  ne  suppure  p.is,  à moins  d'exception  : la  liinique  vagi- 
nale s'enflamme  seule  ou  en  mémo  temps  que  l’épididyme  < 
et  le  leslii’ule.  Ces  inflammations  diverses  se  confondent, 
se  sui'céilenl  et  se  remplacent. 

L'orchilc  simple,  limitée  au  testicule,  est  la  lésion  la 
plus  rare;  l’épididymite  est  la  plus  fréquente. 

1.  Épididyiuit» . — L’epididymile  esl  caracIcrUée  ana- 
lomiquenuMit  par  une  exsudation  de  matière  plastique 
jaune,  uiiiTurme,  au  milieu  de  l.iqiielle  on  distingue  des 
flexuosités  de  i épididyme  augmenU'es  de  volume. 

Avec  l'épididymite  il  y a toujtmrs  des  lésions  inflamma- 
toires du  cordon  el  quelquefois  du  canal  déférent  (A.  C«o- 
per).  La  théorie  de  la  propagation  de  rinflammalion  bleu- 
norrhagique,  par  le  canal  déférent,  à l’épididyme,  est  fort 
acceptable,  mais  une  pbiéhilo  on  une  nngioleucile  du  cor- 
don pourrail,  à la  rig(«*ur,  expliquer  ce  phénomène. 

L'épididymite  suppute  queh(Ucfois  (Curling),  mais  c’est 
rexceplion  ; ordinairement  elle  se  termine  par  résolution 
et  induration. 

Les  signes  de  l'épididymite  sont  les  suivants  : 

Tuméfaction  irrégulière,  plus  ou  moins  considérable  de 
l’épididyme,  mais  conservant  la  forme  et  la  direction  de 
l’épididyme;  douleur  à la  pression  ; quelquefois  rougeur 
du  scrotum.  .Ajparilion  inslanlanée  des  phénomènes  in- 
flammatoires. 

L’épididyiniie  ne  dure  pas  moins  de  dix  jours  el  pas 
plus  de  vingt-cinq  (VcIpeaU). 

La  maladie  esl  due  à des  causes  variables,  une  blen- 
norrhagie est  la  cause  première  à laquelle  s'ajoute  un  ef- 
fort. la  fatigue,  une  profession  pénible,  des  coups,  des  in- 
jections irrilanles  dans  l'urèthre. 

Des  irritations  de  rurélbre  seules  causent  prfois  des 
orchites  cl  des  épididymites  (Ramsden,  Velpeau). 
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L*é|>idi<lymite  |)4(Ulvemr  à Ih  suite  d’un  siuiple  »'ITort,  à 
la  sifile  de  la  ma^Ut^bnlion  et  après  dos  oreillons,  mais  il 
y a des  v'pididyniilcs  (rauinaiiqno^. 

L’êpidiilynulo  peut  être  acci>m{Kigiit'o  d'èpamlioiuont  on 
quantité  variable  dans  la  tunique  vaginale,  surtout  lorsque 
les  malades  ont  niaixhé.  Celle-ci  o»l  reconnue  a une  fluc- 
iualioiiqii'ii  esldiflicilo  de  bien  apprécier  mniiniioins.  Sou« 
vent  les  malades  ont  de  la  vaginnlilo  aigue. 

Il  n’est  pas  rare  de  voir  des  alToclions  tiiberi'uleuses  du 
testicule  débuter  par  imo  épididymite,  comnu*  la  tuboi'cu- 
lisalion  pulmonaire  survient  quelquoiois  apirs  nue  pneu- 
monie (Dufour). 

Des  abcès  se  foniu  iU  parfois  nrituiir  du  cordon,  après 
mie  épididymite  {Vomonil). 

II.  Orrhitf.  — I/orcliite  o>l  rinllaniinalion  des  cloisons 
fil>ro-c<’lluleusos  du  testicule  ; les  c^malicules  séminifér<*s 
ne  sont  point  le  siège  do  la  lésion  iuflammaluire. 

Dans  rorcliite  parencbymatousc,  la  tuméfaction  du  tes- 
ticule acquiert  nu  volume  jfuclquefvûs  énnrino,  surtout 
quand  il  y a vaginalite  en  même  temps. 

L'innanimatioii  aiguë  du  |o.%liculc  se  termine  par  rrsitin- 
Uçn  ou  suppiirntion.  Par  résolution,  c’est  la  lerminaisou 
normale  do  l’orcbilo  ; par  siippuraiiou,  alors  rnrchile  passe 
à l’étal  clnonique  et  le  pus  met  un  temps  plus  ou  moins 
long  à se  faire  jour  au  debors 

I/orcbilc  existe  sans  épididymite  djuis  certaines  circon- 
stances seulement;  par  exeni|de  dans  des  oreillons  et  daus 
les  fièvres  graves;  mais  le  plus  souvent  elle  existe  avec 
l’épididymite,  l/orchite  pnmilivo  n’exlsie  pas  avec  la  bleii- 
norrlmgio. 

Une  tuméfaction  arrondie  en  avant,  se  rapprocliaiil  de 
la  forme  du  U slicule,  uniformément  résistante  et  doulou- 
reuse au  coulucl,  une  douleur  spontanée  plus  vive  que  dans 
répididymitc  et  de  la  fièvre  ciiractcrisonl  rorcliite. 

b’orebito  vient  quelquefois  après  la  masturbation  et  par 
rabsUnence  des  rap}M>rls  sexuels. 

épanchemenls,  les  blessures  du  icsticiüo,  caiisont 
des  orchiles  parenchymateuses. 

I/orcbilc  chronique  pont  être  suivie  de  lu  dégénéres- 
cence tuberculeuse  du  testicule. 

III.  VmjimiWc  (A.  Cooper,  Uoeboux).  — Lavuginaliio 
cxhle  avec  les  autres  inflummations  du  testicule,  mais  elle 
56  montre  parfois  seule  (lléruud)  d.ms  la  variole,  cl  on  l’a 
appelée  orchite  varioleuse.  Elle  exisie  h rélal  cl  à 
l’étal  chronûiuf.  V.  Vacinalitk  CMnoNiyi  E. 

l.a  vagiiialite  aiguë  simple  semble  exister  .surtout  avec 
la  variole.  On  l’a  vue  chef  un  enfuHl  atleiiit  d'une  lièvre 
grave  (Curling). 

Dans  la  vagioalite  aiguë,  il  y a tlu  liquide  épanché 
dans  la  tunique  vaginale,  la  membrane  scifuse  (H*rd 
son  poli,  «*  recouvre  de  fausses  membranes,  et  infm 
ofTi-e  des  adhérences  entre  les  deux  feuilleU  de  la  luuiqu»* 
vaginale. 

b’hydrocêle  peut  être  le  résultat  d'une  inflammation  de 
la  tunique  vaginale,  au  même  titre  que  répanchonienl 
pleural  peut  succédera  une  pleurésie  aiguë. 

l.a  vaginalile  peut  exister  slnüe  dans  certaines  iufiam- 
malious  traumatiques  des  boni'ses  causées  pur  un  effort  cl 
qui  disparaissent  grAce  à un  cataplasme  simple. 

Les  orcliites  mélastatiqiies  des  oreillons  sont  peut-être 
de  simples  vaginaliles. 


Dour  se  faire  une  idée  des  inaiiifeslulion»  de  la  vngina- 
lile,  il  suffit  de  se  rcjwrter  à ce  qui  se  pa^se  lorsqu’on 
opèiv  riiydroréle  par  ponction  et  par  injection.  I.e  lende- 
main de  l’opi'ration.  le  scrotum  acquiert  un  volume  énorme; 
sa  |M?au  est  rouge,  lutsaiile,  leudm*,  (edémaleuse.  ma- 
lade.s  «e  süuflreiil  pas,  mais  le  contact  provoipie  des  ilou- 
leiirs  vives  ; quelquefois  j|  y a de  la  lièvre.  Les  phéno- 
mènes iullammaloires  durent  de  quatre  à sept  jours  ; la 
rés(dutioQ  se  fait  lenleineiu,  cl  il  n’est  pus  rare  d»-  cun- 
slaler  après  ce  temps  une  er<*piialion  prcaluite  parle  frolle- 
meul,  l’une  contre  l’autre,  des  deux  surfaces  séreuses  en- 
11  aminées. 

l'ne  tuméfaction  cl  un  o*dèine  inilammaloire  du  scro- 
tum sans  fiiictiialion  évidente,  l'issue  d’un  liquide  séro- 
piirulcnt  à la  |>onrtion.  une  douleur  vive  à la  pression,  un 
début  brusipie  comme  l'orchite  et  répiüidvmilc,  indiquent 
une  vaginalile  aiguë. 

Les  hydrocèles  tuiÛummées  ne  .sont  que  des  vaginaliles 
aiguës. 

La  vagioalite  clironique  est  une  des  cautH'.s  les  plus 
puissantes  «pli  déirrminenl  des  Iransfonnatimis  |>s<mdo- 
05s<Miscs,  p-iudo-carlilagineiises  et  fibreuses,  dans  les 
parois  èpaissîi's  de  la  luniipie  vaginale  dans  certaines 
iiydroréles.  iKtns  les  hèmatocèles  dites  spontanées,  elle 
est  la  lésion  vérilftble.  V.  VAfii.NAUTE  chroniüi  e. 

— Que  rondûte  ou  l'épididymite  aiguë 
soit  le  résulinl  d'iine  btcnnoniiagie,  d'un  traumatisme, 
d’une  inllammalion  non  blennorrhagiqiie  de  l’urèthre, 
d’une  maladie  générale,  comme  l’embarras  gastrique  avec 
oreillons,  la  variole  ou  la  fièvre  lyplioïde,  c’esi  une  innam- 
mation  qui  |xmt  guérir  par  les  cataplasmes  mis  par  dessus 
d<*s  frictions  mercurielles  ou  par  les  cataplasmes  arrosés 
d’eau  blanche,  par  les  bains  cl  le  repos  au  lit,  et  surtout 
la  suspeii>ion  des  bourses  sur  uni‘  plaque  de  giilla -percha 
rc|H)s;ml  sur  les  cuisses.  .Si  le  Irnilemenl  est  :ip{diqué  au 
d/‘liut  de  la  maladie,  bî  mal  peut  être  prunipteineni  arrêté. 

Dans  les  épididymiles  blennorrhagiques  avec  orchite  ci 
vagioalite,  lorsqu'il  y n une  fièvre  intense,  des  douleurs 
exlt'émcmcnt  vives,  une  saignée  du  bras  sera  pratiquée  ; 
on  appliquera  sur  le  imjet  du  cordon  dix  à quiii/e 
sangsues. 

lyf>s  calaplasiiies  arrosés  de  laudanum,  les  application.-- 
de  chloroforme  (lloui'>ooii/,  l'eau  froide,  la  solution  d'aluii, 
le  .sulfate  de  fer  en  solution,  6 grammes  |>our  tOü  treaii, 
la  lH)iie  de  rémouleur,  le>  vésicaluires  volants,  sont  des 
moyens  préconisés  dans  les  orchites  blennorrhagiqiie.s; 
mais  tons  ces  moyens  n’ont  pas  d'efficacité  évidente  et 
quelqucs-tms  ultrenl  des  dangers,  ils  eullamincnl  la  peau. 
Enduiiv  le  scrotum  de  cuilodion  (Bannufund)  n’est  pus  un 
muyim  plus  avantageux.  La  compression  du  scrotum 
(Velpeau)  a été  mUe  en  usage,  mais  elle  est  diffirile  à 
appliquer. 

Ou  n conseillé  les  appücutious  d’une  solution  de  nitrate 
d’ai^ent  au  100"**  qui  fait  dtspnraltre  la  douleur  en  vingt- 
quatre  heures  et  qui  guérit  l’orcliile  dans  une  moyenne  de 
six  jours.  — Des  ronipreiu^s  imbibées  de  cette  solution 
doivent  ëln^  tenues  coiistaminent  appliquées  sur  le 
cdté  dusrroUuii  qui  est  nCTeclé.  CeM  à essayer,  mais  ci* 
moyen  ne  vaut  pas  mieux  que  les  applications  de  teinture 
d'iode. 

Lorsque  l’épidtdyme  seul  est  enfianimé  et  lorsque  le  ntal 
est  lié  à une  bleimonbagie,  on  Iraitera  par  le  repos,  la 
|K)si(ion  élevée  du  scrotum,  les  bains,  les  cataplasmes.  On 
adminislrem  un  purgatif  salin,  le  sulfate  de  soude.  30  à 
^5  grammes,  par  exemple  ; on  donnera  un  ou  pliisieuis 
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avemeiil:»  purgatifs.  En  um*  sculi*  fois  ou  en  deux  dcmi- 
lavenu*n!s  à un  jour  d'imervalle. 

* i‘  ' i ! •" 

Kam.  itt. 

l.oi'sqiK'  Huns  une  épididymilo,  uneorrhite  ou  une  vagi- 
naliu*.  il  y a des  douleurs  vives,  de  Tcedéinc  du  scroluni 
et  UJie  luiuêfnclion  ([iii  ma.sqiie  le  lestirulc.  on  fera,  avec 
une  limreUe  ou  un  bislouii,  des  ponriions  imitliples  de  In 
luniqiie  vaginale  {VelpiMu).  Si  l’on  pique  le  testicule,  il 
n’y  a pas  de  dnnger,  on  appUtpiera  des  cjilaplnsnu‘s.  (.a 
doideur  disparait  dans  les  \inpt-qualre  heures,  à iimins 
qu'il  u'y  ail  suppuration  du  teslictde.  Lorsque  le  testicule 
est  seul  nudade,  et  s’il  y a orchite,  tunu'faction  et  dureté 
du  testicule,  douleui-s  vives  et  fièvre,  on  ponctionnera  la 
fiiniqne  albuginée  sur  un  ou  plusieurs  fH)inls  ^Vidal,  de 
t^ssis),  avec  le  bistouri  pointu,  et  l’on  applique  des  cata> 
ptosnips.  Si  les  ouuTtures  deviennent  fongueuses,  on 
pansera  avec  l'onguent  de  la  mère  ; s’il  sort  des  filuinents 
hianrliètn's  avec  la  suppuration  on  les  laissera  s’éliminer 
seuls,  sans  tirer  dessus  (J.  I...  Relit}. 

On  dit  avoir  retiré  de  bons  effets  iuimédiab  de  l’élcc- 
Irisaiion  par  rouranis  continus  employi-s  dès  rorigiiie  du 
mal.  Rour  cela  il  faut  niellre  le  pèle  iwsitif  d un  appareil 
de  ilcmak  n 20  éléments  sur  le  point  le  ]dus  douloureux 
du  testicule  et  le  pèle  négatif  sur  le  cordon  de  mauière  à 
avoir  un  courant  ascendant  décougestif.  ( Qiéroii  cl 
Moreau)  n. 

Lors«(ue  lu  vaginaliii*  devient  une  hydrocèle,  l’èpididy* 
mile  une  tumeur  libreuse  pérididyuiaire  ou  un  testicule 
lulk'rculeux,  rorchile  une  orchite  chronique,  c’esl*à*dire 
un  engoi'gcmeiit  avec  des  cxaccrbulious,  un  traitera  pur  les 
niovens  appropriés.  V.  Okcimtiv'^  ciinoNiut.)Eâ,  Iesticulk 
TlIbRRCl  LKl 

Pour  favoriser  la  rétoluliun  de  riunanimatiun,  dès  que 
les  douleurs  et  le  gonflement  auront  cessé,  d^?s  que  les 
rides  du  scrotum  auront  rcpani,  on  fera  des  lotions  avec 
la  teinture  d'iode,  on  fera  porterait  malade  un  suspensoir 
serré  par  dessus  un  linge  enduit  de  pommiule  à l'iodure 
de  plomb  au  dixième  ; les  malades  prendront  des  bains  et 
ne  «e  livreront  pas  au  cuti  avant  vingt  jours  cl  plus.  Si  la 
blennorrhagie  n’est  pas  guérie,  celle  indication  est  encore 
plu'^  impérieuse. 

Pour  éviter  le  retour  des  orchile.s  urèlbrales,  c'est-à- 
dire  consécutives  à quobpie  irritation  de  Turèthre  et  du 
col  de  la  vessie,  on  traitera  ces  maladies  ; et  toutes  les 
fois  que  l’on  aura  exercé  «ne  mamruvre  sur  l’urèthre,  ou 
iloniiera  de  grands  bains  prolongéA  on  dos  bains  de  siège 
aux  opérés. 

OKCHITC  ( K.  Cumiiiu  toiile.s  les  aiïeclioiis 

inflammatoires  chroniques,  l'orchite  ciironiqne  succède  à 
l’orchite  aiguë  ou  se  développe  lentement  sous  cette 
forme. 

I.CS  orchites  chroniques  sont  des  terminaisons  de  l’or- 
rliile  aiguë  ou  une  transformation  lente  des  tlènienls 
cellulaires  du  testicule,  en  vcitud'un  étal  subinfluinma- 
loire  ou  de  ta  pnolurtion  d’un  exsudât  d'une  routière 
plastique  jaune  (ilamilton)  ou  de  graine. 

L’orchite  chroni<juc  donne  lieu  quelque  fois  à des  abcès 
du  lesUcule.  Cette  première  variété  d'orchite  chronique 
est  un  intermédiaire  entre  rorchile  aigui*  et  l'orchite 
chronique.  Elle  est  caractérisée  par  des  pou-ssées  inflam- 
matoires successives  et  des  abràs  stiixi.s  d'éliniinalion  du 
la  substance  testiculaire  (J.  L.  Petit)  compliqués  ou  non 
de  foiigus  hèuiiis  du  testicule,  c'est-à-dire  de  végétation!, 


OHCH  969 

de  boui*geons  charnus  sur  l'ouverture  de  l'abcès  ou  des 
abcès  chroniques  (A.  Coo|X*r,  Nélaton,  Denonviliicrs). 

A Porchitc  chronique  doivent  être  rattachées  : 

1*  Les  orchites  et  épididymites  terminées  par  indurn- 
lion,  c'esl'àHÜre  pur  une  organi^ulion  des  exsudais  plasti  • 
ques  de  l'iDllammalion  aiguë  cl  lente,  où  les  élénienls 
libro-plusliquc.s  sont  abondants  et  passent  à l’élal  fibreux; 
2“  les  hyperlroplues,  fréquentes  che*  les  hahilanls  des 
ADli)le>,  rares  chez  les  Européens  ; 3“  l'alhuginile  chro- 
nique, c’est-à-dire  répaississernenl  et  la  transformation 
libreuse  de  celle  memhraiy.%  disposition  déjà  trouvée  à 
l’état  rudimenlaiie  sur  les  testicules  atleinls  assez  long- 
temps avant  par  une  orchite  aiguë  (A.  Looper)  ; A®  les 
tumeurs  pérididyninires,  c’csl-à-dirc  l'hyperlniphie  fibreu- 
se du  tissu  cellulaire  et  de  la  tunique  vaginale  autour  de 
répididymo  (Poisson'}. 

Les  signes  des  orchites  chroniques  supputées  ou  abcès 
chronique  s sont  : lunn  ur  du  corps  du  testicule,  quelque- 
fois de  l'épididyme,  tumeur  mobile  dans  le  scrotum  ; dans 
{dusieurs  ca.s,  persistance  des  signes  inllammaloircs  ; fluc- 
Ination  rare.  La  jionclion  exploratrice  ne  donne  de 
résuilat  certain  que  .si  l’on  tondre  sur  ralicés.  Le  dévi:- 
Inppeim  ni  est  rapide  chez  quelques  malades,  plus  Imt 
chez  d'autres  ; il  y a peu  de  douleurs  dans  lu  tnajonlé  des 
cas.  Il  y a eu  des  blennorrh.igies  et  dr»  orchiies  anté- 
rieures ; répanciiemenl  séreux  dans  la  tuni(|ue  vaginale 
e.si  rare. 

Ou  a cité  un  cas  d’abcès  du  testicule  et  d'orchite  chro- 
nique dans  une  fièvre  typhoïde  (de  Ca*>telneau]. 

Ia.*s  .signes  des  orchites  ou  engorgemeuls  suhintlaminu- 
lüires  sont  ; une  tumeur  n*guliéj*e  |m,‘«  volumineuse  , 
quelquefois  irrégulière,  indolente,  ayant  pris  naissance 
après  des  excès  vénériens,  après  nue  irritation  de  l’urè- 
thre, apj*ès  un  coït  avant  la  guérison  d'une  orchite  aiguë, 
l'ne  orchite  antérieure  et  une  iiydrucèle  concomitante 
[leu  ahondanle  conlirmcnl  le  dingnoslir. 

Les  signes  des  orchites  chiamiqiies  avec  èpuissi.x.sement 
de  la  luniipie  albuginée  et  les  tumeurs  fibreuses  pérididy- 
muires  sont  : une  tumeur  siégeant  atilour  de  Pépiditlynie, 
très-dure  quand  le  corj*s  du  testicule  parlicqie  à la  tumé- 
faction ; l'hydrocèle  une  fois  a été  vue  dans  les  observations 
de  Poisson,  et  elle  esla.-s»ez  fréquente  dans  les  nlbuginites 
(Hicord).  La  Uimeiir  est  indolente,  se  développe  iiisen.si- 
hlement,  quelcpiefois  par  poussée  inflanimuloïre.  11  y n eu 
des  blennorriiagies  antérieures  ou  une  on  hile  ou  une 
épididymite. 

Uaiis  les  orchites  ebrouiques,  Pécouleiiient  de  .spernto 
.sanguinolent  n'a  pas  éU?  conslalè  souvent  par  les  obser- 
viileur». 

I/eflicacilé  du  traitement  par  le  mercure  et  Plodure  de 
potassium,  de  l'avis  de  X.  (k>oper,  Velpeau  et  Curling,  est 
la  règle  dans  Porchitc  suliinflaminatoiro,  et  il  est  constant 
que  ce  traitement  a liàlé  la  résolution  de  l>eaucoup  d'or- 
chites. même  aiguë,  tardant  à di-sparallre.  L'essai  de  ce 
médiiament  qui  représente  en  nullité  lu  temporisation 
senira  donc  beaucoup  au  diagnostic. 

V.,  pour  le  diagnostic  difTéiaîUtiel,  Testicui.K  (Cti/ircr, 
K//S/CS  t-f  Tubtrciths  du). 

TAc'nip.'niique.  — L'épididymite  et  les  orchites  chro- 
niques doivent  être  traitées  par  les  potmimdes  ^è^olutives, 
la  compres>ion  du  scroUmi  avec  les  baDdelelll^s  de  spara- 
drap de  Vigo.  La  tomprc&sioD,  difficile  à bien  mainieiiir, 
sera  renouvelée  tou>  les  jours,  les  tumeurs  fibrcuse.s 
péridUlymaircs  ne  réclament  aucun  tr.ütemeiit  ; les  hyper- 
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Irophies  du  (esticule  des  liabilanls  des  Anlilles  peuvent 
guérir  parle  changemeol  de  pays. 


Les  orchites  chroniijues  avec  épaississement  de  la  luni- 
i|iie  vaginale,  les  engorgements  encore  un  peu  douloureux, 
récliiineiit  le  traitement  par  les  topiipies  et  l'iodure  de 
potassium  à rinttu'ieur,  à la  dost»  de  50  centigrammes  h 
1 gramme  par  jour  ou  la  tisane  ; 


lafii*ii>a  lie  . I kili»rNmtne. 

loJuiv  itn  ^lUKiuin ‘i  tsrrtianM*. 

Sirnji  kiiM|ili> flO  jj. 


tJii  ; 


(Ricord,) 


Su  i^rpa  t't'ilh  ‘ ioiiu  rèt‘ . 


Iiiiliire  d*  pfvtaiainm.  4 smnuar*. 

TicftiV  «le  MlMi^areille.  , . lUOO  kl. 

Sifnp  «I  Wirre  d «r«ite • • • lIK)  i«l. 


Par  verres,  dans  les  vingt-quatre  Iteures. 

(Mageudie.) 

Le  meiTure  est  encore  donné,  si  l’on  trouve  dans  le.s 
antécédents  des  mahides  quek|ues  accidents  syphilitiques  ; 
mais  en  même  temps  et  surtout  on  fet^a  la  compres.siuti  du 
testicule  et  l’on  appliqitera  les  pommades  et  luttons  réso- 
lutives qui  sont  plus  réellemeut  efficaces. 

Le.s  orchites  chroniques  avec  abcès  seront  traitées  jmr 
la  compression  ; puis  par  l’infision  des  abcès,  en  même 
temps  qu'on  administrera  à Tintérieur  l'iodure  de  potas- 
sium, 50  centigrammes  à 1 gramme,  et  le  sirop  d'iodure 
de  fer,  30  grammes  par  jour. 

S'il  y a des  tubercules  du  testicule,  on  se  comportera 
comme  pour  les  lésions  tuberculeuses  d’emblée  et  les 
fongus  bénins  du  testicule  (V.  TE^STinci.B  t ruuu’uri! 

— I.CS  poussées  inÛanimatoires  seront  traitées  comme 
l’orchite  aiguë,  l’épididymite,  l’orchite  ou  la  vaginalilc. — 
Lorsqu'il  y a une  hydrocèle,  on  fera  la  ponction  et  l’injcc- 
lion  ithléo  ; celle-ci  n'est  pas  sans  action  sur  l'engorge- 
ment du  testicule  (Velpeau). 

Voici  les  formules  résolutives  pour  les  engorgements 
inflammatoires  chroniques  du  testicule  : 

Km|*Utr«»  «U*  poli  «!«•  H»iu«iji>en*- «f.  «. 

IJiH-titlv**.  . . • 30  l'enUpivndM. 

Pour  un  emplâtre  destiné  à recouvrir  toute  la  partie 
malade  □.  (Codcj-.) 

Emplâtre  Jt  cij/oc  »■/  *rtor/«rc  de  phmh. 

ilv  pifttti^  SSO  i(riim<n««>. 

lixivrn  «kl  f>l«iRb 20  jtl. 

Mêlex,  et  étendez  sur  un  moitremt  de  peau  de  gran- 
deur convenable  [3- 
Ou  : 


FjnpUir#  de  Vipto.  , . , 

l£«ir«it  de  cifcQi^ 

Exlreïl  li’npiiiB). 


I M putU**  éptelvr. 
1 Rramme. 


(Ricord.)  (3 

TeinUitr  d’ivde  jmtr,  en  lotions  avec  un  pinceau  [33- 


Huile  de  (’i'Olon  fiV/fnim,  en  frictions  sur  la  partie 
engorgée  Û- 

Frictions  avec  la  pommade  ; 

Amare 10  Hntiaïuee. 

CaHii^ne.  ................  4 id. 

(Auteiirieth.)  n. 


OrchUr  ehronl^ne  de*  «jplillitique*  On  appelle 
tentkule  xyphilitique  des  engoigements  chroniques  du 
esticule,  chez  des  individus  atteints  autrefois  de  riianci\*s. 

Les  engorgements  du  testicule  rapportés  à la  syphilis 
sont  des  orchites  chroniques  où  il  y a organisation  flbreiLse 


de  prodniLs  Hbi'o-plasiiqiies  avec  déptM  de  cyloblasliuns, 
développées  chez  des  individus  anlérieureinent  atteints  ou 
non  de  chancres  et  affectés  souvent  d'orcliiles  ou  de  blen- 
noriiiagies  avant  ou  après  les  chancres.  Ces  lésions  cèdent 
au  traitement  antisyphilitiquc. 

Hans  les  signes  de  l'orrhile  rhrotii(|ue  des  syphilitiques, 
rien  n'est  s]iécial  ou  du  moins  ne  Jilfére  des  orchites  chro- 
niques de  la  deuxième  et  de  la  troiîiéme  espèce.  L’effica- 
cité du  Iraiicment  dès  le  début  de  la  maladie  existe  poul- 
ies engorgements  chroniques  du  testicule  simples  ou  liés 
à une  constitution  scrofuleuse  ; elle  n’indique  autre  chose 
que  de  continuer  le  traitement,  l’ne  hydrocèle  concomi- 
tante appoi'atl  dans  l’orchile  subaigiiê,  comme  dans  toutes 
les  tumeurs  du  testicule.  I.a  présence  d'un  engorgement 
double  du  testicule  existe  dans  les  orchites  métusiatiques, 
dans  les  vnginaliles  varirdouses,  dans  queh]iies  orchite» 
bleonorrhagiqiies;  le  testicule  luWrculeux  est  souvent 
double  - Porchile  chronique  double,  pas  plus  que  l’hydro- 
cèle double,  ne  sont  exrcplionnelles.  on  le  sait.  (>u'y  a t-il 
donc  en  faveur  du  ti'sticule  syphilitique?  la  production 
d'un  engorgement  du  lesliciile  restant  après  l'ah  ation 
intempestive  du  testicule  du  côté  opposé,  et  cédaut  au 
traitement  mercuriel.  Mais  on  sait  que  l'ablalion  d’un 
organe  pair  ciitratoe  souvent  l'augmeulation  de  son  con- 
génère . 

Il  n'y  a donc  ni  signes  anatomiques  ni  signes  physiolo- 
giques pour  le  testicule  syphilitique,  autres  que  ceux  de 
l'orchite  chronique  ; il  faut  dire  avec  Hunter,  Swediaur  et 
de(!asteineaiique  l'anlécédent  syphilitique  et  l’enicariié  du 
traitement  spécifique  ne  sont  p.is  suffisants  pour  fonder 
iine  maladie,  mais  <|ue  In  .syphilis  nff.tihlissant  les  individus 
les  dispose  à contracter  plus  facilement  des  lésions  inflam- 
matoires chroniques. 

Thi’-rapeutiqne.  — Appliquer  le  traitement  des  orchites 
chroniques  avec  induration  du  testicule  ; administrer  néan- 
moins le  traitement  des  accidents  tardifs  de  la  syphilis, 
pui>q'i’i!  réussit  dans  l’orchite  dironique. 

Orchl<«  rhnmallamnle  et  nrChrUlque  (Ihirthez, 
Bouisson).  Les  hommes  qui,  dans  leur  jeunesse,  ont 
éprouvé,  k la  suite  d’nhus  des  plaisirs  vénériens,  quelque 
forte  affection  du  testicule,  sont  disposés  à avoir  dans  leur 
vieillesse  les  testicules  engorgés  et  doiilnuretix.  par  l’efTet 
de  riximeur  arlhrhii|ue  (Treinp**!,  cité  par  Barthez).  Boyer 
a dit  que  certains  engorgements  du  testicule  ]iouvaient 
être  dus  au  vice  rhumatismal,  et  il  en  rapporte  une  obser- 
vation. Jallot  dit  aussi  avoir  traité  une  orchite  rhuma- 
tismale. 

Les  orchites  des  vieillards,  dites  rhumatismales,  devront 
faire  soupçonner  des  excès  et  quelquefois  une  lésion  de  la 
prostate  ou  une  cystite  chronique. 

ThrmpeHtiqM . — Les  orchites  dites  rhumatismales 
seront  traitées  comme  les  engorgements  chroniques  sim- 
ple*i.  On  traitera  la  cystite  cl  les  lésions  de  la  prostate,  s’il 
y a lieu. 

ORKILLE(CAN‘CEn  Df.  L*).  L'oreille  moyenne  et  l'oreille 
interne  p(uv«mt  être  le  siège  de  cancers  qui  sont  généra- 
lement formés  de  tissu  cncéphaloîde  ou  de  tissu  fibro-plas- 
tique  développés  duii>i  le  rocher. 

Le  cancer  de  Porcille  détermine  d'ahord  la  surdité, 
puis  les  douleurs  apparaissent  plus  tard. 

Le  cancer  développé  dans  l'oreille  proémine  souvent 
dans  le  crAnc,  où  il  se  manifeste  par  des  signe.s  variables 
et  nuU  quelquefois.  Lors^pi'il  proémine  dans  le  conduit 
auditif,  on  peut  le  prandre  pour  un  polype. 

Au  début,  le  cancer  ne  détermine  pas  d'écouleineiit  par 
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le  ronduit  aaditif,  il  marche  avec  rapidité  et  se  développe  ; 
en  produisant  un  gonflement  de  la  région  auriculaire. 

V.  Obeiue  interne. 

Thirapeud'^uü.  — On  dimiiniora  les  symplôiiu-s  de 
congestion  de  roreille  en  appliquant  quelques  sangsues 
nnlour  du  conduit  auditif  On  administrera  contre  les  dou- 
leurs deux  pilules  d'opium  par  jour,  une  potion  avec 
30  grammes  de  sirop  de  morphine  ou  de  codéine. 

Oreille  (CoRFS  ÉTRANGERS  DE  L*}.  V.  COHPS  ÉTRAN- 
GERS. 


riç-  494.  — Iuci»tn«  »rfUpBl«  * tMTrr*  MO  Hiii*  de  troMtnit- 

cbrt  Un  sl>éBé,  }>*r(iuit  drU  aartiuw  ii>ti-rn-  lir  la  rnni|na.  I,  In. 
lrnl<*  lie  l'itmillA  tout  d fait  IU>i-o  ^ m,  O'^al  a'iOitif  ; r, 

do  rai-iiU|ie  cnfora  Ciro  an  péri<‘booilrv,  {^VirHtoir.} 

Oreille  (E.kploration  DE  l')  OU  0«oee«ple.  Les  di- 
verses parties  de  roreille  eaterne  peuvent  être  explorées 
par  le  conduit  auditif  externe  arec  le  secours  des  yeux  et 
du  spéculum,  ce  qui  constitue  l’ofo.st'o/nV. 

On  explore  l'oreille  moyenne  avec  l'otoscope  et  par  lu 
laryngoscopie,  qui  indique  l'état  de  la  trompe  d'Eustache. 

. Les  mouvements  de  déglutition  et  leur  relentit^semenl 
dans  roreille  donnent  de  bons  sigi^cs. 

Le  passage  de  l'air  dans  roreille  moyenne  et  la  disten- 
sion de  la  membrane  du  tympan  ou  les  râles  que  l’air  pro- 
duit dans  lu  caisse  soûl  des  phénomènes  que  perçoivent 
les  malades  et  que  l’auscultation  (tcut  révéler. 

Brplordtion  du  conduit  auditif.  — Après  avoir  fuit  des 
injections  à grande  eau  tiède  dans  le  conduit  auditif,  on 
explore  le  conduit  en  tirant  le  pavillon  de  l'oreille  en 
arrière  et  en  haut,  et  en  projetant  dans  sa  cavité  un  pin- 
ceau de  lumière  artificielle  produit  par  une  bougie  munie 
d'un  réflecteur  métallique  concave. 


l'if.  495.  — SeArnIitm  atim,  o<o«ai}{.«  de  To>b1«#. 

Pour  mteiix  apprécier  l’état  du  conduit^  on  se  sert  d’un 
spéculum  : soit  le  spéculum  d'Uard,  spéculum  à deux 
valves,  articulé  à charnière;  soit  le  spéculum  de  Gruber 
(de  Vienne),  adopté  par  Toynbee  (lig.  /i95);  le  spéculum 
plein  est  le  plus  avantageux,  car  le  conduit  auditif  n’est 


pa.s  dilatable.  Le  spéculum  plein  doit  être  introduit  pen* 
dont  que  le  pavillon  de  l’oreille  est  porté  en  haut  et  en 
arriére. 

Exploration  de  /‘orct//f  moyenne.  — Pour  établir  si  la 
membrane  du  tympan  est  perforée,  alors  que  l'on  no  peut 
introduire  le  spéculum,  alors  qu’il  y a un  corps  étranger, 
on  fait  fermer  le  nez  et  lu  bouche  du  malade  cl  on  le  fait 
sotifller  très-fort;  si  la  membrane  est  intacte,  les  malades 
entendent  un  claquement  dù  ù la  brnsque  entrée  de  i'uir 
dans  la  cavité  du  tympan.  Si  la  membrane  est  perforée,  on 
entend  le  sifflement  de  l'air  qui  s'échappe  par  l'oreille 
externe.  —>  Ou  bien  le  chirur^i''n  intixidiiit  l'extrémité  du 
tube  acoustique  ou  ofos^'ope  (Toynliee)  dans  l’oreille  du 
malade,  et  place  l’autre  extrémité  du  tube  dans  sa  propre 
oreille  et  fait  avaler  le  malade  Un  claquement  se  fait  en- 
lendre.  Dans  les  deux  modes  d’exploration,  rexistcncc  du 
claquement  indique  que  la  membrane  du  tympan  est  con- 
servée. 

Pour  explorer  l’oreille  moyenne  et  ses  lésions,  on  fait 
avaler  ou  souffler  les  malades,  et  l'on  écoute  avec  son 
oreille  appliquée  sur  l'oreille  du  malade;  Pexislence  du 
râle  indique  qn’il  y a des  ntucosités  dans  foreille  moyenne 
et  que  la  trompe  d'Eustachc  est  libre  (Ménière,  Triquet). 

Pour  établir  si  la  trompe  d’Kustache  est  libre  ou  fermée, 
on  se  sert  des  mêmes  procédés  que  précédemment;  l’ab- 
sence de  rèlesest  un  bon  signe.  L’absence  de  claquement 
de  la  membrane  du  tympan,  alors  qu’il  démontré  qu’elle 
est  intacte,  indique  l’obliiération  de  la  trompe  d’Eiisiache. 
Mais  on  emploie  aussi  deux  autres  procédés  : l'un  consiste 
à faire  pénétrer  avec  un  soufflet  auriculaire  de  l'air  d.'ms 
l'oreille  moyenne,  à l’aide  d'une  $on«le  préalablement 
introduite  dans  la  trompe  d'Eustache,  cl  d'écouler  d’oreille 
à oreille;  l'autre  consiste  & appliquer  l'oloscope  entre 
l'oreille  du  malade  et  celle  de  rexploraleur,  et  à pousser  de 
l’air  avec  la  bouche,  au  moyen  d’un  tube  engagé  dans  uno 
sonde  placée  dans  lu  trompe  d’Eustarhe  du  malade  en  obser- 
vation (Toynbee) . V..  pour  l'application  de  la  sonde  dans  la 
trompe  d’Eustache,  Oreii.lk  moyenne  {Maladies  de  f), 
Rétkécissenent  de  la  trompe  d’Eustache. 

Pour  savoir  s’il  y a une  îiiflammalion  de  l'anière-gorgc, 
si  une  tumeur  existe  dans  l'arrière-cavilé  des  fosses  na- 
sales, on  attirera  avec  une  pince  a bords  mousses  le  voile 
du  palais  en  avant,  et  l’on  placera  un  miroir  ;i  manche 
préalablement  chauffé  a l'isthme  du  gosier  ; on  distinguera 
une  partie  de  roritice  de  la  trompe  d'Euslache,  et  l'on 
verra  si  celle-ci  laisse  écouler  des  mucosités  (V.  Riiiso- 
^opie).  Chez  les  malades  qui  sont  peu  sensibles,  le  doigt 
introduit  en  arrière  du  voile  du  palais  peut  acquérir  des 
notions  sur  la  tuméfaction  de  la  trompe  d'Eustachc. 

Oreille  esieriie  (MALADIES  et  LÉSIONS  DE  I.’). 

I.  Inflammation  avjtiè  et  chronique  de  l'oreille  (Y.  Éry- 
sipèle, Eczéma).  — Des  engelures  se  produisent  aux 
oreilles,  comme  celles  qui  existent  aux  orteils,  et  elles 
exigent  le  même  traitement.  V.  Eni;elihe.s. 

II.  Épfmrhement  du  sang,  hematœma  (Sliff).  — Les 

épanchements  de  sang  arri\'ent  spontanément  ou  à la  suite 
d’un  coup.  arrivent  chez  les  individus  apo- 

plectiques. 

TAcruî>eM//7Me.  — Compresses  d’eau  blanche,  si  la  col- 
lection sanguine  menace  de  s’enflammer;  cataplasmes,— 
incision  en  cas  d’abcés. 

III.  Hématomes  de  Foreille  (Virchow,  Soc.  onti/.).  — 
Chez  les  aliénés  on  rencontre  assez  souvent  des  tuineui's 
molles  fluctuantes  subitement  apparues.  La  peau  est  inco* 
lore  ou  violacée.  Les  tumeurs  restent  stationnaires  ou  elles 
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se  résorbent  ; il  n’y  a pas  de  traiiemeni  actif  à faire,  une 
ponction  avec  un  trocart  serait  le  meilleur  triiilemeut 
(fig.  Zi9/i). 

Ces  tumeurs  sont  toujours  en  relation  avec  un  trauma- 
tisme. 

IV.  Vlaies  du  jHV'illm  de  rureille.  — Les  plaies  de 
l’oreille  sont  produites  par  des  instruments  de  toutes  sortes; 
elles  donnent  peu  d'hémorrhagies  cl  sont  souvent  suivies 
d’inllammalion.  Néanmoins  on  peut  espérer  obtenir  facile- 
ment la  réunion  par  première  intention. 

Les  plaies  de  l’oreille  arrachée  ou  mordue  dans  des  rives 
ne  présentent  rien  de  tout  à fait  particulier. 

l.a  perforation  du  lobule  de  l’oreille  daiis  un  but  de 
coquetterie  est  une  pluie  souvent  innocente,  mais  qui  se 
complique  quelquefois  d’inllanunation. 

TMiu)mdiqm.  — Soit  cpie  la  pluie  soit  régulière,  soit 
qu’elle  soit  irrégulière,  on  réunira  par  suture,  après  avi- 
vement si  les  bords  sont  niéchés.  Lorsque  1 oreille  est 
arrachée  et  ne  tient  plus  que  par  la  peau  à la  partie  anté- 
rieure, on  réunira  par  un  ou  deux  points  de  suture,  à 
iwinls  passés  ; on  comprimera  l’oreille  contre  le  crâne  avec 
le  bandage  de  tète,  par  exenqde,  ou  une  simple  meiiton- 
nière  portant  sur  l'oreille.  Après  les  sutures,  le  pans(;menl 
à l'eau  froide  est  indiqué. 

A la  suite  de  la  perforation  du  lobule  de  l’oreille,  il 
arrive  (pi’il  se  forme  un  honrgeoii  charnu  sur  la  plaie; 
ou  le  cautérisera  avec  le  crayon  de  nitrate  d’ai-genl.  .Si  les 
boucles  d’oreille  coupent  le  lobule,  on  supprimera  la  boucle 
d’oreille  et  on  la  remplacera  par  un  lil  d’argent.  Si  le  lobule 
de  l’oreille  est  divisé  en  deux,  on  avivera  les  bords  de  la 
plaie,  on  réunira  par  première  intention  en  laissant  un  fil 
d’argtuit  à la  place  où  le  lobule  a été  perforé. 

V.  Brûlure  du  pavillon  de  l'oreille.  — Les  brûlures  du 
pavillon  de  l’oreille  non  soignées  sont  souvent  suivies 
d’érysipèle,  de  destruction  de  l’oreille  par  nécrose  des 
cartilages.  Abandonnées  à cllcs-mCincs,  ces  brûlures, 
lorsqu’elles  intéressent  le  cuir  chevelu  et  la  face  interne  de 
la  portion  libre  du  pavillon  de  l’oreille,  amènent  des  adhé- 
rences entre  ces  parties,  cl  il  y a cicatrice  vicieuse. 

TluraiMiti'iue.  — Les  brûlures  de  l’oreille  seront  trai- 
tées comme  les  autres  brûlures; — s’il  y a une  brûlure  du 
crâne  et  de  l’oreille  .à  la  fois,  on  interposera  entre  l’oreille 
et  le  crâne,  avec  le  plus  grand  soin,  un  linge  troué  enduil 
de  céral  et  de  charpie  ou  de  la  ouate. 

r.ontre  les  cicatrices  vicieuses  consécutives,  on  appli- 
quera le  traitement  par  la  section  de  la  bride  (V.  l{mi)E.< 
r.lc.ATBIciEUXS).  Si  des  cicatrices  vicieuses  ferment  le  con- 
duit auditif,  on  les  détruira  par  l’incision  et  l’excision. 

VI.  (iunijrèiu-  du  juirillou  de  rorvillv.  — La  gangrène 
du  pavillon  de  l’oreille  est  due  au  froid.  Boyer  l’a  vue  se 
montrer  par  suite  do  pression  prolongée  sur  l’oreille,  un 
malade  étant  resté  longtemps  couché  sur  le  même  cûlé. 

Thêrayundique.  — La  gangrène  de  l’oreille  comporte  les 
mêmes  indications  que  les  autres  gangrènes. 

VIL  Kystes  si'ljntés  du  pavillon  de  l’orrille.  — Il  y a des 
tannes  qui  se  développent  sur  le  lobule  de  l’oreille  et  dans 
la  conque. 

On  les  reconnaît  à leur  développement  qui  est  analogue 
à celui  d'un  boulon  d’ocnc  stbnrea,  puis  la  tumeur  s’indure 
et  reste  stationnaire. 

Les  tannes  qui  siègent  dans  le  voisinage  du  conduit  au- 
ditif rendent  l’ouïe  dure. 


Thérapeutique.  — On  ponctionnera  les  tannes  avec  la 
pointe  d'un  bistouri  et  on  les  videra  par  pression.  Si  le 
kyste  est  volumineux,  on  l’incisera  et  l'on  cautérisera  sa 
cavité  avec  le  crayon  de  nitrate  d’argent.  Les  gros  kystes 
seront  enlevés  avec  le  bistouri  par  une  incision  sur  lu  tu- 
meur et  son  énucléation. 

VIII.  Kystes  simples.  — Les  kystes  simples  décrits  par 
les  auteurs  sont  des  kystes  sébacés  altérés  où  la  matière 
sébacée  s’est  liquéfiée,  ce  sont  encore  des  kystes  qui  ré- 
sultent d’un  épanchement  de  sang. 

Thérapeulique.  — Ouvrir  la  tumeur,  cautériser  sa  ca- 
vité ou  la  faire  suppurer  en  y plaçant  des  bourdonnets  de 
charpie,  constitue  tout  le  traitement. 

IX.  Tumeurs  du  lobule  de  l’oreille.  — Les  tumeurs  du 
lobule  de  l’oreille  se  développent  chez  les  sujets  jeunes  et 
semblent  être  des  kéloïdes{Wilde)ou  des  tumeurs  fibreuses 
(Ilemarqnay)  ; ces  tumeurs  sont  assez  fréquentes  aux  An- 
tilles (0.  Saint-Vel),  aux  grandes  Indes  (Campbell,  (Te  Cal- 
cutta), chez  les  naturels  du  pays.  — L’infiannnalion  cou- 
séculive  au  percement  des  oreilles  n’est  peut-être  pas 
étrangère  à leur  production. 

Les  tumeurs  fibreuses  de  l’oreille  sont  lentes  a se  déve- 
lopper, elles  sont  dures,  lohulécs,  on  ne  les  confondra  pas 
avec  le  lupus  (V.  Lpmis),  ni  avec  les  cancroides  cl  les 
squirrhes,  ipii  alfeclenl  de  préférence  le  pourtour  du  con- 
duit auditif,  et  ne  sont  pas  aussi  bien  limités  que  les  tu- 
meurs fibreuses.  Au  reste  le  traitement  des  cancers  est  le 
même  que  celui  de  ces  dernières  tumeurs. 

Thérapeutique.  — On  enlèvera  les  tumeurs  de  l’oreille 
avec  le  bistouri,  en  emportant  avec  la  tumeur  une  jiorlion 
du  lobule  de  l’oreille. 


Fis.  b*'*-  — Tumeur-  libiKum-»  du  (•Bvillon  do  loroillc. 

X.  Üt'iuits  de  tnatiére  youtteuse  (Fauconneau-Dufresne, 
Todd).  — Les  dépûls  de  matière  goutteuse  ou  de  concré- 
tions d’urnle  de  soude  ont  été  trouvées  dans  l’oreille,  où 
ils  forment  dans  l'épaisseur  de  la  peau  et  sur  les  cartilages 
des  nodosités.  Il  n’y  a pas  à y loucher. 
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XI.  OUU'  rj;ttrnf'  xv}itrfi(irUf . — l/iniliniinnalion  aigue 
du  conduit  auditif  externe  t'»l  une  iiilfaimiialion  de  la  peau, 
due  quelquefois  à iiu  Iwulon  d'acné,  à un  eczéma,  h une 
accuimilnlion  do  imu-iu>  ou  de  cérumen,  enfin  au  séjour 
d'un  ror|>s  étrangir.  Un  reconnaît  l’inflammation  de  l'oreille 
externe  à ce  qu'ello  débute  par  du  prurit  et  des  déman* 
gcuisons.  ù i'exislencc  do  lu  rougeur  du  conduit  (V.  Oreil- 
le, K-cfthratiüH  tlu  con<luit  anditif)  et  à la  cause  de  Tin- 
flaniDiaüun  persistant  oiicon\  l<es  muludts  épi'ouvent  des 
douleurs  de  tête  très-riulenlcs,  ont  de  la  Gèrre,  quelque- 
fois du  délire,  rouit?  cependant  n'esl  pas  absolument  per- 
dne,  à moins  que  le  conduit  autlilif  ne  soit  tout  à fuit 
bouclié. 

I^es  inflammalinns  du  inéninuriculaire  sont  très-sujettes 
à nVidive  et  les  premières  inflammations  sont  toujours  les 
plus  douloureuses. 

Ià*.  catarrhe  aurirulairo  est  quelquefois  la  suite  de  cet 
éuu.  L'inflatnmalinn  de  la  peau,  du  reste,  peut  se  propa- 
ger aux  os  et  donner  lieu  à drs  suppurations  longues. 
V.  Otite  rtiLEGMONEt  se 

Thn'npt'iftiffiif.  — Si  rolile  externe  es!  due  .i  l.i  présence 
d'un  corps  étranger,  on  fera  des  lotions  avec  )‘eau  de  gui- 
mauve tiède  et  l'on  enlèvera  le  corps  le  plus  tôt  [lossihle  ; 
OQ  fera  des  injections  avec  un  mélange  d’Iniilo  et  d’éther, 
s'il  y U amas  de  cérumen. 

Si  Tolile  est  liée  à un  eczéma  du  comluit  auditif,  on  ao 
horuera  à faire  des  injections  émuliienles  liédes  qiiain?  fois 
par  jour  (V.  Otorrhék  , et  l’on  placera  dans  l'oreille  une 
houlette  de  colon  trempée  dans  un  mélange  : 

lliiilv  iI-Mtrrs 8 itratuaK*». 

I.aiulatiiiiit  tO  tovulto*. 

Si  riuflammaiion  est  violente,  ou  appliquera  deux  sang- 
.sues  h roriflee  du  méat  et  l’on  fera  des  injections  d'eau  de 


guimauve  cltitude  ou  avec  : 

Kan 30  ^Mnnwtii. 

ili*  Sdlitri!.-.  i c-ntigrntBtaot. 

S'il  se  forme  des  abcès,  on  les  ouvrira.  — S’il  y a des 


uicérulions,  on  les  louchera  avec  un  peu  de  laudanum. 

I..es  végétations  ipii  sc  furmcraictit  sur  les  ulcérations 
seront  touclié(?s  avec  le  crayon  de  nitrate  d'argent  ou  se- 
ront saupoudrée>  avec  le  mélange  ; 

Alnn I ftr-inoH-. 

S«'m> « • i ni. 

On  admini-strera  contre  les  douleurs  une  ou  deux  pilules 
d’opium  de  .'i  yenligrammes  rhartine. 

On  traitera  les  inn.Tmmalions  aigués  et  clironiqiies  de 
l’oreille  par  les  moyens  appropriés,  les  compresses  d'eau 
de  siii'caii,  s'il  y a érysipèle;  les  cataplasmes  de  fécule,  s'il 
y a eczéma. 

\II.  iHitf  pM*tjmonn4.'H'  »/ti  nwdHÎt  undittf  fj-lrrnt'.  — 
I.'otilc  phlegmonouse  e.st  un  degré  plus  avancé  de  l’otite 
superficielle.  C'est  une  inflammutiuii  de  la  peau  étendue  à 
la  inonthranc  du  tympan,  au  li^sil  cellulaire  et  au  périoste 
du  conduit  auditif. 

Les  brâliires  du  conduit  auditif  et  l'otite  de  i'orcille 
moyenne,  la  scrofule  et  toutes  le»  causes  de  l’otite  siiptT- 
licielle  engendrent  l’otite  phl»*gmoneu;4e. 

Iaîs  altérations  de  l’os  temporal  produi-seiit  aussi  celle 
inflaumimion.  et  on  les  a vues  ciuiser  une  perforation  du 
cnliie  en  nvéme  temps  qu'elles  faisaient  naître  une  otite 
phicgmoiieuse. 

Outre  la  chaleur,  la  rougeur,  les  déniangcaison.s,  les 
houi'donneinenls  de  l’oreille,  rabuliiioii  incomplète  de 
l'ouïe,  l'otite  plilegmoneuse  se  révèle  parle  gonflement  du 
méat,  pur  le  développement  des  parties  molles  du  conduit 


auditif  et  parfois  pitr  uii  hoiirgeonnement  de  lu  membrane 
du  lympnn  qui  se  recouvre  de  pustules  rouges  ou  de  petites 
ulcéralious  qui  suppurent.  Mais  d'autres  fois  il  est  impos- 
sible de  voir  celle  membrane,  le  conduit  auditif  est  presque 
oblitéré  [lar  une  tunn'ur  rouge  chaude,  douloureuse  au 
toucher.  Uans  tous  les  cas  tes  malades  ont  de  lu  Oèvre, 
des  douleurs  extrêmement  vives  et  ne  peuvent  reposer. 

I.es  phlegmons  suppuré»  du  conduit  auditif  se  rccon- 
nai.ss*  nl  par  de  la  fluclualion,  et  les  lésions  de  la  mem- 
brane du  tympan  par  une  cxallalioii  de  l'ouïe,  accompa- 
gnée de  douleurs  vives  au  moindre  bruit 

l.es  accidents  de  l’otite  phlegmonouse  sont  la  perforation 
du  conduit  auditif,  rouvcrtiirc  de  Pabcés  à travers  le  car- 
tilage cl  des  fusées  de  pus  en  arriére  de  rorellle  (Andral), 
la  propagation  de  l'inflammation  à l’oreille  moyenne  et  au 
cerveau  cl  riremenl  des  |iaralysies  faciales. 

Thrniji>eittiqiu;.  — Ou  appliquera  au  début  dix  sangsues 
derrière  Poreillc  ; on  ndininisircra  un  purgatif  salin  aux 
malades,  l’eau  de  Sedlitz  ou  le  sulfate  de  soude  k la  dose 
de  /lO  grammes  ; on  iujecloi'H  avec  une  seringue  à jet  peu 
fort,  six  a huit  fois  dans  les  vingt-quatre  heures,  un  mé- 
lange chaud  composé  de  : 

Kaii  <{«  sulniauTi^ tlS)  irraram^*. 

{.aiiiJatiMia 1 »<l. 

Ou  simplement  de  l’eau  ti»*de  (Kramer)  ou  chaude. 

Iles  cataplasmes  seront  appliqués  sur  Poreillc,  l.'n  hour- 
donnei  de  colon  contenant  un  |wm  de  camplire  en  poudre 
(llard)  est  moins  bon  que  les  injections  répétées.  S'il  se 
forme  un  abcès  du  conduit,  on  l’ouvrira. 

.Mil.  0/i/c  enttrHc  rhnmiquej  ou  otm'rhèt^  exh'nu’.  — 
l/otile  externe  ou  olorrhée  est  une  maladie  extrêmement 
commune  chez  les  enfants  et  elle  dépend  de  leur  disposi- 
tion lyntphuliqnc  et  des  maladies  aiguës  à Pépoque  de  leur 
convalescence. 

I.’otilc  phlegmoneuse  laisse  après  Pallénualion  des  phé- 
nomènes inflammaloires  et  de  la  douleur  un  état  inflam- 
matoire chronique  caractérisé  par  des  ulcérations  cl  des 
l>ourgeons  charnus  (jui  donnenl  une  suppuration  abon- 
dairte  ou  un  écoulement  séro-piirulent.  La  ntuqueusc  et  In 
j>cau  sont  indurées  ou  hypertrophiées.  L’affaiblissement  de 
l’oiiîc,  le  rôtrécissetnenl  du  conduit  auditif,  quelquefois 
Pécotdement  séro-purulenl,  les  bourdonnements  d’oreilles, 
révèlent  cet  étal  ijui  se  complique  de  recrudescences  fré- 
quentes, mais  généralement  moins  fortes  que  Pinflamma- 
lion  première. 

Chez  les  sujets  scrofuleux,  Pètal  chronique  existe  d'em- 
blée, Polorrhée  s’établit  siihilemeiit  sans  douleur  et  elle 
est  quelquefois  due  à des  phlyctéiies  qui  se  développent 
sur  la  membrane  du  tympan  (Triqiiet),  à des  gommes  ou 
des  abcès  chroniques  de  la  portion  osseuse  du  conduit,  à 
des  ulcérations  de  in  membrane  du  tympan,  à des  érup- 
tions eczémateuses  du  conduit  auditif  et  à des  ulcérations  de 
ce  même  conduit. 

Les  otites  chroniques  peuvent  sc  compliquer  de  In  pro- 
duction de  polypes,  de  la  production  d'ulcérations  pro- 
fondes, de  surdité  par  épai-sissemenl  de  la  membrane  du 
tvnipan  et  par  hypertrophie  de  la  couche  épithéliale  du 
conduit  (Toynbee).  Les  xyphUitiqiu-M,  snitfukusos 

un  phlyf'tfmihins^  rhunuiftsmahs^  les  ^ominrs  du  rouduit 
nuddtf^  ne  sont  autre  chose  que  des  formes  d'otite  chro- 
nique, se  révélunl  par  un  syinptflmc  capital,  une  olorrhée 
mucoso  pmulente,  par  des  hourdonnemenis  d'oreilles,  et 
plus  lard  par  les  symptémes  des  complications  qui  en  ré- 
sultent. 
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l.’eiamon  de  l’oreille  avec  la  lumière  artiücielle  et  le 
spéculum  révèle  souvent  «luellc  est  la  lésion  produisant 
l'otorrhée.  l/éroulemcnt  séreui  inilique  des  ulcérations 
superficielle»,  des  phlvcléne»,  de»  vésicules  d’eczéma, 
de»  plaques  moqueuse»,  simples  ou  végétantes , mais 
l’écoulement  de  pus  indique  des  ulcérations  plus  pro- 
fondes. 

luîs  otites  catarrbales  produisent  du  pus  qui,  tr,iusporté 
sur  l’oreille  d'une  personne  saine,  tieul,  dit- on,  donner 
une  otite  iTriquet).  Du  pus  virulent  pris  dans  un  foyer 
putride  est  dans  le  même  cas. 

Eorsqu'une  otorrhéc  esiste,  on  devra  toujours  recher- 
elier  si  la  memltrane  du  tympan  est  perforée.  \.  OnElttE 
(E.cp/um/io;t  de  /’). 

rfiérupeidn/ue.  — Il  y a deux  indications  à remplir 
dans  le  traitement  de  l’otorrhée  : remédier  à l'état  local  cl 
guérir  l’état  général. 

Les  écoidements  de  l’oreille  qui  sont  liés  à tme  otite  du 
conduit  auditif  externe  seulement,  quelles  que  soient  les 
causes  delà  lésion,  syphilis,  scrofule,  rhumatisme  ou  goutte, 
-seront  traités  localement  de  la  môme  manière  ; on  fera  des 
fumigations  émollientes  ou  des  injections  avec  : 

Taiiuin. ceiaitrtBunM. 

iWJ  fT«minu*. 


El. 


Uu  i 


Salfale  J*  JS 

Eau "*• 

(Triquel.) 

Ou  des  iosufllations  aTcc  : 

S«u«*aitnita  de  bitanlb.  10  pemtoe». 

\ sonmer  matin  cl  soir  au  moyen  d'un  tuyau  de  plume 
dans  l’oreille,  (Boucluil.) 

On  administrera  comme  traitement  général  pour  les 
Utiles  : 

«’cnlIsnt.iitDf.. 

iMterv  O Rr«RUi««. 

Ou  pour  les  enfants  : 

...»  10  i'(‘utltfnmiUP9. 

....  *0  id. 

....  0 er«mwir«. 


Calnmct • 

Soolir  duré  d'«nli«ieiM  • 
Sucre  (•ulvï'ri**. 


Môle*.  Kii  dix  paqueU,  un  loules  les  heures  □. 

S’il  y avail  de  la  douleur»  on  donnerait  2 « 10  cenli- 
({rammt'S  d'opiuni  en  pilules,  le  soir. 

Isorsqu'il  y a des  phlyclènos  sur  la  mombranu  du  tympan 
et  des  douleurs,  on  fera  vomir  les  enfants  avec  : 


Pondre  d'ipée*.  . 
Stirr*  pitlvéne^. 


30  ecntiirruaiiiee. 
6 EriunoiM. 


Ou  : 


sirop  d'ip<V« 

Sirop  de  fl«or  de  [•Relier. 


« 30  cr«jDine«. 

. 10  Ml. 

□ (Triquet.) 


Les  adultes  seront  purgés  avec  t 


Tartr»  itU**é.  W cMiticr«»™e*. 

E«ti.  Ii&  itruunic». 


s- 


Ou  ; 


Tartre  miImc Ul  é ^ ecMtiffruntiiM. 

Sôilfiiie  de  mnxnégie 30  ^ 00  rraumei. 

Dans  uu  litre  de  bouillon  aux  iierhes  fTI. 

Si  l'iodurc  df  potassitim,  à la  dose  de  g^an1me^, 
l’iodurc  de  ftr%  3U  grammes  de  birop,  duiis  une  las»c  de 


tisane  de  getiliane,  ne  sont  pas  sufllsjinis,  on  essayera  le 
sirop  de  Bourhul  contre  les  scrofules  : 

d*  M#de 5 ermipT«inm». 

Kkié  di*UlW lis  Çmmaïf». 

Une  cuillerée  à café  par  jour  dans  une  lasse  de  tisane. 

Les  réiicu/ofres,  et  mieux  les  frirliom  orec  VhuiU  de 
CrotoH  tùjUnm,  la  pomnnuU'  s/rtire,  qu’on  applique  der- 
rière les  oreilles,  sont  de  bons  rirvulsifs  à employer. 

Comme  traitement  pallintif,  on  fera  des  injections  chau- 
des avec  une  décoction  de  lélcs  de  pavots  additionnée  de 
quelques  gouttes  d’acide  acétique  ou  d'acétate  d ammo- 
niaque, et  Ton  fera  des  fumigations. 

I^nire  les  récidives,  on  coiilinueru  jurndanl  un  moislcs 
injecüon.s  éinollientes,  ou  les  injections  avec  : 

lOO  MI»»*. 

TanttîN.  &0  catiUÿraaBH». 

El  Ton  examinera  tous  les  huit  jours  la  membrane  du 
tympan. 

I.a  seconde  indication  est  de  combattre  la  diathèse 
rliuinatismale  .syphilitique,  scrofuleuse  ou  autre  qui  cau- 
sent rotorrhée,  seulement  il  faut  se  rappebT  qu’il  est 
utile  du  caulériîMT  le»  syidnlidcs. 

Dans  les  olorriiécs  fétides  on  donue  : 

jtliéniqdv . 1 «r*nniM*. 

Eau  <m  lUO  Br«nxwr«. 

En  in»lii)ation  dans  l’oreille  externe. 

Ototrhèe  rhumntistnale.  — Contre  le»  otites  rhuinalis- 
nialcs,  c’est-à-dire  existant  chez  des  i‘humnlisant»,  on 
donnera  six  à vingt  gouttes  de  liqueur  arsenicale  de 
Pearson,  dan»  un  demi-verre  d’eau  sucrée. 


Av«rni«la  tic  »oqilo  miUllUi'. 
Enn  iti»t]llée 


1 gniBiiie. 
&50  id. 


Le  purgatif  préférable  est  la  scammonec  seule  ou  asso- 
ciée au  jrtïap,  il)  ou  5ll  centigrammes  de  chaque  (Triquel); 
on  donnera  les  sudoriliques.  lu  tisane  de  gaïae  légère- 
ment additionnée  d’esprit  de  .Mindercims. 

Les  injections  locale»,  les  fumigations  aromatique»,  les 
fumigation»  avec  l'acétate  neutre  d'amuioniaquc  et  l'acide 
sulfureux  sont  peu  avantageuses  et  n’ont  pas  une  ti'és- 
graiido  action. 

On  emploiera  les  révulsifs  cutanés,  comine  dans  l’otite 
phlyclémilaire  et  scrofuleuse. 

Ixî»  écoulements  seront  traité»  avec  précaution  |>ar  les 
injections,  à cau-^e  de  la  possibilité  de  la  niptun;  du  tym- 
pan. On  loiichem  le»  parties  malades  avec  un  pinceau 
imbibé  de  la  solution  : * 


THnniA.  ■ 
GemüM*. 
V.M.  . . 


1 cr^iaai*’. 
i td. 
s >d. 


(3  (Hép.  de  Paris.) 

Les  sudorifiques  seront  mis  en  usage  comme  dans  les 
cas  de  douleurs  riiumalisrnulcs. 

O/orràée  HyphUitiiftte.  — l/otite,  chez  les  syphilitiques, 
est  hi’iircusemenl  modifiée  jwr  les  pilules  suivantes  : 

30  Ci’nliçramaf». 

UpiuiD  puiTt'r»»* 10  iii. 

Mêlez,  cl  faites  selon  l’oixlonnonce  trois  pilules,  à 
prenilre  «ne  le  matin,  une  à midi,  une  le  soir  (Triquet)  ; 
on  cesse  lorsqu’il  y a salivation  memirielle. 

ulcération»  longue»  à cicatriser  seront  trailéi?»  par 
le»  fumigation»,  comme  les  autres  otites,  si  elles  ont 
résisté  aux  lotions  et  aux  injections  avec  le»  topique»  indi- 
qués pour  les  otites  externes.  On  emploiera  au.«5i  les 
lotions  : 


r.ia  ilifidtl^. 
Sulzlin^.  . . 


(V.  l’UQl'ES  EUQlElsES.) 


& CE’fltJljrUMB'’*- 

H (Triqui'l.) 
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On  louclicra  l«s  ulcériilions  avec  mi  crayon  de  sulfule 
de  cuivre  ; si  l'on  ne  peut  arriver  à louclier  les  parties 
malades,  on  instillera  dans  l'oreille  le  mélange  : 


Hait  lit*  m««.  lU)  trt^mines. 

Pirifr  . . « . I itJ. 

Olifv  >l<s  fumeurs.  — Chez  les  individus  adonnés  à 


l’ahus  du  la})ac,  on  fera  suspendre  la  fumée  du  tabac, 
qu’on  a accusé  de  causer  des  otites  îTriqucl);  — contre 
la  surdité  et  les  bourdonnements  d’oreille,  ou  aura  recours 
aux  fumigations  émollientes  additionnées  d’acide  acétique 
et  d’acétate  d'ammoniaque. 

(Uorrhée  scrofuleuse.  — Contre  les  gourmes  des  oreil- 
les, qui  sont,  soit  des  inflammations  chroniques  de  la  peau 
et  surtout  des  glandes  du  conduit  auditif,  soit  des  eczémas 
chroniques,  et  qui  se  révèlent  par  l’écoulement  d’iinc 
matière  jaune  couleur  d’or,  gluante,  irritant  la  peau  et  y 
faisant  naître  des  éruptions  eczémateuses,  on  appli()iiera 
de  bonne  heure  le  traitement  antiscrofuleu.v. 

On  ne  purgera  pas  souvent  les  enfants,  on  leur  donnera 
de  la  tisane  de  houblon  et  de  gentiane,  du  sirop  d’iodure 
de  fer,  de  riiuile  de  foie  de  morue,  de  l’iodure  de  |iotas- 
siiim,  et  entin  le  régime  et  le  traitement  de  la  diathèse 
scrofuleuse.  V.  ScnoKLi.K. 

Après  avoir  fait  pendant  quinze  jours  des  injections  avec 
l'eau  d’amidon , on  placera  le  soir  dans  l’oreille  de  l'huile 
de  lis  ou  de  l'huile  d’olive  mêlée  au  dixième  avec  1 gram- 
me de  laudanum.  Le  matin,  on  placera  dans  l’oreille  un 
glycérolé  composé  : 


10  gnitnin<?<(. 

ijilouiifl  on  bUiie 1 id. 


On  fera  dans  la  journée  une  injection  avec  le  li(|uide 
suivant  : 

Tdiitiin 1 grAUtme. 

K«n  diMilliV* ioU  id. 

Ouand  l’écoulement  commencera  à se  tarir,  on  suppri- 
mera les  injections  et  l’on  se  servira  d’injections  d’eau  de 
guimauve  tiède. 

Les  révulsifs  cutanés  derrière  les  oreilles  sont  d’un  bon 
usage.  Ainsi  les  frictions  avec  la  pommade  stibiée,  l’huile 
de  crotou  tigliuni  et  le  vésicatoire. 

Les  eaux  minérales  recommandables  sont  les  eaux  de 
Saint-Sauveur,  de  Ikignères,  d’.Aix  en  Savoie  et  d’Knghien. 

On  prescrira  le  régime  tonicpie  ; on  n’abusera  pas  des 
purgatifs,  et  l’on  enverra  les  malades  sur  les  bonis  de  la 
mer. 

Olorrhéi's  s>j)ni>toui"liiiues.  — Contre  les  otorrlu’uîs  con- 
.sécutives  à une  lésion  du  squelette  du  conduit  auditif,  à 
une  carie  des  cell  -les  mastoïdiennes  ouvertes  dans  le  con- 
duit auditif,  et  <à  une  carie  du  temporal,  on  aura  recours 
aux  injections  iodées,  si  l’on  trouve  le  point  perforé  par 
lequel  s'écoule  le  pus  du  foyer  de  la  carie.  — On  fera  des 
lotions  iodées  sur  le  pourtour  de  l'oreille. 

Contre  les  otorrhées  entretenues  par  un  polype,  il  n'y  a 
qu’un  remède  : la  destruction  du  polype. 

Contre  les  otorrhées  en  ijénérul,  Hicbter  a proposé  et 
Smith,  depuis,  a nioditié,  en  augmentant  les  doses,  un 
méliiutje  nroustique  empirique  : 

«lii  IViou.  4 Klâninu''» 

Ku*l  i!c  lunif 12'  id. 

(Hichter.) 

XlV.  Polypes  (lu  l'Ouduit  auditif.  — Les  polype.s  du 
conduit  auditif  sont  do  véritables  bourgeons  charnus,  se 
développant  sur  le  conduit  auditif  et  sur  la  membrane  du 
tympan.  Il  y a des  polypes  du  conduit  auditif  qui  sont  libro- 
gélutineux  ou  vésicuieux,  bien  pédicules  en  général  et 
constitués  par  des  élémenU  llbro-plastiques,  de  la  matière 


amoi'idie  et  quelquefois  des  cytoblastions.  Ces  polypes 
sout  ovoïdes  ou  globuleux,  et  on  les  aperçoit  aisément 
dans  l’oreille,  où  ils  se  présentent  avec  une  coloration 
rosée. 

Les  polypes  globuleux  (Toynbee)  .sont  des  polypes  qui 
naissent  sur  la  meinbrane  du  tympan,  et  sont  des  bour- 
geons charnus  nés  sur  une  ulcération. 

Il  y a des  polypes  du  conduit  auditif  qui  sont  des  hyper- 
trophies glandulaires  des  glandules  de  la  peau  (Verneuil). 

Dans  la  grande  majorité  des  cas,  les  polypes  du  con- 
duit auditif  sont  le  résultat  d'une  iiinammation  de  l’oreille 
externe,  et  ils  n’arrivent  qu’après  des  écoulemenls  long- 
temps prolongés  (Troelsch). 

Un  affaiblissement  de  l’ouïe,  quelquefois  la  perte  com- 
plète de  ce  sens,  un  écoulement  muqueux  indolent,  un 
sentiment  de  plénitude  dans  l’oreille,  indiquent  la  forma- 
tion d’un  polype  que  l’on  reconnaît  toujours  par  l’examen 
avec  les  divers  spéculums.  L’exploration  avec  un  stylet 
recourbé  permet  de  les  distinguer  d’avec  une  tumeur 
os.seuse,  et  l’on  se  rend  compte  en  même  temp.s  si  les 
polypes  sont  bien  pédicules. 

Les  polypes  situés  dans  l’oreille  moyenne  seront  recon- 
nus par  la  profondeur  à laquelle  il  faut  introduire  le 
spéculum , à l’absence  de  la  membrane  du  tympan  et 
l'abolition  de  l’ouïe  (Troelsch). 

Les  tumeurs  fîbro-plastiqucs  du  conduit  auditif  externe 
naissent  sur  ses  parois,  elles  se  développent  rapidement, 
distendent  le  conduit,  saignent  peu  et  envahissent  promp- 
tement les  parties  voisines  ; c’est  une  variété  de  cancer, 
et  ces  tumeurs  ne  sont  jamais  pédiculécs  comme  les 
polypes. 

Les  cancers  développés  dans  l’oreille  moyenne,  et  qui 
sont  sortis  par  le  conduit  auditif  externe,  -M)nt  toujours 
précédés  de  la  perte  de  l’ouïe  et  de  douleurs  vives,  taudis 
que  les  polypes  n’enqiêchcnt  la  perception  du  son  que 
quand  ils  sont  bien  développés. 

Il  peut  y avoir  plusieurs  polypes  dans  le  conduit  auditif. 

Il  y a souvent  des  polypes  méconnus  qui  entretiennent 
une  otorrhee. 

Thérujieutiiiue.  — Les  végétations  qui  se  développent 
sur  des  ulcérations  du  conduit  auditif  et  les  polypes  fram- 
boisés  seront  traités  par  la  cautérisation.  — Le  fer  rouge 
(Scullet,  Marchetti)  est  dangereux  à employer  ; la  potasse 
à la  chaux  (Toynbee)  est  d’une  meilleure  application.  On 
essayera  d’abord  des  injections  avec  ; 


Eitti . . . 4(0  çramme^t. 

.\liin Idî  mK 


Pour  cautériser  les  polypes,  on  se  sert  d’un  tube  de 
verre  qu’on  introduit  jusque  sur  le  polype  ; on  passe  dans 
le  tube  de  verre  la  potasse  à la  chaux,  et  l’on  presse  sur 
le  tube  de  verre  comme  pour  le  faire  pénétrer  plus  avant; 
on  relire  le  tube  de  verre  après  l'avoir  laissé  avec  la  potitssc 
caustique  en  place  six  à huit  minutes,  on  retire  l’appareil 
cl  l’on  fait  une  injection  d’eau  chaude  'Toynbee).  — Si 
l’on  craignait  qu’il  ne  restât  du  caustique,  on  ferait  une 
injection  d’eau  vinaigrée. 

Un  panse  ensuite  .avec  une  boulette  do  colon  sèche. 

Les  granulations  qui  se  sont  développées  sur  des  ulcé- 
rations doivent  être  traitées  seulement  par  des  insufllalions 
de  poudre  d’alun. 

Les  polypes  vésicuieux,  à leur  début,  lorsqu’on  lo.s 
aperçoit  seulement  avec  le  spéculum  de  l’oreille,  seront 
arrachés  avec  les  pinces  de  Wilde  (V.  la  Saretellc,  dans 
Cataractb)  ; ceux  qui  sont  plus  volumineux  cl  qui  font 
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saillie  dans  l’oieille  seront  iirracljés  avec  une  pince  à po- 
lype; — le  polY))c,  »aisi  le  plus  près  possible  de  son  pédi- 
cule. sera  tordu  et  urraclié;  si  l’écoulement  de  sang  était 
un  pou  altondani,  un  forait  des  itijeoUons  d'eau  et  d'alun 
.nu  cenlièine;  on  caulériseriiil  avec  le  iiitralo  d’argent,  s'il 
était  uéoessnire,  le  pédicule  du  polv|>e. 

Si  des  douleurs  consécimve*.  o\istent  et  s'il  y a une  otite, 
on  traitera  par  les  muyeiis  appropriés. 

L'excision  et  la  ligature  ne  valent  pas  l'arrachement,  à 
moins  que  le  poly|K?  ne  soit  né  très  prés  du  méat. 

Les  polypes  giohuloiiv  nés  sur  la  membnine  du  tympan 
seront  traités  par  b's  astringents  t la  poudre  d'alun  portée 
sur  un  lam|ton  d'ouate  et  les  injections  au  sulfate  de 
zinc  : 


lùn W (trtminr't 

>nll9te  <i»  (io«. ..■NtiKi-ninuii-i. 

Ou  : 

S.>««  «c-Ulr  •le  piniul» 30  «^nliKr^olvi'* , 

K«M 30  sraaiiurt. 


XV'.  Tarnt  tir^  ostniisis  <ln  roifiuU  oitftUif  (Itard,  Toyn- 
bee).  — Les  tumeurs  osseuses  du  conduit  auditif  sont  des 
exostoses  ou  des  pèriostoses  ossitlées,  ou  simplement 
une  byportropliie  des  portions  osseuses  et  cartilagineuses 
du  conduit. 

f.es  tumeurs  osseuses  du  conduit  auditif  causent  ta  sur- 
dité. l’nccuimdation  du  cérumen  dans  l’oreille  et  consécu- 
livemoni  des  otites. 

On  reconnaît  les  tumeurs  osseuses  dr  l'oreille  à leur 
dureté  et  par  voie  d’exclusion. 

r/<*rdpn<fé/Mr.  — (domine  pour  les  exoiloses  des  syplii- 
litiqucs  et  d>^«  scrofuleux,  on  pr*>M-rira  le  iraiUuiient  géné- 
ral pur  l'iodure  de  potassium,  à la  dose*  de  1 ik  Z grammes 
par  jour  (V.  ScnoFCLBS,  SYPim.ls);  on  fera  des  injections 
dVan  liéiie  dans  l'oreille  pour  en  l•nl^ctenir  la  propreté. 

XYL  Tionttirx  fhi  rwltiU.  — Les  tu- 

meui's  libi'U'plastiques  du  conduit  auditif  tic  difTéreiil  pas 
des  autres  tumeurs  ilbro-pla-sliqucs  et  exigent  le  même 
traitement.  Ou  les  reconnaît  à leur  dévelopjtemont  asseï 
rapide,  k leur  indolence  et  à la  mollesse  relative  de  la 
tumeur.  Celle-ci  présente  toujours  plusieurs  lobes  et  n’esl 
jamais  |>êdiru!ée. 

XML  Ttniuiii's  lirrofnh  its*  a rlu  r'tn4iiit  \moUu»coui 
Uuaoun  (Toyobee)}.  — Ces  tumeurs  se  développent  sur 
le  pourtour  du  conduit  et  sont  camclérisées  tout  d'abord 
|utr  une  tumeur  as.sez  dure,  semblable  À une  gomme  sou5- 
périostique.  V.  Llboxci.b. 

TAMipeii/ê/Mc.  — On  traite  ces  lésions  par  la  prmetion 
simple,  révacuation  de  la  matière  raséetisc  ; on  administre 
le  traitement  général  anliM'rofuleux.  On  fera  des  injections 
éniuilicntes  lièdes  dans  l'oreille;  on  y placera  de  riiuilc 
d'olive  ou  d'amandes  douces. 

Oreille  Interiie  (LÉSIONS  DE  I.’). 

1.  .Véo*»y!ces  fin  labyrinthe  memAmuenjr.  — 11  y a de.s 
malades  qui  présentent  des  étourdissements,  des  vertiges 
et  des  bminlomiemcnLs  d’oreille  sans  pn*sentcrles  signe.s 
du  vertige  stomacal  de  la  chloro-anémie  et  de  la  congestion 
cérébrale  (.'iaissy  (de  Lyon),  Menière,  Triquet).  Cet  état 
est  en  i'clution  avec  une  altération  du  lubyriiilhe. 

On  n’arrive  au  diagiiostir  de  celle  maladie  que  par  voie 
d'excittsioQ,  et  souvent  par  le  souvenir  de  lésions  anté- 
rieures de  l'oreille.  Lorsque  après  une  otite  moyenne 
aiguë  on  voit  survenir  de  tels  symptdiiKs  sans  redouble- 
ment de  fièvre  et  sans  déllr*;,  on  peut  jn-nser  qu'il  vu  lésion 
de  ron-illc  interne. 


Thera}}t  atit/Ht\  — On  placera  des  ventouses  scarillées 
autour  de  l’oreille  ; on  fera  en  ce  |h)inl  des  lotions  avec  la 
teinture  d’iode;  on  placera  sur  l'oixïille  et  la  région  tempo- 
rale des  compresses  d’eau  glacée.  On  purgera  les  iiialudes 
avec  la  scammonée  et  le  jalup  ; le  purgatif  : 


est  bon. 

b’s  injcrlions  de  lait  dans  la  trtimpe  d’Kustache  Saissy) 
sont  d'un  effet  très-douteux. 

II.  Inflnnwialhn  vt  ihstrnrtinn  dn  /*i/»yrtiifAe  osiciw. 
— La  pro|Kigation  de  riiinammuliuii  après  une  otite 
interne,  une  carie  du  roclier  .vulour  dos  liibcrcides  de  cet 
os,  causent  la  destniciion  du  labyrinthe,  après  avoir  pro- 
duit ou  non  les  pliénoménes  dus  à l'inflaminalion  du  laby- 
rinthe memhrnnenx.  On  reconn.nU  cet  étal  à la  jw-rsistance 
des  écoulements  par  l'oiville,  à des  douleurs  de  plus  en 
plus  vives,  quelquefois  û l'expulsion  par  le  conduit  auditif 
d'un  séquestie  ccnteuanllc  labyrinthe.  Les  accidents  dus 
i à celte  destruction  de  roreille  inleriie  sont  quelquefois  un 
; abcès  du  cerveau  (Lalirmaml)  et  une  encéphalite. 

Thf'raprn/njue  — Tout  le  traitement  consiste  à préve- 
nir les  complications,  à einpéclier  la  stagnation  du  pus.  à 
éviter  les  refroidissenienis  qui  peuvent  CJUiser  des  recru- 
descences de  riiinammalion.  — On  traitera  les  lésions 
cérébrales.  On  administrera  le  traitemeiil  anliscrofuleiix  et 
aniisypbilitiqiie,  si  les  malades  offrent  des  signes  de  la 
diathèse  scrofuleuse  ou  svpliilitit|ue. 

in.  Surdifr  wir/nnf'.  — On  appelle  surdité  nerveuse 
anfuisr  les  lésions  de  iopporeil  de  l’iniiervalion  de  roreille 
produites  par  une  violente  secousse  ou  par  rinsiiffluliun 
violente  dans  roreille  (lésion.squi  semblent  indépemianUs 
d'itne  riiptiu'c  de.  la  Jiiembrnne  du  tympan)  par  une  otite, 
par  l'impression  du  froid,  par  l'action  de  maladies  graves, 
telles  que  la  srarlalinc  et  la  fièvre  typhoïde  et  sans  lésion 
apparente  de  l'orciile  externe  et  moyenne;  parles  lésions 
engendrées  par  suite  de  fatigues,  de  veilles  et  d’exercice 
forcé;  enfin  par  stjitc  de  débilite  générale  d»*  rétononiU'. 
V.  I'aualysie  du  nf.rf  auditif. 

La  surdité  nmeu.<e  est  rare  dans  la  paralysie  farlnlc. 

!,a  stirditr  ronurnitnlt  est  le  ré-^ullal  d'uu  vice  de  con- 
formation de  l'oretlie  ou  de  lésions  anciennes,  tumeur  ou 
autre  de  l'oreille,  ayant  existé  pendant  le»  denûers  temps 
de  la  vie  intra-utérine  ou  les  premiers  jour»  de  la  vie  de 
l’enfant. 

On  reconnaît  la  surdité  nerveuse  par  des  signes  négatifs 
de  toute»  le»  lésioms  acquises  qui  peuvent  produire  la 
surdité.  — La  surdité  coiigénilalc  n’est  guère  reconnue 
que  quand  les  enfants  ont  plusieurs  mois  et  même  une 
année,  cl  k ce  moment  on  ne  trouve  aucune  lésion  de 
l'oreille,  ni  accimiulalion  de  térumeu  dans  le  conduit  au- 
ditif, ni  polyjH;»,  ni  aitérntimi»  de  la  membrane  du  tympan. 
Si  l'on  fait  avaler  les  enfants  en  appliquant  l'otoscopc',  et 
si  l’on  enlirnd  le  claquement  de  la  membrane  du  tympan, 
i)  y a des  pixibahililés  )H>ur  que  la  surdité  soit  liée  à une 
altération  originelle  ou  à un  défaut  de  confonnalion  de 
l’oreille  interne. 

Il  est  qiielqiiefois  diflirile  de  distinguer  si  un  enfHiit 
entend;  il  est  des  enfants  intelligents  qui  disent  /ei, 
et  qui  ont  appris  ces  mois  sans  doute  aux  mouvemtuits  de» 
lèvre.s,  ou  parce  que  la  surdité,  incomplète  à la  naissance, 
s’est  complétée  plus  tard.  Pour  mieux  juger  l'éliilde  l’ouïe 
I on  attirera  l'altention  de»  enfant»,  puis  on  fera  derrière 
j eux  un  grand  bruit,  ou  bien  on  laissera  les  enfant»  seuls. 
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et  l'oD  reviendra  les  appeler  ou  faire  du  bruit  en  »e  plaçant 
derrière  eux. 

Thérapath'qiif.  — Lt  stirdik'  n*rvfu$e  a ètè  traitée  par 
les  douches  de  vapeur  d’eau  simples  et  parles  douches  sul- 
fureuses dans  le  conduit  auditif.  I^orsqu'on  peut  .songer 
qu'il  s'agit  d'une  congestion,  on  appliquera  deux  ou  trois 
sangsues  au  devant  ou  derrière  l’oreille.  Si  la  surdité  est 
venue  après  un  rcfroidisM?ment,  on  appliquera  des  vésica- 
toires sur  l'apophyse  mastoïde.  Le  retour  de  bourdonne- 
ments d’oreille  est  l’indice  de  ramclioration  de  l’ouîe. 

On  peut  aussi  employer  les  fumiuntiam  d’uir  rhfiud  ou 
de  ivipeurs  arûmnti>i>it  f dans  le  conduit  auditif  externe  ou 
dans  la  caisse  par  la  trompe,  au  moyen  des  appareils  de 
Garrigou-Dèsarènes. 

On  emploie  dans  ce  but  l'éther  acétique  ou  sulfurique, 
le  chloroforme,  la  teinture  éthérée  de  benjoin. 

Lorsque  la  surdité  nerveuse  résiste  à ces  agents,  on 
électrisera  en  faisant  passer  un  courant  dans  l'oreille. 
Pour  cela,  on  se  sert  d'un  stylet  de  platine,  enduit  d'une 
couche  de  dre,  excepté  à sa  pointe  et  à son  sommet,  ou 
de  l'excitalcur  (flg  608). 

L'excitateur  ou  le  stylet  sont  attachés  à un  des  pôles  de 
l'appareil  électrique,  et  l’autre  pôle  est  placé  sur  l'autre 
côté  de  la  tète. 


Fie.  407.  — F.xttlttnr  <)•  l'nratH*.  — A.  n/tmlltqiw.  — B.  r>4lM 

4' ITOU*  poor  (iroU^rr  le  «uniluit  «luJiuf.  (I>urlH-«iie,  àt  Honlo^.) 

Les  régimes  toniques  et  forlifiauls,  le  repos,  rcxerrlce 
modéré,  rciablirout  l'ouïe  chez  ceux  que  la  faibles.se,  de 
grandes  fatigues,  ont  rendus  sourds. 

Les  lésions  du  cerveau  seront  traitées  )>ar  les  moyens 
appropriés,  lorsque  Ui  surdité  vient  compliquer  une  lésioo 
cérébrale. 

Pour  la  iurditi^  loiigénitaif  irrémédiable,  lorsqu'elle  est 
liée  aux  vices  de  conformation,  ou  donnera  aux  enfants 
une  éducation  spéciale,  un  leur  apprendra  le  langage  par 
signes,  et,  après  leur  avoir  appris  à lire,  on  essayera  de 
leur  enseigner  la  production  des  sons.  On  parlera  aux 
enfants  qui  n'ont  point  une  surdité  complète  avec  un  tube 
acoustique  très  long;  on  exercera  leur  ouïe  avec  persévé- 
rance et  pendant  de  longues  années.  L'électricité  pourra 
être  employée  comme  moyen  adjuvant.  S'il  y a quelques 
lésions  appréciables  de  roreiile  moyenne  et  interne,  on 
les  traitera  par  les  moyens  indiqués. 

IV.  BoHrthuntmvHt»  d’orrilk.  — Les  bourdonnements 
d'oreille  sont  un  symptôme  commun  à toutes  les  lésions 
de  l'oreille  moyenne  et  interne  et  aux  lésions  de  la  mem- 
brane du  tympan  C’est  souvent  le  seul  symptôme  qui  existe 
•ODCIOT  BT  DBSriAs.  > 3*  èdît. 
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dans  les  surdité.s  nerveuses  commençantes.  V.  Bourdonne- 
ments d'oreille  et  Paracousie.  11  existe  dans  la  chlorose 
et  dans  beaucoup  de  lésioms  cérébrales. 

Th^raf>euttfftie.  — Le  traitement  consiste  à lutter  contre 
la  maladie  qui  cause  le  bourdonnement  d’oreille. 

Oreille  mejeane  (Ll-^âlONS  DE  1.’). 

I.  Lestons  tk  ta  nu*mlir'tnc  du  ttjmimn,  eonsécutives 
mtx  mtitadiùi  du  conduit  uudift/  et  aux  otites  externes.  — 
Lc>  otites  externes  et  otorrhées  déterminent  des  lésions 
de  la  membrane  du  tympan;  les  unes  sont  des  érosions, 
ile.s  granulations,  des  phlyciènes;  les  autres  sont  dus  ulcé- 
rations, dus  épanchements,  des  relâchements,  des  incrus- 
tation.^ calcaires  dans  la  membrane  Elles  sont  une  mani- 
festation tardive  de  l'inflammation  portant  sur  la  couche 
épidermique  externe  de  la  membrane  du  tympan,  quelque- 
fois sur  la  couche  fibreuse. 

Les  otites  internes  peuvent  produire  une  perforation  de 
la  membrane  du  tympan.  Des  polypes  se  développent  par- 
fois sur  la  membrane  du  tympan,  dans  son  épaisseur. 
V.  Oreille  moyenne  {Matudies  de  /')  et  Otites  internes. 

II.  fiiqrfurt'  de  la  membraiu'  du  tymiMin.  — La  rupture 
du  lympan  peut  survenir  sous  l’influence  d’une  cause  trau- 
matique, comme  un  soufflet  ou  un  coup  de  poing  reçu  sur 
roreiile  (A  Cooper,  Bobeii,  Toynbee),  et  rébranlcmenl 
de  l'air  par  un  son  très-fort,  tel  qu'un  roup  de  canon.  Tn 
éternument  v'iolenl,  la  pendaison  (W.  >Vilde),  sont  capables 
de  causer  cette  rupture  ; mais  il  est  probable  qu'il  y a, 
dans  ce  ca-s,  quelque  lésion  ancienne  de  la  membrane. 

Une  petite  hémorrhagie  par  l’oreille  et  une  surdité  in- 
complète instantanée  caractérisent  la  nipturc  traumatique 
de  la  membrane  du  tympan. 

La  membrane  du  tympan  peut  aus.si  être  détiiiitc  par  le 
séjour  d’un  corps  étranger,  par  un  amas  de  cérumen  durci, 
par  une  ulcération,  accident  qui  n'est  pas  rare  dans  la  scar- 
latine. Dans  la  plupart  des  cas,  le  traitement  est  inelTicace 
pour  faire  reproduire  la  membrane  détruite. 

ThérapetUique.  — La  seule  indication  des  ruptures  de 
U meoabraoe  du  tympan  est  de  tenir  l'oreille  bouchée  avec 
un  bourdoooel  de  coton.  — Oo  traitera  l'otite  externe  ou 
interne  si  elle  a causé  la  déchirure. 

Contre  les  perforations  qui  onl  amené  la  .surdité  ou  l'af- 
faihlis.'ienu'nl  de  Foule,  il  y a une  ressource  : le  prothèse; 
on  place  une  membrane  du  tympan  artilicielle.  V.  Oreille 
{Prothèse  de  /'). 

Les  niplurcs  traumatiques  de  la  membrane  du  tympan 
peuvent  guérir  seules,  ^éanmoin8,  lorsque  U membrane 
du  tympan  a été  rompue  et  lorsqu'il  y a une  hémorriiagie, 
il  faut  appliquer  une  ou  deux  sangsues  sur  la  tempe  et 
faire  des  lotions  avec  l'eau  tiède  dans  le  conduit  auüilif. 

III.  06s/rucfion  de  ta  tromfte  d'Enstache  à son  on'Hcc 
guttural.  — Sans  compter  les  tumeurs  telles  que  les  po- 
lypes naso-pharyngiens  amygdales,  hypertrophiés  ou  gon- 
flés par  des  plaques  muqueuses,  qui  oblitértmt  plus  ou 
moins  Forince  de  la  trompe  d'Eustacho,  un  coryza  aigu  ou 
chronique,  étendu  6 l’arrière-cavité  des  fosses  nasales, 
peut  causer  une  inflammation  de  la  muqueuse  de  la  trompe 
d'Euslache  plus  ou  moins  durable  et  une  oblitération  de 
ce  conduit.  Tantôt  ce  sont  des  mucosités  qui  obstruent  la 
trompe,  tantôt  c'est  une  hypertrophie  de  la  muqueuse  de 
ce  conduit. 

L'obstruction  de  la  trompe  d’Eustacho  peut  être  la  con- 
séquence d’une  inflammation  de  l'oreille  moyenne  aussi 
bien  que  d’une  inflammation  de  Farriére-cavitiè  des  fosses 
nasales.  On  distingue  la  nature  du  mal  par  les  antécédents  : 

II.—  62 
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un  coryza  dans  le  premier  cas,  une  otite  et  des  douleurs 
d’oreille  dans  le  second.  1/obstruction  de  la  trompe  d’Eus- 
tache  cause  in^Titablcment  la  surdité. 

On  reconnaît  que  la  trompe  d'Eustache  est  oblitérée 
avec  rotoscope,  avec  l'explorateurde  la  trompe  d'Eustaehe 
et  par  la  tdiinoscopie.  Y.  Oreille  (Ej'p/uro^i'on  de  T)  ou 
Otoscopie. 

Dans  le  premier  cas,  parce  que  l'air  ne  pénètre  plus 
dans  la  caisse  du  tympan  ; dans  le  second,  parce  qu  on  voit 
la  trompe  cnÛamméo. 

— On  usera  des  remèdes  généraux  ca* 
pables  de  modifier  la  constitution  scrofuleuse  s’il  y en  a 
des  traces. 

f.es  malades  porteront  de  la  flanelle  sur  le  cou  et  on 
leur  fera  prendre  des  bains  chauds;  — l'hydroüiérapic; 
— le  massage,  pour  provoquer  des  sueurs  et  une  conges- 
tion de  la  peau  ; — un  bon  régime,  le  repos, 
sont  des  moyens  adjuvants  utiles.  — L’iodurc  de 
fer  et  l'iodure  de  potassiiiiii  sont  bons.  \ ce  régime 
(TojiU)ec)  tonique  et  réparateur,  on  joindra  les 
bains  d'air  compnmé  (V.  ce  mot) , les  injections 
tièdes  par  les  narines  avec  l’eau  de  guimauve,  ou  avec 
la  solution  suivante  : 


Eau tHO  nnuiuiMi. 

Alun tu  id. 


Les  gargarismes,  les  injections  nasales  de  même 
composition,  peuvent  être  emptoyés  avec  avantage. 

On  fera  le  caüiéiérlsme  de  la  trompe  d’Eustache 
(Guyol,  1721).  A moins  de  diflicultés  impossibles  à 
vaincre,  on  introduini  par  la  mrùtr  un  cathéter 
d'argent  dont  la  courbure  mesure  un  angle  de  l/i4* 
(Kramer),  ou  mieux  une  sonde  presque  droite  (Tri- 
quet)  (lig.  /i9R],  ou  bien  une  sonde  de  gomme 
élastique,  <i  graduations  millimétriques  soutenue  par 
un  mandrin  (Dcleau).  La  sonde,  saisie  cunmic  uue 
plume  à écrire,  est  introduite  brusquement  jusqu'au 
fond  de  l'arrière-cavité  des  fosses  nasales.  En  por- 
tant le  pavillon  do  la  sonde  en  bas  et  en  dehors,  le  bec 
se  dirige  en  haut  et  en  dehors  ctarc-lroute  contre  la  portion 
cartilagineuse  de  la  trompe.  On  tâtonne,  et  quand  on  sent 
un  défaut  de  résistance,  on  enfonce  la  sonde  aussi  loin  que 
possible,  sans  trop  forcer  toutefois  (procédé  mixte,  Cle- 
îand,  Itard,  Knunmer,  Triquet!. 

Ia  doigt,  introduit  dans  rarrière-gorge,  peut  guider  la 
sonde.  Celle  manœuvre  est  lrès-pt>uible  pour  le  malade  ; 
mais  il  doit  s'y  souroeltre,  si  le  cathétérisme  offre  des  diffi- 
cultés, à moins  qu'avec  le  miroir  rhinoscopique  on  ne 
puisse  guider  rinstrumenl. 

l'our  arriver  plus  sûrement  nu  loin  dans  la  trompe,  on 
se  servira  de  In  sonde  d'argent  ouverte  du  bout.  Lne  fois 
introduite  daiHl’onficc  de  la  trompe,  on  passera  une  bougie 
fine  de  baleine  dans  la  sonde  et  on  la  poussera  aussi  loin 
que  possible.  L:i  coixie  de  harpe  (lettre  K du  commerce} 
(Kramer)  est  moins  avantageuse  que  la  sonde  de  baleine. 

Si  la  narine  est  trop  déviée,  on  pouira  pa.sscr  le  cathé- 
ter par  la  narine  opposée  (Deleau)  ; mais  alors  le  caüiétcr 
devra  avoir  une  grande  courbure.  Ce  procédé  est  peu  pra- 
licablc;  mieux  vaut  employer  le  procédé  de  Guyol  et  son- 
der par  la  bouche.  Pour  cela,  lo  doigt  étant  introduit  dans 
l'arriére-gorgc,  on  sent  l'ouverture  de  ta  trompe  d’Eus- 
tache  cl  l'on  guide  sur  le  doigt  le  cathéter.  Krammer  et 
Menière  ont  adopté  ce  procédé  pour  les  cas  difQciles. 

Lorsque  le  cathéter  est  une  fois  introduit,  on  fait  des 
iitjecüops  forcées  d'air  (Herpold)  avec  une  boule  de  caout- 
chouc à robiuct  ou  soufflet  auriculaire^  que  l’on  fixe  k 
l’extrémité  du  caUiétcr;  maisse  u opération  ne  peut  tou- 


jours réussir;  on  s’expose  du  reste,  en  poussant  trop  d’air 
pour  forcer  l’obstacle,  à faire  rompre  la  membrane  du 
tympan. 

En  cas  de  rélrécissemenl  de  la  portion  antérieure  de  la 
trompe,  on  peut  la  cautériser  (Velpeau)  avec  une  sonde 
spéciale  faite  sur  le  modèle  de  la  sonde  de  Lallemand. 
V.  Prostate  (Maladie  de  fa). 

On  cautérise  aussi  avec  la  potasse  caustique  (Marc  d'Es- 
pine»  Triquet).  Pour  cela,  on  introduit  dans,  une  sonde 
dix  gouUcs  d’une  solution  de  potasse  caustique,  et,  après 
avoir  placé  la  sonde  dans  la  trompe  d’Eustache,  on  pousse 
le  liquide  à l'aide  d'un  soufflet  de  caoutchouc. 

On  traitera  les  polypes  naso-pharyngiens,  on  incisera  les 
amygdales,  si  par  leur  volume  elles  comprimaient  les 
trompes. 

Si  le  rétrécissement  de  la  trompe  d'Eustaebe  est  causé 
par  une  laxité  de  la  muqueuse,  on  cautérisera  l'orifice  de 


la  trompe  avec  le  nitrate  d'argent;  on  fera  des  injections 
nasales  et  l’on  donnera  des  gargarismes  avec  l’eau  addi- 


tionnée d'cau-de-vie  (Tyonbee);  on  sondera  la  trompe 
d'Eustache  à plusieurs  reprises.  Si  la  trompe  d'Eustaebe 


Fie.  tW-  — «.atliiuniBM  «!•  U trosie«  d'RutorliA  ur«r  iinr  «nuiit  fc  trruid* 
oMirbutT.  — A.  SMdt.—  B.  Orifir*  <!«•  U ln>uif>e  d'Eiularb*.—  C.  iuf^- 

rimr. — D.  Méat  iulAnvur.  p«ur  duit  U irota^,  U fAOt  fgrWavut 

Ia  Miudc  Af-t^  i{u*«Ue  A#tA  iOa)*^  «— w rwdK|tM  Ik  bfur*.  (XéUton.) 
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est  oblitérée  par  df$  mucosités,  le  cathétérisme  sera  fait, 
<m  injectera  de  l'air  dans  la  carilé  du  tympan.  S'il  y a un 
réirérissemcnt,  on  mondera  avec  des  iDslniments  emboîtés  : 
une  sonde  fine  de  baleine  dans  une  sonde  d’un  petit  calibre 
ouverte  du  bout,  et  l'on  sondera  tous  les  jours. 

Enfin,  si  la  lroni{>e  est  oblitérée,  il  ne  reste  plus  qu'une 
ressource  pour  rendre  l'uule  au  malade  : la  |ierfonilion 
de  la  membrane  du  tympau  (Chcselden,  A.  Couper). 

A l'aide  d'iiu  trocart  n*  6 de  la  lilière  Charrièrc,  un  peu 
courbe,  tenu  comme  une  plume  à é?crire,  le  spéculum 
plein  de  Tovnbee  étant  placé  dans  l'oreille,  on  pique  l.t 
partie  antérieure  et  iDférieui'e  de  la  membrane  du  tympan, 
l/ouverture  ainsi  faite  c.st  trés>prtite  et  |»eut  s'oblitérer. 
Pour  éviter  que  la  plaie  ne  tende  à se  refermer,  on  se  ser- 
vira d'un  trocart  quiulranpnl.iire  (Bucbauniu)  et  mieux  d'un 
trocart  plat.  pt*rforation  avec  un  Inslnmient  clmuffé 
(Hicherand)  est  dangereuse.  On  ja*ul  faire  une  perforation 
à la  membrane  du  tympan  avec  im  eniporte-piére  (Hynily). 
On  se  sert  d'une  vrille  acén'e  ci  d’une  canule  cngatiinnle 
ù extrémité  tranchante,  on  engage  la  vis  dmis  la  menibrime 
et  on  la  retire  eu  faisant  avancer  la  canule  et  en  la  tour- 
nant (Fabrizzi,  heleaii).  Au  lieu  d'une  vrille,  on  peut  sv 
.sertir  d'un  crocliei  analogue  à un  hameçon. 

On  pourra  encore  faire  la  lri‘panation  de  l'apophyse 
masloldc  et  ouvrir  les  cellules  mastniüiennes  (Iliolan). 
Pour  cela,  on  fait  une  incision  cruciale  sur  la  [>aiiie  sail- 
lante de  l'apopbyse  mastoide,  on  met  l'os  à nu  et  on  le 
|K*rforc  avec  une  couronne  de  trépan  ou  un  perforatif. 
Cette  opération  est  inutile  et  ne  donne  pas  de  Imns  résul- 
tats. Elle  ne  doit  être  faite  que  pour  évacuer  le  pus  contenu 
dans  l'ureille  moyenne  et  dans  les  cellules  masioTdbmncs. 
le  condtiit  auditif  et  la  trompe  étant  oblitérés. 

IV.  iMitt'  ùilrrne,  infiommatiou  phUgmmeuMd'’  h rmm 
<tu  trjmptiu.—  L'olite  interne  plilegmnneuse  est  liée  Aune 
alléiaiion  spontunée  de  la  muqueuse  de  In  caisse,  de.s  os- 
scleLs  de  l’oute  ou  du  rother.  ou  elle  est  causée  par  un 
abcès  du  cerveau  qui  s'csl  ouvert  dans  l'oreille  moyenne 
(.Vvicenao,  Bonel,  Caspor,  !l.ird). 

Ou  reconnaît  l'otite  interne  à des  douleurs  aiguë»  fixes, 
s'étemlanf  vers  le  pharynx  et  le  crâne.  Les  sons  sont  pé- 
nibles H entendre,  les  mouvements  de  la  marche,  Péter- 
numrnt,  la  déglutition  et  la  mastication  causent  des  dou- 
leurs plus  vives,  la  fièvre  devient  intense,  il  y a une 
tuméfaction  de  la  face  et  du  cété  corrcs{H>ndant  de  |,i  télé, 
la  douleur  augmente  à cliaqnc  instant;  il  y a pnrfgi»  du 
délire.  Tous  ces  symplémes  cessent  quand  le  pus  sort  par 
la  trompi*  d'Etislaclic  et  par  une  perforation  de  la  mem- 
brane du  tympan  ; mais,  si  les  ucridenis  redotihlcnt,  le 
pu.s  n' étant  pas  évacué,  la  mort  peut  sun’cnir.  ]>cul-6lrc* 
par  l'excès  de  la  douleur  cl  souvent  par  une  méningite. 

I.es  complication*'  primitives  de  l'olite  piilegmoneusc 
sont  In  destruction  des  ossolcU  do  l'ome,  Po>léi|c  du  ro- 
cher, In  destruction  de  la  membruuo  du  tympan  et  de 
l'oreille  inieime,  l'cncéphalile  lSnl>atier},  une  otite  ex- 
terne, un  abcès  des  cellules  mastoïdiennes.  (J  .L.  Petit.) 

Les  complications  consécutives  sont  : la  suppuration  du 
temporal,  la  paralysie  du  nerf  facial,  la  nécrose  des  ossr- 
Icts  de  Poule,  un  polype  né  dans  la  caisse  du  tympan 
(Triquel)  ou  sur  les  restes  de  la  membrane  du  tympan 
(Tovnbee,  Trœlsch),  et  b surdité  confirmée. 

On  reconnaît  l'cncéphalile  et  la  méningite  par  les  con- 
tractures. — i/écoulemcnt  de  pus  par  Porcille  indique  la 
rupture  de  la  membrane  du  tympau.  — L'abcés  des  cel- 
lules mastoïdiennes  se  reconnaît  aux  signes  d'un  abcès  en 
arrière  de  l'oreille  que  l'on  peut  rendre  plus  évidents 


quelquefois  en  faisant  souffler  le  malade  après  lui  avoir 
fait  clore  In  bouche  et  les  narines  (J.  !..  Petit).  Pans  ce 
cas,  la  tumeur  à la  région  mastoïdienne  devient  plus  sail- 
lante. — Les  autres  complications  se  reconnaUscnl  à leurs 
symptAmes  particuliers.  V.  Parxlv.^^ie  fagale,  Oreille 
EXTERNE  {Mnlatlivs  (k  f). 

L’olite  peut  être  méconnue  A son  début  ; mais  les  dou- 
leurs exlrèmcmcnl  vives,  exagérées  par  la  mastication  et  la 
déglutition,  sont  un  caractère  qui  n'appartient  qu’à  Potitc 
inif  me. 

l’ne  fois  le  tympan  ouvert  et  l’éroiilennenl  du  pus  pro- 
duit, il  n'y  a pa.s  d'erreur  de  diagno.stic  possible  sur  les 
otites  inlcmes. 

Lorsque  le  pus  coule  bien,  la  guérison  de  l'olite 
marche  sans  encombre;  mais,  à la  moindre  rétention,  il 
y a des  récidives,  et  celles-ci  sont  de  moin.s  en  moins 
(Portes. 

L’olite  interne  aigue  passe  quelquefois  à l'étal  chro- 
nique. Ailleurs,  clic  donne  lieu  n de  fausses  membranes, 
à des  fongosités,  qui  viennent  quelquefois  simuler  un 
polype. 

L’otite  interne  phlegmoneiisc  donne  souvent  lieu  à 
une  sunliln  incurable. 

Il  y a des  malades  atteints  d'uliles  suivies  ou  prucédéea 
d'altération  des  os,  et  qui,  paraissant  presque  guéris  de 
leur  mal,  meurent  subitement.  Cela  tient  ù ce  qu'il  y a 
un  abcès  du  cerveau  qui,  après  être  resté  stationnaire,  se 
rompt  cl  cause  une  méningite  suraiguë  et  la  mort. 

TlurafHUtignt'.  — Ou  fera  une  saigné-e  générale  et  six 
sangsues  à l’apophyse  mastoide,  six  sangsues  au  devant 
de  l'oreille  seront  appliquées  à une  ou  pliivieura  repriiK's. 

On  administrera  un  purgatif  salin  : eau  de  Sedlilz,  ou 
mieux  75  centigrammes  de  calomel  ou  I2U  centigrammes 
de  calomel  en  dix  prises. 

On  fera  autour  du  l'oreille  des  frictions  avec  l'onguent 
mercuriel  bclladoné.  V.  IntTiS. 

On  fera  des  injections  dans  l'oreille  avec  le  mélange  : 

E«ii 30  ftrinitDff. 

L«>xiuiHta.  i i<t, 

I.es  maladcs'respireront  de  la  vapeur  d’eau  de  guimauve 
pour  faire  des  fumigations  émollientes. 

Si  les  accidents  ne  sont  point  calmés,  si  le  troisième 
jour  le  pus  n’est  point  sorti  par  le  conduit  auditif  externe 
ou  par  la  trompe  d’Kuslache,  on  fera  le  cathétérisme  do  la 
trompe  et  l’on  y injectera  de  l'eau  tiède  ; — on  perforera 
la  membrane  du  tympan  avec  le  trocart  de  A.  (.ooper.  puis 
ou  fora  des  injections  d'eau  tiède  dons  roreille.  Ce  sont 
les  meilleures  injections;  elles  n'ont  d'autre  but  que  de 
nettoyer. 

S’il  y a du  pus  dans  les  cellules  mastoïdiennes,  on  inci- 
sera la  peau,  on  p^'rforera  ra|H>physe  mastoïdo  et  l'on  fera 
des  injerlions  d'eau  tiède  dans  la  plaie. 

Les  inflamninlions  cérébrales  seront  traitées  par  les 
moyens  appropriés.  V.  MÉ.siNf.iTE,  E-ncéphalite  et  Cer- 
veau (luftommufinn  *ht).  Si  l'on  jieul  être  certain  qu'iJ 
y a a!>ccs  de  l'eucépliale , on  trépanera  aii-dt^sus  de 
l'oreille. 

Si  i'inOammation  passe  à l'état  chronique,  on  appliquera 
des  vésicatoires  autour  do  l'oreilic.  Si  l'on  peut  soupçonner 
qu'un  étal  scrofuleux  ou  syphilitique  puisse  être  pour 
quelque  cltos4>  dans  la  peiqiélnation  du  mal,  s'il  y a de.s 
antécédents  de  l'uno  ou  l’aiilro  diathèse,  on  donnera  le 
traitement  anlisyphilitiquc  ou  antiscrofuieux. 

Lorsque  la  inembroDC  du  tympan  est  perforée,  ou  aura 


Diq.'  d ,y  Coogic 


980 


OREI 


OHK! 


recours  au  irailcmenl  approprié  (V.  plus  haut).  Les  fau&ses 
incmbraDes  de  l'oreille  moyenne,  l'ankylosc  des  osselets 
de  rouTCf  ne  réclanieiil  aucun  traitement,  si  ce  n’esl  les 
injcclions  excitante»  à la  rérolrine  pour  réveiller  la  sensi- 
bilité de  Touîe,  et  oo  lai.*tfera  l ureillc  moyenne  ouverte 
du  côté  du  conduit  auditif.  V.0TlTl■:}^ internes  cimoNiQUES. 

Les  perforations  de  la  carotide  interne  par  mie  carie 
consecutive  du  rocher,  au  niveau  de  la  membrane  du 
tympan  ou  des  cellules  mastoïdiennes  (Chassaignac,  l’orter, 
Syme,  Société  amifowiV/iie,  1861*)»  la  perforation  du  golfe 
de  la  veine  jugulaire  (Toynbee)  sont  des  accidanis  mortels, 
mais  on  pourra  tenter  d'arrêter  l'hémorrhagie  par  le  tam- 
ponnement du  conduit  auditif  externe. 

Les  fistules  mastoïdiennes  seront  lenur»  ouvertes,  et 
l’on  pratiquera  dans  les  cellules  des  injections  émollientes. 

Les  nécroses  des  cellules  mastoïdiennes  seront  traitées 
comme  les  nécroses  des  autres  régions. 

V.  In/tamm<fUon  ratorchiile  de  fomVe  moyenne^  otite 
interne  cAro/iô/ue.  — L'otite  interne  chronique  est  une 
inflammation  aigue  qui  n’a  pu  se  terminer  par  re»dutio}i 
ou  qui  a débuté  par  la  forme  chronique.  ( ne  inflammation 
consécutive  à une  otite  externe,  une  Inflammation  qui  suit 
une  altération  tuberculeuse  du  rocher  ou  de  roreille  in- 
terne, les  phicgma-sies  chroniques  de  rarrière-cavilc  des 
fosses  nasales,  les  plaques  muqueuses  de  l’arriére-gorge, 
enfin  un  n^froidissemeiil  che*  un  individu  .scrofuleux,  peu- 
vent engendrer  une  phlegmasie  clironiquc  de  la  muqueuse 
de  l’orcilic  moyenne. 

L'ûlite  catarrhale  se  reconnaît  à une  surdité  plus  ou 
moins  complète,  à des  douleurs  d'oreille  dans  les  change- 
ments de  temps  et  n des  signes  n«^alifs  d’otite  externe  ; — 
la  surdité  complète  indique  toujours  une  oblilération  de  la 
trompe  d'Eustachc. 

On  reconnaît  l'otite  catarriiale  ancienne  à l'aide  de  la 
rhinoscopie,parun  écoulement  muqueux  parrorifice  de  la 
trompe,  et  si  la  membrane  du  tympan  est  perforée,  à des 
écoulements  muqueux  ou  séreux  par  le  conduit  auditif 
externe. 

Comme  l’otite  pldegmoncusc,  rolile  catarrhale  cause 
l'oblitération  de  la  trompe,  la  nécrose  des  o.sselcts,  l’épais- 
sissement, le  relâchement etla perforation  de  la  membrane 
du  tympan. 

Th&tt}>rtiti>fn> . — l,orsqiic  l’otite  interne  est  reconnue 
par  l’exploration  de  l’ouïe  [V.  Oreille  (E,rf>loratioH  de  r.j, 
par  l'injection  d'air  faite  par  la  trompe  d'Eu»lache  donnant 
lieu  à un  rôle  (Mcnière)  que  l'on  peut  entendre  h l’aide 
de  l’otoscope  (Toynbee),  on  appliquera  derrière  roreillc 
un  vésicatoire  volant  «qu'on  renouvellera  à mesure  qu’un 
précédent  sera  sec. 

On  pre.scrira  des  injcclions  dans  les  fosses  nasales  avec 
le  mélange  suivant  : 
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Vn  cautère  derrière  l’orcilIc,  un  séton  à la  nuque,  sont 
des  moyens  qui  répugnent  aux  malades. 

On  poussera  même  des  injcclions  d'air  ou  de  vapeur 
d’éther  (Kramcr).  dans  l’orilire  de  la  trompe.  La  r^autéri- 
sation  serait  indiquée  si  le  rliinoscopc  faisait  découvrir  des 
ulcérations  de  la  trompe  (Mou  a). 

On  fera  tous  les  jours  le  caüiétérisme  de  la  trompe  s'il 
y a un  rétrécissement,  et  l'on  y itisufflcra  do  l’air. 

Eu  même  temps,  on  adiiiinUlrera  aux  malades  le  traite- 
ment général  de  l’otite  syphilitique,  scrofuleuse  ou  rhu- 
matismale. V.  Otite  externe  dans  Oreille  externe 
(\fnhdi(S  de  l'). 


Cltacunc  des  complications  sera  traitée  par  les  moyens 
approprié»,  V.  plus  haut  LESIONS  DR  i.a  mbiibrane  du 

TYMPAN,  ObUTÊHATIONR  DE  LA  TROMPE  D'EISTACHE 

Lorsqu’à  la  suite  d'otites  anciennes  l'ouïe  est  perdue, 
on  fera  des  injections  par  la  ironqve  d Eusiache  avec  les 
vapeurs  d'éther  ou  de  chloroforme. 

1 gramme  de  liquide  est  enfermé  dan»  un  réservoir  de 
caoutchouc  muni  d’un  robinet  et  laissé  en  repos  quelques 
minutes.  La  vapeur  qui  s'est  ainsi  formée  dans  ce  soufflet 
auriculaire  est  ensuite  injectée  dans  la  trompe  d Eusiache. 

Ce  traitement  est  empirique. 

Lorsque  tout  espoir  de  rendre  l’ouïe  au  malade  est 
presque  perdu,  on  fera  des  injections  avec  : 

W «wiprflwwe» 

Etbfr  l 

Lau  

(Triquel)  O- 

On  a recommandé  les  injections  avec  : 

ie  graœBiM. 

t ^ I iJ, 

An<)a  aréli^w 1 

Atendu  dans  »ii  fois  son  volume  d'eau 

(Triciiict.) 

Lorsque  forcille  niovennc  comiuuniquaiil  largemenl 
avec  l'oreille  eslcme,  la  membrane  du  Ijmpan  et  la  mu- 
queuse de  la  caisse  se  sont  recouvertes  de  Itourgeons 
cliurnus  ou  de  granulations,  on  injectera  de  la  potasse 
rjiuslique  (Marc  d'Lspine,  Triquetj  (V.  Obsthuction  dk 
LA  TIIOUI'E  d'Eustaciik).  Ciîllc  thérapeutique  n’est  pas  né- 
cessaire tant  qu'il  n'y  a pas  mciiaees  de  polj-pes  de  la  caisse 
du  tympan. 

En  tout  ca»,  même  quand  l'ouïe  est  pei*due,  tant  qu  il 
coule  du  liquide  par  l’oreille  externe,  on  fera  journelle- 
ment des  injertions  émollientes  et  de  temps  en  temps  les 
injections  iodées. 

Orellira  (PBOTBESE  tlES). 

I.  Pulillon  arttficiit.  — Il  est  moins  nécessaire  de 
donner  aux  malades  un  pavillon  artificiel  qu’une  conque. 
Les  conques  mélalliques  peu  épaisses,  du  'olume  d’un  dé 
à coiidce,  sont  préférables,  elles  seront  nettoyées  tous  les 
jours,  enlevées  le  soir  et  replacées  le  malin  ; tous  les  jours 
des  injections  seront  faites  dans  l’oreille  pour  prévenir 
l’irritation  causée  par  le  séjour  d un  corps  étranger. 
V.  ColtüETS  ACOlsriQl.ES. 

II.  JI'ViltniH''  lin  tijmjnin  arlificù  lh'  (Toynbee).  — Pour 
appliquer  une  nteinbrane  du  tympan  artificielle,  il  faut 
qu’il  reste  une  portion  de  la  membrane  qui  permette  de 

I préciser  le  lieu  où  il  faut  placer  la  membrane  artificidle. 
i On  SC  sert  d’une  plaque  de  caoutcbouc  vulcanisée  et  de 
giilla  percha. 

La  membrane  est  placée  à une  prufondeur  de  un  centi- 
mètre environ  et  dans  une  position  oblique  de  bas  en 
haut  et  de  dehors  au  dedans,  et  souvent  l’ouïe  g.igiie  en 
intensité  grâce  à cet  appareil. 

Des  douleurs  vives  succèdent  quelquefois  â l’application 
de  cet  appareil,  mais  on  les  calme  par  des  injections  avec 
eau,  50  grammes;  laudanum,  I gramme.  Dans  beaucoup 
de  cas  cet  appareil  prolbéliqiie  est  innoceiiu  II  est  possible 
aussi  de  placer  des  tubes  acoustiques,  qu'on  loge  dans  le 
conduit  ut  qui  sont  pourvus  à leur  extrémité  d’une  bau- 
druche. d’une  peau  d agneau,  qne  l’on  peut  changer  à vo- 
lonté, 

III.  CwiKta  ni-ouili/uts.  — Lorsqu’il  ne  reste  plus 
qu’uii  très-faible  degré  de  l’ouie,  il  est  cucore  possible  de 
faire  peixevoir  un  son  aux  malades  avec  des  tubes  de  ren- 
forcenicnl. 
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cornets  acoustiques  d’une  seule  pièce  sont  les  oieii> 
leurs,  ceux  de  métal,  d'aluminium  par  exemple,  sont 
préférabtcs.  — Les  cornets  acoustiques  sont  tenus  à In 
main,  suspendus  à des  branches  de  luiieltes  (Cbarrière) 
ou  portés  par  un  bandeau  (Reiu).  Les  cornets  a€uuslii{iies 
à deux  embouchures,  l'iioe  rétrécie,  placée  dans  l'oreille 
du  sourd,  I autre,  évasée,  placée  au  niveau  de  la  bouche 
de  son  interlocuteur,  sont  dt^  instruments  de  conversation 
plus  que  des  appareils  prolhêliques.  — Lorsque  l'onle 
est  seulement  cnioussée,  on  se  seK  de  petits  tubes  niétdl- 
liqiies  qui  restent  dans  l'oreille,  comme  dans  les  cas 
d'absence  de  conque. 

Oreille  (ViCES  DE  CONroRMATlON  DE  l’).  L'alrsence  du 
tympan  de  l’oreille  interne  est  au-dessus  dus  ressotu'ces 
de  l’art. 

Les  alro|>hies  du  pavillon  de  l'oreille  ne  réclament  au> 
cun  traitumciil. 

L'iinperforalion  du  conduit  auditif  ne  réclame  pas  de 
traitement,  à moins  que  l'on  ne  sente  un  conduit  en 
arriére  de  la  menbrane  obturante,  6 moins  que  l'auditiuii 
ne  soit  conservée  du  cdté  où  siège  l'occlusion.  U est  admis 
généralement  que  le  conduit  auditif  existe  lorsque  le 
pavillon  du  l'oreille  est  bien  conformé,  mais  jusqu'ici  on 
n’a  pas  encore  pu  préciser  d’une  manière  exacte  quand 
l’opération  pouvait  être  suivie  de  succès.  Le  rétrécisse^ 
ment  du  conduit  auditif  est  une  lésion  congénitale  assez 
rare. 

Les  enfants  qui  ont  une  imperforation  congénitale  des 
oreilles  semblent  être  idiots,  et  loi'squ’ on  verra  des  enfants 
dépourvus  d'intelligence  ayant  un  arrêt  de  développement 
des  oreilles,  on  aura  de  bonne  heure  recours  à l'éducation 
arlificiulle  dus  sourds-muets. 

Thi'rtipfuh(fW.  — En  cas  Je  rélrérissenient  congénital 
de  l'oreille,  on  tentera  de  dilater  le  conduit  avec  des  tubes 
de  plus  en  plus  gros.  Si  le  conduit  auditif  est  |ieu  dila« 
table,  on  placera  dans  l’oreille  des  tubes  coniques  métalli- 
ques pounus  d’une  petite  conque.  — Si  le  pavillon  de 
l'oreille  manque,  on  placera  une  conque  arliticiclle.  Celle 
prothèse  ne  doit  pas  être  négligée.  Le  commerce  renferme 
une  foute  de  petits  appareils  ingénieux  qui  ont  des  avan- 
tages variés.  meilleurs  sont  lus  apjtaretls  métalliques. 

Le  lobule  de  rorcille,  quelquefois  très- long  cl  consti- 
tuant une  difformité,  peut  être  excisé. 

Si  les  cartilages  de  l’hélix,  du  Iragiis  et  de  ranlitragus 
sont  trop  saillants,  on  les  excisera,  surtout  s’ils  gênent  la 
perception  des  sons. 

En  cas  d'imperforation  du  conduit  auditif,  on  ponction- 
nera avec  un  bistouri  très-pointu.  Si  l'on  arrive  sur  un  os, 
il  n'y  a pas  de  conduit;  si  l’on  pénètre,  U est  probable 
que  le  conduit  est  conservé,  .\lors  on  incise  crucialement 
et  l’on  dilate  l’ouverture  ainsi  pratiquée  avec  une  canule 
ou  une  tente  (Nélatoo) 

Lorsqu'une  membrane  est  située  profondément  dans  le 
conduit  auditif,  è l'aide  d'un  stylet  mousse  on  mesure  par 
comparaison  avec  l’autre  côté  la  profondeur  ù laquelle 
siège  l’oblitération.  Si  la  membrane  obturante  paraît  très 
prés  de  la  membrane  du  tympan,  on  peut  se  servir  d’un 
caustique  porté  >ur  une  canule  d’argent  iLeschevin.  Boyer), 
on  peut  inciser  avec  le  bistouri  (A.  Bérard).  Dans  les  deux 
cas,  il  y a danger,  on  peut  s'exposer  à perforer  la  mem- 
brane du  tympan. 

Si  la  membrane  est  placée  plus  en  dehors,  et  s'il  est 
évident  qu’il  y a un  espace  libre  entre  la  membrane  du 
lyoïpan  et  la  membrane  qui  oblitère  le  conduit  auditif,  le 
bistouri  est  peut-être  préférable. 
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Contre  les  conduits  auditifs  doubles  (Bernard  de  Tou- 
louse), il  n’y  a rien  à faire. 

OREILLE  DE  Jl'DA.  Champignons  croissant  sur  les 
vieux  sureaux,  dont  rinfusion  dins  le  vin  est  employée 
contre  l’hydropisie  Q. 

OREII.I.O\S.  Oreillons  et  parolidites  ou  />«irt>/iïfs, 
c’est  exactement  la  même  chose.  V.  Gi..\NOP.  lunoTiDE. 

Le  gonilenient  douloureux  des  glandes  parotides  cou- 
stîtue  les  ureilloiLs  ou  pur'ufide.v. 

Les  oreillons  existent  généralement  des  deux  cêtés  à la 
fois  et  dépendent  presque  toujours  d’une  inllueiicc  rjmfç- 
mique. 

Le  gouflement,  la  chaleur,  la  douleur  et  quelquefois  un 
peu  de  rougeur  de  la  région  parotidienne,  avec  ou  sans 
lièvre,  empêchant  l'ouverture  de  la  bouche  et  déformant 
Totale  de  la  ligure,  caractérisent  les  oreillons. 

11  y a des  oreilhnx  simples  et  des  oreÜhnt  compliquas, 
survenant  k In  lin  des  fièvres  graves  et  ajoutant  beaucoup 
à la  gravité  du  ma). 

Les  oreillons  qui  sc  développent  sur  im  sujet  bien  por- 
tant. comme  une  maladie  primitive,  se  terminent  toujours 
bien  eu  cinq  ou  six  jours  par  rcsoluiion,  et  il  est  bien  rare 
de  les  voir  suppurer  ou  donner  lieu  à une  metustase  sur 
les  mamelles  et  sur  le  testicule. 

Lorsque  dans  le  cours  des  oreillons  se  montre  une  dou- 
leur au  testicule  ou  à la  mamelle  chex  les  petites  filles,  on 
peut  affirmer  qiTil  sc  fait  une  mètustase  et  (ju'il  va  se 
produire  une  orchite  ou  une  fdileginasie  de  In  mamelle. 

Les  oreillons  ou  parotides  primitives,  maladie  de  Ten- 
fance,  se  montrent  beaucoup  plus  souvent  chez  les  garçons 
que  chez  les  jeunes  filles  et  paraissent  ordinairement  à 
Tétat  épidémique  dans  les  ntaisons  d'éducation. 

C’est  par  eiceptiou  que  les  oreillons  sc  montrent  comme 
maladie  primitive  épidémique  chez  le>  adultes. 

Il  y a aussi  des  ureillotis  symptomatiques  ou  parotides 
secondaires,  qui  ne  se  montrent  jamais  que  dans  le  cours 
des  fièvres  graves,  adyoamiques,  particulièrement  à la  fin 
du  tyidius  et  de  la  fièvre  lyplioide,  et  ïk  existent  surtout 
citez  les  adultes. 

Les  oreillons  idinpaüiiques  ne  suppurent  presque  jamais, 
.tandis  que  les  oreillons  symptomatiques  suppurent  tou- 
jours. 

Les  oreillons  paraissent  avoir  pour  siège  la  glande  paro- 
tide, où  s’établit  une  véritable  inflammation,  avec  ses 
différents  caractères  de  chaleur,  de  douleur,  de  gonfle- 
ment, quelquefois  de  rougeur,  et  enfin  de  suppuration. 

l'ne  douleur,  avec  gonflement  des  deux  glandes  paro- 
tides chez  un  enfant  ou  chez  un  adulte,  indique  une  forme 
grave  des  oreillons  ou  parotides  symptomatiques,  presque 
toujours  mortelles. 

L'ne  douleur  testiculaire,  chez  les  garçons,  mammaire 
chez  les  filles,  pendant  les  oreillons,  annonce  une  metu- 
stuse  du  ma/  sur  te  testicule  ou  sur  la  mamelle. 

La  métastase  des  oreillons  sur  le  testicule  entraîne  sou- 
vent Tatrophie  do  celle  glande. 

Les  oreillons  idiopathiques  guérissent  en  huit  jours  par 
des  applications  chaudes  et  sèches  ou  par  des  émollients 
sur  la  région  douloureuse,  sans  jamais  aller  à la  suppu- 
ration. 

Les  oreillons  symptomatiques  des  fièvres  graves  ou 
parotides  amènent  toujours  de  lu  suppuration  diffuse  dans 
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la  glande  aver  d'énorme»  décollements  de  la  pean,  eliUsc 
terminent  pre!M|ue  lonjoun»  par  la  mort. 

TAc/vfjwTi/iV/m*.  — Ia*s  parotide*  de*  fièvre*  éruptives 
ou  typhoïdes  doivent  être  traitées  dés  leur  début  par  des 
sangsues  ou  des  ventouses  scarinées,  par  de*  applications 
émollientes,  et  dès  que  le  pus  est  rurmé,  dilfus  dans  le 
tissu  cellulaire,  il  faut  faire  de*  moucheture*  avec  la  lan- 
cette pour  empêcher  la  furmatioii  d’un  foyer  purulent  con- 
sidérable et  lu  destruction  de  la  glande. 

Si  les  oreillons  sont  suivis  d'une  induration  de  la  glande 
parotide,  il  faut  mettre  en  usage  le*  friction*  avec  diffé- 
rente* pommades  résolutive*. 

ikins  /e*  urciliuM  i/Jtopiiihvpie*  ou  oreillons  ordinaires, 

U snflU  de  l’applicaliun  d'une  mentonnière  et  d’un  mor- 
ceau d'ouate,  de  catapia.sme*  émolUeuts,  do  frictions  cal- 
mante* opiacées,  avec  : 

r.lvf^rolé  (l'amUUtB.  90  çr«auaM. 

t>ulU(»il«  m«r|>lùnf.  i i«i. 

Mélet.  De*  friction*  d'onguent  meixuriel  affaibli  : 

AinofTP SO  RramnK'*. 

oirgueot  m'*rciiriel S ùl. 

MtMez. 

Des  applications  de  pommade  ou  d'iiuilu  camphrée, 
cnlin  d'une  alimentation  demi-liquide  et  du  repos  à la 
chamhi'i\  De  tous  les  moyens  (}u'il  convient  d'opposer  aux 
oreillons  ceux-là  sont  les  meilleui^. 

OREZZA  (Corse).  Eau  fernigineusi!  froide  employée 
dans  lu  chlorose,  l'aménorrhée,  les  leucorrttées,  la  gas- 
tralgie, la  diarrhée  chronique,  l’anémie  m. 

ORfiANlCIHSIB.  Nom  donné  |iar  Roslan  à une  doctrine 
médicale  exclusive,  dans  laquelle  on  prétend  expliquer  le  : 
développement  de  toute*  les  lyaladies  par  l'apparition 
simulUuiée  d'une  altération  materielle  de  la  structure  des 
organes.  — Dan*  cette  doctrine,  tout  désordre  fonction- 
nel dépend  d'une  lésion  de  structure  de  l'organe  corres- 
pondant, et  toute  altération  organique  implique  un  U'ouble 
fonctionnel  de  l'organe  altéré.  Ce*  propositions,  satisfai- 
santes en  théorie,  ne  sont  nialhcui>'u*«*ment  pas  vraies  en 
pratique,  car  il  y a un  grand  nombre  de  malndie*  dont  on 
ne  connaît  pas  la  lésion  anatomique  qui  par  cela  même  ne 
sont  que  de*  troubles  fonctionnels,  miles  sont  les  ncn\Mres, 
tandis  que  des  lésions  orgiuiiques  graves  peuvent  exister 
dans  le  sang,  duii»  le  foie,  dau*  le  cerveau,  dans  le*  pou-, 
mous,  etc.,  sans  troubler  le*  fonction*  de  l'organe.  C'est 
ce  qu’on  voit  dan*  les  nMi/<ir/ie>  /afcn/cs,  clans  le.*  fliathcacs 
et  dan»  certaines  maladies  hêfèdiiaires  et  i nti/cn/es. 

OR(i.A«nE  OU  &RÉTHMMB.  L'état  de  spasme  avec 
ou  sans  dilatation  des  capillaires  constitue  ce  que  plusieurs 
médecins  appellent  l'orgasme,  expression  inul  délinie,  qui 
tend  à disparaître  de  la  nosognipliie. 

L'étal  neneux  et  spasmodique  de*  femmes  atteintes 
d’hystérie,  rirrilabilité  nen’euse,  la  tension  et  l'excitation 
de*  organt's  et  un  certain  dc^ré  de  turgescence  des  tissus 
caractérisent  l'orgasme  vasculaire. 

L’orgasme  vasculaire  peut  exister  dan*  toutes  les  parties 
du  corps  ou  sur  une  seule  partie  en  particulier. 

T/iérfij)e«fü/«e.  — - Contre  l’éréthisme  nerv’eux,  l’or- 
gasme, il  n’y  a guère  à mettre  en  pratique  que  la  bonne 
nourriture,  les  toniques  et  les  antispasmodiques. 

Pilules  tfasa  fa-tida  it  <rK''/«cc  de  fer. 

Am  \ 

VaWi»!»  «"n  poudre ♦ çramme». 

Indure  lU  f»r ) 

F.  9.  a.  soixante-douze  pilule*.  A prendre  cinq  ou  six 


par  jour  daas  la  surexcitation  nerveuse  avec  chlorose 
compliquée  d'accident»  hystériques  [^. 

Pilulis  d'asa  ftetidUt 


Am  («-imU s 

Ktirait  de  Uthir dreisrimiBir». 

Mêlez  et  fuite*  quarante-huit  pilules. 

Une  toutes  les  deux  heure».  .\  prendre  dans  l'irritabilité 
nerveuse  EJ. 


Pilules  antibystiriques. 


C*IU«Bnia **') 

Am  f4>ttdA 

F-«trul  tr««KfU<|nr .J 

CnMon^aut 

SairoM I 

“l"**-  

h-*iUM:rd«  rmitor^nm 


te  |ruita««. 

i a. 

i id. 


Mêlez  et  faites  des  pilule*  de  t décigraninn*.  Cinq  à huit, 
deux  fois  par  jour.  Deo.s  les  crispations  nerveuse*  fTl. 

(Selles.) 


Pilules  niitispasmudiques. 

Elirait  d«  (juiB^tna ) 

Carkou 4 fraoum. 

Cainpttrr ) 

A«a  fo-tida » t3  d^ifriunnirf. 

Eitrait  de  f«D»*Trr.  ...........  «|.  «. 

Mêlez  et  faites  de»  pilule*  de  25  centigramme*.  Trois 
fois  par  jour.  Dans  l’agacement  nerveux  et  dans  l’hystérie 
E).  (Antoine  Dubois.) 

Éleidnaire  de  ralérinue. 


ValrriatM  en  pondre.  ...........  3i  KraioBM». 

Siixip  <ir  eucre.  <|.  •. 

A prendre  gros  comme  une  noisette  matin  et  soir  dans 
du  pain  azyme.  Dans  l'état  nerveux  avec  grande  iiritabi- 
lilé  EJ* 


PvtioH  aniispasmodiyue. 


sirop  d'opiata.  15  eraatiMe». 

Strop  de  10  mJ. 

roi  dr*  (fonr  iloraAÇrr 15  ht. 

Etber  •udurJifar 8 id. 

Eau 3 wl. 


F.  S,  O.  Contre  l’état  nerveux  chronique  El- 

(F.  H.  P.) 


Potùm  uiitiAiHtsmodi'ijtte. 


Sirnp  de  lUnr  d’^ranarr,  . 
Eau  ditliIMo  do  neatlio.  . 
l-Iau  dt(ljllt*i*  de  UUmU.  . . 

EUier  tnlfurique 

l.oudaniim  <w  Srdrnhain, 


aO  rramiar*. 
I OB  60  id. 

. 9 id 

10  gnnUr». 


Par  cuillerée  toute*  les  hcuifs.  Dans  l'agacement  ner- 
veux El- 


PofiVj/i  cu/mmife  uitlii>ii(ttmodiqu€. 

Sirop  diaeodr 9l^  a^Biture. 

IqIbmmi  do  liUeiu. 1ZU  id. 

Elbrr  •it)Iun<|ije 1 id. 

Mêlez.  A prendre  par  cuillerée  toutes  les  heures.  Dans 
les  trispatioii*  nerveuses  El* 

£mjii/dfrc  df  •jalbanum. 

(•allMaum  t>urilié SiU  RrmBiM. 

EuiidAtre  (le  (•loaili H 10  id. 

T^n-liriiOiinr 40  id. 

ité*iM  en  |>«iidra.  . . • , WJ  id. 

Ajoutez  d'abord  au  galbanum,  h la  térébenthine  liqué- 
Ûé«,  la  résine,  ensuite  l'emplâtre  de  plomb  liquéllé  à un 
feu  doux.  Mêlez.  A mettre  au  creux  de  l'esloniac  chez  le* 
femmes  nerveuses  El- 
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£mplùire  antihystériqtte. 


A 


ÜAlUuua. 

Au 
Poix  blâficlio. 

mettre  à l’épigastre  dans  l'état 


* • • 20  grxtamei. 

I • |m  1 wt 

nerreux  chronique 


a. 


Tüanr  anUsjmmùdique. 


Plcar»  tia  tiUeuI.  . , 
PI«ip«  de  cxmoiBillo. 
PeuUle*  d'om^xr.  , 

Faites  infuser  dans  : 


i- 


2 grajBtaei. 


iOOO  fraioiB**. 

A prendre  dans  l'état  nerreui  Fël. 

Oxyde  de  iine,  5 cenügrammes  à 1 gramme.  En  sus- 
pension dans  un  julep  ou  dans  du  pain  à chanter  0. 

Éther  sulfurique,  dis  à douie  goiiltea  lur  du  sucre  ou 
en  perles  gélatineuses.  V.  Éther. 

Cumphrt,  5 à .50  centigrammes.  En  pilules  ou  en  émul- 
sion. 


Chloroforme,  en  poGoii,  quelques  gouttes,  ou  sirop  de 
chloroforme  de  Boucliut. 


ValMme  ; jwndre,  10  centigrammes  à 1 gramme  ; en 
pilules  ou  dans  du  pain  h clianter;  — extrait,  10  centigr. 
a 1 gramme;  — teinture,  — sirop,  30  grammes. 

Jfiisc  ! poudre,  30  centigrammes  à 4 grammes,  en  pi- 
lules ou  en  potion  ; — teinture,  50  centigr.  4 5 grammes. 
Fleurs  de  tilleul  et  reuillcs  d'oranyer,  en  infusion. 


OME.  Plaute  de  la  famille  des  graminées,  dont  les  se- 
mences. dépouillées  de  leur  halle,  forment  l’oive  mondé 
et  quand  elles  sont  décortiquées  et  arrondies,  constituent 
1 orye  perlé  ; leur  décoction,  30  grammes  par  litre,  se  pres- 
crit comme  boisson  rafraîchissante  EJ. 

OBCiEAT.  Sirop  qu'on  faisait  jadis  avec  la  décoction 

d orge  et  qu’on  fabrique  aujourd'hui  arec  des  amandes. 

Ce  n’est  plus  qu'un  sirop  d’aimades  préparé  avec  : 

Anssdei  Md 

Aranculo*  uuercs  mooiU-oi.  iJO  jj 

500  id.‘ 

Mêlez  cl  ajoutez  peu  à peu  : 

125  (rxrane** 

Délayez  dans  : 

àMO  M. 

)*assez  cl  ajoutez  : 

2 kilo^BiaM. 

Faites  cuire  à consistance  de  sirop  et  ajoutez  : 

Et»  <1«  flrur  J'maxer.  . 450  jertouattg. 


ORSEOI.ET.  I.'oigeoict  est  l’inBammation  aiguë  d'un 
acinus,  d'une  glande  de  .Meibomius  on  desglandulcs  séba- 
cées des  cils.  C'est  une  petite  tumeur  iiiOammatoire  à un 
seul  lobe  ou  4 plusieurs  lobes,  coïncidant  arec  un  état 
général  caractérisé  par  un  embarras  gastrique  ou  la  chloro- 
anémie. 

Une  menstruation  irrégulière,  un  coup  d’air,  les  Teilles 
prolongées,  des  larmes  répandues  en  abondance,  faTorisent 
et  déterminent  souvent  l'apparition  de  l'orgeolct. 

Les  orgcoleLs  peuvent  sc  succéder  en  asseï  grand 
nombre  sur  les  paupières. 


Une  sensation  de  prurit,  de  1a  chaleur,  de  la  douleur 
pui.s  une  tumeur  dure,  saillante  du  cété  de  la  peau,  qui| 
après  quelques  jours  ou  une  semaine,  se  recouvre  d’un 
point  blanchâtre,  est  un  orgeolct. 

L’orgeolct  peut  durer  plusieurs  semaines  et  peut  passer 
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4 l’état  d’induration.  Dans  ce  cas,  la  tumeur  devient  blau- 
chàtre,  indolente,  et  constitue  uu  vérilable  cbalaziou. 

Thérapeutique.  — On  lotionncra  les  paupières  avec 
l’eau  de  plantain  ou  de  sureau;  des  compresses  de  ce 
liquide  resteront  en  permanence  sur  l’oeil,  ou  bien  on  ap- 
pliquera des  cataplasmes  de  fécule  de  pomme  de  terre,  de 
pomme  cuite,  ou  la  pommade  suivante  : 

Axenee . , 30  sisauuv*. 

LxttdaiiiuQ.  1 id. 

I/incUion  est  souvonl  Inutile  et  il  ne  faut  pa.s  la  faii-e 
trop  tôt  (Velpeau).  Tout  au  plus  on  peut  percer  arec  une 
aiguille  le  point  biaacliàtre  qui  apparaît  sur  le  .sommet  de 
la  tumeur»  deux  ou  trois  jours  après  son  npparitiou.  En  un 
mot.  il  faut  traiter  cette  lésion  comme  un  bouton  d'acné. 
Si  le  mal  semble  passer  à l’état  clirouique,  on  fera  une  in» 
cision,  on  videra  la  tumeur  par  pression  et  Tou  cautérisera 
le  fond  de  la  cavité  avec  un  crayon  de  nitrate  d’argent 
effilé  ou  avec  un  petit  morceau  de  bols  trempé  dans  l’acide 
sulfurique  ou  mieux  une  solution  de  chlorure  de  zinc  à 
parties  égales. 

ORIOAM-  Plante  de  la  famille  des  labiées,  dont  riufti- 


sioû,  iO  grammes  par  litre  d’eau,  est  employée  comme 
■siûnulant. 

OBIOBÎY  (Loire).  Eau  minérale  ferrugineuse  froide. 

ORIOL  (Isère).  Eau  miuérale  ferrugineuse  et  gazeuse, 
froide. 

OBSIE.  Arbre  de  la  famille  des  amentacées,  dont  la 
décoction  et  le  sirop  se  prescrivent  contre  les  scrofules  et 
les  maladies  de  peau  fT]. 

OBOBE.  Plante  de  la  famille  des  légumineuses,  dont 
la  farine  des  semences  est  employée  pour  faire  des  cata- 
plasmes résolutifs. 

OBOWEE.  Champignon  comestible  dont  le  chapeau 
charnu,  de  lU  à 13  centimètres,  a une  belle  couleur  jaune 
orangé,  ainsi  que  sa  tige,  qu’il  ne  faut  pas  confondre 
avec  lu  faitsse  orottge,  dont  le  chapeau  est  marqué  de  taches 
aunâtres  cl  qui  a une  tige  blanche. 

OROCJK-SEKBABNA.  Eaux  minél'ales  chlorurées  so- 
diquM  de  la  province  d’Alger  à 3 kilomètres  de  cette  ville. 
— Elles  ont  une  température  de  15*  centigr.  Ou  les  em- 
ploie contre  la  dyspepsie,  el  contre  la  chlorose.^ 

OBB1.I1BIVT.  Sulfure  jaune  d’arsenic  employé  dans 
quelques  poudres  dépilatoires. 
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ORPIX  OU  JOl'BAME.  Plante  de  la  famille  dei  cras- 
sulacéea,  dont  les  feuilles  d’un  Tert  glauque,  épaisses  et 


Fif,  501.  — Ufpi«. 


mucUag^oeuseSp  pilées,  sont  employées  comme  topique 
pour  mettre  sur  les  tumeurs  hémorrtioldales,  et  entrent 
dans  Tondent  populéum. 

ORTVOPÉDIB.  L’orthopédie  est  celle  partie  de  la 
thérapeutique  qui  a pour  but  de  remédier  aux  déviations 
des  membres  et  du  tronc,  soit  par  l’exercice,  soit  par  des 
machines,  soit  par  des  lits  spéciaux,  en  s’aidant  ou  non  de 
manœuvres  et  d’opérations  chirurgicales  (V.  Fractlres, 
Luxations,  IMeo  bot,  Hachis).  On  a donné  à l'application 
de  certaines  lunetlos  le  nom  à'orthopédie  octtlaire  (V.  Di- 
PI.ÛBIE  et  StRABlSHE].  Lcs  redressements  de  Tulérus  ont 
été  appelés  orthopédie  utérine  (V.  L'tÊrus).  A proprement 
parler,  les  bandages  herniaires  rentrent  dans  les  moyens 
orthopédiques. 

ORTHOPW^E.  Difficulté  extrême  de  la  respiration  qui 
oblige  les  malades  à se  tenir  sur  leur  séant.  V.  Asthme  et 
Dyspnée. 

C’est  le  symptôme  de  l’emphysème  pulmonaire  compli* 
qué  d'astlime  et  des  maladies  organiques  du  cœur  à leur 
dernière  période. 

FORMULAIRE  bB  L’ORTIIOPNÉE. 

P(7u/ks  de  cyom/re  de  jtoUtssium. 


Cj'uitirv  de  potâMinni I dfciip'uuDr. 

AmUlnn  et  <iro|>  de  gAouoe ij.  >. 


Pour  faire  quatre  pilules  de  centigrammes. 

Une  malin  et  soir.  Dans  l'orlliopnéc  fT). 

Atropine^  à prendre  1 & 6 millignimmes  en  pilules  m. 
Teinture  d'alropvie,  à prendre  une  à cinq  gouttes  en 
potion  fTl. 

Beltadone  : Poudre,  10  centigram.  ; extrait  aqueux, 
10  centigrammes;  — teinture  alcoolique,  50  centigram.  ; 
— alcoolature,  50  centigrammes;  — teinture  éthérée, 
50  centigrammes;  — sirop,  IG  gramiDcs. 


Sframortium , à prendre  en  poudre , en  extrait , en 
teinture  à doses  moitié  moindres. 

Jusqitiame,  à prendre  en  poudre,  en  teinhtre  et  en 
extrait  à doses  doublées. 

Aroiif/  : Poudre, 20  centigrammes;  — extrait,  10  cen* 
tigrammes;  — extrait  de  suc  non  dépuré,  5 centigram.  ; 
extrait  alcoolique,  5 centigram.;  — teinture  alcoolique, 
1 gramme  ; — alcoolature,  1 gramme. 

.Irondtne  à i ou  2 centigrammes. 

Cüjué  : Poudre,  .50  centigrammes;  extrait  aqueux, 
20  centigrammes  ; — > extrait  alcoolique,  5 centigram.  ; 
teinture  alcoolique,  1 gramme;  — alcoolature,  1 gram. ; 
— teinture  éthérée,  1 gramme. 

Chlorat  hydraté^  à prendre  de  1 à 2 ou  3 grammes. 

Fumigations  de  papier  nitré  dans  la  chambre  du  ma> 
lade,  lie  Poudre  de  Datura  nitré. 

Cigarette  de  papier  nitré  ou  de  jmpier  arxenicat.  Os 
trois  derniers  moyens  sont  surtout  utiles  dans  l'orthophée 
de  l’asllime. 

ORTIK  BL.%KCHB.  Piaule  de  la  famille  des  labiées, 
dont  l'infusion,  30  grammes  par  litre,  s'emploie  contre  la 
leucorrhée  Q;  80  grammes  par  litre  cunli  e les  hémor- 
rhagies, soit  l’épistaxis,  riiématémése,  la  métrorrhagie. 

ORTIE  piqi;ai%TB.  Plante  de  la  famille  des  iirticées, 
dont  la  décoction.  10  à 15  grammes  par  litre  d’eau,  et 


Fig.  50Î.  — . Ortie. 


l’extrait  de  feuilles  fraîches  à 2 ou  3 grammes,  se  donnent 
contre  les  maladies  delà  peau  m. 

ORVIÉTAN.  Élccluaire  célèbre  composé  par  un  célèbre 
charlatan  d’Orviclo.  C’est  une  niodilication  de  la  Utériaque 
aujourd'hui  abamionnée. 

Oit  (Malames  des).  Les  os  sont  le  siège  de  lésions  trau- 
matiques, telles  que  : fractures,  plaies  des  os,  corps  é/ra/i- 
gers  des  os  (V.  Fractures,  Plaies  par  armes  a feu);  de 
contusion,  d’m/Iammu7iou  (>’.  Névkose  el  Ostéite),  et  de 
Ti/meup's  diverses. 
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Om  (Abcès  des).  Il  y a des  abcès  des  os  qui  sont  des  ab» 
cès  enkystés  du  canal  médullaire,  et  qui  sont  consèculils  k 
des  ostéomyélites  (Brodic,  Rroca). 

11  y a des  abcès  des  os  qui  naissent  dans  la  partie  des 
épiphyses  où  il  n’y  a pas  de  canal  médullaire  (K.  Ou- 
veilliier). 

Enfin  11  y a des  abcès  qui  prennent  naissance  dans  le  car- 
tilage qui  unit  la  diaphyse  et  l’épiphyse  (Béraud). 

Les  abcès  des  os  contiennent  rarement  du  pus,  à moins 
qu'ils  ne  renferment  en  môme  temps  un  séquestre.  Aussi 
serait-il  possible  de  considérer  les  abcès  des  os  comme 
d’anciens  foyers  de  nécrose  avec  usure  du  séquestre  (Da- 
vid, Acadànie  4e  chirurgie). 


Si  l'abcès  avait  causé  un  trouble  dans  une  articulation, 
et  si,  en  un  mol,  il  y avait  ostéite  périarliculaire,  on  am- 
puterait ou  l’on  réséquerait. 

Ob  (Cancer  des).  Toutes  les  formes  de  cancers  peuvent 
RC  développer  dans  les  os  et  le  périoste  (V.  Cancer),  elles 
s’y  montrent  d’emblée,  ou  par  suite  de  la  généraligation 
d’un  cancer  des  parties  molles. 

Tous  les  os  peuvent  èli*c  atteints  de  cancer  primitif;  le 
fémur  cependant,  et  les  os  de  la  face  et  du  crâne,  en  sont 
plus  souvent  atteints  qnc  les  autres.  La  métastase  cancé- 
reuse se  porte  de  préférence  sur  les  vertèbres  (Caialis). 

En  général,  le  cancer  primitif  des  os  est  enkysté,  tandis 
que  le  cancer  secondaire  n’est  (lu’liifillré. 


Fif.  SOS.  — sti|>^ri«nr«  Jm  rtiiiUiiaMi  an  »l».4  •. 


Les  abcès  des  os  sont  toujours  entourés  de  tissu  osseux 
de  nouvelle  formation,  ce  qui  se  traduit  à l’extérieur  par 
un  gonflement  de  l'os. 

Les  abcès  des  os  ou  collections  séro-purulentes  des  os 
se  manifestent  par  des  douleurs  reparaissant  par  crises, 
par  un  gonflement  osseux,  à marche  lentement  progres- 
sive; quelquefois  par  une  rougeur  de  la  peau,  au  niveau 
de  l’os  gonflé,  pendant  les  paroxysmes  des  douleurs. 

I-a  durée  moyenne  des  abcès  des  os  a été,  dans  les  rares 
faits  connus  aujourd’hui,  de  plus  de  dix  ans. 

Les  abcès  des  os  se  terminent  qiieli|iiefois  par  des  abcès 
circonvoisins,  par  une  périostite  ou  par  une  nécrose. 


Pif.  S04.  - Cancer  ilc«  r«a  dn  crin*  ; U cnnew  a |>«rforé  loa.  (NéUtoa.) 

Le  cancer  qui  siège  dans  un  os  plat  use  l’os  qui  semble 
déiruit  comme  par  un  emporte-pièce  (fig.  50ù),  lorsqu'il 
existe  dans  un  os  formé  de  deux  tables,  ou  dans  le  canal 
médullaire  d’un  os  long,  ou  dans  l’exirémité  spongieuse 
d’un  os;  il  s’accroît  en  passant  par  deux  périodes,  l’une 
pendant  laquelle  le  cancer  se  développe  dans  l’inlérieur 


Les  articulations  voisines  d’un  abcès  des  os  peuvent  être 
aiteinles  d’hydarllirose. 

On  ne  peut  distinguer  un  abcès  des  os  d’une  nécrose 
que  psr  la  marche  rclnlivemeot  plus  rapide  delà  nécrose. 
— Les  tubercules  des  os  ont  une  marche  encore  plus 
rapide  que  la  nécrose,  et  Ils  sont  toujours  accompagnés 
des  signes  de  la  diathèse  scrofuleuse  ou  liiherculeiise.  — 
La  périoMitü  simple  se  distingue  des  abcès  des  os,  parce 
que  l'os  n’est  point  très-gonflé  quand  il  s'agit  d’une  pé- 
riostite simple. 

Therajieutitfue.  — Les  abcès  des  os  doivent  être  traités 
par  les  vésicatoires  volants  répétés,  la  cautérisalion  ponc- 
tuée de  la  peuu.  V.  Cautérisation. 

La  saignée  des  os  (f^ugicr,  Richet)  est  un  moyen  pal- 
liatif. ' ^ 

I.a  trépanation  de  l’os  a réussi  plusieurs  fois  (Nélaton). 

Il  est  difflciic  de  préciser  le  lieu  où  il  convient  de  trépa- 
ner. Cependant,  lorsque  la  peau  est  un  peu  rouge  et  œdé- 
mateuse en  un  point,  c'est  là  qu’il  faut  trépaner.  On  se 
sert  du  trépan  à manivelle,  on  enlève  une  rdndelle  d'os, 
on  panse  à l'eau  froide  cl  l’on  iulroduil  un  tube  perforé 
dans  la  cavité  de  l’os. 

Les  injections  iodées  seront  fuites  en  cas  de  fétidité  du 
pus. 


Ftf . 505.  — do  maiilUirv  i&réri«Hr  (tpimn  l'fnfAM).  Ctùetr  d*»  ix 

de  U triUiene  (orsie.  |Nelaton.) 

de  l’os,  le  distend  et  est  emprisonné  dans  une  coque 
osseuse,  tandis  que  dans  la  seconde  l’os  est  usé,  le  cancer 
sort,  fait  saillie  sous  la  peau  et  prend  un  grand  dévelop- 
pement. Sur  les  os  longs  c’est  ordinairement  après  une 
fracture  spontanée,  c'est-à-dire  sous  l'influence  d'uo  effort 
léger  que  la  seconde  période  commence  Les  cancers  du 
périoste  n’altérant  que  très-tard  les  os,  celle  règle  ne  leur 
est  pas  applicable. 

Le  cancer  du  périoste  débute  par  une  tuméfaction  de 
l'os,  pui>i  par  une  tumeur  lohiilée  qui  s’ac.croU  rapidement  ; 
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U est  quelquefois  soutenu  par  des  aiguilles  osseuses 
(6g.  506). 


Pif.  SOS.  — A,  B.  CftO^er  «lu  p^riiule.  (IfiUuia.) 

Le  cancer  des  extrémités  des  os  qui  se  forme  duos  les 
Tacuoies  du  tissu  spongieux  sc  révèle  par  une  tumeur  qui 
présente  sur  qucl(|ues  points  les  caractères  du  cancer  des 
os  longSf  et  sur  d'autres  une  dureté  véritablement  osseuse. 


Fif.  501.  A.  Caacn*  arf»Uîre  j>riaiittf  a*,  évm  pmüartioD* 
oMeutei  p^rio*lii)a«>.  (NrUlaa.) 

1.ÆS  cancers  vasculaires  des  extrémités  spongieuses,  le 
fongus  hématode  (A  Cooper),  improprement  appelés  ané- 
vrysme des  os  par  Pearson  clScarpa,  parce  que  la  tumeur 
présente  des  battements,  l'encbondromc  avec  mélange  de 
tissu  cancéreux,  ont  la  forme  représentée  ligure  507. 

Le  cancer  des  os,  tant  qu'il  est  enfermé  dans  le  tissu 
osseux,  ne  détermine  pas  de  réaction  sur  la  santé  géné- 
rale ; le  cancer  du  périoste,  le  cancer  sorti  des  os,  au  con- 
traire, contractent  des  adhérences  avec  les  parties  voisines, 
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et  la  diathèse  s’établit  peu  après  que  la  tumeur  a acquis 
le  volume  du  poing. 

Les  tumeurs  h myéloplaxos,  les  tumeurs  fibreuses,  sont 
des  maladies  de  la  jeunesse  ; elles  siègent  aux  extrémités 
articulaires  et  donnent  lieu  k des  battements,  mais  après 
la  fracture  spontanée  il  n'y  a pas  de  cachexie  cancéreuse, 
pas  d’aniaigrUsement  ; on  ne  les  confondra  donc  pas  avec 
du  cancer. 

On  confond  souvent  les  cancers  au  début  avec  des  né- 
vralgies rhumatismales,  mais  dans  celles-ci  il  y a des  alter- 
natives fréquentes  de  mieux  et  de  pire,  ce  qui  n existe  pas 
dans  les  cancers. 

Les  douleurs  oetéocopes  de  la  syphilis  simulent  quelque- 
fois le  cancer,  mais  elles  sont  nocturnes,  puis  elles  sont 
amendées  parle  traitement  antisyphililique. 

Lorsqu'un  os  est  tuméfié,  lorsque  le  IrAilement  général 
de  la  diuüièsc  scrofuleuse  et  syphilitique  a échoué,  lorsque 
les  malades  maigrissent  et  penlenl  leurs  forces,  une  ponc- 
tion exploratrice  ayant  été  faite  en  cas  de  doute  et  après 
rexumen  des  produits  retirés  avec  la  canule  du  trocart 
explorateur,  on  sera  en  droit  de  diagnostiquer  un  cancer, 
si  l’on  trouve  des  cellules  de  matière  encéphaloTde  llbro- 
plasUque  seules  ou  mêlées  à d'autres  éléments.  Y . Canceh. 

Les  cancers  ne  seront  pas  confondus  avec  les  kystes 
des  os.  T.  ce  mot. 

Les  caucers  secondaires  sont  presque  toujours  mécon- 
nus ou  masqués  par  les  sympldmes  caractérisés  de  la  dia- 


Fif.  50U.  — CanMr  tlu  IUha. 


thèse  cancéreuse,  mais  la  douleur  limitée  à un  os  peut 
mettre  sur  la  voie  du  diagnostic. 
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Th^raipe\Uiffue.  — Lorsque  le  cancer  n’eal  pas  généra- 
lisé, lorsque  la  partie  sur  laquelle  il  est  situé  est  bien 
circonscrite,  on  enlèrera  l'os,  soit  par  résection,  soit  par 
amputation,  ou,  s’il  est  pos&ible,  par  désarticulation,  cVst 
une  garantie  de  plus  pour  éloigner  la  récidive. 

Les  cancers  étendus,  généralisés,  les  cancers  secon- 
daires, ne  seront  pas  touchés;  ~ on  cautérisera  les  sur- 
faces ulcérées  avec  le  caustique  au  chlorure  de  zinc,  s’il 
y a des  hémorrhagies,  et  l’on  administrera  à l'intérieur  les 
préparations  dites  anticancéreuses  et  les  médications  to- 
niques. — On  pansera  les  cancers  ulcérés  avec  la  solution 
de  permanganalc  de  potasse.de  cJjlorate  de  potasse,  d’eau 
chlorurée.  V.  Cancers. 

Ofl  (CoNTL'SiON  des).  conlusion  des  os,  lorsqu’elle  ne 
détermine  pas  une  fracture,  cause  des  épanchements  de 
sang  dans  le  périoste  et  la  moelle,  des  ruptures  de  vais- 
seaux. La  coagulation  du  sang  dans  les  vaisseaux  et  des 
obstructions  vasculaires  sont  la  conséquence  de  ce  der- 
nier état,  et  il  peut  survenir  une  plüegmasie  dans  le 
périoste  ou  le  tissu  médullaire. 

L’ostéite  chronique,  la  nécrose,  la  périostite,  l’ostéo- 
myélite, sont  les  suites  de  la  contusion  des  os. 

Les  contusions  des  us  par  bulles  ou  projectiles  de  guerre 
produisent  souvent  la  nécrose. 

On  ne  reconnaît  la  contusion  des  os  profonds  que  par 
les  signes  d'une  contusion  superlicielle,  de  la  douleur,  et 
par  le  gonflement  de  l’os  peu  après  la  contusion. 

Théntpefttùjur.  — Comme  pour  les  contusions  pro- 
fondes, le  repos,  les  grands  cataplasmes  arrosés  d'eau 
blanche,  puis  la  compression  dés  que  les  parties  cessent 
d'étre  doulcureuscs,  seront  appliqués.  Si  les  douleurs 
étaient  trés-vives  au  début,  on  placerait  des  sangsues  ou 
des  ventouses  scarifiées. 

En  cas  d'inÛanmiatiun  consécutive,  on  se  comportera 
comme  pour  l'ostéite,  rostcoroyélitc,  la  nécrose  et  plus 
tard  la  carie. 

Om  (HvnERTRorHiE  des).  — Ilypei'osiosv,  — I/liypertro- 
idiie  partielle  des  os  comprend  les  exostoses  (V.  ce  root), 
les  enchondromes  ossifiés  sans  mélange  de  tissu  cancéreux 
(V.  Enciiondroxes)  cl  riiypefiOitose  simple. 

L’hyperostose  simple  est  le  fait  d’une  ostéite  chronique,  I 
ostéite  condensante  (Gerdy).  Elle  se  montre  autour  des 
articulations  alleinies  d'arthrite  sèche  (Houel),  autour 
d’abcès  des  os  (Broca),  sur  les  os  longs,  après  que  des  sé- 
questres invaginés  ont  été  éliminés;  après  les  plaies 
d’armes  à feu;  après  la  guérison  de  tubercules  et  des  sy- 
philidcs  du  périoste. 

On  reconiiatl  Thyperoslose  au  gonflement  uniforme  d’un 
os  et  à l’absence  de  douleurs.  U est  des  cas  cependant  où 
1 y a des  douleurs  nocturnes. 

L'hyperostose  des  os  du  crâne  est  le  résultat  de  la  gué- 
rison de  l'hydrocéphalie  (A.  Andral)  cl  de  la  scrofule (.Mal- 
pigliij,  peut-être  du  rucliilisme  des  os  du  crâne. 

Tkt'rapruUque.  — 11  n'y  a rien  à tenter  contre  les  liy- 
perostoses  consécutives  à des  lésions  des  os,  elles  se  gué- 
rissent seules  : à la  longue,  l’os  diminue  de  volume  comme 
le  cal  d’une  fracture. — Les  hyperostoses  qui  se  montrent 
chez  les  individus  atteints  de  scrofule  et  de  syphilis  récla- 
ment le  traitement  antisyphilitiquc  et  antisrrofuleux,  11  n’y 
a pas  de  inùtcinent  local  ù faire. 

On  (Inflammation  des).  Yoy.  Ostéite,  Ostêomybute, 
PÉRIOSTITE,  Nécrose. 

0«  (Kystes  des).  Les  kystes  des  os,  exostoses  creuses 
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(Bordenave),  sont  des  kystes  développés  dans  les  canali- 
cules  de  Havers,  ou  aux  dépens  des  cellules  d’un  enchon- 
drome  ou  exostoses  cartilagineuses  (llouslet.  A.  Cooper); 
enfin  il  y a dans  les  os  des  kystes  hydatiques. 

I.CS  kystes  des  os  sont  uniloculaires  ou  multiloculaires 
(Bresclicl,  Travers,  Nélalon). 

Les  kysivs  muUitiKulitins  ont  été  vus  dans  des  exostoses 
osléocartilagincuses.  Ces  kystes  sont  peut-être  des  tu- 
meuj's  érectiles  des  os  tran.sformécs  (Holmes). 

Les  Éys/es  unUomlaim  sont  plus  rares  encore  que  les 
kystes  multiloculaires.  On  y trouve  d'ordinaire  du  tissu 
Abreux  nu  lieu  de  liquide.  V.  Dentaires  {Kystes). 

l'n  abcès  enkysté  des  os  est  une  variété  rare  de  kyste 
osseux.  V.  Oà  (Abcès  des), 

I..ek  kystes  hydatv/ues  des  os  ont  pour  siège  une  cavité 
de.s  os,  telle  qu'un  sinus  et  le  diploé  des  os  du  crâne 
(Kricke,  Langenbcck,  R.  Keate,  Guesnard).  Le  tibia 
(Hunier,  Cullerier,  Webster,  Wickham),  l'humérus  (Du- 
puytren,  A.  Cooper,  Kirkc),  le  fémur  (Escaraguel,  Houel), 
les  vertèbres  (Mazet  et  Daristc),  sont  par  ordre  de  fré- 
quence le  siège  ordinaire  des  hydalides  des  os. 

Les  kystes  multiloculaires  des  os,  les  kystes  hydatiques, 
comme  les  lésions  chroniques  des  os,  telles  que  l’enclion- 
dromc,  ont  une  maniie  très-lox^e  et  sont  méconnus  pen- 
dant fort  longtemps,  car  ils  ne  causent  pas  do  douleurs,  â 
moins  que  l'os  ne  soit  tuméfié  et  ne  couiprime  les  parties 


f i$.  2>Û9.  — Kjtu  naltiloraUjr*  m.  (NSUtoa.) 

voisines,  ou  à moins  qu’il  n'y  ait  une  ostéite  concomitante 
sur  un  ou  plusieurs  points  de  l’os  tuméfié.  — On  sent  des 
lamelles  osseuses  qui  crient  sous  le  doigt,  même  quand  il 
s’agitd'un  kyste  uniloculaire  rempli  parune  tumeur  fibreuse 
[V.  Maxillaire  (TYmwur  fibreitse  dii)|.  — L’irrégularité 
de  la  tumeur  de  l’os  est  rare  dans  les  kystes  des  os,  et  ce 
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peut  être  un  caractère  diitinctif  entre  cctlc  lésion  et  le 
cancer.  — Au  début,  on  confondra  U tumeur  arec  une 
exostose,  et  rien  ne  pourra  éclairer  le  diagnostic,  si  l'os 
uVst  pas  aminci  et  si  l'on  n'a  point  fait  une  ponction  ex- 
plorulrice.  — ('ne  tumeur  llbrcusc  des  os  sera  éliminée 
du  diagnostic  diiîérentiel  par  une  ponction  exploratrice.  — 
Le  r.;mcer  des  os  aune  marche  pins  rapitle  que  les  kystes, 
il  détermine  quelquefois  une  fracture  dili:  spontanée  comme 
les  hvdaliiles  ; niais  dans  le  cancer  des  os  la  tumeur  prend 
un  accroissement  rapide,  et  la  santé  générale  s'altère  dès 
que  l'os  est  rompu,  ce  qui  n'arrive  pas  pour  les  hydatides. 

Dans  les  cas  de  kystes  séreux  des  os,  le  liquide  évacué 
en  petite  quaolité  indique  un  kyste  uniloculaire  ; » s’il  y 
a dans  le  liquide  des  rroclieU  d'échinocoque  révélés  par 
l'exameu  microscopique,  il  s'agit  d'un  kyste  hydatique;  — 
s’il  ne  sort  que  du  sang  pur,  il  est  probable  qu'il  s’agit 
d’une  tumeur  Itbreuse;  — si  le  sang  contient  des  cellules 
à noyaux  multiples  ou  des  cellules  llhro-piastiques  mélées 
à des  myéioplaxes.  c'est  un  cancer. 

Les  tumeurs  à myéioplaxes  cl  les  tumeurs  fibreuses  qui 
afTeclenl  les  jeunes  sujets  sont,  au  (It-but,  faciles  à con> 
fondre  avec  les  kystes  des  os;  mais  les  itimeurs  h myélo- 
plaxes  offrent  des  battements,  et  les  tumeurs  fibreuses  des 
os  ne  donnent  point  de  produits  myéloplaxiques  à la  (»odc- 
tion  exploratrice.  (Voyez  la  figure  à l'art.  Oasci-k.) 

Les  kystes  multiloculaires  ne  guérissent  pus  spontané- 
ment; les  kystes  nnilocnlnires  peuvent  être  l'-liininés  après 
nécrose  partielle  de  l'os;  quelquefois  les  hydatides  des  os 
$e  flétrissent,  meurent,  s’élimiueni  par  la  suppuration  à 
travers  une  fistule  osseuse. 

TAérapriUü/ue.  I.es  kystes  uniloculaire-  seront  ouverts 
au  besoin  par  l’appUralion  d'une  couronne  de  trépan  et 
vidés.  On  remplira  leur  cavité  de  cliarpic  et  on  laissera 
suppurer  fDupuylren,  Iluguier)  ; on  fera  des  injections  dé- 
lersivc.s,  avec  les  liquides  désinfectants,  l’iode,  I can  chlo- 
rurée (V.  Aw:Ê>  ciiROMQiES),  pour  cvil»r  la  stagnation  du 
pus  et  scs  effets. 

Pour  les  kystes  dentaires,  V.  Mami.lamie  iNERiiiEi  fi, 
MAXILLAinE  SrPKhlElîll  et  Dentairk  (Kysfe). 

Les  kystes  multiloculaires  limités  à une  portion  d'un  os 
peuvent  être  irailt's  comme  les  kystes  nnilocnlnires.  On 
perforera  succossiveinenl  les  kystes,  et,  si  les  cavités  con- 
tienneDl  une  certaine  quanlilé  de  parties  mollasses  et  fon- 
gueuses, on  amputera  l'os  ou  l'on  réséquera  la  portion 
malade. 

Pour  les  kystes  hydatiques,  la  ponction  et  les  injections 
iodées,  le  séton  perforé,  peuvent  être  utiles;  mais  il  vaut 
mieux,  pour  pins  de  sflrelé,  fendre  la  tumeur,  enlever 
toutes  les  hydatides  et  panser  avec  de  la  charpie  sèche  ou 
bien  avec  des  houlettes  de  charpie  trempées  dans  un 
acide  mitigé,  l'acide  Milfuriqiie  monohydraté  étendu  de 
moitié  d'eau,  ou  la  teinture  d'iode  pure  ; ou  bien  on  appli- 
quera dans  le  kyste  des  rondelles  de  pâte  au  chlorure  de 
zinc. 

L'amputation  n'est  pas  nécessaire  pour  une  liimeiir  hy- 
datique limitée.  Si  une  fracture  spoiilanée  existe,  on  pourra 
reséqner  le  bout  du  fragment  où  siège  I hydalidc  Dnpny- 
tren).  Les  hydatides  du  (.anal  im‘>du)bire  récUunent  une 
désarticulation;  car,  si  l'on  cautérise  le  canal  médullaire, 
on  s'expose  à une  nécrose  totale  de  l’os,  les  oxpériencc.s  le 
démontrent  [Cruveilliier);  mais,  comme  les  hydatides  du 
canal  médullaire,  sans  tumeur  de  l'os,  sont  impossibles  à 
diagnostiquer,  on  attendra  forcément,  et  ce  sera  quand  il 
y aura  nécrose  que  l'on  aura  à agir.  Alors  l’amputation 
sera  indiquée  comme  elle  est  indiquée  pour  la  nécrose 
totale  d'un  os,  sans  tendance  À la  reproduction. 


#•  (Tubiaculbs  de  t').  Les  tubercules  des  os  se  pré- 
sentent sous  forme  de  tubercules  enkystés  et  de  tubercules 
infiltrés  (Nélaton). 

Le.<i  tubercules  enkystés  prennent  peu  à peu  la  place  de 
l'os  qui  se  détruit  et  s'entourent  d'une  membrane  pyogé- 
nique,  ou  plutôt  d’un  exsudai;  puis  l'os  se  tuméfie,  un  abcès 
sotis-périosliqiic  se  forme  après  ou  peu  avant  que  l’os 
se  perfore,  et  le  pus  et  les  tubercules  s'échappent  de  l’os. 
Suivant  alors  que  l’os  est  .superficiel  ou  profond,  un  abcès 
sous-cuiaoé  se  montre  an  lieu  ou  l'abcès  de  l'os  s'est  formé 
(abrés  nrconi'Owu.H),  on  loin  de  ce  point  en  suivant  les 
muscles  on  les  nerfs  et  vaisseaux,  et  il  y a alors  nôcés  par 
congestion  et  abcès  miyraf/ws. 

Los  tubercules  iofUlrés  sc  présentent  sous  forme  de 
petites  mass<‘s  blanches  dcmi  tniiLsparcntcs,  ou  de  matière 
litirifornie  baignant  les  cavités  osseuses,  cariées  plus  ou 
moins,  suivant  la  durée  de  la  maladie. 

L*-s  tubercules  enkystés  et  infiltrés  sont  le  point  de  dé- 
part d’ostéites,  de  nécrose,  de  carie;  ils  existent  chez  les 
sujt'ls  scrofuleu.x,  dans  les  extréintlés  .articulaires  des  os  ; 
c’est  le  ca.A  des  tumeurs  blanches;  — dans  les  vertèbres, 
ils  produisent  le  mal  de  l'ult  ; — dans  les  os  courts,  ils  pro- 
duisent les  alicès  chroniqnesdes  os,  les  caries  scrofiilcuses, 
les  spina  vcniosa. 


I tiç.  SIO.  — |i4ir  CA  •K'-tli'Xi.  Inlu  rcul^l  i** 

l.es  tubercules  des  os  se  développent  sans  cau.Aer  de 
douleurs  vires,  tl  ces  douleurs  n'apparaissent  que  quand 
i'iiiflümiiiaiion  est  .survenue  cl  produit  une  périostite  avec 
o-tèomyedite  et  une  nécrose  ou  une  carie,  avec  al)cés  de 
voisinage.  — Dans  le  mal  de  PoU  (V.  ce  mol),  des  dou- 
leurs existent  quelquefois  et  semblent  liées  & rinflammnüon 
sourde  du  périoste  et  à la  conipres-iion  des  partie»  voisines. 

■ — Dans  les  o.s  superficiels  tuberculeux  quelques  douleurs 
existent,  mais  il  est  des  cas  où  le  gonflement  des  os  est  le 
seul  signe  de  la  maladie.  — Les  abcc*s  qui  sont  précédés 
de  douleurs  au  voisin.xge  d'un  us  sont,  dans  lu  grande  ma- 
jorité des  ras.  le  signe  de  la  lésion  tuberculeuse  des  os, 
surtout  chez  les  individus  qui  offrent  des  signes  de  diathèse 
tuberculeuse. 

Tous  les  individus  atteints  de  Uibernile  des  os  ne  sont 
pas  tuberculeux,  mais  ü est  très-rare  que  l’on  ne  trouve 
pas  chez  ces  malades  au  moins  quelques-uns  des  caractères 
de  la  scrofule.  V.  ce  mol. 
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On  soupçonne  les  luberculcs  des  os  aux  anlécédenls  des 
malades,  à leur  état  général  au  moment  où  le  mal  existe 
(V.  Scrofule,  Pimn^iE).  Un  reconnaît  la  maladie,  après 
l'ouverture  des  abcès,  à l'expulsion  de  grumeaux  où  l'on 
retrouve  des  éléments  de  li^su  cellulaire  altère  et  des  por« 
tions  de  (issu  osseux  mort  ou  du  pus  riche  en  subslancc 
terreuse.  — Lorsqu'il  y a carie,  ce  n’est  |HiS  toujours  une 
raison  pour  croire  que  l'origine  du  mal  est  une  lésion  tu- 
berculeuse. V.  AliCES  l*AR  CONGESTION  et  OSTÉIIE. 

Therapenthpu'..  — Le  traitement  des  tubercules  des  os 
est  celui  de  la  scrofule  ou  de  la  diulltèsc  lu))ercu)euse 
(V.  PHTHiStS  t'ULMONAiRE,  SCROFULE).  Lc  traitement  local 
consiste  à appliquer  des  cautères  et  û les  laisser  suppurer 
sur  les  points  où  l’on  suppose  que  l’os  est  malade.  — 
Lorsque  des  abcès  se  seront  formés,  on  les  traitera  comme 
les  abcès  par  congestion.  La  curie  sera  traitée  par  les 
moyens  variables,  suivant  le  lieu  où  siège  la  carie  tuber- 
culeuse V.  Ostéites. 

On  a préconisé  comme  spécilique,  pour  ainsi  dire,  contre 
les  tubercules  dt^s  os,  l’aride  pliusphoriquc,  d’après  Ché- 
litis,  ou  mieux  le  phospliatc  de  chaux  (Piorry).Ces  moyens 
sont  d’une  efficacité  douteuse,  quoiqu'il»  soient  rationnels. 

On  pi-escril  alors  ; phosphate  de  chaux,  50  cenligram. 
à 1 gramme  par  jour  dans  du  pain  azyme  ou  dans  une  po- 
tion. On  peut  augmenter  la  dose  jusqu’à  Z grammes. 

Toutes  les  préparations  alcalines  recomniandèos  contre 
les  tubercules  auront  leur  place  dans  le  traitement  dos  tu- 
bercules des  os  liés  à une  tuberculisation  générale  ; les 
e.aux  minérales  antiscrofuleuses  et  anlisypliilitiques  seront 
d’ailleurs  recommandées. 

o«  (Tureirs  a myéloplaxes  ües).  V.  Mtélopuxf-s. 

P*  (Tumeurs  fibreu-SEs  des).  Les  tumeurs  fibreuses 
de.s  os  ont  été  vues  dans  l’os  maxillainî  inférieur,  dans  la 
tête  de  l'humérus  et  dans  le  calcanéum  (llobert,  Chassai- 
gnac).  Klles  sont  constituées  comme  les  tumeurs  fibreuses 
de  l’utérus  ; elles  ne  s'ossifient  pas.  Il  y a des  tumeurs  fi- 
breuses qui  renferment  des  éléments  Ubro- plastiques  et 
des  myéloploxes,  et  ce  sont  là  des  cancers  fibreux.  — Les 
tumeurs  fibreuses  des  os  sont  enkystées,  à moins  qu’elles 
ne  soient  développées  dans  le  péruMte. 

On  rencontre  les  tumeurs  fibreuses  des  os  surtout  ches 
les  jeunes  sujets;  mais  les  tumeurs  ayant  pour  siège  le 
calcanéum  ont  été  observées  sur  des  hommes  avancés  en 
égc. 

Les  tumeurs  fibreuses  des  os  ne  récidivent  pas,  après 
leur  ablation;  cependant  nnc  exception  existe  (Cliussaignac) 
et  s.ans  doute,  dans  ce  cas,  il  y avait  mélange  d’élément 
fibreux  cl  de  l’élément  fibro-plasliqur. 

Au  début,  les  tumeurs  fibreuses  peuvent  êti*c  confondues 
avec  la  nécrose,  le  cancer,  la  périosite,  et  l'on  «'arrive  au 
diagnostic  que  par  voie  d'exclusion  [V.  Nécrose,  Os  (Crm- 
cer  des)  PemosTiTE]  ; lorsque  l'os  est  aminci,  une  ponc- 
tion exploratrice  et  i'exaiucn  des  produits  évacués  condui- 
sent au  diagnostic,  puis  le  cancer  des  os  amène  une  cachexie 
qui  manque  dans  les  cas  de  tumeur  fibreuse  ; les  enchon- 
dromes  sont  lobules,  les  kystes  qui  renfemionl  des  tumeurs 
fibreuses  sont  réguliers,  au  moins  dans  les  premiers  temps  | 
de  la  production  de  la  tumeur.  V.  Maxillaire  inféiueur 
(Lésions  de  Vos). 

Th&npctdv/ue . — Les  kystes  de  la  mâchoire  contenant 
une  tumeur  fibreuse  réclament  rémicléalion  de  la  tumeur 
ou  la  résection  de  la  mâchoire.  V.  Maxillaire  inféhiiur. 

Les  tumeurs  ftbreuscs  des  extrémités  osseuses  iadiquenl 
la  résection  ou  la  désarticulation. 

Les  tumeurs  fibreuses  du  calcanéum  peuvent  être  énu- 


cléées  seulement  à leur  début.  Plus  tard  la  résection  du 
calcanéum  est  impossible.  Si  les  articulations  ont  été  dé- 
truites, l’amputation  du  pied  est  préférable  à la  résection 
du  calcanéum,  parce  que  le  pieil  reste  encore  mutile  pour 
la  marche  après  cette  dernière  opération. 

ot^caÉOTOMlE.  Y.  Scrotum  (if/dudies  du). 

OSiEILLI'.  filante  potagère  de  la  famille  des  polygo- 
nées.  On  remploie  comme  ulimcnl  rafraJehi'-sant,  et  sa 
dccocUoi)  (un  litre)  avec  im  peu  de  beurre  cl  de  sel  s’em- 
ploie comme  laxatif  pour  luUi  r l'acliou  des  purgatifs. 

OHIEB.  Arbrisseau  de  la  famille  des  salicinées,  dont 
récorce  remplie  de  salicinc  a été  quelquefois  employée 
contre  les  lièvres  □. 

OK.XIAZOMiE.  Matière  extractive  azotée  de  la  chair 
musculaire  et  du  sang  qui  foimie  une  des  parties  essentielles 
du  bouillon  de  viande. 

OMilllMl.  Métal  gris  foncé  dont  l’oxyde  très-volatil  ré- 
pand une  odeur  très-désagréable. 

OKNIFICATIOIV.  Formations  calcaires  et  très-rarement 
osseuses  déposées  au  milieu  de  certains  tissus  normaux  ou 
de  quelques  produits  morbides.  — C'est  une  calcification 
ou  une  pcinficHtion  des  tissus  sains  ou  pathologiques. 

OMiIfleiiflOBa  de«  artèrcB.  V.  ARTÈRES. 

0««tMcaltott  de  lo  choroïde  Cl  On^l0eii4lon  m>oo« 
«^horoldirnae.  Ëpipliénomèiies  tardifs  et  exceptionnels 
des  clioroldites,  les  ossifications  intra-oculaires  ne  récla- 
ment aucun  traitement. 

On  ne  rcconnati  pas  à l’ophihalmoscope  les  ossifications 
développées  sous  lu  rétine.  Ou  distingue  une  choroïdilc 
atrophique  ou  une  choroîditc  disséminée,  et  c’est  (oui. 

Thci  apeiUique.  — Si  l’œil  est  perdu  et  est  douloureux, 
il  ii'y  a aucun  dommage  à l’enlever.  S’il  uy  a pas  de  dou- 
leurs vives,  on  traitera  les  chorofdites  successives  qui  se 
montrent,  jusqu’à  ce  que  l’œil  soit  atrophié,  par  les  résul- 
vifs  sur  le  tube  digestif  et  par  les  révulsifs  cutanés. 

Si  l'œil  sain  menaçait  d'étre  atteint  d'irido-choroTdite, 
on  enlèverait  immédiatement  l’œil  primitivement  malade. 

Oaoldeotion  du  erliM«lllB.  I.CS  ossifications  du  cris- 
tallin ne  sont  pas  des  ossifications,  ce  sont  des  dépdts  de 
sels  de  chaux  carbonalée  et  phosphatée,  sans  cellules  os- 
seuses; ce  sont  là  des  concrétions  pieiTcuses. 

0*alflcntlon  dra  maaelra  (Rodgcrs,  Bnlhiw  df  la 
Société  (vudomûjuf^  18/i0  et  1863).  Les  ossifications  des 
muscles  sont  rares,  mais  elles  existent  parfois  autour  d' ar- 
ticulations malades  de  l'arthrite  s(K:he  en  particulier  où  se 
proiluisent  des  ostéophylcs  (Deville).  V.  Aune. 

Elles  SC  développent  spontanément  dans  le  lissa  cellu- 
laire qui  sépare  les  muscles  et  la  gaine  du  muscle  ; ce  n’est 
pas  là  une  transfonnation  osseuse  de  la  libre  musculaire. 

Il  y a des  ossifications  multiples  de  muscles  ; ces  faits  ont 
éU’  plus  observés  en  Angleterre  et  en  Amérique  qu’en 
France.  Chez  les  cavaliers  on  trouve  parfois  une  ossifica- 
tion au  milieu  des  muscles  adducteurs.  Dillrolh  l’appelle  l'os 
d'exercice. 

On  les  reconnaît  à une  dureté  caractéristique.  Un  les 
distingue  des  exostoses  à ce  que  rossilicalion  a la  forme 
d'un  muscle,  et  à In  perte  plus  ou  moins  complète  des 
moiivcmenls  de  l'nrliciilation  au  devant  de  laquelle  passe 
le  muscle. 

Thérapeutique.-^  Il  n'y  a rien  à faire  contre  le»  ossifi- 
cations des  moscles. 
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OMiiflc«(i«kn  du  péals.  V.  PëNIS. 

OMiflcftUon  de»  (pbercnlea.  ^ • PlITHI^IR. 

de  la  tnalqac  «nglnaJe.  V.  TESTICULE 

(TiiWftjjrs  (/«). 

0»«l«oaitoMe  %«»etilatree,  V.  VeiNES  ET  AllTF.nES 
(/uo)‘u«^J/i074£  c«/crtirf/jr  /i<üji). 

OftTÉITES  (V.  Périostites).  Les  pbénomùnos  de  Pin- 
flamniation  des  os  se  pns.srnt  dans  le  lissu  cellulaire  et  dans 
les  vaisseaux  du  jw-rioste  el  de  la  moelle  ; le  tissu  osseux 
ne  s'cnflainme  pas  ; il  sc  nourrit  d’une  façon  plus  ou  moins 
imparfaite  quand  les  vaisseaux  ont  été  atleinU  ; les  ostéites 
raréllauU'S  et  les  ostéites  condensantes  ((ierdy)  sont  des 
phénomènes  ultérieurs  de  la  réparation  des  os. 

La  pt'riostitc  et  l'ostéomyélite  sont  rinflanimation  de  la 
membrane  d’enveloppe  de  l'os  et  de  la  substance  conjonc* 
tive  médullaire.  — Les  ostéites  du  tissu  spongieux  sont 
des  lésions  du  même  genre  que  l’ostéomyélilc  ; maUrin- 
flammalion  existe  dan^  les  vacuoles  du  tissu  spongieux 
comme  dans  le  canal  médullaire  cl  naît  dans  un  tissu  cel- 
lulo'vasculaire.  l/ostéitc  des  portions  centrales  des  dia- 
pbyses  des  os  longs  et  du  tissu  compact  est  plus  rare. 

Toutes  les  inflammations  spontanées  des  os  reconnais- 
sent pour  cause  ; soit  une  diathèse  syphilitique^  scrofu- 
leuse, rhumatismale  ou  scorbutique  el  un  accident  local 
tel  qu'un  refroidissement;  soit  un  traumnlismo, une  plaie, 
une  fracture,  une  contusion,  une  cnloi'se  ou  une  lu- 
xation ; soit  un  dépôt  de  matière  tiibcrculouse  ou  un  kyste 
des  os. 

L'ostéite  qui  tend  à guérir  engendre  un  état  de  l’os  qui 
est  désigné  sous  le  nom  d'ostéite  condensante,  en  même 
temps  que  le  périoste  secrète  de  nouvelles  couches  os- 
seuses. L’ostéite  raréfiante  est  un  autre  mode  de  termi* 
naison. 

L’ostéite  aigue,  qui  sc  termine  par  résolution,  engendre 
l'ostéite  condeusante  ; l'ostéite  cliruoique  qui  sc  termine 
par  résolution  engendre  également  l’ostéite  condensante, 
.s’il  y a un  abcès  ciironiquc  de  l’os,  une  ostéite  raréfiante 
dans  tous  les  autres  ca.«. 

Toutes  les  ostéites  aigues  peuvent  donner  lieu  à des  ab- 
cès plus  ou  moins  limités  situés  dans  l'os  ou  dans  le  canal 
médullaire. 

Les  ostéites  sc  terminent  souvent  par  nécrose  cl  carie, 
par  destruction  de  l’os,  |ior  lésions  articulaires  si  le  mal 
est  au  voisinage  d'une  ai-liculation.  V.  Ostêomyéi.itr,  Pé- 
mosTiTE,  Üs  [Tubcmtli's  tien). 

I.  OsU'iU:  m’yué,  — L’ostéite  aigue  est  caractérisée  par 
un  gonflement  douloureux  de  l’os,  (tar  de  la  chaleur  el  de 
la  douleur  des  parties  qui  recouvrent  l’o5,  par  de  la  fièvre 
et  quelques  frissons;  plus  tard,  par  les  signes  d’une  pé- 
riostite et  par  la  perte  plus  ou  moins  complète  des  fonc- 
tions de  l'os.  Après  la  formation  d’un  abcès  sous-périos- 
üquG,  les  caractères  de  celte  lésion  masquent  l'ostéito. 

L'ostéite  épjphysaire  est  un  type  d'ostéite  aiguë. 

Au  début  de  l'ostéite  on  peut  croire  qu'il  s’agit  d'une 
nécrose  el  rien  ne  doit  faire  éliminer  co  diagnostic,  parce 
que  l'ostéite  sc  lemiino  par  nécrose  au  même  litre  que  la 
gangrène  de  la  peau  ^uit  la  cutile  aiguë. 

Si  le  sujet  est  scrofuleux  on  peut  soupçonner  qu’il  «'agit 
d’une  suppuration  autour  d'un  foyer  tuberculeux  et  d'une 
nécrose. 

Un  abcès  sous-périostique  est  quelquefois  la  complica- 


tion d’une  ostéite,  seulement  dans  l’abcès  soos-périosliquc 
primitif  il  n'y  a pas  eu  gonflement  primitif  de  l'os.  V.  Pé- 
rioste. 

L’ostéite  t^piphysaire  (Kloosc,  Gosselin),  qui  a quelque- 
fois pour  point  de  départ  le  cartilage  inlerépiphysairc,  se 
reconnaît  à ce  qu’elle  existe  chex  les  jeunes  sujets,  à ce 
qu'elle  a souvent  pour  cause  un  traumatisme,  imc  marche 
forcée,  un  refroidissement,  à ce  que  les  mouvements  de 
l'arliculalion  sont  perdus,  et  parce  qu’il  y a une  fièvre 
intense,  un  œdème  des  parties  autour  de  l'os. 

Il  est  des  cas  où  l’ostéite  a été  prise  pour  une  fièvre 
typhoïde,  parce  qu’on  avait  négligé  de  rechercher  le  gon- 
flement do  l’os.  Le  plus  souvent  il  y a un  gonflement  de 
la  région  et  des  marbrures  de  la  peau  (Chas.saignac).  Plus 
tard  des  abcès  se  formenl,  l'épiphyse  se  décolle  et  il  y a 
une  déformation  des  articnlatinns  et  chute  totale  d’un  car- 
tilage d'encroûtement.  A ce  moment  l’ostéite  épiphysaire 
prend  toutes  les  tournures  d’une  arthrite.  Un  phlegmon 
diffus,  l'infection  purulente,  sont  des  complications  immé- 
diates ; une  nécrose,  une  synovite  fongueuse,  sont  des 
complications  consécutives. 

Thêmptrutv/ue.  — L'ostéite  épiphysaire  réclame  le.s 
incisions  profondes  allant  jusqu'à  l'os,  même  quand  il  n'y 
a pas  d'abcès  sous-périostique  formé  ; les  antiphlogistiques, 
les  sangsues  en  grand  nombre,  sont  utiles  à défaut  d'inci- 
sion. — Si  l'os  est  dénudé,  si  les  douleurs  cl  les  phéoo- 
méurs  généraux  >ont  graves,  cm  appliquera  une  couronne 
de  trépan  sur  l'os  malade.  Si  après  une  ostéite  épiphysaire 
il  y a une  ostéomyélite,  ce  que  l'on  reconaîl  à l'œdênte  de 
tout  un  segment  du  membre,  à une  fièvre  intense,  l'ampu- 
tation est  proposable,  à moins  que  l’os  ne  soit  sujierficiel 
comme  le  tibia  ; il  vaut  mieux  alors  trépaner  l'os  au  point 
où  il  y a abcès  sous-pt>rios(iquc  eu  voie  d évolution. 

Lorsque  1rs  acciilentb  généraux  s'amendent,  lorsque 
l’os  se  gonfle  et  occasionne  des  douleurs  vives,  lorsqu'il 
se  forme  des  abcès  sous-jiériosiiques  qui  «‘ouvrent  à l’ex- 
lérieur,  il  y a qttelquefuU  un  abcès  intra-osseux  cl  un 
séquestre  invaginé.  Faire  une  ouverture  à l’os,  oppliquer 
une  couronne  de  trépan  (Uavalun.  David),  est  rationnel  ; 
mais  on  n'est  point  sûr  de  tomber  sur  l'altrès.  S’il  y a 
une  fistule,  et  si  avec  le  stylet  on  pénètre  dans  rinlérieur 
de  l'os,  on  agrandira  la  (icrforalion  osseuse  et  l’on  mettra 
à nu  le  foyer  de  l’abcés  osseux  pour  le  panser  avec  de  la 
charpie  sèche  ou  imbibée  de  teinture  d’iode. 

r/ostéitc  aigue,  à marche  moins  rapide  que  l’ostéite 
épipliysaire  el  sans  abcès  sous-périostique,  sera  traitée  par 
les  sangsues,  puis  les  vé.sicatoirc's  et  enfin  les  mies  de  feu. 
Lorsqu’il  y aura  des  fistules,  on  se  comportera  comme 
pour  les  ahcè.s  consécutif»  à l’ostéite  épipliysaire  et  a l'os- 
léomyélile,  si  les  injections  iodées  n’ont  pas  suffi  à guérir 
la  maladii';  le  traitement  de  ce»  abcès  est  très-long. 

Pour  favoriser  la  guérison  du  l’ostéite,  on  fera  des 
lotions  sur  les  |»arlies  malades  avec  la  teinture  d'iode.  On 
enverra  les  malades  aux  eaux  minérales,  carbonatèes  cal- 
caires (V,  SatOKi  i.E),  recommandées  dans  la  scrofule.  On 
donnera  des  bains  de  sel  el  des  bains  de  mer. 

r.hex  les  sujets  syphilitiques  et  .scrofuleux,  on  adininis- 
Irera  les  traitement»  généraux  approprié»  à la  diathèse. 
V.  .SrnoFi  LE, 

l/>r»f|ue  l’ostéite  existe  au  niveau  d'un  o»  dénudé,  on  se 
homern  à attendre  l'exfolinlion  insensible  de  l'os,  on 
appliquera  des  émollients  (Tenon,  Nélalon).  Les  topique» 
excitant»  sont,  dans  ces  cas,  parfaitement  inutiles  Si  l’on 
voit  sourdre  du  pus  à travers  des  petite»  parties  de  l'os, 
on  est  autorisé  à ruginer  l'os  en  ce  point  pour  faciliter 
U sortie  du  pus. 
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S'il  y a nécrose  coméculive  à Tost^ite,  on  traitera 
comme  il  e$t  indiqué.  V.  NécaosR. 

II.  0$téUe  rAf’o/itV/He.  — Les  mômes  lésions  qui  carac- 
térisent TosUnle  aiguë  existent  dans  l’ostéite  chronique, 
arec  cetle  dilTércncc  que  la  marche  de  l'inflammation 
s'arrête  dans  l’ostéite  chronique  et  que  la  suppuration  ne 
se  reproduit  pas  en  abondance  et  avec  rapidité  ; tous  les 
phènonièmes  se  bornent  à une  inlillralion  de  l'os,  k une 
congestion  passive  et  une  lenteur  de  la  nutrition 
de  l'os. 

L’ostéite  clirouiquc  est  la  suite  d’une  ostéite  aiguë  ou 
d'une  afleclion  tuberculeuse  des  os.  Elle  sc  montre  sur  les 
points  où  une  compression  énergique  a été  longtemps 
appliquée  sur  un  os.  Ainsi  se  forme  la  carie  des  vertèbres, 
pressées  par  une  tumeur  du  voisinage,  mais  ce  dernier 
état  n’est  pa.s,  k proprement  parler,  une  ostéite  chronique 
vraie. 

Au  point  de  vue  clinique,  l’ostéite  chronique  est  une 
iuflamnuilion  où  les  parties  enflammées  cessent  de  se  sé- 
parer; elle  existe  rarement  d'emblée,  elle  suit  le  ramol- 
ii>semenl|d‘un  tubercule  des  os,  d'une  gomme  syphilitique. 


L’ostéite  chronique,  à une  période  avancée,  se  termine 
par  la  suppuration,  et  le  mode  de  .snppuration  de  l’osléile 
chronique  est  la  carie,  l/ostéile  chronique  du  tissu  spon- 
gieux est  toujours  suivie  de  carie,  de  sorte  qne  l’on  |ieul 
dire  dans  ce  cas  que  la  carie  est  une  nécrose  sucressive 
du  tissu  spongieux. 

Les  ostéites  chroniques  périarliculaires  s’accompagnent 
de  chute  des  cartilages  dans  les  points  correspondant  à 
l’os  malade. 

An  début,  l’ostéite  chronique  s'annonce  par  les  signes 
de  tubercules  des  os  et  d’ostéite  aiguë  ; plus  tard  elle  se 
révéle  par  des  abcès  par  congestions  indolents,  n'ayant 
pas  comme  les  abcès  de  l’ostéite  aiguë  le  caractère  d’un 
phlegmon.  Lorsque  les  abcès  sont  ouverts  ou  ont  été  ou- 
verts, un  stylet  introduit  pénétre  dans  l’os,  brise  les 
lamelles  osseuses  ; le  pus  évacué  contient  une  plus  forte 
proportion  de  maUêre  terreuse  que  le  pus  phlegmoneux 
(Darcet). 


Lorsque  l’ostéite  chronique  est  devenue  une  carie,  la 
guérison  peut  se  faire  par  le  bourgeonnement  de  l’os,  qui 
engendre  un  tissu  osléo-fibreux  ; la  nécrose  totale  d’une 
portion  d’os  est  un  autre  mode  de  guérison. 

L'ostéite  chronique  se  reconnaît  : k des  douleurs  moins 
vives  que  celles  de  l’ostéite  aiguë  ; — A un  gonflement  de 
l’os  malade,  excepté  dans  les  cas  où  des  tubercules  des  o$ 
sont  l'origine  de  la  lésion  ; — à de.s  abcès  moins  doulou- 
reux et  surtout  moins  prompts  à se  former  que  les  abcès 
de  l’ostéite  aiguë,  — à des  abcès  par  congestions,  — > 
à la  possibilité  de  sentir  avec  un  stylet  des  lamelles 
osseuses,  fines,  sc  brisant  sons  les  pressions  de  l’inslru- 
ment,  lorsqu’il  y a une  listule  qui  permet  d'arriver  jusque 
sur  l'os  malade,  — enfin  à l’examen  microscopique  des 
parcelles  osseuses  que  l'on  voit  marquées  figure  511. 

Les  ostéites  chroniques  sont  quelquefois  constituées  par 
des  abcès  inlra-osscux  qui  peuvent  s'ouvrir  ou  $e  trans- 
former en  kystes.  V.  Os  (Atfcés  dei). 

Thénqicutiqttf.  — Il  n'y  a pas  de  moyens  spécifiques 
contre  rostéile  chronique  et  la  carie. 

Au  début  de  l'ostéite  chronique,  on  appliquera  des  vé- 
sicatoires , des  cautères , des  moxas  ; ou 
cautérisera  avec  le  fer  rouge  sur  les  points 
douloureux. 

Lorsqu’il  y a cessation  des  douleurs,  on 
continuera  néanmoins  à appliquer  des  ré- 
vulsifs tous  1p.<  jours  ; on  badigeonnera  les 
parties  avec  de  la  teinture  d'iode. 

Les  abcès  froids  seront  traités  par  les 
moyens  appropriés.  V.  AnnÈs  froids. 

.Sur  les  os  qu'il  est  aisé  d’atteindre,  comme 
les  os  des  membres,  lorsqu'il  y a une  fistule, 
quand  les  os  suppurent  et  sont  cariés,  on  in- 
cisera largement,  au  niveau  des  fistules,  avec 
un  gouge  et  un  maillet,  on  évidera  l’os  (Sé- 
dillol).  Si  la  cavité  de  la  carie  est  irrégu- 
lière, il  est  pn'fèmble  de  cautériser  les 
parties  cariées  avec  le  fer  rouge,  et  mieux 
avec  une  rondelle  du  pâte  au  chlorure  de 
zinc. 

Les  caries  scrofuleuses  guérissent  quel- 
quefois après  un  long  traitement  par  les 
injections  iodées,  mais  on  ne  doit  point  trop 
compter  sur  celte  action. 

Si  les  malades  sont  faibles,  si  les  fistules 
durent  depuis  longtemps , et  si  l’on  ne 
soupçonne  pa.s  que  les  individus  puissent 
résister  à la  longueur  du  traitement,  on  réséquera  l’os 
atteint  de  carie.  L'amputation  même  est  quelquefois  in- 
diquée. 

On  administrera  un  n’^gime  tonique,  on  prescrira  l'hy- 
giène et  les  eaux  rocoinmamlées  contre  la  scrofule  : Raré- 
ges  , Bourbonne  , Bourbon  r.\rchambault , Bngnotes  , 
Balanic,  Saint-Amand,  Dax,  Gnugiio,  Aix-cn-Savoie,  Aix- 
la-Chapelle,  Wiesbaden,  Tccpliu,  Gui^itcilo,  et  enfin  les 
bains  de  mer. 

Si  la  maladie  a une  relation  avec  la  syphilis,  on  pres- 
crira le  traitement  hygiénique  et  liydrologique  do  celle 
diathèse;  Louesche , Bai-égcs,  Cautercts,  etc.  V.  Sy- 
ëiiii.is. 

III.  Os/éi/e  inbaigut'.  — L’ostéite  dans  les  extrémités 
atteintes  d’artlirite  scclin  est  une  ostéite  subaiguë,  ou 
mieux  une  sorte  d’ostéite  k marche  lente,  comme  celle  qui 
existe  dans  la  formation  du  cal,  terminée  par  l'état  appelé 
ostéite  condensante.  Des  couches  osseuses  de  nouTellc  for- 


Fi;(.  SIt.  — - Siirf*r«>  il«  «wli-.n  d'.in  o»  •ll'c-lv  tk*  Miir,  carii*  fivfuriieu*^.  (Itilln.lb.) 


992  ÜSTK 

maüon  exislenl  duos  le  canal  médullaire  de  l'os  et  sous  le 
périoste. 

Les  ostéites  subaigiiës  existent  autour  d’anriennes  frac- 
tures; ellesconstlluenl  le  premier  degré  do  l’iiypcrostoso  ; 
les  cals  exubérants  sont  une  exagération  de  l’ostéite  répa* 
ralrice. 

Faut-il  voir  dans  ces  lésions  une  ostéite  subaigué,  ou 
simplement  une  exsudation  causée  par  une  irritation  de 
voisinage,  et  organisation  consécutive  après  formation  de 
vaisseaux  nouveaux  t Celte  question  est  pendante  au 
môme  litre  que  la  question  de  l’inflammation  adbésivc  de 
Hunier. 

IV.  CarU.  — La  carie  est  une  conséquence,  une  phase 
do  Foslétle  chronique  ; c’est  une  nécrose  moléculaire  de 
Fos.  V.  OsTEtTE  aiaoNiuL'E,  Us  {Tubercule*  de»), 

Ofliéicea  p^rlanlcalnirea.  Les  ostéites  périarlicu- 
laires  sont  rurement  aigues  et  très-souvent  chroniques. 
Elles  existent  primitivement  ou  sont  la  conséquence  d’une 
synovite  fongueuse  ou  d'une  arthrite  clironique. 

L’ostéite  périarliculaire,  primitive,  est  due,  soit  à une 
altération  tuberculeuse  ou  scrofuleuse  des  os.  soit  à une 
ostéite  épipliysaire,  qui  prend  un  accroissement  rapide, 
sous  l'innueiicc  d'un  trauimUisnie,  soit  enfin  à une  contu- 
sion des  os,  à une  luxation,  ou  à une  entorse. 

L’ostéite  p«’‘rinrticulaire  secondaire  arrive  après  une 
synovite  clironique,  par  suite  d’uuc  alléralion  des  carti- 
lages. 

Les  tumeurs  hlanclies  sentie  résultat  de  la  complication 
d’une  ostéite  périarliculaire  par  une  synovite,  et  récipro- 
quement (Hichcl). 

On  reconnaît  une  ostéite  périarliculaire  primitive  à 
une  douleur  [lersistanle,  suivie  bienlét  du  gonflement 
d'une  extrémité  articulaire;  les  douleurs  augmentent  d'in- 
tensité, des  al>cés  se  forment,  a6c<’S  ciVeoneoi'stVis  (Gcnty), 
en  même  temps  du  liquide  s’êpauclic  d:ui5  les  articulations 
et  il  y a déformation  de  Fciiiicle,  puis  apparaissent  les 
signes  d'une  synovite  fongueuse.  A travei's  les  fistules  qui 
ré.sullenl  de  l’ouverture  des  abcès,  on  sent  les  os  à nu  cl 
présentant  les  caractères  dcFosléile  chronique  avec  carie  ; 
le  pus  qui  s'érhap(>e  de  cc$  fi>tules  est  séi*eux  ordinnire- 
ment;  lorsqu’il  y a des  tubercules  des  os  il  contient  des 
grumeaux  blaiicliàtres. 

On  reconnaît  l'ostéite  périarticulaire  consécutive  à une 
inflammalion  des  extrémités  osseuses,  longtemps  après 
l’existence  d’une  synovite  fongueuse,  suivie  ou  non  d'ab- 
cès articulaires,  à la  dénudation  des  surfaces  articulaires 
constatées  par  un  bruit  sec  dù  au  frottement  Func  contre 
l'autre  ties  surfaces  privées  de  cartilages  ; à la  dénudation 
des  os,  à la  possibilité  de  faire  pénétrer  un  stylet  dans  le 
tissu  osseux  a travers  les  (i!>tulcs  consécutives  à des 
abcès. 

Rien  ne  peut  être  confondu  avec  une  ostéite  périarticu- 
laire  consécutive  à une  synovite  fongueuse. 

Au  début,  les  ostéites  piTinrliciiiaircs  primitives  peu- 
vent être  prises  ; pour  des  tumeurs  à niyéloplaxes,  chei 
les  jeunes  sujets  ; pour  des  cancers  des  os  et  des  arthrites 
sèches  chei  les  adultes.  .Mais  dans  le  premier  cas  il  y a 
intégrité  complète  des  mouvements  de  i'urticulalion , môme 
après  la  fracture  de  Fos  [V.  MykU)M.a\es  (7’iiwems  d)); 
dans  le  second  cas  le  cancer  de  l'os  arrive  à un  grand 
développement  avant  qu'il  y ait  une  alléralion  de  l’arü- 
culaüon;  les  tumeurs  sont  molles,  lobulées,  et  n’ont  de 
consistance  osseuse  que  par  places.  Quelquefois  il  y a des 
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battemenu  dans  les  cancers  comme  dans  les  tumeurs  à 
myéloplaxes,il  n'y  en  a jamais  dans  l'ostéite  périarliculaire; 
puis  dans  les  cancers  il  n’y  a pas  de  douleurs  vives  conti- 
nues comme  dam»  l'ostéite.  L’arthrite  sèche  est  une  maladie 
où  les  douleurs  n'ont  jamais  la  continuité  des  douleurs  de 
Fosléilc,  le  rraquemeiil  jierçu  dans  la  jointure  ; le  tempé- 
rament rhumallAant  des  malades  est  encore  un  bon  carac- 
tère di>linctif  qui  indique  rarllirite  sèclic. 

Primitive  ou  consécutive,  l'ostéite  périarliculaire  s'ar- 
rête rarement  ; il  y a une  double  cause  de  prolongation  du 
ma)  : la  difficullé  de  la  réparation  du  tissu  .spongieux,  et  le 
voisinage  d’une  articulation.  I.a  guérison  ne  peut  se  faire 
que  par  ankylosé  si  Faltérulion  de  l’os  est  consecutive  et 
peu  avancée,  il  est  rare,  d'un  autre  côté,  que  les  malades 
résistent  à la  longue  suppuration  qui  est  nécessaiie  pour 
que  tout  l'os  malade  soit  éliminé. 

Thérapcutûfue.  — Lorsqu'il  y a ostéite  périarliculaire 
primitive,  ou  appliquera  le  Irailcmeiil  de  l’ostéite  chro- 
nique par  les  révulsifs.  Vne  tumeur  mixte  constituée  par 
une  ostéite  périartirulaire  cl  une  synovite  avec  fistules 
réclame,  au  début,  i'immohililé,  les  iqjections  iodées  dans 
les  fisiuirs  On  essaye  ainsi  de  héler  la  cicatrisation  et  de 
produire  l’aukylose.  Si  les  malades  s'épuisent,  s'il.s  ne 
présentent  pas  toutefois  des  sign*-s  évidents  de  tubercules 
pulmonaires  ou  de  inVilonilc  tuberculeuse,  on  réséquera 
les  extrémités  des  os  malades  ou  l'on  fera  l'amputation. 

I>e  coude,  l'épaule,  peuvent  être  réséqués;  l'amputation 
du  genou,  du  pied  et  du  (»oignet  est  moins  souvent  mor- 
telle que  les  résections  des  os  malades.  Le  genou  cependant 
offre  la  môme  proportion  de  morts  pour  la  résection  et 
pour  l'amputation  (l/C  Lort).  La  résection  de  la  tète  du 
fémur  ne  doit  ôire  fuite  que  quand  il  est  positif  que  le  mal 
a débuté  par  l'extrémité  supérieure  du  fémur  et  quand  les 
mouvements  de  l'articulation  sont  en  partie  conservés. 
Pour  les  tumeurs  hlanclies  des  articulations  mélacarpo- 
pludangiennes,  la  résection  est  toujours  sufnsautc. 

Dans  les  Nvnovites,  môme  compliquées  de  dénudation 
des  surfaces  articulaires,  tant  qu'il  n'y  a pas  de  gonflement 
de  l'os  avec  abcès  circonvoisin,  on  doit  chercher  à obtenir 
rimmobilisation  de  Fanicle  pour  produire  l’ankylose;  les 
appareils  inamovibles,  les  gouttières,  maintiendront  le 
membre . 

Les  luxations  consécutives  seront  réduites  s’il  y a des 
compressions  d'organe»  importants,  ce  qui  se  voit  dans  les 
tumeurs  binuclics  ccrxicales. 

l.e  traitement  Ionique,  les  médicalion.s  anliscrofuleuses 
et  anlisv}:diilitique.*,  seront  administrés  suivant  rélal  géné- 
ral des  maladcH. 

OMTÉOC'OI.LR.  Larbonate  de  diaux  que  laisse  déposer 
Feau  de  certaines  fontaines  sur  le.s  corps  submergés. 

OOTÉOMAIJECIK  (Lobstein,  Mornnd  (ils).  L’ostéo- 
malacie est  une  régression  cellulo  graisseuse  des  éléments 
du  tissu  osseux,  ou  mieux  une  altération  des  sécrétions 
physiologiques  des  vaisseaux  des  os  telle  que  les  cellules 
sécrétées  restent  à l’étal  de  tissu  cellulaire  ou  de  tissu 
conjonctif.  On  a appelé  l'osléomnlacic  le  rachitisme  des 
adultes  (Hunier,  Boyer,  J.  Frank). 

Dans  l'ostéomularic,  le  pério.<»tc  reste  sain,  mais  se  dé- 
colle facilement,  Fos  devient  plus  friable,  les  canalicules 
osseux  sont  plus  apparents,  la  substance  médullaire  est 
plus  abondante,  offre  une  coloration  grisâtre  ou  violacée, 
les  os  sont  gras,  renfermeol  quelquefois  des  kystes,  et 
l’analyse  montre  qu'ils  conlicnnenl  moins  de  phosphate  de 
chaux  que  les  os  sains  ; enfin  ils  .se  ramollissent,  se  tumé- 
fient à leurs  extrémités  et  se  cuurbent  suivai  sens  des 
mouvements  les  plus  fréquents. 
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Tous  les  os  peuvent  èlrc  atlcinls  d'ostéomalacie,  les 
dents  même,  a>l-on  dit,  participent  au  ramollissement 
(Isenfluniin,  Plenck,  Leblanc). 

La  cause  de  rosléomnlacie  échappe  encore  à la  science, 
et  quoique  la  nourriture  arec  des  aliments  pauvres  en  sels 
calcaires,  une  mauvaise  hygiène,  la  rie  dans  un  Heu  humide 
et  malsain,  l'IuTcditè,  aient  été  invoquées  pour  eu  eipli- 
quer  fa  production,  on  ne  sait  encore  rien  de  précis  à cet 
éganl. 

L'ostéomalacie  se  révèle  par  des  doideurs  dans  tous  les 
o«,  pur  une  faiblesse  croissante  et  par  rimpossibililé  de 
résister  à la  faliguc  ; puis  les  os  se  courbent,  se  fracturent 
quelquefois,  alors  les  jambes  so  tordent,  le  tronc  se  rac- 
courcit par  le  fait  de  récrasement  des  vertèbres,  le  tboraü 
s’aplatit  latéralement,  les  omoplates  se-courbciil  en  avant, 
riiumérus  prend  la  forme  d'un  S;  les  os  les  plus  déformés 
sont  ceux  qui  portent  le  plus  grand  poids  ou  participent 
aux  pl'is  grands  cfTorh,  les  fi^ctures  dos  os  ajoutent  à la 
défoi'ination  primitive  de  l'os. 

I^a  santé  générale  est  altérée,  la  niitritiou  languit;  les 
urines  sont  chaigées  de  dépôts  de  phosphate  de  chaux, 
qu’on  reconnaît  par  l'analyse  chimique  et  par  le  microscope 
(le  phosphate  de  chaux  est  caractérisé  |>ar  une  poudre 
umorplie)  ; il  y a aus^i  excrétion  d'allmmine.  Néanmoins 
il  est  des  malades  qui  ronlinuent  à sc  bieu  porter  et  qui 
même  peuvent  avoir  des  enfants.  La  femme  Supiol  a eu 
mi  enfant  pendant  le  coui-s  de  rostéomalacie,  dont  elle 
était  affectée  depuis  quatre  ans  (Morand  fils),  mais  il  y a 
aussi  des  cas  où  des  congestions  pulmonaires  et  viscérales 
tuent  les  malades. 

Au  début  de  rostéomalacie  on  peut  croire  ô la  syphilis, 
au  rhumatisme,  à la  myélite,  et  aujourd'lmi,  sans  doute, 
on  songerait  à l'ataxie  locomotrice  .Mais  on  reconnaît  le.s 
douleui's  osléocopes  par  l'action  du  traitement  anlisyphili* 
tique;  le  rhumalUnie  par  refllcjcilé  des  bain*^  de  vapeur, 
par  l'existence  de  la  localisation  du  mal  au  voismage  des 
articulations;  la  myélite  par  des  douleurs  en  ceinture,  des 
foumiillemcnls  dans  les  pieds,  des  conlmclures  ; l'ataxie 
locomoli'ice.  par  un  (rouble  s()éciul  de  la  marche,  qui  est 
l'inipo-Hsibilité  de  marcher  droit  à un  but  sans  hésitera 
chaque  pus  comme  si  l'on  craignait  de  tomber  (Üuclienne, 
de  Boulogne). 

Lorsque  les  os  commencent  a se  déformer  il  est  impos- 
sible de  confondre  l’ostéomnlacie  avec  aucune  autre  ma- 
ladie, si  le  malade  a plus  de  vingt  ans.  En  <‘ffel,  le  rachi- 
tisme est  une  maladie  de  l'enfance  (Y.  Bachitishb),  et  il 
n'est  douloureux  qu'au  début,  tandis  que  dans  l'ostéoma- 
lacie la  douleur  dure  autant  que  le  mal;  enfin,  dans  le 
rachitisme,  les  os  ne  se  fracturent  pas  spontanément,  le 
goulleiiient  des  extrémités  articulaires  y est  beaucoup  plus 
marqué  que  dans  rostéoiiiaiaclc. 

Thfrnpeutique.  — Dés  que  le  diagnostic  d'ostéomalacie 
est  posé,  on  administrera  un  régime  tonique,  une  nourri* 
turc  analeptique  avec  les  farines,  qui  sont  les  aliments 
renfermant  le  plus  de  phosphate  de  chaux.  I.e  voisinage 
de  la  mer  ou  l'hahitation  à la  campagne  sont  indiqués  ; les 
bains  sulfureux,  peu  prolongés,  de  vingt  A trente  minutes; 
les  bains  froids,  les  bains  additionnés  de  phosphate  de 
chaux,  2.â0  grammes,  seront  donnés. 

Dès  qu’il  y aura  déformation  des  o.s,  on  appliquera  sur 
les  roendires  la  cuirasse  articulée  de  Morel-Lavniléc,  ce 
qui  permelirn  aux  malades  de  ne  pas  rester  toujours  au  lit 
i^V.  RANOAtiCs)  ou  l'on  fera  courliiT  h:  plus  possible  les 
malades  dan<«  la  position  horizoutalu. 

Les  (isunes  amères,  houblon,  gentiane  qua.'i'iia  ama* 
■occKVT  iT  bas(>Rfs.  — V édit. 


ra,  etc  ; l'huile  de  foie  de  morue,  le  sirop  d'ioduro  do 
fer,  sont  d'excellents  ioniques  que  l'on  emploiera  avec 
avantage . 

On  administrera  le  phosphate  de  chaux,  à la  dose  du 
2 à 8 grammes  par  jour,  dans  uii  verre  d'eau  sucrée  ou 
en  pilules. 

On  donnera  des  os  calcinés.  Getlr  substance  administrée 
à des  animaux,  chez  lesquels  on  avait  produit  rostéomalacie 
avec  une  herbe  ap|H?lée  herha  a guéri  la  maladie 

(Proesch). 

I.es  os  calcinés  seront  administrés,  à la  dose  de  2 a 
lu  grammes  par  jour,  eu  poudre,  mêlés  ii  d'aulros  poudres 
ou  dans  une  potion  rendue  acide  avec  deux  gouttes  d’acide 
sulfurique,  afin  de  transformer  le  phosphate  de  chaux  en 
phosphate  acide  de  chaux  soluble  et  en  sulfate  de  chaux. 

Ce  trailenieut  vaut  mieux  que  l'acide  phosplioriqiie 
(Chelius)  et  que  la  térébenthine,  dont  l'artion  n'a  pas  été 
vérifiée  par  des  ex|»érieiices  et  qui  n'a  pas  même  l'avantage 
d'élre  guidé  par  une  idée  (hérapoulique  rationnelle. 

0»Céomnlacle  pnr  h dr*  mjréloptiiaea. 

fl  est  une  ostéomalacie  qui  est  constituée  par  une  a«gmeii- 
lation  de  la  membrane  médullaire  ou  plutôt  du  tissu  mé- 
dullaire des  os  où  l'on  rencontre  une  niulliplicalion  des 
myéloplaxcs  (K.  Nélalon,  Ch.  Robin);  deux  pièces  exami- 
nées au  microscope  démontrent  cette  altération  (Stanski), 
quoique  l’auteur  u'ait  pas  établi  la  nature  de  rostéomalacie 
pendant  la  vie.  On  ti*aiiera  rctic  ostéomalacie  comme 
l'ostéomalacie  simple. 

OMTÊOMBN.  Les  o*téomes  sont  des  tumeurs  formées 


y<f 


Kif . — FAn«l<>«4>  lyiihilitiiiiiA  Jn  fMiital  ; e,  UmtllM  pArailèlrt  Jn 

■yaiènir  dn  Ironut  : «lies  «oat  r««iMivertP9  |<ir  Im  tiimenr 

n<M>iM  ; 011  *nil  b>-«  ca  Sis  oir-liilloitv»  ei  U-s  vij<s«aai  j>dBéUvrilc 
Int  swii-n  ds'is  ts  tnmPMr.  Les  ronsos  llsvcn  rolnrés  sh  rsrmin 
«sr  Is  |ir^p«nil«on  oui  ét**  m Itntiv*  >'u  soir  ; frottiasemml  «Is  tO  ilia- 
■«-m-i.  (<U>rnil  K a«nvicr.) 


Fif.  &I3. — Fsahiim^  f>sr«Mli>'n<itPn*s  du  tilîa  conpFs^rfHssdieatsirs- 
OMDt  A Inte  •!«  loi  : s.  ranans  di*  flaTan  dvl'oiaiiei<t'B  «vMipdalno** 
Tcnakiantt  ; A,  ranaai  dp  llnvar»  da  l'BSOiloBe  dont  la  dir*ctwm  «at 
ppT{>eiMltrBliijr»  a pplla  dM  ftraisiFr»  ; r,  qnah|ii«i  nanans  leo|ritfllli* 
natis,  gro»»iMpn*iit  Jp  tO  dtMnotrp». 


I par  du  Usait  osseux  comprenant  dus  osiéomea  éburnés, 
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(les  osli  omcs  compacics  cl  Jcs  o.sléomes  sjiongieui.  V Os 
cl  Eïostose. 


Mt.  — Eio»l»(«<Iu  rbnmrrni  a»  nimn  Jci'iaMrtiua  delto'idieane. 
(N'-lalon.) 


//  6 


Fis.  MS.  Fs"*)»*!:  d^ntair^  (Vtt^inw);  4,  ; S,  avciinn  i!r  |« 

ilftil.  nd''nloiapr'»Hi''<ilHir««Ia  Rmpa, 

OftTÉonYÊLlTE  (J.  Roux,  Chassaignac,  Rrynaud, 
Morvcn  Smilh).  I/osléomyôHlc  ost  l’ostéite  interne  des  os 
longs.  Elle  siège  dans  le  iissn  niédnilairc  des  os.  Désignée 
autrefois  sous  le  nom  d'inHamimilion  de  la  membrane  in- 
terne des  os,  d’abcès  dc.s  os,  elle  est  décrite  aujourd’hui 
comme  une  lésion  spéciale  et  n'est  qu’une  variété  d'ostéite 
d(mnant  lien  à une  nécrose  aiguÔ,  si  l’on  peut  ainsi  dire. 

1/osléomyélilc  est  un  phénomène  de  l'inflammation 
traumatique  des  os  après  les  amputations  (J.  Roux).  Elle 
se  produit  aussi  sous  l'influence  d'un  refroidissement  chez 
les  indiridus  mai  dispost’s.  atteints  de  syplillis  ancienne, 
de  scrofule  on  de  rhumatismes,  après  une  fracture  ou  une 
luxation,  ainsi  qu'à  la  suite  d'une  contusion  profonde  d’un 
membre  Ee«  tumeurs  blanches  ou  osU'ûles  périarliculaires 
se  compliquent  parfois  d'o.stéoniyélitc. 

Lorsqu'on  trouve  un  membre  fedéinalié  dans  rélemlue 
d’un  segntent  du  membre  ou  dams  une  de  ses  portions, 
lorsque  l’cedèiue  s’arrête  brusquenient  au  milieu  d’un 
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segment  du  membre  iQiassaignac),  lorsque  des  douleur^ 
extrêmement  vives  existent  et  qu’il  y a de  la  fièvre,  des 
frissons,  du  délire,  des  convulsions  chez  les  enfanU,  san» 
symptômes  locaux  de  pidegmon,  U s’agit  d'une  o.stéomyélite 
au  début;  plus  tard  la  maladie  se  reconnaît  à une  nucUia- 
iion  profonde  quand  des  abcès  sous-périostiques  su  sont 
formes. 

A la  suite  d’une  amputation,  la  saillie  d'une  grosse  foii- 
go.Hllé  violacée  dans  le  canal  médullaire  d'un  os  long  et 
des  douleurs  pongitives  caractérisent  l’ostéomyélite  des 
amputés.  Lorsque  l'os  n’est  pas  à découvert,  le  gonflement 
œdémateux  considérable  du  moignon,  sans  rougeurs  de  la 
peau,  avec  fièvre  plus  ou  moins  intense,  indiquent  une 
ostéomyélite. 

La  nécrose  totale  d'un  os,  les  abcès  sous-périostiques, 
le.s  phlegmons  profonds,  sont  la  suite  de  rosiéomyélite. 
C’est  un  fait  déjà  constaté  et  décrit  autrefois  sous  le  nom 
do  nécrose  par  altération  de  la  moelle  {Artid^mû  de  rhi- 
mnjie^  Royer). 

L’ostéomyélite  se  termine  parfois  par  rouverliire  d'abcés 
du  canal  médullaire  dans  une  articulation,  par  une  infec- 
tion purulente.  Chez  les  enfants,  elle  cause  le  décollement 
épipliysaire,  l'ostéite  épipbysatrc,  et  quelquefois  des  abcès 
chroniques  des  os  (Brodie). 

Thérnftetdv/ue.  — Au  début  de  l’ostéomyélite,  sans 
dénudation  de  Vos,  un  fera  immédiatement  des  incisions 
profondes  allant  jusqu’à  l’os  (Chas.saigtmc).  Si  un  abcès 
«ous-|>érioslique  est  déjà  forme,  il  sera  ouvert  ainsi  et  l'on 
trouvera  l'os  à nu.  Si  les  douleurs  sont  extrêmement  vio- 
lentes, deux  ou  trois  couronnes  de  trépan  seront  appli- 
quées (.Monen  Smiüi).  On  avait  fait  autrefois  ces  applica- 
tions, croyant  qn'il  s’agissait  d'un  abcès  des  os  (Ravaton, 
J.  L.  Petit,  David);  mais  ce  traitement  ne  peut  pas  être 
applique  sur  un  os  entouré  de  )>ailies  molles,  épaisses, 
sons  quelques  dangers.  On  peut  nu  ]K>int  tomber  sur  tes 
foyers  purulonU. 

Dans  les  cas  où  U y a des  phénomènes  généraux  graves, 
piiénoinénes  qui  ont  été  pris  pour  des  fièvres  typhoïdes,  si 
l'on  constate  l'œdème  de  tout  un  .segment  d'iin  membre, 
la  désarticulation  du  membre  est  la  seule  ressource  contre 
la  mort  prochuiiie  (J.  Roux). 

Les  antiphlogistiques,  tes  vésicatoires,  les  cautérisations 
au  fer  rouge,  rien  ne  peut  arrêter  la  marche  de  l’inflam- 
malion. 

Dans  les  membres  amputés,  le  traitement  est  pins  simple, 
l’ouverture  du  canal  médullaire  jwnnet  d’attendre,  ou  que 
des  abcès  sous-périostiques  ou  un  phlegmon  du  moignon 
SC  soient  produits,  on  pince  des  cataplasmes  arrosés  de 
laudanum  sur  le  membre;  on  ouriT  les  abcé.s  à mesure 
qu’ils  se,  forment;  on  attend  ensuite  l'élimination  des  sé- 
questres. 

De  larges  et  profondes  incisions  sont  nécessaires  s’il  y a 
une  tuméfaction  considérable  du  moignon.  I..e.s  désarticu- 
lations ont  été  faites  à la  suite  d'une  ostéomyélite  d'un 
moignon  après  une  amputation,  mais  on  doit  Itésilcr  à les 
pratiquer. 

On  préviendra  l’ostéomyélite  de-i  amputés  en  appliquant 
sur  la  section  de  l’os  une  rondelle  de  pute  de  chlorure  de 
zinc,  qui  sera  laissée  un  quart  d'heure  en  place.  S’il  coule 
un  peu  de  sang  par  le  canal  médullaire,  le  ten>ps  néce.s- 
saire  j»our  arrêter  rbémorrhagic  avec  le  caustique  est  suf- 
fisant souvent  pour  pravenir  l’inflammation. 

OSTifeOPLASTIE.  L’ostéoplastie  est  une  méthode 
o{>éraloire  qui  a pour  but  do  réunir  les  os  les  uns  aux  au- 
tres, aprè»  i 'ablation  des  parties  altérées  ou  dif^o^nc^;  de 
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proli'lfer  une  surface  articulaire  on  d’allonger  un  os  par 
tran<planlalioQ  d’un  os  voisin;  de  conserver  le  périosle 
des  os  que  l’on  enlève,  afin  de  faciliter  la  reproduction  de 
l'os  ou  d’une  portion  do  Tûs,  et  de  lui  conserver  sa  lon- 
gueur et  sa  foruie,  ou  au  moins  de  garantir  au  blessé  une 
moindre  défortnulion  des  parties  que  soutient  l'os  reproduit 
en  partie  parle  périosle. 

Tne  première  classe  d’opérations  osléoplastiques  com- 
prt‘nd  la  résection  d’une  portion  du  cal  dilTorme  ou  de 
fragments  réunis  par  une  psetidartlirose  (While,  Kearny, 
Hodgers,  Raubert  de  Rouen),  la  transplantation  de  la  tu- 
bérosité calcnnionne  entre  les  deux  malléoles,  après  la 
désartic  ulation  tibio-tar>icnne  (Pirc^off);  rabaissement  du 
maxillaire  pour  ouvrir  la  cavité  plmnngieime  et  la  remise 
en  place  de  l’os  (lliiguier). 

Une  seconde  clause  comprend  les  opérations  qui  ont 
pour  but  de  conseiTcr  te  périoste  en  enlevant  les  os,  soit 
en  réséquant  sous  le  pc'riosic*  [Ollier],  soit  en  creusant 
les  os  (Sédillot),  enfin  la  transpianlalion  du  {UTioste  sur 
nue  région  oii  l'on  veut  avoir  un  soutien  solide  à un 
hmheau  autoplaslique  (Ollier).  V.  Nez  {/lesfaomriou  ilu). 

I/osléoplusiie  n’a  pas  encore  été  assez  employée  pour 
être  jugée  d'une  façon  détinilive.  On  peut  dire  que  les  ré- 
sultats ont  quelque  chose  de  satisfaisant,  mais  ils  sont  in* 
complets.  Eu  priucipe,  l'ostéoplastie  réussit  dans  les  régions 
Iré-s-vasculidres,  et  elle  nécxissîtc  des  soins  eilrômeinent 
assidus.  (V.  Psei  daktiirose,  Nez  du),  Caus 

fUFFOHMBS,  résections,  NÉCROSE.)  La  sulures  des  os  dans 
les  fractures  n»ise  on  u>agc  depuis  lougtemp'i  est  recom- 
mandée par  Béranger-Eéraud  ; mais  c’est  seulement  quand 
il  y a fracture  compliquée  du  corps  d’un  os  long  ou 
de  la  mâchoire  inférieure  qu’il  faut  y songer. 

OTlTK.  Inflammalion  de  rorcillc.  V.  Orbili.es  interne 
ET  externe  {M’ihdtrden). 

OTOKRII.%GIC.  I.’otorriuigie  ou  iiémorrliagio  de  l'o- 
reille est  un  symptôme  indiquant  : une  lésion  du  conduit 
auditif  externe  ou  du  rocher,  ou  de  la  cavité  gléiioîdc,  avec 
ou  sans  une  fracture  du  crâne  ; une  rupture  de  la  mem- 
brane du  tympan,  ou  une  rupture  de  l'arlére  carotide  ex- 
terne (Chassaignar,  Trùjuet,  SmHé  (tnnOmi»iue,  t86fi), 
de  la  veine  jugulaire  (Toynbee),  du  sinus  pétreux  (Syme). 

L’otorrli.'igie  existe  dans  les  cas  où  des  polypes  granu- 
leux consécutifs  à une  otite  se  sont  développés  en  abon- 
dance. dans  quelques  cas  de  roqueluebe,  et  il  y a des 
otorrhagics  qui  semüleut  être  supplémentaires. 

Les  piqûres  d’iiiscclM  dans  l'oreille  [Fabrice  de  llilden, 
Ilavalon,  Uard)  ont  causé  des  otorrhagics. 

Thêffti»’iiivjue.  — L’écoulement  du  sang,  peu  abondant 
après  im  traumatisme,  ne  sent  pas  arrêté,  à moins  que 
l’écoulement  ne  prenne  dos  proporlious  graves.  Cette  lié- 
moirliagie  est  un  antiphlogistique  (|ui  peut  être  utile  après 
des  fractures  du  crâne. 

Ou  laissera  couler  les  hémorrlmgies  consécutives  à la 
rupture  de  la  membrane  du  lympau,  pcmlant  quelque 
temps;  si  le  sang  ne  s’arrête  pas,  on  Linipomicra  l’oreille 
avec  du  coton  trempé  dans  une  solution  d’eau  additionnée 
d'alun,  i k h grnmnic.s  pour  tOU  grammes  d'eau. 

Les  olorrimgies  dues  a des  ruptures  de  la  c.arolide  in- 
leriic  sont  mortelles,  et  le  pauscmenl  de  Foreille  u’esl 
qu’un  palliatif  — Les  hémorrhagies  dues  à la  rupture  des 
lisNUs  peusetil  être  guéries. 

Pour  les  otorhagies  supplémentaires  qui  ne  sont  pas 
graves,  oii  aura  soin  de  veiller  à ce  que  la  menstniation 
soit  bien  réglée.  V.  Aménourhèe. 

OTORRHÉe.  V.  ÜREILI.E  EXTERNE  ET  INTERNE  (Ih- 
p UHtmtion  chronifjHfi  di  >). 


OTOMC'ORKN.  Spéculum  d'argent  que  l’on  place  dan^ 
le  conduit  auditif  pour  examiner  la  membrane  du  tympan 
et  instruments  divers.  V.  Oreille  (£.rp/ordfiV.«ffe  F). 

OL'ATE.  Colon  cardé  réuni  en  feuilles  épaisses  do  1 à 
2 centimètres. 

La  ouate  s'emploie  très-souvcMit  dans  la  thérapeutique 
médicale  et  cliirui'gicale.  — Ainsi  elle  s’emploie  dans  le 
rhumatisme  articulaire  aigu,  pour  envelojqmr  les  articula- 
tions malades  que  l’on  recouvre  en  outre  d'un  morceau  de 
laffiqas  gommé.  — Elle  sert  au  pansement  des  brûlures 
(V.  ce  mot),  à la  compression  des  membres  au  dessous 
d’une  bande  roulée. 

C’est  la  ouate  traitée  par  l’acide  nitri«(ue  fumant,  puis 
lavée  et  desséchée,  qui  forme  le  coton-poudre  ou  fulmi- 
coton,  dont  la  dissolution  dans  l'éther  constitue  le  mlhdion 
(V.  ce  mot). 

Ot'TRtNiCOI'RT  (Vosges).  Eau  minérale  sulfatée  ma- 
gnésienne, un  pou  laxative,  employée  dans  la  dyspepsie 
par  les  gens  de  lu  localité. 

ci\'AIRE  (C.XNXER  DE  U).  ctinccr  de  l’ovaire  existe, 
mais  il  est  rare;  les  signes  sont  ceux  d'un  cancer  intra- 
abdoiuina!  : tumeur  et  dépéris.seinenl  de  la  femme  avec 
ascite  prématurée. 

Les  kystes  gélatineux  des  ovaic(*«  ont  beaucoup  de  res- 
semblance avec  les  cancers  colloïdes  ou  myxomateiix  ; mais 
il  est  rare  qu'il.s  causent  des  mélastuses,  les  malades  meu- 
rent auparavant. 

OV.ilRG  (HEttNlE  DE  t.').  V.  IIeRNIE  DE  L'OVAmB. 

OVAIRE  (Infumjiatio.n  DE  l’).  L'iunammulioii  de 
Tovaire  est  rare,  si  ce  n’csl  à hi  suite  dos  mélriles  blen- 
norrhagii|ues  ou  de  la  fièvre  piierp-  rale.  Colle  lé.sion  sc 
révéle  pur  une  douleur  assez  vive  dan.s  la  fosse  iJiat|ue, 
douleur  qui  ne  se  propage  pas  aux  parties  voisines,  excepté 
du  côté  de  la  cuisse,  ce  qui  gène  assez  souvent  la  marche, 
et  par  une  légère  tuméfaction  qui  siège  en  arrière  au  ni- 
veau de  l’arcade  crurale.  Par  le  toucher,  ou  sent  quelque- 
fois, .sur  les  côtés  de  i'utériis,  en  dehors,  une  petite  indu- 
ration. 

Il  y a une  ovatUc  con<^écnlive  à la  vaginite  suivie  de 
niétrile  et  qui  s’annonce  par  des  signes  de  pelvi-péci- 
touilo  avec  douienr  lixi*  dans  un  côté. 

Les  tulR'rcules  dos  ovaires  causent  une  anppuraliou  de 
cet  organe,  et  c’est  là  une  ovarite  lulHU’culeuse.  Ou  ne 
peut  d’ordiuaire  diagnostiquer  d’une  façon  absolue  ces 
lésions.  V.  PÉRITONITE  tcberc:i:lbi  SE,  Utérus  (TMÔc/rw/ts 
de  /’),  Vai;initk,  Métrite. 

TAérup.'VfO'/ue.  — Appliquer  un  vésicatoire  dans  la  fosse 
iliaque  ou  placer  quelques  sangsues  sur  le  point  doulou- 
reux. On  imitera  en  même  temps  la  vaginite  ou  la  métrite 
par  les  injcclious  chaudes. 

OVAIREi>ii  (Ky.stes  oes).  Par  leur  structure  et  à cause 
des  vésicules  de  de  üraaf  qui  sont  disséminées  à leur  sur- 
face, où  elles  se  dérliirenl  à chaque  époque  mensuelle  pour 
Jeter  un  (ouf,  qui  est  remplacé  par  une  hémorrhagie  se 
transformant  en  corps  jaune  enkysté,  les  ovaires  sont 
souvent  le  siège  de  kystes  énormes  qui  forment  Vhydfv- 
/)«|V  rnkijsi^e  ovarique. 

Les  kj*st»'s  de  Povairc  ont  généralement  jKmr  origine  le 
dérelnppemenl  anormal  du  petit  kyste  qui  succède  a In 
ponte  d’un  ovtde  sorti  d’une  vésicule  de  de  Graaf.  mais  dans 
quelques  cas  ces  kystes  se  développent  à lu  surface  de 
l'ovaive  du  ligameut  large  ou  dans  la  trompe  {kyde< 
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ovarn^ns  de  G-  Uichard  » et  l'on  que  n'cs>t  un  ovu!e 

tombé  dans  le  péritoine  ou  resté  dans  le  pavillon  accès* 
soire  de  la  trompe  qui  s’est  ainsi  développé  d'une  façon 
anormale. 

Les  kystes  ovariqnes  sont  unilu*:n{ttires  ou  mtt/ti7ocu- 
/<i(Ve5  ; ils  sont  souvent  bosselés,  plus  ou  moins  volumi- 
neux. et  prennent  souvent  un  volume  excessif,  mesure  par 
les  60,  lüO  ou  200  livres  de  liquide  qu’ils  renfenuenl. 

11  peut  y avoir  des  kystes  dans  chacun  des  ovaires, 
mais  la  maladie  n’exislc  oitlinairement  que  d'un  seul  côté 
et  un  peu  plus  souvent  à droite  qu'à  gauche. 

Les  kystes  de  l’ovaire  sont  extra-ovariques  ou  inlra- 
ovariques. 

Les  kystes  cxira-ovariquos  ont  une  paroi  lrès*mince  et 
sont  souvent  uiiiloculuires,  lundis  que  les  kystes  intm- 
ovariques  sont  ordinairement  cloisonnés,  ont  une  paroi 
plus  épaisse  forntée  de  la  séreuse,  d'une  tunique  Obreuse, 
et  d'une  tunique  scro-muqueuse  interne  et  otTrent  à la 
surface  une  hypertrophie  énorme  des  vaisseaux  et  de  la 
trompe  qui  s’y  trouve  accolée. 

Le  liquide  des  kystes  ovariques  est  tantôt  clair  et  cilrin, 
tantôt  louche  et  purifonne,  quelquefois  teint  de  sang, 
noinUrc  ou  couleur  chocolat,  mais  dans  les  kystes  niultl- 
locuiaires  la  couleur  varie  dans  chaque  loge  du  ky>te  ; 
quand  le  liquide  e.sl  clair  il  est  composé  dVaii.  d'albumine, 
de  matière  grasse,  de  chlonire  de  sodium  et  de  carbonate 
de  soude. 

Quand  riiydroptsie  ovarique  est  considérable,  on  ne 
trouve  qiiol(|uefois  plus  de  traces  d'ovaire. 

Les  kystes  ovariques  multilncuiaireK  sont  souvent  com- 
pliqués de  la  production  dans  les  loges  kystiques  de  can- 
cer encéphaloïüe  ou  colloïde. 

On  trouve  souvent  dans  les  ky.sles  ovariques  des  poils 
en  plus  ou  moins  grande  quantité,  des  fragments  d'os 
détériorés  ou  des  dents  monstrueuses  dont  on  comprend 
la  présence  en  jiensunl  qu’un  ovule  fécondé  et  incomplè- 
tement développé  s’est  détruit  à son  origine  en  laissant 
vivre  des  éléments  anatomiques  pouvant  donner  Heu  à ces 
production  partielles.  On  donne  à ces  kystes  le  nom  de 
kystes  Ces  kystes  sont  ordinairement  uniloculaires. 

Les  kystes  de  l’ovaire,  rares  avant  la  puberté,  ne  se 
développent  guère  qu'à  trente  ou  cinquante  ans,  smis 
rinfliieure  de  coups,  de  chute  sur  le  ventre,  et  parlirulié- 
renient  sous  riniluenrc  du  travail  fluxionnaire  normal  de 
l’ovaire  à chaque  période  menstruelle.  Opendant  on  les 
rencontre  asse*  souvent  chez  dos  jeunes  femmes  et  chez 
les  vierges  oô  ils  semblent  se  développer  de  prédilection. 

Jamais  on  ne  |ieut  saisir  l'hydropisie  enkystée  des  ovai- 
res à son  début,  et  clic  reste  luteaic  pendant  plusieurs 
mois  sans  donner  aucun  signe  de  son  existence. 

L’est  1 nccroissernent  progressif  et  latéral  du  ventre 
dans  une  fosse  iliiaque,  avec.  malai>c  hypogastrique, 
pesanteur  ahilominalc,  constipation  cl  gène  de  respirerquî 
annoncent  le  début  d’une  hydropisie  enky.slée  des  ovaires, 
constatable  ensuite  par  le  Imiclier  vaginal  et  siis-puhien. 

La  tumeur  du  ventre  formée  par  un  kyste  ovariqm*  est 
inégale,  bosselée,  plus  ou  moins,  tendue  quelquefois, 
fluctuante  s’il  y a une  grande  pocho  dis  liquide  ou  si  le 
kyste  est  unilueuljirc  ; mais  il  n'y  a quelquefois  aucune 
lltirtuation  si  le  kyste  est  multiloculaire. 

Les  kystes  de  rovaira,  irès-développés,  sont  toujours 
fluctuants  et  mainlienneotrintcstin  refoulé  du  côté  opposé, 
de  sorte  qu'en  faisant  placer  le  malade  sur  le  flanc  droit 


ou  sur  le  flanc  gauche,  la  résonnance  ïnlestiiude  occupe 
toujours  le  même  point,  tandis  que  la  matité  du  kyste 
reste  immobile  à sa  place. 

Le  ventre  est  quelquefois  si  développé  par  un  kyste  de 
l’ovaire,  qu’on  a pu  mesurer  une  distance  de  2 mètre* 
entre  le  pubis  et  le  sternum,  et  alors  il  y a sur  l<»s  parois 
abdominales  un  réseau  veineux  considérable  diï  au  déve- 
loppement de»  veines  superficielle». 

Los  kystes  ovariques  n’empêchent  ni  la  menstruation, 
ni  la  grossesse. 

Si  les  kystes  ovariques  peuvent  laisser  vivre  en  paix  les 
malades  durant  vingt  ou  trente  ans,  il  n'en  est  pas  ainsi  en 
général,  et  en  quelques  mois  ou  en  quelques  année»  la  tu- 
meur acquiert  un  tel  volume  qu'elle  j>cut  abréger  l’exis- 
tence. 

Des  souffles  vasculaires  existent  souvent  dan»  les  kystes 
ovariques  cl  résultent,  soit  d'une  circulation  anormale  du 
kvste,  soit  de  la  compression  des  vaisseaux  iliaques  par  la 
tumeur. 

i.os  kystes  ovariques  sont  oitlinairemenl  suivis  au  Ik)uI 
d’un  cpnaîn  temps  de  phénomènes  d’inappétence,  de  dys- 
po|>sie,  d'élüuffement  et  d'asphyxie  lente,  de  diarrhée, 
d’amaigrissement  cl  de  mort. 

Kijstn  timVorH/oires.  — U’s  kystes  uniloculaires,  à li- 
quide vistjueux  ou  séreux,  se  reconnaissent  à une  lumeiie 
régulière,  globuleuse,  élastique,  développée  ienieiuenl 
dans  un  des  flancs;  plus  lard,  lorsque  lu  tumeur  a rempli 
tout  l'abdomon,  le  ventre  a mie  tuméfaction  arrondie,  où 
le  flot  est  perçu  comme  dans  l’ascite;  mais  dans  celle-ci  la 
sonorité  est  ù l'épigastre,  le  liquide  se  déplace  |>endant  le.» 
changenienU»  de  position  : dans  le  kyste  de  1 ovaire,  au 
contraire,  la  sonorité  est  dans  les  fliiucs  (Nélaton).  LcBdéme 
des  membres  inférieurs  est  exceptionnel  dans  le»  kystes  de 
l’ovaire. 

On  ne  peut  confondre  un  kyste  do  l'ovaire  avec  un  corp* 
fibreux,  parce  que  cebd*ci  s'a-  compagne  de  douleurs  uté- 
rines, parce  qu'il  est  très-dur  cl  parce  que,  dans  un  bon 
nombre  de  cas,  il  s’accompagne  de  pertes,  l.c  loticbcr  va- 
ginal permet  rarement  d'arriver  sur  un  kyste  uniloculaire 
de  rovairc  au  début,  lundis  que  quand  il  y a un  corps 
fibreux  on  le  sent,  puis  l’ulcrus  et  quelquefois  le  col  sont 
déplacés. 

D’aboi-d  les  ky.stes  de  Kovaire  uiiiloculninvs  D'ullérenl  pas 
la  «iiilé,  mais  pins  lard,  par  leur  grand  développoineiil,  ils 
gênent  la  respiration  cl  les  mouvements  de»  intestins,  d’où 
il  résulte  de  la  dyspnée  et  do  la  dyspepsie. 

Les  accidents  des  kystes  do  Tovaire  sont  rouverture 
dans  le  péritoine  et  une  juVilonite  moricllo  ; rei>endnnl  on 
a vu  les  kystes  ainsi  rompus  guérir  s|M>iilanémciit  I)  autres 
fois  le  kyste  s’ouvre  dans  un  inle.stin,  dans  rutérii»  elle 
vagin,  et  peut  guérir,  m tls  rarement.  Le  plus  souvent  la 
suppuration  s'empare  du  kyste, et. s'il  ne  survient  pa»  une 
p«  ritunile,il  y a une  diarrhée  rebelle  cl  une  fièvre  hectique 
qui  emportent  d’ordinaire  les  malades. 

Quaiul  les  kystes  s'cnilanuuent,  leurs  pai'ois  se  recou- 
vrent de  fausses  mcMuhranes  ; du  pus  se  mêle  au  liquide, 
de  la  fièvre  et  dos  douleur»  abdümiualt  s .•‘ponumées  appa- 
rai-senl  ; il  y a quelquefois  de»  voinisscnients  inco<Tcible5 
(Boiiict,  A.  Üesprés'.dc  la  constipation,  mais  s^ins  trace  de 
péritonite.  Avi  moins  peml.ml  quinze  à vingt  jours,  le  ventre 
n'osl  pa.^  douloureux.  Si  l’oii  ne  fait  pas  la  ponction  à ce 
moment,  la périlomle  sui*vicnl  cl  les  malade»  nicuront. 

Il  y a des  successions  de  kystes  uniloculaires  de  l'ovaire. 
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On  a TQ,  en  effel,  dans  les  aulopsies,  des  grappes  de  polils 
kysles  situés  à cdlé  du  kyste  principal. 

Kysle.^  nviUihntlntfifi.  — I^is  kysles  mnlliloculaires  deî 
1 ovaire,  A contenu  liquide,  ont  le  même  sii**ge  que  les 
kystes  uniloculaires,  n»ais  In  tumeur  esl  trrégiiliér»*,  elle 
est  inégalement  fluctuanle  ; qiinml  elle  est  tn*s-dêveloppée, 
on  lie  perçoit  pas  frnnrlicmeul  le  fini;  on  a toujours,  du 
reste,  de  la  sonorité  dans  les  flancs,  pas  d'anléme  des 
inembr<!S  inférieurs  et  la  conservation  do  la  santé  est  par- 
faite. Les  kystes  multiloculaires  â contenu  gélatineux  sont 
durs,  irregiiliors.  donnent  la  sensation  de  tChassai- 

gnaCj  cl  sont  constatés  à la  fois  par  le  palper  uhdoniinal  et 
par  le  toucher  v.nginal  quelquefois,  l/absenre  »le  fluctua- 
tion, un  amuigrissemenl  marqué  des  malades,  des  douleurs 
vives  et  une  ascite  symplomatique  caractérisent  du 
reste  Iw  kystes  à contenu  gélaiiniforme  et  eanréreux. 

Tous  les  kv'sles  de  Tovaire  peuvent  se  compliquer  d'as- 
citc. 

Lorsqu'il  y a une  ascite  et  un  kyste  de  l'ovaire,  pour 
faire  le  diagnostic,  on  exantitiera  X'il  y a des  signes  de  lé- 
sion>  du  foie  ou  du  cÆur,  ou  un  corps  fibreux  de  Tulérus. 
Si  ces  maladies  ne  |>cuvenl’  ôln*  reconnues,  il  est  probable 
qu'il  s’agit  d'un  k)>te  ovarique.  Kii  fai>ant  une  ^>onrlion 
prcliniinaire  de  rascile,  du  reste,  on  trouve  In  tumeur  dams 
I al>düRien  et  l’on  en  fait  aisément  le  diagnostic.  V.  plus 
h.aiit. 

Hn  kyste  de  l'ovaire  et  principalemonl  un  kyste  mulli- 
locultiire  ne  seront  pas  confondus  avec  une  grossesse  cxlra- 
ulerine,  parce  que  dans  celle-ci  les  mamelles  ont  à un  mo- 
ment donné  sécrété  du  lait,  parce  que  les  règles  auront 
été  supprimées,  et  si,  la  tumeur  date  déjà  de  longtemps, 
parce  que.  au  neuvième  mois  du  début  de  la  tumeur,  il  y 
aura  eu  des  douleurs  utérines  se  reproduisant  quelquefois 
à de.s  inten'ailcs  de  plusieurs  mois.  V.  Grossesse  extha- 
UTÉHINB. 

Thrrmteiitiifw.  — La  pharmacie  n'a  que  bien  peu  de 
chose  à founiir  au  médecin  pour  la  guérison  saus  opéra- 
tion des  kysles  ovariques  et  elle  ne  fournil  que  des  nal- 
lialifs.  ^ ‘ 


TraSsemeaC  pslllallf. 

Uuaml  il  y a un  kyste  de  Tovaire,  le  ventre  doit  tou- 
jours être  maintenu  par  une  compression  modérée  avec  un 
liandage  de  eoulil  lacé. 

On  peut  essayer  d’obtenir  la  résolution  des  kysles  à l'aide 
dos  vésicatoires,  des  cautères  sur  l’abdomen  (Rayer)  ou 
des  frictions  résolutives  avec  la  pommade  suivante  : 

...  30  EnimiM.. 

IcHliirr  d*>  . i ' Ut. 

unie  H 1 administration  de  I à 3 grammes  par  jour  d'io- 
dure  de  pola.ssium  dans  un  julep  (Pidoux). 

On  a aussi  vanté  le  rWorufe  tie  comme  pouvant 

être  très-utile,  et,  sans  donner  ce  médic-ament  romm»*  un 
spécilhiue  dans  le  traitement  «les  kysles  de  l’ovaire, 
M.  Oaig  le  propose  comme  un  absorbant  du  liquide,  de 
telle  sorte  que.  suivant  lui,  il  ne  serait  plus  permis  désor- 
mais de  pratiquer  rovariolomie  snns  en  avoir  pré*alable- 
im-nl  fait  usage  ù haute  dose  11  rapporte  quatre  cas  à l'ap- 
pui de  son  opinion.  Dans  deux  cas.  lu  dis|rarilion  du  kyste 
a été  complète;  dnn.s  un  lroisn‘-me,  elle  a été  incom- 
plète, et  incertaine  dans  le  quatrième  par  ces-salion  du 
remède. 

Voici  l’une  des  obstTvalious  rapportées  par  N.  Craig, 
l ue  jeune  femme,  d’nnc  bonne  constitution,  portait  dans 
la  ré'gion  ilia(|iie  gauche  une  tumeur  grosse  comme  une 


tète  de  fœtus  d’un  mois,  mobile  et  dont  le  début  remon- 
tait à cinq  ans.  On  la  soumit  inutilement  à divers  traite- 
ments et  l'on  songeait  même  à pratiquer  l’ovariotomie 
quand  M.  Craig  ont  ridée  de  lui  dotiiter  une  solution  satu- 
rée Je  chlorate  de  |>olusse,  une  ruillen’c  à ile«wMl  trois 
fois  par  jour.  Il  survint  une  amélioration  sensibh^  au  bout 
de  (leux  à trois  semaines  : lu  tumeur  diminua  graduelle- 
ment et  elle  était  enliéromrnt  disparue  npré.s  dix  à douze 
mois  (le  ce  irailemoni,  ainsi  que  tous  les  symptômes  qui  y 
étaient  inhérents.  [Eitôih.  JoUè'u.  et  f'ition  méd., 
p.  57,  1866.) 

La  compression  (Hrichelcaii)  esl  un  moyen  d'un  «^ffiH 
douteux.  On  la  fait  avec  une  ceinture  stMTée  avec  des 
lacets.  Los  pondions  simples  ont  guéri  >Ledran),  rarement 
toutefois,  ou  les  a vues  réussir  depuis. 

Ces  11‘ailemenis  ne  peuvent  être  établis  en  principe  ; il 
est  1)011  de  savoir  qu'ils  ont  été  appliqués  et  qu  ils  n'ont 
réussi  qu'cxceplionmdlemeni. 

Quand  le  volume  d'im  ky«te  ovarique  esl  si  considérable 
qu’il  gène  l’hématose  et  la  circulation  des  membres  infé- 
rieurs, il  faut  le  vider  par  la  ponction  avec  un  trocart  et 
rttcommvncer  toutes  les  trois  semaines,  vingt,  trente  ou 
cent  fois  et  plus  $i  cela  est  nécessaire,  d»’:  façon  à prolon  - 
ger la  vie  des  malades. 

Cette  opération  peut  se  faire  également,  et  d’une  façon 
plus  avantageuse  pour  les  malades,  par  l'aspiration  pneu- 
mnlique  avec  la  seringue  de  Dieulafoy,  mais  cela  est  long. 
V.  Ponction. 


Tralleoieul  earatifl. 

Si  les  ponctions  successives  d'un  kyste  de  l’ovaire  affai- 
blissent les  malades  et  s'il  y a danger  pour  la  vie  à les 
continuer,  il  faut  tenter  la  cure  radicale  au  moyen  de  la 
ponction  suivie  d'une  inj'‘cUon  iodée  qui  enflamme  le  kyste 
et  l'oblitère  pour  toujours. 

Les  cautères  et  l'ouverture  avec  les  caustiques,  les  ponc- 
tions capillaires,  puis  l'ouvertun*  avec  les  caustiques,  sont 
des  moyens  infidèles.  L’ouverture  avec  les  caustiques,  puis 
une  -onde  k demeure,  ont  une  fois  réussi  (Royet,  Üièse 
de  1861);  la  plaie  est  restée  flstulcuse. 

l,es  kystes  (le  l’ovaire  n’échappent  pas  à la  loi  générale 
qui  r^le  la  thérapeutique  des  kysles;  les  ponctions  et  les 
injections  iodées,  le  séton  (Delpech,  Rarlh)  ou  un  moyen 
analogue,  la  canule  à demeure,  l’inci-^ioa  et  Tcxlirpation 
sont  applicables. 

Les  kystes  uniloculaires  do  l'ovaire  qui  conliennout  un 
liquide  filant  et  qui  récidivent  après  la  ponction  et  l’injec- 
tion iodée  doivent  être  traités  par  la  canule  à demeure. 
Les  kystes  uniloculaires  suppures  exigent  ce  traitement  ; 
il  est  rationnel  de  l'appliquer  aux  kysles  à liquide  séreux 
quand  la  ponction  et  l'injection  iodée  ne  peuvent  pus  les 
guérir. 

l.es  kystes  à plusieurs  l(^es,  les  kystes  à conlemi  géla- 
tineux, doivent  être  traités  par  l'ovariatomie  (Hunter,  The- 
den,  Mac-l)owel,  Spencer  Wells,  Cuzeaux,  Nélaton,  Boinct). 
(.■ne  ascite  lu*  contre-indique  pas  l'opétation. 

Les  adhén'uces  établies  entre  les  intestins  et  le  kyste  ne 
coDlre-indiquenl  une  «le  ces  opérations  que  quand  U y a 
des  adliérenres  multipliées  On  se  borne  alors  à faire  des 
ponctions  palliatives.  Les  kystes  multiloculaires  sur  les- 
quels on  fuit  beaucoup  de  ponctions  palittilivcs  s’enflamment 
à la  longue,  et  la  mort  arrive  promptement. 

Quelles  queque  soient  Urs  adhérences  d’un  kyste  unilo- 
culaire suppurant  de  l'ovaire,  la  canule  à demeure  esl  en- 
core applicable. 
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fN>NCT10SS  ET  INJECTIONS  IODEES. 

]a  |x»W/o«  et  Vinjo'tion  iodée  se  font  avec  un  trocart 
(lu  volume  d'une  plume  de  corbeau  du  n®  16  de  la  filière 
Cliarrière,  -sur  la  partie  la  plus  saillante  de  la  tumeur.  I>e 
doigt  placé  à 3 centimètres  de  lu  pointe,  la  jKiinte  étant 
appliquée  sur  la  peau,  on  ponctionne  brusquement,  et  le 
trocart  entre  jusqu'au  point  où  le  doigt  est  placé.  On  fait 
mouvoir  lu  canule  dans  tous  les  sens,  pour  bien  s’assurer 
que  lo  trocart  est  dans  le  kyste  ; on  relire  le  |>oinçon  et  on 
laisse  rouler  le  liquidt‘,  en  vertu  de  la  rétraction  des  parois 
abdominales.  Lorsque  le  liquide  ne  coule  plus  <|u'en  ba- 
vant, on  presse  ou  l'on  fait  presser  par  un  aide  atln  d'éva- 
cuer tout  le  liquide.  Puis  on  injecte  de  100  à 200  gram. 
de  la  solution  : 


.41'  - lll 

(Velpeau.) 

ren  . • 

Tetoliir*  li'i'idc.  . 

Indure  Je  pouiiiuoi  ..... 

(Boinet.) 

On  laisse  le  liquide  injecté  environ  dix  minutes,  puis  on 
le  fuit  écouler  en  pressant  sur  le  kyste  et  en  évitant  de 
laisser  pénétrer  de  l'air  dans  la  cavité  ; la  canule  est  brus- 
((uemenl  reliri*e.  On  place  une  plaqm^  de  diaebylon  sur  la 
plaie  et  l’on  applique  un  bandage  de  corps  sur  l’abdomen, 
et  on  le  serre  fortement. 

La  reproduction  du  liquide  dans  le  kyste,  immédiate- 
ment apré.s  la  ponction  et  rinjectioo,  ne  doivent  pas  tou- 
jours faire  croire  à une  récidive,  le  licpiide  peut  sc  résor- 
ber (Nélaton). 

L'accident  de  la  ponction,  suivie  d'injection,  est  quel- 
quefois une  péritonite,  rarement  Tiodisme.  V,  ce  mot. 

rONCTtON  VAftlNALE  ET  TONCTION  SOUS-CUTANÉB. 

On  peut  faire  une  ponction  par  le  vagin  (Ricord,  Hu- 
guier,  Maisonneuve),  une  ponction  rapiilaire,cl  faire  écou- 
ler dan.«  le  péritoine  le  contenu  du  kyste  (Maisonneuve). 
Ces  deux  procédés  n‘ont  pas  encore  donné  le  succès  com- 
plet. 

TRAITEMENT  TAR  LA  CANÜLE  A HEMEURE. 

On  (ait  suppurer  un  kyste  de  Tovairc  jxir  la  canule  à 
detneiuv  ou  le  séton  (Delpech,  Ricord).  I.a  canule  à do- 
meuie  a réussi  plusieurs  fois  sans  qu’il  restât  de  fistule 
(Douglas,  A.  Després*,  Pliilippart).  Aprt's  ce  Iraileineiit, 
il  est  resté  une  fistule  (Donnet,  Iluguier,  Ricord]. 

Pour  appliquer  ce  traitement,  il  faut  faire  une  (Kmetion 
par  le  procédé  ordinaire,  laisser  en  place  la  cfwu/e  du  tro- 
cart, pendant  huit  <i  (/tJ  jours  et  on  laissera  le  kyste  sc  vi- 
der sans  presser;  le  robinet  de  la  canule  du  trocart  sera 
fermé,  et  dans  les  vingt-quatre  heures  on  l’ouvrira  quatre 
fois  (A.  Després). 

Vider  un  kyste  suppuré,  même  d'un  seul  coup,  c'est 
s’exposer  à transformer  le  kyste  en  une  cavité  aiifraclueuse 
(ju’on  a la  plus  grande  peine  à faire  vider  plus  lard. 

Si  le  liquide  est  clair,  on  fera  iuimédiatemenl  une  injec- 
tion iodée.  Si  le  liquide  est  purulent,  ou  fera  des  lavages 
à l'eau  tiède  ou  avec  de  l'eau  additionnée  d'un  dixiéme  de 
teinture  d'iode. 

).  NuUw  œaUils  a eU  kvim*,  et  il  y • n«'af  «ii«  «iiiVILi  e»i  re-Üi'alrinrRl 
nuiiie. 


Les  accidents  à redouter  sont  la  fièvre,  la  conslipatlon, 
la  rétention  du  liquide. 

La  fièvre  passe  seule  ai  l'on  nourrit  les  malades  et  si  on 
leur  administre  des  boissons  abondantes.  La  constipation 
sera  coiubaltue  par  des  lavements  et  des  cataplasmes  sur 
le  ventre.  I.a  rèlenliou  du  pu.s  est  due  à ce  que  des  gni- 
inenux  obstruent  la  canule.  On  introduira  un  stylet  cf  l'on 
débouchera  l’insti-umenl. 

Si  la  canule  du  trocart  tombe,  on  ne  cborchcra  pa.s  à 
la  réintroduire  par  l’ouverture.  On  lai-ssera  le  kyste  se 
remplir  et  l’on  fera  une  nouvelle  ponction  pr  la  plaie  (A. 
Després). 

Au  dixième  jour,  on  substituera  à la  canule  du  trocart 
une  sonde  de  femme  en  argent,  n*  18,  ouverte  du  bout. 
On  la  tiendra  bouchée  avec  un  fausset  et  l'on  ouvrira  quatre 
fois  par  jour,  pendant  un  mois.  Au  lioul  de  ce  temps,  la 
canule  restera  toujours  ouverte  et  on  la  nettoiera  tous  les 
jours. 

On  fixe  la  canule  ou  la  sonde  avec  une  rondelle  de  liège, 
percée  d’un  trou,  A travers  lequel  passe  la  canule  ou  la 
soude  ; une  ceinture  en  ruban  de  fil  cl  un  sous-cuisse  avec 
un  lien  formé  par  un  ruban  semblable  maiutieuncut  la 
canule. 

Dès  qu'il  sort  du  pus  bien  lié,  on  cesse  les  injections 
iodées.  L<jrsque  le  pus  a une  mauvaise  odeur,  on  (ait  des 
injections  iodées  au  dixiéme  pour  désinfecter.  Lors- 
que le  pus  est  séreux,  on  fait  des  injectioiw  iodws  au  tiers 
ou  par  moitié  ou  pures,  pour  développer  une  inflamma- 
tion dans  le  kyste,  l.oi'squo  celle-ci  se  développe  , on 
administr(‘  des  lavcmeiiU,  ou  place  des  cntaidasmes  sur 
le  ventre,  cl,  s’il  y a quelque  malaise  général,  on  donne 
30  grammes  d’huile  de  ricin  ou  une  bouteille  d'eau  de 
Sedlitz. 

Si  le  pus  séjourne  dans  un  clapier,  on  tiendra  la  canule 
fermée,  afin  de  laisser  le  pus  s’accumuler  et  former  une 
cavité  régulière  où  il  sera  possible  de  faire  pénétrer  la 
soude. 

A mesure  que  le  kyste  se  rétracte,  comme  la  cicatrisa- 
tion semble  se  foire  de  la  paroi  abdominale  vers  les  parties 
profonde-s,  il  n’est  pas  nécessaire  de  diminuer  la  longueur 
do  la  canule.  Du  reste,  loisqu'une  induration  existe  en 
arrière  de  la  paroi  abdominale,  et  que  la  sonde  et  la 
fistule  en  occupent  la  partie  centrale,  si  rexploralion  avec 
un  stylet  recourbé  indique  une  profondeur  égale  â celle 
où  pénètre  la  sonde,  on  peut  conclure  qu'il  y a une  cavité 
et  il  n'y  a rien  à craindre. 

Ivorsque  pendant  huit  jours  il  ne  coule  rien  parla  sonde, 
lorsque  les  muludes  ne  souffrent  point,  lorsqu'il  n'est  pas 
possible  de  trouver  de  tumeur  appréciable  dans  l'ab- 
domen, sauf  l'induration  qui  existe  autour  de  la  sonde, 
le  kyste  a fini  de  suppurer.  On  fera  deux  ou  trois  in- 
jections iodées  au  tiers,  puis  ou  retirera  la  canule  pour 
toujours. 

Si  le  kyste  a été  vidé  d’un  coup  au  moment  de  lu  ponc- 
tion, les  choses  ne  se  passent  pas  ainsi  ; il  reste  une 
cavité  anfractueuse.  On  fera  alors  de  nouvelles  ponctions, 
lorsque  le  liquide  restera  plus  de  «(ualre  jours  sans  rouler. 
Si  dans  ce  cas  une  péritonite  et  la  fièvre  hectique  sur- 
viennent, on  les  traitera  par  les  moyens  appropriés.  Iaîs 
sangsues  et  les  vésicatoires  ne  seront  mis  en  usage  que  si 
l'étal  des  forces  le  permet.  On  a dit  que  le  ramolli^e- 
mcnl  putride  des  parois  du  kyste  était  à craindre  (.Icnt/e- 
wic  dv  nmteciue,  1856)  ; ceci  n’est  possible  que  pour  les 
kystes  qui  ont  été  vidés  d’un  seul  coup. 

Quand  un  kyste  uniloculaire  a récidive  une  ou  deux  fois, 
il  est  plus  sage  de  recourir  à la  canule  A demeure  que  de 
faire  de  nouvelles  ponction»  et  injections  iodées.  Les 
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kystes  suppurés  ne  peuvent  ^trc  traités  que  pnr  la  ranule 
à demeure. 

L'incision  du  kyste  (I.edran),  une  màclic  ou  des  ponc- 
tions multiples  des  kystes  multiloculaires  n travers  une 
incision  (Galenzowski),  une  ouverture  avec  la  potasse 
caustique  et  une  canule  à demeure  ou  un  séton,  sont  des 
moyens  qui  comptent  un  succès  chacun.  Les  maladies 
toutefois  n’ont  pas  été  suivies. 

EXCISION. 

L'excision,  qui  a été  posée  comme  indication  (Deneux, 
Saeclii),  qui  a été  appliquée  [Dtondi],  est  une  opération 
irrationnelle. 

OVARIOTOMIE. 

L'extirpation  ou  ovariotomie  (Lemonnier  de  Rouen, 
Mac  Dowel)  se  fait  de  la  manière  suivauie.  La  malade  est 
couchée  dans  une  chambre  dont  la  température  n'est  pas 
au-dessous  de  21*,  elle  est  entourée  de  flanelle,  elle  est 
rhloroformlséc.  On  fait  une  incision  sur  la  ligne  blanche, 
de  l'épigastre  au  pubis  (Mac  Dowel)  ou  de  l'ombilic  au 
pubis  (école  anglaise)  ; on  incise  couche  par  couche  l'apo* 
névrose,  on  lie  les  artères  à mesure  qu’elles  se  présentent. 
Arrivé  au  peritoino,  on  coupe  en  déJolant.  Si  un  kyste  à 
parois  épaisses  se  présente,  on  incise  la  péritoine  sans  se 
servir  de  la  sonde  cannelée.  Les  kystes  trop  gros  pour  être 
amenés  dehors  seront  ponctionnés  avec  le  trocart  creux  à 
point  d' arrêt,  à moins  qu'il  ne  soit  possible  de  les  extraire 
par  des  débridements  avec  le  bistouri,  en  haut  et  en  bas. 
Ixirsque  les  kystes  principaux  sont  vidés,  on  maintient 
fermées  les  ouvertures  faites  par  le  trocart  avec  une  pince 
ù pression  continue  et  l’on  extrait  la  tumeur  en  détachant 
les  adhérences,  s'il  y en  a,  soit  avec  les  doitgs  (école  an- 
glaise), soit  en  incisant  les  brides  préalablement  liées  (Mac 
Dowel).  S'il  y a de  nombreuses  adhérences,  on  ne  tentera 
pas  l'ablation  (A.  • Smith)  ; on  refermera  la  plaie  tout 
ou  partie  après  avoir  vidé  les  principaux  kystes. 

Cependant  des  adhérences  des  kystes  avec  l’utérus  ont 
pu  être  détachées,  ainsi  qu’une  mince  couche  de  ce  der- 
nier organe  (Backer  Brown).  Les  adhérences  avec  l’épi- 
ploon seront  détachées  de  môme. 

Lorsque  la  tumeur  rst  extraite,  les  aides  ayant  le  soin 
de  presser  sur  l’abdomen  nu  fur  et  à mesure  de  la  sortie 
de  la  tumeur,  on  examinera  s’il  ne  s’est  pas  épanché  du 
liquide  dans  la  cavité  abdominale,  et  l’on  nettoiera  celle- 
ci  avec  une  éponge  ou  des  bourdounets  de  coton,  dans  le 
cas  ou  il  y aurait  du  liquide  épanché  ; toutes  les  artères 
qui  donneraient  dn  sang  pendant  et  après  l’opération  seront 
tordues. 

On  détachera  les  adhérences  du  kyste  avec  l'épiploon, 
s’il  est  nécessaire,  par  ligature  et  excision.  Le  pédicule 
de  la  tumeur  amené  à l'extérieur  sera  lié  avec  ou  sans 
ovaire,  suivant  que  celui-ci  est  malade  ou  sain,  et  mainte- 
nu à l’extérieur  (Spencer  Wells),  ou  lié  et  réduit  dans 
l’abdomen  (Spencer  Wells,  Tyler  Smilb).  On  peut  le  sec- 
tionner avec  l'écrascur  et  l'on  réduit  (Jolm  Atléc,  1858). 

Si  le  pédicule  ii'est  pas  réduit,  on  commence  par  réunir 
toute  la  partie  supérieure  de  l'incision  par  cinq  points  de 
suture  entortillée  ou  en  fil  métallique,  en  comprenant  ou 
en  ne  comprenant  pas  le  péritoine  (Kœberié)  dans  la 
suture,  puis  on  arrête  le  pédicule  dans  la  plaie  d'abord 
avec  une  pince  spéciale,  le  clump  (flg.  516,  B),  puis  on 
pose  une  ligature  au-dessous.  Le  pédicule,  s’il  est  long, 
est  attiré  nuianl  que  possible  à l'augle  inférieur  de  la 
plaie. 
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Si  l'on  veut  réduire  le  pédicule  à cause  de  sa  brièveté, 
on  le  lie  et  on  le  place  à côté  du  ligament  rond,  après 
avoir  placé  une  ligature  dont  les  chefs  arrivent  au  dehors  ; 
ou  bien  on  place  une  ligature  métallique  perdue  (Tyler 
Smilb],  ou  bien  on  le  sectionne  avec  l'écroseur  et  on  laisse 
rentrer  dans  l'abdomen.  On  réunit  ensuite  tout  le  reste 
de  lu  plaie  avec  des  sutures  métalliques  ou  une  suture 
entortillée  traversant  toute  l’épaisseur  de  la  paroi  abdo- 
minale, y compris  le  péritoine.  Kcrberié  affronte  les  sutu- 
res de  la  plaie  sans  comprendre  le  péritoine  et  fait  des 
|M)inls  de  suture  profonde  et  réunit  ensuite  la  peau. 


On  peut  cautériser  le  pédicule  qui  saigne  avec  un  tam- 
pon imbibé  de  perchlorure  de  fer  (Kœberié). 

La  malade  sera  tenue  chaudement,  la  plaie  sera  pansée 
avec  des  compresses  froides,  et  l’on  donnera  de  l’opiam  à 
haute  dose,  20  à 30  centigrammes,  en  pilules  de  5 centi- 
grammes (école  anglaise). 

Les  accidents  de  rovariolomie  avec  fixation  du  pédicule 
dans  la  plaie  sont  la  mort  par  épuisement,  la  péritonite  et 
un  abcès  (Régnault).  On  ouvrira  de  bonne  heure  les  abcès, 
on  préviendra  répuisemenl  en  donnant  aux  malades  du 
vin  de  .Malaga,  du  punch  et  du  bouillon.  La  péritonite  est 
généralement  mortelle. 

Le  tétanos  (Spencer  Wells,  Nélalon)  peut  compliquer 
tardivement  une  opération  d’ovariotomie. 

Les  accidents  de  rovariolomie  avec  réduction  du  pédi- 
cule sont  une  péritonite  circonscrite  ou  généralisée,  une 
hématocéle  rélro-ulérine  (Spencer  Wells).  La  péritonite 
locale  sera  traitée  par  les  cataplasmes,  l'hématocéle  rétro- 
utérine  sera  traitée  par  ponction  par  le  vagin,  si  1a  fluc- 
tuation est  évidente.  Le  sang  épanché  non  altéré  peut  se 
résorber  ; on  ne  se  pressera  donc  pas  de  ponctionner  la 
tumeur.  Après  la  guérison,  il  y a quelquefois  des  éventra- 
tions, à travers  la  cicatrice  de  l'abdomen,  et  cela  nécessite 
l'usage  d’une  ceinture. 

L’ûvariolomio  n’ empêche  pas  la  grossesse  ; elle  n’em- 
pêche pas  la  récidive  des  kystes  ou  plulèt  la  formation 
d'un  nouveau  kyste.  Une  seconde  ovariotomie  a été  faite 
dans  un  cas  (Spencer  Wells). 

Pour  extraire  les  kystes  uniloculaires,  on  peut  faire 
l'incision  comme  pour  l'ovariotomie,  vider  le  kyste  et 
l'amener  au  dehors.  Ce  procédé  est  le  plus  expéditif;  — 
ou  bien  on  fera  une  ponction  avec  un  gros  trocart,  et,  & 
travers  celte  ouverture,  après  avoir  vidé  le  contenu  du 
kyste,  on  extraira  l’anvcloppc  (Monteggia).  Ce  dernier 
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procédé  est  inopplicabU'  s’il  y o la  moindre  adliérenct*  du 
kyste  avec  les  parties  roi>ine». 

S'il  est  mi,  comme  l'ont  dit  les  Anglais  cl  Cherea»idan« 
des  relevé*,  que  sur  quatre-viiigls  cas  d'ovnriotoniie  em- 
priiDlés  À diiïérenls  auteurs,  il  y ait  (piarunte  deux  cas  de 
guérison,  et  qu’on  ait  pu  compter  tous  les  iusuccè»',  l'ex- 
lirputiuii  de  Tovairc  serait  le  meilleur  remède  de  l'Iiydro- 
pisie  ovarique,  mais  cela  est  à vérifier.  l'Ius  du  lieiis  des 
guérisons  obtenues  après  les  ovuriolomii's  par  Nélaton  et 
Ku  lierlé  eu  France  prouvent  que  rovariotomie  doit  être 
prisse  en  considération  cl  entrer  déHnilivement  dans  la  prn' 
tique . 

OYARITE.  V.  Ovaire  {lupnnunutinn  de  l\. 
OA.lL.%T#;fi.  Sels  produits  parla  combinaison  de  l'aci* 
de  oïolique  avec  les  diiïéronles  bases,  l'umii  eux  se  trou- 
vû  Foxiilale  de  potasse  ou  d'oseille  qu’on  donne  dissous 
dans  l'eau,  à lu  dose  de  1 gramme  par  litre,  comme  bois- 
son rafratebissante 

OXALLme.  Espèce  de  gravelle  (V.  ce  mot),  consti- 
tuée par  le  dépAl  d'oxalale  de  chaux  dans  l'urine. 

1.U  dyspepsie,  la  s|>ernialoiThée  et  les  maladies  de  la 
moelle  épinière  sont  les  c-auses  ordinaires  de  l'oxalurie, 
mais  elle  se  produit  aussi  dans  In  plilliisie  pulmonaire, 
dans  la  goutte  et  dans  le  rhumatisme  clmmique. 

L'oxaltiric  est  très*souvent  mélangik*  d'acide  urique  ou 
d'urale  de  chaux. 

Théfdpeutitfue.  — Contre  l’oxalurie.  il  faut  prescrire 
des  boissons  abondantes,  des  buissons  alcalines  et  de  l'eau 
de  Vichy,  mais  chez  quelques  malades,  les  boissons  acidulés 
avec  les  acides  nitrique  et  sulfurique  sont  plus  utiles  que 
les  préparations  alcalines. 

OXVCliAT.  Mélange  d'eau  et  de  vinaigre,  donné 
comme  boisson  rafraîchissante  ; mais,  rhez  quelques  nia 
lades,  cette  tisane  occasionne  une  ga>lralgie  très-pénible. 

OXYDES.  Combinaison  de  foxigène  avec  un  métal  ou 
un  métalloïde. 

Ox;de  AUa>c  d'nailMoliir . t'a‘Ue  préparation  se 
donne  do  *iü  à 5U  c ciilignimmcs  cl  I gi  umnic  ou  dans  un 
looch,  coulre  la  pneumonie. 

•xjilc  d’nrsonc.  Se  donne  à la  dose  do  j h 15  cen- 
tigrammes, dans  l’épilepsie  EJ. 

Oxjrdr  de  calelum  ou  cliniax  «tvo.  l.a  chaux,  mêlée 
au  soufn?  et  à uu  corps  gras,  a été  pre>crlle  contre  la 
teigne  et  contre  les  dartres  ; — éteinte  dans  l'eau  et  for- 
mant l'crtH  (h  chtinx  mnliritioff,  on  l’administre  dans 
du  lait  contre  la  dyspepsie  acide  et  dans  la  diarrhée,  à In 
dose  de  30  à 60  grammes  [7]. 

Dx^dra  de  fer.  Il  y a trois  oxydes  de  fer  : le  prot- 
oxyde, le  deuloxyde  et  le  triloxydc  ou  safran  de  Mars 
astringent  ou  colcutliar  ; on  les  a employés  dans  la  chlo- 
rose, mais  ils  sont  p«‘U  u>ilés. 

Ox^de  de  mandaMèxr.  Se  donne  à la  dose  de  1 0 cen- 
tigrammes h 1 gramme,  contre  la  chlorose. 

Oxyde*  de  mrreore.  On  en  connaît  deux;  le  prol- 
oxvde,  qui  n’est  pas  employé,  et  le  bioxyde  ou  prtripHé 
roriye,  employé  comme  pommade  caustique  dans  le  lupus 
et  dans  les  ulcères  syphilitiques,  à petite  dose  ; il  sert  h la 
préparation  des  pommades  coiilrc  les  blépharite»  chro- 
niques. 

Oxyde»  de  plomb.  On  en  connaît  tmis  : le  protoxyde 
jaune,  inusité,  dont  la  fusion  forme  la  litliarge,  employé 
pour  la  confection  des  emplélrcs;  le  deuloxydeouniiniiiro. 


peu  employé  en  médecine;  et  entin  le  peroxyde  brun  tout 
ù fait  inusité. 

Oxyde  de  slac  ou  ficnrsdexinr.  Ce  sel  est  administré 
seul  ou  associé  à la  valériane,  dans  la  coquehiclie,  a la 
dose  de  1 gramme  en  cinq  paquets,  dans  la  rhoree  et  dau.s 
l’épilepsie,  à la  dose  de  2 à fi  grammes. 

OXlfâicxE.  Coiqis  simple  gazeux,  dont  l'inspiratiou  a 
clé  employée  contre  l'asthme,  la  scrofule,  le  diabète  et 
l'a>phyxie  Q. 

I.cs  inliolalioDs  d’oxygène  ont  été  de  nouveau  Irès-van- 
lécs  dans  diverses  maladies  et  nolaniincnl  conliT  le  croup, 
lii  chlorose,  la  phthisie,  etc.  ; mais  leurs  effets  curatifs  ne 
sont  pas  très-évidents. 

r.omnie  action  physiologique,  les  inhalations  d’oxygéne  à 
fi0  litres  environ  ont  pour  conséquence  ordinaire  un  faible 
ralentissement  du  pouls  (A.  Smîlhl.  Sur  102  cas  de  phthi- 
sie, 72  fois  le  i»ouls  a été  retardé  de  1 0 pulsations  par  mi- 
nute, 16  fois  sa  fréquence  n'a  pas  été  modifiée, et  12  foi» 

11  y a eu  augineiUalioii  de  six  battements  jwr  niiiuile  t sur 

1 2 sujets  sains,  huit  ont  eu  le  pouls  ralenti  et  h n ont  rien 
éprouvé  de  seiiibliihle. 

Au  spliygmographe.on  voit  que  la  hauteur  de  la  courbi* 
est  exagérée,  et  que  le  dicrolismc  est  plus  considérable  que 
de  coutume. 

Il  en  résulte  que  l’absorption  de  ce  gaz,  en  grande  pro- 
portion, agit  comme  sédatif  du  cœur  et  qu  il  diminue  la 
tension  artérielle.  — Tout  cela  est  â vérifier. 

Un  emploie  aussi  les  bain»  d'oxygène  contre  la  gangrène 
sénile  en  enveloppant  la  partie  malade  dans  un  manchon 
de  caoutchouc  rempli  de  ce  gaz. 

On  le  prépare  : 1*  En  clinufTanl  du  chlorate  de  potasse 
dans  une  cornue  de  grés.  — 2"  En  chauffant  du  bioxyde 
de  manganèse  dans  une  cornue  de  fer.  — 3"  En  chauffant 
le  même  oxyde  avec  son  poids  d'acide  sulfurique  dans  une 
cornue  de  verre.  Dans  l’un  ou  l’autre  cas.  on  reçoit  le  gaz 
qui  se  dégage  sous  une  cloche  ou  dan*  une  vessie. 

OXYt  REb,  tnlozmiires  némaloïdes,  larges  de  0®"’,U2 
à 0“"",Ü.),  et  long»  de  3 à fi  niilliméliv*,  pour  le  mâle. 


tandis  que  la  femelle  a 8 ou  II)  niillinièlivs.  Ils  liabitent  le 
rectum,  et  chez  Xm  fille»  iU  peuvent  aller  jusque  dans  la 
vulve,  où  il*  déterminent  d»»  vives  démangeaisons. 

Thèrop  titùim'. — I)e5  lavenicnLs  froids,  des  lavements 
de  décoction  de  tanaisie,  8 gramme»  par  litre  d'eau,  d'eau 
mercurielle,  de  suie  en  décoction  une  cuillerée  par  litre; 
— d’ail,  six  gousses  par  litre,  etc.  ; — de  nitrate  d argent, 
.sufUscnt  pour  tuer  les  oxyures.  V.  PAïu.siTlcinES. 

Uimneiit  de  mtrnte  d'orgmi. 


ilKi'Itéi* 

Sitral«  t1'*ru<-fii.  . 

Pour  un  lavement.  — 


tâl)  fmniue*. 
r>0  r.-Dtirr«iaa<<- 


Uéiléier  trois  jours  de  suite. 

^Schultz,  Bqionl.) 
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On  donne  aussi  arec  avantage  tous  les  jours  5 à 
15  coDligr.  de  calomel,  selon  Tige  des  enfants  (S,  de 
la  >uiUooino,  5 à 30  eentigrninmes  n. 

ou  Pt'KtlNie.  Odeur  fetide  evIiaUV  des  na- 
rines, dont  la  muquense  est  le  siftge  d'une  plili'gm.isie 
chronique. 

La  sciXifule,  la  sypliilis,  le  lyntplialisiue  et  l'état  inflam- 
matoire chronique  sont  les  causes  de  l’oiéne. 

Tous  ceux  qui  ont  de  l'oxéiie  présentent  une  sé- 
crélion  mueoso-purulenic  plus  ou  moins  épaisse,  avec 
ou  sans  ulcération  de  la  muqueuse  na^^ale  et  carie  des  os 
du  nez. 

L'ozéne  de  l’enfance,  presque  toujours  .«crofuloux,  gué- 
rit souvent  à l*épo<|ue  de  la  puberté  ; mais  chez  radulte 
l’ozéne  est  pres<|ue  toujours  syphilitique. 

Avec  les  croules  purulentes,  verdâtres,  épaisses,  que 
moiichcnt  les  individus  aiïeetès  d’ozéne,  il  sort  souvent  du 
nez  des  fragnieuts  d'os  nécrosé. 

L’ozéne  complique  d’altération  des  os  entraîne  •‘ouvenl 
l’ftpIatiNSe'menl  du  nez  et  la  déformation  du  visage. 

TAérj/MM/ô/Hf'.  — h'cmkie  iwiicaiioti  tirée  de  h dia- 
thèse  syyltilUviue.  — Si  Tozéne  est  syphilitique,  il  faut 
prescrire  le  proto-iodurc  de  mercure  à la  dose  de  5 ou 
10  cenligrnmuies  par  jour  (V.  SvPllitU^},  ou  Tiodui'e  de 
polossiuu)  k ta  dose  de  ’i  et  3 grammes,  et  aspirer  très- 
tréqiiemmcut  de  l'eau  et  du  lait. 

Priser  du  sous  nitrate  de  listnalh  aussi  souvent  que  pos- 
sible (3* 

Aspirer  uuc  sulutiOH  de  permamjnmte  de  potasse  au  cen- 
tième dans  de  i'eau,  ou  mieux  faire  des  injections  nasales 
avec  celte  préparation  i-t-  -ei. 

f)e«jrfèmc  indiention  tirée  de  t’étnt  $<rüfitteux.  — Si 
l'ozéne  est  scrofuleux,  on  ordonnera  l'huile  de  morue, 
.30  h 60  grammes  par  jour,  et  les  préparations  arse- 
nicales, surtout  i’arséniaie  de  soude,  10  à 15  milii- 
grammes  par  jour . jointes  aux  nu>yen.s  locaux  sus- 
indiqués  tels  qne  le  pemiunganate  de  potasse  ou  le 
soua-nilraie  de  hismtith  et  aux  médications  qui  se  trouvent 
dans  le  formulaire. 


K>HMUL.tmR  t>K  l.'oz£NK. 

Uydrarhhrile  de  soude  litfuidt. 

l'Clilorui'o  (le  soude,  rhlorile  de  soude,  liqueur  de 
Labarraquü). 


I «ii>  «liait  M*!*. t(>0  staminé. 

rnitHKiato  Ji>  MMito  rrimailiM-.  ......  SUÜ  mI. 

Kan  mmiaiat*.  450Ü  t«l. 


D(da\ez  le  chlorure  de  ciiaux  dans  les  deux  tiers  de  la 
quantité  d'eau.  D'autre  part,  faites  dissoudre  le  carbonate 
de  soude  dans  le  tiers  d'emi  restant  ; mélangez  les  deux 
dissolutions  et  filtrez.  I.c  chlorure  de  soude  liquide  doit, 
comme  le  chlorure  de  chaux,  contenir  deux  fois  son  volume 
de  chlore. 

Celto  pn'panUion,  étendue  d'eau, est  Irès-ulilecn  lotions 
et  pour  désinfecter  les  narine.s 

Krrhin  de  Feine(. 

Décoction  : A'ofye  non  monde, 

— de  l'oses  rouges. 

— d'uij/ie/noiuc. 


Ü.XYI 

Décoction  : de  petite  centaurée, 
d'absinthe. 

— de  pbmfui/}. 

— de  worÿeffiie. 

Et,  dans  5Ü0  granuiies  de  ce  mélange,  8|joutei  : 

Miel  mat.  liO  uiaiumef. 

PourlolioDs  nasales.  (Valleix.) 

Vyiuire  contre  t'vzéne. 


(.uallaj.  . • • . ...  &0  •i-tili(;faBiiar«. 

Tatr  da  Vviiitc.  OU  uraatm»’*. 


Pour  priser  plusieurs  fois  par  jour  m. 


Injections  astringeuks  au  su6/(»ic. 


SiiUliintf.  10  1'L‘nliirrafiitiM‘a. 

AkoAl.  1 minois. 

Ean  dl»ltllr« . iil. 


l*our  injections  na.>ales  EJ. 

Lotions  de  chlorate  de  itotasse. 

eliluralf  d«  jMlaitc. S erattoie’*. 

Kati  ditOUrc,  300  id. 

Pour  lotions  dans  le  nez  m. 

Lof  Ion. 


Nitrair  «l'diiciiit 13  «■fUttKraaMW'*, 

Kan  300  Krnin»«a. 


Pour  injections  nasales 

L>)tiOH. 


Sulfata  «U  oiiarp 13  «ralivraaunct. 

Cau  Jiitili^e * 300  cramni.-f. 


Pour  lotions  dans  le  nez  El* 

Lotion. 

T«*Mittu«  <Ti-tt]r 1 TiaUBU-. 

Silntioa  iïHluri'e.  9. 

Eau  300  i>'. 

Pour  lotions  dans  le  nez  El* 

Dans  l'osé/ie  sec,  renifler  trois  fois  par  jour  de  l'eau 
salée  et  prist-r  la  poudre  snivanlc  en  quatre  fois  dans  la 
journée. 

r<i4Hi».l i eranonf*. 

IJ. 'lia-  «la  ■Mq*d>ûnr  l'u  ]• i 

«]'M*atuiii  i‘n  ' aa  4 i«l. 

fmtr  ]<ulréri«* ) 

{liedeuu.s.) 

Dans  Vozéne  humid-  t renifler  de  l'eau  salée  et,  trois 
fois  par  jour,  introduire  dans  les  narines  de  petits  cylinili'cs 
imbibés  de  papier  non  collé  (’nduit  de  riniilc  suivante  : 


iliild  <i'aa»aadi>»  «loorv» (tO  iiramna*. 

IjOraii  «le  SaluriH* 8 iil. 


(Hedenus.) 


Enu  de  Ooukird. 

S.Mfl»*ac«*litle  de  (•l^.inlt  lii|UH(e,  ......  1 fteniuiiii*. 

LaihUitum  «l«  ltuu*»c«H S i-l; 

Eau  iliitOl.  - '*0  1.1. 

Pour  injections  nasales  El* 

Insufflations  arsenirulcs  de  Uhnzès. 

n^^nlaai- 

«'■•ImUiar 

yvrrhi*.  • 

Ammaniuo) 

Insufflez  celle  pondre  dans  les  narines  r~l. 

(Valleix.) 
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OXYU 

Onguent  siccuttf. 


PAU, 


V«jii» 

Emrr»  J«  pnn«dr.  . 1 

Fle«m  d«  matdifr i 

Mrn^«.  

Aftin 

L«ai]uMua 

Caifite, \ 

Aior*.  . .....lAI 

K«trr«  dVncrai. 

Hujie  m«e«.  1 

lliiiU  de  lujrrrlte .......J** 

(lira  jMBt. . 


I&  erèMimte. 
li  id. 

8 Mi. 

4 M. 

3U  id. 


q.  ». 


Faites  un  onguent  arec  loque)  on  enduira  les  ulcérations 
nasales,  ou  Ton  fera  dissoudre  dans  de  l'eau  de  plantain 
pour  faire  des  lotions  □.  (Valleix.) 

Inigations  au  moyen  d'un  irrigateur  Éguisier  avec: 


Ro» 1 litre. 

Clilnnire  de  »o<üi»n 30  gruatucs. 

Ou  bien  avec  : 


1 litre. 

Alao.  S fruamei. 


Ou  bien  avec  : 


Cea t litre. 

Snlfete  de  linr,  i greBuae. 

Ou  bien  avec  : 

F.IU)  difItIMe { litre. 

Nitrete  d'arrnat.  10  iM-bliitreoiMi. 

((ïailleton.) 

Ce  traitement  réussit  assez  vilOf  mais  doit  être  continué 
pendant  un  mois. 


Krrhiu. 

Miitr 

AaiUre.  . . 

Girofle.  

Nnis  naee«i!e.  ....  

Dissolvez  dans  : 

Fan  de  lote* . . . 

Ren  de  Mitre . , 

Pour  lotions. 


30  MnbfraiDinet. 
10  id. 

8 ÇTntimrr. 

H id. 


tflO  freneair*. 
id. 

(>'aUeix.) 


Pvwire  à piisc)'. 


Maxn*'*'*  blaai-he.  05  ceiili«roni*e4. 

Celoonel.  30  à 40  ul 

r.aokpSre I5  180mI. 

Sn«(r*  d'irA  d'entinnine  ........  10  reniicrtuDinM. 


Mêlez.  10  centigrammes  de  celle  poudre  u prendre  dans 
une  tasse  d’écorce  de  Winter. 

(Hundertinark,  Valleix.} 


Poudre  à pristr, 

.So««-ii»/rd/e  de  6iswm#A,  30  grammes.  — Taie  tle 
Voiise,  30  grammes.  — Chlorate  de  po/osse,  i gramme. 
— S«Cîv  porphjrisé,  15  grammes.  Mêlez,  à prendre  par 
prises  tontes  les  heures  environ. 

Autre. 

Cahml,  .50  eeutigrammes.  — Sucre  )wrphyrisé  ^ 
60  grammes,  Mêlez,  à prendre  par  prises  dans  la  journée. 


Autre. 

Précipité  rouflc,  50  centigrammes.  — Sucre  porpAi/> 
rtsé,  60  grammes.  Mêlez,  à prendre  par  prises  dans  la 
journée. 


Pommade. 

Poiidr*  dltirdrindalB  d'«TK«Bt.  4 «euMftTftuimet. 

Ai4iBR* 30  immiM». 

Sur  une  tente  de  charpie,  à mettre  le  plus  haut  possible 
dans  les  fos.ses  nasales.  Benouvelez  toutes  les  vingt-quatre 
heures.  Guérison  en  trente  jours.  (GalU.) 


Eau  alumineuse  pour  lotions  et  injections  à l'aide  d'une 
petite  seringue  à oreille  de  verre  ou  de  métal  Q. 


P 


PACBYDEBBiATOCÈlJB  A'bI  MoU;.  Nom  donné  à 
une  hypertrophie  limitée  de  la  peau,  qui  pourrait  bien 
être  un  névromc  des  branches  terminales  des  nerfs,  ou 
au  moins  un  éléphantiasù»  limité  de  la  peau. 

Ce  que  l'auteur  américain  a décrit  c.st  une  sclérodermie 
ou  un  u'dème  chronique. 

PAIN.  Le  pain  est  l'aliment  fondamental  de  l’homme. 
11  est  formé  de  farine  de  froment  et  d'eau,  qu'on  inet  en 
fermentation  avec  un  peu  de  levûre  et  qu’on  cuit  à un 
degré  convenable.  — On  fait  de  même  le  pain  de  seigle 
et  le  pain  d’orge  en  mélangeant  ces  farines  à celle  du  blé. 

li  se  fuit  maintenant  un  pain  sans  levure  et  sans  fer- 
mentation, qui  est  aussi  léger  que  le  pain  ordinaire  — 
c'est  lepamaére.  On  introduit  a la  mécanique,  daius  la  pâte, 
du  gaz  acide  carbonique,  et  par  cuisson  ce  pain  a des 
yeux  comme  le  pain  ordinaire.  11  est  seulement  trés-fade 
et  sans  goét.  Celle  espèce  de  pain  convient  bien  à cer* 
laines  dyspepsies  flatulcnles. 

Kn  thérapeutique  on  modilie  le  pain  de  differentes  ma- 
nières dans  su  composition  pour  l’employer  au  traitement 
des  maladies. 

Le  p<im  de  nm,  avec  les  pellicules,  s'emploie  dans 
certaines  dyspepsies  accompagnées  de  constipation,  comme 
laxatif  [+3. 

Le  putn  de  gluten,  préparé  avec  de  la  farine  dont  on 
Aie  une  partie  de  l'amidon  par  le  lavage  remplace  le  pain 
ordinaire  chez  les  diabétiques,  et  est  très-utile  pour  dimi- 
nuer la  glycosurie  iV  -h.  On  le  trouve  dans  le  commerce 
sous  forme  de  billes,  de  tranches  minces  ou  de  masses 
qu'on  peut  avaler  aisément  quand  la  préparation  est  ré- 
cente, mais  si  le  pain  est  vieiu  et  desséché  il  faut  le 
ramollir  en  le  faisant  chauffer  légèrement.  Y.  Diauète. 

Le  paùi  d'épice,  préparé  avec  la  fleur  de  farine  de  sei- 
gle, le  miel  jaune,  l'eau  et  les  quatre  espèces  (unis, 
coriandre,  gérofle  cl  cannellcj  que  l'on  fait  cuire  ensem- 
ble. Il  se  donne  dans  la  constipation  (3. 

Le  pain  de  miel  ou  mèlitate,  préparé  avec  la  farine  de 
seigle  cl  le  miel,  très-utile  aux  dyspeptiques  et  contre  la 
constipation  [^. 

Les  ptnns  médicamenteux  sont  le  pain  d'épice  rendu 
vennifuge  par  le  calomélas,  — purgatif  par  la  scammonée 
ou  le  {tain  ordinaire  rendu /‘crrugincuo^,  alinde  l’employer 
contre  lu  clilorose  rFl. 

PAI/ATITE.  (INFLIMMATION  DE  LA  VOUTE  PALATINE.) 
V.  Stomatite  et  Voile  or  pauis. 

PALBM  COri.ElIRS.  V.  CHLOROSE 

PALPATION.  Méthode  thérapeutique  de  révulsion 
dans  laquelle  on  frappe  légèrement  avec  une  petite  palette 
de  bois  sur  les  parties  molles  pour  occasionner  la  conges- 
tion, la  chaleur  et  une  accélération  du  mouvement  nutritif 
général.  C'esi  un  moyen  qui  vaut  le  massage  et  qui  est 
plus  énergique  que  rhydrolhérapie  Q.  V.  MAS5ACE. 

PALLIATIFN.  Les  moyens  que  la  thérapeutique  em- 
ploie pour  adoucir  des  souffrances  ou  pour  arrêter  des 
lésions  que  rien  ne  peut  guérir  sont  des  palliatifs. 

Guérir  quelquefois,  soulager  souvent,  consoler  toujours, 
voilà  quelle  est  la  devise  des  médecins. 
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PALM 

PAIJS4  CBBISTI.  Nom  donné  à Thuilc  do  ricin. 
V.  Ricin. 

PAliMiRKN.  Planlo.s  mnnorolylédonées  qui  croissont 
dans  les  conirées  inlcrtropicales  cl  dans  lesquelles  se  irou- 
vent  des  arbres  remnrquai>ks. 


Fiÿ.  M8.  — PaJini«rHy)ruûtfr. 


Le  fniit  du  }MUninr’^ïattm'  a une  pulpe  charnue,  qui  est 
la  datte. 

I.e  fruit  du  pfi/mier>ctM*ofier  a une  amande  reufermée 
dans  le  noyau,  qui  est  le  coco. 

pn/inït'r-SfiyoMicr  renferme  de  la  fécule  dans  le  tissu 
cellulaire  de  la  lige  ; c'est  de  là  qu'on  lire  le  S(ujou. 

\a'  ptümitr  atvirti  donne,  comme  beaucoup  d'autres 
palmiei's,  des  graines  d’où  l’on  retire  l’Awi/e  de  jHthne. 

La  séve  de  plusieurs  de  ces  arbres,  avant  la  floraison, 
renferme  une  sève  sucrée  recueillie  par  incision,  et  d’on 
l'on  retire  du  gunv  Soumise  h la  fermentation,  on  en  tire 
le  vin  de  palme,  • 

VAcem  catechu  donne  une  matière  analogue  au  C'dcùou, 
— le  Palamus  draco  fournit  le  rnHydragoH,  el  Vllyphf^tie 
ikebaica  donne  le  deiUum, 


PALOHHIER  Arbrisseau  de  la  famille  des  éricinées, 
très-employé  en  Amérique.  Les  feuilles  en  infusion  sont 
antispasmodiques  et  utiles  dans  l’astiiuie  (2.  On  en  retire 
une  huile  volatile  irés-agréablc. 

P.%l«PATIO\.  La  palpation  est  un  moyen  d'explora> 
lion  trés-uliic.  au  moyen  duquel  on  découvre  les  change* 
ments  de  température,  de  mobilité,  de  consistance,  de 
sensibilité,  de  volume  cl  de  structure  des  organes. 

Par  la  pulpation  s'apprécient  la  clialeur  de.s  parties  en* 
flammées,  la  dureté  et  les  bosselures  d'une  tumeur  ainsi 
que  sa  fluctuation,  la  douleur  excessive  ou  modérée  d'une 
partie,  enfin  l'augmentation  de  son  volume  devenu  trop 
considérable. 

PaliMtion  de  h tète.  — La  palpation  do  la  lèfe,  nppre  • 
nant  la  mollesse  de  cette  partie  ainsi  que  récarlemcnt  des 
sutures  et  des  fontanelles,  indique  le  rachitisme  et  l'hydro* 
céphalic. 

Poipalion  de  ta  poitrine.  — La  vibration  exagérée  de 
la  voix  à travers  les  parois  thoraciques  est  un  signe  de 
pneumonie,  taudis  que  l'ahscnce  de  ces  vibrations  indique 
la  pleurésie. 

Patpation  du  céTiir.  — frémissement  vibratoire 
perçu  par  la  main  appliquée  sur  la  région  du  cœur  indi(|uc 
le  rétrécissement  d'un  des  orifices  de  cet  organe. 

Paip*tti<m  des  tumeurs.  — I.es  baUemcnls  el  le  fré- 
mis^etnenl  vibratoire  d’une  tumeur  sont  les  signes  d’une 
tumeur  érectile,  d’un  anévrysme  artériel  ou  arlérioso-vei- 
neux. 

I.n  crépitation  d'une  tumeur  osseuse  indique  un  spina 
ventosa. 

l a crépitation  fine,  plus  ou  moins  étendue  de  la  peau, 
est  le  signe  d’un  emphysème  du  tissu  cellulaire. 

La  réünencc  élastique  avec  fluctuation  et  frémissement 
h la  percussion  indique  une  tumeur  hydatique. 

La  mollesse  el  la  fluctuation  d'une  tumeur  annoncent 
qu’elle  renfcm»e  du  liquide. 

Palpation  du  rentre.  — Iji  main  appliquée  sur  le 
ventre  reconnaît  à l'épigastre  les  tumeurs  cancéreuses  de 
rcstoiuac  ; — dans  l'hypochondre  gauche , l'hypertrophie  de 
la  rate  ; — dans  l'hypochondre  droit,  les  hypertrophies  ou 
les  cancers  du  foie  ; — dans  la  fosse  illiaque  droite,  les  tu* 
meurs  du  caecum  et  de  la  fosse  illiaque  ; — dans  la  fosse 
illiaque  gauciie  les  obstructions  stercoreles  à l'hypogastrc, 
les  kystes  de  l’ovaire,  les  tumeurs  de  rutérus,  la  grossesse, 
les  rétentions  d'urinu,  etc. 

FALPITATIOA’S.  Des  battemenU  de  cœur  incommo* 
des,  avec  ou  sans  nosorganic  cardiaque,  caractérisent  les 
palpitations. 

Les  maladies  du  cœur  occasionnent  souvent  des  palpi* 
talions  qu’on  appelle  symptomatir/ueSf  pour  les  distinguer 
de  celles  qui  ri'^ultent  seulement  d'un  trouble  de  l'iufluv 
nerveux  du  cœur. 

Ix*s  palpitations  neigeuses  ré.suUcnt  des  violentes  émo- 
tion» morales,  d’un  grand  chagrin,  d'une  vive  frayeur,  de 
raiïaîblissenjent  produit  par  les  excès  vénériens,  el  enfin 
de  l'anémie  ou  de  la  chlorose  qui  diniiimcnl  la  quantité 
des  globules  el  augmentent  la  proportion  d'eau  contenue 
dans  le  sang. 

Rien  n’est  fréquent  commme  l'influence  de  ta  chloro- 
anémie  sur  le  développement  des  palpitations. 

Les  palpitations  nen  euses  sont  intermittentes  el  reparais* 
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«t‘nl  avec  la  plusgramle  facililA  au  moindre  exercice,  par 
le  bruit  le  plus  faible  et  sous  l’influence  de  toutes  les  im- 
pressions morales. 

L’idée  seule  qu'il  peut  avoir  une  mabulie  de  coeur  sutni 
pour  donner  des  palpitations  aux  étudiants  qui  commen- 
cent la  médecine,  et  celte  forme  do  névrose  règne  quel- 
quefois d'une  façon  épidémique  parmi  les  élèves  en 
médecine. 

S'il  y a des  pnipitaliuns  provoquées  par  une  lésion  maté- 
rielle du  co'ur,  la  plupart  d'entre  elles  sont  au  conlraiic 
le  résultat  d’un  trouble  nerveux  des  contractions  cardia- 
i|iies. 

Les  palpitations  nerveuses  qu'on  observe  chez  les  sujets 
faibbs,  anémiques  fV.  Cnix^nosB,  Anémie),  épuisés  par  le 
travail,  les  veilles,  les  excès  de  femme  ou  d’onanisme, 
n’ofTrenl  rien  de  dangereux  pour  ceux  qui  les  éprouvent. 

I.cs  paipiuilions  nerveuses  des  liypochondriaques  sont 
trè.s-difliciles  à guérir  et  u'oirrcnl  aueuiie  gravité. 

On  i'cconnail  les  palpitations  nerveuses  au  moyen  de 
rausruhation  cl  de  la  }>ercussioa  qui  ne  font  découvrir 
aucune  matité  ni  aucun  bruit  du  souffle  organiipie  à la 
l’égtoii  du  c(rur. 

Thtrafienti»iiM.’.  — (>uand  les  palpitations  nerveuses 
existent  chez  un  sujet  plétiiorique,  lu  sajguée  les  fait  dis- 
paraltix'  ; niais  ce  moyen  est  très-nuisible  lorsi]uc  les  palpi- 
tations ont  lieu  chez  un  sujet  chlorotique. 

Les  palpitaiions  nerveu.se»,  dépendant  presque  toujours 
de  la  cidorose,  il  faut,  pour  les  combattre,  employer  le 
tlHinquim  et  les  préparations  ferrwjiimises  0 (V* 
l'arsèuiate  de  sonde f â à 15  milligiam.  par  jour  fTI  (V.  An- 
5RNIC),  les  bains  tiédes,  la  pondre  de  digitate^  5 à 15  cen- 
tigrammes, et  la  dùjittdine,  1 6 3 milligrammes  m : — 
l’eau  do  foiiriVr-cerise,  1 à 3 grammes  ; — rarseufofe  d’an- 
timoine, 5 à 15  milligrammes  □;  — I.»  ivra/riue,  .5  mil- 
ligrammes Q];  — les  potions  antispasmodiques  au  musc, 
à \'èth<r,  nu  ddoivfurme  ; — les  opiacés  6 petite  dose  ; « — 
les  st'ipéflants,  tels  que  la  Yanmit  et  le  d.dnrn 

stramoniiun.  V.  Cm.i>ncsF.,  AxCMtE. 


KOnMlîl.MnE  DES  I'.U.I*ITAT10SS. 

£mp/(irb'e  de  beiladnne.  à mettre  pendant  plusieurs  jours, 
sur  la  région  du  cmurE0. 

Rmphdre  de  digitale  sur  le  devant  do  la  poitrine,  nu  ni- 
veau du  mamelon  gauche  Q. 

Application  d’oimon/  urtifidel  sur  la  poitrine  pendant 
plusieurs  jours  et  plusieurs  nuits  f71. 

Mnp'  en  poudn*,  depuis  30  contigrammes,  en  pilules  ; 
— en  teinture,  de  dix  à vingt  gouttes  ; associé  au  camphre, 
à l'opium  Q,  etc. 

A«i6rc  gris  à l’inlérieur,  10  renligr.  à 1 gramme  ou  eu 
vajicurs  (Kred.  llntTmann)  E' 

Poudre  de  feuilles  d'orangi  r,  <i0  centigram.  à 1 20  cen- 
tigrammes par  jour 

Aride  prnssiipic  mêdiciMt,  six  fois  son  volume  d'eau, 
((unlre  à douze  gouttes  et  plus  dans  une  potion  pour  vingt- 
quatre  heures  □. 

Kr/r*n’/  de  jus^fuiame  6 prendre  en  pilules  depuis 
10  rentigrainmes  E-  i 


Extrait  de  hilue  vireuse,  10  à 20  centigrammes  avec 
fouilles  de  digitale,  5 centigrammes  en  deux  ou  trois 
doses  { IHetwntmire  des  Sociétés  medicales,  1827, 
XLVIl,  127;. 

Mrlisfir,  plante  entière,  3 à 7 gratmiies  en  infusion.  — 
Huile  rssentùlle,  quelques  gouttes  □. 

Sulfate  ou  acétate  de  morphine,  à rinlèrieur  ou  par  mé- 
tliode  endermique  depuis  5 milligrammes. 

PANACÉE.  Heinède  bon  à guérir  tous  les  maux. 

PANARM.  Le  panaris  est  l'expression  symptomatique 
de  cinq  inflammations  diverses  des  doigts  : pénostite  do'. 
phalanges;  inftammatvfn  de  ta  gaine  des  tendons  des  flé- 
chisseurs des  doigts;  phlegmon  sous  etUané  ; uuthraj:  et 
et  inflammaliott  du  derme.  Ces  lésions  existent  seules  ou 
se  compliquent  l'une  l’autre. 

Les  panari.s  nais.sent  en  général  après  un  défaut  de  soin'>, 
après  une  contusion  ou  uue  plaie. 

PnnorU  •nihraeoldc.  Le  panaris  anlhrncolde  est 
caractérisé  par  un  ou  plusieurs  gix»  furoncles  nés  autour 
des  follicules  pileux  (Kichel),  qui  occupent  la  face  dorsale 
des  doigts.  Los  caractères  de  la  tumeur  sont  les  mêmes 
que  ceux  du  furoncle  et  de  ranlhriix  (V.  Fl’HoNCLE).  Le 
panaris  anthracoîde  est  quelquefois  la  suite  des  boutons 
d’oclhyma. 

Thèrapentiffue.  — On  doit  toujouisi  inciser  un  panaris 
niUhraroIdc,  afin  do  prévenir  l’extension  de  l'inflammation. 
On  pansera  avec  des  cataplasmes,  puis  avec  le  linge  à pan- 
sement enduit  d’onguent  de  la  mère. 

On  purgera  le  malade,  on  lui  donnera  un  régime  végé- 
tal et  une  tisane  amère.  V.  ABr.È.<. 

PAnarlü  entane  i on^%l»  latOral  rt  (onralolc.  Le 
panaris  cutané  est  un  onyxis  (V.  ce  niot),'OU  une  inflam- 
mation du  derme  autour  de  l'ongle  ou  tountiole.  Celte  der- 
nière inflammation  est  caractérisée  par  de  la  tension,  de.s 
douleurs  vives  et  de  lacliaieui'  au  bout  du  doigt  qui  causent 
de  la  fièvi-e  et  de  l’insomnie,  puis  l'épiderme  se  décolle, 
e>l  soulevé  )tar  du  pus  pendant  que  le  |)Ourlour  du  doigt 
est  rouge,  lunuTié.  tondu  et  douloureux.  Cette  vésicule, 
pleine  de  pus  et  hlauchùlre,  se  iTcve,  le  derme  dénudé 
nu  dessous  est  rouge  et  baigné  de  pus  En  deux  ou  trois 
jours  1 inflammation  est  terminée  et  l'épiderme  sc  répare. 

Dans  quelques  cas  la  peau  elle-même  est  enflammée,  il 
y a de  petits  ul>rcs  dans  son  épaUseur  et  au-dessous  d'elle. 

Le  siège  primitif  du  panaris  sous-cutané  est  presqjie 
loiijoiirs  dans  un  point  de  la  matrice  de  l'ongle  ou  sous 
l'ongle. 

Il  existe  des  loumioles  qui  sont  dues  à un  abcès  plus 
profond  et  qui  sont  des  abcès  en  bouton  de  chemise,  ayant 
une  cavité  sous  le  derme  et  une  sous  l'épiderme. 

Tn  malade  peut  présenter  plusieurs  panaris  cutanés  suc- 
cessifs, ce  qui  est  presrjue  toujours  la  révélation  d’unéial 
gastrique. 

Theni}»(Vlhiue.  — Il  n’y  u pu>  de  topiques  spi'ycifiques 
de  1.1  louriiioit!  ; mais  les  cataplasmes  peuvent  la  faire 
avorier.  — On  doit  inciser  la  vésicule  purulente  dès  qu'elle 
s’esl  formée;  chercher  s'il  y a une  cavité  au-dessous  du 
derme  ; et  dans  ce  cas  on  débriderait.  On  panse  avec  le.s 
cataplasmes  de  farine  de  graine  de  lin  et  l’on  purge  les  ma 
lades.  V,  Onvxis. 

On  prévient  loumioles  en  pans.nnt  avec  soin  les  pe- 
tites plaies  désignées  sous  le  nom  d’envie  et  les  plaies  su- 
porfieiclles  fuites  nvcc  un  in.strumcnl  sale.  Il  faut  y mettre 
un  cataplasme,  dés  qu’elles  deviennent  douloureinu-s. 
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Comnie  Iruilunieul  aborliff  oii  peu!  dèb  le  déhut  con- 
seiller les  bains  d'une  heure  dans  le  liquide  suivant  : 
d*  ploiuU  lii|>iiJf gruiBUf*. 

(•lAfOtilM! Itl. 

R»u  iht  mM-s  100  id. 

dHtilli'p  dr  l.tm'i«T-r«n««> ÏO  id. 

Mêlez.  (Pavesi.) 

Pciniiri*  cnner^aenx.  Le  panaris  gangréneux  est  une 
phase  do  l'inOammalion  des  doigts  V.  Panaris,  Phukunon 

J»ES  DOIGT.S. 

P«Mrl«  d«  In  gniae  de»  lendont*. 

t/e  ta  gaine  des  — L'inflaiiimalion 

de  la  gaine  des  tendons  se  révèle  par  des  dotileurs  intenses 
et  lancinantes  sur  tout  le  Irajol  d’un  doigt  ; le  doigt  est 
tendu,  excepté  au  niveau  de  la  phalangette,  il  est  peu 
rouge,  la  main  se  tuméfie,  et  lorsque  le  panaris  siège  sur 
le  pouce  et  le  petit  doigt,  il  j a souvent  un  gonflement  et 
une  douleur  dans  la  paume  de  la  main  (Robert). 

Abandonné  à lui-même,  le  pus  de  la  gaine  des  tendons 
fuse  dans  les  coulisses  tendineuses  du  poignet  et  à l'avant- 
bras,  si  le  panaris  sic'ge  au  pouce  ou  au  petit  doigt,  mais 
ordinairement  le  pus  enfermé  dans  ta  gaine  se  fait  jour 
dans  le  tissu  cellulaire  et  donne  lieu  ù un  alieèà  sous  cu- 
tané qui  s'ouvre  seul  ou  est  ouvert  par  le  cliirurgien, 
d'autres  fois  rinflammalion  gagne  le  périoste  et  même  les 
articulations. 

I.orsque  les  abcès  de  la  gaine  des  tendons  sont  ouverts, 
le  tendon  h nu  dans  le  foyer  do  l'abcès  se  mortifie,  et 
après  la  cicatrisation  de  la  plaie  le  doigt  reste  immobile  et 
dans  rcxlcnsion  ou  In  flexion.  V.  Gain&s  tf.mhneuseïà. 

Clicz  des  malades  rimmntisanls,  un  obsei've  quelquefois 
un  gonflement  douloureux  au  niveau  des  coulisses  tendi- 
neuses C'esI  là  un  commencement  de  panaris  qui  réde 
souvent  sous  rinfluetice  de  cataplasmes  renouvelés. 

Théi'aptuOgur.  — On  placei'a  des  cataplasmes  arrosés 
de  laudanum  sur  lu  main  tenue  immobile.  On  incisera  sur 
la  ligne  médiane  du  doigt,  du  deuxième  au  troisième  jour 
de  l'a  parition  de  i'inflanmiutioii,  et  Ton  pansera  avec  des 
cnlaplasmes. 

On  traitera  les  phlegmons  consérniifs  de  la  main  par  les 
moyens  ajtpvopriés,  les  cataplasmes,  les  sangsues  et  les 
inrision«. 

Lorsque  le  doigt  reste  roidc  après  rinci'iion,  on  fera 
exécuter  des  mouvements  dès  que  l'inflammation  sem  un 
peu  calmée.  Si  le  tendon  s’est  mortifié  et  est  détruit,  les 
mouvements  sont  inutiles. 

Pnnnrti*  p^riovllque  ou  périoatite.  I..a  périostite 
s'annonce  par  un  gonflement  douloureux  du  doigt,  limité 
à une  phalange,  par  des  douleurs  vives  et  un  empâtement 
dur  et  routre  ; puis  il  se  fonne  sur  les  parties  latérales  du 
doigt  un  abcès  qui  s'ouvre  et  au  fond  duquel  on  sent  l’os  à 
nu.  Celle  iiiflaumialion  peut  se  compliquer  de  rinflnnima- 
lion  de  I-»  gaine  dt'S  tendons  et  présenter  alors  les  signes 
d'une  iiiflaiiiination  de  la  gaine  des  tendons. 

l.es  panaris  osseux  ou  osiéo-périoHlites  des  phalanges  so 
lcrmineril  toujours  par  la  nécrose  de  la  phalange. 

pideginon.s  de  la  pulpe  du  doi;;t  causent  la  nécrose 
de  la  plialangetle.  Les  inflammations  des  gaines  tendineuses 
causent  aussi  la  périostite  quelquefois,  lorstjue  le  panaris 
est  ouvert  lard. 

La  périostite  des  phalanges  peut  être  suivie  d'arthrite, 
et  c’est  ce  qu’on  a appelé  improprement  panaris  articu- 
laire. 


Thei  jpentigue.  — L'incision  est  le  seul  tmitenicnl  qui 
puisse  de  bonne  heure  diminuer  l'élendue  de  la  nécrose. 
Les  sangsues  appliquées  sur  lus  côtés  de  la  phalange,  lors- 
qu’il n’y  a qn’unc  périostite,  peuvent  être  appliquées,  mais 
leur  cOlcacitè  n’est  pas  certaine. 

Quand  il  y a nécrose,  on  extraira  les  .séquestres  aussi- 
tôt qu'ils  seront  mobile.s. 

S’il  y a des  arthrites,  des  nécroses  totales  des  phalanges, 
on  extraira  les  séquestres  et  les  phalanges  à mesure  qu'ils 
se  mobiliseront.  Toute  autre  o|>ération  est  inutile  : le  tégu- 
ment se  rétracte  et,  même  dépourvu  d'os,  un  doigt  peut 
encore  faire  quelque  profit.  S’il  y avait  des  arthrites  des 
articulations  voisines,  on  serait  autorisé  à agir  comme  dans 
les  cas  d’arlbrile.s  suppurèes  avec  dénudation  des  os.  V.  An- 

TIIRITE.S. 

PnoBvl*  i»crof«lra!v.  On  désigne  sous  ce  nom  im- 
propre une  ostéite  ou  une  périostite  chronique  des  pha- 
langes, ou  un  spina-ventosa  scrofuleux,  constitué  par  des 
tubercules  au  centre  d’une  phalange.  Y.  I’eriostitk  cimo- 
MQllR. 

PnuArla 

Phlegmon  des  donjts,  — Le  panaris  soiis-culané  ou 
phlegmon  de.s  doigts  est  un  phlegmon  dont  les  caractères 
cliniques  sont  les  mémos  que  ceux  du  phlegmon  des  autres 
régions,  sauf  que  rè|>aisseiir  du  derme  devient  une  cause 
rapide  d’élranglemenl . que  le  pus  décolle  les  parties  pro- 
fondu.s  et  se  propage  quelquefois  aux  gaines  tendineuses, 
aux  os,  et  aux  articulations. 

î.e  panaris  pldegmoneux  de  la  pul|ie  du  doigt  cause, 
lorsqu’il  n’est  jkis  ouvert  de  bonne  heure,  la  gangrène  du 
tégument  et  d»'  la  pulpe  : c’est  ce  (pie  l’on  a appelé  le  po- 
Wrtri«  tjnmjrcneujc.  Il  cause  la  nécrose  de  la  phalangette. 

Le  panaris  pldegmoneux  dus  auli'tfs  phalungus  cause  un 
abcès  qui  s'ouvre  seul  et  présuute,  soit  les  caractères  d'un 
abcès  simple,  soit  les  coraclèrcs  d’abcès  en  boulon  de  chc- 
inisu.  Parmi  ces  derniers  abcès  il  en  est  de  deux  ordres, 
ceux  où  il  y a une  cavité  dans  la  gaine  du  tendon  et  une 
sous  lu  peau,  ceux  où  il  y a une  cavité  sous  la  peau  et 
une  sous  l’épidernie.  V.  AüCÉS. 

Ttiêi  ffpeutvfue.  — On  n'ouvre  jamais  trop  tôt  un  pana- 
ris sous-cutané,  qu'il  sit^e  à la  piilp^!  ou  sur  le  trajet  du 
doigt,  l'ne  incision  dite  préventive  esl  ce  qu'il  y a de  mieux, 
el  l’on  place  des  cataplasmes  en  permanence. 

Quand  II  y a un  abcé.s,  on  recherchera  s’il  y a abcès  i‘ii 
)K)ut(]ii  de  chemise,  et  l'on  fera  un  déliridemenl  profond 
sur  l’ouverture  qui  fait  communi«]uer  les  deux  cavités. 

S’il  y a gangrène  du  tégument,  on  débridera  tout  do 
même.  Si  la  phalange  est  nécrosée,  on  rcnlévera  dés 
qu’elle  sera  mobile. 

On  pansera  suivant  les  règles  (V.  Pm.F.r.iiON  ciiicON- 
scniT).  L’épiderme  qui  »e  délache  sera  enlevé  avec  le» 
pinces  el  les  cis<‘atix  pour  mieux  entretenir  la  propreté  des 
pluies. 

Aucun  topique,  aucune  pommude,  ne  fout  avorter  un 
panaris.  La  cautérisation  de  la  pulpe  des  doigts  avec  le 
nitrate  d’àrrgenl  n’a  jamais  arrêté  un  panaris. 

Panarta  ajpliillil^ue.  Les  gommes  des  doigts  ont  été 
improprement  appelées  syphiiititpm;  on  reconnaît 

celte  lésion  aux  signes  d’une  périostite  chronique  (V.  ce 
mot)  ou  d’une  gomme  de  la  peau. 

(Maladies  du).  Les  maladie.s  primitives 
du  pancréas  sont  très-rares,  et  quand  cct  organe  est  malade 
c'est  presque  toujours  consucutivemenl  à la  lésion  d’un 
(issu  voisin.  Ces  maladies  sont  i>eu  connues  et  U n’y  a en* 
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core  que  des  hypoüièscs  H faire  à leur  l'^ard.  Ce  Roni  la 
j»flwrrfj/i7e,  ou  innanimation  du  panm'as,  — le  /Iftr  jxiu- 
crffttiqm,  — les  tviucc/s,  — les  ralmh  el  les  kysifg  du 
P’un'mu. 

F Aner^a»  (Calci’15  DU),— - Des  conrrélîons  irrêgulièrrs, 
Llaiicties  ou  blanc  jauiiàlre,  formées  de  carbonale  de 
rhaux.  de  phospliale  de  magnésie  cL  de  matières  animales^ 
grosses  comme  un  pois  ou  comme  une  amande,  solitaires 
ou  multiples,  }H'UTent  occnp(!r  l'intérieur  du  pancréas  ou 
son  conduit  excréteur. 

La  cause  des  calcul»  du  pancréas  est  complètement 
inconnue. 

Les  calculs  du  pancréas  produisent  cbeî  quelques  ma- 
lades une  tumeur  plus  ou  moins  apparente  avec  de  la  dys- 
(tepsic,  cl  lorsqu'ils  s'engagent  dans  un  conduit  excréteur, 
ils  occasionnent  des  douleurs  irés^vives  qu’on  peut  dési- 
gner sous  le  nom  de  co/iV/we  jumcrmtû/w. 

Thfrifju’utiqti^.  On  ne  connaît  aucun  remède  in- 
terne  qui  ait  de  l’action  sur  les  calculs  du  pancréas,  et  le 
traitement  des  souffennees  qu'ils  occasionnent  est  unique- 
ment palliatif.  — I. 'opium  et  la  murpliine  a l'inléiieur 
ou  par  la  méthode  endennique,  — l’aconitinc  1 à 3 milli- 
grammes, la  belladone  et  l’atropine  ; — le  bicarbonate 
de  soude,  8 grammes  par  jour,  et  les  eaux  miné  raies  alca- 
lines de  Vichy;  — ^ clicz quelques  malade»,  l'eau  viuaigréc 
ou  la  limonade  sulfurique;  — chez  tou»,  le  séjour  à la 
campagne,  sout  ce  qu'il  y a de  mieux  à conseiller  contre 
le»  cidculs  du  pancréas. 

PaoerrAA  (Canceb  bu}.  Ûi*dinairement  le  cancer  du 
pancréas  »e  développe  par  suite  dc.rexlension  d’un  cancer 
de  l'eslomac,  du  duodénum  ou  du  foie,  niai»  dan»  quel- 
ques circonstances  rares  la  maladie  est  primitive  et  for- 
mée de  .squirrhe,  d’encépbaloîde  ou  de  mélanose. 

Dans  le  cancer  du  pancréas  on  constate  habituellement 
des  douleurs  plu.s  ou  moins  vives  à l'épigaslie,  avec  sali- 
vation (Ballersby),  érucl.itioude  matière  lilante  (Mondière), 
alternatives  de  constipation  et  de  diarrhée,  selles  sembla- 
bles à de  la  matière  salivaire  lilaiile,  quelquefois  corn- 
pctsée  de  matière  graisseuse,  alTaiblissemcnt,  dyspepsie, 
fièvre  lente,  rnfin  tumeur  pancréatique  soulevée  par  les 
halteinent»  de  r.iorte. 

Les  rancers  du  panciéas  forment  des  tumeurs  qui  peu- 
vent comprimer  les  oi^ane»  voisins  : 1"  le  conduit  excré- 
teur pncréalique  au  niveau  de  son  ouverture  duodénale, 
ce  qui  entraîne  la  dilatation  au-dessus  (r.ruveilhierj  ; 2*  les 
grosses  veines  de  l'abdomen,  d'où  la  production  d’une  as- 
cite, la  compression  de»  canaux  biliaire»,  dan.»  riclère  par 
réteulion  de  la  bile. 

ThrapeHliqm.  — Contre  le  cmicer  du  pancréas,  il  n’y 
a que  des  remèdes  palliatifs  à racllre  en  usage. 

Pn«rr^AS  (Fll’X  DU).  De»  individus  atteints  de  dys- 
pepsie avec  flux  intestinal  de  matière  filante  incolore,  et 
vomissements  de  matières  semblable»  ont  été  considérés 
comme  étant  atteints  de  flux  pancré.'ttique,  mais  c’est  là 
une  assertion  qui  ne  repose  sur  aucune  preuve  sérieuse. 

PAiieréAi  (IsTUAMSiATiuN  bli).  La  pancréatite,  nu  in- 
flammation  du  pancrén»,  résulte  quelquefois  de  l'usage  du 
mercure  et  elle  se  montre,  dans  le  cour»  des  fièvres  graves 
tellci*  que  la  fièvre  tvpimide  ou  puerpérale,  et  sous  l'in- 
fluence de  la  plilébite. 

l'ne  douleur  fixe  à l’épigastre,  s’irradiant  »ou»  Lhypo- 
rbündre  droit,  actompagnée  de  chaleur  au  mimi?  point, 
avec  flux  intestinal  de  matières  incolore»  filante»,  sembla- 


bles de  la  salive,  tension  du  ventre,  tuméfaction  de  la 
n^ion  pancréatique,  fièvre,  inap|>étencc  et  quelquefois 
des  voniLMemeiit»  ou  de  l'idère  indiquent  l'inflammation 
aigue  du  pancréas  iMondièic,  DécourT. 

La  iwncréalile  se  termine  par  iu-solutim  ou  par  le  /«is- 
à t'ftnt  rhrotàquf',  mai»  dans  quelques  ca.»  elle  pro- 
duit un  abcèi  (tu  jKtnaras  (Mondière),  acconipagné  de  fris- 
sons ou  de  violente»  douleurs,  abcès  qui  peut  s’ouxTtr 
dans  rcstumac  (Faucoimeau-l)ufre.‘*ne). 

Dans  l'inflammation  du  pancr('*a»,  celte  glande  e»l 
rouge,  ramollie,  augmentée  de  volume,  quelquefois  (j>oi- 
grmre  ou  remplie  de  ptis  phltytwuiiiu:  (Mondière)  et  fétide 
(Barihulin). 

La  pancréatite  clironi<|ue,  moins  étudiée  encore  que  la 
pancréatite  aigue,  est  habituellement  caractérisée  pai'  une 
salivation  continuelle,  des  éructations  do  matière  filante, 
jaunâtre,  par  de  lu  conslipalion  ou  par  un  flux  diandièi- 
que  de  matière  .semblable  à celle  qui  est  rejetée  par  la 
bouche,  eiifiu  par  de  l'anorexie,  du  pyrosi»  et  une  gas- 
tralgie liv>-prünoncèc  (Mondière). 

On  a vu  In  piuicréatite  chronique  occasionnée  par  un 
abcès  tuberculeux  de  l'organe  être  caractérisée  par  une 
nigritie  cutanée  générale  jointe  aux  autres  symptôme»  do 
In  lésion  du  pancréas  (Aran). 

Théé  fij^ittique.  — Si  la  pancréatite  est  aiguë  et  jiro- 
duito  par  l'intoxication  tuercurielle,  il  faut  prescrire  des 
buissons  acidido»,  les  gargarismes  acidulé»  elles  eaux  sul- 
fureuse» d'Engliien.  — Kn  (Hktre,  on  doit  appliquer  à l'é- 
pigaslrc  de»  sangsues  suivies  de  catatMasme»  émollients  ou 
Inudanisé».  Ces  dernier»  moyens  sont  également  bons 
à employer  contre  la  pimcréalile  aigue  simple. 

Il  faut,  en  outre,  donner  de  ropium  ù la  dose  de  5 à 
lu  centigramme»  à rinlérieur;  — delà  macération  de 
quimpiiim  et  des  bains  prolongés;  — contre  la  pancréa- 
tite chronique,  la  diète  lactée,  les  cautères  k répiga.»lre, 
le  séjotir  A la  campagne,  les  eaux  minérales  sulfureuses  et 
alcaline»,  les  opiacés,  les  tonique.»  cl  les  ferrugineux,  sont 
CO  qu’il  y a de  mieux  à mettre  en  pratique. 

l*AnrréAs  (Kystes  bU).  On  a quelquefois  vu  des  kystes 
du  pancréas  (Lobstein,  itêcourt,  tiouid),  et  dans  ces  cas  le 
symptôme  prédontinant  a été  en  outre  de.»  phénomènes  de 
dyspep>ie,  de  gastralgie  e|  d'nnmigrisscmcnt,  la  picscn^c 
(/e  «c//e.»  gratAstuscs  ou  huileuses,  qui  semblent  indiquer, 
Cûinnie  dans  toute»  l<‘»  maladie»  pancréatiqut's.  que  les 
gmi»ses  ingérée»  dans  l'estomac  uc  sont  phi»émui»ionnée», 
comme  cela  doit  être,  par  le  fluide  sécrété  par  le  pancréas. 
Cesl  une  tiysjH'psie  yraissi  use. 

Thcrapt  ntvpu:.  — Le  traitement  palliatif  est  le  seul 
qu’il  convienne  d'emploxer  contre  le.»  kyste»  du  pan- 
créas . 

P.4XCRÉ.%TI\B.  Suc  du  p«wréa.s  c.oagulé  cl  séché 
par  la  chaleur,  restant  soluble  dans  l'eau  à laquelle  il 
communique  toutes  les  propriétés  du  suc  pancréatique 
norinul.  On  peut  employer  cette  substance  dan»  la  diarrhée 
graisseuse. 

s*.  Variété  de  kératite  va'^rulaire.  V.  KtiUTlTE. 

Le»  pansement»  .sont  des  moyen» 
thérapeutiques  destinés  à prtitéger  et  k guérir  une  partie 
blessée  ou  malade.  I.cs  pansement»  comprennonl  : 1"  les 
bandage»  et  appareils  destiné»  à remédier  à de»  déplace- 
ments des  parties,  à comprimer  de»  vaisseaux  (V.  Ktur.- 
TL'RKî',  Ahtskes,  Dt-AiF.5,  clr.);  2**  les  pansements  pro- 
prement dit»,  destinés  à protéger  des  plaies  et  à favoriser 
leur  cicatrisation. 
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!/^s  moyi‘n>  h Taidc  (lesquels  on  inainticnl  de»  topique» 
sur  une  partie  ninlade  ou  qui  est  cautérisée  constituent 
un  ordre  de  pansements  qui  se  rapprochent  des  bandages 
et  appareils,  el  ce  sont  des  pansciiieDb  contentif. 

Pan»emr0t  hvmidc.  M y a trois  sortes  de  pause- 
ment  humide  : t*  le  cataplasme,  2^  le  paiiseifieut  avec  de 
la  charpie  el  des  compresses  mouillées  l•cnouvelt•cs  sou- 
vent, et  3"  l’irrigation  continue. 

Les  plaies  sont  pansées  avec  des  cataplasmes  arrosés 
d'eau  blanche  ou  de  décoction  de  ûeurs  de  sureau  ou  de 
fleurs  d'arnica.  Ce  pansement  est  applicable  à toutes  les 
pluies  contuses. 

2<*  Le  pansement  liumide  avec  de  la  charpie  el  les  com- 
presses d’eau  mouillées  sc  fait  de  la  sorte  : 

On  trempe  de  la  charpie  dans  de  l’eau  ou  dans  de  Tenu- 
de-vie  camphrée,  ou  dans  de  Peau  chlorurée,  ou  dans  une 
solution  de  permanganate  de  potasse,  ou  dans  un  autre 
désinfectant  (V.  ce  mot),  si  la  plaie  a une  mauvaise  odeur; 
on  recouvre  la  plaie  remplie  par  de  la  charpie  mouillée, 
avec  des  compn'sses  également  mouillées;  on  environne  le 
pansentent  avec  une  toile  gommée  qui  conserve  l'humidité 
surfa  ploie  (hôpitaux  anglais,  Nélaton).  Il  est  aussi  com- 
mode de  placer  de  la  charpie  mouillée  dans  la  plaie  cl  de 
placer  un  cataplasme  par  dessus  celle-ci  (A.  Després). 

En  Angleterre  on  emploie  une  étofle  spéciale,  le 
on  place  le  tint  mouillé  sur  la  plaie  et  Ton  recouvre  le  pan- 
sement avec  de  In  toile  gommée.  la:  lint  est  changé  plu- 
sieurs fois  par  jour,  ou  bien  l’on  fait  deux  pansements  r 
jour. 

3*  VirrûjatioH  contimu  se  pratique  au  moyen  d’un 
seau  suspendu  au-dessus  du  lit  du  malade  et  d’un  siphon 
]n«|uc  sur  la  partie  que  l’on, veut  maintenir  humide  ; on 
amorce  le  siphon,  l’eau  coule  sur  la  plaie  où  l’on  a préala- 
blement placé  des  compresses  mouillées. 

Quand  on  établit  l'inigation  continue,  il  faut  protéger 
les  parties  saines  au  moyen  de  toiles  cirées,  cl  placer  les 
parties  sur  des  gouttières  S|>éciales  (V.  (îoumÉ;RE).mi  sur 
un  plan  incliné. 

Si  l’eau  froide  cause  des  doiileuis.  on  pourra  élever  la 
température  de  l’eau  jusqu’à  10  degrés. 

Pai»Hcm«ii<  pnr  oeeluaioa.  I.C  pansement  par  occlu- 
sion est  un  pansement  que  l’on  ne  renouvelle  que  (|iiaiid  il 
tombe.  C’est  une  variété  de  pansement  rare.  V.  ce  mot. 

Il  est  employé  i>our  des  plaies  qui  communiquent  avec 
le  foyer  d’une  fracture  (Traslour),  pour  les  plaies  cnntuscs 
des  doigts  (Chassaignac).  V.  FitACTurtEi?,  B.indelettés, 
t)oir.T.‘î  {Phies  contuscx  drs)y  Plaies. 

Panaemeai  rare.  Le  pansement  rare  est  un  panse- 
ment qui  ne  convient  que  pour  le»  ulcères  ou  le»  plaies 
en  voie  de  cicatrisation,  pour  toutes  les  pluies  récentes 
excepté  celles  de.»  doigts,  il  ne  v.mt  ni  le  pansement  sim- 
ple, ni  le  pansement  humide  surtout. 

Le  pansement  pur  occlusion  est  le  meilleur  mode  de 
pansement  rare. 

Pour  faire  un  pansement  rare  par  occlusion  : 

On  applique  un  linge  enduit  de  céixit  et  on  le  colle 
aux  parties  voisines  au  moyen  de  bandelettes  enduites  de 
collodion  élastique,  ou  au  moyen  d’un  bandage  roulé 
serré  ; 

2“  Ou  bien  on  enveloppe  la  plaie  avec  des  bandelettes 
de  diachylon  imbrique.  On  recouvre  celles-ci  d’un  linge 
troué  enduit  de  cérat  et  de  charpie  cl  l'on  place  par  des- 
sus le  tout  une  bande  roulée.  Lorsque  le  bandage  sent 
mauvais,  on  l’arrdsc  avec  l’eau  chlorurée. 


Les  pausemeuls  avec  la  ouate  avec  un  appareil  de 
cooutchour  aspirateur  sont  en  réalité  des  pansements 
humides,  et  ce  sont  les  liquides  de  la  plaie  qui  la  tiennent 
humide  comme  sous  le  pansement  précédent;  tous  les 
pansements,  rares  d'aiiieur»,  ne  sont  que  des  pansements 
humides. 


PanmmimmV  Aer.  Î/C  pansement  .sec  n'est  autre  que  le 
pansement  simple,  avec  cette  particularité  que  de  la 
charpie  sèche  (l'ibrac)  emplit  la  plaie  par  dessus  laquelle 
est  placé  le  pansement  simple. 

Lorsqu’on  fait  le  pansement  sec  il  faut  changer  tous  le» 
juui's  le  pansement  simple,  laver  la  charpie  qui  reste  dans 
la  plaie  avec  un  mélange  d'eau  et  d’eau  düorurée,  et  l'on 
n’enlève  les  boulettes  de  charpie  baignées  de  pus  qu’au 
fur  el  à mesure  qu’elles  tombent. 

On  désigne  encore  sous  le  nom  de  pansement  sec  les 
pansements  des  gangrènes  aveedes  poudres  désinfectantes; 
l'amidon  on  poudre  (Chassaignac)  el  le  sous-nitrate  de  bis- 
muth (Velpeau)  sont  des  pansements  secs  appliqués  aux 
brûlures.  V.  Bni'LinES. 

Il  y a un  pansement  sec  qui  n’csl  autre  qu’un  absence 
de  panî-craent.  V.  Plaies,  eimtrmUion  sous-cntstacée  et 
ptomUige  des  piaics. 


Pnnventmi  «Impie.  Lc  pansement  simple  est  un 
pansement  applicable  sur  les  plaies  récentes  et  sur  les 
plaies  on  suppuration. 

Lc  pansement  simple  se  compose  d’un  linge  troué,  en- 
duit de  cérat  ou  de  corps  gros  variés. 

On  recouvre  la  plaie  sur  laquelle  est  placé  ce  linge 
d’un  gâteau  de  charpie  efTilcG. 

Lnc  compresse  recouvre  la  charpie  et  une  bande,  une 
cravate  ou  un  bandage  plein,  maintiennent  le  pansement. 

On  se  sert  ordinairement  du  c&al  simple. 

A'aiBaMtvi  ilowrt  ..........  500  gnimnet. 

( jrw  bUnct»«. 125 

K«n  de  375  id. 

(Galien.) 

Quelquefois  on  emploie  le  glycéroié  d'amidon. 

lilfemne  £5 

Amidon.  . I id. 

Faites  cuire. 

A la  (in  du  traitement  des  plaies  on  emploie  l'onguent 
de  la  mère  h la  place  dos  cérats  el  autres  pommades.  Four 
cet  Onguent  de  Ut  méve.  V.  ÜNCtENTS. 

On  a employé  autrefois  un  grand  nombre  d’ongiienis  et 
d'empliitres.  On  n’a  guère  conservé  que  les  suivants  t 
Digestif  simple. 


T^i'^benibiiK? 00  «rnniiicf. 

diinn«  d'iPTif. n*  ^ 

Huile  UuneJtAun  hnile  dr  mtlisp^iiis.  . 15  imamat*. 


(Ilép.  de  Paris  f^l.) 


Digestif  miimê. 

timnie  on  cdnt  «iwple.  ....  1 , 

Sl.iMLX  li.,uid* )•“  P*"*"” 

(llép,  de  Paris  (Tl.) 
Digestif  opiaeè. 

îtiz^ïlif  mdiI'Ip tOO  uraanaw*. 

ojiiDin . 5 id. 

(Hùp.  de  Paris  m.) 

(r.4rem. 


Tr-n-buniIiiiK-. 
Hô*iii«  d EU-mi 

Axnut« 

Suif  d*  Dottiou. 


|«a  3p«rlk*. 
î id. 

. A id. 


V.  ()Nci'Ë.sT,  Plaies  et  llLCEBEfi,  pour  les  autres  for- 
mules. 
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On  SC  sert  (|uelijuefois  des  dèsinfeclants  dans  le  cours 
du  pansement.  V.  Dêsinfkctant. 

Système  philosophique  dans  lequel  on 
explique  lu  génération  des  ôlrcs  oi^aniqiics  par  la  dissè- 
niinntiun  dans  l'espace  de  germes  qui»  existant  de  toute 
ètcruilé,  SC  iléveloppenl  lorsqu’ils  se  Irourent  dans  les  con- 
ditions propres  à leur  accroissement. 

PAPAVÉRüS'lv.  .Alcaloïde  extrait  de  l'opiuiii,  insoluble 
dans  l'eau,  soluble  dans  ralroul  et  dans  réther,  donnant 
lieu  à des  accidenU  graves  de  nnrcolwmc 

Bernard  lui  a dénié  toute  propnélé  soporifique  et  ne  lui 
accorde  que  des  propriétés  convulsives  et  toxiques.  D’après 
Baxt,  Lcidesdorf  et  Slark,  celte  substance  produit  le  som- 
meil en  six  à sept  heure*  par  l'estomac,  et  un  temps  un 
pou  plus  long  par  injeciions  liypodermiques. 

Klle  endort  et  ralentit  le  pouls  qu'elle  diminue  de  20  à 
SO  pulsations  en  même  temps  qu'elle  fait  contracter  la 
pupille»  de  sorte  qu'elle  peut  être  considérée  comme  opé- 
rant son  action  sur  le  ventre  ri7io**pi«u/  et  iviso-moMir. 

J’ai  injecté  dans  le  tissu  cellulaire  d'enfants  do  dix  à 
doiire  ans,  affoctés  d’épilepsie,  5 à 10  centigrammes  de 
papavérine,  et  j’en  ai  fait  prendre  par  restomac  jusqu'à 
un  gramme  sans  |>rodnire  aunin  elTel  narcotique.  — Ce 
ijue  j'ai  employé  était  cependant  bien  de  la  papavérine  et 
en  av.'iil  toutes  leg  réactions  chimiques. 

I>APIER.S  M^niC  Le  papier  non  collé, 

imprégné  de  remèdes  et  séché,  peut  être  employé  pour  la 
IhérajK-utique  de  certaines  maladies. 

Piipler  ar«rnlenl.  Le  papier  non  collé,  trempé  dans 
une  solution  d’arséuialo  de  soude  et  desséché,  sert  à con- 
fectionner des  cigarettes  qu’on  allume  pour  avaler  la 
fumée,  ou  des  feuilles  qu’on  bn^le  daiiN  une  chambre  pour 
faire  une  fumigatinn  dans  rasthme  et  la  ph!hi>ie. 

Papier  h cniifércs.  Papier  aggliilinntif  que  l'un  met 
sur  les  cautères  pour  maintenir  le  pois  dans  lu  pl.ace  qu'il 
doit  occuper.  On  le  prépai  e en  étendant  sur  une  de  ses 
faces  une  couche  agglutinniive  trés-mince. 

Cire,  lOü  grammes;  résine  élémi,  lUO  grammes; 
blanc  de  baleine,  50  grammes,  cltérébenlhine,  80  grani. 
I.e  (oui  fondu  cl  mélangé  ensemble. 

Papier  rblailqiir.  Le  papier  enduit  do  résine  cl  de 
litliarge  sert  de  topique  agglutinatirel  iiii|ieniiéable  qu'on 
applique  sur  la  peau  duns  les  douleurs  rlmmatisniales  m. 

Ptipler  épUpaa(l«|u«.  l'apier  canlharidé  pour  exciter 
les  vésicatoires  EJ. 

Cire  blanche,  — huile  d’olive,  — beurre  de  cacao,  — 
sperma  ceti,  — léndieDlliine,  — ranüiarides  et  eau, 

Pupter  nnrrollqvc  nUré.  fa?  papier  narcotique  se 
fait  avec  du  papier  non  collé  et  desséché  après  avoir  été 
trempé  dan<i  une  solution  de  nitrate  de  |K)tasse,  d'extrait 
de  l>elindone,  de  stramonium  cl  de  digitale.  On  le  brûle 
par  cnirés  dans  lu  ebumbre  de*  sujet*  asthmatiques  El- 

Pnpler  ntirê.  I.e  papier  non  rollé,  trempé  dans  une 
solution  saturée  de  nitrate  de  potasse  et  desséché,  se  brû- 
le dan*  une  cliambre  pour  fain*  des  fumigation*  vantées 
contre  l'asihme  Eï- 

Pnpler  vênleani.  Le  juipier  V4>*icanl  se  fait  avec  In 
préparation  suivante,  étendue  sur  un  rélé  du  papier. 

t’hx*.  lOOgramniev  ; huile  d’oUve,  60  grammes;  beurre 
de  cacao,  80  gramme^  ; blam-,  de  baleine,  00  gnimmi-s; 
térébenthine,  20  gramme*  poudre  de  cantharides,  80  gr. 
Le  tout  mélangé  et  fondu  à une  douce  chaleur. 
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PAPIM.R  (ALTÈItATIONS  DB  l \).  V.  ÜHIITHALMOsCOMF. 
et  CÉRÉBno*cnpiE. 

PAPII.MIRK.  V.  VfIUILK  et  VÉGlÎT.tTIONS. 

PAVULC.  Élevure  solide  rouge  de  la  peau,  ne  se  ter- 
minant jamais  par  suppuration  et  ilonnaiit  lieu  à de*  dé- 
mangeaison* e\ces.sircs.  C’est  l'élément  analomique  du 
tstrophntus,  du  lichen  et  du  jn'nrûjo.  V.  ces  mots. 

PARAC'EArÈHR  DK  L'ABDRMR:^.  Ponction  du 
péritoine  et  ponction  de*  kystes  de  l’ovaire  avec  un  tro- 
cart pour  évacuer  le  liquide  de  l'nscile  ou  de*  kyste*  de 
rnvaire,  V.  ce*  mot.H. 

On  choisit  \v  point  situé  au  milieu  d'imc  ligne  allant  de 
l’ombilic  à l’épine  iliaque  antéiieure  et  supérieure  de  Los 
iliaque,  6 droite  ou  à gauche. 

L’asdie  coïncidant  avec  la  grossesse  néc<**'«ite  une 
ponction  daiw  la  région  de*  fossis  iliaque*. 

Le  trocart  étant  tenu  à pleine  main,  le  doigt  indicateur 
étant  placé  sur  la  < umde  jiis^prâ  une  distance  de  3 centt- 
nièire*  environ  de  la  pointe,  le  chirurgien  place  lu  pointe 
du  trocart  sur  le  point  d’élection  déleriniué  et  marqué  au 
besoin  par  un  signe  tracé  avec  de  l'cncrc,  puis  il  iwusse, 
par  un  ofTorl  brusque,  le  Irucarldans  la  paroi  alulominalc, 
jusqu’à  ce  que  le  doigt,  toi^otirs  forlemeiil  appliqué  sur  la 
canule,  soit  arrêté  sur  la  paroi  abdominale. 

On  Iaiss4?  écouler  le  liquide,  on  presse  sur  l’aiidomcn 
lorsqtie  le  jet  se  ralentit.  S’il  y n de*  grumeaux,  on  déga- 
ge avec  le  stylet  la  canule  du  li'ocaii. 

I..PS  injections  de  la  cavité  aMominale  {V.  .AiunTR)  sont 
d'iine  efficacilé  douteuse,  h moins  qu'il  ne  soit  évident  que 
la  (^lleclion  de  liquide  était  enkystée.  La  plate  de  U ponc- 
tion sera  pansée  avec  de*  bandelettes  de  diachyluii  formant 
plusieur>  couches.  V.  Crosskssr  (.ImVfenf*  <fe  /n),  ClR- 
RtiO*F. 

Les  accidents  primitif*  de  In  paracentèse  abdominale 
sont  une  hémorrlmgie  par  la  plaie.  Ün  rnrrêlera  avec  une 
petite  boule  de  cire  ou  un  morceau  de  ce*  bougie*  fines  de 
cire  appelées  rat  d<*  rave  (Bricheleau)  introduits  dans  la 
plaie. 

Lorsque  le  ventre  est  très  dislendu,  et  quand  on  le  vide 
brusquement,  il  y a quelquefois  des  syncope*.  On  les  trai- 
tera par  les  moyens  appropiés  (V.  SvNOOPK).  On  évitera  la 
syncope  rltcx  les  malades  dont  le  ventre  est  considérable- 
meiit  riisiendii.  en  ne  vidant  point  le  Ii(|uide  d'nn  «eul 
coup. 

I.e*  occident*  conséeiilifs  sont  une  péritonite  et  nn  érysi- 
pèle rarement  et  la  reproduction  du  liquide. 

Lorsque  ta  cicatrice  ombilicale  est  distendue  par  le 
liquide  conleuii  dan*  l’abdopu'ii,  une  ponction  avec  la 
lancette  sur  la  luuieiir  tran-^parentc  formée  à l'omliilic  est 
bonn>-  ; elle  n'espo*e  p:u>  à des  accident*  et  pLu  niet  au 
]î<|utde  de  se  vider,  sans  qu'il  soit  besoin  de  presser.  On 
panse  la  plaie  avec  du  diachylon.  Kn  cas  de  récidive,  on 
biit  une  nouvelle  ponction  sur  la  cicatrice  oiribilirale  dis- 
tendue, 

PARtCEATdiNE  DE  I.A  < «AITÉ  CHA\tV.\%K. 

V.  Trépan  et  IhDRoré.pHAt.iE 

PARAC'EXrÈKB  DE  L'IEft.  I.a  p.iramitèse  de  la 
cornée  e*l  un  moyen  de  dépléii  mi  de  l'œil,  c'est-à-dire 
un  antiphlogistique  puissant.  C*e-t  <*ncore  un  débiidemeiit 
modifié  pour  évacuer  le  pus  de  la  chambre  antérieure. 

La  paracentèse  de  la  coinée  si;  lait  avec  une  aiguille  à 
cataracte  ordinaire  et  avec  i'aignille  à paracentèse  de 
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npsmaiTcs  si  l'on  craint  de  pi'nêtror  trop  loin  cliej  des 
malades  indociles  (fig.  519). 


Fi|t.  5lt).  — tk  i'iWI  (•ar  ia  •vni»^.  — I,  i.  «I4  l'o» 

r*t«nr.  — 3.  Aiffi'iHc  A p«rM«ntAs4.  — 4-  Plaie  dâ  le  roroAe.  — 
Arétea  liiaitaut  l'ietroJeelioH  dr  rei){uiilr. 

On  l'inlroduii  à la  partie  supérieure,  à 2 millimétrés  du 
boni  de  la  com*^,  ohliqiieiiient,  puis  on  laisse  échapper 
le  liquide.  Après  cette  opération,  le  malade  est  couché  sur 
le  dos,  reste  six  heures  au  repos,  appliipiant  sur  son  œil 
des  compresses  d'eau  fi'alctu*. 


sécrétion  du  liquide  inlj‘a«ocuKiire.  Le  Icndem,ain  on  rouvre 
la  pluie  de  la  eomé^  avec  un  stylet. 

Si  l’on  ne  peut  réus<ir  à introduire  le  stylet,  i)  vaut 
mieux  faire  une  seconde  ponction. 

Pour  faire  la  paracentèse  de  roni!  par  la  sclérotique,  on 
se  sert  d’une  aiguille  de  mi'me  forme  que  pour  la  paraeen* 
lèse  de  la  cornée,  cl  l’on  ponclione  un  point  de  la  scléro- 
tique en  fixant  l’uul  avec  une  pince  k g^ritfes  (fîg.  520) 

J.es  accidents  de  la  paracentèse  de  la  cornée  sont  la  pi- 
qûre de  l’iris.  Ce  n'est  pas  un  grand  inconvénient.  Celte 
blessure  guérit  bien.  La  piqûre  du  cristallin  et  de  la  cap* 
suie  déterminent  leur  opacité.  Il  no  faut  pas  s’effrayer  s'il 
y a quelquefois  un  épanchement  de  sang;  il  est  dû  à la  ces- 
sation de  la  pression  inüM-oculaire  dans  la  chambre  inté- 
rieure; c’est  une  hémorrhagie  e.c  rucuo  (Oesmarres). 

Des  abcès  de  la  cornée  piuivent  exister  aux  points  où  la 
ponction  a été  faite.  Contre  cet  accident,  on  tiendra  les 
malades  au  repos  absolu.  LVeii  sera  fermé  pendant  vingt* 
quatre  ou  quarante-huit  heures  avec  des  bandcleUes  de 
lafTetas  gommé.  On  purgera  avec  60  centigrammes  de  ca- 
lomel et  l’on  donnera  un  collyre  au  sulfate  de  zinc.  V.  Ké- 
ratite. 

Le  phlegmon  de  l’(ril  complique  les  paracentèses  de 
l’œil  si  les  soins  manquent,  si  le  malade  sc  lève.  Cet  acci- 
dent sera  traité  comme  i!  est  indiqué.  V.  (Dit  {HJeijmon 
•le  /*). 

rABACEKTÉSE  DL’  PÉRICARDE.  On  épanche- 
ment du  )H-ricarde  peut  être  évacué  par  une  ponction. 
V.  IIVbROl'ÉlUCARDE  Ct  l'ÉHir.AnDtTE. 

Pour  faire  lu  ponction  du  piTicarde,  on  fait,  dans  Ves- 
pnee  qui  sépare  la  cinquième  côte  de  la  sixième,  une  inci- 
sion des  tissus  couche  par  couche  (Desault),  ou  l'on  fait 
titic  ponction  avec  un  trocart  (Séoac, 
II.  R«‘ll)  tin  peu  à gauche  du  sternum 
ct  en  dirigeant  la  pointe  du  trocart 
vers  la  ligne  médiane.  Ce  procédé  ex- 
pose à des  hémorrhagies,  mais  celles-ci 
sont  peu  graves. 

Après  la  ponction  du  tM^ricanlc,  le 
liquide  s’écoule  seul,  puis  la  cicatri- 
sation arrive,  ou  bien  le  liquide  se  re- 
produit. Les  injections  émollientes  ct 
légèrement  excitantes  peuvent  être  ten- 
tées (Hicherand,  Velpeau). 

On  panse  lu  plaie  avec  des  bandelettes 
de  diachylon. 

Les  accidents  de  ht  ponction  du  péri- 
carde M>nl  : ritémorrhagie,  qu'on  arrête 
par  la  compression  (V.  Poitrine  {Plaies 
f/e)];  la  blessure  de  la  plèvre,  rem- 
physéme,  la  pleurésie,  les  syncopes. 
V.  pLEL’RÉSIE,  SyNCOCE  et  i‘ûlTBINE 
(Plaies  de). 

La  trépanation  du  sternum  (fUolan, 
SkieUlerup,  Laenncc),  sur  le  bord  gau- 
cltc  du  stemum.au  niveau  de  la  cin- 
quième cûle,  c&l  un  bon  moyen  pour 
arriver  sur  le  péricarde  ; mais  on  s'ex- 
pose à l'iiiflamnintioD,  à la  p'nétralion 
du  pus  fourni  par  la  plaie  de  l’os  dans 
le  péricarde,  si  Ton  évite  les  hémor- 
rh.'igies. 

I<a  ponction  avec  incision,  entre  le 
bord  gauche  et  l'appendice  xiphoide  et  le  cartilage  de  la 
dernière  vraie  côte  (Urrey),  est  un  moyen  rationnel; 


Fit.  320.  — P4r«c4nt4f4  de  rcrU  ptr  la  fekroUi^tie.  — i.  2.  3,  4.  IViirti  iW  aide*.  — 
40,  1,  AiguiUi*  — 0.  Areta*  da  luEiiiUr.  — 8.  F-Uiddo*  de  U {<iur  Uite  1 — 

6.  Pince  A frirTtt  Ssant  l'o-il  et  tenue  fsr  l«  rlûrargka, 

I.’liumeiir  aqueuse  sc  reproduit  dans  les  vingt-quatre  • 
heure.'i,  ct  d'autant  plus  qu'il  y a iiinummalion  ou  hyper-  | 
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mai<  on  n'c^l  point  sftr  d‘»  iUror  dans  lo  pricarde,  et  Ton  i 
peut  blesser  une  branrbi*  impoiiank*  do  Partèrc  main*  j 
maire  iniorne.  | 

Celte  ponction  sc  fait  aussi  par  aspiration  pneumatiipic  . 
au  moyen  d’une  aiguille  creuse.  V.  PéntCAiUMTE. 

PAR.%c'i-:^Ti:Ke  di' thorax,  y.  Thohacocentêse 
cl  Pl^rflESIE  ou  I*ÉBICAftniTE. 

P.tRAC'OTNlE.  Des  bourdonnements,  des  tintements, 
des  sifUemenls  d'oreille  ou  des  bruits  analogues  perçus  par 
les  malades  indiquent  la  paracousie  et  souvent  le  début  de 
la  surdité.  Ce  phénomène  résulte  ordinairement  de  l’ob- 
struclion  de  la  trompe  d’EiistacÎM*,  de  la  fonge-iion  céré- 
brale et  des  maladies  de  roreille  interne.  V.  OREtLl.E. 

P.%R  ll.TNIE9.  L'abolition  du  mouvement  et  de  la  sen- 
sibilité dans  les  muscles,  dans  les  organes  des  sens  et  dans 
les  niembi-cs,  constitue  la  paralysie. 

S'il  y a des  paralysies  complètes  du  mouvement  et  do  la 
sensibilité,  il  y a plus  souvent  encore  paralysie  iKirnée, 
soit  à la  sensibilité,  soit  au  mouvement. 

La  paralysie  est  (jnicvalf  occupant  tous  les  membres, 
ou  Imriiée  h une  moitié  latérale  du  coiq»s  {jHWdtysk  h - 
mrpMjû/ue)  limitée  à sa  moitié  inférieure  ou 

enfin  localisée  h droite  d'un  cûlé  et  ù gauche  de  l’aulre  (po- 
ralf/$ie  alfa  ne). 

I<es  paralysies  sont  le  sym;»P'me  d'une  lésion  du  cerveau, 
de  la  moelle  ou  des  nerfs,  ce  sont  les  jHmtlysits  cm'tra/es 
ou  (tinnnies  (V.  Cerveau  : Moei.i.E  ; &XÉROSEi,  mais  quel- 
quefois elles  sont  le  n'sullut  d'un  simple  trouble  dynamique 
ou  sympathique  des  fonctions  nervriuu's  sans  lésion  appré- 
ciabir  d’aucun  dcsoi^aues.Ce  sontdesparu/^yskses.sc/i/ô'/fcs. 

['lie  dyspepsie  ancienne,  une  {ddegmusie  intestinale 
chronique,  des  vers  intestinaux,  des  lésions  de  la  vessie  et 
des  reins,  produisent  souvent  |>ar  sYnqmlhie  l'amaurose  ou 
la  paraplégie. 

I.es  poisons  produisent  souvent  la  paralysie,  ainsi  : de 
l'arsenic  résulte  quelquefois  la  paraplégie  ; • — du  plomb, 
la  paralysie  de»  extenseurs  des  doigts  et  rainaurosc  ; — de 
la  quinine,  la  surdité  et  ramaurosc  ; — du  tabac  et  de 
l'alcool,  une  amaurose  que  la  cessation  du  poison  peut 
faire  guérir  ; — du  phosphore,  une  paralysie  musculaire  ; 
— de  l’élber  cl  du  chloroforme,  raneslhésie  ; — de  la  sy- 
philis, toutes  les  paralysies  musculaires  et  sensorielles,  oie. 
).a  cause  n'est  pas  dans  les  nerfs,  mais  dans  le  sang  qui  a 
cessé  d’avoir  sa  composition  normale  et  dont  riulliience 
excitante  sur  le  système  nerveux  a disparu. 

l.e  froid  produit  souvent  des  paralysies  péripliériques 
qu’on  appelle  rhumntismalrs. 

|,4î.s  rmotmts  moralcx,  tidlcs  que  la  frayeur  et  les  grandes 
passions  violentes,  amèiieitl  ((iielqtiefois  des  paralysies  par- 
tielles du  mouvement  et  de  la  .sensibilité  ; ainsi  l’aneslliésie 
est  lu  consi'^uence  ordinaire  du  faualisme  religieux  ou  po- 
litique, de  la  démonologie  et  de  ritypocliondrie. 

La  ehhrose  et  la  ronnaksceucc  des  mnhdies  aigues, 
telles  que  la  dipltlhérite,  l'angine  simple,  la  fièvre  typhoïde, 
la  pneumonie,  la  variole,  la  dysenterie,  la  rougeole,  la 
scarlatine,  l'érysipèle,  etc.  (Tissot),  pr<Hlui>i  nt  souvent  la 
paralysie  musculaire  générale  ou  celle  de  la  vision.  Ce  sont 
des  paralysie4i  esseniidles. 

Toute  |iaralysic  qui  s’accompagne  d'une  lésion  de  cir- 
culation, de  nutrition,  de  sensibilité  ou  de  mmiveinenl  de 
la  rétine,  du  nerf  optique  et  de  la  rlioroïde,  est  une  para- 
lysie symptomatique.  V.  CÊRÉuncKsixmie. 


fatigue  excessive  des  muscles  ou  d un  organe  peut 
en  ocra.sionm T la  pandysie,  témoin  la  paralysie  àlro|»hique 
des  portefaix  et  ran»aur(»sc  de  ceux  qui  Iravaiilenl  trop 
longtemps  à une  grande  lumière. 

Il  y a une  paralysie  de  l'enfanrc  qui  existe  sans  lésion 
des  nerfs,  qui  est  prolmblemenl  le  résultat  de  I action  du 
froid  humide  sur  les  membres  de»  enfunl-s,  dont  on  ne 
cmmall  pas  la  cause  et  qu’on  appelle  une  lutmhjsie  csscu- 
tielk. 

Il  y a une  forme  très-rare  de  jMiralysie  esscèdù  lle  aiyuv 
(jènt'rale,  dans  laipielle  le  mouvement  disparaU  jkmi  à p<  ii 
de  toutes  le<  partie.»  du  corps  ; et  lorsque  des  exlrémilés  la 
paralysie  gagne  le  tronc,  le  diaphragme  et  les  muscles  du 
thorax,  il  en  résulte  une  gène  de  respiration  qui  mène  a 
l’asphyxie  (Landry). 

La  paraivsie  occupe  «pielquefois  les  viscères,  la  vessie, 
l’intestin,  les  poumon»,  c'esl-â-dirc  les  fibres  contractiles 
de  res  parties,  et  il  en  résulte  des  rétentions  d urine,  du 
méléori>*me,  des  pneumonies  diti?»  byposlatiqucs,  etc. 
C*e>l  n*  qu’üu  voit  dans  la  lièvre  typhoïde,  dans  le  lypliii» 
et  dans  toutes  les  iii  dadies  adynamiques. 

Au  début  de  la  paraly-^ie  des  mendii-es  il  y a souvent 
élévation  de  lempénitiire  sur  la  peau,  mais  lor^pte  la  pa- 
ralysie est  ancienne  il  y a,  au  contraire,  abaissement  de  la 
rhâleiir  siqwrlieielle.  (in  sait  d'ailleurs  que  rmigmentalion 
de  la  température  résulte  de  la  lé^^ion  des  lilels  ou  des  gan- 
glions du  grand  sympathique  qui  accompagnent  le  nerf  des 
partie»  paralysées.  (Cl.  Itei-nard.) 

La  paralysie  entraîne  toujours  l’atrophie  plus  ou  moins 
prononcée  des  muscles  privés  de  mouvement,  et  les  libres 
amaigrie.»,  p:\les,  privées  de  leurs  stries  transversales, 
s'inliltrenl  d’une  plus  ou  moins  grande  quantité  de  granules 
et  Je  graisse. 

I 11  y a une  variété  de  paralysie  qui  s’accompagne  d'une 
telle  maigreur  de»  umscle»  »|u’ellc  a reçu  le  nom  de 
pof  (ifysïe  u/ropé/Mc.  V.  ATtiOPIllE  nt'.si'.ULAihE. 

Dans  certain.»  cas  de  paralysie  spinale,  les  membres 
sont  agité»  d‘un  tremblement  continue!  qui  nuit  à la 
coordination  des  mouvements  e*l  peut  enqM'cher  la  tnarebe: 
c'est  la  }Hmdysi<'  nyiUwIr. 

I,a  nutrition  est  tellement  altérée  par  la  paralysie  ipi'on 
a vu  di^s  fi'aclure»  ne  pouvoir  se  consolider  chez  des  para- 
lytiques. 

Tant  que  le»  muscle»  paralysés  sont  sains,  ils  conservent 
la  rontruclilité  électrique,  mais  s’il»  sont  pâles,  granuleux, 
graisseux  ou  atrophiés,  celte  contractilité  disparait. 

rarwljHlf  ilcln  ou  nnc**the*»lc.  L’ancs- 

tbésie  i‘5t  h*  nom  di‘  eetlc  paralysie  qui,  laissant  intact  la 
faculté  molriro,  donne  lieu  àTubolilion  du  sentiment.  Kilo 
existe  seule  ou  arrompagne  la  jMiralysie  du  mnuvenienl 
général,  mais,  plus  .souvent  partielle,  elle  existe  avec  ou 
sans  lésions  des  centres  nerveux  ; toutefois  il  est  plii.s 
ordinaire  de  la  rencimlrer  à l'étal  de  maladie  essentielle. 

I/aiieslbé>ie  est  (pielquefois  le  symptôme  d'une  lésion 
des  cordons  postérieurs  de  la  moelle,  mais  elle  est  plus 
onlinairemenl  la  suite  de  l'hystérie,  de  la  chlorose  ou  de  la 
ccmvalesceuce  des  maladie»  aiguës.  C'est  surtout  une  para- 
lysie clilorolnpie  liyslérique. 

L'anesthésie  complète  emjH'che  de  sentir  le  contact  des 
corps  et  la  douleur  que  leur  nature  p<*ul  produire,  mais 
iiiconqdète  cdle  donne  lieu  à cc  singulier  phénomène  de  la 
pcrctquion  du  contact  de  l’objet,  c e»t-à-dire  de  lu  piqdre, 
du  froid  ou  de  la  brdbire  qu'iU  |K‘uvent  occasionner,  sans 
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t'onscionce  de  la  douleur.  Ne  pus  >eniir  la  douleur  quand 
üD  perçoit  le  conlart  des  objets,  c'e^t  avoir  Vnwilursie. 

Il  y a une  anesUiésie  cutanée  externe  et  une  anosiiiésie 
interne,  viscérale.  Cest  le  cas  de  la  dysj.K?psie,  de  la  con 
stipaüun,  de  la  ivtcntion  d'urine,  de  la  faiblesse  d’béniatO'ir 
rliex  les  diloroliques,  dont  les  organes  iaU'*rieups  ne  res- 
sentent plus  suTQsamnient  les  stimulations  internes. 

Thrrapeutiffne.  — En  présence  d’une  paralysie,  le  mé- 
decin doit  délerminer  sa  nature,  et  avant  de  faire  une 
prescription,  il  doit  savoir  si  elle  est  xymptomati^tm  d'une 
maladie  du  cerTCati,  de  la  moelle  ou  des  nerfs,  si  elle  est 
«ÿm;xif/4iV/uc,  ou  enfin  si  elle  est  esnmtklk. 

cérébroscopie  (V.  ce  mol)  est  ici  d'un  très-grand 
secours,  car  si  l’on  trouve  une  altération  de  la  papille  on 
peut  être  assuré  que  le  cerveau  ou  la  moelle  sont  ma- 
lades. 

Ees  paralysies  sympalliiques  doivent  être  combattues  dans 
la  cause  qui,  {xir  nctim  réflexfi,  produit  l'abolition  de  la 
sensibilité  et  du  mouvement.  — Il  faut  guérir  le  ténia,  In 
dyspepsie,  reiitérite  chronique,  la  maladie  des  reins  ou  de 
la  peau,  qui  sont  l’origine  des  accidents  paralytiques. 

Les  paralysies  rhumatismales  doivent  être  traitées  par 
les  bains  de  vapeur  simples  ou  aromatiques,  — ' les  bains 
d'air  chaud,  les  fumigations  résineuses  ou  mercurielles, — 
les  frictions  avec  l'alcool  camphré  et  les  linimenls  exci- 
tants,— le»  applications  réitérées  de  teinture  d'iode, — 
les  vésicatoires  volants,  ^ les  pointes  superficielles  de  feu, 
— les  cautères,  — les  moxas,  — l'électropuncture  ou 
mieux  ^éleclri^alion  fV.  ce  mol);  — les  eaux  miuérales 
de  la  Malou,  de  Balaruc,  de  Bourhonne,  de  Ban'*ge-i, 
de  CautereU,  d’.Aix  en  Savoie,  de  Bourbon- BArrliam- 
bault,  etc. 

I.a  médication  interne  doit  sc  composer  de  pilules  de 
vératrine  de  5 milligrammes,  trois  à quatre  par  jour;  de 
poudre  de  noix  vomique,  25  à 30  cenligram.  ; de  strycli- 
ninc  et  de  brucine,  5 milligrammes  pai*  jour. 

Les  paralysies  nicolianiques,  saturnines,  alcooliques,  ar- 
senicales et  qiiiniqucs,  doivent  être  traitées  en  supprimant 
l’action  de  la  cause  cl  ensuite  par  tous  les  moyens  con- 
seillés contre  les  paralysies  rhumatismales. 

Les  paralysies  syphilitiques  doivent  être  traitées  à l’inté- 
rieur par  l’iodure  de  potassium  à haute  dose,  2,  3 et 
5 grammes  par  jour.  Quant  aux  phénomènes  paralytiques 
en  eux-mêmes,  U faut  les  combattre  par  les  moyens  ap- 
propriés. 

lUs  paralysies  chlorotiques  doivent  être  traitées  par  le 
quinquina,  les  feirugineux,  le  manganèse,  1a  bonne  nour- 
riture, le  séjour  à la  campagne,  au  bord  de  la  mer,  et  par 
tous  les  moyens  employés  contre  la  chlorose,  indépendam- 
ment du  traitement  local  de  la  paralysie.  V.  Cili.OHu-ANK- 
SIIE. 

IvO  traitement  de  la  paralysie  qui  se  produit  souvent 
dans  la  convalescence  des  maladies  aiguës  est,  avec  le 
traitement  local,  entièrement  semblable  à celui  des  para- 
lysies consécutives  à la  chlorose. 

Les  paralysies  hystériques  doivent  être  combattues  par 
une  médication  semblable  à celle  qu'on  oppo.se  aux  para- 
lysies chluruti(|ues. 

Bans  les  paralysies  symptomatiques  d'une  maladie  du 
cerveau,  de  la  moelle  et  des  nerfs,  le  traitement  doit 
différer  au  début  et  à un  ége  avancé  de  la  maladie.  .Ainsi, 
après  une  héinonhagie  cérébrale,  il  serait  insensé  de 
faire  un  traitement  local  de  la  paralysie;  mais  quand,  au 
bout  de  trois  ou  six  mois,  la  maladie  du  cerveau  peut 
êtrx*  considérée  comme  guérie,  on  peut,  par  les  excitants 
locaux  du  système  musculaire,  tenlor  de  faire  disparnllre 


les  accidents  paralytiques.  — .Attaquer  la  cause  et  lempo- 
ri.ser,  telle  est  la  règle  du  trnilemenl  de  celte  variété  de 
paralysie. 

Bans  les  paralysies  essentielles  et  dans  la  paraly.sio 
sympathique,  quand  l'ejVel  survit  ù sa  cause,  il  faut  com- 
battre la  paralysie  jwirles  excilant.s  intérieurs  et  extérieurs 
du  système  musculaire  : 1*  des  pilules  d'extrait  alcoolique 
de  noix  vomique,  de  1 centigramme  une  ou  deux  par 
jour;  — des  pilules  de  strychnine,  à 5 milligrammes,  une 
par  jour;  » enfin  des  pilules  de  phosphore,  û 1 milli- 
gramme, deux  âqualre  par  jour;  — de  rinfu>ion  d'arnica, 
de  valériane,  de  menthe  poivrée  et  de  mélisse,  — potion 
de  térébenthine,  — potion  au  musc,  au  costoi'émii,  au 
succin,  — pilules  et  bols  de  musc,  de  enstoréum,  desiic- 
cin,  depulnalile,  de  camphre,  d’oxyde  de  zinc;  — inha- 
lations de  25  cenligramme.s  ù un  gramme  d'éther  ou  de 
rlilurofonue  2'*  des  frictions  avec  la  pommade  do  strych- 
nine, 1 gramme  pour  31)  grammes  d’axonge;  — avec 
le  linimenlphosphoré,  2ü  centigrammes  (lour  25 grammes; 
— de  napiite  et  lüO  grammes  d'huile  de  noix;  — des 
frictions  avecl'alcool  camphré;  — avec  un  liniment  d'am- 
moniaque, — avec  l’alcool  de  lavande,  — avec  l'huile  de 
croton,  — avec  l’éther  acétique,  l'éther  rantliaridé,  le 
baume  de  Fioravanti,  — avec  un  liniment  de  sulfure  d'au- 
tiinoinc  et  de  c^ilcium,  — avec  un  liniment  de  cantha- 
rides, — do  térébenthine; — 3*  par  l'urtication,  les 
bains  de  sable  chaud,  les  bains  de  marc  de  raisin,  les 
hain.s  salés,  les  applications  de  teinture  d'iode;  — ft*  les 
bains  sulfureux  de  Caulerets  ou  de  Elarégos  ; les  bains 
d'eau  chlorurée  sndiqne  à Balaruc,  à Bourlionno,  la  .Motte, 
B«mrl>oii-rArchambauU;  enfin,  réleclrisalion  quotidienne 
au  moyen  des  appareils  à courant  interrompu  ou  par  cou- 
i*anl  continu,  au  moyen  dos  chaînes  électriques  de  Pulvor- 
maelier  (V.  ÉtB<n‘iu.«ATiON,  Électricité);  — dos  vésica- 
toires volants,  des  moxas,  des  ventouses  sèches  ou 
scarifiées,  etc. 


FORXL'LAIRE  DE  LA  PAlULYStE  EN  UÊNÉRAL. 


Pommade  de  v-énifrine. 


WntriiM* S 

AvMiire 39  grainnui, 


En  frictions  sur  les  parties  atteintes  de  paralysie  [^. 
Pilules  de  vératrine. 


Vjftirinr S ct‘Riieraiain«i. 

Pnmire  de  p(<iisiu<'  ar«bi^>t« 3 

Simp q.  •. 


P.  S.  a.  douze  pilules,  une  à trois  par  jour  Q. 


li/ii'menf  stimulant. 


........  I 

.'luinor'i«'|ue  iiqnhle | 


SO  ZTAiimu't. 


Mêlez.  Employez  en  frictions  et  on  applications  sur  la 
colonne  vertébrale  et  sur  les  membres,  <lans  le  cas  de  pa- 
ralysie H-  (Petit.) 


Frétions  stimuJtVifrs. 


Tfinlnm  4lc  n<HX  r<>n»<|it« 40 

.Vraai»nift<|Ui? 10  itl. 


Mêlez.  Pour  frictions  dans  les  cas  de  pnraly.sic  par- 
tielle. 

On  frictionne  souvent  les  membres  paralysés  avec  la 
friuture  alcoolique  de  noie  iv>miV/ue  pur  m. 

(Magendie.) 
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PABA 


PAPA 


Imirhf  arfmati>iHf. 


amvuti'fM* 

Kiu-  A Imtrit'r 

Hiiii‘1  «1«  

t;««i  coUUUOBO  . • . • 


iOO  (mrnup*. 
> 50  iJ. 
301KI  v\. 


Faites  bouillir  pembiiU  un  ipiarl  (riivurc  ; passez,  et 
igoutez,  s.  a.,  ù la  culature  : 


S«l  ainii»<>ni»r.  é . 
Eaprit  4c  f^eBM-rrr. 


Ii5  grammea. 
.'•00  i>J. 


(Flenk.) 


Uniment  irntnnt. 


Huile  «le  rr»U>n  1 K^**'*'"‘‘* 

Uuile  l>lauclif '<0  i>l. 

Mêlez.  Pour  frirlions  sur  les  p.arlies  utleintes  de  para- 
lysie. 


EAprit  rertilié 

>l«a.  . 

Ilvilr'tehlorale  4‘nmtu«niii>jnr 

lie  paU*»* 


i lltPC  ri  4rœi. 
3l*0  irrantiur*. 

:.oo  ' i.l. 


Mêlez  cl  distillez  dans  un  réeipient  refroidi,  trois  pinic.s; 
dose,  1 K 2 grammes  dans  une  p<ili«n  Q. 


(Pli.  bond.) 


KsprtV  d ummonin^ne  ammiU/ue. 


Cantirllr 

r.irtiflr 

Ecnrcf  iJr  il^l•ln. 

LartMtimtP  4c  pi>in>K'.  . . . 
Ih<lr»<-li’.-ijtr  «l'iimiooiiiaijiic, 
Eiprit  r»ruU«*.  ....... 

Eau 


10  sraoimcj. 
130  iJ. 

350  Î4. 

150  U. 
i lilfv*. 


.Mêlez  et  obtenez  Z litres  par  la  dislillalion.  Stimulunl 
antispasmodique  utile,  l'n  gramme  dans  une  potion. 

(Pli.  l.ond.) 


IV'oix  xomlqnr. 

La  noix  vomique  i^t  par  la  strychnine  et  par  la  brucine 
qu’elle  contient  ; elle  s'administre  iLuis  les  mêmes  ras  de 
par.alysie,  cl  le  contre-poison  est  le  même. 

Poudre,  1 à 2 dêcigramnies  en  pilules. 

Extrait  akoolôjue,  5 dicigraiiime.s  û 1 gramme  en  pi- 
lule. 

Teintun  akoolique,  5 décigrammes  a 2 grammes  dans 
une  potion. 

niult'i  df  fcrMeiMt'. 

Itrurise  pure • 9 •{•-■*i(traiBiiM‘A.  • 

Ciwtcrvc  d«  nMc* 2 |r*iiirac«. 

Mêlez  Irès-exaclemenl,  et  faites  quarante  pilules.  Une 
le  malin  et  une  le  soir. 

Kr«ti«e,  depuis  25  milligrammes  jusqu’à  plusieurs  cen- 
tigrammes, dissous  dans  l'alcool. 

Strychnine,  à la  dose  de  5 à tO  milligrammes;  mais  i 
est  préférable  d’employer  la  poudre  de  noix  romiqne,  qui 
est  moins  dangereuse  Q, 

Pilules  d'imlure  de  zinc  et  de  strychnine. 


l-Klnrrt  JouUiî  4«  dnc  et  de  itrvcLoine,  • 1 d^iCT«aui>'. 

Oiaaerra  do  iviors •{.*.' 


F.  R.  a.  douze  pilules  à prendre  une  chaque  jour.  On 
augmente  successivement  la  dose 

Pîiuks  d'ûtdure  d'imlhydrak  de  strychnine. 

loiliim  d'iivUiydroti!  dr  »lr}-rl>nifir 3 diTitrAgantei. 

CoAMrTf*  d>' rotcf.  . q.  ». 

F.  S.  a.  vingt-quatre  pilules  qui  eoiiUeudront  chacune 


1 renligramme  du  princiiie  actif.  Une  chaque  jour.  La 
dose  pourra  être  succes.sivement  élevée  Q- 

Piluh's  d'exUyiit  akordique  de  nf)ix\'*>mviHe, 

E»(roit  iW  noi«  r«m>i|i»e.  ....  9 irroatim*». 

UiKiilti*  «1«-  SHtitianTf.  ........... 

F.  s.  a.  Cent  pilules.  Une  à deux  juir  jour.  On  élève 
Micce.ssivemenl  la  dosA*  jusqu'à  neuf  par  jour  et  plus.  Pa- 
ralysie E.  (Fouquier.) 


Elairrinui . — Élnlérlnr« 

On  connaît  sous  le  nom  ^'etnterium  l’extrait  du  fruit  du 
Muinmdkn  a /rtf'i  ruwi  ; employé  comme  bydragogue  des 
plus  énoiq;iques;  vanté  contre  la  paralysie  com{diquée  de 
constipation;  à pi'ine  usité. 

ICttniit  «i'i'Ulrriam 1 ffruBRif. 

1 iJ. 

Pour  vingt  pilules.  Une  toutes  les  deux  heures  FT. 
fjatniw, 

29 

Ch-cM  >k  tofin* UO  ffr«moa«o. 

Pour  sni\ant(‘  paquets.  Un  paquet  toutes  les  trois  heu- 
res, suivant  l’effet  Ê- 

Bulle  «repnrge  et  de  erufou 

Celle  huile  agit  comme  celle  de  crolon,  mais  à une 
dose  douze  fois  plus  considérable;  elle  m<;rilenut  d’étre 
employée  dans  le»  cas  cités  à l’article  Huile  de  ci'idon. 


Potion  mt  crofow. 

llijil<«  4b  <‘ra(«n 1 ikciprBincue. 

Trituriez  dan»  un  mortier  avec  : 

»uBi«  l'UnB 20  framaiB». 

Gocihk  valMiiBB  pu|T«'-ri>Be 15  iJ. 

Ajoutez  peu  à |»ou  : 

TeinttiriA  4i>  raBBpUe 2 fsraoimBA. 

K«u  4i»tiUë«  . 50  id. 


Par  cuillerée  à café  toutes  le»  heure»  E. 

#]|eetrl«uttlon. 

Dans  les  paralysies  essentielles  et  dans  les  paralysies  or- 
ganique» ancienne»,  dont  la  lésion  peut  êtiv  considérée 
comme  guérie,  il  faut  avoir  recours  à l'électrisalion,  soit 
par  de»  courant»  interrompu»,  avec  les  appareils  à faradi- 
sation de  Gaiffe,  de  Legendre  et  Morin,  ou  de  llhumkorff, 
■soit  par  de.»  courants  constants  avec  l’appareil  de  Itcmak. 
V.  EtECTRiClTÉ. 

Stimnhmts. 

La  racine  et  le»  ft^  urs  de  l’arnica  ont  été  beaucoup 
vantées  comme  stimuhint  du  système  nerveux  dans  quel  • 
que»  paralysies. 

La  ti»«*me  est  la  forme  la  plu»  employoA^  ; on  en  prescrit 
h grammes  pour  une  lasse  d'eau  bouillaule. 

Ou  bien  : 

•i'NiiitcB i iramnBi. 

Fl«ur<  4'artiiBii.  130  iil. 

Ban 7S0  i«l. 

Simp>  <U  cilfâii 00  i4, 

Faites  infuser.  \ prendre  en  quatre  doses. 

sfimuhmts 

Cimf>ltn< \ 

Flfnra  4'aruîeâ | aa  i ^runmu. 

1Ii«-riaqiw.  ) 

Faite»  douze  bols.  A prendre  un  toutes  les  heure.». 


Digilized  by  Google 


I-AIIA 


ion 


l’AHA 

Étertwiin'  stimtthuit. 


l’i'Uilrf  r«rÎM«>  ii'«ruifa. . jO  sramniM. 

I*»uilrc  J’o|>iqm  liai & i-raii;rTuaitH«. 

SiitAj»  d«*  »urn) <(.  *. 


I)iviM‘Z  en  dix  doses.  A prendre  une  loutcs  les  heures. 


|lAcin>rkioritte  (l‘iitnm>io>ru}iir'. 

('arlionat**  <<r  |>nUM«‘ 

iSfiril  rvcliliv.  . 

rUn 

A««  («JhLi.  


nOU  ci-auiiui.'s. 
:m>  id. 

«A  1 litre  et  lirrai. 
ISO  KraamK». 


Méli’z  el  distillez  lonleinenl  S litres.  Anlisposinotlique 
ll•ès•^^icacc  ; 'i  ],M'amines.  Dans  une  potion  m. 


Préparalioii*  diver»e«* 

Pfjwh  e ilctüUnnne,  5 à 60  grammes  par  jour  S.  Dans 
les  paralysies  essentielles. 

Fndims  urtfc  l'huik  e^&mtkUe  de  talirUuw  sur  le 
corps  0. 

Frictions  artc  Fhuilc  de  pyrélhre  sur  les  parties  para- 
lysées 0. 

Donner  le  Jl/»«s  toxkiMkndrm  dans  les  paralysil^s  es- 
sentielles. l'.n  poudre  de  feuilles,  50  ccnligraninies  par 
jour,  en  dix  paquets  (Drera)  ; moyeu  dangereux. 

Uuih  ou  c//e.y  p/<o.sj)/iorê,  une  ii  trois  gouttes  dans  les 
paralysies  essentielles  ; ijombreux  succès. 

PAu.spAwrerfe  24«c,  à prendre  10  à 30  centigrammes 
par  jour. 

Frictiom  nrer.  Vhuik  €&sentklk  de  mw(/oiv/t-  sur  les 

parties  paralysées. 

PoiVre  de  cuhèbe,  à prendre  1 à 4 grammes  par 
jour  Q. 

Gomme  opopanox,  50  centigrammes  h 150  grammes  en 
plusieurs  fois  dans  les  vingt-quatre  heures  □. 

Sue  de  racine  frakhc  de  pâoi/if,  30  grammes,  ou  dé- 
coction de  celle  racine  fraîche,  Î5  à 30  grammes  daus  un 
litre  d’eau  nnluit  à moitié  Q (FoicsUer).  Contre  le»  para- 
lysies essentielles. 

fissrnrcrfc  féic6c«//ir«c,  Î5  à 30  cl  50  grammes  [TJ  (Mo- 
ran}.  Dans  les  paralysies  essentielles. 

.Ipp/icufimw  fiUùtidiamcü  ou  toun  ks  deux  jours  de 
radoufte^  stchts  sur  l épine  dorsale,  60  ou  lüü  ventouses 
par  jour  E* 

Vrtù  aiioH  sur  les  parties  paralysées  (Scopoli).  Dans  les 
paralysies  essentielles 

/hici/o  dr  pimprcmlk.  \ mâcher  toute  la  journée  en 
avalant  la  salive.  [Mérat). 

Camphre f jusi|u  à 30  û 6Ü  centigrammes  par  jour  en 
pilules,  associé  à I opium,  la  jusquianie,  le  niercure,  le 
gaîae,  etc. 

Piment  (poivre  long^  ù pelilcs  doses  comme  stimulant. 

fluik  d'fUphorbCy  pour  faire  des  frictions  sur  les  mem- 
bres paralysés. 

Frktions  yéit&ales  sèches  el  massage  sur  les  parties 

paralysées. 

Ellébore  noir,  50  à 120  gram.,  en  poudre;  60  à 75 cen- 
tigrammes, en  extrait  Q. 

ituci/ic  d'imp&atoire,  15  4 grammes  ; le  doulde  en  in- 
fusion. 


.Ih/fsjît,  plante  entière,  3 5 7 grammes  en  infusion  ; el 
son  liiiile  essentielle,  quelques  gouttes  dans  une  potion  Q. 

Cantharides,  en  poudre,  depuis  25  centigrammes;  en 
teinture,  depuis  cinq  à dix  gouttes;  en  frictions,  associées 
au  camphre  t t. 

Muscade,  en  poudre,  depuis  40  ceoligramnies  ; huile 
cssenlieile,  par  gouttes. 

Aubkt,  bois  de  nunthe  (Achras  balentos).  Les  feuilles 
broyée»,  pilées  avec  du  gingeinlmi,  sont  employées  exte- 
rieuremeni. 

Itacinc  de  SfT/)Crt<rt!rc  de  Virginie,  7 grammes  en  décoc- 
' lion  à l’intérieur  0. 

Eau  di»lUléc  do  lavande,  15  5 30  grammes;  huile  es- 
sentielle, quelques  gouttes  dans  une  jKition. 

Ü'itns  de  ïnarc  r/e  ratsin.  Dans  les  paralysies  rhuma- 
tismales et  dans  les  imralysies  essentielles. 

Eaux  mln^ralcK. 

' F.an.e  de  .Çmrt<-GiVonsJ(Savoie),  boissons  et  bains. 

de  Cautercts  llIaulcs-r>Ténécs),  boissons  ci  bains. 

Eatix  sulfnreuscs  de  Grtoux  (Dasses-AIpcs^ , boissons, 
bains  et  douches. 

F^tu  de  Sm'n/-£.aurivi/  (Ardèclie),  bains,  boissons  el 
douches. 

£(iu  sulfurciLsc  de  Louesrhe  (Suisse),  bains  et  douches. 

Eau  alcaline  de  Luxeuil  (Haulo-.Saénc],  buissons,  bains 
et  douciies.  •—  Applications  de  moxu.'i. 

Kr(M.c  (iktiUnes  île  3fo;r/*/>eirt  (l'uy-de-I)ùmc),  boissons, 
bains  el  douches. 

F.mu:  mi«mi/es  de  Bade  (gi*and-duché),  boissons  el 
bains. 

Eaux  sulfureuses  thermales  de  EourbondWrchatHbuult 
(Aliter),  boissons,  bains  el  douches. 

Eaux  toniipu^s  et  uiéritircs  de  fioMr4un;tc>/c's  i/<!itK5 
(Haute-Marne),  boissons,  surtout  bains. 

£ciM.r  minéra/ca  de  Soultzbarh,  près  de  Colmar. 

£(itu;  minérales  (fOè'cuse,  dans  la  Galice,  eu  lÜspagae. 

Eaux  de  Starkelbrrg,  en  Suisse. 

Eaux  de  Suhmatt  (Haut  îthin). 

Eaux  salées  ulcalinv^  de  Wivsbadru  (Nassau). 

Eaux  sulfurettses  du  Verne/  {l‘yivnées-Oricnlalcs). 

Ilain.s  de  Viijogne,  en  Italie. 

Aiins  de  vaimtr  d’acide  sulfureux. 

£ttujr  ferrmjincuses  ukaliues  de  Ta'phtz,  eu  Bohême. 

Eaux  salines  chaïules  de  M't7d6n4  (Wurtemberg). 

/taux  faruijüifMscs  de  Stebat. 

Eaux  de  Saink Sectaire  'Puy-dc-Dème),  boissons,  bains 
et  douches. 

Eaux  et  bains  de  ISalaruc. 

Paral^'ttio  asUnute.  L'idTaililisseluent  du  système 
musculaire  avec  Iramblcment  rhyllimiqiie  continu  5 marche 
progressive  constitue  la  puru/ÿs-te  ur/thm/c  (Durkinson). 

Le  tremblement  de  ta  (éic  ou  des  membres  siqH^riciirs, 
gagnant  peu  à |>eu  h^  inferieurs,  accompagné  d'airaiblis- 
semciU  musculaire  cl  augmenté  par  les  impressions  mo- 
rales, caractéri'O  la  paralysie  agitante. 
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Oan>  les  paralysies  ngilante^,  il  y a ^ouvcnt  tchdaace  à 
\d  pruimlsion  ou  au  itru/ (GniTos). 

Iles  iioulours  plus  ou  moins  vives  «ions  les  muscles  trem- 
blanu  mi  restt^  sains  accünipogiient  souvent  la  paralysie 
agitante. 

A la  fin  de  la  paralysie  agitante,  il  y a souvent  iucuiiti* 
nencc  d’urine  et  des  nuilièR's  fccal<‘H,  mais  riutelligcnre 
est  toujours  conservée. 

1-a  )>aralvsie  agitante  iiiarriie  trésdenleincnt,  mais  elle 
rnnduit  prcs<]uc  inévitablement  à la  mort  au  milieu  du 
eoiua. 

Il  n'y  a souvent  aucune  lésion  appréciable  de  la  moelle 
ou  du  cerveau  dans  la  paralysie  agitante,  mats,  e.hei  quel- 
ques malades,  il  existe  une  induration  ci  dégéiién^cence 
graisseuse  du  bulbe  et  du  pont  de  Varole.  V.  Sa.ÊROse. 

I.es  émotions  morale.-,  et  particuliérement  la  terreur 
((•rave.s)  et  le  froid  humide  (Itumberg),  sont  les  causes  de 
la  paralysie  agitante. 

TherniHHtvftie.  — Le  sous-carbonale  de  fer  â haute 
dose,  — la  .«tiycbniiu',  — le  seigle  ergoté  (Cliarcot  èl 
Vuipian),  — rélectrisatiun,  — les  bains  chauds  avec  af- 
fusion^  froides  sur  le  dus,  — les  eaux  thermales  sulfu- 
reuses et  les  eaux  birarlionalée.H  sodiqiies  de  Tu'pliU  en 
boliême,  ont  été  employées  pour  combattre  la  }»aral}sie 
ngilanle;  mais  ces  moyens  n'ont  donné  que  }teu  de  succès; 
I'mkIuit  de  |N>tnssiutn  à la  do>M.'  de  t à 6 grammes  est 
préférable,  et  l'on  rite  un  cas  de  gm'ri-son  complète  (Vil* 
leminj. 

Paratynlc  arftenienlr.  — L'usage  prolongé  de  l'ar* 
senic  détermine  quelquefois  des  paraplégie>  persiL'Iaotes 
complètes  ou  inrumplèles  cantclèrisèc^  par  la  diflicuUé  de 
mouvoir  les  membres  infériours. 

Théraimitit/nf.  — Cesser  l’iLiage  des  préjiarations  ar- 
senicales, donner  des  préparations  ferrugineuses  solubles 
et  prescrire  des  friclioiis  sèches  ou  aromatiques,  du  mas* 
sage,  des  bains  sulfiireuv  et  stimulants,  enfin  l'électrisa* 
lion. 

P«rnlv«tc  iilropliiqur  progrc*«|»e.  V.  ATItOI'FIfE 
PROüUtSSIVE  et  Su.RRÜSK. 

Pamljittc  4cconviile«ernee  de«m«lMdleivnlKH6fi. 

IhiiH  la  convalescence  des  muladtt^s  nigués,  telles  que  la 
lièvre  typhoïde,  la  (uieumunie,  l'angiiic  simple,  la  variole, 
l'crysipèle,  la  scarlatine,  la  rougeole,  la  diplitliérite,  etc., 
il  .Mî  protluit  soiivciH  des  paralysies  partielles,  générales, 
qui  n'oiit  pas  de  cause  organique  appréciable  (Tksot,  Üou- 
chut,  Gubler). 

Il  n'y  U pas  que  des  paralysie.^  qui  puissent  sc  produire 
80U.S  l'influence  de  l'étal  de  convalescence,  car  les  autres 
névroses  coniitisiv^Sf  tiouhureitse.Sy  S}Msm(niv^ucs  et  résu- 
nirp/ncs  peuvent  *e  produire  dans  les  mêmes  circonstances 
(boucluit). 

Toutes  les  |>aralysies  de  convalescence  sont  de  nature 
rliioru-anémique,  et  elles  ne  gardent  rien  du  principe  de  la 
maladie  dans  le  cuui's  de  laquelle  elles  ont  pris  naissance. 

Il  n’y  a pas  plus  de  variole  dans  une  pai*alysie  varioli- 
que développée  dans  la  convalescence  de  celte  lièvre  érup- 
tive, qu’il  ne  reste  de  pneumonie  ou  d‘éry>.ii»èle  dans  les 
paralysies  pneuntoniques  ou  érysipélateuse.^,  ni  de  choléra 
et  de  typhus  dans  les  contractures  d'un  cholérique  ou 
d’une  lièvre  Itiphuïde  réceiument  guéris. 

I.e.s  pandysies  tle  conv^Ucscence  sont  en  général  pur-  I 
tielies,  et  elles  reslonî  telles  ou  offrent  uno  marche  aseen-  I 


doute  aigué,  nltanl  de  b-ur  point  de  départ  au  cerveau 
{HMir  s’étendre  au  reste  du  corps;  ainsi  on  voit  les  para- 
lysies du  nerf  optique  ou  du  voile  du  palais,  par 

l’eiicépliale,  s’étendre  aux  membres,  comme  celles  des 
membres  inférieurs  qui  gagnent  peu  à peu  le  tronc,  la 
{HÛti-ine  et  les  poumons. 

Ia?s  |Kiralysies  de  convalescence,  d'abord  jMU'tMlvSy  peu- 
vent devenir  tjéwmtes  et  former  une  paralysie  aseewiante 

•titJHC. 

Il  n'y  a rien  de  grave  dans  une  paralysie  partielle  pro- 
duite parla  convalesi'ence  d'une  maladie  aigvië  ; mais  quand 
elle  devient  générale  et  atteint  le  diapliragme  et  les  iims- 
rlcs  du  iboi-ax  de  façon  h produire  l'asplivxic,  la  mort  en 
est  preMjue  loujoiii's  la  conséi|iience. 

ThèrniH'Htiyuc.  — Les  paralysies  qui  se  moiitrenl  dans 
la  convalescence  des  maladies  aiguës  doivent  être  liailées 
par  les  prettarathns  de  ytiiityuinn  et  </<  fer  sons  totdcs  les 
formes  (V.  tyriNQuixA,  Chlorose,  Asémil),  pur  les 
l'ations  ariit  nicafis  I I.  par  les  prèif^iratinns  d'hnile  phos> 
phnrec  □,  par  les  tomyiteSy  et  surtout  le  n'gime  sub- 
stantiel, le  séjour  à la  campagne,  1rs  bains  denier  et  de 
rivière,  l'hYdrotliérnpie,  rélcctricilé  (V.  ce  mol)  et  les 
moyens  empinques  employés  contre  les  paralysies  essen- 
tielles. 

Parnljivic  de  la  irolaietue  paire  ou  moteur  eou* 
loire  «oromun. 

L'übuissimientde  la  paupière  supérieure  nvec.  slrabismo 
externe,  mydriase,  diplopie,  caractérisent  la  paralysie  du 
nerf  moteur  oculaire  commun. 

La  paralysie  de  1a  troisième  paire  résulte  d'une  coniu- 
-ioii  di'  la  région  frontale  d'une  plaie  du  sourcil,  de  l'ac- 
tion du  froid  et  du  rimmalisme,  de  In  fatigue  dos  yeux 
par  un  travail  sur  de  petites  chü.-es,  de  la  congestion  cé- 
rébrale, de  l'encéphalite  chronique  et  de  la  sypliilis. 

Il  n'est  pas  rare  de  voir  la  paralysie  de  la  troisième 
paire  être  le  prélude  d'une  paralysie  générale  pi*ogressive 
■levant  éclater  nu  bout  d'une  ou  de  plusieurs  années. 
V.  iÜTRAmSME. 

Thcrapeutiyuc.  — Coiiln*  la  paralysie  du  moteur  oru- 
laire  commun,  il  faut  appliquer  des  sangsues  aux  tempes 
ou  de*  ventouses  à la  nuque;  — appliquer  des  vésicatoire-* 
volants  à la  tempe  et  sur  le  fruiii,  faire  de  racupunclure, 
de  l’électro-puiicture.  de  rélecirisalion  Irè.s-doucemcnlsur 
les  paujuércs  et  sur  la^lemjw  (V.  Ki.ectricité),  des  eau* 
lérisatioiis  |>oncluées  avec  le  fer  rouge  autour  de  l'orbite  ; 
— dirs  inoculations  de  strychnine  ; enfin,  s'il  y u syphilis, 
de  presciircrimlure  de  potassium. 

Lorsque  par  ;uite  de  la  cliiitc  de  la  paupière  qui  suc- 
cètlü  h la  paralysie  de  la  troisième  paire,  l’œil  ne  |>eul 
être  découvert,  on  peut  faire  l’cxciston  d'une  partie  de  la 
paupière  supérieure  pour  la  réunir  au  sourcil,  de  façon  à 
faire  du  muscle  frontal  le  rdeveur  de  la  paupière. 

P«rAl;«ie  dr  la  einqaiême  |Milr«  o«  nerf  lr]|n- 
mrnn.  L'insensibilité  d’une  moitié  du  visage  avec  in- 
sensibilité de  la  conjonctive,  de  la  narine,  des  deux  tiers 
antérieurs  de  la  langue  cl  prolapsus  de  la  mâchoire  aimon- 
ccnl  une  paralysie  du  nerf  trijumeau. 

La  {wralysie  du  trijumeau  amène  presque  toujours  l’Iiy- 
jvérémie  conjonctivale,  la  pblegmasic  de  la  cornée,  >on 
opacité,  son  ulcération  et  la  fonte  de  l'onl. 

L'extraction  d’une  dent  molaire  produit  quelquefois  lu 
paralysie  du  nerf  trijumeau. 

Tfu  raiKtUtyHi:.  — Les  causes  et  le  traitement  de  la  pa- 
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n]ly^^e  de  In  citi<|ui('nir  pniiT  >nnt  li'sinîInH’s  que  ceux  qui 
sont  iniliqiit's  |>u'ir  la  paraljsie  de  la  IroÎNième  paire  de 
nerfs.  V.  Pauai.ysir  la  iiiorsiLMi:  I'aiuk. 

Pnrtil.TnIc  «Ir  li%  wKienie  |»nirc  ou  iiinicur  orn* 
Inirc  c«(erne.  Le  strabisme  cuiivcrgent  subit  avec  di> 
plopie  et  alVaihiissemeiit  de  la  xision  annonce  une  para- 
lysie du  Mioleur  uculaire  externe. 

La  parahsie  du  moteur  oculaire  externe  résulte  de  l'in- 
fluence du  froid»  ou  de  l'encéplialile  aiguë  ou  chronique» 
et  de  la  sxpliilis. 

halls  la  imraKsie  du  molenr  oculaire  externe,  il  y a 
quelquefois  une  altémliori  du  fond  de  l'a-ii  caractérisé!'  : 
1^  par  l'iniillration  séro-fibrineuse  ou  granuleuse  de  la 
pupille,  qui  disparaît,  ainsi  que  les  vaisseaux  de  la  rétine, 
dans  une  certaine  étendue;  2"  par  des  liéiiiorrliagies  mi- 
liaires, et  y par  des  granulations  blaiicbàtres  de  lu  ré- 
tine; mai',  dans  ce  cas,  il  y a névrite  optique  (lîg.  ,'i‘2l). 


f 1^.  Sil.  — e.  Pftpilta  rniU«  fttr  hm  inAlrr«(M>»  crannlmw.  — V,  V. 
V.  VpiiM*  lin  U ri'tiu*  ^ «I  ife  ]>M  1 tkliltnIiMi.  — II. 

Ili^niMrl)*^*  *U*  I4  r^'iwif.  — T,  T •■r4iiuU'»<>««  l>UiwkAUT-^. 


La  nérritn  optique,  en  troublant  raccnmmmlution  de 
roril  et  en  gênant  la  vision,  amène  quelquefois  un  strabisme 
convergent  qui  simule  la  paralysie  de  la  sixième  paire 

Oiinnd  la  paralysie  du  moteur  externe  de  l’ieil  est 
compliquée  de  celle  du  moteur  oeulain'  ronmiiin,  alors  il 
y a proéminence  de  l'œil,  dilaUition  de  lu  pupille  et  pro- 
lapsus de  la  paupière  supérieure. 

Th>'rnp>'Htvfa>\  — |,c  traitement  de  la  panily.sie  de  la 
sixième  paire  est  absolument  semblaiile  a celui  d«?  la  pa- 
ralysie du  moteur  oculaire  commun.  V.  Paraly^ik  ub  la 
TnulMEHE  PAIIIE. 

Piirnl^aie  cir  In  «rpil^nie  palrr  t Phrulyalr  lu* 
«Inic  OU  n^mipléclc  fnrinle.  L'hémiplégie  faciale,  duo 
il  11110  paralysie  de  la  septième  paire,  sc  nvonnall  à riiii* 
mobilité  et  il  l'itiseiisibilitè  du  edté  correspoodaul  de  la 
face;  alors  le  sourcil  est iiimiobilo,  le  front  sans  plis,  rieit 
ouvert,  impossible  :i  fermer,  la  narine  flu.Mpie,  la  joue 
flottante  a l'air  ciiassé  dans  roxpiralion,  la  liouchc  déviée 
du  cùti  opposé  avec  dilliculté  de  prononcer  l'o,  l'u,  lo^» 
le  P,  cl  la  langue  déviée  du  côté  paralysé  avec  écoulement 
de  salive. 


PAMA  loi.*» 

L'hémiplégie  faciale  dépend  d'une  lésion  tlii  rcncau  ou 
du  nerf  cori'csporidant  nu  ciMé  paralysé,  d'une  carie  du 
rocluT,  d’une  forte  émotion  morale,  telle  qu'un  accès  de 
ndère,  ou  d'uii  courant  d'air  froid  prolongé  sur  la  face. 

il  y a chez  le  nouToati-né  une  paralysie  faciale  passa- 
gère qui  résulte  de  l'iipplicaliou  du  forceps  et  de  la  ronlu- 
sion  du  nerf  de  la  septième  paire  (P.  Dubois). 

Thriuitruti’/iu'.  — tyunlre  à tlix  sangsues  sur  l'apophyse 
mnstüide  sont  sonveiil  utiles  pour  guérir  l’hémiplégie  fa- 
ciale produite  par  le  fr«  id. 

Pos  vésicatoires  volaiils  ou  des  pointes  de  feu  autour  de 
l’oreille  ; des  înondalioiis  de  strychnine  sur  la  j^eau  du  vi- 
sage ; des  friclions^avcc  la  ]>ommade  de  strychnine,  50  cen- 
ligi'omnies  jwur  30  grammes  d'axonge;  des  douches  de 
vapeur  aqueuse,  rélectro-punctiirc  et  l’éleiirisation  de  la 
peau  du  vidage,  sont  les  movens  à emplou'i*  conli'c  la  pa- 
ralysie faciale.  V.  KLM.niicn f. 

(ioiiiir  riiémiplégie  fuiialc  des  nouveau-nés,  il  n'y  a 
«jiie  de  légères  friction'  stimulantes  à faire  sur  la  peau  du 
vis;igo. 

Piirnl.%iit«  dlplictiérlil(|ae.  Après  lu  guérison  des  an- 
gines couenneuses  bénignes  ou  malignes,  on  observe  quel- 
ijiierois  le  retour  des  boissons  par  le  nez,  leur  pénétration 
, dans  le  lanDx,  l'amaurose,  le  nasonnenicnl  de  la  voix  cl 
une  paralysie  qui  occupe  les  membres  inférieurs,  le  tronc, 
le  diaidiragmc  et  les  parois  thoraciques  do  manière  à en- 
traîner l'asphyxie  (Hippocrate»  Urillard). 

La  paralysie  diplilhéritiquc  n'a  rien  do  spécial  à la  di- 
phlhèrite,  car  on  l’observe  (pielquefuis  après  des  angines 
simples  sans  fausses  membranes  (Marquez,  noucbulj. 

I>es  paralAMesdiplilhéritiqucs'Ontde  nature  cliloro-anc- 
mique  plulèt  que  toxique,  cl  elles  se  rallaclicnl  aux  para- 
lysies de  la  convalescence  des  maladies  aiguës.  V.  ce 
I mot. 

Les  paralysies  dipblliéritiques  giiérkseutdansla  grande 
majorité  des  cas,  mais  elles  |>cuvent  entraîner  la  mort. 

rAcr»f;xu(ii/f<t*.  — Les  paralysies  qui  succèdent  à la 
dipblbérile  doivent  être  traitées  de  la  même  favon  que  les 
paralysies  consécutives  aux  maladies  aiguës. 

Pnrnljole  dit  drlioidc.  L'impossibilité  de  soulever  le 
bras  .sans  douleur  de  l'urticulatton  humérale,  ati  début  du 
la  paralysie  au  moins,  et  avec  atrophie  du  moignon  de 
fépaule,  annonce  une  pandysie  du  deltoïde. 

L'atrophie  du  musclu  et  la  fausse  ankylosé  de  l'épaule 
sont  souvent  les  ronséqu(‘nces  de  la  paralysie  du  deltoïde. 

Thrni»Htiffue.  — Des  vésicatoires  volants  sur  le  moi- 
gnon de  l'épaule,  des  pointes  de  feu,  la  cautérisaliou  lran.s- 
ciirrenle,  des  douches  d'eau  chaude  sur  lu  téti*  de  l’Iiii- 
mérus,  l'èleclricilè  avec  des  couranU  constanLs  dw  le 
début  du  mal  avant  que  le  nmvcle  soit  atrophié  (V.  ce 
mol),  des  fumigations  mercurielles»  sont  ce  qu’il  y a de 
mieux  à faire  pour  l'cmédicr  û la  paralysie  du  deltoïde. 

Pnra1y«lc  4«i  nmacl  deaielé.  l a .saillie  du  bord  in- 
terne de  l'omoplate  et  surtout  de  l’angle  infériour  de  l’os, 
l'hésilalion  dans  l'élévation  du  bras,  caractérisent  la  pa- 
ralysie du  grand  dentelé. 

r/jéru/JCM/ù/fic.  — l a pandysio  du  gnmd  tlenti  lé  exigu 
un  traitement  semblnblü  à celui  qu'on  emploie  contre  la 
paralysie  du  deltoïde.  V.  î'AnALYSiE  DU  DEl.ToiDE. 

Pnrnlywlr  envcntlcllr  dr  l'cnfanee.  l'ucrau.'SC  Jiü- 
siiion  des  membres,  la  compression  d’uii  membre  sous  le 
I iKiiüs  du  corps»  l'action  du  froid  sut  les  purtivs,  le  froid 
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humûlc  «lu  lit  trompé  d'urine,  une  attaque  d'éclampsie, 
produis*;!)!  souvent  une  paralysie  essenlitdle  des  muscles 
cher  les  enfants. 

Lu  paralysie  essentielle  de  rcnfance  porte  sur  un  seul 
imisele,  h;  sterno-nmsioTdien,  sur  un  des  membres  sujk*- 
ricurs,  sur  tout  un  célé  du  corps  à l'cxn^plion  du  visajçe, 
sur  les  di'ux  membres  inférieurs  ou  sur  uu  seul  des  mem<* 
bres,  et  {H’U  à peu,  si  la  maladie  dure,  il  en  résulte  une 
atrophie  granuleuse  et  graisseuse  des  muscles  («aralyi^. 

Ouaiid  la  {Mtralysie  esseoticllc  de  l'enfance  est  doulou- 
reuse à ses  débuts,  un  \mA  anirnn.T  qu  elle  est  rtuunalis* 
male  cl  provoquée  par  le  froid. 

On  ne  s'aperçoit  pas  toujours  du  dol)ul  d'une  paralysie 
essentielle  ches  un  enfant;  mais  si,  dans  <|uei(|ues  cas,  le 
mal  apparaît  subitement  au  milieu  du  Jour  et  des  jeux 
le  plus  ordinairement,  il  vient  uu  milieu  du  somuieil, 
et  l'enfant  qui  s'étuil  couebé  bien  portant  se  réveille  pa- 
ralysé. 

Chex  les  Jeunes  eufauls  la  paralysie  esseoliello  de.s 
membres  s*acconi|)agne  d'inliltration  granuleu.se,  de  dé- 
générescence graisseuse  et  d'atrophie  des  muscles  ; puis, 
comme  le  membre  opposé,  s'il  est  sain,  protitt*  et  s'accroît, 
tandis  quel'aulrc  reste  stationnaire,  il  en  résulte  une  difror- 
mité  très-considérable. 

La  paralysie  essentielle  des  membi  es  de  reiifance  pro- 
duit des  déformations  articulaires  telles,  qu'on  pourrait 
croire  k l'cxislencc  d'une  iuiuliou. 

Dans  les  paraK’sics  dites  o&senticiles  de  l'cnfanre,  ii  y n 
quelquefois  myélite  et  sclérose  des  cordons nniéricui's de  la 
m(N‘)ie  ou  névrite  partielle,  mais  cela  est  rare  (Lubordc, 
Comil).  Ces  cas  prennent  lu  nom  d«;  jxiro/yWt 


Chc2  les  Jcuiic.<i  enfanb  qui  n'oul  pas  encore  marché,  la 
paralysie  essentielle  est  au  début  tr{‘s-diflicile  à recon- 
naître, en  raison  même  de  l'absence  de  coordination  des 
mouvrmenb  volunlaircs. 

I.e  rachiiisme  d un  Jeune  enfant  qui  n’u  pas  encore 
man  lu*  est  Irè.s-dillicilc  à distiiigucr  de  la  paruhsic  essen- 
lielli*;  mois  la  présence  des  nodosités  articulaires  rachi- 
tiques, révolution  drntairo  tardive  et  lu  persistance  4cs 
fontanelles  dissiperont  loiii  les  doutes. 


IM  HA 

I.a  parai}  sic  essonlieili'  de  l'cnfuncc  est  fort  souvent  in- 
curable. 

ThrdiM'uti'iue.  — Des  bains  sulfureux,  salés  ou  bro- 
nuiiïs,  les  enuï  minéraU^s  chlorurées  sodiqiics,  les  frictions 
stimulante^:,*  — les  uppiicalious  de  teinture  d'iode,  le  mas- 
sage, les  |)ointes  de  feu,  les  rayures  quotidiennes  do  tein- 
ture d’iode,  réloctricité  continue  par  les  chaînes  do  Pul- 
vcrmaciier  ou  avec  l'appareil  de  Heiuak,  mais  dans  ce  cas 
il  faut  électriser  dès  le  commencement  de  la  maladie, 
avant  que  le  muscle  soit  atrophie.  Uu  peut  aussi  employer 
ce  qui  est  ntoins  eflicace,  l’électrisation  par  des  courants 
intermittents.  Tel  est  le  tvaUcmeiil  local  dos  paralysies 
essentielles  de  renfatice. 

A riutéricur,  le  sirop  de  strychnine  ou  de  brucinc,  à 
5 centigi'ammcs  pour  100  grammes  : une  cuillerée  à 
café  par  jour  doit  être  donnée  aux  enfants. 

Quand  lu  paralysie  occupe  les  membres  inférieurs  et 
produit  lu  luxation  du  pied  ou  du  genou,  il  faut  maintenir 
le  membre  dans  une  situation  convenable,  au  moyeu  d'un 
appareil  spécial  (fig.  522)  (Labordc).  V.  I*ikd  bot. 

Parul.'Mile  géaérnlc  progrcMlve.  Tout  homme  qui 
a un  emliarras  subit  de  lu  parole,  suivi  d’incertitude  de  la 
marche,  a une  paralysie  progressive  générale. 

On  dit,  mais  à tort,  qtic  la  paralysie  générale  progrea- 
sirc  conduit  à l'uliénation,  car  il  y a Ijcaucoup  de  gens  at- 
leiiiLs  d«*  paralysie  progressive  qui  ne  sont  pas  et  qui  ne 
deviendront  jamais  b)us. 

Los  excès  vénérien.s  et  autres,  l'alcoolUme,  le  nicolia- 
nisinc,  rumbitiou  exagérée  de  lu  fortune  et  des  honneurs 
conduisent  souvent  à U paralysie  générale  progressive; 
maladie  inliuinieut  plus  commune  cites  rbomme  que  chez 
la  f(‘mnie. 

L’embarras  de  la  jwrole  est  le  premier  symptôme  de  la 
paralysie  générale,  cl  peu  uprt>5  arrivent  l'incertitude  de 
la  marcln;,  le  tremblement  des  mains  et  de  récriture, 
l’inégalUé  des  pupilles,  riiiipuissanco  plus  tard  suivie 
(rérotisme,  la  liouümicet  la  gloutonnerie,  la  constipation, 
la  rétention  dc.>  urines,  1a  |>«.>rte  de  lu  mémoire  et  de  l'in- 
telligence,  le  di'dirc  anihiüeux  et  la  violence  ; enfin  la 
congestion  cérébrale,  raffaibli^sement  génénU  avec  excré- 
tion involontaire  des  fèces  ou  des  urines  et  la  mort. 

Chez  les  sujets  atteinb  de  paralysie  générale,  il  y a 
de  leiiqM  en  temps  des  rémissions  suivies  de  congestion 
cérébrtüe  duiuuul  lieu  à une  uggravalàoii  des  phenomenes 
paralytiques. 

Il  u'csl  pas  rare  de  voir  mourir  de  cuniplicalion  thora- 
cique les  sujets  atteints  de  paralysm  gtjuéralo  progressive. 

Quand  la  paralysie  générale  progressive  est  très-carac- 
lériséc  et  aff«‘cle  Tæ^ophage,  les  malades  ne  peuvent 
manger  et  U faut  les  nourrir  au  moyen  de  la  sonde  wso« 
pliiigienuc. 

On  R ilit  que  la  paralysie  générale  pre^ressive  était  la 
conséquence  d'une  mi'ningo-encéphalite  diffuse  (Oalmeil)  ; 
cela  c>t  souvent  vrai,  ou  du  moins  U est  vrai  que  cette 
a été  observée  après  la  mort,  mais  dans  beaucoup 
de  cas  on  ne  trouve  rien  don>  le  ceneau  et  dans  les 
iiiéiiiiigcs  do  ceux  qui  ont  succombé  (Lélut,  Thorc, 

I Aubancl). 

Si  la  paralysie  générale  progressive  sans  aliénation 
i guérit  quelquefois,  en  revanche,  celle  qui  est  accoiupa- 
I giiée  des  désordres  de  riutelligence  ne  guérit  presque 
jamais,  et  conduit,  tbms  la  plupart  «les  cas,  à une  mort 
j précédée  des  inürmités  les  plus  dégoûtantes.  ^ » 
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TArmjx'u/rV/ut’.  — Un  homuic  utlrial  du  par«Uysic 
gûnénüe  progressive  doit  cesser  tout  travail,  sc  l'étirer  des 
luîtes  cl  affaires  du  monde  pour  vivre  en  repos  à la  cam* 
pngne. 

Il  faut  traiter  la  paralysie  gc'nérale  prugrehsive  par  des 
bains  saU^s  et  sulfureux,  par  les  eaux  tliermales,  par  des 
exutoires  ù lu  nuque  et  le  long  de  la  roloiine  vertébrale, 
pur  de  nombreuses  ventouses  sér!ie>  mi"es  tous  les  jours 
le  long  du  dus,  eiiiio  par  réicetrisation. 

Dans  les  cas  Irès-fr^uents  de  congestion  o rébrale  chez 
les  sujets  atteints  de  paralysie  générale  progressive,  il 
faut  meltre  des  ventouses  scarinées  ou  des  sangsues  der- 
rière les  oreilles  ou  à Tunus,  et  purger  fréquemment  avec 
des  pilules  aloéliqncs. 

Dans  la  paralysie  générale  progressive  , exeiiqdu  de 
dyspepsie  antérieure  ou  d’entérite  chronique,  U faut  pur- 
ger tous  les  huit  jours. 

i.es  malades  atteints  do  paralysie  progressive  générale 
doivent  so  nourrir  comme  tout  le  monde  j mais  il  faut 
supprimer  de  leur  régime  l’alcool,  le  ^^u  pur,  le  café  et 
lu  tabac  à fumer. 

On  peut  combattre  la  paralysie  générale  progressive 
par  les  lu'éparaüons  de  ilAus  foÆtVode/tdron  et  de  ni/reih 

argent. 

Kbnf  S rfntifrraaxBfn. 

Paadre  J*  «nerv 3U  tfruuan's. 

Pour  dix  paquets. 

Trois  paquets  par  jour,  cl  l’on  peut  aller  jusqu'à  1 gr. 
dans  les  vingt-quatre  heures. 

Ou  bien  : 

Nimtc  S 

Eiti-ait  a 

Pour  dix  pilules. 

De  deux  à six  pilules  par  jour  [^.  (Douchut.) 

Parnl9^»l««  hy»iérlqa«s.  Chez  les  hystériques,  avec 
ou  sans  attaque  préalable,  il  se  produit  souvent  des  para* 
lysies  sensorielles  ou  motrices,  plus  ou  moins  persistantes, 
et  quelquefois  incurables. 

1/A  paralysie  |mrtielle  ou  générale  de  1a  sensibilité  téga- 
menlaire,  c*esl-à*dirc  du  sens  de  la  douleur  ou  tumlyiste 
(V.  ce  mot),  est  un  fait  constant  chez  les  hystériques 
(Gendius,  Ueau).  V.  llYSTtniE. 

(à^rtainus  hystériques  ne  s’aperçoivent  qu’on  les  touche, 
qu’un  les  pince  ou  qu'on  les  pique,  que  par  le  secours  des 
yeux  ; car,  si  elles  ne  voient  pas  ce  qu'on  leur  fait,  elles 
ne  sentent  rien  et  le  sens  de  la  douleur  leur  est  fermé. 

D’amaurose  se  produit  quelquefois  chez  les  femmes 
sujettes  à l'hystérie,  et  il  n’y  a dans  le  fond  de  l’œil  au- 
cune lésion  qui  puisse  expliquer  rexislcncc  de  ce  U'ouble 
visuel. 

Glioi  quelques  hystériques,  il  sc  protluil  subitcmeal  des 
paralysies  partielles  ou  générales,  de  l'aphonie  (V.  ce  mol), 
de  la  paraplégie  . de  l’hémiplégie  ou  une  paralysie  géM^ 
nile,  et  ces  différentes  lésions  du  uiouveineiit  peuvéu 
être  très-graves. 

Les  paralysies  hystériques  sc  dissipent  i{Uplqucfois  tout 
à coup;  elles  s’en  vont  aussi  rapidement  f^u’elles arrivent, 
et  leur  guérison  subite  est  aussi  étonnante  que  leur  appa- 
rition instantanée. 

ThérapeiUi'tuc.  — Le  traitement  dos  paralysies  hysté- 
riques exige  l’emploi  des  antispasmodiques  (V.  ce  mol), 
des  moyens  usités  contre  l’hystérie  (V.  ce  mot)  et  des 
remèdes  à l'aide  desquels  on  combat  les  paralysies  essen- 
tielles. V.  l'ABALYSlES  ESSENTIELLES. 


Toutefois,  il  y a quelque  chose  de  spécial  à faire  pour 
les  combattre.  Ainsi,  les  paralysies  hystériques  guérissent 
très-bien  sous  rinAuence  des  moyens  moraux  qui  sont 
de  nature  à frapper  l'imagination  des  malades.  Cest 
surtout  contre  elles  que  l’on  voit  souvent  réussir  l’action 
morale  des  incantations  et  des  remèdes  secrets,  des 
pratiques  mystérieuses  du  charlatanisme  et  du  magné- 
tisme animal,  de  l’homŒopaUiie,  des  pelèrinages  pro- 
fanes et  sacrés  où  la  foi  conduit  les  malades  avec  une 
sorte  d’cntliousiasme,  cniin  de  tout  ce  qui  peut  frapper 
rimaginaliou  des  sqjcls  paralysés. 

La  cautérisation  au  fer  rouge  réussit  aussi  très-bien 
contre  les  paralysies  hystériques,  cl  il  .suftll  souvent, 
après  avoir  fait  pressentir  au  malade  tous  les  avantages 
qu'on  peut  tirer  de  ce  moyen,  de  faire  quelques  cautéri- 
sations .superAcielles  de  la  peau  des  parties  paralysées 
pour  rap[>eier  le  mouvement.  ~ On  a même  vu  la  crainte 
de  la  cautérisation  réussir  aussi  bien  (|ue  la  cautérisation 
ellu-iiiènie,  et  sur  une  jeune  fille  paraplégique  par  hystérie, 
les  fuumeaux  étant  allninés  devant  elle,  au  lieu  de  pren- 
dre un  cautère  rouge  pour  lui  brûler  le.  dos,  on  prit,  sans 
qu'elle  s’en  doutât,  un  fer  froid  dont  le  contact  sur  les 
ix’ins  lui  donna  la  sensation  d'uue  brûlure  vive  cl  amena 
une  guérison  instantanée. 

P«rni.v»ie  m^rogénhiae.  Maladie  de  l’cnfance  carac- 
térisée par  une  paralysie  subite,  occasionnée  pai*  rallém- 
tiun  graisseuse  des  muscles.  V.  Daralysib  essentielle  de 
L ENFANCE. 

Paraljale  da  Berl  atidliil  ce  sardilr.  La  paralysie 
congénitale  du  nerf  auditif  ou  surdité  de  naissance  est  la 
cause  de  la  surdi-mutité.  V.  Obeille  {Maladies  de  /’). 

La  paralysie  du  nerf  auditif  est  la  conséquence  de  l’otite 
interne,  de  la  carie  du  rocher,  de  l'otorrliéc , des  mala- 
dies et  tumeurs  du  cerveau,  de  la  perforation  ou  de  Tépaia- 
sissement  de  la  mcmbrauc  du  tympan,  enfin  de  l’affaiblis- 
semeut  produit  par  l'âge  ou  les  maladies. 

La  surdité  temporaire  ou  permanente  se  produit  chez 
ceux  qui  ont  fait  un  usage  excessif  ou  trop  prolongé  du 
sulfate  de  quinine. 

On  devient  quelquefois  sourd  sous  rinAucacc  de  la 
syphilis  constitutionnelle. 

L’obstruction  du  conduit  auditif  externe  par  du  cérumen 
ou  de  répiüiélium,  cl  celle  de  la  trompe  d’Euslachc  par 
de  grosses  amygdales  ou  par  un  catarrhe  chronique,  liée  à 
une  ancicime  plilegmosie  du  pliuryux,  produisent  la  sur- 
dite. 

De  différents  bruits  confus,  des  tintements,  des  bour- 
donnements, la  dureté  de  l’oiuc  et  enfin  Pimpossibilité  de 
pcixevoir  les  sons  caractérisent  la  surdité. 

TU&apeutùiw,  — S’il  y a congestion  cérébrale  ou  ma- 
ladie du  cerveau,  la  surdité  doit  être  combattue  par  les 
sangsues  à l’anus,  la  saignée  au  pied,  les  ventouses  scari- 
fiées derrière  les  oreilles,  — le  séton,  les  cautères  et  le 
moxa  à lu  nuque. 

La  surdité  sypliililique  sc  guérit  très-bien  par  2 à 
5 granimcsd’iodurc  de  potassium  par  jour. 

On  guérit  la  surdité  quinique  récente  en  cessant  l’usage 
de  la  quinine  ; mais  quand  la  maladie  est  ancienne,  elle 
est  incurable.  V.  Oreille  et  Surdité  nerveuse. 

Paraly»l«  pho«phoriqae.  I«e  phosphore  produit 
souvent  la  paralysie  des  membres  inférieurs. 

Thérapeutifiue,  — Cette  paralysie  doit  être  traitée  par 
les  moyens  qu'on  oppose  à toutes  les  pandysiei. 
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Pnrol7»le  «niHmlne.  (^hez  les  ouvriers  qui  fabri- 
quent le  minium  ou  le  blanc  tie  céniso,  clici  les  peintres 
en  luitiinciits,  et  cnliu  chez  tous  cciix  qui,  pur  une  cause 
ou  pur  une  autre,  ont  tiavaillê  le  plomb  et  les  sels  de 
plomb,  il  se  produit  fréquemment  une  intoxication  dite 
sr(/nmti(C  i|ui  commence  par  des  coliques  saturnine  (V.  ce 
mol)  et  qui  peut  produire  des  accidents  graves  de  paraly- 
sie iiiotricu,  d'analgésie,  d'amaurose  et  du  délire  aigu. 

Dans  l'intoxication  produite  par  le  plomb,  H va  presque 
toujours,  sur  un  ou  plusieurs  points  de  lu  peau,  uue 
ÿfSîc  lrés-man|uéc. 

La  paraplégie  lu  plus  grave  que  puisse  produire  l'into- 
xication saturnine,  c'est  rumuucosc  et  la  yttualysic  lies 
extensenrs  défi  doùjts',  mais  celle-ci  est  aussi  fréquente  que 
Taiitrc  est  rare. 

La  paralysie  musculaire  produite  par  le  plomb  est  tou- 
jours partielle,  et,  cliosc  extrêmement  curieuse,  limitée 
aux  muscles  extenseurs  de  ravunl-bras,  ce  qui  entraîne  la 
demi-flexion  du  poignet  cl  des  doigts,  que  le  malade  peut 
fléchir  encore  sans  les  étendre,  altitude  aussi  singulière 
qu’iucxplicabic. 

L'action  hyposthénisanle  spéciale  du  plomb  sur  les  mus- 
cles extenseurs  de  l'avant-brus  a quelque  chose  de  vérita- 
blement spéciliquc  qui  n’est  comparable  qu'à  celle  de  la 
belladone  sur  les  libres  contractiles  de  Tiris. 

I)aus  les  paralysies  saturnines,  ou  a dit  que  la  contrac- 
tilité électrique  était  immédiutcnicnl  abolie,  cireur  qui 
lient  a une  oxpérience  mal  fuite  ; car  si,  au  lieu  de  mettre 
les  excitateurs  sur  In  peau,  on  les  place  sur  des  aiguilk^ 
a acupiiniMures  très-fixes  placées  dans  le  muscle  privé  de 
mouvement,  on  voit  que  la  contractilité  électrique  n'a 
jwis  cessé. 

Tbrrajwnthftie.  — Pour  prévenir  les  paralysies  satur- 
nines, il  faut  introduire  dans  ralimenlation  l'usage  Irés- 
aliondnnl  du  lait,  mais,  quand  la  paralysie  saturnine  existe 
chez  un  ouvrier  employé  à lu  manutention  des  sels  de 
plomb,  il  faut  forcément  lui  interdire  de  continuer  son 
état,  parce  que  si  lu  maladie  n'esl  pas  encore  ires-grave 
elle  {K>uri*ail  le  devenir. 

Contre  la  paralysie,  il  faut  employer  : les  boissons  sulfu- 
reuses, telle  que  l'eau  d'Knghien  et  les  Eaux-Itonnes  une 
Imulcille  {>ar  jour;  rélecliiaii'c  aux  fleurs  de  soufre, 
5 grammes  de  miel,  les  pastilles  de  soufre  dix  par  jour, 
les  bains  salés  ou  sulfureux  quotidiens  et  enlin  l'élerlri- 
salion  des  parties  paralysées.  Cette  électrisation  qui  s'est 
fuite  très-longtemi»  sans  succès  par  les  courants  inter- 
mittents appliqués  sur  la  peau  doit  être  faite  par  rélerlro- 
puncture,  qui  seule  agit  sur  la  conlnictililé  musculaire, 
ou  si  l’on  n'emploie  |mis  ce  procédé,  il  faut  recourir  aux 
courants  continus  (Paul),  qui  ont  réussi  là  où  la  seule 
électrisation  de  la  peau  par  courants  interrompus  avait 
échoué.  V.  ÉLECTmaTÉ,  lM.o*n,  CiiLiyit  satlunine, 
ENCÊPIlALOrATmE  SATtllMNE. 

pAmljrale  «plamic.  Nom  donné  à la  paralysie  essen- 
tielle de  l'enlancc.  V.  ce  mot. 

Paraljulc»  B^iplilliiiqueN.  Les  paralysies  syphiliti- 
ques -ont  nombreuses  et  variées.  Les  unes  tiennent  à ce 
qu’une  tumeur  gommeuse  comprime  im  nerf  et  empêche 
la  transmission  nerveuse;  les  autres,  à ce  qu’une  tumeur 
existe  dans  le  cerveau  et  empêche  l’action  ncncusc  ; ce 
dernier  mode  de  paralysie  est  plus  rare.  L’amaurose,  la 
surdité,  sont  quelquefois  sous  la  dépendance  de  la  syphilis; 
le  diagnostic  de  ces  maladies  est  souvent  douteux.  L’expé- 
rience du  traitement  par  l'iudure  de  notussium  est  sou- 


vent illusoire.  Ce  <|ui  est  plus  signiflcalif,  c’est  roxislcncc 
antérieure  de  syphilis  avérée  cl  l’absence  de  tout  signe 
d'autre  cachexie. 

Thérapeitti'i»e.  — On  emploie  le  traitement  anlisyphi- 
litique,  le  prolo-iodurc  de  mercure  à 5 centigrammes  par 
jour,  ou  l'ioüure  de  potassium  3 à 6 grammes  par  jour. 
V.  SYPillLlS. 

Pamlyiilca  lr«nmnliqiir«.  \.  ENCÉlilALE  (Lésions 
de  /’),  Luxations,  KRAcrunEs,  Neufs,  I.ésio.ns  tralhati- 
QUES,  Hémiplégie  tuaumatioue.  Muscles  (Afu/udtcs  des). 

PABAPIIIMOHM.  Chez  les  individus  qui  ont  un  phi- 
mosis ou  un  prépuce  à orilicu  rétréci,  lorsque  le  gland  a 
été  découvert  et  n'a  pu  être  recouvert,  celui-ci  se  conges- 
tionne et  SC  tuméfie,  la  conslriclion  de  l'anneau  préputial 
comprimant  d'autant  plus,  et  il  y a j>arttpAfrmASt5,  c’est-à- 
dire  étranglement  du  glaud. 

Ou  bien  le  paraphimosis  est  indolent  (Lagneaii)  et 
l’uHlèmc  se  borne  au  frein  et  à la  muqueuse,  qui  sont 
épaissis,  ou  bien  il  délenninc  l'inllammalion  avec  rougeur 
de  la  muqueuse  duglami,  qui  se  recouvre  de  pidyclénes 
et  d'ecchymoses  ; il  y a ensuite  de  la  gangrène,  soit  de 
lu  peau,  soit  du  gland,  mais  le  plus  souvent  de  la  première, 
ce  qui  produit  un  débridcinent  naturel. 

l>an.v  le  paraphimosi-,  il  y a quelquefois  rétention  d'ii- 
rinc  par  suite  du  gonlh'ment  de  toute  la  vei  gc- 

La  gangrène  du  glaud  tout  entier  peut  être  produite 
par  le  paraphimosis,  mais  cela  est  rare. 


Fig.  M3.  lin  {lârai'kiiiKHi».  — Maio  çaiicbe 

de  l'o|>dr«tccr.  — R.  Maia  druit«.  (I*tiilj|>|<».) 

TkèrujiculiiiHe.  — Il  faut  réduire  les  parlic.s;  quoique 
l'on  ail  vu  le  paraphimosis  se  réduire  seul  après  ulcéra- 
tion de  la  peau,  rintervenlion  du  chirurgien  est  toujours 
indiquée;  on  évite  des  douleurs  aux  malades,  et  l'on  pt‘é- 
vient  les  suites  des  ulcérations.  Pour  réduire  le  phimosis, 
après  avoir  chloroformisè  ou  non  le  malade,  on  com- 
mence par  comprimer  à pleine  main  toute  l'extrémité 
tumélléo  de  la  verge  (Coster),  puis,  saisissant,  avec  la 
main  gauche  la  verge  au-dessous  du  bourrelet  formé 
par  la  muqueuse  du  prépuce,  on  presse  sur  le  gland  avec 
les  doigts  de  la  main  droite  II,  embrassant  et  comprimaiil 
tout  le  gland  (fig.  .523). 

En  procédant  avec  patience,  on  arrive  toujours.  l)n 
craquement  ou  une  sorte  de  mouvement  de  dclCDlc  in- 
dique que  la  réduction  s'est  opérée. 

Pendant  qu'on  tente  lit  rt'duction,  on  doit  tirer,  de 
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lemps  en  lemps  de  chaque  cAl^  du  prépuce»  sur  la  imi- 
qucu!<u  H la  peau,  en  rui.^anl  glisser  la  face  interne  sur  la 
face  externe,  de  façon  à n’exercer  de  (raclion  que  sur  la 
|H)rlion  inttrniti  de  ranncuu  qui  étrangle.  Ce  moyen  réussit 
quelquefois  Irés-vile. 

On  enveloppe  la  verge  avec  des  compresses  d’eau  blan- 
che, on  donne  un  bain  prolongé  aprt^s  lu  réduction  du 
phimosis. 

Le  débridemcnl  de  ranneaii  qui  étrangle  est  la  der- 
nière et  la  mcilieiire  ressource  ; on  débride  sur  le  dos  de 
la  verge,  et  l’on  ne  fait  aucune  tciitatÎTe  de  réduction;  on 
enveloppe  la  vergo  de  compresses  d'eau  fralclie,  et  le 
lendemain  le  pnrapitimosis  a disparu. 

La  compression  préparatoire  avec  une  bande  roulée 
(Royer  est  insuffisante. 

Les  moucbelures  des  parties  œdématiées  peuvent  don- 
ner lieu  à des  ulcérations  et  ne  doivent  pas  dire  pi‘ali- 
quées.  , 

Après  la  guéiison  d’un  parapbimosis,  pour  éviter  les 
récidives,  U est  raisonnable  de  pratiquer  l'opération  du 
pbinio.>is. 

PtRAPHRIh:\K^IR.  Délire  qu'on  rapportait  jadis  à 
rinnaminalinn  du  diaphingnie.  .Maladie  aujourd'hui  in- 
connue. 

PARAPL-ÉGIR.  Si  la  panklysiedes  membres  inférieurs 
|>eul  dépendre  des  lésions  de  lamoelle  épinière  (V.  M0KLI.E, 
S:tÊftnse,  I*ahai.\.sik),  dans  beaucoup  de  cas  elle  est  es- 
seiuiclle  et  résulte  par  action  réflexe  des  maladies  de  l’in* 
testin,  de  la  vessie  ou  des  reins,  — ailleurs  elle  dé|>eud 
d'une  altéi-ation  du  sang  et  des  enipoisoDuenicnts  par  le 
pbaspbure,  — l'arsenic  el  le  sulfure  de  carbone,  — de 
lu  syphilis,  — enfin  de  rhyslérie. 

Chez  quelques  malades,  la  {taraplégie  n’affeclc  que  le 
mouvement,  el  ses  débuts  se  révèlent  par  une  incertitude 
caractéristique  de  la  marche  dans  laquelle  l'individu  jette 
scs  pieds  en  avant  plulèt  qu’il  ne  les  y porte. 

paraplégie  qui  est  occasionnée  par  une  lésion  de 
l'épaisseur  de  la  moelle  est  caractérisée  par  la  pai'alysie 
du  mouvement  el  du  senliiiieiil. 

Mais  dans  ce  cas,  l'antion  réflexe  de  la  moelle  sur  le 
nerf  optique  par  t’intennédiaire  du  grand  iympatbiqtte 
produit  une  névrite  optique  pins  ou  moins  appréciable 
avec  l'opluhalmoscopc.  V.  Cérburü^upie. 

Quand  In  paraplégie  est  accompagnée  de  Iremblement, 
elle  constitue  l'uue  des  formes  de  la  jxim/ysic  «gïbm/f. 
V.  ce  mol. 

I-a  paraplégie  peut  être  compliquée  d'ntaxîe  locomo- 
trice,  el  alors  elle  s'accompagne  de  douleurs  lancinantes 
et  fulgurantes  dans  les  membres.  V.  Atamk  locüvotrice. 

Une  fois  complète,  la  paraplégie  enlève  tout  le  monvc* 
ment  des  membres  pelviens,  prinluit  la  constipation  et  la 
rétention  d'urine  suivies  plus  tard  d'une  incontinence  qui 
est  le  signe  de  rincurabilité  et  de  la  mort  au  l>out  de 
quelques  mois. 

I.a  paraplégie  dure  généralement  plusieurs  années,  el, 
une  fois  bien  établie  cl  complète,  il  csl  fort  diflicile  de  la 
guérir 

Les  paraplégies  hystériques  guérissent  qiiclquefoi.s  su - 
l>ilcmenl  sous  i'influenre  d'utie  profonde  influence  morale 
de  foi,  de  crainte  et  d'épouvaiile. 

Tbtm}ieutv^ne.  — L’io'lure  do  poUissium  à haute  dose 
est  ce  qu'il  convient  d’opposer  à la  ;>amp/cÿûi  syphifi- 
tiyue. 
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Contre  les  }mvplégies  hyst^iquea,  rcspérance  de  la 
guérison  doit  être  soigneusement  cnlretenuc  dans  l’esprit 
de.s  malades,  et  les  eaux  minérales  salines  ou  sulfurcu.«-es, 
les  douches  de  vapeur,  réleclri-sation  par  courants  con- 
tinus, la  cautérisation  lombaire  au  fer  rouge,  les  inha- 
lations d’éther,  doivent  être  mises  en  kisage. 

Des  bains  salés  et  sulfureux  ou  alca|in.s,  — les  bains 
el  douches  de  vapeur,  — des  fumigations  résineuses  ou 
mercurielles,  — les  eaux  de  Balaruc,  de  Cauleiels,  de 
Botii'bonne,  de  la  Malou,  de  Rourbon-i'ArcbamhauU,  etc., 
sont  des  choses  bonnes  à enqiloyer  coulre  les  pnrapté- 
gies. 

Il  faut  appliquer  des  moxas,  des  pointes  de  feu  épider- 
miques sur  les  membres  pelviens. 

Les  applicalioDs  réitérées  de  teinture  d'iode  sur  les 
membres  inférieurs  sont  une  chose  trés-utUe. 

l.'exh'tiii  dr  llhfts  radkttiis  a été  caiployé  dans  la  pa- 
raplégie. 


Ikkwm  rsilirak!) & 

Vliirilii^  a<-  loiHiiin  ...........  «{.  f. 


Pour  25  pilules,  de  1 pilule  jusqu'à  10. 

Chez  les  eufanls,  1 pilule  de  5 centigrammes,  en  aug- 
inenlant  chaque  jour  jus(|u’â  50  centigrammes. 

Dans  les  parâplégies  rhumatismales,  on  peut  employer 
quelipiefois  la  belladone,  qui  amène  des  guérisons  inespé- 
rées. 

Phosphurr  2i/K,  à prendre  5 à 30  ceniigr.  par  jour. 

Jluiff  pltospbonr^  à prendre  2 à 6 goutU.*»  par  jour 
en  capsules. 

Le  nitrate  d'argent^  à 1 , 2 et  3 centigrammes  par  jour, 
guérit  souvent  la  paraplégie  (Wunderlich).  Il  en  est  de 
même  de  t'huile  pbosphorée  2 à 0 gouttes,  — de  (a  stry- 
cbnine  1 à 5 milligrammes,  — de  lu  brucine  1 à 5 mü- 
ligrummes  el  du  Ùhm  taxkcdmdrfin  à l'iuléricur  ou  à 
l’extérieur  mi  moyen  de  vésicatoires  volanb. 

FOnMLLMRE  DE  U eAitAN.iC.IE 

bifnsàm  (k-  fvudlv*  fi'aivhrs  de  toxicodendt'on ^ 

h grammes  par  litre  d'eau.  Huns  la  paraplégie  esacn- 
liellc  S-  (Alderson.) 

¥rktiun&  sur  les  parties  paralysées,  avec  de  l'bulle  de 
RU  ni  jftjnrodrndron  PH. 

sec/o.s,  appliquées  pondant  une  heure,  tous 

les  jours  PF1. 

Sitratv  d'nnjfui^  1 à 5 centigrammes  par  jour  dans  h 
paraplégie  (Wunderlich)  el  dans  la  paralysie  générale  pro- 
gressive .Rouchul). 

Voyez,  en  outre,  les  moyens  indiqués  dans  le  Fonim- 
fnire  du  ta  pnralysù-. 

PARAKITRS,  Animaux  ou  végétaux  visibles  on  invi- 
sibles qui  vivent  aux  dé|>ens  d'un  être  vivant  el  qui  sont 
souvent  le  (>oiiU  de  départ  de.s  plus  grave.s  maladies.  Ce 
sont  les  po/cf  (V.  ce  iiioO,  les  pnrrx^  le.s  pmm/srs,  les 
fin  pnfiii,  l'Oè/mm  (V.  .Muguet),  r/loAo- 

rion  .ScAüuA-mit,  le  Triehophyton  (nnxnrnnx^  le  Sltn’onfHjtyju 
furfitr  (V.  Tkigxr),  la  sarrine  (V.  ce  mol),  r.dct/ru.v  aralk  i 
(V.  Gale),  les  rninzoairen  (V.  CuniNouout.ss,  Cystiukr- 
Qi’Es,  Oxyure,  TRirj|{x:Ét>HALE,  Triuiiine.s). 

PAR.AAlTIC'IDEfi.  Substances  qui  lueiil  les  parasites. 
Ce  sont  le  — I'uckA'  sulfurnut^  — lu  décoction  <// 

tatniCt  — la  \mtdrc  df  pyrètkrcy  — In  powirf  de  stnphk 
iniyr*:  pour  les  acnrus,  — les  alcu/fs  et  le  hor*uc  |K>ur 
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UnifUtiit  de  Wilkittë>j/i. 


Poîdium  du  iiiuguel,  — Vfi>dtitiou  cl  le  sHfditw  on  nffhdc 
de  cuivrr  pour  Tnchorion  cl  le  Irithopiivlon  de  l:i  teigno, 
de  la  rnentagre,  etc.  L’Aw<7c  dv introlef  — Vvmjto  nt  î/ri5, 
— Vomjucitt  »W'rc«W»7  douMe,  — l enu  M07‘r«/iV//r,  — la 
jwmmade  au  prvn'iulv  «■y«f/c,  journellcmenl  employés 
|iour  détruire  les  poux  de  la  tête,  du  rorps  et  du  piilii^. 

Au  reste,  voici  la  li>te  délnillée  de  toutes  les  foriuiilcs 
parasiücides  employées  coutre  diflcrenle&  maladies  para* 
siuirus,  telles  que  la  f/n/c,  — les  kùjm$  ou  autres  mala- 
dies de  la  peau  déterminées  par  la  présence  de  parasites 
végetanx, — les  /<rwi(W,  — les  enloruaircs  de  l'intestin, 
tels  que  foM^Wes,  uj-ynns  cl  frichtcèidudrs. 

Pour  détruire  les  puecs  cl  les  punaises,  on  emploie 
Itcaucoup  aujourd'hui  une  poudre  préparée  avec  les 
feuilles  cl  sommités  d'une  syiianlliércc  voisine  de 
mU  laji'ethmm. 

ParaNliletdcfi  employés  dann  la  sale- 

Après  une  friction  de  savon  noir  et  un  bain  chaud,  une 
friction  avec  la  pommade  d'Hulmerich  est  sans  contix'dil 
la  plus  employée  pour  guérir  In  gale  qui  n'offre  point  de 
complication,  et  l'on  passe  ensuite  aux  vn|ieur9  de  soufre 
les  vêlements  du  malade.  V.  Gale. 

l*üm;iî(i'fe  sulfo-alralhu:  {pommade  «nielmerich). 


S<M]ffT  «UblinM^.  . !ÎO0  gmAtHK**. 

Soai  .rarbocuilu  lU*  {•otn<j<',  tiH)  i<I. 

Axua)(i*. ..................  800  iil. 


Mêlez,  après  avoir  fait  dissoudre  le  carbonate  de  p- 
tasse  dans  un  peu  d'eau,  25  granmies  et  plus  si  cela  est 
nécessaire  ; en  frictions  vives  sur  tous  les  point»  occupés 
par  la  gale  et  même  sur  tout  le  corps.  Exclusivement 
adoptée  à l'hôpital  Saint-Louis  pur  la  gale  l-f-  ->-t. 

Traiti  menl  de  h yah\ 

Trois  frictions  générales  modérées,  une  cha<|Uu  jour 
avec  la  pommade  d'Ileimericb  étendue  do  son  poids 
d'axonge. 

Trois  bains  sulfureux,  quelques  bains  simples  les  Jours 
suivants. 

Faire  passer  le»  vêtements  aux  vapeurs  de  soufre. 

(A.  Devergic.) 

rrnift’mt’nf  d»‘  la  yaU  , 

La  gale  est  guérie  en  deux  heures  par  des  frictions 
faites  avec  le  .sulfure  de  calcium  liquide  : 

l'irnni  itc  •i>«ifrv l'K)  crsmniti*. 

«ùiMii  ii«o i.l. 

Uni) loou  »J. 

Faites  Imuillir.  Quand  la  combinai'^on  est  opérée,  laissez 
refroidir  cl  décantez  dans  des  bouteilles  liermétiqunuenl 
fennées.  — 1 litre  de  ce  liquide  revient  à 20  ceulimcs, 
et  iOO  grammes  sufTiseul  pour  obtenir  h guérison 

Le  Iraileiiienl  est  ainsi  constitué  : 1**  friction  générale 
nu  savon  noir  d’une  deral  heure;  2*  bain  tiède  d'une 
demi- heure;  3"  friction  générale  avec  le  composé  liquide, 
qu'on  laisse  sécher  sur  la  peau,  pendant  un  quart  d'heure; 
A*  immersion  et  lavage  de  tout  le  corp»  dans  l'eau  du 
bain. 

Toutes  CCS  opérations  sont  cx«*culées  en  deux  lieures. 
Le  sulfure  calcaire  liquide  remplace  donc  avec  avantage 
la  pommade  d'Helinerich.  En  s'évapurant,  elle  laisse  sur 
la  peau  une  couche  épawse  do  dépôt  qui  pénétre  dedans 
et  y lue  sur  place  les  acnnis  et  leiirsieufs.  Celle  pratique, 
suivie  en  IKdgiquc  avec  grand  succès,  se  recommande  sous 
le  iriplc  rapprl  de  la  simplicité,  de  l'économie  et  de  la 
rapidité  de  la  guérison.  (VIcminckx.) 


Sav<>h.  . . 
AVKigr.  . 


12t*  siatHiat-». 

I ua  IMl 
I n*  MlU  hI. 


M.  llcbra  obtient  û Vitmite  tm  grand  uoiubre  do  guéri- 
sons i‘n  se  contentant  de  faire  fricliomier  les  pieds  et  le» 
mains  des  galeux  avec  cet  ongutut.  (K.  Lanquoiin.) 


Pomimidi-  de  Jasee. 


Fli'iir*  itr  MHifri'.  IT»  (;rnioaiC9. 

.Sulfate-  df-  /in>'.  B iii. 

di‘  rudnp  «IcIIpImiw  liUnr t i<!. 

Saïub  ufir M i.l. 

(<r*i«s4'  d»!  pof.  . * i«l. 

M.  Detabarpe  y a fait  ajouter  depuis  quelques  an- 
nées : 

iÜJvDri:  «le  15  li^^ifrAjnoir». 


Lette  dernière  adjonction  a seusiblement  .augmenté 
l'acUvité  do  la  pmmade,  sans  la  rendre  plus  irritante. 
Chaque  galeux  emploie  en  moyenne  250  grammes  de  pom- 
made }>our  obtenir  sa  guérison. 

I.a  condition  la  plus  essentielle  dans  ce  Irailemcnl  git 
dans  l’administration  du  b.iin  de  s.ivou  a l'entrée  du  ma- 
lade. Si  l'on  emploie  ici  du  savon  noir  de  bonne  qualité, 
et  si  le  galeux  a soin  de  brosser  et  friclioimer  fortement  s.a 
{Nmu  dans  le  bain,  la  guérison  a lieu  dafls  les  vingt-quatre 
heures.  La  négligence  de  ce.s  précaulion-s  (je  l’ai  oliservé 
plus  d'une  fois)  suffit  pour  retarder  la  guérison  d'une 
journée  au  moins.  Ainsi  s'explique  un  fait  qui  m'a  sou- 
vt'iil  surpris,  la  plus  grande  opiniâtreté  de  la  gale  chez 
les  femmes,  malgré  leur  p4>au  généralement  plus  délicate, 
l'ar  pudeur,  par  manque  de  savoir-faire,  elles  ne  se  frot- 
tent point  suffisamment  dans  le  bain,  cl  la  pommade  les 
guérit  plus  difUcileuienl  (Uouchardal). 


Pommade  atitipsnrique. 


(îr«i***  de  J-“rr. 
S4Hifn>  liililiuié. 
Sri  amRi»iii«e  . 
.Unit  • 


.'•011  ::rnm(nr*. 
450  »d. 

ea  t • 0 td  • 


Mêlez.  — A employer  après  un  bain.  (IMi.  11.  L.) 


Moyen  ix)pulaire  de  quét  ir  la  yale  eu  (rais  jours. 

Le  traitement  est  ainsi  conduit.  Ou  fuit  usage,  le  pre- 
mier jour,  d’uu  luèlâiige  de  parties  égales  d«;  poudre  de 
genièvre  et  de  baies  de  laurier,  qu'on  prend  à l'intérieur 
à la  dose  d'une  forte  cuillerée  à café,  délayée  dans  de  l'eau 
ou  de  l’eau-de-vic.  l'ne  deiui-cuillcréc  ù café  suffit  j>our 
les  enfants  de  dix  aus,  et  autant  qu'on  peut  en  mettre  sur 
la  pointe  d'un  couteau  pour  ceux  qui  sont  au  berceau. 
Immédiatement  après  la  poudre,  on  se  friclioniic  avec  la 
pommade  suivante  : 


poitdr*»  tli*  

PoaJtu  >ic  tuiri  il«  UuH«tr. 

Heuf  «Ir  -lufie . 

Hruirr  *nl« 


il  tS  .gramme*. 
W id. 
i\fi  td. 


r.cs  frictions  doivent  être  vigoureusement  exécutées  sur 
la  périphérie  du  corps,  principalement  aux  parties  cou- 
vertes par  l'éruption,  et  elles  doivent  employer  au  moins 
115  gramiue»  de  pommade  pour  le  premier  jour.  Iæ  ma- 
lade met  ensuite  des  babils  qu’il  ne  doit  plus  quitter  pen- 
dant tout  le  reste  du  trailemenl,  nouplus  que  la  chambre, 
qui  doit  êU'o  spacieuse  et  bien  chuulTée.  On  répète  la 
même  chose  le  deuxième  elle  troisième  jour  au  matin. 
Le  soir  tle  ce  dentier  jour,  le  malade  se  déshabillera  dans 
une  pièce  bien  chaude,  se  nettoiera  avec  de  l’eau  chaude 
et  du  .savon  vert,  sc  friclionncra  de  nouveau  avec  la  pom- 
made, et  se  meUra  ensuite  dans  un  bain  de  vapeur  d'eau 
dont  on  élèvera  gradueUemoiU  la  leuipérature,  qui  sera 
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maintenue  aussi  ciiauUe  que  possible  potidunl  une  demi* 
heure  au  moins.  Au  sortir  de  ce  bain,  le  malade  doit  se 
la?er  à reaii  de  savon  et  prendre  du  linge  frais,  car  il  est 
complètement  guéri.  (Mitau,  Uouchardal.) 

Pommadt  de  Crolius. 

i(ilfani]iu‘ JO  i^rraimn. 

"■«•S* too  iJ. 

.Mêlez.  ■—  Ko  frictions  dans  la  gale,  après  avoir  pris 
un  bain 

Eüü  antips*<rû^uc. 

StApliU«i«r«  «I  pna  ln> 15  |ÇT*nio>c*. 

Faites  bouillir  pondant  un  quart  d’heure  ibms  : 

1000 

Passez  cl  tgoulez  : 

Ettpâii  ir  r*Toi a BraaMWi. 

30  k 50  grammes  en  frirtions,  à froid,  deux  fois  par 
jour,  sur  les  parties  couvertes  de  boutons  {+J.  (Banque.) 

£<n<  de  nicolùtne, 

NirotisBP 00  rramme*. 

Faites  l>ouiliir  pendant  un  quart  d'heure  dans; 

1000  grammet. 

Passez  à travers  un  linge.  Contre  la  gale  Q. 

Lùtim  d'ellêffOve. 

RlIpUr*  U.W 9T*amf$. 

Faites  infuser  dans  : 

riw  bMiilInnU’ 90U0  gruaux-*. 

Passez.  — Pour  Intions  contre  la  gale  EJ.  (Swediaur.) 
Pommade  «rec  PtUvLore. 


FuuJre  <li»  rarinn  ij VI|p|torc  l»l*ix 20  mromr». 

Amm<* • , 8Ü  iJ. 

Mêlez  et  ajoutez  : 

Jr  citron SgriHum*! . 


Pour  quatorze  jours,  en  frictions  contre  la  gale  (T). 
Pommade  de  Pringle. 


Rariap  UVlUlyirr  UUix-  10  grtmaw*. 

njdmctilontn  J'aaiincHii»i|itr,  ......  5 iij, 

Ai««igc 80  m1. 


Dans  la  gale. 

2Vui7çwc«/  de  la  gale. 

UMmix<  uU-ngnni | -raonae. 

S<-«u*anrtnt<i  <lc  pnUi<« 50  î,|. 

î**«it*’* 100  iJ. 

>U*cnra  4«  iavnBi]e>,  citrvn,  limMIc,  ni-  I , . , 

foJr,  cuiwiUc I **  * 

Ohe^oB.  . jiV)  y. 

Premier  jour,  bain  savonneux  ; «ne  friction  le  soir.  Le 
deuvième  jour , bain  simple  le  malin,  et  nouvelle  friction 
le  soir.  Ixt  troisième  jour,  troisième  et  dernier  bain. 

Il  ne  faut  pas  oublier  que  les  sarcoptes  et  leurs  neufs, 
qui  se  trouvent  ordinairement  dans  les  vêtements  des  ga- 
leux, peuvent  devenir  une  nouvelle  cau.se  de  contagioB  ;ou 
devra  donc  désinfecter  ces  vêtements,  soit  en  les  passant 
dans  Peau,  soit  en  les  laissant  trois  ou  quatre  jours  ex- 
posés à l’air  , ou  mieux  encore,  comme  l’a  conseillé 
.M.  VIeminekx,  en  les  soumettant,  pcntfanl  vingt  ou 
trente  minutes,  à la  température  de  75  à 80*,  qui  tue 
nécessairement  les  sarcoptes  et  leurs  œufs  iLanquctiu). 

(bourguignon  ) 


j Faranllieldos  employés  daim  la  tclcne. 

La  cause  des  teignes  est  un  champignon  nommé  Àcho- 
rion  SchlfaltiHii  dans  le  favus,  Tikhophyton  tonswans 
dans  la  teigne  tondiuUe,  et  .Vrcrosporon  furfnr  dans  la 
teigne  décalvante.  V.  Teuîne. 

Pour  guérir  celle  maladie,  il  faut  ; 1*  détruire  le  pa- 
rasite ; 2®  modifier  l'élal  de  la  peau  pour  que  le  parasite 
11’ y trouve  plus  ses  condilion.s  d’existence  ; 3*  combalirc 
les  ériipiioms  déterminées  par  le  parasite  ; modifier, 
par  un  traitement  hygiénique  cl  pharmaceutique  approprié, 
la  constitution  des  teigneux. 

Pour  faire  disparaître  le  champignon  situé,  soit  dans 
l'épaisseur  de  Pépidenne,  soit  à l’extérieur,  les  }>urosift- 
cides  suffisent  ; mais  pour  l’alloindre  dans  b;  follicule  et 
sur  la  racine  du  poil,  r<7>i/afio«  az«ociVc  aux  paranil(vUles 
est  indispensable  tliazin). 

Huile  de  cade  comme  pai'asUicide.  — Pre.sque  toujours, 
avant  d’épiler,  Bazin  fait  recouvrir  d’une  couche  dlitiilc 
de  code  la  partie  malade.  C’est  un  parasilicide  qui  flétrit 
et  quelquefois  détruit  la  partie  extérieure  du  champignon. 
Elle  éleinl  la  sensibilité  du  cuir  chevelu,  ramollit  le  bulbe 
pileux  et  rend  ainsi  l’épilation  plus  facile. 

Epilalim.  — On  épile  par  le  procédé  de  la  calotte 
(V.  ce  mol),  ou  mieux  par  cjctraction  avec  des  pineeSt  par 
l'emploi  des  êpdatnires. 

i®  Épilatiott  }mr  la  calotte.  — On  prépare  un  emplâtre 
dont  voici  la  formule  : 

Emplâtre  de  la  calotte  contre  la  Uigne, 

P«ii  Î2SÜ 

Faites  liquéfier  à une  douce  chaleur  et  incorqiorcz  : 

VariikB  de  frimml.  ^moies. 

Puis  .ajoutez  |>eu  h peu: 

ViiiAizi'B  Ltan^  ebuiJ.  ..........  T50l)  ffTAmmci. 

On  élend  la  quantité  nécessaire  de  ce  mélange  sur  la 
peau  et  on  Pappliquc  sur  les  parties  malade.s.  Au  bout  de 
douze  heures,  on  l’enlève  après  avoir  endormi  les  nialailcs 
avec  le  chloroforme  (Bouchut)  et  on  lave  In  plaie  ou  l’on 
froUc  avec  un  peu  de  pommade  au  précipité  rouge. 

Ce  moyen,  jadis  barbare  en  mison  de  la  douleur  qu'il 
occasionnait,  est  très-facile  à appliquer  si  l'on  a recours  à 
l'aneslbésie. 


Topique  CoJitre  la  teigne. 


Ani<l«R 110  rrtnuBCf. 

PiHt  il«  RoiirKi>^ii« m1. 

Pvtx  nlfine.  100  M. 

T<*rélH?titl>ioB.  ..............  SO  iii, 

\imiign!  l>laixr 1250  iJ. 


Faites  une  colle  avec  le  vinaigre  et  l'amidon  ; ajoutez 
ensuite  le  mélange  de  poix  et  de  térébenUiine  ; retirez 
après  une  légère  ébullition.  On  claie  celte  pommade  en 
couche  assez  épaisse  sur  des  bandelettes  que  l'on  applique 
sur  les  seuls  endroits  malades,  après  avoir  coupé  les  che- 
veux. Le  lendemain,  la  toile  est  tellement  adhérente  au 
cuir  chevelu,  qu'il  est  impossible  de  la  détacher  san.s  en- 
lever tous  le.s  cheveux.  Ou  s’aiilc  pour  cela  d'une  spatule 
qui  sert  à détacher  la  pommade  qui  adhère  à la  peau. 
Après  l’extraction  du  topique  dépilant,  on  enduit  la  partie 
d'huile  d'olive  et  on  la  recouvre  de  papier  joseph.  On 
continue  alternalivcmmt  l'usage  de  bandelettes  agglulina- 
livcs  et  des  frictions  huileuses^  jusqu’à  ce  que  le  cuir  che- 
velu ait  acquis  la  netteté  de  la  peau  dans  son  état  normal. 

(Ordinaire.) 
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Ce  moyen,  tr^s-douloureux,  est  employ»*  à riiôpilul  de 
l'Antii|uaille,  û Lyon.  Il  a fallu,  dans  rel  hôpilul,  de  quinze 
ù vingt  applications  de  pommade,  qui  sont  renotivoiécs  de 
deux  à trois  fois  par  semaine,  pour  guérir  radicalement. 
On  pourrait  remployer  si  l’on  avait  la  précaution  de  n’ar- 
radier  la  calotte  qu'aprés  avoir  endormi  les  enfunh  avec 
le  clilorororme  ^Boucliiit). 

2*  Épilation  «rw  les  — li'esi  le  procédé  des  fn'res 
>Lihon,  qui  épilent  les  malades  de  la  même  maniéi^c  qu'un 
plumerait  un  oi«eau.  lU  se  sciTont  en  même  temps  du 
peigne  et  des  doigts  (Razin).  Avant  l'opération,  ils  em- 
ploient  des  poudres  et  des  pommades  dont  Figuier  a publié 
l'analyse.  Une  préparation  analogue  était  déjà  indiquée  par 
Sydvohum. 

Pommade  des  frèn-s  Mahon . 


Ax'vnjtr ^0  pi-Ainmri. 

S'HiJa  >Iii  i'»Rnu«n*>' iJ. 

Ckani  AteiiilC.  . tO  id. 


Mêlez  exactement.  Contre  la  teigne. 

Voilà  la  recette  Indiquée  par  plusieurs  auteurs;  mais 
Roiidiardot  pense  qu'elle  est  inexacte.  Il  n'en  est  pas  di? 
même  de  la  recette  de  la  poudre  qui  a été  analysée  par 
Figuier,  et  dont  voici  la  formule. 

PoHitie  dh  frètes  JfuAon. 

C^lm  <to  bni«  nmf.  100  çr«(nnot, 

C4i»rlKia  |<aq>hvr»i'. 50  id. 

On  fera  varier  la  quantité  de  diarbon  suivant  l’alcalioilé 
des  cendres  et  la  susceptibilité  des  malades.  On  saupoudre 
chaque  jour  la  tête  du  malade  avec  cette  poudre. 

Pommoik  (i/ca/i«e  contre  Ut  teùjne, 

pnu«t«  du  ««imnerre lU  m-orame*. 

Al/Mlff (U  ^d. 

F.  s.  a.  Faites  des  frictions  malin  et  soir  PI. 

(Lemontagner.) 

3"  Éirilntiim  arec  df$  pinces  (Raun).  — L’épilation  par 
les  pinces  est  beaucoup  moins  douimireusc  que  la  culotte 
appliquée  sans  l'iisage  du  cblorofurinc  (V.  Calotte);  elle 
ne  IVsl  pas  piu.s  que  l'épilation  avec  les  doigts.  File  est 
plus  efficace,  car  on  peut  extraire  les  poils  et  duvets  sans 
en  laisser  un  seul.  t)n  n’en  casse  qu'un  petit  nombre, 
parce  qu'on  les  lire  dans  leur  direction  naturelle,  excepté 
dans  la  teigno  lonsurantc,  maladie  dans  laquelli'  les  poils 
se  brisent. 

heflîs  a remédié  à riusuRisance  des  pinces  ordinaires 
en  laisanl  subir  une  légère  modification  à la  pince  à dis- 
séquer, sur  les  extrémités  libres  des  deux  branches  de  la 
pince.  Files  sont  aplaties,  d'un  diamètre  de  3 ou  A mitli. 
mètres,  se  louchant  exactement  par  leurs  surfaces  internes 
quand  on  les  presse,  et  munies  d'une  dentelure  émoussée 
dans  une  étendue  de  1 centimètre  à peu  près.  Si  lesdenU 
de  lime  dont  sont  armées  les  oxlrémilés  iiilcrnus  de  la 
pince  conservent  leurs  bords  Iraiicbanls,  elles  coupent  les 
clieveux  comme  le  feraient  de.s  ciseaux,  cl  l'èpilalion  de- 
vient impossible.  I/O  bout  libre  de  la  surface  interne  de 
rlinrune  des  deux  branches  est  taillé  en  biseau,  et  son 
épaisseur  à l'exlrémitè  est  à peu  près  do  1 millimètre. 
L'une  des  deux  branches  est  percée  au  centre  : dans  celte 
petite  ouverture  circulaire  vient  s'engager  une  pointe  qui 
SC  trouve  solidement  fixée  à la  brandie  du  cêté  opposé  ; 
elle  maintient  ainsi  les  dru\  brandies  appliquées  l'une 
contre  l'autre,  et  le»  empèdic  de  glisser  ((uanil  on  les 
serre  sur  les  dieveux  au  moment  de  les  extraire. 

Celte  pince,  avec  ces  petites  modifications,  remplit  par- 
faitement les  conditions  nécessaires  ;>our  pratiquer  l’épi- 


lation avec  facilité  et  presque  sans  douleur,  lorsque  les 
cheveux  ou  le»  poils  sont  fotiruU  et  qu'ils  ont  un  certain 
développement.  .Mais  là  où  il  n’y  a que  des  poiU  follets  ou 
qudijues  cheveux  mmpus  très-ras  qu'il  est  également  in- 
dis|iensable  d'évulser,  .M.  Üidfls  remplace  celle  pince 
jvir  une  autre,  qui,  dans  ce  cas,  fonctionne  beaucoup 
mieux. 

Odlo-cl  diffère  de  In  prcmiêiv.  en  ce  que  les  deux 
brancbe.s  sont  plus  larges,  surtout  aux  extrémités  libres, 
qui  ont  un  diamètre  de  8 à 10  millimètres  et  qui  sont  re- 
courbées en  dedans  de  façon  à simuler  une  tenaille.  Oiiand 
un  espace  plus  ou  moins  étendu  de  la  peau  a été  déblayé 
par  la  première  pince,  la  seconde,  si  ello  est  bien  maniée, 
s’empare  de  tout  ce  qui  offre  ta  moindre  prise  et  fait  place 
nette. 

Comment  pratique-t-on  l’opéixilion?  L’opralciir  fait 
prendre  au  malade  et  pnuid  lui-môroe  In  position  qui  lui 
semble  la  plus  commode;  bahitucllemenl  les  épileurs  sont 
assis  et  font  re|»oser  sur  leurs  genoux  la  tête  du  patient. 
D'une  muiii  (ordinaireniciU  de  la  droite)  ils  tiennent  In 
pince  comme  une  plume  à écrire,  ou  s’ils  veutenl,  dans 
les  cas  les  plus  faciles,  comme  dans  un  archet  pour  jouer 
du  violon.  L'autre  main  est  appliquée  sur  la  (tatiie  qu’il 
s'agit  d'épiler,  et,  entre  le  pouce  et  l’indicateur,  on  tend 
la  peau  afin  qu’elle  ne  glisse  pas.  Puis,  une  lotion  savon- 
neuse ayant  été  faite,  un  extrait  les  poils  en  les  tirant  dans 
I le  .sons  de  leur  direction  naturelle;  on  u'en  prend  à la  fois 
! qu'un  très-petit  nombre,  deux,  quatre,  six^  et  tout  au 
plus  un  bouquet  uniloculaire. 

Oiinnd  on  a dénudé  une  .surface  de  2 ou  3 centimètres 
carrés,  on  suspend  jiendanl  quelques  instants  l'èpilalion, 
et  l'un  fait  une  application  parasilicide  (presque  toujours 
.«olutiuii  de  sublimé)  avec  une  bros<e  douce,  une  éponge, 
un  pinceau,  selon  le  siège  de  la  partie  atTectèe.  Alors  on 
recommence  l'avuHion  des  poils,  pour  s’uiTÔler  de  nouveau 
après  quelques  insluub,  et  ainsi  de  suite  jusqu'à  la  fin  de 
la  séance. 

11  ne  faut  épiler  ni  trop  vile  ni  trop  doucement  ; il  y a 
un  point  intermédiaire  qu'on  ne  peut  saisir  qu’avec  un  peu 
d'habitude. 

Quatre  ou  cinq  heures  après  l'èpilalion,  on  fait  une 
onction  avec  la  pommade  parasilicide.  Ici  Bazin  emploie 
de  préférence  la  pommade  à l'huile  de  cade,  et  plus  sou- 
vent la  pommade  au  lurbitli.  Voici  les  formules  de  ces 
deux  préparations  : 

1*  15  n-ABime*. 

iltüli-  «iamAruL* !..  ^ -, 

.il, mi,. î “ ‘ 

Tariulli  n irM-r&l 40 

20  mamou-*. 

HniIc  de  ra  lo S >d. 

liêsmnè  du  tiaitemmt.  D’abord  nettoyer  la  tête,  faire 
tomber  les  croûtes  s’il  y en  a,  el  couper  les  cheveux  à 2 
ou  ù 3 centimètres  du  cuir  chevelu.  AiissiuM  on  applique 
une  couche  d'huile  de  c.ade,  qui  détruit  en  partie  le  para- 
site placé  à la  surface  de  la  peau,  éteint  lu  sensibilité  du 
cuir  chevelu  et  facilite  l 'extraction  des  poils.  Le  lendemain 
on  épile,  el  l'opi'ration  exige  ordinairement  d’une  à cinq 
séances,  suivant  l'étendue  du  mal  el  la  sensibilité  du  su- 
jet. Ih'iidnnl  l’épilation,  on  fait  des  applicuitions  ou  lotions 
de  sublimé  avec  une  brosse  douce.  Les  mêmes  lotions  sont 
continuées  malin  el  soir  ]iendunl  deux  ou  trois  jours  après 
que  l'épilation  est  terminée,  puis  on  les  remplace  par  des 
onctions  avec  la  pommade  de  lurbitb  jusqu'à  la  complète 
guérison  de  l.i  maladie. 

Ordimiirumeot  une  seule  épilation  est  iasuflisanle,  et  U 
faut  en  pratiquer  deux,  trois,  et  quelquefois  davantage. 


DIgitized  by  Googli' 


l'AKA 


PARA 


1Ü23 


ptirtisUicifle^ 

Sitblimé  Mtronif. ( srcniiMt. 

Tau  tliitill'H' 1 lilr*. 

(Bazin.) 

i>)f(0N5  f^uasiikùleü. 


1*Kaii  ïramuii»*. 

Snlfate  iJp  ruirrr i ij. 

t*Kaii  di^tillve 3UÛ  U. 

4 id. 


(ï.afargiie.) 

Pour  lotion  p)u«  mi  motn<  ^'Irndue  ü'caii  suivant  lo  dc- 
p-é  d'irritation,  contro  la  mcnla^. 

V £pi/ufïou  «rt'C  — Jusqu'ici  les  épila- 

toîfvs  employés  ont  été  complètement  insufllsams,  mais 
Malago  prètemi  guérir  lu  teigne  en  huit  minutes  par  )c 
nouveau  procédé  êpilatoirc  suivant  : 

Tmikinent  Je  la  teiijne. 

J'ai  obtenu,  dit  Malago,  lu  guérison  r.'idirale  de  lu  teigne 
dans  IV.spafo  de  Iniit  minutes  environ,  en  employant  !<• 
sulfure  de  chaux  bibasique.  U i»’a  besoin  d’étre  appliqué 
qu'une  seule  fois  sur  les  parties  malades;  dans  deux  cas 
seulement,  je  mu  suis  vu  obligé  d'en  ivpéter  l’application 
ù quelques  jours  de  distance.  Il  doit  être  employé  avec 
une  grande  circonspection,  sous  la  forme  d’une  pdtu  molle 
et  chaude,  h l'aide  d'un  pinceau.  Il  a une  action  caiis- 
tique,  et,  dans  le  cas  de  favus  disséminé,  il  faut  bien  fuin? 
attention  de  ne  pas  en  étendre  sur  les  parties  du  cuir  che- 
velu re>téi‘S  intactes. 

Préalalilemenl  à l'emploi  de  ce  remède,  on  doit  raser 
les  cheveux  le  plus  exactement  possible.  On  applique  en- 
suite la  piUe,  qui  doit  Cire  très-chaude  sous  peine  de  ne 
produire  aucun  résultat  On  la  laisse  agir  de  six  à huit 
minutes,  }K.‘iuhini  lesquelles  les  malades  ne  ressentent  au- 
cune douleur;  puis,  à l'aide  do  lotions  pratiquées  avec  un 
autre  pinceau  imbibé  d’eau  pure  on  de  compresses  mouil- 
lées, on  enlève  les  traces  du  topique. 

I.e  remède  dont  il  s'agit  est  composé  de  sulfure  de  chaux 
sec  et  de  chaux  réccininenl  éteinte  et  réduite  en  consis- 
tance molle  ; on  unit  ces  deux  substances,  et  l'on  forme 
ainsi  un  sc)  do  chaux  h double  hase. 

Le  mélange  de  la  chaux  récemment  éteinte  avec  le  sul- 
fure» doit  être  fait  û chaud  et  peu  de  temps  avant  que  le 
remède  soit  appliqué,  atleudu  que  le  sulfure  se  sulidiHe 
en  SC  refroidis>anl  (Malago). 


avec  de  l'eau  de  savon  ou  une  lessive  légère.  Cela  fait, 
vers  le  sixième  jour,  il  fait  commencer  des  frictions  avec 
la  pommade  sur  toutes  les  parties  malades,  frictions  qu’on 
renouvelle  une  fois  par  jour;  puis  on  entretient  la  pro- 
preté de  la  tète  avec  un  peigne  enduit  d’im  corps  gras  et 
h l'aide  «le  lotions  avec  l'eau  de  savon  répétées  tous  les 
six  ou  huit  jours.  Sousl’induence  de  ce  traitement,  le  gon- 
flement et  la  rougeur  du  cuir  chevelu  diminuent  |»eu  à 
peu,  mais  sans  jamais  cesser  entièrement.  |.es  faviis,  dont 
la  reproduction  successive  entretient  la  maladie,  devien- 
nent plus  rares,  et  bienidl  se  m montrent  plus  qu’à  de 
longs  intervalie.s.  Il  faut,  pour  arriver  à ce  degré,  un 
temps  plus  ou  moins  long,  lix  setnaims,  deux  mois,  et 
souvent  beaucoup  plus.  Alors  on  sème  dans  les  cheveux, 
tous  les  deux  Jours,  une  pincée  de  poudre. 

Peu  à peu-  les  cheveux  pertient  leur  adhérence  à la  peau, 
et  il  devient  facile  de  les  arracher  avec  une  pince  ou  avec 
les  doigts,  comme  on  fait  des  plumes  d’un  oiseau.  L'avul- 
sion s’opiTO  sans  douleur,  et  est  complétée  en  quelques 
séances. 

(Juand  tnuUfs  les  parties  malades  ont  été  entièrement 
dénudées,  le  Imiterneniestà  peu  près  terminé.  Il  suffit  de 
graisser  la  tète  avec  la  pommade  pcmliint  deux  ou  trois 
jours  et  d’entretenir  iino  grande  propnMé  : le»  cheveux 
repoussent  partout  où  )n  maladie  u'en  avait  pas  détruit  la 
racine. 

On  ces.se  les  frictions  quand  la  peau  a repris  sa  couleur 
naturelle  (Pétel;. 

PommaJe  contre  la  teigne. 

OxrJr  roii:;«>  iJi-  m^rnirf  ]0  |^iirvD«<. 

Uarlmatte  «k>  «uiiJc  i c . . . jc  iJ, 

illt  lilH- K ,J. 

Tuihip 4 iJ, 

F!<*iir*  Jc  Ilî  iJ. 

A»'‘nB iJ. 

Mêlez  exademenl.  Knduire  le  soir  les  parties  malades 
avec  cette  pommade  et  les  laver  le  lendemain  avec  de 
l’eau  de  snvon  chaude  (.H.  Baudclocque). 

(Piuel.) 

Pnraftiticùk  contre  la  mentayre. 


e^<Aiul>  crittalli»*'.  .......  S craoiiBci. 

4pai>« ^ U. 


Réduisez  l'acétate  en  poudre  fine.  Mêlez. 

Recouvrir  le  soir  avec  ce  mélange  les  parties  aÉTcciées. 


I*nra»illel«ica  dlver». 

Voici  maintenant  quelques-unes  des  formules  ou  des 
méthodes  de  traitement  vantées  contre  la  teigne.  Elles 
n'ont  pas  toutes  la  même  iiiqN>rtauce;  mais  quel  que  soit 
leur  mérite,  il  n'y  eu  a aucune  qui  vaille  Yéiniation  par 
les  pinces  ou  par  la  calotte. 

PammnJe  et  }vniJre  ronire  la  teigne. 

Snihle  lia  pnmiBCtcr 00  i<enlixraoimi. 

Jlciale  . . . 4 iJ. 

Axoosii' iJ. 

Faites  une  poudre. 

Antre. 

Chnns  VÎT» 130  trr*MiiBC». 

Cbârboa  |>wlW'riA«‘ R iJ. 

Faites  une  poudre. 

Lorsqu’un  teigneux  se  présente,  Pétel  fait  couper  les 
cheveux  à 7 millimètres  de  la  (>eau.  Il  fait  tomber  toutes 
les  croûtes  par  des  applications  de  cataplasmes  de  farine 
de  graine  de  lin  ; ü nettoie  le  cuir  chevelu  par  des  lotions 


Farooitleiden  employés  eoatZre  le  Uealm  et  les 
suCrcsi  emoxoaires  ou  heimiuibm. 

Ou  donne  le  nom  à'anthelminthiyues  à des  médicaments 
destinés  à faire  p4*rir  les  vers  intestinaux.  Rouchardal  les 
divSe  en  deux  séries  : 1*  ceux  qui  sont  destinèn  h faire 
périr  les  ta-nias^  tels  que  le  grenadier,  le  kousso,  la  fou- 
gère male,  etc.  ; 2®  ceux  qui  sont  recherchés  pour  chasser 
les  autres  rers  infcsfi/mMJ',  la  mousse  de  Corse,  le  semen 
contra,  la  santoninc,  le  calomel,  etc. 

Éeorre  de  raelue  de  grenudler. 

Parmi  les  substances  employées  pour  chasser  le  Imnia, 
l’écorce  de  racine  de  grenadier  vient  après  le  kousso  (V.  ce 
mol).  Elle  réussit  surtout  contre  le  Imnia  armé.  Le  succès 
est  plus  assuré  avec  l'écorce  de  racine  fraîche  qu'avr-c 
l’écorcc  sèche  ; mais,  en  faisant  macérer  celle  demière 
douze  heures,  ou  réussit  généralement  bien. 
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ÊfOKt  frtklrt  <1«  r*ri*0  d#  KrpnAil'KT.  . . GO  Kt*mtD0i. 
750  id. 


failcs  bouillir  sur  un  feu  doux,  pour  réduire  h 500 
Passez.  A prendre  CD  Irois  Terres,  de  demi-heure  en 
demi-heure. 

Le  premier  rerre  occasionne  quelquefois  des  Tomisse- 
menis,  mais  il  ne  faut  pas  moins  continuer  les  autres 
verres.  Il  est  souvent  nécessaire  de  continuer  plusieurs 
Jours. 

Ouelquos  praticiens  purgent  avant  et  npi'és  avec  60  gr. 
d'huile  de  licin. 

On  preparj*  le  plus  souvent  cet  apoièmc  avec  l’écofcc 
fraiche. 

On  obtient  avec  la  racine  fraîche  une  expulsion  sûre  du 
ta*nin  (Mérat),  lorsque  l’écorce  fraîche  provient  d’un  gre- 
nadier assez  gros  et  qu’on  ndminislrt'  Tapozème  à un  ma- 
lade rendant  actuellement  des  anneaux  de  Imnia. 

L’écorce  du  racine  de  grenadier  de  Portugal  séclie,  sc- 
ion Lesage,  doit  être  préférée  à cette  écorce  recueillie  en 
France.  Avec  l’écorce  de  Portugal  sèche  et  de  l'année,  on 
réussit  presque  toujours  ù chasser  le  Uenia.  Avant  de  la 
sonmetire  à la  décoction, il  faut,  d’après  Grisolle,  faire  ma- 
cérer douze  heures.  (Mérat,  F.  11.  P.) 

Potinn  uM/ftWmw//itV/«e  ou  grenwlier. 

Extrait  abvin|i'|tt«()VeotTc  <J>r  rarîtiA  Je.  . 

fr>m<i<er.  25  ^rABinei. 

Triturez  dans  un  mortier  de  verre  et  ajoutez  peu  ù peu  : 

5nr  citron ^ 

F.uq  d«  nriathe  |u  &0 

Knu  J«  tiUirnl / 

Par  cuillei'écs  à bouche  contre  le  lœnia. 

Elle  est  moins  désagréable  pour  le  malade  que  l’opo- 
lènic  vermifuge  précédent,  mais  son  effet  est  moins  sûr. 

(Dcslondcs.) 

Bois  vermifuges  au  grenadier, 

p(vnJr«  d<  r«-in#  Je  prrcMJirr.  5 grnmnief. 

p.Midre  d'nw  • * . 3 id* 

liai]»  dr  crotoo  lifUum..  4 gouttri. 

Sirop  <J.  ■. 

Mêlez  et  faites  treize  bols.  Cinq  par  jour.  Contre  le 
ttpnia.  (toy-) 

ÜOttSlM»  (cvsico,  cousso). 

Ca  sont  les  fleurs  du  Bruyern  nntbeiminthira  de  Kunüi, 
de  la  famille  des  rosacées,  ou  BooAsiVi  a%ssmiWi  de  Bruce, 
ou  Ilagmia  do  I.amarck. 

C'est  le  meilleur  tmnifuge  : mais  il  faut  être  sûr  de  .son 
origine. 

Une  fois  la  présence  du  tænia  bien  constatée,  les  ma- 
lades sont  mis  à la  diète  dès  la  veille  du  jour  destiné  à 
l’administration  du  rousso.  Le  lendemain  matin,  on  verse 
sur  20  grammes  de  celte  fleur  grossièrement  pulvérisée 
250  grammes  d’eau  tiède  : on  laisse  infuser  pendant  un 
quart  d'heure,  et  le  malade  avale  tout  le  mélange  san.s 
rien  laisser. 

Quand  le  malade  a surmonlé  le  dégoût  que  lui  cause 
cetic  boisson  épaisse  cl  s’est  rincé  la  bmicbe,  il  n’a  plus 
qu’û  attendre  l’effet  du  médicament.  Au  bout  d'une  lieure 
h peu  près,  il  va  sans  colique  à la  gardrrol>e,  rend  les 
matières  qui  se  trouvaient  ù l’avance  dans  les  intestins, 
puis  l'évacuation  alvine.  sc  répète  plu-sieurs  fois,  et  û la 
lin  le  cousso  est  rendu  sans  autre  matière.  I.es  premièrt's 
selles  contiennent  oïdinairemenl  des  débris  du  tamia  : 
c’est  vers  la  troisième  ou  quatrième  que  le  ver  est  expulsé 
en  entier. 


Tout  cela  se  passe  presque  sans  colique,  sans  fatigue, 
sans  fièvi'e,  et  le  mnladi'  est,  au  Imut  de  six  heures,  assez 
bien  pour  prendre  des  aliments. 

Pour  o.sstirer  le  succès,  il  faut  que  le  malade  ail  rendu 
des  anneaux  du  taenia  la  veille  de  l'acbninistralion  du 
kousso.  (Bouchardat,  Sundras.) 

Fd«Sÿr«  mAlr. 

Efficace  pour  chasser  le  imnia  non  anné  (Imtliriocé- 
pliale  è anneaux  courts),  elle  érhoue  contre  le  lienia 
armé.  Alors  l'écorce  de  grenadier  cl  surlniil  le  kousso 
réussissent  bien. 

Pondre  de  rhizomes  de  fougèt^,  — Dose,  30  à 50  gram- 
mes. Il  faut  purger  ensuite  avec  le  calomel  ou  rimile  de 
ricin. 

Teinture  de  bdunjfions  d»‘  fougère,  md/c. 

OnqrMoc»  rAreiiU  Je  fouit^re  m&le.  . . . 500  KraBUku. 

Hüi*r  •olfuri^iie 4000  ij. 

Après  cinq  ou  six  jours  de  macération,  décantez. 
8 grammes  dans  un  verre  d’eau  sucrée. 

l.n  préparation  suivante  est  beaucoup  plus  efficace  cl 
presque  la  seule  usitée.  (Pcscbicr.) 

JI«i7e  fthérée  de  fougère. 

Tuialuf*  éili4r^e  J«  tHxir^nnt  d«  lOUO  fraaimM. 

Distillez  au  bain-marie  pour  séparer  l’éther,  réunissez 
le  produit  qui  reste  dans  la  cucurbite,  et  qui  est  une  o/éo- 
résitie  de  fougère,  d'une  couleur  brune,  épaisse. 

Après  la  |>oudre,  c’est  la  seule  préparation  do  fougère 
qu'on  doive  employer  mainlcDanl.  Elle  réussit  très-bien  à 
chasser  le  tænia  lai^e. 

2 à 8 grammes  dans  du  pain  azyme.  On  purge  deux 
heures  après  avec  rhiiile  de  ricin. 

I.a  fougère  n’agit  que  si  elle  e.st  employée  dans  dos 
conditions  convcnaldes.  I/a  décoction  de  fougère,  qui  est 
la  forme  la  plus  employée  en  France,  est  uu  remède 
inerte  ; et  il  faut  administrer  la  poudre  de  rhizomes,  ou 
l’oiéo -résine,  dite  huile  élbérèe,  nouvellement  préparée. 

Les  médecins  el  pharmaciens  de  Genève  veulent  qu'on 
obtienne  d'abord  une  teinture  élhérée  de  bourgeons  de 
fougère  mile,  qu’on  distille  pour  recueillir  réUier,  cl  iis 
donnent  le  nom  à'huilc  ithérée  de  fougère  au  produit  fixe 
de  couleur  brune,  de  comsistmee  d'imilc  épaisse,  d'odeur 
nauséabonde. 

Bouchnnlnl  pense  (.ependanl  que,  même  à Genève,  ce 
sont  les  riiftomes  ou  rurinesde  fougère  fraiche  qu'on  em- 
ploie. On  les  sèche  rapidement  à l’étuve,  on  les  concasse, 
on  les  épuise  immédiatement  par  l’éther,  on  distille,  et 
l’on  emploie  immi'diatement  l'imilc  élhérée  obtenue. 

Quand  on  }>eut  employer  lu  fougère  mâle,  on  nourrît 
pendant  deux  jours  les  malades  avec  de»  potages  maiga*», 
claii's  ; puis,  le  malin,  on  adminislre  des  pilules  aiasi  com- 
posées : 

Pihdes  tœnifuijes. 

n»U«  4lb«rée  Je  fu«ur»TB 9 (rremaiet. 

UoriUge  et  ftoudre  defuc^rèr».  « q.  a. 

F.  R.  a.  — 10  Im)1s.  a prendre  le  matin,  à une  heure 
d'intervalle.  On  boit  par-dessus  une  lasse  dt?  décoction  de 
fougère,  et,  dans  la  journée,  on  adminisire  de  l’Imilede 


ricin.  (Peschier.) 

Antre  tmüntunt  du  t<tim  par  rhuile  èthèrèe 
de  fougère. 

Ujiilfl  ^UiitrtV*e  d#'  foiijft'f#!  . . . . i «... 

vjpenr J «•  3.nUiqfjiBllK«. 

Foudre  «U*  r«up(>Te  rnirnle q,  a. 


I.e  malade  se  nourril  de  pelages,  de  Iwuillnn  tris-gras, 
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qiic1qu(‘s  jours  avant  i'adminûsti'ation  d<?<  pilules,  qu'il 
prend  en  deux  doses,  une  Je  «oîr  en  w couchant  et  l’autre 
h’  lendemain. 

V.  *.  a.  des  pilules  de  30  centigrammes. 

Deux  heures  après  la  deruiérc  dose,  on  prescrit  60 
d’huile  de  ricin,  et  peu  de  lentps  après  le  malade  rend  le 
ver  entier.  (Coindet.) 

La  jntudtt:  de  rhinmieH  df  fou'jt  rr^  préparée  avec  des 
rhixomes  desséchés  mpidemeut  et  pulvérisé»  imméi)iate> 
ment,  réussit  tout  aussi  bien  que  l’huile  éthérée.  Seule' 
ment,  Rouchardal  dit  qu’il  faut  que  In  racine  soit  nouvel* 
lemenl  récollée,  pulvérisée  immédiatement , et  que  In 
dose  soit  égale  à &0  ou  60  grammes  pour  un  jour.  C’est 
un  remédt'  trés^écononiique,  qui  sc  trouve  partout,  et  qui 
est  infiJiimenl  moins  désagréable  que  la  décuclion  de  gre- 
nadier. 


A uh'e  tmikmenl  du  t>enia  par  la  foutjn'e. 

Roure]  dit  avoir  traité  plus  de  cent  cinquante  individus 
atteints  du  ver  soliUtii*e,  et  il  n’n  janiuis  échoué  une  seule 
fois  en  administrant  la  fougère  mâle.  Il  réduit  la  poudre 
de  racine  de  fougère  récente  en  bols  de  1 gramme  envi- 
ron, au  moyen  de  sirop  de  fleur  de  pécher.  Il  en  fait 
avaler  trente  ù trente-six  et  plus  dans  l'espace  d'un  quart 
d'heure.  Deux  heures  après,  il  pui'ge  avec  60  gmmmes 
d’hitiic  de  ricin.  (Rouzel.) 


de  madame  Nouffer  par  la  /ougère. 


La  veille  au  soir,  le  malade  mange  une*  panade.  Le 
matin,  il  avale  12  grammes  de  racine  dr  fouijèiv  ntéie  en 
poudre  tre^s-flne  et  délayée  dans  lOÜ  gramnies  de  titunv 
de  fowj>^i  > . I>eux  heures  après,  il  prend  un  hol  purgatif 
conijH)sé  de  : 




Hrtuitt  4c  itKBBunéc. 
o«iuuKHn>(ic.  . . . . . 
iViaCprtiAii  4 VaciBUw. 


o«  i ii.^irrunine4. 

5 y. 

1 


Diviser  en  trois  bols  égaux.  — Un  pour  les  enfants, 
deux  pour  les  personnes  nerveuses  et  délicates,  et  trois 
pour  les  adultes  vigoureux,  et  à un  <ptait  d'heure  de  dU> 
tance  les  uns  des  autres.  Contre  le  henia. 


Aw/rc  traitement  du  par  la  fauifêre, 

I.a  veille,  une  panade. 

I.e  lendemain,  un  bol  avec. 

pn«i.irc  lie  rtciiM’  il»  ^ 

Pu«4i»  A»  ftonuie^Ul* . . | M Si  W'nUcwMwné*. 

Pvitdre  dé  UK^rcun)  iloui ) 

OHiwrvA  ilr  rotci.  , . «|.  n, 

1 ne  heure  api-ès  la  prise  de  ce  bol,  une  prépnralion 
faite  avec  : 


psaifiiv  à*  nriti4>  lie  r»ae>f-  mile Ij  gramme», 

K««  d«*  Hr.ir»  «le  tUb-nl , Ut)  jj. 

Mêlez  et  prenez  en  une  seule  fois. 

Peu  de  temps  après,  le  ver  donne  des  traces  de  sa  pré- 
sence ; il  provoque  ilu  malaise,  des  vomissements.On  calme 
res  syniplènies  en  forçant  le  malade  de  se  donner  du 
mouvement.  Si  au  bout  de  quatre  à cinq  heures  le  ver 
n'est  ISIS  rendu,  on  fait  prendre  au  malade  iiuelqiies  cuil- 
lerées d’huile  de  ricin  de  demi-heure  en  demi-heure. 

ÈtAln. 

T.-enifuge  jadis  vanté,  mais  d'une  très-conteslablc  uti- 
lité. 


aoccurr  ZT  nisrsii.  — 2*  édit. 


PoUzItv  dVuii». 
Mi«l 


SO  fft-BBIB»!. 


Mêlez.  — 30  à 60  grammes.  Comme  anlhelminlhique 
contre  le  Uenia. 


Èleetuaire  vermifme 


40  cramia#*. 

M S id. 

Mêlez,  et  avec  suRlsante  quantité  do  sirop  de  chicorée 
faites  un  éloctuaire. 

Kn  douze  ou  treize  fois,  de  demi-heure  en  demi- 
heure  Q-  (Fouquier.) 


■ttain  H porflrrii-^. 

Ectnit  d'waïuidr 

I*nadr*  de  ...... 


htmtde.  contre  le  Uenia  ter>  c Vetain. 
Électiiairc  A. 


Lioiaill*  «rsiam  par.  .... 

p>iodrv  d<‘  f*iii(fre 

p.,niifT  dr  Mii»-n>r»i«ti  J . . 

JjUip . 

stiKutrdè*  pn!a«s>. 

UiA 


.......  Itf  BBIURVet. 

n id. 

ta  y. 

; • ; ; • ; j .14  i i.t. 

‘l-  ’• 


^lecUialre  R. 


J-H U 

«l<*  i 

S.'4mni'>i|tr<> 

iMiuoir.tllilr  

yird 


'ill  dArL'iiaima». 

13  id 

S y. 

S.  •. 


On  donne  toutes  les  deux  heures  une  cuillerée  à café 
de  réloctuairc  A,  et  l'on  continue  ainsi  pendant  deux  ou 
trois  jours,  jusqu’à  ce  qu'on  éprouve  des  sensations  déter- 
minées ordinairement  par  In  présence  du  ver.  Alors  on 
fait  prendre  l’électuaire  B de  la  même  manière  que  le 
précédent,  jusqu'à  ce  que  le  ver  sorte.  Dans  le  cas  où 
cette  expulsion  n'aurait  pus  lieu,  ou  la  provoque  par  quel- 
ques cuillerées  d'huilo  de  ricin,  ou  bien  on  donne  un  la- 
vement avec  30  grammes  de  celte  huile. 

On  doit,  en  général,  régler  la  dose  de  ces  moyens  selon 
l'age,  le  sexe  et  la  constitution  du  malade  [El- 

(Matthieu  de  kultinger.) 


Tmitemc/i/  du  ftenin  par  Vetain. 


Prendre  dès  les  six  heures  du  matin  la  moitié  de  ta 


poudre  siiivanle  ; 

Lim*ille  4'éUio 

Tannin  pur.  

Onauin-^HUa 

üléziavciurum  <k>  «nj*piit. 


IS  rrntifcroiame*. 
30  «rtai.in'*. 

Sô  '■pntisramBW*. 


Mêlez.  Faites  une  poudre  et  divisez  en  deux  paqiiei.s 
égaux . 

Une  demi-huure  après  avoir  pris  le  premier,  le  malade 
prend  le  second.  Si  le  volume  de  la  poudre  paraissait  trop 
tonsidéniblo,  on  pourrait  sans  inconvénient  supprimer 
roléosaccharum. 

1.6  malade  prend  après  cliaque  poudre  deux  tasses  de 
café  très-fort,  sans  sucre.  S'il  survient  des  nausées,  on  lui 
donne  quelques  gouttes  d'éther  acétique. 

Au  bout  do  deux  heures  airivent  des  Iranrhécs  pendant 
lesquelles  le  ver  est  expulsi*,  ordinairement  sans  être  di- 
visé en  plusieurs  parties.  Le  malade  doit  prendre  de  nou- 
veau du  café  noir  très-fort  aussitèl  qu’il  ressent  des  tm»' 
citées  [3.  (Dupuis.) 


CIrntneM  de  eoargr. 


(«raiM*  4e  enurfe. 

lie  riein.  . . 
Mm>!  enmann . . . 


•4 


40  |r^4tnn««. 

îo  y. 


Mondez  les  graines,  rédtiisez-les  en  pâle,  et  ajoutez 


6.’> 
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l'AllA 


l’huile  M le  miel,  A prendre  en  une  -eiile  foi';  ilann  un 
verre  de  lait  H- 

Ik'ux  heures  après  l’in^îestion  de  celle  préparalinn,  on 
administre  dans  un  verre  d can  froide  un  mélange  oom- 
posé  de  : 

4«  33 

Mii'l  * 

Jii*  «k  

Le  malade  devra  s’abstenir  de  manger  et  de  quitter  la 
chambre  jusqu’à  respulsion  du  Inmia.  Les  effets  immé- 
diats de  celte  médication  sont  des  roliques  et  une  purga- 
tion énergique.  (Ileimoneiig.) 


Euenre  de  «àr*l>e«llilne.  Il■lle  empyrenmnllqnc . 


Klles  jouissent  de  propriétés  bien  constatées  pour  chas- 
ser le  tamia  et  les  autres  vers  intestinaux  ; mais  leur  em- 
ploi est  «i  désagréable  qu'on  y a presque  entièrement  re- 
noncé. 


Jfijfure  anlhelminthi'/'ie  de  tMbenIhine, 

Eupms)  Je  W RTsmiBct. 

Ilmk  J»  ««•»  .......  s *1'** 

Agitez  en  une  seule  fois.  Contre  le  ln*nia 

Itf  Dirde  (if  téréf/e^it/iin^'  ro/UiV  le  VPiiiti, 

lltiild  d«>  r«in.  ^-9 

d«*  • • Y*  "I* 

Eau  iIwIiHw’  ■•••  iHfnUiv • • "*■ 

Oniatt*  araltMjiia lU  '«• 

F.  *.  n.  A prendre  en  une  fois  le  mntiii,  à jeun. 

On  poiU  porter  h 30  grammes  In  dose  de  Fesîumfe. 

(I.cvacher.) 

3/#j<wre  (vithelminthviue  fthuih-  rfe  VhnUrt, 

llnilv*  rm|-v  n*«utaliqn«' dt»  •'.un*  dr  earf.  . tOO  çtamiDt**. 

ilniiff  de  ti»rV-lwBthiBe.  ....  300  id. 

Mêler,  el  après  trois  jours,  distille*  nu  bain  de  sable 
dans  une  eomuc  do  verre,  pour  retirer  les  trois  quarts 
du  mélange,  lionserve*  le  produit  dans  de  petits  flacons 
bien  bouehés.  Ime  ou  deux  eiiillerées  par  jour  contre  le 
lirnia.  • (Cluiherl.) 

Hemr'/cs  ymnifugei  de  Bremo'  [rkeUmin  rermifiiae  un 
.«cwen-eort/fïi). 


‘«iMnfD'i'ADirar.-vnuM.é  JO  flé'iirdo  UBaiiif.  <0  erAmme*. 

VsinOr»  de  valériaiK  aaiiTafcv 8 id. 

Pnn.tr*  *1*  r«o»D»  de  jala|».  » ^ ^ 

Sulfate  <1*  peUiac.  I 

0»»inrl  «ilfitiipie <1-  •• 


Contre  le  l>othnncfp/iftk  et  k Oi-nin^  deux  ou  trois  ruil- 
l«*récs  par  jour  ^tendant  plusieurs  jours.  On  prescrit  en- 
suite rA»ri/c  nhihelminthiqttp  de  Chnhert,  à la  dose  de  une 
k deux  cuillerées  malin  et  soir.  On  lu  mêle  avec  un  peu  de 
sirop  de  limon,  Oiiand  le  malade  atii^a  pris  100  grammes 
de  relie  huile»  on  donnera  la  purgative  suivante  : 

13  tTammva. 

Sen; a id. 

SiiJfat*  dr  4 td. 

Divisez  en  trois  doses,  ù prendre  tontes  les  heures.  On 
reprend  ensuite  FtisagL*  do  Thuile  jusqu’à  ce  qu’on  en  ait 
pris  22^1  gnuiirnes.  Traitement  long,  que  Bremser  regarde 
contme  efficace. 

Contre  les  osmriefes,  matin  et  soir  une  ou  deux  cuille- 
rées de  la  même  liuile  et  l’élcrluaire  vermifuge.  On  purge 
avec  la  poudre  précédente. 

Contre  le  frir/iocéj)Aéife  el  les  oæywrrs,  malin  et  soir  une 
cuillerée  à café  de  rélecluairc  vermifuge  ; continuer  pen- 
dant plusieurs  semaines.  On  administre  également,  matin 
el  soir,  le  lavement  suivant  : 


l‘AHA 

EsjfriYS  vermifitgts  pour  laremeni. 

Al>«iulh* I a*  30  gramme*. 

R<irin«  «1*  takriaBt* ♦ 

J*  tâiia»»i* I 15  ij, 

F<nrett  d ivctt#**.  t 

Divisez  et  mêlez. 

Sur  deux  cuillerées  k Itouche  de  ces  substances,  versez 
500  grammes  d’eau  iHunilante,  laissez  infuser  p*'ndanl  la 
nuit  J passez,  exprimez  el  employez  I infusion  pour  deux 
lavements.  On  ajoute  à chacun  une  cuillerée  d’imile  ein- 
pyroumatique.  (Bremser.) 

Piluk$  üuthehuiidliiques  de  tnnaùie. 

Alrt*.  î.n|r<Ti»^ “•  • • U.  1 isranm**. 

Tiui*i»i«  *11  i>Ai»ilr* i 

n<iil*  ‘le  * . . . 0 ilér utrnminc». 

Mêlez  et  faites  onze  pilules.  — En  deux  ou  trois  jours. 

(Brenisep.) 


ÜlMMe  de  Coree. 

Très-Utile  vermifuge  .sous  forme  de  siVoji  ou  de  titane. 

Il  est  précieux  surtout  dans  In  médecine  des  enfants,  parce 
qu’ils  prennent  sans  répugnance  les  préparations  dont  il 
est  )n  hase,  il  ciiasse  les  vers  lombricoldes. 

Tisaur  nec»‘  h tuouste  de  C tu  se. 

tiv  <V>r*r W #r*mm**. 

E*ti  té“*iilUn1* nSM)  i‘l. 

Faites  infuser  pendant  une  heure,  passez  ovec  expres- 
sion, laissez  déposer  el  décantez.  (K.  II.  I‘.) 

/|éft.<Sf»u  m7««/r<ae. 

M’mia**  itrMUBH*. 

Jetez  dessus  : 

L*il  bi»nill<iBl t**"  ltiubih**. 

Passez,  ajoutez  r 

î*'  ennmt*. 

Prendre  en  une  fob,  le  malin  à jeun.  C’e.st  l.a  dose  el 

forme  les  plus  convenables  jiour  un  enfant  de  deux  ans. 

Siroj)  renm/rige  </e  Boulltitj. 

tOû  crammft. 

Faites  bouillir  dans  : 

lOOÔ  Cfumwi'*. 

JustjuH  rétluction  de  moitié;  versez  le  tout  dans  un 
bain-marie,  sur  : 

l'.aluBii*  «isvniali'ii* I 

[ “ * 

Sein'.  . 

Uiissc*  infuser  pcmlaiinloiize  heures;  p.xssez  avec  ex- 
pression, el  dissolve*  dans  la  liqueur  : 

.* tOOIf  na»n»*«, 

ClarUiez  au  blanc  d’amf,  cl  cuisez  à 32“  boiiillaut. 

Une  cuillerée  à bouche  pour  les  enfants  de  deux  à quatre 
ans.  On  continue  trois  jours  de  suite.  Ce  sirop  est  très-bon 
cl  réussit  irès-hien.  (Ü'Huc .) 

Qelèe  de  tnotme  de  forte. 

Uou*»  vt«  Cor»* sramm*». 

Suer*  J ,«  f4  jj. 

Via  bUa* » 

tj»))!;  il*  (KHqflBtt.  . • S id. 

K.  s.  a.  l ue  ou  deux  cuillerées  le  uialiii,  à jeun. 
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havemeiit  a»tlttlnwilhin>te. 

Uim*M  çrtUKaBf*. 

Faîtes  bouillir  peadnot  dix  minutes  dans  ; 

lûiu lUO  craiBim'». 

I*a5sei  et  ajoutez  ; 

Uml»  de  rkin.  50  Rrninair*. 

He4»en-eoairn. 

Il  Tient  au  premier  rang  parmi  les  médicninenls  auüii  l- 
minthiques  ; il  n'a  contre  lui  que  sa  saveur  désagréable 
(pli  déplaît  aux  enfants.  C’est  principalement  contre  les 
hwthrin  et  les  aseariHen  i'erwjicH/uire.'i  qu'on  Femploie. 

Poudre  de  iemen-contra. 

C’est  la  meilleure  préparation.  Dose  : 1 à 6 grammes; 
mélangée  arec  du  miel  ou  délayée  dans  un  verre  de  lait; 
le  malin  à jeun.  Ou  continuera  pendant  trois  jours. 

Potion  vermiftuje  (lu  .semm-cOMlra. 


SvKriHenktr* 10  ^aiuinr*. 

Faites  infuser  dans  : 

R««i.  ton  (rr«mini-*, 

Passez,  qjoulei  : 

Sirof  «>rniir«ge  d»  IbxilUy 30  sntnnw*. 


Kn  une  fois,  le  matin  à jeun. 

Potion  (mtkelminthiqiie  au  semeu^contra. 


Pfl  iwHklrv t irnuniftr*. 

«Airop  il^  iiMini  d«  p^iwr. 30  iil. 

Kbb  Ji*  laitue.  . . 150  id. 


{Pli.  H.  L.) 

Sirop  l'ermifuye  an  «emCM-côw/ra. 


l-an  <te  M-Bi«n*4‘ai>tra  Mtiirdia tiS5  |^<unaH-A. 

Kasrace  de  «mien-iraatni.  ........  4 mI. 

Su<-N  l>l«»T 91iS  id. 

IlUar*  d'o'uli n*  2. 


C*i  bat  les  blancs  d'œufs  avec  l'eau  distillée,  et  l'on  y 
ajoute  ‘^061  grammes  de  sucre;  on  met  sur  on  feu  doux. 
On  fait  ensuite  un  oléosaccharum  avec  l’cssencc  et  60  gr 
de  sucre,  qu'on  ajoute  au  sirop  qui  commence  à bouillir; 
ou  retire  du  feu,  on  couvre  le  sirop  et  l'on  Hitrc  û froid. 

l’ne  ruillerée  à bouche,  malin  et  soir,  pendant  trois  ou 
quatre  jours;  au  cinquième,  on  puigc  avec  l'huile  de 
ricin.  (Houillon.) 

.Sirop  x'ti'mifitge  an  iemen-contra. 

S«»A.  

Ilbuburti» . 

4<'mKn.«ontru.  . ....... 

M'Uimt  d»  (^*n« 

T«QaitJ0 

PtHilr  ah«inU>r.  ....... 

Atnialli*  aanne.  ....... 

Faites  infuser  dans  : 


r«Mr  «bleuir  Mlulore.  ..........  SSU  (rrumnm. 

Faites  fondre  à une  douce  chaleur;  passez.  Une 
cuillerée  à bouche  chaque  malin.  (Cruveilliior.) 

Pilules  tle  semen-contra  contre  ks  lombrics  et  ks 
ascarides. 

Pomlr»  (i«  ««'imU'Axiti-a.  . 5 ffrmoiiwii, 

Kttrftit  d'kbfiatbr S id. 

Ajoutez  : 

Suer*. . .MW  ffromme*. 

Mêlez  et  f.  s.  a.  des  pilules  de  30  centigrammes.  En 
prendre  deux  à six  par  jour  Q.  (PitsebafT.) 


PAeriunire  anthelminthùfue  de  Vogkr. 


S«nrik.4WHitra.  8 irruniBFi. 

hacuM*  d«  jaJ*|> 4 id, 

iMttrlIp, i hl. 

ProUirlilitnirF  4*  3 déeid^aaaK». 

Sirop  dff  llLHim  de  [W'rbcr <]■  s. 


A prendre  la  dose  de  2 grammes  pour  les  enfants  tic 
six  ans. 

Poudre  vermifwje  de  mousse  et  de  semen. 

Pmiüre  d«  noairr  dr  (U<r*r 

KonJr»  d«  lemFifroDlia.  . 

Houdr#  d«  rbuh«rbc.  . . . 

1 è fl  gramme*;  EJ- 

Santovlao. 

Le  semen- contra  contient  deux  principes  qui  paraissen 
également  efücaces  pour  délniire  les  lombrics  : l'huile 
volatile  et  la  sanioninc.  Cette  substance,  qui  est  un  glyco< 
side,  doit  être  préférée,  parce  qu'elle  est  insipide.  Voici, 
selon  Caiiottd,  comment  on  peut  l'obtenir.  On  prend  30  ki- 
logrammes de  semen-contra  que  l'on  place  dnn.s  une 
grande  ciiaudière  avec  quantité  sufllsante  d'eau,  et  l’on 
chauffé.  Lorsque  l'ébullition  a lieu,  on  ajoute  ilu  hit  de 
chaux  en  quantité  suffisante  pour  saturer  la  santunine  ci 
fixer  en  même  temps  la  majeure  partie  de  la  matière  co- 
lorante. On  soumet  le  produit  à l'action  de  la  presse;  on 
remet  le  marc  dans  la  chaudière,  on  l'épuise  par  une  nou- 
velle dose  d'eau  chaiKle  ; on  exprime,  on  réunit  les  décor- 
lions,  on  laisse  déposer,  nn  décante,  on  évapore  dans  une 
très-large  bassine,  on  clarifie  et  Ton  passe  au  hianchei. 
Cela  fait,  on  remet  la  liqueur  sur  le  feu,  on  l'évapore 
convenablement,  puis  on  la  verse  dans  une  vaste  terrine 
de  grès,  et  l’on  ajoute  un  léger  excès  d'aride  rhiorhy- 
driqiic.  .Xpi'és  vingt-qualrc  heures  de  repos,  on  trouve  la 
sanlonine  plus  ou  moins  pure.  Au  moyen  de  lalcool 
faible,  on  la  lave;  on  exprime  le  dépôt,  on  le  traite  par 
l’alcool  bouillant  et  par  le  charbon,  et  l'on  fait  cristal- 
liser . (Ilouchardat . ) 

TaUftki  de  smtonine. 

SaDlnaür 4 cnuacar*. 

StKTF 150  i«t. 

0<iiitn«  BâlrâKaat 1 itl. 

K.  s.  a.  Ont  quarante-quatre  pastilles.  On  en  pres- 
crira deux  à six  par  jour  aux  enfants.  (Calloud.) 

Droÿèes  de  saidonine. 

SsatoBiw  ptiM 50  friunuF*, 

.....  iJ. 

F.  s.  a.  Deux  mille  dragées  qui  contiendront  chacune 
25  milligrammes  de  sanioninc.  Deux  à six  pour  les  en- 
fants. Excellent  vermicide.  (fiamier.) 

Ilplgétle  anlIiclmlBlhlqiie. 

Très-bon  anlhelmintluque,  20  grammes  pour  200  gr. 
de  décoction,  avec  30  grammes  de  sirop  de  fleurs  de  pê- 
cher. 

AbsliMbo  marine. 

Vermifuge  efficace  très-employé  dams  certains  départe- 
ments, à dose  de  /i  k 16  grammee  qu'on  fait  infuser  dan.s 
125  grammes  d’eau  ou  de  lait. 

Les  autres  alainthes^  la  tanaisie,  les  at^otses,  jouissent 
également  de  propriétés  anthelminlhiques. 


5 zrtiaoH-*. 


' * * . * * * I «a  32  sramm-A. 

11?  Ï4. 


Digitized  by  Goog[e 


1028 


PAIIA 


PAIIA 

Piiti'm  rermiftifjt!  à l'it/isinthe, 

,!>  iimiiubc». 

j liW  ni. 

>iru|i  «rnuilitit»*  

A prendre  en  deux  fuis. 

K)sj>eee»  tuithelminlhviHe». 

Fi*«iilU'i  el  fleuri  rtM-hf*  de  laiMÎtM*.  . 

î <M  trnwBi*-», 

Finir*  Je  nuiaaïuiUi'  r»iii«iit<.> .) 

Mi'lez.  Dose  : H pour  120  graimnes  d’can 

F^mlli  * de  »l>me ) 

Keutllra  Je  me.  '«n  tO  vraimiirK. 

l«iiilU'«  t 

liirlsez  el  faites  bouillir  dans  : 

linu,  . 50U  srnimne». 

Passe*  el  ajoutez  : 

HniU-  lie  ri W ^rfliuin.-*. 

A prcudre  après  avoir  pris  et  rejeté  un  lavement  émoi- 

li.'nlH-  (Uimiaii.) 

Ongflftit  tmthnlmwthviuc. 

: : ; ; : ■ : ; ; : ; ; ; 1 •'  ‘ 

<liixiir*Ml  40  ul. 

ICn  CrictioD-s  et  en  appUcaliou.s  sur  i'nLKlotiieii  f^. 

(Itœrti.) 

SM/i/)0.sf/«HVe  anthfihnvtthi>fiu‘. 

Al<>^« tu  grmnHK-. 

S«]  ourin.  90  id. 

Fwine.  ..a...*.  id. 

Mt»l H* 

(Swodiaur.)  n 

mercurlellea  TcrMsifai^. 

T(tbHté  & (h  douj:, 

(Pastilles  vermifuges.] 

M»mirr  J<i«u  (Mvpant  & Is  vii]*«rui'.  ....  Di  srniatiH'*. 

Snryv  Mui** 9SJI  id. 

Mn^iUjtr  <!«•  rniDtnr  adi-aeaal.  ......  i{.  ». 

F.  s.  n.  des  tablelti's  de  6 dêcigrumines. 
l'ne  par  jour  pour  les  enfants  de  deux  ans. 

J&ùruiVs  vermifmjes. 

<ji)ninpl  pr^i^an*  A U miiw>ar 8 icramoB^r. 

Incorporez  dans  sufTisanlc  quantité  de  pâle,  pour  deux 
douzaines  de  biscuits  ordinaires. 

Chaque  biscuit  contenant  3 décigrammes  do  ralomélas, 
le  médecin  en  fera  prendre  un  ou  deux,  selon  CAge  du 
.sujet. 

Au  Heu  de  caiomcl,  ou  ajoute  souvent  dans  chaque  bis- 
cuit vermifuge  : 

S*iu«i>-r«ntr«  r»  pmilr.' i sranuBi'i. 

Un  ou  deux  biscuits  à jeun  Q. 

BiVuifs  contï4-  If  s iy*»'s . 




........ 

i.mRMshr*,  . . . . . 

Snm  ht«Dr 

t:îBfi»bfv.  . . . . . 


ajoutez  le  sucre.  Pose  ; 30  centigrammes  à 1 gramme 

(Baume.) 

Chocolat  rertnituge. 

uuir  d^  S ïroMBH'ï. 

Incorporez  dans  : 

l'àlr  Je  cl»nr>i(ai  encoen  cImikU tOU  «reiiime». 

Divisez  en  tablettes  de  1 gramme 
/•o«‘/rc  \rnuifutjp. 


• ....... 

poudre  Je  Tuîi'ri»W. 

l'eiMlte  J»  haJiBM.  . . 

Surn  lilaiic  ...... 


I >l<-rifr«muie. 
I çt*mtn<*. 

S id. 

4 id. 


Seize  doses.  Une  par  jour  dans  une  cuilleré'-  d'eau.  On 
augmente  selon  le  cas  Ô- 

La  |KUidre  d'iuiis  a la  propriété  d’enlever  à In  valenane 
son  odeur  sans  nuire  à ses  propriétés,  ce  qui  eu  rend 
Tusage  bien  facile  jwur  les  iemoies  cl  les  enlanis.  (tiudis.) 
l*ondi'*'  unifuhniiithigttf. 


PtMiJlA'  «Iv  lOAUflM'. 

.... 


Ü<‘|iiiis  5 jus«iu’;i  15  ili-rijtrmnnies E|.  (A.  K.  U.  P.) 
Vifitdrt  imHiftKji'. 

-■•mr'iÉ-coBira  imlT>*ri*if 10  ïrarom**. 

CiiIiHbH PrUlUTJBIBlM. 

Mêle*  et  faites  trois  doses  égales. 

Daus  une  cuillerée  de  miel,  uue  dose  te  soir  en  se  cuu- 
clianl,  une  autre  le  lendemain  malin,  et  Taulre  le  ’^urlen- 
domain  eu  se  levant.  Contre  les  ascarides  el  les  lombrics 

S- 

Pilulvji  reTmi/io/*'S . 

SrlB>^n•<Ionl>•  M poBdn*.  I0  sniMnie». 


(jiV.mrl  à U'  vo^cr. 
F.iinut  d'ol>*)nUiv 


.Mêle*  et  faites  des  pilules  de  2 dedgramines. 

Deux  pour  les  enfants  de  quatre  ans  el  dix  |K)ur  les 
adultes  El- 

laf  mt'id  vftinifxiji'. 


Aliwc. .... 

ToIbii'  • • . • • 
tiKid*.  ■ • 
liHili*  auni.lll-^r 

K*«« 


praUirrMBBio4. 


*j»  15 
10 

. . MIO 

(Diispail.) 


10  lll-«fltiur«. 

MW  id. 


F.  s.  a. 

Form«âle«  pour  Ia  4e«(rAetlon  de»  ox^nre» 
«ermlculAlree  chex  le»  caI«a(». 


Supi^ositoiffs. 


]*  Ta>i«i«n 

Bcuirp  Jp  rii‘0«>.  . 


1 RmmnM. 
4 iJ. 


S id. 

* i.l. 

30  id. 

1*  •• 

Ajoutez  sirop  simple  en  quantité  suffisante,  et  faites  dix 
biscuits.  Un  à la  fois  Q.  (Store).) 

Suerr.  renaifui/f  m»  >rwi^. 

S«w  «B  -0 

M'-rp’iW'.  30  U, 

Snlht*  Boif  dr  lacRatr |g  jj 

Triture!  le  iiicrrurc  arec  le  sulfure.  Ouau  l il  e»l  divise, 


l'onde!  le  luturrc  de  carao  à une  douce  rlialeur,  ré- 
duise! le  lamiin  eu  poudre  line,  niélanpei-le  avec  le 
licurre  cl  agitci  jusqu'à  ce  que  la  inatiéce  grasse  soit  flgé.^  ; 
roulei  dans  un  moule  de  papier  pour  lui  donner  la  forme 
convenaide. 

Fondez  le  beurre  comme  ci-dessus,  et,  lorsqu'il  est 
frpid,  ajoutei-ï  le  biiodure  de  nicronrc,  triturez  et  roiilei 
dans  un  moule  de  |uipier. 


S»  Rii.siUrp  dp  BMipropp. 
peiimï  »Ip  cantn,  . . . 


5 cpntierBinnir*. 
4 rrBi»u)«*. 


l/it'CffiftrIs. 

t*  Snie  dp  WU  

Faileii  bouillir  un  quart  d’heure  dans  ; 

Eau 2ü0  jfi-UBOW». 

Passez  pour  un  laveoienl,  que  I on  donne  plusieurs 
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joui>.  de  Miile,  une  demi-lieure  iivaiil  de  ia>uclier  l’eii- 
faiil. 

2*  4I<tlons<-).  9S 

Mu«Us«  de  rmÎM*  de  üa grAtume». 

Suspendiez  le  raiomel  dans  le  mucilage  et  donnez  ce 
mélange  en  lavement,  malin  et  .^ir. 

3*  Kii*hlomrv  d«  meraire 2 >-«>ntLtT«iBitM‘4. 

Tau  di*lilU-e tüU  RraoiCM*. 

Dissolvez,  pour  un  lavcmeiH  que  l'on  administre  dans 
une  seringue  de  verre  comme  le  précédent. 

1*  Hii'yltMA  tltOH'nmn*.  ...  * t r<fniîKr«onmc. 

I-Kltirf*  du  poUiMiHOt It  rrAlivTAam»*. 

Kas  Jialill<>e t<K>  fTaanita. 

Triturez  les  deux  sels  ensemble  avec  quelques  gouttes 
d’eau.  Le  biiodurc  de  mercure  rouge  se  dissout  dans 
l'iodurc  de  }>otussium.  Ajoutez  le  reste  pour  un  luvcntcnt. 
rroi/i'Wjf/ïi  rfez  oxyure». 

Lavements  froiü.s  quotidiens  avec  125  grammes  d’eau 
ordinaire. 

Huile  de  ricin  5 à 15  grammes  à prendre  à jeun  | 
deux  fois  la  semaine.  (Hervieux.)  i 

Ldirment  «//r. 

s«-l tu  çiamnir». 

I^n 2^  id. 

Pour  lavement.  (Lecœur.) 

PARASilTlMnR.  Le  parasitisme  est  une  classe  de  ma- 
ladies  produites  et  entretenues  |^»ar  la  présence  d'animaux 
ou  de  végétaux  parasites  qui  se  développent  à l’intérieur 
ou  à l’extérieur  du  corps  de  l’homme. 

Dans  le  para.siiismc  animal  les  aninmuv  para»itcs  sont 
visible.^  à Ttril  nu,  comme  les  pcriicuH  tU-  ht  tête  et  tlu 
luthiSy  — ' r«c*ir«s  de  la  gale,  — le  s/rony/c,  le  hmia, 
— les  tiscori'/es  t'et'tnieulfnre».  — les  /om6ric.t,  — les 
trkhof'épkahv,  etc.,  ou  sont  microscopiques,  comme  les 
écAmoro»/ttcs,  les  (rhhines  on  lesvt6rioH5. 

On  donne  le  nom  tVèftizmnre»  et  d'cnfoCfuiVis  aux  ani- 
maux qui  engendrent  une  maladie  à la  surface  ou  à l’in- 
térieur du  corps,  par  exempte  l’^icuruz  de  la  gale  et  l<‘ 
Mw6*t'c  de  l intcstin,  tandis  que  ceux  d’êpfpAÿ/es 
fopAj/fes  s’emploient  pour  désigner  les  végétaux  p ( s 
de  In  peau  ou  des  organes  cachés. 

Dans  le  parasitisme  végétal,  les  végétaux  parasites  .sont 
l'oô/tiUM  du  muguet,  la  aonine  de  l’estomac,  Vtichùrhn 
du  faviis  ou  du  pityriasis,  le  mreros/Mmi  de  la  teigne  dé- 
calvante,  et  le  trichophyton  de  la  teigne  lonsumnte  ou  de 
la  meiitagre. 

Les  maladies  {parasitaires  sont  Irés-différenles  les  unes 
des  autres  par  leur  nature  et  par  leur  siège  ; ainsi,  tandis 
que  les  unes  sont  à peu  prés  insignifiantes  comme  la  p/if/ii- 

;V.  DJ  mol),  d’autres  sont  an  i>ou  plus  sérieuses  : 
uiusi  la  yale  (V.  ce  moti,  IVurpes  eirciiti  (V.  ce  mut),  les 
h iijnes  et  la  meutayre  (V.  ces  mots),  le  muguet  (V.  ce  mol), 
les  mcatide»  (V.  ce  mot),  le  Uenia,  tes  echinoeoyues  et  les 
hytltUide»y  le  stronyley  le  cyslicertiut,  la  trirbiiie  (V.  ce 
mot),  lec/p/na*',  etc. 

De  toutes  les  maladies  parasitaires,  celles  qui  ont  pour 
origine  des  animaux  parasites  dans  les  muscles  et  dans  les 
viscères  sont  les  plus  graves,  car  elles  donnent  lieu  à 
des  tumeurs  qui  gênent  les  fonctions  de  l’organe,  com- 
priment les  viscèrev  voisins  et  {uuivent  entraîner  la  mort. 

Le  parasitisme  végétal  est  iuliuiment  moins  grave  que 
le  parasitisme  animal  ; mais,  dansiez  maladies  parasitaires, 
celles  qui  occupent  le  pai-encliyme  des  oi^anes  sont  tou- 
jours plus  graves  que  les  antres. 


TfunijK-utùftu:.  — Lez  moyens  médicaux  emplovés  {>our 
combattre  les  maladies  parasitaires  »ont  ce  qu'on  appelle 
les  pnrasificid'fs  {V.  ce  mot).  Ils  ne  sont  utiles  que  dans 
les  cas  ofi  la  maladie  occupe  la  peau  ou  l’intestin;  mai» 
quand  elle  occupe  l’intérieur  des  organes,  ou  il  n'y  a rien 
à tenter,  ou  il  faut  faire  une  opération  destinée  h évacuer 
les  {larasites.  V.  HyiiatiIU^. 

PARTIRA  BRAVA.  Plante  de  la  famille  des  méni- 
spermées,  dont  la  racine  infusée  (20  grammes  par  litre 
d’eau)  est  réputée  fortement  diurétique  Q- 

PARFL.RSS.  V.  Co^MÉTlglES. 

PARI^rrAIRR.  Plante  de  la  fanulle  des  nrticées,  très- 
riche  en  nitrate  de  potasse,  dont  la  décoction  (20  grain 


par  litre  d’eau),  ou  le  suc  frais  (50  à 50  grammes)  est 
fortement  diurétique  Q. 

PARIKRTrE.  Plante  de  la  famille  des  a9]Uiraginécs, 


ilniil  le.  fciiillcs,  en  infusion  (10  grammes  |ur  litre  rt  eau), 
sont  purgatives  H- 

PAAME^TIÈBK.  Nom  donné  à la  pomme  de  terre 
en  rhenneur  de  l’armenlier,  qui  l’a  introduite  en  France. 
P.tRWTIAF.-  V.  GI.ANUK  PAROTIUK. 

PARATIDIE!VXE  (TiMBWI  DB  la  BÉfilON).  1.0» 
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mcu^^  dfl  la  r/'irioîi  {laiolidiemie  sonl  des  adèuUos,  des 
abc^s  conM'CUlif»  à des  arihriles  Jcinpofo-rnaaiHaires, 
des  cancere,  des  anéTrj’snirs,  des  kysles  dans  des  gan- 
glions el  loiiles  les  tiimoups  de  la  glande  puiolide  {V . ces 
mots).  La  seule  particularité  <jui  a trait  aux  tumeurs  de  la 
région  parotidienne,  c'est  que  les  abcès  chauds  de  la  ré- 
gion parotidienne  doivent  être  ouverts  de  bonne  heure, 
que  le  pus  stagne  souvent  sous  rapoiiéviose  el  cause  de 
graves  désordres  (A.  Bèrard).  11  faut  ouvrir  ces  abcès  lar- 
gement, faire  au  besoin  des  contre-ouvertures.  Ü‘im  atilre 
cédé,  au  point  de  vue  de  l’ablation  des  tum»‘urs,  on  doit 
toujours  avoir  présent  à l’esprit  que  le  nerf  facial  a beau- 
coup de  chance  d'èlre  coupé  si  l’on  opère  à la  partie  su- 
périeuro  de  la  loge  parotidienne.  V.  (îlanuk  I'AHOTIük, 
t^AK^.RR. 

Les  abcès  consécutifs  aux  arthrites  de  rarliciilation 
lemporo-maxillaire  ont  une  marche  assez  lente  el  ne  com- 
promcUenl  jamais  la  vie  comme  les  abcès  chauds  ; on  n'a 
pas  besoin  de  se  presser  pour  les  ouvrir. 

rAROItVfldHE  Nom  sous  lequel  on  désigne  Taccroisse- 
ment  régulier  ou  iiTégulicr  des  symptômes  d’une  maladie. 

PAS  D’ANiE.  V.  Tt’SStUGR. 

PASSERACiES.  liantes  de  la  famille  des  crucifères, 
semblables  au  cres>on,  dont  elles  ont  toute»  les  vertus 
anliscorbuliqucs  el  dépuratives. 

PAMV  (Seine).  Eau  ferrugineuse  sulfatée  froide. 

PASTILLES.  Médicaments  solides  formés  d'une  sub- 
stance active,  incoiqmrée  au  sucre,  à de  la  gomme  ou  à 
du  mucilage  adraganl.  Celle  forme  est  souvent  utile  pour 
varier  le  mode  d'adininislratiim  des  remèdes,  cl  pour  «ar- 
river à le»  donner  è un  enfant. 

On  emploie  ainsi  les  pastilles  d’ucide  oxa/i'yue,  contre 
la  soif,  — les  pastilles  antimomaks  de  kermé$  contre  la 
bronchite  chronique,  — les  pastilles  d'uzofufÊ  de  bismuth 
contre  la  diarrliée,  les  paalilles  de  bismuth  et  de  mn- 
_ les  pastilles  de  «winmerfc  Totu  contre  le  catarrhe 
bronchique,  — les  pastilles  de  (Heurbomte  de  soude  ou  de 
V'tcAy  dans  la  dyspepsie,  — les  pastilles  de  carkoUf  — 
les  pastilles  de  citfote  de  fer^  — les  pastilles  de  f/omme, 
— les  pastilles  A'ipècacuankay  — les  pastilles  de  ma- 
Unésie,  — les  pastilles  de  meratre  doux  ou  calumélas,  — 
les  pastilles  de  senmmonée,  — les  pastilles  de  thridnee,  — 
les  pastilles  rermifttges,  etc. 

Nous  n'en  finirions  pas  si  nous  voulions  indiquer  toutes 
celles  qui  existent  ; mais  en  voici  quelques-unes  de»  plus 
importantes  empruntées  au  recueil  de  Dorvaiilt. 

Pastilles  d'acide  lavtviue. 


ou  ajoute  le  soluté  avec  le  blanc  d ivuf  dans  un  luorlier  ; 
au  1m)uI  d’une  heure  on  ajoute  le  sucre  cl  Tou  sèche  a 
l’étuve.  On  iucoi'pore  le  produit  sec  nu  chocolat  el  I on 
fait  des  lablelles  de  4 grammes  contenant  5 centi- 
grammes d’iode  cliacune. (Soubeii'an  ) 

VastUles  anticatarehnles . 

Ij.ic*c«nlri  pnlrôTii. l tfn«ua«i. 

pAlt^al*  pulvénté . • . • I 

Kttr«ii  «iiieux  d<i  p»*"* • 47  i«. 

R>wi)e«  a«  5 

jçrêHim»'*. 

fMMuoie  A>lm««at î.î  id. 

fljin  fifur  d'«r»Dwr • q.  •. 

.*^DCrC.  . liWW  gTA»IIM-», 

(Deslauriers.) 

Faites  des  pastilles.  Six  à huit  par  jour. 

/’o.<D7/ts  atUktUatr haies. 

(Pastilles  gommeuses,  kerroétisées,  pastilles 
au  kermès  composées.) 

I K«rtn^  S 

Extnüt  « «aUprMi*«. 

Kitrait  d«  W «<•«»««■». 

(mhuva  

ntimuic'  •r«bhj««' ~* 

Ai»i* 



Eau.  


Aci<l«  lacti^ua  iMpiiJe. 

Sucre. 

ikimiM*  adrafanl.  . , 


8 ffranmei. 

ao  id. 


î 

Luites  des  pastilles  de  2 grammes. 

Pastilles  rf’ticirfe  oxtdùfue. 


(Soub). 


.\eide  nu4M{tw.  . • 

SiiciV.  ......  a 

Ra»ene«  da  nlma. 
MiKiUfe  adraÿant. 


4 KraiaiM-. 
iU)  id. 

Il  pruoltr*. 

n.  *. 


Fuites  des  pastilles  de  6 décigrammes.  Soubeirun 
donne  ces  pastille»  sous  le  nom  de  jHisfilles  ;jour  la  soif. 
V.  PasliUes  de  suroxalate  de  potasse. 

Pasiilks  d'ulbutnim  iodée. 

Inde.  


UUurs  d’cpi&f» 

l'èt»  d«  elMculAt  «nn  «urnH!  . 


tO  vramtne». 
410  id. 

N7a  id. 


On  dissout  l’iode  dans  le  moins  possible  d'alcool  à 95", 


hI. 


75  id. 
;Tronchin.) 


Faites  de»  pa.«!illes.  Six  àbuil  par  jour, 

Po5ri7/«»  flofimonM/ps. 

AinauJt’i  d«MKM 

Sucre  Mxnr 

(^rtUmome  juilvènit-.  ...... 

Canidle.  

Sulfure  frunlineiac 

Miküa^  Mirageat.  ........ 

Monde»  les  amandes,  pilez-les  aicc  le  sucre,  ajoulca 
les  poudres,  puis  le  mucilage,  el  faites  des  pastilles  de 
1 gramme.  Chaque  paaüllc  conücndra  5 cenügrammes 
de  sulfure  (CodeJ;).  Anlilicrpélique.  Dose,  deux  ù douie. 

(Kunkel.) 

Pastilks  aromatùiues. 


('lO  Rr«mnc». 
W7  id. 

30  id. 

!5  ht. 

30  id. 

H.  i. 


Siilfalt  d«  f*r . . . 

Tuinlurr  dr  ruiithnrialri  A 
ifuatn^iM.  ........ 



UiM-iUge  A I'mu  dr  r«DaeUf.. 


iUO  i 

1.  *. 


F.  8.  a.  de»  lablcllesde  1 gramme.  Fne  tablette  cliaquc 
jour  dans  l’anaphrodisic  cl  l’aslbénic. 

(Steel,  Pharm.  Lond.) 

Pastilles  d'azotak  ou  rdtrate  de  bismuth. 


Soii*.tiitnte  d«  bimuüi.  . . 



HuPiUge  adrigAftt. 


{50  gTABliarf. 
SOO  id. 

H.  •. 


Faites  des  tablettes  de  1 gramme.  Chaque  pastille  con- 
tient 25  centigrammes  de  sous-nilratc.  Deux  à six  par 
jour  dans  la  gastralgie,  la  diarrhée,  surtout  chez  les  en- 
fants. Ces  pastilles  noircissent  au  soleil. 


Pastilks  bismuiho-maijnésiennts. 


xigt  nitrilc  d*-  iMinulfa.  . 

Xlagai^ic 

Sucre 

Mucilage  •draxuil  oirjtiiié. 


10  ffnuuuie*, 

80  id. 

<j.«. 

Faites  cent  pastilles-tablettes.  De  une  À dix  par  jour 
contre  la  gasli’olgie,  la  dyspepsie,  etc. 

Ces  pastilles  sont  données  comme  représentant  le»  pas- 
titks  américaines  de  Puterson.  l.a  }Mwire  de  même  nom 
est  la  composition  ci-de»»us  moins  la  gummu  adraganl. 
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ilaiiwc  Ji>  ToIm 3^1  jMnimei. 

•*•«*•« WKI  i<<, 

•i««pw  Mti‘«CMt hi 

AIoh.I  i «î* 3U 

ifr«uuute». 

Ean  •haijke..  . , . . . 6Ô  i<l, 

faite*!»  dissoudre  le  baume  dans  l’alcool  ; ajoutez  l’eau, 
chaiilTez  quelques  instants  au  baiu-muric  et  Ültrcz;  faites 
le  mucilage  as’ec  celte  liqueur  et  la  gomme,  et  pwparez 
une  ma^se  que  vous  diviserez  en  pastilles  de  8 déci- 
granmies  (Codex).  Feclorul  très-employé.  Dose»  ad 
tihitum. 

PastiUes  de  biearhonate  de  soude. 

(Pastilles  de  Vichy,  dé  d’Arcet,  alcalines,  digestives.) 

UiearbaDttc  Je.oM.lr ; . 30«wiibi.  .. 

• . . • IKH>  id. 

SlMriluje  Nidro^^nl ,j. 

Faites  des  (laslilles  de  1 gntmme.  (tWeÆ.) 

On  est  dans  l'habitude  d'aromatiser  difTéreinmcol  ces 
pastilles  : au  citron,  à la  fleur  d’oranger,  à la  menthe,  à 
1 anis,  au  loin,  à la  vanille,  etc.  Dose,  de  six  à huit. 

Pasiiiles  bleues. 

r.tftsure  frri.iMN-fvituciuriii,  .....  .1  , 

UrtmiBn  araiiiqu».  . ^ j ' BroJiWr». 

: . . K iJ. 

(!8nucllr 1 iJ, 

.“ifoji  d'et'iMrc  d»  1-Mr»n.  . ij.  i. 

Divisez  en  vingt  pastilles.  Contre  les  pyrexies  ioter- 
milleiUcs.  (Kodriguez.) 

Pastilles  de  (yichou. 

U3  in.iHinrt, 

f""» SW)  id. 

Mucilaxv  a-li'af«at. i|.  , 

Failes  des  l.ibIeUcsdc  0 décigrammes.  (Codex.) 

Dans  beaucoup  dofllcines  on  donne  à ces  pastilles  un 
petit  diamètre  et  une  assez  grande  épaisseur.  Stomachique. 
Dose,  D'’  O à 10.  (Üorvault.) 

Vasiilks  île  caelutu  et  de  moifttésù. 

Mandiir f.0  (cnunnei. 

rjichon.  . . 30  jj. 

407  id. 

U»riUz«  «<tr«g««l  à r«ta  d«  raanrllc.  . , 4|.  «. 

Faites  des  pastilles  de  8 décigrammes.  (Codex.) 

Pastilles  dites  cnchund^. 

Trm  bnluir*. MO  itruuinr*. 

250  id. 

Miim- ........I 

AidIm^  Kfn !*•  ^ *'!• 

Boit  d'«lod« UiO  id. 

f jtfboMtff  dv  m«|nrsic.  .........  300  id. 

«•niai  TOI».* iOOo  id. 

SoBUl  citrin 50  id. 

Mutie 

Ar»re 

liBlaMprB 

CbIMIi*1Ic V _ 

Afcn^ / ■»  ^ fmmmr*. 

IUi>itMtrlj>i> 

MfrnlwUH.  

AMiBtbe 

Koir#  c«lriné.  900  id. 

PorphjrUez  ces  subslanres  et  arrosez-les  avec  : 

ViB  ratlirBi 500gri-«c.. 

Kâu  de  roM>B.  450  y. 

Mêlez  exactement  et  avec  : 

S(flfc*.  2i000  ^raan»*, 

Mnnla^B  d«  giNuair  adragut. 

Faites  des  pastilles  de  5 décigrammes. 

Bouchardal  ne  fixe  point  la  quanlité  de  sucre  ; celle  que 
nous  avons  indiquée  est  calculée  d'après  celle  de  la  for- 
mule donnée  par  M.  Guibourtet  dans  laquelle  il  entre  des 
ficrles  et  des  pierres  précieuses. 
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Suivant  quelques  auteurs,  dan»  le  carJiundè  des  Indiens 
il  CDtivrait  du  hasebisch  cl  une  terre  argileuse  appelée 

(Dorvault.) 

Aplirodisia<pie,  stomachique. 

Pastilles  de  earaguhecn. 

.■^orrliAnirr  <l«  r«ntg«Jircn groiuma  i.. 

liomuii»  «Jrtisaut | 

l-iMi  ronutnqr.  j "*  * •'** 

Arauifl, «daj>rr(iiH. 

Faites  des  lablcllcs  de  2 grammes.  (Mouclion.) 

Pastilles  de  charbon. 

Tdg«u|  . fî5  graMD»ei. 

315  id. 

Miirüiigr  adi-agniil i. 

Faites  des  tablettes  de  H décigi'amnics.  ((’ot/ex.) 

Le  cliarlM}ii  de  bois  serait  avantageusement  remplacé 
par  le  charbon  de  pain. 

Contre  la  fétidité  do  l’haleine. 

PastiUes  de  ehocolat  au  fer  réduit  /mr  l'hydrogène. 

Str  r>*Juit  par  ,'iO  gnunmet. 

i-lko>:»Ul  Km  rauiltt- 050  jj. 

.Mêlez  le  fer  au  chocolat  ramolli  à une  douce  clialcur, 
et  faites  de$pasUlle.s  de  1 gramme  dont  chacune  contien- 
dra un  vingtième  ou  5 centigranunes  de  son  poids  de  fer. 
Dose  de  cim|  à huit  dans  les  premiers  jours,  et  ensuite 
jusqu'à  quinze  dans  le  courant  do  la  journée,  et  do  préfé- 
rence ail  moment  des  repas,  soit  avant,  après  ou  même 
pendant  ceux-ci. 

L'action  de  cea  pastilles  étant  assez  prompte  chez  la 
plupart  des  malade.^,  il  est  important  de  commencer  |»ar 
la  plus  faible  dose  pour  amver  progressivement  à la  plus 
forte.  iMiquelurd,  Quevenne  et  Dorvault.) 

Pastilles  de  chlorure  d'or, 

l'Mnfuro  dur  et  du  •«mÜiub.  .......  23  cuntiifrwnuieB. 

S«c«.  . 3U  grwHiue*. 

Faites,  avec  quantité  suflisaule  de  mucilage,  soixante 
pastilles.  (Chreslien.) 

Pastilles  an  citrate  de  magnésie. 

Ctlratrdtf  autgn^riu $0  gfABimr*. 

Siieie  ari>iB4U»6  au  riIruB 50  id. 

MnriUg*-.  <].  ■. 

Faites  ceol  pastilles.  Elles  contiendront  chacune  50  cen- 
tigrammes ou  moitié  de  leur  poids  de  citrate  de  magnésie. 
Laxatif  pour  les  adultes  et  purgatif  pour  les  enfants. 

PastiUes  contre  In  nwmaise  haleitte. 

Chlqrarede  ehaas  •«*«.  15  ^frmmar*. 

S»er« 500  id. 

Amidaa.  00  id. 

<;araiii>.  3 JùriçraaiBB». 

Un.*ila:(«  à l'candu  flear  dWangi*r.  ...  <(•>.' 

fuites  des  tablettes  de  1 gramme.  (Deschamps.) 

Pastilles  coulie  h Unix. 

Suerv.  600  p^4ianr«. 

ilv<b«le  du  Biaridiitie.  O dùrigraaunB*. 

MwidUgu 4|.  a. 

Faites  des  pastilles  de  1 gramme.  Quatre  par  jour, 
dans  la  bronchite  aigue.  (Boiichardat,  Lepérc.) 

Pastilles  de  digitale. 

RtIratI  hrjr*in>«lf|ti«  ire  de  difrital*.  . , 4 BTaiBM««, 

Suetr.  2200  id. 

Nnrila^tf.  q. 

Faites  des  pastilles  de  1 gramme.  Oiucune  coiiiiendid 
1 5 inilligriumues  d'extrait.  (Jourdan.  fuilKylonie.j 
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Paslilks  d't'iwiw’  (orrèfii’e. 
(Pastilles  antislrumensos.) 




Stirn* 

«iiraroul  à Vcan  «1«  «‘Atiueltc.  • . 


ISa  ^i^Ditui*). 
375  iü. 


Faites  des  tablettes  de  6 décigramnies.  [Coïkx.) 


Pastilles  de  fer. 

(Tablettes  martiales,  cbalybées  ou  antiebloroliques.) 

Fer  |ior|>hvri»é -J®  griwiinr». 

S-^rr,  . . ; 3Î‘*  ■ 

*’ 

MiMÎUge  <j.  «». 

Faites  des  tablettes  de  6 dêcigi-ammes.  Chacune  con- 
tiendra 5 centigraniines  de  fer.  {Codex.) 

Tonique,  antieblorotiqne.  Dose,  n®  o a 6. 

Pastilles  de  gelatim  de  eor/ie  de  cerf. 

Sacchnmre  c«rn«  de  cerf.  2 orarotiH-^. 

Sucre ^ 

Mncitace i|.  ». 

Faites  des  tablettes  de  « décigramines.  (Muucliun.) 
30  grammes  correspondent  à 15  de  corne  de  cerf. 


Pastilles  de  yintjembre. 

? smmmri. 

•» 

Uurilag»  wing.al '!•  *• 

llivisez  en  pastilles  de  8 décigramines.  (Soubeiran.) 


Pastilles  de  gimenq. 


(Pastilles  de  Richelieu.) 


(lînHng 



KMeuer  4e  rannclle 

T.intiin.'  «l’.tnlirr 



Mui;il.gc 


aO  enunme». 
110  ” id. 

10  Bt.>ne(i. 

i id. 

1000  arnmnir». 
'!•  •• 


Faites  des  pastilles  de  6 dccigi-ammcs.  ((iuibourt.  ) 
Pierquin,  Borics,  Cadet,  Boiicliardal,  ^joutent  à la  dosc 
ci-dessus  l\  grammes  de  teinture'dc  cantharides.  Stimu- 
lant, aphrodisiaque. 


Puslilles  de  gomme  arabique. 


liommo  iir«bit|uc srAinmc*. 

Sucre 

de  (leur  d orAuucr.  »a. 

Faites  des  tablettes  de  8 décigrammes.  {Coikx.) 


Pastilles  de  goudnm. 

l'.onjroo  végüul 20  gremnicï. 

.MCO..I  à 30*. «W 

Dissolvez  et  ajoutez  : 

E«u  de  goudnîo  coDcenlrèc 250  groniou**. 

Faites  évaporer  au  bain-marie  jusqu’à  réduction  à 
à5  grammes,  laissez  déposer  la  matière  résineuse,  passez 


et  ajoutez  au  liquide  obtenu  : 

(inmme  «dnig«ul ^ gramme». 

Pour  un  inucilagu  ajoulc*  : 

Sucre  J50  giüiiimc*. 

Kisence  de  cilroo 25  poulU.*». 

F.  s.  a.  des  tablettes  de  1 gramme.  (DorvauU.) 


Chaque  tablette  du  poids  de  1 gramme  environ  repré- 
sente la  quantité  de  principes  contenus  dans  60  à 7t(  gr. 
d’eau  de  goudron,  c’est-à-dire  que  seize  pastilles  équi- 
valent à l kilogramme  de  cette  dernière. 

.Asthme,  catarrhes,  maladies  de  la  peau. 

(Chauvet.) 


Pastilles  de  guarana. 


Kxll.il  nlco<ilii|ue  de  (ÇiiBroun diSictaranic». 

SiiciYi  .rauixli«A  * 1»  v.oilb- 500  id. 

.Muriligc  «dm^anl '!• 


Faites  des  pastilles  de  6 décigrammes.  De  seize  à vingt 
dans  la  joiiniée. 

Pastilles  de  guimanre. 


Uutmtiiivc  |Uilrcn!M>«* *»0  Kr«miiu*». 



MiirilAg«  adrAgant  à IVan  «!c  Heur  doran- 

q- •• 


Faites  des  tablettes  de  8 centigrammes.  {Codex.) 
Pastilles  d’huile  dé;  croton. 


laincolil  Yaoillê ••  . . . «graiiimoii. 

SlMTC.  . . • ^ 

Aiuidon.  . . . t®  d*e.gT«ionu-». 

Huile  de  5 çoillUj». 


Faites  trente  pastilles.  Dose,  n®  6 à 12  pour  obtenir 
un  cfl'et  purgatif. 


Pastilles  d’iodurc  de  fer  de  Duiaisquier. 

Solutiüf)  ofUcioclc  de  pruto>iodiiro  de  fer.  100  ficf.iuuic... 
Unmnw  «nibiqii. bO  id. 

. 30®  ">• 

Faites  quatre  cents  pastilles,  dont  chacune  conlieudra 
25  centigrammes  d'iodurc.  Dosc,  u®  5 à 10. 


Pastilles  d’ipéeaeiuiitha . 


I|>éc«cuanbit  piilvfri.c 30  Çrnmmct. 

Sucre.  ..................  ttiO  id. 

Miiciince  ndegant  A l'ca  i de  llciir  d'-irnii- 

'!•  •• 


Faites  des  pastilles  de  6 centigrammes.  Chacune  con- 
tiendra 12  centigrammes  d’ipécacuanha.  {Codex.} 

On  fait  <*n  outre,  dans  quelques  oflicincs,  des  pastilles 
contenant  chacune  25  centigrammes  d'ipéca. 

Pour  obtenir  des  paslille.s  aussi  peu  colorées  que  pos- 
sible, on  mélange  la  poudre  d’iiK-cacuauha  avec,  la  hui- 
tième partie  du  sucre.  D’autre  part  on  forme  avec  le 
mucilage  et  le  restant  du  sucre  une  pâte  molle  à laquelle 
On  .ajoute  le  premier  mélange  qui  lui  donne  la  consistance 
convenable. 

On  donne  généralement  à ces  pastilles  un  petit  diamè  - 
tre  et  une  assez  grande  épaisseur.  E.vpectorant.  Dose, 
n®  3 à 6. 

C’est  à tort  que  des  pharmaciens,  pour  avoir  des 
|iastilles  plus  blanches,  substituent  rémétique  à tout  ou 
partie  de  ripéracuanha.  (Dorvault.) 

Pastilles  d'iiiêeaetutnha  au  chocolat. 

(Tablettes  de  Daubenton.) 

I,....  anmliliii jw  CroUlDIc». 

Ciii>c<diit  h la  vartilltf 3«ô  id. 

Faites  ramollir  le  chocolat,  incorporez-y  la  poudre  cl 
divisez  la  masse  en  pastilles  de  65  centigrammes  à la 
manière  de  celles  de  chocolat.  {Codex.) 


Pastilles  de  kermès  minerul. 


Krrm<-.'<  niiiu-ml 8 er*uiin>'>. 

Shcto  blanf 532  id. 

«.jinme  «r*bb)>t<> l a»  30  id. 

F«ii  do  (leur  d'ntaiMior } 

Faites  des  pastilles  de  6 décigrammes.  (îhacuiie  con- 
tiendra environ  i centigramme  de  kermès. 

Incisif.  Dose,  n®  3 à h. 

{Codex.) 

Pastilles  de  luctate  de  fer. 


tnclati-  de  fer 30  gminme». 

3'5  id. 

Mncti«g«  ft(lrA{p>Dt.  q- 


Faites  des  tablettes  de  65  centigrammes.  Chacune  con- 
tienilra  65  centigrammes  de  sel.  (Cap.) 
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C«?!»  de  laclHle  de  fer  i^nl  celles  i|iie  l’on  trouve 

généralement  clicz  les  |iliarniacieDs,  mais  on  en  fait  uu'-si 
ù la  goutte. 


d>*  («rtr«,  . . . 

S»rr«' 

ri«*«’ae«  <l«  catiBell« 

MuciUs**  <1  r«M  d«  r<»>4-» . . 


1(0  craniwp*. 

15  id. 

S:>o  iJ. 

S ■Icrifi.imiBo». 
•I  *• 


Faites  des  tablettes  tie  A gnimmes.  (Plerqiiin.) 
PtistidvS  fie  lirheu  tflslfiml»'. 

SncvliKratv  d«  ■'•iKl  ffruaoi' 


(•«■iinc  *rabii]«ie. 
Km 


Faites  des  pastilles  de  H décigrammes.  {Ctnhj:,) 


Pttstilles  ftc  tinutfvns. 


Sarrharot^  dt*  Iituai^ea. . 
Itomme  adrasaot,  . . . 
Eiii  •>«  finir  d'orBBftr. 


!iUU  «iunD<'«. 
» id. 
t:>  id. 


FaiU:s  des  tablettes  de  8 décigrammes.  Chacune  é<|ui> 
vaut  à deu)^  limaçons,  (Mouebou.) 

Pastilles  de  mtiyuésie. 

(Pastilles  absorbantes  ou  anüarides.) 


UaxrMbie  r«tr<Ni*r. 



UneUajM  aOraçanl. 


Pastilles  df  mnuit. 


Maïui*-  i?n  iaroie».  . . . 

S-ieiT 

Gumme  adneanl.  . . . 
Kati  fl«»r  a nr*Be<n'. . 


00  itramuf». 
490  ni. 
i id. 

;w  id. 


Pastillvs  d>-  menthe  itnijUiise. 


K«*F(ir«  d«>  ncifflai«a.  ..... 

UiKÜaEi*  aJra^aal  à I t-a4i  de  Ui -nlbc. 


MKI  irriimmea. 

» id. 


Divisez  la  pdte  en  pastilles  de  tl  décigrammes. 

(Coriex.) 

PfistUks  de  mercurt  dmu". 
(Pa.Millesdc  calomélas,  pastilles  vermifuges.) 


Murilua  adtaaaiit.  , 


30  irraAHnr*. 
330  n1. 


Faites  des  pa.stilU^  de  t>  décigrammes.  Chaque  |K)stillc 
contiendra  6 ccntignunme>  de  mercure  doux.  Deux  à cinq 
par  jour  H*  Wex.) 


Ptistilles  de  tiureun  S(iaArt»t'«. 


Sticrv 

Nrrmtv 

Offuime  arald.iM. 
Vaaiilr 


2^0  UI-rttHIIK'*. 

•iO  id. 

30  id. 
i id. 


Faites  des>  pastilles  de  6 décigrumnies.  (I.agiieau.) 


Pfistilles  mpgolis. 


. . . 

GoiDiua  . , 

Kxtrait  d'opiniu.  . . . ■ 


lu.)  si'amm^». 
30  iJ. 


\h»  10  id. 

> 

Miix-adr,  Ion  id. 

Miim-,  . 95  f«Bb((raium<». 

Kaii  do  ra*r*.  <[.  ». 

Faites  des  pastilles  de  3 dérigrammes  □,  (Cadet.) 
Pastilles  d'fixyde  mài'  de  fa\ 


J-Mit»]'*  luaHial, 

I amii'lk 



Muciintfr 


Fuites  des  lablellos  de  0 décigrammes.  Deux  à six  par 
jour  O.  'Soubeiran.) 

Pastilles  tic  fyt'éthir. 


Sarre 

T«uliir«*  d«  l'jn'lhrr.  . . 
Mur<|»st' * . 


390  grammi'^ 
30  hI. 

<\.  ». 


Fnitc-s  150  pastilles  (Cncombe).  Comme  siaJngogue. 
Pastiffes  de  r/m/i'/oi/ffl. 

|>idr>ri«d CO  ZT»Diioe«. 

i.KttiM-lIr  piilri'iisrr O iil. 

Snrrr.  130  id. 

«dru-^«ul.  <j.  B. 

traque  tablette  cuiuiondra  l dérigramme  de  quinquina 
(Ço'fe.r).  (unq  par  jour.  Quelques  pharmacopées  rem- 
placent la  poudre  de  quinquina  par  l'extrait  sec. 

PiislilIfS  de  ehulfarte. 


Faites  des  pastilles  de  K décigrammes.  Chacune  con- 
tiendra 15  centigrammes  de  magnésie.  [Pttle.v.) 
.\bsorbant.  Dose,  n**  5 à 10. 


tUiubulH' 

Snrre . 

MikiUgi»  mlntSHiii. 


3U 

315  «a. 

■I.  ». 


Pour  dos  pa.»lillos  de  6 décigrammes,  dont  chacune  con- 
tiendra 5 centigrammes  de  rhiibarbe.  (CV/ex.) 

i’(«/i7/rs  de  safran. 


SartlMr->i4  <1<> 


Pour  des  tablette»  de  8 décigrammes.  {Codex.) 

Ccs  |>a»tilles  sont  moins  usitée»  que  le»  pastilles  de 
iimiine  composée»  dont  nous  donnons  la  formule  plus 
loin. 


Faites  des  tablettes  de  H décigi'ammcs. 
' Pastilles  de  saniouinc. 


4 tratoiRi*). 

•|.  9. 


SiniomiiA 

S«Kr<* 

Go«nm«  nrlraEant. 


t uirtiiinri. 

150  Id. 


F.  s.  U.  cent  quarnnle-qualre  Liblettes. 

Chaque  tablette  coulient  milligi'amm.  de  sanloniiie. 
— Comme  vermifuge.  Dose,  n*  2 à tO  (Callond.) 
Pastilles  de  seninmout  f et  de  sMé. 


S^nmutntiéf li  Kri(nii»>. 

St-n> n id. 

HIxtiMirtM'.  ................  O id. 

Girivili', 4 id, 

Kc<>rr«  df  ritr^B  ronlil.  30  id. 

Siirrtt, t07  id. 

.^■i4-i|«sr>  «.IraMtil  à IV«i>t  «l«  e»Bui*ilr  . . r|.  •. 

Faites  des  lablellcs  de  8 décigrammes. 

Ces  pastilles  purgative»,  dont  la  formule  est  tirée  du 
Coth'X  de  IH18,  .sont  destinées  à remplacer  les  /iiA/c//c5 
de  eitro  et  Hiaeui  thami  des  anciennes  pharmacopées. 

(Itorvaull.) 

Pastdlcs  du  .serai/. 


VBBiit. 

Mn*<' 

CmibcHx . . 

Safrau 

Iad>rp  gri« 

Gir<dlr. . . 

CuUdtr.  . 

nincrmbrv 

- . 

. 

Mnril«7»  «driicnnl  4 i f 


a sn)uiB)i-». 
li 


I.es  conliscur»  mettent  oiilinairemeiil  celte  pi**‘panition 
sous  forme  de  dragées. 
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PfiütillfS  vcrmiftnjts. 


1»3A  IWST 

On  (lunnc  aii>ai  quclqucfoi!»  le  nom  de  pa^lille^du  «^itnl 
uiix  clous  finiianU. 


Vostil/fs  de  sonft'f. 


SMiifriA  Utt> C>U  craviBiir». 

Surrp.  . bCMJ  h1. 

Miii'ilazi'  adra^nol  a l't  an  d**  ivst** <|.  a. 


l'onr  des  ]k»slilles  de  1 gniiii.  Cimcuiic  conlient  1 cen- 
tlgranmie  de  soufre.  (^Wcj.) 

Anlipson<|ue,  |H!CturaI.  Dose,  n**  5 à io. 


P«sfi7/eA‘  de  S(»i/^ec 


s«wfrf 

.\rMlr  U*w«>.<[nr.  . . 
Iri* 

.Sn«i* 

M<Milag« 

FüiU's  des  laMollüs. 


K pramim  •. 

Il  lii-ri^tilIWiUr*. 


d.  « ivranitDC». 
K'HUIUI*». 


[Coikrde  18l«.) 


VnMiiki  $iil/io~a>  Acinc<iles. 


•\<iik'  «r>vtiicuji 10  l'tfUiidiaoiaiM. 

li  HUliiintMK'  id. 

CàtR  il«  (liuoiilul  luuilW. ôOO  Rntiauid. 


F.  s.  a.  mille  pastilles  qui  cuuliendroiU  cliucuiic  un 
dixième  de  milligranime  d’acide  arsénieux  et  un  dcnii'mil' 
ligranime  d'oxyde  d'antimoine,  l'ne  tuulcs  les  heures  Four 
remplacer  la  tisane  de  FelU.  (Ikuirliurdat.) 


VasltUes  stimnhuies. 


(hialilülins  stinuilaiils.) 


Sucre 

Maclir 

S«fru 

Iluar 



Anil>r«  

iiiruni*. 

loliiciun  dp  lauMiiu. 


OlH)  siainiur.. 
ii  1.1. 

» ia. 

4 ij. 

>««  i id. 

4 iJ. 

». 


Faites  des  lahlelles.  (\iiicel.) 

Os  paslilles  sont  à peu  près  les  ^HistiUm  mihi  oiltsiaqties 
de  quelques  pluirmncupées. 

Oualre  ù cinq  par  jour  dans  l'anaplirodisie. 


Pastiflex  de  itilfate  th  >fninme. 

Soltate  iIp  i|niuinp.  t St.uiiuii'. 

Snni* 300  id. 

.MnriUfv 

Faites  des  lablette.s  de  1 gramnic  {3-  (GuilKuiii.) 
PuaUHe»  de  surojcolate  de  po/osse. 
(MaslUle>  contre  la  soif.) 


0«*lAtr  <ln  . 13  graanme». 

Silure  ]vn1viHi«<f MO  id. 

MurilAffp  «dr«t;ant «i.  t. 

Ilutic  vuUtite  Je  cilroa» G avciBremiup». 

Fuites  des  pastilles  de  G décigrammes.  (Codex.) 


On  prépare  de  niênic  les  pasUlle.s  avec  les  adJe$  citrUjuc 
et  f{irfri'/»<c. 


Pa.dilles  dt  lartode  de  fer, 

Tflrlniia  du  fer.  I vt  amnn-. 

SiKTe 33  id. 

KitPftrr  dn  lacnOir S <.>nUe«. 

Mucilage  ndriKStit.  

Faites  trente-six  laldelles.  — A prendre  deux  à six  par 
jour.  (Jourdan.) 


P(istilU$  de  (hriiUtrr. 


tliridarr U) 

Sncr»' ITO  id. 

MwiIr».- t. 

Faite»  des  lablelles  de  I grain.  Six  ù huit  par  jour  F»}- 


SruM'u-CMtti'A.  du  umiuine!, 

j ..  «0  i.i. 

M'jcilüirr. 

Faites  des  tablettes.  — A prendre  de  deux  û six  |mr 
jour  H. 

Pfutilhs  vermifuges  tle  mousse  de  Corse. 


Sucrb4r.il<*  dr  dp  i:nr*« 4TU  çr«aiNH-». 

(•oinne  arabiqnr.  30  id. 

(•Rtftjat'  •Jnuabt,''.  ...........  3 id, 

•■lau  d<Vi>m  de  citr«B. <f.  a. 

Faites  des  pastilles  de  1 grunmie.  (Desebamp».} 

r<j.sfi7/i  s d'yux  d'di'cvisse. 

Ynu  J rrrrrÎMa  pn  paré*.  i!0  grflmuu'». 

Sucra.  430  id, 

<••lmIDr  et  aaii  de  llcar  dWanBer.  .... 


Préparez  ainsi  les  pastWes  mt  earinnude  de  ckaïu. 

PATCHOALY.  Plante  indienne  très-aromatique,  de 
la  famille  des  labiées,  dont  les  feuilles  infusées  (2  gram. 
par  iilnt  d'eau),  sont  antispasmodiques. 

P.%TK.  Prépaniüonspliai'tnaceulnpu’s  solides  ou  molles, 
formées  de  gomme,  de  sucre  ou  d’eau  td  d’une  substance 
émollicnle  ou  métlicauienleuse. 

Parmi  les  |>âtes,  les  unes  sont  pour  l’usage  interne  et 
les  autres  pour  l’usage  externe  ù litre  de  cosmétiques  ou 
<resrbarotiqucs. 

I.es  plu>  employées  à rinlériour  sont  : la  de  c«- 
rayaheen,  omployce  dans  les  broncbiles  H i Id  p'ifc  de 
didtes^  employée  dans  les  broncbiles  S i 1“  |»(fe  de  gui- 
mfinre.  employée  dans  les  bronchites;  la  pute  de  jujultcSy 
la  jmfe  de  liehtHy  la  pôle  tle  mou  de  veau,  la  p>de  de  ré- 
ylisse  et  ia  p'de  de  tussilage^  également  employées  dans 
les  hronchites,  ainsi  que  les  potes  mi'eotigues,  dans  les- 
quelles on  ajoute  à la  substance  émolliente  une  petite 
(piautilé  d'opium. 

Il  y a en  outre  les  pâles  pour  l’usage  externe  cl  qui 
sont  : les  jdtes  pour  les  dents;  — les  pûtes  pour  les  mains 
et  eonti'e  les  engelufS;  — les  pdfçs  }vatr  noirrir  les  che- 
veiur^ — enfin  les  p»i(ez  raustiques.  — Parmi  elles  sont  : 
les  jKifes  esclmrotiques,  avec  l'arsenic  ; la  jude  de  Housselot  ; 
la  p<ife  de  r.hinrmr  de  zinr  ; la  p'ifc'  de  t'anqwàn  ; la  ]tO' 
hisse  caustique  et  la  chaux,  ou  }uite  de  Vimne.  V.  Gai  s 
TIOl'Eî^. 


PAlea  pour  l'uaoKe  interne. 


Paie  de  caragaheen. 

<:ar«|^4lH‘vn 135  vramiiK^». 

t;«ii ljUOU  kL 

Faites  bouillir  d'altord  dans  8000  gnimmes  d'eau,  puis, 
dans  le  reste,  joutez  aux  liqueurs  réunies  : 

{•*  yr*»""»**' 

Fuites  fondre,  passez  cl  opérez  du  reste  comme  pour  la 
pàtc  de  jujube.  (Mouchon.) 


Pote  de  dfities. 


Goinaiv  «nbiiiue.  . . 

E*ii 

Eaii  d«  0«ur  d'ar»n»:<'r. 


750 

350U 

3000 

1&0O0 

3SV 


id. 

id. 

id. 


Faites  un  dècocté  avec  les  dattes  et  une  partie  de  Feuti, 
et  oiKTez  du  reste  comme  pour  la  pâte  de  jujube. 


Digilized  by  Google 


l'ATE 

Pak  de  ijètatine  ite  coriie  de  enf. 

Je  ™™,  J.  «i  f. 1 ..  lOCttl  gtunm. .. 

«mbHIW _ 

Sirpp  «iianln,  id. 

E«>i  <U  ü«ur  <TurM{;er.  .........  t50  id. 

L«a  r0(nauti«,  3^341  mI. 

Opèn:i  coromn  pour  la  pâle  de  lichen.  (Mouchon.) 

Viite  </<  gmmamf-, 

Gooiiuv  «rabique  bUaclie.  . I .nn 

S.«,ro.  . . I » MO  Btaikm... 

>lan  nMBnnar SM)  t<l. 

(Uu  lif  fleur  d'or«ai;er  00  id. 

Itlanr*  d'<rtifi.  u*  6. 

Concassez  la  gomme,  raites'Ia  diiisoudre  au  bain-marie 
tians  l’eau,  passez;  remettez  la  solution  gommeuse  sur  le 
feu,  dans  une  bassine  plate,  toujours  au  bain-marie, 
ajoutez  le  sucre  en  mêlant  contiouellemeot  jusqu'en  con- 
sistance de  miel  épais. 

D'autre  part,  battez  les  blancs  d'œufs  en  neige,  ajoutez* 
les  alors  par  portions  à la  pâle  que  vous  agiterez  vivement, 
cuntinuez  â bullro  la  pâte  jusqu'à  ce  <{u’en  l'appliquant 
avec  la  spntule  sur  le  dus  de  la  main  elle  n’y  adhère  plus, 
iUors  cuulez  sur  une  table  ou  dans  des  imites  couvertes 
d'auiidon  {Codex). 

Pute  de  jnjui>e, 

OnmiiK-  «rabiqar 3u00  i^i-aiMOri. 

K«u 4000  iJ. 

Concassez  la  gomme,  faites-la  dUsoudre  à froid,  pa.ssez. 
Mettez  le  soluté  dans  le  bain-marie  d'uii  alambic,  avec  r 

Sirop  Je  iiirrr SMM)  i^rstan*#. 

Fuites  évaporer  en  consi.slancc  de  sirop  très-épais  en 
ajoutant  vers  la  ûn  : 

Eau  J«  fl««r  d«n»|:er t(t0  ^raiamet. 

I.aissez  refroidir,  enlevez  la  ermite  qui  se  sera  formée 
à la  surface  et  coulez  In  pâte  dans  des  moules  de  fer-blanc 
que  vous  porterez  à l'éture  pour  achever  la  concentration 
de  la  pâte.  (Dorvault.) 

l*our  que  la  pâle  puisse  être  retournée,  on  est  dans 
rimbiiude  d'Imiler  légèrement  les  moules.  Mais  celte  huile 
devenant  rance  par  la  suite,  et  communiquant  de  râcretéà 
la  pâte,  U vaut  mieux,  comme  Tindique  le  Codex,  se  ser* 
vir  de  moules  passés  au  mercure;  ce  que  l'on  fait  facile- 
ment en  promenant  avec  un  chiffon  un  globule  de  mercure 
dans  tout  l’intérieur  du  moule,  et  essuyant  bien  en- 
suite. Les  moules  n’ont  Imsoio  d'être  pusses  au  mercure 
r|ue  toutes  les  huit  ou  dix  venues. 

Le  Codex  fait  évaporer  la  pâte  de  jujube  à feu  nu  et  y 
igoute  un  dècocté  de  jujube.  Nous  avons  supprimé  ce  der- 
nier, parce  qu’on  le  fait  généralement.  Notre  pâte  pour- 
rait être  appelée  pâte  de  gomme  tran$parei\te. 

Cette  pâle,  cou(>éo  en  petits  morceaux  carrés  ci  mise 
au  candi,  porte  le  nom  de  )mte  de  gomme  candie  ou  sa- 
crée. 

En  remplaçant  le  sirop  de  sucre  par  les  sirops  de  mou 
de  veau,  de  vîolctles,  de  coquelicots,  de  lhridace,d'oi^eat, 
de  tussilage,  on  obtient  les  pâles  de  mon  de  mm,  do  it’o- 
lettes,  de  eoffmtiruts^  de  thridace,  d’orgeaf,  de  tusiiUuje. 
Toutes  ces  (»âles  peuvent  aussi  être  mises  au  candi. 

(Dorvauli.) 

Pute  de  Imineui-ium. 

fàtn  de  jiijitbe lOOU  |roimiie«. 

r.itreit  •l•■aliu  Je  t iJ. 

Trtntnre  Je  iMatuc  J«  T»la,  .......  S IJ. 

(Aiibergier.) 

F.  s.  a.  — 31)  à 60  graiiimcs  dans  la  bruncliite. 


PATE  1035 

Pâte  de  lîckeu. 

Licbeti  J'ItlmJe MX)  freuime». 

ijuuMM  «rolnque iâOO  iJ. 

Sorre.  SOOO  iJ. 

£«a.  , q.  t. 

Lavez  le  licbon  dans  de  l'eau  bouillante,  rejetez  cette 
eau,  faites  bouillir  ensuite  le  lichen  pendant  une  heure 
dans  line  nouvelle  quantité  d’eau;  passez  avec  expression  ; 
ajoutez  à la  liqueur  la  gomme  et  le  sucre,  et  faites  évapo- 
rer jusqu’à  ce  que  la  pâle  n'adhère  plus  au  dos  de  In 
main;  coulez  alors  sur  un  marbre  huilé.  (Corfe^r.) 

En  ajoutant  à cx9  proportions  h grammes  d'extrait 
d’opium,  on  a la  pâte  de  lichen  opiacé. 

(Dorvault.) 

Pâte  de  Umarons  ou  d*escargots. 

f.b«ir  Je  liia*^>iu tOO  gntmoMe. 

Sucre son  iJ. 

Faites  une  pâte  homogène  par  contusion  au  mortier  et 
broyage  sur  la  pien'e  à chocolat,  pulpez  à ti*avers  un  tamis 
de  crin.  Faites  fondre  d’autre  part  : 

ftonue  antiHiiw. SOO  rromiiM’i. 

Eau. q.  «. 

Passez,  évaporez  au  bain-marie  en  consistance  siru- 
peuse, ajoulez-y  alors  la  pulpe  de  limaçons  et  six  blanc» 
d’oHifs  Imltus  avec  soin  dans  60  grammes  d'eau  de  Ileur 
d'oranger  ; achevez  l'évaporation  au  bain-nuiric  en  re- 
muant continuellement.  (Figuier,  Dorvault.) 

Fàte  de  manne  ou  de  Calabre. 

«loatuo  «rabbiiw tSOO  «rotumei. 

Slaonc- . 37S  M. 

Snnv iOOO  iJ. 

Esu q.  f. 

Opérez  comme  pour  la  pâle  de  jujube  en  aromalisaiU 
sur  la  fil)  avec  : 

DigettS  d«  badiaeÜM  Tohi t(W  gruniuet. 

Piite  jicetorale. 

OflauM  «rtbiqiM* 0000  grumaics. 

Siirrr.  . 9000  iJ. 

TbriJaro jAcigrajastri. 

btni.l  J.  r^li.» > 

E«a  dt)  fleur  J orangrr IR6  Ui. 

Emtow  H«  ciiroa 3 d^ijn^BiiBro. 

Bluira  d’oNif* n*  4. 

(Baudrj.) 

Pdfe  pectorale  de  mou  d*‘  ncou. 

Unii  J«  v«aai. 1000  gr*niii>Pi- 

fignn  irrasMrf 'l 

..|u  SOO  gramwr». 

Jujube • • • / 

Uomine  «nJJquc.  3000  ÎJ. 

Sncre  casdi ISUO  id. 

8«Haif  d«i  Tain 19b  iJ, 

E«n  lii)  fleur  dariingrr 93  id. 

Trintm«  <lc  Tanil|<%  . S id. 

(Dégcnélais.) 

Pdte  peciorale.  de  mm  d>‘  reau  et  de  lichen  d'Islande. 

iWUr*  lirbrj, | M 0*b  «««.«.. 

Sirop  de  amu  J«  | 

Sirop  de  BMIrr*. j 375  H. 

Sncrr.  I 

Baninr  de  Tnlu. «...  8 id. 

Tbridore.  3 id. 

Etlrâil  d'i|H^ar<i«»ba. I id. 

•jaMine, 9500  iJ. 

(Paul  Gage.) 

Pute  jiee.torale  b^tlsamigue. 

i^lre  Dean .'■00  gnuDiae>. 

ijiMBBe  «rohmio 30S0  id. 

Teintnre  Je  foin 94  iJ. 

Eau.  1500  id. 

Sort» ibOü  id. 

çlb'gnauU,  Dorvault  ) 
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<lc  rryfùin-.  /«  ««e. 


Sii^  ivkIum* . 4 . . • . . . W ^rtmue^. 

f;«n.  . . ; 4WH»  id. 


Kailcs  dis!»outirc,  pa^^iez  et  ajoutez  : 


iTomuii*  arabwine  . . « 150V  eriiimri. 

S«ieir iOOO  id> 

Fitrail  d'ufiuin  .............  4 1 id. 

Opi'Tcz  comme  pour  la  pâle  de  lîcheB4  (^odej?.) 


Dan^ÿ  beaucoup  de  phannacie»  on  la  prépare  comme 
celle  de  jujube;  on  obtient  ainsi  une  pâte  tramiparentc, 
mais  plus  noire. 

En  remplaçant  le  soluté  de  suc  de  réglisse  par  un  in- 
fusé de  lK)is  de  réglisse,  on  obtient  la  pùie  réj/fÎMC 
blam'he.  (Ilonault.) 

préparation  dite  priie  pectorafe  </c  rc- 

Qlûif  de  Saint-Qiuntin  ne  diiïêre  pas  de  la  pût**  de  ré- 
glisse ordinaiit!.  Elle  se  vend  par  paquets  de  100  gram. 
enveloppés  dans  un  papier  fort  doublé  d'étain. 

ptife  de  ty(jiis$e  «oiVe. 

Sae  d«  500  erauiui*. 

Gomaia  •rabtqiw* 1(HI0  >J. 

SniTp 50O  >•!. 

e«u iWO  ij. 

Faites  dissoudre  â froid  le  suc  dans  l'eau;  ajoutez  la 
gomme  et  le  sucre;  passez  de  nouveau  et  évaporez  jiwpi'ù 
romistaiice  pilulaire  ; coulez  alors  la  mas-se  sur  un  marbre 
huilé  ; pressez  dessus  un  rouleau  pour  la  réduire  en  plaques 
minces  que  vous  diviserez  en  bandes  avec  des  ciseaux,  et 
que  TOUS  couperez  ensuite  transversalement  en  petits  frag* 
ments;  faites  sécher  à l'étuve.  [OpIcj-.) 


}\ite  dite  sur.  de  l'^jlisse  de  Bbjts. 

ICxtrail  iJ«  ri'fli**'*  pnr.  . 2*0  rrMiiuu». 

Onintno  lOOl)  1(1. 

S*NT(* 500  id. 

.Vaarà  füilf^rÎMV.  » ^ ^ 

Iri».  . i 

Iladc  TuUtilc  d»  nillertuiik 15  arripriiinm*». 

On  fait  dis>uudrc  la  gomme,  on  la  passe,  on  y ajoute  le 
sucre,  et  l'extrait  de  réglisse  ; on  fait  rapprocher  au  hain- 
mane  en  consisumee  convenable,  on  ajoute  les  poudres, 
puis  l'esseDce,  et  l'on  coule  la  ma^sc  sur  un  marbre  huilé 
en  lame.s  de  <1  à /|  millimètres  d’épaUseur.  Lorsque  la  pâte 
est  refroidie,  on  la  coupe  en  lanières  de  3 à 6 millimètres 
de  lai^e,  et  Ton  divise  ces  lanières  en  petits  morceaux  cu- 
biques que  l’on  fait  sécher  à l’étave  et  que  Ton  conserve 
en  lieu  sec.  (Dorvaull.) 


pâte  dite  de  (ttastltiyc  d'unis  de  LUk. 

Alli*. I80  KntBHH'o. 

Tatsilii^ 125  M, 

. K id. 

Obtenez  avec  : 

Lau,  . * . * •(.  «. 

1000  grammes  de  décodé  dans  lequel  vous  ferez  dis- 
soudre : 


dr  l'xr.  3VCO  K^aïun**. 

Faites  rapprocher  au  bain-marie,  puis  ajoutez  : 

Ouilc  rMraticlk  d’*iki( 12  ;;>utnoKf. 

Coulez  la  mas.se  sur  un  marbre  huilé,  coupez-la  en  pe- 
tites lanières,  rouh^z  rcllcs-ci  en  cylindres,  divisez  ceux-ci 
en  petits  morceaux  que  vous  ferez  sécher  à l'étuve  et  con- 
servez en  Heu  set.  (horvault.) 


IPAIrti  divemea  pour  l'tuMiiie  c^uerMC. 


Ptitc  nfumineuse  acétüfue. 


.\Uiii 

Gomme  vebiijae, 
Étbet  «ird<i(|i«*.  . 
Ken 


10  (minime*. 

3 >4. 

q.  ». 


(I.efouloa.) 

Pour  faire  une  pâle  avec  laquelle  on  enduit  la  cavité  de 
la  dent  cariée,  son  collet  cl  rintervalle  qui  sépare  les 
dents  voisines. 

On  peut  rapprocher  de  celle  pâle  le  m'istk  ou  cimetd 
fTOur  les  de  hminfhf  que  l’on  prépare  de  la  maniéi-e 
suivante  : 


Mutic  puUénM- M)  ^unoi'>f. 

Ktlicr  •ut/uri^'i'* 50  Kl. 

Faites  dissoudre,  passez  et  ajoutez  : 

Alnn  de  oa  fmndr#  So** q.  *• 


Pour  obtenir  un  mastic  plastique  que  l'on  enfermera 
dans  de  petits  flacons  de  la  capacité  de  K grammes,  dans 
chacun  desquels  on  aura  préalablement  verst'  : 


Alcool  rampliiv 2 (ir«iDBM>«. 

Kitenoo  d»  irimfl*.  ............  1 


Ce  mastic  introduit  dans  la  cavité  bien  nettoyée  et  sé- 
chée de  la  deui  cariée  acquiert  une  grande  solidité. 

(Lefoulon.) 

Pâte  d’amanties  jjohf  les  mnins. 


\m«i»do«.  ..... 
riiria«  (U  ri(.  . . . 

Iri» 

He&join.  ..... 
S-l  di*  Urlrr.  . . . 
HItiM*  d*  hnlrioe.  . 
I-Uirnca  ii«  Invondt 
K*(w'nee  de  cirol^, 
d»  hlmlrii. 


. 75V  ^Roinifx, 

I an  125  id. 

ao  hl. 

1 

> 15  diTifrrMBmt*. 


Pâte  rontre  1rs  ejigelures. 

Amande*  amArr»  mondi-e» 250  msime». 

tliel 18U  Kl. 

Altool.  ....... 

UoiitAnU  fm|ri>n*p«. 

Allia 

oiiloin 

ianart  «l'imif* n*  M. 


j.i*  15  id. 

1m  K id. 


Frottez  les  engelures  non  entamées,  et  lovez  ensuite 
avec  un  peu  d’eau  tiède.  {P.adet.) 

Pfife  }V)nr  noitrir  k$  rhn'etij-. 

Aintat.-  d'arjent 1 .. 

Prolfiuotaio  de  mereiire } **  **  8'’**®*** 

Kau  diMiiU'e.  ...............  135  kl. 

Faire  dissoudre,  liltrer  et  laver  le  déjiAt  avec  quantité 
suffisante  d’eau  distillée,  pour  obtenir  165  grammes  de 
.soluté. 

On  fait  une  pâle  liquide  avec  ce  soluté  et  <|uantilé  suffi- 
sante d'amidon,  et  l’on  en  enduit  les  cheveux  avec  pré- 
caution. L’o|)ération  sc  fait  le  soir.  On  recouvre  la  létc 
d’une  calotte  de  taffetas  gommé,  et  le  lendemain  matin  on 
se  lave  la  tète.  On  applique  ensuite  sur  les  cheveux  une 
pommade  ou  huile  rnsmétique.  'llarol.) 


VtUe  jihosphwrv. 

Phosplioru,  20  grammes;  eau  hotiillniile,  âOO  gramme». 
Mêlez  et  liquéfiez  le  phosphore.  — Ajouter  : farine,  AOÜ  gr. , 
en  agitant,  puis  du  suif  fondu  peu  chaud,  fiOO  gr.  ; Hr 
riiuile  de  noix,  200  gr.,  et  du  sucre  en  p(Midre,250gr., 
en  agitant  toujours. 

Conserver  à Pubri  de  la  lumière,  et  mettre  sur  du  pain 
[Kmr  détruire  les  rats. 

Les  pâtes  atusfû/ios  ont  toutes  leur  formule  indiquée 
l’article  CAU.sTiOl'E  et  Cautkiu.satiun. 
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PATIENCE.  Plante  de  b famillo  de<  polygoni^p^i,  dont 
la  rafine  s’administre  à rinli^rieur.  on  infusion;  la  dose 


de  20  grammes  par  liti*e  d’eau,  runlre  les  maladies  de  la 
peau.  Cette  racine  sert  à préparer  un  sire/*  et  un  rin  em> 
ployés  dans  les  même»  circonstances,  à la  dose  de  15  à 
60  grammes  pur  jour. 

PAt  LMKIA.  V.  GI'ARANA. 

PACPlÈBEf*.  V.  HLÉI>HAROI>LA.sr>E , llLÊrHARITE.S, 
Chauxion,  Appareil  lacrymal,  Orhitb  (T»»«eurs  df  T), 
Trii:hia.sis,  K.ntropion,  E«:tr«*ion. 

PAI  PIÈRES  (Absence  des).  L’absence  congénitale 
des  paupières  est  excessivement  rare;  la  dcsirucUon  arcU 
dentelle  des  paupières  est  plus  fréquente. 

Le  résultat  de  rabscnce  des  paupières  i*»t  le  dessèche- 
ment du  glolm  de  rœii  qui  rt^sle  dérouverl,  dont  la  con- 
jonctive s’épaissit,  dontia cornée  s’ulcère  etoû  la  vue  liait 
par  se  perdre. 

TAér<i/K*uf<7«o.  — On  fera  des  paupières  artificielles 
par  les  procédés  auloplastiques  employés  pour  l’omédicr  à 
l’eclropion;  mais  pour  que  cette  restauration  soit  tentée, 
U faut  que  la  peau  de  la  face,  du  front  et  de  la  tempe  soit 
conservée  intacte.  Kaire  l'autoplastie  avec  du  tissu  de  ci- 
rairice  est  une  opération  dont  les  suites  sont  rarement 
profitables.  V.  Ectropion. 

Pa«lpléreM  (CoLOROMA  DE.s).  Le  coioboma  des  pau- 
pières est  une  division  congénitale  ou  accidentelle  do  la 
paupière. 

{jf*  cololwiiia  cougéniLil,  moins  rare  que  l’absence  com- 
plète de  paupières,  existe  le  plus  souvent  à la  paupière 
sup^'-rieuiiî . 

Le  coioboma  accidentel  est  une  plaie  do  lu  paupière 
dans  laquelle  la  cicatrisation  a eu  lieu  de  la  pt'au  è la  mu- 
((ueuse,  parce  que  les  contmciions  du  muscle  orhictilairc 
ont  tenu  écartées  les  deux  portions  do  lu  paupière  séparée 
par  une  plaie. 

TAcm/H  iiO'/ne.  On  avivera  les  bords  de  la  division 
avec  un  petit  bistouri  plutdt  qu’avec  des  ciseaux  courtes  ; 
on  réunira  \w  une  suture  mébiliiqiu'  ou  par  une  sulun* 
entortillée.  On  ne  comprendra  pas  la  mtiqueuse  dans  la 
suture.  Le  cartilage  tarse,  au  contraire,  doit  y être  com- 
pris. Le  premier  point  de  suture  devra  être  placé  sur  le 
bord  lUirc  des  paupières  (Üesmarres).  Pour  le  coioboma 
congénital,  on  peut  placer  le  premier  point  de  .suture  A 
la  partie  moyenne  de  la  plaie.  On  pansera  à l’eau  froide. 


PAVO  10S7 

Les  épingles  ou  les  siitiiirs  resteront  quatre  jours  en 
place. 

Si  une  des  lèvres  du  coioboma  est  plus  courte  que 
l'autre,  on  avivera  et  l'on  prolongera  la  division  de  la 
paupière  par  une  Incision  courlie  dirigée  du  cAtè  de  In 
lèvre  la  plus  courte;  on  réunira  ensuite  (UielTenbarh). 

On  se  ruppellera  que,  quand  on  n’a  pas  avivé  coniplé- 
lement  les  bords  du  coioboma  et  qu’mi  u’a  pas  dépassé 
les  limites  do  la  division,  il  peut  rester  une  llslule. 

Piinpierca  (PHLEGMON  DE.<).  Lc  plilegmon  des  pau- 
pières existe  dans  le  cours  d’im  érysipèle  [V.  Lac.rym.ale 
(rum*'m*)]  et  A la  suite  d’opénttions  sur  les  paupières,  oti 
quelquefois  après  des  applications  de  sangsues  sur  ces 
parties. 

l'n  gonflement  on  de  l'œdème  étendu  à tout  le  pour- 
tour de  l’orbite,  l'impossibilité  d’écarlcr  la  paupière,  de 
la  douleur,  de  la  rougeur  et  de  la  chaleur  euraclérisent  b* 
(dilegmiiu  des  paupières. 

l^e  pus  se  forme  dans  le  lis.sii  sou.s-conjonclival  ou  sous 
le  muscle  orljîculaire  ; il  se  réunit  promptement  en  foyer 
et  s’ouvre,  tantôt  sous  la  paupière,  tantôt  A travers  une 
perforation  de  la  peau. 

La  fluctuation  des  abcès  de  la  paupièi'e  est  difflcile  A 
sentir,  cependant  en  pressant  celle  partie  entre  les<loigl», 
si  l’on  ne  peut  laisser  une  impression  profonde,  il  s’agit 
d’un  abcès  plutôt  que  d’un  œdème  simple. 

Thérapeittique.' — Appliquer  des  cataplasmes  par-dessus 
les  (>aupiéres  enduites  d'onguent  mercuriel. 

Ouvrir  rahc4’'S  de  lionue  heure  par  une  incision  paral- 
lèle au  bord  libre  do  la  paupière,  alla  de  ne  point  laH.<>er 
de  cicatrice  visible,  et  inciser  couche  par  couche. 

Panpiére*  (Klaies  dss).  Les  plaies  des  paupiéi*es  ne 
difTèreol  des  autres  plaies  que  parce  que  celles  qui  inlé- 
resseot  toute  l’épaisseur  de  la  paupière  tendent  A se  cica- 
triser isolément  de  la  peau  à la  muqueuse  à cause  des  con- 
tractions du  muscle  orbiculuire. 

Tk^f'Hpeutviue.  — On  réunira  la  plaie  par  suture  (V, 
Coioboma  hb  la  VAt  eiÉRE).  On  pansera  à l’eau  froide,  et 
les  malades  atteints  de  plaies  conluses  seront  tenus  nu 
repos  absolu  pendant  plusieurs  jours,  nlin  de  priWenir 
l’érysipèle. 

PAVOT  BLANC.  Plante  de  la  famille  des  papavéra- 


cées,  dont  on  relire  l’opium  {V.  ce  mol).  Le  péricarpe 
des  lèles  de  pavot  est  employé  en  dècoctiou  à la  dos»'  de 
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15  à 20  prammo^  par  litre  dVau  pour  lavement,  fomeo- 
lation  et  lotion.  Son  e:»,lrail  alcoolique  est  In  bn.se  du  iirop 
(Itfleofle  (V.  ce  mot)  que  l'on  donne  à In  dose  do  20  à 60 
grammes  comme  anodin  etbjpnolique. 

Les  semences,  qui  n'oiU  iminl  d'usage  en  médecine, 
donnent  par  expression  une  huile  comestible  connue  sous 
je  nom  d'Au<7'  blanche  ou  dVi»«/e  (ïaHleltc. 

I.es  proportions  de  morphine  contenues  dans  la  capsule 
du  pavot  sont  d'autant  plus  faibles  qu'on  est  plus  près  de 
la  maturité  au  moment  de  la  récolte,  d'où  il  suit  que, 
pour  rerueillir  l'opiiini  en  incisant  les  cajwulcs,  ou  pour  j 
les  utiliser,  il  faut  que  cette  partie  de  la  plante  soit  encore  , 
verte.  I 

PEAU  (Maladies  de  la).  I,es  maladie.s  de.  la  peau  sont  I 
très-nombreuses  et  très-variée»  par  la  forme  anatomique 
sous  laquelle  elles  se  présentent,  et  par  la  cause  locale  ou  j 
générale  qui  les  produit. 

On  trouve  à la  peau  de  simples  troubles  fonctionnels  ! 
sans  lésion,  tels  que  V hyperesthésie  cl  Vanesthésic  (V.  ces  j 
mots),  et  des  lésions  matérielles  qu'il  faut  comprendre  ; 
sous  huit  groupes  : 1*  vxanthémes;  — 2"  vésicules;  — • 
3*  bulles; — 4*  pustules;  — 5*  jwpu/es;—  6”  sf/iwwies;  ; 
— 1.^  tubercules;  — macules  (Villan  cl  nalcman)  ; 
sans  compter  les  /îjw«res,  les  êrasims,  le.s  M/cfrofiow  et  | 
les  maladies  fébriles  ou  virulentes,  telles  que  Vanlhrax^  la 
pustule  maligne,  le  charhouy  la  diphihérite,  la  gangrène^ 
le  cancer,  la  %'*triole,  la  rougeole,  la  »arlatine,  etc. 

I/GS  exanthèmes  comprennent  : la*  roséole,  rérythéme, 
l’érysipèle,  la  rougeole,  la  scarlatine,  Turticaire. 

I.es  ré*fe«/«!  comprennent  ; l’ccxéma,  la  varicelle,  lami- 
liaire,  la  gale. 

hes  bulles  comprennent  : le  pemphigus,  le  zona,  l'her- 
pès, le  rupla. 

I.es  jjiisfiifcjf  comprennent:  roclhyma,  la  variole, la  vac- 
cine, l’acué,  l’impétigo. 

I.CS  P/unmes  comprennent  : la  lèpre,  le  psoriasis,  le  pi- 
tyriasis, richlhyose. 

Ixs  jutpüles  comprennent  : le  strophiilus,  le  lichen,  le 
prurigo. 

Les  tubtrctiles  comprennent  : réléphuntiosis,  lemollus- 
curo,  le  frambopsia. 

Les  macules  comprennent  : la  teinte  bronzée,  les  nævi, 
levililigo,  les  épliélides  et  les  taches  hépatiques. 

\a  cla.sfificalion  anatomique  des  maladies  de  la  peau, 
jadis  adoptée  de  tout  le  monde,  est  aujourd’hui  presque 
entièrement  abandonnée  par  les  médecins  qui  i*cviennent 
l>eu  à peu  à l'ancienne  classification,  qui  a pour  buse  la 
nature  du  mal  pliildt  que  sa  forme  anatomique. 

Sans  cesser  de  tenir  compte  de  l’espèce  niiutomiquc 
d'une  maladie  de  la  peau,  exanthème,  vésicule,  bulle, 
pustule,  etc.,  le  médecin  doit  surtout  rechercher  quelle 
est  la  cause  du  mal  et  savoir  si  la  lésion  cutanée  est  une 
dartre  (V.  co  mot),  une  syphilide  (V.  ce  mol),  une  scrofu- 
Ivif  (V.  ce  mol),  une  rtrfftrtft'b*  ou  une  muhicfiV  }>ara5i« 
hifn  (^^  PAnAsmsME),  car  le  traitement  est  moins  en 
rapport  avec  la  forme  anatomique  qu'avec  la  nature  de  la 
lésion. 

Les  maladies  de  la  peau,  fébriles  et  virulentes  comme 
l'anthrax,  la  pustule  maligne,  la  variole,  la  scarlatine,  la 
diphüiérite,  doivent  être  décrites  à part  pour  les  rapporter 
à leur  cause  spéciale. 

Maladù-s  parasitaires.  — - En  dehors  des  maladies  de  la 
peau  déterminée»  par  une  diathèse,  il  y a des  maladies 


cutanées  locales  entretenues  par  des  comme  la 

gale  cl  le  prurigo,  ou  par  ùes  épiphytes,  comme  la  Icigue, 
la  luentagre,  l’herpès  circiné,  etc. 

Syphilides.  — Les  exaullièmes,  les  vésicules,  les  pus- 
tules, les  macules,  les  papules  et  les  tubercules  qui  se 
développent  à la  surface  de  la  peau  chez  un  individu  atteint 
de  syphilis  comslitulionnelle,  ont  une  coloration  brunâtre 
cuivrique  spéciale,  s’accompagnent  d’adénites  chroniques 
indolentes  à la  région  occipitale  et  constituent  les  syphi- 
lidcs.  V.  ce  mot. 

Serafulides.  — Les  vésicules , pu'*itules,  luhercule.s, 
squames  et  ulcérations  de  la  peau,  chez  un  sujet  lym- 
phatique et  scrofuleux,  sont  des  scrofulides  V.  ScROFi'Ui. 

Dartres  ou  hei'iiêtides.  — Quand  un  exanthème  ou  une 
maladie  vésiculeuso,  papuleuse  ou  pustuleuse  de  la  peau 
se  montre  chez  un  sujet  qui  n'a  aucune  manifesUtion 
scrofuleuse  syphilitique  ou  rhumatismale,  on  la  considère 
comme  liée  ù ladialhé-se  dartreuse  ou  herpétique,  et  c'est 
une  dartre.  V.  ce  mol. 

Arihritides.  — Les  goutteux  et  les  rbumatisanL<  ont 
quelquefois  des  maladies  de  la  peau  qui  ne  difTércnt  pas 
par  la  forme  anatomique  des  mêmes  maladies  développées 
chez  un  sujet  darlreux,  mais  qu’en  raison  de  la  diaüiès«‘ 
exisUint  chez  le  sujet,  on  considère  comme  des  maladies 
goutteuses  ou  arthritiques. 

Dans  quelques  cas  le  diagnostic  de  la  nature  des  lésions 
de  la  peau  est  exli'ènieiiienl  difficile,  et  ce  n'est  que  par 
des  U^tonneincDUs  thérapeutiques  qu’on  arrive  à recon- 
naître la  diathèse  qui  est  l'origine  du  mal. 

Par  cela  même  que  les  lésions  de  la  ]>eaii  ne  sont  pa.s 
de  simples  altérations  locales  du  derme,  et  qu'elle.s  sont 
presque  toujours  liées  à une  diathèse,  il  faut  craindre  que 
leur  principe  ne  se  porte  à l'intérieur,  sur  les  muqueuse'» 
du  pharynx,  des  brouches,  de  l'intestin,  de  la  vessie,  de 
l'utérus,  du  nez,  de  l’œil,  et  de  là  sur  les  parenchymes 
placés  au-dessous.  C’est  ce  qui  arrive,  soit  d’une  façon 
secondaire  par  metosfusc,  ou  d'une  façon  primitive  quand 
le  principe  du  mal  envahit  les  organes  intérieurs  et  de- 
vient d’emhlée  le  principe  d'une  maladie  chronique. 

Tous  les  catarrhes,  tou.s  les  flux  et  bien  de.s  maladies 
chroniques  ne  sont  que  des  munifesUHions  internes  de  la 
diathèse  herpétique,  scrofuleuse,  rhumatismale  ou  syphi- 
litique. 

Quoi  qu'on  en  dise,  la  suppression  rapide  d'une  mnladio 
darlrcuso  ou  d'une  scrofulide  de  la  peau  peut  entraîner 
instantanément  et  secondairement  une  maladie  viscèrale 
inléricure  plus  ou  moins  grave,  et  Tanginc  granu- 
leuse, la  bronchite,  aiguë  ou  chronique,  l'asthme,  l’enlé- 
rite,  lu  dyspepsie,  la  leucorriièe,  etc.,  sont  souvent  le  ré- 
sultat d'une  maladie  de  la  peau  guérie  d'une  manière 
intempestive. 

Thérapeutigue.  — l’our  traiter  convenablement  les 
maladies  de  la  peau,  il  faut  en  déterminer  la  formule 
anaiomigncei  la  nature  diathésiiiue  ou  /wasif/iirc. 

Les  maùidfcs  ;}urarà<ures  de  la  peau,  telles  que  le 
}>ityrinsi's,  Vherpès  tonsurant,  la  faveusc,  tondante 

ou  décalvantc,  la  mentagi'e,  le  faeus  cutané,  la  gale,  le 
prurigo  pédiculaire,  doivent  être  traitées  par  le.»  parasiti- 
cides.  V.  ce  mol. 

Les  maladies  dialhésiqucs  de  la  pean  doivent  être 
traitées  par  les  moyens  employè>  contre  les  diathèses  qui 
les  produisent. 

Aux  syphilides,  le  prolo -induré  de  mercure,  — les  bains 
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do  sublimo^  les  «udoriflqnei  ol  qnolqiiofoi-i  l'iodtii'o  de 
poia»sium  V.  Syphilis  ei  Syphii.iük. 

Aux  scrofulides,  les  bains  de  mer  et  de  rivière,  — le« 
affusion!:  froides,  — les  préparations  aromatiques  stimu- 
lâmes, amères,  ferrugineuses  el  Ioniques,  — le  bon  vin, 
— rhiiüe  de  morne,  — la  graisse  d’oie  rolic,  — la  graisse 
de  porc  frais  grillé,  — le  lard  frit,  l'arséniatc  de  soude,  etc. 
V.  .SCROH  LE. 

Aiu  dm'trtv,  bains  sulfureux,  les  eaux  sulfu- 
reuses el  les  fleurs  de  soufre  à rinlérieiir,  — l'arst'Diale 
de  soude,  — les  préparations  umères  el  ioniques,  san> 
mélange  de  slimulants  (llozin). 

Aux  (irthrifi  tes,  les  bains  alcalins,  les  frictions  alca- 
lines el  l'usage  du  bicarbonate  de  soude  h rintérieiir  dunv 
une  tisane  amère  (Bazin). 

Quant  aux  maladies  de  la  peau  qui,  d'abord  locales, 
deviennent  générales , comme  la  pustule  maligne , sc 
transformant  en  charbon,  la  diphtbéritc  devenant  une 
infection  purulente  , ou  aux  maladies  cutanées  produites 
pur  un  virus,  comme  la  morve,  la  variole , la  scarla- 
tine, la  rougeole,  par  un  poison  ou  une  alimentation  mau- 
vaise, comme  cela  se  voit  dans  rexanihème  do  la  pel- 
lagre, dans  rurticaire  des  moules,  dans  la  roséole  du 
ropaliu  ou  du  mercure,  il  faut  le  roinbatlro  par  des 
moyens  appropriés.  V.  PfSTtl.E  MAUf.NR,  iMpimiÉiUTE, 
Rouueole,  VAniuLB,  etc. 

P#,CHER.  Arbre  de  la  famille  des  ro.sacres,  dont  le 
suc  exprimé  des  fleurs,  nuMé  à du  sucre  blanc,  fonne  le 
sirop  de  fleurs  do  pécher  qu’on  administre  chez  les  petits 
enfants  comme  puigatif  à la  dose  de  50  ^ .'>0  gi*nmmc$. 

PeCTOBll.4K)t'IE.  Vn  malade  qui  tousse  et  dont  la 
voix,  appréciée  par  rausciilialion,  retentit  roreilic  de 
roh>enr.'ileur  comme  si  elle  sortait  des  parois  de  la  poi- 
trine, indique  une  excavation  pulmonaire,  lubemiloiise 
on  résultant  d’un  abcès  du  poumon  vidé  dans  les  bronches. 

La  pecloriloqiiie  est  l'indice  d'une  mort  presque  cer- 
taine. 

La  lésion  qui  occasionne  la  pectoriloquie  ne  peut  Aire 
combattue  qm>  par  des  moyens  purement  palliatifs. 
V.  Phthisie. 

PlkoiCTLAIRC.  (M.vi.ADie).  On  donne  le  nom  de  ma- 
ladie pédiculaire  & la  di$j)osition  organique  qui  favorise  le 
développement  des  poux.  Y.  Parasiticide,  I'ou,  Piitmi- 
RTASE. 

PÉDII,AVrHE  Plante  dos  Antilles,  de  la  famille  de^^ 
cuphorbiacées,  dont  le  suc  Acre  el  purgatif  a été  em- 
ployé contre  lu  syphilis. 

PÉDILL%'E.  Méthode  thérapeutique  de  révulsion  dans 
laquelle  on  plonge  les  pieds  dans  l'eau  chaude  ou  dan.s 
l’eau  froide  pendant  un  temps  plus  ou  moins  long.  On  ac- 
tive l’énergie  des  pédiluvcs  avec  250  grammes  de  [urine 
de  moiUurdc,  avec  500  grammes  de  sel  gris,  avec 
1 5 grammes  d'aet</e  hydroeldoiitfur,  ou  avec  5Ü0  grammes 
de  cendre  de  bois  neuf. 

Les  pêdilures  rhatuls  doivent  être  prolongés  pendant 
un  quart  d’heure  ; ils  déterminent  la  dilatation  des  vais- 
seaux, la  rougeur  dos  téguments;  on  les  emploie  dans  la 
céphalalgie,  dan.s  lu  congestion  cérébrale,  dans  l'angine, 
dans  la  bronchite,  dans  les  ophlhalmics.  Dans  la  saignée 
du  pied  on  commence  per  un  pédiluve  d'ean  chaude, 
précédant  l'ourerture  de  la  veine,  el  l’on  fuit  remettre 
le  pied  dans  l’eau  pour  faciliter  récotilemeiu  du  sang. 

Les  bains  de  pieds  fi'oids  s’admiuislrcnl  dims  certains 
cas  d'hémoptysie  on  de  métroirhagie  ; on  an*ive  ai  ms  i A 


arrêter  récoulemeni  du  «ang  par  une  sensation  do  refroi- 
scmenl  local,  dont  l'action  sympallnquo  provoque  la  contrac- 
tilité dos  vaisseaux  bronchiques  et  utérins  par  où  s’écoule  le 
sang.  On  les  emploie  aussi  conlre  la  goutte  des  pieds  et 
contre  l’ontorse  pour  éviter  le  dévolopjwmenl  de  l’inllam- 
mation.  Dans  ces  cas  leur  durée  doit  être  usnoz  longue. 

PEI..1DE. , Nom  donné  A la  teigne  décalvante, 
V.  Teiune. 

PRl.l.%(iRE.  (Mai.  de  i \ nn.sE  ) Un  exaulhème  squa- 
meux lie  la  peau,  des  parties  inférieures,  de  la  face  dor- 


— VcrJvC  'lu  l'tt'.  — 1-  TigMi  «lu  çraiii. 


sale  dos  mains  et  des  pieds,  suivi  de  diarrhée,  de  vertige, 
et  enliii  do  folie,  caractérise  la  pellagre. 

La  misère  el  la  nourriture  par  du  mais  ou  du  blé  ava- 
riés sont  les  causes  de  la  pellagn*. 


Fif.  SjO.  — XVrd-t  «lii  RM.»  à du  (traia  aulcMV  A*  ta  enua- 

inal».  — f.  Tifvf  du  area  daa  a(t«ruU>i  daut  U Toiainag#. 

C’est  principalement  dans  le  nord  de  l'Italie,  dans  les 
PyK*néos  et  au  nord  de  l'Espagne,  IA  où  l’on  se  nourrit 
surtout  de  maïs  altéré  par  le  rtrr/cf,  que  sc  développe  la 
pellagre  A Vélalrndi  nii'iue  (Dulardini,  Bousscll. 

Il  y a des  pellagres  s}K>radiques  dans  In  Cirondo,  en 
Champagne  et  même  A Paris,  chez  des  individus  qui  n'ont 
jamais  mangé  de  maïs,  mais  qui  vivent  de  p,iin  préparé 
avec  du  blé  de  mauvaise  qualité,  rempli  ilo  irrdet. 

L'altération  du  maïs,  qui  produit  In  indlagrc  connue 
sous  le  nom  de  %'irdcriime,  de  rerdri  ou  de  cerf  de  gris, 
et  décrite  par  Balardini,  n*cst  nuire  qu’un  rliampignon 
parasite  du  genre  sjutrisoivnn  développé  autour  de  la 
gemmule  par  riiiimidilé,  i‘l  le  mémo  rliampignon  s'ob- 
serve sur  le  blé. 

C'est  siirloiit  dans  les  années  pluvieuses,  loi*S4{ue  le 
maïs,  mouillé  au  moment  de  sn  récolte,  s'altère  par  l'hu- 
midité, que  se  développe  la  pellagre. 
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Uuand  on  |>lan>  srpaiéiiioul  du  nïaK  el  du  blt^  do 
bonno  qualité  dans  un  Taso  lumiidr,  au  i>oul  do  quelques 
jours  ces  deux  céréales  s'altèrent  vl  commencent  à ger- 
mer ; mi  grand  nuinbre  de  grains  préscnier.l  autour  de  la 
gemmule  la  tache  brune  ou  verdâtre  du  vtutid^  et,  sur  le 
blé  romme  sur  le  maïs,  ces  tacbes  sont  formées  de 
spores  ; qui  plus  lard  funiieul  le  parasite  complet 
(lig.  528,  529  et  530'. 


au  lieu  de  durer  trois  ans  elle  se  prolonge  quelquefois 
jusqu’à  cinq  et  six  ans. 

La  pellagre  endémique  conduit  toujours  à la  folie  et  à 
lu  iiiurl. 

On  |H‘ul  prévenir  la  pellagre  eu  conservant  le  mais  dans 
des  lieux  secs,  ou,  s'il  est  humide,  eu  le  faisant  pas>erau 
four  pour  le  conserver  jusqu'au  moment  où  il  devra  servir 
j r«'dimenlalion  (Eostallai). 


( >K-  &3U.  — Pi'tUçT*.  — Y«nt#t  iIr  nul*.  — t . Ti„ 

i*ulrr*.  i.  Sptr«l«*  r^fuM. 

Ce  n'est  pas  le  maî«  qui  produit  la  pellagre,  car  b^  bon 
mais  ne  ta  déleriuiiie  jamais;  c'est  le  mais  altéré  parle 
veniet  (fig.  550),  et,  à cet  égard,  le  blé  rempli  de  vcrdel 
peut  avoir  les  mêmes  conséquences. 

La  pellagre  est  une  maladie  rémittente,  qui  pai'atl  au 
printemps  par  un  exanthème  prurigineux  du  dos,  des 
mains  ou  du  pied,  suivi  de  desquamations  écailleuses  qui 
durent  tout  l’été,  s'amélionml  pendant  l’Iiiver  pour  repa- 
raître plu.sfortaii  prinlein[>s  suivant  avec  de  )’inappélenc«, 
de  la  gastralgie  et  de  la  diarrhée.  Ces  pliénoiiiénes  durent 
tout  l'élé  jusqu'aux  temps  froids,  où  ils  s’améliorent; 
mais  au  troisième  printemps  ils  reviennent  de  nouveau  et 
il  s'y  joint  les  vertiges,  les  fuiirmillemeiits,  la  céphalée,  le 
délire  et  la  mélancolie  ipii  constituent  la  foli(>  pelittgreuse, 
toujours  suivie  de  mort. 


Kn  dehors  de  tout  autre  accident  cérébral,  les  pella- 
greux entendent  habituellement  un  tintement,  un  bourdon» 
nement,  un  ronnement  comparable  au  chant  do  la  cigale, 
à une  petite  chute  d'eau  ou  à uu  iiiugissenient,  et  qui 
existe  dans  l'une  ou  dans  les  Jeux  oreilles. 

J.a  duré*-  de  la  ptllagre  n’est  p.is  toujours  la  même,  cl 


Thrrnimilùfue.  — Pour  prévenir 
la  pellagre,  il  faut  améliorer  le  sort 
des  localités  où  celte  maladie  est  en- 
démique. Il  faut  donner  aux  paysans 
des  moyens  de  travail  et  leur  procurer 
des  céréales  de  bonne  qualité.  Oue 
CCS  populations  mangent  du  mais  ou 
du  blé,  |K'U  importe,  pourvu  que  la 
qualité  en  soit  bonne  et  que,  bien 
conservées,  elles  n'aient  /)oùif  tie  l'crdt-t 
intérieur.  C'est  ce  que  t'ostallnl  a par- 
faitement dénionlré,  et  il  a indiqué 
dans  ce  but  une  manière  de  récolter  le 
maïs  qui  le  met  à l'abri  de  toute  moi- 
sissure, aiiii  de  le  rendre  propre  à 
l'alimentalioii.  Ce  moyen  consiste  à 
rbauiïer  le  maïs  après  la  i*écolle  pour 
le  dessécher,  et  à l'emmagasiner  dans  des  endroits  parlai* 
ituiienl  secs,  uu  Heu  de  faire  comme  les  paysan-s  des 
Landes,  qui  le  meiieni  en  las  sur  la  terre  sous  un  abri  de 
planches  mol  jointe^  à travers  Ies<|i]elles  passe  l’eau  plu- 
viale. 

(’ne  fois  la  pellagre  déclarée,  il  faut  que  les  malades 
quittent  le  lieu  où  a commencé  le  mal,  et  qu'ils  aillent 
vivre  d'un  régime  meilleur,  à l'hospice,  si  cela  est  néces- 
saire, en  y prenant  des  bains  tous  les  jours,  t^e  change- 
ment de  régime  suffit  souvent  pour  guérir  le  mal,  et  la 
guérison  {>eut  être  déOnilive. 

Au  moment  des  phénomènes  nerveux  congestifs,  la  sui- 
f/«ér  génniüe  et  les  mngsiêes  sont  Irés-uUlcs,  mais  il  ne 
faut  pa.s  trop  y insister. 

Lontro  la  diarrhée,  il  faut  prescrire  2 à 5 grammes  de 
h-»mutii  par  jour;  — le  dtasrordttim,  2 à S grammes; 

— la  — I^opùmi,  5 à I5  rcnli- 

grummes  ; — la  décoction  Manche  d*‘  Sydrnham, 

— la  poudre  de  craie  préparée,  — la  pn/jtc  de 
n'ftndr  crue  avec  ou  sans  pepsine,  etc. 

Contre  l’èlal  de  la  peau,  les  frictions  de  ;//v- 
rérinc  de  Price  coupée  avec  du  lait,  ou  de  glyccrolé 
d’nftiidon,  ou  lu  pommade  de  cahmet  et  la  pom- 
made au  précipite  rouge. 

Contre  les  accidents  ^'‘rèbraux,  la  saignée  est 
quelquefois  utile  ; mais  dans  bien  des  cas  le  mal 
est  incurable,  et  il  n’y  a que  les  antispasmo- 
diques et  la  séquestration  à mettre  eu  usage. 

Le  docteur  Cemma,  qui  attribue  ces  accidenU 
nerveux  à une  altération  nutritive  des  uerf>. 
conseille  l’emploi  du  sulfate  de  strychnine,  en 
pilules  de  5 milligmmiiies  et  demi,  et  il  dit 
que  ce  moyen  lui  a réussi  pour  enlever  les  bour- 
donnements d'oreille. 

PELVi.ViÈniE.  In>lrun)cnt  destiné  à mesurer  les  dia* 
mètres  du  bassin  de  la  femme  en  cas  de  rélrécisscmenl. 
V.  AecoratEMENT,  Dystocie. 

PEI. VI -PÉRITONITE,  luflanimalion  circonscrite  du 
péritoine  dans  le  petit  bassin  étudiée  autrefois  sous  le  nom 
de  péritonite  partielle. 


Eif.  S3I.  — kriUKT«.  — Venlut  ilu  Ué.  â.  Ti|t«  üa  ib>«-f1i*uu  (icuii.  — 
9.  >|>orul*-(  i»oir*-.—  4.  S|-irul*-«  rt-iiiik». 
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î.n  p<*lvl-périto»il«*  SP  montrp  rhrzlps  fommps, 

Après  l<'s  courbes,  après  un  avorlrmeiU,  après  les  règles 
bru.v]uemenl  stipprinièes,  après  une  blcnnorrliagio.  après 
un  cxrwde  coîl,  aprt*s  une  appliralîon  d byslèrouièlre  ou 
de  rausliques  sur  rmèrus,  après  uni?  doiirho  vaginale, 
après  le  cancer  de  Pulèrus  ou  de  la  vessio  ou  du  rcclum 
(B«'rnu{z). 

0uelf|ues  médecins  considèrent  la  pclvi-pèrilonite 
comme  uu  \\Mcumfm  pèri-utènn  'Nonat),  une  ftvifUe 
(fîniinrd),  mais  cela  n’est  pas  démontré, 

Tlu  fnyH^utùim.  — Des  sang-ues  à l’bypogaslre,  des 
cataplasmes,  des  friclious  calmantes,  opiacées  et  bellado* 
nées,  des  suppositoires  avec  l'opium,  des  l.ivemenis  lau> 
danisès,  sinlout  le  vèsicalolre,  etc.,  doiveul  être  employés 
contre  la  j)elvl*péritonile.  V.  Pêkitonitk, 

PEIIPBIfil'fl.  Des  bulles  cutanées  plus  ou  moins 
volumineuses,  transparentes,  quelquefois  jaundlres,  rem- 
plies de  sérosité  qui  s'écoule  par  leur  rupture,  et  qui  se 
dessèclienl,  constituent  le  pemphigus.  On  observe  le 
pemphigus  sur  tous  les  points  du  corps . 

Les  bulles  de  pemphigus  sont  pitts  ou  ntoitis  nombreuses, 
varient  du  volume  d’une  lentille  à relui  d'une  amande  ou 
d'un  œuf,  et  ne  s’accompagnent  de  fièvre  que  lursf|u’elles 
sont  très-nombreuses. 

Il  y a un  ai<jn  et  un  j>empAiî/us  cAru«tV/»e. 

Ses  causes  sont  peu  connues  ; cependant  chez  les  nouveau- 
nés  la  maladie  est  due  à l’état  cachectique  ou  bien  est  la 
conséquence  d’une  syphilis  héréditaire,  cl  dans  ce  cas  le 
pemphigus  est  souvent  congénital. 

l.c  pemphigus  aigu  et  discret  n’a  rien  de  grave  et  guérit 
en  quelques  jours. 

Le  {K'iiipliigus  chronique  et  cuiilluenl  entraîne  quel([ue- 
fois  la  di'sqiiamalinn  de  tout  rèpiderme  ci  peut  ocra- 
sionner  la  mort. 

Thî’ni))f'.utviue.  — Dan^  le  pemphigus  simple,  on  peut 
ab-andonner  la  maladie  â elle-môme,  et  il  sulfil  de  piquer 
les  bulles  avec  une  aiguille  pour  évacuer  lu  sérosité. 
Ouand  les  bulles  de  )Kinpliigus  sont  très-larges,  il  faut 
également  inciser,  et,  s’il  y a suppuration,  faire  le  pau- 
senicnt  avec  du  cérat  comme  dans  le  vésicatoire.  Il  faut 
saupoudrer  le  corps  avec  de  Tumido/i  ou  du  hismulh^  — 
prescrire  à l'iatérieur  le  riro;»  d'ar6^Hialt  de  suiuh\  — la 
TurÀne  d'-lsc/épins  gvjantm,  appelée  mercure  végétal  dans 
l'Inde,  de  75  centigrammes  5 1 gramme  et  demi,  en 
poudre  ou  en  décocté.  Ccia  fuit  partie  des  pilules  asiati- 
ques. — Fomentations  alcalines. 


So0»-f«rl>Aaftte  i!e  Matlc. , 2 f^roiuiiiei. 

Eau  tlititiléf 3M  ûl. 


. Et  enfin  le  traitement  nntisypbililique, 

PÉNUI  (Aim  TATiON  Dl).  Pour  amputer  la  partie  anté- 
rieure de  la  verge  et  le  gland,  on  peut  se  servir  du  bistouri 
et  sectionner  en  faisant  rétracter  par  un  aide  la  peau  de 
la  Tcrgo.  On  coupe  d'un  seul  coup,  on  lie  les  artères  dor- 
sales de  la  verge  et  l’on  cautérise  au  fur  rouge  la  surface 
de  section  des  corps  caverneux  (Boyer).  — Pour  éviter 
un  réirécissemcnl  de  PuréUirc,  on  réunira  par  suture  les 
bords  de  la  plaie  de  peau  u ceux  de  la  muipieuse  de  l'urè- 
Ihrc  (Bicurd,  Richet). 

L'écrasement  linéaire  est  une  opéi'ation  aussi  bonne 
que  l'incision.  Pour  amputer  le  corps  de  la  verge  sôus  le 
pubis,  on  se  servira  encore  de  1 écraseur  V.  Écrasement 
LlN£.\mE. 

Jl  n'est  pas  absolumeul  nécessaire  d'introduire  préaJa- 
blemeni  une  sonde  dons  Furèthre  (Barthélemy),  ni  de 
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passer  nne  sonile  dans  la  vessie;  les  n'irérissemenli*  ron- 
séentifs  ne  sont  pas  inévitables,  et,  quand  il  va  rétention 
d'urine  immédiate,  elle  cède  dans  les  vingl-qualre  heures. 

Amputer  la  verge  par  la  ligature,  avec  un  fil  furl 
(Kichel),  et  attendre  la  chute  de  la  verge,  une  sonde 
métallique  ayant  été  préalablcD»cnt  introduite  dans  l’urô- 
Ihre;  sectionner  les  tissus  couche  par  couche  'Schjeger) 
ou  avec  le  galrano-canlére  (Middeldorpf],  sont  des  opéra- 
tions qui  n’ont  les  avantages  ni  de  récrascnîcnl  linéaire 
ni  de  l'incision. 

Les  accidents  immédiats  de  rampulnlion  do  h verge 
sont  la  phiéhile,  l'iiifectiou  pnrulenle,  et  plus  lard  quel- 
quefois l’hypochondrie.  V,  ces  mots. 

Contre  les  rétrécissements  consécutifs  on  a recours  k 
la  dilatation.  Enlever  une  rondelle  de  la  verge  (f.enoir) 
est  une  opération  inutile,  le  rétrécissemeut  peut  se  repro- 
duire au  niveau  de  la  nouvelle  section  ; mieux  vaut  inciser 
la  paroi  inférieure  du  canal  dans  une  étendue  de  1 centi- 
mètre, et  réunir  les  l>ords  de  l’incision  de  la  muqueuse  5 
la  peau  par  une  fine  suture  avec  des  (ils  de  soie. 

Pénis  (Maiadifs  du)*  Le  pénis,  ou  veige.  peut  être 
atteint  d'ime  série  de  lésions  iraunmliques,  d'infiamma-' 
lions  cl  de  tumeurs  variables. 

1.  Cancer  du  prius.  — Les  cancers  de  la  verge  sont  des 
cancersencépba]oïdesfibro-plastiques,mélaoiquesou  autres. 
Le  préputOetle  gland  sont  le  siège  de  cancers  épithéliaux. 

Le  cancer  de  h pou  so  présente  avec  les  caraclère.s 
d’une  induration  mal  circonscrite,  développée  lentement, 
accompagnée  de  quelques  élancements  et  ne  provoquant 
qu’à  la  longue  des  engorgements  ganglionnaires.  On  ne 
croira  à une  syphilide  primilive  ou  secondaire,  que  si  le 
Iniilemenl  anlisyphilitique  u agi  .sur  la  tumeur.  Lorsque 
le  cancer  est  iufiUrc  pour  ainsi  dire  dans  le  prépuce,  loi>- 
tpie  le  gland,  violacé,  dur,  reste  dans  cet  étal  pendant 
pliisieur.H  mois  et  finit  par  présenter  des  ulcérations  qui 
laissent  suinter  du  pus  ayant  une  odeur  fétide,  le  doute 
n'est  pas  possible. 

Les  chancres  phagédéiiiques  ne  passent  pas  par  uno 
période  d’induixition  et  ne  portent  pas  d’odeur  comme  le« 
cancers. 

Le  cancer  de  la  peau  du  pénis  peut  rester  longtemps 
limité  à la  peau. 

Le  cancroïde  du  gland  ou  le  cancer  épithélial  papillaire 
du  gland  débute  par  un  point  rouge  qui  s’étend,  devient 
saillant  ou  se  divise  en  (dusieurs  mamelons  durs,  reposant 
sur  une  base  dure  ; le  cancer  du  glaiid  est  encore  con- 
stitué par  une  ulcération  à bords  indurés,  et  qui  végèleni 
peu  à peu.  A la  période  d’ulcération  les  cancers  de  In 
verge  saignent  fucilemenl. 

Les  cancers  des  corps  cai'erneiu'  débutent  par  des  indu- 
rations mal  limitées  qui  ressemblent  & des  nœuds;  on  a 
d'abord  )>eaucoup  de  difficultés  à reconnaître  qu'il  s’agit 
d’un  cancer,  et  l'on  doit  toujours,  en  pré.sence  d’un  cas 
douteux,  attendre  et  soumettre  le  malade  à un  traitement 
par  Fiodui^  de  potassium  et  les  topiques.  Lorsqu’il  y a 
certitude  que  l'induration  des  corps  caverneux  n’est  ni  la 
conséquence  d’une  plaie,  ni  la  suite  d’une  innaminalioo, 
cl  lorsque  le  traitement  anlisyphilitiqiie  n’a  ou  aucune 
action,  il  s’agit  d'un  canrer. 

Thérapeutique.  ~ l.a  possibilité  de  l'extension  du  mal, 
la  réicotioo  d'urino  quelquefois  complète  (Boyer),  font 
une  nécessité  de  l’amputation  de  la  verge,  lorsqu’il  est 
évident  que  le  mal  est  un  cancer  et  qu'il  a des  racines  dans 
U verge  même. 
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Mais  avant  (rainpuler  la  verge,  le  chinirgieu  c^nniiuera 
s’il  ne  peut  pas  enlever  la  tiinieur  sans  loucher  à cet 
organe.  Pour  cela,  au  moment  de  l'opération,  une  inciNioii 
longiludinalc  sera  faite  sur  toute  la  longueur  de  la  vci'ge, 
les  tissus  seront  coupés  roiirhe  par  couche.  .Si  l’on  arrive 
sur  la  galue  du  corps  caverneux  et  si  elle  est  saine,  on 
excisera  la  peau  sans  toucher  à la  verge  (l.isfranc).  I.oi*s- 
(|ue  le  cancer  est  limité  à la  peau,  un  doit  se  humer  à 
enlever  la  peau.  A priori,  on  peut  avant  ('opération  s’assu* 
rer  que  la  peau  seule  est  le  siège  du  cancer,  en  cherchant 
si  elle  glisse  sur  la  verge. 

II.  Éli'iihtnd'isi!:  du  jnépuce.  — L’éléphantiasis  du 
préitiice  (Wadd.  Cihert,  II.  I.arrcy,  lÜgal  de  t'iuillac)  est 
une  lésion  de  la  peau,  avec  hypcrihrophie  du  derme  (V. 
Éi.ÊPiiAXïl.xsis  t)K.s  An.utES).  i.’éléphautiasis  du  prépuce 
s’accroît  incessamment  dans  les  pays  chauds,  tandis  rju’il 
reste  stationnaire,  d.ins  les  régions  tempérées.  La  cessa- 
tion des  besoins  génésiques  (.Adams,  Lawrence)  est  la  con- 
séquence de  réléphautiasis  di;  la  verge  et  du  prépuce. 

I.a  rétention  d'urine  est  très-rare  dans  les  cas  de  l’élé- 
phantiasis  du  prépuce,  «lucl  que  soit  le  volume  do  la  pro- 
duction pathologique. 

L’éléphantiasis  du  prépuce  s’étend  souvent  nu  scrotum, 
et  il  récidive  facilement  après  l’ahlation  (Goyrand  d’Aix). 

il  y a un  éléphantiasis  du  prépuce  qui,  comme  l’élé- 
phantiasis  de  la  vulve,  est  la  suite  d’excoriations  suivies  de 
lymphangite. 

Thmipcidi'iM.  — Si  le  mal  est  limité  au  prépuce,  on 
en  fera  l’ahlalinn  par  excision  (V.  l’iiiMOSts).  Si  le  four- 
reau de  la  verge  est  malade,  on  l'excisera  tUolpech).  On 
énuclécra  la  veiTge  en  enlevant  par  dissection  toute  la 
peau;  on  empiétera  même  sqr  celle  du  scrotum.  Des  lam- 
beaux de  peau  pris  sur  les  cuisses  serviront  à recouvrir 
les  testicules.  On  laissera  la  verge  dénudée  se  cicatriser, 
sans  chercher  à la  recouvrir. 

Il  ne  faut  pas  toucher  il  un  éléphantiasis  qui  a envahi 
les  corps  caverneux,  et,  en  général,  à tout  éléphantiasis 
qu’on  ne  peut  faire  disparaître  entièrement  par  une  opé- 
ration, car  l'opération  hâte  la  marche  envahissante  du 
mal. 

III.  fiimni'htwt ni  sumjnin  du  pénis.  — La  rupture  de 
la  veine  doi-salc  de  la  verge  pendant  une  contusion  peut 
causer  un  épanchement  de  sang  sous -cutané,  qui  donne  â 
la  verge  une  coloration  violacée  et  pourrait  faire  croire  à 
de  la  gangrène  ; mais  on  se  souviendra  que  ruhseuce  de 
doulcm-s  et  la  chaleur  conservée  dans  les  parties  noires  ne 
sont  point  en  rapport  avec  une  gangrène. 

La  rupture  de  vaisseaux  du  corps  cavemeux  constitue 
une  sorte  de  tumeur  érectile  trauiuati(|uc,  qui  augmente 
pendant  les  érections,  est  molle,  réductible  et  indolente. 
Celte  tumeur  est  susceptible  de  s'enflammer  cl  de  s’indu- 
rer pour  former  ce  (lu’on  appelle  des  nanids  du  corps  ca- 
vcrni'iu.'. 

On  a cité  un  cas  où  le  corps  caverneux  s'était  rompu 
pendant  une  érection  et  avait  causé  un  épanchement  san- 
guin profond  ((»«:.  des  hôp.,  1865). 

Théropiuti'jnr.  — Les  compresses  résolutives,  les  lo- 
tions ammoniacales,  l'eau  de.  (ioulard  cl  l’eau  blanche 
(V.  CoNTLSiON)  seront  employées. 

l’onctionner  une  tumeur  réductible  des  corps  caver- 
neux, c’est  s’exposer  à une  hémonliagie  qui  peut  être 
mortelle  (Alhinus). 

L’amputation  de  la  verge  (Chelius)  est  une  ressource 
extrême  à laquelle  on  ne  doit  avoir  recours  que  quand  le 


mal  fait  des  progrès  incessants,  encore  vaudrait-il  mieux 
couper  un  seul  corps  caverneux  avec  l'écrnscur  linéaire 
en  arrière  de  la  tumeur,  et  dissé(|uer  ensuite  la  tumeur. 

IV.  Etraïujlcmeid  de  In  verge  pur  un  lien  ou  un  cercle 
constricteur.  — Les  étranglements  de  la  verge  par  des 
corps  étrangers  déterminent  une  tuméfaction  de  toutes  les 
parties  situées  au  devant  de  l'anneau  constricteur  et  un 
Imursouflciticnt  tel,  que  parfois  l'agent  constricteur  est 
recouvert  par  les  tissus  unlématiés.  Un  lien  d'etotfe,  de  fil, 
une  bague,  une  bobèche  (Dupuylreu),  une.  douille  de 
baïonnette  (I,arrey),  une  virole  de  robinet  (Chassaignac), 
le  goulot  d’un  flacon  de  verre  (l^egros),  ont  été  trouvés 
exerçant  une  constriction  sur  la  verge,  et  il  ne  manquera 
peut-être  pas  de  se  trouver  d’autres  cas  plus  exceptionnels 
encore. 

Le  premier  phénomène  de  l'étranglement  de  la  verge 
est  l’exagération  de  l’érection  (|ui  avait  été  sollicitée  par 
les  manœuvres  de  masturbation  se  rattachant  à l’introduc- 
tion de  l’anneau  sur  la  verge;  c’est  ensuite  une  tuméfac- 
tion toujours  croissante  du  gland  cl  du  prépuce,  et  à la 
longue  la  rétention  d’urine,  puis  la  gangrène  des  parties 
tuméfiées. 

Thirapvutiiiue.  — Toutes  les  fois  que  le  corps  étran- 
glant est  facile  à couper,  on  le  coupera  d’emblée,  sans 
chercher  ;’i  réduire.  Les  fils,  les  rubans,  les  .anneaux, 
seront  coupés  avec  des  ciseaux  ou  des  cisailles.  Pour  cela, 
on  soulèvera  le  bourrelet  qui  recauvre  le  corps  étranger, 
on  passera  au-dessous  de  celui-ci  une  spatule,  afin  d’em- 
pêcher les  ciseaux  ou  la  cisaille  de  couper  la  peau  de  la 
verge. 

Dans  le  cas  où  le  lieu  constricteur  serre  depuis  peu  de 
temps,  on  peut  essayer  de  réduire  par  des  applications 
permanentes  de  glace  sur  toutes  les  parties  de  la  verge  et 
sur  les  aines  et  les  cuisses,  mais  il  ne  faut  pas  Laisser  la 
glace  jusqu’.A  congélation. 

On  fera  des  mouchetures  sur  la  verge,  avec  réserve 
toutefois,  quand  on  ne  pourra  immédiatement  sectionner 
le  corps  étranger,  puis  on  sectionnera  ou  l’on  brisera  les 
cor|)s  métalliques  avec  des  cisailles  ; on  conpora  les  an  - 
neaux  de  verre  avec  le  dimnant  ; les  pièces  de  cuivre 
éi>aisses  seront  coupées  avec  une  lime  ou  avec  une  scie- 
lime,  et,  pour  cela,  on  sciera  oblûpicmeni,  afin  de  ne 
point  déchirer  les  tissus,  la  pièce  de  métal  étant  tenue 
par  un  étau  fixe  ou  un  étau  à main. 

S’il  y avait  rétention  d’urine,  on  devrait,  dans  les  cas 
où  l’on  prévoirait  que  la  section  serait  longue,  faire  une 
boutonnière  uréthrale  en  arrière  de  la  constriction.  Pour 
faire  celte  boutonnière,  il  suffit  de  ponctionner  avec  le 
bistouri  sur  un  point  du  canal  distendu  par  l’urine  ; puis, 
lorsqu’on  a senti  une  résistance  vaincue  et  quand  on  voit 
sortir  l’urine,  on  agrandit  l’ouverture,  il  ne  faut  pas 
craindre  une  fistule  consécutive.  Dès  que  le  lien  constric- 
teur sera  détruit,  on  fera  uriner  le  malade  à chaque 
besoin,  avec  une  sonde  passée  par  l’urèthre,  la  plaie  se 
guérira  promptement  ; mais  on  pourra,  pour  plus  de  sécu- 
rité, refermer  la  plaie  avec  dos  serres-fines. 

On  pansera  à l’eau  fraîche,  et  les  irndades  seront  teuus 
dans  un  grand  bain  ou  un  bain  de  siège  pendant  plusieurs 
heures,  • 

V,  Inflninnintion  du  innis  (V.  I1ai..vN1TE,  Chas'CRE,  t^nÉ- 
TliniTE  liLENNOlutiiAClûl  E).  — Le  pénis  peut  être  le  siège 
d’érysipèle,  de  phlegmou,  de  gangrène,  après  un  trauma- 
tisme ou  les  opérations  de  phimosis.  Ces  lésions  prêtent 
aux  indications  générales  des  inflammations  dans  les  autres 
régions,  sauf  que  les  parties  mortifiées  par  la  gangrène 
doivent  être  abandonnées  ù elles-mêmes. 
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Thèrafteutviue.  ~~  On  di'^sinrecte  lu  plaie  av«>c  le  pan^e* 
ineul  h l’eau  clilorurée,  ou  avec  l'eau-de-vie  camphrée,  el 
l'on  nUend  la  chute  des  eschares. 

VI.  0<sin/!ra/iV>u  du  inhiia.  — Une  corde  dure  el  tendue 
siégeant  dans  la  cloison  des  corps  caverneux,  donnant  à la 
verge,  pendant  l’érection,  la  forme  d'un  arc  de  cercle  à 
concarilc  supérieure , est  une  ossilicatîon  partielle  du 
pénis. 

Celte  lésion  ne  peut  être  confondue  avec  aucune  autre 
lésion  ; en  cas  de  doute,  un  pourrait  piquer  avec,  une 
aiguille  ft  acupuncture  la  partie  de  la  tumeur  saiilaule  sous 
lu  peau.  Si  l'aiguille  ne  pénétrait  pas,  il  y aurait  une 
preuve  que  la  tumeur  est  une  ossificalioii. 

ThrritjieiilOjue.  — Une  fois,  rexlraclion  d’une  ossilica- 
tion  du  pénis  a été  tentée,  mais  elle  a donné  lieu  à des 
hémorrliagie.s  assez  graves  (Mac  Clellan);  mieux  vaut  ne 
pas  loucher  à celle  lésion. 

VII.  PInie.i  du  pt'uis.  Ia’s  plaies  du  pénis  qui  n'inléres- 
scnl  pas  le  coq»  caverneux  ni  ruréthre  ne  dilTèrent  pas 
des  plaies  des  autres  points  du  corps.  I.4?s  décollements  de 
la  peaii  de  la  verge  ne  sont  pas  ditTérents  dc.s  autres  dé- 
cotlemenl.s  du  légunieut,  sauf  que  roalgr»*  leur  étendue  ils 
reprennetil  trés-lilon. 

ThMifieutifptf.  — Le  iraiienienl  de  ces  plaic.s  ne  dif- 
fère pas  de  celui  des  pluies  eu  général. 

VIII.  WtfiVs  di'S  rorjjs  caft^rnenx  e.f  de  i'mylhre.  — Ixîs 
plaies  par  iustrumi^iits  pn/mmfs  ne  présentent  pas  d’acci- 
dents redoutables,  si  ce  n'est  la  possibilité  d'une  phlébite 
dos  corps  caverneux.  I>*s  fausses  routes  de  Turéthre  ne 
sont  graves  que  par  rinfiltraiion  de  Turine  dans  la  fausse 
roule  et  rjiiflammation  cooséculive.  V.  C.iTHéTÉniS)iF.. 

Les  plaies  pur  iitstnwti'uh  tnuKhtuth  causeut  des  hé- 
morrhagies. — Le  gouHeiiicnl  de  l'uréthre  coupé  entraîne 
la  réleulion  d'urine,  et  plus  tard  nu  rétrécissement  fibreux. 
V.  |ltTUÉr>1SSE!«E.Vr  DE  L’inETIltlE. 

Les  plaies  transversales  de  la  vei*ge  qui  no  sont  pas  sui- 
vies d’inHaminalioD  ne  déterinincnl  pas  roblitémlion  des 
corps  caverneux  et  de  l’urèüire. 

Les  plaies  ieu*  onnes  à A’U  accompagnées  d'épaii- 
rhcmenls  élemlu.s  et  de  gouflement  des  parties  qui  cau- 
sent une  rétemion  d’urine.  Lorsque  la  vergi^  est  amputée 
par  one  bulle  ou  un  boulet,  la  rtHi'ïtclion  de  l’iiréüm^  jointe 
au  gonflement  des  tissus  est  une  nouvelle  cause  de  réten- 
tion J’urine. 

Les  plaies  du  pénis  pur  armes  à feu,  avec  |)crtc  de 
frubslancc,  comme  les  brûlures,  déterminent  des  cicatrices 
vicieuses. 

11  y a des  plaies  par  morsures  qui  ont  coupé  l'iiréllii’c 
et  même  ampute  lu  verge  (Leuoir).  Ces  plaies  sont  suivies 
de  rétrécissement  du  canal. 

ThêrajmiWjue.  — Lorsque  la  verge  a été  piquée  ou 
coupée  en  partie,  sans  section  complète  des  corps  caver- 
neux et  de  l'iirèthre,  on  réunit,  avec  des  bandelettes  de 
diachylon,  lorsque  la  plaie  est  régulière,  avec  des  sutures, 
dans  le  cas  contraire,  et  l’on  pansera  à l’eau  froide,  le 
malade  étant  tenu  au  repos  absolu. 

Si  un  corps  caverneux  est  divisé,  s’il  y a une  héinoriha- 
gie,  on  tentera  la  réunion  immédiate  avec  quelques  points 
de  suture  eiilortillée  ; .si  la  verge  est  presque  eiitièrement 
divUi'‘o,  on  chercbnra  l'ouverture  de  rurèllire  dans  la 
plaie  et  Von  placera  une  sonde  h demeure  dans  la  vessie, 
puis  on  en  introduira  mie  autre  par  l’urèthre;  s'il  est  pos- 
sible de  }>as.scr  une  sonde  d'emblée  dans  la  ves»ie  el  dans 
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mule  là  longueur  do  Vuiélhre,  cela  vaut  mieux.  S'il  y 
avait  des  fausses  roules,  ou  chercherait  d'abord  rurèlUre 
dans  la  plaie,  puis  on  introduirait  dans  celU*  portion  du 
canal,  du  cùté  de  la  vessie,  une  .sorte  de  petit  gorgerel 
(F.  Ilron)  qui  coiiduirail  la  sonde  passée  dau.s  la  portion 
anlérieui'e  de  Vuréüire  jus4|ue  dans  la  vessie  : on  réunirait 
ensuite  la  plaie  de  lurètlire  immédiatement;  ou  bien 
après  la  régularisation  de  l'uréthre  el  des  corps  caver- 
n4'ux  divisés,  on  avivei'ail  les  bords  de  la  plaie  el  l’on  réu- 
nirait, V.  FlSTL'i.E  l'RlNAtHE. 

Lorsque  la  peau  de  la  verge  a été  décollée,  on  pansera 
simplement  avec  des  conipresse.s  mouillées.  (Juand  le  pénis 
a été  nlteiii!  par  une  balle  qui  a déterminé  une  perle  de 
substance,  ou  fera  le  pan-^einent  avec  un  cataplasme,  el 
l'on  pji-isera  une  sonde  à demeure  pour  prévenir  la  réten- 
tion d'urine. 

S'il  y a plaie  avec  grande,  perte  de  .substance  et  si  la 
verge  est  coupée,  on  cherchera  à rétablir  le  cours  de 
l'ui'iiie  au  cas  où  il  y aurait  rétention,  mats  il  n’e>l  pas 
lie.-üiii  de  se  presser;  la  rétention  d'urine  n'existe  pas 
toujours,  et  lorsqu'elle  existe  elle  cède  en  général  dans 
les  vingt-quatre  heures.  On  panse  h l'eau  froide  cl  Von 
lient  les  malade.4  au  repos. 

Lorsqu’il  y a eu  plaie  des  corps  ravenieux,  on  obsenat 
quciquefob  de*  cicatrices  qui,  pemhuil  l'érection,  tiennent 
lu  veqfo  çourb*’’e.  Contre  cet  état,  on  peut  sectionner  le 
corps  caverneux  au-dessus  et  au-dessous  de  la  cicatrice  ; 
ou  fait  suppurer  la  plaie,  el  Von  obtient  des  cicalrice.s 
adhérentes  au  corps  caverneux  sain,  qui  corrigent  la  dé- 
viation rie  la  verge  ^Uaudens).  On  peut  encore  sectionner 
la  cloison  de3  corps  caverneux  d'arrière  eu  avant  dans 
toute  la  longueur  do  la  verge,  mais  cela  ne  remédie  pas  û 
la  déviation  de  la  verge. 

Après  hrs  piales  des  corps  c^ivenieux  el  de  l'uréthre, 
quami  il  est  impossible  d’arréler  les  hémorrhagies  de  la 
verçc  par  des  lamponncmciiLs  avec  le  ])f’rrlilonire  dn  fer 
et  la  caiilérisalioii  avec  le  fer  rouge,  on  pa'-e  des  épingles 
on  croix,  en  travers  <h;  la  plaie,  et  l’on  fait  un  point  de  su- 
ture cntorlülèe  [V.  ÉnECTH.E.s(r»on'  ms}].  Kn  vingt-qimtre 
henres,  Vhémorriiagic  est  arrêtée. 

PrnU  (Ti'MEL'nâ  biYEnsEs  tiU).  Oulrc  les  lésions  syphi- 
litiques du  pénis,  telles  que  les  chancres  cl  les  plaques 
muipuîus(‘s  (V.  CCS  moti),  il  y a dilTércnles  espèces  de 
tumeurs  : sur  la  peau,  dc.s  kystes  sébacés  (Y.  ces  mots)  ; 
— dans  le  lis^ii  cellulaire,  de  petits  lipomes,  — el  dans 
les  corps  caverneux  ce  qu’on  appelle  des  nœuda. 

1.  yœuds  des  ct»rps  cmvmeux.  — I.es  nœuds  des  corps 
caverneux  sont,  ou  des  noyaux  enflammés  terminés  par 
induration,  ou  des  coagulations  du  sang  dans  les  corps 
caverneux,  ou  dos  brides  indurées  j\  b suite  de  trauma- 
tisme. 

Les  nunids  des  corps  caverneux  sont  indolents,  ils  ne 
causent  que  de  la  gène  pendant  l'érection,  la  verge  est 
inclinée  du  côté  où  ils  existent. 

La  vei^c  oi'i  phisieur.s  nœuds  se  sont  développés  prend 
des  formes  bizarres  pendant  l’érection  et  cela  cmpèclu* 
pins  ou  moins  le  coft. 

TAé»vq>eufô/«e.  — C*est  une  opération  dangereuse  que 
celle  qui  a pour  but  d’enlever  les  nœuds  du  corps  caver- 
neux; on  poiiri'alt  tout  nu  plus  enlever  un  nnuid  ou  faire 
une  section  sous-cutanée  au-dessous  du  nœud,  mai.s 
lorsque  plusieurs  meuds  existent,  on  n’a  de  res.sources 
que  dans  un  traitement  résolutif,  les  pommades  à l'iodure 
de  plomb  et  les  lotions  avec  la  leiulurt-  d'iode.  Ces  traite- 
ments  calment  au  moins  le  moral  des  nrtalades. 
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II.  Ttoaeurs  e fertiles  du  y>énis.  — !.(»<  tmneiiris  éroc- 
tilo<  du  pénis  sont  culanéos  et  sous-cutanées  ; elles  ont 
les  caractéies  des  tumeurs  érectiles  en  penérni  et  ne 
peuvent  être  confondues  qu’avec  les  t pancliemenls  san- 
guins tratimatiques  (les  corps  caverneux,  mais  l'origino 
du  mal  permet  d'élaldtr  le  diagnostic. 

TAéi'(ip<u/»7((e.  — l.es  tumeurs  (uvclîles  cutanées  de 
la  verge  seront  traitées  par  les  injections  cuaguianles;  les 
tumeurs  éivcliles  profondes  peuvent  éli'e  traitées  de  In 
même  façon.  I/('xlir|Mlion  est  conlre-iiidiquét*,  mais  l’am- 
imlulion  de  ta  verge  serait  préféralile  au  séton  et  û la 
ligaUirc.  I.e.s  dangers  auxquels  exposent  ces  deux  der- 
nién*s  opérations,  l’infection  purulente  en  particulier, 
doivent  faire  préférer  les  injertions  coagubnto  et  peut- 
être  mieux  la  cnutérUalion  avec  le  fer  rouge.  V.  ÉiiECTtLES 
(r«/«eiirs). 

NAtV.%4iR.  Plante  de  la  famille  des  vio- 
Inriées,  dont  Tinfusioii,  h grammes  par  litre  d'eau,  s'em- 
ploie comme  dépuratif  dans  les  maladies  de  la  peau. 

PEP.SI!XÎC.  Ferment  du  suc  gastiique  par  lequel  s'ac- 
coinplil  la  digestion  des  viandes. 

On  l'emploie  dans  les  cas  de  diarrliéc  où  l’on  suppose  que 
par  suite  de  maladie  aiguë  ou  chronique  de  l'esloiiinc  le  fer- 
ment gastrique  normal  est  modifié  et  ne  sufllt  plus  à la  diges- 
tion. — Celle  qu'on  administre  doit  être  th  utn-  quand  h*s 
sucs  de  rcstomac  sont  Irés-acides  i>t  firOhilèe  ior>qilc  les 
sucs  de  reslomac  ont  perdu  leur  acidité  normale. 

La  pepsine  a déJA  été  donnée  sous  forme  de  pré- 
sure (V,  CD  mol)  pour  faciliter  les  digestions  par  Rour- 
dette. 

La  thérapeutique  sc>  ^ert  de  la  pepsine  de  veau  rc- 
nunllic  par  la  inacéralion  de  la  muqueuse  gastrique  dans 
l'eau  que  l'on  précipite  par  racélale  de  plnmh  pour  faire 
des  digestions  aiiiticielles.  Conisart  a montré  que  colle 
|)op*inc  dtïvait  être  donnée  dans  certains  cas  de  dyspepsie 
et  de  lierilerie  t-e  -^-u  Elle  s'admim^lre  en  poudre  ueuire 
ou  aciduft'e,  après  chaque  repas,  a le  dose  de  50  centi- 
grammes à i gramme,  ou  sc  donne  aussi  sous  forme  de 
sirop,  de  etn  ou  d'élixir. 

Voici  un  moyen  facile  d'administrer  ce  médicament, 
surtout  aux  enhinl^.  l.,a  saveur  du  sirop  de  cerise  se 
confond  tellement  avec  celle  de  la  pepsine,  que  les  en- 
fants les  plus  difllcile.s  acceptent  ce  mélange  avec  plaisir. 
La  manière  de  préparer  ce  sirop  est  Irés-simpie: 


Pep*if»«  (acîJ*  . -raoiiRiM. 

Faites  dissoudre  dans  : 

Km  fmiJr.  5ntiBtn<*«, 

Filtrez  et  ajoutez  : 

lit*  ariiluW.  70 


IHinquc  ciiillcri'p  ù soupp  île  sirop,  15  gnmimis,  con- 
lii'iil  1 gramiiie  de  pepsine,  l,a  dose  est  d'une  cuillerée 
pour  les  .nilultes  el  d'une  deini-cuillerée  pour  les  enraiils, 
que  l'on  fait  prendie  à la  lin  de  iliai|ue  rep.is.  (C.or- 
visarl.) 

I.a  pi’psine  en  solution  concentrée  a êlé  injerlée  dans 
les  liitneurs  pour  les  dissoudre  (Tliierscli). 

;Nussliauni.) 

reRCHLORIIBli  DE  FER.  l•réparalion  liquide  em- 
ployée comme  liénioslatique  sur  de  la  charpie,  lonles  les  1 
fois  qu'on  ne  peut  faire  la  ligature  d'un  raisseau.  — (In 
l'emploie  aussi  pour  la  cure  des  ulcères  variquciu  et  des 
cancroldes,  .dont  on  .a  dénudé  la  peau  par  des  vé.sica- 


loires  O.  Pravas  s'en  o,l  servi  pour  injection  dans  les 
petits  nm'vrysmes  des  membres  pour  y coaguler  le  sang 
el  amener  la  guérison  \ . lilltliuntE  üK  PEU  el  ,\né- 
vnvssiEs. 

On  le  donne  ù I inlérieur  dans  de  l'eaii  sucrée,  vingt 
gouttes,  dans  le  purpura  (PioriT)  [3-  * angine  coiien- 
m-iise  (Auhran)  Q,  le  croup,  les  hémorrhagies  in- 
lernes,  etc. 

l.e  perclilornrc  de  fer,  si'  déromposanl  dans  la  solution 
dégomme  et  dans  les  mucilages  ne  doit  jamais élrc donné 
aulrenient  que  dans  de  l'eau  distillée  ou  dans  de  l’eau 
sucrée.  On  a prélendn  que  l'eau  sucrée  elle-même  décom- 
posail  assez  la  suhslance  pour  ne  pouvoir  Aire  employée 
comme  eicipient.  Je  ne  parlage  pas  celle  opinion,  car  si 
l’eau  sucrée  découi|Kise  à la  longue  le  perchlorure  de  fer, 
celle  action  n'est  |ias  immédiate,  el  l'on  peut  prescrire  une 
pulion  (l'eau  sucrée  à prendie  dans  les  vingl-qualie 
heures  sans  ci"aindre  que  le  médicament  soit  détruit. 

PEIK  l'isMO\.  La  percussion  imaginée  par  .Vvenhniger 
est  Hii  procédé  d'esamen  des  dilTcrcnls  organes,  à l’aide 
duquel  on  arrive  à reconnallrc  l'cvislence  anormale  de 
corps  solides,  liquides  on  gazeui,  là  on  ils  ne  devraieni 
pas  se  Ironvcr. 

La  percussion  sc  pratique  en  appliquant  un  doigt  sur  la 
parlic  qu'on  veut  cvplorer  cl  en  frapianl  sur  lui  avec  plus  on 
moins  de  force  au  moyen  du  médius  de  la  main  opposée 
On  a ainsi  une  maillé  alisolnc  s’il  y a sons  la  main  un 
corps  solide,  une  nialilé  moindre  s’il  esisle  du  liquide,  el 
eiilin  de  la  résonnance  faible  ou  lympanique.  s’il  y a des 
gaz.  C’esl  le  moyen  de  reconnallre  les  indiiralions,  les 
Uimenrs,  les  ahrés,  les  engorgemcnls,  les  accnnmlalions 
de  sérosilé  ou  de  gaz  dans  les  tissus. 

La  percussion  |)crmet  de  limiler  le  volume  el  l'élendue 
di’s  organes  el  dos  produits  morhides. 

On  peut  aussi  praliqncr  la  percussion  au  moyen  d'une 
plaque  d’ivoiro  dite  j.lessiuiéfre,  ce  qui  permel  d’avoir  un 
son  plus  net  el  eu  conséquence  de  mieux  fixer  le  contour 
des  organes  ou  des  parties  malades  (l’iorrv). 

Prreoit.lon  du  co-nr,  La  percussion  esl  Irés-ulite 
pour  appréfier  le  volume  cl  la  siluallon  du  coïur,  ainsi 
que  les  cpandiemtnls  séreux  du  périraide,  car  une  malilé 
de  4 ccniiraélres  carrés  éianl  la  dimension  normale  du 
emur,  loules  les  fois  que  la  malilé  dépassera  de  beaucoup 
ce  chiffre,  il  y aura  lieu  de  croire  à une  hypertrophie  car- 
diaque ou  i unhïdropi’-ricardc,  faits  que  la  force  ou  IVIoi- 
gnemenl  du  lic-làc  pennellroiil  de  distinguer. 

Perennlan  du  poMmon.  Les  pounlolis  résonnent 
très-bien  tant  qu’ils  sonidans  leur  état  normal,  mais  s'ils 
sont  le  siège  d’une  congestion  chronique  partielle,  d'une 
pneumonie  aigue  ou  clironiqnc,  d'une  apoplexie  puhno- 
iiairc,  d'une  lubcrculisaliim  plus  ou  moins  élendue,  d'nn 
.iplati'ssemenl  par  épauchenicnl  séreux  ou  sanguin  de  la 
plèvre  (V.  ces  mois),  de  tumeurs  profondes,  il  y a dans 
la  partie  corresiwndanU!  du  Ihorax  une  malilé  plus  ou 
moins  forte  el  diB'ércmmeiil  éleuduc- 

lai  malilé  au  somme!  de  l’im  ou  des  deux  poumons 
iiiilique  presque  loujoiii-s  la  présence  de  lubercnles,  mais 
elle  peul  dépendre  d'une  congestion  chronique  ou  d’une 
pneumonie.  V.  CoSGESTiONS  UES  roi'uoxs.  Phthisie. 

l’nc  matité  fixe  dans  un  point  de  la  poitrine  dépend  de 
l'induralion  du  poumon  par  la  congestion,  la  phlegmasie 
ou  la  tuberculose. 

lue  malilé  mobile,  dont  le  niveau  se  déplace  avec  les 
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iiiouvi’iiu’ul.s  (lu  maliidt!  indique  un  épaiiilicuienl  dans  la 
jilcvrc.  V,  I‘i.Ei  nÊsiE. 

I,a  l'ôsonnancc  cxagêivc  df  la  fosse  sus-i’iiiiieusc,  unie  à 
une  mslilé  de  la  base  du  lliorax,  esl  le  signe  d'un  êpaii- 
rlieincnt  d’air  et  de  sérosiu*  dans  la  plèvre.  V.  llvimo- 
P.XEL'MOTUOnAX. 

PercuHMioti  du  «entre.  Sans  In  pcronssion  il  serait 
impossible  de  faire  le  diagnostic  de  certaines  tumeurs  du 
ventre,  et  c’est  par  ce  moyen  qu’on  en  fixe  le  siège,  qu’on 
en  limite  l’étendue  et  ipi’on  en  découvre  la  nature  solide, 
liquide  ou  gazeuse. 

Itans  les  maladies  du  foie,  la  mutité  exagérée  de  tout 
l’orçane  ou  d'im  de  ses  lobes  indique  la  congestion  aiguë 
ou  ebronique  de  la  glande,  son  liypertropliie,  ou  des 
tumeurs  bydatiques  et  cancéreuses.  I.a  forme  globuleuse 
et  le  siège  de  cette  matité  au  niveau  du  muscle  droit  indi- 
quent même  une  tumeur  ca'culeuse  de  la  vésicule  biliaire. 

Dans  les  maladies  de  la  rate  et  à la  suite  des  lièvres 
palustres , la  matité  exagérée  de  riiypocliondrc  gauche 
indique  le  volume  et  riiypei  lropliic  de  cette  glande,  et 
alors  on  peut  en  dessiner  les  contours. 

C’est  la  percussion  qui,  en  faisant  connaître  la  matité 
ou  la  résonnance  de  rabdomen,  indique  la  présence  des 
gaz  et  des  excréments  de  l’intestin,  en  même  temps  que 
celle  des  liquides  et  des  tumeurs  dans  le  péritoine. 

Une  matité  globuleuse  fixe  a l'Iiypogastre,  s’élevant 
jusque  prés  de  l’ombilic,  annonce  une  rétention  d’urine, 
une  tumeur  de  l’utérus  ou  une  grossesse. 

I.a  matité  latérale  de  l’bypogastre  esl  souvent  en  rapport 
avec  les  tumeurs  de  l’ovaire  ou  des  téguments  larges. 

Une  matité  de  la  fosse  iliaque  droite  et  do  la  gauche 
indique,  soit  une  obstruction  stercorale  du  cæcum  et  de 
r$  iliaque,  soit  un  phlegmon  iliaque. 

La  matité  morbide  de  tout  l’hypogastre  se  ]>ortanl  dans 
le  flanc  droit  ou  gauche,  selon  le  décubitus  du  malade,  ên 
môme  temps  que  se  déplace  la  résonnance  des  intestins, 
esl  le  signe  certain  d’une  hydropisie  ascite. 

Ouand  la  percussion  d’une  tumeur  donne  au  doigt  la 
sensation  d’un  frémissement  vibratoire,  on  peut  être 
assuré  qu’il  s’agit  d’un  kyste  rempli  d’hydatides. 

PercnnMton  (.\ri*LICATIONS  TIlÊnAI’F.ljTlQL'ES  IlK  I.A).  Si 
la  percussion  fournit  beaucoup  au  diagnostic,  clic  ii’cst  pas 
moins  utile  à la  thérapeutique,  c.m  elle  lui  fournil  des 
indications  curatives  importantes. 

La  percussion  de  l'hypoga.strc  donnant  une  matité 
arrondie,  formunt  une  tumeur  sus-pubienne  chez  un  malade 
i|ui  a une  rétention  d'urine  et  qu’on  ne  peut  sonder, 
indique  le  point  où  il  faut  faire  la  ponction  de  la  vessie. 
V.  IIKTENTIO.N  D'nilNE. 

Dans  l'ascite  et  dans  l’Iiydropisic  enkystée  des  ovaires, 
la  percussion  permet  de  savoir  au  moyen  de  la  résonnance 
où  sont  les  intestins,  et  au  moyen  de  la  matité  où  est  le 
li(|uide  à évacuer  par  la  paracentèse.  V.  AsciTE,  OvAiiiES 
{Kystis  des). 

Dans  la  dy.spepsie  la  percussion  des  fo.sscs  iliaques  et 
du  colon  fait  reconnaître  une  obstruction  stercorale  cl 
fournit  aussi  l'indication  d’un  purgatif.  V.  OiisTnt'CTtON, 
TtJtEfll  STEnCOHAI.ES. 

Dans  les  tumeurs  hydatiques  du  foie  dépassant  les 
fausses  côtes,  la  matité  indique  qu’il  y a contact  avec  la 
paroi  du  ventre  sans  intcrjiosition  d’une  an.se  intestinale 
cl  qu’on  peut  sans  danger  faire  la  ponction  ilu  kyste. 
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Dans  la  pleurésie  gauche  la  matité  déplacée  du  cœur 
indique  la  torsion  de  cet  organe  ou  son  refoulemeiil  dans 
le  côté  droit  de  la  poitrine  et  sert  d’indication  à la  thora- 
cocentèse. 

Chez  une  femme  qui  n’a  point  ses  règles,  dont  1 hypo- 
gastre  est  rempli  par  une  tumeur  et  (jui  se  croit  enceinte, 
la  résonnance  indique  une  physométrie,  et  la  nécessité  de 
faire  le  cathétérisme  utérin  pour  évacuer  les  gaz. 

Plf;RICAIlDITG  (Juand  l’inflammation  s’empare  de  ja 
membrane  séreuse  externe  du  cœur,  elle  produit  la  péri- 
cardite. 

La  périeaixlite,  assez  ordinaire  chez  riiommc,  est  beau- 
coup moins  fréquente  chez  la  femme. 

La  péricardite,  quelquefois  engendrée  par  des  causes 
dites  traumatiques,  est  plus  ordinairement  la  conséquence, 
soit  de  l’impression  du  froid  sur  le  corps  échauffe,  soit  du 
rhumatisme  articulaire  aigu  (Douillaud). 

La  péricardite  s’observe  babilucllcmcnl  dans  le  cours 
du  rhumatisme’  articulaire  aigu,  de  la  pleure.«ie  cl  de  la 
pleuro-pncumonie. 

On  rencontre  exceptionnellement  la  pèricaixlilc  à 1 étal 
épidémique. 

Il  y a une  péricardite  aiguë  et  une  péricardite  chro- 
nique. 

Vous  reconnatlrcz  anatomiquement  la  péricardite  aiguë 
à l’hvdropisic  fibrinease  plus  ou  moins  abondante  du  péri- 
carde, aux  fausses  membranes  qui  le  recouvrent  partiel- 
lement ou  en  totalité,  à l’aspect  de  hvujuc  de  c/iaf  râpeux 
ou  lilandreux  de  cette  exsudation  plastique,  cl  plus  tard, 
dans  l’état  chronique,  aux  adhérences  de  la  séreuse  et  a 
la  transformation  cartilagineuse  ou  calcaire  du  pcii- 
cardc. 

La  pi;ricardile  aiguë  comparée  chez  différents  malades 
montre  souvent  au  médecin  l’exemple  curieux  de  lésions 
anatomiques  semblables,  avec  des  phénomènes  dynami- 
ques entièrement  opposés.  Tel  épanchement  fibrineux 
inflammatoire  détenninera  ici  douleur , palpitations , 
anxiété,  suffocation  môme,  qui  passera  ailleurs  ignoré 
faute  de  réaction,  et  constituera  la  pcricardüe  latente. 

La  péricardite  aigue,  essentiellement  protéifomc,  offre 
au  médecin  tous  les  degrés  possibles  de  réaction  fébri  c, 
de  douleur  locale,  de  palpitation,  d’angoisse  précordiale, 
depuis  la  modification  la  plus  légère  jusqu’à  la  manifes- 
tation la  plus  prononcée,  et  alors  seulement  la  plus 
significative . 

La  péricardite  aiguë  est  la  plus  belle  occasion  de 
triomphe  que  puisse  offrir  la  méthode  médicale  d’examen 
par  l’exploration  physique.  En  effet,  vous  ne  reconnaîtrez 
cette  affection  que  'par  la  présence  d’une  matité  prccor- 
diale  idus  ou  moins  étendue,  de  la  voussure  des  parois 
cardiaques,  du  bruit  de  frôlement,  de  frottement  de  cutr 
neuf  ou  de  craquement  cadeneè , selon  le  rhythme  des  mou- 
vcmcnls  du  cœur,  el  enfin  par  le  fait  de  l alTaibli^scment, 
de  réloigncmenl  et  de  la  disparition  des  bruits  valvulaires, 
si  r épanchement  a refoulé  le  cœur  assez  loin  des  parois 
thoraciques. 

Ou  guérit  toujours  très-bien  de  la  péricardite  aiguë, 
partielle. 

La  péricardite  aiguë,  généralisée,  sans  complications, 
guérit  assez  ordinairement;  mais  la  péricardite  aigue, 
accompagnée  d’angoisse,  de  suffocation,  de  pâleur  et  de 
bouffissure  du  visage,  esl  presque  toujours  mortelle. 
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On  voil  souvent,  u|ir«>  la  gurri>ou  tlt*  la  iiôiit  ardito,  la 
d('^prr'>\ion  das  parois  cardiaques  succéder  à la  voussure 
prêcurüiale  constatée  dons  le  courant  de  In  maladie. 

Tfuiiti)eitU*^t(C.  — Dans  la  péricardite  la  diète  et  le 
repos  au  lit,  les  tisanes  nitrées  ou  saturées  d'acétate  de 
|M)lassL*  édulcorées  avec  le  sii  op  des  cinq  racines,  seront 
très-utiles  aux  maladies.  N'iiésilez  pas  à saigner  largement 
et  fréquemment  au  début  les  malades  atteints  de  péricar- 
dite ; il  faut  que  la  lancelte  alterne  avec  la  ventouse  searitiée 
sur  le  cn*ur,  pour  arrêter  la  phlegmasie  de  son  etiTelopp<’. 

La  vMitriuf  employée  seule  peut  arrêter  la  péricardite 
au  début,  et  elle  se  donne  de  la  manière  suivante  : 

1 “ s-™'*»'"”"'*- 

Mêlez,  pour  dix  pilules.  — Deux  h cinq  p.ar  jour,  et  un 
lavement  émollient. 

Ouaml  la  péricardite  est  déjà  ancienne  cl  que  Tépan* 
clicmenl  persiste,  de  hinjes  vésicatoires  rolauts  à la  région 
péricardique  seront  très-utiles. 

La  (iifjitak  en  poudre,  5 à 50  centigrammes  par  jour, 
en  sirop,  30  grammes,  cl  la  dùjftniinc,  un  à trois  granu- 
les, sont  souvent  employées  contre  la  péricardite,  mais 
leur  emploi  ne  ré|>ond  ]»as,  toujours  à re  (|u’on  attend  de 
leur  usage, 

Uans  la  péricardite  chronique,  il  faut  laisser  en  perma- 
nence des  cautères  ù la  rèÿion  du  catui’y  ou  appliquer  de 
la  teinture  d’iode  cl  prescrire  un  régime  modérément 
nutritif. 

Si  l'épanchement  est  lrés-considérab1c,ct  par  son  volume 
engendre  une  dyspnée  ipie  Ton  j>cul  croire  susceptible 
d'amener  la  sufTocation  et  la  mort,  il  faut  faire  la  (K)nclion 
du  pf'rirorde  pour  évacuer  le  liquide.  Celle  opération  est 
délicate  et  diffîcilc,  car  on  peut  craindre  de  blesser  le 
cœur,  CejHjndanl,  eu  ponctioniuanl  prés  du  .sternum  entre  la 
i|ualriéme  cl  la  cinquième  côte,  on  peut  éviter  cet  accident. 
On  a fait  jadis  celte  ponction  par  incision  couche  par 
couche  des  téguments:  c'est  un  bon  moyen  de  voir  ce  qu'on 
fait  et  de  ne  ]>as  blesser  le  cœur,  mais  il  a rinconvénient 
de  faire  une  grande  plaie  exposi’^c  à l'air. 

Pour  mieux  faire,  on  a cru  ipi'il  fallait  essayerla  ponction 
avec  un  li'ocorl  ordinaire  (,\ran);  mais  la  plupart  de  ces 
ponctions  n'ont  pus  réiussi.  Elles  n'ont  pas  pénétré  dans  le 
péricarde  ou  ont  piqué  le  cœur  ainsi  que  je  l'ai  vu  plu- 
sieurs fois.  Il  vaut  mieu.x  la  ponction  par  iroean  capillaire 
avec  succion  par  *^cringuo  aspiratrice,  et  j'ai  vu  un  cas  où 
une  seule  jonction,  ayant  ^■etiré  700  gr.  de  liquide  séro- 
purulenl,  a guéri  la  maladie  (Frens). 

prfiRIC'HOtVDllonK.  Tumeurs  formées  par  l'épais- 
sissement du  périoste  devenu  cartilagineux. 

PifiRrvÈf:  (I.ÊSloNs  du).  Outre  les  tumeurs  et  les 
inflammation»  dont  lu  région  du  périnée  est  le  siège,  on  y 
irouTc,  cliPH  les  femmes,  une  lésion  traumatique  spéciale, 
lu  déchirvn.  V.  L'héthiutk,  Hf.rni»-;s. 

llèrhirHrt  du  périnée.  — I.es  ruptures  du  périnée  sont 
des  accidents  de  certains  accouchements  qui  sont  dus  à ce 
que  l’étroitesse  de  la  vulve  ne  permet  pas  le  passage 
d'une  tête  de  fœtus  volumineuse,  ou  k ce  que  le  jH*rinée 
n’a  pas  été  soutenu  pendant  le  pas.sage  de  la  tête,  ou  à 
ce  que  le  chirurgien  n’a  pas  débridé  à propos  une  de» 
grandes  lèvres. 

Un  premier  accouchement  un  peu  avancé  et  la  petitesse 
de  la  taille  de  la  mère  (Puzos)  sont  des  causes  prédispo- 
santes, les  efforts  d'expulsion  trop  violents  de  la  part  de 
la  mère,  le  volume  énorme  de  la  lèlc  du  fœtus  sont  les 
cause»  déterminantes  les  plu»  cerlauies  de  la  rupture  du 
périnée. 


li  y a de»  fait»  exceptionnels,  comme  le»  déchirures 
centrales  du  j>èrinée,  par  le»quels  les  femmes  accouchent 
.sans  que  la  déchirure  sc  complète  du  cèlé  de  la  vulve. 
C'est  quand  l'accoucheur  néglige  de  rejmusser  la  tête  du 
ftHiis  en  introduisant  le  doigt  dans  Tiuius  que  ce  fait  peul 
être  obeervé. 

Trois  cas  peuvent  »e  présenter  : 

Ou  bien  le  périnée  est  déchiré  superfu  iellemcnl,  le 
sphincter  anal  éUuil  coiisenè; 

Ou  bien  le  sphincter  est  déchiré,  mais  sans  ouverture 
du  rectum  ; 

Ou  bien  la  cloison  recto-vaginale  est  déchirée.  Dans 
ce  cas  le  périnée  peul  présenter  une  simple  fente  ou  bien 
deux  déchirures  latérales  se  réunissant  û la  fente  qui 
divise  en  deux  la  cloison  rccto-vaginale. 

Au  moment  une  rupture  du  périnée  se  produit,  on 
doit  s'assurer  de  son  étendue.  C'est  par  le  toucher  recta! 
que  Ton  constate  la  persistance  du  sphincter,  on  sent  lu 
iKHirrelel  formé  par  le  muscle. 

Les  déchinires  dti  périnée  el  les  déchirures  de  la 
cloison  recto-vaginalc  saignent  (rés-peu. 

Ix‘s  suites  d’une  déchirure  du  périnée  sont  une  commu- 
nication du  vagin  el  du  rectum,  une  chute  du  l'utérus  el 
une  iiitirniilé  dégoûtante,  le  passage  continuel  des  matières 
fécales  par  le  vjigin.  — Des  déchirures  de  lu  cloUuii 
vésico-rectale  étendues  ont  guéri  spontanément  (Dennian, 
Kraisnel,  Du[tarcquel. 

Thérapeutique.  — On  prévient  la  rupture  du  périnée 
en  soutenant  fortement  le  |>ériiiée  pendant  le  passage  du 
la  tête  en  débridant  .sur  la  partie  postérieure  d’une  des 
grandes  lèvres  si  le  périnée  est  trop  tendu  et  surtout  dan» 
les  cas  où,  celte  condition  existant,  il  faut  appliquer  Ig 
forceps. 

Lorsque  le  périnée  est  distendu  par  U tête  du  fœtus, 
il /iuit  introduire  un  ou  deux  doigts  dans  lu  rectum,  ut 
repousser  en  avant  la  lète  du  fœtus.  On  évite  ainsi  la 
rupture  centrale  du  périnée. 

a.  Si  la  peau  du  ]>érinée  seule  est  rompue,  on  ne  fera 
pas  d’opération  ; le  rapprochement  des  gnimles  lèvres  par 
la  position  rapprochée  des  jambes  scitucs  l'une  conln* 
l’autre  (Puzos,  Huguicr)  est  suffisant.  On  pournt  appli- 
quer une  grosse  serre-fine,  mais  ce  moyen  de  réunion  ne 
lient  guère. 

b.  f.ors(|uele  sphinctercsl  rompu,  le  môme  truilemeul 
est  bon  ; si  le  rectum  e.sl  seul  conservé,  on  peut  encore 
appliquer  ce  moyen  ; mais  de  peur  d’uue  niplure  consé- 
cutive, il  est  meilleur  de  faire  deux  nu  trois  points  de 
suture  inlércssant  l’épaisseur  du  périnée,  et  de  rapprocher 
les  bords  de  la  plaie  avec  des  bandes  de  diarbyloo  passant 
dans  le  pli  fessier  et  venant  se  croiser  sur  le  pubis  et 
allant  sc  coller  sur  les  épines  iliar|ucs  aotèro-siip4'‘rienres 
(Nélalon). 

c.  Ix»rsque  la  cloison  recto-vaginale  aura  été  déchirée, 
on  pratiqinira  la  périnéorrliapliiu. 

Ouoique  l’on  connaisse  deux  cas  de  mort  à la  suite 
d'opérations  faite»  pendant  la  période  postpiiérpérale,  il 
est  préférable  d'ojH’rer  peu  de  temps  après  raccouchemeol 
(Danyau , Maisonneuve , Nélaton)  , dix  à douze  jours 
après. 

I.oi'sqn’on  est  obligé  de  n'opércr  que  plus  lard,  un 
attendra  que  lus  règles  soient  passées  et  l'on  opérera 
quelques  jours  après.  S'il  y a une  Icucorrliéc  abondante 
ou  de  la  diarrliéc,  ou  les  atténuera;  on  guérira  d'abord  ou 
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Tou  umêliorcra  l’élul  du  l'utérus  et  du  rcrluiii  par  les 
h'uiU^nienU  appropriés. 

I.ors<jue  la  déchirure  est  déjà  nneienue,  mais  encore 
recûuverlc  de  bourgeons  charnus  cl  suppurants,  en  eau- 
iérisera  l'angle  de  la  plaie  au  niveau  des  restes  de  la 
cloison.  Dans  les  cas  où  la  cicatrisation  des  muqueuses  est 
uchevée,  on  peut  tenter  cette  opération,  surtout  si  les 
tissus  sont  lâches.  Si,  après  une  première  cautérisation,  il 
SC  réunit  quelques  parties,  on  continuera  (J.  Cloquet). 

Dicn  que  la  cautérisation  de  l'éperon  fornié  par  la 
eleison  vésico-vaginale  restante,  pour  empêcher  la  sou- 
dure dis  muqueuses  rectale  et  vaginale  (J.  ('loquet)  ait 
été  suivie  de  quelques  succès,  bien  que  la  simple  position 
des  jambes  rapprochées  et  serrées  (llugier)  ail  été  suivie 
de  guérison^  la  suture  est  ce  qu'il  y a de  plus  sûr  pour  la 
rupture  du  périnée  récente.  Mais  à partir  du  moment  de 
raccouchemenl,  en  attendant  le  moment  d'opérer,  il  est 
toujours  bon  de  tenir  les  jambes  des  malades  serrées  l'imc 
contre  l'autre. 

Lorsque  la  ruplurc  du  périnée  est  ancienne,  lorsqu'il  y 
a soudure  des  muqueuses,  la  périnéorriiapliic  par  avive* 
mont  et  suture  est  la  meilleure  opération. 

Vcrméoirh*iphit\  1*  La  périnéorrbapliie,  dans  les  cas 
de  niplurc  du  périnée  récente,  c'est-à-dire  la  périuéor- 
rliapliie  applicable  dans  la  deuxième  quinzaine  qui  suit 
l'accouchement,  se  fait  de  la  manière  suivante  : 

Lu  malade  étant  placée  comme  pour  l'ojiération  de  la 
taille,  sur  le  boni  d'un  lit,  les  cuisses  fléchies  et  dans 
l'abduction,  on  fuit  une  suture  en  surjet,  des  bords  de  la 
muqueuse  vaginale,  de  lu  peau  du  périnée  cl  de  la  mu- 
queuse rectale,  deux  flis  embrassant  une  grande  épaisseur 
du  tissu  du  périnée  sont  attachés  par  le  mode  de  la  suture 
enclicvilléc  (.Maisonneuve).  Ce  procédé  est  encore  proba- 
blement le  meilleur.  La  suture  avec  les  aiguilles  courbes 
à demeure,  arrêtées  avec  des  demi-sphères  (Heurteloup), 
est  insuftlsante. 

2*  La  périnéorrhaphie,  dans  les  cas  de  cicatrisation  de 
la  plaie,  se  fait  de  la  sorte  : 

La  malade  étant  placée  comme  précédemineiil,  le 
L-birurgicn  avive  sur  la  cicatrice,  de  façon  ù produire  deux 
plaies  triangulaires,  réunies  à leur  sommet,  sur  l'éperon 
formé  par  les  restes  de  la  cloison  recto-vaginale.  Ün  fait  : 
1*  à l'aide  de  points  de  sutnre  méiallique  la  réunion  des 
bords  de  la  muqueuse  TOginale  ; 2*  on  réunit  avec  des 
points  de  suture  métallique  les  bords  de  la  muqueuse 
rectale  ; on  fait  ensuite  la  suture  des  bords  de  la  plaie 
cutanée  arec  des  fils  métalliques.  3*  Deinarquay,  I^n- 
genlM'ck,  Shuh,  RosoretG.  Simon,  avaient  déjà  proposé 
la  suture  ù trois  plans,  pour  favoriser  la  réunion  de  la 
plaie  et  prévenir  les  tiraillements,  on  fait  sur  le  périnée 
les  incisions  semilunaircs,  libéraliees  do  Dieflenbach,  de 
chaque  cèle,  ù 1 ou  2 centimètres  de  la  suture.  V.  Al'TO- 
msTiE. 

Iji  suture  des  bords  de  la  déchiiiire  avivés  p.ir  trois 
points  de  sutnre  avec  du  fil  double  noué  dans  le  vagin 
(Roux),  et  celle  même  suture,  pins  deux  incisions  libéra- 
trices sur  le  périnée  (Diclfenbach),  sont  des  opérations 
qui  échouent  souvent. 

I.a  périnéo-synlhosc  (Lnngenbeck,  Vcrhaegiic  d'Os- 
tende),  est  une  opération  autopinsliqiie,  longue,  diflicilc, 
et  d’une  efficacité  lrès-<louteuse.  ‘ 

Cietlc  opi;ratioi)  consiste  à dédoubler  avec  un  scalpel  fin 
et  en  disséquant  avec  soin,  l’éperon  dont  le  bord  est  pré- 
alalilement  avivé,  ù former  un  lambeau  avec  la  muqueuse 
vaginale  qui  rouvre  l’éperon  ; à aviver  sur  les  cêtés,  dans 


un  espace  quadrilatère,  les  bords  de  la  déchirure  du  |>éri- 
née,  depuis  la  peau  jusqu'à  l'éperon.  On  fait  alors 
descendre  la  face  rectale  de  la  cloison  et  on  la  fixe  par 
deux  points  de  suture  aux  angles  inférieurs  des  plaies 
Inléraies  ; on  réunit  par  suture  les  bords  inférieurs  de 
l'espace  quadrilatère,  de  façon  à fermet*le  rectum.  La 
portion  antérieure  de  la  cloison  de  l'éperon,  ou  lambeau 
vaginal,  est  réunie  avec  les  bords  antérieurs  de  l'espace 
quadrilatère  avivé.  On  fait  ensuite  la  suture  profonde  du 
périnée  et  l'incision  périnéale  libératrice  de  Dieflenbach. 

Après  la  périnéorrhaphie,  on  panse  à l'eau  froide,  on 
lient  les  malades  au  repos,  les  jambes  rapprochées  ; on 
leur  donne  de  l'opium,  10  à 20  centigrammes,  pour 
qu'elles  n'ailleul  p;is  à la  selle,  et  on  leur  place  le  siège 
sur  un  matelas  d'eau  eu  fer  à cheval  de  Ilooper. 

Pfrinée  (Ti'MEUns  i>u).  I.es  tumeurs  du  périnée  sont 
des  hernies  (V.  Hkhnie  i‘ÉniNBALE,  Cystocéle),  des  lipo- 
mes (V.  Giiandf-s  lèvres),  des  abcès  urineux,  des  abcès 
autour  de  l'anus,  des  végélalious  (V.  ces  mots).  On  trouve 
encore  au  périnée  des  tumeurs  éléphantiasiques  qui  sont 
dues  à l'extension  d'\in  éléphontiasis  du  scrotum,  des 
tumeurs  érectiles,  des  cancers  près  de  l'anus  et  sur  la 
vulve.  • 

Prrioéorrhnphtr.  V.  PÉRINÉE  {Ikckitttrù  du), 

P#:rIODIC1TÎ^:.  Retour  de  certains  phénomènes  pa- 
thologiques à des  époques  fixes  et  régulières,  sé'parées  par 
des  intervalles  plus  ou  moins  longs. 

l.a  périodicité  est  quotidienne,  tierce,  quarte,  etc.  ; 
double  quotidienne,  double  tierce,  double  quarte,  quoti- 
dienne double,  tierce  double  et  quarte  double.  Elle  so 
montre  dans  les  fièvres  intermittentes,  marécageuses;  dans 
la  fièvre  intermittente  symptomatique  de  la  phthisie  ou  de 
la  résorption  purulente,  dans  ccrtain('s  névralgies  et  dans 
quelques  névroses,  dans  les  héinori'iiagics  supplémen- 
taires. 

Thérn}i€uti‘]ne.  — La  plupart  dos  maladies  périodiques 
guérissent  par  le  quinquina  ou  par  le  sulfate  de  quinine. 

PÉRIODIQI'F).  Phénomène  qui  relève  de  la  périodi- 
cité. l'nc  maladie  périodique  est  celle  qui  revient  à des 
époques  fixes,  régulièrement  intermittentes.  Telles  sont 
les  névralgies  périodiques,  les  flux  périodiques,  les  fièvres 
périodiques.  V.  Kièviie  lstersiittente,  Fièvre  larvée, 
Névralgie. 

T/icraiientviue.  — Tous  les  phénomènes  périodiques 
qui  SC  monlrenl  dans  lu  cours  d’un  étal  morbide  doivent 
être  combattus  par  le  sulfate  de  quinine  administré  ù la 
do^e  de  10  à 30  centigrammes  aussilAt  la  fin  de  l’accès. 

pÿlRlORCHITE  PROLIFÿ:R.%:«TE.  Tumeurs  de 
l'épididymc.  V.  ce  mol  cl  OnciiiTE. 

P#:RIOf»TE  (I.ÉSION.S  ET  MALADIES  DU). 

Phies  et  fi*«/rfsô»ns.  — Les  plaies  et  contusions  du  pé- 
rioste sont  des  lésions  analogues  aux  autres  plaies  et  con- 
tusions, avec  iViVc  seule  paiiicularilé  qu'elles  donnent  lieu 
à des  inflammations  violentes  chez  les  enfants  cl  qu’cHcs 
se  compliquent  parfois  de  nécrose  par  suite  du  décolle- 
ment du  périü-le. 

ThtrmK'Utôiue.  — Lors4|u'ou  a affaire  à un  décollement 
du  périoste  après  une  plaie,  il  est  indiqué  de  le  recoller 
iminédiatemeut  cl  de  recouvrir  les  parties  d'un  cataplasme 
émollient  (expériences  de  Tenon). 

Tumettfs  du  piri>^te.  — Outre  les  périosGlcs  chroniques 
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cl  périostose»,  il  y a ilans  le  p»*riosti‘  des  lumours  qui  pié- 
.veiUeiU  toutes  les  variétés  de  cu/urr.  Le  rancer  ûbro-plas- 
tique  est  peut-être  le  pliB  fr»*quent  ; U ressemble  au  cancer 
des  os  et  ses  symptômes  sont  les  mêmes,  seulement  le 
cancer  du  périoste  est  extérieur  à l’os,  revêt  de  bonne 
heure  les  caradères  du  cancer;  il  ne  dotme  pas  lieu  à une 
fracture  spontanée,  si  ce  ii’cst  à la  lon^^ue  et  par  suite 
d’un  dévoloppenient  con-îdérable  (V.  Os,  T.AXCtBS);  le 
irailemcnt  est  le  même. 

Ün  n observé  dans  le  périoste  des  enc/io/tJromes  (V.  ce 
mol)  et  même  des  lumouiN  érectiles;  lo*  caractères  cli- 
niques de  celle  dernière  lésion  soûl  obscurs,  on  i>eul  les 
confondn;  avec  un  cancer  vasculaiix*,  mais  la  réJuclibilité 
de  la  liiineur  doit  indiquer  iitie  tumeur  érectile. 

P#:riovtite  (Orampton,  Graves,  Maison- 

neuve, I'lia5s<ngiiac).  Onoique  Hevin  ait  dit  que  les  abcès 
de  la  tno«>iie  des  os  ptMivmit  causer  rindammation  du  pé- 
rioste, la  périostite  aigue  est  uuc  découverte  de  notre 
siècle. 

La  périostite  aiguë  est  primitive  ou  consécutive  ; tantôt 
elle  est  due  à une  altéialioii  du  périoste  sous  rinnucnce 
d’un  traumatisme  et  d'un  refroidissement,  lintôl4;!lc  suit 
rinnammalion  d'organes  voisins  ou  rinnaminalion  de  la 
moelle  des  os.  V.  0«Tt:o«YÉUTE. 

La  périostite  aiguë  naît  : 1*  autour  d’une  fracture; 
2*  apres  un  décollement  épipliysaire  (Kloose)  ou  ostéite 
épiphysairc  (Gosselin):  3*  elle  a pour  jHîinl  de  départ  un 
état  général,  Ici  que  le  scorbut. 

Les  types  de  la  périuslitc  aiguë  sont  les  fluxions  den- 
taires, les  panaris  profonds  et  les  abcès  sous-périosliqucs 
auxquels  ou  a donné  le  nom  de  périostite  plilcgmonense 
(.Schulzenbergcr),  puis  les  abcès  sous-périostiques  du 
cuir  cJievcUi  tGrampton)  et  des  os  longs.  Les  abcès  .sous- 
pcriosliqui's  des  os  longs  sont  des  maladies  assez  fré- 
quentes chez  les  enfants. 

I.a  périostite  est  un  phlegmon  du  périoste,  avec  ou  sans 
iiM*  SoMS -^«‘r/os/é/ue. 

Le  début  de  la  périnsiile  est  insidieux,  ;'i  moins  qu’il  ne 
s’agisse  d’nn  abcès  sou<-périostique  situé  sur  un  os  su|>er- 
ficicl.  Dans  ce  cas,  il  y a de  la  douleur  et  de  l'œdème  des 
lègumenis.  |/a‘dèmc  et  rempàlenieni  existent  quelquefois 
avec  les  abcès  sous-pèriostiques  du  féunir  et  de  l'buménis; 
ils  sont  alors  quelquefois  limités  â une  portion  du  membre 
(Chassaignac)  ; les  doukoirs  sont  exagérées  par  les  chocs 
roimminiqiiés  aux  membres.  Lorstpi’il  y a abcè.'»  sou.s-pé- 
riostique  franc,  ronlèmc  est  plus  tiian|uc,  il  y a du  la 
fluctuation,  la  p<'au  présente  quelques  inntd)rurcs,  elle  est 
row'o  quebpkfois  {(iiraUUV)  ; lorsque  l’abcès  est  ouvert  on 
trouve  l’os  à nu  dans  une  grande  étendue. 

Le.s  symptômes  généraux  de  la  périostite  avec  ostéo- 
myélite soûl  ceux  d’un  étal  typhoïde  (V.  Oî!Tiio!*YKi.iTB), 
les  abcès  soits-périûsliques  u'occasionnent  q«ic  de  la  fièvre, 
et  quelquefois  du  délire.  Chez  les  enfants  les  abcè.s  sous- 
périosliqiies  déterminent  souvent  un  étal  typhoïde,  typhus 
des  Os  (t'hassaignac),  qui  précède  quelquefois  les  .sym- 
ptômes locaux,  a-l-on  dit,  mais  cV.st  peut-être  parce  que 
l’abcès  profondément  situé  u'csl  pas  recbcrclié. 

Les  abcès  sous-{vi'riostiqites  engendrent  la  nécro.sc  su- 
|>erfirielle  d’un  os  ou  la  nécrose  totale,  suivant  que  la  pé- 
riostite est  firimitive,  ou  qu’elle  est  liée  à une  ostéomyélite. 
L'infection  purulente,  répuisenicnt,  sont  assez  souvent  la 
suite  d'un  abcès  sous-périostiqiie. 

On  ne  confondra  pas  un  abcès  sous-pértostique  avec  un 
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|dilegtnon  circonscrit  du  ti»ui  celluluire,  car,  dans  celui  ci, 
la  tension  et  la  rougeur  de  la  peau  sont  très-marquées  dés 
le  début;  le  phlegmon  diffus  produit  un  gonnemeut  et  une 
rougeur  qui  occupent  tout  un  mcmbiT,  ce  qui  n'a  pas  lieu 
dans  la  périostite.  — On  ne  songera  pas  à des  névralgies 
ni  a des  idinmalismes.  Hans  ceux-ci  il  n'y  a pas  de  gonfle- 
ment des  os,  comme  dans  la  périostite  et  l'ostéite. 

l'nc  ostéite  est  accompagnée  do  gonflement  de  l'os  et 
est  moins  douloureuse  que  la  périostite.  Le  rliumatismc 
articulaire  aigu  simule  les  abcès  sous-périosliques  voisins 
des  articulations,  mais  raiiiculalion  est  libre  cl  peu  dou- 
loureuse dans  l’abcéi  sous-périoslique. 

L'ostéomyélite  coexiste  souvent  avec  In  périostite,  et 
comme  lor>iqirellc  se  n>èlc  à rcxtéricur  c’est  par  les 
signes  d'un  abcès  suus-périostiquc,  le  diagnostic  différen  • 
liel  ne  peut  être  fait  que  grAce  aux  symptômes  généraux 
qui,  lorsqu’il  s’agit  d'une  ostéomyélite,  existent  avant  les 
signes  d’une  périostite.  V.  Ostkomyrlitk. 

ThvraiteiUhifUf'.  — La  périostite  aiguë  des  membres 
doit  être  traitée  par  les  antiphlogistiques  : vingt  à trente 
sangsues  sur  le  membre  ; un  grand  vésicatoire  et  une 
grande  incision  prématurée  pour  ainsi  dire,  cl  allant  jus- 
qu’à l’os,  ont  été  indiqués  (Cbassaignsc). 

La  périostite  des  os  situés  immédiatement  sous  la  peau 
sera  traitée  par  les  cataplasmes,  et  l’on  surveillera  la  for- 
mation d'un  abcès  pour  ouvrir  aussitôt  qu’il  y a de  la  fluc- 
tuation. 

On  fera  des  contre-ouvertures;  si  le  pus  stagne,  on  pas- 
sera le  tube  à drainage.  .Après  l’ouverture  de  l’abcès,  on 
évacuera  le  pus  ; si  l’on  ne  peut  recoller  le  périoste  sur 
l’os  dénudé,  on  fera  de»  lavages.  Si  l’os  est  malade,  s’il  y 
a ostéomyélite,  on  aura  à sc  décider  entre  la  trépanation 
de  l'os  et  l’amputation  (V.  O.^têomyrute)  et  il  n’y  a pas 
de  lenqjs  à perdre. 

S'il  y a nécrose,  on  sc  comportera  comme  il  est  indiqué. 
V.  NÈcno.'îE. 

Le  régime  ionique,  le  vin,  les  fortifunls,  le  fer,  le  quin- 
quina, seront  employés  pendant  la  période  de  nécrose. 
f,orsqu’ll  y a de  rabaltemcnl  et  de»  frissons  b’*gors,  on 
peut  donner  le  suIThIc  de  quinine  à dose  prévcn'ivc, 
50  cenligrammes,  et  les  laissons  délayantes. 

Perloatllr  elironiquc  el  pêrlo»lo»es.  )Htrios- 
lilc  chronique  e.-t  constituée  par  une  exsudation  dans  le 
périoste  cl  enlrc  le  pério.slc  cl  l’os,  d’un  produit  variable  : 
1*  du  ptis  après  des  dècollemctils  du  périoste,  api-è»  une 
nécrose  et  les  ostéites  ; 2“  de  la  matière  lubcrcubmse  chez 
les  scrofuleux  ; 3"  de  la  matière  gommevise  chez  les  syphi- 
litîqui'.'i;  5”  du  sang  quelquefois  chez  les  individus  scorbu- 
tiques. 

Les  pi'^riostilcs  chronique,  primitive  simple,  suppurative 
et  consécutive  aux  ostéites  ou  aux  inflammations  des  par- 
ties voisines,  se  révèlent  par  une  luniéfaclioii  de  l'os,  pur 
de.»  douleurs  et  rcmpàlemcnl  de  la  région  .sans  qu’il  y ait 
de  ^ympt^lues  généraux.  Oans  les  cas  où  la  périostite  naît 
après  des  inflamnmdons  du  ti^umeuloudesinflaniniation> 
des  gaines  de»  tendons,  on  ne  recorinail  qu'il  y a eu  pé- 
riostite i|uc  par  la  déinidnlioii  de»  os,  lor^rqu'on  explore 
les  fistules. 

La  périostite  chronique  des  scrofuleux,  appelée  aussi 
gomme  scrofuleuse  (Uazin),  est  caractérisée  par  une  tumé- 
faction, de  l’u'dèine,  de  rcmpàlenienl  de  la  région  sans 
douleur,  excepté  au  moment  m'i  il  y a une  collection 
de  pus  fonnéc. 

I.U  périostite  syphilitique,  pèrioslose  syphilitique  gom- 
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rTU*ii>v  (iUcord),  s'Hnnonce  par  des  duuluui:»  nocturnes 
vive»,  exacerbâmes  H iaissanl  les  malades  en  repos  pen- 
dant la  veille  ; ce  sont  là  les  douleurs  ostéoropes.  V.  lioM- 

MKS 

Il  est  assez  oniinaire  de  voir  la  périostite  chronique  se 
dévidopjH'r  autour  de  points  contiis  ou  froissés,  n>éine  chez 
les  individus  atteints  de  diathèse  scrofuleuse  et  syphili- 
tique. 

Toutes  les  périostoses  ou  périostites  chroniques  peu- 
vent suppurer,  donner  lieu  à un  abcès  chronique,  avec 
nécrose  supcrnciollc  des  os.  I.CS  périostites  consi'cutivcs 
sont  accompagnées  de  lésions  qui  ont  été  l'origine  de  la 
périostite. 

La  périostite  scrofuleuse  et  la  )>érlostilc  syphilitique 
peuvent  engendrer  des  cxosloses/niais  la  périostose  sy'phi- 
litique  plastique  (llicord)  est  principalement  dans  ce  cas. 

La  périostite  chronique  cliez  les  individus  sains  est  or- 
dinairement unique,  tandis  que  les  périostites  chroniques 
des  syphilitiques  sont  très  souvent  multiples. 

Les  périostites  chroniques  des 'Crofuleux,  quelquefois 
multiples,  se  montrent  successivement,  assez  souvent. 
La  périostite  scrofuleuse  est  suiric  de  carie  et  de  né- 
croses. 

I.a  périostite  ciironiqiie  syphitili(|iie  se  guérit  sou- 
vent sans  s'abcéder  cl  produit  assez  frcqucmmenl  des 
exostoses. 

On  reconnaît  une  périostite  clironiqui*  simple  à un  em- 
pâtement limité,  présentant  peu  n peu  de  la  nitclualion  et 
linissanl  par  s'ouvrir  sponlanémeul  à la  manière  d'un  ab- 
cès froid.  Les  antécédents  scrofuleux  cl  syphilitiques  per- 
mettent d'établir  à quelle  variété  de  pé'riostite  on  a af- 
faire. 

La  périostite  étant  généralement  limitée,  on  ne  la  con- 
fondra pas  avec  les  ostéites  suivies  de  nécroses  qui  cauactii 
des  gonOcinenls  plus  étendus  des  os. 

rAém^»eu/iqrk’.  •—  Les  périostites  chroniques  simples 
seront  traitées  par  les  vésicatoires,  par  les  frictions  avec 
les  pommades  résolutives  employées  potir  les  adénites 
(V.  ce  mot).  On  administrera  le  traitement  inlcroc  des  os- 
téites ebroniques.  V.  ce  mol. 

Les  périostites  scrofuleuses  seront  traitées  comme  les 
abcès  tuberculeux  des  os  superficiels.  On  emploiera  lora- 
lemonl  les  vésicatoires,  on  ouvrira  les  ahrè.s  avec  le 
caustique,  on  administrera  le  traitement  général  de  la 
scrofule. 

Les  périostites  syphilitiques  seront  traitées  par  les 
mêmes  moyens  que  les  gommes  et  les  accidents  tertiaires 
de  lu  sypliilis  ^V.  (ioxuF.  cl  Syphilis).  On  n'ouvrira  pus  les 
gommes  avant  qu'elles  sc  soient  ramollies  ou  abcédées.  Si 
la  gomme  se  transforme  en  une  exostose,  on  appliquera 
le  traitement  approprié. 

Pour  éviter  la  récidive  de  périostite,  on  appliquera  t:n 
bandage  roulé  et  l’on  pansera  avec  le  plus  grand  soin  les 
conlnsiotis  qui  auront  porté  sui'  les  régions  osseuses. 

P^RIPKRVIIIOIVIE.  V.  pNEiMu.Nit:. 

PÉRITOKITK.  La  péritonite  ou  phlegmasie  du  peri- 
fuinc  est  caractérisée  par  la  rougeur  de  la  séreuse,  duc  à 
la  prôsence  d'arborisations  capillaires,  pur  l'exsudation  de 
fibrine  à la  surface  des  anses  de  l'inh.'stin,  par  des  adhé- 
rences entre  les  différentes  parties  de  ce  viscère,  enfin  par 
de  la  sérosité  jaunâtre,  purulente  ou  ensanglantée,  tenant 
en  suspension  une  plus  ou  moins  grande  quantité  de  flo- 
cons uibumino-nhrineux. 


Il  y U une  périlouite  tiigur  primitive,  et  une  |H‘ritonitc 
aùjtté  Sfconilnire  à des  maladies  de  l'intcslin  ou  des  or- 
ganes du  ventre  ; — une  péritonife  giWralv  tiès-gr.'ive, 
une  pérdonile  jmrtielle  sans  gravité;  — enfin  il  y a une 
périioiiile  chronique  simple  avec  exsudation,  de  nature 
inllamniatuirc,  et  une  péritonite  (uberaUtuse,  causée  par 
la  lulærculose  abdominale  : 

i*  PrnUmile  des  num'e*m-nh.  Des  enfants  peuvent 
naître  avec  une  j>érilonile  développée  dans  le  sein  de  la 
mère,  mais  cela  est  rare,  cl  celle  plilegmasie  apparaü, 
suit  comme  manifestation  de  la  fièvre  puerpérale  des  en- 
faîHs  (V.  Fikvhe  plîekpérâle),  soit  comme  résultat  de  1 1 
phlébite  ombilicale  et  de  réiysi{w*lc  de  la  base  du  cordon, 
soit  enfin  comme  effet  d’une  invagination  intestinale,  de 
Pimperforalion  de  l'anus,  des  ruptures  de  la  vessie,  de 
l'esiomac,  de  rmlcstio  et  du  foie,  des  heniies,  etc. 

Le  ventre  tendu,  ballonné,  douloureux,  faisant  saillie  à 
la  région  ombilicale,  avec  respiration  courte,  incomplète, 
subilentenl  empêchée  par  un  signe  de  douleur,  indique  la 
péritonite. 

I.CS  vomissements  verdâtres,  lu  constipation  et  le  fades 
grippé,  avec  relVoidisscmenl,  n’cxtslcnl  pas  dans  la  péri- 
tonite des  nouveau-nés. 

La  péritonite  chronique  simple  est  très-rare  chez  le 
nouveau-né,  tandis  qu'au  contraire  la  ptVitonile  chronique 
tuberculeuse  est  infioinicnt  plus  commune. 

I a péritonite  des  nouveau-nés,  due  à rinfliicncc  puer- 
pérale épidémique,  avec  ou  sans  érysipélc  du  ventre,  ni 
phlegmon  de  Ponibilic,  e.<l  toujours  mortelle. 

La  péritonite  des  nouveau-nés,  consécutive  à une  mala- 
die aigue  de  l’intestin,  des  viscères  alHlominaiix  ou  à un 
vice  de  conformation,  guérit  assez  ordinnircnicnU 

Thtrapçutviw,  — Ine  ou  deux  sangsues  peuvent  être 
appliquées  autour  de  l'ombilic  d’un  nouveau -né  atteint  de 
fH'ritonilc. 

II  faut  en  outre  faire  sur  le  ventre  des  onctions  du 
pommade  mercurielle,  recouvertes  de  rataplasmes,  cl  s'il 
y a constipation,  donner  du  calomélas,  5 à 10  centigram., 
ou  du  sirop  de  chicorée,  30  à 60  grammes. 

On  a conseillé  l'application  d'un  vésicatoire  volant  pour 
niTÔler  la  péritonite  des  nouvemi-né»,  mais  c'est  un  moyen 
dangereux. 

il  peut  être  bon  de  recourir  aux  opiacés  à petite  dose, 
soit  Cil  employant  l’huile  laudaniséc  sur  le  ventre,  soit  par 
une  potion  renfermanl  2 centigram.  d'extrait  qu'on  donne 
par  cuillerées  toutes  les  deux  heures. 

2*  rért'/om'/c  tùgné  de  h setsinde  enfume  et  dr  l'udalte. 
Dans  la  seconde  enfance  la  péritonite  se  développe  sous 
rinfiuence  des  mômes  causes  ctsc  montre  sous  les  mêmes 
formes  et  avec  les  mêmes  symptômes  que  chez  l’adulte. 

L'influence  du  froid  sur  le  ventre,  une  contusion  de 
l’abdomen,  une  blessure  du  péritoine  par  plaie  pénétrante, 
une  roplurc  de  l’intestin,  dans  la  fièvre  tsplioïile  ou  le 
cancer  intestinal,  un  corps  étranger  de  l’inti»«lin,  une  her- 
nie, une  entérite  aigué,  une  métrilc  ou  uiéiro-iK'ritonüe, 
riiémalocèlc  rétro-utérine,  riiépalile,  etc.,  sont  les  causes 
de  la  péritonite  aigtiè. 

l’nc  douleur  alMlomînale  subite,  très-vive,  aiigmeiUéo 
par  la  moindre  prossion,  avec  ballonnement  de  l'intestin, 
nau.sécs,  vomissements  verdâtres,  conslipalion,  nTioid  s- 
scmeiil  de  la  face  et  des  extrémités,  excavation  des  yeux, 
pincement  du  nez  et  petitesse  du  |m>u1s,  annoncent  une 
pénVom'fc  üiguv  généralisée. 
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Des  üviupUniies  d**  pcriloniUî  aigue  avec  vomiî>îeuMîiil^ 
jaunâtres  de  malières  stercorales  liquides  indH|ueiil  une 
hernie  élranglêe,  une  invaginalion  ou  un  oltslacle  iulerieur 
au  cours  des  niiUit^rcs  renfermée»  dans  Vinlestiii. 

Dans  la  péritonile  puerpérale  les  syniplômes  ne  sont 
jamais  aussi  violents  que  dans  la  péritonite  aigue  et  avec 
l'inflammation  du  péritoine,  il  y a la  plaie  utérine  de  l’ae- 
roucliemcnt,  la  phiéhilc  ou  la  lymphangite,  utérines,  ol 
enfin  la  résorption  de  matières  putrides  qui  donnent  au  ty-  ; 
pliiis  puerpéral  une  grande  analogie  avec  la  résorption  pu- 
ridcnlc  des  opérés. 

Iæ  visage  hippocratique,  avec  refroidissemeul  du  ner 
et  des  doigts,  les  vomissements  biireus  cl  la  petitesse 
(lu  pouls  sont  caractéristiques  de  la  jM-ritonilc  aiguë 
simple. 

La  péritonite  aiguë  généralisée  est  presque  toujours 
suivie  de  mort,  tandis  que  la  guérison  est  très-fréquente 
dans  la  péritonite  partielle. 

Ln  péritonite  partielle  est  hahituellomcnl  suivie  de  l’ap* 
parilion  d’une  ascite.  V,  ce  mot. 

Dans  la  péritonite  aiguë  généralisée,  Je  ho(iuel  est  un 
signe  prochain  de  la  mort. 

Vt'ritonUe  chronigve.  — A la  suite  d’une  péritonite  ai- 
guë générale  ou  partielle,  d’une  inflamnialion  d’un  des 
organes  du  ventre,  ou  des  tubercuh's  du  fM'riloim?  Pé* 
riioiiitc  fu6erc«/eu5'‘j,  il  survient  souvent  une  péritonite 
chronique. 

Dans  la  péritonite  chronique,  succédant  à une  péritonite 
aiguë,  il  y a quelquefois  du  pus  enkysté  dans  le  ventre, 
mais  souvent  il  n’y  a que  des  adliérences  inle»tin:dcs  ou 
des  brides  entre  les  différent»  viscères  de  la  cavité  abdo- 
minale. 

L’épanclioment  de  sérosité  dans  le  péritoine  qui  forme 
(V.  ce  mol)  est  la  conséquence  d’une  [HTilonitc 
chronique  saus  suppuration,  cl  il  en  résulte  une  augmen- 
tation plus  ou  moins  considérable  du  volume  du  ventre. 

Thnniitutiifie.  — L'immobilité,  le  silence  et  la  diète, 
avec  le  repos  au  lit,  sont  les  premiers  moyens  à prescrire 
dans  la  péritonite  aiguë. 

Boissons  émollientes,  acidulés,  gaaeiises,  glacées  ci 
fragments  de  glace  à manger  fréquemment. 

La  saignée  du  fcrus  plusieurs  fois  renouvelée,  ou  bien 
de  fréquentes  applications  de  mugsurt,  trente  ou  quarante, 
doivent  être  mises  en  usage  au  commenfenicnl  de  la  péri- 
tonite aiguë,  ol  il  n’y  a pas  à songer  au»  ventouses,  qui 
sont  d’un  effet  très-dmiloureux. 

pamtatutiom  avec  une  flanelle  imbibée  de  décoction» 
émollientes  de  lin,  de  niorelle,  de  jusquiamc,  de  pavot  ; — 
etitaplasmes  émollients  avec  laudanum  de  Sydenham,  dn- 
<|uanto  à soixante  goutte». 

Applications  continuelles  de  gho:e  et  cataplasmes  glacés 
sur  le  ventre.  (Béliier.) 

Ojtinmy  5,  dO  ou  20  centigramme»  par  fraction  toutes 
les  deux  heures. 

tsni  fments  laudanüéSy  dix  à quinze  gouttes,  deux  h trois 
fois  par  jour. 

Onctions  merntt  (elles  sur  le  ventre  renouvelées  trois 
fois  pc  r jour. 

Aa  début,  suityst.es  sur  leventre^  suivies  après  plusieurs 
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heures  de  friclion>  d'e»»ence  de  léreheutliine  sur  le  vculi'c 
et  de  la  potion  suivante  : 

K>^CHM  <1«  30  ««Hiuifï. 

4Vuf "* 

5ir<*|.  fiO 

Une  cuillerée  à bouche  toulc^i  les  deux  heures. 

(ÜoimeroL) 


Péritonite  puerpérale»  Ne  pa«i  trop  iiisi>ler  sur  les  émis- 
sions sanguines  quand  on  n'est  pas  au  commencement  du 
mal,  même  médication  que  dans  la  péritonite  aiguë;  — 
sulfate  de  quinine,  10  centigramme»  toutes  les  heures. 

Péritonite  chronique,  — Applications  de  fei/tfure  d iode 
sur  le  ventre,  tous  les  quatre  jours,  rc.'iicu/otres  vdatUs, 

— pommade  (VAuienii>  fA,  — cautères  et  moxas  sur  l'ait- 
domen,  — frirthns  sèches  aromatiques  ou  mereurielles, 

— bains  et  douches  de  vapeurs  ai'omatiques,  — sul- 
fureuXy  — pommades  iodurées,  — cataplasmes  de  cigu(* 
et  de  farine  de  lin. 


Tdnture  de  srillc,  de  (bj/t/u/c,  vingt  à quarante  gouUes 
par  jour,  poudre  de  digitale. 

Ubt  bfanr  nitré,  — nitrate  de  potasse,  — acétate  de 
]tntn$se,  10  A 30  gramnu's  par  litre  de  Usant,  diète  lactée. 


FORMULAIRE  IiE  LA  rÉRlTOMTE. 


Pommade  de  helladone  camphrée. 


iéfutr  a-  t.r)lft.lo*e. 

Ciuii}4i-L> .....J 

A!t«nÇ«.  ..................  St»  iJ. 

Friction»,  à U dose  de  10  gramme»  ; trois  foi»  par  jour. 

Gadioux.} 

JiercMi'irtttx. 

Pour  frictions  sur  le  ventre. 

potion  au  carbonate  de  )>otasse. 

Jniep  çi*®on'n».  » tOO  prnmnif*. 

Si(vi[>  4iui  ikIc.  ..............  dO  kI. 

(.«rlioaale  <!•>  { otiiMi* ceDliRr»ll)iiK>. 

Par  cuillerée  toutes  les  heures  O-  (Hécamier.) 
Pomtna/.le  mercurielle  opiacée. 

(.■•rai  «f>ia«é.  1 «■  üO  oi'iitivTiniin»». 

l'ouuutJv  mvrcinoiH*  u<>iiMp J 

.Mêle*,  h grammes  deux  ou  trois  fois  p;ir  jour,  en  fric- 
tion» sur  ruddoiiien. 


J’oMt/re  rf’ipccacMa«A«,  depuis  15  milligrammes,  plu- 
sieurs fois  par  jour  (.Inctm  Joiwvia/  de  médecine,  LVHI, 
m et  502  et  MX,  16A). 

Cahrnil  à rinlérieur,  h la  dose  de  50  centigrammes  à 
1 gramme. 

Application»  quotidiennes  de  collotlion  rieiné  sur  le  ventre 
[BoIrtI,  l.alour). 

Essence  de  ttréUmihùu  , 8 gramme»  en  émulsion  toutes 
les  heure».  Cinq  fois  seulement  (Dauglas,  Hlaudel,  Brenau, 
Atkinson). 

PérlIoHlte  licrnlalrri  V.  HkuNIF.». 


Pêrltoniie  liuerpêrntc.  V.  FlKVRE  ri'ERfÉRALE. 
Pérlloni<e  traamntiqac-  V.  PgniTOMTB  Cf  PlAIE»  PE 
L'AUnOMEN. 


perlioniie  tiibrrcnlciMc.  Des  granuialious  tubercu- 
leuse.» grises,  di'iiii-tran<pari'nles  et  à rélal  de  crudité,  se 
développent  souvent  dan»  le  péritoine  d’une  façon  piiroi- 
tivc  ou  cousècutivcmeiU  à une  entérite  tuberculeuse, 
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et  olieü  occu^iuuneiil  une  pénlotiile  ihiODique  toujum» 
mortelle. 

La  peritunite  luïiei'culcuse  complique  habituellement  le 
carreau  ou  tuberculose  enti'ro-mésentêriqiic,  et  elle  est  la 
coas^queneo  de  la  diathèse  tnberruleii«p  ou  de  la  scrofule. 
V.  ce  mol. 

I.CS  vomissements,  le  gor>(lomenl  du  ventre,  la  diarrhée, 
la  fièvre  hectique  et  le  marasme  sont  In  conséquence  de 
la  péntonite  tuberculeuse. 

C’est  fb«  les  enfanU  qu’on  observe  habitiiellcmcnl  la 
péritonite  tuberculeuse. 

La  péritonite  tuberculeuse  est  inévitahlcmenl  suivie  de 
mort. 

Pl^lUt'PllfJTR.  Milcgnion  du  tissu  cellulaire,  qui 
entoure  le  cîecum,  formant  les  abcès  iliiujues.  V.  Phi.ko- 
MON  lUAQl^E. 

PERKIISI^NB.  Méthode  thérapeutique  inventée  p.ar 
Perkins , médecin  à Plainlield,  aux  Élals-l'iiis,  et  dans 
liiquellc  on  proméme  sur  le  corps  rextrémité  de  deux 
aiguilles  coniques  de  deux  métaux  différents,  l’une  obtuse, 
l’autre  pointue,  soudées  û leur  base,  et  qu'on  appelle 
tfuciatrs. 

On  applique  ces  aiguiih  s sur  les  parties  douloureuses, 
et  cela  siiflU  quelquefois  à dissiper  le  mal  ; mais  ce  moyen, 
({ui  agit  sur  le  moral  plus  que  sur  le  physique,  est  à {>en 
près  ahaudondé. 

PCRnA:V6«?\'%TB  DE  POT\SHK.  Y.  MaNO.ANATI:. 

PRRWIi'IEr\,  El'fiE.  V.  Fièvre  ]NTEnNiTTE.NTE. 

PERSICAIRE.  Plante  de  la  famille  des  polygonées. 
Lu  suc  de  pcrsicuire  douce,  mêlé  en  parties  égales  à celui 


de  la  joubarbe,  $e  donne  contre  les  flux  [lUvière).  On 
l’emploie  contre  les  calculs  et  la  colique  néphrétuiuc 
(Uoglivi;. 

PERStlL.  Plante  de  la  famille  des  ombellifèrcs,  dont 
lu  racine  fait  partie  des  cinq  racines  aperithes  majeures. 
On  l’emploie  en  infusion,  à la  dose  de  «’IO  grammes  par 
litre  d’eau,  et  elle  s’administre  sous  le  nom  de  sé/ms 
des  fnurats,  contre  l'épilepsie. 


PESS  lü,M 

Le  suc  se  donne  à la  dose  du  loO  à 200  grammes, 
comme  fébrifuge  ou  emménagogue. 

Les  feuilles  pilées  s'emploient  comme  résolutifs  dans 
les  engorgements  phlegmoneux  sous>cutanés  et  dans  les 
engoi^ements  laiteux  O- 

Lus  semences  sont  irén-aromaiiqucs,  font  partie  des 
quatre  scmcnrrs  mineures,  et  l’on  en  lire  un  suc  liquide 
jaunâtre,  de  consistance  huileuse,  ayant  odeur  de  persil, 
in.solublc  dans  l’cmi,  soluble  dans  l'alcool  cll'èlhci',  appelé 
par  llomolle. 

L’opio/  SC  donne  contre  les  fièvres  intermittentes,  à la 
dose  de  1 U 2 grammes,  jusqu'au  moment  où  il  produit 
des  phénomènes  d'ivresse  [^.  On  remploie  également 
dans  l’aménoiThéc  [^.  Il  se  donne  eu  capsules  toutes 
préparées,  ou  bien  associé  à de  l'alcool  uni  ensuite  à du 
sirop- 

l*ERi  E.  Éeouiumeul  du  sang  p.ir  la  vulve.  V.  IIÉUûU* 
RU  VOIE  LTÉniNi:. 

PERTE  B1.A1VCHE.  Écoulement  muqueux  vaginal. 
V.  Lfucourhée. 

PERTEtV  L'T^:RI^'E.9.  V.  MÉTRORRHACtE. 

PERVE\C'UES«.  Plantes  de  la  famille  des  npocynèts. 
La  grande  et  la  petite  pervenche  s’emploient  en  décoc- 
tion ù la  dose  de  30  à 60  grammes  comme  léger  purgatif 
pour  faire  pas.scr  le  lait  chez  une  femme  qui  vient  d'in- 
terrompre l’allaitement  O. 

PEKKAIRE9.  Les  pessaircs  sont  des  appareils  desti- 
nés à replacer  l’ulèrus  dévie  ou  abaissé  dans  sa  position 
nornudu.  V.  Itbri's  deV]. 


ri^.  a<Kt.  — iViiuii.-  ciiuiiiativ.  Fis.  — Pe.ottiiv  elli|>t^uc. 


Les  pessaù'cs  simples  sont  des  eftnes  tronqués  ou  pjs- 
saires  en  bondon,  des  ellipsoïdes,  pessaires  en  ÿimhlvtte, 
creux  ou  percés  à leur  centre,  ils  sont  composés  d’éton- 
pes,  de  toile  enduite  d'un  mélangt;  siccatif.  I.es  pessaires 
de  lié'ge,  de  fil  de  fer  (Gœlick,  Iluyor],  ne  valent  pas  mieux 
que  les  pessaires  précédents. 

Les  ;>cS5uin‘j  ù <iir  sont  des  sacs  de  caoutchouc  qui 
pi^ennent  la  même  fonne  que  les  pessaires  précédents, 
quand  on  y insuffle  de  Pair. 

f.cH  pessaires  «rtiç«/cs  sont  des  pessaires  en  gimbictte 
montés  sur  une  tige  rigide  qui  sort  par  le  vagin  ; à ce 
genre  de  pes^aire  appartient  la  cuvette  d'ivoire  ramolli 
monté  sur  une  lige  d ivoire  creuse  (llécauiicr.  Maillot), 
qui  est  attachée  avec  des  sous-cuisses  à une  ceinture.  Ce 
pessaire  a clé  appelé  pessaire  en  bilboquet. 

Le  pessaire  de  Scanzoni  et  celui  de  (irandcollol  sont 
des  pessaires  articulés,  montés  sur  une  ceinture.  V. 
UtÉrL’S  (/)éi:ta/ioM  de  V). 

Les  fHnsuirps  élytroides  sont  des  appareils  emplissant 
entièrement  le  vagin  et  que  l’on  construit  sur  un  moule 
de  plâtre  du  vagin  d'un  cadavre. 

Le  pessairc  en  sablier  de  Malgaigne  est  une  variété  de 
pessairc  éWlroïde.  La  portion  supérieure  soutient  l’utérus, 
) la  portion  inférieure  presse  sur  le  rectum  et  sur  la  vessie 
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f t |M  ul  vir  à l eiiNMliiT  à mio  rccU>cclc  ou  min  i y>lntnlt*  ! 
cumjili  |uuul  une  rltule  üe  rulértis. 

L<‘j»  j>essaim  à [éhjtro-morhlioHy  Külan  ; livstê- 

rophoros  àrcssorU,  /.w.inck,  Schilling,  Portusio;  soni  des 
liges  d’acier  à exirémitcs  mniboum'es,  ou  d«îs  plaques 
articulées  ù ressort,  qui,  inlroiUiitrj  pliées  dans  le  vagin, 
prenant  i*oiril  d’npptii  sur  les  parties  latérales  du  vagin, 
soutiennent  ruléiiis  en  se  redressant  V.  iTntu-.s. 

Les  jx’jMrtirrs  rtdrt‘ss*‘un  sont  les  pessaires  à cuvette  ou 
â liges  fixés  à un  point  d'appui  extérieur.  V.  rTÉKi'S 
/>éau/io«  de  V). 

l es  pcssaircs  qui  sont  fixés  à rcxlérieur  sont  des  appa- 
reils dont  il  est  dangereux  de  prolonger  l’usnge. 

ï.es  pessnires  à air,  en  bondon,  cngimhleUe  ouâ  lioule, 
sont  préférables  h tous  les  autres  pes>aires. 

lue  reniiue  (}ui  polie  un  pessaire  doit  le  retirer  tous 
les  jours  et  faire  des  injections  et  des  lavages  de 
M>n  vagin  deux  fois  par  jour,  avec  de  l'eau  de  feuilles  de 
noyer. 

Les  bains  de  siège  fréquciib  soulageront  beaucoup  les 
malades  qui  souffriront,  en  s'habituant  u porter  un  pes- 
sairc.  V.  I'têius  (/JériVi/iV»«  de 

J.  Cloqiicl  a vu  un  pessaire  do  liège,  laissé  à demeure 
cl  oublié  pondant  dix  ans,  causer  un  étal  fongueux  du 
vagin  qui  a été  pris  pour  un  cancer. 

J.os  ulcérations  du  Tuténis,  l'introduction  du  col  dans 
la  cavité  d'un  pessaire  de  gomme,  sont  des  accidents  dus 
aux  pes'^ires  laissés  trop  longtcmpU  en  place. 

PETITE.  La  peste  est  une  fièvre  sporadique,  endémique, 
épidémique  et  contagieuse,  produisant  des  pétéchies  cuta- 
nées et  un  plus  ou  moins  grand  nombre  de  bubons  ou  de 
gangrènes  partielles  de  la  peau. 

La  peste  est  endémique  dans  tout  l'Orient,  mais  les 
progrès  de  l’hygiène  publique  ont  réussi  h la  faire  dispa- 
raître d’un  trés-grand^^nombre  de  localités  où  clic  faisait 
beaucoup  de  ravages. 

l’ü  détruisant  les  foyers  d'infection  par  les  maliéres 
animales,  Londres  s'est  ilébarrassè  d’uiie  endémie  pesti- 
leulielle  terrible,  et  c’est  de  la  mémo  façon  qu’on  rend 
aujourd’hui  la  peste  plus  rare  en  Orient. 

La  peste  est  une  maladie  miasmali<{uc  due  aux  éma- 
nations de  inalièrcs  animales  corrompues,  et  une  fois 
qu'elle  a pris  naissance  elle  propage  par  germe  son 
spécifique. 

Ue.s  malaises,  de  rinappéicnee,  do  la  courbature  et  des 
douleurs  plus  ou  moins  vives  dans  les  aines  cl  dans  les 
aisselles  annoncent  l’Imminence  de  1a  peste. 

La  cépliaialgie,  la  lièvre,  une  extrême  prosli-alion,  du 
délire  ou  du  coma,  des  vomissements  ou  des  règurq^ilations 
aqueuses,  des  selles  lii|uides,  jaunâtres,  sanguinolentes, 
verdàlies,  fétides,  annoncent  l’invasion  de  la  peste,  que 
démontre  l'apparition  de  plaques  érysip<'laleuscs , de 
{vélécliics,  de  bubons,  d'antltrux  cl  de  pustules  gangn'- 
neiises. 

Si  les  bulmiis  |»esiik‘nliels  peuvent  rester  stationnaires 
et  SC  résorber,  dans  la  plupart  des  cas  ils  rougUsent, 
deviennent  douloureux,  se  ramollissent  et  donnent  issue 
à un  pus  sanieux. 

Les  uutbiux  i>c.s(il«ulieLs  occu|ient  le  do-,  les  épaules 
ou  les  aines  et  iis  donnent  rapidement  lieu  û la  suppura- 
tion ou  â la  gangrène. 


l‘Éri’F: 

Il  y a duHN  la  jiesb:  des  charbons  gangréneux  qui  com- 
mencent, comme  le  charbon  ordinaire,  par  une  pustule 
remplie  do  sérosité  brime,  entour»*e  d'auréole  innamma* 
toire  livide,  et  qui  donnent  lieu  à d<rs  gangrènes  éten- 
dues des  membres,  du  tronc,  du  la  tète  ou  des  parties 
génital. s. 

La  pe^sle  dure  de  cinq  â douze  jours,  mais  dans  les  cas 
foudroyants  elle  lue  en  viugt-qualre  ou  quarantc-huil 
heures. 

Tnnièt  Unigne  e\Uml6{  mniiijne,  la  peste  fait  un  plus 
ou  inoius  grand  nombre  de  victimes,  mais  dans  les  saisons 
biiiuides  et  cliaudes  cl  dans  les  t-ucombremenis  de  {H>pu- 
lalion  la  morlaliti^cst  toujours  plus  considérable. 

Tnc  extrême  prostration,  la  gangrène  cl  des  urines  san- 
guinolentes chez  un  pestiféré  indiquent  la  mort. 

Après  sa  guérison  la  peste  laisse  irès-souvcnl  uue  fai- 
blesse excessive  et  des  paralysies  .sensoriales  ou  muscu- 
laires, comme  cela  s’observe  d'ailleurs  duus  lu  plupart  dc> 
fièvres  cl  des  maladies  aigues. 

La  mort  laisse  peu  de  tnices  dans  rintéricur  du  corps 
des  pestiférés,  et  l'on  n’y  trouve  que  la  fiuidité  du  sang, 
l'énoriiK’  intumescence  du  foie  cl  de  la  r.ale,  les  pétéchies 
muqueuses  et  ctihinées,  cl  rengorgeineni  des  glnn<les  axil- 
laires, inguinales  et  mésentériques. 

la*  sang  des  pestiférés,  rouge  obscur,  peu  coalugable, 
ne  SC  recouvre  jnmais  de  couenne. 

Thh'iipetitigiu.  — La  saignée  contre  la  peste  ne  vaut 
absolument  rien  et  elle  ne  peut  être  utile  que  dans  les 
cas  particuliers  où  il  y a une  réaction  infiammatoire  très- 
vive. 

Les  boissons  acidulées,  froides,  gazeuses  , les  lotions 
dVâu  glacée  sur  le  corps  (Santoïlowilz),  l'eau  vineuse,  la 
décoction  de  quinquina,  le  buuitlun  et  le  lait  doivent  être 
d'un  usage  journalier  contre  la  peste. 

Les  vomitifs,  les  purgatif,  les  toniques,  le  sulfate  de 
quinine,  le  haschich,  employés  comme  mèlitode  exclusive 
de  traitement  clans  la  peste,  ne  valent  rien. 

ti>t;;ml  la  ^u'-stc  se  pré.senlc  avec  unefoniie  adyiiainique, 
Il  faut  donner  du  vin  de  qiiiuqtiina,  cl  s’il  y a des  phéno- 
mènes ataxiques,  administrer  le  camphre  et  le  musc  â 
haute  dose. 

Les  anthrax  et  les  bubons  doivent  être  couverts  de 
cataplasmes  émollients,  arrosés  d'huile,  jiLsqii’au  moment 
où  il  convient  de  les  ouvrir  avec  le  bistouri. 

Les  plaies  gangréneuses  de  la  peste  doivent  être  pan- 
sées avec  une  solution  au  cinquantième  ou  au  centième 
de  teinture  de  conlinr. 

Le  meilleur  (roitenient  de  la  peste  consiste  dans  l'adop- 
tion des  mesures  propliv lactiques,  par  lesquelles  on  i^ole 
les  malades  de  leurs  semblables  et  l'on  sépare  momenta- 
nément les  objets  â leur  usage  do  la  circulation  ordinaire, 
de  iù  l’origine  des  /'C«ref.<,  des  «/wnnmfflinis  cl  des  cor- 
dofis  snnd»fin  %»  V.  ces  mots. 

ptfnÉClIIE.  Tuciie  miliaire,  rouge,  arrondie,  livide, 
formée  par  une  ecchymose  sanguine  de  l’épaisseur  de  la 
peau  et  ne  s’effaçant  pas  sous  la  pression  du  doigt  comme 
les  taches  rosées  lenticulaires  de  la  fièvre  typhoïde. 

Les  pétéchies  se  munirent  dans  le  purpura  (V.  ce  mol), 
d.ins  le  scorbut  (V.  ce  mol),  dans  les  fièvres  typhoïdes 
adyiumiiqucs  et  nlaxiquc'<,  dans  quelques  cas  de  variole 
et  de  rougeole  hémorriiagiijues,  duiix  ic  typhus,  dans  la 
pvîslc  cl  dans  les  maladie!,  compliquées  de  phénomènes 
typhoïdes  graves. 
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PETITE  CE^T.IL'RÉE.  Plante  de  la  famille  des  pen* 
iniiii'cs  (|U  Qn  adminblre  comme  fébrifuge  en  décocliuii, 


i grammes  dans  1 lûn*  de  via  0 ou  eu  infusion,  /*  ù 
4 ü grautmes  par  litre  d'eau  commune.  Tisane  amère  et  (o> 
aii^iie. 

PETITE  Tlf:ROIÆ.  V.  VAfUOLE. 

PET1T-I.AIT.  Partie  séreuse  extraite  |>ar  décantation 
du  lait  <]u'on  a fait  coaguler  au  moyen  de  1 gram.  de  pré- 
sure par  litre  de  liijuide.  C'est  le  jtetU’hü  non  cUtrifié, 
blanchftlrc  et  trouble  qu'on  emploie  dans  la  dyspepsie, 
dans  la  constipation  et  dans  Thypocbondric,  comme  nour- 
riture exclusive  à la  dose  de  plusieurs  litres  par  jour  [^. 
Il  y a en  outre  le  jmiU-lait  clari^,  obtenu  arec  le  petit- 
lait  ordinaire  bouilli  avec  des  blancs  d'auifs,  additionné 
d’un  peu  de  larlrate  acide  de  potasse  et  llllré  sur  du  pa- 
pier. Ce  petit-lait  se  donne  comme  rafrakiiissaiit  pour 
aider  u l'action  des  purgatifs. 

Prilt-lnlt  nitré.  Oq  le  prépare  avec  nitrate  de  potasse, 
i gramme,  et  petit-lait  clarifié,  1 litre.  Il  se  donne  comme 
rafraidiis.saDt. 

Pellc-lnh  d«  WelM.  Prenez  un  litre  de  petit-lait 
bouillant,  catile-lait  jaune,  fleurs  de  sureau  et  de  lilleiii, 
1 gramme  de  rliaqiie  : séné  mondé  et  sulfate  de  soude,  de 
rlinque,  fi  grain.  Faites  infuser  et  pas.sez.  Ce  petit-bit, 
légèrement  purgatif,  sc  donne  pour  faire  passer  le  lait 

pftTROLE  (IIuti.E  UE  riEDRE}.  Itituiiie  liquide  inflam- 
mable sortant  de  la  terre  et  des  rochers  à l’étal  de  source 
dans  diiréiYntes  parties  de  la  France,  de  l'ilalie,  de  l'Inde 
et  de  r.Vmérique,  d’on  Ü en  vient  des  quantités  considé- 
rables. C'est  de  riiuile  de  napldc  unie  ;'i  de  l’asphalte.  On 
s’en  sert  pour  Fécluirage,  et  en  médecine  à riutéricur 
d.ins  la  coquulucbc  et  comme  topique  en  lotions,  dans  le 
traitement  de  la  gale  ou  de  lu  teigne  Q. 

PEEPLIER.  Arbre  dont  les  houi'gcons  résineux  ser- 
vent A préparer  rwrynoi/  très-employé  contre 

les  liémorriioldes  [7]>  cl  à faire  une  infusion,  10  A 1 j gr. 


PHAR  1Ü5S 

par  litre  d'eau,  adniioislréc  contre  la  bronchite  chronique 
m cl  la  plilliisio  PI. 

PFEFFERM  (Suisse,  Canton  de  Saint-Oail).  Kau  soHno 
bicarbonatée  calcique  à 55*.  employée  en  boisson  et  en 
bains  contre  les  dysjX'psies,  le  nenro.-isme  chronique,  les 
maladies  des  voies  urinaires  et  les  rhuniatismos  chro- 
niques. 

PH liU  disjiosition  organique  dans  la- 
quelle  certains  ulcères  morveux,  diphlliérltiqiies,  scrofuleux 
ou  syplitiiliqucs,  rongent  les  partic.s  voisines  et  s'agran- 
dissent cbat|uc  jour  d'une  faïoii  évidente,  constitue  le  pha- 
gédénisme. V.  BlBO.N,  CltANCnE,  l'LCF.ItES. 

Il  est  extrêmement  difficile  de  remédier  au  phagédé- 
nisme qui  semble  résister  A tout  ce  qu'on  fait  contre  lui. 

ThérapeuU'i^îie.  — Les  applications  de  styrax,  de  powtre 
lie  yuinyuim,  de  cauiphre,  de  compresses  imttitèes 
sion  de  coalUtr  saitoniné  au  vingtième  ou  au  trentième, 
d'oen/e  phénvjtie  au  centième,  les  applications  de  teinture 
d’iodr  et  la  rautMsatiùH  au  fer  rouye,  sont  les  meilleurs 
moyon.s  locaux  A opposer  au  phagédénisme.  — I.e  trans- 
port A lu  campagne,  la  bonne  nourrilure,  le  vin  de  quin- 
quina et  le  vin  de  Bordeaux,  doivent  venir  en  aide  au 
traitement  local. 

PHAKITE.  Alot  employé  pour  désigner  l'inflammation 
supposée  du  riistallin. 

PR4RYX«ITE  (Inflammation  du  phahynx).  L’action 
du  froid,  des  liquides  trop  chauds,  do  lu  fumée  de  tabac, 
des  substances  corrOAives,  de  la  syphilis,  de  la  scrofule, 
de  la  (lipiilbérile  et  de  la  variole,  détermine  souvent  la 
pharyngite. 

Il  y a une  pliar^'ngite  aiyué,  une  pharyngite  chronique 
phh'gmoneuse,  une  phan'ngile  diphthéritiiiue,  une  phary  n- 
gite yranuleuse  ou  sciofuteuse  et  une  phary  ngite  syphUi~ 
ti'/ue. 

La  rongeur  et  la  douleur  du  pharynx,  avec  dysphagie, 
expuilion  de  mucosités,  caractérisent  la  pharyngite  aigué. 

La  rougeur  du  phary  nx  sans  douleur  et  sans  dysphagie, 
avec  granulation  de  la  muqueuse  cl  de  fréquents  bruits 
d'expiiilion  annoncent  une  pharyngite  chronique. 

La  rougeur  du  pharynx  avec  douleur  vive  en  avalant, 
avec  roideur  du  cou  et  tumeur  pljaryngée,  annoncent  une 
pharyngite  aiguë  terminée  par  la  formation  d’un  abcès 
prévertébral. 

TyrnpeutiyHe  dé  la  phitrynyUe  aiguë.  — Des  sangsues 
au  cou  sont  très-utiles  dans  la  pliaryngile  aiguë.  — On 
prescrira,  en  outre,  le  repos  à la  cbainhre,  — les  bains 
de  jambe  sinapisès,— les  boissons  d'eau  d'orge  avec  du 
miel  ou  du  lait,  ou  du  sirop  de  inrtrcs,—  les  gai'garismcs 
d'alun,  de  feuilles  de  ronces,  de  imtcilage  de  coings,  de 
ligues  grosses  bouillies  dans  du  lait,  de  miel  rosat  et  d’ali- 
incnlaliun  par  des  potages  seulement. 

S’il  y a lin  abcès  prévertébral,  il  faut  Ucher  de  sentir  la 
fluctuation  et  l'ouvrir  ausstiùl  avi-c  un  bistouri  droit  dont 
la  lame  sera  garnie  de  linge  jusf|u’A  un  cemlrnèire  île  «a 
pointe. 

Thérapeutique  de  In  pharyngite  chronique.  — Dans  lu 
pharyngite  chronique  simple,  il  faut  prescrire  de.s  f/ar;/a- 
rismeti  d'alcool  camphré  dans  l’eau  (5  gi  ammos  pour  lôü) 
du  décoction  Je  feuille*  de  ronces  avec  le  miel  rosal,  d’eau 
d'orge  et  de  lait,  d'eau  d'orge  et  d'alun,  A grammes  par 
litre,  et  mieux  des  rforicAcs,  quatre  ou  cinq  fois  par  jour, 
avfc  une  seringue  chargée  d’eau  camphrée,  transparente, 
ou  d’une  solution  aliiminée. 
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(iOs  c»ulérisalions  avor  la  ioUthm  île  nitnite 
sont  ijuelqaefois  employées  avec  succès. 

Ceslieique  les  wÔK*rrt/*.<  snlfureusei  d'KnpiôeQ, 
de  (^ulerel<,  de  Luchuo,  d'Ait,  eU-.,  sont  employées  avec 
avantage  eu  hois«on,  en  aspiration  el  en  douches  pbar>n- 
gées. 

^bnrynclte  dl|»hiliérltl<|De.  I,a  diplithéritü  se  montre 
souvent  dans  le  pliarvnv,  en  même  temps  quVüe  ovistc 
Mir  les  amygdales, dans  les  fosses  nasales  et  dans  le  iarj'nx. 
Y.  DnuiTüÉniTR. 

Pliarj^uKhc  sranuleoac.  A la  suite  des  angines  ton* 
sillairc  cl  pharyngée  diei  les  sujets  lymphatiques  cl  scro* 
ftilcux,  il  ^ forme  souvent  dans  le  phnr\nx  des  granula- 
tions charnues  aux  dépens  des  follicules  de  la  muqueuse, 
ce  qui  constitue  r«/»|/i/ic  V.  ce  mot, 

Phnrjng'ie  H^phlilitquc.  Dans  la  syphilis  constitu- 
tionnelle il  y a souvent  de  la  pharyngite  accompagnée  d'adé- 
nite cervicale  diittnique  à la  région  occipitale  et  sous- 
nuLstoîdiiuine.  Ou  la  guérit  par  les  oioyeus  employés  contre 
lu  ^ypiliiis.  V.  ce  mol. 

Pbarjaslte  vArloleiMe.  Daus  le  COUrs  dc  la  voi'iole 
les  pustules  développées  dans  la  bouche  et  dans  te  pharynx 
nniénent  iin<‘  phan  ngitc  qu'il  faut  traiter  par  les  cmollieuls 
comme  une  phaiTngite  aigue.  V.  Yauiole. 

PRAUTKli  [AfiCKS  bU).  V.  PtUHYNi'.ITC  Cl  Coi' 
(.l&cés  du). 

Pharynx  (l'isTL'LE  cü.Nf.KNJTALB  Du).  Pendant  les  pre- 
miers mois  de  lu  vie,  quand  reiiibryou  est  incomplet,  le 
cou  est  repi'êsenlé  par  une  cavité  entourée  d'arcs,  au 
nombre  de  quatre  pairt*>,  qui  pou  à peu  se  rapproriRrnt  dc 
façon  à fermer  le  cou  ; la  cavité  doit  constituer  le  pharynx. 
Par  suite  de  vice  de  développement,  il  peut  se  faire  qu'au 
des  arcs  ne  suit  pas  entièrement  soudé  à l'arc  voisin,  et 
qu'il  y ait,  au  moment  de  la  naissance,  une  scissure  sur  lu 
partie  médiane  ou  douv  scissures  sur  les  côtés  du  cou 
(/enker,  llciisinger).  Ces  scissures  constitueul  des  fistules 
congéuiuiles  du  pharynx,  cl  elles  siègent  d’ordinaire  à 
l'angle  de  la  nutchoirc. 

Ou  reconnaît  facilement  les  Ostulcs  congénitales  du 
pharynx  par  l'exploration  avec  le  stylet  et  par  l'écoule- 
meat  plus  ou  moins  abondant  des  ulimcnLs  ou  du  lait  pen- 
dant la  déglutition. 

Il  y a UQc  fistule  de  la  trachée  qui  reconnaît  la  même 
nrigiiie  que  les  fistules  du  ptiurynx. 

Th^rapeuii'/ue.  — Les  fistules  congénihilcs  du  pliannx 
el  dc  la  trachée  sont  rebelIo.*>  à tous  les  trailemeiiLs  ; Pau- 
toplastic  serait  lu  nunlleurc  opération  ô pratiquer,  el  pour 
qu'elle  réussis<<e  micuv,  rc  qu'il  y aurait  de  préférable  se- 
rait d'aviver  le»  bonis  de  la  fistule  et  d'y  conduire  un  lam- 
beau pris  au  voisinage  de  la  fistule.  On  a guéri  de  ces  fis- 
tules nvcc  les  injections  iodées  (Serres  d'Alals). 

Sarrnzin  a trouvé  une  fistule  borgne  externe,  qui  a été 
guérie  par  les  injuetioas  iodées. 

Phftrjiix  (iNri-AMM.MION  Df).  V.  l'HAHY.SUITE. 

PREI.I^.%\UBE  OU  CICLE  AQEATIQL'R  OU  Fe- 
Noni-  d'eau.  Plante  dc  la  famille  dt  s ombciliféres  qui 
f roU  nu  bord  de  l'eau  ou  dans  les  marais  et  qui  ressemble 
beaucoup  à In  ciguë.  Elle  est  Irés-nuisible  au  bétail  qtü  la 
mange  à l'état  frais.  On  utilise  scs  semences  comme  s^'dalif 
de  la  toux,  dans  la  bronchite  et  dans  la  phthisie,  tq 
elles  se  donnent  en  poudre  (1  & 2 granmi.  par  jour),  en 
pilules  ou  mieux  sous  forme  de  sirop  de  P/xIitnufntnn 
tK/mifi'eum  1 t. 


Dans  ces  semences,  il  y a de  riiuile  volaille  odoi'onte 
et  nauséabonde,  qu'on  appelle  phi'lhiulrim'  lllulel)  et 


<lont  l'injerllon  û 50  centigrammes  dons  les  veines  d'un 
chien  produit  des  étoufTomeuts  pénibles. 

pb6wI4^i:E  (Acide).  L'nride  phénique  se  retire  de  la 
houille  et  s'emploie  comme  antiputride  et  comme  désin- 
fectant des  plaies,  en  solution  daus  l'oaii  A la  dose  de  1 à 
2 millièmes  et  plus[^.  C'est  un  excellent  auxiliaire  de 
cicatrisation.  Ün  en  fuit  une  pommade  au  centième  coatn* 
la  teigne  0. 

I/acide  phénique  est  considéré  par  quelques  médecins 
comme  le  moyen  de  détruire  tous  les  germes  vUibles  ou 
invisibles  des  maladies  contagieuses.  Comme  il  s'o]>pose  à 
toute  végétation  des  graines,  et  qu'Ü  fait  périr  les  plantes 
dont  les  racines  sont  dans  la  terre  phéniquée,  on  a pensé 
qu'il  ferait  périr  les  monades,  les  spoiiiles,  les  bactéries, 
etc.,  auxquelles  on  rapporte  à présent  toutes  les  maladie.s 
épidémiques  (Lemaire). 

A l’état  de  pureté  ou  faiblement  étendu  d’eau,  il  lue 
les  infusoires,  cela  est  vrai,  mais  dilué  au  100”',  U ne 
tue  plus  rieu  (Feltz),  et  les  bactéries  continuent  de  remuer. 

Théoriquement  donc  l'acide  phénique  donné  aux  mala- 
des pour  tuer  les  bactéries  qui , par  hypothèse,  sont 
coDsiliérér't  comme  la  cause  du  charbon,  dc  la  variole,  du 
typhus,  de  la  fièvi'e  typhoïde,  etc.,  ue  tue  rien  du  tout. 
S’il  agit,  c’est  autrement  que  comme  un  6«c/tTid<fc. 

Localement  je  l’ai  employé  avec  succès  dans  la  brûlure  ; 
je  l’emploie  en  injections  pbarx'ogées  au  1000“*,  dans 
l'angint’  rouenneuse,  cl  à l'état  de  pureté  il  peut  servir  à 
cautériser  un  cliancre  au  début. 

Il  a été  donné  aux  animaux  aUeint.s  de  mal  des  monta- 
gnes el  de  typhus,  h la  dose  de  10  à 15  grammes,  cl  à 
l'hommo,  on  l'a  donné  dans  la  variole  h 1 gr.  (Chauffard}  ; 
dans  la  diplilliérite,  dans  la  coqueluche,  il  sc  donne  à 
50  centigrammes  à 1 gramme  ; dans  le  prurit  des  ma- 
ladies de  peau,  c'est  un  anesthésique. 

PBIMOSilS.  Le  pliimosU  congénital  est  un  excès  de 
dévcioppeiiient  du  prépuce  avec  étroitesse  de  sou  orifice 
qui  empériif  le  gland  d’élredécouveil. 
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U y a un  jiliimo^is  accnlt'iilt;)  dtl  à desltridef^cionlririirlla-^ 
consécutives  à des  chancres  et  i]ui  rétrécissent  l’orilice  du 
• prôpuce. 

Le  piiimo2iU  congénilal  peut  être  cuniititué  par  un 
rétrécissement  extrême  du  prépuce  ou  par  une  étroitesse 
relative.  Dans  le  premier  cas,  il  peut  y avoir  réienlion 
d’urine  ; dans  le  second,  il  n'y  a que  (UflîruUé  de  décou- 
vrir le  gUmd  pendant  rércction.  V.  AttiK^iE  du  URÊPrcE. 

Le  phimosis  accidentel  est  souvent  le  résultat  du  diahèle, 
parce  que  la  glycosurie  amène  une  irritation  du  prépuce, 
qui  le  reud  chaque  jour  plus  ilur  et  qui  en  ferme  l’orifice. 

Les  phimosis  pcnvenl  être  compliqué.^  de  la  présence 
d’un  calcul  urique  sou^  le  prépuce  (J.  L.  Petit),  par  suite 
du  séjour  de  l’urine.  Kn  rc  point  plusieurs  calculs  peuvent 
exister  (Brodie).  Ils  peuvent  être  compliqués  de  balanites 
à répétition,  ducs  à la  difficulté  des  lavages  après  le  colt 
ou  aux  effets  des  excès  do  coït.  Il  y a quelquefois  des 
déchirures  du  prépuce  suivies  «rinduration.  Le  gland  tou- 
jours ciMvert  devient  irritable,  et  rirrilation  du  gland  en- 
gendre quelquefois  par  ce  fait  la  spermatorrhée.  Knfin  le 
gland  sorti  de  force  â travers  le  prépuce  peut  être  étranglé, 
et  il  y a parapliimosis.  V.  ce  mot. 

Chez  les  enfants,  le  phimosis  donne  souvent  le  goût  de  la 
raasltirhalion. 

Le  pliimosis  est  complexe  iors{|u’il  y a des  adhérences 
entre  le  gland  et  le  prépuce,  soit  de  naissance,  soit  après 
des  lUcêrutions  cicatrisées. 

Thirtip^iulique.  — Il  est  indiqué  d'opérer  le  pliimosi.s 
lorsqu’il  y a gêne  de  l’émission  des  urines,  lorsqu'il  y a 
des  balanites  successives  même  en  dehoi's  du  coït.  Chez  les 
enfants,  l’opiunlion  du  phimosis  est  un  bon  remède  contre 
In  ma.sturba(ion. 

Toutes  les  fois  qu'il  y u une  blennonbagie,  une  bala- 
nite, des  chancres,  il  est  contre-indupié  d'opérer;  il  faut 
attendre  que  le  mal  vénérien  ou  iuflamrn.'iloire  soit  guéri 
(Travers). 

Pour  le  phimosis  simple  sans  adhérence  du  gland,  il  n'y 
a pas  de  meilleure  opération  ({ue  la  simple  incÎMOii. 

1*  Un  bistouri,  h la  pointi'  duquel  est  placée  une  boule 
de  cire,  est  introduit  sur  lu  dos  de  la  verge,  sous  le  pn'*- 
puce,  jusqu'au  fond  du  cul-de-sac  de  la  muqueuse  ; le  chi- 
rurgien pousse  l'instrument  qui  tr.'tnsporcc  ta  boule  de  cire 
et  traverse  le  prépuce  pour  secliimner  d'un  seul  coup  I»; 
prépuce  (J.  I.,  Petit).  On  peut  faire  l'incision  sur  les  côtés 
de  la  verge,  sur  les  cédés  du  freiu.  On  réunit  la  peau  et  la 
muqueuse  (Hawkins)  avec  des  serres-finc.s  (Vidal,  Mul- 
gaigoe).  On  les  laisse  \iugl-qiialre  heures,  on  panse  à l'eau 
froide.  On  ne  s’inquiétera  pas  si  la  suture  se  désuiiit,  ce 
qui  est  inévitable  à la  première  éveclioii.  Pourvu  que 
quelcpies  points  aient  repris,  la  guéiLson  sera  parfaite. 

On  a dit  que  cette  opération  laissait  deux  tumeurs  cuta- 
nées qu'on  avait  dû  exciser  plus  lard;  c’est  de  l’exagéra- 
tion. L'incision  simple  a de  bous  résultats  et  est  toujours 
satisfaisante.  On  u'a  pas  à cruiiidre  de  couper  trop  de 
peau  ou  pas  assez  de  muquoise.  Il  u'y  a pas  à se 
préorciquu’  de  la  cicatrice  de  la  vei^e,  du  moment  où  la 
fonction  s’exécute,  et  celle  opération  n'csl  jamais  suivie 
de  récidive. 

2**  L'excision  se  pratique  en  attirant  le  prépuce  au  de- 
vant du  gland  avec  luie  pince  à pansement  et  l’on  excise  un 
lambeau  triangulaire  ovec  le  bistouri.  lars  ciseaux  ont  été 
employés  pour  l'excision,  mais  ils  contusionnent  les  parties. 

3*  Iji  circoncision,  autre  mode  d’excision,  se  fait  ainsi  : 
des  aides  iiomu'iit  avec  de«  pinces  le  prépuce  sur  plusieurs 


points,  |e  chirurgien  .samt  alors  avec  une  pince  tout  le 
prépuce  cl  coupe  d'un  seul  coup  toutes  les  parties  qui 
sont  au  devant  de  la  pince  (Guillemeau,  Lisfranc). 

Les  instruments  spéciaux  et  variés,  journellement  pro- 
posés pour  tendre  le  prépuce  (Cusco,  Uonnafond,  Lharrier, 
Bnn.'is  ne  sont  guère  plus  avantageux  qu'une  pince  à pan- 
sement ouverte  dans  le  prépuce. 

Buur  faire  la  circoncUion  méthodiquement,  il  faut  enle- 
ver un  lambeau  circulaire  obliquemiMil,  pur  rapport  à l'axe 
de  la  verge.  Pour  cela,  après  avoir  tendu  le  prépuce  et 
mesuré  ce  que  l'on  veut  couper,  on  saisit  le  prépuce  avec 
une  pince  longue  à mors  fendus,  on  le  coupe  avec  le  bis- 
touri passé  dans  les  fentes  des  mors  de  la  pince.  Li  mu- 
queuse est  toujours  coupée  moins  loin  que  Li  peau  ; on  la 
fend  alors  avec  le  bistouri  et  l'on  ébarbe  les  angles  de 
l'incision,  puis  on  détache  le  frein  et  l'on  réunit  la  peau  h 
la  muqueuse  (Kicord). 

Cette  opération  est  longue  et  un  peu  douloureuse.  I)e 
toutes  les  opémtiotts  qui  ont  pour  but  une  excision,  c’est 
celte  qui  donne  le  iueîlleur  résultat  relatif. 

Les  fils  à ligature  passés  dans  le  prépure  et  l'excision 
ou  drconcision  au-devant  d'eux,  puis  lu  réunion  de>  lèvres 
de  la  plaie  de  la  muqueuse  à la  peau  (Vel|H*au),  est  un 
procédé  abandoiiiié. 

Les  incisions  multiples  (Gosier)  ue  peuvent  être  propo- 
.sécs  que  pour  les  phimosis  ù bords  indurés  et  ipiand  une 
autre  opération  n’est  pas  possible. 

IL  Lorsr|uc  le  prépuce  est  adhérent  au  gland,  ce  dont 
011  s'assure  en  passant  une  soude  entre  lu  gland  et  le  pré- 
puce, on  fera  l’im  ision  simple  cl  l’on  co»qwra  les  brides 
avec  les  ciseaux  si  les  adhérences  sont  limitées.  Si  le  pré- 
puce est  adhérent  dans  une  grande  étendue,  le  pi'océdé 
e^l  encoi‘0  applicable  (J.  L.  Petit).  On  enlèvera  ensuite  des 
lamiM’aux  triangulaires  du  prépuce  et  on  laissera  cicatriser 
les  plaies  formées  par  la  section  des  brides  sur  le  glaml, 
sous  un  pan-ement  h l’eau  froide.  L'opération  peut  être 
faite  en  plusieurs  fois. 

Il  faut  prendre  garde  d'opérer  les  phimosis  produits 
par  le  diabète,  parce  qu'il  en  résulte  ({uciquefois  de.s 
gangrènes  redoutables,  et  il  faut  commencer  par  guérir 
la  maladie  principale  (V.  UutiETE). 

ün  peut  essayer  de  guérir  ce  phimosis  inÛammatoire 
pur  les  moyens  pharmaceutiques  cl  surtout  par  la  prépa> 
ration  suivante  : 

Glycl■^<k  12  irravuB**. 

K%lr»il  <<<•  2 id. 

introduire  trois  fois  par  jour  entre  le  gland  elle  pré* 
puce  Cüsle).  Trois  cas  de  succès  (Moulas). 

l*llL^:BI!l*T.%Nie.  DilaUlimi  de.s  vemes.  V.  Varicks. 

Pllf.ÉBITB  (NV.  Hunier,  Bresebet).  La  phlébite  est 
rinnniiimatioii  des  veines.  Elle  peut  sc  développer  sur 
toutes  les  veines  du  cor[>s;  cependant  les  veines  des 
membres  au  voisinage  des  plaies  en  sont  le  plus  souvent 
atteintes. 

Les  ligatures  des  veines,  un  trauinatUme,  une  inflam- 
mation  spontanée,  l'inlroduclion  de  pus  de  matières  pu- 
trides, de  virus,  dans  les  veines,  engendrent  la  piilébile. 

L.i  phlébite  peut  ualtre  spontanément  après  un  refroi- 
dissement, après  la  conv^escence  d'une  maladie  grave 
coniiui’  la  lièvre  typhoïde,  ou  h la  lin  de  lu  phlltisie  pulmo- 
naire luberculeu-iir  et  du  cancer. 

I.a  nature  Ilou^  montre  deux  formes  distinctes  de  pldé- 
biles  ou  d'inflammation  des  rrints;  l’une  adhnâ  f,  avec 
crnllrtts  inlra*vrineux  adhérent'*,  qui  -ionl  le  <ulul  des  ma- 
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lailes;  l'autre  4wj»p«rii/tre  avec  formation  de  pus  dans  les 
veines,  accident  qui  est  toujours  suivi  de  iiîorl. 

La  phlébite  mppui’titire  délrrmine  très-rapidement  la 
rougeur  et  le  ramollisscmeiil  des  parois  veineuses,  la  for- 
mation de  caillots  incomplets  eide  pus  dans  riniérieur  des 
veines,  le  nu'Iangc  du  pus  avec  le  sang,  son  Iraosporl  au 
foie  dans  les  poumons,  dans  le  cerveau,  dans  les  muscles, 
où  il  engendre  autant  d’abcès  multiples  qui  sont  l’iiTécu- 
sablc  témoignage  de  riofecUon  purulente. 

Ce  n'est  pas  le  pus  sécrété  dans  les  veines  n»alades  qui 
se  transporte  en  totalité  dans  un  viscère  et  s’y  dépose  sous 
forme  d'abcès,  c'est  le  granule  invisible  de  pus  mêlé  nu 
sang  qui,  arrêté  dans  un  organe,  y fait  naître  une  Inflam- 
mahoD  circonscrite,  très-rapideinenl  suivie  de  la  fornmiion 
d’un  petit  foyer  purulent. 

I/innammation  siège  dans  les  parois  de  la  veine,  c’est 
la  phlébite  externe;  dans  la  tunique  moyenne  et  intente,  cc 
qui  constitue  la  phlébite  interne  (Hunier).  La  phlébite  ex- 
terne ne  diffère  des  innammations  des  autres  tissus  que 
parce  qu’elle  peut  produire  une  phlébite  interne,  et  la 
l'oagulalion  du  sang  dans  les  vaisseaux. 

La  coagulation  du  sang  dans  les  veine»  n’est  pas  une 
manifeslaüon  essentielle  de  la  phlébite,  elle  en  est  une 
«ause  (Virchow),  un  résultat  (Iluntcr,  Cruveühicr,  llérard). 
Hans  les  conditions  ordinaires,  la  phlébite  est  caractérisée 
par  la  rougeur  et  l injeclioii  de  la  liinlque  moyenne  et  in- 
terne, quelquefois  luir  des  produits  pseudo- membraneux 
et  du  pus  déjMîsé»  sur  la  tunique  interne. 

La  pMéMe  frauma/é/uc  s’annonce  toujours  par  des  fris-  | 
son»,  par  de  la  fièvre,  par  uuc  douleur  vive  au  niveau  de  i 
la  blessure  de  la  veine  ou  sur  le  trajet  d’une  veine  dont  les 
branches  d’origine  ont  été  blessées.  Sur  les  veines  super- 
ficielles, on  voit  que  les  premières  traces  d’inflammation 
sont  manquées  par  le  boursounement  des  lèvres  do  la  plaie  ; 
des  douleurs  puls.alivcs  existent  sur  tout  le  trajet  de  la  veine 
s’il  y a un  caillot  formé.  Dans  le  cas  où  il  n’y  a poiul  de 
caillots  ou  de  thrombose  (Virchow),  les  phénomènes  géné- 
raux prédominent,  il  y a de  la  fièvre,  des  frissons  et  tous 
les  caractères  d’une  infection.  I.orsque  la  veine  est  obli- 
térée par  un  caillot,  U y a de  l œdème  des  parties  qui 
sont  situées  au-dessous.  Les  phlébites  profondes  ne  sont 
révélées  que  par  une  tuméfaction  profonde,  douloureuse 
«•I  accompagnée  de  développement  variqueux  des  veines 
superficielles. 

I.orsquc  la  phlébite  est  externe  on  observe  tous  les  sym- 
ptômes d’un  phlegmon  circonscrit  qui  ne  tarde  pxs  à sc 
transformer  en  un  abcès. 

La  phlébite  interne  avec  coagulation  du  sang  dans  son 
intérieur,  ou  phlébite  adhèsive  et  douloureuse  (Cruveil- 
hier),  sc  reconnaît  à un  cordon  dur  sur  le  trajet  d'une 
veine,  avec  rougeur  du  tégumeul,  si  la  veine  est  superfi- 
cielle. Dans  le  cas  de  pliléhitc  non  adhésive,  un  cordon 
rouge  sur  le  trajet  d'une  veine  superficielle  est  le  meilleur 
symptôme  anatomique  de  la  phlébite.  L’angioleucite  seule 
peut  être  confondue  avec  la  phlébite,  mais  le  siège  des 
rougeurs  sur  le  trajet  dos  lymphatiques  ou  des  veines  in- 
diquera quel  vaisseau  est  malade. 

La  phlébite  interne  mène  ù l'infection  purulente  ; elle 
favorise  le  développement  de  phlegmons  ; la  phlébite  adhé- 
sive entraîne  des  hémorrhagies  (Cruveilhicr),  la  coagu- 
lation du  sang  dans  de  grands  réseaux  veineux,  de  la  gan- 
grène, des  abcès  sur  le  trajet  des  veines. 

Après  une  amputation  ou  une  plaie  de  la  (Ôte,  des  frts- 
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sons  iulemiiltenls  el  la  jaunisse  annoncent  une  phlébite 
jnoilelle. 

I.a  phlébite  des  veines  profondes  ne  peut  être  distinguée 
de  rinfeclion  punilcnto  rpi’elle  cause,  mais  rerreur  n’est 
pas  grave,  le  iraitemenl  est  le  même  dan.s  les  deux 
cas. 

La  phlébite  avec  thrombose  ou  plJébile  adhésive  n'est 
pas  forcément  suivie  de  l’oblitération  de  la  veine. 

Les  phlèbolithes  semblent  être  des  concrétions  formées 
aux  dépens  de  caillots  dus  ù une  ancienne  phlébite,  ou  au 
moins  ù des  exsudais  autour  d’un  cuUlol  veineux  ancien. 

Lu  phlébite  ndtusive  cl  spon/miée  détermine  la  rougeur 
cl  le  ramolli<semcnl  des  parois  veineuses,  la  formation  de 
caillots  complèlement  adhérents  aux  parois  des  veines, 
rohliléralioii  du  vaisseau,  cc  qui  empêche  très-heureuse- 
n>enl  l’entrée  des  matières  purulentes  et  putride.s  dans  le 
sang.  V.  Œdkme  DOELOinEt’X. 

La  phlébite  adhêshe  est  presque  toujours  spontanée  el 
se  développe  dans  le  cours  des  débilités,  des  cachexies  el 
des  maladies  chroniques. 

l’ne  violente  el  subite  douleur  déclarée  dans  l'épakseur 
d’ un  membre,  el  bientôt  suivie  d’udème  blanc,  doulou- 
reux, aiiuoucc  une  phlébite  adhésive,  ce  qu  on  appelle  éga- 
lement phhjmatia  üiOa  dolens. 

Vous  trouverex  ordinairement  la  plileginalia  alba  dolen.» 
dans  les  membres  inférieurs. 

Lu  phlegmulia  alba  dolens,  ou  phlébite  adhésive  des 
membres,  autrefois  considérée  comme  spéciale  aux  nou- 
velles  accouchées,  s’observe  également  dans  lesdébililésde 
l’organisine,  dans  la  cachexie  tuberculeuse,  syphilitique  el 
cancéreuse. 

Vous  recoimaîlrex  toujours  la  phlegmalia  alba  dolens  ù 
rœdème  .douloureux  des  membres,  accompagne  d indura- 
tion el  de  douleur  plus  vive  sur  le  trajet  des  veines. 

La  piilegmalia  alba  dolens  guérit  toujours  par  le  déve- 
loiqiemenl  dos  veines  collatérales  superficielles,  el  le  vais- 
seau malade  reste  indéfiniment  oblitéré. 

1^  phlegmalia  alba  dolens  qui  s'étend  des  membre»  in- 
férieurs ou  supérieurs  dans  les  reines  du  tronc  devient 
Vrés-rapidemenl  mortelle. 

Thêrajtadifiw  de  la  phlébite  Imumntique.  — On  pré- 
viendra une  phlébite  en  pansant  les  plaies  avec  S(un,  en 
pansant  les  plaies  avec  un  pansement  susceptible  de  pré- 
venir la  putridité  des  liquides  d’une  plaie,  on  liant  le  moins 
possible  de  veines.  V.  Veines  {Plaks  des). 

Lorsqu’une  plaie  commence  à suppurer  el  lorsqu’il  y a 
dos  symptômes  de  phlébite,  la  cautérisation  au  fer  rouge 
appliquée  sur  la  plaie  (Donnet  de  Lyon)  est  bonne  en  prin- 
cipe. 

I.orsqu’il  y a phlébite  adhésive,  on  appliquera  des  ca- 
taplasmes émollients,  on  donnera  de  grands  bains,  on 
placera  des  sangsues  sur  le  trajet  de  la  veine,  on  fera  des 
frictions  mercurielles  sur  les  parties  rouges.  Si  l’on  n'est 
pas  oppclé  au  début  de  la  phlébite,  U est  inutile  de  re- 
courir aux  antiphlogistiques.  Iæs  parties  seront  tenues  dans 
une  position  qui  favorise  le  retour  du  sang  veineux.  On 
donnera  de  grands  bains,  un  purgatif  salin,  60  grammes 
de  sulfate  de  soude  des  tisanes  délayantes,  telles  que  la  li- 
monade citrique  el  la  gomme.  Les  phlébites  spontanées 
ûdliésives  ou  thromboses  (Virchow)  seront  traitées  par  les 
applications  successives  de  un  ou  plusieurs  vésicatoires. 

Il  est  inutile  de  comprimer  une  veine  atteinte  de  phlé- 
bite entre  le  cœur  cl  la  partie  de  la  veine  qui  est  malade 
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.lluDter,  Abcrn«;Uiy).  Si-clionoer  la  veine  en  ce  point 
(Brescljot)  est  une  opératiun  qui  doit  être  proscrite. 

Si  l'œdème  était  considérable  après  une  phlébite  des 
membres,  on  dégorgeniil  les  parties  par  des  ponctions  avec 
l'aiguille  h acupuncture. 

On  traitera  l'infertion  purulente  par  les  moyens  appro- 
priés. Y.  Infection  rrRii.F.STB. 

I. 'cïtrait  de  quinquina,  2 à 5 grammes;  le  sulfate  de 
quinine,  50  ccmigrammes  h \ gramme  ; l.i  teinture  d'a- 
conit, i à 2 grammes,  se  donnent  dans  la  phlébite  pour 
empêcher  la  résorption  purulente,  mais  ce  n’est  là  qu'une 
illusion. 

Thempeutique  de  la  pUh  hite  spontanée  et  adhésU'^.  — 
Le  repos  au  lit,  une  nourriture  modérée,  des  embroca- 
tions huileuses  opiacées  et  belladonées,  des  pommades 
tauduiii<é<>s  en  frictions,  sont  tout  eu  qu'il  y a de  mieux  h 
faire  contre  lapblegmatia  alb.!  dolens,  espèce  de  phlébite 
qui  ne  suppun.'  jamais  et  n’otfre  aucun  danger. 

Des  applications  de  collodioiiriciné,  faites  dés  le  début, 
sur  les  membres  affectés  de  j»liiogmaliaaiba  dolens,  abrè- 
gent singulièrement  la  maladie  et  la  fout  guérir  plus  vite 
que  par  tout  autre  moyen  (II.  Latour). 

J. a  pblegmatia  aiba  dulcusue  guérissant  que  par  lu  ré> 
UblUscmeut  de  la  cii*culation  veineuse  collatérale  superli- 
cielle,  il  faut  alteudre  de  deux  à six  mois  pour  la  dispari- 
tion de  rœdéme. 

Quand  les  accidenUi  aigus  do  la  pblegmatia  aib.a  dolens 
ont  cessé  et  (|u'il  no  reste  piu.s  que  Tœdéme,  les  malades 
peuvent  se  lever  et  marcher  avec  un  bas  lacé  ou  une  bande 
do  nanelle  roulée  autour  du  membre. 

Des  bains  tiedes  locaux  ou  généraux,  dos  embrocations 
d'huile  du  laurier,  d’huile  de  Jusquiame,  de  baume  tran- 
quille, d'huile  opiacée  ou  belladonée,  peuvent  être  con- 
seillés dans  la  phlébite. 

FORNI  LAIRE  DE  LA  PHLÉBITE. 

Émétique  à haute  dose  (î.aennec,  flciw  nmtieale,  oc- 
lobre,  l«25) 

Potion  sudorifique. 

Racioc  lie  Urdu* 30  r^'nlisramoM'*. 

C«M MK)  II). 

>«  “*■ 

A prendre  par  grands  verres  dans  la  journée  (TJ. 

(Valleix.) 

Jukp  co}iU‘0’Stimuhnd. 

. 3 dérismtuiir*. 

InlQiiAn  lie  fmillee  (l'orenBer 150  gTSBinir*. 

Sirop  lie  çoauue,  10  id. 

Par  cuillerée  tous  les  quarts  d’heure  □-  (facnncc.) 

Potion  stildee» 

S«>)iitioA  tir  Boimnf.  irr<iADiv9. 

TmIi«  15  rt>uli«i«iau>e«. 

Sirup  diArmli' 10  (r^arntui?*. 

A prendre  par  cuillerée  à bouche,  à deux  heures  d'in- 
tervalle Q.  (Rayer.) 

LüocA  confro-sfimu/ariL 

LaocIi  Dmc  d«  CAdet 150  sruniavi. 

Xertn«*  nio^r&J.  I i«L 

Mêlez.  A prendre  par  cuillerée  toutes  les  deux 
heures  I I. 

Phlÿlille  de*  alapA  de  la  dare-mère  (Tonnelé). 
Caractérisée  p.ir  la  rougeur  et  l'injection  des  parois  vei- 
neuses, par  quelques  pseudo-membranes  et  même  par  du 

■OOCBOT  ET  DtiPlitt.  2*  édît. 
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pus,  la  plüébite  des  siuus  de  U dure-mère  se  complique 
souvent  de  üirombosu  et  d’embolie. 

Des  lésions  céK'bmIea  suivent  habituellement  la  phlé- 
bite de»  sinus  de  la  diire-mére,  ainsi  on  observe  la  conges- 
tion cérébrale,  l'hydrocéplialic  aiguë  veutriculairc  (Dou- 
chut)  et  le.s  hémorrhagies  cérébrales  (Tonnelé) , du 
délire,  du  con»a,  des  convuUions  et  de  la  paralysie  par- 
tielle ou  généi'ale. 

La  phlébite  des  sinus  de  la  dere-mère  se  montre  habi- 
tnellomcnt  dans  les  cachexies  et  dans  les  maladies  chro- 
niques, telles  que  la  phthisie,  la  pneumonie  chronique, 
reiitéritc  tuberculeuse,  les  coqueluches  anciennes,  etc., 
et  c'eïl  dans  le»  sinus  un  état  analogue  â celui  de  lu 
phlegmiitia  alha  dolens,  des  phthisiques  ou  des  cancé- 
reux. 

La  phlébite  des  sinus  est  presque  toujoun»  mortelle, 
qu'elle  suive  une  fracture  du  crâne  ou  un  phlegmon  du 
cuir  chevelu. 

Dans  la  phiéhile  des  sinus  delà  durc-mére,  l'ophthal- 
moscope  permet  du  voir  au  fond  du  l’œil  la  congestion  pa- 
pillaire, la  dilatation,  la  (lexuosilé  dus  veines  de  la  rétine, 
les  varices  et  les  riipturi's  de  ces  veine.»  ou  les  hémorrha- 
gies rétiniennes.  V.  Cêrêbroscopie  et  Ophthalmo^pe. 

Thérapeutique.  — La  phlébite  des  sinus  est  générale- 
ment f»u-de«su.s  des  ressources  de  Part.  Les  sangsues  der- 
rière les  oreilles,  appliquées  une  à une,  de  façon  à pro- 
duire un  écoulement  continu  ; un  vésicatoire  placé  sur  la 
tète  préalablement  rasée,  sont  des  ressources  qu'il  ne  faut 
pa.s  négliger. 

phlêhtie  alérine  (Dance).  [V.  ISFECTiUS  riRl'LENTE). 
i.a  phlébite  utérine  occupe  les  veines  du  col  utérin  (Bé- 
liier),  que  l'on  trouve  dur,  ou  bien  elle  se  développe  sur 
le  point  où  était  insén^  le  placenta  (Dance,  Tonnelé),  cl  sc 
reconnaît  à une  mollesse  du  corps  de  l'utérus  non  revenu 
sur  lui-mémc. 

Th&apentifpte.  — Placer  quinze  à trente  sangsues  sur 
l’hypog.islre,  appliquer  le  traitement  de  la  métrite  cl  de 
rinfcclion  purulente. 

Phlébite  dee  varices.  V.  VarICES. 

PHLÉMTOMIK.  V.  SAir.NÉE. 

PBLECSIASIB.  V.  Inflammation. 

Pfll.K«MATIA  ALBA  DOLRNA.  V.  Œdeme  DOU- 
LOUREUX. 

PRLRBMOIV.  L'inflamnialion  dans  les  organes  vascu- 
laires a toujours  pour  siège  le  lissii  cellulaire  ou  tissu 
conjonctif,  ou  la  couche  cellulaire  des  muqueuses  et  des 
séreuses;  l'innammalion  du  tissu  cellulaire  sous-cutané 
et  interstitiel  porte  le  nom  de  phlegmon,  comme  l’inflam- 
mation du  tissu  cellulaire  de»  glandes  porte  le  nom  d’odé- 
mtC.  V.  lNFL,\MMATmS$. 

Le  phlegmon  envahit  une  portion  limitée  du  tissu  cellu- 
laire ou  une  portion  étendue.  Le  phlegmon  est  circonscrit 
dans  le  premier  cas,  il  est  diiïus  dan»  le  second;  mai»  ce 
qui  le  caractérise  dans  cette  dernière  condition,  c'est  Tex- 
tension  progressive  illimitée  plus  que  rétendue  du  mal  dè.x 
le  début. 

Quelle  que  soit  la  marche  d'un  phlegmon,  il  ne  donue 
pas  lieu  à des  cicatrices  ilifformcs;  il  entraîne  souvent 
l'hyporirophic  ou  l’atrophie  d’une  région,  il  n’y  a d'autres 
changcmuuts  que  ceux  du»  à la  suppuration  et  à la  gan- 
grène du  tissu  cellulaire,  à moins  qu’il  n’y  ait  eu  un  or- 
gane détruit  |»eiidaut  la  suppuration  du  phlegmon. 

11.  — 67 


Digitized  by  Google 


h)5a 


PHI.K 


Jaluai^  u>i  phlcyinoii  ii  atteint  un  liounm*  al»olnnient 
sain.  Il  V U toujours  un  étal  saburral,  suite  d’écarl  de  ré- 
gime, un  embarras  gastrique  ou  une  maladie  intlamma- 
toire  aiguë  ou  chronique  ailleurs,  qui  préside  ù la  forma- 
tion du  mal.  Même  dans  le  cas  où  le  phlegmon  existe  après 
une  lésion  traumatique,  on  retrouve  Cül  étal  général,  rar 
les  individus  atteints  de  plaie  qui  ne  sc  soignent  pas  éprou- 
vent des  douleurs  qui  réagissent  sur  les  fonctions  cl  cons- 
tituent un  état  maladif. 

Toutes  les  lésions  traumatiques  non  soignées  peuvent 
causer  un  plilegmon.  !<e  refroidissement  cl  in  chaleur  vive 
sont  dans  le  même  cas.  Toutes  le»  lésions  inflaimnaloires 
du  derme,  des  parties  molles  et  des  os  d'une  partie,  quelle 
que  soit  ruriginc  première  de  rinllammatiou,  pmiveiu  pro- 
(luire  un  phlegnion  : c’est  dire  cjue  le  phlegmon  miU 
d’emblée  cliez  un  blessé,  ou  consécutivement  à une  in- 
Hammalion  de  voisinage.  Y.  Auexitb. 

la;  phlegmon  sc  manifeste  par  de  la  congi^stion,  de  la 
suppuration  et  ipielquefui.s  de  la  gangrène  de  In  partie  en- 
flammée, et  par  un  élut  général  fébrile,  avec  frissons  et 
ledoublemenl  de  la  lièvre  le  soir.  l>a  rougeur,  Tœdèiiu' 
des  téguments,  la  fluctualion,  les  eschares  de  la  peau  et 
du  tissu  cellulaire,  révélent  les  différentes  phases  de  la 
manifestatimi  du  phlegmon.  V.  .Vdcbs,  (Îangiib.ne. 

On  ne  peut  confondre  le  phlegmon  qu'avec  des  tumeurs 
euflammées  (V.  Adénites,  Asevrysjies),  des  émipélc»  et 
des  cutîtes.  Y.  ces  mots. 

Le  phlegmon  peut  sc  compliquer  d'inflammation  du  té- 
gument, d'érysipèle,  d’angioleucile , de  phléhiu*,  d'in- 
flammation des  séreuses  voisiues  ; U se  rompli(|ue  assez 
souvent  d’infecllon  purulente  , soit  par  riiitermédiaire 
d'une  phlébite,  .‘oit  par  suite  de  l'étal  général  défectueux 
qui  U favorisé  le  développement  du  pldegiuou. 

r/iémpcti/é/MC.  — 11  n'y  a aucun  topique  spécitique 
contre  le  phlegmon. 

En  dehors  de  toute  complication,  le  traitement  du 
phlegmon  rt'pose  sur  deux  indications  : traiter  rembarras 
gastrique  qui  précède  ou  accompagne  le  phlegmon  (V.  Em- 
HAïuiAS  âA8Tniui'£]  ; Imilcr  rinllamniation  locale. 

Les  antiphlogistiques  et  les  émollients,  bains  locaux, 
ratapinsmes,  sont  indiqués  pendant  le  premier  jour,  jmis 
dès  qu’il  y a tendance  à la  formation  du  pus,  on  ouviira, 
soit  pour  prévenir  les  dccollemen!.s  de  la  po.au.  soit  pour 
frayer  une  issue  au  pus. 

Les  purgatifs  cl  l'incision  sont  les  deux  meilleurs  mo- 
yens thérapeutiques  employé»  contre  le  phlegmon. 

En  chirurgien  ne  doit  jamais  donner  \\n  coup  de  bb- 
touri  »ans  songer  ù purger  son  malade  le  lendemain  ou 
mieux  le  jour  même.  Le  meilleur  purgatif  à employer  est 
le  sulfate  de  soude.  L’émétique  on  lavage,  10  centi- 
grammes dans  un  pot  d’eau  de  veau,  est  peut-être  trop 
énergique;  on  ne  le  donnera  que  chez  les  individus  ro- 
bustes. 

Tout  à fait  au  début  du  phlegmon,  la  compression  mé- 
thodique, renouvelée  deux  fois  par  jour,  réussit  quelque- 
fois à arrêter  un  phlegmon. 

Phlrgmon  cIreoaserK.  Une  tumeur  limitée,  dou- 
loureuse au  toucher,  rerouverle  par  une  peau  rouge, 
tendue,  chaude,  lialitueuse,  de  consistance  dure,  mobile, 
sur  les  parties  sous-jacentes,  donnant  lieu  à des  douleurs 
spontanées,  vives,  lancinantes,  rausant  chez  les  innlades 
la  sensation  d'élancements  correspondant.»  aux  battements 
artériels,  tumeur  ayant  débuté  depuis  un  ou  deux  jours 
par  une  douleur  spbite  autour  d'un  point  atteint  de  tniu- 
itialisme,  ou  autour  d'un  point  primitivement  enflammé,  sc 


présentant  chez  un  individu  alleiul  de  malaise  ou  de  fiè- 
vre intense  et  ayant  débuté  par  des  frissons  quelquefois  peu 

marqués,  est  un  plih-gmon  circonscrit  superficiel. 

Une  tumeur  profonde,  douloureuse,  dure,  tendue,  sans 
changement  de  coloration  à lu  peau,  causant  des  douleurs 
vives  et  conséquemment  la  perte  des  fonctions  de  la  partie 
où  siège  l’inflammation,  cl  accompagnée  d'un  étal  gimérai 
semlilahie  à celui  des  phlegmons  en  général,  est  un  phleg- 
mon circonscrit  profond. 

Tous  le»  phlegmons  entraînent  un  cedèinc  de  la  l'égion 
qui  est  dù  à la  compression  des  veines  voisines. 

I/inllammalion  phlegmoncuse  des  plaie»,  à raison  de  la 
plaie  mémo  qui  permet  l’évacuation  des  premiers  exsudai» 
inflammatoires,  ne  s'anuonce  que  par  la  rougeur  des  bord» 
de  la  plaie,  de  la  douleur  cl  une  lièvre  modérée. 

Chez  les  individus  débilités  ou  atteint»  d’infection  puru- 
lente. le  phlegmon  marche  pour  ainsi  dire  sans  se  mani- 
fester par  des  symptômes  graves. 

La  ri-solution  est  l’exception  dans  le  phlegmon,  l'indura- 
tion est  rare,  la  suppuration  est  la  régie  (V.  Abcès).  Cette, 
terminaison  est  indujuée  par  des  frissons  erratiques,  des 
douleurs  lancinantes  cl  de  la  fièvre  le  soir.  Localement  on 
reconnaît  qu’il  y a un  abcès  à un  tedème  de  la  peau,  ù un 
aflais-seniciU  incomplet  de  la  tumeur,  cniiii  à de  la  fluctua- 
tion. S’il  y a un  phhfjmm  chronique,  c’est  le  phlegmon 
terminé  par  induration.  Il  reste  stationnaire  dans  cet  état 
plus  ou  moins  longtemps  et  se  termine  d ordinaire  à la 
longue  par  un  ou  plusieurs  abcès. 

Au  quatrième  jour  la  marche  d'un  phlegmon  est  jugée 
par  un  abcès,  par  l'indurulion  ou  la  résolution. 

On  ne  confondra  pas  le  phlegmon  circonscrit  superficiel 
avec  un  érysipèle  cl  «ne  angiolcucile  de  l’origine  des 
vaisseaux  ly-mphaliques  parce  qu’il  y a dans  celte  lésion 
élevure  de  la  peau,  sans  œdème  des  téguments,  parce 
que  les  ganglions  où  se  rendeni  les  lymptiatiques  «ont  dou- 
loureux ; U n’y  a pas  d'erreur  possible  s’il  existe  une  an- 
giolcucile franche  avec  cordons  lougcs  sur  le  trajet  des 
lymphatiques. 

Un  phlegmon  diffus  ne  forme  |uis  de  tumeurs  ; une  cu- 
lile  laisse  la  peau  mohile  sur  les  partii^s  profondes,  il  y a 
des  plilvctènes  (pii  soulèvent  l’épiderme,  le»  douleurs  sont 
moins  vives  ; à une  époque  plus  avancée,  au  troisième 
jour,  il  y a des  eschares. 

On  ne  confondra  pas  un  phlegmon  circonscrit  profond 
avec  une  phlébite,  parce  que  dan»  la  phli  bite  il  y a un 
cordon  induré  sur  le  trajet  d'une  veine. 

On  ne  saurait  prendre  un  anévrysme  enflammé  pour  un 
phlegmon,  parce  que  l’on  peut  toujours  apprendre  qu’il 
existait  une  tumeur  dans  la  région  avant  la  production  des 
phénomène»  inflammatoires. 

Un  abcès  hématique  est  plu»  difficile  à reconnaître,  il 
faut  attendre;  — une  périostite,  une  ostéite  avec  abcè» 
sous-périostique,  ne  peuvent  être  distinguée»  au  début  d’un 
phlegmon  profond.  V.,  pour  le  diagnostic,  InflammaTIun  des 
BOURSE-^  SÉREI  SES,  ARTHRITES,  ADÊMTES,  OSTÉOMYÉLITE. 

Au  voisinage  d’une  articulation,  le  phlegmon  peut  être 
pris  pour  une  arthrite  ; mais  une  arthrite  occupe  toute  une 
articulation;  un  plilegmon  circonscrit  occupe  toujours  un 
point  plus  limité;  puis  rarticul.alion  enflammée  est  infini- 
ment plu»  douloureuse  qu'un  phlegmon. 

Le  phlegmon  autour  d’une  plaie,  autour  d’un  organe 
enflammé,  ne  présente  pas  de  difficulté.  A , Adfmtb, 
Pl.mes. 
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Les  coinplioaliuii!»  du  phlegmoo  circonsci4l  sont  iclles  du 
}dilrgniou  en  général. 

— Ou  prévient  le  phlegmon  en  pansant 
n'giiliéremcnt  les  plaies  arec  de  l’eau  froide,  des  cata- 
plasmes et  des  handeleües  aggliitinatlTCS,  suivant  la  nature 
de  la  plaie  (V.  1*i.aie).  Lt’s  ronlusions  seront  traitées  dans 
le  niéiiic  but  par  les  liquides  résolutifs,  la  rompression  et 
le  repos  absolu  (V.  CoîfTL'SlüNs).  Les  inflammations  du 
dernu  , acné,  kystes  sébacés  enflammés,  anthrax,  ecïéma, 
seront  Irailéb  avec  attention,  et  l’on  éloignera  toute  sorte 
d’irritation  des  surfaces  enflammées.  On  n'ouvrira  pas  trop 
lût  les  anthrax. 

An  début  d'un  phlegmon,  dans  les  vingt-quatre  pre- 
mières heures,  ou  appliquera  vingt  à trente  sangsues.  Ün 
uppliqucra  des  catapla-ines  en  permanence.  On  peut  aussi 
appliquer  des  caiaplasntcs  arrosés  de  dix  a vingt  gouttes 
de  laudanum  ou  des  cataplasmes  de  feuilles  de  moiTlIe. 

La  partie  atteinte  d'inflanimuiion  sera  placée  de  favonà 
faciliter  le  retour  du  sang  veineux  vers  le  centre  de  la  cir- 
ciitalion  {Gcrdy).  |.esfriclions mercurielles  ;Serres  d’I’ïès) 
peuvent  étn*  employées;  mais  elle.s  ont  riiiconvénieut  de 
produire  quelquefois  de  la  salivalioii  et  de  déterminer  une 
éruption  de  vésicules  sur  le  pldegmon.  Kn  niéuie  temps, 
on  administre  au  malade  un  purgatif,  l’eau  de  Sediilz  ou 
le  siilfato  de  >oude.  ou  10  centigrammes  d'émélique  dans 
une  iKMileille  d'eau  de  Sedlitz.  V.  1Mh.R<;uon. 

On  lient  le  malade  à la  diète,  au  bouillon,  et  on  lui  donne 
les  tisanes  délayantes  en  grande  quantité;  la  limonade  ou 
la  gomme  sont  les  meilleures  tisanes.  Si  l’on  ne  purge  pas 
les  malades,  la  tisane  de  chicorée  sauvage,  de  houblon  ou 
de  petite  centaurée,  sont  très-bonnes  à administrer. 

Lorsqu’un  phlegmon  date  de  quarante-huit  heures,  les 
antiphlogisilipies  ont  peu  de  chance  d'arrélcr  le  mal.  Des 
frictions  mercuriellc-s  ne  sont  pas  d'une  cflicacilé  plus 
certaine.  L’incision  dite  préventive  est  un  moyen  qui  }>cr- 
mel  <|uclquefois  de  faire  avorter  le  phlegmon  cl  de  soulager 
les  malades  (Velpeau);  mais,  en  même  temps,  on  doit  ad- 
ministrer les  tisanes  délayantes  et  purger  les  maltuies 
comme  précédemment.  Va  vésicatoire  c.st  le  nieilleur  mo- 
yen à employer  en  attendant  la  suppuration  (Velpeau); 
l’incision  dite  préventive  n'est  pas  sans  danger,  elle  peut 
accroître  rhiflammation. 

Onand  les  malades  se  présentent  au  troisième  et  nu 
quatrième  jour  après  le  début  du  phlegiitun,  ou  lorsque, 
malgré  les  antiphlogistiques  et  les  cataplasmes,  la  maladie 
a raarclié,  un  abcès  se  sera  formé,  on  l’ouvrira.  V.  Abt.es 
thai’OS. 

tyuel  que  soit  un  pldegmon  circonscrit,  il  y a un  mo- 
ment où  l'on  doit  inciser;  c'est  le  moment  où  se  forme  un 
abcès  au  milieu  do  tissus  indurés. 

Si  le  phlegmon  passe  à l’état  chronique,  ou  appliquera 
des  vésicatoires  ou  l'un  fera  des  lotions  avec  la  teinture 
d’iode ‘sur  les  parties  dures.  On  exercera  avec  avantage  : 
une  compression  avec  des  compresses  ou  des  rondelles 
d'amadou  et  un  bandage  roulé.  S'il  se  foi'me  des  abcès, 
on  les  ouvrira  comme  des  abcès  cliauds. 

l e pblogmon  autour  d'une  plaie  non  réunie  par  pre- 
mière intention  ne  réclame  d'autre  traitement  que  le  ca- 
taplasme. Les  plaies  réunies  seront  désunies  et  l’on  net- 
hiiera  la  plaie  avec  le  plus  grand  soin,  soit  avec  de  l’oau 
tiède,  soit  avec  de  l'eau  de  guimauve  on  renu  et  l'eau- 
de  vie  camphrée. 

Ou  traitera  les  complications  du  plilegmon.  V.  Phlébite, 
ANümLELCITE,  ÉaV.S|t»ELE,  INFECTION  PUnUI.ENTE. 

Phlegmon  durnu  Dunoan  jeune,  Bèclard,  Uupuylren). 
Le  phlegmon  diffus  est  une  inflammation  du  tissu  cellulaire, 


qui  s'cleiul  .>aits  cesse,  ne  donne  lieu  que  Uu-divemenl  à 
la  formation  d'abcès  et  entraîne  la  gangrène  de  tout  le 
tissu  cellulaire  qui  a été  atteint  d'inflomnialioii. 

La  diffusion  du  |)hlegmon  est  duc  à un  état  général  iii- 
foctieiix  ou  à un  état  gastrique,  et  souvent  au  diabète. 

Le  défaut  de  plasticité  du  sang,  l’impossibilité  de  la  coa- 
gulation du  sang  dans  les  petites  veines,  ou  de  l'obstruc- 
tion des  capillaires  par  des  globules  sanguins,  comme  cela 
a lieu  autour  des  points  enflammés,  est  la  cause  principale 
de  la  diffusion  de  rinflammalioii.  Les  nerfs  vaso-moteurs 
sont-ils  })our  une  grande  part  dans  ce  phénomène  morbide 
(Cl.  Bernard,  Marey),  c’est  ce  qu’il  est  encore  difficile  de 
préciser.  Mais  cliniquement  le  phlegmon  diffus  se  pré.senlc 
très-souvent  clu>z  des  individus  déjà  malades,  ou  débilités 
par  dos  excès  ou  des  fatigues,  c'est-à-dire  chez  des  indi- 
vidus épuisés  atteints  d'embarras  gastrique.  V.  Infet- 
TIO.V. 

Le  phlegmon  ililTits  est  queb{uefois  la  nianifeslaüond'un 
empoisurmement  local  après  une  plaie  virulente.  V.  ce 
mol. 

La  cause  occasionnelle  du  phlegmon  diffus  est  pre.sque 
toujours  un  traumatisme,  une  inflammation  de  la  peau; 
quelquefois  l'iuciMon  prématurée  d'un  anthrax , la  gan- 
grène ou  une  brûlure  non  soignée,  enfin  rinflltrallon  d'urine. 

Lu  phlegmon  dilTus  débute  avec  le  caractère  d'un 
phlegmon  circonscrit,  ou  bien  ile.sl  précédé  de  symptômes 
généraux,  tels  que  nausées,  vomissements  et  fièvre,  sur- 
tout lor.«que  les  individus  étaient  déjà  malades  au  mo- 
ment où  le  phlegmon  déhule. 

Lorsque  le  phlegmon  diffus  existe  depuis  plus  de  douze 
heures,  00  trouve  les  parties  uniformément  rouges,  un  peu 
jaunâtres,  pâteuses,  tuméfiées,  gardant  plus  ou  moins 
l’impression  du  doigt  (l)upuytren)  ; à ce  moment  le 
phlegmon  peut  être  compliqué  de  cutite,  qu’on  reconnaît  à 
la  formation  de  vésicules  et  d'eschares  sur  la  peau,  ou  à 
un  état  gi'amileux  du  tégument  et  à une  dureté  pailicu- 
liérc  no  gardant  plus  l'impression  du  doigt;  il  peut  être 
compliqué  d'énsipèle,  que  l'on  reconnaît  à des  traînées 
rouges,  à des  plaques  élevée.*»  au-dessus  de  la  peau  cl  ma- 
nifestes surtout  à la  limite  di*  la  rougeur;  d'augiolcucite, 
(|ui  sc  révèle  par  des  cordons  indurés  sc  rendant  à des 
ganglions;  de  phlébite  qui  est  caractérisée  par  un  œdème 
considérable  du  membre  et  |uir  un  cordon  dur  sur  le  tra- 
jet d'une  veine. 

Le  pldegmon  diffus  g.agnc  en  étendue  du  deuxième  au 
qualrième  jour  et  ainsi  de  suite. 

Dans  le  phlegmon  diffus,  l'étal  général  des  malades 
varie,  ou  bien  il  y a un  étal  fébrile  uès-marque,  le  pouls 
est  plein,  la  soif  est  vive,  la  langue  est  sèche,  les  urine» 
sont  rouges  et  il  y a de  la  ronstipntion  ; ou  bien  s’il  y a 
une  infection  qui  a précédé  ou  qui  suit  le  développement 
de  l’inflammation,  il  existe  des  fris.sons,  des  vomissemenLs, 
quelquefois  du  délire  ou  des  rêvasseries  ; le  pouls  est  petit, 
déprimé,  les  malades  éprouvent  un  abaUemenl  et  une  ten- 
dance à l'assoupisscmont  indicibles. 

Abandonné  à lui-mème,  le  phlegmon  diffus  cause  l’in- 
fection  purulente  et  la  mort  (V.  Ineettion),  ou  bien  il  sc 
terminu  par  résolution,  ou  bien  il  produit  une  cutite  et  des 
gangrènes  de  la  peau  avec  sécration  de  pus  sanieux,  mal 
lié,  entraînant  avec  lui  des  lambeaux  de  tissu  cellulaire 
mortifiés. 

Si  le  phlegmon  doit  sc  terminer  par  résolution,  on  voit 
I d'abord  les  parties  devenir  plus  molles,  puis  elles  deviens 


neiil  de  nouveau  aHlémalcuscs  (\idal,  de  il  y a 

œdème  de  relour.  IMus  tard,  on  voil  »o  développer  quel- 
quefois de  i>etils  ahcès  limités,  conlenanl  du  pus  cré- 
roeux. 

Le  plilegmou  diffus  n’est  pas  plus  contagieux  que  l’éry- 
sipèlc,  quoi  qu’en  ait  dit  Ouncan  jeune  et  Maclacluau. 

On  ne  »aui‘ail  confondre  le  phlegmon  diffus  qu  avec  la 
culilc,  cl  ce  sont  les  erreurs  de  diagnostic  entre  ces  ileux 
maladies  qui  ont  propage  la  tliéoiie  du  phlegmon  gangré- 
neux fil  du  phlegmon  énisipélaleux.  Les  deux  maladies 
peuvent  exister  ensemble,  se  compliquer  l’une  l'autre, 
mais  on  se  rappellera  que  ilaiis  la  rutile  vraie  la  p*’uu 
n'csl  pas  œdémateuse,  qu’elle  se  meut  sur  les  parties  pro- 
fondes, luruUs  que  dans  le  phlegmon  diffus  il  y a toujours 
plus  ou  moins  d’ecdème.  L’êrysipéle,  l'angioleucilc  et  la 
phlébite  ont  des  caractères  tranchés,  et  il  n’y  a d'erreurs 
possibles  qu'aux  mains  et  aux  pied>,  mais  on  examinera  le 
bras  cl  la  jambe  ; alors  en  cas  d'angioleucile  on  d'érx’si- 
pèle  il  y aura  des  traînées  rouges  sur  le  trajet  des  lymplia- 
tiques. 

1,0  phlegmon  diffus,  après  la  chute  des  eschares,  peut 
entraîner  l’inflammation  des  parties  profondes,  l’ouverture 
d’une  articulation  voisine;  après  la  cicatrisation,  il  en- 
traîne des  adhérences  profondes,  la  |^erte  des  mouvements 
d’une  couche  de  muscles,  lu  rétraction  des  membres,  s’il 
y a eu  de  grandes  pertes  de  substances  des  muscles  au- 
dessous  des  cicatrices. 

Thprajmitùine,  — I.c  phlegmon  diffus  chez  unindividu 
d’tine  constitution  assez  robuste  sera  traité  par  la  saignée 
générale,  ou  mieux  par  une  éméto-catlmrtique  : 
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dans  deux  verres  d’eau. 

Au  bout  de  vingt-quatre  heures,  on  fera  des  incisions 
multiples  intéressant  la  peau  et  le  tissu  cellulaire  et  diri- 
gées aux  membres  dans  le  sens  de  leur  axe.  On  placera  le 
malade  dans  un  bain  entier,  ou  le  membre  dans  un  bain 
local,  tiède,  et  on  laissei'a  les  incisions  saigner  une  bnire 
ou  deux,  puis  on  appliquera  de  larg«>  calapUismos.  Les 
incisions  ainsi  faites  sont  le  meilleur  antiphlogistique.  Ltîs 
sangsues  et  les  mouchetures,  avec  le  bistouri,  sont  utiles 
seulement  nu  début  du  phlegmon  diffus. 

liOrsque  l'inflammation  est  p<'ii  intense  et  lorMiu'il  n’y 
a encore  qti’unc  rougeur  diffuse  on  emploiera  la  compres- 
sion avec  des  bander  roulée»  (Velpeau)  ; le  phlegmon  dif-  ' 
fus  de»  membres  se  prête  bien  à ce  genre  de  ti*aitcment. 
Iæs  vésicatoire»  volants  (Itmicuii)  sur  le  point  ofl  a débuté 
rinflammnliun  ou  sur  la  limite  du  mal,  ont  quelquefois 
réussi.  Quel  que  soit  le  traitement  employé,  les  parties 
doivent  être  tenues  dan»  une  position  qui  favorise  le  cour» 
du  sang  veineux.  On  traitera  du  reste  l’étal  général 
comme  dans  le  ras  de  phlegmon  simple. 

Si  le  phlegmon  est  accompagné  de  pbénoméiies  géné- 
raux grave»,  8 il  y a une  dépres.sion  générale,  ou  appli- 
quera le  Ir.iilement  de  l’infection  purulente.  On  donnera 
de»  boissons  acidulés  en  grande  alù}ndaiice,  2 litre»  de 
limonade  citrique  par  exemple.  On  incisera  le  )>lih>gmon, 
mais  jiour  prévenir  une  recrudescence  de  rinfliimiiiation 
on  pansera  les  plaies  avec  de  la  charpie  trempée  dans  un 
mélange  d’eau  cl  d’eaii-de-vie  camphrée,  et  l’on  environ- 
nera la  partie  de  cataplasmes  ou  de  compresses  d'eau  de 
sureau. 

I.orcque  les  ouvertures  laissent  échapper  des  lambeaux 
de  tissu  cellulaire  gnugrrné»  cl  du  pus,  on  fera  des  lavages 
comme  daps  les  alKés  chauds.  V.  ce  mol. 


l'our  CTilcr  plus  lard  la  slapialion  du  pus,  on  fera  une 

compression  nuHhodique.  N . l.unrnr^sION.  ^ 

Les  cicatrices  vicieuses  conscculivrs  à la  gangreuc  du 
tissu  cellulaire  ne  peuvent  être  prévenues  ; on  les  trailcra 
plus  lani  par  les  moyens  appropriés.  V.  CiCATHU.Es  vt- 
CIEUSES.  , , 

Lorsque  le  plilognion  diffus  s’étend  avec  lenteur  cl  quand 
il  n’y  a p.is  de  signes  d’infection,  on  peut  se  borner  a ap- 
pliquer des  cataplasmes,  il  admiiiislrer  à l’intérieur  des 
boissons  délavantes  et  le  sulfate  de  quinine,  a la  dose  de 
UO  à 60  centigrammes.  On  surveillera  chaque  jour  la 
partie  in.ilade,  cl  l'on  ouvrira  les  abcès  à mesure  qu  ils  se 
formeroot. 

Phlramon  et  «be#»  de  lit  fooM  lltaqne  iDela- 
muHc,  la'draii,  Dupuvtrcn,  Méniére,  Dance,  Grisolle).  Le 
phleemon  de  la  fos.se  iliaque  est  riiiniimmalion  du  tissu 
cclliil.iire  de  la  fosse  iliaque,  situé  entre  le  péritoine  et  1 a- 
ponévrosc  iliaque  ou  l’inllammalion  dans  la  gaine  des  mus- 
cles psoas  et  iliaque.  Dans  le  premier  ras  le  phlegmon  est 
snm-i'^rilimnil  ; dans  le  second  cas  il  csl  mm-nfwntvrnU- 
que.  I.cplilegiiionsous-périlonéalcsl  le  résultat  de  rmllaiii- 
mation  des  ligaments  larges  chci  les  femmes  en  couches 
(Delaraarrc,  l.edraii,  laivrct,  l'uzos)  ou  de  I iiillammalion 
du  tissu  cellulaire  chez  les  individus  liahiliiellemenl  eon- 
slipés  (Dtipiiyireii).  Les  phlegmons  de  la  fosse  iliaque  se 
montrent  toujours  à droite. 

Il  y a des  nbei-s  de  la  fosse  iliaque  qui  surviennent  après 
les  inliltralions  d’un  phlegmon  periiiéplirélique  uiiiicus, 
aiirès  des  plaies  par  armes  à feu,  ou  apres  la  perforation 
du  ræruiii  et  de  l’apiwiidire  cæc.-ü,  suivie  d'un  abcès  ster- 
coral  (Diipuyti  cn),  enfin  après  des  liéinalocelcs  pen-ule- 
rines.  V.  Hf.vatocei.e  uétuo-i  tébine. 

I,es  phlegmons  soiis-ajionévrotiqiies  résultent  en  gé- 
néral d'un  psoltis,  d'nne  inflammation  de  la  fosse  iliaque 
et  même  d’nne  tumeur  blaiirlie  sacro-iliaque,  mais  dans 
ces  derniers  cas  les  alicès  ont  une  marche  chronique. 

Chez  l'hoiiiinc  cl  chez  les  femmes,  hors  l’état  puerpéral . 
une  douleur  dans  la  fosse  iliaque,  vive,  lancinante  aug- 
uiriilanl  parla  pression  et  la  tous,  s’irradiant  en  divers 
sens  sur  le  sii’-gc  et  du  cdlc  des  organes  genilauv  exlernes, 
de  rengourdissement  de  la  région,  un  eiiipélcnienl  de  la 
fosse  iliaque,  douloureux  au  lourlicr,  quelquefois  une  tu- 
meur globuleuse,  un  peu  mobile,  des  frissons,  de  la  (levrc 
des  envies  de  vomir,  de  la  constipation  ou  de  la  diarrlicc. 
puis  de  l'o'déme  du  nieiiibre  inférieur,  cnraclerisent  un 


PUIS  de  rœdirme  au  nunmit  lu.w.ss..,  - 

phlegmoii  de  la  fosse  iliaque.  La  flexion  de  a cuisse  l im- 
possibililé  de  l’élciidi-e,  une  indiiralion  ilans  la  fosse  iliaque, 
avant  la  direction  du  psoas,  une  Imrieur  dure  el  lixe  dans 
cille  région,  doivent  faire  souiiçonner  un  phlegmon  sous- 
ajionévrotique.  V.  PsoîTi^- 

Des  frissons,  des  douleurs  abdoiiiinales,  des  reJoiihlc- 
nieiils  de  lièvre  le  soir  qui  app.Traissent  chez  une  nouvelle 
ncrouchéc,  cinq  n six  jours  après  1 arrourhemen  . indi- 
quent un  phlegmon  du  liganioul  large,  étendu  a la  fosse 
iliaqüfi.  V.  I.ir.AMf.NTS  Um.BS. 

Les  phlegmons  de  la  fosse  iliaque  donnent 
abcès  qui  viennent  s'ouvrir  au-dessus  de  l ^cade  de  Fal- 
lope,  s’ils  sont  sous  péritonénux  ; à iravers  1 .anneau  crural 
où  b racine  de  la  cuisse,  prés  du  grand 

(Vehieaul,  s’ils  sont sous-aponévroliqocs;  la  piau  rtu  la  ré- 
gion devient  redémateiise,  rougit,  cl  il  y a de  la  fluctua 
fl  Les  abcès  so.is  périlonéau.  s’ouvrent  quelquefois 
dans  le  rierom  ou  autre  point 

rectum  (Méniére),  l’S  iliiu,uc  (Rigaud),  le  vagin,  la  vessie 
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(Danco,  Ménièrr,  J.  Johnson),  Tutérus  (Danco,  Husson); 
ils  perforent  parfois  la  veine  cave  (Demeaux), 

Les  ouvertures  des  abcès  par  ie  vagin  et  dans  le  gi‘os 
intestin  sc  reconnaissent  a une  amélioration  de  l\'lat  du 
malade,  et  jwr  lapn*senee  de  pus  dans  le  vagin  et  du  mé- 
lange de  pus  avec  les  matières  siercorales  rejetées.  L'ou- 
verture des  abcès  dans  tous  les  autres  points,  dans  le  rec- 
tum comme  dans  la  vessie,  mène  souvent  à une  consomption 
rapide. 

Six  fois  sur  dix  les  malades  alleinU  de  phlegmon  sup- 
puré de  la  fosse  iliaque  meurent  par  péritonite.  Quelquefois 
rinfcctioD  purulente  emporte  les  malades  qui  échappent 
aux  péritonites.  Souvent.  lorsqu'il  y a communicatioD  du 
foyer  de  l'abcès  avec  une  cavité  voisine,  le  foyer  est  sujet 
à dos  iiiHunimations  violentes  qui  causent  des  péritonites 
et  rinfeclion  purulente  et  putride. 

Le  phlegmon  de  la  fosse  iliaque  qui  débute  ne  peut  être 
confondu  qu’avec  une  péritonite  ou  une  tumeur  slercorale, 
un  phlegmon  des  ligaments  larges  ou  un  rein  déplacé  et 
enflammé. 

l’ne  péritonite  circonscrite  ne  donne  pas  lieu  à lu  formn- 
lion  d'une  tuméfaction  : les  douleurs  sout  plus  vives  que 
celles  du  phlegmon  ; il  ne  peut  y avoir  d’erreurs  que  cher 
certaines  h'mmes,  lorsqu'il  y a une  tumeur  de  l’ovaire  ou 
un  corps  lilireux,  mats  dans  ce  cas  les  tumeurs  que  l’on 
sent  sont  globuleuses,  durt^s,  tandis  que  dans  le  plilegmon 
de  la  fosse  iliaque  il  n'y  a le  plus  souvent  que  de  l’empA- 
lemeiit.  Le  point  douloureux  est  sonore  dans  lu  périto- 
nite circonscrite,  il  est  mal  dans  le  phlegmon. 

Le  phlegmon  des  ligaments  larges  est  souvent  le  point 
de  départ  d’un  phlegmon  de  la  fosse  iliaque.  Dans  ce  cas 
l'erreur  n'nurait  pas  une  grande  im;>ortnncc,  mais  le  tou- 
cher vaginal  indiquant  que  l’utérus  est  fixe  et  douloureux, 
la  fosse  iliaque  élaul  libre,  on  pourra  juger  qu'il  y a 
phlegmon  des  ligaments  larges. 

Les  lumeui's  siercorales  ont  un  cachet  spécial  : elles  sont 
dures  et  mamelonnés,  elles  sont  mobiles  dan.s  rulxiomeii, 
donnent  un  son  mal  h la  percussion,  elles  sont  mollasses 
et  se  laissent  déformer  (Diorry);  lorsque  les  lumeui‘8  ster- 
corales  ont  dure  un  certain  temps,  il  y a des  symptômes 
d’obstruction  intestinale  (V.  ce  mot)  : le  phlegmon  n'a  ja- 
mais CCS  caractères. 

On  reconnaît  un  rein  mobile  enflammé  à des  douleuj*s, 
sc  ti’ansmettnnt  aux  organes  génitaux  urinaires,  à la  ra- 
reté ou  À l'allération  des  urines  qui  contiennent  de  l'alhu- 
mine.  Si  le  phlegmon  cause  des  dépèts  rougeâtres  dans 
l’urine  et  peut  induire  en  erreur,  on  palpera  la  tumeur  : 
si  elle  est  très-mobile,  il  est  probable  qu'il  s'agit  do  l’in- 
flammation d'un  rein  déplacé  et  mobile. 

Le  plilegmon  suppuré  ou  abcès  de  la  fosse  iliaque  peut 
être  pris  pour  une  bématocèle  rétro-utérine,  pour  une  pé- 
ritonite circonscrite  locale,  pour  une  tumeur  do  rovaire, 
pour  un  nnévrysnie,  pour  un  abcès  par  congestion  (A.  llé- 
rard). 

L'apparition  d'une  tumeur  après  une  époque,  la  tu- 
meur vaginale,  l’immobilité  de  l’utérus,  appartiennent  h 
l'hématocéle  et  nullement  au  phlegmon,  à moins  que  ce- 
lui-ci  ne  résulte  d'un  phlegmon  des  ligaments  larges.  Le 
phlegmon  a une  marche  inflamitialoiro;  dans  ce  cas,  c’est 
le  début  de  la  maladie  seul  qui  éclaire  le  chirurgien  et  qui 
la  distingue  des  autres  lésions. 

La  péritonite  chronique  forme  une  tumeur  qui  est  so- 
nore et  sur  laquelle  on  sent  les  bosselures  de  l'inlcstin  se 


dessiner;  une  uimeiir  de  l'ovaire  s’accroît  însensiblenienl 
et  sans  douleurs  vives;  enfin  un  abcès  par  congestion  est 
réductible,  il  existe  depuis  longtemps  et  a été  précédé  de 
douleurs  vives  en  un  point  étuigué. 

T..OS  abcès  ouverts  dans  une  cavité  voUide,  felle  que  les 
intestins  où  les  conduits  urinaires,  se  rer^onnaissenl  par  les 
caractères  d'un  phlegmon  de  la  fosse  iliaque,  et  l'issue  du 
pus  par  Turèllire  ouïe  rectum,  avec  l’urine  ou  les  ma- 
tières fécales.  L’inflammation  du  foyer  après  des  commu- 
nications orcidenlelles  de  l'abcès  avec  les  viscères  se  ré- 
vèle par  une  recrudescence  do  rinflammalion,  des  frissons, 
de  la  fièvre  et  des  douleurs. 

Le  pioîtis  est  difficile  à distinguer  du  phlegmon  idiopa- 
thique de  la  fosse  ilia(|ue,  rengorgomont  sur  le  trajet  du 
psoas,  la  flexion  de  la  cuisse  sur  le  bassin,  sont  les  deux 
seuls  signes  un  peu  carnrlèristiques  du  psollis. 

I.res  phlegmons  de  la  fosse  iliaque  sont  des  inflamma- 
tions puerpérales,  des  phlegmons  idiopathiques  et  des  ab- 
cès slercornux.  La  gravité  est  à peu  près  égale  dans  tous 
les  cas,  sauf  les  derniers  qui  sont  les  plus  graves  de  tous, 
nu  point  de  vue  des  conséquences  en  cas  de  guérison. 
V.  InFKCTION  PIERI'ÉR.AIE,  SlERCORAIJt 

Théfa}yeuiique.  — Les  saignées  qui  ne  peuvent  pas 
être  faites  dt-s  les  premiers  jours  sont  inutiles;  elles  sont 
contre-indiquées,  du  reste,  chex  les  sujets  ulTuiblis.  — On 
appliquera  de  préférence  quinze  à trente  sangsues  dans  la 
fosse  iliaque,  suivies  do  cataplasmes  en  permanence.  On 
placera  les  malades  dans  un  bain  entier  ou  dans  un  bain 
de  siège  pendant  une  heure. 

On  adn)ini>trcra  un  léger  purgatif,  20  gi*ammes  d'huile  de 
ricin.  Les  malades  observerunl  la  diète,  boiront  de  la  ti- 
sane délayante  en  grande  quantité,  et  seront  tenus  au  repos 
absolu  aussi  immobiles  que  possible. 

Lorsque  le  phlegmon  a suppuré  (et  c’est  entre  le  dou- 
zième et  le  cinquantième  jour  que  la  suppuration  se 
montre),  on  clierchera  sur  la  paroi  abdominale,  ou  dans  le 
vagin,  chez  la  femme,  quels  sont  les  poinU  nimollis. 

S'il  y a,  dans  la  région  inguinale,  de  la  fluctuation  évi- 
dente, sans  rougeur  du  tégument,  on  fera  une  ponction 
exploratrice,  après  s’étre  .assuré  qu'il  n’y  a point  île  sono- 
rité à la  percussion  et  que  le  c.rcum  n’est  p.is  au-devant  du 
foyer  (Uupuytren).  S’il  y a du  pus  évident,  on  appliquera 
un  cautère  avec  la  p.lte  de  Vienne.  Toutes  les  fois,  au 
contraire,  qu’il  y a rougeur  et  «edème  des  téguments,  il 
est  certain  qu’il  y a des  adhérences  entre  le  péritoine  et. 
la  paroi  .ilidomiiiale  ; on  peut  alm*5  attendre  et  inciser  avec 
le  bistouri. 

L’abcès  de  la  fosse  iliaque  sera  ensuile  traité  comme  les 
abcès  chauds.  V.  ce  mol. 

Lorsque  l'abcès  fait  saillie  dans  le  vagin,  on  le  ponc- 
liuuiiera  et  on  laissera  une  sonde  à demeure  ou  l’on  fora 
une  double  ponction  pour  passer  un  tube  perforé.  . 

Si  l'abcès  est  ouvert  dans  le  c.Tfum,  on  maintiendra 
des  cataplasmes  en  permanence  sur  la  fosse  iliaque,  et  s’il 
suiTeiiail  de  la  douleur  et  des  frissons  qui  indiquent  l’in- 
flammalion  du  foyer,  on  appliquemil  des  s.angaue.s  sur  la 
fosse  iliaque  et  l'on  placerait  les  malades  dans  un  huin, 
puis  on  administrerait  des  lavements  émollients.  Si  l’in- 
flnmmaùon  résiste,  on  appliquera  des  vésicatoires  répétés 
et  même  des  moxas. 

Lorsque  l'abcès  est  ouvert  dans  le  rectum,  la  vessie  et 
le  vagin,  on  fera  dans  ces  cavités  des  lavages  cl  des  injec- 
tions répétées  deux  fois  par  jour. 

Contre  la  péritonite  consécutive  aux  phlegmons  et  aux 
abcès  de  la  fosse  iliaque,  on  donnera  l’extrait  d’opium  aux 
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doses  de  10  à 50  cenligrammes  (Graves,  Slokcs,  Oio- 

nïcl). 

Si  les  al)cês  lehleiil  fi>luleux  (l’ujsosy,  ou  y féru  des  m- 
jeclions  iodées  uu  dixiéme. 

Plilr|[ftt«c»n  df*  la  malo  et  d«i  (iliiegmons 

de  la  main  et  du  pied  se  développent  d’ordinaire  après  des 
plaies,  après  des  panaris,  après  des  fractures  el  des  luxa- 
tions; on  les  voit  naître  aussi  au-dessous  d une  bourse 
séreuse,  placée  sous  un  dunllon.  tiuelqucfoU  ils  se  mon- 
trent après  des  arthrites;  ils  siègent  alors  sous  la  peau, 
dnng  les  gaines  tendineuses  ou  au-dessous. 

Les  phlegmons  de  la  main  et  du  pied  suppurent  Tile  ; 
ceux  de  1a  main  décollent  la  peau,  gagnent  îi  la  fois  les 
faces  dorsales  et  palmaires  ; ils  oui  de  la  tendance  a deve* 
nir  diffus,  et  ù se  propager  à l'avant-bi'as  ; le  phlegmon  du 
pied,  au  contraire,  reste  souvent  limité. 

Les  caractères  d’un  phlegmon  de  la  main  et  du  pied, 
son  origine,  ne  permettent  pas  de  le  confondre  avec  uu 
Vrysipéle.  U tuméfaction,  uniforme,  l'empâtement  avec 
lo'ugeur.  sont  les  signes  d'un  érysipèle,  I.e3  phlegmons 
rousécuüfs  à rinflanimation  d’un  durillon,  et  que  pour  cela 
on  désigne  sous  le  nom  de  durillon  forcé,  sc  reconnaissent 
par  la  douleur  au  loucher,  limitée  au  durillon  on  à la  paume 
de  la  main  et  par  une  rougeur  diflusc  du  dos  de  la  main. 
Iæ  phlegmon  anlhracoïdc  n'est  antre  chose  qu’un  anllirax  ; 
i)  se  reconnaît  il  une  tumeur  of»  la  fluctuation  est  olïscure. 
Le  phlegmon  consécutif  à un  panaris  envahit  les  gaines 
tendineuses  k l’éminence  ihénnr  el  ù réminence  hvpollié- 
nar.  V.  Panaiu.s.  IKrm.i.on  fouck. 

Tous  les  phlegmons  de  la  main  et  du  pied  se  terminent 
par  ta  formation  d’un  abcès. 

Les  phlegmons  des  gaines  tendineuses,  les  inflammations 
des  gaines  des  tendons,  n'exislenl  pas  d’emblée  à la  pamm^ 
de  la  main;  l’exislence  anlèrieiinî  d’un  panaris  fait  aisé- 
ment reconnaître  la  nature  d'un  phlegmon  successif  de  la 
main. 

Thi  i'iipeutvtw.  — Comme  les  phlegmons  de  la  main 
doivent  suppurer,  1<’S  antiphlogistiques  sont  inutiles.  On 
appliquera  des  cataplasmes  cl  1 on  tiendra  la  main  èlevce. 
I.a  compression,  diflicile  âi  bien  faire  a la  main  et  au  pied, 
ne  sera  pas  mise  en  usage.  Les  bains  locaux,  deux  fois  par 
jour,  sont  d’un  excellent  emploi. 

Kien  ne  presse  d’ouvnr  un  phlegmon  delà  main. 

Pour  être  sûr  de  donner  une  Issue  convenable  au  pus, 
•on  attendra  et  l’on  fera  des  incisions  sur  les  points  flur- 
luanis.  Si  l'on  avait  incisé  de  bonne  heure  sur  un  point  oi^ 
l'inflammation  n’a  pas  débute,  et  si  U*  pus  sortait  mal,  il 
ne  faudrait  pas  hésiter  à faire  des  contre-ouvertures.  Pour 
cela  on  laisse  le  foyer  des  abcès  sc  remplir  pendant  vingt- 
quatre  heures,  puis  on  incise  sur  les  poinU  fluctuants  eu 
bouchant  rorilice  de  l’alKès,  ou  bien  on  introduit  une 
sonde  cannelée  courbée  dans  les  décollements  el  l’on  dé- 
bride sur  les  points  où  l’on  fait  saillir,  sous  la  j>eau,  l’exlré- 
milé  do  la  sonde.  I.es  incisions  sur  la  face  palmaire,  lu 
main  et  la  face  plantaire  du  pied,  seront  petites  lorsqu'elles 
seront  faites  dans  le  voisinage  des  artères.  lorsque  le 
phlegmon  est  sous-cutané,  il  n'y  a pas  à »e  préoccuper  de 
l’étendue  de  l’incision. 

On  pansera  comme  les  abcès  chauds. 

Flilegmon  pérlnCphr^tlqae.  Le  phlegmon  périllé- 
phréliqm>  est  rinflammalion  ella  suppuration  du  tissu  cel- 
lulaire qui  entoure  le  rein.  Il  est  lié  à une  lésion  trauma- 
tique iltienfail,  ÏLiyer)  ou  û tout  autre  cause  de  phlegmon 
en  général  ; à une  inflammation  du  rein,  qui  par  voi'^inage 


transmet  ses  propres  inflammations  au  tissu  cellulaire, 
enfin  à une  lésion  du  rein,  telle  que  pyélonéphrite  suppu- 
réc  ou  ralruleus»' , kystes  hydatnpies , slrouglc  du  rein 
(r.hopart)  el  luhercnies  des  reins. 

Les  symplùmes  généraux  de  riiillamiiiation  (V.lHiLE».- 
MûN  cmcON.soniT)  manqueul  quelquefois  ; au  début,  les  ma- 
lades éprouvent  seulement  des  pesanteurs  dans  les  reins, 
des  douleurs  sounle.s,  profond«*s,  augmentant  par  les  mou- 
vemcnls  ; lu  douleur  est  quelquefois  mobile  (Gli.  Uallé,. 
Celle  douleur  est  ensuite  pongilive,  lancinante,  fixe,  el  ne 
s’accompagne  pas  de  rétraction  du  testicule.  La  lievre  offre 
des  recrudescences,  ou  apparaît  au  moment  où  un  empâ- 
tement appréciable  existe  dans  la  région  lombaire,  au- 
dessous  de  la  saillie  des  muscles  sacro-lombaires.  La  peau 
offre  d’almrd  une  coloration  normale,  el  ce  n’est  que  quand 
la  maladie  dure  depuis  longtemps  qu’elle  présente  les  ca- 
ractères qui  indiquent  un  abcès  sur  le  point  de  s ouvrir, 
laî  flanc,  la  fesse  et  riiypocbondrc  s'œdêmalienl  ; les  mou- 
vements de  la  cuisse  sont  génés  et  peu  à peu  le  muladt;  la 
place  dans  la  flexion.  Knfin  un  abcès  devient  évident  : on 
le  reconnaît  à la  fluctuation  franche,  puis  à des  douleurs 
lancinantes  vives  et  à des  frissons  erratiques.  Il  n’y  a de 
trouble  de  la  si*crélion  urinaire  que  quand  le  rein  est  pri- 
mitivement malade.  l.orsque  le  pus  larde  ù se  réunir  ou 
foyer,  il  y a des  frissons,  de  la  fièvre,  des  nausées,  des 
voniisseinenls,  des  coliques,  do  la  constipation,  <|ui*lquo- 
fois  de  la  diarrhée. 

Les  phlegmons  périnéphrèliques  se  compliquent,  soit  de 
péritonite  générale  ou  de  péritonite  circonHcrile  à la  ré- 
gion du  foie,  ce  qui  doiini'  lieu  parfois  à un  ictère  el  trompe 
sur  la  nature  des  phlegmons,  soit  de  pleurésie,  ce  qui  est 
rare,  et  plus  exceptionnellement  encore  de  gangrène  du 
rein  (T.  Turner,  llland). 

Ixirsqu’un  phlegmon  périné|4irélique  s ert  abcédé,  il 
s’ouvre  en  général  par  la  région  lombaire  où  il  se  mani- 
feste avec  les  caractères  d'un  abcès  chaud  (\ . Ahccs)  ou 
avec  les  caractères  d'un  abcès  chaud  avec  fistule  rénale  et 
calcul  du  rein  (V.  Calci  !.  du  bein).  Il  est  rare  que  l’abcès 
s’ouvre  en  avant. 

Les  abcès  périnéphrèliques  ouverts  dans  la  fosse  iliaque 
(de  Haen,  Trabuc)  se  comportent  comme  les  abcès  de 
celle  région  (V.  Phlegmons  de  la  fo*se  iuaoI'B).  Enfin 
les  abcès  ouvert>  dan.s  le  côlon  (Rayer)  à liuvers  le  dia- 
phragme, dans  le  poumon  (Uugasse,  Rayer,  .\.  Guérin), 
dans  la  vessie  el  l'iiréthre  (Demarquay  el  Vigla),  dans  le 
vagin  (Feron),  ne  différent  pas  des  abcès  de  la  fosse  iliaque 
^vec  vastes  décollcmeuls  el  fusées  purulentes  au  loin. 

Dans  le  diagnostic  des  phlegmons  périnéplirétiqueR,  il 
faut  établir  d’abord  .si  le  plilegiiion  est  primitif  ou  s'il  est 
consécutif  k une  lésion  du  rein.  Les  antécédents  de 
néphrite,  de  pyéiite,  de  calculs  ou  de  tumeur  du  rein, 
l'altération  de  l’iirine  avant  tous  les  symptômes  inflain- 
malülres,  ne  lai>senl  pa-sde  doute  >ur  l’origine  d’un  plilcg- 
mon  périnéphrétique. 

Dans  la  néphrite  aiguë,  les  urines  sont  sanguinolentes, 
la  fièvre  existe  toujours  au  début,  la  néjvhritc  chronique  est 
sans  fièvre  et  il  y a du  pus  mélangé  à Furinc;  le  phlegmon 
n’esl  accompagné  d'altération  de  l’urine  que  quand  il  a 
déjà  duré  longtemps  el  quand  le  pus  a trouvé  une  is.sue 
dans  rurelère.  La  pyéliie  calculeuse  a été  précédée  de 
symptômes  de  calculs  du  rein  (Y.  ce  mol).  Le  diagnastic 
n'est  donc  pas  impossible  dans  ce  ca.«. 

L'hydronéphrose  est  une  maladie  essentiellement  chro- 
nique, qui  se  montre  sans  provoquer  ni  douleur,  ni  fièvre. 
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Les  kysies  du  rein  sont  dans  lo  m(*uneca4,  le  phIf(>moii,  au 
contraire^  est  une  inllaniniation  aiguë,  avec  sou  cortège  de 
douleurs  et  de  Üëvro. 

L'Iu'paltte  pi'ov04)üe  des  douleurs  qui  s’iiradient  dans 
répaule,  de  Tictère,  une  lièvre  continue;  le  phlegmuu  se 
distingue  par  l'irradiation  des  douleurs  vers  les  organes 
gêniUmx.  Au  reste  on  doit  se  souvenir  que  rhépatiie  est 
rare  dans  nos  eonlrécs. 

Les  abcès  cliruniques  du  foie,  le  cancer  du  fuie,  qui  a 
d'ordinaire  une  marche  rapide,  simulent,  comine  acci> 
dents  locaux  au  moins,  un  plileginun  périnèphi*étique,  mais 
dans  les  deux  premiers  cas  il  y a eu  d'une  part  ramai* 
grisscmcnl  qui  caractérise  riièpatile  chronique,  et  de 
l’autre  la  cacîiexie  cancéreuse  ; l’état  fébrile  et  les  douleurs 
sont  moins  marqués  dans  les  deux  premières  maladies 
que  dans  le  phlegmon  périnèphrétique. 

A gauche,  les  hyperli'ophics  de  la  rate  et  les  doulc'itrs 
spléniques  peuvent  en  imposer,  mais  la  percussion  de  la 
rate,  les  lièvres  intermillentes  observées  chez  les  malades 
antérieurement  au  début  des  douleurs,  établiront  le  dia- 
gnostic. 

Les  abcès  par  congestion  siimilenl  les  phlegmons  péri- 
néphrétiques  et  lediagiioMic  est  difficile;  mais  en  atten- 
dant quelques  Jours  les  accidents  du  phlegmon  s'aggra- 
vent, la  région  rénale  devient  œdémateuse,  et  il  n'y  a plus 
d'erreurs  possibles. 

Les  abcès  stercoraux  formés  dans  le  tissu  cellulaire  pé- 
rinéal ne  peuvent  être  distingués  du  phlegmon  peiiné- 
phrétique  parce  que  la  maladie  est  la  mèmt*. 

Le  psoîtisfV.  ce  mot)  e>«t  une  inllammation  qui  tend  à 
gagner  la  fosse  iliaque  ; ou  le  reconnaît  à la  rétraction  de 
la  cuisse,  à un  cordon  dur  sur  les  côtés  de  lu  colmme 
vertébrale  : il  n’y  a rien  de  semblable  dans  le  phlegmon 
périnèphrétique. 

Le  lumbago  riiumatisnml  ne  saurait  être  confondu  arec 
le  phlegmon  périnéplirétique  qu’au  début  ; quelques  ven- 
touses scarifiées  atténuent  le  lumbago,  elles  ne  font  rien 
A l’abcès  périnèphrétique. 

Thêrtt}}euti<fue.  — Une  saignée,  vingt  sangsues  sur  la 
région  rénale,  peuvent  arrêter  une  périnéphrile  primitive  * 
ou  phlegmon  périnèphrétique  spontané.  Les  antiphlogis- 
tiques ne  ^>euvenl  rien  dans  In  périnéphrile  consécutive  à 
une  pyélonéphrite  calculeiise.  — Ouvrir  une  voie  au  pus 
avec  le  bistouri  (Kippocrate)  ù la  région  rénale  seule- 
ment, avec  le  caustique  (Uiifiis,  d’Éphèse),  faire  In  ponction 
simple,  sont  des  opérations  indiquées,  mais  l'incision  est 
généralcmeol  préférée.  Si  l’on  a affaire  à un  phlegmon 
'iuppuré  simple,  on  traitera  comme  un  abcès  chaud.  S'il  y 
a pyélonéphrite  et  un  calcul  on  se  comportera  suivant  les 
indications  tirées  de  la  mobilité  et  de  lu  situation  du  calcul. 
V.  Adcé-s  CHAUDS,  Calcul  du  bein. 

Principe  amer,  crislallisable,  ex- 
trait des  racines  du  pommier,  du  prunier  et  du  cerisier. 

• — Employé  comme  fébrifuge  r~l. 

PBLTCTÈIVE.  Y.  AMPOULE. 

FBOC'OIN^LIE.  Les  nrréu  de  développement  des 
ntembres  ou  pliocomélie,  quelle  que  soit  leur  complexité, 
ne  peuvent  être  l'objet  d’aucun  traitement  chinirgical, 
mais  les  membres  rudimentaires  peuvent  être  rendus  rin- 
guliéremeiU  utiles  par  rapplicntion  méthodique  d(  la  pro- 
thèse (Debout).  V.  PnoTiiKSE. 

PHOA^PHATEB.  Sels  i‘ésulUnt  des  combinaisons  de 
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l'acide  phosphorique  avec  les  hases.  Parmi  eux  on  em- 
ploie : 

i**  Le  pbofiphiita  <VamtnotiùuiUf  soluble,  à la  dose  de  10 
à 20  grammes,  comine  antigoulteux,  et  contre  tagravelle 
ou  la  pierre  0. 

2®  Le  pho»jthfi(e  de  (‘bnus  ou  corne  de  cerf  ca/ri«ri% 
insoluble  dans  Peau.  <|tii  sert  ù lurèparer  la  dé>'*)rtioti 
UfUichr  dr  Sydmhom,  contre  la  diarrhée.  — ün  le  donne 
en  poudre,  5 à \5  grammes  par  jour,  dans  du  sirop  ou  du 
chocolat,  contre  le  rachitisme  (3.  rostéomalacie,  In  carie 
vcrlébruhle  cl  les  autres  caries  [3,  la  phthisie  (3.  etc 

Le  phiKphntc  de  cAuuj*,  réduit  par  .M,  Po«<oz  à un  étal 
de  division  considérable,  sert  à faire  un  sirop  gélatineux 
d'un  emploi  assez  comnioilc.  — Voici  son  ramie  de  prépa- 
ration. — Dans  20  litres  d’eau  distillée  on  verse  'lOü  graiii- 
mes  d'ammoniaque  liquide  à 21  degi*és  liaumé.  Dans 
celle  eau  alcalisée  on  fait  couler  lentement  une  solution  de 
200  grammes  d’os  calcinés  dissous  dans  2|U0  gramme^ 
d’acide  chlorhydrique  û 25  degrés  Haumé  étendus  de  20  li- 
tres d'eau  en  ayant  soin  d'agiter  conlinuelleuRnt  ce  mè- 
lange  qui  est  tri's-alcaiin. 

Après  2fi  heures  de  repos  on  siphonne,  et  chaque  jour 
ou  renouvelle  les  lnv.ige.s  à l'eau  distillée  jusqu'à  ce  que  le 
précipité  cesse  de  sc  déposer  dans  le  même  laps  de  temps, 
ce  qui  est  l’indice  d'un  lavage  complet.  Alors  011  laisse  en 
rejms  dix  jours,  puis  on  siphonne  l’eau  surnageant  le  dépôt 
nuageux  que  l'on  môle  avec  du  sirop  Je  sucre  pour  fonner 
iiti  sirop  de  phosphate  lé'  chaux  grhUiimiæ. 

3®  Le  phosphate  dt  fer,,  peu  employé,  et  le  pÿi’opAos- 
phnte  de  fer  et  de  somte,  qu’on  donne  en  pa-^tilles  ou  en 
sirop  contre  la  chlorose,  l’anèniie  et  les  névroses  (3- 

A®  f.e  phosphate  de  soiule  soluble,  employé  à la  dose  de 
30  à 50  grammes  dans  l'eau,  comme  purgatif,  et  à 2 ou 
h grammes,  contre  le  rachitisme.  A côté  de  res  phosphates 
il  faut  placer  les  hy})opkosphtte$  de  jxrfosse  et  de  sottde, 
employés  contre  la  phthisie,  pur  Cliurciûll,  à la  dose  de 
1 à 3 gniQvmcs  par  jour  [3- 

PMOBrHATB  DK  BLÉ  012  BAt'C'BABOLÉ  ALI- 
nB!VTAlBE.  On  donne  ce  nom,  en  Angleterre,  à une 
préparation  très-simple  et  très  on  vogrie,  qui  sert  à nour- 
rir les  jeunes  enfants  délicaU,  roulades,  clc,^  Voici  on  quoi 
elle  consiste  ; 

Faites  une  décoction  de  son  ; passez  ; ajoutez  du  sucre  ; 
évaporez  à sicrité  cl  pulvérisez.  Dose  de  trots  à quatre 
cuillerées  à café  par  jour. 

Ce  saccharolé  est  employé  avec  beaucoup  de  succès  dans 
toutes  les  maladies  de  l'enfancc. 

Il  n'est  pas  étonnant  que  cette  préparation  soit  plus 
efficace  que  celles  qui  contiennent  des  phosphates  arti- 
ficiels. l.e  milieu  du  grain  est  constitué  par  Tamidon 
presque  pur,  c’est  près  de  l’enveloppe  corticale  que  se 
trouvent  la  majorité  des  sels,  et  en  parlictilier  les  phos- 
phates engagés  dans  de.s  combinaisons  naturelles  qui  doi- 
vent se  trouver  rèellemeut  alimentaires. 

PB09PBÉXEB.  V.  Ophthalmoscopie. 

PBONPBITEN  ET  BïPOPflOBPBnrEB.  V.  PhOî^- 
PIIATES. 

PBOSPBOBE.  Corps  simple,  non  métallique,  inflam- 
mable, brillant  dans  robscurilé,  retiré  de  l'urine  et  des 
os. 

On  remploie  en  thérapeutique  comme  stimulant  et 
comme  aphrodisiaque.  Il  est  très-dangereux,  et  ü s'admi- 
nistre sous  forme  d'hnile  pho$phore.e^  à la  dose  de  une  à 
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trois  gouttes  dans  les  paralysies  anciennes  [g  et  dans  l’im- 
puissuncc  [g. 

Cette  huile  peut  ôlre  titrée  et  renfemée  dans  des  rup- 
fu/es  gélatineuses  ayant  chacune  i milligramme  de  phos- 
phore, et  l‘on  donne  1 à 3 capsules  par  jour. 

Avec  le  phosphore,  on  fait  aussi  des  pilules  en  le 
faisant  fondre  dans  l'huile  et  le  beurre  de  cacao  qu’on 
solidifie  ensuite  arec  de  la  poudre  de  guimauve.  — Kn 
mettant  1 milligramme  de  phosphore  par  pilule  on  peut 
donner  1 cl  ü pilules  par  jour.  — Associé  au  zinc,  il  forme 
un  p/iosjiAure  de  zinc  qui  se  met  eu  pilules  de  8 milli* 
grammes  dont  chacune  contient  un  milligramme  de  phos- 
phore effectif. 

Phoitibor* • . . 10 

Huile 8 craitiinr». 

Faire  dissoudre  au  bain-marie. 

BnuT*  <ir  carsn.  8 KraioiiM*. 
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pciil  les  recueillir  il  l.i  pelle,  roii«lilue  la  |)M*tnu«e  on 
maladie  prdiculaii'e*  V.  ce  mol. 

On  ignore  entièrement  les  conditions  favorables  au  dé- 
veloppement de  la  phlhiriase. 

La  pliüiirtasc  est  rapidement  mortelle  si  l'on  ne  débar- 
rasse pas  les  malades  des  parasites  qui  les  couvrent. 

Thêrnpeutûiue.  — Les  hatns  de  siiWimt',  — les  ^utni- 
g, liions  sulfamtses,  — les  friction*  de  pommade  à l'acide 
phénigtie  iM  centième,— de  goudron  (tO  grammes  sur 
30  gram.  d’asonge),  — de  cf>a/<fir  (5  gram.  sur  30  gram. 
d*a\onge)  et  les  applications  d'ftutïc  de  prtrole , — 
de  poudre  de  pyrétlire  — l’crtM  aniipêdirulaire,  — la 
pof/imu</c  de  Cirndille,  — la  jwmmufie  d'onguent  mer- 
curiel,  doivent  être  employés  contre  la  phlhiriase. 

PHTBIHIE  or  TrBERC'l'LOSE  PI'LRIOXAIBE,  OC 
«»CIIOFtLBDEHPOLînOKK.  U scrofule  qui  sc  porte  sur 


Faites  fondre  et  ajoutez 


pondra  Raiaanve 

Pour  iOO  pilules  vernissées  ; chaque  pilule  renferme 
1 milligramme  de  phosphore. 

On  en  fait  une  pète  pour  empoisonner  les  animaux  nui- 
sibles, tels  que  les  rats,  les  mulots  et  les  souri«. 


ASOBC«  fitlhllM* 

VariiM*  il*  ............. 

ptwiafibâlr  

Piirra.  ..................  • 

Autre. 

TlMÎIr  [.lKi«(ibor^.  

Farm».  . . 

Snrra  fB  (HtiMlrr 

phospbi:be  de  zi\c.  V.  Zixc. 


SOO  ErtniB»». 
lUO  td. 
i •.(. 

rtoo  til. 
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PHOTOPHOBIE.  Sensibilité  de  Tieil  à la  lumière,  soit 
sous  rinfluence  d’une  méningo-encéphalile,  soit  par  suite 
d'une  inflammation  aiguë  ou  chronique  des  iiiembranes  de 
l’œil,  la  cornée  principalement.  V,  ('x>njon4'Tivit£,  Kk- 
RATITE. 


photophobie  persiste  quelquefois  après  la  guérison  du 
mal  qui  In  causait,  et  c'est  contre  cet  état  que  soûl  em- 
ployées les  formules  suivantes. 

Thirapeutigue.  — Contre  la  photophobie,  il  faut  pres- 
crire le  hromure  de  }x>fosstum  à l'intérieur,  2 à è grammes 
par  jour  ; ou  bien  comme  collyre  Vhuile  de  morue  dans 
l’œil. 


Solution  saturée  d'tUropùie  nentrpf  une  goutte  trois  fois 


par  jour  dans  l’œil. 

Collyre. 

Braasiira  <l«  iiMa*»iii«i.  Smnm»''*. 

Fan  <li«till'êa W id. 

Pour  un  collyre. 

Six  cas  de  succès  en  quatre  jours.  fRossignol.) 

Des  inhalations  de  chloroforme  non  poussées  à l'insen- 
sibilité, six  fois  par  jour  pendant  quelque  temps,  ont  guéri 
cet  étal  compliqué  de  blépliarospasme  durant  depuis  seize 
mois.  (Mackenzie.) 


Badigeonnage  des  jMttpières  avec  la  teinture  d’iode. 

(Henry  van  Holsbcck.) 
PBRÉ^ÉSIE.  V.  MKNINr.lTE. 
PHRÉKO-ELOTrissnE.  Y.  Spasme  de  i.a  glotte. 


PHTHIBIAME,  .Maladie  parasitaire  causée  par  le  déve- 
loppement des  poux. 

Le  développement  rapide,  presque  instantané,  d’une  si 
grande  quantité  de  poux  sur  le  corps  cl  sur  la  léle,  qu’on 


FÎE.  537.  Srali»B  dna  p«niDui»  «Ua*  U pramiw  périwi*  d*  la 

poliBoflÉir»  ; le*  tnlHfr.  utr«  mtli#ira»  i»Bt  rw^ra 
m<«i«  \U  innl  nombwu  ê»  ulowrt 

«•oiDDcara  à *e  ai«iiif«^*i»».  (Ihi*lira  Beaasl.) 

les  poumons  se  manifeste  par  des  bronchites  aiguës  ou  chro- 
niques, et  par  de  la  pueumoiiic  chron>gtu\  qui  entraînent  : 
soit  des  granulations  fibro-plasliques  et  lubercideiises,  ou 
tuhercules,  qui  deviennent  cause  à leur  tour  d ulcérations 
pulmonaires  profondes,  et  qui  engendrent  la  phthisie 
pulmonaire.  V.  Tuiierculrs,  Scrofule. 

11  y a deux  espèces  anatomiques  de  phthisie  pulmonaire  ; 
1*  phthixi*'  luherrult'use  due  au  développement  des  granu- 
lations grises  passant  è l’étal  de  crudité  et  ensuite  de  ra- 
mollissement formant  des  cavernes  ; 2®  la  phthisie 
matoire  nHreuse  de  Broussais,  ou  inûllration  tuberculeuse 
de  Lacnnec  et  juicMwuimV  c«.srciiscdc  \irchow,  due  à une 
pneumonie  latente  dont  les  éléments  ramollis  amènent 
l’ulcération  caverneuse  des  poumons. 

La  phüiisie  tul)erciileuse  pulmonaire  se  développe  chez 
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retirant  comme  chef  l’adulte  et  parfois  chef  le  vieillard  : 

— chef  la  femme  plus  que  chez  l’homme,  — dans  les 
pays  froids  plutôt  que  dans  les  contrées  chaudes,  — dans 
les  grandes  villes  plus  que  dans  les  campagnes,  — chez  les 
sujets  darlreux,  lymphatiques  et  scrofuleux,  — chez  ceux 
dont  les  parents  ont  été  atteints  de  scrofule  ou  de  phlhi>ie, 

— quelquefois  chez  des  sujets  sypliilitiques,  — à la  suite 
d'une  bronchite  mal  soignée,  d'une  congestion  pulmonaire 
persistante  ou  d'üne  pneumonie  chronique,  — u la  suite 
de  la  rougeole  ou  d’une  suppression  des  régies,  enfin 
chez  les  personnes  qui  respirent  beaucoup  de  poussière. 

La  phthisie  inflammatoire  se  produit  chez  les  sujets  qui 
contractent  accidenleilemenl  une  congestion  pulmonaire 
chronique  dont  les  éléments  se  ramollissent,  se  traii>for' 
ment  en  matière  grasse  caséeuse,  et  s'élimine  par  les 
bronches  en  formant  des  cavernes. 
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L'Iiéréditi'  est  une  des  causes  qui  favorisent  le  plus  l'ap- 
parition de  la  pitüiisie  pulmonaire. 

Si  la  idithisie  est  plus  fréquente  dans  les  grandes  villes 
que  dans  les  campagnes,  c'est  que  dans  les  villes  il  j a, 
en  outre  des  haliitudes  énervantes,  une  atmosphère  con- 
stamment chargée  de  poussière,  dont  riutroduction  dans 
les  bronches  est  le  point  de  départ  d'une  irritation  vési- 
culo-pulmonaire,  qui  se  termine  par  la  fonnatinn  des  tu- 
bercules. 

Toutes  les  poussières  minérales,  végétales  ou  animales, 
qui  pénètrent  dans  les  bronches  prwluisent  de  petites 
pneumonies  vésiculaires  et  facilitent  le  développement  de 
la  phthisie  pulmonaire  acqui.se. 

Si  la  rougeole  est  si  fréquemment  suivie  de  plithisie 
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pulmonaire,  c'est  que  la  bronchite  morhilleuse  entraîne 
une  de.squamation  de  l'épithélium  bronchique , dont  le 
dépôt  dans  les  vésicules  du  poumon  fait  office  de  poussière 
animale  et  occasionne  une  phlegniasie  vésico-pulmoiuire 
latente,  suivie  de  pneumonie  caséeuse  ou  de  production 
des  tubercules. 

On  croyait  jadis  à la  contagion  de  la  phlhisic  pulmonaire 
entre  épous,  par  suite  de  la  cohabitation,  et  le  fait,  que  je 
crois  vrai,  vient  d'acquérir  une  sorte  de  certitude  par 
les  expériences  de  M.  Vilicmin,  qui  croit  avoir  réussi  à 
inoculer  la  tuberculose  : car,  ayant  déposé  de  la  matière 
tuberculeuse  sous  la  peau  de  plusieurs  lapins  d’une  même 
portée,  il  les  a vus  devenir  tuberculeux,  tandis  que  ceux 
qu’on  n'avait  pas  inoculés  restèrent  sains. 

Il  ne  faut  pas  accepter  sans  réserve  les  expériences  de 
H.  Mllcroin  sur  l'inoculation  des  tubercules,  car  en  iuo- 


ri«.  S3!l,  — r.ruuliitisn  lutHTi<iilBnic,  d'ai..,  Virrlm.. 

culant  de  la  graisse  ou  du  charbon  dans  le  tissu  cellulaire 
du  lapin,  on  détermine  une  petite  phlegmasie  locale  comme 
celle  qui  se  produit  après  l'inoculation  du  tubercule,  et  les 
animaux  deviennent  tuberculeux  (Lebert,  Béhier). 

Quand  la  phthisie  pulmonaire  se  développe,  les  lésions 
du  poumon  se  préscotenl  : 1'  à l'état  de  granulations  mi- 
liaires grises,  demi-lransparentes,  se  métamorphosant  en 
tubercules  jaunes  mis  ; ou  2"  à l’état  d’inllltralion  jaune 
purulente  concrète  i l'étal  de  crudité,  formant  la  pneu- 
monie caséeuse,  et  lorsque  ces  produits  se  ramollisent, 
ulcèrent  les  bronches  dans  lesquelles  ils  se  vident  ; ils 
forment  des  cavernes  .suppurantes  qui  épuisent  les  ma- 
lades ou  qui  guérissent  par  cicatrisation  ou  par  une 
transformation  crétacée. 

I.es  granulations  pulmonaires  grises,  demi-transparentes, 
sont  souvent  le  point  de  départ  de  la  phtliisie  pulmonaire,  et 
lorsque  par  leur  multiplication  elles  eniratnent  la  mort  il 
y a phthisie  granuleuse  (lig.  539). 

U granulation  grise,  demi-transparente,  est  le  premier 
degré  de  la  granulation  jaune,  et  ce  sont  deux  produiu  de 
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nj<^me  nuluic  à Uc^  i'))oqut*s  difféivnlt*»  dt*  ieur  dnvolop- 
pt'nicnl. 

A tin  faible  grossHsenu'iU.  lu  granulation  tuberculciiso 
se  présente  sons  rupparence  d'un  amas  opaque  de  cellules 
embryonnaires  de  tissu  conjonctif  autour  deM|uelles  se 
troiireiit  d'autres  cellules  de  même  nature  plus  largement 
espacées  (tig.  539). 

Iles  cellules  de  tissu  conjonctif  entremêlées  d’épilliélium 
avec  un  grand  nombre  de  noyaux  fibro-plastiques,  quel- 
ques libres  fusiformes  et  des  granulalions  moléculaires, 
constituent  la  granulation  giist*  demi^lranspurenle  des 
poumons. 

Arec  les  graiiululioiis  tul>et'culem>es  du  poumon  existent 
toujours  de  la  bronchite,  souvent  des  laryngites  ulcéreuses, 
des  fistules  h l'anus,  des  pleurésies  et  des  tubercules  sur 
dilTérents  points  de  rorgaiiisnic. 


Fit.  5(0-  ~ Sm  li'Mi  a'iiti  imiiinxo  • l«  ai*  In 

puimniMirv.  L y • i.ruduit  une  c*ftlr  i|ni  ••n-iipt  U ibmU»* 

•uf^tirtir^  liit  tl  uiH-  ânü«*  pi»*»  iii-uir  *>*1  f«nn«*i'  a«n«  lr 

lo^  mWnrur.  milinii»»  « infiltr.»  rwiwnl  Ui»t*  l« 

au  pulnuMtre,  (llucbe» 

Dans  les  |>oumoDS,  les  granulations  tuberculeuses  se 
déposent  presque  toujours  à leur  sommet  avant  d'enrabir 
le  reste  de  l’organe,  et  c’est  sou.s  la  clavicule  et  dans  la 
fosse  sus-épineuse  qu’on  trouve  ordinairemenl  les  signes 
de  leur  présence  (Laenncc,  Louis). 

Les  luberculeî»  des  pouiimns  étant  le  n'^iillal  de  la  mé- 
tamorphose des  éléments  conjonctifs  et  lihro-plastiques, 
qui  siici  édeiil  à laconge>tion  et  à la  pblegii  asie  des  vé- 
sicules pulinoDuires,  ils  peuvent  être  considérés  comme  un 
produit  de  l'inflammaliuii  (llrous.sais). 

La  pnennionie  caséeuse  constitue  ce  que  laiennec  appe- 
lait rinflUi'ation  luIuMTuleuse  giise.  jaune,  suivie  de  i-amul- 


Üssemenl  caverneux,  cl  c’est  en  effet  une  pneumonie  latente 
dont  les  éléments  entrent  en  régression  graisseiiae  et 
prennent  l'apparence  caséeuse  avant  de  se  vider  dans  les 
bronches  en  formant  des  cavernes  pulmonaires  (fig.  5fi0). 

La  présence  des  tubercules  dans  le  poumon  a pour  pre* 
mier  effet  de  diminuer  le  volume  d'air  expiré,  fait  démontré 
par  la  fjtiromttrie  tllulcbinson). 

Il  y a une  phthisie  pulmonaire  cmstittUionnelk,  et  une 
phthisie  pulmonaire  arifuise  par  les  excès,  répuisemeni, 
lasyphili»,  l'absorption  des  poussières  végétales,  minérales 
ou  'animales,  et  peut-être  par  la  cohabitation  avec  un 
phüiisique. 

Dans  son  développement,  la  phthisie  pulmonaire  <«• 
(m  rru/eii-ve  et  la  phthisie  qui  succède  à la  pmnimoiuie 
caséeuse  passent  par  irais  périodes  : la  première  de 
criMli/c,  la  seconde  de  nvnoUissemait,  cl  la  iroisiéme 
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li'ulmiiticii  jm/muwuVe  qui  i-st  arcompagn^c  de  con- 
iomplion.  V.  I‘NEL)I0NIE  caséeuse. 

Il  y a une  ]Mkisie  aigiii  qui  tue  les  malades  en  quel- 
ques semaines  avec  les  synipldmcs  d'une  lièvre  Ivpliolde. 
et  une  jièdiiM'e  chMiiiiue  qui  est  la  phthisie  ordinaire  et 
dans  laquelle  on  oliserve  les  trois  périodes  de  crudité,  de 
ramollissement  et  d'ulcération  du  tulicmile  ou  de  la 
pneumonie  caséeuse. 

Ociand  les  tubercules  ne  sont  pas  nombreux  ou  sont  ag- 
gloràérés  sur  un  seul  point,  il  arrive  souvent  qu'ils  devien- 
nent le  point  de  départ  d'une  pr(ii'/|ro(ion  ou  calcification 
qui  les  transforme  en  pierre  formant  corps  étranger  [tuber- 
chIcs  errtnrct)  au  sein  du  poumon,  et  les  malades  peuvent 
guérir  (llg.  .5f»l). 

Au  début,  c'est-à-dire  dans  l'invasion  de  la  pneumonie 
raséeuse  et  dans  la  période  de  rruflili  des  tubercules 
pulmonaires,  lorsque  ces  produits  sont  encore  dure, 
li's  malades  toussent  sans  rrarher,  ont  un  peu  de  fièvre 
erretiqiic,  sont  faibles,  et  il  y a dans  la  poitrine  de  la 
matité  plus  ou  moins  complète,  de  la  faiblesse  dans 
l'inspiration  (Ijiennec),  de  l'expiration  prolongée  (f'ouniet) 
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et  quelquefois  une  respiration  bronchique  plus  ou  moins 
caractérisée  avec  hronrhopltonie  (Laennec).  V.  I’nei'- 
MONIE  CASÉEUSE. 

Quand  la  pneumonie  caséeuse  et  les  tubercules  pulmo- 
naires commencent  à se  ramollir , outre  la  matité  thora- 
cique, la  faiblesse  du  bruit  respiratoire,  l’expiration 
prolongée , la  respiration  bronchique  et  la  bronchophonie 
qui  existent  dans  le  point  correspondant,  on  entend,  à la 
fin  de  chaque  effort  d'inspiration,  un  petit  craquement 
humide,  semblable  à une  bulle  de  rAle  soiis-crépitant 
(Louis).  Les  malades  toussent,  crachent  épais,  ont  de  la 
flèvre  cl  des  sueurs  nocturnes,  maigrissent,  expectorent 
quelquefois  du  sang,  perdent  l'appétit  et  ont  de  temps  à 
autre  un  peu  de  diarrhée. 

Les  tubercules  pulmonaires  ramollis  et  les  noyaux  de 
pneumonie  caséeuse  en  destruction  s’éliminent  par  les 
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bronches  qu’un  travail  d’ulcération  a perforées,  et  il  en 
résulte  des  cavités  plus  ou  moins  grandes,  r/ivn  iwhs  ou 
cavernex,  dans  lesquelles  le  inuco-pus  agité  par  l’air  fait 
entendre  du  râle  caverneux,  gros  ou  lin  , suivant  le  dia- 
mètre des  cavités  creusées  dans  l’épaisseur  du  poumon 
(Laennec). 

Quand  la  pneumonie  caséeuse  cl  les  tubercules  pulmo- 
naires ramollis  ont  vidé  le  contenu  de  leurs  foyers  dans 
les  bronches  et  creusé  de  larges  cavernes  dans  le  tissu 
du  poumon , on  le  reconnaît  par  la  constatation  du  rù/e 
çmerneii.v  et  de  la  pec/or»/o»/nie , retentissement  spécial 
de  la  voix  (jui  sendde  arriver  dans  l’oreille  en  sortant  de 
la  poitrine  du  malade  (Laennec). 

Si  les  cavernes  pulmonaires  sont  vides  et  superficicllc- 
menl  placées , la  respiration  devient  soufflante , amphori- 
tfue,  la  pcctoriloquie  est  trés-nian)uéc  et  la  percussion 
donne  lieu  à un  bruit  de  pot  fêlé  caractéristique  (Laennec). 

Certaines  cavernes  vides  peuvent  se  sécher  et  donner 
lieu  à des  cicatrices  du  poumon,  dans  la  pneumonie 
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chronique  ulcér<*use  et  en  dehors  de  la  diathèse  scrofulmise 
cl  tuberculeuse  (lig.  541  cl  5h2.) 

Kn  tuéme  temps  que  se  produisent  les  .signes  physiques 
révélateurs  de  la  crudité,  du  ramollissement  des  tubercules 
pulmonaires  et  des  cavernes  du  poumon,  signes  constants, 
toujours  en  rapport  avec  l’étal  local,  il  se  produit  des 
symptùmes  trés-variables  en  rapimrt  avec  l’état  dynamique 
des  sujets,  car  l’allérulion  du  visage,  la  dyspnée,  les  dou- 
leurs thoraciques . les  hémoptvsies,  la  lièvre,  les  sueurs 
nocturnes,  la  diarrhée,  ramaigrissenicnl,  la  faible.sse,  l’étal 
général  en  un  mot,  très-grave  et  enlralnanl  une  niorl  ra- 
pide chez  les  uns,  est  au  cnnlraire  satisfaisant  chez  les 
autres  qui  résistent  fort  longtemps  aux  progrès  du  mal. 

On  voit  de  temps  û autre  des  individus  chez  lesquels 
des  tubercules  crétacés  sont  formés  autour  de  cavernes 
tuberculeuses,  qui  rejettent  un  plus  ou  moins  grand 
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nombre  de  petites  pierres  avec  rexpecloralion.  C’est  la 
phtbisk  atlcitleusr  (Bayle).  (Fig.  5/i  1 .) 

Une  hémoptysie  assez  abondante,  de  un  demi-verre  à 
un  verre  environ  chez  un  jeune  sujet,  doit  faire  riHlonter 
que  l'inflltration  sanguine  du  poumon  ne  produise  une 
pneumonie  chronique  suivie  de  pncuiuonic  caséeuse  et  de 
phthisie  pulmonaire. 

Toute  personne  qui  a eu  des  hémoplysie.s  (V.  ce  mol), 
qui  tousse  et  crache  des  matières  verdâtres,  épai.sses,  qui 
a des  douleurs  thoraciques  et  dorsales,  qui  a de  la  fièvre 
avec  redoublements  et  sueurs  noctuimcs,  qui  maigrit  beau- 
coup, qui  perd  ses  forces  et  a de  la  diarrhée,  est  atteinte 
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de  phthisie  pulmonaire^  ce  que  dénioiilrent  la  matité  d’un 
point  du  thorax,  l'affuihlissemenldu  murmure  vésiculaire> 
rexpimlion  prolongée,  le  soufDc  broncliique  ou  caveiiteux, 
le  gargouillement  et  la  bronchopliunio. 

Si  l’aménorrhée  est  souvent  la  cause  de  la  phthisie  pul- 
monaire, elle  en  est  beaucoup  plus  souvent  la  const'qiience. 
cardiez  la  femme,  au  l>out  de  quelques  mois  de  phUiisie 
pulmonaire,  les  régies  se  suppriment  à pou  près  complète- 
ment. 

La  rupture  d'une  caverne  tuberculeuse,  ou  autre,  dans 
la  plèvre,  donne  lieu  k une  douleur  de  cdté,  due  fi  une 
pleurésie  compliquée  d'épancliement  d’air  dans  la  poi- 
trine, ce  qui  constitue  V hy*ii'<hpneum>>ihtmix.  V.  ce  mol. 

\ji  congestion  pulmonaire  chronique  (V.  ce  mot)  débu- 
tant d'emblée  ou  succédant  k une  broncliiie,  donne  lieu  k 
une  toux  sèche  ou  grasse,  accompagnée  de  malih'  thom- 
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cique,  d'alTaiblissement,  de  murmure  vésiculaire,  de  cra- 
quements humides  et  de  retentissement  de  la  voix  qui 
simulent  le  premier  degré  de  la  phthisie  pulmonaire. 

Chez  les  femmes  phthisiques  une  grossesse  arrête  sou- 
vent les  symptômes  de  consomption,  de  fièvre,  d’amaigris- 
sement, la  toux  et  rexpecloralion  diminuent,  l'embon- 
point revient,  mais  après  l’accouchement  le  mal  reprend 
une  nouvelle  activité  et  l’on  observe  quelquefois  une  véri- 
table pAfAtsiV?  yahp<mt€  (Hippocrate). 

L’état  nerveux  chronique  avec  toux  ièche,  fréquente, 
sans  expectoration  et  accompagné  d'amaigrissement,  si- 
mule très-souvent  le  premier  degré  de  la  phthisie  puimo* 
iiaire,  mais  l'absence  de  toute  modification  des  bruits  res- 


piratoires permettra  toujours  de  l’en  distinguer,  et  il  gué- 
rit très-rapidement  sous  1 influence  de  la  médication  tonique 
et  ferrugineuse. 

Dans  la  tuberculisation  pulmonaire  aiguë,  lorsque  l'af- 
feclioD,  à scs  débuts,  est  accompagnée  de  fièvre,  de  pro- 
stration, de  stupeur  et  de  délire,  elle  peut  être  prise  pour 
une  fièvre  typhoïde,  et  ce  n’est  (}u’au  Ik)uI  de  dix  et  quinze 
jours  que  le  diagnostic  peut  être  établi  par  les  signes  du 
ramollissement  des  tubercules  au  sommet  des  poumons, 
et  pur  l'absenee  de  taches  lenticulaires  rosées  sur  le 
veulre. 

On  guérit  de  la  phthisie  pulmonaire  par  la  pneumonie 
caséeuse  et  par  la  tuberculose,  lorsque  la  diathèse  n’est 
pas  Irés-forlc , lorsque  ses  produits , c’est-à-dire  les 
luliercules , n’occupent  pas  tout  le  poumon  , et  que 
s’opère  la  pétrification  des  tubercules  ou  la  cicatrisation 
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des  petites  cavernes  qu'ils  ont  produites  (flg.  Tiàà  et 
565). 

Thérn}h  uti‘fine.  — C’ecl  la  disposition  générale,  ou  si 
l’on  vent,  l’aptitude  au  dévelop|>ement  de  la  phthisie  pul- 
monaire qu’il  faut  d'abord  combattre  par  des  remèdes  ap- 
propriés, et  l'iisuge  de  ces  moyens  constitue  la  prophy- 
laxie. 

Le  croisement  des  races  étant  le  meilleur  moyen  qu’il  y 
ait  pour  modifier  et  pour  épurer  le  tempérament  des  indi  - 
vidus, c’est  donc  par  des  niarligcs  convenablement  prépa- 
rés qu’en  peut  arrêter  le  développement  de  la  phthisie 
pulmonaire  dans  un  pays. 
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Tout  siijul  i|iii  a ilauü  fumillt!  des  |iliüûsi(|ucs,  el 
qui,  bien  portant  d’ailleurs,  peut  se  rroire  dis{K»sé  à le 
devenir,  doit  rechercher  eu  mariage  un  sujet  plus  vigou- 
reux que  lui,  s'il  ne  veut  avoir  un  jour  des  enfants  des- 
tinés à mourir  de  la  phthisie. 

Tout  sujet  phthisique  ou  réputé  tel  doit  rester  céliha- 
taire  pour  ne  pas  engendrer  de  futnille  députir\uc  de 
chances  de  vie,  et  doit  être  écarté  des  familles  lorsqu'il  s’y 
présente  pour  le  mariage. 

Heureux  sont  les  parents  qui  coniprenuent  riniporlance 
de  leur  mission  envers  les  enfatUs  à Vépoepic  du  mariage, 
et  qui,  résistant  aux  enlraiiiements  du  luxe  et  de  la  pas- 
sion, préfèrent  réunir  dans  le  mariage  les  forces  et  les 
richesses  physiques  et  morales  qui  seules  constituent  la 
beauté  d'une  race  ri  njomieurd'im  pays. 

Ceux  qui  sont  nés  do  parents  tul>orcuIeux  cl  qui,  étant 
lymphatiques,  ont  en  eux  l'aptitude  à devenir  phlhi^iq^es 
ou  qui  déjà  môme  renferment  le  germe  de  la  maladie, 
doivent  être  soignés  en  conséquence. 

Si  l’aptitude  vient  du  côté  de  la  mère,  ü faut  donner 
l'eiifonl  à une  autre  nourrice,  cl  dans  tous  les  cas  faire 
élever  l’enfant  à la  campagne.  Il  faut  l'exposer  à 1 air 
aussi  souvent  que  le  (lermellra  la  température  extérieure, 
et  dès  qucl'enfant  pourra  manger,  à mi  an,  lui  donner  des 
aliments  gras  eu  parties  égales,  avec  le  laitage. 

Plus  lard,  il  faut  soumettre  les  enfants  à un  régime  de 
plus  en  plus  tonique  ut  fortitianl,  les  faire  marcher  beau- 
coup, les  l ompre  à la  fatigue  dans  la  campague,  de  manière 
à activer  les  fondions  respiratoires,  et  à suppléer  à leur 
faiblesse  native  parles  réstiltats  d'tme  Imnne  hématose. 

Il  ne  faut  pas  faire  travailler  ces  enfants  de  trop  bonne 
heure;  l'élude  ne  doit  commencer  jKuir  eux  que  très- 
tard;  il  faut  les  habituer  à tous  les  exercices  du  corps,  ii 
la  course,  à la  nage,  à la  g^nma^lique  faite  tous  les  jours, 
cl  en  ntème  temps  faire  prendre  des  Imins  liédcs  ou  des 
affusions  tous  les  malins.  Uie»  de  mieux  tpie  d'habituer 
les  cnfaois  à une  aspei'sion  générale  d’eau  presque  froide 
à 20“  ccnligriides  tous  les  matins  sur  le  corps.  Il  en  ré- 
sulte des  efforts  respiratoires  salutaires  à l’hémato.se  cl 
une  réaction  cutanée  avantageuse  pour  Pétai  général. 

Homme  médicaments  prophylactiques,  il  faut  aussi  em- 
ployer les  amers  et  les  dépuratifs,  surtout  au  l■enouvelle- 
menl  de  chaque  saison,  à l’approche  du  printemps,  le 
houblon,  la  gentiane,  la  petite  centaurée,  les  jus  d’herbes, 
le  sirop  antiscorbutique,  l'huile  de  foie  de  morue,  doivent 
être  prescrits  deux  ou  trois  mois  de  suite  à quelques  mois 
d'intenallc. 

I.e  atratif  doit  être  différent  à la  première 

et  à la  deuxième  pério<le  de  1a  maladie,  c'est-â-dire  dans 
la  période  de  cnuHlé  des  tubercules  ou  lorsqu'il  y a pneu- 
monie latente  caséeuse,  lorsque  lu  consomption  n’est  pas 
commencée,  et  dans  la  p*’TÎode  de  ramollissement, 
lorsque  la  fièvre  berliqtic  parait  vouloir  s'établir  et  que 
la  phthisie  marche  rapidement  à sou  ternie.  V,  P.neu- 
ÜONIE  Caséei’se. 

\ la  première  période  on  guérit  OHCore  les  malades, 
lorsqu'ils  ont  assez  de  fortune  pour  suivre  aveuglément  et 
sans  raisonner  tous  les  conseils  de  leur  médecin.  A relie 
époque  tous  les  tubercules  sont  à l’étal  decnidilé,  ordinai- 
rement |>eu  nombreux  cl  n'ayant  encore  donné  lieu  qu'à 
des  phénomènes  morbides  graves  sans  doute,  matité,  ex- 
piration prolongée,  héiiiO|»lysio,  mais  n'ayant  pas  encore 
complètement  détérioré  la  santé. 

.Uors  quelques  remèdes  peuvent  être  utiles,  le  vin  do 
quinquina,  — l'exlrail  de  quinquina,  — le  vin  et  !c  sirop 
antiacorbiiiiques,  les  fcrniginoux  à petite  dose,  — l’iodure 
de  potassium  à 10  on  15  centigramme'  par  jour,  — 


l'huile  de  fuie  de  morue  à 30  ou  GO  grammes  par 
jour,  etc. 

Mais  le  moyen  curatif  le  plus  utile,  c’est  le  changement 
de  séjour,  \'hfthU<ttv>tt  tUius  «m  puys  ;j/uai  chtiwi  t/ut'  cvlui 
UH  ht  iHdindir  a’esi  , le  sègour  à Nice,  à Cannes, 

à Hyéres,  à Pau,  en  Italie,  à Mouton,  à Rorence,  à .Na- 
ples, à Palerme,  etc.,  eu  Afrique,  au  Caire  ou  à l'ilc 
Madère,  durant  la  saison  froide,  quille  à revenir  en 
France  dan»  l’été,  lors<^uc  les  changements  de  tempéra- 
ture ne  sont  plus  aussi  coiLsidérables  et  aussi  pernicieux 
(\.  Statio.ss  iiutEnNALts).Quoiqu'eii aient  dit  certain.^  mé- 
decins, les  malades  qui  sont  à la  première  périoile  et  qui 
sont  dans  une  position  de  fortune  à sc  permettre  ce  genre 
de  voyage,  n'oiU  qu’à  s’en  applaudir.  Au  contraire,  s’ils 
sont  à la  troisième  période,  ou  comprend  que  ces  vovages 
soient  inutiles.  J'ai  connu  plusieurs  (versonnes  qui  en  ont 
éprouvé  le  plus  gr.nul  bien,  et  je  vois  encore  aujourd’hui 
une  dame,  âgée  de  soixante-huit  ans,  qui,  depuis  l'époque 
do  sa  première  hémoptysie,  à irente-ticux  ans,  va  tous 
h»  hivers  eu  Italie,  et  qui  a réussi  de  celle  manière  à pro- 
longer scs  joui*s  assez  longtemps  pour  nous  permettre  de 
voir  que  ceux  qui  lui  ont  donné  le  conseil  ne  s'étaient  pas 
trompés,  car  elle  a encore  aujourd'hui  toutes  les  lésions 
de  la  phthisie  pulmonaire.  G-ltc  dame  est  tuberculeuse, 
mais  elle  a su  éviter  tes  accidents  de  phUiisie  qui  devaient 
la  faire  périr. 

h'hiitiitatiou  sur  hs  fpurdu  dt'  la  mer.  Irès-vanlée  par 
l.uennec,  n'a  pas  eu  beaucoup  de  succès  prés  des  autres 
médecins,  qui  regardent  au  contraire  ce  luovcn  comme 
dangeiTux.  Je  suis  de  l’avis  de  l.aenncc  etjè  crois  que 
le  séjour  sur  les  bords  de  la  mer  est  avantageux  aux  phthi- 
siques à la  première  période,  surtout  .s’ils  ont  le  courage 
de  s‘cmhan]iier  tous  les  jours  en  canot  ou  dans  une  barque 
de  pèche  pour  gagner  le  large  cl  naviguer  à quelques  dis- 
tances desctHes. 

1-a  HariijattoH  (vt  hn>j  cours  est  une  ressource  des  plu» 
précieuses  dans  le  traitement  de  la  phlliisie  au  premier 
degré.  Kn  effet,  il  y a des  marins  qui,  avec  le  germe  des 
tubercules,  ne  se  portent  bien  qn’en  pleine  mer,  qui  cra- 
chent le  sang  dès  qu’ils  sont  à terre  et  qui  ne  vivent  bien 
qu’au  large.  Des  jeunes  gens  riches,  ayant  déjà  tous  les 
signes  physiques  de  tuberculisation  puiinonaire,  et,  de 
plus  des  hémoptysies  et  un  commencement  de  fièvre 
heiiu|ue,  partis  au  Drésil,  à la  tiiiadeloupe,  à Taiti,  sont 
revenus  avec  un  temps  d’arrôl  dans  révolution  de  la  ma- 
ladie, et,  aprè.s  plu^iiuirs  années  de  voyage,  on  constatait 
cha<jue  fois  une  amélioration  de  l’étal  général,  annonçant 
que  l'organisme  avait  triomphé  de  la  lésion  locale. 

I.es  (>ains  d'utr  ramprim*'  à une  ou  deux  atnio.sphéres 
sont  alors  chose  très-utile,  en  augmentant  la  capacité  tho- 
racique, en  favorisant  l’hématose  par  l’absorption  d'une 
plus  gnindc  quantité  d'oxygène  et  par  le  rejet  de  plus 
d'acide  carbonique,  en  ralentissant  le  pouls,  etc. 

Ces  moyens  ne  guérissent  la  phthisie  qii'cn  arrêtant  son 
développement,  et  en  laissant  à latent  une  lésion 
qui  devait  rapidement  faire  périr  les  sujets. 

Comment  s'opère  ce  phénomène  1 Comment  l'air  si  froid 
de  la  mer,  l'humiditéquila  couvre,  agissent-elles.  On  n'en 
sait  rien.  Il  semblerait  quo  ces  moyens  antihygiénique'* 
dussent  causer  plus  de  mal  que  de  bien  ; il  n'en  est  ce- 
|H>ndaiil  pas  ainsi.  Celte  ventilation  qui  fait  respirer  pro- 
fondément, cette  humidité  qui  stimule  la  peau,  celle 
alisorplion  des  matières  «ilines  par  les  bronches,  aijgmcn- 
lentrappélit,  donnent  des  forces,  cl  l'individu  s’en  irouveà 
merveille. 

A la  première  i»érioJf,  quchiucs  médecins,  guidé>  .*^an» 
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ilout>*  pnr  nn<'  îiI/m?  paiiiciilière  sur  la  naliirt!  de  lu 
ladie,  ont  ron'^eillê  l'rniploi  des  ^‘missions  sanguines. 

Ümver  prnti(|uait  chaque  jour,  pendant  quinze  jours,  au 
début  des  accidcnls,  une  saignée  de  150  à 200  grammes, 
puis,  dans  les  jours  siiiTnnis.  encore  une  saignée  tous  les 
cinq  ou  siz  jours.  — Morton.  Stoll,  Thomas,  Siokes, 
Hroussais.  ont  également  employé  les  émissions  sanguines, 
avec  avantage,  dit-on,  mais  aussi  avec  plus  de  modéra^ 
lion.  Saignées  générales,  saignées  locales,  ont  été  pi*a- 
liquées  surcessivemeni  ; mais  le  plu.s  grand  nombre  des 
médecins  n’a  point  encore  nitilié  celle  proposition  en 
lhéra|N*ulique. 

Comme  le  dit  Laeimcr,  la  saignée  ne  prévient  et  n'ur* 
rétc  jnis  le  développi’menl  des  tubercules  pulmonaires. 
Kllc  ne  convient  que  dans  les  cas  on  une  congestion 
inflammatoire  ou  un  eflorl  héniorrimgique  sc  font  atilmir 
des  tubercules.  Hors  do  là,  elles  ne  peuvent  qu'affaiblir 
inulilemeril  les  malades. 

Il  faut  donc  W'flécliir  avant  de  pratiquer  la  saignée  au 
début  de  la  plilliisie,  niais  il  ne  faut  pas  hésiter  si,  après 
l'eNameu  le  plus  attentif,  on  trouve  de  reiigorgeinent  pul« 
inonaire,  de  la  bronchite,  un  }h'u  de  pneumonie  et  de  la 
tendance  aux  bémorriiagies. 

Chez  les  femmes  surtout  qui,  au  début  de  celle  ma- 
ladie. ont  une  suppression  menslruelle,  compensée  par  un 
l'fl'orl  congestif  tei*s  les  {lounions,  il  est  utile  de  mettre  dt^ 
sangsues  aux  cuisses  et  de  s'efforcer  de  faire  revenir  l'é- 
coulenient  ineustniid.  A une  période  avancée  I indication 
n'existe  plu.s,  et  il  est  inutile  de  chercher  à rappeler  les 
l'églos  (|ui  ont  disparu.  Celte  disparition  n'est  alors  qu'un 
effet  de  la  maladie  el  n'a  plus  d'iufltienre  sur  la  rapidité 
de  son  évolution. 

ITfi/ide  crur  r/c  on  »lc  muntan  hachée,  pilée,  ta- 
misée — 1 00  à 200  grammes  par  jour  sur  du  pain  avec 
une  potion  alcoolisée  «u  au  rhum,  00  grammes  (Tusler). 

On  donne  aussi  la  viande  crue  étalée  sur  du  p.iin,  avec 
du  beurre  et  du  sel  ordinaire  ou  du  chlorure  de  polas- 
sium  (IkMiclitil,. 

A celte  période,  ou  a am»si  conseillé  l'usage  do  médica- 
ments internes,  dont  le.s  bons  effets,  quelquefois  contestés, 
sont  en  effet  souvent  contestables.  Je  vais  les  plisser  en 
reviir. 

l.'/o'/c  seul,  en  vaiH‘urs,ou  a*^socié  à d'autres  substances, 
U joui  d’une  grande  vogue. 

Cola  conseille  r<or/m  c d'umir/on,  à la  dose  de  5 rentU 
granimes  par  jour. 

lliipasquiiT  a conseillé  le  ytrfAifio^tnn:  th:  fn'  el  dit  s’en 
être  hieiijrouvé. 


ni.i.uiil**  (]<■  {iNil'wi.xliirir  «!<■  U't.  , I 
S»r.i|*  «!n  ■<iiiiiu<'  fOO  iH. 

S»r<>|>  (Je  Unir  «rnranier MJ  nI. 


A prendre  de  quatre  n trente  euillerécs  par  Jour. 

Ou  bien  la  ('••hifion  tmrmnlr  ft induré  de  fer  ainsi 
composée  ; 

a f t.diiiui». 

LilNuilk*  dr  Frr tO  hl, 

Imii  di«till*ni-.  . 33  i.l. 

Chauliez  il  60^  |K‘iK)nnt  Iniil  ou  dix  illimités  et  ajoutez  : 

Mirl  de  . . . 30  rreiimir*, 

Évaporez  jusqu'à  consistance  de  sirop  et  ajoutez  : 

G>>ninr  ■dia:«tit.  12  irrawinr*. 

On  fait  alors  deux  reiils  pilules,  dont  on  fait  pri'ndre 
quatre  à treille  par  jour. 

J'ai  employé  cette  substance,  et  loin  de  m'en  étrixhien 
trouvé,  j'ai  vu,  au  contraire,  quelle  urtivail  la  fièvre  des 
malades,  qu'elle  troublait  leur  estomac  et  quelle  précipi- 
tait la  marelle  de  leur  iiiuladie. 


Ün  a aussi  beaucoup  vanté  riodm'i'  de  Lugol, 

l'iorn,  l'ont  donné  à un  grand  noinbio;  de  phlliisiqucs  el 
croient  avoir  obtenu  des  ré.siillaU  satisfaisants  : 

|i«lnrr  rralîti*.  à f Çf» 

tOO 

!*ar  cuillerées  àbouclie. 

l/oc.«'«ic  sous  forme  d’aride  arsénieux  ou  d’arséniate 
de  soude,  ou  de  cigarettes  arsenicales,  jw*ul  élre  employé 
avec  boaucoup  d'avantages. 


Sirf>)>  tiiDhlr aiJO  7r«aom<'«. 

.Irx-tiixir  de  «nHdp lü  cpulifraaine?. 


F.  s.  a.  Fne  ou  deux  cuillenVs  à Inuiche  tous  les  ma- 
lins. 

I.c  frr  a été  donné  dans  le  cours  de  la  phthisie  pulmo- 
naire. On  enn  mémo  fait  abu.s.  Au  commencemiuit,  il  est 
quelquefois  utile  ; tuais  à une  |H‘riodc  plus  avancée,  il  est 
rare  qu'il  ne  soit  pas  nuisible  et  qu'il  n'active  pas  la  ma- 
ladie en  augmenlunt  de  beaucoup  la  violence  de  l'état 
fébrile  el  en  amenant  des  hémoptysies. 

I/A«i7c  de  foie  de  morue,  conseillée  par  Pereyra,  adoptée 
ici  |Mr  un  si  grand  nonibn*  de  médecins,  est  un  trés-bon 
inédicauicut  contre  le  racliitismc;  mai.s  je  ne  crois  pas  qu’il 
ait  autant  d'importance  dans  le  traitement  de  la  phthisie. 
— - J'ai  cependant  vu  l’étal  do  quelques  phthisiques  amé- 
lioré sous  son  influence.  Elle  doit  être  donnée  pendant  plu- 
sieurs mois  avant  qu'on  puisse  vérifier  silrement  ses  effets. 
On  la  donne  la  do«e  de  deux  a quatre  cuillerées  par  jour, 
pure  ou  mêlée  à du  sirop  de  sucre. 


Ituili*  de  Jmp  ■1'*  wnrii)' Ida  sramnip». 

Sii»|>.  CO  id. 


Mêlez.  — Deux  à huit  cuillerées  par  jour. 

On  peut  donner  ce  niédirameiil  dans  des  capsules  géla- 
tineuses ou  lichénoldes,  ce  qui  est  iiiliuinient  plus  agréable 
pour  les  malado. 

Il  se  donne  encore  solidifié  avec  de  la  chaux  hydraté  de 
la  façon  siiivanlc  ; 

Bots  jèeoro-odenifc.-i  (docteur  van  de»  Corput). 

Iliiilf  rnic  (K-  «umrpuiy . t00çr«miMM. 

Saponifiez  selon  Fart  en  consistance  pilutnire  par  : 

l.lixut  h\dfiitr>> 'I  *• 

Aromatisez  avec  : 

tOiilp  r««irn(ii'l]n  d«inatkl<'>  éoi<‘rr4  nu 

daoii.  1 f^raiwar. 

Mêlez  et  divisez  en  bols  de  2U  à 25  ivolignimmes. 
Involvez  dans  un  mélange  de  sucre  pulvérisé  trois  parties, 
et  poudre  de  racines  d'iris  une  partie. 

On  peut  encore  enrober  ces  boU  au  moyen  de  la  teinture 
éthérée  de  Tolii. 

A prendre  six  ù huit  ^lar  jour,  par  deux  à la  fois,  immé- 
dialemenl  après  le  repas. 

Ti'uitf  ruent  de,  ta  scrnnde  jtMnde.  Ici  le  ramollissement 
de>  tubercules,  ou  de  la  pneumonie  latente  deieiiuc  ca- 
séeuse a produit  de.s  cavernules  el  des  cavernes  avec 
amaigrissement,  fiéviT  elcon.*omplion  ou  phthisie. 

Dans  ces  cas  il  faut  s'altaquer  à la  lésion  pour  cicatriser 
les  ulcères  du  poumon,  ce  que  l'on  peut  faire  dans  lu 
phthisie  ulcéreuse  lor.Mju'il  n'y  a que  pneumonie  casé‘euse 
l’amollie,  niais  ce  qui  échoue  lorsqu'il  y a phtiiisie  tiilier- 
riileii.se.  Ici  ynninreJeiudassium  elFi'CM/e, — les  pn’'paraüüns 
arsenicales,  — rAmïc  de  fuie  de  morue,  50  à 60  grammes, 
— le  jdvtsphale.  df  rhatur,  5 grammes  par  jour,  — le  set 
marin,  10  gi’animes  par  jour,  — l’actdc  phenirfite,  5 à 
10  ccnligramme.s,  — Vhypfqdmspbite  de  soude  el  le  rè- 
de  viatrdt  ente  avec  Vah  onf,  le  beunr  el  le  sel  «lariVi, 
doivent  être  employés. 
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C‘c^l  duns  ce  cas  qu'on  |»c»t  conseiller  les  fumùjntions 
d'ean  de  goudron  ; — l’emploi  du  rnjx/mtium  nuæ  vapeum 
fnilsumigues  / — les  aspirations  dV</ter  phènigné  ; — 
•Cacide  acétiifue — â'rthn-  iodhychiguc  tHuette}  ; — de 
nipeuri  (Berlon,  l’iorry).  L'usage  dos  sels  de 

chaux  est  ici  irès-importanio  en  vue  de  la  pôtriticalion  des 
tubercules. 

Les  insfnrutinns  de  ehlore,  un  instant  mises  en  Iton- 
neur  par  .MM.  CoUcreau,  tiichard,  üannal,  n’onl  pas  long- 
temps joui  de  leur  succès  prématuré. 

Voici  comment  on  les  pratique  ; 

Etant  donné  un  flaroii  à deux  larges  tubulures,  garnies 
comme  l'appareil  de  Wolf  de  deux  tubes  ayant  2 centimè> 
très  de  diamètre,  l’un  droit,  l’autre  recourbé,  pour  mettre 
à la  bouche  du  malade,  on  verse  dans  le  vase  un  mélange 
d’eau  distillée  chaude,  et  de  six  gouttes  de  chlore  liquide. 
Le  malado  respire  celte  vapur,  cinq  fois  de  suite,  de 
deux,  à quatre,  huit  et  douxe  fois  par  jour,  et  l'on  a aug- 
menté aussi  la  dose  de  chlore  jusqu’à  vingl-rinq  et  trente 
gouttes,  en  prenant  toutes  les  précautions  convenables 
pour  les  malades  et  suivant  les  elTets  de  la  médication. 

Ces  efTeU  n'ont  pas  paru  très-avantageux  aux  médecins 
qui  ont  cru  devoir  ressayer.  Souvent  ces  vapeurs  de  chlore 
ont  occa.«ionné  de  l irritation,  ont  rendu  la  toux  dotiloii- 
rense  et  plus  fréquente,  ont  causé  des  hémoptysies,  ac- 
tivé In  lièvre,  etc.  il  n’en  fallait  pas  davantage  pour  faire 
rejeter  leur  emploi. 

Les  tvqwir*  th' fjmdron  et  d'acOlf  phémyne,  répandues 
dans  la  chambre  des  malades  ou  dans  les  salles  spéciales 
d'un  hépital,  ont  été  employées  avec  de  légers  avantages. 
Il  en  est  de  même  de  l’eau  de  goudron  qu'on  fait  respirer, 
après  l'avoir  réduite  en  poussière,  au  moyen  d'un  appareil 
pulvéïisateur,  ou  qu'on  fait  boire  aux  malades.  Cette  eau 
s'obtient  en  meilant  .50  grammes  de  goudron  dans  une 
carafe  d’eau.  — Ün  commence  à boire  au  bout  de  quel- 
ques heures  et  l'on  remplit  la  carafe  à mesnre  qu'elle  .se 
^*ide. 

I.a  créosote  a été  aussi  donnée,  à deux  gouttes,  dans  une 
potion,  mais  elle  ne  proiluil  rien  de  mieux  que  l’eau  de 
goudron. 

L'AmiVc  mimnh'  tic  IHjip»  ! a été  employée  sous  forme 
de  friclioDS  parle  docteur  Palmedü,qui  prétend  avoir  ainsi 
guéri  quatre  malades.  C'est  un  moyen  qui  u'a  pas  été  au- 
trement exp«‘rimeDlé. 

I^s  vomitifs  onl  servi  do  base  à plus  d'une  préparation 
donnée  comme  spécifique  de  la  plilhi.sie  pulmonaire.  Mor- 
ton a surtout  vanté  les  bons  effets  du  tartre  slihié,  et  beau- 
coup de  médecins  en  ont  essayé  sur  celle  invitation.  Tous 
n’ont  pas  été  aussi  satisfaits.  — Un  d'eux,  cependant, 
M.  Giovanni  de  Viltis,  dit  avoir  guéri  un  très-grand  nom- 
bre de  malades  parcelle  médication. C'est  beaucoup  trop, 
n’en  déplaÎM?  â ce  médecin.  Voici  comment  il  traitait  ses 
malades. 

T«rtni  1$  evnliiminnKi. 

Jolrp  iJ, 

Une  cuillerée  à bouche  tous  les  jours,  put»  une  seconde 
nu  !>oul  d'un  quart  d'heure  si  les  malades  ne  vomissent  pas. 
S'ils  vomissent  ou  s’ils  ont  des  évacuations  ulvines  trop 
al>ondnntes,  on  remplace  la  potion  par  les  pilules  sui- 
vantes : 


l'uoilrt  de  «liiiuU.  . 
PoikU*  li'tp^rertnabe. 


20  r«tuiB''t. 


Mêlez.  Pour  dix  pilules.  — \ prendre  une  touEcs  les 
heures. 

Les  sels  alcalins,  le  carbonate  de  potasse,  l’hydroclilo- 
rate  d’ammoniaque,  de  baryte,  de  chaux,  le  chlorure  de 
sodium,  Vhypopkosphite  de  soude  à la  dose  de  5 grammes 
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par  jour  (Ciuircliill),  le  phosphate  de  chaux,  /i  à 5 grammes 
par  jour,  Tiodure  de  calrium,  le  laclatc  de  chaux,  ont  été 
tour  à tour  employés  et  abandonnés. 

On  a aussi  vanté  les  bons  cffelsdu  nitrate  d’argent,  de 
la  pondre  de  charlwn,  de  la  cigué;  mais  tous  res  moyens 
n'ont  pu  réussir  qu’à  fiiii’e  nu  instant  parler  de  leurs  in- 
venteurs. 

Les  (MlMiniiiues  ont  été  conseillés  par  un  grand  oom- 
br»‘  de  médecins,  avec  des  succès  très-divers;  mais  il 
n’y  a guère  à en  attendre  qu'un  peu  de  soulagement  pour 
les  malades. 

Les  uns,  et  Frédéric  llolfinann,  entre  autres,  donnaient 
le  iemmi-  de  ropnhn.  (I  faut  le  donner,  uni  au  soufre  et  à 
la  magnésie  do  la  manière  suivante  : 


n^amo  i*o|<*hn. 
<Je  »nnfre. 


I >i<i  4 gi-Amw-. 

. •• 


Pour  quatre-vingts  pilules.  — A prcnilrc  de  'six  à dix 
par  jour.  Cette  dose  est  un  peu  faible,  et  l'on  peut  donner 
jus({u’à  10  et  15  grammes  de  copnhu  par  jour. 

Van  Swinleii  faisait  faire  des  fumigations  de  styrax  à 
ses  malades.  Ce  moyen  n'a  pas  été  expérimenté  de  nou- 
veau. 


La  myrrhe,  qu’on  peut  donner  à la  dose  de  10  à 
15  gramme.spar  jour,  forme  la  base  de  la  potion  anti^ 
hcrti'fue,  jadis  si  renommée  de  Grinilb. 


UkiiIii- 4 ÿrâauBe». 

• jnU'o-ilf  «le  , . i 

Triturez  cl  ajoutez  : 

E«i  de  miMiUie  pwivrtv i.'iO  ErAUMwt. 

S<ilfat4  de  (rr ri-iili^raiitme». 

dr  gnitaiMire.  1(0  i^ratiiQK'*. 


Mêlez.  — A prendre  une  cuillerée  à bouche  quatre  fois 
par  jour. 

ilohert  Thomas  donnait  la  mynltc  en  pilules. 

M<iTTbe  piiU^run'  t irrunine*. 

SnlfBtM  lii*  Irr.  ISO  e.-iiUeraraair*. 

CtTimiiAte  df  pAU«*« 4 KramiiK*. 

Etlmii  il«  {(piiltM'- A iil. 

Hiro{>  •impie' (|.  t. 

Pour  soixante-dix  pilules. 

Prendre  trois  ou  quatre  de  ces  pilules,  trois  fuis  |Kir 
jour. 

Les  MX  jouissent,  dans  la  phthisie  comme  dans 

le  caiarriie,  d’une  réputation  exagérée.  — Les  fleurs  de 
soufre,  de  50  centigrammes  à 1 gramme,  les  tablettes  de 
soufre,  peuvent  être  donm^^s  aux  malades;  mais  ce  qu'on 
prescrit  le  plus  habiluellenieiil  sont  les  eaux  minérales 
sulfureu.ses,  les  eaux  de  Saint-Sauveur,  les  eaux  de  Caute- 
rcLs,  etc.,  les  Eanx-Boniuis  en  boisson  cl  en  inhalation  à 
prendre  sur  place.  — Si  l'on  ne  pouvait  se  rendre  sur  les 
lieux,  il  faut  les  faire  prendre  aux  malades,  chez  eux,  â 
la  dose  d'un  quart  de  verre,  puis  d'un  demi-verre  dans 
du  lait  le  maliu  à jeun. 

En  réalité,  le  soufre  et  Ica  cutu:  miuéralfs 
ne  font  presque  rien  contre  la  véritable  pUlbisie,  cl  l'on 
doit  se  méfier  de  leur  usage,  car  il  en  résulte  souvent  dc.s 
liémoplysies.  Ces  préparations  excitantes  ne  sont  bonnes 
que  dans  les  engurgciiienls  pulmonaires,  suite  de  broii- 
cbile  ou  de  pneumonie  qui  simulent  la  phthisie  par  cer- 
tain.s  phénomènes  d'auscullation. 

Sulfure  do  rhmtx,  15  à 50  centigrammes,  trois  fois  par 
jour  (Busch,  Biing'.  Se  méfier  des  liéinoptysics. 

I.C8  exutoirrs  peuvent  être  employés  avec  quelque 
avantage,  surtout  à la  pirmière  période  de  la  phthisie, 
et,  dans  plus  d'une  circonstance,  ils  ont  aidé,  pour  leur 
part,  à établir  un  moment  d'arrêt  dans  l'évolution  des 
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iubcrruluÿ  — Dc^  caulétûsalion»  puia(ill4'c& 

de  répideJTne  au  for  rouge  ou  avec  l'acide  i^ulfiiriquc,  des 
applications  quotidiennes  de  teinture  d'iode  sur  la  peau, 
fuites  jusqu'au  fendilleiiienl  de  l'épidemie  et  reprises  au 
bout  de  deux  jours,  des  frictions  d'huile  de  crolon  tiglium, 
des  emplâtres  de  thapsia,  des  cautères  sur  lu  poitrine, 
sous  les  clavicules,  au  niveau  des  points  malades  du  pou< 
mon,  des  vésicatoire»,  des  frictions  avec  la  puminnJe  sti- 
biéc  sur  le  sternum,  sont  les  moyens  généralenK  nl  mis  eu 
usage.  Il  est  bon  aussi  de  placer  à demeure  au  bras  un 
vésicatoire  ou  un  cautère  qui  établit  sur  ce  point  une  déri* 
valion  éloignée. 

(Juclques  obsenralions  de  cavernes  ouvertes  au  dehors, 
QU  niveau  des  clavicules,  ont  inspiré  à plusieurs  médecins 
le  dé.vir  d'ouvrir  arlificiclleincnl  les  excavations  tubercu- 
leuses du  poumon,  lorsqu'elles  seraient  assez  superücielles 
pour  Aire  facilement  alwrdées.  llusieurs  opérations  de  ce 
genre  ont  été  fuites  sans  succès,  il  faut  bien  ic  dire,  el  je 
ne  crois  pas  que  ce  soient  là,  quant  à présent,  dos  exem- 
ple à imiter  ou  h sulm. 

Traitemcni  /oeuf  tien  ulcèr&f  tlu 

Ce  moyen  conseillé  par  Henri  Freund,  d'Oppelo,  et 
employé  par  lui  avec  succès,  consiste  â faire  respirer  des 
vapeurs  chargées  de  particules  de  nitrate  d’a«*genl  en  so- 
lution. ()u  s'était  assuré  préalabiemenl  que  ce  sel  dtssous 
dans  l'eau  distillée  n’éprouve  aucune  altération  par  la 
cuisson,  et  que  les  molécules  de  vapeurs  en  contiennent 
de?  parcelles  entraînées  mécaniquement  parla  vaporisa- 
tion. Il  fait  dissoudre  2 grammes  et  demi  de  nitrate  d'ar- 
gent dans  100  gr.  d'eau  distillée  el  soumet  deux  fois  par 
jour  h l'évaporation  une  cuillerée  à thé  de  ce  liquide  dans 
un  petit  vase  de  porcelaine  placé  sur  une  lampe  û alcool. 
Le  malade  tient  la  bouche  oiiveiie  au  desus  du  vase  a 
une  distance  convenable,  cl  aspire  les  vapeurs  qui  se 
dégagent. 

L'auteur  se  loue  extrêmement  de  celte  méthode,  qui 
fait  sentir  ses  bons  effets  ordinairement  au  bout  de  deux 
mois,  quelquefois  beaucoup  plus  |ét.  Il  n'est  pas  question 
de  guérison,  mais  les  inahule.s  se  réublissont  pour  un 
temps  assez  long. 

Cette  méthode,  comme  on  devait  s'y  attendre,  a soulevé 
des  objections.  Le  docteur  Klein  a publié  un  article  dans 
lequel  il  s'attache  à faire  comprendre  l'impossibilité  du 
passage  du  nitrate  d'argent  dans  la  vapeur  d'eau  qu'on 
respire,  et  à montrer  que.  quand  mémo  il  y aurait  quel- 
ques particules  du  sel  d'argent  qui  arriveraient  dans  le» 
bronche»,  l'action  de  ce  sel  serait  nulle  sur  des  membrane» 
couvertes  d’une  couche  de  pu». 

Freund  maintient  ses  premières  assertions,  cl  cite  une 
de  NOS  malade»  qui  eut,  après  une  inhalation,  des  taches 
noires  au  menton  et  au  pourtour  des  lèvres,  taches  qu'on 
fil  disparaître  avec  une  solution  d'iodiirc  de  potassium.  11 
est  hors  de  doute,  dit-il,  que  le  nitrate  d'argent  s’élève  en 
très-petite  quantité,  sans  doute,  avec  la  vapeur  d'eau; 
tout  ce  qu’on  pourrait  contester,  c'est  son  arrivée  jusque 
dan»  les  bronches. 

Nous  avons  cru  devoir  relater  cette  nouvelle  manière  de 
traiter  les  ulcérations  de»  bronches,  quoique  nous  dou- 
tions do  la  réalité  des  explications  données  par  l'auteur 
allemand.  Ia^s  .succès  réels  qu’il  affirme  avoir  obtenu»  sont 
de  nature  û engager  les  praticiens  à tenter  du  moins  celle 
ntétiiode,  car  rien  n’est  ù négliger  dans  une  maladie  qui 
résiste  à tous  nos  moyens  de  iraitoincnt. 

A cAlc  de  CO  traitement  par  les  fumigalion.s,  il  y a quel- 
que chose  de  plus  fort,  ce  sont  les  inJci.tions  dt'  mirate 
d'argent  dans  les  brmtches  et  h-  j>oum*>n.  Ce  moyen  a été 
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imaginé  pur  H.  Creen  de  New- York,  mais  n'est  pas  sou- 
vent employé  cliex  nous. 

Du  tmitemnif  des  maladies  des  ixiiVi  par 

le  procétlé  du  docteur  llonACE  (ÎHEF.N,  de  New-York.  — 
Ce  médecin  cite  106  cas  de  maladies  de»  poumons  traitées 
avaulagcusemeiU  par  une  injection  d'une  solution  de 
nitrate  d'argent  dans  les  bronches. 

Voici  comment  il  expose  le  mode  d’opéi*er  ; 

Lu  cathéter  de  gomme  élastique  et  une  petite  seringue 
de  verre  ou  d'argent  sont  les  seuls  instrument»  néces- 
saires. Le  cathéter  doit  avoir  une  longueur  de  12  pouces 
anglais.  La  distance  dcsdeul»  incisives  à lu  bifurcation  de 
la  trachée  étant  ordinairement  de  8 pouces,  on  sera  con- 
vaincu que  rcxlrémilé  de  rinsirmiicnt  aura  pémétré  dans 
l'une  ou  l'autre  de»  bronches,  quand  il  sera  introduit  assez 
profondément  pour  que  deux  pouce»  de  »a  longueur  sor- 
tent .seulement  de  la  bouche.  On  prépare  le  patient  à 
ropéraliou  un  apphi]tmiil  d'abonl  |H>ndanl  quelques  Jour» 
la  sonde  munie  d'une  éponge  sur  l'ouvertni'C  de  la  glotte 
et  du  larynx  ju»<|u'à  ce  que  la  sensibilité  de  ces  parties 
soit  notablement  diminuée;  puis,  après  avoir  courbé  iége- 
renient  le  tube  de  gomme  élastique,  ou  le  plonge  dans 
l’eau  froide  |H>ur  lui  cluiiner  une  ceiiainc  résistance  et 
pouvoir  éviter  l'emploi  d'un  IH  métallique. 

lAle  du  patient  étant  renversée  et  la  langue  forte- 
ment déprimée,  on  place  rexti'émité  courbée  de  l’instru- 
nient  sur  la  face  laryngée  de  répiginllc  cl  on  la  glisse 
rapidement  à trax'ers  l'ouverture  glolliquc,  puis  un  la 
pous.seeu  bas  ju»(|u'à  laLifurcalion  de  la  trachée  el  même 
dans  l'une  ou  l'autre  bronche,  selon  le»  indication»  du 
cas.  Le»  inspirations  du  malade  faciliteront  riiilroduciion 
de  riiislrument.  Le  tube  étant  introduit,  on  injecte  la 
solution  par  son  extrémité.  Il  est  indispensable  de  faire 
pénétrer  le  tube  dans  les  voies  aérienne»  avec  toute  la 
rapidité  possible  pour  éviter  le  spasme  de  la  glotte  qui  se 
déclare  urdinairemont.  Fn  effet,  si  la  sensibilité  de  l'ou- 
verture de  In  glotte  n'est  pas  suffisammorit  diminuée  par 
des  applications  préalable»  de  solutions  de  nitrate  d’argent 
faites  à l'aide  d'ime  éponge,  ou  si  le  tube  touche  un  peu 
rudement  les  corde»  vocale.»,  il  se  déclarera  inévitablc- 
nienl  un  .spasme  de  la  glotte  qui  empêchera  de  continuer 
l'opéralion.  L'épiglotte  est  pres<|ue  insensible;  U est  facile 
de  s’en  assurer  en  portant  deux  doigt»  au-de&su»  de  la 
base  de  la  langue  cl  en  louchant,  ou  mieux  en  grattant 
ce  cartilage  avec  les  ongles.  La  solution  dont  on  »e  sert 
peut  contenir  depuis  10  jusqu'à  25  grnin>  de  nitrate  d'ar- 
gent  pour  une  once  d'eau,  en  ayant  soin  d'augmenter  gra- 
duellement les  dose». 

Dans  lescasde  bronchite,  d'asthme  et  de  phthisie,  l'em- 
ploi du  tube,  une  ou  deux  fois  par  semaine,  diminue 
infaillihienieni  la  toux  et  roxpecloralion,  suiioiit  dans  le» 
deux  premiéit's  afft-ctions,  el,  grâce  à ce  traitement,  le 
docteur  Horace  Green  assure  avoir  guéri  üesca.»  qui  avuienl 
résisté  pendant  longtemps  à tous  Icsniosens  employé». 

Les  application»  du  (iil>e  muni  d'uûo  éponge  iinbilx'e 
d’une  solution  de  nitrate  d’argent  doivent  être  continuées 
pendant  les  intervalles  des  injection». 

l.e  docteur  Iluhgue»  Dennet,  professeur  de  palliologir 
à Fdiml>ourg  et  médecin  à riiépilal  de  celle  ville,  a publié 
une  série  d'observation»  qui,  dit  on,  confirment  les  ré- 
sultats proclamés  par  le  médecin  américain.  Quoi  qu'il  en 
soit,  je  voulais  exposer  succinctemeiU  le»  procédés  du 
docteur  Horace  Green,  en  attendant  que  l'expérience  uil 
permis  d'apprécier  celle  méthode  thérapeutique  qui,  dans 
certains  cas,  revêt  un  caractère  incontestable  de  témérité. 
C'est  un  Iraiu  mcnl  qui  jouit  depuis  quelque  lemp-^  d'une 


PHTH 


PHTH 


1073 


grande  vogue  en  Amérique  et  en  Anglelerro,  et  qui, 
dégagé  de  ses  exagérations,  peut  rendre  des  services  in- 
conleslnbles  dans  la  thérapeutique  des  maladies  des  voies 
respiratoires. 

Le  Iraitcmeiit  palliatif  de  la  pliliiisie  pulmonaire  ne 
réclame  pas  moins  d’attention  que  le  traitement  pro- 
phylactique ou  curatif.  Téchons  de  soulager  au  moins 
les  souiïrances  de  ceux  que  nous  ne  pouvons  guérir; 
c’est  encore  une  consolation  pour  nous  dans  notre  impuis- 
sance. 

La  toux  qui  fatigue  tant  les  phthisiques  peut  être  mo- 
dérée ou  calmée  même  par  l’usage  des  narcotiques,  — le 
sirop  de  parots  blancs,  ;t0  à 60  grammes  dans  un  julep, — 
l’op/nm  en  pilules,  2 à 5 et  10  centigrammes,  — la  Ihri- 
dace  en  pilules,  — la  cyiioijlosse  également  de  5 à 10  cen- 
tigrammes ; — les  lotions  gommeuses,  les  juleps,  les  loochs, 
les  pâtes  pectorales  et  narcotiques,  variées  à l'infini,  con- 
courent cflicncemenl  à ce  résultat.  On  donne  dans  le  même 
but  r«i7  pilé  à 6 gousses  par  jour  et  par  dessus  des  pas- 
tilles odorantes  au  cachou  pour  enlever  l'odeur.  (Auzias- 
Turenne.) 

Les  douleurs  de  poitrine  doivent  être  combattues  par 
des  cataplasmes  arrosés  de  laudaum  ou  par  de  petits 
vésicatoires  volants,  qu’on  saupoudre  chaque  jour  avec  un 
paquet  de  3 centigrammes  de  sulfate  de  morphine,  pur  des 
applications  quotidiennes  de  teinture  d'iode  simple  ou 
-morphinéo,  et  par  des  injections  hypodermiques  de  mor- 
phine. 

Les  sueurs  et  la  diarrhée  sont  avantageusement  modi- 
fiées et  même  arrêtées  par  des  pilules  d’agaric  blanc, 
à 20,  3(1  et  ;")0  centigrammes  par  jour,  et  par  des  pilules 
d’acétate  de  plomb,  de  2 à 5 centigrammes  par  jour,  avec 
une  égale  quantité  d’opium  par  pilule  avec  le  sulfure  d’al- 
lyle,  2 à 6 gouttes  par  jour  (Bouchut).  V.  Au.. 

La  manière  de  vivre  et  le  régime  doivent  être  l’objet 
d'une  grande  sollicitude  de  la  part  du  médecin. 

Tant  que  les  malades  ne  sont  pas  assez  faibles  pour 
resterai!  lit,  il  faut  les  faire  marcher  au  dehors  et  leur 
faire  prendre  le  plus  d'exercice  qu'il  sera  possible.  Si  ces 
malades  ont  des  aiïaires  à accomplir,  qu’ils  les  fassent; 
plus  tût  ils  prendront  le  lit  et  plus  leur  maladie  fera  de 
rapides  progrès.  Les  effets  de  l’énergie  sur  la  marche  de 
la  phthisie  sont  immenses.  Les  sujets  qui  savent  résister 
prolongent  leur  existence  de  quelques  années  ; ceux  qui 
s’écoutent  trop  meurent  vite.  En  conséquence,  il  faut  tA- 
cher  de  soutenir  le  moral  des  malades  ; il  fout  les  trom- 
per sur  leur  état  et  les  laisser  autant  qu’il  sera  possible 
dans  le  courant  de  la  vie  active. 

Les  malades  devront  faire  usage  de  flanelle,  éviter  d’être 
mouillés  ou  de  rester  les  pieds  humides;  quelques-uns  se 
trouvent  bien  du  laitage,  il  faut  approuver  ce  régime.  Le 
lait  chaud  de  vache,  le  lait  d’Anesse,  tous  les  matins  de 
bonne  heure,  améliorent  très-souvent  et  pour  longtemps 
l’état  de  la  poitrine. 

La  consomption  mérite  enfin  d’être  traitée  à part,  et  c’est 
ici  que  la  nourriture  doit  être  bien  choisie,  assez  forte, 
assez  substantielle  pour  être  tonique , des  viandes  rûties, 
du  poisson,  de  bons  légumes,  de  la  graisse  de  porc  ou  de 
volaille,  du  cognac  et  du  vin  de  Bordeaux  forment  l’ali- 
mentation de  ces  malades,  qui  ne  peuvent  être’ mis  impu- 
nément à une  diète  trop  prolongée.  La  purée  de  viande 
crue,  250  A 300  grammes  par  jour(Fuster),  le  pain  avec 
du  beurre  et  du  sel,  enfin  l’eau  sucrée  avec  l’alcoolat  de 
mélisse,  60  ou  80  grammes,  sont  ce  qu’il  y a de  mieux  à 
employer. 

WCCHOT  ET  duprAs.  — 2*  édit. 


FORMUUIRE  DE  LA  PHTHtStE  PULMONAtRE. 
Cataplasme  de  eignè. 

Pomirt'  de  900  çrammci. 

K«u  rhami«* q.  •, 

En  application  sur  la  poitrine  dans  la  phthisie  pulmo- 
naire. 

Phellandre  aquatique. 

Elle  a été  vantée  contre  la  phthisie  et  les  bronchites  par 
plusieurs  bons  observateurs.  On  prescrit  la  poudre  de 
phellandre  à la  dose  de  2 A 5 grammes. 

Teinture  de  phellandre. 

de  |ihaIaodr(* . • • 10  çramme». 

Alcool 102  i<i. 

Faites  digérer  pendant  vingt-quatre  heures  et  i^'outez  : 

Vio  oiufcat 102 

Cuntinue/.  la  digestion  pendant  deux  jours.  Filtrez. 

Dix  A soixante  gouttes  dans  une  potion  appropriée.  Dans 
la  phthisie  pulmonaire.  (Martins.) 

Élcctuaire  de  phellandrium. 

^menre*  de  (tbcllnodrinm  en  pondre.  « . 1 à 2 ^raxninoi. 

?iiv»p  do  «nciv . q.  a. 

A prendre  soir  et  matin,  A la  dose  de  1 A 2 grammes. 
Gelée  de  lichen  d'Islande. 


Lichen  d islauilc iî5  gnunmci. 

SiirtV 185  i.l. 

Collo  lie  jioiMon  üictt^ A jil. 


F.  S.  a.,  25  A 30  grammes  par  jour. 

Poudre  de  lichen  sucrée. 

Lichen  d’I^Uodo  mootit* 500  graoimei. 

Faites  macérer  dans  quantité  suffisante  d’eau  froide,  en 
renouvelant  celle-ci  toutes  les  six  heures,  afin  d’enlever 
l’amertume  de  la  plante.  Exprimez  et  faites  bouillir  enfin 
le  liquide  dans  une  quantité  suffisante  de  nouvelle  eau, 
jusqu’à  ce  que  la  majeure  partie  soit  dissoute  ; passez 
avec  expression  et  ajoutez  A la  décoction  : 

8iicr«  bl.oc  piik^rinÿ SOO  gniinoiva. 

Evaporez  A une  douce  chaleur,  en  agitant  continuelle- 
ment jusqu’à  ce  que  la  matière  soit  desséchée  et  pulvéru- 
lente ; passez  au  tamis  et  conservez.  (Robinet.) 

Tablettes  de  lichen  d’Islande. 

Golcê  de  iichoo.  500  grtmmoe. 

Sucre  hhinc  pnlTéri*^.  ........  , . 100  id. 

Poadro  do  ^oinma  arabique.  .......  4A  id. 

Eau  do  fouUiue.  q.  e. 

Éther  balsamique  de  Tolu. 

Baume  de  Tola  en  poudro,  . 10  gammes. 

Éther  «iilfiiriqtic.  . 50  id. 

Après  quelques  jours  de  macération,  décantez. 

En  fumigation  dans  les  bronchites  et  les  laryngites. 

(Moreau.) 

Crème  pectomle. 

^ucro.  ^ 

Sirop  do  Tohi ......In*  50  grammea. 

Sirop  de  capillaire • • • / 

Mêlez.  A prendre  par  cuillerées  à café,  dans  les  bron- 
chites. (Pierquin.) 

Emploi  du  sel  marin  dans  la  idithisie. 

A.  Latour  insiste  avec  raison  sur  les  avantages  d’un 
régime  cerroborant  d’une  alimentation  foi  tement  répara- 
trice, sur  rutililé  de  l’exercice,  de  l’insolation,  du  grand 
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air.  Il  cite  des  cas  do  guérison  ohlcmic  par  ces  moyens  et 
l’emploi  du  sel  marin  à dose  graduée. 

Voici  la  formule  qu’il  emploie  : 

Pilules  anliphthisiques. 

S"'  }âit  lOsriuimM. 

Tantiui.  . •••t) 

ruiay(*rrcs  d«  q.  8. 

F.  s.  a.  ccnl  pilules.  A prendre  une  pilule  toutes  les 
heures  pendant  un  mois.  On  fait  en  môme  temps  usage 
de  l'infusion  de  quinquina,  du  cresson  et  d'une  alimenta- 
tion forte.  (A.  Latour.) 

Potion  stibiée. 

« 

l-'métiqur ^ ronli^raminM. 

Sirop  dUroilv 30  itriiuini«9. 

Par  cuillerées,  toutes  les  heures. 

Poiulte  antiphthisique. 

Ao-'laln  ils  plomli 3 dé<-i^ammr». 

Sm^ 13  iil. 

Opium.  3 iJ. 

Triturez  et  faites  douze  paquets  égaux. 

' Un  matin  et  soir.  Contre  les  sueurs  colliquatives. 

(Hufelaud.) 

Potion  stibiée. 

Tartre  15  c6iitiçr%mm«»« 

Infusioii  dr  fliuim  du  turunu*  • 150  sratuwui. 

Sirop  jiimpla.  30  M. 

Matin  et  soir,  une  cuillerée  de  In  potion  suivante  ; 

(Valleix.) 

Pou'lre  stibio-opincér. 

Fjtlr.it  .rupiiim  ni  pmi.lre » 

£xttétiqti«>.  « I - 

Suero  dn  lait 32  grammes, 

SuiTO. * id. 


Uhnsez  en  douze  paquets.  Ou  en  prendra  un  le  matin 
et  un  le  soir,  dissous  dans  un  verre  d’eau.  Dans  les  bron- 
chites chroniques,  et  dans  la  phtliisie  au  premier  degré. 

Pilules  Stom<iehi(/ue$. 


Idyrrlte R ^^anllnM. 

Extrait  de  petite  ecntaiirëi* • 4 id. 

Haume  du  Pérou. 13  ti*'ei:;raaicn04« 

Faites  des  pilules  de  15  centigrammes. 

Huit  à douze  par  jour.  (Tronchin.) 

Looi'h  })eduml. 

Répliwe 4 cramnirr. 

Faites  infuser  dans  : 

Eau 190  ttrammrf. 

Puis  faites  une  émulsion  avec  seize  amandes  douces. 
Mêlez  avec  ; 

adra^raut « . • 13  dét'i^^riiiarae** 

Ilnild  d’ainaode«  douee» . 32  grammes. 

Sirop  diaçodt* 10  id. 

Kau  do  Ouur  d'oranger.  * • • 8 id. 


Ce  loocli  est  désigné  dans  l’ancien  formulaire  de  l’Hdtcl- 
Dieu  sous  le  nom  de  yotre  looch  blanc. 

(Ancien  formulaire  de  riIétcl-Dicu.) 


Eau  (le  <jfnulvon. 


Tfondron 1000  grammes. 

2lKKKI  id. 


Meticz  le  tout  dans  un  vase  de  douze  litres,  agitez  le 
mélange  de  temps  en  temps  avec  nncspalulc  de  bois.  Après 
dix  jours  de  macération,  décantez  et  fdtrez. 

30  grainines  eonliciment  à peu  prés  5 centigrammes 
des  principes  du  goudron  on  solution. 

Par  tasse,  pure  ou  coupée  avec  du  lait.  Édulcorez  avec 
du  sirop  de  gomme  ou  de  Tolu. 

Teinture  de  goudron,  2 grammes  dans  une  potion. 


Fumigations  de  gnudi'on. 

Vapeurs  de  goudron,  500  grammes  dans  un  vase 
chauffé. 


Pilules  balsamiqius  de  Morton. 


Poudre  do  cloporlo*.  • . . • . 
Poudro  do  gommo  âuitnûniiujtie, 
Fianr»  de  boiijoin.  . • • « • . 

Poudre  de  

Hénme  dr  Tolu  née.  . . . « . 
Ilaumo  de  aiYiifro  «ui<é.  . . . 


73  sr.mmfi. 
38  id. 

H id. 

4 id. 

98  id. 


F.  S.  a.  des  pilules  de  2 déeigrammes. 

A prendre  deux  à six  par  jour  dans  les  affections  chro- 
niques de  poitrine. 

Fumigations  ehlorurées. 

(Procédé  de  M.  Cannai.) 

F..1I  130  er.mmn. 

Chlore  liiiuUle M-  *• 

Inspiration  au  moyen  d’un  flacon  à deux  tubulures. 
Solution  iodée  ferrugineuse  de  Dnimstjuier. 

Iode 19  gr.mme.. 

I.imaille  de  for W id. 

E.U  di.lillie 30 

A prendre  quinze  gouttes  par  jour,  en  augmentant  jus- 
qu’à cent  vingt  gouttes. 

On  a recontmandé  ; 


Pilules  iodo'ferrées. 

Iode 

Limatlle  de  1er.  

Kan  diMillée.  

^iol  de  Natli'iime» 

Gomcnu  adrugaut 

Deux  cents  pilules.  De  quatre  à trente  par  jour,  en 
augmentant  la  dose..  (Nallcix.j 

Potion  de  drozera. 

Jiilrp  liOgrnmme». 

Par  cuillerées,  dans  les  vingt-quatre  heures. 
f.lertuaire  de  caoutchouc  lérébenthiné. 

Holution  do  caoulcliouc  lérébeoüiioé.  ...  1 irrainioe. 

Uob  de  Bureau 30  id. 

Huit»  eBivoticUe  d’anaando*  amérer.  « • • 3 goullea. 

Quatre  cuillerées  à café  par  jour,  deux  le  matin  et  deux 
le  soir.  On  peut  élever  la  dose  de  caoutchouc  à 5 et  tO 
grammes. 

Potion  de  digitale. 

Teiotiii-e  de  digil.te.  . . . j ..  ^ -.«minci. 

Fju  diililli'c  de  laurier  J 

Mêlez.  A prendre  dix,  quinze  ou  vingt  gouttes  dans  un 
demi-verre  d’eau  surrée. 

Infusion  de  sanguinaire  du  Canada,  h grammes  par 
litre  d’eau  (Smith),  et  poudre  f raidie,  iO  à 75  centigram- 
mes par  jour. 

Acétate  de  plomb  (Michaclis,  1658,  Hildehrand,  Ett- 
muller,  Pringle,  Fouquier),  5 à 50  centigrammes,  et 
môme  jusqu’à  produire  la  colique  de  plomb.  11  agit  sur- 
tout loi-squ’il  y a des  sueurs  colliquatives. 

Infusion  de  vingt-dnq  feuilles  de  putter  (merisier  d 
grappe,  Padtis  aviiim)  pour  trois  vcitcs  d’eau  en  vingt- 
quatre  heures  ; modère  la  toux  à cause  de  1 acide  hydro- 
cyanique  qui  s’y  trouve. 

Petii-liijt,  1 à 2 litres  par  jour,  à la  campagne  et  sur- 
tout à Intcrlaken,  en  Suisse. 

Lait  de  femme,  d’àncssc  ou  de  jument,  plusieurs  tasses 
par  jour. 

Taïuiin,  15  à 20  centigrammes;  trois  fois  par  jour,  en 
pilules.  (Voiliez.) 


8 erauiDio. 
IG  id. 

190  id. 

30  id. 

13  id. 
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n>\'ftction  et  suc  <k  tussiUiy,  15  à 30  grammog  par 
jour  [+]•  (llippocralo.) 

Gelée  de  Fucus  n ispus  ou  canuguheen,  30  grammes 
par  jour  B. 

Décocliondc  Polygala  nmaru,  100  grammes  pouri  litre 
il’cau  réduit  à moitié,  avec  addition  de  60  gr.  de  sirop  dia* 
code.  Pour  deux  jours  m. 

Décoction  li'hélûmthéine  commun,  8 à 1 0 grammes  par 
litre  d'eau,  dans  la  phthisie  B< 

Flmphute  de  plomb,  5 à 15  centigrammes  par  jour 
en  pilules  □,  (Hoffmann.) 

Teinture  de  bourgeons  de  peuplier  noir,  2 à 10  grammes 
en  potion. 

Sti/rax,  10  à 30  centigrammes  en  pilules,  tous  les 
jours  B. 

Infusion  de  véronique,  15  grammes  par  litre  d’eau,  à 
prendre  tous  les  jours  □. 

Feuilles  d’ Ûldenlandia  umbelhUa  pulvérisées  mélées  à 
de  la  fanne  et  cuite  en  gûlcau  comme  expectorant  I I. 

^Ainslie.) 

Créosote,  deux  gouttes  en  potion  dans  60  grammes  d’eau 
bouillante. 

Poudre  de  semences  de  ciguë,  30  centigrammes  et  pro- 
gressivement un  gramme  et  denti  dans  les  vingt-quatre 
heures  B- 

hau  de  taun.er-rerise,  b à 30  grammes  par  jour,  dans 
une  potion  B- 

Poudre  d’écoree  d'nleornoque  (écorce  Ionique,  astrin- 
gente, de  la  .Martinique),  2 .'i  8 grammes  par  jour,  ou  infti- 
sion  dans  du  vin,  30  à 60  grammes  par  litre  ; un  petit 
verre  par  jour.  '(Pouleux,  1825.) 

Uuile  de  nupbte  en  potion,  à la  dose  de  cinq  à dix 
gouttes  B- 

^ Décoction  do  nummulaire,  h à 8 grammes  par  litre 
d eau  □,  (Doerhaave.) 

Inhalations  d'ucide  fihéni>iue.  — Injections  d’eau  plié- 
niquée  dans  les  bronches  I I. 

Fumigations  avec  l’air  des  étables  qae  respirent  les  ma- 
lades habitant  une  vacherie. 

Erymjium  campestre  en  infusion  théiforme  (Recueil 
périodique  de  la  littérature  médicale  étrangère,  I,  18û). 

Sommités  fleuries  de  millepertuis,  15  grammes’ 

huile  essentielle,  huit  à dix  gouttes.  ’ 

Thriduce,  10  à 15  centigrammes,  plusieurs  fois  par 
jour,  en  pilules. 

Décoction  de  pulmonaire  de  chêne  (Lichen  pnlmona- 
tins),  5 à 20  grammes. 

Poudre  d'aconit.  — I.e  docteur  Busch,  de  Strasbourg, 
conseille  de  donner  la  poudre  d'aconit  à la  dose  de  10  cen- 
tigrammes, de  deux  en  deux  heures,  en  augmentant  cette 
dose  tous  les  deux  jours,  jusqu’à  ce  que  le  mal  diminue, 
ce  qui  Ulrde  rarement,  d’après  l’auteur  ; — on  a été  par- 
fois jusqu’à  3 grammes  par  jour.  — Comme  remède  aux 
accidents  (engourdissements,  vertiges),  il  indique  le  vi- 
naigre (Busch,  Sur  la  nature  et  le  traitement  de  la 
phthisie,  Strasbourg,  1800). 

Électuatre  d agaric,  — Dufresnoy  de  Palessiures  pré- 
tend avoir  guéri  plus  de  trente  malades  atteints  de  phthisie 
tuberculeuse  avec  l’électuaire  suivant  : poudre  d’Agaricus 
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aens  ou  deltciosus,  10  grammes,  mêlée  à un  opiat  composé 
de  : 15  grammes  de  conserve  de  roses;  7 grammes  de 
blanc  de  baleine;  autant  d’yeux  d’écrevisses  et  de  soufre 
lavé,  incorporés  avec  le  sirop  de  milloreuille  ; on  en  prend 
gros  comme  une  muscade  par  jour,  pendant  quelques  mois 
[Matières  médicales  indigènes,  par  Coste  et  Villemet , 
P- 91). 

Sri  ammoniac,  7 à 1 0 grammes,  avec  58  centigrammes 
de  camphre  □ (Journal  d’IInfeland,  1810). 

^ Poudre  de  feuilles  de  raisin  d'ours  (Vva  um),  /tO,  60, 
7.5,  jusqu’à  90  centigrammes.  Trois  fois  p.ar  Jour  dans  du 
lait  □ (Dr  H.  Bourne,  Cases  of  pidmonary  consumplion. 
Oxford,  1805). 

Infusion  d'Alhaïuira  maritima,  à à 8 grammes  par 
litre  □,  boisson  beaucoup  usitée  en  Portugal  (Dr  Gomès). 

Fumigations  de  feuille  de  belladone  tous  les  jours  (llu- 
foland). 

Hydrochlorate  de  potasse,  U à 10  grammes  par  jour 
dans  un  litre  d’eau  sucrée!  I. 

Huile  essentielle  d’«sp/ia//c,  huit  gouttes  ; deux  fois  par 
jour  (□  (Hufeland). 

Roletus  suaveolus  en  poudre,  à prendre  7 grammes  soir 
et  malin. 

Bouillon  de  chou  rouge,  à prendre  en  plusieurs  fois, 
un  litre  par  jour  □. 

Sulfate  de  aiivrc,  à la  petite  dose  de  10  à 25  milli- 
grammes par  jour. 

Aride  pnisstquc  médicinal  (six  fois  son  volume  d’eau), 
quatre  à douze  gouttes  et  plus,  dans  une  potion  pour  vingt- 
quatre  heures. 

E«ux  mlaérale*. 

Eau-x  sulfureuses  du  Vernel  (Pyrénées-Orientales),  en 
bains,  en  boissons  et  en  inhalations.  Elles  se  prennent  l’hi- 
ver (3. 

Eaux  sulfureuses  d'Amélie-les-Bains  (Pyrénées-Orien- 
tales). Elles  se  prennent  pendant  l’hiver,  en  boisson,  en 
bains  et  en  inhalations.  Bonne  station  d’hiver  B- 

Eaux  sulfureuses  légères  de  Weissembourg  (Suisse, 
canton  de  Berne). 

Eaux  sulfureuses  de  Challes  (Savoie) , en  boisson  et  en 
inhalation. 

Eattx  salines  sulfureuses  chaudes  de  Pouzzoles  près 
Naples. 

FAtux  salines  chaudes  de  Wildbad  (Wurtemberg). 

Eaux  salines  de  Saint-Julien,  à Pise, 

Euax  de  Saint-Honoré  (Nièvre),  en  boisson,  en  bains  ou 
en  inhalations. 

Eaux  sulfureuses  d'Enghien,  en  boisson  et  en  bains  ou 
en  inhalations. 

Euix  sulfureuses  de  Pierrefonds,  en  boisson  et  en  inha- 
lation. 

Eaux  sulfureuses  de  Cauterets,  en  boisson,  en  bains 
et  en  inhalatioàs. 

Eitux  sidfureuses  de  Bagnères-de-Luchon,  en  boisson, 
en  bains  et  en  aspirations. 

Eaux  sulfureuses  de  Suint-Sattcetir,  en  boisson  et  en 
bains. 
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Eaux  sulfureuses  de  Bonnes,  en  Iioisson  cl  en  inhala' 
lions. 

EatuT  salines  du  mont  Dore,  en  boisson,  en  bains  el  en 
inhalalions. 

Eau  sulfureuse  de  Lnbassère,  on  boisson. 

Eau  de  Lacuillc  I I. 

Eau  saline  de  Riujat,  en  bains  cl  en  boisson. 

Eau  sulfureuse  d’Alhrard,  en  boisson  et  en  bains  [+]. 

Eau  ukalined’Ems,  en  boisson  et  en  bains  [3. 

Eaux  de  Soden  □. 

Eaux  de  Weiliiach  □. 

Eaux  de  Penticousc  □. 

Eau  sulfureuse  de  Saint-Genais  (Suisse),  en  boisson  Cl 
en  bains. 

Eau  de  la  Bourboide  li^gèremenl  chlorurée,  alcaline, 
ai*scuicale,  un  demi-verre  û un  verre  avant  chaque  repas 
pendant  un  mois.  (Gueneau  de  Mussy.) 

POTHISIK  BKOI^'CHIQLE.  V.  Tt'IlEncui.&s. 

PHTt.LlBÉE.  Plante  do  la  famille  des  jasminées,  dont 
les  feuilles  en  poudre  (1  à 2 grain.),  ou  en  décoction  (20 
à 30  grammes  par  litre  d*cau),  ont  été  administrées  par 
Jachelli  contre  les  fièvres, 

PBYW>MÉTRIE.  La  distension  de  l'iilérus  par  des 
gaz  sous  l'influence  d'un  caillot  menstruel,  retenu  cl  al- 
téré dans  cet  organe,  ou  sous  rinflucncc  d’une  pneuma- 
tose  essentielle  hystérique  cl  hypochondriaque,  constituent 
la  pbysométric. 

La  physomélric  se  montre  souvent  chez  les  jeunes  fem- 
mes qui  désirent  très-vivement  devenir  mères,  et  elle 
simule  si  complètement  la  grossesse  par  ses  phénomènes 
généraux,  que  des  hommes  très-instruits  ont  pu  s’y  trom- 
per. 

Thérapeutiijw.  — Des  injections  d'eau  simple  ou  d'eau 
chloniréc  cl  le  cathétérisme  utérin  suffisent  pour  guérir  la 
physometrie. 

PnYTOl.AQL'E  (RaI.SIN  D’AMÉRIOfE,  ÉciNAIU)  DE.S 
Indes).  Cette  plante,  de  la  famille  des  phylolaccacées,  four- 
nit plusieurs  parties  utiles  à la  thérapeutique  : 1°  les  jeu- 
nes pousses  cl  les  feuilles  qu’on  réduit  en  pulpe  pour 
délerger  les  ulcérations  cancéreuses  □;  2®  les  baies  ma- 
ecréesdans  l’eau-de-vie,  qu’on  donne  contre  la  scrofule  I !• 
et  3*  la  racine  qui  sert  de  purgatif. 

Le  suc  de  la  plante  sert  à colorer  les  vins  el  l'on  se 
sert  des  feuilles  comme  aliment  en  guise  d’épinards. 

PBYT0Z0.4IRES.  Animaux-plantes  ou  êtres  intermé- 
diaires entre  les  végétaux  elles  animaux. 

PI.4!V.  Éruption  cutanée  de  tubercules  fongueux  cou- 
verts d’aspérités  comme  une  framboise  et  qui  «’ulcèrcnt 
profondément. 

Le  })ûin  frambœsiu,  h peu  près  inconnu  eu  France, 
s’observe  en  Amérique  cl  en  Afrique,  où  il  est  plus  connu 
sous  le  nom  de  yaw. 

De  petits  boutons  écailleux,  granuleux,  blanchètrcs  et 
rouges,  grossissant  chaque  jour  lentement  en  donnant  de 
la  fièvre  et  en  amenant  sur  l’un  d’eux  un  large  ulcère  pro- 
fond et  sanieux  pouvant  aller  jusqu’aux  os,  constituent  le 
pian  ou  frambrrsia  ou  yatr,  ou  l’ulcére  contagieux  de  Mo- 
zambique. V,  Boiton  d’Ai.ep. 

Thérapeutique  — Saupoudrer  l’uleère  avec  de  la  pou- 


dre de  quinquina  et  de  charbon  ; — laver  avec  le  vin  aro- 
matique ; — compresses  de  glycérine,  d’acide  phénique 
au  centième,  ou  de  coaltar  saponiné  au  quarantième  ; — 
application  de  styrax;  — cautérisation  au  nitrate  d’ar- 
gent, el  à l’intérieur  le  vin  de  quinquina;  — le  sirop  d’ar- 
séniate  de  soude,  tels  sont  les  moyens  à opposer  au  pian. 

PIC4.  Les  appétits  bizarres  et  les  goûts  singuliers 
pour  des  choses  non  comestibles,  telles  que  la  craie,  le 
charbon,  le  café  cru,  le  cornichon,  les  fruits  verts,  consti- 
tuent le  picfl,  qui  est  l’une  des  formes  de  la  dyspepsie 
chlorotique. 

Thârniyeutique.  — Le  houblon,  la  gentiane,  l’aunée  el 
les  amei's;  les  préparations  de  quinquina,  les  ferrugineux 
et  les  réconfortants  empruntés  à l’hygiène  générale  sont 
les  moyens  de  guérir  le  pica. 

PIED  BOT.  Le.  pied  bol  est  congénital  ou  accidentel. 
Le  pied  bot  congénital  est  une  luxation  congénitale  du 
pied  el  des  articulations  du  tarse,  due  à la  position  du  foe- 
tus dans  rutérus  (Cnivcilhicr),  à des  relâchements  des  liga- 
ments (Gerdy),  à des  altérations  des  muscles  consécutives 
à une  nlléralion  du  .système  nerveux  (Cliaussier,  J,  Gué- 
rin), à une  altération  de  formation  des  os,  incomplets  ou 
manquants  (Boyer).  — Le  pied  bol  accidentel  est  une 
fracture  compliquée,  consolidée  vicieusement,  il  est  lié  à 
une  paralysie  musculaire,  à une  rétraction  des  tendons  ou 
à une  cicatrice  vicieuse. 

I.  Pied  bot  concénltnl.  Le  pied  bot  congénital  est 
une  déviation  en  dcdajis,  avec  flexion  du  pied,  varus  équin, 
pied  bot  poplité  interne  (Bonnet,  de  Lyon),  ou  une  dévia- 
tion du  pithl  en  dehors  et  extension  avec,  flexion  du  pied. 
talus  vahjus,  pied  bot  poplité  externe  Bonnet,  de  Lyon). 
Le  premier  pied  bot  est  de  beaucoup  le  plus  fréquent  ; le 
second,  très-rare.  Dans  le  premier  les  malades  marchent 
sur  le  bord  externe  et  la  pointe  du  pied  ; dans  le  second 
ils  marchent  sur  le  bord  interne  du  pied  elle  talon. 

La  seule  inspection  fait  reconnaître  les  pieds  bots;  toute 
l’importance  du  diagnostic  consiste  à établir  si  le  pied  bot 
est  dû  à une  rétraction  d’un  muscle  ou  à la  paralysie  de 
son  antagoniste  ; l’élcctricilé  est  le  seul  moyen  de  recon- 
naître cet  étal  (I)uchenne,  de  Boulogne). 

Les  pieds  bots  se  compliquent,  chez  les  individus  qui 
marchent,  de  la  formation  de  durillons  et  de  bourses  sé- 
reuses sur  les  points  où  repose  le  pied  sur  le  sol. 

Thérapeutique.  — Le  pied  bot  poplité  interne  congéni- 
tal, le  plus  fréquent  de  tous  les  pieds  bols,  est  presque 
toujours  dû  à une  rétraction  ou  û une  brièveté  du  tendon 
d'.Achille.  Dans  ce  cas,  le  pied  bot  est  curable  ; lorsqu’il 
est  dû  à une  paralysie  des  extenseurs,  il  est  difficile  à 
guérir. 

a.  Contre  le  pied  bot  équiu  varus,  on  appliquera  d’abord 
la  machine  de  Vend  modifiée  et  rendue  plus  légère. 

Si  le  pied  bol  est  dû  à une  paralysie  des  muscles  exten- 
seurs, on  électrisera  les  muscles  el  on  les  massera. 

Que  le  pied  bol  soit  dû  à une  rétraction  du  tendon 
d’Achille  ou  à une  paraly.sie  des  extenseurs,  on  pratiquera 
la  section  du  tendon  d’Achille  (opération  faite  pour  la  pre- 
mière fois  sous  les  yeux  de  Tilenius  ; opération  faite  en 
France,  à peu  près  à la  môme  époque,  par  M.  Ant.  Petit, 
de  Lyon,  pour  la  rétraction  du  tendon  d’Achille,  consé- 
cutive h l’opération  de  Choparl).  La  ténotomie  (V.  ce 
mol),  dans  le  premier  cas,  guérit  le  pied  bol;  elle  permet 
de  rétablir  une  bonne  direction  du  pied,  dans  le  second. 
Toute  autre  section  que  celle  du  tendon  d’Achille  n’est 
pas  utile  dans  le  pied  bot  varus  équin. 


PIED 

Aprcü  l’opéralton  de  la  ténoloinie,  on  place  immédiate^ 
menl  l’appareil  (fig.  5^6). 


Fig.  &4e.  — Modrl«  d'apMKÎl  à pifd  bol  |mnr  Miiilt*.  — D.  EagrcMV* 
poor  {•adM  !•  piad  «o  delior*.  — K.  Engrenage  fNMir  porter  Ui  pied 
«lui»  l>il«nat(Mi.  — A.  Tige  de  lupport.  --  I.  Courroie  filant  le  ewU-> 
de>pinl  à la  lenclle, 

6.  Pour  les  talus  valçus,  on  sc  sert  des  mêmes  machines, 
avec  les  articulations  cl  eng^renages  situés  en  dedans  du 
mciubre. 


Fig.  547.  — Appareil  |■ourpicJ  bot.  — F.  Omiroie  dealiaée  à reiapla* 
ecr  lea  eiteiueon  du  pkd.  — 11,  E,  E.  Reaaorta  pocr  auppléer  lea 
teadofla. 

La  ténotomie  du  muscle  court  péronier  est  quelquefois 
autorisée,  lorsqu'il  est  érident  qu'il  n'y  a pas  paralysie  du 
triceps  sural  et  rétraction  dc<  cxlenscnrs.  Les  machines 
valent  mieux  que  la  ténotomie.  1/ électrisation  du  soléaire 
ou  triceps  surâl  lui  est  préférable. 

Pour  le  traitement  des  lésions  muscul  aires  qui  puvenl 
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avoir  engendré  le  pied  bot  pendant  la  vie  inlra*ulérinc. 
V.  Muscles  (Maladtesdes). 

II.  Plrd  i»oi  «celdroscl.  Les  pieds  bols  accidentels 
sont  le  varus  équin,  le  talus  valgus.  Il  y a le  pied  bot  pur 
rétraction  du  tendon  d’Achille  seul,  ou  par  paralysie  des 
extenseurs  du  pied,  le  pied  creux  des  péroniers,  le  pied 
creux  par  rétraction  des  inlcrosseux,  le  pied  bot  des  ex- 
tenseurs (Durhenne.  de  Boulogne). 

On  reconnaît  : les  pieds  Irais  valgus  laïus  et  varus  équin 
aux  caractères  des  pieds  bols  congénitaux  ; la  rétraction 
du  tendon  d'Achille  on  la  paralysie  des  antagonistes, 
à la  flexion  du  pied  et  à la  saillie  du  tendon  d’Achille  ; le 
pied  creux  des  muscles  péroniers  à une  exagération  de  la 
voûte  du  pied  et  à une  saillie  des  péroniers  ; le  pied  creux 
des  interosseux  à une  exagération  de  la  voûte  du  pied  avec 
extension  des  premières  phalanges  sur  les  métat<irsicns  et 
flexion  des  secondes  |dialanges  sur  les  premières,  et  écar- 
tement des  orteils  ; le  pied  Irat  des  extenseurs  h l'extension 
des  orteils  cl  à la  saillie  des  tendons  sur  le  dos  du  pied. 
On  cherchera,  au  moyen  de  l’électricité,  quels  sont  les 
muscles  paralysés.  [V.  Muscles  {3iaiadûs  des)  et  Para- 
lysie essentieuj:  de  l'enfancE].  Od  roconnalt  aux  anté- 
cédents les  pieds  bols  consécutifs  aux  fractures  et  aux  an- 
kylosés. 

Th&apeutûiue.  Au  début,  on  fera  porter  des  ma- 
chines. S’il  y a rétraction  d'une  couche  de  muscles,  on 
électrisera  la  couche  des  muscles  antagonistes  pour  y 
déterminer  des  contractures  et  ramener  l’équilibre  entre 
les  muscles  antagonistes. 

On  pourra  suppléer  aux  muscles  déflnitivemcnl  paralysés 
par  les  appareils  à muscles  artiflciels(flg.  5û7}  (Duchenne, 
de  Boulogne). 

PIu.s  tard,  si  la  rétraction  continue,  on  sectionnera  par 
la  ténotomie  les  muscles  rétractés  et  l'on  placeral'apparcil. 

Pour  les  pieds  creux,  rélectricité  est  seule  bonne  à 
mettre  en  usage  ; elle  portera  sur  les  muscles  paralysés. 
Les  malades  se  serviront  d'un  soulier  à semelle  solide  et 
serrant  le  dos  du  pied. 

Pour  les  pieds  creux  des  péroniers,  la  ténotomie  est 
d'une  application  dangereuse.  Cependant,  si  les  muscles 
étaient  Irès-rétraclés,  si  l’on  sentait  bien  les  tendons  sous 
la  peau,  on  pourrait  faire  la  ténotomie. 

Les  rétractions  ducs  à l’aponévrose  plantaire  seront 
traitées  comme  les  rétractions  de  l'aponévrose  palmaire. 

Pour  les  pieds  bots  incurables,  on  fora  usage  de  machi- 
nes à muscles  artificiels,  d’un  soulier  à tuteur  ou  d'un 
soulier  à talon  de  liège  enfermé  dans  le  soulier.  Les  pieds 
Irais  consécutifs  à des  ankylosés  seront  traités  par  les 
mémos  moyens,  lorsque  les  machines  à mouvements  et 
l’exercice  n’auront  pas  pu  remédier  à l' ankylosé.  V.  An- 
kylosé. 

Contre  les  ulcérations  consécutives  à l’applicolion  dcA 
appareils,  on  aura  recours  aux  pansements  avec  les  ban- 
delettes de  diachylon  ; on  enlèvera  les  machines  si  de  plus 
graves  désordres  avaient  lieu.  S'il  y avait  des  phlegmons 
et  des  artiiriles,  on  aurait  à se  poser  la  question  d'une 
amputation.  Cette  éventualité  doit  être  présente  & l'esprit 
des  chirurgiens  qui  appliquent  des  machines.  Olles-ci  ne 
sauraient  être  trop  rembourrées. 

Ainsi,  toutes  les  fois  qu'on  applique  un  appareil  destiné 
ù rester  plus  de  vingt-quatre  heures  en  place,  on  doit  en- 
vironner les  parties  enfermées  dans  l’appareil  par  une 
couche  épaisse  d’ouate. 

PIED  PL.tT.  Le  pied  plat  est  un  elTacement  de  la 
voûte  du  pied  ; il  est  congénital  et  dans  co  cas  c'est  un 
rudiment  de  pied  bol  valgus,  il  est  accidentel  et  dû  alors 
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à une  fracluie  du  calcanéum  ou  à une  fraclurc  des  os  du 
pied.  0«oiquc  les  imlivldus  alteinls  de  pied  pbl  soient 
réfonné>  du  service  niililaire,  Oensoul  a dit  qu'ils  élaicnl 
bons  marcheurs.  Mais  on  se  rappellera  que  les  rluisseurs  à 
pied  plat  ont  des  durillons  sous  toute^s  les  arliculutioas,  et 
les  marches  forcées  ne  sont  pas  sans  danger  pour  un  pa- 
reil état  de  pied. 

Thn>ii>eutit]W.  — Contre  le  pied  plut,  il  n’y  a aucun 
remède.  On  doit  se  borner  à faire  porter  aux  malades  des 
semelles  épaisses,  el  plus  épaisses  en  dedans  qu'en  dehors. 
Des  plaques  de  liège  dans  la  chaussure  rempli>senl  bien 
cet  effet. 

PIED-DE-CHAT.  Plante  de  la  famille  des  Synanthé- 
récs,donl  les  fleurs  elles  feuille»  en  infusion,  ùàlûgram. 
par  hlre  d'eau,  fomient  une  tisane  pectorale. 

PIB-NÈRE.  Membrane  du  cerveau  affectée  d’iiiflam- 
tnation  dans  la  wcnmii/ifr  (V.  ce  mot)  et  dans  la  tuberculose 
des  méninge.»  V.  Tübebcl'LES. 

PIERRE  A CAtTËRE.  Mélange  formé  d'eau,  de 
carbonate  de  |Wlas.se  el  de  chaux,  éraporé  pour  faire  de 
petites  lentilles  ou  des  morceaux  qu’un  fnigmente  afin  de 
les  appliquer  sur  lu  peau  pour  établir  un  cautère.  V.  Cau- 
tère. 

PIERRE  DIVINE.  Mélange  de  parties  égale»  d'alim, 
de  sulfate  decuivro  cl  de  nirate  de  potasse  fonduesenscinhle. 
On  s'ensertà  la  dose  de  1 gramme  pour  30  grammes  d’eau 
en  collyre. 

PIERREPONDR  (Oise).  Eau  minérale  sulfureuse 
calcique  froide,  employée  en  boisson  cl  en  bain»  dans  les 
maladies  de  poitrine  Q. 

PIERRE  tSrvMSlkLK.  Azotate  d'argent  fondu  et 
coule  dans  une  lingotière  qui  lui  donne  la  forme  d'un 
crayon  (V.  Azotate  ü'ari.ent),  avec  lequel  on  cautérise 
les  tissus. 

PIERRE  MIRACIXEI'SE.  l'étc  desséchée  nu  feu, 
après  mélange  d’alun,  30  grammes  ; de  cérus4*,  30  gram- 
mes ; de  bol  d’.Vrniénie,  30  grammes  ; de  sulfate  de  zinc, 
12  grammes  ; de  sel  ammoniac,  15  grammes,  el  de  vinai- 
gre, 30  grammes.  On  s'en  sert  en  dissolution  dans  Teau 
pour  aviver  les  vieux  ulcères  et  les  trajets  fisluleux  H* 

PIERRE  TtL^'ÉRAlRE.  Mélange  fondu,  préparé 
avec  Tnlun,  100  gramme.»,  le  sulfate  de  zinr,  KH)  gram- 
mes, l'acétate  de  cuivre,  3 grammes,  el  le  sel  ammoniac, 
3 gi'ammes.  On  s’en  sert  pour  cautériser  les  ulcères  el 
pour  hâter  leur  cicatrisation. 

Pli^TR.4POL'LA  (Corse).  Eaux  minérales  sulfureuses 
sodiques,  sortant  de  plusieurs  sourdes,  ayant  de  32  à 58^, 
employées  dans  le  rlmmatisme  chroniipie  el  les  affections 
calarriialcs,  dan»  la  scrofule  H,  dans  l'hystérie  et  les  ma- 
ladies nerveuses  Q. 

Pl«Anov.  Plante  de  la  famille  des  rcuonculacèes, 
qui  fournil  â la  thérapeutique  une  racine  pui^ative. 

PELE.  V.  ÉLECTRlCITé. 

PILORELLE  (OREiLLE-DE-soinis).  Plante  de  la  fa- 
mille des  svnaDlliérées,  dont  les  feuilles  en  infusion,  10 
à ! 5 gramme.»  par  litre  d'eau,  »o  donnent  dans  la  diar- 
rhée, dans  les  liémorriiagies  (T],  dans  la  gravello  H*  dans 
les  fièvres  intermittentes  EJ  et  dans  les  hydropisicsQ. 

PILt'EER.  Petites  boulettes  de  substance  médicamen- 
teuse, préparées  de  cette  façon  pour  masquer  le  mauvais 
goût  des  remède»  et  fariliter  leur  emploi. 

Les  pilules  se  font  : 1*  avec  des  extraits  dont  on  aug- 


meute  la  consistance,  si  cela  est  nécessaire,  avec  de  la 
poudre  de  gonmtc  ou  de  réglisse;  2^  avec  des  médicaments 
en  poudre  qu’un  incorpore  à de  l'cxlrait  de  chiendent,  de 
réglisse  ou  à du  mucilage  adraganl,  cl  on  les  enveloppe  de 
|H)udi'e  de  réglisse  ou  de  feuilles  d’argent. 

Les  pilule»  ne  doivent  pas  dépasser  le  poids  de  5 à 20  cen- 
tigrammes, cl  quand  on  le.»  f.iîl  plus  volumineuse»  elles 
prennejil  le  nom  de  bol»,  el  alors  elles  peuvent  atteindre 
le  poid»  de  50  centigrammes. 

Aujourd'hui  on  remplace  souvent  les  pilules  par  des 
dragées  ou  par  des  granules,  qui  no  sont  que  des  pilules 
recouvertes  de  sucre,  forme  assez  commode,  dans  quelques 
circonstances. 

Garnier  prépare  ainsi  le»  grannh's  {à  1 milligramme) 
d'acidc  arsénieux,  d'aconiline,  d'atropine,  de  digitaline, 
d'iodurc  d’arsenic,  de  morphine  (chlorhydrate},  de  strych- 
nine, de  valérianalc  d’atropine,  de  véralrine;  — les 
grafutks  (è  1 centigramme)  de  carbonate  ferreux  nais- 
sant, de  codéine,  d'éméiiquc,  d’extrait  de  belladone, 
d'e.xlrail  de  jusquiamc,  d’extrait  d ipccacuaiiha,  d extrait 
d'opium,  de  morphine  (chlorlijdrate),  de  proloiodure  de 
mercure,  de  santonine,  de  semences  de  colchique  deux 
gouttes  de  teinture  par  granule)  el  le»  granules  de  santé 
(docteur  Franck)  ; — 1rs  dragées  (à  5 centigrammes)  de 
ciilomel,  de  chlorate  de  jvatasse,  de  conicine  (0,05  de 
poudre  de  semence  de  ciguë,  équivalant  à un  demi-inilli- 
ligrammc  de  conicine),  de  cynoglos»e,  de  fer  réduit  par 
l’hydrogène,  de  prolo-iodurc  de  fer,  de  lactate  de  fer,  de 
Méglin,  de  sulfate  de  quinine,  de  valérianalc  de  quinine, 
de  valérianalc  de  ziuc  ; — les  dmyrcs  (è  10  centigrammes) 
d'aloè»,  d'iu*.afœlida,dc  citrate  de  fer,  de  carbon.ilc  ferreux 
(Blaud).  de  citrate  de  fer  el  de  quinine,  de  carbonate  fer- 
reux l'Vallel),  de  carbonate  ferro-innngancux,  de  charbon 
végétal,  de  conicine  (0,10  de  poudre  de  semence  de  ciguC, 
équivalant  à un  milligramme  de  conicine),  de  dia»cordium, 
d’ergolinc,  d'extrait  de  gentiane,  d’extrait  de  quinquina, 
d’cxli-nU  de  ratanhia,  d'extrait  de  feuilles  d'olivier,  d'iodurc 
de  polassitim,  de  magnésie  calcinée,  de  magnésie  et  rim- 
barbe,  de  phosphate  de  fer,  de  rhubarlre.  de  seigle  ergoté, 
de  semences  de  phelinndrie,  de  soufre  lavé,  de  sous-ni- 
iralc  de  bUmïUh,  de  sulfate  de  quinine,  de  tarlrale  de  po- 
tasse cl  de  fer,  de  valériane  (poudre). 

11  ne  faut  jamais  préparer  trop  de  pilules  à la  fois,  car 
elles  se  dessèclient,  s'altèrent  el  peuvent  perdre  une  partie 
de  leurs  propriétés. 

Il  V a un  IrèS'grand  nombre  de  pilules  célèbres  par  le 
nom  de  leur  auteur  ou  par  leurs  propriétés  spéciales  contre 
telle  ou  telle  maladie,  el  je  vais  indiquer  les  formules 
de  celles  qui  ont  le  plus  d'im|>oi  tance. 

ri7«/os  d'acetate  de  morphine. 


AfrUle  d#  S wuügrtwta'i. 

MttcilAffe  il»  fnmiDC  «tlniMt 1-  •• 


Pour  cinq  pilules  argentées  ; une  a trois  par  jour  dans 
les  névralgies  E,  dans  toutes  les  douleurs  E et  dans 
rinsomnie  E* 

Pihdcs  d'avètatc  de  plomb. 

Ae^âU  àt  t fMBine. 

«le  gwiaine  edregeat J „ - 

P<mdtv  «le  . . . i 

Pour  dix  pilules.  IJne  à cinq  pilules  par  jour,  dan»  la 
diarrhée  coUiqualive  E sueurs  des  phthi- 

siques S- 
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PUiilts  d'acide  benzoUjav. 

4 gruiKiMx. 



Pour  qunraDto  pilules  arf^cntéo^.  lieux  à dix  pilules  par 
jour,  dans  la  gouUe  (3  el  dans  rinconlinence  d’unoe  P^, 


XCHio  i<»IU>li({U0  . 

CoBMrT*  <le  rowi. 


Pi7«/«  d* acide  yailiqnc. 


A<-iJc  gclIiqiM, 
MoriU^.  . . . , 


Pour  irenle  pilules.  Deux  à huit  pilules  par  jour,  dans 
ralbuminurie  [3* 

PtVf*/e.s  d'aroiiit. 

Kkir«il  •IrwiliqiM*  d'uobii.  . 2 

Etirait  de  ckieot^ q.  *. 

Pour  vingt  pilules.  Pnc  k quatre  pilule.o  par  jour,  dads 
les  névralgies  (3,  dans  les  spasmes  HH.  dans  la  goutte  al* 
guü  13*  dans  le  rhumatisme  [3. 

Pt7tt/ps  d'aconitinc. 

.\<^nitin«.  |0  ««nlisrttnini'f. 

Mu'ilais*  de  g<>ffiiue  ntrafant.  . , , , . q.  •, 

-Môlcx.  Pour  vingt  pilules  argentées  ; une  à trois  tous 
les  jours. 

Pi7u/eji  d'atjatic  btam\ 

Asuie  LUae 3 ffrtDBie*. 

Ofiain , rentitraiiime*. 

Pour  dix-huit  pilules.  Doux  k six  par  jour,  dans  les 
sueurs  de  la  phthisie  pulmonaire  f?1. 

Pï7u/«  d'ahtés. 


Alo^t.  . 

Pftf»dn)  d« 

Miel 


9 frtmu^i. 

‘ “ 1-  '• 

Pour  vingt  pilules.  Deux  a quatre  par  jour,  contre  la 
coDbtiputioa. 

Piluhn  fVaUtn. 


Alan.  . . , 
Miel  rusât. 


5 «rtaimet. 

• H * •• 

Pour  quarante  pilules.  Deux  à six  par  jour,  dans  les  hé- 
morrhagies (3. 

Pi7«/es  d'Andev$on  ou  piMcs  rcossti/À>;,s. 

ÎVtndtvd'alo^i.  .....  , , l 

. -• 

Ilaile  d*«nti.  ^ jj 

'‘•«r i i i q.  e. 

Faire  dos  pilules  de  20  centigrammes.  Deux  à quatre 
par  jour,  comme  pui^nlif. 

Pi7u/es  ante  cibum. 

l>os<lre  d'atnvt. 

Estrtit  d<*  qniitquina.  ./**  ^ *f»idoic«« 

pMiilic  «i«  l••nn■-ll• 1 M. 

Simf  d'abltntbc *I  * 

Pour  des  pilules  de  20  centigrammes.  Une  ou  deux  avant 
chaque  repas. 

Pi7«/es  anthchmnthifjucs. 

noit.Irc  d i 

l’vi|.IfC  de  Uitnifiv ! * i | ""  • S'XWMCJ. 

llaiW  .!«  n» 

Mêlez  cl  faites  dix  pilules,  trois  par  jour. 

Pilules  anihehnùithifjues  de  Virt/  d'Azyi-. 


s«v«t»  , 

Ettrait  di*  lirl  di*  bonif. 

Mêlez  et  incorpores  : 


I enmoir». 

9 i4. 


R^iin«  de  t^nUr. 
CtloBiirlet. 


d. ......  ; . ; ; ; ; ; : ; ; : : j"  ' 

Pour  (Ifs  |iilules  de  20  cenligramnies.  lue  ou  deux 
Oiatin  et  soir.  ’ 


PILU 

Pi7«/f'S  >inW/itienst'ÿ  rte  Wjro/j. 


i(t;9 


Alnii.  . . . 
^niBBoni'T.  , 

flhnh«rL«  . . 

Eot^bqitp.  , , 


et  !0  ui-tunme*. 

1 i.i. 

Mêlez  et  faites  des  pilules  de  15  centigrammes.  Deux  à 


trois  par  jour,  comme  purgatif. 

Pihths  antivf-jihalalyhiues  de  nmmais. 

Ektrait  d*  iut<|uiunp l 

F.»lr«il  .!«■  hrlIfld'  iH- . . . . { «nligwiuiBC». 

Extrait  dWtan.  . 95  JJ. 

Extrait  dr  liitiir.  50  i,|* 

Beiirr*  Je  r«cao 5 

Pour  trente  pilules,  l'ne  malin  cl  soir. 

Piltilfis  antiehhrotvfues  de  Itlaad. 

Sulfate  de  A»r. 1 . . 

C.eH><Miele  de  / “ areiniurj. 

Mêlez  et  ajoutez  t 

poudre  de  rôglïMe,  ..........  1 

Oeamw  Éilra5uit | ‘l’  *' 

Pour  cinquante  pilules.  Deux  à six  matin  el  soir  [T]* 
Pihdes  autirhorHfiUcs  de  Jo&sat. 


eyaanre  de  pntâ»«ium. 
Poudre  de  vekriaue.  . 


Pour  huit  pilules.  Deux  p.ar  jour  13' 
Pilules  tttUùliurrhiHtfues, 


9 «^etiiierewinr». 
1 giemioe. 
q.  ». 


Tli^t  iequo. 

|H>ndn!  de  cnlnmU' 


........  i ereuitac*. 

t iil. 

Elirait  d'a|ktum 50  cenii|}nmairr. 


Mêlez  et  faites  quarante  pilules.  Trois  malin  cl  soir  Q. 
Pilules  antidysentériques. 

Ijitrail  do  lir»u  de  i>oùi.  ........t  ..  . , 

.Miunine  pure. . ! )** 

Pour  des  pilules  de  20  centigrammes.  Deux  u quatre 
par  jours. 

Ancres  de  U*i7/w. 


Faites  fondre  ctjncorporei  : 


pnndrr  de  raebo» 

Huile  erietilieUe  de  eanarlle. . 


IR  tnvmmrf. 
s iJ. 


4 Ktnmsie*. 
19  gnutte». 


Faites  des  pilules  de  20  cenllgrauiines.  Trois  à six  par 
jour  m. 

Pf7«/cs  antièpile}itiques  de  Hrè</miVr. 

rtOeeuli^riinmei. 
aa  30  i<l. 

Pour  dix  pilules.  Une  malin  et  soir. 

Autres  de  Podrvea. 


OiTde  de  xine. 

r^amplire. 

Estnit  de  beUndow 


luiiiï  t.  . . 

A«a  fietide. 
t^aaloréun. 


J srBUtttiOs. 
t çratBmP. 


Pour  vingt  pilules.  A prendre  une  toutes  les  heures. 
Pi7o/rs  antiijouttiuscs. 

Extrait  de  rnkMBÎBt* > 

Kitrsit  de  wlekiq.ie ) "•  f"»'»»'*. 

Elirait  d apian.' 50  reBÜKraiumn. 

Faites  des  pilules  de  15  centigrammes.  Une  à six  par 
jour. 

A«/rt's  de  h»rtpicreL 


SnUate  de  quiaiur.  

pbutlre  de  aeaaraert  de  rulrliiqne.  . , . 
Extrait  de  dîtitele , , 


3 Rretaut  !>. 

1 id. 

40  wwtiïr’ni'n''^ 


Pour  xingl  |)iluli'S.  Une  il  trois 


(lar  jour; 
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PlUI 

Pilules  de  mmpftn’. 

C«aip4re ( rr«Buufi. 

Extrait  d<  Isitor, S jj. 

Pour  quarante  pilules.  Cinq  à huit  par  jour. 

Pilules  de  chhrhydrnte  de  morphine. 

Clktorhrtlraia  otnrphiB^ fO  caalifriUBine*. 

Extrait  de  laitnr 40  jj. 

Eoadre  de  r^sUxar tj  ». 

Pour  dix  pilules.  Une  à trois  pur  jour,  contre  les  ncrral- 
gics,  rinsomnie  cl  les  douleurs  0. 

Pilules  utt  chlorure  d'aryenl. 

diUinjro  d anjeat (0  {rrauinea. 

Ealrut  de  lailito . ij.  ». 

Pour  cent  pilules.  Une  ù dix  par  jour,  dans  lYpi- 
lepsie  Q. 

Pilules  de  chlorure  de  baryum  de  Walsh. 

CElomre  de  Iteruiia { eramae. 

Uaeilaii^.  . . . q. 

Pour  deux  cenLs  pilules.  A prendre  de  trois  à vingt  par 
jour,  après  le  repas,  dan.s  la  scrofule  g]. 

PüuUs  de  citrate  de  fer. 

r.i«T*u  d«  {ar } sruamea 

M.*« \ id. 

Gtiitoauv*.  . q.  », 

Pour  cent  pilules,  dans  la  chlorose.  (Duuchai*dat.) 
Pilules  de  chlorure  <P or  et  de  soude  de  Chrestim. 

Ctilorure  «1  or  rt  Je  i«hJ».  . JiO  MniicrtBiitax. 

• 40  id. 

liosnai*  nraUqur.  4 ffruamrt. 

Ko«j  Ji,iillé« «J.  a. 

F.  5.  a.  cent  vingt  pilules,  dont  on  fera  prendre  une, 
deux  ou  trois  par  jour,  dans  la  scrofule  [T],  dans  I»  syphi- 
lis constitutionnelle  et  dans  le  cancer 

PUules  de  ciguë. 

Extrait  Ja  ci^k.  4 «riuaiuaa. 

Potidrc  Je  ri'j^liaie.  i).  a. 

Pour  quarante  pilules.  Deux  k dix  par  jour,  dans  les 
névralgies  fT],  dans  le  cancer  douloureux  E- 

Pi7u/{^  de  codéine. 

CoJéioo 1 ... 

MociUpe / ceatigiaâiioM. 

Pour  dix  pilules.  Une  ou  deux  parjour,  dans  Pinsomnie 
et  les  névralgies. 

Piltdes  de  eokhigue. 

lialriiMUe.  ...  i m 

Ak*.? )"  3 

Seraiimiÿe . 

Cannelle . J "*  * gtttouiie». 

Alou«l.  <|,  ». 

Pour  faire  des  pilules  de  15  ccniigmmoics,  contre  la 
goutte  E.  tjualre  à six  par  jour. 

Pilules  oofUre  la  chlorose. 

CarUuule  de  kr I . 

Extrait  de  qoiaqaiai j**  * Sra®œe.. 

r»ndr<!  de  r*f  Iîm«.  ............  q.  ». 

Pour  cinquante  pilules.  Deux  à quatre  par  jour  dans  la 
chlorose  I-»-  ^i. 

Autres. 

Les  pilules  de  Blnud,  les  pilules  de  les  pilules 

de  £/<(/icajvf,  etc.,  sont  employées  contre  la  même  ma- 
ladie. 


PILi:  lüH! 

Ulules  de  cop^jhu. 

<iu|>al>u 30  i^aatDea. 

Mai^neaie  calcinée q,  ». 

Pour  faire  des  pilules  de  2(1  à 25  centigrammes.  Contre 
la  blennorrhagie,  (juinxe  à trente  par  jour  E* 

Pilules  de  croton  Uglium. 

nnik  d*  cnrtuB  ligiiiUB  I A 3 aoutl#*. 

Mi«  J«  patn «{.a. 

Pour  une  pilule.  A jeun  comme  purgatif  E- 

Pilules  de  cuivre  ammoniacal, 

SnifatA  do  euivro  unautaiacat.  ......  &0  cnotifruaurt. 

Hia  tU  pain.  q.  a. 

Pour  vingt  pilules.  A donner  deux  à huit  parjour  dans 
l'épilepsie  Q. 

Pilules  de  cutjébe. 

Ciibêbe SO  BTARiaet. 

15  id. 

Pour  des  pilules  de  20  à 25  centigrammes.  Quinze  à 
vingt-cinq  par  jour,  dans  Ta  blennorrhagie  E- 

Pilules  de  créosote, 

t^^anla { i^raiDoiA. 

Mio  d«  q.  ». 

Pour  cinq  pilules.  Une  h deux  p.ir  jour  après  le  repas, 
contre  la  gastralgie  due  à la  sarcinc  □. 

(Dudd.) 

Pilules  de  cyanui'e  de  mercure. 

r.ianiire  de  tuorenm fit»  «■oatigrarauic, . 

latrait  d'amiut. j graBinc». 

Mêler.  Pour  deux  cents  pilules.  Une  malin  et  soir,  dans 
la  syphilis  □.  (Parent.) 

Pilules  de  cyanure  de  fiotassinm. 

Pour  quatre  pilules  de  25  milligrammes.  Une  malin  et 
soir,  dans  rorlhopnéc  Q.  (Daily.) 

Pilules  de  cynoglosse. 

C)an(if«  de  potaviima..  , iO  oeuligraiumri. 

Amidon.  i 

Sirop  lia  J 

C^unclniio 4 (rramwei. 

PoBilre  de  q.  ■ 

Pour  douze  pilules.  Une  tous  les  soirs,  comme  cal- 
mant E- 

l^lules  de  datura  striimonimn, 

EiUoit  de  daim 4 sremmei. 

Foedre  de  réfliMf q.',. 

Pour  vingt  pilules.  Une  parjour,  dans  les  névralgies  E- 

Pilules  de  deutochlorure  de  mercure. 

V.  Pilules  de  6itoti«rc  de  mercure. 

Pi7u/es  de  digitale. 

PnBdtr  d«  disiuk.  ...........  i grâmtacê. 

Eitrutde  llirideeo  

Sirop  de  qiiiaianre.  q.  ». 

Foudre  de  içniiMuie. 

Pour  vingt  pilules.  Deux  à quatre  parjour,  dans  l'hy- 
perliophie  du  cœurE.  dans  les  palpimiions  E»  dans  la 
péricardite  E»  dans  les  rétrééissenienls  des  orifices  car- 
diaques E.  dans  les  hydropisies  E- 

Pilules  de  digilaline, 

UifiUliiic. S renUfrimmer. 

NneiU^e  de  ^nmme  eilrnsaot q.  », 

Pour  cinquante  pilules.  Une  à trois  pilules  par  jour, 
dans  les  mômes  cas  que  les  pilules  de  digitale. 
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PILÜ 


ltf«2 


HI.U 


Pilules  diuréli<i»es  avec  lu  scille. 

Hoiiilro  d»  ««•ilU» \ 

|'o.i.lre  dr  diçiUlr » 5 gratiilwt. 

At*  f<’cUd«  k 

F.itrkit  de  trvfk*  d'r*n 

Pourcent  pilules.  Deux  matin  el  soir,  contre î’asllimc, 
les  palpitations  Q.  l’hydrothoiax 

(Dupuy.) 

Pilnhs  de  dotice-nmére. 

tiUtiuU  d<ra«.«nièff 1 ^ ,y 

F'Ieim  <i«  •iMifr^ ...| 

M»Mcï.  Pour  cent.  Six  à dix  jKir  jour,  dans  les  maladies 
de  peau  E). 

Pilnha  de  Dui»tyheu. 

V.  Pt7«/cs  de  bichhiure  de  fficf»‘»ov. 

Pihdea  rémoises. 

V.  Pi7ri/es  <r.l«rferso«. 

Pi/fi/tfS  d'ergot  de  $epj(>\ 

Era..t  dp  »ri«lP •»  ri  4mfo«-‘. 

Utu-ilur^e  de  ir.Hiiime  

Pour  des  pilules  de  lô  centigrammes.  Quatre  à dix  pi- 
lules, dans  la  métrorrhagie  Q. 

Pi7i«^ç.h  de  FothirgiV. 

llitreît  de  r*>UM|oinle | M 3**  RrniBiDi'». 

Scunn.ttit'e.  ' 

Aiilimk>i{H'  din{4ioiéti<]ne  l«vÿ.  2 ^recautef. 

MiMca,  et  faites  dc.s  pilules  de  15  centigrammes.  Deux  à 
trois  par  jour,  comme  purgatif  E)- 

Piluks  de  Franrk. 


HbMt>«rlir.  23 

Sir»r  d hI'^îbIW. 


Faire  des  pilules  de  10  centigrammes.  Deux  û dix  le 
soir  dans  le  potage  à dincr  [^. 


Pihdes  d'iloffimitn. 

V.  PiUile»  de  bkhtorvre  de  mercure. 

Pilules  pour  l'inonttinence  drswj’mcs  de  M*>udià‘C. 

EMrqit  J«  ».dt  T..mi.p« I «.çati^rÉUiaei. 

Oi>d^  de  f«r  noir.  J 

Faites  des  pilules  de  15  centigrammes.  Trois  jw  jour. 
Piltdes  d’iodurc  d'ars'  in’c. 

Murp  d'«rw«i<- S 

Extrnil  de  t ertmme. 

Pour  dix  pilules.  Trois  par  jour,  contre  le  cancer  du 
.sein  et  la  lèpre.  (Thompson.) 

Pilules  d'iodürv  d*ui^ent. 

îoJurc  d'nHfflnt r»BtwTMnm*s. 

CABmv»  dr  rn*e».  . •).  ». 

Pour  vingt  pilules,  l^ne  à dix  par  jour,  dans  les  né- 
vroses El-  Kilos  ne  noircissent  pas  la  peau  comme  le  ni- 
trate d'argent. 

Pi/u/cs  de  pndfi’VMlure  de  fer  de  ihtimsguicr. 

Quatre  à huit  pilules  par  jour.  Dans  la  phthisie  El 
Pilubs  de  protOMiure  de  tiureure. 

rrotoinJiiK  dtf  I „ 2 BrtiaiiBPr. 

Tbridaor.  f 

Mêlez,  et  faites  quarante  pilules.  Fnc  à deux  par  jour, 
dans  la  sy{dùUs  secondaire  El. 

Piluks  d'iodure  de  fA/o/i<re  mercwrcjur  de  Hochard. 

de  flikrüri-  25  frnlimmn«i. 

r,»innc  BTal'i-iiu* ttKl  iJ. 

5li«  dtf  [>«»n.  3 id. 

Pour  cent  pilules.  Une  à trois  par  jour,  dans  la  coupe- 
rose r~i. 

Piluks  (riotfurc  de  p<yta$sium. 

Indufi*  de  potat«Snin.  3 srAiamc». 

pmutTrdü  :niiuanr« 1 ^ 

Sirofi  »iiu{>l(>.  ** 

Pour  faire  cinquante  pilules.  Cinq  à dix  par  jour. 


Pilules  de  ÿu/6fin»im  de  Murray. 


r.nlluinmn. 
M.vrrfar,  . 
S«K«|i^Hiin». 
A«B  (•l'tidii. 


}"■ 


30  sramtni-j. 
ts  id. 

13  id. 


Mêlez,  el,  avec  du  sirop,  faites  des  pilules  de  20  centi- 
grammes. Contre  niyslêrieEl- 


Piluks  de  gominr-yultc. 

UoBBac-rutU.  2 Brqmini'*. 

Aio^» 3 id. 

S»*on.  4 id. 

Pour  quarante  pilules.  Une  à quatre  par  jour. 


Pi7«/c.i  de  ÿOW'iron. 

Gnudron.  I IB  ti»inio.-i. 

H«aiu«  du  ri-rnu I 

l'uiMlre  de  rdgii^K* •• 

Pour  des  pilules  de  15  cculigrammcs.  Dix  à qui’":e  par 
jour  dans  la  phthisie 

Pi7«/es  de  gu^iraiju. 


P«vuiir<>  d<-  ctn«r«na.  1 ffi«niine*. 

UuciUft  d«  R<«aua'‘  BdiBffBnt.  '(•  ». 


!‘our  trente  pilules.  Dix  par  jour,  dans  la  diarrhée. 


Piluks  (fllehrlins. 

.Alaiii  1t. 

S«nedracon 

Mi'l  rnMt 

Pour  des  pilules  de  15  centigrammes. 


Piluks  de  ju^juiume. 

de  jii«.jni*nMi.  . f j Bruiunc. 

I.xinit  <1o  rieui^.  

PotHlra  lia  ré|rli**(.  • <!•  •• 

Pour  vingt  pilules.  Deux  à quatre  pilules  par  jour  tous 


les  soirs. 

Pï7m/cs  de  luputiu. 

Extrnil  de  rliaiivro  indien.  . tO  eenligrniniBV*. 

Unpiiiin.  20  nanuiia». 

Pour  cent  pilules.  Deux  à trois  chaque  soir,  dans  la  dys- 
ménorrhée. (Debout.) 


Pilules  de  Mêylin. 

Etlinil  d«  jutquianvp. . \ 

bstMit  de  vnli-nnae.  /U  30  hrraBBM’i. 

lisjtda  de  une.  ) 

Faîtes  des  pilules  de  15  centigrammes.  Cinq  à dix  par 
jour.  0)nlrc  les  névroses  El- 

Piluks  de  Morrkou. 

Elles  sont  formées  d'aloès,  de  gomme-gutte,  de  colo- 
quinte, de  résine  de  jalap,  de  rhubarbe,  etc.  — On  en 
donne  deux  à six  par  jour,  comme  purgatif. 

Piluks  de  «i7ru/c  d’argmt. 

XitrnU  d'arnent.  .............  50  c(-itii.;r«nra^. 

Mia  de  pnin.  ...............  <).  (. 

Pour  vingt-cinq  pilules,  une  par  jour,  dans  l'al&xie  lo-^ 
comotricc. 
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Eitrftit  d'eptina.  1 minotr. 

Po4»<li«.iitf  iV'ilim 


Pourdix'huit  pilules.  Une  à trois  pur  jour. 
Pilules  de  phosphoi'c. 


Plios|>bM«.  & rVRtÎKiiUliaiCI. 

Hoilf.  15|rrmmm«t. 




Faites  fondre  le  phosphore  au  baio-niarie,  et  ajoulef 
la  magnésie. 

Piluhs  de  phosphure  de  zmc. 

Pko»pliare  de  une.  1 ifraaïue. 

Pour  125  pilules  argentées,  chaque  pilule  de  8 mil* 
ligrammes  renferme  1 milligramme  de  phosphore. 

Pour  cinquante  pilules.  Deux  à quatre  par  jour,  dans 
l'impuissance  [^. 

Pilules  de  Pufus. 


Alttèï.  4 çrunnr*. 

Mttrbf . i iJ. 

Stfrui 43!)  kU 

Sirop  d'«b»iiitbr ■{.  >, 


Pour  des  pilules  de  20  centigrammes.  Deux  à quatre 
pilules  par  jour,  comme  stomachiques  et  purgatives  Q* 

Pt/u/es  de  saion. 


Savnii  nêdirinBl.  .............  tSO  enMamM. 

Po'idre  de  r4cioo  «k  a'iiotauve 15  id. 

de  potuw 5 mL 


Mêlez.  Pour  faire  des  pilules  de  10  centigrammes. 
A prendre,  cinq  à vingl'Cinq  par  jour. 


Pilules  contre  la  sitermatori'hée. 

Aei<lt  pboapliAriqiie  rrifUlUté 4 tiramiue». 

(iMBphrc  1 >J. 

•.hiiai^qÎM 1 id. 

Kslrut  de  rMrenlIe.  ........... 

Faites  des  pilules  de  10  centigrammes  Dix  à quinze  pi* 
Iules  par  jour.  (Wulzcr.) 

Pilules  de  slryrhnme. 

Strreltniue 10  eeBiiicraimne*. 

Ota>enrc  ilr  ro»e*.  ............  <|.  *• 

Pour  vingt-quatre  pilules.  Une  à deux  le  matin  et  le  soir 
dans  la  paralysie.  (Magendie.) 

Piltdc*  de  sulfate  de  quinine. 

Solfâle  de  i 8 «reiDiDe». 

Eilmt  de  qaiwpiiua i 

Pour  quarante  pilules.  Deux  à six  par  jour. 

Pt7«fcs  de  valcriamte  de  sine. 

Vdêri«â»e  Je  lioe J „ ^ gremme. 

bsuoit  de  ipiin<|wiiM.  J 

Mêlez.  Pour  trente-six  pilules.  Une  malin  cl  soir,  contre 
Pépilepsie  [^. 

Pilules  de  Vallet, 

S«l^  de  tw.  . I „ 500  „«iner. 

Cvlioneie  de  XMiJe I 

Uiel 300  id. 

Sirop  de  »...  <|.  i. 

F.  s.  a.  des  pilules  de  20  centigrammes.  Deux  à dix  par 
Jour,  contre  la  chlorose  Q. 


SeiDCiKoalre.  10  cremmry. 

Ilelomel.  .................  S id. 

Kilnit  d'alistaibe <j.  •• 


Pour  des  pilules  de  20  centigrammes.  Deux  par  jour. 

(Douchardal.) 

PniE\‘T  01'  CAPHIQl'K.  CORAII.  DRS  JARHIKR  OU 
POIVRE  DP.  r.lüNÉE.  Plante  de  la  famille  des  solunées,  dont 
ce  fruit  renferme  de  la  résine,  de  la  matière  colorante 
binine  cl  rouge,  de  la  gomme  de  chlorure  de  potassium, 
dupliosphale  de  potasse  et  une  huile  Acre  Irés-irrilanle. — 
Sur  la  peau  le  piment  produit  la  rubéfaction  et  la  vési- 
cation.  .\  rintérieiir,  il  produit  de  la  chaleur  épigastrique, 
de  la  soif,  et  excite  la  digestion.  H \>eut  produire  la  lièvre, 
les  vomissements  et  la  diarrhée  par  entérite.  Ses  semences 
ont  été  employées  par  Allègre  contre  les  hémorrlioîdes. 
Un  les  donne  en  poudre,  50  centigrammes  à 2 grammes, 
ou  en  extrait,  .>0  centigrammes  à t gramme,  en  deux  fois, 
moitié  le  matin  et  moitié  le  soir.  En  infusion,  20  grammes 
par  litre  d’eau,  on  en  fait  un  gargarisme  contre  l’angine 
couennciisc. 


549.  — PÎHifat, 


PtSIEMT  DE  CAYE!%‘AiB  Plante  de  la  famille  dos 
solanccs  dont  les  fruits  servent  en  natuie  ou  en  pastilles 
comme  condiment. 

rinEAIT  DE  LA  JAMAÏQUE  Or  POIVRE  DE 

LA  JAMAÏQUE.  On  connaît  aussi  le  piment  toute-épiee,  de 
la  Jamaïque,  produit  par  un  arbre  de  la  famille  des  myr* 
lacées,  mais  il  n’a  aucun  usage  en  thérapeutique. 


Pilules  de  e&atrine. 


VvratriBO.  . • . • . 
Eitnit  d'opiuBi.  . . 
Poudre  d«  rdgliiM. 


U 5 ccntiçrBiBiBC*. 


Mêlez.  Pour  faire  dix  pilules,  une  à cinq  par  jour,  à 
intervalle  de  deux  heures,  dans  le  iliumatismc  articulaire 
aigu. 


FIMPREAîELLE.  Plante  de  la  famille  des  rosacées, 
dont  les  feuilles  infusées,  4 grammes  par  litre  d’eau,  sont 
astringentes  et  diurétiques. 

Pl\  MARITI.ME.  Arbre  de  la  famille  des  conifères 
dont  le  bois  renferme  beaucoup  de  poix  résine,  de  poix 
noire,  de  colophane,  de  goudron  et  de  térébenthine. 
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IMPÉ 

Veau  disWtte  de  pin  maritime  coiuütuc  l’eau  Broc- 
chicri  employée  comme  hémostatique,  cl  la  sève  de  pin 
maritime  sert  à faire  un  sirop  employé  contre  la  phthisie 
cl  U bronchite(3.  Y.  TÊRÉBENniLNe  et  Güvdron. 

Le  ;)('n  de  h Caroline  et  le  Pin  syhextre  fournissent 
également  de  l'essence  de  téréhenthiiie. 

PIKCG.  On  emploie  en  chirurgie  diverses  sortes  du 
pinces  qui  se  réduisent  à quatre  types  : 

4*  La  ptVe  à dissections  composée  de  doux  branches 
aplaties,  Icempéos  en  ressort  cl  soudées,  avec  laquelle  on 
tient  les  parties  tant  que  l'on  seiTe  les  branches. 

La  pince  d lignlureSs  qui  est  une  pince  à dissection  munie 
d’un  valet  ou  tiroir  pour  arrêter  les  mors  de  la  pince  une 
fois  rapprochés,  ce  qui  permet  d'abandonner  la  pince  à un 
aide  pendant  une  opération.  Cette  pince  peut  remplacer 
la  pince  à dissection.  V.  Trol'Sse. 

2*  La  ynfice  d a/menu  simple  ou  A point  d'arrêts  pince  A 
fymsemeHtspinceàpohjiye.  V.  Polype8DEsfossesnasai.es, 
Trousse. 


B A 


Fl?.  SU*.  — Fiiiief  à f>re)«iou  cooUane  ile  Cii4tTivrc. 


3^  Les  pinces  à gtiffes  sont  des  pinces  à dissection  ou  à 
anneaux,  avec  des  mors  à dents  de  souris,  ou  les  griffes. 
V.,  pour  les  pinces  spéciales  pour  les  yeux,  C.ataracte, 
Ectropion,  rtni.e  AnTiFiciEUE. 

h*  Pmcc  d pression  c<vt/i;iuc.  On  donne  ce  nom  à une 
pince  à mors  croisés  et  trempés  en  ressort  qui,  en  se  rap- 
prochant par  leur  élasticité,  sc  renferment. 

La  scrre*fine  est  un  tyj>e  de  pince  à pression  con- 
tinue. 

PinccS'VnHtes  (V.  Cau'.i'LS  vÉstCArx)  ; pince  « trois 
branches  (V.  Cai.CULS  viisiCAUX)  ; pince  à gaine  (V.  SEtinE- 
telle).  11  y a des  pinces  spéciales  nombreuses  : pince  cou- 
pante (V.  ÉPt’Uÿ,  BÊSEtmoN)  ; pince  à faux  germe  {V.  Dé- 
livrance). 

PIKêil'^l'I.A.  l’nc  petite  tumeur  d'une  couleur  juu> 
n&tre,  bien  circonscrite,  siégeant  sur  la  conjonctive  ocu- 
laire, au  niveau  de  la  partie  la  plus  exposée  à l'air,  con- 
sUiuée  par  un  amas  de  lamelles  épiüiélialcs  (Hobin),  et  ne 
renfermant  pas  de  graisse  (WeUcrj,  n’occnsioDnanl  aucune 
gène  engcnéi'ül  etallutiuanl  de  préférence  les  sujets  âgés, 
est  appelée  pinguècnla, 

Th&apeutiipic.  — On  ne  touchera  pas  à cette  tumeur. 
Si  elle  gêuail  par  trop,  on  la  saisirait  avec  une  pince  û 
griffes  cl  on  l'cxciserail  avec  des  ciseaux  courbes.  On  pan- 
serait à l'eau  froide. 

PirtfiRIRi.  Bésinc  extraite  du  poivre,  employée  comme 


PISS 

fébrifuge.  On  la  donne  à la  dose  de  5 à 10  centi- 
grammes. 

P1QI'RIÎ«  AXATOMIQIBH.  V.  PUIES  VIRÜLESTES. 

PfqiXrrs  d'ohellle*.  V.  PlaIF^  EN\ F.NISIÊES. 

Pl^tkrr*  de  MiOK«ucii  (.\tXiDENTS  REs).  Iæs  accidenU 
des  piqûres  de  sangsues  sont  une  hémorrhagie  et  des  in- 
flammations dues  ou  à ce  que  la  s^ingsue  a laissé  quelques 
dents  dan»  la  plaie,  ou  à ce  que  la  plaie  de  la  piqûre  n a 
pas  été  pansée. 

Thérapexttviue.  — On  arrête  les  hémorragies  des  pi- 
qûres des  sangsues  en  pressant  sur  la  plaie  avec  le  doigt 
pendant  dix  minutes. 

Ou  en  appliquant  sur  la  plaie  des  rondelles  d amadou, 
trempées  ou  non  dans  du  perchlorure  de  fer,  et  en  plaçant 
par  dessus  un  bandage  compressif. 

Ou,  si  riiémorrhagic  est  rebelle,  on  pressera  les  lèvres 
de  la  plaie  avec  une  petite  pince  spéciale  ou  avec  une 
scrre-linc.  V.  HÉMonniiAGiF.  des  piqûres  de  s.angsles. 

On  évitera  qu’il  reste  une  dent  de  sangsue  dans  la  plaie 
en  n'arrachant  pas  les  sangsues,  mais  en  les  faisant  tom- 
ber par  une  lotion  d'eau  salée. 

Il  est  toujours  prudent  de  presser  la  plaie  d une  mor- 
sure de  sangsue  lorsque  celle-ci  vient  de  tomber. 

On  traitera  les  inflammations  diverses  par  les  moyens 
appropriés. 

Du  reste,  lorsqu’on  pansera  les  plaies  des  piqûres  avec 
un  cataplasme  ou  de  l’eau  fraîche,  on  évitera  toujours  les 
inflammations. 

• Pi<|i>res  «le  •forplon  el  de  larcBlnlc.  ^ . DlaIEî» 
ENVENIMÉES. 

PISC'IDIE.  Arbrisseau  des  Antilles,  dont  le  suc  est 
Irés-vénéneux,  cl  dont  la  teinture  faite  avec  1 écorce  est 
douée  de  propriélées  narcotiques  réelles  (llamillon).  Celle 
teinture  se  fait  avec  100  grammes  d'écorce  récoltée  avant 
l'apparition  des  feuilles,  cl  ûOO  grammes  d'idcool.  On  s’en 
sert  comme  odontalgiqiie. 

PINHK\I.IT  ou  TARAXACrn  ( DeNT-DE-LION  ). 
Plante  de  la  famille  des  synanthérées,  dont  le  suc  amer  des 


feuilles  est  employé  à la  dose  de  100  grammes,  comme 
dépuratif  et  laxatif.  On  donne  aussi  leur  décoction  (30 
gramm<>s  par  litre  d'eau)  ou  leur  extrait  (5  à 10  gramme.*») 
dans  le  même  but,  contre  les  affections  chroniques  de  lu 

pCdU. 
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PISTACHE.  Amande  fournie  par  le  pUtacbi>?r  el  em- 
ployée par  les  plmrmaciens  pour  la  préparation  du  loodi 
▼eii. 


P*3.  r»5l.  — 


PITTRIASIS.  De  petites  Incbes  roi^es  prurigineuses,  .à 
peine  apparentes,  de  la  peau,  suivies  d'une  desquamation 
forfuracée,  caractérisent  le  pityriasis. 

Le  pityria^is  occupe  l.i  face,  la  partie  antérieure  de  la 
poitrine  et  principalement  le  cuir  chevelu,  ofi  il  détermine 
souvent  ralopécic. 

La  présence  d'un  infusoire  végétal  parasite,  le  3fi(ro- 
s/x>rou  dans  les  sécrétions  épidermiques  du  pity- 

riasis, a fait  croire  que  ce  champignon  était  la  muse  du 
mal,  tandis  qu'il  n'en  est  que  la  conséquence  h litre  de 
moisissure  accidentelle. 

Il  est  difTicile  de  croire  que  le  pityriasis  soit  une  maladie 
parasitaire,  et  il  semble  qu'on  doive  le  considérer 
comme  un  elTel  île  la  diathèse  hciqicliquc  modifiée  par  l'i-> 
diosyiicrasie  des  malades. 

C'est  le  piljTÎasis  du  cuir  chevelu  qui  e«t  )n  caii.se  des 
pellicules  de  la  tète  el  de  la  chute  tem|>oraire  ou  üéûmtivo 
des  cheveux. 

Théraj^uUque.  — Les  lotions  savonneuses  ou  mercu- 
rielles, avec  : sublimé,  10  centigrammes  ; alcool,  5 gram- 
mes ; enu,  300  grammes;  ^ les  lavages  d'eau-de-vîe  et 
d'eau  de  Vichy,  parties  égales  ; — les  lotions  d’eau  de 
goudron,  — la  pommade  de  goudron,  5 grammes  pour  30 
d’axonge,  sont  les  meilleurs  remèdes  du  pityriasis  de  la 
tête  ; — la  pommade  au  précipité  rouge  ; i gramme  pour 
30  grammes  d'axonge. 

Le  pityriasis  de  la  peau  guérit  très-vite  par  le  glycérolé 
d’amidon  et  les  applications  de  glycérolé  de  goudron  (10 
grammes  pour  30  grammes  de  glycérolé). 


rubra  et  mnptex. 


flailtr  il'aaianilm  . 

filrrétii»*  pur»'. 

Ot'd«  »l«  ttnr. 


30  cr«o>fSM. 
is  îd. 


F.  s.  a.  Pour  frictions  tous  les  jours. 

Onctions  tous  les  jours  avec  l'Aui/e  de  siéüame.  • 
Lfttions  at  r.f.  utie  MhUion  de  borax,  dans  l'eau  de  rose, 
15  gnimmcs  sur  30  gi  ammes  (ilufeland). 


Lotion  contre  le  pityriasis,  de  Hardy. 

\riJ#  httriunr.  , | mmmr. 

F.«*  .lUhlW-.  100  ;.i. 


.Mêlez, 

l*our  lotions  sur  le  cuir  chevelu  affecté  de  pityriasis. 

Au  lieu  de  ces  lotions,  on  peut  faire  des  onctions  avec 
la  pommade  nitrique,  pourvu  que  celte  préparation  ne 
contienne  que  1 gramme  d'acide  nitrique  pour  30  gram- 
mes d'axonge. 


nvoiNE.  Plante  de  In  funiillc  des  renonculacées, 
dont  la  racine,  surtout  celle  dé  la  pivoine  mâle,  se  donne 


en  poudre,  1 à 5 grammes,  contre  l’hydi-opisie,  Q contre 
les  affections  nerveuses  et  contre  l’épilepsie  □. 

PL.ACEVTA  (SIaLaDIES  Dü). 

fn/?amma/ion  et  altération  du  plaveiUa.  — Si  l'inflam- 
mation du  placenta  existe  (Mattel),  c’est  moins  un  phleg- 
mon qu’une  conséquence  d'épanchemenU  sanguins  entre 
les  lobules  du  placenta,  ou  que  l’oblitéralion  d«  vaisseaux 
d'un  cotylédon. 

Us  adhérences  presque  fibreuse.s  du  placenta  à l'utérus 
ou  à rainnios,  et  les  plaques  lardacées  sont  des  lésions 
qu6  l’on  peut  mettre  sur  le  compte  d’une  irritation  pla- 
cenlaire  autour  d'un  foyer  hémorrhagique. 

La  mort  du  fœtus  est  la  conséquence  des  lésions  subin - 
flammatoires  étendues  du  placenta. 

Il  n y a aucun  signe  autre  que  quelques  douleurs  abdo- 
minales el  ceux  de  l'avortement  ou  de  la  mort  du  fœtus 
qui  peuvent  faire  soupçonner  la  lésion  du  placenta. 

On  observe  de  ces  lé.sions  chez  les  femmes  aticinles  de 
cachexie  syphilitique  ou  autres. 

Thérapeutique.  — Il  n’y  a rien  à faire  contre  les  alté- 
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rnlioti'i  innninma{oiiv4  du  {tiaof'nla,  H l(S  moyens  ntiliphlo- 
gÎMiqut's  |i«;uvei]l  nuire  au  fceUin. 

Flnceata  ( iKS^inTlON  .VXOHMALR  Dü).  I*armi  K‘S  iii> 
iscrtionfi  aiioriiiulefi  du  placenta  qui  se  funt  en  un  autre 
point  q«c  le  voisinage  de  J’orillce  utérin  de  la  trompe, 
l’insertion  sur  le  col  est  celle  qui  nécessite  seule  l inter- 
vention  de  l'aii. 

L’utérus  se  développant  d'abord  par  sou  fond,  on  ne 
reronnall  par  aucun  signe  l'insertion  anormal  du  |)lucenla 
hur  le  col,  n»aU  quand  le  col  augmente  de  volume,  vers 
le  sixième  et  le  septième  mois,  et  que  des  vaisseaux  se 
déchirent,  il  y a des  hémorrhagies  peu  ubondanles  d’abord, 
puis  progre&6iven)cnl  plus  fortes  ; le  col  de  l’ulérus  reste 
entr’ouvei  t,  puis  des  contractions  utérines  apparmssent  et 
riiéinorrimgiu  augmente  après  chaque  contraction.  Au 
loucher  on  trouve  la  poche  des  eaux  dissimulée  en  arriére 
d'uiie  m^sse  fongueuse. 

Lorsqu’à  une  première  grossesse  une  femme  a présenté 
une  insertion  anormale  du  placenta,  il  est  prohabie  qu’à  la 
«conde  grossesse  il  y aura  insertion  sur  le  col.  Kn  l’ab- 
sence des  hémorrhagies,  on  soupçonne  que  le  placenta  est 
inséré  sur  le  col,  à la  mollesse  du  segment,  de  l’iiléiiis 
engagé  dans  l'excuvalion  du  petit  IkLssin. 

ThérafMuUfiuf . — Dans  les  .insertions  anormales  du 
placenta  sur  le  col,  tamponner  est  un  moyen  palliatif. 
Avant  le  septième  mois,  c’est  le  moyen  à employer,  mais 
il  jM'ut  causer  l’urortemenl. 

Décliirer  le  placenta  et  aller  à la  recherche  du  fietus  au 
lravei*s  est  une  pratique  dangereuse. 

Décoller  le  placenta  sur  uii  cAlé  et  pratiquer  la  version 
podulique  (Louise  Boui^eois)  est  bon,  si  l’on  a décollé  le 
placenta  du  cAté  où  les  iiiHcrtions  sont  le  moins  étendues, 
mais  il  est  diflicilc  de  s’assurer  de  celle  disposition  d’une 
manière  pn'îcise  avant  d’opérer. 

Favoriser  raccouchement  par  la  ponction  des  membi'a> 
nés  à travers  le  placenta  (Gendrin)  ou  par  des  douches 
utérines,  et,  si  l’enfant  est  mort,  l’extraire  rapidement, 
sont  des  moyens  qui  ont  réussi. 

Dès  que  le  fœtus  est  sorti,  s’il  est  encore  vivant  mais 
asphyxié,  on  aura  recours  au  irailemenl  approprié.  V. 
ASI'IIYXIE  des  Nul  VEAL-NÉit. 

PlapeniA  (Ohlitératiim  du),  — L'oblitération  partielle 
du  placenta  est  due  ù l'oblitération  de  villosités  isolées. 
L'ohlitéi'utiou  complète  est  due  à l'obsli'uction  du  cordon 
par  sa  torsion  sur  lui-mème. 

L’apoplexie  placentaire  et  la  mort  du  fœtus  sont  la 
conséquence  de  l’oblitération  du  placenta.  V.  FjeTL'S 
(àfor/  du). 

Comme  on  ne  peut  saisir  la  cause  de  la  mort  du  fœtus, 
ni  les  signes  de  l'oblitération  du  placenta,  il  n’y  a aucun 
traitement  connu  contre  cette  lésion. 

PLAIES,  l'ne  solution  de  continuité  des  tissus  sous 
l'action,  plus  ou  moins  directe,  d’un  corps  résistant  ap- 
pliqué avec  force  sur  une  portion  du  corps,  est  une  plaie. 

Dans  toute  plaie  il  y a des  portions  de  tissus  divisés  et 
des  vaisseaux  ouTcrts. 

Les  plaies  sont  produites  : l»  de  dehors  en  dedans  par 
des  instnimenls  piquants,  tranchants  ou  contondants: 
2“  de  dedans  en  dehors  par  un  corps  étranger  introduit 
dans  récononiie  et  qui  ressort,  ou  par  des  fragments  d’os 
fracturé. 

Les  plaies  sont  compliquées  d'accidents  variables  suivant  j 
le  tissu  atteint  et  l'organe  blessé.  * 


Les  plaies  sont  tantôt  l’égulières  et  tantôt  irrégu- 
liérati. 

I^s  plaies  régulières  sont  celles  dans  lesquelles  la  solu- 
tion de  continuité  a porté  .sur  des  tissus  qu'elle  a intéres- 
sé&  tous  nu  même  degré  et  duiis  la  même  étendue  ou  à 
peu  prés  : ainsi  une  plaie  faite  par  un  eouteau  bien  tran- 
chant. 

Iaîs  plaies  irr**gulières  sont  celles  dans  lesquelles  le* 
tissu*  sont,  les  uns  coupés  neUemenl,  les  autres  déchirés 
et  d’autres  écrasés.  Les  plaies  produites  par  les  scies,  par 
les  corps  coupant  mal,  sout  des  exemples  de  plaies  in'égu- 
liéres.  A cet  ordre  de  plaies  il  faut  rapporter  les  plaies  pro- 
duites dé  dedans  en  dehors  par  des  Dagments  osseux.  Les 
plaies  irrégulières  ont  été  encore  bien  désignées  sous  le 
nom  de  plaies  contuses. 

Les  plaies  régulières  guèrUsent  toujours  bien,  les  plaies 
irrégulières  sont  au  moins  une  fois  sur  cinq  mortelles  par 
suite  d'accidents  inflammatoires,  et  eu  sont  surtout  les 
plaies  de  parties  difsemblables  atteintes  à la  fois,  telles  quo 
les  os,  les  muscles  et  la  peau  qui  présentent  des  eouiplica- 
lions. 

Ce  qui  donne  aux  plaies  irrégulières  une  gravité  plus 
grandi»  que  celle  des  plaies  régulières,  c’est  la  longueur  et 
l'inégalité  de  la  réparation  dans  divers  tissus,  ce  qui 
est  du  toujoura  à l’élifuinafion  lente  de  portions  de  tissus 
mortifiés. 

Toute  pliiie  dont  les  liquides  exsudés,  lu  sanie  et  le  pu* 
ne  peuvent  sortir,  est  une  plaie  qui  est  sou*  l’imminence 
d'une  inflammation.  Les  mouvements  exercés  par  la  partie 
atteinte  de  la  plate  sont  les  cause*  qui  favorisent  le  plu* 
l'inflammation,  parce  qu'ils  détruisent  le  travail  de  répa- 
ration déjà  fait,  cl  parce  qu’il  y a une  contusion  ajoutée  à 
une  plaie. 

Les  plaies  guérissent  par  soudure  des  parties  divisées, 
après  interposition  de  lymphe  plastique  ou  de  blastème  de 
nutrition,  de  l’élément  divisé,  on  bien  par  interposition  de 
tissu  enibryopluslique  ou  conjoiirtif,  ou  lumineux  de  nou- 
velle formation  et  où  se  reproduisent  le*  éléments  ou  une 
}tartic  de*  élèmcnls  de  la  région  et  du  tissu  fibreux. 
(V.  CiCATRicK.)  Dans  le  premier  cas,  il  y a réunion  immé- 
difttr;  dans  le  sefcond,  il  T a réunion  }Mjr  vderiiosUitjn  de 
tiiisu  ciratririd. 


Thàaiteuiùiue.  — Favoriser  les  phénomènes  physiolo- 
giques de  la  réunion  des  plaies,  comitallrc  le*  accidents, 
telles  sont  le*  indication*  générale*  du  traileiiicnl  des 
plaies. 

Mais  il  est  deux  loi*  qu'il  faut  savoir  toujours  appliquer 
pour  les  plaies  immédiatement  réunies  ou  non  réunies. 

JF’oi'omer  Véttmlemcnt  des  liqunks  des  \daks,  et  knir 
lu  lAessnre  d>ms  une  immotnlité  absolue  ; et  celle  loi  plu* 
générale  ; ae  placer  dans  les  conditùyns  les  plus  vùisinet  de 
relies  f/Hi  e-ristent  au  moment  du  dh'eloppement  du  tissu, 
c’est-à-dire  appliquer  un  }>onseuicn/  humide. 

Plaie*  |»Br  arracherneBi.  — Les  plaies  par  arra- 
chement sont  de*  plaies  voi-ioes  des  plaies  conluscs;  elles 
sont  peu  douloureu'^s,  saignent  peu,  les  parties  séparées 
sont  arrachée*  à de*  hauteurs  ditTérente*.  Ces  plaies  sout 
accompagnées  de  {diénuméncs  généi'aux,  tels  que  la  stu- 
peur. 

l‘n  membre  (Perracchi,  Denoimont,  Velpeau,  A.  Guérin), 
un  testicule,  le*  intestins,  te  cuir  chevelu  (Jacquet),  la 
peau  d’un  membre  (Nélaton),  peuvent  être  arrachés. 

Les  parties  restantes  de*  organes  arrachés  tendent  sou- 
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vent  à la  gaogrt  no,  la  peau  décollée  au  delà  des  (>oiiions 
arrachées  se  sphacéle. 

Après  des  plaies  par  arrachement,  il  y a parfois  de 
vastes  décollements,  des  phlegmons  et  abcès  consécutifs 
entraînant  une  infection  purulente.  V.  Doir.TS  (.-Irrac/ic- 
Whiit  dea). 

Th^rai^'fiti^imK  — Les  membres  arrachés  nécessitent 
Tamputation  immédiate.  L’ouverture  d’une  articulation,  Ia 
destruction  de  l'artère  principale  d’im  membre,  sont  les 
indications  les  plus  pressantes  pour  opérer.  l.es  doigts  ar- 
rachés, la  peau  arrachée,  seront  traités  comme  les  plaies 
irrégtilières  simples. 

S’il  reste  des  parties  mortiftées  presque  entièrement 
détachées,  des  os  mobiles,  on  les  enlèvera  et  Ton  pansera 
avec  un  linge  troué  enduit  de  cérat,  ou  la  charpie  imbibée 
d'eau  et  d’eau-de-rie  camphrée,  ou  bien  on  èiahlira  l’irri- 
gation continue.  Kn  principe  les  cataplasmes  valent  mieux 
et  sont  d’une  application  plus  commode. 

S’il  y a des  gungrèoes  de  la  peau,  les  cicatrices  vicieuses 
sont  inévitables,  et  pour  les  faire  disparaître  on  aura  re- 
C4>urs  plus  tard  aux  opcTatiuiis  appropriées. 

Plaie*  |p«r  in*truiiicnl«  plqoaai*.  — Les  places 
par  instriinienU»  piquants  ou  piqûres  sont  caractérisées  par 
une  solution  de  continuité  capillaire,  saignent  ptm,  s'ae- 
compagnent  quelquefois  d'ecchymose  et  ne  sont  pas  géné- 
ralement douloureuses , à moins  qu’il  n’y  ait  une  blessure 
d’un  organe  important  au-dessous  de  la  peatt. 

Les  piqdres  se  réunissent  par  première  intention,  elles 
ne  suppurent  presque  jamais;  elles  causent  quelquefoU  le 
phlegmon  diffus. 

On  ne  sondera  une  piqûre  que  quand  on  sera  sûr  qu'il 
n'y  a pas  de  plaies  p<‘nétrantes  d’nnc  articulation  de  l’abdo- 
men 011  de  la  poitrine.  V.  ces  mots. 

Les  piqûres  peuvent  être  compliquées  de  piqûres  de 
nerfs,  de  blessure  d'artères,  d'anévrysmes  faux  primitif 
et  faux  consécutif.  V.  Nerfs,  Plaies,  Artères,  .V>é- 

VRY.SSIES. 

Thérapeutiijuf.  — Les  plaies  par  instruments  piquants 
doivent  être  iraiti'^s  par  les  cataplasmes  mxosés  d’eau 
blanche.  S’il  y a des  douleurs  vives,  le  débridement  de  la 
plaie  est  une  bonne  pratique.  Si  rinslrunienl  qui  a produit 
la  blessure  est  sale,  on  déliriJera  la  pluie  et  l’on  pansera 
avec  de  la  charpie  imbibée  d’eau  et  d’eau-dc-vic  camphrée 
et  un  cataplasme. 

Les  complications  des  plaies  par  instruments  piquants 
seront  traitées  par  les  moyens  appropriés. 

par  ia*lransctt<»  iraarhant*  rt  In- 
•trnaicaf  • tranchani»  et  ranCondlant*.  Ces  plaies  sont 
des  solutions  de  continuité  produites  par  un  agent  trauma- 
tique coupant,  déchirant  ou  ècrasaut  les  tissas,  soit  que  le 
moladc  ail  été  frappé  accidentellement,  soit  qu'il  ait  subi 
les  mancpuvres  chirui^icales.  Les  plaies  varient  suivant  les 
parties  qui  ont  été  atteintes,  suivant  le  corps  qui  a agi 
pour  diviser  les  tissus. 

Au  point  de  vue  clinique  il  y a deux  sortes  do  plaies  : 
I**  celles  qui  sont  régulières  et  celles  tjui  sont  produite» 
par  des  in»lrumcnts  trunchanls,  tels  que  couteaux,  mor- 
ceaux de  verre,  de  porcelaine,  et  où  il  y a division  simple  ; 
2*  celles  où  les  bonis  de  la  plaie  ont  été  contus  et  déchi- 
rés, et  qui  sont  produites  par  des  inslruiiients  durs,  ar- 
rondis, anguleux  ou  dentelés. 

plaies  r^uliérea  sont  caractérisées  par  une  solution 
de  continuité  dont  les  bords  »'écartent,  laissent  couler  du 
sang  et  sont  douloureux;  c'est  dirt*  que  dans  ces  plaies  les 
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vaisseaux  divisés  donnent  du  sang,  que  les  nerfs  coupés 
causent  de  lu  douleur.  Les  plaies  des  orgaues  complexes 
doiiucnl  lieu  à d'autres  phénomènes,  ainsi  l'écoulement  du 
liquide  d'une  glande  ou  des  liquides  qui  circulent  dans  un 
conduit  naturel  V.  Aoromen,  Goc,  Poitrine,  Urèthuk, 
Ves.<ib,  Artéuer. 

(juelquefuis  ces  plaies  se  réunissent  seules  par  pre- 
mière inteutiou,  elles  se  réunissent  ordinairement  par  sup- 
puration , c'e&t-à-dire  la  formation  de  bourgeons  charnus 
ou  granulations  (Hunier). 

Les  plaies  irré^M/tèrcs  sont  caractérisées  par  des  solu- 
tionsde  continuité,  ù bonis  irréguliers,  d’épaisseur  inégale, 
dont  quelques-uns  sont  mortiliés;  elles  laisst'nt  écouler 
peu  de  sang,  sont  peu  douloureuses  immédialemeul,  con- 
trairement aux  plaies  par  iustrumeiits  tranchants. 

Jamais  les  plaies  irrégulières  ou  contuses  ne  sc  réuni^- 
seul  par  première  intention  ; il  faut  qu'elles  suppurent. 

Entre  les  plaies  régulières  et  tes  plaies  irréguliéres^  il  y 
a des  plaies  produites  par  des  contusions,  telles  que  les 
plaies  au  sourcil  dans  une  chute  ; les  reboixls  osseux  com- 
primant la  peau  entre  eux  et  un  corp.s  mousse,  il  y a une 
plaie  linéaire,  ayant  lu  régularité  dos  plaies  par  instni- 
monu  tranchants,  et  saignant  peu,  comme  les  plaies  con- 
tuses  (Velpeau);  il  en  est  de  même  de  certaiues  plaies  par 
aiTachement,  produites  par  pincement  de  la  peau. 

(^ertainH  blessés  ne  sont  point  affectés,  d’autres,  pusilla- 
nimes ou  ayant  été  forloinenl  émtis  par  un  coup  ou  une 
chute,  présentent  un  état  nerveux  et  de  l'excitation  que  le 
chirurgien  ne  doit  pas  négliger,  soit  pour  porter  le  pro- 
nostic, soit  pour  instituer  le  traitement. 

Abandmmées  à elles-mêmes  et  en  delioi's  de  toute  com- 
plication, les  pluies  régulières  non  réunies  immédiatement 
préseulent  les  phénomènes  suivants  : le  sang  se  coagule 
entre  les  lèvres  de  la  plate  ; si  aucun  pansement  n’est  ap- 
pliqué, le  sang  sc  dessèche,  une  croûte  $o  forme,  les  bords 
de  la  plaie  sont  rouges;  au-dessous  de  la  croûte  il  sc  pro- 
duit, aux  dépens  de  la  lymphe  plastique  ou  du  blastème 
(Robin)  fourni  par  les  capillaires,  dos  capillaires  nouveaux 
disposés  en  anse  et  autour  desquels  une  matière  granu- 
leuse, amorphe,  constitue  une  granulation  qui  suinte  un 
liquide  tout  à fait  analogue  à du  pus.  Les  granulations  ou 
bourgeons  charnus  qui  sont  voisins  de  la  peau  ne  tardent 
pas  à se  condenser  et  à se  recouvrir  d’une  lamelle  épider- 
mique  ; peu  à peu  la  cicatrisation  a ainsi  lieu  de  la  circon- 
férence au  centre,  la  croûte  tombe,  une  premiéro  lamelle 
épidermique  caduque  tombe,  et  vingt  jours  à un  mois 
après  la  plaie  est  entièrement  guérie. 

Les  plaies  irrégulières  passent  aussi  par  une  période 
d’exsudation,  de  production  de  bourgeons  cüamu.s,  formés 
aux  dépens  de  l'cxsudat,  et  de  cicatrisation  ou  organisa- 
tion des  bourgeons  charnus,  comme  les  plaies  régulières. 

lo2s  pluies  avec  perte  de  substance,  les  plaies  à lambeau, 
se  cicatrisent  de  la  même  façon. 

Dans  les  plaies  contuscs  ou  irrégulières  toutes  les  parties 
contuscf  et  dans  lesquelles  la  circulation  est  arrêtée  se 
durcissent  et  se  momifient,  à moins  qu'un  pansement 
humide  ne  soit  fait,  et  dans  ce  cas  les  parties  momifiées  sc 
ramollissent  ; cet  état  est  une  gangrène  limitée  (V.  Gan- 
r.RKNE  t'AR  CoNTi'SiON}.  Pendant  neuf  h douze  jours,  les 
parties  mortifiées  tombent  et  toute  la  pl.iic  à ce  moment 
est  recouverte  de  bourgeons  charnus.  La  cicatrisation 
marche  ensuite  comme  dans  les  plaies  régulières,  mais  la 
cicatrisation  n’a  lieu  que  quand  toutes  les  parties  inor- 
liftét^  ont  été  éliminées. 
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{.es  plaies  chinii'gicales  faites  pour  donner  issue  au  pus 
d'un  ai)c<^«,  ou  les  plaies  d'amputation,  guérissent  : les 
prcroières  par  réunion  secondaire,  par  suppuration;  les 
seromlcs  par  première  mlentiun  ou  par  seconde  intention, 
suivant  les  cas. 

Tha'apmtiffue.  — tndications  gènhnlrs.  l’ne  phie  nf- 
gulitre  doit  étn>  réunie,  quelles  que  soient  son  étendue  et 
sa  (lirecUun.  On  rappnKhe  les  lèvres  des  plaies  et  on  les 
maintien  en  contact  par  les  agglulinatifs  et  par  les  sutures 
de  façon  que  les  parties  similaires  soient  en  contact; 
c'est  ce  qu’on  appelle  la  réunion  par  première  intention. 

Plus  le  moment  de  la  réunion  par  première  intention  est 
rapproché  du  moment  oh  la  plaie  a été  produite,  plus  la 
réussite  est  assurée. 

Sur  une  plaie  réunie  p.ar  première  intention  on  applique 
des  compresses  mouillées  ou  un  cataplasme,  ou  un  panse» 
nient  simple;  ce  dernier  est  le  moins  bim  de  tous  les  pan- 
sements. 

l.orsqu’on  se  sert  de  bandelettes  de  diacbvlon,  on  n'a 
pas  besoin  d'autre  pansemcDt. 

Une  plaie  im'gu/tVre  ou  cantute  ne  doit  jamais  être 
réunie  par  première  intention.  Il  n'y  a d’exception  que 
quand  les  plaies,  même  conluses,  ont  ouvert  une  cavité 
séreuse  ou  quand  les  plaies  siègent  sur  des  régions  vascu- 
laires. Dans  ces  cas,  on  fait  un  pansement  par  occlusion 
avec  les  bandelettes  de  dlacliylon  (V.  Pa.\seme\t),  ou  bien 
on  régularise  la  plaie  en  enlevant  toutes  les  parties  ha- 
chées Oïl  conluses,  et  l'on  réunit  ensuite  à l'aide  de  la  su- 
ture entortillée  ou  de  bandelettes  de  diachylnn. 

On  laissera  suppurer  sous  un  cataplasme  ou  sous  des 
compresses  froides,  ou  sous  l'irrigation  continue,  les  plaies 
irrégulières  et  cootuses  des  pniiies  molles  avec  ou  sans 
fracture.  I.a  réunion  par  première  inPmtion  doit  être 
proscrite  dans  ce  cas. 

Règle  générale,  toutes  les  fois  qu’une  plaie  a intéressé 
des  tissus  semblables  qui  mettent  im  temps  k peu  prés 
égal  à se  répai*er,  on  peut  et  l'on  doit  tenter  la  réunion 
par  première  intention,  à moins  que  les  tissus  n'nient  été 
fortement  hachés  ou  rontus.  Quand  une  plaie,  même  ré- 
gulière, a intéressé  des  parties  inégalement  promptes  à se 
réparer,  on  ne  réunira  jamais  complètement,  nlin  que  la 
suppuration  ou  l’exsudation  des  parties  lentes  à se  réparer 
puissent  s’écouler  au  dehors.  Kl  même,  il  serait  mieux  de 
ne  point  réunir. 

Le  siège  des  plaies,  & l’œil,  au  terreau,  au  cœur,  au 
foie,  etc.,  exige  des  modifications  dans  le  traitement  (V. 
fFti.,  Cr.RYF..U',  Kom>.  Les  romplicnlions  des  plaies  récla- 
ment des  modifications  variables  dans  les  pansements; 
mais,  en  général,  les  principes  thérapeutiques  qui  régis- 
sent les  soins  à donner  aux  plaies  régulières  et  irrégu- 
lières doivent  être  observés. 

fléimiou  par  première  intention  ou  immétliate.  — La 
réunion  par  première  intention  (Tagliacozzi,  John  Dell) 
est  un  rapprochement  des  parties  divisées,  tel  qu’il  y a 
onasiomose  immédiate  des  capillaires,  avec  ou  sans  inler- 
posilionde  lymphe  coagulable  iHunter,  Paget,  .Malgaigne, 
Rohin),  à travers  laquelle  les  globules  s.'ingiiins  cheminent 
et  rétablissent  la  rommunlcation  entre  les  partie.s  du  ré- 
seau capillaire  divisé. 

Kn  vingt-quatre  heures,  la  réunion  par  première  inten- 
tion a lieu,  les  bonis  de  la  plaie  rougissent  un  peu,  il  y a 
une  sorte  d'infiammalion  avortée  : c'est  rinflarnmation 
adhèsive  de  Hunter;  en  huit  jours  les  parties  sont  reve- 
nues & leur  étal  naturel. 

n.  On  obtient  la  réunion  par  première  intention  par  la 
position.  Ainsi  la  réunion  des  plaies  de  la  région  inguinale 


par  flexion  de  la  cuisse;  celle  des  plaies  du  pli  du  coude 
par  flexion  de  l'avaut-bras  sur  le  bras,  etc. 

Pour  réunir  les  plaies  par  la  simple  position,  on  sc  sert 
de  bandages  qui  maiutieimeiit  les  parties  mises  dans  une 
position  favorable.  Les  plaies  transversales  du  cou  sont 
celles  où  ce  mode  de  réunion  est  le  mieux  applicable.  V. 
Cou  (PuiESDU). 

b.  On  obtient  la  réunion  immédi.'ile  par  les  aggluüualirs, 
l’eiiiplilitrc  de  diacliylon,  taillé  en  bandelettes,  ou  le  taffe- 
tas d'Angleterre,  ou  les  bandes  de  toile  enduites  de  collo- 
dion  élastique.  Ou  se  sert  de  bandes  étroites  qui  rappro- 
ciient  les  bords  de  la  pluie  ; pour  que  les  bandelettes 
rapproclieul  suffisamment  les  parties,  un  les  collera  sur  h 
peau  aussi  loin  que  possible  de  façon  à disséminer  au  loin 
la  compres<;ion  et  à éviter  la  tendance  à l écartemenl.  La 
réunion  par  première  intention  avec  des  bandelettes  doit 
être  secondée  par  la  compression  avec  un  bandage  roulé 
approprié  à la  région. 

On  réunit  quelquefois  les  plaies  étendues  à la  fois  par 
suture  et  par  les  bandelcUcs  de  diacbvlon.  On  place  une 
bandelelte  de  diachylon  entre  les  points  de  suture  plus 
écartés  que  dans  les  cas  où  l'on  réunit  entièrement  par 
une  suture  (Hanec). 

On  doit,  en  général,  recouvrir  les  plaies  réunies  avec  un 
linge  troué,  enduit  de  cérat,  et  des  compresses  froides  et 
même  un  calaplasme. 

c.  On  réunit  par  première  intention  à l’aide  de  sutures 
(V.  ce  mol).  Pour  toutes  les  plaies  du  tégument,  la  meil- 
leure suture  est  la  sutui-c  entortillée  (fig.  553). 


A l’aide  d’une  pince  à pansement  et  à arrêt,  dont  les 
mors  sont  creii.sês  d'une  gouttière,  des  épingles  sont  pas- 
sées à une  distance  variable,  entre  1 centimètre  cl  1 cen- 
timètre et  demi,  suivant  les  régions.  Tn  fil  embrasse  la 
tête  et  la  pointe  de  l’épingle,  on  fai!  des  huit  de  chiffre 
doubles  autour  de  l'épingle  avec  les  deux  chefs  du  fil,  puis 
on  passe  plusieurs  fois  les  deux  chefs  du  fil,  après  les 
avoir  croisés  sur  la  plaie,  d'une  épingle  sur  l'épingle  sui- 
vante, où  l'on  fait  des  huit  de  chiffre,  comme  sur  la  pre- 
mière épingle,  et  ainsi  de  suite.  !.es  pointes  des  épingles 
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sont  couples,  on  passe  une  bande  de  diarbylon  en  double 
sous  les  iStes  et  les  poinles  des  épingles. 

On  s’csl  servi  de  fils  élasiiques  de  raoulrliouc  pour 
remplacer  les  fils  de  lin  ; mais  les  fils  élastiques  ont  le 
désavantage  de  couper  les  tissus. 

Au  lieu  de  réunir  les  lèvres  de  la  plaie  avec  des  fils, 
on  a essayé  de  serrer  les  épingles  passées  dans  les  tissus 
avec  de  petites  plaques  de  diachylon,  percées  d'une  fente. 
On  p.assc  la  fente  du  diachylon  dans  la  pointe  de  l'épingle 
cl  l’on  enfonce  l’épingle  jusqu’à  ce  que  la  tète  soit  au  ras 
de  la  peau  ; on  engage  celle-ci  dans  la  fente  et  l’on  retire 
un  peu  l'épingle,  de  façon  que  la  plaque  emplastiquese 
trouve  placée  à cheval  sur  la  plaie  et  que  la  tête  et  la 
pointe  de  l’épingle  soient  séparées  de  1a  peau  par  le  dia- 
chylon. 

On  emploie  quelquefois  la  suture  à points  passés. 


fV 

J 

LÀ  J 

r ■ !~  ' 

. JL  y 

h'itt.  Suture  à poiiiU 


Cette  suture  est  bonne  pour  réunir  des  lambeaux  dont 
les  divers  points  ne  sont  pas  sur  un  même  plan,  comme 
les  lambeaux  des  plaies  de  l’oreille  et  les  lambeaux  d’une 
opération  autoplastiquc  (fig.  55/i). 

On  a aussi  mis  en  usage  la  suture  .à  anse  de  Lodrani 
Cette  suture  diffère  de  la  suture  à points  passés  en  ce  que 
les  anses,  au  lieu  d’ôlre  nouées  d’un  cèté  de  la  plaie,  sont 
réunies  en  faisceau  et  tordues  ensemble. 

La  suture  en  siirjft  ou  du  Pelletier  est  peu  usitée  et  ne 


Fin.  555.  — Salure  ro  aar]«l. 


vaut  ni  la  suture  à anse,  ni  la  suture  entortillée  (fig  555). 

La  suture  en  bourse  (V.  Fistule  uniNAiitE),  la  suture  en 
faux  (U  (fig.  556),  sont  peu  employées.  La  suture  en  faux 


r 
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Fis. 

.VVI.  — Siitnre  .Il  fmij  fil. 

fil  est  faite  comme  la  suture  en  surjet,  avec  cette  différence 
que  le  fil  passe  dans  les  lèvres  de  la  plaie  un  nombre  de 
fois  double  de  celui  de  la  suture  en  surjet  pour  un  même 
nombre  de  points  de  suture. 

■ODCHOT  kT  Demis.  — édit. 


La  suture  de  Gely  [V.  1ntf.stins  (fVuiV-s  </cs)j  est  une 
suture  spéciale  qui  se  rapproche  de  la  suture  en  surjet. 

On  a quelquefois  fait  une  suture  en  passant  dans  la  peau 
des  épingles  parallèlement  aux  lèvres  des  plaies  et  on 
réunissant  les  épingles  par  des  anses  de  fil  ; de  cette  sorte, 
les  fils  ne  passentpas  dans  la  plaie  (Legros  d'Aubusson). 


Pour  les  plaies  profondes,  on  se  sert  de  la  suture  ninhe- 
villée  ou  empennée  (fig.  557). 

Des  anses  de  fil  passent  dans  la  plaie  et  sont  attachées  de 
chaque  cèlé  sur  des  bouts  de  sonde  ou  des  chevilles  de 
bois.  Cette  suture  |)eut  être  laissée  longtemps  on  place. 

Depuis  l’antiquité,  on  se  sert  de  fil  de  plomb  pour  cer- 
taines sutures.  On  a employé  des  fils  d’or  en  Amérique  et 
en  Italie.  En  Italie,  des  fils  d’argent  ont  été  mis  en  usage 
et  leur  emploi  a été  généralisé  depuis  plusieurs  années 
(Backer Brown,  Marion  Sims,  I.etenneur,  Ollier,  Giraldès). 

La  suture  avec  des  fils  d’or  ou  d’argent,  et  ceux-ci  sont 
surtout  employés,  est  dite  suture  méMUque. 

La  suture  métallique  n’est  autre  chose  qu’une  suture  à 
points  passés. 

On  passe  les  fils  métalliques,  soit  avec  une  aiguille 
creuse  ou  tubulaire,  à travers  laquelle  on  fait  passer  le  fil  ; 
(|u.and  l’aiguille  a traversé  les  deux  lèvres  de  la  plaie  qu’on 
veut  réunir,  on  saisit  le  fil  qui  a passé  par  la  pointe  de  l’ai- 
guille, on  retire  l’aiguille,  et  une  anse  de  fil  est  alors 
passée;  on  passe  les  autres  anses  de  fil  de  la  même  façon. 

.A  défaut  d’une  aiguille  tubulaire,  on  passe  les  fils  de  la 
manière  suivante  : 

l'ne  aiguille  est  enfilée  d’un  fil  de  soie  double  formant 
une  anse  : on  engage  le  fil  métallique  dans  cette  anse  où  le 
lit  métallique  est  plié  en  deux,  formant  avec  l’anse  de  fil 
comme  la  jonction  de  deux  anneaux  d’une  chaîne;  on  passe 
raiguilic  : le  fil  de  soie  puis  le  fil  métallique  suivent. 

Pour  les  sutures  où  le  chirurgien  est  à son  aise,  on  peut 
simplement  enfiler  dans  l’aiguille  à suture  le  fil  métallique 
et  le  passer  comme  un  fil  ordinaire. 

Pour  arrêter  les  fils  métalliques,  on  en  rapproche  les 
chefs  avec  une  petite  fourche,  puis  on  tord  les  deux  chefs 
réunis  avec  une  pince  à mors  recourbés. 

Lorsqu’il  est  difficile  de  tordre  les  fils,  on  les  arrête  en 
les  pressant  dans  un  anneau  de  plomb  (Galli  de  Lucques) 
engagé  dans  les  deux  chefs  du  fil  métallique  réunis.  Pan- 
neau de  plomb  est  serré  à l’aide  d’une  forte  pince  à mors 
plats;  ou  bien  on  passe  les  deux  chefs  du  fil  dans  des 
boulons  ou  des  petits  cônes  de  buis  arrondis,  sur  lesquels 
on  tord  les  fils  métalliques  (Duboué). 

Sutures  animales.  — On  a fait  des  sutures  avec  des 
subsLances  animales  susceptibles  d’être  absorbées,  dit-on. 

Ainsi  on  a fait  des  sutures  avec  des  cordes  à boyau  (chi- 
rurgiens du  moyen  Age). 

On  a remplacé  les  sutures  métalliques  par  les  sutures 
avec  les  crins  de  cheval,  comme  le  faisaient  les  chirur- 
giens de  l'antiquité  (Paget,  Simon  de  Berlin,  Tb.  Smith). 

II. — 69 
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Celte  sulurc  a élé  recommandée  pour  les  plaies  des  pau- 
pières. 

Su<u)‘e  sérhe.  — On  donne  le  nom  de  suture  sèche  aux 
moyens  de  réunion  des  plaies  avec  les  agglutinalirs,  parce 
que  dans  ce  système  de  réunion  on  ne  fait  pas  de  plaie 
nouvelle  ; mais  il  convient  de  n-server  le  nom  de  suture 
'ièche  ft  la  réunion  A Taide  de  serres-llnes. 


Fie.  WR.  S»rr«.nit«  d?  Vi.W  (.t«  cVm  j*ÎMCf  k preMmn 

f«nlin<ir  »|4cui!^. 

La  réunion  immédiate  par  suture  sèche  e.st  obtenue  par 
les  serres-Ünes  simples  (fig.  55H)  do  Vidal  (de  Ca.ssis).  On 
les  emploie  pour  toutes  les  plaies  où  la  peau  est  fme  et 
mobile  : les  paupières,  le  pn*puce. 


Fit.  !»&9.  — ont  riioin*  MHpruutê*  mi  do  (.liuTi<*rf.  Ëllo 

iv|>rt>«*nU  nn^  [kiY>|Huiiir>a  ftr  iiiM'hiiiirtk'ii  •at<  ri«'iiD  'Wt  nnn» 
n «VMit  p«t  le  DutB. 

Les  serres-ünes  peuvent  être  employées  avec  les  épin- 
gles placées  comme  pour  la  suture  entortillée,  et  nmnir's 
de  plaques  de  liège  sur  lesquelles  pressent  les  seire.s-fines. 
Ces  doux  .sutures  constiiin*iil  le  procédé  de  suture  sèche. 

Lorsqu’on  traite  une  plaie  par  lu  réunion  par  première 
intention,  avec  une  sulun?  entortillée 'ou  autre,  on  recouvre 
la  plaie  réunie  de  compresses  froides.  On  lient  la  partie 
dans  une  immobilité  absolue. 

Vingt-quatre  heures  après  une  suture  entorlillée,  on 
enlève  les  épingles  : les  llls  collés  à la  plaie  sont  un  moyen 
irunionsuflisaul ; onleseniève  lorsqu'ils  tombent.  Le  pan- 
sement à 1‘t‘au  fraîche  est  continué  [M'iulatil  six  jours. 
Dans  le  cas  où  la  peau  seule  se  serait  réunie  et  où  il  y 
aurait  des  points  de  la  plaie  qui  suppureraient,  on  pressera 
sur  ces  points  pour  faciliter  l'écoulement  du  pus,  et  l'on 
maintiendrait  les  lambeaux  réunis  par  des  bandelettes 
de  diacliylon.  Si  les  lambeaux  menacent  de  se  désunir, 
on  peut  laisser  les  épingles  en  place  de  deux  à trois 
jours;  mais  il  faut  alors  changer  les  fils  tous  les  jours 
(I*.  Oubois.) 

l.es  sutures  métalliques  à anses  seront  laissées  en  place 
de  trois  à dix  jours,  plus  s’il  est  nécessaire  ; elles  ne  cou- 
pent pas  les  tissus  autant  que  les  fils  de  lin.  Les  sutures  à 
anses  faites  avec  de.s  fils  de  lin  .seront  enlevées  du  deuxième 
au  quatrième  jour.  On  pansera  du  reste  comme  après  la 
suture  avec  lc<  épingles.  V.  BEC-nR-UKvne,  Autofustie. 

I«es  sutures  empennées  on  enchevillées,  employées  pour 
la  réunion  de  plaies  profondes  [V.  .\hoomen  (Pfu/esffe/’)], 
peuvent  être  laissées  longtemps  en  place. 

Les  serres-fines,  apjdiqiiées  sur  une  plaie  avec  ou  sans 
I intermédiaire  de  plaques  de  diachylun  ou  de  rondelles  de 
liège,  traversées  par  des  épingles  qui  sont  plac4*es  dans  la 


plaie  comme  pour  la  suture  entortillée,  seront  enlevées  au 
bout  de  vingt-quatre  heuras.  V.  Pmuosis. 

Toutes  les  fois  qu’on  fait  une  suture,  on  doit  observer 
les  règles  suivante^  ; 

Laver  avec  soin  la  plaie  à l’eau  avant  de  réunir  ; enlever 
tous  les  caillot-s. 

Affronter  les  Imrds  de  la  solution  de  continuité 
exactement. 

Lorsque  la  plaie  est  au  voisinage  d’une  eommmissure 
que  la  plaie  a intéressée,  les  points  de  suture  seront  placés 
d'abord  à la  commissure. 

Favoriser  la  réunion  de  la  plaie  par  la  position  des 
parties. 

Lorsque  la  suture  est  tiraillée  par  les  téguments,  comme 
cela  existe  dans  les  sutures  auloplastiques,  on  est  autorisé 
à faire  des  incisions  dites  libératrices,  qui  relèchent  la  peau 
au  voisinage  du  point  réuni. 

I.orsqu*mie  réunion  j>ar  première  intention  a manqué  et 
lorsque  les  bords  de  la  plaie  bourgeouneul,  on  estautorisé. 
s’il  n’y  a aucun  accident  inflammatoire  qui  menace,  à appli- 
quer un  point  de  suture  enrhevillèe  ou  de  sature  entortillée, 
ou  de  suture  métallique  qu’on  laisse  plusieurs  jours  en 
place  ; mais,  pour  que  cette  suture  soit  suivie  de  réunion, 
il  faut  que  la  suture  embra-sse  une  grande  épaisseur  de 
tissus.  I.orsque  la  division  consécutive  de  la  plaie  est  petite, 
une  bandelette  de  diacliylon  suffit  pour  la  réunion. 

Réunir  par  une  suture  des  surfaces  bourgeonnantes, 
après  qu’.uno  suture  a manqué  ou  après  le  traitement  de 
plaies  contuses  {itir  des  émolHenU,  constitue  la  réwiion 
imnmiiat€  $eromtnire. 

L’éry&ipèle  et  le  phlegmon  font  manquer  la  réunion  par 
première  intention.  Quand  ces  accidents  se  présentent,  il 
faut  enlever  les  sutures,  laver  les  plaies  et  les  panser  avec 
un  cataplasme  ou  des  compresses  d’eaii  de  sureau. 

FanSi'ment  liea  jilaie$irrfgnliért'ft.  — Les  plaies  irrégu- 
lières à bords  coiitus  seront  lavées,  puis  pansées  avec 
un  linge  troué,  enduit  de  céral  et  recouvertes  de  com- 
prcsseü'euu  froide  ou  de  charpie,  ou  de  tint  anglais  imbibé 
d'eau  froide;  ou  mieux  avec  de  la  chai*pie  imbibée  d'eau 
et  d'eau-de-vie  camphrée  (l)ionis)  à |mrlies  égales, et  n»- 
couvertes  d'un  cataplasme  de  farine  de  graine  de  lin  qui 
sera  renouvelée  deux  ou  trois  fols  dans  les  vingt-quatre 
heures. 

t.hioique  le  pansement  par  les  alcooliques  ait  été  donné 
comme  nouveau,  on  ne  doit  pas  oublier  qu'au  temps  d«* 
Celse  on  employait  des  médicaments  trempés  dans  du 
vin  Hippocrate)  ]>our  empniier  hi  jtowrHure, 

Dans  le  même  but,  avant  de  réunir,  on  fuit  un  lavage 
avec  une  solution  de  chlorure  de  zinc,  20  grammes  u 
hO  grammes  pour  un  litre  d’eau.  Ce  pansement  prévient  U*« 
érysipèles  et  la  pyohémie  (Morgan)  {ÎMl.  thérnp  , I8fi6, 
p.  380  d'après  l'école  de  Lyon). 

Si  une  arlicululton  est  ouverte,  s’il  y a une  fracture  com- 
minutive,  on  fera  l'irrigation  continue.  Four  cela,  un 
seau  sera  suspendu  au-dessus  du  lit  du  malade,  un  siphon 
a robinet  plongera  dans  le  seau,  une  bande  sera  attachée 
au  «iphon  et  descendra  sur  la  partie  blessée,  on  fera  couler 
l'eau  goutte  à goutte  ou  à petit  jet;  l'eau  suivra  la  bande  et 
viendra  mouiller  lu  charpie  ou  les  compresses  qui  seront 
placées  sur  la  plaie.  Des  compresses  d’eau  froide  ou 
tiède  renouvelées  toutes  les  demi-heures  sont  moins 
efficaces  que  l'irrigation  continue. 

Les  plaies  qui  n'inléressent  que  le.s  extrémités  des 
membres,  les  orteils,  les  doigts  et  la  main  seront  pansées 
avec  un  linge  troué,  enduit  de  céral,  de  la  charpie  imbibée 
d'eau  et  d'eau-dc-vie  camphrée,  et  le  doigt  ainsi  pansé 
s«Ta  recouvert  avec  un  cataplasme. 
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Kes  plaies  peu  conluseï»  et  avec  perte  de  substance  qui 
siègent  sur  le  tronc  seront  pansées  simplement.  La  plaie 
sera  bourrée  de  cbarpie  sèche  ; un  cataplasme  recouvrira 
la  charpie.  î.a  charpie  sera  laissée  les  jours  suivants  ; le 
pansement  avec  le  cataplasme  sera  renouvelé  tous  les  jours 
deux  fois. 

Pour  les  plaies  conluses  des  doigts  sans  grands  délabre- 
ments, on  fera  un  pansement  avec  des  bandes  de  diachylon 
imbriquées,  qui  recouvriront  entièrement  le  doigt  ; une 
couche  de  cérat,  un  linge  troué  enduit  de  céral,  seront 
pl.icés  par  dessus  la  cuirasse  de  diachylon  (Cha.ssaignac]. 
Le  pansement  ne  sera  enlevé  que  lorsqu’il  tombera.  ï.es 
plaies  conluses  de  la  face,  de  la  main,  de  la  jambe,  n’in» 
léressant  que  la  peau,  les  plaies  qui  accompagnent  les 
fractures,  même  lorsqu’elles  comniuniqucul  avec  leur 
foyer , peuvent  être  ainsi  traitées  ; on  emploie  seulement  une 
simple  couche  de  bandelettes  de  diachylon  que  Ton  renon- 
vellc  lorsquelle  est  décollée. 

Tontes  les  plaies  conluses  et  les  plaies  avec  perle  de 
substance  guérissent  bien  sous  les  cataplasmes.  Ix*s  plaies 
sales  qu'on  ne  peut  laver  réclament  surtout  ce  traitement. 

On  emploie  le  cataplasme  de  farine  de  graine  de  lin 
simple  ou  le 

Vüta})itisme  émollient. 

farine  ) 

Fenn*  «h>  üu f**  pSfUei 

Ren  romiDnb<^ ij. 

Mélayei  les  farines  dans  l’eau,  de  manière  à les  réduire 
en  une  piUc  très-claire;  faites  cuire  en  remuant  avec  une 
spatule  de  bois,  jusqu'à  consistance  convenable. 

(F.  H.  P.) 

Si  la  peau  s'excorie,  s’il  y a des  érosioms  et  des  démau- 
geaisons,  on  appliquera  le 

Cutn))lnjimt'  de  feonle. 


F^«iU  dp  pr>minri  Ar  Iwi* flO  I^ramiiwr. 

Eati  mninnna 50U 


MeUez  l’eau  sur  le  feu,  et  quand  elle  entrera  enébuiliiion, 
versez-y  brusquement  la  fécule  que  vous  aurez  délayée 
dans  6U  à lÜÜ  grammes  d'eau  froide.  Faites  jeter  un  ou 
deux  bouillons  et  relirez  du  feu. 

(F.  H.  ÏM 

mipjmrtttif. 

mile 



Fnriae  «le  Un 

F.  9.  a.  un  catapiusiiif>. 

N^esl  pl(js  employé. 

Phmlei'je  des  plaies. 

Durggrave  (de  Gand)  a imaginé  d’appliquer  une  lame 
malléable  de  plomb  sur  les  plaies  et  de  la  maintenir  par 
un  bandage  approprié  à la  région.  Ce  traitement,  que 
l’auteur  appelle  le  plombage  des  plaies,  est  bon  en  ce  qu’il 
est  un  moyen  de  maintenir  et  d'immobiliser  les  parties 
blessées  dans  certaines  régions  comme  les  membres. 

Tous  les  pansemeiih  divers  des  plaies  conluses  et  irré- 
gulières doivent  être  appliqui’s  aussitôt  que  la  plaie  a été 
produite.  On  renouvellera  le  pansement  tous  les  jours,  ex- 
cepté si  l’on  a placé  le  pansement  par  occlusion  et  le  pan- 
sement aux  Imodelettes.  Toutes  les  pièces  du  pansement 
seront  changées,  excepté  s’il  s’agit  du  pansement  avec  l.i 
charpie  sèche,  et  c’est  le  linge  troué  et  les  pièces  qui 
recouvrent  le  pan.scmient  qui  doivent  être  changée», 
llaus  ce  dernier  cas,  U est  bon  au  moins  d'arroser  la  char- 
pie avec  un  mélange  à parties  égales  d’eau  et  de  liqueur 
de  Labarraque  ou  dVau-de-vie  camphrée. 


*•  SO  imioflip*. 


PLA! 

Hypochhritr  de  sowle  liquide. 
(Liqueur  de  Labarraque). 


CUnrur*  ip  diftiix  »ec iOO  i^ninM«. 

C«H>iMuit«  d»  riisUJIUé. SCO  id. 

Baa  eoBipiinc 4SOO  id. 


Délayez  le  chlorure  de  chaux  dans  les  deux  tiers  de  la 
quantité  d’eau.  D’autre  part,  faites  dissoudre  le  carbonate 
de  soude  dans  le  tiers  d'eau  restant  ; mélangez  tes  deux 
dissolutions  et  filtrez.  Le  chlorure  de  soude  liquide  doit, 
comme  le  chlorure  de  chaux,  contenir  deux  fois  son  vo- 
lume de  chlore. 


Eau-de^vU  camphrée. 


C.unpbr# 3S 

Aieoot  * sa* id. 


Faites  dissoudre  et  filtrez. 

Les  plaies  dont  les  bords  contus  ne  se  gangrènent  point 
sont  traitées  pendant  six  jours  seulement  avec  les  com- 
presses d'eau  froide.  Tenu  additionnée  d’alcool  camphré  et 
les  cataplasmes.  S’il  y a des  portions  de  tégument  qui  se 
moriilient,  le  pansement  émollient  sera  conliuué  jusqu'à 
chute  complète  des  eschares.  — Lorsque  la  surface  d’une 
plaie  est  recouverte  de  bourgeons  charnus , on  cesse  ce 
traitement  et  l’on  fait  le  pansement  simple.  V.  Cicatrisa- 
tion. 

C'est  pour  les  plaies  avec  large  perte  de  substance  qu'on 
peut  mettre  à profil  la  greffe  ou  autoplastie  épidermiqtte 
de  Reverdin.  On  enlève  avec  un  sralpel  bien  tranchant 
une  mince  lame  d'épiderme  de  la  peau  du  malade  et  on 
la  place  sur  la  plaie  bourgeonnante  oh  elle  est  maintenue 
parune  bande  de  diachylum.  La  cicatrisation  se  fait  autour 
de  ce  point  : mais,  pour  que  l’op«Tation  réussisse,  il  faut 
que  les  bourgeons  charnus  soient  bien  foniiés.  En  réalité, 
cette  girrlTe  est  une  autoplaslie  du  corps  muqueux  du 
derme. 

Le  pansement  simple  est  fait  avec  un  linge  troué,  en- 
duit de 


f'èrat  de  (iolien. 


nnit*  d'siaasitf»  itoUM*.  ........  &0U  mBuaes, 

Ctrv  bUarlM i<t- 

r.mi  iIa  37S  lA. 


Faites  fondre  la  cire  cl  l’huile,  versez  dans  un  mortier 
échauffé,  agitez  constamment  jusqu’à  complet  mélange. 

On  recouvre  le  linge  avec  de  la  cbarpie  sèche,  que  l’on 
recouvre  de  compresses.  Ce  pansement  simple  doit  être 
renouvelé  tous  les  jours. 

Ou  bien  on  étend  sur  la  plaie  nn  linge  de  la  largeur  de 
la  plaie  et  enduit  d' 


Empfdfre  hru». 

(Onguent  de  la  mère.) 

tTolirt lOOO  irrantBiet. 

(iraii«e  il«  iMrr.  ‘ \ 

Brurr>> I 

Snii  de  iBoatDii >ee  500  id. 

Cire  jKune l 

ro  |MHi<]re  Gue.  . J 

Poix  iKHre  punTi^e. tS5  id. 

F.  S.  a.  (Ilôp.  de  Paris.) 

Avec  ce  topique  U n'est  pas  besoin  de  cautériser  les 
bourgeons  charnus,  la  plaie  $o  guérit  avec  rapidité. 

Si  la  plaie  a un  mauvais  aspect  et  une  odeur  un  peu 
forte,  on  enduit  le  linge  troué  avec  les  cérau  : 


Ont  lU  Oiilwa 39  gnoiiBM. 

|d»inli 4 id. 


(Goulard.) 
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PLAl 

('irat  mtuniv  et  otm}thrè. 


t.ir«  jDiiiH* 

Kail<?^  liquéfier  A douce  rhaleiir  dans  i 

ilail»  roMt 100  immiMi. 

Agitez  le  mélange  cl  incorporez  : * 

Kimit  <l«  SO  cr«aiiDV«. 

Ovj'hre • • iO  a<i. 


(Frère  CAme.) 

Ou  le  CiniUar  Mponi»^  au  qunranliémL%  ou  la  solution 
tYadde  pAémV/f/e  au  millième.  V.  l'i/:ÈBKS. 

pansements  simples  doivent  être  renonvclés  tous 
les  jours. 

Tous  les  modes  de  pansement  de  plaies  contuses  se 
groupent  sous  deux  chefs  ; le  pansement  quotidien  et  le 
;xi/is/7neu/  rure.  Le  pansement  avec  l>au»  les  cataplasmes, 
la  charpie  mouillée,  le  linge  troué  enduit  de  cérat,  sont 
renouvelés  chaque  jour  et  même  plusieurs  fois  par  jour, 
ce  qui  est  meilleur,  et  1*01)  nettoie  la  plaie,  soit  avec  une 
éponge,  soit  en  plaçant  la  partie  malade  dans  un  bain;  ce 
sont  là  les  |»ansemeiits  quotidiens  les  meilleurs  |i«ur  la 
généralité  des  cas.  Plus  un  panse  de  fois  une  plaie,  plus 
on  la  guérit  vile.  V.  Cicatrisation, 

Les  pansements  rares  sont  : des  pansements  simples 
avec  la  charpie  sèche,  le  linge  troué  enduit  de  céiut,  qu'nn 
renouvelle  tous  les  quatre  jours  ; le  pan>sement  par  occlu- 
sion avec  les  bandelettes  de  diuchyion  ; le  pansement  avec 
un  linge  troué  recouvert  de  charpie  et  de  linge  mouillés, 
qu’on  arrose  tous  les  jours. 

A part  les  conditions  déterminées,  comme  les  plaies  des 
doigts,  certaines  plaies  contiises  siipcrficietles  intéressant 
la  peau,  le  pansement  rare  ne  doit  pas  être  adopté  en 
principe.  Le  pansement  rare  est  peut-être  une  cause  de  la 
pourriture  d’hépital. 

Les  plaies  intermédiaires  entre  les  plaies  contuses,  irré- 
gulières, et  les  plaies  régulières,  c’est-à-dire  le.s  plaies 
produites  par  un  corps  contondant  qui  a Céit  une  plaie  ré- 
gulière, seront  traitées  comme  les  plaies  contuses 

TVrtiïemeiif  de$  phies  chiruraicnles.  — Les  plaies  faites 
pour  ouvrir  un  abcès  seront  traitées  comme  les  plaies  qui 
doivent  suppurer.  !/«*»  cataplasmes  seront  appliqués  pen- 
dant quatre  jours;  on  lerouvrira  ensuite  d’un  pansement 
simple. 

I.es  plaies  d’amputation  seront  minies  par  première 
intention,  avec  les  bandelettes  agglulinatives  de  préférence 
aux  sutures,  en  laissant  un  angle  de  la  plaie  ouvert. 

On  recouvrira  la  plaie  de  compresse.s  froides  ou  de 
charpie  mouillée.  Toutes  les  plaies  d'amputation,  toutes 
les  plaies  qui  ont  été  faites  pour  enlever  une  tumeur  et 
où  le  couteau  et  les  instruments  ont  longtemps  travaillé, 
seront  traitées  comme  lus  plaies  contuses.  11  est  avantageux 
de  placer  une  mèche  ou  mieux  un  tube  perforé  dans  la 
plaie  réunie  en  partie  et  de  la  recouvrir  de  cataplasmes, 
l'our  les  plaies  des  opérations  auloplastiques.  V.  AUT«- 
MASTIR. 

Pmiseme)its  divers.  — On  a pansé  les  plaie.s,  et  en  par- 
ticulier les  plaies  d’amputation,  par  l'appaf^il  à inruhaliun. 
r'esi-à-dire  un  appareil  contenant  de  l'air  chaulfé  à In 
tenip»^rature  de  .50®  (J  Guyot). 

On  applique  l'appareil  de  la  manière  suivante  : 

l’n  sac  ouvert  à ses  deux  extrémités  est  atiaché  d’une 
part  au  membre  avec  une  courroie  élastique,  de  l'autre  il 
communique  avec  une  boite  herméliquement  fermée,  ex- 
cepté en  bas  où  .se  trouve  un  flacon  à alcool  producteur 
de  chaleur.  Le  traitement  des  plaies  par  rincubution  con- 
vient tout  nu  plus  aux  plaies  atteintes  de  gangrène  au 


H.AI 

début.  On  a essayé  de  .sul>sUtuer  l’ac’Hle  carbonique  à l'air 
chaud  (Ingenhousz,  Folliu).  .\u  lieu  d’une  lampe,  l’appareil 
à incubation  est  muni  d’un  flacon  producteur  d'aridu  car- 
bonique. Celte  méthode  n'a  pas  prévahi  ; elle  n’est  ration- 
nellement applicable  que  dans  les  cas  où  les  plaies  sont 
douloureuses. 

On  a essayé  de  traiter  lus  plaies  par  la  méthode  sous- 
cutanée  : 

1*  Kn  plaçant  les  moignons  d'amputation  dans  des 
manchons  de  caoutchouc  avec  un  appareil  aspirateur 
pour  enlever  Pair  et  le  gaz  développés  dans  les  plaies 
(J.  Guérin),  pour  aspirer  les  liquides  punilents  des 
plaies  (Maisonneuve). 

On  a fait  un  pansement  rare  on  enveloppant  tout  le 
membre  amputé  dans  une  couche  épaisse  d'ouate 
(A.  Guérin)  et  qti'on  ne  renouvelle  que  quand  elle  ne  tient 
plus. 

Le  traitement  des  jilaies  }ntr  h cieatristition  sous-enularre 
(Paracelse,  Bouisson)  est  une  imitation  du  mode  de  gué- 
rison spontané  des  plaies.  On  desséche  les  plaies  récentes 
pur  la  venlilulion.  S'il  coule  du  pus  en  abondance,  si  la 
croûte  SC  décolle,  on  fait  une  perforation  à la  croûte  pour 
favoriser  rêcouleiiient  du  pus.  Ce  pansement  ne  vaut  pas 
la  cuirasse  de  diachylon,  la  croûte  est  trop  souvent  une 
cause  d'inflummation  de  la  plaie  pour  ([ue  l’on  accepte 
cette  pratique. 

La  cautérisation  des  plaies  n'csl  pas  l'ationnelle , h 
moins  qu’il  n’y  ait  dus  accidents,  tels  que  riiémorrfaagiu, 
dont  la  cautérisation  est  le  remède. 

Hcj/jwe  et  traitiment  génénd  d*s  é/es.<c.s.  — En  général, 
le  régime  des  blessés  et  des  opén'cs  doit  être  rafraîchis- 
sant (Cuise).  On  leur  donnera  peu  de  viande,  des  légumes 
et  une  Imisson  délayante;  l’eau  rougie  convient  aux  bles- 
sés qui  ont  riialutudc  du  vin. 

On  R recommandé  lu  punch,  le  thé  de  bœuf  (école  an- 
glaise). 

IW  m.ivi*.  UrU  j yio  fcramniM. 

tM» ) 

Faites  bouillir  pendant  une  ou  deux  minutes.  Passez. 

.Mais,  malgré  eu  qui  en  a été  dit,  une  nouiTiturc  bonne, 
qjii  peut  ôln^  supi>ortée  par  lus  blessés,  est  infiniment 
préféi'ablu. 

Lorsqu  il  y a une  plaie  élenduu  ul  lorsque  les  malades 
nu  soufl'runt  pas  trop  ul  sont  remis  de  leurs  émotions,  on 
les  nourrira  comme  s'ils  n'étaient  pas  blessés,  sans  rien 
changer  à leurs  habitudes,  à moins  qu'ils  ne  soient  sans 
appi'tit.  C’est  folie  de  fairo  manger  des  gens  qui  ne  peu- 
vtMit  digérer. 

L'étal  des  fonctions  du  blessé  est  le  meilleur  guide  pour 
lui  donner  de  la  nourriture.  Lorsque  le  malade  arcusera 
la  fain),  un  &e  luUcrrt  de  le  nourrir. 

!.es  grands  blessés  et  les  opérés  seront  nourris  avec  de  la 
xiande  et  du  vin,  s'il  ne  leur  r»  pugiie  pas.  Dans  le  cas  oii 
l'appétit  est  endormi,  il  faut  donner  .suulenienl  des  l>ouil- 
lons,  des  potages  et  des  boissons  délayantes  en  almndance  ; 
une  fuis  que  les  malades  ont  sué  ut  que  les  fonctions  de  la 
peau  sont  rétablies,  presque  toujours  ils  |)0uveut  manger 
et  il  n'y  a plus  du  danger. 

Dans  les  plaies  accompagnées  de  violents  traumatismes, 
lorsque  les  maiailes  sont  robustes,  lorsqu’il  y a un  pouls 
plein,  on  fera  une  saignée  générale  ou  locale,  ou  l’on 
administrera  l'émétique,  10  centigrammes  dans  im  pot 
d’eau  du  veau,  ou  rémétique  à dose  de  ùO  à KO  centi- 
grammes, en  plusieurs  dose»  dons  la  journée  (Delpech). 

1/opium  H la  dose  de  35  à ùO  centigrammes  (Mnlgaigne) 
est  un  médicament  douteux,  il  donne  souvunl  aux  malades 
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un  étal  ^ubu^ral.  Mais  en  général,  la  nourrilure  el  les  bois- 
sons délayantes  sont  le  meilleur  régime  toutes  les  fuis  que 
les  malades  le  supportent. 

l.a  saignée  est  bonne  pour  les  individus  robustes  ; Té- 
métiqiie  est  moins  avantageux.  L'opium  est  applicable 
seulement  chez  les  gens  ner\'cux  et  chez  les  individu» 
alTaiblis. 

Le  traitement  général  variera  suivant  les  complications 
des  plaies,  suivant  le  siège  des  pluies.  V.  i'uiTBiNE  (Pbiûs 
f/*'),  AHDO.MEN  {Phit'S  de  f),  CotJ  {VluUs  fin),  etc. 

Lu  blessé  doit  être  tenu  au  repos  absolu  ; il  restera 
couché,  évitera  de  se  refroidir  et  ne  commettra  pas  d’excès- 
de  boissons.  La  tranquillité  d’esprit  est  indis(>ensublc  ; le 
chirurgien  devra  apaiser  les  alarmes  du  blessé,  il  em- 
ploiera toute  son  liabilelé  à le  rassurer  sur  son  sort. 

l'n  blessé  ne  doit  pas  rester  coiulipé  ; un  verre  d'euu 
de  SedliU  est  toujours  d'un  bon  usage,  lorsque  b iiiulude 
est  resté  quarante-huit  heures  sans  aller  û lu  selle  ; en 
mémo  temps  qu’il  produit  une  ou  deux  selles,  il  favorise 
toujours  le  retour  do  l'appétit. 

Panser  avec  discernement  les  blessés,  nettoyer  leurs 
plaies,  les  purger  légèrement,  assurer  leur  repos  au  milieu 
de  bonnes  conditions  hygiéniques  ; les  protéger  contre  les 
variations  de  température  et  s’emparer  de  leur  esprit,  tel 
est  le  secret  de  lu  chirurgie  dos  blessures.  Ni  le»  épidé- 
mies ni  les  maladies  contagieuses  ne  seront  ù redouter  si 
vous  avez  obéi  à toutes  ces  indications. 


FunHi:i..ilHS  DES  PLAIES. 


Topi«|ue«  agfluilaullla  «t  clealri^anUi. 


Sparadrap  commun. 

Emi'litrr  

Faites  fondre.  Étendez  sur  du  calicot  écrit  ou  sur  de  la 
toile.  C'est  le  sparadrap  des  hôpitaux  de  Paris. 

Ce  sparadrap  est  très-bon,  c’est  un  produit  employé 
chaque  jour  de  plus  en  plus  pour  réunir  les  plaies  et  pour 
les  panser. 


Sparadrap  afpjlatmatif. 


••léiui 

TfKlwRÜiiuc  Ue  VeifiM'. 


4U 


Uquéliez  sur  un  feu  doux,  {Hissez  el  ajoutez  : 


Cirt*  Uluclit^.  • • 
(.ir«  juniH*.  . . . 
Kniplétr* 


}“ 


1S  iyr4'iiiaei, 
511  i<l. 


Faites  fondre  sur  un  feu  doux,  et  étendez  sur  des  bandes 
de  calicot  éeru. 


samaritaùi. 


Hiiilr  U'oIiTc. 
Vin  rwigv.  . 


lUO  j^ramiBe*. 


Mélangez,  et  faites  évaporer  jusqu'à  réduction  de  moi- 
tié. Employé  dans  les  plaies  el  bndtires. 

(Tornamira.) 

L'oUodion  et  baumes. 


On  se  sert  quelquefois  aussi  du  coUodion  et  des  6uum(S. 
V.  CCS  mois. 


Prrparalloa*  cabttJ»a(c«. 


Pilules  d’opiumj  deux  à quatre,  à quatre  heures  d’in- 
tervalle. 

Fleurs  d'arniM,  7 grauimes  par  demi-litre  d'eau  en 
infusion  dans  la  journée  ; fouienlaUuu  de  la  décoction  de 
la  même  plante. 

Tbrid*ice,  à l’intérieur,  10  à 15  centigi*ammes  plusieurs 
fois  par  jour,  en  pilules, 

£«m  rfp  mélisse  des  Carmes. 


PeMiU<-i>  <l«  nAlÙM*  frnlrlM** 
Ëcui'F.fdp  citrvn  fiaklto. 

hni%  

SriaeacTt  d«  ('••riiia.lfv.  . 

OirtiCr . 

VinbUae  tn'S-ut'efrrm.  . 
Fi|>i-il-d<-via  rsrtili.'.  . . 


3 

) le  laiiltUvisé 

i a*  IM) 

^ U 1000  grasDH'». 


Placez  le  tout  dans  une  cucurbite  de  verre  ; laissez  ma- 
cérer pendant  vingt-quatre  heures,  en  agitant  de  temps  k 
autre,  et  distillez  ensuite  au  bain  de  sable  pour  retirer 
1000  de  produit.  C’est  là,  selon  Baudot,  la  véritable  for- 
mule. 


TvrébeiUhine  cuüe. 


On  met  de  la  térébenthine  de  mélèze  dans  de  l’eau,  cl 
l'on  fait  bouillir  jusqu'à  prest|ue  complète  évaporation  de 
l’essence.  On  divise  en  pilules  de  20  centigrammes  de  té- 
rébenüiine  cuite  ; de  quatre  à trente  par  jour. 


E«u  sulfurée  ardfwielle. 


Snllitre  de  fediura  critUUtué,  bjrdro*nl-\ 
fm  de  •omle.  ............i 

Cerbonetr  de  smiilo  crÎ9lattt,d.  ....  I 

Clitonin!  de  / 

E«u  prifée  d'air.  


13S  miltigruBuiei. 
Ois  ^raiataet, 


Faites  dissoudre,  et  conservez  dans  des  bouteilles  bien 
bouchées.  (Ctxiex.) 


V.  ANTlSfAWaoOlUL'ES,  Cu.XTL'SIONS. 


Topique*  déetnleesani*.  V.  DÉSINFECTANT»* 

Topiques  divem. 

Pansement  au  camphre.  On  saupoudre  les  pluies  avec 
du  camphre  en  jurndre. 

Décoction  de  c^erfeuil  O.  (F.mpiriqiics.) 

Pour  les  pluies  fongueuses  et  blafardes,  à cicatrisation 
lente,  applî<{uer  sur  la  plaie  une  ou  plusieurs  feuilles  de 
laurier-cerise  entre  deux  linges  fins,  et  au  bout  de  cinq 
ou  six  jours  la  cicatrisation  est  presque  faite. 

(Julia.)  n. 

I.es  duiicAes  d'acide  carbonique  cicatrisent  bien  les 
plaies.  (Demarquay.) 

Eum  r€i/é<o-miV*ér«/e. 

s.>n».4ir^(a(<-  de  |>louib  IU{iih1p S grinoM». 

Kau  n.inamiM* lODO  id. 

Mêlez.  (F.  IL  P.)  S. 

E*tu  térèbenthiaee, 

Ti'X'Wnlliiiwf  de  Vcuuc 1 f^raaiaia. 

klau 6 kl. 

Jeter  l'eau  bouillante  sur  la  térébenlhioc,  agiter,  lai»»cr 
refroidir,  filtrer. 

Employée  à rcxlérieur,  comme  agent  hémostaliquû  el 
comme  topique  modillcatcur  des  plaies  Q. 

(Ilépitaux  anglais.) 

Pansement  avec  baume  du  Pérou.  V,  Ulcères. 

Plaie*  Boas-eutanée*.  Les  plaies  soiis-cutanées  sont 
les  contusions  : mats  en  chirurgie  on  fait  dos  plaies  sous- 
cutanées  qu’il  faut  savoir  diriger.  Un  peu  de  compivssioo, 
le  repos  absolu  de  la  partie  blessée  et  un  pansement  avec 
des  compresses  mouillées  renouvelées  souvent,  tel  est  lo 
secret  pour  obtenir  une  prompte  guérison  el  prévenir  le» 
accident». 
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Piale*  (Accidents  des).  Les  accidents  primitifs  des 
plaies  sont  les  hémorrhagies  primitives,  le  délire  nerveux, 
les  spasmes  traumatiques  ; — les  accidents  successifs 
sont:  l’emphysème  traumatique,  le  tétanos,  le  délire  ner- 
veux, l’inflammatiou,  les  iiifeclipiis  putrides  ou  purulentes; 
la  pourriture  d’hépital,  rinllammalion  des  cicatrices.  V. 
EMHIVSÉME  TRAUMATIQUE,  TÉTANOS,  PHLEGMONS,  PlILÉBITE, 
ANGIOLEL'CITE.  ÉrYSIPELR,  l'OlTlRITURE  D’HÔI'ITAL,  TÉTANOS, 

C1C.ATR1CE3  [Malaiiics  des),  Inkections  i'ltiulente. 

I.  Iltvwrrhagies  primitives.  — Les  hémorrhagies  pri- 
mitives sont  liées  à une  blessure  d’arlére,  de  veines  ou  de 
capillaires. 

L'hémorrliugie  artérielle  est  caractérisée  par  un  jet  de 
sang  vermeil,  saccadé,  isochrone  aux  pulsations  cardiaques 
et  cessant  par  la  compression  des  artères  entre  la  blessure 
et  le  cœur.  V.  Artères  [Plaies  des). 

L’hémorrliagie  veineuse  et  caractérisée  par  un  écoule- 
ment de  sang  plus  foncé  que  le  sang  artériel,  par  jet  con- 
tinu ou  en  nappe,  cessant  par  la  compression  des  veines 
entre  la  blessure  et  les  capillaires. 

L’hémorrhagie  capillaire  est  caractérisée  par  un  écou- 
lement de  sang  rouge,  en  nappe,  ne  cessant  pas  immé- 
diatement après  la  compression  des  artères  et  augmentant 
parfois  par  la  compression  des  veines.  V.  Hémorrhagies. 

Thérapeutique.  — Les  hémorrhagies  artérielles  doivent 
être  arrêtées  par  la  ligature  des  bouts  divisés  de  rartcrc, 
ou  par  la  compression,  ou  par  la  cautérisation  au  fer  rouge, 
ou  par  la  compression  avec  une  boulette  de  charpie  im- 
bibée légèrement  de  perchlorure  de  fer,  ou  par  la  cauté- 
risation avec  une  rondelle  de  pâte  au  chlorure  de  zinc 
[V.  Artères  {Pluies  t/cs)].  La  compression  digitale  dans 
la  plaie,  à l'exemple  de  Gooch,  est  encore  un  moyen  à 
employer  pour  arrêter  les  hémorrhagies  dues  à l’ouverture 
de  plusieurs  vaisseaux  qu’on  ne  peut  lier,  et,  à défaut  de 
pouvoir  arrêter  riiémorrhagic  dans  la  plaie  on  peut  faire 
la  ligature  ou  la  compression  de  l’artère  au-dessus  de  la 
plaie. 

Les  hémorrhagies  veineuses  seront  arrêtées  par  la  com- 
pression dans  la  plaie,  par  la  compression  des  veines 
entre  les  capillaires  et  la  plaie.  Les  veines,  excepté  les 
grosses,  ne  seront  jamais  liées  ; les  caustiques  sont  inutiles 
et  môme  dangereux.  V.  Veines  {Plaies  des)  et  Embolie. 

Les  hémorrhagies  capillaires  seront  arrêtés  par  la  com- 
) pression  dans  la  plaie  avec  des  rondelles  d’amadou  serrées 
ou  un  tampon  de  charpie  ünbibé  de  perchlorure  de  fer 
bien  exprimé,  alin  de  ne  pas  cautériser  les  parties.  Les 
tampons  de  charpie  roulés  dans  la  poudre  de  colophane  et 
serrés  dans  la  plaie  sont  les  meilleurs  moyens,  même  chez 
les  individus  qui  ont  le  sang  peu  plastique  ou  ont  une  hé- 
mopliilie.  V.  ce  mol  et  Formuuire  de  l’hémorrhagie. 

La  glace,  la  solution  d’alun,  sont  suffisantes  pour  les 
hémorrhagies  des  conduits  muqueux.  L’eau  de  Rabel  la 
solution  de  sulfate  de  fer  et  de  sulfate  de  cuivre  sont  inu- 
sitées. V.,  pour  les  hémoirhagies,  après  les  plaies  des 
viscères.  Poumon  (Plaies  du).  Abdomen  {Plaies  de  1'),  etc. 

II.  Hémorrhagies  primitives  retardées  et  voiisécutkes. 
— Les  hémorrhagies  primitives  retardées  sont  dues  à ce 
que  les  vaisseaux  se  contractent  dans  les  plaies  sous 
l’influence  de  l’air  et  donnent  ensuite  dès  que  la  plaie  est 

-refermée.  Ces  hémorrhagies  se  produisent  dans  les  vingt- 
quatre  heures  qui  suivent  la  production  d’une  plaie. 

Us  hémorrhagies  consécutives  sont  dues  à ce  qu’une 
artère  a été  momentanément  oblitérée  par  un  caillot  qui 
se  ramollit  sans  que  la  plaie  du  vaisseau  se  cicatrise.  Ces  | 
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hémorrhagies  se  montrent  du  neuvième  au  quinzième  jour 
après  les  pluies. 

Dans  les  contusions  et  les  plaies  par  armes  à feu,  les 
hémorrhagies  consécutives  sont  dues  à la  chute  de  l'es- 
chare d’une  plaie  contuse  des  artères,  elles  ont  lieu  du 
septième  au  douzième  jour.  V.  Artères,  Plaies  par  armes 
A FEU. 

Les  hémorrhagies  consécutives  sont  la  plupart  du  temps 
des  hémorrhagies  artérielles;  seules  les  très-grosses  veines 
donnent  lieu  à des  hémorrhagies  graves. 

Les  seules  hémorrhtagics  capillaires  secondaires  sont 
celles  qui  sont  fournies  par  les  bourgeons  charnus. 

Thérapeutique.  — On  prévient  les  hémorrhagies  primi- 
tives retardées  en  laissant  les  plaies  à Pair  pendant  une 
heure  avant  de  les  panser  pour  faciliter  la  coagulation  du 
sang,  et  l’on  réunira  par  première  intention,  ou  bien  on 
lave  la  plaie  avec  de  l’eau  tiède,  et  alors  si  le  sang  est 
fourni  pur  une  grosse  artère,  l'écoulement  sanguin  repa- 
raît et  l’on  peut  lier.  Chez  les  individus  qui  sont  soumis  à 
l'usage  du  chloroforme,  il  faut  attendre  que  les  malades 
soient  bien  réveillés  avant  de  refermer  la  plaie  (Chassai- 
gnac,  Nélaton,  École  anglaise). 

Les  hémorrhagies  artérielles  consécutives  seront  arrêtées 
par  la  ligature  des  artères  dans  la  plaie  (Nélalon,  Courtin). 
V.  .Artere-s  {Plaies  des). 

Les  hémorrhagies  veineuses  consécutives  seront  traitées 
par  la  compression  ou  même  la  ligature. 

Les  hémorrhagies  capillaires  s’arrêtent  seules  ; les  com- 
presses froides  et  la  compression  sont  les  meilleurs  moyens 
à employer.  La  compression  digitale  est  un  bon  moyen 
à employer  pour  arrêter  ces  hémorrhagies,  on  comprime 
l’artère  principale  qui  alimente  les  capillaires  d’une  ré- 
gion où  siège  l’hémorrhagie. 

III.  Douleur.  — La  douleur  est  la  règle  dans  les  plaies 
lorsqu'un  nerf  a été  blessé  [V.  Nerfs  {Lestons  trauma- 
tiques rfcs)j  ; la  douleur  peut  être  excessive  sur  les  per- 
sonnes nerveuses  ; elle  est  accrue  parla  présence  d’un  corps 
étranger  dans  la  plaie  (V.  plus  loin  Corps  étrangers  des 
P1.AIES).  L'inflanmiation  au  début  est  encore  une  cause  de 
lu  douleur. 

Thérapeutique.  — Attaquer  la  cause  de  lu  douleur 
[V.  îir.M's  {Plaies  des),  CûRi>s  étiungers  des  plaif.s.  Phleg- 
mon]. — Administrer  de  l’opium  à la  dose  de  10  centigram- 
mes d’extrait , le  sirop  de  morphine  et  rie  codéine , 
30  grammes  dans  une  potion  ; appliquez  localement  des 
cataplasmes  arrosés  de  dix  à vingt  gouttes  de  laudanum. 
L'administration  à riiiléricur  cl  l’application  locale  de 
l’éther  (J.  Roux)  est  une  bonne  pratique  pour  les  dou- 
leurs persistantes  dans  les  plaies. 

IV.  Inflammation.  — L’inflammation  des  plaies  est  un 
phlegmon,  une  culile,  un  érésipèle  ou  une  phlébite  capil- 
laire (V.  ces  mots).  Ce  peut  être  une  périostite,  une  os- 
téite ou  une  ostéomyélite,  ou  une  inflammation  d’un  vis- 
cère voisin  de  la  plaie. 

V.  Corps  étrangers  des  plaies.  — Des  pointes  d’instru- 
ment, des  aiguilles,  des  morceaux  de  verre,  de  porcelaine, 
des  éclats  de  capsule  ou  de  bois,  sc  rencontrent  dans  les 
plaies. 

On  reconnaît  un  corps  étranger  dans  une  plaie  à une 
douleur  plus  vive  que  ne  l’est  généralement  celle  d’une 
plaie  simple.  Lorsqu'on  presse  sur  la  plaie  on  détermine 
une  douleur  vive,  semblable  à celle  d’une  piqûre  ou  d’une 
coupure  ; ce  signe  est  caractéristique,  même  lorsque  la 
plaie  est  cicatrisée. 


DIgItized  by  Google 


l'I.AI 


l'LAI 


1095 


Lursqui:  le  cliii  ui'j'ieii  :>ent  süu:>  une  cicatiice  un  curps 
dur,  il  n‘y  a pas  d’erreur  possible,  cependant  dans  les 
régions  où  il  y a eu  une  influnnnation,  où  il  y a des  tissus 
fibreux,  certaines  indurations  linéaires  simulent  des  corps 
etrangers.  Si  l'on  n’a  pas  provoqué  de  douleurs  à la  pres- 
sion, il  est  presque  certain  qu’il  ne  s’agit  pas  d’un  corps 
étranger. 

On  reconnaît  encore  les  débris  d’armes  dans  les  plaies, 
en  sc  faisant  représenter  l'arme  qui  a produit  la  bles- 
sure. 

Dans  une  plaie  récente,  si  la  plaie  repose  sur  un  plan 
osseux,  il  est  inutile  de  sonder  pour  reconnaître  le  corps 
étranger,  on  le  sent  sous  le  doigt.  Dans  les  plaies  de  par- 
ties molles  ou  sondera  avec  une  sonde  de  femme. 

Les  graviers,  les  grains  de  sable,  la  terre  dans  une 
plaie,  sont  les  seuls  corps  étrangers  qui  puissent  être  éli- 
minés avec  le  sang  ou  cliassés  par  la  suppuration. 

Abandonnés  à eux-mêmes,  les  corps  élrangci's  peuvent 
.s’enkyster  dans  les  plaies  et  séjourner  longtemps  dans  les 
tissus.  Il  arrive  souvent  qu’à  la  longue  le  corps  étranger 
détermine  une  inllummalion  et  est  éliminé  avec  la  suppu- 
ration. 

Thérapeutûiui'.  — Tout  corps  étranger  mobile  dans  une 
plaie  doit  être  extrait. 

Lorsque  le  corps  est  implanté  dans  un  os,  on  clierchera 
à l’extraire  eu  débridant  la  plaie,  en  sabissant  le  corps 
étranger  avec  des  daviers,  des  pinces  ou  des  élévaloires 
appropriés,  fondés  sur  le  principe  d’une  pince,  serrant  le 
corps  étranger  et  s’élevant  au  moyeu  d‘un  pas  de  vis 
monté  sur  un  point  d'appui  à trois  branches  posé  sur  les 
parties  saines.  Au  besoin  on  ruginera  l’os,  on  appliquera 
des  couronnes  de  trépan  autour  du  point  où  le  corps  étran- 
ger est  implanté  dans  l'os,  V,  I’laie  fAR  .vrmes  a feu. 

Les  corps  peu  volumineux,  les  fraguients  d'élolfe,  seront 
retirés  avec  des  pinces  à pansement. 

On  débridera,  s’il  est  nécessaire,  pour  extraire  les  corps 
étrangers,  surtout  s’il  y a menace  d’inflammation,  et  l’on 
pansera  les  plaies  compliquées  comme  les  plaies  coutuscs. 

Les  fiiguilles  introduites  sous  la  peau  sc  déplacent  tou- 
jours ; il  est  rare  qu’on  puisse  les  avoir  par  leur  ouvcrlnre 
d’entrée.  On  fera  sur  la  partie  saillante  de  l’aiguille  une 
incision  allant  jusqu’à  l'aiguille;  si  celle-ci  s’est  déplacée 
pendant  l’incision,  on  introduit  une  pince  dans  l’incision 
et  l’on  saisira  l’aiguille,  et  alors  on  agrandira  l'incision  en 
se  guidant  sur  la  saillie  de  l’aiguille.  La  plaie  sera  pansée 
avec  des  bandelettes  de  diachylon  ou  mieux  un  cata- 
plasme. 

Lorsqu’on  est  consulté  pour  un  corps  étranger  dans  une 
plaie  après  cicatrisation  de  la  plaie,  on  débridera  et  l’on 
extraira  les  corps  par  dissection  ou  énucléation.  Les  ai- 
guilles, les  morceaux  de  verre,  ne  nécessitent  qu’une  inci- 
sion ; on  extrait  les  corps  avec  des  pinces.  On  panse  à 
l’eau  froide  ou  avec  un  cataplasme,  comme  les  plaies 
contuscs. 

VI.  SjMsmes  truumatii/w  f.  — Les  spasmes  primitifs 
existent  après  les  plaies  et  après  les  fractures  avec  plaies  ; 
ils  sc  développent  spontanément  ou  pendant  les  explora- 
tions que  pratique  le  chirurgien.  Ces  spasmes  cessent 
seuls. 

Les  spasmes  secondaires  sont  une  espèce  de  tétanos  lo- 
cal ; ils  ont  avec  lui  les  rapports  qu’ont  les  lésions  des  nerfs 
avec  lésions  de  la  moelle.  Ce  sont  des  secousses  brusques 
et  subites  qui  existent  sur  dilférents  points  du  corps,  le 
plus  souvent  au  niveau  de  la  partie  blessée  ; ils  se  renou- 


vellent par  accès,  sc  propagent  rarement  à tous  les 
muscles  ilu  corps  ; les  malades  éprouvent  des  douleurs 
cxtrêmemeut  vives,  le  pouls  est  accéléré,  la  peau  sc  couvre 
de  sueurs  froides  et  visqueuses,  et  la  mort  survient,  si  les 
contractures  ne  cessent  pas,  du  sixième  au  huitième  jour 
après  l’accident. 

Le  tétanos  débute  toujours  par  la  contracture  de  la 
mâchoire,  les  spasmes  secondaires  débutent  p.ar  la  plaie, 
le  diagnostic  dilVérentiel  entre  les  deux  alTectious  repose 
sur  cette  différence.  V.  Tktaxos. 

Thérapeutique.  — Les  médications  dirigées  contre  le 
tétanos  réussisent  quelquefois  à arrêter  les  spasmes  mul- 
tiples. La  guérison  qu’a  obtenue  Larrey  en  amputant  un 
individu  atteint  do  tétanos  est  sans  doute  un  cas  de  guéri- 
son des  spasmes  multiples.  Le  curare,  l’opium  cl  la  bella- 
done à hautes  doses  sont  des  remèdes  efiicaccs,  mais,  s’il 
s’agit  d’un  membre  écrasé,  l’amputation  semble  plus  puis- 
sante (Colles). 

VIL  Délire  nrrveux  traumatv/ue  (Dupuytren).  — Lors- 
qu’un blessé  qui  n’a  pas  de  fièvre  devient  loquace,  a du 
délire  gai  et  semble  ne  pas  ressentir  de  douleur;  lorsqu’il 
se  livre  à des  mouvements  qui  sont  impossibles  cher 
d’autres  malades  atteints  de  blessure  semblable,  il  y a 
délire  nerveux. 

Le  délire  nerveux  traumatique  est  un  degré  d'alcoolisme 
et  quelquefois  un  véritable  delirium  tremens  (Lind).  Chez 
les  individus  qui  ont  tenté  de  se  suicider,  c’est  une  pro- 
longation de  l’excitation,  pendant  laquelle  les  malades  sc 
sont  déterminés  au  suicide.  Jamais  le  délire  n’atlaque  un 
homme  qui,  avant  son  accident,  jouissait  de  l’intégrité  abso- 
lue de  sa  volonté  et  de  ses  facultés  intellectuelles.  Il  existe 
toujours  chez  des  individus  qui  boivent  beaucoup,  même 
sans  faire  d'excès. 

Les  Laits  prouvent  tpie  le  délire  nerveux  traumatique 
n’existe  pas  chez  les  enfants  non  <lisposés  aux  convulsions, 
et  qu’il  est  extrêmement  rare  chez  la  femme,  et  c’est  là 
une  preuve  que  le  genre  de  vie  est  quelque  chose  pour  la 
production  du  délire  traumatique. 

Thérapeutique.  — On  administrera  l’opium  à hante  dose, 
dix  à vingt  gouttes  de  laudanum  dans  un  verre  d’eau  su- 
crée ; les  lavements  opiacés,  avec  dix  à vingt  gouttes  de 
laudanum,  ont  été  recommandés  (Dupuytren).  Chez  les 
ivrognes  de  profession  on  donnera  du  vin(V.  Alcoousme). 
La  digitale  à haute  dose,  10  à 15  grammes  de  teinture, 
comme  dans  le  délirium  tremens  (école  anglaise),  est 
quelquefois  d’une  bonne  application. 

Plaiea  par  arme«  h lea.  — (J.  de  Vigo,  A.  Paré, 
Richter).  Les  projectiles  lancés  par  les  armes  à feu  pro- 
duisent des  plaies  contuses  simples,  des  plaies  contuses 
compliquées  de  la  présence  d’un  corps  étranger.  La  défla- 
gration de  la  poudre  produit  des  brûlures,  et  la  force 
d’explosion  de  la  poudre  produit  dos  déchirures. 

Les  corps  lancés  par  la  poudre,  en  frappant  sur  des 
murailles  de  pierres  ou  des  murailles  de  bois,  lancent  des 
éclats  qui  produisent  des  plaies  contuses  et  restent  im- 
plantés dans  les  tissus. 

Les  clous,  tiges  de  fer,  morceaux  de  fer  irréguliers, 
éclats  de  fusil,  baguettes  de  fusil  lancés  par  la  poudre, 
donnent  lieu  à des  plaies  contuses  offrant  les  caractères 
des  plaies  produites  par  des  balles  ; presque  toujours  ces 
corps  ix'stent  dans  les  plaies  et  produisent  des  déchirures 
du  tégument. 

Les  balles  de  plomb,  de  fer,  de  pierre,  cylindro-coni- 
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«|ues,  conic]tip«  ou  >phéi  iqut'»,  produisüiil  des  pluies  cüu- 
luses  qui  ofTrent  des  canictères  uii  peu  variables.  I.es 
balles  rylindrO'Coniqiics  sont  celles  qui  produisent  les  dés* 
ordres  les  plus  graves. 

Si  les  projectiles  ont  traverM*  de  part  en  part  les  tissus, 
l'ouverture  d' entrée  est  plus  gronde  que  l'ouverture  de 
sortie,  si  la  balle  a porté  à une  couiie  distance  (Devergie)  ; 
rouvcrliirc  de  .sortie  est  la  pbi.s  grande  si  la  balle  a porté 
à une  longue  distance  (Devergic). 

C'est  être  trop  excessif  que  de  dire  que  rouverlui*c 
d’entrée  d'une  balle  est  toujours  la  plus  petite  (Uupuytreii), 
car  il  esl  des  chirurgiens  cpii  soutiennent  au  contraire  que 
c’est  l’ouverture  de  sortie  (fti'gin)  : tout  dépend  de  la  di- 
rection et  de  lu  portée  de  la  balle. 

Lorsque  la  bulle  traverse  la  main  ou  le  crâne,  les  deux 
ouvertures  sont  égales  (Ledrauj. 

Dans  les  os.  c'est  roiivciiiire  d'entrée  qui  est  la  plus 
grande,  niais  l'uuveiiuic  de  sortie  est  plus  irrégulière. 

Les  balles  qui  ne  traversent  pas  le  corps,  la  tète  ou  uu 
membre,  prennent  des  directions  vniiablcs  ; elles  &c 
creusent  un  canal  ou  une  gouttière  dan»  les  tissus;  elles 
suivent  le  trajet  d'un  os,  elles  se  logent  dairs  une  cavité 
osseuse  Laré),  elles  fracturent  un  os  siinplemcut  ou 
commimitivemeiU;  tout  dépend  de  la  force  du  projectile 
loi*si]u'il  vient  frapper  les  tissus. 

Les  balles  spliérique.s  s’aplatissent  quelquefois  sur  les 
os  ; les  balles  cylindi‘0'Coniques  se  conlournent  quelquefois 
en  spirale  en  frappant  les  os  ; elles  ne  se  divisent  i>oâ 
comme  les  balles  sphériques.  Le  plomb  de  chasse  péné» 
trant  à courte  |)ortée  fait  balle  ; à une  plus  longue  portée 
il  prend  des  directions  variables. 

I.es  vaiseaux  sont  ouverts  par  les  balles  ou  bien  ils  sont 
contusionnés,  et  il  y a au  point  frappé  une  eschare  qui 
loiiibedu  tremème  au  vingtième  jour.  On  n rudes  artères 
totalenient  coupées  et  sans  bénioirhagies  ni  primitives  ni 
consécutives.  Y.  AiiTKittÿ,  Conti.sion. 

Les  et  les  évlntx  (l'ohas  emportent  les  parties 

qu'ils  louchent  et  les  cniaillenl  quchpicfois  comme  à l'em- 
poiie*pièce  ; en  frôlant  les  tissus,  ils  produisent  des  contu- 
sions profondes,  des  fractures,  des  ruptures  de  viscères. 
Les  pi'étendues  lésions  par  le  vent  des  boulets  (Plcnck)  ne 
sont  pas  autre  chose  que  des  contusions  viscérales  (Lcva> 
cher). 

Les  plaies  produites  par  de.s  éclats  de  bois  projetés  par 
les  balle»  ou  de  pierre,  ou  les  petits  éclats  d'obus  qui  ont 
fi*ap|>é  de.s  murailles  sont  des  plaies  conluses. 

Les  blessés  atteints  de  pluie  d'arme  à feu  éprouvent  des 
sjmplômcs  généraux,  de  la  .«stupeur,  de  l'anxiété,  surtout 
lorsque  les  plaies  ont  porlé  sur  le  crâne,  la  poitrine  et 
ralHlomen;  le  visage  est  pâle  et  il  y a des  horripilations, 
des  convulsions  et  dos  syncopes,  bien  que  le  cencau  ne 
soit  pas  lésé  uu  qu'il  n'y  ail  pas  eu  d'hémorrhagies  immé- 
diates. (V.  FRACTirUES  DU  CUANE.) 

Les  plaies  par  armes  à feu  sont  rcchymosées  et  infil- 
trées de  sérosité,  la  peau  est  mortidée,  la  plaie  est  sèche; 
la  ploie  d'entrée  et  la  plaie  de  sortie,  dans  le  cas  où  la 
balle  a traversé  le.s  tissus  de  part  en  part,  sont  diiïcrentes  : 
la  contusion  de  l'ouverture  d'entrée  est  peu  marquée  si 
la  balle  a clé  lancée  d'une  courte  distance  ; elle  esl  très- 
forte  si  la  balle  a été  lancée  d’une  longue  distance. 

Le  point  de  sortie  d'une  balle  est  toujours  plus  bour- 
souflé que  le  point  d'entrée,  il  y a des  décollemenU  de  la 
peau  auprès  du  |K>inl  de  sortie. 


Les  membres  uUcints  de  plaie  par  arme  à feu  sont 
parfois  irUéinatiés. 

Les  balles  qui  finippenl  uu  os  le  fraclurenf,  si  la  balle 
esl  morte  ou  a une  force  d'impulsion  affaiblie  ; elles  ira- 
vcr^eiil  les  o»  si  elles  jouissent  de  leur  vitesse  acquise  au 
maximum.  Entre  les  deux  modes  d’action  il  en  est  un 
troisième  inlcrnièdiaire,  les  balles  à portée  moyenne  fractu- 
rent les  os  commiuutivemeiil  ; b‘S  os  courts,  les  exiréroilès 
des  os,  sont  les  parties  qui  soûl  le  plus  souvent  divisées 
comminulivoment,  et  les  o.s  ainsi  fracturés  présentent  des 
esquilles  libres  et  des  esquilles  adhérentes;  la  balle  reste 
quelquefois  logée  dans  l’os. 


Fig.  — rUir  |Mir  arnu-  a rt-Hi  Jet  <•». 


Les  os  frappés  par  des  balles  et  fracturés  offrent  ceci  de 
particulier  que  le  périoste  est  décollé  loin  au-dessus  de  la 
fracluro  (A.  Després),  et  que  la  moelle  est  fortement 
contusionnée  et  remplie  d'ecchtmoses  en  ces  mêmes  poinls 
(Maron),  de  là  l'indication  de  réséquer  très-loin  de  la 
fracture  les  os  dénudés  quand  on  veut  conserver  des 
membres  qu'on  amputait  autrefois,  et  surtout  d’enlever 
toutes  les  esquilles. 

I.es  balles  qui  re.slcnt  dans  les  tissus  pénétrent  entre 
les  muscles,  dans  les  viscères,  dans  les  oi^anes  des  sou»; 
elles  y ebeminent  au  moment  où  la  plaie  s' est  produite. 

Les  blessures  par  armes  à feu  à bout  portant  causent 
des  brûlures  aux  deuxième,  troisième  et  quatrième  degrés 
même,  qui  ne  différeut  des  auli'cs  brûlures  que  parce  qu'il 
y a à la  fois  plaie  et  brûlure,  parce  que  les  parties  sont  co- 
lorées en  noir  par  In  poudre,  parce  que  les  grains  de 
poudre  pénètrent  dans  les  tissus  et  forment  autant  de  corps 
étrangers. 

Ixs  plaies  par  armes  à feu  tiUércssanl  seulement  les 
parties  molles  se  réunissent  quelquefois  par  première  in- 
tention (Hunier),  lorsque  la  balle  a été  envoyée  à petite 
portée  et  lorsque  la  pluie  est  faite  comme  à l’eniporlc- 
pièce.  Cette  iLsserlion  a été  quelquefois  vérifiée. 

Ordinairement  les  plaies  par  armes  à feu  sont  recou- 
vertes par  uue  couche  de  tissu  mortifié,  destiné  à être 
éliminée. 

Les  balles  enfermées  dans  les  tissus,  avec  ou  sans  frag- 
ments d'étoffe,  sont  éliminés  par  lu  suppuration,  ou  s'en- 
kyslenl  et  peuvent  demeurer  dams  le  tissu  pendant  de 
nombriMiscs  années  sans  causer  d'accidents. 

En  dcliors  de  toute  complicalion  les  plaies  par  armes  à 
feu  suppurent,  les  parties  mortifiées,  peau,  muscles, 
esquilles  osseuses,  libres  ou  adhérentes,  sont  éliminées 
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avec  les  purtions  d'étolFes  qui  peuvent  6lre  restées  duns 
les  plaies  et  sortent  avec  le  pus. 

Les  complications  générales  consécutives  aux  plaies  par 
armes  à feu  sont,  outre  les  coniplicalions  générales,  des 
pluies  par  instruments  piquants,  tninclinnts  ou  conloiuiants, 
des  maladies  inllammatoircs  du  poumon  et  du  fuie  (Gn- 
llirie),  peut-être  des  abcès  métastatiques,  ou  une  infectiun 
purulente;  des  liémorriiagies  consécutives  dans  une  plaie 
par  arme  à feu  en  voie  de  cicatrisation  indiquent  presque 
toujours  une  infection  purulente  [l.egouest,  Verneuil, 
A.  Üespres,  Société  de  chintnjie). 

I.cs  complications  locales  des  plaies  d’aniies  à feu  sont, 
uutre  rinflammatiüu,  la  pénétnition  de  lu  balle  dans  une 
cavité  viscérale  ou  une  articulation,  les  fractures,  et  plus 
tard  les  nécroses  ou  esquilles  successives  (l)upuytrcn)  et 
diverses  complic;(tiuns  à la  région  où  lu  blessure  a été 
faite  ; ennii  les  bcmurrbagics  consécutives  dues  à uue 
gangrène  par  contusion  des  parois,  des  artères.  V.  l’i.AtK.s 
{Accidents  des),  AitTEiiBS  {Pluies  des),  AnTiClii.ATtü.NS 
{Plaies  des),  Cerveau  {Pluie  du),  Axéyryshes. 

On  reconnaît  une  plaie  par  arme  il  feu  par  les  antécé- 
dents des  malades  et  par  l'aspect  do  la  plaie  contuse. 

Un  ne  doit  sonder  les  plaies  d'armes  à feu  pour  savoir 
s’il  y a une  balle  enfermée  dans  les  tissus  ipie  lursipi'il 
s’agit  d’une  plaie  des  membres  ou  de  la  tète  ; toutes  les 
fois  qu’on  soupçonne  qu’il  y a ouverture  d'une  cavité  sé- 
reuse ou  d’un  gros  vaisse.iu,  on  ne  sondera  pas,  de  peur 
de  compléter  une  plaie  pénétrante  ou  de  déchirer  un  caillot 
(|ui  oblitère  un  vaisseau.  Dans  le  cas  où  l’on  sonde  une 
plaie  par  arme  à feu,  c'est  avec  une  sonde  de  femme  que 
l'on  doit  explorer  1a  plaie.  Lors<{u’on  sentira  un  corps  dur, 
on  SC  servira  du  stylet  à boule  de  porcelaine  de  S'élaloit 
pour  préciser  s'il  s'agit  d'une  es(|uille  ou  d'une  balle  ; la 
sphère  de  purcelainc  ramènera  une  empreinte  noire  s’il 
s’agit  d’une  balle.  I.es  balles  libres  dans  les  parties  molles 
resscndilent  à nu  noyau  d'induration  ; ce  caractère,  dan» 
le  voisinage  d'une  plaie  fraîche,  est  le  signe  univoque  de 
la  présence  d'une  halle  dans  les  tissus.  Toutes  les  fois  qu’il 
s’agit  d'une  plaie  récente,  il  n’y  a pas  de  meilleur  moyen  de 
reconnaître  lu  présence  d’une  balle  que  d’explorer  la  plaie 
avec  le  doigt  : au  toucher,  on  reconmiU  toujours  une  Halle. 

Lorsque  les  plaies  par  armes  à feu  sont  déjà  anciennes 
et  que  le  danger  des  accidents  inflammatoires  ou  des  hé- 
morrhagies est  passé,  il  reste  quelquefois  des  nécroses, 
des  fistules  interminables  qui  sont  ducs  à une  lésion  du 
squelette  ou  à la  migration  d’une  balle.  Quand  l’orifice 
d'une  plaie  par  arme  à feu  ne  se  ferme  pas,  devient  sail- 
lante, suppure,  il  y a un  corjis  étranger  à extraire  : balle, 
éclat  d'obus,  étoffe  ou  séquestre. 

Une  nécrose  est  caractérisée  par  des  abcès  et  par  l’é- 
limination de  séquestres  ; mais  une  balle  entretenant  une 
fistule  cause  une  suppuration  interminable  et  des  abcès 
successifs  après  la  guérison  successive  des  fistules. 

On  reconnait  les  fistules  consécutives  a des  balles  logées 
dans  les  chairs  par  l’antécédent;  on  est  autorisé  âsu])poser 
que  la  balle  est  restée  dans  les  chairs  lorsqu’il  n’y  a (|u’unc 
ouverture,  lorsque  les  vêtements  retirés  de  la  plaie  au 
moment  de  la  blessure  et  examinés  avec  soin  ne  conte- 
naient pas  la  balle,  lorsque  les  os  ne  sont  point  tuméfiés, 
enfin  par  l’exploration  avec  le  stylet  à boule  de  porcelaine. 
La  tuméfaction  de  l'os  et  l’absence  de  toute  marque  sur  la 
boule  du  stylet  de  porcelaine,  quoi({uc  celui-ci  choque 
contre  une  surface  dure,  indique  uue  nécrose. 

Théru}mitigue,  — Les  plaies  par  armes  à feu  sans  coin- 
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plication  seront  traitées  par  les  moyens  appropriés  aux 
plaies  coutuses,  c’est-à-dire  par  les  compresses  froides 
(Guthric),  la  charpie  mouillée,  le  lint  mouillé,  la  charpie 
imbibée  d'alcool  camphré,  et  beaucoup  mieux  des  cata- 
plasmes arrosés  d'eau  blanche. 

Voyez,  pour  le  traitement  des  plaies  par  armes  à feu  de 
la  hourhe,  du  cou  et  du  cerveau,  IfotJf.iiK,  |Cerveau  {Plaie 
du),  FiiAirruiiK  uu  i'.hase,  A.nkviiysme. 

Traitement  des  plaies  par  armes  a feu  des  membres.  — 
Itéunir  par  première  intention  les  plaies  par  armes  à feu 
même  simples  (A.  Gooper)  est  une  mauvaise  pratique.  Si 
Desault  a rafraîchi  et  réuni  des  plaies  par  armes  à feu  de 
la  face,  c'était  seulement  pour  prévenir  une  dill'ormité, 

Un  principe,  ou  ne  débridera  pus  les  plaies  par  armes  à 
feu. 

Les  plaies  simples  non  compliquées  de  la  présence  d’un 
corps  étranger  n’intéressant  que  la  peau  et  le  tissu  cellu- 
laire, qu’il  y ait  on  non  un  canal  creusé  dans  le  tissu  cellu- 
laire, et  les  |ilaics  larges  à ouverture  béante,  sans  compli- 
cation de  fracture,  ne  seront  pas  débridées. 

Les  ])laies  soiis-aponévrotiques  à ouverture  étroite  peu- 
vent être  débridées  (Itoyer),  et  toutes  les  fois  qu’il  y a 
fracture  avec  issue  île  fragments,  hernie  musculaire,  le 
débridement  est  autorisé  (Begin,  Lustreman,  Legouest). 
Autant  il  ne  faut  pas  se  presser  de  débrider  dans  les  pre- 
miers jours  d’une  plaie  par  arme  à feu,  autant  il  est  indiqué 
de  débrider  lorsque  les  premiers  phénomènes  d’inflamma- 
tion apparaissent. 

On  débridera  avec  le  bistouri  boutonné  guidé  par  le 
doigt  introduit  dans  la  plaie. 

Dans  les  plaies  en  gouttière,  on  placera  une  mèche  en- 
duite de  cérat  et  de  charpie  imbibée  d'eau  et  d'oau-de-vie 
camphrée.  I.e  séton  qu’on  plaçait  au  siècle  dernier  dans 
les  plaies  traversant  de  part  en  part  un  memhre  peut  être 
avantageusement  remplacé  par  un  tube  perforé.  .Uen  ai 
retiré  de  bons  avantages  dans  les  plaies  sinueuses. 

Lorsqu’il  y a une  hémorrhagie  primitive,  elle  est  duc 
en  général  à un  gros  vaisseau  ; on  se  trouve  alors  entre 
rultcrnalive  d’une  amputation  ou  d’une  ligature. 

Si  la  plaie  est  étendue,  s’il  y a de  grands  délabrements, 
s’il  y a be.aucoup  de  parties  mortifiées  et  si  la  gangrène 
peut  être  un  objet  de  crainte  sérieuse,  on  amputera. 
Si  l’on  pense  pouvoir  faire  une  ligature  sans  gangrène 
consécutive  probable,  on  liera  l’artère  principale  du 
membre  (Dupuytren).  (V.  Anévrysme  dans  les  réiiions}. 
•Mais  il  vaut  mieux  débrider  et  lier  l’artère  dans  la  |ilaie 
(Guthrie). 

Les  corps  étrangers  seront  extraits  lorsqu'on  les  trou- 
vera libres  dans  les  plaies  ou  même  lorsqu’ils  seront  im- 
|)lantés  dans  les  os  longs  ou  courts.  Dieu  que  les  balles 
puissent  séjourner  impunément  dans  les  tissus,  et  qu’il 
ait  été  recommandé  de  ne  pas  loucher  immédiatement  aux 
balles  et  esquilles  (Jobert),  l’extraction  immédiate  des 
corps  étrangers  qui  sont  libres  (Daudens,  Begin),  est  une 
meilleure  pratique.  Les  esquilles  encore  adhérentes  seront 
enlevées,  même  si  elles  tiennent  encore  par  un  pédicule 
assez  fort  (Guthrie).  On  les  enlèvera  après  débridement 
s’il  est  nécess.iirc  ; pour  cela,  l’esquille  saisie  avec  une 
pince,  sera  tournée  plusicui*s  fois  sur  elle-même,  de  façon 
a tordre  le  pédicule  en  l’arrachant.  — Les  haltes  logées 
dans  les  os  et  les  esquilles  peuvent  être  extraites  immé- 
diatement (Gutiirie). 

Si  la  balle  est  enclax’ée,  il  est  inutile  de  chercher  à l’ex- 
traire par  des  applications  de  couronne  de  trépan,  à moins 
que  la  balle  ne  soit  très-nettement  sentie,  lairsque  la  balle 
est  dans  l’extrémitc  spongieuse  d'uu  os,,  ou  doit  toujours 
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tcnl<*r  de  l'cvlraire  ; uue  pince  à aimcuu  à point  d'arrèl 
suflil  le  pluÂ  àOMVt^nl  pour  arrirer  à eu  nV'iultnt. 

I^s  bailes  bcnties  avec  les  doigts  inlrodiiiU  dans  la  plaie 
seront  exlrailcà  avec  une  pince  à pansement  à point  d'arri^t 
de  ChanHère  guidée  par  le  doigt,  on  le  tribulcon  de  l*crcy, 
qui  est  une  pince  k mors  plaU.  Ou  introduit  les  branches 
séparément  ou  ensemble.  — Le  lire'balle  à camdc  peut 
être  employé  pour  extraire  les  balles  plantées  dans  les  o<. 
On  introduit  la  canule  guidée  par  lu  doigt  jux]ue  sur  la 
balle  et  l'on  engage  ensuite  le  lirc-balle  dans  lu  cunulc, 
on  visse  et  Ton  lli-e.  — Unélevaloirc  simple,  une  spatule^ 
suflisent  quelquefois  |iour  extraire  les  balles  des  os  stq)er« 
ficiels. 

Si  les  balles  sont  senties  sous  la  peau  loin  du  point 
d'entrée,  un  fera  une  conire  ouverlure  et  l’on  extraira  le 
corps  étranger.  Les  morceaux  d'étulTc  seront  extraits  avec 
la  pince  à pansement.  Les  ctmrgesUe  ptuil  plomb  pourront 
être  extraites  en  partie  avec  lu  bourre  et  rétotfe  des  im- 
bils  ; il  n'est  pas  nécessaire  de  tout  retirer  d'un  seul  coup. 
Les  injections  ù grande  eau  tiède  sont  souvent  utiles  pour 
aider  à l’expulsion  des  grains  de  plomb. 

Toutes  les  fois  qu'une  plaie  par  arme  à feu  a pénétré 
dans  un  os,  qu'il  y ait  ou  non  fracture,  toutes  les  fois  qu’il 
y a de  grands  désoixlres,  le  mcrulne  sera  placé  dans  une 
gouttière  et  recouvert  de  cataplasmes  froids  ou  baigné  par 
l'eau  d' un  appareil  à in  igalion  continue  (V.  PLAlüset  Pan* 
SEUENT  itiMiDB),  piiis  on  décidera  s'il  y a lieu  à résection 
ou  amputation.  Pour  les  roembres  supérieurs,  en  pnneipe, 
la  résection  est  préférable  (lùsmarch).  Pour  les  membres 
inférieurs,  quelle  que  soit  l’étendue  de  la  fracture,  pourvu 
qu'il  u'y  ait  pas  d'ouverture  des  articulations,  je  conserve 
les  membres  ; ma  slatisliquu  de  la  campagne  de  187t)*71 
prouve  que  la  mortalité  est  moindre  que  pour  les  ampu- 
tations faites  pour  les  mêmes  cas.  .Seulement  il  faut  avoir 
soin  de  retirer  dés  le  premier  jour  le  plus  d’esquilles  que 
l'on  peut  et  bien  panser  le  blessé.  L’os  sc  reproduit  plus 
lard  même  si  l’on  a enlevé  une  grande  portion  d'os. 

Il  est  indispensable  de  panser  les  plaies  pur  armes  ù 
feu  tous  les  jours. 

On  admioistrera  des  toniques  et  un  régime  rufraichissaiit. 

V.  pLAlEâ  l'AR  ISSTRLMENTft  TKANCHANTS  ET  CU.NTONÜANTS. 

Si  un  phlegmon  survient,  on  le  traitera  par  les  moyens 
appropriés.  ].a  nécrose,  l'ostéite,  l'ostéomyélite,  seront 
traitées  parles  moyens  indiqués.  \'.  Phl&.mü.n,  .Nécrose, 
Ostéite,  Ostéomvéute. 

Les  corps  etrangers,  halles  ou  autres,  (>er.sistant  dans 
une  pluie  et  entretenant  une  fistule,  seront  extraits 
par  une  des  fistules  dilatée  préalablement  avec  l'éponge 
préparée,  ou  après  des  débridcmeiits  ; on  se  sen-ira 
de  la  pince  ù pansement  à point  d'arrêt  ; elle  est  Miffî- 
sante  dans  la  grande  majorité  des  cas.  Les  es4|uilles  se- 
condaires seioul  enlevées  par  les  procédés  usités  pour  la 
nécrose. 

On  appliquera  le  traitement  des  ankylosés  (V.  ce  mot) 
si  les  membres  sont  restés  roides  après  rimmohili>aliun 
prolongée  consécutive  à une  fracture.  V.  FiucTrHE. 

On  traitera  les  hémorrhagies  consécutives  par  la  liga- 
ture de  l’artère  dons  la  plaie,  si  cela  est  posible,  ou  par  la 
ligature  de  l'artère  principale  du  membre  (Gulbric,  Du- 
puytren). 

Lor>4]u'imu  pluie  par  arme  ù feu  a pénétré  dans  une 
extrémité  d’un  membre,  loi'S({u' une  articulation  est  ouverte 
et  quand  i)  y a fracture  comniioutivc,  ou  amputera  iumié* 
diatement  (Joseph  Duchesnc,  1626,  Viseman,  Ledran). 
On  n’amputera  pas  sur  la  seule  indication  de  rintensilé  de 
la  douleur. 

Une  fracture  commuuiquant  avec  une  articulation,  t'ou- 
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verture  de  l aiiére  cl  des  veines  piàocipalus  d’un  iiieinbre. 
U section  des  nerfs,  sont  encore  une  indication  pour  r.un- 
pulutioti. 

Différer  l'amputation  quand  même  (Bilguer)  est  une 
mauvaise  pratique.  Bien  n'est  plus  dangereux  que  de 
temporiser  lorsque  rumputation  semble  inévitable  fl.arrey). 

I.’aniputaliun  des  membres  peut  être  faite  immédia- 
tement : 

a.  Dans  les  cas  de  plaie  avec  fractures  cummiiiulivra 
d'une  exirémilé  articulaire  et  communiralion  du  foyer 
avec  l’exlérieur.  Ce{K;ndanl,  pour  les  membres  supérieurs, 
la  résection  des  os  après  l'extraction  des  esquilles  est  pré- 
férable. — 6.  Dans  le  cas  où  un  membre  est  emporté  par 
un  boulet  (Sciimuker,  Ilichter).  — c.  Dans  le  cas  de  frac- 
ture comminutive  d’un  os  par  un  boulet  et  de  contusion 
et  épanchements  multiples,  avec  aminrissenient  cl  décol- 
lemeiits  de  la  peau.  — d.  Dans  le  cas  où  existent  un  ané- 
vry'siiie  faux  primitif,  croissant  rapidement,  et  une  ouver- 
ture de  la  veine  principale,  avec  refroidis^emenl  des 
extrémités,  qu’il  y ail  ou  non  fracture.  — tf.  Dans  le  cas 
où  un  biscaien  ou  un  éclat  d'obus  a traversé  un  membre, 
brisé  l'os  et  coupé  le  nerf  cl  les  vaisseaux  priiici  paux  du 
membre.  — f.  Daas  le  cas  d’une  dénudation  des  os  et  de 
dissection  des  muscles  (Larrey). 

Les  cas  d'amputation  secondaire  sont  : a.  l'insuccés 
d'une  résection;  — b.  une  nécrose  totale  d'un  os,  une 
bémorriiagie  et  des  anévrysmes  faux  primitifs,  développés 
du  dixième  au  douzième  jour  après  la  blessure  (Lar- 
rey), les  spasmes  traumatiques  irrémédiables  eux-mêmes. 
V.  Plaies  (.tccùhvUs  Auüome.n,  Poitrine,  Articcu- 

TiO.SS. 

Plate  |iar  armes  A len  «le  l’alMlomea.  Les  plaies 
par  armes  à feu  de  l'abdomen  présentent  les  caractères 
généraux  des  plaies  par  armes  à feu. 

Jl  y a des  plaies  de  l'abdomen  nou  pénétrantes  qui 
se  creusent  dans  les  parois  du  ventre  un  canal  ou  une 
gouttière. 

Les  plaies  obliques  compliquées  de  corps  étrangers  ne 
doivent  être  sondées  qu'avec  une  sonde  de  femme.  I.>es 
plaies  par  armes  a feu  pénétrantes  ne  seront  pas  sondées. 

11  y a issue  des  intestins  et  de  l'épiploon  dans  les  plaies 
de  l’abdomen  par  arme  à feu  comme  pour  les  autres  plaies 
pénétrantes  de  rabdomen.  11  y a des  épanchements  immé- 
diats, des  hémorrhagies  consécutives.  Une  péritonite, 
souvent  mortelle,  est  la  conséquence  de  l’ouverture  du  pé- 
ritoine. V.  AituoNEN  {Plaie  df  /’). 

Les  plaies  par  armes  ù feu  de  rabdomen  sont  ordiuai- 
rement  compliquées  de  plaies  des  intestins,  de  la  vessie 
ou  des  autres  viscères.  V,  I.ntestins  [Phks  des).  Vessie. 

rAfTO/)ef//i«/ue.  — Pour  les  ploies  non  pénétrantes  de 
ralnlonieu,  il  faut  prescrire  le  mêuie  traitement  que  pour 
les  plaies  par  annes  à feu  non  compliquées  : le  rcpo.s  ab- 
solu, quelques  sangsues  sur  la  pluie,  sont  de  bons  moyeas 
{>our  prévenir  l'inllammalion. 

Dans  les  plaies  pénétrantes,  on  ne  recherchera  pas  les 
corps  étrangers,  à moins  qu'on  ne  les  sente.  II  faudra  ré> 
duire  riuteslin;  on  laissera  l'épiploon  dans  la  plaie  s’il 
est  sorti,  car  ce  sera  un  moyen  de  guérison  spontanée.  On 
jiansera  toutes  les  plaies  avec  les  cataplasmes  souvent  re- 
nouvelés. 

Si  la  balle  est  ressortie,  si  les  intestins  ne  sont  point 
blessés,  on  réunira  la  plaie  avec  une  suture  entortillée  ou 
cnihevüiée,  en  eumpreiianl  le  péritoine  dams  la  suture.  Si 
l'intcstin  est  ouvert,  on  établira  un  anus  contre  nature  ; le 
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repos  ab>oiii,  la  diète  aux  houilloosJehlavenieuUi  auUnlif^, 
sont  expresM*nieDt  indiquée.  V.  ASL'S  <.ontrk  natirb. 

Les  plaies  de  l'abdomen  avec  plaies  de  la  vessie  seront 
débridées  (Larrey);  mais  cette  maïucuvrc  peut  augmenter 
les  chances  de  mort. 

Plate  arme»  à lea  de  la  bonehe.  V.  Boi'CtlB. 

Piale*  par  armes  a lea  da  Ihoraa.  Les  plaies  par 
armes  à feu  du  thorax  non  pènélnuilt's  ne  diiïérent  pas 
des  plaii^s  par  armes  à fe?u  des  autres  régions,  seulement 
J'alxlumcn  peut  être  intéressé  en  même  temps  que  la  poi- 
trine. 

Outre  les  complications  primitives  et  consécutives  des 
plaies  de  poitrine,  les  plaies  pénétrantes  du  thorax  peuvent 
être  compliquées  de  fracture  de  côte  et  de  séjour  de  bulles 
dans  lc.s  plèvres. 

Uuelquefoi->,  exceptionucllement,  les  balles  et  les  corps 
étrangers  ou  les  esquilles  qui  ont  pénétré  dans  le  puumon 
sortent  d'eux  mêmes  par  la  plaie,  ou  sont  quelquefois  ren- 
dus par  l'expecloralion  (Héveillé-Parise),  évacués  avec 
le  pus  d'un  abcè.s  formé  autour  d'eux.  Des  balles  flottantes 
dans  les  plèvres  ont  été  observées  sans  qu'il  y eût  d'acci- 
dent (Üicmerbroeck  et  Bidloo). 

Les  balles  logées  dans  les  poumons  peuvent  ne  produire 
aucun  accident.  I.es  corps  étrangers  du  inédiastiii  causent 
des  inflammations  violentes  du  tissu  cellulaire,  du  medias- 
tia  et  du  péricarde. 

Tkéra}i€utôjiue, — Les  plaies  simples  non  pénétrantes 
du  thorax  par  armes  à feu  seront  traitées  comme  les  plaies 
par  armes  à feu  V.  ce  mot. 

Après  une  plaie  pénétrante  du  thorax,  on  extraira  toutes 
les  esquilles  qui  existeraient  (Henncii).  On  fera  son  pos- 
sible pour  extraire  la  bulle  (lairrey)  ; on  débridera  au 
besoin.  Si  la  balle  est  logée  entre  deux  cêtes,  on  fera  une 
contre-ouverture.  Si  la  balle  qu'on  n’a  pu  extraire  est 
tombée  dans  la  poitrine  et  détermine  ultérieurement  des 
fistules  intarissables,  on  explorera  le  tliorax  avec  une  sonde 
de  femme,  et  l’on  extraira  la  balle  par  une  contre-ouverture 
(Larrey). 

Si  l’on  trouve  la  balle  sur  un  point  éloigné  de  la  ble>>- 
surc,  en  contact  avec  la  paroi  thoracique,  on  feni  une 
contre-ouverture,  à la  fois  pour  donner  issue  au  pus  cl 
pour  chercher  la  balle  ; — U y a cependant  des  cas  où  la 
temporisation  a suffi,  la  balle  s'est  enkystée  et  la  supptira- 
tion  n'a  pas  existé. 

Les  balles  logées  dans  le  poumon  ne  doivent  pas  être 
cherchées  (Ilunter,  Bercy),  si  elles  pénétrent  un  peu  pro- 
fondément ; ce  serait  une  imprudence  que  d'aller  à leur 
recherche. 

Les  balles  et  les  corps  etrangers  des  médinstins  seront 
traités  comme  les  autres  corps  étrangers  de  la  poitrine. 
Lorsqu’une  balle  est  logée  dans  le  sternum  et  quand  aucun 
signe  de  plaie  pénétrante  de  poitrine  n’exislc,  et  lorsqu'on 
sent  le  corps  étranger,  on  ira  le  chercher,  en  agrandissant 
au  besoin  la  plaie  du  sternum  à l’aide  d'une  couronne  de 
trépan. 

Plalv*  fDipolMsaaeea.  Les  plaies  empoisonnées  sont 
rares  dans  nos  pays  ; elles  s'observent  dans  les  pays 
sauvages  où  les  guerriers  se  senent  de  flèches  chargées 
de  poison. 

Le  poison  manifeste  son  action  par  des  accidents  locaux, 
tels  que  la  rougeur,  ruedéme.  et  des  accidents  généraux, 
tels  que  les  phénomènes  de  l'empoisonnement  par  la  strych- 
nine ou  le  curare,  ou  l'upas  lieulé,  par  exemple. 

Th&ajieutique . — Toute  la  thérapeutique  consiste  û 


laver  lu  plaie,  û la  sucer,  ou  mieux  à y appliquer  une 
ventouse.  Lier  le  membre  au-dessus  de  la  plaie  (Bouillautl) 
est  une  exccdlente  pratique. 

La  cautérisation  avec  le  fer  rouge,  le  beurre 
inoine,  l'alcool  pur,  raniiiioniaque,  Turine  méiiie  eu  l'ab- 
sence de  tout  caustique,  quoique  ce  moyen  répugne , 
serviront  souvent  à neutraliser  le  poison. 

Contre  les  accidents  généraux  on  appliquera  les  contre - 
poisons  appropriés  : la  respiration  artificielle,  s’il  y a em- 
poisonnement {«r  le  curare  ; l'opium  et  le  curare,  s’il  y a 
empoisonnement  par  la  strychnine  ; — les  vésicatoires 
avec  le  marteau  de  .Mayor  sont  une  ressource  contre  le 
coma  d<^  <mq>oisonnemenls  mal  définis.  — Les  grands 
bains  de  vapeur,  riirlication,  les  frictions  sèches,  seront 
mis  en  usage.  V.  Eiii*üisünneme.nt. 

Plaie*  cnvenln^*. 

I.  .Ifor.sme  de  nj>êre.  — Les  uccidenls  locaux  de  la 
morsure  de  vipère  sont  une  pluie  rouge,  œdémateuse,  qui 
prend  une  teinte  ecrhytnuUque  et  laisse  suinter  une  séro- 
sité roussàtrc. 

Dans  la  morsure  de  vipère,  les  acctdeiiLs  généraux  ne  se 
ntonlreul  qu'une  heure  ou  doux  après  la  bliîssure,  et  ils 
sont  caractérisés  par  de  l’angoisse,  de  la  difllculté  à res- 
pirer, la  faiblesse,  des  syncopes,  dos  nausée.x  et  des  vo- 
missements, des  déjections  abondantes,  la  suppression 
des  urines,  ficlére  quelquefois.  Le  délire,  le  coma  et  la 
fièvre  sont  assez  rares. 

Le  venin  de  la  vipère  lue  à la  manière  des  virus  et  des 
matières  septiques  inlrodui!e>  dans  l'économie.  Le  s:uig 
des  malades  est  difllueiit,  couleur  de  rouille,  les  globules 
sont  altérés  et  déformés  (Foulana,  Cl.  Ilornard,  Hufz). 

— Au  moment  de  la  morsure,  s'il  est 
resté  dans  la  plaie  les  crochets  de  la  vipère,  on  les  ex- 
traira et  l'on  prescrira  le  traitement  suivant  : 

On  liera  au-dessus  de  la  partie  blessée  (Celse),  on  pla- 
cera des  ventouses  sur  la  plaie  iCelse)  ; on  y versera  en- 
suite de  rammuniaqiie  liquide. 

Si  la  ploie  date  de  quelques  heures,  ou  incisera  la  peau 
et  l'on  cautérisera  avec  de  l’ainmoitiaiiue  liquide  ou  avec 
le  fer  rouge,  ou  avec  l’acide  nitrique,  ou  avec  le  chlorure 
d'anlimoine.  La  pluie  sera  ensuite  pansée  avec  des  cata- 
plasmes. 

Le  m.'iladn  sera  tenu  dans  un  lit  très-chaud,  nu  lui  don- 
nera de  l'infusion  de  llié  ou  de  tilleul,  du  vin  chaud  aro- 
matisé (Celse),  du  vin  vieux,  ün  donnera  à l'intérieur  : 
Fmh  fte  Luee. 
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Dix  à vingt  gouttes  dans  un  verre  d’eau  sucrée. 

On  nourrira  le  malade  dès  qu’il  pourra  supporter  le.s 
aliments.  (Contre  l'cudéme  persistant,  on  fera  des  fomen- 
tations sèches  ou  avec  de  la  flanelle  imbibée  d’huile  de 
camomille  camphrée. 

t Ondoit  >,  dit  Celse,  ((Savoir  que  la  morsure  des  aulmaux 
» venimeux  est  plus  dangereu<e  lorsqu'ils  sont  tourmentés 

> par  la  faim , et  quand  cette  morsure  a Heu  sur  une 
1 personne  à jeun  ; qu'ausst  le  temps  où  ils  sont  le  plus 
I à redouter  est  celui  où  iis  couvent,  et  qu'il  est  très  à- 
» propos  de  manger  avant  de  se  mettre  en  roule  toutes 

> les  fois  qu'on  court  risque  d'être  mordu  par  des  ani- 
0 maux  venimeux.  « 

II.  .yforsurcs  des  crotales  et  strpeiUs  lenimeux.  — I.e 
venin  des  serpents  exotiques  est  plus  violent  dans  sus  effets 
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iMorsurcs  qu*il  fail  peuvent,  en  même  leiup>  qu  elle^  pro- 
duisent des  plaies  contuses  sur  la  peau,  déterminer  des 
fractures  comminulives. 

A défaut  de  rens<njînen‘cwt«  donnés  sur  les  malades,  on 
rt'connait  les  pluies  par  morsure  à des  plaies  rangées  sjf 
métriquemenl  et  reproduisant  la  forme  de  la  mâchoire  de 
l'animal  qui  a pu  mordre  le  blessé. 

TAfTüpeuféyHe.  — Toutes  les  plaies  par  morsure  sans 
complication  de  fractures  doivent  être  traitées  par  les  ca- 
taplasmes appliqués  on  permanence,  jusqu'à  ce  que  les 
plaies  soient  recourerlos  de  bourgeons  charnus,  après  quoi 
on  jWïnscra  avec  du  linge  enduit  d'onguent  de  lu  méro. 

Iæs  fractures  seront  traitées  par  les  moyens  appro- 
priés. 

Pluies  i^nr  Morsure  d’unimuiix  rnro|(és<  he  loup 

le  chien,  le , chat,  le  cheval,  peuvent  transinetlrtî  la  rage 
par  la  morsure.  Les  plaies  produites  par  les  morsures  de 
ces  animaux  ne  présentent  rien  de  spécial,  quant  à la 
forme  et  à l'aspecl  delà  plaie.  V.  HyI)HOI*hobie,  R.ioe. 

Thértijyeutique.  — Toutes  les  fois  que  1 on  peut  soup- 
çonner que  l’animal  qui  a mordu  était  enr;^é,  eltm  cas 
de  doute,  on  fera  saigner  la  plaie,  puis  on  la  cautérisera 
avec  un  fer  rouge.  Autant  que  possible,  il  faut  cautériser 
entièrement  la  plaie;  on  introduira  le  cautère  profondé- 
ment, on  débridera  la  plaie  au  besoin. 

Cautériser  avec  le  chlorure  de  linc  ou  la  pâte  de  Vienne 
e>t  une  bonne  pratique. 

Dés  le  début  du  traitement  institué  après  lainoi-sure. 
on  ordonnera  beaucoup  d'exeixice,  et  ronadminislrora  un 
bain  de  vapeur  tous  les  jours  aux  malades.  Un  devra 
donner  aussi  chaque  malin  une  ou  plusieurs  cuiUerées  de 
siVop  phiniqué  ou  la  potiou  suivante  en  vingt-quatre 
heures  : 

|*<iOi>K  iiM'.  • . ton 
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Si  la  plaie  n’est  vue  que  plusieurs  jours  après  la  mor- 
sure, il  est  peut-être  encore  possible  de  neutraliser  le 
virus  par  l’applicalion  d uii  vésicatoire  que  l'on  fait  .sup- 
purer; ou  bien  on  enlèvera  la  cicatrice  avec  un  bistouri, 
ou  i'on  y appliquera  un  cautère  (Itoyer.) 

Ici  encore,  on  soumettra  les  malades  à un  exercice 
forcé,  de  façon  à provoquer  les  sueurs,  cl  l’on  adniinis- 
rera  un  bain  de  vaj>cur  tous  les  jours.  V.  llYDKOPitOHiE. 

Pinicii  pur  plqAreii  analomtque*.  Les  piqûres  Utta* 
tomiques  sont  de>  plaie.s  empoisonnées  pur  un  principe 
septique  renfermé  dans  les  produits  putrides  qui  sc  for- 
ment dans  les  cadavres,  ou  dans  le  pus  de  m.ilades  morts 
d'infection  purulente  ou  de  péritonite,  ou  d'autres  lésions 
inflammatoires  et  gangréneuses. 

Les  piqûres  anatomiques  cau-sent  des  accidents  aigus  et 
des  accidents  chroniques. 

1.  Accidents  mgiis.  — Les  accidents  généraux  et  lo- 
caux aigus  d'une  piqûre  anatomique  sont  rangioleucilc, 
le  plilcgmon  diffus,  la  plilébile,  la  culite  et  l’infection  pu- 
rulente d'emblée.  Y.  ces  mots. 


que  celui  de  la  vipère.  Dassé  une  heure  il  n'y  a quelque-  I 
fois  plu>  de  remède.  Les  accidents  sont  les  même.s  que  | 
ceux  causés  par  le  venin  de  la  vipère,  mais  iU  sont  plus 
intenses, 

Thvrnp»‘utitfue.  — Lu  ligature  au-dessus  do  la  plaie, 
la  succion,  les  caustiques  : le  beurre  d'antimoine  ou  le 
sublimé  corrosif  seront  ensuite  appliqués.  On  ndiuintslrera 
le  même  traitement  général  que  pour  la  morsure  de  la 
vipère. 

La  plante  ccdi'On,  le  gmieu,  ont  été  donnés  comme  des 
spériliques  des  morsures  des  serpents  et  pour  prévenir  le.s 
effets  du  venin.  Les  précautions  roconmiandées  par  CcUe 
sont  un  excellent  préservatif.  Y.  )luu.<iinE  1>E  VintitR. 

III.  Pùfnres  d’ubeillex  et  frehna.  — Les  piqûres  d’hy- 
ménoptères, abeilles  ou  frelons,  produisent  de  petites  plaies 
qui  do\ienDent  œdémateuses,  causent  des  cuissons  parfois 
extrêmement  douloureuses.  Les  accidents  généraux  dus  à 
ces  pi((ûrcs  ne  vieiiiieiit  guère  que  do  la  multiplicité  des 
piqûres,  car  tout  le  venin  des  al)eilles  se  borne  à produire 
un  occident  local. 

Les  piqûres  d'abeilles  sont  compliquées  de  la  présence 
de  l'aiguillon  qui  reste  dans  la  plaie,  et  elles  exposent  au 
phleginoii. 

T/icrupeufiV/ue.  — Si  une  plaie  contient  encore  l’aiguil- 
lon, un  commencera  par  enlever  lu  poche  à venin  qui  tient 
après,  afin  de  ne  point  verser  daus  lu  plaie  une  nouvelle 
quantité  de  venin  pendant  les  manœuvres  nécessaires  pour 
cette  extraction. 

On  lavera  les  plaies  et  les  parties  œdématiées,  suivant 
lu  plus  ou  moins  d'ilUen■^ilé  des  douleurs,  avec  un  mé- 
lange d’ammuuiuque  liquide  concentré  et  d’eau,  à jtarlies 
égaies,  ou  avec  de  l'eau  froide,  ou  avec  de  l’eau  vinaigrée. 

IV.  Pinüre  du  seorpéw.  — La  piqûre  du  scorpiou,  ara- 
chnide de  nos  climats  du  Midi,  est  sans  danger;  quelques 
lotions  avec  l'eau  ammotiiucaie  sont  sufHsantes.  Les  piqûres 
faites  à certain  moment  des  gruudes  chaleurs  ont  plus  de 
gravité,  surtout  ou  point  de  vue  des  complications  indam* 
uiuluires. 

Thèruiwuiôiue..  — On  appliquera  dans  ces  cas  le  trai- 
tement qui  convient  pour  les  piqûres  d'abeille. 

Pour  les  piqûres  du  scorpion  noir  d’Lgyple,  on  appli- 
quera le  même  traitement  que  pour  les  morsures  des  ser- 
pents venimeux. 

V.  Pviùn'x  de  tarentule.  — i.a  tarenlule,  qui  appartient 
à la  famille  des  arachnides,  comme  le  scorpion,  produit  par 
su  piqûre  des  accidents  locaux,  tels  que  douleur  vive,  en- 
flure, teinte  livide  de  la  partie,  et  des  symptômes  géné- 
raux, comme  l'anxiété  prérordiolc,  les douleura  articulaires, 
i'irrégularité  du  pouls,  l’abaUmnenl  ou  l'excitalton,  les 
vertiges,  le  tremblement  cl  de.s  nausées. 

Tkèra\)eutùiue.  — On  traitera  ces  piqûres  comme  les 
plaies  envenimées.  La  danse,  l'exercice  forcé,  en  provo- 
ijuanl  des  sueurs  abondantes,  ont  pu  légitimer  la  perpé- 
tuation du  traitement  (lar  la  danse,  institué  au  siècle  der- 
nier en  Italie,  Aujourd'hui  te  bain  de  vajieur  devrait  être 
préféré  à ce  traitement  empirique. 

Plaies  prodnltee  prcr  mereares.  Les  morsures 
d'homme,  de  chien,  de  rat  et  de  chat  non  malades,  sont 
des  plaies  contuses,  irrégulières,  qui  réclamenl  le  mêinc 
traitement  que  les  plairas  du  même  orilre.  V.  IhAlESPAn 
INSTHUMEATS  TRANCHaNTS  ET  CuNTO.SDANTrS. 

Les  morsures  de  cheval  sont  encore  des  plaies  contuses, 
seulement,  comme  l’animal  a une  grande  puissance,  les 


L’infection  purulente  consécutive  aux  piqûres  anatomi- 
ques a les  caractères  de  rinfectiou  putiide  aigue  souvent, 
de  riiifection  putride  chronique  quelquefois,  et  do  l’infcc- 
lion  purulente  dans  les  cas  oû  il  y a phlébite,  aiigioleucito 
et  phlegmon  diffus. 

Rarement  les  .accidents  de  la  piqûre  anatomique  se  mon- 
trent cher  les  individus  bien  disposés,  n’ayant  commis 
aucun  excès  peu  de  temps  avant  de  s'être  piqués  ; ceux 
qui  ne  font  pas  des  autopsies  à jeun  et  dont  le  moral  est 
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«ioliilo  iM  hnpprnt  souveiU  nux  dnnpers  di’s  piqûre;»  nnain> 
iniques. 

II.  AcHilents  ehronh/Hf».  Les  tu)>ercules  delà  peau, 
qui  coQslituent  le  (Hberrule  anatomique^  se  monlrent  sur- 
tout ches  des  individus  à tempérament  lymphatique  ou  al- 
tetois  antérieurement  de  la  diathèse  syphilitique. 

Le  tubercule  anatomique  est  peut-être  le  résultat  d’une 
inoculation  non  encore  déterminée  d’un  virus  atténué, 
conservé  par  quelques  cadavres. 

Le  tubercule  anatomique  est  un  assemblage  de  tuber- 
cules cutanés,  violacés,  disposés  en  cercle,  se  recouvTanI 
quelquefois  de  croûtes  et  laissant  suinter  une  sérosité 
rousse  en  quelques  points  et  parfois  du  pus. 

Habituellement  le  tubercule  anatomique  tend  & s’é- 
tendre ; il  guérit  quelquefois  seul,  mais  dans  d'autres  cas 
il  persiste  indéfiniment. 

Th^i'apnttiqur  des  ;>iV/Mres  oHa/omtVyNes.  — Une  plaie 
produite  par  un  instrument  ou  par  un  os  maculé  de  pus  ou 
de  matière  septique  pris  sur  un  cadavre,  sera  lavée, 
pressée,  sucée  au  besoin,  afin  de  faire  couler  le  sang.  On 
imbibera  la  plaie  d’alcool  pur  ou  d’alcool  camphré,  ou 
d'une  solution  d'eau  chlorurée,  ou  de  liqueur  de  l.abar- 
raque,  suivant  le  liquide  que  l’on  aura  sous  la  main. 

I.a  cautérisation  avec  le  crayon  de  nitrate  d’argent  (1^1- 
lemand^  n’est  bonne  que  quand  la  plaie  est  bien  accessible 
û l’action  du  caustique.  Les  plaies  existant  sous  les  ongles 
ou  à leur  racine  seront  plus  avantageusement  traitées  par 
les  lotions  avec  les  liquides  précédenU. 

Ou  traitera  les  complications  par  les  moyens  appropriés. 
V.  Infections,  I^hlérite,  Anuioleucitb,  Éhysii'éle,  Cu- 
TITE  et  Uhlei'iHon. 

Thérapeutique  particulière  des  inhcrculcs  anatomiques. 
— i.e  tubercule  anatomique  est  évité  lorsqu’on  a le 
soin  de  bien  laver  les  plaies  anatomiques.  Lorsqu’il  est  dé- 
veloppé, on  le  traitera  parla  cessation  de  contact  avec  les 
cadavres. 

On  emploiera  les  cataplasmes  de  fécule,  les  badigeon- 
nages avec  la  teinture  d'iode,  la  compression  avec  une 
bande  de  caoutchouc. 

Les  malades  prendront  à l'intérieur  l’iodure  de  potas- 
sium, à la  dose  de  50  centigrammes  À 1 gramme  par 
jour. 

Si  le  tubercule  suinte,  on  le  pansera  avec  ta  pommade  ; 

. 90  rrammr*. 

j M 1 id. 

(Velpean.) 

Plaie*  irinilense*.  Les  plaies  produites  par  des  in- 
strumeulsou  des  os  qui  ont  baigné  dans  le  pus  morveux, 
charbonneux  ou  syphilitique,  sont  la  porte  d'entrée  d'une 
maladie  sp4’‘cilique  avec  ou  sans  production  d’un  accident 
local.  V.  PtSTULB  .MALIONE,  MORVE,  Svi'Hii.ls.  V.  d'aU- 
leurs  PlAIES  PAU  MORSl  ilE. 

A cûté  de  ces  plaies  virulentes  par  excellence,  il  en  est 
d’autres  qui,  produites  par  des  instruments  ayant  baigné 
dans  le  sang  d'animaux  sains  et  par  des  o.s  sains,  produi- 
sent néannioiiis  des  désordres  locaux.  Le  sont  là  des  acci- 
dents assez  fréquents  chez  les  bouchers,  et  qui  ont  été  ap- 
pelés des  piqùrr.t  d'os.  Ces  plaies  déterminent  une  inflam- 
mation chronique,  un  œdème  dur,  sans  accidents  généraux  ; 
rarement  les  parties  luméGés  suppurent,  il  y a une  sorte . 
de  (ddegmon  chronique. 

Tliérapentiq'te.  — Les  plaies  vinilentcs  doivent  être 
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lavées  avec  soin  sous  un  courant  d’eau  tiède  peiHlani 
qu’un  les  fait  saigner  autant  que  possible  en  pressant  les 
parties. 

Il  est  meilleur  de  laver  immédiatement  les  plaies  avec 
de  l’alcool  pur,  un  mélange  d'eau  et  de  chlorure  de  chaux, 
et  l'on  panse  ensuite  avec  un  rata]dasmc. 

Les  plaies  sur  une  surface  qu’il  est  facile  de  découvrir 
seront  cautérisées  avec  le  crayon  de  nitrate  d’ai^ent,  avec 
l'acide  nitrique,  avec  le  chlorure  d’antimoine,  la  solution 
saturée  de  chlorure  de  zinc,  ou,  au  besoin,  avec  le  fer 
rouge.  V.  Pi'STTLE  maligne. 

Les  piqûres  d'os  doivent  être  immédiatement  lavées, 
après  qu'on  a fait  saigner  les  parties,  puis  on  panse  avec 
des  cataplasmes,  et  l'on  baigne  la  région  ou  les  membre.s 
deux  fois  par  jour. 

Aux  membres,  si  l’engorgement  tarde  à se  résoudre,  on 
fera  la  compression  avec  une  bande  roulée. 

Applications  d’aride  phénique  au  10ü0%  de  solution  de 
coaltar  saponiné  au  60*,  de  décoction  de  quinquina,  de 
décoction  d’écorce  de  chêne  sur  de  la  charpie,  très-bon 
succédané  des  lotions  de  qninqiiiua.  Ce  moyen  trouve  son 
emploi  dans  les  campagnes  et  dans  la  médecine  des  gens 
pauvres  (Rourguet.) 

PL%tVTAI^  COIimiL’:V  ou  CSBAWB 
Herbe  de  la  famille  des  plantaginécs,  dont  les  feuilles  et 
les  fleurs  sont  très-employées  en  thérapeutique.  Elles  four- 
nissent, par  la  distillation,  une  eau  astringente  employée  à 


ris.  tiOl,  l'Untiiin  à Inus»  rpi«. 


froid,  comme  collyre,  dans  les  blépharites  simples  f71  et 
dans  les  conjonctivites  légères  O.  suc  de  cette  plante 
pris  6 jeun  est  conseillé  à la  dose  de  lüü  à 150  grammes 
comme  fébrifuge  Q. 

PLAQl’KS  ni'QLCrsCH  (Riford,  Davasse  et  Deville). 
Tubercults  plats.  Les  plaques  muqueuses  sont  des  syphi- 
lidcs  primitives  et  secondaires.  Elles  sont  quelquefois,  chez 
les  fommos,  le  point  de  départ  de  la  syphilis  (Ecole  de 
.St-Louis,  A.  Luérin).  Elle.s  sont  coDsUiiiécs  par  une  sur- 


A«>nr*.’ 
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faci*  dépourvue  d'épiderme  ou  d'épithélium,  plti^  ou  moins 
élevée,  suintant  obundamnieut  et  donnant  souvent  une 
odeur  nauséabonde  spéciale. 

En  général,  les  pl.i<|ues  muqueuses  de  la  peau  sont  des 
exulcéralioDS  d'une  papule  rougeâtre,  élevée  sur  la  peau; 
les  plaques  muqueuses  des  muqueuses  de  la  gorge  sont  des 
ulcérations  à fond  un  (küu  grisAtre  et  suintent  peu. 

Les  plaques  muqueu.scsdc  la  peau  sont  constituées  : 1*  par 
une  plaque  élevée,  à surface  exulcéi'tre,  c’est  la  fomte  /iy« 
ftertrophi’iut' : 2®  par  une  plaque  rougeâtre,  wias  élevures 
de  la  peau,  dépourvue  d'épithélium  et  suintant  (A.  Four> 
nier)  ; 3*  par  une  plaque  rougeâtre,  recouverte  d une  fausse 
membrane  grisâtre;  les  plaque^  muqueuses  des  onûces 
naturels  (Rasserrau)  pn;sentenl  quelquefois  cette  parti' 
eularilé,  ce  sont  les  phKfios  mm/MCNses  oiKiUnts.  Les  pla- 
ques muqueuses  qui  siègent  aux  orilices,  comme  la  bouche 
et  i'anus,  sont  compliquées  de  fissure  et  ne  se  distinguent 
de  la  fissure  à l'anus  que  |uirce  qu'elles  ne  sont  pas  dou- 
loureuses. En  tous  les  points  la  plaqua  muqueuse  peut  de- 
venir ulcéreuse  et  se  recouvrir  de  diphlliérile  {A.  Mar- 
tin). 

Les  plaques  muqueuses  naissent  d’une  excoriation  ; elles 
se  montrent  sur  un  chancre  infectant  guéri  ; c'est  la  plaque 
muqueus4>  tn  situ. 

On  distingue  une  plaque  d'un  rli.ancre  ancien  â ce 
que  la  première  ne  s’ accompagne  pas  d'iDdunition*i  poly- 
gauglionnairc.  I.c  chuncre  mou  est  toujours  une  ulcé- 
ration à bonb  ncU  taillés  h pic,  ce  qui  n'existe  pa^  pour 
li^  plaques  muqueuses. 

l.e  chancre  mou,  que  l'on  appelle  Th/cus  iln'nlnm,  se 
rapproche  delà  plaque  muqueuse  ulcérée  ; mais  s'il  s'agit 
d'une  plaque  muqueuse,  il  v a à cAté  d'autres  plaques  niu- 
qiieuscs  franches,  ce  qui  éclaire  le  di.agnostic. 

On  ne  confondra  pas  les  plis  radiés  de  l'nnus  hyperti*o- 
phié  avec  une  plaque  muqueuse,  parce  que  1rs  plis  de 
l'anus  sont  recouverts  d'épithélium  et  ne  suintent  pas. 

Pour  reconnaître  une  plaque  muqueu.se  de  U gorge  au 
début,  on  cautérise  avec  le  chlorure  de  zinc  le  |H)int  o«^ 
l'on  soupçonne  une  plaque  muqueuse:  on  verra  la  surface 
blanchir  s'il  y a réellement  une  plaque  mmpieuse. 

La  plaque  muqueuse  engendre  la  plaque  muqueuse, 
c'est  un  accident  secondaire  contagieux  (fiibert)  ; elle 
donne  le  chancre  induré  ou  la  plaque  muqueuse.  C’est  une 
syplulide  de  début  (Bazin,  A.  Guérin).  C'est  souvent  lu 
première  manifestation  de  la  syphilis,  le  début  de  la  sy- 
philis étant  une  écorchure  inoculée  guérie  ou  une  lym- 
phangite vulvaire.  .(A.  Després.) 

Ouelquefub  des  plaques  muqueuse  se  développent  sur 
des  cliancres  mous  plus  ou  moins  iongtem|Mi  après  leur 
guérison.  Les  plaques  muqueuses  récidivent.  C'est  aux 
époques  des  régies  que  les  femmes  voient  apparaître  le 
plus  de  récidives,  — la  malpropreté  et  le  défaut  de  lavagi's 
entretiennent  les  plaques  muqueuses. 

Il  y a des  plaques  muqueuses  d'emblée  et  à répétition, 
et  sans  autres  accidents,  mab  cela  est  evceptionnel. 

Thrra}mttû/»f.  — I^s  plaques  muqueuses  seront  trai- 
tées par  les  préparation.s  nnlisypliilitiqiies  (V.  Sremu!:)  ; 
niais  en  même  temps,  on  agira  localement,  on  lavera  les 
plaques  miiqueu.ses  avec  de  Tenu  blanche,  des  liquides 
caustiques  ; on  gargarisera  avec  l’alun  les  malades  atteints 
de  plaques  muqueases  de  la  goi^e. 

On  Citulérise  avec  avantage  les  plaques  muqiimises  an 
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moyqn  de  la  solution  saturée  de  chlorure  de  zinc  (A.  Des- 
prés). On  touche  les  parties  malades  avec  une  pince  im- 
bibée de  la  solution 

E,„.  . tW 

Cèlomni  do  *ino « . • oSt  »!• 

On  emploie  au<^i  la  solution  de  ce  sel  au  cinquième  et  au 
dixiéme.  On  place  .sur  les  parties  malades  un  linge  trempé 
dans  cette  solution,  et  on  le  laisse  en  place  une  heure. 


FORNi'LEi^. 

On  emploie  la  pommade  ; 

Colnmid  * l«  tajiour t vraiaDW. 

AfttMDito. ^ 

(HAp.  du  Midi.) 

Pour  les  plaques  miiqueus4>s  des  oriHccs  t 

fW'iiioiydf’ >lo  9 cromiiMK. 

W «d. 

•.omi'bn* tO  <«aiicr*aaw«. 

(Biett.) 

Pour  les  plaques  muqueuses  ancienne.s  : 

hU«c.  {OrMtiRruiBWi*. 

Onitnjiioire S irroiame*. 

On  saupoudre  les  iilcfralions  uniipies  airec  la  poudre  : 

CalonK<!  ««  nsnlo  do  linr I «roiBcno. 

Sucre.  9 "t. 

()n  emploie  en  lotions  la  solution  : 

Snldtm^ iO 

Cttit  di»nlU-*» iiO  (rromiw». 

\lmai| a iJ. 

(HAp.  du  Midi.) 

Contre  les  plaques  muqueuses  végétantes. 

On  varie  le  véhicule  de  celle  solution  qui  est  le  type 
des  lotion^  de  sublimé. 

On  donne  le  gargarisme  : 

fit  mrlinn  <l«<  riini^  «■!  auinrlje 250  (rran*'*'. 

i»'rrurr 10 

(Hicord.) 

Lorsqu'il  y a des  ulcérations  profondes  de  la  gorge  et  de 
la  langue,  suite  de  plaques  muqueuses,  on  fera  fumer  les 
cigarettes  mercurielles  : 

PrnU>-Aitralc  df  Birrcnre 1 irtnim#. 

Rail  di»lilW « 20  Ài. 

A<‘id'‘  mtrwiitr.  1 i<i. 

Dissolvez  dans  l'eau  acidulée,  imbibez  du  papier  non 
collé,  faites  des  cigar»*ltes  dont  on  aspirera  six  à dix  gor- 
gées par  jour,  et  s’il  y a des  ulcérations  dan*^  h'  nez  on 
fera  rejeter  la  fumée  par  le  nez. 

Toutes  ces  préparations  mercurielles  agissent  comme 
cau.siiques  localement. 

Contre  les  plaques  muqueuses  de  la  vulve  et  de  la  verge 
on  a employé  : 

10O  vukoimc*. 

Nilraie  «TêrrrAt I.>S  KranuM<«. 

I.es  lotions  avec  le  pere/i/(»r«rc  tle  fer  au  Irenliéme,  une 
fols  par  jour,  pur  ou  étendu  de  moitié  d’enii. 

Los  eaulérisation  journalière  avec  la  solution  de  nitrate 
d’argent. 

On  a aussi  employé  le  lartrale  fiTrico-polassique. 
V.  Chancres. 

PL«TI\E.  Métal  peu  employé  en  médecine.  cepend.int 
son  perrhloi  ure  a été  administré  à la  dose  de  1U  renti- 
gi*ammes,  en  pilules  ou  en  potion,  par  Ibefer  dans  les  nia- 
ladies  syphilitiques  RH. 

PLRt^Mlül^RE.  i'elite  plaque  ovale  d'ivoire  ou  de 
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mêlai,  garnit'  irunc  oreille  à cliaque  extrémité,  et  imaginée 
par  M.  Piorry  pour  faciliter  la  pratique  de  la  percussion 
(V.  ce  mot).  Un  des  bords  de  cette  plaque  est  droit  et 
porte  gravé  l'indication  de  quelques  centimètres  et  milli- 
métrés pour  mesurer  exactement  l’étendue  de  la  matité 
«les  organes. 

PLÉTHORE  OU  POLYÉniE.  La  pléthore  est  une 
nosoliémie  dans  Liquelle  il  y a augmentation  de  la  masse 
du  sang,  et  quelquefois  accroissement  du  chiffre  des  glo- 
bules (l.eeurenhoek,  Haller,  Martine  et  Hohinson,  Andral 
et  Gavarret,  Becquerel  et  Hodier). 

On  ignore  le  chiffre  exact  de  la  masse  du  sang  de  l'hom- 
nie,  et  cependant,  par  suite  d'observations  comparatives,  on 
reconnaît  très- bien  qu'un  individu  a proportionnellement 
plus  de  sang  qu'un  autre,  qu'il  en  a plus  qu'il  n'en  doit 
avoir,  eu  égard  à son  volume,  ce  qui  constitue  la  p/cf/i'oe. 

Il  y a une  pivlhore  (jhbnlairc  quand  le  nombre  des  glo- 
bules augmenté  s'élève  de  130  à 15A  millièmes,  et  une 
pléthore  séreuse  lorsque  sans  augmentation  appiéciable 
des  globules  rouges  l’eau  du  sang  se  trouve  augmentée. 

La  pléthore  globulaire,  également  appelée  pléthore,  est 
l'attribut  des  tempéraments  sanguins  ou  des  constitutions 
fortes  ; elle  est  la  conséquence  d’une  alimentation  animale 
fortifiante,  tandis  que  la  pléthore  séreuse  ou  fausse  plé- 
thore résulte  de  la  nourriture  insiifllsante  ou  mauvaise,  de 
la  grossesse,  du  mauvais  état  de  la  constitution,  des  hé- 
morrhagies abondantes,  de  la  chlorose  et  des  cachexies, 
quelle  que  soit  leur  nature. 

Dans  la  vraie  pléthore,  dite  (jlofuilaire,  il  y a une  sur- 
abondance de  vie  que  caractérise  la  coloration  du  visage 
et  des  téguments,  animation  des  traits,  la  résistance  au 
froid,  la  plénitude  et  la  force  du  pouls,  et  dans  «pielques 
cas  les  bouffées  de  chaleur  au  visage,  céphalalgie,  la  pe- 
santeur de  tète,  les  bourdonnements  d’oreille,  lesblucttes, 
les  vertiges  et  les  étourdissements  plus  ou  moins  pénibles 
avec  hémorrhagies  nasales  ou  hémorrlioïdaires. 

Dans  la  fausse  pléthore  ou  pléthore  séreuse,  la  colora- 
tion du  visage  et  des  muqueuses  est  moins  rouge,  mais 
les  accidents  de  congestion  cérébrale,  tels  que  céphalalgie 
binettes,  étourdissements,  vertiges,  sont  absolument  les 
mômes,  et  il  n’y  a pas  jusqu’aux  hémorrhagies  nasales, 
utérines  et  pulmonaires  qui  ne  s’y  produisent  .avec  autant 
de  facilité. 

La  vraie  pléthore  est  la  cause  d'un  grand  nombre  d'hé- 
morrhagies, surtout  de  l'épistaxis  chez  les  enfants  et  de 
l’apoplexie  chez  les  .adultes  et  les  vieillards. 

Il  y a une  pléthore  innée  et  une  pléthore  acquise,  mais 
la  première  est  la  meilleure. 

Avec  la  pléthore  vraie  existe  assez  ordinairement  une 
disposition  très-prononcée  à la  fièvre  éphémère. 

Thérapeutûiw;.  — La  vraie  pléthore  doit  être  combattue 
par  un  régime  peu  substantiel  dans  lequel  la  viande  est 
associée  en  petites  proportions  aux  légumes  verts  ou  aux 
fruits  de  la  saison,  et  par  des  émissions  sanguines  locales 
ou  générales  en  rapport  avec  la  force  des  malades  et  les 
accidents  de  congestion  qu’ils  éprouvent. 

Le  vin  pur,  l'eau-de-vie,  le  café,  le  thé  et  les  liqueurs 
doivent  disp.araltre  du  régime  des  pléthoriques. 

Une  saignée  du  bras  de  temps  à autre,  ou  chaque  mois 
douze  sangsues  à l’anus  préservent  le  pléthorique  des  con- 
gestions qui  le  menacent. 

I.e  pléthorique  doit  prendre  une  purgation  deux  ou  trois 
fois  l'au  et  agir  de  façon  |i'i  entretenir  jconstamment  la  li- 
berté du  ventre. 
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Éviter  les  bains  trop  chauds  ou  trop  froids,  les  lieux  très- 
échauffés  et  les  grandes  réunions,  les  salles  de  b.il  et  de 
spectacle,  l'action  din?cte  des  r.iyons  solaires  sur  la  tète, 
les  violents  exercices  et  les  efforts  qui  jieuvent  produire 
accidentellement  la  congestion  du  cerveau,  telle  est  l’hy- 
giène des  personnes  atteintes  de  pléthore. 

La  fausse  pléthore  et  ses  accidents  augmentent  toujours 
par  les  saignées,  et  guérissent  au  contraire  par  la  nourri- 
ture aniniide  surabondante,  les  ferrugineux  et  les  toniques. 

PLBl'RÉSIE.  L’inflammation  de  la  plèvre  avec  scs 
exsudations  fibrineuses  et  son  épanchement  de  sérosité  con- 
stitue la  pleurésie. 

Il  y a une  pleurésie  uiQue  et  une  pleurésie  ehronô/ue, 
une  pleurésie  primitive  développée  sur  un  sujet  bien  por- 
t.ant,  et  une  pleurésie  secondaire  se  manifestant  chez  un 
sujet  atteint  de  [pneumonie,  ,dc  tubercules  pulmonaires 
{pleurésie tuberculeuse),  àe  rhumatisme,  de  scarlatine,  etc. 

Lu  pleurésie  est  une  affection  rhumatismale  qui  se  dé- 
veloppe ordinairement  sous  l'inllucncc  du  froid. 

On  voit  assez  souvent  la  pleurésie  se  développer  en 
même  temps  que  l'inflammation  du  poumon,  ce  qui  consti- 
tue la  pleuro-pneumoitie. 

Des  malaises,  de  l'inappétence,  un  peu  de  fièvre,  de  la 
gène  dans  les  mouvements  respiratoires,  une  douleur  de 
côté  et  de  la  toux  avec  expectoration  blanchètrc  écumeuse 
annoncent  une  pleurésie  aigue. 

Une  vive  douleur  de  côté,  accompagnée  de  fièvre  et 
d’expectoration  spumeuse,  indique  le  début  d'une  pleu- 
résie. 

La  dilat.ation  d'un  côté  du  thorax  et  l’immobilité  des 
côtes,  l’absence  de  vibration  des  p.arois  thoraciques  lors(|ue 
le  malade  parle,  la  matité  et  l'absence  du  murmure  respira- 
toire, caractérisent  la  pleurésie  (Laenncc). 

Un  bruit  de  frottement  dans  un  côté  du  tboi'ax  annonce 
le  début  ou  la  fin  d'une  pleurésie. 

Le  souffle  bronchique  (Laennec),  quelquefois  ampho- 
rique (Landouzy),  et  l'égophonie  (I..aennec),  annoncent  une 
pleurésie  de  moyenne  intensité  avec  épanchement  peu 
considérable. 

La  matité  de  tout  un  côté  de  la  poitrine  en  avant  et  en 
arrière,  avec  absence  de  tout  bruit  respiratoire,  indirfue 
que  toute  la  plèvre  correspondante  est  remplie  de  liquide. 

Dans  la  pleurésie  avec  épanchement  de  moyenne  qu.an- 
tité,  en  même  temps  qu’il  y a de  la  matité  en  arrière  du 
thorax,  il  y a souvent  une  résonnance  tympaniiiue  sous  la 
clavicule  correspondante,  et  cela  est  dfl  à la  dilatation  des 
vésicules  pulmonaires. 

Les  épanchements  pleurétiques  considérables  qui  siègent 
dans  le  côté  gauche  déplacent  le  cœur  et  le  refoulent  ù 
droite  en  comprimant  les  gros  vaisseaux. 

Il  y a des  sujets  qui  ont  un  point  de  côté  auquel  ils  ne 
font  aucune  attention,  avec  lequel  ils  sc  promènent  et 
mangent  commed’habitude,  jusqu’au  jouroô  la  fièvre  et  la 
gène  de  la  respiration  les  obligent  à consulter  un  médecin 
qui  reconnaît  à l’instant  l'existence  d'une  pleurésie  la- 
tente. 

I).ans  la  pleurésie  aiguë  il  se  fait  une  exsudation  fibri- 
neuse plus  ou  moins  é|iaissc  de  la  plèvre  pulmonaire  et 
pariétale,  des  adhérences  entre  les  deux  feuillets  de  la 
séreuse,  et  un  épanchement  de  sérosité  ordinaire,  variant 
de  5U  à .50Ü  et  1500  grammes  dans  la  cavité  pleurale. 

Il  n’y  a quelquefois  dans  la  pleurésie  qu'une  simple  e.x- 
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MidailoD  fibrineuse,  sans  «épanchement  de  liquide,  e’est  ce 
qui  constitue  la  flcurvsie  $èche,  et  on  la  reconualt  au  frot- 
tement pleurtlii|ue  qui  accompagne  une  douleur  de  côté. 

La  pleurésie  qtii  passe  n l'état  chronique  voit  souvent 
répanchement  de  sérosité  ordinaire  sc  convertir  en  pus  et 
occasionner  tous  les  phénomènes  de  la  lièvre  hectùpie. 

Quand  les  fausses  membranes  de  la  plèvre  s’organisent 
par  la  furmalion  de  capillaires  nouveaux,  et  que  la  siu'osilé 
extravasée  se  résorbe  graduellement  et  disparaît,  on  dit 
que  la  plcui*ésie  entre  en  résolution. 

- La  pleurésie  dans  la{|uclle  il  y a réplélion  complète  de 
la  cavité  pleurale,  avec  matité  de  ce  cèté  du  thorax, 
amène  souvent  la  mort  subite  par  syncope,  sans  que  la 
gène  des  mouvements  respiratoires  ait  pu  faire  prévoir  ce 
résultat. 

La  fièvre  et  ramaigrissemont  des  malades  atteints  de 
pleurésie  déjà  ancienne  indiquent  un  épanchement  de  pus 
dans  le  thorax. 

I)  n'est  pas  rare  d’observer  la  pleurésie  sans  fièvre, 
sans  malaises,  sans  gène  de  respiration  et  sans  douleur, 
soit  que  le  mal  ait  débuté  sous  cette  forme  chronique,  soit 
qu'il  l’ait  acquise  après  quelques  jours  de  durée.  C’est  la 
plenriait’ 

La  pleurésie  gauche  qui  refoule  le  cmur  est  beaucoup 
plus  souvent  mortelle  que  In  pleurésie  droite. 

Il  y a danger  de  mort  chez  les  pleurétiques  lorsque  la 
respiration  est  petite  et  fréquente,  le  visage  pâle  et  bouffi, 
le  pouls  accéléré,  et  que  la  conversation  occasionne  un 
essoufflement  visible  avec  respiration  entrecoupée. 

La  pleurésie  chez  un  -sujet  qui  tousse  hnhiluellentent, 
qui  jadis  a cnichê  du  sang,  est  symptomatique  des  tuber- 
cules du  poumon. 

Ln  phthisique  qui  est  subitement  pris  d'une  douleur 
permanente  de  côté  a probablement  une  déchirure  de  lu 
plèvre,  occasionnée  par  la  rupture  d’une  caverne  tubercu- 
leuse, et  il  en  résulte  une  pleurésie  avec  pneumoüiornx, 
caractérisée  par  le  tintement  métallique  et  parle  bruit  de 
flot  quand  nn  secoue  les  épaules  du  mala<le  V.  Hydropnei'- 

?<OTHORA\. 

Thèraficutifiue  dr  !a  pleurésie  aigtu.  — Quoique  rangée 
dans  les  maladies  aiguës,  la  pleurésie  offre  rarement  i)eaii- 
coup  de  fièvre  et  de  réaction  inflammatoire.  Klle  est  insi- 
dieuse et  se  montre  très-souvent  à l'état  clironiquc. 

La  pleurésie  aiguè  doit  être  combattue  par  les  S4iigufefi 
yinératei  et  par  les  stuiymes  ou  les  » smrificei  s’il 

existe  un  )>oint  pleurétique.  Lne  ou  deux  saignées,  une  ou 
deux  saignées  locales  par  les  sangsues  ou  par  des  ventouses 
scarifiées,  voilà  ce  qui  réussit  le  plus  ordinairement. 

Avec  la  saignée,  U faut  prescrire  la  diéie,  le  rejw*  nu  lit, 
les  iisnues  crnuflientes,  les  potio/Ls  èècAiV/wes  lahnnu/es, 
destinées  a modérer  la  toux  et  à provoquer  le  sommeil. 

Au  )>out  de  quelques  jours,  quand  répanchement  est 
formé  et  que  le  pouls  est  peu  fréquent,  il  est  bon  de  met- 
tre un  large  véeteaioire  ih>/uh/  sur  le  devant  de  la  poitrine, 
puis,  trois  jours  après,  un  .second,  un  peu  en  dehors,  du 
côté  affecté,  puis  tous  les  jours  un  nouveau  vésicatoire 
pendant  la  durée  de  la  pleurésie,  jusqu'à  concurrence  de 
six  ou  sept.  On  revient  nécessairement  à mettre  un  de  ces 
emplâtres  à une  place  déjà  antérieurement  vésiquée,  mais 
peu  importe  ; quand  un  vésicatoire  est  sec,  on  peut  immé- 
diatement en  placer  un  auln*  nu  même  endroit. 

A l’intérieur,  je  fais  prendre  queh]ueroisde!«  diurétiques, 
ie  mfrnfe  ou  ttri‘ta(c  de  polasae,  la  de  sci7/e,  de 


digi/ale  ou  de  colrhigne.  Celle  dernière,  à vingt  on  trente 
gouttes,  agit  également  comme  léger  purgatif. 

Liennec  donnait  le  tartre  itihièf  comme  dans  la  pneu- 
monie, dans  une  potion,  et  à la  dose  de  20  ou  25  centi- 
grammes. 

A Iroolature  de  Itrtjnne. — 1 à 2 gramnies  pour  H 5 gram- 
mes d’eau  sucrée.  A prendre  par  cuiller»'*es,  tous  les  jours, 

— après  avoir  donné  un  vomitif,  si  les  malades  ont  de 

rembarras  gastrique.  (I)espiney). 

d'arnira.  — h grammes  j»ar  litre  d’eau,  tons 

les  jours. 

U’auln»*  médecins  donnent  le  calomel  uni  à l’opium,  à 
la  dose  de  20  ou  50  centigrammes  par  jour  pour  5 centi- 
grammes d’extrait  thébaïque. 

T/ieru;ie«<if/Jie  de  la  pleurHie  latente.  — Quand  la  pleu- 
résie est  latente,  insidieuse,  et  n’offre  pas  heauroup  de 
réaction  fébrile,  il  n’osl  pa.s  nécessaire  d’avoir  recours  à 
la  déperdition  du  sang  et  H faut  agir  surtout  par  li^ 
vomitifs,  les  piirgalifs,  les  diurétiques  et  les  vésicanis 
cutanés. 

Au  bout  de  quinze  ou  vingt  jours  de  diète,  alors  que 
l’épanchement  est  encore  considérable,  les  malades  tour- 
mentent beaucoup  pour  manger.  Ces  demandes  constituent 
souvent  un  embarras  très-grand  pour  le  médecin,  qui  est 
indécis  de  ce  qu’il  doit  faire  et  qui  n’ose  donner  des  ali- 
ments à un  .sujet  malade  et  qui  a de  la  fièvre.  — Il  faut 
résister  autant  que  possible,  mais  cependant  à celte  époque 
de  la  maladie  on  p<ml,  si  l’appétit  est  vif,  céder  et  donner 
des  aliments.  Il  n’y  a pas  une  seule  maladie  aigue  dans  la- 
quelle on  puisse,  comme  dans  la  pleurésie,  donner  à man- 
ger aux  malades  sans  trop  d’inconvénients  {K)ur  eux. 

— J’ai  vu  quantité  de  malades,  tourmentés  par  la  faim, 
sortir  de  nos  hôpitaux  avec  de.s  épanchements  pleurétiques 
encore  considrables,  aller  manger  chez  eux  et  cefiendant 
guérir  de  leur  maladie.  Iteaucoup  sont  morts  sans  doute 
aussi  à la  suite  de  ces  imprudences  ; mais  enfin,  ce  que 
je  voulais  établir  est  parfaitement  exact,  et  d’ailleurs  a.s.«.ez 
commun,  c’est  qu'on  peut  nourrir,  mais  avec  précaution, 
les  sujets  arrivés  à une  certaine  périotle  de  la  pleurésie. 

Traitement  de  la  pleurésie  ehronique.  — Dans  la  pleu- 
résie chronique,  qui  succède  à la  pleurésie  aigué,  ou  qui 
débute  ainsi  d'enibiée,  ou  qui  est  le  résultat  de  produits 
morbides  développés  dans  le  poumon,  les  saignées  sont 
rarement  indiquées,  — S'il  existe  un  point  pleurétique,  il 
faut  le  combattre  par  des  xvntouses  f-rarifiees  ou  par  des 
sangsues.  Si  le»  malades  sont  trop  faibles,  il  faut,  au  con- 
traire, mettre  une  petite  mouche  ammoniacale  ou  un  petit 
cèsicatoire  eo/mt/,  et  panser  avec  2 à 5 centigrammes  de 
.sulfate  de  morpliine.  La  douleur  cesse  quelquefois  à l’in- 
stant. 

Ko  outre,  il  faut  donner  aux  malades  des  tisanes  émol- 
lientes et  pectorales,  des  potions  adoucissantes  et  narco- 
tiques. 

Les  vésicatoires  volants,  les  petits  moxas,  les  $U‘loDS, 
les  frictions  avec  la  pommade  stibiée,  l'huile  de  cruton  U- 
glium,  Vcmplatre  de  fwotO’iodure  de  mercure,  une  partie 
pour  S parties  à’utnjuent  citrm,  trouvent  ici  une  heureuse 
applic.'ition. 

Si  l’on  emploie  l’emplâtre  mercuriel  il  faut  le  relever  de 
temps  en  temps  pour  voir  l’étal  des  parties  et  on  le  renou- 
velle tous  les  huit  jours. 

Les  révulsifs  intestinaux,  et  particuliérement  lea  purga- 
tifs fréguemmeut  répefe*,  doivent  être  prescrits  dans  cette 
circonstance  aussi  souvent  et  aus.si  longtemps  que  le  per- 
mettent la  constitution,  la  force  et  l’élat  local  des  malades. 
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I ntiicatûiiis  tlumjieutifuus  tiré*'»  fie  t'abDUfiHUf*-  >k 
l’epunrhmient.-~~  Dans  )t*cnsde  pleun^sie  aiguë  ou  chro- 
nique, lorsque  rêpaDclieiiienl  est  très^Cuiisidénihle  ou 
immobile,-  r'est-à-dire  d'une  lenleur  désespérante  de 
résorption,  on  a songé  à évacuer  le  liquide  renfermé 
dans  les  plèvres  à l'aide  d’une  opérulion  chirurgicale. 
Celte  opérnliun  n pour  nom  emp.yéwie  ou  fAorwomiW.sv. 
Klle  est  d'une  pratique  facile,  et  il  ne  faut  pas  négliger 
de  In  pratiquer  quaod  on  en  trouve  riiidicution. 

Mise  en  honneur  par  Hippocrate,  cette  opérulion  a été 
pratiquée  par  ses  disciples  et  parles  Arabes.  Elle  a ensuile 
été  délaissée  et  remise  en  vogue  au  Wiii'  siècle  et  au 
nôtre,  par  Drouin,  Morand,  Récamier,  l,aenni*c,  Faure, 
Cruveilhier,  Hughes,  J.  Cuériii,  Hourget*}',  Sédillot,  et  |>ar 
NM.  Rcybard  et  Diculafoy,  qui  ont  perfectionné  le  manuel 
opératoire  de  la  manière  la  plus  satisfaisante.  CVst  le  pro- 
cédé DieuJafoy  qu'il  faut  employer  si  l'on  veut  rendre  la 
thoracocenléso  une  opération  inolTensive  par  elie-méme  et 
utile  aux  malades.  C'est  ce  procédé  qu'on  emploie  généra- 
leinent  aujounriiui. 

Dans  la  pleurésie  aiguë,  quand  répancliement  est  h 
gauche,  et  lré$-considérable,  donnant  une  matité  absolue  en 
arriére  et  en  avant,  et  surtout  au  sommet  de  la  poitrine  ; 
quand  lo  cœur  est  déplacé  à droite,  que  les  malades  sont 
pâles  et  en  apparence  aiiémi(|ues,  que  la  respiration  est 
courte  et  fréquente,  il  faut  opérer,  car  ces  malades  peu- 
vent mourir  «ubitement  en  se  tournant  dans  le  lit. 

Dans  la  pleurésie  à droite,  on  peut  différer  davantage, 
parce  que  le  cœur  n't>sl  pus  déplacé  et  que  la  circulation 
cardiaque  reste  plus  longtemps  facile. 

.Néanmoins'  quand  l’épanchemenl  est  très-considérable 
et  accompagné  de  matité  au  soiiimel,  avec  respiration 
courte  et  fréquente,  ce  qui  est  une  menace  de  sufTocatiou, 
il  faut  opérer. 

Dans  la  pleurésie  chronique,  c'est  quand  l'épan- 
chemenl  reste  stationnaire,  et  ne  semble  pas  se  résorber 
en  quelques  semaines,  qu'il  faut  recourir  â la  thoraco- 
cenlèse. 

Enfln,  dans  la  pleurésie  purulente,  l'épanchement  ne 
peut  SC  résorber,  empoisonne  les  malades,  il  faut  encore 
les  opérer. 

Autrefois  on  ouvrait  le  thorax  sans  précaution  avec,  le 
fer  rouge,  avec  une  lancette,  avec  un  bistouri,  par  une 
incision  de  6 à 8 centimètres,  c'était  l’opération  de  Fcm- 
pÿéme.  Je  ne  décrirai  pas  ces  procédés  qni  doivent  être  à 
jamais  proscrits  de  la  pratique.  La  ponction  de  h poitrine 
à l'aide  d'un  trocart  arrangé  , de  façon  que  l’air  ne  puls<« 
pénétrer  dans  les  plèvres,  est  le  seul  procédé  qu’il  con- 
vienne d'employer, 

On  a un  petit  trocart  dont  la  canule  est  uniforme  et  A 
son  extrémité  libre,  se  trouve  flxc  un  cylindre  de  bau- 
druche préparée  et  mouillée.  — La  lige  du  trocart  étant 
doits  le  tube,  on  a donc  l'inslrumcnl  qui  sert  à la  {vonction. 

Si  l’on  retire  la  tige,  reste  une  canule  d’où  pend  un  canal 
souple  de  baudruche  mouillée  pouvant  laisser  couler  un 
liquide,  mais  pouvant  s'aplatir  par  la  pression  nlniosplié- 
rique  et  boucher  l'orince  externe  de  la  canule.  C'est  là 
tout  ce  qu’il  faut.  Tout  à l’heure,  je  ferai  voir  en  quoi 
cette  disposition  henreusc  est  indispensable  au  succès  de 
l'opération. 

C’est  entre  la  cinquième  et  la  sixième  côte,  en  les  comp- 
tant par  en  ba.<»  et  au  niveau  d'une  verticale  tombée  de 
l'aisselle,  qu'il  faut  faire  la  ponction. 

Alors  on  remarque  cot  espace,  puis  on  &it  remonter  et 
glisser  la  peau  en  la  tirant  par  en  haut,  à l’aide  d'un  pli 
qu'un  aide  doit  maintenir.  Sur  celle  peau  uinsi  remontée 
par  glissement,  à l'endroit  indiqué  on  fait  une  ponction  I 
aoocsnr  tv  Disrats.  — édit. 
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MipeHlcielle  à i'uide  d'une  lancette  pour  admettre  la 
pointe  du  trocart. 

ün  met  le  trocart  dans  celte  plaie  cl  l’oii  presse  forte- 
ment en  rasant  le  bord  supérieur  de  la  neuvième  côte,  de 
manière  à éviter  l'artére  inlercosulc  ; une  sensation  de 
résistance  vaincue  annonce  qu’on  a pénétré  dans  la  plèvre. 
En  retirant  la  lige  du  trocart,  le  liquide  renfermé  dans  la 
plèvre  s'écoule  au  dehors.  A chaque  expiration,  le  flot  est 
plus  rapide  et  il  diminue  dans  l'inspiration.  Ce  phéno- 
mène est  d'autant  plus  marqué  qu’il  reste  moins  de  liquide 
dans  la  poitrine.  Lorsi{ue  répuisomeut  est  presque  com- 
plet, l'air  tend  à rentrer  dans  la  canole  à choque  inspi- 
ration, mais  la  batidrurhe  mouillée  qui  sert  de  soupape 
ferme  son  orifice,  et  pas  une  huile  d'air  ne  peut  pénétrer 
dans  la  cavité  pleurale.  A ce  moment,  le  malade  tousse 
vivement. 

On  relire  aloi^  brusquement  la  canule  en  laissant  glisser 
la  peau  qu’on  avait  remonté  par  un  pli  ; on  pres.se  douce- 
nieiii  sur  elle  et  l'on  essuie  la  blessure  cutanée  qu’on  ferme 
avec  dutaffotusd’Anglelerre.  Celte  petite  plaie  descendue  ne 
correspond  plus  alors  au  trou  fait  dans  la  plèvre,  et  le  pa- 
rallélisme est  ainsi  détruit  de  manière  à empêcher  l'entrée 
de  l'air  dams  la  poitrine. 

On  peut  retirer  ainsi  tout  le  liquide  en  une  fois,  cl  la 
H'sonnance  do  la  poitrine  revient  avec  la  respiration  qui  se 
fait  entendre  de  nouveau,  mais  il  vaut  mieux  y revenir  deuv 
ou  trois  jours  après.  On  peut  aussi  faire  trois  ou  quatre 
ponctions. 

Cette  opéialioii,  pratiquée  comme  je  vieas  de  la  décrire, 
n'a  par  elle-même  aucun  danger,  elle  ne  détermine  pas 
d’accidents  inflammatoires  et  n’ajuule  pas  aux  dangers  de 
la  maladie.  Elle  est  facile  à exécuter.  II  ne  faut  donc  pas 
hésiter  pour  la  faire  toutes  les  fois  qu'on  en  trouvera  l'in- 
dication dans  l'une  des  circonstances  formulées  ci-dessus. 
V.  Thora<xk:ent>se. 

Au  lieu  de  relie  simple  ponction  avec  un  trocart  ordU 
naire  garni  de  baudruche  mouillée,  on  peut  faire  la 
succion  avec  raigiiillc  creuse  de  rnspiralctir  pneuma- 
tique (flg.  563).  C'est  la  même  chose  comme  résultat. 
Traitembnt  RF.  LA  pi.BURÉ.<iE  eLmuLE.vre. 

Quand  la  pleurésie  simple  s'est  transformée  en  plctu'êsù: 
puruicnie  ou  qu'elle  a débuté  d'emblée  sous  celle  forme, 
la  iboracocenlèse  est  inévilable.  Celle  qui  se  pratique  par 
trocart  ordinaire  est  encore  la  meilleui'c.  Elle  laisse 
I écouler  le  pus,  mais  n’en  tarit  pas  la  source;  celui-ci  se 
reproduit  et  il  faut  recommencer. 

pus  SC  forme  de  nouveau  après  chaque  ponction, 
il  roule  par  l'mtveiiun?  et  il  ne  larde  pas  à produire  une 
flsiule  thoracique.  — Alors  on  met  une  canule  de  caout- 
chouc dans  la  plèvre  et  l'on  injecte  de  la  teinture  d'iode 
autant  de  fois  que  cela  est  nécessaire. 

rAf/rucoCf’/j/és»'  par  jonction  et  drainage  de  la  plérTe. 

\ la  ponction  par  le  trocart,  servant  de  guide  à l'in- 
iroduclion  d'une  sonde  de  caoutchouc  dans  la  plèvre  pour 
l'évacunlion  du  pus  et  pour  des  injections  dont  le  liquide 
devait  nécessairement  ressortir  par  l’ouverture  d’entrée, 
est  venu  s'ajouter  un  nouveau  perfectionnement,  qui  est  le 
drainage  du  foyer  pleurétùjuf  imaginé  par  Chassaignac, 

Ce  procédé  s'exécute  au  moyen  d'un  long  trocart  courbe, 
dont  le  dard  présente  un  cran  destiné  à recevoir  l'exlréiaité 
du  drain  de  camitcbouc,  perforé  de  distance  en  distance. 
Dans  le  milieu  du  cinquième  ou  du  sixième  espace  inler- 
coshd,  on  enfonce  le  trocart  dans  la  plèvre,  et,  comme  U 
est  long  et  courbe,  on  le  fait  ressortir  dans  le  même 
espace  â 6 ou  10  centimètres  de  distance.  Quand  la  pointe 
est  dehors,  on  y accroche  le  drain,  et,  laissant  la  canule  en 
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on  tire  le  ilnrtl  qui  allonge  le  dmin,  IViitnitne  a^'cr 
lui  et  le  fait  sortir  par  l'autre  e\trémilô  tic  la  runuie.  Cela 
étant  fait,  on  retire  la  canule  à son  tour  en  ayant  soin  que 
le  drain  ne  sorte  pas,  et  l’on  a ainsi  une  sorte  de  séton 
rreiif  formé  par  le  drain  de  caoutchouc  vulcanisé.  Par  le 
conduit  s’écoule  le  pus,  et  Tony  peut  faire  des  injections 
iodées  ou  chlorurées  qui  ressortent  comme  dans  une  irri- 
gation oi^inaire.  Dans  ce  procédé,  le  thorax  a deux  ouver- 
tures flsuileuses  au  lieu  d'une,  mais  le  but  est  rempli 
comme  dans  le  cas  prérédent. 

.l’ai  employé  ce  moyen.  Il  ne  m*a  pas  réussi,  car 
la  sortie  du  pus  ne  se  faisail|  pas  régulièrement,  et  ce 
liquide  prit  une  odeur  très-fétide.  Je  dus  agrandir  une  des 
ouveiiures  avec  le  bistouri,  comme  dans  l'empyème  par 
incision  hippocratique,  mais  la  suppuration  conserva  ses 
mauvaises  <{ualités,  et  le  malade  sm-comba. 

Poncti>m  et  htMgt'  de  h p/cr»v‘  arec  ««  siphon. 

Au  drainage  de  la  plèvre,  qui  permet  le  lavage  de  la 
cavité  pleunile  et  rècoulcmenl  presque  continu  du  liquide, 
Potain  a substitué  un  perferlioimemeut  nouveau  qui  est 
aussi  un  progrès. 


C’est  une  sorte  de  siphon  par  lequel  coule  «ans  cesse 
l’eau  iodée,  phéniquée  ou  chlorurée,  que  l’on  destine  à 
laver  la  cavité  pleurale.  Mais  ici  on  détermine  une  ouver- 
ture Hstuleuse  de  la  plèvre,  et  c'est  ce  qu’il  faudrait  éviter. 
L'appareil  se  compose  de  deux  longs  tuln*»  de  caoutchouc 
flexibles  AA,  unis  à l’une  de  leurs  exln>milés,  par  lesquelles 
ils  s’ouvrem  tous  deux  dans  un  tube  de  verre  effilé  h 
l'un  de  ses  bouts  ; cette  soudure  K donne  h l'appareil  la 
forme  d’un  Les  tubes  sont  inégaux;  le  plus  long  A est 
muni  d'une  couronne  de  plomb  qui  sert  à le  retenir  au 
fond  d’un  réservoir  rempli  d’eau  ou  de  liquide  désinfec- 
tatn  à 60  •.  lequel  doit  être  situé  plus  haut  que  le  malade. 
Le  second  tube,  plus  court  A%  pend  le  long  du  lit  et  plonge 


dans  un  vase  à demi  plein  d'eau  tiède;  deux  pinces  à 
pression  continue  BU'  sont  annexées  à cet  appareil.  Lors- 
que Ton  veut  user  de  ce  moyen,  à la  canule  du  trocart 
introduite  par  ponction  dans  la  poitrine,  on  substitue  un 
tul>e  de  caoutchouc  de  même  calibre  et  l’on  retire  la  ca- 
nule. Ce  tube  est  fixé  aiu  parois  thoraciques  par  une  ron- 
delle de  caoutchouc  qu'il  traverse  son  rentre  et  qui  est 
maintenue  adliérenle  à la  peau  à l'aîdc  du  collodion  mé- 
dicinal ; son  extrémité  extérieure  est  fermée  par  une  pince 
k pression  continue. 

Si  on  vent  laver  la  plèvre,  après  l'écoulement  du  liquide 
punilent,  voici  comiiienl  on  procède  : on  introduit  l'extrè- 
mile  effilée  du  tube  de  verre  dans  le  tube  pleural,  on  place 
l'extrémité  du  long  tube  de  verre  dans  le  liquide  ix  injec- 
tion chaud,  et  celle  du  plus  court  dans  le  vase  inférieur  ; 
rni  laisse  le  tube  plcunil  fermé,  on  laisse  ouverts  les  deux 
grands  tubes,  on  pratique  l’aspiration  à l’extrémité  du 
tube  le  plus  court  (tube  d'écoulement),  et  le  liquide  du 
vase  supérieur  s'écoule  de  lui-mémc  par  le  mécanisme  du 
siphon.  Si  l’on  ferme  alon,  à l'aide  d'une  pince,  le  tube 
d’écoulement,  et  que  l’on  ouvre  le  tube  pleural,  le  liquide 
se  précipitera  dans  la  cavité  thoracique;  lorsque  3Ü0  à 
60Û  grammes  de  liquide  auront  été  ainsi  Injectés,  on  fer- 
niera  le  tube  qui  amène  le  liquide  du  réservoir  et  on  ou- 
vrira celui  qui  sort  à l'écoulement.  Aussitôt  le  liquide 
mélangé  du  pus  qui  remplissait  la  poitrine  s'écoulera  dans 
le  vase  inférieur,  la  couche  de  liquide  qui  y existe  pré- 
viendra l'entrée  de  l'air  en  cas  de  non-fonclionnement  de 
l’appareil.  En  répétant  celle  inanomvre  cinq  ou  six  fois,  la 
poitrine  sera  bien  lavée,  le  liquide  sortira  limpide. 

Deux  litres  de  liquide  auront  servi  au  lavage;  cette 
opération  dure  30  à 3;>  minutes.  Le  tube  de  verre  sert  à 
juger  du  fonctionnement  de  l’appareil;  il  faut  avoir  soin, 
avant  d’enlever  l'appartil,  de  fermer  le  tube  pleural;  il 
faut  aussi  fermer  le  tube  d'écoulement  ; l'appareil  reste 
ainsi  amorcé. 

Ce  siplion.  bien  employé,  est  très-utile,  mais  il  ale  dé- 
faut de  produire  une  listule  pleurale.  Il  a,  sur  les  injec- 
tions avec  la  seringue,  le  mérite  de  faire  un  lavage  de  la 
plèvre  bien  plus  complet  et  bien  plus  efficace. 

De  cette  manière,  la  piqflre  se  rouvTe  souvent  pour  le 
(lassagc  du  pus  et  devient  fistuleuse. 

Dans  ces  cas,  il  faut  mettre  une  canule  dans  la  fistule 
de  la  plèvre,  ou  bien,  à l’exemple  de  Cliaasaignac,  y placer 
un  drain  ou  séton  creux  en  caoutchouc  vulcanisé  percé  de 
trous,  ce  qui  engendre  deux  ouvertures  flsluleuses;  ce 
procédé  est  fort  commode  j>our  le  lavage  de  la  plèvre. 
Au  moyen  d'une  seringue  on  injecte  le  liquide  d’un  côté 
et  il  sort  de  l’antre,  après  avoir  lavé  toute  la  cavité 
pleurale. 

TkoracocenU'Sf  par  succion  ou  uspirntirn  pto’umatigue. 

Habituellement,  sinon  toujours,  dans  les  cas  de  pleu- 
résie punilenle  traités  par  la  Uioracoccnlèsc  ordinaire  avec 
le  trocart,  la  guérison  ne  s'obtient  qu'aprés  la  formatiou 
d’une  fistule  pleuro-culanée.  Il  n'y  a pas  lieaucoupde  faits 
où,  sans  cette  tislule  consécutive,  la  simple  évacuation  du 
pus  juir  le  trocart  ait  été  suivie  de  succès,  la  cavité 
pleurale  étant  restée  close. 

Si  ce  résultat  pouvait  être  obtenu  à l’aide  d’une  modi- 
fication dans  les  procédés  opératoires  habituels,  je  crois 
que  ce  serait  un  progrès  dont  la  pnilique  devrait  être 
fortement  encouragée. 

Les  pompes  aspirantes,  garnies  d’un  trocart  extrême- 
ment fin,  m’ont  paru  devoir  conduire  à ce  perfectionne- 
ment. Imitées  des  mWens  }»jf(hpics  de  Galien,  de  Scultet 
et  d'Aoel,  elles  ont  le  mérite  d'avoir  pour  canule  un  (ro-. 
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cari  qui  })«rDiet  d'évactior  It»  liquide  de  la  plèvre,  san<  faire 
de  plaie  avec  le  bistouri,  cl  la  cavîti^  de  la  plè\TO  restant 
fermée. 

M.  Jules  Guérin  en  a imapné  une  avec  laquelle  il  dit 
avoir  opéré  bien  des  pleurésies  punüentes.  Mais  cel  ins- 
irumenl  me  paraît  avoir  une  canule  aplatie  beaucoup  trop 
grosse  pour  la  tboracocenlése,  surtout  chez  les  enfants,  et, 
s'il  fallait  avec  lui  faire  beaucoup  de  ponctions,  le  passage 
de  l'instrument,  un  peu  trop  gros  pour  un  petit  espace  in- 
lerroslpl,  pourrait  avoir  quelques  inconvénients.  Cette 
raison  m’a  contraint  d’y  renoncer  ; mais,  si  j’ai  laissé  l'ins- 
Irumcnt,  je  n’ai  point  abandonné  le  procédé  dont  le  prin- 
cipe me  parait  devoir  être  utile. 

Ce  procédé  peut  s’exécuter  avec  l'aspirateur  pneuma- 
tique de  Oieulafoy  (fig.  565),  qui  dans  son  corps  de  pompe 
de  verre  fait  le  vide  préalable,  et  qui  a pour  canule  une  fine 
aiguille  creuse,  dont  le  passage  dans  les  tissus  est  parfai- 
tement inolfensif.  ("est  l'instrument  dont  beaucoup  de  mé- 
decins se  servent  aujourd’hui  dans  la  plenrt’sie  simple,  dans 
l’hydrolhorax,  dans  rbydarlhrose,  et  dans  le.s  ras  où  il  faut 
vider  une  grande  roliertioii  de  Üipiide  profondément  située. 


^tant  donnée  celle  meditication  à la  seringue  aspirante, 
ce  ppu/que,  parfaitement  conditionné,  qui  permet  de  rider 
un  foyer  purulent  .sans  faire  de  plaie  et  mi  moyen  d’une 
fine  aiguille  creuse,  j’ai  pensé  que  ruspim/iofi  ou  la  s«r- 
cion  qu’il  opère  pouirait  mieux  que  tout  autre  moyen 
servir  dans  la  pleurésie  purulente,  en  évitant  la  forma- 
tion des  fistules  de  la  plèvre.  L’occasion  s'étant  présentée 
pour  un  hydro-pneumothorax,  et  pour  un  cas  de  pleurésie 


punilenie,  j’ai  eu  recours  h cette  succion  par  l’aspiralcnir 
que  je  viens  de  nommer,  et  mes  malades  paraissent  en 
avoir  tiré  de  grands  avantages. 

Alors  on  fait  deux  ou  trois  opérations  par  semaine  sans 
inconvénient,  sans  qu’il  en  résulte  de  plaie  ni  de  fistule, 
et  chaque  fois  on  relire  2 k 300  grammes  de  pus.  ^ 
30  ou  AO  ponctions  peuvent  aussi  être  faites  dans  le 
cours  d'une  pleurésie  punilonte. — On  peut  avec  le  même 
instrument  injecter  de  la  teinture  d’iode  dans  la  plèvre 
cl  la  reprendre  en  partie  pour  éviter  une  trop  grande 
absorption  de  métalloïde.  V.  Tiior\cw:entês,e. 

Ces  moyens  chirurgicaux  seraient  inutiles  si  l'on  ne  les 
aidait  par  un  Irnilement  médical  tonique  et  réparateur, 
fl  faut  alMolumeni,  pendant  toute  la  durée  de  ces  opéra- 
tioo.s,  nourrir  les  malades  avec  de  la  purée  de  viande 
crue,  250  grammes  par  jour,  du  beum^  salé,  du  vin  de 
hurdeaux  ou  de  Malaga. 

FORMl'I.AtnC  DE  U PLRKnÉSlg  AIGLE. 

Botssmi  antiphfagiatique. 

Ti»«iii>  iTArci'.  tOOO 

Sin^  J»  TÏRBicr* tOÛ  ij. 

.\ilr«tr<U*  puU«»e.  0 iti. 

l'ne  petite  lasse  toutes  les  heures.  Dans  la  pleurésie 
avec  fièvre  infiammatoire. 

On  connaît  également  cette  prescription  sous  le  nom  de 
fisoue  tempérée  de  Stoll.  Quelques  auteurs,  qui  n'ont 
jamais  vu  administrer  le  nitrate  de  potasse  à haute  dose, 
et  qui  ii’onl  pas  compris  Sloli,  ont  réduit  h 2 grammes  la 


proportion  du  niire.  (Bouchardat.) 

JtfiÆfure  Mi/reuxe. 

.NitiKlc  de  s «raakiB<H. 

UieJ  par-  iO  id. 

Faites  dissoudre  dans  : 

500  gni«iiM>«. 


Par  demi-lasses  dans  ta  journée,  comme  boisson  tem- 
pérante et  diurétique. 

dé  poj>. 


f>n4S  de  BvnrsHtne. 



<'4>ln]ib»<H‘ 

i:ir«  jkune 

Huile  Al'  mu*radf. 
lleili  d'nlitC.  . . . 

r.ui . . . 


. 7(0  Kranmr*. 

. 370  Kt. 

I U ut. 

30  M. 

I Bjt  S rentililrv*. 


Liquéfiez  enst'mble  la  cire,  la  poix,  la  cniophane  et  la 
résine;  ajoutez  les  huiles  et  l’eau,  mêlez  le  tout,  évaporez 
en  consistance  convenable. 

A mettre  dans  le  dos  au  début  de  la  pleurésie. 

(Ph.  I.ond  ) 


Emp/(Uj  t'  mercuriel. 

Application  d’un  emplâtre  de  proto-iodtire  de  mercure; 
une  partie  pour  huit  parties  d’onguent  citrin. 

Cutaplasme  antipteurétique* 

en  po«.lfT I 50  «PB®**.., 

P<ii»pe  IftfW  ru  l'ouorp. ) 

Rlanra  d'euf* «J.  •• 

Mêlez  selon  l'art. 


Emplâtre 

Emplâtre  de  poix  de  Bourgogne  de  largeur  variable 
iiivant  le  lieu  d’application.  On  saupoudre  arec  6 déci- 
rnmmes  à 2 grammes  d’émétique. 

Dérivatif  Irés-utile  et  très-employé.  ■ i ■■  ■ 


iiüî*  PKEr 


Juf*y  contro^Htimuhuit. 
S JtritiAiasu-*. 

lnra>t»o  t)r  (futlli**  d'urniiirri  •••.■.  IM  craniuDci. 

Simf  dr  «••mmr 40  »■!. 


A proDÜrj'  par  graiiJc  ruill<»ri*e,  Ions  1rs  quarts  d'iiuun*. 

(Hason.) 

Juirjt  ttc  hryout. 

«a  Iruirh  iliaroil^ üi)  crama»'*. 

AUNHaUtan*  dt*  Li  vuaa 3a4 

A prendre  une  grande  cuillerée  loults  les  deux  heures. 

(I.aennec.) 

Arrtate  dr  jtotaase,  à prendre  de  3(1  à 00  grammes  dans 
la  tisane. 

Teiiiturr  ttf  s<r#7/f',  à prendre  2 à 3 gi  amines  par  jour 
ni  |H>lion. 

£mr/<7ife  employé  ;i  liaulr  dose  et  p»mmtidt‘  s//6iVe  en 
frictions. 

('uhmel  iï  Tinléricur,  2ü  renilgramnies  par  jour;  fric- 
tions avec  onguent  mercuriel. 

Musc  en  poudre,  depuis  30  centigrammes  ; en  leiiilitrr, 
de  dix  à vingt  gouttes;  associé  à l’opi  ini. 

PI^EL'BODYKIK  l.a  douleur  rliumalistmile  des 
rois  thoraciques  cou<'liitie  la  pleurotlynie.  V.  NK\nAiA;iE 
liiTHfino&TAi.e. 

L'action  dn  froid  sur  le  cor|>s  est  la  cause  ordinain'  de 
la  pleurodynie. 

rAérujM-u/tV/ue.  — > lies  ventouses  sèches,  un  sinapisme, 
des  ventouses  scarifîées,  des  sangsues,  de  la  teinture 
d'iode,  des  injections  hypodermiques  de  morphine,  des 
vésicatoires  volants,  saupoudrés  de  2 centigrammes  de 
iror(diine,  ractipuoclure,  et  un  large  V(’>sicaloire  volant 
sont  les  meilleurs  moyens  de  guérir  la  pleurodynie. 

Aeupmir/tire.  On  entend  par  ce  mot  la  piqdre  métho- 
dique de  certaines  parties,  à l'aide  d'aiguilles  inéiniliques, 
de  platine  ou  d'acier,  dans  le  but  d’obtenir  un  elfet 
curatif.  Ce  moyen  est  utilement  employé  dans  le  traite- 
ment d'alîcclions  rlmiiiatisniidcs  apyrétiques  et  dans  cer- 
taines pleurodynies. 

jLim'menf  stimnlahl  auuhi$. 

(Uiiunio  de  vie.) 

S»r«>«  iD^iliriul  rèfH* :I0  Bmiitin,-.. 

Faites  dissoudre  dans  : 

F.*]>nl  àf  SkOO  eranin»*. 

K4*4*»n>  <)'  li-rÿb<'BU>itir.  . IM  mJ. 

Puis  ajoutez  t 

Aanao»i«*nt'  lii)nidr 18  immiM*-*. 

Kn  frictions,  contre  la  pleurodynie. 

Unitwnt  contre  la  douleur  p/ewré/iV/Me. 

Hml**  d'ulif*> ^ 

Mi«]  do  Nmri>onno,  | n«  SO  iramuio». 

TCr^bokibùio  Sm-'.  ) 

>lélez  et  agitez  cliaque  fois.  !i  grammes  en  topique. 

(Aiidr)'.) 

baiü/ie  soufi'é  téréUnthiuc . 


Hait*  VBUttU  d«  UivIxiilhiM . Ru  gruiuoic*. 

Snii(r«  tuUimé  el  Ur.’ 10  id. 

rré(>arez  comme  le  précédent,  li  a les  mêmes  usages 
mais  il  est  plus  actif.  (Huland.) 


PLOM 

Opiat  trn'beuthim^. 


OoBune  on  |M>udro SO  eramaie*. 

S«i«ïo  Ml  20  id. 

Mêlez,  et  ajoutez  jieu  à (>eu  ; 

K»«nr»  do  |U  Brntnnto*. 

Mt»l>  do  flew  d'i-ronuM M tJ. 

12  gramme.'^  trois  fois  par  jour,  dans  le  irniiemenl  de^ 
névralgies.  (.Martinet.) 

Litiimrtd. 

• 

lliiii.-*  d'rfiuaiuiok  d*iiuo* 100  i;rAmnio«. 

50  id. 

Mêlez. 


Pour  frictions  plusieurs  fois  par  jour  sur  le  côté  avec 
un  morceau  de  flanelle, 

PLEtîMO-P^BVSIPKIK.  Y,  PnKUMOME. 

PI.IQI  E.  L'a^lulination  des  cheveux  par  un  liquide 
I fétide,  suinhuit  du  cuir  chevelu  et  rormant  un  feutrage  ca- 
pillaire, résistant,  épais  el  difücilo  à couper,  forme  lu 
plique. 

C'est  en  Ihdi^ne  el  dans  le  Non!  qu’on  rencontre  la 
piiqtie,  pour  celte  raison  appelée  piique  polonaise. 

Iles  malaises,  une  courlHiliin*  douloureuse  et  de  lu 
lièvre  acrompagnés  de  pesanteur,  de  picotemeiiLs,  de  cha- 
leur cl  de  douleur  au  cuir  chevelu,  hicniôl  suivis  d'une 
sueur  fétide,  épaisse,  qui  agglutine  les  clieveuv,  voilà  lu 
plique. 

Il  f.ml  de  qtteh|ues  heures  à cinq  jours  ^lour  que  In  pli- 
que S4*  développe  et  ail  agglutiné  les  cheveux. 

Le  feutrage  des  cheveux  formé  par  la  plique  nisseiiible 
à une  éponge  mouillée,  dont  on  fait  sortir  |Kir  incision  des 
goulleletles  de  liquide  épais  el  infect. 

La  plique  se  montre  quelquefois  ailleurs  que  sur  le  cuir 
chevelu,  et  elle  affecte  les  poils  de  la  barhe,  de  l'aisselle 
et  du  pubis. 

Il  ne  semble  pas  que  les  cheveux  malades  de  la  plique 
soient  altérés  dans  leur  structure. 

Bien  que  l’on  ignore  enlièroment  les  causes  de  la  plique 
polonaise,  il  ne  serait  pas  impossible  que  ce  soit  une  ma- 
Indie  parasitaire  du  cuir  chevelu,  produisant  une  sécn'tion 
Midoralo,  ayant  pour  cons(H|uence  l'agglutination  des 
longs  cheveux  qu'on  a l’habitude  de  porter  dans  le  pays. 

plique  dure  de  quelques  mois  à quelques  années,  et 
à tout  instant  il  se  fait  sur  la  tête  des  poussées  successives 
qui  augmentent  l'épaisseur  el  la  fétidité  du  feutrage  fom>é 
par  les  cheveux  agglutinés. 

TAijvî)>eu/i7Me.  — Couper  les  cheveux  el  mettre  à 
découvert  le  cuir  chevelu,  voilà  la  première  indication  à 
remplir  dans  le  traitement  de  In  plique. 

Des  lotions  alcalines,  a-ilringentes,  sulfureuses  ou  mer- 
curielles, el  l'application  de  pommades  halsaroiqiies,  doi- 
vent être  opposées  à la  plique. 

PLOilB.  Métal  dont  les  composés  vénéneux  sont  très- 
employés  en  thérapeutique,  à des  doses  convenables  dé- 
terminées  par  de  nombreuses  observations. 

C'est  à la  préparation  des  sels  de  plomb  cl  à l'absorp- 
tion des  particules  de  ce  métal  qu'on  doit  la  production 
des  maladies  saturnines:  colique  de  plomb  (V.  ce  mot.), 
épilepsie  et  amaurose  saturuine,  paralysie  des  extenseurs 
des  doigts  ou  des  orteils,  douleurs  rhumatoïdes , nneslhésie, 
etc.  i^uoi  qu’il  en  soit,  l'usage  des  sels  de  plomb  en  thé- 
rapeutique est  très  hahilucL 
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:^'eiDploi<;  à l'inlérieur  contre  le^  sueurs  rfe^» 
|>1)lliisiqucs,  contre  la  phthisie  et  contre  la  diarrhée  rlu'O- 
nique,  tandis  qu'à  rexlérieur  on  en  fait  une  eau  et  une 
pommade  astringentes  employées  contre  les  brûlures. 

V.  Acétate  he  h-ojib. 

l/io'/we  de  plomb  s'emploie  on  poniinado  résolulire  des 
engorgements  inflammatoires  ou  scrofuleux  chroniques. 

On  emploie  aussi,  mais  beaucoup  moins  souvent,  le  stéa- 
rate de  ploinh. 

Les  maladies  saUimines  (V.  CouuUE  t>E  pi.onr)  sont  la 
roli(|ue  saturnine,  la  paralysie  ries  extenseurs  des  doigts, 
l'épilepsie  et  rencephalopalhie  saturnine,  lu  rélinile  satur- 
nine etc.,  et  clics  se  montrent  chez  les  ouvriers  qui  pré- 
parent les  sels  de  plomb,  particulièrement  le  blanc  de 
cérusc,  chez  les  peintres  en  brUiment,  et  cliez  tous  ceux 
qui  directement  ou  indirertement  sont  smiiiiis  n l'absorp- 
lion  trop  longtemps  prolongée  d'une  grande  quantité  de 
sels  de  plomb. 

On  prévient  les  maladies  saturnines  chez  les  ouvriers 
qui  travaillent  les  sels  de  plomh,  par  l'usage  journalier 
(l'une  petite  quantité  d'iodure  de  potassium,  *25  centigram- 
mes (Michel),  et  on  les  guérit  parles  préparations  de  soufre 
à l intéricur  et  à l'extérieur  V.  CoLloi'K  i»E  i i oïih. 

PLO.HaACE  DKN  OK^FM.  V.  >lAI.ADtE5  UEs  PKNTR. 

PI.OHB«CilKK.  V.  GhAI'HITE. 

Eaux  minérab‘.«  saline.s,  sul- 
fatées, sodiques,  u quelques  sources,  et  ferrugineuses  à 
d'îiutres,  employées  tm  )ioi-.soii  et  eu  bains,  dans  les  mala- 
dies chroniques  des  voies  digestives  (3.  dans  les  rimimi* 
ti'-mes,dnns  les  névralgies  et  dans  les  olTections  nerveuses. 

P^'Brn.%.  Cinquième  élément  ajouté  à l'air,  à la  terre,  j 
au  feu  et  à l'eau  pour  les  diriger  dans  leurs  combinaisons 
(Athénée).  Ce  n’élait  pa^  l'aii*,  c’était  une  sorte  d'éther 
(Tlialès)  ou  une  foire  dunnuiit  l'impulsion  (Arétée).  bans 
toute  maladie,  le  pncunia  était  la  pirmiére  partie  aiïeclée 

P\Et‘viATIQi:K-  Nom  donné  à la  secte  qui  adopta  les 
doctrines  d'Athénéo  sur  le  nMc  du  pneumu  dan**  les  ma- 
ladies. 

PXKUNATIMMB.  Doctrine  médicale  fondée  par 
Athénée  (de  Ciiide),au  premier  siècle  de  l’ère  chrétienne. 

Il  considérait  le  pneumti  comme  la  source  de  la  vie  et  des 
changements  orgnnique.s  qui  sont  le  point  de  départ  de 
toute  maladie.  C'est  une  transformation  du  naturi-ome  hip* 
|H)cratique,  car  au  lieu  d’attribuer  les  opérations  physiolo- 
giques morbides  à In  nature,  on  les  attribuait  à un 
cinquième  élément  plus  matériel  qui  était  le  pneurna. 

P.%i:i^TlATOCÈLE.  On  désigne  sous  le  nom  de  pneu- 
matocèle une  tumtmr  formée  par  nu  gaz,  et  qui  u pour 
origine  l'introducliou  d'air  plus  ou  moins  pur  dans  les 
tissus  En  un  mol,  la  pueumatocèie  est  une  tumeur  qui  est 
la  conséqijcncc  d'uu  empliyséme. 

L'air  contenu  dans  une  pneiiinatoeéle  estloujonrs  peu 
riche  en  oxygène,  car  ce  gaz  est  absorbé  îr^-farilement 
par  les  tissus.  Y.  Kmi'HYSEME. 

Pnenmafoeèlr  dn  crAnc.  La  pneumatocèle  du 
crâne  existe  à la  n'‘gion  frontale  ou  à la  région  mastoï- 
dienne. 

La  destruction  des  parois  osseuses  du  sinus  frontal  ou 
des  cellules  mastoïdiennes  est  la  cau-e  d'uu  emphysème 
qui  produit  «nuvent  la  pneumatocèle. 

Inc  tumeur  molle,  sonoi'e  à la  percussitjn.  indolente, 
lédurlible  et  ne  présentant  pas  de  liaüements,  <|ui  siège 


sur  le  front  ou  derrière  roirillc,  c>l  une  pneumatocèle  du 
crâne. 

La  pneumatocèle  du  cr;\ne  ne  tend  pas  à s'étendre  iii- 
déniiiment  comme  l'emphysènu?,  il  semble  que  des  adlté- 
rences  irés-forles  limitent  à la  longue  la  prorogation  du 
mal. 

Théi'iipeittiffHf.  — La  rompression,  ou  la  ponction  et  U 
compression  ont  réussi  à favoriser  le  recollement  des  par- 
ties où  les  gaz  séjournaient.  On  peut  aussi  ouvrir  large- 
ment la  tumeur,  la  faire  suppurer  en  y plaçant  des  bour- 
donnets  de  charpie.  Une  cicatrice  solide  qui  eu  résulte 
empêche  la  récidive  de  la  pneumatocèle. 

PAiElMlATOHE.  L'accumulation  de  gaz  dans  les  or- 
ganes creux  ou  dans  la  (rame  des  (issus  constitue  la  pneu- 
malose. 

Les  gaz  renfermés  dans  les  Ussu.s,  et  qui  forment  les 
pneiimatoses,  viennent  du  dehors  quand  c’est  de  l’air  qui 
entre  dans  une  partie  ou  sont  exhalés  par  les  parties  ellcs- 
méme.**. 

La  mpturc  d'un  organe  normalement  rempli  d'air  ou 
de  gaz  est  souvent  l'origine  d’une  pncunwlose  dans  les 
parties  voisines.  Ainsi  la  perforation  de  la  plèvre  par  une 
caverne  ou  par  un  abcès  du  poumon  est  la  cause  du  pneu- 
mothorax (V.  ce  mot),  conmu'  la  rupture  d’une  vésicule 
pulmonaire  dans  un  effort  ou  dans  une  secousse  do  toux 
est  la  catise  de  l'empkymhne  inttrlubulnire  du  iMumon  ou  de 
roinphysème  de  la  peau  du  cou  (V.  cc8  mots),  romnx;  la 
blessure  de  la  peau  dans  un  endroit  où  il  y a du  tissu  cel- 
lulaire, lAciic,  tiraillé  par  les  mniivenients,  est  la  cause 
d’un  empAy.vi'mc  Mms-enfrmé,  comme  l'ouverture  d'une 
grosse  veine  du  civur  est  l'origine  de  ta  piwmtUosc  du 
orut'f  etc. 

Dans  certains  cas  les  gaz  sc  dévclop|>cnt  d'emblée  dans 
les  organes,  soit  sous  l'influence  d’une  cause  nerveuse, 
comme  la  physomehie  et  la  tynipunilf  hynt&iyuc  (V.  ces 
mots),  soit  sous  riufluence  de  matières  putrides  ou  d'ali - 
monts  décomposés  dans  l'estomac  qui  forment  des  tym- 
panites  plu*^  ou  moins  considérables.  V.  Dyspepsie  flatu* 
lEPiTE. 

Eneiimalose  rnrdiaqae.  1 ne  perte  subite  de  con- 
I naissance,  avec  douleur  et  résonnance  tympanique  de  la 
région  précordiale,  causée  par  une  blessin*e  des  veines  ju- 
gulaires, iudique  l’enlrée  de  l'air  dans  les  veines  ou  dans 
le  cn?ur  et  indique  une  mort  prochaine. 

Des  gaz  .subitement  cl  spontanément  développés  dans 
le  cnnir  produisent  une  très-douloureuse  anxiété  prccor- 
diale  et  une  syncope  rapid»*ment  mortelle. 

Eaenmcilove  <le  l'rvlomar.  V,  Tymp.XSITE. 

Eneumalose  dr  l'tnicatln.  Accumulation  des  gai 
dam  le  tube  digestif.  V.  Tympanite. 

Pneam«lo«e  du  prrtriirdc.  V.  P.SEt  U0*PCHI(.triDE. 

PnenmnCoae  du  péritoine.  V.  TvMPAMTE. 

Pneiamaloftc  de  In  plèvre.  V.  PNF.DtOTnORAX. 

Pnenntatooe  dn  poamon.  Y.  KmphY.seME. 

Pnenmatoor  da  tiMn  cellolalrc.  V.  EmpiiYSÈNE. 

Pneiimafoee  de  rutérnn.  \ . PHYSO^iÉTRlE. 

PneamnuMie  du  vngin.  Chez  les  femmes  qui  ont  eu 
des  enfants  et  dont  Futérus  est  très-mobile,  le  mouvement 
de  se  baisser  fait  que  l'utérus  remonte  vers  l'ombilir,  as- 
pire dans  le  vagin  de  l’air  qui  son  avec  bruit  lorsque  la 
femme  se  relève.  C'c.'^l  le  roi  \ >ujiu*d. 
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Théra^Kutique.  — Contre  cel  état,  l'hydrothérapie  va- 
ginale, les  injections  de  tannin,  d'acétate  de  (donib,  de 
décoction  d'écorce  de  chêne,  de  vinaigre  aromatique,  de 
sublimé,  la  cautérisation  au  nitrate  d'argent,  etc.,  sont  ce 
qu’il  y a de  mieux  à employer. 

PNEL'MOKIE.  L'inflammation  du  poumon  constitue  la 
pneumonie. 

La  pneumonie  se  présente  sous  des  fonnes  si  variées  et 
si  difTérentes  qu'elle  constitue  autant  d'états  morbides 
distincts  qu’il  faut  alors  combattre  par  autant  de  moyens 
particuliers. 

La  pneumonie  se  présente  à l'état  aigu  ou  à l’état  diro- 
nvjue. 

Quand  la  pneumonie  est  primitirc,  elle  est  franchement 
inflammatoire,  vésiculaire  et  fibrineuse  ou  crouimie,  et 
uand  elle  c.st  consirutive  et  développée  dans  le  cours 
'une  autre  maladie,  elle  est  catarrhale. 

La  pneumonie  se  présenb;  sous  forme  épûlêiniguc, 
bilieuse, adynamigue,  tUaxûpte,  typhoideou  sous  forme  de 
pneumonie  fibrineuse,  catarrhale , tuberculeuse  et  caséeuse . 

11  y a la  pneumonie  des  meilhrds,  des  adultes,  et  des 
enfants. 

Il  est  rare  que  deux  pneumonies  se  ressemblent,  et  il  y 
a presque  autant  d'espèces  de  pneumonies  que  de  malades; 
ce  qui  permet  de  dire  avec  vérité  qu’il  n’y  a pas  de  pneu- 
monie, et  qu’il  n’y  a que  des  pneumoniques. 

1**  Pneamonle  de»  ea(«Mt».  — Chez  les  enfants  il 
y a quatre  variétés  de  pneumonie  : — l’une  primitive,  in- 
flammatoire, fibrineuse,  lobaire,  ayant  tous  les  caractères 
anatomiques  de  la  même  pneumonie  de  l'adulte,  est  carac- 


fr'ÎK»  564*  «Coiipo  puittot  à tniv«n  une  partip  du  |•olml•llt  en  pueumonio 
Mtalurtt  ou  îükT«tiÜ«Ilo.  Les  cloisous  Jet  atvéulc»  «out  épaitâie» 
ptrtout»  mat*  »nrtout  k U pArtir  infénruro  d(*  la  6gur«  oit  la*  cavitc* 
Alrêolair**  »oot  complètement  clTaoèo.  (Gr«>»di*!iv’uu*ut  de  40  diamè- 
trei.)  (CornU.) 

tériséepar  du  ràlccrépitant,du  soufllc,  de  labronchopbonie, 
delà  matité,  et  elle  laisse  guérir  la  plupart  de  ceux  qu’elle 
atteint;  — l’autre  secondaire,  catarrhale,  lobulaire,  s’an- 
nonce par  des  râles  muqueux  et  sous-crépitants,  du  souffle 
très-faible,  de  la  matité  incomplète,  et  elle  fait  périr 
le  plus  grand  nombre  de  ceux  qui  en  sont  affectés,  c'est 
la  broncho-pneumonie  ; — la  troisième  est  la  pneumonie 
tuberculeuse,  lobaire  ou  lobulaire,  accompagnée  do  gra- 


nulations grises  demi  transparentes  ou  de  tubercules  mi- 
liaires, et  entraîne  tôt  ou  tard  la  mort  des  enfants  ; — 
la  quatrième  enfin  est  la  pnetmonie  caséeuse. 

La  pneumonie  lobaire,  fibrineuse  ou  croupalc  sc  pré- 
sente avec  les  mêmes  caractères  d’hépatisation  rouge  cl 
grise  que  chez  l’adulte.  V.  I*.\eumonie  de  l’adclte. 

La  pneumonie  lobulaire  est  une  inflammation  ciiturrhale, 
qui  occupe  ordinairement  les  deux  poumons  et  qui  a pour 
siège  un  plus  ou  moins  grand  nombre  de  lobules,  d’oi'i  le 
nom  de  pneumonie  lobulaire  discrète  cl  celui  de  pneumo- 
nie lobulaire  confluente. 

La  pneumonie  lobulaire  confluente  est  une  bronchite 
capillaire  compliquée  de  phlegmasic  des  lobules  du  pou- 
mon. 

La  pneumonie  lobulaire  ii'esl  pas  une  inflammation 
franche,  mais  c’est  une  inflammation  catarrhale,  car  elle 
produit  l’exsudation  inflammatoire  et  la  suppuration  de 
l’intérieur  des  lobules,  répaisisscmenl  des  parois  et  de 
milices  production.**  plastiques  sur  la  plèvre  comme  dans  la 
pleurésie. 

Dans  la  pneumonie  lobulaire,  les  lobules  présentent  de 
la  congestion  à divers  degrés  de  l’hépatisation  rouge  et 
grise,  comme  dans  la  pneumonie  lobulaire. 


Kic.  — Alvrvlts*  {«uluKiUAirv^  ilo  U putMiOQoiiie  lubulnirv  iluut 
ftarui»  9(>Dt  è'i'Mi-sieii  «>1  qui  «’^uliciincnt  on  «lu  çram!e«  rolluU*» 
<li»ton(inrii  et  vèf>icniruMt*i,  de  itombroux  nmeo*  do  »aiiç 

(OniMiMcment  d<*  SOO  dituc«>treB.)  (üoruil.) 

Dans  la  pneumonie  lobulaire  ou  interstitielle,  les  cloisons 
.sont  épaissies  (fig.  36fi),  ce  qui  réduit  ou  détruit  la  cavité 
alvéolaire,  et  à l’intérieur  de  celle-ci  il  y a des  granulations 
graisseuses,  des  corps  granuleux  d'inflammation,  des  glo- 
bules de  pus,  des  globules  de  sang  déformés,  de  grandes 
cellules  vésiculeuses  .sphériques  sans  noyau,  de  12  à 
16  millimètres,  contenant  un  liquide  rosé  ou  sanguin 
(fig.  565)  et  des  cellules  d'épithélium  plus  ou  moins 
altérées. 

La  pneumonie  lobulaire  est  la  conséquence  tantêt  d'une 
bronchite  simple  très-étendue,  cl  taniêt  d’une  bronchite 
typhoïde,  morbillense  variolique,  tuberculeuse,  etc. 
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pQüiiiiiuiiie  lobulaii*c  csl  une  congeitlion  du  parcn- 
diynje  lobulaire  entraînant  une  augmentation  de  volume 
el  de  poids  du  tissu,  la  suppuration  des  alvéoles,  leur  affais- 
scmcDl  appelé  H»it  fa-Nf,  et  leur  rétrécissement,  ce  dont 
on  s assure  par  1 iiisufflalion  des  broiii'hes;  car  si,  après 
avoir  gonflé  le  poumon,  on  regarde  avec  une  loupe  sur 
la  plèvre  les  lobules  sains  et  les  lobules  malades,  on  verra 
que  dans  ces  derniers  les  vésicules  pulmonaires  sont  inli- 
ninient  moins  largos  que  les  autres. 


r».  A(i6.  — C«u(<«  iIh  |•>»ouult  «lan*  on  r«>  lU  finriMiiotiw  üiUT»Ut{r|lc 
tir*  lontlaiin  rn  niim.  I.*»  {urai»  «!«■«  ■Umiaiir*  iitunltval 

cHirjwwiilui  d«  tt»wi  rt>n)iMirli(  eitionr^  dt  tMHr;  h-nr 

fMtlvnu  eon*ii'i>  r«  Kl<>batc«  d»  |>o»  et  cell«|ir«  <|ii>  offranl 

■u*»i  1«  wétne  piuuiciil.  (Cunul.) 


Oliez  les  jeunes  enfants  le  décubitus  dorsal  prolongé 
engendre  la  pneumonie  lobulaire. 

Le  scléréme  est  presque  invaria))lemenl  suivi  de  pneu* 
monie  lobulaire. 

Un  jeune  enfant  qui  tousse  et  (|ui  a la  fièvre  arec  la 
expirtitrùr,  c'esl-ûdire  expiration  brusque, 
gémissante,  saccadée,  avec  dilatation  des  ailes  du  nez, 
suivie  d'une  inspiration  passive  et  d'un  temps  de  repos, 
a une  pneumonie. 

De  la  toux,  de  la  lièvre,  avec  respiration  Iialetanlu  et 
dilatation  fréquente  dos  ailes  du  nez,  doivent  faire  pn*juger 
une  pneumonie. 

I nc  convulsion  {mssagére,  suivie  de  fièvre  avec  de  la 
toux  sèche,  doit  faire  craindre  l'invaston  d’une  pneumonie 
lobaire. 

Le  frisson,  le  point  de  cèté  et  l'expectoration  cnsanglan* 
lée,qiiicaraclériscnl  Icsdébutsde  toute  pneumonie  franche, 
n'cxislent  pas  chez  les  enfants  du  premier  âge  el  ne  s’ob- 
servent que  dans  la  seconde  enfance. 

Si  les  pneumonies  lobulaire  et  lubuire  se  torininent  par 
résolution,  il  leur  arrive  quelquefois  de  passer  ù rébit 
ihivniquct  et  l’une  comme  l’aulre  engendrent  facilement 
res  granulations  grises  du  li>su  libro-plaslique  qui  se  con- 
vertit en  tubercule  et  produit  la  phlbUie  pulmonaire. 

2*  PneHiuoiiie  rhex  Tadnlir.  L'inflammation  du 
poumon  de  l'adulle  qui  constitue  la  pneumonie  se  présenli' 
sous  une  infinité  de  formes  difTérootes  entre  lesquelles  il 
faut  distinguer  la  pneumonie  franche,  fibrineuse^  rroiipnle, 
primitice,  qui  est  la  plus  commune  (Virchow),  el  la  pneu- 
monie catarrhale  secondaires  qui  complique  une  foule  de 
maladies  épidémiques. 

La  pneumonie  aiguë  franche  csl  onliiiuiremeot  unila* 


MH 


térale  el  n'occupe  qu  uu  pomiion,  tandis  que  la  pneu- 
monie catarrhale  se  dévelupi>e  toujours  des  deux  cdlés  de 
la  poitrine. 


I i^.  S<17.  — liu  iHiuiaou  b^pati.i’  nmiiUAUt  an  ceattv  tie  U bgui« 
I*  •■»ulr  J'uiw  li«<nn<^ke  el  tk'«  aKéole»  où  elle  ae  r>‘i»t<ai(.  {Uru«- 
*>Meuaeiit  de  SO  dUinelrea.)  (CaroU.) 


La  pneumuoic  chronique  est  très-rare,  cl  elle  succède 
à la  pneumonie  franche  ou  à la  pneumonie  catarrhale. 

Uhez  un  sujet  prédispose  par  sa  constitution  scrofuleuse 
et  lymphatique  ou  afluibli  par  des  maladies  anléneures,  la 
pneumonie  devient  souvent  la  cause  de  la  plilhisic  pulmo- 
naire par  suite  de  la  transfonnation  caséeuse  de  l’cxsudut 
inflammatoire. 

Il  y a des  pneumonies  de  différente  nature,  les  unes 
sont  inflamitialoires,  les  autres  sont  rhuuiulisuiales,  per- 
nicieuses, lyplioîdcs,  moi  bilieuses,  bilieuses,  goutteuses, 
etc.,  cl  l’on  ne  les  distingue  que  (>ar  la  foruie  de  la  lésion 
el  la  marche  des  symptdmes. 


Ktu.  jOH.  • Cuupe  lia  |•uuuJ••n  bé)>«liBU  montrant  un  alvrok-  n-utpU  nar 
I ciauilat  rompntr  da  liSriu**  rn>«rrant  dans  aoii  tvwaa  de*  ra|-«iiw* 

«le  |Hi*.  >i*>«'ai«‘iil  de  jtNI  •liam^tre*  ) 

La  pneumonie  iiiflanimaloire,  fihrioeuse,  primitive,  pro- 
duit  dans  les  poumons  rengoiicmcnt,  l'exsudation  plastique 
dt^s  cellules  aériennes  par  de  la  fibrine  el  des  leucocyte^ 
(iig.  367  cl  56H)  et  la  suppuration  de  ces  cellules,  d’où 
résultent  trois  périodes  dites  à'engf»nemcnt,  à'hê}>aiisntion 
ivtuje  cl  à’ hépatisation  grise. 

Le  |>ounion  congestionné,  rouge,  crépitant,  laissant 
écouler  quand  on  le  coupc  une  notable  quantité  de  sérosité 
spumeuse,  roussâtre,  est  à la  période  à'cngoxtement  de  la 
pncuinonic  (I.aennec). 

1.0  poumon  dur,  compacte,  friable,  sans  crépitation,  se 
précipitant  au  fond  de  l’eau,  formé  de  tissu  rouge,  grenu 
ù la  déchinire,  rempli  de  bouillie,  rougcAtre,  cl  dont  les 
vésicules  sont  obstruées  de  fibrine  et  de  leucocytes,  csl 
à l'état  à' hépatisation  rouge  (Laennec). 

Le  poumon  non  crépitant,  dur,  compacte,  friable,  »c 
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précipilanl  au  fond  de  Teau,  el  forint*  d‘un  tissu  grenu, 
sanieux.  gris,  purulent,  est  à r»^lal  â' hepatisuthn  grw' 
(l^euneo). 

La  pneumonie  est  toujours  romplit|uée  d'un  peu  de  pleu- 
résie, el  si  l'inflannnaliou  de  la  plèvre  est  très-forte  ivcc 
èpanchenicnU,  il  en  résulte  un  état  mixte  ap|>elè  jdeuro- 
pnettmonit;. 

Vu  xiülenl  frisson  suivi  de  toux,  de  fièvre  el  de  Tappan- 
lion  d'un  point  de  edté  annonce  une  pneumonie  franche. 

Iles  crachais  visqueux,  jaunAlres,  aérés,  remplis  de 
Irnguieiils  de  fibrine  moulée  sur  les  alvéoles  (fig.  557)» 
sont  caractéristiques  d'une  pneumonie  uigué. 

Vingt-quatre  ou  quarante-huit  heures  après  rappariliou 
dés  premiers  symplùmes  généraux,  la  pneumonie  se  révèle 
par  du  râle  crépitant  dans  la  partie  du  poumon  malade, 
par  de  la  matité,  enfin  par  du  souffle,  de  la  bronchophonie 
el  de  la  vibration  de  la  voix  sur  la  paroi  thoracique 
(Lacni»ecl. 

Tant  que  dure  la  pneumonie  aiguë  s'observent  la  fièvre 
avec  une  température  de  39  à fil  degrés;  rexpecloratiun 
visqueuse  jaune,  rouilléc;  te  souffle  cl  lu  hronclioplionie  ; 
mais,  dès  que  le  mal  entre  en  résolution  la  fièvre  di- 
minue, l’cxpeclünilion  redevient  incolore,  spumeuse,  le 
soiiffie  et  la  bronchophonie  disparaisseni  et  sont  remplacés 
par  du  râle  crépitant,  puis  oiifin  par  le  murmure  respi- 
ratoire normal. 

L'herpef  laftialis  qui  accompagne  souveut  la  pneumonie 
aiguë,  annonce  une  terminaison  favorable. 

Le  délire  du  début  de  la  pneumonie  nigué  n'est  pus  si 
dangereux  que  celui  qui  se  manifeste  dans  le  cours  de  la 
maladie,  car  ce  dernier  est  ordinairenionl  mortel. 

Quand  la  pneumonie  lobaire  occupe  la  base  du  poumon 
droit,  elle  est  souvent  accompagnée  d’iclèrc. 

I.a  prostraliüi»,  l’adynamie  cl  le  délire  qu'on  ol>serve  à 
la  fin  de  la  première  sepLiine  d'une  pneumonie  aiguë  en 
même  temps  que  des  crachats  sunieiix,  teints  d’une  couleur 
jus  de  réglisse,  indH|uent  une  mort  prochaine. 

C'e.st  toujours  une  chose  grave  que  le  hoquet  d.-ms  le 
cours  d'une  pneumonie  aiguë. 

Dans  la  pneumonie  aiguë  la  persistance  de  la  matité,  du 
souflle  et  de  la  hronchoplionie,  avec  des  râles  muqueux,  de 
la  fièvre  et  un  amaigrissement  progressif  du  malade,  an- 
noncent le  passage  du  mal  à l'cht/  cfiro/iû/uc. 

Lorsque  dans  la  pneumonie  aiguë  persistent  la  matité,  le 
souffle,  la  bronchophonie,  sans  expectoration,  cl  qu'au 
bout  de  plusieiii's  semaines  le  malade  crache  du  pus,  on 
peut  être  certain  que  la  maladie  »’es|  terminée  par  al>céii 
(lu  poumon. 

On  voit  quelquefois  survenir  dans  la  pneumonie  aiguë 
la  fétidité  de  l'iialeinc,  dcscrarhals  noirâtres,  ensanglantés, 
infects,  au  milieu  d'une  exfM'ctoration  visqueuse,  jaunâtre, 
couleur  de  jus  de  réglisse  : cela  est  la  const'^uenre  d’un 
point  de  gangrène. 

3*  P»enmonte  de«  vielllardfl.  La  pneumonie  des 
vieillanls  offre  les  mêmes  caractères  anatomiques  que  la 
pneumonie  de  l'adulte,  el  on  l'ofiservc  5 l'étal  de  pneumo- 
nie franche  et  de  pneumonie  catarrhale. 

la  pneumonie  des  vieillards  offre  ordinairement  les 
mêmes  symplèmes  généraux  ou  locaux  que  chex  l'adulte, 
mais  dans  quelques  cas  le  mal  existe  d /'é/af  latent^  sans 
fièvre,  sans  toux,  sans  douleur  de  cdlé,  sans  expectoration, 
cl  l’on  ne  peut  le  reconnaître  que  par  lélévation  de  U 


température  à fiü“  et  par  la  percussion  ou  (wr  l'auscul- 
tation. 

I. a  pneumonie  des  vieillards  est  souvent  compliquée  de 
|diénon»énes  adxnatniques  qu'on  u'obsei'vc  pîi'^  chez  le*» 
adultes, 

Pneniuenlr  rhronl<|ue.  Après  la  pneumonie  lobaire 
ou  après  la  pneumonie  lobulaire  qui  ne  se  terminent  pas 
par  résolution,  il  se  forme  quelquefois  une  pneumonie 
chronique  qu'on  appelle  aussi  pneumonie  i’«fcrs/iftV//c  par 
ce  que  les  parois  alvéolaires  indurées  sont  remplies  de 
tissu  conjonctif. 

La  pneumonie  chronique  peut  se  montrer  d emblée  à 
la  suite  d'une  bronchite,  el  elle  ressemble  beaucoup  a U 
congestion  chronique  des  poumons.  N . ce  mot. 

De  la  matité  du  thorax,  de  l'affaiblissemenl  ou  de  la 
dureté  du  murmure  vésiculaire,  du  relcnüssemenl  de  la 
voix,  du  râle  sous-crépüanl  pc'U  nombreux,  dans  un  point 
du  poumon  existant  depuis  plusieurs  mois  avec  de  la  toux 
sèche  ou  grasse  el  un  |hmi  de  lièvre  caractérisent  la  pneu- 
monie chronique. 

La  pneumonie  chronique  simuh*  heiiucoup  la  tuberculose 
pulmonaii*e.  mai*^  on  l’en  distingue  par  l'absence  de  gar- 
gouillement et  de  consomption. 

Paruatonie  rnuCeoae.  On  donne  le  nom  de  pneu- 
monie caséeuse  â ce  que  I.acnncc  et  avec  lui  tous  les  mé- 
decins appelaient  rinfillralion  tuberculeuse.  V.  IbiTiiistfL. 

J. a  pneumonie  caséeuse  est  le  résultat  d une  pneumonie 
antérieure  dont  l'exsudalioii  librincuse  remplie  de  leu- 
cocytes et  d'épithelium  pavimenteux,  se  détruit  par  ré- 
gression granuleuse  el  graisseuse,  se  ramollit,  ulcère  les 
bronches  ofi  elle  se  vide  en  formant  des  cavernes  pvdiiio- 
iiaires. 

I‘jir  les  cavernes  pulmonaires  qui  résultent  do  la  pueii- 
nionie  caséeuse,  le  malade  s’affaiblit  el  maigrit,  tousse  cl 
crache  du  pus,  a des  sueurs  colliqualives,  de  la  diarrhée 
cl  enfin  tous  les  symptème-s  de  la  phlhisi<*. 

Thentpruttgi/fi  de  lu  pneumonie  aiguës  — Ü;m»  la 
pneumonie  piimilive  el  fibrineuse  de  l’adulte,  qui  est  la 
pneumonie  franchement  Inflammatoire,  ou  la  fluxion  de 
|Ktilrinc,  la  réaction  fébrile  est  toujours  très- vive;  on  peut, 
si  les  sujets  sont  forts  et  vigoureux,  employer  la  S'ii’f/wri»  à 
haute  dose,  c’e>l-â-dirc  une  ou  deux  el  trois  saignée»- 
de  250  à 3ÜÜ  grammes,  à vingt-quatre  heures  de  dis- 
tance. — Toutefois  une  seule  saignée  peut  suffire  pour 
diminuer  la  fréquence  du  pouls  el  abaisser  la  temp*?- 
rulure. 

Les  (iniipktogidigue4  ont  été  conseillés  de  tout  temps 
contre  celle  forme  de  la  maladie,  cl  ils  ont  pour  eux  la 
grande  autorité  de  Sydenham,  Huxam,  Cullcn,  les  médecins 
iUiliens  Hasori,  Tommasini,  cl  chez  nous  Broussais  el 
Bouillaud. 

l'ne  saignée  de  30Ü  grammes  le  malin,  pareille  saignée 
le  soir  du  premier  jour  ; quelquefois  une  saignée  le  deu- 
xième jour,  et  plus  rarement  une  autre  le  troisième,  peu- 
vent être  pratiquées,  â moins  que  le  malade  ne  soit  trop 
affaibli  par  les  premières  émissions  sanguines. 

Dans  le  cas  où  un  point  de  cèu'*  gène  la  respiration,  U 
faut  remplacer  une  des  saignées  par  des  cpm/omscs  scarifiées 
ou  par  des  sangsues  .sur  le  point  douloureux,  el  l’on  }»cul 
réitérer  pour  faire  disparallre  le  point  pleurétique. 

Quidqucs  médecins  se  conlenlenl  de  ce  moyen,  combiné 
au  repos,  à la  diète  et  aux  boissons  émollientes. 

l)'auli*es,  Pt  c’est  lu  plus  grand  nombre,  donnent  en 
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même  lemp;»,  duns  riolenraUe  de^  saignce^,  les  anlinia- 
niaux  à rîntérieur,  le  tartre  stibù\  le  kermès  ou  roj*yd« 
hkwr  rVantimoihr. 

L'èmétu/tte  ou  <ar/re  se  donne  de  20  à 60  centi- 
grammes et  1 gramme  |iar  jour  dans  un  jiitcp  (Rasori)  ; 
— le  kermès  (Laennec)  et  roxÿt/c  bhvic  d'antimoine  (Rê- 
camier),  de  50  centigrammes  à 1 gramme  et  1 gramme 
50  centigrammes  dans  un  loocli. 

Kn  ce  qui  rcgai“de  le  kermèi^  je  conseille  de  n’en 
donner  que  50  centigrammes  au  plus  pour  éviter  les  vo- 


missements et  i'hyposüiénisation.  — On  peut  impunément 
élever  la  dose  de  l’»>jcyrfr  Uanc  d'ontimot/ir.  Voici  d'ailleurs 
mes  différentes  formules  : 

I*  Jtilfp  E»m49ÿ<u UNI)  ^wine«. 

Tnrtrc  •libiA.  jOdHO  ornlifr. 

Par  cuillerée  à bouche  d'heure  en  heure. 

t*  Looeb  Mk5T. 

Xmnr* , 50  «‘klîar. 

Par  cuillerée  à bouche. 

3*  Looch  bUsr. 

Osytl»  bUtic  • . • &0  eriiii;ff. 


Dans  le  cas  où  l’on  voudrait  éviter  les  vomissements  que 
donne  quclqiiefois  le  tartre  stibié  ou  le  kermès,  il  faut 
donner  peu  de  liquide  h boire  aux  malades  et  ajouter  à 
leur  jiilep  15  ou  30  grammes  de  .sirop  diacode.  Celte  addi- 
tion favorise  quelquefois  la  tolérance  du  inédicnmenl. 

Il  y a des  médecins  qui»  à t'exemplo  de  l’école  italienne, 
emploient  exclusivement  le  farfre  stibié  duns  le  traitement 
de  la  pneumonie.  Ceux-là  considèrent  cette  substance 
comme  spécifique,  et  capable  de  lutter  avantageusement 
contre  le  stimulus  de  l'inflammation  pulmonaire.  Ils  la  re- 
gardent comme  une  substance  contro-sliniulonte  ; ils  font 
du  conlro-slimulisrne  une  doctrine  thérapeutique  née, 
comme  on  le  sait,  des  conceptions  nosologiques  de  Drown. 

Rasori  est  le  maître  de  cette  école  thérapeutique,  et 
bien  qu'il  ait  employé  les  saignées  à très-haute  dose  dans 
le  traitement  de  la  pneumonie,  il  employait  aussi  le  tartre 
d'une  manière  exclusive. 

Pendant  les  quati  c ou  cinq  premiers  jours  de  la  maladie, 
il  donnait  à prendre,  par  lass«s,  la  solution  suivante  : 

E«u  d'ofRe  1000  rnunne». 

T«rtr«  60  cetitiirr.  à I rr. 

Il  renouvelait  quelquefois  relie  dose  deux  fois  en  vingt- 
quatre  heures. 

Au  cinquième  jour,  il  cessait  graduellement  ou  brus- 
quement ic  tartre  stibié,  suivant  le  degré  de  l’améliora- 
tion. 

Rusuri  a trouvé  peu  d’imitateurs  aussi  résolus  que  lui, 
et  bien  que  ses  succès  dussent  encourager  les  médecins, 
sa  niétiiode  n'a  jamai.s  été  acceptée  comme  méthode  ex- 
clusive. 

(tn  a,  comme  je  fui  dit  plus  haut,  associé  le  tartre  stibié 
aux  émissions  sanguines,  en  ayant  bien  soin  de  suivre 
l’état  des  forces  du  malade. 

I<e  laiire  stibié  a ses  inconvénients.  Ainsi  quelquefois, 
il  fait  vomir  et  il  pui^e  au  delà  de  ce  qu'on  voudrait.  Ce 
n’est  pas  un  mal  pour  les  médecins  qui  attaclicnt  une 
grande  importance  à ces  évacuations,  et  qui  croient  que 
le  tartre  stibié  n’agit  jamais  mieux  que  par  les  évacua- 
tions qu'il  détermine;  mais  c’est  un  mal,  au  contraire, 
pour  ceux  qui  le  regardent  comme  contrc-stimulnnl  et  qui 
allacbent  un  grand  prix  à la  toiérance.  Il  vaut  mieux,  en 
effet,  que  cette  loléi'ance  s'èLiblisse,  et  il  faut  tâcher  de 
l'oblenir  à l’aide  du  sirop  diacode,  comme  je  l’ai  indiqué 
plus  haut,  ou  à l’aide  de  5 à 10  centigrammes  d'opium. 

Le  tartre  stibié  détermine  aussi  une  éruption  pustu- 
leuse vers  la  gorge  qu'il  faut  combattre  par  un  gargarisme 
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astringent.  Cependant,  si  elle  devenait  trop  conflucnle,  il 
faudrait  interrompre  le  médicament. 

ifrfhndc  èracuante.  — La  pneumonie  primitive  jkîüI 
être  traitée  |>ar  les  vomitifs  et  les  pui^aiifs  plusieurs  fois 
ré|M*lés  dans  le  cours  de  son  évolution;  mais  c’est  une  mé- 
tliodo  qui  n’a  de  n^cLs  avantages  que  s’il  existe  un  état  bi- 
lieux en  particulier. 

Àltirants,  — En  Angleterre,  où  le  calomel  jouit  d’une 
vogue  assez  méritée  comme  altérant  aiilipldogistique,  il 
eût  été  .surprenant  qu’on  ne  l'cùl  pas  conseillé  contre  la 
pneumonie.  — On  l'associe  à l'opium  et  on  le  donne  à la 
suite  d'une  saignée  préalable  : 

r.alotnpl SO  o(Hiiiirriiinnipt, 

0{vtniB  pulvérisi^ tl'>  iJ. 

Pour  six  paquets.  — \ prendre  un  toutes  les  quatre 
heures. 

La  dose  de  calomel  peut  être  élevée  à 5Ü  et  60  centi- 
grammes par  jour.  On  continue  ce  médicament  jusqu’à  ce 
que  l'inflammation  des  gencives  force  d'iDlerromprc  son 
us;igc. 

Les  nnreotitfneii  n’ont  guère  do  motifs  d’emploi  dans  la 
pneumonie  aiguë  primitive,  autre  que  celui  dont  nous 
avons  parlé  cl  qui  est  relatif  à la  tolérance  de  fémétiqiie. 
Copeinianl,  si  la  toux  était  trop  pénible,  on  devrait  y re- 
courir pour  donner  un  peu  de  repos  aux  malades. 

Iæs  rctubifs  ruttinés,\es  vésicatoires,  sont  Irès-souvcnl 
employés  dans  la  pneumonie  aiguë.  Ils  rendent  de  grand> 
services.  Lorsque  les  saignées  ont  été  pratiquées,  que  le 
malade  a pris  fénièliquc,  et  qu’on  arrive  à la  fm  de  celte 
deuxième  période  où  le  mal  incertain  ne  dessine  pas  en- 
core sa  marche  ultérieure,  on  ptuil  précipiter  la  résolu- 
tion de  la  pneumonie  par  la  révulsion  cutanée  du  vési- 
catoire. 

l'n  vésicatoire  sur  le  devant  du  thorax,  un  autre  au  bout 
de  deux  jours,  plus  en  dehors  sur  le  côté  malade,  sont 
fort  utiles.  Ifs  sont  d’autant  plus  nécessaires  que  les  sujets 
sont  plus  délicats  et  qu'on  n’a  pu  les  saigner  trop  vigou- 
reusement 011  les  Irailerd’unc  façon  trop  énergique. 

Les  diurétif/ues  et  le  nitrate  de  potasse  en  particulier, 
le  sou.s-carbonale  de  potasse,  la  digitale,  ont  été  employés 
contre  la  pneumonie;  l'acétate  de  plomb  (Richier)  remis  en 
faveur  par  Strohl  en  1870,  me  parait  un  mauvais  médica- 
ment à employer.  .Seul  il  ne  réussirait  pas,  et,  d ailleurs, 
Strohl  fa  employé  avec  la  saignée,  les  sangsues  et  les  v»’*- 
sicatoires.  — Il  peut  en  outre  donner  lieu  à une  intoxini- 
lion  saturnine,  et  il  vaut  mieux  ne  rien  faire  que  de  s’ex- 
poser à nuire  aux  malades.  J’en  dirai  autant  de  l'nctfff 
prns.xiq»c,  etc.  ; mais  ce  sont  des  médications  que  l'usage 
n’a  pas  fait  prévaloir  et  sur  lesquelles  il  est  inutile  d'in- 
sister. 

VnlroolatuTfde  bryone,  à 2 et  3 grammes  dans  un  jiiiep, 
est  un  bon  moyen  à employer;  et,  dans  bien  des  cas,  il 
suffît  d'une  petite  émission  sanguine  au  début  de  la  pneu- 
monie et  ensuite  de  la  potion  à la  bryone. 

Dans  la  pneumonie  de  la  base  du  poumon  droit  qui  est 
souvent  acmnipagnée  d’ictère,  les  médications  que  je 
viens  d'indiquer  peuvent  suffire,  il  n’y  a rien  de  spécial  et 
d’utile  à mettre  en  usage. 

Dans  la  pneumonie  du  sommet  des  poumons,  qui  s’ac- 
compagne souvent  de  délire,  il  faut,  h l'exemple  de 
M.  Récnmier.  donner  du  mw.vccn  pilules  ou  dans  un  julep, 
a la  dose  de  1 à 2 grammes,  ou  comme  je  l'ai  fait,  l'extrait 
d'opiuiiif  à dose  progressive,  depuis  10  jusqu'à  30  centi- 
grammes, en  augmentant  de  5 centigrammes  par  jour. 

La  pneumonie  bilieuse,  celle  qui  est  accompagnée  de 
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»ympl(^mcs  bilieux  u^asliiqucK,  récl-iiiie,  uutre  la  tiiédic-n- 
(ion  antiplilogisliqiie,  l'usage  des  el  des  punjtttifs, 

le  tartre  >tiOii\  comme  il  a clé  dit  plus  liaut,  ou  Tipéca* 
i'uanhn,  el,  comme  purgatif,  riiuiledc  ricin  à SOgroinnies, 
l’eau  de  Sedlitz,  etc. 

Théraptuiùjue  üe  Ut  imeumome  etiez  te*  sujet*  tU'hitcs 
ou  tt/faiUlis.  — rdiez  les  sujeb  débiles,  allaiblis  par  une 
diatlièsc  grave,  {Kir  une  maladie  adynaniiqut'  comme  le 
lypbu>  ou  la  fièvre  typhoïde,  les  émission'^  sanguines,  la 
diète  et  les  remèdes  déhililunts  ne  conviennent  guère 
cl  sonl  parfois  fort  dangereux.  — II  vaut  mieux  employer 
le  vin  de  Bordeaux,  une  demi-bouleille  par  jour  avec  une 
d(‘ini>boulei)le  d'eau,  — du  bouillon  ou  du  tapioca  au 
gras,  du  quinquina,  du  sulfate  de  quinine  cl  des  révulsifs 
sur  la  peau.  Je  préfère  celle  médication  à l'alcool  et  à la 
potion  de  Todd  qui  renferme  de  reau-dc-vic  el  qui  est 
trop  eicilaute. 

Thnapeutique  >ie  la  pneumome  catarrhale  rpùlèinUfue. 
— Celte  forme  de  pneumonie  a besoin  d'èlrc  étudiée  d'uiie 
manière  spéciale  sous  le  rapîM^rl  thciapeuli<|ue.  Il  faut 
recbercher  la  nature  du  génie  épidémique.  Telle  année, 
jvar  exemple,  la  saignée  sera  généralement  utile,  qui  sera 
filcbeuse  dans  répidémic  de  l’année  suivante.  Quelques 
tâtonnements  sont  nécessaires,  (jénéralement,  celte  sorte 
de  pneumonie  supporte  mal  les  saignées  abondâmes  et 
elle  guérit  bien  plus  facilement  à l’aide  de  la  médirulion 
vomitive  et  purgative  (V.  Cmci'e),  aidée  de  l’aclion  du  vin 
de  Uordeaux  el  d'un  peu  de  quinquina. 

Les  pneumonirs  c(wtsrcufïre.s  qui  résultent  d'une  altéra- 
tion du  sang,  telle  que  l’intoxication  morveuse,  ou  dipliUié- 
ritique,  et  la  résorption  purulente,  sont  tellement  graves 
qu’il  n’y  a point  à compter  sur  les  ressources  de  la  tliéra- 
peulique  à leur  égîud.  Les  malades  meurent  plulél  encore 
par  le  fait  de  leur  maladie  première  que  de  la  pneumonie 
consécutive  (V.MoHVE,lNrECriüNniH.'I.KNTE,  Ibl'IlTHÉIllTE). 
Llles  doivent  être  traitées  par  les  révulsifs,  pur  le  vin  de 
Bordeaux  avec  de  l'eau  el  par  l’extrait  de  quinquina. 

Bans  les  jotemnonics  typhouie*,  une  saignée  peut  être 
nécessaire,  mais  il  ne  faut  se  décider  qu’avec  circonspec- 
tion ; il  faut  employer  ensuite  les  révulsifs  cutanés,  les 
toniques  à rinlériciir,  tels  que  le  quinquina,  le  bouillon  et 
l'eau  rougic,  moitié  eau,  moitié  vin  de  Bordeaux,  et,  parmi 
les  antimoniaux,  le  kermès  et  l'oxyde  bluuc  d'antimoine. 
V.  FiEVRE  TYPHOÏDE. 

Dans  les  jmeMwonïes  des  ivrogne»,  «ô  \'aUoù- 

Usine  (V.  ce  mot)  vient  compliquer  le  nud,  cl  qtil  se  déve- 
lop{tcnt  chez  des  sujets  ayant  toutes  les  apparences  de  la 
force,  dons  lesquelles  on  obsen'o  très-souvent  du  délire 
violent,  véritable  iteliriiun  tremenSy  la  saignée  ne  réussit 
pas  très-bien,  non  plus  que  l’émélique.  Il  faut  aller  avec 
ménagement,  car  ces  malades  trop  vigoureusement  traités 
succombent  quelquefois  subitement.  Il  faut  pratiquer  une 
saignée  el  bien  apprécier  sou  résultat  avant  d’y  i-evenir, 
et,  au  lieu  de  lai  li  e stibié,  il  vaut  mieux  employer  l'opium 
U iiaute  dose,  le  vin  de  Bordeaux  el  les  vésicatoires  vo- 
lants répétés  promenés  sur  le  thorax. 

Les  coropUealiuns  de  bronchite  cl  de  pleurésie  ne  cb;m- 
gent  rien  à ce  traitement  ; il  n‘y  a que  les  complications 
cardiaques  qui  obligent  à un  irailcmeot  spécial,  ordinai- 
rement borué  à des  sangsues  ou  h des  ventouses  el  des 
vésicatoires  à la  région  du  r.u2ur.  V.  FÉfU>:ARbiTK,  Knijo- 

CARDITE,  Oeur  {inp*immaUuH  4u). 

rAcraiwn^^ue  de  ta  pneumonie  des  enfantx,  — La  sai- 
gnée convient  généralement  peu  chex  les  très-jeunes  en- 
fauts.  A cette  époque,  une  sangsue  au  creux  de  i'e.stomac 


est  suffisante  et  l'on  un'éle  Fécoulemenl  au  bout  d'une 
heure  avec  du  perchlonire  de  fer.  A un  âge  plus  avancé, 
on  peut  en  mettre  deux  el  réitérer  le  lendemain,  si  c’est 
nécessaire,  (•énéralemeol,  chez  les  enfants,  il  vaut  mieux 
y revenirquo  de  dépasser  le  but,  el  chez  eux  les  émissions 
sanguines  peuvent  être  fort  dangereuses.  Elles  doivent 
être  repoussées  si  elles  ne  <-ont  absolument  indispensables. 
Leur  usage  jette  rapidement  dans  la  prostration,  augmente 
la  faiblesse  native  el  favorise  rciigorgemenl  des  petites 
broiiclies,  auquel  succède  presque  toujours  la  pneumonie 
hyposlalique. 

11  ne  faut  pas  croire  qu'elles  soient  al)solumenl  indi- 
quées par  la  rougeur,  la  tuméfaction,  ralléralion  de  sé- 
civtion  d'une  partie,  c’est-à-dire  les  lé.sioos  attribuées  à 
rinflammalion.  Ce  serait  une  erreur,  ün  ignore  toutes  les 
conditions  favorables  au  développement  de  ces  lésions,  el 
il  y a des  cas  où  }wur  les  faire  disparailre,  le  (piinquina 
vaut  mieux  qu'une  soustraction  de  .vang. 

Les  vomilifs  administrés  avec  modération  rendent  ici  de 
lré.s-grands  .services,  soit  qu’on  les  fasse  prendre  pour  dé- 
barrasser les  bronches,  soit  au  contraire  qu’on  les  donne 
comme  contre-siimulanls.  Dans  le  premier  cas,  on  donne 
l’ipécacuanha,  el  dans  l’autre  le  tartre  stibié. 

1®  Pour  les  jeunes  enfants  : 

Poiijr.'  i!  i;«  l'A-iiiiiilui,  . aO  «-(■ntitniuiUM'-. 

«b-  30  Kraoinet. 

A prendre  en  mie  fois. 

On  peut  l'élever  jusqu'à  75  ceufigrummes  pour  les  en- 
fants plus  âgés. 
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Tous  les  quarts  d’heure,  une  cuillerée  à café,  jusqu’à 
dose  vomitive;  au  deuxième  ou  au  troisième  vomissement, 
il  faut  susj>endre  et  laisser  de  célé  la  potion. 

On  donne  aussi  avec  avantage  une  potion  gommeuse 
avec  1 ou  '2  grammes  d’alcoolaliire  de  bryono. 

Il  faut,  en  outre,  employer  les  vésicatoires  volants  ré- 
pétés, promenés  sur  le  célé  malade  de  la  poitrine.  CcU** 
médirntion  suffit  quelquefois  à elle  seule  {>our  guérir  la 
maladie. 

Cliez  les  enfants,  un  donne  aussi  le  calomel  arec  avan- 
tage, à la  dose  de  5 à 1 0 cenligranunes  par  jour.  On  le 
fait  prendre  en  pastilles  cm  dans  une  cuüleré  de  bouillie 
ou  de  confiture-s. 

Il  est  bon,  en  outre,  de  donner  aux  enfants  des  |>àles 
émollientes,  à la  guimauve  et  aux  jujubes,  des  looebs 
blancs,  des  potions  gommeuses,  cl,  en  cas  de  faiblesse 
con^dérable,  de  légères  infusions  aromatiques,  de  gaïae, 
de  mélisse,' etc.,  on  peut-être  même  la  quinine  à faible 
dose. 

r/ieraptu(ïf/i/c  de  la  pneumonit:  des  ndlUmls.  — Les 
vieillards  atteints  de  pneumonie  ne  doivent  pas  être  sai- 
gnés comme  les  adultes,  rue  saignée  au  début  de  la  ma- 
ladie peut  leur  être  utile,  mais  il  est  dangereux  de  la  ré- 
péter. Encore  clicz  les  sujets  très-avancés  en  âge  vaut-il 
mieux  ne  j>as  y recourir. 

Priis  dit  cependant  s'étre  bien  trouvé  de  l'usage  des 
émissions  sanguines  à liault*  dose  chez  les  vieillards.  Je 
les  ai  vues  bien  rarement  réussir.  Dans  ce  cas,  on  les 
cumbine  ordinairement  à l’usage  du  tartre  stibié  de  la 
manière  indiquée  pour  l'adulte.  Celte  médication  est  con- 
venable chez  les  vieillards  très-vigoureux,  mais  chez  ceux 
qui  soûl  un  peu  faibles,  dont  les  forces  ne  sonl  pas  déve- 
loppées, elle  doit  être  mise  de  côté. 

Il  faut  traiter  ces  pneumonies  par  les  vésicatoires  vo- 
lants multipliés  sur  le  Üiorax.  donner  à l'intérieur  le  ker- 
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niés  el  l'oxyde  blanc  d'unlimoine,  d'après  les  formules  in- 
diijuées  précédemment.  11  faut  prescrire»  en  outre,  des 
tisanes  pectorales  émollientes  ou  des  infusions  aromatiques, 
cl  du  vin  de  llordcnnx,  si  l’etal  adynamique  terni  à se 
tiionirer.  On  donne  alors  de  l'infusion  de  mélisse  ou  de 
menthe,  une  légère  décoction  de  quinquina. 

Si  les  vieillards  ont  de  la  constipation,  il  faut  essayer 
de  la  vaincre  et  donner  dans  le  cours  de  leur  pneumonie 
un  ou  deux  légers  purgatifs,  tels  que  l’eau  de  Sedlitz,  le 
citrate  de  magnésie  ou  l'huile  de  ricin.  Enfin,  une  chose 
indispensable,  c’est  de  ne  pas  laisser  tes  vieillards  à la 
diète  ; il  faut  leur  donner  du  bouillon,  et  dés  que  l’état 
local  le  permet,  une  alimentation  plus  forte  : de  légci*s  po- 
tages, au  racahout,  au  tapioca,  au  salep,  etc. 

Tkéra\}»'iUitiue  lU  Ut  /meumoriîe  chronitfne.  — Dans  la 
pneumonie  chronique,  il  faut  prescrire  les  tisanes  Iralsa* 
miques  et  résineuses,  l’huile  de  foie  de  morue,  les  expec- 
torants, les  bains  d’étuve  humide  et  balsamique,  les  diu- 
rétiques, quelquefois  des  put-galifs  et  des  cautères,  des 
vésicatoires  ou  de  la  teinture  d’iode  sur  la  poitrine. 

fjuand  la  pneumonie  chronique  dénient  cuséeuse  et  nU 
réi’cuse,  de  façon  à former  des  excavations  plus  ou  moins 
grandes  dan.s  le  poumon,  il  en  résulte  des  symptômes  de 
phthisie  coulre  lestjueis  il  faut  prescrire  les  remèdes  que 
j’ai  indiqués  à l’article  pHTiiiSiE.  V.  ce  mot. 

Les  eaux  d’Enu,  du  mont  Dore,  de  Cauterels,  de  Saint* 
Honoré,  cl  les  eaux  sulfureuses  artiHcielles  ou  naturelles 
sont  très-utiles  aux  malades  atteints  de  pneumonie  cltro- 
nique. 

Paire  des  applications  fréquentes  de  teinture  d’iode  sur 
la  poitrine  ; — donner  le  sirop  d’arséniate  de  soude  à 
5 cenligr.,  sur  300  gi'.  de  véhicule.  On  peut  aussi 
prescrire  : 

Sfyr(kc,  tie  10  à 30  centigrammes  par  jour,  dans  la 
pneumonie  chronique. 

Bains  d'air  comin’im^,  dans  la  pneumonie  clironiquc 
Jh^vax). 

Cure  de  petit-lait  dans  la  congestion  pulmonain'  chro- 
nique simuianl  la  phthisie. 

Eau  sulfuréi'  ffr/i/lcic/Zc. 


Sulf*U  Je  Mdium  en«UUiM.  ^ 

CuioMit  de  ioude  crUtdlied.  . . , . . | ü$  iBilliimioiMet. 

Chlonrn  «te  e«»iiiii«B.  ....  « } 

K«iu>^  |>riré*  OSS  gnuniu«s. 


Dans  la  pneumonie  chronique,  deux  verres  par 

jourCD- 

TVsonc  de  Muscayni. 

bir^rbrioeb-  de  poUiM.  iO  itrunoitfe. 

Sinip  tl«*  t^iniiitr.  00  kt. 

J.  !..  lUW)  iJ. 

EcU  COOUDIIfelf i 

Darverrées,  dans  les  vingt -quatre  heures  □. 


rORMlM  AIIIB  DE  LA  l'NElNOME. 


Lûoeh  antimonié 


I.o9cA  U&ur.  ....... 

Sirop  «lieM-ode.  ...  ... 
Oitue  bleiM-  JealiioaliM'. 


a*  1. 

iU  inrwiaw». 
9 id. 


Mèlex.  Par  cuillerées  abouche. 

Looc^  Acrméfisé. 

LooeA  blaec a*  9. 

Sirop  dÎMoile 90  K<‘ain. 

Renaro ÜOeeaUfr. 

Mèlei.  Par  cuillerées  à bouche. 


Metliode  de  Hasvii, 

1*  Saignées  plus  ou  moins  copieuses,  ou  point  de  sai- 
gnées ; 

2^  Du  premier  au  quatrième  cl  même  au  sixième  jour 
du  traitemenl  : 


Toi-tro  «üliid.  . . . 
Eaa  J'ursv  iDk-llro. 


Ca>*  120 
, iOOO  Kraïuinei. 


\ prendre  par  lasses. 

Henouveler  celte  dose  deux  fois  par  jour  H- 
Julep  kermétisp. 


K<.‘itiM'«  miiit-rol.  . . . . . 
tUn  «lu  lilUult.  . 

Njro|i  d«  duiir  d'«irang;i*r.. 


\ prendre  par  cuUlerécs  à bouche  {3. 

Poudre  exitecioranie. 


pM’Itv  du  . . . . . 

PoihJri*  «lu  KiiiK«ant>r«.  . . 
Poudre  d'ipi-- a>ii«i)k*.  . . 


.Mêlez.  Vingt  paquets,  l’n  toutes  les  deux  heures  [3- 
Potion  de  Lttennec. 
l*  Saignée  de  UOQ  à 500  grammes. 


Pofiort  sHbiéi', 


i*  Tui  tro  , . 

liihittuB  d«  ruuiU»i  d’uruÿvr..  • 


S >-«Hilii(r. 

70  gramaïf». 


Strwfi  Jr  irüifuuTu.  . 15  kt. 

Mêlez.  A prendre  en  une  fois  [3« 

Potion  stitÀèe, 

Jitlup  lOOgruime». 

Sirop  dianxU* 15  id. 

Tatlr«  tlibic.  ...............  9U  romif t . 

Faites  dissoudre.  A prendre  par  cuillerées  à bouche, 
toutes  les  heures  [3- 


Potion  de  bryone. 


JiiU-p  icmiiB(«a4.  (.  . . 
Sirnp  iliMoila.  . . . . 
.tl'-iH'liituro  de  licjow. 


lOÜ  KnunifMi. 
20  id. 

3 Kl. 


Mêlez.  A prendre  par  cuillerées  à bouche,  toutes  les 
heures. 

Alcool  t 50  à iUO  grammes  par  Jour,  dans  une  potion  et 
pus  d’émissions  sanguine.s  j3* 

Celte  médication  renouvelée  de  Drown,  mise  à la  mode 
par  Todd  et  propagée  en  Franco  par  Béhier  ne  peut  être 
érigée  en  médicnlion  systématique  de  la  pneumonie.  Elle 
surexcite  l>eaucoup  trop  les  sujets  et  augmente  singulière* 
ment  l’état  fébrile.  Il  faut  en  réserver  l’emploi  pour  les 
cas  de  pneumonie  adynamique  ou  lonM^uc  le  sujet  par  lui- 
nième  faible  a besoin  d’être  un  peu  stimulé.  Je  ne  rem- 
ploie que  pour  remplir  une  indication  spéciale. 

A/fnsions  froûies  à 10“  (Brandis,  HildenbrandjH. 

Bain  froid  (Campagnano)  [3- 

Diyitak  en  poudre,  14  2 grammes,  en  plusieurs  prises 
(Cauning). 

Vérafriiie,  tO  à 25  et  30  milligrammes  par  jour  en  pi- 
lules de  5 milligrammes  (Aran)(3- 

Sulfate  de  yuininey  30  rcnligrammcs.  Toutes  les  trois 
heures  jusqu’à  l'amélioration.  Dans  la  pneumonie  asthé 
nique  (Corrigan)  et  dans  la  pneumonie  accompagnée  d’ac- 
cès de  lièvre  pernicieuse.  ^ ^ ÿ 
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l'uli/ifftiii  H riuléiieur  : en  |>oudro,  lO  ceiuigi':iimite>  à 
1 gramme  ; — en  extrait,  5 renligramnies  à 1 gramme  ; 
— en  pilules  ; — en  teinture,  50  centigrammes  à H gram- 
mes ; — en  potion. 

Sitt'ate  ih  8 grammes  par  jour,  dans  un  litre 

de  tisane  H (Tliaer). 

Sulfate  de  potwmr^  15  grammes  par  jour,  dans  un  litre 
de  décoction  de  rliieiidenl  S- 

Hf/difKhloinii'  d'ammouintfur , h grammes  par  jour 

EJ. 

Vm/iWomc,  1 à 2 grammes  ; — munr,  2 à 3 graimnes  ; 
•“  camphre  2 grammes.  Dans  les  cas  do  pneumonie  ataxi- 
que avec  délire. 

Infusion  de  vérotnqtte^  15  grammes  par  litre  d'eau,  dans 
la  pneumonie  lobulaire  des  enfants. 

P!%Et.'JIO-PÉRlC'AROE.  Le  gargouillcniéut  Cl  le  bruit 
de  flot  à la  région  du  rnmr,  devenu  evceplionncllement 
très-sonore  à la  percussion,  indiquent  un  épiincitement  de 
gat  et  de  liquide  dans  le  péricarde. 

P^ELnOTHORAX  01'  RYDROP^îEt'MOTnO^ 

RAX.  I>:i  pré.senc«  de  gaz  dans  la  cavité  pleurale,  quelle 
que  soit  leur  origine,  constitue  le  pneunoithora.Cy  c{u‘oii 
appelle  souvent  hydrupiu'urnothorax^  lorsqu’il  y a en  même 
temps  des  liquides  et  des  gaz. 

II  y a deux  espèces  de  pneumothorax,  l’un  e.sseii/iV/, 
très-rare,  dans  lequel  les  gaz  se  sont  dèvelop|>és  dans  la 
cavité  de  la  plèvre,  et  l'autre  sympfomufé/tie,  plus  com- 
mun, résultant  d'une  perforation  pleurale  sur  les  ]H>iimons, 
sur  la  paroi  tliorucique-ou  sur  le  diaplimgine  n la  suite 
d’al)cès  primitivement  formé  dans  le  ventre. 

Lne  fracture  de  cèle  ou  une  contusion  de  la  poitrine 
ayant  déchiré  lu  plèvi*c  pulmonaire,  une  perforation  de 
celte  memhrune  pur  les  abcès  ou  la  gangrène  du  poumon, 
par  l’apoplexie  pulmonaire,  par  un  ky.slc  d'hydalides,  par 
le  cancer  du  poumon , par  l'emphysènie  pulmonaire  ci 
surtout  les  cavernes  tuberculeuses  sous- pleurales  sont  les 
causes  de  rhydropneumoUiorax. 

.Avec  les  lésions  oiqt^niques  du  poumon  et  des  organes 
voisins  qui  ont  amené  la  perforation  de  la  plèvre  et  le 
|iueuDiotbor»x,  il  y a toujours  dans  la  séreuse  des  fausses 
membranes  plus  ou  moins  épaisses  et  du  sérum  ou  du  pus 
comme  dans  la  pleurésie. 

gaz  renfermés  dans  la  plèvre  d’un  pneumoüiorax, 
oixliiiHiremenl  inodores,  quelquefois  fétides,  sont  formés 
d'oxygéne,  d'azote,  d'acide  carbonique  en  quantité  prédo- 
mininte,  car  ils  éteignent  la  flamme  d’une  bougie,  rou- 
gissent la  teiulure  de  tournesol  et  précipitent  l’rau  de 
chaux. 

l.e  pneumothorax  sc  produit  presque  toujours  en  quel- 
ques inslanu,  et  alors  une  douleur  pleurétique  violente, 
de  l’anxiété  allant  presque  jiis<{u‘à  la  suiïocalioD,  une  dif- 
ficulté excessive  de  la  respiration,  annoncent  i’invasion  de 
la  maladie. 

Lorsqu’à  la  troisième  pi?riode  de  In  phthisie  le  malade 
est  pris  subitement  de  dyspnée,  avec  angoisse  pleurétique 
à chaque  inspiration,  il  y a tout  lieu  de  croire  qu’il  s'est 
fait  un  pneumothorax  par  rupture  de  la  plèvre  au  niveau 
d'une  des  cavernes  tuberculeuses  du  poumon. 

Le  pneumothorax  refoule  et  aplatit  ordinairement  les 
poumons  le  long  de  la  colonne  verh'brale. 

I.a  dilatextion  d'un  cAté  de  la  poitrine,  jointe  à l’immo- 


bilité des  cèles  et  à la  résonnance  «>xugérée  ou  tympaniqtie 
des  parois,  annonce  le  pneumothorax. 

Si  l’on  secoue  par  les  épaules  un  malade  ulleint  de  dou- 
leur pleurétique  et  qu’on  entende  un  hruit  de  flot  compa- 
ral>lc  à celui  d'une  buuleille  à moitié  vide  qu’on  agite,  on 
peut  affrmier  ()u'il  y a un  hydropneumolhorax.  Ce  bruit 
constitue  la  succussion  àip/)ocriih‘7«c. 

La  percussion  des  fausses  cèles  donnant  lieu  à un  cla- 
quement contre  le  diapliragme  et  contre  le  foie  {rhciucment 
costo'hepotiffiie,  de  Saussier),  caractérise  riiydropneumo- 
thorax. 

Ouand  l'oreille  nppliquè'e  sur  la  poitrine  entend  un  tin- 
tement niélallique  sans  bruit  respiratoire,  ou  du  tintement 
métallique  avec  le  souITlc  nmpliorique  découvert  par  Laën- 
nec, on  doit  conclure  qu’il  existe  une  perforation  de  la 
plèvre  pulmonaire  et  un  liydropneunioüiurax. 

Le  tintement  métallique,  le  souffle  aniphorique  et  In 
Imiil  de  flot  produit  par  la  succussion  des  malades  indi 
quent  presque  fatalement  la  mort. 

Therafieutiffuc.  — Haremenl  il  convient  d’HUnquoj*  cet 
état  morbide  parles  saignées  générales.  Il  vaut  mieux  ap- 
pliquer des  sangsues  ou  des  venlou.ses  sur  le  cètê  affecté  ; 
on  airive  ainsi  à calmer  de  l>eaucoup  la  violence  de  la 
douleur  pleurétique.  — Si  l’on  n’y  réussissait  pas  de  cette 
manière,  il  faudrait  appliquer  successivement  de  petits  vé- 
sicatoires volants  et  les  panser  avec  de  la  morphine. 

En  outre,  il  peut  être  bon  de  raellre  de  larges  vésica- 
toires volants  sur  le  thorax,  de  faire  des  frictions  avec  la 
{K>mmadc  stibiée,  l'huile  de  croton  ligliun),  ou  d'appliquer 
un  emplâtre  de  {>ois  de  Bourgogne  .simple  ou  saupoudré  d» 
de  10  ou  15  centigramme.^  de  tartre  stibié. 

Ou  doit  donner  aussi  à ces  malade.s  des  juleps  béchiques 
et  des  potions  gommeuses,  rendues  calmantes  par  l'addi- 
tion de  quelque  narcotique  : opium,  jusquiame,  MIadone, 
etc. 

Bans  le  cas  où  la  dyspnée  est  assez  considérable  |>onr 
faire  craindre  la  suffocatioii,  si  le  thorax  est  trés-disicndii 
par  le  liquide  et  le  gnz  indus,  il  faut  faire  la  thoracoceutéHc 
ou  Vempyéme.  Cette  dernière  opération  a été  faite  plusieurs 
fois  sans  succès,  mais  elle  a été  pratiquée  heureusement 
par  d’autres  personnes,  et  particulièrement  par  Hrichetenu 
à l'hèpital  Necker. 

C'était  un  homme  de  quarante-deux  ans,  né  d'un  père 
et  d’une  mère  parfaitement  sains,  ayant  un  oncle  et  une 
tante  phthisi()ue». 

Il  cul  toujours  des  dispositions  û s'enrliumer,  sa  santé 
fut  toujours  délicate  et  violemmenl  ébranlée  par  cinq  ans 
de  .service  niilitnin*.  et  notamment  par  la  campagne  de 
Bu'sie. 

En  183Ù,  il  eut  une  gangrène  du  ^mumon  suit'ic  d'hy- 
dropneumothorax. traité  à l'hôpilal  de  la  ('.harîté.  Il  y etil 
tinlomcDt  métallique  et  bruit  de  flot  à la  succussion.  H 
.sortit  à peu  près  guéri,  rentra  à .Necker,  et  sortit  de  nou- 
veau en  assez  bon  état. 

En  1 835,  il  rentra  à Necker  avec  un  nouvel  hydropneu- 
mothorax, linlenient  métallique,  succussion,  etc.  Au  bout  de 
deuxmois  on  fil  l'empyêmc  ; six  mois  après,  on  recommença 
l’opération  ; le  malade  guérit  très-lentement  et  sortit  l'an- 
néc  suivante,  en  1836- 

Il  put  travailler  pour  gagner  sa  vie  jusqiies  on  18i2, 
c'esl-û-dirc  pendant  sept  an.s,  et  il  vint  mourir  à .Necker 
des  huites  de  tubercules  pulmonaires.  I.e  poumon  tnl>emi- 
Icux  était  adhérent  aux  cèles  et  séparé  d’elles  pur  une 
couche  cartilagineuse,  de  2 à 3 centimètres  d'épaisseur, 
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üue  ù d'anciennes  fuii^ses  membranes  conlicn^êe^  e(  livms- 
formées. 

Aujourd'hui,  la  ihoracocentèse  sc  praU<{ue  dans  ces  cas 
arec  le  trocart  ordinaire,  et  l’on  met  une  sonde  de  cnoui- 
climic  dans  la  plèvre  ponr  faire  des  injections  de  leinliire 
d'iode  ou  d’eau  chlorurée. 

Ou  bien,  après  la  ponction  au  trocart,  on  applique  le 
siphon  lie  Pohiin  (lig.  562»,  pour  faire  pur  une  canule  de 
caoutchouc  des  irrigations  continues  on  intermittentes 
dans  la  plèvre.  V.  Pi,ti  RésiE. 

Ou  bien,  arec  le  trocart  courba*  de  Oliassnigimc,  on  fait 
une  double  ouverture  dans  un  espace  intercostal  pour 
placer  un  drain  et  faire  des  injections  dans  la  plèvre. 

Enfin,  avec  raigiiille  creuse  de  la  pompe  aspiratrice  <le 
Dieulafoy,  on  fait  tous  les  deu)î  jours  une  succion  de  la 
plèvre  pour  en  vider  le  pus,  et  après  30  ou  ^0  (K>nctions 
aidées  d’un  bon  régime  de  viande  crue,  de  beurre  salé  et 
d'alcool,  on  peut  guérir  les  malades.  V,  Ponction  et 
TltAlTEMENT  ItE  l.\  PUIRÉSIB  PI  RÜI-ENTE. 

PODtiCRE.  Nom  donné  à la  goutte  qui  occupe  les 
pieds.  V.  (ioi  TTE. 

FOnOPRYl.LB.  Plante  exotique  de  la  famille  des  po> 
dophyllées,  qui  croît  en  Amérique  et  dont  la  racine,  à la 
dose  de  1 gnimme,  peut  servir  de  purgatif  I I. 

PODOPHi'i.i.iY)B.  Alcaloïde  extrait  do  la  podopliylle 
ou  poflophyllnm  fidhium  et  qu'on  donne  à la  dose  de 
15  ou  20  centigrammes,  dose  trop  forte  à cuusi»  des  co- 
liijties  et  de  rndvnainie  qui  en  résultent  ; — à la  dose  de 
.>  centigrammes  ; elle  produit  3 ou  h selles  molles.  — I) 
vaut  mieux  la  donner  encore  à dose  plus  faible  si  l'on  ne 
veut  produire  qu'une  évacuation,  — alors  2 centigrammes 
nssoriès  ù 2 centigrammes  d'extrait  de  dalurn  stramonium 
doivent  suffire:  — c'est  un  bon  niédicament  contre  la  cons- 
tipation. 

POIREAi:  ou  POBHK%r.  Plante  potagère  de  la  fa* 
mille  des  alliacées,  dont  la  décoction  sert  de  lavement 
purgatif  E). 

POlBK.tU.  V.  VEimiE,  i 

POIM  A CAÜTÈRE.  Pu  lites  boules  hygrométriques  | 
qu'on  place  au  fond  des  cautères  pour  exciter  la  formation 
du  pus  et  pour  empêcher  la  cicatrisation.  On  i‘mploie  dans 
ce  liul  : les  pois  alimenUiires  dess4*chés  ; — les  pois  t/e 
t'acine  d’iris,  tournés,  percé.s  d'un  li-ou  idîti  d’y  mettre  un 
fil  pour  les  retirer  aisément;  — les  {ms  d’orowÿri/e,  faits 
avec  les  jeune.s  fruits  avortés  de  l’oranger,  arrondis  au 
tour  ; — le.s  ;>ow  de  rantip  de  tjHûmutve  ; — les  de 
rire  qui, ne  pouvant  sc  gonfler,  ne  valent  rien; — enfin  les 
pois  iwédicamcM/cfijr  ou  narrotiqnes,  qu’on  prescrit  dans 
les  ras  de  névralgie  rebelle  traitée  par  un  cautère.  En 
voici  la  formule  : 

RsU-sil  d*  iuM|iiiâa»« 10 

Snlfal«  tl«  norpbiBi* iBilliKramior», 

MuciUtf»  d«  ir<iinap  tdr«ir&iit 10 

Pour  former  un  pois. 

POISOAi.  V,  EmI*0J.SO.N.NE*ENT. 

POITRINE  (PuuEâ  UE).  Lcs  plaies  de  poitrine  sont 
pénéfrantes  ou  non  pénéirnntes. 

I.  PIttira  «on  péMéiranlea.  Les  plaies  non  péné- 
trantes de  poitrine  sont  produites  par  dos  instruments  Je 
toute  sorte.  Il  y a des  plaies  régulières,  des  plaies  irrégu- 
lières et  des  plaies  à lambeau.  Elles  présentent  les  mêmes 
caractères  que  les  plaies  des  autres  régions,  V.  Pi.aies  et 
PUIE-S  DU  THORAX  l*AR  ARMES  A PEU. 

Les  plaies  de  poitrine  ont  deux  caractères  spéciaux  : — | 
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récarleiiieul  considérable  des  lèvres  des  plaies  par  iustrii- 
ment  irancliant  à la  suite  de  la  section  des  couches  mu»- 
cuiaii^s  qui,  on  le  sait,  .sont  lâchement  unies  au  thorax 
(J.  L.  Petit); — les  épandieiiienis  interstitiels  sous  les 
muscles,  à la  suite  des  plaies  par  instrument  piquant,  et 
qui  sont  i occasion  d’abcès  et  de  gangrène  (J.  L.  Petit). 

OuelqmTois  les  plaies  de  la  région  axillaire  donnent  lieu 
à l’emphysème,  soit  parce  qu'une  plaie  pénétrante  a été 
méconnue,  soit  parce  que  les  mouvements  du  bras  font 
pénétrer  de  l’air  dans  la  pluie,  mais  dans  ce  cas  l’empliy- 
séme  esta  peine  marqué. 

Thdnjieutôfne.  — On  réunira  les  plaies  régulières  par 
première  intention.  Si  des  couches  musculaires  épaisses 
ont  été  divi$4U's,  on  appliquera  la  réunion  à t'aide  de  la 
suture  encheviilée. 

I. .CS  abcès  consécutifs  seront  ouvert»  de  bonne  heure, 
et,  comme  pour  le»  abcé.s  de  l'aisselle,  on  passera  un  tube 
perforé  de  caoulcliouc  (f'hassaiguac)  jKJur  favoriser  l'écou- 
lement du  pus. 

Les  malades  seront  tenus  au  repos  absolu. 

Les  bras  seront  fixés  au  tronc  pour  éviter  tout  mouve- 
ment. 

Ou  prescrira  le  régime  des  blessés.  V.  Plaies. 

II.  Plaies  pénèlranCrs.  Le»  plaies  pt'nétrantes  dt> 
poitrine  par  indntnient  pù/uniit  produisent  une  douleur 
vive,  s’accompagnent  d'une  ecchymose  au  point  frappé-, 
puis  la  douleur  cesse.  Quand  le  poumon  est  blessé,  i)  y a 
un  emphysémr  limité;  un  crnclicment  de  sang  vermeil, 
écuineux,  a lieu  seulement  dans  ce  cas.  — Si  la  plaie 
n’est  pas  compliquée  d’iiiflainmalion,  la  guérison  se  fait 
promptement. 

I!  y a des  plaies  pénéli*antes  de  poitrine  qui  intéressent 
en  même  temps  l’abilomen.  V.  Abdome.n. 

I.CS  plaies  pénétrantes  par  instrument  piquant  sont  par- 
fois compliquées  des  épancliemeots  et  des  abcès  sous-mus- 
cuiaires  qu'on  rcnconire  dans  les  plaies  non  pénétrantes. 

Les  plaies  pénétrante»  par  inslrnmods  tranchants,  qui 
sont  failt*s  par  une  lame  étroite,  se  comportent  comme  les 
plaies  par  instrument  piquant;  mais  si  rinslrument  est 
lai-ge,  si  la  plaie  n’est  pas  n-fennéc  immédialemc-nt,  il  y a 
écartement  des  lèvres  de  la  plaie  et  pénétration  de  l’air 
dans  le  thorax;  ce  phénomène  donne  lieu  à un  pneumo- 
thorax et  à un  affaissement  du  poumon,  qui  se  rétracte  sur 
les  côtes  de  la  colotinc  vertébrale,  qu’il  y ait  ou  non  en 
même  temps  blessure  du  poumon. 

Il  est  difficile  de  diagnostiquer  si  une  plaie  pénètre 
diiis  la  poitrine.  La  forme  de  rinstrumcnl.  la  direction  du 
coup,  oblique  ou  directe,  par  rapport  à la  surface  de  la 
poitrine,  sont  souvc-nl  les  seuls  moyens  à emplover.  L’ex  - 
ploration avec  le  stylet  doit  êta*  proscrite  ; on  a conseillé 
de  placer  une  lumière  contre  la  plaie;  si  elle  vacille,  il  y a 
un  courant  d’air  au  niveau  de  la  plaie,  et  il  est  probable 
que  la  plaie  est  pénétrante;  ce  moyen  est  de  peu  de  va- 
leur. L'écoulement  de  bulles  d’air  mêlées  à du  sang  est 
plus  significnlif;  un  sifflement  au  niveau  de  lu  plaie  pen- 
dant l'inspiration  est  un  bon  signe. 

Thàapeutiffue.  — Les  plaies  pé-nètranlcs  par  ptqôres 
seront  tenues  fermées  avec  plusieurs  bandelettes  de 
diacliylon  superpoîa*es,  et  l'on  appliquera  un  large  cata- 
plasme sur  la  poitrine.  Les  malades  seront  tenus  au  repos 
absolu,  à la  diète,  an  bouillon.  Pendant  les  vingt-quatre 
premières  heure»,  on  donnera  une  tisane  délayante,  et  aux 
premiers  accidents  de  dyspnée  on  fera  une  saignée. 

l'ne  plaie  pénétrante  de  poitrine,  exempte  de  toute 
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rompHcation,  sera  rçfemiée.  On  ff*ra  le  rapprorlipmenl  • 
avec  une  suliire  on  aree  îles  hanJolelles  de  dtarhylon  .<n- 
perposèes  et  faisant  rnirawe,  mais  avant  de  n'nmir,  on  fera  I 
faire  une  forte  expiration  au  m.ilailt^,  puU,  lorsqu’il  l'aura  | 
à peine  terminée,  on  rapprochera  les  lèvres  de  la  plaie  et 
on  les  réunira  par  la  suture  entortillée.  Ia*s  cataplasmes 
froids  recouvriront  la  suture. 

Les  malades  prendront  des  bouillons,  de  la  tisane  du 
gomme  et  de  la  glace  ; iU  seront  tenu.s  au  repos  absolu  et 
éviteront  tout  inoiivemenl.  Si  les  malades  avaient  une 
bronchite,  on  leur  composerait  une  potion  avec  le  sirop 
diacodo  ou  quelques-unes  des  préparations  préconisées 
contre  la  toux  (V.  Bno.vcHlTE).  L'opium,  ù la  dose  de  10  à 
20  centigrammes,  est  im  sédatif  excellent  contre  lus  acci- 
dents nerveux. 

nair*  pénétraiKeA  de  polirlne*  (COMPLICATIONS  l'EU- 
MITIVF.S  des). 

Frarturas.  — Les  plaies  de  poitrine  avec  fractures  de 
cfttes  sont  presque  toutes  des  ploies  par  armes  ii  feu  ou 
des  écrasements  de  la  poitrine.  Lorsqu'il  y a une  seule 
côte  brisée,  sans  autres  lésions,  ce  n'est  pas  tin  accident 
grave;  si  la  fracture  est  coniminulivc  elle  prête  à des  in- 
dications spéciales  (V.  Puifii  par  armes  a fei  du  thorax). 
Lorsque  plusieurs  côtes  sont  brisées,  cl  quand  le  poumon 
est  déchiré,  la  mort  est  presque  inévitable  et  elle  est  due 
à des  bémorrliagies  abondantes  ou  à un  emphv^éme  géné- 
ralisé. 

TôrrupeM/tqMe.  — Tenir  le  thorax  immobile  avec  une 
large  bande  de  dincliylon,  après  avoir  réuni  la  plaie  de  poi- 
trine, s'il  n'y  a qu’une  côte  cassée. 

Si  plusieurs  côtes  ‘■ont  brisées,  s'il  y a emphysème  gé- 
néralisé, appliquez  le  traitement  pnllintif  de  l'emphysème 
généralisé  et  de  l'hémolhorax.  V.  plus  loin. 

S’il  y a blessure  du  poumon,  traiter  l'hèniopneumo- 
ihorax  qui  le  suit  et  l'emphysème,  enrprescrivant  le  régime 
de»  blessés  atteints  de  plaie  de  poitrine.  V,  plus  haut. 

Wnufrt'hagirs.  — a.  H^morrhntji'  K ihx  juj- 

rnis.  — Si  les  artères  mammaires  internes  ou  intercostales 
donnent  du  sang,  on  reconnaît  le  siège  de  l'hémorrhagie, 
quelquefois  à récoulemeiil  du  sang  par  jet,  et  surtout  par 
l'écoulement  de  sang  artériel  non  mêlé  ô de  l’air  et  par  le 
siège  de  la  plaie. 

Si  rhémorrlmgie  est  fournie  par  un  point  situé  à I ren- 
limétrc  en  dehoradu  Imrd  du  sternum,  c’est  Tarière  mam- 
maire qui  est  blessée. 

Si  Tbémorrliagie  a lieu  sur  la  continuité  d'un  arc  costal, 
c’est  Tartère  intercostale;  on  reconnaît  que  le  sang  sort 
de  ce  vaisseau  en  appliquant  une  carte  rocourbéu  dans  la 
plaie,  de  façon  à avoir  une  gouttière  qui  embrasse  le  côté 
supérieur;  si  le  sang  sort  au-des«u.s  de  la  carte,  Tliémor- 
rhagie  vient  de  Tartére  intercostale  (fUchlcr). 

b.  Utmorrhfujie  jmr  btfssurr  du  jutumon.  — Le  sang 
qui  provient  d'une  blessure  du  poumon  est  rutilant,  spu- 
meux; il  y a en  même  temps  hémoptysie.  l,e  sang  qui 
vient  des  artère»,  des  parois,  est  mélangé  à de  grosses 
bulles  d'air,  tnais  il  n’est  point  aussi  spumeux  que  celui 
qui  vient  du  poumon. 

c.  Ilhitorrhugi*'  par  bhsnutr  drs  grufi  raias^'aiix  des  m(- 
diastins.  — Le  sang  qui  provient  des  gros  vaissemit  du 
mèdiastin  postérieur  n'arrive  à la  plaie  que  quand  le 
thorax  est  plus  ou  moins  rempli.  La  matité  du  thorax,  les 
défriillances,  les  sueurs  froides  doivent  faire  soupçonner 
cette  source  de  Thémorriiagie.  V.  plus  loin  Kpanchemf.nts. 

Quelle  que  «oit  la  source  de«  hémorrhagies,  un  épanche- 
ment de  sang  dans  les  plèvre»  en  peut  être  la  conséquence. 


Le  «ang  qui  provient  des  veines  se  coagule  plus  vile 
que  le  sang  artériel. 

Thèrnpi  tiUmw.  — . Refermer  une  plaie  de  poitrine  qui 
donne  du  sang,  quitte  à faire  une  contre-ouveiiiirc  j*our 
remédier  à l'épanchement  (Larrey),  est  une  mauvaise 
pratique. 

Si  rjiémorrhagie  est  due  à Tarière  mammaire,  le  vais- 
seau si’ra  lié  entre  la  plaie  et  le  cn*ur  (Delpech,  Mar- 
jolin,  Velpeau). 

Pour  lier  l’artère  mammaire  : incision  allant  de  l’inser- 
tion du  Iroisiétne  cartilage  au  >ternntn  jusqu'au  milieu  du 
cartilage  de  la  quatrième  côte,  couper  la  peau,  le  tissu 
cellulaire,  inciser  avec  précaution  les  muscles  intercostaux. 

On  peut  introduire  dans  la  plaie  une  ampoule  de  bau- 
druche, et  mieux  de  caoutchouc,  vide,  que  Ton  remplit 
«l'air  et  qui,  attirée  au  dehors,  comprime  Tarière  de  de- 
dans en  dehors  (Sabatier,  Desault). 

Si  Tliéiiiorrhagie  vient  de  Tarière  intercostale,  agrandir 
la  plaie,  cndirasser  la  côte  et  Tarière  avec  un  fil  pa^sé  au 
moyen  d'une  aiguille  courbe  !(iérard);  inlrodiiii'e  entre  les 
côte.»  un  bourdonnet  ou  un  cône  d'ivoire  qui  comprime  de 
dedans  en  dehors  (Ix>Uert,  Quesnayj;  lier  Tartèreavec  une 
aiguille  recourbée  (Rejbard);  employer  Tampoule  de 
caoutchouc,  comme  pour  les  plaies  de  Tarière  mammaire 
interne,  sont  des  procédés  que  Ton  peut  mettre  en  usage 
suirani  les  cas  et  surtout  suivant  ta  situation  où  Ton  se 
trouve.  Pour  les  plaies  élroili*»,  la  ligature  avec  ou  sans 
la  côte  est  moins  araiilageu«e  que  Ic«  compresseiiiN. 

S<^ctionner  Tartére  pour  permettre  sa  rétraction  (Tlieden, 
Assalini)  est  une  pratitpic  inrnléle. 

S'il  y a hémorrhagi«*  interne,  sans  l«*>ions  des  artères 
de.s  parois,  d’autres  Indications  se  présentent.  V.  plus  loin 
fiuANCIIEMKNTS. 

Usut'  du  poHmon.  — Lorsi|u’une  pluie  de  la  région  an- 
térieure de  la  poitrine  e^t  un  peu  large,  ü peut  ml  fain' 
une  hernie  du  poumon  ; celle-ci  a lieu  au  moment  même 
de  la  production  de  la  plaie,  .sans  doute  au  moment  où  le 
malade  a fait  un  cfTorl  (J.  Cloquet),  ou  une  expiration 
énergique  et  brusque  (Hallidny,  Malgaignc,  Morel-La- 
vallée), et  peut-être  pm*ce  qu’il  y avait  antérieurement  des 
adliérences  du  poumon  dans  le  voisinage  de  la  plaie 
(Richet). 

Le  poumon  sorti  est  crépitant,  il  se  tuméfie,  devient 
noir  (G.  Loyscau),  puis  s’affaisse  et  se  gangrène.  Il  est  rare 
que  la  hernie  se  réduise  spontanément.  V.  Hehnif.  OU 

POUMON. 

Th  rui»  ntVfHi-.  — (>ii  réduira  la  iiernie  du  poumon  si 
cet  oi^ane  e.xt  sain.  L'excision  de  I»  portion  heniiéi'  a été 
faite  sans  acrident  (Riolaiid,  Schcnck).  la  ligature  simple 
et  la  chute  consécutive  de  la  portion  liée  a été  vue  suivie 
de  guérison  (Ruysh). 

L'excision  et  la  réduction  du  pédicule  ont  été  faites 
sans  accident  (G.  I/Oyseati).  Si,  après  Texcision,  il  coulait 
Ix^aucoup  de  sang,  ce  procède  serait  fatal  au  malade.  La 
nécessité  d'une  ligature  avant  Texdsion  sera  démontrée, 
lorsque  la  portion  du  poumon  hernié  ponctionnée  avec  le 
bistouri  aura  donné  du  sang  en  abondance  (S.  Cooper). 
Celle  exploration  ne  doit  donc  pas  être  négligée. 

Phit  du  cœur.  V.  Coxn. 

rô»iV  du  diajdtmgmc.  V.  DiAPiiRAr.ME. 

r/>iù’  du  poumon.  — Les  plaie»  du  poumon  existent 
souvent  avec  les  plaies  de  poitrine,  celles  qui  intéressent 
la  partie  postérieure  de  Torgane  sont  les  plus  graves; 
elles  fournissent  des  hémorrhagies  abondantes.  Des  adhé- 
rences du  poumon  A la  plèvre  pariétale  diminuent  la  gra- 
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vil/;  des  plaies  du  poumon  (Roux);  elles  s’opjM)senl  à 
l'extension  do  riiéinonrlingio  et  à colle  de  reinpliysènie. 
V.  aussi  l'UAC-TL  HE  DF.  CÔTE. 

Les  piqûres  du  poumon  se  cirnlrisenl  trùs-süuroiit  sans 
emphysème,  et  sans  hémorrhagie.  (Howson). 

I.es  plaies  étendues  du  poumon  donnent  lieu  ii  des 
épanchements  pleuraux  do  sang  et  d'air  dans  la  poitrine. 

On  reconnaît  une  plaie  du  poumon  à l'écoulemont  de 
sang  écumoux  par  la  plaie,  àThémoplysie,  caractérisée, 
par  le  rejet  de  sang  écumeux,  cl  à la  dyspnée,  quelque- 
fois û des  douleurs  très-vives. 

Lors(|uele  poumon  f.iit  hernie  et  lorsqu'il  est  ble.ssé,  on 
reconnaît  la  plaie  par  simple  inspection. 

Th(rapf>ititiui\  — On  ne  peut  que  combattre  les  syinj)- 
tômes  des  plaies  du  poumon  : les  épanchements  de  sang 
et  les  emphysèmes.  Les  plaies  petites  avec  emphysème 
limité  n’exigent  que  le  pansement  des  plaies  de  poitrine 
par  piqûre,  et  le  repos  absolu.  Des  sangsues  seront  placées 
autour  de  la  plaie  s’il  y survenait  quelques  douleurs,  l'n 
bandage  de  corps  doit  maintenir  la  poitrine. 

Dans  les  plaies  étendues  avec  grands  emphysèmes,  avec, 
hémorrliagies,  ce  sont  ces  complications  qui  exigent,  plus 
que  la  plaie  du  poumon,  une  intervention  active. 

Lorsque  le  poumon  hernié  est  blessé,  on  se  comportera 
comme  dans  le  cas  de  bernie  du  poumon. 

Emphysème.  — L’emphysème  se  pro<luit  de  deux  ma- 
nières, ou  bien  il  y a plaie  pénétrante  de  poitrine  simple 
nu  bien  il  y a plaie  du  poumon  sans  ouverture  de  la  plè- 
vre costale,  ou  au  moins  sans  que  la  plaie  de  poitrine  per- 
mette l’accès  de  l’air  dans  la  cavité  pleurale.  Il  y a des  cas 
où  remphysème  se  produit  en  même  temps  h la  suite  des 
plaies  du  poumon  et  à la  suite  de  l’introduction  de  l’air 
dans  la  plaie  de  la  poitrine. 

L’emphysème  consécutif,  dû  à une  plaie  du  poumon,  se 
produit  par  infiltration  de  l’air  dans  les  plèvres  et  infiltra- 
tion d'air  dans  les  médiaslins,  à la  suite  de  niptnre  des 
plèvres,  ou  par  suite  du  cheminement  de  l'air  entre  les 
lobules  du  poumon.  Ce  dernier  emphysème  apparaît  d’a- 
bord au  cou. 

L'emphysème  consécutif  dû  à une  plaie  de  poitrine  est 
causé  par  l'infiltration  de  l’air  qui  a pénétré  dans  la  ca- 
vité pleurale  et  tend  à ressortir  pendant  les  mouvements 
expiratoires  et  qui  passe  sous  la  peau  par  suite  du  défaut 
do  parallélisme  entre  la  plaie  intercostale  etla  plaie  de  la  peau 
(J.  L.  Petit).  Cet  emphysème  se  montre  toujours  au  niveau 
do  la  plaie,  à moins  qu'il  n’y  ait  en  même  temps  rupture 
des  plèvres  médiastincs.  Dans  ce  dernier  cas,  l'emphysème 
rient  encore  se  montrer  au  cou  après  avoir  cheminé  dans 
les  médiastins. 

Presque  tous  les  emphysèmes  généralisés  consécutifs  à 
des  plaies  de  poitrine  commencent  par  un  pneumothorax 
ou  épanchement  d'air  dans  les  plèvres,  et  ils  s’accompa- 
gnent souvent  d'épanchements  de  sang. 

L’emphy.sème  se  reconnaît  à ses  signes  caractéristii^ues, 
à l'extension  progressive  et  continue  de  la  tuméfaction 
sous-cutanée  et  à la  crépitation  qu’on  y rencontre.  Y.  Em- 
•imsÈJiE. 

C'est  i la  suite  de  larges  plaies  de  poitrine  avec  plaie 
des  poumons  que  l’on  observe  le  plus  souvent  l’empliy.sème 
généralisé. 

Thérapeutique.  — La  thérapeutique  de  l’emphysème 
est  palliative  (V.  Esii'HYSéme).  Une  plaie  de  poitrine,  com- 
pliquée d’emphysème  simple,  sera  refermée,  que  l’air  vienne 


du  poumon  on  qu’il  soit  dû  h l’air  extérieur  entré  par  la 
plaie  de  poitrine.  L’air  qui  constitue  le  pneumothorax  se 
résorbe. 

Lorsqu’il  y a une  plaie  .sinueuse,  débrider  (Larrey), 
cha.sser  autant  d'air  que  possible  de  la  cavité  thoracique , 
est  une  inanvaise  pratique,  en  ce  sens  que  le  poumon 
s'affaissera  et  deviendra  im|)ropre  à respirer  (.Malgaigne). 
Il  faut  fermer  la  plaie.  On  fera  de  petites  ponctions  sur  les 
parties  qui  sont  le  siège  d'un  emphysème  tondant  à se  gé- 
néraliser. 

Les  emphysèmes  dus  à une  plaie  du  poumon,  qui  s’é- 
tendent, seront  traités  par  les  ponctions  multiples  (V.  Em- 
l•nYSfi>1E),  cl  l’on  SC  bornera  à soutenir  la  poitrine  avec 
un  bandage  de  corps. 

Tout  le  succès  «le  ces  traitements  est  subordonné  à l’o- 
blitération, plus  ou  moins  rapide,  de  la  plaie  du  poumon, 
ou  à la  cessation  de  l'introduction  de  l'air  extérieur  dans 
la  poitrine. 

Épanchement  d'air.  — Le  pneumothorax  traumatique 
ne  diffère  pas  du  pneumothorax  consécutif  aux  lésions  du 
poumon,  au  point  de  vue  des  symptômes  stéthoscopiques. 

De  l'air  épanché  provenant  de  l’extérieur,  introduit  par 
la  plaie  de  poitrine,  ou  de  l'air  contenu  dans  le  poumon, 
traversant  la  plèvre,  produit  les  mêmes  résidtats,  sauf  que 
dans  les  cas  de  plaie  du  poumon  il  y a presque  toujours 
épanchement  de  sang  et  d'air  à la  fois.  Dans  ce  cas  les 
signes  du  pneumothorax  sont  masqués,  et  l'on  a les  sigius 
d'un  hydropneumothorax.  V.  ce  mot. 

L'épanchement  de  poitrine  constitué  par  de  l’air  est 
souvent  suivi  d'emphysème.  V.  Emphysème. 

F.’air  en  petite  quantité,  contenu  dans  la  plèvre,  peut  se 
résorber  (Trousseau  et  Leblanc). 

Thérape.utiqnc.  — .\ppliquer  le  traitement  de  l’emphy- 
sème ou  du  pneumothorax,  s'il  y a épanchement  d'air  dans 
le  tissu  cellulaire  ou  simplement  épanchement  dans  les 
cavités  pleurales  V.  Pnedmotiiohax,  Empiivsèmf.. 

S’il  y a épanchement  de  sang  en  même  temps  qu’épan- 
chemenl  d’air,  on  se  comportera  en  raison  de  l'épanche- 
ment sanguin. 

Épanchement  de  sany.  — Les  épanchements  de  sang 
dans  la  poitrine  sont  la  conséquence  des  hémorrhagies  du 
poumon  et  de  la  paroi  thoracique  (Y,  plus  haut)  ; mais  il 
sont  le  plus  souvent  dus  ù une  blessure  des  poumons.  Le 
sang  s’accumule  en  grande  quantité  et  plus  ou  moins  rapide- 
ment. 

Le  sang  qui  constitue  l’épanchement  de  la  plèvre  est 
ordinairement  pris  en  caillot  peu  après  sa  sortie  des  vais- 
seaux, mais  quelquefois  il  reste  fluide. 

Un  épanchement  sanguin  de  la  plèvre  se  reconnaît  à des 
signes  anatomiques,  qui  sont  : l’éconlcment  de  sang  par 
la  plaie,  la  matité  du  thorax  à la  percussion,  la  saillie  des 
espaces  intercostaux,  et  quelquefois  de  la  fluctuation  en  ces 
points,  l’absence  de  murmure  respiratoire.  L’ecchymose 
lombaire  (Yalcnlin)  ne  peut  exister  que  quand  il  y a nip- 
ture  de  la  plèvre  (Chaussier)  ; l’expulsion  de  sang  noir  par 
la  plaie  pendant  les  mouvements  d'expiration  est  plus  si- 
gnificatif — Les  signes  physiologiques  de.  l’épanchement 
de  sang  sont  la  dyspnée,  si  l'hémorrhagie  a été  abondante, 
et  rini|)Ossibilité  où  est  le  malade  de  reposer  sur  le  côté 
sain,  si  l'hémorrliagie  est  lente.  — Ix!S  signes  patliolo- 
giques  ou  nitionnels  sont  les  pAleurs,  la  syncope,  les 
sueurs  froides  et  les  autres  signes  des  hémorrliagies  in- 
ternes, tels  que  la  décomposition  des  traits,  l’accélération 
du  pouls,  les  tintements  d’oreille,  les  éblouissements. 


Digitized  by  Google 


mo 


IH)1T 


Lc5  t'piujchemfnis  de  sang  do  la  plèvre  peuvent  hVn- 
kyslcr  s'il  se  fonne  des  adhérences  des  plèvres  ; ils  peu- 
vent se  révorber  ou  causer  une  pleurésie  punilenle.  — 
Les  épanchemenis  de  sang  et  d'air  »c  terminent  de  U 
tnêiite  façon  ; ih  sont  souvent  le  point  de  départ  d'une 
fistule  thoracique  qui  n’csl  pas  toujours  incurable. 

ThèrniHtHtv/ue.  — Toules  les  fois  qu'il  coule  du  sang 
par  une  artère  des  parois  tliornciques,  on  arrêtera  l'hé- 
morrhagie  par  les  moyens  appropriés.  V.  IIÉMonRilAUiES. 

Kii  cas  d'épanchement  existant  avec  une  plaie  béante, 
OD  placera  le  blcssi'  dans  une  position  qui  favorise  l'écou- 
lement du  sang  (A.  I*arè)  ou  l'on  aspirera  le  sang  avec 
une  canule  h pomp  (Seultel),  avec  une  canulo  et  une 
seringue  (de  la  Moue).  Débrider  la  plaie  (I)ionis)  est  une 
pratique  <]ui  ne  doit  pas  être  généralisée. 

Lorsque  l'hémoiTbagie  vient  du  pumon,  on  ne  débri- 
dera pus  (Valentin),  à moins  que  l'on  ne  soit  sdr  que  l'bé- 
morrlisgie  est  arrêtée,  ce  qu’il  est  impossible  de  détermi- 
ner, au  moins  dans  les  quarantc-lmit  premières  heures. 
On  put  débrider  pur  les  hémorrhagies  ducs  à une  plaie 
de  l'artère  intercostale,  seulement  pour  lier  l'arlére.  Lors- 
qu'un épanchement  est  dd  h l'une  de  ces  ailèrcs,  une 
contre-ouverture  aux  points  déclives  est  possible;  elle  e>t 
auioriséft  lorsque  l'épmbemeul  est  bien  reconnu  et 
quand  la  sufTocation  est  imminente  rOiipuytren). 

Lorsqu'il  n’y  a pas  d’air  mêlé  au  sang  après  les  plaies 
de  pitrine  a ouverture  étroite,  comme  lorsqu'il  n'y  a pas 
de  plaie  de  poitrine,  il  ne  faut  p-ns  faire  de  contre-ouver- 
ture. On  surveille  le  malade,  on  pratique  une  ou  deux 
petites  saignées  ; le  malade  observe  le  repos  absolu  et  la 
diète  absolue. 

Quand  on  ponctionnera,  on  fera  une  ouverture  avec  le 
bistouri  entre  deux  cAles,  la  quatrième  et  la  cinquième,  et 
l'on  évaciiei-a  le  sang  (Hippcrale).  t’elte  opéi-aliuii  est  lé- 
gitimée loules  les  fois  qu'il  y a bémopneuinolliorax  avec 
suffocation  imminente.  !>'  poumon  étant  déjà  affaisM',  il 
n'y  a pas  de  crainte  que  le  poumon  s’affaisse  davantage. 
Après  avoir  pnclionné  la  pitrine,  on  fera  des  injections 
d'eau  tiède  pour  chasser  les  caillots.  Les  injections  d’eau 
d'orge,  de  guimauve,  ne  sont  pas  meiiloiires  que  les  injec- 
tions d'eau  liéde.  V.  THORACOt.KNThUSE. 

Corp*  étrangers  de  In  poitrine.  (V.  PtAlF.  I'Ênetrante 
OU  THORAX  par  armes  a feu).  — Un  couteau,  un  fleu- 
ret, une  ImgucUe  de  fusil,  peuvent  traverser  la  pitrine  de 
part  en  part  et  se  fixer  ou  non  dan.s  les  os. 

Les  corps  étrangers  qui  sont  étroits  déterminent  des  ac- 
cidents immédiats,  variables  selon  que  le  corps  étranger 
a ou  n'a  pas  intéressé  de  gros  vaisseaux  dans  le  poumon. 

lA>rsqu'ils  séjournent  dans  le  pumon  et  les  plèvres,  les 
corps  étrangers  y déterminent  une  inflammution  violente. 

Les  balles  font  quelquefois  exception.  Un  tronçon  de 
fleuret  (Velpeau),  une  lame  de  fer  (Manec),  ont  pu  séjour- 
ner quinxe  à dix-huit  ans  dans  la  poitrine  san.s  causer 
d'accidents.  CItex  un  aliéné  une  aiguille  à tricoter  intro- 
duite dans  la  poitrine,  traversant  le  cœur  et  le  poumon,  a 
pu  séjourner  neuf  mois  sans  causer  la  mort;  À la  longue 
cepndaiil,  une  pneumonie  chronique  a enlevé  le  malade 
(Tillaux). 

Les  corps  étrangers  sont  reconnus  lorsqu'ils  font  saillie 
dans  la  plaie.  Les  balles  ne  peuvent  être  reconnues 
qu  accideotellemcni.  V.  Plaikr  par  armes  a feu  de  la 
POITRINE. 

Après  une  plaie  par  armes  à feu,  les  vêtements  intueb 
doivent  faire  rejeter  toute  idée  de  pénétration  d'un  corps 
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étranger.  Une  seule  ouverture  doit  faire  juger  que  la  balle 
est  restée. 

Tkérapfutiffue.  — A part  les  balles  que  Ton  ne  peut 
sentir,  ou  doit  aller  h la  recherche  de  tous  les  autres  corps 
étrangers  qui  traversent  la  poitrine.  Si  une  lame  sort  par 
la  plaie,  il  est  indiqué  de  l’extraire  et  de  refermer  immé- 
diatement lu  plaie,  à moins  qu'il  n'exislc  quelque.s-uncs 
des  complications  des  plaies  de  poitrine  ; dans  ce  cas,  on 
se  comportera  comme  il  a été  dit.  V.  plus  haut  fiémor- 
rhaijirSt  Êpanr.hements. 

Une  lame  de  couteau  traversant  une  cAtc  sera  extraite 
avec  une  pince.  Si  le  couteau  a été  brisé  au  ras  de  la 
céte,  on  repoussera  la  lame  de  dedans  en  dehors  à tra- 
vers la  plaie.  Pour  cela,  on  peut  passer  au-dessous  de  la 
(Ole,  dans  la  plaie,  le  doigt  armé  d'un  dé  à coudre,  et 
l'on  pousse  de  dedans  en  dehors  la  pointe  de  l'instrument 
(Gérard)  ; mais  il  vaut  mieux  extraire  la  lame  par  rextérieur 
avec  de  bonno.s  pinces. 

Des  balles  logées  entre  tes  cOles,  dons  le  sternum,  se- 
ront extraites  avec  un  élévatoire.  Le  tire-fond  est  inutile 
et  peut  être  dangereux  eu  ce  qu’il  repousse  le  corps  étran- 
ger. Au  besoin,  on  appliquera  une  couronne  de  trépan  au- 
tour du  point  de  l'os  traversé  par  le  corps  étranger. 

Si  une  balle,  tombée  dans  la  plèvre,  peut  être  sentie, 
on  l'extraira  et  l'on  traitera  la  plaie  de  poitrine  par  les 
moyens  appropriés.  Si  l’on  ne  sent  pas  la  balle,  on  fera 
coucher  le  malade  de  façon  que  la  plaie  soit  dans  une  po- 
sition déclive.  Il  pctiit  se  faire  que  la  balle  sorte  d'clle- 
Dièmc.  Si  l'on  sentait  par  le  palper  la  balle  tombée  dans 
la  partie  inférieure  de  la  cavité  pleurale,  dans  un  espace 
intercostal  ou  si,  en  sondant  la  plaie  avec  une  sonde  de 
gomme,  on  sentait  la  balle,  on  ferait  une  contre-ouverture 
et  l'on  extrairait  celle-ci  (Larrey).  Celle  opération  est  in- 
diquée surtout  quand  les  accidents  inflamn^atoires,  tels  que 
la  pleurésie,  se  manifestent  On  a extrait  de  la  sorte  un 
stylet  introduit  pour  explorer  la  plèvre  et  perdu  dans  sa 
cavité,  dans  un  cas  de  pleurésie  purulente  ouverte  spon- 
tanément dans  un  espace  intercostal  (Briquet). 

Si  les  corps  étrangers  sont  fixés  dans  les  os,  ce  n'est 
pas  une  contre-indication  à l'extraction.  II  est  plus  sage  de 
tenter  l'extrarlioD  que  d'attendre  que  le  corps  se  mobilise, 
air  il  n'y  a q(je  la  suppuration  qui  puisse  mobiliser  un 
corps  étranger,  et  la  suppuration  des  plèvres  est  un 
grand  danger. 

Divers  instruments  ont  été  proposés  {H>ur  extraire  les 
)>nguelles  logées  dans  les  os.  Leur  principe  repose  sur 
l'application  d'un  appareil  monté  à vis  sur  un  support;  la 
pince- vis  saisit  le  corps  étranger  et  le  relire,  en  prenant 
|K>int  d'uppui  sur  le  tronc  par  la  large  base  du  support. 
(V,  le  l'afalttgue  de  Chariière  1K62.) 

Les  morceaux  d’étoffes  sortent  seuls  oixlinaircmeDt  avec 
le  sang  ou  sont  éliminés  par  la  suppuration.  11  n’y  a,  au 
reste,  aucun  moyen  d’aller  à leur  recherche,  lorsqu'il  sont 
situés  un  peu  profondément. 

Plalea  de  poUriae  (CoMPLICATiO.NS  LüNSÉUüTlVE^  DEâ^. 
V.  Pneimonie. 

Êpam  iumetds  purulents.  — Les  épanchements  puru- 
lents de  poitrine  ne  sont  autres  que  des  pleurésies  puru- 
lentes; ils  se  révèlent  par  les  symptômes  d'une  pleurésie  - 
avec  épaiicbemcnl,  et  quelquefoi>  par  la  désuniou  des 
plaies  réunies.  La  Uioracoeeulésc  est  la  seule  ressource 
à employer  lorsque  la  plaie  n'est  pas  restée  fistuleuse. 
V.  Pl.El  RÈSIE  C!  ThORACOCENTESE. 

Fistule  thorucigue.  — Les  fistules  Üiuruciques  sont  la 
suite  d'une  pleurésie  piindeutc.  Elles  peuvent  se  perpè- 
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tuer  indcHninient  (Plaincr),  avec  conservation  apparente 
UC  la  santé  ou  produire  la  Uèvre  hectique  et  la  mort. 

Les  fistules  thoraciques  laissent  écouler  du  pus  ii  chaque 
mouvement  d'eipiration,  lorsque  le  malade  est  placé  dans 
une  situation  ofi  la  plaie  occupe  une  position  déclive  et 
lorsqu'il  tousse.  ’ 

Les  adhérences  du  poumon  antérieures  i la  plaie  de 
poitrine  diminuent  la  gravite  des  fistules  thoraciques 

Thrrapttttu^ui'.  — Dans  les  fistules  thoraciques  la 
temporisaüon  est  de  rigueur.  Si  la  fistule  est  entretenue 
par  la  présence  d'un  corps  étranger,  on  extraira  ce  der- 
nier (V.  Corps  KTnANC.Ktls).  Lorsque  la  fistule  est  simple- 
ment liée  it  la  suppuration  des  plèvres,  on  fera  des  injec- 
tions iodées  ( Aran  , Trélat  ).  Avant  de  pratiquer  les 
injections  iodées,  on  aspirera  le  pus  avec  une  sonde 
introduite  dans  la  poitrine  et  une  seringue.  Un  fera  faire 
de  fortes  expirations  au  malade. 

Après  l'injection,  on  fera  vider  la  poitrine  par  de  larges 
inspirations  et  expirations, 

Kaire  une  contre-ouverture  aux  parties  déclives,  en  se 
guidant  sur  une  sonde  de  gomme  armée  d’un  mandrin  ; 
fenner  la  fistule  par  avivement  de  ses  bords,  et  suture  en- 
tortillée, est  une  opération  qui  a ses  dangers  et  qui  ne 
saurait  sArement  guérir  la  fistule  avant  que  la  plèvre  ail 
cessé  de  suppurer.  On  peut  aussi  passer  un  tuhe  à drai- 
nage,  allant  de  la  fistule  à la  contre-ouverture  (Chassai- 
gnac),  et  faire  des  injections  iodées.  L'opération  est 
indiquée  dans  les  seuls  cas  où  l'épanchement  purtücnl  se 
reproduit  cl  quand  la  fistule  ne  laisse  pas  bien  écouler  le 
ims  {Arwlémif  île  médecine,  1865). 

Plaiew  de  poitrine  pnrnrmeatb  fen.  V.  l'I.Ales  car 
AH.aE,s  A KEi:  Uf  THOBAX. 

..  r.'*'*"  P*e  fmeniee  et  éeronemenl. 

> . r iiAiiTt  nts  iiE  i:Ate.s. 

POIVRE.  Kruit  de  diverses  plantes  de  la  famille  des 
pipéracées,  renfermant  un  principe  particulier  connu  sous 
e nom  de  /ifpen'u  (V.  ce  mol).  Ce  fruit  se  recueille  sur 
le  uiffrum  ou  poit-rf  coiRmuu.  Mis  en  poudre,  c*esl 
iiD  condiment,  mais  il  est  peu  employé  en  médecine.  Le 
poivre  (le  brH,  espèce  différente,  est  plu-s  employé.  On 
s’en  sert  comme  masticatoire. 
rOIVRE  CI'RÉRB.  V.  CCBRBlî. 

POIX  XOIRE.  Hésine  extraite  du  pin  et  du  sapin, 
obtenue  en  brûlant  les  bois  qui  sont  servi  à la  préparation 
<lo  la  frrrbeuthine  et  dont  on  recueille  le  résidu  dans  Tenu. 
Elle  est  iniiÿitée  en  médecine. 

PolsL  blanrlit*  ou  poix  de  Bour^ogMe.  Résine  prove* 
nanl  du  pin  ri  retiwe  du  ufiftjnit,  roiidiie  dann  l’eau  où 
elle  e*t  battue  et  passée  pour  en  retirer  les  impuretés. 
Associée  à un  peu  de  cire,  elle  sert  h rextérieur  comme 
rubéfiant  pour  appliquer  sur  la  peau  en  forme  d’emplàire, 
pour  faire  aboutir  les  furoncles,  et  sur  le  dos  pour  guérir 
les  bronchites. 

POLLI'TIOX.  l/éjacu1ntion  du  sperme  pendant  le 
sommeil,  avec  ou  sans  rêves  provocateurs,  constitue  la 
pollution  nocturne. 

La  continence,  le  coucher  sur  un  lit  trop  moelleux,  la 
surexcitation  du  cerveau  par  des  spectacles,  des  lectures 
et  des  tableaux  érotiques  ayant  vivement  agi  sur  les  sens, 
sont  les  causes  des  pollutions  nocturnes. 

Les  pollutions  trop  fréquentes  affaiblissent  beaucoup  les 
si^els  et  laissent  après  elles  une  courbature  plus  ou  moins 
prononcée. 

MOenOT  ET  OUMÉf.  — 2*  édit. 
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Th^rapeutii^ue.  — tiouclier  sur  un  matelas  de  crin, 
supprimer  ce  qui  peut  exciter  rimaginalion,  sont  les 
moyens  que  je  conseille  pour  prévenir  les  polluüon.s  noc. 
turnes.  Il  faut  en  outre  prescrire  les  lavemenU  froids  avec 
addition  d’eau-dc-vie  camphrée,  10  grammes;  — le  hi- 
pulin  à la  dose  de  un  gramme,  — le  camphre,  etc. 

Le  mariage  guérit  ordinaire‘menl  les  pollutions  qui  dé- 
pendent d une  trop  grande  continence.  V.  Pebtw  sé- 
MINAI-RS. 

PoihUions  unt'turnes  avec  vrection.  — Lorsque  les  pol- 
lutions nocturnes  sont  accompagnées  d’érections  et  que 
par  leur  fréquence  elles  amènent  répulsemeiit,  je  fais 
employer  la  compression  tie  t'anux  etitn  ftérifn-e.  Une  san- 
gle de  bourrelier  fait  le  tour  d»;  la  taille  au  milieu,  en 
arriére,  se  ti*ouve  fixée  une  autre  sangle  descendant  jus- 
qu’au coccyx.  A l’exlrémité  de  celte  sangle  est  fixée  une 
pelote  ovalaire  de  basane  dure  et  grosse  comme  une  noix, 
pour  comprimer  l’anus,  et.  à sa  suite,  une  seconde  pelote  de 
bandage  herniaire  inguinal  pour  presser  le  périnée  et  la 
racine  de  la  verge.  Le  bout  de  celle  pelote  se  termine  par 
deux  courroies  percées  de  trous  et  venant  se  fixer  en 
avant.  — Ce  bandage  qui  comprime  les  vésicules  séminales 
et  la  prostate  s'applique  toutes  les  nuits  par-dessus  la  cbe» 
mise  et  H produit  de  bons  résultats  (Doisneau). 

Monstruosité  caractérisée  par  une 
augmentation  du  nombre  des  doigts.  V.  iKui’.Ts  si'BNtHé- 
R.uncs. 

POLYÉniB.  V.  NOSÜHÉMIE.S. 

Plante  de  la  famille  des  polygalées,  dont 
une  espèce,  le  Poty^nia  *te  Viryinie,  est  employée  û petite 


dose  comme  excitant,  béchiquect  expectorant,  tandis  qu'à 
haute  dose  elle  est  émétique  et  purgative.  Sa  racine  se 
prescrit  en  inftmott  {h  grammes  pur  litre  d’eau);  en  pou- 
dre, 50  centigrammes  à 1 gram.;  en  ejcfroff;  en  sii'op  et 
en  teinture. 

POLYOPIE  RIXOCCLAIRE  BT  BIOKOC'LXAIRE. 

I.a  polyopie  binoculaire  est  due  à un  défaut  de  conver- 
gence des  axes  optiques,  dont  le  strabisme  paralytique 
offre  le  type  (V.  Sthahisue).  La  polyopie  binoculaire  est 

II.—  71 
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duo  qiiolquofol  n ooninic  la  polyopio  immoculairo,  à de^ 
oparilos  partiollos  du  crislallin  (Giraud-TouWii). 

POLTPE».  Les  polypes  sont  dos  tumeurs  formées  par 
niïportrophio  parliollo  dos  muqueuses  cl  développes, 
quolqiiofnis  aux  dopons  do  la  couche  glandulaire,  souvent 
aux  d»'ppns  ü»  tis^u  fibreiu  J«  «lermo  muqui'ux,  prmnpa- 
lomcDl  des  papilles, 

Ouclipiefoi-î  des  polypes  sont  dus  a des  tumeurs  m*es 
dans  les  tissus  fibreux  ou  les  couches  musculaires  des 
organes.  Ces  tumeurs  se  pêdiculisent  alors  en  repoussant 
au-devant  d'elles  la  muqueuse  et  elles  conslîlueni  un 
polype. 

Cette  division  anatomique  vaut  mieux  que  la  division 
morqdiologique  des  polypes  en  mous  et  durs,  en  vésicu- 
laires et  vasriilaires.  Seulement,  comme  au  point  de  vue 
jHTitiqne  la  richesse  vasculaire  des  polypes  a son  impor- 
tance, on  se  rappellera  que  les  polypes  nés  dans  la  mu- 
queuse sont  ceux  dont  les  héinorriwgies  sont  le  moins 
redoutables.  Kt  pour  reconnaître  les  polypes  qui  sont  nés 
sous  les  mnqueuses,  on  se  raïqudlem  qu  ils  sont  en  géné- 
ral petits  et  bien  réguliers,  tandis  que  les  polypes  nés  sur 
les  muqueuses,  arrivés  à un  certain  dévelopjïement,  sont 
irréguliers  et  grenus.  Cette  loi,  du  reste,  souffre  des  excep- 
tions, parce  que  les  muqueuses  où  naissent  les  polypes  ne 
sont  pas  semblables,  et  que  les  manifestations  premières 
du  polype  peuvent  être  ma.squées, 

Quelques  polypes  sont  dns  aux  végétations  de  bourgeons 
charnus  cicatriciels  ; ceci  existe  surtout  sur  l’urélhn'. 

f,cs  polypes  peuvent  être  formés  par  des  éléments  can- 
céreux. 

Th^ni}H’uti»fue.  — La  destruction  des  polypes  est  tou- 
jours indiquée,  soit  que  l'on  emploie  la  cautérisation,  soit 
qu'on  les  arrache  ou  qu'on  préféré  les  exciser. 

rol7prad»  roadnll  Mndlllf  V.  OnKIIJ.E  FATRTiXn 
RT  MOYESN'K. 

Polype*  dc«  tnmmm  naMile*.  Les  polv|>es  fosses 
nasales  naissent  dans  la  muqueuse  et  dans  le  périoste  des 
fosses  nasales.  Ce  sont  des  hypertrophies  partielles  qui 
constituent  des  |W»lypes  mnqueux  et  des  polypes  fibreux. 
Les  cartilages  de  la  cloison  du  nez  hypertrophiés  consti- 
tuent une  tumeur  cartilagineuse,  quelquefois  pédiculée, 
qui  est  un  polype  cartiliigineux  (Cenly).  L’exsudation  du 
tissu  rncéphalôïde  ou  ftbro-plastique,  qui  donne  lien  an 
cancer  des  fosses  nasales,  constitue  ce  que  l'on  a désigné 
sons  le  nom  de  poU*p»‘  cancéreux. 

Les  polypes  nés  dan.s  la  nuiqueuse,  ou  /m/ypes  tom'/m*  mj*, 
sont  des  corps  blanch.'Uros  pédiculés,  hygrométriques,  dé- 
veloppi’s  en  général  sur  la  |uiroi  externe  des  fosses  nasales, 
ù la  partie  supérieure  surtout,  et  dans  les  méats  en  par- 
ticulier; ce  sont  des  hyp^Ttrophies  glandulaires. 

I>e  pins  souvent  multiples,  ces  polypes  s'accroissent  avec 
une  certaine  rapidité,  olditèrenl  une  fosse  nasale,  produi- 
sent un  enebifrénement  et  un  bruit  de  claquement  ou  de 
drapeau  (Üupuytron',  pendant  que  les  malades  se  mou- 
l'Iienl. 

Les  polypes  se  montrent  ordinairement  chez  des  indivi- 
dus qui  ont  eu  des  comas  répétés,  et  ils  sont  souvent  ac- 
rmnpagnés  d’un  écoulement  muqueux. 

* f^s  malades  atteints  de  polypes  muqueux  sont  plus 
géoés  im^jue  le  temps  est  humide. 

Les  polypes  fihrru.r,  rnrtilafjineiix  et  co»c/re»/j',  «ont 
rarement  pédiculés;  en  se  développant  ils  donnent  lieu 


la  compression  des  pavois  des  fosses  nasales.  Ils  s accom- 
pagnent d'Iiémorrhagies  nasales,  les  polypes  cancérenx  en 
partictilier.  Ils  produisent  du  reste  rcnchifrt-neraent,  1 obli- 
I.Valinn  des  fosses  nasales,  le  nasonnement,  fournie  les 
polv-pes  muqueux.  Ils  déformenl  les  parties  voisines,  pro- 
duisent rexophüiatmie,  envahissent  les  sinus  annexes  aux 
fosses  nasaifts  cl  rarrière-gotse. 

On  reronnall  les  poWpca  muqueux  à leur  couleur  hlan- 
rhe,  il  leur  forme  globuleuse,  à leur  multiplifilé,  à un 
bruit  de  claquement  pendant  une  forte  inspiralion  par  le 
nex,  à robslruclion  plus  ou  moins  comphHe  d’une  fosse 
nasale.  Les  polypes  niiiqiieiix  ont  pu  Atre  confondus  avec 
des  cor|is  étrangers  hygrométriques.  Y . Cotte?  ÉTtVANoKïts 
MES  PUSSES  N.tS.Sl.ES. 

Ou  l eCûiinatl  les  polypes  fibreux  à leur  consistance,  à 
leur  développement  lent  et  souvent  à l’absence  de  pédi- 
cule ; la  possibililé  de  les  sentir  par  les  fosses  nasales  el 
l’impossibililé  de  les  sentir  par  le  phaiTnx  conslitiic  le 
seul  moyen  de  diagnostic  dilTérenliel  avec  les  polypes 
rniso-jshaiyngiens  ;V.  Naso-MUiiYNiiiESS  (Po/pîw)].  On  se 
rappellera  aussi  que  les  polypes  naso-pliaryngiens  se^  dé- 
veloppenl  de  préférenco  chez  les  jeunes  sujets,  et  spi^ciale- 
iiient  sur  les  iiommcs  encore  jeunes 


Kiï.  &70,  — l’ittfw*  * |K*1vjs*  à fM.mU  Ji*  rUrri*r«, 

On  ne  confondra  pas  l’hypertrophie  de  la  muqueuse  du 
cornet  inférieur  avec  un  polype,  parce  que  la  muqueuse 
est  xiolacée,  irrégtdière,  grenue,  tandis  que  les  polypes 
tibivux  sont  lisser,  pui^  répaississ<*ment  de  la  muqueuse 
existe  en  général  de«;  deux  côtés  a la  fois. 

l/‘s  poh-pes  cartil.xginenx  ou  tumeurs  rarül.tgineu-ses 
de  la  cloison  (Holmes)  ont  été  vus  surtout  sur  In  cloison  ; 
ils  sont  durs  et  sont  visibles  facilement  par  la  narine.  On 
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partHk  «lu  niavillair»»  sni^-rieur.  *‘il  f-*l  mV*'>sairr,  o? 
’on  raiilérisera  In  plaif*. 

Poljpe«  üw  inr.TM*.  !.<>s  |K)lypcii  du  larynx  sont  mu- 
queux lî!  fibreuv,  re  sont  de^  Itypertropliies  partielk”»  de 
lu  muqueuse,  quelquefois  re  mu»!  des  linnrgeons  charnus 
ou  des  vtqçi  talions  développées  ((luinler)  sur  une  ulcéra- 
tion ; ils  sont  |M*diculés  ou  s.‘>>iles  (Causit), 

On  reconnaît  les  polypes  du  lai*ynx  à un  enrouement,  à 
des  signes  de  lan.'ngile  qui  di<parais>enl  bientdl  pour  faire 
place  à des  acres  de  sufibeation  passagers  qui  se  mon- 
In-nt  pendant  la  déglutition.  Dans  certains  cas  la  respira- 
tlon  est  facile,  dans  d'antres  l'expiration  est  libre  et 
l'inspiration  génée  roinme  dans  Tredéme  de  la  glotte, 
f/expl(»ration  du  lannx  avi*c  le  lar>ngnscope  complète  b* 
diagnostic. 

Les  polypes  du  larynx  se  compliquent  souvent  d’as- 
phyxie méeanique. 


»w.  .Ml.  — Ini4ii.>  Urvri.-.**»i*wiw  .l>in  «.«U.!.'  Ar  — t- ^r-t. 

«Iroit...  — M.  «jtiJiUii.-  M.‘t««aok,  - O.  — S.  *tf 
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peut  les  coufoiiiire  avec,  une  déviation  de  la  cloison,  mai» 
pour  éviter  l'erreur  on  examinera  la  fosse  nasale  du  cdté 
oppost-  au  polype  ; s'il  y a une  dépression  de  ce  cété  sur 
le  cartilage  de  la  cloison,  il  s’agit  d'une  déviation  de  la 
cloison  et  non  d'un  poly|M*. 

Les  polypes  cancéreux  marchent  vite,  saignent  beau- 
coup  et  causent  des  douleurs  vives  ; on  ne  p<‘ut  les  con- 
fondre qu'avec  un  cancer  des  régions  voisines,  ayant 
pénétré  dans  les  fosses  nasales,  mais  res  derniers  ont  dé- 
formé la  face,  et  souvent  causé  l'exophllinlmie  avant  de 
passer  dans  les  fosses  n.a.sa1es. 

Tous  les  polypes  récidivent,  excepté  peut-être  les  po- 
lypes cartilagineux. 

Lorsqu’un  polype  muqueux  ou  vésiciileux  est  reconnu 
tel,  on  n'a  pas  besoin  d'explorer  !mn  pédicule,  tandis  que 
le  jiédiriile  des  polypes  Abreux  et  canréreux  sera  explon* 
avec  un  stylet  recourbé  afin  de  savoir  si  la  tumeur  appar- 
tient aux  fo-ises  na.snles  ou  à ses  annexes  jV.  Sinl's  mami.- 
UlRE  (fWy;»»s  ilu),  FONUlus  DE  I.A  DUBE-MKHE],  et,  s’ils 
«ont  pétliculés,  on  est  le  |H‘dirule.  Ou  sondera  la  fosse 
nasale  du  cdté  opposé,  parei'  (pi'il  peut  se  faire  que  le 
polype  ail  traversé  In  cloison  (Gerdy). 

Thêrnfmiti'iitf.  — Les  poly|M*s  muqueux  seront  enlevés 
avec  des  pinces  à anneaux,  à point  d'arrél  de  Cliarriérr, 
courbes  et  droites  (fig.  570).  On  saisira  les  polypes  en 
t:\tonnanl,  cl  l’on  renoiivellei'a  les  recherrlies  jusqirà  ee 
que  l'expiration  forte  par  le  ne7  semhle  liliri'.  On  arrêtera 
réronlement  du  sang  qui  ii  lieu  par  la  narine  i‘n  versant 
«ur  le  front  de  r«*au  coulant  «iir  le  nez  ; c’est  là  un  bon 
moyen  bémoslalique.  On  prescrira  ensuite  îles  injections 
dans  les  fosses  nasales  avec 
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Ou,  si  l'on  peut  voir  le  point  d'implantation  du  polype, 
un  le  cautérisera  avec  le  crayon  au  nitrate  d’argent, 

f.es  insufAntions  de  poudre  d’aliin,  pour  dessécher  le 
|H)lype,  sont  insuffisantes. 

Lorsqu’on  ne  |>eut  enlever  tons  les  |»olypes,  on  peut 
passer  dans  les  fosses  uasale.s  une  sonde  chai'géc  de  nitrate 
d'argent  au  niveau  d’un  de  ses  yeux.  Les  polypes  .ainsi 
eautérisés  peuvent  quelquefois  guérir. 

On  extraira  les  polypes  cartilagineux  avec  le  bistouri  et 
les  ciseaux  courbes.  Lorsqu'ils  sont  situés  profondément, 
comme  les  polypes  fibreux  na.so-pharyngien.H,  on  fera  les 
memes  op<‘ralions  que  pour  ces  derniers. 

Lorsqu'un  polype  fibreux  existe  et  siège  dans  la  partie 
antérieure  des  fosses  nasales,  on  cherclicra  à rarraeher 
s'il  est  pi'^Uculé,  et  pour  cela,  on  se  comportera  comme 
pour  les  polypes  muqueux. 

La  cautérisation,  le  décliircroent,  la  compression,  sont 
inefficaces;  l'excision  expose  aux  hénmiThagies ; mieux 
vaut,  dans  le  cas  où  le  polype  est  limité  à la-portion  anté- 
rieure des  fos.ses  nasales,  et  dans  le  ca.s  où  l'arrachement 
est  insuITlsanl,  enlever  une  ^voiiion  du  maxillaire,  l’apo- 
physe monunte  après  une  incision  du  tégument  suivant 
les  contours  de  l'aile  et  de  la  racine  du  nea.  Si  le  polype 
est  implanté  sur  ces  points,  on  l’cnlévera  avec  l’os;  Vil 
cal  situé  plus  profondément,  à la  voûte  de  la  fosse  nasale 
ou  sur  le  corps  du  sphénoïde,  on  }K)urra,  à travers  le  jour 
que  l'on  se  sera  fait,  aller  ù la  reclierchc  du  polype  et  lier 
son  pédicule  ou  arracher  le  polype,  puis  on  cautérisera  la 
plaie  avec  le  fer  rouge  pour  éviter  la  récidive. 

Les  polypes  cancéreux  seront  traités  par  la  cautérisa- 
tion nu  fer  rouge,  s'ils  sont  accessibles  aux  explorations, 
ou  on  les  extraira  avec  une  portion  d'os,  après  ablation 


On  a vu  un  polype  du  lary  nx  rejeté  spontanément  dans 
un  effort  de  toux  (Leroux,  Jouni'il  de  I.  XXXli. 

Tht'raprnthiw . — Lor-que  le  polype  commence  à <e 
développer,  lorsqu'il  a été  reconnu  par  le  laryngoscope, 
on  appliquera  les  topique»  mêles  a Iran  pulverisee  (V. 
LAnvNc.tTR  cnHONiqif;).  On  peut,  avec  un  porte-pierre  re- 
courbé, ou  les  instruments  pour  catiléri^er  le  larynx  de 
Loyseau  ou  de  Fournier  (de  r.\ude),  toucher  le  polype, 
en  se  guidant  au  moyen  du  laryngoscope. 

Lorsqu’on  voit  avec  le  laryngoscope  un  polype  bien 
pédiciilé,  ou  le  saisira  avec  une  pince  à griffes  courbes  et 
on  rarrachera,  ou  bien  on  le  liera  (Trélat)  avec  la  canule 
porle-lil  de  Mmira.  la  main  gauche  tenant  le  niiroir  laryn- 
goscopique.  la  main  droite  armée  de  la  pince  ou  de  U 
canule  courive  est  portée  .sur  le  polype  ; le  malade  tenant 
lui-même  sa  langue,  il  est  aisé  de  saisir  le  polype  en  faisant 
expirer  fortemenl  le  palienU 

Si  le  pol)|ie.  développé  d'iiiie  manière  insidieuse,  pro- 
duiiuiit  une  asphyxie  comme  les  corps  éirangers  dans  le 
larvnx,  on  fera  la  iracliéolomic.  On  incisera  le  earlilage 
ericoide  el  deux  anneaux  de  la  Iraehée.  On  prolouperd 
rineision  sur  le  carlilape  Ihyroîde.  I.nrsque  le  larynx  sera 
ouvert,  le  malade  respirrni  libremem.  On  apercevra  alor- 
la  tumeur  el  on  l'arraeliera  ou  on  la  raulérisera.  ou  on  la 
liera,  en  prenant  tout  son  temps  (F.hrmann).  On  peiii 
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raii*e  QU!i«i  in  laryn|ço(ûinie  iMus-ltyolidiiMme  (V.  Larynuo*- 
ToxiE)  lorsque  rien  ne  presse. 

Pour  prévenir  les  récidives  après  l’opémlion,  on  lou- 
chera les  parties  avec  une  solution  aliimiiiée  : 

l'ia't 30  craniiBr». 

Alun.  I ij. 

Si  l'on  a fait  la  tnichéotomie  ou  la  larvngotomic,  on 
fera  la  cautérisation  n'cunrente  avec  les  inslniments  de 
lA)yseau.  l'n  mandrin,  garni  d'une  éponge  inihibée  d'une 
solution  de  nitrate  d'argent  au  centième,  conduite  sur  le 
Ittrvnx  au  moyen  d'une  canule  d'argent,  est  le  meilleur 
instrument  à employer.  On  l'introduit  par  la  plaie  de  l.i 
trachée,  et  on  le  dirige  de  lias  eu  haut  vers  le  larynx. 


fis,  su.  — l.'<^>i«loue  e*t  «nlr*  ii«ui  unn  ti.  D,  mui«Mlvrv« 

»ii  n»o\«-i  iIm  umMimui  C *•«  C.  — ' f-,  F.  Tij»  fuirtr  rau't«)i*s  Mur 
■ «iiUn^sr  U Unnt.  — S.  Si^riunt  à un>j«ti>r  il»»  liquiUct 

tl«o«  Ir  Uffa». 

Pal,Tpe«  D««<Mphar.vMglenn.  V NaSO-PHAKYXUIEN. 

Polypeti  du  reetum.  Les  polypes  du  rectum  sont  des 
tumeurs  )»édiculées  ou  sessiles,  simplc.s  ou  ramifiée.s,  for- 
mées auv  dépens  do  In  nuiqueuHe.  On  a reneonlré  des 
polype»  fibreux  du  reeinm  Forget). 


tes  enfauU  sont  plus  sujets  que  les  adultes  aux  ^volypes 
du  rectum  (Stolx;;  mais  chex  eux,  la  tumeur  est  toujours 
formée  aux  détHUis  de  la  muqueuse. 

Les  polypes  du  rectum  sont  uniques  ou  multiples.  Ils 
siègent  à des  hauteurs  variables  et  leur  coloration  est 
rouge  ou  un  peu  violacée. 

.\ti  moment  de  la  défécation,  les  polypes  du  rectinn  oc- 
casionnent des  douleurs,  du  ténesme  anal.  Ils  causent  do> 
hémorrhagies,  des  écoulements  muqueux  par  l'anus  et 
quelquefois  une  chute  de  la  muqueuse  rectale. 

Kn  examinant  les  malades  après  une  selle,  on  recon- 
naît un  polype  du  rectum  situé  pn^s  de  l'anus;  on  voit  le 
polype  sorti  ; si  Ir  malade  est  constipé,  on  donne  un  lave- 
ment et  on  examine  l'anus  immédiatement  après  que  le 
laveineul  est  rendu.  Le  doigt  introduit  dans  le  rertum 
sent  queiqiietois  le  pédicule  du  (K>)ype. 

On  reconnaît  nu  |folype,  situé  trés*huut.  par  le  toucher 
rectal,  qui  donne  la  .sensation  d'un  corps  dur,  et  par  h 
déformalioti  du  hol  fécul  (I^  (luersant). 

La  molulitè  des  po1v|ies  descendant  dans  l'anus  apré- 
chaque  défécation,  leur  rondeur  ou  leurs  ramilVatioos  mul- 
tiples ne  p<-uvent  les  faire  confondre  avi^c  une  chute  du 
rectum  que  par  un  esprit  inattentif.  Sur  le  rectum  renver.-o*. 
en  elfel,  on  trouve  les  pli.s  de  la  muqueuse  ; le  polype  est 
lisse  ou  laminè  et  l'aspect  des  tumcui's  est  bien  dilféreni. 

I.CS  hémorrliagies  par  l'amts  chez  un  enfant  au-dessouv 
de  S4‘pt  ans  doivent  faire  soupçonner  un  |)olypc  à l’exclu- 
sion des  hémorrhoïde«. 

Chez  les  adultes,  c'est  par  des  examens  répété»,  et  par 
une  exploration  avec  le  doigt  qui  pourra  simtir  le  («édicule 
que  l'on  reconnaîtra  les  po)y(>es  du  rectum. 

L'n  polype  descendu  dans  l'anus  se  n^connalt  à la  simple 
inspection. 

On  a vu  une  fuis  un  polyyvc  tondicr  spontanément  après 
la  rupture  de  son  pédicule  pendant  un  elTort  pour  aller  i 
la  gai'derolx;  (Énaux). 

Il  y a des  végétations  sèches  du  rectum  qui  semblent 
être  de  petits  polypes,  qui  récidivent  comme  les  végéta- 
tions vénériennes  oti  syphilitiques;  elles  se  distinguent  en 
cela  des  polypts  muqueux  qui  ne  récidivent  pas. 

rAémpei/fique.  — Les  (folypes  qui  ont  leur  j>édicule 
'•itué  près  de  l'anus,  seront  saisis  avec  une  pince  à griffes, 
et  l'on  excisera  le  )W‘dicule  en  enh'vant  en  même  leinp» 
uu  |«eu  de  la  muqueuse  dti  rectum  (Dupiiytren).  On  cau- 
térisera lu  plaie. 

U's  polypes  situés  plus  haut  seront  traités  de  même, 
lorsqu'nprés  avoir  fait  sortir  lu  tumeur  par  des  efforts 
d'expulsion  pour  aller  à la  selle,  on  aura  pu  voir  le  pé- 
dicule. Dans  ces  r/)ndilions,  l'excision  vaut  mieux  que  la 
ligature. 

Les  polypes  situés  plus  haut  seront  arrachés  avec  une 
pince  à |>oiype,  on  tordra  le  pédicule  en  enroulant  la  tu* 
uieur  snr  elle-même.  Les  hèmorriiagics  coiis(''Ciitives  sont 
peu  almiidnntes  et  s'arrêtent  seules.  Si  elles  («ersistuient, 
ou  donnerait  des  lavements  froids.  On  peut  faire  la  ligature 
et  l'excision  d'un  polype  situé  assez  haut  dans  le  reclum 
en  guidant  sur  le  doigt  introduit  dans  ce  conduit,  une  anse 
de  fil  portée  sur  une  pince,  ou  (Missée  dans  un  l>oul  de 
sonde  de  gomme  (A.  (luérin)  et  conduit  par  une  pince  ; on 
lie  le  polype  cl  l'on  coupe  le  pédicule  avec  des  ciseanx 
courbes  ; mais  rarrarhenient  est  aussi  bon,  car  il  y a des 
chances  pour  que  l'on  coupe  mal  le  pédicule  d'une  tumeur 
qu'un  ne  voit  pas. 
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Après  In  de?.lni«iion  du  polype,  on  doiimun  d**>  lave- 
m»*rUs  t\v  201)  {p'nmmeÿ  d>au  ndditianm>  di*  i gramme 
d'nlun. 

Si  le  polype,  quoique  jH^iculè,  ne  peut  êlre  aüeini,  \es 
purgatiCn  répétés  en  provo<|uanl  les  selles  s«-iont  susrep- 
lil)le>  de  déterminer  la  nipltiro  du  p«'dieule  (riuersanl). 

Les  T('‘gélutiuns  visibles  du  rectum  seront  coupées  nvec 
lies  ci$t‘aux  courl>os;  ou  cautérisera  les  plaies  avec  le  ni- 
trate d'argent  et  mieux  une  solution  forte  .le  eldoriire  de 
zinc. 

Poljpr»  de  l'nri^lhre  ehrji  t'iioninir.  I.OiSipruil 
malade  éprouve  des  cuissons  en  urinant,  et  rem!  une  urine 
légèrement  teintée  de  sang  avec  des  |>Hits  caillots,  i)  est  à 
présumer  qu’il  y a une  ulcération  dans  le  canal,  ou  un 
polype  de  l'uréthre.  Lorsqu’aprés  avoir  éprouvé  ressjm- 
ptémes  le  malade  a de  la  géue  pour  uriner,  lorsque  le 
passage  d’une  sonde  est  néamnoins  lelaliveiuenl  facile,  on 
est  autorisé  à diagnostiquer  un  polype  de  l uréilire. 

U*s  poljiws  de  I nrétlire  se  forment  aux  dé|KMis  de  la 
muqueuse  ; ils  occupent  la  face  inférieure  de  ce  conduit 
(Huguier),  sont  sessiles  ou  pédicules,  uniques  ou  miilli- 
ples,  et  que)f|tiefois  ce  S(Uil  des  boui'geuns  cliamiis  exubé- 
rants. On  les  rencontre  an  méat,  quelquefoi--  au  col  de  la 
vessie  (Nicod).  (æs  polypes  récidivent  facilement. 

On  ne  confondra  pas  les  v.'^élations  syphilitiqiii's  de 
I urèthre  avec  les  polypes,  car  les  polyp<?s  sont  rouges, 
saignent  facilement,  tandis  que  les  végétations  .sont  plus 
seches,  mais  les  deux  ufTectîons  sont  presque  ideiiliqiie.s. 

I.'inspeclioti  simple  fait  reconnaître  les  polypes  qui 
siegi'nt  au  méat,  il  y a toujours  des  mciMliludivs  jMuir  les 
pohpes  situés  profondément  (lliifz). 

Thérajti'Htûfih , — î.es  polj|M-s  situés  au  méat  réda- 
rnenl  le  iiiêmu  trait»mieiil  que  les  poly|H»s  de  rurélliiiî 
cliei  la  femme.  V.  plus  loin. 

l’our  détrniie  les  )K»lypes  profonds  de  rurèthre,  ou 
«eivira  de  grosses  sondes  intioduites  souvent  (Hiuiter  . 

( ne  bougie  à boule,  promenée  dans  le  canal  (Leroy, 
d’KtioIlcs),  est  plus  propre  à écra.scr  le  polype  et  le  déchi- 
rer et  même  a l'arrucher. 

On  laissera  avec  avantage  les  bougies  emplastiqiies  à 
demenre,  cl  l'on  pourra  les  enduire  d’alun  en  poudi*e  cl 
les  laisser  (|ueIquM  heures  en  place. 

Polypof»  de  I liretlire  ehr^  In  friumc.  La  nature 
des  polypes  de  l'uréthre  chez  la  femme  e.st  lu  n»énie  que 
celle  des  poly(M»s  de  l'urèthre  cbeïl’homme. 

Les  polyiM's  de  ruréibre  chez  la  fi-mme  sont  prilimilés 
ou  sa'ssiles.  Lorsqu’il»  naissent  à l’oritice  externe  de  l’uré- 
llia»,  il-  sont  pres^jue  toujouiN  lodiculé».  Ceux  (|ui  nais- 
sent dans  le  canal  sont  sessiles  ; ils  orcasiunnent  des 
douleurs  «(iielquefois  intolérabic.s  (Hufz),  due»  à ce  que 
l urôlhre  est  irrité  jwr  la  présence  du  |»olype  (Henry),  et 
non  à une  sensibilité  propre  de  la  lunieur. 

Chez  des  malades  qui  ont  eu  une  uréüirite  bleniiorrlia- 
pque  ou  chancreuse,  on  voit  naître  de  |M*liU  polypes  de 
l’uréllire,  ce  sont  de»  végétations  indolente»  saignant  fad- 
lenient  II  y a des  douleurs  principalement  quand  il  y a en 
arrière  du  polype  uue  innammalion  qui  persiste  et  qui 
remonte  quelquefois  jusqu’au  col  de  la  vessie  (A.  Pesprés). 

Ju-qu  û ce  que  les  polypes  do  rui-éthrc  sc  soient  mon- 
trés au  méat,  ils  causent  de»  douleurs  assez  vives  pendant  le 
coït,  pendant  la  miction  et  même  en  dehors  de  tout  effort  ; 
il  y a des  envie»  fréquentes  d’uriiicr,  de  la  cuisson,  cl 
c est  au  point  que  s’il  n’y  avait  pas  des  écoulement»  de 
sang  mêlé  A l'urine,  on  |>ourrait,  dan»  cerlaia»  cas,  croire 
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à une  affection  utérine,  »urlout  lorM|u'il  y a quelques 
jiertes  blanches  ( Yvaii). 

Ou  reconuall  les  iMilyiK*»  profonds  de  rurèthre  chez  la 
femme  : par  lu  catiiétérisme,  qui  est  douIoureu.x;  par 
rcxaiiien  avec  une  pince  à paiisemiuil  inlioduito  dans 
rurèthre  dans  lequel  le.»  mors  sont  érnrtés;  parl  e-vamen 
avec  le  spéculum  île  l’oreille  (Kspezelj  ou  l'iiréthrostope 
di;  la  femme  (A.  Despré.»).  Les  poiy|»es  au  méat  sont 
reconnu»  par  l'in»|wrlion.  Ou  les  distingue  du  cancer  pai- 
rabondunce  mnin»  grande  de-  bénioi  rliagie»,  par  le  défaut 
tl’induralioii  à la  base  de  la  tumeur  et  le  défaut  <lc 
toute  odeur  des  liquide»  qui  suitili  nt  hors  de  !’nrèllire. 

r/oT«peHf/7«v.  — l,es  polypes  qui  »oitl  au  méat  et 
sont  fH'‘diciilés  seront  excisé»  au  niveau  de  leur  pédicule 
avec  un  lambeau  de  muqueuse  saine  (Boyer  , cl  l’on  cau- 
tèri-eni  la  plaie  avec  le  iiilrnlc  d'argent. 

Les  polypes  sessilcs  existant  au  méat  seront  traité»  par 
les  cautérisation»  répétées.  Les  polypes  sessile»  existant  sur 
toute  la  longueur  de  Tncèthre  seront  cautérisés  au  moyen 
di‘  bougie»  enduite.-  de  cérat  saupoudrées  d’aiun,  lni.»sée» 
deux  heiins  vn  place  ou  plu-.  On  |M‘iit  aussi  cautériser 
au  moyeu  de»  crayons  de  tannin,  laissés  une  à dix  heures 
en  place. 

l*oliFpr«  dr  ruit-ru».  Le»  |Hj|)q>es  dc  riltérils  -ont 
formé»  jtar  ri»y{K*rtro[>hie  partielle  des  élénionl»  consli- 
iiianl.s  de  cet  organe  ; il  y a des  polxpes  muqueux  déve- 
lopjM-s  dan»  la  imiqueuM*  et  des  |H)ly(M*s  fibreux  dévelop{>és 
dans  la  couche  musculeuse  de  l'utérus. 

Le»  poly|>e»  muqueux  nai-»eiit,  ou  de  la  muqueuse  du 
col,  dont  le»  foUirule»  sont  hypmtrophié»  [ce  sont  le» 
pülyjH's  uléro-folliculaires  (Huguier) |,  ou  des  fongosité» 
utérines  organiM-e».  c’esl-â-diru  de»  papille»  de  la  mii- 
qiieu-c  livpertroplùée  (V.  Koni.ositÊs  ITERINEs).  Les  po- 
lypes tibnuix  sont  des  corps  fibreux  qui  sc  sont  développé- 
sous  la  muqueuse  et  se  sont  pédiruli.»és. 

Il  y a des  régélalions  simples  sur  le  col. 

i.  tnttf/tiius  (cellulo-vasculaires , uléro  folluu- 

laircs).  — Le»  polype»  muqueux  se  montrent  sou.»  I’hsimtI 
de  tumeurs  multiples  en  forme  de  végétation»,  d'une 
coideur  blanchélrc,  d’une  eoasUtance  peu  ferme,  sc  dé- 
chirant sous  le  doigt  et  donnant  jKXrfois  la  .sensation  d'arté- 
rioles qui  battent  dan»  leur  intérieur.  la:»  polype»  uléix»- 
follinilairc»  sont  constitué.»  par  une  tumeur  ordinairenient 
lisse,  parcourue  de  vaisseaux  nombreux,  ils  naissent  sur 
le  col.  Ce»  dernières  tumeurs  quelquefois  se  perforent  à 
leur  centre,  laissent  écouler  du  -ang  renferment  ime 
cavité.  (»n  a pu  le.s  prendre  pour  l'utéru»,  mai»  on  a évité 
l’erreur  par  le  toucher  rectal  qui  a fait  sentir  l’utérus  à .»a 
place,  et  par  le  cathétérisme  nlérin,  qui  ne  peut  permcilru 
d'entrer  dan»  la  cavité  du  imlype,  aussi  loin  que  dans  un 
utérus. 

Ou  reconualt  le»  polypes  muqinuix  à ce  qu'il»  l amsent 
des  douleurs,  des  liéinorHiagies.  à ce  <|ue  le  stylet  intro- 
duit dan»  le  col  ne  peut  en  foire  le  tour,  arrêté  qu'il  est 
par  le  pédicule  du  polype. 

Le»  |>olypes  muqueux,  moin.»  que  les  polype»  fibreux, 
causeut  l'épuisement  par  les  hémorriiagies,  parce  que  le 
lK)lype,  arrivé  plus  vile  à rexléricur,  peut  être  opéré  de 
bonne  heure. 

ThèraiH'utiffue.  — La  meilleure  opération  dans  un  cas 
de  polype  muqueux  est  rairacben»enl,  en  tordant  le  pédi- 
cule, et  mieux  la  ligature  du  pédicule  avec  un  porle-fll 
unlinaire  et  ensuite  rexcision  ; ou  bien  on  saisira  le  polype 
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iiTec  unti  pincti  à grilTe^  et  l'on  excisera  son  péüicuie  avec 
de&  ciseaux  courbes. 

On  pt  ut  faire  teuiber  lu  luuieur  |N)r  la  ligature  avec  le 
serre-nonul  à vis,  le  serre-nœud  de  Uoderick  ou  le  serre* 
noMid  avec  le  ül  de  fer,  mai<i  il  n’y  a pas  avantage  à subs- 
tituer ces  procédés  à l'excision  suivie  de  cautérisation  ou 
rarruebemeut. 

S'il  y a hémorrhagie,  ou  lam|H>iiuera  avec  un  bourdon- 
net  de  charpie  sèche  ou  un  buurdunnel  de  charpie  imbibée 
de  perclilurure  de  fer.  On  uuru  recours  à lu  cautérisation 
au  fer  rouge,  st  ce  moyen  écliuue. 

11.  fihrttix  (.Vf/owe^,  fUttrttne»  jHWiVti/f.-i).  — 

Loix|u’un  corps  fibreux,  dévclup|>ê  dans  Tutérus,  fuit  saillie 
düDs  lu  cuvilé  utérine,  il  >e  |>édicuiUc,  la  mu<{ueusc  qui  le 
recouvre  s'épaissit,  l'utérus  se  distend,  le  cul  s’entrouve, 
et  l'on  voit  sortir  de  i'ulérus  une  tumeur  pédiculée. 

Ces  cas  sont  les  plus  favoruble»,  mais  celte  évolution 
des  corps  fibreux  de  Tuti^ruy  demande  longtemps  pour 
s’accomplir.  V.  Ttébis,  Coups  fiiikkux. 


Kir.  573.  — P<ii«(M)  ril>mix  •t'  l'aléra*,  m ruuertiwu  pU- 

«ntair».  (Vbvtw».} 

On  reconnaît  un  jMjljfH'  fibreux  aux  symptômes  anté- 
rieurs de  coiqw  fibreux  de  Tutérus  (V.  ce  mol),  à une  aug- 
mentation de  volume  de  l’utérus,  constatée  parle  loucher 
rectal  et  le  palpe  r ai>dominal  et  par  le  calhélérisme  uléno 
(Huguier;  , enfin  plus  tard  à une  tumeur  globuleuse  faisant 
saillie  d;uis  le  col  utéiin  entr'ouvert.  Y.  IItêbü.s  {ExjtUh- 
l'tîtion  de 

On  ne  confondra  pas  un  corps  fibreux  de  l'utérus  des- 
cendu et  formant  polype  avec  un  renversement  de  l’utérus 
parce  que  dans  le  renversement  de  l'uténis  le  loucher 
rectal  donne  la  sensation  d'nn  vide  à in  place  de  l’utérus, 
puis  lorsque  le  polype  est  sorti  de  Tulérus  on  sont  une 
rainure  autour  de  la  partie  du  polype  engagé  dans  le  col 
où  l’on  peut  introduire  le  stylet  ou  la  sonde  utérine. 

Un  polype  utéro-follicuiaire  ordinairement  inséré  sur  le 
col  ne  pcroiel  pas  de  promener  le  stylet  dans  tous  les  sens 
autour  du  pédicule  du  poiyp*’. 


Les  polypes  fibreux  de  rulérus  peuvent  être  éliminés 
seuls,  par  rupture  du  pédicule. 

Les  poIyi»es  exUlanl  i>endunt  la  grossesse  préleiil  à des 
remarques  spéciales.  Y.  Üvstoijk  par  tiukuh  du  col. 

On  a vu  des  polyfM.îs  fibreux  qui  étaient  constitués  par 
une  masse  végétant  sur  la  place  de  l’insertion  placentaire 
consécutive  h une  grossesse. 


Fw.  S74.  — Si-iie-uo^  à bgiilv  Fi)$.  575.  — • grilles  (•nui 

•l«  RiMlertck.  |icilv|>4^ii  il«  rutùnw. 

T/imqau/ô/in*.  — L’aiTachemenl  des  polypes  uléiius, 
la  ligature  cl  l'excision,  sont  les  seub  procédés  cunsaci'és 
pour  les  )>olypes  visibles. 

Avant  d’opérer  un  polype,  on  administre  le  seigle  er- 
goté, à la  dose  de  2 grammes  en  quatre  paquets,  ou  l'er- 
gutinc,  a la  dose  de  k grammes  en  quatre  fuis,  contre  les 
^léluorrhagie^.  (^e  médicament  aide  aussi  à l’expulsion  du 
|K>Iypc  hors  de  l’uléi-us,  mais  il  ne  faut  le  donner  que 
i}uand  le  polype  coiniiiencc  à sortir  du  col. 

Si  le  pédicule  de  la  tumeur  est  diflicile  à sentir,  il  est 
peut-être  bon  d'attendre. 

Dans  le  cas  où  l'on  seinil  dans  la  nécessité  d'opérer,  à 
cause  des  hémorriuigies,  on  pratiquerait,  après  dilatation 
du  col  avec  l'éponge  préparée,  l'aiTuchcmenl  combiné 
avec  la  torsion  du  pi'‘dicule.  V.  Corps  fibreia. 

Dès  qu'il  y a un  pédicule  évident,  on  peut  appliquer 
l'excisioD,  si  l'on  ne  sent  pas  une  ou  plttsicui-s  artères 
battre  dans  le  pédicule  ; l’écrasemenl  linéain?,  si  l’on  re- 
doute des  hémorrliagies. 
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Toulfs  Jes  fuis  qu’une  imilade  a de>  coliques  vl  tie»  ma- 
laises, on  Ile  doit  pas  upérer,  car»  dans  ces  cas,  une  péri- 
tonite |)eul  survenir,  quelU^  que  Soit  l’Iiabilêlé  avec  laquelle 
ail  clé  faite  ro(iéraliou.  Il  faut  surtout  avoir  <*u  vue  celle 
coaiplicatiun  lorstpi'on  fail  la  dilatation  |>n''liiniiiairu  du 
col  ulérüi,  et  ne  jamais  la  pratiquer  à une  époque  voisine 
des  régies. 

Pour  faire  Varrachfnmtf  on  saisit  le  jmlype  avec  une 
pince  à deux  ou  trois  grifles  par  mors,  on  tourne  la  pince 
sur  >uu  axe  plusieurs  fois,  en  tirant  avec  une  force  mo- 
dérée (I^rrel,  Herlnniaux).  ün  applique  le  spt;culum  s’il 
est  |H>s>ible,  ou  bien  on  guide  la  piiue  par  le  doigt  placé 
dans  le  vagin. 

Pour  faire  la  /irynfnre,  on  passe  la  clialne  d’uu  écraseur 
ïx'courbé  en  anière  du  polype,  on  serre,  el  lu  section  doit 
être  faite  en  dix  ou  quinze  iiiiiiulcs.  I.orsque  le  j>oly|H?  re- 
monte, lorsque  le  pédicule  esl  serré  dans  le  col,  on  peut  se 
servir  du  serre-nœud  à ül  métallique. 

Lors({u'uu  laisse  une  ligature  de  lil  iiur  un  polyiH*,  il 
se  gangrène  el  laisse  suiuter  des  liquides  infects  ou  bien 
il  se  flétrit  et  tombe  en  peu  de  jours. 

La  li^ture  extemporanée  avec  récraseur  vaul  mieux 
que  la  ligature  simple. 

Pour  faire  IV-jrisiwi  {I^apeyronie},  on  se  »erl  d'une  pince 
à griffes  qui  .saisit  le  polype,  l’aUire  au  dehors,  et  ly 
maintient  ; puis  U*  rbirmYien,  ayant  conlié  la  pince  à un 
aide,  el  api-és  avoir  débridé  le  col  au  besoin  (V.  l téru.s 
{th-ffri/ietnent  de  T)),  place  les  doigts  sur  le  |H‘dicule  el 
guide  le  truiicliaiit  des  ciseaux  l ourbe.s  ; il  excise  à petits 
coups  le  pédicule  du  polype,  tout  en  mesurant  |Kmr  ainsi 
dire,  avec  Ic.h  doigts,  les  progrès  de  la  sertiou. 

Après  les  ablutions  de  polype,  les  malades  fimuil  deux 
fols  par  jour  des  injections  émoliîentcs  ou  avec  l’eau  de 
rnorelle  tiède  ou  dégourdie.  De  larges  CtataplLsmes  seront 
appliques  sur  le  ventre. 

Les  HCcidenU  des  exU'aclioiis  de  ptdvpes  sont  les  hé- 
morrtiagies,  surtout  après  l'excision.  Ôn  le»  combattra 
par  le  tamponnement  (Dupuytren),  l'ergot  de  seigle  ou 
I ergoliiie  (\.  plus  haut).  .\u  besoin,  on  placera  dans  le 
col  un  tampon  imbibé  de  perclilorure  de  fer,  mai»  cet 
hémostatique  peut  causer  des  inélritcs  et  des  mélro|)éri- 
lonilcs. 

Une  péritonite  peut  sc  montrer  après  rexlraclion  d’un 
|*olv(K*,  sans  qu’il  y ait  eu  d’autres  accidents  ; on  la  iRii- 
tera  par  les  moyens  appropriés. 

i^ol^pra  da  vu(la.  Le»  polypes  du  vagin  sont  de»  hy- 
perlropliie»  pédiculées  des  papifle»  ou  des  glandes  de  la 
muqueuse  vaginale.  Ce»  lésions  sont  rares,  elles  sc  moll- 
irent sur  le  bulbe  et  sur  les  colonne»  du  vagin. 

On  les  rcronnalt  à une  tumeur  indolente,  lisse  ou  irré- 
gulière, non  fluctuante,  ce  qui  les  distingue  des  kyste» 
|»édirulés  du  vagin.  Ün  ne  la  confoodra  pas  avec  une  her- 
nie vagiuale,  (|ui  esl  réductible,  ni  avec  un  kyste  de.-» 
grande»  lèvres,  qui  n'est  point  pédicule. 

Thà’tiiK'utii^ue.  — ün  excisera  le  pédicule  d«*s  polype» 
avec  les  ciseaux  courbes,  ou,  si  le  jKilyjKî  parait  ti*è»-Va»-  ! 
culaire,  à l’aide  de  l’écraseur  linéaire,  el,  à .son  défaut, 
on  excisera,  après  avoir  placé  une  ligature  >ur  le  pédicule 
du  polyfie,  au  ras  de  la  muqueuse  du  vagin. 

POl.TPODE.  Espèce  de  fougère  dont  la  racine  âcre  cl 
sucrée  se  donne  en  décoction  (5  à 10  grammes  par  litre 
d’eau)  dan»  la  bronchite  chronique 

FOLTIIARCIE.  DévelopjKinent  considérable  du  tissu 
adi{>eux  formant  une  monstruosité.  V,  OoÉstTE. 

F^LVEBIE  ou  DIABLE  NECB^.  D'abon- 


duuli:»  éiiiis»iun»  d'urine  aqueuse,  de  composiliou  à peu 
prés  normale,  en  rapport  avec  une  soif  excessive,  consti- 
iiienl  la  polyurie,  ce  qu'oii  nomme  jiotydf/psù'  ou  dùiUU- 

HOU  »UHè.  V.  PoLYIlYI’SIH. 

Les  {Kilyuriques  ont  un  si  grand  besoin  de  Iwire  que  si 
ou  leur  cache  les  boissons,  il»  s’en  procurent  par  toute»  le» 
ruse»  possibles,  el  boivent  tous  les  liquide»  qu'il»  peuvent 
sc  procun-r.  V.  Poi.YiiVisiE. 

Les  gen.-«  qui  urinent  trés-uliondamnu-nl  et  qui  rendent 
par  jour  5 à 13  litre»  de  liquide  à peine  coloré,  neutre  ou 
légèrement  acide,  d'une  densité  de  1001  h 1006,  el  ren- 
fermant H peine  d’urée  ou  de  matières  saline»,  ont  la  po- 
lyurie. 

Les  polyurique»  urinent  plu»  qu'ils  ne  Imivent,  el  ils  ont 
une  soif  incessante  qui  le»  porte  h boire  le.s  eaux  le»  plus 
suie»,  y compris  leur  urine  el  l'eau  des  ruisseaux,  si  on 
leur  enlève  toutes  le»  autre»  boi»»ou». 

Daas  la  |>olyurie  la  peau  esl  sèche,  terreu.se,  le  corps 
amaigri,  el  il  se  produit  un  état  de  marasme  qui  entralm* 
la  dysjM'psic  ou  une  tuberculose  pulmonaire  morlellcs. 

La  polyurie  complique  souvent  le  diabète,  et  alors  le» 
urine»  toujours  trés-abondaiiles  renferment  une  notable 
proportion  de  »uci*e. 

loi  polyurie  esl  toujours  accompagnée  de  polydypsie, 
soit  parce  que  l'abondance  du  flux  uriuaire  enlevant  une 
partie  des  liquide»  du  »aog  prüvwjue  les  . besoin»  d’une 
restitution,  .soit  parce  que  la  polydypsie  étant  la  maladie 
primitive,  l'abondance  des  boisson»  ingérées  détermine 
celle  de  l’écoulenuMit  des  urine». 

Thêiaïu'utiym.  — Dan»  la  poly  ui  ie , il  faut  prescrire 
l’usage  d'un  régime  fortement  animali#é,  — le»  tonique», 
les  feiTugineiw,  — lesaslringem»,— les  aulispasuHnlique», 
b valériane  à haute  dose,  — l'opium  à 5,  4 0 et  jusqu’à 
25  centigramme»  par  jour  (Laconibe),  — le  nitrate  de  |>o- 
lasse  fondu,  à lu  dos<î  de  h gramme»  par  jour  ; — les 
bains  de  vajMnir,  — les  bains  froid»,  etc. 

POnnADEN.  I.C.S  pcuniuadcs  .sont  de»  pi'éparâttioa» 
d’axonge  dans  laquelle  on  incorport^  une  substance  médi- 
ramenieuse  qu'on  veut  mettre  sur  la  peau  ou  sur  de»  plate». 
V.  O.HUL'ENT. 

Fomm*ide  d'ueetitte  dt  uutrphtue  nifiHitnfe. 

VrrUt#  «If  iuuf}4iia« »...  ^ il^'iKranime*. 

.VKXige.  8 ffrBtaulr^. 

Kn  friction»  daus  le»  douleurs  (Jourdan.) 

PounHdde  d’acond. 

Ektr*it  il'aoïKiil. I kmuuuv». 

30  ‘ lit. 

Itauiollissez  l'exlntit  avec  quelque»  gouttes  d'eau,  cl 
ajoute*  l’axonge  E-  (Taddei.) 

Dréparez  de  b même  manière  les  pumm<ides  de  heUa- 
de  cfÿMc,  de  diijdule,  de  jwtjuvime^  de  moreUt\  d*: 
strauMne.  (Dorvault.) 

Poftinutde  d’aeonittiie. 

ta  lUioae*. 

AI^hJ 0 puuttr*. 

Aïontfo 4 grtiuuiei. 

flroyez  l'aconitine  avec  l'alcool,  et  ajoutez  l'axonge 

Rn  friction»  dan»  le  tic  douloureux  el  le»  névralgie»  m. 

(Tumbull.) 

Pomm^itie  uindim  . 


(«riiouaU-  ilr  10  Braïunu--. 

*»nug» W ' id. 

Dans  le  prurigo  el  h*  licbeuE  (Biett.) 
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Pommnil*'  alcaline  chmi>os*  c. 

(4rU<n«t«  Ae  ffliMw 

K*lr«l  * dérj*f«ii>»fi. 

.-Witree traaiwf*. 

Dans  )c  pnirigo  H-  supprimant  ropiuin,  on  a la 
f»‘mmit(lc  de  carbonate  de  |>o/asae  et  de  ch-rix  (ninlcaline 
i\v  Devci^ie,  employée  dans  Ticlilhyose.  (BicU.) 

Pommade  d’aloés. 


Ajannr • 

Kd  friciions  comme  vermifuge 

Pommade  cü«/rc/*a/o/>éci>. 

^«|r  

Kstrih  4*  <|BiM 

TrinUm  4>f  c«titbtniK-i 

Ilmir  «oUÙIr  A0  r<^4ral 

Ilnilo  ToUlile  J*  b<rgaini'>r.  . . . 

Unrll#  dr  hoMif 


(Soubeii^n.) 


I miDiuva. 

8 td. 

4 uL 

13  d^iirruMRM. 

5 id. 

nu  id. 


Kn  onctions  sur  la  tête  préalablement  lavée  à l’eau  de 
sivon  S-  fScImeider,) 

PofiWtade  t\ndfr  Vtdupêa'e. 


BvuiTr  dv  raican.  . . 

Huile  d alivf 

Tuuniti 

i^ioinr,  ....... 

AlmoUl  âruouü'ttifl. 


40  sremmr*. 
âO'  id. 

8 déri|rr«mmc*. 
4 id. 

R griuatiw'». 


Onctions  malin  el  soir,  contre  la  chute  des  cheveux  Q- 

(Siéege.  1 

Pommade  d'amande»  o#«èrcji. 


r.tMMiee  d'ttn**dr» 

He«irr«  dr  r*ra<>.  ...... 


;}• 


.M.  s.  a.  l ne  friction  douce  d’heure  en  beuvr  sur  le 
front  et  les  tempes,  avec  gros  comme  un  pois.  Dans  les 
douleurs  névralgiques,  dans  le  glaucome  et  dans  ririlis 
Œ). 


cotifre  /VimoMi'osc  de  Sichel. 

ÿ «vaUerJiuine*. 

I *■  td  d>*rifr«miMi-«. 


Mrjcbninr 

eommud?  «V  (EAn)ii-  . 


3 à Zi  décignmmies  pour  panser  les  vésicatoires  appli- 
qués sur  le  front  dans  le  traitement  de  l'amaurose  loiqûde 
E).  (f»ï) 

PoN)m«rde  ammoniacale. 

Dans  un  ftacon  à large  tubulure,  bouché  à rémeri,  on 
fait  fondre  du  suif  cl  de  l'axonge,  30  gramnies  de  chaque, 
puis  on  ajoute  60  gnmimes  d'ammoniaque  liquide  à 25®, 
en  agitant  le  vase.  On  laisse  refroidir  et  on  l’emploie  pour 
faire  des  vésicatoires  instantanés,  saupoudrés  de  l ou  2 
ccnligramuies  de  sulfate  de  morphine  fTJ.  Ccsl  la  pom- 
iihule  de  (iondrel. 


PowMioiif  d'antki-akokah. 


AnÜmlioKali. 
Aloair.  . , . 


I urnutinr. 
30  id. 


Dans  l'eczéma,  dans  le  lichen  cl  dans  l’impétigo  Q. 
Pommade  antidtirtreusc. 


l4>ld>cr«ui.  . 


Dans  le  lichen  cl  l'eczéma  EJ.  ((iorbel-Lagneau.  ) 
Pommade  (mlihêmon'hoidnir. 




Ai-fUW  deplonab  iNinidr.  . . . 

L«Bd«RUin  ii*  . . 

Résolutif  efficace  (3. 


50  grtmni*^. 
lu  S id. 


IH)MM 

aniihémorrhoidtih . 

Uatifl  |Nilv«ni«.  Rffr8»«in«i. 

ljun|*hrr 4 id. 

Tritilupr  d'ui>inm.  . R 'd. 

Cire 30  ni. 

Klendi'e  sur  les  bémorrlioîdes  El-  (Wnre.) 

Pommade  <i«<iAémorrA(û'irt/c. 

Ilnil«t  d'fl.niaiM]«s.  150  truimi''». 

Cirv  Iducbi;.  . dU  id. 

•''“T-  : l-â  tOO  M. 

>»e  de  jiMmrlie.  . | 

Hémorrlioîdes  el  irriUitions  cutanées  El-  (D'^yc^-) 
Pomm  ide  aaftVmorr/iiolda/e. 

K\lr*il  d*  fenilW  ■letnrean.  4 

Ongnrat  |S  U. 

AluD  cakiM i Ht. 

Kn  onctions  avec  gros  comme  une  noisette,  quatre  fois 
par  jour,  contre  les  hémorrhoïdes  fluenles  El- 

^Vallez.', 

Pommade  ntdih^morrhoidale  « la  chaur:. 

(Pommade  de  chaux  opiacée.) 

l’niniDiu]*'  «ns  ri)«n>Bibi*v 15  suninir*. 

Cluai  étrint* j 

l.nuduwn  dp  Sjrdpnk«a . f 

Cette  pommade  est  une  des  plus  cOkaces  que  l'on 
puisse  employer  (Guiberl.) 

Pommoflf  antihèmorrhoidiik  an  lié^e. 

\rMaip  d<>  ptonb S d«x-imamp«. 

|j^  Iwiilé Î-S  rrfl»mp«. 

npurr»- 00  id. 

(Borics.) 

Pommade  aari/icr/ié/iV/M#^ . 

(Pommade  aiitidarireuse.) 

TisHiith  I srniNtn^. 

Suu(r« > . • • • 9 id. 

Asoagr. 15  bi- 

Kn  frictions  E-  fHicU.) 

Pommadr  antihcr^iétôfue. 

Tarbilli  tO  «mnnK''. 

l.«ud«tinm . . . ) ^ 

•*  *d. 

*0  «d. 

Pour  frictions  E-  (Cullerior.) 

Pomwa»/e  a»»fiV*7»é/i7»ie. 

Silrair  dp  ^ arjuainp». 

As-rtigp- 00  id. 

lliiNn  • 10  “l* 

Pour  frictions  E-  (Dupuylren.) 

Pommade  a«/t^pcfi7«e. 

t>«t  «onfr* 30  pmiuait*- 

Turbilb  l■'mpnl 1 >d. 

Onadron t id- 

Éruptions  sèches  de  la  peau  E-  'Ricord.) 

Pomm  nde  an  f i«éiTa/ÿi7  mc  . 

KUmit  de  l*IUd.mr 14  pp«i»iw-». 

r>l>4iim * id- 

19  i«t. 

Aromatisez  à volonté. 

Gros  comme  un  haricot  eu  friciions  sur  la  partie  affectée 
trois  fois  par  jour  E-  (Dehreyne.) 
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PommaJi'  aHtinéi'mlgitiH€. 

Hiiilp  TiitâliU  tiftèr»».  •••!,*  4 mwiui'i. 

Beitirr  «le  e«e»o.  J ^ 

t'ne  frictiuD  douce  avec  le  volume  d'un  poi^  sur  le  front 
et  les  tempes,  contre  les  nt^xalgies  symptomatiques  qu'on 
observe  dans  certaines  affections  oculaires,  notamment 
dans  ririlis  0. 

Pommo<(f<*  rt/*hpêrto</f7i/c. 


Pommade  imtirhumutùnnalt . 


Snihia  J«  «(iimüi'.  . . 
s>Mi»-ciirboiiate  da*  l^r. 

par. 

AsODfCT.  . 


J «rnuiBHi». 
«coljKrkAtnf». 

80 


En  applications  sur  la  région  vertébrale,  n. 


(SpinelU.) 


Pvmnvuie  «rt/ipr»tnyt/jeust. 


»...  1 çraBua<?. 

UtJBpbt*.  *....  7S r«nli|traB>inp*' 

Aïonfr 90 

Pour  frictions  Q.  (Gilbert.) 

Pommade  u/UipSonV/ue. 

(Pommade  soufrée  composée.) 

AtosM.  600  ^râiuiiH'». 

Himfr#  laTé..  . . Ï50  iJ. 

: ' ■ ■ ■ i .■  i ; ‘ ■ 1“ 

Mèlei  avec  soin  [^.  (C’ocf&c.) 

I.a  }Mjmmade  antt\t&orviue  de  Pringle  en  diffère  par 
l'absence  de  l'alun. 

Pommafie  antipswiqite , 

Sciiiîre » . 


SiiJfstf  dt  line 




I M I anunnir. 

4 id. 


De»  formulaires  y ajoutent  de  l'buile  de  laurier  n. 
Ponunade  anltpMriqtic. 

I Pommade  sulfuro-alcalino.) 


rtevr  <U  »nnfrv,  . . . 
dr 

Axofl^.  ....... 


S«r<iii  m«  )irtn«l  400  çramA#». 

Kan  diatillA».  tOlH)  iJ. 

i.4Qi|dir« 48  itl. 

Faites  fondre  an  bain-marie  le  savon  dans  iVaii  et 
ajoutez  le  camphre  en  poudre.  En  fiictions  dans  le  rhu- 
malLsmc  Q.  (Chapolcau,  Goulard.) 


Pommade  «trom^ifi'/Ke. 


MoeUird»  biruf..  . . 
Teiotutv  uuoiftliiqiié. 


30  rranua««. 
4 id. 


En  frictions  contre  la  teùjMdêralrante^  apn^s  avoir  lave 
les  plaques  avec  de  Peau  salée  [3  ^Cazenave.) 


Pommade  d'arséniate  de  soude. 


ArMntUltf  de  mode. 

.SUMI5<‘ 


Dans  les  affections  cancéreuses  (~1. 

Pommade  arsenicale. 


4 jpeuHie*. 
HO  id. 


100  trmiiiD9>. 

10  ''«'nticrauiBiP*. 


Pomniflf/t’  OK  onijnent  arscHJrtif. 


Aci«)«  erarnifas. 

Ainniir.  .... 


Pommade  astriwjente. 


4 «ruuDM>». 
SO  i.t. 


(Pommade  virginale,  pommade  de  la  comtesse,  {>oin- 
made  de  noix  de  galle  composée,  onguent  astringent  de 
Kernel}. 

ICoii  d«  pillr 

Koil  de  rjrpK-«. | 

eenree  d«  rrreRnde 30  cr»m«|e., 

Siiane t 

J4««lie 

Ongueol  r«>i«r JOU  ,d. 

(Contre  les  hcrnic.s  des  enfants  elle  relâchcmciit  de  cer- 
tains oi^anes.  On  lui  donne  quelquefois  le  nom  de  eérat 
E). 


Dissolvez  le  sel  â Paide  d'un  peu  d’eau.  (Soubeiran.) 

Celte  préparation  est  très -efficace  et  très-employée 
contre  la  gale. 

Swifra  «nhlinrÿ 4 d 

1..,^™  4 lùxr  6n } “ * P—”»»- 

iTwtif.  ut. 

HoU*  d «Ut* 40  Krittire^'. 

En  frictions  générales  contre  la  gale.  Elle  guérit  en  trois 
jours  (liajard.) 

Pommade  antiiïsoràitte, 

lUiM  de  Utiner  i ) . . 

HaUr*  «k  fwiknv  paMriwe*  ^ Srama»». 

FUnr  de  itMifiv 06  i«I. 

Benm  Mlé tOS  id. 

tbi  frictions  vigoureuses  surtout  le  corps  et  sur  tous  tes 
(MtnLs  galeux.  Cette  dose  est  pour  trois  jours,  au  bout 
desquels  la  guérison  doit  être  obtenue.  Un  prend  en 
outre  à l'intérieur,  pendant  le  traitement,  chaque  jour, 
«ne  cuillerée  à café  de  baies  de  genièvre  pulvérisées,  dé- 
lavée dans  de  Peau-de-vie. 

(Milan. j 

Pommade  aatipstn'ûjue  anyhdse. 

(l’rgenlum  sulfuris  composilum.) 

F1e»r  de  «Mtre 180 

KIlétMMV  UtAr HO  id. 

8*T«in  nnir.  1Û  id. 

SiUt 4 id. 

Akonge.  640  id. 

de  berpemolte. . 90  CMitti)». 


(Pidrojïine. 


â6  eeoUgraniue*. 
6 


Malin  et  soir  on  introduit  gros  comme  une  tète  d'é- 
pingle de  cette  pommade  entre  les  paupières  pour  dé- 
truire les  adhérences  cristalloldiennes  El- 

(Boucliardat.) 

Pommade  (fAu/cnrirfA  avec  t'émétiqw'. 

Axoon.  . , 30  ertmae.. 

t^êliqite 6 id. 

Celte  pommade,  en  frictions  malin  et  soir,  fait  venir  des 
pustules  dont  l'action  révulsive  est  très-utile.  On  cesse  lc8 
frictions  dès  que  les  pustules  sont  :L«sez  voUimineuses  El- 

Pommade  A Vazotatc  aryent. 

(Numéro  1.) 

VAoagp 30  (raïutiKi. 

.N'itr«(fi  d'arcMl 4 id. 


(Numéro  2.) 


Atonc« . 

Nilnla  de  pot***.*. 


(Numéro  3.] 


Ax<m*« 

Kilnte  il'arfteut. 


30  MuinsM', 

8 id. 


30  «rruRRif*. 

a id. 


En  onctions  contre  Pérysipélc,  les  artliriles,  les  bydar- 
tliroscs,  les  tumeurs  blanclics,  les  phlegmons  El- 

(Joberl.) 
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Pomiiiatk  rtiofi'/Mf. 

Pommade  nitrique,  pommade  ou  gruisse  oxygénée 
d'Alyon. 

Aii>nr«! gf*nuiM*«. 

4<iJe  k îi* • • • tut  id. 

Faites  liquéfier  Taxonge  dans  un  tase  de  teire  ; ajoiileï 
l'aride  et  continuez  à chauiïer  en  remuant  continuelle - 
mont  avec  uue  baguette  de  verre  jusqu’à  ce  qu’il  com- 
mence à se  dégager  des  bulles  de  gaz  nitreux;  relirez  du 
feu,  et  loi^que  la  pommade  sera  à moitié  refroidie,  cou- 
lez-la  dans  des  moules  de  papier  Q*  {Codex.) 

Dartres,  gale.  ICUe  tombe  dans  l’oubli. 

Pommtuh  <t  la  beMatlone. 

Lxlrait  Je  b^UwlaDr.  S pvnimi  >. 

AiMiftc  balHiaiqud -to  id. 

Mêlez.  Dans  les  maladies  s}>asniodiques  Q. 

Pommadr  de  borax. 


Guibert  indique  : 

Mncllr  dt>  Waf 

Rauuii*  iH>rv«|.  ....... 

llnilar  ruMl.  ......  . 

Eitnit  akajiii  «lu  MSthkritJt 


30  gnaitMS. 

( id. 

t ilwlirUBUM. 


Cette  formule  nous  [Kirall  préférable. 

On  enduit  tous  les  suirs  le  cuir  ciievelu  avec  gros 
comme  une  noisette  de  rette  poimnade  Q.  (Dupuytren.) 


oitHphrêi'. 

Àtuuvi.  . lUO  eraioMM**- 

pgiiJrtf  dr  ratnpiiix 3o  iJ. 

Faites  fondre  au  bain-marie. 

Ilemuez  jusqu’à  ce  que  la  jioudro  de  ciimphre  soit  dis' 
soute,  alors  laissez  refroidir.  Contn;  les  excoriations,  les 
plaies,  les  douleurs  FîT.  (nus|mü.) 


Pommade  de  caaiAaridtac. 


(.onlhuidiBo.  . 
iunve.  ..... 

Pour  frictions  t~~l. 


& MBUgrtlBmrt. 

30  ifriumiict. 
(Soubeiran.) 


(Pommade  untiberpétique  de  l.assaigue.) 


Bvi*»  I 

\inagr ^ >d. 

Dartres  furfuracées  0.  (Jounlun.^ 

Po/Mfiadf  6ro#»tfre»‘. 

BrnuaBiu  d«  {lOtuMam jgruutiuvr. 

dO  id. 


Dans  les  engorgements  glandulaires  Q.  (Magendie.) 
Pommade  de  érownrf  bromure. 

Bniuiirf  d«>  ]M>«4»*iiiia.  . 1i  J^tgrainuN*. 

Hr«Nue  liqimlr 0 id. 

Axoa^ 30  |tr«iuBi«s. 

Pour  frictions  Q.  (Magendie.) 

Pommade  <lv  (fouiycous  dt  peuplier  simple. 

nunrituoBU  w*  d«  {•vurlicr 1 jp«tiunr. 

d id. 

Faites  digérer  au  bain-marie  et  exprimez 


Pommade  r<i/maiWe. 

PbikIk  d««  r*^i‘.  4 •. 

Axvtt^.  do  iti. 

Dans  les  scrofules,  le  mal  de  i'oU  O- 


Pommade  de  earb>jwfe  de  plomb. 

(Blanc  rbuzis  ou  raisin,  onguent  blanc  de  Hbazès,  de 
cêruse  ou  de  Tomamira.) 

Jv  l'iutult.  I traoiiMe^. 

Xw>*R‘* iO  id. 

(’ette  pommade  rancissant  très-vite  ni?  doit  être  prépa- 
rée qu’au  moment  du  besoin  (Dorvaull.) 

Pommade  causliifut  . 

H 

SaImuc  |>*ihrriM:c 

AIub f an  < i.|. 

<3a]on«] 

!*our  détruire  les  végétations  Q. 

(Baumes,  Ibmcliardat.) 
Pommade  }iour  faire  croître  tes  clieveux. 

i^vnB  IBéÜH-IMftl.  , . 

Oit>Lr»«  de  <^Lr.  . . . 

Sri  irrann.* 

Toxlm  i«UK«'.  .... 

F'Mhinr  à . . 

SbUbu  d»  Ur 

Sri  iiBBMiBiur 

Odnquinto 

(.«chtfu » id. 

Faites  une  |H>udre  liue  et  formez  une  ponimade  aver  : 


1 


Pommade  de  calometas. 
(Pommade  au  mercure  doux.) 


.Isous» q.  ». 

On  enduit  un  bonnet  de  taffetas  de  celle  composition, 
que  l'on  met  sur  la  tète  [^.  (Boucheron.) 


Calvotd 3 uiuiniiM-*. 

Axoa^p 30  si, 

La  formule  des  liApituux  de  Paris  prescrit  : 

C*iucB«.‘l 1 vraoifiM’. 

AxuB^ . 30  id. 

En  remplaçant  Fazonge  par  du  cérat  de  Galien,  on  a le 
fCro^  aueahmei  Q. 


Pommade  de  Cff/o«it7as  camphire. 


<.«UiaM!l .......  i -.■ramnx**. 

Cxmi'brr.  Il  dixixrainair». 

Ax«iuf;« 30  f riMittu«i. 

Contre  l'herpès  du  visage  £3.  (Cazenave.) 


Pommade  contre  la  caltntie. 


Mnrlir  d«  bor«f SSO  çtupiikb. 

Ar^tBlc  d«  plwulf A id. 

H>um«  du  r^ttiB.  , B id. 

AkoAl  A SI* 30  id. 

Trintur*  da  rantlwidt*.  18  •lûeigrxDinii'». 

Teintnr.-  .U  "«mrll.. )*• 


PoMiwticfe  ü«  chloroforme. 

I liiAmloMne 2 xnoiM**». 

.Axiqifr 20  id. 

Contre  le  prurit  dartreux  Q.  etc. 

(Cazenave,  de  Pans.) 
pommtule  au  cMlorofortne  et  nw  cyo«ure  flrpo/<7S4iïMm. 


tblurar«rtuc 12  |tnima>r«. 

AxiMiqr tiO  id. 

r.vannr*  de  10  id- 

Ctre.  


Contre  les  douleurs  névralgiques  intenses  [^. 

(Csuenave  de  Bordeaux.) 
Po«miaiJe  de  chloru-iodure  de  mercure. 


Chtom-itnlnrc  de  ........  2 fraiaitiei, 

AtMiff 80  id. 


Pour  résoudre  les  tumeurs  du  sein  □. 

'^J.  Pli.  hécamiiT. 
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pfjmtmuU  chloro-menurpfKe. 

biriloriito  dr  «uen-«rv 4 

(.lilor)i,t>tr«la  ü'uiiin4i«ii*4iH' H id« 

AJb)ti|t«.  .................  30  hI. 

l*our  remplacer  la  pommade  de  CirilloQ.  (Mia)lie.) 
l\>mmatie  cA/oi'o-p/y«<6l‘/«c. 

Ai->-Ut<'  rf-iBtellité I ^muiEUi 

r.lil»nir«i  tir  xMliiim.  . 4 id. 

Asudiço-  SO  id. 

Sur  Im  ulcères  indulenU  □.  (Hiefer.) 

Puinmath  chlmt-piatiuv^w . 

Extrait  Ja  belladone . S araauB>‘«. 

CUnnire  de  platiiw.  K jd. 

Aa«af«. 3U  id. 

Sur  les  plaies  utooiques  [Hl-  ’.Mialhe.) 

Pommotie  de  chhrtire  (Ctti'ijad. 

Lhlorurr  d'xrgrAt ...  S 

AMAfjie 30 

Dans  les  engorgements  scrofuleux  Q.  iSicard.) 
Pommntle  ou  chlorurr  de  chmu, 

Soufrr  taré «tU  ÿremuir.. 

Chlorure  de  ebuMX. 40  id. 

Axtuige 130  id 

En  frictions  conlie  la  gaie 

Pommade  de  vhtoi'ure  d'or. 

UarMte  dW.  0 .lèti(ppaiau)-‘. 

Ason(^ 30  «nuuie*. 

(Chrestien.) 

Pommatle  de  rhU/rure  d’or  et  de  AO'/ium. 

i-tilarure  d'or  et  de  itodinai. . .......  1 xraaBe. 

■taiio^r 30  id. 

Dan>  les  plaies  sypliililiqties  (Niel,  Suuliciraii.) 
Pommade  de  P.iiillo. 

SiibliUH  l•ort»•^i^..  àAl  ^reiiinie». 

*10  «d- 

Dissolves  le  sel  à Taide  d‘uii  peu  d'eau  (Cot/cx).  /i 
grammes  eu  frictions  sous  la  plante  des  pieds  Q. 
PoTOwni«/c  de  citrate  de  '/amwe. 

•;»u*te  de  I|uiiune 6 drcixTaman:». 

AuiaKe.  ^ srreiuiiie». 

En  firictioDS  sous  les  aisselles  contre  les  fièvres  inter- 
mittentes 1^. 

Pommade  cittim, 

(Onguent  citrin,  onguent  contre  la  gale.) 

Mrfrore.  91)  (trannea. 

Aride  ui,i(M|«e  A 32*.  ..••..••••  ü id. 

Dùsolvi'S  à une  iluucc  chaleur  cl  versez  dans  un  mélange 
fondu  el  à uioilié  refroidi  de  : 

iuîSO 

HniJ#  d olivr.  j * 

Agitez  pour  avoir  un  mélange  intime,  et,  lorstiue  la 
(lommade  commence  4 se  solidifier,  coulcz-la  dans  des 
moules  de  papitT  (t'odex).  Avant  rentier  refi'oidissemeni, 
on  divise  la  masse  en  petits  carnés. 

Employée  en  frictions  contre  les  dartres  et  surtout  la 
gale  Q.  A trop  forte  dose,  elle  occasionne  la  salivation. 
On  doit  la  renouveler  assez  souvent.  (Dorvaulu) 

Porawiu»/e  de  roHcomôre. 

Pour  les  usages  de  toilette. 

Po«wn/n/f’  créosotèe. 

1 , i xroœnwj . 

Isufi^ 

Eu  frictions  dans  reciéma  Q.  (I.ond.) 
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Pommaih  an  cijanurc  d'nrfjetd. 

Cv4aur«  d'ai^mt . 0 ib-rtKniHiiD't. 

Asuoitf.  . 30  Kiamiaea, 

Pommad4  au  cyanure  de  nwratre. 

C«aBnrf  d«  UMirrurv 7S  reultyrauiuiM. 

.Ati'niff 30  KTiuuUi*». 

Dans  les  ulcérations  syphilitiques.  (Biett,  Jourdan.) 
Pommade  au  cytutare  de  zi»c. 

20  mitiKinuiaKfi. 

|m  s xtsuaturs. 

F.  S.  a.  l’iic  friction  tous  les  quarts  d'heure  sur  le 
front,  lus  paupières  et  les  tempes,  gros  comme  un  haricot. 
Dans  les  névralgies  fTI. 


C^aoim'  ib*  (inr. 

CniiiM! 

Uetim»  de  rM'iii, 


PomiHade  de  Ihmnlt. 


^xzia^p 

l'iuai'.  . 

\e^laU'  de 
Tntbi« 

XlflM  CiileHir.  . . . 
Mlbluui’ 


3(1  xeeuiliie'.. 
3 id. 


J U 3 id. 

. .yi  evnlûtrAiimm. 


Dans  les  oplilhuimies 

Pommttde  i/essi'avi/trc. 


heuirv  ilr  . 

ItUDr  dv  l'itlriui-. 

i:ir«  

.(«■«•LtU*  lie  |il>Miil>. 


13  id. 
M id. 


F.  S.  a.  une  poiiiimule  homogène. 

Dans  les  ulcérations  dul^s  à un  décubilus  prolongé.  On 
l’applique  en  couche»  très  niiiice.s  [3.  (Encyclopédie.) 

Pommade  de  deutonniure  île  mercure. 


RiiAduni  de  uerv-ui 
Aien^ 


I Xranue. 
43  id. 


s Xreuae*. 
5 id. 

30  id. 


Dans  les  ulcères  vénériens  [3-  tSoubeiraii.) 
Pommade  im  deuioxyde  de  mercure  eamphrt, 

Hiczxrds  de  wen-arv 

Cui|tkr« * 

Ai«age 

Celle  de  Bielt  contient  moins  de  camphre. 

Dans  les  sypliilides  avec  démangeaisons  Q. 

(Monod) . 

Pommade  on  ottynent  diuretiyne 

Sc«U«  lAlvêrUéo 2Kr&UH»<‘«. 

Ungtu«ut  n»ii»litub.  , i tj, 

El)  frictions  sur  les  lombes  0> 


Pommade  conlre  l'eczéma. 


Turbilb  . 

Extr*il  d’uriuuu 
Ax>;eg« 


2 i(ruBm««. 
t id. 

40  id. 


Dissolvez  l’extrait  dan»  quelques  goutte»  d'eau  r~\. 

(Minllic.) 

Pommade  d'eflebore  noir. 


EUvbar«  knir  puU« 
A»ogt 


S gtiUUBKa. 
:k)  id. 


Dans  les  dartres  invétérées  O-  (Soubeiran.) 

Pommaile  contre  le*  engelures» 


10  .mna... 

Cjubuuate  d'«UB*aM^«u>.  . . . , , 
AnèUrtr  d«  * • . 

40  id. 
.-..4  CO  id. 

Sur  les  doigts  malades  f3> 

(Kn«i%er«>  vrit 
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POMM 


l'omw'i'/c  irititre  ki  rngrlurvs. 

Aixtu*'*.  ......  30  ur«iuis<>«. 

• rmw.1*.  ...  . . 

tUlieit  tlo-Wnia* iO  peiiUrr«winie«. 

F.  s.  a.  tint*  iK>ii)made  m. 

PommmU‘  tt  irtioinU\ 

V.  VÉSICATOIRE. 


Pommade  exmUt  Vèrysipele. 


rrén»n1« |0  urtmiue*. 

.\x<iu^e 40  id. 

Môlei.  Éicnde/  lome.A  !e^  deux  heure*  cl  en  qimniUé 
«uffisantc  *ur  les  lépumenls  aflecU'sQ.  (Laure.) 


Pommade  cwdre  P esthiométie. 


(Numéro  1) 


.<ivriii  

AsOBKe,  ....... 



Einÿtù|iM 

Tciiiturn  de  «■■nlluridet 
Ktipliarlie 


LM)  enmae*.  ' 
t id. 
i id. 


(Numéro  2) 

lâO  itrunaeB. 

A*»(Mrt' id. 

l M « i.l. 

LuiHi<]i|«.  ■ I 

T«iRlqr»>  de  ranibwidea ^ 

R.iphorlnr.  I 

(Duchéoe-Duivirc.] 


l’omimnie  fébrifuge  dk  7»i>rt/ic. 

?<alhi(e  d«  quinine. I iprsmnM**. 

h.u«  de  R«]>el.  . q.  •. 

.(teufte <d. 

Fuites  dissoudre  le  sulfate  dHiisFcttu  de  Rabe)  et  ajoutez 
l'axonge. 

Employée  avec  succès  contre  les  fièvres,  toutes  les  fois 
que  la  quinine  n*est  tolérée  ni  par  l'esloinac  ni  par  le  rec- 
tum ; on  l'applique  sur  l'aine  ou  l'aisselle  préalablement 
rasées  ; puis  on  la  recouvre  de  taffetas  gommé. 

(Boudin.) 

Pommade  rotUre  la  /Isaure  aîiafe. 

OnKUeOt  du  U aère.  . !..  cranmi.w 

Iluil«  duDiandr* | 

Introduisez  des  mèrhes  enduites  de  cette  pommade  dans 
le  iTctum  I-»-  -H.  (Campaignac.) 

Pommuir  confre  ItSQereurts  des  mamelom. 

A«r.nff 30  BT»aiB»e«. 

Dunni»  du  I*i*p«im ♦ i'I. 

Et 

0|ùiin  brui t dv^ii^unuM’. 

Si  les  douleurs  sont  vives. 

Hans  ce  dernier  cas,  l'enfant  ne  doit  pa.s  tcler  Q. 

lOuveiUiier.) 

Pomnmde  rontre  les  gen,wes. 


• Isiidi'  d«  finr 2 fi«tBDU.'i. 

ijiuduiutn.  t id. 

Atnoq*.  30  id. 

En  onctions  sur  le  mamelon  fTl.  (Bertet,  G.  H.) 


Powmmf'’  de  Gtacomini. 

Ai.witr  fvrunte. iS  siuBiiar». 

Aoruta  de  plomb I . ■ . 

(!au  cAtiob^u  de  Unrier.rt'rite ) 

Cette  pommade,  devenue  lapidaire  en  Italie,  est  très- 
utile  contre  les  inflammations  externes  et  surtout  contre 
les  engelures  (Dorvault.) 


Pommade  de  (iowb-ef. 
V.  VÉSICATOmES. 


Pommade  de  liomiron. 


Avmpr . 3o0  ffrsmmr». 

ütMulrr.u.  lUO  td. 


(kite  |Kimmade  est  employée  contre  le  psoriasis  et  la 
lèpre  vulgaii-e.  Elle  doit  être  employée  en  grande  quantité. 
Son  usage  ne  peut  causer  d'accidents. 

Cette  pommade  tacKanl  le  linge,  Giiaull  a propose  l'em- 
ploi de  la  pommade  suivante  : 


Atoiup.  • CiOO  sruamra. 

Huile  o«i  pyrAlxln*  (W  çniidr«)« 100  id. 


Mais  elle  ne  parait  pas  employée.  J..a  pommade  de 
naphtaline,  dont  BorvatiU  donne  plus  loin  la  formule,  a 
été  prO|W)sée  dans  le  même  but  m. 


Pomnuub-  au  youdi'on. 


l'oral 

Axnnsr 

Kau  do  C-oInKiiF. 


i itr«M»«r«. 
lu  iil. 

I id. 


Eli  fiictioiis  soir  et  iimliii,  contre  les  afTeclious  cutanée^ 
ilironiqucs , et  principalement  rooti*e  le  psoriasis  i-f  -h. 

(Emery.) 


Pommade  de  goudron  eanifthrèe, 

.IxiMiirv.  . . 30  emuiNK*. 

ii.Mdr»ii 4 id. 

■'«tapiiTV h dérigrUBBio». 

tjunlre  les  éruptions  cl  les  démangeaisons  dartreusesQ. 

(Raumès.) 

Pommade  de  goudroirsoufrér. 


Aton^ son  rruniBo*. 

Suufiv.  I _ a :l 

(••ttdrtw )*  * 

Contre  la  lèpre  EJ.  (Bock.) 

Pomwm/c  </7/eb«c»tc/i . 

.Vl.oaiir'-  iil>  ^ruiBtF*. 

«■•rbonétc  dv  p»1a»*o IS  iti. 

Soufrr  iqbllmr $1.1  iil. 


Dsms  la  gale  i-*-  -t-i. 


Pmnmadt  d'huile  de  croton, 

Au»qr.  & Ki'«0Bi0»- 

<Uiv I id. 

Faites  fondre,  et  lorsque  le  mélange  sera  presque  froid, 
ajoutez  : 

ilniio  tir  l'roloD  t itramsio*. 

Ruhéflant.  Cette  pommade  plus  affaiblie  pmirrail  st*rvir 
de  pommade  à vésicatoires  Q- 


pommade  d'huile  de  foie  de  morue. 

lluiW  do  foi«  d»  wuruo i 

1" 

A«4'âl«  de  l'IucDb  liqtiido S ul. 

Dans  les  ulcères  .scrofuleux  Q.  (Brefehl.) 


Pommade  d'iode. 

l"de 1 rmmfM. 

Axnnce ij, 

(Soubeiran.) 


Pommade  ifiixMyrfrrtr^yru/e  d iodun  de  /Kibmstum. 

tmlbydrarqrralo 4 crinae*. 

lOO  id. 

On  peut  augmenter  la  dose  du  sel  dan.*  quelques  cir- 
constances. 

Cette  pommade  subit  une  décomposition  au  l>out  de 
quelque  temps 
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PommwJH 


kxlnfafaui.  . . . 
Asau» 


Pommnfir  de  James. 

£»*«o<>a  <)•  Uurier-wriai* lU  frauwM. 

A*«ur» 8Ü  id. 


I*ailes  une  pommade  par  trilunilion  et  mieux  par  fusion  Mêlez.  Pour  calmer  les  douleurs  lancinantes  des  ran- 


P(W7ima//<  iodurée, 

Axpftcv.  . 30  imotmc*. 

Iftdnrr  d#  rMutasihtiii.  1 

ladur..  lU  jdoiDb ***  irfimBif». 

Dans  les  engorgemenu  glandulaires  iV-el. 

Pomtmde  iodurée. 


(Pommade  hydriodatAe  du  Ov/ex.) 


de  pntMNOUl. 
Asoacw 


50  i.l. 


Iwinrv  <!<•  «•hloruw  i 

...... 


75  eMiiÿriiMimr*. 
eu  eruiiwt#*. 


Mêlez.  Contre  U couperose  □. 

(lloutigoy  et  Rocfainl.) 
Pomtnade  d’iodare  ioilurée. 

(Pommade  de  biiodure  de  potassium,  pommade  iodiirêe 


du  Câdejr.) 


I.hIi? 

IrHlurr 

Aiaocp 


pommade  toduti  e. 


(Numéro  1) 


de  {mtwinip. 

Iode. 

^(IMUK 


(Numéro  2) 


l•Nlure  de  {•otewiaie. 

lutle 

Aa«R«e.  . ..... 


1 eieune. 
<3  id. 

OU  id. 


12  Jiieicremme». 
0 il. 

AO  rreniBe*. 


8 jrreiDBe*. 
1 îd. 
m Mt. 


(Numéro  3) 


ledere  tlé  (•"U***'"'» lOereutaci. 

iS  d4eigrusme«. 

AftiMif;«* 00  cremnei. 


Pommade  (Piodure  d'aryent. 


Indure  d'enteet. 
Atoapp*.  .... 


G (Wiirranaie*. 
30  freiBoir*. 


Pammitiie  rf'iofi«re  d'anenie. 


iotlnre  d'arMoic. 

AK«at(e»  . . . , 


6 >iSri«r«aiiHe». 
30  famine*. 


2 à 6 grammes  en  frictions  dans  les  dartres  rongeantes 
et  tuberculeuses  □.  (f  oy*) 

Pommade  d'iotiure  de  baryum. 


linlure  de  h«r;ni 

Av)nire.  . . . 


3 dfriip'ajaatat. 
3l*  arAiBii>e«. 


Dans  les  engorgemenu  scrofuleux  □. 

pammiuie  d" VHluir  de  ^ufre. 


lodore  d«  «nnlnp. 

Axnaa*  • . • 4 . 


Traitez  Piodure  avec  un  peu  d'alcool  et  mélez-le  à 
Paxonge.  Dans  les  afTections  ciiUinéesQ.  (Bietl.) 


Pommadr  jaune. 


t:ir«  )iaae 

Hnité  roMt.  . . . 

Caoi|ilire 

Curait  de  Saturai*. 


3U  Rraonmp*. 
*S  id 
75  id. 

150  Id. 


Dissolvez  le  se)  à i’aide  d'un  peu  d'eau,  d'alcool  ou  de 
glycérine  et  mêlez  à Paxonge  1^- 

Fondant  des  plus  employés. 

Colorée  eu  rouge,  elle  est  vendue  comme  sfiéetfitiue 
eontre  les  engelures.  (DoryauU.) 

IVéparez  de  même  les  pommades  A'ùnluir  tle  plomb 
(pommade  clirvsochrome,  d'iWwre  de  fer,  A'iodure  de 
itne). 

Viuianade  d'iodure  lU  cA/or«re  meitureux. 


On  Pétend  sur  un  linge  et  on  l'applique  sur  la  plaie 
cancéreuse  après  l'emploi  du  rausiique  de  CAme,  et  aussi 
quand  le  morceau  d'agaric  que  Poo  applkpie  immédiate- 
ment après  celui-ci  est  tombé  [3.  (Frère  CAme.' 

Pommadf  de  joulMU'be. 


Siir  da  joubarti^.  , 

AViHure 

tluil«  d'anaadir*. 


a cramBw>*. 
4 id. 


KnfriclionsH.  (ûulM.) 

Pommtule  ou  OHyaetit  de  tauiier. 

I>*«uill«t  fralckM  d«  laurier I 

Kaie*  d«  Iwirier J •*  «rramnii-t. 

«nuta*  de  pon* ’.  . . . lÜOO  iil, 

Conlusi‘z  les  feuilles  et  les  baies  de  laurier  et  faites 
chauffer  avec  la  graisse  sur  un  feu  modéré  jusqu’à  con- 
somption de  Phumidité;  passez  avec  expression;  laissez 
refroidir.  Séparez  le  dépAl;  liquéfiez  de  nouveau  la  pom- 
made, et  coulez-la  dans  un  pot.  (Cot/ca.) 

Pommade  de  lupulwe. 

‘-'H'"' hOnnmme.. 

Faire  digérer  au  bain-marie  pendant  cinq  à six  heures 
dans 


Passez.  (d)mme  sédatif  des  douleurs  du  cancer  Q. 
Pommade  de  mangafièsv. 

Rinavda  d^  laaoRanéiui . . , ) 

.iïimife 


Dans  La  teigne,  la  gale,  le»  dartres.  (Turper.) 

Pommatk  mtrairiftle. 

(Onguent  mercuriel  douille,  onguent  napolitain,  un- 
ÿueutum  hyilrniyi/ri  eimilnm  fortins.) 

M^rrur** i 

.%soai;r.  sruBintir», 

Triture»  le  mercure  avec  le  quart  de  la  graisse  dans  un 
mortier  de  marbre  ou  de  fer  jusqu'à  ee  qu'un  p.‘u  de 
(lommade  froltcc  entre  deux  niorceuiix  de  papier  gris  ne 
laisse  apercevoir  aucun  globule  niétalliqni'  : ajoute»  alors 
le  reste  de  l'axonge  [3,  (Oïdar.) 

Résolutif  antisyphililique  héroïque  et  des  plu»  employés, 
l^sc,  1 à 5 grammes  en  frictions.  On  s'en  sert  aujour- 
d'hui pour  produire  l'avortemrnt  des  pustules  varioliques. 
Pour  ret  usage,  on  peut  lui  .associer  de  la  cire  (un  quart' 
et  de  la  poi»  noire  (un  quart],  (llorvault.) 

Pommade  mercurielle. 


Il«r«urv.  . . , . , 

Camnlicv 

Mm*! 

B«arr«  de  ncio. 


Cette  pommade  a joui  d'une  grande  réputation. 

(Sanche».) 

Pommait, • merairielle  MIailmre. 


Onsnent  neirrmel  «InnUii. 


iSir. 


Engorgements  lympliatiqiies  (3. 
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pimmttdf  ny'iTurielh  <m  beuire  tlt*  cacm. 


B^nnv  d»  t*r*n.  , . . . 

Knik*  il'atuniHl-'".  . . • 


1S&  di'^iitrainm^. 
4 cramsv*. 


Kftilps  fondre;  verse*  dans  nn  mortier  de  innri)re 
rhaiiff»’*  et  ajoute*  peu  h peu  : 

\|,rrur«* îrt 

TriiuFO*  jusqu’à  exlinclion  H-  (fiuibert) 

Pommndf  m*  rrurit’Ue 

«X.BiH'fll  &a]u>liliiin a»  crammr*. 

f-hafm  • ^ *d. 

Sri  Munomar ^ jj 

• 

Kmployée  dans  le  traitement  de  la  sypliili*.  On  pr»'tend 
qu’elle  tache  moins  le  linpe  et  n’orrasîonne  pas  la  saliva- 
tion 

Porntmiflf'  ntn'rurtWft  5impfe. 

(Onguent  gris,  onguent  pédiculaire,  ctrrulrum 

mt/ius). 

enmipwl*-  iMip.dilsiB»' «•»■»***. 

375  «1. 

Pour  délruinî  le  Pef/icitiMs  Itans  les  ménages, 

délayée  dans  l’essence  de  térélienthine,  on  s’en  sert  pour 
détruire  les  punaises.  (Codex.) 

Pommu/lf^  de  mrzàréon. 


F.ttriMt  d’é<s»rrp  dr 

Alniui 


i L'rniiimr*. 
t:.  id. 


Faites  dissoudre,  puis  ajoute*  : 



e.ii»  tdAio  II» td. 

Kubéfiaiit  et  vésicaiU  (llotTmann.) 

■pommade  ronfre  ta  mù.iroiuc. 


ChUiroforn* 

CTCBnrr  Hr  pol4iA>iiim. 

AsrKi^.  . ...... 


ti  )rr«inm<'» 
III  >d. 

IH»  M. 

•|.  »• 


Pour  obtenir  la  coiisistanee  d’une  |KJinmade(3 

(Ca*enave,  de  UonUuux.) 

P(ftnmwie  <i  In  moellf  de  htruf. 

■ • ■ 1 e.ft  ■ 


M*pU*  (U  ‘ 

(•ruax*  de  VMIH  |>r«p«rrr.. 

Rftamr  dn  P4mti 

Vanillr 

ntiili*  cir  eui»rltr*.  . . . . 


4 id. 
i M. 

5 td. 


Chaufrez  au  bain-marie  une  demi-heure.  Passe*  et  bal- 
le* dans  une  terrine  avec  un  pilon  de  bois.  Cosmétique 
pour  les  clteveuxO- 

Powimad#*  om  cér<i/  de  mnm'-xia . 


HuiIa  d'kinaBiW.  . 
Ctrr  bUstdi*.  . . . 
r.ilniit  dr 

Fjii 


4 STAmBw**. 
« id. 


Pumi/uitlf'  df‘  tHi}ihtnlin> . 


SafthttlÎBP.  . 


Réduise*  la  naphtaline  en  poudre  et  introduiscz-la  dans 
l’axonge,  ou  pUUiM  faites  fondre  à une  douce  chaleur.  On 
aromatise  à volonté.  On  peut  augmenter  la  dose  de  lui- 
pbtaline.  Proposée  par  M.  Iloissiére  pour  remplacer  la 
|K)mmnde  nu  goudron  contre  le  psoriasis,  la  lèpre,  le 
lichen  H. 

Potnmn/lf  de  m'/rofe  de  mefeore. 


) traîna»!- 
30  1.1. 


Contn'  les  dartres  m. 


POMM 

/*o»uo<ide  de  mi.r  de  tjnik, 

FffliJre  dr*  t;aUp.  

Axnnf^.  

Quelques  pharmacopées  y ajoutent  du  camphre,  d autres 
de  l’opium.  Antihéinorrhoïdal  (3-  (l'harm.  angl.) 

PotMMftde  de  noyer. 


t «fTWUi»l‘. 

a id. 


K»lrail  de  faniUp»  de  noyrr.  , 

.^v*nte. 

Ilxt-nep  de  lM*rtaw-!t<- . . . . 


Su  ertMine*. 

4 id. 

tS  roatitranoie*, 


pommod»’  •i|>/dA<dmf^«e. 


I'r^ipi*4  rnfwn. 
WrtHte-tri».  . . 

Tnlhie 

Beupre  frai»..  , . 


3 

0 id. 
7 id. 
I3t 


Pans  le  ptérygion 0.  . .(Aug.,  Bénédîct. 

pimmiide  ophth rdmiq^we. 


Oaruent  {Wfirklilaia..  ..... 

Slp\riraine.  . 

lltidi-  «idatile  d'aOMn>de« 


4 Kt-amae*. 
i d^ivTa«m«9. 

3 id. 


h grammes  pour  chaque  frielîon  dans  les  opbthalmies 
graves  □!  (Caroa-PuTUIais.) 

Pnmmodr  nphthfümiqw. 


n«*ii1»u«dr<  ilr*  mrrriirT*. 
Tnthip  . 


AivtAlP  d«*  {•lonil). i 

.AliiB  ralriap - 


.-mMiiuA  r 
iViHiniadp  rnaat  . 


a J«*piiiraiHB. 
30  KPamiiM-». 


Broyé*  avec  .soin.  (Codex.  Desault.) 

Préparation  fort  employée  et  fort  efllcace  dans  les  affec- 
tions oculaires  cl  surtout  des  paupières.  Elle  a besoin 
d ètre  fréquemment  renouvelée. 

pMmmode  ophfhnîmûiiU!. 


1 traBim.* 
•i  id. 
m id. 


Sur  le  boni  des  paupières  0 (Diipuytren.) 

P*)mmtule  uphthnhniijtn'. 


1 cramnr. 
4 iil. 


î^r  le  bord  des  paupières  [3.  (Joimlan.) 

Pronmaife  opfcfAa/»ii</Me. 

(Pommade  mercurielle  de  Jadelot.) 


Sarnit  UaiM*.  . . . . 
Illltia  d'niiri*.  . , . . 



j M 250  trtniBa». 
. 500  id. 

30  id. 


Faites  ramollir  le  savon  d.ans  l'eau,  ajontez  l'huile,  puis 
le  calomel  Q.  (Jadelot,  Jourdan.) 

pommadf  ùphtivihnbi ne , 

4 crtniiivp*. 

* } "*  **  ***■ 

r«  *d. 

Sur  le  bord  des  paupières  (3.  (Janiii.) 

Pommade  ri^ft//ra/mt7«e. 


l'r^ifilp  IdtDP.  . 

Tulhip.  . . . . . 
Rf-l  d'Ano^nù-.  . 
.ixofit^  lav^.  . 


|l■.•u■TP  Un- A IV«H  «U*  roMHi.  . 

Ckoiplirp.  

Fri*«*inilA 

S<*l  dp  StltiniP.  


l'ifl  rraaim»4. 

3 .ItVicranniP». 


}4U  4 trntastP». 


Pommade  efficace  et  ln’*s-employée  i-*-  -t-j. 

(<’od<’x.  Régent.) 

.‘^elon  quelques  pnlicieiis,  la  célèbre  ;#owiwadc  uphthal- 
de  h i:etn-e  Famrei'.  de  Sninl‘.\ndn\  de  Rorfieaiw, 
dont  la  reeelle  exacte  n'est  pas  connue,  m*  rapprocherait 
de  celle  ci-de-isus.  Opendant,  tandis  que  celle-ci  s'altère 
au  bout  de  quinze  joncs  à un  mois,  celle-là  se  conserve 
en  bon  étal  au  moins  une  année  ou  deux.  tUorvaull.) 
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2 vramtiK'*, 

CalAatnU*.  r>  l'^niisraiDHiAi. 

Alorf 5 i<). 

BrflTTr 7 KToniai^*. 

Uans  lf»!(  opitüinimli's  scrofalrii^c.^  Q.  fScnrpa.) 
Pnmmaflf'  oiihthalmi*iW. 

Onrwni  iM|Mt)iiain.  8 irraunM*. 

Kllrait  d#  bHiiulnn^ 4 i>l. 


En  fricüons  sur  \p  front  contre  les  oplitljalmies  doulou* 
relises  acoompngnées  de  pbotopliobie  intense  in. 

(.Sifhel.l 


Pnmmnde  aphthalmiqu*". 

Mtnitf  4‘art<>nl I •U'MtnaniB^. 

Avwr^ H ffranm^*. 

Dans  les  oplilhalmies  aiguës,  sur  la  paupière  fTl. 

(Velfiean.) 

La  pommntit'  ophilmlmit/mf  iU‘  Hiithriç  contient  le  tpia* 
(impie  de  nitrate  d’argent. 

Pommo^U  ophth/ilmùiue. 

Baume  mercuriel,  baume  npliUialmique.) 


««firre  « 90  rramii»*^. 

«,ir^  I.'i  ti|, 

PrVripil^  rmirr lA  id. 

Oivd**!*  (inr.  ....  I W. 

(auphr«  liiiMMjs  dut  d»  lluiilv  d<i*ul*.  . 3 mI. 


Dans  les  opiithalmies  chroniques  f71. 

(Cadet,  Saint-Yves.) 
Pommn/lfi  ophthalmiqut'. 


PrAripitd  rnq^,  2 dMenuBBU>«. 

Iliiilf*  de  tni*  df  RiwMi#.  ........  I KtaniBtH‘4. 

(>r*l i Ml. 

Dans  les  ulcérations  intercUinircs  et  dans  les  paunus 
cellnleiu  [3.  (Cimier.) 


Pommniie  ojyfiihtUmù/ut^. 

Qaib>  d oliT».  I 

Mêlez,  porphyrisez  exactement,  ajoutez  ; 

nmoTtt  lard  à I'mii  rliftndf>. 3 irrammp». 

Gros  comme  un  grain  de  blé  dans  les  kératite.s  vascu- 
laires chroniques  et  les  taches  légèrc>}  de  la  cornée  m. 

(Desmarres.) 


7’omwo'/e  rf*ory/fe  rfe  îimc. 


(Onguent  ophtbalmique,  cérat  épuloliqut*.) 


Orrd«*  J«  tinr. 

OnsMAiil  rtMjii, 

Beiirtv  Uvv,  . . 


1 irrâinnif*, 

2 i>L 


Beancoup  de  pharmacopées  emploient  tout  simplement 
de  Toxyde  de  zinc  et  du  cérat  sans  eau.  D autms  y ajou- 
tent du  camphre  m. 


7*ommade  phi/ornmt'. 

Estrail  d«t  qni»(niit« 2 praoiai*'», 

Uim1«>  d'«inBB(U'<  dnnoM 8 td. 

MopIIv  d*  b(PUf St  id. 

d»  WiYBUAlfl 0 ecMiit»*. 

Hbium  du  P^rmi . 2U  id. 

Contre  la  chute  des  cheveux.  (Radius.) 

Pommadf'  de  pho-oph/iP-  de  mrrmre. 

|*<>o(nn|ift«t>li«in  de  in^r«'iir<' 10  (rrtmnw*. 

Avwr* tiO  id. 

Pour  lar«'*solution  du  bulnm 

On  obtient  le  hiphosphale  de  mercure  par  double  dé- 
composition du  deulo-nitrate  de  mercure  et  du  phosphati*  de 
ooude.  (Albano.) 

P(tmmnde  dw  p/w«j)/iore. 

lint»?)* sr«mta««. 

Pho«fklK>r^ 1 id. 

Pommndt:  ou  5mi.s.se  pAorpAoive,  * 

PtK)«{ilKtri*.  I ffrunaiMa, 

.Amooc^.  . 2A0  id. 


Faites  fondre  l'axonge  au  bain-marie  dans  un  flacon  A 
large  ouverture  à l’émeri,  en  interposant  un  papier  entre 
le  bouchon  et  le  col.  Ajoutez  le  phosphore  ; portez  Feau  à 
réhiillition  ; alors  liouchez  le  flacon  et  ngilez-le  vivement 
jusqu’à  ce  que  le  phosphore  «oit  dissous;  laissez-le  refroi- 
dir en  agitant.  Contre  la  paralysie 

Piymmnde  phoffphorie  rnmphrée. 


a d<^rier4UMiM^. 

C*mp'jr» S 

Asoftc*.  ao  id. 

Contre  la  paralysie  apoplectique  (Cniveilhier.) 

Pomm/i'A  de  ptomfnujine. 

PlntnUAKiai*.  « trimoM»*. 

SfiKon*  •[*  tÎM-.  2 mI. 

Afnnffr 30  id. 

Contre  l’impétigo  et  Feczèma  [±].  (Maerker.  ) 


Pommade  de  poivre. 


Pommade  ophthalmique. 


pniTiM>  pulrfrinA. 

Av>«r».  .... 


a l£MUin««. 
V id. 


SiilUlB  d*  nÙTiv I dv-f>rr«BiDW. 

Rrtirr»  Uvr 2 ffrftmmM. 

CuBpliiv.  i (l^ic’raiDQM. 


Contre  les  ulcérations  des  paupières  (3 

(Desmarres.) 


Pommade  ophth>dmûfio‘  à l'huile  de  foie  de  monte. 


Hsils  d«  fAi*  <t<>  mnnip. 

Kstrait  iIm  «iiiA 

pntnraiidr  riiriMA.  . . . 
d<>  hoMit 


2 ?p«]ao>Aa. 

4 id. 

43  id. 


Sur  le  boni  des  paupières  [3.  (CaiTon-Dm*illars.) 


Pommade  eotdre  Votorrh^e  rkrmique. 


PratAicMltin»  d«  npfpnrr 1 uramiM. 

HvdrnphlnrMn*  d^  lunrptiiii*! 9 

t*nBiniBd«>  miB  moMftmhfi»* i5  erminiiip«. 

En  friction*  dans  l’oreille  (3-  (Ménière.) 


» (Soubeiran.) 

pommade  de  protoiodwe.  de  mercure. 

emlnimlitrA  d«  & 7r»innA«. 

AtnfiKA.  • 30  id. 

Dans  le*  idcères  vénériens  (3- 


Pommode  de  priptdèum. 

(Onguent  de  populéum  ou  de  boiii'geons  de  peupliers 
composé.) 

IbNtrrfviMd  4a  pAMi'IiAr  •m».  . ......  375  rrimaM'*. 

Kmllki  K’AciitAS  o«  ....... 

FAiiilIc»*  da  DPllMd«ap,  ..... 

FcnillAt  HirAalA*  de  

Foiiilb*  rApMitafl  4i>  nntvlU 

AxnnirA.  2000  id. 

Faites  cuir  les  plantes  dans  h graisse,  sur  un  feu  doux, 
jusqu’à  consomption  de  l'humidité.  Ajoutez  les  bourgeon* 


•«  950  M. 
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bien  concassés  cl  faites  digérer  (iciidanl  Tingl-qiiaire 
heures;  passe*  avec  forte  expression,  laisse*  refroidir; 
sépare*  le  dépôt  et  fondez  de  nouveau  la  pommade  pour  la 
couler  dans  un  pot.  {Codex.) 

Pommade  calmante  très-employée  en  particulier  contre 
les  hémorrhoïdes  |T]- 

Pommade  contre  les  ]toux. 

(Pommade  de  slapliisaigre.) 


ISMulrv  (1^  MajtbiMign*.  . . 
AVMIg« 

En  frictions  sur  la  lélc  Q. 


1 sinmim*. 
3 iil. 


(Guibert.) 
Piiinmadc  contre  les  \mix  et  les  Imtes. 


Yioaiciv 

Soiifr»* 

Sia|>lii<«ixr« 

Miel.  . ' 

lluil»  il’oliva.  . . . 


na  3U  Rr«niiiH'«. 
tlU  hI. 

Pommade  de  iirccipitv  Idanc. 

Prwinitr  bUno < Kramnip. 

îO  '•t' 

KnntiiirO  dp  2 goulu». 


Très-efficace  dans  les  dartres 


(lloucbardut.) 


Pommade  de  prfnpitè  rouge. 

(Onguent  d'oxyde  rouge  de  mercure , pommade  antipso- 
rique,  pommade  antiophllialmique  de  Pellelan,  baume 
ophtlialmiquc  ronge.) 

rouffi* 1 ^Komuî. 

Atongn Ul, 

M.  Guibourl  remplace  Paxonge  par  la  pommade  rosat. 
.Avec  celle  modifiralion  on  obtient  la  iminmade  de  Lyon  ou 
pommade  pour  les  yeux,  de  la  veaive  Scherrer,  qui  .se 
débile  à rilôlcl-Itieu  de  Lyon,  dans  de  petits  pois  noirs 
coniques  Q. 

Pommade  purgative. 


Toloquinle. 
Axone**.  • 


En  frictions  sur  le  ventre 

Pommade  de  régent. 


( gramme*. 

30  id. 

(Cliresiicn.) 


Hrurtv  fraiv.  ....... 

i.4inphn* 

Ar^tntt*  de  {donii>.  • • • . 
Oxvdi*  m«c«*  lie  mercuN*. 


. . 15  «numne*. 

. , 5 rrntiervimfm*«i. 

* I «a  fjO  id. 


Dans  la  blépharite  ciliaire  chronique  Q. 

Pommade  risolutivede  Dupuytreu. 

Sel  ammotiitti* 5 grâiani***. 

Oogunnt  Mâ{*olilato 100  td. 

Dans  les  engorgements  et  dans  les  exostoses  trauma- 
tiques H- 

Pommade  ou  onguent  rosat. 

Axooge  Uv^'  à IV.n  do  ro.c».  ....»•  tOOl)  ui-ainiuo». 

IVUle.  d«  roM*.  [iftle. ÎOOÜ  id. 

3® 

Gonluscz  la  moitié  des  fleurs,  mêle*-les  avec  l’axonge 
froide  et  laisse*  en  contact  pendant  deux  jours  ; alors  li- 
quéfie* à une  douce  chaleur  et  passez  avec  expression. 
Ia)rsque  la  pommade  sera  refroidie,  répétez  la  môme  opiV 
ration  avec  la  seconde  moitié  des  fleurs  ; colore*  la  pom- 
made en  la  faisant  macérer  avec  l’orcanelte,  passez, 
laissez  refroidir,  séparez  le  dépôt,  liquéfiez  de  nouveau  et 
coulez  dans  un  pot. 

Ne  pas  confondre  celte  pommade  avec  celle  pour  les 
lèvres,  qui  est  le  cérat  rosat  {Codex.) 


POMM 

l'ommude  contre  la  sdatigue. 


l'nmmade 

Kxlrnit 


40  trrammM. 
5 id. 


En  frictions  sur  le  trajet  du  nerf  H* 

(Debourge  de  Kollol.) 


Pommade  sédative. 


'à  d^rifcmminr». 

30  gramuiP*. 


l'yanare  d»'  {mtiutîiioi 



En  frictions  dans  les  maladies  nerveuses,  la  migraine, 
le  tic  douloureux  de  la  face  H- 

Pommade  sécUitive, 

A****lrtt<*  lie  |d‘uul».  4 

F.xtrail  di*  In^Uadon#* J 



Kissures  à l’anus.  On  l’applique  sur  des  mèches  qu’on 
introduit  dans  cet  organe  Q*  (Dupuylren.) 

Pommade  sédative  aniihémorrtioidale. 

1*1>I«1I.|||D 30  gr.iiiiiin«. 

Kxtniit  de  Wlladooe.  • ^ 

Exlr.it  d«(.ium •>  d^riüMininp*- 

Mêlez  et  aromatisez  Q.  (l)ebrcyne.) 

Pomtmule  sédative  et  aUirtive. 

8 Kmtuue*. 

4 id. 


Ungueut  un|HditJÛii 

Fxtreit  de  l»c!l«doiie 

O{ilU0l.  

Contre  les  panaris.  On  recouvre  la  partie  malade  de  la 
totalité  do  celle  pommade,  et  toutes  les  heures  on  fait  de 
très-légères  frictions  pour  en  faciliter  l’absorption.  Ordi- 
nairement au  bout  de  vingt-quatre  he.ures  l’inflammalion 
est  avortée  (3-  (Debreyne.) 


Pommade  soufrée. 


Soufre  luvè. 
Axonge.  . . . 


tiS  gramme*. 
375  id. 


{Codex.) 


aOO  gr«inmp>. 
.'•UO  lit. 


Dans  l’eczéma  Q. 

Pommade  de  staphisaiyre. 

SU{>bi««i|cn\  ..  

Axougr 

Ajoutez  la  poudre  à la  graisse  bouillante  et  maintenez  a 
100“  pendant  vingt-quatre  heures.  Antipsorique  (3. 

Pommade  stibiéc. 

(Pommade  d’émétique,  pommade  d’Autenrielh.) 

Einrliqnr * 

«>• 

Triturez  le  sel  avec  quelques  gouttes  d’eau  et  ajoutez 

l’axonge. 

Révulsif  très-employé  en  frictions  l-e  -H. 

Pommade  de  strychnine. 

^ iirauioio. 

.Ixûug. , 30 

Contre  la  paralysie  S-  (Rouchardat,  Sandras.) 

Pommade  de  suie. 

:«ui«  brillaDU? 



Contre  la  gale,  la  teigne  Q.  (Schrœter.) 

Pommade  de  suie  compos('e. 

(Pommade  contre  la  teigne.) 

Exlrait  .pplique  Jiï  *iiie 0 graminp.. 

SpI  III. rin  «Ipcrfpi tO  id. 

112  ‘‘1. 

Pommade  de  sulfate  de  fer. 

ITntMiill.ti:  de  fer 5 ceptigr.  à t ar. 

30  pr«imnet. 

Dissolvez  le  sel  à l’aide  d’une  goutte  d’eau  cl  mêlez. 
Impiîligûs,  intcrlrigos  décroissants.  (Devergie.) 


lu  irr*mii>r«. 

«0  id. 


t 
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PammftHe  sulfitiv-nhiHnt\ 


! ! ^ I ! ! i 1 * } *“  (ÇTda»«^«. 

. • • * i . ! ! ! 1 . 00  y. 


Pommadt:  coahv  h kiyn>'. 


On  en  froUe  la  lôle  cîcs  (oigneux  tous  les  jours,  après 
avoir  fuit  tomber  les  croûtes  à l’aide  de  cataplasmes  H. 

(Alïbert.) 

Pommudi.'  iulfuro-savomietw. 

100  »<UBIIKS. 

300  id. 

Faites  dissoudre  cl  ajoutez  ; 

* 100  gntmin<'>. 

Quelques  formulaires  font  ajouter  tout  simplement  le 
soufre  à du  savon  noir  H.  (Lugol,  Soubeirun.) 

Pommade  au  tabac. 

On  verse  sur  dix  parties  de  tabac  à priser  ou  de  tabac  en 
feuilles  quanlilè  sullisantc  d’eau  bouillante  pour  imbiber; 
on  laisse  macérer  dix  heures  ; on  exprime,  on  laisse  dé- 
poser le  liquide  cl  1 on  décante.  Oii  concentre  ensuite  le  I 
liquide  à la  vapeur,  et  lorsqu’il  ne  reste  plus  que  six  à ' 
sept  parlie.s  de  liqueur,  on  l'incorpore  dans  soixante  par- 
ties, soit  de  moelle  de  bœuf,  soit  d'axonge;  on  aromatise 
o<(  libitum.  Contre  la  chute  des  cheveux  Q. 

(,fourua/  de  médicale.) 

Pommade  contre  les  taches  de  naissance. 

4.k«llX  tlTp,  , > 

S»r*>o  «1«  \>ai«« 

Escbarotique  qu'on  enlève  après  douze  heures  d'appli- 
calion  □. 


J'oinmiule  de  tamate  de  plomb. 

Tkduic  dt  |•|nnb.  10  ert 

30  i 

Rèsolulif  cl  sicenlit  contre  les  cicorialions  E] 

( 

Pommade  de  la/i/dn. 


10  crai«tD<>i. 
30  i.L 


Pour  donner  de  la  lonicilé  aux  plaies  et  aux  iflAcbc- 
incnls  de  cerlains  organes  [+]. 


Pommade  coiitre  la  teijne. 


flfiie 

SnlfslA  <|«  (inc.. 


On  fait  deux  rridions  par  jour  avec  gros  comme  une 
"«‘«tics.  (B,ries.) 

Pommade  eontre  la  lehjne. 

CtiBM  étrJnlf 1 

i:«rlma»u  de  louJs,  ’ * fl  îd 

3g  ij.‘ 

On  fail  lomber  lacrodlc  à l aide  de  cataplasmes,  et  l'on 
enduit  ensuite  de  pommade  les  parties  ntTectées  (+] 
la?s  pommades  contre  la  teigne  des  docteurs  Biett, 
Calenave,  Petel,  ne  diffèrent  pas  de  celle-ci. 

(Frères  Mabon.) 
Pommade  ronfre  la  tvvjne. 

1*1^11^41»  ronsty 

• -«rUiMio  <|«  Miisije  Mf.  lit  çrajnnif». 

S-iitâte  d«  «inc ,‘V' 

Soiifr*. * «• 

‘'“•S' lî;  !;!: 

Enduire  le  soir  les  parties  malades  avec  cette  pommade 
et  les  laver  le  lenilemaiii  avec  de  l'eau  de  savon  chaude. 

(Pinel-Gramlchamp.) 
■occoüT  iT  DssrRii,  — édit. 


Sablini}  «VHixuif.  . , . 

UoaiU«  porpliyri*é«.  . . 
Axomje.  . . * 


1 TrOlBIBC- 

s id. 

60  id. 


Baser  la  tôle  avec  le  ra.<oir,  après  en  avoir  fail  tomber 
toutes  les  croûtes,  cl  frotter  tous  les  jours  le  cuir  clicvelti 
avec  gi'os  comme  une  noisette  de  celle  pommade  l~~l. 

(Michel.) 

Pommadt  tênhcnthinve. 

lluiUi  roUlik  do  Urvbpmliioo flO  mtooiCf. 

Eou^o-Tif)  ciBipbn^.  . 80  id. 

Anunuoiai|ue.  K iJ 

. . 250 

Kn  frictions  maliu  et  soir  conli  e la  sciatique  0. 

(Üebreyne.) 

Ponvnfjulc  de  turbith  minéral. 


Tirrbith  misôral. 
Axoo^.  .... 


(Swediaur.) 


Pommade  ou  onguent  de  tuthic. 

e 

OagueislrMot \ ..  .. 

Unirrc  Ut*  A l'e«u  iÎt  ron*.  , . . . . . / 


Po»«m<i<if  de  v&atrine. 

V/ralrise.  2 d*i*is;riuiinei. 

Amojo. 30  grâjBUWt. 

S’emploie  dans  le  Hmmalisnic  chronique,  ranasanpie 
et  la  goutte  Q.  (Magendie.) 

Fommadv  dt^  Zellvr. 

(Onguent  amispsorique  de  Zeilcr,  pommade  de  muriale 
ammoniaco-merciu'icl ,) 

OvyHüonm  aimii»nMCÉl  «U  memirT.  . . 1 grittnac. 

4'nsitrat  rma(.  . « 8 id. 


Becomniandée  dans  pre»{ue  toutes  les  maladies  de  la 
peau. 

FO.HnE.  Fruit  du  )>ommicr,  arbre  «ipparlenant  à la 
famille  des  rosacées.  C'est  un  finit  alimentaire  dont  la  dé- 
coction sert  de  dont  la  pulpe  cuite  s'emploie  en 

cataplasmeSy  et  qu’on  pressure  à maturité  pour  faire  du 
cidre. 

IP«mmc  épiaeuMo  V.  DaTüRA  ^RAHO.NiUM. 

Pomme  de  terre.  Racine  tulierculeusc  du  Solantim 
tubirosumy  importée  d'Amérique  cl  contenant  une  telle 
aboiuiouce  de  fécule  qu'on  en  fail  un  aliment  usuel. 

La  pulpe  de  pomme  de  terre  sert  à faire  des  cataplasmes, 
cl,  apràs  fermentation,  on  en  retire  de  i’a/c'>of.  — Conve- 
nablement iaxèe,  elle  sert  à la  préparation  d'une  fécule 
avec  laquelle  on  fait  du  pain,  et  qu'on  emploie  pour  mé- 
langer à l’eau  du  J)uin  chez  les  dartreux. 

POKC'E  OC  PIERBE  PO^CE.  Pierre  volcanique, 

I très-poreuse,  dont  la  poudre  colorée  avec  du  caiTniii  sert 
de  dentifrice. 

PONCflO!^’.  Ouverture  d'une  collection  de  liquide 
avec  le  bistouri,  avec  le  trocart  onlinaire  ou  explorateur  et 
avec  une  aiguille  creuse  ajustée  h une  seringue  aspirante. 
— C’est  le  jyyulyue  imité  de  ceux  de  Galien  et  d’Ancl. 
Elle  se  pratique  avec  les  instruments  do  J.  Guérin  ou 
avec  l'appareil  Bieulafoy  appelé  aspirateur  pneiunatnjue. 
V.  Pleurésie,  Péricardite,  Tiiuracocknté^b. 

PO!\'CTIO:V  OE  L’ztBBOnE!^.  V.  PARACENTÈSE  DE 
l’addomen. 

P0KCT10\'  DE  LA  VE^lilE.  V.  nÊTEKTION  D'uBINE. 

II. -72 
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PO:\t'TIO!^  Ül  V IKliltocfclilAlJfc,  MÛ-  ' 

N Ni;iTK. 

po:vcTio\  »t!  w BOTt.n.  V.  Hypuchki.k. 

poxtiio:^  »f  l'iioiiAX.  V.  Tii"iiAot:k;NTK>»;  ut 
l‘All.Vt  KSTi:>K  lif  rtmCAflhK. 

■»4i:%T-Di‘>BAiiKT.  V.  IhKi -u;*l‘ir. 

POXT-<«IB.tl  D (l’iiy-du-Il«‘»niu).  K;iii  iiiiwiale  hicar- 
Uonalûe,  aciiUile.  .-niidoyi'-e  dans  la  cliloro^o  cl  dans  la 

lhs|»pHC. 

POPl  lÆl'W.  Ün^inunl  |»ivpai*'  avoc  1rs  houigouns  du 
pi'upliur,  conliu  1rs  lirmMiTUoïdus  13  V.  l'Ki'M-'En,  l’oM- 
’JAIiE. 

PonC'ElXE.  l'Ianli?  tl'*  lit  dus  synanlluit'us, 

dont  les  f-Miillos  eu  infii-'iun  oui  ûlt-  domu  es  contre  la 

POKRICO.  Iles  juislules  culaiiées  su  couvrant  de 
eroAles  jaunâties,  traosparenlcs  ou  brunes,  constituent  le 

JKOTÛ/<>. 

Il  y a plusieurs  espèces  de  porri^jo  : 1*  lt‘  innrujo 
/urm/i's,  qui  n est  (ju  une  forme  du  rimpiMIgo  (V.  ctî  mol,; 
T le  i>'oeff/0  fth'ftiran»,  «|iii  n est  «lu'uiie  f(»rme  d cczéna  ; 
V le  » qui  oecupc  la  tète,  constitue  une 

satiété  de  leijîiie;  4®  le  po<r<;/o  sctiOiIfttH,  qui  est  égalc- 
iiieiit  une  variété  de  teigne  ; 5“  le  iMurtyo  di  OiU  an»,  autre 
variété  de  teigne  on  sc  trouve  le  .Viovjs^wo'o»  fui'fitr; 
(i"  le  ftiroM  on  fnvtis,  ou  H>jur  fnreufe^  dans 

laquelle  SC  trouve  rAeftomo.  \.  Tkiune. 

POSiTloi%  (Dans  i r.s  mai.aiues  eiiit\r«iiu,.\LEs).  La  po- 
sition des  parties  malades  est  un  des  élénienls  du  traite- 
lueiil  pour  les  plaies  cl  les  inflaininatiuns. 

l‘our  guérir  les  plaies  et  celles  qui  résultent  des  opéra- 
tions, les  parties  doivent  être  placées  de  telle  façon  qtie 
les  vaisseaux  ne  soient  |kùuI  tiraillés,  que  les  lambeaux 
tombent  par  leur  pro[»re  poids  et  secondent  ainsi  les 
inotuiis  contentifs  destinés  à rapprocher  les  cjiaii-s  , que 
les*  vaisseaux  liés,  par  exemple,  ne  soient  jKiint  tendus 
(V.  Anévr\sme,s  UE  i/a«tebe  CAROtuiK).  que  les  veines 
soient  tenues  fermées  par  la  position  des  parties  ; et,  pour 
nu  citer  qu’un  exemple  de  lu  pni-'^ance  de  la  position  jH>ur 
guérir  les  plaies,  on  connaît  un  jeune  homme,  allciiil  de 
plaie  de  la  veine  crurnlc,  qui  a été  guéri  après  avoir  coii- 
seivé  \olonlaireiuunt  sa  cuisse  dans  la  flexion  forcée  sur  le 
tronc  [V.  VEINE5  {rhiUs  pcndunl  pins  de  quarante 
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|ivmiellaiil  le  dégorgement  dus  parties,  empùcliu  la  MU  tic 
du  pus. 

Pouillon  (MAl.Aliir:s  MÊOlf-AlAs  . Certains  malades  at- 
teints de  plilegmasies  viscérales  ou  de  maladies  du  sys- 
tème nerveux  prennent  des  attitudes  plus  ou  moins  bizar- 
irs,  qui  deviennent  un  élément  de  diagnostic. 

Au  |Kilnl  du  vue  ihérapciilique  la  position  sur  un  plan 
compléleinctU  horiïonlal  est  le  meilleur  moyen  à opposer 
à la  synco|H’. 

Les  malades  alleiiits  de  maladie  du  cn*ur  sont  couches 
>nr  un  lit  dont  la  létc  est  Irés-élcvéc.  V.  Congestion  uê- 
uébRALE. 

PoNiilon  (Médecine  oi-kiiatoihe)-  l^l‘:‘q«c  opération 
exige  une  position  particulière  pour  le  malade,  pour  le 
chirurgien  cl  jKiur  les  aides  elle  est  indiquée  u cliaque 
opération. 

Poolilon  (TocoI-Oc.ie',.  Oit  désigne  sous  le  iiorn  de  jio- 
sition,  en  locologie,  lu  situation  de  la  télé  au  moment  du 
son  engagement  dans  le  petit  Ira<sin.  Les  j)osilions  sont 
désignées  par  le  rapport  de  rocclput  ou  du  menton  du 
fmlus,  avec  les  diverses  parties  du  détroit  supérieur  du 
bassin  (V.  AccorcilEMENT)  La  position  de  la  lAe  du  fœtus 
es!  toujours  difllctie  à diagnostiquer  avant  la  nqiture  de  la 
poche  dus  e;iux.  Ihi  reste,  lorsque  la  télé  s’engage 
bien  par  le  sommet,  le  diagnostic  n’a  pas  d utilité  bien 
rt'*ellc, 

Position  (OiistkthiûikV  position  que  les  accmi- 
eheurs  donnent  à la  femme  pendant  I acconchcmcnl  l'sl 
variable,  suivant  lus  pays.  Kn  France,  la  position  couchée 
sur  le  do«  est  préférée.  V.  AccüI'CHESIENT. 

POTAUSK.  Alcali  relire  du  c:u*bünalu  de  |k>U5su  bouilli 
avec  du  lait  de  chaux  qu'on  laisse  reposer  et  qu’on  éva|i«re 
enliércment  pour  former  la  potasse  ù la  chaux.  Lhiand  on 
fait  dissoudre  celte  potasse  à la  chaux  dans  l’alcool  |»onr 
la  faire  évaporer  de  nouveau,  ou  produit  la  potasse  à I al- 
cool. L'une  cl  l'autre  servent  de  pierre  à cautère.  cc 
mot. 

POTE>TIEIi.  Caustiques  cil  puissance  comme  lus  ;vl- 
calis,  agi-sanl  peu  après  h ur  action. 

P9TE\TII.LE.  IMante  de  la  famille  des  rosacées,  dont 
deux  espèces,  la  polenlille  argentine  et  la  potenlille  ram- 
pante sont  employées,  racines  et  feuilles,  comme  luédica- 
menl  astringent. 


jour.-. 

La  po>ilioii  fléchie  de  la  jambe  a été  mise  en  usage 
pour  comprimer  un  anévrysme  peplilé.  V.  Anévryshes. 

Four  favoriser  lu  guérison  d'-s  iunLimmulions  cl  de.s 
ulcères,  on  doit  tenir  les ‘membres  élevés  dans  une  posi- 
tion telle  que  la  circulation  eu  retour  soit  favorisée 
ttîerdy).  V.  l'iii.Ee.MON. 

Il  y a des  fracliires  qui  guéri-^sunl  par  la  simple  position; 
ainsi!  les  fractures  de  l'extrémité  inférieure  du  péroné 
(V.  FRAC.TfRE.s),  les  membres  .illeints  de  fractures  com- 
pliquées d*‘  plaies  cl  que  r«»n  place  dans  une  gouttière  sur 
un  plan  incliné  sont  truités  par  la  position. 

L’application  du  traitement  par  la  simple  pooitiun  e<t 
sulwrdonnéc  à la  sagacité  du  chirurgien  pour  tous  les  cas 
qui  ont  été  cités;  elle  est  ohligutulre  pour  bvi  inflamnin- 
lions  et  après  les  ligatures  de  pi  tir  que  les  numveincnl«ue 
caMsenl  lu  rupture  des  vaisseaux.  Cependant,  lorsque  le 
pu->  a séjourné  dan»  un  abcès,  un  doit  préférer  favoriser 
l'éroulemcii!  du  pus  (J.  Cloquet)  û seconder  la  réso- 
lution de  riiiflanmiation  par  une  position  qui:  lotit  un 


POTIO^N.  l'répariition  liquide  d'une  conleiiaiice  de 
100  à l‘-0  grammes,  et  servant  de  véhicule  à uue  sub- 
stance médicamenteu.se,  à prendre  par  cuillerées.  Elles 
compreunenl  les  émulsion  irimilccl  de  gomme,  et 

les  ou  les  i>oliou.'i  formées  d’eau  distillée  et  de  sirop 
avec  un  niédicamenl  quelconque. 


Potion  aUodoudv  ou  miri  leiWe. 


«•nlrniW. 

Vnii  a>-  nt>  nlbr.  . . ■ . 
a il'urBIWi*. 

Contre  les  aigreur.*,  les 
potion 

flatuosités. 

4 it>’  -owli'.  . . 

Sn«.]i  «tv  >*niTr 

L'hi)  >I.'  uK'iiIIh' 

l «IMtUlU  - 

fNI  ■ id. 

15  iü. 

(ItadllH.) 


lu  -iatnill«<. 
i iJ. 
id. 

eju  M. 


IKmix  cuilluiée«,  tcn!>  fois  par  jour.  Agitez  chaqm*  fuis. 
H.iii'  les  aigreui-s,  cardi.i'gi'’<.  (Swediaur.) 
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/’Ofj'iM  tldilc. 

(Juif])  viiriulé  ou  anlilifiiiorrli;igii|Uf.) 

Kdii  Jo  mcuth*^ IhU  grnmmci. 

Sin>|>  de  rr«mboise id. 

Acide  tul(itn<|iio  dihvé I id. 

Lue  ou  deux  cuillerées  par  heure. 

Poti'jn  'd'iicidi'  phosphoii'iue. 

(Mixture  pliosphoriquc.) 

Avilie  inêilicinal.  4 p^ratnio^^* 

Kan  de  mexlbe  poivrée l.V)  id. 

Sirop  d*écorve  15  id. 

Par  cuillerées  dans  la  diarrhée,  la  dysenterie,  le  rachi- 
tisme EJ. 

Votioii  d'aconit. 

AlrooUturt}  d’acuDÎt 1 i^citntmi*. 

lufurê  de  otèliMe » lOU  id. 

Sirop  dincode 30  id. 

Par  cuillerées  à bouche  Q-  (Bouchardat.) 

P>jUon  uhüûie. 

Uiviirbniuite  de  soude . . .'î  dèrturiiimitei* 

liiftistoii  do  tdloid Idj  umiuuioÿ. 

Sirop  de  ^imauvo.  45  id. 

ll}di>}|at  do  mentlte . ^otiUe^. 

lieiLV  ou  trois  cuillerées  par  jour,  (Uevergie.) 

Potion  akithiie  (jommcusc. 

C.iiHHioAto  de  (Hit4*so.  .5  dvoigruaiiuos. 

Patio»  ^omlllcuKe â5()  griirmm‘>t. 

Sirop  diacode.  30  id. 

i>ans  la  péritonite  puerpérale. 

Potion  alumiiwuie. 

(Potion  astringente,  potion  anlihéinoiThagiqnc,  mixture 
astringente  ou  antihémoptysique.) 

Alun 4 gnuumo-^. 

Kan  distilK'0 125  iJ. 

Simp  de  gommç 00  iJ. 

60  gr.animes  toutes  les  deux  heures  dans  la  colique  de 
plomh,  les  hémorrhagies  utérines  Q- 

Potion  anisée. 

AieooUt  d'aais 10  graiiimof. 

Potion  gooimensc 150  id. 

Dans  les  flatuosités.  (Bouchardat.) 

Potion  anthvtmiuthviue. 

K^ktrail  aleooliqtir-  d écorre  de  rueiuc  de 

fnrnadier . 25  ttremmes 

Sue  de  citmn ^ 

Kati  de  uienthe.  | ou  50  id. 

Ëau  do  tilieut ) 

Par  cuillerées  contre  le  læniu. 

(Deslandes.) 

Potion  antiastlniiatiiiue. 

A<m  f«Hid< 2 gtanimcr. 

Tu»  .le  mcdlhe } 

Une  cuillerée  toutes  les  heures  El. 

Potion  anticalatrhale  expectorante. 

de  nieetbc ...)«•  ‘■ü  rMinmc. 

Klixir  paréororiquo **‘î  la  i 

Kapril  de  avaodo  rompoM* . . y ■-  •«. 

Excellent  incisif.  Trois  à cinq  cuillerées  j)ar  jour. 
Potion  anticroiipale. 

Tartre  >ld»ié 8 contigrarDiii'. 

Sirop  d ip^eacnaidio 1*0  graiiuiici. 

Oxymel  «ctUitKpie 12 

lolufié  de  polvfiêla 125  id. 

Propre,  dil-OD,  à favoriser  l’ex])ulsion  des  fausses  mem- 
hrancs  El-  (.lourdaii.) 


POTI 

■ Potion  aiiticroniiale. 

Caulpbro 25  mtlligTatnme>. 

Tartro  atiUuv lOcfDtisTammct. 

Vin  d'ipi‘oa.  . 3 gnimtuc*. 

Moeilage  de  Konitnt* 8 id. 

Sir.>p  de  gnimaitrc*.  . 2l  id. 

KaudUUlJcr.  00  id. 

Une  cuillerée  à café  toutes  lus  dix  ou  trente  minutes,  on 
j faisant  boire  dans  l'intervalle  de  l'eau  sucrée  tiède,  ou  un 
I mélange  d'eau  et  de  lait  El- 

(Albert  de  Bromen.) 
l'otion  antihystèri'/ue, 

(Potion  avec  les  substances  fétides.) 

Sirup  d'artuoisa  camfKxté 30  grauimcfl. 

Tointuro  da  2 id. 

K»...lBfl..urfor«»gor I ,j 

Kau  do  valénam* ) 

Kihor  »iilftiri«{ut 4 id. 

Par  cuillerées  El-  {Codex.) 

Potion  antiktèri'iue. 

.Vcôtato  de  potatso 't 

Kttrailde  cignê > aa  15  coutioiiv^. 

Kxlrait  ilo  piMcnlit ) 

Kan  do  feiioail IHfJ  td. 

Sirop  dos  cinq  raciucs . 30  id. 

Deux  cuillerées  toutes  les  quatre  heures  El- 

(Ijuarin.) 

Potion  antihystériiiue  fetidv. 

Ara  loTlHla 40  graniiuef. 

Kau  di*  ia«>ullK* 45  iil. 

Faites  une  émulsion,  passez  et  ajoutez  : 

Toihtiire  ammouiaoxie  do  valériuiio.  ...  8 gruomio. 

Triiihify*  de  oa»turéuoi 12  id. 

Ktbcr  9ulfuri<pie | iJ. 

Potion  antiphtliisiipiu. 

^ultilion  (i  ioduro  de  pata«siuiu 15  goiiUcs. 

Aride  prussiqttu  métlicinal 12  i<l. 

Kati  do  laituo 125  gramiiici* 

Sirop  de  guimauve 30  id. 

Une  cuillerée  à café  d’heure  eu  heure  RH. 

Potion  antirUnniatismale. 

IfMlure  de  pnUu^iuui 2 graiiimrs. 

Kau  de  luenlth' 175  td. 

Siroji  de  ealrait.  15  id. 

gr.ammcs  trois  fois  |>ur  jour  dans  le  rimmatisine  ar- 
ticulaire aigu  □.  (Wardclcvorlh.) 

Potion  U itUseorha  têpie. 

Siixip  de  quinquiiio .SO  gi^idiur*. 

Kuudoiueutbe «...  ISO  id. 

Kspnt  do  rochléana 10  id. 

Suc  de  citrvo 50  id. 

Potion  antiscrofuleuse. 

Cblurure  «le  bar) \ ^ 

.;l.l»n)r».lefc.. }*"  * 

Koti  de  oanncllc. i .».|  • , 

Sirup  *1  craiee  d'oranuo | * 

Vingt  à trente  gouttes  toutes  les  trois  heures.  S 

(llufcland,  Crawford.) 

Potion  antiseptique. 

l.)Hiu.,«)i"« r"  '»> 

l-'nii  iHiuillaote.  200  id. 

Faites  infuser,  passez  cl  ajoutez  ; 

Sirop  do  Miero 50  grv4mnie<« 

Acclalc  d’amoiaoiafpio 20  id. 

Par  cuillerées.  (lîouchardal.) 
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l'oHon  antiscjitVfUf  camithro \ 

>•  r|*eiilnif»  d«  Virginie.  , . « . . . • . ^ H ^rjiiiinrt. 

ICaai  bouillnaU 

Pour  120  grammes  d’infusù,  aiH]ucl  ajoulez  : 

Sir«|i  iJ»  qninqtiiDa 30  çr^nw#. 

Triulufc  ae  <|uii»<|ujtw.  ■ ^ *'!• 

«jiqif.br.' « 

AréUic  d'«iuiaubia<iii<> 30  çmnini»  *. 

DK^oIvcz  le  camphre  dans  la  Unnlure  (3- 

Potion  anti<immo‘liqtu:. 

(Potion  éüiéréf.) 

Sir»|i  Jr  rtifwr  J'»*ninsw 30  irrjatgi*^. 

K..1 ,1.  IiUctI.  . . ; t „ U( 

i:«u  tifl  fl^nr  <1  oraaga-r J 

Mbrr  .......  .....  i >d. 

Potion  aiUisiKismotli'iH»  fftide. 

Teintnr*  Je  eaitoréfiw. \ m iiO  n-uûerajjune». 

I%iprtt  Je  c»*nie  n*ri. I 

.1.  o.i.r  JW.I..O’ 1 , 

Sin»|>  J «.«ifee  J ornage ) 

Potion  antisi/iihilitôjnc. 

r«  anare  Je  3 .l.-.j^raiBaie!'. 

ùn  Jiitillrn i*0  graoune». 

I.aujaniiin.  ^ iJ* 

l’nc  cuillerée  malin  et  soir  dans  une  décoction  de  salse- 
pareille (Mendaca,  Hadius.) 

Potion  aioinntôfHt'. 

(Potion  cai-diaquc,  potion  cordiale.) 

Sir>(>  >r(PilU*t«. . 30  frmanua. 

Kaprit  de  rannelle.  . 13  iJ. 

l^wf.  dhvm'mtifC. 8 iJ< 

Kan  4k  inrnlhp t aa  60  iJ. 

Cati  de  Ueiir  J oranger I 

Par  cuillerées,  dans  Palonie  de  l’estomac  0. 

(CofUj..) 

Potion  nt-:n'Hknt€  ou  min/‘ratf. 

f-lnU- aT-.-i.icaL t^  âSgrawnic-. 

Via  runoe,  ................  til)  i«l, 

A prendi-c  on  cinq  doses  de  demi-heure  en  demi-heure, 
au  moins  trois  heures  avant  le  moment  présumé  de  Paccès 
de  fièvre  inlermiüciitefTl.  (lloudiii.) 

i'o(iü/i  ai>/rw»</T7</c. 

EfUail  «k  rtlanitia.  • gramn»Rs. 

Altio Q dMiutaatUi<a 

lufuai»»  J<-  r««e».  130  KrAmoMi. 

sirop  .1.  !..  30  U. 

hir«(i  dP  rni'u.iu. ) 

Lan  d-î  Itnlict  . 13  gnnlli-». 

Potion  Tisfft;ij/C/</<’. 

Tmiiiio  . i sraHinr. 

Ka.1  diamkV  d'ntiMRlbp.  flW  nL 

Viaie  Jlal«a.  J « W *r.nla.p^. 

Dans  les  leucorrhées  et  les  métrorrhagies.  (tiamlia.) 

Potion  utroiihôjut! 

tnilar*  de  |MiUT-iiuu 4 gruinuKa. 

i;«ii  di'  dniKi« itO  id. 

Laii  Je  mcnihr.  6 id. 

Sji.'j.dv  ^ntinanru.  ............  SO  id. 

Dans  l'hypertrophie  du  ventricule  du  cœur.  Dans  cer- 
tains cas  on  peut  ajouter  U ii  8 grammes  de  teinture  de 
digitale.  (Magendie.) 

i^D’on  balmmiitiu:  siVii/te. 

S(l  Ktaoino**. 

Al—xdiit  -k  mi’iilltp.  30  id. 

I.ail  Ji-  wagai  oip ^ 

Ti  ois  cuillerées  à tafé  par  jour  dans  ht  gunorrhée. 

.Miallic.) 


rOTI 

Potion  on  julvp  Uxhùptr. 

Iar<i»-dv  flcHT» li'>  Brammat. 

Sirtif  Je  guitiiiir.  30  M. 

Potion  6cn:yi7HC. 

Aci<k  l>C;ii<ihiur 3 i»rain»e*- 

I'uti<in  çnmDBriisir..  iii  td. 

Calanhes  chroniques,  gravellc  urique. 

(Uuûchardal.) 

Potion  brom&. 

kraoiart' de  ]->Uaotiim fi  d<-eiBPiiiuiii<  ». 

Kan  Je  laituo 00  id. 

Sir«|i  de  gtitmame 30  id. 

Kn  un  jour  dans  le-^  scrornies  Q.  (Magendie.) 
Potion  ‘•almofite. 

[Potion  anodine,  julep  calmant.) 

Sir»ji' d'«>|diiiu. 8 gTâiame*. 

Siruf>  do  tknr  d'oraiiffor. -4  *d> 

Ma  d«  UiKio. ISS  id. 

Par  cuillerées  H-  [Co-iex.) 

Poitou  cnnthuriitcc. 

(ÉmuUiun  ilc  canlliaridc«,  de  Von  Mons.) 

llnik  ik  oaiiÜiariJi  I |**r  infutUrti 8 srrainœoi. 

Jnnno  d'onif. • 

. 30  graŒfïiM. 

(•omai«-  arabhiiM-.  8 >d. 

Ea>i  di»lilir«  ai'  g-ni-rre  îHJ  id. 

F.  s.  a.  une  émulsion.  (Guibourl.) 

Dans  l'ascite,  la  folie,  cl  pour  exciter  Pappareil  gé- 
nital 

Celle  préparation  est  rime  des  plus  convenables  pour 
radminislralion  de  la  cantharide  à rinlérieur. 

potion  cammalite. 

l'an  d«  | ^ ^ 

Mn  Jk  ramoiuilk.  - I 

Hiro|>da  <-an»i>iudk.  

Stp>(>  d-  r<M|arlic<a / 

l'ar  cuillcrôe.i  H-  (Siiieliiiann.) 

J’oDort  chlorif/ue. 

r li<|ai.u M Buiume*. 

Sirop  d«  »ncf».  1^ 

l'nc  cuillerée  à boucltc  toutes  les  deux  heures  dans  les 
fièvres  typhoïdes  O-  (Jourdan.) 

i'oliou  chioroformist'e. 

Fjiq  Tblorof.inp**-^*- 100  gra^». 

Siivip  dVrofre»  d nraugre.  Î3  'J. 

Par  cuillerées  contre  les  névralgies,  Pasthme  (3,  etc. 
Potion  de  ChopiHirt. 

r.ipabn.  . "N 

I 

Sirop /“  00  staminro. 

Ma  de  iDiniltM- I 

Eau  Je  Heur  d 

Al<^>  ailrujw • • • " 

Trois  k six  cuillertes  pur  jour,  en  agitant  chaque  fois, 
dans  la  gonorrhée  E3J. 

Colle  préparation  est  fort  désagréable  à prendre.  On 
recoiumande  de  sc  pincer  le  ne*  en  la  prenant,  afin  de 
n'en  pas  percevoir  le  goût;  puis  ou  fait  aussi  manger 
quelques  pastilles  de  menthe  après  l’avoir  prise. 

(Vest  la  formule  des  hûpitau.x  de  Paris.  Cadet  remplace 
le  sirop  de  Tolu  par  celui  de  capillaire  et  ne  met  que 
A grammes  d’eau  de  fleur  d'oranger, 

Kn  rcmplavaiU  Palcool  par  15  grammes  de  gomme  ara- 
bique en  poudre  et  mieux  par  un  jaune  d oeuf  a\cc  lequel 
on  Irilur-'  d’abord  le  copahu,  on  obtient  la  potion  dr 
f'bippnrt  ou  do  cofiahn  éwii/siomicc.  (DorvauU.) 
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IH3TI 

. Potion  de  codéine. 

5iro|i  30 

InfuM:-  I»éi-liit}ae.  >J. 

Une  cuillerée  toutes  les  heures,  dans  la  bronchite  fy|. 

(Rouchardnl.) 

Pfjtion  de  colchique. 


Vu»  de  eoli  liK|il<*. . . ...... 

lnfi«<i»D  de  canomitlc 

30 

gramme». 

id. 

Kan  de  launcr«ci!Ti*i- 

Ml. 

Sirop  «inple 

id. 

A prendre  pr  cuillerée  & bouche  de  deux  en  deux 
heures,  dans  la  goutte  Q»  (rorg^l.) 

JV)l»f>a  centre  ruphonie. 


Tii«  il)  «««II.  ^ . 

Li«frr  trrtMCtV.  . . 
Ptrors  <t« 

IHa.  ....... 


I •«  8 gTinmPi. 

i lA. 

.......  3ti  tli-ci^maiei. 

Faites  infuser  dans  180  grammes  d'eau  bouillante. 
Passci  et  ajoutez  : 


niiiiin 

Sin>(«  il 'Ar.iiiiwui 
sin>]«  il«  toia»  . 
Teinture  de  ras» 


aO  Er«mii)M. 

is  ia. 

13  d<vigf«inD«i, 


Dans  Taphonie  par  asthénie  f~l. 

{Cadet,  Mongenot.) 

Potion  alumineuse  contre  la  coquehtche. 


Siilfute  d'flliiinine 

Extrait  «l«  rim* 

Sirop  a«  e<x](i«lieAt 

Eun  lie  fraoiiil.  ....... 


75  drriErunmei. 

00  ia: 

8 Rmmnir*. 

01)  ia. 


Toutes  les  six  heures  une  coillerée  à dessert  Q. 
Potion  contre  la  c<x/Me/«i;Ae. 


Hydrolxt  de  Uitiir.  . 
llrdroUt  Je  fleur  d'ni 
Siri'p  de  pÎToine.  . . 
Sirup  ilr  iHllaiione. 


125 

8 id. 

90  id. 

8 id. 

0 f«atl«i. 


.Vnii»»iii«]uo  iMjtiide.  « 

l’ne  cuillenS'  d’heure  en  heure  dans  la  coqueluche 
rebelle  H.  (la'vral.) 

I*oHon  cùidre  la  diarrhée, 

■*in>p  di-  roiuRi JQ  ffraninri. 

T*tuM>r«  d«  rxrli.iH.  . lU  id. 

Ean  de  c«na«Ue 30  M. 

Etu  0(1  îj. 

Aride  •nUariqiir  «Ir.  ...........  % id. 

LwitUniin  <l«  ftouMcau fO  gnnttrt. 

Cette  potion  est  très-efficace.  On  la  prend  en  deux  ou 
trois  fois  dans  la  journée.  (Lcpelil.) 

Potion  contre  la  diarrhée  des  enfants. 

2 à 3 grammes. 

S«ii»«nitratr  «!«•  Il•<tnu1|| 2*9  gruasM**. 

eikiipbalr  do  rliBai.  . \ iJ, 

Fji»!  dr  Uitiw iJ. 

Sirup  simplr  30  id. 

Une  demi>cuilterée  à boticlie  d’heure  en  heure.  Dans  la 
diarrhée  cl  dans  la  cholérine  EJ.  (Boucliut.) 


Potion  contre  la  gangrène. 


1-Mni‘alr  dii 
Sirnp  «inpW*.  . . 
Exu 


S gruBoirs. 

10  iil. 

50  id. 


Par  petites  cuillerées  dans  le»  vingt-quatre  heure»  O. 

(llunL) 

potion  contre  ta  goutte. 

GcHume  arxLi>pi« 


Ale«ol4  de  cnlrbi<]tir 

SîMp  d«  rfcaberbe 


00  enunsMi*. 
250  id. 

8 id. 

GO  ii. 


POTI 

Potion  contre  l’hrcnse, 
(Potion  ammoniar.ale.) 


ttût 


Aunnani«>)i)'‘  li<inid«  , 
Enn  parr 

Kn  une  fois  i-»-  -h. 


20 

125  id. 


Potion  cuutrc  te  mal  de  mer. 

Eau  di«lill^c  d«>  TxU-riaiif.  . CO  ^raninri. 

E«<i  di>>0IIA«  de  CInir  dWanecr I , -, 

Eau  diililleo  de  l■il<l>^  .......  ..j  '* 

Triiilurr  d«*  MnoHle • 4 id. 

l.nniUniiin 90  r 

Sii\>p  d'êevree  d'orani^i*.  . ■].  «. 

F.  9.  a.  une  potion  à prendre  par  deiiii-cuillerée»  h café, 
de  manière  h la  consommer  en  six  ou  huit  heure»  El. 

(Guépratle.) 

Potion  contre  la  sciatique. 


B»4«!»cc  di*  tèrobeuüiiae 

GAmnm  oraliiqae.  . 

' ‘ * 1 aa  6 gramme», 



Sirop  de  inenlbe 

45  il. 

Par  cuillerées  de  deux  en  doux  heures,  l.e  surlendemain 
on  renouvelle  celte  potion  D (Henrotey.) 


Deux  cuillerée»  trois  fois  par  jour  (TJ,  Kn  même  temps, 
l’auteur  fait  frictionner  les  parties  malades  avec  le  /}>it> 
menf  qui  suit  : 

Eiwnra  d»  târÿb^iilbÙM.  .........  1 parti». 

I.iniiueot  volatil  raaphrd.  ........  2 id. 

(Schneider.) 

i’oDoii  contre  la  scarlatine. 

(Mixture  de  carbonate  d’ammoniaque,  de  fiodenias.) 

ijirlwBattt  d'ammoniat|UP 8 cramnea. 

^ Eaii  liitlilU'O. 200  id. 

Siiup  di<  gniii>Him> 40  wl. 

Dans  la  scarlatine  ataxique  (3.  (Slahl.) 

Potâm  coiUrti^stimulantc. 

lafiin' do  fruilW  d’*)«me»r. 900  crainin»*. 

Oi>nm«  adracaiit.  2 id. 

AntiBMÙni*  diaplMrrlk(ivr..  ■ 3 id. 

S|r.p  «mpl. 1 W i,l. 

Sifwp  

Une  cuillerée  toutes  les  heures  El*  (Boiichardat.) 
pidùm  contre  le  t'cnin. 

IImiIp  de  riria 30  çratBmo*. 

ÊUi-r  •■IfwrniB».  H ui. 

Une  cuillerée  toutes  le.»  deux  heures 

Potion  terébenthinée  contre  le  t>vnia. 

(Dcméde  contre  le  l.rnia,  de  Levaclicr.) 

ItuiL*  d»  ricin 30  eramme*. 

EivbCB  do  tfi'ôbcBtliiBi*.  15  id. 

l->ii  île  meuiti''.  ^ id. 

Sirup  de  «iii’n».  80  id. 

arabi<|iie.  10  M. 

A prendre  en  une  fois  le  malin  à jeun  (3. 

J*ofio/i  contre  le  l'omissement  nerveux. 


II*dfi»cIil<^rtiic  de  ojorpliino  . 
lt]'earb»B«te  de  «ubJc.  . . . 

Kan  4o  laito* • • 

Sirap  de  boinn*  

Em  dS*  Unner-certic.  . . 


Serntigranuaet. 

0 d^ifraoitnei. 

00  gramBvi. 


Par  cuîllefie»  & bouche  toutes  les  heures  Q* 

(Padioleau.) 

* Potion  de  copakn  et  de  euhébe.  ^ 
(Potion  anliblcnnorrlwgiqiie.) 


llapoliU  > . . 

' Tcinlur«  d»  cannelle. 


25  Rr*nane«. 

10  ' id. 

tnfuM  de  cub»be  an  quart  : 

âs  »d. 

100  id. 

Etbrr  aftteiix  alcelio.  S id. 

Sirop  diaeode 95  id. 

Tl’ois  à quatre  cuillerées  dans  la  jouruée.  Agitez  chaque 
foi»  U fiole  i-«-  -M. 


î 


Google 


H/|2  l'OT! 

Poti'j/i  <hs  ht'tjtihtftr. 

Vin  srdiuu»/*. 

!*tru|>  mI. 

TfiiiUK*  dr  «'UttirU'' 8 il. 

Par  niill«*nV  louiez  les  «)eini*lie'ires  Q- 

tnHHyuntn  «l'ikiiuii»nin<](i‘* 3 sramiu>'*. 

I JO  J. 

vr  »urr(' | 

l^« lOOV»  w. 

M.  Ik)ucliurdat  donne  cette  pi*éi)nrntion  comuie  tre«* 
pflicace  dans  In  glycosurie 

V»Ui>it  (fv  (litjttnh'He, 

Minlmliur !>  milfitriaïuw*. 

ll^droUl  Uitiic.  10<> 

Kirop  de  ûcnr  d'oratifrer.  . id. 

Dissolvez  la  digitaline  dans  quelques  gouttes  d'alcooi  cl 
ajoutez  aux  autres  composants.  Par  cuillerées,  dans  les 
vingt-quatre  lumres  (llomollc  et  Qiiévennc.) 

Pothn  diur^fi<iut\ 

InfuiiiMi  d('  («rirtdrf*.  100  kraBiin)'». 

Alrool  oiti'iqur.  . 3 h). 

AeéUlv  . ) .»  -, 

}“  *» 

Sinqi  ili'«  emi|  roipifiN 40  i>l. 

Par  cuillerées  dans  la  joiiruée  [3.  (Ilouclmnlat.) 

Vfttion  diHrétù/Uf 

Niir» 13  iK-risnmiM*. 

Pnit  «In  IciHiail. ..............  t3Ti  er»)(iu»n«. 

5ir«{<  d<i4  Wnq  nwiit^i.  30  id. 

Par  cuillerées  a hoiiclie  (3- 

Potion  (iinrêtviuf  atiiafive. 

ItiKiUl** M tmmut»*. 

tHiiillInntr.  3*M>  i<l. 

Faites  infuser,  passez  et  ajoutez  : 

Nilratn  <1^  pniniar Rf^rtuntnn*. 

Strop  (t«  guimaiiir^.  Ml  id. 

Knn  ilv  laanrr>cori4' 40  Ul. 

Dans  la  cardile  et  dans  Pischurie  S- 

(BouchaLTtlat,  Kraulz.) 

potion  cffen:i‘nrf>nte. 

5m>>  dn  rilron |pr«miB<*4. 

Vin  rn«3r.  ................  90  t<l. 

i.ariHin.itr  J«  4 id. 

I.C  malade  mêlera  la  poudre  à la  liqueur,  et  au  moment 
de  reffervesfcuec  il  avalera  le  tout  H- 

(Ooertiaavc,  Gaubius.) 
Prrfiow  émétô^ne. 

1 di'fimainp. 

Kan  d«  ranotMitl^ 125  id. 

Strufi  d'ipi'i'.tntaiiUa 30  i l. 

Eau  «U  Uviir  d'ur«a«er li  iJ. 

Une  cuillerée  toutes  les  deux  heures  dans  la  chorée  (3 
et  surtout  dans  les  p»cunioine.sQ.  (Gayol.) 

Potion  êm^to^catkartique, 

r.iMOliqiM.  1 dÀiitrniiBfD^. 

Siilfat*- d«  ««ndi- |r>gr«iuuir>. 

Kan  rlkandH 250  iil. 

En  trois  doses,  uu  quart  d’heure  d’intenalle,  le  malin 
à jeun  (3.  (lïoiicliut.) 

piftiun  emméuaynqiw, 

lluito  TnUùtc  d<*  ni« l f.  ■ 

||«iil<>  Tolatil«  Ae  mIhh^ } 

Suftr.  90  cr.imiiwf. 

Trituit'Z  et  ajoutez  • 

l'.m  d'armcàic.  . lOO  tr«uin«i*<. 

Kan  de  H*nr  li'vraiJtrr.  .S  ......  . t5  td. 

Lue  niillerée  toutes  les  heures  Q. 

(I^adle,  Déchois  ) 


POÏl 

P<ttiim  tl'et'^jotino. 


F.I%>>tuU!. 

Kau  

Sirop  4«  OcDr  dW«Bg«r. 


12 

O > 

30  id. 


A preudre  par  cuillerées  à hourltc  dans  la  journée  pour 
une  liéüioiThagie,  et  de  dix  en  dix  minutes  dans  les  cas 
d’incHic  de  la  matrice,  jusqu'^  ce  que  les  douleurs  expnU 
sives  aient  amené  raccourltenienl.  Dans  les  cas  de  mé- 
irorrimgies  graves,  on  piuil  porter  la  dose  d'enjolinc  jus- 
qu'à 8 gnimmes  et  plus  □. 

La  potion  est  le  mode  le  plus  ePicacc  pour  rndminis- 
tration  de  l’ergotme  (Ikmjean). 


Potion  frtn-ifmje. 


Sntfalo  lia  quininp.  . 
Sin>i>  da  qiitaqniwl. 
.Vt'Min  «ulfuiiqiip,  . . 
Infiivp  il'aUtiiitlif.  . . 


1 rr«Bitiir>. 
30  td. 

3 e«iiitc«. 
00 


A prendre  u jeun  [3  ) 

Potion  f/azeuae  ou  Po<ioh  th  haih'e. 

(Potion  efTenescenle,  potion  carbonique,  |M>tion 
antiémétique.) 


HimrlMinati*  dr  | 
Kan. 


S ernniuM#. 

Id»  id. 


ir»  ïraianici. 
1 Jd  9<»  id. 


Simp  »iai|>lr 15 

Étiquetez  : Potion  ntrnliuo  ou  n®  1. 

Snr  d<<  rilrnn* 

ilr  Itui’int.  

Entl  ptif.' 

Étiquetez  : Potion  «ciVfe  ou  n“  2. 

Ün  fuit  prendre  suc cessivemeni  au  malade  parties  égales 
de  cbacuue  de  ces  potions  0. 

Pour  arrêter  le  vomissements  E3- 


Potion  ou  (julfqi)  goffiffiewse. 


lîunioip  araliwitK*  . . 
Sih*p  d<'  i^tmnnvr.  . . 
Kan  d<-  0<»ur  d Arüitfier. 
»:-n  |.M 


Pur  cnillerées  à bouche  [3- 

potion  hémostatique. 


a tn’.mitnr*. 
30  ni. 

15  id. 

no  id. 

(r,)dc,f.) 


3 d'VigrammM. 
id. 


Snlf«l«  (la  r<v « 

SanK-lragao.  . . 

TfKiinrr  de  rauiH'lk. I 

Kan  d«  S ttrammet. 

DiSxclioii  de  roiifiiude tM»  id. 

s^uxip  iliaei*de. ^10  id. 

Par  cuillerées  à bouche  Q.  (Dumas.) 

Potion  hémostatique  au  seiqh-  vrqoté. 

Kxirail  dVrsot 4 graiamet. 

I5in  de  eatiuelle }0O  id. 

Siinp  dioMtdr 10  iJ. 

Sirop  kinipir.  20  id. 

Un»>  cuillerée  toutes  les  demi-heures.  V.  Pofion  </Vi’- 
qotine.  (Rouctinrdat.) 

Potion  hydraqoqur. 


Oigitolr 

Pau  l•auUllnt<'.  . . 
KilKn*  mlriqw.  . . 
gjrop  «Ici  cinq  r.n 


1 irriunair. 

251»  i.1. 

3 ni. 

3J  id. 


Faites  infuser  la  digitale  dans  l'eau,  passez  et  ajoutez 
les  autres  sul»slances.  Contre  les  infiltrations  séreuses  m. 

(Cniveilhier.) 

potion  iudurt’e. 


^•df|rr  pcitA*«M|ur.  . , . 

Kan  divliili»^* 

* Sirnp  «IV-rntva  il  urAiiKr. 


5 

ton  cmniur-. 
2.V  td. 


I Dans  la  scrofule  et  dans  la  .sypJiilis  ronstilulionncile.  .V 
I prendre  en  trois  fois  dans  la  jonniée  ^3. 
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l’OTI 

i'utiull  tt>‘  tiHli/tlfHtP. 

Uaimi-ti»  r<iK-iniV fo  r,ri«iMwr>. 

J*imp  <li>  flrur  il'or4upt«r. 3o  i.|. 

Kati  tti>ull>-r lnQ  iJ, 

A pivndre  eu  une  ou  deux  fois. 

Kn  médecine  de  inagiié>ic  |Hirge  aliondanmienl  $«ans 
faire  éprouver  ni  fatigue  ni  roliqno;  elle  ne  provoque  que 
pou  do  selles,  mais  des  selles  copieuses,  molles  el  cmniuo 
pullacées.  (tloliley,) 

Potion  t'i  Ui  moiinite, 

Maiiititi* ir>  ffianimr*. 

K«m HiM  ..t. 

Faites  fondre  et  qjoulez  : 

''iirrf*.  «1 

Uroital  lia  MUMa» li 

A prendre  en  une  fois  ù jeun  El 
Pothn 

lit*  valAriaar !•» 

U.iw i,|. 

lie  llvar  d*«f«i»f iff '.IJ 

î*ar  cuineré»»s  à bouche  Q.  Mîiiiberl.) 

Potii^n  JuYW'/oe  , 

\n>l«  iiilri<|ii« 4 craiiitiMX. 

'■••ip  «impli* . . 3H  i-l. 

Vrinliirp  il‘i)|Nau> ?li  amiM»'*. 

de  ftiMH 9T0  Cl  aimi.t - 

l 'n  demi  verre  loiilof  les  deux  lienres  dan-^  la  dyseoir* 
rie,  le  rliolérafn. 

Potion  pe*'/oro/'‘. 

"onfr^  ilori'  d«ntiin<Hac.. • •■«itiuiaminr*, 

i:\lrail  i}r  iwlvtab 7 ct  n.imi-. 

'»a>Ui«-l  ao  «-i. 

ilr  suiutwra r<ii  ni. 

Agiter  au  inomonide  sVo  «orvir,  cl  prendre  par  ruillo. 
rées  :i  Imuelie  m. 

Poti'm  peetoraie  ar«e  roctidr.  iirus»i‘/iu\ 

.Xi’iJi!  rtaiilivdri^a  mt^iaiaal.  ......  I5g>>*ill««. 

«i»  liaiT»  O^rreatn 00  i;rninTn>-«. 

■«irop  «II*  miimnva.  Al)  ni, 

Hans  la  bronchile.  A prendre  par  cuillerées  à Ijoiielie. 

(Magendie.) 

/*i»fio/j  pt'rhrnh’  nrec  In  Qownn-  nmntonitnpir. 

• ••>inmf  nmnn<iii*<]in'.  I.'i  cramui'.. 

f.iiH  il  In  -‘J  KJ  ni. 

Faites  une  émulsion  el  ajoiitex  : 

r-pril  df  30  ;;rifninr«. 

s«..p  di>  W.'nr r,0  iJ. 

Par  cuillerées  ù bouche  {3.  (Kiild.) 

Potion  jtf'loratf  n rhnih  iti  foi»  >!•  inonu. 

lin  il»  i|»  fi>i«>  4r  00  fiatuma*. 

i;Aiamp  «raliM|iip tS 

«« 

On  la  prendi-a  en  neuf  doses  égales  en  trois  jours. 
Ilans  la  pneuniomi<‘  chronique  On  ajoute  quatre  ou 
cinq  gonllcs  de  laudanum,  si  l'cslomac  ne  .supporte  ikis 
I huile.  (Rayer.) 

P4hn  ;)/iasp/ioréc. 

(Potion  stimulante  (diospliorée.) 

Huil»  i4i<»«t<lii»r>^' ) „ 

cl.aa!.  J" 

Rmi  iU  mr«)U IW  ii|. 

.'>irep  do  onm* Tdl  iJ. 

Fiitles  une  potion  éimiUionnét*.  Par  cuillerés)  toutes  1rs 
heures.  (Soiiheiran.) 


Celle  préparation  e.sl  h*  meilleur  mode  d'admiiiislrnlion 
du  pliospiiore  si  rintérii'ur,  mais  la  dose  d'huile  phnspimréc 
est  lixip  forte. 

potion  fiitttj»}tin\ 

(Apozéme  purgatif,  médecine  noire.) 


Kbiit.riHu*.  . . . 
i:a«i  l-oii  lliiiil'-.  . 


K QiJiuiiir*. 
t ul. 
ili  i.l. 


I .Après  une  demi-heui'O  de  digotioii,  pa<^sez  snor  i>\> 
pi  es-ion  cl  ajoutez  à la  eolatiire  : 

pnlfatp  de  •ntid>  |S>  ffr«innip<. 

Mmbr  PO  •orlm.  li)  li. 

Faites. dissoudre  s«r  un  feu  doux,  passez  et  décanter. 

(r-,-/..r.) 

Plusieurs  fonnidairos  ajoutent,  «oit  un  citron  coupé  par 
tranches,  soit  le  sur,  Pptsenco  ou  la  teinture.  It'aulres  x 
ajoutent  du  tamarin,  dc^troniates 

En  une  seule  dose,le  malin  à jomiQ.  (hoi'xuuil.) 

Putio»  purgati\  }'9^ht!k'. 

. (Potion  noire,  WurA^I|^/ir.) 

45 

siiltnlo  de  tiMva*«ii' I , 

W-uoe. I*"  *t  ‘®* 

r.an lis  , iJ. 

Tko  «Le  reitoeU» 15  ^ 

Teiature  «I»  »ét.i'‘. , . - . 8 

A prendri'  il  ji’un  O.  .j; 

/'n/»oM  )ini'»fnfivt\  J- 

I • 

lluiir  de  <-ls«luli 


Ooiuiii**  i«ioiii>|ite. 

Ti'inltirw  de  rar.lenoio. , . 


i ft>Mlltr«. 

8 jcntaoipa 

U f il. 

40  »J. 


lieux  OU  trois  cuiUorées  ft  café  toutes  les  quatre  heu- 
res (3-  ((«ory.i 

P'4ion  purijiitiv^  an  tnjfé,  ■ 
(MiHlccioe  BU  café.) 

S«^a4 io  id. 

»uii mu. 

>iri»|i  d»  »«».*?i*.  MU. 

Faites  infusrr  les  iniis  premières  siilislanres  dans  IVmi, 
passi'z  et  «ajoutez  le  sirop. 

Purgatif  agré,able  «A  prendre  en  une  fois  à jeun  E. 
potion  pttV4j<ftir/'  »/«>*  prinft-es» 

F.I)«e(iMira  dui}>b>piii( 30  er«mAi‘«. 

|H>iiJiv  dp  iiU{< 4 id. 

. . K id. 

-•ru»  (ta  nrtj'rua. 90  id. 

La»  tiiytU«l».  . 125  id. 

prendre  en  nne  fois  à jeun  E.  (F.  li.  P.) 

Potion  purgative  ftiHUe. 

Stdfalp  d«  nun^La ISrrMtine*. 

5 wri|T«ninir.. 


Tarifa 

Uaniip. 

WSH. 


42  RfMmai-i 

t«2  M. 


A premlre  en  une  fols  à jeun  E-  (Bt'ral.) 

Potion  purfliofiVe  huilevi»-. 


llulLc  dt>  rtria.  . 
Kiroft  d»  liiMiti. 


45  Kramoir*. 

an  Lii. 

15  id. 


Kbn  «tr  IMIlthP. 

UniLH  quelques  formulaires  on  tTiiiplaco  le  .sirop  de 

[ limons  p:ir  celui  de  nerprun  E-  ' 


Qjjgfflzod  by  Q^^Ie 


il/l/4  POTI 

Potion  itur>j(Uù  r Hl'hiiilf  fie  eviftou. 

ftnilA  dk.’  rmtnn 1 

Ilinle  d'*t>M«i<}*s ISSTdittmv». 

<>'>min«  I j id. 

Fno yu  H. 

S^iM*  il«  «ttroiif.  . 8 id. 

A prepclro  en  une  fols  à Jeun  Q.  (f’oyO 

Potion  pnrgdtii'c  ti  fie  ririn  et  à in  mnfjncsk. 

linjk*  de  rieîB 40  7T«mitie*. 

AlerM'ilat  «le  mentW.  lü  lUI. 

Lait  ik>  uinsni^fie > . . 10  id. 

A prendre  en  une  soult^  fois  à jeun  cl  hoiri'  par  «ienius 
deux  verres  do  bouillon  coujuj  ou  de  tlié  0. 

(MwiBie.) 

Potion  piirgntvr  t . 

Nantie.  . fx)  crAOiatei. 

Scl  v^^rtal t5  i*l. 

SiW  de  fitnw . . n*  I. 

F.aii  )w>niUi>iile.  ■ '!•  •• 

Failes  infuser  le  loul  avec  ré#6rcc  de  cilron,  clarifiez 
’au blanc  d’oeuf  0.  A prendn'yAjeun. 

C’esl  la  formule  de  l'.Ai'/^otjf/r/tVa  rieimrnsix. 

Potion  Jvini'O-awnkufi'. 

Fulfate  de  «pitninjr 0 «lArigramoies. 

Râu  di*tillA(>.  . ............  3<l  ;:iamDi<**, 

A4>i<i«  tnlfiiru^ i «eHttc*. 

Dissolvez  epfijoulez  : 

S^Iii^^aunotdacÉl  de  l'uiitr-nr.  ......  «)0  ci-amcn«‘4. 

Knuire  fois,  une  à cinq  heures  avant  l’accès,  dans  les 
fiôvrflf  inlemiillentes  veliclles  au  sulfalo  de  quinine  cl  à 
l’j^c  nrsi'nieux  pris  isolément  0.  (lioiidin.) 

Potion  sf'illifvfuf. 

(Potion  diurétique.) 

Oïvmd  «(IllitiqM  1T>  pratnincs. 

F.an  il'hvMfie PO 

Kbh  dp  mpnlhp 30  hl. 

AIp'wI  Btiriqi»*'.  . j jj. 

Mêle*.  A prendre  par  cuillerées  à Iwuclic  toiilcs  les 
heures  EJ.  [0>rltj-.) 

Puh'au  si->hitiv‘\ 

l'raitrirp  de  potâ<((un),  ..........  1 •lùiirrenme, 

C«ti  lie  liutiiR..  ..............  OO  i^rnaRfc. 

^iwp  de  KitiioAUTc.  . 30  iil. 

l'ne  cuillerée  à café  de  deux  en  deux  heures  n. 

(M.igeiidie.) 

Potimi  fïft  S'  ifjlf  (‘t'QoiC, 

Sciftlo  jwUféli-».-,  . . 9 -unimpii. 

{‘ir-p  jiitipl,! i:,  jrf. 

F.nit  d**  nipntlH> 30  i,j. 

A prenth  e en  une  fuis  0 (Soulteiran.  ) 

Potion  stimulfiiite  flinphon'ti'fnv. 

At^Uie  d'amnvoniuqiii).  15  {Maoinpi, 

Kao  «l.!  «•flwi.-llc • • • 1 

I.Aii  de  mi'othp.  ...........  [sa  .*»  id. 

S«r«*|i  lie  . ) 

Par  cuillerées  A bouche  lonlos  les  heures. 

(Rouchardal.) 
Potion  artr  In  sti  i/chnine. 

Lan  divlill^.  00  ctabiiiipi. 

RlryehitiriP.  5 pi-iitiframnipa. 

• r 18  Crntun»p«, 

Aride  9 fffnrtloa. 

Une  cuillerée  à café  matin  et  soir  B.  dans  les  para- 
lysies; m.ais  il  ne  faul  employer  re  remède  qu’avec  cir- 
coospcction,  crainte  d'emi>oisonnrinent.  (Magendie,) 


/ 

K)TI 

Peftion  sj/don’/î'/Me. 

(Potion,  jlll«p  ou  mixture  diaphoréliquc.) 

slwpdpo*!. K,  30  prâœiDe.. 

r.f.nt  d«  l|jüd‘-reni» J ^ ^ _ 

JiiIiriM  dp  (iirran loU  îd. 

.V  pruildrc  par  cuillerées  à bouche  0. 

Potion  sn'loHfi'jnc  rmftfnom’ée. 

E«pr»t  dp  Mipdr*rpru».  . - . • 30  irDtnmrr. 

Sp|  0 W. 

Tnrtft*  rtili* 1 «Wnfrsmutp. 

Sirop  d>‘ jrnimanvp 22  rramnip». 

lulnuott  da  uiirou.  ...........  ir«0  id. 

Une  cuillerée  toutes  les  deux  heures,  dans  la  bron- 
chite 0. 

potion  fh‘  fnilfnte  dv  qtihiôtr  on  enfv. 

(Café  quininé.) 

e.»fé  i.nlvëiirf 10  ffrainmp*. 

I-'ao  HnnillaHIt’.  lOO  id. 

Snlfatr  dr  «viini'H*  jwttprA. 5 .:»ri|r»ofnq»<-i. 

1!*  cr«n»i«r*. 

Faites  du  café  en  liqueur  et  ajoulez-y  le  sulfate  de 
quinine  trittin^  avt‘c  le  sucre.  Le  sulfate  de  quinine  ne  doit 
être  ni  acidulé  ni  chauffé  avec  lu  liqueur  Je  café.  Aftiler 
ou  moment  de  l’adii)ini>traüon  i-^  fl. 

Pour  dissimuler  In  saveur  amère  du  sulfate  de  quiuine. 

(Dcsvouves.) 

r(di'»n  de  sulfnk  d‘  gniniue  tni  tnrisf. 

SnKalt  d«  qiiininr  ............  1 2««tiiinr. 

.)f  i>l«  Lu-iripip 130  < i-xtigramara. 

K*o  dielilëp  . I2lt 

Sirop  do  nk>nl}ip id. 

Ilaus  les  fièvres  0.  Préparation  dont  oii  dit  beaucoup 
de  bien.  (Piighini.) 

Potion  tén^tn'uthiuic. 

Kmi  dr  laitnp.  180  gr*«mr<. 

0«>iNint>  arabi.inp.  1S  id. 

lliiUr  txlulitê'  dr  iër«''bpaU>U>f.  ......  25  id. 

Sipop  riia|>l» • 0*’  fd. 

Trois  cuillcrée.s  par  jour  dans  la  sciatique,  conjoinle- 
nienl  avec  la  pommade  du  même  auteur  0. 

(Debreyne  ) 

Potion  tonvpie. 

Ftlrnit  *»•  «Ip  qnina.  -1  fTâmtar». 

OoBiine  *rnl'i<i«’  4 id. 

Sir«>p  drT.du.  jq  fframmci. 

Sirop  dp  (nitiuAnTp ......J 

Euii.^.  . 180  id. 

Par  cuillerées  à bouche  0.  (Cadet.) 

Potion  toni'pu'  f't  drepAoi  * |i>y«c. 

1-^  grau.mr- 

• • ” *“• 

l.mi 1*  »• 

Pour  obtenir  300  gi*amnics  de  dècoclé;  ajoutez  : 

Sirop  «Ip  T.dn • • • ^ n auiim  ». 

S*rop  il<*  viidpltw 23  m|. 

Vin  «BliflBfiiiai 8 W. 

Pur  cuillerées  ù liouclie  0. 

pi»/iVot  ou  ruhi'èj/iu/e  de  zinr. 

R,n  sra»»"». 

V*KnniuHpdr  » .i.‘  i«ramw-'. 

Sirop  dr  sraïun.  ». 

Une  cuillerée  toutes  les  demi-heures  comme  anlispas- 

inodiqupEl-  <l)ev.iï.) 

J'o/iou  <1  In 

5 

Sirop  niniplp.  ^ çr.iwsii<^-. 

FUii  d«  finir  d'«niu«pr Ul. 

Airnol.  *?•  *■ 

Un  irniwmt#. 

Kn.-  cuilliTi'-i'  touli’s  li-f  doux  h.  iiiv.  jiixqu'à  nausées 
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poi:d 
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dans  les  maladies  fébriles  pour  faire  tomber  le  pouls  fTl. 

(Aran.) 


Potiûn 


(Café  purgatif^  infusion  de  séné  et  de  café.) 




lorréCé.  , 
Ran  boailUale. 
L«it  chaud.  . 


R cranmea. 
4 >•!. 

VU  id. 


Faites  infuser  douze  heures. 

A prendre  en  une  seule  fois,  le  malin  A jeun,  chez  les 
enfants  (^.  fllroiissonnet,  Pierquin.) 


Potùm  rermifuijp  imrQnltrc. 


Séné 

Mou»»«  ito  CiifW. 
r.ilrao  mnpé,  . . 

Maotir 

fUii  bonillanta.  . 


8 fframini 
4 id. 
r>»  I. 
tiO  hI. 
IKO  i.l. 


\ prendre  par  cuillerées  ù bouche  à Jeun  Q. 

(Jourdan  ) 

Potion  vermi^tof*  au  si'mcn-roittra. 


SctncuTniili* 8 rramoKx. 

Ean  bouillaiit# 135  id. 


Pas.sez  et  ajoutez  : 


Sir*ip  d'ÿcoKC  d’uroD((<< 30  sramoiff. 

Kn  une  fois  ù Jeun  [^.  (^oubeiran  ) 

$ Potion  vomitive  comfjosée. 

TactTUtilbid 6 ecutigraiaai«<. 

I|•rcac1uaha  polftriaé lis  mI. 

Kan  puni.  45  araïuaie*. 

Kn  trois  ou  quatre  foisf^.  (Jourdan.) 


Poliim  romiiire  avec  fi'nu-Uqne, 

Tarir»  alibis I d«V'aruBiRic. 

Rai SOO  (rraïunca. 

Sir«p  30  td. 

En  riiH|  ou  trois  fois,  à un  quart  iriieure  d'intervalle  fTl. 

(Giiibert.) 

Potion  vomitive. 


Tarir*  ilibif.  ...............  S rritiiframmc*. 

PnaJrt  d'ii^écaruaiilia.  ..........  id. 

Otrinal *cillitU(it«.  IS^waaraa. 

Eau  aimplr.  00  U. 


A prendre  en  trois  fuis,  A dix  miimics  d'ioicnrallc  [T}. 

(Hiifelmid.) 

POTIRON.  Plante  de  la  faiiiiile  des  cucurbitacées, 
Cucurbita  ju-fto,  dont  le  fmil  sert  de  comestible  pour  faire 


des  potages,  et  dont  la  semence  mondée  et  piler  arec  dn 
sucre,  de  façon  à préparer  un  ê/er/mjiVc,  a été  consoiiléc 


comme  ténifuge,  à la  dose  de  CO  à 8U  grammes. 
V.  TK.NIA  E]. 


POI.'.  Insecte  parasite  de  tu  futnilie  des  rostrt’s,  qui  so 


Fig.  578.  — A.  Po* 
iioii.  — r.  p.iti  dn 


Fig.  570.  — P#iu*  d»  pin.  Fig.  580.  — l'on  lit*  et  rn^r) . 


dércloppc  dans  Im  chomu  de  la  Mc  on  dn  imijis  p|  sur  le 
roi;«.  V.  l■llTllllllAiE. 

roi't  E FLOTTANT.  V.  lloii.TS  (Ci/unn/i/ion  Jc.i). 
PoroRF.>i.  Siibslances  divisée.s  il  l'infini  cl  n'duilcs 
en  poussière  dans  le  fini  d'en  facililer  l'alisorplion.  Elles 
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\Vi6 


I‘0ih 


h)l  h 

P(tUthi‘  nuHtit'thntifjiie  piit'gtifv't'. 


soni  qumuï  f snnl  r>rnu*es  irune  s<*ulo  >11)»-  j 

sianrc,  ('irfiHi/tojir  fs  anconirairo  quand  rllos  en  rpnf-nnonl  . j,.  Pt  jp  scammon^e  composi-e.  poudiv  de 

plusieurs.  ....  I-. \ 


VoHitre  *t\\i(hand. 

(l‘oiiilre  du  haron  du  Ca^lelrl.) 

aramiii.H. 

Sww*.  10 

10  i»l. 

M^!o7.  2 grammes  romnie  purgatif. 

Voudrt'  •ifimenUtifr. 

.encre ”500  jtrenii»'*». 

Ui..r«Ut VW  »à. 

\iTew.|s»l iOOO  i.l. 

|j»lÂÎ li’»  Vl- 

tonnelle 1*1 

< Mutaw*  irtrfriW» . . . 1000  i«L 

HvHrr»'  iler«p*i» 

Faile.«  une  |M>udre  du  Icml.  On  peut  rapprocher  celle 
pnudri'  du  racahoiil,  du  kaïffa,  etc.  (UorvaulL) 

Poiuh*'  aiti'rmite  df  Pfumin*  t'. 

(l*oiidiN*  de  soufre  doré  mcirurielle»  poudre  imTCuriclle 
aniinionialn.) 


cl  de  crème  de  l.irire,  poudre  grégorienne.) 

3 




S.'»» . 

l'rnar  dr  tarliv.  . 

• .ka^)<>n  Wiiit.  . . . 

SaUrpamltf.  . . . 

S«|iii«ir 

liauir 

I lINNrtir 


I id. 


(Yirey,  Péraiil  ) 
l^otidfe  antiiifithmati'fHf. 

(Poudre  incisive,  poudre  de  scille  compo>ee.) 


1 sTKinine. 

« W, 
a id. 


riO‘‘e,  I gramme  0.  (Guîhert.) 

Poudn  oM//e/<AirM/«V/ue. 

(Poudra*  de  fer  el  de  ra-^lorêum  composée.) 

Fit  rwtq.hrrii*'.  * • ) 

- ■ I U 8 ï?*niine». 

• j aa  4 id. 


.Xai*.  . . 
(.ajm*-lli*. 
Mn-Tûdi". 


eaUni**).  . . 

S<wrfv>  ttntl' 


’ * ‘ I aa  1 gramiiM'. 

Ne  ppt^jMirer  celle  poudre  qu'au  luomeni  du  besoin. 
Vantée  comme  fondant  et  dépuratif.  Dose,  .Y  îi  5 déci- 
grammes  par  jour  □.  (GuibcH.) 

Pour  les  autres  poudres  altérantes,  V.  .Altérants. 
J’«ui-/re  HiKthpfi'ittf, 

(Ptilvis  analepticus,  s.  cordinciK,  nobilis  eelleiisis, 
s.  cellensis  aiimis.) 


Faites  vingUqualre  prises.  Simplilicalion  de  la  potohr 
t'htiitjf**»’  de  l'oncien  Codex  EJ  (Guibert,  Saiifle-Marie.) 

Powhe  onDc;u/e/di»/«e. 


fljriti.»  «Tarmoiap  . . 

Sun^. 


lUO  çrau(m>'i, 
»H)  i4. 


Due  cuillerée  à café  quatre  fois  par  jour.  (Bi'cmser.) 
Pntulr>‘  ««fl»7»//r  p/|V/Mf. 


ValrriaiM'.  . . . 
Ki'aiil**  il'«nMis.-r 


I i^rnniuw'*, 

12^  rfiili?iainm«  , 

■i  i.1. 


I innstirf 

hMI*fi>  CalHÜ.  . . . 

Huile  lie  rnuiH'IU*. 


ir>  crniBtiki’t. 
Iki  iil. 

% u\. 


l'onilre  Ci'.lèhi-f'jailis.  llo<e,  1 grainnir.  (SttiMli.mr.) 

Puudt't'  d'o/uu  ft  »/»’  CfO'/iou, 


Alno.  . . 
< acbiui. 


I aa  {.arlir*  vaalr». 

Pour  aiTÔter  les  liénierrhagies.  (Sard.)  ^ ^ - 

■ Un  r.'iT!|>linanl  le  caclioii  jwr  le  sulfiile  de  line,  ou  a la  l'.a  première  e»l  de  Knopf,  la  dèiniôine  de 

f qui  sert  aux  mûmes  usages  Q.  iroi.ümc  de  lladius. 


Uni!.' dr  «-.li^pnl 

Faites  une  poudre. 

V-iVriaar 2 çnuii»«*». 

Sel  1^  J wtliirraHim***. 

- J 

Huile  d-*  Mji‘1*' * *' ■ 

Faites  une  poudre. 

VrtVriMi* *•' 

FniiÜM  d’nraax" 

\ Aâ  Î5  déeiTTBWUVe*. 

Huile  de  eajefial > 

Vananten  d>-  la  formule  de  ce  remède  jweref,  alpine  n, 


Piiudre  d'td'ltt  Ojd‘h'0  . 


CiO  reitliciamine*. 
t&  i.1. 

10  ^raïucnHi. 


Faites  douze  prises.  Fne  toutes  Irs  trois  ou  qualrc 
lienrcs,  contre  la  diarrhée  Q. 


Puiidre  (wthflmàdhvi»*\ 


de  (nne. 
S^aien-e>rfitt«..  . 
I ... 


'J  A4  2o  sramme». 

3 »d. 


Ikqmis  .5  jusqu'à  13  décigramme*.  (Itoudinniai. ) 
J’o»i»/re  anthelmiuthiquv  fen  tajiueu^r. 

(Poudi^c  amére  fernirée.) 


....  I einmiix’. 

2 1.1. 

a id. 

Diviter  en  par|ue|<  de  G centigrammes.  (Guibert.) 


SMlfale  dr  fer. 

Taii«t*i<'.  . . . 


Ou  eu  prend  une  cuillen'e  a café  par  jour,  dans  du  vin 
chaud.  (Ragolo.) 

Poudre  antvjuiUralgùfue. 

Uasii^tte S trr*min.T. 

I 2 »J. 

opiHn  l)T«H 5 eetitier*n»mi-€. 

Faites  douze  prises.  Fnc  chaque  jour  avant  le  repas  El* 
Pitudre  itnftmoiwde  de  Jaiiien. 

Poudrer  slibiée,  oxyde  d'antimoine  avec  le  phosphate 
de  chaux,  pu/i.ix  JuroW,  uutimonii  romp. 

MtU'ire  d’êftlimoiiie  p«Uéri*/e.  . • • • i>Artie* 

Cdirne  de  eerl  rtp«-e.  ..1  ‘ 

Mélangez  ces  deux  matières  el  grillez-les  sur  un  tél  de 
terre,  en  l'cmuanl  contiimellemenl  ju^ii  a ce  qu'elles 
' soient  réduites  en  une  poudw  gris<*ilre.  Passez  celle  poiidi  e 
I sur  un  porphyre  pour  l’obtenir  dans  un  grand  étal  de  di« 
I vision,  el  cbauffez  la  au  rouge  dans  un  creuset  piuidanl 

I deuxIieure^El-  {f'oder.) 
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Polll 

P>tU>hi‘  uufiphthtsi'iiir. 

' .■'.[.t'.»'  f : ; ; : ; ; : : ; : ; ! 

Srr*-,  .* . H i-l. 

15  centigr.  mntin  et  f^oir  pour  combattre  les  sueurs  et 
\i'<  dinrrlu^es  coUiqualives  des  phthisiques  [^. 

PùH'frt'  (intisci'ofuleitse. 

l’IpAac#*  ra  v«m  «Im.  . . ^ 

Hmum  «if  tMiarr  fliarii.  | 

Poirre  loajc i 

r^tiiialU.  . . I 

P.vrwUtn* 1 

«aunoaiv ! 

Os  d4<  ai-elie 00  )•>. 

Failps  une  poudre  dont  on  prendra  de  5 à 12  (l4‘rîgrani* 
mes  par  jour  dans  du  vin  blanc  Q. 

tArnaiid  de  Villeneuve,  Virey.) 
putitUr  aHfisptismottitfue. 

Cailnrrun *1 

> ulpriarH* ta*  0 

r»iKTe ...» 

Pour  quali*c  doses,  à prendre  en  vingl>quutre  lieuiv.<  [^. 
poufire  ontiitiMimoflitfHr. 

tla  aine 8 tmin«we>. 

1 . , 

Pnihitv  «U  TaJeriaac*. j**  '**' 

Faites  soixante-dix  prises.  Deux  par  jour  contre  les 
maladies  épiieptiformes  des  enfants  0.  (Hlache.) 

PoiiJre  fmtisjmsmo^lùpie. 

(Poudre  au  valérianate  de  zinc.} 

Vijprianatê  il«  ttua.  ...........  0 ■li't‘iv>4iaiK<>«. 

Sarrf H b'rainmr*. 

Divisez  en  vingt-quatre  paquets,  l’n  :i  quatre  paquets 
l>ar  jour  EJ.  (Dovavv^ 

Poudre  aHtUpomfHti'itu.'  mnfujure. 

paiiitr*  da  raWriana 30  rrantsM. 

«K><la  ü«  zjB<* <-«*nti^qiivaf. 

M'l*p .S  (l<'‘rtj;riimiaat. 

(Jourdan  ) 

Poudre  auUspnstmdûiue  miuîi/Mee-rmH#i6r»‘* . 

1 gramiDP. 

(.mualira.  7 i«l. 

S('lon  Jourdan,  celte  fitmiule  donne  la  véritable  lutudr^ 
de  Tim/uin^  calquée  sur  celle  quVmploient  les  Chinoi.s. 

Cependant  Cadet,  Cuibourl  et  Soubeiran,  etc.,  indiquent 
pour  la  poudre  de  ro«'/M/«  ou  de  «<msc  comitoiéc  : 

Mntp.  8 dt-riKramniP». 

Valrrianc.  . 13  iil. 

e«iii|>lirr.  .................  4 ûi. 

Dans  l'hystérie  et  l'épUepsic,  les  maladies  convulsives. 
Cü  centigrammes  deux  ou  trois  fols  par  jour  [7]. 

Poudre  fintisptismoiivfHe. 

(•.intnR  ar«liw|iir iüffruiMiH^i. 

<KtJa«la  tioe.  t id. 

ValcrÎMiP.  s dtViuraniiivp*. 

Faites  des  prises  de  30  centigrammes  Trois  par  jour 
contHî  le  spasme  nerveux  (7].  (Ileintz.) 

Poudre  nntispasmodviue. 

(Poudre  de  cyanure  de  zinc  composée.) 

t!r»n(ir«*  ilv  linr.  tâ  rpnti?ranimi*<. 

Mafvraif  aataiaé» 13  iWluranioia». 

i^nnriia U i>l. 

Divisez  en  six  doses.  Crampes  d'estomac,  cl  maladies 
VHrmineii^c.s  des  enfants  O.  tGiuhoiirl.) 


POl  D • 11 '*7 

utilidrunv  u<>‘. 

Vh«*«5P  •ip.ûtfrjmqK». 



lie  0 “t* 

Snere.  . ) 

i.a  formule  de  celle  poudre  varie  beaucoup,  cl  pour  le 
nombre  des  composants  et  pour  leurs  proportions,  dans 
les  dilTérenles  pharmacopées  O.  (Dorvaull.) 

Poudre  d'unthmkokoU  simple. 

:Poudrc  aniidarireuse  de  Polya.) 

Anlkral,"l.4li 1 diViitmmnM. 

K^lii«<>  ]>alr«n«r 3 ut. 

Pour  une  dose,  que  l'on  n*pélo  trois  ou  quatre  fois  par 
jour.  Ce  remède  provoque  d'aboiidnnles  sueurs  Q. 

(Jourdan.) 

|V»M*frc  d'uidhrakokali  eo»q)OiS»  e. 

Aninkoktii 1 «Ipritramnw. 

SAafrr  Uvé «1. 

HfBli**i*  i>utvéri*r S l'i. 

Dans  la  complication  psuriqucO* 

.ViilbrflUkali 1 •I.Viirriaiur. 

Mpr«^n«  1 •«utieramMic. 

Ri'cliM*  |•4|lr«>rU^ S 'liW-isrnmnief. 

Dans  la  complication  syphililiqiio  O-  (f'*vfea;-) 

Poudre  arsenicale  esrAaro^tqiP-, 

(Poudre  caustique  du  frère  Cosme,  ou  de  noiisselot, 
poudiT  anticarcinoniateuse,  caustique  arsenical.) 

j«« 

Suis-arason.  | 

.SPiiti’  mriiipTIl 3 iil. 

Faites  une  poudre  fine  [Cwlej),  ou  bien  ; 

r.iBBBbr» 3Ti  Krainmr*. 

Ar«iji>  '•  i«l. 

l>B<lrfii  d«  viKilira  ■rmrllr*,  iiii« 

VH tO  iJ. 

l.a  proportion  d’acide  arst'mieux  est  de  un  huilièine  dans 
cette  formule,  et  de  un  cinquième  dans  celle  du  Codex. 

(Guibourt.) 

AnUcancéreux.  Au  moment  de  se  servir  de  celle  puuilre, 
on  en  fairune  pi'ile  û l'aide  d'un  peu  d'eau  gommée  El- 
l^udrc  ancHirole  escharoiique. 

Xoir  Je  fiinC-e 1 sreqimi', 

NiiiT 

A.iili*  «■••■nieii» ( j , 

llBi'ini'  de  imni't i ' ‘ 

Carkofiali*  'ti*  ]<al«S9e / 

(Bntimann.) 

Poudre  arst  uimle  mctriuitlie, 

ArMHM'  Manr 1 irr«Qim>'. 

Memire  ilvai.  iJ. 

Contre  les  dartres  rongeantes  PI. 

(I)upiiytren,  F.maii.) 

PoM'^fre  aji/rin^eanb'. 

(l'oudre  de  historié  composée.) 

Hi*<erle.  . . 5 Sfeniir#*, 

T«rHH>HliUi' / 

ItaUHiUet 

SeokMM  Je  inrHi | 

(JnJmO ; M t »J. 

lUjlfe l 

SeaK-itracmi / 

a«Mi» \ 

Ibil  il'AméHie t aa  J iJ, 

Tm«  ttfilkf i 

IXniil  ■HMf'* ’ 

Ettmt  7j  ibrigTMimrs. 

Cette  poudre  ne  ditféfe  de  celle  qui  fait  la  base  du 
dinsconlitim  que  par  l'absence  de  substances  aromatiques. 
Itose,  jusqu’à  h grammes  EJ-  (Himler.) 
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Vmili'c  nsti'ingcntf  et  toiiûfiie. 

(Pit'iTC  styptique  do  Knaiip.) 

Snlfûle  ilf  frr > 

Snifn.e  d'al.ii.  et  .1^  p«lnssc. |«o  oOO  ernmme.. 

r.bUrhyJrati*  iroomioDia<|nr \ 

Sulfdli:  iÎdp.  |âit  iil. 

Oty*le  «St*  Wnrrc I 

Mùloz  le  (out  et  failcs  fondre  à une  douce  chaleur.  Cou- 
lez la  masse. 

Gros  comme  une  noix  de  celle  poudre  dans  un  liire 
d'eau  liède.  On  en  imbibe  des  coinpr<?s>es  tpie  l’on  ap|di- 
qiie  loiilcs  les  Irois  ou  (jualre  heures  sur  la  partie  malade. 

Ce  remède  est  employé  depuis  longtemps  dans  la  mé- 
decine pour  la  guérison  dt;s  blessures  do  chevaux  produites 
par  la  selle,  les  coups  de  pi«;d  récents,  les  contusions  avec 
ou  sans  plaie,  dans  les  érysipèles,  l’iedéme,  les  ulcére.s. 


On  l’y  emploie  au<si  en  collyre.  [Horvault.} 

Pou’lri'  d’air<ïiïine. 

Alro{«iDC.  • . • « . . 5 #^alÎKra(nm<*«. 

î>ucrc 10  irraiiiniC". 


Mêlez  et  divisez  en  cent  paquets  dont  rbaciin  contiendra 
un  demi-milligramme  d'acide  d'atropine.  Deux  ou  trois  par 
jour  aux  enfants  contre  la  coipieluclie  [3- 

(Houcbardal.) 


Poii'lre  a/itimonitc. 

Csmpbrr 2 isramni«>«. 

I,«N-Ar..»nl..  . , i,l 

.Snrir 20  i-l. 

• Douze  doses,  l'iie  toutes  b s deux  heures  dans  la  pneu- 
monie asthénique  □.  (Mursinna.) 

Voudre  des  enfiucins. 

S«*mAR<'45i  t!e  rôvA  lilk*.  • 

^mrnre«  <le  , « 

de  

Pour  détruire  les  poux.  (Hateman.) 


|**tt  partit*# 


Poudre  de  ('arUjn  in. 


Pondre  dr  

mmmrK, 

Ambre  jaune 

id. 

i.l: 

Terre  liglU  c 

Citinabre 

.Noir  dlvoirr 

i.l. 

Faites  une  poudre  à diviser  en  pai|uels  de  1 déci- 
gramme. 

Contre  les  convulsions  des  enfants,  l'ne  pri.se  jusqu’à  un 
an  ; à deux  ans,  deux  prises  ; à trois  ans,  trois  prises  ; à 
quatre  ans  cl  au  dessus,  quatre  prises. 

Cette  dose  est  la  plus  lorle.  On  la  prend  délayée  dans 
du  lait,  du  bouillon,  ou  de  l’eau.  On  l’administre  avant  ou 
après  l’accès,  mais  jamais  pendant  t-4-  -<-i. 

Piiudre  de  Cutruoahecu  rionimee. 

I!arrr4ualii'en lu  uramtnor. 

l‘Un  d«*  fontAÎne.  . . • â'it)  id. 

Faites  bouillir  jus(ju’à  réduction  dt;  moitié,  passez  et 


ajoutez  à la  colalure  : 

135 

araltittui'.  30  id. 

Iri- 4 hI. 

Amenez  à siecité  au  bain-marie  en  agitant  sans  cesse, 
et  mêlez  le  |iroiluil  par  triluratioii  avec  : 

100  çramme*. 


Celte  poudre  s’emploie  sous  forme  de  gelée  dans  la 
Ibérapeuliquc  des  enfants,  surtout  dans  l'atrophie  mésen- 
térique □. 

Pour  en  préoarcr  une  gelée,  on  en  délaye  une  cuillerée 


à café  à l’aide  d’un  peu  d’eau,  et  l’on  verse  le  tout  dans 
une  lasse  d’eau  bouillante.  (Ilenjamin  Frank.) 


Poudre  raustinne. 


(Poudre  de  précipité  rouge  avec,  l’alun,  poudre  esebaro 
tique  rouge,  poudre  aluminoso-mcrcurielle.) 


Altin  . . 

SobiiM)  ptiIvriiM'o. 


I ti«  IgrnumM**. 
15  id. 


Pour  détruire  les  verrues  et  les  chairs  luxuriantes  des 
ulcères.  Dans  la  jxoulre  contre  les  réijêtiitioiis  vàièricmes 
de  Vidal,  l’oxyde  de  mercure  est  supprimé.  Dans  celle  de 
Piicord,  il  est  remplacé  par  de  l’oxyde  de  fer  □. 

(Plcnck,  Hateman.) 


Poudre  de  eêruse  eiimphrée. 


(Sief  album  cnm  campbora.) 


r.éraite  Invôo. . . 
r.omme  mlmsnnt. 
r»nmni<*  Arabi«|it«r. 
Sârrocxdlo.  . . . 

Amidnn 

(lamiditr.  . . • 


}.« 


3S  ürflinmc.. 
t i>l. 

12  M. 

K i.l. 

2 tJ. 


l'ailes  une  poudre.  Dans  la  pou-lre  de  efriise  opincee  : 
sief  nlhuin  eum  opio,  le  camphre  est  remplacé  par  de 
l’opium.  (Dorvaull.) 

Ün  peut  rapprocher  ces  poudri;s  de  la  poudre  de  eêruse 
(lommeusi;  ou  troehisques  blivies  de  Hhozês. 


Poudre  de  Cbelteuhum. 

(Poudre  saline  composée,  sel  de  Cbcllrnbam.) 

Siilfoti*  tif  nntrni'KÎc \ 

SiiUntt*  (U*  |Kita5«e > aa  püi'lu*# 

S4)l  do  rtiiitinr ) 

Faites  sécher  au  four,  l'ne  cuillerée  à café  dans  un  litre 

d'eau,  comme  purgatif  (3- 


Poudre  contre  famênorrhêc. 


l’arbonHlo  do  fer.  2 cnunnir^. 

Extrait  de  qittna  1 3 d«’ci]?i«mm<*(. 

Coimrilr.  5 id. 


D’abord  en  trois  fois,  puis  en  deux,  enfin  en  une,  dans 
la  journée  .avant  l’un  des  repas  [3.  (Houchardat.) 


Pomlre  contre  la  coqueluche. 

Tannin .* ) 

Arido  bentoNpo î 

Gnoitne  «rabtqno 


1 d^ciffranmte. 
1 isrammeH. 


Faites  douze  prises.  Une  toutes  les  deux  heures  (3. 

((^orpul.) 


Poudre  contre  la  eocfueluche. 

iHUdonc \ 

Ciffiii'.  . . . I da  partir*  Afnlp*. 

Oxytlr*  de  tine ) 

De  5 à 25  centigrammes  par  jour  [Tl. 

(Guersant.) 


Poudre  contre  la  coqueluche. 

n«<’ini*  i!a  Wtl.ilnnr S >li-ri:;r.inin... 

l'midt'O  de  5 id. 

38  iJ, 

15grarotnc5. 

Un  paquet  de  I gramme,  toutes  les  heures  [3. 

(Foy,  Knhieis.) 
Poudre  coutre  la  coqueluche. 


de  racine  dr  tcllaxtonc.  .....  15  dAri^iamniFS. 

Eorhrnitir » 

HicarlMDJto  d«  *mnic J 

^**Cf\* 3M  ÿramiDrf. 


Divisez  en  quinze  prises.  Une  par  jour  in. 

(Viriccl.’’ 


T 


poin 

Poiidn-  coiUre  ta  r^iiKtmhf. 

r<MJir  4«  raeiae  dr  lH*U«il»tu' t graiBW. 

Sueti* 4 jJ. 

Pour  &oixanto*douzo  prises. 

Vantée  contre  la  co<|ueluclie  des  enfants,  à la  do»e  de 
deux  à cin^i  prises,  selon  l'Age  {^.  (Welzler.) 

pQudrt  conlrt  te  cmip, 

eiiloiiiii 5 (liVigrsmiiK't. 

Snrr>',  <•  •• 

..  : la  0 iii. 

S*»»'**-»»»- » 

En  deux  fois,  à deiiiMiouro  d'iuUTvnlic.  Ouini’c  ù seize 
do  CS  seniblahies  sont  quelquefois  nécessaires. 

‘Weber.) 

Pviuln  contre  lc$  »«{/ci«res. 

(Son  d’amandes  amiperoionculeux.) 

d«  »Mido  IS  (rrataues. 

Alna.  . IZ  iil. 

U«aja>ÎB A id. 

Mwtflrdu  [Hi|r^rîi44 id. 

45  i.l. 

S<H1  d'atDiUldrl id. 

Ei<»i*Bce  d'ècorce  d'»ruii^e. **1  i *t 

dr  Wrg4SMl«.  ........  J ^ ’ 

On  CD  met  une  pincée  dans  le  creux  de  la  main,  puis 
011  y ajoute  qucl4|ues  gouttes  d'eau,  et  l’on  sc  frictionne 
arec  la  p<Ue  qui  en  résulte  O-  ((kiudot.) 

Pondre  contre  h yasii'Ottynie. 

M«knu»iv  r«kiD4e . . t m 

!M,cr. !“  S.-""™»- 

Os}dr  Je  biinuUi. 5 id. 

Un  graiimie  toutes  les  trois  heures  S.  (Odier.) 
Poudre  contre  le  goitre. 

Pimdrg  4 ]>ein«  torrrlk* ' Sl>  argiaiar», 

Cblornrv  d ammopinNiH*.  ........I..  • -i 

(■h^rtHMi  *4((41al .....| 

On  radniiiiisti'O  par  prises  de  1 gramme.  .\ux  malades 
:lgés  de  plus  de  dix  ans  ou  un  donne  trois  prises  par  jour. 
On  porte  la  dose  au  fond  de  la  bouche  avec  une  cuiller  à 
café,  et  l'on  failavarer  la  poudre  toute  sèche. 

Proposée  par  M.  Roiu’hnrdat  pour  remplacur  lu  fameuse 
poudre  de  Seneg,  dont  la  véritable  formule  n’est  pas 
connue 

Poudre  contro~$timuhnU. 

CaloDrU» • . 1 çmnuf. 

Mlrpl*  dr  folMK 5 td. 

Pour  neuf  doses;  une  toutes  les  deux  heures  dans  l'iiy- 
droréplialo  aigue  et  autres  maladies  sthénH{ue$. 

On  prétend  que  le  nitrate  de  potasse  prévient  la  sali- 
vation O.  (Boucliardal.) 

Poudre  f.k  corail  anodine. 

(Poudre  de  myrrhe  et  de  corail  composée.) 

Mvrrbr 0 graMinrr. 

Oirail  roiijrr.  ...............  3 i>l. 

4:*»c«rilte . . 

Caonctle-jiirtinér 

lk>l  d'.XrtiH'tiir I iJ 

U(>i»tii  |ialv4tisr ....|*  ' 

Calmante,  astringente  et  stomachique.  (Ilelvélius.) 
Pouifre  cordiale. 

(Poudre  de  cannelle  et  de  giroQc  C4Miiposée.) 

CanprIJr.  .................  4 gmiiimi'*. 

(•irnUr.  3 td. 

V*r.ilK I iJ. 

Sam  l>l»Dr !*l  >J. 

Varinr  dr  rit 73  nI> 

Paites  cuire  une  cuillei'ée  à bouche. 

Digestive  et  restauranW,  celte  (Kiudre  a beaucoup  de 


POID  IU9 

rapports  avec  les  fécules  composées  memionuées  sous  les 
noms  de  W'uiîaAfi,  de  iluc<i/uy«/ □. 

(Content,  Morelot  ) 
Poudre  cosméfi*/Me  imir  les  mains. 

(Pète  d’amandes  cosmétique.) 

Farino  da  marruua  d'iiidr tflO  imiBiae*. 

\iundaa  aiairifa 3CO  ' î«l. 

iri« ao  Ht. 

tloilmnalo  tJ«  (••>la>i«.  ..........  7 id. 

F«wncc  du  brrxiinotp | iil. 

(ikilcnian.) 

Poudre  cosimf/«7Ut'  savonneuse  }tour  les  mains. 

SjT4.a  3.*0  ^rramnir*. 

fjulmnâlo  •[<  ptlarar 041  id. 

Slarruas  d liHir.  730  mI, 

Rttrare  de  Uvaude.  3 id. 

Eatcora  dr  eitrnn 15  crn1i|$niKiav«. 

Oieure  dr  KiroOe 5 id. 

Esware  de  berfsiQAir.  ..........  3 Kr«mB>««. 

15  ~ id. 

Poudre  de  craie  mmimée, 

(Pulvb  crawla*  com|>osilus,  powder  of  chalk,  tnig.) 

Cnilr.  KW  «rranmet. 

Cannelle.  lîO  ' id. 

Tonnetitillr.  ..............  I 

POÎTCI*  lAMg 15  id. 

Dose,  5 centigrammes  à 2 grammes  dans  la  diarrhée  (3- 
PoM</rc  <lc  craie  opiacée. 

pendre  de  mie  coBi|H>«êe.  .......  360  grnmiM*. 

0|iiiioi  pulv^riaé 5 id. 

Kn  incoriiorant  celte  poudre  dans  du  miel,  on  obtient 
l'Êlectaaire  de  craie  opiacé  fT). 

Poio-fre  de  Cume  o«  Kart. 

toi.iHlr. Ju  W 

150  iJ. 

Caanrtlr.  .................  15  i,|. 

115  liL 

Ca(.>irnn 75  jj. 

l'-ardoinomr. 

l'oiTrr  i»nir.  . , Jon  30  id. 

riingiinirv.  , ) 

Comme  contllmcnt  ITI. 

Poudre  digestive  alcaline. 

(Saccharakoli  de  Ülondeau.) 

1000  ontnne*.  ' 

Bi«artx>aate  <l«  aoiido 20  id. 

I^quc  carmiiu^,  i|uanlité  suffisanlu  |>our  colorer. 
Employée  dans  les  mêmes  cas  que  les  pastilles  de 
Üarcol.  — 50  à 100  grammes  pour  uo  litre  d’eau  E], 

Notaire  itiijestivç  simple, 

(Poudre  du  duc,  poudre  do  cannelle  sucrée.) 

t 

m ij. 

Digestif.  Sc  prend  après  le  repas.  (I.émery.) 

Poudre  dàjtsHxx. 

T.n™i.J.  pol..,. 

RmiMrw.  I ij, 

de  »«Hifn* J5  ddpienmiBet 

Rmrcr  dérangé . . i 

Haaiiéair | “ « gramme*. 

I.es  pharmacopées  balavc  cl  hambourgeoise  ne  men- 
tionnent ni  magistère  de  soufre,  ni  magnésie. 

(Dorvault.) 

Une  cuillerée  à café,  trois  fois  par  jour,  dans  les  ob- 
structions de  la  veine  porte.  (Klein.) 


L 
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itr.fl  l'tH’O 

iTi&unc  sètije,  jioudrt^  des  voyageurs,  |*oiMlre  goimneusc 
nilrco,  jMjudnî  lempêranlc  gomiiieu'e,  pulvis  vialoniiu.) 

ariil...im* Ol,  g,*»™,.,. 

Snwe.  J 

.1.  ■ 1 ..  30  i.1. 

Fuites  une  ixuuîn* 

I.e  sucre  occasionnant  la  délilesconcc  de  cette  poudre, 
(luciquos  pliamiacieiis  le  remplacent  par  de  la  |wudre  de 
réglisse.  (Ilorvnull.) 

l>n  divise  ordinniivmenl  celle  p«»udrc  en  paipiets  de 
tO  grammes,  et  chacun  est  pour  une  bouteille  d’eau. 
Dans  la  blennorrhagie  Q- 

<tuel(|uefois  on  y ajoute,  pour  la  rendre  plus  calmante, 
un  jKîu  de  ]Kuidre  de  Indladoiie  ou  d'acétate  de  moiiihinc. 
loa  powtre  tisaite  de  Chaussicr  se  compose  de  : 

Sel  <tp  niOP 50  5;roiaMi.‘s. 

WO  i*1- 

i.xu  au  .1.- .pr I ^ 

<k>  cuieiM'iit  <iv f 

Itx'itin  - tW  Ul. 


Font 

;***oc  cmffUWH  matf, 

l «a  lüOOO  crâ«io»! 

T«ii.  I 

S*'IKP I 

Tl'.'» ;m  hi. 

«•■•ifTpmlrr t 

(■irofli.*.  1 

St’l  merio  dvp "SW  ‘"t- 

\ilrr • 

Homaiiü 

I.•rll(l>ip 

MenUu* 

AUw» ) 



M>rrli« 



enivrp  

Faites  une  poudre  hoiuogèiie.  [OmUx.) 

y.  il.  On  se  servira,  comme  vernis  pour  les  bandelet- 
tes qui  servent  à recouvrir  le  corps,  de  la  pré|Kiratiun  sul* 
vante  : 

fUuup  |1h  P.~« Im  1500  6i4B«n-*. 

StjfM  li<|niae'«  J 

llAiim  (na«r*il<’ 500  id. 

lliiilf’  volslilp  <]p  Ihwn 30  i«l. 

llwile  Jp  Uv*ivct<* <45  iJ* 

Faites  liquélici*  au  bain-marie.  ra.»>e*,  (Cof/co'.) 


l ue  cuillerée  à café  dans  Furéthrile  aiguë  0. 


l'mUAli' 

< tviBC  Je  liirtrc. 


b iJ. 

^ ar«auBi*«. 

(Osiander.] 


A prendre  trois  fois  par  jourS. 

Poii'tft;  ik  ijfuccr.  j 

P midre  sudoritique,  diaphorélique,  alexitére  ou  auodjnc  ! 
de  Dower,  poudre  d'ipécaciianha,  coniposfHî  ou  opiacée,  . 
poudre  d'opium  et  d'ipécacuanlia  composée.)  i 


SitlUt»  Jo  (M>U«kP. 
Nilr«te  «lu  {•«(•«Aie. 


' ' ' j «*  I4â  crJisirtPk. 


li>4hi*p . . ^ 9<)  i>l. 

luirait  ipp.  . . . - , 1 

Faites  «ne  poudre  homogène.  (iWex. 

{^aimant  et  diapliorélique  ; 3 à 10  décigrammes  le  soir 
en  SC  couchant,  dans  la  goutte,  le  rhumatisme  chroni- 
que, de.  S* 

Voiulff  du  doe  de  Pot  thtud. 

(Poudre  la  Mirandole,  pudre  anliarlhritiquc  amère.) 


rtmiiau.'.  . 
Aristoliicltc. 

(.«nUiir^p. 


U |'«rU«i  t-nka. 


Faites  une  poudre.  A prendre  5 à 30  grammes,  contre 
la  goutte  [3. 


J’oudre  errhôie  non  sternuiototre. 


t pTAmiar. 



SlUTP,  

On  prise  celle  poudre  à la  manière  du  tabac.  Coryw  aigu 
ou  chronique  0.  (I.échelle.) 

Pom/jv  errAi'iie  febfifu>j€. 

SnllHlr  «k*  i^ainiiK* t tr«mni*’. 

TjUac  A pnM'r 3U  iJ. 

Dans  le  mal  de  tète  inlermillenl  0.  (Radius.) 
Pondre  errhiue. 

aIhii.  . . • • ■ I , J gmeuu»*  ». 

U»l  J Anm-m.*.  j ° . 

SAoS'.lrason . 4 iJ. 

UK«jr  dp  frr  rowfr S kk 

l^ntrc  les  saignements  de  nc2  0.  ((irifHlh.) 


r»iO‘b't‘  a'rhine  hèmnstati'fue. 


Erriiin  hémostatique.) 

4 prMiiil-*. 

Ho)  d AriB<-ni« Si  mI- 

On  eu  fait  one  pdlo  avec  {mu-Ucs  égales  de  vinaigre  et 
de  vin  rouge,  et  on  l'iniroduit  dans  les  narines  pour  arrê- 
ter les  saignements  de  nP2  0.  (Jourdan.) 

Voudtc  rxincturaidc, 

AHJ«  lM.'Diiw|tv-.  i l'iaouAcI. 

ip.VAriii«i»K».  3 JuriffrAnniVk. 

ScMiffv  (Ur<>  li'uiiiiBoiiKi 1$  iil. 

Snerc.  . 4 fi'unmi'*. 


Powht,  cephmrlùjuc  de  Sefk* 

MACIH'aie.  . . . . . \ 

RhaUarlM.  * J 

!..  ...1... 

Cn-iiM  <)<■  larnp-  | 

ilv  {r»<4ii) / 

Fuc  euilicrec  à café  plusieurs  fois  le  jour  dans  les  oli- 
slrucUons  des  viscères  du  l>as-vcntre.  [Podex.) 

Pondre  d'Hrttènne. 


* 4 1' • •eramuKi. 

lièino  tl«  l«rtr<'. lO  tfrAtncnr*. 

Faites  soixante  paquets;  un  toutes  les  doux  ou  trois 
heures  scion  Fe0el  purgatif  qui  est  abondant,  liquide  et 
sans  coiiquo.  Maladie  de  Dright.  (Hrigbt.)  i 


Faites  six  paquets  ; quatre  par  jour  dans  la  pneumonie 
asthénique  0. 

Poudre  exiieetorante. 

.V'tJe  WncuKIiH*. ir>  Ut^isruBiHr*. 

ou-oAiKK  a'Aiii» s iJ. 

Deil  remplaçait,  selon  le  ou»,  Foléosucre  d’anis  par  ce- 
lui de  camphre  ou  de  cajeput  □.  (Hcil.) 

Pontlre.  fèhriftvje. 

(Poudre  de  sulfate  de  murpliiue  et  de  quinine.) 


SuKaIi*  (I«  14  <k‘ricrraaei . 

!*qUMf  de  own»Uii»- 5 erulutwowM. 

Divisex  en  huit  paquets  ; deux  chaque  jour,  dans  Fapy 
rexic  des  lièvres  inlermitlenles  0.  (Bouchurdal.) 
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Vinnire  ftbriftuje  nnenv^tiU', 

AruU  i <«alixr4iaiur. 

Sitm  lU  kll 1 ^wa»c. 

Mêlez  iolimemenl,  divisci  en  vingt  {laqueh,  Mont  ciiaiiin 
leprêseiitcra  un  üeini-mniigmntuie  ou  un  cenliêmo  de 
pram  d'acHlc  arsénieux. 

On  prend  un  |raquet  délayé  dans  une  cuillerée  d'eau^ 
cinq  ou  »ix  heures  avant  le  moment  présumé  de  Tac- 
rès[^.  (Boudin.) 

Poiidir  frbrifiUjr  htWmiUiisf . 
iltcmèdc  hollandais  contre  la  Qêvre. 

Oui»»  . 30ur««r.. 

t.rrm»  at>  tartre. | 

UirnO« i 

Mêlez  et  administrez  0 grammes  toutes  les  trois  heu* 
res  EJ. 

Poit'lir  tU*  ft'n’es  U(thon  contre  h ttiune. 

C4>«4nr»  Jtf  1h»i«  > 10  vrammr*. 

Cbtrium  [Hirf>li»Ti»r TiU  iJ. 

On  fera  varier  la  <piantité  de  charbon  suivant  l’alcahuitê 
des  cendres  et  la  susceptibilité  des  niahules.  Un  saupoudre 
chaque  jour  la  tête  du  malade  avec  cette  poudre  |T).  Con- 
tre la  teigne  favouse 

ptnii/iY  de  éordÿiT. 

M 4»  ■flvw'Ur.  ■i-r>fT«i«iui‘>. 

nliiiWrU- rvMiivfimtiM-*. 

\ prendre  tous  les  matins  pendant  une  i|iiinzaiiie,  dans 
le  rurrenu  EJ. 

Poudre  fitiuiyatoirv  attyhiic. 

'•'.iU«n \ 

tlrlillMI' ...*••  3U  BFaMIW*». 

. .) 

* ...  15  iJ. 

-lunif  riii«u>ii> a i4. 

Bi'iiler  sur  les  rharlmiis  ardents  EJ. 

pr»«dre  fitmûjatoire  hahamùfUt. 

Poudre  de  benjoin  et  de  mastic  compuxre.) 

Mwlie \ 

flptiH'Tn'.  . / 

Fuites  un  poudre  EJ*  (Cnil>crl.) 

Potulre  fiimiifatour  nitreuge. 

at»ulUl«  •b*  fxKM» . ■ . 15  eruNiiuri. 

Nil»at>*  tb»  potM«« 13  n). 

On  pulvérise  les  substances^  un  les  mêle  en  y ajuulaiil 
qiiaiililé  suffisante  d'oxyde  de  manganèse  ]K>ur  noimr. 

Pour  b'eo  servir^  on  la  projette  piu*  pincée  sur  une  pelle 
ou  une  liriqtie  fortement  chuuflee.  .\nssitél  d’abondantes 
vapeurs  d'acides  azotique  et  liypoaiotique  se  dégagent. 

Bans  l'asthme.  Pour  remplacer  les  fumigations  de 
Smith  El- 

PoatUe  ftuntyatoire  cùumli'et. 

* ■■■•W.  4 

OliUa n >4. 

Projetez  le  mélange  sur  une  plaque  de  fer  rouge. 

Ban»  les  i^yphilides  El- 

Potfdrc  ftbHi’jtUvire  fétitlr. 

(l^oudrc  de  coime  fétide.) 

r&{ir«- 4 sraMUif*. 

i^u  (irtMia t ht. 

Faites  une  poudre  gros»iére.  (Guibert.) 

On  la  projette  par  pincée  sur  des  riiarbons  ardents  c( 
l'on  en  fait  rcspiriT  la  vapeur  dans  riiystérie.  Vieux 
moyen  El- 


porij 

/^«wi't/afotVc  mmiricUc, 

Mrmirr  doua 8 gr«m«tr«. 

Fu  ftimigalioiis  dans  certaines  alTeflion»  vénérienne»  El- 

(Foy.) 

PoH'tre  fumiyatoù  t . 

(K»|>cce»  ftmiigaluire>  du  même.) 


I.iwvu».  . . 

. . 

LaauOr.  . 
U»t»«  rons* 

CirtiSr.  . . 
t4an»llp.  . 


•A  I erawRirF. 

«A  2 i\l. 

M I >i. 

'Horal,  Mazuricr.) 
Poudre  fumiyatvire  odoid/cruMp'. 

(Poudre  de  Berlin,  )>arruiii  du  prince  Kournkin.) 

Um' I tlppipAinmi'. 


rilW 

SlAru  aUâaint. .... 

In« 

nifnflp.  . 

UanMllc.  . . .... 

Rote*  ruReF* 

Fbara  d«  Urandi-.  , . 

FIpui'»  4«  grpuàdh-r. 



Kueu<-e  I'«rga«w»t>'.  ■ 
lUAPtiP#  4«  irtraflp.  . 
Kamucp  4a  rAsarlk-.  . . 
Kj>»etipp  4*  roM*.  . . 


4 irrttuiwet. 
15  mI. 


fl 

i 


Faites  une  poudre  grossière  dual  on  répandra  une  pin- 
cée sur  une  plaque  chaude.  Cotte  iHuidre  peut  au.ssi  servir 
à faire  des  sachets. 

Pour  que  les  prodiiiU  de  la  coinhustiuii  soient  plus 
suaves  encore,  une  plus  forte  proportion  de  Mihslnnces 
résineuses,  de  benjoin,  par  exemple,  serait  nécessaire. 

(Dorvaiilt.) 

Pondre  yatartofioftvfur. 


V'OM'M'CA  4'mûa 

Saomhkpa4«  fctmiul 

S#a«tM*pt  4a  ntivlb’ 

TropSlt^nri  4«  «nw 

Trorki*<}MA  d'jmi  4 mvtiMp. 


M. 

i4. 

U. 


Pour  augmenter  le  lait  des  nourrices  Q. 

PouiU'c  ynhtc(opoitit/nc. 


SpNKIIPP  4a  r«S'Hlil.  . 
F.r«ri*r*  4’nnuvA*. 
5tA|(a4Ai«  PArl*.  . > 
5iiprf 


bl. 

i4> 


h grammes  deux  o.i  trois  fois  par  jour  O- 

(Guil>cil,  Uoseiislein.)i 
Pvudrv  yntetisc  siwqdr . 

(Poudre  aérophore,  poudre  gazifère,  poudre  de  SelU.) 

UiratbnaAlP  4e  tw«de 4 fMailwr». 

Koveioppez  dans  du  papier  bleu. 

Afidfl  lattn>(«p 4 

Knveloppez  dans  du  papier  blanc. 

Pour  en  faire  usage,  ajuster  un  bon  bouchon  à une 
forte  bouteille.  In  remplir  d’eau  moins  deux  doigts,  Monter 
les  deux  paquets  de  poudre,  boucher  vite  et  fortement. 

l'in  ajoutant  préalablement  dans  la  bouteille  60  à 
(iU  grammes  de  sirop  de  groseille  ou  de  limon,  oti  obtuml 
une  sorte  de  limonade  gnzeixse  exlemiioranée.  Cette  même 
|K>udrc  ojoiitcc  dans  une  bouteille  de  vin  hkinc  sucré  four- 
nit une  grossière  imilaliou  du  vin  de  Qmmpagne. 

Bans  le  ras  on  l’on  ne  voudrait  préparer  qu'un  verre  de 
hoi»son  gazeuse  à la  fois,  on  ferait  dissoudre  le  tiers  du 


't  : 
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paquet  fiieu  dans  un  deiiii-verrû  d'eau,  il  le  tiers  du  pa- 
quet blanc  dans  un  autre  verre  avec  autant  d’eau  ; la  solu- 
tion oi>ér^c  de  part  cl  •l’autre,  on  réunit  l<i  tout  dans  un 
seul  verre,  et  Ton  boit  au  momi  nl  de  r<‘ffencscence  Q. 

(Uorvault.) 

On  a le  soiln-}>ou  >ltT  dos  Anglais  en  réduisant  le  paquet 
bleu  â 3 grammes  et  le  blanc  à 2. 

i'ûH'/ro  ferrtujineuse. 

UicarlfiiiaU’  «If  miiUt li 

S-ilUti»  «Ir  fer 

W sniiB«M. 

L’acide  tnrtriquc  doit  être  inlrotluil  dans  le  mélange  en 
poudre  grossière.  On  renferme  dans  un  flacon.  Une  cuil- 
lerée à café  dans  25U  grammes  d’eau  sucrée  0- 


S-tlf«1r  {«Ttofix  fin  |tilvi  ri*^. . . . 

SiilUlfr  . 

Uii  nrlK.nMi-  «!*•  jjnii#.  pulT. 

Ai-itle  uririqnr « 

Sucre. 


13  d^ciirruuDrt. 
75  rrnUKrammi^*. 
SO  ErUBIDK  • 

15  id. 

13  >d. 


Mélex  et  conserve/,  en  flacons. 

On  met  une  cuillerée  à café  de  poudre  pour  chaque 
verre  d'eau  et  de  vin  que  Von  boit  pendant  les  repa-s  0. 

(Uurin'Dubuissou.) 

Poudre  (jtiiiférc  de  tjinQemitrc. 

(Bièiv  de  gingembre  sèche,  Oinger  becr  powder,  atvj.) 

nirarlooBlc  d«  »o«Jr 20  sramme#. 

ttO  ‘f 

e.iHKi’Bibrr • W. 

Mêlez  et  faile.%  douze  juiquels  bleus  ; un  de  chaque  dans 
une  bouteille  0. 

Acide  unri]«i* • • 20  «tAnnirc. 

Faites  douze  paquets  blancs  0. 

Poudre  guiifcrc  iwur  Hmonude. 

(Limonade  sèche  gazeuse.) 

Hir^rUaBSlc  J«  Wid»* ‘W  grBiiiBH*». 

».'• 

F.««i»ce  Àv  citron.  . 1 >u. 

Mêlez  et  faites  douze  paquets  bleus. 

Acide  tartri^'ic.  • 21  trrBBiin*-*. 

Faites  douze  paqueU  blancs. 

PoM'bv  ijazifère  puroufire. 

(Poudre  de  ScdliU,  poudre  gazifère  laxative,  i>oudrc 
Savory.) 


TttrnnU'  de  plus»»-  et  d»*  *«ode. 
UirsrlHtnetu  de  sotiile.  ..... 


75  gmsuarf. 
iü  id. 


Faites  dix  paquets  bleus. 

Aride  iwlfi-iiw zniBioc9. 

Faites  dix  jtaquels  blancs.  (Guiberl.) 

Les  IfoUcs  sont  de  dix  paquets  de  cluiquc  couleur  0. 
Poudre  guzifére  purgative. 


A>-id<>  l^li 

liiratlKt’iati 
S'irre 

Alcool  ür  ciliun. 


; piilvdri»^.  > 
ronde.  . . 


I ne  S3  çnmifict. 
. 50  id. 

. 5 sonUcf. 


(•ilnrens 

Furie  «rarMti*e. 


4 crauimci. 
10  id. 


poim 

htudfc  de  GuUéte. 

(Poudre  de  gui  composée,  poudre  anliépileplique,  poudre 


du  marquis.) 


i.ni  dr  cl»<‘'ne.  . . . 
liicUoic  UUnr.  . . . 
Hnr«n<*d<‘  j'ivoiiw’.  . 
'•4‘ineBrc  de  |>i«oii»e. 
Semenre  d'Arroclic. 
Corail  rouse.  .... 
Oncle  d'elân. . . . . 


‘ ) aa  4 ^animc*. 


I>cs  fonnulairi^s  anciens  ulTrcnl  une  foule  de  préparations 
de  la  sorte,  dans  lesquelles  on  voit  ligurer,  en  sus,  du 
crèoe  biimatn,  des  os  divers,  des  dents  d hippopotame, 
des  pierres  précieuses  et  des  parties  de  plantes  que  Von 
devait  récolter  sotts  certaines  disposilions  météorologi- 
ques 0.  (Guibert.) 


Pour  une  dose  à prendre  comme  la  Umonude  Uoger.  I>a 
proiwi-tion  d'acide  qui  se  développe  lorsque  l'on  met  ce 
mélange  dans  Veau  élnul  très*forlc,  on  devra,  si  Von  ne 
fait  |>as  la  dissolution  à vase  ouvert,  laisser  dégager  une 
partie  du  gaz  avant  de  bouclier  0.  (Cliauvel.) 

Poudrt  de  nHurana  nmqwst'e. 


Poudre  héwjstati'pte. 

(Poudre  de  colophane  composée.) 

|m  1 ^ranimO. 


Snrr«  4c  lait 

OnmoM  •rabi<|ae 

S*lcf>. . 

Srmcuce  de  {•li«Uuiilri«. 


A prendre  en  vingt-fiiintre  heures,  dans  la  diarrhée  0. 


ruloplmic.  . 

Pour  saupoudrer  les  surfaces  saignante.^  0. 

Poudre  (f /fiV.srAcL 

.....  CO  çraamci. 

' ' - I ••  30  id. 

4 id. 

Lne  cuillerée  à café  dans  un  verre  d'eau  sucrée  trois 
ou  quatre  fois  par  jour,  dans  les  rliumes  0. 

(Bouchardat .) 

Poudre  de  jalup  composée. 

J*hir ) , , 

r.n>mc  «le  «arlrc }«i  ftiüoi  rfijU». 

Mojnéfte  fâlcin^.  ? 

Dose,  A & 0 grammes. 

Poudre  de  h rinès  et  d'iitécacuanha. 

(Poudre  contre  la  coqueluche  ) 

Krt-mM  taillera] 15  renliCTBWittC*. 

Ipée«c»m»iha 3 J«i«ciBrâiDiDe*. 

15  centigrammes  toutes  les  quatre  heures  dans  une 
cuilleiTc  de  tisane  pectorale  0 (Borie^.) 

Pouiîre  kermesiue. 

(Poudre  cxpccloranlc.) 

Kcrm^i  mioérâl 0 dériframoïc*. 

30  grmnc*. 

Faites  15  prises. 

Plusieurs  ajoutent  de  Vamidon  ou  de  la  gomme,  d’au- 
tres du  camphre  0. 

Poudrd  iU  kino  eomimre. 

KiiM) <V)  çrBinncf. 

• 15  id. 

4 id. 

1 gramme  dans  les  hémorrhagies  internes.  . (I.ond.) 

Poudre  de  hiKjue  vie. 

(Thé  de  santé,  es|ièrc  pectorale  de  Saint-Germain.) 

Séi»^ 125fframaH-«. 

At09nl.  i|.  •. 

Faites  digérer  pendant  vingt-quatre  heures,  puis  dessé- 
cher les  feuilles  et  ajoutez-y  : 

Siiivau "5  graïucn.’!. 

Ar”!''.  y. 

tfriiK)  d«  Urtrr.  , . £)  iJ. 

Faites  une  poudre.  Dose,  uno  cuillerée  à café  {>our  six 
tasses  d’ciu  chaude  0.  ‘ lourdan.) 


i 
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Powlrc  lie  mnijnéfiie  eomjioser. 

(l’oiiilre  iuiliaciile,  po'jdit:  iibsorbmUe.) 

. 8 frauiia)-;. 

r.aniirlli* 1 

(.Hiclqurs  phamiacop4U's  rompliircnt  la  cannelle  par  du 
rolonilio,  (le  la  poudre  d'écorcc  d’onmger  ou  des  oléosu- 
cre»  ; d’autres  y ajoutent  du  sucre,  de  la  muscade,  du 
fenouil,  de  la  gentiane,  du  safran,  etc.  Q. 

PoK/fre  martM/r. 


(l'oudre  emniénagogue,  poudre  antichloroliquc.) 


IjlHâille  Je  f«i 
i:atin^llr.  ..  . 
Sticrr 


}“ 


i unaumer. 
iâO  tü. 


Faites  douze  |>aqucls;  trois  par  jour  S.  (Aug.) 


Poudre  ffurcurieffe. 


l’ajoutant  à l.î  granimi^  de  sirop  de  cerises.  — Les  pus- 
tiûrs  de  pejisine  se  préparent  arec  sucre,  niiicilage  aroiiia* 
lisé  au  citron,  cl  p<>psinr  amylacée  25  centigrammes  par 
pastille.  (Corvisart  et  Ikmdault.) 

Poudre  puryatwe. 

Jitlnp . ISO  Vramtite*. 

Sramipnntn* 30  U). 

Crèoae  do  latlrr ÙO  id. 

A prendre  à jeun  S-  (CoUercau.) 


I^mlre  de  iiuütqunm  nu  racoo. 

C.nrvt  180  |[tiii»Bioi. 

QuiwjaiM tKt  id. 

Suetv 150  |d. 

B«iime  da  l*ér»u I id. 


30  grammes  dans  90  grammes  de  lait.  On  fait  bouil- 
lir B. 


MmrorB  Miliitdi*  dfi  ll«linrtu>tnB.. 1 |Trainii»o«. 

(t{>iuia.  13 

• édraK*"' tS  ^rainuH'«. 


25  à 30  centigrammes  B.  (Ilahncmann,  Jourdau.) 

Poudre»  nuirimi-ntif'is^ 

(Pepsine. ) 

Les  poudres  mitrimenlÎTes  contiennent  le  pnucipe  di- 
gi^tif  (pepsine  acidifiée).  F.lles  peuvent  s’employer  dans 
les  cas,  par  conséquent,  oA  restomac  étant  altéré  dans  sa 
sécrétion,  les  digestions  sont  laboneuses.  imparfaites  ou 
impossibles,  c’est- à dire  dans  la  dyspepsie,  la  gastral- 
gie, de.,  dans  lesquelles  (parce  que  l'estomac  ii'a  pas  re- 
couvré sa  force  sécrétoire)  on  n’osc  point  encore  alimenter; 
dans  d’autres,  ou  les  tentatives  d'alimcnialion  causent  le 
vomissement,  la  diarriiée,  etc. 

Boudiiull  indique  la  préparation  suivajite  des  poudres 
nutrimontives.  Prenez  un  nombre  suffisant  de  caillettes 
(quatrième  estomac  des  ruminants),  lavez-lcs,  raclez  la 
muqueuse,  faitcs-la  macérer  douze  beures  dans  l’eau: 
filtrez,  précipitez  par  l’acétate  plombique.  Faites  pas.«:er 
un  courant  d'hydrogène  sulfuré  dans  le  précipité;  filtrez, 
desséchez  à moins  de  fiO*  centigrades. 

l.a  quantité  de  poudre  qui,  avec  3 gouttes  d'acide 
aelique  et  15  grammes  d'eau  maintenue  douze  heures 
à centigrades,  -aura  dissous  6 grammes  de  fibrine 
de  veau,  en  doiinanl  une  solution  qui  présente  les  ca- 
ractères du  nutriment  de  fibrine,  reprt^entera  relie 
qui,  avec  ces  trois  gouttes  d'arUle,  pent  former  une 
pojArfre  nutrimenlivc  (on  ajoutera  quantité  suffisante 
d'iunidon  grillé  pour  avoir  toujours  1 gramme  de  poudre). 
Cet  essai  seul  est  cap.able  (quel  que  soit  le  procédé  em- 
ployé pour  le  faire)  do  donner  la  ceiütude  que  la  pondre 
sera  rc'cllement  active  en  thérapeutique,  car  c’e.sl  un  fer- 
ment organique,  et  non  une  substance  purement  chi- 
mique. 

l,a  poudre  numéro  1 conlieut  le  ferment  complet 
(pepsine  acidifiée).  La  poudre  numéro  h,  la  pepsine 
neutre,  qui  s'emploie  s'il  y a hypersécrétion  acide  de 
l’estomac.  On  ajoute  1 centigramme  do  chlorliydrate  de 
morphine  ou  de  codéine  (poudre  ouniéro  2)  ou  3 milli- 
grammes de  strychnine  (poudre  numéro  3),  si  au  vice  de 
sécrétion  se  joint  une  hyperesthésie  ou  une  atonie  mus- 
culaire de  l'estomac.  La  poudre  se  prend  enveloppée  dans 
du  pain  à chanter,  en  mémo  temps  qu'on  mange  quelque 
aliment  animalisé  ou  azoté,  et,  à ce  repas,  on  proscrit 
tout  autre  médicament.  On  doit,  après  quelques  Jonr;>, 
.suspendre  la  poudre  par  contre-épreuve,  et  la  reprendre 
si  les  digestions  redeviennent  mauvaises  B- 

Le  siroji  de  pejwne  »c  prépare  en  faisant  di.ssoudra 
1 gramme  de  pepsine  (neutre  ou  acide)  dans  de  l’eau  et 
BovcBOV  KT  oe^rnis.  — 2'  édit. 


poudre  tl>’  quûiquimi  tumphrée. 

•JiuaqniM 1 frnuuuM-*. 

15  CBntigrawuiv». 

A l’exlérieur  et  à rinlérieur  dans  la  pourriture  d’hépi- 
tai  B.  (Foy.) 


fombr  de  rhidm'he  cowjwzpc. 


375  |r4uia<><. 

ftbulMul»' (15  nI. 

Ginfvobrf 00  id. 

Tenir  en  fiacons  bouchés.  (Edimbourg.) 


Antiiii'ide,  stomachique  et  purgatif  plus  spécialement 
destiné  aux  enfants.  1 à 2 grammes  pour  adultes,  25  à 
50  cenligramme.s  pour  enfants  □. 


Poudre  de  rhufutrbe  et  de  entie. 

(Poudre  absorbante.) 

RbiitMrLB'.  Tj  p»iiii^xiMii>.... 

PiKictr»  fTiio'«oin|>n«<.-iif il  OiytgraiBBr*. 

(Contre  la  canlialgic  B (Foy.) 

Poudre  eopif(i/e  de  SutiU^Àiujr. 

AMnim  (Pondr*  (raille*) 500  trramnir-. 

BMmne.  lâ  iJ, 

Vcrrricir 1 i<|. 

Faites  une  poudre.  Dans  la  migraine,  comme  excitant  de 
la  muqueuse  nasale  Q- 


Poutire  de  $ciUe  et  d'ipéeueuanha. 

(î’üudre  expectorante.) 

Srilk  0 

tS  id. 

Faites  seize  paquets  ; un  toutes  les  deux  heures,  dans 
les  catarrhes  chroniques  B*  (^®y*) 

Poudre  sulfuro-miii/nf$ienne. 

Wr^nfair J *•  ««wnujr». 

Faites  dix-huit  paquets;  un  tous  les  jours  dans  l'eczéma 
chroni(|uc,  les  aflections  squameuses  B (Bieti.) 

Poudre  ita'nutaioire. 


(Poudre  capitale,  poudre  oirhine,  poudre  d'asarum 
composée,  tabac  céphalique.) 


.Vcarrl \ 

Munar | aa  {««itira  ^alei. 

Mtrydaiar J 

Faites  une  |H)udre  grossière  B-  (Guihert.) 


l^oudre  ftonr  teindre  te»  cheveux, 

LiÜiarg.- 1 

Crair J ••  pTaianip*. 

Cbans  Pttii>t<- 7 j,|. 

On  réduit  celle-  iwudi-e  en  lioulilic  avec  de  l’eau,  et 
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y |»longc  mi  pincuau  avec  lequel  on  froUc  les  cheveux  par 
inèdics  ; au  l)oul  de  dix  heures  on  lave  la  lête. 

Dans  ipielques  formules  on  liouve  la  litharj,'e  ic.npiaeée 
par  de  la  céruse,  ou  de  l’acêlale  de  plomb  Q- 

(l)üi’vaull.) 

Voiuhr  ftoHf  U'iwlfc  Us  e/»eicMX. 


1 


l.ilkATSC  fKM^bvrÎM'c* 5^^ 

Ciimix  vÎTo  por^b) ii*<V ll£5  iti. 

!»omlr«î  à jK>mlivr 08  mK 


K.  s.  a.  une  poudre  homogène. 

Pour  l’employer,  on  en  prend  une  ({uanlilé  suflisanle  | 
que  l’on'place  dans  une  soucoupe  cl  que  l’on  convcrlil  en 
pâle  molle  par  l’addition  de  quantité  suflisanle  d’eau  j 
chaude.  On  applique  celle  pâle  sur  les  cheveux,  les  favo-  , 
ris,  en  ayant  soin  d'atteindre  jus(|u'à  la  racine  des  poils  ; I 
on  recouvre  le  tout,  on  laisse  passer  trois  ou  quali-c  heu-  | 
res,  cl  mieux  la  nuit,  cl  l'on  fait  tomber  la  pâte  à l’aide  I 
de  l’eau  de  savon. 


VuU'Irc  tm}M  rantc. 


(Poudre  de  sulfate  de  potasse  composée,  poudre  anlispas 
modi(|uc,  poudre  d’or  de  Zell,  poudre  nilréc  cinnabree, 
poudre  tempérante  rouge.) 


Sulfate  Ho  pctaMc 
Nîtrute  üe  {lotas^e. 
('innabre*  • . . • 


} 


au  ^ grammes. 
W.  i<l. 


Pour  diminuer  la  chaleur  du  sang  et  corriger  les  hu- 
meurs altérées  des  prcmièi-es  voies.  Doses,  l à 5 giam- 
mcs.  Peu  usitée  El-  (('inkx,  Stuhl.) 


Poudre  Uvitifiiije. 

..Iinuillc  «l'eluin 13  .l.  i isrililiiio. 

0..iauir-ç<iU.- l 5 j,). 

I 

ülriWicn?  tl«*  ca)«*|»ut»  8^  ••••titijiraoinic*. 

Iliviseï  en  deux  jiaquets  égaux.  On  pi’cnd  le  premier 
dès  six  heures  du  matin  et  le  second  une  demi-heure 
après  El-  (Dupuis.) 

Poudre  lermifwjr. 


Mrtusac  tic  Coiae  &irclu’0< 

S*>mi*a<KN}Utr« 

nbulMU’l>c * 


aa 


30  gramme;, 
to  ul. 


Contre  les  lombrics. 


3.T.) 


Poudre  rermifuije  avec  la  fowjcre. 
(Poudre  de  fougère  cl  de  semenlinc  composée.) 

FmiÇiTC  Riik.  . . 
llbtiWUr.  • • . 

Srmcti-rontra.  . 

<lc 

Faites  une  poudi’e  El-  Contre  les  loinbiirs. 


^ aa  («articÂ  r>^nlc»t 


Poudre  veriniftKje  comfmi  e, 

(Poudi’C  de  scammonée  rhéo-mercurielle.) 

Umiii’e  doux « 

nhiibnrbr | aa  4 çri’oniuie». 

S4*funmoaéo ) 

Stutv 18  id. 

5 à 6 décigrammes  pour  les  enfants  ; /.  grammes  pour 
les  adultes  H-  (Cadet.) 


1‘oudrc  vermifuye. 


doux 18  d«‘cigranjuie<, 

('uorfK*  de  cerf  cilciaOe I ..  . , 

cioü»i.w r*  •’ 

A prendre  toutes  les  quaIre  ou  cinq  heui'cs.  Le  .'oir,  on 
boit  6U  grammes  d'huile  d’amandes;  le  lendemain^  un 


pi-cnd  à jeun  dans  du  sirop  le  tiers  .le  la  poudre  préparée 
avec  : 

^ ;:ramiuc«. 

Jttlap 

<ionsmr-giUte.; g jj 

câhnnioti  bvnit ( 

CbarboD  «nimnl ? 

Si  le  lii-nia  ne  sort  pas,  on  prend  le  second  liei's  au  boni 
de  deux  heures,  et  le  dernier  tiers  deux  heuies  plus 

lai-dEl- 


Poudre  icrmifuyc. 

Cab.mi'la» 








1 dccignitnuir. 

1 

S d^rigramtnes. 
4 trratuwet. 


Seize  doses;  une  par  jour  dans  une  cuillerée  d’eau  El- 

((îœlis.) 


Poudre  de  Vichy. 


Dans  ces  derniers  temps,  on  a proposé  celle  poudi-e 
économique  et  plus  portative  que  l’eau  de  Vichy  elle-même. 
Nous  projwsons  de  la  préparer  en  mêlant  les  sels  desséchés 
indiqués  pour  l’eau  de  Vichy,  mais  en  substituant  le  bi- 
carbonate de  soude  au  carbonate  simple.  Pour  s’en  servir, 
on  la  fait  dissoudre  dans  de  l’eau  ordinaire,  cl  mieux  dans 
de  l’eau  gazeuze  El- 

Poudre  vomitive. 


I|r^aeu«nli* I g <lècigrttimn<-f. 



EmtHitiuo 6 tvMJlitçrwmuea. 


Faites  quatre  paquets.  .\  prendre  à jeum  E. 

POUtàl'EM  (Nièvre).  Kau  faiblement  alcidine  el  gazeuze 
] employée  dans  la  dyspepsie  E- 

' POl'LIOT.  Plante  de  la  famille  des  labiées,  ayant  une 
! odeur  semblable  à celle  de  la  menthe,  el  dont  l’infus-on, 
lü  grammes  par  litre  d’eau,  est  employée  comme  sliiiiu- 

I lanleE- 

! POL'MO^i.  Le  poumon  est  le  siège  d'un  très  grand 
' nombre  de  maladies,  — la  conijcs(i»n  aûjuê  ou  cbi  oniqne, 

' — Viiiflanmatioii  ou  jmeunwHÎr  fihrineusc  et  catarrhale, 
— la  pneumonie  casreuse,  — les  abcès,  — la  [pmijrenc, 
j — Vajxtplcjeic,  — la  hernie,  — les  rnkuls,  — le  cancer, 
j — les  hydatides,  — les  tubtreubs,  — la  phthisie,  etc. 

I Pounxoïx  (.AncÊs  du).  \ . AUCKS. 

j Poumon  (A|*01*I,RXIE  DL).  V.  Al'OPl.KME  PILMONAIUE. 

Poumon  (Cancer  du).  V.  Cancer. 

Poumon  (CaU:i;I5  du).  V.  CAUUL.S. 

Ponmon  (HYDATIDKS  DU).  V.  K\STE.s  lIYD.\T10UE.s. 

Poumon  (IjANGRÈNE  DU).  V.  GaNV.RKNE. 

Poumon  (Inh.ammation  du).  V.  Pneumonie HitRiNEUsE 
et  CASÉEUSE,  Pleurésie  ci  Hydro-pneumotiiorax. 

' Poumon  (Tubercules  du).  V.  Phthisie. 

Poumon  (Hernie  du).  Le  poumon  fait  hernie  dans  les 
plaies  récentes,  surtout  à travci-s  les  plaies  de  la  région 
anterieure  de  la  poitrine.  V.  Poitrine  [Plaies  de  [Compli- 
cations primitives  dt’.s)]. 

Il  y a des  hernies  consécutives  du  poumon  qui  se  font 
au-dessous  d’une  cicatrice  à travers  un  point  de  la  poitrine 
qui  a perdu  sa  résistance  normale,  soit  par  le  fait  d’uuc 
plaie,  soit  par  le  fait  d'une  suppuration. 

La  hernie  consécutive  du  poumon  se  reconnaît  à une 
tumeur  molle,  circonscrilc,  élaslic|ue  el  indolente,  sans 
changement  de  couleur  à la  peau,  animée  de  mouvements 
isüihroiies  à la  respiialion,  augmenlani  par  la  toux  el  so- 


I‘0I  II 
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mii  u il  la  |K!rcuK«ioii.  Kn  i oin(iriiiinnI  la  limicur  111111111111 
qw  le  malade  n-spire  failileraent,  on  sent  i|n'elle  rsl  l éduc- 
lilile  et  qu  elle  laisse  à sa  [dace  une  ouverture  dont  on 
cmislale  hieu  les  limites  à Iravei-s  la  [leau.  la  tumeur  erd- 
1>ile  conmie  une  tumeur  emphysémateuse.  Du  entend  i> 

aiisrullalion  un  bruissement  vésiculaire  plus  doux  que  le 
murmure  respiratoire  (.Morol-Uvallée). 

Il  y a des  hernies  du  poumon  qui  ne  se  réduisent  point. 
Un  les  reconnaît  à ce  qu'au  lieu  de  ilonner  an  doigt  la 
sensation  d un  corps  qui  le  repous-e,  elles  fournissent  un.- 
tTi'pila  ion  «'mpliysi'm<ileu$e. 

I.a  seule  lésion  dvec  laquelle  on  puisse  ronfoniire  un 
lustaut  la  hernie  du  poumon  est  un  abcès  i nkysté  des 
plèvres  communiquant  avec  quelques  vésicules' pulmo- 
naires, et  qui  fait  saillie  sous  la  peau.  I.’absence  de 
crépitation  line,  la  réduclibilité  entière  et  les  signes  de 
tubercules  pulmonaires  n'existent  que  dans  le  cas  d abrés 
tuberculeux  de  la  poitrine. 

ThrraiieiM/iif Réduisez  la  hernie  du  poumon  si  elle 

est  encore  réduclihie,  el  appliquez  un  bandage  .sur  une  pla- 
que de  gulla-percba  rembourrée,  se  moul.ant  sur  l'espace 
intercoslal.  ' 

la:.s  hernies  irréductibles  ne  doiveiit  pas  être  touchées. 
I.a  oompre-ssion  est  inutile  cl  inefficace. 

PoumoB  (PLA1E.S  du).  Les  plaies  du  poumon  sont  une 
des  complications  des  plaies  de  poitrine  V.  PwTniSE 
(/Voies  (le). 

Les  plaies  du  poumon  sans  lésion  extérieure  dn  Iborax 
s ohserveiil  après  certaines  plaies  du  cou,  4 la  suite  des 
fraclures  de  cèle,  après  dc.s  plaies  péiiétraiilcs  de  l'alMlo- 
men  qui  ont  traversé  le  diapliragme.  flans  ces  trois  der- 
niers ras,  le  signe  caractérisliqiie  de  la  lésion  est  une 
henioplysie  el  une  dyspnée  plus  ou  moins  marquées. 

Les  complications  primilives  des  plaies  du  poumon  soiil 
I licinorrhagic  el  répancberacnl  de  sang  dans  les  pléixes 
ou  reniphyscrae.  lats  complications  consicutives  sont  la 
pleurésie  et  la  pneumonie.  V.  ft-urj  dk  tsiitbine  f'ixu- 
UKSIE,  l’SEi:MOIIIOilAX. 


L empby.séme  dans  les  plaies  dn  poumon  se  produit 
toujours  après  un  pneumotliorai  plus  ou  moins  étendu. 

Theraiieutyiiu . — Si  le  poumon  a été  bles.sé  par  une 
edw,  les  accidenU  immédiats  sont  généralement  peu  gra- 
ves. Ln  régime  sévère,  le  re|ms  ; le  bandage  des  fraelnres 
<le  côle,  lu  reduiiion  des  fruginenis  enfoncés  iV.  KnAC- 
TL’HK  cdTE),  sont  indiqués  el  sufUsent. 

Contre  les  plaies  eompliquées  d'emphvsémc  cl  il'i  |ian- 
clienient,  on  appliquera  le  Iniilcmcnt  des  plaies  de  poitrine 

('Oin|>liqiiéc.s.  ‘ 

Kn  principe,  les  saignées  successives  (Marjolin)  ne  sont 
pas  bonnes.  Une  petite  saignée  ou  deux,  rbez  les  sujets 
robustes,  est  à peine  indiquée,  ffuc  fera-t-on  en  effet 
plus  tard,  SI  une  pneumonie  sa  déclare  * V.  CoNTCsioa  ou 
POf  MON. 


,,  de  la  famille  des  porlulacécs,  dont 

I eau  dislillce  sert  de  vébicule  pour  faire  les  potions  [3. 

poi'RPRK  HiF:.noRRHACiigi.'e.  V.  l’uaeuBA. 


POURRITURE  O HOPITAU.  Ijt  pourriture  d'hépilal 
esl  une  alteralion  des  plaies  en  siippuralion,  se  présentant 
sons  la  forme  d ulcérés  ou  de  dépôts  plastiques  fibrineux 
Cl  d ccciIJIno^•l'iü  dé'.'i  bourgeons  cliarnu». 

La  iwirrilurc  d'bépital  n'est  pas  évidommeul  conla- 
gii  iise.  A coup  sùr  elle  ii'cst  pas  inocniabic  (Richerand, 
lUipnjlrcn,  1-erri,  Sfarmy.  l•mMl  H,.,,, 
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d’inoculation  exisleni,  ceux  de  l'uiUeau  et  d'OUivier 
(d'Angers);  mais  ils  sont  conte>tubles.  Enfin  l'inoculation 
de  la  |iourriture  d'iidiùtsil  citez  un  individu  à |ieu  pràs  Ssuin, 
el  les  tcnlatives  d'inoculation  sur  les  cancei's  et  les  lu> 
meurs  érecliles  (Dussuiissoy,  lligal»  Clerc  de  Strasbourg) 
ont  élé  imptiissunles  et  onl  produit  un  résultat  probléma- 
tique. 

Lu  |>ouiTitun>  d’hdpital  est  si  rare  aujourd'hui  dans  nos 
bdpiiAux  qu'on  fiourrail  dire  qu’elle  n’existe  pas.  Si  l'on 
cotr»idéi*e  aussi  que  les  plaies  y sont  pansées  lous  les 
jours,  qu'on  n’eniploic  plus  de  topiques  innlants,  on  pourra 
ailmellre  que  la  pourhlun*  d’IiApital  était  une  des  consé- 
quences du  jumsé  ment  rare. 

Dans  les  liApitaux  d’enfanl-s  on  observe  quelquefois  de  la 
pourrilure  d’iiApîtal,  mais  k y bien  reganler  on  voit  qu'il 
s’agit  souvent  de  diphthéritc,  quelquefois  d'exsudations 
(ibrineu-ses,  enmme  celles  qui  existent  sur  les  Tésicatoir<‘s 
d'individus  atteinl-s  de  pneumonie,  quelipiefois  eiiHn  d'ul- 
cérations scrofuleuses  el  d'ulccralion  désignées  auirefois 
sous  le  nom  de  scorhuliqiies. 

Chez  les  vieillards,  la  pourriture  d'hôpital  offre  presque 
toujours  la  forme  plastique  ou  gangréneuse;  elle  résulte 
d’écarls  de  régime,  d'nubarras  gastrique;  c’est  une  îu- 
llammatioii  de  la  plaie  ou  de  ruicère. 

On  a admis  une  pourriture  d'bôpilul  à forme  ulcéreuse, 
caractérisée  par  des  ulcères  des  bourgeons  charnus  ayant 
débuté  par  une  vésicule  et  un  ulcère  à l>ords  décliiquelés, 
se  uiultipliant.  doimanl  is.sue  à une  sérosité  fétide  et  fournis- 
' sant  des  liéinorrliagii^s  ; toute  la  plaie  devient  ensuite  ulcé- 
reuse el  l’ulcért!  envaliit  la  peau  saine  autour  de  la  plaie. 
Il  y a des  douleurs  vives. 

pourriture  d’IiApiial,  manifestée  par  des  dépôts  plas- 
tiques ou  à forme  puJpeusc  (Dussatissoy,  Delpech)  est  ht 
diphtiiérito  des  plaies  (Hretoimeau);  elle  est  constituée  par 
des  dé{HHs  de  couenne  ou  pseudu-inembranc.s  au-dessous 
desquels  on  trouve  les  bourg>‘ons  charnus  ulcérés  présen- 
tant des  solutions  de  continuité  à bords  taillés  à pic.  Il  y 
a souvent  des  ecchymoses  et  des  bémorriiagios  produites 
par  les  ulcérations. 

La  pourriture  d'Iiôpital  se  complique  de  phlébite,  d'an- 
giolciiritc,  d'érj-sipéle  el  d'infection  purulente,  comme 
toutes  les  autres  inflaiiyiiations.  LocalcMncot  la  pourriture 
d'hôpital  se  complk|ue  ordinairement  du  phlegmon  de  lu 
paiilc  où  siège  la  plaie. 

La  mort  dan-*  la  pourriture  d’hôpital  arrive  apres  des 
symptômes  généraux  qui  ne  sont  autres  que  ceux  de  lu 
lièvre  hectique  ou  de  rinfection  putride  chronique.  V.  ce 
mol. 

La  pourriture  d'Iiôpiial  ne  peut  élrc  confondue  qu’avec 
les  dé|»ôts  plastiques  qui  rcrouvrenl  les  plaies  de  certainfl 
blessés  atteints  d’embarras  gn.striqiie.  Mais  il  n’y  a pa.s  de 
dommage,  le’^  lésions  Si»nt  du  même  ordre.  11  en  est  de 
même  du  scorbut  local  (J.  Clmpud),  ainsi  que  des  plaque.s 
couenneuses  (|ui  se  développent  sur  les  plaies  de  listule.s 
vésiro-vaginales  et  de  plaic-s  de  taille.  Enfin  les  ulcérer 
scorbutiques  observés  dans  les  campagnes  militaires  .mmU 
encore  des  lésions  qu'on  peut  et  qu’ou  doit  confondre 
avec  la  pourriture  d'Iiôpitnl,  car  ces  deux  lé.sions  sont  uue 
seule  el  même  chose. 

Tout  le  diagnostic  de  la  pourriture  d hôpital  se  ré.sumeâ 
préciser  quelle  est  la  nalure  de  l’étal  général  qui  engeiulr4> 
une  altération  inflammatoire  de  la  plaie. 

thi  a Mi  la  imurriture  d'hôpital  régner  épidémiipienicnl 
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i‘t  avcr  unu  gnivilii  liorriblf  ; mais  liiipuytrta  1 a dit  il  y a 
hien  longtcmiis,  cl  cela  ne  s'esl  tii  que  fort  loin  des  In'l'i- 
lauï  lie  Paris. 

Ilirheraml  et  Royer  onl  dit  que  la  pourriUire  d’IlOiiilal 
se  teraiinail  d'une  façon  favorable  en  huit  ou  quine  jours. 
Celle  marche  de  la  maladie  est.  de  toute  évidence,  celle 
d'une  inflammation. 

TAémjo  idé/ne.  — .\méliorez  la  santé  des  individus  at- 
teints de  scorbut,  traitez  la  dipbthérite  qui  menace  de 
s'établir,  piinje^  les  Messes  qui  mil  de  l'embarras  gastri- 
que, ne  pansez  pas  les  plaies  eontuses  récentes  avec  des 
digestifs,  tels  que  le  slyrav  et  l'nngnent  de  la  mère  ; pan- 
sez les  plaies  l<nis  les  join  s,  n'acruinulez  pas  les  blessés  en 
si  grande  quantité  que  vous  ne  puissiez  pas  les  panser  tous 
les  jours,  et  vous  n'aurez  |>oint  de  pourriture  d’iiépital. 

V.  ScOBBtT,  nifHTllKBITE. 

lorsqu'il  y a ulcération  d'une  plaie  ou  diphlbérite, 
versez  sur  la  plaie  du  eimivji  f (Delpech),  — le  suc^  d un 
citron  (Larrey,  Diqniytreu),  — saupoudrez  la  plaie  de 
pondre  de  coiiip/ice  (^uter)  15  cas  de  succès;  du/nn, 
ou  mieux  pansez  avec  de  la  charpie  imbihée  d eu»  elil>i- 
nirh‘  et  un  cataplasme  ; — avec  la  sMution  de  eettiUtr 
siipùninè  au  rinquaiiliéme  ; — avec  la  solution  au  centième 
d'oeiife  jiAéni.;«r  ou  d'océ/e  /Irjoié/ue,  et  n-nouvelez  le 
pansement  tous  les  jours  deux  ou  trois  fois. 

Le  cA/ore  ou  mieux  l'eau  chlorurée  sont  de  bons  topi- 
ques |Miur  les  altérations  des  vieux  ulcères  ; — le  ehlvisde  de 
pofusse  (Milon . llumonl)  est  bon  ; — le  eoidteir  (Demeaux)  est 
assez  bon.  Les  caustiques,  tels  que  l'acide  cldorliydrique, 
la  pierre  vulnér.aire  HesseUiach  (S'dfate  de  fer,  sulfate  de 
cuivre,  vert-de-gris,  ammoniaque  et  idoés,,  sont  aban- 
donnés. 

I.e  fer  roKijc  (l'oiileau,  linssaussoy,  Del|n-ch,  Itouisson) 
ne  convient  que  pour  les  cas  où  il  y a un  ulcère  rongeant 
qui  a des  caractères  de  rnlcère  phagèdéniquc  syphilitique, 
encore  la  solution  salm-ée  de  chlorure  de  zinc  vaut 
mieux. 

L'atmosphère  humide  de  l'appareil  a incubation. 
(V.  Plaies)  est  quelquefois  utile. 

Lorsque  le  mal  est  accompagné  de  phénomènes  d'infec- 
tion, les  vomitifs  (Poule.au.  Rriggs)  |HUvenl  être  em- 
ployés. Les  troilemenls  antiscorbutiqiie,  luitisvqdiililique, 
peûienl  être  quelquefois  utiles. 

Le  régime  tonique,  une  bonue^ourrilure.  une  cauté- 
risation et  un  pansement  renouvelé  tous  les  joui-s,  font 
plus  que  tous  les  médic.aments  topiques  locaux,  lorsqu'il 
n'y  a pas  encore  de  phéiioinèncs  généraux.  L iodure  de 
potassium  à la  dose  de  II*', 50  par  jour  m'a  été  utile  dans 
tous  les  cas  que  j'ai  vus  pendant  la  guerre. 

FOllMUl-VIBE. 

Pansement  ut  eh'irhon  de  bois  nldiiit  en  poudre  sur  de 
la  charpie  EJ- 

Chhre  h'»/Ui'il'  - Kau  saturée  de  chlore  à la  température 
ordinaire.  Elle  en  contient  deux  fois  et  demie  son  vohune. 
1 à 8 grammes  dans  un  véhicule  approprié. 

Employé  pur  pour  désinfecter. 

llyiiiichlurUe  de  ehaus  lii/iiiili . 

(Chlorure  de  chaux  liquide.) 

«l*'  «4kimx  «fp tW 

lûiu  PA(uiniin«>  . 4 . WOÜ  iJ. 

T rilurez  le  chlorure  de  chaux  dans  un  mortier  de  por- 


! eelainc  avec  de  l'eau,  jusqu'à  ce  que  vous  ayez  parlailc- 
menl  divisé  le  chlorure.  Filtrez. 

Le  chlorure  de  chaux  liquide  doit  contenir  deux  fois  son 
I volume  de  chlore.  On  dit  alors  qu'il  a ÎOÜ”  cldoroméln- 
pies. 

Kmplové  pur  ou  étendu  d'ean  |iour  désinfecter  Q. 

Poudrv  df'  fhttrl'W  et  fh  •/uwpUna. 

«joinifaîna  l**  JOU  srararo#'. 

Cluu-boti  pu|»«*n*^ J 

Solution  fh  nitmh'  iVorfjent, 

SilfâV*  

K*»  3® 

Employée  d*iis  le  piinsoiiK'nl  des  phiies  et  des  ulcères 
indolents,  qu'on  louche  avec  la  charpie  imbilicc  de  cette 
solution  S.  iSanwn.) 

Toutes  ces  médications  ne  sont  autres  que  des  desmfec- 

lan(^4 

POl'ZZOEiKfl  (près  de  Naples).  Eaux  rhlorun^es  'imIï- 
ques,  de  3U  à 35”,  jadis  renommées. 

PBËt'H.tQUB  (Landes).  Eau  chlorurée  sodique  froide. 
PRftFAll.l.ES  (Loire-Inférieure).  Eau  ferrugineu.se  et 
gazeuse  froide. 

PREIttXES  (Aveyi-ou).  Kau  ferrugineuse  froide. 
PRKniER  (Maine-cl-Loirc).  Eau  ferrogincusc  fioide. 
PRENRTTIE  ou  PRESSRl  OPIE.  lai  presbytie  est  une 
paralysie  du  muscle  ciliaire  incomplète,  rau.sant  un  trou- 
ble de  l'arrammoilalinn  chez  les  individus  qui  onl  travaillé 
pendant  de  longues  années  sur  des  objets  places  à la  di- 
stance delà  vue  moyenne.  C'est  une  altération  de  la  vision 
lel'e  que  Pmil  ne  distingue  plus  qu'à  un  point  situe  au 
delà  de  la  distance  visuelle  normale,  cl  qu'il  est  un  imu 
lent  à disüngiier  les  ob,ets.  V.  AiXO*»OUATU»i  et  Reehac- 
TION  (TcoubÀ's  de  ht). 

ThiriiiK'ilv/i'e.  — En  dehors  de  touUi  lésion  appré- 
ciable, la  presbytie  sera  traitée  pr  l'usage  des  verres 
convexes  et  la  cessolion  de  tout  travail  assidu  des  yeux. 
V.  l.tlNETTES  {.lliylrndml  des). 

PRÈSESTATIOAi»  VlflEESEM.  V.  llX.STlhaE. 

PRENEE  (u)  (l*yrénces-llrieiil'iles).  Kau  sulfuraiise 
sodique  à à'i  degrés,  peu  employée. 

PIIËNZ  RE.  Lait  caillé  que  l'on  trouve  dans  la  aiilMIc, 
uu  quatrième  estuniac  des  nuniiiauts  à la  mamelle.  La 
présure  n'csl  autre  chose  que  du  lait  caillé,  acide  par  le 
suc  gastrique  qu’il  renferme  et  rempli  du  ferment  gasli  i 
que.  D'abord  en  grumeaux  blanrhàlrcs,  elle  brunit  quand 
clic  est  lavée,  salée  et  sécliéeà  l’air.  La  présure,  à la  dose 
de  1 gramme,  s’emploie  pour  faire  coaguler  un  litre  de 
lait. 

C’est  presque  du  caséum.  — Duieie  à lu  fumée  dans 
la  raillelle  même , Roui  dellc  l’a  donnée  uvant  le  repas  à l.i 
dose  de  fil)  ci-nligranimes  à 1 graiiune  dans  la  dyspepsie 
par  défaut  de  suc  gaslriipte.  C’est  de  la  pepsine. 

priapisme.  L'éreclinn  douloureuse  cl  continue  de  la 
veegr  ronslitiie  le  |ui«/«.vhic  . V . SATvniASis. 

PRINEA'élRE.  l’Ianle  de  la  famille  des  lysimacliiées, 
dont  la  racine,  eu  décoction,  est  employée  comme  nsirin 
gcnlc  O- 

PRODROMES.  l'Iiénoménes  morbides  qui  précèdent 
l'invasion  des  maladies  cl  qui  sont  encore  insuflîsants  i>our 
la  caractériser.  C’est  un  état  intermédiaire  à la  santé  et  à 
la  inaladie  (pt’on  |«cul  considérer  comme  raï,ant-coureur 
de  l'état  morbide. 
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Ai  l tl»'  pr»*voir  l;i  maivho  oi  |;i  in*n>lnni- 
son  (h's  mnladies  par  les  phénomènes  rritiqiies  qii’elks 
préseiiient  (V.  CmsK  el  Ckitiqi  e).  En  cffel,  d aprés  l'appa- 
rilioii  de  rorlains  pliéaomènos  morbides  dans  le  cours 
d’uue  maladie  aigue,  on  pcul  annoiircr  d’une  façon  près» 
que  cerlaine  laimninalson  favorable  ou  inalheumise  <i’uiie 
iD.iiadie  aiguë, 

rROGXOSTIC.  V.  I'B0N(»ST1C. 

PROAiOMTIc.  .lugenieiil  porlé  par  1»?  médeciu  sur  la 
inaiclie  el  >ur  la  terminaison  dos  maladies  d’après  le 
iiüinlire,  l;i  succession  •“!  la  gravité  des  phénomènes  qu’on 
y observe. 

NlgneiiproaoMi^urii.  Num  donné  aux  phénomènes  qui 

montrent  dans  le  cours  d'une  maladie,  cl  qui  eu  annon* 
rt  nl  la  lomiiiiaison  V.  ClusK  el  CniTiiH  E. 

PROPRI4C  (llrdnie).  Enu  ralriqiie  froide  peu  connue. 

Alcaloïde  arlillciel  analogue  à Tarn- 
ir.oniaqiii', ou  iimmoniat/ti*- obtenu  par  Werllu-im. 
On  l’extrait  on  distillant  la  narcoUne  avec  lu  polussr 

Il  y en  a l»eaucüup  dans  lu  saumure  du  hareng  combinée 
avec  un  acide  et  une  piîtite  quantité  dans  l'huile  «1.*  foie  de 
morue  qui  lui  doit  dil-oii  ses  propiété>.  (>la  est  faux,  l ar 
\v  principe  gras  ou  aliment  respiratoire  e>i  pour  beau- 
coup dans  I action  de  rimile.  Il  y en  a aussi  beaucoup  dans 
rcxtrail  de  foie  de  morue,  ce  qui  fait  qu'on  conseille  cet 
extrait,  en  dragées,  comme  succédané  de  l'Imilo  de  morue 
(Kaleniczeiiko). 

I<a  propylaininc  est  un  liquide  incolore,  transparent,  al- 
calin et  doué  d’une  cnleur  ammoniacale.  On  remploie  à la 
dose  de  10  à 30  gouttes  dans  les  rhiimalisines  aigu  et  cliro- 
nique  Q. 

PRO*»r-lTB  {I.É'-ioSf'  liK  la}.  Les  lices  de  conf<»nna- 
lion  de  la  proslale  ne  |M*iivent  être  l'objet  d’aucun  traile- 
mcnl;  les  impeiforalions  du  col  de  la  vessie  seules  doivent 
être  rombalUies  par  le  chirurgien.  V,  Atuksir  uk  i.’f. 

HKTlIilE. 

falcitfs  d>'  la  pros/o/» . V.  Cauiul. 

Co/iice  dt  lit  itVitsUd':.  — (ionfoodii  avec  l'iiypertrophie 
de  lu  prostate  (Royer),  le  cancer  de  cet  oi^ane  est  irès- 
rare  (Cruveilbier,  llukitansk\},  surtout  comme  maladie 
primitive;  au  contraire,  le  cancer  de  la  vessie  et  du  ree- 
lum  s’étend  assi»z  souvent  it  la  proslule. 

Les  cancers  de  la  prostate  sont  en  général  des  canctus 
libro  plastiques  ou  rolloîdi?.s  (Forsler). 

Les  cancers  de  la  prostate  c(msécutifs  ii  des  cancers  du 
rectum  et  de  la  vessie  s’annoncent  par  les  syniplèmes  de 
Ces  maladies;  ils  causent  des  cavernes  de  la  prostate  et  d«-s 
contiimnications  entre  la  vessie  et  le  rectum. 

— Le  cancer  de  la  prostate  ne  doit  oc- 
cuper le  chirurgien  que  pour  la  surveillance  de  l'excrétion 
iirinuiîf.  — Les  malades  seront  sondés  si  cela  est  iiéces- 
silé  p.ar  la  rétention  d'urine.  — Lorsqu’il  y a des  cavernes 
et  des  fistules,  il  faut  prescrire  les  soins  de  propreté,  le 
traitement  des  cancers  en  généi'al. 

Cumuvs  d /istnlrs  dt  ht  proshde  (\'elpeau).  — Lu  ab- 
cès aigu  ou  chronique  de  la  prostate,  un  kyste  contenant 
un  calcul,  ouvert,  soit  ;i  l'extérieur,  soit  dans  ruréthn'  ou 
la  vessie  et  le  rectum,  |»euvfnl  sc  transformer  en  une  ca- 
verne; leur  ouverture  peut  rester  lisluleuse,  mais  les 
cavernes  de  lu  proslale  et  les  listules  proslaliquos  sont 
liées  principalement  aux  lubemiles  de  la  prostate.  V.  ce 
mot).  I 
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ThviOfH’tdviU* . — Les  cavernes  et  (isiules  d«  la  pro- 
state, qui  ne  sont  pas  liées  à la  diathèse  iidHM'culenso, 
guéiHssent  seules.  Les  caverne.s  qui  communiquent  avec  la 
vessie  et  avec  l'extérieur  sont  incurables,  à moins  que  le 
trajet  ne  soit  droit  et  ne  puisse  être  cautérisé.  Les  injcc- 
lious  iolées  dans  les  ILstules  cutanées  sont  indiquées.  I.es 
soins  de  propreté,  les  lavages  du  rectum  et  de  la  ves- 
sie, sont  indiqués  pour  les  listulos  et  cavernes  en  com- 
niuiiicatioD  avec  le  rerlum  el  avec  la  vessie. 

S'il  y a une  cavité  qui  soit  acci  ssible  par  le  périnée  ou 
par  le  rectum,  el  où  l'on  sente  de  la  I1u>  lualioii  el  Jont  le 
contenu  se  vide  par  rmèlhie.  ou  fera  une  contre-ouver- 
liire  au  périnée  (Velpeau). 

La  sonde  à demeure  (J.  L.  l'elil)  ne  pcul  èire  bonne 
«pie  quand  il  n’y  a pas  de  communication  de  la  caverne 
avec  la  vessie  et  quand  la  caverne  est  petite. 

lo‘s  injections  iodées  ne  seront  faites  que  pour  les  ca- 
vernes tie  communiquant  pas  avec  la  vessie. 

Il  n'y  a rien  à faire  contre  Je.s  cavernes  tul>crculen.ses. 
Les  lisiules  urinaires  péri-prostaliqiies  sont  incurables 

di  lu  pirmhd>‘.  — Los  liyperti'Opliies  de 
la  prostate  sont  générales  ou  partielle>;  celles-ci  sont  ap- 
[M-lées  tmnetirs  de  la  prostate  et  ce  sont  : ou  des  bypi‘C- 
icopliies  du  lobe  moyen  (Home),  ou  le  développement  d Un 
pli  et  d'une  valvule  épaisse  [Mcrder;,  ou  enfin  des  hyper- 
irophios  du  tissu  fibreux  ou  des  corps  fibreux  (Jarjavay. 

VrIjMMU). 


Fîtf.  rj<(.  — a»  li>b«  il<-  la  

A.  TuiH-or. 

L'iiyperlroplne  de  la  prostate  est  exclusivement  muscu- 
laire ou  fibreuse  ; les  glandes  ne  sont  altérées  que  consécu- 
tivement. Aussi  trouve-t  on  dans  lesparlies  hypertrophiées 
di'  petits  kystes  tout  h fait  analogues  aux  œufs  de  Nabolh 
dans  le  col  utérin  et  qui  sont  dns  à des  oblitérations  glan- 
dulaires. 

\.’h{/}M'rtrophie  totale  {i.  L.  Petit,  Hunier,  Hesaull)  «le 
la  prostate  est  une  maladie  de  la  vieillesse  (on  ne  connaît 
qu'une  exception,  ArcAiics  de  m^denne,  ; les  inflam- 
mations de  j'urèlhre,  les  excès  vénériens,  b vio  sédentaire 
assise,  les  Calculs  urinaires  quelquefois,  en  sont  les  causes 
habituelles. 

l.'b\pcrtroplii<'  totale  de  la  prostate  se  pro«luît  el  s’ac- 
rroit  lentement  sans  causer  «le  «lésonlres,  «q  loiit  à coup. 
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aprt-N  lin  iino  falipur,  il  s a il'niim*.  On 

M-nl  nloi*s  |Mir  1«î  n'iimii  nnt'  lumniir  : plolmlt  usr,  t'n  >îc- 
niTal  liicn  lifniU*'e,  plus  imille  que  l'hypcrtrophn*  partielle  ; 
au  delà  de  laquelle  on  ne  peut  sentir  ni  la  vessie  ni  les 
vésicules  séminales^  comme  à l étal  normal.  Dans  rhyjM?r- 
Iropliie  totale  de  la  prostate,  eet  organe  remonte  dans  le 
petit  bassin.  Mors  l'état  de  congestion  prostatique,  l’IiTpcr* 
ti'Opliie  prostatique  totale  n'entraliie  pas  la  n'tention  d u* 
rioe  (Vidai,  de  Cassis). 

I^s  hyiu  rtritphies  }tartv  lh^  df  la  pr*taUih'  sont  aussi  le 
privilège  de  la  vieillesse  ; elle»  sont  ronstlluée»  par  une 
tumeur  régulière,  plus  dure  que  riiyperlropliie  totale  de 
la  prostate.  I.orsipic  )'lnq>ertrophir  occupe  un  seul  lobe, 
et  lorsqu'il  y a un  corps  llbreiix  de  la  prostate,  la  rétention 
d'urine  est  souvent  habituelle. 

L'hypertrophie  du  lobe  moyen  ou  de  la  valvule  prosla- 
liqur  n'est  pas  toujours  accunqKigiiée  d'une  grande  tumé* 
faction  de  i'urganc,  et  dans  ces  conditions  le  calliétérismc 
seul  permet  de  préciser  qu'il  y a hypertrophie  du  iol>e 
moyen. 


Fl?.  Mt2.  — llvpcrtmf'liii*  dn  wny^n,  fân«»«  rnot«  4 trarrr* 
re  kiU-.  * 

Toutes  les  hyperlrophics  partielles  de  la  prostate  s'nc- 
compagTicnt  de  douleurs  vagues  et  de  rétentioas  plus  ou 
moins  (Permanentes  d'urine  avec  de  la  diflicuité  à idicr  à 
la  .selle  et  ténesme;  le  bol  fécal  peut  présenter  quelquefois 
un  sillon  (J.  L.  Petit)  qui  est  assez  souvent  effacé  pendant 
le  pas.&agc  do  l'excrément  à travers  le  sphincter  anal 
(Hichal). 

Los  bypertro|>hies  partielles  de  la  prostate  causent  la 
rétention  d‘ urine,  tandis  qu'au  contraire  les  hypertrophies 
générales  causent  quelquefois  l'incontinence.  Celle  propo- 
sition est  paradoxale  cl  n'a  rien  d'absolu. 

On  reconnatl  les  hypertrophies  prostatiques  par  les 
signes  qui  viennent  d’élre  énumérés,  mais  le  cathétérisme 
donne  les  meilleurs  rTn.«cignemciiLs.  Mans  les  hypertro- 
phies totales  on  trouve,  eu  introduisant  un  cathéter,  un 
obstacle  en  arrière  du  pubis,  le  bec  de  la  sonde  arc-boutc 
contre  la  prostate  ; lorsqu'on  fait  pénéli'or  la  sonde  en 
abaUsunt  forleutent  son  pavillon,  on  est  obligé  d'introduire 
assez  longtemps  rin>ti'uinenl  avant  de  donner  issue  à l'a- 
riiie.  Avec  une  sonde  graduée  on  jmmiI  calculer  l'étendue 
de  la  prostate.  Voici  comment  : le  doigt  introduit  dans  le 
rectum  sent  la  sonde  arrêtée  pur  la  prostate  ; la  longueur 


de  la  (Portion  de  la  sonde  encore  hors  de  l'urirlbre,  rom* 
parée  à lu  longueur  de  la  mémo  (lorliun  de  la  sonde  au 
moment  où  l’on  est  arrivé  dans  la  vessie,  et  où  il  sort  de 
rurinc,  indique  la  louguetir  de  lu  prostate  (Yidid,  de 
Oissis). 

Toutes  les  fois  que  la  prostate  irrégulièrement  lumériée 
n'est  pas  Irés-volumineHM*.  quand  l'iirine  n’csl  point  trou- 
blée, qtuind  la  sonde  est  déviée  plusieurs  instants  avant 
que  l'urine  coule,  il  y a bypi'rtrophie  d'un  lobe  latéral 
probable,  à rexcliision  dt'  toute  autre  affection. 

On  recounsiil  rhYperti*ü(>iiie  du  lobe  moyen  et  la  valvule 
à la  facilité  de  rinlrodiiclion  <lc  la  sonde,  comparée  à la 
rétention  absolue  d'urine  ou  à une  déviation  de  la  sonde 
juste  au  moment  on  l'urine  s'échappe,  à la  diffîcnllé  pour 
faiiv  tourner  la  •apnde  sur  son  axe  après  son  introduction 
dans  la  vessie. 

Pour  préciser  le  degré  irhy|H>rtrophie  di*s  lobes  prosta- 
tiques, l'existence  de  la  valvule,  on  se  sert  d'une  sonde  «à 
petite  coiirbiii'e  que  l'on  retourne  dans  la  vessie,  et  à la 
courbure  de  laquelle  on  fait  décrire  un  iiiouvemenl  de  ro- 
tation complet;  )'inq>ossibilité  de  (insver  librement  indique 
rexisleiiee  de  la  valvule. 


Les  sondes  à empreintes  sont  complètement  insuflisanles 
pour  te  diagnostic  de»  hyperlropliies  de  la  prostate. 

Si  le  cathétérisme  est  iudispensalde  popir  juger  les  liy- 
|R'r(ro(p|iies  (purtielhs , il  n'est  pas  nécessaire  pour  les 
hyperlnqplnes  totales  ; celles-ci  arrrianl  à un  grand  volume 
et  se  montrant  très-saillantes  dans  le  rectum  sont  recon- 
nues par  le  toucher  rectal,  même  quelquefois  par  le  tou- 
cher rectal  uni  au  pal(>er  abdominal  (Nélaton),  lorsque 
rhy(pertro(p|iie  prostatique  est  considérable. 

Les  hy(R'rlroj»bies  de  la  (prostate  causent  des  cystites  du 
col,  le  catarrhe  vésical,  les  lésions  consécutives  des  reins, 
des  calculs  vé.sicaux  (E.  Home),  mais  il  est  (possible  que 
riiyperlropliie  prostatique  soit  aussi  la  suite  de  calculs 
vésicaux.  V.  ce  mol. 

Une  bypertro()bie  totale  de  la  prostate  ne  peut  être  con- 
fundiie  avec  un  cancer  ou  des  tubercules,  car  sa  dureté 
et  son  indolence  s’y  o(p|>o>ent.  U situation  Ale  lu  tiiimmr 
ne  permet  pas  de  songer  à nue  tumeur  du  petit  bassin. 
Les  calculs  développés  dans  le  centre  de  la  (prostate 
.simulent  l'hyp'rtropliic  totale,  mais  dans  ce  cas  la  tumeur 
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n’«‘sl  pns  toujours  rt'ffuRAn*  : il  y a des  poinis  mouii  ft  cAir 
d lin  |K>iiil  Ins-dur.  Si  Ir  ealcnl  n envahi  Ionie  la  pro<ilale, 
relIe-<-i  a une  diirelé  jiierreiise,  el  en  mPme  lemp>i  on  <enl 
avec*  la  sonde,  du  edlé  de  l'iirrlJirc,  le  choc,  du  ralriil. 

I.es  iiyperiropliies  des  lolws  latéraiiv  ne  penvciu  t'ire 
confondues  qu'avec  des  calculs  de  In  proslnle  : mais  dans 
ceux-ci  il  y a parfois  des  hémorrhagies  par  l'urélhre  ; c|uel- 
(jues  caleiUs  ont  été  rendus  el  des  chmleuiM  asst‘z  vives 
existent  uu  périnée. 

On  ne  confomlm  pas  les  hypc'rtrophic's  du  lohe  moyen 
cl  la  valvule  avec  im  calcul  enchntonné  nu  niveau  du  col 
vésical,  si  l’on  se  sert  de  la  somh*  de  Mercier.  S'il  s’agil 
d un  calcul,  on  ne  déplacera  pas  la  soude  aussi  facilement 
que  dans  le  cas  Je  valvule  ; on  sentira  un  choc  sourd,  et  le 
[dus  souvent  le  choc  sec  de  la  pierre  sous  la  sonde,  l/élal 
des  urines  jieu  uilérées,  lu  rareté  des  hémorrhagies,  l’ah- 
sence  de  sels  cristallisés  et  de  jw-liu  graviers  dans  les 
urine.s,  doivent  faire  penscT  qu'il  y a une  vidvule  prostati- 
que ou  une  hyperlropliie  du  luhe  moyeu  cl  non  un  calcul. 
V.  lînAVKLLE  eicULi:uis  \ÊsmAü\. 

Us  tumeurs  de  la  prostate  chez  les  vieillards  doivent 
toujours  faire  songer  à une  hyperlrophii'. 

TioraiH'tUv/ue.  — La  |ihi|karl  du  temps,  hypertro- 
phies de*  la  prostate  ue  soiil  acce.ssililes  qu’à  un  traiteiiieiii 
chirurgical  palliatif.  Les  hyperlrophies  lotîdessonl  toujours 
dans  ce  cas.  L’hyjiertrophie  du  IoImî  moyen,  au  coolraire, 
a i*lé  1 objet  de  iH^jucoup  de  lentalives  qui,  toutes,  ii'oiil 
pas  été  lieui‘eu.ses.  U*  traitement  médical  l'I  surtout  hygié- 
nique esi  une  des  ressources  les  plu.s  précieust*». 

Le  ti-nitnui'ut  des  iiy|»erlrophies  de  la  prostate 

coiiNisle  dans  h>s  pi-éparaliou.s  memirielles  à l'inlérieur 

L.  Petit)  — On  donnera  «les  pilules  de  protoiodure  de 
‘Jâ  iiiillignimmes;  on  emploiera  les  suppositoires  d «‘iii- 
plalre  d«*  \ jgo  {^  . ADK.MTK;  (\  îdal,  d«*  llassis  ; on  donnera 
I ioiiure  ili*  {M>lu.ssiiim,  ù la  d«>se  de  1 gramiiH*  par  jour.  — 
Les  sangsues  au  périnée  seul  «pielquefuis  utiles. 

On  donnera  des  purgatifs  (E.  Home);  huile  de  ricin, 
.10  grammes;  el  de  temps  & auln^  des  luvemenU  de  séné. 

Ia*s  malades  prendront  deux  bains  par  semaine,  ne 
boiront  que  peu  de  vin,  ne  mangeront  pas  de  substances 
épicé*e»,  éviteront  les  excitations  prés  des  femmes;  U.<»  ne 
laisseront  pas  Turine  s'accumuler  dans  la  vessie;  ils  uri- 
neront souvent,  toutes  les  quatre  heures  el  debout. 

On  enverra  les  malatles  aux  eaux  minérales  indiquées  à 
l'article  Cystite  chkoniuL'E. 

(à)nlre  rhy{H?rtro{>liie  prostatique,  on  a conseillé  les 
eaux  minérales  11.  Thompson)  el  les  bains  de  mer. 

L «•leiiricilé  localisée  sur  le  pénnée  (Tripier)  a été 
vantee  contre  les  iiyjx^rlrophies  prostatiques. 

L<*  tnutrnifiU  }MtUinttf  des  liyporlropliies  de  la  prostate 
est  le  tcuilemenl  des  accidents  : la  rétention  d'urine  el  la 
cystite. 

Pour  sonder  un  malade  atteint  d'hypertrophie  prosta- 
lii|ue  générale,  on  le  place  d;ms  la  position  de  l’opération 
d«*  la  taille.  On  se  s<tI  d’une  sonde  métallique  k jN-lile 
coiirbuie  (Mercier)  cl  k angle  presque  droit  (Leroy, 

•1  Etiolles),  ou  d’une  sonde  de  gomme  élasUqui*  avec  un 
mandrin  courbé  comme  la  sonde  métallique  précédente. 
lx)rsque  la  sonde  est  introduite  jusque  sous  le  pubis,  le 
doigt  de  la  main  droite,  introtluitduns  le  rectum,  repousse 
le  bec  de  la  sonde  en  haut,  en  même  temps  que  la  main 
gauche  bascule  en  lus  le  pavillon  «le  la  sonde.  Ou  tiUonne 
ainsi  sans  mettre  de  force  el  l’on  abaisse  peu  à peu  la 
sonde  jusqu  h ce  qu'elle  soit  parallèle  à Taxe  des  cuûfes. 
Ouand  elle  est  arrivée  en  celte  position,  on  p«*néire  facile- 


iiienl  dan-j  la  viKsic.  (In  laisse  celle  sonde  h demeiin* 
pen«Ianl  vingl-(|ualre  ou  qunrant«'-hiiit  heures,  au  plus, 
apn's  quoi  on  pass<*  une  sonde  de  caoutchouc  de  (ia- 
lant«*  k demeure,  et,  plus  taixl,  on  sonde  le  maladif 
«juiilre  fois  par  jour,  loixpi'il  commence  à pouvoir  miner 
seul. 

On  «lonne  i\v  grands  bains  prolongé.s  au  malade,  ou  lui 
fait  siiiviv  un  n'giiiic.  V.  plus  haut,  le  tniitnnrnt 

I n«*  souih*  à bec  court  «*1  lrés-r«*courbé  (Sabalier)  peut 
être  utile  pour  finncbir  une  prostate  hyperlropliiée,  Inrs- 
que  le.s  .soiiih's  à petite  courbure  «Iroile  ont  échoué. 

Pour  sonder  un  malade  aH«ûnt  d'hypertrophie  d'un  des 
lobes  latéraux  de  l.i  prostate,  on  ü|M>n?  «1«*  la  méim*  façon 
que  pour  l’hypertrophie  totale;  seulement,  .iprés  «pie  la 
somh*  est  entrée  dans  |«i  région  prostatii|iie,  on  innnomvre 
av«*c  lenteur.  Les  sondes  h grande  cmirbiin*  sont  qu«*l- 
«Itiefois  ulilt*K  là  oià  la  .sonde  à petite  courbure  a échoué. 

rin  engagera  les  malades  à faire  des  elforts  pour  urini'r, 
«•i,  dans  ce  moment,  on  piissem  quelquehiis  farilemeni, 
car,  en  voulant  uriner,  le  malade  n'Iàche  ses  muscles  el 
fait  cesser  de  lui-nn'^me  l'élément  .spasmodique  du  col  vé- 
sical «jui  surajoutait  un  ot>siacle  mi  ratliélérisme. 

Pour  sonder  un  ni.alade  atteint  d'Iiyperlniphic  du  lobe 
moyen  «le  la  prostate,  si  l'on  ne  réussit  pas  avec  la  sonde 
à pelile  courbure,  on  se  servira  de  In  sonde  de  gomme, 
arméi*  «l'un  mandrin  courbé,  à jhîu  prés  comrn*^  la  sonde 
«le  (rousse.  On  introilnira  la  .sonde  jiiscpi'à  l’oljstacle,  puis 
«>n  relireia  un  pmi  la  sonde,  et  alors  on  fera  glisser  la 
sonde  sur  le  mandrin.  L«.*  bec  d«*  celle-ci  se  dirigera  d.ins 
une  direction  suivant  la  prolongation  imaginaire  de  la 
courbure  «b*  la  sonde  el  .s’engagara  «*n  se  pliant  à 1a  forme 
de  rorili<*<*  vé-.ical  (pronalé  «le  Lliopurt,  H«‘y,  Pasipiier  et 
I).  llesprés) 

II  i‘>l  toujours  possible  «le  pénétrer  ilans  la  vessj,. 
maliule  alteinl  d'Iiyperlrophie  de  la  prostate,  le  tout  est  de 
s'j  premlre  avec  précnulion,  patience,  douct'ur  et  làlon- 
nemeiits;  même  «pmnd  des  fnu.sses  roules  ont  été  d«'*jà 
faites,  hà  chose  n'est  |>a.s  iiiqiossible;  cependant,  si  l'on  ne 
pouvait  parvenir  à sonder  un  malade,  on  devrait  évacuer 
l’urine. 

Pour  cela,  on  pourrait  faire  la  ponction  de  la  vessie  par 
la  p^o^laU*  (DessauU),  par  le  jiérinée  (Unlran),  par  l’Iiypo- 
gas(i*e  (Riolan,  tîarengcot),  par  le  rectum  [Fleurant) 
{V.  Rétention  d'cuinb).  Mais  un  véritable  chinirgien  n'u 
jamais  rccoui's  h cette  cxlréniilé. 

On  ne  {>eut  tenter  ni  la  ponction  (XTinéale,  ni  la  ponc- 
lion  par  le  rectum.  î.a  ponction  par  i'urélhre,  avec  une 
sonde  k dard,  ou  en  forçant  avec  une  sonde  mé(alU(|uc, 
quand  on  est  sAr  d'étre  prés  du  col  de  ta  vessie,  a réu.ssi 
entre  les  mains  de  l)e<-saull,  dans  un  cas  où  la  sonde  était 
engagée  dans  une  fausse  route.  Robert  a poussé  avec 
forc«*  une  sond«?  métallique  el  a fait  une  sorte  de  ponction 
de  la  prostate  par  ruréüire;  mais  c«.j  procédé  n’est  pas 
toujours  applicabh*,  quoiqu’on  l’oit  souvent  pratiqué  invo- 
lontairement. 

I.a  {lonciion  hypogastrique  sera  préférée.  V.  Rétention 
b'i  ni.NE. 

Trnitemt^U  cumtif  acfitlt  nis.  — Hans  le  cas  d'hy- 
pertrophie totale  de  In  proslat**,  {>our  rétablir  le  cours  de 
l'urine,  on  laisse  de.s  sondes  a demeure,  et  U n'est  pas 
besoin  même  de  mettre  des  sondes  d’un  volunie  progres- 
sif. Si  l'on  a eu  de  la  peine  à introduire  une  sondt*  métal- 
lique, on  la  laissera  en  place  ; mois  les  sondes  élastiques 
doivent  être  préférée*.  Weiss,  coutelier  à Londres,  a fait 
une  sonde  éhislique  de  métal  qu'Everliard  Home  a pu  lais- 
ser quinze  jours  dan»  la  vessie,  l.es  sond«.*s  d<*  gomme, 
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introOuitrs  iiv<*c  un  litaiidrin  que  Ton  relire  ea^^utie,  s’eii- 
cna'klenl  facileiuenl  cl  iluivent  iHrt*  rliangécs  au  moiiu^tous 
les  deux  jours.  I.es  sondes  à amieauv  arliculü's  de  Cliar* 
rière  .sunl  as>cz  honues.  Iæ  dilatnieur  à boule  de  plomb 
(Mifjucl  d Ambüisc),  les  dilatateurs  articulés  de  Mcyrieux  et 
Tanchou  sont  compliqués.  En  général,  la  sonde  à demeure 
est  le  seul  moyen  un  peu  eflicace  contre  l'IiYpertropliie 
totale  de  la  prostate,  pour  rétablir  le  cours  do  l’urine, 
mais  on  ne  peut  faire  «liminuer  sfiremonl  la  prostate. 

Ea  compression,  par  un  tampon  placé  dans  le  rectum 
(Eoroy,  d Eliollos),  est  inenicace.  La  pince  à trois  branches 
(N  . («ALci'i-S  vésicaux),  introduite  dans  ce  col  et  attirée  au 
dehors,  dilate  bien  le  col,  mais  elle  comprime  la  muqueuse 
vésicale  et  détermine  des  accidents  inflamm.^Ioires.  Le  dé- 
presseur  à coulisse,  de  Mercier,  constitué  par  une  sonde  à 
deu.x  courbures  et  une  lige  cunducUice  droite,  est  passible 
du  même  reproche. 

Les  hyperlropbies  des  lobes  latéraux  de  la  prostate  ne 
p<m\enl  être  traitées  avec  avantage  que  par  les  sondes  à 
demeure. 

Les  liy[ierlropbies  du  lobe  moyen  et  la  valvule  prosU- 
liquo  et  les  valvules  vésicales  ont  été  traitées  par  l'incision 
(Mercier).  C est  là  une  opération  exposée  à de  nombreuses 
critiques.  Par  exemple,  l'iiupossibiliU:  de  préciser  qu’il  y a 
seulement  une  valvule  proslalique,  et  .surtout  rinsuffisance 
d'une  incision. 

L'incision  de  la  valvule  prostatique  se  fail  avec  l'inciseur 
fixe  ou  i inciseur  mobile,  comme  pour  les  viüvules  du  col 
de  la  vessie.  V.  Vb^sie. 

L’iociscur  simple  est  une  sonde  à petite  courbure  • 
fendue  ; dans  la  convexité  de  sa  courbure,  il  y a une  lame 
que  l'on  fait  saillir  au  moyen  d'une  lige  mobile. 

Pour  inciser  la  v:dvule  pro>tutique,  on  iiilroduil  la  sonde 
par  le  procé*dé  ordinaire  du  cathétérisme,  on  tourne  le  bec 
en  aiTiéi-e  et  l’on  lire  la  tige,  la  lame  sort  ; on  répèle  In 
manauivre  à plusieui*s  reprises;  ou  re|K>usse  la  lige,  l’in- 
slruineul  e.sl  retourné  cl  un  le  i*etire.  Des  injections  d'eau 
tiède  sont  faites  dans  rurètbre.  On  place  le  malade  dans 
un  grand  bain  et  on  lui  applique  des  cataplasmes  sur  le  , 
ventre. 

Les  inslrumenls  pour  cou|>er  d’arrière  en  avant  (Gvialo) 
ne  sont  pas  bons.  ^ 

On  excise  la  valvTilc  avec  remporlc-piécc  de  Mercier. 
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On  introduit  l’instrument  fcniié.  Arrivé  au  col  de  la 
vessie,  on  ouvre  rinstnimeul,  on  lui  fail  faire  un  quart  de 
rotation  sur  son  axe  ; on  s’assure  que  la  valvule  c.stenlreJes 
mors  de  l’instrument  par  tâtonnements.  Lorsque  la  valvule 
est  sentie,  on  fait  saillir  le  dard  au  moyen  d’une  lige  à 
coulisse  ; la  valvule  ainsi  i*mbi‘ocliée  est  coupée  par  les 
bords  tranchants  de.s  mors  A et  C (lig.  .58A). 

L incision  a pliw  d'une  fols  causé  de  très-graves  acci- 
dents. Jusqu’ici  rien  ne  doit  donc  être  préféréà  lu  dilatation. 

La  résection  de  la  valvule  prostatique  expose  à des  hé- 
morrhagjcs  abondantes  que  l’on  arrêu-  par  des  injeclions 
froides  et  des  compresses  glacées  sur  le  ventre. 


Lt  < aulérisiition  de  la  prostate  n été  teolée  ; on  lu  pra- 
tique avec  le  porte-caustique  de  Lalleiu.utd  ou  de  Merrier. 

La  cautérisation  du  col  de  la  vessie  cause  des  iulluiii- 
mations  violentes. 

Phits  de  la  prostate.  — Les  plaies  de  la  piuslale  peu- 
vent être  produites  par  des  instrumenU  de  toutes  sortes  ; 
elles  guérissent  facilement,  et  si  la  plaie  n'a  pas  détruit  une 
I partie  de  l'organe,  tout  se  borne  à une  liémorritagie  légère, 
rpielquefois  à l’écoulement  d'un  liquide  lilaut  qui  est  le  li- 
quide prostatique. 

Dans  les  plaies  de  lu  prostate,  ) urine  coule  au  moment 
où  la  miction  s'eiïcctue  si  le  coi  de  ta  vessie  est  respecté  ; 
elle  coule  inces.satiient  si  la  vensie  a été  ouverte. 

Les  fausses  routes  faites  dans  la  prostate  se  révélent  par 
les  syriiptémes  des  autres  fausses  routes,  et  la  profondeur 
i à laquelle  est  engagé  i'insirument  indique  le  mal  tV.  C.v- 
THÉTÉmsMU  {Accidents  du).  En  elVel,  si  l’on  sonde  avec 
une  sonde  métallique  et  si  l'on  iniroduil  la  somle  sans  en- 
combre jiis((u'au  moment  où  l'on  bascule,  il  est  probable 
qu’il  s'agit  d'une  ûiusse  roule  de  la  prostate  qui  arrête 
l’insti-umenl  V.  HYi'KUTROeiKE  dk  la  pro.state. 

l.a  prostatite,  la  phlébite,  lu  rétention  d'urine,  compli- 
quent assez  raremenl  les  plaie.s  de  prostate. 

Thérajieutûpie.  — Contre  les  plaies  de  la  prostate,  ax’cc 
plaie  c.vlérieure,  on  emploiera  le  traitement  dos  plaies 
simples.  On  laissera  une  sonde  à demeure  dans  la  vessie 
ou  l’on  fora  le  cathétérisme  répété  à chaque  besoin  (▼el- 
peau);  mais  la  sonde  a demeure  est  ce  qu'il  y a de  meil- 
leur s’il  y a une  fausse  route. 

Ou  ,'ippliqiieru  dix  h quinze  sangsues  au  périnée  à lu 
première  mnn|ue  d'infiammalion. 

Taltcrruh^s  de  la  prostate.  — Les  lubercules  se  déve- 
iop|M^nl  d'emblée  (Verdier,  E.  Godard^  dans  la  prostnb',  ou 
après  la  luberculisiUioD  du  testicule.  V.  Tksticüi.k. 

La  (ulx^rciilisalion  des  organes  génito-urinaires  n'est 
pas  loujoui-s  accompagnée  de  lub<*rriileî.pulmou.'iire**  (Vel- 
peau). 

Les  signe.s  de  la  tub  jrculisation  primitive  de  la  pro- 
state sont  ceux  d’uue  prestalilc  chronique,  qu’on  peut  ap- 
peler proslalilc  tuberculeuse  ; souvent  cependant  lou^  ces 
signes  font  défaut  et  il  n'y  a qu’une  induration  de  la  pro- 
slale  révélée  par  le  toucher  rectal;  on  constate  rarement 
un  écoulement  (blennorrhagie  (Hunter)  tuberculeuse,  lli- 
conj)  ; les  iiémaluries sont  rares;  àirminsdc  développement 
énorme  de  lu  prostate,  il  n’y  a pas  de  rélenlioii  d'urine. 

Les  signes  de  la  tuberculisation  consécutive  de  i,i  pro- 
state sont  les  signes  précédents,  plus  des  tubeixules  du  tes- 
ticule (V.  TiWTirii.E),  avec  des  indurations  du  canal  défé- 
rent cl  des  indurations  pro.slutiqiies. 

Le»  liiliercules  de  la  prosUle  ramollis  donnent  lieu  à des 
al>cès  chroniques,  suivis  d<‘  fistules  et  de  cavernes,  qui  ont 
le.s  caraclère.s  des  al>cès  de  la  prostatite  aiguC  ou  chro- 
nique compliquée  de  perle  de  substance  de  la  prostate. 
(Juelquefois  les  tubercules  passent  à l'état  crétacé.  (Jucl- 
quefois  aussi  les  tubercules  restent  longtemps  station- 
naires, comme  cela  arrive  dans  les  ca.s  do  tul>erculisalion> 
prostatiques  consécutives  aux  tubercules  du  testicule. 

Li  suppuration  des  tubercules  de  la  prostate  s'oununco 
par  une  luméfaclion  subite  de  rmyane,  par  la  rétention 
d'urine  complète  ou  incomplète,  et  qiielquefoi>  |»;jr  drs 
orchites  à répétition. 

Thempmtvine.  — On  irailer.'i  les  tubercules  du  tes- 
ticule et  le.s  lulierrule»  pulmonaires  {lar  le»  moyens  géné- 
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mii\  (V.  lMiTiic<lE)  ; les  vé.'iicutoires  volante  au  |H'ri»éo  .sont 
parfois  utUr.s.  Un  ouvrira  1rs  abcès  lorsqu'il  s'agit  de  la 
Itroslaltle  aiguë.  Oû  fera  des  injections  dêlersivcs  dans  Ie.s 
cavernes  ouvertes  àrexlérieur,  et  l'on  fera  des  nmtro- 
ouverlures  s'il  est  nécessaire  pour  favorisi*r  récoulemenl 
chi  pus. 

Voyez,  pour  le  traitement  général,  Pütiiisie,  Tldeh- 
Cl  les'  I‘LLIIÛ.\.\IIIES  et  FlSTn.E.S  LtUNAIRES. 

ncèrntiow  tle  h pn«.s/ufi’  (Morgagnl).  — Ivcs  ulcéra- 
tions de  la  prostate  sont  due^  à des  fausses  routes,  à des 
ouvertures  d’abcès  de  la  prostate  dans  l’urèthre;  elles  sont 
dues  encore  au  passage  des  calculs  .sortis  de  la  prostate  par 
rurélbre.  Elles  résultent  quelquefois  d'anciennes  blen- 
norrhagies. V.  i‘UOSTA'nTK  AIGLE  ET  GHROXIOl'E,  l-Ité- 
TimiTE. 

Un  refonnaU  les  ulcérations  de  la  prostate  aux  antécé- 
dents innaniinatoircs  ou  colculeux,  à la  présence  de  sang 
fonnant  dans  I urine  des  petits  cailloLs,  à une  douleur 
Irès-Tive  pendant  l'inUoduclion  d'une  soude,  niais  on 
ne  peut  rien  aflirmci‘.  La  spermalortiiée  et  la  proslu- 
lorrhée  accompagnent  quelquefois  les  ulcérations  de  la 
prostate. 

— On  traitera  la  prostatite  chronique 
cl  les  cnlcuU  de  la  prostate  parles  moyens  appropriés; 
*—  les  injections  d’eau  tiède  avec  quelques  gouttes  de  laii- 
tlaiumi  d'abord,  puis,  si  elles  ne  sont  pas  suffisantes,  les 
ijijections  l'alun,  au  sulfate  de  zinc,  au  tannin,  au  ni- 
ti*ate  d'argent  (V.  rRÉTHHiTE  blf..nnorrh.\gioue  cjirüni- 
ql'e),  seront  mises  en  usage. 

Il  est  bon  de  porter  avec  une  sonde  .sur  lu  partie  ma- 
lade les  poinmailes  avec  110  grammes  d’asonge  et  1 granmx' 
d'nliin  ou  de  calomel. 

Lorsque  les  ulcéiTitions  persistent,  on  cautérisera  avec 
le  (H)i'te-caustiquc  d(^  Lallemand.  Le  traitement  fVelpeati) 
doit  être  complété  pur  les  grands  bains,  le  régime  et  les 
eniu  minérales,  recommandés  pour  la  cy.slite  cbruuique, 
V.  riiÊTHRITE. 

luriivs  de  ht  proitaie.  (Cliopart,  l.augicr}.  — Les 
varices  de  la  prostate  sont  difficiles  à reconnaître  sur  Je 
vivant;  s'il  y avait  des  héinorrliugies  uréüirales,  sans 
symplOincs  autres  de  lésions  des  voies  urinaires  (J.  4.. 
iVlit),  des  tumeurs  molles,  lobiilées,  senties  par  le  lou- 
eber  rectal,  on  pourrait  peut-être  soupçonner  des  varices 
ilurolde  la  vessie  ulcérées  et  des  varices  |N‘riprostatiques. 

iVut-êire  faut-il  nltribuer  à des  varices  prostatiques  la 
ronsti^ialion,  les  pesanteur^  au  périnée  et  un  état  hypo- 
rhondriaque  chez  les  individus  ne  po'sentant  aucun  signe 
de  lésions  delà  pro.slale,  et  qui  ont  en  même  temps  des 
varices  des  membres,  ou  des  hémorrîioîdes. 

— Si  les  varices  d<’  la  prostate  «ont  re- 
connues, tout  le  iniiteimmt  consistera  en  bains  di*  sié'ge 
frais  et  en  demi-lavements  fi*oiJ.s  fréquents.  — Les  ma- 
LKles  éviteront  les  fatigues  et  les  excès,  et  feront  leur  |ios- 
sible  pour  ne  |kis  rester  longtemps  a-ssjs. 

PROST.%TITE  AIGL'B.  La  prostatite  a^uê  est  Tin- 
Ranniiatîon  de  la  prostate,  l^nc  plaie,  une  blennorrhagie, 
la  cystite  du  col,  un  calcul,  une  cystite  cbroiiiquc,  en  sont 
les  causes. 

Dans  la  prostatite  aiguë,  riuriamniation  siège  sur  la  mu- 
queuse, et  c'est  une  urélhrite  limitée  ou  une  cystite  du 
iol;  ou  bien  elle  sii'^e  dans  la  prostate  même,  c'est  la 
prosUitite  vraie,  prosUilile  glandulaire  (Udleimmd)  ; ou 
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bien  enfin  elle  occut»'  la  loge  prostatique,  c'est  le  plileg- 
nion  périproslnlique  ou  la  périprostalile. 

Sauf  la  prosUiliU*  de  la  muqueuse  qui  a les  cararlères 
d'une  cystite  du  col,  la  prostalilc  glandulaire  et  la  |H'ri- 
prustatilc  sc  révèlent  par  les  mêmes  syniplémes  : une  dou- 
leur gravalive  au  périnée,  avec  seusutiuii  de  chaleur,  ex- 
crétion de  l'urine  goutte  à goutte,  ténesme  vésical  et  anal 
(Boyer).  I.a  flexion  du  tronc  (Vidal,  de  Cassis)  est  un  signe 
de  peu  de  valeur.  La  sonde  introduite  dans  l'urèthre  est 
arrêtée  au  niveau  de  la  prostate,  où  il  y a une  douleur 
vive.  Le  toucher  rerlal  apprend  que  la  prostate  est  dure, 
douloureuse  el  augmentée  de  volume. 

I..es  prostatiles  aiguës  causent  rhy^>ertrophie  de  la  pro- 
state et  la  pro.statite  chroui<]ue,  lorsqu'elles  ne  se  termi- 
nent pas  par  une  |X'ritonilc  du  petit  bas.sin,  et  par  un 
abcès  chaud  de  la  prostate  el  du  tissu  cellulaire  |)éripro- 
statique. 

Les  uhct's  rhfUuU  de  la  prostate  se  furment  dans  l,i 
prostate  (J.  L.  Délit,  Velpeau),  dans  le  iU.su  cellulaire  pè- 
riproslalique  (Velpeau)  . les  premiers  tendent  à se  fane 
jour  dans  Turèthre  el  la  vessie  (J.  L.  Petit,  E.  Home,  Ih- 
ciard),  les  autres  proéminent  vers  le  rerluni  et  vers  le 
périnée,  où  ils  sc  montrent  avec  les  caractères  d'un  alx'ès 
chaud  du  périnée.  Le  redoublemeiil  des  èpi-eintes,  la  dif- 
ficulté d'aller  à la  selle,  lu  chaleur,  le.s  ballcmcoLs  et  lo.s 
éiancemenl.s  au  périnée  iodiqiienl  qu'il  s’esi  formé  un  ah- 
cè.s  de  la  proshile. 

Les  abcès  prostatiques  ne  sont  fluctuants  que  très-tard  ; 
les  abcès  ^lériprostatiques  offrent  de  la  fluclunlion  par 
le  toucher  rectal.  Les  alK’ès  qui  font  saillie  dans 
rtiréihre  sont  reconnu.^  à la  dinicuUé  croissante  du  cathé- 
térisme. 

Les  complications  propres  aux  abcès  de  la  prostate  sont 
lu  (le>truction  de  la  pioslut«*  (Pigeaux),  les  fusées  puru- 
lentes dans  le  petit  l)a.ssin,  si  l’alicès  est  périprusialique, 
et  rinfeclion  purulente. 

Des  symptômes  ndynamiques,  obseiTes  chez  les  vieillards 
atteinU  de  prostatite  coïncidant  avec  une  lésion  de  la  ves- 
sie el  des  reins  doivent  être  en  rapport  avec  une  urémie 
consécutive. 

Il  arrive  quelquefois  que  dans  la  cavité  do  l'alKés  ou- 
vert du  côté  de  la  vessie  il  se  forme  un  abcès  urineux. 

La  prostatite  nigtié  ne  sera  pas  confumiuc  avec  une  cys- 
Ule  du  col;  car  dans  celle  dernière  maladie  Purine  est 
trouble,  contient  quelquefois  du  sang,  et  au  début  des  ac- 
cidents les  malades  souffrent  en  urinant.  Les  calculs  vési- 
caux causent  des  douleurs  rpii  ne  sont  pas  [>crsi$tantr‘s, 
puis  en  faisant  pincer  le  malade  a genou,  on  le  soulage 
fDiigas),  parce  que  le  calcul  sc  déplace.  Dans  la  prostatite, 
la  pi'osinte  est  douloureuse  dans  toutes  les  positions  et 
sensildc  nu  loucher  rectal. 

Les  abrés  chauds  de  la  prostate  ne  ^leuvenl  être  con- 
foudus  qu'avec  les  ahcés  latents  ou  dus  à une  inflamma- 
tion chronique  autour  d'un  calcul. 

Les  lésions  inflainmavoire.s  aiguës  et  chroniques  reten- 
tissent  sur  les  vésicules  séminales  qui  peuvent  s'cnflaiimier, 
s'oblitérer,  et  sur  les  canaux  éjaculateui-s  qui  jieuveia  être 
oblitérés;  enfin  le  retentissement  peut  aller  plus  loin  el 
rauser  des  orchites. 

Tkémpfnlvpte.  — On  placera  quinze  à vingt  sangsues 
au  périnée  ou  sur  la  face  du  rectum  corresjiondant  à Ih 
prostate  (Bégin).  Pour  cela,  on  se  servira  d'un  .s|>écnhim 
conique  fenué  avec  ouvcrtui'o  latérale.  Ùn  applique  des 
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l.sii.laDtitH  i]ii  Sy<><‘iiiiam t id. 


(Ilùp.  de  Paris.) 

On  donneri  des  quarU  de  luveiiienU  opiacés,  avec  buit 
goullos  de  laudanum,  des  baiti>  do  siège  de  deux  heures. 

1.0  malade  boira  des  lisuoes  de  graine  de  lin  ou  de 
gummc;  il  suivra  un  régime  aux  bouillons  ol  au  lait. 

l'ne  iurisiüit  pivmaturée  au  périnée,  faite  comme  pour 
ropérati<»n  de  la  taille  (LalU'iiiaiid),  n'cst  indiquée  que  s'il 
y a rougeur  et  n‘«léim*  des  léguim>nls. 

laos  abcès  qui  (endcnt  â s'ouvrir,  dans  la  vessie  el  l'u> 
rélbre,  piuivent  èire  abandonnés  aux  efTorUde  la  nature; 
on  les  ouvre  quelquefois  involoiilairemont  en  soudant  les 
malades  (J.  L.  Polit,  1£.  lioine,  Hédard  llonnarond,  UiT- 
ibernnd}. 

Lorsqu'il  y a do  l'œdème  et  de  l.i  rougeur  au  périnée, 
l'nbrès  l<‘nd  à sortir  par  le  périnée  : iin  doit  aloi's  faire  une 
incision  roinine  pour  ta  taille,  en  incisant  le  )»érinée  couche 
par  emiche  (L'illemand,  Civialc). 

On  inci-sera  les  abcès  proéminents  du  cdlé  du  riH'tum 
el  qui  son!  fluctuants  avec  le  bistouri  (Velpeau).  M ne 
reste  pas  liabituellemeul  une  listnle  après  celte  incision 
(IliconJ  el  Gazil).  On  peut  ouvrir  l'abcès  à i'aidi*  de  l'ongle 
taillé  en  pointe  (P.  Ilesprés  . 

Les  abcès  bien  reconnus,  qui  font  saillie  du  eflté  de  l u» 
n'ibre  cl  de  la  vessie,  seront  omau-ls  h l'aide  d’mie  soude 
métallique,  (otirnée  el  reluiiniéc  dans  le  cul  el  la  |>orlion 
pi'ustutitpie  de  ruréllire. 

On  fera  des  injeclions  d'eau  tiède  dans  la  vessie,  on  don- 
nera des  lavements  fréquents,  suivant  que  l'ulicès  aura  été 
ouvert  dans  ta  vessie  ou  dans  le  rectum. 

On  iraiiera  les  cnm{di>  ations  par  les  traitements  ap- 
propriés. V.  hFE<rr.ON  i-luii.ente,  Péiutositk,  Aucès, 

l'HKMIE. 

PnON’rATtTE  CURO^IQl'E.  La  prostatite  cbro- 
nique  esl  la  suite  de  la  prostatite  aiguë;  elle  existe  au- 
tour des  cellules  prostatiques,  autour  des  tubercules  pro- 
stntiques,  et  dans  ce  cas  elle  est  constituée  par  des  ulcé- 
rations de  la  prostate. 

Lne  induration  de  la  pro>tate,  Pulcéralion  des  conduits 
proMaliques,  dont  la  iimqiieuse  est  rouge  violacé  ; enliii 
des  abcès  à marche  lente,  véritables  abcès  chroniques  (u6- 
CCS  lok/its,  Civialc),  appartiennent  à un  état  iuflumtna* 
foire  chronique  de  la  prostate. 

On  reconnaît  une  prostatite  chronique  à une  douleur 
sourde,  accompagnée  de  pe^^anteurs  nu  périnée,  à des  dou- 
leurs en  ullanl  à la  selle  el  en  urinant,  à des  érouleinent.s 
oupros/u<<>rrAées,  constitués  par  un  liquide  séro-puruleiU 
et  sanguin  qufIqiK-rois,  s'il  y a dos  ulcérations,  et  même 
à des  écoulemenb  d'une  matière  opaline,  gluante  (qui  est 
du  suc  prostatique,  car  il  ne  renferme  j»as  de  sp^^rmato- 
zoîdes).  Il  est  rare  que  la  prostate  soit  très-douloureuse; 
elle  est  pliiidt  sensible  à la  pression  et  il  y a quelquefois 
des  douleurs  en  urinant.  Des  symptômes  particuliers  in* 
di4{uent  si  la  prostatite  est  liée  à des  calculs  ou  û des  tu- 
bercules. V.  Cau:i  LS  ne  la  I‘Kostatk,  TLuem:mx.<  dk  la 
niOST.VTB. 

I>’s  accidents  de  la  pro^-lalite  chronique  simple  sont  les 


cystites  du  col  ; la  prosinlile  aigtié;  les  byperlroidiiev  di* 
la  prm.lale,  el,  chez  les  individus  prétiisposés,  la  tubercu- 
lisiition  di*  la  prostate. 


ThnufKUttfiue.  — Oonlre  la  prostatite  cltroiiii|uc,  on 
appliquera  des  sangsues  au  périnée  et  des  cataplasmes.  — 
On  donnera  tous  les  jours  des  bains  de  siège  de  deux 
heures. 

Ia3  nmbde  évitera  toute  espèce  d'excès,  suivra  un  ré- 
gime végétal.  On  .sondera  s’il  y a rétention  d’urine. 

Si  la  maladie  résiste , on  appliquera  des  vésicatoires  au 
périnée  oti  l’on  placera  des  cautères. 

La  cautérisation  dans  la  proslatorrliée,  par  la  niétUode 
de  Lnllemaml  (V.  rnÉTiiniTE  cmiONiüUEL  est  dangereuse, 
à moins  que  celte  cnulérisution  ne  soit  légère  et  qu'tdle  ne 
soit  faite  qu'a  de  très-longs  intervalles. 

Les  injections  mitigée^  au  tannin  el  au  .sulfate  de  zinc 
(V.  lÎKÉTtmiTE  Bi.BNSOimüAUioi  E),  sont  les  seuls  causti- 
ques qu’il  soit  raisonnable  d’employer. 

On  admiuistreru  les  tisanes  amères,  l'eau  de  goudron 
(V.  Cystite),  l'iodnre  de  potassium,  à la  dose  de  50  centi- 
grammes par  jour  ; on  prescrira  les  bains  siilfiiretix  et  les 
l»ains  de  vapeur  ; les  eaux  de  Baréges,  de  llagnérc.s-de- 
l.uchon , deCaulcrets,  etc.  On  fera  ftorler  de  la  flanelle 
aux  malades  (i.allemand). 

On  traitera  la  spermaloiTliéc  pur  les  moyens  appro- 
priés. 

On  emploie  à l'intérieur  les  pilules  : 

,V.n.  . M J 



Pourcent  pilules.  Lue  à dix  pax  jour.  (Mignot.) 

Voyez  Cystite  nimoMoi.E  p»mr  les  îuitros  formules  du 
goudron. 

PROfÿTATORRIIÊE.  V.  PllO.^T.VTll E CHROMUl'E. 


PIIOTBÈMK.  La  proüiése  est  un  moyen  de  remé<iier 
aux  dilTurmités  cmigénilales  el  aux  difformités  acquises 
résullanl  d'amputations,  de  perle  d'un  oi'ganc  ou  d'une 
|>arlicd'un  appareil,  qui  eiitraluenl une  infirmité. 

I.CS  fXTfaratiuns  de  la  voûte  palatine  (V.  Voûte  rAi.A- 
TINe),  les  ablations  des  mûchoires  supérieure  et  Inférieure 
(V.  ilESEcnoN) , la  deslrulion  du  nez,  les  yeux  imtüur, 
la  phofoméUe  , sont  rendus  moin.s  pénibles  et  à im’u  près 
insensibles,  grûcc  à des  appareils  prothétiques  qui  |vr- 
mettenl  un  ceiiain  nondire  de  fonctions  ou  une  symétrie 
d'organes  qui  reudent  la  vie  supportable. 

Les  auus  conlix  nature,  le»  fistules  urinaires,  ont  in- 
spiré des  appareils  prothéliques  ou  hygiéniques  qui  ren- 
dent tolérables  de»  inlirmilés  dégoûtantes.  On  est  arrivé 
même  à suppléer,  par  des  courroies  élastiques  cl  de» 
re$.sorls  en  boudin,  de»  muscles  )>aralYsés  (Duclieune,  de 
Houhigne).  V.  Mt’.sexts,  Doir.TS  des). 


Pro(h4y»c  dnriN  le*  alM«U»emenl*  de 

V.  LtéBUS  (.Aôfréssciwwd  t/e  /'). 

Pr*tliè«e  dan*  le*  nmpnlAllon*.  — Pour  les  aui- 
pululions  du  poignet,  de  l'avant-bras  ou  du  bras,  on 
applique  un  bras  artificieL 

Les  mouvements  des  mains  , des  bras  artificicLH,  sont 
d'autant  plus  faciles  qu’il  reste  un  tronçon  d'avant-bras. 
On  a imaginé  des  bras  artifleieU  mécaniques , pourvu» 
d'une  main  qui  se  ferme  quand  le  bra.»  artificiel  est  fléclii 
au  cmido.  Pour  élever  le  bras,  ^wur  fournir  un  niouve- 
iiienl  de  flexion  du  bras  artiüclcl,  appliqué  pour  les  ca.» 
d'amputation  an  tiers  supérieur  du  bras,  un  emploie  une 
courroie  élastique  prenant  point  d'appui  .sur  Pépaule,  du 
côté  opposé,  au  moyen  d'un  corset  de  cuir  (van  Pelersseo), 
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Fiï.  ~ l'i<sl  iIm  ctiiair  «Ir  Kis.  — Janhc  d«  llillc, 

iU'aufctft,  fiAiir  aui|>iiUl>Aii  ij«  |h>iii-  amirtiUtiAti  do  la  jaiitn* 

la  jrtwbo  nu  li^it  d'é|««-linn.  — an  tiers  inrfrimir.  — FltD. 

R.  (ioiu«ia  so]>|i'«rUnt  le  |re«  *xiDrr<He  <t<»  Ckami^  pmir 

boa  i'«iui4ur«r  lo  teaiiiui  ii’.\<-ltjle. 


Fii(.  587  et  .*iR8.  — arlilK-M'Ile  poar  |ea  anp«itt-s  du  b (titsae, 

iiv»^'  iiMirruie  talounirri;. 


Lc>  ampuiaüoDs  du  la  jambe  n'clament  l'emploi  de  la 
Jambe  de  Mille  (d’Aix)»  avec  la  modinraliun  <^liarri»'rc 


(lijî.  On  les  par-tlesstis  une  enveloppe  d’é- 

lolTe  ou  de  ruir  mou.  uu  mieux  d>'  peau  de  daim  qui  en* 
vclappe  tout  le  inoi|jmoi^*  (Heluml.) 

Pour  rampulalion  de  la  janilie,  on  peut  sc  servir  d'un 
Mniple  pilon,  monté  sur  un  support,  ou  mieux  du  pied  du 
comte  de  Heaufort  (flg.  585). 

Pour  les  amputations  de  cuisse,  on  applique  la  Jambe 
(fig.  587),  munie  de  la  courroie  postérieure,  pour  rem- 
placer le  tendon  d’ Achille,  et  l'on  a tout  avantage  à appli* 
quer  un  caleçon  de  ruir,  de  la  forme  d’un  caieçen  de  hnin 
qui,  du  côté  où  le  membre  est  amputé,  se  termine  en 
pointe  et  est  lixé  à une  courroie  qui  s’attache  à la  partie 
|H}stérieure  de  l’appareil,  de  façon  que  la  jambe  arliH- 
cieile  fait,  pour  ainsi  dire,  corps  uvec  l’individu  (l.ebclle- 
guic,  Debout). 

Pour  perniclire  un  usage  plus  complet  des  membres 
artUlciels,  on  a tenté  de  faire  un  moule  du  moignon  im 
caoulcbour  et  de  l'appliquer  entre  la  jambe  de  bois  et  b* 
reste  du  membre.  OI  appareil  ingénieux  (Slake)  (SttciWe 
</e  efitriétyte,  1863)  n’a  pas  été  appliqué  et  peut  avoir  des 
inconvénients.  La  compi'cssioii  est  douloureuse  sur  les 
moignon-i. 


t-'ii;.  5MU.  — J)>  l«  A|>|>an<il  fxHir  J^wtKuUüoii  J* 

U eui»i'. 


f.a  prothèse  pour  les  désarticulations  de  la  cuisse  a été 
applH|uée  pour  la  première  fois  par  Touilloy  (lig.  589).  Le 
caleçon  de  cuir  e>l  i‘nrore  avantageux  pour  ccl  appareil. 

Pour  les  amputatiuns  du  pied,  telb:  que  ramputalion  de 
Clioparl  et  celle  de  Lisfraiic,  toute  la  prothèse  consiste  à 
faire  uu  soulier  qui  «‘iiq>érlie  b*  r iiversemenl  du  pied, 
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nllin*  par  l<*  (riuion  d'Arliiilo,  niai''  r<*  luit  t^ln'  atloini  i 

Il  faul,  pour  1rs  ampiitalionA  latérales  du  pied,  doux 
moDlanU  latéraux  do  oliaquo  côté  du  pied,  arliculés  nu 
niveau  de  rartiriilulioii  tibio-tir»ienne  ; il  faut  une  semelle 
solide  destinée  à soutenir  la  voùlc  du  pied.  La  tendance  k 
la  déviation  du  pied  exige  que  la  semelle  soutieime  le  bord 
du  pied  qui  sc  dévie. 

Il  faul,  fKiur  les  ampulalions  transversales,  immobiliser 
le  pied  sur  lit  jambe,  soutenir  la  face  inférieure  du  muiguon 
à l'aide  d’un  pimi  oblique  d'avant  en  arrière  et  de  bas  en 
liiuiU  S'opposer  à lu  déviation  latériie  }>ar  des  moulanU 
latéraux  et  une  semelle  n rebords  et  rembourrt'e,  puis 
soutenir  le  talon  avec  un  rontr«;forl  placé  à l'arriére  de  la 
chaussure.  I.es  appareils  .Martin,  construits  d'après  ces 
principes  et  qu'on  niodilie  à volonté,  pourront  rendre  des 
services,  mais  les  amputations  de  i'.lioparl  cl  de  Lisfranc 
devant  disparaître  pour  être  remplacées  par  l'amputation 
«ous-aslragalienne,  on  ne  conservei*a  ces  appareils  que 
pour  les  mutilations  du  pied  qu'mi  s'est  borné  ù régula- 
riser ; mais  on  devra  les  inûdiner  et  les  approprier  aux 
circonstances. 

ProïkCae  dmtnlrr.  ~ !.a  proüiéso  dentaire,  en  | 
di'hors  des  agréments  qu'elle  rend,  est  mile  pour  permet- 
tre la  mastication  des  aliments;  elle  e.st  encore  utile, 
parce  qu’elle  pennet  de  faire  disparaître  toutes  les  mau- 
vaises dents,  dont  les  produits  altérés,  avalés  avec  la 
salive,  causent  souvent  de  la  dyspepsie;  mais  celle-ci  est 
causée  souvent  aussi  par  le  défaut  de  mastication  des 
niimenis. 


Fig.  S9U.  — AciMOkil  [WHir  r«ai{>lu«r  iWiit  oBantiiMtitf*. 

I.C8  appareils  prothétiques  dentaires  qui  doivent  être 
préférés,  sont  ceux  qui  prennent  point  d'appui  .sur  les 
dents  voisines  et  qui  sont  de  guUa-percha  durci  ou  d'ivoire. 
I.es  mâchoires  entières  d’ivoire  et  de  porcelaine  ou  do 
gutla-perclia  durcie  sont  bonnes  iiidifTéremmcnt.  Les 
malades  ont  à cet  égard  plus  ou  moins  de  préférence.  Les 
dentistes,  de  leur  côté,  ont  leurs  habitudes.  Il  y a lè  une 
question  qui  ne  peut  être  jugée  qu’individuellenient. 


Fig.  591.  — (l*r«tcrrc.) 

Les  mâchoires  artificielles  out  toutes  un  inconvénient , 
c»dui  de  produire  la  carie  des  dénis  sur  lesquelles  t-llts 
s’appuient  ; on  évitera  cet  inconvénient  en  enlevant  les 
appareils  prothétiques  la  nuit  et  en  lavant  les  gencives 
avec  l’eau  de  Bolol  ou  un  dentifrice  approprié  k l'étal  de 
la  salive.  V.  Dentifiiu  b. 


Proib^w  du  ne».  — l.c.'  m;*  .irlilU  i<'ls  .uni  ili'slinés 
à réparer  une  dilToniiilé  rejioussaiile. 

Ou  place  des  nei  artificiels,  soit  à l’aide  d une  lige 
lemoutant  sur  le  front  et  cachée  .sur  la  tôle  où  elle  prend 
}M>inl  d'appui  dans  la  chevelure  {procédé  ancien) , ou  a 
l’aide  de  limettes  Lharrière). 

Lorsque  la  lèvre  supérieure  manque,  lorîajue  le  voile  du 
palais  et  des  dents  iiianqiienl , le  nez  peut  être  fixé  avec 
avantage  à rohlurateur  de  la  voûte  palatine.  (IVelcirc.  ) 

Protlie«e  ür*  membre»  InfCrlcar*  rwecourel*». 

— Les  membres  raccourcis  par  un  cal  difforme  sans 
ankylosé  articulaire,  les  membres  ankylosés,  peuvent  être 
rendus  utiles  par  la  prothèse,  et  les  liéquilles  ne  sont  pas 
toujours  nécessaires. 

l'our  les  membres  simplement  raccourcis,  on  se  sert  de 
souliers  à haute  semelle,  laquelle,  j*our  plus  de  lé- 
gèreté, est  faite  avec  du  liège. 

Pour  les  membres  ankylosés,  ou  }»‘mplole,  si  la  jaiu!»e 
est  ankylosée  à angle  droit,  une  jambe  de  lieauforl 
l^v.  PltOTIIRSE  DANS  LES  AMfUTATIONs)  ; <\  Ic  gCIlOU  est 
ankvlosé  à angle  obtus,  on  emploie,  soit  un  soulier  poun  u 
d'une  écliasse,  soit  une  jamht'  ixstllftte.  Dans  cet  appareil, 
le  talon  est  engagé  dans  un  étrier  k semelle  et  pourvu 
d'un  pilon  en  bas  cl  en  haut  cl  d’une  lige  sur  laquelle  est 
une  plaque  rembourrée  qui  soutient  la  cuisse.  L’apiiareil 
est  fixé  au  membre  avec  di*s  courroies.  \ . IK»ICT.<  (F/e.r/o« 
des],  Pieu-bot. 

ProtheM*  de»  membre»  pmrmljmé». — V.  ïloniT.-i 
iFhxtondrs),  PiE0-1M)T. 

Protfae»r  oeolaire.  — Deux  cas  se  présenlenl  ; nu 
bien  les  paupières  sont  conservéï's,  ou  bioi»  elles  sont 
détmiles. 

Dans  le  premier  cas,  on  applique  entre  les  |>aupieres 
une  lame  de  verre  cl  mieux  d'émail,  à bords  .arrondis  en 
forme  de  coque,  représeiilaul  un  leil. 

Ihins  le  second  cas,  il  n'y  a rien  à faire  qu  a caeher  la 
lésion  avec  un  bandeau. 

La  piüüièse  oculaire  a deux  avantages  : celui  de  pi'éve- 
nir  une  diffunnilé  cl  celui  de  prévenir  des  irritations  des 
paupières,  des  cctropions  cl  des  Irichiasis. 

La  prothèse  oculairo  doit  être  appliquée  aus.suûl  que 
possible,  dés  qu’un  œil  est  i»erdu  ou  aussitôt  qu'une  plaie 
de  rteil  est  cicatrisée.  Cejiendanl  pour  les  cancers  de 
l'u'il  cl  i>our  les  slaphylômcs  de  la  coméc,  on  doit  allen- 
dre  la  riratrisation. 

Pour  appliquer  uii  «‘il  de  verre,  on  explore  les  adhé- 
rences qui  peuvent  exister  entre  le  globe  de  I <eil  et  les 
paupières,  et  l’on  constrail  un  oeil  de  veiTC  approprie  à 
ccl  étal. 

On  place  l'rei!  de  ven*e  en  rimrcMiuisant  d’abord  sous  la 
paupière  supérieun*  soulevée  et  «‘n  le  fai.sant  glisser  vers 
l'angle  externe  de  l’œil,  puis  on  abaisse  la  paupière  infé- 
rieure qui,  dépassant  le  boni  inférieur  de  l’u  ü arülich  l, 
le  recouvre  en  remontant  ù 5a  place. 

Pour  enlever  Paul  arlinriel,  on  abaisse  la  paupière 
inférieure,  on  engage  la  tôle  d’une  épingle  sous  la  coque 
qui  constitue  ro’il  artificiel  clou  le  fait  basculer. 

l'n  œil  artificiel  doit  être  enlevé  tous  les  soirs  et  replacé 
tous  les  malins,  k la  fois  afin  de  laver  l’œil  et  afin  d'en- 
tretenir lu  propreté  de  la  pièce  proüiétique. 

Quelques  personnes  ont  de  la  peine  à s'habituer  û un 
n il  urlilicie!  ; on  les  hablluera  en  prenant  soin  de  placer 
l'uùl  artificiel , d'abord  um*  demi-heure,  puis  une  heure, 
puis  une  demi'jouriiée. 

Si  des  lirides  se  formaient  entre  les  paupiére>  cl  l'œil, 
pliilM  que  de  faire  dr<  débridemenls  il  vmidi-ait  mieux 
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fuii*c  un  œil  artiticiel  avec  des  échaucrurc»  appropriées  à 
l’élal  do  la  bride. 

Si  les  paupières  maiu|ueul,  on  peut  réparer  la  perle  de 
Mibslance,  puis  appliquer  ensuite  un  teil  arlibcicl. 

huiir  remédier  aux  innammalions  qui  exislenl  parfois 
aiir  les  resliv^  des  conjonclivcs,  on  applirpie  avec  succès  la 
pommade  au  précipite  rouge,  1 gramme  |>our  30  grammes 
d’axoDge. 


PrMhè»c  «lant»  In  phocomeiic.  — La  phocoiuélie 
coDslituéc  par  l'absence  d'un  segment  du  nk'mbi*e  et  des 
nuiscles  moteurs  doit  être  traitée  comme  les  membres 
amputés;  on  se  servira  do  membres  arUflciels.  la^rsqu'il  y 
a soulemenl  diminution  daus  les  proportions  des  membre.s 
et  cousorvatioa  des  moiivemenls,  on  se  servira  de  bras  el 
de  jambes  artificiels,  munis  en  dedans  d'un  point  d'appui 
pour  la  main  ou  le  pied,  .\insi  les  bnis  seront  munis  de 
poignées  à demeure  que  la  main  mettra  en  mouvement 
pour  multiplier  les  fonctions  du  membi'c  artificie).  Les 
jamlx's  seront  poitmies  de  pédales  qui , mues  par  le 
petit  pied,  permettent  de  régulariser  et  de  multiplier  les 
mouvemenU  de  l'appareil  prolbétique,  ou  bien  on  placera 
sur  le  pied  une  bottine  fixée  à l'iutérieur  d’une  jambe  arti* 
lictelle. 

Lorsque  tout  le  mombre  inférieur  est  ntropbié  et  lors- 
qu'il  rosie  un  pied , on  fera  une  jambe  artificielle  , munie 
à rintéricur  d’une  sorle  d édiasse  sur  laquelle  le  pied 
prendra  point  d'appui  et  qui,  cmbra.«S4'e  par  le  pied.  per> 
mettra  do  faire  mouvoir  l'appareil  dans  tous  les  sens.  La 
jambe,  :i  la  partie  su{>érieure,  sera  fixée  à une  ceinture 
de  cuir  trèif-forte,  serrée  autour  du  bassin  (Ange  Üuval, 
Delmul,  Sticiitédf  rhimnjit'f  t86/i). 


ProthMe  dsMii  Irn  — V.  UtSECTIONS. 


ProtkÿM  hernlalrr.  — V.  HeHNIE^. 


Prothèse  h^rgléMlqwe  pour  roaiie  contre  nn* 
lare,  Ira  tteloleit  urianiree*  rineoatlnenec  d'a- 
rlne.  V,  ces  mots. 

PBOTI'BÉIIA^C'Iv  (HÊMOnnilAOiE  DE 

l-t).  La  perte  subite  do  l'intelligence,  du  mouvement,  du 
îsoiiliment  avec  coma,  respiration  stcrtorcuse  et  paralysie 
générale  complète,  annonce  une  forte  hémorrhagie  ceu- 
tralc  de  la  protubérance  annulaire. 

(.a  |>erte  subite  de  riulelligencc,  du  mouvement  et  du 
senlimcnl,  avec  retour  de  la  connaissance  suivi  d'une 
hémiplégie  faciale  et  d'une  paralysie  des  membres  supi‘- 
rieurs  et  inférieui's  dans  le  cèté  opposé  du  cor^,  indique 
une  hémorrhagie  des  parties  latérales  de  la  protubérance. 

ThfrttiH'uHqw'.  — Les  hémorrhagies  de  la  protubérance 
réclament  un  ti’ailenient  semblable  à celui  de  l'hémor* 
rhagte  cérébrale.  V.  ce  mol. 

PB01il.\'h(Seîne-el-Marne).  Elau  ferrugineuse  froide. 

PBI'KICtO.  Des  papules  produisant  une  vive  déman- 
geaison, couvertes  d'une  (>clite  croûte  brune  de  sang  des- 
séché, caractérisent  le  prurigo  m/fis,  quand  la  douleur 
est  faible,  formioitw,  au  contraire,  loix(u'eUo  est  inlolc- 
rable  (V.  Deau  et  Dautres)  et  sem'/ri  ]orüM]ii’il  s'agit  de  la 
maladie  chez  le  vieillard. 

Le  prurigo  se  montre  diez  les  vieillards,  diex  l’homme 
plus  que  chez  la  femme,  au  printemps  plus  que  dans  tonie 
autre  saison  cl  sous  l'influence  de  la  mauvaise  alimenta- 
tion. 

il  y a un  prurigo  uija  (\ut  dure  trois  à quatre  septé- 
naires, et  un  j/rMriÿocÂjtwté/Uf  qui  peut  «ic  prolonger  pen- 
dant plasicurs  années. 


Ix  prurigo  est  souvent  compliqué  d’ucxéiua  ou  de  li- 
chen. 

Thêrapeutiffuc.  — Des  l>ainR  froids,  savonneux,  alcu- 
tins  ou  gélatineux,  — des  boissons  acidulés  et  rafrâtcliis- 
sanies  de  petit-lait,  d’eau  de  veau,  de  décoction  d’orge, 
de  chiendent,  quelquefois  de  l’eau  de  Vichy  et  des  Iwis- 
sons  alcalines,  *2  grammes  de  bicarbonate  de  soude  pour 
500  grammes  d’eau  ; — les  pommades  et  les  lotions  al- 
calines; — les  lotions  de  bichlorure  de  mercure  ou  d'io- 
dure  de  polas^iium  ; — la  pommade  de  goudron,  les  onc- 
tions avec  le  glycérolé  d’amidon,  suffisent  souvent  (n)ur 
guérir  le  prurigo. 


FoniiütAmE  1»U  l‘f\tJBiGO. 


Décoction  de  ^uûu/iiûi'i,  h gramme»  pur  litre  d'euu,  à 
prendre  dans  les  vingt-quatre  heures,  pour  le  prurigo  des 
vieillards  [3. 

pHportitioHii  firnt'jineitscs  dans  le  prurigo  delà  vieil- 
lesse O. 

Vm  de  cukhi'iue,  30  à t)0  grammes  chex  les  rlmmati- 
sanls  el  goutteux  atteints  de  ce  ce  mal  n. 

infusion  de  sofiomüre,  6 grammes  par  litre  d'eau  avec 
U grammes  de  bicarbonate  de  soude,  dans  le  prurigo  des 
rhumalisanUi. 

Opium  en  pilules  de  5 à 15  cenligranimcs,  pour  calmer 
le  prurit  el  rinsomnie  m. 

Acitie  prussiqui'  mêdiciiinlf  15  2 grammes  dan»  une  po- 
tion 


iPymmrtde  bofuiée. 

Axotigf' ^uiuite». 

Dnrabe  dis  3 ni. 

Mêlez,  Pour  onctions  (3> 


Pommude  dr  fjoiiiinjn  opiaev. 


Axnntsf ISU 

0-iudrM  vi>«^inl 30  id. 

LBQÜaaniR  de  SydenmiiH 4 id. 


Mêlez.  Pour  onctions  sur  la  {>cau. 

Liions  dv  mblimi'. 


Sablimé i 

Ilydiurhioral*  d‘ammomiwjii' J 

BÀii  distillé 

1 au  10  M'iitipmoiiM'r. 

noO  Etoinai*»- 

F.  s.  a.  Pour  lotions  [3- 

Lotions  iW<«  s. 

Indv 

T.*» 

Kan  diacillM* 

tXU  crraRiinei. 

Faites  dissoudre  et  ajoutez  : 

Pour  lotions  □. 

L»4ions  nteatmes. 

S-Mt»-earbonM«  d«  [kiU*»i' 

10  |;raiiiii>i’<. 
100  ).i. 

h’aites  dissoudre.  Pour  lotions  [3- 


Lotions  sutfnriiisvs. 

Sulfura  <1«  riiita»*? 4 graiumc*. 

Eua  di«iî|l.-« MO  i<l. 

Faites  dissoudre.  Pour  lotions. 

Loliom  avec  décoction  de  bf«ricr-rfrisc,  de  jmtfuiame, 
de  s/rurnonium,  de  tètes  de  intvols,  d'euu  de  your/rou,  ]>our 
calmer  le  prurit. 


Digitized  by  Google 


hu'yntion  U>u^  los  huit  jours  avor  l'futi  dr  Üit  iihti,  une 
bouloille  à joun  ; — av«*c  le  rnhmvfy  î grumtnc  — avec 
r<uw  (/«*  hillwt,  trois  Terres;  ou  avec  Vhniie  île  iiVm,  à 
froid,  30  grammes,  etc. 

PRt'RIT.  Sensation  di^sagrèahie  de  picotement  lin  à la 
peau  ou  à l'onficc  des  muqueuse>. 

Ia*  prurit  accompagne  le  iiclieit,  reczému,  rurlicaire, 
riolcTlrigo,  le  pit5Tia>is,  les  piqfln  s d’insecles. 

Le  prurit  du  méat  urinaire  iiidiipie  presque  toujours  les 
calculs  urinaires. 

Le  prurit  vulvaire  avec  ou  sans  ên>sioii  de  la  mu- 
queuse accompagne  souvent  la  gKrosiine. 

(De  lkuiTai.s.) 

Tht  raitcn(i‘/Ht:.  — (loutre  le  prurit  de  la  peau,  il  faut 
conseiller  les  vêtements  de  toile  caoutchoutée. 

Bains  additionnés  d'une  dèc»>cli>m  de  feuUl'  S d*‘  Imrv  r- 
ccme,  .100  grammes  |Kir  litres  d'eau. 

Ou  bien  : 

htftiaiun  de  tabac,  h gramme>  par  litres  d'euu  ù 
mettre  dans  le  bain.  (Frcncli.) 

Arsénôdc  de  soude,  ù la  dose  de  10  à 25  milligrammes 
dans  de  l'eau  distillée,  300  grammes. 

prendre,  une  cuillerée  û soupe,  malin  et  soir. 

Celle  médication  est  irés-bonue  dans  le  prurit  vulvaire, 
qui  accompagne  le  diabète  «ucrê. 

Aeüh'  phénviu*',  I gramme  par  jour,  en  5 ou  b fois  en 
pilules  ou  en  potion.  Hebm.) 

PRI  RIT  VI  I.VAIRE.  I.e  prurit  vulvaire  est  souvent 
cause  par  un  intc-rtngo,  derucué,  d«*  l'eczénia  méconnu, 
ou  un  signe  de  diabète  ; mais  il  y a aussi  un  prurit  vul- 
vaire sans  altération  de  la  peau  qui  »c  montre  chez  les 
feinmcs  approchant  de  leur  retour  d'ige,  eiercaiit  une  pro- 
fession qui  les  üblig«‘  d'élrc  toujours  assises,  et  qui  ne 
prennent  pas  les  soins  de  propreté  nécessaires. 

Les  démangeaisons  qui  coiistitueul  le  prurit  vulvaire 
sont  continues  ou  intermittentes  et  souvent  Ircs-vivcs. 

L<-  prurit  vulvaire  énerve  les  malades  ou  les  aiïaiblil, 
et  il  est  quelquefois  acccmpagiié  d'incontinence  et  de  ré- 
tention d'urine,  et  de  nymphomanie. 

Thérupeutüiue.  — On  appliquera  le  iraitenicnt  des  dar- 
tres (Y.  ce  mot),  et  Tou  ir.ailcra  le  prurit  rebelle  par  les 
lotions  avec  l’eau  additionnée  de  laudanum  ; 1 gramme  de 
ce  narcotique  pour  30  grammes  d'eau. 

Le  bromure  de  pota>sium,  h la  dose  de  50  centi- 
grammes 5 3 grammes,  en  potion,  est  encore  un  moyen 
que  l’on  jïourru  essayer. 

On  fera  des  injections  sous-cutanées  de  sulfulc  d’atro- 
pine dans  les  cas  rebelles,  en  même  temps  qu'on  fera 
prendre  aux  malades  un  bain  tous  les  jours,  cl  l'on  surveil- 
lera les  règles  dont  on  entretiendra  la  durée  pur  les  bains 
de  pieds  sinnpisés. 

On  U conseillé  une  potion  avec  deux  à >i\  goultes  de  li- 
queur arsenicale  de  Fowlcr  (Inilnîrl-Courbeyre)  (V.  AuTii- 
UA.NTS),  les  lotions  avec  ; 

r.iu  JlMilkt' 000  gi«Niun^«. 

SuyiRjr.  . 50  «-ikiiKr.  a I sr. 

On  a donné  le  sulfate  de  quinine  contre  le  prurit 
vulvaire  intermittent  (V.  Nêvhai.gie.s).  Les  petites  soi- 
gnée>,  faites  comme  |Hmr  les  névralgies  de  la  vulve  (Lis- 
franc),  ne  sont  pas  d une  utilité  réelle.  Oii  a ‘’mnlojé.  du 


ix'sie,  toutes  les  médicnlions  préconisées  contre  les  névral- 
gie.s. 

La  propreté,  la  continence  ou  l’u^agi^  modéré  ilu  coït, 
les  bains  répétés.  siTont  les  plus  puissants  moyens  |H>ur 
faire  cesser  le  prurit  vulvaire  à son  début. 

FonMlLAIItB  UC  niiiUT. 
d>  6o»*(i/e'  d>  sow.i» . 

U>jrHt«.  ik'  «uuJe VO  ftnuKUi-'». 


j Mêlez  exactement 

L'flûm  nurcMrit’/ft’. 


Rirhlnniiv  ik  uic-rnirv ÜO 

kaa  di-tillér.  I lilr.*. 

Xk<K>|.  mnuui-9. 

(«Uiplitr i i<i. 

Employée  contre  les  démangeaisons.  (Cazenave.) 


Lofions  frcnii  de  /<iMr»er-cen«<’  répétées  plusieurs  fois 
par  jour  E),  ou  bien  avec  de  l’eau  de  laurier-cerise  addi- 
tionnée de  carbonate  de  potasse,  30  grammes  poiir.'ltiO 
grammes  d'ean  de  lanricr-certse.  Celte  lotion  s’emploie 
avec  une  éj>ongc. 

Ikiins  d'mu  disttUèe  de  iaurter-eerùie,  500  gnammes 
pour  un  adulte  et  3Ü0  grammes  pour  un  enfant,  insuflia- 
tions  delà  poudre  de  .sons-nt/m/e  de  bismuth,  100  grammes, 
et  umi'lim  20  grammes. 

Ou  bien  la  pommade  suivante  : 

. . JO 

UiHt'iuut  ciliin. 3 hI. 

(Charvel.) 

(}unnd  le  prurit  de  la  vulve  dépend  d’une  direction  vi- 
cieuse des]>oils  qui  rentrent  en  dedan.s,  il  faut  faire  l'cjn- 
tution. 

P^AlINONEtl.  Virchow  appelle  psmmnoiiies  certains 
papillônies  intra-créniens  renfermant  du  sable  cérébr;il 
analogue  <x  celui  qui  existe  dau.s  les  corpuscules  de  Pne* 
chioni. 

P.Sei.’UARTIIBONF.«i  ou  FaII:^KS  AHTlCt  LATIONÜ.  Ily 
a deux  sortes  de  irseudarthroso»  : 1“  les  fausses  articula- 
tions au  niveau  d'uue  fracture  ; 2*  les  fausses  articulations 
conséculivcs  avec  dépluccmcnt  de.s  extréniités  articulaires 
luxées.  V.  Llaations 

PiM-ndarthrooea  dwnt«  Un  irarlar««.  Il  n'v  a pas 

de  cause  générale  qui  soit  capable  à elle  seule  de  produire 
une  pseudarthrose  ; toutefois  la  débilité  du  sujet,  les  mala- 
dies inflammatoires  graves,  sont  quelquefois  la  cause  de  re- 
tards dans  la  cousulidalion  ; l'obt^ité  et  l'étal  gras  de.s 
est  encore  une  condition  favorable  un  dcveIop|>enK'nt  d'um* 
yhieudartbrose  ; la  paralv'-ic  du  mouvement  cl  ht  ligature 
de  l'artére  princi|>ale  d'un  membrtî  (Travers.  B.  Phili|»s), 
la  paruh'siu  musculaire,  le  piilegnmii  et  l’érysipi'le  (Mal- 
gaigne),  sont  des  causes  locales  peu  puissantes  qui  ont  pu 
être  invoquées. 

L'obliquité  de  la  fracture  et  un  clievaucbentent  énorme 
ou  i'écarlement  des  fragments,  l’iiilerposition  de  corps 
étrangers  entre  eux  (Bossi),  la  suppiintlion  du  foyer  de  la 
fracture  et  rinler|tosilioD  de  parties  molles  entre  les  o.s,  le 
(léfatit  de  nutrition  des  fragments,  de  nonibreiiHes  e«|uilles 
et  une  perle  do  substance  de  l'os,  sont  quelquefois  la 
cause  de  la  pseudarthrose. 

On  a vu  des  pscudurüiroses  après  l’abus  des  fomenta- 
tions (I*.  d'FIgine),  après  la  constrirtion  trop  forte  et  l’ap- 
plicriliun  prolongée  d'mi  mauvais  bandage  (.1.  LliM|uel), 
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l'SKI 

après  le  scorbut  local,  cV>l‘ù>clirc  une  atonie  de  toute  une 
partie  d’un  membre.  (J.  CloqucL) 

On  H rencontré  les  pseudarthroses  clu*z  les  malades,  in- 
dociles qui  ne  supportent  point  l'apitureil  et  r|ui  se  lêvoiit 
trop  Idt.  Les  fractures  inli'a-capsuhiires  ne  sc  réunissent 
dans  la  grande  majorité  des  cas  que  par  une  psrudar- 
ihruse.  V.  Fractiîik  du  col  du  reMun. 

Il  est  rare  qu’une  pseudarthrose  soit  consliuiéi'  [uo*  tm 
encroûtement  des  bouts  des  fragments,  par  du  cartilage 
et  par  une  capsule  fibreuse  contenant  un  liquide  analogue 
à de  la  synovie  ; il  y a un  cas  aullionlique  (A.  Key,  K.  Home 
Kuhiiholtz,  Howship,  Criiveilliier)  ; le  plus  souvent  les  frag- 
ments sont  réunis  piu*  une  subsianci*  librciise. 

U>s  fausses  articulations  se  recomiaisscnl  à un  défaut  de 
consolidation  du  cal,  au  delà  du  quatre-vingtième  jour  | 
après  la  fracture.  On  trouve  les  trois  conditions  suivantes  | 
(.^algaigne)  : 

Ou  bien  les  frngmcnU  indépendants  flottent  dans  les 
l'Iiairs. 

Ou  bien  les  fragnieiib  ne  se  louchent  que  par  leur  face 
latérale. 

Ou  bien  les  fragments  sont  bout  à bout,  réunis  par  un 
cordon  libreux. 

L'huntérus  cl  le  fémur  sont  les  os  le  plus  .souvent  at- 
teints de  pseudarthroses. 

Thtro^trtitôjui'.  — Jusqu'en  1760,  le  frollemeni  des 
fragments  imaginé  par  Celsc  a suffi  aux  nécessités  de  la 
pratique.  J.  Hunier,  qui  a conseillé  pour  les  pseudarlbros4  s . 
de  la  cuisse  et  de  la  jambe  de  faire  lever  le  malade  avec 
son  membre  entouré  d'attelles  et  de  It*  faire  mai  clier,  met- 
tait  en  ii'uge,  sous  une  forme  particulière,  le  Irailemenl 
de  Celse. 

L'acupundiire  est  un  moyen  qui  n*a  pas  une  utilité  ré- 
elle. 

Le  séton  (A.  !..  Iticliter,  Wiuslow)  a donné  des  succès. 
On  le  pa»e  à travers  la  fau»e  articulation,  on  le  laisse  en 
place  plusieurs  mois  ^Physick)  ou  huit  jours  seulement 
(Wardrop,  Liston).  Si  l'on  ne  peut  passer  le  séton  dans 
les  fragments,  on  passe  un  séton  de  chaque  cAlé  de  la 
fausse  articulation  (Oppenlieim)  ; l'action  du  séton  est  celle 
d'un  corps  étranger  qui  cause  une  inflammation. 

La  ligature  sous-cutanée  (Sommé  d'Anvers)  est  un  pro- 
cédé analogue  au  séton  comme  résultat,  cl  plus  compli- 
qué sans  être  plus  avantageux. 

La  résection  desl>oub  des  fragments  (Wliilc),  la  fausse 
articulation  étant  mise  ù nu  (V.  HùstiuTioN],  est  bonne 
quand  tous  les  autres  moyens  ont  échoué.  La  résection 
peut  être  accompagnée  de  gnittagc  du  périoste  et  de  cau- 
lérisatiuu,  pour  laisser  à nu  des  surfaces  osseuses  bour- 
geonnant. 

On  a réséqué  les  fragments  cl  fait  une  suture  de  l'os 
avec  un  fli  d'urgoni,  dont  doux  bouts  étaient  engagés  dans 
une  canule  qui  sortait  par  la  plaie  (Kearny,  Rodgers, 
182.1,  et  lk*ninger-Féraud).  V.  Caus  difvohiies.  i 

On  s'esi  borné  à gratter  les  extrémités  des  fragments  ^ 
(Wliilc,  Rrodie),  à ruginer  les  extrémités  des  fragments 
avec  un  ténolomc  par  la  méthode  sous-cutanée  (Delore). 
ün  a cautérisé  les  surfuce.s  des  fragmeuts  mis  à nu  (Wliil'e, 
lleu>un)  avec  la  potasse  caustique  ou  avec  l'acide  nitrique 
(Olleiirotli),  ou  avec  le  beurre  d'antimoine  (White).  Le 
caustique  au  chlorure  de  zinc  sci*ail  aujourd'hui  préfé- 
rable. 

On  emploiera,  avant  d'avoir  recours  à tous  ces  procé- 
dés, l'immobilisation  pi'olongée  dans  un  bon  bandage  ina- 
movible. V.  Krauti  BKS  I.e  véÿlra- 

toiir  iHpu-lquefui.'  réussi. 
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l.orsipi'un  se  résout  à une  opération,  on  tentera  le  frol- 
teinent  des  fragments.  Les  deux  fragments  de  fus  sei'onl 
frottés  avec  les  maiu>,  saisi>saul  les  fragiiieiib  et  les 
I fi'OlUnl  l'un  contre  l'autre  ; leMiiaebines  sont  inutiles. 


f i$.  H ronirution  (.<4ir  qisp  ix.-u.lBrlhr.xÿ  .J*-  i'Ititw  r<i>. 

— C.  U — A.  A^li- 

ciiUtM.n  Je  |r  Mk-iuniijue  au  Un  cM*k. 

Si  ce  moyeu  échoue,  on  aura  recours  au  séton  ou  à la 
cautérisation.  Pour  cela,  ü suffit  de  faire  une  inci.'^îoii 
allant  jusqu'à  l'os  et  du  cautériser  le  fond  de  la  plate 
(Malgaignc). 

La  résection  et  même  la  suture  conviennent  lorsque  les 
fragments  .sont  flottants  dans  les  rliuirs.  Dans  tous  les  cas, 
il  ne  faut  avoir  recours  à cette  optTalion  qu'à  la  dernière 
extrémité.  Celle  opération  peut  être  suivie  de  très-graves 
accidents 

On  a employé  des  mécaniques  pour  remplacer  les  appa- 
reils de  contention  sur  le  modèle  de  l'appareil  lig.  592. 
Blandin  et  A.  Bérard  en  ont  obtenu  de  bons  résultats 

PHRr'DO  CBOrP  OU  PAVX  CBOI’P.  V.  Cnoi'c. 

PSEL'DO-nEIIIBIIAKB.  Pellicule  blanchâtre  formée 
de  mucine  associée  à des  Dlamenls  de  flhrine  entremêlés, 
unis  à des  granulations  moléculaires,  a des  corpuscule» 
de  pus,  des  cellules  d'épithélium  et  des  globules  de  sang. 
V,  DirnTHÉFUTE. 

l.cs  fausses  membranes  ne  sont  pas  les  caractères  d'un 
état  morbide  déterminé,  car  elles  sc  forment  lanlût  chez 
des  sujeb  bien  portants  ayant  un  vésicatoire  ou  une  plaie, 
Unlêl  sur  des  sujets  malades  ayant  une  gangrène  de  la 
peau  ou  une  angine  maligne. 

Les  fausses  membranes  »e  montrent  sur  la  |M'au  dé- 
garnie d’èpidenno,  sur  les  amygdales,  sur  le  pliaiTOx,  dans 
le  larynx,  dans  les  bronches,  dans  les  intestins  et  sur  les 
séreuses  enflammées. 

Quand  les  fausses  membrane»  se  développent  sur  la 
|>cau  ou  sur  les  muqueuses,  et  qu'il  y n au-dessous  une 
ulcéraliou  par  laquelle  sc  fait  la  résorption  du  pus  et  du 
produit  morbide,  il  en  résulte  mie  intoxit  alion  du  '^ang. 
I ar.H  léii»éc  par  d»*  peliti*>  -q)Opli\ie>  pulmon.ure.-  di  •• 
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infarclus  liLirincux  el  des  noyaux  (rinliltiiaioii  imrulcnU! 
diULs  le  poumon. 

PSEVDO-9IÉNIN43ITB.  Maladie  (|ui  simule  la  mé- 
ningite. 

Dans  l'invasion  do  eertaiiios  maladies  aiguës,  cl  dans 
le  cours  des  alTcclions  vermineuses  el  tliloroliques,  il  se 
produit  souvent  des  pliénomèues  sympathiques  dus  à des 
actions  morbides  réflexes  amenant  des  congestions  el  des 
ischémies  cérébrales. 

Parmi  les  troubles  sympalhii|ucs  du  début  des  mala- 
dies inflammaloin;s  cl  des  alîeclions  chlorotiques  el  ver- 
mineuses, il  faut  mentionner  la  pseudo-méningite. 

I.a  pseudo-méningilc  a toutes  les  apparences,  au  début, 
de  la  méningite,  mais  les  accidents  ne  durent  pas  el  ils 
ne  se  terminent  pas  comme  elle  par  convulsions  et  pa- 
ralysie. 

II  y a une  pseudo-méningite  vermineuse,  une  pseudo- 
méningite  prodromique  des  maladies  aiguës,  une  pseudo- 
méningitt:  anémique,  gaslnalgiquc  et  chlorotique,  et  une 
jweudo-méningile  simple. 

Traiti  mcnt  : Hestc  maintcuanl  la  ijncsdon  ilii  (i-nite- 
mait  de  lu  pscuih-mvniiiijite. 

\ part  le  traitement  spécilique  ih;  la  pseudo-ménin- 
gilc vermineuse  par  la  sanlonine  et  par  le  calomel,  le 
traitement  des  autres  formes  de  la  pseudo-méningite  con- 
siste en  saignées  révulsives,  en  sulfate  de  quinine,  cl,  s'il 
y a chlorose  ou  anémie,  en  préparations  arsenicales  et 
ferrugineuses. 

Celle  qui  précède  h's  maladies  aiguës,  dont  elle  est 
quelquefois  le  prodrome  el  qui  ne  dure  qu’  un  à deux 
jours,  n’a  besoin  d’autre  Irailemenl  que  l’enjploi  des  ré- 
vulsifs sur  les  membres  inférieui-s  cl  des  (tpiilmUiom 
froüks  sur  la  tète.  Des  sunijsuis  à l’anus  peuvent  être 
utiles,  mais  il  finit  que  les  accidents  cérébraux  soient 
très-prononcés. 

La  pseudo-méningilc  vermineuse  exige  comme  Irailc- 
mcnl  palliatif  les  révulsifs  sur  les  membres  inférieurs,  les 
réfrigéimts  sur  la  tète,  cl  comme  indication  spéciale 
plusicui's  purgations  au  culumvl  associée  avec  la  santo- 
iiim. 


Caluind iCi  rtiiligt . è I gr. 

S»numiiic 25  â 50  ccnligr. 


Mêlez. 

A prendre  à jeun  dans  du  miel  ou  dans  un  peu  de 
conlilurcs. 

Celte  médication  est  surlcul  applicable  aux  ascarides 
lombricoïdes. 

.S’il  y a des  oxyures,  il  faudrait  donner  un  lavement 
de  suie  de  bois. 

Siiîo  <lc  boii. 30 

K4U 3r0  id. 

Faire  bouillir  el  administrer  après  refroidissement  à 
-f-  25*  environ. 

.Maintenant,  dans  la  pseudo-méningite  gaslralgiqui'  avec 
chlorose  cl  anémie,  ce  qui  réussit  très-bien,  c’est  le  sul- 
fate 'le  ijuinine  à la  dose  de  1 5 à 25  centigrammes  par 
jour,  et  à litre  d’auxiliaire  les  préparations  fartiijiuiuses 
ou  itrseiiirules. 

Le  sulfate  de  quinine  est  le  moyen  auquel  j’accorde  la 
préférence  en  sa  qualité  d'aiiiihi/fiérémii/ue  du  cerveau. 
Celte  vertu  lui  est  généralement  accordée,  el  c’est  à l’état 
d’anémie  qu’il  entraîne  ipi’on  attribue  certains  accidents 
de  surdité  et  d’amauruse  produits  par  son  abus. 


J'ai  démontré  par  la  cérébroscopic  cette  faculté  con- 
gestive du  sulfate  de  ({uinine.  Fn  clfel,  chez  des  malades 
qui,  par  rhumatisme  aigu  articulaire  ou  par  névralgie, 
avaient  besoin  de  prendre  du  sulfate  de  quinine,  j’ai 
examiné  la  rétine  el  la  choroïde  avant  l’emploi  du  re- 
mède, et  j’ai  fait  le  même  examen  à quelques  jours 
de  distance.  J’ai  fait  de  même  dans  certains  cas  de 
méningite  accompagnés  de  dilatation  phlébo-rètinienne, 
et  j’ai  vu  les  veines  de  la  rétine  se  rétrécir  en  même 
temps  que  pAlissail  la  choroïde.  Pour  moi,  cette  expé- 
! ricnce  démontre  que,  si  le  fond  de  l’œil  se  décongestionne 
par  la  quinine,  les  méninges  et  le  cerveau  font  de  même, 
et  il  en  résulte  ipie,  dans  un  cas  de  pseudo-méningite, 
c’est-à-dire  de  congestion  névropathique  de  l’encéphale, 
c'est  au  sulfate  de  quinine  qu’il  faut  s’adresser. 

L’expérience  clinique  confli  me  d’ailleurs  ces  prévisions 
de  la  science;  car,  chez  les  malades  que  j’ai  soignés,  bien 
qu’il  n’y  ait  pas  eu  de  périodicité  névralgique,  la  quinine 
' a réussi  de  la  façon  la  plus  heureuse.  Elle  a dissipé  les 
douleurs  de  tôle  el  a triomphé  des  accidents  gastriques 
I produits  jtar  l’action  réflexe  des  nerfs  du  cerveau.  Elle  a 
régularisé  le  pouls,  el  l’on  a vu  sous  son  influence  dispa- 
j railre  des  .symptômes  dont  rensemble  excitait  les  plus 
vives  appréhimsions.  En  dehors  de  celle  indication,  il  n’y 
en  a |dus  qu'une,  c’est  celle  de  l’anémie  et  delà  chlorose. 
Pour  celle-là,  on  y satisfait  par  l’arsénialc  de  soude  à 15 
[ ou  25  milligrammes  par  jour,  par  riiydrolhérapic  bien 
I faite  et  par  le  sous-carbonate  de  fer  à 1 et  2 grammes 
par  jour. 

PNOITIM.  L'inflammation  de  la  gaine  du  muscle  psoas 
a lieu  chez  les  femmes  dans  l’étal  puerpéral,  et  chez  les 
hommes  à la  suite  d’un  effort,  aînés  une  marche  forcée 
(Dance),  après  un  rhumatisme  musculaire,  après  un  Irau- 
inalisme,  tel  (|u'une  fracture  du  b;issin  ou  de  la  colonne 
vertébrale. 

la;  psoïlis  so  révèle  par  une  douleur  vive  el  par  les 
signes  de  l’inflammation,  tels  que  frissons,  fièvres,  état 
-saburral.  En  général,  chez  1a  femme  en  couches,  le  mal  a 
les  caractères  d’un  phlegmon  de  la  fosse  iliaque,  plus  une 
rétraction  de  la  cuisse  el  l’existence  d’un  cordon  dur  sur 
les  côtés  de  lu  colonne  vertébrale.  Chez  l’homme  on  re- 
connaît le  phlegmon  à la  rétraction  de  la  jambe,  à une 
tuméfaction  sur  le  trajet  du  psoas. 

Il  est  rare  que  l'abcés  formé  dans  le  psoas  fasse  saillie 
à la  région  lombaire  ; il  est  pins  ordinaire  que  le  pus 
vienne  se  montrer  sous  l’arcade  crurale  et  même  entre  les 
muscles  de  la  cnis.se. 

On  peut  confondre  les  psoîtis  avec  le  phli  gmon  de  la 
fosse  iliaque,  car  ces  deux  alTections  se  succèdent  «piel- 
•lucfois.  V.  P1II.EC.MO.V  DE  I.A  FOSSE  ll.lAOl’K. 

La  rétraction  de  la  cuisse  dans  la  coxidgie  peut  en  im- 
poser au  chirurgien  el  faire  croire  à un  psoîtis,  mais  l’ad- 
scnce  de  toute  tuméfaction  douloureuse  dans  l’abdomen 
éclairera  le  diagnostic. 

La  réplélion  de  la  vessie  cause  des  douleurs  dans  le 
cas  de  psoïlis,  ce  ipii  n’a  pas  lieu  dans  la  coxalgie  au 
début. 

Chez  l’homme,  des  phlegmons  péri-néphrétii|ucs  ont 
été  pris  pour  des  psoïlis  (de  la  .Motte,  F.  Delens).  V. 
l'ni.EGMON. 

Thérapeuiviue.  — Appliquer  trente  sangsues  en  une 
seule  ou  en  deux  fois  sur  la  région  lombaire.  Placez  le 
malade  dans  de  grands  bains  prolongés,  donnez  un  lave- 
ment pui’galif. 
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lh;s  i'dlai>bi>mus  »cront  tnainlenus  en  pcrnumcnrn'  sur 
rMlMtomcn. 

Si  l’abcès  proéminc  vers  la  région  lombaire,  or»  inci- 
sera de  bonne  heure  ; si  l'on  s’est  trompé  et  s’il  y a ‘in 
phlegmon  pêrinéphréUque,  il  n’y  aura  pas  d’inconvénient, 
pui>qne  les  psoîlis  et  les  fiidegmons  périnéphréliipies  , 
exigent  le  même  traitement. 

î<orM|ue  la  maladie  a duré  un  certain  temps,  le  pus 
arrive  sous  l’arcade  minde  o»i  il  est  facile  de  lui  faire  jour 
par  une  ouplu.sietirs  incisions. 

SI  le  pus  fuse  dans  la  cuisse,  on  fera  des  ouvcrtuix’s 
successives  cl  l’on  appliquera  le  inulenieut  local  et  géné- 
ral des  abcès  chauds.  I^s  contre-ouvertures,  le  drainage, 
les  injections  imlces,  sont  ici  d’une  heureuse  application. 

PHOREXTERIE.  Hypertrophie  des  follicules  isolés 
de  l’inlestin  grêle  cl  du  gros  intestin  q»i’on  observe  dans 
le  choléra,  dans  l'entéro-colitc  des  enfants,  dans  renlérile 
cholériforme,  sou»  rinfluence  de  riiypcrsécrétion  ou  flux 
dont  ils  ont  clé  mouieutanémenl  le  siège. — Ja's  follicules 
SC  présentent  à la  surface  de  la  muqueuse  sous  forme  de 
petites  tumeurs  pAles,  blanchâtras,  du  volume  d'un  grain 
de  millet,  ayant  une  petite  dépression  centrale. 

PSORIftHIN  ou  l.i%PRi:.  Ho  plaipte»  squameuses 
blanches,  brillantes,  di?  forme  et  de  dimension  variables, 
plas  ou  moins  saillantes,  durant  très-longtemps  et  sans 
(ièvre,  constituent  le  p.sort<i,sis. 

Pour  la  plupart  des  médecins  le  psoriasis  et  la  lèpre 
sont  deux  maladies  cutanée»  de  uiômc  nature,  ne  ditTéi*anl 
entre  elles  que  par  la  forme  un  peu  plus  déprimée  au 
centre  dans  la  seconde  que  dans  la  première  (Plumbe, 
(übert,  Émcjy,  4’.azcnave). 

Le  psoriasis  est  une  maladie  de  Tapparei!  blennogéne 
de  la  peau,  c’csl-à-dire  de  l’appareil  chargé  de  la  sécrétion 
do  l’épiderme. 

\Ai  psoriasis  n'a  jamais  rien  de  contagieux. 

Il  y a un  psoriasis  arthritique,  dartreux,  syphilitique  et 
scrofuleux  (Uazin). 

Au  point  de  vue  anatomique  il  y a un  ;>sorio.-us  ijuttata 
lorsque  les  p1aque>  squamctiscs  blanches  ont  la  largeur 
d’une  tache  ronde,  de  l ft  3 centimètres;  un  p.so»iosw 
g|fra^l,  quand  les  plaques  sont  allongées  cl  trrégulièi'cs. 

C’est  le  tjnttutn  élargi,  déprimé  au  rentre  et 

un  peu  dépourvu  de  squames  en  ce  (K>int  qu'on  appelle  la 
lèpre  vulgaire. 

Autour  des  plaques  squameus»^  du  psoriasis,  la  peau 
est  parfaitement  saine,  mais  au-dessous  d’elles  le  derme 
est  d’un  rouge  très-vif. 

Le  psoriasis  est  une  maladie  essenliellemeni  chronique 
et  qui  tic  détermine  aucun  trouble  général  des  fonctions. 

Non-seulement  le  psoriasis  occupe  la  peau , mais  il 
ullère  los  ongles  et  les  rend  jaiindlres,  cassant»  cl  fendil- 
lé» en  tons  sens. 

C’est  onlinniremenl  sur  le  tronc  et  sur  les  membres 
qtiesc  développe  le  psoriasis,  mais  ü se  montre  également 
uu  visage  et  dans  le  cuir  chevelu,  oii  il  est  plu»  difficile 
ù distinguer. 

Rien  n’est  difficile  à guérir  comme  le  psoriasis , car, 
quoi  qu’on  fasse,  il  dure  souvent  im  grand  noiiihre  d’an- 
nées et  nkidivc  trèâ-aisément. 

C'est  l’aide  des  commémoratifs  fournis  par  le»  malade» 
qu’on  reconnaît  la  nature  darlrcuse  ou  syphilitique  du 
}»»oria»is. 

•ouenuT  KT  DKSviÉs.  — 2’  édit. 


— Dans  le  psoriasis  sy|diilitique , il 
faut  prescrire  le  protoiodure  de  mercure,  AI)  rentigmin- 
me»  jtar  jour  pendant  deux  mois,  ou  bien  les  pilule»  de 
lk*llo»te,  ou  la  liqueur  de  van  Swieten  PPTI. 

Si  le  psoria-sis  est  arüiritique,  U faut  le  traiter  par  le» 
bain»  alcAlius  cl  le  bicurboDate  de  soude  en  solution  dans 
l'eaii,  3 gramme»  par  jour  (Dazin)  [^. 

Le  psoriasis  scrofuleux  riVlamc  l’emploi  de  l'iiuile  de 
morue  et  de»  toniques  »ous  toutes  le»  fonnes. 

Quant  au  psoriasis  dartreux,  il  faut  le  combattre  par  k‘s 
£3,  par  les  tous  les  huit  jours,  surloiil 

le  jalup,  i'aloès,  la  »»‘nmmonée  (Rayer),  le  calomel  Q 
(Hamilton),  le»  st4ilorifi<fU*:s  fCaxenavel.  les 
Q,  la  taiiiiun-  >ie  cinq  ù trente  gouUcs  par 

jour  (3  (R'<*H)»  i-»  -h  (Riett)  sous  formes  de  pi- 

lule» asiatiques,  de  solution  de  Fowler  ou  d’ai'séniale  de 
soude,  10  à 30  milligrammes  par  jour. 

A rextérienr,  on  a employé  les  bain»  chauds,  — les 
bain»  de  mer  chaud»,  — le»  bain»  de  vapeur, — los  lotions 
sulfureuse»,  — rongiiont  de  poix,  — la  pommade  au 
calomel,  — au  précipité  rouge,  — au  protoiodure  de 
mercure,  — au  goudron,  8 gramme»  sur  30  gramme» 
(Émcry),  — l’huile  de  Cade,  le  goudmn  pur,  etc.,  les 
bains  de  vajieur  lérébcnthinés,  une  douzaine  de  bains  (>eiit 
suflire  13- 


Fonxi'LAtnu  ou  isoniASis. 


AnéniaU’  do  imUism'. 
(Liqueur  arsenicale  de  t’owler]. 


Af*i<U  ar«^niMix 

C.trlNriMt^  tie  . . 

l’Un  ilKtillm* 

.Vlmol  Je  tni^listn  maiiKj»! 


& ;;iAUtllK». 

MN)  iJ. 
m i>i. 


Réduisez  l’acUlu  arsénieux  en  |>oudre  : mêlez  avec  le 
carbonate  de  potasse  cl  faite»  bouillir  dans  un  vase  de 
verre  ju»(}u’ii  ce  que  l’aride  nrsénieux  soit  dissous  complé- 
IcmeDt.  Ajoutez  l'alcool  de  mélisse  à la  liqueur  quand  elle 
sera  refroidie,  filtrez  et  remettez  une  ((iiantité  d'eau  suffi- 
.«ante  pour  que  le  tout  rt'préscnte  exactement  500  gram- 
me» ; vous  aurez  de  cette  manière  une  liqueur  qui  con- 
tiendra un  centième  de  son  poids  d'acide  aiséiiieux  (Roii- 
rliardat). 

i.inqà  dix  goutte.»  dan»  le  courant  de  la  journée  et  dan-- 
un  verre  d’eau  sucrée  i-e  -et. 


Solution  arsenicale  ou  minérale. 

AciJc  t cruaise. 

.litlillé- lUOO  ]•!. 


Faire  bouillir  pendant  iinipiart  d'heure. 

50  gramiiies  de  celle  solution  représentent  5 centi- 
gramme» d'acide  arsénieux. 

Pommadf  d'iodurc  de  soufre. 


lodur«  Jv  I grnmnip. 

.Auwgv  pnnhrà 80  ht. 

Mêlez.  (Bicü.) 

Sirop  de  •louce-amtre. 

Tirt'*  .le*  •lourc-dinjin'’  •...••  !>00 

»irvf>  HÎinj-le lOOll  iil. 


F.  8.  a.  30  à 60  grammes  dan»  «ne  tUanc  appropriée. 

(Cndox.) 


Tisane  de  »lonce-umère. 

rv.>nrr..ini^K‘  80  (rr^mtar*. 

t«ii  bn*iilUntc tOUO  M. 

Faites  infuser  pendant  deux  lieures  et  jMissez.  A prendre 
|>ar  verrées. 


II.  — 7A 
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Oaiis  la  pr.ilii|iie  civile^  on  ajoule  : 

Sin»{>  «le  faineteirv iOOO  iinimui*-?. 

VHutes  tViniturf  de  so^tfir, 

ItHitira  tle  ioufn- 1 tfreiuiflc. 

s.Hifre ) 

llmki  <r«iMad««  «lttiH-i>«. 

i^inuiiio  ural>ii|iK’ > 

Kailesi  pilules  n*  2U.  ICavoloppoz  ces  pilules  «rargenl. 


(Itevergie  ) 

Pommade  de  turidlh. 

31»  sfi  -•mm-  • 

Ttidiilb  niiiérat 

1 itl. 

4 i<L 

M s,  aO. 

l*nnnnn<i"  <iu  aüotnel  vt  <(u  ifottdtvii. 

<><«(  «ourK- 3Ü  er*aiBK>- 

ilülxinrl  ■ Il  %e[iitir i mI. 

(>'indn>n.  A >d. 

M.s.  aQ.  (V.) 

iVwmu»/*  de  tjoudroH 

30  smiMiHr*. 

n<m<lmp \ ÎJ. 

e«iu|ihrr. 50  r<rn(iRrHiu«r». 

Mt'lez.  Celle  pommade  eM  employée  conlre  les  éiup- 
lions  sqiiunieu>es.  Kllc  calme  les  démangeaisons fn. 

{Rauniés.] 

Powmade  UHt i/ êy Me . 

A««>ne>‘.  700 

P»rtflBin«  (1r  g<iiidr>n.  4O0  M. 

('«elle  pommade  ne  laclic  |tas  le  linge  (Cirauld.)  {T] 

Pommade  dt  Giroux. 


OuilJlUM.  10  Ur.1lltHHf. 

5 hI. 

AaiM^rr 40  i«l. 

Mêlez  E. 

pommade  de  \juudtvH. 

iU  gl«at«H>  fl. 

«le  . 5 À I5  mI. 

Mêlez  S. 

Sirop  d umemaie  de  .soude. 

>«r«|>  de  dü«iri>-iiiDèrtf.  ..........  «lOO  Rfiuuiiw-*. 

Arw^tâlo  «Ir  ...  lU  r«Mtlii:raiuai«’'. 


Kaites  dissoudre.  Une  à Irois  cuillerées  à bouche  par 
jour  (BoucImUi-i-  -m. 

Porto/i  d'arsénude  de  soude. 

Jiilrp  fft^nmeu* lOO  Rrcmiurï. 

AntaiaU  d«  iiMtlc. 10  a 90  iiiiUi||r. 

Kaites  dissoudre.  Pai*  cuillerées  dans  les  vinghquatrc 
lieures,  en  commençant  par  la  dose  la  plus  faible  E* 

Granu/es  (f  arséniate  de  sowJe. 

On  pré[>are  des  dragées  en  granules  contenant  un  miU 
ligranime  d’arséniate  de  soude  cl  l'on  en  avale  de  cinq  à 
trente  par  jour,  en  augmentant  progressivement  la  dose. 

/)cr^*(<ion  de  Hues  de  doui  e-amn  e.  Vingt  et  une  guéri- 
son sur  vingt-trois  cas.  8 à 6Ü  graiiiines  par  litre  f~l. 
(Ciichlon.) 

iVîittlic  d'ecoree  dr  radnt  de  maditr.  10  à 20  centi- 
grammes par  Jour.  Beaucoup  de  succès  E (Casanova.) 

Décoction  de  fcuUiescide  radiu  s de  Xyris  imftca.  Dans 
de  riiuilc  à l'intérieur. 

FJfcfiore  noir.  50  à 120  centigrammes  en  poudre,  60 
à 7.*»  cenligramnic.',  en  exlroil. 


l‘Tl>ll 

Pl>M>BOFBT1l.t1.^ll%.  Rlépliarilc  existant  chez  les 
dartreux.  V.  DLÉPiiAniTES. 

PTÉRYVIOK.  Chez  les  sujets  avancés  en  «\ge,  à la 
suite  d'une  lésion  traumatique  de  la  conjonctive,  d'une 
ophüialiiiie  purulente  ou  d’un  ulcère  sur  la  cornée,  une 
hypertrophie  partielle  de  In  muqueuse,  triangulaire,  exis- 
tant ordinairement  à l'angle  interne  d<*  Tieil  et  occupant 
la  conjonctive  ocuhiire  eu  empiéUinl  sur  la  coméc,  est  un 
ptérx'gion  Ces  prodiiclions  hypei*trophiques  cicatricielles 
peuvent  être  multiples  (Bec r,  Velpeau). 

iiC  ptérygion  est  mcmbraiioux  ou  charnu,  sarcomateux, 
c'esl-ii-dirc  rougcdlrc  et  comme  foiq^ueu.x. 

Une  plaque  charnue,  hlnnchc,  jaiiniUre  ou  rouge, 
tiiangulaire,  dont  le  i;ommet  est  pUi<  ou  moins  étendu  sur 
la  coméc,caractérisc  le  ptérygion;  les  malades  ne  soulfreiit 
p^,  niais  leur  vision  est  généc. 

l n ptérygion  membraneux  peut  te  transformer  eu  un 
ptérygion  charnu,  sous  l inlluünr.e  d'une  irrilatiun  (lies- 
marres). 

Lor$i(ue  le  ptérygion  s'accroît,  il  y n toujours  un  certain 
degré  d'inflammation  (Arit). 

La  récidive  du  ptérygion  opéré  p«ir  la  section  .simple, 
ou  traité  par  les  cautérisations,  est  pi*esque  inévitable. 

TArivfpeM/i/'ic.  — Au  momonl  oii  il  se  forme  un  plé- 
rygioii,  on  traitera  les  maladies  qui  peuvent  lui  avoir 
donné  naissance.  On  cautérisera  les  bougeons  charnus 
avec  le  crayon  au  sulfate  de  enivre  ou  le  crayon  de  nitrate 
d'aigent.  On  saupoudrera  le  ptérygion  commençant  avec 
de  racémie  de  plomb  en  poudre. 


/ 


Fif.  S93.  — 0[B-nilioa  «le  U li$«lurv  iUbi  le 

Si  le  plèrygion  est  tout  formf  cl  existe  depuis  long- 
temps, qu'il  soit  fibreux  ou  sarcomateux,  on  décollera  le 
sommet  du  ptérygion  de  la  cornée,  on  renversera  le  som- 
met en  dedans,  à l'aide  d'un  fil  fin  passant  par  sa  pointe 
et  traversant  la  hase  du  ptérygion,  et  on  laissera  cicatriser 
la  plaie  (Desmarres).  On  aura  aranloge  6 renverser  de 
dehors  en  dedans  la  pointe  du  ptérygion  détachée,  et  fi 
faire,  avec  des  fils  très-fins,  une  suture  des  bords  de  la 
plaie  de  la  conjonctive  (Pagcnstcchcr). 

On  peut  aussi  lier  le  ptérygion  comme  cela  est  marqué 
sur  la  figure  593  : trois  fils  seiTcnt  les  attaches  du  pté- 
rygion elle  font  tomber  (procédé  ancien  dans  .Scultcl). 

Fixer  le  ptérygion  détaché  en  partie  de  lacoqjonctivc, 
loin  de  la  plaie  laissée  par  la  dissection  du  ptérygion,  est 
une  o|Hir8liou  moins  bonne. 
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Les  incisions  et  les  cautérisations  ne  sont  a|>|ilicnbles 
avec  succès  que  pour  les  productions  cliarniies  peu  dé- 
veloppées. Ia;s  incisions  et  les  scarificntions  de  la  base 
du  plérv'gion  ne  sont  pas  cfnr.ices. 

Après  l’opération,  l'œil  sera  recouvert  de  compresses 
froides  renouvelées  souvent,  et  l'on  ap))liquera  des  sang- 
sues à la  première  manifestation  d'inflammation,  de  la 
douleur  et  de  l’écoulement  des  larmes. 

PTYALISME  OU  8tAI.ORRH^;E  OU  NAI.IVATIOK. 

l'nc  sécrétion  abondante  de  salive  insipide  ou  styptique, 
inodore  ou  fétide,  sons  la  peau  de  la  muqueuse  buccale 
ou  des  glandes  salivaires,  caractérise  le  ptyalisme. 

Le  ptyalisme  ott  /luæ  siilhnire,  donne  lieu  à une  sécré- 
tion quotidienne  de  salive  dont  la  quantité  peut  être  très- 
considérable  et  atteindre  un  poids  de  2 à 1>  kilogrammes. 

Il  y a un  ptyulisiru:  esscnlicl  nerveux  cl  un  plyatisme 
^ijmptomatùiw. 

Le  ptyalisme  essentiel  est  produit  p;ir  la  grossesse, 
l'état  nerveux  aigu  ou  chronique,  la  névralgie  de  la  cin- 
quième paire  cl  la  rage. 

On  a vu  la  quantité  de  salive  assez  abondante  pour 
remplir  rarrière-bouclie  cl  occasionner  la  sulTocation. 

Ia:  ptyalisme  est  ordinain'ment  le  symptôme  des  mala. 
dics  de  la  bouche  et  particulièrement  des  dilTércntes  va- 
riétés de  la  stomatite,  surtout  de  la  stomatite  mercurielle. 
Y.  .Stomatite. 

Thrmpculiiitie.  — En  cas  de  ptyalisme  intermittent  par 
névralgie  de  la  cinquième  paire,  sulfate  de  quinine,  1 à 
ïgrammes  par  jour;  — vésicatoires  volants  saupoudrés  de 
2 centigrammes  de  sulfate  de  morphiue. 

loutre  le  ptyalisme  nerveux  : préparations  de  fer  et  de 
quinquina,  — antispasmodiques,  hydrothérapie,  — 
opium,  20  à AO  centigrammes  par  jour. 

Collutoires  astringents  et  alcalins,  — purgatifs  et  sudo- 
riliques. 

Contre  le  ptyalisme  mercuriel  il  faut  employer  le  chlo- 
rate de  potasse  cl  les  moyens  indiqués  à l’article  Stoma- 
tite. V.  ce  mol. 

PEERrÉRALE  (FiÈVBE).  V.  FlÉVRE  rUEHI>KRAI.K, 
l'ÉBlTONITE. 

PELLNA  (Bohème).  Eau  sulfatée  sodique  et  magné- 
sienne, employée  comme  purgatif.  — Deux  à trois  verres 

par  jour  Qî 


dont  les  fleurs  en  infusion,  5 à 10  gr.ammes  par  litre  d'eau, 
se  donnent  dans  la  bronchite  Q et  dans  la  phthisie 

PTEPE.  Substances  animales  ou  végétales,  réduites 
en  pâte  molle,  pour  l’usage  externe  ou  interne.  — On 
fait  des  pulpes  de  carottes,  de  pommes  de  terre,  d’ail, 
d’oignon,  de  ciguë,  etc.,  qui  s’ein|doie  sous  forme  de 
cataplasmes;  une  pulpe  de  casse,  ilc  tamarin,  de  pru- 
neaux, qui  sert  de  purgatif;  une  pulpe  de  cynorrhodons 
(|ui  se  donne  h l'intérieur  comme  astringent  ; une  pulpe  de 
viande  crue  qu’on  administre  dans  la  diarrhée  des  jeunes 
enfants,  etc. 

PI  I.SAT1I.LE.  V.  Anémone. 

PI  l.vÿ:RISATIOAi.  La  réduction  de  l'eau  et  de 
l'éther  en  poussière  sont  très-employées  en  médecine  et 


Fig.  — Patri-ri»lai\r  ili>  M.  SuIrt-GirnDi. 


en  chirurgie.  On  obtient  la  pulvérisation  de  l’éllicr  avec 
l'appareil  Ricliardsou.  La  pulvérisation  de  l’eau  se  réalise 


PULMONAIRE.  Plante  de  la  famille  des 


Kic.  590.—  A|pJ>reil  .le  Koiiclwr  (.o.irirngiilioii»  J’ean  («Ifcriiée  JoU  vc*mc. 


borraginées. 


par  la  projection  violente  d'un  mince  filet  d’eau  contre 
les  parois  d'une  salle  à inlialation  (YV.ilu  et  Sebeider)  ou 
par  la  pression  d’un  mince  filet  d'eau  à travers  un  trou 
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irfpinKlf  (Malliicu  «II- la  Drftiiu',  Saloj-f.irons).  Celle  «-■im  de  sels,  lui  onléee  une  |«rlic  de  son  .irtivilé  médita 

pondrojée  s'nliliiM?  en  tliérapentiipie  pour  donni'r  des /efins  meuleuse,  on  ne  sail  eneorc  à quoi  s en  tenir  sur  les 

(V.  llYlinoïKitH),  el  pour  faire  des  in/ei/ofêins  dan**  la  I avantages  de  la  pidvérisalion.  \ . ïniiALATinN. 
poitrine.  V.ATntAvniE,  lNiiAl.AT10N.VAI‘niiAniLli,  ÉTfVR.  | j,ulvérisée.  — l'eau  arsenicale,  — 


(i|S  S'.lTs l'uke-riMilcur  J«  MM.  >*l 

Kil  imlvôrisaüoiip  lomiiiu  nudication  futinruirey  esl  à 
|Mîu  pri’s  abandonnée,  mais  comm^mt-dirntionrespinthirey 
elle,  s'emploie  dans  loulos  les  stations  d'eaux  minémles 
el  avec  loule  espèce  d’eau  médicanienleuse  ; seulement, 


Fiff.  SD8.  — ^hrÿri*alfnr  ('••Un'.'. 

rnmiiie  il  nVsl  ]»as  certain  que  la  poiKsière  d’eau  rospiréi 
pénètre  au  fond  des  bronche>,  car  elle  se  rondcn.«e  sur 
les  parois  de  la  bourbe,  et  que,  d'une  autre  part,  l.i 
pulvérisalioiidc  l'eau  la  rofroidil,  oo,  '>i  elle  esl  chargée 


l'eau  ile  goudron,  — l'eau  do  coaltar,—  l’eau  phéniquée, 
— l'eau  cliaigêc  du  vulfate  de  quinine,  onl  été  employées 
eoiiirc  la  bronchite,  la  plilhi^ie  pulmonaire,  tuberculeuse 
el  caséeuse,  rempliysème,  la  lièvre  intermitteote,  etc. 

Fl  lUlATlFfi.  {.es  médir<iment.s  doué«  de  la  propriété 
de  provo4jupr  les  évacuations  slcrcoralos  sont  des  pffr^o- 
tifs.  Ou  les  emploie  à titre  de  désobsIruauU  de  rioleslin, 
de  révulsifs  jK)ur  amener  un  flux  si’nuix  susceptible  de 
détourner  une  maladie  éloignée,  enlin  de  cholagugiius  pour 
augmenter  el  expulser  la  sécrétion  biliaire. 

Los  purgatifs  sont  tous  des  irritants  du  la  muqueux 
g.isiro-intoslinale,  ayant  une  action  particulière  sur  les 
difTcrentes  parties  de  rinleslin. 

Il  y a plusieurs  sortes  du  purgatifs  ; J*  les  f/rnsfê/wes ; 
2**  les  rothartv/tti  $ ; el  3“  les  lax’ttifi. 

PnrgnUlM  dra»li(|ne«.  Les  purgatifs  dr.'l'*tiqiiO'>  sont 
Vhuih'  tir  Ciofon,  une  goutte  ou  deux  dans  du  bouillon, 
dans  une  pilule  de  mie  de  pain,  dan<  un  loorli  blane,  en 
tablette  ou  en  savon,  el  l’on  favorise  relTol  purgatif  avec 
quelqtii'S  lasses  do  bouillon  d'herl>es.  Ln  même  leiiip' 
iprelle  purge,  celle  préparation  fait  souvent  vomir. 

Vhuilr  il'éimrijv,  bonne  préparation,  su  donne  à dix  ou 
douze  gouttes  dans  un  looch  blanc  préparé  à ccl  eflet. 

L'e.r/roi<  tl'élnti'rinm,  1 gramme  en  vingt  pilules,  une 
par  heuj'e  jusqu’à  eflèt  purgatif;  la  jwudre  (l'Hatèrium  cl 
l’éfaterûr/',  alcaloïde  très-dangereux  de  celte  substance, 
sont  de  violents  purgatifs. 

La  ro/o'/umé  en  |>oudrc,  30renligrammes  àl  gramme, 
avec  du  siierc  pulvérisé  dans  du  sirop  ou  du  pain  à rlinn- 
1er,  en  extrait  sous  forme  de  pilules,  10  à 30  cenligram* 
mes,  esl  un  drastique  très>ènergique  Q.  I)  iqçil  par  la 


r>«.  &V9.  — tHi|TAn«<mtr«l^  M.  GaUote. 
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mèlhodi’  oiidrnniqiie  à ta  dose  de  centigrmn.  de  pou* 
dn'Q. 

i.ntjumiRC  <jutle  80  donne  associée  au  Jalap,  au  calomoi, 
à la  rhubarbe  olà  iasiaatiuoDée.  Seule,))  faut  laprescrin; 
h la  dose  do  10  à 6U  centigraiiinies. 

L;t  soammeMot-  so  donne  à la  dose  de  50  centigramme» 
à 1 gramme. 

Le  juhp  en  pou'br  so  donne  à la  dose  de  1 à h gram* 
mes,  et,  si  l'on  emploie  la  résine  de  jalnp,  c'est  ^0  cenli- 
grammes  à I gramme  qu'il  faut  prescrire.  Le  jalap  Irés- 
omployé  esl  la  base  de  V decitutii'f  de 

r/e  «//rwuimie  ou  trièitm'e  50  50  gram.,  du 

remède  de  LiToy  et  de  la  plupart  des  préparations  purgn* 
lives  conseillées  routr**  la  goutte. 

Le  tue  fie  é<*oire  fmi»‘he  Ue  sunnUf  qui  est 

dit- on,  un  excellent  purgatif,  se  donne  à la  do«e  de  30  gr. 
dans  du  sirop. 

l^'eliébure  noir,  jadis  lrés*cinpIoyé  et  très-bon,  ne  se 
donne  plus  que  dans  les  julutes  ih  B/trhr,  dont  ii  fait  la 
base. 


HsriiM  8«fh«l  d'cItrlKirr 
CaitrimaUtlo  . 

ak-Aol  it  21*.  . . , . , 
V iii  IiUm- 


Faites  de  cela  un  extrait  dont  on  prendra  la  qimnlilé 
suirantc  : 


Exirtil  cinicMu* 

hjttniit  <W  syrrbe 

t*uislre  J«  e)i«nlnii  h^uti.  , 


Bruann!*. 

ul 

32  {.i. 


Faites  des  pilules  de20  centigrammes,  à consen’crdan» 
un  flacon  bien  bouché  cl  prendre  dtmx  à cinq  pilules  par 
jour. 

ï/a/w/s,  drastique  agissant  surtout  sur  le  rectum  qu'il 
rend  le  siège  d'une  hyperémie  considérable.  Il  se  douiiu 
en  pi7u/es  avant  le  repas,  à 20  centigrammes,  comme 
léger  purgatif,  et  à jeun,  en  }Kudrv,  5 1 gramme  comme 
dra'  tiiiue.  On  le  donne  aussi  en  teinture,  5 à 1 5 grammes, 
avec  du  sii*op  de  sucre. 

Il  but  la  base  des  des  pihiht  'r.tn‘^TS40f. 

di'  Soutint  ei  de  tous  les  élixirs  purgatifs. 

Le  caloinehis  ou  mercure  doux  se  donne  à la  dose  de 
50  Centigrammes  à t gram.  avec  du  miel  ou  en  tablettes. 

L’rt{/(iric  bUuie  se  donne  à la  dose  de  1 gramme  en 
poudre. 

Parcailfa  cathanlqocw.  Les  putatifs  rnlharliques 
sont  : 

L’é/néfi9«(!  en  hvage,  5 centigrammes  dans  un  liln 
de  tisane  ou  do  bouillon  d'herbes.  Alors  il  purge  et  ne 
fait  pas  vomir. 

I^e  sulfiUede  miynèsie,  ou  stdd'Epsom,  30  à 60  gram- 
mes dans  un  litre  d'eau  avec  du  citron. 

Le  sulfate  de  soude,  ou  sel  de  Glaul>cr,  à In  même  dose 
et  de  la  môme  manière. 

Le  phosphate  de  soude,  — le  tartrate  de  j)ota$te  et  de 
soude,  — i”mu  de  Sefllitz  artifiricUe,  l’ctiM  de  Pullna,  — 
l'fTiw  de  C'irhlnui,  — de  — de  Siedtrhroiut, 

la  maynésie  calrinêe,  une  cuillerée  dans  un  verre  d’eau,  ce 
qui  est  sans  saveur,  — le  citrate  de  magnésie,  60  gram- 
mes, qui  forme  unt*  excellente  limonaile  dans  un  litre 
d'eau,  sont  d’excellents  caüiarliqui's  h employer. 

La  rA«W6t  en  sirop  pour  les  enfants,  30  U r>0  gram- 
mes par  jour;  — en  poudre  pour  les  adultes,  5 à 15  gram- 
mes; — en  extrait,  à In  dose  do  0 h 10  gnimmes; 


— on  teinture,  15  grammes,  dans  l'cmi  sucrée,  est  un 
trés'bon  pmvatif. 

IjC  séné,  on  infu.sion  de  feuilles,  de  10  grammes,  dans 
du  café,  pour  les  enfants,  et  de  20  grammes  pour  les 
adultes,  en  sirop,  en  potion,  se  donne  très-souvent  comme 
purgatif.  — Si  l’on  emploie  les  follicules,  il  faut  augmen- 
ter un  peu  les  doses. 

Infusion  de  ihé  tle  Sinyrne,  de  thé  fie  .Suôt/-fitTniain, 
mélange  de  plantes  pui’galives  et  de  séné  dont  FelTet  e.st 
assez  agréable.  Lne  cuillerée  du  ces  plantes  en  infusion 
se  donne  le  soir  et  l'elTet  purgatif  se  produit  le  l>;ndemain. 
Il  eu  est  de  même  du  thé  suisse  et  du  thé  de  Saint-Ger- 
main. 

Le  nerprm  se  donne  en  sirop,  à la  dose  de  30  é 
50  grammes. 

L'Autfe  fie  ricin,  faite  à froid,  s'administre  dans  du  Üié, 
dans  ducafé,  en  émulsion,  en  capsules,  ou  dans  du  bouillon 
gras,  avec  de  l'oseille,  h la  dose  de  20  à 30  grammes. 

Liniment  de  //eims,  en  frictions  matin  cl  soir  sur  le  ven- 


T«*inturr  dr 

Ilqik  de  ridii.  . . . . 


fS  mmae». 
15  M. 


Pursailf»  l•xnlirl«.  l^s  purgatifs  réputés  hiæotifs 
sont  : 

La  rnamu:  qui  se  donne  surtout  chez  les  enfants  dans  du 
lait,  À la  dose  de  30  560  grammes. 

La  casft'Ct  le  tamarin  , en  décoction,  60  grain,  par  litre; 
les  jinmeaiu:  cuits,  le  miel,  les  roses  pûtes  et  les  fleui*s  dt; 
pécher  se  donnent  aussi  comme  purgatifs,  mais,  sauf  les 
deux  premières  substances,  l'action  des  autres  est  trôs- 
faible. 

riJBPl]R%.  Le  pio'pMm  est  une  nosohémie  de  mémo 
nature  que  le  scorbut  (V.  Sconol.’T},  dans  laquelle  la 
fibrine,  diminuée,  ou  ayant  conservé  son  chiffre  normal, 
perd  sa  consi»lance  et  voit  dispai'allre  cette  faculté  de 
coagulation  qu'on  appelle  la  On  attribue  cet  état 

de  dissolution  de  la  fibrine  à faugnieutulion  des  sels  alcalins 
du  sang,  mais  cela  n'a  jamais  été  parfaitement  démontré. 

Le  purpura  est  quchpiefois  accompagné  d'une  aug- 
mentation de  Übrine,  mais  alors  il  y a nn  étal  inflammatoire 
aigu. 

Dans  le  existent  toujours  des  pétéchies  et  des 

hémorrhagies  plus  ou  moins  fortes  dans  le  tissu  de  la  peau 
ou  des  muqueuses,  de  manière  à former  de  larges  taches 
d'un  rouge  ac^oii,  disparais»anl  en  quelques  semaines 
après  avoir  passé  par  toutes  les  teintes  brune,  violacée 
jaunâtre,  de  l’ecchymosc  (Wcrllioff;. 

Le  borné  à la  surface  de  la  peau  et  des  mu- 

queuses, existe  toujours  sans  fièvre  cl  dure  deux  5 quatre 
semaines,  offrant  plusieurs  poussées  successives  d'ecchy- 
moses superlicielles  cl  profondes,  c'est  le  purpura  sim- 
p/tjr. 

1)  y a une  foriiic  plus  grave  de  celle  maladie  qu’on 
appidle  purpura  /i/ewiorr/iuj/iru,  et  dans  laquelle,  outre  les 
ecchymoses  muqueuses  cl  cutanées,  on  observe  des  vési- 
cules hémorriiagiques  sur  le  derme,  des  hémorrhagies 
plus  ou  moins  abondantes  dans  les  muscles,  «ur  les  mu- 
queuses du  nez,  des  poumons,  de  rinlestin,  etc.,  de  la 
fièvre  avec  lassitude,  inapju'tcnce  et  grande  faiblesse. 

Si  le  pun>«^‘*  simplex  guérit  sans  peine,  le  pui7)ur<i 
h'rmorrhagkn  est  pins  grave  cl  dure  de  quelques  jours  à 
quelques  années.  Il  peut  mnener  la  mort  dans  une  liéroor- 
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Hiiigio  üu  pas'itT  II  l'i'liU  clirüiii«|nc  i*n  d^lrrniinant  uiio 
ani'mic  plus  ou  mojn^ 

Iji  pnrpw‘1  SC  monlr«‘  à tous  l«'s  Ag>  ->  f^t  chez  tous  les 
siijcUs,  mais  de  |iréférenc(!  chez  h'S  pei-soiines  valétudi- 
naires aiïaildies  par  les  privations  de  la  misère,  les  excès 
de  régime,  les  iilTeolions  morales,  la  (iiloro>e,  la  cachexie 
paludéenne  ut  ((uulques  maladies  chroniques  aux  approches 
de  la  mort. 

ho  purpura  est  produit  d’emblé»%  comme  maladie  primi- 
tive, par  In  mauvaise  nourriture,  l'hahitation  dans  les 
lieux  humides,  lias,  privés  d'air  et  de  lumière. 

On  voit  le  purpura  apparaître  comme  maladie  secondaire 
dans  le  cüiii's  des  maladies  clironi<|iies  H des  racliexies  qui 
compromelleiil  l'existeDCe. 

Quand  on  voit  le  purpura  se  développer  dans  le  cours 
d’une  muladii’  chronique  , c'est  que  )n  nioil  est  pro- 
chaine. 

Quand  le  pui'pura  est  très-fort  il  .s'accompogtie  de 
lièvre. 

lieux  ou  trois  septaiaes  suffisent  ordinairement  à la  guè- 
ri.son  du  purpura,  et  il  est  très-rare  de  lo  voir  durer  quel- 
ques mois  ou  quelques  années. 

Quand  le  purpura  se  prolonge  il  ucc^isioune  toujours  un 
étal  très-prononcé  d' anémie. 

Thvmfu'uii’fiii' . — l'*'  Placer  les  malades 

en  bon  air,  dans  un  logemi-nl  bien  aéré,  bien  sec,  très- 
éclairé  par  le  «oleil.  et  leur  donner  une  bonne  nourriture. 

2*  iu'ltt'Hthn.  tiucrir  rallératiou  du  sang.  Pour  eda  on 
prescrira  : suc  de  citron,  --  eau  vinaigrée,  — limonade 
sulfurique  et  iiitrimie  r~Vl. 

l‘otion  goimiieuse.  PJO  giammes,  avec  eau  Uofnjfy 
vingt  à quaranli's  goulle>  [3. 

Potion  avec  COM  .suem,  120  grammes  avec  pn  cA/'jhov 
•h  fu\  2 à 'i  grammes 

flujMS  à 26^  ceulignules,  ou  bains  de  rivière  tous 
les  jours  Q. 

Tm  (/c 'ymV/Mimj,  .^0  à.’>0  grammes  par  jour  [3. 

Pi'rmmttions  /’cirM;/<MC«sc's,  U lles  que  litmtUh  </e  fn\ 
1 gramme  par  jour  0,  com  Q,  deux  pUnUn^U' 

Vülkt,  sût/p  de  />y/opAos/)/u/<r  ‘k  ft-r^  30  gmmuies  [3, 

Eim.v  ht'mû-itntiiw  s de  Brocchieri,  — Je  Pagliari.  00  à 
1 00  grammes  par  jour  13* 

l)ée>Kli»u  de  Unheidhiin  de  ri/iise,  Oü  granimo  i»ar 
litre  d’eau. 

/V»o«  avec  extrait  de  ralanliia,  2 à 3 gram- 

mes. 

Plis.  Le  pus  est  un  produit  morbide  Ihpiide  de  |’ln- 
ilaminâtion;  c’est  une  Immetir  opaline,  blanchâtre  ou 
verdiUre  ;kcrélée  par  les  parties  eiinainriiées.  — |1  «e 
formé  : 1”  de  mrnm  teuaiil  en  Mi>pensioii  des  rd/M/es 
iplitri'/ius,  plus  ou  moins  bien  formées,  larges  d«>  8 à Ifi 
millièmei»  de  millimètre,  contoaunl  deun  ù quatre  noyaux 
sans  nucléoles  et  des  noyaiw  UWk  i ou  globulin.s.  Ces  cel- 
lules, apjwlées  leucocytes  ou  globules  de  pus,  sont  très- 
varialde.H  selon  les  tissus  où  elles  ont  été  formées.  — Mal 
développées,  co  sont  les  glolmles  de  w«(c(/s,  et  quand 
elles  ne  renferment  pas  de  noyaux,  mémo  après  l’action 
de  l’acide  «céiiqu.-,  on  les  npp.dle  des  tjhl.uks  i'ytddt-i; 
— 2“  de  pyine  cl  d'albumine;  — 30  de  la  graisse; 
h'’  des  Sels  ; — 5"  et  queitjuerois  de  la  matiéi'c  colorante 

bleue. 


1.0  pus  est  un  liquide  blanchâtre  ou  verdûlre,  crémeux, 
plus  ou  moins  homogène  .selon  sa  nature.  Il  y a le  pus 
phh‘gmfmt’u,r  ou  lombk^  formé  dans  les  innammations 
fr.inclies,  le  pus  ft^inkiix  gris  brunètre,  lo  pus  Ideti,  dû  ù 
la  biliverdine  (Robin),  le  pus  c.ntrrcf,  s’il  est  épaissi,  etc. 

C'e»l  une  émulsion  formée  de  sérum  teuaul  eu  su-- 
pension  des  cellules  de  même  nature  ; mais  cos  élé- 
ments anatomiques  n'en  révèlent  pas  la  nature  qui  e»l 
toute  dans  la  s|H‘cUicité.  Il  n'y  a aucune  différence  anato- 
mique entre  le  pus  phlegmoncux  et  lo  pus  sypliililique, 
morveux,  charbonneux,  dipluhèriü(|ue,  blennorrhagique, 
varioleux  ou  autre;  repimdanl  l’inoculalion  montre  coin- 
bien  ces  liqiiulis,  de  conslilution  semblable  en  apparence, 
sont  d*'  nature  opposée. 

Ia!  pus  est  du  sang  mort  mêlé  à dos  délriliis  oi^nni* 
quos  qui  ont  perdu  leur  vitalité  par  suite  d’une  inflamina- 
lion. 

I.os  globules  de  pus  sont  des  leucocytes  « l’étal  cada- 
vérique (Robiu). 

Le  pti.s  est  sécrété  par  les  bourgeons  de  tissu  cellulaitx* 
dos  plaies  .sedon  Virchow  et  résulte  d’une  traiissudulion  des 
globules  blancs  du  sang  ù travers  les  capillaires,  stdon 
Cuhnhoim. 

FCtiTIlLE  MALlliKE.  .\freclioa  charbonneuse  tnms- 
mUsilile  des  animaux  à l’homme  et  se  montraut  sous 
forme  de  pustule  maligne  ou  d’œdéme  charbonneux. 

I.  PoÂtuIt  tnalifjm'.  — La  pustule  maligne  est  une  pe- 
tite tumeur  gangréneuse  spéciale,  causée  par  l'applica- 
tion, soit  sur  la  peau  saine,  soit  sur  la  peau  e.xroriée,  du 
virus  rliarbonncux  contenu  dans  le  sang  ou  les  débris  d'a- 
nima«ix  morts  du  cliarbon.  Cette  lésion  est  encore  causée 
par  des  piqûres  de  mouriies  qui  se  sont  reposées  sur  des 
anininnx  morts  de  rharbon  ou  de  sang  de  rate,  cl  peut- 
être  d’une  autre  alTr*clion  de  nature  voisine  (Knaiix  et 
fdiaiissier,  Manoury.  Ibunilterl,  Kourgeuis  (d'Ktamp«^s), 
.Salmon). 


t-'if.  OOÜ.  — Ptult  ir  iiuilib'kr  ir*-nlP-»U 

l’ne  pustule  maligne  débute  par  un  boulon  qui  c.aiise 
une  démangeaison;  le  boulon  devient  une  vésicule  rem- 
plie (le  sérosité  ; la  vésictilc  croit  ; nii-dessoux  d’elle  existe 
un  point  noir,  puis  après  vingt-quatre  heures  une  érup- 
tion di‘  pustules  upiiuiall  autour  du  point  noir  qui  s'a- 
graudil  : il  y a aloiN  de  la  cuisson,  de  la  chaleur  ; un 
oedème  dur  envahit  toute  la  région  et  cet  étal  dure  trois  à 
cinq  jours.  Après  celle  p>‘ri(Mlc  les  malades  éprouvent  de 
raballemeni,  de  la  somnolence,  de  la  fièvre,  il  y a des  ver- 
ligi‘S,  la  langue  se  sèche,  riialeine  est  fétide,  il  y a des 
chaleuri»  ù l’épigastre,  du  hoquet,  des  vomissements,  de- 
là diarrhée;  puis  une  troisième  périoile  commence  où  le 
mal  est  irrémédiable,  le  venire  se  météorise,  il  y a des 
syncopes  et  le  malade  meurt  dons  le  coma,  l’agitaliou  ou 
la  .somnolence  avec  conservation  de  la  connaissance. 

Toutes  les  nusiules  malignes  ne  causent  pas  les  nrei- 
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(Irnl'^  g^<’néraiix,  la  guériion  i^poauméc  |toul  a?uir  lieu  pr 
gungn^ni'  d'une  |>orlioii  iMendiie  de  la  peau,  « omprenanl 
la  partie  où  a siégé  la  pustule  maligne. 

Les  uccidenls  généraux  de  la  pustule  maligne  arrivent 
suiiuul  chez  les  indiritlu-s  déjà  mal  disposés. 

On  ne  rnnfondra  pas  la  [uistitle  maligne  arec  certaines 
piqilres  de  niouche.s  suivies  d’inÛaninialion.  Ünn.s  coIlcs-ci 
il  y a une  vé.sicule  remplie  d*‘  sérosité  .'•angulne,  (pii  reste 
stalioimairc  ptuidaut  deux  uu  trois  joui's. 

Lorsque  la  pustule  date  de  trois  jours  on  peut  la  con- 
fondre avec  un  furoncle  ou  ununlhrax;  mais  en  piquant 
avec  une  épingle  le  point  central  de  la  tumeur,  on  obtient 
des  résultats  différents  dans  les  <leux  cas  : s'il  y a anthrax 
il  sort  du  pus,  s'il  y a pustule  maligne  il  ne  sort  que  de  In 
sérosité  iBaimbert). 

Les  piqûres  d'os  chez  lüsboucliei*s  (V.  Plaies)  délermi- 
neut  un  œdème  dur  de  tout  un  membre;  l’œdéme  de  lu 
pustule  maligne  est  limité  cl  recouvert  do  vésicules. 

L'acné  riierpés,  ne  s'accompagnent  pas  d'induration  du 
dorme. 

l..a  gangrène  de  la  face  et  de  la  vulve  produite  par  in- 
flammaiion  ne  .«aurait  être  confondue  avi>c  la  pustule  ma- 
ligne, car  elle  suit  les  fièvres  graves,  elle  ne  se  recouvre 
pas  do  petites  vésicules.  Y.  BurCiEOt.E. 

Toutes  les  complications  des  plaies  avec  perte  de  sub- 
^tanccct  des  plaies  siinph's  peuvent  toinpliquer  la  pustule 
maligni^ 

Lne  plaque  gangréneuse  avec  vésicules  multiples  sur  un 
point  de  la  peau,  habituellement  ft  découvert  chez  des  in- 
dividus qui  s'approchent  dc.s  bestiaux  et  des  chevaux, 
surtout  dans  un  pays  où  l'on  observe  des  pustules  ma- 
lignes, doit  totijours  fuirt'  soupçonner  une  pustule  ma- 

Thà'(\\'mU\’[W£.  — L'ex|>érience  a démontré  que  les 
cautérisations  étaient  le  meilleur  traitement  de  la  pustule 
maligne. 

On  fera  de.s  incisions  multiples  et  l'on  cautérisera  au  fer 
i*ouge,  et  mieux  avec  la  potasse  caustique  (lk»urgeoi<. 
d'Ktampos),  et  mieux  encorv*  avec  le  chlorure  d'antimoim* 
ou  le  sublimé  corrosif  (pratiijue  de  la  Ikiuce). 

Pour  cautériser  d'emblée  avec  la  potasse,  on  se  sert  de 
potasse  a l’alcool,  on  en  place  sur  le  pourtour  de  l'escharf 
et  l’on  en  Uiisse  dans  le  fond  de  la  plaie  gros  comme  une 
tète  d’épingle,  si  l’on  craint  de  n’avoic  pas  assez  cautérisé. 
Pour  cautériser  avec  Icchloriinj  d'antimoine,  ou  mieux  le 
sublimé  corrosif,  on  incise  crucialement  la  pustule  ma- 
ligne, on  excise  les  lambeaux  triangulaires  et  l'on  place 
1 à 2 gramme.s  de  sel  d'antimoine  ou  de  sublimé  concassé 
dans  la  plaie.  Au  bout  de  vingt-quatre  heures,  on  examine  : 
s'il  y a eu  des  douleurs  vives,  s'il  s'csl  formé  des  vésicules 
remplies  de  pus,  la  maladie  est  arrêtée.  St  la  plaie  est 
restée  telle  qu'elle  était  la  veille,  la  cautérisation  a été  in- 
suffis^inte  ; il  faut  en  faire  une  nouvelle,  toujours  dans  le 
lieu  primitif  de  lu  pustule  maligne. 

Ouand  la  pustule  maligne  n été  nrn'lée  dans  sa  marche, 
on  panse  aviMt  l'eau  de  sureau,  l’eau  de  feuilles  de  noyer 
(Hnphael),  l'eau  et  l'eau-do-vie  camphrée  placée*  sur  la 
plaie  AU  moyen  de  charpie  ou  de  compresse.s,  et  l'on  re- 
couvre le  tout  d'un  cataplasme.  Plus  lard,  ou  applique  le 
|)ansemcnl  simple  et  le  pan.scinenl  avec  l'onguent  de  la 
mère. 

Kxlirper  la  pustule  maligne  et  cautériser  ensuite  au  fer  ; 
rouge  fMarei,  Mauvezin)  est  une  bonne  opération  en  prin- 
cipe, mais  qui  ne  dull  être  appliquée  qu'au  d-dnil  de  la  j 


I pustule,  pum*  h:8  notions  oii  il  n'y  a pas  à cniindre  de  dif- 
rormilé,  ajirès  une  dci^lruction  a.Mez  étendue  du  légumenl. 
Le  trailmienl  général  |>ar  les  émissions  sanguines  (Ké- 
1 guier,  18;i6)  n'est  pas  bon,  à moins  de  phénomènes  cou- 
1 gesiifs  intenses.  I^.s  vomitifs,  le.s  éinélo-catharti<|ues,  le 
Iniitemeiil  général  des  infections,  sont  d’un  meilleur  em- 
ploi. 

On  prévient  la  pustule  maligne  en  brûlant,  avec  leurs 
litières,  leurs  couvertures  et  leurs  mangeoires,  les  ani- 
maux morts  du  charbon,  et  en  lavant  à la  chaux  la  peau 
des  animaux  et  les  étables  où  iU  ont  vécu,  f.es  individus 
qui,  malgré  tout  ce  qui  leur  est  recommandé,  voudnuonl 
litili.ser  les  animaux  morts  du  charbon,  devront  enduire 
leurs  mains  d'un  corp*  gras  avant  de  dépouiller  les  ani- 
maux et  les  laver  après  leur  travail  dans  une  solution  de 
cliloi'un*  de  chaux. 

II.  tftdéme  mnlin  rt  cArt»'60Mnmr.  — 1.a  pustule  ma- 
ligne des  |>aupiéres,  l'œdéme  malin,  >unl  des  variétés 
«p«Hiales  de  gangrène  causée*  par  le  vinis  charbonneux 
(llourgeuis,  d'Ktampes),  qui  ont  toute  la  gravité  de  la  pus- 
tule maligne  des  autres  région*. 

1a‘S  paupières  sont  le  pins  souvent  atteintes  de  ce  mal  ; 
les  deux  paupières  ou  uno  seule  sc  tuméfient,  il  y a 
«edéuie  dur  et  les  malades  ne  ressentent  que  des  déman- 
geaisons. Kn  vingt- quatre  heures  les  paupières  forment 
deux  bourrelets  durs  ; la  conjonctive  est  boursouflée  et 
eccllymo^ée,  il  y a des  cuissons,  la  peau  sc  couvre  de 
boss<*hires,  d’ecchymoses,  do  plaques  gangréneuses  et  de 
phlyclènes.  Au  troisième  jour  les  phénomènes  généraux 
graves  qui  exisU^nl  dans  les  cas  de  pustule  maligne  appa 
raissent  et  entraînent  souvent  la  m-irl. 

On  olisene  de«  œdèmes  malin«  sur  les  parties  latérale 
du  cou. 

On  ne  confondni  pa.s  cel  redème  avec  un  érysipèle  des 
la  face,  car  celui  ci  s'accompagne  d’engoi^emenU  gan- 
glionnaires, cause  de  la  flévro,  ol  la  peau  est  le  siège  de 
cuissons. 

Les  piqûres  d'abeilles  causent  des  œdèmes,  mais  on  peut 
retrouver  la  trace  dos  piqûres  en  badigeonnant  le.s  pau- 
pière.* avec  de  l'ammoniaque,  la  plaie  de  chaque  piqûre 
devient  noire  (Girouard  père,  Haimberl}.  S’il  y a du  pus 
formé  dès  le  timième  jour,  on  peut  être  sûr  qu'il  ne 
s'agit  pas  d'un  OHlèoie  malin. 

Ouelque  grave  que  soit  l'œdème  malin,  ü y a des  gué- 
ri.sons  .spontanées  par  gangrène  étendue.  Un  ectropion  est 
la  suite  des  œdèmes  charbonneux  des  paupières. 

ThH'tqmUvinc.  — Même  traitement  que  la  pustule  ma- 
ligne. 

Pl'TBlDE.  V.  iNt-ECTlON. 

PrKKICHELLO  (Corse).  Eau  sulfureuse  froide. 
PTÊLITE.  V.  Rein 

PYtLMPKÉPBBrTE.  V.  Rein  {hiffammatiou  lîu). 

PIOBÊJIIB.  Quand  le  pus  ou  les  principaux  élément> 
du  pus  sc  mêlent  au  sang,  il  en  résulte  une  nosohémie  ca- 
ractérisée par  des  (roubles  fonctionnels  graves  coiimis  sous 
le  non)  de  p\jvhèmie  et  capables  d’occasionner  la  mort. 

La  pyokHme  est  presque  toujours  immédintemoul 
mortelle  dans  un  espace  de  temps  qui  varie  de  quelques 
heures  à huit  ou  dix  jours,  mais  il  y aune  pyohémie chro- 
nôiue  qui  peut  durer  plusieurs  mois  et  dont  on  peut  gué- 
rir si  sa  cause  occasionnelle  vient  à cesser. 

Pyohvtnif  aitjtiè  — La  pyohémie  aiguë  résulte  de  la  rt'sor- 
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plioii  tlo  (]ui>lquis-iin«  di‘<i  ('li'mcnls  du  pus  par  une  plaie. 
i)e>  parlio  molles,  par  une  pluie  des  veines  ou  d<''>  hniplm> 
licpies,  par  l'uleération  de  la  mutpicuse  inleslinulcMlans  la 
lièvre  lyplioîde,  de  la  mu(|ueuse  aérienne  dans  le  croup  el 
raugine  couenneuse,  de  la  ravilé  utérine  après  Taccou- 
ehemeut,  etc. 

Pour  occasionner  la  pyohéitiie  le  pus  (|ui  entre  dans  le 
sung  provient  d’endocardite,  de  plilébilc  ou  de  lympliite 
des  gros  vaisseaux  et  des  capillaires;  d* absorption  en 
dehors  des  veines  el  des  lympiiatMpies  non  nia)ud<*s,  el 
alors  il  n'y  |H*iu*lrc  que  des  granules  purulents,  enfin 
d'une  communication  accideiiteliemeni  étabii(‘  entri‘  un 
foy«!r  purulent  et  une  veine 

Pour  quelques  persuimes,  la  pyohémie  ne  résulte  p,i> 
de  la  résorption  du  pus,  clic  dé|H'nd  de  la  migration  de 
caillots  filtrineux,  capillaires  el  mici'oscupi(]iies  formés 
dans  des  plaies  et  remontant  au  {>oumon  ou  ailleurs  pour 
faire  de.s  infarctus  omholiques  dont  le  raiiiollissement 
forme  l'abcès  métastatique  (Virchow)  Y.  Kmuoi.^k. 

Il  est  iini>05slhlc  de  douter  que  lu  présence  des  éléim  n's 
du  pus  dans  le  sang  ne  soit  la  cause  immédiate  des  acci- 
dents morbides  attribués  à la  pyoiu'mie,  car  Piiijectioii  de 
sérum  purulent,  et  de  pus  ou  de  gnmule><  librineuv,  dans 
les  veines  des  animaux  produit  de.s  phénomènes  seui- 
hUibles  à ceux  qu'on  observe  cliez  l'homme,  y compris  les 
abcès  métastatiques. 

La  pyohémie  aiguè  parcourt  rapidement  ses  [lériodes  el 
débute  presque  toujours  vioiemmenl  par  un  accès  de  fièvre 
avm.  frisson  plus  ou  moins  intense,  suivi  (rabattement  d'un 
ou  de  plusieurs  autres  accès  de  6évre  de  même  nature 
avec  un  étal  adynamique  au  milieu  duquel  arrive  lu  mort. 
tVesl  ainsi  que  se  révèle  rinfcclion  purulente  des  opérés  cl 
des  femmes  eu  couches,  .\illell^^  le  début  par  frisson  est 
moins  caractérisé,  mais  avec  la  pYohémie  se  moutrenl  tou- 
jours une  üévn*  réiiiiUeiile,  la  prostration,  le  délire  eluiie 
adynamie  uiorlcllü. 

l.a  pyoiiémie  est  souvent  accompagnée  d'ictère,  quand 
il  .<H‘  forme  des  nbcè.s  mètaslaliiiues  au  luiheu  du  foie. 

On  voit  (ptelquefois  survenir  des  douleurs  articulaires 
cbex  les  individus  atteints  de  pyohémie,  quand  il  se  fait 
une  métastase  pui'ulciito  dauslos  articu]uti(m^. 

fa‘s  urines  sont  prcMjue  toujoui*s  ulbumiiUMises  dans  la 
fièvre  purulente  des  opi-rés  (Dan'et),  des  femmes  en  cou  • 
rhes  nlleintes  de  pyémie,  el  dans  le  croup  avec  infection 
diphtbérilique  (Ikmchul). 

Uaiisia  pyoliéniic  le  pus  circule  avec  le  sang  el  occasionne 
des  phlegmasies  séreu.ses  ouviscéitiles,  rapiileniciil  suivies 
de  suppuration  el  des  abcès  métastatiques,  nver  ou  sans 
plilegnia>ic  environnante  au  soin  des  poumons,  du  fuie,  de 
1.1  rate,  du  cerveau,  du  cwur,  des  reins,  des  umscles,  du 
tissu  cellulaire,  etc. 

I.C  pii.s  qui  circule  avec  le  sang  ne  se  dépose  |>as  en 
nature  dans  les  |virlies  où  so  trouvent  rahcès  inéta.st.iti(|ue 
et  la  collection  purulente  ; il  n'y  arrive  que  comme  un 
ferment  capable  de  s’y  reproduire  au  centuple,  et  c'est 
ainsi  qit'iim*  petite  quantité  de  pus  ab>ori>è  reitroduit  les 
masses  de  pus  qu'un  observe  (diei  ceux  qui  uuMirent 
d'infectiou  purulente  ou  de  pyohémie.  V.  ]^K^XTlON  ruitu- 
LESTE. 

I.e>  abcès  multiples  observés  dans  les  viscères  de  sujets 
nlleinlsde  pyohémie  sont  le  résultat  de:  la  métaslibe  du  pus 
formé  sur  un  nutn»  point  de  rorgaiUMiU'. 


pyohémie  aiguë  des  gnmdes  opénilions  est  loujouis 
mortelle. 

ijuand  on  voit  le  fris;*on  s'emparer  des  malades  vingt- 
quatre  OU  quarante-huit  heures  après  raccmtchcmeRt  ou 
une  aiiipiitaliun,  un  peut  les  considérer  comme  frap{>ésÀ 
mort. 

Vyuhhnk  (krmiyw.  — Ijï  pohyémm  chronique  est  beau- 
coup uioins  gitive,  dun*  quelques  mois  et  ponnel  aux  ma- 
lades de  survivre,  si  la  lésion  qui  ranse  lu  sécrétion  el  lu 
résorption  du  pus  n’est  puH  elle-même  Iri's-grave, 

Ce  n'est  ijue  par  exception  qu'on  guérit  d'une  pyohémie 
a uë . 

La  pyohémie  chronique  résulte  d<*  fubsorpUon  de.s  gra- 
nules el  des  éléments  liquides  du  pus  à la  suite  des  grandes 
suppurations  de  la  brûlure.  dan>  les  abcès  pur  congestion- , 
les  tumeui's  blanches,  les  al>ccs  du  bassin,  les  cavernes 
tuberculeuses  pulmijunires. 

La  pyohémie  chronique,  caractérisée  pur  la  p:\leur  el 
ramaigrissemeiil  des  malades,  s'annonce  par  une  fièvre 
lente,  continue,  entremêlé»?  d’accès  quotidiens  eide  sueurs 
Docluriies  avec  ou  sans  diarrhée  coiliquative. 

Thfi'n]KnUqHe.  — IVévenir  la  pyohémie  »?n  évitant  l’en- 
combreiucnt  des  s;dles  de  bh'ss»'^,  eu  opérant  les  malades 
à la  campagne,  en  nourrissant  de  boum*  heure  les  opérés. 
Au  premier  frisson  : 

Sulfate  a*>  .iinniu.-.  Sf^rainn,*. 

Kau  iL'  RalM't I »U. 

K*n IfU  i.l. 

i*ar  cuillerét?  à bouche  toutes  les  heures. 

.4/c'»fa/wref/Vo«ù,  2 à hgrainniesQ;  — c(i/e «oir «n 
tisane  ; — rm  4t'  ymuyninü,  et  un  peu  de  nmirritun*.  — 
Un  a conseillé  les  saùjikn's  locales  H yetterales  Q;  les  merew- 
riaiix  eu  frictions;  le  calomel  à finlérieur  Q- 

Itans  \a  pyohèwie  rhroniyne^  ne  pas  laisser  séjourner  h’ 
pu»  ; iujixtiom  de  teiniarv  d'iode  dans  le»  foyers,  à parties 
(‘gab.'s  avec  riodurede  potassium. 

Tviinur»»  il'imli* - • • t ..  »riA  

>u|iitton  laturie  «l*ÙNlun;  ik‘  putMtiuiu.  f * * ‘ * 

injections  de  chlorure  d’oxyde  de  sodium  (liqueur  La- 
barraque).  boissons  nm»'?n*s,  toniques;  — vin  de  quinquina; 
— atsêiiiale  de  soude,  5 à 15  milligrammes;  grande  pro- 
preté autour  dt^s  nialathi.s;  air  de  la  rauipagiu',  etc. 
V Infection  fURULEXTE  et  putride. 

PYOBRHÉE  ALVÈOLB-DBIYTAIRE.  Y.  UenT;; 
des). 

PYRin'aRE.  Plante  de  la  famille  des  synanlhérées, 
dont  la  racine  pulvérisée  sert  d»'  slernutatoire  [3>  siala- 
logue  (3'  On  s'en  sert  également  en  décoction  pour  pré- 
paiTr  les  eaux  dentifrices.  Ses  feuilles  el  ses  racine-»  pul- 
vérisées eonstilueni  la  ikindre  du  Canatse  el  tout»*-»  les 
poudres  insfciit  ides  employées  pour  la  destruciion  de.s 
puces  et  des  punni.ses  i-e  Vl. 

Pl'UMOKT  (Allemagne).  Laux  minérales  f»?ri'ugineuses 
froides.  A prendre  en  boisson,  d»;ux  à quatre  verres  par 
jour. 

PVROl.R  Planlt‘  de  la  famille  des  pyrolacées,  dont  les 
feuilles  en  décoction  (10  gram.  par  litre  d’e.au)  sont  em- 
ployées contre  la  loiicorrhéc  □.  contre  la  scrofule  n et 
contre  les  spasmes  □ 

PVRRMIfÿ.  I.ii  s(?n^alil)n  brûlante  d»'  l'tesopliage  qui 
accompagne  une  variété  d»*  dy--pe|>sie  con'»litue  la  pyrosis. 
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IjU  pjTosiü  s’ncrompagno  !oujour>  jîiiMralgîp,  fh*fla- 
luositt'A,  de  üHlivalion  et  de  plus  ou  moins  cun^ii* 

dérahlos.  V.  Ihsi'KPSiK. 

Thà'niH-Htîiftte.  — La  diclc  végétain  cl  lactée,  les  bois- 
sons mucilagineuscs  et  alcalines  ; les  préparations  du 
quinquina  et  les  préparations  ferrugineuses  sufTisenl  en 
général  pour  guérir  la  pyrosis. 


KOUMULAinE  DE  U PYROtUS. 

Mùtiur*  de  craie. 


(•••nme  mraliit|U«  ru  (mmuIiv..  .......  5 Ul. 

Triturez  dans  un  mortier  en  ajoutant  peu  à peii  : 

Kan  i|p  fciutaiiia* S.jD  irramini  ». 

92  à 60  grammes  par  jour.  Dans  le  trniteineiit  de  la 
cardialgic  et  la  pyrosisQ-  (Ï'I*-  Lond.) 

Poudre  de  rhulnu  /fe  o}tiacf.t . 

lUMiliartM*  PO  (•«xMln!.  S 

U]'i«uu  ^nl(  PU  jritudtp i •I'‘«'ii;r4inun  . 

Mêlez,  di«  i.s€Z  en  quinze  paquets. 

A prendre  un  dmt|ue  jour  avant  le  repas  principal.  Qiiaml 
il  se  déveiop|)e  beaucoup  d'acide  dans  resloinac,  un  ajoute 
à celte  com|M}silion  5 gramme.»;  de  magnésie  calcinée  Q- 

Confection  d’ht/iin'nthe. 

Trn» uttlki- I . ^ 

Fim»  d«cnr*Hi»<!  J " * 

(ÀuneLi*.  30  iJ. 

ni<*UuM  de  Crptr 

.Snntel  ritrin.  ...(  ... 

S*ül4J  “ *“ 

M»n*.p .......  J 

F.  S.  a.  l'ne  poudre  Irés-line.  U'antre  part  : 

Miel StA  sremiDp.. 

Str<ij>  dViU*t iS  i-l. 

On  fait  fondre  le  miel  sur  nu  feu  lré.NoiJoux,  et  l'on  y 
incor|M)re  : 

Safran  ait  poudre.  tU  israïuaux. 

Au  bout  de  douze  heures,  on  ajoute  le  reste  des  pou- 
dres. 

Cestun  bon  vieux  médicaiiienl  très-utile  dans  lesafTer- 
lions  aloniques  de  l'apparcii  digestif. 

Poudre  de  crair 

l4ai**  2*K)  i^rammc-i. 

CaMowllr IflJ  j.l. 

RaiiiK;  (l«  tofiueiiiiltr.  t ....  . 

l...tnmr  araLkiur } *â  RO  m|. 

Pairre  lonv 15  iJ, 

Pulvérisez  séparément,  mêlez  le  tout  ensemble.  Dose, 
1 à 2 grammes,  lue  contre  la  pyrosis  et  les  diarrhées 
cliromqne.s  [3.  (Pli.  I.und.) 

Pondre  de  carfanate  de  mnijurnie, 

C.driMHMltf  d«  S eraniiur*. 

l'.Hhtiw  ili*  ilitil>arl«', .1  , , . 

Pwulr*  Je  ctiaaciU \*^  d.r.WMam?». 

Mêlez.  \ prendre  en  deux  fois.  tFranck.) 

ilf<i;//âc.'îi>C'//riVr,  10  à centigrammes  chez  les  en- 

fants ; 00  centigrammes  à 3 grammes  riiez  les  adultes  Q. 

PYROTHO^IPK.  Huile  empyreumnlique  ir.sullanl du 
la  combustion  des  chiffons  dans  un  va.se  de  cuivre.  — 
Étendue  dans  l'eau,  clic  .si*rt  de  collyre  dans  Us  apliiiial- 
mies  scrofuleuses  et  d’injection.s  dans  les  Hslules  [T]» 

PVL'L^I'B  OU  PYI  inslnimenl  de  (lalien  des- 

tiné à n^lirer  le  pu.s  des  cavités  où  il  sc  trouve.  C’est  une 


ULIN 

seringue  qiii  sert  de  poiiqK*  aspirante  {Kiuvanl  faire  le 
vide  dans  une  cavité  quelconque,  et  à la  canule  se  trouve 
une  sonde  qui  plonge  dans  le  foyer  où  se  trouve  b* 
liquide  à épuiser. 

li  y a eu  depuis  Galien  les  pytüques  de  Scultet,  d’Anel, 
de  J.  Guérin,  de  Üieulafoy,  etc.,  que  Von  a employé  pour 
vider  les  abcès  par  congestions,  les  hydrarthroses,  i'em- 
pyèrae,  etc.  V.  PiÆt  HâéiE  plruiæïctb,  Thok.icocentese. 
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Ql  AR4AiT.UAiK.  V,  L.tZ.Ut£T. 

^IMRTE  (FiÉVHE).  V.  FiÈVHK  mTEKIIlTTENTP.. 

AMtR4.  Arbre  do  la  Guyane  appartenant 
i'i  la  famille  des  simarouliéos,  et  dont  le  l>ois  et  la  racine 
sont  d'une  amertume  excessive. 

I.c  bois  fragmenU',  iO  granime.s  mis  en  macération 
dans  Veau  pendant  vingt-quatre  heures,  donne  une  t?i- 
fui-ùm  amère  qui  s’emploie  à la  dose  de  trois  verres 
pai-  jour  avant  le  repos,  comme  apéritif,  comme  Io- 
nique , comme  stomachique  dans  la  dyspepsie  et 
dans  les  fiévre.s  intermittentes  [3.  Ün  en  prépare  un 
sirop,  une  teinturgy  une  poudre  et  un  extrait  qu’on  em- 
ploie dan.s  les  mêmes  circonstances.  Quelques  pei’sonncs 
SC  servent  tout  simplement  d'un  gobelet  de  bois  de 
quassia,  plein  d'eau,  qu'on  vid<^  au  bout  de  quelques 
heures  et  <|u'uii  emplit  de  nouve.au  jusqu'au  moment  de  le 
vider  encore. 

C’est  la  décitrMon  de  •fUimin  sucrèvy  imbibant  un  papier 
gris  non  collé,  qui  sert  à la  fabrication  du  iMtpier  fue- 
«joucAc. 

4yiMTRE*FLErR^.  FIcur»  de  mauve,  de  violette,  de 
pied-de  rhat  et  de  coquelicot,  dont  ou  fait  une  infusion  à 
la  dose  de  h grammes  pur  lUro  d’eau.  — A prescrire  dans 
In  bronchite. 

QL'ATRE-FRUITM.  Dattes,  jqjuhes,  figues,  raisins  cl 
pruneaux  à ( état  sec,  que  Von  fait  bouillir  pour  faire  une 
ti^aDC. 

qa:.4TRE'NEvikkck^.  Graines  que  l'on  fait  bouillir 
pour  obtenir  une  tisane.  — Il  y a les  semeiuu's  rhaudea 
mojeurta  qui  sont  : l'aiiis,  le  fenouil,  le  cumin  et  le  carvi; 
les  semences  chaudes  mineures  <|ui  sont  : r.3nimi,  la  oarolle 
elle  persil;  enfin  \es  fiemmees  ft'oidrs  de  concombn;,  de 
citrouille,  de  cuui^e  et  de  melon. 

QI  EZ  (Pyrénées ‘Orientalo  . Eau  minérale  sulfurée 
sodtque  froide, 

QLILzac  (Lozère).  Fiau  niinérale  bicarbonatée,  mnn- 
ganésicnne  et  gazeust;  froide,  employée  dans  la  dyspepsie 
et  la  gastralgie. 

4^riÉIRE4:ot'RT  (Seine-Inférieure).  Eau  feirugi- 
ncuse  froide.  IKuxà  quatre  \crres  par  jour  [TJ* 

QUIIJ..4Y4.  Écorce  de  QuUtaya  saimutii/ty  appelée 
bois  de  Pawmay  qui  renferme  beaucoup  df^  sapunine; 
on  s’en  sert  [>oui'  délarlier  les  étolît's,  cl  en  médecine 
pour  faire  l'énmision  de  coaltar  sai>oniné  do  Lebeuf  et 
celle  du  goudron. 

Qi;i%ÉE  (Maine-et-Loire).  Eau  ft‘rrugincuse  froide. 
Deux  à quatre  verros  par  jour  [TJ* 

QllAilAtE.  Alraloîde  du  quimpiina  prtVipilé  par 
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riinimoni:iqiic  il'unp  solution  d*‘  suKulo  do  quiniiu'»  I 
1 urammi'  dans  l’eau  Itouillante  SO  pi-aimncs.  On  ne 
remploie  guère  en  iniMleeiiie.  — - La  tfninint’  bru(t\  au  con- 
traire, o>l  un  mélange  de  quinine,  de  cincbonine  et  do 
lualiêrcN  grasse»  obtenues  pemlant  la  pn  paralion  du  »ul- 
falt*  de  qiiiiiiue  avant  d‘y  mettre  l’acide  sulfuitque.  Celle- 
ci  s’emploie  en  |»oudre  ou  eu  granules  clie*  les  enfants  à 
la  dose  de  50  c<‘ntigrammesj3. 

IvOs  sels  quintques,  et  le  chlorliydrute  en  particulier, 
possèdent  des  propriétés  éroiiu  niinenl  aiitiseptiques,  et 
ils  détruisent  presque  inslanlauémeiit  les  iufiisoirose  C est 
ce  qui  explique  pourquoi  les  fièvres  paludéennes  constituées 
par  des  miasmes  sont  déli  uilos  parces  agent  thérapeutiques. 
Les  médicaments  les  plus  spéciln|ue  ont  pn*cisemenl  le.s 
plus  insecticide»  cl  les  plus  sporicides;  aussi  ont -il»  leur 
emploi  contre  les  nlTeclion»  où  les  miasmes  tiennent  eu 
»u.s|M‘Dsion  de»  mycrophytesel  des  iiiicroxoaires. 

De  celle  origine  dépend  la  périodicité  qui  existe  d.ans 
fièvn's  inU  rmilienles.  Eu  elTel,  non  M-ulemeiit  les  algues, 
mais  d’antres  cryptogames  ne  dégagent  leurs  sporules 
animées  (Icé  loospores  et  le?*  anllmzoides)  qu’à  certaines 
heures,  toujours  d'une  maiiièi'e  régulière  et  à des  heure* 
différeules,  suivant  la  natun?  des  cryptogames.  Ces  jdié- 
nomènes  expliqueraient  donc  viclorieuseim  ul  la  p<*riodicilc 
des  fièvres  inlei  millcnte»  et  les  exacerbations  qui  se  iim- 
nifcsliuit  dans  le  lyjdms. 

\ ce  sujet,  nous  signalerons  un  fait  fort  extraordi- 
naire : c’est  qu'un  végétal  peut  produire  un  animal;  ainsi 
le»  graines  (sj»orange8  de»  cryptogames)  fonlicnnent  des 
üoospores  (animalcules)  ; ce»  zoospores  nagent  çàel  là  dans 
les  Rjwrange»  jusqu’à  ce  qu’ils  soient  mdrs  et  que  le» 
sporanges,  s’enlr'ouvi*ant,  leur  offrent  une  issue  ; alors 
le»  zoospores,  aprén  avoir  nagé  plus  ou  moins  de  temps 
dans  l’eau,  *e  fixent  à un  corp>  quelconque  ou  aux  |iorois 
du  vase,  et  se  transforment  eu  un  cryptogame  siunhlahle 
à celui  qui  leur  a donné  uai»ance.  * 

Acide  combiné  avec  les  hases  existant 
dans  le»  écorces  des  difféaMiLs  quinquinas,  inusité  en  thé- 
ra|H‘Utique. 

Exlrail  alcoolique  de  quinquina  à la  chaux, 
titré,  représentant  le  tiers  de  son  poids  de  .sulfates,  d al- 
caloïdes fébrifuges  (trois  quarts  de  quinine  et  un  quart  de 
cinchonine).  {A.  Lüi>arraque.) 

Il  est  trcs-eflicaco  eonimti  tonique  ou  comme  fébrifuge, 
et  sou  prix  est  beaucoup  moins  eleve  que  celui  du  sulfate 
lie  quiuinc. 

VUuhsth  quimum,  Elles  sc  préparent  avec  15  centi- 
grammes d'extrait  et  l'on  en  doune  dix  par  jour  dans  les 
lièvres  intermittentes. 

l’m  de  iptimum.  H se  prépare  avec  25  centigiainmes 
d’extrait,  50  grammes  d’alcool  et  un  litre  de  vin  blanr 
généreux.  On  le  donne  à la  dose  de  H»0  grammes  par 
jour. 

Écorces  de  la  famille  des  rubiacées, 
eompreoanl  l«  •jumquinn  i/m,  le  qmnqmun  blnnr,  le 
quiuquinn  jauiv  ou  raJiiüijn,  ou  royal  y qui  e»l  le  plus 
c»limé  des  quinquina.»,  et  lo  qtànifnimt  muije. 

Elles  différent  beaucoup  par  leur  composition  chimique 
et  leure  effets  physiologiques  et  thérai>eulîqucs.  On  y 
trouve  surtout  de  la  quiuitte  et  de  la  cîncAonme,  de  la 
quiHÛfiiic,  de  roeû/e  quimquey  riurhuniifue  et  taunique, 

unis  àde  la  matière  colorante  jaune  et  rouge,  à des  ma- 
tière» grasses,  à de  la  graisse  et  du  lignetu. 


QUIN 

1^'»  ((uinquinas  gris  renformetii  plu.»  de  tannin  et  di* 
nnohonine  que  de  i|uiuinc.  Ils  sont  irès  astringents. 

Les  4|uinquina»  jaunes  ont  moins  de  laimiu  et  do  cin- 
choniiie,  mais  ce  sont  lc^  plus  rirlies  en  quinine. 

Les  quinquinas  rouges  sont  moins  châtiés  de  quinine 
que  les  jaunes  et  plus  chargé^  en  cim  honine  que  les  gri». 


On  l(«  emploie  toutes  à liire  do  tonique  0,  frastriti- 
genlH  ‘‘t  fébrifuge  [h-"h-i.  Elles  se  donnent  en  )him/re, 
principab  uient  celle  du  quinquina  jaune*  calisaya.  à haute 
dose  (8  à 10  gr.  par  jour  daus  du  miel,  si  l’on  veut 
arrêter  la  fièvre)  [3i  d à petite  dose  (20  ou  60  centi- 
grammes si  l’on  veut  agir  comme  ionique)  Si  eu  t jrhmt 
miiu,  t à h grammes;  en  sirop,  30  à 100  gramme»  chez 
les  enfant.»  rH:  en  <etn/Mrr,  1 à 6 grammes  ; en  </c- 
^octioHy  2t)  grammes  par  lilra  ; en  via,  30  a 80  grammes, 
à jeun,  ou  avant  le  repa.s.  V.  OriXlNK»  Qi'iNlu»  et  ClXCHO- 
MKE. 

eiHhlre  <lo  qiiin>]uin«  KTi< ffnaifiH*». 

Viit  «lu  Jr  1 litiv. 

Ijiissez  macérer  pendant  huit  jour-:  et  liitrez. 

pKihlrP  iJ^  tiutnauiM <iO  piUiHill**. 

,\lro„l I-W  jtl. 

Vin  i-.niçe t lilri-. 

Laissez  macérer  pendant  huit  juui's  et  filtrez. 

Les  quint]uin:is  exercent  loi  alrmcnl  sur  les  tissus  vas- 
culaires un  resserrement  dfk  à la  contraction  de»  capil- 
laires. Ce  sont  des  stimulants  qui  augmentent  le  ton  des 
organes  avec  lesquels  ils  sont  en  cuntart,  et  quand  par 
leur  absorption  dans  l’estomac  ils  se  répandant  avec  le 
-•ang  dans  tous  les  tis.su»  dont  ils  abaisîM»Dl  la  température 
en  ralentissant  le  cours  du  sang.  De  là  leur  action  fébrifuge 
et  anlijvériodique  — ce  sont  aussi  des  Ioniques,  mais  si 
l’on  exagéra  la  dose  ils  deviennent  des  irailanls,  car  dans 
les  voie»  digestives  ils  peuvent  produira  renlérilc,  et  dans 
le  .système  nerveux  rhébélude,  i'iunaurose  et  la  surdité. 
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QUIATTANR.  Kirvri'  inlermiUi'iUi'  n’vi'iiaiil  tous  l<‘t 
jours.  V.  Kikvre  iNir.uuiTrESTE. 

QRI\TKFEi;iLI.I';.  Nom  vul'„>:iirc  tic  lu  imUnlUk 
riimpoHk,  tloQl  la  racine  est  qucli|ucfois  employée  comme 
ria  gcnt. 

QtlonpieNiAiB.  Fièvre  douL  les  retours  oui  lieu  tous 
les  jours.  V.  Fievbe  i.stbbeitteiite. 


U 


RACMB  OU  IIAfM:U.  ÉruplioiLS  >€:irlaliiiirurinc$  qui  ng 
produisent  dans  le  cours  des  maladies  mguê.s. 

KACHIAIttlIB.  Les  douleurs  qui  ont  pour  sièpe  la 
région  de  la  colonne  vertébrale  constituent  In  rncliinlgie, 
el  elles  ont  poiirorigiiie  la  courbature  d<*s  maladies  aiguës 
cl  des  fièvres,  le  rhumatisme,  les  maladies  de  la  moelle 
et  les  altêniiions  osseus4>s  du  rachis.  V.  Mal  de  !‘ott, 
(ùouKiuTtmE,  VAmuLE,  etc. 

BAt'Blü  (Déviation  ou).  Outre  les  déviations  du  racliis 
consécutives  au  rachitisme,  à des  fractures  de  la  colonne 


Ou  désigne  soiLs  le  uoiu  di*  cffjthoae  la  déviation  do  la 
colonne  r<?rlébrale  en  avant,  c'esl>à«dire  la  courbure  avec 
ronveiilè  en  arrière  ; la  lordose  est  l’incurvution  en  ariière, 
la  Kotione  est  la  déviation  latérale.  Le  premier  terme  de 
la  cyphose  est  la  courbature  de  la  vieillesse.  La  lordose  est 
bien  représentée  |mr  rcnsellurc  de  la  coxalgie,  la  scoliose 
est  une  déviation  sur  le  côté  avec  un  certain  degré  de 
rotation  du  la  colonne  vertébrale  sur  son  axe. 

Ia*s  signes  de  cyphose  el  du  lordose  sont  dans  lu  mol 
qui  définit  ces  aftuclions,  du  reste  très-rares.  Kllcs  sc  .•‘UC- 
cédent  quelquefoU  l’une  è Tautre  à litre  de  courbure  de 
compensation. 

Dans  la  scoliose  qui  est  la  plus  fréquente  du  toutes  lus 
déviations,  la  colonne  vurluhrale  alîucte  une  disposition 
en  S,  et  il  y a toujours  en  inéiiie  temps  uii  certain  degré 
de  cyphose.  I/omoplate  est  déviée,  devient  saillante,  et 
c’est  le  premier  signe  du  la  scoliose.  Le  bassin  nu  subit 
pas  de  modifications  imporlaiiles,  sculenit'ut  l’augle  sacro- 
vertébral  est  plus  saillant;  la  poitrine  est  aplatie  latérale- 
ment. Les  apophyses  épineuses  déjutées,  la  saillie  du  la 
ma.sse  des  muscles  sacro-lomhuircs  d'iui  cAté,  sont  le  ca- 
ractère de  la  scoliose  complète. 

La  cy|diosc  |>eu  prononcée  ne  cause  pas  de  gënc.  truand 
elle  est  prononcée,  les  m.ilades  doivent  inarclier  aveu  un 


Eiÿ.  OOt.  — IMritiiaci  d«  r*eAi*.  rncArw  dêa»  k ««olioM 
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vertébrale  el  à des  caries  du  la  colonne  vertébrale  et  maux 
du  PoU,  U y a des  dévialions^du  rachis  liées  & dus  liions 
musculaires  et  Itgamenleuses,  sans  altérations  des  us. 
Os  élaLs  sont  accidentels  ou  originels. 


bàlon.  La  lordose  favorise  les  congestions  pulmonaires. 
Cbcx  les  femmes,  elle  cause  une  saillie  de  Taiigle  sacro- 
vertébral  et  une  antéversion  de  ruiérus,  et  racconchc- 
munt  peut  être  géné  dons  ce  ca.x. 
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Dans  la.scolinso,  l'Inounaliou  prut  âlrfî  que  le« 
cîiles  (oiU’IietU  Voi  iliaque.  Dans  ceUe  üévinlioii  en  S,  il  y 
a loujûiiris  une  courbure  qui  s’cxagèi'e,  c’esl  la  courbure 
iafèrieure  qui  csl  uno  courbure  lic  rompensation  ; nialprê 
cela,  les  fondions  re.>^pipatoire^  d pulmunaircs  ne  soûl  pus 
pénées,  l’arcouchemofti  n'csl  pas  rendu  diflicile. 


Ou  ne  confondra  pas  la  cyphose  avec  la  déformalion  du 
mal  de  Pott,  paire  que  dans  celle  dernière  maladie  riii- 
ciin  ation  est  angulaire,  el  parce  qu’il  y a des  douleurs  d 
souvent  des  abcès  par  congestion. 

La  lordose  ne  peut  èlrc  ronfoudue  avec,  aucune  lésion, 
pjis  même  la  foiirlnire  vorlèbrale  dans  les  maladies  do  la 
hanrlie,  jurce  que  rensollure  de  la  coxalgie  dispamtlpen* 
daiil  lu  flexion  de  la  cuisse  d que  cela  n'exisle  pas  dans  la 
lordose  qui  csl  une  courbure  permanenle. 

La  scoliose  ne  peut  être  confoudue  qu’avec  um*  scoliose 
.simulée,  niai-s,  on  dehors  de  l'applicalion  du  chlororornie 
qui  juge  toutes  les  défornmlions  simulées,  on  se  rappellera 
que  dans  la  scoliose  simulée  il  n’y  a qu'une  seule  rourbun* 
(J.  Guérin),  pui-^  qu’il  y a claudication  apparente  dans  la 
scoliose  vraie. 

Il  va  une  scoliose  par  simple  flexion  latérale  qui  est  due 

une  laxilé  des  joiiilurcs  d n’est  le  plus  souvent  que  le 
fail  d’une  nüilmh*  vlcieusn‘,  delle  esi  susceptible  de  gué- 
rir par  rallenlion  soutenm;  des  malades  et  l’exercice. 

f.cs  déviation>  ilu  rachis  sont  sous  la  dépendance  de  lé- 
siûus  musculaire»,  d’un  défaut  d'équilibre  enlrc  la  puis- 
sance anUigoniste  des  muscles  des  gouttières  verlébi  ales, 
soit  sous  l'influence  d’une  altération  des  nerf»,  soil  sous 
l’influence  de  l'atrophie  des  muscles  ; 1c  poids  de  la  tète 
volumineuse,  la  faiblesse  du  corps,  les  liabitiules  vicieuses 
(Hardy),  le  développement  rapide  du  sy.siémc  osseux  {dus 
prompt  que  celui  des  muscles  (.Marsoo),  sont  les  causes  oc- 
casionni'lles  des  déviations  du  rachis. 

I/‘S  foutraclures  des  muscles  (Morgagni,  Mérv,  J.  Gué- 
rii»),  l'aiTét  de  développcmciil  d’une  moitié  des  vertèbres 
(Sabalier),  le  gouflemeiil  des  cartilages  iulerveriébranx 
(Delpech),  sont  des  causes  analomiques  et  phvsiologiques 
qui  {■ouveui  avoir  causé  la  dévialion  du  rachis’  mai»qu'oii 
ne  satii'ail  admettre  que  dans  un  très-petit  nombre  de  c:is, 

Théi'ai>euti*ftu\  — 1|  est  rare  que  l'on  puisse  redresser 


une  lordose  ou  une  cy{>lio»e.  La  scolio.se  pur  rotation  avec 
double  courbure  est  dans  le  même  c.is. 

Pour  la  cyphose,  le  Iraitemeut  par  la  {^o»ili«»u  liurizon- 
lale  est  ce  qu’il  y a do  plus  onicaco  ; mais  c’est  un  moyen 
pénible  û imposer  aux  enfants.  Il  vaut  peut-être  mieux,  nu 
point  de  vue  de  leur  dévelü|ipoiueiil,  avoir  â recours  à des 
moy<ms  moins  eHicaces  ; niiiri  on  les  fera  travailler  ù une 
table  élevée,  ou  on  les  fera  marcher  avec  des  béquilles 
hautes.  Kairi‘  porter  un  poids  de  un  demi-kilogramme  sur 
la  tête  pour  forcer  h's  malades  à se  ledressiT  {Andry, 
17(ii)  est  un  moyeu  d’une  eflicat  ilé  plus  que  douteuse. 

La  lordose  exige  le  décubilus  sur  le  ventre  el  les  ap{>a- 
relis  compressif»  luéc.anique»  ; mais  comme  cette  courbure 
e>l  en  général  peu  prononcée,  il  vaut  mieux  rabandou- 
ner  h elle-même  et  {irévenir  toutes  h*s  rauses  de  conges- 
tion pulnionnire. 

(jonire  la  scoliose,  ou  emploiera  le  décubitus  dorsal  sur 
fies  coussins  de  crin  piqués  ou  de  fougère.  I.e  mahide  »’y 
reposera  fréquemmeiil  pendant  le  jour;  il  fera  uvfge  de 
béquilles  haute.s  lor.Hqu'il  marchera.  Un  appliquera  im  cor- 
set élastique  ou  mécanique,  en  laissuni  lo  malade  se  lever. 
V.  Gorsets. 


fiit.  fiifO.  — Ai-i.jircitd  {furlirniMf 'tlo 
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On  se  st-rvii-a  de  la  ceinture  à pression  perpendiculaire 
de  l.evacher.  La  ceinture  de  Hossnrd,  modiliée  pr  Del* 
pechet  Taveriiier,  e»l,  àrelégard,  la  meilleure  machine. 
\ oyez  les  ligure.s  û rarlfcle*  Coii.sr.T.s. 

S'il  est  démontré  que  la  déviation  du  rachis  est  duo  à 
une  faihlc'^se  des  muscles  d’un  cété,  on  appliquera  la  mé- 
canique ù couri’oies  élasti([ues  ou  à muscles  artiÜcii-ls  de 
Diichenne  (île  Doiilogui>)  (lig*  600).- 
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('onire  l(>s  dovmtioQs  peu  man|u>'‘es  el  ^uriout  |>our  la 
M'oliosc  par  flexion,  on  emploiera  le  cor>el  ortl)0|H'tU(|ue  ilc 
L.  Torrisarl  Le  nu'nie  ap|»areii  tl'un  bon  tisn(;e  pour  la 
rvpliose  aussi  bien  que  pour  la  seoliose.  V.  Tousets, 
li'i:.  150. 

En  nii'ine  tem|wquc  l'on  truile  les  malades  jKir  ces  ap- 
pareils, on  peut  avoir  recours  pendant  plusieurs  séances 
dans  la  journée  auilib  extensifs,  au  lit  à extension  si-pnoîde 
de  J.  (juérin,  qui  a la  même  action  que  l'appareil  urtiio 
{xtlique,  et  à des  appareils  décompression  sur  le  nioiiéle 
des  corsets  et  que  Ton  serre  progressivement.  On  fera  bien 
atlciilion  que  la  pression  des  appareils  ne  cause  pas  de 
gangrènes.  Sur  les  points  rouges,  on  placera  une  jw-tite 
cuirasse  debaiulclelles  do  diacliylun  là  où  portent  le>  cour- 
roies ou  les  tiges  rigitU's. 

Si  les  muscles  rachidiens  sont  paralysés  d’un  cdté,  si  le 
massage  est  à peu  près  impuissant  à les  faire  agir,  on 
aura  recours  a rélecirisalion  localisée  répétée  tous  les 
jours,  atin  de  rétablir  l’équilibre  d'action  des  muscles  an- 
tagonistes. La  inyoloniie  des  muscles  mciiidiens  ducAtéde 
la  courbun’  (J,  Guérin)  est  une  opration  à j»cu  près  inii- 
lile,  parce  qu'on  ne  peut  rou|X‘r  tous  les  muscles,  et  (]ue 
d’autre  part  la  S(>ction  des  muscles  ne  peut  urneurr  In  gué- 
rison que  dans  les  cas  où  il  y a rélrnclion  des  nuisclc*.,  et 
res  cas  sont  un  ne  |kh>1  plus  rares. 

On  donnera  aux  enfants  une  bonne  nourriture;  iU  vi- 
vront à la  cam|Kigne,  ou  au  moins  tlans  un  luidnitt  aéré; 
on  leur  administrera  des  Ioniques,  comme  le  for,  le  vin  de 
qtiinqiiina  et  des  tisanes  amère». 

Si  I on  pîirrienl  à arrêter  raccroîssemcnlde  la  déforma- 
tion, on  ne  cessera  pas  le  traitement  cl  l’on  fera  porter 
pendant  longtemps  aux  mahules  un  corset  à fortes  tiges  qui 
puissi»  bien  maintenir  le  thorax. 

njkvuin  (TiiÉnApELTiüiË).  0i»elqu«*s  médecins  ont 
utilisé  le  rachis  {>our  agir  sur  lui  nu  ntuyeu  de  divers 
agents  tlnTapeulii|iies  de  révulsion,  (b»  einpluie  dans 
ce  but  : 

l.es  ivnfousejc  .«écAes,  en  grand  nombre  dans  b‘s  mala- 
dies nerveuses  et  dans  la  paralysie  (Uanuluc,. 

Les  avitmffühnft  iwiitlUlvt:»  au  fer  rouge  ou  à l’acide 
nitrique  dans  la  myélite  et  la  chorée. 

Les  opp/ô'ofûo(5  'i’eoM  froûk  du  docteur  Chapman. 

Celle  méthode,  destinée  à agir  par  rinlemiédialre  «lu 
sy-'-lèmc  nerveux,  consiste  dans  l'appUcdtinn  du  froid  cl  de 
la  chaleur  le  long  de  la  colonne  vertébrale.  Elle  est  basée 
sur  un  ensemble  de  faits  physiologiques  élaldi  par  b‘.«  ex- 
périences de  Claude  Hernard,  nrown-Séquaixl  et  Waller, 
savoir  que  : les  artères,  dans  tous  le.s  {toinls  du  corps,  sont 
.soiimises  à rinfluence  excitatrice  de  ce  nomlmutx  asMuii- 
bhige  de  petits  c*‘nlres  neneux  dé.signé  ?.uus  lu  nom  tlu 
grand  syiTipalbi(|ue  ; que  les  petits  faisr«*anx  rnu«cul:iin*s 
enlounutt  clmqn»;  artère  et  formant  sa  luniqne  musnil'  usu 
se  coutraclenl  lorsqu'ils  sont  excités  par  les  nerfs  que  leur 
4 uvuient  le»  ganglions  sy  mpalhi(|ues  ; qu'ils  se  dilatent  dans 
une  mesure  proporlionnello  au  di'gré  d'un'aibiissenicnt  du 
.stimulus  ou  à su  cessation  , que  les  parties  nlinn'ntées  par 
ces  nerfs  reçoivent  moins  d4*  sang,  jouissent  d’une  vitalité 
moindre,  produistmt  moins  de  chaleur  lorsque  les  artères 
S4'  contractent  et  que  le  contraire  est  observé  lorsqu'elles 
SC  diialeni.  Considérant  le  grand  nombre  do  maladies  que 
l'on  suit  aujourd'hui  cuiisislei'eu  un  excès  ou  un  défaut  de 
sang  dans  la  (tarlie  uirerlée,  Uiapman  a pensé  qm^  si  l'on 
avait  le  moyen  di?  diminuer  ou  d’aecrollre  le  siinuiltis 
transmis  aux  artères  par  les  ganglion»  sympathiques,  on 
pourrait  exercer  sur  les  maladies  une  action  beaucoup  plus 
éoei^ique  ((ue  celle  qu'un  a pu  produire  jusqu’à  présent. 


Parlant  d«i  ces  données,  le  docteur  Chapman  s'est  livré 
à lies  tentatives  pour  arriver  à ce  but,  et  il  eroil  ax'oir 
trouvé  un  moyen  d'influencer  Irès-efBcacement,  non-seu- 
lement le  gnmd  synipalhiqne,  mais  aussi  la  moelle  épinière. 
Ce  moyen  n'csl  autre  que  le  froid  et  la  chaleur  appliqués 
le  long  de  la  région  spinale  au  moyen  d’un  sac  de  caout- 
chouc très  ingénieusement  con-.lnilt,  et  renfurmant  de  la 
glace  ou  de  l'eau  à divers  degrés  de  température.  La  cha- 
leur augmente  l’affluence  du  sang  dans  les  centres  nerveux 
et  déleranne  ainsi  la  contraction  des  artères  qu’ils  animent 
en  exaltant  leurs  fonctions,  tandis  que  le  froid,  en  domi- 
nant l’aninx  du  sang  dans  ces  C4-nlres.  txmène  la  dilalnlion 
des  artères  qu'ils  tiennent  sons  leur  dépendance.  Ko  outre, 
la  moelle  épinière  ainsi  influencée  a,  de  la  même  façon, 
ses  fH)uvoirs  moteurs  et  sensitifs  exaltés  on  déprimés. 

Le  «locteur  tdiapman  a constaté  en  outre  que,  lorsipie 
par  des  moyens  naturels  ou  artificiels  les  rentres  nerveux 
sont  r»‘mpl»s  d'un  excès  de  sang,  la  peau  sécrète  de  la  sueur 
et  les  muqueuses  du  mucus  en  quantité  très-grande,  que 
dans  il?  cas  contraire  il  y a diminution  diî  ces  sérrélioos. 
Ge  fait  [leul  éclaircir  la  nature  intime  de  plusieurs  maladie» 
dont  la  cause  prochaine  était  restée  inconnue.  Anivant 
alors  aux  conséquences  théra|>outiqiies  de  ses  découvertes, 
il  a montré  qu«'  la  distinction  entre  ce  qii’on  appelle  onli- 
rnirement  les  maLidies  du  système  nerveux  et  les  antres 
afîeciluns  di'vrait  être  abamionnée,  car  les  maladies  du 
poumon  et  des  viscères  des  cavités  pidviennc  cl  alxlouiinale 
ne  sont,  comme  il  croit  Taxcir  prouvé,  que  des  désordre» 
de»  centres  nervi-ux,  désordres  consistant  en  un  excès  ou 
un  défaut  d'afflux  du  "ang.  Il  {lensu  enfin  que*  ces  maladie», 
de  même  que  l'épile{ksiu,  la  paralysie,  j>euvenl  être  traitées 
avi?c  le  plus  de  succès  en  modifiant  la  icmpi'calure  de  par- 
ties déterminées  de  la  n'-gion  spinale,  et  il  assure  avoir  ob- 
tenu la  guérison  de  noinbreu»es  maladies  par  celle  mé- 
tlioile. 

Il  traite  le»  congestions  et  les  inflammations  des  diverses 
parties  du  corps  en  appliquant  la  chaleur  à des  parties  du 
rachis  délei*nilnées,  et  en  rapport  avec  le  siège  de  ces  dés- 
ordres ; il  combat  l'anémie  et  la  nutrition  insuflisante  de 
ces  même»  parties  (aîu'^i,  par  exemple,  une  dislrihiiiion 
trop  faible  du  sang  au  cerveau  par  l’application  du  froid 
faite  de  la  même  manière).  C'est  aussi  d’après  les  même» 
principes  généraux  fpi’il  traite  les  fièvres  de  toute  sorte,  v 
compris  le  choléra,  ipi'il  irgarde  comme  une  fièvre  dans 
latpii'llc  le  stade  du  froitl  est  extrêmement  prolongé,  c’est- 
à-dire  par  l’applii  alion  du  froid  dan»  le  premier  stade  et 
par  celle  de  la  chaleur  dans  le  si^cond.  11  dit  que  la  glace 
amèitura  la  résolution  des  «pasmesdes  vaisseaux  sanguins, 
spasmes  qui  eausenl  le  rcfroidi».sement,  et  il  prétenfl  que 
lu  fit^'re  algide,  fri'*<(wenle  sur  les  bonis  de  la  Méditerranée, 
pourra  probabliuuent  être  guérie  au  moyen  de  la  glace, 
f.a  période  4I0  chaleur  des  fièvres  cê«le,  dit-il,  d’une  ma- 
nière remarquable  à l’application  de  la  chaleur;  les  ,ar- 
tèt'Cs  cérébrales  se  contractent  après  l’énorme  dilülalion 
que  leur  fait  éprouver  la  n’aclioo,  le  jïouls  tombe  et  la 
fièvre  est  ilnmplée.  (u'pendniit,  ajoule-t-H,  lorsque  l.i 
fièvre  est  «lue  à un  )M>i'^un  zyinoli«pie,  son  traitement  ne 
peut  détruire  la  eaiise,  mai-*  on  peut  en  maUrlser  l'uction 
d’une  manièn*  efficace  et  en  éviter  les  dangereux  résultats. 
Cette  remarque  s'.ipplique  aux  fièvres  exanlliémateuses  de 
mêm«!  qu'à  celles  du  forme  typhoïde. 

la?  docteur  (diapmaii  traite  le  gro«|>u  entier  des  affec- 
tions convulsive»  par  l'application  de  la  glace  le  long  du 
rachis.  Il  a aussi  guéri,  dit-il,  plusieurs  cas  d'épilei>sie, 
obtenu  une  grande  ium'liuralion  dans  mi  graml  nombre  du 
cas.  Il  n'y  a (kis,  .suivant  lui,  de  cas  de  laryngite  stridn- 
Icuse  faux  croup}  «pii  ne  puisse  éln?  guéri  parce  traite- 
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ment.  H ii'u  pas  trouve  que  les  convulsions  des  enfants  y 
n-sislussent  davantage,  et  le  docteur  AVilson,  qui  a corn- 
pli'lemeni  adopt<^  la  méthode  du  docteur  Qiapman,  lui  a 
fait  Siivoir  qu'il  l'avait  (roiivén  d’une  rcmai*qual)le  ef- 
heacité  dans  res  maladies,  ainsi  que  dans  le  chohm 
iufantinm. 

Le  docteur  Chapman  a cité  deux  cas  d'apoplexie  par  la 
chaleur  et  le  froid  appliqués  isolément  ou  simultanément, 
“elon  les  svnipldmcs,  sur  des  régions  déterminées  du  ra- 
l’his. 

f.c  docteur  Chapman  a observé  que  cette  forme  de  pa- 
ralysic,quicsl  accompagnée  de  la  contraction  des  miiscle;» 
affectés,  a été  généralement  améliorée  par  l'emploi  de  la 
glace.  Il  à obtenu  le  retour  des  muscles  a leur  étal  miluivl, 
même  dans  un  cas  très  défavorable  de  paralysie  progres- 
sive, et  il  prétend  que  si  lu  paralysie  infantile  était  Iraili'-e 
par  la  glace  dés  qu’elle  se  produit,  elle  serait  prcstjue  tou- 
jours guérie.  II  nipporle  un  ats  reiuai'quahlc  de  cécité  due 

une  amaurose  cérébrale  qui  a été  traitée  avec  succé>  ; 
les  artères  de  la  rétine  qui  so  trouvaient  dans  un  état  de 
couli'uclion  spasmodique  ayant  clé  dilatées,  la  circulation 
a été  rétablie  et  la  vue  rendue  par  remploi  de  la  glace. 
Il  menlioune  aussi  un  cas  d'amaurose  intermittente  duc 
A la  congestion  des  vaisseaux  sanguins  de  la  rélino, 
lequel  a été  guéri  au  moyeu  de  la  chaleur,  et  il  |»ense 
que  désormais  il  sera  possible  de  rétablir  la  vue  dans  plu- 
sieurs cas  rcgainlés  jusqu'à  présent  comme  incu^ablc^,  cl 
dans  lesquels  la  cécité  est  due  à des  désordres  dans  la  rir- 
i-ulalion  du  la  rétine.  Ayant  maintes  fois  vérifié  refficacilé 
de  SOI)  moyen  d’accroître  ou  de  diminuer  la  circululiuu  cé- 
rébrale, il  est  convaincu  qu'il  sera  maintenant  possible 
tl’agir  avec  beaucoup  plus  de  puissance  que  par  le  passé 
dans  les  affections  cérébrales,  y compris  les  diverses  for- 
mes de  la  folie. 

bans  Tordre  désaffections  de  poitrine,  il  dit  avoir  trouvé 
la  pleurésie  extrêmement  facile  a muilriser  par  Tapplita- 
lion  de  la  chaleur  entre  U‘S  épaules.  Si  Ton  traite  par  le 
même  moyen  la  bronchite  à sa  première  période,  on  urréle 
promptcinrnl  sa  marche,  ri  TalKuitlante  ^érrélion  de  mu- 
nis qui  se  produit  dans  lu  seconde  période  est  arrêtée  par 
l'application  du  froid. 

L'hémorriiagie  pulmonaire  et  le  crachement  de  sang 
peuvent  être,  d’apiés  lui,  trés-promptemcnl  et  très-effica- 
cement arrêtés  au  moyeu  delà  chaleur  ; scs  observations  à 
col  égard  ont  été  confirmées  par  le  professeur  Bcncke  de 
Marburg,  qui  rapporte,  dans  .irrhiv  fûr  xrisseuwhoftlirht 
Ihiikuiuk,  qu'en  adoptant  la  méthode  du  dorteiir  Cliap- 
man,  il  a irés-promplrinent  enrayé  une  hémon*hagic  pul- 
monaire dans  un  cas  fort  ancien,  où  tous  les  remèdes  ha- 
bituellement employés  étaient  demeurés  impuissants. 

Quant  aux  affections  de  l'esloiiiac,  au  mal  de  nier,  et 
aux  vomissements  de  la  grossesse,  ils  seraient  curables, 
d'après  ce  médecin,  à Taide  de  la  glace,  et  toulc-s  les  for- 
mes de  vomis^cmeiiLs  symptomatic|ues  pouiTuient  être 
maitrisées  p;ir  ce  même  moyen.  M.  Chapman  signale  enfin 
parmi  les  maladies  curables  ou  guéries  par  celte  méthode 
les  affections  des  inlcslins,  plusieurs  cas  de  paralysie  par- 
tielle de  la  vessie,  un  ca.s  d'hcmorrliagic  intestinale  datant 
de  plusieurs  années  et  qui  avait  résUté  à tous  les  traite- 
menis,  enfin  les  maladies  fonctionnelles  des  organes  de  la 
reproduction,  tant  chez  Thoiiune  que  chez  la  femme, 

R4CnriflllB  (OsTBOMAUciE).Le  rachitisme,  maladie 
de  Tenfance,  et  l'ostéomalacie  chez  Tadullc,  ne  sont 
qu'une  seule  et  môme  maladie  modifiée  (>ar  l'âge  des  su- 
jets qui  en  sont  affectés  (fig.  608,  609  et  610). 

Le  rachitisme  est  un  ramollissement  des  os  qui  arrête 


leur  dèveloppemrnt,  tandis  que  Tostéomaiacie  est  le  ramol’ 
lisscmenl  des  os  compléi**nieut  formés. 

La  pcrsi&lunce  des  fontanciles,  l’évolution  dentaire  retar- 
dée, la  douh'iir  des  os  longs  et  rimpossibilîLc  de  niaixher 
indiquent  Tapparilion  du  racliitisme. 

Le  gouflemctil  de  Tcxlrémilé  spongieuse  des  os  longs 
avec  déformation  de  leur  diaphyse  annoncent  le  second  de- 
gré du  rachitisme;  c’est  le  moment  où  Ton  dit  que  les  en- 
fants sont  noués. 

Le  rachitisme  bien  établi  détonne  toujours  le  .squelette 
et  arrête  la  croissance  au-dessous  du  degré  qu'elle  aurait 
pu  alicindrc,  d'où  la  production  de  petits  êtres  trapus,  A 
jamlies  courtes  et  souvent  difformes. 

Le  rachilLsme  produit  un  grand  pombre  de  difformités 
du  squelette,  mais  les  plus  apparentes  sont  l’incurvation 
de  la  clavicule  et  des  os  longs,  lo  chapelet  rachitique  des 
eûtes  et  le  gonflement  de  l’extrémité  spongieuse  des  os 
longs. 


A 


Le  rachitisme  est  quelquefois  partiel  et  borné  à la  tÔte, 
au  bassin,  A la  poitrine  et  aux  membres. 

Avec  l’altération  des  os,  il  y a souvent  chez  les  rachiti- 
<p)c«  lin  flux  muqueux  de  Tintestin  on  des  bronclics,  qui 
constitue  l’entérite  et  la  bronchite  rachitiques. 

C'est  le  racliitibiiic  qui  produit  dans  le  bassin  des  petites 
filles  ces  déformations  qui  le  réli  écisseul  et  qui  plus  lard 
sont,  chez  la  femme,  des  obstacles  à la  paiturilion. 


Fie.  007.  — .1.  r>nrh4  nAnnalf.  — RC.  rM««gF  «|f  Im 

fArtiUsihi'u».-  » U «wn  lw  t'li'>rMlrv;iJ».  — CÜ.  Ca^uuBrucemeiti 
4»!  U oiiickr  cl»^<nilr  lul--.  (nn«:».) 
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Il  y n un  iMchili-.nie  ci^cnlu'l  |m'chUiîI  piu-  im  \ire  origi- 
nain*  du  sang,  ol  un  rachili^nio  ^yni|Uotiiuli<|uc  i|iie 
minoni  lu  mauvais  ivgiiiu'  et  les  maladies  cliroiiiqucs. 


Fij.  OtJM.  - d*  r»»«i  (brocs  ) 


Haif 

I le|le>  <|uc  la  limaille  de  fer,  25  à 50  eeiiligrammes  [T],  le 
I sirop  de  pyrophosphale  de  fer,  30  à 50  grammes  Si 
sirop  «l'iodurc  de  fer,  le  raf^  de  glands  douï  S,  le -sirop 
de  plir»sphale  de  diaux  gélatineux  de  l*assoï  (\  . Pnos- 
piiatks);  l’eau  de  chaux  ; le  phosphate  de  chaux,  2 à 5 gr. 
par  jour  E).  es  substances  aromatiques  et  amères,  contre 
II*  rachitisme. 

hhi.ind  le  rachitisme  c.sl  pr*è  de  guérir  et  qu’il  entraîne 
iiiir  difTorinilè  de  la  colonoe  vertébrale  ou  des  membres 
iiiférii’urH,  il  faut  recourir  aux  moyens  mécuai([ues  de  l’or* 
tliopédie  pour  redresseï-  les  membres  ou  pour  empêcher 
les  déviations  de  lu  taille. 

Au  déhiil  du  rndiitLsme,  il  ne  faut  pas  faire  tnarcluT  les 
enfants,  A moins  qu’ils  ne  soient  soutenus  sous  les  bras 
dans  un  cliariot  a quatre  tiges  et,  à la  fln  de  la  maladie, 
j avec  des  appareils  orthopédiques. 

\ Il  ne  faut  pas  trop  s'acharner  à comhaüre  lu  broncliilc 
I rai  hitûpic  |»ar  des  vomitifs  ou  des  vésicatoires,  car  on  fa- 
I ligue  les  enfanis,  et  il  vaut  mieux  employer  les  !u*dalifs  et 
I les  résineux. 

I tàjnlrf;  la  diarrhée  des  rachitiques,  il  faut  donniu'  le 
I ^mis-iiitrnte  de  bismuth  opiacé,  ù la  dose  de  2 A 5 grammes 
I par  jour. 


Ou  fuit  diw  rudiiliques  à voloulè  parl*usag«  d’un  régiine 
lapalilu  de  produire  la  diarrhée  prolongée. 


F*g.  OOP.  — • TrâneUe  tittw  >po«|fnktir.(Brw*.) 

L'absence  d'air,  d’exercice  et  de  lumière  ajoutent  beau- 
coup aux  ctTeU  do  la  mauvaise  aliinculalion  dans  le  déve* 
loppemciU  du  rachitisme. 

C’est  eliex  les  rnchîtiques  qu’on  observe  les  fractures 
incomplètes  de.s  os. 

TAè)vi)>çti(ù/iO'.  — llii  lait,  du  lieurre,  des  bouillies  et 
des  soupes  maigres,  avec  le  secours  du  grand  air,  du  soleil 
et  de  rcxercicc,  sufTisent  souvent  h la  guérison  du  rachi- 
tisme à ses  débuts. 

Les  bain.s  de  mer,  les  bains  sulfureux,  les  bains  salés 
et  l’huile  de  morue,  30  h fit)  grammes  p-ar  jour,  les  bains 
avec  le  scl  qui  a servi  ù saler  lu  morue  on  s<7  </c  morue  ; 
les  bains  de  Lavey;  les  bains  de  Kreusnach,  sont  les 
agents  spécifiques  du  rachitisme  à la  période  de  ramollis- 
sement. 

On  peut  aussi  einidoyiu*  les  préparations  ferrugineubes, 


KORMULAIUP.  DU  RArillTISME. 

n!/firoi-hl»r>itf  d'ammouùvfuc  H <k  cuûtc  en  solution. 
10  h .50  centigrammes.  l'Iiisieurs  fois  (»ar  jour. 

ïioius  de  mer  i hou  ls  ou  frnds;  mais,  cliei  les  jeunes 
enfnnb,  il  n’y  a do  possible  que  brs  bain.s  de  mer  chauds, 
aidés  do  l'influence  de  l’air  marin. 

Boiufi  de  sel  j/ns,  1 kilogramme  par  bain,  et  le  même 
peut  servir  plusieurs  fois  i-^-  Vi. 

iSuc  de  i/rateron  (indium  oi'Urine).  Lne  demi-livre  par 
jour. 

ht  fusion  {fe  houblon.  10  A2Ugraninio<sp.ir  litre  d’<  aun. 

Lui>uliii‘-.  20  à 30  ceiiligi-amiiies  par  juiir  O* 

l'kosphaie  de  magnésie.  50  ccnligrammos  à 1 gramme. 
50  centigrammes  on  augtnculanl  O.  (Joimlau,  Phann. 
unie..  Il,  5.) 

E-rtr/nt  de  racine  d'Osmondc  royuk  (espèce  de  fougère). 
8 5 16  grammes  □ (Aubert). 

I)^(^ciioH  deghind  torréfié,  üi  à8grnm.  pour  100  gram. 
d’eau  S- 

Ihiiie  idiosiih'jio . Une  à deux  gouttes  dans  une  potion. 

BACIKB.  Partie  des  plantes  plongée  dans  la  terre  et 
pur  laquelle  s’opère  l’absorption  des  roatériaux  nécessaires 
à leur  nutrition. 

Les  racines  sont  Irés-einployécs  en  thérapeutique  jK»ur 
faire  des  infusions,  des  décoctions,  des  poudre^  et  des  cx- 
ti'aits  qu’on  emploie  en  certains  cas  particuliers. 

HIrop  des  eiiiq  racines  iip^rlclves.  Il  Fsl  formé 
de  raeinoa  sèches  d'aclie,  de  persil,  de  fenouil,  d'ns)H‘rges 
cl  do  petit  houx,  1 gramme  de  chaque  pour  30  grammes 
de  siro()  simple. 

RADIvÜYCE  OU  KPEDAI.KBEI».  Nom  donné  en 
Norwi*go  .A  une  forme  uhéreuse  de  ri7ép//oufiMs»s  dis 
Grtxs  ou  h'iire  tubermleuse. 

BAD19.  Bacinc  alimentaire  du  raifort  cultivé.  On  a re- 


Digiiized  by  Google 


lUlS 


MAIS 


mu 

tirA  du  mWw  Hoir  (V.  lUirORT)  imc  fi-culo  iilKindanU-  s>»  m- 
blahlc  à lacoA>avL‘  (iManchc). 

R.%CiR.  V.  IhnnoiiioniE. 

RAIFORT  îiAi:VACK.  MIanli'  de  lu  faïuilie  deü  cru<i> 
fères,  dont  la  racine  frjilcl»ee»l  employée  comme  antigoul- 
leuv  CEI’  coiimie  atili^icrofuleux  H et  comme  anliscorhu- 
lique  13‘  ‘■Ml  piépaie  du  sirop  et  du  vin  |j‘ès-re- 
nominês,  qu'on  udminisli'u  k la  dose  de  30  û 60  grammes 
pc  jour. 


Le  l’titfort  aiUivé  ou  radig  noir,  espèce  voisine,  s’em- 
ploie également  comme  antiscorbutique,  mais  il  a moins 
d’énerpe  que  le  raifort  sauvage. 

R%IM^.  T/C!  raisin,  fniitde  la  vigne,  faniilk  des  vini- 
fères,  est  trés*einpiou‘  en  tliéra|ieuiique  chez  les  personnes 
constipes  et  chez  les  hypochundriaqiies.  A hante  dosi' 
pendant  trois  semaines  ou  un  mois,  cc  fruit  est  doucement 
purgatif  et  améliore  sensiblement  riiypochondrie  produite 
par  le  catharre  scc  de  l’intestin  î c’est  rnwj«7ot/ur(»/i/c  ou 
ce  qu’on  appelle  une  ntre  de  raisin. 

La  cure  aux  raisins  {Trnuhcnkur  en  allemand,  (’urn 
dell'm'a  en  italien),  est  employée  depuis  environ  un  demi 
siècle  en  Allemagne  et  en  Suisse,  Durkheim,  lîleisweilcr, 
t>eutznacli,  Moppard,  Ihngen,  St-Goar,  (Jnlnbcrg,  Méran. 
Vevey,  Montreux,  Veylaux,  Aigle,  etc.,  reçoivent  ton-'  les 
ans  uu  nombre  considérable  de  malades  qui  viennent  y 
chereber  la  guérison  de  leurs  maux. 

La  cure  au  raisin  consiste  à faire  chaque  jour  plusieurs 
repas  composés  exclusivement  de  ce  fruit.  La  quantité  varie 
scion  diuqiie  malade  : ain>i,  tandis  que  l'uii  se  borne  ^ 
une  livre  par  jour,  l’autre  en  consomme  cinq  à six  livres 
et  plus.  La  variété  de  raisin  change  aussi,  de  même  qm? 
le  régime  alimenlairc,  l’cxcrcicc,  etc. 

Le  raisin  est  un  aliment  pariait,  qui  renferme,  dans  des 
proportions  remarquables,  les  princips  azotés,  ulbiimi- 
oohles  et  respiratoires  indisptisable.s  pour  une  iKUinc  ali- 
mentation; il  contient  on  outre,  en  quantité  variable,  Ic.s 
sels  minéraux  qui  concourent  li  la  formation  de  nos  solides 
et  de  nos  liquides. 

D’après  l’analyse  suivante  de  Henry  et  Chevalier,  on 
voit  que  la  composition  de  son  jus  se  rapproche  extrême- 
ment de  celle  du  lait  de  femme,  ulimenl  unique  du  jeune 


enfant  et  qui  suflil  à son  accroissement  pendant  le  premier 


LAIT 
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OË  FEMME. 

DE  RAISIN. 

H7 

75  à 83 

Naliéres  albuiniiiuuJet,  azu- 

Sucrc,  gomme,  etc. ... . 
t^ubsUinccs  miru'T.ilcn. . . 

1 t 

0,1 

*2  à 20* 
1,3 

Voici  iiiaintimant,  d'après  M.  Crasso,  la  proportion  du 
prinri|ie  minéralisateur  dans  deux  variétés  bi*.*n  distinctes 
id  dans  des  terrains  dilTértMils. 
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71,852 

62,745 

Soude  

0,423 

1,205 

2,6.59 

t'Itaux.  

3,374 

3,392 

5,111 

Magnésie 

4,736 

3,971 

.3,956 

Oxyde  do  fer 

0,127 

0,091 

0,403 

Oxyde  de  manganèse.  . 

0.747 

0.098 

0.305 

.Lcide  «ulfuriquc 

5,554 

3,654 

4,895 

(•hlure 

1,029 

0,171 

0,700 

Silice 

2,009 

1,190 

2,182 

.Veide  pho9|dioriqiie.. . - 

16,578 

14,073 

17,044 

100,000 

ion. 000 

100,000 

(1)  VariiM^  «1^  l'iiiviu  iluii  bn  tetr«in  f>bni|  bAlM)nc. 

M^mr  »«rirb>  tf-rrniB  marneux. 

(3)  Onui  SjlaTDtf. 

Le  moût  ou  jus  ne  constitue  pas  seul  tout  le  raisin  ; il  faut 
tenir  quelque  compte  aussi  delà  pidhciile,  peau  ou  bourse, 
et  du  pépin.  Je  ne  parle  |»as  de  la  rafle  qui,  si  elle  peut 
avoir  de  l'importance  ou  point  de  vue  de  la  composition 
du  vin,  n’entre  pour  rien  lorsque  le  rnhincfit  consommé  à 
l’étal  de  fniii. 

pellicule  des  rai'iins  noirs  conlirnl  du  tannin  ou  acide 
l.innique  in  .assez  grande  proportion,  de  la  matière  colo- 
runlc  et  tpielques  Imilrs  i >M‘ntiellcs.  Le  jus  de  raisin,  au 
contraire,  ainsi  que  nous  l’avons  vu,  renferme  h (icinc 
quelques  lrace.s  de  tannin  tant  qu'il  n’est  pus  ix'slc  |m-q- 
dnnl  un  cerluin  temps  en  ronlacl  avec  la  pellicule  ou  la 
i-nfle.  II  existe  pourtant  un  repage  nommé  VEnfarinr  cl 
répandu  en  Franche-Comté  qui,  au  dire  de  M.  Liidivy,  est 
éniinemmcnl  lannifére 

Si  l’on  veut  constater  la  présence  de  l’acide  tanniqim 
dans  les  pellicules  du  raisin,  il  suflil  de  les  faire  bouilli;* 
dans  l'eau,  puis  d’ajouter  à la  décoction  de  la  gélatine  ou 
un  sel  de  fer. 

Lr«  pépins  contiennent  une  quantité  plus  considérable 
encore  d'acide  lamiiquc,  5 à lû  pour  100  d’une  huile 
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grasîve  bonne  pour  rt-clairage  et  du  pbospbnle  de  chaux. 
Que  l’on  écrase  des  )>epins,  et  qu’après  les  avoir  lavés  à 
Feau  chaiidi;  on  traite  retle  eau  de  lavage  par  un  sel  de 
fer,  on  obtient  une  éneiyi<]ue  réaction. 

.Après  le?  premières  journées  d’une  cure  bien  faite,  la 
cimilatiun  s’active,  les  vaisseaux  se  distendent,  la  colora- 
tion de  la  faC4!  et  des  vais9<*aux  $c  pronouce,  un  sentiment 
de  bien-être  et  de  force  se  répand  dans  réconoraie.  Les 
M'crélioDs  atigmuuleut,  les  excrétions  deviennent  plus  li- 
«juides  et  piu>  foncées,  il  arrive  même  qu'un  Hux  intestinal 
plus  ou  moins  abondant  se  numifrsle,  mais  pour  se  calmer 
dans  un  temps  as.s«>z  court,  sau.s  qu'il  soit  nécessaire  d'in- 
terrompre le  règiine.  Après  ces  premiers  effets,  on  ne 
tanio  pas  à constater  un  changement  tians  l'état  des  fumes; 
les  plis  de  la  peau  s’edacenl  peu  à peu,  un  commencement 
d’embonpoint  accuse  un  résultat  qui  ne  lai*de  pas  à se  ca- 
raclérl.'^cr  davantage. 

Il  ite  faut  pa.s  croire  que  reograi»seiueul  produit  par  b* 
raisin  se  développe  otilre  mesure  : dés  que  le  corps  a ac- 
quis celte  condition  qui  résulte  d'une  bonne  n.s.siinilation, 
rélut  reste  stationnaire,  réq<iilibre  se  maintient  sous  l’in- 
fluence  d’autres  effets  qui  se  continuent  ptmdant  toute  bi 
durée  du  régime,  c'est-a-dire  le  reliicbemcnt  modéré  du 
ventre  et  raugmentatiou  relative  des  sécrétions. 

RtmAi  D'OL'RH.  V.  Ri  >vSi:Am.e. 

R-tl.R.  Ilruil  anormal  formé  par  le  pa-^Siige  de  l’air 
dans  les  bronches  cl  les  iKitimons  malades  (Lacnnec). 

Les  râles  sont  secs  ou  ri6r(i/ils  et  humiiks  ou  htült  ux. 

Il  n'y  a de  rd/cs  sers  que  les  râles  sonore,  sibilant  et 
ronflant,  formés  de  sifflements  aigus  ou  graves,  prtxluils 
ilans  les  grosses  bronches  enflammées  par  l’épaississe- 
ment  de  lu  imnpieuse  et  la  pré.sence  de  mucosités  épaisses 
en  vibration  sous  l'influence  du  courant  d'air.  Ce  sout  les 
râles  de  lu  hroneliile  aigue  et  chronique. 

I. es  i(Ut‘S  humities  sont  le  i*àle  crèpitant,  le  râle  sous- 
ci'épitanl.  le  craquement,  le  râb*  muqueux  et  le  râle  ca- 
verneux. 

A.  Huit  rrrinUint.  — Crépitation  fixe,  sèche,  à bulles 
égales  .se  produisant  dans  une  partie  du  poumon,  au  dé- 
but de  la  pneumonie  franche  et  ù sa  période  de  ré>olulion 
Alors  on  le  nomme  râle  crépitant  de  retour. 

B.  flu/e  .sofi.v-creptbuiC  — CrèpiUilion  fine,  humide,  à 
bulles  inégales  m produisant  dan.s  un  on  dans  les  deux 
poumons  ù ta  fois  et  caractérisant  la  pneumonie  catar- 
rliale  ou  bronrho-pneumonic,  la  bronchite  capillaio'  et  la 
hi'oneliile  des  petites  bronches. 

C.  Cfa/ffiemeHt.  — Râle  formé  d'une  ou  deux  bulles 
buiniiles  à la  fin  de  cha(|ue  inspiration  au  mémo  jioint  du 
poiimou,  et  qui  fuit  soupçonner  le  début  de  la  plltlli^ie. 

II.  Ritle  mw^tu’ux.  — Râle  formé  de  grosses  bulles  hu- 
mides formées  dans  les  gros.ses  broodtes,  caractérisant  la 
brnurhile  aiguë  et  ciironîqne. 

E.  Wilv  C'ivei'neux.  — Bulles  volumineuses,  humides  et 
uoiiibrru.scs,  éclalanl  dans  l’oreilb.»  et  annonvaiil  une  ex- 
cnvalioo  phlegmoneti.se  ou  tuberculeuse  des  poumons. 

RAnOLLISNKREAiT.  Diminution  de  cohé^^ion  dos 
tissus  qui  se  produit  sous  l'influence  de  l’inflammation. 
(V.  Pneumonie  et  Méninoitr),  sous  l’influence  de  In  macé- 
ration endavérique  (V.  Ej^TOMAO  , sous  riafluenre  do  la 
gangrène  sénile  (V.  Cerveau),  sou»  l'influence  d'une  alté- 
ration de  nuiriüün.  V.  Rachiti.smk  et  Ostéomalacie. 

RAAt'A'OAi  (Seine  Inférieure).  Eau  ferrugineuse  froide. 
ioucBCT  iT  DKsriÉi.  — V édii. 


R.%RE.  Ilruil  particulier  que  fait  entendre  l'ausculta- 
tiun  du  cteur,  dans  les  cas  de  rétrécissement  aortique 
[V.  CiKUH  (luflfimmation  <iu)  j,  de  rélrécissemenl  auriculo- 
vculnculaire  ou  de  tumeur  anévrysmale  (l.aennec).  C'est 
un  bruit  comparable  à celui  que  l'on  produirait  en  prome- 
nant une  râ|M.‘  ou  une  scie  sur  du  bois. 

R.RFRjiAilE.  Maladie  convulsive,  douloureuse  des 
membres,  semblable  à l’ergotisme,  jadis  assez  conimunc 
en  Allemagne,  et  iiu'on  attribuait  à une  altération  du  pain 
par  une  crucifère,  le  rupAou/sb  um,  mêlé  au 

blé.  tFcsl  une  sorte  de  contracture  des  extrémités. 

RJlTAFI.t.  Liqueur  alcoolique  sucrée  faite  avec  la  ma- 
cération d'un  végétal  odorant  ou  sapide,  auquel  on  ajoute 
ensuite  de  l’eau  et  du  sirop  simple.  Ainsi  sc  préparent  les 
ratafias  de  safran,  d’oranges,  de  noyaux  de  cerises,  de 
brou  de  noix,  etc. 

RATt!%HI.%.  Arbuste  rampant,  de  la  famille  de.»  poly- 
gonées,  dont  la  racine  rongeâtra,  amère,  irè^-aslringente, 
est  très-employée  à l’intérieur  comme  hémostatique  i-t-  -ei 
et  comme  antidlandiéique  i-e  -ej.  Bretonneau  l’a  conseillé 
sous  forme  d'extrait,  '2  k h grammes  pour  19Ü  grammes 
d'eau  en  lavement  contre  la  fissure  à l’anus  i-t-  -t-i. 

A l’intérieur,  on  l'administre  en  rféç»Wi'o«  10  à 30  gr- 
par  litre  d'eau  ; en  extrait  aqueux  à la  dose  de  2 à 5 gram- 
mes, et  en  siroji.  30  à 60  grammes  par  jour. 

RATE  (He«NIE  I»8  la).  V.  l'OlTRINE  {PUùef  (tr  la)  et 
HeHME.S  IUAPIIRAGMATIOI  Eji- 

Rnte  (Hyi'ERTROphik  DR  i.a).  L’ augmentation  et  la  du- 
reté persistantes  de  la  raté,  iiidéj>end«nles  de  l’hypérémie 
clironique,  constituent  l'hypertrophie  de  cet  organe. 

Les  contusions  de  l'hytHvchoiuIre  gauche,  le  séjour  daits 
les  pays  marécageux,  et  surtout  la  fièvre  interniitlenle, 
sont  les  cause.»  de  rbypcrü'ophie  splénique. 

La  raie  hypertrophiée,  rouge,  dure,  d'aspect  de  fruit 
confit  a»  sucre,  atteint  souvent  le  poids  de  1 à 15  livres. 

l’ne  tumeur  allongée,  mobile  de  l'hyporhondre  gauche, 
facile  à saisir  sou»  les  fausses  cétes  et  â limiter  par  la  per- 
cussion, n’est  autre  chose  qu’une  rate  hypertrophiée. 

Des  malaises,  de  la  dyspepsie,  la  péri»*  de.s  forces,  la 
pâleur,  U bouffissure,  ru-dème  ou  l’ascite,  la  fièvre  inler- 
mitlcnte,  régulière  ou  non  réglée,  la  leucémie  {Y.  ce  mol) 
avec  tumeur  de  1 hypochondre  gauche  annoncent  une  hy- 
pertrophie splénique. 

L'hyperlrophio  de  la  raie  dure  très-longtemps  et  finit 
toujours  par  faire  périr  le»  malades,  si  un  traitement  et  un 
régime  approprié  ne  parviennent  pa.»  k rt-duire  le  volume 
de  l'nrgaiie. 

Thmijunttûfue.  --  l'n  régime  composé  de  viandes  blan- 
ches en  petite  quantité,  de  lait,  de  poisson,  de  végéUiux 
herbarés,  des  fruits  avec  de  l’eau  vineuse,  doit  être  im- 
posé aux  malades. 

Le  sulfate  de  quinine,  4 l gramme  par  jour  pendant 
quinze  jours,  puis  h *25  centigrammes  seulement  pendant 
un  mois  pour  revenir  ensuite  4 1 gramme,  selon  la  tolé- 
rance des  malades,  doit  être  le  premier  médicament  à em- 
ployer dans  l’hypertrophie  splénique  i-»  -et  (Pioiry). 

Après  le  sulfate  de  quinine,  il  faut  donner,  contre  l’hy- 
pertrophie de  la  rate,  l’acide  niMénieux.  4 15  ou  25  milli- 
grammes parjour  (3  » rarséniale  de  soude,  ,i  1 5 ou  40  mil- 
ligrammes H,  en  allant  de»  petite»  doses  aux  plus 
grandes. 

Les  eaux  de  Vichy,  d’Eius,  de  Wieshaden  et  de  CarU- 
bad,  sont  très  honm-s  dans  riivjvrlropbie  splénique. 

Il  - 75 
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Les  tiouHiex  irean  froide  sur  la  r^ion  de  la  raU*(Kle«ry) 
e|  totiles  les  praJiques  de  riiyjrotliérapie  ordinaire,  peu- 
vent à elle»  seules  guérir  riiyperlruphie  splénique. 

Rnte  (Inh.AMMATION  I>K  LA)  OU  Kplênlle.  D.ilis  les 
fièvres  typliuïdes  graves  et  dans  les  ond;ulie.s  prstilenlielles 
puerpr-rales  ou  autres,  dans  la  fièvre  intermittente,  perni- 
cieuse, récente,  la  rate  augmente  })eaucoup  île  volume  : elle 
est  ramollie,  duulonnmse,  et  cela  constitue  une  forme  de 
splénite  aigue 

L’hy|>erlrophie  de  la  rate  l'OUsliiue  la  >|ilênile  cliro- 
üiquis 

Th»r(iiH:utVfta\  — ï.e  sulfate  de  quinine  et  l'Iiydrotlié- 
rapic  sont  les  rheilleurs  moyens  à o|i|>oser  ù la  splénite 
aiguë  et  chronique. 

On  a aussi  employé  le  /ul  fir  itorv,  1 5 graimm*.s  par  Jour 
plu^ieur^  fois,  et  le  tnnytjihth'ii,  1 à 3 grammes  (wr 
jour. 

Rii«c(Ll'Xation  DK  u).  V.  ce  mol. 

Raie  (l'i.AiKS  PK  i.a).  Les  plaies  de  lu  raie  sont  rares, 
elles  sont  produites  en  même  temps  (|u'iine  plaie  de  l'ah- 
donien.  elles  causent  les  mémos  accidents  que  tes  dérlii> 
rares  de  tu  rule.  V.  Gintcsion  de  la  rate. 

Tht^rn})nUiqw.  — Le  traitement  est  le  même  que  pour 
les  contusions  de  la  rate,  sauf  que  l'on  doit  traiter  on 
même  lumps  une  pluie  de  rahdoinen.  V.  ce  mot. 

RÉâ<TIO\.  Ilelour  des  actions  vitales  à un  degn*  su' 
périeur  û ce  qu'elle.»  sont  dans  certains  ras  d'asthénie  lo- 
cale ou  d'aloine  générulo. 

La  réaction  est  on  étiologie  eomiiie  en  lhéra{>cu(lque  le 
point  de  départ  de.s  maladies  internes  et  leur  moyen  de 
guérison. 

Sans  rénclioii  contre  les  olfels  débilitants  d’une  imdadie 
et  contre  les  lésions  qu'elle  amène,  i>oint  de  guérisou,  et 
c’est  à favoriser  la  réaction,  tout  on  la  modérant,  que  le 
médecin  doit  s'appliquer  dans  le  traitement  des  iiiahulios. 

RBCHI  TE.  Ueumr d'une  iiiaiadio  (lendanlla  convales- 
cence. 

R^IDIVK,  HéupiKU-ition  d'ime  maladie  à une  é|>oque 
plus  ou  moins  éloignée  de  celle  où  un  iudivido  en  a été 
atteint  antérieuroment.  On  donne  aussi  ce  nom  à la  repru> 
duction  dos  tumeurs  qui  ont  été  incomplètement  eulevée> 
par  le  chirurgien. 

RECnTC.  L’inflammation  de  la  mu((ueuso  du  rectum 
peut  être  duc  à des  lésions  traumatiques  (V,  étran- 

fiERS  DL’  REcrrni),  à ries  hémorrhoîdes,  à une  fistule  uri- 
naire rectnlo  et  au  pus  bleimorrhagique  introduit  dans  le 
rectum.  La  dysenterie  bénigne  est  le  type  do  i'inllamma- 
tion  du  rectum,  avec  celte  seule  difTérence  que  le  cùton  est 
enfiummé  en  mémo  temps  que  le  rectum. 

La  rerlile  s’annonce  par  des  douleura  au  périnée,  des 
envie«.  d’uriner,  du  ténesme  anal  et  des  écoulements  va- 
riés qui  accompagnent  des  envies  d'aller  à la  selle,  les 
malade>^  se  sentent  parfois  tiionillés,  les  selles  contiennent 
des  mucosités  filantes  ; les  malades  qui  se  cbagrinent  sou- 
vent de  cet  état  ne  tardent  pas  ù être  atteints  d’une  sorte 
d'hyp<»cliondrie. 

Les  iuftamtiialions  consécutives  aux  diverses  lésions  du 
rectum  s'annoncent  pur  les  mêmes  symptêmes,  S4'ulement 
un  a de  jdus,  pour  éclairer  le  diagnostic,  des  antécédents 
ayant  Irait  h des  lésions  anlérieurifs  du  rectum.  Les  écoU' 
leiïK’nts  consécutifs  à »uie  redite  dilTérent  des  écotileinctils 
consécutifs  au  c.'mccr  en  ce  ipi  iUiic  jtorlcnl  aucune  odeur. 


il  y a une  recüle  ulcéreuse  due  ù des  chancres  mous 
{lu  rectum  cl  à des  plaques  muqueuses.  Ces  uU'èrstion.s 
|«niv{  nt  durer  très-longtemps,  deux,  quatre  et  mêimr 
dix  an-,  et  être  prises  pour  des  cancers. 

t>tl4>  redite  est  qiudquefois  suivie  de  rétracissement  du 
n-ctum.  Y,  llEcrt  m {Chanerts  du). 

— On  traitera  le.s  maladies  qui  ont 
cau.sé  l'iiinammation  du  rectum.  V.  DtsKNTERiB,  Coups 
érn.ANGEHs  DI'  RFrri  M,  Fi-sni.E  a L*A.\t:s,  Fisti  i.Br<  t ut- 
tVAiRES,  HeTnÉr.issEiKNT  nr  rkcti  m,  HkuorriioIdes. 

Lorsque  rinflammalion  existe  seule,  on  aura  recours 
aux  bains  de  sié>ge  fréquents,  aux  demi-lavemeiiLs  avec  4 
h 8 gratiiines  d'extrait  de  ralanliin.  Contre  rinfiammation 
hlenntuThagique  {lu  nTliim  on  donnera  b*  lavement  : 

Kan  ■lictiIlM'. 1(,)U  trritmcnf-*. 

Sitr«U'  ir«rci*tit tO  •«■nliiminim<n. 

A pn'mlr4?û  l'aide  d’une  seringue  de  vem*. 

Ou  le  lavement  : 

Tcnain t KraïuoK*. 

Km tjU  lit. 

Toutes  les  fois  qu’une  rcclile  dure  ilepuis  de  longue» 
années,  on  administrera  le  trniteniciii  aniisyphilitique;  on 
cautérisera  avec  la  s<ilution  faible  de  cblorure  d»-  zinc 
l(?s  ulcérations  du  rerluni  dilaté  avec  un  spécuhmi,  et 
l'on  placera  après  dans  le  l'ectum  des  mèches  enduites 
d'onguent  de  la  mère.  V.  IIkmorrhoIde^. 

RKCroi'j'XC  VA4j|%ALE.  Chez  les  femmes  enceinte- 
et  à la  suite  d’un  e(îorl  (Mulgaigne),  chez  les  femmes  ha- 
bituées à prendie  lieaucoup  de  lavements  et  ipii  par  le  fuit 
(le  cette  habitiub'  se  trouvent  atteintes  d'une  paralysie  du 
rectum,  une  hernie  diverliculuire  de  rintc-lin  se  produit 
quelquefois  et  siège  en  général  du  cùté  du  vagin  ; di^s  ma- 
tières fécales  s’amassent  tlans  ce  diverticule  cl  s’y  durcis- 
sent qiiel(|uefois  de  façon  à produire  une  tumeur  solide. 

f'ite  tumeur  dure  variant  (mira  le  volugic  d’une  amaïuh* 
et  celui  d'un  (L'uf,  contenant  des  matières  fécalc-s  molles 
ou  dures  etTuLsanL  MÎllie  dans  le  vagin,  est  une  reelocèh*. 

La  reclocéle  a les  caractères  d’une  hernie  vaginale  et 
d'uii  kyste  dn  vagin.  On  la  reconnaît  par  le  loucher  rectal, 
(‘ar  on  arrive  à sentir  l'orillce  de  la  poche,  ce  qui  n existe 
|K)inl  |iourla  bernie  vaginale  ni  pour  les  kystes  du  vagin. 

Lorsque  thw  matières  fécales  se  sont  accumulées  dans 
la  reclocéle,  il  y n des  douhnirs  utérines  (V.  l)ÊPLArE»KNTS 
DK  LA  .matrice),  d(‘  la  constipation  npitiiillre,  des  colique.», 
ijuclquefois  des  naus('es  et  la  perte  de  l'appétit. 

Tfin(Ht*  utit/ne.  — On  videra  la  rarlocèle  par  le  rectum, 
fl  l'aide  (l'une  curciUe  guidée  sur  le  doigt.  Des  demi-lave- 
ments seront  pris  trois  fois  par  jour,  et  des  boisson-  laxa- 
tives eiupèrJieronl  la  constipation.  Vn  pes-aire  à filr  sera 
placé  dans  le  vagin  (Malgaigiio).  V.  ItKOTi  M (f'unc^'r  du). 

RECTi'ül  (Cancer  oc).  V.  (Uncer. 

Rerlum  (fllIANCRE  PtiA«;ED£.Slui‘B  DU)  f.\.  Després). 
Chezj»resqiie  tontes  les  femmes  atteintes  de  rlmncres  mous 
ou  de  plaques  imiqiuMi»es  ulcéréesmnlliples  de  la  vulve  le 
pii.s  en  coulant  sur  l'anus  cause  un  chancre  anal  qui  peut 
guérir  seul  après  une  cautérisation.  Mais  il  y a des  ch.in- 
cres  qui  remunlcnl  dans  le  rectum  et  {h'vienneiU  phogédt^- 
iii(|ue.  L’issue  de  pus  par  l’anus,  des  cumlylurnes  a la 
marge  de  l'anus,  une  ulcération  circulaire  ou  .illongée 
S4?ulie  dans  Ut  n‘Clum  par  le  toucher  (il  est  très-facile  di^ 
faire  la  difTérence  entre  la  muqiü  use  saine  et  la  muqueuse 
ulcérée)  des  mamelons  sur  la  muqueuse  autour  de  l’ulcérr. 
font  HTonnalIre  le  chancre  pluigêdéniqué.  Des  réinorula- 
liotis  spontanée»  de  ehnneres  mon-  font  reconnaître  encore 


Digilized  by  Google 


liECT 


nECT 

lo  mal,  mais  elles  soiil  rare»  lorsque  le  rhanore  est  très- 
aiiriem.  Ouelquefois  le  chancre  phagédéuique  dchulc  par 
un  abc,.,  chancr.ms  de  la  glande  vaginale,  qui  s'ouvre  à 
la  luis  a la  vulve  et  dans  le  recliim,  dans  ce  cas,  il  y a 
une  fiiiitulo  rectO‘vnginale. 

Iles  nsliiles  luulliples  compliquent  le  chancre  phagédi'- 
niqiie  du  rectum;  un  rétri'clsseraeiu  en  est  la  conséquence 
inévilalile,  ainsi  qu'une  dilalaliun  du  rectum  au-dessus 
du  rcIreciMement  el  des  tilcéralions  à répéliiion  aulnur 
□U  point  n’iréri. 

Les  malades  attcinls  de  chancres  pbagédéniques  du 
rectum  suivis  de  rélrccisscnicDI  incurenl  ordinaireineni 
luberculens, 

Tlura)mlii/iie.  — Cautériser  éneigiquemcnt  le  chan- 
cre au  dchiit  avec  la  solution  saturée  de  chlorure  de  sine, 
placer  pendant  la  nuit  des  mèches  enilnites  de  la  pommade  : 


Axuti)ei> 

Oai(iH>al  iJi>  la  bi»i.t 
Olyi'ériB#..  .... 


no  sraouar*. 
211  hI. 
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Mettre  des  canules  pendant  le  jour,  durant  2 à 4 heiirr  a 
dès  que  le  rétrécissement  existe,  el  alors  ce  n'est  plu, 
qu  un  moyeu  palliatif.  Il  faut  aussi  donner  alors  des  lave- 
ments fri^uents  |iour  empêcher  la  roiistipation.  V.  Rec- 
TLM  [Rt'tnviSiftmt*tU  (ht). 

Beeiam  (Cm  TE  tu  ).  |.a  cliule  du  l ecluiii  est  surtout 
une  maladie  de  I eufunce,  niais  elle  existe  aussi  ü IVige 
adulte  et  elle  consiste  dans  la  sortie  de  la  muqueuse  de 
intestin  à Iravei»  I anus.  V.  IsvauixATioît  tu;  iiEitru». 

Toutes  les  causes  qui  alTaiblisscnl  les  forcesdes  muscles 
dupiTinée,  a paralysie  du  s|diincler  anal,  les  diarrhées 
frequenl-sche*  ccriaiiis  enfants,  .sont  la  cause  de  la  chiite 
(lu  rcfiuni. 

Les  hi'iiiorihoïdes  internes,  ou  bien  un  polvpe  en 
sortant  pendant  ■ la  dch'-calion,  déiemiincnl  quelquefois 
une  chute  du  rectum.  V.  lltMoiiaHOîiiEs. 

La  diulc  du  ivclum  est  caractérisée  p.ar  une  liimeui 
rouge,  ouverte  au  rentre  et  laissant  écouler  les  excré- 
menls  au  niomenlde  la  défécalion.  finie  de  tous  cdlés  au 
pourtour  de  l'anus,  elle  est  molle,  .saigne  facilement,  el  est 
sillonnée  quelquefois  de  plis  circulaires  ou  de  stries 
transversales,  un  peu  moins  colorés  que  le  reste  de  h 
tumtMir. 

Laohutedu  rerlmii  tend  toujours  à augmenter;  lors- 
qu elle  existe  depuis  peu  d,.  temps,  il  n'v  a pa.s  de  dou- 
leurs ; plus  lar.1  la  miiipieuse  s'enllamme  et  des  douleurs 
Vires  apparaissent. 

0"  ne  confondr.»  pas  iin  |wlypi.  du  rectum  avec  une 

et  cl'is'^"/''  ’n"  J*  ’’  »“  fwiil  rt-ir  l'anus, 

et  celaesl  mipossihie  dans  le  cas  de  chnie  dureelinn  ; - où 

La  cliutedu  recliim  tend  à se  lédiiire  seule  le  soir,  mais 
dai^la  plupart  des  cas  la  cliirugic  doil  inlerveiiir,  surloul 
lorsque  le  hourrelcl  muqueux  est  devenu  iiTédncùhle. 

TA,r,i)a  ,1/é/oe.  _ 1^.,  malades  font  quelquefois  rentrer 
I nx-méines  la  niiiqiiense  herniée  de  leur  intestin  rectum, 

rentré  iMète  basse"!  ™ 

t iî  • no»mres  pressent  sur  le  rerliim 

et  le  réduisent.  .Apres  la  réduction,  on  doit  conseiller 
d enter  le,  efforts  pour  aller  à la  selle  el  laver  fréque m- 

tjuand  le»  jeunes  enfanLs  ont  un  prolapsus  du  rerlum 
d faut,  au  niomeni  de  la  déféealion.  le.ir  sCtilenir  ^ Z.’ 


ilH'i 


avec  deux  doigts  érarti^s  pour  empêcher  la  sortie 
de  rintesiin. 

Les  erifaols  <|ui  ont  un  proKipsus  du  rectum  doiveol 

1 (Mre  lisibilués  à rester  deliout  ou  dans  le  déruliitus  dor&ai 
pendant  In  di'ri'cation^  ou  seulement  assis  sur  un  sU'ge 
('•levé,  les  pieds  s’appuyant  sur  le  sol. 

Au  moiiMuit  du  prolap>us,  U faut  faire  rentrer  l’intestin 
en  y pla(;iu>t  un  morceau  de  toile  couvert  de  céral  el  en 
poiH<iunlau  centre  avec  le  doigt  dans  le  rectum,  l’ne  fois 
ri'duit,  on  maintient  les  parties^  puis  on  relire  le  doigt  el 
ensuite  le  ling(^ 

On  a conseillé  les  moyens  suivants:  Appliquer  sur  le 
prolapsus  un  morceau  de  baudruche  que  I on  arrose 
d éther,  l.a  volatisatlon  produit  un  froid  qui  traverse  la 
l>audnu')i<‘  et  favorise  la  rentrée  de  l'intestin  Q. 

Pour  empêcher  le  retour  du  prolapsus  et  pour  guérir 
le  mal.  il  faut  prescrire  : des  lotions  froides  el  astringentes 
d'eau  blanche,  de  vinaigre,  de  sulfate  de  rinc  ou  d’alun 
(3  grammes  par  *200  grammes  d’eau),  ou  de  la  décoction 
de  quinquina,  U grammes  par  litre,  de  cachou  ou  d'une  so- 
lution de  perchlorure  de  fer  dans  l’eau,  ou  la  d(‘Cortion 
d’écorce  de  chêne  ou  de  noix  de  galle  Q.  *>u  la  solution 
d’i'xtrait  de  ralanliia  S ; ou  enlln  la  cautérisation  de  la 
muqueuse  anale  avec  le  nitrate  d’argent  (3 

Iros  suppositoires  de  poudre  d’écorce  de  chêne  dans  le 
miel,  de  ralanhia  , de  tannin,  sont  quelquefois  utiles  pour 
empêcher  le  prolapsus  du  rectum. 

nrUrtf  it»«'3(«l>.  <0  KrAiaoin. 

FKuJr»*  a«  ralankifl 2 iJ. 

Mêlez  par  liqiu'raction  el  faites  des  suppositoires  f~~). 

eim-tr»  a'irvtf»-,*  .{(•  2o  cr*ntmi-*. 

Mt>-\ ,j. 

Mêlez  pour  faire  d(‘s  suppositoires  r~l. 

-lu/rt. 

Tmuihu  »-n  |«nii,lr» . . , . 1 sr«mini>. 

ti»  r*rau 10  i<|. 

Mêlez  par  liquéfaction 

l.e  chirugien,  appelé  au  moment  oi'i  la  cliiito  du  rectum 
existe  encore,  réduira  en  pressant  sur  la  tumeur,  pendant 
((u’avcc  1a  main  gauche  il  serrera  le  bouiTelel  de  façon 
à faii'(‘  rentrer  les  premières  les  parties  qui  sont  «orties 
les  dernières  (V.  Hehnies);  puis  il  fera  une  compression 
avec  un  tampon  de  charpie  soutenu  par  un  bandage  en  T, 
ou  par  une  demi-sptière  creus<‘  de  métal,  soutenue  par 
trois  lacs  attachés  à une  ceinture,  deux  passant  en  avant 
dans  les  .aines,  un  passant  en  airière  sur  la  région  sacrée. 
Kn  même  temps  on  aura  recours  aux  topiques  astrin* 

giuils. 

On  favorise  la  réduction  de  la  muqueuse  heimiée  et 
maintenue  herniée  par  la  contracture  du  sphincter,  avec 
les  injections  sous-cutanées  d'une  solution  de  sulfate 
d’atropine,  la*  sphincter  anal  cesse  de  se  contracter. 

Fj«i UW  «TBiainM. 

Salfa<4>  50  «euUvnuamt. 

(Foucher,  Do)lK‘au.) 

l’our  rendre  aux  muscles  leur  tonicité,  dans  Je  cas  où 
la  chute  du  rectum  &e  reproduirait  sans  cesse,  ou  puurrnil 
essayer  le**  moyens  suivants  : 

Placer  deux  vésicatoires  sur  la  l'acim^  des  bourses  ou 
sur  chacpie  fess<*  près  de  l’iscldon,  et  les  panser  avec 

2 centigrammes  de  strychnine.  (Iluchaussoy.) 

ttuand  le  prolapsus  du  rectum  est  permanunl  et  que  les 
topiques  n'ont  pas  réussi  à le  guérir,  on  peut  inocider  le 
pourtour  de  l'anus  avec  mie  lancette  chargée  d’une  soin- 
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hoii  «iluréf'destrychmnp,  huit  à tHx  piqAres  renouvelais 
IfMis  lesjours  f~~l. 

L’t'xMiil  </e  nuix  vmnitfue  a l'iiilérieiir  es!  un  iimyen 
qui  a donné  des  succès.  (Nélnloü.) 

On  prescrit  alors  ; 

Cxlnit  tle  B'»>«  T<tniii|itF S <i  tO  <'i>iiiisrMO. 

r*ii K riMMiie*. 

Deux  à quinze  gouttes  dans  une  potion.  fSrliwarlz.) 

l.’électrisaliou  du  sphincter  (Ph.  Boyer,  Duchenne  de 
fhiulogntO  a domié  de  bons  résuliais.  el  ce  trniteraeut  n'est 
point  ])énible. 

Quand  la  rlmte  d»i  rectum  tend  à devenir  |M-nnanenle, 
on  cautérise  au  fer  rouge  |iour  raccoun-ir  la  muqueuse, 
grâce  û des  cicatrices.  On  peut  faire  londaT  la  liinieur  par 
la  caulérisatiuii  (.Marc-Autéle  .8éverin,  Uionis).  Ou  hionron 
cautérise  avec  un  cautère  olivaire  (Guersunl  plusieurs 
points  syiiiélriques  de  la  tumeur,  on  bien  on  cautérise  k 
partir  de  l’orifice,  de  façon  à détruire  la  muqueuse  de 
dehors  en  dedans  (Kluyskens).  Ce  traitement  n’est  pasdou* 
lourenx  en  général.  On  pause  à l'eau  froide  el  l'on  (om> 
prime  dans  l iulervalle  des  selles,  en  maintenant  le  ven- 
tre libre  pour  éviter  les  elfort-s.  I.a  cautérisation  avec  les 
acides  concentrés  (Jaesebe)  est  moins  bonne  ijuc  le  fer 
rouge  ; elle  agit  moins  ri*giiliéremonl,  quoique  la  brûlui'e 
M)il  partout  au  même  degré. 

Ün  a lié  le  bourrelet  tuUdement  ou  par  portion 
(Copland)  ; si  l’on  devait  recourir  à ce  moyen,  il  faudrait 
préférer  récrasenr  de  Chas-iaignac  et  sectiouner  le  boiir* 
n’iel  en  une  et  mieux  en  deux  on  trois  stance.s.  Tiie  por- 
tion du  Imurrelel  étant  travcrM*c  par  deux  épingles  en 
«■.roix.ii  serait  facile  de  l'exciscraver  l’écni-seur.  il.  .‘smith, 
I86:i , a enlevé  un  pi*nidpMis  du  r»*rtnm  k l aide  du  clamp, 
puis  a coupé  bipartie  saillante  au  dessus  du  ilaïup  el  a 
cautérisé.  iW  iraiteimnl  est  compliqué  et  ne  vaut  pas  l’é- 
cra.s«'inenl  linéaire. 

l.’incision  pun*  el  simple  de  la  tumeur  est  abandonnée  à 
cause  des  bémorrliagies  el  des  iiinammalions  qu’elle  |h*uI 
faire  naître.  1/incision  d'mie  |M)rlion  de  la  tumeur  est 
passible  des  mêmes  critiques. 

On  a cherché  à rétrécir  l’anu-s  (W.  Iley)  pour  empêcher 
le  prolapsus  de  la  muqueuse. 

Ibipuylren  a excisé  des  plis  rayonnés  de  la  peau  se 
réunissant  autour  delà  tumeur  comme  centre.  A la  suite 
de  celle  opération  il  y a eu  «le  nombreusi's  récidives. 

Hoberl,  en  18^3,  a fait  deux  incisions  circonscrivant  la 
lumimr  et  venant  se  joindre  sur  le  coccyx  de  nianiére  à , 
former  un  V.  Un  enlevé  toutes  les  portions  comprises  en-  ! 
tre  ces  deux  incisions  de  l’anus,  à l'aide  de  ciseaux  courbes 
et  de  pinces  à griffes,  puis  il  u réuni  la  partie  postérieure 
de  )n  plaie  par  trois  points  de  suture,  La  malaile  adulte 
ainsi  o|MTée  avait  été  conslip*‘e  par  les  pilules  d'opium 
t>  traitement  long  el  minutieux  a été  suivi  de  guérison. 

Pour  les  enfanU,  on  doit  considérer  la  longui^ur  du  Irai- 
lement  ; ils  ne  |H!uvenl  pas  être  opérés  do  la  sorte,  parce 
que  l’opium  est  un  des  médicaments  qu'il  faut  leur  donner 
axecle  plus  de  ménagements  et  parce  qu’il  serait  difficile 
de  les  constiper  pour  empêcher  rinfillmlion  des  matières 
siereorales  dans  la  plaie. 

Si  lu  chute  du  rectum  était  irréductible  et  étranglée,  un 
débriderait  le  sphincter  et  l’on  exciserait  la  muqueuse 
benilcc  (VelpeauL 

Rerlum  (Mui'VFMbNTS  S^fAsMOtHutl-S  bl*).  lfi>  temps  à 
autre  U ) a des  malades  qui  ont  une  contraction  spasmo- 


{ dique  plus  ou  moins  désagréable  du  rectum.  V.  Ftssi  be-s 
1 A t’ANlS. 

ThrmftfufitfW\  — (k»nlre  celle  maladie  il  faut  pres- 
crire la  belladone  eu  lavemiml. 

Ft*init  Jr  lirliÉjni».*.  

r.DU  KNt  K(«Mlar«. 

Ri‘t*inm  (PAnALVstE  bl  , . t>hpz  les  femmes  qui  font 
abus  des  lavements  el  qui  ont  une  chute  df>  l’iilérus,  il  y a 
souvent  une  dilniuliondu  rectum  où  des  matières  s’amas- 
sent, le  rectum  ayant  ))erdu  sa  contraclUilé. 

Chez  les  individus  qui  ont  des  balntudes  honteuses,  il  y 
u quelquefois  une  ixiralysie  du  rectum  et  de  l’anus  se  im- 
duisaiit  par  une  incontinence  des  matières  fécales  et  une 
chute  du  rectum.  Il  e.st  facile  de  reconnaître  l’origioe  de 
I celle  maladie  à la  disposiii<m  infundibuliforme  de  l'anus. 

\ — La  p;uaiysie  du  rectum  est  incura- 

ble, et  les  femnu'S  sont  destinées  à ne  pouvoir  aller  à lu 
sedle  qu'à  force  de  iavemenis  lunli-ux.  Ou  ]M*ut  cependant 
prescrire  ie.s  lavements  d'eau  froide,  d’eau  vinaigré^?,  de 
décoction  de  nitanhia,  qui  peuvent  néanmoins  tonifier  le 
i rectum. 

j Ce  serait  un  juste  cii&tiinent  que  de  lais.ser  celle  infirmité 
aux  hommes  vicieux  ; mais  comme  la  médecine  n'a  pas 
i [K)ur  mission  de  venger  les  violations  de  la  nature,  on  aura 
recours  au  traitement  suivant  : les  individus  devront  *e 
laver  tous  les  matins  avec,  «le  l’eau  froide,  ou  trempée  dan^ 
. une  solution  d'ahin  ; on  cautérisera  avec  le  nitrate  d'ar- 
gent la  niuquetist*  du  n*clum,  et  l'on  électrisera  le  sphinr- 
* ter  .anal. 

< Rerlum  (l'ulRS  bl  ) F.T  bE  l’aNI'S.  Les  plaio  du 
recliim  et  de  l'nmis  produites  |)ar  l’opération  de  la  fistule 
àl'aniisct  par  une  opération  détaillé,  par  un  corps  élmn- 
ger  du  rectum,  et  enfin  par  un  agent  vulnéranl,  coupant 
ou  dérhiranl,  peuvent  causer  dîs  inflammations  violenlei? 
du  tissu  cellulaire  du  bassin  el  du  p«’*ribiine  (Y.  (’oRPS 
j ÊTHANt;F.hS  ni  iiEr,Tiil)  el  In  gangrène  du  rerlum 
I Bans  la  majorité  des  cas  les  plnii*s  du  rectum  guérissent 
[ bien,  tnai«  il  arrive  piirfois  qu'une  lisitile  cutanée  ou  nm- 
queu.se  en  est  la  conséquence. 

I3iez  la  femme  la  déchirure  du  périnée  se  complique 
quelquefois  de  déchirure  du  rectum. 

Le  rectum  a été  blesst*  par  des  armes  à feu,  soit  api*è.s 
une  plaie  du  sacrum,  soit  après  une  plaie  du  l>as-renlre. 
L«*s  l)lessur**s  de  l’inlestin  seul  ne  sont  jwis  graves,  on 
reconnaît  ces  plaies  à une  hémorrhagie  ivclale  et  par  le 
loucher. 

Ixs  blessures  du  l'cclum  peuvent  être  compIiqiié«‘s  de 
pluies  des  organes  voisins. 

TA»ro|>f'M/é/«r.  — (V.  C«)Rts  KTRASi.EJiS  bl  HiCTl’M;. 
S’il  y a une  plaie  rectale  ou  une  plaie  de  raniis,  on  pan- 
sera avec  des  mèches  enduites  de  cérat,  on  donnera  trois 
ou  quatre  lavenienl.s  éinollienU  par  jour.  Si  la  plaie  est 
conluse,  on  se  borni'ra  aux  lavages  fréquents,  on  donnera 
de  l'opium  à hante  dose  aux  malades  pour  empêcher  les 
selles.  Pendant  dix  k douze  jours,  il  est  possible  d’entre- 
tenir une  constipation  avec  l'extrait  d'opium  à la  dose  de 
10  à 30  cenligratïinn‘S  par  jour. 

Lorsque  le  tissu  cellulaire  autoui‘  du  rectum  est  gao- 
greiié,  on  |>eul  chercher  à favoriser  son  n^collemenl  avec 
les  parois  de  runus  en  lolionnnni  le  rectum  avec  des  injec- 
tions émollientes  et  en  même  temps  que  l'on  place  un  in- 
testin d’animal  distendu  par  de  l'air  dans  le  rectum  (Graefe). 

Dans  les  cas  de  plaie  du  rectum  par  armes  à feu  sans 
lésion  de  l'anu»,  le  débridemeni  de  cet  orifice  et  les  lavages 
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>onl  l'L'cumiiiaiultis  (lît’gin,  Üupuylreu),  niais 
le  drainage  de  la  plaie  vaut  lieaucpup  mieux. 

On  fera  toujours  son  possible  pour  extraire  les  corps 
êtringers  introduits  dniiN  le  reclum. 

Bpfiuiti  (Hktrbcisskment  nu).  Les  rétréci>sements  du 
reelum  sont  le  résuliul  d'un  cancer  de  cet  organe,  d'Iié- 
moi'riioîdcs  anciennes  (V.  ce»  mots),  de  tumeurs  du  jMîlit 
bassin,  d intlaininalious  simples  ou  syplülitiques,  suivies 
d induration,  enllu  de  la  cicatrisation  d'une  plaie  du  rec» 
liim. 

rétrécissement  (ibreitx  du  rectum,  ou  rélrécisseiiienl 
simple,  est  rotislilm*  par  une  hypertropliiedcbi  nuK|ueiise 
cl  de  la  lame  fibreuse  de  l'intestin,  cl  la  partie  rétrécie  a 
umlôl  la  forme  d’une  valvule,  laiilAl  d’un  diaphragme.  Le 
rectmii  est  dilaté  au-dessus  du  rétn''eiss<-ineDt,  e|  il  n’esl 
pas  rare  qii  U y ail  des  ulcérations  dans  cette  partie  di- 
latée. 

Les  rétrécissements  infiammiitoires  ou  fibreux  sont  an- 
noncés par  de  lu  constipation,  et,  lorsque  rinfiaiiiiiialiou  qui 
a rausé  le  relrecissement  dure  eucore,  par  un  écoulement 
de  matières  raiicoso-purulcnles  ; «m  même  temps  il  y a du 
méléoriMiie,  plus  lard  il  y a des  dilYicuilés  pour  aller  à la 
L*s  matières  qui  sont  rendues  sont  comme  pnssée.s  h 
la  filière.  I ne  irritation  du  reclum  uu-dessu-s  du  rélrécLs- 
senienl  sunient,  puis  des  ulcérations  et  le  développement 
de  mamelons  byperlrophiques  de  la  muqueuse  apparais- 
sent  ; il  y a expubiou  de  glaires  qui  doniiiml  aux  ma- 
lades des  envies  fréquentes  d aller  à la  fu;lle.  Chez  certains 
malades  (|ui  ne  sc  soignent  pas  on  voit  arriver  la  dlarrliéc 
qui  e>t  une  sorte  de  dèbérle  et  pennet  uux  matières  accu- 
mulées au-dessus  du  rétr«ciss*?meiu  d’ôlrc  éliminées.  Hus 
lard  il  y a un  étal  génénd  qui  ne  iiinmpie  pas  de  gravité  : 
les  malades  sont  pAb-s,  ils  n'ont  point  d'appétit,  i|>  onldes 
roliquc.s  et  plu‘-  paiiicnliéreim  nt  des  4louKnirs  sur  le  trajet 
du  céloo,  et  des  douleurs  de  rein.  Ia‘s  fenmies  ont  quel- 
quefois de  la  leucorrhée. 

Il  est  très-rare  que  le  rélrécisseinenl  du  reclnm  soit  assez 
prononcé  pour  causer  les  signes  d’une  véritable  obslnic- 
tioii  intestinale. 

^ Les  rélrecis.sements  d'origine  syphilitique  slég‘'nt  en 
général  sur  un  point  peu  éh-vé  (Gosselin),  ils  Sf»nt  le  résul- 
tat de  cliiincreâ  pliagédéniques  ou  d<‘  plaipn?'^  muqueuses 
ulcérées  du  rectum  près  de  l'aiius  (A.  Uesprès), 

On  reconnaît  les  rélrécisscments  du  rectum  par  le  tou- 
citer  rectal,  qui  permet  de  sentir  le  rétn'TlssemeDl  ; par  le 
spetulnm  qui  {n  ul  [termetire  de  reronnallre  l étal  de 
l'orifice  rétréci  ; par  l’inlrotliiclimi  rte  grosses  bougies  à 
boulci  ou  d une  tige  terminée  par  une  boule  de  caout- 
chouc : on  inlruduii  l'instrument  dans  le  rectum  et  l'oii 
(lisleiid  avec  de  I air  la  boule  de  caoutchouc,  puis  on  retire 
rinslrumenl,  qui  se  trouve  arrêté  at»  niveau  de  remlroii 
rétréci. 

On  ne  peut  confondre  le  rélrécisscuieiit  avec  les  liémor- 
rhoïdes,  car  dans  celles-ci  on  sent,  par  le  loucher  rectal, 
les  hémorrlioïdes  molU^s,  et  il  n’y  a pas  de  brides  eoimuc 
dans  le  rétrécissement  rectal. 

Même  en  comprenant  les  rétrécissements  syphilitiques, 
il  est  doulotix  que  les  rélrécissemcnts  du  rectum  puissent 
guérir  radicalement. 

Tht'rapniliiiiie.  — Lontre  les  rélrêci.ssemenls  dus  à une 
tumeur  du  j>etit  ha.ssin,  il  n y a à faire  que  le  traitement 
qui  convient  à ces  tumeurs  |V.  LtÉbi  s {Corps  fibreux 
(ir  r))  ; Mulemenl  on  devra  donner  de  fréquenl.s  lavements, 
entretenir  la  liberté  du  ventre  par  l’huile  de  ricin,  15  à 


20  grumm>^>  tous  les  quinze  jouis»  ou  tous  les  mois.  Contre 
les  canrers  ilu  reclnm  et  les  hémorihoide>,  on  appliqiuTa 
les  (ntitemenls  appropriés. 

Dans  les  rélrécissements  syphililiqui^s,  c'esl-û  dire  ceux 
qui  sont  liés  à un  état  général  sypliililiqiie  ou  à d’an- 
ciennes syphilides  du  rectum,  il  faut,  en  même  temps  que 
Von  traite  l'éclat  local,  admiiii>trer  le  traileniciit  général 
lies  accident'^  secondaires  ou  lerliaire-i  do  la  syphilis,  sui- 
vant ijue  l’on  e>t  à une  é|K>que  plu-,  ou  moins  i-approchée 
du  début  du  rétrécissement. 

Tous  les  IniitemenLs  des  n'irécis.semt  nls  du  l eclum  pâl- 
ies poinmarti-s  helladonées,  les  douches  ascendantes  ou  la- 
vements avec  des  seringues  h forte  pre>sioii,  ne  puvenl 
être  considérés  que  comme  des  moyens  palliatifs. 

La  dilai.ition  simple  convient  pour  les  rétrécissement.s  en- 
core dans  In  période  inflammatoire,  ou  les  rétrécissements 
syphilitiques  ; Vincision  et  la  dilatnlion  sont  bonnes  pour 
les  rétrécissements  anciens. 

Pour  faire  la  dilatation,  on  se  sert  de  canules  dites  de 
gomme,  ou  de  bois,  ou  d’ivoire  ramolli  (Charriérc),  de 
grosseur  variable,  d»-puis  1 cenliinètre  de  diamètre  jii.«-qu’à 
2 centimètres.  Ces  sondes  doivent  être  laisrées  en  place  le 
plas  longtemps  possildc,  quatre  â six  heures  par  jour,  en 
une  seule  ou  eu  deux  séances.  Il  est  nécessaire  d'avoir  des 
sondés  pciforées  à l'extréinilé.  car  ks  sondes  fermées  ne 
peuvent  être  siqqioiiées,  tandis  que  les  sondes  ouvertes 
le  sont  lieaucoup  mieux,  parce  qu’elles  laissent  échapper 
les  gaz  dont  la  canule  provoque  l'expulsion.  Un  «-nduil  avec 
avantage  les  sondes  de  la  pommade  : 
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Les  dilatateurs  mécaniques  de  (’usUiUat,  Heyiurd(V.  bi- 
i.AT.tTKLHSi,  etc.,  ne  sont  pas  meilleui-s  que  les  canules. 

J.oi-sque  le  rélrécissemeiil  est  étroit  et  dur,  on  peut 
pincer  des  mèches  enduites  de  la  pommade  prérétlente,  et 
<lont  on  augmenti*  progressivement  le  voliiiiiu  {Desault, 
'fanebou.  I)iipiiylion)  ; mais  ce  moyen  ne  vaut  pas  l’inci- 
sion. 

Un  inci.se  les  réirécisseinenis  tiu  reclum  (SlafTord,  l8dK) 
avec  le  bistouri  bmilouiié  Le  doigt  éluul  introduit  dans  le 
rectum,  ou  fait  des  incisions  sur  plusieurs  ])oinl»  ; on  place, 
pendant  vingt  quatre  hcur«-s,  un  morceau  d’é|ionge  pré- 
parée. Pour  appliquer  ce  Imilemcnl,  il  faut  au.ssi  puiser 
d'abord  les  maltules,  puis  leur  avoir  donné  de  l'opium  à la 
dose  de  quatre  ou  six  pilules  de  5 cenligraimnes  |Kiur  pro- 
duire la  constipation.  I.or-.qit'on  incise  mi  rétrécissement 
du  i-ectURi.  il  n'y  a pas  à craindre  rte  couiier  de»  vnis.seaux, 
si  l’on  fait  des  incisions  mullipies.  Lni-sque  le  rélrécisse- 
tnenl  a été  incisé  et  dilaté  avec  Véponge,  on  a recours  en- 
suite H la  dilalaliou  avec  les  canules. 

La  dilalatiou  forcée  du  rélrécissrmeiit  avec  un  spéculum 
que  l'on  écarte  de  force  dans  le  r«'tium  (.\.  tiooper),  ou  le 
dilatateur  de  Demarquay,  est  une  méthode  qui  se  ra|iproche 
de  l’incision,  niais  qui  a moins  de  précision. 

Kn  aucun  cas  il  ne  Lmt  se  servir  de»  instruments  variés 
imaginés  pour  sectionner  le»  rélrécissemcnts  du  rectum; 
rien  n’est  plus  inli-lligent  et  plus  sûr  qu'mi  bistouri  bou- 
lonné cmiduil  sur  le  doigt. 

La  cautérisation  du  rectum  piutl  être  faite  ; soit  en 
playant  des  caustiques  sur  la  canule,  ainsi  de  l'alun  ou  une 
substance  caustique  .<ur  «me  grosve  canule  enduite  d’nu 
emplâtre  ou  faite  avec  un  tis<ii  emplnsiiipie.  Mais  ce  trai- 
tement est  peu  rationnel  ; la  cicatrice  d’une  cautérisation 
tend  h se  rétracter,  puis  il  est  difficile  de  placer  un  caus- 
tique qui  n’agisse  que  sur  le  rélrécis.‘^mcnl.  La  cautérisa- 
tion cependant  est  indiquée  lorsqu'il  y u des  ulcérations 
autour  du  rétrécissement.  L'ablation  du  rétrécissement  est 
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rontro'iniliqurc,  à iiioin.s  qu'U  no  d'un  caïuer  luLii 

liinilô. 

S’il  existe  en  mi'me  temps  (|u'un  un 

êcoulemeni  inisqiieux,  on  administrera  le  lavement  de  co> 
)>ahii  (V.  Cystite),  ou  les  injections  avec  ralmi  : 

SeU  itrniDtn»». 

Alwp (4  1*1. 

S'il  y avait  un  rétrécissement  complet  et  un  obslncle  au 
cours  (les  mntières,  un  anus  arliliriel  seniil  établi.  V.  AtiiÉ- 
siK  iiE  l'anis. 

régime  des  individus  atteints  de  rélrécisscmciit  du 
rifctiim  doit  être  un  régime  laxatif.  L'usag;  des  iuiin.s  de 
siège  journalii^r»,  b‘S lavement^  émollients,  les  cataplasmes 
sur  le  ventre,  la  vie  régulière,  la  nourriture  réglée,  sont 
recommandés. 

Comme  1rs  rétrécissements  du  ivclnm  ne  guérissent 
qu’exceplinnnellein  iit,  on  devra  poursuivre  le  traitement 
pendant  longlemp  même  après  (|iie  le 
rectum  paraîtra  suffisainmenl  dilaté. 

Re«l«m(TANPnNNSMINTi)U).lxirs- 
qu'aprés  une  o|>ération  sur  ’c  rectum 
une  hémorrliagie  grave  a lion,  on 
tamponnera  ; quoique  ce  tampon  soit 
gênant  pour  les  malades  (Üupuyiren), 
il  est  des  cas  où  il  est  seul  ollicace; 
ainsi  en  est-il  après  les  nidations  de 
cancer  du  rectum. 

On  tamponne  avec  un  gi*os  tampon 
de  charpie  lié  aver  des  tÜs  cirés  et 
porté  dans  le  rectum,  jtisqu’au-dessus 
des  poinl.s  où  l'on  a coupé  les  tissus  ; 
les  fils  pendent  à l'anus.  Ou  introduit 
ensuite  des  bourdonnets  de  chai'pie 
liés  entra  eux  comme  une  queue  de 
cerf-volant  flloyer), 

Cn  pessaire  à air  do  Carioi,  c'est-â- 
dirc  une  ampoule  de  caontcliouj  que 
l'on  introduit  vide  dans  le  rectum  et 
qu'on  remplit  d'air  tMisuitc,  est  un 
moyeu  préférable  plus  expéditif  et 
plus  susceptible  de  bien  comprimer. 

Rrctani  (Tl  MEURS  tllî).  On  a ob' 
servé  des  kystes  dans  le  rectum  déve> 
lopfx*’>  sans  doute  aux  dépens  des 
glandes  du  rectum;  iis  sont  caracté- 
risés par  une  tumeur  fludiiaïUe  qui, 
ponctionnée,  donne  issue  à du  li(|uide 
séreux,  se  reproduit  ou  guérit  ; plusieurs  ponctions  sont 
duelquefois  nécessaires  pour  guérir  ces  kystes.  V.  Ür.cTl  M 
(rnmvr  du),  l»oi.YrF.s  w RE.rrrii,  Corps  êtranueks  ut) 
jREm?!M,  Invagination  du  RECTi  îi. 

RÉCDRREl^T.  Nerfs  laryngés  inférieurs  dont  la  com- 
presaion  par  dos  tumeurs  du  voisinage  produit  l'enroue- 
ment et  l'aplionie. 

Les  abcès  et  les  tumeurs  du  mèdiaslin,  (a  liiberciilose 
de»  pmgiion»  bronchique^  et  les  anévrvsmc.s  do  la  crosse 
de  1 aorte,  sont  le»  causes  liabituclle»  de  la  compression 
des  nerfs  récurrents. 

RËC'I  RKF.KTE  OU  ME\MBILITÉ  Rlf;ri.RRE\TE. 

Phénomène  physiologique  dérouvert  par  .Magendie  et  (}ui 
en  est  autre  qu  une  sensibilité  du  bout  périphérique  des  ra- 
ci(îDos  antérieures  de  la  moelle  fruiebemeut  coupées.  Dans 
ce  ca»,  il  est  évident  que  cluu|uc  bout  périphérique  reçoit 
la  sensibilité  en  retour  qui  lui  c.sl  envoyée  par  la  racine 
postérieure  sensitive. 


RÉDIJCTIO!^.  Opération  destinée  à remettre  en  place 
les  fragment»  d'nn  o»  cassé  ou  luxé  (V . Fracture,  Luxa- 
tion) et  à faire  rentrer  une  hernie  (V.  ce  mol). 

Rÿ;FR.%CriO:\  DE  L'€EIL  (TROUBLES  DE  U).  Us 
troubles  do  la  réfraclion  de  l'tPil  sont  des  étals  en  vertu 
dc.s(]uels  l'image  desobjeh  placés  au-devant  de  1 o.*il  vient 
se  placer  à un  foyer  situé  on  avant  ou  en  arriére  de  la  ré- 
line. Le  premier  étal  est  la  myopie,  où  l’on  ne  di-tingiie 
que  de  près;  le  second  est  rhjpormélropie,  où  l'oii  ne 
dUtingue  que  de  loin,  la  vision  normale  étant  dite  emiué- 
tropie.  V.  aussi  AsTlCN.tTISNK 

Un  vice  de  conformation  originel  (de  tlracfc),  J 
ciennos  afferlious  des  milieux  ou  des  membranes  de  l'o  il, 
rausent  les  trouble.»  de  la  réfraclion. 

I.  Mÿoide.  — La  myopie  est  congénitale  ou  acciden- 
telle; rallongement  anléro-p«>térieur  de  l'œil,  la  convexité 


fis.  Oit.  ~ SUplol'VBic  pcwt^rik-ur. 

de  la  cornée,  une  convexité  du  cristallin,  causent  le  plus 
souvent  la  myopie. 

Il  est  ordinaire  qu’il  y ait  un  staphylome  postérieur 
cho*  les  myopes  (üg.  611). 

Il  y a des  degrés  dans  la  myopie  : lantùt  le.»  malades 
voient  presque  comme  tout  emmétrope,  tantAt  les  malades 
.sont  obligés  de  regarder  avec  un  seul  œil,  tant  ils  sont 
obligés  d'en  rapprocher  l’objet. 

La  proportion  * représente  le  degré  de  myopie,  1 in- 
diquant la  distance  normale  à lat|uelle  TumI  sain  sait  lire 
un  numéro  de  l’échelle  Jaeger,  n indiquant  la  distance 
plii'  petite  que  huit  (Wiices  à laquelle  l œil  myope  peut 
lire  le  mêine  numéro  (Uonders). 

La  myopie  est  quelquefois  simulée  par  raffaiblissemenl 
de  la  «.eusibilité  delà  rétine  ouamblyopir,  parce  que  le» 
ambl)  opes  rapprochent  lus  objets  afin  de  lus  voir  plu.*'  gros  ; 
mais,  en  plaçant  une  lentille  biconvexe  devant  leurs  yeux. 
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il>  n'onl  di*.  ''e  rapjrriK'bcr  de>  objclÿ,  le  m\0|»e 

au  coDli'aire  ne  toU  plus  avec  une  lenlilic  biconvexe. 

La  myopie  due  à un  spasme  du  muscle  ciliaire  se  coni- 
pliijue  qui'iqucfuis  de  slrabisme,  siirtoul  quand  le  phéno- 
tuène  existe  dans  un  seul  œil. 

La  myopie  cong^'iûlale  sc  révéle  au  moment  où  les 
enfants  apprennent  à lire  ; elle  augmente  pendant  la  jeu- 
nesse» elle  |M*ul-ôlrc  amêlionie  dan<  la  vieillp^^e  par  la 
subslilutien  de  la  presbytie  à la  myopie,  à la  suite  de  la 
lenteur  de  l’acrommodalion. 

Tk&r*ii>eutv/Hc.  — Si  la  myopie  se  lie  À un  èlai  conges- 
tif de  l'aiil,  à un  glaucome»  à une  conidté  de  la  cornée»  il 
faudra  essayer  de  guérir  ces  maladies.  V.  ces  mot!». 

Le  traitement  palliatif  consiste  dans  l'application  de  lu- 
nettes à verres  biconcaves,  verro»  dits  «éf/'f/i/s»  compris 
entre  les  n®*  1 et  60,  le  verre  60  étant  le  numéro  le  plus 
faibli?  ; le  niiiiuTo  du  verre  est  iiulii|ué  par  un  nombre 
correspondant  au  dénominateur  de  la  fniction  ntgébiûpie 
citée  plus  haut. 

Si  un  individu  jMirtanl  des  luncUes  réjwndant  k celte 
formule  ne  distingue  pas  bien,  on  placera  des  lunettes 
plu.s  faibles  an  devant  des  premières  ; s’il  voit  mieux  avec 
l'une  d'elles,  on  prendra  ce  numéro  que  l'on  ajoutera  nu 
numéro  de  la  lunette  habituelle»  et  l'on  choisira  une  )u- 
uelle  qui  représente  la  somme  des  rayons  de  courbure  des 
deux  verres.  V.  Lcnettes  {Appiicntioivi 

Deux  limettes  doivent  être  employées  par  les  inyop<?s: 
une  appropriée  pour  voir  de  loin,  une  appropriée  pour 
voir  de  prés»  ou  bien  ils  auront  une  luiuille  furie  et  un 
pince-nez  d’un  numéro  faible»  mais  qui,  uni  aux  lunettes, 
forme  appareil  de  renforccmeat  capable  de  permettre  de 
lire  ou  d'écrire.  Ln  général,  il  vaut  mieux»  dans  le  cas  où 
les  maladi-.s  ne  voudraient  pas  faire  UNigc  de  deux  hinelles, 
que  les  verre.s  soient  approprié.s  pour  la  vision  rappro- 
chée, en  aucun  cas  il  n’est  bon  de  quitter  ses  lunettes  |»oiir 
tire  avec  les  yeux,  cela  cause  des  exercices  d'accommo- 
dation qui  fatiguent  beaucoup  la  vue. 

Ia?5  lunettes  doivent  toujours  être  binoculaires  ; si  les 
deux  yeux  sont  inégalement  myopes,  on  mettra  deux 
verres  de  numéro  dînèrent.  Le  centre  des  veires  doit  cor- 
res{K)ndiv  au  centre  des  cornées. 

Kn  génénd,  pour  la  vision  des  obj»?ts  éloignés  les  verres 
doivent  être  dans  le  même  plan  pour  la  vision  des  objets 
rapprochés,  les  veirc'^  doivent  être  disposés  de  façon  que 
leur  centre  corresponde  à l’axe  opti<|ue. 

C'est  par  des  làtonneinenis,  des  expériences  répétées, 
que  l'on  parvient  à donner  aux  myopes  des  lunettes  con- 
venables. 

accidents  dus  à l'application  de  mauvaises  lunettes 
sont  une  ainblyopie,  un  spasme  du  muscle  ciliairt',  ou  une 
pari#ysie  du  muscle  ciliaire,  ou  enlin  un  strabisme  par  dé- 
faut d'action  d'un  œil.  Ia*s  premiers  accidents  seront  trai- 
tés par  le  repos  complet,  l'absence  de  toute  oUenlion.  et 
l'on  attendra  une  amélioraliuu  pour  faire  l'expérieBce  des 
lunettes.  Pour  le  défaut  d'action  d’un  œil  ou  pourra  re- 
courir à l'emploi  de  lune  ttes  inégaicmcnl  forte.s. 

Les  lunettes  prismaiiqucs  seraient  indiquées  s'il  y avait 
un  véritable  strabisme,  et  alors  on  placerait  deux  lunettes 
superposées,  une  déviant  les  rayons  lumineux,  rauliH;  les 
dis(>ersaiu,  c'c.sl-à'-dire  corrigeant  la  myotue. 

II.  ffy/>ci7m’fropû:  (Ilotklers),  usfùf/iojnV’  {de  firaefe). 
— I/iiypermétropie  est  due  naturellement  à un  raccour- 
cis.>emcnl  de  l'axe  opti<|ue  ou  k un  défaut  dans  le  (muvoir 
réfringent  du  cristallin  et  de  la  cornée. 

Les  yeux  Inqicrmétropefj  >out  moin<  convexes  iju'ù  Té- 
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lal  normal,  ils  lisent  à distance  avec  des  lunettes  à verres 
convexes. 

l/ncco  mmod’ilion  supplée  pend^int  quelque  temps  au 
défaut  de  proportion  des  milieux  réfriiigimls  de  l’œil,  mais 
c’est  vers  quarante  ans  que  riiypeiTnétropie  domine  et 
1 emporte  sur  les  efforts  d'accoinmodiition  compensaloiirs. 

L’œil  hypermélrojie  ne  jieut  voir  de  prés  comme  l’œil 
presbyte  ; lorsipi'il  fait  des  efforts  |Kuir  voir,  ta  vue  sc 
trouble,  s«*s  yeux  pleurent  et  il  y a de  la  céphalalgie.  Ou 
ne  saurait  mieux  sc  rendre  compte  soi-iiiéme  de  l’hyper- 
méfropie  qu'en  pinçant  devant  son  œil  un  voire  biconcave 
el  en  cherchant  à voir  ù la  distance  normale. 

En  principe  le  di'gréd'liyj)crmélropieestdétei*miné  par 
la  distance  focale  du  verre  biconvexe,  au  moyen  duquel 
rhypcnnétropc  peut  voir  à distance  normale. 

l'our  i*econnaltre  le  degré  de  l'hypermétmpie,  voici  un 
exemple  : Si  un  individu  lit  à 20  pieds  le  n“  19  de  l'é- 
chelle  Jneger,  il  est  déjà  un  peu  hypermétrope  ; si  avec 
tk'.s  verres  convexes  faibles  n*  5(1  à A5,  il  lit  les  n**  18  el 
1 7,  derécbelle,  l’hyjMTméiropie  égale  1/16"'*,  c'est-à-dire 
qu’il  faudra  un  veire  biconvi'xe  du  n“  16  pour  corriger  le 
défaut  de  réfraction  de  l'œil.  Pour  mieux  mesurer  le  de- 
gré d'hype-rmétropiu,  on  paralysera  l'accumiiKHlation  i‘n 
|Kiralysant  le  muscle  ciliaire  avec  le  collyre  uu  sulfate 
d’atropine,  alors  l'Iiypermélrupic  sera  beaucoup  plus  appa- 
rente. 

Lorsqu’il  y a presbyopie  consécutive  à riiypermétropie, 
c'est-à-dirc  lorsque  le  pouvoir  accommodateur  de  l'udl  est 
affaibli  malgré  l'usage  des  verres  biconvexes,  l’œil,  avec 
les  mômes  iunelles»  verra  encore  à distance»  mais  U verra 
à 12  on  1^1  pouces  ce  qu’un  œil  sam  voit  à 8 pouces. 

Parmi  les  lésions  de  l'iril,  celle  i|ui  donne  l'hypermé- 
tropie la  plus  forte  est  la  privation  du  cristallin  ouaphakie. 

Thf'ra)U’}UitfUt\  — Les  by  jH-rmélropes  doivent  faire 
u.Nage  de  lunettes  à verre  biconvexe,  mais  seulement  {K>ur 
travailler  ; pour  voir  île  loin  les  lunettes  sont  inutile.s. 

l'ourles  opéré»,  de  la  cataracte,  qui  sont  dans  les  eon- 
ditioiis  de  l'apiiakie»  il  faut  des  verres  «"*  11,  3 1 '2,  h, 
h \/'2  et5.  V.LtJNËTTE.S  des),  LUNETTES  POUR 

I.ES  PHKSBVTF.S. 

RifeFRICiÜRAVI'.  La  thérapeutique  emploie  les  réfri- 
gérants }K)ur  combattre  les  inflammations  des  memfires  pro- 
voquée;» par  un  écravuiient  ou  une  fracture  cumminuliTe 
(V.  IrriuationI  ; pour  guérir b*s  innammalioiis  du  cerveau  - 
ou  des  méninges  (V.  MÉ.NtNT.iTP.),  et  alors  elle  se  sert  de 
I irrigation  sur  la  tète  ; |iour  calmer  les  douleurs  de  la 
goutte  el  les  névralgies  de  la  télé;  — |wur  arrêter  cer- 
taines hémorrhagies  [V.  ce  mot  et  R.Ar.ills  (ffendsi'on  siii' 
fc)),  enlin  pour  provcHpier  l’aiieslbésie  locale.  V.  Anes- 
thésie. 

Les  comprt^ses  d'eau  sédative,  mélange  (rammoniaque 
el  d’eau  camphrée  ; — les  compresse*  d'eau  froide  glacée  ; 

— i’insufllation  d’éüieravec  le  pulvérisateur;  — l’aspersion 
d’éther,  d’huile  de  naphte,  d’amylène,  de  rliigoléoe»  de 
chloroforme  el  de  substances  très-volatiles  ; — les  mélan- 
ges de  neige  uu  de  glace  pilée  avec  du  .sel  dans  du  linge 
ou  dans  les  vessies  imperméables,  etc.,  sont  des  réfrigé- 
rants que  l'on  emploie  selon  les  besoins. 

La  glace,  l'eau  glacée»  le  mélange  de  glace  el  de  sel  et 
l'insufllulion  d'étlier  sont  les  meilleurs  réfrigérants  aux- 
ipiel.s  il  faille  recourir. 

Pour  la  tête  on  emploie  un  bonnet  double  decainitcbouc 
dun.s  le<|uel  un  tuyau  siipi^rienr  amène  de  l'eau  glacée  qui 
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ressort  par  un  second  tuyau  placé  latéralement.  — Des 
vessies  de  caoiilcliouc  remplies  de  glace  sont  employées 
dans  le  même  but.  Pour  les  membres  on  peut  sc  servir  d'un 
|K>tit  tul)C  de  caoutchouc  mince,  long  de  plusieurs  mètres, 
avec  lequel  on  entoure  le  membre  ourarticulalion  à refrui- 
dii',  et  par  le  bout  siipi’rieur  ou  verse  de  l'eau  glacée  qui 
s'écoule  par  le  bout  inférieur  .sans  mouilltT  les  malades. 

RÉGINE.  Le  régime,  mol  synonyme  de  f/iVfc,  doit  être 
considéré  comme  le  gouvei'oemcnt  des  choses  matérielles  de 
la  vie  et  particulièrement  des  boissons  et  des  alimenLs. 

1^  régime  est  la  chose  la  plus  indispensable  à renli*e- 
lien  de  la  santé  et  à la  guérison  des  maladies. 

11  suffit  souvent  de  bien  régler  le  nuiiibre  et  l'heure  des 
repas,  la  nature  cl  la  quantité  des  aliments  ou  des  boissons 
pour  jouir  d'une  santé  complète  et  d'une  longévité  excep- 
tionnelle. 

Dans  les  maladies  aiguës  le  régime  doit  se  composer, 
pendant  les  premiers  jours,  de  boissons  acides,  aromatiques 
et  féculentes , légères,  qu'on  épaissit  peu  à peu  en  y joignant 
un  peu  d'eau  vineuse  dès  que  la  lièvre  .semble  se  modérer, 
puis  on  donne  de  l'eau  et  du  lait,  des  fniils  et  de  petits 
potages  clairs  à partir  du  huitième  ou  du  dixième  jour. 

Dans  les  maladies  chroniques  le  régime  doit  être  appro- 
prié à la  nature  du  mal,  cl  diffère  dans  les  ntaladies  de 
rerveau,  du  comr,  de  l’inteslui,  des  poumons,  de  la  |K>nu 
de  rulénis,  etc.  ; mais  comme  principe  général  on  doit 
savoir  qu'il  faut  sc  nourrir  sans  exagération  cl  soutenir  les 
forces  par  tous  les  moyens  possibles,  sans  provo(|uer  d'exci* 
talion  nuisible.  Ainsi  le  vin  pur,  les  liqueurs,  le  café  et  les 
viandes  noires  en  aliondancc  ne  conviennent  pas  aux  mala- 
dies chroniques,  si  ce  ii'cst  dans  la  glycosurie  et  la  phthisie, 
tandis  ((u'aii  contraire  le  Inil.ige  en  abondance,  les  féculents, 
les  fruits,  la  viande  en  quantité  modérée  et  le  vin  étendu 
d'eau  réussissent  à merveille,  surtout  si  le  régime  alimen- 
taire  est  aidé  de  rinlluencc  du  re(H>s  à la  cain|Kigne. 

RÈGLES.  V.  MENSTRIATION,  AXKSoftlUIKE,  DvsMÉ.Mm- 
BHÉE. 

RÉGl.li^!SE.  I'lanl>‘  de  la  famille  des  légumineuses. 


dont  la  racine  sucrée  sert  à la  préparation  de  Vt'xintit 
o/ytieux  ou  suc  de  réylù$e,  très-employé  en  iiu'decine  con- 


tre la  bronchite  fS-  Le  bois  de  réglisse  sert  a foire  de  la 
tisane  et  le  suc  à préparer  des  pAtes  ou  des  pastilles  très* 
appréciées. 

RÉGl'RGITATIo:^.  Vomitui  ilion  de  glaii'cs  oiid’ult- 
menls  qui  se  produit  dans  la  gastralgie,  dans  la  dyspepsie, 
dans  le  cancer  gastrique  et  chez  les  petits  enfants  à la  ma- 
melle qui  viennent  de  leler,  lorsque  leur  estomac  est  un 
peu  trop  rempli.  V.  VoMt>vSEiE.NT. 

REl!«  (Aiif.tv5  ni;).  Y.  Néhiiute. 

Rein  (C.tNCBit  ni).  On  trouve  diins  le  rein  de  la  ma- 
tière encéphaloîde,  du  fongus  hémalodc,  i*arenient  du 
sqiiirrhe,  et  ce  produit  occupe  la  substance  corticale  sous 
forme  de  tumeur,  du  volume  d'une  noisette  à relui  d'une 
orange. 

On  observe  quelquefois  le  cancer  du  rein  riiez  les  en- 
fants, mais  plus  souvent  chez  l'adulte  ou  chez  le  vieillard, 
et  chez  l'homme  que  chez  la  femme. 

Une  tumeur  bosselée,  dure,  plus  ou  moins  douloureuse, 
siège  de  douleurs  lancinantes,  placée  à la  région  lombaire 
et  accompagnée  d'hématurie,  d'amaigrissement,  d'anémie 
avec  teinte  jaiine-paillc  du  visage,  indique  le  cancer  du 
rein. 

Le  cancer  du  rein  se  termine  toujours  par  la  mort. 

Thèrapenti'{Uf.  — Contre  le  cancer  du  rein,  il  n y a 
(|uc  des  moyens  palliatifs  A mettre  en  usage. 

On  combattra  la  douleur  par  l'opium  ; l'hématurie  par 
l'eau  de  llahfl,  2 à 3 grammes;  le  (HTchiorure  de  fer,  10 
à 20  gouttes  dans  de  l'eau  sucrée,  1U0  grammes;  la  dé- 
coction de  rutanhia,  A grammes  par  litre  d'eau;  l'eau  de 
llrocchieri  et  de  Daglinri,  100  grammes  par  jour;  l'eau  de 
goudron  et  de  térébenthine,  (juant  à l'anémie,  il  faudra 
lui  opposer  les  ferrugineux  et  les  toniques. 

Rein  (Caü:i  I.S  bu).  V.  Caix:ui.s  et  Gn.\v£LLE. 

Rein  (CONi'-ESTION  Ut').  Le  rein  peut  être  le  siège  d'une 
congestion  sanguine  active  au  début  de  rinflammalion  de 
cet  organe  et  d'une  congestion  sanguine  |iassive  dans  les 
maladies  du  cfpur,  dans  le  choléra,  dans  quelques  maladies 
aiguës  inflammatoires,  dans  l'angine  couenneuse,  dans  le 
croup,  dans  la  diphliiérite,  dans  lu  scarlatine  (V,  ces  moisi 
et  dans  quelques  fièvres  continues  graves. 

Les  symptémes  de  la  congestion  des  reins  se  ronfondenl 
toujours  avec  ceux  de  la  maladie  principale  et  l'on  ne  la 
distingue  <|ue  par  l'examen  des  urines,  lorsipic  l'analyse  y 
fait  découvrir  une  V.  At.itlMiNl  RIE. 

I.a  congestion  des  reins  peut  disparaître  au  bout  de 
quelques  semaines,  mais  elle  est  bien  souvent  le  |K)inl  de 
départ  de  la  dégénérescence  graisseuse  rénale  connue 
SOU.S  le  nom  de  néphrite  albumineuse.  ^ 

Thrra}HUti>/ne,  — tâmlrc  la  congestion  |>assive  des 
reins,  il  faut  prescrire  la  saignée  du  bras,  et  favoriser 
l'effet  de  cette  médication  par  une  alimentation  peu  sitb- 
sianlielle,  composée  de  lait,  de  fruits,  de  |ioisson  et  de 
viandes  blanches. 

Relu  i DÊt.ÈNÊRESCE.NCE  UHAISSErSE  DI')  OU  Nuludlc  de 
RrlghC  ou  Néphrite  nlbutnlneuae  ou  Albuminurie 
ou  Cirrhoue  du  rein.  L'albuminurie  liée  à la  dégéné- 
rescence graisseuse  des  reins  constitue  seule  la  néphrite 
albumineuse,  qu'il  ne  faut  pas  confondre  avec  certaines 
albuminuries  momentanées,  dues  à une  congestion  rénale 
passagère  (Rayer).  V.  Rein  {Congestion  du). 

La  néphrite  albumineuse  existe  chez  les  enfants  et  chez 
les  adultes,  chez  rhonioie  plus  que  chez  la  femme,  et  sc 
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(lévclopjMî  sous  l'influüiice  du  fi*oid  liuuiidf,  de  1 »bus  dcj* 
spiritueux,  de  la  scarlatine  {l’riphtl,  dvi  choléra  (Ikutchul), 
dtî  l'angine  couenneusc  et  du  croup  (Ituuclmt),  de  la  lièvre 
lyplioïde,  des  maladies  du  cæur,  de  la  grossesse  (Ilayer) 
et  «luelquefois  de  la  tiibrrculose  pulmonaire. 


!■>{.  613-  — Oij.*  .l'un  r^ia  iir.'-..>iil«ii1  Im.  Im 

»M>«s  ii«‘  !•  iirj'brU»»  ■}*»«  Ir  Jrgré, 

à-itm-  .>1)  tiV'i2<-nrn**c<"Mi-e  A «>->ai  tmiispa» 

l'I  «aiii»,  IhimIo  l<efc  Inlotlî  ■••lit  «t 

««u(  iiiiti  trMfciti-r  In  ri<  i^tii  tirât  snutulalÛM  < irTaiwuM>a 

•jn  il*  P»*if  jiuttr  4e  l'altirraUeB,  ou  |-eiit  roin(>ar«r  celle 

r.paci!r  4es  tube»  arcr  rceit  ■|«ii  «oel  »«ii*»ct  Irniui-^rriil*  4t«f«»  ]>i  h- 
iruï*  1 en  •»  ; cq  c ••*  v«iil  In  •-«Mijn-  tmiiivrrsnle.  p^4tiit.) 


forme  un  mélange  d'anémie  et  d'hypércmie  ; 3**  la  dégé> 
nérescencc  jaiin«llre,  graisseuse  du  nin,  dont  toute  la 
substance  corlicale,  décolorée  inégalement,  bosselée,  est 
pôle  comme  de  la  cliiiir  d'.iugnille  et  pénétre  entre  la 
siibstaiieu  tuberculeuse  qu'elle  comprime  et  atrophie  ; !i* 
la  présence  au  milieu  de.  la  substance  corticale,  bosselée, 
h>pertvopliiér  et  décolorée,  de  granulatious  Unes  comme 
des  grains  de  semoule,  formées  de  graisse,  occupant  les 
glandiiles  de  .Mal]iiglii  ; o**  enlin  l'atropliie  lobulée  du  rein 
entièrement  rempli  de  granulations  miliaires  jaunes  (dright, 
Kayer,  Martin-Solon). 


J' i-,'.  61i>-  — Toi.*»  III  iitiici«<  •tr>i»bi»-»  m )■  Ug»*  d wiir  sfniiulo- 

11*1*1.  Il»  n»i,f<*nin-ikl  •‘ii«->iji>'iiu-’>  «le»  *.-I!h|ii-  * L*-  l«»W  «n» 

wf*-n»  4,  •■otiii.'nl  irMlfu»ctil  lUn*  sou  ioirrirur  i|iti!lqui't 

«HOnUiiiui»  irr«i>«<‘ii*i>g.  (lUiruiI.) 


11  y a line  népbrile  alhumiui'iise  aigud  et  une  népjirile 
albumineuse  chronique. 


fi  ea^' 


ri|f.  614.  — lirrtiHiUlion»  du  rciii  [••mlJrl.*  à U »nH*i  .•  .lu  mn 

H b Iruirr»  <i<H'  KranulMli-m.  !.«  *>iiriulat>»fl  < UhiI* 

I*  cin  iiUitS!  ri  cUini'  «lui  '.o  Ir  n-nlr»'  >1*  j«  4ji  r-iui- 

l-iuant  I».»  tiiU*»  rt  cl  Iri  jilninitmléi  *,  tjui  rouii>o-r-fll  U «MuMUliiui 
• «*i-  le»  e,  <’  et  Ici  EWiirtult’*  6'  ijui  »«  trou».-is|  dm.*  I*  ll•■l■ 

■«.«■l  «jm  ciii’ir’ji.ui*  U i(ia8«l«iiiui,  »oii  ^ I*»  - H A 

»«)sil  iKm»  < *i  lr<.i<  f'M*  j'in»  toliinuiHxn  4an«  i*»  •.•rumU,  r,  i A . Or 
plu*,  le»  tulws  t‘  ♦♦ini  oiMèTHic»  et  liwràUci  li  du  (nibk  isisisi«iM.-tU''i>t, 
ce  i|ni  iiMki<}ii>'  i|ii  il»  rMUtiruiH'Bl  4*-«  criMiuUlu'n»  eiUiMunik».  tiiiuli» 
i|ur  W tuUr*  ïirtiiê»  d»l«  la  ton!  nuriiwu».  !>■■»  liBni'srr» 

nuU'M>i-«  J r.-|.i.  ».'iit.  i»t  il«*»  tTii*M mu  ili^nt  U i«»ri«  i-ïl  iiihltiw  t|«*  trr«» 
uuUli->n»  irr«i»»i-'i*i'-.  l^l»<-  l^^•r^l>‘is•  prrliwiunk  nr  pp«t  Atfv-  h.-«|p. 
uicDt  ïAnlrci’  ipi'afiT  lin  KTf-»'i«»r«»*»il  |il«%  t'rt.  (e»ruit.  ' 

1/alléralion  anatomique  de  la  néphrite  albumineuse 
offre  plusieurs  degrés:  l^la  congestion  de  la  substance 
corlicale  un  peu  ramollie,  ntlhéreiile  à la  capsule  tibreuse 
du  rein  et  au  milieu  de  laijuelle  se  trouvent  lesginndules 
de  Malpigbi,  sous  forme  de  pointillé  rouge  noirùlre;  i'*  la 
coDgestioo  de  cette  substance  en  partie  décolorée,  ce  qui 


Dans  les  premiers  degrés  de  l'altération  anatomique  qui 
caractérise  la  iiéplinlc  albumineuse,  le  rein  est  byperlro- 
pbié,  et  nu  lieu  do  125  grammes,  son  poids  habituel,  il 
|M‘se  250  li  300  grammes,  tandis  qu’à  la  dernière  périotic 
du  mal  il  est  toujours  notablenienl  alropliié. 

llnus  lu  ni'plirile  albumineuse,  ce  sont  les  tiihiili  des 
reins  cl  les  glamluies  de  Mnipiglii  qui  sont  malades  (V.  lig. 
(>I3,  61'i  l'I  61.5),  car  à l'aide  du  microscope  on  les  voit 
infiltrés  de  matière  graisseuse  (Valentin),  et  dans  fépi- 
thèlium  de  ces  canaux  ipii  s'enlève  avec  une  facilité  éton- 
nante, et  qui  tombe  dans  les  tirine.s,  on  voit  les  cellnlcit 
d'épithélium  cylindrique,  claires  et  remplies  de  graisse 
Ile  la  fièvre,  avec  ou  sans  frissons  et  douleur  rénale, 
iterompaguée  d'urines  rares,  troubles,  sanguinolentes, 
acides,  miqdies  d'albumine  et  d'épithélium  des  lubuü  des 
reins,  annonce  rinvasion  d'une  néphrite  albumineuse 
aigue. 

Si  après  avoir  faithoiiillir  un  j>en  d'nnne  elle  pi*éripilo 
tIfs  griinieaiix  blanchâtres  de  matière  amorphe,  insolu- 
bles dnn«  l'acide  nitrique,  on  si,  ayant  traité  celte  urine 
par  l'aride  nitrique,  elle  donne  un  pn*cipité  qui  ne  se  dis- 
sout pas  dans  un  excès  d'acide,  on  peut  être  si'ir  qu’il  y a 
de  raihumine  dans  rurine,  mais  il  faut  toujours  contrôler 
l'une  de  CCS  expériences  pur  l’Hulre. 

Kn  oxamiiKinl  au  microscope  le  petit  dé|M\t  des  urines, 
quand  on  y trouve  des  globules  de  sang,  des  cellules  d é- 
pitliélium  cylindrKfuu  isolées  etdestiilH's  formés  d'épitlié- 
lium  cylindrique  infiltré  de  graisse,  on  peut  être  sûr  qu'il 
existe  une  néphrite  albumineuse  aiguë. 

Au  début  de  la  néphrite  albumineuse  aiguë  il  y a sou- 
vent un  iiolablo  affaiblissement  de  la  vision  qui  constitue 
rumuurost'  tilhumiinurpim  iLandouzy),  et  alors  on  trouve 
au  fond  de  l'ieil  un  peu  d'iiilillralion  séreuse  autour  de  la 
papille,  de  petites  hémorrhagies  et  des  granulations  blan- 
châtres graisseuses  de  la  rétine  (hesmaires).  V.  flg.  10. 

Au  boni  do  quelqiie.s  jours  de  néplirile  albumineuse 
aiguë,  on  remarque  souvent  un  peu  d'œdénic  et  de  boiif- 
lisurc  des  paupières,  de  l'œdème  des  pieds,  puis  de  l'aoa- 
sarque,  ot  enfln  des  suffusions  séreuses  du  péritoine,  de  la 
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plèvn*,dii  périciirde  ou  du  ren  eau,  mais  ce  dernier  cas 
Mt  le  plus  nuT. 

Dans  la  tx'phrite  albumineuse  aipuif  ou  chronique,  le 
sang  ne  tarde  pas  à s'altérer,  à perdre  ses  j?lohules,  à se 
remplir  d’eau,  cl  il  en  résulte  un  étal  nnéniique  trés-pro- 
noncé  qui  rontrihiic  beaucoup  à la  fonnation  de  r4i*déme 
et  des  bvdropisies. 

Les  complications  babitudles  de  la  néplirite  albumineuse 
aiguë  sont  la  pleurésie,  l'ascite,  1 hydropéncai'dc,  Tatnau- 
rosc  cl  rmdôine  du  ceneau  auquel  sc  rapporte  l'éclampsie 
albumimiriqiic. 

Quand  un  albuminui'ii|uc  offre  subil(Muentder>imaurose, 
du  Strabisme  et  tin  emlKimis  du  la  parole,  il  faut  eruindre 
une  attaque  d’éclampsie,  car  bienldl  après  il  perd  con- 
naissance et  présente  des  conTiiUions  toniques  ou  chro- 
niques générales,  ijui  durent  de  un  à trois  jours  et  se  termi- 
nent par  la  mort. 

<>uelques  médecins  (Lhri^tison,  Uright,  Frericlis)  ont 
considéré  la  diminution  de  Turée  de>  urine><  et  sa  concen- 
tration dans  le  sang  constatée  dans  ralbiiminurie  comme 
U cause  de  réclampsie  albuminurique,  mais  Vinfluencr  de 
cctie  urcm/e  n’est  pas  démontrée,  et  jusqu'à  nouvel  ordre 
on  peut  rattacher  lus  convulsions  de  ceiiaiiis  nlbuininu- 
Hques  atteints  d'auasai*que  à un  (cdéme  cérébral. 

On  peut  guérir  de  l'éclamjKsie  albumiiim  ique,  mais  cela 
est  très-rare. 

Au  premier  ou  au  second  degré,  la  ucpbrile  allmiiii* 
neuse  aiguë  j>eul  guérir,  mai>  plus  Uirtl  elle  se  leriiune  pr 
le  pssage  à i’élat  chronique  ou  pr  la  mort  au  milieu  d'une 
hydropisie  générale. 

Il  faut  distinguer  avec  soin  la  néphrite  albumineuse 
avec  dégénérescence  rénale  graisseuse  de  ralbuminurie 
qui  résulte  de  la  congestion  acliTc  uii  passive  desreins  pro- 
duite parla  grossesse,  le  ebuiéni,  les  maladies  du  cœur, 
les  fièvres  ou  certaines  nudadies  aigues  ; mais  dans  ce  cas 
on  ne  peut  sc  prononcer  inimédialemenl  sur  la  nature  de 
ralbuminurie.  et  c’csl  en  suivant  les  malades  pour  con- 
stater la  durée  des  accidents  qu'on  arrive  à faire  ce  dia- 
gnostic. V.  Ai.nuMiNrhiE. 

TAéroj«'M/i7«f . — Au  début  de  la  néphrite  allmiuioeuse 
aiguë,  la  saignée  dubras  elles  »a«gsue>  ou  des  ventouses 
scarifiées  à la  région  lombaire  sont  souvent  très-utiles. 
Une  fuis  la  proiuièrc  période  passée,  les  émissions  sangui- 
nes ne  valent  plus  rien,  et  il  faut  pn-scrire,  avec  une 
faible  alimentation,  des  boissons  adoucissantes,  acidulés 
ou  nilrées. 

|>es  bouillons,  les  poUiges  et  la  diète  lactée  sont  ici  très- 
avantageux  aux  malades. 

On  prescrira  ensuite  des  vêtements  de  laine  surla  peau, 
des  bains  de  vapeur  tous  les  jours,  des  fumigations  de 
benjoin  ou  de  baies  de  genièvre,  pndaiil  deux  heures, 
sur  le  corps  à nu,  mis  dans  une  couverture  de  laine  (T). 

A l'inlérieur  on  peut  donner  la  tisanp  tVuen  «rsi,  de 
mifort,  de  chiendent  et  de  jxiri'ébtùv,  H grammes  par 
litre  d'eau,  avec  du  dr  niltr  ou  de  Vtteetate  rfe  pfosse, 
2 à 5 grammes  par  litre,  l'infusion  de  dîtjiMle,  la  fm- 
ture  desrille,  20  à àO  gouttes  en  potion,  etc. 

Les  purgatifs,  tels  que  l'huile  de  ricin  à froid,  30  gram- 
mes, la  résine  de  jalap,  la  gomme-gutte,  etc.,  ont,  été 
conseillés  pr  quelques  médecins,  mais,  à cette  {W^riode , ils 
sont  plus  nuisibles  qu'utiles.  Leur  emploi  n'est  mdiqué 
que  dans  les  casd'hydropisie,  sans  fièvre,  qu’on  veut  trai- 


ter pr  les  drastiques  dans  le  but  de  prûvotpiet'  un  flux 
capble  de  faire  disparaître  lu  suffusion  séreuse. 

Un  cas  d'éclampsie  albuminurique,  ta  saignée  est  le 
tiicilleiir  moyen  à employer,  et  dans  beaucoup  de  circon- 
stances il  suint  à lui  seul  pour  combattre  les  accidents  con- 
vulsifs et  guérir  les  malades. 

On  H aussi  donné  : 

l.'aeide  nitri’/tu'  eu  potion,  à à 1.5  grammes  en  potion 
de  120  grammes  Q (Haus.-^cn). 

Le  jx-rcà/orurc  de  fer,  1Ü  à 15  gramme»  dans  un  derni- 
Tcrre  d’eau  sucrée  O. 

Le  tannin,  /|  à 5 grammes  en  ption 

La  fciVifure  de  ctuitharides,  20  à àO  gouttes  en  po- 
tion 0. 

Les  cautères,  les  véiteofuircx,  les  sétons,  à lu  région  lom- 
baire Q,  enfin  les  et  le»  préparntiom  /’emiÿi- 

nenses,  surtout  la  limaille  et  le  pyrophosphatc  de  for,  qui 
sont  très-utiles. 

?irphrHe  alhumine,me  cAroué/uc.  — Iyor>quc  l’ulbunii- 
nuric  dure  plu»  de  deux  mois,  et  que  la  fièvre  ayant  cessé 
les  malades  recouvrent  les  forces  et  l’appétit  tout  eu  per- 
dant de  l’aibumiue  par  les  urines,  on  peut  en  conclure 
qu’il  existe  une  néphrite  albumineuse  chronique. 

Là  néphrite  albumineuse  Chronique  dure  de  plusieurs 
mois  à plusieurs  année»  cl  se  tenuine  par  la  guérison  ou 
parl’hydropisie  secondaire  et  la  mort. 

Hansla  néphrite  ulhumineuso  chronique  comme  dau.»  la 
néphrite  albuininensc»  aiguë.  T.-innsarque  et  l'hydroptsie 
pavent  être  la  causede  réclampsie  albuminurique. 

L'anémie  est  la  complic^ioula  plu»  fAclieii.se  de  la  né- 
phrite alhiiniineuse  chronique,  rnrc’eslellc  qui  est  le  point 
de  départ  des  graves  ncridents  d’anléino,  d'anasarque  et 
de  .sufl'usiim  séivuse  du  péritoine,  de  la  plèvre  et  du  péri- 
carde |mrles(|ue]s  succombent  h^s  malades. 

Thèenpeuti'iUf.  — Dans  la  néphrite  ailmmineusc  chro- 
nique, toute  émission  sanguine  est  dangeivu.<e,  à moins  de 
cninpiieution  d’éclampsie,  et  il  ne  faut  pas  mettre  les  mala- 
des à un  régime  trop  débilitant. 

f.a  bonne  nourriture,  un  peu  de  vin  pur,  la  ciunpagne, 
les  toniqm»»  et  les  préparations  femigîneuses  doivent  faire 
la  base  du  tr.iilement.  .\  part  cette  inodincittion,  il  faut 
employer  ici  les  mêmes  moyens  que  dans  la  néphrite  albu- 
rrineusc^  aiguë,  plu»  le»  hnlsaniiquos  et  les  ré>ineiix,  tel» 
que  le  goudron,  en  pilules  ou  dissous  dan.» l'eau,  la  téré- 
benthine eu  pilule»  cl  le  bauine  de  Tolu. 

Les  niduTi-s  en  •jènèral  iMontfcuillardl,  l'iVWiire  f/'umi- 
(ioo,  12  gouttes  de  teinture  d'iode  dans  de  l’eau  de  rizfT]. 
rifxfme  de  jmUissinm  2 A 3 et  1 0 à 20  gnimmes  f Pnideole, 
Semnmla,  Crocq)  O,  ffodure  de  rakium,  2 à h gram- 
mes E.  l'io^wr-'  (b-  fer  seul  ou  ajouté  à l'ioilure  de  pta.»- 
»tum,  1 gramme  du  premier  et  2 gninimes  du  second, 
sont  très-utiles  dans  ralbuminurie  chronique. 

Eau  de  ehuiu',  à cause  de  la  propriété  qu’ille  a de 
dissoudre  le  protéine,  ou  bien  une  solution  do  chaux 
caustique,  .5  à f>  grammes  dans  10  gramme»  d'eau  à pren- 
dre dans  du  lait  par  cuilliTées  louli's  les  trois  heure» 
(küchenmeisler). 

Poudre  d'ètaiêrine. 

hUti-nne.  . Si)  <»‘ut>j(t<in>ui<-*. 

( reiu*-  'II*  lArlT» 40  tramiiH**. 

Divi»e*  en  soixante  paquets  Adtnini»lrt'z  un  paquet  tontes 
te»  deux  ou  trois  heures,  suivant  l’effet.  Cette  poudre  doit 
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uiiiencr  du  lrÙ!»-aboiKlante>i  sulles  liquide»  «ans  duuleui*» 
ni  rolique». 

Conseillée  dan»  la  maladie  de  nriyht(Brigln)f~). 


Piluks  hyfiragogne$. 


a»  IN 

Kitrail  w 


mlry.  . , . 


lu  KtHMIIK'f. 


F.  s.  a.  cent  pilules.  Ile  deux  à douxe  pilules  par  jour, 
jusqu’à  effet  purgatif  H- 


TifOH€  de  raifort  composée, 

Kaitixi  Miiva{«<  rw'unt  «t  ■■rtté SO  ffminuM'i. 

Faites  infuser  dans  : 


l'an. 


lUOO  irruDiiiM. 


Fa.ssex,  et  ajoutez  : 

sirop  •ntiar4iriiit>>|tH* ...  lUOlt  ^aistnct. 

A prendre  par  petites  ta.sscs  dans  ralbuminurie  chro- 
nique S- 


/VeoeHo»!  de  geuét. 

Les  fleurs  de  genêt  (Ge«fs<u  si.xi/wwéi)  ont  été  employées 
avec  succès  dans  quelques  cas  d'albuminurie. 

Flmn  r|«  15  à aO)cnuitane(, 

Faites  bouillir  dans  : 

E«ii.  UHM)  grwnni*». 

Jusqu'à  réduction  à un  demi-liti'e.  On  en  donne  une  pe  • 
tite  tasse  ou  deux  cuillerées  à bouche  pour  commencer, 
toutt's  les  heures  O.  Suivant  CuUen,  cette  décoction 
purge  et  )>ousse  aux  urinc.s. 

.\vunt  tàillen  on  avait  préconisé  les  zemences  rlu  Oe- 
MÙdu  arofinria  à la  do&e  de  h granmie.s  tous  les  deux  jours, 
infusées  dans  du  viii  blanc  , conunu  un  remède  très- 
eflicm;e  contre  les  hydropisies. 

Jalaj ^5U  miiiurMooie». 

D^«Mion  dr  rhironV . t3U  çiimiar». 

A prendre  en  trois  fois,  à une  demi-heure  d’inter- 
valle. (Vallcix.) 

Tisane  de  6iiuero/e. 

Bm«FTx4r (ovaiom. 

. 500  W. 

Faites  bouillir  pendant  vingt  minntes  ; édulcorez.  A 
prendre  par  tasses  dans  la  journée  (Valleix)  O* 

Vi«  de  vdfxiuinic. 

OkMiuÎMl^ s iuttmap*. 

Vin  .V  N«U^a 150  M. 

Faites  macérer  pendant  «juatre  jours,  passez.  Une  cuil- 
lerée tontes  les  heures,  jusqu'à  effet  purgatif  suffisant  Q* 

Mùtiure  diurétique. 


litfiM.i«n  (i«  niUort Ü5  ifnuttiw*. 

Triaturff  de  S {(««Ur*. 

La»Uncm  do  .HydirntMOi.  .....  19  id. 

Sirvf  «lapl* 16  fnraii»^*. 


A prendre  en  trois  doses  en  vingt-quatre  heures,  dans 
t’hydropisie  consécutive  à la  néphrite  albumineuse  chro- 
nique. 

La  dose  de  la  teinture  de  cantharides  |u:ut  être  gra- 
duellement portée  à trente-six  gouttes,  en  augmentant  là 
dose  du  laudanum  jusqu’à  dix-huit  gouttes  PI  (Kayer). 

Tisane  dittréHquc. 


Ae»l«  BUnoiHi  nlc9uit»é 6 iramaiM. 

1000  id. 

Sîrap  4a  flvere 100  id. 


Mêlez.  A prendre  dans  les  vingi-iiuatrc  heures  Q. 


&III. 

«irOf)  d«  «iiriN*. 


HKVI  viiUMiitei. 

1X1  mI. 


Ajoutez  acide  nitrique  ju'iqu'à  agréable  acidité,  environ 
douze  gouttes. 

A prendre  |wirvem’s  dans  les  vingt-quatre  heures  E. 

(F.  H.  P.) 

tkotctioH  de’quittuga  ««qiMO/i/iVi,  10  gnunines  par  litre 
d’eau,  à pi^ndrc  dans  les  vingt-quatn:  heures. 

Etin  disUHée  de  camdlc^  à prendre  une  cuillerée  à café 
matin  et  soir.  ((’hristison.) 

Tdntitre  de  digitale  y 10,  15,  20  gouttes  dans  une  po- 
tion. (Valleix.) 

Teinture  d\igaric  6uJ6eudr,  de  5 à 8 grammes  par  jour 
pendant  cimi  mois  (Curie)  ; trois  cas  de  guérison 

.Sobi/MVi  crème  de  t*trire. 

r,«'i 100  m'wtnii»*. 

Cn-inrd»  Urtr*- 6 mi  8 id. 

A prendre  en  une  fois,  trois  fois  par  jour  f^. 

(Valleix.) 

j^mriision  d'amandes  aux  cantharide!:. 


FmnJ«ioti  raoiniiBr  «Il  Uit  d'ânspJc*.  . . 30  ,;T«it»u>  *. 

Trintar»  du  c«iiltiandi*s I « 13  9>iutle-. 

Mêlez.  A prendre  par  cuillerées  E.  (Valleix.) 


Vitales  drastiques. 

...... 

Ou«iiaii*-rii1lu,  • . 

• Eitnit  •(VlUIxtivt, 

Hr«ui«  d«  i*tB|>. 

F.  s.  a.  dfs  pilules  semblables,  dont  on  donne  deux  ou 
trois  par  jour  S-  (Valleix.) 

Tréf,  2 et  3 grammes  par  jour. 

Beta  (liYDATiües  Du).  Des  hydatides,  c'e.sl-ù-dire  des 
tumeurs  remplie»  de  vésicules  transparentes  échinocoques, 
peuvent  sc  développer  dans  le  rein  comme  dans  tous  les 
autres  viscères. 

Au  début,  les  hydatides  du  rein  ne  produisent  aucun 
symptéme  appréciable,  et  ce  n’est  que  lorsqu’elles  ont 
acquis  un  certain  volume  qu’elles  produisent  une  tumeur 
et  une  douleur  vagtic  à la  région  lombaire.  Si  elles  s’ou- 
vrcnl  dans  le  bassinet,  il  y a une  douleur  vive  aug- 
mentée p.ar  la  pression,  quelquefois  semblable  a celle 
de  la  colique  népbi'élique  et  accompagnée  d'expulsion  d'a- 
cépbalocystes  dans  l’nrine. 

Dans  les  hydatides  du  rein  ouvertes  dans  le  bassinet, 
eu  outre  des  fragments  d’acéphalocysU;»  contenu»  dans 
l'urine,  il  y a quelquefois  du  sang  et  du  pus  qui  provien- 
nent de  FBltération  de  la  substance  rénale. 

Les  hxdatides  du  rein  s’ouvrent  quehpiefois  à l’exté- 
rieur, cl  alors  il  y a vers  la  n‘‘giou  lomlKiire  une  tumeur 
plus  ou  moins  volumineuse,  éla.stique,  fluctuante,  offrant 
le  frémissement  hydatique  à la  percussion,  devenant  peu 
à peu  douloureuse  à la  pression  et  s'ouvrant  au  dehors 
comme  un  ahcè.s. 

On  voit  quelquefois  une  tumeur  hydatique  enflammée, 
donnant  lieu  à des  phlegmon»  semblables  à ceux  d'un  ab- 
cès du  rein,  cesser  d’être  douloureuse,  reprendre  les  ca- 
ractères d'une  tumeur  indolente  et  guérir  par  l.i  des- 
truction des  échinocoques  qui  s’eiivelop|mnt  d'un  kyste, 
lequel  se  transforme  peu  à peu  en  matiéi^  calcaire. 


.»  n'tiltgniuiiiini. 
10  i.l. 
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liydatiilo»  du  rtÎD,  uu  lieu  de  ij'ouvrii*  à In  peuu  uu 
dans  Icb  bas&iiu'ls,  (leuvenl  «ouvrir  dans  riiite«tin.  dans 
Tcsloninc  ou  dans  les  voies  i es]>iratoires,  mais  cela  e»l 
rare. 

Le  Irnvail  d'élimination  des  hydatides  du  rein,  de  quel- 
que côté  qu’il  tende  à se  faire,  produit  toujours  de  la  fiè- 
vre, de  l'inappétcnco,  de  ramaigrissement  et  un  état  ca- 
chectique souvent  suivi  de  mort. 

ThtTapi'iitiiftif.  — Le  traitement  des  liydalide»  du  rein 
est  purement  palliatif. 

ttela  l>'Ki..\MlfATION  Dl’)  OU  Kèphriie.  L’innaumialion 
du  rein  existe  à l'état  aiuu  et  à l'état  chrùnvpt^. 

liU  néphrite  s'observe  chez  les  enfauL-^,  chez  les  adulte^ 
et  rhez  les  vieillards,  à la  suite  de  coups,  de  chutes  et  de 
blessures,  à la  région  rénale,  après  l’ingestion  de  sub- 
stances iiTÎtanles,  telles  que  les  alcooliques,  lesemména- 
gc^ue«  et  les  cantharides,  après  l'action  du  froid  luimide 
sur  le  corps,  sous  rinOuence  de  l'irritatiou  produite  par  les 
calculs  des  ba.ssinets  et  du  rein  («é/>Arrfe  ea/cn/eiisc),  « 
la  suite  des  maladies  de  l'urèllu'e  [Uetmwrknyû’)^  de  la 
vessie  (cys(i/e),  de  la  prostate  et  de  l'urèthre,  après  la 
lilbolritie  et  enfin  sous  rinQuenco  de  la  gravelle  et  de  la 
goutte  («epArî/e  V.  CalcUL.<  M HEIN. 

Dans  la  néplirite  il  va  d'abord  congestion  et  nugnienla- 
lion  de  volume  du  rein  ; adhérence  de  la  substance  corti- 
cale ù la  capsule  libreuse  ; pointillé  rouge  de  celle  sub- 
sUincc  convspondant  à rindammation  des  glandiiles  de 
Malpiglii,  puis,  les  cas,  suppuration  en  foyer  ou  en 
inflllration  dans  la  substance  tuberculeuse  ou  corticale. 

I.es  uiicès  du  rein  ont  un  volume  qui  varie  entre  celu’ 
d'une  lentille  et  celui  d'une  noisette. 

Hans  quelques  circonstances  la  néphrite  aiguë  produit 
le  ramollissement  gangréneux  de  la  sulislunce  des  reins 
avec  mleiir  très-prononcée  de  gangrène. 

Ouand  la  suppuration  du  rein  04-ciq>c  rinléneur  des 
calices  et  s’étend  Jimpie  dams  le  bassinet,  elle  prend  le 
nom  de  pyctife,  mnliulic  qui  revêt  la  forme  aiguë  et  cliro- 
niqiie. 

Si  la  suppuration  consécutive  à la  néphrite  sc  porte  û 
l'extérieur  des  j*ein«,  au-dessous  de  la  capsule  fibreuse, 
elle  a rei*u  le  nom  de  jurmépArtfe,  cl  dans  quelques  cas 
ran's  elle  s'étend  an  tissu  ccliulaire  des  lombes  etfonne  un 
abcè>  qui  s'ouvre  à l’extérieur. 

Des  frissons  suivis  de  malaises,  d'inappétence,  de  lièvre. 
queb}uefois  de  nausée.*,  de  douleur  rémde  plus  ou  moins 
vive,  quelquefois  très-étendue  et  pulsative,  augmentée  par 
la  pression  et  lu  percussiion  dirigée  le  long  de  Turèllire,  cl 
des  urines  diminuées  ou  supprimées,  neutres  ou  alcalines, 
mélangées  de  sang,  quidquefois  d'albumine,  ordinairement 
de  muco-piis,  annoncent  une  néphrite  aiguë. 

Dans  quelques  circonstances  la  néplirile  aiguë  s'arcom- 
}iagnu  d'ischurie,  de  jdiéuomènes  typhoïdes  extrêmement 
graves  et  de  troubles  cérébraux  attribués  par  quelques  mé- 
dccims  à l’urémie.  V.  ce  mol. 

Lu  néphrite  aiguë  «c  teiniine  par  la  résolution,  pur  la 
gangrène,  par  la  formation  de  pus  qui  s’écoule  par  l’urine 
ou  qui  forme  abcès  ù la  rî^gion  lombaire,  cnlin  par  le  pa.s- 
sage  à l'èlat  chi'onique  et  par  la  mort. 

C’csl  toujours  une  maladie  très-grave  que  la  néphrite 
aiguë,  niais  son  pronostic  est  encore  plus  fâcheux  lors- 
qu'elle est  sous  rinfluenee  de  la  goutte  et  des  calculs  du 
rein. 


ThtrajiKUù/nt'.-^i^üeWv  que  soit  la  cause  delioéplirite 
aiguë,  quand  elle  commence  il  faut  l'ulUquer  par  une  sai- 
gnée du  bras  ou  une  application  de  sangsues  et  de  ven- 
touses .scarifiées  à la  région  lombaire. 

Lés  malades  resteront  à une  diète  en  rapport  avec  l'iii- 
lensilé  de  la  lièvre,  garderont  le  lit  et  boiront  en  abon- 
dance delà  tisane  froide  de  chiendent,  de  pariéldire,  d'uva 
ursi,  de  limonade,  de  groseille,  d'eau  vineuse,  avec  ou 
sans  addition  de  sel  de  nili'e. 

Dans  les  cas  où  l'on  voudrait  rendre  la  tisane  plus  diu- 
rétique, on  y ajouterait  pour  chaque  litre  de  la  teinture  de 
«cille,  îy  gi'ammes,  ou  du  nitrate  et  de  l’acétate  de  |M)tassc, 
fl  grammes, 

Di>s  bains  prolongés  sont  lrè.s-utilcs  dans  la  néphrite 
aiguë. 

Si  cette  maladie  est  douloureuse,  il  faut  donner  i'opiuin, 
5 à 10  ceiitigiammcs  en  pilules  ou  dans  une  potion  et 
faire  usage  de.s  préparations  narenliques  de  morphine  cl 
narrolico-âcres  telles  que  l’alcoolalurc  d’aconit,  de  bella- 
dotme,  à la  dose  de  2 ù 3 grammes. 

riuand  les  frissons  erratiques  et  une  prolongation  du 
mal  font  prévoir  la  formation  d'un  abcès  du  rein,  il  faut 
examiner  avec  soin  la  région  lombaire  au  moyen  de  la 
main,  qui  permet  de  sentir  la  (luclUHlion  profonde,  et  de 
la  percussion  qui  fait  découvrir  une  notable  augnirnUlion 
de  volume  de  l'organe.  Dés  qu'il  existe  tumeur  et  fluctua- 
tion, il  faut  ouvrir  un  passage  au  pus  (V*  Nèpiirutomik  et 
aux  calculs  qui  pourraient  se  trouver  dans  le  rein. 

S’il  y a du  pus  dan>  l'itrine  et  qu’il  s’agisse  d’une  pyé- 
llle  simple,  il  faut  prescrire  l'eau  de  goudron,  l'eau  léré- 
beiilhinée,  le  baume  deTolii,  le  baume  du  Pérou,  la  rt*- 
sine  de  benjoin,  etc.;  mai»  si  la  pyélile  e*t  nilnürUM , 
c'est-à-dire  occasionnée  par  des  calculs  du  rein,  il  faut 
donner  à boire  jiar  jour  plusieurs  litres  d’eau  gazeuse, 
ayant  rliacuno  â à 8 grammes  de  bicar)>onnte  de  soude,  ou 
envoyer  les  malades  aux  eaux  de  Vichv  cl  de  rx»nlrpxé- 
ville. 

Mvfthi'Uf  rhionûfiie.  — Que  la  maladie  suerwie  à la  né- 
phrite aiguë  ou  qu'elle  apparaisse  d’emblée  sons  cette 
forme,  la  néplirite  chronique  entraîne  ordinairement  l'alro- 
pbic  et  l'ulcération  de  In  substance  tuberculeuse  des  reins, 
avec  hypersécrétion  muqueuse  des  calices  et  du  bassinet, 
d'où  l'urine  neutre  ou  alcaline,  quelquefois  trouble,  chargée 
de  mucus,  rarement  d'albumine,  et  arec  cela  des  malaises, 
de  la  faible.s.se,  de  l’inappétence  et  un  amaigrissement  plu^ 
ou  moins  prononcé. 

Dans  la  néphrite  chronique  occasionnée  par  des  calcuD 
du  rein,  il  se  fait  souvent  une  désorganisation  coniplèic  de 
l’organe,  dont  le  tissu  di>paraU  par  la  suppuration,  et  il  ne 
reste  plu>  qu’une  coque  fibreuse  lobiilée,  plus  ou  motn.» 
vaste,  remplie  d’iiriue,  de  pus  et  de  calculs  en  plus  ou 
moins  grand  nomhnî.  C'est  ce  qu'im  appelle  Vhytirufté- 

Lbiaud  des  accès  intermHlent.*  de  douleur  aiguë,  com- 
pliqués de  vomissements,  sc  munirent  dans  le  cours  de  la 
néphrite  chronique,  on  peut  affirmer  qu’il  y a des  calculs 
dans  k's  reins. 

TAera;«i/fi'4/«e.  — La  néphrite  chi'onique  calculeuse 
doit  être,  combattue  par  les  boissons  abondantes,  par  les 
.solution.*  alcalines  et  par  les  eaux  de  Vichy. 

Si  la  néphrite  chronique  est  simple,  il  faut  la  traiter  par 
les  buissons  ré.sineuses  et  balsamiques  alKindantcs.  Le  ré- 
gime est  le  même  que  pour  la  néphrite  aiguë. 

Rrln  (UoBit.iTK  Dl'].  Le  rein  peut  se  déplacer  et  venir 
dans  la  fosse  iliaque  sous  forme  de  tumeur  mobile  ova- 
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laire  donnant  lieu  à de  la  faiblesse,  de  la  douleur,  des  co~ 
liques  nerveuses  et  quelquefois  à des  syiiiplùmes  de  péri- 
tonite ai^ië  (Rayer). 

Les  r«?ins  mobiles  s'observent  plus  souvent  dans  le  rein 
droit  que  dans  le  ^•ein  gauclie,  et  plus  onliimiremenl  chez 
la  feuime  que  cliei  l'homme  (Rayer;, 

On  a souvent  pris  la  tumeur  abdominale  foimée  par  mi 
rein  mobile  pour  un  cancer  do  l’intestin,  pour  des  glandes 
du  mésentère  ou  de  lu  fosse  iliaque,  mais  la  mobilité  de  la 
tumeur  et  sa  forme  ovalaire  devront  faire  éviter  Terreur. 
V.  LixaTION  du  ItKI.'i. 

Thn'aiH  iUi>/ue.  — On  ne  peiitfuiro  revenir  en  place  un 
rein  déplacé,  et  il  n’y  a dans  ces  cas  d'autre  traitement  à 
faire  qiTft  combatlre  les  accidents  qui  peuvent  se  pré- 
senter. 

Tne  ceinture  liypogaslrique  soulage  bi'nurnup  les  ma- 
lades qui  doivent  ganl(*r  le  Ht  pendant  (|tie|que  temps  e|  so 
faire  donner  des  dmicbes  «Teau  froide  sur  le  ventre. 

On  conihailra  ensuite  les  accidents  de  |>éritonite  par 
des  émis.si(ins  sunguine.s  locales,  et  la  douleur  par  dci  fo- 
ineiiiulions  narcotiques  ou  par  Topiurn  et  les  baitts. 

«ein  (PiAlEs  Di  ).  Les  plaies  du  rein  produites  par  des 
instruments  piquants  et  tnin.  IiaiiLs.  et  par  des  balles,  sont 
suivies  de  douleurs  de  rein  vives,  de  rétraction  du  testi- 
cule, quelquefois  l'urine  est  teintée  de  sang,  la  plaie  donne 
quelquefois  issue  à de  Turine  et  du  sang.  S'il  y a liémor- 
rtiagie  intra-abdominale  il  y a les  signes  d’un  épanche- 
ment de  sang  dans  Tal>donien  (V,  ce  mol). 

Dams  les  pressions  violentes  exercées  sur  le  tronc,  il  y 
.a  quelquefois  rupture  oti  plaie  contuse. 

Les  côiii|dicntiot)s  primitives  des  plaies  du  mo  sont  la 
présence  de  corps  étrangers  dans  la  plaie,  Tintiltraiion  d'u- 
rine et  un  phlegmon  (Rffns;  les  complications  constVulives 
sont  une  Tistule  urinairo  rénale,  quelquefois  la  rétention 
d’unne  dans  le  rein,  par  suite  du  guntlement  inflamma- 
lolre. 

I.orsque  par  suite  d’une  blessure  du  rein  Turine  coule 
dans  le  p-riloinc,  une  péritonite  mortelle  survient. 

Les  blessures  du  rein  sont  reconnue.s  k Técoulement 
par  la  verge  de  sang  bien  mélé  à Turine,  par  l'écoulement 
d'urine  par  la  pluie. 

On  ne  doit  jamni.s  sonder  une  plaie  du  rein  avec  un  sty- 
let. Si  Ton  suppose  qu'une  balle  est  restée  dans  la  plaie 
on  sondera  avec  une  sonde  de  femme. 

Tht  i aiaHti</u» . — Repos  absolu,  diète,  un  ou  deux 
verres  d'eau  de  SedliU,  quinze  sangsues  sur  les  lombes, 
cataplasmes  s’il  y a une  plaie  par  instrun)enl.s  piquants. 

.Même  traitement  et  application  immédiate  de  sangsues 
s’il  y a une  plaie  contuse.  On  extraira  les  corps  étrangers 
««  }teu  mofiUe*. 

On  sondera  les  malades  s'il  y a rétention  d'urine;  si  des 
caillots  exi.'^tent  dans  la  vessie  on  les  morcellera  avec  la 
sonde  raélallique,  on  fera  des  injections  d'eau  tiède  dams 
lu  vessie. 

On  ne  fera  pas  boire  les  malades  s'ils  ont  de  la  rétention 
d'urine. 

Il  faut  se  garder  de  fermer  la  plaie  si  elle  donne  is.sue  à 
de  Turine. 

On  traitera  la  fistule  urinaire  par  les  moyens  appro- 
priés. V.  FISTILE.S  l'fUNAIRE.s. 

Bel»  (Strongle  du),  Ia;  rein  renferme  quelquefois  un 
ver,  allongé,  cylindrique,  mince  k ses  extrémités,  dont  le 
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mêle  a une  queue  terminée  par  une  bourse  unique,  d'où 
sort  la  verge 

Le  stronglc,  a.ssez  commun  chez  le  chien,  est  très-rare 
chez  l'homme. 

I.e*  elTuls  prmliiitj  par  le  strongle  du  rein  sont  ceux 
d'une  néphrite  ou  d'une  pyélonéplirilc  (V.  ces  mols\  elle 
ver  est  expulsé  par  les  urines  ou  par  un  abcès  s’ouvrant 
au  lombes  (Moublct). 

Thèrafimtitftu'.  — Le  traitement  des  accidents  produits 
par  le  stroiigle  des  reins  est  identique  avec  celui  de  la  né- 
phrite, et  s’il  y a ahcés  lombaire  il  faudra  l’ouvrir  comme 
on  fuit  de  ceux  qui  résulleut  d'un  calcul  rénal. 

Rela  (TfltEH  :uiEs  ou).  Les  reins  sont  souvent  le  siège 
de  tubercules  cIm  * les  sujets  scrofuleux  atteints  de  carie 
vertébrale,  de  tumeurs  blanches  ou  de  tubercules  pulmo- 
naires, mais  on  ne  rencontre  pres<nie  jamais  celte  lésion 
comme  maladie  primitive. 

TfitraiMruli(/u«,  — Les  tuln^rrules  du  rein  sont  absolu- 
ment incurables. 

BEI^B-DeK-PRÿ:ü  ou  MPIRÉR  l'LH.%IRE.  Plante 
de  la  famille  des  rosacées,  dont  les  feuilles  et  les  fleurs 
(30  grammes  par  litre  d’eau)  sont  employées  en  décoction 
contre  les  hydropisies  à litre  de  diurétique  □. 

RBLAC;RE.1ie:vr  DEM  MV.nPHVMES  V.  (iKUSSFAse 
[Af't'itlt'fUa  fit"  tfi). 

RERÈDE.  Tout  ce  «jui  guérit  devient  un  remède,  mais 
ce  mol  s'applique  surtout  aujourd'hui  à ces  formules  empi- 
riques vantées  pour  la  guérison  d'une  maladie.  On  connaît 

ainsi  le  remède  des  Caraïbes,  — le  remède  de  l'radier, 

le  remède  ou  élixir  de  Vllletle,  — le  remède  de  Turck, 
— le  remède  de  Lartigue  contre  la  goutte,  — le  remède 
de  Lefèvre  contre  le  cancer,  — le  remt'^e  de  llremîMT 
contre  le  iwnia,  — le  remède  de  mademoiselle  Stephens 
contre  la  gravelle  et  la  piern*,  — les  remèdes  contre  la 
rage,  etc.,  — remèdes  qiTon  trouvera  indiqués  h Tocc.a- 
.sion  de  chaque  maladie. 

RiCSIiMllIoiW.  Diiuiiiuliuu  ou  cessation  des  phénomènes 
d'une  maladie  et  particulièrement  de  la  lièvre.  V.  ce 
mot. 

RÉSIITTKÎIITE  (FtBVKB).  Les  lièvres  continues  pn*- 
senlent  .souvent  dams  letini  cours  des  exacerbations  quoti- 
diennes ou  tierces  régulières  ou  irrégulières  qui  rararlé- 
risenl  la  rémittence  et  servent  d’indication  à Temploi  du 
quinquina.  V.  Kievhe. 

A côté  de  la  rémittence,  il  y a la  /Üeire  rmtUcnte,  mala- 
die rare  en  France,  plus  commune  en  Orient,  et  qui  est  de 
la  même  nature  que  les  fièvrp!«  Inlennitlentes.  Kilo  lui  .suc- 
cède quelquefois,  et  alors,  après  avoir  eu  des  accès  de 
lièvre  inlermillente,  le  malade  a une  fièvre  continue,  tra- 
versée par  do.s  paroxysmes  quotidiens  ou  lierce.s  pério- 
diques. Cliez  d’autre.s,  c’est  une  fièvre  continue,  avec  des 
accès  intermittents  réguliers. 

Thérajmdii^m.  — La  fièvre  rémittente  doit  être  traitée 
|Kir  le  sulfate  de  quinine,  50  centigrammes  à t gramme 
administrés  à la  fin  du  paroxysme.  ’ 

REMOLL.%!M  (Hautcs-Alpes).  Eau  bicarbonatée  et 
froide,  légèrement  sulfureuse,  peu  connue. 

BEK.%IMO!M  (Io)lre).  Eau  bicarbonatée  lrèi>^teu<k\ 
froide,  employée  dans  la  dyspepsie  comme  eau  de  table  m. 

REKIVEM-EBS-BAIlVM(Aude).  Eaux  minérales  chloru- 
rées à une  source,  et  ferrugineuses  à l’autre,  ayant  de  20* 
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h <*mploy^p<  ronliv  l’anmlo,  la  cliloro^,  Iti  dispcj>- 
sIp,  pïc, 

■K\0\crLK«i.  Plante»  île  la  famille  des  renont'ub- 
c^’e»,  dont  le»  feuilles  contieniienl  un  principe  ilcre  cl  assez 


irritant  pour  rubéfier  la  peau  ou  produire  la  vésication. 
Parmi  elles  les  plus  communes  sont  •.  la  rmonrHlf  fies  jirés 
ou  b(iutou~iI*or^  — la  renonnile  — la  renofKule 

rfoHte,  — la  reiiftnntle  »ri‘fcrii/e  ou  mort  attr  ruefccA,  — re- 
«OHctiÂ-  fies  jurdins,  etc.  Aucune  iiVsl  plus  employée  en 
médecine. 

BE^'Ol'ÉE.  Plante  de  la  famille  des  poly^tonées,  dont 
la  racine  Acre  et  rougcülre  est  employée  en  décoction 
comme  astringente  [^.  A celte  famille  appartiennent  la 
historlv  ou  Pnhjijomtm  bisOtrto^  — la  sn«{/«i/jfure  ou  fmf* 
unssCt  — la  remmée  ticre  on  noir,  et  le  hlè  noir  ou 

pftlyijonnm  ffujojyyrnm.  — Ce  dernier,  connu  sous  le  nom 
de  surcfcin,  donne  une  farine  qui,  en  Auvergne,  sert  h 
faire  des  galettes  destinées  à remplacer  le  {>ain. 

■ifcPERCCBNIEH.  Médicaments  employés  en  topiques, 
dont  l’action  est  de  sécher  une  plaie,  une  darti\*  ancienne, 
un  vésicatoire,  ou  do  faire  disparaître  un  exanthème  fé> 
hrile,  etc.,  de  façon  à produire  k l’inlérieur,  dans  le.s 
viscères^  sur  les  séreuses  ou  sur  les  muqueuses,  une  phleg- 
masie  aigue  ou  chroniqiii'  plus  ou  moins  grave.  V.  UtPEH- 
CtSSKiN. 

astringent»,  tels  qtie  le  sublimé,  le  tannin,  l'acétate 
de  plomb,  l’eau  froide,  la  glace  et  Pair  froid,  sont  des  ré- 
itère ussifs. 

R^PKRCrSHIOIS*.  État  morbide  intérieur  dû  é la  <!is> 
parition  rapide  d’une  maladie  externe  sous  rinlluenre  des 
to|ii4{iies. 

l/osllimc,  la  dyspepsie,  l’entérite  chronique,  l’angine 
graimleuse,  les  engmgemeals  chroniques  du  foie  ou  des 
poumons,  et  les  tumeurs  (ibro-plastiques,  épillié!i.ile<  ou 
cancénmses des  viscères,  peuvent  être  lu  conséquence  d'un 
principe  diatbésique  primitiventent  fixé  au  dehors  et  guéri 
d’une  façon  inopportune  et  précipitée.  V.  DuTHi><E. 

Les  principes  arthriti<pie  et  goutteux  peuvent  se  dépla- 
cer des  articulations  cl  se  Oxer  à rinlêrieur,  où  ils  prodiii* 
ront  des  viscéralgies  variées  ou  une  iiiahdie  organique  du 
cœur  avec  toutes  ses  const>quences. 
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i/f  princijTe  d.irtreiix  ou  herpétique  guéri  à la  |M*au  pro- 
duit l’ungtiie  granuleuse  et  la  <unlilé,  la  bronchite  chro- 
nique, remphysème,  l’ostlime,  la  dyspepsie,  ï’cntérile 
chronique,  et  peut-être  certaines  transformations  organi- 
ques V.  llKRi'ËTISME,  UARTnE. 

La  scrofule  se  porte  souvent  au  dedans  sur  les  os  et  sur 
les  |>oitmuiis  après  avoir  existé  au  dehors.  V.  Scrofi  le. 

Sans  prétendre  que  toute  diathèse  dont  la  manifestation 
exlérieure  aura  été  guérie  devra  se  reproduire  en  dedans 
sons  une  forme  plus  grave,  il  faut  savoir  que,  dams  un 
grand  nombre  de  cas,  les  maladies  chroniques  sont  de  na- 
ture scrofuleuse,  syphilitique,  goutteuse,  artliritique,  dar- 
freuse  ou  herpétique. 

Chez  quel(|ues  inalutles,  enfin,  ce  n'est  passons  lu  forme 
chronique  que  se  présentent  les  effets  de  la  répercussion, 
et  c’est  à l’cbif  oigu  qu’on  les  observe  immédiatement 
après  la  guérison  d'une  dartre  ou  d'un  rhumatisme  simple 
et  goutteux.  Ainsi  se  produisent  quelques  pneumonies  et 
quelques  méningite.»  mortelles. 

REPON.  l/*  repos  à la  chnmbre  ou  au  lit,  à la  ville  ou 
à la  campagne,  loin  du  bruit  des  affaires,  des  préoccupa- 
tion» du  monde,  et  mémo  de  la  conversation  des  intimes, 
est,  dans  beaucoup  de  maladies  aiguës  et  chroniques,  un 
des  plus  puissant»  moyens  curatifs  que  puis.se  employer  le 
mtHlccin. 

Dans  toute  maladie  aigué  grave,  le  repos  est  indispen- 
sable,  et  dan»  beaucoup  de  maladie.»  chronique»,  surtout 
dans  les  affectians  du  aTveau,  il  est  absoiiuiient  néces- 
saire. 

RÉFECTION.  Les  réfections  sont  des  opration»  qui 
ont  pour  but  d’enlever  un  os  ou  une  portion  d’un  os,  une 
extrémité  articulaire  ou  une  ailiculation  malade,  en  eoo- 
servanl  la  continuité  des  partie»  moUes. 

On  a recours  à la  résection  pour  les  néci*oses  totales 
d’un  os,  si  cet  os  peut  être  enlevé  sans  c-iuser  la  perte 
complète  des  fouclioii»  de  la  }uir(ie,  ainsi  la  réaertion  du 
premier  métacarpien. 

On  fait  la  résection  d’une  portion  d’os  sortie  par  une 
plaie  du  li‘gument,  lorsqu'on  ne  peut  réduire,  loi'sque  l’u.» 
est  fracturé  commiuutivemonl. 

On  fait  la  résection  d’un  seul  ou  «le»  deux  os  qui  consti- 
tuent les  articulation»  atteintes  d'ostéite  périarliculaire 
compliquant  une  sviiovile  fongiieu.»e,  la  résection  des  ex- 
trémités articulaires  blessées  par  une  balle.  Pour  le  bra.» 
cette  prall(|ue  est  préférable  à une  amputation,  à moins 
que  le»  contusions  de»  parties  molles  ne  soient  considé- 
rables. 

Im*i  résection  a été  appliquée  à des  tumeurs  des  os,  et 
l’on  a réséqué  seulemimt  la  tumeur. 

Pour  tes  cal»  difforme»,  pour  le»  fausses  articulations, 
de»  résection»  ont  été  faites.  V.  ces  mots. 

Iaîs  oompiicalion»  de»  résection»  sont  : le»  complication» 
généndes  de»  plaies;  rarthrite  traumatiqu**,  si  toute  l’ar- 
ticulation n'a  pas  été  enlevée  ; — l’ankylose  ou  la  mobilité 
excessive  de  la  fausse  articulation  nouvelle;  — la  récidive 
du  mal  et  la  persistance  de  fistules  qui  néce».*iient 
pnlalion  consécutive. 

Les  lois  générales  de  la  gravité  des  résection»  et  de 
leurs  indications  sont  les  mêmes  que  le»  lois  générales 
pour  les  ampiiUitions. 

I Les  résection»  faites  pour  de»  lésions  traumatique»  sont 
I plu.»  grave»  que  les  résection»  faites  pourles  lésion»  inflant- 
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maloim's  rhroniqiic»,  ot  ijannl  las  premiAre*»,  \(^  rA^eclinns 
fuites  iminAdblement  îiüiiI  muins  grav(>sque  les  n'seclions 
faites  entre  le  troisième  et  le  trentième  jour  api*ès  la  pro- 
duction de  la  plaie. 

I.e$  résections  pour  des  cas  pathologiques  ne  doivent  pas 
être  faites  trop  tard;  plus  liM  on  les  fait,  plus  les  malades 
ont  de  chances  de  résislep  k la  suppuration 

l^s  n'sectioiis  des  arlicitlalions  sont  les  plus  graves 
entre  toutes  les  résections.  La  gravité  des  réscclion.s  en 
particulier  est  dan<  l’ordre  suivant  : 


La  réfection  delà  hanche,  celle  du  genou,  du  coude,  du 
poignet  et  des  os  de.s  mains  et  des  pieds. 

I^s  résections  des  os,  loin  des  articulations,  ne  sont  gé- 
néralement pas  grades,  même  les  résections  |>our  pseu- 
darlhroses. 

Comparée  aux  amputations,  la  résection  du  genou,  par 
exemple,  n'est  pas  plus  grave  que  ramputaiionde  la  cuisse 
(École  anglaise). 

Il  n*y  0 pas  de  régies  absolues  pour  faire  les  incisions 
de  la  peau,  si  ce  n’est  qu’il  faut  se  faire  un  jour  sufTi^^int. 
On  doit  toujours  éviter  la  section  des  artèi^es,  des  nerfs  et 
des  tendons  de  la  région.  Ctiassaignac  a rerommandé  de 
faire  di‘s  petites  iucisioiis. 


F*v.  61R.  — Scii*  à 4l«  R/tanet,  ii«  l.rnn. 


On  fait  les  résections  avec  la  pince  coupante,  les  cisailles 
de  IJston  {fig.  6!  7)  et  le*  pinces  coupe-net.  On  se  sert  de 
la  scie  à chaîne  d’.Aitken,  que  l'on  passe  à l’aide  d’une  foiie 
aiguille  courbe  autour  de  l'os  que  l’on  veut  5irier.  ou  à tra- 
vers un  trou  fait  ^ un  os  avec  le  trépan  perfuralif,  de  la 
scie  k rnunriin  de  Langenberk,  de  la  scie  de  Heini‘  (V.  Thk- 
PAN),  de  la  scie  de  bonnet  (de  Lyon)  (lig.  r>lï<)  ; la  scie  à 
molette,  de  F.  Martin,  qui  est  une  espèce  de  scie  vt»rsii- 
tile  (V.  Uksfxtion  UE  LA  clavici  le),  la  scie  ordinaire,  la 
in  scie  dw  horloget's  (O.  Hevfelder),  sont  bonnes  pour 


HÉSK  iiyy 

couper  les  os  Irès-volumiueux.  Iat  porte-scie  i chaîne  de 
Muüiieu  (ftg.  619)  est  encore  un  bon  instniuient. 

Ou  U coupé  le.Aos  encore  avec  le  galvano -cautère  (Bar- 
deieben, 

Buttr  éviter  la  section  des  parties  molles  pendant  la  sec- 
tion des  os,  on  place  une  planchette  entre  l'os  et  les  parties 
molles  qu’un  veut  protéger.  On  se  sert  aussi  pour  proU'gei' 
les  chairs  d'une  sonde  cannelée,  à mnnclie  de  Ulandin. 

On  a fait  <le.s  ri'sections  sous-cutuuées  J.aiigenbeck)  eu 
inci'>anl  les  tissiLs  loin  des  os  à couper,  des  portions  de  lu 
mâchoire  inferieure  ont  été  extraites  par 
la  bouche  (Malguigiie,  J.  Heyfelder),  mai.H 
ce  sont  là  des  rompliculions  inutiles,  à 
moins  que  l’us  ix  enlever  soit  très-petit  ou 
(|u'il  soit  très-facile  de  faire  ce*  opéi-a- 
lions. 

Les  plaies  de.s  résections  seront  pansées 
comme  les  plaies  irrégulières  (V.  Plaie.*). 
On  ne  réunira  pas  par  pi’emiére  intention,  ou  on  laissera 
au  moins  une  partie  de  la  plaie  non  réunie.  Les  parties 


Ftir  OtO  ^ à AS.  Pnidlt  d'itUetir  ]uMir  liivrU  «rie 

è rbftlite. 

seront  tenues  dans  une  gouttière  qui  les  immobilisera. 
Tous  les  jours  on  fera  bien  sortir  le  pus  de  lu  plaie. 

Pour  les  résections  d’un  menhre,  poiir  les  résections 
partielle*  et  les  résections  articulaires,  on  place  le  membre 
dans  un<‘  gouttière  de  fil  de  fer  remboum'e  et  garnie:  d’une 
toile  rin-e.  .\prés  la  guérison  des  plaies  on  fera  jK»rler  des 
appareils  prothéfiqiies,  soit  des  jambières  ou  brassières 
de  cuir  lacées,  soit  un  appareil  h coxalgie  ou  une  bottine 
ù tuteur  et  à talon. 

Ix  régime  de*  opérés  devra  être  suivi;  on  donnera  do 
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la  QouiTitura  p(  tia*.  loniqu(s.  V.  10„\ies  el  l.vDtOXTiüNs 

O^’ëHATOIKE^. 

l.€»  acciileiils  iram^diats  des  réseclioo»  sonl  les  mêmes 
que  rcux  des  plaies.  Le  principal  accident  est  niénior> 
rliacie  fournie  par  les  os  ; elle  nécessite  une  pratique  spé- 
ciale. Si  une  artère  un  peu  rolumineiise  donne  du  san^^ 
mi  roblilérera  avec  une  boule  de  cire.  S’il  y a des  liéinor- 
rliapies  capillaires,  on  Ininponnera  ou  bien  on  }*lacera  sur 
les  os  pondant  une  ou  deux  luiiiiiles  une  rondelle  de  p:it<? 
au  chlorure  de  fine  (A.  Hichard,. 

I.  Kéncetloni»  nnleiiloIrrM.  Oaus  les  résections  ar- 
ticulahvs,  on  enlève  toutes  les  surfaces  osseuses  qui  com- 
posent une  articulation  ou  un»*  '‘«•ule  de  ces  surfaces. 

/tcswtiow  tie  la  A«/e.7ir  (Kilkin,  Viparous,  White). 
I.a  l'ésertion  de  la  hanche  pratiquée  pour  des  coxalgies 
nucieimes  e|  des  plaies  par  armes  ù fou,  plus  <le  97  fuis, 
n donné  les  résuUals  suivants  : pour  1 1 résiM'lions  faites 
|K)ur  de>  plaies  par  anues  à feu  il  y a eu  lU  morts.  Sur 
iei  85  observations  publi«Vs  jusqu'en  18fiH,  il  y a eu  72 
observations  authi  ntiques  de  résection  pour  de  vériuibies 
cnxal{;ies  qui  ont  donné  52  guérisons  dites  complètes,  ^9 
moiis»  »me  récidive;  sur  les  '29  morts,  21  peuvent  être 
attribuées  u ropération,  2 érysipèles  et  5 infections  puru- 
lentes ont  été  obsenrées  (statistiipie  de  L.  Le  Fort).  Ces 
si.iiisliqiies  viennent  de  rélranger. 

La  résectimuie la  hanche  est  loujoui's  partielle,  quoique 
l'on  ait  n*séqué  les  lmi*ds  de  la  cavité  cotyloïde,  la  ji'sec- 
tion  de  la  hanche  est  prcsipie  toujours  humée  à la  section 
du  grand  trochanter,  du  cul  du  fémur  et  de  la  télé  du 
fémur,  l'uur  exécuter  celle  opération  on  fait  une  iiici>iou 
droite  ^\Vhite).  allant  de  l.i  crél»*  iliaqm*  uu  grand  Iro- 
rlinnler,  i‘l  niieiiv  un  lanib»‘mi  ^eniiiunaire,  ù hase  sii|h''- 
Heure  et  à conTexilé  regardant  en  bas  et  en  arriôm 
Velpeau),  étendu  seult*m»*nl  à la  lai-geur  de  la  njain  (Sé- 
dillol).  Si  l'un  fuit  une  inci'>ion  seuienicnl  sur  le  grand 
trocliaiitec,  ou  se  fera  du  jour  par  une  incisiou  transversale 
(Fei'gusson).  S'il  y a huation  consécutive  de  la  iiaïu  be, 
on  di»il  faire  correspondre  rincision  et  le  lambeau  à la 
partie  la  plus  siillantc  de  la  tumeur  formée  jwir  la  lêlo, 
et  l'on  incisera  couche  par  courbe  alin  de  ne  }K>int  léser 
ni  le  nerf  crural,  ni  le  nerf  sciatique. 

Après  avoir  mis  à nu  rarliciilaliou,  ou  coupe  avec  uu 
couteau  court  la  capsule  comme  pour  la  désarticulation, 
on  croise  la  jaml>e  malade  sur  la  jambe  saine,  on  luxe 
puis  ou  coupe  le  ligament  rond  et  la  télé  fémorale  vient 
bûre  saillie  dans  la  plaie. 

On  réséqué  toute  l’extrémité  stqtêrieure  du  fémur,  s'il 
y H lieu,  avec  la  scie  à chaîne  moulée  ou  avec  la  scie  à 
main,  en  protégeant  les  parties  molles  avec  une  plan- 
chette de  bois.  Clie*  les  enfants  ou  peut  rf*s»H|uerla  tête 
fémorale,  lorscprelle  est  seule  malade,  avec  une  cisaille. 

La  section  préalable  de  l'os  et  la  désutiiculation  ensuite 
(Chassaignac)  est  plus  diflirile  à faire  que  la  première  o[»é- 
ralion. 

.Si  la  cavité  cotyloïde  est  malade  dans  toute  son  étendue, 
réséquer  des  portions  de  l’os  est  une  opération  inutile,  si 
au  contraire  les  lésion.s  «ionl  limitées  au  bord  libni  de  la 
cavité  on  réséquera,  avec  la  pince  coupe-net,  les  points 
altérés,  ou  l’un  rugiitera  les  os  (Ericlisen,  Howinao);  Fis- 
cldttn  même  a pu  êlr»?  réséqué  (Erichsen). 

On  |)lnce  les  malades  dans  un  hamac  hôpitaux  anglais), 
ou  sur  un  cadre  muni  de  sangles  des  hôpitaux  franvais, 
on  mieux  dans  une  gouttière  de  Ronnel,  immie  d'une  fe- 
nêtre au  niveau  de  It  plaie  ; on  fixe  le  malade  par  h*  bassin 
et  par  les  membres  inférieiirs.  L’attelle  de  Duyer(V.  Fhai:- 
TinENS  DE  LA  cuisse)  modifiée  por  Liston  est  un  Imn  ap- 


pareil contentif,  elle  prend  point  d'appui  sur  le  Üiorax  et 
sert  du  {Hiint  d'appui  ùla  jambe. 

Lorsqu'on  juge  convenable  de  faire  Texteusion,  aloiN 
que  rinfliuiimation  i*sl  calmée,  on  se  sert  de  l'appareil  à 
extension  continue  pour  les  fractures  de  cuisse  (V.  FRAC- 
TURES DK  LA  a issE).  Lu  meilleur  appareil  est  celui  qui 
laisse  rartiriilation  à dt'*couverl,  des  lacs  ou  une  aléie  pa.*- 
sés  dans  l’aine,  alUrlié?.  à la  tête  du  lit  et  un  élrior  fixé 
au  pied  du  lit  par  deux  lacs  extenseurs  sufliseut. 

Ou  traite  la  plai»*  comme  les  plaies  contuses,  on  peut 
réunir  avec  des  'Ulures  la  partie  la  plus  élevé»*  de  la  plaie. 
cnlaiss;mt  ouverte  la  partie  la  plus  déclive;  ou  fera  des 
injections  légèrement  iodées  jvour  éviter  le  mmpissemuni 
et  l'altération  du  pus. 

Four  réséquer  l'extrémité  d'un  os,  ou  un  os  long,  ou  une 
portion  tl  uu  os  long,  (’.lnssaiguac  a généralisé  la  pratique 
coiwilh'*»*  pour  l'extrémité  infériiMire  du  radius,  de  s»*clion- 
ner  Fus  avant  d»r  désailiculer. 

On  traitera  l'étal  général  rommu  il  «‘sl  indU(ué.  V.  Fa)- 
\AI.G1E  et  IhAIES  l>AR  ARMES  A KF.l'. 

Lu  résection  «le  la  iiancbe  est  indiquée  M'iilement  quand 
le  mal  u débuté  pur  les  os,  «pmnd  il  y a ostéite  périarlicii- 
laire  priinitive,  et  Fon  n'allendra  pas  <{u'ii  y ait  luxation 
consécutive  complète  ; dés  qu'un  abcès  froid  s’esi  formé 
et  que  Fon  sent  l’os  à iiu,  on  puni  opérer  (V.  (’oxalaie.i, 
toutefois  nous  ne  cmi'-eillons  pus  celle  opération. 

I.U  rés4‘ctiuu  est  indiquée  |Huir  les  plaies  pur  armes  à 
feu  du  grand  trochanter,  avec  fracture  rominiimtive.  Cette 
ojiérnlimi  ii  esl  en  réalité  4|u'une  «*\lrai'liuu  d'e.s<]uîllc. 

La  ré>ei'tioii  est  runtre  indiijuéu  «juHiid  il  y a des  lesiou.s 
du  bassin  i|ue  Fon  p<‘iil  constater  par  le  toucher  rectal, 
des  lésions  du  fémur  sVt<uidant  loin  de  l’articulation  et  qu«* 
l'on  rei'onnait  à des  fistuh'S  itiiillipius  cl  surtout  à une  lu- 
méfartion  de  l'os  nialaile  comparé  à celui  du  côté  sain. 

Ih'Hf'ftûfU  th  (Filkin,  1702;  iNirk,  1789; 

Moreau,  1792).  La  résection  du  genou  pour  les  liim»'urs 
hlanrii«>s  et  les  ankylos«*s  doit  toujours  piirler  sur  les  deux 
os,  ù iiujins  »]u'il  ne  >oil  <*vid»*nl  qu'une  seule  extrémité  ar- 
ticulaire est  malade. 

I.es  résection^  pour  les  lumeui>  des  o.>,  pour  les  plaies 
par  anues  à fou,  pur  les  luxations  avec  plaie  et  issue  d'une 
extrémité  articiilHire  ne  réelanieut  p.xs  la  si*ction  des  d(*ux 
os. 

La  mortalité  dans  les  résections  du  genou  est,  dit-on. 
iiioindre  qm*  pour  les  umputalions  de  la  cuisse.  Donc  la 
résiH*lion  du  genou  est  indiquée  ipiand  il  est  évident  que 
h^s  os  sont  malades,  c’est-à-dire  «piaml  on  sent  le  frotlr- 
menl  st»c  dt?s  surfaces  ariieulaires  Finie  ronlni  Fautn*.  et 
ipiaiid  on  peut  supposer  que  le  mai.uh*  peut  K'sisler  à Fé- 
|mis<uiicm  dû  à um*  longue  suppuration.  La  résection  pour 
les  aiikyloM*»  (V.  ce  mol)  ii  est  pas  admis»*  dans  la  pra- 
tique française. 

Pour  reséquiT  tutulrmntt  h*  î/tanrf,  on  fait  uiif  incision 
en  II  (TUed.  Moreau),  dont  la  luirn*  passe  <au-des>mis  ou 
au-dessus  de  la  rotuh*  ; on  érarlu  les  ]amb»*aux  cl  Fon 
dt'*sarlirule  (V.  DÈSARTU'.rLATiox),  on  scie  les  os  que  Fon 
fait  basculer  dans  la  pluie,  avec  la  scie  à t'Iialn»'  ou  a 
main,  mais  si  Fou  se  sert  du  derni>*r  d»r  ces  iiislnimeiits, 
quand  on  est  arrivé  à lu  face  po^térieiiru  de  I os,  un 
s’arrête  pour  éviter  »le  tourlu-r  les  vaisseaux,  et  Fon  achève 
de  sépari^rle  coin  ossimx  en  h;  brisant. 

Apri^s  l'opération  on  place  le  membre  dans  F»*xtension 
dans  une  gouttière  métallique,  thi  ne  rctln*ssera  pas  le 
membre  si  Fon  a resé(|ué  pour  uue  «mkylose  du  genou.  On 
panse  comme  les  plaies  contuses.  tjuelquus  jours  après  le 
meminu  se  place  de  lui-mênu*  <lans  l extensiori  ; ou  appli- 
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qiit>  alor^  iiiemhn.*  duus  imc  goutliéi'C  et  i'(»n  sonv  aver 
(les  liens  élastùjues.  La  gouttière  (TEsniarcli,  c'est>â*ilire 
une  gmiUière  formée  de  pliisieui*»  pU(|iies  sup}M)rlées 
par  (les  liges  nièlalü(]ues  litèes  sur  un  support  di'  lM)i>, 
est  un  appareil  auquel  les  gouttières  métaJli({UL's  de  Muyor 
[teuvent  suppli'er. 

On  punsf'  tous  les  jours  et  l'on  donnt'  !<'  (ruileiiioiit  g('> 
néral  des  plaies  par  armes  à feu  et  des  artliriles  li  ostéites 
IM-riarliculaires. 

Les  incisions  longiludin.dcs  (l’ark),  riiirisiuii  Iraiisver- 
"ule  Samson  et  Ik*gin),  l'incision  cuuilx*  transversale,  û 
euDTcxité  inférieure  (Teilor),  ne  sout  pas  pn'férables  aux 
incitions  en  IL 

Lorsque  la  rotule  est  malade,  on  peut  faire  deux  inrisioiio 
elliptiques  comprenant  un  lamlieau  de  pt-au  (|u'on  (*iilùve 
avec  la  rotule  (Syme  ; deux  inchioiis  Imigitudinales  sur  le 
( été  interne  et  externe  du  genou  (Jeffroy)  sont  lionnes 
lorsqu'on  veut  respecter  la  rotule  et  le  ten(iun  du  lric(‘ps; 
l’opérulion  avec  c(’lle  inclHiou  est  lalioricusc  et  il  faiil  cou* 
j*er  les  os  avec  la  scie  à cliulue. 

Outre  les  ai'cidtmls  communs  à toutes  les  plaies,  l'aai* 
dent  particulier  de  la  résection  du  genou  ('st  la  saillie  d'mi 
Iragmenl  par  la  plaie.  l*our  parer  à cet  inconvénient,  on 
appliipie  la  pointe  (1<>  Maigaigne.  Le  membre  étant  |>lacé 
sur  un  plan  incliné  de  bois,  la  griffe  est  placée  comme 
|K)ur  les  fractures  de  jambe  ax*er  saillie  di*s  fragments. 
V.  Fiucukk  i>e  jaukk. 

résultat  le  meilleur  de  la  résection  du  genou  (^sl  une 
.iiikjlüse.  (a’pendaul  ou  peut  es>ayer  d'obtenir  une  fausse 
arlkulaiion  en  faisunl  marclierles  malades  vers  la  dixiéme 
'emame  l.orsque  le  tendon  rutulien  est  conservé  cetlc 
teiiialive  est  quelquefois  suivie  de  succès. 

Les  jtfiftiflles  fin  tjuvju  tJausou.  Textor  p(*re) 

'(•  tout  par  les  méuics  procédé-  que  la  résection  totale  ; 
seulement,  au  lieu  de  faire  deux  lamb<*aux  par  rincisiun  en 
IL  on  ii'eii  fait  qu'un  seul,  li*  supérieur  uiirinft'rieur.  L'in- 
cision coiirlur  de  Textor  est  assez  bonne. 

Loi'si|u'il  y a pluie  pur  armes  à feu,  on  agrandit  la  plaie 
par  une  incision  iongiliuliuale. 

Lors((u’il  y a is»ue  d'une  exlrémilè  articulaire,  ou  ro 
sèque  l'os  sorti  par  la  plaie,  (àrlle  o|H'ralioD,  il  faut  le  dire 
ici,  n'est  pas  moins  grave  que  l’anipulation  de  In  misse. 
On  seclioune  les  os  avec  la  .scio  à cbalnu  ou  la  M-ieu  main, 
on  p;uise  comme  ^wur  la  résection  totale  du  genou.  la*  |>un- 
semenl  û l'euu  froide*  par  l'irrigalion  coutioue  est  d'un 
bon  usagg. 

En  général  les  résections  partielles  du  genou  sout  p(*u 
avantageuses,  et  s'il  était  possible  de  formuler  une  pro* 
position  li'^gitiuiée  par  les  faits  connus,  on  devrait  établir  que? 
im'^me  dans  les  eus  où  une  si*uie  extrémité;  osseuse  a été 
blessée,  la  résection  totale  ilu  genou  est  préférable  à la  ré- 
section partielle  (O.  Heyfeleler). 

Hètcction  du  cou-tU’-pied  (Itumsey,  .Moreau  père, 
179i).  La  résection  totale  du  cou-de-pi(hl  a été  faite  pour 
un  traumatisme  et  pour  une  lésion  chronique  du  tibia  et  du 
péroué. 

Ko  principe,  cette  désarticulation  iic  doit  pas  être 
recommandée  dans  les  atfeclions  chroniques  des  os  du 
tarse. 

On  fait  une  incision  verticale  (Cliassaigonc)  ou  deux  in- 
cisions latérales  droites  ou  convexes  ((juépratle),  ou  une 
incision  postérieure  divisant  le  tendon  d'Acbilic  (Wakiey, 
Textor  lils  i. 

On  désarticule  dans  l'articulation  libio-péroni(*re,  après 
avoir  scié  le  péroné  dans  la  diaphyse,  puis  on  fait  saillir  le 
tibia  dans  la  plaie,  on  désarticule,  on  dénude  l’os  et  on  le 
•occuoT  iT  otsrsÉs.  — i*  édit. 
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réséqué  avec  la  scie  û chaîne,  un  aide  immobilisant  la 
jambe,  ou  avec  lu  scie  a main  à lame  peu  large. 

Le  membre  étant  fixé  avec  des  attelles  de  carton,  et 
mieux  dans  une  gouttière,  la  plaie  est  pamsée  comme  une 
plaie  coiiluM*  ; les  h.iiiis  |H*rmunenl-  c'est-à-dire  prolongés, 
sont  d'un  Imn  emploi. 

Lorsqiii*  l'on  coininence  une  résection  diicou  de-pted,  on 
jn‘111  avoir  afTain*  à des  lésions  d(;s  os  du  pied,  et  celles-ci 
nére'silenl  une  aiiipulalion  tibio-lat-sieniie.  Oaiis  le  cas  où 
I un  soupvonne  celte  éveiuiialilé  il  faut  fairi*  l'incision  à la 
pactii*  antérieure  ou  sur  un  seul  cAié,  de  façon  à pouvoir 
faire  séance  teuaule  la  désirlieulation  du  pied  au  lieu  de 
la  résection. 

La  résection  du  cou-de-pied  a donné  3 inorLs  sur  22 
opéré.s  ; c’esi  beaucoup  de  guéri-ons,  mais  il  faut  songer 
aussi  de  quelle  utilité  peut  être  le  pied  après  hi  résection, 
et  à cet  égard  las  uli*enrattons  laissent  à désirer. 

L’appareil  pruüiéüque  qui  eonvieut  dans  le  cas  de  ré- 
M*ction  du  cou-de-pied  est  une  bottine  à liges  latérales 
rorlement  unies  par  un  deiui-anueau  métallique  au  niveau 
de  la  rbeville. 

La  résection  partielle  du  cou-de-pied  a été  faite  pour 
une  luxation  avec  issue  du  tibia  filippocrale,  lley),  pour 
muMarie  du  |iéroDê  (Moreau  llls,  1823,  J Heyfelder). 
Quoiqu'il  semble  que  le  péroné  seul  ne  puisse*  -oulcnir  la 
jambe  (Li(*nbard),  la  résection  de  i'exlrémiié  inférieure  du 
tibia  a piiéln*  faite  sans  fraclnri'S  consi'culivesdu  j>éroné. 
Les  rés<Tliuns  se  font  au  nioy<*n  d'une  seule  inci-ion  sur  le 
trajet  de  l’üs.  I.a  dénudation  de  l'os  et  la  section  avec  lu 
scie  à cliaiin*  doivent  être  (*nMiile  faites  ; rextrémilé 
inférieure  de  l us  ni<ihilisé(*  ainsi  est  désarticulée. 

Ou  bien  un  lait  simpleinenl  la  section  des  portions  d'os 
sorties.  Oii  püiiso  comme  pour  les  résections  totales  du 
coil-de-pied.  Sur  Iti  résections  partielles  du  coii-de*pied, 
il  X a eu  3 niüits. 

/Icscc/(ü«  dans  b s tirttrtthitomx  df  h c/ntic»/e. 

Pour  rese'/uer  /Vjfremifc  de  ia  clari>'iilc  ;Vel- 

p(*aii  : Incision  cruciale,  dissection  des  (piatre  lambeaux, 
ou  incision  parallèle  à la  clavicule  ; section  des  ligamenh 
ucromio-ciaviculaires  et  des  libres  du  trapi^ze  et  du  del  • 
toïile,  écarter  h l’aide  d'une  pluqm;  de  hoi.s  les  surfaces 
articulaires  de  l'articulation  acromio-claviculaire  et  section 
de  l'os,  avec  une  scie  à main,  une  sonde  cannelée  de  Blan- 
din étant  passée  sous  la  clavtcuh*  (Velpeau,  Maigaigne),  ou 
avec  lascieàchaim;. 

Il  est  préféraldc  pour  la  désarticidaliun  partielle  de  la 
clavicule,  de  scier  d’abord  l’os  et  de  le  d(‘sarti<*uler  en- 
suite ((3>assnignac). 

l’oiir  i rst'ifuer  t’t\rt$rmitf  interne  dr  la  rlavirnle  iDavie)  ; 
Incision  longitudinale  suivant  l'nxi;  de  lu  clavicule, 
diviser  les  punies  molles  en  rasant  la  clavicule,  écarter 
les  lèvres  de  la  pluie  avec  des  ténaciilums  mousses,  glisser 
sous  la  clavicule  un  morceau  de  cuir  ou  une  plaque  de 
giilta-|x*rcha,  scier  Lot»  avec  une  scie  de  Heine  ou  la  scie 
à molette,  ou  mieux  avec  la  scio  à chaîne,  un  aide  maic- 
lenaul  rextrémilé  déuudéc  de  la  clavicule  avec  un  davier. 

iU'McfiuN  de  te^HtuIc,  La  résection  de  l'épaule  a 
été  faite  pour  des  traumatismes  (Larrey),  pour  des  blessu- 
res de  l'épaule,  des  ostéites  périarliculaircs  et  des  syno- 
vites compliquées  d'osléili;  (White,  1769),  pour  une  né- 
crose de  la  lètc  de  riitimérus. 

On  fuit  sur  le  moignon  de  l'épaule  une  incision  droite, 
longue  de  8 ceulimétres,  parallèle  à riiumériis  et 
commençant  nu  niveau  de  l'acromion  (White  , ou  un  peu 
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m avanl  (Malgaigna),  uu  niic  inruiun  transversale  un  ["  U 
convexe  du  c6ié  du  bra-,  à 1 cetiUraèlre  et  den.i  au- 
dessous  de  l'acroinion,  et  ayant  One  longueur  de  6 a 9 cen- 
timètres (Nélaton),  nue  incision  oblique  (Mroiueycr), 
un  lambeau  triangulaire,  à base  i>osicrieure  Cliainpioii). 
L’incision  en  T renversé,  le  lambeau  quailrilalére  (M.neau 
père),  à base  sui>érieure,le  lambeau  en  V droit  (Sabatier, 
Sym),  le  lambeau  arrondi,  à base  suiiéneure,  ne  sont 
nas  des  procédés  meilleurs  que  l'inrision  simple.  Si  le 
jour  obtenu  avec  l’une  de  ces  imitions  était  insullisant.  on 
combinerait  le»  deux  incisions  de  façon  à obtenir  un  T,  et 
r>st  le  |»nHét\é  (!«•  BeJil. 


hestdion  . l’our  réséquer  totalemcol  le 

coude  (Sloreau,  1704),  ou  fait  sur  le  bordexlcme  de  l’ar- 
ticulation une  incision  longue  de  10  centimètres,  puis  à 
partir  du  milieu  de  cetle  incision,  une  incision  transver- 
sale allant  jusqu'à  roléeràne  (.Nélaton);  on  coupe  jus- 
qu aux  os,  on  dénude  le  radius,  on  le  désarticule  cl  on  le 
réséqué  avec  la  scie  à chaîne  Tincision  postérieure  un  peu 
en  dehoi-s(Park,  Chassaignae)  est  moins  avantageuse)  ; on 
luxe  l av,ml-bras  en  dehors  pendant  que  l'on  coupe  le  ten- 
don du  hiaichial  antérieur  ; on  dissèque  l’olèci’ànc,  on 
roupe  le  tendon  du  triceps  et  l’un  conüime  de  luxer  le 
cubitus  ; on  scie  l’oléeràne  et  l’on  détache  les  insertions 


rig.  6*0.  — R#wri,..it  xjti  cutOf.  — A.  lrw|t.  dr  0im«v»t.wn  .jm-  Js  )»a»  <f\  I#*  pirlto»  •( 

BHMitttBt  le»  ll•n«•  dr  w^ioia  nm*-|«tTitle».  — D.  î‘«’tvu,1  ?.«it«|-«tK-fl  «if»  muaclf»  ft  «lu  pt'fKnlr  .|Ui 

rnlfrrta»,  r(‘il^(uitr  dtipe-riiiir»  ‘J»!  «I  IVtti'vmiU*  itsfvn»«r«  «1*  nwnjfrti».  — C.  Tri»i»ii^Wf  Hncmhhi  rif» 

(?(él«(i<in,  édition  <J«  M. 


Après  avoir  à iiii  on  ilésyriiiulo  (V.  Desaiitm  i> 

LATION  DE  I-’ÉPAILE},  OU  scio  rextrcmilé  supérieure  de 
l'humérus  avec  l.*!  scie  à chaîne;  î«i  la  c.A'ilé  gh'noiJc  csl 
saine  l’opéralion  est  lerniiné»*,  on  fail  rentrer  riuimériiH 
dans  la  cavité  articulaire  et  l'on  paille. 

Si  la  cavité  glénoïde  est  malade,  la  caulérisUion  d«'  l'os 
malade  (Kafaye)  est  insufOsame,  I.a  résection  est  meilleure. 
Pour  rela  on  saisit  le  col  de  lu  cavitéglénoîde  uvocla  pince 
tricoise  de  Nélaton  et  l'on  sectionne,  puis  on  réduit  l'hU' 
méruset  l'on  }>anse  comme  les  plaies  conluscs;  la  réuuion 
par  première  intention  doit  être  proscrite.  Le  membre 
est  placé  dans  une  gouttière  atlnrhée  nu  thorax. 

Les  accidents  de  la  résection  de  l'épaule  sont  les  mêmes 
que  ceux  dos.iuln?2i  ri'seclioii’». 


du  mii.scle  uibilal.  On  réséqué  I huménu*  avec  la  sue  a 
chaîne  ou  la  scie  à main  lans  se  préoccuper  autrcmenl  du 
iierl  cubital  qui  u été  évité  quand  un  a râsé  le  cubitus  et 
rbumcnis. 

Si  rincision  rimple  est  insuffisante,  on  ferales  incisions 
doubles  eu  H,  ce  qui  donne  deux  lambeaux  (procédé  an- 
cien) ; on  filin*  l'incirion  droite  sur  le  côté  interne 
de  l’olécr.lne,  avec  une  incision  transversale  partant  du 
milieu  de  la  première  jusipie  sur  la  lètc  du  cubitus 
(Maisonneuve,  J.  F.  Heyfcider). 

Pour  fonsi'rver  quelques  mouvements  nu  membre  lors- 
que le  radius  est  scié  assex  luaut  pour  que  l'ioscrlion  du 
biceps  soit  « onservée,  on  laissera  une  portion  de  Folè- 
cràne  îittachéi*  uu  triciqis  (Uums).  Cet  os  coûlractera  ûct 
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adhcrenc<*h  avec  les  }>ur(ies  molles,  et  peut-être  avec  le» 
os  de  l’avant-bras.  La  pluie  sera  pansée  comme  une  plaie 
ronluse,  le  coude  sera  place  dans  une  gouttière  coudée  il 
angle  droit  ; on  fera  exécuter  de  léger»  mouvement»  au 
membre  àparttr  du  huitième  ou  du  doiuième  jour(Stul>lis, 
Bickerstetb). 


II;:.  OtI.  •-  H<'M‘rti«n  «lu  nnnlv.  .k.  Ilniiit'r'i».  C-  l(>t<lttii<  — I-. 

• H F.  Hr-!>e<-li»n  de  rr«lmnitr  il»  rMiliiit.  (Oi#ria.) 

I>a  résection  du  coude  h donné  les  ciuq  sixièmes  de 
guérisons  avec  conset'valion  des  fonctions  du  membre.  Il 
y avait  eu  quatre  résections  par  ankylosés,  trente  et  une 
|>our  blessures  par  arme»  à feu  et  fractures  compliquées, 
cent  soixante-quatre  |iour  caries  cl  tumeurs  blanclios.  Il  y 
a ciiiquaiUe  et  une  observations  non  détaillées  de  résection 
qui  ont  clé  négligées  et  qui  coiiiptenl  de»  succès  et  des 
revers. 

Outre  les  accidenl.s  généraux  des  plaies,  les  accidents 
de  larésc-ction  du  coude  sont  ; Tankylose,  ce  qui  n'est  rien 
si  le  membre  est  ankylosé  dans  la  tlexiou,  et  cela  peut 
toujours  être  obtenu;  un  endolori.ssenienl  du  membre  con- 
sécutif à une  résection  a été  tel  que  l'amputalion  u dit 
être  pratiquée  (Ticrsii). 

On  a réséqué  pariiellement  nn  ou  plusieurs  des  os  qui 
concourent  à former  rarticululion  du  coude  : rexlrémité 
supérieure  des  deux  os  de  l'avanl-bras,  l’extrémité  supc*- 
rieiire  du  radius,  rolccnlne,  l'extrémité  supéneure  du 
cubitus,  rexlrémité  inférieura  de  rhumerus  seul,  ou  de 
l’humérus  avec  le  radius,  ou  avec  l’olécrâne,  ou  avec  le 
riibilus. 

Sauf  pour  l'extirpation  de  ruléciùne  seul  et  pour  le» 
cas  de  plaies  par  aruies  à feu  où  il  suflit  de  faire  des  dé- 
brideinenLs  en  haut  et  en  bas,  on  doit  pratiquer  l’incision 
sur  le  bord  externe  du  bras,  si  l'on  veut  enlever  le  bord 
supériem*  du  radius;  l'incision  postérimire,  sü’on  veut  en- 
lever l’extrémité  supérieure  du  cubitus,  comme  pour  la 
résection  totale  du  coude. 

On  coupe  les  os  avec  la  scie  à chaîne. 


Ui  rcseclioii  d'un  condylc  de  l’humérus  |>eut  être  faite 
avec  une  cisaille.  Celle  résection  est  une  des  plus  défavora- 
bles au  point  de  vue  du  résultat.  Dans  presque  touslcsca» 
où  elle  a été  faite,  il  y a eu  ankylosé  consécutive  de  l'ar- 
ticiilalion  du  coude. 

Ht'srclion  du  ;h/î(//W  (Uilgucr,  1762).  Celle  i*ésec- 
lionu  été  faite  pour  des  traumatismes,  pour  de»  caries  cl 
des  nécro»Cii. 

* On  la  pratique  ainsi  : Une  incision  latérale  est  fuite  sur 
le  cété  radial  ou  cubital  de  l’avant- bras  ; une  incision  dou- 
ble e»t  encore  un  procédé  des  plus  simples  et  Ton  peut 
débrider  trau.sver»ali'inent  au  uiveaii  du  i^oignel  dans  une 
étendue  de  1 centimètre.  Si  l'on  taille  un  himbeau,  il  ne 
doit  intéresser  que  la  pcu<i;  on  écarte  les  tendon»,  on 
scie  un  seul  ou  le»  deux  os  avec  la  scie  à cbaine,  à deux 
ou  trois  travers  dcdoigl  au-dessus  de  rarliculution,  et  l'on 
désarticule  ensuite. 

Si  les  os  du  carpe  sont  malades  on  les  extraira  avec  le» 
pince.»,  et  les  ciseaux  détacheront  les  ligaments  qui  les 
retiennent. 

On  a réséqué  seulement  les  o»  du  carpe  à travers  de» 
lisltilcs  agrandies  (Cock  et  Stanley). 

Si  lu  résection  est  faite  pour  une  pime  pue  arme  à 
feu,  on  agrandira  le»  ouverlura»  du  tégument,  on  c.vtraira 
les  séquestre»  et  l’on  régularisera  la  plaie  de  l‘o»  avec  une 
scie  ii  main  ou  la  scie  à ciminc. 

On  pan.se  la  pluie  comme  une  plaie  contuse.  Le  bni» 
est  placé  .xur  mie  uUeile,  ou  flécliit  le»  doigts  sur  une  pe- 
lote de  chai’pie,  on  ne  fait  exécuter  quelques  mouvements 
passifs  que  quand  la  consolidation  coinmeuce. 

S'ilyavail  plu»  iaixlmte  trop  grande  lavité  de  rartieuk- 
lion  nouvelle,  un  soutiendrait  lu  main  parutie  ullelle  d'acier 
llexible  ou  deux  demi-goiilüért;»  de  gulla-perclui  serrées 
avec  des  lac»  éla.sliques. 

Lairseclion  d'un  seul  de»  deux  os  de  l'avunl-bras  est 
plus  grave  que  lu  résection  des  deux  o». 

L'umputation  de  ruvonl-bras  donne  une  mortulilé  de 
un  quart,  taudis  que  la  résection  n'est  mortelle  que  pour 
lin  cinquième  des  cas. 

Jiéstrtùm  drs  mrtarnrjuen*  rt  phuhitg&i.  On 

reÿéque  les  extrémité»  articulaires  de  ces  os  j>oor  des 
luxations  avec  issue  des  fragments,  pour  des  canes,  pour 
des  fractures  compliquées. 

Kn  CBS  d’is.»uc  de  l’os  à travers  une  plaie,  on  agrandit  la 
ploie  s’il  est  néce<<saire,  et  l’on  coupe  les  os  avec  In  ci- 
saille de  I.i.ston,  on  réduit  les  reste»  de  l’o»  dont  on  u ré- 
séqué une  exlréiuilé  et  l'un  panse  avec  les  cataplasme». 

I. .es  résections  des  métacarpiens  cl  des  premiers  méta- 
tarsien» ont  été  faite.»  ]K)urde»  lésion»  des  o»,  ostéite  chro- 
nique, nécrose,  etc.  l*our  cela  on  fait  une  incision  droite 
sur  la  saillie  de  l'os,  ou  un  lambeau  triangulaire  ou  ar- 
rondi, puis  on  dénude  l'os  ; on  le  scie  avec  une  scie  à 
chaîne,  on  saisit  l'extrémité  que  l’on  veut  réséquer  avec 
uii  davier  et  l’on  diVarticule. 

Lorsqu'on  résèque  une  articulation  tout  entière,  on  fait 
une  incision  sur  un  de»  cAlés  du  tendon  principal  qui  passe 
au-dessus  de  l'os;  on  met  à nu  les  os,  on  désarticule,  pui» 
on  réséqué  avec  une  pince  de  Liston  chacune  des  doux 
e.xlrémité»  articulaires. 

Knl'm , après  une  désarticulation  dans  les  règle»,  si  la  tète 
de  l'os  restant  est  malade,  ou  l'excise  avec  une  pince-ci- 
saille.  V.  AMflîmiON.  * 

II.  RéM-ctioa  de  ladiaphy«»c  den  o«  e4  rê«cc<iou 
partielle  de«  ou.  La  résection  de  la  diaphyse  des  os  est 
une  opération  indiquée  )>uur  les  tumeura  des  os  ; la  ré- 
»ectioo  pour  les  nécroses  n'esl  pas  indispensable  : il  vaut 
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mieux  cxlraire  te  séque>irc.  Mai»,  dau»  celle  manœuvre,  I 
on  coupe  presque  toujours  une  portion  d'os  sain,  lorM|iie  | 
le  séquestre  est  invaginé,  par  exempte,  et  c'est  là  une  va- 
riété de  résection  qu'on  a appelée  résccliou  superli- 
cielle. 

Pour  réséquer  ta  diaphyse  d'un  os  long,  on  dissèque 
jusqu'à  l'os,  on  passe,  à l'aide  de  rniguilU;  courbe,  la  scie 
à chaîne  sous  rtine  des  exlrèiiiitês  de  l’os.  l’on  scie 
l’os;  puis  on  passe  la  scie  à chaîne  a Taiiti'e  extrémité,  ei 
l’on  scie  enuyunlsoin  de  faire  immobiliser  l'os  au  moyen 
d'un  davier  tenu  par  un  aide. 

On  résèque  les  extrémités  des  os  qui  sont  réunis  par 
une  )>seudnrthrose,  en  incisant  les  lissiis  d’un  seul  coup 
jusqu’à  Pus.  s'il  est  sopeHiciel.  ou  en  disséquant  si  Pus 
est  situé  profondément.  On  détache  te  périoste  avec  une 
rugine  et  Poii  scie  avec  la  scie  à chaîne,  pasM*c  avec  l'ai- 
guilte  courbe  ou  la  scie  à main,  si  Pou  peut  écarter  les 
chairs  ouïes  éloigner  suflisammont  atlnde  placer  une  plan- 
cheltc  ou  la  sonde  cannelée  dt*  Illaudin  entre  Pus  et  les 
tissu». 

On  résèque  un  cal  dilVorme  par  le  même  procédé,  sauf 
que  Pcmplbi  do  lu  gouge,  du  maillet  et  de  la  cisaille  est 
quelquefois  nécessaire  pour  tailler  Pos  et  Pappropner  à 
une  consolidation  régulière  (V.  CaI-s  üij-fohsies).  Néan- 
moins la  scie  à main  a pu  être  employée,  mais  apnVs  une 
section  préulabte  de  l'os  avec  la  scie  à chaîne. 

Pour  réséquer  un  fragment  d os  sorti,  dénudé  ou  mm, 
et  irréductible,  par  une  plaie,  tel  qu'une  |)oriiuii  d'os  frac- 
turé, oit  un  décollemeiil  épipliysaire  du  radius  ou  <iu  fé- 
mur (Maisonneuve,  i.  licyfeider),  on  détache  le  ptTiusIe 
de  Pos  avec  une  rugim*  et  on  le  repousse  vers  lu  partie 
saine  de  Pos  et  Pou  sectionne  Pos,  soit  avec  une  scie  à 
main,  pendant  qu’une  planchette  protège  les  paiiie»  molles 
et  qu’un  aide  maintient  lu  pointe  du  rrrigiiienl  avec  un 
davier,  soit  avec  une  cisaille  de  Liston. 

Pour  les  résection»  des  extrémités  osseuses  qui  blessent 
la  peau  par  suite  de  r4ils  dilfuiTOe»,  les  |>uintes  osseuses 
seront  mis  à nu  par  une  incision  en  croix  ou  eu  T et  ré- 
séqués de  même. 

Le»  plaies  desrésectiou»  partielles  .seront  puiisées  comme 
les  plaies  couluses  ; ou  ne  les  réunira  pas  ; des  compresses 
d'eau  froide  ou  un  cataplasme  recouvriront  la  plaie. 

lot  partie  où  a porté  une  résecliou  doit  être  tenue  dans 
une  iimnvLiitté  absulut.  Ainsi  un  placera  les  meiiibre'H 
dans  un  bandage  plâtré  muni  d’une  f^eoêlrc. 

Ht>fectton  tU»  rMes  (Oise).  ()n  reséijue  une  |>«r- 
tion  de  côte  i>our  une  curie,  pour  une  nécrose,  {N)ur  une 
fracture  compliquée.  Loi>qu'il  y u une  plaie,  il  suifii  de 
l’agrandir;  lorsqu'un  fragment  fait  saillie  sous  ht  iteaii. 
on  incise  la  peau  au  niveau  de  ce  fragment.  Lorsqu'on 
veut  enlever  tout  une  fausse  cète  R travers  une  fistule  ou 
une  plaie,  on  agrandit  l'ouverture  et  l'on  disaè4)ue  lu  cèle. 

Mais  si,  pour  enlever  une  côte,  on  coupe  sur  des  parties 
saiue»,  on  incisera  le  |iérioste  sur  la  côte  H on  le  décol- 
lera. Le  doigt  passero  en  arriére  tle  la  côte,  décollera  la 
plèvre  avec  précaution,  et  lu  côte  sera  coupée  avec  unesric 
H chaîne.  Chez  les  jeunes  sujets  on  pourra  sc  servir  de  la 
cisaille. 

Les  résections  de»  côtes  sont  reialivemeiit  graves,  elles 
causent  des  pleurésies  et  dus  périluuites.  Un  ne  doit  faire 
cette  opération.que  quand  les  listule»  osseuses  -uui  inta- 
rissables (V.  OsTËm:  aiuoNiotE,  NKcnose).  J.orsque  la 
plèvre  est  indurée  «u  niveau  d'une  lésion  osseuse,  la  ré- 
section n'est  pas  aussi  dangereuse  que  quand  la  plèvre  est 
à peu  près  saine. 

l/extraction  des  séqueatres,  l’ablation  de  l’os  malade. 


portion  par  portion,  e»l  beaucoup  moin»  grave  que  les  ré- 
sections dans  la  plupart  des  cas. 

/tcsef*.-/àwi  jHUiiflie  fie  /'omo;>bi/e  (Wallher,  Liston, 
llaynmna).  Celle  réfection  a été  faite  pour  des  cancers, 
des  caries,  des  iiécrosi’s,  un  se  htI  du  même  procédé  que 
pour  l’extirpation  de  romoplale.  et  l'oii  fait  des  iiieisioDs 
moin»  grande».  Un  re»éqiie  l'os  avec  la  srie  à chaîne  ou 
même  une  cisaille. 

Ou  a désigné  sous  le  nom  de  résection  partielle  de  l'o* 
moplate  les  ablations  d'exosloses  (Ilupuytnui,  Lobstein). 

tit'S  O.H  cnwts.  La  résection  parti<‘lle  du 
calcanéum  »e  fait  nu  moyen  d'ind»ions  comme  pour  la  ré- 
.M-ctiun  lülale,  et  l'un  enlève  les  portions  d'os  avec  une 
; gouge  et  im  maillet  ou  la  scie  à main.  V.  IlEtsKiiTiOM.s  To- 
lAUS. 

rè»eclioiis  des  os  du  carpe  et  du  tai'sa^  se  font  par 
des  procédés  du  même  genre,  seulemeul  ou  se  sert  avec 
plus  d'avantagt*  de  la  gouge,  de  la  pince  à murs  coupants 
on  pinces  grngcoires.  des  cisailles  dites  coii/)e->«<  ou  des 
cisailles  de  Liston  courbes. 

Toute»  ces  opérations  ont  été  faites  pour  des  cane»  et 
des  nécrose»  ; c’e»t  dans  ce  cas  qu’on  peut  pratiquer  l'é- 
videiiient  des  o.s. 

/If.scWiOH  ;>fïrfiV7/t‘  fit:s  mndioites. 

1*  hesff'tioH  fntriôlletin  moxi/bnre  sMperieMr.  — Un 
ix'sdpie  une  partie  du  maxillairi*  supérieur  pour  des  tu- 
meurs du  »inus  maxillaire,  des  cancers  et  des  caries. 

A.  Pour  extraire  une  portion  du  maxillaire  supérieur, 
l urcade  alvéolaire  seulement,  on  lait  relever  la  lèvre  su- 
périeure parmi  aide.  Puis,  s’il  s’agitd'uiie  épuli»,  on  sec- 
tionne d'un  seul  coup  ou  en  plusieurs  fois  l’alvéole  avec 
une  pince  coupe-net  à mors  large»  (Velpeau).  On  ne  fait 
aucun  panMUiu‘nl;Ie  malade  se  gargnri»e  d4*ux  ou  trois 
fois  par  jour  avec  un  gargarisme  ; 
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I l garde  le  repos. 

II.  S'il  s'agit  d'une  tumeur  qui  rcmuiile  plu»  haut,  on 
fait,  à partir  de  l’aile  du  nez  juvprà  U commissure  des 
lèvres,  une  incision,  eu  suivant  le  sillon  naso-labial 
L\.  tiuériii),  ou  bien  on  débride  la  commissure  jusqu'au 
bas  de  l’os  malaire.  On  dissi*qiie  jusqu’aux  os,  on  coupe 
avec  une  cisaille  la  voûte  palatine,  la  partie  sous-uasale 
tlu  maxillaire,  et  l'on  secliomie  avec  la  cisaille  la  paroi  in- 
férieure des  sinus  maxillaires  et  l'on  coupc  l'allachc  de  l’os 
maiuire  avec  l'os  maxillaire  à l’aide  d'uuc  scie  à main 
mise  en  mouveineiii  par  le  chirurgien  qui  se  place  der- 
rière la  lÔU'  du  maladi-,  ou  bien  on  coupe  l’os  avec  une 
cisaille  ; on  mobilise  Los  avec  un  davier  et  on  l'urracbe. 
Celle  opération  laisse  intact  le  plancher  de  rurhile. 

S’il  s’agit  d'une  tumeur  volumineuse,  on  fait  l’incision 
comme  pour  l’extiriutlion  tot'dedn  maxillaire. 

I.a  n’ section  di'S  aulnîs  |»^rties  du  nmilhiirc  sont  de» 
o|N‘rulion»  non  i*églées  que  l’on  fait  à l'aide  d'incision»  un 
croissant,  eu  V ou  en  Y,  pour  mettre  les  os  à nu,  et  l'on 
n.'séipie  avec  une  pince  coupante,  une  gouge  maniée  à la 
main,  ou  avec  le  maillet.  C’est  ainsi  que  l’on  a extrait  une 
portion  du  bord  alvéolaire  (Üupuylnm),  le  bord  orbitaire 
(ïliell). 

2®  /l•»cr/io«  fHtrtiillc  du  tnu^ilhùre  inférieur.  — Ou 
rcsèqiic  la  partie  moyenne  ou  corps  de  l'os,  le  tout  ou  une 
p(»rlion.  011  resis]ue  une  partie  de  la  mâchoire,  enfin  on 
resèqne  une  portion  du  bord  alvéolaire. 

A.  l’our  r«‘s»b|i)er  la  |wirlic moyenne  de  Los  (Dupuytren) 
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ou  fait  une  ineiKion  corrospontlant  au  bord  inférieur  de  la 
imtcboire  (J.  Huyfelder)  et  dépassant  les  limites  de  la  par- 
tie quel  no  veut  enlever;  on  passe  le  bistouri  en  rasant 
1 os  entre  la  mâchoire  et  la  peau,  puis  on  rase  la  face  pos- 
térieure de  Tos  arec  le  tiistouri  pour  sectionner  les  mus- 
cles du  planrIuT  de  l»a  bouche  ; on  scie  l'os  avec  la  scie  à 
chaîne  à droite  et  à gauche,  après  avoir  arrarhé  la  dent 
qtii  correspond  au  {mini  que  l'on  vent  scier.  <hj  pt’ul  en- 
core inciter  au  fond  «lu  pli  géno-lahial,  renverser  la  jwaii 
ilii  iiieuion,  mettre  à nu  l'os,  et  le  i‘es<Vjner  comme  pré- 
cédemment (.Malgnigne,  .1.  Heyfeliler)  ; ou  bien  on  mille 
deux  (aniUMU&  horizoutnu\  sur  la  ligm*  iiiéMli.ine,  ou  bien 
on  taille  un  lambeau  inférieur  de  la  largeur  de  la  Ih)U«‘Im‘. 
par  deux  incisions  descendant  «l«'s  commissures  {J.  ('lo- 
quet); ou  bien  on  (aille  un  lambeau  â base  sup«*rieure,  en 
joignant  h l'incision  sous  le  menton  deux  incisions  vcrli- 
cali'f  ou  obliques  (Moll.  Lisfranc,)  et  en  ndevanl  b*  lam- 
lu*an  sur  la  fan*. 

I.orsqn'on  a «•nli*vé  une  portion  du  maxillaire  inférieur, 
la  langue  relomfm  sur  b*  larynx,  pane  q«i*on  a rapproché 
les  fragments  do  ros(S>r.  ',fe  rhirutijû  , 1S63.  Fbpck«  ] . 

On  évitera  les  accidents  : d’une  part,  en  faisant  placer 
une  gouttière  «le  gutta-percha  «pii  conserve  aux  deux  par- 
lu*5  de  lu  mdclinire  inférieiin'  b*iir  position,  cl  |■^ln  ne 
cherchera  pas  à rapprochi  r l«*s  os;  «le  raidre.  en  main- 
lenani  au  didiors  la  langue  au  moyen  «l'un  fil  passé  dans 
sa  pointe. 

B.  Pour  réséquer  toute  la  }mrti«>n  liorizontahMlu  maxil- 
laire inf«‘rieiir.  on  fait  l'inri.sion  sous  le  menton,  on  relève 
la  p«*au  «le  t:t  face,  on  dénude  l’os  cl  l'on  scie  aTec  la  scie 
a chaîne  en  avant  «le  l'ajmphvse  coronoîde. 

3"  flf.vir/iou  i(  uni‘  moifit  du  niu.riflrtirr  l'Ile- 

sanlt,  Pahn.  timefe,  Lang<*nheck).  — Ou  fait  une  iiicisioti 
suivant  le  Imid  inférieur  «le  l’os  de  lu  imtchoire  ou  une  in- 
cision partant  de  l'a|>ophyse  zygomatique  jusqu'à  la  svni- 
physo  du  menton;  on  incise  sur  la  ligne  médiane  à partir 
«le  ce  (H)int  toute  la  lèvre  inférieure,  on  amudic  une  inci- 
sive ou  la  canine,  on  scie  l’os  av«‘c  la  scie  à chaîne,  on 
iléiache  avec  un  bistouri  la  joue  «le  fo*,  puis  avec  un  liis- 
louri  boutonné  on  rase  l’os  |mur  couper  les  imtsries  du 
plancher  de  la  bouche;  on  coupe  rinsortion  du  muscle 
masst'UT  sur  l’arcade  zygomnlitpie,  l’iiiserlion  «lu  tempo- 
ral sur  rapophyst;  rorgtioùle. 

Ou  attire  ensuite  au  dehors  la  moitié  de  la  mâchoire,  ou 
coupe  le.s  parties  fiiolles,  l«*s  gencives,  en  rasant  l’os, 
jusqu  au  niveau  rt«.*  i’orilice  postérieur  du  canal  «ienlaire, 
on  sectionne  le  n«‘rf  «•!  l’arU’*re;  arrivé  au  condyle  «le  la 
mâchoire,  on  rase  !’«s  en  disst'quant  les  parties  mnlb-s. 
Loixjue  l’os  ain?i  dissi'ipié  est  mobilisé,  quoique  tous  les 
liganieiiiH  de  l’ai*tiriilali«m  ne  soient  pas  coupés,  on  tordra 
I O»  stir  lui  -m«'‘me.  et  en  rnrrachnnt  ainsi  par  torsion  on 
prévient  les  h«‘*morrhagies  (Nélalon,  Maisonneuve).  On 
réunit  la  plaie  cutanée  par  suture,  et  l’on  fait  gargariser 
les  malades  quatre  à six  fois  par  jour  avec  l'eau  «le  gui- 
mauve. 

Ces  opérations  ont  été  suivies  de  succès  pour  un  grand 
nombre  de  cas  «le  tumeurs  fihreuses  du  maxillaire  inférii-ur  ; 
pour  les  cas  de  canci^rs,  la  récidive  est  venue  compro- 
mettre le  succès  de  l'ofUTatinn.  On  compte  quatre-vingt- 
quatre  guérisons  sur  cent  (rente- trois  résections  d’une 
moitié  di*  la  mâchoire  ; les  gut'uisons  pour  des  nhl.ations  de 
tumeurs  fibreuses  sont  les  phis  nombreuses. 

III.  ^«eeStoa  Volais*  dr«  o«.  Exdrpnilon  dexoM. 

Les  extirpations  des  os  se  font  pour  des  tumeurs  des  o<, 
pour  des  nécrosés,  pour  des  plaies  avec  diuuidaliandes  os, 
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pour  «les  luxations  complètes  d'un  o«.  V.  L«'\ation  de 
l.’A-STHAfiALE,  LüXATIO.V  DES  OS  DI  «IXHPB. 

Toutes  les  fois  qu'il  est  possible  de  laisser  rexlrémilé 
articulaire  d'un  os.  cela  vaut  mieux  qii’tint*  extirpation  to- 
tale, car  c’est  toujours  une  «’bose  grave  que  d'ouvrir  une 
articulation  saine. 

l’uur  les  os  courts  l’exlirpaiinn  comporte  toujours  l’on-^ 
vertnre  de  plusieurs  nrtiridiitions,  ainsi  que  dans  l’cxlir- 
patiou  de  l’astragale  (V.  ^■'»ACT^RR  et  I.rxATiON).  Cette 
opération  n’est  pas  tout  à fait  aussi  grave  qu’on  peut  le 
supposer  à priori. 

Les  extirpations  du  maxillaire  supérieur  articulé  par 
des  sutures  ne  sont  pas  plus  graves  que  les  résections  sim- 
}d(^s  de  lu  diaphyse  des  os. 

1 • K-rtiriuitùm  /oDf/e  du  mfLriUaire  Aupéneur  (tîensoul). 
— Pour  faire  celle  opération,  on  incise  depuis  l’angle  io- 
tern«*  de  r«eil  ju»i|u'aii  bord  libre  «le  la  lèvre  en  .suivant  le 
sillon  de  la  hase  du  nez,  des  narines,  et  le  sillon  géno-la- 
‘ lual,  en  allant  du  premier  coup  jusqii’niix  os.  Le  larnhi'au 
. est  reh'vé  en  d«’hors.  Si  l'incision  «ïst  insuffisante,  on 
agrandit  la  commissure  en  remontant  vers  l’os  malaire 
j (\elp«‘;m).  On  )>eiit  faire  un  lambeau  triangulaire  à som- 
I met  .'^itué  à la  racine  du  nez  pour  inènag<M‘  le  nerf  facial 
i (école  ullemanile),  ou  faire  «me  incision  en  V à ouverture 
supérieure  sans  toucher  au  bord  libre  des  bWres  (Lisfranc. 
Lnngenl>e<-k).  Ola  fait,  on  met  à mi  les  os  en  laissant  le 
plus  «le  périoste  possible  avec  les  chairs  du  lambeau,  mais 
n'M  y a une  tumeur  maligne  de  l'os,  on  ne  dissè«|ue  que  la 
peau. 

On  eoiijH'  d'un  trait  «le  scie  à chaîne  l'apophyse  mon* 
laiH«‘  1*1  l’os  malaiiN*. 

iMur  cela,  on  passe  une  aigiiilh^  conrlu*  {tar  la  cavité  or- 
bitaire, par  la  fente  zygomatique,  et  on  la  fait  ressortir 
par-d«‘ssous  l’os  malaire,  loi  scie  à chaîne  est  conduite  par 
le  moyen  d'un  fil  double  enfilé  dans  l’aiguille.  On  passe 
«le  mt^me  une  aiguille  dans  la  fosse  nasale  t;t  on  la  fait  Ira* 
vet'ser  les  os  au  niveau  de  l'os  unguis  ; une  scie  k ehutne 
est  p.LShée  et  l’on  scie.  On  pa*»se  enfin  une  scie  à chaioe  à 
travers  une  perforation  qu'on  fait  au  voile  du  palais,  au 
moyen  d’«ine  aiguille  courbe  enfilée  d’un  fil.  C'est  toujours 
un  temps  difficile  que  celui  du  passage  des  aiguilles. 

Lorsque  les  trois  points  «ont  coupés,  l’os  est  saisi  par 
un  fort  davier,  et  le  chirurgien,  par  des  mouvements  de 
va-et-vient,  luxe  le  ntaxillaire  en  brisant  l'apophyse  ptèry- 
goîde  ou  l'os  paialiii.  foirstfue  les  os  cèdent,  le  chirurgien 
lourae  sur  lui-nu'nie  le  maxilLaire  etrarracho. 

.-\ii  lieu  de  couper  les  os  avec  une  scie  à chaîne,  on  peut 
s«*  servir  «le  cisailles  ou  pinces  de  Liston,  droites  et  cour- 
bes (Lisfranc),  et  avec  cet  instninteut  on  n'est  pas  obligé 
de  conjMT  pr«‘aiablement  avec  le  bistouri  les  parties  mol- 
les de  la  vüfile  palatine.  On  arrache  une  dent  s’il  le  faut, 
on  coiip«‘  ensuite  le  voile  du  palais  avec  des  ciseaux  cour- 
bes, 

I/e\tirpation  avec  la  gouge  le  maillet  (Tiensoul)  n’e*.l 
plus  employée.  La  gouge  et  le  maillet  sont  assez  forts 
néanm«)in-s  pour  diviser  l’articulation  par  suture  «les  deux 
. moitiés  «le  la  vofile  palatin»*. 

Ouoh|ue  grave<i,  les  hémorrhagies  cons«*culivcs  à l'abla- 
lioii  «l’un  maxillain*  sujjérieur  |K*uv«‘nl  »'(re  arrêtées  par  le 
fer  rouge  et  le  tamponnement.  On  n-iinit  par  suture  les 
Inmbt^atjx  cutam*s, 

2*  Ej'tirfiatinn  totule  tUx  dtttx  H«UÆi7/fitrr*  $u}H’rieurs 
ü.  F.  Heyfehb'r,  .Mawmmutv»*,  J<ingk«‘n,  Langt'nbr-ck, 
E>march',  — Cette  opération  est  faite  au  moyen  d’une  in- 
civion  médiane  sur  le  nez  «H  la  lèvre  supérieure  et  de  deux 
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ludsioQ»  latérale^  h la  racine  du  liez,  allanl  ü'imc  aile  h 
l'aulre  ; on  dissèque,  on  incise  s’il  esl  nécessaire  les  deux 
commissures  jusqu’il  la  région  niidairo.  L'ojiéralion  se  fail 
ensuite  cooime  l'exlirpution  d’im  seul  maxillaire  supérieur. 
On  enlève  un  maxillaire»  puis  l'aulre;  ou  bien  l’on  coupe 
avec  une  cisaille  les  lubérosités  malnires,  et  arec  une  scie 
il  chaîne  passée  il  une  cloison  inleme  d’une  orbile  à la 
cloison  inlerne  de  l’autre,  on  séjwire  les  n|)opliyses  mon- 
tantes du  frontal  et  de  relliiiioïdi*  et  l'oii  ne  sectionne  pas 
la  voûte  palatine  (Maisonneuve)  ; un  arrarbe  lesos. 

Sur  onze  opérations  de  résections  totales  des  deux  ma- 
xillaiivs  supiVieurs,  il  y a eu  deux  morts  dans  le  cours  de 
l’opération  ; les  récidives  du  cancer  pour  Iccjue)  l’opéra- 
tion avait  été  faite  ont  emporté  les  trois  malades  qui  n’ont 
point  succombé  pendant  l’opération  et  ii  la  suite  de-  opé- 
rations. 

l.es  accidents  de  cotte  opération  sont  b‘s  béinorrliagies 
veineuses  et  artérielles  dont  rnbondanco  est  si  considéra- 
ble qu'il  faut  avoir  recours  au  fer  rouge,  aux  lam|>onne- 
menls  répétés  avec  les  Imurdonnels  do  charpie  imbibés  de 
pi^rcldorure  de  fer  ; mais  le  meilleur  est  de  placer  de> 
tampons  de  charpit*  sécbe  et  de  comprimer  avec  les  doigts 
une  heure  s'il  le  faut. 

î$*  Rrftr/vifôui /o/rt/e  */M.«ei.r///«iire  iufmnir.  — Faite 
pour  une  nécrose  totale  d'un  os,  })our  dos  liiuiours  dos  os, 
l’extirpation  totale  du  maxillaire  inférieur  fwiit  étn*  pra- 
tiquée en  doux  fois,  :i  plusieurs  jours  d'intervalle  (Pilba)  ou 
mieux  en  une  seule  fois  et  en  deux  temps  (lllandiu). 

Pour  extirper  le  maxillaire  inférieur  en  entier,  on  fait 
une  incision  qui  suit  le  bord  inférieur  du  corps  de  la  mâ- 
choire, on  coupe  jusqu'à  l’os,  on  dissèque  les  gencives  en 
raclant  l’os,  puis  on  scie  le  maxillaire  à la  partie  moyenne 
el  l’on  désarticule  séparément  (V.  Ertirirntion  juirtiW^  4» 
mtirWaire)  chacun  des  cétés  de  la  mâchoire. 

Pour  prévenir  In  chute  de  la  langue  sur  le  larynx,  on 
passera  un  lil  dans  ré|uiisseur  de  la  langue,  qui  pennel  de 
retirer  l’organi’  en  avant  et  de  le  maintenir  en  attachant  le 
fil,  soit  aux  dents  de  la  mâchoire  -upérieiire.  soit  à un 
bandage  de  la  télé. 

Après  l’ablation  dn  maxillaire  inférieur,  il  est  difiieile 
de  placer  une  pièce  de  prothèse,  A moins  donc  de  lésion 
totale  de  l'o$,  plutôt  que  d’extirper  l'os  en  entier.  Il  vaut 
mieux  n’enlever  qu’une  moitié  du  maxillaire  ou  n’enlever 
que  tout  le  corps.  Avec  les  deux  apophyses  montantes  con- 
servées, il  est  possibh'  d'appliquer  nu  appareil  proüiétique 
utile  (Préterre). 

A®  Rstirpafion  fVnHc  phnhnir.  — Pour  les  pieds,  la 
désarticulation  dos  phalanges  vaut  mieux  que  la  ix'seelinn  ; 
mais  pour  la  main,  ou  tout  est  utile,  la  résection  est  pro- 
po-sahle. 

Ou  fait  tino  incision  sur  im  des  côtés  du  tendon  exten- 
seur, on  dépasse  les  limites  du  .segment  du  doigt,  on  met 
l'os  à nu,  on  désarticule  les  deux  arliculalioiis,  d’abord 
l'articulation  qui  unit  la  phalange  malade  à la  phalange  la 
plus  rapprocliée  du  tronc. 

5*  ExriVyriifon  Mo/e  wo(«eoi*|iicn  </«  ;*<*oe*-(KriM:eoii, 
Houx].  — (^elle  ojvération  sera  pratiquée  par  une  inci- 
sion correspondant  au  bord  dorsal  et  interne  du  métacar- 
pien, s’éleudunt  de  1 centimètre  au  delà  de  chaque  extrémité 
du  métacarpien.  Ou  écarte  les  honlsde  l’incision;  le  ehi- 
njrgien  eu  ra.s;uU  la  face  interne  de  l’os  détache  les  mus- 
cles del’éminenee  lliénar  ; arrivé  au  niveau,  de  l'artieul.i- 
tion,  il  |>énélre  en  tenant  son  couteau  perpendiculairement 
el  désarticule,  puis  il  déiach<>  les  parties  molles  du  hnrd 
interne  du  métacarpien.  A droite,  on  commence  par  le  cûlé 
imemo  de  |’o«.  L’ariinilation  ouverte,  on  -al-ii  To-  avec 


I un  ilavier,  on  le  Une,  el  l’on  nclit've  Je  le  délaclier  en 
I onvranl  rarlirulalUin  mAlarcapo-iilialangieniie.  On  peni 
faire  rinrision  surlafare  durjale  du  niélacarpien.  On  doil 
. alors  écarler  les  tendons  rouit  el  long  exlenseurs  du  pouoe. 

I un  en  dedans  et  l'aulre  en  dehors,  ('.u  qu'il  foui  éviter  dans 
l'etlirpalion  des  métacarpiens,  r'est  la  section  des  leiidon. 
extenseurs  du  pouce. 

6»  fù(/r/i.i(éw  'lu  ru'Iius  (Huit.  OarnorhanV  — l’our 
faire  relie  oiKtalion,  oa  incise  .ur  le  cAlé  eaterne  de  l'a- 
vaiil-hras  dans  une  élrndue  coiTespundant  an  radius,  on 
va  jusqu'il  l'os  que  l'on  dénude,  on  srie  le  radins  à sa  par 
lie  iiiovemic  avec  la  scie  ii  chaîne  el  l'un  eviirpe  rh.icune 
de  ses' moitiés  en  la  luxant,  après  avoir  mis  les  articula - 
lions  à découvert  ; ou  bien,  ou  désarticulé  d ahurd  1 ex- 
trémité supiTieure  en  ronpanl  le  liganieni  aiimihiire  el  le 
ligalemenl  latéral  externe  de  rarlienlalion  dn  coude;  on 
dissèque  l'os  el  l'on  désarticule  ensnile  en  lias. 

7"  »(ir|w(mn  lolulr  'lu  lubilui  (Jones  Carnoehan), 
Cette  o|MTalion,  quoiipie  (teii  raliuiinelle,  a été  sui- 
vie de  siireès.  On  la  pratique  rnmnie  la  résection  du  ra- 
dins, en  avant  soin  d'éviter  le  nerf  nihilal  lorsqu'on  uuvre 
l’artirnlalion  dn  rouile. 

8*  E.r(ir(«iff«i  lol'il'-  de  lu  rimirnie  (Meyer  18'23  . 
— l’mir  faire  celle  opération,  une  incision  parallèle  A l'os 
et  une  pi-tile  incision  transversale  aux  oitrémiiés  de  la  pre- 
mière étant  pratiquées,  on  dissèque  la  chivieule,  on  lAche 
de  conserver  le  périoste  en  niginanl  l’os  ; nii  désarticule 
d'alwrd  du  cAté  de  l’arromion,  puis  du  ciMé  du  sternum. 
On  peut  scier  l'os  en  deux  et  réséquer  séparément  elia- 
rnne  de  ses  extrémités  lïlhassaignac). 

Sur  neuf  opérations  de  résection  totale  de  la  clavicule 
trois  malades  ont  succombé.  Les  quatre  opérés  qui  sont 
comptés  comme  ayant  eu  une  régénération  osseuse  avaient 
subi  des  réserlioiis  pour  des  caries  el  des  nécroses,  el  il 
est  probable  que  la  elaviriile  enlevée  était  un  séqu«lre 
élendii  à tout  l'os  dont  le  périoste  avait  été  séparé  natu- 
rellement de  la  portion  enlovéc. 

9».  Eælirpution  Inlale  de  fomop/nte  (Langenlierk. 
Sïiiie.  Jonrs).  — On  a enlevé  l'omoplali'  entièrement  en 
piiisienrs  opérations  ; on  a enlevé  cet  os  d’un  seul  enup 
avec  nue  portion  de  la  ebivicule . 

Après  avoir  mis  à mi  l'omoplate,  siège  d'une  tiiiiienr, 
par  une  inrisinn  en  T dont  la  branche  horizontale  rorres- 
pond  à l'épine  de  l’omoplate,  ou  deux  incisions  perpendi- 
eulnires  formant  un  lambeau  triangulaire  A sommet  siqn  - 
rieur  el  inlerne.  on  dissèque  l'os  jusqu’à  r.irticulalioii  de 
l'épaule,  on  ouvre  rarlienlalion  el  l'on  srie  l'extrémité 
externe  de  la  elaviriile,  si  l'on  ne  vent  pas  désarticuler.  Ce 
procédé  a l'avaiilage  d’élre  (dus  expéditif  el  ii’esl  pas  pins 
grave.  Sur  Imil  opéré',  un  seul  a guéri. 

Iles  résertions  pour  plaies  par  armes  à feu  eu  laissant 
la  cavité  glénoide  ont  été  suivies  dr  sucrés  (Cbipaull). 

10°  Filifiiulmi  t'ilnlf  '!'■  I"  letidr.  — Celle  o|H-raliou 
li  a été  faite  jiisipi'ici  que  pour  des  plaies  d'aniies  à feu. 
raitir  des  nérixises  consérulives  avec  plaies  el  déniidaliou 
de  l’os.  Il  s'agit  d'esquilles,  de  séqiie.lres  ou  de  uérrose 
superiirtelle  pour  lesquels  on  a fuit  des  incisions  en  T cl 
en  croix.  Vigaroiis  a réséqué  des  emubes  snperllcielles  de 
la  rotule  pour  un  osléosareomc. 

1 \"  Ej/irj»dion(o('de  du  ja  nuié.  — A priori,  I exlir|ia- 
tion  du  péroné  est  contre-indiquée  paree  qu’il  est  |Hissible 
que  les  arlicnlations  du  péroné  romniiiniipienlavcc  les  ar- 
ticulations tibio-larsicnnes  et  fémoro-tibiale,  l'ourlant  on 
a fail  une  fois  celle  opération  et  le  malade  a guéri  Percy), 
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line  incUion  longitudinale  de  i'os  a mis  à nu  le  péroné  ; le 
chirurgien  a désarticulé  en  haut  et  en  bas. 

12*  Extirpation  totale  du  ralraMum  (Atkinson).  — 
Pour  extirper  le  calranéum,  on  fait  un  lambeau  plantaire 
A bo-^p  tournée  ver»  le.s  orteils,  ou  une  incision  en  V,  on 
dénude  l’os  et  Ton  désarticule  d’arrière  en  avant.  On  coujx' 
le  lignmt^nl  inlerosseux  ou  calcanéif-a'tragalicn  par  le 
côté  externe. 

Les  amputations  tibio>larsirnnes  dunneni  de  meilleurs 
n^sultni.s  que  la  résection  du  calcanéum,  au  point  de  vue  de 
vue  de  la  marche,  et  les  guérisons  sont  souvent  obtenues 
après  cette  ampulutiun. 

13*  £j*fiVpüfjon  âf  l'oiitragal*'  (V.  Fmactuhrs  et  Ll.  VA* 
TtONS  DE  l'asyhauai.e)  *tv.rtirjMilnnidr>  osda  carjtr  et  du 
tar$e.  — On  enlève  les  os  du  carpe  et  du  tarse  après  des 
plaies  par  armes  à feu,  après  des  fracture?,  après  des  ca* 
ries.  S'il  y a une  plaie  et  si  l'on  sent  l’os,  ou  le  stiUitavec 
une  piuce  et  l'on  déUiche  ses  adhérences  comme  une  es- 
quille. 

Pour  enlever  les  os  nécrosés  et  cariés,  on  fuit  une  iiici^iioii 
droite  ou  cruciale,  en  évitant  de  couper  les  tendons  ; ou 
débride  en  divers  sens  et  l'on  extrait  les  os,  On  panse  avec 
rcau  froide  ou  le?  cataplasmes. 

n.  B^aretlon  fsreiiminiilr**  «i  leniporiilre.  thl  a 

«•eséqué  une  portion  du  maxillaire  inferieur  jK>ur  pouvoir 
enlever  une  langue  hypertrophiée  (Hegouli).  Celle  ixVser- 
tion  se  fait  comme  les  résections  partielles  de  la  mâchoire  ; 
ici  la  résection  par  le  procétié  sous>cutané  est  préférable. 
V.  Résection  paktifxi.e  ur  xt.wiu.AinE  isrÉniEin. 

On  resèque  une  })ortiou  du  maxillaire  inférieur  pour  le» 
cas  d'nnkylosede  la  mâchoire  (K<marcli,  Wilms)  (V  A.NKY- 
toSE  UE  LA  nachoibe).  On  réséqué  l'nmoplate  |amr  arri- 
ver sur  une  tumeur  (i  jston). 

On  a proposé  la  section  lemjwraire  du  pubis  et  de  l'is- 
chion pour  .suppléer  à h symphyséotomie  - Pitois).  Celle 
opération  a clé  faite  deux  fois  tOalbiali);  le»  malades  S4>nl 
mortes. 

ün  resè<|ue  tout  ou  partie  du  maxillaire  supérieur  pour 
extraire  des  polypes  nnso-pharyugiens,  en  laissant  un  |Kmt 
de  peau  et  (m  remettant  ensuite  l'»«  réséqué  en  place. 
V.  NA5U)-PHA»VNe.iEN>  (Po/y^>rs). 

Ces  opérations  se  font  comme  les  réseclioii»  totales  (mi 
partielles  et  ax’ec  les  mêmes  Instruments.  J.cs  complica- 
tions sont  le.s  mêmes  que  dans  les  ampiilatinns  et  les  ré- 
sections. 

V.  B^erdon»  •oaut-perioadqnrn. 

1*  Hè:>ri'tùüis  »oujt-})ériosfiipu'f.  — - Les  résections  soiis- 
périostiques  (Ollier)  sont  des  résection»  pour  les^pielles  on 
incise  le  périoste  et  on  le  détache,  soit  en  le  dissèi|uant. 
soit  en  incisant  d'un  seul  coup  jusqu'à  l'os  et  en  délaclianl 
le  périoste  avec  les  partie»  molles;  ain*ii,  à la  niârlioire,  pai 
exemple,  quand  on  détache  le  périoste  avec  les  gencives. 
Ou  peut  encore,  pour  les  o»  propi'es  du  ne*  et  jH>ur  les  os 
de  la  mâchoire  supérieure,  couper  les  os  à travers  um 
incision  intéressant  à la  fois  le  tégument  cl  le  périoste  ; on 
enlève  l'os  et  ou  laisse  le  périoste  attaché  aux  (Kirtie» 
molles  (Ollier).  V.  OàTÉoui  A.»TiEel  .NA.so-HiAnvNC.iKNs  (Ro- 
lypes);  Ne/.  //o). 

2*  Éi'idnneut  deg  i«.  — ^ On  évide  les  os  atteints  de 
carie,  de  nécrose,  ou  envahis  par  une  hmietir  cancéreuse, 
de  la  façon  suivante  : après  avoir  ml»  l'os  à nu,  on  creuse 
avec  la  gouge  mise  en  niouvemeul  par  la  main  on  par  le 
marteau,  on  énuclée  les  tumeur»  s’il  y a lieu,  et  l'on  taille 
dans  les  parties  saines  de  l’os,  en  conservant  un  pont 
osseux  y'4  une  gouttière  o'‘.seii»e  \ la  suite  de  cette 


RÉSO  12ü7 

opération,  c’est  non-seulement  le  périoste,  nrnis  encore 
Tos  lui-méme  qui  fournit  les  éléments  de  la  niparalion 
osseuse.  Pour  les  os  des  pieds,  ce  traitement  est  bon 
et  vaut  les  résections  partielles  (Sédillot). 

RIÉSÿÿ.DA.  Plante  de  la  famille  des  résédftcées,  dont  la 
fleur,  très-odorante,  a jatlis  été  employée  en  infusion 
comme  préparation  calmante  Q. 

BÉ.St\EN.  Sues  végétaux,  inflammables,  qui  sc  con- 
ci’élcnl  sur  l'écorce  de  quelijne»  arbres  ou  que  l'on  extrait 
par  incision  et  par  d'autres  moyens  d'analyse. 

Les  résines  soiil.«t/r(/cs  ou  liyiiù/esot  composées  d’une  es- 
sence et  de  matière»  végétales  pinson  moins  acides.  I.esunes 
sont  stiimdüutea,e.rp*'f’tornntesel  trés-utilcs  dans  les  écoule- 
ments muqueux  de  la  bionchile  chronique  ou  de  la  blen- 
norrhagie, telles  sont  : le  cr»pahu,  le  goudron,  le  bftume 
di*  Tolu,  le  b.aume  du  Pérou,  etc.;  les  autres  sont  im- 
lantes  et  purgatives,  telles  sont  : la  gomme-gutte,  la 
scammonée,  la  résine  de  jai.ap,  etc.  ; enfin  les  dernières 
sont  stimulantes  de  la  peau  qu'elles  rubéfient,  et  à ce 
litre  on  les  emploie  roinnie  moyen  révulsif  dans  les  bron- 
cblles  et  d.ms  les  rlmniatismes,  en  emplâtres  sur  la  poi- 
trine ou  sur  les  parties  douloureuses. 

Parmi  les  résines  il  y a la  gomme  animée,  la  gomme  ca- 
ragiie,  \n  gomme  copal,  la  résine  gomarl,  la  résine  taea- 
maque,  la  résine  élénii,  de.;  mais,  à rexception  de  cette 
dernière  qui  est  rarement  employée  en  médecine,  toutes 
les  autnîs  n’ont  d‘u»age  que  pour  In  fabrication  de?  vernis. 

Médicaments  destinés  à favoriser  la 
résolution  des  épanchement?  de  sang,  des  épanchements 
de  la  sérosèle  et  de»  exsudât?  iiiflamnialoires  aigus  et  chro- 
niques. 

Les  résolutifs  d'une  inflammation  aigue,  franche,  ex- 
terne ou  interne,  »ont  les  émollients,  les  sangsues,  la 
saignée. 

Le»*  résolutif»  de»  inflaiiiiuatiou»  M-rofuleuse?  »onl  le» 
aniiscrofuléux.  V.  ScRon'LB. 

Les  résolutifs  des  Hig«>rgeme«ts  syphilitiques  sont  lu 
mercure  et  l'Iodure  <le  pota»»ium.  V.  SVHfiLls. 

Le  froid,  rhydroihérapie.  réleclrisalinn,  les  astringents 
employés  eu  titpiques,  sont  des  résolutifs. 

Tout  ce  qui  guérit  en  solUcitaiil  raetion  spontange  de  la 
naltuNî  peut  être  eon»idéré  comme  moyen  résolutif,  ce  qui 
fait  que  celle  médication  est  très-difficile  à dèternuner. 

R^v^Ol.l^no^.  L'e»t  un  mode  de  terminaison  de  i’iu- 
flanmiation  (V.  ce  mol)  dans  lequel  les  exsudai.?  inflam- 
matoires plastiques  ?e  résorbent  p<‘u  à |>eu  en  permellaiu 
aux  organes  de  revenir  à leur  état  naturel  sans  passer  par 
la  MipptuMlion.  Si  rinflanmialioti  est  passée  à l’étal  diiaj- 
niq»ie,  c'est  rabsorplion  des  matériaux  qui  forme  l'en- 
grrrgeiuenl. 

Th^i'upruti'pu’.  — Les  antiphlogistiques  employés  au 
début  des  phlegtnasies  riigiié?  sont  le  meilleur  moyeu 
d'obtenir  la  résolution. 

iJaii»  l’étal  Inflammatoire  ebronique.  la  n-solulion  s'ob- 
tieul  par  le  mercure  et  l iodure  de  potassium . si  l'engorge 
meut  es!  syphilitique  (V.  .'sMumis);  par  le?  toniques, 
l'huile  de  foie  de  morue,  le  fiT  et  l’arsenic,  si  la  maladie 
est  scrofuleuse  (V.  ScnOH'LE);  par  l’élec Irisation  quelque- 
fois et  par  les  frictions,  s’il  s'agit  d'une  infliuumation  chro- 
nique. 

f|^:«tORPTIO^.  En  thérapeutique,  la  résorption  ex- 
prime le  fait  de  la  disparition  d’un  épanchement  de  sang, 
du  pu»  ou  de  la  »éro?ilè  dans  le  tissu  cellulaire  ou  dans 
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une  cavité  jk^rcu-ie.  V.  lN>LAMMATKtN«  E*XHYMnse,  Pis, 
HVDUOIMSfE. 

Kn  palhologie,  c'est  l introdurtlon  dans  le  sang  de  pus 
ou  de  matières  putrides.  ^ . r^voiiÉMiE,  Infectu^n  ri'TRinE 
BT  priU  LENTR. 

RÉTKXTIO^'  Dï'  PLACENT*.  Y.  DÉI.IVRANCR  (.Ic- 
ri/ients  de  h) . 

Rirre%'TlO!V  D I RI^e  L’accumulation  d’urine  dans 
la  vessie  ronslitiip  la  rétention  d'urine.  Elle  s'observe  dans 
les  fièvres  advnamu|ues  et  typhoïdes,  dans  l:i  paralysie 
vésicale  causée  par  une  maladie  du  cerveau,  et,  dans  cer- 
tains  ras,  de  myélite  clironUjuc  : c'est  aloi’s  le  résultat 
d’un  défaut  de  contractilité  du  réservoirurinaire. 

Lajétention  d’urine  est  un  syinptéme  qui  domine  toute 
la  pathologie  des  organes  génitaux  urinaires.  Elle  existe 
dajis  les  cas  de  spasmes,  du  col  de  la  vessie,  avec  ou  sans 
inOamniaiion  , qui  oblitèrent  moinentanénunt  les  voies 
urinaires;  dans  les  cas  J’ohsUcU^s  au  cours  de  l’urine  te- 
nant à un  corps  étranger  placé  dans  le  col  de  la  vessie  ou 
dans  l’uréllire.  Us  rétrécissements  de  Turéthre,  dus  à des 
brides  et  valvules,  ou  des  tumeurs  extérieures  ù l'urèthre, 
comme  les  êpiinchcments  de  sang,  les  encliondromes  du 
bassin  (V.  Aine),  les  hypertrophies  prostatiques;  les  tu- 
meurs du  col  de  la  vessie  formant  soupape  et  fermant  le 
col  ; les  imperforalions  de  Turéthre  causent  la  rétention 
d'urine.  V.  Ves.sie  (.Sjvwmc,  Pnrnhjsie^  Vohule  de  Ai), 
rhÈTHUE,  llÊTnÉa!v<F.!«IENT,  PUJli^TATE  de  /«), 

Cystite,  Cau'.lls  vésu:aux,  Corn^  étrangers  de  L’t- 

RETHRE. 

Hors  le  cas  de  paralysie  vésicale,  Tmine  relemie  dans 
* la  veiisie  s'y  accumule  elles  parois  de  1 organe  réagissent 
et  se  contractent  énergiquj'menl.  Ouelquefois  roWlarlc 
est  vaincu,  l'urine  s'écoule  goutte  àponlle,  et  la  vessie  se 
vide*  peu  à peu.  par  l•^*goIqtc^lenl.  Mais  la  rétention  dourine 
uhnndnnnt  eàeHe-méme  peut  piüduin’d  aiiin*s accidents;  la 
gangrène  et  la  rupture  de  la  v«*ssie  avec  ses  conséquences, 
l'infiltration  d’urine  si  la  vessie  s'est  rompue  à la  baM\ 
l'épam  liemenl  d’urine  dans  le  ventre  si  la  vessie  et  le 
p<*rllüine  ont  été  rompus  à la  fois. 

Les  romplication.s  naturelles  de  la  rélenlion  d'urine  sont 
la  distension  des  uretères  et  des  bu-ssiiiels. 

Le  type  de  lu  rétention  d’urine  est  la  rétention  par 
spasme  du  roi  de  luviH«sie.  N.  Ves.sie. 

La  rétention  conqv>rledeux  degrés;  le  premier  ladysnrie, 
c' est -à-dire  la  diftirulté  de  vider  la  vessie  malgré  de  grands 
efforts  : cet  état  existe  surtout  en  même  temps  que  les  ré- 
trécissements de  rnréthre  (V.  ce  mol)  ; le  second  degré 
est  la  rétention  complète  d’urine. 

Les  signes  de  la  rétention  d'urinesont  une  pesanleur  au 
périnée,  des  envies  d'uriner,  des  douleurs  s’étendant  sur 
le  trajet  des  voies  urinaires,  depuis  le  gland  jusqu’au 
rein;  des  douleurs  prugressiveinent  croissantes  en  intensité 
et  occupant  l’byjwgastre  ; des  nausées,  des  vomissemenis 
de  matières  glaireusesou  bilieuses,  de  la  lièvre  avec  injec- 
tion des  yeux  et  de  la  face,  des  sueurs  ayant  l'odeur  uri- 
neuse,  ci  la  distenlion  de  l'bypogasire  par  une  tumeur 
dure,  globuleuse,  s'étendant  parfois  jusipi'à  l'ombilic, 
présentant  quelquefois  une  (lucliialion  évitlcnle.  On  sent 
dans  le  rectum,  chei  l'homme,  ou  dans  le  vagin  chez  la 
femme,  une  tumeur  qui  est  fluctuante  ; la  vessie  dislcij- 
due  par  Turine  est  douloureuse  au  loucher.  A mesure 
que  l'urine  s'accumule  dans  )u  vessie,  les  m.aladi’s  con- 
tractent avec  énergie  les  muscles  de  i'ubdomen  et  fonldes 
efforts  inouïs  pour  urinec,  il  est  même  de«  malades  (|Uj 
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font  tlo  lois  offorls  qu'il  so  proJiiil  rhe*  eux  une  rhule  du 
rectum  ou  des  hernies 

Lorsque  la  ri’lention  complète  d'urine  existe  dans  les 
cas  de  lièvre  grave,  la  lumèfnction  de  I abdomen,  la  lluc- 
lualion  liypogaslrique  et  la  douleur  à la  pression  sur  1 hy- 
pogaslre .innouciml  la  rèlenlion  d'urine;  les  phénomène* 
généraux  habituels  manquent. 

C'esl  seulement  dans  les  cas  ou  il  y a une  allèraliondes 
reinson  de  la  vessie  el  résoqition  de  matières  pulridcs  el 
d'urine,  qu’il  v a des  syinpldnies  d ureniie  (CL  IhTnard), 
tels  que  la  diarrhée  el  ieconia.La  rétention  d'urine  simple 
ne  peut  produire  au  plus  que  de  l'ahsi^mlioii  urineuse.  l'n 
calme  apparent  après  une  agilation  el  des  douleurs  vives 
annonce  le  début  d'une  infection  urémique.  On  ne  eonfon- 
dra  pas  la  suppression  d’urine  avec  la  rèlenlion  d’urine 
dans  la  vessie  ; car,  dans  la  première  maladie,  si  l’on  sonde 
le  malade,  nu  trouve  la  vessie  vide. 

Les  réicniions  d’nrine  trop  fréquentes  déterminent 
souvent  des  modilications  dans  la  sltaielure  de  la  vessie  ; 
en  elVel,  la  cyslile  ehroniqne,  les  vessies  à loges,  .sont 
Iiuclquefois  dues  à des  rélenlions  d’urine  anlèrieures. 

La  rétention  d’urine  qui  arrive  à lu  sniled  nu  relrécis- 
senienl  cause  une  inertie  iocomplèle  delà  vessie,  une  sorte 
d’épuisemeni  de  la  coniraclililé  de  l’organe,  et  alors  la 
vessie  ne  se  vide  que  quand  elle  est  Irès-reniplie,  et  il  y a 
un  étal  désigné  sons  le  nom  de  slMjii'iliml  il'iiriiie. 

La  rèlenlion  d’urine  par  paralysie  de  la  vessie  a un 
cachet  à part.  V.  Vessie  (Pamlysii-  rfe  In). 

Le  diagnostic  de  la  rèlenlion  d urine  n es!  un  peu  dîlïi- 
eileque  dans  un  seul  cas,  celui  m’i  il  y a rèlenlion  d.ins 
une  vessie  racrornie(Civiale|;  dans  ces  conditions,  il  n’y  a 
pas  de  lumeur  elle  diagnoslic  ne  peut  reposer  que  sur  le 
fait  de  l’absence d’excrélion  urinaire. 

Ixs  accidenls  primitifs  des  réirulions  d’urine  soni  la 
ruplurc  de  la  vessie,  les  infltlnilions  urineuses  et  rare- 
ment des  accidenls  urémiques.  Les  aecidcnls  ronséculifs 
sont  une  paralvsie  de  la  vessie,  nu  déformation  de  ta  ves- 
sie, des  cysliles  el  des  néphrites. 

Lorsque  l’iirine  est  ivbaïue  duiu;  In  nin.  il  y a des 
symptèmes  hydronéphriques  on  colique  néphrélique  (V 
cès  mois),  suivani  que  la  rétention  d’orinc  s’est  établie 
Icniémcnl  ou  vile. 

ThêmiH-ifliiiHt . — Ou  traitera  les  maladies  qui  causent 
la  rétention  d’urine  dès  que  l’on  sera  parvenu  à vnler  la 
vessie  jtar  le  cathèlérisme  [V.  Cri.r.i.’LS.  I’retiiue  (flctre- 
rimvnmil  de  C),  l’BOSTATF.  t/c  ta].  Ves- 

sie {Parnii/siret  f/insmi  de  /ii)],'en  même  temps  que  l’on 
aura  donné  de  grands  bains  aux  malades  et  des  puliuns 
capables  de  faire  cesser  l’ébat  de  conlntclnrc  spa.sniodiqne 
des  sptiinrlers,  de  la  vessie  cl  de  l’uriqhre. 

l.'i-an-dc-ïie,  le  cidomre  de  sodium,  sont  des  moyens 
empiriques  qui  ont  quelquefois  réussi  conire  la  rèlenlion 
d’urine  spasmodique  ; le  repos,  un  bain  de  siège,  des  ca- 
taplasmes sur  le  ventre,  le  périnée  el  les  cuisses,  la  glace 
sur  le  («Tinéc,  sonl  bons  à employer  dans  les  cas  d’irri- 
tation du  col  de  la  vessie  ou  de  ruréihrc,  mais  seulement 
quand  il  n’ï  a pas  .l  inllamnialion  franche.  On  se  rajqiellera 
que  les  obslacles  qui  exislenl  sur  le  Irajel  des  voies  uri  - 
liaires  devieimeiu  loujours  de  (dus  en  pins  iusnrniunlables, 
après  des  excès  el  une  fatigue  qui  se  traduisent  par  nue 
irriuilion  loc.ale(V.  Hetiiecisse>ientde  L’EnETHitE,  Vts.«iF., 
l'ntisTSTE)  ; .U  de  là  ressort  l’indicalion  d'emplover  les 
lupiques  calmants,  tels  que  les  cataplasmes  laudanisès  et 
les  grands  bains. 
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lu?  docteur  J.  J.  Cazenave  dit  avoir  trèü-Houvont  réussi 
à faire  cesser  la  rétention  par  l’introduclion  dans  le  ree- 
tum,  toutes  les  heures,  d‘un  gros  morceau  de  glace  ova- 
laire. — Au  bout  de  dcm  ou  trois  heures  si  la  cause  de 
la  rétention  est  un  rétrécissement,  au  bout  d'un  peu  plus 
de  tempss’il  s'agit  d'une  hypertrophie  de  la  prostate,  l'urine 
se  met  à couler  lentement  par  I* urèthre  et  les  malades 
sont  débarrn'isés. 


rie.  — l'oii'iiitn  U |Mr  .(•'  iwiiitii  (mr  I htixien^ir^.  I,<*»  ii 

Au  point  de  vue  de  la  thérapeutique  rlunirgicale  de  la 
rétention  d'urine,  il  y a trois  indications  nettes. 

Dans  les  rétrécissements  inflammatoires  et  spasmodi- 
ques, il  faut  sonder  le«  malades  et  ne  tenter  nnriwe  auti't: 
manirurre  cftinsnjifale^  parce  que  souf/rr  est  toujours  jm.s* 
sibte.  V.  Cystite  i»r  tôt.  ^ 

Dans  les  paralysies  du  corps  de  la  vessie,  il  faut  sonder 
les  malades  à des  époques  espacées  correspondant  ù piui 
prés  aux  moments  où  normalement  on  urine. 

11  ne  faut  pas  recourir  aux  ponctions  vésicales  dans  les 
ras  d’hypertrophie  prostatique  ; le  cathétérisme  dans  re 
cas  est  encore  tonjvnrs  ;«)SsiA/e. 

Dans  le  cas  de  rétrécissements  de  l’urèthre,  le  catbélé- 
risnic  est  toujours  possible  pour  iim*  main  habile  et  prii- 
denlo.  Il  n'y  a d'exception  que  quand  un  ralbétérisnie 
maladroit  a été  fait  et  a produit  des  fausses  routes  éten- 
dues, et  quand  il  y a une  plaie  de  l'uréthie  datant  d<' 
plusieurs  jours.  Dans  les  cas  de  rétrécissement  les  plus 
étroits,  le  chinirgieu  qui  est  consulté  le  premier  peut  tou- 
jours passer  avec  de  la  patience.  Lorsqu’il  y a des  gn«- 
viens  engagés  dans  riirélbre,  lorsqu’il  y a un  rétrécisse- 
ment ancien  et  sinueux, il  ya  «le  grandes  dtfnrullés;  mais 
en  appliquant  des  topiques  émollients,  tels  que  des  cata- 
plasmes, en  appli(|uaiil  quelques  sangsues  au  périnée,  en 
donnant  10  centigrammes  d'opium  (Civiale],  en  mctiani 
le  malade  dans  un  bain,  on  piuit  encore  passer. 

Rn  sondant  les  malades  debout  (Pbilipps)  et  eu  enga- 
geant le  malade  à faire  des  efforts  pour  uriner,  on  arrive 
à passer. 


Lorsque,  malgré  toutes  les  précautions  qui  ont  été  pri- 
ses, le  rétrécissement  est  infrancliis>able,  ou  peut  avoir 
recours  à la  ponction  de  la  ve>sie. 

Dan-i  le  cas  d hypertrophie  prostatique  avec  fausse 
route  de  la  prostate,  lorsque  le  bec  de  lu  sonde  n’est  sé- 
paré de  la  vessie  que  par  une  |ielilc  épaisseur  de  tissu 
prostatique,  on  l.i  i^rforera  avec  une  sonde  à dard  (La- 
iiiye',  011  une  «onde  inélulliqiio  conique  (Lenoir)  ; on  pas.se 
après  uue  >nnde  de  gomme  a demeure. 

Pimr  remédier  à une  rétention  d'urine, 
<|iiand  le  raihélérisiiie  est  impossible,  on 
a recours  à la  pomiiiui  de  la  vessie  ^uir 
le  rectum  (Fleurant,  l'outeau  .à  la  ponc- 
tion périnéale  (Aviciume,  Iliulan,  (iaren- 
geot,  Meister),  à la  ponction  s«ms-nubieitDe 
(Woillemier). 

Pour  faire  la  ponction  dans  le  rectum, 
on  introiluit  le  doigt  dans  le  rt'ctuiii,  où 

l'on  sent  une  tu fluctuante;  on  cher- 

rbe  In  partie  stqM'rieurc  de  la  prostate  et 
rinlervalle  des  vésicules  sénÙDales,  on 
pom-lionne  arec  un  trocart  rourln»  dont  le 
poinçon  est  muni  d'une  rainure.  Lorsque 
l'urine  coule  entre  la  canule  et  le  {HÙnçon. 
un  est  dans  la  vessie. 

Pour  faire  facilement  la  ponction  rec- 
tale, un  fuit  mettre  le  malade  & pial  ventre 
sur  le  bord  de  son  lit,  les  jaml>es  pen- 
dantes; on  |M‘uf  alors  se  passer  d’aide  ; 
mais  celle  |H>silion  est  «pielquefois  très- 
pénible  |Mmr  les  malades  (Velpeau). 

On  laisse  In  canule  ii  demeure  pen- 
dant treiile-.six  heures  au  plus  (K.  Home). 
Plus  lani,  une  vomie  molle,  maintenue 
pur  uit  baudagu  en  T,  remplace  la  ca- 
.1  . t nule. 

iii«  itt<ii>l«tfte  .j 

La  ponction  périnéale,  faite  par  Avi- 
cenne pour  soulager  les  malades  atleintv 
«le  cniciils  qui  ne  pouvaient  être  opérés  (V.  Cai.citj; 
VKSiçAi  x)  et  adopb'M?  par  Tolel , Iliulan,  tîarengeol 
et  Dionis,  est  ropérntion  qui  semble  pn'férahle.  On  fait 
l'incision  comme  pour  In  taille  laléraüvéo  de  frère  Corne 
(Ihonis),  nu  bien  on  ponctionne  le  périnée  arec,  un 
trocart  (Juncker,  Heister  , ou  bien  on  passe  le  trocart  fi 
travers  une  incision  qui  a comliiit  jusipie  sur  b vessie  dis- 
tendue Sabatier,  école  anglaise).  Parla  ^«onction  périnéale, 
on  arriv«;  bien  dans  la  vessie,  les  canules  à demeure  sont 
facilemiml  maintenues;  mai»  celle  ponction  expose  à des 
fi>ttiles  urinaires  (Chandler).  lui  ponction  périnéale,  inins- 
formé»*  en  opération  de  la  boutonnière,  est  une  o)HVution 
à laquelle  on  a recours  lursipie  l'urêllire  rétréci  n«*  peut 
être  franchi.  V.  rnETliiiK  (/Wr«r/!we»m«/  de  T». 

Pour  faire  la  ponction  hypogastrique  : ponctionner  avec 
un  trocart  courbe  «le  frère  (>ome  ou  un  trocart  droit  (Hii- 
gui«!r),  dans  l'espace  qui  sépare  les  t«*ndon.s  des  muscles 
droits,  remplacer  In  canule  par  une  sonde  de  gomme. 
L'opération  se  pratique  le  malade  étant  sur  le  bord  de 
son  lit,  les  jambes  jiendanles;  on  ponctionne  rasant  le 
pubis.  Pour  éviter  «pie  la  plaie  soit  plus  large  que  la 
somie  molle  introduite,  on  p«*ut  placer  une  sonde  autour 
du  trocart,  et  retirer  le  trocart  avec  la  canule,  en  laissant 
la  somie  molle  (J,  t^loquet);  enfin,  on  f>eut  inciser  avec  le 
bi-sloiiri  jusque  sur  la  vessie  et  ponctionner  ensuite  (Bau- 
dons  , c’«*sl-à-dirc  exécuter  sans  conducteur  le  premier 
temps  de  la  taille  hypogastrique  de  Franco. 

La  ponrtion  hypoga.strique  a été  mo«liflée.  On  ponctionne 
à travers  la  «vmphysr  du  pubis  (Meyer)  ou  sons  la  sym* 
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physe  du  pubis,  en  rnsant  les  os  avec  le  trocart  dirigé  de 
bas  en  haut  presque  verlicalcinent  (Voilleniier).  De  ces 
deux  procédés,  le  premier  est  passible  du  reproche  do 
léser  une  articulation  ; le  second  n’a  pas  encorejété  appli- 
qué avec  des  avantages  asser.  signalés  pour  qu’on  l'adopte. 

On  peut  vider  la  vessie  avec  la  jwmpe  muni  du  trocart 
capillaire  de  Diculafoy.  Otie  opération  est  sans  danger  et 
vaut  mieux  que  ses  autres  ponctions  vésicales. 


La  ponction  hypogastrique,  la  ponction  rectale  et  péri- 
néale, ont  toutes  des  avantages,  les  unes  par  rapport  aux 
autres,  et  pour  des  cas  spéciaux,  .\iiisi  pour  la  rétention 
d’urine  consécutive  à l’existence  d’un  calcul,  la  ponction 
pt’Tinéale,  la  ponction  rectale  chez  les  sujets  ti  és-gras,  sont 
meilleures  que  la  ponction  hypogastrique  ((’.onk). 

Lorsque  la  vessie  e.st  peu  distendue  et  ne  dépasse  pas  de 
heaiicoup  le  pubis,  la  ponction  rectale  doit  encore  être 
préférée;  mais,  dans  la  majorité  des  cas,  lorsqu’on  est  ré- 
duit h l’extrémité  de  ponctionner  la  vessie,  c’est  la  ponc- 
tion sus-pubienne  à laquelle  on  a généralement  reeours. 
Scemmerring  s’en  était  montré  grand  partisan. 

Lorsqu’on  fait  1a  ponction  sus  pubienne,  il  ne  faut  pas 
vider  la  ve.ssie  du  premier  coup  ; on  tieinlra  le  malade  im- 
mobile, les  cuisses  demi-fléchies  sur  un  large  coussin;  on 
veillera  à ce  tpie  la  sonde  molle  soit  toujours  débonchée. 
Des  cataplasmes  seront  tenus  en  permanence  sur  le  ventre 
et  les  cuisses  du  malade.  On  |irescriru  une  tisane  délayante 
et  des  lavenients  émollients  répétés. 

S’il  s'agit  de  lésions  de  la  prostate  ou  de  l’urèthre,  tels 
que  des  valvules  prostatiques  et  des  rétrécissements  irré- 
guliers, on  pourra  tenter  le  catliélérisme  rétrograde  à 
traxers  la  ponction  de  la  xessie,  au-dessus  du  pubis  (Voil- 
lemicr). 

Lorsqu'on  a affaire  à un  rétréci.sscment  de  l’urètlire, 
dans  la  portion  spongieuse,  on  peut,  au  lieu  de  faire  la 
ponction  de  la  vessie,  ouvrir  l’urèthre  eu  arrière  du  rétré- 
cissement (Ledran);  c’est  l’opération  de  la  boutonnière 


(V.  l'BKTtmE,  Rêthécipsement).  Cette  ponction  se  fait 
comme  l’opération  de  la  taille  latéralisée.  Une  fistule  con- 
sécutive est  assez  souvent  la  suite  de  la  ponction  de  l’u- 
rèthre. 

RËTI!VE  (Lésions  de  la).  La  rétine  est  le  siège  d’un 
grand  nombre  de  maladies  locales,  telles  qu’anémie,  inflam- 
mation, décollements,  hémorrhagies  ou  exsudations  gra- 
j nuleuses,  anévrysmes  miliaires,  cancer,  névralgies,  etc., 
qui  sont  du  domaine  de  l’oculistique;  mais  à côté  de  ces 
I lésions  dues  à une  maladie  primitive  de  l’œil,  il  en  est  qui 
I se  développent  sous  rinllucnce  des  maladies  aiguës  et 
I chroniques  des  méninges,  du  cerveau  et  de  la  moelle 
j épinière  (Itoucluit).  Ce  sont  celles  que  le  médecin  re- 
. cherche  au  moyen  de  l'ophthalmoscope,  pour  aider  au 
J diagnostic  des  maladies  du  système  nerveux.  V.  .\mal- 
HOSE.S,  CvSTICEnylE  HE  I.A  BÉTINE,  nÉTIXlTE,  CÊUÉURÛ- 
I SCOPIE,  Ol'IITIIAI.VO.SCOPIE. 

Rétine  (.\NKVnYSME  UK  l.’AUTÉnK  CENTIIAI.E  UE  La). 

! I.’artèrc  centrale  de  la  rétine  peut  être  dilatée  ju.squ'â  ac- 
I quérir  le  volume  d’une  plume.  La  tumeur  anévrysmale 
! ainsi  formée  comprime  le  nerf  optique. 

j Une  cécité  plus  ou  moins  complète  qui  débute  après  une 
photophobie  et  une  sensation  de  pulsation  dans  l’œil  (de 
Graefe),,  des  veines  variqueuses  ohserx'ées  à l’examen 
opiillialmoscopique  sans  disparition  absolue  des  vaisseaux 
j artériels  rétiniens,  doivent  faire  soupçonner  un  anévrysme 
de  l’artère  centrale  de  la  rétine,  plutôt  qu'une  embolie  «le 
cette  artère.  On  se  souviendra  aussi  que  l’embolie  déter- 
t mine  un<‘  cessation  ininiédiate  de  la  circulation  et  une  cé- 

t 

cité  presque  subite,  et  qu'il  y a en  même  temps  une  ina- 
I ladie  du  cteiir  ou  des  gros  vaisseaux  (Virchow). 

! Thiniprutiijiic.  — Pas  de  traitement  ; ménager  ce  qui 
: reste  de  vision  par  l'emploi  de  lunettes  colorées;  exercice 
très-modéré  de  la  vision. 

I 

i Ané«r;tNnirM  mlllairea  de-  la  réliiu*.  — Chez  les  su- 
jets âg«‘s  qui  ont  des  anévry.smes  miliaires  du  cerveau,  il  y a 
souxent  «les  anévrysmes  miliaires  de  l'artère  de  la  rétine, 
f.a  découverte  «le  cette  lésion  à l'oplitlialmoscope  permet 
d'affirmer  la  lésion  semblable  dans  le  cerveau. 

Abarnre  de  In  rétine.  — absence  congénitale  de 
! la  papille  du  nerf  optique  et  de  x'ais<eaux  dans  la  rétine  est 
i une  li'‘sion  irrèmi’-iliable. 

.tnémir  dr  la  rétine. — L'anémie  de  la  rétine  peut  être 
congénitale  ou  acquise  ; elle  est  caractérisée  par  une  di- 
minution des  vaisseaux  de  la  rétine  et  se  r«-conna!t  par 
l'examen  ophtlialinoscopique.  I.’anémie  congétinale  est 
révélé«*  par  un  affaiblissement  de  la  vue.  L’anémie  acquise, 
due  à «l«‘s  lésions  du  globe  de  r«eil  et  à des  compressions 
«lu  nerf  optique,  s’annonce  par  une  diminution  du  champ 
visuel  et  par  uni*  cécité  progressive.  Cette  affection  est  in- 
curable. À'.  r.ÉnÉimo.sr.ofiE. 

Apoplexie  rêtinlennr.  — L'apoplexie  rétinienne  ou 
épanchement  «le  sang  dans  l'épaisseur  de  la  rétine  ou  sous 
cette  membrane  est  pre.s<jue  toujours  une  cons«'*quence 
d’un  état  congestif  général,  «le  l’état  variqueux  des  veines, 
d’une  «mibolie  veineuse  de  la  veine  «qditbalmique,  de  la 
phlébite  des  sinus  de  la  «lure-mère,  «le  la  méningite  aigue 
(V.  ce  mot),  et  chez  «pielipies  femmes  «le  l’état  congestif 
dû  à la  grossesse.  V.  Guossesse. 

Chez  un  malade  qui  voit  noir  ou  rouge  tout  d'un  coup, 
quand  le  champ  piqxillaire  présente  une  coloration  blan- 
châtre, sans  qu’il  y ait  de  douleurs  ni  de  photophobie  ni 
de  signes  de  congestion  de  la  conjonctive  et  de  la  scléro- 
tique, si  l'un  trouve  par  l’examen  ophüialmoscopique  de» 
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Ufbe<>  rouges,  noinUres,  plus  ou  moins  é(endu>>s  anx  voi- 
sinage des  vaiftseattv,  il  y a nn  épanriiemnU  de  saiigdan»^ 
la  réline  ou  une  a{iopîevie  rétinienne.  Y.  tiKit^KtoKcone. 

Si  le  malade  a perdu  subitement  la  vue,  rela  ti*>iit  à t-e 
tiue  IV'panrhrmetU n eu  lien  surin  {vapille  même. 

I.e  dingnoslic  se  Térilie  le  lendemain  de  l'arrldent.  quand 
ou  voit  avec  roplilhalinoscu|H>  les  iarlu*s  ereîiuuotiques 
réunies  en  une  plaipie  unique. 

Les  const^uenres  des  apoplexie»  rélinienni‘s  "onl  la 
rumintinn  d'exsudals  gi*aiiiileii\  nu  graissenv.  la  « liuroïdile 
mi  une  rélinite. 

l>'s  altérations  de  la  rétine  dans  raniauroM*  aUumiinu* 
riipie  (V.  re  mot)  sont  qiudqiiefoi*  compliquées  d'Iiémor- 
rhagies  interstitielles  mi  ti'a|)nplexie  limitées.  La  scléro* 
t lioroidile  postérieure  ou  rhoroïditc  atropliii(ue  est  une 
cause  fréquente  d’iipople\i4*  ]a>iinieiint‘. 

Il  est  mn*  qu'une  ajwplexie  réliiji<*nne  étendue  guérisse 
»4ins  laisser  de  traces. 

Dans  ('n)M)pIexie  rétinienne  la  vue  e»t  quelquefois  pi-rdm* 
en  un  inslanl  et  pour  toujours. 

T/iern/>ei/0'7«c.  — On  saignera  les  malades,  on  leur  .ap- 
pliquera six  h huit  sangsues  sur  les  tempes  ; on  donnera  le 
calomel  à doses  frnrlinimées  (V.  Ai.TRR.tST).  Des  bains  de 
de  pieds  simapisés  seront  administrés.  On  promènera  de> 
venloaseï»  sètbc!>  .sur  tout  le  rorps,  et  l'on  prescrira  une 
alimeiitaliou  peu  abondante.  On  donnera  les  tuniques  aux 
individus  alTniblis. 

Ane«ilie«lc  parliclte  de  la  V.  StRAHISMF„ 

.%(ro|ihlr  de  la  rêllm*.^  I.'aliopliie  tb-  la  rélîni'  est  |.| 
suite  d'une  anémie  irès.pronr>Drér.  V.  \\kmif  hk  i \ rê- 
TINF. 

Atrophie  de  la  pn|illlr  tlii  nrri  €>pilc|iie  eoiigrnllnle 
ou  aequlte.  {.'atrophie  de  la  papille,  du  nerf  optique  est 
le  résultat  d’une  compression  extni-i*rnlaire.  d’une  mabnlie 
du  cerveau  ou  d'une  anrieiine  b'^sioii  île  Triul.  (’.el  état  se 
reconnaît  aux  caractères  de  l’atrophie  de  In  rétine,  à l’ané- 
mie delà  papille  et  h lu  déformaliun  de  ses  bords;  la 
lran.sfüriuation  de  la  rétine  en  un  tissu  de  libres  à moelb- 
est  encore  uii  éUl  <pii  se  complique  de  l'alrupliie  de  la  pa- 
pille (V,  .NM.tLROSR].  G-lle  maladie  est  inrurable. 

l’anerrade  la  mine.  — On  a observé  des  raiirers  tie  la 
rétine,  ranccTs  eiicé|)tMluïdes  et  ribro-plustiqiios,  né»  la 
plupart  ilans  la  coticbe  cellulain*  qui  sépan*  la  réliiie  do  la 
choroïde  lylhsorruinf  de.s  .Mlemiinds). 

Au  début  le  caiieer  est  annoncé  par  une  gêne  de  In  vi- 
sion ; et  si  l'on  examine  à roplillialinoscope  on  voit  une  tu- 
meur lisse,  iuitoiirée  de  partu's  plisM-es,  aiialugiies  à la 
rétine  décollée. 

l'Ins  lard  la  tumeur  >e  recouvre  de  vaisseaux  multiples, 
devient  im’qfuliérc,  la  sclérotique  s’injecte  et  In  tumeur  fait 
saillir  le  cristallin  et  l’iris;  les  malades  ne  voient  plus, 
l’O'il  augmente  de  volume  et  pr»‘senle  sur  «pielqties  iwiinls 
de  In  letidanre  à un  staphylonie;  des  douleurs  vires  sont 
éprouvées  par  les  malade»  û ce  moment  et  peuvent  être 
attribuées  ,*i  In  ilisleiisinn  du  globe  oculaire.  I.or>qiie  l’<eii 
va  se  rompre  il  y n de  l’ouléme  des  paupières  et  de  la  con- 
jonrlivt‘,  c'est-à-dire  du  chéntosis  sénuiv. 

l/œil  atteint  de  cancer  de  la  rétine  se  perfore  par  la 
sclérotique  ou  par  la  cornée,  et  cette  phase  de  l'évolution 
du  cancer  est  indiquée  par  une  cessation  brusque  des  dou- 
leurs. 

Le  cancer  de  la  rétine  sorti  <le  l'ipil  se  révéle  par  les 
caractères  de  tous  les  autres  cancers. 


Si  l'on  a pu  confondre  un  cancer  de  l’œil  avec  un  abcès, 
c'est  faute  d’avoir  étudié  les  antécédents  des  malades,  car 
il  n’y  a pas  d’erreurs  possibles. 

I.r  cancer  de  la  rétine  est  un  dus  rares  cancers  qu’on 
«tlxene  chez  lu*  enfants.  Voy<‘Z  jujur  le  diagnostic  dilTé- 
nmllel  OimnntDK  (T«m«ur.<»/c  h)  et  rmutoîlUTRs. 

Tl.ri'tifMuti'iiif,  — Dés  que  le  tliagnostie  «ancerdi*  rifil 
aura  été  jK>>é.  on  fera  rablaliou  «In  globe  oculaire  par 
la  mélliode  Itonncl.  si  la  scléroliipi**  c»t  saine;  mais  il 
vaut  mieux  enlever  r4iul  par  le  procédé  de  Diipuyiren. 

ApK*s  avoir  fait  relever  la  paupière  par  un  aide  fl  saisi 
l’n  il  avec  une  pince  ù griffes,  on  le  ilélarhe  <le  la  p^roi 
sujU’rieure  de  l'orbite  avec  des  cis^'oux  com  bus;  on  coupe 
le  péilinile  de  l'aul,  on  le  renverse  sur  la  joue  et  l'on 
achève  l'ablation. 

.'si  la  lumuiir  est  vnluniineuse.  pour  plus  de  rmnniotlilé 
on  débride  la  commi&sure  externe  de*  (taupières. 

Si  If  « aiirer  avait  envahi  l’orbite,  on  c^mtériserait  lu 
plaie  avec  le  fur  rouge  et  la  pAlc  au  chlorure  de  zinc  pour 
délruiru  s'il  se  }»eul  ce  qui  a échappé  à l'ablation. 

Des  bouhdies  de  rliarpie,  enduites  de  colophane,  et 
uni'  compression  bien  faite,  suflisenl  le  plus  souvent  {K>ur 
arrêter  l’héinorrhagie  de  l’arlérc  ophlhalmiqiie,  après 
l'ablation  de  l'u'i]. 

C'ommoilfin de  Iti  rêllnr.— Sous  i'iiinueiiced'iin Iraii- 
matisnieli'gerde  l'œil,  on  voit  quelquefois  des  malades  al- 
luiiils  de  cécité  pu.s*ugére  (Siebel,  .Métaxas,,  sans  qu'il  y 
ait  du  lésions  révélées  n ruphllmlmosco|H>.  tb't  éiat<)ésigné 
sous  lo  notn  de  minmolion  <le  la  rétine  eulrnine  la  |mtIo  de 
la  vision. 

I.n  coinmolioii  du  la  réliiie  peut  quelquefois  guérir  seule. 

L étal  non  délîni  de  conmiotioii  de  lu  rétine  n'est  peut- 
être  t|u'uiie  paraKsiu  «lu  muscle  ciliaire,  axec  névralgie  ilu 
nerf  optique.  V.  Nkrfs,  (!onti  .s|ons. 

ThrntiM’utûfHr.  — I.e  repos,  h*s  sangsue*  à la  lemp^*, 
sont  le  seul  traitement  rationnel  à prescrire  dans  la  com- 
motion rétinienne.  f.'ncrlu.sion  «le<  deux  yeux,  pendant 
huit  .Arlix  jours,  est  encore  un  excellent  moyen. 


Ftf.  6H.  — |WroU»nn>l  •U-  U iVtii»*. 


IkCcolIrmenC  de  In  r^lne.  — //]^>/r<t;uWc 
fm’oof. — La  nUine  décollée  par  un  épanchement  séreux  et 
même  sanguin  (Ihîümam^s) , situé  entre  celle  membrane  et  la 
choroïde,  engendre,  une  ci’urité  incomplète,  caractérisée  par 
une  diminution  irrégulier**  du  champ  visuel,  et  .susceptible 
de  varier  Le  ducolh-menl  de  la  rétine  est  révélé  h l'ex- 
ploi  aiiou  ophilialmoscûpique  par  une  masse  d’une  colora- 
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lion  hlnnclintre,  occupant  um*  partie  du  rliamp  puptlhire. 
L'ophUialmoscope  montre  alors  que  relie  masse  es!  rnn- 
stituée  par  une  niembrane  otTrant  des  pli<  el  sur  laquelle  se 
dessinent  avec  une  coloration  noire  les  vaisseaux  do  la 
nuine  ffijf.  624).  Lorsqu’on  ïait  mouvoir  !n  tête  des  ma- 
lades, on  voit  relte  masse  se  d»'placer. 

Le  décollement  de  in  réilne  arrive  quelquefois  brusque- 
ment, les  malades  voient  passer  un  nun{;e  devant  les  yeux 
et  les  objets  qu'ils  regardent  leur  semblent  treinblotaiits. 

Iæ  dérolleinenl  de  la  rétine  |>eul  être  congénital  (Am- 
mon),  il  est  accidentel  dans  rnnusarqiie,  il  arrive  sponla- 
némcnl  quelquefois  après  un  rcfroidissimient  et  à la  suite 
d’un  coup  reçu  sur  rœil,  cl  dans  ce  cas  il  existe  en  même 
temps  que  des  eccliymoses  de  la  rétine. 

I.C  décollement  de  la  rétine  se  complète  dans  certains 
cas  au  point  de  rédiiii'e  la  rétine  /i  un  eonlon  étendu,  de  la 
papille  du  nerf  optique  au  crislullin.  Il  s«  complique  de 
syncbysisétincel.’inls,  c'est-à-dire  de  la  production  de  corje. 
flottants  (cristaux  de  cliloieslérine  floitanis,  alhtimiiiciix), 
qui,  se  défilaçanl  dans  rceil,  sont  rfTonnaissables  par  la 
simple  inspection).  Knfln  te  décnilement  de  la  rétine  cause 
quelquefois  une  iriiio-choroidile  à forme  lente.  I.a  vue 
est  à tout  jamais  perdue  et  r<eil  liiiil  |Kkr  s'atropbier. 

Le  strabisme  d'une  }»art,  la  culanicle  de  1', autre,  sont 
des  tmuhies  qu’on  observe  quelquefois  après  les  décolle- 
menU  de  lu  rétine. 

Thêrn)itmUiine . — Les  ventouses  scarifiées  sur  les  tempes 
(flpsmarres).  les  bains  de  vapeur,  les  (ridions  sèches  sur  la 
peau  avec  un  linge  de  flanelle,  son!  de  bons  moyens.  L’io- 
dure  de  potassium,  à la  dose  «b^  1 gminiiie  par  jour  dans 
un  verre  d’eau  suenV,  est  quelquefois  araiitageux.  Les 
collyres  excitants,  avec  i centigranime  de  sublimé  ou 
5 centigrammes  de  nitrate  d’argent  pour  40  grammes 
d’eau,  sont  des  excitants  qui  ont  quelque  utilité  pour  favo- 
riser l'nlisorplioii  du  liquide. 

Li  ponction  de  la  sclérotique  semble  indiquée  pour  les 
cas  où  il  advient  que  le  luiuide  ne  résorbe  pas  (de  Graefe). 
On  fait  celle  ]M>nclion  comme  la  paracentèse  de  la  scléro- 
tique; mais,  en  praliqtianl  cette  opération,  on  joue  quitte 
ou  double,  et  c'ol  le  plus  souvent  co  dernier  résultat 
qu'on  oblteni. 

Les  [lunclions  de  l.a  cornée  ont  été  faites  pour  diminuer 
la  pression  intra-oriilaire;  mais  l'évacualion  du  liquide  du 
décollcnutnl  de  la  rétine  est  toujours  c Nom*  dangereuse. 

0^K4^ner«-N«-rn<-r  de  In  rCline.  ~ La 

dégénérescence  graisseuse  de  la  rétine  est  une  substitution 
d'éléments  graisseux,  d'origine  inflammatoire,  aux  éléments 
conjonctifs  do  la  rétine;  ceux  ci  pcemieni  |H'u  à |m*u  la 
place  des  éiénietits  normaux.  Les  exsiidnU  de  la  rétine 
coiitieniienl  plus  ou  moins  de  graisse,  et  la  dégénérescence 
graisseuse  de  la  rétine  peut  être  considérée  cliniquement 
comme  les  exsudât-*.  V.  ces  mois. 

RsMadniN  de  In  rO^iInc. — Il  va  desexMidnts  blancbà- 
très,  sur  la  rétine,  qui  sont  dus  à des  congestions,  apoplexies 
et  inflamin.'Uions  antérieures  de  la  choroïde  et  de  la  rétine. 
On  les  reconnaît  à ce  qu'ils  couvrent  les  vaisseaux  réti- 
niens, et  c’est  ce  qui  les  distingue  des  exsudais  de  la  cho- 
roïde. 

Lorsque  tes  exsudais  de  la  rétine  existent,  il  y a quel- 
quefois une  conservation  de  la  vue  lorM|tie  la  pa|Mlle  n'est 
pas  cochée,  la*  plus  souvent  il  y a un  point  aveugle  sur 
le  champ  visuel  ou  une  diininutiun  du  champ  visuel. 

L'al)aissemcnl  du  cristallin,  les  mal.adies  du  cor|»s  vitré, 
outre  toutes  les  lésions  anciennes  de  roril,  causent  des 


exsudais  rétiniens  (V,  Hktimte  chronü«  b).  Les  exsudais 
peuvent  être  le  résiilt.nt  de  la  syphilis  cunslitulionnelle  f|ui 
aurait  alors  été  accompagnée  d'nne  rétinilesubaigué.  dite 
rélinile  syphilitique  (.Mélaxas). 

Thcmpentùiiu' . — Les  exsudais  qui  ne  se  rattachent  pas 
à une  lésion  iuflumnialoire  et  qui  existent  chest  un  sujet 
syphilitique  réclament  le  traitement  unlisyplùlilique.'  (>n 
traitera  lesallérallons  de  la  choroïde  et  les  maladies  géné- 
rales, telles  que  l'alhuniinurie,  si  l’on  jMuit  supposer  que 
les  lésions  en  sont  la  conséquence. 

!\‘evralgle  dr  In  rêllnr.  — J.U  névralgiede  la  reline, 
appelée  aus**i  névralgie  ciliaire,  existe  seule  ou  avec  ht 
névralgie  trifaciale.  j.;t  pliolophobie.  la  contraction  de  la 
pupill*»,  une  setisalioii  de  tension  douloureuse  dans  l’œil, 
sont  les  signes  de  la  névralgie  de  la  ivline  et  des  nerfs  ci- 
liaires; il  est  rare  que  la  vue  soit  alwlie,  et  avant  que  ce 
phénomène  e.xisie  on  voit  survenir  cher  le  malade  une 
difliculté  de  l'accommodation  de  l'œil,  une  ddllieullé  de 
distinguer  les  couleurs,  la  risionde  sptH'tres  lumineux. 

Il  n'y  n aucun  signe  ophthalmoscopique, 

Thviui\ivutiifUt\  — Un  emploiera  le  traitement  de  la  né- 
vralgie trifaciale.  Le  sulfate  de  quinine  agira  comme  anti- 
périodique  j‘t  comme  hyposlhénisant.  t)n  l’administrera,  à 
la  dose  de  flO  centigrammes,  tons  les  deux  jours,  et  de 
.10  centigrammes  les  jours  iiilerralain^s. 

Œdfmedi-ln  rt*'«lBr.  — L'tedème  de  la  rétine  est  gé- 
nértd  ou  partiel.  Dans  cc  dernier  cas  il  siégesur  la  papille. 
t)ii  le  recuiiiialt  à une  coloration  jaune  suie  de  la  rétine  ou 
de  la  papille  du  nerf  optique,  les  vaisseaux  deviennent  Oli- 
foniies,  quel(}ucfois  ils  semblent  coupés.  Cet  étal  coïncide 
avec  l'aiia-sarque  et  ratbüminurie,  et  les  comprtu.sions 
exim-ociilaires  par  le.s  liiiueiirs  de  l'orbite.  J.’«*dème,  avec 
coloration  jaunâtre,  corres)n»nd  à la  syphilis  constiliilion- 
nelle. 

T4iru;>eMf((/rn'.  — Traiter  le  mal  originel,  la  syplnlU 
ou  ranasan]ue;  pre.scrirc  le  re|H>s  de  l'ivi!  et  protéger  col 
organe  contre  la  lumière  vive. 

TulM-rouIrN  dr  In  reilne.  — Les  tubercules  de  la  ré 
line  ne  sont  pas  très-rares  et  ils  sont  formés  d'exsudats  en 
voie  de  régression  graisseuse,  (.‘n  les  obseiTe  dans  la  ménin- 
gite tuberculeuse  et  dans  lu  tuberculose. 

VNrlrottiléN  de  In  réilne.  — Les  vais.seaux  variqueux 
do  la  rétine,  les  varices  xeiiieiiM’s,  sont  le  résultat  d'un  ob- 
stacle à la  circulation  de  la  rétine  soit  par  nn  caillot  dans  les 
veines  principales  de  l'orbite,  soit  par  des  caillots  dans 
les  petites  veines  de  la  rétine  et  des  sinus  de  la  dure- 
mère  (Houchut  . 

I>*s  varico-ilés  de  la  rétine  causent  souvent  des  exsu- 
dut.s  (lu  la  rétine. 

On  trouve  les  vaisseaux  variqueux  de  la  rétine  à la  suite 
des  choroïdiles,  et  après  des  lésions  cérébrales.  V.  CenE- 
miOsUM'tR. 

Th'ruittntv/ue,  — Les  varicosités  xœineusesde  In  rétine 
ne  causent  pas  toujours  de  troubles  de  la  vue.  il  ii’y  n pas 
de  irailemeni  curatif;  on  traitera  les  phénotrènes  coiiges- 
lifs. 

RévTIlVK  (LKsmNSCÉHÈim0.sCOI*U)l  K.s  DE  Certaiiiis 
alterations  de  ta  rétine  iudiqueni  ta  formation  d’uiiu  mala- 
die aigm’-  ou  clironique  du  cerveau,  des  méningés  ou  de  la 
moelle  épinière  (V.  t,É.liÊuiu>.scüHE).  t^c  sont  les  i///Ub'u- 
tiou»  «TCMses,  — les  iufiUrnItotiS  grttNulcufes,  •—  les 
fifiv/tna  rouj/c.s/ii’e«,  - — les  àcwaoT/ioyn.s,  — les  taches 
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jiiyniff/i/fUjvs,  — les  tjrn/ènJtitiittiü  •jrtiiMrusfs  ou 
Iriisen  ,•  enfin  la  ii^ctthtrfitvin  n'tininuti . 

!.«’>  Ié«i(»08  (k>  b ivline  |>ro(tuile»  par  le>  maliulieh  du 
î»Vî«lôni»*  nerveux  dêp<*iu)«*m  ; 1*  d'un  oh-lacle  à la  cimi- 
luliun  d«s  simiH  de*  la  dure-nière  par  pidrhile,  plde^rnavit* 
oTeduaU*  uti  im*nin^((e;  2”  de;  riiype'*réiiiie'  caplU.iin*  epu* 
pruduil  l'irrilatieen  de  lu  nim*lle  <*1  du  ^'land  >ynipalliu]ijc  \ 
5'’ d'une  altération  de*  imirilion  cnuM'‘niUve  à rii*de''ine‘,  à 
l'hvpeM-iinie  ou  â une  lutnioiTluxgie  .uil('‘rieun-. 


Queli|iieH.|jne>>  de*  te»  léMoii^.  micIouI  I iiMleuiie-.  la  coii- 
p‘stioü,  la  flexuosité  veineUM*.  K'ul)serv<*nl  dan^  le*»  nta* 
ladies  du  cenir  comme  sijfno  de  ge'ne  U la  circidalion  vei- 
neuse (he  (iraefe*.  laebn  ii  li'. 

ImI  inéuiugile  uigué  et  elironi«|ue , riie*inorrliagie  céré- 
brale* : lu  compression  du  cerveau  par  un  épancliemeni 
se'^reux  ou  sanguin  ; la  phlébite*  de»  sinus  eb*  la  dure- 
mère  ; les  tumeurs  du  cerveau  e^t  l encépbalite  ehronie|ue 
produisent  souvent  des  basions  de  la  rétine  dont  lu  re*cber- 
e be*  e St  eie  la  plus  haute  imporiaiiee  |H.ur  b;  diagnostic  H 
pour  le  traitement. 

1.  iiifillralieiii  granuleuse  elc  la  rétine  autour  de  la  pa- 
pille utt*e' gramdalieiii»  n*linieimes,  chez  un  sujet  atteint 
erbeuiiiplégleavi'c  atropine  des  pailii*>  paralysées,  indinne 
une  eiin  piiidile  4lmiiii(|ue  ()2j). 

I.esinflaniiiialions  d<*  la  réiinile  sont  ai- 
gués  et  chroniques  ; les  exsudais  iidlriminnloires  sont  de» 
restes  d'une  ancienm;  innammation  ou  d'une  lésion  de  la 
nienibraue  liyuloïde,  soit  sous  riulluence  d’un  trauimu 
lisme,  soit  sous  l'inllueiici*  d’un  état  général. 

Keilniie  nlsttP.  L’inflammation  aiguè  de  la  rétine 
nu  letmile  e^t  caractérisée  par  une  douleur  rive  au  fond 
de  lurbite.  donleur  pidsutive.  quelquefois  assez  intense 
pour  egarer  la  raison  des  inabub's,  par  une  pbolopliobie 
intense,  qii  exug*.n*  la  vivacité  de  la  iurnière,  par  des 
spectres  luuiin«-u\  colm  »*»  en  rouge,  vert  Ou  jaune,  et  que 
les  malades  com|Mreiita  des  pièces  d'ai*tilice  : ce  sont  là 
les  signes  physiologiqui  s de  la  rétinite.  Les  signes  ana- 
tomiques fournis  par  rex.iiiieii  upbllialiiioscupiqut;  sont 
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nuis  a cause  de  l'impossibililé  d’examiner,  à cause  de 
douleurs  cl  de  la  contraction  de  la  pupille;  mais  il  v a 
deux  Imus  >i:»iio»  pathologiques,  la  congestion  de  ta  sclé- 
rnliqiie  cl  la  coiili'uctiun  excessive  de  la  pupille. 

La  réiinile  aiguë  »c  termine  pn*sque  toujours  par  In 
foniialiou  d'opacités  du  corps  vitré  et  par  une  irilis  ou  une 
iridi»-i  boroidito. 

I.iijrlqu.-lois  la  rétiniti;  aigué  pusse  a l’élul  chronique. 

7’/oro;/f  ofé/uc.  — Saignée  coup  sur  coup,  frictions  sur 
lu  tempe  a^ec  l'onguent  mercuriel  belladonné.  Si  ce  Irai- 
lemeni  éclioue,  on  aura  recours  à rémélique  à dose  ra- 
sorieiine. 

hall'' les  cas  où  lesdouleurs  résisltrnl  â ces  moyens,  on 
fera  la  paiarenlése  du  globe  oculaire  (V.  Pahacentkse 
DE  U « lUiNEE,  ou  la  saignée  directe  du  globe  oculaire 
(Manuel).  Tour  cela,  on  se  sert  d'un  bistouri  scaiilicateur. 
on  coupe  les  vaisseaux  de  la  conjonctive  ou  les  vaisseaux 
de  la  scléroiique. 

ties  saignées  doivent  être  faites  en  dehors  et  au-dessus 
«le  la  coriiéi*. 

lleihiiio  rhr«nlqae.  Li*s  rétiiiites  chroniques  soul 
desétals  MihiiiUammaloires  lirsà  une  lésion  delà  choroïde, 
i une  maladie  cérébro-spinale,  (riilin  à un  étal  général  où 
la  cirndalioti  est  lroubb*e,  ou  le  sang  est  altéré,  ce  qu’on 
observe  dans  les  congestions,  dan»  la  sypliilis  constilu- 
lioiinellee!  dans  les  maladies  où  il  va  diminution  de  l’al- 
bumine du  *>.mg. 

Il  X a une  hy|HTémie  de  la  rétim*  et  «ne  rétinite  chro- 
nique con-i  i ulive. 

I.  /fy/N/. /«iV  rèttiUfnttf.  - ' o/iyeA/iix*. 

- Les  malades  atteints  d'bx|KVéiuiü  rétinienne  ronscr- 
veiil  ta  fandte  de  voir  ; mais  uussitùt  «{u’ils  soutiennent 


leur  alleiilioii  sur  un  objet,  ils  voient  les  objets  confusé- 
ment, puis  il  y a un  strabisme  passager  i;l  de  la  diplopie, 
les  yeux  dexicnnent  rouges,  les  malades  ont  une  sensation 
de  plénitude  daosTieil. 

Lbx|H'rémie  rétinienne  cause  «jiielquefois  riiéméra- 
lopie. 

r<»pliibidmoscope  ou  reconnaît  riiypérémic  rétinienne 
à «ne  injection  tré»-vive  de  lu  léliDe,  à um;  multiplication 
de  vaisseaux  sur  la  papille  (fig.  62ti). 

On  rencontre  rhypércmie  de  la  rétine  cher  des  indivi- 
du» «lui  travaillent  sur  des  b jets  fins  et  à la  liimiéi*e  urti- 
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ficifllc  ; chez  les  iviogiM>.  dm*  imlivMlus  qui  iibu^ciil 
du  caiï‘,  c!n*z  lo»  uUeints  d’hy|MTlrophif  dun»'»r 

el  nïéiiif  cIk'z  les  cldoro-nni*iniijU(*s  (l)<‘sniaries),  riiez  Ws 
femmes  aüeiiüc^  d’alTrctirtiis  cliroiii«i«e8  dr  rutêriis. 

Th&niteutviue.  — Il  l’aul  faire  Ci*>M*r  loul  liavail  ; 
fermer  les  yeux  avec  des  liaiulelelles  de  lafTelas  d Augle* 
terre,  l ue  saignée,  des  venlou^^e-^  ««ur  les  (ciiipes,  tout  à 
fai!  au  début,  sont  d im  Ihui  usage.  S’il  y a une  rlioroïdilo 
(V,  ce  on  appliquera  le  Irailemenl  approprie.  Ou 

'•ouiiiellra  les  malades  qui  ont  commis  des  excès  à un  ré- 
gime végétal.  Les  toniques  .«’ront  administres  aux  cliloro- 
anémiques,  el  l’on  provoquera  des  selles  supplémentaire!!) 
avec  des  pilules  contenant  5 à 10  centigrammes  d'aloès 
ou  20  ceiiligramiiics  de  idiuburbe,  ou  de  scammonée.  On 
fera  prendre  des  prt’paralious  de  digitale  aux  individus 
alleiiils  de  inaladies  du  cœur. 

I)ès  que  la  maladie  seni  amendée,  ou  lera  purler  aux 
malades  des  luiiettes  colorées,  tlelles  qui  sont  colorées  en 
noirsont  préférables  aux  lunettes  vertes  et  bleue'».  On  ne 
laissera  pas  les  malades  travailler  le  soir. 

A la  moindre  menace  de  récidive,  ou  fermera  de  mm* 
veau  l'nûl. 

S’il  y a myopie  ou  liypertropliie  consécutive,  on  appli- 
qiliTa  les  Uinetti*'  ; mais  on  devra  apportera  cctic  appli- 
ralion  les  plus  grands  soins,  IK*s  lunettes  tiaq»  fortes  |k;m- 
veiii  augmenter  riiypérémie  de  la  reline. 

On  traitera  les  maladies  générales  uuxquelli*»  on  |k:uI 
raUtu'Iivr  la  réliiiite. 

11.  ib  fmiff  vhi»niquf  couscc«fii  e,  ou  i r 
r/iY*'  (m*stuarres\  — I,m>Min’uu  malade 
**prou>»'  d<  s maux  de  léti*  xiolenls  exagéi  i"* 

pai  l'atteiiiioii  pour  lixer  les  regards 

distinp\ie  phis  nettement  les  objets  tpii  sont 
vus  connue  dei  néi  e un  brouillanl  ; lorsque 
rail  sjiiii  M'  prend  cofiséculixemenl  el 
r|u  d V a de  ladiplftpic,  des  visions  subito' 
de  corps  brillants  el  tle  traînées  Inmi- 
neiises.  en  même  temps  que  des  élance- 
ments passagers  qui  traversent  Taôi,  ou 
peut  soupçonner  une  réliuile  cbronir|ue 
liée  un  étal  congestif  général  ou  à une 
irritation  ile  la  r»*tine  consécutive  6 une 
l'buroidite. 

^ A l’examen  de  l’œil  ou  trouve  la  papille 
un  j»cu  resserrée,  le  coiq>s  vitK*  semble 
avoir  perdu  sa  Iransparence  (K,  Jueger;, 
la  iKipill.î  du  nerl  optique  est  rouge,  mal 
limitée,  ses  bords  sont  irréguliers,  s**s 
vaisseaux  sont  vides,  cl  lorMjue  la  maladie 
a durt‘  un  rcrlaiii  trmp«.  on  inmve  des 
exsudais  de  matières  blambes  cl  de  pig- 
ment puis  des  épaiicbemeiits  de  sang  li- 
mités, et  ces  étals  uni  été  désignés  sous 
le  nom  de  imjmniOiire  cl  de  ré- 

tiiiUe  fxsuihtivf. 

L»*>i  principales  causes  de  lu  réliiiite 
idu'Oiiique  sont  l insolation,  I éclat  d une 
vive  lumière  comme  celle  de  la  délla- 
gralion  de  la  |K>iidre,  les  malatlies  ebro- 
oiques  du  cerveau  rarement  (Ikmcliul), 
les  hypertrophies  du  cœur,  la  présence  d’imcor|W  étranger 
dans  l'œil,  un  cyslictrque  de  la  rétine,  enlin  certaines  ul- 
cérations de  la  cornée. 

TKerapeutùfue.  — Même  traitement  que  pour  la  irli- 


nili' liyiM’i  emique  ; le>»  compresses  imbibées  de  la  solu- 
tion : 

son  UI-M.MV., 

I fMllk»  a.-  }U«  (lll.inir-.  . . . . ,,| 

ft'tilika  d«-  i 

appliquées  sur  l’it'il.  sont  «l’un  bon  etfet. 

— - I,e  rélinile  syphilitique  est  une 
réliiiite  aiguë  ou  clirouiqtie,  piumplciiicnl  suivi  d o'démc 
de  la  rétine  el  irex>udats  lilaiiclnUn-s,  la  réliiiite  sypbiliti 
que  d"<*mbléeest  rai*e,  le  plus  souvent  elle  suit  | iritis  et  la 
clioruîditc  syphilitique. 

La  rapidité  des  .iccideiiU  ferait  reconiiailre  s'il  > a re- 
liiiitc  aigue  ou  cliroiiiqiie,  reflicacité  du  traitement  anlisy- 
pliiiili<]ue  indiquera  que  la  lésimi  avait  t*u  pour  occasion 
la  diathèse  sypliilili'pie. 

Tltn'UMtiH.fHr.  — On  Irailerii  comme  les  accidents 
MTumlaires  de  la  syphilis  (\.  re  mol).  Kn  même  temps, 
on  fermera  l’œil  el  r<m  fera  autour  de  l'ieil  des  lotions 
avec  la  teinture  d'iode. 

On  donne  li">  pilules  ; 

l.l■■.lll••c|Ul•'  >l*'  ....  I .taïuiil,- 

II.-  .1.'  l»-;:ll»- I-  •• 

Pour  quarante  pilules.  I ne  tous  les  jours  ou  tous  les 
deux  jom-s,  avec  des  ]»ilub‘s  de  piotuiodiire  de  mercuiT 
de  2'»  milligrammes  les  jours  intercalaires,  sont  de  bons 
moyens  à employer  pour  pruvofjuer  la  fluxion  salivaire, 
mais  1rs  purgatifs  réjM’‘iés  sont  aussi  bous.  \ , Iniiis. 

IV,  (Pomlers  . — L’ol»cum»e- 

meut  de  la  vue  avec liéméralopie  Mooreiii.  l’appaiitioii  de 


speclren  lumineux,  un  tremblement  intermiUenl  de  I iris, 
le  rétrécissement  du  champ  visuel,  sont  les  symplêmes 
physiologiques  n«scz  habituels  d’un  étal  de  la  rétine  ap- 
pelé rélinile  pignuuitain*. 


riu'.  <>2T.  — f.iemaUir.'  «ii 
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La  rctinilc  pigmentaire  se  présente  à rexaiiicn  ophliial- 
moscopit|ue  sons  l'aspect  *le  taches  noires  iléveloppées 
antonr  l'ora  serrata,  distantes  les  nues  des  antres  et 
tendant  à se  déposer  vers  lir  fond  de  IVeil.  A une  période 
plus  avancée,  la  rétine  prend  un  aspect  tigré. 

I.  hérédité,  la  diathèse  syphilith|uc,  les  choroïdiles  an- 
térieures (de  tiraefe),  riiabilation  dans  nu  lien  luuuide 
(Mooren),  causent  la  pigmentation  de  la  rétine. 

fin  ne  peut  confondre  la  réliuite  pigmentaire  av(!C  au- 
cune autre  lésion,  si  ce  n’e.stavec  les  altérations  avancées 
de  la  rétine  chez  les  diabétiques  (V.  DtAttKTKj  ; mais  l'examen 
des  urines  ne  laisse  aucun  doute  sur  la  nature  des  exsn- 
ilats  rétiniens  des  glycosuriqnes. 

Tluraiicufi'iuc.  — On  Iraitei'a  les  lésions  soupçonnées  ; 
la  choroTditc  surtout  l'V.  ce  moli.  L'occlusion  de  l’œil 
est  une  bonne  pratique.  On  emploira  aussi  les  'udoriliipies, 
tels  que  la  pmidre  de  Ilowt-r.  unie  an  calomel  fV.  luiTl.s 
et  CtioiuüiilTES  . L'iridectomie  ne  serait  indiquée  tpie  s il 
> avait  excès  de  pression  dausTieil. 

yciiiii-rtiiiiili'.  — Sous  ce  nom,  ou  di-sigue  nu  état  de 
la  |iapille  dans  leiiuel  idle  se  transforme  im  un  pinceau  de 


Kiç*  0i8*,  — .Vt'iico-n'liiiiU*. 

•issu  nerveux  de  tissu  conjonctif,  ('.et  état  peut  exister 
il'emblée  ou  suivre  une  rélinite  hypérémique  (lig.  li2>H). 
L’examen  ophthahnoscopi<iue  relèvera  cet  état. 

lltTRÉCIHSKWKVrX.  V.  L.MIY.NX,  •L.SOt'IIAOK,  Itrx- 
ri  M,  l UETttnE,  ATUÉStES. 

KÉl'MO^  IVtlt  IMtEnié:ttF,  I\TE\TIO!V.  I.a 

réunion  |iar  première  intention  est  le  rapprochement  des 
parties  divisées,  placées  et  maintenues  au  contact,  de  fa- 
çon <pie  les  vaisseaux  capillaires  nouvellement  coupés 
puissent  s’aboucher  et  se  souder  au  milieu  de  la  lymphe 
plastique,  déposée  par  les  vaisseaux.  Lu  position,  les  su- 
tnres,  les  agglutinutifs,  permettent  d'ohtenir  la  réunion 
par  première  intention.  V.  l'i.Atia. 

Réunion  pnr  neoondc  inicntion.  La  réunion  par 
seconde  intention  est  lu  guérison  ou  cicatrisation  des  plaies 
par  rintermédiaire  d’un  hlastèhie  qui  s'oi’ganise  en  bour- 
geons charnus,  destinés  à fournir  de  la  suppuration  pen- 
dant un  certain  temps,  et  à se  recouvrir  ensuite  d’un  épi- 
derme de  nouvelle  formation,  en  un  mot  la  réunion  par 
seconde  intention  est  la  guérison  des  plaies  par  interpo- 
sition de  tissu  cicatriciel. 

Lorsque  les  surfaces  des  pluies  bourgeonnent,  on  peut 


faire  des  sutures  qui  ont  poureffet  d’accoler  ensemble  deux 
surfaces  recouvertes  de  bourgeons  cbaimus  et  de  hâter 
ainsi  la  cicatrisation  ; cette  manœuvre  est  désignée  sous  le 
nom  de  réunion  immnlinte  seroiulnire.  V.  Plaies. 

REVACCIKATIOK.  V.  Vac.CINE. 

RÊVE.  Hallucination  de  rhoinme  endormi,  qui  croit 
'ontir,  voir,  entendre,  agir  et  parler. 

I.c  rêve  confus  ou  distinct  est  un  phénonième  normal  ; 
mais,  dans  certains  cas,  il  est  le  symptôme  prémonitoire 
d’une  maladie  du  système  nerveux. 

Hans  quelques  cas  de  lièvre  typhoïde  ataxique  grave  et 
lie  pneumonie  aiguë,  il  y a des  rêvasseries  et  quelquefois 
des  rêves  donnant  lieu  à une  forme  de  délire  aigu,  qui  en- 
gendre des  hallucinations  et  des  actes  de  violence  plus  ou 
moins  graves.  V.  Hau.ucinations et  FiEViiES. 

RÊVlXNio\  et  RÊVl'LSIES.  (iuérir  une  maladie  en 
provoipiaiit  un  autre  état  morbide  sur  une  partie  voisine 
ou  éloignée  du  premier  mal,  voilà  ce  qu’est  la  révul- 
sion. 

I.a  révulsion  se  fuit  loin  du  siège  du  niai,  taddis  que  la 
dérivation  s’opère  dans  les  parties  voisines,  et  il  n’y  a en- 
tre ces  deux  mrtbodes  qu’une  différence  relative  au  mode 
dupplicution. 

I.a  purgation  qui  guérit  une  congestion  cérébrale,  et  le 
vésicatoire  au  bras  qui  fait  disparaître  une  bronchite  chro- 
nique sont  des  révulsifs,  tandis  que  des  sangsues  autour 
d’un  phlegmon  et  un  cautère  au  voisinage  d’une  carie  ver- 
tébrale constituent  la  dérivation . 

la;s  révulsifs  et  les  ib'rivatifs  détournent  le  sang  d’une 
partie  enflammée,  augmentent  l'activité  fonctionnelle  des 
organes  sur  lequelson  agit  pour  révui.ser,  enfin  produisent 
sur  les  parties  choisies  comme  lien  de  révulsion  une  sécré- 
tion séreuse  purulente  considérable. 

Les  moyens  de  révulsion  sontbygiéniques,chirui‘gicaux 
et  pharmaceutiques.  V.  Intruduction,  le  paragraphe  3fc- 
UkjiIc  rrrulsire. 

Les  moyens  hygiéniques  de  révulsion  sont  le  calorique, 
l’air,  l’eau,  les  bains  cliauds  et  froids,  l’hydrothérapie,  les 
frictions  de  toute  nature  ; les  vêtements  de  laine,  l’exercice 
et  la  gymnastique  qui  excitent  la  vitalité  générale,  les 
influences  morales,  le  mariage,  la  grosse.sse,  l’allaite- 
ment, etc. 

Les  moyens  chirurgicaux  de  révulsion  sont  la  saignée 
du  bras  on  du  pied,  les  sangsues  en  petit  nombre  loin  de 
l’organe  malade,  les  ventouses  séclies  et  scarinées,  les 
ventouses  .lunod,  le  séton,  les  nioxas,  les  c^uitéres,  l’acu- 
puncture ou  l’aqua-poncture,  etc. 

Les  agents  pharmaceutiques  de  la  révulsion  sont  les 
cataplasmes,  les  acides,  la  moutarde,  l’huile  de  croton,  le 
tartre  stihié,  rammoniaque,  les  vésicants,  la  potasse,  la 
poudre  de  Vienne  agissant  sur  la  peau  ; ceux  qui  agissent 
sur  les  muqueuses  et  sur  les  organes  sécréteurs  sont  les 
sudoriliques,  les  diurétiques,  les  sialagogucs,  les  vomitifs, 
les  purgatifs  salins,  les  drastiques  (Y.  ces  mots],  etc. 

En  général,  il  faut  attendre  que  l'intensité  de  l’étal 
aigu  d’une  maladie  soit  afl'aiblic  et  qu'il  y ait  décroissance 
ou  apparence  de  chronicité  pour  mettre  les  révulsifs  en 
usage  ; mais,  dans  certains  cas,  on  fait  la  révision  dès  le 
début  du  mal,  comme  méthode  ohortive,  pour  substituer 
à une  phlegmasie  redoutable  une  phlegniasie  de  nature 
différente  et  plus  bénigne. 

S’il  faut  que  l'action  des  révulsifs  soit  assez  forte  pour 
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d*  liuirc  If  mal  primitif,  il  faut  pn  ndif  purde  qu  elle  soit 
as»ei:  vîoieule  pour  provoquer  uue  HClioo  svrapalhique 
miisiblo  et  dangereu:»e. 

Iji  perristance  d'action  des  révulsifs  est  néces'^aire  à 
leur  efficacité. 

révulsifs  doivent  être  étendus  en  surface  quand  ils 
^iil  Mi|»erliriels  et  profonds,  au  contraire,  quand  ils  sont 
étroibi. 

I.a  révulsion  sécrétoire  n’est  efllrace  que  si  le  flux  est 
très-ubondant. 

Les  révulsifs  ne  doivent  être  appliquésque  sur  des  par* 
lies  saines,  exemptes  de  maladies  antérieures. 

IMus  la  vitalité  d'une  partie  est  grande,  plus  la  révul- 
sion produite  sur  elle  est  puissante. 

IJuaiid  un  veut  rappeler  une  maladie  extérieim' 
duni  Ir  suppression  donne  lieu  à des  accidents  graves, 
c'esl  sur  le  siège  primitif  du  mal  qti’il  faut  appliquer  le 
i'éviilsif. 

Si  la  nuiladic  }K»ur  laquelle  ou  emploie  la  révulsion  est 
aiguë  et  récente,  il  faut  agir  loin  du  lieu  alTeclé. 

Quand  une  maladie  résiste  aux  l'érulsifs  placé»  loin  du 
lieu  malade,  c’est  auprès  de  l'oi  gaiie  affecté  qu’il  roiivienl 
d’agir. 

{uHeathni'fiu-  /oto/).  Dés  que  l'on  a|»pril 
en  Amérique  les  succès  du  docteur  Uicliardsoii,  obtenant 
par  la  vaporisation  de  l’éllii'r  n'duit  à une  tem}>ér;iture 
de  6”  K.  uu-dessous  de  zéro  une  anesthésie  locale  assez 
iniciise  pour  piTineltre  de  pratiquer  sans  douleur  les 
plus  graves  opérulioiis  cliiruigicMe»,  te  professeur  Di- 
gelow,  de  ikiston,  s'occupa  uclivement  de  clierclier  un 
agent  supérieur  à cet  eUel.  Il  mit  l'avoir  trouvé  don» 
tin  des  noiuhreux  produits  jmilli)des  de  la  distillation  du 
pétrole,  déjà  employés  dan»  ce  but.  Telle»  sont  la 
bansoléne,  la  kémst'nie,  la  kérosoléne,  la  gazolène,  dont 
le  degré  de  volatilité  fait  toute  la  difTérenre.  Par  une  com- 
munication du  9 avril  à la  Mt  dkul  .Socir/y,il  en  a fait  eon- 
naltre  un  nouveau:  la  riiigoléne,  qui  veut  diix*  i extrême 
froid.  La  rbigoièue  Itoul  à 70®  K.  ou  38“  C.,  c’est-à-dire 
qu'il  est  le  plus  volatil  de  ces  produits  liydrocarbonés 
obtenus  jusqu'ici.  l#e  mercure  en  est  abaissé,  déprimé, 
à 19“  F.  au-dessous  de  zéro;  complètement  privé 
d’oxygène,  il  est  aussi  le  plus  léger  des  liquides  eonuu.s. 
Sa  gravité  spéciflque  n’est  que  de  Ü,62.â,  landi>  que 
celle  de  la  kérosoléiie,  employée  récemment  à ce!  etfel 
par  le  professeur  Simpson,  est  de  0,633  et  ne  bout 
qu'a  90®  F-  ou  r»8"  C.  Son  extrême  volatilité  donne  lieu  à 
un  refroidissement  subit  et  de»  plus  intenses  capable  de 
congeler  la  peau  en  cinq  à dix  seromles.  Si  ce  n'élail  In 
glace  qui  eiitoui'C  aussitôt  ta  houle  du  thermométiv,  uue 
plus  basse  température  pourrait  sans  doute  être  produite 
avec  le  pulvérisateur  ordinaire  sans  que  les  tulH\s  concen- 
triques de  l’appareil  du  docteur  Richardson  .soient  néces- 
saire» à cet  effet. 

M.  Bigelow  emploie  simplement  un  flacon  à travers  le 
bouchon  duquel  passe  un  tube  de  métal  auquel  est  adapté, 
à ongle  droit  et  à <|iielqiie  distance  du  col,  le  tube  à nir, 
sans  que  l’air  soit  admis  dans  la  bouteille  comme  dans  le 
»fuaysprfKjurn\  I.a  rhigolènc  s'évapore  par  la  seule 
duileur  de  la  main  tenant  le  flacon  ; elle  suflit  à le  vider 
promptement  et  l'on  obtient  iacilement  ainsi  jusqu’à  15*  F. 
au-dessous  de  zéro.  Telle  est  sa  volatilité  que  les  flacons 
doivent  être  soigneusement  Imucliés  pour  en  prévenir  l'é- 
vaporation cl  lui  conserver  toutes  ses  propriété».  Il  en 


conclut  que  l'usage  en  est  aussi  bien  supérieur  à l'éther 
qui  ue  bout  qu’à  96®  F,  par  sa  plus  grande  rapidité  d’ac- 
tion, .son  bas  prix  et  son  défaut  d’odenr.  Mais  jusqu'ici 
aucune  expérience  n'est  relatée  à i’a{>pui,  et  l’extrême  in- 
flammabtiité  de  ce  liquide  sera  toujoui's  un  obstacle  à son 
emploi,  à sa  vulgarisation.  Kn  tout  cas,  des  essais  com- 
paratifssout  iudis(>ensables  pour  en  montrer  la  supériorité. 
Nous  les  attendrons  pour  le  juger  définitivement. 

KHiKOl.lTiii-:».  V.  Calculs  un.*  Ko.s&r.s  ka.sale>. 

RHIKORRII^R.  l'n  écoulement  nasal  et  très- alnin- 
daiil  de  mucus  incolore  sans  élernumeut  ni  lièvre,  coDsli- 
lue  la  rfiinorrbée.  Y.  Con^ZA. 

Lotions  d’eau  froide  ou  vinaigrée,  lo- 
tions d'eau  alcoolisée,  d'eau  li'gèromeiit  camphrée,  d’eau 
blanche  très-faible. 

RHI\OKC  oriC.  La  liiinoscopie,  ainsi  que  l'indique 
.sou  nom,  est  l'exploration  des  fusses  nasales  à l'uide  de  la 
vue.  (ti'iilier  et  Wilde  ont  examiné  la  trom|>e  d’Eustacbe 
avec  un  petit  miroir  placé  dans  la  bouche,  (bsermak  s'est 
sem  du  miroir  laryngoscopique  pour  examiner  l’arricre- 
cavité  des'  fosses  nasales,  l'epuis  longtemps  on  se  sert  du 
spéculum  de  l'oreille  pour  examiner  les  narines,  l ne 
pince  à pansenii'nt  dont  les  mors  sont  arrêtés  dans  la  na- 
rine sert  encore  à examiner  la  partie  antérieure  des  fos- 

>•••«  natale-. 
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t'ifc.  — * Ft»oe-<;nirue  luciiikM,  ) i:lt. 

iNiur  exiuniner  les  paiii|*s  poslériciu^  des  fosses  un 
sales,  on  commence  d'abord  par  habituer  les  malades  au 
contact  d'instruincnlssur  le  voile  du  palais.  Lorsipie  l'ha- 
hiliidc  est  prise,  aprè>  avoir  fait  des  injections  d'eau  tiède 
dans  les  narines  pour  évacuer  les  mucosités,  et  après  avoir 
disposé  le  laryngoscope  comme  pour  la  laryi^oscopie  (V. 
ce  mot),  on  saisit  le  voile  du  palais  avec  une  pince-érigne 
mous.se  (fig.  629)  et  on  Faltire  en  av;mt.  On  cooûe  cette 
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^rigne  au  malade  lui^mt^iiie,  et  le  cliirui^ieu  place  un  mi- 
roir lar>ngo»copique  oi-dinaire,  la  face  rélléchissame 
tournée  en  haut.  On  a|H.‘rçoil  ce  qui  est  représenté 
«g.  650. 


h*,  tao.  — lni«Kc  r I.I  J.W.  - K H.  K.^iimuUrt 

t^l  «»KBré  un  »ivl«l  Bt  401  moni»v  •id>?  il**»  «rivtin  <|ijk  l*.»u  u<nt 
('•>iuneMr<*iH!CKi«itt  )«r«Uiét<  ri*iai-  ai»  lu  iratHfMil  tjiiH*r|(a>(S«-in«|MW|. 

?*.  Stflrt  iBliii4uit  iWii*  Ia  — Lrt  Ruliv»  lrttrr« 

i«idif(Urnt  Iv*  iiialiali»*  J*»  iwibk  *Ui  n|  rorapO  1«  Iiwuih; 

•I  KlIataa'lH'  aPtalll  voiét*  aiu  ^Moaira.^ 


Les  ililféi’eiicos  d aspect  observées  indiqueront  les  tu- 
meurs et  les  lésions  diverses  du  pharynx  et  du  voile  du 
palais. 

WHI  BABBKSi.  IMaiiio  du  genre  HhtuHif  apparleiiant 
à lu  fainille  des  (»olygoiiées. 


KiK.dSl.—  Vfri»,ila|e  riliilaariM*,  n»i  rliiiliaiW  .ni  rbuUrU-  ali> 

t‘l  air  klMcuriB  (AAruiaa 

Les  rhubarbes  l'ouruissenl  û lu  ibérapoutique  une  ra- 
cine jaune,  amère,  réputée  tonique  û petites  doses  Q 
cl  purgative  à doses  considérables  O.  ün  emploie  la 
rhubarb»!  de  Fvtuire  ou  » Aa/>o«/ic  {fiftemn  cumpin  tnm  L., 
fmdu/ufum,  L.,  et  rhoixtidirtim^  L.),  mais  les  racines 
de  la  rhufxirba  de  Chine  et  de  la  rhulHirlx;  de  Jfosrorie, 
•te  Perse  oa  tles  Indes  {lUn  um  pa/inafom,  L.),  sont  préfé- 
rables. La  riiubarbe  s'administre  en  poudre  à la  dose 
de  lu  À 15  centigrammes  avant  le  repos,  comme  sto- 
machique ; à 3 ou  & grammes  comme  purgatif,  cl  c est 
•oi'cauT  CT  biirafs.  — '2^  édit. 
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elle  qui  donne  au  sirop  de  chicorée  des  enfants  ses 
propriétés  laxatives. 


risf.  034.  — Hlint«rlio  d*  Fr«acdou  rUf^vidr  (AAmm  rSa^n/ieuM.) 


RHUIVIATIMMK.  Le  rhunuUme  est  celte  diathèse  bé- 
l'éditaire  ou  «icqiiise  produisant  la  fluxion  aiguè  ou  chro- 
nique de  la  )tcau,  du  lissu  musculaire  et  flbro-séreux,  ar> 
liculaire  ou  viscéral  ; on  l'appelle  quelquefois  aiihrüù  en 
raison  de  son  siège  habituel  sur  les  articulations. 

Il  y a un  rkumaltsme  articuluire  uiyu  ; — un  r/iumo- 
tisme  rtr/4c«fuirc  c/irü«é/Mf'/  — un  ri^umnftxific  noueuf  ; 
— un  rhumatisme  yontUiix;  — un  rhumatisme  vis^ 
&nd. 

RhaoMtlMne  artl^lalre.  Le  rhumatisme  qui  0CCU|>e 
les  articulations,  et  que  pour  ce  motif  on  appelle  rAuma- 
tisme  articulairt,  sc  présente  à l étal  uiyu  cl  à l'état  cAro- 
nv/ue;  il  se  montre  chez  les  enfants  et  chez  raduile,  chez 
l'homme  plus  que  chez  la  femme,  et  de  préférence  dans  les 
saisons  humides  et  froides. 

Les  affccUons  articulaires  semblables  an  rhumatisme 
que  l'on  obsenc  dans  le  cours  de  la  blennorrhagie,  dans 
Télat  puerpéral,  à la  suite  des  contusions  des  jointures,  et 
qu'on  appelle  rhunialisme  puerpéral,  blennorrhagique, 
hydarthroses,  sont  des  arthrites  indépendantes  du  rhuma- 
tisme et  n'occupent  en  général  qu'une  seule  articulation. 
V.  .AnTHiUTF.<. 

1"  RArimtr/isme  iuiicuhtvv  aûjti . Le  rhumatisme  articu* 
iaire  aigu  omipe  toujours  plusieurs  articulations  et  y pro> 
duil  une  lluxion  du  tissu  flbro-séreux,  une  abondante  sé- 
crétion de  synovie  et  le  gonflement  avec  une  faible  rougeur 
de  la  i»eau,  sans  production  de  pus. 

Il  est  très-rare  que  le  vrai  rhumatisme  articulaire  aigu 
détermine  la  formation  de  pus  dans  les  articulations,  et 
ceux  qui  en  ont  trouvé  ne  l'ont  reconnu  qu’au  microscope, 
car  il  n'y  a jamais  de  suppuration  crémeuse  semblable  A 
celle  de  rarihrile  blennorrhagique  ou  puerpt'^rale. 

II.  — 77 
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En  &a  qualité  Üe  (liaüiè!»<j,  U'  ihiimalisme  alTccUr  non- 
>eulemcnt  Ir*  tissu  ftbrO'Sértiux  des  ailicuklions,  mais  il 
dissémine  ses  produits  fluxionnaires  : sur  le  |K*ricarde.  qui 
jieut  SC  couvrir  de  fausses  membranes  irri-guliéres  et  sup- 
purer (V.  Pébicauwte);  sur  IVndorarde  et  les  valvules 
du  cœur(V.  ENüOCARi>lTE),que  Tou  voit  fouvenl  s'épaissir 
et  s’incruster  de  lymphe  plastique;  sur  la  plèvre,  qui  se  ! 
tapisse  de  fausses  membnmes  ; sur  l'ara»  hnoïde,  qui  peut  I 
Mqipurer;  cntinsur  tout  le  tissu  llbrciix  cl  séreux  de  l'or* 
ganisme,  qui  obéit  à la  loi  des  maladies  dialhésiqnes.  | 
lUuis  l'état  aigu,  le  rhumatisme  articulaire  est  toujours  I 
accompagné  d'une  augmentation  de  la  fibrine  du  sang  qui  I 
{H'Ul  aller  jusqu'à  neuf  et  dix  millièmes,  en  même  temps 
qu'elle  acquiert  une  grande  plasticité  (Andra!  et  (ia- 
vanel). 

Uatis  le  rliumatisme  articulaire  chronique  il  u'y  a 
jamais  augmentation  du  chifi're  de  la  fibrine,  niais  il  y a 
un  gniinemeiu  des  oiiiculutious  causé  par  riullllnition  de 
leur  tissu  libro-sérous  et  cellulaire  extérieur,  par  une 
gi-ande  quantité  de  tissu  fibro-plaslique  ; il  y aiiuedè- 
fonnalioii  de.«  surfaces  articulaires  avec  luxation  incom- 
plète des  doigts  et  quelquefois  de  faus.scs  ankylosés. 

On  reconuall  le  rhumatisme  articulaire  aigu  à l'état  dys- 
peptique et  fébrile,  accompagné  de  douleur,  de  gonfte- 
ment,  de  rougeur,  courant  d'une  articulation  à riiuln;  et 
revenant  sur  celles  qui  ont  d»^jà  été  occupées  pendant 
(oui  le  temps  que  dure  la  maladie. 

liaus  le  rhumatisme  artinilaire  aigu,  la  température 
s’élève  avec  la  fièvre  et  jieul  atteindre  fiO  et  fil  degrés, 
mais,  dans  certains  cas,  elle  reste  à peu  pi'és  au  degré 
normal. 

II  y a dan»  la  mobilité  des  doiilcuis  du  rliumatkine  ar- 
ticulaire aigu,  c’esl-ii-dire  de  l'ailJirile  rhunialismale, 
queltjue  chose  de  curacU'ristiquc  qui  sépare  celle  diathèse 
des  arthrites  traumatiques,  puerpérales  et  blcimorrliagi» 
ques,  avec  lesquelles  un  pourrait  la  confondre. 

Il  est  rare  que  le  rhumatisme  articulaire  aigu  ne  soit 
pas  accompagné  de  péricardite  ou  d'une  endocardite  qui 
est  le  point  de  départ  de  lésions  organiques  valvulaires 
cardiaques  llouillaud;. 

On  voit  quelquefois  la  diallièse  occasionnant  lo  rhuma- 
tisme articulaire  aigu  produire  également  la  pleurésie  cl 
la  méningite. 

Le  déplacement  de  la  fluxion  rhumatismale  il  unc  arti- 
culation sur  une  autre,  sur  le  cœur,  sur  la  plèvre,  sur  les 
méninges,  est  |H>ur  quelques  médecins  le  résultat  de  la 
tiiatké^  qui  multiplie  son  produit  en  différents  points  de 
l'organisme,  tandis  que  pour  d'autres,  au  conlraire,  celte 
migration  est  la  conséquence  d’une  metaslast'.  Il  n'y  a 
métastase  que  lorsque  la  fluxion  rbumalisniale  passe  de 
l’extérieur  à rinlèrieur  sur  les  séreuses  des  principaux 
viscères. 

A l'état  aigu,  l'allaque  de  rhumatisme  articulaire  dure 
de  un  à quatre  ou  cinq  septaines  ; mais  de  nouvelles  atta- 
ques sont  à craindre,  cl  dans  un  grand  nombre  de  cas  les 
manifestations  de  U diatliès»-  passent  à l'élnl  chronique, 
laissent  les  articulations  gonflées,  entourées  de  tissu  libro- 
plustique,  à demi  ankylosées  et  douloureuse»  au  moindre 
changement  de  température,  lorsque  l'air  sec  et  chaud  de- 
vient froid  et  humide. 

La  diathèse  rhumatismale  se  manifeste  non-seulemeut 
par  des  fluxions  qui  occupent  le  tissu  fibreux  et  .séreux 
des  articulations  et  des  viscères,  mais  aussi  par  des  flu- 
xions musculaires,  qui  donnent  lieu  à de»  douleurs  vives 


dan»  les  membres  où  »e*\rouvc  le  muscle  alTeclé,  et  U en 
résulte  souvent,  avec  l’atrophie  et  la  dégénérescence  grais- 
seuse de  ce&  muscles,  une  paralysie  plus  ou  moins  pro- 
noncée. 

On  voit  de  temps  à autra,  clieî  les  sujets  ayant  la  dia- 
thèse riiumalismale,  »lcs  érythèmes,  des  eciéinas,  des  li- 
chens et  mitres  mahulie.s  du  la  p»‘au  qui  dépendent  de  l'in- 
fluencc  rlmroaiismalc  et  que  l’on  appelle  des  arthriti^ies 
(Haziii). 

2*  Hhtnn'itism*  chi'ouiijuc.  — (}uand  le  rhuiuaüsnie  ai‘- 
liculairo  aigu  passe  à l’étal  chronique,  il  produit  le  gon- 
flement du  tissu  fibro-séreux  des  articulations  et  amène 
des  déformations  plus  ou  imiins  prononcées. 

llliumaitMiuc  — Le  Hitimalismc  arlicu- 

hilre  chronique  qui  s‘e»l  fixé  sur  le»  doigts  gonfle  chaque 
articulation  et  forme  ce  qu’on  appelle  le  rhumatisme 
noumix. 

Rhamatlantr  niu»(*nlAlre.  Le»  muscle»  soumis  a 
l'influence  du  froid  sont  ipielquefois  atteint»  de  rlmnialisnie 
cl  deviennent  très-douloureux.  V.  Li  mb.4U0,  .Mycwitk. 

fthnmailitiBe  de  Ia  pcAu.  l/C  tissu  fibreux  de  la  peau 
est  souvent  le  siège  du  rliumalisnie,  ce  qui  pronKjue  une 
sensibilité  très-grande  de  la  peau  au  ntoindrn  contact. 
V.  Dehmauîie. 

KhamAilffue  *l*c^rAl.  Oii  voit  souvent  le  ibuiua- 
llsme  articulaire  aigu  disparaître  ou  se  compliquer  d en* 
doiraixiile  ou  de  péricardite,  de  pleurésie,  et  quelquefois  de 
méningite  : ce  qui  constitue  le  rtmmalismc  viscéral  car- 
diaque, pleurétique,  ou  cérébral. 

(Juand  un  individu  affecté  de  liiuiualisme  articulaire 
aigu  esl  pris  de  délire  et  de  perte  de  connaissance,  on 
doit  craindre  un  ihumutisiue  cérébral  el  lu  mort. 

Hans  le  rhumatisme  cérébral,  il  y a une  hjpérémie  pa- 
pillaire et  une  iulillralion  M*reiise  de  la  papille  qui  indi- 
quent une  forte  congesliou  de»  membranes  du  cerveau  cl 
un  commencement  de  méningite.  V.  CenÉnivoseoiUK,  Mé- 
ningite. 

L'h  individu  atteint  de  rliumalisnie  arliculaire  aigu,  de 
point  de  cfilé  avec  matité  précordiale,  flottement  du  t>é- 
rirarde,  affaiblissement  des  bruits  du  cœur  el  de  souffle 
cardiaque,  a une  endoja'ricardite  rhunialismale.  V.  Kndo- 
(tvniitTE,  C'KLR  <tu). 

Dans  le  rhumatisme  articulaire  aigu,  un  point  de  ciMé 
avec  matité  du  thorax  en  arriére  cl  affaiblissement  du 
bruit  respiratoire  indique  une  pleurésie  rhumatismale. 
V.  1‘LEURB.siK. 

Thénn>attiquf  du  rhumfdismeartkuUnreaifjn.  — Pour 
traiter  un  sujet  atteint  de  rhumatisme  articulairealgu.  il 
faut  prescrire  : la  diéfe,  pendant  les  premiers  jours,  pui-s 
des  houiUous  et  des  i^tages  dès  que  la  fièvre  est  un  peu 
tombée. 

Des  cataplasmes  tandanhès  sur  les  jointures  doulou- 
reuse». 

Des  liuifnvHtg  opiarcs  sur  la  |»cau  des  urliculalions  que 
Ton  couvre  d'ouate  ; — des  applications  de  baume  tran- 
quille, de  baume  op4>deldoch,  d’huile  de  camomille  cam- 
phrée, etc.,  etc. 

Des  saùjnns  abondantes,  répétées  deux  fois  par  jour, 
selon  la  force  des  malades,  jnsi|u'à  cessation  des  douleurs 
el  diminniion  de  la  fierre,  guérissent  liien  le  rlmmalisme 
jwlvarlirulaire  (liouiliaud). 

Ôn  guérit  très-bien  le  rimmatisme  aigu  arlieulaire  i>»r 
le  snVrtlf  2 à U grammes  par  jour  dans  du 
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pain  à clianl*;r,  par  prise»  du  50  cenligraïuniu»  jusqu’à 
cessation  de^  douleurs  cl  ralenlissenicnt  du  pouls.  On 
devra  cesser  le  rem^c  si  l’on  voit  se  produire  de  l'amau- 
rose ou  une  forte  surdité  (Briquet). 

Va  des  spéciliques  du  rhumatisme  articulaire  aigu  est 
la  t^attine  : 10  àüO  milligramnies  par  jour  avec  Topium, 
d'après  la  formule  suivante  : 

1“  5^rt.l.5..u,we., 

Pour  dix  pilules.  L^ux  le  praniier  jour,  trois  le  second, 
et  ainsi  de  suite,  jusqu'à  sept  ou  huit  par  jour,  à moins  de 
coliques  et  de  vomissements.  Pendant  toute  la  dun'^e  du 
-traitement,  un  luveinenl  émollient  tous  les  joui's.  C'est  un 
des  meilleurs  remèdes  du  rhumatisme.  Son  action  sur  le 
ralentisseiiicul  du  pouls  est  fort  remarquable  (Magendie, 
Piedagncl). 

On  a encore  donné  les  remèdes  suivants,  mais  ils  n'ont 
pas  autant  d’importance. 

yUmfe  de  })ot(issc,  8 à 30  grammes  par  jour  ; remède 
difficile  à faire  prendre  [^. 

Digitale,  à prendre  en  poudre,  15  à 25  centigrammes 
par  jour  dans  du  pain  à clianterm 

Vomitifa,  en  cas  d’embairas  gastrique,  si  les  malades 
ont  des  nausées  et  la  langue  couverte  d'un  enduit  jaunàlre 
épais. 

PargatifSf  s'il  y a de  la  constipation.  Il  vaut  mieux  em- 
ployer un  lavement  purgatif  avec  30  grammes  do  séné  f?l. 

.Mcrcurûiux,  incertains  et  dangereux  dans  leur  action. 
— Calomel  à dose  altérante,  1 centigi'amme  toutes  les 
heures  , — ongue/d  mei'curiel,  jusqu'à  salivation  Q. 

£j:trait  de  etgué,  10  à 30  centigrammes  par  jour,  à 
dose.»  croissantes  Ô 

Acide  îHtriguf,  8 à iU  grammes  par  jour,  dans  une  po- 
tion de  300  grammes  O* 

Suc  decifroR,  120  à 250  grammes  pur  jour,  dans  de 
l’eau  sucrée  Q. 

Le  permanganate  de  potasse  d'après  la  formule  hui- 
vante  : 

IVnMS8«a*tr  tl«  iMaa*»!* 4 itrauunvt. 

K*ii  itO  i«I. 

Faire  dissoudre. 

A prendre  15  grammes  ou  une  cuillerée  toutes  les  i 
deux  heures.  (Uuncan.)  ! 

Ueiu  cas  de  guérison  ! 


FüHNUUmB  DU  lUllIMATIiiME  ARTIi'.ULAiRb  AlUÜ. 

Préjxtrations  offlcimlt  a de  helhuhne. 

Poudre,  1 décigramme  par  jour.  Fn  pilules  fTl. 
Extrait  aquetuc,  1 décigramme  par  jour.  Fn  pilules  m. 
.4/coo/afurc,  même  dose. 

Sirop,  16  à 30  grammes.  Dans  une  potion. 
Pi'éparaiioni  officinales  tie  stramonium. 


Extrait  d'affium  imligcne.  A prendre  1 centigramme 
par  jour  Sirop  d'affiam.  A prendre  15  grammes  par 
jour  □. 

Morphine.  A prendre  5 centigrammes  par  jour.  En  pi- 
lule» ÊJ. 


Hirop  d*acétak  de  morphine.  A prendre  30  grammes 
par  jour. 

Suipatc  de  morphine.  \ prendre  25  milligrammes  par 
jour.  En  pilules  f?1. 

Sirop  de  gulfatcde  inorjihine.  A prendre  30  grammes 
par  jour. 

Vhtorhydrate  de  morphim  . A prendre  5 centigrammes 
par  jour.  En  pilules  m. 


AeéUiie  de  mtn^ihine.  A prendre  10  centigrammes.  En 
pilules  f^l. 

Codéine.  A prendre  20  centigrammes.  En  pilules  f^. 
Powirc  de  Doteer, 


Rotktrc  Ji»  pntM«c,  . 

f oaJrc  it<>  uiinic  tic  potaiM*. 

euttdre  

PeiKlni  i|r  . . > 

Extrait  d'opiuw  *ec  et  palv^rtté. 


}“ 


4 j^rikiBUM. 
i Ut. 


Mêlei  e.xactemenl.  1 à 3 grammes  par  jour  comme  dia- 
phorétique  et  calmant.  55  centigrammes  de  cette  poudre 
rcpi\^enlenl  5 centigrammes  d'extrait  d'opium  (3. 

Extrait  d'opium,  10  à 75  centigrammes  par  jour,  en 
pilules,  à doses  croissantes  (3- 

Vin  d'opium  cowjfxxsc,  à prendre  de  dix  à vingt  gouttes 
en  potion  (3- 

Tetnfurc  d'extrait  d'opium,  quinze  gouttes  dans  un 
julep  I3' 

.Sirop  d'c.cirai<  d'opium,  8 à 60  grammes  (3- 

Stro|>  dûTcot/e,  à prendre  do  30  à 60  grajnme»  par 
jour  (3- 

Cynogloüse,  à [ïrendre  en  pilules,  de  10  à 30  gram- 
mes O- 

Laudanum  de  Sydenham,  de  vingt  à <|uaninle-cinq 
gouttes  sur  des  cataplasmes 

Lawlanum  de  liousscmt,  de  quinze  à Ircnte  gouttes  sur 
des  cataplasme^  [3- 


Poudre  innir  tisam  . 


«U  nSir* 50  tiritJMiiw*. 

14  lOU  id. 

U SOO  M. 

0<KDiiD«  «rahiqite 100  id. 


Kitr«itdc  r^trluxo.  , . . . 
llxtrtit  do  l’fatviMlrut.  , . 


Mêlez.  A prendre  une  grande  cuillerée  à café  dans  un 
verre  d’eau  [3*  (Cliaussier.) 


fioissou  au  phosphate  d'ammoniagite. 

Plio»pli*u>  d'Haaioni«'iuo .54  ;M)  stmauH'*. 

Eim. lUOü  ‘ id. 

Tcintitre  de  iCaitr*  d'nrsiigv- I I -> 

.\ride  otiriqiM | * 

SlMTO 50  id* 


Les  doses  doivent  être  moitié  moindres  que  pour  ta 
belladone. 

l'rtpuraftmis  offidnalcs  d*!ju»imame. 

Le»  doses  doivent  être  doubles  que  pour  la  belladone. 


M.  Mattéi,  de  Ba.»tia,  a publié  dans  la  Hevue  mêdico- 
ckirurgicnle  (décembre  1H/|7)  plusieurs  observations  qui 
témoignent  de  la  puissiuu'c  du  phosphate  d’ammoniaque 
contre  le  rhumatisme;  il  u employ**  ce  sel  à la  dose  de 
20  gr.unmcs  Q. 
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Potion  ki’nnétisêe  contm-slimulank. 


Inliuinii  An  il'w»ilK-  r. 200  crmiwiiie*. 

Gomiov  ft>lr«nBt * 

K«raic»  niiii>rel 3 H. 

tôiroi'  d#  l ^ ij. 

^ir<>)>  diiusu]*.  / 

A prendre  par  grande:»  cuillerées  loule»  les  heures  O- 
Potion  d'iodure  de  jtotassium  et  de  digiiole. 

lodur«  de  poüwemw.  . • ï5  «6wliffr*nu*ei. 

Tricilarv  Je  diciule • 

l'oUtfO  «remoir*. 

En  Irois  fois  dans  la  Journée,  dans  le  Iraitement  du 
rhumatisme  aigu  avec  péricardite  et  endocardite  EJ. 


Juleji  contre • St îmutant. 

® d*ciçrwBB«l. 

lahiMOB  d*  feudUe  dorBiuter. IW  (n»ninie#. 

Sirop  de  ÿiMame,  

A prendre  par  cuillerée  tous  les  quart*  d'heure. 

(Laennec.) 


rOhMLLAlHE  UU  RIll.MATlSME  CUHüNHjtîK. 

Dans  le  rhumatisme  chronique  qui  n'est  presque  jamais 
accompagné  de  fièvre,  il  faut  nourrir  les  malades  et  donner 
30  à 60  grammes  d’huile  de  morue  par  jour. 

On  prescrira,  en  outre  ; 

Vêtements  de  laine,  — peaux  de  bêle,  — toiles  et  |»a- 
piers  résineux  imperméables  sur  la  j>eau  des  parties  dou- 
loureuses. — baùts  simplvs  avec  frictions  sèches  et  uïas- 
5,age,  — bains  d’aiVcAtmJ,  — bains  de  ra;)ewr  d'enUf  — 
bains  suVurctix,  — bains  de  wi;>t«r  — bains 

gélatineux,  — bains  almliM,  — bains  avec  arséniale  de 
soude,  2 grammes  (Gueneau  de  Mussy);  — hydrotharapie, 
— é/ecfrtsü/wi  par  courants  continus. 

J3ains  «romofi'/ues  avec  décoction  d’une  livre  d’espèces 
aromatiques  à mettre  dans  l'eau.  — Hains  de  rapeun 
aromatiques,  — Imins  dei'a}mir  defnitjoin,  100  grammes 
en  fumigations  dans  un  appareil  approprié. 

Prictiüfis  ijénéraies  sèches  sur  le  corps,  avec  de  la  laine, 
avec  le  baume  o;xx/eWocA,  — le  baume  tranquille,  ~ le 
6aume  de  Fontaine,  ainsi  compose  : 


RaïUBR  S'ioraVBbU. 

S«vo* 

CftBiptm 

AmiwMÛwpte.  . • 
Kt»rar«  ar  rnoiaria 
Ksmibm  Üijta.. 


2TiV  ri«aiiue»> 

:»  i«i. 
is  id. 

H id. 

0 Ml. 

1 id. 


Gros  comme  une  noix  en  frictions. 


Frictions  avec  la  teintun'  de  peufditr  noir  EJ* 

Frictions  avec  Vhuüc  de  chanvre  indien  cl  recouvrir 
avec  de  la  ouate  et  un  morceau  de  talïelas  gommé. 


Sconmitri  «te  etiBUTre  d«  pilée».  . 1000  zminiDci. 

Huile  «U  id. 

Citaufier  au  bain-marie  pendant  six  heures  et  filtrer. 
Dans  le  rhumatisme  musculaire. 

Frictions  avec  V huile  camphrée,  plusieurs  fois  par  jour; 
— avec  la  pommade  camphrée;  — avec  un  Uniment  tolatil 
camphré. 

Tisanes  de  Ixturrache  ou  de  feuilles  de  frêne,  U gram. 
par  Litre  d'eau. 

Bromure  de  potassium  et  iodurede  jwtassium,  1,  2 et 
3 grammes  par  jour  EJ- 

.•VtirrofiV/uc*  au  besoin,  si  les  douleurs  .sont  trés-tives, 
et  on  le.s  emploie  en  frictions,  en  applications  hypodeC' 


iniques,  au  moyen  Je  vésicatoires  volant*  ou  d injections 
sûus-cutanécs. 

yé«c«(o(»vs  volants  sur  les  parGes  douloureuses,  — 
mojtïns,  — ruK/énsufiOM  au  frr  rowjc. 

Genièvre. 

On  l’emploie  comme  stimulant  dan.s  les  douleurs  du  rhu- 
matisme musculaire,  du  lumbago,  de  la  courbature,  sous 
forme  de  fumigations. 

Fumiÿofions  de  genièvre. 

r.«iêvr6  c«i«..é 

On  les  met  dans  une  bassinoire  garnie  de  charbons  ar- 
dents, et  on  la  passe  entre  les  draps;  on  couchera  le  ma- 
lade pendant  deux  lieures  El- 

Potidrc  fumigatoin. 


Olibfta  en  putulr**- 
Hasiic  en  pondre. 
Sucrio  en  |MHKlre. 
caluaite. 

BenpMn 

LâiKUanu.  . . • 


SU  {^raoinie*. 

10  >d. 

i id. 


M6lci.  Quaiitilé  nécessaire  sur  des  charbons  ardenis. 
On  dirige  la  vapeur  sur  les  parlics  affectées  de  douleurs 
rhumalisnialcs  H- 


Bniiis  de  l'ijsettr  de  Unjoin. 


Un  fait  chauffer  le  benjoin  et  l'on  dirige  sa  vapeur  dans 
un  appareil  approprié.  Ou  bien,  on  reçoit  dans  une  cou- 
verture de  laine  la  vapeur  de  benjoin  qu  on  fait  brûler,  et 
l’on  se  sert  de  cette  couverture  pour  cuvclopiser  le  malade 
pendant  deux  heures  H- 

Lmimail  rvmlutif. 




Ali^wvlal  dn  p#Bi*rr«.  

ViMijiîn  •■ilIrUqun. 

Mêle*.  _ Pur  ou  étendu  d'eau, 
de  la  laiue  H. 


I U 100  gnuuBM. 

. 50  W. 

pour  frictions  avec 
^Becker.) 


animent  résolutif. 


Ihiitf  TrtUlile  d«'  l.  réU!Hlbinn 20  gn«iw». 

ArMUt  h»  Jiwilor j<i«ir • • *0 

Hélez.  Dans  le  rhunialisme.  l'our  frictions  avec  de  la 
laine. 

Uniment  calmant. 

ÜHiriit  de  btlUdoire . - . 10  ginaimn. 

Délayé  dans  : 

Un  de  Uurier  wn»e *00 


Ajoutez  : 

L«'Mliinnm  de  * gntmuief. 

Hlber  .nlfuri«iw 30  »0* 

Agitez  chaque  fois;  utile  dan*  les  riiumalisnics. 

(ReveUlé-Parise.) 
ETO^rocallon  de  rèratrine. 


Aéntnne.  . . . 

AieiMil  m-tibé. 

Faites  dissoudre. 


1 mBOK. 

tO  id. 
('J’uriihull.) 


DoucAe  aromatique. 


Rp<im»ti<pte».  . • • 

Bnien  de  Uurier 

Bnie»  de  feniévm 

Eati  

Faites  bouillir  pendant  un 
lez  8.  a.  à la  colalurc  ; 


........  SX)  |ruuui«». 

|m  50  id. 

■ ■ ‘ '.  . 3000  id, 

quart  d’heure,  passez  etaj 


üU- 


ftfl  •tamonUf.  . . 
E»jmt  d*  R«ak«rre. 


tas  ffBBIBC-*. 

500  id. 


(Plenk.) 
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Bains  sulfureux. 

Siilfurv  lie  poleoa  liqiiidr 130  erammea. 

Emi  iMp 

Môle*.  A employer  dans  les  rliumalismes  olironiques. 

(F.  H.  U.) 

Bain  (iHutinO'Sulfureux, 

Colle  lie  KUmlrr 1 liloerainroe. 

Sulfure  «le  pntn4*te  li«|tii«i<* ^50 

<{.  «. 

Pailes  dissoudre  la  colle  de  Flandre  à chaud  dans  une 
suflisanle  quantité  d’eau  et  mélangiez  la  dissolution,  en 
même  temps  que  le  suiïure  de  potasse,  avec  l’eau  destinée 
au  bain.  (F.  i|.  p.) 

Les  douehes  sulfureuses  chaudes  conviennent  dans  plu- 
sieurs afTcctions  rhumatismales  qui  sont  heureusement  mo- 
difiées par  ce  moyen  puissant. 

Ak')olat  de  Fioraraidi. 

(Raume  Fioravanti.) 


RHUM 

Bitvi  yélutineu.r. 
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Coll«  (1a  FUndr^o 
fCmi  «fafludA.  . , 

Faites  dissoudre 
bain. 


i tiilograoimv. 
10  id. 


Trrrbanlbinc JiOQ 

B»^in(r  ^léiot 

nè»inn  taranuihiiAa 

^Wicln 

StvrttK  

fiommt»  rAiiac>  ffuUKirmm 

Mvrrlii*.  * , O , 

• \ 32 

RniA»  i!«  laarier lîT» 

<»atanaa 

Z<Slo«ir« 

(•inffcaibr« . 

(Mm-We ^ 

OiroOA 

Mu«a«(1a«,  

K«uilio«  dr  dictam^»  d©  Or^l« 32 

aIaooI  à 31* 3000 


tramniA*. 


ul 

id. 


chaud  et  mélangez  avec  l’eau  du 
(F.  H.  P.) 

Uniment  volatil. 

Huitr  blaiKbo ('lO  graiûoi^'O. 

Amioouuqiit* B il). 

Mêlez  dans  une  bouteille  que  vous  tiendrez  bien  bou- 
chée. Emplové  contre  les  rhumatismes. 

(F.  H.  P.) 

Eau  de  Le  1‘remier. 

AlivtnlAt  d**  Firtraimnti $00  srrAminA>« 

Ki»Reu(^  To]Di*r«irA 10  td. 

.Mêlez  R à 16  grammes  et  plus,  en  frictions  et  en  appli- 
cations avec  des  compresses.  Dans  les  rhumatismes  chro- 
niques 13  • 

Bommade  anodine. 

Cérat  do  Galiro.  . 

Extrait  de  belladoue 

Areiato  do  mnr|ihine 

Mêlez.  Eu  frictions  contre  les  rhumastismes. 

(Bourge.) 

Baume  tranijuilte. 


40  (îramniea, 
iü  id. 

20  ('oniiKrainmo*, 


)d. 


id. 

td. 


?n«  125  crnmme». 


F.  s.  a.  En  frictions  stimulantes  à la  dose  de  60  gram- 
mes El-  (Cnde.v.) 

Frictions  d'huile,  camphrée. 

C«m|>lira  rmrifil' (U  ginmnio. 

Hiiil*  iTiilirc 110  iil. 

Réduisez  le  camphre  en  poudre  par  trituration  dans  un 
mortier  de  marbre,  en  ajoutant  quelques  gouttes  d’alcool; 
divisez-le  peu  à peu  dans  l'huile,  et  quand  la  dissolution 
sera  opérée,  filtrez.  Employé  en  frictions  résolutives.. 

(Waidy.) 

Frictions  d'eau-de-ne  camphrée. 


>aa  32  id. 


rjtm|>hrr.  , . 
Aloctol  à 50* 


• • . 32  crommr*. 

e^'ntisçradc» |2T*fl  id. 


Faites  dissoudre,  filtrez. 

Employé  en  frictions  résolutives. 

Frictions  d’alcool  camphré. 

(U  gramoarh. 

Alrool  à 5C*  oenlignule» «...  110  td. 

Faites  dissoudre,  filtrez.  En  lotions,  pur  ou  étendu 
d’eau. 


Linimcnt  anodin. 


OnpiAot 

iorira.  , , , 


Hniio  d'< 
lUucnr  Iranqtiitie.  . . . 

.Ajoutez  : 

Lauilntma)  dr  Rohiiscam. 


aa  20  icMimor« 


2 gramme*. 


Feuillea  d*  l>elladnne 

Feiiilla»  de  jiiAquiame.  

MowUa 

Nieotiane.  . 

Pavot 

Straoionitim 

Sofnmtt<^4  dalMiothe 

Sommité»  d‘br»o(H> 

.^inmité»  de  lavande 

Sommité»  de  tnatjolairm 

Sommitéa  de  itieotbo  a))(iati()ii«.  . 

Sommité»  de  menthe  eo«| 

Sommité»  de  minepertoi» 

Sommité»  de  nm 

Souimité!i  de  sauge 

Sommité»  de  tbvo 

Flriirs  do  stirran 

Fleur»  de  rooiario j 

Ilnitc  d olivo 3000  h1. 

F.  8.  a.  Employé  en  frictions  dans  le  cas  de  rhuma- 
tismes chroniques  et  douloureux. 

Uniment  volatil  camphré. 

nulle  Manche 

Amoioniaque 

«.amphre 


00  erramme». 
8 id. 

1 id. 


Faites  dissoudre  le  camphre  dans  l’huile  ; introduisez  la 
dissolution  dans  une  bouteille  ; ajoutez  l’ammoniaque, 
bouchez  et  agitez.  Pour  frictions  EJ. 

(F.  H.  P.) 

Linimeut  de  chloroforme. 


Huile  blaticlio 13t) 

Chloroforme loo 


srnmme». 

id. 


.Mêlez.  A prendre  pour  frictions  avec  un  morceau  de 


laine. 


(Bouchut.) 


Uniment  exi'itant. 


Baume  do  Fioravanti. 

Hntle  d’olive 

AlcAol  camphré.  . . • 
Ammoniaque 


00  graiiimrc. 

30  id. 

1 id. 


Il  convient  dans  les  douleurs  rhumatismales. 

B<iin  aromatique. 

Ktjicw»  .mui.liqiji'» 1000  l^^iininrsi. 

Eau  bouiilantu 12  id. 

Faites  infuser  pendant  une  heure,  passez  et  mélangez 
avec  l’eau  du  bain.  (F.  H.  P.) 

■J  .i 


Mêlez.  Pour  frictions  El- 


{F.  H.  P.) 


Uniment  stimulant  résolutif. 


Alcoolat  de  Fioravanti. 
Alcoolat  de  romarin.  . 
Teinture  de  cantharide» 


Mêlez. 

tismales. 


50  gramme», 

10  id. 

Employé  en  frictions  dans  les  affections  rhuina- 
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Pfietionsi  iVem  th  f'ohMjuv. 

vnlatitf  <U>  

Uuib*  YnUtile  ik  rilmfi 

Huile  TftUlile  tki  efalral. 

Huik  valabto  runuiriA..  , , . . , 

Hnile  voUlil«  île  Dimr  «Toranner.  . . 

Halte  ««Utile  de  Uvaiide 

UoiU  ««Utile  de  MBuello >1  "|- 

AlrcMUt  à tUrlicr 12000  id. 

Aic*«t*t  lU  «éliMC  ©»mp«*i^ )d. 

VlrnoUt  de  n>ai«ria ItWO  îd. 

Mêlci,  dislillei.  Pour  friclionii  dans  le  rliuiuaslismc 
chronique  E3- 

Frictiom  tVakooUU  de  ronuirm,  de  menthe, 
fie  métissé  et  île  lavande. 

a«mailéa  Oennea  (*t  fraklkes  ila  ruunrin.  1000  ffrwmrM, 

Alcool  « SI*  tUrt.  (W  cent.)  3000  }d, 

IUq  dUtiliée  (U  nunen».  .........  UKlO  id. 

Faites  macérer  pendant  quatre  jours  et  dislUleE  au  bain- 
marie,  jusqu’à  ce  que  vous  ayei  obtenu  en  alooolai  2500 
grammes. 

On  préparera  de  la  même  manière  les  alcoolats  de 
menMe  poiirce,  de  méltsse,  de  /ar^nde. 

Pour  frictions  dans  les  rhuniaiismes  chroniques  H- 

Fomtmfo(ir»is  de  rin  aromatiqur. 

btpAe««  «rontaliquc* 145  gr«nmr». 

Via  rooge 1000  id, 

AteonUl  Tfilnintre a|  id. 

Faites  macérer  et  flllrei. 

En  fomentations  toniques  et  résolutives. 

Baume  saxon. 

HaiU  eoaetfw  de  ai«»i’i»l** 145  irram««. 

HniU  eMMtUll*  d*  U««Bd« I ^ ^ 

Hnile  «iMeUdU  d«  •nena.  . . ' 

HaiU  ef>ratUIIc  d'oriKaa.  . . 

Hniû  etwatialU  d«  mar}»l,  . 

Huile  ewentielU  de  mvç*.  . ..... 

Hnile  •■•eaiUile  de  mmerin. 

Huile  ei»«Dti«lt*  de  OMcif \ 

Huile  «iMaUclle  de  ineaÜH*.  ......  |u  4ll  déetgrauBMi. 

HuiU  eMentielle  de  ne 1 

Mélangez  à froid.  2 à à ou  10  grammc.s  pour  fric- 
tions m. 

Saton  acr#içM«  compàir. 

l’.iher  ardtiqae Wgremmr», 

Sa««u  aaimal 5 

(.eai]«re. 


:::a. 


4 U. 


Eteence  de  txnntrio. 
Eseenee  de  girofle..  . 


9 id. 

1 id. 


Faites  dissoudre  au  bain-marie  et  hlirez.  2 à 6 gram- 
mes et  plus  en  frictions  dans  les  douleurs  ihumnlis- 
males. 

Cataplasfne  narcotique. 


p«adi«  de  f.  de  jawfiiWBM. 

Poudre  de  rimn- 

Pnodre  de  UrIladoBe.  . . . 

poudre  de  morflle 

Farine  de  lia. 

IMieortKKi  de  paretk.  .... 


:v.) 


ae  40  aramnet. 


niiïM 

tqioileldoek. 

«e««u  


t amiilire. 

Ammeoiaque. ...... 

Huile  «nlnlilr  de  r«narii 

Huile  de  thym 

Alcool  A JV  l'Jrl. 


H 

(I  id. 
2 id. 
2:>0  id. 


F.  *.  a.  Employé  en  frictions  contre  les  rhumatia- 
nies  EJ. 

Pem  (de  riOulaccr. 

Unité  

Cire  «ierge.  . 

Acétate  de  |d>»TOh 

Caaplire | eu  5 id. 

Sel  aimi>«uiî»f  . . • 1 

M.  s.  a.  et  étendez,  soit  sur  une  peau,  soit  sur  Je  la 
toile.  Employée  contre  les  rhumatismes  (3- 


Appliquez  sur  les  parties  douloureuses  fTl. 

Potnmadv  ou  baunv  nerxxtl. 

MucUe  de  Waf. 1 1»-. 

Huile  ^f>aiM«  de  nntrtdr |*  l—»  tr»»»»  • 

Uaile  «ulaüle  de  rumarin 8 »d. 

Huile  volaille  de  gindle ..I  , ,, 

Camplitv  pnlvAria^ / ^ *' 

Haoioe  de  T«la.  . * $ id. 

Ak»«l  k 34*  Cmi i(\  id. 

F.  •.  n.  Employée  en  frictions  contre  les  rhumatia- 

met  E). 


500  irraoinie*. 

450  ul. 

ao  id. 


Pmu  divine. 


Poil  K-eioe 

poi*  de  Boiiraoene.  . . 

Üre  jenae 

Suif  de  moatoa.  . • 

Vrrebealhin*  de  VeaÎK. 
linilê  d'olive. 


140  grammet- 
40  id. 


id. 

id. 


Faites  fondre,  passe»,  étende»  sur  la  pean.  En  applica- 
tion contre  les  névralgies  rhumatismales  EJ- 


F.mulsim  ih'  i-irine  de  yakie. 


H^tÎM  d«  gutee. 
iloatiae  arainqne. 


1 crumeae, 
0 id. 


Triturez  dans  : 

• • tSO  gramifte*. 

l'ne  ou  deu»  cuillerées  à bourhe  contre  le  rhuma- 
tisme chronique  El-  (Cullen.) 

Tùane  diaplioréliiiiit. 

ti“  sruoio.. 

B<M1  tl.ç.1..  rip. (5  i,l. 

O.,  a iJ. 


Bseine  de  t^li»»e. 

Fleur*  (Arlir*  Je  «ureati. 

FWnr»  *eeli«*  de  eotjnvIiicM.  . 


F.  8.  a Quatre  verres  par  jour.  Dîins  le  rhumatisme 
chronique  [+]•  (Gimelle.) 

de  ttat/ield. 

• la*  10  ipamro»^. 

Savon ' 


100  ni. 


M^rrlie..  .... 
a1<>^  euMiWn.  . 
Hc*iue  de  sâiac. 


F.  s.  a.  Une  cuillerée  à café  dans  une  tisane,  dans  les 
affections  goutteuses  ou  rhumatismales  El- 

Eliiii-  aiUiailhriti'ine  de  rile-di'-Franre. 

^ gramme*. 

J *a  40  id. 

Réduire  chaque  substance  en  poudre  fine  et  la  faire 
dissoudre  à part  dans  un  litre  d jûcool  à 20"  î mélangez 
ces  teintures  à parties  égales. 

Ime  ou  deux  cuîHeriies  à jeun,  dans  la  goutte  et  les 

douleurs  rhumatismales  EJ. 

Sir  op  iodfUY. 

lodarr  d»  l'NHiüitinM 10  momwe*. 

Sirop  balsauiiqur  d«  tolo. >00  td. 

Faite»  dUsoudre.  Mêlez,  administrez  une  cuillenV>  û 
houclic  dans  de  l'eau.  Dans  le  rlmmalisiuc  noueux  chro- 
nique EJ. 

Tisane  iodutie. 

lofavion  d«  •ap«Batrr.  lOUO  gramme*, 

lodaro  de  |H>ta«*iiun.  4 id. 

Rtmp  de  »nov> . Oe  M. 

La  dose  d’iodure  de  potassium  peut  être  portée  à 5 ou 
G grammes. 
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rh^pvUmîni» tl  (c«nM^« 

Fjiii  iltMUire |Hl)  irrauMum. 

Une  cuillerée  à bouche  toul«>  les  deux  heurtas.  Ilhii- 
maUsme  et  chroni<|ue  des  articulations,  des  muscles 
et  des  organes  iiilernes. 

HoU  •iiiiifkiinfiiiws 

Stiifre  i « 

B.unr.l.  J,  1“  2 

ni*«ti>e  >)r  ffaiHi*  |•uUfrl••v.  . . ...  | iil. 

Sirr«p  i>«trri* *j.  •. 

Faites  (}uatre  bols,  ü pi*endivdnn.s  la  journée.  Ilnns  les 
rliuniuUsmcs  [^. 


iHhilis  dviphnrethiuf's. 

Kvlrait  .l<»  dmt«v«atiirr)> 1 

Aialrv  •iiUiiiM'  Uti-,  I ** 


10 


F.  s.  a.  des  pilules  de  25  centigrammes.  En  prendre  de 
quatre  h douze  par  jour  daiw  tes  ntfeclions  rimiiiatisma* 
les  O. 


liri'ot  tivn  tU-  rhivniUui  i>tdur»  t . 


Indmi*  Je  . i ffnituue*. 

TiMne  Je  HtiftiJeni 1000  i<l. 

Sirt.li  Jf*  menthi* <4  i.l. 

Far  verre»,  dans  la  journée  (Magendie.) 


i'oh'oM  l'oiUri'  U'  r/iumu/i.sfMe  itrtirulaùy  chroniitu»'. 

■ •ulnre  Je  pntu«ii>m ÎT»  r.'nti(miamr*. 

Sirop  il(>  M«f>i  Uanr 15  çraanno». 

Feti  «liuillfe . i*0  iJ. 

Mêlez.  Four  une  |H>lion  à prendn*  en  trois  fois,  le  ma- 
lin. à midi  ei  te  soir[^.  (Boimycr.) 


aux  trvis  t-xtrints. 


Ktire.l  «le  12  vr«iiim«>< 

Kxlreil  ik  tO  ij. 

Kttrmil  «I  eeiwii 9 l>l. 

F.  S.  a.  cent  pilules.  Ile  deux  /i  huit  par  jour,  dans  h* 
rhumatisme  chronique  (Double.) 

Vittion  stimulante. 

lliiiW  ‘Jr  rajtfHil I itrmnuo«. 

Rili«r  »ulfon^«  BlcioaltBéo A iJ, 

Kan  Jr  ist*iitbr ISO  iJ. 

SiR>|>  «U  Dnm  40  M, 

A prtmdre  par  cuillerées  toutes  les  heures. 

Sfroj)  de  «i/scpurei7/c. 

Kxtnùt  ib  MUnfiAreilk..  193  crafBurj. 

Eaa  |t«n> 3000  ' M. 

Snrrs  5Unr 4000  iJ. 


Faites  dissoudre  l'extrait  dans  l'cnu  à la  chaleur  du 
bain-marie  ; liltrez  1.1  liqueur  chaude;  ajoutea-y  le  sucre el 
faites  un  sirop  par  simple  solution. 

Ilo^e,  GO  h 120  grammes  pur  jour  dans  les  tisanes. 
Tisane  diurètiifUe. 

UnwKMaB  «b  Mpiu 10  enaunr». 

Faites  infuser  dans  : 

iûlli 1000  K^BOlBMa. 

Passez,  tgoutez: 

Via  IJâiw tSO  RraBWB. 

Silrntr  «ta  iBnUxa** 4 U. 

Stmp  Ja  Intn * 50  IJ. 

Dans  le  rimmatisme  chronique  Q, 

Siroj»  de  lufiirgeons  de  Piyùi. 

Hoari^a*  ila  Mpia 00  /nwuuur*. 

RM fM  M. 

Alcoot.  . - 10  IJ. 

9irnp  itMpl#.  1000  kl. 

Faites  infuser  les  bourgeons  île  sapin  dans  l'eau,  possof 


et  laissez  refroidir  ; puis  ajoutez  l'nli-ool.  Gllrez,  mêlez  au 
sirop  froid  et  réduit  au  préalable  d'une  quantité  égale. 


Dons  le  rhumatisme  chronique  O-  (Sauvé.) 

Eau  de  goudron. 

l.tiiiitm» 1000  rrummc». 

I'.aii 10 


Mettez  le  tout  dans  un  vase  de  12  litres,  agitez  le  mé- 
lange de  temps  en  temps  avec  une  spatule  de  Imis.  Après 
dix  jours  de  macération,  décantez  et  filtrez. 

3Ü  grammes  contiennent  k p<‘u  prés  1 renligi*amme 
des  principes  du  goudron  en  solution. 

Far  lasses,  pure  ou  coupée  avec  du  lait,  ^iilcorez 
avec  du  sirop  <le  gomme  ou  de  tolu. 

Vn‘)eirtit{f>us  officinales  d aronit. 

R.i  tniit  alroolit/iir  tf  aronit  donné  d'abord  à la  dose  de 
25  milligi*amini's  par  jour  et  porté  jusqu'à  30  et  même 
50  centigrammes.  Storch,  de  Vienne,  et  d’autres  depuis 
Font  employé  avec  avantage  contre  le  l’humatisme  articu- 
laire. {Journal  general  de  wiCdfriM*-,  I.  XXXIV,  p.  136.) 

Ah‘o<dature  (l>onue  préparation).  1 gramme 

en  |K>liüU. 

PilulfS  <r<icom7. 


Rtinitt  «kiwiliifw  J'»r<Miil 5 araain#t. 

Kilnyl  J«  10  ij. 


F.  S.  a.  riiiqnante  pilules,  l'ne  àqiintredans  la  goutte, 
les  Hmm«'itisine«  EJ. 

stininlaiits. 

Thrl«*<|<li‘.  . 

FkuM  - I oj  1 

• *ui|iiirt< > 

Fuites  douze  bols.  A prendre  toutes  les  heures.  Dans 
le  rhumatisme  chronique  El* 

/MfWém  W»  , 5 à S grammes  d.ins  un  litre 

d’eau  El 

.Soc  de  safemaire,  20  à 50  grammes  par  jour  El* 

Extrait  de  ««qx.uaiiv,  1 à 3 gramim's  |var  jour  d.ins  du 
pain  à clianler  El*  (Slahl,  Bergius.) 

Dt  rortnai  de  tig^s  de  liimec-omrre,  8 à GO  grammes  |>ar 
litre  [3.  (I.immé,  lliirére.) 

Poudre  de  feuilles  de  fn^ne  êiyneiu  [Xanlboxyhwt 
fraxiniutn).  1 à 2 grammes  |Mir  jour,  ou  en  décoction 
8 à 15  grammes  El 

rà/oriirc  rFélrty/*,  dans  le  ilmmatisme  aigu  et  chroni- 
que musculaire  et  articulaire,  qui  est  Irés-wmlngé  cl  quel- 
quefois guéri. 

i.hliM^Ts»  d>l«yie 10  fTmmw, 

^ 

En  frictions,  trois  ou  cinq  minutes 

(Wunderlicli.) 

Fleur  de  soufre  dan.s  des  bande  laine  ou  sur  les  parties 
douloureuscsrecouvertes  d’ou.nle  ou  de  bandes  de  flanelle. 
Dans  le  rhumatisme  dw  tendons  ou  ténorhumalisme,  et 
dans  le  rhumatisme  chronique  El* 

Friction*  avec  de  l’huile  de  Ittnrns  rinnamoinum.  Dans 
le  rhumatisme  musculaire. 

Sue  de  persicmrc  mêlé  à du  suc  de  joultarfU,  30  à 
100  grammes  , (Hiviére.) 

Poudre  fie  céendiDc.  à premlre  à la  do«e  de  1 h 
3 grammes  Q. 


igr  •' 


HHlîM 


m't 

à l'intérieur,  60  centigrammes  h 1 gramme. 
Dans  le  rhumatisme  chronique  O* 

(Pline^  Van  Swielen,  Uartlie*.) 

Infmifin  de  RJKkiodendnimchnjsauthHm^  H à 9 gram- 
mes pour  300  grammes  dVau  chauffée  toute  la  nuit. 
Prendre  à jeun.  Dans  le  rliumaüsme  chronique  □. 

((«nielin.) 

Ou  bien  feuilles  en  poudre,  de  50  centigrammes  n 
2 grammes,  deux  et  trois  fois  par  jour  pendant  plusieurs 
semaines. 

hifusion  de  mnmthtum^  30  à 60  grammes  par  litre 
d’eau.  A prendre  en  vingt-quatre  heures.  Ou  t-.rlrait  de 
marruftiumy  60  cenligramines  à l gramme 

Bkarlfoiutte  tU' , 15  à 20  et  ^lO  grammes  par 
jour.  Le  bicarbonate  de  soude  peut  être  employé  de  même 
dans  le  riiumatisme  chronique  O.  (Ganad.) 

Pfmphore,  sous  forme  d'Iiuile  pliosphorée,  cinq  à six 
gouttes  dons  le  rhumatisme  goutteux.  (Hufcland.) 

YHicatoires  vofantx  iiatantmiès  arec  t'ammonuuiue 
et  saupoudrer  avec  l ou  2 centigrammes  de  sulfate  de 
morphine.  Dans  le  rbumalisme  chronique  douloureux  Q. 

de  mercure  tenu  en  dissolution  par  un  exc^ 
d’iodurt*  de  potassium.  Dans  le  rlmniati>me  syphili- 
tique  E]. 

Eggenre  de  tèrél»euthiney  10  à 20  grammes.  A Tinté- 
ricur,  tlaus  le  rhumatisme  chronique  (3  (Gullen.) 

Aeûte  /■ormiV/ue,  conseillé  par  M.  Ravier  (ihèse  de 
1822),  nesl  plus  employé. 

StAts-ettrUmate  d*mnmottUujue.  25  h 50  centigrammes 
i 1 gramme  ; une  ou  plusieurs  fois  par  jour  EJ- 

Se/ «mmonifir,  50  h 150  centigrammes  par  jour,  en 
pilules  ou  en  potion  El- 

Frotler  *le  miel  rknud  les  parties  souffrantes  ; saupou- 
drer ensuite  de  chaux  pulvérisée,  que  Ton  recouvre  de 
papier  joseph  maintenu  par  un  bandage;  puis  placer 
le  malade  dans  un  lit  bien  cliaud  ; faire  prendre  une  forte 
décoction  de  salsepareille  et  ajouter  dans  chaque  verre 
deux  cuillerées  à bouche  d’esprit  de  genièvre.  (Giron,  Rc- 
ruc  de  h Société  royale,  de  méderine  de  MarxeHte, 
1826)  □. 

Sulfate  ou  acétate  de  à l’intérieur  ou  par 

méthode  cnderiniquc,  depuis  5 milligrammes,  quand  le 
rhumatisme  est  douloureux  El- 

CumpArc  jusqu’à  30  ou  50  centigrammes  par  jour, 
en  pilules,  associé  avec  opium,  jusquiamc,  mercure  ou 
gaîae,  etc  (Delorrael,  Duposquier.) 

Décoction  ik  racines  de  cAf?rf/o/i  Sotre-ihimc  {Cnnîatis 
mariam$)y  û à 8 grammes  par  litre  d’eau  El- 

Rfïctne  de  raifort,  en  décoction,  10  grammes  par  litre 
d’eau.  (Cullen.) 

Oxymel  de  colchique,  30  grammes  de  bulbes  pardemi- 
kilogramme  de  vinaigre  et  1 kilogramme  de  miel.  6 gram- 
mes par  jour  que  Ton  peut  porter  juM|u’à  30  gram- 
mes r~i. 

Teinture  de  bulbes  de  cotchique,  en  commençant  par 
trente  gouttes  par  jour  El- 


Teinture  de  s»*menees  et  de  fletirs  tie  rokhique.  Trente 
à quarante  gouttes  par  jour  El- 

Ej  trait  de  Datura  stiamonium,  depuis  1 à 50  cen- 
tigrammes; ou  bien  feiii/Mrr  de  s/rrtn*fmtVr»,  à la  dose  de 
douze  h vinglH|ualre  gouttes,  en  augmenlaot.  Frictions 
sur  le  lieu  douloureux  avec  une  pommade  faite  de  deux 
parties  d'axonge  sur  une  de  feuilles. 

Dfcortion  de  hjcnjHHk.  h grammes  par  litre  d eau,  à 
prendre  dans  les  vingt-quatre  heures  □. 

Huile  de  fuie  de  tnorne.  3Ü  à 100  grammes  par  jour, 
dans  le  rhumutisine  clii-onique  Q. 

Fleurs  de  Geuista  seoparûi  (sirop),  ou  7 grammes  en 

iiifu'iion  r~l. 

hifusion  d’anU  étoilé,  1 0 grammes  par  litre  d’eau  Q. 

Huih'  animale  de  JHjtpel,  trois  à quatre  gouttes  dans 
une  émulsion  avec  de  l’étlier,  en  augmentant. 

Écorce  de  f«//picr,  1 à 7 giamntes  avec  du  lauda- 
num n. 

Trèfle  tVeiiu,  feuilles  en  poudre,  61)  à 120  ceiiügrani- 
mes;  3 à 7 grammes  en  infu'ion  ; exlrail,  30  à 60  cen- 
tigrammes. 

Pourfre  de  quùiquina,  50  à 150  centigrammes,  douze 
fois  en  vingt-quatre  heures,  ou  seulement  trois  à six  fois. 
Délayée  dans  la  décoction  de  quinquina  ou  dans  du  miel. 
Ce  remède  vaut  mieux  que  le  sulfate  de  quinine  sans  en 
avoir  les  inconvénients.  (Ilaygarib.) 

Eiiiix  mlnérAlcn. 

.Yeds  (Allier)  20  mai  au  1.5  octobre;  température,  51* 
centigrades  ; par  litre,  bicarbonate  de  soude,  37  centi- 
grammes; total  des  sels,  11  décigrammes. 

Thermes  très  ■ fréquentés  et  d’une  grande  utilité  fonlre 
les  rhumatismes  chroniques. 

.Vonf-D»»re  (Pay-de-Dt^me).  Saison,  du  15  juin  au  15 
septembre;  température,  5.5"  cenligrotles;  par  litre,  car- 
bonate de  soude  sec,  55  centigrammes  ; arséniale  de 
soude,  1 milligramme  El- 

£tïii  lie  Mont-Dore  arti/icietle. 


r«rlioa«(*  4a  •n»d«  rrUbilii*^ a ^ainwF*. 

«ailiMMrw  decalriiion  AnsUlIi»*^ tiO  millifïwnaiA#. 

Chl«run>  4»  enaUllisé.  ....  i4. 

dlornri-  ■!«  tt  kl. 


/•loiii/iiVrcs  (Vosges),  (5  mai  au  ir>  odobif  ; tempéni- 
liire,  di'  15  à 63”  r.enligrades  ; par  litre,  maliiVes  orga- 
niques, 6 centigramme.,;  carbonate  de  soude,  12  centi- 
grammes. 

Bill  de  Plombi&es  artifirirlle. 

CarionatA  d«  awndA  rriitaHi«Â 13  ««ottcnminA*. 

.■âulfal#  4a  ■oihI»  Ari»UUi*4^ S |4. 

Sri  narifl 3 îd- 

IlstlpN-liInrarv  4a  «bani  mnlalItoÀ,  ...  4 kl. 

Bin  icrwnowii. 

Eau  sulfureuse  d'Vriaye  (Isère),  en  boisson,  en  dou- 
ches et  en  bains  El- 

Eau  sulfureuse  jliède  de  Porbach  (Moselle),  en  bains. 

Eau  sulfureuse  de  Séiiut-Antoine^^ie-Guagna  (Corse) 
en  boisson  et  bains. 

Eiitfci*  froides  sulfureuses  <k  Camoim,  prés  de  Mar- 
seille, enboissuu  et  en  bains. 

£ai<.c  de  Siachelberg,  en  Suisse,  en  lioisson  et  en 
bains. 
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Baùm  de  Péroh^  près  df;  Montp<^llicr.  , 

Eaux  mïfweusn  du  yernet  (Pyrénèes*Orientele»)  (3*  , 
lUiiiis  d'arséniatâ  tte  scude^  2 à 3 et  3 a 5 gramme^ 
par  bain.  Tous  les  deux  jours,  puis  tous  les  joui*s.  { 

Pas  d’accidents  à craindre  et  en  un  mois  les  monve-  | 
ments  redeviennent  faciles.  Dans  le  rhumatisme  chroni- 
que et  dans  le  rhumatisme  noueux  [3. 

(G.  de  .Mussy.) 

Bainii  de  vapeur  d'aride  gaJfurrM.  Rhumatisme  chro* 
nique. 

Emue  salines  d'Vsxat,  près  de  Taniscon. 

Emur  salines  chaudes  de  f'aldetie , près  Marvejoh 
(I^ère). 

Eaux  alcalines  femtgineuses  salines  de  Tfrp///î,  en 
Bohême. 

Eoiw?  salées  alcalines  de  Wùsbaien  (Nassau}. 

Eaux  salmes  chaudes  de  Wildbad  i Wurtenberg). 
Hninsde  r»^Mone(ltalie). 

flfim.s  d'eau  minérale  tiède  fnrwjineuse  d'Ogen,  à 
h kilomètres  sud-est  d'OIèron. 

£u«.r  tie  Sulznndt  (Haut- Rhin). 

Bancs  de  Eatni-Amand  (Nord),  employées  en  bains  [3. 

de  Bourfco/i-L#iii»cÿ,  en  bains. 

Eaux  de  la  Malou,  en  bains.  1 

£uu  minérale  d' Accoms  (Basses-Pyrénées),  sulfureuse 
et  ferrugineuse,  vantée  par  Bordeu.  | 

minérales  d'At'*pn  (Piémont),  hydro-sulfureuses  1 
alcalines.  | 

minérales  d'Avjues-Chandes  {Basses-Pyrénées),  i 
en  bains,  hydro-sulfureuses  0. 

Eaux  minér*iles  d'Aix  en  ÎVovence  et  d’.'iij?  en  Savoie, 
en  boisson  et  bains,  hydro-sulfureuses  Q. 

Eau  siiYurcMik'  de  Lauesehes  (Suisse),  bains  et  dou- 
ches [3. 

£(iu  minérale  <le  Bade  (grand-duché),  boisson  et  bains. 
EausulfurrusedeBaguéres-de-Luchan  (Haute-Garonne), 
Iwisson,  bains,  douches  [3- 

JSmur  sulfurt  uses,  alcalines  el  un  peu  fcrnvjineuses  de 
Bagnoths  boisson  et  bains. 

Bni/w  de  marc  *l*‘  raisin  (Mérat  et  I.en*). 

Eaux  sulfureuses  de  Baréges  (Hautes-Pyrénées). 

Eau  ttlcalinr  de  Likeruil  {\hute-Sfiftrïe)f  bains,  Imisson 
et  douches. 

Eaux  de  Bûi(r6owie-/e.s-Bnû^s  (Haiitn-Mame),  toniques, 
apéritires  ; boisson  et  surtout  bains  [3- 
. Eau  sulfureuse  île  Mnligt  (Pyrénées-Orientales) , en 
bains. 

£<im  sulfureuse  alcaline  de  Montminul  (Vaucluse), 
boisson  et  bains. 

£ii«  alcaline  de  8uj«/-.Ycf;//itV€  (Puy-de-Dème),  boisson, 
bains  et  douches. 

Eaux  sulfureuses  de  Cautfnvts  (Hautes-Pvrénées)  fTl. 


Eau  saline  d‘Et'aux  (Creuse),  bains  et  boisson. 

Eau  de  Saini-lawent  (Anlèclie),  boisson,  bains  et 
douches. 

Ettu  stdfUrrusfi  de  Saint-ÏTonotr  (Nièvre),  en  douches 
et  en  Imlns. 

Eaux  d'Aixda-f’hajyelle,  en  Imisson,  en  douches  et 
en  bains  [3- 

HIII  ME.  Svuonyme  de  bronchile.  V.  ce  mot. 

llh«iB«  de  eervemi  Synonyme  de  coryza  . V.  ce 
mot. 

RHI'SiiTOXU'ODE^DRO^V.  V.  Sl‘M.\C  VKNKNF.I  X. 

Riri^'.  .\rbrlsseau  de  la  famille  des  euphorbiacées, 
dont  les  feuilles  pilées,  mises  sur  le  sein  des  nourrices  en 


Kik.  033.  — aKin. 


guise  de  cataplasmes,  sont  réputées  galac logéniques 
et  dont  les  semences  renferment  une  huile  purgative 
très-active  t-e  t-i.  Une  seule  d’entre  elles  avalée  entière 
peut  produire  la  purgation,  mais  ce  n'est  pas  ainsi  qu'on 
les  emploie,  on  les  broie  à froid  pour  en  retirer  l'huile 
par  expression. 

L'huile  de  ricin  se  donne  à la  dose  de  15  à 30  gram- 
mes jeun,  dans  une  tasse  de  bouillon  gras  chaud,  avec 
une  cuillerée  d'oseille  fraîche,  ou  dans  une  tasse  de  thé, 
ou  dans  une  tasse  de  café  noir  sucré,  ou  cniln  en  émul- 
sion avec  un  jaune  d'œuf  et  du  sirop  menllié. 

RIDEl<*  Plis  de  la  peau  produits  par  l'àge  et  que  la  co- 
quetterie essaye  de  cacher  au  moyen  des  cosmétiques. 

Hippocrate  conseilla  la  préparation  suivante,  qui  ne 
fait  que  les  couvrir  ; 


suif uro’ ferrugineuse  d' Enransse  ilaute-tfaronnei.  Molybdène;  lilharge;  piler  et  faire  pâte  avec  de  l'ean 
£»ïu  sulfureuse  d'Enghien,  bains,  douches,  bois-  f**'*’'’ *^08  rondelles, 

son  [3-  Une  rondelle  sèche  dans  l'imilc  et  frotter  le  visage. 

Eau  de  Saint-Oervais  (Savoie),  boisson  et  bains  [3.  RIPFOLDSAV  (duché  de  Rade).  Ean  ferrugineuse 
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froide,  rtmire  ram'inie,  In  chloro^#»,  1»  gn<iiral- 

gie  et  les  drspep>ies. 

ttIZ.  Plante  alimentaire  de  lii  fiimille  des  graminées, 
dont  la  semence,  en  dicocthit  (iO  grammes  jKir  litre 


ri:.  03t.  — ll>(- 


dVau)  sert  de  tisane  contre  la  diarrhée  Q.  et  dont  la 
farine  est  quelquefois  employée  pour  fain'  des  cataplas- 
mes émoUienLs. 

ttOJk\SK  (Loire).  Eau  ferruginnisi*  froide,  employée 
dans  la  riilorose  pi. 

ROCHK-CARlM»!V  ( ïïhéne  ).  Eau  femigineuse 
froide  E). 

ROCHE-FO«i.%V  (EA)  (Vienue).  Eau  saline  sulfureuse 
froide  (Tl. 

IIOHARI!^'*  Plante  de  la  famille  des  labiées,  dont  les 
fleurs  sont  employées  comme  stimulantes  et  antispasmo- 
diques dans  le»  flatuosités  Q et  dans  l’hyslérie  EJ, 

L’alcool  de  romarin,  fait  par  macération  des  fleurs  daus 
l’alcool  distillé  & une  douce  chaleur,  constitue  l’caM  de  h 
reine  de  Ilongrit  , si  vantée  contre  la  goutte  El- 

RO^^iCE.  Arbrisseau  de  la  famille  des  rosacées,  dont 
le»  feuilles  en  défoction,  h la  dose  de  30  grammes  par  litre 
d'eau  miellée,  servent  à faire  des  gargarismes  contre 
les  angines  El- 

ROSAT  (Miei.),  Préparation  utile  contre  les  aplillie» 
ou  pour  édulcorer  les  gargarismes  et  faite  avec  la  décoc- 
tion do  roses  rouges  dans  de  l'eau  ensuite  bouillie  avec 
du  miel. 

BoMt  (OtiiUENT).  Préparation  contrôles  gerçure»  des 
lèvres  Eli  faite  avec  de»  pétale»  de  roses  rouges  bouillis 
dans  la  graisse  cl  colorés  d'orcanetlc. 

(ViXAlGnE).  Préparation  do  toilette  obtenue 
par  la  maeémtion  de  100  grammes  de  pétales  de  roses 
rouges  dans  un  litre  de  vinaigre,  qu'on  fdlre  au  bout  de 
huit  jours. 


ROT 

ROAE.  Plusieurs  espèces  de  rose\  sont  employées  en 
thérapeutique  ; 

1*  ï^a  ro.se  i'ongr  ou  la  roie  de  Provi/i.s,  dont  les  pétales, 
douées  de  propriétés  astringentes,  sen  ent  endétoclim  (iO 
grammes  par  litre!  pour  faire  des  injection.»  dans  la  leu- 
corrhée EJ  0^»  lotion»  sur  les  plaie»  ; en  incorporation 
avec  du  miel  pour  préparer  le  mitl  ru$at  contre  les  aph- 
ihes  H ; avec  du  vinaigre  pour  faire  le  nmigre  rosat  de 
lollelleÊ;  avec  lu  graisse  pour  la  pommade  ro$at.  em- 
ployée contre  les  gerçures  de»  lèvre»  El  1 sucre 

pour  faire  une  cowserre  destinée  a l'usage  d cscipieiil  dans 
la  préparation  de»  pilule». 

2“  lai  rose  d t'eut  feuilles  ou  rose  /nde^  dont  on  retire 
rAu#é  eiMi*7i//e/h  »-oses,  et  avec  Laquelle  on  prépare, 
soit  l’cflu  distillée  de  roses,  employée  comme  collyre  El. 
soit  le  jîfroj)  tie  roses  pâtes  atmjiosef  employé  comme  pur- 
gatif chez  le»  enfant»,  à la  dose  de  30  grammes. 

3*  Le  rosier  sauvtnji  ou  i-ylantiert  dont  le  fruit  aslrin- 
genl,  ihplique,  appelé  eynorrhodon  ou  gratte-rui,  i*en- 
fenne  le  poil  à gratter  dont  le  contact  avec  la  peau  excite 
de  vives  démangeaisons,  et  par  sa  palpe  sert  à la  prépa- 
nition  d’une  conserve  destinée  à servir  d'excipient  pour 
les  élecluaires  ou  pour  les  pilules. 

RIMS^IOIJE.  Une  éruption  exanthématique  de  ladie« 
rouges,  discrète»,  plus  ou  moins  coufliienics,  sans  bronchite 
ni  symptdmes  généraux  graves,  caractérise  la  roséole. 

La  roséole  est  une  fièvre  éruptive  épidémique,  conta- 
gieuse et  voisine  de  la  rougeole,  n’ayant  aucune  gravité 
; pour  le  prissent  ni  pour  l’avenir,  bien  différente  sons  ce 
rapport  de  la  rougeole  qui  prédispose  si  souvent  à la  tii- 
berciiîisalion  pulmonaire. 

Cinq  à six  jour»  stiffisenl  à l’évolution  complète  cl  k la 
guérison  delà  roséole. 

Il  y a un  grand  nombre  de  TOséole»  accidentelles,  -spo- 
ra<iiqu<*»,  produites  par  l’intoxicolion  passagère  qui  réniUe 
de  certains  aliments  de  mauvaise  qualité,  tels  que  le» 
moule»,  — de  certains  remèdes,  tels  que  le  sulfate  de  qui- 
nine, lecopahii,  Tiodure  de  poia»»ium,  etc.  ; — de  cer- 
tains miasntes.  tels  que  celui  du  choléra,  témoin  la  roséole 
obsenée  dans  la  convalescence  de  quelques  cholériques, 
— de  certains  vini»,  témoin  la  roséole  de  la  syphilU, 
mai»  ce»  roséoles  n’oul  rien  de  gi*ave,  et,  à pari  celle  d»» 
lasTphilis,  toutes  se  tennineol  en  sept  à huit  jour». 

ThémiM  utigue.  — .Sauf  le  traitement  sjM'cifiqiie  mercu- 
riel exigé  par  la  roséole  sypliilitiquc,  toute»  les  roséoles 
épidémiques  ou  sporadiques  et  toxique»  n'exigent  d’autre 
traitement  que  le  repos  à la  chambre,  les  Iwisson»  dia- 
phorétiques  et  une  alimentation  mmlêrée. 

roaiiOLIH.  Petite  plante  tiés-purgativc  de  la  famille 
des  droséracées,  dont  rinfu»ioii,  h gramme»  ]»ar  litre,  se 
donne  contre  riiydropUie. 

ROT  (finucTATiox  gazECSE).  Émission  accidentelle 
de  gaz  par  la  bouche  au  moment  d’une  indigestion 
ou  dans  la  dyspejvsie  flalulente,  chez  les  gastralgiques  el 
chez  les  hypochondriaques  qui  ont  les  digestions  pénibles, 
lentes  et  ilînicilcs . V . Dy-spepsie  . 

Dans  l’indigestion  ou  dans  le  cancer  de  l’esiornac.,  le.» 
éructations  sont  souvent  nidoreM.<c.s,  ayant  l’odeur  d’œufs 
pourris,  ce  qui  est  rare,  tandis  qu’elle»  sont  presque 
toujours  inodores  dans  la  dyspepsie  (latulcnte  el  dans  la 
gastralgie  hypochoudriaque.  V.  HvfH>*'.HONORiE. 

1.03  éructation.»  sont  très-communes  chez  les  hystéri- 
que», et  elles  déterminent  un  tel  gonflement  de  l’estomac 


Digitized  b*.  GôO^lc 

_ L - 


Kouc; 


ROiir, 


1227 


qn’il  fiuil  iléladier  les  vêlements  et  qu’il  en  résnUe  des 
spasmes  et  une  tendance  ü la  syncope  et  un  accès  d’hys- 
térie. 

ThérapouU’iiua,  — Contre  les  rots,  il  font  donner  des 
carminatifs  (V.  ce  mot),  des  boissons  aromatiques  chaudes 
et  surtout  du  thé,  de  l'alcoolat  de  mélisse,  de  l'ammonia- 
que, dix  à vingt  gouttes  dans  un  verre  d’eau  sucrée,  et  de 
la  magnésie  noire  ou  charbon  végétal  à la  dose  de  1 5 à 
20  grammes  dans  de  l’etiu  sucrée. 

ROL'E’ti  (Seine-lurérieure).  Kau  ferrugineuse  froide. 

ROL’'.iEOI.K  OU  FIÈVRE  IHORBIELEL'ME.  lue 

éruptio.i  générale,  fébrile,  détachés  rouges,  irrégulières, 
un  peu  saillantes,  ne  disparaissant  pas  par  la  rayure  du 
doigt,  caractérise  la  rougeole.  V.  Scarlatine. 

I a rougeole  est  une  fièvre  éruptive,  probablement  viru- 
lerte,  due  à l’absorption  d’un  forment  qui  empoisonne  le 
sang  et  provoque  un  exanthème. 

Comme  toutes  les  fièvres  éruptives,  la  rougeole  est  épi- 
démitiue,  infcctü-contagieuse  et  se  montre  ordinairement 
dans  i’enfanre. 

II  y a quatre  périodes  dans  l'évolution  de  la  rougeole  : 
sa  (jenninutioii,  qui  varie  de  six  à vingt- neuf  jours;  son 
invasion,  qui  dure  de  quatre  à quinze  Jours  ; son  énq<- 
tion,  qui  persiste  deux  à six  jours,  et  la  deujuamation 
furfuracée,  souvent  jmîu  appréciable,  qui  dure  huit  à dix 
jours. 

La  rougeole  est  toujours  à la  fois  externe  par  son  exan- 
tlième,  et  interne,  au  contraire,  par  l'exantliènc  des  na- 
rines, de  la  conjonctive,  des  bronches  et  de  l’intestin,'  ce 
qui  veut  dire  que  son  éruption  occu|>c  simultanément  la 
peau  et  les  muqueu>es. 

Bénigne  qu:md  son  évolution  est  régulière  et  rapide,  la 
rougeole  est  souvent  malûjne,  anormale,  irrégulière  et 
par  cela  môme  fort  grave. 

La  fièvre  accompagnée  de  rougeur  des  yeux,  de  lar- 
moiement, de  coryza,  de  sternutation  et  de  toux  sèche, 
férinc,  annonce  la  prochaine  apparition  de  la  rougeole. 

L’ne  convulsion  suivie  de  fièvre  avec  catarrhe  nasal, 
oculaire  et  bronchique,  doit  faire  craindre  une  rougeole. 

La  rougeole  sans  catarrhe  bronchique  se  termine  tou- 
jours heureusement. 

Le  catarrhe  bronchique  qui  accompagne  la  rougeole 
doit  faire  craindre  une  pneumonie. 

Les  pneumonies  de  la  rougeole,  dites  morltillenses,  ont 
quelque  chose  de  spécifique  qui  retarde  letir  résolution  et 
les  rend  très-graves. 

I.a  pneumonie  morbillcuse  est  plus  ordinairement  lobu- 
laire que  lobairc,  et  elle  se  termine  souvent  par  la  mort. 
V.  Pnelmonie. 

Plus  que  les  autres,  la  pneumonie  morbillcuse  favorise 
le  développement  de  la  pneumonie  caséeuse  et  des  gra- 
nulations granuleuses  grises  demi-transparentes  du  pou- 
mon, d’où  la  phthisie  pulmonaire.  V.  Phthi.sie. 

I.a  desquamation  de  la  bronchite  et  de  la  pneumonie 
morbilleuses  produit  dans  les  bronches  des  amas  d'épitiié- 
lium  pulmonaire  qui,  comme  les  poussières  venues  du 
dehors,  sert  de  gangue  à la  tuberculose  pulmonaire. 

Chez  les  enfants  la  rougeole  est  très-souvent  le  point  de 
départ  d’une  éruption  de  gonnne  impétigineusc,  d’erzéma 
cutané,  d’otite  et  d’otorrhéc,  à ce  point  qu’on  peut  dire 
quelle  met  lei  humeurs  en  mouvement. 


L'éruption  de  rougeole  se  complique  quelquefois  d'un<- 
infiltration  s;inguinc  de  la  substance  du  derme,  de  façon 
ù former  la  rougeole  hémorrhagique,  qui  n’est  pas  plus 
grave  que  les  autres,  s'il  n’y  a point  de  nouvelle  compli  - 
cation. 

On  voit  quelquefois  la  rougeole  se  compliquer  de  sufi'o- 
c.ation  par  laryngite  aiguë  avec  ou  sans  oedème  de  la  mu- 
queuse. ce  qui  entraîne  l'obligation  de  faire  la  trachéo- 
tomie 

Thèrapentifine.  — Il  n’y  a aucun  autre  moyen  prophy- 
lacti(pic  de  la  rougeole  que  l'isnlcmcnt,  et  toutes  les  tenta- 
tives faites  jusqu’ici  pour  inoculer  le  principe  de  cette 
maladie  ou  pour  en  donner  l’immunité  au  moyeu  du  cam- 
phre, du  soufre  et  de  la  belladone,  j1  centigramme  par 
jour,  comme  dans  la  scarlatine  (\'.  ce  mot),  sont  restées 
sans  succès. 

Contre  la  rougeole  régulière,  une  demi-diète  tbouillon 
et  lait  coupé),  des  boissons  émollientes,  pectorales,  tièdes, 
et  le  repos  au  lit,  sans  trop  de  couvertures,  sont  ce  qu'il 
y a de  mieux  à prescrire. 

La  toux  férine.dc  la  rougeole  et  la  bronchite  morbil- 
leuse  doivent  ôtre  combattues  à l’aide  de  potions  gom- 
meuses, de  juleps  l)échiqucs  et  de  loochs  blancs  addition- 
nés ou  non  de  sirop  diacode,  de  sirop  karabé,  de  sirop  de 
pavots,  à 10  ou  30  grammes,  suivant  l'àge  des  enfants. 

Contre  la  rougeole  des  bronches  et  des  poumons  ou 
pneumonie  morbilleuse,  une  ou  deux  .sangsues  à l’épigas- 
tre et  des  ventouses  scarifiées  sont  au  début  des  choses 
nécessaires. 

L’ipécacuanha  en  poudi'c,  20  à 2>ü  centigrammes,  ou  en 
sirop,  1 5 à -ùO  grammes,  est  nécessaire  quand  le  catarrhe 
bronchique  intense  accompagne  la  pneumonie  morbil- 
leusé. 

Au  bout  de  quelques  jours,  les  phic'gmasies  pulmonai- 
res de  la  rougeole  doivent  être  traitées  par  l’alcoolature 
de  bryone,  1 à 3 grammes  en  potion  Q \ p!»'  1^  kermès, 
.7  à 10  centigrammes,  dans  une  potion  Q;  pRC  l’oxyde 
blanc  d'antimoine,  10  à 30  centigrammes  par  les 
révulsifs  cutanés,  tels  que  la  teinture  d'iode,  trois  fois  par 
jour  jusqu'à  excoriation  du  derme;  ou  bien  par  l’huilo  de 
croton  tiglium,  vingt  gouttes  eu  frictions,  matin  et  soir, 
jusqu’à  éruption  vésiculeuse  ; ou  par  un  emplâtre  de 
thapsia  ou  enfin  par  les  vésicatoires  volants  répétés. 

I nc  forte  diarrhée  dans  la  rougeole  doit  ôtre  combattue 
par  les  lavements  amidonnés  et  opiacés,  par  des  lavements 
de  sous-nitrate  de  bismuth,  3 grammes  dans  150  gram- 
mes de  mucilage  de  gomme  adragant,  et  par  le  sous- 
nitrate  de  bismuth,  2 à ti  grammes,  à l’intérieur,  en  pou- 
dre ou  dans  du  sirop. 

FORMULAIRE  RE  LA  ROL'OFXtLE. 

Infusion  de  fleurs  de  sureau,  dans  la  rougeole  sortant 
avec  peine  RI. 

Phosphore  sotis  forme  d'huile  phosphorée  pour  faciliter 
l’éruption  (3.  ’Conradi.) 

Tisane  siidorifiifue. 

Pâliouw ^ 

Kaile>  infuser  dans  : 

(■Un » . . 1000  grauimei. 

Ajoutez  : 

Siiv»p  Jr  «tiom lOO  sraïuineft 

AcvUle  d’ainiuoiiii<]m< gO  iil. 

.\  prendre  dans  la  journée  [3 
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KURÉ 

Tisane  diaphwetique. 

Ê<v>T«ft  iot^rirar»  >rnrni« .*,()  

lU^ipe  de  [••lieneft.  . ÏO  id. 

Kan  nikqiOMUM* »].  *. 

Pour  avoir  1500  grammes  de  culature  que  Ton  édul- 
core ù volonté. 

125  à 150  grammes.  Deux  ou  trois  fois  dans  la  jour- 
née EJ.  (Bn*ra.) 

Pofi’o»  diapkon^tifjiu'. 

d'ammiwuftiiue ) 

Ai™i.i  d.  r*  "> 

Vin  1f>0  id. 

Sirop  dr  »urr«.  &6  îd. 

Par  fuillen*e«  dans  la  journée  m. 

Boisson 

i-r^oie  «te  Urtre  ai.lnble tO  Braam<-« 

Nitmt»  de  piSnaae . 2 id. 

Snrre &U  id. 

Knit tOOO  ht. 

A prendre  par  verrées. 

Lotions  avec: 

Huile  eeaentielle  de  oiovlariie S enunm^. 

AkMil.  . tOO  id. 

Itrms  ta  rougeole  sortant  mal. 

hitnonnde  pnrtjatire  om  tartrnte  r/e 

rairiHjMte  de  ningitÿ«ir 15  ernmmea. 

\cide  tnrtriqaf id. 

f:.u fdiO  id. 

Faites  dissoudre,  filtrez,  édulcorez  avec  60  grammes  de 
.sirop  larlrique  aromatisé  à Torange  ou  au  citron.  Pour 
puiser  au  moment  de  la  desquamation.  (Garnier.) 

Ounnd  la][rougeole  sort  difficilement,  ou  ne  sort  pas  du 
tout,  et  qu'elle  se  porte  sur  les  poumons  et  sur  ic  cen*cau, 
de  façon  fl  produire  la  suffocation  et  le  délire,  il  faut  em- 
ployer les  fumigations  de  genièvre  ou  deheujoin,  les  fric- 
tions sèches  avec  la  brosse-  de  crin  ou  de  laine,  tes  frictions 
électriques,  et,  à l'intérieur,  l'acélale  ou  le  carbonate 
d’animonin(|uc  à la  dose  de  /|  fi  10  gnimmes. 

Après  la^rougeole,  si  l'enfant  n'a  pas , habituellement 
de  mauvaises  digeslion.s,  un  purgatif  est  nécessaire  pour 
éviter  les  gourmes  consécutives  et  prévenir  les  affections 
tuberculcusc-s  du  poumon. 

IditioQs  avec  une  solution  de  l>ora):  dans  l’eau  de  roses  ; 
25  grammes  sur  30  grammes.  (Hufeland.) 

ROUGEt'M  BL'  IVRE.  I-a  peau  du  nez  devient  rouge 
chez  quelques  personnes  affectées  d'acné  (V.  ce  mol),  de 
lupus,  d'érythème  scrofuleux  chronique,  et,  chez  quel- 
ques  vieillards,  lorsque  le  derme  hyperlropliié  sc  remplit 
de  varices  capillaires. 

Tb^rapfüti>ine.  — l.a  pommade  soufrée,  la  pommade 
nu  calomel,  les  applications  de  cold-cream  et  de  glycérine 
mélangée  à l'eau  de  roses,  les  lotions  d'eau  blanche  lrè.s- 
chaude,  d'eau  vinaign'ie  très-chaude,  sont  très-utiles  contre 
la  rougeur  du  nez. 

BOlJHSBrM.  V.  Éphéudes. 

■OliZAT  (Puy-dc-Di‘unel.  Kaux  ferrugineuses  bicar- 
bonatées, employées  contre  la  scrofule  □. 

■OYAT  (Puy-de-Dôme).  Eaux  minérales  salines  bi- 
carbonatées, arsenic^es,  employiVs  contre  les  rhumatis- 
mes, les  maladies  de  la  peau,  les  affections  chroniques 
des  voies  respiratoires,  la  chlorose,  les  maladies  de  l'uté- 
rus, en  boisson,  en  bains,  en  douches  et  en  inhala- 
tions EJ. 

RL'BËPIAVTM.  Agents  thérapeutiques  révulsifs  em- 
ployés localement  pour  produire  une  nihéfactionde  la  peau. 


On  les  emploie  sur  les  membres  et  sur  la  poitrine,  comme 
moyens  de  révulsion,  soit  pour  n-médier  à la  congestion 
cérébrale  et  pulmonaire,  .soit  pour  l'appeler  un  exanthème 
qui  sort  mal  ou  qui  a promptement  disparu. 

Ï.ÆS  rubéfiants  sont  les  bains  de  pied  dans  l'eau  très- 
cliaude,  addilioniii'e  de  sel,  de  cendre  ou  de  farine  de 
moutanle,  — les  demi-bains  d'eau  cbaudejusqu'à  la  cein  • 
ture,  — les  applications  locales  d’une  éponge  remplie 
d’eau  bouillunte,  — les  cataplasmes  de  farine  de  Ho, 
satijmudrés  de  farine  de  moutarde,  — les  applications  de 
vinaigre  concentr**  ou  d'acidc  acétique  affaibli,  — les  lo- 
tions d'ammoniaque,  — les  emplâtres  de  poix  de  Elour- 
gogne  et  de  lliapsia,  — le  vésicatoire  laissé  pendant 
quatre  heures  sur  la  peau.  — l'urtication  avec  des  orties 
piquantes  fraîches.  — les  frictions  sèches  avec  une  brosse 
ou  un  gant  de  crin,  etc. 

■l’K.  Plante  âcre  et  infecte  de  la  famille  des  ruiacées, 
n’pulée  excitante  [3-  anlhrlminlhique(3.  emraégngogueQ 


ctabortiveQ.  On  radmioisliv  en  lu^t/sibu,  ôù  10  gram- 
mes par  litre  d'eau;  en  cou.venv,  1 à 2 grammes;  en 
}tituâre^  1 â2  grammes  dans  du  miel. 

■fPIA.  Des  bulles  de  la  peau  entourées  d'une  petite 
auréole  inflamnuitoin*  et  se  eouvnint  d'une  croilte  noirâtre, 
int^ale,  plus  ou  moins  épaisse,  masquant  une  ulcération 
atoniqiu'  du  derme,  caractérisent  le  nipia. 

La  scrofule,  la  syphilis  et  l'état  cachectique  sont  le> 
can.ses  du  rupin. 

C'est  principalement  aux  membres  que  s'observe  le 
rupia . 

La  chronicité  est  lu  caractère  du  rupia.  car  il  se  pro- 
longe habiincllement  pendant  plusieurs  mois. 

II  y a un  r'tipiu  snm;>/ca*  formant  une  érosion  du  derme 
couvert  d’écailles  noirâtres,  crustacées,  un  rtipût  escAuro- 
fiCU, compliqué  d'ulcération  nionique.  profonde,  delà  pau, 
et  un  m\na  $yi»hUitvfUt^  dont  l'auréole  livide  et  le  phagéd«>« 
nisme  indiquent  gcnéralement  la  nature. 

TAèropcM/iq»<ç.  — Les  soins  de  propreté,  réunis  à une 
bonne  alimentation,  ù l'usage  de  quelques  toniques,  gué- 
rissent le  rupia.  Comme  topique,  il  faut  saupoudrer  avec 
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du  sou8-mlrate  de  bisinutb  [^,  ou  meüre  des  compresses 
imbibées  d’une  solution  de  coaltar  saponiné  au  60*'  ou 
d'acide  phéiitque  au  lOü'. 

t^iilre  le  nipia  syphilitique  (V.  Syniilis),  il  est  iodis- 
tumsabie  d'employer  le  traitement  mercuriel  pendant  un 
mois.  U vaut  mieux  employer  le  traitement  local,  la 
teinture  d'iode  que  le  mercure.  (A.  Després  ) 

IILI*TDBB  DES  mU»€I.E«  BT  DES  VI«CÈRE«. 

V.  Mus«:les  et  CoxTUStovs. 


S 


N.%B1\B  uu  JT^IPEBIN  N.IBIKA.  Arbrisseau  de  la 
famille  des  conifères,  dont  les  feuilles  omùres,  odorantes, 
écres  et  irritantes,  sont  réputées  vermifuges  Q,  emmé- 
nngogues  [3  et  abortives  H-  ont  aussi  été  vantées 
comme  trés-utiles  dans  le  traitement  de  la  goutte  et  du 
rhumatisme  O ^ rintérieur.  On  administre  la  sabinc  en 
poudre^  25  à 75  ccnligrainmes ; entn/'iisioft,  5 à 6 grani. 
par  litre  d'eau  ; et  en  essence,  deux  à dix  gouttes  dans  une 
potion.  A l'extérieur  on  s'en  sert  en  décoction  pour  laver 
les  ulcères  aïoniqaes  et  pour  faciliter  leur  cicatrisation. 

MABLIBB.  Arbre  des  Antilles,  de  la  famille  des  cuphof' 
biacées,  dont  Icssemciices  pulvérisées  sont  très-purgatives 
ù la  dose  de  iO  centigrammes  et  dont  on  retire  une  huile 
pouvant  également  servir  de  puigutif.  C'est  un  remède  à 
peu  près  inconnu  en  Europe. 

MABrRKAL.  Élut  morbide  dd  à la  présence  de  .*ia- 
burri's  ga.slri(|ues,  caractérisé  par  rinappélence,  le  dégoût 
des  aliments,  les  nausées  et  rempâteiuenl  de  lu  bouche, 
qui  est  fade  ou  amère. 

1/état  soburral  se  produit  spoulanémenl  pendant  l'été, 
sous  rinHueucc  des  grandes  chaleurs,  à la  suite  d'une  in- 
digestion et  à l'origine  de  toutes  les  maladies  aiguës. 

l/èlat  -sabiirral  masque  souvent  le  début  de  la  fièvre 
typhoïde.  V.  EnBAimAs  gastrique. 

Thérap>utifftu:.  — Contre  l'étal  saburrui  qui  persiste  et 
qui  engendre  de  véritables  malaises,  il  faut  administrer 
comme  vomitif  5 centigrammes  de  tartre  stibîé  dans  un 
demi-verre  d'eau,  et  fuii*e  boire  pour  tisane  de  la  limonade 
ou  de  l'eau  de  groseilles. 

NABI  'RBEM.  Sécrétion  muqueuse  cl  glaireuse  exagérée 
de  la  nuu|ueuse  gastrique  doul  la  présence  produit  sympa- 
Üûquement  les  enduits  blanchûli'es  de  la  langue  avec  un 
état  de  malaise,  d'iiiappéleiice  et  de  dégoût  fort  désa'< 
gréable.  V,  Saburral. 

BACCH.IRDLÉ.  Dréparalion  formée  d'un  mélange 
exact  de  sucre,  de  jioudre  et  de  substances  médicamen- 
teuses pulvérisées  (Béral). 

Les  saccliarolés  sont  simples  uu  composés,  selon  que  le 
sucre  est  associé  à une  ou  à plusieurs  autres  poudres,  etc. 

Sacdujrolè  ou  sucre  d*alun. 

i “ ’'«**••• 

Dans  la  tisane  de  i^iUmaon.  il  entre  un  mélange,  dit  sture 
d'o/un,  composé  d'olun,  quatre  parties,  et  de  kino,  une 
partie. 

Siuxharolè  de  carragakeen. 

On  épuise  le  fucus  de  son  mucilage  par  des  décoctions 
successives,  on  évapore  les  décoctés  au  b.'ün-marie  bouil- 


lant, jusqu'û  consistance  de  sirop  très-cuit.  On  ajoute  à 
une  partie  de  ce  liquide  quatre  de  sucre,  on  dessèche  au 
bain-marie,  en  ayant  soin  d'agiter  jusqu'à  dessiccation  com- 
plète. 

Saerharoie  de  c/trtUr  de  fer. 


i^i(r«lr  üe  ito  frr  lUinidr.  ...  4 gr«utiurf. 

Siu-rv 4i  td. 

OkMiifTP  do  citrua <[.  f. 


Pour  aromatiser;  faites  sécher  à réluve. 

6 à 8 grammes,  trois  fois  par  jour,  comme  tonique. 

(Béral.) 

Sticeharolé  de  corue  de  cerf» 

lieliUvie  de  corue  de  cerf  obtenue  par  l’acide  chlorliy- 
drique  de  6000  gnimmes  de  corne  de  cerf  l'âpée  et  : 

Sirofi  üe  lacre 3Ü00  sruma^*. 

Fmtes  sécher  au  bain-marie,  piles  et  tamisez. 

(Mouchon.) 

.S»<ccAuro/c  d'essence  de  térébenthine. 

(Oléosucrc  de  tércbenlbine.) 

d«  l4riWutliilw.  ........  13 

Avide  pvfDUrUi«|iie S dn-tgruniii»». 

Soew.  q.  *. 

Pour  absorber  le  tout,  faites  une  poudre.  (Aug.) 
Préconisé  par  Gœse  contre  le  læuia  Trois  prises  dans 
les  vingt-quatre  heures. 

.SoccAaro/é  de  jainp  composé . 

(Sucre  orangé  purgatif,  poudre  de  jalap  orangée 
composée.) 

S«i-r« 410  sr«inu»tt. 


l«U|i 

C(viu«  tl«  tuVr«  «oliJ** 

t la. 

1S  i«l. 

HutUi  TolaUb*  J'erMTO»  . . , 

8 >d. 

Triturez  l'csscnce  avec  le  sucre  et  ajoutez  le  reste. 
1 gi'amme  contient  environ  1 décigramme  de  jalap.  Pur- 
gatif agréable,  8 à 12  grammes  dans  500  grammes  d'oran- 
geade cuite.  (Dorvault.) 

SaccharoU  de  lùdten. 


(Saccljarurc  de  lichen,  sucre  de  lichen,  gelée  séclie 
de  lichen,  poudre  de  lichen  sucrée.) 

Lirben  d'Ulaud#.  I ,njm  _ 

I M 10W  ffmiioir». 

Faites  macérer  le  lichen  pendant  deux  jours  dans  l'eau 
froide  en  renouvelant  celle-ci  toutes  les  six  heures,  aiin 
d'enlever  ramertuiue  de  la  plante;  exprimez  le  lichen  et 
faites-le  liouillir  dans  uue  quantité  d’eau  suflisanlc,  passez 
avec  expression;  ajoutez  le  sucre  au  décocté  et  évaporez 
au  bain-marie,  en  agitant  sans  cesse  jusqu'à  siccité  ; passez 
au  timis.  (Prucc<f«‘  Hobiiiet^  adopté  parle  Codex.) 

Snccharolé  de  lima*,'ons. 

(Saccbarure  d’escargoU,  sucre  hélicié.) 


l'Jtair  «1«  li3iti(nai.  .....  3 irr«iumri. 

£«■ * 8 »>i. 

Buttez  vivement  pendant  un  quart  d'heure,  exprimez  et 
foulez  à la  liqueur  : 

Mwtr 8 itraiouira. 

Faites  sécher  au  hain-uiarie.  (Soubeirun.) 


SuccAorofé  de  magnésie. 


(Poudre  de  magnésie  sucrée.) 


Maativaic. 
Sqcrr.  . 
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SAUt 

Siiccltüitytt'  (k  momsf  </f  Cfrrse, 

(GelAe  sAchc  iln  niousw  de  Gor!>e.) 

M<iu»«e  tU  <>inK> *i(lO  isr.unuir>. 

sttcrtu. iUÛ<i  iil< 

Kaii •].  «. 

Fuite»  une  décoction  de  la  roou&su  de  Corse  dans  l'eau, 
{xasseï,  laissez  reposer;  décantez  et  ojUTCz  du  reste  comme 
IKHirlc  saccliarure  de  liclien. 

(Ih'océdé  Uele»cliam{i».) 

Satrhnvolf  nrmipujc  mirruriel. 

(Sucre  vermifuge.) 

r-titiof*  uiiiM’ral. trmiuuir». 

Mertiut*  «''mUat.  .............  3 i«l. 

Triturez  pour  éteindre  le  métal  et  ajoutez  : 

Sum'.  . * “ ffraiMwe». 

(Soul)ciran.) 

SACCHAROI.6  ALIMRKT.tIBE.  V.  PliO^’ilATK  DE 
rU. 

SiKcharoir  arec  f«  dùjitak  frairhe.  — Feuilles  frakhes 
de  digitale  mondées  de  leur  pétiole  et  de  leurs  plu> 
grosses  nervures,  i,  sucre  blanc  concassé,  3. 

Exposez  la  digitale  pendant  douze  lieiires  à l'atr  libre, 
mms  à l'ombre,  entre  deux  feuilles  de  papier  gris,  afin  de 
laisser  échapper  une  certaine  proportion  de  sou  eau  de 
végétation  ; Irilurez-la  alors  avec  le  sucre  jusqu'à  mélange 
parfait,  faites  sécher  doucement  à l'étuve,  pulvérisez  et 
conservez  en  flacons  noirs  (Foy). 

Préparez  de  la  même  façon  les  Saaharures  arec  les 
plünUs  fraîches  de  : 

Belladone,  dyttè,  aconit,  ju»juiame,  sabûiv,  rue,  stra^ 
moint;,  ainsi  que  ceux  de  seiijle  ergoté,  de  bulbes  de  eolr 
chique  et  de  scUle  frais  ; eu  un  mot,  de  toute»  les  siibstancrs 
actives  qui  ]>crdent  de  leur  activité  par  la  dessiccation. 

(Donaull.) 

saccharures  peuvent  être  administrés  en  poudre  ou 
transformé»  en  pilules  à l'aide  de  quelqnCvS  gouttes  d'cait 
ou  de  sirop. 

MAI^THARUBEà».  Préparations  formées  d'un  mélange 
de  teinture  alcoolique  ou  élhérée  d’une  substance  médica 
menteuse  avec  du  sucre  qu'on  laisse  à l’air  ou  qu'on  chauffe 
légèrement  pour  faciliter  l'évaporation  de  l’éther  on  de 
l'alcool,  de  façon  à obtenir  du  sucre  pénétré  de  la  sub- 
stance active  de  la  teinture  (Déralj,  et  qu'il  ne  reste  plus 
qu’à  pulvériser. 

On  prépare  ainsi  avec  6Ü  grammes  de  teinture  et 
500  grammes  de  sucre  des  saccharures  de  jalap,  d’ipéca- 
cuanlia,  derhubarlH>,  de  jusquiame,  d'aconit, de  )>eliadüne, 
de  safran,  etc.,  ayant  1 centigramme  de  substance  par 
b grammes  de  sacchanire. 

MAC'EEre.  Petits  sacs  de  toile  remplis  de  substances 
médiramenteuses  pulvérisées,  qu'on  applique  au  devant 
du  cou  dans  le  goitre  E;  sur  la  tête  dans  les  maladies  du 
cerveau  Pêl  : dans  le  vagin  contre  les  maladies  de  Futé- 
rus,  etc.  Q-  V.  LTÉaLi*»  TinHÉoïDE,  Vauwite. 

8ACBO-('OXAL4jlE  (Boyerj.  l.a  saci'o-coxulgie  est 
une  lésion  de  Farliculalion  sacro-iliaque,  consécutive  à la 
grossesse  ou  à une  chute.  Tantôt  la  lésion  de  l'articulation 
est  primitive,  et  elle  consiste  dans  une  inOoiiimation  des 
surfaces  articulaires  et  de  la  séreuse  articulaire  ; tantôt 
elle  est  consécutive  à une  lésion  de  l'os  iliaque  ou  du 
sacnim. 

On  reconnaft  la  »aci‘o-cuxalgie  i\  une  douleur  fixe  au 


niveau  de  l'articulation  sacro-iliaque,  à la  claudication  ctà 
tous  les  signes  locaux  ou  généraux  des  ostéites  périarlicu* 
laires.  V.  ce  mot. 

11  y a dans  la  sacro-coxalgie  une  douleur  de  gctiou 
comme  dans  la  coxalgie  (Laugier),  mais  de  même  que  dans 
la  coxalgie  elle  disparaît  quand  les  malades  sont  couchés, 
et  c’est  dire  cncoi'c  que  la  douleur  de  genou  est  une 
douleur  de  fatigue  qui  est  due  à de  fausses  positions. 
Y.  Coxalgie. 

On  peut  confondre  une  sacro-cox^gie  avec  une  coxalgie, 
mai»  dans  celle-ci  les  mouvomenls  de  la  hanche  sont  nul» 
ou  à peu  prés;  il  y a du  gonflement  de  la  hanche.  Dans  la 
sacro -coxalgie,  ce  signe  manque  et  il  y a des  mouvement» 
dans  l'articulation  coxo-fémorale. 

La  névralgie  sciatique,  même  au  début,  s'annonce  par 
une  douleur  sur  le  trajet  des  nerfs,  et  il  y a des  points 
douloureux  pailoul  où  le  nerf  devient  superficiel. 

l'n  abcès  par  congestion  de  la  fesse,  chez  une  fcumic 
qui  a eu  de»  douleurs  fixes  au  niveau  de  la  région  sacrée 
depuis  sa  couche,  doit  faire  soupçonner  l'existence  d'une 
sacro-coxalgie. 

La  mobilité  anormale  de  l'articulation  sacro-iliaque  est 
un  bon  signe  pour  diagnostiquer  une  sacro-coxalgie,  mais 
la  uature  de  l'articulation  ne  permet  guère  de  la  con- 
stater. 

Thrmpcutûfue.  — Le  traitement  de  la  sacro -coxalgie 
consiste  à appliquer  des  vésicatoires  successifs  surla  région, 
à immobiliser  le  bassin  dans  une  gouttière  de  Bonnet 
(V.  Coxalgie).  lorsque  des  abcès  se  sont  formés,  on  le» 
ouvi-e  et  l'on  fait  des  injections  iodées  répéU:es  tous  les 
JOUI*!»  au  plus  tai'd.  On  soutiendra  le  bassin  avec  une  roia- 
lure  faite  avec  une  bande  loulée  dextriuée. 

SSArBAtV  (L’rocus  sofrruz).  Plante  de  la  famille  des 
iridées,  dont  on  utilise  les  fleurs  en  an*achant  lesstigmo- 


les  qu’on  fait  sécher  sur  des  toiles  métalliques  légèrement 
échauffées.  On  l’emploie  comme  stimulant  et  comme  ein- 
mémigogue  H;  en  poudre,  30  ccnligr.  àl  gramme;  en 
infusion,^  à 10  filaments  par  tasse  d'eau  chaude;  en 
teinture,  1 à 2 grammes  ; en  sirop,  30  à 00  grammes.  Iæ 
safran  est  avec  l'idcool  h |>arUe  active  de  rcbxir  de 
tiarus. 

üÿACAPÉNUM.  liomme-résine  très-Acre  pitkluile  (mr 
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tinc  uuibellifèrc  de  la  l’erse,  le  Fcmhf  PersiVr.  Klle  edlre 
dans  la  composition  du  diachylon  et  de  lu  thériaque. 

NACOl'.  Fécule  ulimeulaire  extraite  le  lavage  de 
la  moelle  de  certains  palniier.<t,  particulièreirent  du  .Suf/us 


Fis.  1(37.  — 


On  passe  sur  un  tamis  lin,  et  le  résidu  séché 
fomie  une  pÂte  qui  sert  d'aliment  et  de  remède  dans  l'en- 
térite aiguë  et  chronique  de  l'eiifaDCC 

f4AICl!%riCE.  l/ouvcnure  des  veines  et  de  quelques  |K)* 
tites  artères  superlicieilcs  au  moyen  de  la  lancette  (V.  ce 
mot)  constitue  la  saignée. 

liü  saignée  est  un  moyen  antiphlogistique  et  anticonges- 
lif  employé  dans  un  grand  nombre  de  maladies  et  mis  en 
lisage  depuis  les  premiers  temps  de  la  médecine. 

On  saigne  : les  veines  du  bras;  les  veines  du  pied;  la  ju- 
gulaire; les  veines  rnnines;  la  veine  salvatelle,  la  veine 
céphalique  du  ponce  ù la  main  et  quelquefois  rartéretem- 
porule.  Y.  AnTBiuoTOMiE. 

On  obtient  des  saignées  locales  sur  les  muqueuses  des 
fosses  nasales,  sur  la  conjonctive  (V.  IléTiNiTK);  mais  ce 
sont  là  des  mouchetures  et  non  des  saignées.  Les  ven- 
touses sont  les  variétés  de  >aignées  locales  les  plus  usitées. 

braM.  flinq  veines  peuvent  être  saignées 
au  bras  (lig,  S.^K)  : la  veine  radiale  2 ; les  veines  cubi- 
tales 1,  1 ; la  veine  médiane  3 ; la  veine  médiane  basili- 
que h ; la  veine  médiane  céphalique  5. 

On  saigne  quclr|iiefois  la  veine  basilique  6 et  la  veine 
céphalique  7. 

On  doit  généralement  choisir  In  veine  médiane  céphali- 
que, et  les  veines  qui  ne  sont  pas  voisines  d'une  artère 
anormalement  située  ; ce  dont  ou  doit  lonjours  s'assurer 
avant  de  serrer  le  bras. 

Pour  saigner  une  des  veines,  le  malade  étant  assis  ou 
couché,  la  tète  un  peu  élevée,  on  place  un  lien  constric- 
teur sur  la  partie  inférieure  du  bras.  L’opérateur  l'appli- 
que en  plaçant  la  main  du  malade  sous  son  bras  gauche,  ce 
qui  permul  do  maintenir  le  membre  pendant  qu’on  roule 
la  bande  ; celle-ci  doit  être  placée  2 ou  3 centimètres  au- 
dessus  du  |K>inl  uii  l'on  vent  >aîgner. 


sak;  123i 

lyorsqiie  les  veines  sont  bien  gonflée:),  l'opérateur  saisit 
raviuit-bnts  à sa  racine  à pleine  main,  de  façon  à pouvoir 
placer  le  pouce  sur  la  veine  qn'U  veut  saigner,  au-dessous 
du  |M)int  où  il  veut  piquer.  La  lame  du  la  lancette,  faisant 
un  angle  droit  avec  sa  cbàsse,  est  tenue  entre  les  doigts 
comme  une  plume  à écrire.  Les  doigts  placés  très-près  de 
la  pointe  ne  laissent  passer  qu'un  centimètre  nu  plus  de 
la  lame  ; alors  l'opérateur  presse  sur  la  veine  avec  le  pouce 
gauche  au-dessous  du  point  où  il  veut  piquer,  puis  il  place 
la  lancette  sur  la  veine,  ponciionne  briisqucnient.  l.ors- 
qu'uDC  goutte  de  sang  apparaît  sur  le  cùté  du  la  lancette, 
il  bascule  la  lame  de  façon  à relever  la  pointe  et  à mcisc'r 
la  veine  et  la  peau  de  dedans  en  dehors  perpendiculaire- 
inuni  à l'axe  du  vaisseau.  Kaire  une  incision  parallèle  à 
Taxe  de  la  veine  (Anlyllus)  est  une  pratique  abandonnée. 


Fif.  038.  — VeisM  (In  |ili  da  bra».  — I.  Veine*  cuLiuIea.  3.  Vrinen 
radinir*.  — 3-  Veine  m^liane.  — 4,  4.  Vrioe  rai^ilMiie  lM«ilii|«e.  ~ 
a.  Velue*  méditn*  r('-|>li*li<^iie.  — 6.  Veiu«  iHitilifiiir.  — 7.  Veine* 
c^ptinUqae.  — A.  Ltÿntiuv  du  bf»». 

Loi*squ*on  a affaire  à un  sujet  gras,  on  fera  d'abord  une 
incision  de  la  |ïeaii  seule  avec  le  tranchant  de  la  lancette, 
puis  ou  ponctionnera  la  veine  dans  la  plaie  où  on  la  re- 
connaît à sa  coloration  bleue. 

8i  l’on  saigne  line  veine  près  d'une  artère,  on  se  ser- 
vira d’une  lancette  à un  seul  tranchant  (Malgaigne)  cl  l’on 
piquera  lioriaontalemenl  en  tournant  le  côté  non  trancluml 
de  rinstrumenl  vers  l'artère. 

Immédiatement  après  la  ponction  de  la  veine,  l’o|>éra- 
leiir  cesse  de  presser  sur  celle-ci  avec  le  |N)uce  gauche,  le 
sang  sort  en  jet  par  la  plaie  de  la  veine,  et  il  importe  à 
ce  moment  que  rarticulalion  du  coude  rote  immobile. 

Si  l'écoulemenl  du  sang  est  arrêté  par  un  peloton  grais- 
seux, on  excisera  la  graisse.  Si  le  parallèlisme  de  la  plaie 
cutanée  et  de  la  plaie  do  la  veine  est  détruit,  on  le  rétablira 
en  rt'plaçant  le  membre  dans  lu  position  où  il  était  au 
moment  où  la  veine  a été  piquée. 

Si  un  caillot  oldilère  la  plaie  de  la  veine,  on  pressera 
sur  la  veine  de  bas  en  haut,  en  jioussant  le  sang  conlonii 
dans  la  veine.  Celui-ci  chassera  le  caillot. 
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Si  le  bautl^tje  compressif,  trop  nerré,  couiprimail  i'ar-  • 
(ère,  ce  dontons' assure  par  la  diminuliuii  du  pouls  radial, 
on  des^rrerait  le  lien  circulaire. 

Lorsqu’on  a lire  la  quanlili^  de  sang  imîiquèe,  un  fuil 
plier  le  bras  du  malade  et  ou  le  laisse  environ  deux  niinu- 
les  dans  ccUe  position,  puis,  après  ce  temps,  on  panse  la 
plaie  avec  un  petit  linge  mouillé,  plié  en  triangle,  qu’on 
maintient  appliqué  avec  le  bandage  du  coude  en  luiil  de 
cliilfre.  Le  bras  est  maintenu  dans  la  demi-flexion  sur  un 
coussin,  si  le  malade  reste  couché  ; on  place  le  membre 
en  écharpe  si  le  malade  se  lève. 

Les  aecùlotis  dr  la  sai^nve  sont rccchymose elle llirom- 
bus,  qui  sont  dus  A ce  que  le  sang  s’eq  anciieoDlre  la  veine 
et  la  peau,  parce  que  le  parallélisme  des  plaies  est  délnul. 

Si  l’on  p'ut  rétablir  le  parallélisme,  le  sang  coule  bien  ; 
celui  qui  est  épanché  dans  le  tissu  cellulaire  peut  même  ' 
sortir. 

Le  thi'oiiibus  n’a  qu'un  inconvénient  un  pou  sérieux:  ce* 
luide  mettre  un  terme  à l'éconiement  du  sang,  l'lutdl  que 
de  malaver  la  plaie,  il  vaut  mieux  saigner  â l'autre  bras, 
s’il  est  nécessaire  de  tirer  beaucoup  de  sang  et  si  un  Uiroin- 
bus  a arrêté  tout  âfail  réroulement  d'une  saignée. 

Lasyncoi>e  sera  traitée  parla  poMtion  horizontale  et  par 
les  aspersions  froides  sur  le  corps  fV.  Syncope).  Si  le  .sujet 
est  faible,  pusillanime,  et  si  c'est  l’écoulement  du  sang  qui 
cause  la  syncope,  ou  fermera  niomomauéuienl  l'ouverture 
de  la  saignée. 

Les  vomisseuieiiL>  nerveux  (V.  ces  mots)  seront  traités 
par  les  moyens  appropriés.  On  se  Imrnera  û donner  une  po* 
tion  avec  le  sirop  d'éther  et  le  sirop  de  menthe,  si  les  vo- 
missements sont  d\is  à ce  que  les  malades  ont  mangé 
avant  d’être  opérés. 

La  douleur  est  due  u une  section  des  nerfs,  elle  réclauie 
les  cataplasmes  arro^'s  de  lamianum. 

Les  piqClrc>du  london  du  biceps  et  de  l’aponévrose  an- 
übmchiale  sont  une  cause  de  rétraction  de  l'avant-bras 
(AVharlon,  Lh.  Pk'ILS.  Cooper);  c'est  un  accident  tardif, 
pour  lequel  on  a dû  recourir  à la  section  des  libres  ten- 
dineuses du  biceps  ins<‘rées  sur  r»pOûévrosc  anlibrachiale 
(Wharlon). 

La  rétraction  des  doigts  est  dans  le  même  cas  ,V. 
Sih¥^(Pltii€S  tk$)]\ce9i  un  accident  tardif  d'une  plaie 
des  nerfs. 

Iva  piqûre  des  artère»  est  annoncée  par  la  projection 
d'un  jet  de  sang  rouge,  .sortant  par  saccades  isochrones 
au  pouls  artériel  et  par  les  autres  caractères  des  plaie?s 
des  artères  (V.  ce  mut).  On  comprimera  avec,  des  rondel- 
les d'amadou,  puis  des  compresses  grndu<*es.  Ou  serrera 
avec  un  bandage  roulé,  enveIop|>aiil  depuis  le  poignet 
jusqu'à  l'aisselle.  La  plaie  peut  ainsi  se  cicatriser,  mais 
reda  est  rare;  il  vaudrait  mieux  faire  la  compression  digi- 
tale sur  l'artère  humérale  du  bras,  vingt-quatre  heures  de 
suite,  et  la  renouveler  le  lendemain  (KuidaDt  douze  heures, 
en  même  temps  que  le  bandage  compressif  est  appliqué. 
Plus  lard,  on  traitera  l’anévrysme  faux  consécutif  ou  trau- 
matique consécutif  et  les  anévr\>mes  arlérioso-veinoui 
par  les  moyens  appropriés. 

La  plaie  de  la  veine  |>eul  être  le  iK>inl  de  dépati  d'une 
phlébite  (V.  ce  mol),  La  plaie  cutanée  peut  être  l’origine 
d'un  phlegmon  et  d'un  érysi|)èle. 

Saiga^e  de  l«  naia.  l«a  .saignée  de  la  main  est  pra- 
tiquée sur  la  veine  salvatcdie  ou  la  veine  céphalique  du 
pouce.  La  piqûre  de  lu  veine  se  fait  par  le  même  procédé 


que  In  saignée  du  bras  ; seulement,  < onune  lu  veine  donne 
fteude  sang,  un  doit  donner  un  bain  de  m.ains  chaud  pour 
faire  couler  le  .sang.  On  panse  avec  un  linge  monillé  re- 
couvert du  bandage  de  la  main.  V.  ce  mol. 

Malfnée  da  pied.  La  saignée  du  pied  se  fait  sur  lu 
veine  saphène  intenie,  principalement  au-devant  et  au- 
dessous  de  la  malléole  interne  où  elle  est  trés-saillanle. 
On  donne  d’abord  aux  malades  un  bain  de  pieds  chaud  ; 
le  pied  est  lié  à quatre  travers  de  doigt  au-dessus  de  la 
malléole,  cl  l’on  saigne  la  veine  par  les  ii>émes  procédé-s 
que  j>our  la  saignée  du  bras  ; puis  on  place  le  pied  dans 
un  bain  chaud,  on  panse  la  pluie  avec  un  pt'liUriangle  do 
linge  trempé  dans  l’eau  fr»dcho,  et  l’on  inuinticnl  le  pan- 
sement avec  l’élrler  du  pied.  V.  Si'ICa. 

Snlfiiée  de  la  velue  e<êphallqur.  Un  saigne  lu 
veine  céplialique  au  bras,  soit  au-dessu.s  de  l'épicondylc 
(Vol|>cau),  soit  dans  rintorslice  musculaire  qui  sépare  le 
deltoïde  du  biceps. 

L'ette  saignée  se  fuit  en  appliquant  un  lien  circulaire 
au-dessus  du  point  où  l’on  veut  saigner. 

\ l'épaule,  on  fait  sur  lu  peau  une  incision  de  3 cenli- 
mètre.s  au  niveau  de  l'interstice  musculaire  connu,  puis 
on  ponctionne  la  veine  que  l'i>n  distingue  » sa  coloration 
bleuâtre.  On  doit  aller  avec  précaution  pour  cette  saignée , 
car  il  y a près  de  la  veine  imc  petite  artériole. 

Au-dessus  du  coude,  un  fait  une  incision  de  3 centimè- 
tres sur  les  ]»ûinU  où  l'on  sent  lu  veine,  qui  est  reconnais- 
sable à une  tluctuulion  et  une  tension  particulière.  .Après 
l'incision  de  lu  peau,  on  voit  la  veine  avec  sa  coloration 
particulière  et  l'on  pique. 

On  panse  à l’eau  froide  avec  un  bandage  circulaire. 

Ce  n'est  que  dans  des  conditions  tout  à fait  exception- 
nelles, et  quand  ou  ne  peut  saigner  ailleurs,  qu'il  faut 
avoir  recours  à ces  saignées. 

ftalCttée  de  la  velae  |a|pilalre  exterse.  On  com- 
prime la  veine  entre  le  cou  et  le  cœur,  en  plaçant  un 
tampon  formé  par  des  compresses  graduées  longues  de 
3 centimètres,  appliqué  sur  la  veine  au-des.su.»  de  la  cla- 
vicule, cl  serré  par  une  bande  qui  est  nouée  sous  l’aisselle 
du  cêté  opposé. 

On  fuit  incliner  aux  malades  la  tète  du  cùté  opposé  à 
celui  où  l'on  saigne  ; on  fixe  la  veine  entre  les  deux  doigts 
indicateur  et  pouce,  et  l'on  pique  la  veine  perpendicu- 
lairement aux  libres  du  muscle  peaucier.  Couper  eiilière- 
ment  lu  veine  n'est  pas  illdi,'>peu^uble. 

On  panse  avec  une  mouche  de  (aflTela.s  d’Angleterre  ou 
des  bandes  de  diacliylon  entrecroisées,  ou  avec  un  linge 
mouillé  maintenu  par  un  bandage  semblable  à celui  qui  a 
été  employé  ]>our  comprimer  la  veine. 

La  saignée  de  la  jugulaire  est,  avec  juste  raisou,  au- 
jourd’hui proscrite  de  la  pratique. 

Hal|(ae«  de  la  «Hnc  froolulc  iSévére  Arcliigèno, 
lit*  siècle).  Après  avoir  dessiné  le  trajet  de  la  veine  avec  de 
l’encre,  on  fait  un  pli  à la  |»eau  sur  un  point  de  cette  m^u-- 
qiie  ; on  l'incise,  ou  dénude  la  veine  à droite  et  a gauclie 
cl  l’on  passe  deux  fils  au-dc-s-sons  d'elle,  comme  pour  une 
ligature  d'artère  ; on  pique  la  veine,  on  lire  le  sang  voulu  ; 
on  lie  lu  veine  ou  on  la  sectionne  au  dessus  cl  au-dessous, 
entre  les  deux  ligalores. 

La  saignée  et  le  procédé  sont  aujourd'hui  abandonnés. 

N«l|(aée  de»  vrinea  ranlnea.  Connue  de  l’antiquité, 
et  proposée  par  Dioclésel  HéracHde,  la  saignée  de.s  veines 
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ranini’s  se  fuit  en  soulcvaut  la  hingut‘ pn>f  avec  un  linge 
H en  pmictionnanl  les  deux  veines  ranines  à la  fois  (Gon- 
«aies,  Arajo;. 

Odte  saignée  a peu  de  valeur.  Kes  sangsues,  placées  au 
cmi  cl  sur  les  gencives,  liront  plus  de  sang. 

(Loire).  Eaux  minérales  ayant  de 
10  à selon  la  source  d'nii  elles  sorlenl.  el  éianl  ici 
xulfurtHsc»  sodù/Hf‘1»,  plus  loin  fcmtyimmfrt  el  ailleurs 
fficfirbonatves  cairiqnf's.  Elles  .«ont  employées  en  boisson, 
en  bains  el  en  douches,  contre  la  cliloros'e,  les  rliiimalis- 
mes,  les  maladies  utérines  et  les  ufTections  chroniques  d<‘ 
la  {KMii 

*i.tlL-HOl.'S-CO|'Z.t;V  (Loire).  Eau  minérale  bicar- 
bonatée, sodique  et  gazeuse,  froide,  employée  en  boisson 
contre  la  dyspepsie  el  les  maladies  chroniques  de  Tes» 
lomac. 

MAIKBOIS.  V.  ïtAniNÉ. 

Pl.%l?VF-Al.B.%\  (Loire).  Eau  bicariHUiatée  sodique, 
faiblement  ferrugineust»,  gazeuse  el  froide,  employée  en 
boisson, en  luiins,  en  douches,  cl  dont  on  utilise  le  gaz 
pour  donner  des  Aainz 'furû/e  cur&omVymf.  Elle  s'emploie 
dans  l’état  nerveux  de  l'estomac,  dans  les  nialadic's  de  ves- 
sie, dans  les  maladies  de  la  peau  p|. 

SAIKT'ALLTBK  (Puy-dc-ltimie).  Eau  saline,  carbo- 
nalée,  ferrugineuse,  peu  employée  en  médecine  el  utilisée 
)M>ur  faire  désincrustations  artistiques. 

(Noi^).  Eaux  minérales  sulfatées  cal- 
riques,  à 19*.  inusitées  en  boisson,  f.es  bains  cl  les  6oues 
sulfwiu»o»  de  sources  minérales  sont  très-renommés 
contre  lo.s  roideurs  articulaires  produites  jKir  le  rbuma- 
tisine,  contre  les  alTeclions  rliumatiMuaics  clironiques, 
contre  les  engorgements  des  articulations,  contre  c<Tiaines 
paralysies  musculaires,  contre  l'ulropiiie  des  muscles 
etc.  (3. 

(llaulcs-Alpes).  Eau  minérale  sul- 
fureuse U 23*,  peu  connue. 

SAl!VT-CHRl9T.tO  (Basses-Pyrénécs).  Eaux  minéra- 
les sulfatées,  ferrugineuses  et  cuivriques  froides,  em- 
ployées contre  in  chlorose,  les  cachexies  paludéennes,  les 
maladies  cbroniqiie.s  de  la  peau  17:. 

BAI^T'CHBmTOPHB  (Saône-et-Loiic) . Eau  miné- 
rale ferrugineuse  el  gazeuse  froide,  employée  contre  la 
chlorose,  les  gastralgies  el  les  dyspep.%ics  Q. 

S.U:VT-»E?V-V8-LBS-BOIN  (Uir-el-Cher).  Eau  mi- 
néiale  ferrugineuse  et  gazeuse  froide  employée  contre  la 
chlorose  Q. 

On  y trouve  aussi  un  établissement  d'hydrothérapie 
l^s-iitile  jKmr  les  malades  affectés  de  chlorose,  de  dysjw-p- 
aic  ou  d’état  nerveux  chronique. 

N.llAT-DlKllCR  (Hatite-Manic).  Eau  ferrugineuse  et 
gazeuse  froide. 

B.ll\T*F^XfX  (Gard).  Eau  minéntle  et  fernigineuse 
froide. 

(lx»irc).  Eau  bicarbonatée  calcique 
faiblement  alcaline  el  gazeuse  froide,  employée  en  boisson 
contre  la  dys|>opsie  Q. 

BAI^T-Gri^RAl'ia  'Ganta).  Eau  minérale  bicarbonatée, 
ferrugintuisc  cl  gazeuse  froide. 

HAI\T-€fîRVAIM  (Haulc-Savoie).  Eau  sulfureuse 
chlorurée  so<iique,  jaillissant  de  plusieurs  sources  avant 
de  20  à AO",  employée  enhoi'^son,  doux  à huit  verres  par 
aoociOT  IT  Diipaét.  ^ 2*  édit. 
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joui  , on  baiu.s  de  baignoire  el  de  piscine  H en  douches, 
contre  les  maladies  de  la  peau  et  lesaflferiions  chroniques 
des  voies  digestives  H y n une  source  fecriigineuse 
qm  est  surtout  employée  dans  la  chlorose  et  dan*  la  dys- 
jwpsie  (3. 

K%i!\'T-nippoi,«~rE  D’EI  VAI,  (Puy-de-IWnio).  Eau 
bTrugmeusc  froi»le  employée  dans  l.a  chlorose,  la  dyspep- 
sie el  la  gastralgie  (3. 

(Nièvre).  Eau  sulfureuse  sodique,  à 
32",  employée  en  Imissnn,  en  bains,  en  douches  et  en  in- 
halations contre  les  alTections  chrrmiqiies  des  voies  respi- 
ratoires, el  dans  la  philii<'ie  au  début  dans  la  conges- 
tion chronique  des  poumons  (3^1  dans  (es  maladies  de  la 
lieau. 

M.tl\T-|,.ti;RE\r  (Ardèrhe).  Eau  minérale  alcüline, 
bicari>onatée,  sodique,  à 53“,  très-<*mplnvée  en  bains,  en 
douches,  contre  les  Hiomalismes  chroniques  et  contre  la 
.scrofule  |3. 

N%iKT-LOC'BorEB  (l.4uuie.s).  Eau  minérale  sulfu- 
reuse froide  employée  en  boisson,  en  bain»  el  en  douches 
contre  le  rliumnlLsme,  les  alfeeiions  chroniques  de  la 
poitrine  elles  anciennes  maladies  de  la  peau  (3. 

NAI%TE-n.%DELElAiE  DE  FI.OL'RE^W  (Haute- 
Garonne).  Eau  fernigineuse  et  gazeuse  froûlc. 

HAl^TE-yiARIE  (Gantai).  Kaii  ferrugineuse  el  ga- 
zeuse froide  empioyê<‘  contre  la  chlorose  el  la  dys- 
pepsie, 

NAl\T>H.tl'R||’E  (l’uyile-lléme).  Eau  ferrugineuse, 
biairhonalée,  gazeuse,  de 'I6  A 3^1“,  employée  en  bois- 
son et  en  bains  contre  la  chlorose,  les  maladies  chroniques 
des  voies  digestives  et  la  scrofule  (3. 

HAlAT-nVO\  (Pny-de-Iléme).  Eau  ferrugineuse  cl 
gazeuse  froide. 

NAIKT-AEtT.tlRE  (Puy-de  Déme).  Eau  alcaline  hi- 
carlmnalée  calcique  elgazeusi',  de  18  A ûO’,  employée 
dans  la  scrofule,  la  leurorrliée,  les  rhiimafismes  el  les'af- 
fections  de  rulénis  [3. 

RAI\T-PARDOI.’A  (.\llier).  Eau  légèrement  alcaline, 
femigineiise  et  gazeuse  froide,  employée  en  boisson  con- 
ÎTO  la  dyspe|)sie  (3, 

RAlKT-RAl'VEER  (Hautes-Pyrénées).  Eau  sulfureuse 
sodique,  de  19  A 35“  contre  les  rimmatismes;  les  affec- 
tions chroniques  de  l'appareil  respiratoire,  les  anciennes 
maladies  de  la  peau  et  le  nervosisme  chronique  I3. 

NAIvr-VORRE  (Allier).  Eau  .alcaline  bicarlKmaléo 
sodiqm*.  gazeuse  el  froide,  si^mbliible  aux  eaux  de  Vichy, 
dont  elle  est  voisine.  On  l’emploie  dan»  les  affections  chro- 
niques de»  voie»  digestives,  dans  les  cngoigements  du 
foie  el  dans  la  gravellc  biliaire  (3- 

SAEAD-BEA  et  le  n tSinA.  Eaux  minérales  bicar- 
bonatées calcique»  ayant  27*  cenligr.,  située»  en  Algérie, 
dans  la  province  de  Conslantinr. 

MAEEP.  Tubercules  exotiques  de  VOrchtx  mosm/o, 
qu’on  réduit  en  poudre  pour  faire  une  farine  avec  la- 
quelle on  prépare  des  poUige.scrnpIoyé.s  comme  aliment  el 
comme  remède  dans  rentérite  aigue  el  chronique  (3. 

HAI.IC'AIBE.  Plante  indigène  astringente  de  la  fa- 
mille des  salicarièes.  dont  la  décoction  s’administre  pour 
guérir  la  diarrhée  r^. 

S.ALIciAtE.  Alcaloïde  amer,  extrait  de  Pécorce  de 
saule,  employé  comme  fébrifuge  (3. 

Il  — 78 
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SAUlviti  (Htinle-ltaronnc).  Rnu  dilorurre  <«0(liqii6  à 
uno  Hoiiri'i?  el  suiliireusc  à iinr  atilre  somve. 

A.%LlE.^-0l->iiÿ:ARA;  (nas4»'s-Pyr^ii^«'s).  Eau  chlorii- 
r(‘e  südique  et  bromo-iodurt^e  froidt^  employée  contre  la 
scrofule  [+]• 

A%LI\M  (Jura).  Eau  l)romo- chlorurée  sodique  froide, 
employée  dans  la  scrofule,  ainsi  que  les  bains  d’eau  mérc 
provenant  dos  salines  du  voisinage  [^. 

Nil.lVAiRK.  Relatif  aux  maladies  de  l’appareil  d’ex- 
crétion de  la  salive.  V.  (’aux'ijs  sauvaires,  Fistule 
SAI-IVAIRB,  (ÎRENOUILLETTE,  KVsTEÿ,  GUNUE  l'AROTIDE  ET 
!»0US-MA\ILUIRF.. 

«tALiVATio^.  V.  Ptyalisme. 

MAL*iBRAREILt.E.  Plante  du  Mexique  et  duRrésil,  de 
la  famille  des  asparaginées,  dont  les  racines  sont  réputées 


t iK.  H3U.  — Satn-|'nr«*ill«*. 


sudorifiques.  On  l'emploie  dans  les  rhumalisnies  (^,  dans 
les  maladies  de  la  peau  cl  dans  la  syphilis  constitution- 
nelle Elle  s'administre  en  foudre  à la  dose  de  2 à 
10  gram.  ; en  d^'oclioii^  60  à 100  gram.  par  litre  d'eau  ; 
en  sirop,  30  à 60  grammes  ; en  rin,  en  ttinturc  et  en  ex- 
trait, 50  centigrammes  à 1 gramme. 

SAUiiFiiM.  V.  Scorsonère. 

«AE.X  (Aude).  Eau  saline  chlorurée  >iodiqtic,  emplovée 
en  boisson,  en  bains  el  en  douches,  contre  la  scrofule^ 

R.%\OAR.%Ql‘R.  Rc>ine  produite  par  le  Thuya  aphyUa 
d’Afrique,  qu’on  emploie  en  poudre  comme  stimulant. 

SA!VG.  (Maladies  du  sang.  Altérations  nu  sanc.) 
V.  Nosohémies. 

»A!\«  (Thérapf^ulique).  En  Ihérapculique,  le  sang  est 
employé  à Fêlai  de  cruor  dess<  ché  el  pulvérisé  sous  forme 
de  pilules  de  10  centigrammes.  On  en  donne  sept  à huit 
par  jour  dans  la  chlorose  (Haniioii).  On  prescrit  aussi  le 
$aii(j  de  h*euf,  à boire  pur  et  chaud,  sortant  de  l’animal 
qu’on  vientd'égorger.  On  en  fait  boire  un  demi-verre  par 
Jour  tjuelques  médecins  remplacent  le  sang  de  bœuf 
par  celui  d’une  volaille  qu'on  égorge  cl  dont  ou  revoit  le 


sang  dans  no  verre  chniifTé  au  bain-marie.  On  en  donne  un 
dcmi'verrc  à la  fois.  (Moniar^is,  Muscarel.) 

Pour  donner  du  sang  à boire,  on  peut  employer  la  pré- 
pnmtion  suivante  à l'aide  de  laquelle  j’ai  dissimulé  le  goût 
du  breuvage  ; 

S4IOÇ  viiAii.1.  .....  I lilrv 

-Mélangé  avec  : 

ItKArlMWAt^*  t'iiiik’  I irrnoune. 

pour  éviter  la  coagulation  du  liquide,  on  ajoute  alors  : 

sirn|»  dr  SSO  craoniH'». 

I.e«piau  a employé  le  sang  artériel  de  bœuf,  qui 
ne  perd  aucune  de  ses  qualités  nutritives  par  sa  coagulation 
au  cont.acl  de  l'air.  Il  lui  donne  le  nom  de  fibro-ÿhihulinf. 


«laillitt  «rlrrw>l  di-  mb*  »le  Uimf.  000 

M»rn>  hUitr  piilr^ria^  »l  Ibui'oi* 1350  id. 

«l'iii»  «Ir  30  id. 


ba  quantité  de  caillot  représente  le  tiers  de  la  mas>e 
totale  qui  doit  être  divisée  en  pastilles  de  2 grammes 
contenant  chacune  6 décigramines  de  caillot.  On  fait 
sécher  à l’air  libre  et  à une  lenipéralun*  de  û5  degrés  cen- 
tigrades. ('eUe  préparation  remplace  la  viande  crue  el  se 
donne  à la  dose  de  2U  grammes  pur  jour  dans  du  pain  à 
chanter  ou  de  30  pastilles  prépan*es  comme  ci-dessus. 

HWfi  DERATR.  Idt  congestion  apoplectique  de  la 
rate  avec  des  sulTusions  singiiincs  nombreuses  du  tissu 
cellulaire  dans  tout  le  corps  caractérise  le  sang  <k  rate. 

Le  sang  de  rate,  maladie  contagieuse,  s'observe  princi- 
palement chez  les  moutons  à l'état  d'épiiootic,  mais  elle 
peut  atteindre  le  bumf  et  le  chevui  cl  l'un  peut  l'inoculer 
H des  souris  el  à des  coclion.s  d'Inde. 

1a;  sang  des  animaux  atteints  de  sang  de  rate  est  rempli 
d'un  végétal  infusoire  désigné  sous  le  nom  de  hnctrries,  el 
c'est  l’inoculation  de  ces  hactérie.s qui,  dit-on,  reproduit  le 
sang  de  rate  (Davatne  . 

Le  sang  de  rate,  trés-semblahle  nu  chnrimn,  est  une 
maladie  fébrile  et  foudroyante  qui  jette  les  animaux  dans 
une  prostration  excessive,  bienldl  .suivie  de  mort. 

Le  sang  de  rate  des  animaux  peut  donner  «A  l'homme  le 
charbon  et  lu  pustule  maligne. 

Thérapeutvpu'.  — Four  prévenir  le  sang  de  rate,  il 
faut  enterrer  avec  soin  la  dé]>oiiillc  de  tous  les  animaux 
morts  de  cette  maladie,  el  en  les  enterrant  couvrir  leur 
corps  avec  de  la  chaux  vive. 

L’émigration  des  trou|>eaux,  la  fumigation  des  étables 
vides  avec  Facide  sulfureux  produit  en  allumant  des  fleurs 
de  soufre  cl  les  boissons  délayantes  sont  les  remèdes  à 
opposer  au  sang  de  rate. 

MANi42-DRA4iO\.  Résine  rouge  extraite  par  ébullition 
des  fruits  du  Cahmas  rb  uco,  de  la  famille  des  palmiers,  et 
qu'on  emploie  en  j»oudrc  à l’intérieur,  comme  hémosta- 
tique, à la  dose  de  1 à Hi  grammes. 

SA^CiHl  F.A.  Vers  annélides  de  la  famille  des  hinidî- 
nées,  qui  vivent  dans  l’eau,  dont  la  bouche  est  garnie  de 
trois  mâchoires  dures,  armées  de  deux  rangées  de  denü- 
cules  très-acérées,  avec  lesquelles  elles  percent  la  peau 
pour  sucer  le  sang.  Un  les  emploie  pour  faire  des  saignées 
locales  et  pour  dégorger  le  système  capillaire  des  parties 
atteintes  d'inflammation  comiiiençanle. 

La  sangsue  grise  tnèdiàiiale  et  mieux  la  songsuc 
offidnnh  sont  utilisées  à cet  effet,  et  comme  chacune  tire 
environ  1 0 à 1 5 grammes  de  sang,  sans  tenir  compte  de  ce 
qui  s'écoule  par  la  piqûre  faite  par  l'animal,  il  en  faut  à 
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peu  prés  huit  ou  neuf  pour  oblcuirunc  palette  de  sang.  On 
les  applique  au  nombre  de  deux  à six  chez  les  enfants,  et 


^iR.  6W.  î**Mpaq«?  ndéTCrU-  | lu  |«  !•«'  VraUlll',  fl  'JonlU 

Irtnitf  l<iii^itiMliiial«>  du  talw  tiisrMiI  « ftr  pztifvre;  <*,  r«nlt'ntp  ant*- 
nmisf  <ia«*  U4}iM>lt<>  pol  U UrMu-lia;  t.  poaUria«r«-,  e,  aans^ 

4,  4,  4,  d*‘  l'itistiiTtf* ; ; i iiiffalis: 

«a  1,  tiltiKl««  |•r^•ltn<s«nl  la  nitK<<i«ité. 

du  quinxc  à vingt  cbci  les  adultes  vigoureux  ; mais  il  fout  I 
pi^ndre  garde  aux  hémorrhagies  consêculives,  extrême-  | 


Fig.  Wl.  — MMaoirv*  <1s*  la  •ant;aii<>.  Fig,  SM.  — OilTt'rent»  tfinj»d»  la 
I,  trentzHiae  «niTfrtf  pour  motitnx  pitjAra  <l4>  la  *ang<itf>. 
ta»  troi*  Btieboir^,  a.  — I.  ijoc 
dfa  aiArlhnir**  |t>e«  (Hx- 

•ftiilUiB.) 


ment  dangereuses  et  quelquefois  mortelles  dans  le  premier 
Age. 

ThérajmUique.  — Pour  appliquer  les  sangsues,  ou  lave 
la  peau  avec  do  l'eau  chaude,  dans  le  but  de  ramollir  l’épi- 
derme, et  l'on  y place  les  annélidus  en  Icsmaintenant  dMu 


le  creux  d'une  pomme  ou  dans  un  petit  verre  dont  les  pa- 
rois sont  humectées  de  vinaigre.  Dès  qu’elles  ont  mordu, 
on  les  laisse  en  place,  en  attendant  qu'elles  lomhentd' elles- 
mêmes.  Cela  fait,  on  lare  la  ]>eau  avec  de  l'eau  tiède;  à 
l'aide  d'un  cataplasme,  on  favorise  l'rcoulement  du  sang 
pendant  une  heure,  et  enfin,  pour  arrêter  l'hémorrhagie, 
on  applique  de  l'amadou,  de  la  |>ondre  de  rhilTon,  qu'on 
maintient  en  place  avec  des  bandes.  S'il  y a une  liémor- 
rhagic  persistante,  il  faut  l’arrèler,  suit  avec  de  la  poudre 
de  colophane  mise  sur  la  piqûre,  soit  avec  un  morceau 
d'amadou  sur  lequel  on  promène  une  cuiller  remplie  de 
charbons  ardents,  soit  en  appliquant  la  pierre  infernale, 
soit  avec  une  serre-fine,  soit  enfin  avec  un  brin  de  charpie 
imbibée  de  perchlorure  de  fer.  V.  Hbhostatiuues. 

S'il  arrivait  qu'une  sangsue  mise  dans  la  bouche  péné- 
trât dans  le  pharynx  ou  dans  l'estomac,  il  faudrait  faire 
l>oire  de  l’eau  salée  ou  vinaigrée  et  donner  un  vomitif.  Si 
l'accident  se  produisait  dans  le  rectum,  c'est  par  un  lave- 
ment salé  qu'il  faudrait  provoquer  l'expulsion  de  l'anné- 
lide. 

Les  sangsues  sont  un  moyen  commode  de  pi*oduiro  une 
éTacuAlion  sanguine  locale  dans  les  parties  enflammées, 
mais  elles  ont  lu  gi'avc  inconvénient  de  faire  perdre  plus 
de  sang  qu'on  ne  voudrait  et  de  produire  un  alTaiblisse- 
mcDt  considérable.  Aujourd’hui,  on  essaye  de  les  rempla- 
cer par  une  application  de  ventouses  scarifiées  (V.  en  mot), 
qui  permet  de  mesurer  la  quantité  de  sang  à soustraire  et 
qui  a l'avantage  de  n'exposer  jamais  aux  hémorrhagies 
consécutives. 


a J 


l'ÏR.  C»ia.  r^ti^  CRihclM  «In  rnq<«  <if  U i*ns»ui>  Bbiatratit  W van«fan« 
iMRuint,  an»e9  initci^xn-*,  1rs  i-<riirs  iDonilituniK'i,  C4r.,  d'«|<ttfs 
no  (Irisin  lin  M.  '«ratinU  t;  rt,  i'iin  iIm  vni>«««Dt  ]«|»niii4  fiiisjmt  ff- 
ive  ilr  nrar  J rustrait  Jontal  ; r,  vaiasfiin  Ti-nlnsl  ; if,  eaiMii 
rml  ; r,  iwir»  7nrMiiltl»n»r«  •n-iU'»sij«  des  f,  uises 

A rt  «iiMl'  ssfws  sosit  1rs  x fsirnW 

(HAr<|oil)on.) 


S*vig«a««  «rtlflvletlea.  I. es  sangsues  artificielles  sont 
des  appareils  a ventouses  (appareils  â pompe)  munis  d’une 
tige  traversant  le  verre  et  permettant  de  falix;  une  ponclioii 
de  la  peau  sans  cesser  de  faire  manœuvrer  la  pompe  aspi- 
rante (Horteloup).  Cet  appareil  ne  donne  pas  un  uITh 
meilleur  que  les  ventouses  ordinaires. 

SA^VCirnVAIIIR.  Plante  d’Amérique,  du  la  famille  di'’ 
papavéracées,  dont  la  racine  renferme  un  suc  rouge  tré\ 
purgatif,  et  dont  les  feuilles  sont  douées  de  propriétés  na? 
cotiques. 

SAKICLE.  Plante  de  la  famille  des  ombelliféres,  doi  f 
les  feuilles  s'administrent  en  décoction,  k la  dose  de  U f 
par  litre  d’eau,  contre  les  hémorrhagifs,  dans  la  dyse»* 
(erie  et  dans  la  leuconbée 
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SA^IR.  Pu^  de  mauvaise  nature,  grisâtre,  séreux,  san* 
giiinolent,  fétide,  produit  par  les  plaies  scrofuleuses  et 
atoniques. 

SAVTAL.  Bois  provenant  du  santal  citrin  ou  du 
6/««r,  de  la  famille  des  santalacéos,  et  du  sanfu/  rouge,  de 
la  famille  des  légumineuses.  On  les  emploie  souvent  en 
décoction  comme  siidorillqnes,  à In  dose  de  A grammes  par 
litre  d'eau  [3. 

HA!VTOMWE0UArRO!%erEnELLE,  Plante  amère 
et  aromatique,  de  la  famille  des  synanihérées,  dont  les 
feuilles  en  décoction,  stimulantes,  à la  dose  de  fi  grammes 
par  litre  d'eati,  sont  réputées  vermifuges  El. 

SAAlTOAirVK.  AlcjiloTdeextraitdusemen  contra,  qu’on 
donne  aux  enfants  contre  les  lombrics.  On  le  prescrit  en 
poudre  dans  de  la  confiture,  ou  en  pastWes,  h la  dose  de 
iO  à 60  centigrammes,  d'après  l’âge  des  sujets TnTTI. 

On  en  administi'e  lU  centigrammes  h deux  ans,  20  cen> 
ligrammes  à quatre  ans,  et  ainsi  de  suite  en  augmentant  de 
5 centigrammes  par  année.  La  santonine  colore  les  urines 
en  jaune  et  fait  souvent  voir  les  objets  teints  d'une  cou- 
leur verdâtre. 

SAPIWBTTK.  Bière  antiscorbutiqiic  cl  antiscrofu- 
leuse, prescrite  à la  dose  de  500  grammes  par  jour, 

Rarioe  «le  rairnrt  flO  grantop*. 

Fauilln  de  rocèléaria I ^ , 

bwrgeAo*  lia  Mfin  oMiaatai.* | aa  JQ  M. 

Imbibes  avec  : 

A)p«i>l  da  nocbliaria 00  grainma*. 

Faites  macérer  le  tout  dans  2 liires  de  bière  pendant 
quatre  jours. 

SAPlWü,  Arlu'cs  de  la  famille  des  conifères,  dont  les 
bourgeons  et  l’écorce  donnent  différents  produits  à la  thé- 
rapeutique. 

Ijùsbowrgeonsfie  sapin^  résineux  et  balsamiques,  se  pres- 
cpivenl  en  décoction,  30  gnimmes  par  litre  d’eau,  contre 
la  bronchite  chronique  et  la  phthisie  0.  La  sève  de 
l'arbre  sert  a faire  un  sirop  balsamique  employé  dans  les 
affections  catarrhales,  cl  de  l’écorce  on  tire  la  poix  do 
Hourgogoc  et  les  térébenthines. 

AAPRKAIRE.  Plante  indigène  de  la  famille  des  dian- 
thées,  dont  les  feuilles  et  la  racine,  l'emplies  de  $aj)>mine. 


se  prescrivent  en  infusion,  20  grammes  par  litre  d'eau, 
en  extrait  ou  en  sirop  contre  les  maladies  de  la  peau. 


Je  m’en  sers  également  dans  les  coliques  hépatiques 
comme  dissolvant  des  concrétions  biliaires  et  dans  l'alhu- 
minuric  par  dégénérescence  graisseuse  des  i*cins  pour 
amener  la  résolution  de  la  stéatose. 

AAPOAÏIKB.  Principe  actif  de  la  saponaire  et  de  l’é- 
corce américainedu  Quillayn  snponaria  qui,  étant  uni  à de 
l’alcool,  fait  une  teinture  pouvant  dissoudre  les  goudrons 
et  les  résines,  de  manière  à faire  avec  de  l’eau  une  émul- 
sion stable. 

I,el)ouf  a utilisé  celte  propriété  pour  préparer  une 
teinture  mère  dr  coaltar  saponiné^  avec  laquelle  on  fait 
dans  l’eau  des  émulsions  de  coaltar  â tous  les  degrés.  Ce 
sont  ces  solutions  de  coaltar  saponiné  au  30*',  au  60'  et 
plus,  qu’on  emploie  pour  la  guérison  des  plaies  scrofu- 
leuses ou  atoniques  [3. 

Je  m’en  sers  pour  dissoudre  les  essences,  afin  de  les  dé- 
layer ensuite  dans  l’eau.  C’est  un  excellent  moyen  de 
donner  l’essence  do  térébenthine,  l’essence  d’ail,  l'essence 
de  thym,  l’essence  de  cajepui,  etc.  Je  l’ai  aussi  employée 
pour  dissoudre  le  baume  deTolu,  le  baume  decopahu,  etc. 
~ D’une  manière  générale,  col  agent  est  le  principe  qui 
peut  servir  à faire  des  émulsions  stables  avec  les  essences, 
les  baumes  et  les  ré>ines. 

flABCI^'B.  Végét.al  microscopique  se  développant 
quelquefois  dans  l’estomac,  dans  la  matière  des  vomisse- 
ments incoercibles  de  quelques  gastralgies,  et  dans  les 
matières  de  quelques  diarrhées  chroniques.  Il  a la  forme 
de  masses  cubiques  séparées  en  quatre  saillies  très-appa- 
rentes. On  a de  grandes  difficultés  pour  guérir  un  miiladc 
de  la  sarcinc,  et,  dans  ce  but,  on  emploie  le  goudron, 
l’eau  créosoléc,  la  teinture  d'iode,  dix  gouttes  ; la  liqueur 
de  van  Swieten. 

NARCecÈEE.  Y.  TeSTICULS  (Maladie  des). 

RARCOCOI.LB.  Hésinc  spontanément  sécrétée  par  le 
PfPnea  sareocotln,  arbuste  d'Éthiopie,  de  la  famille  des  pé- 
néacées  et  à laquelle  on  attribue  la  propriété  de  faire  re- 
prendre les  chairs  l~~l. 

SARCosiES.  V.  Cancer. 

R«r<>ome«.  Nom  donné  à une  variété  de  cancer  fibro- 
plasUquc.  Y.  Cancer. 

RARCOPTB.  Insecte  parasite  dont  la  présence  est  l'o- 
rigine de  la  gale.  V.  ce  mot. 

RARRACE\IA  PL'RPt'RBA.  Dlante  exotique  de  In 
famille  des  sarracéniées  dont  l’infusion  a été  vantée 
comme  abortive  de  la  variole  H* 

SARRIETTE.  Plante  de  la  famille  des  labiées,  em- 
ployée comme  stimulante. 

RARRAFRAR.  Arbre  d’Amérique  dont  la  racine  aro- 
matique, à cause  de  son  huile  essentielle,  est  réputée  car- 
minativc  cl  sudorifique.  On  radminislrc  dans  la  syphilis 
en  infusion,  à la  dose  de  15  à 30  grammes  par  lilrt.* 
d’eau  (3- 

RATl'R!VlAi.  Qui  a rapport  aux  accidents  produits  par 
l’intoxicalioD  saturnine. 

RATTRIARIR.  L'iirésisUble  besoin  des  rapproche- 
ments sexuels,  avec  érection  continuelle  de  la  verge,  con- 
stitue le  satyriasis. 

Le  satyriasis  spontané  est  le  résultat  d’une  maladie  in- 
terne du  système  nerveux,  de  la  monomanic  érotique,  et, 
dit-on,  d'une  lésion  organique  du  cervelet  ; mais  ce  der- 
nier point  reste  à démontrer. 


Digitized  by  Googit 


SAVO 


1237 


SAUG 

Le  salyriasis  provoqué  résullede  l’aolion  des  canlhari- 
des  ou  du  phos[^oie. 

r^u;aii/ique.  — La  dièle,  les  boissons  éinollienles 
mucilagbeuses  acidulés  et  la  saiguee  du  bras  doireni  dire 
conseillées  contre  le  salyriasis. 

On  prescrira  ensuite  des  pilules  de  camphre  de  15  cen- 
tigiaunnies,  trois  par  jour;  de  lupuliii  20  centigr.  par  jour; 

du  biamiure  de  potassium  A à 1 0 grammes  par  jour  ; — 
du  camplire  1 3 centigrammes  par  jour,  — de  la  poudre  de 
valériane,  2 grammes  ; _ d’oxyde  de  «inc,  2 4 4 gram- 
mes ; — de  musc,  2 à 3 grammes,  — des  b.iins  de  siège 
froids,  des  bains  froids  cl  des  ablutions  d'eau  froide. 

Hans  le  priapisme  essentiel  : lavements  froids  addition- 
nés de  20  à 40  gouttes  d'alcool  camphré.  Injections  hypo- 
dermiques de  solution  de  morphine  — 8 gouttes  d’une  so- 
lution au  centième  4 la  ri'-gion  lombaire  ; — on  lus  répète 
tous  les  jours  suivant  la  force  de  l'érection. 

Plantes  de  la  famille  des  labiées,  douées  de 
propriétés  stimulantes  et  Ioniques,  employées  en  infusion 


4 la  dose  de  5 4 10  grammes  par  litre,  en  bains  et  en 
fumigations.  On  se  sert,  soit  de  la  peüle  sauge  ou  smiÿc 


Kis.  tus.  - sunn-,  fi,,  «n.  _ s,„i„ 


o^/!ciViule,  soit  de  le  grande  ou  m»ge  srtorée,  et  des  im 
ma  de  sniige,  développées  sur  les  feuilles  du  Salnii  L,,, 
féru,  piquées  par  un  insecte. 


MAHLB.  Arbre  de  la  famille  des  amentacées,  dont  l’é- 
C4M*ce  astrtngenlep  remplie  de  snlirine  (V  ce  mot  )»  a été 
conseillée  comme  fébrifuge  t=].  On  la  donne  à la  dose  de 
3 à 8 grammes  par  jour  dans  du  rçiel. 

SAL'Nt'RE.  Liquide  retiré  de-s  vases  où  l’on  prépare 
les  salaisons.  Il  est  formé  des  liquides  séparés  des  viandes 
soumises  à l’action  du  sel,  et  il  a un  goùl  salé  très- Acre. 
C’est  un  agent  toxique  pour  les  animaux  auxquels  on  le 
fuit  boire.  I^ar  la  dialyse,  au  moyen  de  vessies  placées 
dans  l’eau,  le  sel  s’en  va  au  deliorsel  il  reste  dans  h ves- 
sie du  jus  de  viande  qu'on  peut  utiliser. 

SAVONS.  Compost's  dus  à l’action  des  corps  gras  sur 
les  alcalis  et  pouvant  être  considéra  comme  des  oléates, 
des  stéarates  et  des  margarales  de  l’oxyde  qui  leur  sert  de 
buse.  On  les  emploie  en  médecine  à Vexlérieur.  comme 
cosmétiques  dans  ta  toilette  ou  comme  résolutifs,  et  à l'in- 
térieur  comme  stimulants.  Parmi  les  savons  einplovés  en 
médecine  U y a : 

I*  Lestfi'Ort  amygdalin  ou  savon  médicinal,  à base  de 
potasse,  qu’on  donne  en  pilules  de  1 5 centigrammes  jus- 
qu’à la  dose  de  1 àù  grain,  par  jour  cuimiie  résolutif  dans 
les  engorgements  du  foie  et  des  viscères  abdominaux. 

2*  Le  saroM  blanc  de  Marseille  k base  de  ,<ioude,  dont  un 
fait  V emplâtre  de sarûn,  employé  comme  résolutif  dans  les 
tumeurs  blanche.s  et  dans  tes  adénites  chroniques. 

3’‘Lesmv)niioiroui'er(,àbase  de  pola;i^«e, employé  pour 
nettoyer  la  tète  des  teigneux  et  pour  frictionner  la  p<‘au 
des  galeux  avant  d’y  appliquer  la  pommade  d’Helmericli. 

Süviin  de  btiréijtg. 

Milfiirr  ije  MHlinin • • • ) 

CvIkhmU  lie  MiiJ» I «H  1 sraouiap, 

ilkUimrp  de  »o<liuiii .....} 

S«Ton  fM«  rsn.  ti  ni, 

Kn  bains  et  en  lotions  contre  les  dartres. 

(Héreau,) 

I mmphrê. 


.Knamlus  aiMèm  motwlér* Au  ^raiamr». 

Tfintam  ila  lx'ii)niii.  40  ni. 

f'.a«ipiii«.  a ia. 

Savoa  bUae. ■ ^00  id. 


• Héduisez  les  amandes  en  pâle,  ajoutez  lecamplire  puislu 
teinture,  cl  ensuite  le  savon;  failesfondre  au  Imin-uiahe, 
passez  et  coulez  dans  les  moules. 

Savon  de  toilette  pour  les  personnes  sujettes  aux  né- 
vroses, à la  goutte,  aux  rliumatismcs,  aux  (krires. 

(Ilorvaull,  lady  Derby.) 

Scii’ON  de  eûjué. 


S«rifti  il«>  aio»ai>  >1«>  IxMif  pulréris4-.  , . ibO 
Elirait  OKrtl  Ja  ibc  Ja  rigiM* . lib  id. 


K.  S.  a.  une  masse  ductile  et  liomugèoe. 

Celle  préparation  étendue  sur  un  lisau  adhère  parfaite- 
ment sur  la  peau  et  peut  rcmpliurer  l’enipliUre  de  ciguë 
ordinaire  dans  les  tuiiieuis  du  sein,  il  peut  aussi  être 
employé  sous  forme  pilulaire. 

Savon  tfet/aia-, 

Kwiined»  itmiM 1 

taf'dî'-iaki.  ni. 

AieMl  * 80* «I- 

Faites  dissoudre,  fdlrez,  di^Ullei  et  évaporez  en  consis- 
tance pilulaire.  (Soubeiran  ) 

Pour  l'usage  iulente. 
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En  l'oinplnçanl  la  résine  de  gaïae  par  celle  de  jalap,  ou 
la  scuinnionée,  ou  obtient  le*  suroitf  de  jalnp  et  scam- 
monée.  ün  peut  préparer  ainsi  une  foulud'aulrcs  savon*  de 
résiue  cl  de  gonime>rc»ine,  ()ar  exemple  ceux  de  ijomme- 
guUe  et  de  gnmme  ammtinùtgue.  (Dorvault.) 

Plenrk  a fait  connailre  ces  savon*  de  résines  et  a fait  la 
remarque  que  leurs  dissolution*  ulcuoli<|ueB  n’étaient  pa* 
précipitée*  par  l’eau,  comme  cela  arrive  avec  les  teinture* 
simplement  résineuses. 

S*tmn  (f  huile  de  croton  tiglium. 


lluiU  «l<*  (■roU>n.  . i srMtnM*<. 

SihiIp  raxi»tii|a«  Ik[uh1« 1 hI. 


Opérez  pour  le  savon  amygdalin. 

O savon  doit  dire  tenu  enfenné  dan*  des  llacou*  h l’é- 
meri. il  est  destiné  à être  administré  en  pilule*. 

(Cavcnlou.) 

rimx>n  d'huile  de  foie  df  monte. 

Huile  4-  futf  Je  uinnii- aoO  xrainiiM4. 

SouJs  e*n«ti>|ne M)  i«l. 

tlAII «*»  ul. 

Ce  savon  peut  servir  à faire  do*  pilule*,  des  emplàtn's, 
un  alcnolé.  Il  contient  les  cinq  sixièmes  de  son  |H>id* 
d'huile.  (Üescliamp*.) 

.SfmoM  d'huile  de  foie  démonté 

(Saponé  d'iodure  de  potassium  au  savon  d'huile  de 
foie  de  morue.) 


suron  J lmiU<  J»  foN»  Jft  n»ora« H |rrainB>«i. 

Soloir  J'mJe  puUwi^Qi^  à furti»'*  8 mI. 


{Dcsrliamps.) 

mercuriel, 

OoffiM-ul  nerrurir'l 7 

Suuii*  rautiKiiw  tiquiJr 6 iJ. 

Triturez  ronguenl  en  ajoutant  peu  à peu  la  soude. 
Dans  les  maladie*  vénérienne*,  psoriques  et  herpétique*. 

^ à 8 grammes  en  frictions.  (Chaussier.) 

SuroH.de  »ioc/fc  de  lueuf. 


(Savon  animal.) 


Uoelle  •!«  W«f  (•(«ri&Af.  ..... 

500 

graiBBiea 

|««iTr  JcN  ■•«<iMnii‘r>.  .... 

...  2S0 

kl. 

K«v.  

....  luou 

id. 

100 

kl. 

Mettez  la  moelle  et  l’eau  sur  le  feu;  lorsque  la  graisse 
sera  fondue,  ajouleZ'V  la  lessive  par  |H>rtions  en  agitant 
continuellement,  entretenez  la  rhaleur  et  l’agitation  ju.*> 
qu’à  ce  que  la  saponification  soit  complète,  .\joulez  alors  le 
*u!  marin,  enlevez  le  savon  qui  se  rassemble  à la  surface, 
faite*-le  égoutter,  fondez -le  à une  douce  chaleur  et  coulez- 
le  dan*  des  moules.  [Codt  j'.) 

On  peut  pi'éparor  ainsi  le*  savonn  de  yraiate  de  pore  ou 
de  reciU 

Le  savon  anîiiiul  sert  en  pluu^macie  à préparer  le  baume 
opodeldocli. 

Savon  prophyhictùfUf  de  h ayphiti», 

^nUiiiié  . O irniniae*, 

*«■1  HtniiHHiiMr.  15  iJ. 

Triturez  avec  quamité  suflisanle  de  Thuya  occident'ilin; 
tqoutez  : 

TuAta  JiilMi»  Jâat  IVau  ?kiAiuré«.  . , t sraïuBai. 


Mêlez  et  ajoutez  au  mélange  : 

Cblnnirv  de  cbant . 45  çratnne*. 

Savoa  eodiiiQn UK)  iJ. 

Teinture  Je  ibui  a 6o  kJ. 

Ken  rh«iiJe .30  éOO  iJ. 

Kiteaei*  Je  iprnile. S id. 

On  loUonne  les  partie*  génitales  avec  ce  savon,  immé- 
diatement après  un  rapport  suspect. 

Préconisé  contre  l’infection  syphilitique  par  le  docteur 
ITcifer. 

S«i  o«  résolutif  contre  le»  engelure». 


4 ;:r*jaiB««. 

Trintiiir  Jr  brnjoiu 2i  iJ. 

Ajoutez  à la  solution  en  triturant  : 

ludiire  Jr  palMvinai a emnmr«. 

Kxtnit  J«  Sniiuw 15  kl. 

Versez  .sur  le  mélange  : 

llailr*  J'aiUanJr» 1.10  içrammr*. 

LmMfS  MVoBMi'r> ftU  iJ. 

<Io  [•«•nJa 2 iJ. 

Dans  les  engelures  non  ulcérée*.  (Cad.) 

Savon  stihir  ou  ummoniacul. 

*«Hlr«  J.*ré  J’utimwiiH' 90  nruoMr*. 

«‘•ttfltijitr  |if|niilr.  , <(.  (. 

Dissolvez  par  digestion. 

D’autre  part  : 

s«VAia  ntwIiriiMii fcO  invnmr*. 

Kkh 


Dissolvez.  Mêlez  ce  soluté  au  premier  et  faites  évaporer 
ù feu  doux  en  consistance  pilulaire  et  y ajoutant,  si  la 
masse  devient  rouge,  de  la  |K>lasse  caustique  liquide  en 
quantité  suffisante  pour  lui  faire  acquérir  une  couleur 
blanchâtre . (Dorvault.) 

è>uuo/i  sulfureuæ. 

K»«e«r»  «k*  bvrvKMsIr 2 ni. 

Kaite*  une  masse  bomogèiie  à l'aide  d'un  peu  d'eau  et 
Je  la  chaleur. 

18  à 50  grummes  en  friclioii*  contre  la  gale. 

Le  saron  soufré  de  Lugfd  se  prépare  en  dissolvant  trois 
parties  de  savon  blanc  dans  six  parties  d’eau,  et  y ajoutant 
trois  parties  de  soufre  sublimé.  (Franck.) 

Sm  on  de  tén'tenthine  du  Codex. 

tSavoii  de  lérébeutiiiue,  savon  de  Slarkey.) 

J«  \ 

<k<  tift^lieiitbiae . Iiui  lOO  grusiOM. 

TdtvWitHtiiM»  Bnr ) 

Triturez  le  carlionalc  de  potasse  dans  un  moitier; 
ajoutez-)'  l'essence,  puis  la  térébenthine,  et  triturez  le  mé- 
lange par  partie*  jusqu'à  ce  qu'il  ait  acquis  une  consistance 
de  miel.  (r(H<e.r.) 

Fondant  employé  jadis  *oii«  forme  du  pilules  à la  dose 
de  i à 5 décignumues  comme  résolutif. 

H.%ltlFRA«3B  01’  •OUCACiB.  Plante  indigène  de  U 
famille  de*  saxifragées,  dont  les  nombreux  petiL*  tuber- 
cules rougeâtre*,  pirifomies  et  charnu*,  placés  au  collet 
de  la  rat  ine  eontieonent  de  riuiilc  volatile,  de  l'acide  ben  • 
zoîque,  de*  bulle*  grasses,  de  la  résine,  de  la  fécule,  de 
l'acide  iiialique,  do  l'exlraclif  et  du  ligneux 

lU  sont  stimulant*  et  diurétiques.  Il*  se  donnent  en  dé* 
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cuclinu  (30  grammes  par  litre  d’eau)  romnie  diurétique 
•'1  lilhoiilripliquc. 


Fiu.  llp<.  -*  "imiirHirr. 


Canton  du  Valais  (Suisse). 
Kaux  miuéi'ales  iodo^hronio-phosphatées  et  arsenicales. 

Elles  sont  Irès-ranlées  dans  la  goiiUe  chronique  dans 
le«  plaies  scrofuleuses  Q et  dans  les  o>têiles  rlii'oni* 
ques  dans  la  syphilis  □,  daiLs  la  niêtiilc  chronique,  le 
Huiinalisnie,  etc. 

MC;ABIEINIÎ  DC«<  VKÉH.  Vhuic  de  lu  rainille  des 
dipsnn'es.  dont  ViHfttsôm,  30  graiiimes  par  litre  d'eau,  le 


Fit.  OiV.  • 


wVü/>  et  rej;h>a<  ont  été  vantés  contre  la  gale  O.  On 
j>eul  remployer  comme  dépuratif  dans  l'herpélisme  [3. 

BCA9IMO\ÿ:E.  liomme-résine  extraite  par  incision  du 
col  de  la  racine  pilée  de  trois  plantes  : 1»  le  r../,eo/i  f</i« 
ft'rfmmunki  de  la  famille  des  convolvulacées;  2*  le  Peri~ 
j>/ocri  sc<imm<>oe,  et  3*  le  f'yiutnchum  n)uns/;c/ùicufn,  de  la 
famille  des  apucynées.  — Il  y a trois  espèces  de  srani« 
monée  : lu  $*umnmuéf  tfAlcjt,  la  sramiunnfe  de  .Smr/r«e 
ou  tn  ay/uifh»,  seules  bounes,  et  la  «cumwm/n  tf  de  .Vcm/- 
pdlier , impure  et  Irès-juslement  délaissée. 

La  scamiiiuiiee  est  une  i*ésine  acre,  piiignlive.  drastique, 
qui  cotre  dans  la  composition  de  tous  les  élixirs,  de  toutes 
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les  pilules  et  de  toutes  les  }K)iidreH  employées  A litre  de 
purgatif. 


l-ts.  ll^l.  — SrtuiHMiiis'. 


Ou  radminisire  seule  ou  as.iociée  à Taloés  eu  piluh-s 
ou  enpoudi*e,  à la  dos(>  de  .>U  renligrummes  à 1 gramme, 
avec  du  sucre  ; — en  trhdftrr  préparée  avec  125  grammes 
de  résine  pour  .VIO  grammes  d'alcool.  5 à 10  grammes; 
— en  sirop,  et  enllii  en  arec  di‘  lu  gomme  et  du 

sucre,  sous  fonne  de /<iArii<7s,  ce  qui  est  asscx  commode 
chez  les  enfuuU  (V  Ut.'^cilT).  Le  meilleur  mode  d’em> 
ploi  est  la  poudre  ou  la  solution  suivaiile  de  Ihiblanc  : 


7a  «T«titr»niiiit>>. 

fOO  i.l. 


loi  scapuUlgie  est  une  douleur 
symptomatique  provenant  de»  lésions  de  l’articulation  de 
l'épaule.  Comme  la  coxalgie,  elle  est  caractérisée  par  une 
synovite  fongueuse  ou  ostéite  périankulaire,  développée, 
l’une  après  l'autre  ou  siiuultanémenl.  par  une  arthrite 
sèche,  par  une  hydarthrose,  mais  on  a plus  spécialemenl 
déi«igné  sous  le  nom  de  scapulalgie  les  deux  premières 
lésions. 


Tous  les  signes  qui  indiquent  la  synovite  fongueuse  et 
l’ostéite  pt'rinrliculaire  tuberculeuse  ou  non  existent  dans 
U scapulalgie.  — Au  début  on  peut  afllrmer  qu’il  y a lésion 
de  l'articulalion  quand  on  trouve,  outre  la  roideiirdii  bras, 
une  douleur  sur  un  point  qui  roiTCH|iond  an  bord  externe 
et  antérieur  du  dtdlolde,  cl  à la  saillie  de  la  télo  de  l’Iiu- 
mérus  (Nélaton). 

T/iern|e'M(i«/«e.  — Traiter  coiiime  les  synovites  péri* 
articulaires  et  les  ostéites  (V.  ce»  mots’,  réséquer  l’arlicu* 
lalioii  srapuio'Immérale  (V.  Uësection),  lors<(ue  le  sujet 
est  jeune.  lorst|u'il  n'y  a pas  de  fistules  sur  le  trajet  de 
riiumérus,  au'dessoiis  du  col  chirurgical,  ;t  Ir.^vers  les> 
quelles  on  sente  l’os  à mi.  et  quimd  h*  mal  parait  bien  li- 
mité à l’arliculutiim  de  l'épaule. 

KCtHIEIl'ATr.l'M.  liislrumetil  destiné  à faire  (run 
seul  coup  doiizi>  ou  vingt  scaririculioii.s  de  la  peau  h l'aide 
de  douze  ou  vingt  lanretli'S  mises  en  mouvement  par  un 
rebsoii  lulérui  et  employé  pour  appliquer  les  ventouses 
scaritiées  (V.  ce  mut’.  Après  avoir  placé  ime  ventouse 


* ..  Oigitl?! 
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.sèche  pour  coogeslionner  la  peau,  ou  applique  le  bcarili- 
caleiir  pour  faii’e  les  incisions,  cl  l'un  replace  la  veulouse 
de>iinêe  à pomper  le  sang. 


Fif.  OM.  — liiktiwri  •c*nli«alr)ir. 

M'AR|FiCATlO\.  Variété  desaignée  locale  faite  pour 
exercer  une  déplétion  sanguine  autour  d'un  point  en> 
flammé. 

Ainsi,  onscarilie  les  eonjonctires  enflammées.  V.  Cün- 

jONeTiVE. 

On  scarilie  les  conjonctives  à la  .suite  d’un  pliiegmun  de 
l'oi-bile,  — on  scarifie  les  granulations  des  conjonctives. 
V.  ces  mots. 

ÜD  scarifie  le  glaud  étranglé.  V.  Phimusi.s. 

On  searifle  le  col  utérin  atteint  d’iuflaiaïuatiun  cbro> 
nique. 

On  scarifie  les  bourgeons  cliarnus  lents  à se  cicatriser. 

Les  scarifications,  sauf  celles  qui  ont  pour  but  d'abra* 
scr  les  conjonctives,  sont  généralenieni  peu  utiles. 

Sur  le  tégument,  les  ventouses  scarifiées  et  les  sangsues 
valent  beaucoup  mieux. 

(.es  scarifications  sont  pratiquées  avec  tm  bistoui'i  rou» 
vexe  ou  un  bistouri  scarificateur  (fig.  65 1 ). 

HCtRI.ATl\iE  (KiEVRE  HOUÎE,  FtEVRE  iHlt'RPHBE|. 
One  éniption  générale  fébrile,  de  teinte  écarlate,  poin- 
lillée  de  rouge  sur  le  corps  et  dans  le  pharynx,  où  elle 
provoque  l'augine,  caractérise  la  scurialine. 

I.a  scarlatine  est  une  fièvre  éruptive,  c'est>à-dire  une 
maladie  générale  virulente,  iufeclo-contagieu.se  et  souvent 
épidémique. 

Uaiis  la  sciiriatiiie,  l'éruption  n'est  qu'un  eflet  de  l'in- 
toxication de  l'organisme  par  le  ferment  ou  virus  scarlati  • 
ueux. 

Il  y a une  scarintùte  externe,  cutanée,  et  une  srarfatine 
t/ibr/iedes  muqueuses,  du  piiarvnx,  de»  amygdales,  des 
bronches,  de  l'intestin  et  surtout  de  la  muqueuse  ré- 
nale. 

Tantôt  bénigne  et  se  termiuuul  vile  et  bien,  la  scarla- 


tine est  quelquefois  mnlignef  sortant  mal,  compliquée  d'é- 
louffenienis,  de  délire,  d'angine  lonsilimre,  et  les  malades 
meiirenlavant  que  l'éruption  ait  eu  le  temps  de  se  pro- 
duire entièrement. 

La  scarlatine  est  une  des  plus  fréquentes  parmi  les  fiè- 
vres éruplivc.s  de  renfance. 

L’évoliilion  (le  la  scarialine  se  fuit  eu  quatre  temps  ; 
Vinniftotion  ou  lageraiination,  qui  dure  de  trois  jours  à six 
semaines;  rimu.siott,  qui  se  prolonge?  de  vingt-quatre  à 
quaranle-hnil  heures  ; réruplinn,  qui  dure  trois  k quatre 
jours,  et  enfin  la  desipinmation  épidermique  sous  forme 
d’écailles  furfuracées  ou  de  larges  morceaux  d'épi- 
derme. 

I«à  fièvre,  l'inappétence,  un  vomis-ement,  parfois  une 
convulsion  et  l'ungine  iiiOammaloire  ou  pseudo-membra- 
neuse pendant  vingt-quatre  ou  quurante-buil  heures,  an- 
noncent une  procliaioe  éruption  do  la  scarlatine. 

Un  pointillé  rouge  couvrant  toute  la  surface  du  corps, 
donnant  lieu  à une  teinte  écarlate  frambulsée,  tantôt  avec, 
tantôt  sans  vésicules  miliaires  et  sur  laquelle  la  rayure  du 
doigt  laisse  une  trace  blanche  de  longue  durée,  caractérise 
réruptioii  scarlatineuse. 

La  langue  dépouillée  d'épiüiélium,  avec  les  papilles  hé- 
rissée», coTncidaiil  avec  un  exanllième  fébrile,  caracté- 
rise la  scarlatine. 

Tout  oxanlliène  général  fébrile  sur  lequel  le  frollemenl 
.superficiel  de  l'ongle  laisse  une  trace  blanche  est  une 
scarlatine,  et  c'est  à ce  point  qu’en  traçant  légèrement 
' un  nom  quelconque  sur  la  cuisse  ou  sur  le  veulre,  avec 
la  pointe  d’un  corps  dur,  on  voit,  sous  l'influence  de  la  con- 
tractilité capillaire,  le  nom  .ipparalln*  en  trace  blanche 
durant  cinq  minutes.  ^Uouchut.) 

.Au  bout  de  quatre  ou  cinq  jours  d'éruption  comtiumce 
la  desquamation  fiirfurarée,  ou  en  écailles,  de  l'épiderme 
surlecou,  et  elle  s'étend  ensuite  sur  le  corps  et  sur  les 
membres. 

Li  scarlatine  inleroe  du  pharynx  prcNluit  souvent  l'ul- 
cémlioQ,  la  gangrène,  les  pseudo-membranes  des  tonsil- 
les  cl  quelquefois  le  croup. 

Dans  le»  bronche»  la  scarlatine  produit  une  hyperémie 
nccom|uignée  de  dyspnée  cl  de  .suffocation  mortelle. 

Quand  la  scarlatine  occupe  le.»  voies  urinaires  et  la  mu- 
queuse rénales  elle  produit  une  liémaluHc  légère,  de  l’al- 
bumimirie,  avec  anasarque  et  toutes  les  conséquences  de  lu 
né|)|irite  albumineuse  aiguë  ou  chronique.  Y.  AiRrm- 
NtRlB.  * 

La  .scarlatine  produit  souvent  à son  déclin  de  I'ana.sar- 
que  sans  ulbumiuurie,  del'liydropéricarde  ou  de  l'ascite, 
enfin  un  rhumatisme  articulaire  géaéralis4*  que  pour  celte 
raison  on  aptK^^e  rhumntûme  scnrlatineux. 

Li  scarlatine  compliquée  d’ungine  toiisillaire  est  quel- 
quefois suivie  de  bubons  artirlntinnix  du  cou  qui  aggra- 
vent singulièrement  lu  situation  des  malades  et  peuvent 
occasionner  la  mort. 

Dans  la  scarlatine,  l'agilalion.  le  délire,  la  dyspnée  et 
l'éruption  qui  a {H'ine  à sortir,  sont  des  indices  presque 
certains  de  la  mort. 

Dans  la  scarlatine  régulièrement  sortie,  l’appariljon 
d'une  traînée  blancliiUre  ou  livide  sur  le  front,  a la  racine 
du  nex  U sur  le  meütuu,  doit  faire  craindre  la  mort. 

Thémpeutùjue.  — Ou  a essayé  de  prévenir  la  scuriuiiue 
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par  l'inocri/uliofi  Miquel  iTAmboise}  et  par  Tatl- 

iniiii!>lralion  de  iWifmtf  ile  ùUadoiif. 

Ëxtraii  d«  brilftitoii# i <’»iirn(riuaiuv* 

Eau  <1«  «MuvUf ....  fframcne». 

Dix  à vingt  gouUes,  matin  et  soir  (llurdand);  maU« 
bien  que  cette  dernière  mèlliode  ait  obtenu  plus  d'un  illus- 
tre assentiment,  $on  cnicacité  est  loin  d'ètre  démontrée  ; 
ou  bien  : 

S(^ution  prophÿlactùjm. 


KUrait  «I#  lii*  il^>«irv  de  belUJoBP.  ...  1 dè^iK^uBine. 

Ean  dislitl^ 30  Rnumiee. 


Faites  dissoudre.  Deux  gouttes  quatre  fois  par  Jour  aux 
enfants  de  dix  ans  pour  prévenir  la  scarlatine  (~~l. 

(Halmemann.) 

Dans  la  scarlatine  régulière  bénigne,  la  demi-diète,  les 
l>oissons  émollientes,  diapliorétiques  ou  acidulés,  le  repos 
au  lit  sans  trop  de  couvertures,  sont  ce  qu’il  convient  de 
prescrire  aux  malades. 

L'angine  scarlulineuse  doit  être  combattue  par  l’eau  et 
le  sirop  demdres,  — par  le  gargarisme  aluimué,  le 
gargari^ine  avec  la  teinture  de  coaltar  auceulième,  — le 
gargarisiiie  boralé  et  des  cataplasmes  de  farine  de  lin 
sous  l'angle  de  la  mâchoire. 

Dans  les -seuriatines  irrégulières  aver  délire,  une  ou  deux 
sangsues  derrière  chaque  oi^illeet  la  saignée  du  brus  peu- 
vent rendre  de  réels  services, 

Itans  la  scarlatine  maligne  dont  l'éruption  sort  mal,  des 
lotions  rapides  d'eau  froide  ou  vinaigrée  sur  le  coiqis, 
deux  fois  par  Jour,  ou  une  aspersion  d'eau  froide,  font 
beaucoup  de  bien  aux  malades  et  abattent  rapidement  la 
fièvre  (Curie). 

Contre  la  scarlatine  maligne,  le  carbonate  d'ammonia- 
que, 5 à 10  grammes,  a été  donné  avec  succès. 

Les  accidents  iiervenx  ataxiques  de  la  scariatine  doi- 
vent être  combattus  par  le  camphre,  le  musc,  le  caslo- 
réum  et  l’asafœtida,  administrés  à l'intérieur. 

L’anasarque  scarlatineuse  doit  être  combattue  par  les 
bains  fie  vapeur  simy.le  ou  Hrumnliffue,  par  les  fnmvja- 
tivns  de  geméereou  de  beujuin,  pur  le  tannin  à i'iiilérieur, 

1 à 3 grammes,  cl  par  l’urée,  ou  le  nitrate  d'wrét'^  10  à 
50  centigrammes  pur  jour.  (Miiuthner.) 

<>uand  la  scarlatine  est  terminée,  une  purgation  légère 
est  très-utile  pour  prévenir  les  compUcaüons;  mais,  pour 
cela,  il  faut  que  Tentant  ait  habituellement  les  voies  diges- 
tives en  bon  état. 

Après  la  guérison  de  la  srarialioe,  les  malades  ne  doi 
vent  (tas  sortir  avant  vingt-cinq  jours,  jusqu'au  moment 
oi*!  Tépiderme  tombé  a eu  le  temps  de  se  reproduire.  ) 

Fonni'umK  db  i.a  soahuti.ne. 

: poudre,  10  centigrammes;  — extrait 
aqueux,  10  centigrammes;  — alcooluturc,  50cenligram- 
mes;  — sirop,  16  grammes. 

Aronit:  poudre,  ‘20  centigranwnes  ; — extrait,  10  cen- 
tigrammes; — alcoolature,  1 gramme. 

Ctgu<  .*  poudre,  20  centigi-ammes  ; — extrait  aqueux, 
20  centigrammes;  alcoolature,  1 gramme. 

lafnsiuii  de  fleurs  de  sureau,  U grammes  par  litre  d'eau 
dans  Témplion. 

Onctiotus  d'axon{je,de  cold'Ci'cam  ou  d'im  coq}s  gras 
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pour  calmer  la  chaleur  de  la  |>eaii  et  pour  diminuer  la 
desquamation  fTl. 

Abiutions  d'euH  ft'oide  sur  lerorps  nu  pendant  une  ou 
doux  minutes  et  mveloppemenl  dans  une  (ouverture  si  Té- 
ruption  ue  sort  pas  et  qu’il  y ait  dos  accidents  cérébraux. 
Deux,  trois  ou  quatre  affusions  sont  quelquefois  néres- 
saires  □. 

Apfdirativns  de  sangsues  derrière  les  oreilles  et  arrêter 
Técoulement  avec  une  goutte  de  pi'rrhiorure  de  fer  si  l’an- 
gine est  très-forte  Q. 

Le  vinaigre  distillé  a été  employé  par  Maldooado  en 
boisson  et  en  lavements  dans  une  épidémie  avec  tendance 
à ta  putridité  l~~l. 

Tisa/ic  arec  In  limonade  sulflurigue.  Dans  la  scarlatine 
grave  m. 

Lotions  avec  rhwle  de  moutarde. 


Huik  MArDUvIU*  lanntanU.  ......  .'i 

A^nol.  ...  tOO  ia. 


Dans  la  scarlatine  ne  sortant  pas  Q. 

Phosphore  pour  faciliter  l'éruption,  sous  forme  d'iioile 
phosphorée,  trois  à six  gouttes  en  potion  fl. 

(Morgenstern.) 

Acüie  nitntfttu,  trente  à quarante  gouttes  par  jour  en 
potion.  Se  donne  â lu  lin  de  la  scarlatine  compliquée  d'al- 
buminurie ((/lerc.) 

Les  frictions  awr.  un  mot'ceau  de  tard  chauffé  om^ièchenl 
la  desquamation  et  permettent  de  sortir  plus  t<H  le.s  en- 
fatiU  sans  crainte  d'albuminurie  n. 

(Sc)meemann.) 

f>fïcafto/i  dans  la  scarlatine  sortant  mai  ou  ne  sortant 
pas. 

Ptdion  stimuiante  diaphorêtigue. 

.IwUitt'  sraïuBK-*. 

Km  dialillS*  (t«  i-BDo«He.  ........  i 

Cau  (littiUée  il»  ai«btb«.  SO  id. 

.Sirop  >19  •*/ 

A prendre  pur  cuillerée  toutes  les  heures.  Dans  la  scar- 
latine ordinaire 

Voici  les  préparations  usitées  par  Godelle  : 

1*  Extr*it  >l«>  MUJuni'.  ti 

F.an  dmlillra SU  Kiomiit»», 

On  donne  aux  enfants  d'uu  an  et  au-dessous,  malin  et 
soir,  deux  ou  trois  gouttes;  aux  enfants  de  deux  ans,  trois 
ou  quatre  gouttes,  et  Ton  augmente  progressivement  avec 
Tâge,  .sans  dépa.s.ser  quinze  gouttes  chez  les  adultes. 


}*  lUi'iantl»  iH-lUdnn»  rM  puiiilre. tX  rtiiUjiruDlMr». 

Snere  ra  fMMutrB 8 itriuitinrt. 


En  soixante  doses. 


Deux  â trois  doses  pour  les  enfants  d'iman  ; à augmenter 
avec  Tâge  des  sujets. 

Émutsion  nitrée. 

EniiUino  »imv^  «romtiMCiv lOOU  ^itiiue», 

Nilr» S «UvifrMADi»». 

Dans  la  période  inflammatoire  de  l'éruption  f^. 


Potion  t€m}M‘ranie. 


E«nd«  IkitiM.  . 
Kmi  de  pour|>i«r. 


|m  100  i{rkiUBi^». 


Sirop  dv  liinon* 00  id. 

SiiMp  de  Tieleliei SO  id. 

Nitrmie  de  poU<*e $ «t^oKioniae». 

Kutl  de  fleur  d’vranfirr.  . 10  (yimimt 


Mêler.  Tar  cuillerées  dans  la  journée  fTl. 


(Sydenham.) 
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SOI, 

hftûm  (fc  St'ilii. 


<i‘a>aiiinni*i{ue  g 

Eau  «iiotilk'*- 20U  kii. 

î>iru|a  ili*  ptiiuinnTt* iO  M. 


Une  deini'cuilieréti  a 1k»ucIii‘  toiiti's  deux  heure», 
cenire  lascarluline  neruMJse  uti  afuxique  S. 

Cetlc  polion  a été  préconisée  dans  les  cas  de  srarlaliDe 
grave  sous  le  nom  de  mixtuiv  dt  nirfnmate  (t'u/Htnotiùiqur 
lie  âodenius.  La  dose  de  Tenu  distillée  est  moitié  moiD- 
dre, 

^ARI.ATIKOIDE.  V.  ItxSCM. 

MCKAtJ  'DE  NALOno^.  Pluole  de  la  famille  des 
asparaginées,  dont  la  racine  est  employée  à haute  dose 
comme  voiiiilif  [Eli  et  à petite  dose  contre  la  goutte  Q. 

IK'HI^X^ACII  (Suisse,  canton  d'Ai^ovie).  Kauminé' 
raie  sulfureuse  à 17^ci‘ntigr.  employée  contre  la  scrofule, 
les  maladies  de  lu  |>euii,  lu  phthisie,  les  catarrhes  bron- 
chiques. 

SC'nw%l,B%C'll  (duché  de  Nassau).  Kau  alcaline  fer- 
rugineuse, bicarbonatée,  gazeuse  froide,  employée  contre 
ralonie  cl  le  nervosisme  chronique. 

ttC'IATl^L'B.  V.  NÉVIUUJE. 

SClIXE  iUlONON  MARIN).  IMunle  de  l.i  famille  des  lilia- 
cées,  dont  l'oignon  trés-àrre.  gros  romine  une  téie  de 


FiV. 


fœtus,  formé  de  couches  concetiliqiies,  sèches  à l'intérieur 
et  mucilagintms^'s  au  ceiilre,  est  très-employé  en  théra- 
peutique comme  diurétique  ^ ; on  n'eniploic  que  les 
couches  moyennes  desséchées  de  cet  oignon,  et  avec  elles 
Si'  prépHiX'  une  poudn  donnée  à la  dose  de  25  centigram- 


mes A 1 gramme  par  jour  en  plusieurs  fois;  un  rxtrait, 
5 à 10  centigrammes;  une  teinture.  grammes;  un  miW 
et  un  oxj/me/,  2U  à ^0  grammes  dans  une  potion,  et  du 
viuaigre,  k grammes  par  jour. 


I Les  préparations  de  scille  se  donnent  comme  expeefo- 
i fiuit  dans  la  bronchite  aigüe  simple  ou  capillaire  {TJ  > 

' la  bronchite  chronique  [7);  enfin  comme  dhtrétii^ue  dans 
les  maladies  du  cœur  -h.  A trop  haute  dose,  elles  sont 

* vomitives  et  pui-galive.s,  mais  c'est  en  provoquant  ce  ré- 
' siiltat  qu'elles  sont  si  utiles  dans  certaines  bydropisies  où 

l'oii  n’a  pas  à craindre  la  faiblesse  qui  résulte  d évacua- 
tions trop  abondantes. 

I 

I N&riIXiTSQt'E-  Prépni'alion  qui  renferme  de  la  scille. 

I SCXÉrEme  UVH  ABIJLTf:s  (Forsier,  Curzio, 
j Oinlrar,  Thirial).  Le  Si'iéréme  cutané  est  une  induration 
arec  rétraction  et  culorntion  blunclie  jaunâtre  de  la  peau. 

Lu  sclérème  apparaît  sous  forme  d'une  tache  blanche, 
puis  les  plicatures  de  la  peau  disparaissent;  celle-ci  de- 
‘ vient  moins  mobile,  sa  sensibilité  n'esl  pas  toujours  altérée, 

' riiyperosthésie  e>l  rare.  Lurspie  la  maladie  dure  depuis 
; loiigleinps.  la  peau  est  comme  parcheminée, 
j Autour  d’ulcères  (Forsier;,  sur  les  membres  alleiiiU 
I d'éléphantiusis  et  sur  de.s  point»  de  pi^nu  entièrement  sains, 

I ou  a observé  le  sclérème;  — dans  les  éruptions  dar- 

* Ircuses,  la  peau  est  indurée  comme  dans  le  sclérème,  ain>i 
' dans  le  psoriasis. 

' Le  sclérème  cutané  tend  ù se  généraliser  comme  Télé- 
phanliasis;  il  ne  guérit  pas.  Sauf  un  cas  douteux  (Curzio), 

I le  sclérème  des  adultes  reste  stationnaire  ; il  se  montre 
, surtout  aux  membres  supérieurs. 

j .'s’il  y a un  érysipèle  chronique  d'emblée  c'e'^l  assuri’- 
ment  le  sdéréme  qui  le  représente  bien  plus  que  l’élé- 
phaiitiasis  qu'Allard  considérait  comuic  une  inllammniiott 
chronique  dos  vaisseaux  lymphatiques. 

La  dureté  de  la  peau,  l'absence  d’écailles épidermiques, 

I de  plaques  épidermiques  détachées,  l’absence  de  roiigt'urs 
I et  de  tumeurs,  ne  permellenl  de  confumire  le  sclérème  ni 
! avec  l’alrophlc  de  la  peau,  ni  avec  richthyose,  ni  avi-c  le 
I pempfiigus  foliacé,  ni  avec  1rs  chéloïdes;  la  liiméfaclion 
énorme  iU-  réléphaiiliasis  ne  peut  permettre  d'nitrilmer  la 
' dureté  de  la  peau  sc’ulement  au  sc)éix*mo. 

I — On  a donné  l'iodiire  de  potassium,  ù 

la  dose  de  1 gnimme  chaque  jour  (Grisolle),  et  des  bains 
alcalins.  — l.e  massage,  les  bains  de  vapeur,  les  onclious 
huileuses  et  narcotiques,  ont  été  aussi  employés.  Les  inci- 
sions (Folliii)  n'ont  pas  eu  de  succès;  le  vésicatou*e  est 

* peut-être  plus  utile.  Le  traitement  mercuriel  n’aurait  guère 
I d'effet  que  s'il  y avait  une  diaüièse  sypliilitique.  V.  Sclè- 
! RÉME,  Fi.ÉI'HANTIASIS. 

M'LËRiiMEUEMKOEVEAl'-AlÉM.  V.  ŒlÉME  ALCIDE 

I 

KC'I  ÉRO-t'UOROIDI¥E  A%TÉRIEI'RE.  Lu  srléro- 
j choroîdite  aulérieui'e  est  une  lésion  inflammaloire  siégeant 
I primiliveinont  dans  la  partie  antérieure  de  la  choroïde, 

I dans  h^s  points  où  cette  membrane  est  peu  adhérente  à la 
; sriéroliqiie. 

llans  la  scléro-clioroîditc  aiilérieure,  li‘s  malades  éprou- 
vent d(‘s  douleurs  ciliaires  vives  ; la  vision  est  troublée  par 
un  défaut  d'ncconimodutioii,  ptxr  lie  la  myopie,  par  des 
doiili’urs  analr^ues  à celles  du  glaucome  et  liées  à un 
excès  de  pression  itilru-oculiure  ou  ii  riiypércmie  de  la  cho- 
roTJe;  il  y a uièiiie  de  la  photophobie,  des  spectres  himi- 
, lieux  comme  d.ins  la  rélinilc,  et  quelques  malades  ont  de.s 
voriiissenicnb. 

(Uiez  les  individus  aUelnlsde  scléro-clioix»ldile  antérieure, 
le  globe  de  l'œil  est  habiluelleuienl  dur  et  douloureux. 

I Eu  explorant  l’œil  des  personnes  atteintes  de  sdéro- 
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choroîdile  antt^rieure,  ft  l'aitic  do  la  iumit^ro  aniiiciolto,  on 
trouvo  la  pupille  contractée  et  il  y a iino  injection  péri- 
coméale.  — Lor^^ju’on  exntniiiRafecrophlhalmoüiCOjH',  on 
découvre  une  plaque  JaunAIro  et  rougeâtre  vers  l’omstr- 
rnia  on  arriére  de  l'iris,  ('ertnins  llIaiade^  ont  une  iritis 
franclie,  d'autres  ont  de  la  congestion  rétini>utnt\ 

IhI  scléro-chorotdite  antérieure  cau.so  souvent  les  sta- 
phylôDics  de  la  sclérotique,  c’est-ànlire  des  dilatations  ou 
ectasies  de  la  sclérotique  sur  le  point  od  relie>ci  a peitlu  : 
sa  résistance,  par  suite  de  riiinamiiiution.  Ces  staphyl^mes 
contiennent  des  exsudât.^,  une  partie  do  la  choroïde  dis- 
tendue, puis  des  portions  de  rurojwnti/Ojeiifm  les  procès 
ciliaires  et  de  riiunieur  vitrée. 

Les  ectasies  de  la  sclérotit|tie  se  ninulrent,  soit  au  pour* 
tour  de  la  cornée,  soit  vers  le  cul-de-sac  conjonctival 
C'est  en  général  nu  moment  ou  les  douleurs  comineDcent  à 
se  calmer  que  l’on  voit  le  »U»pliylAme  apparaître.  Le  sta- 
phyldme  situé  sur  le  bord  de  la  roméc  ne  tarde  pas  a en- 
traîner une  ectasie  de  celle  menibrane. 

I.OS  dilatation.^  ou  slaphylAmes  de  la  sclérolique  se 
développent  par  poussées  successives.  .\rrivés  à un  certain 
volume,  ils  ne  causent  plus  de  douleurs.  V.  STAt'ilYuWK. 

ThêrniM:iftî>iHi'.  — Le  traileiiienl  de  la  choroïdite  et  de 
ririlU  est  indiqué  V.  IhiTl.s  (iiionnîniTB) ; au  délnil,  la 
paracentèse  de  b cornée  devra  être  faite.  S'il  y a «lu 
conimencement  de  slaphyhïiue,  ou  fera  l'irideclumie. 

Lorsqu’il  T astaphyll^me  de  la  sclérotique  et  que  la  p.i* 
r.acenlè.se  de  la  roniée  et  rirideclomie  auront  été  impuis- 
santes, quand  le  stapl^lènie  augmentera  sans  ct^se,  et 
lorsqu'il  y aura  de:>  récidives  de  rinOammalion,  on  fera 
des  paracentèses  répétées  de  la  sclérotique,  et  l'on  com- 
primera l'ieil  de  favon  à produire^on  atrophie  (Weekor.) 
Celte  opération  n'est  «pi'une  niotlification  du  procédé 
ancien;  — la  ponction  du  staphyléme,  l’excision  d'un 
petit  luniheati  du  stapliylônie  (Celse),  avec  des  ciseaux  à 
pupille  artincielle,  arriverait  nu  même  résuilat. 

Le  séton  Iravei'sâQt  la  tumeur,  rouvcrlure  avec  le  caus- 
tique (Uichter),  sontmoin.s  bons  parce  qu'ils  peuvent  faire 
naître  un  phlegmon  de  l’œil  ou  irido-choroîdite,  — On 
peut  réséquer  les  |K>rlions  saillantes  du  slaphylême  et  réunir 
la  plaie,  par  ligatures  ou  sutures,  avec  des  liU  de  soie 
(Crilchett). 

Enlever  tout  le  globe  de  l'u’il,  par  le  procédé  de  llonnet 
de  Lyon,  n'est  pas  une  aussi  bonne  opération  que  les  pré- 
cédentes. parce  que  l’adl  atrophié  pornu'l  mieux  l'iisage 
d’un  œil  artificiel  qu’un  moignon  constitué  seulement  par 
les  muscles.  V.  <Kil  (Coo'vr  dv  /'). 

N«téro-chorolilltr  po«térlearr.  Staplhldtne  posté- 
rieur (ScarjM,  Montc^ia,  lieiuours}.  Lis  phénomènes 
inflamniuloii  es  de  la  scléro-cimroidile  poslérieiiit'  sont  ceux 
d’une  choroïdite  chronique. 

Ches  un  myope,  rcxagcralion  de  la  myopie  est  presque 
un  signe  palhugiioiuuiiique  de  la  scléro-clioi'OÎdile  posté- 
rieure. V.  Myopie. 

Oans  la  scléro-choroïdile,  l'cxameu  ophthalmoscopique 
fait  reconnaître  les  signes  d'une  choroîdile  alropiiiqiie;  la 
choroïde  semble  être  dépourvue  de  pigment  à sa  partie 
postérieure,  et  il  y a souvent  une  tache  blanche  en  forme 
de  demi -Inné  du  cdté  externe  de  la  papille. 

l.a  scléro  choroîdile  postérieure  engendre  le  Maphyldme 
postérieur. 

On  reconmilt  qu'il  y a staphyldme  fKisiérieur  à im  al- 
longement aiiléro  postérii'ur  de  l’œil,  asscx  facile  h con- 
ilaler  par  riuspection  quand  on  fait  regarder  le  malade 
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fortement  en  dedans,  à une  augmentation  de  la  tache 
blanche  consultée  sur  le  fond  de  l'œil  à l'aide  de  rophth.il 
inûsco|)C,  celle-ci  s'étend,  vient  à gagner  le  tour  de  la 
papille  et  piisse  de  l'autre  célé  ; il  y a quelquefois  eu  même 
temp^  excavation  de  la  papille. 

I.es  complic.ilious  de  la  scléro-choroïdite  et  du  slapliy- 
Idine  |>oslérieurs  >onl  : le  décollement  de  lareliiie,  l’inlil- 
iration  de  pigment  dans  la  rétine,  la  cataracte,  la  liquéfac- 
tion du  corps  vitré  (V.  CAT.xiur.TE  et  Cours  vituk)  ; dans 
quelques  c.is,  un  vérilnhle  glaucome  et  des  épanchements 
sanguins,  puis  la  perte  de  1a  vision,  s'il  y a choroîdile. 

I.e  stapliyléme  postérieur  est  assez  fiéquent  chez  les 
myopes,  et  comme  la  myopie  est  héréditaire  on  voit  que  le 
staphylôme  postérieur  se  lie  à une  disposition  liéréditaire. 

C’est  chez  les  gr.iveurs,  hijouiiios  et  imprimeurs  qu’on 
rencontre  le  plus  .souvent  le  slaphyléme  )»osUTieur  (Noixot). 

— Sns|Kîiidiv  tout  Inivail.  lïeswM* 
r<  mploi  des  lunettes,  vivre  dans  la  deini-oiiscurilé,  telle 
seni  la  régie  de  conduite  des  malades. 

Lorsque  les  douleurs  et  les  phénomènes  inOaiimiatoires 
francs  seront  bien  c^siraclérisés,  on  placera  des  sangsues 
aux  tempes  ou  les  sangsues  arlilicielles,  avec  les  petites 
ventouses  à |K)nipe  de  lleiirlelnup. 

On  presiTcira  le  Iraiiemenl  dérivatif  par  les  mercuriattx. 
comme  jtmir  les  choroldites  ; le-*  compresses  froides  sur 
l'œil,  les  tisanes  sudorUlqiies  de  salsepareille,  degalac.de 
.stpiine,  etc 

Lorsque  l’étal  des  malades  sera  amélioré,  on  leur  pre- 
iiiellni  l’usage  de  conserves  bleues. 

Oq  ordonnci'a  aux  malades  les  eaux  minérales  de  Kis- 
singen.  de  Saint-Cervais,  de  INuigues,  de  Vildungen  et 
d’Aix  en  Savoie 

S'il  Y a glaucome,  on  fera  l’irideclomie. 

S'il  v a cataracte,  on  o(KVera  par  extraction;  mais  ou 
saura  que  si  Von  ne  réussit  pas  celle  opi'ralîou,  l’œil  est 
falHlemeiit  perdu. 

Le  décoliemenl  de  la  rétine  consécutif  â la  scléro- 
cboroïdile  postérieure  |»cul  être  traité  par  la  panicenlése 
de  la  sclévotique,  moins  twurguévirruûl  que  pour  amener 
son  atrupliie. 

.S4'l.tf^ltODERMII-:  V.  S<:i.ÉUK.HE  DES  AUn.TES. 

)>!»(  l.ÿlRonü.  ( lfORIO\ITIvi  (i)ii'iiierbrueck,  !..  Lu- 
siianus).  V.  Sa  ÉiXEUE  et  S«xêremp.  des  aih  i.tes. 

Le  nom  de  siléroM?  veut  dire  dttr,  rn  • 
dtiritasnnnd^  i'i  on  l'emploie  fréquemment  pourcarac- 
Icri-fcr  l'endurcissement  de  certains  li-*sus  et  de  certuiiis 
' organes  pour  lesquels  ou  employait  jadis  le  mot  d’ôo/u- 
ru/tofi. 

(Vest  eu  général  la  disparilion  ou  l'atrophie  des  élé- 
ments con-lilulifs  d’un  organe  cl  leur  remplacement  par 
une  formalimi  nouvelle  du  li.’*sii  conjonctif. 

Ui  scléro-e  s’observe  dans  tous  les  lissus  et  dans  ton»  les 
organes  V.  Sci-ÉnountuiE,  St:i,ÉnEMK. 

Un  obsefve  souvent  la  scléro-i*  dans  )<;  cerveau  et  dans 
la  moelle  épinière,  etcVsl  ce  qu'on  apiieiailaulrefoi.s  invé- 
lite  cl  encéphalite  chroniques.  V.  ces  mots. 

S»cléro«r  rCrehro-KpIuitlr.  — La  sclérosé  des  cen- 
tres ueneiix  s’obsene  dans  le  cerveau  (Cruveilhicr, 
nouchul.  Isambeii,  Tnrck,  llokitxutski,  Frcriclis,  Vali*n- 
liner.  Lcydeii,  Zeiilier  , dans  la  nioeiie  épinière  et  dans 
ces  deux  parties  à lu  fois,  et  elle  sc  présente  comme  lésion 
prinultVf  ou  comme  lésion  xceom/oiVc  sous  fornte  de  p/o- 
tHssnnût*’r!i  ou  (Valentiucr.  bouchard, 

Oharcot,  Vulpian,  Jaccoud.) 
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Comme  a|ii>arenre  anatomique,  le  cerveau  et  la  moelle 
tUant  di^poutllea  de  la  j»ie-im^re  itréaenleul  çA  et  lA  des 
Ilots,  plaques  ou  larlies  irrégulières,  variant  de  3 milli- 
mètres A 3 cenlimêtres,  de  roiileurgrisilire,  de  eousjstance 
diiiv  et  d'épaisseur  varialde,  devenant  blanrlics,  opaques, 
par  le  séjour  dans  une  solution  d'aride  rtiruniique,  et  rouges 
Pjir  le  lavage  avec  la  solution  ammoniarale  de  carmin 
alors  que  les  parties  voisines  restent  lilanrlies  si  la  pièce 
est  lavée  à grande  eau. 


Hans  le  cerveau  et  le  cervelet  les  plaques  de  sclérose  ne 
sont  pas  A la  suiierlicie  et  se  trouvent,  soit  sur  les  limites 
de  la  sulwtanre  blanche  et  de  lasidistance  grise,  soit  dans 
la  substance  blanche,  et  sur  les  parois  des  ventricules  la- 
téraux ; mais  sur  les  pédoncules  cérébraux , sur  la  pro- 
tubérance, sur  le  bulbe,  sur  les  olives,  ces  plaques  sontsu- 
perlicielles  et  il  n'est  pas  besoin  de  couper  les  pallies  lamr 
découvrir  la  lésion  dont  elles  sont  le  siège. 

Hans  la  moelle  épinière,  les  ladies  et  plaques  de  sclérose 
siiperlicielles  se  voient  sous  la  pic-uière  et  occupent  un 
ou  plusieurs  cordons,  soit  du  même  cAlé,  soit  à droite  et 
U gauche  et  d'une  façon  sjinétriipie  (l’ennok)  A toutes  les 
haulcur»  de  l’ut^ane. 


Hans  les  nerfs  crAiiiens  et  rachidiens,  les  racines  .sont 
quelquefois  atteintes  par  la  sclérose  et  sont  grisittres  ce 
qu'on  a observé  sur  l'hv|ioglosse,  le  glosso-plianngien  le 
pneiimognstrique  Hlruveilhier)  ; sur  les  nerfs'  optiques 
(Skoda),  sur  les  nerfs  olfactifs  (Vulpian,  l.iuuville), 

r.bez  les  sujets  atteiiiLs  de  sclérose  céréliro-spinule  les 
méninges  sont  A peu  près  noniiales  ou  bvpèrémiées  • les 
muscles  de  la  vie  de  relation  quelquefois  amaigris’  ou 
graisseux;  les  poumons  tuberculeux,  ce  qui  est  la  consé- 
quence de  l étal  caclieclique  d.-s  malades  aiii-i  que  les  uicé- 
râlions»  <|ue  prt'^eiile  parfois  la  peau  du  sarniin. 

.Au  microscope,  on  voit  les  parties  atteintes  de  sclérose 
cérébrale  remplies  de  névroglic  (tissu  conjonctif  du  sys- 
tème nerveux)  hypertrophiées  avec  gonnemciit  de  ses 
noyaux  de  fibrilles  noiubreu.ses,  de  tubes  nerveux  atrophiés 
ayant  |a  rdu  leur  my  éline  et  réduits  A leur  axe  et  semés  de 
granulos  grais^ciu. 

Hans  lu  moelle  épinière  coupée  par  Iraiirhcs  minces 
transvei-sales,  les  [lorlions  olteintespar  la  sclérose  présen- 
tent A la  p.'Ti|itlérie  l'hypertrophie  de.s  cloisons  cl  des 
noyaux  de  la  névroglic  ou  réticulum  avec  diminution  du 
dinnièlrc  de  la  myéline  qui  entoure  le  cvlindie  d'axe  des 
tubes  nerveux;—  A la  partie  moyenne, 'uiipeu  d'atrophie 
des  cloisons  de  la  névroglic,  formation  de  minces  tibrilles  ' 
analogues  A celles  du  tissu  conjonctif  ordinaire,  dispari 
tion  delà  iiiyélinc  des  tubes  nerveux  dont  le  cylindre  d'axe 
.est  hy|iertrophié  — euün  au  centre  di»pariiion  de  la  iié- 
vroglie  eide  ses  noyaux,  formation  de  quantité  de  fibrilh  s 
de  tissu  cellulaire,  disparition  des  tubes  nerveux  dont  la 
myéline  est  détruite  et  dont  les  cylindres  d'axe  sont  alro- 
idiiés,  puis  formation  de  graisse  et  de  quelques  conis 
amyloldi-s.  * 

l.es  vaisseaux  capillaires  du  tissu  nerveux  scIcroM'  of 
frent  A la  péripliérie  de  la  lésion  de,s  prois  plus  épisses 
qui  sont  remplies  de  noyaux  et,  au  rentre,  leurs  parois 
sont  entourées  de  plusieurs  couches  de  tissu  cellulaire  en 
fibrilles  qui  rétrécissent  le  canal  vasculaire. 


Dans  quelques  cas  ou  ne  voit  rien  A l'ieil  uii  sur  la  su 
prlicie  ou  A riniérieiir  delà  moelle  qui  révéle  la  sclérose 
et  ce  n'est  qu'aprés  macéraUon  dans  l'acide  chromiquJ 
que  se  montre  la  lésion  dont  le  inicroscope  démonire  en. 
suUe  la  naluiv.  (Charcol.) 


Ica  •kcléro!»(‘-ÿpinale  occupe  géiun-aleraont  le»  cordons 
aiîlérieur>  ou  iaU'‘raux  de  la  moelle,  mais  on  la  Irouve  quel- 
quefois êiendite  aux  ('011100:$  poslérieurs,  ce  «lui  produit 
des  douleurs  fulgurantes. 

Les  .symplAmes  de  la  sclérose  varient  dans  la  forme  spi- 
nale et  cérébrale,  car  dans  lu  premior  cas  les  nccidenis 
puralYtiques  conunenrent  par  les  membres  inb'rioiirs,  et 
dans  l’autre  ils  débutent  par  le  cerveau  et  ils  diflereni 
d xiprés  le  siège  de  In  lésion  dan-s  cordous  antérieurs 
ou  pONtérietirs  et  selon  le  degré  de  la  maladie,  lorsqu’elle 
est  a ses  débuts  ou  à sa  période  lemiinale. 

I*a«s  la  »c/efv*«e  brusquement  ou  lentement,  des 

engoui'dis-setiiciil.s  avec  faiblesse  de  l’un  ou  des  deux  mem- 
bres inférieuni  indiquent  le  début  du  mal.  puis  vient  un 
Irembleinent  desjamiR's,  qui  amène  la  titubation,  des  se- 
cousses, queli|uefois  de  In  ronlmclure  cl  des  convulsions 
toniques  partielles,  enfin  de  la  paralysie  de  plus  en  plus 
graiide,  s'étendant  à la  vessie,  au  rectum  et  aux  membivs 
.supérieurs,  de  ramuigrissemeiil.  des  eschares  et  la  mort. 

Dans  laicférose  cérêhnt-spüuile,  brusquement  ou  lente- 
inenl,  qurlqiu^fois  aprè:»  une  attaque  apoplecliforme,  il  se 
montre  des  engourdissements  et  de  la  faiblesse  des  mem- 
bres inférieurs,  avec  céphalalgie,  vertigi*s,  et  obnubilations, 
iiystngmuH,  diplopie,  caraclérisam  la  congestion  névro- 
reliuieune,  puis  lu  paralysie  restée  incomplète  s’étend  à la 
x'essie,  aux  parties  supérieures  et  h la  langue  qui  tremblent 
de  façon  à gêner  la  parole  et  les  mouvements  de  la  main  ; 
il  se  fait  de  la  contracture,  des  accès  convulsifs,  do  l'hé- 
iM'lude,  de  la  démence,  de  ramuigrissoment  ; escliares, 
mort. 

Le  trt'iMiHf'ut  plus  ou  moins  accentué  qui  résulte  de 
la  faibless4>  des  membres  supérieurs  et  inférieurs  et  qui 
dépend  de  la  paralysie  incomplète  de  res  parties,  se  montre 
dés  qui*  le  malade  veut  agir  et  constitue  l'un  des  symptAuies 
b*8  plus  iniporlant-s  de  la  sclérose  cén'bro-spinalo. 

Dan.s  la  sclérose,  la  .sensibiÜU*  tactile  au  cbnlouillemuiit 
et  à la  douleur  es  généralement  consenée,  mais  la 
sensibilité  di?s  (Organes des  sens,  surtout  celle  de  l’œil,  est 
toujours  modin«‘e,  car  11  y a des  obnubilations,  du  nystag* 
mus,  de  la  diplopie  ou  de  la  Iriplopie.  elle  nerf  optique 
présente  une  congestion  qui  alioulit  parfois  h l’amaurose 
(Bouciiut).  V.  CiiHemtoscoPit:. 

ï.a  conlraclure  sc  moiUn*  fréipiemment  dans  le  coui's  de 
la  .sclérose  spinale,  soit  au  commencement,  soit  à la  fin.  et 
elle  occupt*  les  membres  inrérieurs.  puis  les  supérieurs  et 
quelquefoi-i  les  musclev  du  tronc  des  l eiiw,  et  des  màclioires, 
de  façon  h empêcher  les  mouvements. 

Li  fin  de  la  sclérose  e.si  souvent  accompagnée  de  sp,is- 
mes  convulsifs  tétaniques  ou  simplement  convulsifs  et  dou- 
loureux qui  surviennent  spontanément  ou  sont  provoqués 
par  une  excitation  extérieure  de  compression  ou  de  flexion 
du  membre.  C’est  répi/qiwé  spirntie.  (Uioun-Stkjuard  ) 

Ou  peut  souvent  faire  ces.ser  le  spasme  convulsif  de  la 
.sclérose  par  le  redressement  bru.sque  du  pied. 

(Dro\vn-Séqiiard.) 

Jamais  la  sclérose  des  centres  nerveux  ne  s’arrête  et, 
malgré  quelques  moments  d’amélioration,  elle  conduit 
invarixabicmeiil  à lu  mort,  après  cinq  ou  quinze  ans  de 
dur»*e. 

Dans  la  sclérose,  les  malades  meurent  par  un  aiïaiblisse- 
meiil  général  qui  se  produit  par  degrés  et  qui  eiUndue  des 
eschares  souvent  ü'è.s-étendueg  ou  bien  {tantes  complica- 
liunsde  pm  iimonie,  de  phibi-sie,  de  rneningite  spinale  as- 
ceudunle,  de  pldt^ginulia  albadolens,  etc. 


DlQüfZt^  uy  ' 


On  pi'Ut  cmjfomlre  la  üdtTose  avec  ta  paralysie  agitanle, 
avecralaxic  locomotrice  ou  avec  la  myélite  chronique,  mais 
1®  dans  la  paralysie  agitanle,  outre  qu’il  n'y  a fîts  de  lé- 
sion appréciahle  de  lamoelle,  le  trenihlement  des  membres 
est  permaneni  et  plus  considérable  que  dans  la  sclérose 
cérchro-spinale,  et  2®  dans  l'alaxic  locomotrice  iln’y  apas 
paralysie  des  membres,  mais  seulement  asjmergie  des 
muscles  ou  incoordination  de  mouvenienüs,  perte  de  la  con- 
science musculaire  et  douleurs  fniguranles  di^s  muscles. 

n est  impossible  de  conrondre  le  iremldement  qui  pré- 
cède l’intention  des  mouveinenis  avec  l’agilalion  de  la  cho- 
rée, ni  avec  l'embarras  de  la  langue  de  la  paralysie  générale, 
ni  avec  les  tremblements  sénile,  mercuriel  ou  alcooli- 
que. 

C'est  de  vingt  ù quarante-cinq  ans  que  s'obsiu  ve  babi- 
luetlement  la  sclérose  cérébro-spinale,  mais  on  l’observe 
aussi  chea  les  enfants  (noucliul,  Isambert,  llobin,  185'l), 
et  elle  est  cinq  fois  plus  fréquente  ebei  la  femme  que 
chei  riiomme  (Charcot). 

On  ignore  à peu  prèscomplélenietU  quelles  sonlb^  cau- 
ses déicrminanles  de  la  sclérose  cérébro-spinale,  et  si  l’on 
a pu  rapporter  l'origine  du  mal  à la  grossesse,  ù l'alcoo- 
lisme ou  aux  émotions  morales,  cesinfluenrcs  sont  encore 
très-discutables. 

rA»Tnpe«/ê/ne.  — O que  l'on  sait  de  la  marche  pro- 
gressivement fatale  de  la  sclérose  vers  la  paralysie  et  la 
mort  prouve  que  jusqu’à  présent  il  n’y  a que  de.s  palliatifs 
à employer  contre  cette  maladie. 

Vulpian  a employé  le  chlorure  rf’orPH.  Charcot  le  pAos- 
phnre  fie  zhic  Q.  O’nntres  ont  employé  la  atrychuine^ 
VèJectncUé  par  couratiis  continin  fTI.  le  nitrute  d’aryent, 
qui  a eu  quelques  Imns  effets,  — \c  seigle  ergoté,  — la 
ielhdone,  — rtirse^iic,  — les  tniins  sulfureux  ; — mais 
c^eslY hy(lroth*T<tpie  dont  il  faut  conseiller  l’usage  prolongé, 
car  elle  améliore  beaucoup  l étal  dea  malades. 

Dans  ces  cas , il  faut  que  les  malades  prennent  deux  dou- 
ches par  jour,  une  le  malin  et  une  le  soir.  — tkvinme  suc- 
cédané de  l’hydrothérapie,  on  pourra  aussi  faire  prendre  les 
ftnins  fie  mer. 

Le  rna^Mye  devra  être  conseillé,  et  il  faut  le  faire  tous 
les  jours  pendant  quelque  temps. 

Les  iCTifoM.scs  sèches  très-mullipliées,  mises  tous  les 
jours;  les  ptuntes  di  feu  rpiVf^rmô/Mes;  rdctipuncfMrc  (Dou- 
rhut)  le  long  de  la  colonne  vertébrale,  les  rèxicofotrrs,  les 
les  moxas  sur  la  même  rogion,  sont  enfin  des 
moyens  à ne  pas  négliger,  cl  l'un  d'eux  surtout,  l’acupunc- 
tiire  quotidienne  avec  douze  aiguilles,  m’a  paru  être  très- 
utile. 

Kn  cas  d'incontinence,  V électrisation  pir  courants  con- 
tinus pourra  faire  cesser  l’accident  et  de  celte  façon  éviter 
les  eschares. 

ftCL^:ii«TiQi.'E  (Lisions  tbalmatiuces  de  l.\).  Les 
lésions  de  la  sclérotique  sont  des  plaies  et  des  déchi- 
rures accompagnées  on  non  des  lésions  des  pailles  profon- 
des de  l'mii,  telles  que  les  décollements  de  la  rétine  et  les 
luxations  du  cristallin.  V.  ces  mots. 

Les  plaies  du  voisinage  de  la  cornée  sont  quelquefois 
compliquées  de  hernies  de  l’iris. 

Les  plaies  par  armes  à feu  peuvent  être  compliquée<s  do 
corps  étrangers  de  rœil.  V.  Ojl. 

Les  déchirures  de  la  sclérotique  sont  parfois  accompa- 
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gnées  d’hénmrrhagies  intra-oculairos  après  la  sortie  d’une 
partie  du  corps  viln*. 

Dans  les  déchirures  de  la  sclérotique,  la  conservation 
de  la  conjonctive  et  la  régularité  de  l’iris  sont  d’ un  pro- 
nostic favorable;  car,  dans  ce  cas,  la  vue  peut  être  con- 
servée. 

Les  complications  consécutives  des  plaies  et  des  déchi- 
rures de  la  sclérotique  sont  une  iriJo-choroîdite,  une  irilis 
ou  une  rétinite  ; ou  enfin  toutes  ces  lésions  à la  fois. 
— I.a  conséquence  assez  onlinaire  des  plaies  de  la  sclé- 
rotique, suivies  d'infiammation,  est  l'alropliic  de  l’œil. 

Thèrnimttiyue.  — Les  plait's  régulières  de  la  scléro- 
tique seront  traitées  par  l’occlusion  de  l'œil,  avec  les  ban- 
delettes de  taffetas  d’Aiigleterreet  la  compression  de  l’œil, 
arec  une  Imuiettc  d’oiiale  et  un  bandeau.  Les  plaies  qui 
tendraient  à s’écarter  pourraient  être  réunies  avec  des 
fils  de  .soie  très-fins,  ne  pas-sant  que  dans  l'épaisseur  de 
de  la  sclérotique. 

Ixs  déchirures  ne  seront  pas  autrement  traitées. 

Toutes  les  fois  que  l’iris  est  engagé  dans  une  plaie  ou 
une  riipturo  de  la  sclérotique,  on  l'excisera. 

I.orsqu’il  y a de»  douleurs  et  de  la  rougeur  vive,  on 
placera  des  «mgsues  autour  de  l'œil  et  l'on  donnera  le 
calomel  à dose  fractionnée  tous  les  jours  (V.  Altérants  cl 
Iritis).  Le  malade  restera  au  lit. 

Contre  la  luxation  du  crislallio,  on  appliquera  le  trai- 
tement approprié.  V.  Luxation  du  cristali.in. 

HC:l.ÉROTITE*l.  Les  inflammations  de  la  scléroti<|ue 
sont  la  scléroliu»  ou  épiscléritis , la  scléro-choroîdile  an- 
térieure à la  scléro-choroldile  po>lérieure. 

L'épiscléritis  est  une  inllumination  limilm'  de  la  scléro- 
tique,  caractérisée  par  une  tache  rougeâtre  élevée  sur  la 
sclérotique  cl  soulevant  la  conjonctive,  sans  offrir  de  vé- 
sicule comme  dans  la  conjonctivite  pustuleuse.  Celte  lé- 
sion est  indolente,  cause  peu  de  gène  aux  malades.  Elle 
se  termine  par  la  formation  d’une  p<*lile  plaque  de  colora- 
tion ardoisée.  Elle  engendre,  lorsqu'elle  est  située  au  toi- 
sinuge  de  In  cornée,  une  opacité  de?  celle  membrane. 

Thernpeutvpie.  — l,es  collyre.»  sont  inutile». 

Le.»  malade»  éviteront  l'air  frais  et  humide.  Ils  porte- 
ront des  lunettes  de  verre  simple,  sc  pungeronl  pour  éviter 
la  congestion  à la  tète,  placeront  autour  des  paupières  la 
pommade: 

Aumei* 30  gi-aau»#«. 

lamir.  I mI. 

Les  conipre.sses  d’eau  tiède,  la  compres-sion  de  l’œil 
(V.  Kék.atite),  sont  d’un  bon  asage.  Si  le  malade  a un 
tempérament  sicrofuleux  ou  rhumatUmal,  on  administrera 
le  Iniileinenl  général  approprié.  V.  ScROKULE  et  Ruuna* 
TI^NE. 

SCOLIOSE. V.  llACiilS  (Dérm/fViR  du). 

SCOLOPENDRE.  Plante  de  la  famille  des  fougères,  dont 
le»  feuille»  en  décoction,  fi  à 1 5 grammes  par  litre  d'eau, 
ont  été  vantées  contre  les  maladies  chroniques  du  foie  et 
de  l’intestin 

Sf'ORBCT.  (V.  PiRiM  RA.)  Le  scorbut  est  une  noso- 
hémie  semblable  au  purpura,  dont  elle  ne  diffère  que  par 
l'intCDsité  plu.»  grande,  et  dans  laquelle  la  fibrine  {>erd  sa 
pla.slicilé  au  point  de  n'élrc  plus  spontanéinent  coagu- 
lable. 

Dans  quelques  cas  de  scorbut,  s’il  y a fiérre  avec  étnt 
tn/Iai7ima/oire,  lu  fibrine  augmente  et  |>eut  s’élever  à h ou 
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5 millièiih's  (Kauvnl,  ncoqiien'l),  elle  drüc^tnc)  mi contraire 
^lan^  lo  nfiyn'ti'fUi'  on  rhronvjuf',  loml>c  ri  1 mil* 

lirmcci  au  dirs<ou<^,  car  (lnn>  un  ca^t  ci(é  par  llûmrtl  on 
n’a  p:i!»  Iroiirc  la  pln<«  polite  qiiantiu*'  de  librine  dans  le 
>ang  resté  iticougiilalde  d'im  hotmiie  mûri  à la  Miiic  d’hé* 
inurrliîigie>  muqin-ii-ies  et  cutanée*»  de  purpura. 

La  dissolution  du  sang  dans  le  scorbut,  c'est-à-dire  la 
)N.*rU^  de  sacuagulaliilité,est  l’aUéraliün  londamenlale  de  la 
maladie,  et  elle  dépend  del'excésdes  sels  alcalins  dusang, 
ce  que  l'on  corrige  par  l'usage  abondant  des  acides  vé- 
gétaux. 

Le  scorbut  est  engendré  par  l'action  jtersislanlc  et  pro- 
longée de  causf*s  stiaceplibles  d'atTaiblir  la  force  du  mou- 
vement nutritif  général. 

f.'air  froid  et  humide,  l’air  vicié  des  babilalions  uoso- 
comûnies,  des  casernes  et  des  vaisseaux  de  gm-m*,  l’aîr 
altéré  par  les  émanations  vé^gélales  <U*s  eaux  croupies,  la 
mauvaise  ou  iiisufllsanle  nourriture,  l'absence  de  végétaux 
frais,  les  grandes  fatigues  corporelles  ou  morales,  les  clia- 
grins  prolongé^,  la  nostalgie,  sont  les  caus<>!s  les  plus  géné- 
rales du  scorbut. 

Le  scorbut  est  une  fmh4û‘  tjniàak,  endémique,  spo- 
radi«{ue  ou  épidémique,  dans  laqiudle  il  y u dissolution  du 
sang,  production  d'Iiémorrhagies  par  la  peau  sur  les  gen- 
cives dans  les  parties  profondes  et  ramollissement  plus  on 
moins  considérable  de  tous  les  tissus. 

f.es  hémorrliiigies  du  scorbut  s'observent  dans  l'épais- 
seur de  la  peau  sou<  forme  de  /)CfécAû*s,  dans  le  tissu  cel- 
lulaire, dans  les  gencives  ramollies,  dans  la  peau  ulcérée, 
dans  les  cavités  s4*reuses,  dans  les  muscles  ramollis,  daus 
les  principaux  viscères  et  che*  les  jeunes  sujets  par  les  os 
décollés  de  leurs  épi|diyses. 

Le  scorbut  est  beaucoup  moins  fréquent  qn'autrerois, 
grâce  aux  progrès  de  l'hygiène  qui  a révélé  rinduence  de 
rencumbremont;  de  )'ob<icurité,  de  l'air  froid  i*t  humide, 
des  peines  morales  et  de  la  fatigue,  de  la  mauvaise  nourri- 
ture cl  |iarliculiéreim*iU  de  l’usage  des  viandes  salées  et 
de  l'absence  des  végétaux  frais. 

Il  y a dans  le  scorbut  trois  périoiles  : l'une  caractérisée 
par  ladéroloratinn  du  vis.agc.  In  tristesse,  reiiimi.  la  lassi- 
tude. la  dyspnée,  le  gonneiiieiit  des  gitiicives  et  la  mau- 
vaise odenr  de  l’haleinc,  les  laebes  bémorrliagique'i  de  la 
peau,  rcmlème  des  membi'cs,  la  réouverture  des  vieux  ul- 
cères et  quelquefois  un  bruit  de  soufüe  vasculaire  du  cou  ; la 
deuxième,  cararlérisée  par  les  dmdeursdans  Icsjoiniure^, 
le  décollement  des  épipliyses,si  le  sujet  est  jeune,  l'enflure 
des  jambes,  les  taches  ecchymotiques  nombreuses,  le  sai- 
gnement des  gencives  avec  chute  des  dents,  les  hémorrha- 
gies par  le  n>*z,  les  poumons  et  rînlesthi  ; la  troisième 
par  l’ulcération  spontanée  de  la  p«'au  le  manisme  et  la 
mort. 

scorbut  fait  périr  par  syncope,  p^tr  épuisement  ou 
enfin  pur  la  fièvre  liecltque  des  alténitions  viscérales. 

I.e  scorbut  et  le  purpura  sc  resst*mblcnl  autant  que 
peuvent  SC  ressembler  deux  maladies  de  même  nature  et 
entre  lesquelles  il  n'y  a qu'une  diiïérence  de  degré,  le 
purpura  olfrant  en  miniature  ce  qm>  le  scorbut  produit  en 
grand  et  d'uno  façon  plus  complète. 

Quand  on  voit  appandtre,  avec  des  pétéchies  et  des  ec- 
chymoses superficielles  de  la  peau,  de.s  hémorriiagies 
abondantes  par  les  muqueuses,  par  les  gencives  cl  dans 
les  principaux  viscères,  ou  pinil  être  assuré  qu’il  existe  du 
scorbut. 


Une  hémorrhagie  ordinaire  ne  s'arrête  que  par  la  coa- 
gulation du  sHiig  à l'orUice  des  vaisseaux  déchirés,  et  c’est 
faute  de  celte  coagulglion  que  sc  prolongent  et  «e  répè- 
tent d'une  manière  si  fâcheuse  les  hémorrhagies  du 
scorbut. 

Le  gonfleineni  des  gencives  avec  hémorrliagic,  de  la 
bouche  et  du  tissu  cellulairi»,  ébranlement  et  chute  de» 
dents,  caractérise  le  scorbut. 

Ibins  le  scorbut  s'ouvretU  les  vieux  ulcères  et  il  s'en 
forme  de  nouveaux  qui  jettent  beaucoup  de  sang. 

rjiez  les  jeunes  sujcl-s  atteints  de  scorbut  on  voit  les 
épiphyses  se  décoller  de  l’os  (*t  le.s  mouvements  qu'on  im- 
prime aux  malades  fout  entendre  un  bniit  de  grosse  cré- 
pitation Osseu»e. 

DevasU‘s  ecchymoses  sous-cuUnées,  des  éruptions  pété- 
chiales et  des  iiimeurs  sanguinc.s  spontanées  dans  l'in- 
lerslice  des  muscles  caractérisent  le  scorbut. 

Ixî  saug  des  hémorrhagies  scorbutiques  est  noir,  jus  de 
pruneaux,  diffluent.  sc  coagule  mal,  très-lentement,  ou  ne 
SC  coagule  pa»du  tout. 

l'ne  grande  faiblesse  musculaire,  rappréhension  do 
momemetils,  la  lendiince  a»  repos,  la  tristesse  et  rennui, 
in  pj'ileur  jaunâtre  du  visage,  la  dyspnée  au  moindre  exer- 
cice. la  tuniéfariion  des  gencives  avec  fétidité  de  riialeine, 
i'asièine  des  nieiiibres.  rouvcrUirc  de  vieux  ulcères,  \e< 
douleurs  articulaires,  les  pétéchies,  les  ecchymoses,  les 
hémorrhagies  des  muqueuses  et  des  viscères,  la  lièvre, 
l'anémie,  et  enfin  l'étal  carberlique  le  plus  grave  sont  les 
phénomènes  progrt‘ssifs  du  scorbut. 

Quand  le  scoriml  amène  de  fréquentes  liémoiTlingics 
viscérales,  il  est  inérilahlemenl  mûrie] . 

l.n  marelle  du  scorbut  est  très-lente,  c’cst  une  maladie 
qui  met  un  temps  très-long  à parcourir  ses  périodes;  elle 
produit  l'atiémie,  la  faiblesse  et  qtiel<|uefois  la  mort  par 
synro|H\  mai»  dans-U*  plu<  grand  nombre  de  cas  elle  dé- 
termine la  désorganisation  et  le  mmollis»ement  héinoiTim- 
gique  des  principaux  viscères,  la  fièvre  et  la  mort. 

Le  scorbut  a des  degrés  d'intensité  variable  et  il  est 
promptement  mortel  lorsque  par  des  hémorrhagies  nasales, 
utérines,  intestinales,  pulmonaires  et  séreuses,  par  des 
pluies  gangréneuses,  il  détermine  répuisemenl  des  ma- 
lades. 

ThrrnjtnüùfW.  — Kn  évitant  remombremenl  dos 
lrmn»eset  de.*^  prisonniers,  de  façon  qu'iU  puissent  subir 
l'infliienco  de  l'air  et  du  soleil,  et  en  ayant  soin  de  les 
nourrir  deviandi^s  fraldios  et  <le  vé*gélmix  frais,  on  évitera 
le  scorbut. 

Virmifte  ; guérir  VaUémtioii  sq>hj.  On 

donnera  le  suc  de  trois  citrons  et  d'oranges  par  jour; 
•—  du  vinaigre  de  vin  ; — île  la  liimmado  sulfurique  et 
nitrique.  V.  Foumi  i AifiE. 

ilégime animal.  — Vin  de  Hordcaux  pur.  Vin  cuit. 
— Végétaux  frais  et  acides. 

Anti^riirbutigtieft:  ail,  raifort,  chéiidoinc,  cochlèaria, 
cres-'on,  une  botte  par  jour  avec  de  rhiiile  et  du  vinaigre  ; 
oseille  cuite  assaisonnée  au  beun'e  ; moutarde  blanche, 
rhubarbe,  trèfle  d'emi,  érysimum  en  sue  ou  en  teinture 
(V.  ces  mots).  Tarlrale  ou  rilratc  de  potasse,  2 à 3 gram- 
mes par  jour. 

Fleurs  de  genêt,  de  frêne,  delioublon.  etc.,  en  infu- 
sion, fl  grammes  par  litre  d'eau  ; fenouil,  sauge,  mélisse, 
menthe,  etc.,  en  infusion,  fi  grammes  par  litre  d’eau. 


Duilîl.-r-  1 1 :V  Cjt  ■ 


SCOIl 
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Timiii'  untisi'orhHti’iuc. 
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-is/r/«f/«j/s  ; film  à rintt'rieiir,  2 à 3 gi’amnics  ; acè-  i 
tato  de  piomh,  5 à 51  cenligrammns;  cx/fd»/  de  rafunhm,  1 
5 à 10  grammes. 

Dreortion  de  rncine  de  friii<n'er  ou  de  historié,  8 gram- 
mes par  litre, 

l'rfyunitinns  de  riuiii>]uin(t,  sous  toutes  les  formes, 
seules  ou  associées  aux  préitunitioiis  de  fer.  V.  le  l•OR^It•- 
lAIKE. 

E.r(rait  mon  de  r/iiwe/diHd,  5 dêeigrammes  par  jour 
comme  tonique  [+]. 

E-Ttniit  .sec  de  iinin<imm  (s«d  esscntiid  de  Lagarraye), 
décigramm*‘s  à ')  grammes  par  jour  comme  toniquc{+]' 


Vin  de  (/ii/«7KÛid. 


Vitntqniitrf  Kmmuie*. 

.\lrool fî»  iJtVicrmmm<*8. 

Vin JOUO 

K.  s.  a.  50  il  150  grammes  par  jour  comme  loni 
que  (3.  (Co>lex.) 

Teinture  de  <iuiiuinina  eomposéc. 


(Vin  de  Hiixham.) 

OMiiKjninii  

f>rtrc«*  d’omiifee^  

Mrr)*«*ntiiirr  «in  Viisîntt* 

Sttfrftfi 

t;*»th«*nUle 

* M* 


(ii 

iS  M. 

M m). 

4 ni. 

®7  •iiViurninm«‘<. 
)0<Mi 


Dose,  5 5 .30  grammes  par  jour. 

Contre  le  principe  du  scorbut,  il  faut  aussi  doiiuer  les 
préjuiriitions  ferrugineuses,  piàncipalemenl  le  tartratc  de 
potasse  et  de  fer  à la  dose  de  30  à 50  grammes  par  jour. 


Potion  au  perdihtrure  de  fer. 

Pcrchlonir«  tl«*  foi* i «i  :2  «rrjiiimn*. 

Han  »iKt^ <d. 

Mêlez.  A prendre  par  cuillerée  à bouche  dans  les  vingt- 
quatre  heures. 

Séjour  à la  campagne  ou  au  bord  de  la  mer. 

Deuxième  indication  : — arrêter  les  Iwiniu  rliaijies.  — 
Eau  de  Brorehicri,  de  Tisseraul,  de  Pagliari,  à rintérieur; 
60  à 100  grammes  par  jour.  — Cnulerisuti»n  des  pluiiM 
saignantes  arec  le  fer  rouge. 

.Application  de  jvrchlnrurc  de  fer  à l’extcrieur,  sur  les 
parties  d’ovi  s’échappe  le  sang. 

Essence  de  téréhenthine  à f intérieur,  vingt  à trente 
gouttes  par  jour. 


KOltJIL’I.AIRE  DU  SCOUUUT. 


Tisane  de  moutarde. 


de  monurdf»  noir  ...  20  grnimiie*. 

Faites  bouillir  une  minute  dans  ; 

Pi‘«it-Uil. t lilr.. 


Passez.  A prendre  par  verres  dans  la  journée. 
' Tisane  de  raifort  congwsèc. 


Hnifort  tmuraçrti  récent  «*t  btifè f>0  ffruDimet. 

Faites  infuser  dans  : 

Klin tOOO  gnniDir., 

Passez  et  ajoutez  : 

Sirop  antiar(irbiitt.|ii*r tOO  tframm.». 

A prendre  par  petites  tasses  [+]• 


. . . 

Tt'inlurt*  ârili9C*.rioitii|ue, 

Hall 


8 

15  iJ. 
1000  t«l. 


Faites  infuser  les  espèces,  passez,  ajoutez  la  teinture. 
Dans  le  scorbut  Q-  (F-  ^1- 


Limonade  citrique. 

Sir«i|t  «IVitlo  cr^imiip'iix T»0 

IvAit 10(H)  t«i. 

AlcuiiUt  lit*  ntn<i)9 I i«l. 

Mêlez.  Cliaqui!  jiot  de  limonade  ainsi  préparée  contien- 
dra 13  décigrammes  d'acide  citrique  et  4 grammes  de 
gomme  arabique  [3-  (F.  II.  P.) 

Ih'eoetion  de.  eitrons. 

ritriiiift  ti*  S. 

Faites  bouillir  dans  : 

Haii fiiSO  {rramiiM'^. 


Jus(|u'à  réduction  de  1250  gnunmes. 

Passez  et  faites  fondre  : 

Slirrt; i$0  sraimnru. 

Dans  le  scorbut  (3-  (.Minsicht.) 


Alcoolat  de  rochlèaria. 

(Esprit  de  coebléaria.) 

FdiiUon  (nilt’hps  cofhb'ariii I5tt0  urntniiirtt. 

rvriHii*  a 3<MHI  ii|. 

Distillez  au  bain-marie  jusqu'à  ce  que  vous  ayez  obtenu 
en  alcoolat  2.‘)ÜU. 

20  à .10  gi-ammes  dans  une  tisane  appropriée,  comme 
antiscnrbuticpie. 

\'in  nntiseorhutiqne. 


l,iMiii4|iiiiiii  jaiinv'*  royal.  «VI  L*rammrK. 

linciru'  «la  raifotl ni. 

Kfiitll«»  <1(*  rorhléaria ^ poÎKe«é<«9. 

HrtM-.l«»-vio 1/4  .te  iiiri*. 

Hod  vio  blani' 2 litrv». 


F.  8.  a.  Boire  cba<pie  jour,  matin  et  soir,  un  demi- 
verre  , 

Ou  pourra  se  gargariser  plusieurs  fois  par  jour  avec  ce 
même  vin  étendu  d'eau. 

Potion  antisrorladique. 


lirTtKluin  «le  tjiiiii'jiiiiin.* I^Ourammas. 

<Kt  mmirlla.  . (i(|  iij. 

Sirop  lie  pavot  blanc 3ll  i«|. 

Kslrnil  «11*  «|iiini)iitna 25  iti. 


Contre  le  scorbut  parvenu  à un  haut  degré,  à la  dose 
d’une  cuillerée  toutes  les  demi-heures  [3-  (Frank.) 

Potion  de  cochlèaria  citrique. 

Kau  distillée.  • - iKtl  l'raniinn*. 

.KloniiUt  «Je  c«*clil<*anA 

î?i>c  «le  citron 

Sur  de  f«>*|Uclirol 

F.  s.  a.  Contre  les  affections  scorbutiques  ; une  cuille- 
rée toutes  les  deux  heures  [3-  {'  Dgcl.) 

Conserre  antiscorbutiq  ne. 

OtM'Méaria \ 

4;rr%«on f 

Trcllc  tl'eau 5 crammr*. 

Stt*'  nV«‘nt  «II*  cmml  niifort I 

Sur  <lc  Itiearadc . / 

Siirre  biaoc «|.  i. 

F.  s.  a.  5 à 10  grammes  par  jour.  Scorbut  [3. 

(Selle.) 

Éli.rir  de  gentiane. 


r.rntiane  ptilrûrijec RO  Rr.uinir-. 

CarboD.t.  U'ammonimpir  pnlr*'>riEii^ Ut  ui. 

AInwil  A 8î*  5JR  j,j_ 

Kl" lOW  M. 


. 15 

U.  ra) 


■a. 

ni. 
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si;uR 


Laissez  macérez  pendant  huit  jours  et  paasez  ; 

l.t)]ar«ir  nlttroM.  S {•ariira. 

Sitrw 1 iJ, 

Laissez  fondre  ei  filtrez. 

Se  pn-seril  aux  mêmes  doses  que  l’élixir  de  IVyrillie; 
cette  liqueur  est  d'une  admini.Htration  beaucoup  plus  facile 
m Dcscfiamps  ) 


PüfïwM  anti$i‘in‘bntv/(u>. 

sim{>  tlip  •jniaijiiina SO 

Cju>  <t('  Nia'bint* l'Hl  iJ. 

Alroolal  tir  rorliUnri* 10  i«l. 

Snr  d>f  <i1m« SO  ■<]. 

.Mêle*,  l ne  cuillerée  toutes  les  heures  El* 


itmoiiii/fe  ftuJftirique  ou  h’mona»k  minérale. 


Sm>]>  H«  lurrr 00  (Trammci. 

Kan  Mimmanf.  . . . lOOU  hI. 

Alcool  tiilfnriijai* 3 id. 

Mêlez  (3*  A prendre  par  lasses.  • (K.  H.  P.) 

Teinture  de  ijcntiane  amr/ionmcufc. 

OriitÛMic 3i  ffrtmmrii. 

ijrNnntt*  ti'ftisnioniaqiH' N id. 

Alcool  • 21*  (.Ml i(K10  itl. 


F.  s.  a.  Üose,  10  à 50  grammes  [3. 

Sirop  de  raifort  com;xw(*. 

Sirop  onüsrorbutique. 

l'milk'i  <1«  rorhtécri* \ 

Trille  dVaii j 

(irc«w>n.  .iiis  SOO  sraimii**. 

Hailnrt | 

l>nnii<*4  J 

Cuncll^ 10  id. 

tu  «00  Kl. 

Hiicrr ) 

F.  8.  a.  Dose,  .*i0  à !0Ü  grammes  |>ar  jour  [3* 


Gargarisme  détersif. 

(•«rcacsime  a»  miel  r»Mi i>*  1. 

Airocil  Miiriiri(|nr.  I irramnt*. 

Mêlez  EJ.  {F.  H.  1*.) 

<r«fiJîror6M#i«jfi/es. 

FrnilUa  «lo  rrraton . .\ 

Keiiilk»  de  Midil^aria | f»afl«e» 

Kcnillet  do  livQe  dVaii ) 


Pilez  CCS  plantes  dans  un  mortier  de  marbre;  exprimez* 
en  le  suc,  et  filtreZ'le  au  papier,  l’tile  dans  le  scorbut. 
Dose,  100  grammes  El- 

Sur  antiscortiUtigue . 

.shc  dawilla  cl  da  |iia«calit.  . . ....  ICO  crunmc*. 

Ajoutez  le  suc  d’un  citron  et 

Mttcr».  30  ctammi*#. 

Le  malade  on  prendra  une  cuillerée  toutes  le»  trois 
heures,  dans  le  scorbut  El-  (Itoeriiaave.) 


Sirop  de  rrejwow  <fc  Para. 


Sirnf  tin|>U SCO  vrammoa. 

Alnazlalan*  de  m-Moa  de  l'ara CO  id. 


Mêlez  dans  un  poêlon  d’argent,  et  faites  érapofer  tout 
Valrool  ; retirez  le  feu  et  laissez  refroidir. 

15  à 30  grammes  dans  un  véhicule  approprié.  Comme 
antiscorbutiqiie  et  stimulant  El-  (Béral.) 

Gargarisme  o«/tscor'i>«/»7Ur. 


Eapém  am^rv*.  . . . 
Rail  b^viiillaiitr.  . . , 

Srcifi  de  miel 

Trintiira  aolitc-orbuüqi 


aa 


8 |(raanie«. 
250  id. 

90  id. 


Faites  infuser  les  espèces  amères  pendant  une  heure  ; 
passez  et  ajoutez  le  sirop  de  miel  et  la  teinture  antLseor- 

Imiique  El-  (l"  - W-  !’•) 


SCOR 

Gargarisme  mj/Jsror/iu/f^Kj». 

4 rramiB^. 

R id. 

30  Id. 

deux  cuiiieiées 


.Ml  eraimnr«. 
iSfl  jcramoi*-*. 

90  ffram»»'*. 

Agitez  chaque  fois  EI- 

Alcoaiat  de  eorhtearia  rompom\ 


Friiillr*  d«  «vwdilt'-aria.. 2S>00  eratBUM'i. 

Raifort  saiivase 390  id. 

AlrM.1  a dl*. 9000  id. 

F,  .s.  a.  S'emploie  fréquemment  pour  colluloiix^  anlis- 
coHiuiique;  peut  s’ajouter  aux  tisanes  ou  potions,  à la  dose 
de  20  grammes  El-  {t'odt\r.) 

Julqt  d(t  docteur  Frank. 

Ratnil  dn  i]iiiu>|aina 10  smiariM-f. 

Faites  dissoudre  dans  : 

Hé«nr<ii>(i  ik  qnin<|<üaa RO 

Ajoutez  : 

Alcoolat  de  caBncll*.  , . 3o  irraDimcf. 

Siroj.  d«-  )<aTn|.  15  id. 


i Par  cuillerée,  de  demi-heure  en  demi-heure,  dans  le 
I traitement  des  affections  scorbiitiqui's  El- 
j .Suc  d'OxtiHs  (icefosc//<i,  30  à 60  gram.  par  jour  El* 

! Fortran  de  monésia^  1 à ù gramme-^  par  jour  dans  une 

potion  El-  (Guillemin.) 

Infusion  de  mnrum  ou  germandrie  h gnimmes 

par  litre  d’eau  □. 

Cure  de  jteiil-lait  à la  campagne,  1 ù 2 kilogrammes 
par  jour  El-  (Lind.  Hoffmann.) 

Viii  de  moM/uiv/e  fait  avec  du  vin  dans  lequel  on  fait 
infuser  de  la  graine  de  moutarde  noire  El- 

.S»/c  de  Velia  aiuina  (crucifère  d'Kspagne),  30  à 60  gr. 
par  jour  El- 

HuHe  phfutjihorée  dans  le  scorbut  grave,  »*l  les  forces  sc 
relèvent  par  son  emploi  □.  (Alibert.) 

Sur  de  cresson  seul  ou  associé  au  suc  de  fumeterre,  de 
chicorée  sauvage.  100  à 150  grammes  par  jour,  au  prin- 
temps El* 

DérttrtioH  de  seditm  »lcre  ou  poivre  de  wiwrai7/c,  ou  i-cr- 
rm'r«/rji>c  bridante,  15  à 30  grammes  par  litre 

(Liunc,  Gunner,  Rulow.) 

Dcondion  fermetUèe  de  sajHnette  de  Canada,  un  lili*c 
par  jour  (Kervaudren.) 

Cockléaria,  feuilles  à mâcher,  ou  bien  eau  (ii>ft//êe,  on 
bien  sue,  60  à 1K0  grammes. 

Ganjarismes  rf’eai<-</e-t  r>  de  gaine  avec  de  l’eau,  plu- 
sieurs fois  par  jour. 

Baies  de  gettièvref  dix  k douze  en  décoction  vineuse,  ou 
huile  essentielle  tlt  baies  de  geniévrey  cinq  à vingt  gouttes  El* 

Jjtrocfion  de  feuilles  et  de  fleurs  de  troém  {Ugustrum 
vulgare),  U grammes  par  litre  d'eau  n. 

Extrait  de  pissenlit  en  pilules,  1 à A grammes  par 
jourQ. 

TAfirfeon  de  bois,  rc  donne  à la  dose  de  15  à 30  grain, 
par  jour  {Bruchet.) 


TfinUrr  J#  I 

Tviiitiim  raniH*ilp.  f ** 

T*iiitiiiv  «b-  i«>i«  ak  

.tk'AoUl  df  Fochkaris 

Mêlez,  l'ne  cuillerée  à café  étendue  de 
d'eau  El- 

Colhdoire  aeidulé. 

Mkl 

Faites  dissoudre  daik  : 

Fkn 

.\joulez  : 

Siw  de  ritmn 
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s<:ro 

M«rru6ium  alOiiniy  3 à 7 çraiiimc»  on  poudre,  le  double  ^ 
en  infiiMon;  «Irait,  15  h 25  grammes  O- 

Tré/lf  d'eatiy  poudre  des  feuilles,  60  à 120  grammes; 

3 à 7 gram.  on  infusion;  extrait,  30  à 60  ccntigi*am.  O. 

Alcoolat  d'abétédawe  [Sjnhinthes  annella),  tO  à 15  gr. 
par  jour. 

Ail  mangé  sur  du  pain  : c’est  un  des  meilleurs  prophy- 
lactiques du  scorbut. 

Alun,  50  centigrammes  à i grammes  par  jour  en  po- 
lion*(TJ. 

('ymlxtUtire  en  infusion,  U grammes  par  litre  d'eau. 
Plante  qui  croit  dans  les  fentes  des  murs  O. 

Aucùte  de  fterpeniftire  de  Virj/inîe,  7 grammes  en  décoc- 
tion à rintéricur  (~~l. 

Ca»«e//c  bitmehe  {Cunnellaalha)  en  poudre,  1 à 2 grani. 
par  jour 

Extrait  de  ratanhiu,  à prendre  û à 8 grammes  par 
jourQ. 

E««x  BRittérailea. 

Riitr  mùnrales  feiruyinemes  de  Ilu5suu</,  de  P<issy,  de 
Pyrmont,  etc. 

Eau  ferrugineuse  de  Saint-Vardoiu  (Allier}©. 

£ai4j:  salims  acidulés  de  Wildwtz,  près  de  Cas.<rl 
(Weslphalie)  n. 

EMuxde  SiHi,  de  trois  à douze  verres  par  jour,  avec  du 
viu  ou  du  lait  ©. 

Emue  de  Oiuigno  (Corse),  boisson  et  bains  S- 

Eau  feiruginextse  de  Forges  (Seine-Inférieure),  en  bois- 
son, un  à six  verres  par  jour©. 

Eau  alcalùu'de  .Veris  (Allier),  boisson  et  bains© 

fM'OliNOiVAIRK.  Plante  de  la  famille  des  synantliérécs, 
dont  lu  racine  alimentaire  etniucilagineusc  est  irès-iilileà 
U dyspepsie  accompagnée  de  constipation. 

M'BOFVI.AIRBft.  Plante  de  la  famille  des  scroftihi- 
nées,  dont  deux  espèces,  la  grande  scrofulaire  et  la  sernfu- 


l ig.  Gki4.  Snvtutâin. 


luire  aquatigue  ont  été  vantées  en  décoction,  5 à 30  gram- 
mes par  litre  comme  utile  dans  la  scrofule  O. 

•ODCBUT  tT  oispits,  ~ 2*  édit. 
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BCROFi;i.K.  La  scrofule  est  une  dialhèsc  qui  donne 
aux  liipiides  et  auv  solides  du  coiq>s  une  vitalité  si  faible 
qu'il  en  résulte  une  aptitude  particulière  au  développement 
de  malailies  cutanées,  muqucusc.s,  séreuses,  ganglionnaires 
et  osseuses  toutes  spéciales. 

Ln  scrofule,  comme  toute  maladie  constiiiuionncile,  et 
comme  tous  les  autres  vices  organiques,  est  latente  ou 
ajqMi'cnU’. 

On  naît,  on  vil,  et  l'on  meurt  scrofuleux. 

Vous  trouverez  des  scrofuleux,  nés  de  pareni.s  scrofti- 
leux,  qui  se  croient  à l'abri  du  mal  parce  qu'ils  n'en  ont 
encore  rien  vu  et  qui,  un  peu  plus  tél  ou  un  peu  plus  tard, 
auront  des  maladies  scrofuleuses  et  mourront  scrofuleux. 

La  scrofule  est  une  sorte  de  prêtée  morbide,  longtemps 
invisible  et  caché  dan^  l’organisation  ou  il  engendre  ce 
pi'uduil  orgimique  désigné  sous  le  nom  de  tubercule. 

S'il  est  vi*ai  de  dire  que  les  tubercules  nu  sc  dévelop- 
pent que  là  où  règne  la  scrofule,  il  sci'ail  faux  d'avancer 
que  là  où  éclate  la  scrofule  doit  survenir  la  tuberculisa- 
tion. 

La  scrofule  est  tellement  didérente  d'elle-mème  aux 
diverses  phases  de  son  développement,  qu'il  faut  en  diviser 
l’évolution  en  trois  périodes  :Vd  période  primUiveoiitoiente, 
la  période  smnuiah'e,  et  la  période  tertiaire. 

La  scrofule  primilice  ou  latente,  qui  tient  l'organisme 
asservi,  siège  dan.s  lo  »ang,  sort  avec  les  humeurs  qui  g’en 
échappent,  prend  sa  place  dans  chaque  molécule  vivante 
déposée  au  sein  des  tissus  et  des  orgues  par  le  mouvement 
moléculaire  mitrilifincessantdela  vie,  et  forme  ces  enfants 
BU  visage  reimndi,  aux  traits  délicats  et  icndres,  aux  yeux 
bleus  et  humides,  aux  cheveux  blonds  ou  châtains,  à la  peau 
fine,  blanche  et  male,  aux  pommettes  colorées,  aux  lèvres 
fortes,  au  col  long  et  délié,  à la  poitrine  étroite,  aux  mem- 
bres grêles,  aux  articulations  volumineuses,  au  ventir*  gros, 
et  enfin  aux  tissus  pâles  et  mous;  êtres  impressionnables, 
dont  les  voies  digestives  sont  facilement  troublées;  nalu« 

I res  précoces,  lieureusemcnt  douées  d'ailleurs,  sons  le  rap- 
port de  la  mémoire,  do  l'inteiligeDce  et  de  raïuéoilé  du 
cararlèrc, 

f<a  scrofule  secoH^mVe  est  à la  scrofule  primitive  eu 
que  rembrvon  est  au  geiwe  : c’est  l’édosioii  du  mal  long- 
temps caché.  — On  la  trouve  : à la  peau  du  visage  et  du 
corps  sous  l'appairncc  d'eexema,  d'impétigo  et  de  lupus; 

— aux  muqueuses,  sous  furnie  de  coryza  hypertrophique 
du  nex  et  des  lèvirs,  d’aphlhes,  de  blépharites,  de  conjonc- 
tivites, d’olorri)ées,  de  bronchites  et  de  diarrhée  catarrhale; 

— dans  les  glandes  du  cou,  des  bronches  et  du  ventre,  à 
l'étal  d'adénites,  — dans  les  os  enfin,  sous  forme  de  pé- 
riostite, de  carie,  de  nécrose,  pour  constituer  les  diverses 
varielés  de  tumeurs  blanches  et  iesgibbosités  de  la  colonne 
vertébrale. 

La  scrofule /erh'rttrs  engendre,  avec  le  produit  morbide 
connu  sous  le  nom  de  tubereuk,  la  dùttlkse  tuberculeuse  ou 
tultereulisation,  dernière  transformation  de  la  maladie.  — 
Tul>en:ulesdcs  glandes  cervicales,  broncbiquesel  mésenté- 
riques; tubercules  pulmonaires;  tubercules  de  rinlcstin, 
des  os,  des  séreuses  pleurale  pi}ritonéale  ou  méningée;  tuber- 
cules du  cerveau;  partout  où  se  montre  ce  produit  règne  la 
scrofule,  et  c’est  une  erreur  d’avoir  songé  à séparer  ces  deux 
maladie.^  l'une  de  l’autre,  car  elles  se  tiennent  comme  l'ef- 
fet à la  cause  et  l’ombre  A la  lumière. 

La  scrofule  secondaire  est  infiniment  plus  commune 
que  la  scrofule  tertiaire  et  n'y  conduit  pas  inévitablement. 

fl  — 79 
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i.a  arrfifulf*  tertiaire  » toujours  eu  avant  elle,  cl  à !*l  fai- 
ble dejîrequerc  suit»  uiic  ou  plusieurs  des  inanife^tatiom 
de  la  scrofule  secondaire. 

On  mit  ensemble,  ou  succéder  ù courte  distance,  les 
accidents  s<^rondaires  et  tertiaires  de  la  scrofule,  mais  il 
n'en  est  pas  toujours  ainsi,  car  ces  accideni.s  tertiaires 
peuvent  faire  défaut,  et  il>  jn*uvfnl  bien  rrappar.illrc  qu‘5 
une  distance  de  trente,  quarante  ou  soixante  ans. 

ÏhI  rapidité  de  la  marche  des  arcidenls  scrofuleux.  Unir 
enchevélrement  et  leur  génémlisnlion  ilépiuident  Mirlotil 
de  la  généalogie  d>‘S  sujets  et  de  l'état  scrofuleux  avancé  du 
père  et  de  la  mère,  comme  cela  se  voit  souvent,  ou  même 
«le  la  scrofule  d'un  seul  ascendant  direct  s'il  est  en  puis- 
sance d’une  diathèse  scrofuleuse  rompléte. 

Holidistes  nient  la  scrofule,  comme  ils  ont  nié  lu 
sypliitis,  lu  goutte  et  toutes  les  diathèses,  parce  qu’ils  ne 
voient  lien  dans  les  tissus  nu  delà  de  ce  qui  frappe  les  sens, 
et  que  toute  lésion  se  rapportant  à ce  qu'ils  uppelienl  des 
iii/fommo/ûor.ç  «pcnViff  S,  iû  ne  songent  pas  que  c'cst  pré- 
cisément ccf/iiW'/uccAose  lU'  apirinl  dans  Ioh  innauimations 
«|ui  caractérise  la  nature  de  lu  nmludie. 

Si  ce  qu'il  y a de  particulier  dans  le.s  inflammatioiis  de 
la  syphilis,  de  In  goutte,  de  lu  variole  et  des  fièvres  érup- 
tives, de  la  scrofule,  du  rhunintisme,  etc.,  tient  à une  in- 
fluence spéciale,  et  il  n'est  pas  permis  d'en  douter,  on  ne 
doit  plus  ranger  dans  la  classe  des  des  ma- 

ladies dont  le  produit  est  tellement  différent  de  lui-méme 
qu’il  peut  être  considéré  comme  un  produit  spécial. 

Quand  on  étudie  les  accidents  tertiaires  de  la  scrofule, 
on  voit  qu'ils  sont  caractérisés  yvir  layénération  de* 
ct(/e.«,  produit  nouveau  dû  à la  mclaniorphose  des  éléments 
fîhro-pi:i>liques  créés  cl  accumulés  dans  les  tissus  par  les 
phlegmasics  scrofuleuses.  En  elfel,  les  tubercules,  comme 
produit  (liathésique,  Mmt  généralement  disst'mincs  sur  dif- 
férents points  de  roi*ganisnie,  cl  iU  débutent  par  une  fluxion 
sanguine  créant  une  muf iVre  «/me,  Uemi-trantparente^  com- 
posée de  granulations,  de  noyaux  (îbro-plasliqucs,  avec 
peu  de  cellules,  matière  grise  qui  se  mélaïuorphose  en 
glubiih's  irréguliers,  granuleux,  constituant  le  tubercule 
jaune  cm,  lequel  &e  ramollit,  »c  fraye  un  chemin  à l’exlé- 
rieur,  à la  manière  des  abcès,  ou  sc  pétrifie  et  se  inins- 
forme  en  matière  crélacée. 

On  a beaucoup  crili<{uè  ceux  qui  jadis  ont  considéré  le 
tubercule  comme  un  produit  de  rindammalion,  mais  le  fait 
est  désormais  incontestable  cl  dcmonlré  au  moyen  du  mi- 
croscope qui  permet  de  suivre  par  degrés  la  métamorphose 
régressive  du  tissu  ûbro-pla.sliquc  scrofuleux  en  matière 
tuberculeuse. 

Si  rinfiammation  scrofulensi'  u.s|  pour  quelque  chose 
dans  l'apparition  des  éléments  fibro-plasliqiies  scrofiileiix 
au  sein  desquels  se  développe  le  tubercule,  il  ne  s’ensuit 
pas  ((u'il  faille  employer  les  antiphlogistiques  contre  In 
scrofule,  car  on  sait  que  les  débilitants  et  la  .saignée,  con- 
traires à cette  diuUièse,  peuvent  être  ren>placés  par  une 
foule  d'autres  agents  thérapeutiques. 

La  période  primitive  de  la  scrofule  reste  longlenips  la- 
tente, comme  celle  de  la  goutte,  de  la  syphilis  cl  de  toulei 
les  diathèses  caractérisées  par  un  \'ice  Immoral  plus  ou 
moins  prononcé,  en  attendant  rapparilion  des  accidents 
secondaires  subinflamm.atoires  et  luherculeux  tertiaire.s, 

La  scrofule  se  manifeste  quelquefois,  comme  la  syphilis, 
dans  le  sein  de  la  mère  par  des  acccidents  tertiaires  qui 
n’ont  été  précédés  d’aucun  accident  secondaire. 


(!hex  reufanl  et  clu‘z  l'ailulte,  le  luhemile,  accideut 
lerliHire  de  la  scrofule,  succède  à des  phlegrnasies  ou  à 
de*^  niivions  sanguines  {intérieures;  ainsi  des  adénites  cer- 
vicale» luherciileuse»  mrivenl  après  la  fluxion  dentaire, 
les  nphlhes,  l'impétigo  do  la  face,  des  oirilles  ou  du  cuir 
! chevelu  ; la  tiilMTciilose  des  ganglions  brorchique*  après 
la  rougeole,  la  bronchite  simple  ou  la  pneiimunio;  le  car- 
: rean  après  lu  diarrhée  chronique;  la  tuberculose  périto- 
* déale,  méningée  ou  pleurale,  apn'^s  le  flux  du  ventre,  la 
congestion  cérébrale  et  ta  «ongeslion  pulmonaire;  los-lu- 
) hercules  des  viscères  et  des  os  après  les  fluxions  et  les  in- 
I flammalions  dont  ils  nont  le  siège  ; l'nfin  partout  avant  le 
tubercule  des  scrofulides  secondaires  ont  existé  {H.mdunt  un 
I temps  plus  (m  moins  long. 

La  scrofule  secondaire  {serofnlôh*  ou 

I tertiaire  (le  tuhtrtuh)  sedévelop|>e  surtout  dans  l'enfance, 

1 mais  on  robstTVe  dansl  ège  le  plus  avancé  jusqu'à  soixante- 
dix  ans. 

I On  peut  acquérir  la  diotbèsi  scrofuleuse  ou  scrofulisme 
par  une  mauvaise  hygiène,  telle  que  l'alimentation  insuf- 
I fisanle,  l'habitation  dans  des  lieux  bas  et  humides,  mais  la 
I transmission  héréditaire,  dirts'te,  indirettf  ou  ^i/aré/Me,  est 
' la  principale  cause  de  son  développement. 

l.a  diathèse  scrofuleuse  reste  latente  jusqu'à  ce  que  des 
causes  occasionnelios,  telles  que  la  fluxion  sanguine  et 
l'inflammation,  quelle  qu’en  soit  la  cause,  pous.sière» 
bronchiques,  contusions,  plaies,  refroidissement,  inaladic> 
aiguës,  etc.,  déterminent  au  sein  des  organes  des  exsu- 
dais purulents  ou  luherculeux  diatlièsiques. 

Quand  vous  rencontrerez  sur  un  visage  pale  les  Iwrds 
ciliaires  rouges  ou  encroûtés,  le  nez  gros,  In  lèvre  supé- 
rieure volumincu.se  et  saillante,  dites  : voilà  un  scrofuleux. 

La  scrofule  latente  ou  apparente  domine  toute  iavitaiitc 
d’un  sujet,  réagit  plus  ou  moins  sur  toutes  les  maladies 
qui  le  frappent,  les  modifie,  les  transforme,  les  prolonge 
et  tend  à les  faire  passer  à l'état  chronique  en  formant  des 
mahi/lùs  scro^«i/fM.»e.s. 

f.a  scrofule  généralisée  conduit  presque  toujours  à la 
consomption  et  ù la  phthisie.  Quel  que  soit  le  tissu,  l'or- 
gane ou  le  viscère  principjileinenl  frappé,  la  conséquence 
est  la  même.  Plithi«ie  pulmonaire,  phthisie  mésentérique, 
phthisie  dorsale,  phthisie  ganglionnaire,  etc.,  partout  la 
cause  géiiénde  est  là  qui  domine  la  désorganisation  cir- 
conscrite des  tissus. 

TAcrojierr/ù/ue.  — Vous  pourrez  comhatlrc  et  amoindrir 
In  diallièse  scrofuleuse,  mais  vous  ne  la  délniirez  jamais 
entièrement. 

Les  modifications  organiques  qui  résultent  des  progrès 
de  l’ége  changent  à ce  point  la  forme  de  la  diathèse  scro- 
fuleuse qu'elle  devient  souvent  très-difficile  à reconnaître 
cliez  les  vieillards. 

Le  grand  air  de  la  campagne  cl  des  bords  de  la  mer, 
la  bonne  nourriture,  — l'exercice  prolonge  à pied  ou 
à cheval,  — la  gymnastique,  — les  bains  froids  de  mer 
ou  de  rivière,  — le  séjour  au  soleil  cl  l’influeiicc  des  cli- 
mats chauds  sont  les  moyens  hygiéniques  les  plus  utiles 
pour  prévenir  cl  pour  combattre  le  développement  de  la 
scitifule. 

Pendant  Thiver,  les  Imiles  de  poisson  (de  foie  de  morue, 
de  raie,  de  squale),  30  à 120  grammes  par  jour;  — le 
beurre  frai»  ou  salé,  1 00  grammes  par  jour  ; — les  graisses 
de  porc,  d'oie  ou  de  mouton,  sont  irés-uliles  aux  scrofuleux, 
mai.»  en  clé  ces  corps  ûlenl  l’appétit  et  fatiguent  les  voies 
digestives. 
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IViidunt  rêt«;,  le  vin  do  riuiiU{iiin:i,  d'aiilnée,  do  gen- 
tiunc,  de  hotildon,  de  feuilles  de  noyer,  de  quinquina  fer- 
rugineux, — le  sirop  d'arséniate  de  soude,  10  cenligram. 
|K)ur  300  grainines  de  sirop  simple  (1  à 3 cuillerées 
par  jour},  — le  sirop  d'iüdiire  de  fer,  — l’élixir  de  l’ey- 
rillur,  — le  chlorure  de  harynm,  — l'eau  iodée  de  I.ugol, 

— l'élixir  amer  de  Dubois,  — le  café  de  glands  lorréfiés, — 
le  sirop  iodé,  — le  sirop  d'iodure  de  potassium,  sont  les 
médicaments  à prescrire  aux  scrofuleux. 

Chlorun-  lie  iHtryum  en  solution,  de  10  à 60  centi- 
grammes pour  100  grammes  d’eau  sucrée.  A prendre  par 
cuillerées  dans  les  vingt-quatre  heures 

Eau  ioilée  (I.ugol],  iode,  20  centigrammes;  iodurc  de 
potassium,  AO  centigrammes;  eau  distillée,  1 kilogramme. 
Trois  ou  quatre  verres  d’eau  par  jour,  pure  ou  coupée 
d’eau  sucrée  S. 

Sirop  d’iodwr  de  potassium,  3 à 6 grammes,  pour 
300  grammes  de  sirop  de  sucre.  Une  ou  deux  grandes 
cuillerées  par  jour  Q. 

Sirop  de  gentiane,  1 00  grammes  ; — sirop  antùtcorbu- 
tiijuc,  100  grammes;  — sirop  de  raifort  iodé,  60  gram.; 

— sirop  de  bivu  de  noix,  100  grammes  ; — de  salsepa- 
reille, 60  à 100  grammes  par  jour,  etc.,  sont  également 
tris -employés. 


PORMUI.AIRe  DE  I.A  SCROFULE. 

Tisiuie  contre  les  scrofules. 

HtCAiir  (le  gtinnrt*.  ...........  10  crKiuoM*». 

• • . • 5 itl. 

Fuites  infuser  dans  : 

H«» teOO  ^niœin«K. 

Passez  et  (goûtez  : 

Siro|F  de  qiûnc^nina  jiitae  nn  via.  • . » • 1000  animnir«. 

Par  petites  tasses  dans  la  journée  Q- 
Tisane  chlorurée, 

dblonin»  de  xontif? » S praniiiiv*. 

l>i^rr»ction  • • lOOO  td. 

SilMft  dr  tfominr.  . * 100  îd. 

A prendre  par  verre  dans  la  journée  Q-  (Chomel.  ) 

Eau  antisrrofuleusr. 

Cblonire  de  t’Alcium 4 craminm. 

Sirop  de  m<Mi*ti>«  de  50  id. 

tliiu  dutiUêe.  350  id. 

Mêlez.  A prendre  en  trois  fois  dans  un  jour. 

(Rigliini.) 

Eau  de  goudron. 

itmidnMi 80(KI 

Hmii 10 

.Mettez  le  tout  dans  un  vase  de  12  litres,  agitez  le  mé- 
lange de  temps  en  temps  avec  une  spatule  de  bois.  Apres 
dix  jours  de  macération,  décantez  et  filtrez. 

30  grammes  contiennent  à peu  près  1 centigramme 
des  principes  du  goudron  en  solution. 

Par  tasses,  pure  ou  coupée  avec  du  lait.  Édulcorez  avec 
du  sirop  de  gomme  ou  de  Tolu. 

Ksjiéres  amères. 

Froilkrji  de  srermundréc  «u  p#lit  \ 

cJi^oe,  / ^ ^ grâionu*». 

Sommité»  d»;  cenUmtre ^ 

Sixoïm  téti  d'absiiitli^ / 

Mêlez.  Faire  une  infusion  avec  U grammes  par  litre 
d'eau  r~l. 


.SCRO 

Sirop  d'iodure  de  fer  et  île  iiuiniw. 

|odi* 5 ffnwmnr^. 

Kvt S id. 

Kmi 20  id. 

Faites  digérer  à une  douce  chaleur  jusqu'à  ce  que  la 
liqueur  soit  incolore,  filtrez  et  mêlez  avec  : 

Stmp  de  1120  tframtoe). 

Ajoutez  d'autre  part  : 

Sulffite  de  «juitiiae.  1 sriioiine. 

Dissous  dans  : 

Kau  nctdutft* 10  ^iruuitiiee. 

A prendre  par  cuillerées  dans  les  afl'ections  scrofu- 
leuses 0. 

L'iodure  de  potassium  est  beaucoup  moins  dangereux 
que  l'iode;  on  l’emploie  à des  doses  plus  élevées;  très- 
usité.  10  centigrammes  à 5 grammes  en  potion  ou  tisane 
S- 

L'iodure  d'ammonium  jouit  de  propriétés  semblables, 
mais  il  est  plus  excitant.  10  centigrammes  à 1 gramme  en 
tisane  □. 

L’todnre  de  plomb  participe  des  propriétés  de  l’iode  et 
du  plomb;  peu  employé.  10  centigrammes  à 50  centi- 
grammes Q-  Il  est  plus  usité  à l’extérieur. 

L’iodure  de  zûw  jouit  des  mêmes  propriétés  que  l’iodure 
de  potassium,  mais  conserve  les  propriétés  irritantes  des 
sels  de  zinc  O- 

L’iodure  de  baryum  a été  conseillé  contre  les  scrofules. 

1 décigramme  pour  1 litre  de  tisane 

Eau  iodurée  jtour  buisson. 

lixif 2 

I<»i1tirr  dv  poUffiiim 4 id. 

ivftii  di»tüli« 1000  cmmffir». 

Triturez  l’iode  et  l’iodure  de  pota-ssium  dans  un  mortier 
de  verre  ou  de  porcelaine,  et  ajoutez  peu  à peu  l’eau  dis- 
tillée. 

Chaque  dcmi-décilitra  de  liqueur  contient  1 centigram. 
d'iode. 

C'est  une  des  meilleures  préparations  indurées  pour 
l'usage  interne. 

On  eu  boit  trois  ou  quatre  verres  par  jour  dans  les  af- 
fections scrofuleuses,  ou  pure  ou  coupée  avec  de  l’eau 
sucrée.  (Lugol.) 

Sirop  d'iwlure  de  fer. 

Solntiofi  ofliriualf  da  |imtoiotlun’  de  fer.  . 4 Kmmmc». 

Strn|»  de  ffittnuie  încolritret  200  id. 

Sirop  de  llrur  d 30  id. 

.Mélanges  exactement  par  une  agitation  de  quelques 
instants. 

Itemarque.  Il  est  indispensable  que  les  sirops  de  gomme 
et  de  fleur  d’oranger  soient  incolores  pour  que  le  médecin 
puisse  avoir  l’assurance  que  le  médicament  n’est  pas  al- 
téré. Il  est  utile  aussi  de  donner  à ces  sirops  plus  de  con- 
sistance qu'ils  n'en  ont  d’ordinaire,  pour  que  l’addition  de 
la  solution  normale  ne  les  rende  pas  trop  fluides,  ce  qui 
faciliterait  l'altération  du  sel  ferreux  au  contact  de  l’air. 
Moyennant  cette  précaution,  le  sirop  proto-iodo-ferré  peut 
être  conservé  un  mois.  (Bouchardat.) 

PiistilUs  d'ioiloforme. 

lodriftiniir 5 KrtimmvK. 

Sm*n*  bUiM* 100  id. 

Kffritcr  dr  rornthe 1 td. 

Mitrilavr  de  adracuul q.  «. 

F.  s.  n.  des  tablettes  de  1 gramme.  Cinq  ou  six  par 
jour  dans  les  afl'ections  scrofuleuses,  etc. 
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Sirop  (i'iofiurc  de  fer. 

PiTOj*  •«iilanb|cie 50U  gr«nmei . 

i*r«l«<Hlv«  d«  hr 4 id. 

Do  deux  à six  cuillerées  ^mr  jour.  C'csluiic  préparation 
Irés-eflicacc. 

Posta lei  d'iùdun-  de  fer, 

Iod«.  90  çnunoict. 

F«r  pnrvfcvrUé.  10  kl. 

K«u.  . . ! ioo  ui. 

Faites  ciiaufTer  au  bain-marie  jusqu'à  ce  que  vous  ayex 
obtenu  un  liquide  incolore.  Filtrcx. 

D'autre  part,  mêlez  : 

k«nv  kUac  erumlé.  .........  . 1000  LTamum. 

RcKiKa  d«  tnPBÜir 5 id. 

Ajoutez  à la  solution  d’iodure  de  fer  suffisante  quantité 
d'eau  de  menthe.  F.  s.  a.  pastilles  à la  goutte  du  poids  de 
5 décigrammes. 

On  en  administre  dix  chaque  jour  et  l'on  élève  successi- 
vement la  dose,  dans  la  chlorose  et  les  uiïections  scrofu- 
leuses et  syphilitiques,  et  PaiTection  tuberculeuse.  C'est 
une  excellente  préparation.  (Bouchardat.) 

Pilitles  d'iodwe  de  fer  et  de  quinine, 

Protokidiuv  Je  fer. 6 (trEimuet. 

IMilfetc  d«  qaioÎBP.  ..........  1 > ■ . 

Miel.  J “ * 

pAwIre  de  rd^taM «(.  i. 

F.  S.  a.  cinquante  pilules.  On  commence  à en  prendre 
de  deux  à six  par  jour  et  l'on  anive  à douze  P»l. 

SoftUion  ioduTi^  sutfureuse, 

Ifldnre  da  {mUiHon. 3 framiaet. 

Solfarw  dr  pnUuae * . . . . S <d. 

Kan  dutilléa.  ...............  900  id. 

Contre  les  éruptions  scrofuleuses  [3.  iHaumés.  ) 
Bière  de  quinquina. 

UuiaquiB*  janM  kolaériad &U  mtaiiHHi. 

S»wr t&O  kl. 

Km 3000  id. 

Laissez  le  tout  fermenter  pendant  quatre  ou  cinq  jours 
et  lillrez. 

Trois  ou  quatre  lassos  par  jour 
On  y ajoute  quelquefois  : 

AkooJ. S30  ^raniiKB. 

(De  Muüs.) 

Sirop  de  i/UMn/uinu. 

Kcnrc**  do  <]nitM(iina  pîi. * 06  graiBOBca. 

fiau fwrv ....  1000  id. 

Sncre  bluc 500  id. 

Faites  bouillir  le  quinquina  dans  Peau  , passes;  évapo- 
rez la  liqueur  trouble  pour  la  i-éduirc  à la  moitié  de  son 
Tolunie;  ajoulex-y  le  sucre;  faites  cuire  en  consistance 
de  sirop  ; passez-le  à travers  un  filtre  de  papier.  6ü  à 
100  grammes  par  jour  fn.  (Cod^,) 

Sirop  de  quinquina  au  vin. 

Eitnül  aiüii  «te  96  ertiumea. 

Vra  d«  Lnnei.  500  id. 

Sacra  Uaoc.  T50  id. 

Dose,  20  à 50  grammes  comme  tonique  [7]. 
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Oelée  de  liciien  au  quim/uiua. 

lir.beo  d'IaUnde.  . ...........  lU 

Sirnf)  de  qniM|uiM 109  id. 

Colk  de  piiaa*».  t id. 

F.  s.  a. 

Dose,  trois  à quatre  cuillerées  par  jour,  comme  toni- 
que et  analeptique  171. 

Tablettes  de  quinquim. 

Pn«idra  «te  qaiMqitlM 64  (fremnes. 

Powdra  dr  mamIIu.  ...........  8 kt. 

Suera  btaae.  * 440  id. 

MitriUgn  de  fnoinw  atlrafioL q. 

F.  s.  a. 

A prendre  cinq  à six  tablettes  par  jour,  comme  lo- 
niquü  (3. 

Km  amer, 

«.nrai»4. \tm  iSO  (rriœmra. 

Uiai»i|n<aB  jBimc  .......  1 

Caa»ell«  rmKa»Bè« ’ * ' ^ 

!»  w U. 

Krarec  d>»  ntran.  . ..........  t 

Ecom  d*  WtBlcr  c«ACM*re / 

Faites  macérer  sept  ou  huit  jours  dans  : 

via  de  Modère.  ..............  9 Xtlagruimes. 

Ajoutez  : 

CoilMiMle  de  KMtde • 5 ^iiinme*. 

Filtrez  et  conservex. 

30  à 60  grammes  le  malinàjcun.  Comme  tonique  anli- 
scrohileux  E).  (Dubois.) 

Rotsson  de  Russe! . 

ÏJjdïlJ  qninqni...  j gromme*. 

Trois  ou  quate  doses  dans  les  vingt-  quatre  heures  M. 
JÎ/irir  amer. 

Kedne  «le  g«ntiMe  entipd** 50  qrafflue». 

Faites  macérer  pendant  cinq  ou  six  jours  dans  : 

lûuwl«-rie lOOO  gr^mc*. 

Carbonote  de  |K>tu*e.  . 5 id. 

Filtrez  et  conservez. 

20  à 50  grammes  et  plus,  selon  Pàge.  Anüscrofu 
leux  n-  -H.  (Dubois.) 

R/ûrtranfi'scro/uicuj;  de  Fcyrt7Ae. 

C'est  le  même  où  Pon  remplace  le  carbonate  d'ammo- 
niaque  par  10  grammes  de  carbonate  de  soude.  Nèmes 
doses  1-^  ->-1. 

Pohion  éromurée. 

brouiurc  «U  poUiwiivin 0 d«^  igmmae*. 

Faites  dissoudre  dans  ; 

Rou  de  UiMc lOO  grunsic». 

sHrap  de  çiiimonTf . ............  30  id. 

.\joutez  : 

Sirap  de  EQÎawate.  ...» 30  (tranitaco. 

Par  cuillerées  à bouche,  dans  les  vingt-quatre  heures. 
Contre  les  scrofules  ' (Magendie.) 

Potion  tmiiscorbutique. 

Sirvft  d«  qtiiaquino. « 50  grince. 

Eon  de  acotbc 150  id. 

.tienolet  de  «ocUéorio.  10  id. 

SiK  ^ eilroa 50  id. 

Mêlez.  Une  cuillerée  toutes  les  heui*es  El. 
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Biture  diurétirpte  anglaise. 

rrfvtMM  d«  toonUnlo  ratierci i 

d«  irrtii^rrv  c^ent^e* [**  I»  |tr«oiiaM. 

Gninr*  de 


uninr*  de  . . , , I00  y. 

Faites  macérer  pendant  deux  ou  trois  jours  dans  : 

*** 20  kiUisrKmnMfl. 

Trois  ou  quatre  Terres  par  jour  □. 

Bi^e  de  quinquina. 

jonev  50  p.**»*». 


Laisseïle  tout  fomonler  pendant  quali-e  ou  cinq  jours  et 
filtres. 

Trots  ou  quatre  verres  par  jour. 

On  y ajoute  quelquefois  : 

tso 

A prendre  pendant  un  mois,  trois  ou  quatre  verres  par 
(DeMulis.) 

Pilules  antiscrofuleuses. 

Scarennn^  I 

miaèral. /“  15  çTmainci. 

Antùnnia*  ili«|>lioràtiipo.  4 id, 

Skroa  inûdinMl.  30  id' 

Mêle*  et  ruite.s  des  pilules  de  3 décigrammes.  Quatre 
par  jour  Q.  (Henri,  Guibourt.) 

Pilules  antiscrofuleuses. 

Siilfiur  de  p»rmiit>  OAÎr.  | 

l‘<MtdT»  d*  «paé, ^ d.îciçr«niue. 

Mafs^tie $ fwntipruiae*. 

Môles  et  faites  une  pilule.  Une  malin  et  soir,  en  au-»- 
mentant  progressivement  jusqu'à  dix  par  jour  Q.  * 

(Baudelocque.) 

Pilules  toniques  ou  antücrofuleuses. 

rklortire  d«  barrnai & .1^...:^^...^ 

£i;t“  d*  “ OT»»». 

rondre  de  geubaike. 

Faites  cent  pilules.  Deux  le  matin  et  deux  le  soir  □. 

Bois  (mtiKrùfuh  ux. 

2rr.m.«.. 

H*i>bw  (W  t..ufre  «impte. 10  pnaijU 

Sirop  de  eiicrr 

F.  s.  a.  des  pilules  de  2 décip-amraes.  Deux  ü quatre 
par  jour,  en  deux  fois.  Boire  par-dessus  un  verre  d'eau  de 
mer  (g.  (Bailly.) 

TiMettei  aiUinumiates  de  Kuntkel. 

S«e«  Woor. V.  ÿ, 

PaB<bv  da  jseül  earJacnoaw.  5^  U* 

PoiHlre  de  eanitelU- 1((  jj' 

{Seiriire  d'anlinaîM  im>  poodre  iniNÜpabk.  33  i/ 

UariUgn  de  fp.ajoe  adragaat *1.  •.  * 

F.  s.  a.  des  tablettes  de  i gramme.  Dose,  quatre  à 
douce. 

Pilules  de  sulfure  de  fer. 

Selfore  de  fer 0 

PsHidc»  <1«  gtiiouara ? Iframme*. 

Sirop ^ * * * • *"• 

Faites  vi^t  pilules.  Une  à quatre  par  jour  dans  les  érup- 
tions scrofuleuses  Q.  (Bien) 

Pilules  de  dtrnie  de  fer. 

Proto-eitrtte  d«  faf.  ....  * 

M..I 

Poadrw  da  gtiiaaurr.  * * ’ ‘ _ . 


5 graaoaea. 
1 id. 
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Pastilles  n«  cifrol^  (fc 

Cltrata  lia  br.  I 

Aei.kw.iii» tOs™"—- 

da  ntawi 10  K»ttttrr. 

Huera  KagneoM. ..............  900  (rranuifa. 

Km a. 

F.  S.  a.  des  paslillesàla  goutte  de  5 décigrammes.  Dose, 
dnq  à six  pastilles  et  plus  [^. 

haciate  de  fer. 

On  obtient  ce  sel  en  traitant  la  limaille  de  fer  par  l'acide 
lactique  étendu  d'eau.  C'est  une  bonne  préparation  feiru- 
I ginouse,  car  elle  réunit  les  deux  conditions  que  nous  avons 
: précédemment  énoncées  ; en  effet  c’e»t  un  sel  à base  de 
protoxyde,  et  l'acide  est  organique  et  facilement  irans- 
forniablc  pendant  l’assimilation. 

Dose,  1 décigramme  à 5 grammes  en  pilules 

(Bouchardat.) 

Sirop  de  Uictaie  de  fer. 

LoriaUs  de  fer.  ..............  4 erunnee. 

Eea  dUtilbe  buoilliiite 900  id. 

Stiere  Ulaur . 50  id. 

Le  lactale  de  fer  n'étant  soluble  que  dans  quarante 
parties  d'eau  bouillante,  on  ne  pourrait  guère  introduire 
une  plus  grande  quantité  dans  un  sirop.  Cette  propor- 
tion est  d'un  cent  cinquantième  [^.  (Cap,  Bouchardat.) 

TahHtes  de  soufre. 

Saufre  Uvé. A4  Frammr*. 

SiK-K  ro  poodr«.  500  M. 

Uucilâge  de  «eoiHiii  edrefrtbt  A l'efta  de 

«**■*.  .................  q.  #, 

F.  S.  a.  des  tablettes  de  1 gramme.  Quatre  à huit  par 
jour  dans  les  aiïecUooH  psoriques  ou  les  broncbiles  chroni- 
ques [3. 

Baume  de  soufre  anisé. 


Snnfre.  .... 
EaM>i>re  d'esis.  . 


! Six  à dix  gouttes  dans  un  véhicule  approprié  (3> 

Cfüorure  de  baryum  dans  les  affertions  scrofulemes. 

M.  Payan  administre  le  chlorure  de  baryum  dissous 
dans  de  l’eau  distillée  et  dans  la  proportion  de  5 à 10  et 
13  centigrammes  pour  100  grammes  de  liquide,  que  les 
malades  prennent  par  cuillerées  de  deux  heures  en  deux 
heures.  Tous  les  deux  ou  trois  jours,  il  faut  augmenter  de 
5 centigrammes  la  proportion  du  chlorure  de  baryum,  et 
l’on  fait  prendre  jusqu’à  35  centigrammes  par  jour,  <i>n< 
aucun  effet  nuisible,  et,  au  contraire,  avec  une  uméliora- 
lioD  graduelle  de  tous  les  pliéiiomèncs  morbides  n. 

(Boucitardat.  ) 

Potion  antiscrofuîeusr. 

('Unmrr  J»  barjrum 1 «WiKramuM’. 

e*n  di<üll4<> too  grMBBMt. 

Sirop  d«  vwT*  ..............  SO  hI. 

Hèlex.  A prendre  par  cuillerées,  trois  à qiiatre  par 
jourQ. 


Pilules  UK  chlorure  de  Itaryum. 

dilnrurr  <lt>  bârj'om 1 (rnunoir. 

dr  irxinni**  «dranBl.  ■ • • • • I 
t'widiv  de  giumMve  ,,.......1“ 


F.  S.  a.  cent  pilules,  une  à dix  par  Jour  [3. 


F.  s.  a.  Deux  cents  pilules.  En  prendre  trois  par  jours 
et  successivement  davantage,  6,  10,12,  20,  mais  àplu- 
sieurs  reprises.  Walsh  recommande  d'administrer  ces  pi- 
lules après  le  repas,  de  manière  à protéger  reslomac  con- 
tre une  action  trop  prompte  et  trop  énci^que.  Avec  ces 
précautions,  l'emploi  du  muriale  de  baryte  lui  a pani  tou- 
jours sans  inconvénient  Q>  (Walsh,  Bouchardat.) 

\ • 


Digilized  by  Google 


1-256 


ST.RO 


SCRO 


SoluWan  rkhrur^  fie  barj/um. 

( hlunir*  «if  IwmiiB. 1 Kr&mme*, 

K«» *5  id. 

Dix  à quinze  gouttes  dans  un  verre  d’eau  sucrée.  Ein* 
ployée  dans  les  opliümlmies  scrofuleuses  et  autres  affec- 
tions stnimeusps  (~~1.  (SicIirI.) 


Viistitlee  de  chlorure  fVor, 


i.bkmirt-  «l'or  fl  «mliooi <vnuiiraiaau>*. 

«igctf - 30  ifTMinwi. 

MuriUgtt  d«  RoBiiiif ‘adrtfMl S-  *' 


F*  s.  a.  Soixante  pastilles.  Deux  chaque  jour  [3. 

(Chrestien.) 


Paatiilcs  de  cy<im»'e  <f  or, 

nvi««ir«  <Toc t défitTMfBif . 

Pfttr  li*  fh»ful«L 30  rrnBuiw*. 


F.  «.  a.  vingt-quatre  pastilles.  Une  à quatre  par 
jourD  (Chrestien.) 

Tetn/nre  dt'ëuie. 


ftUM ■ 5 JfaWBH-». 

lu  10  M. 

OmpraSi'r } 

Faites  macérer  pendant  huit  jours  dans  : 

Atoooià  S2*.  M KtAiuUf». 


Filtres.  Employée  comme  stimulante  6 la  dose  de  5 
grammes  dans  une  tisane  appropriée  [3- 


Sirop  de  myer. 

Kitnil  lif  ffüLlIfi  «le  ■o.X'r.  . 4 Ki-anuar*. 

Faites  dissoudre  dans  trés-peu  d’eau. 

Ajoutci  dans  : 

sirop  IniliUaol 30U  vrêiaïuiHi. 


Se  prescrit  aux  petits  enfants  à la  dose  de  deux  à (rois 
cuillerées  à café.  Chez  les  adultes  ou  n’a  jamais  dépassé 
60  grammes.  L.a  doscordinaire  est  de  30  gramme.s(3. 

(N^gri*'') 

J>>uce-tfmérc. 

F.xcilanl  diaphorétique  utile  dont  on  emploie  le»  feuilles 
et  les  sommités  fleuries  comme  dépuratif  diins  les  affec- 
tions légères  de  la  peau. 

On  ladonne  en  fisuac»  10  grammes  en  infusion  pour 
un  liti'C  : en  potuire,  1 à 8 grammes,  et  eu  ejfratf  3 dé> 
rigrammes  à 1 gramme  en  pilules. 

(i/nnds  torréfiéff. 

Ce  sont  les  fruits  du  Quemts  robur  que  l’on  fait  griller 
avant  de  les  réduire  en  pondre  ■ on  les  emploie  comme 
toniques  dans  l’affection  scrofuleuse  et  dans  les  faibles«es 
de  l'appareil  digestif.  30  grammes  bouillis  dan»  de  l'eau 
ou  dan»  du  lait  avec  du  sucre  [3- 


.SiVop  de  raifort  cowjwwc. 
(Sirop  antiscorbutique.) 


SfaiUf*  «Itf 

Trf(1«  <r««n.  . . . . » 



iUitnrl 

Ürmap»  . . . 

CatiMllf 

Via  Untf.  ...... 

blaaf 


■a  S0>1  irrainiMtf. 

in  <«t. 

«a  ÎOOO  i«J. 


F.  t.  a.  Dose  50  grammes,  comme  antiscrofulcux. 


.S’mc  d'herbes  dépuratif. 


Vf«iii]ak  di*  fbîcAr^, 
FiM«ll«a  df  fnn««tarTv. 
F«fnilU*«  «te  bnumtrhf. 
FfiiUtat  d*  oerfeall,  . 


aa  partir»  »|alf«, 


QuftntUé  suffisante  pour  obtenir  120  grammes  de  suc 


I d’herbes.  Pilex  ces  plantes  dans  un  mortier  de  marbre  ; 

i‘xpriroez-en  le  suc  et  lUtrez-le  au  pîipier  dans  un  endroit 
j frais.  ^ A prendre  en  une  fois  le  matin  à jeun.  Comme 
dépuratif  [3- 


.Sfrop  dépuratif  de  MajauH. 

Via  t kih'ltrawa»'*. 

Rariitf  «1»  Mpi»i»airr \ 

F...U..  a mi...  ' IJI) 

Ffuill  • «1«  inMvaalhF 

FauiUr»  <ie  faaMl«tr« ’ 

K«te»  «1<  fftiiérra.  \ 

Sariiiaii  d«  eSpriar. i 

HaMDf»  df  

Flf«r»  d»  «iiFao  ...........1 

Koi*  <lf  iraiae .....1 

Roi»  dv  «^aaMfra» / 

l*i«d  d»  • • 3»  td. 

Faites  bouillir  et  ajoutez  : 

f'.a»»iianwle  Idanekf tOU  ctaininr». 

30  6 100  grammes  par  jour  13- 
•Sirop  dépuratif. 


»a]»fpar<rillf.  • . • 
Baïf»  iW  »iir«a> 

Gaiac.  . 



Sat^alra» 

FollH’i«kt  «la  . 
R<inrra<b«.  ..... 

Sai'fv 

Fju.  . 


liûUU  xraoBiMf*. 
IIKM  id. 

&00  id. 
ia  50  id. 

I«  AU  ••!. 

liOOu  id. 

«1.  ». 


F.  8.  a.  On  y ajoute  quelquefois,  mais  »ur  l'ordonnance 
spéciale  du  médecin,  pour  500  grammesde  sirop,  25  cen- 
tigrammes d’extrait  gommeux  d'opium,  aillant  de  sublimé 
corrosif  et  d’hydrochlorale  d’ammoniaque  0. 

(Larrey.) 


•Sù*op  de  cres»)n  de  Para. 


•itapla.  5(10  gra«a»f«. 

Aknolaliuv  d»  rrr»i«n«  de  Pwa AO  id. 


Mêlez  dans  un  |>oélon  d’argent  et  faites  évaoorer  tout 
l’alcool  ; retirez-le  du  feu  et  laissez  refroidir. 

15  6 30  grammes  dans  un  véhicule  approprié  comme 
iiotiscorbulique  et  stimulant  [3-  (Bi‘ral.) 

Teinture  de  raifort  composé . 

HoM-io*  d«  rMfi>n 

•.«laftKf t <1f  BKiatanlf  Bnti'f.  ......  . tZ5  id. 

8«1  •niinitiiiM!.  . (U  îd. 

AU  .«f*l*  AifCarl !•*  .-iOO  id 

AktFoUt  «le  fo«-liWrM  ceai|Hi«>f . . ...  f 

F.  s.  a.  Dose,  16  à Zi  grammes  dans  une  lisaue  ou 
potion  appropriée  (3-  {Ojdex.) 

ViM  <Gi/i»r*j'rfcKfiV/Me. 

IUar«*rl 3*  m«uiBf*, 

PruiUfi  df  « ufblfwia \ 

Grv»*«<i  <!•  fomtwae !■*  10  id. 

Tn-fl«  * 

30  «6  60  grammes  par  jour  [3- 

•Siru/»  de  pensée  sauvn^e. 


Pfitwf  . • lOO 

Hun  |M«niUante.  1000  i«j. 

Sirop  «le  •iwr» 1500  id. 


On  coupe  la  pensée  sauvage  ; on  la  fait  infuser  dans 
l’eau  bouillante  ; on  passe  et  l’on  soumet  le  marc  à la 
presse.  La  liqueur  clarifiée  parle  repos  est  môlée  au  si- 
rop de  sucre  cl  Von  fait  évapoi-cr  en  consistance  de 
sirop. 

50  à lOü  grammes  pour  édulcorer  les  tisane»  dépura- 
lives  g)- 
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CottiUTve  untvtrorbntique. 


l>H'lii^art«.  . . . 

CrfdtAn 

Tr«*fl«>  «I  Vaii.  ........ 

Hiir  n'*<rnt  <U*  Ri'aiid  t^ifvrt. 

S«K>  d«  binraili' 

Siirrv  Uaar.  ........ 


•H  S craaiOir*- 


K.  !«.  a.  5 à 10  iîram.  par  jour.  Dans  les  scrofules  Q. 

(Selln.) 

Pofumtule  d‘v*dure  de  fihmb. 


l<Ntain-  |>)nnil. 

AsoAfir 

Mèlei  ei  aromatisez  avec  : 


s Ki-«mwp». 
W id. 


Ilnili*  Jp  rîtrm). 


En  frictions  et  en  topiques,  dans  lo  Iraitemenl  des  ul- 
cérations scrofuleuses  Êl.  (F.  H.  1*.} 

Pommade  hydnotkdée. 

Iixliirp  df  |>ota*»M)fu 5 grawoiP*. 

tO  id. 

Triliirez  avec  soin  l'iodure  do  potassium  d'abord  seul, 
puis  as'ec  une  partie  de  Taxonge,  et  quand  il  sera  bien 
divisé,  ajoutez  le  reste  de  l’axonge.  Kn  frictions,  ''i  gram- 
mes malin  et  soir,  dans  les  goitres,  les  ttiniours  serufu- 
leuses  et  les  engorgements  des  glandes. 

Pmiumidf'  d'imiure  de  jmPmium.  ' 

Lorsque  la  {tommade  d'iodure  de  pota.ssiuni  est  desti- 
née à frotter  des  parties  où  la  peau  est  tr^-One  et  très- 
impressionnable  voteila  formule  que  l'on  peut  adopter: 


|••duTw  «W  txaM«iam. . . . r . 

Je  «.pÎT. I - * 

Oraitir  10  id. 

R*»rapn  d«  raar* i goiiU»*. 

K.  S.  a.  Lorsqu'il  s'agit  de  combattre  les  tumeurs 
aceompagnées  de  vives  douleurs,  on  peut  ajouter  à la 
pommade  précédente  ou  : 

liHÜKiilral*’ tl«  ut>>r|«liiiiP.  LO  m.tiin'«iuMr«. 

Ou  bien  : 

r;*tnpbrp  i «ruDO». 

Pommade  hydiiodaUe  ùxiurée* 

Atomtf aj  KraouM'i. 

ludr.  6 lit-PiKrsniaw». 

lixJorp  dp  (•otMitMin 4 gramiii*». 

Diiïère  peu  de  lu  précédente.  Employée  à riiopital  de» 
Enfants.  Dans  les  aff^eclions  scrofuleuses  et  prinripaiement 
contre  la  scrofule  tuberculeuse,  cutanée  ou  ossi'use. 

(Raudelocque.) 

Pumi/M</e  (fe  maïujanvse. 


StilfaUi  dp  ..... 

Asnitgc 


3 à I grawuM'4. 
30  Ni. 


(Hopiif.) 

Contre  les  gonflements  de.s  épiphyses,  en  friction.^. 


Pommadf  iodée. 


I crawwp. 

îi*  id. 


IikIi».  .... 
iiHlutr  dp  jioti 
Kan  «li«tillt'‘p. 

. . . 


t grMiunp. 
3 id. 
100  id. 

30  id. 


Mêlez  en  frictions  daii-s  les  goitres  et  les  afTertions  scro- 
fuleusi^s  S.  (Inusitée.)  (Bréra.) 

To})iqtte  ife  Jfanrke. 


UisKotvez  s.  a.  Kn  applications  contre  les  scrofu-  | 
Ikles  m. 

Pondtr  (fur,  10  milligrammes  à .5  et  20  ceutigrani*  | 
ntes  par  jour  Q.  (Chrestien.)  j 


Oxyde  tf or  o-ssocié  à l’exfruf#  de  ya/nti,  cenligranr 
mes  pour  8 grammes  ; en  CO  pilules,  l'iie  h huit  par 
jours.  (Cbrestien.) 

f'hhrure  tforetde  sodium»  2 à 10  milligrammes  par 
jour  0. 

Fleurs  de  soufre  à rintèrieur,  à la  dow  de  3 à 10  gram- 
mes, est  un  «limulant  utile  (^. 

Pouilre  d'alijue  maritu-  (Zos/cr«  orwmVu)  torréllée,  30 
à 60  grammes  par  jour  O-  Cand<M)e.) 

Sirop  defieaire  (|>e/i7c  cAc/iV/oi«e  ou  Hanunciüiis  firarùi) 
à l'intérieur,  et  k l'extérieur  applications  de  feuilles  pilées 
sur  k'.s  luroeiu’s  scrofuleuses  Q. 

Cure  de  f>etit-laU  k la  campagne.  1 à 2 litres  par  jour 

Ilécoclion  de  scrofulaire  ou  hètoine  tCtnn,  de  20  à 
30  grammes  par  litre  d’eiiu  □- 

Suc  de  Ve//a  tummi,  crucifère  d’Espagne,  de  .30  à 
80  grammes  Q. 

Décoction  d'uiinée,  1.5  à 30  gramme.^  par  litre  d'eau, 
en  troi.s  fois  par  jour  O.  (De  Leiis.) 

Décoction  et  suc  de  tussüutjr,  3 à H grammes  par 
JourQ.  (Cullen.) 

Suc  de  CaliuM  ceruw  ou  oiitledaii  jaune»  30  a 60  gnuu- 
mes  par  jour  Q.  (tîaspari.) 

Poudre  d'ppotvjertipév,  ou  bien  cAmrAow  15  à 

30  grammes  RH, 

i'karboH  tuiimal»  30  centigrammes  à 1 gramme,  pen- 
dant trois  à riiM]  mois  O-  (S{>eranza.) 

Phosptwre»  dissous  dans  l'Imile,  une  à trois  gouttes  par 
jour  EJ. 

Décoction  de  racine  d'Jlydrastis  eaundensis»  6 gr.  On 
emploie  aussi  la  teinture  et  l'extrait  O.  (Bentley. 1 

Sel  nmmoniar,  50  à 150  renligrammes  par  jour  en  pilules 
ou  en  potion  f~~l. 

Kermès  as.H«>ri>  <iM  eamphre  et  à l’extrait  de  ^«'m’érreou 
de  gentiane  r~l. 

Hydrotddorttie  de  ckau.e»  10  à 30  cenligraiiimes,  plu- 
sieurs fois  jour,  chez  les  enfants  O-  (Kournoy.} 

Fuirait  fie  cûjué  offirinnle,  en  pilules , 1 dérigrainme  à 
3 grammes  par  jour 

Huile  de  foie  de  morue»  60  à 100  gr.imnie-*  p.ir  jour 
}>emianl  l'hiver  S- 

Chftir  de  dindon  (H.Clocquet,  Faune  des  mé'bxins,  l\', 
^»63). 

Trèfle  d'eau»  6 à 12  décigrammes  de  poudre  des  feuil- 
les; 3 H 7 grammes  en  infusion;  3 à 6 grammes  d'ex- 
trait. 

Calomel»  iwf«rc,el  ùromMfC</e»»e»'CMreQ;  à l'extérieur, 
eiupUtre.s  et  otigui'uls  mercuriaiix  et  bains  avec  sublimé, 
15  grammes. 

Poudre  de  Plummer  {caloaud  et  soufre  doré  à parties 
égales),  30  h ùO  centigrammes  par  jour  □. 

miaéralei» 

Parmi  les  eaux  minérales  employées  contre  la  scrofule, 
il  fatit  citer  l'effet  des  eaux  rhlorurêes  sotliques  de 
heinu  — de  Kir«:naçft,  — de  Bourlionne,  — di*  Halarw\ 
— de  .Vfc<ferbron«,  — des  eanx-méres  de  Larey»  — de 
Salins»  — du  séjour  pendant  toute  l'année  au  bord  de  h 
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mer;  — dos  r.wfx  iodurées  de  Saxon,  — de  Challcs,  — 
de  Wildegy  : — enfin  eaux  suif iiretises  do  I.uclion,  — 

de  Caulerels,  — de  Ragnols  (I.ozère),  — d’Aix,  — d’Kn- 
giiien,  etc. 

Kau  ftrrwjineuse  i:t  aciduMe  de  f^aint-Pardoux  (Allier). 

Eau  de  PorgM~sur-Iiriü,  en  liains  (□  (.S;ine-cl-Oise). 

Eaux  de  .Sy/in/ie.x,  en  bains  (Aveyron). 

Eaux  de  Stachelhcrg  (Suisse). 

Eaux  fcrrugmeuses  alcalines  de  Tu-iditz  Q (RoliCmc). 

Eau  minérale  sulfuri  use  d'Ax  (Ariége),  boisson  et 
bains. 

Eaux  ionû/ucs  et  apéritives  de  Ilowhomie-les- Bains 
(Hautc-.Marne).  liuisson  etsurloui  bains. 

Eaux  lie  Guagno  (Corse).  Boisson  et  bains. 

Eau  ferrugineuse  de  ('ransac  (Aveyron).  En  boisson. 

Eaux  d'Ems.  En  boisson  et  en  bains  Q. 

Eau  ferrugineuse  de  Forges  (S*Mue-lnférieurc)  En  bois- 
son ; un  à quelques  verres  Q. 

Eau  de  Sainl-leiarenI  (Ardùcbc).  Buisson,  bains  et 
douches. 

Eau  sulfureuse  de  Ijowsche  (Suisse).  Lotions  et 
bains  [3- 

Eau  alealinede  .S'ow<-jVcc/aire(l'uy-dc  Dôme).  Boisson, 
bains  et  douches  □. 

Eau  sulfureuse  alcaline  de  Neris  (Allier).  Bobson  et 
bains  □. 

JUiins  de  sous-carbonate  de  potasse,  300  à 500  gram- 
mes. 

NCROFL'I.IDIiN.  AlTcclions  de  la  peau  et  des  inuqueu- 
.ses,  qui  apparaissent  sous  l'influence  de  la  diathèse  sera- 
fuleuse  (Ba/in,  Hardy). 

Les  scrofulides  de  lu  peau  sont  des  maladies  érythéma- 
teuses, comme  Vcnÿe\urc,  l’érythème  et  les  sirophulus; 
— wsiculeiuses,  comme  l'eczéma;  — pustuleuses,  comme 
l'impétigo,  l’acné,  le  molluscum;  — sguumeuses,  comme 
dans  rirhthyose;  — tuherctdeuses,  et  enfin  ulcéreuses  comme 
le  lupus  et  les  ulcérations  cutanées.  V.  EczEM.i,  Impétigo, 
Lgpu.s,  Acné,  Iciitiiyose,  E.NGEumE,  Stuophiü.us. 

Les  scrofudides  des  muqueuses  sont  l'angine  tonsillairc 
et  pharyngée  chroniques;  l'angine  graniüeuse;  la  bronchite 
chronique,  la  diarrhée  alonique,  lesflueurs  blanches  elles 
ulcérations  du  col  utérin,  la  blépharite  cl  la  conjonctivite 
chronique,  l’otorrhée,  l’ozène,  etc. 

Banni  les  scrofulides  de  la  peau,  il  y en  a de  légères, 
comme  l'impétigo,  qui  dispaiail  aisément,  de  tenaces  nu 
d’incurables,  comme  l’cczéma,  et  de  graves,  comme  le 
lupus,  qui  produit  l’ulcération  plus  ou  moins  profonde  du 
derme. 

C'est  aux  scrofulides  de  la  peau  qu’il  faut  attribuer  la 
plupart  des  engorgemenLs  glandulaires  qui  se  terminent 
par  des  abcès  simples  ou  tuberculeux. 

La  guérison  rapide  des  scrofulides  cutanées  très-éten- 
dues est  quelquefois  suivie  de  phlegmosie  aiguë  ou  chro- 
nique des  méninges,  des  poumons  ou  des  voies  digestives. 
V.  Métastase. 

La  méningite,  le  c.at.arrhe  sufTocant,  la  bronchite  chro- 
nique, l’asthme,  la  diarrhée  chronique,  les  engorgements 
de  l'uténis  et  les  ulcérations  du  col,  etc.,  sont  souvent  1a 
conséquente  de  la  diathèse  scrofuleuse  précédemment  ac- 
compagnée de  scrofulides  cutanées. 


Thérapeutigue.  — Lorsqu’il  existe  une  scrofulide  cuta- 
née, il  faut  la  combattre  parles  moyens  généraux  employés 
contre  la  scrofule  (V.  ce  mot)  et  par  les  topiques  recom- 
mandés contre  l'état  de  la  peau.  V.  Acné,  DAUTfiES,  Ec- 
zéma, Enceli.'re,  Éiiythéme,  Impétigo,  I.tiPLS,  STnopiifLUs, 
Ui-CÉRE,  etc. 

Contre  les  .scrofulides  internes,  il  faut  employer  les 
moyens  généraux  proposés  contre  la  scrofule  (V.  ce  mot) 
et  agir  en  outre  selon  l’indication  d'après  la  nature  de. 
l'organe  malade,  car  il  est  évident  que  la  médication  ne 
saurait  être  la  même  dans  l’engorgement  du  col  utérin  ou 
dans  la  diarrhée  chronique  et  dans  Tes  angines  granuleuses. 
V.  MÉ.NINGITG  r.nANUL4tt'SE,  CaRRKAU,  ANGINE.S  GRANULEUSE 
ET  TONSIU.A1RE  CliRONiOUE,  AdÉNITB  CHRONIQUE,  AsCtTB, 
Tu.MEUR  ULANCliE,  DiARRHÉE,  .A.STIIME,  LEUCORRHÉE,  CON- 
JONCTIVITE, OZKNB,  OtORRIIÉK,  ClC. 

NCROTUM  (Maudirs  DU).  On  trouve  sur  les  bourses 
des  tumeui's  de  la  peau,  des  kystes  sébacés,  des  verrues, 
des  chancres,  des  plaques  muqueuses,  des  abcès,  des  tu- 
meurs  inflammatoires,  des  tumeurs  hypertrophiques  et 
cancéreuses  siégeant  la  fois  dans  les  bourses  et  dans  les 
testicules.  On  y trouve  aussi  des  tumeurs  formées  par  des 
inclusions  fœtales  et  enfin  des  hernies.  V.  Hydrocèle, 
Hématocéi.e  du  scrotum,  Testicui.e  {Maladies  du),  Her- 
nies, Kystes  sébacés.  Inclusions  KurrALts,  Chancres, 
Plaques  muqueuses. 

N«ro<utti  (Cancer  du).  Le  cancer  des  ramoneurs  (Per- 
cival  Pott),  le  cancer  encéphalolde,  le  cancer  épithélial, 
envahissent  le  scrotum  primitivement  ou  consécutivement 
à un  cancer  de  la  verge. 

Le  cancer  cncéphaloide  du  scrotum  ne  diffère  pas  de 
celui  des  autres  régions. 

Le  cancer  des  ramoneurs  est  caractérisé  par  un  ulcère 
analogue  A l’ulcération  des  cancroldes  de  la  face,  et  il  a 
pour  c.aractére  l'extension  à toutes  les  parties  de  la  peau 
voisines. 

En  général,  le  cancer  des  ramoneurs  ou  cancroïde  du 
scrotum  ne  récidive  pas  lorsqu'il  a été  enlevé  de  très-bonne 
heure.  Les  engorgements  symptomatiques  des  ganglions  de 
l’iiine  disparaissent  quelquefois  après  l’opération. 

Thérapeutigue.  — Traitement  du  cancroïde.  Néan- 
moins l’ablation  avec  le  bistouri  est  ce  qu’il  y a de  pré- 
férable. 

Scrotum  (CONTUSION  DES  BOURSES  OU  DU).  V.  HÉMATO- 
CÈLB  DU  SCROTUM. 

Scrotum  (Élephantiasis  DU).  L’éléphantiasis  du  scro- 
tum, maladie  commune  dans  les  pays  chauds  et  très-rare 
dans  nos  climats,  est  un  état  que  caractérisent  : l’épais- 
.sissementdelapeaudu  scrotum,  des  indurations  étendues, 
la  desquamation  écailleuse  de  l'épiderme  fendillé,  et  la 
transformation  du  derme  en  un  tissu  lardacè  qui  augmente 
uniformément  d’épaisseur  et  est  infiltré  d'une  substance 
blanchâtre  coagulable  par  la  chaleur. 

Les  ganglions  lymphatiques  inguinaux  sont  quelquefois 
altérés  dès  le  début  de  l'éléphantiasis  du  scrotum. 

La  maladie  s’annonce  quelquefois  par  de  la  doidcur  et 
de  la  fièvre,  parce  qu’il  y a un  peu  de  rougeur  inflamma- 
toire. Lorsque  la  tumeur  a arA|uis  un  certain  développe- 
ment elle  augmente  par  des  poussées,  si  l'on  peut  ainsi  dire. 
Lorsque  la  tumeur  est  devenue  très -volumineuse  elle  est 
indolente.  On  a vu  des  malades  chez  qui  le  scrotum  des- 
cendait Ju$<iu’au  genou,  et  qui  ne  souffraient  pas  (Hionis, 
Delpech). 
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I/éléphanliasis  du  scrotum  s'ctend  sur  it»  pénis  et  réci* 
proquemenl. 

Sur  réléphatitiasis  du  scrotum,  il  n’est  pas  rare  de  voir 
des  varices  lymphatiques.  Les  ulcérations  sont  les  seules 
complications  graves  de  réléphanliasis  du  scrotum. 

L'élôphantiasis  se  distingue  de;  l'erHléme  du  scrotum  à 
cause  de  sa  dureté.  V.  Elèpiiantiasis. 

Thmifi^utique.  — I/>rsquc  !*éléphaiili.isis  commence 
on  peut  obtenir  la  guérison  ou  une  amélioration  en  faisant 
changer  les  malades  de  climat. 

liCS  médications  internes,  altérantes,  sudorifiques;  les 
médications  locales,  les  cautérisations,  les  saignées  locales, 
les  frictions  avec  les  pommailes  iiTitantes,  les  vésicatoires, 
sont  impuissants  pour  arrêter  les  progrès  <!e  cette  maladie. 

I^s  ponctions  et  les  .M'nrifications  sont  d’un  effet  douteux. 
La  compression  est  encore  le  meilleur  moyen  palliatif. 

Lors<iu  oD  a affaire  h une  tumeur  éléphantiasique  énorme 
du  scrotum  et  qu’elle  se  pédiculise,  on  peut  l’enlever; 
mais  dès  que  la  tumeur  aura  ac{|uU  le  volume  des  deux 
poings,  si  elle  augmente  incessamment,  on  devra  l'enlever 
plutét  que  d'attendre  qu’elle  ail  acquis  un  grand  volume. 
Celle  ojM'ralion  est  ce  que  l’on  a appelé  Vosih^otomie. 

L opération  de  l’éléphaniiasis  du  scrotum  n’csl  point 
douloureuse,  elle  est  facile  à faire,  mais  il  y a plusieurs 
régies  qu'il  faut  avoir  présentes  à l'esprit.  Il* faut  d’abord 
aller  à la  recherche  du  testicule;  pour  cela  une  incision 
est  faite  sur  le  trajet  du  cordon  que  l’on  .suit  jusqu'à  la 
tunique  vaginale  et  le  testicule,  on  isole  cet  organe  en  en* 
levant  le  tégument.  Lorsqu'on  sépare  les  parties  atteintes 
par  l'éléphantiasis,  il  faut  laisser  le  plus  possible  de  peau 
saine  pour  que  la  verge  puisse  être  recouverte  plus  lard. 

Après  ro|H*ration,  o:i  réunira  par  suture  des  lambeaux 
destinés  à recouvrir  la  verge  et  les  testicules. 

L’ablation  du  scrotum  n’est  pas  une  opération  grave; 
sur  lOO  opérés,  Esdaile  n’a  cité  que  5 morts. 

(ÉRV.S1PM.K  UES  HOL’RSES  Of  DL  ).  Ce  que  l’ou 
décrit  dans  les  livres  sous  le  nom  de  phlegmon  simple  ou 
superficiel  des  bourses  est  un  érysi^ie;  la  quantité  de 
vaisseaux  lymphatiques  du  scrotum  explique  pourquoi  ces 
caractères  de  l'érysipéle  ne  sont  pas  tranchés. 

Dans  l’érysipèle  du  scrotum,  la  peau  est  rosée,  puis 
ronge,  tendue  et  luisante.  I.’infiammalion  gagne  *Ia  verge 
et  les  aine»,  les  malades  ont  i|uelquofois  de  la  fiévix;  et  de 
l’embarras  gastrique.  Ces  infiammations  sont  la  suite  de 
plaies  et  contusions  des  bourses,  d’excoriation,  d inter- 
irigo. 

Thérapfutiiiue.  — Compresse  d’eau  de  sureau,  soulever 
les  bourses  avec  un  tampon  de  linge  placé  entre  les  cuisses 
ou  une  plaque  de  guUa-percha  prenant  point  d’appui  sur 
les  cuisses.  Purger  les  malades  avec  une  bouteille  d’eau  de 
SedliU* 

fiicrocuiu  (Inclusions  dans  le)  . V.  Inclusions  KfKTAi.ES. 

Serotum  (pHLEnMON  DES  BOUR.SES  Dü).  L’inflammation 
des  bourses  ou  phlegmon  des  bourses  naît  chez  les  indi- 
vidus qoi  ont  en  une  plaie  non  soignée,  une  hernie  ingui- 
nale enflammée,  une  orchite,  un  abcès  tuberculeux  du 
testicule,  chez  ceux  qui  ont  uu  abcès  urinaire  ou  une  in- 
filtration urinaire. 

Iæ  phlegmondes  bourses  a été  olwervé  à la  suite  d’in- 
jections iodées  dans  la  tunique  vaginale  et  après  le  passage 
de  la  teinture  d’iode  dans  les  couches  darloîqucs  et  cellu- 
leuses du  scrotum.  On  a vu  celte  lésion  survenir  à la  suite 
des  fièvres  graves  (Delpech),  après  une  pustule  maligne 
(Ricoi-d).  ® 


Les  symptômes  du  plilegmon  des  bourses  sont  un  gon- 
llemcot  énorme  avec  roiigiMir,  douleur  et  chaleur,  puis  des 
plaques  gangrèneuse.s  qui  se  montieiu  de  bonne  heure. 
La  lièvre  et  les  modilicutions  des  functiuns  varient  avec  lu 
cause  qui  a produit  le  phlegmon. 

Th^r<ijmutiqu(>.  • — I.arges  inci»ions  sur  le  scrotum.  On 
se  rappellera  que  l’incision  verticale  nu  niveau  de  la  cloi- 
son des  darloseï  les  incision#  obliques  de  la  racine  de  la 
verge  vers  la  cuisse  sont  les  incisions  qui  ménagent  le  plus 
les  vaisseaux  du  scrotum.  On  traitera  du  reste  comme  le.s 
autres  phlegmons.  V.  Piii.e<:»on  et  Infiltration  d’urine. 

Le  drainage  du  scrotum  est  très  utile  dan.s  les  suppu- 
rations chroniques  (Ciiassaignac). 

M«ro«»m(PLAlE.s  DES  BOURSE.S  OU  Dü).  I.CS  plaies  des 
bourses  ne  diffèrent  pxs  des  autres  plaies,  seulement  il 
faut  savoir  qu’il  y a un  renvcr.semenl  des  bords  de  la  plaie 
en  dedans,  que  cet  étal  retarde  la  cicatrisation,  et  que  les 
plaies  du  scrotum  peuvent  SC  compliquer  de  hernie  con- 
sécutive du  testicule.  V.  Testicule. 

Th^mptuHqm.  — On  a conseillé  la  suture  pour  les 
plaies  de  Imursos,  même  lorsqu’il  y a plaie  conluse  on  peut 
coup*;r  les  parties  inorliru'es,  régulariser  la  plaie  et  réu- 
nir par  suture,  Cela  est  peu  utile,  la  mobilité  du  dnrlos 
s’oppose  à In  réunion  immédiate. 

.Si  danMtne  plaie  récente  le  testicule  fait  hernie  hors 
d une  plaie  du  îicrolum,  on  le  réduira,  on  débridera  s’il 
est  nécessaire  et  l’on  réunira  la  plaie  par  suture.  Les 
bourses  seront  soutenues  avec  une  pl.aque  de  guUa-perchu 
prenant  point  d’appui  sur  les  cuisse#.  On  pansera  comme 
les  plaies  contuses,  on  donnera  le  régime  des  blessés. 

On  traitera  rorchile  traumatique  parles  cataplasme#  et 
les  sangsues  au  périnée  et  dansl  aine. 

HCI:teix.%IRK  Plante  amére  astringente  de  la  famille 
des  labiées,  employée  en  décoction,  A à 8 giMmmes  par 
litre  d’eau,  contre  la  rage  EJ,  contre  le.svers  Q,  contre  la 
dyspepsie  Q «1  contre  la  blennorrhée  CD. 

Mollusque  céplialopode,  dont  le  corps  routient 
un  grand  os  ovalaire  üou)>lé  d'une  couclie  de  piinsphaie  et 
de  carbonate  de  cliaux  qu’on  pulvérise  pour  en  faire  un 
dentifrice  [+].  La  poudre  d’os  de  sèche  a été  très- vantée 
à la  dose  de  15  à 30  gramme»  par  jour  contre  les  fièvres 
idlennitleiites  □.  (Drault.) 

MÉDATIFN.  Médicaments  employés  pour  apaiser  l’ex* 
citation  d'un  tissu  ou  d'un  organe.  Ils  comprennent  le# 
narcotiques  (V.  ce  mol),  les  émollienLs,les  antispa.smodj  • 
ques,  les  antiphlogistiques  et  tout  ce  qui  est  de  nature  h 
calmer  la  souffrance  ou  l’activité  d’un  oi^ane. 

l.a  digitale  est  un  sédatif  du  coeur,  l’éther  un  sédatif  de 
la  conU'actilitè  musculaire,  le  musc  un  sédatif  de  l'irrita- 
bilité uemusela  saignée  un  sédatif  de  la  douleur,  etc. 

ftECSIlAT  (Loiret).  Eau  ferrugineuse  et  gazeuse  froide. 

SRICâf.E.  plante  de  la  famille  des  graminées,  dont  la 
semence,  réduite  en  farine,  sert  à faire  des  catap)a.sme# 
émollients.  Celle  semence  est  quelquefois  altérée  par  un 
champignon  appelé  eiyof  de  (V.  ce  mol),  dont  La 
poudre  a une  action  spécifique  si  remarquable  sur  les 
contractions  utérines  qu'on  l’emploie  dans  les  accouche- 
ment i |H)ur  remédier  à l'inertie  de  rutéms.  On  le  donne 
alors  en  poudre  rér<-mmtvi/  préparée,  ù la  dose  de  1 à 3 gram- 
mes dans  de  l'eau  sud'ée  h*oide  C’est  un  t'eméile 
également  trés-vanlé  dans  rhémoplysie  E,  dans  le# 
liémorrliagics  utérines  qui  suivent  i'accouehemenl  gj, 
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duiiâ  It'ii  Imnchres  iiUTiiies  Q 4't  (lan><  les  mélrorriiagjfs  j 
non  |uiL*i'|nTJilfîi  E-  j 

ÜH  a î*4^parô  (Konjeaiij  de  r«‘rgol  do  sï  igle  un  exlrail  ’ 
aqueux  connu  sous  le  nom  vanté  cunune  ayant  \ 

les  i|Malili‘H  liômo'-laliquos  du  seigle  ei-goii\  niais  le  soiple  l 
est  préli-r:ible.  (iuiilrc  riiémopiy.siedi's  injections  livpoder*  i 
iniques  tle  cet  extrait,  lü  l'euligramines  pour  6Û  ronli-  | 
graimiiC!»  d'eau  disiÜléi'  suut  trrs-utlles.  | 

HCI^  (Mai  ADiKS  or).  V . Mameu.b.  | 

NKITEIX  (Arii'ge^ . Eau  légèrement  alcaline,  gazeiiso 
froide,  employée  dans  lu  dyspepsie*  et  dans  la  cido-  j 
rose  EJ,  ^ 

J 

MELN.  Comlunaison  des  aridi‘s  avec  le>  hases.  Leiii'  | 
emploi  se  trouve  indiqué  a pro|M)s  de^  traitements  de  cha- 
que maladie. 

On  nunnne  aussi  s»7s  le  mélange  de  plusieurs  sels  us>o-  | 
Liés  dans  un  but  ihérapeitinpie. 

S*  i soiis-Larboiiale  de  potasse  retiré  d«i  la 

grande  absinthe  au  ninven  de  l’incinéi'ation. 

Stlanvr  ou  chlorhydrate  de  magnésie,  30  grammes 
•omme  purgatif. 

Srhfp  ou  sulfate  di*  jmtasse.  30  grumnie<. 

comme  piirgalif. 

Sel  li'Egi'it,  ou  <*/  '/'/C/xs«on,  sulfate  de  magnésie,  à 
30  gi*amnies,  comme  purgatif. 

Sel  ih  ti/a«//cr,  ou  sulfate  de  magnésie,  30  à Alt  gram- 
mes. comme  purgatif.  | 

.Scf  murôi,  ou  chlorure  de  sodium.  V.  ce  mot. 

Stl  <le  Sdlurm  , ou  acéiale  de  plomb.  V.  ce  mol. 

,Sr/ f/c  .S"i/t/î.  ou  sulfate  de  imigiiésie,  40  grammes, 
comme  purgatif. 


siillsle  fSN.li*  . H uiiuiiUK.*. 

O «•‘••itftmuBif,. 

T»rtr«*  3 o^dliifmwiitc». 


l'urgalif  à pnmdre  le  innliii  dans  du  buiiülon  aux  j 
herbes.  | 

l.e  ael  >le  .S'frj7/<>o  se  prépare  avecsulfali*  de  magnésie,  | 
45,5  ; émétique,  0,03.  t>  mélange  et  un  litre  d'eau  con- 
stituent l'ffin  fiiii'huit'  (le  SfrtUou,  ! 


aussi  l'étirer  ce  sel  de  la  «oroue  qui  a servi  4 distiller  l'nl- 
coolat  aromatique  ammoniacal. 

MEI.TZ  (U  NELTEBH  (duché  de  Nassau).  Eau  chloru- 
rée sodique  g.^zeuse  froide  contre  la  dyspepsie  El- 

Onia  prépare  arlillciellement,  soit  avec  un  volume  de 
gax  acide  carbonique  que  l'on  refoule  dans  cinq  volumes 
d'eau  avec  une  machine  à comprimer,  soit  avec  des  sels 
de  hicarhonalc  de  soude,  21  grammes,  et  d’acide  larlri- 
«que.  18  graniUH's,  dans  une  bouteille  d'eau  ou  dans  un 
appareil  spécial,  appelé  Briet  ou  le  ^lUzo'jnm: 

Féere,  Voici  la  manière  d’employer  ce  dcnilcr  appareil  : 


l'iu.  C.’k»,  — frvrp. 


1*  PlaciT  le  grand  entonnoir,  emplir  d'eau  la  bouteille 
inférieure,  extérieuremenl,  jusqu’à  ce  que  le  tube  inté- 
rieur commence  à déborder  ; boucher  ce  tube  avec  le 
iKUichoii  â lige,  renvei*ser  l'appareil  pour  faire  lomberreau 
de  la  petite  boule,  osuyer  le  bouchon  à lige  et  le  re. 
placer. 

2®  Mettre  le  j>elit  entonnoir  par-dessus  le  bouchon  à 
lige. 

3"  Y jeter  le  bicarbonate  de  soude  et  ensuite  l’acide 
laiirique  ; dler  alors  : 1*  le  bouchon  à tige  en  le  secouant 
un  peu  cl  en  tournant  ; 2*  le  petit  entoiiuoir. 

4'*  Darer  le  siphon  sur  la  bouteille,  et  le  visser  sufli- 
saniiiirnt. 


Si-l 

s.ilfalf  «k*  , . . 

<li'  iK>ii>le 

• «h-  . . 




tr.iutltn~Hour 


ièft. 

(i  L;nunu<f4. 
r»  r.>btiL*riiia)iM>'<. 

ii  ii. 


Sel  ce4i/i7  tlWnijltfrere. 


Sri  V icriiiHiur«. 

ilr  jMitii— 3 i«i. 


Mêlez  et  introduisez  dans  un  flaruit  à large  ouverture, 
bouché  à l’émeri.  On  peut  aromatiser  avec  une  essence. 
— Radius  emploie  lu  chaux  vtvi‘  en  place  du  carbonate  de 
}K>lasse.  — l*ha*bus  prescrit  ; cailtonate  d’ammoniu<]ue. 
15;  huile  de  menthe  et  de  cajepiii.  douze  gouttes. 

(Uorx'aull.) 

Sef  rolitlU  ut(>maltr/ui\ 
tlârSbiiMii  CO  kloUittirf. 

Èf**fTr  ilWriiK^, • • t ji  • i 

C(s>R-«  (rairtir  di*  rilroii J “* 

Vaaslk - R iii. 

3 mJ. 

I annaltr , 4 jd. 

OiiuOe, ï iil. 

PisUllet  dans  une  cornue  et  recevez  le  produit.  Ou  peut 


Incliner  la  bouteille  jusqu'à  ce  que  la  petite  boule 
soit  au  tiers  pleine;  la  redresser  ensuite  et  l'agiter  de 
temps  en  temps.  Pour  cela,  on  prend  l’appareil  par  le  mi- 
lieu, et  l'on  imprime  à la  main  un  mouvenienl  circulaire, 
en  Icuuiit  ruppareii  bien  droit.  — Il  faut  aussi  I agiter 
avant  chaque  repas,  surtout  lorsque  I tau  est  préparée 
depuis  un  ou  plusieurs  jours.  On  tire  I eau  gazeuse  en 
pressant  sur  le  piston.  L’eau  dissout  d’aulaiil  plus  de  gaz 
qu’elle  «‘st  plus  fraîche  et  qu’un  agile  davantage  l’appa- 
reil. Il  est  bon  de  la  préparer  au  moins  trois  heures  d’a- 
vance, mais  mieux  h*  malin  pour  le  soir,  et  le  soir  pour  le 
lendemain. 

Pour  faire  l'eau  de  Vichy  ou  soda-waler,  on  jette  dans 
la  houle  inférieure,  avant  d'y  introduire  l’eau,  de  6 à 
8 grammes  de  sel  de  Vichy,  et  l’on  continue  comme  pour 
l'eau  de  Sellz. 

Pour  la  limonade  gazeuse,  on  met  du  sirop  dans  un 
verre,  cl  l’oii  lire  l'eau  gazeuse  pjir-dessus. 

I.ors4jue  l'appareil  est  vide,  dévisser  le  siphon  et  I enle- 
verde  la  bouleille,  jeter  l’eau  de  la  boule  supérieure,  qui  a 
servi  à mouiller  les  poudres,  y passer  un  peu  d’eau  pure 
et  essuyer  l’appareil  et  surtout  le  siphon. 
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MEMEW'COKTBA.  Fleurs  de  deux  plaïUes,  de  la  fa- 
njillp  des  synatith^rées,  V Arthemtsitt  vnutra  et  jn*inirn^ 
<{ui  croissent  en  Judée.  On  l'emidoie  en  poudre  À la  do^e 
de  2 à ^t);raminefi  dans  du  miel  ou  du  sirop  Q;  en  extrait 
15  à 2U  centigrammes.  C'est  le  reriiiifuge  le  plus  employé 
chez  tes  enfants  contre  les  lombrics  i + 

A présent  qu’on  en  a retiré  unalctdoîd*-,  la  sou(o>iin>\  il 
vaut  mieux  employer  ce  dernier  produit.  V.  SasTONiNE. 

Plante  de  In  famille  des  Iégiiniineu.<e<,  qui  croît 
dans  la  haute  Kgypte.  dont  les  ffiiilles  <-1  |e«  gnn«ies  ou 


Kijf,  fi.'sl,  — •‘élu',  l-i,  — F'ullMMt.**, 


follicHltSf  lrés*»‘mployés  m thérapeutique,  sont  remplis 
d'un  principe  .appel(’‘'Vi;/fr/r//M<*.  auquel  ils  doivent  leurs 
propriétés  purgatives. 

Le  séné  s'administre  ordinairement  associé  à la  casse, 
ü la  manne,  ù la  rhubarbe  et  aux  seU  de  soude  ou  de  ma- 
gnésie, et  quant  oti  le  prescrit  seul,  ce  doit  être  en  infu- 
sion, àla  dose  de  1ü  à 20  grammes.  Il  est  einpiuye  pour 
fairedes  lavements  purgatifs,  en  décoction,  30  gnunme.s 
de  follicules,  ou  1 5 grammes  par  litre  d’eau,  avec  1 .5  gram- 
mes de  .sulfate  de  soude. 

nSKEÇOîV.  Plante  de  lu  fainilledes  synanlhérées,  dont 
les  feuilles  servent  à préparer  de.s  calapla.smcs  résolutifs  et 
vulnéraires,  dont  la  décoction  à l'intérieur,  5 à 10  gram- 
mes pur  litre  d’eau,  est  vantée  comme  <i!iii'>pnsmo<lique 
ilansl’liysiérie  □,  coiimie  omménagogue  □.  comme  diu- 
n'iique  Q et  comme  utile  dans  les  engorgements  du 
foie 

MfcVÉCtAli  V.  PoLYl.AU  OE  VlItOINIF.. 

ME.\MTIW1IE.  Üoclriiie  médicale  engendrée  par  la 
philosophie  de  Locke  et  de  Condillar,  dans  le  but  d'expli- 
quer la  production  des  maladies  par  raltcnàliuii  de  lu  sen- 
sibilité précédant  tout  désordre  funclionuel  et  toute  altéra- 
tion organique.  Pans  celte  dorlrine.  la  sensation,  propriété 
du  SY.slènie  nerveux,  est  considérée  comme  étant  le  point 
de  départ  de  tous  les  phénomènes  morbides  ; mais  c’rst 
une  erreur,  car  dans  la  plupart  des  cas  on  n’a  pas  la  cnn- 
srience  de  l’action  descuiises  inorhinipies. 

Te  n’i*sl  pas  la  sensation,  propriété  du  système  ner- 
veux, c'csl-à-dirc  la  sensibilité  consciente,  qui  est  le  point 
de  départ  des  phénomènes  morbides,  c’est  riwpre«5i6t/ifé 


I (V.  ce  mot),  ou  oensibililé  inconsciente,  aUril)ut  de  toute 
> matière  organisée'  virante,  indépendant  do  toute  action 
î nerveuse.  — Les  tissus  dépourvus  de  nerfs,  et  les  êtres 
I vivniil.s  qui  n'imt  point  de  système  nerveux  ne  perçoivent 
- aucune  sensation  et  cependant  ils  sont  imprrs.<iMci,  ils 
' rèagi«.scnt  intimement  contre  les  infltiences  extérieures 
j sans  intervention  de  la  con.srience,  et  il  en  résulte  de.s 
' désordi  es  fonciiouneU  plus  ou  moins  graves.  C'est  ce  qui 
I a fait  dire  : • Les  maladies  ne  sont  que  des  impressions 
: transformées.  » (Uoticiiiil.) 

1 HEFT.%XE.  Fièvre  inlermilliuile  revenant  tous  les  sept 
jours.  V.  Fièvre  intermittente. 

fïEPTÉK.%lBE.  Durée  de  sept  jours  formant  la  période 
de  quel<|ties  maladies.  Il  vaut  mieux  dire  car 

septénaire  veut  din*  sept  ans. 

SEPTM'tfe.HIE.  Altération  du  suug  par  des  matières 
M-epliques  (Piorry).  V.  NosohéMIES, 

Matière  qui  produit  la  putréfaction.  On 
nomme  ainsi  certains  poisons  qui  allèrent  le  s.ang,  comme 
les  venins,  l'acide  sulfhyilrique.  le  seigle  eiq^otè,  les  ma- 
tières putréfiées,  etc. 

K^QI'EMTKATIO.X.  Moyen  prophylactique  et  Uiérn- 
peiitique,  à l'aide  duquel  uii  isoli:  un  malade  qui  a besoin 
I de  repo!',  ou  dont  le  voisinagi*  avec  une  personne  saine 
I peut  propager  une  maladie  contagieuse  et  faire  naître  une 
épidémie. 

La  oiNpiestration  est  quelquefois  utile  dans  Faliéna- 
lion  mentale  pour  laisser  à l'inlelligence  le  temps  de  se 
rcmeUre  de  In  fatigue  des  pa‘^>ions  ou  des  surexcitations 
de  la  vie  et  |N)ur  erapédier  qu’uii  fou  dangereux  ne  cuin- 
prometie  la  vie  ou  la  propriété  du  procimin.  Elle  est  in- 
dispensable dans  les  iiiahulios  virulentes  fixes,  telles  que 
la  syphilis  ou  la  rage,  dan.x  les  maladies  purulentes  telle 
que  la  bli'Uiiorrhugie  ou  l’opluhnlmie,  dans  les  uiuladies 
parasitaires,  telles  que  In  gale  et  lu  teigne,  mais  elle  a 
moins  d'importance  dans  les  maladies  infccticu.se.s  ou  io- 
reclu-coiitagieiisos  et  iniiisiiialiques,  telles  que  le  choléra, 
la  peste,  le  typhus,  etc.,  dont  les  miasmes  sont  impos.sililes 
ù renfemiercl  saul^Mit  pur  ilessus  toutes  les  barrières  qu'on 
a pivlendu  leur  imposer. 

dERlIAIKE  (Murno).  Eau  sulfatée  ferrugineuse  et 
magnétique  froide,  employét*  dans  les  gastralgies,  d.xns  les 
maladies  des  voies  urinaires  et  dans  les  engoi^emenls  al>- 
dominatix  [^. 

«ERPEKTAIRE  DE  VIRCIKIE.  Ilaiile  de  la  famille 
des  arislolochiées,  dont  la  racine  ainèie,  iHlurante,  cam- 
phrée, s'emploie  comme  tonique,  stimulante,  fébrifuge  et 
aiilispasmodiijuc.  Elle  s'administre  en  }x>>klrey2  à fi  gram- 
mes; en  infusion,  15  à '20  grammes  par  litre  d'eau  dans 
riiyslérie  m.  dans  les  fièvres  intermittentes  F^. 

ItiERPOl.ET.  Plante  de  la  famille  des  laliiée.s,  dont 
l’infusion  (10  à 15  grammes^  es|  excitante  et  vantée  dans 
la  coquehiclie  m. 

MERBE-^'IE|:d.  Le  serre-uceud  c>l  uniiislnimeiitdunl 
le*  plus  simple  meulèle  est  un  anneau  situé  à l'extrémité 
d'uiio  tige  fendue  h l'aulr**  extrémité.  Oii  engage  une  anse 
de  Ül  d.iiis  l’anneau  ; celle  anse  embrasse  des  tissus,  et 
l’on  serre  ceux-ci  en  tirant  «ur  le  li)  que  l’on  Uxe  par 
pression  dans  la  fente  de  l'iii'-lrumenl.  Il  y a une  grande 
qinxiililé  de  serre -no'iuls  divers.  V.  Poi.YfR,  Écrasement 

I.tNE\IRE,  VARICOCELE. 

NBDDBM-FI^EM(Vid,il  de  Cassis).  Piiice>  spt'Tiales  ,'i 
pression  continue.  V.  SVTIRES  BT  Pi  aibs. 
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A»ERBETEI.LB.  La  scrrelrlle  <^«1  une  pince  sjMÎciale 
enfermée  «Lins  une  gatne  mobile  ou  dépassaiil  de  peu  une 
gaine  mobile,  el  dont  les  mors  réunis  forment  une  lige 
lisse  pouvuiil  pénétrer  dans  les  ti»sus  sans  les  blesser. 
V.  Catarai:te,  abtificiei.le. 

Nrf;M.%nE.  Plante  de  la  famille  des  Itignotiincées,  dont 
les  semences  renferment  beaucoup  d'huile  qu'on  emploie 
souvent  comme  laxative  H* 

MÉfitÉIJ.  Plante  de  la  funiilie  des  labiées,  dont  lesse- 
mences  aromatiques  sont  excitantes  el  cîirmifiatives  ; en 
infusion,  10  grammes  par  litre  d'eau  EJ. 

HÉTOX.  Le  séton  est  un  exutoire  ou  dérivatif  destiné 
ù enlrelenir  une  suppuration  de  la  peau  qui  favorise  la 
cessation  d’unedi-spositUm  iju'onl  certaiii.H  individus  d'avoir 
des  inflammations  clironique.s  variables, 

.Succédané  du  vésicatoire  permanent,  le  séton  est  à peu 
prés  abandonné  nujuunl'luii,  sauf  |)eiil-élre  pour  quelques 
maladies  du  cerveau  et  qnehpies  blépliaiite.s  chroniques. 

l.e  séton  s'emploie  quelquefois  aussi  pour  ouvrir  dos 
ibrés  ganglionnaires  du  cou  ; alors  on  aiqdiqiie  le  s<‘ton 
filiforme,  qui  ne  laisse  comme  ouverture  de  l’alirés  qu’un 
point  d’entrée  en  un  point  de  sortie.  V.  Ani:E.s  rnoiu:^, 
Adénite. 

Thct'afiruiviur,  — On  applique  un  séton  sur  tous  les 
points  où  i)  est  possible  de  faire  un  pli  à la  |ieau,  sur  la 
nuque,  le  dos,  les  épaules,  mais  c'est  généralement  la 
nuque  qu'on  le  place. 

Oïl  fait  un  pli  à la  peau  avec  les  doigts  de  la  main  gaiK 
chc,  on  traverse  la  bas«?  de  ce  pli  avec  un  bistouri  à lame 
étroite  et  de  telle  sorte  que  la  lame  du  bistouri  traversant 
la  peau,  fasse  avec  le  plan  du  pli  formé  unX.  Oetle  manfru- 
vn'  a |K>m'  effet  de  ponrtiunmT  la  peau  à une  iiautcur 
différente  el  de  permettre  l'écoulement  facile  du  pus.  On 
passe  avec  un  stylet  aiguillé  enfdé  d'im  lil,  ou  un  tube  A 
drainage,  dont  on  lie  les  extrémités. 

I.a  mèche  à selon  est  moins  avantageuse  que  le  séton 
peiforé  ou  tube  àdrainage. Ce  dernier  peut  rester  en  place 
tout  le  temps  que  l’on  veut  laisser  le  .séton  suppure^,  el  les 
mèches  doivent  être  changées  ; elles  sont  du  reste  toujours 
sales.  Le  hi>louri  à séton  comme  raiguille  à séton  de 
Boyer  sont  des  complications  inslriimenlales  inutiles. 

Les  accidents  immédiats  du  séton  sont  le»  hémorrhagies 
peu  abondaiiles  en  gi’méral.  I>cs  accidents  consécutifs  sont 
un  phlegmon  et  des  érysipèles  à l éptHilion.  Ils  sont  dus  à 
un  défaut  de  soin  du  séton  elil»  guérissent  par  les  traite- 
ntenls  approprie.^  A ces  lésions.  V.  Phi.eouon,  fiiU'Sii'ÊLE. 

Pour  appliquer  le  on  traverse  la  ihmu 

ou  la  tumeur  llucliiante  avec  une  grosse  aiguille  entraînant 
un  grand  fd  st'rvaul  de  mèche  A séton. V.  Abcès  froid. 

HEVSitCiE.  Le  sevrage  est  rèpoqiio  où  l’on  fuit  passer 
les  enfants  de  leur  vie  A la  mamelle  à une  existence  indé- 
pendante, ensupprimani  rallailemcnt. 

Il  faut  prt'  parer  le  sevrage  afin  de  ne  pas  séparer  bnis- 
qiiemeut  l'enfant  de  sa  mère  ou  de  sa  nourrice,  et  pour 
cela,  aprè-s  lui  avoir  donné  un  ou  deux  potages  par  jour  el 
l’avoir  habitué  à la  iiounilure  vulgaire,  on  b:  sevré  de 
nuit  ju.S4pi'au  moment  où  l’un  fait  le  sevrage  deiinilif. 

• moment  du  sevrage  doit  être  fixé  entre  douze  et  vingt 
moi-s. 

11  faut  choisir  pour  sevrer  lcRcufonüi  une  des  époques 
de  repos  de  la  dentition,  et  profiter  de  celle  qui  vient  après 
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la  sortie  des  douze  premières  dents  ou  après  la  sortie  de  la 
seizième. 

Autant  que  possible  il  ne  faudra  pas  sevrer  penduil 
i’bivcr,  car  c'est  le  moment  où  il  est  le  muitu  facile  de 
distraire  les  enfants,  et  par  conséquent  où  l'on  y>eut  le 
moins  aisément  leur  faire  perdre  le  souvenir  de  leur 
nourrice. 

KlALABCMtrEB.  Les  sialagogue.s,  aussi  appelés  morfi- 
cutuins,  sont  des  remèdes  dc.siiné*»  A augmenter  les  flux 
salivaires  et  muqueux  de  la  bouche. 

Il  y a des  oroimifiV/HCS  ; la  racine  d'angélique 

et  de  livérhe,  le  cardamome,  le  girofle,  le  mastic,  et  des 
MalatjtMjufî.  d/rrj  qui  sont  ortlinaîremeni  employés,  tels 
que  la  passerage,  le  pyrèliire,  le  bétel,  le  raifort,  le 
cresson  de  Para,  la  noix  d’arer.  et  le  tabac. 

I.CS  sialagogues  s’emploient  dons  les  engoi^emenlsdela 
parolidi'  et  des  glandes  salivaires  pour  en  amener  la  gué- 
rison. 

On  emploie  les  sialagogues  comme  dérivatifs  dans  les 
maladie»  du  cerveau,  du  iu*i,  des  oreilles,  etc.  lU  sont 
utiles  (b\ns  la  céphalalgie,  dans  la  migraine,  dans  la  con- 
gcxlion  cén''brale  chronique,  dans  la  paralysie  de  la  langue, 
dans  la  fétidité  do  l'exhalation  cutanée,  etc.  t^ontre  celte 
dernière  infirmité  c'est  le  bétel  qui  est  surtout  mis  en 
usage  A cause  dos  propriétés  qu’on  lui  attribue  pour  dimi- 
nuer l'cxliahuioude  la  {K'au. 

MIAMIRKUÉE.  Fluxsaliraire  abondanL  Y.  Phalisjie, 
STOJIATITE  MEnCLllIKI.LE. 

NIBILAKT.  Le  râle  smUmt  a été  signalé  par  Lacnnec 
comim*  un  sifflement  .ligu  ou  grave  accompagnant  le  mur- 
iiuire  vésiculaire  dan»  les  cas  de  brouc.hile  aigué  et  chro- 
nique, d'omphysénie  pulmonaire  et  d'asthme:  V.  BftuN- 
CHITK,  Asthme,  KmiHIYSEME,  AUfM-ULTATION. 

Chez  un  malade  qui  a de  la  lièvre  avec  de  la  stupeur  et 
de  la  diurriiée,  le  râle  sibilant  annonce  une  fièvre  typhoïde. 

MIBlf:ilATIO^.  Anéantissement  subit  produit  par  la 
syncope,  l'apopiexic,  le»  niptures  du  cœur,  le  ramollisse- 
ment cérébral,  la  luxation  des  vertèbre.»  du  cou  produite 
par  une  carie  vertébrale  ou  rinlroducliuu  dus  poison.»  ou 
des  venins. 

BIERCK  (Moselle).  Eau  minérale  chlortiri'C  sodique  et 
bromuréü  fi*oide,  qu'on  ordonne  en  Imisson  dans  la  scro- 
fule el  dans  le  nervosisme  chronique  EJ. 

imi.lC'tTEN  Sels  rèsuUuntde  la  combinaison  del'ncidc 
siiicique  ou  .silice  avec  les  bases. 

M1LK'.%TE  IIVDHATÉ  DE  OU  ÉCt'MB 

DE  MEII  Produit  naturel  ou  artilieiel  employé  comme 
succédané  du  sous-nitrate  de  bisimilli  dans  la  diarrhée,  a 
la  dose  de  A à lU  grammes Q.  ((îarraud-Gondoio,  Pélre- 
qiiia.} 

HILICATE  DK  POTAHKB.  Produit  liquide  de  ronsi.s- 
tnni'u  siru|>ouse  dont  on  se  sert  pour  imbiber  des  bandes 
de  toile  destinées  a faire  des  appareils  inamovibles.  On 
garnit  le  membre  d’ouate  el  l’on  roule  la  bande  encore 
humide,  ('ne fois  sec,  le  bandage  aune  dureté  trés-considê- 
rable. 

N1I.ICE  Oxyde  de  silicium  considéré  comme  un  acide 
et  appelé  acide  si/fré/Me. 

NlEVA\È»i  (Aveyron).  Eau  ferrugineux*  el  arsenicale 
gazeuse,  de  32  A 3H®,  employée  dans  la  tdilorosc,  les  af- 
fections nerveuses,  dans  les  maladies  t hronique»  des  voies 
digestives  et  dans  les  engorgements  du  foie  Q. 
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HmAROt'HiA.  Arbre  d’Amérique  de  la  famille  des  î4- 
maroubées,  donl  récorrc  amère  «si  vantée  romiue  tonique 
et  fébrifuge.  On  Tadministre  eu  poudre  à la  dose  de  1 à 
2 grammes,  ou  eu  décoction,  û à lü  grammes  par  litre 
d’eau  dans  la  diaradiée  chronique  sans  ulcération  de  riQ" 
tesÜD  et  dans  les  fièvres  intermittentes  [=}• 

MIAlARItfEVE.  rrincipc  neutre  sulfuré,  cristallisabic  en 
aiguilles,  extrait  de  In  graine  de  moutarde  blanrhc. 

MIKAEIMSEN.  f.es  sinapismes  sont  des  cataplasmes 
rubéfiants  destinés  h produire  un  elTt  l révulsif.  C’e.sl  la 
farine  de  moutarde  qui  en  fait  la  base  essentielle.  On  y a 
recours  dans  un  grand  nombre  de  circonslances;  on  les 
applique  à nu  à la  plante  des  pieds,  au  ntollol,  à la  purlie 
interne  des  cuisses  ou  sur  d’autres  parties  du  corps  ; on 
les  laisse  séjourner  d'une  dcmi^heurc  à quatre  heures, 
mais  il  faut  soigneusement  en  surveiller  remploi,  car  si  la 
douleur  est  trop  forte,  il  faut  les  enlever  dans  la  crainte  de 
produire  la  vésication. 

Le  meilleur  sinapisme  est  un  cataplasme  de  farine  de 
lin  chaud  à nu  et  saupoudré  de  farine  de  moutarde. 

Les  sinapismes  sont  employés  comme  révulsifs  sur  les 
jambes  pour  combattre  les  hypérémics  de  la  tête,  des 
poumons,  du  cou  ou  des  parties  supérieures  du  corps  [3, 
et  pour  guérir  certains  rhumatismes  musculaires  Q et 
quelques  névralgies  Q- 

i'n  procédé  nouveau,  dû  à M.  lloggio,  cousUlc  à éliminer 
l'huile  de  la  graine  de  moutarde,  à fixer  la  farine  sur  un 
papier  et  à la  recouvrir  d'une  mousseline.  Il  suffit  alors  de 
mouiller  avec  de  l’eau  froide  et  d'appliquer;  dans  ces  con- 
ditions la  coDSui*vntion  en  est  assurée  sous  tous  les  climats, 
même  sur  mer.  11  en  est  de  même  des  farines  de  moutarde 
et  de  lin  dont  on  a retiré  l’huih;  fixe  ; «lies  présentent  alors 
sous  un  irés-priil  volume  une  action  très-énergique  et  une 
conservation  illimitée. 

On  peut  encore  préparer  les  sinapismes  avec  l'eau  'te 
ntout4mU‘.‘ 

RKSettr«  Je  tdottUrJe.  . tO  K>uowe*. 

AImwJ ISO  m1. 

Mélei  et  filtrez., 

Imbiber  une  nauclle  et  frotter  sur  la  peau  pendant 
quelques  minutes  pour  produire  la  rubéfaction  ; — ou  ap- 
pliquer une  compresse,  ou  recouvrir  d’un  morceau  de 
iaffetas  ciré  pour  empêcher  l’évaporation.  (Hottot.) 

MIWI'N  FROVTAL  (ExOSTOSK  ItU).  Lcs  cxosloses  des 
sinus  frontaux  fBouyer  de  Saintes.  Kergusson)  ne  sont  pa.v 
aussi  libres  que  les  exostoses  du  sinus  maxillaire  i V.  SiKt  s 
MAXlLUlRK).  Unies  reconnaît  à la  dureté  et  à l’absence  de 
signes  d’inflammation  ; pour  les  extraire,  il  faut  ouvrir  une 
large  vote  sous  la  paroi  osseuse  après  avoir  fait  une  inci- 
sion en  !.. 

Htumm  iTMital  (Infl.xmmation  DU}.  Us  douleurs  à la 
racine  du  nez  qui  acconipnpent  le  coryza  sonldues  à l’in- 
flammation érythémateasede  la  muqueuse  du  sinus  frontal. 
Mais  il  y a une  variété  d’inflammation  du  sinus  qui  donne 
du  pus  (H.  Cloquet\  lequel  .s’amasse  dans  le  sinus  et 
coule  dans  la  fosse  nasale  ou  s’accumule  dans  le  siniLs  dont 
il  distend  la  paroi  aniéricurc  en  causant  des  douleurs  vives 
et  une  luméfacliou  de  la  paupière  supérieure. 

Les  abcès  du  sinus  frontal  s’ouvrent  généralement  en 
dehors,  mais  ils  s'ouvrent  quelquefois  dans  l«  crêne,  ce 
qui  donne  lieu  à un  abcès  intra-crênien,  avec  toutes  ses 
conséquences.  V.  ËNr.Rl'HALE  (Lcsi'va  truumntiqut:  deV), 

Les  abcès  du  sinus  s’ouvrent  ordinairement  seuls  cl 
restent  quelquefois  fistnieux. 
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Lcs  cor^vH  étrangers  du  sinus,  les  contusions,  les  plaie.s 
et  les  ostéites  du  frontal,  sont  les  causes  les  plus  ordi- 
naires des  abcès  du  sinus. 

l‘our  être  sûr  qu’il  s’agit  d'un  abcès  du  sinus,  on  peut 
faire  une  ponction  exploratrice  à travers  l’os  qui  est  assez 
aminci  pour  permettre  l'inlroduclioa  d’un  trocart  t xplora- 
tcur. 

Th'MiMMiiqHc.  — i.orsque  les  sinus  sont  dilatés 
forment  une  tumeur  donnant  un  ^on  mal,  lorsqu’il  y a de 
l’œdème  des  téguments,  (>n  est  autorisé  à ouvrir  le  sinus  : 
pour  cela  une  incision  cruciale  est  faite  sur  la  tumeur,  ou 
perfore  l’os  avec  un  fort  bistouri  et  l’on  coujkî  avec  de 
forts  ciseniix  la  lamelle  osseuse  amincie,  ou  bien,  si  l’os 
est  dur,  on  applique  une  couronne  de  trépan. 

Loi-squ’il  y a une  fistule  on  fera  de.s  injections  isolées 
dans  le.H  sinus.  On  agrandira  l’ouverture  avec  de  fortes 
pinces-^iigeoires.  l‘our  extraire  un  corps  etranger  qui 
existerait,  on  so  sert  de  fortes  pinces.  II  sera  morcelé 
préalablement  s’il  est  trop  gros.  Plus  tard  In  fistule  sera 
traitée  par  les  cautérisations  et  au  besoin  par  l'autoplaslie. 

Ni«n«  froBial  (PLAIBS  DI’),  f.es  plaies  du  .sinus  frontal 
suppo>ent  toujours  une  fracture.  Produites  par  le.s  cmL«c« 
ordinaires  des  plaies,  elles  se  compliquent  de  corps  étran- 
gers ou  d'esquilles,  et  d'empbyséme  (V.  PNRru.vTOCKLE), 
qmdqiiefois,  lorsque  la  plaie  est  irrégulière,  elle  |»eai 
n'ètre  plus  parallèle  à la  pluie  du  tégument. 

l,es  plaies  du  sinus  ont  été  priw‘s  pour  des  fractures  du 
cnlne  (V.  ccmiU),  mais  l'absence  de  trouble!;  cérébraux 
doit  empêcher  toute  erreur. 

Thémprutùftte.  — On  extraira  les  corjvs  étrangers  cl 
les  csijuilies,  puis  on  pansera  les  plaies  à l'eau  froide. 

Ih's  bandelettes  de  diacliylon  forinnnl  une  cuirasse  seront 
appliquées  pour  fermer  la  plate  si  elle  est  un  peu  étendue. 
L’emphysème  consécutif  à ces  plaies  est  géncrulemenl  peu 
grave  et  guérit  bien.  Toutefois  on  invitera  les  malades  à 
éviter  de  .«e  moucher  avec  force. 

Contre  l'intlammalion  qui  surviendrait,  on  aura  recours 
aux  calapUismcs  et  aux  sangsues  appliquées  dans  le  voi- 
sinage de  la  plaie  enflammée. 

.Si  une  fistule  persiste,  et  ri  elle  est  duc  û la  présence 
d’un  corps  étranger,  celui-ci  sera  extrait.  Si  la  fistule  est 
due  à la  soudure  de  la  muqueuse  et  de  la  peau,  on  s'assu- 
rera par  des  injectioas  d’eau  tiède  si  la  communication  du 
sinus  avec  la  fosse  nn.salc  est  conservée,  puis  dans  le  cas 
où  celte  communication  sMTail  libre  on  ferait  un  avivement 
et  une  suture  de  la  fistule,  ou  une  u}KTation  autopiastique. 
Dans  le  cas  où  cette  cummunication  n’exUierait  plus,  il  n'y 
aurait  a employer  que  des  traitements  palliatifs  et  à obtu- 
rer la  fistule  avec  des  l>andeietlcs  de  diachylon. 

Mnn»  froaXnl  (P(U.YPC.s  DU).  Les  polypes  du  sinus 
frontal  (Levrel.  Académie  de  chirurgie,  K.  HolTman,  Hust) 
sont  rares,  on  ne  les  a constatés  qu'une  fois  sur  le  vix*ant, 
et  ils  étaient  caractériri's  par  une  dilatation  du  sinus  for- 
mant une  tumeur  à la  racine  du  nez.  Le  malade  avait  été 
opéré  sans  que  le  diagnostic  eût  été  fait  préalablement. 
Le  cas  de  Levrel  était  un  polype  qui  n’occupait  pas  exclu- 
sivement le  sinus  frontal. 

Lorsqu'une  semblable  maladie  existe,  si  après  une  ponc- 
tion exploratrice  d'une  Uimeiir  du  sinus  il  ne  sort  rien,  et 
si  In  tumeur  est  indolente,  s’il  y a un  éroiilemeni  muqueux 
par  la  narine,  il  est  possible  qu’il  s’agisse  d’un  polype. 

— Après  avoir  rugüié  et  perforé  la  paroi 
antérieure  du  sinus  frontal,  on  arrachera  le  polype,  on 
I ruginera  l'os  au  niveau  de  son  (>cdicule  el  l’on  traitera  du 
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reste  lomtiie  mie  plitie  dusiuns  fruiiUi.  S'il)  avait  meirjee 
de  n'fidivc  on  c;mt*Vi>erait  la  plaie  où  élail  im|ilnntê  le 
{Hil)|H*  avec  un  disque  de  pâle  au  ddiirure  de  zinc,  laissé 
douze  heures  sur  le  mal, 

FRO\TAl  \{l.êsiuNS0Ks).  Lies iuilamnialions, 
des  lésions  traumatiques  avec  ou  sans  corps  élraïqiers, 
des  polypi's»  des  larves  de  moucliL',  de>  liydatules  (Lan- 
genheck.  Keale,  Itrun).  ont  été  observés  dans  les  sinus 
frontaiiv. 

KlnMtt  froalAus  (CoRPS  ETRANnERS  RES).  Des  balles 
ont  été  trouvées  dans  le  sinus  frontal  où  elles  avaient  pé- 
nétré après  une  fracture  de  la  table  externe  ; des  pointes 
d'iustrunients  sont  restées  qtielipiefois  implantées  dans  la 
paroi  du  sinus;  enfin  des  esquilles  oiseuses  y mit  séjourné 
un  certain  temps. 

Les  calculs  (V,  Calci  i-^  des  fossEs  naSai  Fa^)  sont  en- 
core des  variétés  de  corps  étrangers. 

Ile  deux  choses  l'uue,  ou  bien  il  y a une  fistule  qui  per- 
siste après  une  plaie  du  sinus  frontal,  et  piTinel  de  sentir 
le  corps  étranger,  ou  bien  la  plaie  primitive  s'est  refer- 
mée ; mais  aloi's  il  se  forme  dans  le  sinus  un  alirés  i|ui 
s’ouvre  et  l'on  se  retrouve  dans  lu  première  condition. 

Thrairntlvutf.  — On  extraira  les  balles  par  les  procèdi^ 
indiqués  (V.  IM.\iesi’ak  ahues  a fel).  Lorsqu'il  y a une 
listüle  rien  n'csi  plus  facile.  S'il  y a un  abcès  on  Vmivrira 
et  l’on  reciicrchura  le  corps  étranger  qu’il  sera  commode 
d'enlever  souvent  parce  qu’il  aura  été  mobilisé  par  In  sup* 
punition.  1^'s  ndciils,  les  esquilles,  m!  prêtent  aux  mêmes 
op*'*ralions.  Les  listules  consécutives  seront  traitées  comme 
celles  qui  résultent  des  alifés  tbt  sinus. 

MIKI'M  MAXI1.I.AIRK  (I.É^dONS  |>1‘). 

Hlmi*  maxillnlr«  (Coi.l.KCTlU.S  DE  PL’S  DI  , .\nt;Ê.s  bl  } 
(Bonlcn.ive).  — Tantùl  il  forme  du  pus  dans  le  sinus  à 
la  suite  de  l'innninination  de  la  muqueuse  ou  de  rinilam- 
mation  du  périoste,  d’une  dent  ou  d'une  carie  ou  nécrose 
des  parois  du  sinus  ; lunlét  le  pus  provient  d'un  abcès  Je  la 
Joue  qui  a passé  dans  le  sinus. 

Les  signes  d'une  collection  de  pus  dans  le  sinus  muxil- 
luire  sont  de$  douleurs  vives,  une  itinummatioii  de  l’ar- 
cade  alvéolaire,  des  coryzas  répétés  et  quelquefois  l'issue 
de  pus  par  les  narines.  Plus  tard  il  se  forme  uu  phlegmon 
circonscrit  de  lu  joue.  A cc  momeni  l’os  vient  de  sc  per- 
forer, ce  qui  permet  au  pus  de  s'umassiT  dans  uu  abcès 
sous^utané  superficiel  avant  de  sc  faire  jour  à l'exté» 
rieur. 

Si  l'abcés  du  sinus  maxillaire  est  consécutif  à un  abcès 
de  la  joue,  on  le  reconnaît  après  l ouverUire  de  ce  di-mier, 
uu  stylet  pénètre  profondément  dans  l'incision;  dans  quel- 
ques cas,  du  pus  a été  rendu  par  la  narine. 

ThintiieHti'jfU'.  — Il  faut  créer  une  voie  d'issue  au 
pus  formé  dans  le  .sinus  maxillaire. 

.Vrracher  une  dent,  deuxième  indite  molaire  ou  première 
gro«-jM*  molaire  {Meilmmiiis},  et  perforer  le  fond  de  l’al- 
véole (A.  Cooper),  sont  les  moyens  les  plus  simples,  mais 
ils  ne  sont  |ia-s  toujours  suflixanis.  — Perforer  la  voûte 
palatine  avec  un  {M^rforalif  (Uerlrandi)  est  moins  bon  que 
de  perforerla  fosse  cuniuc  lllesaull);  cependant,  si  comme 
dans  le  cas  de  Berlrandi  il  y avait  un  gonflenieiil  énorme 
de  la  face,  et  -i  l’on  u’élait  pas  sûr  d'arriver  sur  le  sinus 
par  la  joue,  on  pourrait  avoir  recours  au  premier  prm  édé. 

(’ne  fois  l'abcès  du  sinus  ouvert,  on  fera  des  injections 
dans  le  sînu.H  pour  tarir  la  source  du  pU'^,  soit  avec  du  vin 
aromatique,  soit  avec  cette  injection  ; 
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S’il  y a de?»  .^^questres,  ou  les  extraira  lorsqu'ils  seront 
mobilisés  ; 

S'il  y n dus  fistules  on  les  utilisera  pour  faire  les  injec- 
lion.s.  Après  «pie  l'écoulement  du  pu^H  sera  tari,  on  inlro- 
dtiira  une  sonde  cannelée  dans  lu  fistule,  on  la  fera  saillir 
sur  le  point  le  plus  aminci  de  la  voûte  palatine,  et  l'on 
fera  une  coutre-ouvcTturc  en  se  guidant  sur  la  pointe  de 
l'instrument  (A.  Itérard]. 

Si  la  suppuration  du  sinus  est  due  à une  lésion  liée  à la 
diallièse  &ypliilitique  ou  scrofuleuse,  on  administrera  le» 
traitements  généraux  convenables.  V.  SAfiiti.is  et  ScRO- 
m.E. 

WiNWii  MM»«lllAlr«  (PlSTl’I.E.'t  Dt'^.  — IvCs  fistules  du 
sinus  maxillaire  sont  le  n'^sultat  de  l’ouverture  spontanée 
d'une  (olleclion  de  sérosité  ou  de  pus  à l'extérieur  ou 
dans  la  boticlie  : elles  résultent  ausxi  d’opérations  prati- 
quées pour  ouvrir  ces  tumeurs  ou  pour  extraire  des  polypes. 
Ou  les  reronnutl  à l’aide  de  rexploruliott  avec  un  stylet;  si 
cet  iuslruiiienl  pi'uélrc  profondément  et  ne  recouvre  point 
d'os  à nu,  il  s'agit  d'une  fistule  du  sinus;  si  le  stylet  no 
pénétre  pas  et  est  arrêté  par  une  surface  résistante,  il 
s’agit  d’une  fiNlule  dentaire.  V.  ce  mol. 

Tfit  roju'tititfUf.  — Pour  guérir  une  fistule  cutanée  ou 
une  fistule  buccale  ou  nasale,  V.  SiNUS  maxillaihk  (i/ydra- 
p/5«'  il»). 

Lorsque  l'écoulemeDt  de  sérosité  ou  de  pus  pur  une 
fistule  locale  est  aboudaitl,  et  »i  sou  mélange  avec  les  ali- 
ments est  pénible,  on  fera  porter  aux  malades  peiidaut  le 
repas  un  obturateur  constitué  par  une  éponge  ou  par  une 
boule  de  cire  k laquelle  on  incorpore  un  peu  de  corail 
|K)iir  la  rendre  plus  solide  (llover).  — Lorsque  la  suppu- 
ration sera  tarie,  si  lu  fistule  ne  se  ferme  pas  d’elie-môme, 
on  tentera  de  l’oblitéror  par  les  cautérisations  au  fer 
i'ouge. 

Mlnn«  maxillNire  fNÈr.nOSESET  E\O^TOSF.S  Hl).  V.  KxOs- 
TO.SKS,  Nkehopes. 

Les  exostoses  du  sinus  maxillaire  sont  rares,  leur  ori- 
gine ii’est  pas  Irés-bom  déterminée.  Dolbeau  jxmse  qu'ellon 
iiaissent  dans  ré|>aisseur  de  la  muqueuse  ; (îiraldès  pense 
que  ce  sont  des  euebondromes  ossifiées  ; on  les  reconnaît 
par  voie  d'exclusion  : lu  tumeur  est  très-dure,  elle  ne  cause 
aucun  relenlisseiiienl  siii  les  fonctions  générales. 

Thr(ifi€Hti<pU'.  — torique  le»  exosloies  sont  x'olumi- 
neu.se.s  il  faut  les  enlever,  on  ouvrira  largement  le  sinus, 
soit  du  cûlé  de  la  bouche,  soit  du  cùté  de  la  fosse  canine, 
après  avoir  fait  une  incision  en  L,  sur  la  joue  ; comme 
l'exostose  est  généralement  libre  dans  la  cavité  du  sitm». 
«ne  ouverture  large  permet  d'extraire,  sans  qu'il  soit  be- 
soin de  la  morceler,  l’exostose  qui,  si  elle  n’esi  j»as  libre, 
tient  |Hir  un  très-faible  pédicule  UoIImmuF. 

Minus  ninxlllalre  (llÉNATiK.EI.F.  DU).  — Apivs  les 
plaies  du  sinus  maxillaire  il  pinit  »'y  former  un  é[ianclie- 
inonl  sanguin;  le  sang  peut  »e  résorber,  mais  il  |>eiit  de- 
meurer dans  le  simi-sel  causer  une  collection  sèm-sangiiine 
considérable.  On  n vu  une  de  ces  collections  fournir  après 
une  ponction  1000  grammes  de  sang  presque  liquide 
{Brèmond).  Cette  collection  s’ètail  révélée  par  les  niêm»*» 
signes  que  riiydrupUic  du  sinus  maxillaire. 


Mlnnu  mnxtltnlre  HyDROIMSIE  IUJ)  (Üeschanip  fils)  ou 
I A^trèii  du  f-iituft  masilhurt  (d’après  nordenave).  — Lors- 
I que  la  commmiication  du  sinus  maxillaire  avec  les  fosse» 
nasales  est  oblitérée,  tout  lu  mucus  reste  dan»  le  sinus  où 
1 il  forme  une  collection  séreuse  qui  dilate  l’os,  le  perfore  et 
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donne  licii  à une  lunicur  exiéncuro  plus  ou  moin>  volu- 
mineuse. 

I/hydroplîiie  du  sinus  maxilUiin*  est  inappréciable  lors- 
que le  liquide  est  en  petite  quantité.  On  ne  la  reconnaît  | 
que  quand  l’os  a été  aminci  et  distendu,  alors  on  trouve 
dans  la  fosse  canine  une  tumeur  ilure,  indolente  et  lluc- 
tiianle  un  peu  plus  tard.  Il  arrive  quelquefois  que  la  lu* 
nieur  sc  forme  sur  h voûte  palatine,  ou  proéminc  dans  la 
fosse  nasale.  Li  saillie  de  la  tumeur  sur  la  voûte  {Uilatine, 
raniinri>semenl  des  os  et  la  (liirtualioii  plus  tanl  [uu  mettent 
de  distinguer  le  premier  cas;  roblitératiou  d’une  fosse 
nasale  colncidiuil  avec  l’absence  d’Iiûnorrliagie  nasale  cl 
de  bruit  de  claquement  indiqueront  le  second  cas  en  même 
temps  qu’il»  éloigneront  ridée  d'un  polype.  - — A.  Oiibnis 
a vu  une  collection  du  sinus  maxillaire  qui  tendait  à for* 
mer  une  tumeur  du  côté  de  Torbite.  Le  diagnostic  a été 
très-incertain  avant  l'opération. 

I.cs  hydropisii's  du  sinus  maxillaire  peuvent  s'ouvrir 
seules  et  donner  naissance  â des  flslules. 

Toutes  les  fuis  qu'il  n'y  a pas  de  pus  dans  le  liquide  de 
l’hydropisic  du  sinus  maxillaire,  le  mal  est  iudulent. 

l/hydropisic  du  sinus  maxillaire  a toujours  une  marciie 
lente. 

TAer<ipcii/iq««.  Lorsqu'une  collection  du  .sinus  maxil- 
laire s'annonce  par  ta  formation  d'une  tumeur,  on  ne  petit 
rétablir  avec  sûreté  la  comnumicalion  du  sinus  avec  les 
fosses  nasaUs  et  ü faut  faire  une  o'uverture  artificielle. 

Si  la  tumeur  fait  saillie  dan.<  la  narine  et  est  accessible, 
on  fera  une  ponction  avec  un  bistouri  fort. 

Si  la  tumeur  proèmine  dans  la  fosse  canine,  on  fera  une 
incision  dans  le  pli  gingivo-lubial,  on  mettra  l’os  à iiu  et 
on  le  perforera  (Iloyer).  Si  une  dent,  petite  molaire,  est 
cariée,  on  l'arrachera  (Desaull)  et  l’on  perforera  !e  sinus 
avec  un  poinçon  enfoncé  à travers  l’alvéole  (A.  Coopor). 
On  renouvellera  cette  opération  en  cas  de  récidive,  et  jwur 
éviter  cet  accident,  on  introduira  dans  le  sinus  un  poinçon 
recourbé,  de  façon  à perforer  par  son  aide  la  paroi  interne 
du  sinus  du  côté  des  fosses  nasales,  peu  nVistanle  comme 
on  sait. 

Ou  tiendra  dilatée  l’ouverture  artificielle  avec  une  ca- 
nule do  plomb.  Si  par  liasani  la  canule  était  introduite  par 
mégarde  entièrement  dans  le  sinus,  on  ferait  pourl’exlraire 
des  injections  forcées  dVau,  ou  on  la  morcellerait  avec 
une  pince,  suivant  les  circonsianct^.  V.  tlohPS  ÊTRangrus 

HE.S  FO^E^  NASiALBS. 

L'existence  d’une  fistule  n’cmpéche  pas  l'ouverture  d'im 
sinus,  siège  de  l'hydropisic,  par  une  alvéole.  La  fistule 
buccale  est  moin.s  pénible  ou  moins  visible  qu’une  fistule 
.sur  la  face. 

AInaM  mAvilliilrr  (PLAIF.s  DI').  — Les  plaies  du  sinus 
maxillaire  par  instruments  Irancimnis  ou  contondants  .sont 
compliquées  de  fi-aclures,  de  pénétration  de  corps  étran- 
gers dans  le  sinus  et  de  décollements  de  la  peau. 

Î.CS  hémorrliagics,  l’empliysèmc  quelquefois,  sont  les 
complications  immédiates  des  pluies  du  sinus  maxillaire; 
des  épanchements  de  sang,  rinfiammation  du  sinus,  sont 
les  complications  consécutives. 

ThérniHidique.  — Lorsqu'il  y a plaie  du  sinus  maxil- 
laire avec  fracture  et  enfoncement,  on  relèvera  le  fragment, 
on  n’cnlévera  que  les  esquilles  mobiles,  ou  extraira  les 
corps  étrangers  (V.  Corps  étrangers  des  fosses  nasales) 
et  l'on  pansera  comme  les  plaies  conluses  ou  l'on  réunira  i 
la  plaie  avec  des  bandelettes  de  diacliylon  recouvertes  par  I 
une  couche  de  collodion élastique.  S’il  va  consécutivement  | 


iiintimmaliüii  du  sinu'*,  «m  réouvrira  la  plaie  ou  Ton  »c 
comportera  comme  dans  le  cas  de  collection  de  liquides 
dans  le  sinus  V.  ce  mot. 

ftîiaas  uiaBlIluirc'  (Poi.Yrt..-.  Dt).  — I.es  poly(>cs  du 
siuus  maxillaire  sont  des  productions  du  même  ordre  que 
I le»  polypes  des  fosses  nasales.  Il»  naissent  dans  le  sinus  ou 
I proviennent  des  fosses  niisaies  ou  de  rarriére-cavitê  des 
fossi's  nasales.  V.  Nasu-iuiaRYNGien.s  (Po/yfait). 

On  reconnaît  les  polv|>cs  d<‘S  fosses  nasales  passés  dans 
le  sinus  aux  signes  de»  poly^H*»  des  fosse»  nasales  qui  ont 
précédé  les  symplùme»  des  polyqtcs  du  sinus.  .Vinsi,  l'ob- 
slrnction  d’une  fosse  nasale  avant  rapparilioii  de»  douleur» 
sourde»  et  de  gonnemeitl  au  niveau  du  sinus  et  In  présence 
d'un  écoulement  s<'ro-punileni  caractérisent  les  poU|M*H 
né*»  dans  le»  fosM>s  nasales  et  passé»  dans  le  sinus. 

{tolypes  nés  dan»  les  sinus  maxillaire»  s'annoncent 
par  des  douleurs  sounie»  continue»  de  la  niûelioirc  .«up^*- 
rieure,  quelquefois  par  un  écoulement  séro-sauguinolenl 
un  peu  fétide  par  la  narine  conespondante. 

Ia7s  puly]N‘s  muqueux  du  sinus  maxillaire  peuvent  S4* 
détruire,  s’éliminer  avec  la  suppuration,  mai»  c’est  l'ex- 
ception; le  plus  ordinairement,  comme  les  polypes  fibreux 
et  les  polypes  cancéreux,  ils  dilatent  la  cavité  du  »inu»  et 
proéiitiiieiil  ver»  les  fusses  nasale»,  quelquefois  ver»  l'or- 
bite en  causant  de  l'exopblhalniicet  dirTcpiphora.  IV autres 
fois  les  polype**  sortent  ;i  travers  la  fosse  canine,  quelque- 
fois à travers  l'alvéole  d’une  dent  ébranlée  qui  est  tombée, 
rarement  à travers  la  voûte  palatine. 

Lorsque  le  polype  sort  dans  une  des  fosse»  nasale»,  il 
Csl  facile  de  reconnaître  qu’il  s’agit  d’tm  |>olype  du  sinus 
lorsqu'il  y a en  mémo  lem|>s  exorbitis,  et  quaml  on  con- 
stale  qu'il  y a eii'loiigiemps  des  douleur»  avant  rapparition 
de  l’obliténitiou  de»  fo»»t*»  nasale». 

Le»  polypes  du  sinus  maxillaire  ne  seront  pas  confondus 
avec  une  hydropisie  du  sinus,  parce  que  dans  celle  der- 
nière lésion  il  n’y  apa.s  de  douleur»,  et  parc«‘  qu’il  n'y  a 
pa.»  de  suintement  par  les  fosse»  nawdes.  On  ne  le.»  con- 
fondra pas  avec  un  cancer  de  la  paroi  du  sinus,  car  dati.» 
ce  cas  il  y a tumeur  extérieure  qui  croît  rapidement  son» 
qu'il  soit  possible  de  constater  qu’il  y a lamelle  osseuse  sur 
la  tumeur.  Puis  dans  ce»  conditions  la  respiration  uasaJe 
est  tout  à fait  libre  et  il  n'y  a aucun  écouiciiieitt  par  (a 
narine.  — Les  tumeur»  à myéloplaxes  (V.  MyéloI’UXES) 
se  développent  cbejs  des  jeunes  sujet»  et  avec  assez  de 
lenteur  ; elle»  ne  cau.»ent  pa»  de  douleurs  ; elles  déforment 
l'os,  l'arcade  dentaire  principalemenl. 

Les  polypes  cancéreux  sont  plus  difiicilc.»  à distinguer  de 
l'abcé»  du  sinus  ou  collection  purulente  et  des  tumeur»  à 
iiiyélopUixe».  Cependant  les  douleur»  vives,  l’accroisse- 
ment rapide  du  mal,  les  hémorrlnigie»  fréquente»,  raffui- 
blisscmcnl  progressif  tlu  malade,  et  plus  tai-d  l'établissement 
de  la  cachexie  cancéreuse,  permetlrout  d'établir  le  dia- 
gnostic. 

TAcnipci/fif/Mc.  — Lorsque  le  diagnostic  d’un  polype  de» 
fosses  na.sale»  a été  établi,  il  n'csl  pas  nécessaire  d’agir 
immédiatement,  mai»  nu  moment  on  l'os  se  tuméfie  on 
Ojiérera.  Pour  cela  on  arrachera  une  ou  deux  dents  mo- 
laires; û l’aide  de  la  gouge  et  du  maillet,  on  creusera  une 
voie  dans  la  partie  supérieure  du  bord  alvéolaire,  au 
niveau  do»  p<Uitc.s  molaires,  puis  le  .sinus  étant  ouvert  on 
arrachera  tout  ce  que  l'on  pourra  de  polype».  S'il  s’agit 
de  polypes  vésiculaires,  ce  traitement  est  le  meilleur;  on 
fera  ensuite  des  injections  astringentes  avec  2 grammes 
d’alun  ou  1 gramme  de  tannin  pour  ItlO  graimiies  d’enii. 
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Si  le  paly|)fî  e.<îl  Tabulaire,  si  toute  la  muqueuse  est  re- 
couvert*’ de  polypes,  on  arrachera  tout  ce  que  Ton  poùrra, 
puis  ou  cautcrisPMi  au  fer  rouge.  S’il  y a une  hémorrhagie 
malgré  la  raulèrisation,  on  tamponnera  avec  la  charpie. 
On  rcvi»*ndra  plusieurs  fuis  à la  cautérisation  pour  détruire 
les  restes  des  puly|>es.  C'est  dans  les  cas  de  ce  getinî  qu’il 
ne  faut  po.s  craindre  d'ouvrir  une  large  voie  dans  l’os  en 
enlevant  trois  dents  et  «ne  grande  portion  d’os  ; pour  fa- 
ciliter cette  opération  on  débridera  s'il  est  nécessaire  la 
commissure  des  lèvres. 

Lorsque  le  polype  est  cancéreux,  lorsqu'on  a fait  une 
ponction  exploratrice  et  lorsque  l'examen  micrmeopique 
des  liquides  expulsés  a donné  le  diagnostic  précis»  on  en- 
lèvera l'os  maxillaire  supérieur  en  totalité.  V.  UÉi^ECTiUN. 

Lorsqu'on  s«ppo>c  qu’un  polype  est  adhérent  par  une 
large  surface,  l'ablation  partielle  du  maxillaire  (V.  KisEC- 
TION}  et  la  cautérisation  des  portions  de  polypes  qui  n’ont 
pu  être  arrachées  ou  excisées  sont  Je  meilleur  traitement. 
On  a une  voie  ouverte  qui  permet  de  cautériser  les  réci- 
dives tout  à fait  à leur  début. 

NIPHO\.  Tube  de  verre  ou  de  métal,  recourbé  de 
fn^on  que  les  brancJics  redevenues  parallèles  soient  l'une 
plus  longue  que  l'autre. 

Le  siphon  se  met  dans  l’eau  par  la  branche  la  plus 
courte  et  l'on  aspire  {lar  l’autre  de  manière  à faire  couler 
l'eau  pour  avoir  une  irrigation.  I4C  siphon  s'emploie  pour 
irrigation  conlimic  dans  les  plaies  contuses  V.  Inm- 
CATION. 

filRAD.%K  (Hautes-Pyrénées).  Eau  saline  sulfatée  cal- 
cique et  ferrugineuse  froide  employée  dans  les  maladies 
du  foie,  dans  la  dyspepsie,  dans  la  gravelle  et  dans  les 
maladies  des  reins  [3 

KIROPtt.  Préparations  liquide.«,  visqueuses,  formées 
d'une  solution  médicamenteuse  qiieicon4.{ue,  cuite  avec  du 
sucre  ]uM]u'à  ronsislancc  convenable.  Le  nombre  des  si- 
rops est  immense,  car  il  n'csl  pas  de  médicament  qu'on 
n'ait  udminisli-é  sous  cette  forme,  mais  tous  n'oiil  pas  la 
même  im{K>rlance,  et  à l’occasion  de  la  thérapeutique  de 
citnquo  maladie  nous  indii{uerons  ceux  qui  doivent  être 
employés. 

Les  sirops  sont  simples  ou  comj>oscs. 

Slro|Mii  •impies. 

Sirop  de  sucre  oh  simple. 

Siicfv,  Oti(X)  menton. 

Ean <|.  «. 

ni«iw7>  fTcMir*.  D'  â. 

Battez  les  blancs  d'œufs  avec  U litres  d’eau,  coDscrvci 
k part  i litre  de  cette  eau  alhumineu.se»  cl  faites  fondre  le 
sucre  dans  le  reste;  chauffe*  en  remuant  pour  faire  fondre 
le  sucre;  quand  il  sera  dissous  et  que  le  sirop  bouilliru, 
versez-y  par  parties  l’eau  aibninincuse;  enlevez  les  écume», 
amenez  le  sirop  on  consistance  et  passez. 

((‘odeæ). 

Pour  obtenir  un  «troj>  tic  swere  incolore^  on  prend  : 

Sucre  trèe-biane  cuucassé..  lOOtt  ^ntoaief. 

Fa*i.- S30  ïd. 

Faites  dissoudre  à froid  et  ajoutez  : 

(Jierboa  ■lumei  prépirt’..  ‘ . 00  eranuBe*. 

Agitez,  laissez  en  contucl  pendant  douze  heures  et  filtrez 
au  papier.  (Üorvatilt.) 

Ce  sirop  incolore  sert  à préparer  les  sirops  d’élher,  de 
morphine,  dequinine,  d'acide  hydrocyanique,  etc. 


On  l'emploie  comme  excipient  pour  incorporer  une 
foule  de  .substances  actives  qu'on  veut  faire  prendre  aux 


enfants  [3. 

.Sirop  d'absinihe^ 

.Vhtinthe  Mu-lir tiO  KnimiBC*. 

l’Uii  bmiillatita SOU  M. 

Laissez  infuser,  passez,  filtrez  la  liqueur  et  faites  fondre  : 

Stim>,  le  doiibte  de  relle-ei. 

Pré}»arez  aiu.si  le  sir^tp  (F armoise.  {Codex.) 

Unie  donne  dans  l'aménorrliécfn. 


Sirop  d'arêtaie  de  morphine. 

(Sulfate  de  morphine.) 

.tn-U(e  <W  uiirpaine 8 JéeiKruuwM. 

Sirop,  ...............  &00  id. 

Faites  dissoudre  l’acétate  dans  une  très-petite  quantité 
d'eau  acidulée  avec  un  peu  d'acîdc  acétique. 

Chaque  30  grammes  de  ce  sirop  contient  12  milli- 
grammes (un  quart  de  grain)  de  sid  de  mor^diinc.  Pose, 
lü  à 30  grammes.  (Codex.) 

Dans  la  bronchite  aigue  et  chronique  m 

Préparez  ain.si  les  sirops  de  suifate  et  (Chydrochloraic 
de  morphine. 

Sirop  d'acide  azotique. 

(Sirop  nitrique.) 

ActU«  uotique  4 36' 80  fçrtfBOK*'*. 

Sirop  aiBple 060  i<J. 

iOO  grammes  par  1000  grammes  d'eau  pour  l>ois»on. 

Sirop  (T acide  chlorhydrique. 

Acid*  hyiiro«dilorM|Ue Uti  frooior». 

Sirop  simple.  ...............  tt|0  id. 

Mêlez.  100  grammes  dans  un  litre  d'eau  pour  hoUson. 

(Mouchon.) 

Sirop  tf  acide  cyanhydrique, 

(Sirop  hydrocyanique.) 

Acide  muiliydriqne  «éilkiMl.  .....  4 ^raBuae*. 

Sirop  «imiilu  iRrelorr.  SiOO  id. 

Ce  sirop,  s'altérant  promptement,  ne  doit  être  préparé 
qu'au  moment  du  liesoîn.  Du  reste  il  est  peu  et  môme  pas 
u.siié.  (Codex.) 

Sirop  d'acide  sulfuiiqw, 

(.Sirop  vitriolique,  sirop  sulfurique.) 

A<-id«  «Iiiriiriqnp l’O  ^«auae*. 

Sirop  aimpie i>40  id. 

Mêlez  à froid.  (Moucli.) 

•U's  pharmacopées  de  Wurlzbourg  et  de  Leipzig  rem- 
placent le  sirop  simple  par  celui  de  framboises  ou  de  co- 
quelicots, au  choix.  (Dorvaull.) 

Ce  sirop  est  astringent,  antiputride  et  antiémétique.  Il 
est  employé  aussi  dans  la  colique  saturnine.  — Dose,  jus- 
qu'à 60  grammes. 

Sirop  d'acide  sulfurique  alcoolisé. 

(Sirop  de  Babel.) 

Ebu  do  Rolirl 30  gramoK*. 

Sirop  de  ^5  id. 

l’nc  OU  deux  cuillerées  à café  dans  un  verre  d’eau  froide, 
comme  adjuvant  dans  le  traitement  de  la  gonorrhée. 

(Foy,  Duché.) 
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Sirop  de  Otutme  de  Tohu 


(Sirop  tartrique  ou  tartreux.) 


Aei«U  tErtrk|«e. 
Eoa  . . 


10  imnim-*. 
iO  tà. 


Faites  did:M>iulre  et  mêlez  avec  : 

Sir^  •iMpU  bwûlUal JOO  «rtmaitf». 

I‘réparex  ainsi  le  sirop  d'acide  citrique.  (Cwkx.) 


Sirop  d'aconit. 

C'est  le  mêlante  direct  du  sirop  de  sucre  avec  l'aicoola* 
lure  d'acnnit  dont  ta  richesse  en  extrait  est  préalablement 
iletcnninée.  proportions  sont  une  quantité  d'aicoola* 
lure  représentant  1 gi'ommc  d'extrait  pour  600  grammes 
lie  sirop. 

Parce  procède  on  obtient  une  pré|>aratioi>  constante  et 
tl  une  bonne  conservation.  Dose,  une  à deux  cuillerées  à 


bouche  pour  l'adulte.  (Ferraiul.) 

Sirop  d'oH. 

Ail. 1 STtCDBO 

Ran  boiiitUate 8 hI. 

ao»T* 16  id. 


Faites  infuser  l'ait  dans  l'eau,  passez  et  ajoutez  le  sucre. 

IVéparez  ainsi  le  sirop  d'oigtions  blatics. 

Ce  procédé,  ainsi  que  celui  pur  contusion  de  S\.  .Mou* 
rhon,  est  inférieur  à celui  qui  consisterait  à piler  l'ail  avec 
le  sucre,  comme  pour  le  sirop  de  raifort  cotnpose  préparé 
a froid.  (DorvauU.) 

Ce  sirop  est  excitant,  incisif,  diurétique  et  vermifuge. 

Sirop  aictdiii. 

(larionalf  dr  30  miiime* 

Km «V)  iJ. 

Dissolvez,  nilrez  et  mêlez  avec  : 

Sirop  »iupl<  réduit  ot  bouillant ÛOO 


(Sirop  balsamique.) 

llAUiM  de  Totu lis  (frnUBBiri. 

dirtilW 500  iJ. 

^ ailes  digérer  au  bain-marie  couvert  pendant  douze 
heures,  en  agitant  de  temps  en  temps,  filtrez  la  liqueur, 
uJoiUez-y  : 

Suent,  1«  «tiMible  de  mmi  pwult. 

Faites  dissoudre  et  filtrez  au  papier.  (Co<b‘j!.) 

Peclr»ral  balsamique  trés-eiiiployé  dans  la  bronchite,  la 
phthisie,  etc.  (3. 

Préparez  ainsi  lessirops  de  bcnjtjin,  de  baume  du  Pérou, 
de  baume  de  la  Mecque^  de  styrax. 


Sirojt  di‘  bcUudoiv . 

K»lr*»t  dr  WUadone 16  drcigmuMi. 

• • 15  ftrawaMt. 

Dissolvez  et  mêlez  avec  : 

S«ro|>  fioipiv  bouillant. 500  pmwiur*. 


Ce  sirop  se  donne  dans  la  coqueluche  m. 

30  grammes  conliennenl  1 décigramme  d’extrait. 

Préparez  ainsi  les  sirops  de  jusquiamet  àe  stramoine. 

{Codex.) 

Selon  MM.  Guillicniioiid  ide  Lyon)  et  Martin  Barbet  (de 
Rordeaux),  tous  les  sirops  de  plantes  vireuses  : oconiC  bel- 
ladone^  cùjué^  diqitalef  jns*juiamej  stramoine^  etc.),  se* 
raient  préférablement  préparés  avec  leurs  alcoolalures. 
Cesalcoolaturcs,  contenant  généralement  quatre  centièmes 
d'extrait  sec,  on  pourrait  employer  50  jiarlics  d’alcoolalurc 
jHHir  600  de  sirop  simple,  de  manière  que  le  sirop  con- 
tienne 5 centigrammes  par  30  grammes , faire  chaulTer  et 
püNser  au  premier  bouillon,  romme  le  propose  M.GuilUer- 
inond,  ou  opérer  comme  par  simple  mélange,  comme  le 
pro|H)>e  M.  Martin  Barbet.  On  pounait  les  appeler  sirops 
ff  akotjlaturts.  (DorvauU.) 

.Sir»jp  de  ttellet. 


Ce  sirop  se  donne  comme  fondant,  diurétique  cl  anti- 
acide. 

Sirop  d' ammoniaque. 

(Sirop  ammoniacal.) 


Aauioaktqa»  U^uid» . 

Sirop  «inpl* . 


5 eracitaei. 
500  id. 


15  grammes  dans  375  grammes  d'eau,  contre  Tivresse 
contre  les  énictations  et  les  flatuosités. 

Ne  pas  confondre  ce  sirop  avec  celui  de  gomme  ommo- 
nûi'/ue,  appelé  aussi  sirop  ammoniacal.  (Béral.) 

.Sirop  d'anémone  jHilsatitU  . 


Sm  bob  défwN  d«  polMtiU*. 
S«rr«>..  


Dissolvez  en  vase  clos  et  ajoutez  : 

Sirof  tiatidt.  


.Sc  donne  dans  la  bronchite. 


Sirop  (T atropine. 


AtrofiiBi*.  . . 
SifBf  tioplr. 


(Mouclion.) 


t ddeifOMM. 
I liitaiirBniM. 


Dissolvez  l'atropine  dans  1 0 grammes  d'eau  additionnée 
d’une  goutte  d'acide  chlorliydrique;  mêlez.  lüO  graiomcs 
de  sirop  contiennent  1 centigramme  d’atropine  fy). 

(Bouchardal.) 

•occflOT  iT  otsfsis.  — édit. 


eruttiaitralA  dr  oMrcuru 6 praaiBte*. 

Faites  dissoudre  dans  : 

£•«  froids.  , r. 

Fl  ajoutez  : 

Simp  tiin|4p  fsil  è IVm  dituUfs 750  ffruaiMS. 

CÜter  lùtritiBe  rrctirid. . . 9 id. 


Dans  la  scrofule  et  dans  la  syphilis  constitationncllc. 
.50  à 50  gi*ammes  par  jour. 

Sf'rop  tle  bourgeofU  de  supin. 


R«ure«u»ê  «k  MpÎB 60  graoinr». 

r.«M  boaillsnle.  . 950  iJ. 

Sinif  tiBipk 1000  id. 

Al«w»î 15  id. 

Faites  infuser  les  bourgeons  dans  l’eau,  paa&cz,  igoutez 
l'alcool  et  mêlez  au  sirop  réduit.  (Sauvé.) 


Se  donne  dans  la  bronchite  chronique,  duos  la  bron- 
chorrhée, dans  la  phthisie  ITl. 

Scrop  de  camomiUf. 

Plrurt  fratrbM  BMadMs  d«  cbommbiUc.  500  çra«uaw. 

Versez  dessus  deux  fois  leur  poids  d’eau  bouillante. 
,\prés  dotue  heures  d’infusion,  passez  avec  expression  à 
travers  on  linge  ; laissez  déposer  la  liijueur,  décantcz-la  et 
failes-y  fondre,  à une  douce  chaleur,  le  double  de  son 
poids  de  sucre.  {Codex.) 

Préparez  de  même  les  sirops  de  : chéirefewUUf  coqueli^ 
col,  houblon^  fiurcissc,  nénupAor,  odllet.  jdvome,  prinifs 
vérit  tussitaije. 

II.  — 8ü 
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1^  pharmarien»  notant  pas  toujours  à même  de  s«  j 
procurer  les  lloui-s  fraîches  de  tussilage,  nous  proposerons,  | 
arec  quelques  auteurs,  de  préparer  dans  ce  cas  tous  les 
sirops  ci-dessus  de  la  manii'n’  suivante  ; 


f Iclirt  lU 

bnnilUiit^ 


100 

tm 


Ou  quantité  siiirisantc  |iour  obtenir  500  grammes  de  co- 
lature.  Laisse»  infuser,  passe»  arec  espression;  délaye» 
dans  l'infusé  un  dcini-ldanc  d’œuf  et  ajoutez  : 

• 

AmenL'Z  à l’ébullition  : (Uorvaull.) 

Sirop  lie  capiUitin-. 

rtti.itUirt • 

£«l|  |Mi«iiU*tr.  . '«■ 

*0t»Ü  id. 

Faites  iufuser  les  tlciu  tiers  du  rapillaire  dan»  l’eau, 
ajoutez  le  sucre  à l'infusé. 

Faites  un  sirop  que  vous  clarifierez  et  verserez  Iwuillunt 
sur  le  reste  du  capillaire;  laissez  infuser,  passez.  Dans  la 
bi'onchile  aijruë  et  chronique  EJ.  {(.offtur.) 

Sirop  tU  cammahetH, 

CartoS^bw 30  pramuiei. 

E4u.  

limple • *000  iJ. 

Faites  bouillir  une  demi-heure  le  fucus  dans  l eau,  pas- 
sez avec  expression,  ajoutez  le  sirop  et  réduisez  tout  au 
poids  de  celui-ci.  Dans  la  broucbitcE]- 

SiVo/)  de  chtviJC. 

r.4tl  .le  frtfïUMi. 

Snm.  . tWK)  td. 

Faites  fondre  et  passez  à couvert. 

Dans  les  diarrhée*  chroniques  rebelles  et  dans  la 
dyspepsie  El- 

Il  revient  au  sirop  de  Micc/uirt(re  de  chttux. 

Sv’op  de  chhrai  hydnité. 

llvJme  d«  rbloral tO  ^raiamc*. 

Strtp  ibi  froMilk».  • . . 3W  t«l. 

Faire  dissoudn?.  A prendre  une  cuillerée  à soupe  trois 
fois  par  jour  dans  rinsonmic  et  les  névroses  El'  (Bouchul.) 

Siro}>  cfdoivfurmw'. 


(.hStrotiHme  pu 

Alrnul 

Sirnp  «ioiplc.  . 


tÜ 
BO  »i. 
lOOO  h!. 


i.liluntr»  d'nr  *t  itu  mmIidui. 
Sirop  d«  •lier* 


S <-rii(iti-anwi’s. 

180  I 


Dans  la  scrofule  El*  Dose,  20  à 100  grammes. 
Sirop  de  citrate  de  frr. 


i.itnk  J«  fer  «nRioniBeal. 

sùvp  sioiphi.  . 


irmamti-. 
tsa  hi. 


SlHO 

goutte  d'aride  acétique,  ajoutant  10  grammes  d'eau,  puis 
20  grammes  de  sucre,  cl  rbaiilTanl. 

Il  se  donne  dans  la  bronchite  et  la  phthisie  H. 

iDorvault.) 

.SiVo/i  drroings. 


.\gitez  fortement.  15  à 60  grammes  pur  jour  dans  les 
névroses  El*  (Bouchul.) 

Siro;>  de  chtmiTi  d'or  et  de  90ud*\ 


Sur  i]«-p<ir>*  di*  oûn^*. 

>Nen<.  


MIO  iruinmci. 
9(0  id. 


I jirafflinu. 
8 il. 
1000  id. 


Faites  dissoudre  à clmud  et  p.issi'i.  Se  donne  dans  la 
diarriiéc  H-  (('cx/fx.) 

Prépare»  ainsi  les  sirops  de  : (ifrc/fc,  berherWe,  cassis, 
fcrisetf  gmiadcSy  grt*sfiilesy  framboiseSf  limonSj  tnww. 
oroJij/f’S,  pomittrs,  zoi'fccs,  riwaq/re,  n«(»Vre  framhoiséf 
verjus. 

Sirop  de  cyanure  de  polussiam. 

(Sirop  d'hydroeyanalc  de  pohnsse.) 

I.Faunn*  de  |Mi(.tkninui 

Cjiu  diiUll^ 

Sir»j>  

Ce  sirop  a été  proposé  pour  remplacer  celui  d’acide 
hydrocyaiiique,  Dan-'i  les  névralgies  □-  (Magendie.) 

.SiVop  de  thiphne  mczerrum. 

E.lr.U  «tamliün.  J.  » ,l,'ri|rMa»... 

sirvf  ic™ 

Dans  les  allcrtions  cutanées  (Casenave.) 

.Sirop  ./c  i/igifii/c. 

•' 

E«u  bunilUiiVi* ••• 

Faites  infuser,  passez  et  ajoutez  : 

Surre,  ttf  doiit>l<*  de  t*în(tti^. 

30  grammes  de  ce  sirop  représentent  2 décigrammes 
de  digibale.  Dans  les  maladies  du  cœur  cl  dans  la  pneu- 
monie El*  (Coticd?.) 

.Sirop  de  digitaline. 


! di^j^amBi«. 
1^)9  Kr*aiuii**. 


Ce  sirop  est  agréable  au  guOt.  Dans  la  chlorose  El 

(Béral.) 

Sirup  tic  t'odèitH'. 

Sir«p  iiia}ilr 30  traMinr*. 

('.«dSilM 5 rrutÎCTKmuiir*. 

Evi.  S ^ruan«*. 

Triturez  dansun  mortier  la  codéine  arec  l'eau,  ajoutez-y 
le  sirop  et  faites  chaulîer  le  mélange  dans  une  fiole  au 
bain-Diarie  jusqu’à  dissolution  complète. 

On  réussirait  mieux  en  triluraiU  la  codéine  avec  une 


T>i*i(aliaf 

Siwp  d<i  

Faites  un  soluté  alcoolique  do  la  digitaline  que  vous 
ajouterez  au  sirop.  Ce  sirop  contient  1 milligramme  de 
digitaline  par  15  grammes  (une  faible  cuillerée.) 

Quatre  à six  petites  cuilicrée»  par  jour,  pur  ou  dans 
un  verre  d’infusion  appropriée  Dans  le»  maladies  du 
cœur  El*  (Homollc  et  Quevenne.) 

.Sirop  de  tUturf^anurc. 

SW 

Sirop  kiiHpIi* "t* 

Faite»  infuser  la  douce-amérc  dans  12.50  grammes  deau, 
(Kissez,  pesez  la  liqueur  et  conscrvez-!a  à part,  faites  in- 
fuser le  résidu  dans  !.»00  gramme»  d’eau,  passez,  mêlez 
celte  seconde  liqueur  au  sirop,  et  opérez  du  reste  comme 
il  sera  dit  pour  le  sirop  de  moavse  de  Conne.  (Code-x.) 

flans  les  maladie»  chroniques  de  la  peau,  dues  à U 
scrofule  ou  à rherpélisoje  El* 


Sii'Of)  dVrorcc  d’oranyfS. 


Ernt**»  fnÜr|M«  il'.iraRBy**.' 
Knu  linnilUntt*.  , ..... 


'.*0  KiouttBe*. 

580  i4. 


LaUser  infuser  pendant  vingt-quatre  heures,  passez  et 
dissolvez  dans  la  colaturc  : 

Siirrr,  b*  (IniiUk  <tr  nrllr-ri. 

Préparez  ainsi  le  sirop  d'èroret's  de  citrons. 

Se  donni*  dans  la  gastralgie. 

Ne  pas  confondre  ce  sirop  d’écorces  d’oranges  avec  le 
suivant  qui  est  presque  le  seul  employé.  {Codex.) 
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Sirop  d é'Vna  d'mmgm  amèret. 


Kcmtm  mm-Iim  tl'or*njM  Krunmn. 

UMuükaU> 8U  id. 


LaisM;z  infu^r  pcnJant  vingl-qu:itre  )ioârc>  ; pa»>ez 
avec  cxpioriion,  liltrez  ia  liqueur  et  faites-y  fondre  au 
bain-marie  : 

SMicrv,  ta  doulitr  4a  Iwir 

Tonique,  stomachique  et  anltspaMiioiiique,  dausies  g:is- 
tralgies  rebelles  [+].  iCwiex.) 

.Sïrop  ou  dv  rriar  simple. 

V«>ttr !£•  Krammi’'. 

Hau  UniiilkaW 1.'>(KI  Ul. 

Faites  infuser,  p:issez  avec  expression  et  ajoutez  le 
double  de  Kon  poids  de  sucre  (üoltereau  ) 

Taddey  le  fait  préparer  comme  celui  d'iivsopc  ; Swé- 
diaurct  plusieurs  autres  emploient  le  suc  dépuré  et  rem- 
pluceiit  le  sucre  par  le  utiel. 

ttuand  un  médecin  prescrit  du  sirop  d'érysiuium,  c'csl 
le  sirop  d’érysinuuu  composé  qu'il  faut  donner.  On  Tcm 
pluie  dans  la  laryngite,  t'aplioiiie  et  lu  bronchite 
.Sô'op  fi'rtha'. 

«iiaiiU!  iiH-uloTV triaiuBiri. 

Klk«r  MilfwùfiK 30  hl. 

Agitpi  de  temps  k autre,  pendant  cinq  à six  jours,  dans 
un  flacon  à robinet  inférieur  ; laissez  reposer,  lirez  le 
sirop  à clair  par  le  robinet,  et  consenez-lc  dans  des  fla- 
cons bien  bouchés.  (Co(/e.r.) 

O l'ne  remarque  que  chacun  a pu  faire, c'est  que  le  sirop, 
de  transparent  qu'il  était,  devient  louclie  quand  on  le  porte 
d'un  lieu  frais  dans  un  autre  dont  la  température  est  plus 
élevée.  C'est  que  la  tension  do  l’élher  augmentant  avec  la 
température,  sa  solubilité  diminue,  de  telle  sorte  qu'une 
portion  primitivement  dissoute  se  sépare.  Va  peu  d'eau 
le  rend  clair.  > (Üorvault.) 

Le  sirop  d éther  est  fréquemment  employé,  soit  pur, 
soit  dans  les  potions,  ou  délayé  dans  de  l'eau. 

Le  sirop  d'éther  iileooHsé  se  pré|>arc  en  ajoutant 
25U  grammes  d’alcool  k la  formule  ci-dessus. 

Sirop  de  fleur  d'orttnger. 

E«i  (h)  B^b*  ilWapCM' MX) 

SiHm  Uaw lUOO  kl. 

Dissolvez  À froid  et  filtrez  au  papier. 

Préparez  de  même  les  sirops  de  : onts,  cn/me//e,  fenouil^ 
hitue,  Irturter-rerMc,  menthe  |)oirrêc,  rosi-ai  ixUes. 

{CodejT.) 

fiit'op  de  Flou. 

Ce  n'est  pas  autre  chose  que  du  sirop  de  morphine  très- 
faible,  00101*0  avec  de  la  cochenille  et  aromatisé  avec  de 
l'euu  de  laurier-cerise. 

Se  donne  dans  la  bi'onchite,  la  coqueluche  et  la 
phthisie  m. 

.Sirop  fie  fàû’  de  soufre. 

(Sirop  de  sulfure  de  (MUisse.) 

«I*  «mfr* 4S  • »iH»sT«naMF«. 

R«h  diiiUlètii H iJ. 

Sirv)»  3<) 

Dissolvez  le  sulfure  cl  ajoutez  le  sirop. 

Ce  sirop  étant  fort  altérable,  ne  doit  être  préparé  qu'au 
moment  du  besoin.  (Codex.) 

I.C  sirop  de  foie  dr  soufre,  do  WdlU,  ou  de  Clutussier^ 
contient  : foie  de  soufre,  8 grammes;  eau  de  fenouil, 
'220  grammes  ; sucre,  500  grammes. 

rin  le  donne  dans  la  bi  onchile  chronique  et  la  phüiisie. 

(Cadet.) 


SIRO 

Sirop  de  fuinetetre, 

(««!*••"« J ^ , k.l.,^,u.c. 

Faites  cuire  en  consistance  de  airup.  (f'odex.) 

Préparez  ainsi  les  :drops  de  : nlHuia,  hryouet  chicorée, 
joulHirbCf  nerptim,  ortie  blanche,  oseille,  persil  (/e«i7/«s), 
p«/»«o/KiiVr,  nfses  pâles,  trèfle  d\au. 

< Les  sirops  de  fumeterre  et  de  niinyanthe  sont  em- 
ployés coiiime  dépuratifs  dans  te.s  maladies  de  la  peau  Q ; 
celui  de  roses  pèles,  dit  aus.si  sirop  de  roses  soluHf, 
comme  léger  laxatif  Cl-  Le  sirop  de  nerprun  est  un  bon 
purgatif  k la  dose  de  1.5  à 50  grammes,  mais  qui  n'est 
guère  employé  que  dans  la  médecine  des  chiens. 

» Comme  on  ne  peut  pas  se  procurer  du  suc  de  bour- 
rache, de  fiimcterre,  de  minyanthe,  de  chicorée,  etc.,  i 
toiilcs  les  époques  de  i'aimée,  on  pourrait  traiter  125  gram- 
mes de  ces  plantes  sèches  par  une  quantité  suffisante 
d'eau  bouillaule,  pour  obtenir  500  grammes  de  colalure, 
et  iransfonner  celle-ci  en  sirop  avec  le  double  de  son 

poids  de  sucre.  • (Don*ault.) 

.Sirop  fie  yaiac. 

I kiincfAnwH'. 

Jf  «une S i«l. 

Faites  deux  décucUons  de  galac  dans  12  liDes  d'eau 
chaque  fois;  évaporez  les  liqueurs  réunies  jusqu’à  ce 
qu'elles  soient  réduites  à 2 litres,  passez,  ajoutez  le  sirop 
et  rauieuez  le  tout  à /i  litres.  Dans  la  syphilis  constitution- 


nelle EJ.  (Guihourt.) 

Sirop  de  gentiane. 

Hatîiw*  d*i{0nii«»r.  ...........  I&  çramn*'*, 

Eaa  bouiltute.  MJ4  id. 


Faites  infuser,  filtrez  la  liqueur,  et  faites-y  fondre  à la 
chaleur  du  bain-marie. 

Swra,  le  de  «on  ...... 

Tonique  et  antiscrofuleux  excellent.  Dans  la  scrofule. 

{Codex.) 

Préparez  ainsi  le  sfrop  d'aulnée,  employé  comme  incisif 
et  antidartroux. 


Sirop  de  yingt'tfibre. 


Oinff<<fDbrr.  . ......... 

£«a  faonilUnte 

Passez  l’infnsé,  et  «goutez-y  : 

SocfT,  k ittnibk  4e  mw  fHiUt*. 


t*Q  «reauiwf. 
!MtO  Î4. 


(London.) 


.Sirop  de  gonunc. 


OMnme  Uw.  ........  I 

Kee  fr*.J0.  7. } ^ «.<«■... 

Remuez  de  temps  en  temps  pour  dissoudre,  passez  au 
blanchet  et  mêlez  avec  : 

Sirn|i  iMBiilUnU.  4 ktlnçremaM. 

80  grammes  de  ce  sirop  en  contiennent  quatre  de 
gomme. 

Adoucissant,  héchique  des  plus  employés.  (Codex. ) 


.Sirop  de  gomme  ndragnut. 


UomiiP  «ilre^il  ««(ivre. | fraatiaei. 

lûKi. 3S9  î4. 

Faites  un  mélange  que  vous  mêlerez  avec  : 

Sim|>  »iu|4i>.  I , . I kilograniBM. 

Cuisez  en  sirop.  (Guibourt.l 
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tSiroji  de  ffomme  timmonvi'iue. 

(Sirof  antiaslhmatique.) 

GonoHi  ■BinoniBqiR' JW  gr*ni«e*. 

Vi»  bUop 

Faites  dissoudra  au  bain-mnrie  et  ajoutas  : 

&W  çt«aua>'f. 

De»  forniiüaircs  indiqiiont  un  sirop  aqueux  ; dans  la 
brondiorrhée.  ^Wunzbourg.) 

.Stroi»  de  goudvon. 

Eâii  de  RM»dr«iB t ITMaH-. 

biwrv.  8 *“• 

Faites  dissoudre  et  passez. 

Dans  la  bronchite  chronique. 

.Sirop  de  guarana» 

«kooli^M  Je  to  jreioUK'e. 

Sirop  iin[«l« * tOM  id 

6U  à 100  grammes  dans  la  diarrhée 
.Sû'op  de  putmaut'c. 

lUcuMi  de  ptvifltaQTc. ..........  80  ^nunœw. 

Eau  froide tSO  id. 

Faites  macérer  pendant  douze  heures,  passez  sans  ex- 
pression  et  mêlez  avec  : 

Sirop  iiiii|de t kil.>«T*inii»f. 

Faites  cuire  en  consistance,  passez.  (#’o<ie.r.) 
Adoucissant,  béchique.  Dans  la  bronchite  chronique. 
Préparez  de  même  les  sirops  de  consoiuie  cl  de  ryiio- 
fjiosae.  Le  premier  est  assez  souvent  employé  comme  as- 
tiingcnt  léger  dans  les  hémoptysies. 

Sirojt  d'huile  de  foie  de  moi  ue. 

Huila  de  fuie  lU  2.^  icrauOc*. 

Uoiaiiie  amSiuar.  • . • id. 

R... ‘ 375  id. 

Sir«M>  •imida tSS  mI. 

Snrao 75U  ùl. 

15  à 30  grammes  par  jour.  (Duclou.) 

Dans  la  scrofule. 

Sirop  d’Appo5(ii/Ue  de  soude. 

Hvpo»itl£te  de  tMalo 45  ^uuk*. 

Cà«  dwtiIMo 5SS  M. 

Sucre.  lOOO  id. 

Faites  dissoudre  à froid  ou  au  bain-marie  et  filli*cz.  Af- 
fections exanthématiques,  scrofuleuses. 

Dans  la  broncliite  chronique  et  la  phthisie. 

(Mouchon.) 

Sirop  d'hytope. 

ütMpo  .30  Rraaiae». 

eàs  dulilkni  d’hyrope.  . tOOO  id. 

Faites  digérer  au  hain- marie  pendant  deux  heures,  pas- 
sez, filtrez  cl  faites  fondre  au  bain-marie  dans  la  cola- 
tui*c  : 

Sacra,  le  danlde  dr  Mlle-ei. 

Passez  le  sirop  quand  il  sera  froid.  {Cwlex.) 

Dans  la  bronchite,  la  phthisie,  la  coqueluche,  etc. 
Préparez  ainsi  les  sirops  de  : acht\  dicfome,  /terre  ter- 
re&tre,  marrute,  mélisse,  mciilAc  crépue,  myrte,  rue,  scor- 
ditim, 

Sirop  d’iodure  domidon. 

Iixiurc  A'anidun  «oliiblr.  .........  l^rauvri. 

Fan 325  id. 

650  id. 

Dissolvez  à chaud  dans  un  ballon  Piodurc  dans  l'eau, 
et  ajoutezie  sucre.  Ce  sirop  contiendra  25  décigrammes 
ü'iodc  par  kilogramme,  line  li  trois  cuillerées  par  jour. 
Dans  la  scrofule  et  la  phthisie.  (Hagnes-I..aliens.) 


smo 

8w*0p  lodiirc  f&ré, 

t^irapd*  500 

Tartmt*  fernca-p«*U*iii|*ir 1 

ladure  d«  poUMium.  8 id. 

r.ui  d«  raaaellc. ) 

Fuite»  dUsoudre  les  sels  dans  l'eau  de  cannelle,  llllrez 
cl  mêlez  au  sirop.  Dans  la  scrofule  et  la  phthisie. 

(Miulhe.) 

Siroji  de  protoiodm'e  de  'fer,  de  Dupasquier,  modi/U' 
par  Donault. 

Swlutv  nflicinal  d'iudarr  forrrus  «t  liiii-. 

fi  ermmwiM. 

Sirop  •iapl*.  îi*4  id. 

P.V  cette  modification,  les  proportions  d’iodure  ferreux, 
par  rapport  à l’excipient,  ne  sont  pas  changées,  30  gram- 
mes de  ce  sirop  contiennent  2 décigrammes  de  proloiodure 
de  fer. 

Le  sirop  d’iodure  ferreux  est  un  médicament  trés-vanlé 
dans  la  chlorose,  les  affections  tuberculeuses,  etc.  On  le 
prescrit  à la  dose  de  une  à trois  cuillerées. 

.Sirop  d'iodurv  feri'fhmangaueuæ. 

X.  llurin-liubuisson,  procédant  selon  la  formule  du 
docteur  Dupasquier,  de  Lyon,  pour  l’iodure  de  fer,  com* 
pose  un  solulé  officinal  d'iodure  ferro-rnanganeux,  qui 
conlient  un  tiers  de  son  poids  de  proloiodure  de  fer  et  de 
manganèse.  Ce»  deux  sels  s’y  trouvent  dans  la  proportion 
de  trois  parties  d'iodure  ferreux  et  une  |»arlie  d'iodure 
limngancux. 

Solulé  uflkiiwl  (1  bmktra  iMnfUorux  à na 

^ grMIBM. 

Sir..p  bUue 

.Mêlez.  — 30  grammes  de  ce  sirop  contiennent  20  cen- 
tigrammes de  proloiodure  ferro-rnanganeux. 

M.  Pélrequin  en  donne  une  à deux  cuillerées  par  jour. 

.Sirop  d’ioilure  de  fer  et  ite  virt«iuf 

i 8 grâinuw.'». 

J f«j- 

Faites  réagir  jusqu'à  Uécolorallon  du  mélange,  filtrez 
et  mêlez  avec  : 

Sirt^  tt*0  SruBaM-i. 

.\joulez  d’autre  pari  : 

Sulfktc  Jb  i|iùiiiae  t gr»ini»c- 

UUsous  dans  : 

AciJ*  «ulliirigiié.  

Par  cuillerées.  Dans  les  scrofules  et  dans  la  chlorose. 

(Bouchardal.) 

.SiVûp  d'iodure  loduré  de  meix‘«re. 

Biioilurc  de  ro*rr«ru l gruiiiaic. 

|oduf«  do  I,,,  jy  jj 

Ê«n f 

Uisiolvci,  filtrez,  puis  ajoutez  ; 

Sifoj.  <1.  .iicre  iou.]u.nt  30-  fe  frr>id.  . - ■ 3M0  gt.wm..- 

Adminisirü  à la  dose  d'une  cuillerée,  par  M.  Giberl, 
dans  la  syphilis  tertiaire. 

La  cuiilerée  représente  environ  1 centigramme  de  biio- 
‘durc  de  mercure  et  .1  centigrammes  d'iodure  de  potas- 
sium. (Bouligny-Gibert.) 

Sirop  d’Mure  tk  jwfnsrium. 

ItHiiirv  d«  iMUMiaBU  ...........  iO  gr«ixiiB<>«. 

airois  • • ' I #«  500  id. 

Rirap  de  iHiir  d ar«njErrr ) 

Faites  dissoudre  Tiodure  dans  le  double  de  son  poids 
d’eau,  filtrez  et  ajoutez  le  solulé  aux  sirops. 

Dans  la  scrofule  et  la  plithisic  [J]. 
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Sirop  d'ipécacuanha. 

Kxtmil  üicooUntie  d’i|>^«cuânba 30  gminmei. 

fC«ii S5Û  M. 

Dissolvez,  filtrez  et  m^lcz  avec  : 

Sin>{>  »itu(>Uf iûOO 

Cuisez  en  consistance  de  sirop.  ((’orfex.) 

30  g;raninies  contiennent  2 centigrammes  d’extrait.  Émé- 
tique précieux  de  la  médecine  des  enfants.  On  en  donne 
15  grammes  en  deux  fois  pour  un  enfant  de  trois  ans. 

Sirop  f/e  karahé. 

C'est  du  sirop  d’opium,  .30  grammes,  avec  10  centi- 
grammes d'esprit  de  succin. 

Sirop  de  loctate  dr  fer. 

de  fer 4 

Sucre  |uilvrt*uf.  . ITi  id. 

Triturez  ensemble  ; ajoutez  : 

K«u  ditlilltè'tf  bouillafttc . • , 800  grommoi. 

Dissolvez  rapidement,  versez  la  liqueur  dans  un  matras 
au  bain-marie  et  contenant  : 

Sucre  3M  greromci. 

Filtrez  après  solution.  (Dap.) 

Contient  environ  2 décigrammes  par  30  grammes.  Se 
donne  dans  la  chlorose  RI. 

Sirop  de  lactucarium. 

Kxirail  a]cootî<)ii«  de  lactucarium 30  çrammci. 

candi iO  kilogrammes. 

Eau  di*tilli^ 5 id. 

Aride  citrique 15  craramos. 

Kati  de  finir  d’oranger 5(t0  id. 

f On  fait  un  sirop  avec  le  sucre  candi  et  l’eau  distillée. 
D’autre  part,  on  fuit  dissoudre  l'extrait  de  lactucarium 
dans  500  grammes  d’eau  distillée  bouillante,  et  l'on  pa.sse 
à travers  une  toile;  on  reprend  la  partie  indissoute  pur  une 
nouvelle  quantité  d’eau  encore  bouillante;  on  verse  les  li- 
queurs troubles  dans  le  sirop  bouillant  et  l’on  fait  bouillir 
vivement;  de  temps  à autre,  on  projette  dans  le  sirop  de 
l’eau  albumineuse  jus4(u'à  ce  que  l’écume  se  sépare  en  une 
masse  cohérente  et  que  le  sirop  soit  limpide.  Alors  on  en- 
lève l’écume,  on  ajoute  l'acide  citrique  dissous  dans  un 
peu  d’eau,  et  l’on  continue  à tenir  le  sirop  sur  le  feu  jus- 
qu’à ce  ipi’il  ait  assez  dépassé  le  degré  de  cuisson  ordinaire 
pour  <|uc  l’addition  de  l’eau  de  (leurs  d'oranger  l’y  ramène: 
on  ajoute  cette  eau  de  (leur  d'oranger  et  l’on  passe  à la 
chausse.  « (Aubergicr,  Dorvault.) 

I.e  sirop  de  lactucarium  n’a  aucune  action  s’il  n’est 
falsifié  avec  l’opium,  et  il  se  prescrit  à la  dose  de  30  à 
60  grammes,  seul  ou  en  potion,  dans  les  cas  de  bronchite 
aiguë,  de  phthisie,  de  névrose,  etc. 

Sirop  de  lait. 

île  ftclic  rcnimA COOO  sraniai<»«. 

StKTc 4500  i«l. 

Faites  réduire  de  moitié  le  lait  sur  le  feu;  ajoutez  le  su- 
cre et  aromatisez  avec  : 

hUii  distillée  ttc  UtiHcr«ci*n»c IKI  grammes. 

(Robinet.) 

Sirop  de  lichen. 

f.ichcn 30  gramura» 

«le  sucrr I ktlogramoie. 

Privez  le  lichen  de  son  amertume  par  des  macérations 
à l'eau  froide,  faites-le  bouillir  ensuite  avec  quantité  suffi- 
sante d’eau  et  passez;  mêlez  la  colature  au  sirop  et  faites 
rapprocher.  (Guibourt.) 

On  pourrait  le  préparer  avec  le  saerharure.  Se  donne 
dans  la  bronchite  et  la  phthisie. 


Sirop  de  limaçom. 


Oliair  de  lima<t*^n«. 
Kaa.  


850  groxauiot. 
685  id. 


Faites  bouillir  et  mêlez  le  mucilage  avec  : 

Sirop  lie  iurr« 1500  gramoirt. 

Cuisez  en  sirop  et  ajoutez  : 

Han  di‘  lleiii'  doranger 30  grammea. 

(Souheiran.) 

Dans  la  phthisie  et  la  bronchite  [3. 

Sirop  de  mousse  de  Corse. 

(Sirop  vermifuge  de  mousse  de  Corse.) 

d«  CorM* SCO  trnirem^*. 

Sini|i  »im|»le 3000  id« 

.Nettoyez  la  mousse  de  Corse  et  faite$-la  macérer  dans 
1 kilogramme  d’eau  tiède;  après  vingt-quatre  heures  pas- 
sez avec  expression,  filtrez  la  liqueur  et  prenez  en  le  poids; 
versez  sur  le  résidu  1 kilogramme  d'eau  tiède,  laissez  ma- 
cérer, exprimez  et  flhroz  de  nouveau;  mêlez  cette  dernière 
au  sirop  ; faites  évaporer  de  manière  que  le  sirop  repré- 
sente celui  employé,  moins  la  première  liqueur  de  Corse; 
fÿoutez  alors  celle-ci  au  sirop  et  passes  promptement. 

{Coilex.) 

Ce  sirop  s’emploie  comme  vermifuge,  à la  dose  de  16  à 
50  grammes. 

Sirop  de  noyer. 

Kxtrttil  d<i  feuillo*  <|r  tinyi^r. 

«iaipK> 

.Affections  scrofuleuses. 

i.hermite  propose  de  préparer  ce  sirop  avec  le  suc  de 
feuilles  fraîches  de  noyer  pilées  avec  un  quart  d’eau. 

Sirop  d'opium. 

(Sirop  d’extrait  d'opium.) 

Kxirait  d opinfo.  H décigramma». 

Kan  pure 1S  eramuioa. 

Faites  dissoudre,  filtrez  et  mêlez  avec  ; 

5irop  «impie  bonilltnt 500  Krinimea. 

30  grammes  de  ce  sirop  contiennent  5 centigrammes 
d’extrait  d’opium. 

En  ajoutant  à 30  grammes  de  sirop  d’opium  1 déci- 
gramme  d’esprit  volatil  de  succin,  on  obtient  le  sirop  de 
karalié  ou  d'opium  succiné  i-e  -h. 

Sirop  d'orgeat. 

(Sirop  d’amandes,  sirop  émulsif,  sirop  amygdalin.) 


8 graume*. 

30  id. 

(Négrier.) 


Amai>di*«  dmirea 

grammoi. 

Aroandoi  amervi.  

id. 

SiK:r«*. 

id. 

F.an 

i<i. 

HydniUl  de  Heur  d'oraiiKor 

iil. 

Mondez  les  amandes  de  leur  pellicule  et  réduisez  les 
en  une  pAte  fine  dans  un  mortier  ou  sur  une  pierre  à clio- 
colat  en  y ajoutant  125  grammes  de  l’eau  et  500  du  sucre 
prescrit  ; délayez  celte  pAtc  avec  le  reste  de  l’eau,  passez 
avec  forte  expression,  ajoutez  à l’émulsion  le  reste  du  su- 
cre, faites  fondre,  ajoutez l’hydrolat au  moment  dépasser. 

(Codex.) 

Sirop  de  pavots  blancs. 

(Sirop  diacodn,  Stà,  avec,  et  xu^,tête  de  pavot). 

Kxtrait  alctydiqniê  di*  p«rot 43  graraim't. 

Kan I8S  ' id. 

Faites  dissoudre,  filtrez  et  mêlez  avec  : 

SÎMp  «irnplf.  4500  grammei. 

Faites  cuire  en  consistance,  passez.  (Codex.) 
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30  grammes  de  ce  ‘sirop  rontionneai  5 cenligramnies 
d'exlrait  d'opium. 

Calmant  léger  journellemenl  employé  & la  dose  de  5 à 
50  grammes,  pur  ou  incoqjoré  dans  des  potions  gommeu- 
ses  H-  ■4»l. 

.Siro|)  de  pensêci  snttmge.^, 

P#ni4^««  **«r*(re*  tfrlwi» 1Î5  fWBinn'». 

Eau  l»MkilUnla • "OKHI  iJ- 

Faites  infuser,  passet,  exprime*  cl  ajoute*  à la  cola- 
ture  ! 

Sicof ÎIXIO  *ram«M. 

Se  donne  dans  la  srrofule  cl  dans  les  maladies  de.  In 
peau  H* 

Prépare*  ainsi  le  sirop  de  so/w/mtre.  Quelques  pharma- 
copées les  font  prépai*er  arec,  le  suc,  d’auln‘s  avec  les  ev 
Iratls.  Ces  deux  sirops  sont  de  h^era  dépuratifs. 

Ilorvnnll.) 

.Sirop  de  p5ef/an  ir»e. 

Sur  100  grammes  de  séininoldes  de  {^eUandrie,  ver- 
se* quantité  d’eau  suffisante  pour  obtenir  500  grammes 
d'iufusé;  passe*  ; ajoute*  1 kilogramme  de  sucre;  faites 
fondre  au  bain-marie  couvert  et  filtre*  par  la  méthode 
Desmarest. 

.Smq)  de  iMiitdts  d’asfietyes, 

S«e  J^j».  Ji*  i*oinl»**  KT»iii«w». 

S«fr"  bûsp.  . iOOO  iJ. 

Faites  fondre  au  bain-marie,  passe*.  (Co<fejr.) 

Prépare*  de  même  les  sirops  de  : huttntiche^  de  cerfeuil, 
de  c5om  rouge,  de  de  cocA/riiria,  de  creswM,  de  pu- 

riétaire,  de  fleurs  de  pé*‘her, 

W sirop  de  pointes  d’asperges  est  employé  comme  diu- 
rétique et  contre  les  palpitations.  •—  Le  sirop  de  rhou 
roKf/e  est  un  anticatarrhal,  et  celui  de  pcAer  un  pui^alif 
doux  asse*  souvent  employé  rhe*  les  enfants,  à la  dose  de 
ft  à 30  grammes  [3- 

I..CS  sirops  de  bourrache,  de  pariétaire  et  de  fleurs  de 
pécher  pourraient  être  préparés,  à la  rigueur,  comme  ce- 
lui de  penst'es  sauvages.  (Dorvaull.) 

.Sirop  de  polygalu. 

PnUgaU  a*  ViryrÎRi» 30  crumniM. 

Ewt  WiiUaiil».  OtO  Ul. 

tOOO  iJ. 

Faites  infuser  le  polygala  dans  Peau;  passe*,  i\joulez 
le  sucre  cl  faites  un  sirop. 

•Sini>p  de  ptjrophosphiUe  de  fer. 


eireebxtftMt*  •!«  irt  n(r<)Hia»'Miêr«l. 

sîn>(>  

Sirn|t  d«  Umr  «Tor«i»çw 


1t 

900  U. 
100  id. 


Faites  un  sirop  par  solution.  Chaque  cuillerée  contient 
üi  centigrammes  de  fer.  (Robiquei.) 

S'emploie  dans  la  chlorose  et  dans  les  maladies  lymplia- 
tiques  i-i-  -m. 

Shifp  de  7WtV/i«Vi«. 

1^.  . . / 1000  y. 

Faites  bouillir  pendant  une  demi-heure  on  vase  rouvert  ; 
passez,  évapore*  la  liqueur  trouble  à moitié  de  son  volume 
et  ajoutez  : 

S<M«.  S4K1  irjniiu<>*. 

Faites  cuire  en  consUionce  de  sirop;  üllrez  au  papier. 

(Codex.) 

Dans  la  convalescence  des  maladies  aiguës  et  chez  les 
lujets  lymphatiques 


SI  RO 

Sû'op  de  ratauhia. 


lUlrait  <l«  nUiiliiB. 

Kwi 


1S  crARiru** 

lis  y. 


Dissolve»,  filtre*  et  mélo*  avec  : 

Sirop  ainplr  réduit  «l'Ha  iiourt  rl  ItauiUMU.  900  ^romiur»* 

30  grammes  de  ce  sirop  conliennnenl  1 gramme  d'ex- 
trait. (Codex.) 

Dans  les  hémorrliagîes  passives  et  dans  les  diarrhées 
chroniques  Q. 

Sirop  fie  rhuharhe. 

fl  

Vm  500  ti. 

Laissez  macérer  pendant  douze  heures,  passe*  avec  ex- 
pression. filtre*  et  faites  dis.soudre  : 

Siirrr,  Ir  douliLp  «k*  la  ur. 

30  à 60  grammes  par  jour,  dans  la  constipation  I3* 

(rodc.r.) 

Sirop  d»  rtW». 

Pile*  300  grammes  Je  semences  non  mondées  de  ri- 
tin  avec  quantité  suffisante  d’eau  pour  obtenir  5Ü0  gram- 
mes d'émulsion  dans  laquelle  vous  ferez  fondre  nu  bain  • 
marie  1 kilogramme  de  sucre.  Aromaüsei  avec  1 kilo- 
gramme d’eau  de  fleur  d’oranger,  à la  dose  de  30  gram- 
mes comme  purgatif  H- 

.SiV'op  de  rosi's  nutges. 

(Rliodosacchaniin.) 

«r-iiBPiM. 

e«n  iMmillual*. 750  ùi. 

1.4ii.ssez  infuser  pendant  vingt-quatre  heures,  exprimt»*, 
filtrez  la  colaturi*  et  ajoutez  : 

Sirap  1 Lilogrunink». 

Rapproche*.  (Guilmarl.) 

30  à 60  grammes  dans  la  diarrtiée  □. 


Sirop  de  safi'on. 


30  «ruao»<!>. 

r>oo  id. 


Incise*  le  safran,  failes-lc  macérer  dans  le  vin  pendant 
deux  jours,  passe*  avec  expression  et  filtre*  la  liqueur  dans 
laquelle  vous  ferez  dissoinlrc  : 

730 

3U  à 60  gi*animes,  dans  l’aniénorriiée  EJ.  (Codex.) 

Sir»»p  de  iuilsejiar>iW\ 

l'atruit  d«  nl»f|>#r«'ille . IHO  »r4uiu»#i. 

*y<jo  y. 

Faites  dissoudi'c  et  filtrez  chaud  ; ajoutez  : 

Ancre *000  ft*wiw». 

Dans  les  maladies  syphilitiques  0.  {Cofiex,} 


Sù-up  de  Mssafrtis. 


90  rramiho*. 

onu  y. 
i«o  y. 


Faites  infuser  le  sassafras  dans  le  vin,  pas.se*  et  ajoute* 
le  sucre.  Dans  les  maladies  syphilitiques  0- 


Sirop  de  seiile. 


lUu  boniUMtc. 
.Siicre.  . . . . 


1 K>«iniiii-. 

it  y. 
ta  y. 


FaiU'S  infuser  la  scillr  dans  rrau,  passez  cl  ajouicz  le 
sucre.  Dans  les  maladies  du  cœur  compliquées  d'Iiydrq. 
pisiegl, 
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Sil'op  <ic  uétté. 

iOO  yrituiii.oc. 

(Un  uxiiiUuii» ir>o  ]>i. 

!*'K»e 700  hl. 

Fûites  infuser  le  séné  (laoit  l’eau,  passez,  ajoutez  le  v||. 
ri^e  et  faites  un  sirop. 

Siro/>  de  tir  f/«mr«e. 

(Sirop  de  quinine.) 


S'iHhU-  .[«  •fiiminf I«  .l.-.  iitumtiw*. 

Fau  . . . K tfraiiituio, 

SiM^*  ïiiBflt'.  ...  MM)  i«J. 

Kuit(t«  Kab^l ...  . H 

Di>solvez  le  sulfate  et  ajoutez  an  sirop.  [Code-p.) 


Sirop  de  se/uinc. 

3771  çnupoi''». 

- 

Pour  obtenir,  apnVs  nue  heure  d’ébuliitioD,  environ 
1 kilogramme  de  liquide;  pacsi'Z.  bnllez  un  blanc  d’ieuf 
dans  la  colatiire  refroidie  et  ajoutez  : 

Silrlie ilNM)  Cîiiliiitwi. 

Amenez  à rél)ullilion,écumezel  passez. 

6Uà  100  granime.<i,  dans  les  maladies  syphilitiques 


Sirop  de  :itryehuinc, 

SiilliKc  •!«  fltrithaiiw ^ • otisraïuiwr». 

,<irop  «iw|>lc 1«)0  «miuiiip*. 

Dissolvez  le  sulfate  dans  très-peu  d’eau  et  mêlez  inliine- 
inent  au  sirop. 

Contre  la  chorée.  1ü  gnuiime.s  par  jour,  pris  en  quatre 
ou  six  doses.  Chaque  jour  on  augmente  de  5 grammes  jus- 
qu'à démangeaison  à la  tête  et  légére.s  roidetii's  iniisriilai- 
resI3  Ce  sii’op  peut  occasionner  des  accidents  mortels. 

Sirop  de  (nmiu  iii. 

IihM)  sfi4uwor». 

Suriv.  . J(MMl  i.i. 

Kau  4«  n>  >u  f4J  jiL 

Faites  bouillir  quelque  temps  le  lauiariii  avec  quaiililé 
suffisante  d'eau  ; passez,  et  avec  le  décoclé  cl  li*  sucre 
faites  un  sirop  clarifié  au  blanc  d'uuif.  .Ajoutez  l'Iiydrulal 
après  refroidissement.  Au  moment  de  la  clarification  la 
masse  se  boursoufle  beaucoup.  S'emploie  comme  rafraî- 


chissant et  laxatif.  (Barbet.) 

SlVo^i  de  tfrefjdithiue. 

■tif(vUrnlÎj«wf  ait  rttr-m,  . çtBmNW*». 

)>“ . 375  itl. 

TM  «1. 


Faites  digérer  la  lérébonihine  dans  Tenu  pendant  deux 
jours,  on  ayant  soin  d’agiter  fréquerntnent  ; puis  avec 
l'hydrolé  et  le  sucre,  faites  un  sirop  à la  manière  de  celui 
du  baume  do  Tolti. 

Ce  sirop  renferme,  outre  les  principes  résineux,  sur  la 
nature  desquels  on  n’est  pas  bien  fixé,  de  un  soixantième 
à un  ceulièine  de  son  poids  d'essence  de  téréhimlliine. 

Il  est  limpide,  d'une  od<Mir  aromatique  Irès-agrcable  ; 
i)  peut  ôtro  employé  pur  ou  servir  ù édulcorer  des  tisanes 
appropriées  (Dorvault).  Dose,  de  une  à plusieurs  cuille- 
rées par  jour  i-«-  -«-i. 


Sirop  de  thridare. 

Kilroir  lit*  loôiir',  

»u 

Dissolvez  et  mêlez  avec  : 


T craïuinfi. 
00  id. 


Sitt.f.  .(Wjifp  txMkilkiit  Ml  iviliut. 500  (rrantmi"*. 

30  grammes  de  re  sirop  conlieimeni  h décigrammes 
de  thridace. 

Il  s’emploie  comme  sédatif  dans  Ic'J  toux  iiervcu- 
*t*s  g, 


Sirop  de  eïr/cfi«//r, 

Valé.'iuü' 500 

Stfuj.  » Bijtlf lOOtl  ul. 

Mettez  la  valériane  concassée  dans  la  ciiciirbite  d'un 
alambic  avec  fi  kilogrammes  d'eau,  et  Jiv| liiez  75Ügraiume.s 
de  ce  prodiiil , pa>sez  avec  e\pres^ioll  la  maiiérc  restée  dans 
la  cucnrhile  ; filtrez  la  liqueur  et  niéirz-ln  au  sirop  ; 
évaporez  jiisi|u'ii  ce  que  le  tout  pé.se  3250  graomies  et 
déniiH'Z  avec  de  l'hydrolat  EJ. 

Sirop  de  rioUttes. 

IVtuI»*  ivp^BlK  «1  ki»n<i.lpt  Ht*  »i..|rUiw,  . .*00  ctaaifiic*. 

Versez  dessus  trois  fois  leur  poids  d’eau  ù fi.â»  et  agitez 
pendant  quelques  minutes  et  passez  avec  une  li>gère  ex- 
prc-ssion  ; remellez  les  violettes  dansnn  bain’metrie  fCmiii 
et  vei-sez-Y  deux  fois  leur  poids  d’eau  bouillante;  après 
douze  heuros  d'infusion,  passez  avec  expression  û travers 
un  iiitfje  ijien  lais.sez  déposer  la  liqueur  et  décan- 

tez, remeltez-la  dans  le  bain  marie  avec  le  double  de  son 
poids  de  sucre,  et  faites  dis.soudre  à une  douce  chaleur. 

(^'o'b'X.) 


Wlroy  eom|M>fte« 

Sirop  on/iyiiiitteiLr  de  houf>rr. 

. «0000  cr-niBw». 

HMiine  .Im  « •■•.  1500  «J. 

’ ! ! ! 1 ! ’.  ! ! J •• 

On  fait  bouillir  dans  150  kilogrammes  d'eau  peiiduni 
diMix  heiirn»,  à l’exception  do  la  moutarde;  ou  passe,  ou 
fait  ))0iiillii  le  marc  ilans  100  kilagiammes  d'eau  pon- 
dnul  deux  heures.  On  fait  encore  un  nouveau  Uaitement 
en  ajoulaul  cette  fois  la  moutarde.  On  réunit  les  décoclés 
et  l’on  y ajoute  570  kilogrunimes  de  sucre  blanc  cl  35  ki- 
logrnninies  de  sucre  brut.  Ou  fait  ciiiro  fi  30*  et  un  quart, 
un  nui  le  sirop  chaud  eu  houleilles  et  l'on  bouche  après 
refroidissement.  sirop  est  lonolie  eu  raison  de  la  résine 
4pi'il  contient  en  su.sp<’n$ion. 

On  le  donne  fi  la  dose  de  niic  fi  plusieurs  cuillen'‘es  fi 
Imucbe  dans  uu  verre  jusqu'à  effet  piii'galir  [TJ. 


Sirrq>  antiphloQistiyue  de  Briont. 


. . 00 

i;raMr.*4. 

do  ........ 

. 4 

. . . 90 

hI. 

Uu<’ilif(^  >{«  tur.  <!e  cnlnuiiTM 

. . no 

U'u  iInsm  «i»  vrnioM  <l<>  lin.  ...... 

30 

hi. 

. . 00 

i<l. 

Sucre  Pt  eau  quantité  siiflbante  pour  1 kilogramme  de 
sirop.  15  à fiO  grammes  par  jour  dans  la  hronchile  chro- 
nique (TJ. 

Sinip  d'armom  eomiHt$ê. 

(Sirop  aroinatupie,  sirop  d'armoise  et  de  ime  composé,  si- 
rop  d’armoise,  de  Feriiel.) 






lia  .......  j 

JVrWHHW  

1 a«  15  ^aiuBiix. 
1 

180  1.1. 

.SaImw  rvwMO! . J 

BvfiAÙM  

. i 

VvtTÎMMw  rémil» . 

1 

i 

10.5  i.l. 

|na  31  Ài. 

. 2500  ia. 

])é)ayez  le  miel  dan«  8 kilogrammes  d’eau,  yerse^  |:i 
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SI  RO 


SIRO 


dissolution  sur  toutes  les  plantes,  et  laissez  macérer  trois 
jours  dans  un  lieu  chaud;  distillez  ensuite  au  bain-marie 
250  grammes  de  liqueur  dans  laquelle  vous  ferez  fondre 
en  vase  clos  500  grammes  de  sucre,  et  opérez  du  reste 
comme  pour  le  sirop  d’érjsimum  composé.  (Codeur..) 

50  à 100  grammes  par  jour  dans  les  aménorrhées  H- 


Sirop  cnrmimitif. 


frftU 

Mirothe  t.  . 

Sa»Mfr«« 

flamomille.  ..... 
Carri.  

Frnntiil.  ....... 

Ma«c*ür 

Vacif. 


I 

}« 


CO  cramniri. 
125  M. 

45  M. 

30  i<). 

no  i<l. 

8 il). 


Mettez  ces  substances  dans  la  cucurbite  d’un  alambic, 
arrosez-les  d’eau  en  quantité  suffisante;  distillez  1 80  gram- 
mes de  liqueur  .avec  laquelle  et  375  grammes  de  sucre 
vous  ferez  un  sirop  à froid. 

D’autre  part,  exprimez  le  résidu  de  la  cucurbite;  ajoutez 
au  liquide  de  l’expression  375  grammes  de  sucre  et  faites 
un  sirop  clarifié  que  vous  mêlerez  au  premier  (Dorvault). 
On  le  donne  à la  dose  de  30  à 60  grammes  dans  les  mala- 
dies venteuses  PîH. 


Sirop  des  cinq  raeines. 

(Sirop  apéritif.) 

lUcioe  lèche  ilVhc * * 

R*rin«*  lèfhf»  de  fenotiit.  . I 

H.einr  «'eh.  .1.  pfr.il >•»  125  gnimm.  s. 

Riirioc  lèche  d’aiii»rrg^r,  , \ 

lUcinn  Kfclie  de  ir«eon ) 

Sirop  limple 3750  id. 

Coupez  les  substances  etfaites-les  infuserdans  2250  gram- 
mes d’eau  bouillante,  passez  et  conservez  la  liqueur; 
faites  une  seconde  infusion  avec  k kilogrammes  d'eau, 
passez,  décantez  la  liqueur,  mélangez-la  au  sirop,  et  opé- 
rez du  reste  comme  pour  le  sirop  de  mousse  de  Corse. 
Contre  les  hydropisies  {3.  5 à 10  grammes  dans  une  dé- 
coction de  chiendent.  {Codex.) 

Siro2J  contre  la  coqueluche. 

Sirop  dilcodc j ^ pnuomoi. 

Sirop  de  fleur  d orooger.  30  id. 

Oxjrmoi  iciUitiqne..  45  id. 

Deux  cuillerées,  d’heure  en  heure.  (Cadet.) 

Sirop  contre  la  coqueluche. 

(Sirop  de  c.afé  composé.) 

Traitez  par  déplacement  500  grammes  de  café  torréfié 
et  pulvérisé  au  moyen  de  quantité  d'eau  bouillante  pour 
obtenir  100  grammes  de  liqueur;  à cette  liqueur  ajoutez  : 

Extrait  «Ir.  dn  h«lluloiir l 

Extrait  aie.  d'i|>4«a j " ?ramm«». 

'.  . . 2000  il. 

Faites  fondre  au  bain-marie  et  filtrez. 

15  grammes  le  matin,  autant  à midi  et  le  double  le  soir, 
dans  deux  ou  trois  cuillerées  d’eau  chaude  pour  les  enfants 
de  trois  à cinq  ans,  moitié  moins  pour  les  enfants  au  des- 
sous de  cet  Age  fTi. 


Sirop  contre  la  coqueluche. 


IjHécarutnha 

Qui&«  jâiinc 

Opinm  brut !.*.*!!!.' 

Eiu  lUitilléc 


90  grftiBmci. 
180  td. 

4 id. 
q.  8. 


Pour  obtenir  par  déplacement  1500  grammes  de  li- 
queur dans  laquelle  vous  ferez  dissoudre  au  bain-marie 
3 kilogrammes  de  sucre. 


On  a proposé  de  préparer  [ce  sirop  en  mêlant  parties 
égales  ne  sirop  d’opium,  de  quinquina  et  d’ipécacuanba. 


.Sirop  d’&ysimum  composé. 

(Sirop  de  Vêlai-,  de  Tortelle,  des  chantres  ou  de 
Lobcl.) 


:::  X. 

00  itraimncx 

80 

10 

125 

ift. 

îd. 

Capillairo 



30 

id. 

15 

S3 

td. 

2000 

id. 

Uiol 

500 

id. 

Faites  bouillir  les  cinq  premières  substances  dans  6 ki- 
logrammes d’eau  jusqu’à  réduction  d’un  quart,  passez  avec 
expression  et  versez  le  décocté  bouillant  sur  les  autre:-, 
ph-mtes;  laissez  infuser  vingt-quatre  heures  et  retirez  par 
distillation  250  grammes  d’hydrolat,  dans  lequel  vous  ferez 
dissoudre  en  vase  clos  500  grammes  de  sucre;  d’autre 
part  exprimez  le  résidu  de  la  cucurbite;  décantez  la  liqueur, 
faites-y  fondre  le  sucre  et  le  miel,  et  faites  un  sirop  cla- 
rifié que  vous  mêlerez  presque  froid  avec  le  premier. 

(Codex.) 

Pectoral  efficace  dans  la  bronchite  chronique. 


’ Sirop  de  gentiane  ioduré. 

sirop  ilo  5^  grxmraf  t. 

Iixlurf  df  for 3®  '3- 

, S-  "• 

pour  dissoudre  l’iodure  avant  de  mélanger  avec  le  sirop 
de  gentiane.  Contre  la  syphilis  constitutionnelle  E]. 

(Jourdan,  Ricord.) 


Sirop  d'ipécacuanha  composé. 


(Sirop  pectoral  de  Desessart,  ) 

tp4fxru.nhi t„  30  craminf». 

Serpolet I 

l ..  3 id. 

Snlhlr  de  mastiAiie J 

Via  bl.nc.  . ; 730  .'f 

Coqneliool 

Eou  de  fleur  d-nrxnger *“• 

Suer* - fl-  *• 


Faites  macérer  l’ipéca  dans  le  vin  pendant  douze  heure.s, 
passez  avec  expression  et  filtrez  la  liqueur.  Réunissez  le 
résidu  aux  autres  substances,  versez  dessus  3 kilogrammes 
d’eau  bouillante,  laissez  infuser  douze  heures,  passez  avec 
expression;  mélangez  alors  le  produit  avec  la  liqueur  vi- 
neuse et  l’eau  de  fleur  d’oranger;  joutez  à ce  mélange 
le  double  de  son  poids  de  sucre  et  faites  un  sirop  par  sim- 
ple solution  au  bain-marie.  {Codex.) 

Remède  contre  la  toux  et  la  coqueluche  chez  les  enfant  :, 

30  à 60  grammes  par  jour. 

Dorvault  prétend  que  le  sirop  pectoral  incisif  de  Deho 
rambure,  rentre  secret  e mployé  contre  la  coqueluche, 
n’est  autre  chose  que  le  sirop  de  Desessart. 


Sirop  de  m<  a de  veau. 


Mo»  lie  Tfxn. 

n.ttf*.  . . < 

Jujultei.  . . 

R.ininx  pffx. 

Pnlroonxipf. 
llfZliiM.  . 

CuQloudf.  I 






i 

tS5 
*»  165 

*.  30 

2000 

12V) 


kilogrunmi*. 

id. 


id. 


M. 

id. 

id. 


Coupez  le  mou  de  veau  par  morceaux,  lavez-le  à l’eau 
froide,  mettez  le  avcclesautressubstancesdans  un  bain-ma- 
rie dont  vous  tiendrez  l’eau  bouillante  pendant  huit  heures, 
passez  avec  expression,  décantez  la  liqueur,  ajoutez-y  le 
sirop,  et  faites  un  sirop  que  vous  clarifierez  au  blanc 
d’œuf.  {Codex.) 


DIgItized  by  Google 


smo 


SIAO 


1273 


La  quantité  d’eau  que  prescrit  le  Codex  est  iosuIBsante, 
l'augmenter  de  moitié.  (Dorvault). 

Ce  sirop  s’emploie  dans  la  bronchite  chronique  et  dans 
la  phthisie  l~~l. 


Sirop  (U  nerjtnin  composé. 


Sirop  d«  MrpniD. 
Gitu^mbrv.  . . . 


500  minDa»i. 

j aa  S(  A. 


Faites  digérer  quatre  heures,  filtres  et  ajoutes  : 

Sh8  ifo  DerpniB  rMvit  Ja  . 710  gramnaa. 

Sacre 157t  ûd. 


Comme  purgatif  (=].  (London.} 

Sirop  pectoral  de  Lamonroux. 

MiMt  (le  Teau. ii*  12. 

I.ieltiMi  d'Ialanae.  . 

Kt".:;;;:;;:;:;:;:;:  “ 

a^chaae I 

PiiW>oair«.  |5  ul. 

Fkura  ite  naaitre 

l'ieura  de  KuimaaTe i a -i 

ÏIM..  4.  * “*• 

Finira  de  eoqiielieuU / 

Kstrait  d'ophus i4  irranme». 

Sarre.  180  kilnrramisea, 

F.  8.  a.  un  sirop  bien  cuit,  l’oe  h quatre  cuillerées  par 
jour  dans  les  afieclions  chroniques  de  la  poitrine. 

(ûimouroux.) 
.S'i’rop  de  punch  au  rhum. 


Sacre.  1S  kiloframmrc. 

Eae H id. 

TbA  Hraaran.  75  sramiBri. 

Acide  citriipic.  10  ud. 

t'.itroaa  frait a*  10, 

Rbiin  da  la  JamaMpr.  16  litraa. 


Faites  arec  le  sucre  et  l’eau  un  sirop  clarifié;  ajoutes 
au  sirop  bouillant  les  citrons  coujn's  par  tranches  et  le  tlié; 
maintenez  le  sirop  en  ébullition  pendant  un  quart  d’heure, 
verses  le  sirop  bouillant  dans  un  vase  contenant  l'acide  ci- 
trique pulvérisé,  laisses  en  contact  pendant  quarante- cinq 
heures;  après  ce  lenips  ajoutes  le  rhum,  et  passes  à la 
chausse  de  feutre.  On  peut  remplacer  le  rhum  par  le  rack 
et  même  par  l'eau-de-vie. 

Ce  sirop  procure  à l'instant  un  punch  au  thé  tout  aroma- 
tisé, en  y ajoutant  un  litre  d'eau  bouillante  par  litre  de  ri- 
rop.  Le  plus  souvent  00  prépare  directement  le  punch  de 
la  manière  suivante  : 


lofiitA  de  tikÿ. 
ritm»,  . . . 
aImoL  . . . , 
Sucre.  .... 


4 kilo^uBcori. 

. n*  4. 

•a  500 


Dons  le  choléra  à la  période  algide  FFI. 

Sirop  (k  raifort  comjwsè. 


(Sirop  anliscorbutique.) 


I^bléaria  réeenl. 
Miajraotbe  réreat. 
CrMMa  récent.  . 
hrifort  rècaut.  . 
Orao^r  atn^re*. 
Caooelle.  . . . 
Vin  bltnc,  . . , 

Sacre.  .....  , 


, aa  500  nammei. 

I 

«S  Id. 
aa  2000  id. 


Incisez  les  substances  et  mettcz-les  avec  le  vin  dans  le 
bain-marie  d'un  alambic  : après  deux  jours  de  macération 
distillez  50Ü  grammes  de  produit  dans  lequel  vous  ferez 
fondre  en  vase  clos  la  moitié  du  sacre  prescrit. 

Fasses  avec  expression  les  matières  restées  dans  le 
bain-marie;  décantez  les  liqueurs,  ajoutez -y  le  sucre, 
faites  un  sirop  que  vous  clarifierez  à l’albumine  et  que  vous 
mêlerez,  lorsqu’il  sera  refroidi,  avec  le  premier  sirop. 

{Codex.) 

Le  sirop  antiscorbutique  est  tonique  et  dépuratif.  On 
remploie  souvent  dans  la  médecine  des  enfonts,  dans  les 


scrofules,  la  mollesse  des  tissus,  la  cachexie,  la  chlorose, 
à la  dose  de  15  à 50  grammes. 

Sirop  de  raifort  composé,  préparé  à froid. 

c On  prend  les  mêmes  sub.slances  en  même  quantité 
que  pour  le  sirop  ordinaire,  seulement  la  dose  de  vin  est 
réduite  à 500  grammes.  On  pile  les  plantes,  sauf  le  rai- 
fort, dans  un  mortier  de  l)ois,  et  l'on  soumet  à la  pres.^ie  ; 
on  filtre  le  suc  à couvert  ; on  reprend  le  tourteau  végétal, 
on  le  pile  en  ajoutant  peu  5 peu  le  vin  dons  lequel  on  a 
préalablement  fait  macérer  la  cannelle  ; on  soumet  le  magma 
è la  presse;  on  filtre  l'œnolé  5 couvert. 

e D’autre  part,  on  coupe  le  raifort  en  petits  tronçons, 
on  lui  ajoute  deux  fois  son  poids  de  sucre  et  l’on  pile  par 
parties  dans  le  mortier  recouvert  alors  d'un  couvercle  de 
peau. 

a Le  suc  aqueux  et  l'œnolé  étant  filtrés,  on  les  mélange, 
on  les  pèse  et  on  les  verse  sur  le  sacchanire  de  raifort 
que  l’on  a soin  d'enfermer  dans  un  malras  ; on  fait  fondre 
au  bain-marie  et  l'on  passe  promptement  avec  expression. 
On  remet  le  liquide  dans  le  malras  avec  la  quantité  de 
sucre  nécessaire  pour  parfaire  en  poids  le  double  de  celui 
du  suc  ; on  fait  fondre  à froid  ou  au  bain-marie  et  l'on 
passe  à couvert. 

U Le  point  important  de  ce  procédé  réside  dans  la  con- 
tusion du  raifort  avec  le  sucre.  On  sait,  en  eiïel,  depuis  les 
exp<^riences  de  MM.  Bussy,  Boulron  et  Fremy,  que  l’huile 
volatile  ne  préexiste  pas  dans  le  raifurl,  mais  qu'elle  se 
furiue  aussitôt  qu'on  vient  à mettre  ses  éléments  en  con- 
tact avec  l’eau  de  végétation  de  celle  racine;  or,  le  sucre 
est  un  corps  avide  d'eau  : eu  le  faisant  intervenir  dans  la 
contusion,  il  absorbe  cette  dernière  et  cmpéclie  niomrnta- 
ment  la  formation  de  l'huile;  mais  comme  il  est  impossible 
d’empêcher  complètement  celle-ci  de  se  former,  le  sucre 
agit  encore  dans  cette  circonstance  comme  corps  poreux; 
il  absorbe  et  fixe  riiuile  volatile  qui  tend  à sc  dissiper. 
On  a la  prouve  que  cette  action  du  sucre  est  exercée,  en 
ce  que  l’odeur  qui  s’exhale  pendant  la  contu.sion  du  raifort 
avec  le  sucre  est  incomparablement  moins  forte  que  sans 
celte  addition,  et  que  lorsque  l'on  délaye  le  saccharure  de 
raifort  dans  les  sucs  pour  le  transformer  en  sirop,  l'huile 
volatile  se  forme  en  aliondance.  » (Dorvaulu) 

Ce  sirop  est  d'une  Mie  couleur  ambrée,  d'une  odeur 
et  d'une  saveur  aniiscorbuliques,  franches,  prononcées 
sans  être  désagréables,  tandis  que  par  le  procédé  ordinaire 
les  principes  des  substances  étant  longtemps  soumis  à Fac- 
tion du  feu,  ce  qui  les  altère  plus  ou  moins  profondément, 
on  obtient  un  sirop  d’une  couleur  brune,  d’une  odeur  et 
d’une  saveur  âcre,  dont  Faction  sur  les  muqueuses  est 
quelquefois  corrosive,  surtout  ches  les  enfants,  en  un  mot 
un  produit  d'une  ingestion  difilcüe. 

Ce  sirop  a toutes  les  bonnes  propriétés  de  l'ancien  sans 
en  avoir  les  inconvénients. 

Dose,  pour  les  adultes,  une  à quatre  cuillerées  è bouche; 
pour  le.<i  enfants,  une  à plusieurs  cuillerées  à café  (V.  Bull, 
thér.y  t.  Ô6,  p.  5/il).  On  l'emploie  dans  les  scrofules, 
dans  le  rachitisme,  les  dartres  et  l'anémie. 

.Sirop  de  raifort  et  de  ÿentiane  composé. 

(Sirop  antiscorbutique  de  Portai.) 

r.#ali«M.  90 

Faites  infuser  dans  quantité  suffisante  d’eau  bouillante, 
passes,' filtres  et  ajoutes  : 

sirop  da  turr*.  49t0  griaiatn. 
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(jiispz  H 30”  Rouillant.  U'aiitri^  part  : 

0*)  XramiMir*. 

Ij,  a .. 

«.'•fhtflUK.  • I '' 

Pour  obtenir  360  grammes  de  suc  flliré  dans  bxjuel  on 
fera  fondre  : 

Sin>r«* IHh)  srniiiii»-'*. 

Passez  et  mêlez  les  deux  siro|>s. 

Oq  ajoute  à ce  sirop,  si  mesure  du  Im  soîd,  û ceu<i- 
gramme*  de  dnitüvhlofüre  de  inn'entr  par  demi -kilo- 
grsimmi\  (Guiboui't.) 

t>  sirop,  le  plus  souvent  désigné  sous  le  nom  de  Siit>p 
de  rhir*irci%  est  très-employé  ronmie  laxatif  dsms  la  méde- 
cine des  enfants.  |.a  dose  est  de  une  ù iruis  petite»  cuille- 
rées à café  par  joui'  f~). 

.Sü'Vj)  de  rhufeirhe  r*.m;jy.<é. 

Sirop  de  chicorée  cüinpo<u*,  sirop  de  chicorée  et  de 
rhuharhe.) 

S“r'a.' 

«i-oives. , ^ . ian  i<i, 

PritiMi-«  h—Ik-»  <l»  fmnMtmv* I _ #w,  ■, 

S«*  j '*  ■ 

tr«iXrk«r>ff^ 00  i<t. 

CAnncIU- • I «n  IS  il 

citnn. 1 * ' " 

(^>00  t J, 

Versez  sur  la  i‘faubstrbe  divisée  1 kilogramme  d emi  k 
80^,  laissez  infuser  douze  heures,  passez  cl  ronsenez  la 

liqueur.  Réunissez  le  résidu  de  rbuharht  aux  autres 

Kubstances,  sauf  la  cannelle  et  le  santal,  verst  z dessus  5 ki- 
lognimnies  dVau  bouillante;  après  vingt -quatre  heures 
passez  avec  expression;  décantez  la  liqueur  et  flllrez-ln; 
inélangez-la  au  sirop  et  faites  évaporer;  sur  la  tlu,  ajoutez 
l’infusé  de  rlmharbe;  pus«M>z  le  sirop  lorsqu’il  niarqiiera 
30"  bonill.inl,  et  recevez-le  dans  un  vase  daii'i  le«|uel  vous 
aurez  mis  un  iiouet  contenant  le  santal  et  la  cannelle.  Au 
bout  de  douze  heures,  mettez  en  bouteille  i-«-  -»-i.  (Or/c.r.) 

.Smq>  de  StdMptin'ilk  omitonc. 

(Sirop  de  Cuisinier,  sirop  de  salsepareille  et  de  séné 
composé,  sirop  sudorifique.) 

F1»»r*  i|r  i 

l'—  !■*' m 

w! 

Snllri-AITillr \ 

Sitriv,, iM  I kil  ■K'<i*Hisr', 

Mwl  l-U«r ) 

Faites  infuser  la  salsepareille  pendant  vingt -quatre 
heures  dans  5 kilogrammes  d’eau,  faîtes  bouillir  ensuite 
pendant  un  quart  d’heure  ; passez  et  faites  bouillir  le  ré- 
sidu avec  5 liilograinines  d’eau  ; répétez  encore  une  fois 
la  décoction,  et  versez  celte  dcimière  liqueur  l>ouillatttc 
sur  li's  autres  substance»;  passez  avec  expression  après 
douze  heures  d'infusion.  Décantez  toutes  le»  liqueur», 

failos-ies  évaporer  jusqu’à  ce  qu’il  n'en  reste  plus  que 

3 kilogrammes,  baissez  déposer  encore,  dêrnniez.  ajoutez 
le  sucre  et  le  miel,  et  faite»  un  sirop  que  vous  ciariHcrez  h 
l'albumine  ; pussez*le  ù la  chausse  lorsqu’il  marquera  23*; 
remeltcz-lc  sur  le  feu,  et  failes-le  cuire  jusqu’à  30*  bouil- 
lant. [Cttdrx.) 

50  à lOU  grammes  par  jour,  pur  ou  dans  une  tisane  su- 
doririque.  I>au.s  la  syphilis  constitutionnelle  f V"-» i. 

Simii  de  Hniminonée. 

(Sirop  anliarlhritique,  remètle  contre  la  goutte.) 

S'-AoiiBini'V ta  citinuK-f, 

Surrr tSO  iJ. 

Rmi-itr-ri» 5W  ÎJ.  ' 

Mêlez,  niellez  le  feu  à l’cau-de-vie  et  laissez  brûler 


SIRO 

jusqu'à  solution  de  sucre  ; ajoutez  à ce  produit  encoi'o 
chaud  : 

sin>f»  <U>  

Celte  préparation  est  efficace  contre  la  goutte,  dont  elle 
éloigne  les  accès  ; elle  les  prévient  môme  O- 

(Ibiumès.) 

Sirop  de  scille  rûmftttsé. 

Srllh)  M-cke 30  frMni»rf. 

(•inzroitrv.  tS 

Ih  00  id. 

r.««i  iV  tne.itlia. 7iO  lit. 

Faites  macérer  pendant  vingt-quatre  heures,  passez  en 
expiimunl,  et  ajoutez  à la  culaliire  : 

Siii>rr tOgO  trauiair*. 

Dans  les  hydropisies  pa&sive»  n. 

Sirop  de  sèit*'  <iH  mfè. 

f-'  r^'.  ‘‘r '’l“ 

<.4l-  turrrn»- ) 

i0‘)  mI. 

Faites  infuser  le  séné  et  le  café  dans  une  quantité  d'eau 
suffisante  pour  obtenir  2,30  gnimmes  d'hydrolé  dans  lequel 
vous  ferez  fnndrt'  le  sucre  au  bain-marie.  Dose,  23  à 
50  grammes.  Comme  purgatif  chez  les  enfants  Q. 

Sirop  de  sulfate  de  fer. 

Sulbtc-  ili-  r<^r  pur 8 Krtnnip». 

Eau 30  id. 

Faites  dissoudre  et  mèiez  avec  : 

»irop  ili-  gumiHi*..  * . 34(0  »rn«ia»4**. 

(tiuihour.) 

30  gramme»  du  ce  sirop,  qui  se  donnudansia  chlorose, 
conli<‘nncnl  3 décignimin»-»  rte  sulfate  ferreux. 

I.C  sirop  rhtdtjU'  de  Willis  contient  103  centigramme» 
de  sulfate  de  fer  par  30  grammes. 

La  pliarmacopée  sarde  fait  préparer  le  sirop  ebaiyiH* 
avec  ; vin  clialylié,  1 kilogramme,  eau  de  cannelle  vi- 
neuse, 15  gramme»,  ’-irop  de  sucre,  1 kilogramme. 

Cuis4*2  en  cousistaiico  convenable.  (Dorx'autt.) 

Dans  la  chlorose  et  la  leucorrhée  Q 

.Sfrop  toui-pf'rtoral. 

Simp  il«  lirben.  . . 1410  Kraiaini-*. 

Vin  dr  <]n«iir|mia BS  i-i. 

Mêlez.  13  à 60  giumme»  par  jour.  Dan»  la  bronchite 
clirouiquo  et  la  chlorose  de  l’enfance  [3-  (Buggio.) 

Sirop  vennifiitp'. 

Sl.iiUM- lit- l>>rtp RIO  KramiVirc 

At-w^ I 

Auri'Iuiiw* >04  3ll  id  . 

?«u*.  . . . • I 

Fuite»  iiouillir  le  fucu»  dan»  1 kilogramme  d’eau  jusqu'à 
réduction  de  moitié,  versez  le  décodé  bouillant  sur  les 
autres  substances  ; laissez  infuser  douze  heures,  passez 
avec  expression,  ajoutez  1 kilogramme  de  sucre  à la  li- 
queur et  faiti's  un  sirop  clarifié  au  blanc  d’œuf». 

Une  ciiilln*ée  à liotiche  pour  les  enfant»  de  deux  à 
quatre  an»  pi-iulanl  trois  jour»  de  suite.  Contre  les  lom- 
brics Q.  (RouHay.) 

•Sli’np  vermifuge. 

FolUeiile»  dr  i.  iWi 

HlinlMrlir j 

Srmen-('>B(ra J 

.X«r«ite.  - • • - - X». 

)|nu«as  «1«  « I t'  ' 

Touaiaip .1 

.Xlifialb* 1 

Swi-e ' 

Failes  infusor  les  planics  à froid  diuis  2^i0  çramraes 
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dVaii;  piis-iez  avrc  oppression  ; njontoz  le  Miore.  ol  faites 
un  sirop. 

l'ne  cuUleréii  à bouche  le  m illn  poniUitil  Irois  jours. 

Contre  les  iombrirs  et  les  oxyures.  (Cruvoilliier.) 

NINY.VIBRE.  Plarile  de  la  familb*  des  crucifères  em- 
ployée comme  vermicide  et  comme  fébrifuge  p]. 

WOClÿ:T£  DE  NECOl'RM  \V\  MILI- 

TAIRES. l'ne  cotiTcntion  des  puissances  européennes 
réunies  ù Genève  a déclaré  que  celles-ci  acceptaient  en 
cas  de  guerre  ta  neutralisation  des  services  mé*dicaux  de 
secours  aux  blessés,  et  reconnaissaient  comme  neutres  les 
ambulances  militaires  el  lesambulancos  riviles  volontaires. 

principe  entraiunit  comme  conséquence  que  les  blessés 
étaient  aussi  neutralisés  et  que  les  vainqueurs  devaient 
respecter  les  ambulances  des  vaincus.  Lii  deniière  guerre 
a prouvé  qu'il  était  plus  facile  de  contracter  des  engage- 
ments que  de  les  tenir.  Les  nécessités  de  la  guerre  et  la 
force  ont  plus  d une  fois  fait  violer  les  principes^  de  la  con- 
vention. Ün  peut  diw  néanmoias  qm-  les  réclamatiéins  fai- 
tes près  des  chefs  d’armée  n'ont  pas  été  sans  effet,  si  les 
oflicters  sulmlteimes  ont  violenté  des  blessés  et  des  mé-  , 
decins.  i 

I.es  sociétés  de  secours  aux  blessés  seront  toujours 
exposées  à couvrir  l'cspioiTnage,  elles  exigent  doue  im 
grand  clioix  dans  leur  piTsonnel  et  une  sérieuse  responsa  • 
bilité  des  chefs  d'ambulance.  Dans  la  dernière  guerre,  en 
effet,  nous  avons  eu  au  milieu  do  nos  désasti'es  de  grands 
dèvoffmcnts,  mais  aussi  beaucoup  de  faiblesse.  Puisse 
celle  exp4*rience  senir  do  leçon,  et  prémunir  à l’avenir 
les  ambulances  contre  les  mauvais  citoyens  qui  fuient  le 
service  militaire,  les  chroniqueurs  qui  parlent  si  souvent 
mal  à propos,  el  le.s  présomplueux  qui  ont  plus  de  pré- 
tention que  de  capacités. 

I.a  conveniion  de  ticnève  sera  revue,  les  ambulances 
volontaires  seront  disciplinée.s  je  n’on  doute  point,  et  ce 
court  article  n a qii  un  but,  celui  do  signaler  los  trois 
points  importants  k observer  dan.s  la  nouvelle  application 
d'une  institution  dont  le  principe  est  excellent. 

I.e  service  médical  des  ambulnnces  gagne  ù être  fait  par 
des  chirurgiens  mils,  indépendants  des  corps  d'armée  en 
temps  de  paix  et  libres  en  temps  de  guerre,  sauf  obéir 
aux  chefs  de  corps  d’amiéo  pour  lu  direction  à suivre. 

Une  amhiiJancc  doit  pourvoir  clle-niémc  à ses  besoins, 
Une  lui  faut  que  de  l'argonl  el  un  riief  intelligent  et  actif 
responsable  de  scs  actes  devant  raulorilé  militaire  supé- 
rieure. 

Tous  les  secours  que  la  compassion  publique  dosiiuo  ' 
aux  blessés  doivent  être  reutralisés  pai’  une  commission 
responsable  nommée  par  le  ministère  de  la  guerre.  V.  Au- 
BfUNCE,  Hü!*ital\,  ot  [Tnu*spi)rf  deê). 

Sensation  de  bnMure  au  creux  do  restomac. 

V.  GASTB.tLCIE. 

RODA-W.tTKR.  boisson  gazeuse  faite  avec  le  birar- 
Imnale  de  soude,  5 grammes,  e!  l'acide  citrique,  5 gr., 
pour  une  houlcilh'  d'eau  sucrée. 

AIDDEX  (duché  de  Nassau).  Eau  chlorurée  sodique  de 
15  à 2k*,  employée  en  boisson  el  en  bains  cûnti*e  la  pliihi- 
«e  □*  la  chlorose,  l'anémie  et  les  maladies  rlironiquc.s 
des  viscères  abdominaux  Q. 

ROIB.  Tissu  ou  étoffe  que  l'on  conseille  quelquefois 
comme  topique  sur  la  peau  pour  coinbatlre  la  dotilcur  de 
Dévralgie. 

ROIl'.  Besoin  de  boire  causé  par  bi  sécheresse  de  la 
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Imuclie  nu  moment  dt^  la  chaleur  el  du  repas,  ou  dans  le<^ 
maladies. 

f.a  soif  accompagnée  de  fièvre  est  le  signe  d’une  mala- 
die aiguè. 

Sans  fièvre  lu  soif  indique  la  glycosurie  ou  la  polydipsie. 
V.  ces  mots. 

Thémiieutiifue.  — (]ontrt>  la  soif  exagérée,  les  boissons 
acides  el  froides,  les  pa.stilles  d'oxulate  de  potasse  (V,  ce 
mot)  et  les  piliili's  d'opium,  5 à 1.>  cenligranimos,  sont  ce 
qu’il  y a de  mieux  à employer. 

SOI.IOINME.  Doctrine  médicale  dans  iaqiielle  on  fait 
jouer  aux  éléments  solides  du  corps  humain  le  principal 
rôle  dans  la  production  el  dans  le  traitement  des  ma- 
ladies. 

S'il  est  vrai  do  dire  que  parfois  la  lésion  primitive  des 
solides  est  le  point  de  départ  des  maladies,  dans  beaucoup  de 
cas  il  n'en  est  pas  ainsi,  et  c'est  dans  nne  altération  des  hu- 
nieui's  ou  du  ferment  vital  qu’il  faut  en  rechercher  l’origine. 

D'une  manière  générale,  dan  les  maladies,  les  solides 
no  s'allèrénl  pas  plus  souvent  d'une  façon  primitive  que 
les  Imiiicui's,  et  il  est  impo.ssible  do  faire  du  ou 

de  Vhmtoiismi-  une  doctrine  médicale  exclusive. 

Dans  lesolidisnie  on  considère  les  solides  comme  devant 
être  primitivement  affectés,  sans  tenir  compte  do  l’alléra- 
lion  possible  ou  primitive  ries  humeurs,  mai.s  sous  ce  rap- 
port, comme  système,  Celle  doctrine  e>l  en  opposition  aliso- 
luc  avec  la  vérité. 

De  ce  qu'un  oi^ane,esl  altéré  dans  sa  strucUire  il  ne 
s'ensuit  pas  que  cesoil  là  lu  commencement  de  la  maladie, 
car  il  y a snimml  une  diathèse,  c'esl-è-dire  une  altéralioa 
antérieure  des  humeurs  qu'il  faut  considérer  comice  étant 
l'origine  du  mal. 

Dans  les  maladies,  les  solides  sont  primilivumeiit  ou  se- 
condaireinunt  affucU'S,  cl,  dans  le  premier  cas,  l'alloralion 
des  hulneur^  suit  celle  des  solides,  tandis  que  dans  le  se- 
coml  c’est  le  trouble  humoral  qui  entraîne  la  lé-|on  des 
solides. 

An  point  de  vue  pratique  el  thérapoulique  le  solidisme 
a une  très-grande  importance,  car  il  conduit  à la  négation 
de  reffiracité  des  sm'ynée.f  el  des  remèdes  fiurQtttifs  êea- 
cuftHt»  n]iéri/iffurs  qui  agi.ssenl  sur  les  humeurs  avant  d'a- 
gir sur  raltéralion  des  solides.  V.  Huhohisnr,  Oroa- 
N1CIS.HE. 

RDI.IDINTE.  Médecin  ayant  adopté  la  doctrine  du  so- 
iidisme. 

MOLL'TlOl^S  or  KOLITÊN.  Préparations  niédicnmen- 
ieuscs  formées  ü'uau,  ayant  dissous  un  remède  vanté 
comme  utile  dans  le  Irnitemeiil  d'une  maladie  quelconque. 
Telles  sont  les  solutions  arsenicales  de  Bien,  de  Fowler; 

— mercurielles,  deMarryat;—  iodurées,  de  Lugol  ; 

— iodo-tanniqnes,  de  Gnilierinond,  etc.  C’est  un  mode 
particuMer  d'ailiuinistralion  de  n^rtaiiis  remèdes,  dont  la 
du<e  se  trouve  indiquée  à roccusioti  de  chacun  d'eux. 

Soluté  orwiiffil. 


ii'amin'iniai|n<> , X sramnci. 

F.«m  «liftilW OU  ia. 


Faites  dissoudre.  S'omploie  comme  la  liqueur  de 
Fowler. 

Soluté  lodo-frmnb/ne. 
tioillermond  a indiqué  deux  formules: 

1“  Soluté  iùdo’tanniquf  mnnul. 

On  l’ohiieni  en  triturant  5 parties  d'iode,  kS  parties  de 
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tannin  et  1000  parties  d’eau.  Lorsque  la  solution  est 
eompléte,  on  filtre  et  l’on  réduit  par  éraporalion  ménagée 
à 100  parties.  L'amidonne  doit  (tas  réagir: 

En  injections  dans  rurèlhre,  le  vagin  ; en  gargarismes. 

2®  iorfo-</mmV/M€  Muré. 

*0 

s 


Dissolvez  par  trituration  d’abord,  puis  à une  douce  cha- 
leur, dans  un  roalras  au  bain-marie. 

L’iode  en  excès  dissous  ainsi  ne  se  précipite  pas, 

même  par  une  forte  dilution  af|ucuse. 

Pour  toucher  les  ulcérations,  et  en  injections  dans  ) hy- 
drocèle, les  tumeurs  enkystées,  etc.  ; pour  remplacer  les 
anciennes  injections  iodiques. 


Soluté  ioduré. 

Im)*..  . 

|odor«  d*  pAUMÎaiD 

. 


Si  id. 

S3  fiamm#*. 


Ce  soluté  contient,  dit  le  docteur  Lugol,  un  vingt-qua- 
trième de  son  poids  d’iode.  Mais  en  tenant  compte  de 
Piode  de  Tiodure.  on  voit  qu’il  contient  en  réalité  seasi- 
blement  un  huitième  de  ce  corps. 

Celle  préparation  est  en  quelque  sorte  la  hase  du  trai- 
tement antiscrofuleux. 

Ce  soluté  s’administre  par  gouttes  dans  de  l’eau  sucrée, 
une  ou  plusieurs  fois  par  jour. 

Lugol  commence,  chez  les  adultes,  par  six  gouttes  le 
malin  à jeun,  et  sixgoullc.s  dans  l’aprés-midi,  une  heure 
avant  le  dîner,  dans  un  demi-verre  3‘eau  sucrée.  Chaque 
semaine  il  augmente  la  dose  de  deux  gouttes  par  jourjus- 
qu'àtrenle  ou  trente-six  gouttes  dans  les  vingt-quatre  heu- 
res.Poiirles  enfants  il  débute  par  deux  gouttes  deux  fois  par 
jour,  que  l’on  augmente  graduellement  ju5^u'à  cinq  gout- 
tes le  matin  et  autant  dans  l’après-midi.  Pendant  le 
deuxième  septénaire,  il  ne  prescrit  guère  plus  de  seize 
gouttes  de  soluté  pur  jour. 


Soluté  intinré 


I..diiTe  de  j „ 30  (trftmiiMHi. 

. 

E«n • fiO 

Pour  cliftücr  la  peau  rouge  hypertrophiée,  imprégnée 
de  pus,  les  ulcères  tuberculeux  et  cutanés,  reslbioménc. 
Le  docteur  l.ugol  l’emploie  dans  tous  les  co-s  où  le  soluté 
rubéfiant  n’a  plus  d’effet  local  ou  n’en  a qu’un  insuffi- 
sant. (Lugol.) 


SohUé  o*lnntalgiqtie. 

En  application  sur  la  dent  malade.  (Chapman.) 
Soluté  odontafgigueé 

C«mphre 4 grumn^*. 

ËouMtM  d<>  t^Mirfiituiw’.  16  iil. 


On  .sature  dix  gouttes  d’étlier  par  du  camphre  et  l’on  y 
igoute  deux  ou  trois  gouttes  d’iunnioniaque.  Cet  étUérulé 
de  camphre  et  d’ummoHiut/ue  fait  cesser  immédiatement 
l’odontalgic  produite  par  la  carie  dentaire.  V.  Dents  (Jf"- 
ladies  dêt).  (Coltereau.) 

Soluté  de  tartrale  /er»ico-;)o<<i*nV/ue. 

Tirtntt^  .......  30 

Eau  diftiUM 300  li. 

De  une  à vingt  cuillerées  par  jour.  — Sert  aussi  en 
pansement  dans  les  ulcères  pliagédéniqucs.  (Ilicord.) 

S<èlntion  de  veratri)ie. 

Sulfalc  do  vitrine & 

Fah  dittiiW-o 60  KTAnno*. 

Par  cuillerée  à café  dans  l’eau  sucrée. 

Pour  remplacer  l’eau  médicinale  de  llusson,  comme  an- 
Ihiarlhri  tique. 

MinnsiL.  .Suspension  momentanée  de  l'activité  in- 
tellectuelle -sensoriale  et  motrice. 

Dans  le  .'iommeil,  l'intelligence,  la  conscience  et  le  mou- 
vement volontaire  sont  abolis  en  même  temps  que  se  p 
duisent  le  ralcnlissemeut  de  la  respiration  et  de  la  circu- 
lation, que  la  calorification  s'affaiblit,  et  que  les  sens  se 
ferment  momenlauémenl  aux  impressions  du  dehors. 

l.e  sommeil  est  le  résultat  de  la  fatigue  des  oi^anes  pro- 
duite par  l’état  de  veille,  et  il  coltiride  avec  une  hyperé- 
mie du  cerveau  correspondant  à un  étal  semblable  du  globe 
oculaire. 

Dans  le  sommeil,  bien  que  les  pupilles  soient  dans  l’ob- 
scurité, elles  sont  extrêmement  rétrécies,  et  elles  se  dila- 
tent nu  moment  du  réveil.  (Bouchul.) 

Si  le  sommeil  est  un  phénomène  naturel,  indispensable 
à la  vie  pour  donner  aux  organes  le  repos  dont  ils  ont  be- 
soin, il  devient  souvent  un  plténoméne  morbide  lorsqu’il 
est  trop  prolongé,  et  quand  il  persiste  au  delà  de  certaines 
liroilcs. 

La  privation  absolue  de  sommeil  conduit  au  marasme,  â 
la  folie  et  à la  mort. 

[.'habitude  d’un  sommeil  trop  souvent  prolongé  occa- 
sionne souvent  l’oln’sité. 


Soluté  ioduré  rubéfiant. 

Indntw  d»  flû  frmmnH. 

30  id. 

Eau  375  mI. 

Pour  loucher  le  l>ord  libre  des  paupières  dans  lesopli- 
Ihalmies  scrofuleuses,  les  fosses  nasales.  (Lugol.) 

Soluté  de  Marryat. 

SoLtinr  ««rTMif. 4 

Aeid«  13  td. 

TeUiturtF  dr  Raro«mottte  oomp<iA4 850 

8 grammes  matin  et  soir  dans  un  demi-verre  d'eau  su- 
crée. Celte  solution  n'a  pa.s  le  goût  désagréable  de  la  dis- 
solution aqueuse  simple. 

So/u<é  mercttriel  opiacé. 


Sabliiué  domMÎl { gmiBnv, 

EUa  (Iiftiil4«.  ...............  500  id. 

t.*nilanHUt |5  id. 


En  topiques  sur  les  ulcères  indolents.  (Bouchardat) 


Le  sommeil  trop  profond  et  continu  annonce  une  hype- 
rémie cérébrale  simple,  une  maladie  du  cerveau  ou  des 
méninges,  un  empoisonnement  par  l’opium,  une  fièvre 
grave  typhoïde  ou  adynumique,  et  enfin  une  fièvre  inter* 
miuenic  pernicieuse.  V.  Méningite,  Kif.vretvhioIde. 

Quand  un  sommeil  extraordinaire  et  profond  .se  montre 
d'une  façon  régulière  ou  périodique  à vingt-quatre  ou  qua- 
ranle-hnil  heures  de  distance,  il  faut  craindre  une  fièvre 
pernicieuse,  comateuse,  et  administrer  le  sulfate  de  qui- 
nine. V.  Fièvre  internittentf.. 

Idï  sommeil  est  souvent  ti*oublé  par  des  rêves  qm  occu- 
pent l’inlelligcnce  seule  ou  l'intelligence  et  le  mouvement, 
et  alors  il  en  résulte  ce  qu'on  appelle  le  somnambuli.sme 
naturel.  V.  ce  mot. 

TAémj>eti*‘7«e.  — Il  n’y  a rien  à faire  contre  le  som- 
meil naturel  qui  n’est  que  le  repos  instinctif  des  oigaucs 
fatigués  par  l’exercice  de  la  veille  ; mais  il  y a des  cas  où 
par  son  irrésUUble  retour  dans  la  journée,  par  sa  peraU- 
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tance  ou  [âTiotlicilê,  le  sommeil  esi  un  véritable  état 
morbide. 

Ouimd  UD  iodiridu  dort  dans  la  journée  et  après  le 
repas,  il  faut  lui  prescrire  de  mmiÿf-cuu  peu  moins,  de  boire 
du  café  et  de  prendre  de  l'exercice. 

Le  sommeil  diurne  avec  lourdeur  de  tôu^  est  souvent  la 
conséquence  de  la  pléthore,  occasionnant  l'hypérémie  cé- 
rébrale, et  il  exige  une  savjn^f  ou  de  temps  à autre  des 
$mvjsu€s  à Vtinus. 

Le  sommeil  produit  par  les  narcotiques  doit  être  corn* 
battu  par  Yinfusion  fie  café. 

Quand  le  sommeil  revient  avec  de  la  fièvre  d'une  façon 
périodique,  il  faut  administrer  2 ù 3 grammes  «le  sulfate 
de  gninine  après  Koccés. 

MnJV.iHRlJLlSIIE.  Sommeil  particulierdans  lequel  la 
mémoire,  riulclligencc  elles  sens  sont  dans  un  état  incon- 
scient d'activité,  et  permettent  à un  individu  d'agir  à peu 
près  comme  dans  l'état  de  veille. 

Il  n’y  a pas  à comparer  les  actes  libres  et  volontaires 
de  l'étal  de  veille  avec  les  manifestations  automatiques  et 
inconscientes  du  somnambulisme,  car  dans  ce  dernier  état 
l’individu  qui  agit,  parie  et  marche  en  dormant,  D'aura 
RU  réveil  aucun  souvenir  de  ce  qu'il  a fait  précédem- 
ment. 

Tout  individu  qui  se  lève  la  nuit,  qui  marche  endormi 
cl  se  dirige  sans  le  secours  des  yeux,  qui  parle  et  qui  agit 
à peu  près  comme  s'il  était  éveillé,  est  atteint  de  somnam- 
bulisme naturel. 

f.es  sujets  atteints  de  somnambulisme  agissent  sans 
conM:ieiice,  se  dirigent  en  rêve  et  par  imagination,  car  ils 
ne  voient  pas  ce  qu’on  présente  à leurs  yeux  fermés  ; Us 
n’cntcndcnl  pas  ce  qu'on  leur  dit,  iis  ne  sentent  pas  qu'on 
les  touche,  et  il  faut  crier  fort  et  les  secouer  vigoureuse- 
ment pour  avoir  une  réponse,  mais  dans  ce  cas  Us  sont 
éveillés. 

Le  sooinauibulisme  est.  un  rÔve  mis  en  action  et  par 
conséquent  une  véritable  névrose. 

Les  hommes  sont  plus  sujets  au  somnambulisme  que  les 
femmes,  et  les  jeunes  gens  plus  que  les  adultes  et  les  vieil- 
lards. 

C’est  toujours  pendant  la  nuit  que  se  montrent  les  accès 
de  somnambulisme. 

Il  y a,  dil-on,  un  sonuutmlaiHsme  arti/kiely  déterminé 
par  le  magnélisme  animal  (V.  MAi>NÈTi.<ME},et  dans  lequel 
le  sujet  magnétisé,  insensible  et  endormi,  comme  duos  k 
somnainbulismc  naturel,  agit  comme  dans  la  veille  ; mais 
quand  on  ajoute  qu’il  )>ense  et  qu'il  voit  sans  le  secours 
des  sens,  ce  qu'on  appelle  la  :»rconrk  rue,  ou  commet  une 
erreur  grave  qui  ne  repose  que  sur  le  fait  du  sommeil  dé- 
terminé p»r  l'enmii  des  pratiques  du  magnétiseur. 

Le  somnambulisme  naturel  n’u  rien  de  grave  par  lui- 
iiièiDc,  niais  U devient  une  affection  très -.sérieuse  lorsque 
le  malade  se  lève  endormi  et  nu,  nurclic  dans  un  appar- 
tement, ou\Te  des  fenêtres,  monte  sur  les  loiU  et  peut 
faire  une  chute  grave. 

Théraixutigae.  — Quand  un  enfant  a des  accès  de 
somnambulisme  nocturne,  il  faut,  pour  éviter  qu'il  ne 
s’échappe  sans  qu’on  s'en  aperçoive,  l'enfermer  dans  sa 
chambre  cl  cadenasser  les  fenêtres. 

Dans  le  jour  il  faut  prescrire  beaucoup  d’exercice,  en 
allant  jusqu’à  la  fatigue,  — ordonner  des  bains  froids, 
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des  bains  de  mer  et  de  rivière,  rhydroüiéi'apie,  ~ les  bains 
de  valériane,  de  tilleul  et  de  pavot. 

A l’inlérieur,  le  bromure  de  potassium,  3 à 6 gram- 
mes Q (Houcliut),  le  sirop  d’éther,  1.S  à 3ü  grammes; 
•X-  le  sirop  de  codéine  ou  de  morpliine,  1 5 à 25  grammes  ; 
— le  musc  en  pilules  de  10  cenligramines,  cinq  à 
dix  pilules  par  jour;  •—  la  jusquiame  en  pilules  de  5 cen- 
ligramincs,  deux  à trots  pilules  par  jour  ; — le  valériaoate  , 
de  fine,  à la  dose  de  5 à 10  centigrammes;  — - le  va- 
lérianalc  d’ammoniaque,  etc.,  devront  être  conseillés  suc- 
cessivement. 

HOXKIvfîBE.  tjui  porte  an  sommeil.  V.  NahcotioOE- 

sÿon^'OLBTIkCE.  Liai  intennédiairc  au  sommeil  cl  à la 
veille  qui  s'observe  dans  la  méningite  aiguë  et  chronique, 
dans  la  commotion  du  cerveau,  dans  les  maladies  céré- 
brales et  daus  les  empoisonnements.  V.  Méningite, 
Fiévhf.  typhoïde,  CcnÊBKOSCOHB.  , 

Produit  de  moulure  du  blé,  formé  par  l'cnvc- 
ioppe  de  celle  semence , et  dans  lequel  se  trouvent  de 
l'amidon  et  une  matière  azotée,  tré.s-nutrilivc,  utilisée  dans 
la  puiiincalioQ  par  Mége  pour  augmenter  le  rendement  de 
la  farine. 

Le  son  en  nature  sert  à préparer  du  pain  de  son  vanté 
contre  la  constipation  On  en  fait  de  la  tisane  contre  la 
diarrliée  des  enfants,  en  le  ballant  dans  l'eau  froide 
et  enfin  on  l’emploie  dans  les  bains  pour  rendre  l’eau  un 
peu  mucilagioeuse. 

^KDEN.  Instruments  dont  on  se  sert  pour  explorer  la 
vessie,  les  plaies,  les  fistules,  etc. 

.So«'/es  mwiircs.  Elles  comproimenl  le  cathéter^  instru- 
ment plein,  quelquefois  avec  rainure,  d(^stiné  à diriger  les 
inslnimculs  iLins  la  vessie.  l.a  sonde  proprement  dite,  qui 
est  creuse  et  gaiTiie  de  deux  yeux  à son  extrémité  pour 
vider  Turine  de  la  vessie  ou  y faire  des  injections  ; la  bon- 
instrument  plein  et  «ouple,  de  cire,  de  caoutchouc  ou 
de  baleine,  etc  , la  sonde  de  femm«-  courte,  presque 
droite,  si  ce  n’est  à son  extrémité,  où  se  trouvent  éga- 
lement deux  ouvertures  pour  le  passage  des  liquides. 
V.  Boit.ie-s,  OATHÊTÊnisME,  Hétention  d'urine. 


Quand  on  est  obligé  de  laisser  ces  sondes  à demeure 
dans  lu  vessie,  il  faut  les  fixer  auprès  du  méat  |K>ur 
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(iu’ellcs  no  s'inlioduisonl  pas  dans  le  rÔMTVoir  urinaire. 
V.  l'nKTHBF.  (Jiéh-éehatninit  de  /’)  ; Vf>vS|E {Pur<i/ys*e  deln). 


\ 


608.  — Sunde  k Jeinnirr  |-vnr  I liouimc. 


Sonde  eunnvin-.  Tige  droite  de  fer  ou  d’argent  flexible, 
cannelée,  avec  ou  sans  cul-de-sae  linal  pour  sonder  les 
plaies  et  servir  de  guide  au  bistouri  dans  l’agrandissement 
d’une  ouverture  cutanée  ou  d'une  fistule. 

.Sonde  de  Ikllor.  Instrument  nécessaire  pour  arrêter  les 
grandes  bémorrliagies  nasales  au  moyen  du  tamponne- 
ment. V.  KetSTAMS. 

il  consiste  dans  une  sonde  creuse  et  presTpie  analogue 
à celle  qui  sert  à vider  la  vessie,  dans  laquelle  est  placée 
une  tige  ou  mandrin  terminé  par  un  ressort  d’acier  flexi- 
ble, qui  a à son  extrémité  un  boulon  percé  d’un  trou. 

On  emploie  cet  instrument  pour  pincer  des  tampons  de 
charpie  aux  deux  orifices  postérieurs  des  narines.  V.  Tam- 
ponnement liES  KOS.SES  NA.SALE.S. 

MOPOREI'X,  EL'NE.  Etat  accum|>agné  d'un  assoupis- 
sement profond.  La  fiéere  so/toreiise  est  une  forme  de  la 
fièvre  pernicieuse  et  doit  être  tniitée  par  le  sulfate  de  qui- 
nine. V,  Fikvue  intermittente. 

morbier.  Plante  de  la  fiunille  des  ro.sacées,  dont  les 
fruits  ou  sorùes  sont  doués  de  propriétés  astringentes  et 
servent  à lu  préparation  d’un  sirop  employé  contre  la  diar- 
rhée Fël. 

HOROttO.  Plante  qui  donne  le  »)ry/io  à fuuirngr  et  le 
sorgho  à sucre.  Ce  dernier  founiit  aussi  du  fourrage  ; du 
vin  qu’on  extrait  de  la  tige  ; du  sirop,  du  rhum  enfin,  des 
gi  aines  utiles  à la  teinture  ou  pour  ralimentalion  des  vo- 
lailles. 

MOTTEEILLE  (Seine-Inférieure).  Eau  minérale  saline, 
chlorurée,  sodique,  h 2fi®,  encore  peu  connue  Q. 

MOrBRENAET.  Tressaillement  des  tendons  de  l’avant- 
br.as  que  l’on  observe  dans  la  fièvre  typhoïde  adynamique 
et  dans  quelques  maladies  cérébrales  V.  Fièvre  tY- 
riiOÏDEi 

MOECUET.  Ilacine  aromatique  et  stimulante  de  plu  • 
sieurs  arbustes  de  la  famille  des  cypéracées,  dont  on  sc 


SOIF 

sert  comme  aliment  et  comme  remède  pour  augmenter  le 
lait  des  nourrices  □. 

MOl't'I.  Plante  de  la  famille  des  synanthérées,  jadis 
employée  dans  l’ictère,  dans  l’aménorrhée  et  dans  le  can- 
cer H- 


Kir.  <->  ScKiri  ciiam|)8. 


MOL'DK.  Oxyde  de  sodium  retirée  de  la  soude  du  com- 
merce, qui  n’es't  qu’un  carbonate  de  soude.  On  l’obtient  à 
l'étal  de  soude  caustiijue  à par  les  mêmes  procé- 

dés dont  on  sc  sert  pour  obtenir  la  potas.se  {V.  ce  mot), 
et  à l'état  de  siuide  caustique  lignide,  l’une  et  l’autre  peu 
employées  en  médecine.  La  soude  caustique  dissoute  dans 
l’eau  et  marquant  56“  à l’aréomètre,  constitue  la  lessive 
des  savonniers  employée  pour  la  fabrication  des  savons. 

MOEFELE.  Ilruit  morbide  constaté  dans  les  poumons, 
dans  le  cu-ur  ou  dans  les  vaisseaux,  et  comparable  .à  celui 
qu’on  produit  en  soufflant  plus  ou  moins  fort  avec  la 
bouebe.  V.  Alscui-tation. 

Moulflr  poumoim  Le  murmure  vésiculaire  des 
poumons  sains  est  quelquefois  remplacé  par  un  souffle  qui 
correspond:  1"  à une  partie  de  poumon  indurée  où  hépa- 
tisée de  l’organe,  comme  dans  la  pneumonie  aiguë  cl 
chronique  (V.  Pseimonik)-,  2“  à une  pailic  de  poumon 
comprimée  par  un  liquide,  comme  dans  la  pleurésie 
. V.  PLELRÊ.SIK),  excavation  de  l’intérieur  des  poumons  par 
iine  dilatation  des  bronches,  par  un  abcès  pulmonaire  vide, 
par  une  cavenie  tuberculeuse,  etc.{l.aenncc).  V.  Puthisie, 
llno.Nc.iiE.s  [[Hlat'ilion  des). 

Mouffle  du  c«eur.  Le  tic-tac  habituel  et  normal  du 
cœur  sain  est  souvent  masqué  à l'un  ou  .à  l’autre  bruit  par 
un  souffle  doux,  dur,  rApeux  ou  musical,  qui  indique  une 
difformité  congénitale  du  cteur,  persistance  du  trou  deBotal, 
ou  rétrécissement  de  l’artère  pulmonaire,  ou  une  endo- 
cardite aiguë  ou  chronique,  ayant  produit  aux  orifices  un 
rétrécissement  ou  une  insuffisance  valvulaire.  V,  Cceuh, 
ENnOCARDlTE. 

Suivant  la  nature  du  bruit  de  souffle  cardiaque,  d'après 
son  siège  relalivemcnl  au  mamelon,  et  d’apr^  sa  place  à 
la  Iwse  ou  à la  pointe  du  cœur,  on  doit  pouvoir  distinguer 
les  maladies  du«œur  droit  et  du  cœur  gauche,  ainsi  que 
celles  de  l'orifice  aortique  cl  mitral.  \ .Q,Or.VR  (Maladies du). 
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Huuinr  clr«  De>  bniitü  de  exi»lcnl 

aii>»i  duos  l'aurlc  et  dans  les  artères  atteintes  d’nnèvrysine 
(V.  ce  nioti,  coiiiprimces  par  une  tuiiicur  nu  par  le 
stéthoscope  [V.  Akikres  parcourue.> 

par  du  sang  trop  cluirgé  de  sérum  (V.  Ciii.om)SK  et  Ane- 
MiE  , et  ils  sont  simples  ou  à double  courant  cl  inuMcaux 
{Bouillaud,  lleau).  V \i'?i:uLTATluN. 

On  trouve  aussi  dans  les  veines  des  bruits  de  souille 
qui  réMiltcnl  de  ce  qu'on  appelle  la  rfirtr  fliihlf  ou  |Mi*-sage 
du  sang  d'un  endroit  nHrèri  dans  une  partie  plus  large,  et 
quelques  physiologistes  plarent  dans  ces  vaisseaux  h>s 
bruits  Ta.srulaires  delà  chlorose.  (Ohauveau.) 

Nouille  filaerniairr.  l'ii  souffle  exUU'  aussi  dan»  les 
vaisseaux  du  placenta  arrive  A uii  certain  degri*  de  dêve> 
lop]M>uirnl  loi*si(ue  le  «ang  circule  dans  les  sinus  en  pas- 
sant d uiic  partie  «■•Iroile  dans  une  partie  plus  large.  V.  At> 
COI  aiEMBNT.  (IbOSsEAsE,  l’UilENTA 

NOt'FRK.  (^orps  simple  rejeté  par  les  volcans  «-n  igiii- 
liou  et  très'Ulile  en  lliêra|>i*ulM|ue.  O’est  le  spéciliipu*  de 
la  gale,  l'orphyrisé  et  luvé  il  forme  la  i/c  sniifr*-  ; 

sublimé  il  constitué  les  /ïeinn  tU  soufre  qui  sont  /</réc5  ou 
uen  lavèfs.  Ohlomi  par  précipitation  du  sulfure  de  ]K>tasse 
ou  de  soude  au  moyim  du  rinaigre,  U forme  le  mo[/Mfcrc 
f/e  soufre  ou  tait  >U-  soufre,  à l’étal  de  /leurs  f/e  siutfre,  U 
est  employé  en  fiomma/ie  (3  à 6 grammes  sur  30  d’axuuge) 
dans  la  gale  i-t-  et  dans  quelques  inaliidies  de  pi  au  ; — 
à l’intérieur  on  le  donne  en  élertnaire  avec  du  miel,  .5  gr. 
pour  50  grammes  de  miel  ; en  )àtulrs  ou  en  fnistUles,  à la 
dose  de  50  centigrammes  5 1 gramme  pour  combattre  la 
diathèse  dartreuse,  rasthme  et  la  bronchite  chronique.  On 
radininislre  aussi  eu  Heetwiiir  30  grammes  pour  30  gram- 
mes de  miel  plusieurs  jours  de  suite  dans  la  colique  de 
plomb  (V.  ce  mol),  thi  en  fait  aussi  un  hit  de  soufre 
contre  la  couperose  (V.  I.AIT  . O’est  le  principe  actif  de 
toutes  les  eaux  minérales  sulfureuses. 

A l'état  de  fusion  et  précipité  dans  l'eau  il  devient  mal- 
léable et  forme  ce  qu'on  appelle  le  soufre  mou  cmplové 
pour  l'obturation  des  dents  cariées.  — Kn  combinaison 
avec  d'autre  corps  simples  il  forme  les  sulfures  (V.  ce 
mol),  et  A l'étal  sulfurique  combiné  avec  les  bases,  il 
constitue  les  sulfates  (V.  ce  mot}. 

NOl'4iK%(^\E  (Aude).  Kau  minérale  saline  chlorurée 
sodique  froide. 

HOL'I.T/RtlH  (ilaut-IUùn).  Kau  minérale  alcaline, 
un  peu  ferrugini’usc  et  gaxeuse  froide,  employée  eu  l>uis- 
son,  en  bains  et  nn  douches,  contre  la  chlorose  et  ta  dys- 
pepsie m. 

Nori.TXff.ATT  (Haul-niiiu).  Eau  minérale  alcaline 
bicart>onalér  sodique  cl  gazeuse  froide,  employée  en  bois- 
son ronlre  In  d>*spej>sic  E). 

MOI  PIR.  Expiration  plaintive  plus  ou  moins  fn'‘quente. 
{>  phénomène  avec  flévre  accompn^c  souvent  la  ménin- 
gite aigué  simple  et  tuberauleuse.  V.  XÉNiThiiTE. 

MU  RD-ni  RT.  V.  .^unniTK,  OnRILLE.4. 

NOl'N-CARBO\%TEIIR  i ER.  V.  OaKHONATB  UE  FER. 

NPt  (Ikdgique).  Eaux  minérales  bicarbonatées  ferrugi- 
neusese.s  et  gazeuses  froides  employées  on  boisson  ronlre 
la  clilorose,  l'anéinicot  le  nervosisme  chronique  0. 

NP%R1RK.\P.  l.es  sparadraps  sont  des  morceaux  de 
toile,  de  papier,  de  peau  ou  de  soie  couverte  d'une  couche 
résineuse  ou  emplu.>ü<|uo  et  qu'un  applique  sur  la  peau 
dans  un  but  excitant  ou  sédatif. 


Emplàln*  di*  diachyloit  gommé,  q.  s.  Eailes  foudre.  Eten- 
dez sur  du  calicol  écru  ou  sur  delà  toile.  — C’est  le  -pa- 
rndrap  des  liépiUiux  de  l^ari'^. 

atj>jUdiaatif, 


It—mr 

< 

(•oinwir  lallMiKiirt.  . . 
Güiuw.* 

IVo-ticBlbiki- 

i.iw  }«a»p.  ...... 


' j U jOO  rriBiat'-t 

J in  ,0. 

■ I •«  »*'j  ia 

,1. 


I.a  pro|Kirlioii  di*  téridienlhini*  varie  selon  la  >ai>on 
entre  .50  et  (OU  grammes.  On  calandre  h toile,  deux 
blindes  étant  placées  l'une  sur  l'autre.  sur  les  faces 
qui  n’oiil  point  revu  le  contact  de.s  rvlindres.  qu'au  moyen 
du  l'outeau  on  coule  remplàire  eu  quatre  ou  eu  si\  couches, 
-eloii  l'épais.seur  que  l'un  veut  donner  au  sparadrap,  il  faut 
préparer  l'emphUre  à une  douce  chnieiir  en  donnant  assez 
de  temps  pour  dissoudre  les  gommes-résines  dans  la  (éré- 
henlhine,  la  culophnne  cl  la  résine,  avant  d'ajouter  l’eni- 
pliilre  simple  et  l.t  cire  jaune.  (SclueufTéle.) 


Sparailrap  brûle, 

llixlc  .i  ..litp,  üUU  frautHU-*, 

M>«mm 250  kl. 

I ifp  jauMP 1K5  bi. 

I>  sparadrap  ne  pneluit,  dit-on,  jamais  </'cnsy;>c/c,  ni 
d'irritation.  Mais  il  faut  qu'il  soit  récent  pour  qu'ü  ne 
s'écaille  pas.  Il  faut  remuer  ^iir  le  f«‘U  jus(|u’ù  ce  que  la 
masse  devienne  noire.  (Eo)son.) 


hivaline  aijnhdinatire. 


A l'exception  du  tissu  qui  reçoit  la  iimlièrc  adhésivc,  il 
n’y  a aucune  difTéreuce,  soit  pour  les  Mihstnuces  employées, 
soit  pour  le  mode  de  préparation,  entre  la  penaliw  adbi- 
sUe  et  le  taffetas  dWwjleterrr  du  Codex;  on  n'iuplace  en 
cunsequeme  le  tissu  de  soie  par  de  la  |KTcaline  blanche 
nii  noire.  Co  sparadrap  offre  l'avanUgo  d'adhérer  avec 
force  à la  peau,  surtout  si,  au  moment  de  son  application, 
on  a soin  de  tremper  la  handelelle  dans  do  l'eau  tiède.  Il 
convient  parfailcroent  dans  les  cas  de  blessures  ou  de 
plaies  consécutives  aux  amputations  cl  opérations  diverw^s, 
et  lorsqu'il  s'agit  de  ri'untun  iniincdiale.  (Dorvatill.) 


Si»aradi‘np  de  belladone. 

Ce  spaindrap  s»;  prépare  de  la  même  manière  que  le 
sparadrap  d'opium. 

Sfniradrap  d'emphtre  de  cvjUf', 

’l”  **'V*'* iniMiH-*, 

T^rvlfvntbtMi OU  kl. 

Opérez  comme  |iour  le  sparadrap  commun. 

Préparez  de  la  même  manière  les  sporadt  aps  d'emfdàlrc 
de  Vigo  eum  metrurif,  d'emphtre  de  yuirmberg  ou  de 
minium. 

Sfuiradrap  fCem/Wdfrf  d'iodure  de  fdoinh. 


twDiiiàln-  i»  i4k«h' SO  lowuM*. 

U4mw  piwab.  XO  M. 

Huns  le  Iraitenienl  des  bubons  et  suriout  des  eugorge- 
iiienU  ehruuiqiies  du  scrotum.  (Hk'ord.) 

.S|M»roffrfqf  de  cire. 

(Toile  de  mai.) 

Cifv  bUar^t  iU)  frtaiM**. 

ItmU  a'oiim. ttn  ii. 

Tvrs-bratiiiti# 90  kl. 


Eailos  foudre  à une  douce  chaleur  dans  im  vaao  k fond 
plat,  puis  plongez  dans  le  mélange  des  haudesde  toile  qw* 
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VOUS  eu  retirerez  en  les  faisant  |iasser  eulrc  deux  n^U'> 
de  bois. 

Dans  quelques  localités  on  donne  à la  toile  de  moi  le 
nom  de  tmle  !>wi.  Dans  d'autres  ce  nom  est  appliqué  au 
.^poraclntp  de  diapalme. 


S}>aradrap  de  CKdophtuu  . 


tjMpUUe  MOi|>l« 

O^opfeaM 

Huile  irenuiW  «Iimiiti. 


100U  rmaou-*. 
U 300  h). 


{-'ailes  dinuiïer  jusqu'à  ce  que  la  masse  ait  acquis  la 
couleur  jfuttut  foncé  que  l'un  reclierclie  pour  les  sparadraps, 
et  passez  à travers  un  linge.  OUe  composition  est  simple 
et  oiïre  Tuvautage  de  ne  contenir  aucune  substance  irri* 
tante.  Le  sparadmp  se  conserve  bien  et  ne  s'éraille  pas. 

(V.  Garnier.) 


S/Miradmp  de  dtitiyalme. 


EatiUtr*  dU)iâliae. 
Iluilr*  d'uliw*.  . . 
llim  bluelar.  ... 
Térrhestliiee. . . . 


300  graaupi. 
30  U. 

CO  a. 


Faites  fondre  l’empl&lre  avec  la  cire  et  l'huile^  ajoutez 
U tcrcbenlhinc,  et  étendez  sur  la  toile. 


!^}aradrnp  d*icà<àÿoco//<. 

CaUr  de  iMMaWMi 30  freminps. 

t«u 00  id. 


Faites  ramollir  cl  versez  dessus  : 

C3  gruamet. 
46  kl. 


Aimnl  4 83*. 
E«u.  . . . 


CliauiTez  au  bain-uiaric  pour  faire  dissoudre. 

On  étend  celte  dissuluiion  à l'aide  d'un  pinceau  sur  du 
UlTetas  gommé  ou  riré  ordinaire;  on  réitère  les  couches. 
C'esl  le  talfetas  d'Angleterre  simplifié. 

Employé  par  le  docteur  Liston,  dans  les  opératioD.s  chi' 
rurgicalcs.  (Liston.) 

Sparadrap  d'opium» 


On  ramollit  de  l'extrait  d'opium  par  quantité  sufTisanie 
d'eau,  on  y ajoute  un  sixième  de  poudre  de  gomme  ara* 
hique,  et  l'on  étend  la  musse  au  piuceau  sur  du  tafTelas 
tendu.  On  conserve  le  taffetas  en  lieu  sec. 

On  conçoit  qu'on  pourrait  préparer  ainsi  des  taffetas 


d'extraits  actifs.  (Schæufèle). 

Sparadrap  ordinaire. 

Cira  jMUM*.  800  frunmef. 

Ilniie  iTuMftde*  doarai 100  id. 

Tù-ébcDtliiM!.  âO  id. 


(F.  Il  L.) 


Sjvflrfldrup  sur  ou  Papier  chimique. 

Les  papiers  sparadrapiques  prennent  faveur  de  plus  en 
plus  pour  la  préparation  des  écussons. 

Les  papiers  de  celle  surte  les  plus  employés  sont  ceux 
d’cuipiâtre  de  jwix  et  d'emplâtre  vésicatoire  anglai.s. 

Le  jwpicr  chimique  contre  ies  dmüeurSy  etc. , de  Fayard 
et  Blayn,  ainsi  que  de  madame  Poupier,  est  préparé, 
dit-on,  avec  des  feuilles  de  papier,  entières,  trempées 
dans  de  l'emplâtre  de  Nuremberg  fondu,  et  qu’on  relire 
en  faisant  passer  entre  deux  règles,  à la  manière  de  la 
toile  de  mai.  (Cependant,  d'après  le  brevet  aujourd'hui  ex- 
piré, ce  papier  serait  fait  de  la  manière  suivante  : huile  de 
lin, 500  giamiiies;  ail,  30  grammes;  essence  de  térében- 
thine, 500  grammes;  sel  de  Saturne,  60  grammes;  ocre 
jaune,  30  grammes;  minium,  15  grammes.  On  fait  d'abord 
bouillir  l'ail  avec  l’huilc,  on  passe  et  l'on  ajoute  les  autres 
substances;  on  applique  le  mélange  sur  des  feuilles  de 
papier  de  soie  à l’aide  d'un  pinceau  en  blaireau,  forme 
queue  de  morue  ; on  fait  sécher  à l’étuve. 


Ce  |»pier  e»l  préconisé  contre  les  doukure,  les  lirOlures 
et  les  cors. 


poix  bUiM'tie. 

Cira  juwr.  . 

ilMito  «Tokrr. 
Kaêtii]ui*.  . . 


Sfhirtidrajt  stibié. 


40  grunnf». 

80  kl. 

» kl. 

10  kl. 


F.  S.  a.  imc  masse  emplastique,  et  étendez  chaud  sur 
des  bandes  de  calicot,  à la  manière  du  sparadrap  ordinaire. 
Pour  remplacer  les  écussons  slibiés  ordinaiivs.  (Mialhe.) 


.S)Hir«drap  dit  taffetas  d’Anqleterrc. 
{('•)urt-plaster  des  Anglais,  sparadrap  de  rulle  de  poisson, 
emplâtre  adliésif  anglais,  em[di\tre  de  Wuodstock,  seH* 
eum  anglirum.) 

Colle  de  MtiHra 3U  cramiara. 

Eu tSO  ' id. 

Faites  ramollir  et  ajoutez  : 

Alcoat 850  grauimii. 

Triiitnre  d«  ben^iM*.  . OU  kl. 

Giauffez  au  bain  marie,  passez,  étendez  au  pinceau 
quatre  ou  cinq  couclies  de  cette  préparation  sur  des  bandes 
de  taffetas  noir  tendues  sur  un  châssis,  et  recouvrez  par 
deux  couches  du  mélange  suivant  : 


T4nibetitliin«  d*  Ve«is«. li&  grai»BD«t. 

Tviotura  do  boajoin 30  kl. 


Tlecouvrez  eufm  par  une  dernière  couche  de  dissolution 
gélatineuse. 

Pour  obtenir  des  couleurs  différentes,  il  faut  varier  les 
taffetas.  Ce  taffetas  sert  surtout  dans  les  cas  de  coupures 
légères 

Les  laffebis  adiiésifs  communs  sont  faits  avec  de  la  gé- 
latine. 

La  baudruche  gomme*-  est  de  la  baudruche  sur  laquelle 
on  a étendu  une  dissolution  de  colle  de  poUsou. 

Sous  le  nom  de  pereoHne  adhésicCy  on  se  sert  avec 
avantage,  en  place  de  spamdrap,  dans  les  hdpilaux  d’:Vl- 
gérie,  de  la  composition  ci-dessus,  étendue  sur  de  la  per- 
caline blanche  ou  noire.  Ce  sparadrap  adhère  avec  force 
à la  peau.  Il  convient  parfaitement  lorsqu'il  s'agit  de  réu- 
nion par  première  intention,  et  dans  les  cas  de  plaies  ou 
de  blessures  consécutives. 

Pour  l’employer,  on  fait  biimper  les  bandelettes  dans 
de  l'eau  tiède. 

Oo  fait  de  la  même  manière  le  sparadroj}  gélatineux. 

(Dorvaull.) 

Spuradrap  dit  taffetas  \)êsicani. 

Rttnil  éUifiV  3c  i nolkanile*.  ......  185  grainoc». 

Cira  jaaoe StiO  id. 

Faites  dissoudre  la  cire,  .njoutei  l'exli'ait  et  étendez  au 
pinceau  sur  de  la  toile  cirée.  Ne  le  préparer  qu'en  petite 
quantité  et  le  tenir  enfermé.  (Codex.) 


Papier  an/û-Aumafismu/. 

iiw4nm«  . . 850  sraniBe». 

TcrMiruthinr * 60  kt. 

M M. 

Faites  fondre,  passez,  ajoutez  une  partie  de  tartre  sU- 
bié  en  poudre  fine  par  neuf  parties  de  masse,  et  étendez 
sur  du  papier  peu  collé. 

Khumaüsmc  et  tous  les  cas  oà  une  dérivation  à la 
peau  est  utile.  (Slcege.) 


PupiVr  Privatif. 


CuUiRriJo*.  . . 
H«cin«  de  gu*c. 
Oaikaimiu.  . . . 
Alront.  .... 


}“ 


15  grammra. 
90  id. 

180  id. 
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Faites  digérer,  passez  cl  ajoutez  : 


T^rfbeaUiiiM!  J«  ]>iM 7S  »mibbk». 

T^r^bmUtfiM  Je  uielei  - 30  ni. 


Pour  remplacer  Vemphilre  de  poix  de  Bourgogne. 

(il.  H.,  Pirwiti.) 

Pu;»Vr  H ruHtércs. 


Cm  blwK'lH'.  . . 
HUue  de  |i«li'iuF. 

Ter^Blbiur.  . 


SOI) 
loe  iVU 
120 


jr  remit»»». 

i<l. 

i.l. 


Faites  fondre,  pa^^ez  et  étendez  sur  des  bandes  de  pa- 
pier lisse  ou  du  spamdrapier  ordinaire.  (Guihotirl.) 

On  coupe  les  feuilles  par  petits  cam'*s,  et  Fou  en  inei 
cent  par  boite  Le  Codex  prescrit  lu  masse  de  la  foiVe  d> 
mai. 


Papier  épispastinnt:  on  <i  i^icutoire  miuî  cfintltnn»lm. 

i:iT«  bUiK-hr ÎW> 

Blanc  de  iMleiM UO  Kl. 

UailM  d'iJice» t40  id. 

Tér^nthinc.  . . l m 30  W. 

CaaUiandr»  pnirvna*«a J 

K«u.  . . . 300  W. 

Mettez  toutes  ces  subsliinccs  dans  une  bassine  éUiméi* 
et  faites  bouillir  lentement  pendant  deux  lieures  en  agi- 
tant continuellement  ; passez  à travers  une  étolTe  de 
laine  sans  exprimer.  Placez  dans  ce  mélange  fondu  des 
bandes  de  papier  que  vous  pelii’ercz  en  les  faisant  passer 
entre  deux  régies,  ou,  si  vous  ne  voulez  recouvrir  le  pa- 
pier que  d'un  côté,  ürez-le  au  sparadrapicr.  (Guibourt.j 

On  alleinlplus  expéditivement  ce  dentier  but  en  faisant 
fondre  la  masse  emplastiqiic  nu  bain-marie,  dans  une  inrge 
assiette  par  exemple,  puis  en  faisant  couler  de  cette 
masse  fondue  .«ur  des  bandes  de  papier  que  l’on  coupe  de 
grandeur  après  refroidissement. 

La  composition  ci'dessus  donne  le  papier  1;  {Htiir 
obtenir  le  n*  2,  on  ajoute  10  grantntes  de  cantharides,  et 
20  pour  le  n*  3. 

On  coupe  le  papier  en  carrés  d’environ  12  centimétiw 
de  long  sur  9 de  large,  et  on  les  n>el  en  botte  par  vingt- 
cinq  (Dorvault.) 


Papirf  èpûijKt$tii/ne  ou  à vésicatoire  au  garon. 

r.ir»  blwhr iiO  srauiar». 

BUik  de  Iklciti. 90  i.i. 

Iliiile  tl  •»IÎTi»« i<l. 

TprvbeotfaiDe 30  kl. 

KOniii  rtKlirÿ  ■]<  c<ir<j|i Ib  i«i. 

Faites  fondre  l'exlTiUl  dans  quantité  suflisanle  «t’ai* 
fool,  ajoutez-le  au  mélange  fondu,  faites  évaporiT  l'alcool 
et  étendez  comme  ci-dessus.  Pour  obtenir  le  papier  n"  2, 
on  ajoutera  5 grammes  en  sus  d'extrait,  cl  )K>ur  le  n*  3. 
10  grammes. 

On  pourrait  tout  simplement  étendre  la  pommade  au 
garou  ordinaire. 

Le  {iapier  épispastiifnc  tV Attitsprgre  serait,  selon  son 
propriétaire,  la  pommade  épispastique  du  Codex  étendue 
sur  du  papier. 


Petin  (livinv. 


Puil  dr  8w'tn)0|CM.  . . 

î4. 

(jtt*  lAiior 

Suif  Je  amiliin.  . . . . 

)»■ 

iZ. 

T^^twiilhtiir  (i«  V»utsi'. 
n»iil»  tl'iiliT»*.  . . . , . 

l 

10 

iJ. 

es  fondre,  passez. 

étendez  sur  la  (N.'au. 

Kn  applica- 

lion  contre  les  névralgies  rhumatismales 


•orcRiiT  ZT  DisMis.  — 2*  édit. 


/'ton  réüiohUivf. 


Ilnili*  J'oltrp»  . 

I in*  viPTV».  . . 
Arplal«i  d»  jJiMul* 
ljiBi]>lin».  . . . 
Sol  «■iiunnniar.  . 


}“ 


.VüO 

30 


Mt. 

id. 

M. 


.M.  s.  a.,  et  étendez,  soit  sur  une  peau,  soit  su  de  la 
toile;  employée  contre  les  rhumatismes  ankylosés. 

(Goulard.) 


NP.tNUK.  Nom  donné  aux  contractions  involontaires 
de.s  muscles  de  la  vie  organique  et  des  fibres  contractile» 
de  tous  les  lUsiu». 


Le  spasme  est  la  cause  ou  l’erfet  d'un  grand  nombre  de 
maladies,  et  su  présence  en  moditie  toujours  les  symptAme.<i 
de  façon  à les  rendre  plus  douloureuses  qu’elles  ne  le  se- 
raient sans  lui. 

Selon  les  âges,  les  sexe^  et  le  tempéi'aiiient  varie  l’état 
spasmodique,  car  chez  les  enfants  il  n'occupe  pas  les 
mêmes  organes  et  ne  se  traduit  pas  pairies  mêmes  accidents 
que  chez  la  femme  adulte  et  chez  le  vieillard. 

r.hez  le.s  enfants  le  spasme  produit  : les  conviilsioDS  in- 
tcrne.s,  — le  pliréno-glottismc  ou  spa.smc  de  la  glotte,  — 
lii  laryngite  slridiileuse,  — la  suffocation  croupnie,  etc.  (V. 
ces  mois),  tandis  qu»*  chez  l'hystérique  il  engendre  le  san- 
glot, — rœsofihagiMne,  — le»  palpitations,  — la  pneu- 
matosc,  — i'hystéralgic,  — et  cliez  le  vieillard,  l'asthme, 
— * le  spasme  du  col  vésical,  etc. 

Il  y a des  maladie»  primitivement  dues  au  spasme,  telles 
sont  l'asllime,  FcesophogUnie,  l’hystérie,  le  phréno-glot* 
üsme,  etc.,  et  c’est  ce  qu'on  ap(K>llc  des  néiro*)*)!  zp<i.<mo- 
diques. 

rAc)’(ij>e«<iyMe.  — Contre  le  »pnsme  et  l'état  .spasmo- 
dique il  faut  employer  l'opmin  et  ses  composés,  la  bclh» 
doue  et  scs  préparations,  la  jusquiamr,  la  ei</uê,  le»  soin- 
nées  Wretisfs,  IVM<r,  le  chloroforme^  la  mlèrùtnfy  le  rnnsc 
à haute  dose;  le  brimure  de  potossium  et  tous  les  nuti~ 
siMsmodiques.  V,  ces  mots. 

ftP.%9VIE  DE  LA  «LOTTE  De  courts  accés  lie  .»uf- 
focation  et  d'asphyxie  brusque  et  apyrétiques,  terminés  par 
un  petit  hoquet  très-aigu,  annoncent  le  spasme  de  lu  giollc 
qn’on  peut  aussi  appeler  phréno-utnttisme  en  raison  du 
siège  des  phénomènes  spasmodiques. 

Le  sftasme  de  la  glotte  cesse  très-souvent  sous  l'influence 
d'une  maladie  intercurrente. 

Le  spasme  Je  la  glotte,  suivi  de  convulsions,  est  une 
maladie  mortelle. 

On  ntlrihue  le  spasme  de  la  glotte  au  gonflemeitt  du 
corps  thyréoidc,  uu  ramollissement  rachitique  de  l'occipital  ; 
mais,  à cet  éganl,  il  n'y  a rien  de  démontré. 

ThérnjKtitiqnt . — il  suftit  quelquefois  du  déplaceincut 
et  du  séjour  à la  campagne  pour  guérir  le  spa.sme  de  la 
glolle. 

.âu  monienl  de  l'accès  il  faut  jeter  de  l'eau  sur  le  vi- 
sage, donner  de  l'air  frais  et  faire  respirer  un  peu  d'éther 
ou  de  rhiurofonne. 

Ik'iix  petits  véstcaluires  volants  sur  les  côtés  du  cou  avec 
1/20'  de  grain  de  morphine  ou  I centigramme  d'extraitde 
belladone  sufTIsenl  souvent  pour  fain»  cesser  le  spasme 
de  la  glotte. 

Huand  le  spasme  de  la  glotte  existe  chez  les  enfants 
constipés,  il  faut  entretenir  la  liberté  du  rentre  au  moyen 
de  purgatifs. 

Iles  bains  de  racine  de  Ülleul  et  de  fleurs  de  valéinHne 
doivent  être  donnés  loas  les  jours  aux  malades. 

U.  — SI 
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Le  Or»nwrcdf  j.utnssiitm  à l gramme  m'a  pant  sikulagev 
Ics  malades,  mais  U*  meilleur  remède  est  le  mwa-  à 1 et 
n 2 grammes  parjmir  en  pelils  paquets  toules  le»  heures. 

I>  mèdiramenl  est  très-utile  dans  le  spa«itne  de  la  glotte. 

(Salatlié.) 

Qiez  les  enfants  rnchiliques,  il  faut  donner  l'Imile  de  ' 
morue. 

NPÿ:riFK'l1'tf^:.  Les  médienmeiiU  dont  rinHuent  e dif- 
férente des  actions  de  contact  s’exerce  sur  un  orpuie  ou 
sur  une  maladie  en  particulier  sont  des  spiVifiqties. 

I.cs  spécifiques  dont  l’action  s’exerce  sur  des  organes 
sont  : le  qui  paralyse  rinleslin,  les  extenseurs  des 

doigts  et  le  cerveau  ; — l’o/rov/,  qui  fait  trembler  les  muscles; 
— le  nurcure^  qui  cnflamnie  les  gencives  et  amène  le  tn,*m- 
blcment  musculain*  ; — les  autthnifi  .s,  qui  enflamment  la 
vessie,  excitent  les  reins  cl  les  organes  génilatix  ; — l’cc- 
gnt  lie  liriglct  contrarier  l'ulérus;  - r<i/>it^s,  qui 

engendre  riiypéréinie  du  recluin;  — la  qui  di- 
late la  pupille;—  et  la /'ère  l'afahnr,  qui  la  fout 

contracter;  — la  sfcyrAoûie,  qui  occasionne  di's  convul- 
sons ; — rtorfe,qui  atrophie  les  glandes;  — la  rfif/ihi/<*,qui 
nfraibliiracliondu  co*iir;  — lecftr«»ni'i/c  dcjW<i*se,qui  per- 
fore la  cloison  nasale,  etc.,  et  partout  il  y a dans  celle  ac- 
tion quelque  clîose  de  spécial  qui  ne  ressemble  pas  ^ Tac- 
lion  des  excitants,  des  nntispusmodipies,  dc)>  tonique^  ou 
des  ptirgalif»  en  général. 

Les  spécifiques  dont  rinfliience  se  révèle  par  uue  action 
curative  presque  certaine,  cl  par  cela  môme  sp«'Tiale  à 
une  maladie  plutôt  qu'à  une  autre,  sont  ; rummomVoyio* 
dans  l'ivresse,  — la  dans  les  fièvivs  pilmiéennes 

et  dans  rintermillence,  — la  heihtdone  comme  prophy- 
lactique de  la  ^ca^latine,  — la  7Miui«r  **|  la  errufrôir 
dans  rlmmalisme  ailiculaire  aigu,  — Viode  dans  la 
scrofule,  — le  «i^rcurc  cl  l'oK/urc  de  jiofo.ssijm»  dans  la 
syphilis,  — le  ftr  el  le  avmtjaiïéie  dans  la  chlorose,  — 
le  t'ticcm,  comme  prophylaelique  de  la  variole,  — r<7»-s^«iV 
liaiis  le  }Ksoriasis  el  dans  les  dartres,  — le  aetnen  (yndra 
dans  le»  a.srarides,  — l’écorce  de  racine  de  jyrcourfi'r 
contre  le  imnia,  — \'tr<jnt  dv  xrûjle  contro  les  hémor- 
rhagies utérines,  — les  etfnthurtdes  el  le  p/*o«/>Aore  contre 
l’alonie  génitale,  etc. 

Ia‘  principal  caractère  de  la  spécificité  csl  l'aclion  élec- 
tive el  directe  des  médicaments  sur  les  (issus,  et  comme 
celle  action  représente  une  modalité,  les  impressions  or- 
ganiques se  traduisant  par  une  réuclion  particulière,  il 
faut  ((ue  le  médecin  apprenne  à la  connalii'e  pour  rem- 
ployer dans  le  traitement  de»  maladies. 

8PtftCIFlOI'E-  ^ - SrÉciPKaTK. 

8PRCTIIR8.  On  entend  sous  le  nom  de  spectres  des 
images  que  les  malades  voient  en  examinant  une  muraille 
blanche  ou  une  feuille  de  papier  blanc.  Les  spectres  sont 
désignés  sous  le  nom  de  mouches  \olantes  et  de  mouches 
fixes,  de  scolomes,  d’images  lumineuses.  Toules  ces  sen- 
sations sont  le  symptAmc  de  maladies  de  la  corné^e.  du 
cristallin  ou  delà  rétine.  V,  Hétinitks,  ChoroÏihtk?,  Hk- 
NtoPi»:,  Corps  vitré  (O/wicifé*  du}. 

il  y a des  hypochondriaqnos  qui  se  plaignent  quelquefois 
de  voir  des  mouches  volante»  en  rcganlaiille  ciel.  Cet  état 
est  souvent  dfi  à des  larmes  qui  passiml  au  devant  de  la 
cornée.  — Kn  empêchant  les  mnladf^s  de  cligner  el  do  re- 
garder lixemeni,  il  est  possible  de  faire  disparaître  ces  .sen- 
sations el  de  rassurer  ainsi  les  hy|ioriiondriai{ues. 

8Ptfi€  riX'M.  On  a donné  le  nom  de  spcuiiim  à des  in- 
vtrutnenu  irès-tlivers  [Muir  exploror  les  cavités  pndondes. 


Ainsi  les  instruments  |Kmr  explorer  l'oreille,  l'anus  el  le 
vagin.  Par  torru|>tion,  on  a désigné  le»  miroirs  laryngo- 
scopiipips  et  les  miroii*»  pour  explorer  la  gorge  sous  le  nom 
d(î  Spéculums. 

Aiijouni’liui  on  emploie  le  sp*îculuni  le  xj>*'ru- 

Inm  fi/ii  et  le  .spéculum  uuri,  mais  ces  deux  derniers  sont 
calqués  surle  spéculum  vaginal.  V.  Vaüin,  L'TÊnrsfEj’p/»- 
mtioii  tic  I ],  OliEll.LE  {Eæploiiition  »/c  f),  .A.MJ»,  IlE'  TlM 
du). 

j SprvuliiM  iiterl.  Pour  examiner  l’étal  de  la  cavité  du 
ctd  utérin,  on  a imaginé  uu  juMit  spéculum  plein,  ouvert 

I sur  un  côté  monté  sur  uni*  longue  lige.  Pour  introduire 

I ce  spéculum  on  glisse  une  piHlle  valve,  qui  peut  être 
retirée  lorsque  le  sp«**culum  a pénétre  dans  le  col  (Jo- 
l»erl). 

Ot  inslrumenl  sert  à cautériser  la  cavité  du  col  de  l'ii- 
tériis  avec  de  petits  cautères  olivaircs.  l n stylet  boutonne 
sert  à nettoyer  la  cavité  du  spéculum, 
r.el  instrument  n’e>l  pas  indispensable. 

sperhac'ETI.  V.  Bl.vnc  ok  baleine. 
HPERnATOCtfîRE.  V.  Testici  i.e. 
8PERVIATOBRHËE.  De  fréquentes  évacuations  du 
s|M*rme  ayant  lieu  dans  le  sommeil,  avec  ou  sans  rêve», 
dans  l'état  de  veille,  sous  l influence  d’une  pensée  éro- 
tique, à chaque  défécation  ou  à la  lin  de  1 émission  des 
urines,  caniclériscnl  la  »|>ermalorrhée . 

I.'émissioii  involontaire  cl  frequente  de  la  S4*mence 
sans  iiorun  iUlouchemeiit  csl  le  caractère  de  la  speroiator- 
riié»*,  et  il  ne  faut  pas  apjKder  de  ce  nom  les  rare»  pollu- 
tion» noiiurncs  observées  chez  les  liomnics  qui  vivent  loin 
du  commerce  des  femini's,  ou  I évacuation  do  quelques 
gouttes  de  s|verme  apr»*s  la  défécation  cliez  des  lionuues 
constipés. 

La  speniiatorrliée  débute  par  dos  pollutions  noclurues 
el  diurnes,  sans  plaisir,  souvent  sans  érections,  el  elle  ar- 
rive à être  un  écoulement  de  sperme  avec  Purino  ou  seu- 
lement à la  fin  de  la  miction. 

Dans  la  spermatorrhée,  si  les  urines  renferment  quel- 
quefois du  sperme,  lui  donnant  l’odeur  fade  caracléris- 
liqiu?  el  la  propriété  de  mousser  comme  du  savon  qtiami 
on  la  frotte  sous  le»  doigts,  ordinairement  elle  n a qu  un 
déjHU  peu  apparent  on  Ton  dwouvre  quelques  spermato- 
zoaires  nu  moyen  du  micro»c(q>e. 

Il  ne  faut  pas  confondre  le»  urines  rondiics  hlancInUres, 
lactescentes,  par  Turate  de  soude  el  le  phosphate  animo- 
niaco-magiié^ien  dan»  leur  état  amorphe,  avec  la  sperma- 
torrlice,  car,  si  l’appanmee  est  la  môme,  le  microscope 
montre  dan»  le  premier  ca»  un  dépôt  granuleux  soluidc 
dans  l’acide  acétique,  tandis  que  dans  le  second  il  pennet 
d’y  découvrir  des  .spccmufoi'/uirrs. 

La  sperraalorrhéc  entraîne  rinfécondité  cl  rim|»ui»- 
saiice. 

Dans  la  s^iermalorriiée  il  y a souvent  de  la  dys^iepsie, 
de  ramaigrissrineiit,  de  raiiémic,  de  la  faiblesse,  el  plus 
lanl  des  élourdisscinenls,  de  la  céphalalgie,  des  vertiges, 
de  l’insomnie,  la  perle  de  la  mémoire,  des  idée»  tristes,  de 
riiypocliomlric  jusqu’au  moment  où  la  folie  et  le  suicide 
viennent  terminer  le  mal. 

La  folie  et  la  dyspe|«ie  sont  les  causes  ordinaires  de  la 
mort  dans  la  spcnnalorrhéu. 

C'est  une  erreur  de  croire  la  spermatoiTliée  incurable, 
et,  si  elle  peut  se  prolonger  plusieurs  années,  elle  guérit 
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lors4{u»Ie  de  causes  locales  rjii'il  ap)wii'lii  iil  au 

inédeciu  de  découvrir  et  d«'  faire  disparallre. 

On  voi(  souvent  lu  spermalorrliée  prculuiU;  par  la  lun- 
(picur  et  rélroite«ic  du  prépuce.  Kn  elTel,  coUc  lurdfor- 
iruUion  donne  Heu  ù raciumulation  de  la  matière  sébacée 
itiitour  du  ijland  et  amène  révolution  rélleve  des  organes 
génituiix,  d'oà  résulte  rècoulemeiit  invoiouiuire  du  sperme. 

Les  atfectioiis  dui*U'cuses  du  prépuce  ou  de  l'amis,  les 
liéiuorrlioîdes,  les  vers  intestinaux,  la  constipation,  l’iiy- 
[lertroplue  de  la  prostate,  qui  amènent  la  congestion  du 
rectum  et  des  organes  génilaux,  sont  souvent  la  cause  de 
perles  ÿémiuuies  invulonUires. 

Les  anciennes  hiennorriiagies,  laissant  après  elles  une 
|4degma<ie  chronique  du  vérumonlaimm  et  de  Toridee  des 
conduits  séminifères,  produisent  souvent  la  spermatorriiêe. 

A l'époque  de  la  virilité,  k continence  et  le  célibat  sont 
très-souvent  r(»riglne  des  p<Tles  séminales. 

On  voit  (juelquefois  k spcrmaturriiée  se  produire  sous 
i'influenri*  de  la  maslurbatioii  et  des  excès  vénériens  qui 
rulr.ilnent  rutouie  des  glandes  séminales  et  de  leurs  con- 
duits. 

I.U  folie  qui  succède  à des  pertes  séminales,  involoiilaires 
est  incuniblc  et  promplemrnl  mortelle. 

T/téru/>eM/Ai7M/'.  — Lu  speruuitorHiéc  exige  uii  régime 
tonique  et  fortifiant. 

Cbex  b‘s  lioiiimes  jeunes  et  n'ayaut  aucxtue  aiïeilion  lo- 
cale des  oi^'uues  génitaux,  le  nuu'i'ujv  est  quelquefois  b* 
iiieillciir  remède  de  k >|KTmMtorrbéo. 

Ibms  les  }H.‘rtes  séminales,  le  médecin  devra  tmijouis 
cberelier  à guérir  la  constipation,  'es  bèmorrboldes,  les 
rélrèci.-iscnienls  de  rurèllire,  k varicocèle,  les  alTectious 
daiirciises  du  prépuce  et  de  l'anus,  les  etilozoaires,  etc., 
qui  sont  souvent  k cause  oecasiontieMe  du  mal. 

kl  rifroncisitm  guérit  la  spermatorrhée  qui  l'ésiille  de 
rexcilRliou  génitale  produite  par  rnerumuklion  de  ma- 
tière sékicéc  sous  un  prépuce  trop  bmg  et  dont  rouveritire 
est  trop  étroite. 

(kns  la  sp^^rmatorriiée  il  faut  onloimer  les  toni'iues  et 
les  — les  hxtins  — les  bain*  de  mei'f 

— \'/it/drotfiiraj*'r,  — le.s  dfjtu'fn’s  fruidrs  tous  les  jours, 

sur  le  périnée,  — le  com/iAre,  à k dose  de  .‘>0  centî- 
gr'ainmes  à 1 gianiine;  — à la  dose 

de  1 H 2 grammes;  — lu  poudre  de  noix  ifywê/o. , à la 
dose  de  5d  centigrammes  à 1 gramme;  — k lnfndinv, 
à la  dose  de  1 à 3 gran)iiies;  — ro/uum  à petites  doses, 

— la  vtihriane,  — l’oser  f^rfida. 

f.a  diijitah  en  poudre  à k dose  de  30  cenligraiiimrs 
r~l:  — \c  bromure  de  fiviassium  à 1, 2,  et?  griunmesfl.a- 
fonl-Gouzi)  0;  —le  phnn/ihore  et  les  rnntharidrs^nmyens 
dangereux  (3*  — k />ofire  cu6e6e,  200  à 2.î  granimes 
par  jour;  — k décoction  de  Geum  nrbitntim  ou  benoîte  r~1  : 

— la  thridao\  15  à 20  renügraimiies  par  jour;  — l'acé- 
Ittle  de  plomb.  15  à 30  centigrammes  □. 

Ouandla  spermatorrhée  a résisté  à tous  ces  moveos,  il 
faut  faire  la  ratttérisntÙM  dr  rèi'utHOntannm  et  de  l'orifice 
des  conduits  séminifères  avec  le  nitrate  d’argent  dans  le 
porte-caustique  de  Lallemand. 

On  mesure  k longueur  du  caiml  de  ruréthix.'  avec  le 
porte-causiiquf  gi^ndué  et  l'on  vide  k vessie.  Aussildl  après 
on  introduit  riiistruim  nt  et  l'on  touche  légèrement  k por- 
tion prostatique  du  canal  avec  le  nitrate  d’argent,  le  ma- 
lade étant  deixmlou  couché. 

Pendant  quarante-huit  heures  il  y a émission  doulou- 
reuse et  sangkule  des  urines  qui  se  liissipe  par  le  repoli, 
les  l»ains  et  k diéU!  lactée  végétale. 


StJ(  A \ 

Au  hmit  d'un  mois  l'opération  doit  être  lecüimiiencéc, 
et  il  n'en  faut  que  deux  ou  trois  pour  guérir  les  malades, 
mais  ces  opérations  ont  souvent  pour  résultat  de  produire 
l'impuissance  ou  d'autres  maladies. 

MPHtCÈl.K.  V.  GANf.UKNË. 

NPHl  GMOCiR.%PIIIE.  Méthode  d'observation  dans  la- 
quelle on  se  sert  d'un  appareil  spécial  |iour  tracer  l'ondii- 
lalioii  du  pouls  sur  le  papier  (Vierordt,  Marev).  Ou  écrit 
ainsi  k fréquence  du  |Kmls,  sa  force,  ses  irrégularitéH, 
ses  inégalités,  ses  intermittences,  etc.,  et  c'r.sl  dire  tous 
les  sen  ices  que  cette  mélliod<*  peut  rendre  au  diagnO'itic. 
V.  Anêvhv.s*ks,  Cin  u [Inpnmmation  du),  Os«iFtCATinN 

IfES  ARTÈRES. 

MPK',%.  Ibudiige  roulé  dont  les  tours  de  bandes  s'entre- 
croisent à k façon  des  épillets  d'une  graminée  sur  leur 
axe  foinmmi.  W IUnI)AGF^. 

MPI4i6|.1K.  Uacine  exotique  de  deux  heHies,  la  spi;/*  - 
lie  du  Murijlond  ou  &rimi//iVre,  et  k spigélie  anlhclmin- 
tiiique  qu'un  dit  vénéneuse  à l'étal  frais  et  qui  sert  de 
laxatifet  d'antlM'iiniiithiqne,  à k dose  de  50  ceiiligrammev 
à I gramme  □ 

^Pl\.%  BiPii»*.  Y.  IhnnoRACiii.s. 

HPI%A  Tumeur  des  os  constituée  par  mie 

lunieiir  de  nature  >ariabte,  enfermée  dans  un  os  et  en- 
tourée pur  une  lamelle  osseuse.  \ . 0^,  CASe.tn,  MAXti.- 
LAiRF.  iNFÈRicrn  (TuMO'Mc*  //«),  Os  {Tuboxules  d»'<). 

A»Pm^e  l'I.MSiRE.  V.  Hf.INF.  l>F.5PnÊ.S. 

t^PlROni^RtK.  La  spiroméirie,  imaginée  pur  llul- 
chinson,  est  un  procédé  d'examen  des  poumons  à l'uide 
duquel  on  mesure  k ((uantilè  d’air  qui  outre  dans  ces  or- 
ganes et  qui  en  sort  à chaque  mouvement  respiratoire. 

Ut  spiroméirie  sc  fait  au  moyen  d'une  es}>è('e  de  gazo- 
mètre. 

La  capacité  des  poumons  est  en  rapport  exact  avec  la 
stature  des  individus,  et  elle  augmente  d'environ  huit  pou- 
ces cubes  par  auginenlation  d'un  pouce  dans  la  taille  de.<i 
individus. 

Une  dimiimiioii  de  20  à 30  pour  100  sur  k inoyeune 
de  k capacité  respiratoire  d'un  individu  est  un  signe  cer- 
tain de  lulierculose  piihnoiiain*. 

HPI.CCK.  Nom  anglais  de  l'hypoclioiidne.  ce  mol. 

Névralgie  de  la  rate.  Klal  livs-difficile 
û constater,  ijui  n'est  qu'une  «pléiiite  cbruniqiie,  s'il  y a 
augmentation  de  volume  de  l'organe,  et  une  névralgie 
intercostale  si  l'org.inc'  ganle  ses  dimensions  normales. 
V.  Katf.. 

HP1.^:;VITE.  V \\\TE{M>dadiei.dc  h). 

NPORAMQI  K.  Nom  donné  aux  maladies  qui  se  déve- 
loppent nrrideutellemenl  sur  un  ou  plusieuis  individus, 
par  opposition  aux  maladies  dites  éjtùlemn/uen,  frappuiil 
un  grand  nombre  de  personnes  à la  fois,  et  emiewrtqwx 
lorsqu'elles  M>nl  inhérentes  à une  localité. 

^vPL'.RE.  MPt  nRI’X.  Crachats  blanchâtres,  mous.seu\. 
aén's.  qui  sont  reje.lés  dans  la  bronchite  aiguë,  dans  la 
bronchite  capillaire,  dans  l’asthme  et  dans  k bronchorrhée. 

NQi'.AMKN.  {^cailles  épidermiques  $e  produisant  a k 
suKace  de  k j»enu  <lans  le  (V.  ce  mol),  cl  diuw 

le  pforiusi/i  (V.  ce  mol).  V.  Hartre,  Peai;  {Maiudô-s 
de  h). 

stQrARREI'\.  Nom  iiutiné  à une  variété  de  favus  oit 
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u-ipni'  ravpliM-,  ilaii-  laqu.-ll.'  1.-S  go, lois  fonlloni  ,1,- 
|,laqiK*''  Mir  le  rilir  rliovolu.A.  lEliiNK. 

Itiicine  fVuii  urltri^  8u  Ja^n,  apparlonaul  à 
la  faniilli’  ilo'  asparagiiu'i-s  et  rérulé.'  smlorili,|iic  On 


lit. 


I luliiiiuistiv  on  ü«Voi-('mn  à la  «Imc  lio  û 60  graiiimi  ^ 
par  lilrc  d caii  m. 

V.  Canoë':. 

MQI  IRIIBEI'X.  0*"  «^<1  Mpnri'iie. 

STACBl'î'i.  IM.mlo  <lo  la  famillo  ile'i  lahiôos,  employrr 
A'ommc  vulnorairo.  cininônagogiio  ol  fôlirifiigo  (3, 

HT  %1'iiEI.BERG  |Siiissc  . Kau  sulfurouM>  s(Hlii|tio  | 
rruiiU’,  nilmini>livo  011  boisson  et  en  bains  contre  les  rlm- 
iiiüli'>ine>,  les  engoigomenl"  jirtiiulairos  ol  )i^  amimnes 
inalaOies  cio  la  peau  (3-  , 

HTADE.  l'érioilo  ( onsliuuivo  d'un  accès  de  lièvre  în-  | 
{ennillcnle  composé  d’un  «-lade  de  froid,  de  rbali  iii-  et  di* 
Mieur. 

HT%PIIIKAUIRC  (Hkiuo:  aia  hua  . Piaille  de  la  fa-  | 
mille  des  reuomulacéos,  doiil  les  'onioïnes  ainères  el  j 
âcres,  réduites  en  poudre  cl  mises  en  |ionmiade  (b  gram.  [ 
sur  30  grammes  d'avonge),  détruisent  rapidemenl  les  pmu. 

HTAPUILOMEH.  l^s  slaphylAmes.  c'est-à-dire  1rs 
dilalalioiis  ou  ectasies  des  inembranes  d'enveloppe  de 
l'teil  (la  sclérotique  ou  la  cornée^  sont  des  lésions  eonsè- 

I utives  ans  nllênilions  iiiHnnmiaUiires  ou  an\  pluies  de  ces 
membnines  (V.  Sij.kr.ii-uionoïDlTES).  Les  membranes  tljs- 
icndiies  parles  biimenrs  de  l'o-il  forment  des  tumeurs ipii 
leiiilenl  >ans  cosse  à s'accroître. 

Hinphj'lômc  dt*  Ainpti^lômr  pellarlde. 

II  y a deux  espèces  di‘  slapliylùmes  de  la  cornée,  li;  kérulo- 

coinis  ou  cornée  CfUVffU’  lU  le  rmucujif. 

1®  (V/icc  c<mè/iic.-— La  cornée  conique  csl  une  disjio- 
■>iliim  di'  la  cornée  dont  l’oiigine  u'a  pu  encore  être 
précisée;  c'est  une  lésion  île  la  cornée  analogm'  au  rainoi- 
iis-scimml  des  au'rcs  nrgimcs. 


Li  Tonicité  de  la  cornée  se  reconnaît  i n regardant  les 
malades  par  le  célé  (xtiir  voir  le  profil  du  globe  oculaire. 

Dans  la  cornée  roiiique,  les  ninlades  sont  ordinairement 
myopes  0!  ils  di>linguent  mal  même  avec  les  lunettes  de 
m\epie.  Il  y a cependant  des  iinbules  qui  voient  liŸs-bien 
avec  cette  défonualion. 

La  cornée  conique  est  un  mal  incurable. 

T/ifnq«>o/è/»;e.  — Lorsque  la  coiiicité  de  la  cornée 
commence  il  n'v  a pas  d<'  rcim’ules  exlerties.  pas  de  col- 
lyre qui  puisse  arrêter  le  mal.  Cependant  on  a vante  le> 
applirulinns  (piotidiennes  de  fiel  de  buujf.  I.a  piiracentèse 
de  la  coniée  est  uii  moyen  palliatif. 

I On  retire  quelques  bous  effets  de  ririderlomie.  Itowman. 

' constatant  que  les  malade-s  voient  bien  a travers  la  fente 
étroite  de  la  lunette  slénopéiipie,  a projmsé  de  substituer 
! à l'irideclornie  le  déplacement  de  la  pupille  qui,  devenue 
linéaire,  reste  plus  propre  a la  vision,  tlu  a eiilc\e  le  ciis- 
« lallin  pour  faire  cesser  In  myopie  excessive,  mais  tous  ces 
tniitements  sont  impuissants  et  l'oùl  litiil  p u*  se  vider  et 
’ s’atrophier,  quand  In  conirilé  de  In  rornm’  augmente  sans 
I cesse.  I)  n y a rien  à faire  si  les  nudades  voient  et  peuvent 
? lire  sans  lunettes. 

I 2®  Stn}thÿt>/tw  fomreniif  itf  I»  mmée.  — I.c  staphyldme 
I consécutif  de  l.i  cornée  est  dd  a des  iilceralîims  de  la  cor- 
I née,  à des  kératites  vasculaires  su|H*rlicielles  qui  ont  ra- 
molli la  cornée,  cl,  dans  ces  cas,  piTsque  toujours  la 
! sclérotique  partiripe  à l’ectasie. 

I Le  sUphyldme  conséciilif  peut  être  une  ronséquence 
' il'uiie  plaie  de  la  cornée  qui  s'esl  transformée  en  l’issu  ci- 
catriciel, et  qui  adhère  plus  ou  moins  à l’iris;  il  est  quel- 
quefois aussi  le  résultat  d'une  augmentation  de  pression 
intra-  ocnlaire. 

I Les  slaphylômes  consécutifs  ont  des  formes  variable*, 

I ils  sont  à un  seul  ou  )dusieur>  lobes.  Lorsqu’ils  sont  dus  à 
I une  lésion  de  la  rnrnéc  dont  le  tissu  est  peu  altéré,  ils 
sont  transparents,  lis  sont  blanchâtres  ou  bleuâtres  lois. 


que  la  eoniée  est  haiislormée  eu  tissu  cicatriciel.  Les 
stiqiliyléiue*  delà  cornée  reiifenmiit  de  l'humeur  aqueuse, 
des  exsudais  p!aslifpii*s,  tlu  pigment;  l iris  et  quelquefois 
le  eristullin  opaque  ou  Iraiispareiil  ; lorsque  toute  la  cor- 
née n’est  pas  dilatée,  c’est-à-dire  loi-squ'il  y a staphylôine 
partiel,  il  y a une  saillie  conique,  quelquefois  étranglée  à 
la  ha^e,  dans  ces  cas  l’iris  seul  est  dans  le  staphyldme. 

Lorsque  la  roriiée  est  encore  un  peu  tiausparciile  ou 
reconnaît  avec  l'oplilhalmoscoïK.'  qu  il  existe  a I intérieur 
et  au  fond  lie  l'At'il  une  clioroTdile,  une  excavation  de  lu 
papille,  de  l'alroplùe  de  la  rétine,  ou  enfin  des  opacités 
du  cristallin. 

Il  est  rare  que  les  stapliyldnies  delà  cornée  ivstenl  sta- 
tionnaires. Souvent  la  tumeur  se  rompt,  se  vide,sel1étrit, 
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une  lisUile  persiste  pemlniit  un  certuiii  temps,  puis  se  re- 
ferme. et  le  staphylômc  reparaît. 

Quelquefois  la  cornée  se  spliacéle  en  partie  et  l'iris  dis- 
teinlu  oblitère  la  perte  de  substance,  mais  un  nouveau 
staplirlôinc  se  produit  et  c'est  l’iris  qui  en  forme  l’enve- 
loppe. On  appelle  ce  staphylômc  ntuphyliime  ramcitx 

Thmumttiijue.  — Au  début  des  stapliylômes  consécu- 
tifs a des  ulcérations  de  la  cornée,  alois  qu'il  n’y  a qu'une 
hernie  de  l’iris  prononcée,  les  ponctions  de  In  cornée,  la 
compression  de  l’œil  (V.  KÊnATiTEl,  sont  quelquefois  sufti- 
snntes. 

Dans  les  stapbylùiiies  plus  étendus  l'iridectoniie  faite 
largement  peut  être  utile  ; si  elle  n’arrète  pas  les  stapliy- 
lômes,  elle  amène  l’atropliie  de  l'œil.  — Puis  on  fera 
usage  du  bandeau  compressif  continu  et  du  collyre. 

K«ii  30  criiiiiintrii. 
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On  a conseillé  les  lotions  de  la  tumeur  avec  le  (ici  de 
Ixeuf  (liôp.  allemands). 

Le  stnpbylôme  de  l'iris  qui  u un  grand  volume,  alois 
que  la  vision  est  perdue,  nécessite  le  déhrUkment  <k  l’irif, 
soit  r(’.tcjs»o/j  d’iitie  portion  dr.  In  liiinmr  (Oelse),  soit  l’m- 
rision.  — Pour  cela  on  traverse  le  stapliylôme  avec  le 
couteau  à cataracte,  dont  le  dos  est  tourné  du  côté  de 
1 leil,  et  1 on  sectionne,  on  extrait  le  cristtdlin  avec  une 
curette,  on  fait  même  sortir  l'humeur  vitrée.  Pour  préve- 
nir rinflammation  on  sectionne  en  même  temps  une  por- 
tion de  1 iris,  on  lave  bien  l'œil  et  l'on  applique  un  ban- 
dage compressif. 

On  peut  passer  cinq  aiguilles  courbes  enlilécs  de  fds  de 
sole  qui  pa$.sent  à travers  la  sclérotique  saiue,  en  arrière 
du  staphylôme,  puis  on  excise  le  staphylômc  en  empiétant 
sur  la  sclérotique  saine  ; lorsque  la  section  est  faite  on 
réunit  (Critchett).  — Pour  pratiquer  cette  opération  les 
paupières  doivent  être  écartées  avec  les  élévateurs  et  le 
malade  est  chloroformisé  couché. 

Le  pansement  après  la  section  ou  l’ablation  d’un  staphy- 
lôme  est  le  suivant  : on  recouvre  l’œil  d’un  morceau  de 
linge  (in  cl  de  charpie  et  l’on  comprime  par  dessus  avec 
un  ruban  de  (Il  passant  en  sautoir  au  devant  de  ('«eil. 


•*'  Ablation  Jii  • Miir. 


Les  complications  de  ces  upéralious  sont  un  phlegmon 
de  l’œil  ou  ophtlialmite.  On  aura  recours,  si  cette  compli- 
cation .se  préseule,  aux  sangsiics  sur  les  tempes,  au  calo- 
mel, à dose  fractionnée,  1 centigramme  toutes  les  heures; 
puis  s’il  y avait  des  douleurs  lancinantes  dans  l’œil  on  dé- 
briderait largement  l'organe. 


128.-. 

Dans  levas  où  le  staphylôme  s'étend  très-loin,  ou  pourr.i 
enlever  l'œil  par  le  procédé  de  Bonnet,  on  incite  circulai- 
remeiit  autour  de  la  cornée.  Ou  coupe  les  expansions  apo- 
névrutiques  des  muscles  de  l’œil,  on  attire  le  globe  avec 
une  pinco  <\  grilfes,  et  l’on  va  sectionner  le  nerf  optique 
avec  des  ciseaux  courbes. 

(à-tte  npéralû)ii  devrait  être  faite,  s’il  y avait  récidive, 
après  l’iiicisiuii  et  l'excision  du  staphylôme,  et  si  une  opli- 
thalmie  sympathique  se  déclarait  sur  l’autre  œil  ; en  géné- 
ral il  ne  faut  pas  enlever  l'œil  d’emblée,  parce  que  le  moi- 
gnon fourni  par  un  œil  atrophié  est  plus  commode  que  le 
moignon  formé  par  les  seuls  muscles,  pour  l’application 
d'un  œil  arlillciel. 


Kit;.  G63.  Sultim  «lu  U pbib*  ruitlulion  «lu  otiipbvlAin»'. 


C’est  quinze  à vingt-cinq  jours  après  les  o|térations  «lu 
staphylôme  i|ii’on  placera  un  œil  artilicicl. 

StuitliylAmc  congéuKaI  «le  In  Mcléro<i(|ue.  Le 

staphylôme  postérieur  «•st  une  conséquence  d’une  scléro- 
choruTdite  (.ostérieure  V.  ce  mot),  mais  il  peut  aussi  «Mre 
dù  il  une  disposition  originelle. 

Lu  perte  plus  ou  moins  prononcée  de  la  vision  centrale 
chez  un  individu  dont  la  myopie  s’exagère  progressivement 
doit  faire  soupçonnoc  un  staphylômc  postérieur  congé- 
nital (Kd.  Ja>ger).  La  constatation  des  signes  ophthahiio- 
.scophpies  du  staphylôme  postérieur  dans  lu  scléro-choroT- 
dite  postérieure  conOrme  le  diagnostic  V.  SoLKno-ato- 

tlOÏOlTE. 

Le  staphylômc  postérieur  congénital  peut  suivre  toute 
son  évolution  pendant  de  longues  années  sans  se  révéler 
|.ar  aucun  signe  inflummatoire. 

ThérapciiH'im.  — l.e  staphylômc  postérieur  cong.'ui 
tal  est  incuraÛe.  Lorsqu’on  a constaté  une  exagération  di- 
In  myopie  et  les  signes  oplithaimosropiipii'.s  du  staphylôme 
postérieur,  on  remplacera  l'usage  des  verres  convexes  par 
celui  des  conserves  de  verres  bleus.  Chez  les  feminos  on 
évitera  toutes  les  congestions  aux  époqui's  menstruelles, 
et  l’on  aura  recours  au  puitgatif  doux  avec  'iO  centigram- 
mes d'uloè.)  ou  de  rhubarbe  pour  prévenir  la  consti- 
pation. 

Sifa|»b;IAmeM  «le  It»  aelérotlquc.  V.  Si'.I.ÊUU-Cllonoï- 

DITES. 

KTAtPHVI.OPLAS''nK.  La  stapliyloplastie  est  l’auto- 
plastie  appliquée  aux  priT«!s  de  subslam  «>  du  voile  du 
palais.  V.  Voii.K  ni'  l'AUis. 

On  a obturé  les  perforations  du  voile  du  palais  «u  de  la 
voûte  palatine  avec  un  lambeau  em|u  unté  à la  muqucusi* 
du  voile  du  p.alais  : llouxj  et  ijuc  l’on  fai.sait  glisser  jusque 
sur  l’ouvertui'e  à fermer.  On  a aussi  proposé  les  incisions 
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Mir  riKiijih*  n^li-  ({<•  );t  oolulioii  <)<*  coniiuuili* 
t|ui  sf*  f<*rni«  s«nih‘  (nit*ir»*nhiirhV  S<*clionner  les  plliors 
du  voile  du  palais  (Warren)  cl  Icf*  miitrlc^  pAriiiUipliylin* 
avec  im  rouleau  cuiirlte  sur  le  plat  (Kergtisson,  Sédillol) 
esl  une  déduction  de^  ineiMuiiü  libératrices  de  nieffenharh, 
npnSi  lesquelles  on  l éunil  les  lionU  des  lambeaux  avec  les 
sutures  h anses  passées  romme  pour  les  stHiires  ordinai- 
res. Les  fils  métalliques  sont  bons  à mettre  en  iiso^i*. 

Tailler  un  lambeau  sur  la  vodle  palatine^  renverser  le 
lambeau,  tordre  son  pédicule  et  le  réunir  nu  bord  d«‘  In 
plaie  du  voile  du  palais  (Hunlils) , est  nue  opération  dont 
les  résultats  sont  douinux. 

Toutes  les  opéruliüiis  de  slaphyluplastic.  comme  celles 
de  stupliylorrbapliie,  doivent  6lre  tentées  seulement  quand 
les  imiividus  sont  raisonnables  et  savent  sup{H)iier  la  faim, 
chez  te»  enfant»  les  cris,  lu  parole,  la  dégluiiuon,  déran- 
gent toute»  les  siiliires. 

MTAPRTLORRHtPUIF.  01  S^UTI'IIB  OU  VOII.K 
Dl'  P.tlitiN  (houx).  La  staphylorrliapliie  estime  opéra- 
tion rompléineiilaire  de  l'opi'nihun  du  bec-de-1iévi'e  com- 
pliqué, et  elle  est  faite  longtenqfs  après  la  réunion  di^s 
lèvre».  I,;i  »tu}diylorrhapliie  se  pratique  encore  pour  les 
plaies  du  voile  du  palais,  pour  le.s  peiforutîons  rentrale», 
mais  celle  opération  cunimence  à être  aUandoimée.  Ou  a 
essayé  de  la  faire  revivre  en  conseillHiil  de  remployer 
ijiiand  le  voile  du  palais  est  encore  conservé  asH'Z  pour 
aller  au  contact  delà  puroipliaryngienne  (l'assavunt),  mai» 
la  question  anjoimrimi  est  preM|ue  jugée  contre  la  sla- 
phylorrbaphie 

Pour  faire  lastaplivlorrliaphieon  avive  arec  de»  ciseaux, 
et  mieux  avec  un  couteau  à lame  irés-élroile  et  à long 
manche,  les  lionlsde  la  séparation  du  voile  du  pnlai»,  sai- 
sis avec  um-  pince  à dent»  de  souri»,  et  puis  on  passe  un 
plu»  ou  moins  grand  nombre  de  points  de  suture  inétalli- 
que,  et  l'un  réunit  en  serrant  le»  nis  métallique»  avec  de» 
anneaux  de  plomb.  V.  Pl.k)es. 

Pour  passer  les  (ils  on  se  sert  d'aiguilles  à suture  ordi- 
naux cmirhe»  Roux’.,  ou  d'aiguille  a clia-  brisé  (\.  Siiillli) 
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plaie,  dans  laquelle  est  une  fente  an  lieud'un  chas,  d ortie 
fil  légèrement  serré,  peut  être  facilement  repii»  apré.»  que 
raiguille  n traversé  le  voile  du  palais  ; mai»  la  meilleure 
aiguille  e»!  celle  de  Bourgougnon  à pointe  roobilo  l'fig.  664). 


I Ou  eitlile  rniguille  avec  une  ausede  fil  diMible,  on  pa-^se 
[ l'aiguille  dont  un  ivpreml  la  pointe  au-dessus  du  voile  du 
I palais,  on  relire  la  pointe  de  raigtiille  en  nlliraiil  l anse 
I du  fil  et  on  la  laisse  {tendre.  On  pa»!U‘  de  l'autre  ciHé  du 
I voile  du  palais  un  Itl  simple  avec  la  même  aiguille,  le  chef 
, du  (il  <Mtin  e>l  plaeè  dans  l'anse  du  fil  pri'.sée  la  première, 
i On  relire  celle  anse  et  elle  amène  le  chef  du  (il  simple. 

' de  celle  façon  le  (il  se  trouve  passé  dans  le»  deux 
: moitiés  du  vuili^  du  palai»  'procédé  de  lU?rnrd). 

J/iu^lrumeiit  de  Oepierris  e-l  plus  cuiii{>li<pié  et  inuiu» 
utile;  il  coiiHÎsle  en  un  rrochet  glissant  à frottement  dan» 
uiu*  lige  recDurlM^e  sur  la  partie  lerminnle  de  laquelle  on 
; passe  une  anse  de  (Il  ; le  crochet , après  avoir  traversé  le 
voile  du  palais,  vu  accrocherl'anse  de  (il  et  la  l'amène  de 
' l'aiilre  cdlé  de  la  lèvre  du  voile  du  palais, 
j Poui'  serrer  !<•»  fils  de  lin  on  a imaginé  beaucoup  d ap- 
’ pareils  compliqués,  tombés  dans  roubli,  car  les  sutures 
méialliquo  sont  prtfénibli's  ; on  iirréle  les  fil>  métalliques 
! en  le»  tordant  ou  en  plaçant  le»,  anneaux  di*  plond»  (S  . Sc- 
• Tnu-S  et  IM.AIKS).  I.a  Miliire  enrln-villée  (Oerdy)  n'est  pas 
utile. 

I.or-qiie  le  voile  du  palais  a été  divi>é  seul,  lurs(|u  iln'a 
I éprouvé  aucune  (terle  do  substance,  et  quand  la  luette 
seule  manque,  on  opérera  comme  pour  le  hec-de-liéviv. 
Au  lieu  de  tiélacber  le»  portions  de  muqueuses  di*sUnée>  à 
être  enlevées  pour  laisser  mie  >urfan‘  avivée,  ou  iaisser.i 
le»  lambf'aiix  adhérents  et  l’on  réunira  le  voile  du  palais  cl 
le»  bridieaux  renversé»  (Nélalon).  Oux-cî  serviront  à re- 
produire une  blette. 

Aucun  puiisemeiU  n’est  nécessain*  après  la  sta|diylorriia- 
piiie.  Ou  umirritles  malades  aveniu  iHiuillon  et  de»  pota- 
ges ; un  gargarisme  froid  additionné  d'un  peu  d'eau-de- 
VH*  ou  d'eau  de  lilleul  est  lion  à employer. 

Le»  sutures  seront  enlevée»  du  quatrième  au  sixième 
jour,  à irioiu»  que  les  iamboauv  ne  paraissent  repris  avant 
ce  (enqis. 

I4)  »la|diyturrhu{diie  ne  se  fait  plus  |iuur  le  bec-de-liè- 
vr»?  compliqué  iV.  ce  mol);  elle  est  {h»u  efficace  contre 
I le»  division»  de  la  voûte  palatine  et  du  voile  du  palais,  cou- 
I séciilive  à des  fractures  ; mai»  elle  a quelque  avantage 
pour  la  prothèse,  même  quand  die  ne  réussit  |>as  entière- 
ment. Lu  peu  de  voile  du  palais  réuni  p(‘rmet  de  placer 
un  obturateur  qui  iteiil  mieux,  mais  ro|iénilion  n'éianl  po» 
innocente  et  les  voiles  du  {mlaisartiliciel  étant  perferlioiuiés 
de  jour  en  jour,  on  ne  fait  plus  guere  la  slapbylorrhnpbie, 
ilonl  les  réussites  ont  toujours  été  rare»,  d’ailleurs. 

STA%K.  Arrêt  du  sang  dans  le»  vaisseaux  à la  süile 
d'un  obstacle  mécanique  ou  de  riiv{>o»théuie  causée  par 
maladies  adynaiiin|ues.  C’est  un  mut  synonyme  d'hyi^ré» 
mie  ou  de  ettugesUon  pti»nire.  \ . ces  mot». 

MTATIUE.  liante  de  la  faniiife  do»  plominiginées, 
«loiU  la  racine  en  décoction  a été  conseillée  contre  le  cuii- 
ter  Q. 

KTATIO^VH  linURAiAI.FN.  !<<'»  staliüQ»  liiveniale» 
sont  des  localités  dont  le»  condition»  climatologique»  sont 
i-xcepliuuiiellcment  favorable»  a la  santé  des  individu»  dé- 
bilités, qui  ne  peuvent  être  sans  danger  exposé»  au  froid 
et  aux  variations  de  lern|iéramre. 

T/ulililé  de»  climats  doux  est  incontestable  {Kiur  guérir 
nu  modifier  les  maladies  que  le  froid  et  l'humidité  font  naî- 
tre ou  entretiennent,  telles  que  la  scrofule,  le  rlmmatisme 
f aigu  ei  chronique,  la  clilorose,  l'aiiéniie,  la  phthisie  pul- 
\ moiiairect  généralemeol  toutes  le»  affection»  de  l’appareil 
[ respiratoire.  Pan»  le  Nord,  )o  phthisique  te  voit  dès  le 
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l'ommenccmeDtderhiver,  et  ù <ia  première  Itroiiciiile,  cou- 
düiiinê  au  séjour  de  la  cimudirc,  tarulis  que  dans  Je  Midi 
une  température  plus  épale  cl  plus  douce  lui  permet  pres- 
que chaque  jour  de  prendre  de  Teienricc  et  de  jouir  du 
grand  air. 

curabilité  de  la  pblbisie  pulmonaire  peut  être  oble- 
iiue,  grdceà  t'mfiuence  du  climat  tempéré»  si  l’on  y en- 
voie les  malades  au  «lébul  de  raffeetiou,  pourvu  que  les 
rt*gles  hygiéniques  .soient  rigoureusimienl  observées. 

Les  malades  devront  lialiiler  un  appartement  exposé  en 
plein  n)idi.  Ils  ne  sorliroitl  qu’entre  midi  et  trois  heures, 
en  ayant  soin  d’éviter  le  vent  et  la  poussière.  Le  choix  de 
la  slalion  liivemnle  sera  déterminé  plulél  d’après  les  sviu- 
pldmes  et  la  constitution  du  patieiii  que  d'après  le  genre  de 
maladie  dont  il  est  atteint. 

Le»  stations  hivernales  les  plus  avaitUigeuse»  aux  mala- 
des sont  : 

Kuasce.  — I‘aii  (Ba-sses-Pyrènècs),  ludleville  offraut 
les  ressources  le»  jdus  diverses  ; la  teinpèraturt-  liiiermde 
n’est  que  de  2*,.*)  supérieure  û celle  de  Paris;  il  y a en 
moyenne  vingt -cinq  jours  par  nn  pendant  lesquels  le  llu  r- 
momèlre  s’ahaisse  à ü"  ou  au-des»otis  ; le  nondire  des 
jours  pluvieux  s’élève  a eeni  qiiarunle  ; néanmoins  l’air 
n’est  pa.s  très-humide  parce  que  le  sol  étant  sabionn<  ux 
absorbe  rapidement  le»  eaux  pluviales.  Le  principal  avau- 
lage  de  cette  localité  réside  dans  le  calme  de  ralmosphére» 
ce  qui  est  précieux  {»oiir  les  malades  d'un  lempt'raïuent 
irritable,  chex  le»i|uel.s  réréilii'<:tiie  nerveux  est  trè.s-pi'o- 
noncé  ou  sujets  ides  accès  fébriles. 

AmHie-int-Bdùis  {Pyrénées-Orientales)  est  un  vilhige 
coiiiiu  depuis  longtemps  pur  s«>»  eaux  tliermales  sulfureu- 
se.». f.a  température  hivernale  y est  assez  douce»  mais  su- 
jette parfois  à de  brusques  variations;  au  printemps  le 
mistral  souffle  peiidunl  <|uelquesjours  avec  violence,  t'i-iie 
station,  par  son  climat  tonique  et  par  ses  sources  sulfii- 
relises,  convient  j>our  combattre  les  rhumalisoics  chroni- 
ques et  les  aflectiuiis  lierpi'uiques  de  la  peau  ou  des  mu- 
queuses. 

Vfniti  (Pyrénées-OrienUles),  petite  ville  dont  les  «aux 
thermales  «t  sulfureuses  peuvent  être  admini»lrées  en  hi- 
ver comme  en  été.  Les  personnes  affectées  de  brom-liiie 
chronique,  de  pliihisie  pulmonaire  et  de  laryngite  s’v 
trouvent  très-bien. 

Hydres  (Var),  bien  abritée  contre  les  vent»  du  Nord, 
expoju'e  en  plein  midi,  à kilomètres  de  la  mer»  mais  in- 
suffisamment garantie  du  mistral  ; le  tbcrmomèlre  s’a- 
hnisse  mrcnient  au  des»ou.s  de  zéra.  l'o^tle  station  estutile 
dan»  la  phthisie  à foniie  lente»  dans  la  scrofule,  dans  la 
sécrélion  exagérée  des  nmqueim^s»  de  la  broachoi  rhéc,  etc. 

rennes  (Alpes-Mantimes)»  petite  ville  au  bord  de  la 
.Méditerranée,  défendue  contre  le  mistral  parles  montagnes 
üerR.»terel»  contre  le»  venu  du  Nord  par  les  Alpes  et  |)lu- 
sieur»  rangées  de  colline»;  la  température  permet  la  ciil- 
tun;  en  plein  champ  des  oranger»,  niaodarinère»,  citron- 
nier», palmier»,  etc.  Climat  tonique,  sec  (ainsi  que  Hyére» 
et  Nice,  et  environ  &oixnntc-dix  jours  de  plus  par  an). 
L'habitation  près  du  rivage  convient  dan»  lu  rbumulismc, 
dan»  la  scrofule,  dans  la  chlorose,  dans  l'anémie  ; — les 
plitliisiques  et  le»  sujet»  nerveux  préfèrent  le  village  du 
situé  à 3 kilomètres  de  la  mer  et  parfaitement 
abrité  contre  tous  le»  vents  continentaux. 

iVi’cc  (Alpes-Maritimes)  sera  conseillée  aux  gens  du 
monde  fatigués  par  la  vie  üc  Paris  ou  par  leurs  affaires  ; 


un  grand  nunibrode  |riilhisique»  ne  peuvent  pa.»  supporter 
son  climat  très  excilant,  à cause  de  l’agitation  presque 
continuelle  d»*  ralmo>plière. 

Les  collines  voisine»  de  la  ville  sont  moinHCXposée»  aux 
vents;  c’est  là  ijue  les  malade»  doivent  se  lixer. 

Menlm  (AljH's-.Maritimes)»  construite  sur  une  étroite 
; bande  de  terrain  resserrée  entre  les  Ai|)«s  et  la  Méditerra- 
née. jouit  d'une  tem{M?ratiire  habituellement  fort  douce, 
et  elle  a de»  plantations  de  citronuier»  magnifique».  C’est 
une  charmante  résidence  pour  les  maladesqui  ne  craignent 
pa»  le  voisinage  de  la  mer. 

On  peuil  pourvoir  à presipic  foutes  le»  indicatiuu»  médi- 
cales .«ans  sortir  du  continent  français  de* 

*tntit>ns  hirrntuh*  frtnu'ai*ps,  Th.  de  Valcourl). 

2"  Italie.  — Venixe  (Vénétie).  Cette  ville  doit  aux  la- 
gunes de  {'.Adriatique  une  atino.spbére  calme,  humide,  une 
température  •'-gale,  mai» assez  basse  ch  hiver;  son  climat 
est  essentiellement  sédatif. 

Pùip  (Toscane).  I..es  étranger»  halMlenl  pres<}ue  tou»  les 
mais4)n»  constniite»  sur  le  quai  de  l'Arno  ; elles  sont  orien- 
tées au  midi.  Ce  climat  répond  aux  même.»  indication»  que 
celui  de  Pau,  la  U*nip«*ralure  est  un  peu  plus  douce,  cent 
vingt  joui*»  de  pluie  par  an. 

ftomcet  Sajde*.  Températun*  moyenne  assez  élevée, 
mai»  sujette  à des  variations,  le  vent  du  nord  est  souffle 
fréquemment,  ayant  passé  .sur  le»  Apenuin»  il  est  froid; 
le  séjour  de  ce»  villes  ne  convient  pas  aux  malade»  atteints 
d'affeclions  de»  voies  respiratoire». 

La  Skik  offix’  plusieurs  localités  aiimimhlemeut  situées 
au  point  de  vue  lofvographiquo»  par  exemple  Palerme  et 
Calune,  mai»  ou  manque  d'ob'-ervntiun.s  médicales  <pii 
P'-Tincltent  de  le»  comparer  aux  aii^ye»  stutioa»  liivor- 
nnle». 

3*  Af-niuUB.  — (.Algérie).  Température  un  peu 

supérieure  à celles  des  rilles  européenne»  pendaiil  le  jour  ; 
le»  nuits  Minl  lré»-frulclies.  Oscillation»  fréquente»  et  éien- 
diufs  du  baromètre,  l'e  climat  a été  l'objet  d'études  nom- 
breuses tendant  ù déinoulrer  son  efftr.icité  dan»  le»  cas  de 
plilbisie. 

J.es  malade»  devront  revenir  en  Knince  an  moi»  de  mai» 
car  les  chaleurs  de  rété  sont  excessives. 

Lt‘  (.'(lire  (Égypte).  Son  éloignement  de  la  France  et  le.» 
frais  considéralde»  ré.suUnnt  du  genre  de  vie  qu’on  y 
mène  ne  perinetteiU  de  conseiller  ce  séjour  qu’aux  gens 
riche»,  t'.limat  très-doux,  l’air  est  sec  pendant  le  jour,  hu- 
mide pendant  la  nuit,  rosée»  abondantes»  douze  jour»  de 
pluie  seulement,  brouillard  quelquefois  le  malin  en  hiver. 
Le  vent  du  désert  est  irés-bnilaul.  Les  malade»  peuvent 
linbiter  dan»  une  barque  et  remonler  le  Nil. 

h”  KsI'AOSK.  - Depuis  peu  d’années  le  climat  de  To- 
teitre  et  de  Mttluijti  a é|e  étudié  : trente  à quarante  jours 
de  pluie  par  au;  l’antagonisme  di^  vent»  coutraire»  trou- 
ble la  stabilité  de  l'air  au  printemps,  pendant  l'hiver  Fat- 
mosphère  e.st  plu»  calme. 

Fu«c/w/ (Ile  d«*  Mnfinr)  reçoit  un  grand  nombre  de 
phthisique»  anglais  ; les  Français,  moiu»  bahiluès  aux 
voyages  maritimes»  y vont  peu. 

La  température  est  égale,  l'aliuosphère  souvent  nélni- 
leuse,  il  ne  tombt'  pre^rjui*  jamais  de  gi’éle  et  jamais  de 
neige,  (kt  climat  convient  aux  pliüiisiques  qui  ne  craignent 
pas  l'humidité, 
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Voici  le  Ublt'uti  lie  la  teai}iéralurc  de  ce»  ditréreub'» 
slations  médicinale»,  classi-e»  d'aprcscclle  de  l’Iiiicr. 


Hi»**r.  i'hhlcmi*.  Lit.  AnUimiM'. 
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HI^IRATE.  Cumbinaison  de  l'nridc  üléariqiie  atcc 
une  base. 

»TÊ.%TOMEN  (TlMEin-S  UltAbSBCSES).  V.  et 

Stkatosk. 

MTÈtTOSiE  Üépùl  de  gnuiules  moléculaires  de  goul* 
leleües  graisseuACs  daus  les  tissus,  à la  suite  de  la  scro- 
fuie  ou  des  paralysies  et  des  inloxicalions  pbo>phori- 
ques. 

ta  stéatose  s'observe  dans  les  capillaires  du  certeaii 
chez  les  vieillards,  — dans  les  capillaires  de  la  rétine 
chez  les  sujets  atteints  de  maladie  cérébnile  donnant  lieu 
à l’hypérémie  rétinienne,  — enlin,  dans  tous  les  rapiliui- 
res  des  tissus  aucienneutenl  enllammés. 

graisse  qui  se  dépose  dans  les  tissus  provient:  l*de 
riilimcnlation  ou  des  parties  du  corps  qui  en  cunlienneiit  ; 
t"  de  la  linnsrurmaiion  dans  les  reliules  des  organes  af- 
fectés de  1 albumine  en  substance  iiilrugéne  et  graisseuse. 

NTÉ€i\Ol»E.  Hesserrenicul  et  flureté  de  la  peau, 
V.  SOlcÊHEME,  SCLÊHünKnillË,  (KiiEMK  AUIDE. 

jÿ'l  EltC'ORA I.E  (TuMKL'n).  Lais  tumeurs  stercorales 
sont  de.s  accuitiululions  de  matières  stertroniles  durcies 
dans  les  intestins  cl  rousécutives  à la  constipation  ou  pro- 
duites par  rulimentation  avec  des  substances  non  di- 
gestives, comme  les  noyaux  de  fruits,  les  amandes  en- 
tières. 

I/accumul.'itioQ  de  matières  stercorales  dans  un  intestin 
hernié  constitue  i'engoucmenl  hemiaire.  V.  Hernje.-j. 

Il  y a des  tumeurs  stercorales  utoniqiics  chez  les  indi- 
vidus dont  l'intestin  affaibli  sc  contracte  mai. 

Les  tumeurs  stercorales  occuptuit  lé  gro.s  intestin  ; elles 
siègent  dans  l'S  iliaque,  le  caecum  et  même  le  célon  trans- 
vei'se  (Bonet,  Morgagni). 

Les  tumeurs  stercorales  peuvent  produire  di‘s  douleurs 
abdominales,  des  convulsions  même,  chez  les  enfants. 
On  les  a vues  causer  une  névralgie  sriatique  (Piorrv), 
une  rétraction  du  testicule  (Dncos);  l'œdème  des  membres 
inferieurs  ; par  la  compression  de  la  tumeur  sur  les  veines 
iliaques  ;&ibaticr),  enfin  un  phlegmon  de  la  fosse  iliaque 
du  célé  droit,  lorsi]uc  la  tumeur  slerroralei'Sl  dans  le  cæ- 
cum (Dupu>lren). 

Des  tumeurs  dures,  lobulées,  fluctuantes  quelquefois 
lorsque  des  matières  liquides  sont  accumulées  au-dessus 
des  matières  stercorales,  un  pi'u  mobiles  dans  l'alidomcn, 
»ous  la  piessiou,  sont  des  tumeurs  stercorales.  Si  la  pres- 
sion les  défume  iPiorryi,  le  diagnostic  ne  présente  plus 
aucune  incertitude. 

Lu  règle  générale,  loi'squ'uu  sent  une  tumeur  dans  l’ob- 


donien  chez  un  niiilade  qui  n'u  pas  été  h la  selle  depuis 
plusieurs  jours,  un  purgatif  doit  être  administré.  Cepen- 
dant il  est  des  cas  où  le  diagnostic  êst  pour  ainsi  dire  im- 
possible, c'esi  lorsque  les  malades  sont  Iré.s-gras  et  lors- 
qu'on ne  |H*ul  |Kis  sentir  la  iiimcur  abdominale.  Dans  ces 
cas  la  constipation  halutuelle  des  malades  serait  une  pré- 
somption en  faveur  de  la  rétention  stercoraic.  On  se  rap- 
pellera que  dans  les  obstructions  intestinales  par  une  tu- 
meur slercorale  les  accidents  ont  une  marclu'  plus  lente 
que  dans  les  autres  cas  d'obstacle  au  cours  des  malière< 
fécales. 


Jais  tumeurs  stercorales  peuvent  guérir  par  une  évacua- 
tion alviiie  provwjuée  artificiellemcut,  c'est-à-dirc  par  une 
</cWcfe. 

Le  seul  accident  qui  puisse  résulter  de  la  durée  de 
l'obstruction  de  l'inlcstiD  par  des  matières  stercorales  est 
rinllainmatioii  et  les  rétré'cissenients  de  ce  conduit. 


I.ÆS  conséquences  tardives  d'une  tumeur  stercoraic  sont 
une  inflammation  des  anses  intestinales,  une  périloiiile 
circonscrite  et  un  abc<^  enkysté  du  péritoine,  qui  tend  par- 
fois à s'ouvrir  à l'extérieur,  ce  qui  produit  une  flslule 
stercoraic.  V.  lNTESTi.s(0*rpz  ê/rrmjer*  rfe /'), 

Thtrapndûfue.  — Il  faut  débarrasser  rintestiii  des  ma- 
tières qu’il  renfcrnie,  et,  dan.s  ce  but,  on  favorisera  le  ré- 
tablissement des  selles  par  des  purgatifs  (V.  cc  mot),  par 
bts  luvemcnls  forcés,  et  l'un  pre.scrira  au  besoin  les 
douches  a.scendaiiles.  V.  CAla'.tiL^,  lNTEsiiiK.s  {Cimn’è- 
tittii  des). 

On  purgera  avec  : 

t-lüii—lii-TM  •Jleaiaii>l.- 30  prruanir». 

Ou: 


Je  mia. 

Ou: 


30  Krwautu. 


Si  les  selles  n'ont  pas  lieu  et  s'il  est  démontré  qu’il  y a 
tumeur  slercorale,  on  emploiera  : 

il*  rn>b>n 2 inMillM. 


Kn  pilules.  V.  Constipahon. 

Loutre  les  tumeurs  .stercorales  qui  reconnaîtraient  pour 
cause  un  réli'écissement  du  rectum  (V.  ce  mot],  on  au- 
r.ait  recours  au  Ir.utemcnt  du  rétrécissement. 


MTÉRILITÉ.  Qu;u;d  l'iiontme  ou  la  femme  ne  peuvent 
avoir  d'enfuiiU,  on  dit  qu'ils  sont  stériles. 

Si  rimpuis^ince  e.st  forcément  la  stérilité,  la  stérilité 
n'est  pas  rimpuissance  (V.  ce  ii.jI),  car  on  voit  des  indi- 
vidus ayant  toute  virilité  qui  sont  sœrilcs. 

I.a  stérilité  de  rimnimc  résulte  d'abord  des  causes  qui 
engendrent  l'impuissance,  et  de  plus  elle  dépend  de  la 
cryptordiiüie  qui  atrophie  les  testicules,  de  l’hypospadios 
qui  détourne  le  jet  spermatique,  de  rabscuce  des  sperma- 
tuzouires  qui  rend  la  semence  inféconde,  et,  enfin,  de  la 
force  d'érection  du  pénis,  qui  par  suite  de  la  compression 
des  orifices  sjH'rmaliques  empêche  l'éjaculation. 

La  stérilité  de  la  femme  dépend  de  rabseucc  d'utérus, 
du  défaut  de  cavité  utérine,  de  l'oblitération  des  trompes, 
du  museau  de  tanche  ou  de  roriiiee  intérieur  du  col,  du 
déplacement  de  Tutéinis,  de  certaines  atrophies  de  Tovaire 
qui  ii'a  plus  de  vésicules  de  de  Graaf  ou  dont  les  ovules  sont 
iniparfaib. 

Vnc  très-grande  disproportion  d’àge  entre  les  époux 
peut  produire  la  stérilité. 
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Les  alliances  entre  consanguins  ont  souvent  pour  elTel  I 
l'extinction  de  la  race  par  suite  de  stérilité.  ' 

On  devient  impuissant,  maïs  prcMnie  totyours  on  naît  ! 
organisé  pour  être  stérile. 

ThriipeiUique.  — 11  est  infîniment  plus  facile  de  gué- 
rir la  stérilité  qui  résulte  de  l'impuissance,  que  la  stérilité 
produite  par  la  inalfonnalion  des  organes. 

Hedresser  l'utérus  déplacé  et  faire  que  dans  l’éjacula- 
lioii  l'exlréRiité  du  gland  reste  au  niveau  du  museau  de 
tanche;  — tenir  les  femmes  immobiles,  le  bassin  ndevé 
après  le  rapprochement  sexuel,  — donner  aux  organes 
génitaux  le  ton  qui  leur  manque  par  un  bon  régime,  par 
une  hygiène  fortifiante,  par  des  demi-bains,  par  des  dou- 
ches locales,  par  des  sachets  aromatiques  et  par  l'usage 
des  eaux  minérales  de  Vichy,  de  Saint-Nectaire,  etc.,  faire 
le  cathétérisme  de  l'utérus  |»our  désobstruer  son  intérieur, 
voilà  les  moyens  utiles  k mettre  en  pratique  contre  la  sté- 
rilité. 

Quand  la  stérilité  est  due  à l'atonie  des  organes  géni- 
taux, on  peut  prescrire  le  pAos/>Aore  nmorphe,  50  centi- 
grammes à 1 gramme  cl  demi  par  jour.  Ce  phosphore  n’a 
pas,  dit-on,  les  inconvénients  du  phosphore  ordinaire. 

Contre  la  stérilité  duc  au  déplacement  du  col  utérin,  on 
a propos*^  la  f^omUitim  nrlificieUv  arec  du  sperme  re- 
cueilli chez  le  mari  et  injecté  avec,  une  seringue.  — Mais 
ces  pratiques  sont  tellement  contraires  à la  pudeur  pro- 
fessionnelle, que,  sans  les  blâmer,  beaucoup  de  médecins 
laissent  à d'autres  le  soin  de  s'en  occuper. — f<es  abu.s  en 
pareille  matière  sont  si  près  de  l'usage,  que  tout  le  mundc 
comprendra  ce  que  le  médecin  t>eul  avoir  à perdre  de  di-  *■ 
gnité  lorsqu'il  descend  à s'occuper  de  détails  de  procréa-  : 
tion  où  le  sentiment  de  la  maternité  ne  joue  souvent  qu'un  . 
râle  secondaire  et  ne  vient  qu'après  les  motifs  réels  de 
la  vanité  et  de  l'intérêt  personnel. 

On  a conseillé  : 

L'iu  tkaiion  des  fesses  et  du  périnée  (Faventino). 

La  diiataiion  du  museau  de  Ut7iche  et  sou  nettoyage 
avec  un  pinceau  pou  avant  le  coït,  pour  enlever  le  mucus 
vaginal  acide , dont  ructiun  sur  les  spermatozoaires 
est  fuueste  (KuchenmeUter). 

La  tisane  de  feuilles  de  nauye  et  les  bains  de 

sauge. 

Les  eaux  salùies  femhjineussi,  alcalines  de  Tocplitz,  en 
Bohême. 

Les  graines  d'au»  vulyaire  (Makkirel,  Simon,  Paulin). 

Les  préparaliofis  ferrmyiutusis  sous  toutes  les  formes. 

LVuu  de  Spa,  trois  à douze  verres  par  jour  avec  du  vin 
ou  du  lait. 

fiTERIl{Ai.iiiE.  V.  Angine  DE  iiDiTniNe. 

trreRNL'H  [Tlueuks  du).  Le  sternum  peut  être  at- 
teint de  toutes  les  lésions  que  présentent  les  os  et  le  pé- 
rioste ; mais  parmi  ces  lésions,  deux  d'entre  elles  méritent 
attention  àcause  des  erreurs  auxquelles  elles  ont  donné  lieu. 

V.  Anévrysmes  de  Caorte,  Mbdiastins  (Tumems  des). 

Osti’ile  chi'onù/ue.  — Carie  du  sli’r/tum.  — L’ostéite  j 
chronique  du  sternum  débute  comme  les  autres  ostéites  et 
se  termine  le  plmt  souvent  pur  un  abcès  froid.  | 

L'ne  tumeur  pâteuse,  dure,  un  peu  douloureuse,  ne 
tardant  pas  à présenter  une  consistance  œdémateuse, 
puis  finissant  par  rougir,  est  une  ostéite  chronique  du  ster- 
num. — A cc  moment,  la  tumeur  ressemble  à un  cancer, 
cor  elle  s’est  développée  relativement  assez  vile  en  deux 
ou  trois  mois,  mais  l’on  peut  croire  aussi  à un  anévrisme 


lorsque  le  sternum  est  perforé,  à cause  des  batlenienls  qiu' 
l'on  sent  dans  la  tumeur.  Dans  le  premier  cas,  la  douleur 
as.sez  vive  :m  loucher,  cl  l’absence  de  cachexie,  feront  re- 
connaître la  nature  du  mal  ; dans  le  second  cas,  l'ahseuce 
de  fluctuation,  de  turgescence  de  la  tumeur  ou  d'e.x^iaDsion 
au  moment  du  battem<mt  du  cœur,  indiqueront  le  dia- 
gnostic. Loi-squ'il  y a un  abcès,  le  diagnostic  entre  cet 
abcès  et  un  anévrysme  est  plus  difficile;  on  se  rappellera 
pourtant  que  l’anévrysme  est  plus  dur  au  centre  qu'a  la 
périphérie,  et  que  le  contraire  existe  dans  l’abcès.  Puis, 
.s'il  y a un  anévrysme,  le  pouls  radial  doit  être  affaibli  d'un 
seul  cdlé  ou  des  deux  côtés,  et  il  existe  ou  il  a existé  des 
troubles  respiratoires.  V.  Anévry$.ve  de  la  crosîsr  dp. 
l'aorte. 

L’ostéite  chronique  du  sternum  se  termine  par  résolu- 
tion et  pur  suppuration,  fistule  et  carie. 

Theraptuti/ue.  — I.or>«nie  l’ostéite  du  sternum  dé- 
bute, on  aura  recours  aux  cautérisations  avec  le  fer  rouge, 
trois  ou  quatre  boutons  de  feu  seront  placés  à plusieurs 
repri-ses  sur  la  tumeur. 

Les  abcès  seront  ouverts  avec  le  bistouri  ou  la  |K>iasse 
caustique. 

Si  l'abcès  s’esi  ouvert  seul,  et  si  un  stylet  introduit  .«ont 
Pos  brisé,  ou  bien  on  découvrira  l'os  malade  au  moyen 
d’une  incision  cruciale  (Boyer)  et  l’on  re.séquera  une  portion 
d'os  arec  la  scie  crête  de  co<j,  ou  la  scie  de  Heine,  ou  la 
scie  à molelte  (V.  Résections),  ou  bien  on  introduira  d.ms 
la  fi>tule  un  morceau  de  pâle  au  chlorure  de  zinc,  et  lors- 
que pur  des  caulérisatiuus  successives  on  aura  créé  une 
voie,  on  ira  à la  recliercht^  des  portions  malades  et  l'on 
fera  au  besoin  des  injections  Iodées  dans  le  foyer  en  sup- 
puration. 

Cancer  dusiemtwi.  — Il  y a des  cancers  qui  se  déve- 
loppent primitivement  sur  re.xlrémiié  supérieure  du  ster- 
num. Cc  sont  des  cancers  encéphaloîdes  ou  des  cancers 
fibro-plasliques  contenant  des  myélopluxes.  — Au  début, 
ils  causent  peu  de  douleurs  ; on  les  prend  pour  des  (>éricw- 
tites,  puis  l'os  se  détruit,  des  battements  apparaissent 
dans  la  tumeur  et  elle  devient  en  partie  rt’duclilile. 

La  connaissance  de  cette  évolution,  l’aniaigris.semeut 
subit  du  malade,  permettront  d’établir  le  diagno>tic,  et  à 
défaut  de  renseignement  on  foniera  son  jugement  sur 
l'absence  d’expansion  dans  la  tumeur,  sur  la  force  du  pouls 
radial  ayant  une  intensité  au  moins  égale  à celle  du  pouls 
des  tibiales  postérieures,  ce  qui  n’a  pas  lieu  quand  il  s'agit 
d'un  anévrysme  du  tronc  hrachio-céphalique  et  de  la 
cros.se  de  l’aorte. 

Les  cancers  secondaires  du  sternum,  développés 
après  un  cancer  du  poumon  et  de  la  plèvre,  se  reconnais- 
sent parce  qu'il  y a eu  des  troubles  respiratoires  et  uu<> 
cachexie  anterieure  à l’apparition  de  la  tumeur  du  ster- 
num. 

T/terHfie7dif/ue.  — Le  truileiueol  du  cancer  du  ster- 
num ne  diffère  pas  de  celui  des  cancers  en  géuéi'al,  seule- 
ment l'ablation  ici  est  contre-indiquée  parce  que  lorsqu’on 
est  sûr  qu'il  y a un  cancer,  U est  trop  lard  pour  réséquer 
une  portion  du  sternum. 

Inclusion  fie/ale  dustemum.  —On  a observé âla  partie 
supérieure  du  sternum  une  tumeur  congénitule  iirégu- 
lièrc  et  dure.  Cette  tumeur  a suppuré  et  il  est  sorti  des  poils 
et  des  05,  V.  Inclcsions  fii:tale5. 

«TERKLTATOlIlBft  OU  ERRBI^i*.  On  donne  le  nom 
de  stcrnutatoircs  à des  médicaments  qui  sont  employés  pour 
provoquer  rélemunœnt  et  une  sécrétion  plus  abondante  de 
mucus  nasal. 
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I.(‘  Uifitu-  t*n  pouiire*  pr^par^  convenablement,  e»t  le 
meiliennles  ^leiiiiiUiuircs;  — les  autres  sont  ; — la  ré- 
rntrine,  trù.s*danpcreu>e  à employer,  — la  poudre  de 
bètoine,  — de  m’trjilmne,  — de  /leurs  de  mnjgnfl,  — 
iVetiphoi-be,  — ru-surum,  — TeZ/rfeore,  — rrtmmo«<'i'/ur, 
— ■ VtteiU  — Var.idt'  $uffttrt'UJCf  — ler/i/ore,  etc. 

Voici  quelques-unes  des  fonnules  les  plus  employées. 

Poudr»'  slencdtitnire. 


IVnill*’*  iToMniiN.  . . 
Vli-iir*  •!«  n«rj*4Mim-. 
Fl<*nr»  lie  UTamle.  . , 
Iri*  «le  . . . 

Iluilr  lie  eiroO^.  . . 


F.  s.  a.  une  très-petite  prise,  soit  pure,  soit  mélau(;ée 
avec  du  taliar. 

piiud/v  fitiuwtfutoife. 

P»thlre  a'iri» ^ 

P«oilrr  4e  «Arjoléiiii- ^ 3 cramiBe*. 

Puiiiire  lie  ■iiisn''l | 

pni.ilfM  4'ellflBir<K  bleiH- 13  4n-iifr*(iuiie«. 

Mék‘2.  Celte  poudre  convieiil  dans  les  uiTecliuus  sojmj- 
reuses  : elle  provoque  IVternunient  et  quelquefois  unsai- 
giienient  de  liez.  (A.  F-  H.  D.) 

/V»Ui/re  xtn’mitalifire. 


Feuillet  «le  niar}i>UiiH' . . 

Fmillft  Je  Ih^Ihhbi* f 


Fmilk-t  Je  Ih^Ihhbi*.  . . 
Feiiilh-*  (t«  ••Iiart'I.  . . 
Finir»  Je  lanenit.  . . . 


Mêlez  et  pulvérisez. 


Vuudie  rainluie  de  Stu'iit-AHffe. 


.4«dniir  «le  feMilIr»). 


ôflO  irtBintne». 
10  iJ. 

& II. 


- M.  s.  a.  On  ajoutait  à cette  poudre  5 grammes  de  pou- 
dre de  crapaud. 


NTISII.'I.ANTII.  Il  y a des  remèdes  doués  de  la  propriété 
d’activer  lu  riirulalion  générale  ou  locale,  cl  de  donner 
pluM  d'énergie  à la  coiitratiililé  organique,  ce  sont  les  6ti- 
muhuUs,  — On  les  divise  eu  di/fasibies  et  non  di/fusibles. 
*— * Ces  premiers  agissent  rapidement  et  leur  effet  est  du 
courte  durée,  exemples  ; le  eifi.  les  /iVyuei/rz,  Vakool,  le 
‘•fimpArr,  Vtiminoriim/tte  et  les  éihers.  JU  excitent  le  cer- 
veau et  b'  système  nerveux,  au  point  d'amener  un  peu 
d'ivresse  (V.  .A^r^sl'ASX()llKjI'RS)  — Les  siiinulunls  noa 
difftmhh's  ont  un»*  arlioii  plus  lente  et  plus  persistante.  Ce 
sont  ; les  .si-menris  des  omhrlHfères^  — les  $<tmmiirs  des 
labiée*  nromofô/iies,  — la  cannelle,  — la  innscfule,  — la 
ranilb  f — la  j/irij/ïe,  — la  mytrh*\  — les  tércbenthvies, 
toutes  les  essmreg,  — le  baume  de  la  Mecque  et  d» 
ranadn,  — Vhuile  de  cade  et  les  tjoudrota,  ■ — le  benjiân, 

— le  poûre,  — la  moutarde  nom\  et  ta  blanche,  — le 
fAé,  — Fuônunf,  — réfe-/riei>.  etc.  On  en  pourrait  bien 
citer  d'autres,  mais  leur  indication  se  retrouvera  un  peu 
plus  loin.  Je  mentionnerai  encore  : 

I..C  ci»,  60  à 2.*>0  grammes;  — les  Uyneurs,  60  gram.  ; 

— Valotol,  60  grammes;  — les  ethers,  2 à 3 grammes; 

— le  cMmjdnu',  50  cenligraiiimes  à 1 gramme  ; — 1'»»»- 
»)o»i»i/Me,  1 gramme,  etc.,  qui  sont  des  sliinulaiiU»,  agis- 
sent quelquefois  aussi  coimiie  antispasmodiques.  V.  rc 
mot. 

La  wiV/eA  «iffe  s'administre  en  infusion  de  3 à 6 gram- 
mes. Trois  tasses  par  jour. 

I.e  yenievee  se  donne  en  extrait,  2 à 15  grammes  en 
potion,  ou  en  fumigations  500  grammes. 

L'uf»F<»/Ae  SC  donne  en  i»/»s/o»,  5 à 10  grammes;  en 
cxt$-ait,  2 à 5 grammei»;  en  .vi/v/i,  60  grammes;  en  ri», 
60  à 100  grammes;  en  fumigations  sur  les  pariie.s  géni- 
Oiles,  30  grammes  dans  l'eau  bouillante. 


KTl^HONC'OPE.  Tiibi’ de  bois,  long  de  15  cenli- 
iiH^lres,  évasH*  n l'une  de  ses  extrémité.*  et  garni  d'un 
{Nivillon  » l'autre,  imaginé  par  Laeiiner  pour  éroiiter  1» 
respiration  et  les  baiiemenis  du  cœur  sur  les  parois  de 
lit  poitrine,  V.  Ai  scultatiom,  — Cielh  {Maiadà- du), — 
l*oiMON{.lfu/»r/ir//M), — Bfu».\i:Hoi‘iiONiR,  — l‘Ki:Tomu>ünK, 
- SOrmE,  — RaI.K  CllÈPITAXT,  — KaLE  Sinil.ANT,  Hr. 

MTUK^IE  Aliivilé  (ontaacliic  des  tissu.*  et  des  organes 
favorUanI  la  ciiTuluüun  de  lu  lymphe  et  du  sang,  de  ma- 
nière il  imprimer  plus  de  vigueur  aux  opérations  de  la  vie. 
C'est  le  caraclér»*  de  la  traie  pléthore.  Toute#  les  maladies 
inflammatoires  offrent  partiellement  dans  l'organe  malade, 
ou  dans  tout  l'organisme,  un  état  de  süiénie  pronom-é. 
qui  exige  l'emploi  de  la  diète,  du  re|>os  et  des  autipblo- 
gisti4|ucs.  — C'est  l'étal  d«r  sthénie  qui  a iu.Tvi  de  base  à 
Brown,  pour  édifier  son  système  des  maladies  sthéuiyue* 
et  nsthènàim  s,  calqué  sur  la  doctrine  antique  de  Tliémison. 

côté  de  l'état  normal  sthénique,  il  y a V hypersthénie 
caractérisée,  soit  par  riiypérémie  active  et  pur  lu  nutrition 
moléculaire  augmentée,  soit  pa.s  l'état  inflammatoire  aigu, 
et  Vhy\mthènie  que  révélent  la  piUeiir,  lu  lungueur  des 
tissus,  Ig  lymphulisme  et  l'état  inflammatoire  chronique. 

HTIIÉKIQI  E.  tjui  dépend  de  l'état  de  stliéuie.  .\insi 
le#  maladie#  sthéniques  sont  celles  que  l'on  Domine  aiLssi 
muladic.s  inflaninmioires,  et  oô  il  y a un  étal  do  •sthénie 
très-marqué. 

MTI4ÜH4TE.  V.  Stk;)iatisation. 

MTICittATINATlOKtt,  Hémorriingies , douleurs  ou 
plaies  observées  aux  mains,  aux  pieds  et  sur  le  front  des 
mystiques,  qu’une  contemplation  assidue  des  souffrances 
delà  passion  du  Christ  avait  rendus  malades. 


L'urmoise,  moln'  nrlive  que  t'ah>inthe,  #e  domir  de  la 
même  manière. 

CvHiurrc  d'abi^itdlie. 

#(inv  blaïu'^n  fma-lrr 500  RramtiV’». 

Aloinlhi*. 30  SL 

Kau  Ji.iilU’#  ar4iviiii|H< i|.  ». 

F.  s.  a.  Une  conserve  simple  à la  dose  de  tü  à 20  gr 
dans  la  journée. 

Absuithr  >uisM‘. 

etrucl.*  lOeO  terAouBr*. 

pftiu*  ala'iitli  ■ ....  lOO  iJ. 

||“i“ U m U. 

lUjlAIM- 30  ul. 

llirtau»'  r.hrV <5  ial. 

è 30* yow  i-l. 

Relirez  par  dislilialion  : 

Ak»..>Ul UMM)  s:i»nuii«>. 

.Ajoutez  : 

J aiii» If-miinK». 

Colorez  avec  un  mélange  d'indigo  et  de  riimima,  ou 
avec  du  sucre  d'épinurd. 

Stomachique,  antiveiitcux  ou  vermifuge,  à la  dose  de 
10  à 20  gr.  dans  un  demi-verre  d'eau  sucrée.  (Virey.) 

La  camomille  »e  donne  eu  infusion,  deux  à dix  tète#  par 
tasse  d'eau  buiiillanle. 

persil,  en  poudre,  2 grammes  par  jour;  en  extrait, 
1 à 2 grammes  en  pilules,  ou  son  principe  actif  Vapioi, 
de  liomolle  et  Joret.  d lu  dose  de  50  cenligranitnes.  [lest 
employé  contre  les  lièvres  intermittentes 

L'Aysope,  le  /ferre  terrestre  et  la  véronv^nç  donnent 
en  infuMon,  10  grammes  par  litre  d'eau. 
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TiMne  et  h'ertf. 

Lirrr*  termlr» i 

Hviopa MO  5 fraui»*-*. 

Faites  infuser  dans  : 

tnoa  cramoiM. 

Ajoutes  : 

Sir«p  .!#•  MM>r< 400 


Sirufi  (i'hysojtr. 


SiHMiHili'»  (1  br>(>]M-. 

, 

SmTO  Manc.  ......  


Uj  cniiump*. 
i«tO  id. 
im  id. 


I Eau  iéirOfHthiun  . 

I TrridimlliiiK*  au  ritrriii.  . . 4 kilograiooM. 

I « iiini. 

i leiei  Teau  bouillante  sur  la  lêrébenüiine,  agiles,  lais- 
, sez  refroidir,  filtres. 

Kinployes-la  dan»  les  maladies  clironi({ues  des  voies 
I uHiiaires,  iiu  ou  deux  verres  pnr  jour;  dans  la  bronchite 
^ chronique,  à la  même  dose,  ni  à rextérieiir  comme  agent 
I liêmustatique. 

Ëmuhion  téréfjeiiihinêe. 


Faites  digérer  l’iiysope  dans  l’eau  distillée  d'bysope,  au 
biiiii-marie  couvert,  pendant  deux  heures;  laisse*  refroi- 
dir, passe*  et  filtre*.  Ajoute*  à la  liqueur  le  sucre  blanc, 
dont  le  poids  sera  double  de  celui  de  l’infusion;  failes-!e 
dissoudre  h laclialeurdii  bain-inuric  dans  un  vase  fermé* 
passez  le  sirop  après  qu’il  sera  refroidi.  {Codex.) 

La  menthe  se  donne  en  infusion,  en  eau  dlsiiliéo,  30  à 
100  grammes;  en  alcoolat,. 10  à30grammes;  en  essence, 
cinq  à dix  gouttes. 

Pdxtüles  de  t/u  nihe. 

Huile  e«*«alwlUf  Je  nii>nlli<>  fHuviùe.  ...  ( n«aHHr«. 

Soi>rr  Irt-Mdsiü- 375  i,|. 

Kiui  il«  tncnlli'  [•■rtrr*u’.  i}.  •. 

F.  8.  a.  Préparation  aussi  agréable  qu’efficace. 

Tahlette$  de  menthe  poùrée. 


Sarr*  hloac 

K*4euua  «te  iBimttia  pntar^ 

Uui-tlaicw  il»  odrafrant  • i>«ii  dv 

■laaltie  itoiTnT,  ..........  . 


500  (rramnu.». 
4 i«l. 


Trt^beaUunv  au  citruti.  , 

Jauo*  d'oMif 

Eau  de  menüie 


50  jnennino*. 
»•  I 

400  «raDiian. 


Trois  cuillerées  le  matin  et  trois  le  soir,  dans  un  verre 
d eau  sucrée.  Coutre  les  maladies  chroniques  des  reins  et 
de  la  vessie. 

Ahoolat  d'essence  téief/enthinée. 

(Esprit  anti-iclérique). 

50  piowiu*.,. 

Distillez  et  s«'*parez  l’essence  en  excès,  à la  dose  de 
l gramme  dans  de  l’eau  sucrée,  contre  les  maladies 
chroniques  du  foie. 

Po/io«  sciatiifHc, 


E**)tiip«  lia  (érÿ|Mn>tbiiM>,  . . 
I'«u<ir«  d«  ijviniua  anil.i>]aa. 

Eau  lia  inan  iiia 

M*rre  lilona.  ........ 

Sirap  de  uMtailiia  pwrrre.  . . 


ï.a  sawje,  la  mélisse,  le  rommi'/i,  se  donnent  de  la  niême 
façon  et  aux  mômes  doses. 

La  rtmnelle  se  donne  ; 

Eu  )toudre,  5 décigrammes  U 5 grammes;  — e^m  dis- 
tillée,  60  à 125  grammes,  dans  une  potion;  — tisane ^ 

8 grammes  pour  1000  grammes  d’eau  ; — U htture,  10  gr. 
dans  une  potion;  — alcotdat,  «i  à 16  grammes  dans  une 
potion  ; — essence,  une  à douze  gouttes,  dans  une  potion  ; 
— sirop,  32  à 6^i  gramme.s,  dans  une  potion.  ! 

Un  eu  fuit  la  liqueur  suivante  ; 

Lùtueur  de  catmeMc» 

«.■nualle  J«*  <5)jUn tOO  sniBSwi*. 

lintiiM  aaiHda^rit i liU*. 

Laisse*  macérer  huit  jours;  distillez  au  bain-iimrie. 
Ajoutez  : • 

sirop  do  Him*  Idaiw | 

Môle*.  On  obtient  ainsi  une  liqueur  excellente  qui  était 
connue  sous  le  nom  de  liifueur  tle  madame  Ampluuix, 
utile,  à la  dose  de  20  ù 100  grammes,  pour  relever  les 
forces  abattues.  , 

Vanu'ea  se  doniie  en  infusion,  2 à fi  graniiues  par  litre 
d’eau;  en  fmftire,  1 ù 10  grammes,  et  à l’extérieur  en 
teinture  coupée  d’eau  par  moitié. 

I<es  térthenlhints  et  les  baumes,  qui  sont  d’un  très-grand 
u.soge  dons  les  maladies  chroniques  de  In  poitrine,  se  don- 
nent Il  des  doses  différentes. 

ha  térébenthine  mite  s’adminisirc  en  pilules  de  20  cen- 
ligrammes,  dix  à vingt  par  jour,  et  ollo  entre  dans  les  pré- 
pantlioos  suivantes  ; 


Deux  cuillerées  à iMMu-lie  trois  fuis  par  jour,  comme 
stimulant  dans  In  sciatique  ancienne.  (Schneider.) 

L’auteur  fait  pratiquer  en  même  lemfM  plusieurs  fois 
par  jour  des  frictions  sur  les  parties  endulories  au  moven 
d’un  liniment  comi>osé  de  : 


Eat^nec  do  t^doNilliiat*.  , 

l-iiijaMit  «oUlil  i-aaidifé. 


Miel  IrrèhvHlIntié, 

■*'  10  jrun..., 

(SO  id. 

.'Ui'lci. 

On  aiigmcnle  |irogre.»siïcmcnt  la  dose  d'essence. 

.r  . ■„  • ■■  . (.Warlinet.) 

Trois  cmllerees  par  jour.  Home  le  conseille  dans  le 
lumbago,  et  lU'Camier  d.ins  les  nérralgies  et  surtout  dans 
ta  sciatique  .aacicane. 

Locs'A  trrèlmithiné, 

.U.  tMb.Oti».  ,U  Sr..u.«, 

Jaaiie-  d iwif.  J 

-Môle*  et  ajoute*  peti  à peu  : 


Sifwp  de  m«ntbt>.  . . , . 
Eirap  it»  flfur  iTnrançrr.. 
.Suop  d'rlbor.  ..... 
Ttislqr*  Jf  «■•bhwIIf.  . , 


tiO  icraramF*. 

au  id. 
t id. 


Trois  cuillerées  par  jour,  une  le  matin,  une  à midi  et 
une  le  soir,  dans  la  sciatique.  (Martinet.  ) 

Heméde  de  Dnrande. 

(Éther  lérébenthiné. ) 

EaMtiF*  de  Uréiscntliiap tO  ftoiDBiFc 

Faite*  di»iH>udre  dans  : 

* ■ 4 . . . . t5  trmuiatr*. 

Contre  les  calculs  biliaires  et  les  coliques  hépatiques  & 
la  dose  de  2 ou  li  grammes  par  jour  dans  du  iHmillon  ’ 

On  le  preset  il  en  lavemtnl  i la  dose  do  18  grammes 
dans  2SU  fratnmet  d«  décoolian  de  lin. 


L 
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Pour  IVïU?rieur  la  liVéhenÜiine  es.1  la  base  des  prêpa* 
raiions  suivantes  : 

L’essence  en  frictions  sur  le  rachis  ou  sur  les  parties  af- 
fectées de  névralgies,  et  la  icréhenlhine,  associée  à 
d’autres  >ul)stances  pour  préparer  les  onguents  digestifs 
stimulants  et  diverses  frictions  stimulantes  ; 


biijestif  5nrtp/e. 


TéfébenUtin*’*  . 
Jwinra  J'oiif*. 
HuUe 


Qu 
U.  i. 

15  sramiiir*. 


Triturer  la  U’-rébimlhine  avec  les  jaunes  d’u*ufs  et  dé- 


laye* peu  à i»eu  avec  l’huile. 

animé. 


(F.  H P.) 


liÎKVaüf  MU|-la.  i 

SitraK  lniind**.  . 1 

AM  partwis  dEUI>'4. 

Mêlez. 

(F.  II.  1'.) 

Ditjesiif  o/j«irr. 

0 “ 1"* 

I * t f * 

too  id. 

Mêlez. 

IHijestif  tie  PletKk. 

48  gtauntt-t. 

Triturez  dans  : 

• 1*  Z. 

nir'l  

. 40  id. 

. 80  id. 

Alc*jùlai  de  Fiomien/i. 

(lUmme  de  Fiontventi). 

Téf^UoÜiui* *»e®  Rr«iiiiB«. 

IWainc  Atéta» j 

H^in«  lai'niunliara i 


HtyraJ  UqiiKir * • 

l«Àmiae*lV»iiH'  BaltAiMua 

Myrrbt 

Ai«« 

Hai««  d»  Uwr«*-r **» 




7>ilnur«. 
Giuyvalxi*. 
CtniirUi*.  . , 
Otrollv.  . . 
Mii»4*«dr.  . 
Prutliv'  do 
aIcwoI  a 31. 


ilictaiar  de  Crvttf. 


3ü 

atwi 


F.  s.  a. 


{Codex}. 


En  frictions  stimulantes  à la  dose  de  60  grammes. 

Kau  fie  Lef>nmitr. 

Ak-iraUt  «1«  t '•tW  croonn''», 

»nln«*r»iro tO  i«i. 

Méicj  8 à 16  uranimcs  et  plus,  en  frictions  et  cnappli 
calions  avec  des  compresses.  Contusions,  rluinialisines. 


l/Ani/e  (le  cailt  s’emploie  à l'esldricur  en  applicalions, 
ou  nioven  d'on  pinceau,  dans  l’ecséma,  dans  le  pityriasis, 
dans  les  gerçures  du  sein  et  dans  le  psoriasis. 

Ijîaoiidmn  se  donne  àTinléricur  sous  forme  de  pilules, 
— en  sirop,  — en  fulalùm,  diuis  l'eau  avec  un  |wu  d’id- 
cool,  el  à l'esldrieur,  en  pommrule  ou  en  glyrirolè. 

I.cs  hnurtjeon»  de  supin  s’administrent  eu  dêenetioii, 
tO  i 30  grammes  par  litre  d'eau. 

]a;  eoallar  s’emploie  en  solution  dans  la  teintnre  de  sa- 
ponaire, que  l’on  mêle  avec  de  l’eau,  comme  topique,  sur 
les  plaies  de  mauvaise  nature.  — Son  principe,  l’aritlr 
pAi'nù/ue,  Il  1 ou  2 millièmes,  est  un  des  nicillcurs  désin- 
fectants ü employer. 

Laerèusole  s’emploie  à reitéricnr  pour  arrêter  la  carie 
des  dents  et  l’odontalgie,  une  goutte  sur  du  colon.  — A 


rinléricur  on  lu  donne  en  pilules  1 gramme  avec  de  lamie 
de  pain  pour  quarante  pilules  ; une  ou  deux  pilules  après 
le  repas. 

Ua  snie  s’emploie  à l’extérieur  dans  les  nuladies  de  la 
peau  comme  le  goudron. 

Pommede  de  Bhtud. 


Sni.. 5 srMaoM!,. 

.\lnllK..  .................  20  i(l. 

F.  s.  a.  Dans  les  dartres  el  dans  les  ulcères,  etc. 
Pommade  de  mie. 

S.I,.  <1,  !.»•  on  pmJeo 1 „ 

I 

Mêlez.  Eu  onctions  sur  les  parties  aflectéos  de  dartre 
ou  de  teigne,  (Mariuiis.) 


Le  cup(thu  se  prescrit  à rinléricur,  h la  dose  de  1 0 à 
2Ü  granuiies  par  jour,  contre  la  blennonhagie,  de  3 à 
10  gramnïes,  contre  la  leucorrhée,  el  à la  dose  de  1 à 2 
grammes,  contre  le  catarrhe  pulmoimire  chronique,  Ic.s 
broncliorrhée>,  le  catarrhe  chronique  de  la  vessie. 

On  radiniuislre  en  ê üpsu/tsS,  à la  dose  indiquée,  — on 
rfun/sioN,  — en  avec  parties  égales  de  ctihébe,  en 
pilules  solidiliées,  avec  la  magnésie,  etc. 

Le  baume  de  Pérou  et  le  baume  de  Ttdu  so  donnent  à 
1 gramme  par  jour,  en  piVn/es  de  20  cenligraiiiines  ; en 
sirop. 

Pilule*  btdsamviwx  de  M»rton. 

I•..^ara  Je  fluftortP* “i 

IHmtIrf  dr  . . . • . IH*  iJ. 

Fl»ara  J«  l 

Hauat«>  «U  êoulre  aiiifS,  I 

Potklr^de  4 

D«uaw  de  Ti*Ih  } 

F.  s.  a.  des  pilulesdo  20  centigrammes. 

A prendre  deux  à six  par  jour  dans  Ica  affections  chro- 
niques de  poitrine  Ces  pilules  agissent  surtout  comme 
sliiimianles  des  bi*onches  |>ouviinl  favoriser  l’expeclora- 
lioii  m. 

LmOcA  bahambiur. 


lianuie  BAir  du  Pwo» t pêmlU-. 

Mêlez  avec  ; 

Unilei  d'antaaJe»  Juitrvn.  15  viwiuit'a. 

Mêlez  dans  un  mortier  avec  : 

«ration.’  fl«  [-ti-lfc iO  «fiumiup-». 

Ajoutez  peu  à peu  : 

Sirop  Af  ^0  |cr*mii»c«. 

i-UuuUioa.  iOO  id. 


Mêlez.  A prendre  par  cuillerée»,  dans  les  hionrliile». 
opiniâtres  (3* 

.Sirop  r/c  binuiiK  tif  T’ilti. 

liaiiuc  d«  ï<du lii  araitMirr». 

liait  ]i«irv».  . 500  ùl. 

Sitare  trvo-tilaiic lOUO  iti. 

Faites  digérer  le  baume  deToluavecl’eauau  haîn-mane 
couvert,  pendant  douze  heures,  en  ayant  soin  d’agiter  de 
temps  en  temps.  Filtrez  la  liqueur,  ^joulez-y  le  double  de 
son  poids  de  sucre  très  blanc,  que  vous  ferez  dissoudre  à 
une  doucecludeur  tn  vase  clos  ; fdlrez  le  sirop  au  papier: 
32  à 6/i  grammes  dans  le;  tisanes  ou  les  potiuus. 

Le  styrax  se  donne  rarement  à l’intérieur,  c’est  un  suc- 
céd;iné  du  copahu. 
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IHhtles  ih  stynt,e. 

Styru  («nfié S ::raiaE&«« 

P«<uirv  <|r  

Misiez  et  faiU's  des  pilules  do  i décigramincSf  li’oU  le 
matin  et  trois  le  soir.  On  augmente  jusqu'à  douze  dans  les 
ringt-quali'e  heure».  (Lhérilier.) 

Ia*  cMW6e  s'administre  eu  élecluaire  ou  en  opiat  contre 
la  leurorrfire  clcontro  la  blellno^rhagi^^  V.  ces  mot». 

HT^/VUJkH.  Plante  âcre  et  aromatique,  de  la  famille 
de»  labiées,  dont  les  (leurs  servent  à la  préparation  d'im 
sirop  employé  comme  excitant  et  tonique,  h la  dose  de  l.i 
à 30  gramme». 

HTOWAC^HIQCEK.  .Médicaments  favonible»  aux  fom*> 
lions  de  Te slomac  qu’on  emploie  dans  la  gastralgie  et  dau» 
les  différentes  dyspepsies. 

Parmi  les  slumacbiques  il  faut  cilcr  : les  (Uitnn,  tels  que  la 
gentiane,  le  Colombo,  le  houblon.  le  qmissia  amarn,  etc  ; 

les  «rowi/n/Mcs,  tels  que  la  sauge,  la  méli«se,  la 
menthe,  le  thé,  l'anis,  le  coriandre,  rabsintbe,  — les  ciu» 
chawiit  de  Mnlaga,  de  Madère  doux,  de  Itivesaltes,  d'.\li- 
caiite,  de  Lunel,  de  llagnol»,  etc.  ; — les  éfixû'sdeGarus, 
de  jiepsinc  et  d’azerolles  ; — les  rnis  mfdiramenfcux,  de 
quinquina  et  de  lichen,  do  quinine  et  de  cacao,  d'année, 
d'ab>intlie,  de  gentiane;  — les  caitninatifs  (V.  ccniol), 
s’il  y a des  éruclnlton»  gazeuses  ; — les  mmj  gnu-uaiig  »ie<- 
dulrs  ft  ahidûtes,  — les  ;«is(iV/os  de  i'ichy,  les  piislillesde 
carbonate  de  magnésie,  lorsqu'il  y a des  aigreurs,  etc. 

Tous  les  stomarliiques  sont  bons  dans  la  gastralgie  clilo- 
relique  et  dans  la  dyspepsie  alonique,  mais  lonapie  l’eslo- 
mac  ne  fonctionne  pas  à cause  de  son  étal  di*  phlegmasio 
chronique  ou  par  suited'une  anrieiine  affection  intestinale,  j 
les  stomaebiquos  sont  plus  nuisibles  qu’ulilcs. 

On  emploie  souvent,  à titre  de  s/owurduV/wr.-s,  chez  les 
sujets  qui  n’ont  pas  d’appétit  ou  qui  digèrent  mal  sans 
avoir  de  gastro-entérite,  le»  substances  suivantes. 

0>MZ,»sûi  amoru,  par  copeaux,  en  macération  pendant 
vingt-quatre  heures  dan»  l’eau  ordinaire,  trois  verres  par 
jour  [3- 

lufumn  4 gramme.»  par  litre  d’eau,  à prendi-e 

dans  les  vingt-quatre  heure»  (Tl. 

Alfiés,  5 à 10  centigrammes,  au  moment  du  repas,  si 
les  sujets  sont  constipé.» f^. 

(iirofte  en  poudre  ou  en  pilules,  20  à 30  ccnligranimcs 
par  jour,  avec  de  la  gomme  ou  du  sucre  (Tl. 

Décoction  de  pitife  re/i/mirce,  10  à 30  grammes  dans 
un  litre  d'eau. 

C’umtn,  1 à 3 grammes  en  infusion  dans  un  demi-litre 
d’eau  EJ. 

Feuilles  de  îaurùr  en  juiudre,  2 à û grunime»  par 
jour. 

t’enouii,  semences,  5 à 10  grammes  eu  infusion  dans 
un  litre  d’eau. 

Huile  nsentûUe  de  fenouil,  quatre  à douze  gouttes  dans 
une  potion  de  120  grammes. 

Poudre  de  ranne  d'aultwe,  30  à 40  centigrammes  n. 

Cfumelkvn  poudre,  60  à 75  centigrmmues  ; hnile  essen- 
tielle, (\uv\que6  gouttes  dans  une  potion  EJ- 

Mnriinta  gahmijn,  75  centigrammes  ù 150  ccnligram- 
lues  en  nature;  — le  double  eu  infusion  vineuse  f~~l. 
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Marrultium  itlbvm,  3 à 7 grammes  en  poudre  ; le  dou- 
ble en  infusion  ; extrait  1 5 à 25  centigrammes. 

Melisse,  plante  entière,  3 à 7 gramme»  en  infusion  ; 
huile  ess4>ntielte^  quelques  goutte»  dans  une  potion  m. 

Menthe,  poivrée  en  infusion,  ou  huile  essentielle,  six  à 
douze  goutte»  dans  une  potion  El- 

Trèfle  iTean,  feuilles  en  poudre,  60  centigramn^es  à 
120  grammes;  3 à 7 grammes  en  infusion  ; 30  à 60 centi- 
grammes en  extrait  I I. 

l/Msrti»/e  en  poudre,  depui.s  40  rentigraimnt^  ; huile 
fssefttielle,  par  goutte.^  dans  une  potion  m. 

NTOHATITft ftini^LE.  La  stomatite  simple,  ou  in- 
flammation de  la  bouche,  résulte  de  l'irrilalion  de  la 
muqueuse  buccale  par  le  contact  de  boissons  brûlante»,  de 
substance.»  âcre»,  parmi  lesquelles  il  faut  citer  le  jti»  de 
tabac  chez  les  fumeurs  ; de  dents  gâtées  ou  incrustées  de 
tartre,  et  un  la  reconnaît  h la  rougeur,  au  gonflement  et 
à la  mauvaise  odeur  de  la  muijueuse  buccale. 

ThirojK  Uty/ue. — La  stomatite  simple  »e  guérit  par 
l’usage  de  gargarismtrs  éinolIieiiU,  tels  que  l’eau  de  gui- 
mauve et  le  lait,  la  décoction  de  datte»  et  de  jujubes,  l’eau 
d'urge  miellée,  lu  décoction  de  guimauve  et  de  tètes  de 
p.avots,  etc  , par  le»  gargarismes  astringent»,  de  noix  de 
galle,  de  feuilles  de  noyer,  de  feuille»  de  sauge,  de  roma- 
rin, enfui  par  les  gargarismes  d’eau  tiède,  légèrement  al- 
coolisée ou  camphrée. 

Hiomnllie  rvpnhilve  ou  Olnclvlte.  Vers  Pàge 
moyen  de  la  vie  on  voit  souvent  les  gencive»  se  ramollir 
et  quitter  les  dents  qui  tombent  de  leurs  alvéole»  avec 
grande  facilité,  sans  mal^ulie  appréciable  ; c’est  ce  qu'on 
a{ipei*e  lu  gingivite  expulsive  (Marchai).  V.  Dents. 

TherujH'iüitfue.  — De»  soins  de  propnUé  de  la  bouche  et 
des  gargarisme»  av»?r  la  décoction  de  hdeulilin  erertn  on 
tonueutiHv,  avec  In  liinture  d’iode,  50  centigrammes  à 
4 grammes  }>our  1 litre  d'eau  saturée  d'iodiire  de  potas- 
.siiim  EJ<  et  la  cautérl’iation  de»  gencives  avec  un  pinceau 
chargé  de  teiiilui'e  d’iode,  doivent  sufllre  contre  la  gingi- 
vite expulsive  E3- 

MCoinnlile  Mleéro-memhr.itienwr.  La  stomatite  ul - 
cèro-membraneuse,  jf|k)rdciû/Me,  parfois  «'jaif/émù/Me,  rare- 
ment Kontagieusf , s’observe  plus  souvent  dan»  l’enfance, 
au  moment  de  la  dentition,  que  chez  les  udullt^s. 

Tuméfaction  douloureuse  des  gencives,  rougeur  du 
bord  libre  de  ce»  parties  où  $e  produit  une  ulcération  gri- 
sâtre, linéaire,  transversale,  plus  ou  moins  large,  saliva- 
tion avec  ou  sans  fétidité;  gonflement  des  ganglion»  lym* 
pliatiques  du  cou,  ébranlement  et  chute  de»  dents,  parfois 
nécrosi'  de  (lotiles  portion»  d'o»  maxillaires,  tels  sont  le.» 
désordres  que  produit  la  stomatite  uh  éro-membraneuse. 

Thèm}i»miique. — Dims  la  stomatite  ulcéro-membra- 
neuse  il  faut  continuer  de  nourrir  les  malades  et  leur  pres- 
crire de»  gargarismes  émollients  ou  Hslringents,  — de» 
collutoires  avec  le  »/iiV/  — avec  le  bnrux,  20  gram- 
mes pour  30  grammes  de  miel,  — • avec  le  c/durure 
dt  chtiux,  3 grammes  pour  20  gramme»  de  miel  (3- 

Le  meilleur  moyen  à mettre  en  usage  est,  d’après 
lierpin,  li*s  potion»  gommeuses  avec  4 gramme»  de  chh- 
rutv  de  pnlussi',  les  collutoires  avec  iü  grammes  de  ce  sel 
pour  30  dè  miel,  ou  les  gargarismes  de  ehloraU  de  po- 
tussc,  20  gramme»  pour  5ÜÜ  de  véhicule. 

La  stomatite  ulcéro-mcmbraneiise  qui  résulte  de  la  pré- 
sence des  dent»  gâtées,  ou  de  l'accumulation  de  tartre  sur 
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les  dénis,  doit  être  avant  toute  rho«e  traitée  }>.ir  le  iiettujagc 
et  l'exlrartion  des  dents  malsaines. 


On  a aussi  donné  l'asii  fietida  en  pilules,  à la  dose  de 
(grammes  par  jour,  en  éleetuaire. 


Xm  fi^Jt 

Etirait  •!« 

Otyuiel  *iiB|>h.  . . . 


(Ul 


Quatre  (ois  |>ar  jour,  une  niillerée  à caTé  ( ) 

(|•|^vnwa^ü^v.) 


fSiomaiite  mcrcorirllr.  Sous  l'influence  des  friciions 
mercurielles,  de  la  nmmiienlion  du  iiicrnire  chez  les  do- 
reurs et  les  éUimeiirs  de  glaces,  etc.,  de  radimnislntlioti  du 
mercure  à riiitérieur,  il  se  fait  souvent  une  grave  inflim- 
nmtioii  de  la  muqueuse  buccale, 

I.e  goiiflemriil  des  gencives,  avec  rougeur,  ramollisse- 
ment et  saignement  du  )>ord  libre,  le  déciiaussenienl  et  b 
chute  dits  dents,  lu  salivation  fétide  et  le  gonflement  des 
glandes  salivaires,  b tuméfaclion  de  la  langue  et  la  diffi- 
culté de  parier  et  d'avaler,  avec  fièvre,  constitue  la  sto- 
matite provoquée  par  remploi  du  raerciiro. 

T/»émje  urif/we.  — Applitjiier  dix  ou  quinze  sai^sucs 
sous  ta  nukhoirc  (3. 

Toucher  le  l»ord  des  gencives  avec  un  pinceau  légère 
ment  humecté  d'aride  clilortiydrique  [3. 

Gargarisn>es  avec  l'alun,  b grammes  par  litre  ; — le 
lK»rax,  19  gnuumes;  — le  chlorure  de  chaux,  k grammes 
par  litre  d'eau  miellée. 

lodiiru  de  potai>«ujn.  25  à 30  calligrammes  par  jour. 

Chlorate  de  potasse,  h grammes  |>ar  jour  dans  une  |k>- 
lion  la-  *\.  C'est  le  meilleur  remède  à employer. 

I/tode  peut  être  donné  de  la  façon  suivante  : 

jir-^g  

jUcmI 10  ;;T*nin>o*. 

Em  i*  HMI  hI. 

Mrap  Se  Mrra.  . iU  i<l. 

l'ne  à quatre  cuillerées  par  jour  0. 

soufre  est  également  employé  contre  la  stomatite 
mercurielle  ; 


Soiifrv.  . 

a«>  ralttuNt  arnnilira*.  . . 
l'eiHlra  de  


S rrauiiiM*. 


Mêlez  pour  dix  paquets. 

l‘n  paquet  tous  les  jours  dans  du  pain  aijme 


POnMUl  AIRE  DF.  U SAUVATION  MEUCI  RIEI.I.E. 
Gargnrismf  d'tuide  hÿdrorhhriipK. 


Ewi  <W>  laitue âOO  itratuav* 

bvcImeklorMiu  nir t id. 

Miti  rarâi.  w. 


(Ricord.) 

l'our  les  affections  at»hllieu>es  et  la  stomatite  mercu- 
rielle [3- 

Contre  le  plyulisme  mercuriel,  51,  Uieoi'il  emploie  de 
préflVence  et  k toutes  les  pi*rioiJes,  l'acide  liydrocldorique 
fumant  |>orté  sur  les  gencives  et  sur  la  langue,  quand 
celle-ci  est  ulcérée.  Il  faut  éviter  de  toucher  les  dents  avec 
l’acide . 

f'idlutoire  tMn'irif, 


UipI  UUnr 10  WMI'M**- 

And*  Uvdrarl>Iaiiq«r.  ...........  10  iJ. 


Mêlez  et  agitez  chaque  fois. 

Rmpbvé  contre  le  ptyalisme  merouriel,  en  (ip)tlioalion 
sur  les  gencives,  il  faut  éviter  de  touclter  les  dent* 


STtJM 


«tstn'ntpnt. 

ÎAUMII 3 erAMMlH**. 

Eau  ii«  p»*r» . t *'  ■ 

Eau  clistillép 10  •■!. 

On  em^ie  re  gurgurisoie  (>uur  arrêter  la  salivation 
miTcurielle;  omis  on  ne  doit  s’en  servir  que  loi-sque  la 
fluxion  des  glandes  salivaires  est  à son  déclin,  et  que  l'ir- 
ritation a perdu  de  son  inlen^iU^  (Jaiinart.) 

G*irÿnn»me  confre  la  solirution. 

VtMS  de  A«1U  .X  tttaiiiNip*. 

Faites  infuser  pendant  douze  mimites  dans  ; 

tlouilUalr.  S(tA  ICYADUIP». 

Passez  et  aioutez  ; 

Mn-I UJ, 


f'ullutoirr  deiertif. 


Ilip]  roMl SU  irrawuip». 

tjiN  üi>  Hnlwi i iJ. 


Mêlez  et  ajoutez  chaque  fois,  l’uiir  humecter  légèrement 
les  gencives  ramollies  □ 


(îfïr</<iri>m<  Urrheuthiiif. 

MiiribïP  dp  «ivmmp  iW  erBmin«>. 

ilttile  ?al«Ul*  de  l*r^bc>*tki(M'.  ......  10  ÎH. 

Mêlez  en  agitant.  Dans  la  salivation  aliondante,  ratisée 
par  les  préparaiions  mercurielles.  I ne  gorgée  j>our  $e  gar- 
gariser et  agiter  le  mélange  chaque  fois  □.  ;Geddings.) 

Paadre  d’alun  et  de  fpwtquim. 

Alun  ralnnii  pn  |><i«dr* Z gramnirk. 

Fwiilrv  <l«  <]ujR<fitiaK  Iau * > , . 30  id. 

Mêlez.  Pour  combattre  et  prévenir  le  ptyalisme  mercu 
riei  (Srlimys.) 

Ganjariitme 

Ehii  •li4ùUno  de  Uil>t« ZAO  ffniiauM's. 

Al«in 1 id. 

U«d  tVMl 40  id. 

Dans  les  affections  aphtheu&es  et  la  viomaüle  memi- 
rielle,  sans  tiop  d'inflammation  (Ricord.) 

l'oIlut^Àrf  hfu'dtp. 


Si‘n>e<M'M  de  r«>tuz* trraiiii»e«. 

Eim  c«nuiunr TôO  id. 

Faites  bouillir  jusqu'à  réduction  de  deux  tiers,  passez  tq 
ajoutiez  à la  colatnre  ; 

Rurale  de  *<>M>le 19  Rraonne*. 

MipI  n>Mt i>4  id. 

On  s'en  gargarise  toutes  les  heures  [3* 

Alm  en  poudre,  15  grammes  pour  frotter  gencives 
deux  fois  par  jour  [3-  (Ralh.) 

S«;jy-</rayo«,  2 à b et  8 grommes  par  jour  Garga- 
risme  de  Hhus  ylabrum  O.  (Falioestork.) 


Gargorwme  aeec  fstrait  de  Saturne, 

EKtrail  de  Selarae OO  irretnioira, 

Alno 4 id. 

liifM*t<in  4i*  «»«cr t litrr. 


(I.aboimardiére.) 

Lotions  sur  la  gencive  avec  une  Miuttan  de  rkhrure  fi*- 
jfw  cl  en  -SC  gtugarisant  avec  de  l'eau  : 

Snliitiun  de  Hnrnelt.  i iTatitme.. 

Ebq  dtttillée.  30  id. 


(Morin,  d’après  A.  Ibsprés.) 


KTOMATOKRB.1I4IE.  Hémorritugie  de  la  Imuche  par 
les  gencives;  dans  la  sioiuatile  uleéro-membraneuse,  dans 
le  scorlMil.  etc.  Y.  ces  mots. 


Digilized  by  Coogle 


STRA 


MRA 


I2ü:» 


WTMAX.  IkiuiiH'  naliirol,employt' c«mmc  pcicloral  ou 
connue  expectorant,  dans  la  l)ronchile  chronique  et  dans 
la  pUÜiisie  pulmonaire  f^T. 

WTBABlNnK.  Le  sli'at>i'‘me  est  une  déviation  de  l’un 
d(’S  deux  yeux  ou  des  deux  yeux. 

Dans  le  struhisme.  Taxe  visuel  principul  d’un  œil  ne 
cOQvei^t-  plus  avec  l'axe  visuel  de  l'autre  <eil  sur  un  point 
du  champ  visuel  commun,  e'imjmrle  à quelle  distance 
soit  placé  l’objet.  C’est  une  lésion  de  l’appareil  moteur  de 
l'fril. 

Il  y a trois  espèces  de  strabisme  : 

I*  l.,e  strabisnw  par  adhérence  vicieufte  de  l’cpil  par 
)>rido?  élranjféres  aux  muscles  do  l’œil  ainsi  que  cela  se 
voit  dans  le  symblépharon  ; c'est  le  atnthisme  rt>«/ririW. 

2**  Le  strabisme  par  défaut  de  puissance  primitive  ou 
consécutive  des  muscles  antagonistes,  analogue  à celle 
qu’on  observe  dans  les  déviations  des  pieds-bots;  on  ap- 
])c!h‘  ce  strabisme,  stniAisme  muarulnire. 

Le  strabisme  par  paralysie  des  nerfs  qui  animent 
l'appareil  moteur  de  l'œil,  ou  $tnibiinie  paralytique. 

Msrnblaaie  el«Mrlelrl.  Le  strabisme  cicatriciel  est 
ri'connaissabte  à la  simple  inspection.  Une  bride  de  la 
ronjonctivc  et  l'immobilisation  de  l'œil  dans  une  position, 
permettent  de  reconnaître  le  mal  dont  le  remède  est  la 
destruction  des  brides.  V.  SYMBLÉPiiAnoM. 

SiirRMiime  miiM^ilAlrc.  Le  strabisme  musculaire  est 
presque  toujours  consécutif  à des  convulsions  antérieures, 
qui  ont  rompu  l’équilibre  des  muscles;  âunaffaiblisscmoitl 
(le  la  vue  d’un  cdté,  ou  â un  alTaiblissement  inégal  de  )n 
vue  dans  les  deux  yeux  (c'est  le  strabisme  consécutif  à 
l'aniblyopie  et  à une  paralysie  de  la  réline).  On  connaît 
aussi  le  strabisme,  par  suite  d’une  hypermétropie  pro- 
noncée dans  un  seul  œil,  le  stnibismc  par  suite  d'une  pa> 
ralysif  &c  raccammodation. 

Il  y a un  strabisme  dd  à des  taches  de  la  comt^  cpii 
causent  la  déviation,  non  pas  Uni  à la  cause  de  tache 
elle^mémc  (J.  Guérin)  qu’a  cause  de  la  contracture  mus- 
eulairtf  qui  a existé  pendant  la  période  de  photophobie  des 
liératiles  (de  Graefc,  Gimud-Teulon).  11  y a des  strabismes 
optiques  qui  ne  sont  pas  le  résultat  d’une  décentration  de 
l'œil  (J.  Guérin),  mais  qui  sont  le  fait  d'une  incongruence 
des  l’étines  (de  Graefe),  et  ce  mot  veut  dire  que  des  points 
insensibles  existant  sur  la  rétine  d'un  œil,  il  y a,  suivant 
des  axes  secondaires  de  l’oHI,  des  points  qui  ont  une  sen- 
sibilité acquise,  susceptible  de  ^>crmettre,  par  riiabilude, 
la  vision  binoculaire  sans  diplopie  l<e  Klrabisme  qui  existe 
avec  la  myopie  dans  le  sUpbyldme  postérieur  doit  être 
rapproché  de  ce  strabisme. 

Dans  tous  ces  cas,  le  strabisme  est  dit  k une  iiTi'^gula- 
rité,  pour  ainsi  dire  physiologique,  de  1a  contraction  des 
innscles  de  l’œil. 

Il  y a une  variété  de  strabisme  dû  à la  réirarUon  do 
tous  les  muscles  d'un  ori),  et  dans  ce  cas  l’œil  est  immo- 
bile (J.  Guérin).  Cet  état  a été  improprement  appelé  anky- 
lo«c  de  l'œil. 

Le  strabisme  est  divergent  oii  convergent;  il  peut  être 
divergent  ou  convergent  en  haut  ou  en  bas.  Le  stral>ismc 
peut  porter  sur  un  seul  teil  ou  sur  les  deux  yeux  ; — laii- 
lét  U y a brièveté  ou  infériorité  de  puissance  de  contrac- 
tion dans  un  muscle  d'un  cûté  ; tantôt  la  lésion  porte  sur 
les  deux  yeux.  Mais,  mémo  dans  le  cas  où  il  y a strabisme 
d'un  seul  œil,  il  y a une  tl&iaUon  serondotic  dans  l’ïeil 
sain  contractée  par  l'Imbitude  telle  que  si  l'oD  ramène* 
l’œil  malade  dans  la  direction  normale,  r«:il  sain  est  dévié. 


— Lo  strabisme  double  est  le  plus  fréquent,  et  on  le  re- 
connaît à ce  (|ue  les  déviations  sont  complètes,  cl  à ce 
<pj’il  y a une  siiiiillludo  parfaite  entre  les  deux  axes  de  dé- 
viation des  veux,  tandis  qu(^  la  déviation  secondaire  de 
l'œil  sain  dans  le  strabisme  uniloculaire  est  peu  marquée 
rcialivoment. 

Le  strabisme  est  intermillenl  loivjit'il  coTnridc  avec  la 
myopie  et  riiyponnétropie;  il  se  prononce  pour  la  vision 
des  objets  rapprochés  et  réciproquomenl  (Donders).  Mais 
cet  élut  semble  dû  à ce  i{u'uu  di's  yeux  sc  place  de  ma  - 
nière  à n<‘  point  voir,  car  les  malades  se  réduisent  à la  vision 
monoculaire  (Giraud-Teulon;,  yeux  ont  horreur  des 
images  doubles,  et  lorsque  l’une  des  images  est  confuse, 
l'ipil  4|ui  voit  confusément  sc  déplace,  et  l’œil  qui  voit 
rimage  nette  est  le  seul  (pii  fonctionne. 

Quel  que  soit  un  strabisme  musculaire,  le  premier  élé- 
ment du  diagnostic  doit  consister  à mesurer  la  puissance 
visuelle,  à rechercher  si  la  rétine  est  sain<\  s'il  y a un 
trouble  de  In  réfraction  et  un  trouble  de  ruccommmlation 
(V.  ces  mots)  »ian>  un  seul  ou  dans  les  deux  yeux.  S’il  n'y 
a aucun  de  ces  signes  on  diagno^tlpiora  une  iusuRisancc 
des  contniclioQs  musculaires. 

A prôrri,  le  strabisme  congénital  semble  se  lier  à un 
slaphylénie  postérieur  congénital,  peut-être  à un  coloboina 
de  la  choroïde,  peut-être  à une  paralysie  de  la  rétine. 
V.  SCLÉRO-ClIOROÏntTr. 

Il  est  (b'monlré  que  le  mourenienl  de  ]’(eil  en  haut  est 
un  mouvement  as.socié  du  muscle  supérieur  et  de  l'oblique 
de  nom  contraire,  et  que  le  mouvement  en  bas  est  la  ré- 
sultante de  lu  synergie  d'action  du  droit  inférieur  et  de 
i'obli(|tie  d(‘  nom  contraire.  Que  les  muiivemenls  oblique> 
de  l'œil  sont  dus  au  groupe  des  muscles  droit  supérieur, 
oblique  inférieur,  et  droit  exienie  ou  inlt*me  et  récipro- 
quement (Giraud-Teulon),  en  un  mot  que  trois  muscles 
concourent  au  mouvement.  D'où  U suit  qu'il  y a dans  le 
stnbisme  oblique  une  combinaison  d(;  mouvements  alté- 
rée, bien  plus  qu'un  trouble  de  la  fonction  d'un  seul 
muscle. 

Quoique,  dans  lx‘aucoup  d('  cas,  le  .strabisme  soit  causé 
par  l’hyperméiropie  et  la  myopie  ou  la  lenteur  de  l’accom- 
modation pour  la  vision  rapprochée  ou  éloignée,  il  »o  peut 
que  la  lésion  musculaire  soit  primitive. 

Il  est  probable  cependant  (pie  sauf  le  cas  de  convulsion, 
le  strabisme  reconnaît  pour  cause  un  défaut  d’harmonie 
dans  la  vision  des  deux  yeux. 

Quatre-vingt-dix-neuf  strabismes  sur  cent  sont  des  stra- 
bismes laléi*aux. 

ThrrniifHtifth'.  — î.a  strabotomie  (Slronieyer,  Dielfen- 
bach,  Velpeau,  J.  Guérin)  a été  ftcatiquée  comme  traite- 
ment du  strabisme.  — Sectinna(‘r  k iniiscb*  le  plus  court 
et  favoriser  son  insmiion  sur  un  point  plus  éloigné  de  la 
romee,  tel  est  le  prmci|»e  recommandé  par  Graefe  ciCrit- 
chcll. 

1.0  strabotomie  (^t  pratii(uée  sur  un  seul  cHl  ou  sur  1r> 
deux  à la  fois  ; — si  la  déviation  est  peu  prononcée  il  suf- 
fit d'opérer  un  «‘il  ; — si  la  déviation  est  très-marquée  on 
opérera  le»  deux  yeux.  Inciser  un  muscle  sain  sur  l’inil 
sain  du  cAté  opposé  au  muscle  dont  le  congénère  entratm* 
la  déviation  de  l’œil  sain  (L.  Royer)  est  une  opération 
inutile. 

Pour  les  strabismes  convergents  et  divergents,  deux 
procédés  principaux  sont  adoptés  dans  la  pratique,  l^s 
paupières  étant  ouverte»  avec  le  blépharostat  k ressort  ou 
av('f  deux  élévateurs,  la  conjonctive  est  saisie  au  niveau 
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dn  lUtM'itiit'U  linrizoïilul  de  hi  cornée  proluiigé^e.  avec  deini  | 
pincer  :ï  grinits,  l'une  tenue  par  uu  aide^  l'autre  tenue  | 
par  le  cliirtii^îen.  I.e  pli  de  la  coiijoncli  e formé  par  le> 
pincent  est  incisé  avec  des  ciseaux  droils,  le  muscle  nppa- 
rail  nu  fond  de  la  plaie  et  on  le  sectionne  d'un  coup  de  ri- 
>eaux  après  l’avoir  isolé  de  TumI  en  passant  une  des  lames 
des  ciseaux  au-dessous  de  lui  (Velpeau)  ; ou  bien  ou  sjiisit 
Ja  conjonctive  avec  deux  érignes,  eomme  dans  le  procédé 
précédent,  un  fonne  ainsi  un  pli  à la  cuiijniictive  cl  les 
érignes  sont  ronÜées  à des  aides.  On  incise  le  pli  avec  les 
ciseaux,  le  sang  est  etanebé  avec  de  petites  éponges.  Üu 
aperçoit  une  petite  bandelette  nacrée,  c'est  le  tendon.  Ou 
dissèr|ue  en  remontant  vers  les  fibres  du  museb*  (jue  l’tm 
met  ainsi  à nu.  On  engage  un  crochet  mousse  sous  le  ten- 
don ; on  fuit  mouvoir  le  crochet  de  façon  à bien  détacher  le 
muscle  de  ses  adhérences,  un  cou|>e  le  musi-le  le  plus  pos- 
sible en  arriére  dans  la  portion  charnue  du  innscle 
(Phillips). 

Divers  instruments  ontétéfails  pour  cette  opération  et 
un!  valu  aux  inventeurs  un  litre  à ia  propriété  d'un  pro- 
cédé. Ainsi,  le  crocliel  dilatateur  L.  Royer,  les  ciseaux 
boutonné»  (Critchetl),  le  crochet  à lame  cachée  pour  rem- 
placer In  section  avec  les  ciseaux,  etc.,  mais  iüü  ne  chnii- 
gcnl  rien  à lu  méthode,  sauf  peut-être  les  ciseaux  boutuu- 
UüS  qui  permettent  de  fuîn*  de  moins  larges  incisions  à la  • 
conjonctive  pour  mettre  à nu  le  tendon. 

ün  prépare  les  sujet»  à la  ténotomie  |>ur  l'usage  des 
verres  prismaliquos,  ijui  ont  pour  effet  de  ramener  l'mil 
missi  près  que  possible  de  lu  din‘clioo  normale.  La  strabo- 
tomie achève  ce  que  cette  orthopédie  oculaire  it'n  pu 
faire. 

La  slrnbotomic  sur  les  muscles  obliques  ne  doit  jamais 
être  tentée  seule,  elle  est  inutile  ; la  section  du  grand  oblique 
qui  a été  faite  pour  certains  cas  de  myopie,  et  à peu  pré- 
comme  on  fait  aujourd'hui  riridcclomie  pour  toutes  sortc.s 
de  maladies  des  yeux,  peul-èlrc  avec  moins  de  prolit. 
est  également  inutile.  V.  TÉNOTOMtE  et  Myotomie. 

Le  strabisme  supérieur  i^clame  la  section  du  muscle 
droit  supérieur,  et  le  strabisme  ioférieurdu  droit  inférii’ur. 
Ou  opérera  comme  [K»ur  le  droit  externe  et  interne. 

I^onr  quelques  strabismes  légers  on  a fait  l'excision  de 
la  conjonctive,  et  l'on  a fait  lasutui  e des  lèvres  de  la  plaie 
(DiefTenbatb,  F.  Cunier). 

Lorsque  par  suite  d’une  opération  de  strabisme  l’ii'H 
est  saillant  du  côté  op(K>sé,  OD  fait  du  côté  saillant  de  l'œil 
ropéralion  qui  a été  pratiquée  pour  le  strabisme  léger. 

Lor$(|ue  un  strabisme  succède  a un  autre,  on  coupe  le 
muscle  antagoniste  de  relui  qui  aura  été  coupé  ; ou  l'on 
réunira  par  suture  le  bord  du  muscle  cou}>é  avec  ta  .»clé- 
raliqtie  à l'aide  d'un  point  de  suture  lin  (J.  (luériii).  Cette 
opération  n’a  été  pratiquée  qu’une  foU,  et  elle  a rcu»si 
bien  que  la  suture  ait  manqué.  Cela  est  à voir,  il  y a eu 
sjuis  doute  des  coïncidences. 

Si  la  cjironcule  (%t  eofoncée,  si  l'œil  est  attiré  en 
dehors,  on  fera  ia  .suture  d'une  {>arlie  de  l'angle  interne 
des  paupières  (de  Graefe). 

On  excisera  le  {H*tit  bourgeon  charnu  qui  se  déve-  , 
loppc  quelquefois  sur  ia  plaie  de  lu  ronjmictive,  après  l'o- 
pénition  du  strabisme. 

Il  est  des  cas  où,  malgré  la  ténotomie,  les  malades,  pour 
jouir  de  la  vision  Innoculuire,  sont  obligés  de  loucher  dans 
un  sens  ou  dans  un  autre  ; ce  sont  les  ras  de  strabisme 
anciens  avec  dévialior.sde  l'axe  secondaire  de  l'œil.  Ici,  la 
sl^abolDmi<^  a été  inutile,  car  la  rectitude  de  l'œil  ne  ^>eut 
avoir  lieu  qu'avec  la  diplopie,  la  rétine  s’élanl  habilitée  à 
voir  avec  un  |winl  qui  ne  correspond  jta»  à l'iae  nonmil 
d'un  œil  placé  dans  ht  reclilude.  Ki  il  est  regreiubli’  de 


I dire  qu'il  est  difficile  de  prcctSiT  avant  celle  opération 
I l’étal  de  l’œil  autrement  que  parla  position  de  l’œil  pour 
la  vue  distincte  d'un  objet  placé  en  face. 

Lorsque  les  malades  voient  û 0 pouces,  avec  les  deux 
yeux,  un  objet  plusieurs  jours  après  l'opt’ratum  du  stra- 
bisme, sans  qu’il  y ait  de  diplopie,  le  muscle  coupé  s’est 
grelTé  sur  un  point  de  la  .sclérotique  et  les  contractions 
musculaires,  désormais  régulièrement  en  jeu,  assurent 
une  guérison,  mais  ceHca.s  sont  rares.  I.e  plus  souvent  les 
iiiulades  louclient  en  regardant  le*  objets  éloigné*  ou  rap- 
prochés. 

.Après  l’opération  du  strabisme  on  s’abstiendra  d’exer- 
cer immédiatement  la  vision  avec  l’œil  malade  (de  Graefe). 
Au  bout  de  trois  jours  on  fera  exercer  la  vision  du  c6lé 
sain,  en  évitant  néanmoins  la  vision  des  objets  rapprochés 
ou  éloignés,  suivant  que  le  strabisme  est  convergent  ou  iH- 
vcigent. 

Lorsque  des  malade»  atteints  de  strabisme  ii'oiU  (jue  la 
vision  monoculaire,  comme  dan*  le  strabisme  concomitant 
de  Graefe.  si  l'on  a produit  sur  1c  malade  la  diplopie  avec 
l’usage  de*  verres  prismatiques,  à base  tournée  du  cAléde 
la  déviation,  U est  probable  que  la  strabotomie  produini  un 
effet  semblable,  ce  qui  revient  à dire  que  dans  ce  cas  la 
strabotomie  sera  utile,  parce  que  rinsiiffisance  musculaire 
• est  la  seule  cause  de  la  déviation  oculaire  (J.  Guériu,  de 
Graefe) . 

Dans  les  cas  de  strabisme  inlenuiltent  après  la  strabo- 
tomie, quia  pour  but  «le  régulariser  les  rapports  dos  axes 
visuels  pour  une  distance  donnée,  on  fera  usage  des  lu- 
nettes prismatiques  ahii  do  ramener  l’œil  dans  une  posi- 
tion donnée  et  pour  favorisi'rla  soudure  du  miuscle  allongé 
sur  un  point  plu*  rapproché  de  la  cornée. 

Accif/atU  (k  la  stmlfolomU’.  — Les  accidents  primitif* 
propres  à l’opération  du  strabisme  sont  rtiémorHiugie,  le 
pbleginon  de  l'orbite;  — rtiémorrliagie  peut  être  arrêtée 
par  lu  torsion  des  vaisseaux;  le  phlegmon  de- l'orbite 
sera  traité  par  les  moyens  appropriés.  V.  OtutiTE. 

loîs  autras  accidents  sont  : les  insuccès,  la  déviation  en 
sens  inverse  du  strabisme  priinilif,  rexopbtbalmie,  la  di- 
plopie persistante,  la  fixité  du  globe  oculaire,  bri«)é  pv 
une  cicatrisation  irrégulière,  et  l’alTaiblissement  de  la  vi- 
sion ; mais  dans  ce  cas  il  est  prabable  qu'une  amblyopie  et 
des  slapliyl«>mes  postérieurs  existant  avant  I'op«^ralion, 
sont  la  cause  du  trouble  visuel.  — Si  la  strabotomie  n'a 
pas  réussi,  s'il  reste  des  brides,  on  rouvrira  la  plaie  et  on 
les  sectionn«Ta,  les  déviations  consécuiives  de  l'œil  récla- 
meront rusage  des  lunettes  pnHmaiKtues,  les  déviations 
considérables  réclament  les  excisions  de  la  conjonctive  et 
le*  suture*  (V.  plu.*  haut),  la  fixité  du  globe  de  l'œil  est  in- 
curable, les  lésions  de  la  ri'iioe  le  sont  presque  au  même 
degré,  le  staphylème  postérieur  en  particulier.  V.  ce 
mol. 

On  redresse  quel«iucs  strabismes  »ans  l'opération  p,«r  le 
moyeu  de  lunettes  prismatiques  (Chevalier,  Giraud-Tculon), 
qui  ont  pour  effet  de  dévier  les  rayons  lumineux  et  de  for- 
cer le*  parties  sensibles  de  l'œil  à se  replacer  dans  uu  axe 
déterminé  par  le  degré  d«^  réfraction  du  prisme. 

Lorsqu’on  applique  les  lunettes  prismatiques  il  faut  les 
employer  seulement  }>our  la  vision  des  objets  rapprochés. 
On  .se  servira  de  prismes  dont  la  base  sera  dirigée  du  cdlé 
dtîla  déviation.  On  emploiera  des  prismes  dont  les  mesures 
sont  calculées  sur  la  vision  double,  en  choisissant  l«*s  pris- 
mes qui  donnent  des  images  qui  se  fusionnent.  Si  l'on 
prenait  des  prismes  trop  fort»  on  s'expos«^rail  à voir  le 
.strabisme  augmenter  parce  qu»‘  l’œil  uc  pouvant  arriver  à 
se  placer  dan*  le  rayon  réfracté,  plulèl  q«u*  de  s’épuiser 
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en  c^^o^b  impuisi»aut»,  tfwcrail  de  cinicourir  à la  visiu;i  [ 
binoculaire.  On  emploiera  donc  d‘ubordde5  verres  qui  ne  î 
donnent  que  des  iina^e>  cuiifu5es,  puis  lorsque  la  vision 
sera  devenue  plu^  nette  on  nugim-nlera  la  force  dos  pris- 
mes. I.'ii  strabisme  correspondant  à une  n^traction  muscu- 
laire de  trois  à quatre  lipnes  peut  jipH^rir  par  le  seul  usage 
ortliopédique  des  verivs  prismatiques. 

Les  accidents  dus  ii  l'usage  non  Kglé  des  lunettes  pris- 
matiques est  une  fatigue  considérable  des  yeux,  et  quelque- 
fois des  trouhb's  de  racconimudalion. 

L’acupuncture  et  réleciropunoturc  (Cavarra)  sont  in- 
suflisanles  contre  le  strabisme,  — la  cautérisation  de  lu 
conjonctive  (I)ic(Tonbach)  au  niveau  du  mu.«icle  rétracté 
{liuvalj  a compté  quelques  rares  succès.  — L’occlusion  do 
l’adl  sain  pour  exercer  l’oeil  malado  (IlulTun,  lk‘er,  Houx) 
sont  peu  efficaces. — Les /oucAcWcs,  lunettes  opaques  per- 
forées d’un  trou  central,  ne  valent  pas  les  lunettes  pris 
maüqucs. 

Règle  générale, le  strabisme  qui  rrempèctiepas  les  ma- 
lades de  distinguer  i*égüliéramcnt  lie  doit  pas  être  opéré, 

Di  traité  par  l'usiige  des  lunettes. 

H<rabl««e  piaral^tlqac.  — birabl»iu4*  a«cr  di 

pl«ple.  Le  strabisme  paralytique  peut  être  dd.  .soit  à 
rab-'cncc  ou  à rullération  paralytiqu»?  d'un  nerf  moteur  de 
l'aûl,  soit  à une  lésion  de  l'encéplialc  ; il  est  caractérisé 
par  une  déviation  prononcée  d'un  seul  œil  avec  ou  san^ 
clmto  de  la  paupière  supérieure  du  côté  malade.  Ce  stra- 
bi.smc  est  causé  souvent  par  une  lésion  profonde  de  l;i 
rétine.  'Houcimlj 

En  principe,  les  slrabisines  paralytiques  causent  de  la 
diplopie.  I.e  strabisme  divergent  pro<iuit  de  la  diplopie, 
avec  des  homoHymes^  c’est-à-dire  placées  dans  le 

plan  du  tableau  où  le  malade  reganlo  un  point  ; l'imo  est 
au  cetitrc  et  l'autre  dans  h moitié  du  tableau  correspondant 
à rœil  mahulo.  Le  strabisme  convergent  pro<luit  une  di- 
plopie, avec  images  crowées,  l'une  au  centre  du  tableau, 
l’autre  dans  la  p;diie  du  tableau  qui  rorrespondà  l'œil  sain. 
— Dans  les  slrabisme.s  suprieur  et  inférieur  il  y a les 
mèmc.s  signes,  plus  une  élévation  relative  d'une  image 
au-dessus  de  l'autre.  Les  {paralysies  qui  engendrent  le  plus 
le  strabisme  suitl  la  paralysie  du  moteur  oculaire  corn - 
niun,  et  lu  {paralysie  du  moteur  oculaire  externe. 

A Dans  la  puru/gsô.’  dn  muOur  ocul’tirt  externe,  VtvW  > 
est  dans  le  strabisme' ronvergent,  et  le  strabisme  est  aug-  | 
menté  lors({uc  l'œi!  sain  regarde  du  côté  correspondant  u 
l'œil  dont  le  moteur  oculaire  <*xlerneesl  paralysé. 

I/aijglo  de  déviation  secondaire  i V.  Srn.unsiiE  mima  • 
i.AinEj  est  plus  marqué  que  l'angle  de  déviation  primitif  ; il 
y a diplopie  avec  images  homonymes.  Lor.M|ue  le  sujet  re- 
garde un  objet  peu  éloigné,  la  diplopie  {k-uI  être  peu 
marquée. 

L’attitude  du  malade  qui  cherche  à distinguer  est  une 
inclinaison  et  une  rotation  de  la  tète  du  côté  curres{>ondant 
à l'œil  dont  le  nerf  moteur  oculaire  exterue  est  para- 
lysé. 

On  constate  ladipoplie  et  ses  variantes  en  faisant  re- 
garder aux  malades  un  objet  qu’on  leur  fait  suivre  dans  la 
direction  d'une  ligne  verticale  sur  un  tableau  placé  à une 
distance  variable  de  l’œil. 

L’impossibilité  absolue  de  ramener  l'œil  malade  dans 
l'abduction,  autrement  dit  vers  l'augle  externe  de  l’œil,  : 
quels  que  soient  les  effurls  du  nminde,  {>ermcl  de  dis-  ' 
linguer  le  strabisme  par  paralysie  du  moteur  oculaire  ex*  | 
terne  du  strabisme  musculaire  vrai.  | 

auucHcr  KT  OKtrxas.  — édit. 


H.  Dans  la  }mmlysie  du  moteur  o>-uinire  interne  il  y a 
souveut  deux  signes  étrangers  à ce  strabisme  qui  indiquent 
la  nature  du  mal  ; la  rbule  de  la  paupière  supérieure  et  lu 
dilatation  de  la  pupille.  I.es  {>héiiomènes  propre.s  au  stra- 
bisme sont  la  divergence  et  la  diplopie  croisée,  et  la  dis- 
tance des  images  croit  à mesure  ({u’on  porte  l'objet  sur  la 
droit*'  du  sujet,  le  malade  incline  et  tourne  la  lèlc  du 
côté  du  muscle  paralysé. 

Il  arrive  quelquefois  que  le  moteur  oculaire  interne  est 
incomplètement  paralysé,  qu'une  seule  des  branches  du 
moteur  oculaire  interne  est  paralysée  et  U y a seulement 
Btrubi.sme  en  haut  et  en  bas.  Dans  le  .strabisme  par  paraly- 
sie en  haut,  outre  la  diplopie,  avec  imdges  homonymes  ou 
croisées,  suivant  qu'il  y a strabisme  on  haut  cl  on  dedans, 
ou  en  haut  et  en  dehors,  c’est  à la  diplopie,  à l’écartc- 
rnent  des  images  en  haut  ou  en  bas,  que  l'on  reconnaîtra  si 
l'oblique  inférieur  ou  le  stqiérieur  sont  paralysés,  en  môme 
temps  que  le  droit  sujièrieuret  l'iiiférieur. 

Les  rliumatismes  musculaires,  l’inflammation  périocu- 
luire,  lo.s  exo|)btlialiiiies  (de  (iraefe)  ou  sailliedu  globe  ocu- 
laire, les  congestions  de  l'orbite,  causent  le  «Irabisme  ;wi- 
rulytii/ue;  les  imiiours,  les  inflammations  de  l'orbilc,  les 
productions  syphilitiques,  produisent  encore  un  strabisme 
paralytique  mécanique,  si  l’on  {leut  ainsi  dire,  une  tumeur 
comprime  un  muscle  eircnipéclic  d’agir,  ou  bien  l’œil  se 
trouve  fixé  el  reste  immobile  malgré  des  contractions 
musculaires  énergiques. 

Les  elTorls  que  font  les  muscles  antagonistes  et  les 
niu.scle-s  symétriques  du  côté  de  l’œil  sain  peuvent  être  la 
cause  de  l'apparition  d’uu  strabisme  musculaire  franc  de 
ce  côté. 

Le  strabisme  paralytique  peut  quelquefois  guérir  seul. 

I. .C  strabisme  paralytique  par  cessation  de  l’action  ner- 
veuse excitatrice  du  museb  est  généralement  incurable. 

Thvra}tL'utiyuc.  — Si  les  {>aralysies  sont  dues  à une  lé- 
sion cérébrale,  on  appliquera  le  traitement  approprié 
(V.  Raüolu.ssrment  cérkbhal).  Si  l'on  pense  que  la  lé.siou 
sii’*g«î  sur  le  uerf  moteur  lui-même,  on  aura  recours  à 
l'électrisalion  localisée  sur  les  tempes  avec  les  courants 
continus,  aux  vésicatoires  pansés  avec  2 milligrammes  de 
strychnine,  aux  iViclions  sèches  .sur  les  tem{>cs. 

Qiez  les  individus  rhumatisants  on  aura  recours  aux 
diapiiorétu|ues  : la  poudre  de  Uower,  à la  dose  de  30  à 
50  centigrammes  par  jour,  est  d’un  bon  usage. 

Si  la  syphilis  joue  un  rôle  dans  la  production  de  la  ma- 
ladie, s'il  y a des  tumeurs  qui  coiiiprimeut  le  nerf,  ou 
donnera  le  traitement  aiUisypliilitique  des  accidents  ter- 
tiaires. 

Les  toniques,  les  excitants,  sont  d’uu  bon  usage. 

la)r!-que  aucun  de  ces  médicaments  n'a  réussi,  deux 
trailemcDls  ont  été  pro{K)-sés  ; l’orlbopédie  oculaire  avec  les 
verres  prismatiques,  ou  la  strai>otoinie.  Enfin  on  pourra 
avoir  recours  à un  moyen  p;dliutir  |K»ur  remédier  à la  di- 
plopie persistante,  c’est-à-dire  ô l’occlusiou  de  l’œil  ma- 
lade que  l’on  ferme  avec  des  haiidelelles  de  taiîetas 
gommé.  Ee  traitement  est  surtout  Iwn  pour  faire  ce.<iser 
les  habitudes  vicieuses  de  la  vision  des  malades  ‘Gîraud- 
Teulon' . 

Les  prismes  seront  employés,  soit  pour  corriger  tout  à 
fait  la  «liplopie,  soit  pour  laisser  une  diplopie  faible  afin 
que  l'œil  s’elTorçaul  à corriger  lu  diplopie,  les  muscles 
paralysés  recouvrent  un  jteu  de  mobilité,  grâce  à cet 
exercice.  — S’il  faut  placer  un  prisme  connu  dan»  l'op- 
tique des  ophlhalmologii'tes  cl  des  marchands  sous  le  nom 
de  prisme  de  làü,  pour  corriger  la  diplopie,  il  est  inutile 
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lie  chercher  à Iruiier  le  slrabisme  pamlyliiiuc  par  les 
V(*rre8  priMnatiquei^. 

l.ürM|iH‘  lu  est  ancien,  invéleré,  ioi*si]ue  lous 

le>  iiioy'ns  précédents  ont  échoué,  el  lorMjin*  la  dijdopic 
dovienl  une  jjéne  coiisidéruhlu  jm)UI*  les  ntaludus(de  (jcaefo), 
on  coiipt*  le  muscle  paralysé  au  lias  de  son  tendon  el  on  le 
réunit  par  suture  à la  sclér*>lû|ue  dans  un  point  plus  rappro* 
ché  de  la  cornée,  et  en  iiiétiic  temps  on  sectionne  le 
rouscle  unla);unisle. 

La  section  des  musch’s  uhliipies  ii’esl  pas  admise  cuiiime 
une  lionne  pralupie. 

|j3  slraliismo  paraly  tique  » loiMiu’on  n'a  pas  pu  faii-c 
cesser  la  cause  de  la  paralysie,  quoiqu'il  en  ail  été  dit,  ne 
réclame  pus  d'autre  traileiiieul  que  celui  de  lu  diplopie  : 
les  verres  prismatiques  à hase  tourné»’  du  célé  de  la  «leviu 
lion.  Ainsi  le  sliabisine  en  haut  et  en  dehors  réclame  l’u- 
sage d'un  prisme  à haM*  lournéu  en  dehois,  élc. 

La  ténotomie  auloris»’»*  serait  seuleineiil  lu  lénulüniie  de 
l’anlagonislc  du  muscle  paralysé,  mais  celte  opération  a 
l’inconvénient  de  causer  une  forte  saillie  de  IVeil  ; quant 
au  procédé  de  de  (iraefe,  il  est  rationnel,  mais  il  a des  in- 
coiivéïiicnls  : on  ne  fait  pasiiiipunétnenl  des  sutures  sur  un 
œil  sain. 

!VTBAnO\llin  ou  DATL'BA  STIlAMBXirM  Oi: 
POnME-ÉPlKEtfiE.  Plante  de  la  famille  des  solanées, 
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dont  les  racines,  les  feuilles  el  les  semences  sont  narco- 
liqucs,  et  à haute  dose  produisent  inonienlanémeni  le 
délire  cl  la  folie,  cl  “nfin  la  mort.  — On  remploie  contre 
les  névralgies  O,  contre  les  névroses  convulsives,  notam- 
mer.t  contre  répile|h>ie  O,  dans  la  manie  [^,  dans 
l'asthme  (3-  Elle  s'administre  en  poN</)‘e,- 1 ü ceuligi'uinme.s 
à 1 gramme;  en  rj’frui/,  5 à 20  centigrammes;  en  u/coofu- 
tfire,  deux  6 dix  gouttes  ; en  infusion^  2 à /i  gnmimes  par 
litre  d'eau  ; en  fumintitim,  dont  on  respire  la  fumée  au 
moyen  i\v  cigares  qu'on  fuiin?  comme  un  cigare  ordinaire, 
ou  de  feuilles  qu'on  lirdle  dans  une  pipe. 

Klil^  renferme  de  lu  résine,  de  l'albumine,  du  ligneux, 
des  sels  cl  un  alcaloïde  appelé  daUtrine  dont  Laurent  o 
bien  fait  connaître  Iok  propriété».  V,  JusQUlAMB. 

Le  blraiiionium  engourdit  la  sensibilité  et  »eit  à diiiiî- 


au.T  hi  iloiiliMir,  il  Jilalc  le.  puiiilles,  (iroduil  la  sèche- 
res-M*  d»‘  la  goi'ge,  quebpiefois  la  tliarrhéc,  el  accélère  le 
pouls.  A haute  »l«>e,  il  produit  la  congestion  de  la  face, 
le  »lélire.  les  halhn  inalions.  imc  >o\ï  intense  avec  dys- 
pliiigi*-,  des  voniisM'iiienls.  im  érytlii'uiie  général  cl  une 
prostration  qui  est  suivie  de  lu  mort. 

Ihfticulté  d'uriner  produite  par  la 
gravelh\  des  fièvres  chez  le»  enfants,  par  l uréllirilc  (V.  ce 
niot),  par  les  phlcgiiKteics  de  la  prostate  et  de  la  vessie. 
V.  (AsTtTE. 

HTHICTm.  Étal  de  resM'rremeiit,  de  consiriclion  ou 
d»-  »onlradion  fibrillaire  dus  tissus,  causé  par  la  pléthore, 
|Mir  l'excès  d'irritabilité  dans  l'étal  morhiile,  par  l’étal 
innaiiimaioire  (Themis»in)  ; c’esl  l’<q»iiosé  du  i'elûelii*meul 
».u  hrtnii,  qui  est  raltriluit  des  sujets  dïhile.s,  di'licals, 
I\mplMti  pu*s  ou  affaiblis  par  de  longues  soiiffrancts. 

MfllO?V(iLE.  Le  slronglc  est  un  entojtoaire  trouvé 
dans  h>  rein  et  daits  le  tis&ii  cellulair»^  périnépbW-lique  des 
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animaux,  plus  süuvuiil.îeDCüru  que  dans  lu»  reins  de 
rhoiiiiiic.  Il  a de  15  à «U  ceiilimélres  cl  niênic  1 mèlrc  de 
long  sur  10  à 15  millimèln-s  d'épaisseur.  C'csl  le  plus 
vuluiuiiieux  des  elllûioaires,  aussi  l'a-t-un  appelé  s/iony/e 
•jeanl.  Son  cslréniilé  antérieure  o.sl  obtuse  et  renferme 
une  bouehc  -i  cirrulairc  avec  sis  nodosités  périphériques 
disposi'Hs  en  rosettes,  tandis  qu'à  la  queue  du  uiàlc  se  Iroure 
la  bourse,  et  h le  spiculé  principal. 

Le  sirongle  encore  petit  peut  être  expulsé  par  l'urine 
(Breinser,  Ai-taudl  ; mais  s'il  reste  dans  le  rein,  il  y dé- 
termine une  iiillamiiialion  qui  amène  la  désoiganisation 
de  l'org  iiic  au  milieu  d'atroces  douleurs.  On  l'a  également 
obsené  dans  le  poumon  d'un  enfant  de  six  ans  (Moipiin- 
Tandon). 

HinoPHL'I.l'H.  Papules  rouges  prurigineuses,  for- 
iiianl  de  peliles  taches  rosées  chei  les  jeunes  enfants  au 

iiioiiieiil  delà  première  dentition. 

la:  slropbulus  s'obserre  sur  le  risage,  sur  le  tronc  el 
sur  les  membres,  ch  quand  il  est  irés-counuenl  il  peut  si- 
mulcr  la  roséole. 

réerui),  uf<V/,ie.  - Contre  le  slrophulus  il  faut  prescrire 
des  bains  émoUieiils,  des  appHcalions  de  poudre  d amidon 
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ou  dt!  lyropode,  d'oxyde  de  zinr  et  d'amidon»  parties 
égales»  des  bains  alcalins  ou  des  bains  sulfureux  ufTniblis. 
[xitùni  de  6ü  cenligrainnics  pour  3U0  d’eau. 

MTBL.1IEil.  Nom  donné  aux  s<r*ffttlùifs.  V.  ce  mol. 
«TEi;aiEL’X.  Synonyme  de  «♦ro/’u/eMJ.  V.  SiIRofule. 
MTETcai^'I^E.  .\k'uloIdc  extrait  de  In  noix  vomique  ou 
de  la  fève  de  Saiol-Ignace,  et  doué  d'uDC  action  s{MVciflque 
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sur  lu  moelle  épinière  cl  sur  les  nerfs  moteurs  qu'elle 
fournit  aux  muscles,  à faible  dose  ; c'est  un  tonique  sine-  ! 
tui*ant  qui,  par  action  sur  le  système  nerveux,  pn^duit  la 
péleui'  et  le  reMicrremcnl  des  ti!>.sus;  — it  haute  dose,  il 
détermine  de  faibles  secousses  musculaires  qui  gênent  la 
marche,  puis  des  convulsions  lélaniques  avec  spasme  des 
mus<des  de  la  respiration  et  cyanose  cntrainaiil  ta  mort. 
Dans  ce  cas,  la  inot'Ue  est  forlenietil  hypérêmièe  cl  sa 
pie-nièrc  est  couverte  d’bémurriiagics  plus  ou  moins  cou- 
>idérable>. 

C'est  un  (mison  lélunisuiil  de  la  plus  grande  énergie, 
qu'on  n'administre  jamais  sans  inquiétude,  et  qui  ne 
doit  se  donner  que  )>ar  doses  extrêmement  f.iibles  On 
en  fait  prendre  1 à .5  milligramines  à la  fois,  en  aiigmeiio 
tant  Jus4]u'li  10  milligrammes  par  jour,  et  en  cas  d'empoi* 
sonncmenl  il  faut  faire  avaler  un  verre  d'eau  iodurée  qui 
la  réduit  à l'clat  de  composé  insoluble.  On  prescrit  indif- 
féremment la  strychnine  ou  le  sulfate  de  strychnine  en  gi'a. 
uulef,  en  pihürs  ou  en  $h‘op. 

Sirop  de  utryehidur. 

SnIUI*  •!«  «Inrlinwe iBiüiiraiaiw.-*. 

Sinip  il#  «vri»f 100  cruDin#*. 

Faire  dissoudre.  Cne  cuillerée  à café  tous  les  soirs  Q 

Ce  médicament  peut  s’employer  daiLs  le»  anciennes  pu* 
ralysies  symptomatiques,  quand  les  miiM'les  ne  sont  |>as 
encore  atrophiés  et  que  la  lésion  du  cerveau  est  à peu  prés 
guérie  (3  ; dans  les  paralysies  essentielles  [3,  dans  l’a- 
maurose I3i  dan.s  la  chorée  |3.  dans  répile|»sie  et  dans 
le  choléra  (3- 

D'apres  le  docteur  Kben  Walsoii,  lu  fève  de  Calahur 
ayant  pour  elTcl  de  déprimer  les  fonctions  de  la  moelle  en 
diminuant  la  sensibilité  réflexe  serait  l'antagnonistc  de  la 
strychnine  — 1/uclion  est  réciproqne  et  rmi  de  ces  poi- 
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sons  cmpèrlie  l'action  de  l'autre.  — (i'est  la  teinture  de 
fève  de  Oalabar  qn'il  faut  donner  comme  antidote  des  eni' 
poisonnement»  par  la  sliychnine  à la  dose  de  un  gramme 
toutes  les  demi-heures,  et  il  faut  s'arrêter  selon  la  gravité 
des  circonslancds. 

STl'PÉIFIA^'TS.  Médicaments  qui  produisent  la  stu- 
peur et  l'insensibilité.  V.  NaïuxiTlufES. 

STl*PEfR.  Engourdissement  passager  de  riiitolligcnce 
et  du  mouvement,  qui  se  traduit  par  l'indifférence  du  re- 
gard et  par  l'Iiébétudc  de  la  physionomie. 

La  stupeur  ‘est  le  symptême  de  certaines  maladies  du 
cerveau  ou  de  la  commotion  cérébrale  et  des  (lèvres  ty- 
phoïdes, adynainiqiies  et  ataxiques.  V.  Cerveai:  (3fa/ud^a 
du),  CÊRÉiim):;coi'ic,  Fièvre  TYt'HoïtiË. 

MTLPIDITÉ.  Affaiblissement  chronique  de  l'intelli- 
gence causé  par  une  maladie  du  cerveau  ou  par  l'épilepsie 
cl  la  folie.  V.  ces  mots. 

NiiPTiQi'EN.  V.  Asthin<;enis. 

HrYK%A.  Baume  liquide  exti^ait  pur  ébullition  de 
I l'écorce  du  Lùpiidnmlxu'  atyrticifim,  de  la  fumille  des 
amenUcées,  qui  croit  au  Mexique,  tresl  un  excitant. 

I On  l'emploie  solidiÛé  avec  la  magnésie,  comme  diui'é- 
j tique  et  comme  astringent  dans  la  blennorriiagie  [3»  ^ In 
dose  de  1 à 5 et  ù tU  grammes;  ou  bien  dans  les  affec- 
I lions  catarrhales  des  organes  rcspimloires  et  des  voies 
I urinaires.  Partout  il  diminue  la  sécrétion  mucoso-pnrulenle. 

I 11  est  plus  souvent  employé  à l'extérieur,  soit  comme  sti- 
mulant des  plaies  aloiiiques,  qu’il  modifie  très-heureuse- 
ment sous  forme  â'oityucHt  styrax,  soit  pour  senir  ù la 
pri'paration  de  l'emplâtre  Je  Yigo. 

NrBDÉLIRII'M.  Trouble  des  facultés  intellectuelles 
raruclérisé  par  des  paroles  incohérentes  et  des  rêvasseries 
continuelles  cliez  un  sujet  qui  a en  ]uirlie  .sa  coniuissance 
et  qui  répond  juste  lorsqu’on  s'app]K|ue  à fixer  son  atten- 
tion. — C'estun  demi-dvlifr  ti‘és-comnmndans  les  lièvres 
typhoïdes  adynainiques,  dans  les  maladies  graves,  et  ciiez 
les  sujets  qu'une  affection  organique  menace  d'une  mort 
prochaine.  V.  Deurk,  Fikvre  niiioïoE. 

NEDiKTRAVr.  Fièvre  inlermitleole  dont  les  accès, 
au  lieu  d’être  éloignés,  entrent  les  uns  dans  les  autres,  et 
recommencent  avant  que  le  stade  du  dernier  accès  soit 
fini.  V.  Fièvre  intermitiente. 

Ml'RLinÉ  C'ORRRMIE  Y.  .MehcuRE  (ikutorhlorure 
dé  ; . 

M'BI.IÎXATIOK.  V.  LUVATlONSet  DumSI<. 

Ml'BMTITIJTlF.  Médicament  irritant  ayant  pour  but 
du  produire  sur  un  oi^anc  malade  une  plilegmnsic  diffé- 
rente de  celle  qui  s'y  trouve,  |H)iivanl  se  suh.slituer  à elle, 
et  se  guérissant  ensuite  avec  plus  de  facilité  que  l'autre 
n'aurait  pu  faire.  — C’est  une  révulsion  sur  place  |V.  Bê- 
M'i-suiN).  C'est  dans  le  but  de  substituer  une  inflammatiou 
aigue  à une  plilegmasie  rhumatismale  ou  scrofuleuse  qu'on 
met  un  collyre  au  nitrate  d'argent  dans  l'œil.  C'est  pour 
siiksliluer  à une  pblegmasle  intestinale  chronique  une  in- 
llainimilion  plus  aiguë  qn'on  purge  quelquefois  avec  le 
siilfale  de  soude  dans  la  diurriiée.  — Dans  un  but  analo- 
gue enfin,  on  cautérise  les  plaies  Iciitus  à guérir,  ou  l’on 
excite,  par  des  pommades  excitantes,  les  dartres  anciennes 
qui  ont  besoin  de  celte  irritation  pour  disparaître. 

Médicaments  qu'on  peut  employer  ù 
la  place  d'une  antre  substance,  en  raison  de  leurs  pro- 
priétés curatives  analogues.  — L'apiol,  la  salicine,  le  boiix 
et  les  amers,  sont  considérés  par  quelques  médecins, 


13ÜÜ  sr<>; 

comme  les  succédanés  du  quinquina  cl  ilu  sulfate  de  qui- 
nine, mais  ceia  n‘cst  pas  encore  démontré. 

»LTC<'I\  OÜ  AUBIIK  J%V\EOV  U.%n\BP..  Résine 
fossile  jaune,  Iranspnrvtite,  composée  do  liitumecl  d’huile 
odorante  ou  acide  siiccinique,  douée  de  propriélés  cxci- 
Umles,  antispasmoiliqui's  et  susceptible  de  s’éleclriscr  par 
le  froUeiiient  ou  par  la  chaleur.  C’est  à cause  de  celle 
propriété  (|u*ün  i'ii»ploie  le  succio  rliet  les  enranls  sous 
h>rme  de  perles  en  collier  pour  prévenir  le»  convulsions. 

Le  succin  distillé  proiluit  de  l’acide  succinique  ou  hutle 
ro/«fi7c  (te  swrin,  employée  comme  antispasmodique 
dans  les  convulsion»  essentielles  de  renfancc 
vant  avec  l'opium  à préparer  le  sirop  de  Aortit»-,  qu’on 
admini.s(re  comme  succédané  du  sirop  diacode  ou  du  sirop 
de  pavots  à la  dox*  de  20  à 30  grammes. 

NrC('IO\.  Procédé  chirurgical  employé  pour  la  gué- 
rison de  la  cataracte.  V.  Cataracte. 

Ml'lxX'BIv.  Rêve  péiiihie  dans  lequel  la  pei-sonnc  en- 
dormie SC  croit  écrasée  par  des  êtres  imaginaires  qui  la 
meurtrissent  ou  qui  se  livrent  sur  elle  à des  actes  im- 
pudique». 

SlTCLTliMlIOV  Méthode  d‘e\ploration  indiquée  par 
Hip|)orrn(c  pour  reconnaître  l’existence  de  l’eau  et  de  l’air 
dans  la  plèvre,  obligeant  le  médecin  h pratiquer  l'empyème. 
V.  HvDhopNErMOTtumAX. 

Lu  succii.ssion  a égulement  .servi  à des  indications  cura- 
tives plus  étranges  et  justement  délais.M‘es  dans  les  cas  de 
luxation  des  vertèbres  (Hippocrate),  dan»  l'accourhement 
diRicile  ou  dans  le  prolapsus  de  la  matrice,  alors  qu’on  sits- 
pendait  le  malade  pur  la  tête  ou  pur  les  pieds  en  le  se- 
couant d'une  certaine  hauteur  à une  petite  distance  du 
soi. 

BUC  lte.  U*  .sucre  est  une  Mdistaïue  neutre  extraite  de 
la  cauM« , de  lu  betterave,  et  de  lu  plupart  des  végétaux  ; 
c’est  à lu  foi»  un  condiment  et  un  médicanietU.  Sans 
sucre  il  n'y  aurait  pas  de  plwrmarie  possible,  car  il  c»l  la 
ha.»e  de  tou»  les  »irop.s,  de  toute»  le.»  potion»,  de  toutes  les 
pâtes  pectorales  et  de  In  plupart  de»  poudres  médicamen- 
teuses. 

H y a plusieurs  sorte»  de  sucres,  niais  celui  qu'on  retire 
tic  la  canne  ou  de  la  l>eiterave,  et  <iui  est  crislallisable, 
mérite  le  plus  d'élrc  employé.  I^e  sucre  dt  rniMn  et  le 
sucre  df  f//ÿ<'o»e,  incrbtalU»able»,  extraits  le  premier  de» 
fruits  et  l'autre  de  l'amidon,  sont  très -inférieurs  et  peu 
usités.  11  y a entin  le  sucre  «le  diabètes,  retiré  du  fuie  et 
de  la  chair  musculaire,  qui  n'a  encore  ri'çu  aucun  usage. 

Le  suen*  a été  cunseillé  dan>  la  dysjHipsic  Q,  et  chose 
plus  extraordinaire,  dans  le  diaW-te,  par  M.  Piorry,  alors 
i]ue  tou»  le»  mtSli'cios  supprimtuil  de  raliinentalion  celle 
substance  et  les  farineux  qui  l’engendrent. 

On  se  .sert  du  sucre  dan»  pres(|uo  toutes  les  préparation» 
pharmaceutiques;  mai»  il  en  est  qiiclque.s-une»  qu'il  con- 
stitue en  entier.  Ce  sont  : le  sucre  cu/uft,le  sucre  d'otue,  le 
sucre  de  ftfrmme,  les  boules  de  gomme,  les  suci  e»  de  fruits 
aromatisé  à la  grenade,  à Voranger,  k la  /rumAotst*,  à 
IVicidc  cifn'r/ue,  à la  menthe-,  etc.,  qu’on  emploie  dan»  les 
lironchites  ou  pour  j-afralchir  la  bouclie  et  pour  aroma- 
tiser riiulcinc. 

HVVH  AQl'Eirx  VÉCÉTArx.  Préparation»  formée.s 
avec  des  végétaux  frais,  pilé»,  et  dont  ou  relire,  par  ex- 
prc-viion  et  lUtrage,  un  suc  aqueux  souvent  utilisé  par 
la  thérapeutique. 

Bac  d'herbes  déparaill  OU  Jos  d'berbM.  Feuilles 
de  chicorée,  de  fumclcrrc,  de  bourrache,  de  cerfeuil,  par- 
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ties  égales  pi)é<^  et  fÜtrt’es,  lOü  a 120  grammes  le  matin 
à jeun,  dan»  les  dartres  Q. 

Bue  d’herbes  oBtiseorbaitqac.  Cresson,  pi.ssenlit, 
cochléarta,  penséj  sauvage  et  fumeterre,  parties  égale» 
pour  un  suc  de  100  à 125  grammes  dans  la  scrofule  [^. 

Bac  de  ehieor^e.  Feuilles  de  chicorée  pilées  et  lii- 
Irées  pour  faire  une  potion  de  100  gramme»,  à prendre  à 
jeun  dans  la  scrofide  et  dans  le»  maladies  de  la  peau  (3- 

On  prépare  de  la  même  façon  de»  surs  de  hourrache, 
de  belladone,  de  ciguë,  d’écorce  de  racine  de  sureau,  etc., 
mai»  ces  médicaments  sont  peu  employés. 

Bae  de  élirons,  de  groseilles  OU  de  Irombolses. 
Os  fruits  pilés  et  passés  donnent  un  suc  que  l'on  fait 
prendre  avec  de  l'eau  sucrée  dans  les  fièvre»,  lorsque  la 
soif  e»l  très-intense  [3- 

Bne  de  coings.  On  ic  prépare  avec  des  coings  pilés 
el  filtrés,  de  manière  â donner  100  grammes  environ  dans 
la  diarrhée. 

BI'DAMIKA.  Vésicules  miliaire.»  exlrêmement  petites, 
dévelop|.K'es  à la  surface  de  la  peau  et  formées  par  l'épi- 
derme soulevé  par  de  la  »<’ro»ilê  Irmisparcnlo  ou  opaline. 

Les  xii'iammu  frunvS'/xrreuf»  pellucides  existent  dans 
tonte» le»  maladie»  aiguës  accompagnées  de  sueurs  abon- 
dantes, et  surtout  dan»  ta  fièvre  typhoïde. 

Le»  sitdomina  opagaes  existent  dans  la  scarlatine  à la 
surface  de  l’exanthème  (V.  S^'.ari.atine),  el  dan»  la  suetle 
(V.  ce  mot)  sous  forme  de  vésicule»  miliaires  entourée» 
d'une  petite  aun'^olc  innammuluire.  V.  .MtUAiRE. 

Thérapvutùjw’.  — Il  n'y  a aucune  thérapeutique  active 
à faire  contre  les  stuiamimi.  Il  faut  »c  borner  à lotionnor 
la  peau  avec  de  l'cau  alcooli»<*‘e  ou  vinaigrée  el  à saupou- 
drer la  peau  avec  de  la  poudre  d'amidon. 

BtBATioX.  V.  Si;eur. 

Budoiion.  Méthode  thérapeutH]ue  dans  laquelle  on 
diorche  è provoquer  la  sueur.  La  sudation  s’obtient  par 
l'é/ure  «érhe  (V.  ce  mot;  par  Vemmaillottemeut  prolongé 
dans  le  drtip  humide,  par  le  scjfour  au  lit  chargé  de  cou- 
lertui’ts  et  avec  l'auxiliaire  de  boissons  diaphurétique», 
enfin  jwir  la  marche  trét-pndongée,  le  corps  étant  couvert 
de  plusieurs  vêleiiienis  de  laine. 

La  sudation  est  bonne  à employer  au  début  de.»  mala- 
dies aigués,  principalement  de  l'angine  et  de  la  bronchite  ; 
contre  l’obésité  (V.  ce  mot),  el  c’est  une  de»  pratique»  de 
Fhydrolliérapie  et  du  bain  russe. 

BI  DORIFIfÿl  EB  ÜL  DIAPBORÉ'1 1^1  EB.  Orlaïll» 
remèdes  activent  ta  trauspiraüon  cutanée.  On  les  nomme 
sudnrifigHvs.  Leur  action  est  fort  contestable,  et  si  on  lie 
le»  administrait  dans  l’eau  chaude  qui  est  peut-être  le  siml 
agent  sudorifique  l'èe),  on  ne  verrait  que  bien  rarement 
produire  la  respiration. 

Les  sudorifi(|ue»  »e  dotineiil  en  générai  »ou.s  forme  d’in- 
fusion ou  de  décoction  chaude,  le  malade  étant  au  lit 
chargé  de  pliisieur»  couverture»,  mai»  il  y en  a qu'on  donne 
à froid  cl  leur  effet  reste  Irês-douleiix. 

L’eau  chaude,  sucrée,  rendue  excitante  par  de  l’alcool 
et  de»  plai)t<^»  aromatique»  chez  uu  sujet  bien  euvclop{u* 
de  couvertures,  est  le  meilleur  des  sudorifique». 

11  y H des  sudorifiques  externes  dont  Faction  e»l  direc- 
tement stimulante  de  la  peau,  ce  sont  : 

Les  bain»  d'cDitv  sèche. 

Les  bains  de  ivipetir  d'eau  chaude  ou  aromatique. 

LVm’e/opjM'menf  «m  mailhi  sec  et  humide  et  FAyt/rt)- 
thérapk.  V.  ces  mots. 
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Les  stidorifiques  sont  : 

L’ammo/uat/ue  HquifiCf  à la  dose*  de  vingt  6 trente 
gouttes  dans  une  potion  gommeuse  ; 

Le  caràmatif  frummomVi^rie  à la  dose  de  1 granintc 
dans  une  potion  gommeuse  ; 

l/aeétate  à la  do«*  de  ÎO  It  100  gram. 

dans  une  potion  ou  en  tisane; 

l/hytlrticàiorfit€  tC ammoniiw/uef  de  1 à 4 grammes,  un 
tisane  ou  en  potion; 

Le  p/iosphfitfi  ff nintfionùitfutf  (Bufkler),  de  5 à 20  gr., 
trt^-bon  dans  la  goutte  et  le  rhumatisme; 

LVuu  tJe  iMce,  vingt  à quarante  gouttes; 

l/espitY  de  St/Mus,  treule  à quarante  gouttes,  et  toutes 
les  autres  pr/'parations  à base  d'ammoniaque; 

Le  $mifre^  fuihie  excitant  cutané,  fie  donne  en  poudre 
ou  en  lablclles  {i  la  dose  de  2 h h grammes  par  jour; 

Le  i»rop  de  foie  de  soufre^  on  mffure  de  ptdafs»-,  deux 
cuiUerées  à café  par  jour  ; 

, L*Ayp«>su//t/c  de  souder  de  2 à 5 grammes  dans  du 

I sirop  ; 

Le  sulfure  d'mtimoine,  en  tablettes,  d’après  la  formule 
» de  Kunckel,  à la  dose  Je  quatre  Adonxe  par  jour; 

La  potuJre  de  Dower^  à la  dose  de  1 à 2 grammes  par 
jour; 

Le  «trop  fte  percktortire  de  fer^  trois  cuillerées  à café 
par  jour; 

La  décoction  de  gaiar,  édulcorée,  60  grammes  par  litre 
dVau;  l'extrait  de  gaîae  en  pilules,  2 à 10  grammes  par 
jour  ; 

La  décoction  de  saheiioreiUt^  ou  de  squitie^  ou  de  sos- 
safras,  pour  tisane,  60  grammes  par  litre  d'eau.  Le  stV<q> 
lie  saheparcille  oa  de  s>/utue,  6U  à 120  grammes  par  jour. 

Les  bots  smfort^r/ues,  qui  sont:  le  gaîae,  la  salsepareille, 
la  squine  et  le  sassafras,  mélangés  à parties  égales  et  sou- 
mis à la  décoction. 

I.es  su'fiir//!(/ues,  pour  infusion,  qui  sont  : du 

bois  de  sassafras  râpé,  des  fleui's  de  sureau,  de  bourrache 
et  de  coquelicot. 

La  douce-amère^  eu  poudre,  à la  dose  de  1 à 8 gram- 
mes ; en  extrait,  sous  forme  de  pilules,  60  renligrammes  h 
1 gramme  ; en  sirop,  60  grammes  dans  une  tisane 
amère  ; enfin  en  infusion,  lU  grammes  par  litre  ; 

La  hbèiifi  enflée,  en  teinture,  trente  à soixante  gouttes 
par  vingt- quatre  heures  en  potion  ; 

Les  flfur$  de  sureau,  en  infusion,  fi  k 8 grammes  par 
litre;  les  dates  de  tumtu,  en  extrait,  2 à 10  grammes  par 
jo«f; 

La  pensée  saurage,  en  infusion,  10  grammes  par  litre 
d'eau  ; la  rhieorêe,  le  pissenlit,  la  fnmrterre,  so  donnent  à 
la  même  dose  cl  de  la  même  manière  ; 

La  racine  de  patienre,  de  bardane  cl  de  sainnutire,  en  ! 
décoction,  2U  à 30  grammes  par  litre  d'eau  ; 

.Snmmi'Ws  fleuries  du  chardcnibénit,  15  d 30  grammes 
en  infusion  ; 

Canelle  en  poudre,  60  à 75  centigrammes  ; huile  es- 
sentielle, quelques  gouttes  dans  une  potion  ; 

Esprit  voUitit  de  corne  de  rei'f,  dix  à trente  gouttes 
dans  une  potion. 
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I Feuab-s  de  laurier,  en  poudre,  2 à h gr.immcs  par 
I jour. 

Infusion  de  muge,  de  mélisse,  de  eham<Tdrys,  de  co- 
I riundre  avec  fenouil,  de  mmomdle,  de  mofncaire,  de 
bourrarhe. 

j l’n  fiux  abondant  de  sueur,  accompagné  de 

J symptômes  généraux  plus  ou  moins  graves  d'adynamie, 
j d’oppression  et  d'anxiété  prccordiale,  avec  éniplion  vèsi- 
J culo-pusiuleuse  confiuenle,  souvtMtt  suivie  de  mort,  carac- 
^ téiisc  la  suvtte  ou  le  mal  enrdiague  des  anciens. 

Ou  voit  la  suetleûrèUU  êpidtHtugue,  sfitn'adù/ue  etendé- 
mique,  mais  c'est  dans  le  cas  d’épidémie  qu  elle  est  le 
plus  dangereuse. 

I.a  siietlc  n’atlaquc  que  très-rarement  li*s  jeunes  en- 
fants et  les  vieillards. 

Les  altérations  anatomiques  de  la  j.uette  observées  à la 
peau,  tdlesque  la  miliaire  rouge,  vésiculeuse,  pustuleuse,  et 
I \cssudumina  incolores,  M)nt  toutes  des  HTets  delà  niala<lie 
et  n’en  sauraient  être  la  cause 

I Toute  sécrétion  exagérée  des  follicules  de  la  sueur, 
quelle  qu'en  soit  la  cause,  entraîne  la  production  d’une 
plus  ou  moins  grande  quantité  de  miliaire. 

On  produit  ô volonté  la  miliaire  par  des  bains  de  vapeur, 
par  des  suduriliques  et  en  se  couvrant  beaucoup,  de  ma- 
nière à prüvo<(uur  une  abondante  transpiration, 
j La  suette  foudroy’ante  débute  d'emblée  sans  prodrome^, 

' par  des  sueurs  tr^:s-ahondantes,  suivies  d’agitation  exces- 
I sive  et  d'une  angoisse  précordiale  horriblement  doulou- 
I reu$e  qui  eulraincul  rapidement  la  mort. 

I.JI  suette  s'annonce  souvent  par  des  prodromes  de  cé- 
! plialalgic,  de  malaises,  de  douleurs  articulaires,  d’oppres- 
I sioii  cardiaque,  suivis  d’un  écoulement  continu  abondant  de 
sueur  fétide,  qui  ruisselle  sous  le  Ut  des  malades,  qui  dé- 
tcniiine  l'apparition  d'une  miliaire  .abondante  accompa- 
gnée de  desquamation,  et  qui  amène  souvent  la  moit  au 
milieu  d’une  angoisse  sternale  très -douloureuse. 

D.ans  «a  p4*T)ode  de  sueur  la  suette  n’est  pas  accompa- 
gnée de  lièvre,  et  ce  phénon»éne  n’apparait  que  si  la  ma- 
ladie 80  prolonge  et  s’accompagne  d’éruption  de  mi- 
liaire. 

IKntx  ou  trois  jours  de  suelle  produisent  sur  le  corps  des 
picotements  suivis  d'cnc  éruption  miliaire  rouge  très  ■ 
abondante,  se  terminant  par  desquamation  furfuracée. 

' suette  bénigne  suit  une  marclie  régulière  et  très- 

^ favorable,  mais  dans  certains  cas  elle  est  maligne,  accom- 
I pagnée  d’une  forte  prostration,  de  délire,  de  soubresauts 
I dans  les  tendons,  de  convulsion  et  d'une  (‘pigasirulgic  trés- 
inlcnse. 

La  suette  maligne  s'accompagne  de  sueurs  très-abon- 
dantes, et  la  face  offre  alors  une  altération  très  considé- 
rable qui  est  l'indice  d'une  situation  très-dangereii-sc. 

Dans  quelques  cas  la  suette  e.<t  si  grave  que  les  malades 
succombent  s.ans  laisser  le  temps  h l’éniplion  cutanée  de 
se  produire. 

La  mort  a souvent  lieu  dans  les  deux  ou  trois  premiers 
jours  de  la  suetie,  quand  la  maladie  est  foudroyante, 
mais  ailleurs  elle  a lieu  d'une  façon  plus  tardive  par  suite 
de  l'épuisement  occasionné  parla  transpiration.  ‘ 

1^8  cadavres  de  ceux  qui  meurent  de  la  suette  miliaire 
ne  renferment  aucune  altération  organique,  maisiU*  offrent 
cela  de  particulier,  que  la  pulréfaclion  s'y  accomplit  très- 
rapidement. 
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La  peau  d'un  nmiaile  alTccti'  de  suelle  donne  à la 
main  une  seniwition  (riuiniidilé  chaude,  savonneuse,  carac- 
téristique de  )ii  maladie. 

Dans  la  suetle,  la  sueur  abondante  qui  niisseUc  de  la 
peau  et  qui  mouille  le  linge,  b>s  dra|w  et  les  matelas,  a 
une  odeur  fétide  spéciale  caractéristique. 

C’est  du  deuxième  au  sixième  jour  de  lu  suetle  t|u  on 
voit  apparaître  le  |>oint  et  ragilalion  qui  précèdent  de  peu 
la  miliaire  rouge,  vèsiculcuse  ou  bulbeuse  do  la  suette. 

l.'anxiété,  l’oppression,  la  consirirtion  prècordiale  delà 
Huette  dans  les  cas  graves^  ont  quelque  chose  de  spécial 
qui  n’nppartient  qu'à  cette  maladie. 

Dans  sa  forme  épidémique  la  suelte  est  excessivement 
grave  et  foit  périr  la  plupart  de  ceux  qu’elle  atteint. 

coûvulcsicnce  de  la  suette  grave,  excessivement  pé- 
nible et  IrèS'piolongèe,  s’accomjwgno  d’un  état  d’anémie, 
de  faiblesse  musculaire  et  d’épuisement  nenreux  fort  gra- 
ves, qui  ne  guérit  «pi'au  bout  de  plusieurs  mois  de  traite* 
ment. 

La  suette  sporadique  ne  donne  génériilemcnt  lieu  qu'a 
une  diaphorèse  et  à une  éruption  miliaire  {leu  al>oudanles 
et  sans  gravité. 

l.a  suetle  se  manifesle  souvent  sous  forme  rémittente, 
avec  des  sueurs  qui  augmentent  d’une  façon  régulière  k 
certaines  heures  du  jour. 

rAérapeii/û/JO'.  — C’est  un  tort  de  surcharger  de  cou- 
vertures les  malades  affectés  de  suetle,  cl  de  leur  donner 
des  boissons  chaudes  ou  stimulantes.  . 

La  suette  doit  être  combattue  par  une  demi-diète,  des 
boissons  acidulés  fraîches,  le  renouvellement  de  l’air  et  le 
changement  de  linge  fait  avec  les  précautions  désirables. 

L’èfHVaonoM^ia  est  par  excellence  le  remède  de  la  suetle, 
et  il  doit  être  donné  dans  toutes  les  formes  et  à toutes  pé- 
riode.s  de  la  maladie. 


mieux  k employer  dans  la  suette  surtout  si  1 on  a soin  de 
ne  pas  trop  couvrir  les  nialades 

Quand  il  y a de  la  rémittence  dans  le  pouU  et  dan»  les 
sueurs,  la  suette  d«nt  être  iniilée  par  le  snlfatp  de  f/ut- 
nùu‘,  1 à 3 grammes  en  potion,  et  2 à 3 grautmes  en  la- 
vement 


hhdf'S  de  d’uUylv. 


il'ail  «>«  mlfoif  d’tlhle 5 RriupiliM. 

Pnaiiri*  *!•  *• 


l'our  lOÜ  pilules  vernissées.  pri  ndrc  2 à h pilules 
par  jour.  (Bouchut.) 

1,0  sulfure  d’allyle,  pur.  cinq  à six  gouttes  dans  de 
l’alcool  auquel  on  ajoute  l’eau,  et  les  pilules  de  sulfure 
d’allye  sont  très-utiles  à employer. 


Ou  bien  : 


Sueiv  1*0  p<*qdre.  . 


3 A A muntftM. 
3 A G id. 


Mêlez.  A prendre  dans  les  2A  lieures  par  pincées, 

(J.  Guyol.) 

On  peut  également  donner  Vhydratt^  de  chlorat  â la 
dose  de  75  centigrammes  à 1 gramme  aurait  fourni  de 
bons  résultants  au  docteur  Trilcliard. 

Ml'EL'R.  Sécrétion  deUquide  acide,  salé,  plus  ou  moins 
odorant,  ayant  lieu  par  les  glandes  cutanées  sudori- 
pares. 

La  chaleur,  l’exercice,  l'excès  de  vêtements  et  I inges- 
tion des  boissons  excitantes  et  stimulantes,  aromatiques, 

produisent  normalement  la  sueur. 

l.a  sueur  est  un  des  >ymplÔmes  de  la  période  de  réac- 
tion de  la  fièvre. 

Des  sueurs  abondantes  nocturne.s,  dites  atllùjiuUtves^  se 
montrent  toujours  dans  les  maladies  ebroniques,  dans  les 
anciennes  entérites  et  particulièreincnl  dans  la  phthisie 
pulmonaire. 

Il  y a des  épliidroses  partielles  qui  occujwnt  la  tête,  les 
ai.\selles,  les  pieds  et  ijuelquefois  une  seule  moitié  du 


Les  éxvicmiits  ne  sont  utiles  dans  la  suette  que  |Kuir 
combattre  la  constipation,  et  nullement  pour  arrêter  les 
progrès  du  mal. 

Les  tttûjnees  généi-aies  et  locales  sont  en  général  d’un 
assez  mauvais  usage  contre  la  muette. 

L’oppre.ssion  et  l'épiga-stralgic  de  la  suette  sont  fort 
amoindries  par  les  frictions  avec  un  mélange  de  parties 
égales  de  térébenüiinc  et  d’ammoniaque  (Gaillard). 

LVmrtique  a été  donné  h titre  d’altérant  dès  le  début 
de  la  suetle,  avant  l'éruption,  mais  son  efücacité  est  fort 
contestable. 

I.es  antispiwmHii>iues  et  les  nareofé/iies  sont  utiles  à 
employer  contre  les  étouffement»  dont  se  plaignent  les  ma- 
lades, contre  leur  agitation  nerveuse,  leur  angoisse  car- 
diaque, et  enfin  contre  tous  les  pliénuménes  nerveux  de  la 
suette. 

Le  nitrate  de  potasse  a été  donné  à la  dose  de  2 à 
6 grammes. 

Les  lotions  d'eau  froide  sont  quelquefois  suivie-s  de  ré- 
sultats avantageux. 

On  a donné  les  $udori/i7m's  en  même  temps  qu’on  cou- 
vrait démesurément  les  malades  sous  prétexte  que  la 
suelle  était  une  fièvre  éruptive.  C’est  une  erreur.  Trop 
couvrir  les  malades  entraîne  une  diaphorèse  plus  abon- 
dante et  hâte  te  moment  de  la  mort. 

Le»  Ioniques,  le  rw  et  |o  quinquina  sont  ce  qu'il  v u de 


corps. 

La  mibiiiro  rouge  et  la  miliaire  transparente  ou  suda~ 
tniua  accompagnent  presque  toujours  la  .sueur  exagérée 
des  maladies  aiguës. 

La  suppression  des  sueurs  générales  et  de  la  transpira- 
tion cutanée  produit  souvent  l'albuminurie  et  l bjdropisie 

du  tissu  cellulaire. 

Quand  la  sueur  habituelle  des  pieds  est  subitement  sup- 
primée, il  en  résulte  souvent  des  maladies  graves  des 
membranes  miiiiuetises,  et  surtout  di-soi^aues  ptilmo- 

naircs.  , • i 

f.a  sueur  excessive,  précédée  de  fris.son  et  de  clialeur 
apparaissant  d une  façon  régulière  à vingt-  quatre  ou  qua- 
rante-huit heures  de  distance  indique  une  fièvre  mlertmt- 
lente  simple  ou  pernicieuse. 

ThêraiH  utique  des  sueurs  profuses, — Contre  les  sueurs 
profuses  il  n’y  a d'abord  rien  autre  chose  à faire  qu’à 
changer  le  linge  pour  éviter  les  refroidissements,  et,  de 
temps  à autre,  donner  des  bains  alcoolises  pour  nettoyer 
la  peau  des  matières  qui  la  recouvrent. 

La  sueur  intei  miltenle  doit  être  traitée  par  le  sulfate  de 
quinine,  à 1 ou  2 grammes  par  jour.  V.  l-iEYnE  iNTEh- 

JIITTENTB. 

]:agark  blanc  {Boietus  laricis)  qui  u’esl  plus  guère  em- 
plovè  aujourd'hui  comme  di-a.sliquc  se  prescrit  encore 
quelquefois  pour  combattre  les  sueurs  nocturnes  des 
siques;  c'est  la  jiou/fre  que  l’on  emploie  à la  dose  de  2 a 
3 dédgrammos,  en  une  prise  lc>oir  en  se  couchant,  ou 
bien  les[pilules/nivantes  ; 
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Anrir  lilaitr.  . . . 
UariU«p  4e  f»inn>e 
Kitroit  i}n  ('«■ntieof. 


1 sramm*. 
H-  •• 


Faites  dix-huil  pilules.  Oualre  le  soirconlre  les  sueurs 
nocturnes  et  colli{|Uiilîves  des  phthisiques  I I. 

(Üui'dach.) 


Pilules  fCatjurn’  Itfanc  ojtincè. 

Afferic  eUne I 

ir*^>fnu.  ........  ir»  rt-iiln^mminr*. 

.Mêlez,  l’our  six  pilules,  l'ne,  puis  deux  le  soir,  dans 
la  phthisie  pulmonain*  accompagnée  de  sueurs  abon- 
dantes Q.  (Bayer.) 

Essenee  d'ail  ou  ail  pile.  Je  donne  Irés-sousent  cim* 
Ire  les  sueurs  des  phthisiques  cinq  ou  six  gous.ses  d'uil  cul- 
tes pilées  avec  du  sucre  ou  dc.s  pilules  d'essence  d'ail  i-*-  -h 
(V.  Ail)  qui  n’est  que  du  Milfurc  d'allyle  ou  cette  essence 
étendue  d'alcool  et  mise  dans  l’eau. 


0.py(h'  de  littCy  30  à 50  centigrammes  tous  les  soirs  et 
un  besoin  dans  la  nuit  [□.  (Jakson.) 

Lotions  avec,  aw  Sfilutim  aigre  d'atide  hydrachhiri iw 
dans  la  glycérine;  laver  avec  de  l’eau  et  ensuite  avec  du 
savon  mouillé.  Dans  les  sueurs  profuses  dc.s  phtliisi- 
ques 

ThrrapeiUiyHe  de  la  sueur  de  T aisselle,  et  des  pietls.  — 
La  sueur  de  l’ai&ieile  ou  des  pieds  est  quelquefois  si  gêiiunle 
par  son  odeur  et  par  son  abondance,  qu’on  cherche  quel- 
quefois à en  onioiiidrir  la  quantité  par  les  hioyens  siii- 
vants  : 

Supprimer  les  chaussures  vernies,  mettre  de  côté  les 
botüne.s  à élastiques  et  les  bottes  qui  érliauiïiuU  les  pieds 
|K)ur  les  remplacer  par  de  petits  sotdien  decouetris. 

Comme  agents  pharmaceutiques  il  Laudra  employer  ceux 
dont  voici  les  formules  ; 

Vin  de  sci«j;-t/ragon,  ou  la  poudre,  2 à 8 grammes  par 
jour. 

Infusion  vineuse  de  stutge^  60  à 100  grammes  par 
jour. 

Lofton.s  uvec  le  permangnrude de  fwiasse  (2  à 5 grammc.s 
pour  250  grammes  d'eau),  est  un  désinfectant  rapide  cl 
sans  inconvénient  chez  ceux  qui  ont  une  sueur  nauséabonde 
des  pieds  [^. 

Saupoudrer  tous  les  jours  les  pieds  avec  la  poudre  de 
lyCojKMie  S* 

pêdilures  frais  tous  les  jours  et]  acidulés  d’acide  chlor- 
hydrique H. 

L/divns  rtw  la  teinture  de  eoaltar  (1  gramme  pour 
250  grammes  d’eau)  t-i-  -êi. 

Loftou  p/om&tV/ue.  Toucher  les  orteils  avec  un  pinceau 
trempé  dans  le  mélange  suivant  : 

Oxvil»  ivtiivo  4<*  j»lniiili 1 rramul*’. 

Sutu  ai^tatr  d<^  iMpiJi*.  ......  30  i«L 

Mêlez  par  trituration  dans  un  mortier  et  agitez  chaque 
fois  (rem«?dc  dangereux).  (A.  Goffard.) 

.Aj)p/<ni/ûms  frètiuentes  d'argile  ramnilie  dans  l’eau  et 
passée  au  tamis  pour  la  débarrasser  des  pierres  qu'elle  ren- 
ferme, étendue  par  couches  minces  sur  les  parties  siVré- 
tontes.  Hans  le»  sueurs  fétides  des  pieds  et  do  l'nisselle. 

^Schreber.) 


81FF 

Lntâm  chlorurée. 


Clilornre  d'otvdt!  4«  ludiutu 10  fraamef. 

Raq  4««till4v.' 300  Ul. 


Mêlez.  Pour  lotions  froides  deux  fois  par  jour  pi. 

(Bouchut.) 

Jedùm  pheaiguée. 

Ai-ùle  L-iiiéUMiue I srsBunc. 

{'Lait SOO  id. 

Faire  dissoudre.  Pour  lotions  froides  deux  fois  par 
jour  i-t-  +[.  (Bouchut.) 

PuU'tfe  at>sorleuite. 

SuBi-iiiirale  de  lùmulh f&O  KriauBP*. 

Oivde  4*  liiip tM)  id. 

Mêlez.  Pour  saupoudrer  trois  fois  par  jour  l’aisselle  et 
les  orteils  (Roucitut . Au  moyen  d'uae  houppe  de  duvet  do 
cygne  0. 

Autre. 

Têfinin M ||r««m«i. 

ABiidoQ tW  ùl. 

Mêlez.  Saupoudrez  les  pietls  trois  fois  par  jour  avec 
une  houppe  de  duvet  de  cygne  Q. 

.iM/r*. 


t®  «rMomr*. 

Asiiiion 300  id. 


Mêlez.  l’our  s;îupoudrer  les  aisselles  et  les  pieds  avec 
une  liouppc  fTl. 

Th^rapeutigae  des  ur»  {V/eMfspr«*dMi7s  par  In  cessationdes 
sueurs.  On  attribue  souvent  à la  disparilitm  des  sueurs  aux 
pieds  les  accidents  d’asthme  ou  de  névroses  et  autres  que 
présentent  les  malades.  Pans  ces  cas,  on  peut  i*ecourir  au 
moyen  sulvantqui  est  l'ucé/a/e  de.  plomh,  t à 5 centigram- 
mes en  pilules,  ou  bien,  ce  qui  est  excellent,  à l’applicotiou 
de  chaussettes  de  caoutchouc  trés-mince. 

Ce  moyen  suflit  m's-souvenl  pour  rappeler  aux  pieds  la 
transpiration  disparue. 

Mt  FF<»r  %!%T.  On  dit  catarrhe  su/forant  pour  exprimer 
l'angoisse,  rorlliopnée,  la  cyanose  cl  l’anesthésie  cutanée 
incomplète  qui  ac.com[ttxpwm\skbronehife  capillaire  (V.  ce 
mol),  rasüjme  (V.  ce  mol)  et  la  bronchîm  des  maladies 
du  emur  à leur  dernière  (tériode. 

Ssl'FFOt  %Tlo\.  La  gêne  respiratoire  excessive,  avec 
anhélation,  sifflement  laryngé,  cyanose  et  anesthésie,  ca- 
ractérise la  suffocation. 

Li  suffocalion  déjKînd  d'une  offee.tiou  nerveuse  des  or- 
ganes respiratoires  dans  le  spasme  de  la  glotte,  de  la  pa- 
raly.sic  diaphragmatique  ou  phréno-glouisme,  l’asthme, 
l’angine  de  poUriiieJ’hystérie,  le  faux  croup(V.  ces  mots), 
ou  d’une  compression  <k'$  nerfs  cervicaux^  pAré/»iV;«t-s  et  i«- 
/i'rc*».s/«M.r,  j«r  une  carie  vertébrale,  pressant  la  n»oelle, 
par  la  liiberciilose  et  les  tummn-s  du  médiaslio,  par  le 
goitre  (V.  ces  mots),  enfin  d’une  wwifm/MîrfM  c^mr,  du  pou- 
mon ou  de  r«6(fomen.  telle  que  l’anévrysme  aortique  ou 
l'anévrvame  cardiaque,  les  rélrécisscmenls  et  les  insuHi- 
sanccs  valvulaires,  les  corps  étrangers  du  larynx,  le  croup, 
les  épanchemenu  considérables  de  la  plèvre,  la  bronchite 
capilhûi'c,  la  coqueluche,  l'erapliysème,  l’ascite  excessive, 
la  pneumalose  gastro-intestinale  de  cerlaiDe.s  fièvres 
tvpholdes,  etc. 

Thérapentùiue.  — Dans  la  suffocation  nerveuse  les  a«- 
tispasmodigues  (V.  ce  mol),  les  aspersions  d'eau  froide  sur 
la  figure,  — rinsn^/înliVm  d’air  froid,  — les  sinapismes, 

Jes  ventottses  sèches,  — la  jtagcllation  et  Furticofiow 

des  membres  inférieurs,  — l’opp/ieiiriiMi  d«  révulscur 
Baunstedl,  — les  pkiùrts  multipliées  de  la  pefl»  ot^  wne 
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(tiguilh  suivies  friclion  avec  un  liniinem  ammoniacnî, 

— quelquefois  un  x'fmiiif  s’il  y a des  mucusil^s  hron.- 
rhiques,  el  une  miijnn  ou  des  s*îl  y a de  la 

rynose,  sont  des  choses  très-utiles. 

Dans  la  sufforalion  par  corps  èirniiper  du  larynx  ou  rè- 
Irêf  issenieiil  de  cet  organe,  ou  le  croup,  ü faut  donner  des  -, 
ro;«i7i/«  couj»  sur  coup  toutes  les  heures,  et  s il  va  un  j 
t'onHiieiicemeni  d'ancstUésic,  ouvrir  la  trachée  pour  } j 
mettre  une  canule.  V.  Cnoije,  Labynx.  j 

I^rstpte  la  suffocation  résulte  d’une  compression  de  la  k 
moelle  et  des  nerfs  de  la  respiration,  il  faut  recourir  aux 
antvtp'wmHi  ''/«es. 

S’il  y a paralysie  essentielle  des  musch'S  intercostaux  et 
du  diaphragme  à la  suite  de  la  convalescence  d’une  mala* 
die  aiguë  ou  de  la  diphlhérite  (V.  ce  mot  et  PanALYSlBi,  il  i 
faut  employer  les  /’irrrwf/incMj:,.  les  tnnvfws,  Y hytlwthént-  j 
pie  et  IV/crfririfd. 

Lji  suffocation  des  maladies  du  c«*ur  el  des  gros  vais  - 
seaux  exige  le  iraileiiienlde  ccs  maladies.  V.tl»KrH,  Aohtk, 
Péricarditk. 

Dans  les  maladies  du  poumon,  la  suffocation  réclame 
l’emploi  de  moyens  particuliers.  V.  Emphysème,  Bbon- 

atlTE  CAPlLUmE,  A-STHME,  Pt-EUBÉsiE,  COOUELLCHE. 

Dans  la  suffocation  par  ascite,  il  faut  faire  la  jMii  fice«fa\se 
fin  }H‘iitoine  ; mais  si  la  suffocation  dépend  d’une  pneunia- 
tose,  suite  de  voWulus  et  de  péritonite  ou  de  lièvre  ty- 
phoïde, il  faut  prescrire  r«mmonfm/Me,  1 à 2 grammes 
dans  de  leau  sucrée,  el,  si  cela  ne  réussit  pas.  faire  la 
ponction  de  l'intestin  avec  un  trocart  capillaire  (l'ieiliignel), 
ou  enfin  le  cftth^tü'isfne  du  ivWwi  avec  une  sonde  œsopha- 
gienne de  caoutchouc  (Pioiry). 


formulaire  de  «IFPOCATtOM.  j 

potüin  fintiuptismodviH*’ . | 

Vslÿn«o«  S j 

Faites  infuser  dans: 

E«»i tOO  lîrauaiBM'i'. 

Ajoutez: 

M M'ntirruunpf. 

Thnlnre  d'AOilirr. 10  (iwoime». 

ftipop  lie  llr«r  tTnren^r 40  iJ. 

F.  s.  a.  Prendre  par  cuillerées  toutes  les  demi-heures 
dans  les  cas  de  laryngite  spasmodique.  On  prescrit  en 
même  temps  des  lavements  é'usu  ffetido.  (\Vendt.) 

tther  sïûfurôiue  akoolUé. 

(Liqueur  d’Hoffmann.) 

Eth«r  4 M;*. j M 100  marnât. 

AIomI  « es*  «Mknli(|rra4a*.  ■ 1 

Mélangez  exactement,  cl  consenez  pour  Fusage  dans 
un  flacon  bien  bouché.  S’emploie  comme  l’éther,  el  on  le 
donne  à la  dose  de  5 à 15  grammes  par  jour.  L'csprif 
d'éther  sulfurique  des  Anglais  contient  le  double  d'alcool. 

Potion  tiniispusmodique. 

Sirap  d»  Omt  d’oraBffpr üi  KrunaiM. 

lûin  tlitülMw  de  (iIIimiI ■ ' * * * l Al  lA 

E«u  lie  rieur  <l’«»B9i’r / 

Etker  •ulluni(ue 0 xi. 

F.  s.  a.  A prendre  par  cuillerées  à bouche  [Codex.) 
i^fion  antispasmodique. 

Si«T  dw»«.  1 , ^5 

Emi  de  fleur  d urnDinT ) 

5ir«p  d*  10  id. 

EtlMf  »tiiiuni|iie.  S id. 

Cau.  100  iJ. 

Par  cuillerées  à bouche.  (F.  H.  P.) 


SâAO  Riwittea. 

rvlayez  dans  un  jaune  d’o*uf.  Ajoutez  : 

.Sinip.lc  . 30 

'«*• 

Prendre  toutes  les  deux  heure»  deux  cuillerées  à bou- 
che. 

NfCILLATIOtltH.  F.cchvmoses  superficielles  peu  éten- 
dues, qui  se  produisent  djuis  le  scorbut  el  dans  le  pur- 
pura. V.  CCS  mots. 

NI  iriDE.  Attentat  sur  la  vie  de  l’hoinmc  par  liii- 
méroe.  V. FOMR  el  Monomanie siicidb. 

NIHE.  Matière  noire  formée  de  la  combustion  du  l>ols 
cl  que  la  fumée  emi>orte  avec  elle  sur  les  parois  des  cho 
ruinées  où  elle  se  condense  en  plaques  plus  ou  moiits 
épaisses. 

La  suie  est  formée  de  '•arhone,  d'huile  empyreumalique 
et  d'aride  acétique.  Lnic  h la  potasse,  elle  constitue  le  fuli~ 
gokali  (V.  ce  mol).  On  sVn  sert  à la  dose  de  A à 1 0 gram. 
sur  30  grammes  d'axoïige,  pour  faire  de  lu  pommade 
vantée  contre  riniprHigo,  l’eczéma  el  la  teigne  Q. 

HL’IF.  Matière  grasse  extraite  pur  fusion  du  üsxsu  adi- 
peux du  bœuf  et  eu  mouton,  On  l’emploie  rn  pommade 
contre  l’érysipèle  H- 

NLXFATEN.  Scls  produits  par  la  conthinaison  de  l'a- 
cide sulfurique  avec  les  hases  Beaucoup  sont  utilisés  en 
thérapeutique.  Parmi  eux  il  y a : 

!•  Le  sulfate dttiuminc cl  dépotasse  (V.  Alun); 

2*  Le  su//^#ccr«mmoriôi»/He  ou  sel  fie  Ghuter; 

3*  l>e  sulfate  d'atropine.  Ce  sel  soluble  s'emploie  comme 
collyre,  destiné  àfairedilalerlapupillc.àlndose  de  10  cen- 
tigrammes pour  20  grammes  d’eau.  Pne  goutte  malin  el 
soir  S ; 

6“  de  bébéerine  (V.  ce  mol).  Il  a été  employé 

par  Patterson  contre  les  fièvres  inlermillente.s,  à la  dose  de 
1 à 2 grammes  S \ 

5*  Le  sulfate  de  radminm,  employé  comme  collyre  dans 
les  ophlhalmies  chroniques,  à la  dose  de  1 à 2 grammes 
par  30  grammes  d’eau  S * 

6*  I.e  sulfate  de  chnttx  ou  pierre  à pliUre.  Il  ne  sert  en 
médecine  qu* après  avoir  été  délayé  dans  l’eau  pour  itnbi- 
ber  des  bamh'S  de  toile  qu’on  roule  autour  des  membres 
dans  les  cas  de  fracture  ou  de  tumeur  blanche  pour  faire 
un  appareil  plâtré  inamovible  ; 

7*  Iæ  sulfate  de  cinchonine,  employé  à la  dose  de  2 à 
h grammes  pour  guérir  les  fièvres  inlennittentes  S-  H i**! 
moins  cher  que  le  sulfate  de  rjuiriine,  mais  il  est  Ireaucoup 
moins  cflicace  ; 

8“  Le  sulfate  de  cuém  ou  bleu.  Ce  sel  très-  soluble 
esf  employé  à l’étal  solide  pour  cautériser  le  bord  des  pau- 
pières atteint  de  blépharite  cluoniqiie,  rintérieur  des  pau- 
pières atteint  de  conjonctivite  granuleuse,  et  le  pharynx 
ou  les  amgydales  en  cas  d'angine  pharyngée  chronique. 
Dissousjilans  l'eau  distillée  (1  gramme  pour  30),  il  est  em- 
ployé comme  collyre  dans  les  ophüialmics,  scrofules  O, 
(Stà/iÜ  grammes*  par  litre;  il  sert  d’injections  dans  la 
blennorrhagie  el  dans  la  leucorrhée  13  ^ I intérieur,  ün 
s’en  sert  comme  vonrilif  dans  le  croup,  el  on  le  donne 
A la  dose  de  1 à 6 grammes  pour  30  S»  romme  nroycn 
de  guérison  de  l’épilepsie  (3  î 

9»*  Le  sulfate  de  enivre  ammoniacal ^ employé  en  po- 
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lion  on  on  pilules  dans  1’épili‘psic,  à la  dose  de  5 a 30  cen-  ] 
ligrammes  (3  ; 

1 0°  Le  mlfnte  de  fer  ou  couperose  verte.  Ce  sel,  IrAs- 
soluble  et  fort  astringent,  est  eniploy<^  dans  les  In'mor- 
rhagies  scorbutiques  [3i  dans  la  cldorose  [3.  dansl’ann'- 
norrliéc  chlorotique  (3  comme  fébrifuge,  à la  dose  de 
10  à 30  cenligrammes,  en  pilules  mieux  qu’en  potion. 
On  en  fait  une  pommade,  5 grammes  sur  30  d’axonge 
contre  l’érysipèle.  C’est  un  bon  désinfectant  des  plaies 
lorsqu’il  est  en  solution,  et  c’est  au.ssi  un  désinfectant 
des  matières  organiques  pourries,  ou  des  matières  fécales 
quand  ôn  le  jette  dans  les  fosses  d'aisances. 

11*  Le  sutfate  de  magnésie  ou  sel  d'Epsom,  ou  sel  de 
Sedlitz.  Ce  sel  Irès-soluhle  n’est  employé  que  comme  pur- 
gatif, à la  dose  de  30  h 60  grammes  dans  une  bouteille 
d'eau  aromatisée  avec  du  suc  de  citron  ; 

12®  Le  sulfate  de  manganèse,  employé  contre  la  chlo- 
rose, à la  dose  de  10  à 20  centigrammes  [3; 

13®  Le  sidfate  de  meretire,  eniployé  en  pommade  & la 
dose  de  2 grammes  pour  30  grammes  d’axonge,  dans  les 
exostoses  syphilitiques  (3  î 

iU'‘ Lo  sulfate  de  morphine.  Ce  sel,  plus  soluble  que 
les  autres  sels  de  morphine,  s’emploie  en  pilules  à la 
dose  de  1 à 5 centigrammes  contre  les  névralgies.  On  l’ad- 
ministre à la  même  dose  par  la  méthode  endermique  sur 
la  peau  qui  vient  d’ètrc  dénudée  par  un  vésicatoire  ; 

15°  Le  sulfate  de  }wtasse  ou  sel  de  daotais.  Ce  sel, 
qui  est  très-soluble,  se  donne  comme  purgatif  à la  dose 
de  30  grammes  dans  une  bouteille  d'eau  avec  du  jus 
de  citron  (3- 

16°  Le  sulfate  deguinine.  Ce  sel  est  employé  en  poudre, 
en  pilules  ou  en  jx>tion  acidulée,  avec  une  sufrisanlo 
quantité  d’acide  sulfurique;  en  lavement,  dans  de  l’eau 
acidulée;  ou  en  pommade,  3 grammes  sur  30  grammes 
d'axonge.  Quand  on  le  donne  à l’intérieur,  c'est  à la  dose 
de  15  centigrammes  à 1 et  2 ou  3 grammes  par  jour.  Il 
s’administre  : 1*  dans  les  fièvres  intermittentes  peu  après 
la  fin  de  l’accès  [33;  2°  dans  les  fièvres  pernicieuses; 
3°  dans  les  névralgies  périodiques  i-t-  -m:  h®  dans  le  rhu- 
matisme articulaire  aigu  à 2 et  3 grammes  par  jour  (Bri- 
quet)  [33,  mais  à cette  dose  le  médicament  produit 
quelquefois  des  vertiges,  de  la  surdité  et  de  l'amaurose; 

17®  Le  sulfate  de  soude  ou  sel  de  Glauher.  Ce  sel,  très- 
soluble,  ne  s'emploie  qu’à  titre  de  purg.atif,  à la  dose  de 
30  à 60  grammes  dans  une  bouteille  d'eau  avec  du  jus  de 
citron  3; 

18®  Le  sulfate  de  zinc  ou  vitriol  Idanc.  Ce  sel,  très- 
soluble,  n’est  employé  qu’à  l’extérieur.  On  .s’en  sert  pour 
préparer  des  collyres  à la  dose  de  1 à 2 grammes  pour 
30  grammes  d'eau  et  des  injections  contre  la  blennorrha- 
gie à la  dose  de  2 à 3 grammes  de  sel  pour  30  grammes 
d’eau  m. 

SVI.FITES.  Sols  produits  par  la  combinaison  de  l’acide 
sulfureux  avec  les  bases.  Les  sulfites  sont  peu  employés 
en  thérapeutique,  mais  parmi  eux  il  y en  a un,  le  sulfite 
sulfuré  de  soude  ou  hyposulfite  rfe  soude,  qui  est  très- 
vanté  contre  la  phtliisie  pulmonaire  par  le  docteur  Chur- 
chill EJ- 

NCLFrBEfl.  Corps  engendrés  par  la  combinaison  du 
soufre  et  d'un  autre  corps  simple.  Plusieurs  sont  utilisé.*: 
par  la  thérapeutique.  Ce  sont  : 1®  le  sulfure  et  le  bisul- 
fure d'ammonium  employés  en  potion  à la  dose  de  cinq  à 
dix  gouttes  contre  le  rliumatisme  et  la  goutte. 


2"  Le  sulfure  d'antimoine  ou  foie  de  soufre  antimonié, 
donné  en  poudre  ou  en  pilules,  à la  dose  de  2 à 10  grain, 
contre  les  maladies  chroniques  de  la  peau  Q.  Il  entre 
dans  la  composition  de  la  tisane  de  Fcllz. 

3®  Le  sulfure  d’antimoine  hydrate  ou  hermés  minéral. 
Ce  sel,  insoluble,  rougeâtre,  est  très-employé  en  pastilles 
de  50  centigrammes,  ou  en  potion  à la  dose  de  5 centi- 
grammes à 1 gramme  comme  cxperlorant  dans  la  pneu- 
monie. V,  KF.R.MÉS. 

h®  Les  sulfures  d'arsenic.  Le  sulfure  rouge  ou  réalgar 
et  le  sulfure  jaune  ou  orpiment  sont  les  seuls  qu'emploie 
la  thérapeutique.  Ils  fout  partie  des  poudres  escliarotiques 
et  des  pâtes  épilaloires. 

5®  Le  sulfure  de  calcium  ou  foie  de  soufre  calcaire  s’em- 
ploie comme  expectorant  dans  le  croup  et  dans  la  bron- 
chite chronique,  à la  dose  de  20  à 50  centigrammes  dans 
une  potion. 

6°  Le  sulfure  de  carbone  ou  carbure  de  soufre  ou  car- 
burine  s’emploie  à l’extérieur  contre  la  gale  (3  et  contre 
les  rliumatismes  musculaires  3;  à l'intérieur  on  l’emploie 
comme  aphrodisiaque,  à la  dose  de  deux  à quatre  gouttes 
dans  un  verre  d’eau  sucrée. 

7*  Le  sulfure  à'ilain  ou  or  massif  est  employé  contre 
le  tœnia  à la  dose  de  10  à 15  grammes  dans  un  peu  de 
miel  3- 

8°  Le  sulfure  de  fer  avec  lequel  on  prépare  le  persul- 
fure  de  fer  hydrate,  employé  d'après  lîouchardat  et  San- 
dres comme  le  meilleur  antidote  du  sublimé  corrosif  et 
des  .sels  d'arsenic,  Ile  plomb  et  de  cuivre. 

9®  Les  sulfures  de  mercure.  Le  sulfure  rouge  ou  cin- 
nabre,  ou  vermillon,  ou  minium,  et  le  sulfure  noir  sont  les 
seuls  qui  soient  employés  en  médecine.  Le  premier  ne 
sert  que  pour  faire  des  fumigations  (1  gramme  sur  une 
plaque  de  fer  chaud),  le  malade  étant  dans  une  caisse  avec 
la  tète  dehors.  Il  s'emploie  ainsi  contre  les  syphilides  3- 
Le  sulfure  noir  de  mercure  est  peu  employé,  cependant  il 
a été  vanté  comme  très-utile  dans  la  fièvre  typhoïde  à la 
dose  de  1 à 2 grammes  3. 

1 0“  Le  sulfure  de  potasse  ou  foie  de  soufre.  Oc  sel  est 
très-employé  à la  dose  de  1 00  grammes  pour  préparer  les 
bains  sulfureux  artificiels,  et  à l'intérieur  à la  dose  de  1 0 
à 50  centigrammes,  en  potion  contre  le  croup  et  la  bron- 
chite chronique  3-  en  fait  un  sirop  qui  est  employé 
dans  les  mêmes  circonstances,  à la  dose  de  15  à 30  gram. 

1 1 “ Le  sulfure  de  sodium.  Ce  sel  s'emploie  dans  le  but 
et  de  la  même  manière  que  le  sulfure  de  potas-:ium,  mais 
il  lui  est  préférable  pour  la  préparation  des  bains.  Uni 
avec  parties  égales  de  chaux,  il  forme  une  bonne  pàteépi- 
latoire.  V.  ce  mot. 

Hl’LFVRRCX.  V.  Acide  sulfureux. 

NVLFVRiQve.  V.  Acide  sulfurique. 

SUMAC  FÉAÎÉWEUX  {Mus  toxicodendron).  Arbuste 
de  la  famille  des  téréhenthacées,  dont  les  feuilles  con- 
tiennent un  suc  âcre,  vénéneux,  très-irritant  de  lu  peau; 
on  le  donne  en  extrait  à la  dose  de  5 à 10  centi- 
grammes dans  les  maladies  chroniques  de  la  peau  et  dans 
les  paralysies. 

SVMBUI..  Plante  de  la  famille  dns  ombellifères,  dont 
la  racine  mlorante,  mu.*a;uéc,  fournit  une  résine  qui  se 
donne  à la  dose  de  30  à 50  centigrammes  par  jour,  en  pi- 
lules, contre  la  bronchite  chronique,  la  phthisie  pulmo- 
naire et  la  cystite  chronique  □.  Cette  résine  sert  à faire 
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une  teinture,  un  sirop  et  des  |mtilles  employés  dans  les 
mêmes  circonstances. 

Nt'PERPl  RCAiloiv.  Purgation  excessive  occasion* 
née  par  un  purgatif  trop  énergique  ou  administré  à une 
dose  trop  considérable.  V.  Puboatif. 

MI'PPOMITOIRB.  Les  suppositoires  sont  des  médira* 
menLs  solides,  coniques,  longs  de  5 â 5 centimètres,  for- 
més de  beurre  de  cacao,  de  savon  ou  de  suif  uni  à un  peu 
de  cire,  destinés  à être  iniroiluits  dans  l'anus  où  il  faut 
les  laisser  fondre.  On  coule  le  mélange  dans  de  petits  cAnes 
de  papier  enfonrés  dans  du  sable,  et  on  l'en  retire  quand 
il  est  refroidi.  On  y incorjMre  souvent  des  substances  mé- 
dicamenteuses, telles  que  l'aloés,  la  helhidone,  le  ra* 
tanhia,  etc. 

ils  s'emploiimt,  les  uns,  pour  provoquer  des  garde- 
robes,  les  autres  pour  ii  riler  le  rectum  et  produire  des 
bémorrtioîdes  ou  |M»ur  guérir  la  lis.siire  anale. 


Siuppositoires  anthelmintbùiHPs. 

. Ifô  XiAinqie*. 

mmnoti tî  Î4. 

r«hn«.  . . 00  iU. 

Mti'l.  

Faîtci  des  suppositoires.  Pn  par  jour  [^.  (Swédiaur.) 
Supfkjsiloirc.^  tmt(h»‘morrhoidauj‘. 

«*<•  lira** ) , 

I *"  * Wiiinoii#. 

Bfiirrv i wl. 

Faites  des  supposiloire.s.  lin  par  jour  (Cadet.) 

Sujijutiitoiira 

rAUiiro  tarn«i»tili4 1 ^ 

FoimItv  d'^«orr«  «le  S**®****** 

Mirl q.  f. 

Faites  des  suppositoii'es.  On  les  emploie  contre  la  chute 
du  rectum  {±1.  (Cadet.) 


fiuppiK^itoir^s  rnhnnitts . 

Cir»  lô  iri-qminei. 

e<>l>gl>nia 40  it|. 

üoli  dt!  betUittfl'' 5 t«l. 

Faites  dix  suppositoires.  Uan.s  les  bémorrlioïdes  HH. 

(Lahordelte.) 


.Supposffoirex  au  caiotwl. 

ftfum  <I«  tS 

r.»)nnrl 0 «d. 


Suppositoires  de  c^aê. 


BiHirrr  de  Mm» 

Cit# 

Extr«il  lie  4‘ifW'. 


4 imuimn. 
I *d. 


Ou  nunollil  l’extrait  et  on  l'ajoute  ù lu  matière  au  mo- 
ment de  la  couler. 

On  prépare  ainsi  contre  la  (Usure  anale  des  stipposlfat/vs 
avec  Vextrait  de  ratoHhüi  Q. 


Stipposltolres  emmevj'iÿrtî/Kes. 


B4niiT«  do  Mrao. 

Aine*.  . . ■ . . 

(ji»larA«0.  . . . 
Af*  firlid*.  . . 


•a 


H trammo*. 

I iléeMtrammo. 
S i.l. 


Plusieurs  jours  de  suite  a l’époque  présumée  des 
régies  n. 


Suppo«(Oin*s  d'e/^üllne. 


Taillez  un  morceau  de  savon  en  cAne  et  enduisez-le 
d'ergotine.  (^nire  les  bémorrliagies  rectales  et  liéinor* 
rhoIdalesïH]'  (Boiÿeim.) 


.Suppositoires  laxatifs. 

Savon 00  Kratnmot. 

8*1  rammitn.  90  iU. 

Mitf]  «•|«iisi.  i|.  I. 

Faites  des  côm^s  et  enduUez-les  d'buUe  d'absinthe 
.S«;ijwsitolre  au  xulfnte  de  '/umine. 


Solfato  do  quinino 1 rramiBo. 

Beorrr  J«  «>ap*n B id. 

F.  s.  a.  un  suppositoire  ou  deux  O iRoudin.) 
SMppo.«ïoirc«  cagiutfiu* . • 

CliUiniro  da  tir»  li«|ui,lr.  & fnutlwt 

Stilfau-  de  ma*|>biiu'.  45  miUi^mniate». 

MoeiUm  ailra««nt.  ............  6 franmet. 

S<MTO  ptiktin*^ S id. 

Amtdoa 0 id. 


Mêlez  exactement  et  moulez  de  façon  que  le  supposi- 
toire soit  creux  et  n’ait  que  *2  millimétrés  d'épaisseur. 

Ces  suppositoire.s  ont  exactement  la  forme  d’une  boule 
de  .Nancy,  orale  et  aplatie,  et  sont  munis  à une  extrémité 
d'une  petite  boule  qui  sert  à les  retenir. 

Dans  la  vaginite  aigué  et  chronique  Q.  (Gaudriol.) 

Suppositoire  de  belladme. 


Hourra  do  naran $ fpraima«f. 

CiUail  «le  U'ilailnai* S orutigrunoiM. 


Contre  la  consiij^tion 

8(L'PPRE94M4»\  Cessation  d’une  évacuation  naturelle, 
d'un  flux  morbide  ou  disparition  rapide  d’une  affection  dar- 
ireiisc.  V.  HÉioRRitotoR.s.  Men8Tfii:ation,  Lochibs,  Dar- 
tres, Métastasé. 

M|;fpi;r4TIFN.  Mot  vague  désignant  les  topHjues 
dont  on  se  sert  pour  favoriser  la  guérison  des  plaies.  V. 
Stimulants. 

MLPPL’RAIIOW.  La  suppuration  e.«t  un  mode  de  ter- 
minaison des  inflammations  (V.  Phlegmon).  C’est  un  effet 
et  une  conséquence  de  la  destruction  d’un  organe  ou  de 
partions  d'organes  morts  qui  s'éliminent.  V.  Gakorenc  et 
UfXKnEs. 

Les  effeU  des  suppurations  pi'olongées  sur  l'économie 
sont  la  fièvre  beclique.  V.  ce  mot. 

La  suppuration  obtenue  par  les  vésicatoires  permanents 
ou  les  sétons  sont  des  moyens  Uiérapeutiques  dils  révul- 
sifs, et  dérivatifs,  dont  l’usage  aujout^'hui  »c  pei*d  avec 
juste  raison. 

MURDI-lirTirÿ^  ljuaiid  la  surdité  ou  privation  des 
sens  de  l’oiiîe  est  congéniUle,  elle  engendre  la  surdi- 
mutitiU 

La  surdi-mutité  congénitale  est  incurable  et  dépend  ou 
d'une  maladie  du  cerveau,  ou  d'une  maladie  des  os  de 
l’oreille  ou  de  l’influence  fâcheuse  exercée  sur  l'enfant 
pur  la  consanguinité  des  parents.  V.  ÛHEILLK  {Multtdû’S 
de  I')  et  Surdité 

ThemiientitfUi'.  — L’inflammation  du  conduit  auditif 
externe,  l’eczéma  de  ce  conduit  et  l’é[>aississernent  de  la 
membrane  du  tympan  peuvent  produire  la  surdité,  et  alors 
les  injections  d'eau  de  morelle,  d'eau  de  feuilles  de  noyer, 
d'eau  de  goudron,  de  saponaire,  — rhuile  d'amandes 
douces,  ITmile  de  lis,  l'huile  de  goudron  (A  grammes  .sur 
30  grammes),  la  glycérine  de  Price,  — l’éllicr,  deux 
gouttes  malin  et  soir,  sont  très-utiles  aux  malades. 
V.  Oreille  (fn/famma/àm  rfe  n. 

La  perforation  de  la  niembrane  du  tympan  et  des  cel- 
lules mastoïdiennes  a été  faite  pour  guérir  la  surdité 
qui  résulte  de  l'obliléralion  de  la  trompe  d’Eustache, 
Y,  Oreille. 
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Quand  la  surdité  résulte  d’une  angine  graDuteuse,  ton- 
sillairc  ou  pliar>ngée  chroni(|ue,  en  rapport  arec  une  dia- 
thèse herpétique,  il  faut  faire  usage  de  gargarismes  d’alun, 
de  gargarismes  d'Eaux-Bonoes,  deCaulerets  ou  du  Mom- 
Dore  prises  à la  source,  — de  fumigations  pharyngée^ 
d arnica,  de  valériane,  de  plantes  aromatiques,  des  hains 
d’air  comprimé,  enfin  de  douches  d’eau  d’Hnghien,  de 
Ludion,  de  Bonnes,  dans  le  pharynx  et  sur  les  amygddes. 

Ihins  la  surdité  nerveuse  qui  tient  à une  paralysie  in- 
complète ou  complète  du  nerf  auditif,  ou  peut  recourir  à 
IVfec/ricifr  en  inclinant  la  tôle  et  en  mellanl  dans  l’oreille 
À moitié  remplie  d'eau  tiède  le  p-ife  de  l’appareil, 

tandis  que  l'autre  est  placé  ù la  nuque.  C’est  un  essai  qui 
n'a  rien  de  dangereux  et  qui  peut  quelquefois  amener  la 
guérison. 


TraUcmeafii  rmpirlilisea. 


Btunne  aroustû/iu-  €féft»ité. 


Atrnolal  <lo  frrfiipoK^, 

Itoilr  d'aiiM«<irt  «jAwres.  , . . 

Fi<*|  <1e  Wul 

rn>o*ioti> 


10  viBtatnt*. 
80  id. 

40  iJ. 
tO  fraiiUiM. 


Faire  dissoudre 

Quelques  gouttes  sur  du  coiou  a placer  dans  l’o- 
r^üleEl.  (Tumhull.) 

Atatfdature  de  racüie  tfacrmit. 

Alcool  A 40*. . Frai,.m.M. 

Pile*  la  racine,  laissez  macérer,  puis  filtrez,  et  quel- 
ques gouttes  sur  du  colon  dans  l’oreille 

Huife  cMtsofée.  I 


Quelques  gouttes  malin  et  soir  dans  l'oreille  avec  un 
pinceau 

Injn'tiou  tie  térébenthine. 

SaTfto  ■cHliriaal.  {Q  sr«swM‘a. 

Tér^bAnthifiM  itr  VaaiiA tO  Id. 

Eau  diaUll^e ;!U0  id. 

Mêlez  et  ajoutez  : 


Cinq  à si*  injections  par  jourQ.  (I)etharding.) 


Oow/<eÿ  <fe  vératrine. 


Vératriiw.  . . 
Alonol  rvrlibd. 


Faites  dissoudre. 

\ mettre  quelques  gouttes  dans  l’oreille  sur  une  petite 
boulette  de  coton  Q. 


fiouffrs  de  delphine. 


npiphuM*.  . . 
Almol  rvdifir. 


1 KrainmA. 
N id. 


Faites  dissoudre. 

A mettre  quelques  gouttes  dans  Foreille  suf  une  petite 
boulette  de  cotou  Q. 


Bdume  auricu/atre  de  hast. 

* -"“'l'I"':’ 15  rrntiirrauiiaaa. 

IiuiIp  d iiuaadaa  doiirAi 3U  <r»aawa. 

Ajoutez  à lu  solution  : 

Alrool  unmuiii'w.  aoia# c«ulîjrra«aM. 

Trois  ou  quatre  goutte.s  dans  Foreille  Q. 

Injeetitm  auriculaire  camphré*’. 


Camphre 

Uuilr  de  eaieput 

Hpile  d'amaoiieA  iioiM*r*.  . . , , 


Faire  deux  injections  par  jour  Q. 

B*iume  aetmstif^tu\ 


5 gramuief. 
10  id. 

15  id. 


HaiiaiA  il«  Pérou.  . 
RanniA  tran^aill*.  . 
SiKd'vigann  blanr. 


Injections  deux  ou  trois  fois  par  jour  dans  l’oreille. 
Ilaimn'  acoustùfue  ctmpftsé. 


Bannir  ofAdrUlAph.  . . . 
Httiie  d'amaihJi-*  dnvn>a. 
Teiotiirr  dr  ra«torêani.  . 
l.aHdaaiini  de  S^draltau. 


Mêlez  et  agitez.  -Malin  et  soir,  rpielques  gouttes  sur  du 
colon  à placer  dans  l'oreille  Q. 

(lOntten  d'anmitinr. 


Quelques  gouUes  en  injection  dans  l’oreille  Q. 

Injection  arvustiqite. 

Bwrne  da  Pérmi- ig 

InliiMna  dkvprnniia |tlO  y 

î"'"'""  s .l™!.;.».»,.. 

t..rar.  d.  r»« 5 ..«m™...,. 

^ Faiif  lieux  ou  trois  fois  le  jour  îles  injections  dans  les 
oreilles.  Dans  les  surdilds  accidcnielles  g).  (.Miben.) 


AlronUt  aU  PissraTanli. 
llailr  d'ainaiiclte,  dnarrr. 
Fiai  di»  Wnf 


acou$tiqw\ 


Mêlez.  Quelques  gouUes  sur  du  coton 
Mrlawje  nciiustique. 


5 rratittui*«. 

tu  id. 

» id. 


R«un«  lin  Péron.  . 
Fi«ldA  Ua*of  férrnt. 


5 Krwnme*. 
15  id. 


Mêlez,  Coülcï  les  écoulemenls  fétides  des  oreilles. 

(Ilichler.) 

HtlREAV.  Arbuste  de  la  famille  des  caprifoliaeées 
dont  on  emploie  les  fleurs  en  iiifuMu;  h grammes  par 
hlre  d’eau,  comme  sudorifique.  _ .Son  écori'e  moyenne 
prise  sur  les  jeunes  branches  el  mise  en 
30  grammes  par  litre  d'eau,  s'emploie  contre  les  liydro- 
pisies.  — Avec  scs  fniils  exprimés  se  prépare  par’éva- 
poralion  un  eilrail,  dit  rut>  de  sureim,  qu'on  administre  à 
la  dose  de  fi  grammes  comme  sudoriliquc  dans  le  rbuma- 
lisme  chronique  el  dans  la  syphilis. 

M'RRÿ;X.U.EM  (M*UUIE,s  URS  C*rSLLE,<) . V.  .Malaiiie 
d'.Vdiiison. 

HL'SIPeNHOIRM.  On  emploie  des  suspensoirs  à litre 
prcsenlif,  chez  les  individus  atteints  d'uréthrile  (V.  ce 
mot),  à litre  palliatif  chez  les  individus  qui  ont  une  vari- 
cocèle ou  une  hernie  irréductible.  V.  ces  mots. 

On  emploie  un  suspensoir  spécial  pour  soutenir  les 
bourses  enfl.xmmées  chez  les  malades  couchés  V Hvnnn. 
CÈLE,  Orchite.  ’ 

Le  suspensoir  ordinaire  est  une  bourse  de  lil  modelée 
sur  la  forme  du  scrotum  el  qui  s’attache  au  moven  de 
deux  lacs  forraanl  ceinture  el  de  deux  sous-euisses  fixés  à 
la  boutée  <*t  aux  premiers  lac-s. 

le  suspensoir,  [tour  soutenir  le  scrotum,  le  malade 
étant  couché,  est  une  plaque  de  cuir  ou  do  gutu-pereha 
rchaacrée.  Üa  place  récliaacruresoux  les  l>ourses  relevées 
et  le  scrotum  soutenu  de  tous  côlés  ne  tombe  plus  entre  Ici 
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cuissc>,,  but  queTon  veul  atlrimlrfi.  — Pour  que  la  plaque 
ne  SC  «iérnnjçe  pas  on  peui  la  Ihcr  avec  une  ceinture. 
V.  Ori:hite. 

NI.'NPIRIEt:!li,  eiHE.  Chez  un  enfant  qui  e^l  atleint 
(le  fièvre  continue,  la  respiration  inépale,  inlermittcnle  et 
suspirieusc,  indique  une  maladie  aiguë  ou  chronique  du 
cerveau  et  ordinairement  um*  méningite  lul)«  rruleusc. 
V.  MÉ.siNf.lTe,  CÉH^.«RO>rOHE. 

NL’NIMRRrM.  llruit  particulier  de  bourdoniiemenl  qu'on 
entend  dans  les  tumeurs  anévrysmales,  et  qui  les  caracté- 
rise assez  pour  servir  de  signe  diagnostique 

NVTl'REM.  Ces  sutures  sont  des  opérations  au  moyen 
desquelles  on  réunit  par  j)mniVi*e  intention  ou  par  rùtiwm 
imm^tlifite  seeninlaire  les  parties  divisées. 

Il  V a deux  espèces  de  sutures,  la  suture  sèche  qui  se 
fait  avec  les  serres-lines  (V.  Plaie.s,,  1h  suture  pr»>pre- 
ment  dite  que  l’on  fait  à l’aide  d'épingles,  de  fds  de  lin, 
de  fils  de  soie,  de  crins  ou  de  fils  métalliques,  traversant 
les  bords  des  plaies. 

Les  sutures  faites  ù l’aide  d’épingles  sont  les  sutui*t‘s 
entortillées,  c’est-à-dire  des  sutures  faites  avec  de» épin- 
gles traversant  de  part  en  part  les  deux  lèvres  de  lu  plaie. 
Un  fil  passant  de  la  tète  vers  la  |MÛnle  de  l’épingle  est 
serré  ; glissant  sur  l’épingle  il  rapproche  et  presse  l'uue 
contre  l’autre  les  surfaces  saignantes  des  deux  lèvres  de  la 
pluie.  V.  Pi.AiES. 

Les  accidents  de  cette  suture  sont  rares  ; il  arrive  quel- 
quefois cependant  que  l'épingle  coupe  le»  tissus. 

I.es  sutures  faites  avec  des  fiU  sont  la  -suture  empennée, 
la  suture  à points  passés,  la  suture  en  surjet,  la  suture  en 
faux  fil  (V.  Plaies),  la  suture  en  bourse  (V.  Fistule-s  i ri- 
NAIRES},  la  suture  en  piqué.  V.  PLAIES. 

notabl  e des  procédés  de  suture  s’accroît  de  jour  en 
jour,  Us  tornlienl  dans  l’oubli  presque  au-ssitôl  qu  iU  sont 
sutun.'  entortillée  et  cnchevillée,  la  suture  à 
points  passé'savec  des  fils  métalliques,  sont  les  deux  seules 
sutures  réellement  utiles  pour  les  plaies  cutanées  et  pour 
les  plaies  des  muqueuses  ; la  première  est  boiin*'  pour  les 
plaies  des  téguments,  là  où  il  n’y  n pas  des  tissus  fins  et 
peu  résistants.  — La  suture  métallique  est  ce  qu'il  y a 
de  meilleur  pour  les  fistules  et  les  opérations  autopla.-sli- 
ques.  Pour  ces  dernières,  cefM'mlanl,  les  fils  de  soie  ont 
des  ifvanlages,  jiourles  paupièiv»  en  particulier.  La  suture 
enchnvillée  est  la  meilleure  suture  pour  les  réunions  des 
partie»  profondément  coupées.  La  suture  en  hiux  fil,  où 
les  fils  passent  sur  la  peao  plus  qu’ils  ne  passent  dessous, 
la  suture  en  faux  fil.  à point*  séparés  et  unis  sur  deux 
chevilles  liées  eusenible,  la  >ature  à l’aide  d’épingles  pas- 
sées parallèlement  de  clia(|ue  côté  de  la  plaie  eq  qu’on 
réunit  par-dessus  la  plaie  avec  un  fil  comme  pour  la  su- 
ture entortillée,  sont  des  complications  et  ont  moins  d’a- 
vantage que  kl  suluix'  eiitorlillèc  ; placer  deux  plaques  de 
liège  de  chaque  côté  de  la  plaie,  traverser  les  plaques  de 
liège  et  les  lèvres  de  la  plaie  à la  fois,  réunir  les  lils 
comme  pour  la  suture  i ntorlillée,  con.stilue  une  suture  qui 
serait  assez  bonne,  en  principe,  si  elle  ne  renversait  pas 
le.s  bords  de  la  plaie  ; elle  ne  vaut  pas  mieux  à cet  égard 
que  la  suture  cnchevillée. 

Il  ne  faut  pas  passer  les  points  de  sutures  et  les  épingles 
là  où  l'on  sait  qu’il  y a une  veine,  un  nerf  ou  une  ar- 
tère. 

Avant  de  serrer  la  suture  il  faut  toujours  éviter  qu'il  ne 
reste  des  caillots  entre  les  lèvres  de  la  plaie. 

Toutes  les  tHilures  exigent  un  pansement  humide,  le» 
sutures  des  conduiu  muqueux  peuvent  être  abandonnées  à 


elles-mêmes  parce  que  les  conduits  muqueux  sont  hu- 
mectés par  du  mucus.  — V.  PuiES  LT  flstules  pour  les 
autres  précepU  » généraux  cl  indications  de  l'applicalion  des 
sutures. 

Mature*  mrtaUl^ur*.  On  a fait  des  sutures  métalli- 
ques avec  le  fil  de  plomb  des  anciens  (Dieffenbach),  avec 
le  fil  d’or,  IS'il  ((louel),  avec  les  fils  d'argent  (Érole  an- 
glaise, Ollier),  et  avec  les  liU  de  fer.  Les  sutures  métalli- 
ques sont  des  suture»  à points  séparés,  dans  lesquels  les 
fils  de  lin  ou  de  soie  sont  remplacés  par  un  lil  d’argent. 

Pour  faire  une  suture  avec  de*  fils  mêlalliqiies,  on  »e 
sert  de  fils  d’argent  que  l’on  passe  de  la  façon  suivante  : 

Ou  bien  avec  une  aiguille  à suture  simple,  enfilée  d’un 
fil  de  soie  double  terminé  par  une  anse;  ou  engage  le  fil 
d’argent  dans  cette  anse,  un  le  plie,  et  l'on  pas.se  le  fil 
d argent  à la  suiU*  du  fil  de  soie.  Ce  procédé  est  le  plus 
simple. 

üu  bien  on  traverse  les  tissus  avec  une  aiguille  à 
manche  creux  de  Martin,  puis  l’aiguille  éUmt  placée  on 
fait  passer  le  fil  dans  le  canal  de  l’aiguille  et  Von  relire 
l’aiguille  en  retenant  le  ül  qui  est  de  Vautre  côté  de  la 
plaie. 

On  serre  les  fils,  soit  en  les  lonlaul  avec  une  pince  à 
disséquer,  à mors  recourbés  à angle  droit,  soit  en  enga- 
ge.nnl  leurs  deux  chefs  dans  un  anneau  de  plomb  de  Galli 
i|ue  Von  serre,  ou  dans  une  virole  de  bois  (V . Plair.s),  ati* 
dessus  de  laquelle  mi  tord  le  fil. 

On  a fait  la  suture  cnchevillée  avec  les  fils  métalliques. 

I^s  fils  métalliques  d’argent  puvenl  rester  plusieurs 
joui's  en  place  ; ils  ne  s’oxydent  pa*  cl  ne  coupent  pas  les 
lissas.  — Le»  règles  générales  des  suture»  sont  applica- 
bles aux  sutures  métallique».  V.  ViSTUiX.»,  Rec-re-uevhe 
ci  Plaie.». 

Mnlare»  dem  os  (llaudeiis,  Malgaigne,  lllandin,  Flau- 
bert, Itércnger  Féraud).  V.  Fracti  HE  delà  rotule,  Hé- 
SECTtoN,  Cal  iufforme.  Fracture  or  la  mâchoire  infê- 
HiEURE. 

MlCOnORE.  V.  ^huULE. 

MVC'OME  OU  MirOMIM.  Dartre  pustuleuse  développée 
dans  la  barbe  et  compliquée  de  la  présence  du  trirof^hy- 
ton  qui  pénétre  dans  les  follicules  pileux.  V . Mejctaore  et 
Teigne. 

Des  pustules  éparses  de  la  lèvre  supérieure  cl  du  men- 
I ton,  jdacées  à la  base  des  poils,  constituent  la  nientagre. 

Il  n’y  a pas  de  mentagre  sans  clialeur,  prurit  et  tension 
de  la  peau.  Au  bout  de  quelque  temps  les  pustules  de  lu 
nnmtagre  se  réunissent  en  groupe  et  produisent  une  in- 
fiammnliun  du  tissu  cellulaire  sous-cutané,  produisant  des 
tubercules  conoîdcs,  rougeâtres,  ulcérés,  et  des  végéta- 
tions couvertes  de  crovltes  qui  se  détachent  avec  la  plus 
grande  facilité. 

Le  sycosis  est  engendré  par  le  développement  d’un  pa- 
rasite, le  tricophyton,  dans  le»  follicules  pileux  et  à la  l»ase 
des  puil»  de  la  bari)e. 

Thrraientvinv.  — L’épilation  avec  une  pince  sur  les 
parties  malades  et  des  lotions  avec  une  solution  de  sublimé 
au  centième,  sont  les  meilleurs  moyens  de  guérir  la  men- 
tagre  Bazin).  V.  Mentagre  et  Teigne. 

On  peut  aussi  es.sayer  de  couper  ras  les  poils  de  la 
barbe,  di'  faire  tomber  les  croûtes  et  de  toucher  tou»  le» 
jour.»  avec  le  /«  «r/ifomr**  >U'  frr.  (Landrin.) 

Sitralefh  i>otn»se  tt  k turbtth  niUrux.  — M.  Stewart 
a réussi  à guérir  tous  les  cas  de  mentagre  soumis  par  lui 
à l’action  pure  et  simple  du  nitrate  de  pola.s»e.  Il  n’esl  pas 
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lie  médication  plus  rapide  ni  plus  sûre,  dit-il.  En 
peu  de  jours,  des  cas  sérieux,  (|ui  avaient  rési>té  à 
d'autres  traitements  pendnid  des  scimiitus,  ont  cédé  à 
remploi  de  la  solution  suturée  d'azotate  de  potasse  avec 
laquelle  on  loliounait  largement  les  pustules  trois  ou 
quatre  fois  par  jour.  Lorsque  cette  solution  causait  une 
cuisson  douloureuse,  M.  Stewart  en  faisait  diminuer  la 
concentration  jusqu’à  ce  que  le  malade  pût  la  tolérer. 

M.  Uessières  (d’Egreviile),  qui  sans  doute  ne  connais- 
sait pas  cette  médication  expéditive,  en  a proposé  une  au- 
tre. Après  avoir  rappelé  que  le  sycosis  est  dû,  le  plus  sou- 
vent, à l'oubli  des  précautions  hygiéniques,  ce  médecin 
formule  ainsi  le  traitement  qui  lui  semble  réunir  le  plus  de 
chances  de  succès  : 

1®  Ne  pas  raser  la  moustache,  mais  couper  les  poils  le 
plus  près  possible  à l’aide  de  ciseaux  ; 

2®  Chaque  jour  faire  trois  frictions  énergiques,  de  deux 
ou  trois  minutes,  à l’aide  du  doigt,  avec  la  pommade  sui- 
vante, après  avoir  fait  tomber  les  croûtes  au  moyen  de 
cataplasmes  : 

Turltilh  nitreux  avus-protumtrate  do  mc-r* 


enn*.  . 5 KMiiimo-. 

I.4udâtiuin  «io  Ronhaeau.  uotiUo*. 

bourre  de  r.acni>.  ;;r.amnu*a. 


Onguent  {>u[>iiUmiui.  iJ. 

3®  Toutes  les  nuits  maintenir  sur  la  lèvre  supérieure  des 
cataplasmes  de  fécule  de  pommes  de  terre,  conteuus  dans 
une  mousseline  usée. 

On  obtient  ainsi  la  guéri.son  de  la  mentagre  en  trois  ou 
quatre  semaines,  qu.and  le  m:U  n’a  pas  une  origine  trop 
ancienne. 

Nous  rappellerons,  à ce  propos,  que  parmi  les  substances 
parasiticides  que  .M.  Bazin  prescrit  contre  le  sycosis  et  la 
teigne,  ce  médecin  fuit  souvent  intervenir  le  lurbitli  miné- 
ral (sous-deulû-sulfate  de  mercure  ou  précipité  jaune), 
dans  la  proportion  de  1 gramme  pour  50  grammes 
d’axonge.  Il  faut  avoir  soin,  avant  de  s’en  .servir,  de  bien 
nettoyer  les  parties  malades,  de  faire  tomber  les  croûtes, 
puis  d’épiler.  Pour  rendre  cette  épilation  plus  facile  et 
moins  douloureuse,  M.  Bazin  fait  enduire  préalablement 
la  peau  d’une  couche  d'huile  de  c.ade.  Ouanl  au  nombre 
d’ouctions  à faire  avec  la  pommade,  une  seule  chaque 
jour  est  suffisante.  (.louni.  de  chimie  méd.) 

HVffllBl4ËraABON.  L'adhérence  de  la  conjonctive 
oculaire  avec  la  conjonctive  palpébrale  après  une  brûlure 
par  la  chaux  ou  un  autre  caustique,  et  après  une  conjonc- 
tivite, constitue  le  syinblépharon. 

Dans  le  .symblépharon,  un  tissu  cicatriciel,  fongueu.\  ou 
fibreux,  compose  une  couche  plus  ou  moins  dure  qui  unit 
les  deux  parties  bulbaires  et  palpébrales  de  la  muqueuse 
oculaire. 

• Le  symblépharon  complet  est  celui  où  il  y a adhé- 
rence de  toute  lu  paupière  au  globe  oculaire.  Le  symblé- 
pharon  incomplet  est  celui  où  il  y a une  simple  bride. 

Thérapeuti<jut\  — Si  l'œil  est  perdu  cl  si  l'on  opère 
dans  le  but  de  placer  un  œil  artificiel,  tous  les  procédés 
sont  bons  excepté  l’ablation  de  l’œil. 

On  pourra  diviser  les  brides,  puis  traverser  la  paupière 
de  dehors  en  dedans  à l'aide  d'un  fil  passant  par  le  Imrd 
libre  de  la  paupière,  dont  on  aura  coupé  auparavant  les 
cils,  ensuite  avec  une  aiguille  enfilée  de  l'anse  précédente 
on  traverse  la  ba.se  de  la  paupière,  et  en  tirant  on  fait 
renverser  en  dedans  la  paupière,  de  sorte  que  la  conjonc- 
tive oculaire  en  contact  avec  la  peau  se  cicatrise  .seule 
(UicfTcnbacb);  on  pourrait,  au  besoin,  faire  la  suture  à 
points  passés  de  la  plaie  de  la  conjonctive  oculaire. 


A.  Dans  les  cas  de  symblépharon  incomplet,  si  l’œil 
n’est  pas  perdu,  la  section  simple  de  la  bride  suffit  par- 
fois. On  favorisera  la  guérison  en  interposant  entre  la 
paupière  et  l’œil  un  mince  œil  de  veire  en  anneau  plat, 
pour  qu’il  ne  porte  pas  sur  la  cornée.  Dans  le  cas  où  l’adhé- 


ÎI^W.  (SrllA'Xîî  Wi'lli.jj 

renre  est  plus  étendue,  on  opère  en  deux  temps;  on  sec- 
tionne l’adhérence  au  niveau  de  l'œil.  On  fait  une  suture  à 
points  passés  de  la  plaie  de  la  conjonctive  oculaire,  et  on 
eidève  la  partie  saillante  de  lu  bride  sur  la  conjonctive 
palpébrale,  quand  la  plaie  de  la  conjonctive  oculaire  est 
cicatrisée  (Weeker). 

Quand  l’urdon  de  la  paupière  avec  le  glol>e  de  l’œil  est 
près  du  bord  libre  de  la  paupière,  on  taille  sur  la  paupière 
un  lambeau  en  V,  comprenant  l’adhérence  de  la  paupière. 
On  fait  la  suture  de  la  plaie  de  la  paupière  et  l’on  enlève 
ensuite  le  lambeau  eu  coupant  son  attache  sur  le  globe 
oculaire  (Ammon). 

On  peut  encore  sectionner  la  bride  cicatricielle  à son 
attache  sur  l’œil  ; on  passe  un  fil  dans  la  bride,  au  niveau 
de  la  section,  puis  on  fait  passer  le  fil  à travers  la  pau- 
pière, de  sorte  que  1a  bride  est  renversée  et  que  la  face 
muqueuse  de  la  bride  est  en  contact  avec  la  plaie  de  l’œil 
(Laugier).  Ce  procédé  est  une  imitation  du  procédé  de 
Dietfenbach. 

B.  Le  symblépharon  complet,  c’est- à dire  l’adhérence 
du  pli  conjonctival  dans  toute  son  étendue,  doit  être  ramené 
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1,1  pÎM»f  Dj  do  (StidU’rg  ISVll**.} 


à un  symblépharon  incomplet  (Fabrice  de  liilden,  .\rlt, 
Ilindy). 

L' .adhérence  est  traversée  le  plus  près  possible  du  fond 
du  cul-do-suc  conjonctiv.al  par  un  fil  de  plomb  qui  creu.œ 
un  canal.  Ce  fil  de  plomb  est  laissé  en  pl.aee  pendant  long- 
temps, cl  lorsque  le  canal  est  formé,  c'csl-.Vdiro  cicatrisé, 
et  quand  l’adhérence  a été  transformée  en  une  bride,  on 
opère  par  le  procédé  d’Aromon. 

En  cas  de  récidive  du  symblépharon  prévenez  l’étendue 
des  .adhérences  par  l’interposition  de  minces  lames  d'ivoire, 
et  n'opérez  que  quand  vous  ôtes  sûr  que  la  cicatrice  est 
entièrement  fonnée. 

L’ankyloblépharon  combiné  avec  le  symblépharon  contre- 
indique  une  opération,  à moins  que  les  adhérences  des 
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paupi6res  ;tii  oculaire  soient  iiianifcstenient  incuiii- 
plAlcs , l’opération  dans  cc  eus  dévi  a èirt'  fuite  en  deux  ou 
trois  foi». 


Stl*.  <>70.  — rtkfitill»*  «U-  [►tuif* 

o-tij-.i»*ri»*lr»  UiistY»  * !•  fUw  «!•*»  UmUf.ni*  ijf]iU'‘rs  jmhI  rv^un**! 
ji4r»ttturc.  WVU».) 

MinPA'IBII*'.  I.a  proprit'lé  (iii'onl  les  différentes  par- 
ties d’un  être  vivant  de  réagir  les  unes  sur  les  autres  par 
M-nsibilité  et  pur  ou  sensiliilité  inconsciente 

(V.  ces  mots),  constitue  la  sympathie.  C’est  le  ••‘iisenxtts 
ipii  relie  les  organes  eiitro.  euv. 

\a‘  nerf  grand  syinpalliu|ue,  la  moelle  épinière  et  lecei’- 
\e;ui  sont  les  inslrumenls  par  l*-MjiieU  s'exerce  la  sympa- 
thie. 

Tout  phénomène  sympathique  résulte  d'uu  tviù^it 
iluns  laquelle  l impression  morbide  éprouvée  par  une  |N»r- 
tk*  réagit  à distume  sur  les  fonctions  d'un  oi^aue  éloigné. 

11  V U des  si/mji'itUûs  /*Ay>iV»/oi/é/MCS  indispensables  A 
renlrolieii  Je  la  vie,  dos  s.*/m/>'i/Aieiî  moi  ^//î'/«es  suscep- 
tibles de  produire  des  maladies  1res  graves,  et  des 
th't'S  rAir-qkff/iV/m  s que  I on  utilise  dans  un  but  curatif, 
lorsqii’on  pratique  la  révulsion. 

11  y a sympathie  entre  deux  organes  lorsque  rafléclion 
de  Tuo  occasionne  sensiblement  et  fréqueimnenl  une  affec- 
tion correspondante  de  l'antre,  sans  que  celte  succession 
puisse  être  apportée  au  hasard,  au  mécanisme  des  ')r- 
ganes,  ni  à leur  concours  d'action,  dans  une  forme  géné- 
rique de  fonction  ou  d'affectiou  du  corps  viv.ml  (Bailliez). 

I.C5  sympathies  morbifiques  et  lliérapeniiqiies  ne  m>iiI 
pas  ronslanles,  et  il  faut  une  modification  toute  parlicu- 
lien*  des  tissus  pritnilivcmenl  affecté'  )Mmr  lavoriser  leur 
développement. 

Trés-nond)rcux  cl  irés-vifs  chez  les  enfants,  les  pliéno- 
ménes  sympathiques  sont  moins  fréquents  ihcï  l’adulte  et 
encore  plus  rare»  dans  la  vieillesse. 

Les  svnipalhies  sont  eu  rapport  avec  le  lempérniuent, 
le  sexe,  la  constitution  et  l’idiosyncrasie  des  individus. 

La  plus  fréquente  et  la  plus  utile  des  sympatliics  est  la 
lièvre  qui  révèle  à rhomr.d  l’état  de  souffrance  de  ses  or- 
ganes et,  par  sa  disparition,  qui  indique  le  moment  de 
leur  guérison. 

L’estomac  perd  le  goût  des  aliments  dans  la  lièvre,  il 
rejeltc  ce  qui  s’y  trouve  dans  les  maladies  du  cerveau, 
dans  les  inaUiJics  du  rein,  dan'  la  grossesse  ou  dans  lo-s 
maladies  de  matrice,  et  ces  maladies  sont  quelquefois  l’ori- 
gine de  la  folie.  Y.  ce  mol. 

La  toux  et  les  spasmes  respiraloitvs  sont  quelquefois 
l’effet  sympathique  de  la  chlorose,  de  l’hyslérie  et  des  af- 
fections vermineuses.  V.  Kntozoaire.s,  Loiiuiuc.s,  T.tNU. 

Entre  la  parotide  et  le  testicule,  l ulénis  cl  la  inaiiielle, 
la  muqueuse  uréthrale  elles  surfaces  articulaires,  les  vé- 
ricules  séminales  et  le  cerveau,  il  y a des  sympathies  si 
intimes  que  raffeclion  d’un  de  ces  organes  entraîne  sou- 
vent le  trouble  funclionucl  de  l'autre. 


Thèotitf  tiliqtti:.  — Au  point  de  vue  tliérniH'Utique  hii 
.sympathies  oui  une  très-grande  imporlaiico,  car  si  le  âne 
stnsns  «les  otgaiies  entre  eux  fait  que  l'activité  des  uns  agit 
>iir  ractivilé  des  autres,  il  arrive  quelquefois  qu'en  irritant 
très  fortement  la  |H'au  ou  la  muqueuse  intestinale,  on  dé- 
barrasse le.s  organes  malades  avec  lesquels  il  y u sympa- 
thie. 

La  rnitfsùm  (V.  ce  mot),  en  vertu  de  laquelle  on  pro- 
duit sur  un  point  du  coiqis  une  forte  irritation  capable  de 
détourner  l’irritation  plus  faible  fixée  sur  un  autre  oigase, 
est  une  action  sympathique. 

L’inihiencede  rtur  fb  s compognes  et  de  l’hydrothérapie, 
dont  l'action  stimulante  sur  les  fonctions  est  si  nécessaire 
à la  guérison  de  quelques  maladies  chroniques,  n'esi  pas 
autre  chose  qu'un  effet  réllexe  cotre  des  oigancs  langtiU- 
s.'ints  tout  à coup  plus  nctifsetun  organe  depuis  longtemps 
malade. 

t)ans  certains  cas,  l'action  sympathique  nuisible  d'une 
purtie  sur  une  autre  est  telle  que,  ne  pouvant  mieux  faire, 

I An  a songé  à détruire  l’oi'ganc  qui  portait  le  ti'ouble  dans 
l économie.  Sur  re  prim'i|>c  repose  la  destruction  d’un  teil 
malade  qui,  par  sympathie,  est  en  train  d(>  penlrc  l'œil 
voisin  resté  normal,  ou  bien  rampulalioa  du  testicule, 
li’im  doigt  ou  d'une  partie  affectée  d’f/uro  produisant  l’éjH- 
lepsic. 

(jiiérir  la  constipation  <|tii  iroiihle  les  fonctions  céré- 
brales ; — rengorgemont  et  l’uU’ér.xlion  utérine  qui  causent 
des  nauséoti,  de»  vuniissement.',  la  toux  nerveuse  ou  l’apho- 
nie;— administrer  un  vermifuge  pour  faire  dispandin' 
une  chorée,  une  amaurose  cl  une  pandysic  vermineuse; 
— dissoudre  les  calculs  du  ri‘in  ou  des  voies  biliaires  qui 
engendrent  la  colique  néphrétique  ou  biliaire,  sont  encore 
des  médications  synqralliiqiics. 

MWMPHYHF.  (ItCl.ACHBMENT  bE&].  V.  GhoSS&'sE  {Aevi- 
‘Iriiti  de  Ai). 

MYnPHVNÉOTOniF  iSigaull,  1773).  La  symphy- 
séotomie est  une  opération  qui  a pour  but  d’agrandir  le 
détroit  su|H'’riour  du  ba"iii  ru  ouvrant  la  symphyse  du 
pubis.  C’est  [lour  les  ras  de  réirécisseinenl  du  bassin  et 
pour  les  c.is  de  tumeur  de  leur  cxc.ivatlon  qu’elle  a été 
.'ipplii|uée. 

Pour  faire  la  symphyséotomie,  l.i  femme  est  placée  sur 
le  bord  du  lit,  les  cuisse»  daii.s  la  fiexioii  forcée  sur  le 
bassin  et  dans  radductioii. 

On  ride  la  vessie  et  ou  laisse  la  sonde  dan»  rurélhi*e  ; 
l’opéraleur  presse  sur  la  peau  pour  reconnaître  In  sym- 
physe. 

l'ne  incision  est  pratiquée  sur  le  pubis,  parlant  un  peu 
au-dcssii»  du  niveau  du  bord  »u|)érieurdu  pubis  et  descend 
jusque  sur  le  clitoris.  L'incision  faite  .linsi  sur  la  ligne 
médiane  met  à découvert  l’articulation;  ou  incise  les  liga- 
ments couche  par  couche  et  ieutemunl  et  l'écartement  du 
pubis  se  produit. 

On  abandonne  ensuite  raccouchement  A la  nature,  ù 
moins  qu'il  n’y  ail  de<  présentation»  vicieuses  cl  des  acci- 
dents qui  iiéccssileiit  le  forceps  ou  la  version. 

Lorsque  l’accoucliement  et  la  délivrance  sont  terminés 
on  lie  les  vaisseaux,  on  rapproche  le  pubis  avec  une  rein- 
ture,  après  avoir  réuui  la  plaie  avec  de»  bandelettes  de 
diachyloD.  V.  Grossesse,  Heu<  ntMEVT  i»es  symphyses. 

On  a proposé  d'ouvrir  rarlicublion  .sans  inciser  la  peau 
(Imbert,  de  Lyon).  On  peut  faire  une  petite  incision  au  ni- 
veau du  bord  su)>i'u'ieur  du  pubi'i,  pui.son  passe  en  rasant 
l'os  nne  aiguille  courbe  <|iie  l’on  fuit  rc».soilir  au-dessus  du 
clitori.s,  un  (il  passé  dans  l'aiguille  courbe  permet  d'engager 
la  scie  à chaîne  et  de  scier  le  pubis  sur  le  cété  de  la  sym- 
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plijse.  On  relire  riiistrumenl  et  Ton  pause  avec  des  calj|- 
plusmcs  après  que  l'on  a laissé  i'iiccouchcmenl  se  faire.  On 
a propowè  la  pubioluini«‘.  V.  RÉsp/rrioNs  rAKTiE[.i£^  'Pilois, 
Oalbiali,  Stohz). 

La  synipbyséolomie  expose  aux  accidents  dq  relàcJio- 
luent  des  syinphyiK's  il  ne  donne  pas  un  grand  écartement, 
niais  U y n des  ras  de  réusstic  (on  n'a  pas  compté  les  cas 
de  mort).  Ce  procédé  peut  donc  être  lenlé,  quoiijue  à 
(triori  il  soit  mauvais;  loulefois,  lorsque  le  rétrécissement 
du  bassin  esl  considérable,  il  esl  curtaiDemenl  inutile. 

f»l!%€'IIO!VDRonEM.  Union  des  cartilages  par  sou> 
dure  dans  les  ankylosés. 

MVKi'HVMIN.  l'ailleltes  de  cholestérine  mobiles  dans 
le  corps  vitré.  V.  Cours  viTliê  et  IIÈTIISE  (J/o/*Wic#de  f«). 

H1KCOPAI.K  tUiÉvriE).  Koniie  de  Hèvi^  intermittente 
perni*-ieuM-,  caractérisée  par  une  perle  complète  de  con- 
naissance régulièrement  périodique,  venant  à vingl-quatre 
ou  quarante-huit  heures  de  distance.  C’est  la  fièvre  sy«c*>- 
/'o/r.  V.  Fieviu-:  imeküittente. 

sflACOPE.  La  syncope  entraîne  avec  elle  lu  perle 
conipiéle  ou  incomplète  delà  connaissance,  du  sentiment 
et  du  mouvement. 

La  syncope  compièle  est  toujours  accompagnée  d'ânes- 
lliésic. 

La  sjDcope  dure  de  quelques  minutes  a quelques 
heures. 

La  .syncope  esl  si  fréquente  cliex  quelques  personnes, 
qu’elle  devient  pour  elle  une  sorte  d’habitude  morbide. 

Ln  syncope*  régiiUèremenl  intermittente  à une  courte 
IM-iiodeesl  unliiiaircment  le  .signe  d’une  fièvre  perni* 
cicu.se,  dite  nync<tpalf. 

La  pâleur,  la  perle  de  connaissance,  la  cessation  du 
pouls,  la  faiblesse  cl  la  rareté  des  brnils  ducu-ur,  sont  les 
signes  certains  de  la  syncope.  La  syncope  esl  celte  névrose 
du  eufur  dans  laquelle  une  diminution  de  force  et  de  fré- 
quence des  battements  du  cœur  prœlHi^enl  roffaiblisse- 
menl  et  la  perte  de  connaissance. 

C'e!>t  une  erreur  de  dire  que  la  syncope  produit  la  sus- 
pension complète  des  mouvements  du  cœur,  car  celte  sus- 
{lensioii  c’est  la  mort  immédiate  et  irrévocable. 

Les  émotions  morales,  certaines  odeurs,  la  perte  rapide 
d'une  lerlainc  quantité  de  sang,  rappauvrissement  de  ce 
liquide,  certains  poisons  animaux  ou  végétaux,  produisent 
facilement  la  syncope. 

Couchez  horizontalement,  la  tète  très-basse  cl  portée 
en  arrière  dans  un  lieu  frais  et  aéré,  une  personne  en 
état  de  syncope  et  vous  rappellerez  les  mouvements  de  la 
circulation  des  sens  et  de  rinlelligcnce  (Piorry), 

SYl^ÉcniCfil.  Les  synéchies  sont  des  adhérences  de 
l'iris  aux  parties  voisines,  à la  cornée  ou  k la  capsule  du 
crLstuilin.  Lorsque  l’iris  adhère  en  avant,  on  dit  qu'il  y a 
synérliie  auléricurc  ; lorsque  l'iris  adhère  en  arrière,  on 
dit  qu’il  y a synéchie  postérieure.  . 

Les  synéchies  sont  le  résultat  de  hernies  de  l’iris  ou 
d'inflammation  de  l’iris.  V.  Hkhnils  ue  l’iris,  Iritjs, 

Thnftfftuiùfue.  — Le  (raiteinenl  dos  synéchies  est 
constitué  par  î’us^igc  des  collyres  mydrialiques,  par  le  dé- 
placement pupillaire,  le  décollen»enl  pupillaire  et  la  pu- 
pille artificielle.  V.  Collyre  et  Iridectosiie. 

HVNOVITTB.  Inflammation  des  synoviales.  V.Artrhi- 

RITES  CHRONIQUES. 


MVPRIEIDEM.  Les  uccidenls  secondaires  de  la  sy- 
philis qui  ont  la  peau  pour  siège  .sont  des  syphilides 
{.Mibcrt).  V.  Svi'HILIs. 

1^5  syphilides  ont  des  formes  irès-ditTêreDles  représen- 
tant les  espèces  anaiomi(|ues  connues  des  maladies  de  la 
|>eau  {rjnmthfmeSt  vrticnleSy  pustuleiy  aqimmcs,  biilleny 
futM'nulett,  etc.),  cl  elles  n’en  différent  que  par  la  nature 
virulente  et  par  dos  nuunce.s  spéciales  de  la  coloration. 

Dans  rimniense  majorité  descas  les  premières  syphilides 
sont  superficielles  (ojroof/iémcz,  pnpulvi  ou  syiutmes),  et 
ce  n’est  que  plus  tard  qu’apparaissent  les  syphilides  pro- 
fondes, hultemi's,  pustuhtiSeUy  tulitrculmarSy  et  wfcc- 
mrscs. 

Les  syphilides  ne  se  montrent  jamais  avant  le  traisièroc 
mois  du  chancre  infectant  (Ricord),  mais  il  arrive  parfois 
qn’clU'S  se  nianifeslent  beaucoup  plus  lard,  à des  époques 
qui  varient  entre  dix  et  tn^nte  ans.  — Il  y a cepimdant  des 
syphilides  précoces  qui  pnivenl  apparaître  au  Imul  de  six 
'•emaioes  (Ihihuc). 

Si  dans  quelques  cas  les  sypiiilides  ont  une  coloration 
dejainhon  fumé,  un  siège  spécial  au  cuir  chevelu  et  sur  le 
front,  si  elles  donnent  à la  peau  du  corps  nn  aspect  mala- 
dif et  {>euv eut  être  reconnues  d’emblée  chez  quelques  ma- 
lades, elles  n’ont  rien  de  pathognomonique  et  ne  }>cuvcnl 
être  reconnues  que  par  l’étude  attentive  de  la  filiation  des 
accidents  (Bicord). 

Le.s  svphiliJe>  sont  des  maladies  cssenliellemenl  chro- 
niques, sans  douleur,  sans  chaleur  de  la  peau,  .sans  ten- 
dance à la  suppuration,  et  elles  durent  de  quelques  nioisâ 
plusieurs  années. 

Le  traitement  des  accidents  syphilitiques  primitifs  par 
le  mercure  favorise  beaucoup  l’apparition  prématuive  des 
accidents  secondaires,  d'où  la  néct'ssilé  de  n'employer 
qu'un  traitement  émollient  et  antiphlogistique  contre  les 
chancres  infectants.  (École  du  Midi.) 

Nypliiltdc  c.'iaathémallqae.  1"  Roséole.  ~ Un 
|X'u  de  tnulaL^c  et  de  courbatures  préalables,  suivis  d’une 
éruption  à la  hase  de  la  poitrine  de  taches  rosées,  hninâ- 
Ires  ou  cuivrées,  qui  s’étendent  sur  rululonien,  le.scuissCs 
et  tout  le  corps,  y compris  le  visage , caractérisent  la  ro- 
séole syphilitique  ; mais  dans  heaiicmip  de  cas  celle  ro- 
séole peut  se  montrer  sans  aucun  symptémo  général. 

La  roséole  syjdiillliqne  dore  de  trois  à quatre  septé- 
naires et  disparait  par  résolution. 

On  ne  confondra  pas  la  ro.séole  avec  l'èruplion  due  k l’é- 
iimination  du  copahu,  parce  que  l'éruption  copaliiqiic 
apparaît  d'abord  par  de  larges  plaques  an  poignet  et  aux 
malléoles.  — L'urticaire  démange  et  par  cela  même  ne 
peut  être  confondu  aver  la  roséole.  — Les  fièvres  érupti- 
ves sont  précédées  de  [diénomènes  prodromiques  et  ac- 
compagnées de  fièvre;  il  n’y  aurait  d’erreur  possible!^  ce 
sujet  que  si  les  malades  atteints  de  roséole  avaient  en 
même  temps  de  rembarras  gastrique  ; mais  dans  les  cas 
où  II  y a d’ordinaire  des  accidents  primitifs,  chancres  ou 
plaques  muqueuses,  et  s'il  y avait  des  maux  de  gorge,  des 
croûtes  dans  les  cheveux,  tout  indiquerait  qu’il  s’agit  d’une 
roséole. 

Certains  individiLs  atteints  autrefois  de  chancreset  guéris 
par  le  mercure  jK-uvenl  encore  être  alleinls  de  roséole. 

2*  krytheme  puffulciu.  — Sans  aucun  pliénomèno 
piécurseur,  l’éryüième  populeux  syphilitique  sc  montre 
surtout  sur  les  membres  sous  fom»e  de  plaques  larges  de 
2 à centimètres,  d'un  rose  vif,  devenant  brunâtre  etdis- 
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par  rt'M^lulion  et  desquamutioii  légère  au  liout 
de  quelque»  joun>  et  parfois  sans  desquamation. 

tüjpblllde  vé«le«lea»c.  — 1"  syfthUiti^ 

f/itf.  — l/ecïèma  syphilitique  est  rare  et  se  présente  sous 
forme  de  petites  vésicules  isolées,  ou  rasM'mbléi*s  jwir 
groupes,  et  entourées  d'uii  cercle  rougeâtre  cuivn<|uc. 

‘i®  Ih't'fh'S  fyfjhUitùfUf.  ■—  I/lierpés  syphilitique  a les 
upparences  de  l’herpès  circiné  s'mpic,  sauf  la  teinte 
hninàtre  et  grisàtn*  qui  entoure  chaque  aimeaii  de  vési- 
cules. 

Z"  Vm  irtUe  tiyf>hUiii‘fUc.  — Quelques  malaises  pré- 
curseurs avec  un  peu  d'angine,  suivis  d’une  éruption  de 
taches  rougeâtres,  au  sommet  desquelles  il  se  forme  len- 
tement une  vésicule  iranspar«*nte,  entourée  d'une  zone 
brune  et  se  desséchant  avec  lu  même  lenteur,  caractéri- 
sent la  varicellü  syphilitique. 

Mjpblllde  •—  I*  Prmphigus.  — Chei  les 

tiouTcau-iiés  atteints  de  syphilis  héréditaire,  et  cliei  quel- 
ques malades  atteints  de  syphilis  coustitulionuelle,  il  »c  fait 
souvent  à la  pume  des  mains,  sur  les  pieds  et  à lu  sur- 
face du  corps,  une  éruption  de  bulles  transparentes,  en- 
tourées d'une  zone  brunâtre,  qui  se  desséchent,  laiss>^Dl 
après  elles  uue  coloration  brune  de  la  peau.  C'est  h‘pem- 
phigus.  V.  ce  mol. 

2*  HyiikHitù/He.  — De  larges  bulles  arrondies, 

remplies  d'un  liquide  noirâtrt*,  qui  se  dessèchent  en  for- 
mant une  croûte  brune,  nigueuse,  plus  épaisses  au  cen- 
tre qu'à  la  circonférence,  entourées  d’un  cercle  violacé  et 
reposant  sur  un  tilcèit-  qui  s’élargit  en  dépassant  l'èteDduc 
delà  bulle  primitive,  caractérisent  le  iiipia. 

la*  niipadure  très-longtemps,  mais  quand  il  doit  guérir, 
les  croûtes  se  sèchent,  l’anréole  pilit  et  une  exfoUatiou 
lamellensc  termine  le  niai. 

On  distingue  le  rupia  syphilitique  durupia  simpleàTau- 
rèole  cuivrée  qnientoure  lescroiiles  et  l’ulcère,  et  surtout  à 
eeque le  malade  présente  d'autres  lésions  syphilitiques,  car 
le  nipia  syphilitique  est  un  accident  tardif  de  la  syphilis. 

I.e  rupia  existe  sur  les  muqueuses  et  dans  la  gorge  seu- 
lement, il  s'y  montre  sous  la  forme  d'ulcères  à )>ords  durs. 
V.  I.ANGLiE/TLMKt  ll!^  5Yl‘lt!LITlUUEîî. 

b^phtllde  pns(Hle««r.  La  sypliilide  pustuleuse  est  po- 
lymorphe. Il  y U une  syphiüde  pustuleuse  acnéiforme 
(V  . Acné  SYPlliLiTiQi  E),  elune  syphilide  pustuleuse  miliaire 
<Uazin)  qui  est  de  l’impétigo.  V.  ce  mot. 

1 ” .4c«é.  — Des  pustules  petites,  saillantes,  d'un  rouge 
jiimlKin  fumé,  à base  dure,  punileules  au  sommet,  sc  des- 
séchant assez  nipidimiciit,  et  laissant  après  elles  un  petit 
grain  d'induration  caractérisent  l'acné  syphilitique. 

L’acné  sy(>liilitique  occupe  tout  le  corps,  mais  de  pré- 
férence le  cuir  chevelu,  le  visage  et  les  membres  infé- 
rieurs. 

L’irilis  existe  souvent  en  même  temps  que  l’acné  syphi- 
litique (Legendre). 

2”  Impriitjo  syphtUitgtu!.  — Ile»  pustules  lissez  volumi- 
neuses, discrètes,  isoltrés.  sans  iuduraliou  it  lu  hase,  don- 
nant lieu  À une  croûte  hninâtre,  molle,  sur  une  ulcération 
5U)>erficielle,  constituent  \Umprit\itjsyphiliqueiinlf.  Quand 
les  pustules  se  nissciTihient  et  sc  réunissent  en  croûtes 
laiges,  molles,  brunâtres,  mius  lesquelles  se  fait  un  suinte- 
ment plus  ou  moins  considérable,  il  en  résulte  de  l’inqu'- 
tigo  confluent  appelé  i|uel<|uefois  syphilide'  pnshih-rntfi- 
tacée. 


Kcthyma  syphilünjite.  — De»  pustules  isolée»  ou 
réunies,  plus  larges  que  celles  de  l'impétigo,  atteignant  un 
ceniimèlre  et  demi  de  diamètre,  renfermant  un  liquide 
loucitc,  et  donnant  lieu  à une  croûte  molle  brunâtre,  iné- 
gale, recguvranl  une  ulcération  superficielle,  constituent 
l'ecthyma  syphilitique. 

Il  est  des  sujets  chez  qui  reclhynia  prend  le  caractère 
d'nn  l'iiuDcre  mou. 

L'ecthyma  snperfiriei  constitue  par  des  taches  d’un  rouge 
sombre,  sur  lesquelles  .se  développent  des  pustules  en- 
flamniée.s,  queiquefois  ombiliquées  au  sommet  et  aux- 
quelles succèdent  des  croûtes  et  une  cicatrice  violacée, 
longue  à disparaître,  foniie  lu  syphilide  pustuleuse  phlyza- 
ciée  (Bazin). 

L'ecthyma  profond,  ou  syphilùic  puetnle^rustncxe, 
constitue  la  syphilide  pustuleuse  tardive  ; des  vésicules 
Isolées  ou  une  grosse  vésicule  se  forment,  se  crèvent  et 
fourni>sent  une  sérosilô  qui  forme  des  croûtes  imbriquées 
ou  granulouM'S,  puis  un  ulcère  existe  au-dessous  de  la 
croûte  formée  Beaucoup  d'ulcères  des  jambes  naissent  de 
cet  ectliyuia. 

ûn  se  rappellera  que  la  sypliilide  pustuleuse  ne  cau.se 
point  d'inflammation  locale  et  que  les  cuissons  et  déman- 
gcaison.s  manquent.  Voyez,  pour  le  diagnostic  des  mala- 
dies qu’on  peut  confondre  avec  lu  syplùU»  pustuleuse.  Acné, 
Impétigo,  Ectüvma,  Gai.g,  Mentaghe. 

L'ecüiyma  syphilitique  est  long  à guérir  et  il  donne 
quelquefois  lieu  à une  ulcération  qui  ne  guérit  qu'en  lais- 
sant une  tache  cuivrée  indélébile  et  caractéristique  sur  la 
peau. 

C’est  sur  les  membres  et  de  préférence  sur  les  jambes 
que  s’observe  l'erthyma  syphilitique. 

Myphillde  ««b^rcolriiiir.  — 1"  Syphilide.^  ft^rcM- 
/^(ses  eu  groHjic,  — Des  tubercules  aplatis  de  la  peau, 
larges  comme  un  pois,  recmivcrU  d’une  squame  sèche  et 
grisâtre,  disjK)«<*s  en  cercles  les  uns  à côté  des  autres, 
offrant  une  leinle  violacée,  brunâtre  et  ne  suintant  pas, 
caractérisent  les  syphilidos  tuberculeuses. 

\je%  sypliilides  tuberculeuses  en  groupe  disparaissent  par 
résolution  lente  ou  après  èti'e  restées  longtemps  station- 
naires, il  ntrivi*  quelquefois  qu’elles  s'enflamment  et  de- 
viennciil  graduellement  le  siège  d'une  ulcération  profonde. 

2'*  Syphiiide*  tnterenlen^  disnèminee».  — Des  tuber- 
cules plus  ou  moins  saillants  de  la  peau,  à base  large  et 
dure,  olfrant  une  couleur  cuivrique,  non  recouverts  de 
squames  et  disséminés  sur  les  membres  ou  sur  le  visage, 
constituent  les  .'^yphilides  tuberculeuses  disséminées. 

5“  Syphdides  tufnrculetmcs  fm'forantcA.  — Des  tuber- 
cules arrondis  de  la  peau,  peu  nombreux,  pénétrant  pro- 
fondément dans  le  denne,  offrant  une  couleur  jaunâtre, 
suivis  d'une  ulcération  qui  détruit  profondément  les  tissus, 
constituent  les  syphilides  tuberculeuses  perforantes. 

Ces  syphilides  se  montrent  sur  toutes  les  parties  du 
corps,  mais  de  préférence  sur  le  visage,  sur  le  nez,  surles 
lèvre»  et  sur  le  pavillon  de  l'oreille  qu'elles  délmsent  eo 
partie  ou  eu  tolalité.  V.  Lupus. 

A"  fyyphiink'  tnUrcuteuse  Kapigmensc.  — Des  tulmr- 
cules  rouges,  durs,  arrondis,  indolents,  du  volume  d’uu 
pois  ou  d'une  nobette,  sans  squames,  et  devenant  au  bout 
de  quelque  temps  le  siège  d'une  uiréntlioo,  recouverte 
d’une  épaisse  couche  noire,  et  qui  s'étend  surtout  en  lar- 
geur, rametérisent  la  syphilide  serpigineuse. 

.Vulour  de  rulcéraüoi»  de  la  syphilide  serpigineuse  se 
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formant  de  nouvomu  tubercules  qui  suivenl  In  mêm«' 
marche  que  les  premiers,  de  sorle  que  rulcéralion  se  gué- 
rissanl  d'un  cdlé  s'étend  plus  ou  moins  de  Tautre. 

Lasypliilide  serpigineuse  peut  occuper  successiTemenl 
tous  les  points  de  la  peau,  à l'exception  de  la  paume  de« 
mains,  et  recoiiTrir  ainsi  une  surface  considérable. 

Ouand  In  syphilide  serpiglneuse  occupe  le  visage,  elle  le 
détruit  en  totalité,  et  on  la  désigne  sous  les  noms  de  hipn^ 
sÿ;>AïV/ïi//MC,  de  dnrtrt:  nyf>htlitique  de  Ut  fart\ 

d'esithiomèite  stjphüdiffuef  de. 

La  syphilide  serpîgiueuse  est  la  plus  grave  des  sjjdii* 
lides  par  sa  ténacité,  pur  les  ravages  (|u‘elle  fait  à la  peuu 
et  par  les  cicatrices  ou  les  diffonuités  «juVIle  entraîne. 

La  syphilide  rongeante  aiïecle  la  inarclie  de»  cancroïdes  ; 
elle  récidive  sur  place,  elle  constitue  un  accident  tardif  de 
In  vérole  et  est  un  accident  de  transition  entre  les  uccidcnt.s 
secondaires  et  les  accidents  tertiaires.  [Ilicord.) 

Ün  ne  confondra  pas  les  syphilide»  tuherculeu»e.s  avec 
les  scrofulides  de  la  peau.  Le  lupus  est  une  maladie  de 
l'eDfnncc  et  de  lu  jeunesse,  tandis  que  les  syphüides  sup- 
|>osent  déjà  radolcscence  passée.  I/Orsqu'une  scrofulide 
existe  chex  un  adulte,  ou  retrouve  preMjue  toujours  dans 
ses  antécédent»  de»  accidents  »crofuleux,  Uls  que  de.s 
maux  d'yeux,  d«?s  gourmes  ou  de  l'impétigo. 

I.a  lèpre  exotique  est  presque  toujours  cnmctérisêe  par 
une  extension  assez  rapide,  de»  iilcémlions,  dos  tulrercules 
(M  des  vésicules.  Les  syphilide»  tuliercuieuses  sont  plu» 
généralement  limitée».  V.  Lèpre. 

Le»  cancers  ne  seront  pas  confondus  avec  le»  tubercule» 
«ypliilitiques  ulcérés,  car  ils  s’accompagnent  d'engorgo* 
iiienls  ganglionnaires;  les  liquide»  qu'ils  versent  ont  une 
odeur  h>iidc,  puis  h mesure  que  le.»  cancers  »c développent 
le»  croates  disparaissent  et  la  cachexie  cancéreuse  »e 
montre. 

Les  tubercules  et  les  ulcères  du  farcin  chronique  seront 
reconnus  en  ayant  ^rd  aux  habitude.»  des  mnlaJe»,  à 
leurs  rapports  avec  les  chevaux,  pui.»  à riiisuÛisaiice  du 
traitement  anlisyphililique.  V.  Farcin. 

Le  chancre  phagédénique  n'ayant  été  pn^cédé  d'aucune 
manifestation  syphilitique  ne  peut  être  pris  pour  une  »y- 
philidc  tuberculeuse  ulcérée,  car  il  ne  sc  recouvre  pas  de 
croûte.  Voyez  encore  pour  le  diagnostic  EsiiiiuN£.NE, 
LrPUS,  CANr4IOÎDE,  CitANcnB. 

Les  syphilide.»  rongeante»  et  le»  sypliilides  tuberculeuse» 
laissent  après  elles  de.»  cicatrices  indélébiles,  qui  ont  un 
caractère  spécial  d'étre  adhérentes  aux  partie»  sous-ja- 
centes. Les  cicatrices  des  syphilide»  tuberculeuse.»  ron* 
géantes  en  particulier  sont  dan»  ire  cas. 

Mgpblllde  taberraleMM  plaie,  ou  Pla<|ae«  mu- 
«inevuea,  ou  Pneiolea  plaies,  ou  tVgphllMe  papu- 
leoae.  Des  élevure»  du  derme,  arrondie»,  plus  ou  moins 
saillantes,  recouvertes  d’une  pellicule  d’appareiire  mu- 
queuse. quelquefois  ulcérées,  se  développant  surtout  au 
niveau  des  ouverture»  naturelles,  constituent  les  xypkiliths 
tuter^'uleust^  pintes  ou  syphiUdes  tiiuyueiuoi.  V.  ï'u</tES 

ML'Ctl'EL'ÿES. 

Le»  plaques  muqueuses  sont  quelquefois  la  conséquence 
d’un  chancre  transformé  sur  place  (Ricord),  mai»  chez 
d'antres  malades,  et  surtout  chez  le»  nouveau-nés  atteints 
de  syphilL»  béréditaire,  les  syphilide»  muqueuse»  sont  de 
véritables  accidents  secondaires. 

Ijî  vulve,  l’nnus,  le  périnée,  les  fesses,  le»  amygdales, 
■oociDT  IV  DiiPkis.  — 2*  èdit. 


le  nez.  la  langue,  les  oreille»,  la  peau,  etc.,  sont  par 
oixlrc  de  fréquence  le  siège  des  syphilide»  tuberculeuses 
plates. 

Les  syphilide»  tul>crculeu»es  plates  sont  discrètes  ou 
confîuenles,  molle»,  large»  de  5 à 10  milliniéires,  d’un,., 
rose  pAle,  recouvertes  d’une  pellicule  blanchûtre,  d'app.a- 
rencc  muqueuse,  peu  saillante»,  à hord».»aillaiU»  ou  aplatis, 
confondus  avec  la  |»eau,  suintant  un  liquide  inlect,  plus  ou 
moins  al>om!anl. 

f.es  syphilide»  tuberculeuses  piales  sont  souvent  symé- 
triques et  placées  de  chaque  cMc  vis-à-vis  les  unes  des 
autres. 

I/e»  plaque»  muqueuses  existent  souvent  en  même  temps 
qu’une  syphilide  papuleuse  : ce  sont  les  papules  des  ori- 
fice.» naturel»  (Il.izin,  A.  Després). 

On  voit  de  temps  à autre  lo<  Mphilide»  lulwreuleuse» 
plate.»  fom»er  des  ulcération»  douloureuse»,  irrégulière»,  à 
fond  üiplitiiériiiqiie  et  à bord»  dur»,  donnant  lieu  à une 
.'-uppiirnlion  sauieuse  plu»  ou  moins  fétide. 

Les  sxphilides  tubeivuleiises  plates  donnent  quelquefois 
lieu  à des  vt^étalions  cliarimes  assez  considérables,  for- 
mant autour  de  ranu»  ce  qu'on  appelle  des  rnndylomes  et 
des  rhfiya<Us. 

Ajpliilldca  «qaamenaea.  — Psoriasis  fyphtU- 
Hune.  — Des  taches  isolées  ou  réunie»  de  la  peau,  oITriim 
une  couleur  cuivrée,  et  recouvertes  de  squames  épider- 
miques tombant  arec  facilité  et  n'étant  jamais  suivies  de 
suppuration,  constituent  le  psoriasis  sypliilitique. 

Le  psoriasLs  »y|d>ilitique  existe  sur  tout  le  corps,  sur  le 
visage  et  dan»  le  cuir  chevelu. 

2®  Sypkilide  sqiuunrusr  corMéc.  — Des  élcvures  ou  des 
plaque»  cuivrées,  arrondies  ou  irrégulières,  couverte»  de 
squames  dures,  ivsist;into»,  avec  de»  fissure»,  quelquefois 
très -douloureuse»,  forment  la  s^thilide  squameusr  ctrmée  : 
mais  chez  quelque.»  malades  le  mal  est  seulement  consti- 
tué par  de  ptdiies  plaques  entourées  d'une  auréole  couleur 
de  jambon  fumé,  au  centre  dcsquclle»  se  trouve  un  point 
blanc,  dur,  corné,  qu’on  peut  quelquefois  enlever  arec 
Fonglc  et  qui  pénétre  un  peu  dans  la  peau. 

La  syphilide  cornée  occupe  spécialement  la  paume  de 
la  main  ol  la  plante  des  pieds. 

Sizplillldr  |Mipulea«e.  •—  ÎÀcht'H  syphUdique.  -—  Do 
petites  papules  plus  ou  moins  large»,  occupant  de  préfé- 
rence le  visage  et  le  cou,  offrant  quelquefois  une  teinte 
rouge  cuivrée  cl  des  squames  à leur  sommet,  pelsi^lnnl 
pendant  plusieurs  semaines,  constitutmt  le  Hchen  syphiU* 
tique. 

1ji  syphilide  papuleu.se  est  un  terme  plu»  av.*mcé  do  la 
roséole  avec  plaque»  élevées.  Elle  .»<*  inouin*  sou»  des 
forme»  variées,  suivant  son  siège.  Sur  le  corps  elle  a le» 
apparenres  de  grosses  papule»,  d’une  coloration  rouge 
violacée  (sj/pAt/iVfc  papuieuse^  It'idi'ndairtt)  ; sur  les  partie» 
découvertes  ou  au  voisinage  des  articulation»,  elle  res- 
semble à du  lichen  [Ikhen  syphilUiquCy  syphdidc  miVônVe;  ; 
suc  le  front,  elle  se  montre  sous  la  fonne  de  peliUîs  éle- 
vnres  violacée»  {(OtfOM  Vt  èieris)\  aux  pieds  et  aux  mains, 
elle  donne  la  forme  de  syphilide  cornée  (llicl,  Ikizin) 
{psotiasis  palmaire  et  plantaire). 

Celle  syphilide  n'est  précédée  cl  .accompagnée  de  fièvre 
que  quand  elle  occupe  une  lré»-graiKle  partie  du  corp»; 
un  ne  peut  la  confomlrc  avec  micimc  autre  affection,  parce 
que  lu  coloration  violacée  et  cuivrée  et  l’absence  de  toute 
démangeaison  sont  des  »igne»  non  i’*quivoquc»-  V.  I.jr.MEN. 

II.  — 
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NTphllIdr  — Ttichs  $fjphiiUiqnex.  — Oe* 

inrhes  brunes  pigmonlairos  <le  In  peau , largos  de  S à /i  cen- 
linn’lros,  situôo»  sur  le  sternum,  à In  partie  nnléricuro  du 
rmi  oi  .sur  les  membres  infi'rieurs,  caraclêriscnl  les  manih’^ 
syjthilitùiuvs  et  cxisU'nl  d'Iiabitmle  avec  d'autres  svplii* 
Iidi‘s.  C'est  lu  sypliilide  pigmentaire  di*  Hardy. 

fl  n'y  a là  i|u'iin  moyeu  de  reconnaître  la  sypliilide  ma- 
ruleiiso  du  }tityritiùs  rersiV<»/or  ; par  l'examen  microsco- 
pique des  écailles  épidermiques  enlevées  sur  la  tache,  si 
celles-ci  contiennent  le  champignon  K^sideiTnnphytou  ou 
yfii'i^sftoron  fitrfnr,  il  s'agit  de  pityriasis.  V.  Vitiuc.o,  1‘i- 
■nniASis. 

M.vpbllldr  iilrerroNr.  V.  nsY\N.  rtCRnES.  SVPHI- 
unRs  TfREiicrm  sr.s  et  m u,Et  ?E«. 

TA*ru;ieM/i'/Me.  — U*s  sxqdiilides  n'élant  que  les  mani- 
fesinlions  culanéi*s  secondaires  de  la  syphilis,  n'exigent 
pas  d'autre  traitement  qui*  celui  dc.s  accidents  secondaires 
de  celte  diathèse.  V.  Syhiu.IS. 

Openilanl  la  forme  anatomique  des  syphilides  oblige  à 
recourir  selon  les  cas  à une  médication  s|M'*rinle. 

Hans  les  munWes  syjihiWtiyufi  et  dans  les  sj/p/ii/iVbjî 
er:emo/eM.scs,  rm;)i*fif/i«eMSes,  hckénfntt^f  et 

S'/uoffi/'Miu'.s,  il  n’y  a pas  autre  chose  à faire  que  des  bains 
gélatineux  ou  amylacés,  des  fumigations  de  cinnahre  et  de'» 
iiains  «le  sublimé  n*unis  au  traitement  général  du  mercure 
ou  de  Tiodure  de  mercure.  V.  SyI’IIIUs. 

Hans  les  fyphUidt  x tuf>*rntleuses  utcénuiU'^  ou  serpiyi- 
ner/scs,  il  faut  prescrire  la  tisane  de  qunssia,  de  gentiane, 
de  galac,  de  snJsep.nreiile,  «*tc. 

Des  pilules  de  prolo-iodure  de  mercure,  deux  à quatre 
par  jour  et  des  pilules  d'iodiire  de  fer  comme  udjiivanl. 

Si  les  accidents  secondaires  -»onl  tardifs,  on  donnrni  le 
sirop  suivant  : 

siffvn  lie  Mltrfitrrille TiOO  «raminM. 

BiMNiurr  U#  «ifrrnrc I ..  j.i  

lixiMr*  <li>  f>AU4*iiiin  ( 

De  une  à trois  ruilleri’es  par  jour  dans  une  tasse  de  li- 
s.'ine,  (llép.  Saint-Louis.) 

Lorsque  les  sypbilides  ont  duré  un  certain  temps,  et  que 
l'on  n'obtient  plus  rien  du  traitement  général,  c’est  sou- 
vent par  une  médication  topique  que  l’on  parvient  à guérir 
la  maladie  de  la  peau. 

Hans  les  sypliilides  itiberculeuses,  les  injections  hypo- 
dermiques de  sublimé  (V.  Sxntit.is)  ont  été  employées 
avee  avantage  par  Liégeois. 

Comme  moyens  locaux  on  prescrira  tous  les  jours  des 
bains  de  sublimé  à 10  grammes,  ou  des  fumigations  de  r.in- 
nabre,  et  lorsqu'il  y a ulcération,  un  pansement  avec  des 
liandelelles  de  sparadrap,  d'empl.'lire  de  Viyo  cwn  mereufio 
(Ricord),  ou  avec  de  la  charpie  imbibée  de  In  solution  sui- 
vante : 

Csn  dwtilW 200 

T»inttir»  d'i«id4' é id. 

iodvr*  d»  fKVUuiain 1 id. 

1.4  dose  de  teinture  d'iode  doit  être  augmentée  au  bout 
de  quelques  jours,  de  façon  que  le  malade  subisse  sous 
l'influence  de  la  mthlicaiion  un  sentiment  de  chaleur  pro- 
noncé (Ricord,  Calvo). 

Quand  les  nlcérnlions  ont  poursiége  le  fond  de  la  gorge, 
il  faut  prescrire  des  gargarismes  émollicnu  ou  opiacés, 
des  cautérisations  avec  la  teinture  d'iode  pure  ou  avec  l'a- 
ride chlorhydrique.  Hans  res  cas  on  peut  encore  recourir  au 
gargarisme  suivant: 


BM  dMÜiW«.  . 200  gTÉMÛM. 

Tfiatim  d'ioda fl  id. 

lodvrw  d*  { id. 


Augmenter  la  dose  de  teinture  d'iode  selon  l'effet  pro- 
duit (Ricord,  Calvo).  V.  le  Formulaire  des  dartres. 


bYPMIl.lb.  Maladie  contagieuse,  virulento,diaÜiésiqut', 
inoculable,  se  mnnifeslant  par  des  lésions  primitives,  se- 
eondairt's  et  tertiaires  (l*h.  Ricord). 

lni|H)rlée,  dit-on,  d'Amérique  en  Kurope  au  \v*  siècle, 
la  syphilis  s’est  rapidement  étendue  chez  tous  les  peuples, 
mais  par  suite  do  ses  trnnsmissious  5uccis>ivcs  son  virus 
paraît  avoir  beaucoup  }M*rdu  de  son  intensité. 

Il  y a une  syphilù  pnmi/irr  acyin'u^  virulente,  inocu- 
lable, et  une  fÿphilitrmdUluiioimcIh  , dialhésique,  héré- 
ditaire, rarement  inoculable,  dont  les  conditions  de  trans- 
mi^sion  ne  sont  pas  encore  bien  déterminées,  M:iis,  à côté 
de  ces  deux  forme>  principales,  il  y a comme  variétés 
indispensables  à connaître,  — une  sypAiYis  Msccm/c, 
une  syphilin  ths  fennn»'s  i/rnssrs,  — une  sy//Ai7is  rottgé- 
iiifiile  ou  bérédilain»,  — une  syphilis  des  murrices  froiis- 
niise  p4ir  /»•  — et  me  syphilis  infantile. 

La  syphilis  se  prop.Yge  surtout  par  le  eoTl  impur,  inai>» 
elle  se  transmet  souvent  par  d’autres  voies  que  les  orga- 
nes sexuels,  dans  les  pratiques  secrétes  de  la  débauche  et 
parle  contact  accidonl«*l  de  certaines  parties  du  rorps 
chez  un  «ujet  sain  avec  un  objet.  (|uel  qu’il  soit,  sur  le- 
quel se  trouve  par  ba.«ard  du  pus  syphilitique. 

I. 'homme  et  la  femme  adultes  «ont  les  personnes  le  plus 
ordinuir<‘ment  atU'inles  de  syphilis,  mais  cette  maladie 
s’observe  souvent  cln*x  le  nouveau-né  et  chez  les  enfants 
à la  mamelle,  soit  que  la  maladie  ait  été  inoculée  avec  la 
vaccine  (Procès  de  lluhner-Viennois.  Artuietnie  de  métfe- 
cine),  ce  qui  est  rare  Rascoli,  Ricord,  etc.),  soit  qu'elle 
résulte  du  contact  de  personnes  atteintes  do  syphilis,  soit 
enfin  qu'elle  ail  été  transmise  par  hérédité. 

I.a  syphilis  ne  prend  pas  sur  tous  les  individus  exposés 
à des  contacts  virulents. 

Il  y a des  syphilis  fortes  cl  des  syphilis  faibles  (Diday  . 

Il  y a des  syphilis  qui  déhiilenl  par  inoeulalion  d'une 
écorchure  avec  ou  sans  inflanimnlion  locale  ; chez  les  fem- 
mes, la  syphilis  débute  parfois  par  une  lymphangite  nt)- 
Taire  autour  d'une  écorchure  inoculée  (A.  Hesprés). 

La  syphilis  «'si  une  infection  du  sang,  un  empoisonne- 
ment. He  même  qu'il  ne  faut  pas  une  dose  égale  de  poison 
}>our  tuer  tous  les  individus,  de  même  une  même  quantité 
de  virus  syphilitique  ne  cause  pas  avec  la  même  intensité 
tous  les  accidents  syphilitiques  (A.  Després),  la  syphilis  agit 
avec  plus  oit  moins  de  force,  mais  elle  est  d’autant  plus 
grave  qu'elle  atteint  un  sujet  déjà  dialhésique,  un  scrofu- 
leux, un  phthisique  ou  un  rhumatisant,  et  alors,  outre  les 
manifestations  propres  à la  syphilis,  cello-ci  réveille  chez 
eux  les  accidents  de  leur  diaüiése  (Uoxin,  A.  Hesprés). 

Le  cAanrre  (V.  ce  mol)  est  généralement  le  point  de 
départ  de  la  syphilis  acquise  et  accidentelle  ; sauf  les  ras 
de  syphilis  hér^laire,  c'est  par  lui  que  débute  celte  ma- 
ladie diaüiésiquc. 

Il  ne  faut  pa«  confondre  le  cAoncre  mou  Rasscreau,  Ri- 
ford)  ou  rhanrrelle  (Diday),  ou  cAmiembfe  (Clerc),  avec  le 
véritable  chancre  ou  cAun^’re  infectant^  car  le  premier  est 
une  ulcération  inflammatoire,  ne  produisant  pas  la  syphilis, 
tandis  que  c'est  le  second  qui  introduit  dans  le  sang  le 
principe  viruicol  syphilitique.  V.  Chancre  mou. 

ChancTt  mou  non  typhiUtique  ou  cAcuiere/fe.  — Le 
chancre  simpU\  mou,  non  infccianty  est  une  petite  ulcé- 
ration peu  étendue  des  parties  génitales  qui  a un  aspect 
irrégulier  vermoulu,  un  fond  grisâtre  mou,  des  borda 
rouges  taillés  à pic,  qui  s'accompagnent  fréquemment  d'une 
adCnite  monnQongHnnnmre  aboutissant  à une  suppuration 
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viailenlf?  el  inoculable,  tout  en  nslanl  lul*mt'mc  une 
alferlion  locale,  ennn  ne  donnant  Heu  à aucune  lé'iion 
«rrondaito  de  sypbili».  V.  IH  BON. 

Le  ciinnore  simple  mou,  non  infectant,  c<t  qiielqiierot'. 
suivi  d’ulcération  rongeante  qui  étend  beaucmip  rulcérn- 
tlon,  lui  donne  un  as}>ect  grisâtre,  dipblliériliqtie,  re  qui 
constitue  ](i  jihutiftlrnisme.  V.  remoi. 

Le  chanen*  mou  infectant  prmluil  Wiflinitt'  mo«o-;/un- 
sous  forme  de  bubon  virulent  qui  arrive  très- 
vite  siippiu^tion  ; mais  c’est  surloiii  quand  les  malade< 
ne  soign«‘nt  pas  ou  irritent  boir  cliancre  (A.  OosprésV 
V.  Bt:iio\. 

— Pour  le  tnnlemcnt  du  ohuncft  m»\i 
oji  thantrui>U  ou  fhnnrnlh  et  pour  le  phagédénisme. 
V.  CHANCnE. 

Chanrrf.  syphili/itfuf'.  — Le  chminp  dur  ou  r/iunov 
/lïrfuré,  ou  cAuwere  iHfertanty  annonce  presque  toujours 
l’existence  d’um*  syphilis  constitutionnelle,  c’est-à-dire 
«Lune  infection  syphilitique.  On  l’obscne  sur  la  peau  et 
s)ir  les  muqueuses.  Au  début,  la  surface  de  l'ulcération 
est  plus  lisse,  moins  vermoulue,  moins  déchiquetée  que 
celle  titi  chancre  mon,  et  à la  |vriode  de  progrès  elle  est 
grise,  lardacée,  unie,  brillante  et  irisée.  KIk*  est 
foi'mr  et  taillée  h l’étuVioiVe,  tandis  que  dans  le  chancre 
mou  elle  est  creusée  à IVwjior^ -pôre  et  a ses  bords  cou- 
pés à pic.  Enfin  à sa  base  existe  une  indurntim  rtnatv/w 
spéciale. 

f.e  chancre  induré  est  peu  enflammé,  peu  douloureux, 
suppure  à peine  cl  s’accompagne  toujours  d’un  enyorye- 
mmt  indolfnt  le  plus  souvent  multiple  des  ganglions  voi- 
sins. C’est  le  hutniH  iu>hhn(  ou  l’adénite  symptomatique 
du  chancre  infectant.  V.  lIrnoN. 

Le  pus  du  chancre  infectant  pmi  rapidement  ses  pro- 
priétés inoculables,  au  moins  riiez  le  sujet  affecté  qui  de- 
vient promptement  réfractaire  h son  propre  vinis  (Ph.lli- 
rord,  Calvo). 

Le  chancre  mixte  (Roilel,  Laroyenne)  peut  être  le 
point  de  départ  de  la  syphilis. 

Tyrnf)ruti*/ur.  — Dans  le  chancre  induré  il  faut  pres- 
crire des  pansemenl.s  tixiis  fois  par  jour  avec  la  pimmndt 
nu  prpcipUf  àbinç,  faire  des  lotions  avec  le  rin  arfimutirpit 
ou  des  ptmxrmrtds  npiurrut  s’il  y a de  la  douleur  (Ricord'i, 

A l’intérieur  on  donnera  la  ti^anr  de  m}xuinire  avec  je 
^trop  de  fnhepureiHey  — le  mercure  s’il  est  «upporlé  (V. 
le  Formulaire),  et  dans  le  cas  contraire  on  l’introduira  par 
la  peau  en  friettom  mrreurieUei  (Hirord). 

Il  est  bon  d'attendre,  pour  donner  le  mercure,  que  la 
roséole  ail  paru  (IHdayL 

S’il  sunenail  de  la  salivation  mercurielle,  on  ferait  pi*en- 
dre  .5  5 6 gnimmes  de  chlorate  dans  une  poHon  gommeuse. 
V.  Stomatite  merolkirue,  Ri  «on  cl  rti.\N<:BR. 

^jrphlIiMeoBNtKnxlAitnelle.  La  s^'phiiis  eonsliliilion- 
nelle  succètlc  toujours  an  chanci'e  induré,  à moins  qu’elle 
ne  soit  liérédibiire,  et  elle  se  révèle  : 1“  par  des  nn  fdents 
xernntiniref  de  chlorose,  d'alopécie,  d'engorgement  des 
ganglions  cervicaux  postérieurs,  de  siernalgie  vague,  d’ar- 
thralgie  erratique,  du  rhumatisme  articulaire  même,  chez 
les  individus  rhumatisants,  princqwilemeiil  de  céphalée,  de 
névralgies  intermittentes,  des  éruptions  de  la  peau  et  des 
muqueuses  connues  sous  le  nom  de  zypAiVêfes  (V.  ce 
mol),  ri  par  des  accidents  tertinircs  occupant  les  tissus 
cellulaire,  glanduleux,  fibreux,  osseux  et  les  organes  in- 
térieurs. 

Accidents  secondaires  de  la  syphilis,  — C’est  au  bout 


de  quatre  six  mois  que  parais.senl  le.s  arcident.s  syphili- 
tiques .secondaires  de  roséole,  d'érylhéme,  de  lichen,  de 
psoriasis,  de  .sypliilide  cornée,  d’onyxis,  d'irilis,  d’cczéma, 
de  pemphigus,  d’acné,  d’impétigo,  d'erlhyma,  de  tu!»er- 
eules  ciitan»‘s  et  d'ulcération  delà  peau  ou  de  la  goi*ge, 
oWrvés  riiez  les  malades 

Aeridents  tn  tinirf'sde  la  syphilis.  — Ici  les  lésions  ne 
.se  montrent  qu’iules  épocpies  indéterminées,  et  elles  |m*u- 
vent  ne  p.as  apparaître  ou  venir  un  an,  deux  ans,  cinq 
ans  ou  vingt  im«  après  le  chancre  indurx'*  fUicord),  soit 
qn'il  y ait  en,  soit  qu’il  n’y  ail  pas  en  d'accidents  secon- 
daires. (>  sont  les  gommes  smis-cutanées,  certains  abcès 
froids,  1rs  engorgements  glandulaires  ou  viscéraux,  les 
périostoses,  les  ostéites,  les  caries  osseuses  ou  arthrites 
(Richet),  et  les  exostoses  constatées  chei  les  malades. 

La  «yphilis  constitutionnelle,  à la  fin  de  la  période  «e- 
condain*  et  dans  la  période  tertiaire,  est  accompagnée  de 
douleurs  nocturnes  exagérées  par  la  chaleur  du  lit  et  qui 
siègent  dans  les  os  superficiels,  les  tibias  et  l’os  frontal, 
('es  douleurs,  dites  ostrt)eopeSy  existent  dans  toutes  les  af- 
fections des  os,  mais  à un  moins  haut  degré.  Il  est  prn- 
bahlfi  que  de  telles  douleurs  sont  en  relation  avec,  des 
périostites  ou  ostéites  syphilitiques  nu  début. 

A la  fin  de  la  jm  riode  secondaire  et  pendant  la  période 
des  accidents  lertinires,  les  syphilitiques  ont  quelquefois 
des  paralysies  sensorlalcs  ou  motrices. 

Ix?s  paralysies  sypliililiques  sont  des  paralysies  muscu- 
laires et  des  paralysies  nerveuses.  I.es  premières  sont 
liées  à une  alteration  du  muscle,  les  secondes  sont  dues  à 
de.s  névrites,  à des  lésions  de  l’encéphale  et  de  la  moelle; 
elles  sont  quelquefois  le  résultat  de  la  compression  d’un 
nerf  par  un  exsudât  .syphilitique.  V.  PaRausie  r.KNÉHAi.F. 
Myosite,  PAnALVSiE.s  diver-ses,  Mi:sci.E8(.V«/n/bVxrfez). 

La  ÜiérapciUique  des  paralysies  syphilitiques  est  celle 
des  paralysies  musculaires  et  nerveuNes.  L'iodure  de  po- 
ta.ssium  à la  dose  de  1 à ù grammes  et  les  eaux  minérales 
anlisyphililiques  doivent  être  employés  chez  un  individu 
syphilitique  atteint  de  paralysie. 

Thèrap^'utique.  — Dans  la  ^hilis  secondaire,  c'est-â- 
dire  dans  les  syphilides  de  la  |w*au  et  des  muqueuses,  le 
tr*titeinent  hygiénique  et  fortifiant,  associé  de  préférence 
à la  mcfif><î/tou  m^Tcifrie/Ze,  est  ce  qu’il  y a de  mieux  à 
prescrire. 

Le  pmio-uiflure  hydrarqyrique  à 5 ou  10  centigrammes 
par  jour,  le  fatbiimé  sous  forme  de  liqueur  van  Swielen, 
ou  clés  pilules  de  Diipiiytrcn,  ou  dc*s  pilules  de  Sédillot, 
peuvent  alors  Aire  employées. 

tjiielques  per><»nnes  pensent  que  pour  ne  pas  fatiguer 
l’estomac  on  ferait  bien  de  recourir  aux  injections  hyfto- 
dermiques  des  sels  de  mcret/re(Scarenzio).  Le  snbHm^  0*%20 
dans  eau  distillée,  30  grammes,  pour  une  injection  de 
75  centigrammes  contenant  alors  0‘’,05  de  sublimé. 

(G,  Lewin.) 

Ces  injections  se  font  snr  le  cAté  de  la  poitrine,  dans 
dos  ou  h la  parité  postérieure  du  hra<,  et  il  en  faut  um* 
par  jour.  — Elles  donnent  cfuelquefois  Heu  à des  abcès, 
5 pour  100,  à de  la  stomatite,  35  pour  100.  Elles  gué- 
rissent bien  et  n’ont  pi'odiiit  que  23  récidives  sur  100. 

Os  injections,  employées  par  AmbrosoH,  Barclay  Hill, 
Ilicordi,  Boese,Klemn,.Merscheim,(irûnfeld,  Liégeois,  etc., 
sont  vantées  comme  étant  trés-iililes,  mais  le  docteur  .^torh 
qui  les  a emidoyées  sur  00  malades,  déclare  cette  médica- 
tion < la  plus  surfaite  et  la  moins  praticable  » . C’est  donc 
à revoir. 

Au  contraire,  dans  la  syphilis  tertiaire,  c'est  à l'iodure 
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ftt  poUwiium  ««unoul  qu'il  faul  avoir  rrrours,  <'t  nn  l'i'in- 
il  lu  do«r  de  3 A 6 et  10  grammes  par  jour. 

Nyphill»  «l»eér»lc.  La  syphilis  viscéralü  subsene  sur> 
lotit  dans  le  Uivnius,  le  foi<>  et  tes  poumons»  comme  mani> 
festulion  de  la  syphilis  lién*dilaire  et  congénitale,  mais  elle 
se  Hioiilre  quelquefois  cite*  l'adulte  sous  forme  d'entérite» 
d'engorgement  chronique  du  foie,  de  pneumonie  chroni> 
que  et  de  phthisie,  d'encéphaliUî  chronique  et  d'engorge- 
ment.s  glandulairt's,  et  de  fuTturbalion  des  organes  de» 
sens  (P.  Dubois,  (iitbler.  Virchow,  Laneereaux’. 

La  syphilis  viscérale  est  un  accident  ordinairement  tardif 
de  la  syphilis. 

1^*  diagnostic  de  la  syjdiili»  viscérale  est  toujours  envi- 
ronné des  plus  gtatides  diflicultés.  et  c'est  par  une  étude 
approfondie  delà  filiation  des  phénomènes  morbides  anté- 
rieurs autant  que  par  les  symptémes  du  moment  que  l'on 
peut  .arriter  ù déterminer  la  nature  du  mal. 

Tbérajifutiiiur.  — Dans  les  cas  de  syphilis  viscérale  il 
faul  essayer  le  trailemenl  intérieur  par  Vto^lure  de  )M>fas- 
siMwj,  2 à 8 grammes  |»ar  jour,  en  ayant  soin  de  placer 
les  malades  dans  des  conditions  d'nlmosphère  et  d'alimen- 
tation favorahk^  h la  rérorporation  de  l'individu.  j 

WTpIitll*  d««  lemmoH  cro«s««.  I.a  syphilis  antérieure  i 
à la  grossesse»  sous  forme  de  maladie  constitutionnelle» 
produit  quelquefois  l'avortement  à partir  du  troisième  mois, 
ou  bien  l'accouchemeiit  avant  terme  d'un  enfant  mort-né, 
qui  est  ou  qui  d’csI  pas  atteint  de  lésions  secondaires  et 
tcrliaire.s  de  syphilis. 

Les  femmes  enceintes  peuvent  contracter  la  syphilis  : 
soit  au  moment  de  la  férondalinn,  soit  dans  le  cours  de  la 
grossesse,  mais  la  syphilis  «|ui  commence*  avec,  riinpré'giia- 
lion  a beaucoup  de  chances  d'infecter  l'enfant,  tandis  que 
celle  qui  apparaît  au  septième  ou  au  imiliéme  mois  n'a  en 
général  aucun  effet  fâcheux  pour  le  fietus. 

Thnujtt'utii/uf,  — Si  la  syphilis  est  encore  à la  pério^le 
primitive  du  chancre  mou  ou  h celle  du  chancre  induré,  il 
faut  traiter  la  malade  comme  si  elle  n'élail  pas  enceinte. 
Ouaot  aux  accidents  secondaires  et  tertiaires,  ils  doivent 
être  combattus  par  les  mêmes  moyen.*  qu’on  emploie 
hors  l'état  de  gestation. 

syphilis  gagnée  au  moment  de  la  conception  est  près- 
i|ue  toujours  cause  d'avortement  entre  cinq  et  sept  mois. 

La  .syphilis  gagnée  pendant  la  grossesse  n partir  du 
cinquième  mol*  ne  cau!o>  pas  ravoiiemenl. 

Mgphllla  4le«  noMrrlcrs  Iraimnilae  par  Ica  noii- 

vcavaea.  Qu'un  enfant  ait  reçu  la  sypliilis  de  ses  parents, 
ou  que  par  vaccination»  ce  qui  est  rare,  et  par  toute  autre 
voie»  il  ait  été  infecté»  lorsqu'il  est  malade  il  (>eut  trans- 
mettre son  mal  à la  nourrice  par  la  succion  de  la  mamelle. 

I.a  .syphilis  constitutionnelle  des  nouveau-nés  engendre, 
dil-ou,  sur  le  sein  des  nourrices,  une  .•iyidiilis  primitive 
fcAoiicre)  qui  donne  rapidenicnl  lieu  à une  syphilis  ron- 
<lilulionDcile. 

Kn  letant  leur  nourrice,  les  enfants  atlelnts  de  syphilis 
constitutionnelle  irritent  le  mamelon,  y font  venir  des 
plaques  muqueuses»  que  quelques  personnes  considèrent 
comme  des  chancres  transfonni*s,  puis  de.  là  le  mal  passe 
dans  les  ganglions  deraisselle»  sc  manifeste  dans  la  gorge 
par  de»  syphilides  tuberculeuses,  à la  peau  par  des  érup- 
tions diverses,  et  enfin  envahit  toute  l’économie  comme  la 
syphilis  acquise  ]>ar  un  chancre  infectant. 

Les  nourrices  qui  ont  reçu  la  syphilis  de  leur  nourris- 
son la  transmettent  h leur  propre  enfant,  s'il  telle  encore, 


el  iiiiPiqiii'foU  i loiir  tnaii,  rtc  «oric  qiif  loiit<>  la  maison 
est  infectée. 

— Le  traitement  de  la  syphilis  cher  les 
nourrices  est  le  même  que  celui  de  la  syphilis  en  général. 

NypliItU  larancllr.  L'ilge  modifie  d’une  façon  nota- 
ble les  formes  de  la  syphilis,  et,  cliex  les  enfants,  celle 
maladie  se  pré.sente  avec  des  caractères  différenU»  scion 
qu'elle  a été  contractée  d'une  façon  accidentelle  par  l eu- 
fiml  Uii-mème,  ou  selon  qu'elle  lui  a été  transmise  par 
ses  parents  romme  diathèse  héreditaii'c. 

1“  Syjihilis  infasitih’  «n/liisc.  — La  syphilis  acquise 
accidentellement  par  les  enfants  leur  est  communiquée 
par  le  contact  des  doigts  ondes  lèvres  de  peisonnes  syphi- 
lUiiiues,  par  des  verres  ou  des  cuillers  imprégnés  de  rinis, 
enfin  pur  la  vaccination  d'un  virus-vaccin  recticiUi  chei 
un  enfant  syphililirjue,  el  alors  la  maladie  suit  la  marche 
habituelle  d'un  rhancre  pnwjifi/suivi  iVindurntion  el  d «e. 
rident f necùndniiyx  un  tertiaires. 

On  a dit  que  l’inoculation  du  vaccin  recueilli  chez  un  en- 
fant syphilitique  ne  pouvait  pas  transmettre  la  syphilis,  et 
que  cet  accident  n'avait  lieu  qite  si  l'on  avait  inoeuh*  du 
sang,  de  sorte  que  ce  serait  l'inoculation  du  sang  plutôt 
que*"d'un  vaccin  syphilitique  qui  serait  la  cause  de  l'infeo- 
lion,  ce  qui  est  à démontrer. 

Th  rapentvjue.  — U sy  philis  ui;cidentellenteiU  aequistr 
par  les  enfants  doit  être  iniiléH  de  la  même  façon  que  la 
syphilis  de  l’adulte,  el  surtout  par  les  bains  de  sublimé, 
comme  il  est  dit  plus  loin  dans  le  irailemeul  de  la  syphilis 
hériklitaire. 

2“  SÿpAibs  infantih  héréditaire.  — î.n  syphilis  infan- 
tile héréditaire  peut  être  congénitale  ou  ne  se  montrer  que 
longtemps  après  la  naissance  el  elle  apparaît  toujours  sous 
forme  d’accidents  secondaire.*. 

I,es  parents  atteints  de  sypliilis  constitutionnelle,  qu’ils 
aientou  qu'ils  n'aienl  pas  de  lésions  apparentes  au  moment 

du  coït  fécondant,  peuvent  communiquer  la  syphilis  à leur 
enfant,  qui  peut  mourir  à qmdques  mois  dans  le  sein  de 
la  mère,  qui  peut  naître  prématurément,  cl  enfin  qui  peut 
apporter  avec  lui  des  lésions  syphilitiques  secondaires  el 
tertiaires. 

La  syphilis  héréditaire  provient  du  père  ou  do  la  mère, 
el  dans  quelques  circonstances  des  deux  ;i  La  fois. 

Si  dans  quelques  circonstances  les  enfants  aucinls  de 
syphilis  héréditaire  naissent  avec  des  lésions  sypliililiques 
de  la  peau,  des  os»  du  poumon,  du  foie  cl  du  lhymu>, 
ordinairement  la  maladie  ne  se  déclare  qu  au  bout  d un 
temps  qui  varie  de  un  à vingt  mois,  et  qui,  exceptionnelle- 
ment peut  aller  jusqu’à  lu  quatorzième  année  (Uicord). 

I.orsque  les  parents  sont  atteints  de  syphilis  eonstilu- 
tionnelle,  même  à l'état  latent,  il  arrive  souvent  que  l'en- 
fant  de  leurs  ceuvres  ne  peut  arrivera  terme  et  meurt, 
dans  le  .sein  de  la  mère,  en  donnant  lieu  à un  avortement. 

Les  accidents  syphilitiques  nés  d un  pere  ou  d une 
mère  en  puissance  de  syphilis  existent  au  moment 
nais-soncc  on  n’apparaissent  qu’au  bout  d un  moi.*,  ou  de 
six  semaines  après  la  naissance,  et  rarement  au  delà  d une 
ou  de  plusieurs  années. 

Lorsque  la  sypliilis  héri-ditairc  existe  nu  moment  de  la 
naissance,  elle ’se  révèle  par  des  acciilcnts  secondaires  et 
tertiaires  variable.s.  Ici  des  plaques  muqtieuses  à l'anus, 
aux  parties  génitales  el  dans  la  gorge',  ailleurs  du  pem- 
phigus  ; chez  d’autres  de  la  row'ole  rnivrée.  de  reczéma. 
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d«*s  tissures  et  des  excuriBlions  auluur  de  la  l»uuthe  ; du 
conia  ubslniant  les  narines  ; de  l’irilis  ; des  abcès  du  iby- 
mus;  des  inOltralious  tlbro- plastiques  du  poumon  et  du 
foie;  des  périostites,  des  ooyxis^elc. 

La  syphilis  hérédiiaire  est  caractérisée  vers  la  peau  par 
de  I eexéma,  du  lichen,  du  )»emphigus  et  des  plaques  mu- 
queuses, du  conaa,  par  l’anémie  autour  des  parties  géni- 
tales ou  de  l’anus,  sur  les  lèvres  ou  dans  le  gosier,  et  à 
I intérieur  j»ar  des  noyaux  pimilenlsoii  Ctbro-plusliques  du 
Üiymus,  des  poumons  et  du  foie.  (Duhois,  Gubler.) 

I.a  mort  esttoujours  la  conséquence  de  lu  sypliilis  héré- 
ditaire viscérale,  mais  lorsqu'il  n'y  a que  de  l'unémie,  du 
coryxa,  de  l'angine  et  des  sypliilides  cutanées,  ou  peut 
guérir  les  malades. 

La  syphilis  héréditaire  rongénilale,  bien  qu'elle  n’existe 
que  sous  formed’ucctdcnfxxtfeoruiuircx,  ne  transmet  souvent 
des  nouveau-nés  à des  nourrices  .saines,  d'abord  sur  le 
mamelon  sous  forme  de  plaques  muqueuses,  d'ulcération 
indurée  cld  adénites  axillaires,  puis  au  bout  de  quelques 
mois  sur  la  peau,  à l’étal  de  roséole,  dans  la  gorge  sous 
forme  de  plaques  muqueuses,  et  enfin,  par  tout  le  corps 
avec  les  caractères  ordinaires  de  la  syphilis. 

triiez  les  enfants  atteints  de  syphilis  héréditaire  congéni- 
tale, les  at'rûlentn  scrondtitres  sont  doués  île  propriétés 
inoculables  et  sont  transmissibles  aux  nourrices  de  façon  à 
reproduire  tous  les  accidents  de  la  diathèse  syphilitique. 

Lu  syphilis  viscérale  héréditaire  des  nouveau-nés  est 
toujours  mortelle, 

iai  plus  grave  des  formes  de  la  syphilis  congénitale  est 
le  coi'yza  qui,  par  son  intensité,  empécliu  rallaitemenl  cl 
peut  occasionner  la  mort. 

Quand  la  syphilis  héréditaire  des  ciifauts  ne  se  manifeste 
que  par  des  sv|diilides  cutanées,  il  est  facile  de  la  guérir 
par  des  moyens  appropriés. 

Thf^ntjHftUitfUr.  — Contre  la  syphilis  héréditaire  du 
nouveau-né,  qu’elle  soit  congénitule  ou  développée  peu 
après  la  naissance,  il  faut  donner  aux  enfants  du  proin-iodure 

|i*ercure,  1 centigramme  par  jour,  du  sublimé  corrosif 
à rintérieur  et  des  bains  de  sublimé. 


Potion  ocee  h fvjacur  de  vtm  Sivieten. 

Pfttion  giMuintuM au  nuuoÿ.. 

Li.|iirur  d«  r.ff  JO  i-l, 

.\  prendre  tous  les  jours,  pendant  un  mois,  par  cuille- 
rée à café  dans  les  vingt-quatre  heures  Q. 


Büim  de  sufdimé. 


^^nbliinr. 
■Uconl.  . 


i urAniBit*. 
30  H. 


.Mêlez.  Pour  1 eau  du  bain  ^^3*  Ln  tous  les  joui>. 

On  peut  aussi  donner  aux  enfants  la  iôfiteur  de  tvm 
Sit'fçfcn,  une  demi-cuillerée  à café  deux  fois  par  jour. 

Si  la  mère  noiin'il  sou  enfant  elle  devra  |»rendrD  de» 
pi7rr/e»  f/c  Seddht,  une  par  jour,  sans  aller  jamais  jusqu'à 
salivation.  Si  l’enfant  n'est  p.as  allaité  par  sa  mère  il  faut 
I élever  au  biberon  ou  au  petit  pot,  à lucampagne,  avei’du 
bon  lait  de  vache,  mais  il  ne  faut  jias  le  confier  à une 
nounii'c  mercenaire  sans  lui  dire  qu'en  prenant  le  nour- 
risson elle  jHMil  Contracter  la  syphilis. 

Pans  les  cas  de  syfdiilis  hérédiiaire  congénitale  avec 
accidents  tertiaires,  il  faut  donner  i'iodure  de  |>olaf>iuin. 

Potion  iodurée. 

W SÜtrtWBK-. 

J.Hjun'  Jt  iüiiV 

Par  cuillerées  à calé  dans  les  >iugl*qualrc  heures  m. 


Quand  c’est  la  mère  <|ui  nourrit  son  enfant  altoinl  do 
syphilis  congénitale,  il  faut  traiter  la  mère  et  lui  donner 
du  proto-iodurc  de  mercure  et  du  sirop  de  salsepareille 
dans  une  infusion  do  fuiiielerre. 


rmi-iimliirr  dr  iiwrcgrr . î , 

iNm-lr»  .!.•  Ti-eliw /*•  * 

ilr  r«tuioe.  


Pour  trente  pilules,  à prendre  deux  ou  trob  pax' jour. 

Doit’On  cou/îec  un  mfant  syphîfitique  n une  nourrice 
tmixemtire?  Une  faut  jatnais  donner  d'enfant  syphilitique 
à une  nourrice  mercenaire  dans  la  crainte  de  lui  trans- 
mettre lasyphilis  ; mais  si  l'enlant,  d'abord  confié  en  bonne 
santé,  tombe  malade  au  Iwnl  de  six  semaines,  il  faut  le 
retirer  et  le  nourrir  au  petit  |m)1  sans  prétendre  traiter  la 
nourrice  pour  guérir  renfjuil. 

Si  l'on  devait  confier  un  enfant  sypliilitique  k une  nour- 
rice mercenaire,  il  faudrait  l'avertir  de  la  santé  de  T enfant, 
du  danger  qu'il  y a do  le  nourrir  au  sein,  et  s'entendre 
avec  elle  pour  qu’elle  consente  à prendre  le»  remèdes  des- 
tinés à rendre  son  lait  médicamenleiu. 

Pans  le.»  cas  où  un  enfant  syphilitique  ne  serait  pas 
nourri  par  sa  mère  et  iic  pourrait  être  donné  à une  nour- 
rice mercenaire,  on  a pensé  à lui  faire  prendre  du  lait 
médicamenteux  obtenu  en  nourrissant  des  vaches  ou  des 
ânesses  avec  des  sol»  de  mercure  ou  de  l'iodura  d»î  potas- 
sium (Labourdelle,  Pmmyer);  mais  il  est  préférable  de 
donner  direclemenl  le»  remèdes  à r«*nfiuU,  parce  qu'on 
sait  exactement  la  dose  de  médicament  que  l'on  fait  prendre. 


Traileoftcal  |sli;iilolo|$lque  de  In  «^phllla  p4»r  le* 
(oatquca  el  le*  moyen»  loeao*i  (A.  Pespré.^.) 

Lu  .syphilis  est  d'après  Armand  lh?sprés  une  infection 
purulente  chronique,  spéciale,  qui  peut  guérir  sans  le 
secours  d'aucun  s[H'ciriqiie,  comme  le»  infections  mor- 
veuse et  varioleuse,  seulement  par  l'éliuiination  tlu  p<ii>on 
iiilroduil  dan»  récouoniie  et  de»  partie»  de  l’économie 
contaminées  par  le  poison.  Chaque  accident  de  la  syphilis 
éuml  une  poussée  étiminalrice  superficielle  ou  profonde, 
il  n'y  a qu'à  en  surveiller  t'évolutinn.  Or,  de  ce  i}ue  nous 
savons  que  l'éruption  variolique  ne  doit  pa.»  être  l'ontranèe 
par  une  médication  perliirlwlrice,  il  en  re»>orl  qu  i!  ne 
faut  point  administrer  de  remèdes  alièranls  contre  le» 
éruptions  de  la  syphilis. 

Ln  traitement  général  doit  être  administré  dans  la  ay- 
pbili.s.  C'est  le  traitement  tonique  ; il  faut  soutenir  le» 
forces  de  l'individu  )>cndanl  qu'il  élimine  les  parties  de 
»on  sang  coDluminé  par  le  virus  syphilitique,  et  entretenir 
la  régularité  de  ses  luiicUons.  Four  cela  on  udmini.strera 
le»  préparations  suivantes  : 

Vtr  rvvlnil  p«r  l'hrilrogtaf ,‘i0  rentiffr«awv««. 

0'IIOi|*lill«  <N  |K1IHI¥.  M iil. 

r.tnn9lk * • . Ô41  iJ. 

en  un  paquet  qui  sera  pris  tous  les  jours  entre  deux 
soupes.  (Udp.  rie  I.ourcine.) 

Ou  fl  à 8 pillulcs  de  Vallet. 

Ou  une  cuillerée  à bouche  de  sirop  d’iodure  de  fer. 

Vins  et  tisanes  aroéras. 

l'n  bain  salé  ou  un  bain  sulfureux  toutes  les  semaines 
ou  d»*tix  fois  par  semaine  lor^pi’ü  y a des  éruptions  géné- 
ralisées. 

Viande»  réties,  nq>os,  Irauquiliilé,  exercice  modcrt'i  et 
prendre  du  sommeil  prolongé,  éviter  le  froid. 

Abslioence  de  rapport»  sexuels. 

Le  trulleiuenl  giiiéral  doit  durer  de  trois  à six  mois;  si 
l'mi  est  obligé  de  le  piulunger  davantage,  ct'sser  piidant 
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un  mois  la  préparallon  feiTugioeust*  H la  ropreudrc  en- 
suite. 

Envoyer  les  malaJe^  duii'<  le  luiill,  aux  Ifttins  tl»‘  mer  ou 
aux  eaux  sulfureuses  de  Loeclie  et  de  Inirége».  Le» 
eaux  d'Aix-la-Chapelle,  de  Challes  et  de  llelbruun  sont 
lH)imes. 

mesure  de  rcflicacilédutrailumcut  général  eslTem- 
bon|>oiiU  et  l'appélil  gagné  par  les  inalade'S.  J’eMiine 
•lii'il  faut  trois  ans  au  plus  pour  guérir  la  syphilis,  IraiU'c 
•simplement  par  les  toniques, 

Loi'H|ue  dans  le  cours  du  Iraiieuieul  vous  verrez  les 
malades  avoir  de  la  fièvre  le  soir,  des  douleurs  errali- 
i)Ues  dans  les  membres,  traîU'Z  par  ta  diéle  aux  bouilbiiis  et 
viandes blancbc s et  par  les  tisanes  délavantes  et  atleudex. 
Lue  éruption  appuruilra  cl  Tou  verra  les  malades  re- 
prendre après  l'éruption.  Ces  malades  maigrissent  quel- 
quefois pendant  celle  |M)ussée  sypbililique,mais  ils  rtqu'eii- 
ncnl  ensuite.  Plus  cette  éruption  appas  uU  à ime  époque 
rapprocliéo  de  la  syphilis,  plus  vile  le  mal  guénl,  ce  ii’est 
que  quand  les  malades  preimeiit  du  mercure  que  l'on  voit 
le  mal  s'éterniser.  Ne  vous  effraye*  donc  pas  si  au  début 
du  traitement  par  les  toniques  vous  voyez  une  éruption 
apparaître  et  croître,  patience,  elle  guérira  en  trois  mois 
au  moins,  ou  six  mois  uu  plus. 

Traitnnent  (les  rhancres  et  érosions  'A.  Uesprés).  — 
Cautérisation  avec  la  solution  fiilurée  de  chlorure  de  zinc 
(V.  CalstiüiiKji)  et  ensuite  avec  une  solution  légèrement 
caustique.  Administrer  d'embicc  le  trailcincnt  général. 

Traitement  des  }>iw/u€S  mu4iucU!H‘s{\.  Després).  — Les 
plaques  muqueuses  étant  des  voies  d'élimination  du  virus 
syphilitique,  U faut  les  cautémer.  On  bâte  ainsi  l'élimi- 
nation  des  tissus  que  la  plaque  muqueuse  tend  à éliminer 
par  un  suinleinent  conlimi.  Traitement  général.  Les  pla- 
ques muqueuses  de  la  face,  de  bi  goige,  seront  aussi  cau- 
térisées avec  le  caustique  au  cltlorure  de  zinc.  I.es  plaques 
muqueuses  disséminées  de  la  peau  seront  traitées  par  les 
grands  bains  salés  et  sulfureux,  deux  par  semaine,  on 
touchera  avec  la  teinture  d'iode  les  plaques  nuiqueuscs 
qui  résistent. 

A chaque  récidive  des  plaques  muqueuses  on  aura  re- 
coura  au  môme  Irailciiient. 

Traitement  tics  syphitidts  mitiaii'es  et  fu- 

herculvuses  précoces  (A.  Pesprés).  — • Traiteinent  général 
fx'ndanl  six  mois  jusqu’à  cessation  de  la  desquamation. 

Pour  les  sypbilides  isolées,  sypliilides  tuberculeuses, 
serpigineuses  ou  crusiacées.  Faites  des  badigeonnages  répé- 
tés avec  la  teinture  d'iode  ou  appliquez  un  vésicatoire  vo- 
lant sur  lo  mal,  il  disparaîtra  dans  rcs|tace  de  six  mois 
dans  les  cas  les  plus  rcl>dlcs. 

Traitement  des  syphilides  uhreuscs  (A.  Després).  — 
Trailcmcnl  général.  Caulériscr  les  ulcérations  cl  panser 
avec  un  linge  troué  enduit  de  la  pommade. 

A\i>iiKc.  OU  erdiuBie». 

itngiirüt  lie  h Dwri!. <5  iU. 

Ohrvrlse.  tO  iil. 

Si  un  ulcère  devient  phagédénique,  cautérisez  énergique- 
ment avec  la  solution  saturée  de  chlorure  de  zinc  jusqu’à 
ce  que  Vulcéralion  s’arrête. 

Pour  les  syphilides  uicéreuse.s  du  voile  du  palais.  Cau- 
térisation, injections  nasales  quotidiennes  avec  Peau  et 
l’alun.  ïraitoincnl  général  et  iodure  de  fer,  huile  de  foie 
de  morue  et  iodure  de  potassium  à lu  dose  de  ôO  centlgr., 
car  ces  lésions  exislcn:  presque  toujoure  chez  les  scrofu- 
leux avéïY's  ou  les  individu:?  épuisés  ou  scorbutiques  cl  à 
lempéruiuenl  lymphatique. 


Tfnih’m'^nt  des  gommes  ‘(A.  Després).  — I.orsqu'unc 
gomme  e.sl  dure,  cataplasmes,  lotions  avec  la  teinture 
d'iode,  vésicatoires  volants.  Si  la  gomme  est  ramollie, 
incision,  cautérisation  du  foyer  de  lu  gomme  avec  un  pin- 
ceau imbibé  de  la  solation  de  cblonire  de  zinc.  Iodure  de 
potassium  à la  dos*;  de  1 gram.  au  |dus  par  jour.  Traite- 
ment géniîral.  Si  la  gomme  est  ulcérée,  cautérisation  et 
|Km>ement  avec  les  caUiplasines  et  lu  pommade  à Fonguenl 
de  lu  mère. 

Traitement  des  syphUidrs  viscémles  (A.  Després}.  — 
Traiter  l’iritis  syjdnlilique  comme  les  iritU  simples  (vési- 
catoires aux  tempes,  pui^aüfs,  pédiluves  sinapisés. 

Puiiclioii  de  la  com«‘esi  l’irili*  menace  de  suppurer. 

Traitez  la  pm'unioiiie,  riiépaliie,  par  les  moyens  em- 
ployés jHJur  ces  maladies  chez  le.»  individus  qui  ne  sont  pas 
syphilitiques.  Traitement  général. 

11  y a des  sy]>liililiqtics  qui,  avant  d'étre  atleinU  de 
syphilis,  avaient  la  diathèse  rhumatismale  tuberculeuse, 
scrofuleuse,  arllirilique  ou  daiireuse  ; il  faut  ajouter  chez 
ces  malades  les  trailcmenls  généraux  particuliers  pour  ces 
■litOhêses  au  iruilemeiU  général  de  la  syphilis.  Les  ulcalîiis 
pour  les  liuiinulisanls  ; rbuilc  de  morue  et  le  séjour 
exclusif  dans  le  midi  {mur  les  tulxMTuleux;  Fiodure  de  fer 
cl  la  boime  nourriture  pour  les  scrofuleux  ; les  bains  et  lo 
régime  végétal  associé  au  régime  de  la  viande,  une  seule 
fois  par  jour,  pour  les  darlreux. 

DuatU  aux  accidents  de  syphilis,  ils  présenteront  un 
mélange  des  allribuU  de  la  syphilis  et  des  attributs  de  lu 
diathèse  qui  préexiste.  Il  n'y  a pas  en  effet  de  rlmmalisuic 
syphilitique  ni  de  dartre  sy{))iilitii{ue.  Il  y a des  rliuina- 
fismesetdes  dartres  chez  les  sy|diilitiques;  seulement,  le» 
lésions  .sont  plus  graves,  plus  durables  relalivemeul,  parce 
que  le  malade  est  dans  un  état  doublement  défectueux, 
cep*-ndanl  grâce  au  irailemcul  général  la  syphilis  s'é- 
teint, et  ce  qui  {>ersistc  c'est  la  diathèse  antérieure. 

l’raitemmt  de  ta  syp/ti/is  des  famnssgt'osses  (A.  Després} . 

— Les  femmes  grosses  atltcintes  de  syphilis  peuvent  ac- 
coucher d’enfants  vivants,  mais  U»  deviennent  syphili- 
tiques, soit  parce  qu'ils  ont  gagné  le  mal  dans  le  ■<wun  do 
la  mère,  soit  parce  que  la  mère  donne  le  mai  à son  nour- 
risson. Mais  beaucoup  de  malades  «pii  ont  gagné  la  syphilis 
en  même  temps  qu’elles  sont  devenues  enceintes,  ou  qui 
ont  gagné  une  syphilis  grave  pendant  les  trois  premiers 
mois  de  leur  grossesse,  avortent  en  accouchant  d'enfants 
morU,  à moins  qu’elles  ne  sc  tiennent  au  repos  et  dans  de 
trés-l)onDCs  conditions  liygiéuiques  tout  le  temps  de  la 
gro.ssesse.  Mes  sUilistiques  prouvent  ce  fait  jusqu’à  l’évi- 
dence la  plus  complète.  I/Cs  femmes  qui  ont  la  syphilis 
depuis  dix'liuil  mois  ou  deux  ans  nu  moment  où  elles 
deviennent  enceintes  accouchent  d’enfants  vivants.  I.a 
bonne  constituliou  de  la  mère  favorise  les  bonnes  gros- 
sesses malgi*é  l’influence  de  la  syphilis. 

Tr(Utement  de  tu  syphilis  des  nifaiits  [X.  Després), 

— I.es  enfants  nés  sypliilitiijues  qui  ne  sont  point  chétifs, 
vivraient  tous  s’ils  avaient  mie  bonne  nourrice,  ou  s’ils 
n’infeclaicnt  pus  les  bonnes  nourrices  (ju'on  leur  duuuc. 
L'allaitement  arlilicîel  est  souvent  lu  seule  ressource  «juc 
l'on  possède.  Kii  même  temps  on  doit  donner  à rtuifaul 
des  bains  salés  et  sulfureux,  et  lui  faire  prendre  de  tomp- 
en  tcn>ps  une  }>elilc  cuillerée  d'huile  de  foie  de  morue  ou 
d'euu  de  chaux  et  de  la  bouillie. 

Pour  la  sjqdiilis  des  femmes  enceintes, le  repos, les  pré- 
cautions, la  l)onne  nourriture,  des  bains  sulfureux  dan» 
les  derniera  mois  de  la  grossesse  tel  est  le  traitement  qui 
m'a  réussi.  Pour  les  enfants,  des  soin»  de  propreté 
excessifs,  uu  allaileoicul  urliiiciel  avec  le  luit  de  la  mère 
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si  elle  u’a  pas  tl’accideiUs  de  syphilis  el  si  elle  a du  lail, 
des  bains  salés  réiissironl  à élever  un  cerlain  nombre 
d’enfaiiu.  On  traitera  localeiiicnl  d’ailleurs  les  plaques 
muqueuses  et  les  autres  accidents. 


FOnMLLAlBE  DE  U SYPHILIS. 


TImm*)  et  alrope  dépitriitlle. 

Tisdue  de  VitHichv, 


Ajoutez  ; 


Ernrca  ate  i-itnta,  \ 

4.4nl«aoiBe ( ^ 

Cuinvltr.  . ? 

HrflifiW. J 


10  gruttute». 


Passez,  l'n  denii'lilreau  milieu  du  jour. 

Contre  les  affections  syphilitiques  rebelles  Q.  (F*  H.  P.) 


Tisane  de  Pettz, 

SiU^paroilla* 

C»Ue  cle  poisson 

SiiKnrc  d'siitimoinr  Itv^ 

Enn. 


On  çramuitfs. 
10  îaL 
(•0  iat. 

3 Ulm. 


SnUrpiuville  \ 

S^nioe.  irr*uiuH‘s. 

SuUursd’aiitiuiuiusifaMirrnuù  dani  ujiooiwt.  OU  id. 

3000  U. 

Après  douze  heures  de  macération,  faites  Imuillir  jus- 
qu'à  réduction  d'un  tiers;  ^joutez  : 

I „ JJ  gi,iumH'?. 

l.aisscz  infusi.T  une  heure  ; passez,  et  décanter  après  un 
repos  suflisant. 

Employée  comme  purgative  et  sudoriDqiie  dans  les  ma- 
ladies cutanées  de  la  syphilis  [3. 

Tisaiu!  de  Vàjin  viU. 

^nUrpwvilW «00  gmniuw*. 

0«.«e  t*yt I 

Sqainv >J 

S«Ur«r«  ({'«AtiatnicM*  aliui*  uu  \ 50  mI 

Ari»tokicb«  looitue  el  runale 

J-J-P ■ 1 

HnlVitede  d«  cttenc.  ' 

Noii  frelrUee  itwc  teor  Iram  i-.iuen»»^v». . i>*  Is. 

I uites  bouillir  le  tout  dans  : 

tan raOlHf  enu!i(u«f. 

\ io  Liane 90110  ut. 

JuS4|u’à  réduction  à 50U0. 

Jetez  la  décoction  d'eau  bouillante  sur  : 

s^ni^  mondé ‘ ) 

Irii  ale  pTurvnec M*  f:reiMini». 

Auii  vert I 

Laisser  infuser  (|uatre  heures;  passez  cl  faites  fondre  ; 

ert-(ne  de  tartre W granMBM. 

Ce  produit  est  étiqueté  n"  1 . 

Le  marc  est  traité  par  uu  litre  el  demi  de  vin  blanc  et 
ft  litres  d'eau.  On  passe  et  l’on  étiquette  n”  2.  A prendre 
dans  la  journée  deux  ou  trois  verres  de  la  première  tisane 
et  cinq  ou  six  de  la  seconde  fTl. 

Tisane  de  ZiUmann,  n*  1. 

Sol««p*reUJe.  . tOO  gnuMim*#. 

Faites  digérer  pendant  vingt-quatre  heures  dans  : 

K4H . . . . . a . . a . ti  UOO  gi-«(nm«*a 

Ajoutes  ] 

.*^uciT  d'ailtin  (alun.  1;  kioa,  t)a  . . a . 50  granuiuH. 

CalooirUl  alMIB.  .......  a »...  . 1S  td. 

Cuuudira.  ................  & >d. 

Faites  bouillir  jusqu'à  réduction  d'un  tiers,  et  ajoutez  : 

faniiUr*  d«  oénv lOD  «rHinuia-.. 

Hoctne  <lr  ra‘glt(><- . 50  iti. 

:l“ 

Laissez  infuser  quelques  instants  ; passez.  I ndcmi-lilrc 
malin  et  soir. 


Tisane  de  ZitOHunn^  dècoiriion  faible^  n'*2. 
Résidu  de  la  décoction  précédente,  plus  ; 

S«lMpirrillv 300  ^taMniiKafi. 

Faites  bouillir  diuis  ; 

Caq 2W0  griUBOK». 


F.  S.  a.  Réduisez  à un  litre.  A prendre  dans  la  journée  < ’ 
par  verréea  (3* 

Cette  tisane  jouit  d'une  grande  célébrité,  elle  contient 
une  très-faible  proportion  d'acide  arsénieux  et  d'oxyde 
d' antimoine,  connue  Gra&si  en  fait  la  remarque.  On  lave 
ordinairement  le  sulfure  d’antimoine  à l’eau  bouillante. 

Rayer,  qui  emploie  très-souvent  cette  préparation,  a 
fait  obsciTor  avec  raison  qu'eu  procédant  ainsi  on  enle- 
vait une  grande  partie  de  l'arsenic  que  ce  sulfure  d’anli' 
moine  contenait,  el  il  pense  qu'il  {tei^  ainsi  une  partie  de 
son  utilité;  mais  comme  la  proportion  d'arsenic  contenue 
dans  la  tisane  en  employant  de  ranlimoine  non  lavé  est 
quelquefois  trop  considérable,  M.  Rayer  prescrit  souvent, 
au  lieu  de  tisane  de  Fcllz,  la  tisane  suivante  : 


IK-cuciiou  d«  MUv{.*r«U]a SUO  gruam*^. 

Aivi^iiute  de  tutide 3 niilUgraiBuiC'. 

Ou  un  seizième  de  grain.  F.  s.  a. 

(K.  H.  1*.  — Bouebardut.) 

Tisane  de  meyrtiim, 

llvom  de  iU{diue  iu«iere«ua » • S gniunie*. 

Fuites  bouillir  dans  : 

Coe.  1500  ^iiuiuaei. 

JuM|irà réduction  à lUOO  graoimos. 

Fuites  infuser  : 

HecÏM  «le  rêglioM.  10  giamn'ee. 


Passez.  Par  lasses  dans  la  journée.  Dans  la  sypUUis  0> 
(Thomson.) 

Tisane  swtorififjnf  . 

i.4ua>-  nkjn- 30  ^teouiM.'-. 

Faites  bouillirdaiis  un  litre  et  demi  d'eau  jusqu’à  i*éduc- 
tion  de  un  litre.  Ajoutez  à latin  de  l’ébuililion  : 

3 gnuttiBe.. 

Quatre  verres,  deux  le  malin  el  deux  le  soir.  Riell  a 
employé  souvent  cette  tisane  avec  succès  contre  la  syphilis 
cunstilutioiiuelle  [3*  (Bictt.) 

Tisïmc  d'orme  piframidal. 

Èi-aro*  4'om«  p^nupidal.  . 100  irraitiiiK». 

E«u 3 ktreq. 

Réduisez  à moitié.  Doux  à quatre  verres  pur  jour,  daus 
les  affections  squameuses  de  la  sypbibs  [3*  (Biett.) 

ris<r«e  tC iW«/t*  (tamidon. 


AwiiLtti 3u  anuBoifi. 

Délayez  dans  : 

Flâti  l•oui]lal>ttf.  I 

Ajoutez  : 

Tvintare  d lodv 10  gramme. 

Sirup  do  . OU  ' id. 


Trois  tasse,  par  jour,  ilans  la  syplülii  tertiaire  1^. 
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.'•U  |sruBin«*. 
30  ' id. 


S4H>tfrft*  rA(>é.  . . 
Ractne  J«  régliM» 


>ypH 

Tmwf  ‘if  gttfac  comitosrv 

• •4i«r  rà{>«-.  • 

Rai»i»»  

Faites  Ijouillir  pendant  une  demi-heure  dans  : 

F*n.  

Faites  infuser. 

a«  13  p;r«wiii«». 

l'assez.  1 ou  2 litres  par  jour  dans  les  affections  syphi- 
litique'* [+]•  (Chaus>ier.) 

Tisme  antisÿphihtiffUfi. 

(Tisane  ou  rob  d’Antoud.) 

SnUale  «l'iioliinoinf  liaua  iin  iKiuet  ....  âO  pninBiri. 

SalafltarvUle  . 00  id. 

Uftikr  . 

fci'om  <M  iMii» ( i,l^ 

Er*«t«  «l*  RATON i 

Colle  de  poiBMiti.  

ICon tôOO  »d. 

Faites  bouillir  jus4pi'â  réduction  à un  litre;  passez.  A 
prendre  dans  la  journée  par  vcrrées,  contre  les  affections 
s\*phililiques  rebelles  (3- 

Tisane  tie  sal$ep<ut:üte, 

RiciNt  d*  MU*pNrfiil«  00  Rnuutm;i. 

Versez  sur  la  racine  une  quantité  d'eau  bouillante  sut- 
(îsante  pour  obtenir  un  litre  de  tisane  ; laissez  digérer 
dans  un  endroit  ( baud  pendant  deux  heures  ; passez,  lais- 
sez déposer  cl  decantez  (3*  **•) 

Tisane  tle  P(tilini. 

S*lt«ptriTtllT  tvKipro.  . i 

Sq«lM  (olipn* I M RroBIIIW*. 

Pt^rr»  po«M!  piilTémi’iT / 

Stilforv  d anliiNoioN |d. 

OriMt  dp  BAU  33U  id. 

Mettez  le  siilfun^  d'antimoine  duus  un  nouet  de  linge  et 
faites  bouillir  lentement  dans  : 

*00  tJTABUBe*. 

Jusqu'à  rédurlion  de  .5500  grammes. 

Passez,  laissez  reposer  et  décantez. 

Uemi-Terre  toutes  lei  heures.  Aflcctions  syphilitiques  ou 
cutanées  rebelles  EJ, 

Tw(me  fie  dotKi'-amh  e. 

Uwimr-Mii^rr  cubInw».  iO  erawiorf. 

£.•«  iMtuiUNnle tU(*U  td. 

Faites  infuser  deux  heures  et  passez.  A prendre  par 
verres  EJ. 

risu^ie  avec  Cessencc  conctite  de  salseitaredle. 


SasBAfrms.  . 

Ali>ooUS|-. 


&00  ^AUUNtMt. 
100  td. 
iOOn  id. 


Faites  lu  teinture  après  deux  jours  de  digestion  à AO"  ; 
ajoutez  : 

EaulMMiillAUtA.  tOOO  crAnuiTF. 

Faites  digérer  un  jour  ; passez,  réunissez  les  deux  li- 
queurs, iilirez  et  ajoutez  ; 

d*  • ■ tlKH)  NTAianH'f. 

(>n  prend  ordinairt^menl  une  cuillerée  ou  deux  de  ce 
luédicameiil  délayé  dans  un  ven*c  d'eau  chaude,  que  l'on 
réitère  quatre  ou  cinq  fois  par  jour.  C'est  une  manière 
commode  d'administrer  la  salsepareille.  (Bouebardat.) 

Twme  tinte  les  es;»èce#  sndot'ifUiucs. 


R4)tA  dr  piae  râ{>p. 
Rtaoet  «la  H *' 
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I A4l*c}>At«iUe  lendnpA  rt  ««q 
P**A..  . 

R Rteio**  d*  wiviM 

F.  s.  a.  30  grammes  pour  un  litre  d'eau  {7]. 


SYPH 

Aub-rs  f Sfiéces  ?u/iür<A7MCi'- 

SAlteparctlJT ^ irnBUBAi. 

ill  id. 


CoujK*!,  incisez  ou  râpez  chaque  substance,  et  mêlez 
cvuclenienl.  30  grammes  pour  un  litre  d'eau  EJ-  fîimilh.) 


Tisane  fasitanitfuiç. 


Ouiac  . 

Mptprram  rmqi^ 

SnIb«pai«iI1p  rau(M^p 

SqlhiTA  d AaliomM  dA>ia  na  nAtiPt. 


30  RTAnnip.. 

1.V  id. 

1000  id. 

00  id. 


Faites  bouillir  dans  : 

Ka*i 


Jusqu'à  réduction  à AOOO  grammes. 
Jetez  ladécoclioQ  bouillante  sur  : 


S«nIa1  rmiirr  cobcabw.. 
5abuI  blNBT  ToneAtAP.  . 

Replisfp  eoBCAB«4«. . . 

Boi«  «U  

S«AB«frAA 


I «A  lOO  STAIOBHI. 

13  id.  . 

I AA  30  ij. 


l ou  *i  litres  [Kir  jour  [3- 

.SiVoji  dépuratif. 


....  2000 

RT  Ata  1 

B«ip*  ipphrA  d«  «nrwM.  .... 

....  lüOo 

id. 

....  500 

id. 

• • -|u  w 

id. 

■ ; • |aji  00 

id. 

....  1200»! 

id. 

. . . 

....  s- 

A. 

F.  8.  a.  On  y ajoute  quelquefois,  mais  sur  l'ordonnance 
spéciale  du  médecin , |>our  .^OO  grammes  du  sirop, 
*25  centigramme?,  d'extrait  gommeux  d'opium,  autant  de 
.sublimé  corrosif  et  d'hydrochlorale  d'ammoniaque.  Contre 
la  syphilis  constitutionnelle  EJ-  (Larrey.) 

dépuratif 


HifdAur.  . 

pAliPBPr.  ....... 

rmiiiM  df 

liklAP. 


Mirl 

rüT’'.  i . . • ■ ■ • ISO»  iJ- 


;}* 


AA  1000  fTAIMMA. 

KO  id. 

OOf  id. 


F.  S.  a.  Trois  cuillerées  [var  jour,  djuis  les  affections 
sy|diililiques  Q.  (üevergie .) 

Stro[>  sudorifique. 

.s.lBppwwUe  Îaa  »0  srAMiN«. 

UAiAC  rilpé I 

Km  *000  kI. 

Faites  macérer  vingt-quatre  heures,  réduisez  a moitié 
sur  un  feu  doux,  passez  avec  expressiou  et  joutez  : 

Suere  <000  gnnua»*. 

I,n  (los«  cslde  50  à 150  grammes  par  jour  EJ.  (Ricord.) 
Sirop  de  Béllet. 


S>irDf  d«  ABCTA. 
Rtber  aitnqiw. 


30U 
i id. 


Mêlez.  Vnc  cuillerée  le  matin  dans  un  vcitc  d’eau  ou 
de  tisane  O. 

• Un  gnind  nombre  de  recettes  plus  défectueubcs  les 
unes  que  les  autres  du  sirop  de  Itellel  ont  été  publiée.^. 
Celle  du  Konmi/aiVi’  de  Cadet,  qui  a été  copiée  par  un 
grand  nombre  d’HUleur»,  est  tr^-mauvaise,  car  elle  donne 
un  produit  qui  contient  3 décigramincs  de  nitrate  mercu- 
riel par  3(1  grammes,  et  qui  cmpoisonnerail,  si  le  sel  mer- 
curiel n'était  point  altéré. 

» Si,  en  donnant  le  sirop  de  Bellet,  le  médecin  entend 
prescrire  une  préparatûm  mercurielle,  U faut  qu'il  indique 
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la  dose  du  composé  mercuriel,  1 ceotigi'amme  de  subliiné 
con*osif  par  30  grammes  de  sirop.  Voilà  Taddilion  la  plus 
coTiTenaÛe  pour  les  enfanu.  Oo  le  prescrit  alors  par  ruil> 
lerées  à café.  Si  le  médecin  ne  prescrit  point  d'addition  de 
composé  mercuriel,  le  pliannacien  devra  préparer  son 
sirop  sans  mercure.  » fBouchardat.) 

Cette  préparation  est  copiée  des  formulaires  anglais 
au  siècle  dernier. 


Sirop  (itf  dfipkne  mez*rcum. 


Ktlrail  «IrooiiifMe  dr  dApim**  ««OMwiiiii.  . 10  rrni>Rri«B«». 

Str*p  de  KDcrv.  . Hni  premiM*. 


F.  s.  a.  /i0  à bu  grammes  par  jour.  Dan>  la  sypliilis  n. 

(Cazenave.) 

Sirop  de  stthepttreiUe. 


Kxtnit  4«  MW{i«rettle . 1'.^  Tî^aiiue*. 

Km  fiHre âOIN)  itl. 

Serre  UaiK.  40l.N>  iil. 


Kailos  dissoudre  Textrail  dans  l'cuu  à la  chaleur  du 
bain-marie  ; filtrez  la  liqueur  cliaude  ; ajoutez-y  le  sucre, 
et  faite.s  un  sirop  par  simple  solution. 

Dose,  60  à 120  grammes  par  jour,  dans  les  lisano 
antisyphilitiques  [^. 

On  prépare  de  la  môme  manière  le  iirop  flesffuine  avec 
l'extrait  alcoolique  de  squine.  qui  s'obtient  comme  l'extrait 
alcoolique  de  salsepareille.  II  e.sl  employé  aux  mêmes 
doses  et  dans  les  mêmes  cas. 


Sirop  de  salsereimlle  vomposé. 

(Sirop  de  niisinicr.) 

S*U**pM«iUl« lOOO  striiÉ»»-*, 

BcMitraHie.  • • ■ i 

!(•>»«•  iiilct f ...  . , 

/"  “• 

.^nit ) 

MirlbUiK tUOU  Ni. 


K.  8.  a.  6à  à 155  grammes  par  jour.  Par  cuilleiée  ou 
dans  une  tisane  Midorillquc  i-r  •I»i. 

On  ajoutera  quelquefois  par  500  grammes  de  ce  .Mro|i 
fi  dccigrammes  de  sublimé  coiTOsif,  qu'on  dissout  dans 
S grammes  d'alcool  et  que  l'on  mêle.  On  n'on  prescrit 
alors  que  deux  ou  trois  cuillerées  par  jour. 

Cette  addition  ne  doit  être  faite  que  sur  l'ordonnance 
précise  du  médecin.  (lloucliardal.) 


■irhroauitc  de 

Pilulen  de  Vicenie, 

lie  1 

fitiiilrr  de  rtg’ti«M> <|.  •. 

Pour  50  pii.  1 à 5 par  jour. 

Solution. 

Kaa ÎOO 

Rirtiromalc  il«  1 ij. 

Fne  cuillerée  à café  tous  les  jours  avant  le  repas. 

(Dolbeau.) 

Le  bichromate  de  potas&c  vanté  par  Azzasiia,  mis  en 
usage  par  Leroux  de  Vei'saillcs  et  Dolbeau,  n’est  pas  un 
médicament  spécifique,  il  ne  doit  agir  comme  l iodure  de 
potassium  que  par  la  potasse  qu’il  renferme.  — - Seule- 
ment il  fatigue  beaucoup  l'estomac  (A.  Després). 


Prê  pAtmtlon»  d’or. 

VUutes  avec  te  chlorure  d'or  et  de  »odium. 


Ctilnnir#  <Tor  rl  de  »<-Mliun, »,  & .WlrraaiiBc». 

l'reule  J*  ^Knia<^  de  tert« S ni. 

OoRiiiM  S xreuMMt. 

Mêlez,  et  avec  quantité  suDisanlc  d'eau  pure,  faites  cent 
vingt  pilules.  Une  à quinte  par  jour  O.  (Chrestieo.) 
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o»>de  d*«r.  . 

Kat»it  d*eiitv«  dr  mrK'rruia. 


3 «IwofniHniM*. 

10  cniiaa^. 


.Mêlez  très-exactement,  et  faites  soixante  pilules.  Une  à 
quinze  par  jour  (3-  (Pierquin.) 


Pilules  de  ci/a««rc  d’or. 


i:««Rur»  d'iiT $ n>nliKnua8iNt. 

Kàumit  Jp  aUebae  Bi«xi*rt-uni.  ......  IS  iJ. 


Mêlez,  et  avec  une  quantité  suOisanie  de  poudre  de  gui- 
mauve faites  quinze  pilules,  dont  un  donne  une  par  jour, 
puis  deux,  puis  trois. 

ChrcsUcQ  met  8 décigrammea  d'extrait  dedaplme. 

Contre  la  syphilis,  les  scrofules  et  ruménorriiée  f=n. 

(Pourché.) 

/Vfufez  d*  O»*, 

Dr  ditri<>*.  4>  «WiRTiutnir*. 

Kitnit  M|>viMir«.  t 

Mêlez  et  faites  trentc*six  pilules.  Depuis  une  jusqu'à 
douze  ou  quinze  par  jour  O- 


IPrêporatloBii  mrrnirlellco* 


.SiVoj)  demiTcnrc  gommeux. 


WervBr* 

t>o«a»  •r*bi«|iH'  rn  po«<lf«. 
Siniji  d«  r1i«il>Nrbr  compotr. 


}“ 


13  d«%igranM«i. 
30  m-aMOie*. 


Triturez  dan.s  un  mortier  de  verre,  jusqu’à  ce  que  le 
mercure  soit  parfaitement  éteint,  puis  ajoutez  . 

Sirop  ri»d«*NMi*.  48  ^nanui'i. 

15  à 3U  grammes.  Contre  la  syphilis  (3> 

(laigneau.) 


.Sôfq)  de  ÏAtn  ey  atidHiouné. 

sirop  dr|>tiiolil  do  l.ar«*k SOI)  graiaar*. 

Ileutorblomr*  de  j 

iiydrorhloiolo  d'«IPIIM>ntaqil<-.  ......  M r. 

Kalmit  4 o^iiani ^ 

lj<|i»r«r  d . t rrtttmr*. 

Mêlez.  20  à 60  grammes.  Üuiiv  les  sypbiliiles  [3- 


ùrayées  ou  pilules  de  Keyser, 


Xmu»  (Ui  pcot«(T<li>  d«  fiNTCiirr U tlMiumMsf*. 

Majinr  en  latinr* It  stanaes. 


.Mêlez,  et  faites  soixanle-iluiue  pilules.  Deux  le  matin  et 
deux  le  soir,  eu  augmentant  successivement  dans  le  irai* 
tement  des  aflcriions  sypliiliiiqucs  (3* 


PiluP  s d'é>dAydr«rÿÿi  rtfc  de  potassium. 


BiNalurr  nwrnire. 
lodore  d<<  fH.ltuainn. 

.SiMt*  <lÿ  lail 

Sirop  dr  ««imiut-.  . . 


|ai»  4 (lértvranair,. 
. . 3 i(ram«r«. 

. . H-  •• 


K.  s.  a.  trente-deux  pilules.  Di»se,  une  à quatix:  \>ar 
jour,  dans  le  traitement  des  affections  syphilitiques  con- 
sUlulionneiles  [3-  (Puclie.) 


Pdules  eyano-opiac*  i’^. 


0>vdoH*kaiiiir«  >ir  iin-mirr.  . 3 drrii^aaiatrf. 

UpMUB  bmt G hI. 

Mie  d«  pain.  <|.  a. 


Mêlez  et  faili’-»  qualre-viogl-seize  pilules  f~l. 

(Parent.) 

Piltilts  Ueuei^. 


Merruie.  ...... 

i:<iB«a>rre  <le  r.rtel.  . 
l'oudrv  de  rep;li««r. 


3 staiaiiiet. 
t id. 


Triturez  enseinble  et  faites,  après  l'cxtinction  du  mer- 
cure, de»  piluie^  de  15  cenligrouinics.  Deux  à cinq  par 
jour  O.  (Hôp.  aiigl.) 
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SVI'll 


SYI'll 


PiUiifS  di'  chltfrure  double  do  merrvre  et  de  moophino. 


Clil(inu«  de  mrivnrecl  dn  iu»rt>'iiti«.  . . 1 gramoie. 

l'nuilre  «t<*  n'glusc.  S *d» 

Xir»]'  dr  itiHuiMU.  . «(.  •. 


F.  8.  U.  soîxanlc  douxo  pilules.  On  en  prendra  d'idrord 
une  le  malin  cl  une  le  soir.  On  tWèvera  successivement  in 
dose  □ . 

K/Aer  tMtxuntt. 

n<.'Ut>x:bU>riir«  dv  lucmire.  * k'riiauuo. 

t>i^oIvex  dans  : 


Ktli»r  »i«Uurii|iK'.  ^raiaaio. 

Six  à douze  gouttes  dans  un  vêliienle  convenable, 
t^onlre  les  maladies  sypliilili(|uc>  compliquées  d'aflectious 
nerveuses  (Chérou.) 

VUuhs  tk  ytfModttre  dt  mcirun. 


|*i-.>lntA.iurc  (U  ukcriiM^.  > 

Tlinilare /** 

rxlrnil  lli.'li«k|ur 

txUail  ale  ......  ....... 


3 giauue». 

I i.l. 

II  iJ. 


F.  8.  S.  soixaiile  pilules.  C’est  ù celte  formule  que.M.  lli- 
cord  donne  aujourd'hui  la  préférence.  On  fait  prendre  ces 
pilules  une  le  soir,  cintj  heures  après  le  dernier  repas. 
l.oi*si|u’on  en  augmente  la  dose^  on  les  fait  prendre  malin 
et  soir  (3.  (Ilicoi'd.) 


JhuMétui'  formule. 


|*i-ului<Hliir«  <te  Hirrvtifv.  \ 

Tbri.l«rr [ m«  3 ur«wiM>. 

rmiilre  tic  fvuille*  de  lwUnd»iie t 

txttuil  1 il). 


Mêlez  et  f.  s.  u.  |H)ur  soixante  pilules.  Dans  les  eus 
d'iritis  syphilitique  [^. 


de  mercure  de  lluhuttutnu. 


Mcmtr*  M>teUc  d«  HiUiairaianii.  .....  9 

Tliridacr «j.  •. 


.Mêlez,  et  divisez  en  quarante  ^rilules.  De  une  à quatre 
dan?»  les  «yphilides  Q. 


Pilules  de.  Vlummn\ 


Stwifrt'  duré  J'âiitiiiMjii 
Cni^toréU».  .... 
Ilriiiic  tir  came.  . . 
sirup  de  gownie,  . 


3 uimiuiiMiK. 
9 id. 

■].  ». 


Faites  des  jwlules  de  3 décigmmmes. 

Dans  les  engorgements  des  viscères  abdominaux,  deux 
à quatre  par  jour.  Quelques  auteurs  remplacent  lu  ré- 
sine de  galac  par  de  l’extrait  de  réglisse  n. 

(Houciiardat) 


Pilules  de  ijaiar. 


Huit  Jif  Mttr 
Eau  dUUüSt. 


1000  id. 


Pré|mrez  purdécoction»  Dose,  1 à lü  grammes  en  pi< 
Iules  pn. 


i*i7uits  d'iotlurc  dtmUe  dt  meixurt  et  de  morithine. 


Iralmt)  d«  men-'irv  fl  de  Rmr)*biite.  . • . I iiraïUBi*. 

poudre  da  régli’iri'.  9 iJ. 

Mi«l 1.  •. 


I*'.  S.  a.  soixautcHlmize  pilules.  On  en  prendra  ime 
rhwpic  soir  dans  la  syphilis  constUutioiuiellc«  On  élèvent 
xuccessireiiient  la  dose  fKtur  contbaltrc  les  douleurs  noc* 
turnes  et  les  syphilides 


Pilules  meivutielles, 

rMBBBuif  ni-rrarM-II*  Jotdile.  3 

Sarno  nrédiriual 9 id, 

faiidre  d«-  réglistf 1 iJ. 

Mêlez  et  faites  des  pilules  de  2 déeqp^mmes. 

Prendre  deux  pour  les  femmes,  trois  pour  les  hom 
mes  EJ.  (Séilülol.) 


IHluies  de  protoiodure  de  mercure  et  de  gaiae. 


Pm1«i>h}nra  iln  inririire 9 i^rainaicf. 

Kkltail  d»  ^ 

Thrilurf S kl. 

Sirup  ou  f>uudrv  du  •kl»^i>aKillc <{.  •> 


Faites  une  musse  que  vous  diviserez  en  soixante-douze 
pilule»,  l ue,  puis  deux  par  jour,  dan»  les  syphilides  El* 

(Diett) 

Pilules  de  S«w<€-Jtfan'e. 


ProtiNiitniti*  tU'  mmoxe  oivlailiré.  . • • S dtjMncikSUBCX. 
EkUatl  do  réaU*»v.  2 prauuue*. 


Mêlez  cl  faites  soixante  pilules.  Deux  à cinq  {larjour 
contre  lu  syphilis  et  certaines  alTeclions  cutanées  ^ 

Pilule  s sut^'hises. 

. • C glItUllUCV. 

^uilur«  noir  de  luoiviirv I ^ 

ketmé»  ivillrtkl 

Mie  dr  iwin *)•  ^* 

Failt-s  cent  quarante-quatre  pilule».  ïi“ois  ou  quatre  ]»ar 
jour,  comme  anlisypliililiqiics  E). 

PUuU-s  de  suldimé  uu  gluten. 

SllIdlBie  rwitvMf. t 

Ololeu  fiAi*.  tS  bl. 

PiMdrc  d«  inMUDie.  • t id. 

PuimIit  du  guiuikuic.  8 id. 

F.  s.  a.  cent  pilules.  Chacune  déciles  cuuüent  ti  milli- 
grammes de  sublimé.  Dose,  une  ù trois  par  jour,  contre  la 
^yphiUs  E3- 

Pilules  mtj-c«rfflh8  de  Bellostv. 


Ueuurv 

d'iibH-*.  ........ 

’ ' ‘ ' M 2t 

l'undru  d>*  rbubaH.t’ 

12  Id. 

l'nudre  du  |MMtré  ■■•«r.  . . . • 

ktiul 



F.  fi.  a.  des  pilules  de  2t)  ccutigraimne».  (Douze  pilule» 
comme  purgatif.)  Deux  pilules  chaque  jour,  dans  les  af- 
fections dartreuses  ou  syphilitique»  fTl. 

Tublettes  meratriellcs  sticrêw. 


Siwiv  «n  |*<iudn> * . 280  gr«aiii>>'*. 

Mi'mir»'.  Ou  id. 

«•nminr  Ai'al>i<lii«  ou  i-judro 2U  id. 


.Mêlez  et  triturez  jusqu'à  ce  que  le  mcixurc  soit  éteint. 
.\joutez  : 

Vimille  en  ]-<mdri’ 9 urkiiiiiif?. 

r:*u.  s*  •• 

Faite»  de»  tahleites  de  6 décigrauanes.  Une  à deux 
par  jour  dans  les  affections  sypliililiques  El- 

(Lagneau.) 

Pilules  «nycuris  d'UoffrnfSnn. 

SaUiiuè  CQM«sü t (tr^iuiJ. 

.Mie  d«  |>ain.  90  id. 

tûiu  dittiUée.  . « <]■  *' 

Faites  deux  cent  seize  pilules.  Ine  mutin  et  soir,  dan» 
les  affections  «ypliililiques  S- 

IHluUs  d’oufjücht  mercuriel. 

tXiauMdd  mt'rcurM'tU  dn<tl>t«.  ......  ‘i  fnuuidré. 

l'Midre  d«  fHiBiiuvf * 3 id. 

Faites  cent  quarante-quatre  pilule»,  trois  jHir  jour, 
contre  la  syphilis  (Lagneau.) 


IHlutis  iiutisyphiiUùiues, 

Siiblîiuc  exirmaU.  i dréignuoiiM. 

Exmit  d'opinoi.  3 id. 

Lxlr«it  d«  ««Ui* C gi  Aïuawi. 

Faites  quarante  pilules.  A prendii;  «ne  à trois  par 
jour  El- 

Cefi  pilules  sont  souvent  prescrilts  |w«r  combatlre  les 
affections  sypliüiUques  coi)»tiluUoniielles  chacune  d’elles 
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contient  1 cenligramme  de  sublime  corrosif  et  13  milli- 
graumies  environ  d'extrait  gommeux  d'opium  fTl 

(Üupuytren.) 


Pilules  de  sublime  tl  d'aeonit» 


Kktrdit  aJcoolii^ae  «rMsonit, . 

tu(Tu*if.  . . . « « . 
{Njuiliv  <1«  Kuiuia<i«i-.  . . , 


3 •iériffruBKi«s. 
I hl. 
t iJ. 


OuKivut  tnercnni-L  . . . 
ruudr*  d«  »4l(«{>«reilk*. 


d«  cl»<i«oUl  à U V4iiiUr. 
«aIooidU*  Unt  Urÿ,  • . . . . 


Mcmirr 

(•'toia**  anLi  {m  ee  puaUrv. 

>>ira|>  dÎM«de.  ....... 


Trilurre  duns  un  mortier  de  poixeiuine  jusqu'à  extinc- 
tion du  mercure. 

2 grammes  dans  un  vcbicule  approprié,  ou  sous  forme 
de  bols  ou  pilules,  dans  le  11*311001601  des  nfTections  sjqHii- 
litiques  Q. 


Pttdille^  wiercMrieWes, 


Memire  nidullic}ae. 

H«um  <t«  • . 


Triture*  jusqu’à  extinction  avec  : 


Ajoute!  : 

• ■bocoUt  à U ««uilk'.  40 

Faites  cent  pastlHes.  Depuis  deux  jusqu’à  six  dans  les 
sjmpldmes  primitifs  de  lu  sypliilis  Q.  (Corbcl-Lagneau.) 

Mixtvt'e  antisyiikilititiHe, 


Sirop  Jo  <t«plin«  mrwmiBB.  • 
Sihop  b*toaniH(u«  <le  loin.  , , 
Soii»>evU>Mta  d'amaiociioqiK. 


tOO  gnuumoi. 
«00  tri. 

6 id. 


Milcr.  Deux  cuilliTi*es  par  jour,  une  le  malin,  l'autre 
le  soir,  bans  la  syphilis  conslituüonnelle. 

ll’esl  beyriiho  qui  a préconise  le  sous-carbonato  d'am* 
moniaque  dans  la  syphilis  D-  iCalcuave.) 


Poudre  mereurùlk  d’Iluluiematm. 


0|.iiu«  |Milv,-n«' 

Wr’miiv  *ol.  iriIâluMttwaa /**  * (rmoBi-*. 

OiMBiao  «draguit. 10  id. 

Mêlex.  3 décigrummes  dans  le  Iruitemenl  de  la  sv- 
pbilis  □. 


Pour  buil  pilules.  De  une  à quatre  dans  les  sypbi- 
Itdes  EJ.  (Bielt.) 

Pilules  dt  mnaux  auimalisf. 

M'-rvarv  atiiiB4li»tf I . 

I*.uair  du  [*• 

Ml>Op  do  KOOkUie.  . q.  «. 

K.  s.  a.  ceul  pilules.  A prendre  une  chaque  jour.  Un 
élèvera  successivenicot  In  dose  H- 

Pilules  mn't'urielles. 


De«focA/or«rtf  de  memtre  en  soltUion. 
(Liqueur  de  Van  Swieten.] 


lk-Bt>«ltlorui«  de  «ercarc  [i>iibUui6 

roMf).  , J aromuio. 

mw  i4. 

.Vh-oul  ifcUlu’ IQ^  jj. 

Dissolvez  le  sublimé  corrosif  dans  l'alcool,  et  ajoutez 
ensuite  l’eau  distillée.  Celle  liqueur  contient  un  millième 
de  sublimé  corrosif. 

La  liqueur  de  Van  Swieten  est  la  préparation  mercurielle 
la  plus  employée.  Dose,  une  cuillerée  dans  un  verre  d’eau 
sucrée  ou  d’eau  de  gruau  l->-  -ht. 

Préparatlena  lo<lurée«. 

Sirop  iodurè. 

.le  pri«tt»»iuui Il)  ÿi-BBlUlP». 

iUjOp  I>BlMI»i<JU«  4r  tolu.  9ll0  M. 

Faites  dissoudre.  Mêlez  et  administrez  dans  la  péiiode 
tertiaire  de  la  sypliiüs  consliluliouiielle  H. 

Sudation  iodurée. 


.Mêlez  et  divisez  en  cinquante  pilules.  De  une  à trois  par 
jour,  dons  les  syphilides. 

Pastilles  fnercMrtt,7/cs  altérantes,  I 


F.  s.  a.  cent  (lastillcs  après  avoir  mêle  iiilimemenl 
le  caloiuèlas  à la  pâte  de  chuculul.  On  peut  remplacer 
le  chocolat  )»ar  .lOO  grammes  de  pâte  faite  avec  du  sucre 
en  jKmdre  cl  du  mucilage  à l’eau  de  fleur  d'oranger. 
Giaque  pastille  contiendra  1 milligramme  de  culoméia.s. 

Pour  combattre  l'infection  syphilitique.  Dix  par  jour 
(soit  1 ccutigramme  de  calomel),  prises  une  toutes  les 
heures  ou  toutes  les  dcn.v  heures.  Chaque  jour  on  aug- 
lueutera  de  deux  le  nombre  des  pastilles.  Quaud  on  sera 
arrivé  à vingt  (2  centigrammes  de  calomel),  il  sera  pi*u- 
dent  de  s’arrêter.  On  continuera  cette  adniinisiralion  pen- 
dant trois  mois  au  moins,  six  mois  au  plus  m. 

(Douehardat.) 

Meixure  tjommeux  de  Plenck. 


ludun  de  iwluitiiBi.  .1 

Al«...Ut  <[«  wèliAM  I**  uremiiw.. 

4;aa  de  fafeUÎM» SOCIÛ  id. 

Kailes  dissimdrc;  mi'lci.  — Une  cuillerée  à bouche  de 
cette  solution  contient,  ù peu  de  chose  près,  un  demi- 
griimine  d'iodure  ; on  l’ajoutera  dans  mi  litre  d'eau  sucrée 
et  l'on  boira  ce  liquide  dans  les  vingt-quatre  heures.  On 
aiiginentc  successivement  la  quantité  de  cuillerées  de  celte 
solution  : on  peut  la  porter  jusqu'à  dis  ; pour  le  plus 
grand  nombre  de  ni.slades,  on  s'arrête  à sis. 

Contre  les  accidents  mercuriaui  cl  contre  les  accident- 
de  la  sypliilia  rebelle,  aux  racrcuriaux  H.  (Itouchanlal.) 


Pihties  tt  ûjilare  de  fer. 


Itidr 

IVi-  «n  exct-f  •ariruB. 
E«u. 


8ü  rnâinuMi. 

4(1  i.1. 

KM  id. 


Laisses  réagir  à une  température  de  60”  jusqu’à  ce  que 
les  liqueurs  soient  décolorées;  décantes,  évapores  alors 
rapidement  dans  un  mortier  de  fer.  (Juaud  l'eau  est  à peu 
prés  dissipée,  ajoutes  alors  ; 


Mi«l 

roiiilre  de  u'intair  rt  ;;niiuaiur. 


F.  s.  a.  mille  pilules  qui  contiennent  chacune  1 déei- 
ginmiiie  environ  de  piüloit>dure  de  fer.  On  en  prescrit 
d abord  quatre  par  jour  ; on  élève  successivcmeol  celle 
quantité  jusqu’à  vingt, 

(i  est  la  forme  la  plu»  counuode  pour  administrer  le  pro- 
tüiodure  de  fer  EJ. 


i^hUinH  ioduré€k 


jgdMn»  d«  g tfrMiiMis.,. 

«Il  I».  , lA  sviiiitfrmiinijr». 

aOiJ  gnuaok-.. 

Une  cuillcn''c  à houclie  malin  cl  soir  dans  un  ven  c de 
lisanc  de  houblon. 

Contre  la  syphilis  lcrii.airc  Q. 


Cmniire  iii«  mtircure.  , 
^Ti  dWltlk-v 


•Softi^WM  eÿanurcc. 


t dri'i^rasmcf. 


5 à lü  grammes  par  jour,  bans  im  venc  de  lait  ou 
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H'eau  de  gruau.  Uaos  les  mèiue.s  cas  que  la  liqueur  de  V an 
Swietcn  H- 

rem»«re  rynimr^c. 

iHui»r»  df  «Mrrni»  (o«y.l»-rii«iiiirr).  .1  U 
liuilf  vwUtilr  •«  lU*  »■•§*!«*.  . ) 

U».ln»cUI«niU*  K, 

Elira*!  aWwilt.  . • • • ' s 

outrai!  lie  Uii* *W  w. 

i:.aii  dofilUe *«• 

Alrool  3;fl ^2” 

Dissolve!  le  cyanure  dans  Feau  ; ajoute*  ensuite  l<*  sel 
ammoniac,  les  exlrails  el  Talcool;  laisse*  reposer  le  tout 
pendant  quelques  heures;  filtre*  cl  aromatise*  avec  l huile 
essentielle.  Cette  pré|wralion  doit  rendre  750  grammes 
de  liquide. 

5 grammes  matin  et  soir,  dans  un  véhicule  approprie, 
contre  la  syphilis.  On  peut  en  donner  jusqu’h  30  grammes 
IwirjourÈ.  (Darent.) 

tjhioiiü  antimonial 
tÇ' 

siillnm  100  w. 

Hewr  de  «inifw W al. 

IMôle*  parfaitement  jusqu’à  ce  qu’on  n’aperroiTC  plus 
de  globules  de  mercui*e. 

Kmployéà  la  dose  de  1 gramme.  Contre  la  syphilis  se- 
condaire H- 

/‘ûMfii'e  mcrcurw  Wc. 


rityil*  n>tiç«  d*  BwrvTirr..  . 
SUCK  I4a«*r.  ........ 


i l'fnlicrAiBSt**. 


SYl'H 

sane  do  salsepareille.  Continue*  un  mois.  Dans  la  syphilis 
consUtuUonuelle.  (Wright.) 


Sirop  de  cMoi'ure  d'or. 


s ri>nti!i;raiaiB«». 
300  cr«BUfwi. 


(Jilimire  d'or  »!  dr  »odiiin.  . • . 

Siruji  d*  

Faites  dissoudre  le  sel  d’or  dans  Irès-iwu  d eau.  Môle*. 
Trois  cuillerées  par  jour  O-  (Clircsüen.) 

Sirop  drpuratif  et  sudorifviite  du  docteur  I atvo. 


S.|uiae.  . . . . 
S««ufrM  . 


M ôOO  itramiori. 

tr>  id. 

1000  id. 


Mêlur.  UiTiscï  en  liii  paqueu  épaiiï. 

lin  le  malin  d'ahord,  puis  le  second  juur,  un  autre  le 
soir.  On  pourrait  augmeulcr  ainsi  jusqu’à  deux  ou  trois 
paquets  matin  et  soir.  C'est  uii  médicament  actif,  qui  peut 
être  utile  dans  la  syphilis  secondaire  ; il  détermine  promp- 
tement la  salivation  S-  (Cazenave.) 

SniMfi'J»  d’iurthyilrargyrate  de  j»(«ss*. 

Diiodnrc  dr  **’)■«  4 d^iifmBSiei. 

diiüUrr.  . ffMBiwi**. 

Dose,  10  à 20  grammes  dans  les  vingt-qualrc  heures. 
Dans  les  mêmes  cas  que  In  liqueur  de  Vau  Svvicten  E]. 

(Duché.) 

(joufics  aniisyphilitûfues. 

1.k1*ii«  tUnéont JO  emtiçTWBBie*. 

Uati  gr^mw». 

Dissolve*  dans  un  mairas  de  verre  sur  une  lanipi*  à al- 
cool et  ajoutez  t 

Hiioaur*  dt  W teui\gr*mta<t. 

lodnrc  *k  ji®!«»*ii»».  • 1 içr^minr. 

cl  plus  s’il  est  nécessaire  pour  dissoudre  le  biiodurc. 

Filtre*  et  conserve*  dans  un  flacon  noir  bouché  à 
l'émeri. 

Mualrc  gouttes  au  début  dniw  un  julep,  augmenicos  de 
deux  gouttes  par  jour  jusqu’à  qunlre-vingts  gouttes,  elFon 
diminue  ensuite  de  deux  gouttes  par  jour  O. 

(Docteur  Pedrolli.) 

Elixir  antivtaérieH, 

n^oe  de  gittee  e»  poodre gî%niii»e*. 

tserpettUW  dû  VirnÎBie  ....  1i  »d. 

Pim«Bt  eu  |->i»*lrr "1. 

0|.ii«iB  rouj.*  en  pelile*  pnrtin 4 id. 

Laissez  mucércr  toutes  ces  substances  pendunt  trois  ou 
quatre  jours  dans  ; 

1000  çriMiuiieh. 

l'asse*  au  ü avers  d’un  linge  ; dissolvez  ensuite  : 

neufwtdurnni  do  B»er«vrr.  ........  t grmniae*. 

Puis  liUrt-z.  3U  grammes  par  jour,  daii»  un  litre  de  Ü- 


Kailcs  bouillir  dans  un  Vaisc  clos  avec  : 

t*  *• 

Jctc*  celle  décoction  sur  : 

I..ZW1I.  sr-^vn. 

Hrar*  de  iNturrnrWe * 

l aissez  infuser  pcndanl  douze  heures  ; passez  et  ajou- 
Icz  : 

10  I.HSCOI.M. 

A prendre  51)  à 100  grammes  par  jour  EJ. 
lodliydraryyriilc  d'ioilure  de  jwhissium. 

Solution. 

l<tdliv(lr«rt«r*le  dp  inin-  . 8 d*e*»e*««e». 

*««««.. 

La  dose  de  cette  dissolution  est  de  H à 60  grammes, 
prise  graduellement  dans  les  vingt-quatre  heures  O- 

Vihdes  d'wdhydrtiryttrtUe  de  iwhuüimin. 

loJhvJrtrivrHP  dioJiiw  dû  ® 

LaHiftp  (»u«re  d*  Uit). 50  W. 

Pour  trois  pilules.  Do&c,  de  une  à huit  par  jour,  prises 
graduellement 

V^mmuie  d'iodhydranjyrate  j>o<a.ish/«e. 


Indbtdrtreyrttp  J'ioJw*»  dû  |i«tK«»i«iai. 
AsnoieP. 


90  frnmnfta. 
500  iii. 


Il  est  des  circonstances  où  l'on  augmente  la  proportion 
de  l’iüdhydrargyralc. 

Celle  pommade,  qui  d’abord  est  parfaitement  blanche, 
au  moins  dans  le  ca.^  où  l’on  emploie  le  sel  en  dissolution, 
acquiert  toujours,  au  bout  de  !|uelquc  temps,  une  couleur 
jauue  brunâtre  O. 

fîarj/tfiisme  d’iodhydrarÿyrutr  ^iotassiyue. 

Iodli\dr*rBvr«tc  dlndim  de  poUM»n«.  . 9 

tui.  ''•* 

a-lle  dissolution  sert  aussi  quelquefois  pour  injection 
dans  les  fosses  nasales. 

C’est  dans  les  accidenu  icrliairesde  la  syphilis  que  l'iod- 
liydrargyrate  d’iodure  de  potassium  trouve  ses  plus  im- 
portantes applications,  et  que  M.  Puche,  à 1 hôpital  des 
Vénérieus  de  Paris,  l’emplou*. 

zSu6/wjié  jHir  Ut  méthode  vndennuiue, 
l.evsin,  Scareurio,  Liégeois. 


Ou  . . 

suMiuiè  rorru»if.  .... 
Clilaritvdnik)  da  lourjiluBi 


00  jfrauiinrt. 
jü  PBBiifçraiuMr*. 

te  id. 


On  injecte  sous  la  peau,  avec  une  seringue  de  Pravaz, 
30  gonlles  (en  une  seiüe  ou  en  2 fois)  de  la  solution. 

Ces  injections  causent  des  douleurs  assez  vives  cl  des 
énervations  existent  «luelquefois  au  |K)inl  où  a été  faite 
ruqeclioD. 
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Pommade  de  cyanure  de  mercure. 


d«  meraare.  . 

AxiMlIfV.  


7 il^ifrrsncBM, 

3ü  gfiiiiint'«. 


Méici.  Dans  le  pansement  des  chancre-*  vénériens. 

(Parent.) 


M4*mir«  Bi^uUùi 
<>niU»«  «t*  |MMf. 


(OngueDt  mcrrurifl  iloiilile.) 


Mflez.'En  friclions  O, 


merrarwl. 
Snlhirc  de  clitui. 


Mèhmje  anlùyphilHit)ui-. 


{CwJe-x,  ) 


Mêler.  Ün  fait  une  friction  tous  les  .soirs  en  se  courhani, 
avec  4 grammes  de  ce  mélange,  que  l'on  étend  avec  un  mor- 
ceau de  peau  pour  faire  une  friction  h la  partie  interne  des 
deu»  jambes  ou  i la  partie  antérieure  des  avant-bras.  Le 
lendemain  on  lave  les  parties  frictionnées  avec  de  l’eau  de 
son  ou  de  l’eau  de  savon.  Par  ce  procédé,  la  salivation 
n’est  pas  à craindre;  des  malades  qui  salivaient  avec 
une  friction  de  moins  de  2 grammes  ont  cessé  de  s.iliver 
avec  des  frictions  de  ü grammes  du  mélange  m. 

(Ilourhardat.) 

Eau  phayéiiènvjue. 

*,  ^ 

Failes  dissoudre  dans  ; 

■'••"l”'"' 

Ajoutez  : 

E..  J»  ,js 

.Agitez  clinque  fois. 

Pour  lotionner  les  cbancres  et  les  ulcères  indolents  Q. 

Pommaile  lie  proloioJare  de  memirc. 


Aionj|r<>  .... 


1 icraBni». 

30  U. 


MéIflZ.  Dose,  1 gramme  pour  une  friction.  (Bien). 

Pommade  de  deuModure  de  mercure. 

fxtraéf 30^r..L.«. 

Ces  préparations,  introiluilcs  dans  la  lliérapeiitique  des 
maladies  de  la  peau  par  Bielt,  son!  d'une  efflcoeité  remar- 
quable. On  les  emploie  surtout  avec  succès  dans  les  syphi- 
hd^,  et  aussi  les  alToctions  squameuses  sèches,  rebêiles 
Pzées  à de  certaines  régions.  * 

I-a  pommade  de  deulo-ioiliire  est  b(‘aiicnup  plus  active. 


Pt  doit  être  employée  sur  des  surfaces  moins  étendues. 
On  I applique  quelquefois,  et  à do>es  plus  élevées,  comme 
e&charotique,  et  notamment  dans  le  lupus.  (Bielt.) 


Pommmie  de  phmphftte  de  mercure. 


Axoïtçp 


tO  ffroantr*. 
ttO  >d. 


Pommade  de  cyiumrr  de  mercure. 

C*«*t3r«  do  obomtro.  1 ^ 

HdiJo  oMontié-llo  d«  oiiTM t‘* 

A*'*?’» 30  rtmmmr-, 

Kn  frictions  légères  (2  à /*  grammes),  contre  certaines 
syphilides  squameuses  humides  avec  iiinammalion*  et  pru- 

*■'>  CI-  'Bielt.) 

mercurielle. 


Mèlei  par  porphyrisation. 

Employée  jwur  \a  ré.solution  des  bubons  □. 

/t  à 8 grtmimes  sufll.'^eut  |>oiir  obtenir  la  guérison. 

^ On  obtient  le  deiilopliosphate  de  mercure  par  la  double 
décomposition  du  deuUmilrate  de  mercure  el  du  phos- 
phate de  soude.  (AIbnno.) 

Pommade  tle  rttlomel  camphrée. 


c oloinot  A U TkpOéir. 

lAnpiiro . , 

.tSutitftf 


8 vronimM. 
30  rrnti^riUHMi 
30 


M.  s.  a.  avec  le  plus  grand  soin.  En  frictions,  1 ii 
,5  grammes.  Dans  les  maladies  vénériennes.  iVest  la 
préparation  mercurielle  la  plus  employée  EJ. 

(Cüdeor.) 

Pommiuk  mercurielle  sim^e. 

(Onguent  gris.) 

P<wnfB»Je  aormricUe  doabto I55 

(•raiM  do  j.l 


Mêlez.  Très-nllle  contre  les  herpès  du  visage  qui  passent 
rapid«'menl  à l'état  chronique.  (Cazenave.) 

Pommade  de  calomel. 


A U *«|K>ur. 
Akoairt*.  . . . . . , 


Mélangez  par  irilunilion.  — Celte  pommade  s'emploie 
dans  les  sypliilides 

M.  Ricord  remplace  l'axongc  par  du  céral  opiacé. 

Cèritt  île  précipité  blanc. 


Oral  , 

l*r>Vi|>itr  bhi 


30  (rraa.aM. 

9 Ul. 


Mêlez.  Conlre  les  pustules  plates  et  Ica  ulcérations  sypbi- 
tiques  H-  (Gibert.) 

Füm-  iitatiim  de  toluliùn  eoiieeulrée  de  ««Wimc. 


Kaii  liUUIia*..  ...... 

li^ulodilivriire  dit 


30  vrauiiart. 
f ht. 


Pour  la  cnu(éns.ation  des  surfares  vésiqiuVs,  dnns  le 
tinitemenldes  hiihons,  etc.  EJ. 


Poinnuule  fie  chlorure  d'or. 


flydrorbl'irati'  d'o 
Aaonfr 


Mêlez.  En  frictions,  à la  dose  de  6 grammes  l~~l. 

Gargarisme  ou  lotion  lotinrée. 

Kaa  dblilliif- eiKj  (jumB,.#. 

l.hlnrv  de  |»tta<tiiiiu 50  PrtUMfrawi»o». 

TrinhoMt  d ia1» 4 *r*«nHü. 

On  pourra  successivement  élever  la  dose  de  la  teinture 
d'iode  pour  la  même  quantité  de  liquide,  mais  il  faut 
augmenter  proporlioonclIemcDl  l'iodnrc  de  potassium. 
(Bouchardal.) 

Ce  gargarisme  ou  cette  lotion  iodurée  est  employé  dans 
les  ulcérations  de  la  gorge  el  des  fos.«e*  nasales,  comme 
aussi  pour  le  pansemetit  des  surfaces  cutanées  ulcérées. 
Ainsi  traitées,  les  ulcérations  guérissent  assez  vile  ; il  en 
est  qui,  ayant  résisté  des  mois  entiers  aux  merauriaux,  s« 
sont  cicatrisées  en  moins  de  quinze  jours. 

Poudre  ou  friction  de  muriate  d'or  et  de  soude. 


t.rmpoJ»  im  iri«  à l'alMnl. 
Mtinab  dur  rl  de  soitdtf.  . . . 


t dAci^ruinwi. 

S eritii<irauair«. 


.Mêlez  exactement. 

On  divise  celle  dose,  d'abord  en  quinze,  puis  en  qua- 
torze, treize,  douze,  et  même  progressivement  huit  par- 
ties en  commençant  p.ir  les  plus  faibles.  Dans  les  affections 
syphilitiques. 

On  fait  une  fois  chaque  jour  dys  frictions  sur  U langue 
et  les  gencives  avec  un  des  paquets. 

C’est  la  meilleure  préparation  d'or  et  In  nx'lhode  la  plus 
convenable  pour  l'employer. 
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SYPH 

Fnmfg(tlî*>n  ttinruritUr. 

«■immbre  en  r-ndro,  erumniM. 



MMe*  ri  jclrï  sur  dc-^  f barbons  ardents  ou  sur  une  prilr 

uidr.  (H.  ^^) 


rlmudr'. 


fiin*gori#«ic  ^b*ryfi»«re  de  mernov. 


rtBnnre  *le  mrmiee 

<t«  entin*BT«'.  . . . • 


5 d<vier«mme<. 
tOO  erniani^*. 


Failfs  Oi««ii!drc.  floc-ralioin  sTpIiililitiui's  ilc  la  ca*ili- 
Imccali’.  f.nipariwi  tinq  ou  six  fois  par  jour.  Xopas  avaler 
• |r  liquillr.  (l'arcMll.) 


-smWihu'. 


Hi'enelifm  oie»u'  *‘t  oiorelle. 
tn-utm'litoriitr  <l»  merctifp. 


erntniD^*. 

I di'v'icenniiiw. 


On  aii(îmoïilr  U dose  jusqu'.'i  .>  erniiprammes  \w\iv 
30  jerammes.  Pour  les  ulrêrations  sypbililiques  deUtJorpe 
après  In  période  niinu”*.  ^Ilieord.  ) 

Roi«  movtfriV/. 


Hli*ll<-.rnre  it<»  merrof».  . . 
f.li|e>HiVtJritlie  •rnnmK'nisi^ni', 
^jait  iUbIiIU-b.  ...»>•• 


t cmmnK'K, 
• ifl. 


SYPII 

la  svphili»  dt-velopps'c  hors  de  l'rUl  puerpéral.  C’csl  le 
movêu  d'empècber  l'enfanl  d’èlre  infeclè.  .\«ctm  arridenl 
•à  craindre. 


TrflUrment  nrAblqne. 

Pav-m  a fait  connatlre,  sous  le  nom  de  traitf'mnit  nr«- 
bMUf\  un  mode  curatif  des  accident»  tertiaire»  de  la  syp  u- 
lis,  conservé  par  In  Iradilion  à Marseille.  Un  opial,  des 
pilules,  une  tisane  sudorifique,  el  un  régime  partienlier, 
désigné  sous  le  nom  de  difU-  Tirrhi'^  constilucnl  celte  mé- 
dication; depuis  longtemps  on  a traité  les  sypliilUiques  par 
h dièle. 

1*  tmtbiqnr. 

. , ISO  «riinme*. 

. . \U>  kl. 

M i.1. 

4 id. 

‘I-  •• 

Pour  un  npial  tlonl  la  dose  »era  de  1 5 à 20  pramme**, 
malin  et  soir. 


........  I 

Ssintitf  pnlvrri»^ 

CMjiiilk*  rk*  t<*rrvf«*  ' 

CtiivintH.  . « 

MiH. 


Faites  dissoudre  et  verseï  dans  une  Laipioira  de  luiis 
remplie  d'eau.  (Wilekind.) 

SoHS-cmlMnatf  >F iimmoninqur.  1 50  grammes  par  jour 
rn  deux  fois  □.  (Feyrilhe.) 

Sitrnle  ilrrnhre.  fi  fi  7 milligrammes  par  jour  en  pi- 
lules avec  extrait  de  chiendent  □. 

Cyimiire  de  weifiire.  M>  à fiO  cenligeammes  par 
demi-litre  d'eau  avec  3 4 fi  grammes  de  laudanum; 
une  euillerée  4 bouche  malin  et  soir  dans  nite  lasse  de  ti- 
sane H- 

Èeorre  rie  garm.  6 grammes  en  décoction  dans  un  de- 
mi-litre d’eau  dans  les  vingl-qunlre  heures  O. 

(Hufeland.  UM.  mcd.,  XXVI,  32.) 

ftue  rie»  ertphûrfres  en  général.  Quatre  4 six  gmiltes  dans 
un  liquide  approprié 

yf  sa  frétilla.  50  4 BO  centigrammes,  trois  ou  qiialrr 
fois  p.ar  jour  en  pilules,  seul  ou  assoeié  nu  mercure  (3. 

' (Hufeland.) 

Iode  pur.  5 centigrammes  triturés  avec  12  grammes 
d'alcool  el  25  grammes  de  sucre. 

Diviser  en  qunlorie  parties.  Trois,  quatre  ou  cinq  dans 
les  vingt-quatre  heures.  {Fanlonclli.l 

L’iodiire  de  sodium  remplace  très-bien  l'ioilure  de  po- 
tassium el  est  moins  désagréable,  •.fiainberiDi.) 

Teiultire  rfinrlr.  1 5 4 60  gouttes  dans  une  déceelion  de 
chénevts 

hifirsénu  lie  hoi'  o"'''’  reei'iicd.  sassafras,  15430gram- 
raes  pour  2 litres  d'eau  H. 

Lobelia  tupMIilkn.  8 4 15  grammes  en  décoction 
dans  2 litres  d'eau  ; 4 l'intérieur  et  4 l'extérieur  en  lo- 
tions H. 

l.a  fÿphilisiilion , c'esl-4-dire  l'iiioculalion  du  vinis 
svptiilitiquc  a été  proposée  p.ir  .\nzias-Ttirenne  el  prati- 
quée par  Sperino  en  Italie,  par  Itoeck  en  Norvège,  mais 
c’est  un  moyen  qui  ne  paraît  avoir  aurtin  stiecés. 

Les  fnjcctioMs  hj/jioiJenntqiies  des  sels  de  mercure  4 la 
dose  indiquée  plus  haut  peuvent  être  employées  el  sont 

trés-vanlées  par  Lewin. 

lai  syphilis  des  femmes  grosses  doit  être  traitée  comme 


2*  Pilulf'S  arabiques. 

Msr-Hr.  ftfflilBnl  pnr !..  30  ...iBmss. 

|>(SiilsschUi«-Hn<  ilr  • » 

Pvrt^iKrf  •)  ..  ,, 

a',.r.s  ral.«trt 1“  ™ 

Si>n4.  I 



Pour  former  une  masse  pilulaire  avec  laquelle  on  fait 
des  liflU  de  20  4 30  renligrammes.  On  en  fait  prendre 
deux  fois  par  jour. 

3’  Tisane  snilorifique. 

Elle  est  faite'  avec  une  décoction  de  sqnine  el  de  salse- 
pareille. Le  malade  ne  doit  prendre  que  celle  tisane  pour 
toHir  boisson  durant  tout  le  Iraitenient;  il  en  boira  un  litre 
ou  deux  par  jour. 

4"  Tlcgi’inc  sec. 

Le  régime  sec  exige  une  proscription  complète  des  ali- 
menls  ordinaires,  elne  doit  consister  qu  en  galettes,  noix, 
amandes  torréfiées,  figues  et  raisins  secs.  C’est  l'accnni- 
pagnement  indispensable  des  remèdes, 

Ci*lie  théra]H!ulique  excentrique  est  grondement  vanlee 
par  Pavan,  dans  certaines  formes  tertiaires  de  la  syphilis. 

' (Paran  ) 

r, nulle»  jrsuilvjut's,  éfmr  aiilMuMni. 

RiOw  .1.  »•“  sr.m»c. 

té" 

It..iias  do  J"  “• 

,tlmd  tOOO  1.1. 

F.  8.  a l'nc  cuillerée  4 café,  dons  un  verre  d’eau  su- 
crée. Conseillées  dans  la  syphilis. 

>iïPIIII.I»*’no;ii  (.Vniias-T'ircnne  ).  Inoculer  4 
l'homme  une  syphilis  allénuéc  pour  l'empècher  de  la  cnn- 
iracier  est  une  imitation  de  la  vaceine  pour  prévenir  la 
vTiriole.  Sperino  l'a  employée  comme  Iraitemenl  curatif. 

Communiquer  des  chancres  mous  pour  rendre  les  indi- 
vidus inattaquables  par  le  virus  du  chancre  induré  ou  des 
plaques  muqueuses,  est  admissible  cnlliéoric,  niais  la  pra- 
tique prouve  que  l'homme  qui  a eu  des  chanrres  mous  reste 
toujours  susceptible  de  gagner  un  chancre  induré  ou  des 
|ilaqiu‘s  muqueuses. 

Communiquer  des  chancres  indurés  4 un  individu  pour 
Fempécher  de  gag.iec  la  vérole  est  un  moyen  Irop  dan- 
gereux pour  qu'on  puisse  l’adopter. 

Hirail-oxiAnilE.  Étal  mental  de  certains  hypochon- 
drioques  qui,  ayant  eu  la  vérole  ou  une  blennorrhagie. 
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rapportent  toutes  leurs  souffrances  à une  nosoliémie  syplii- 
litiqiio.  F,e  médecin  est  souvent  oMigé,  dans  ces  cas, 
de  s’occuper  de  cette  syphilis  imaginaire  pour  soulager 
son  malade.  V,  IlYrociiONimiK. 

**'"^***-OSIE  (École  allemande).  Tumeurs  syphiliti- 
ques ayant  une  organisation  incomplète  et  susceptibles  de 
se  résorber  sous  l'influence  du  ti'aitement  antisyphilitiqiie. 
I.es^  keloïdes  syphilitiques,  les  indurations  musculaires,  les 
périostoses  chroniques  indurées,  sont  des  syphilomes. 

SYPHIl.onTCEM  (Fuchs)  ni;  PI,.%QL'E9  MEQUEV- 
SES.  V.  ce  mot. 

SYSTOLE.  Mot  qui  s'applique  nu  resserrement  ou  à 
la  contraction  des  cavités  du  couir  et  des  artères, 

La  systole  du  cceur,  c’est-à-dire  des  ventricules  cardia- 
ques, coïncide  avec  le  choc  de  la  poitrine  et  avec  le  pouls 
qui  vient  un  peu  après  (Haller,  l.aennec,  Rouillaud,  Slarey, 
(ihaiiveau). 

On  peut  faire  écrire  sur  le  papier,  par  le  cnrdûigmTphe 
de  .Marey,  le  triple  tracé  de  la  systole  auriculaire  de  la 
systole  cardiaque  et  de  la  pulsation  du  cncur.  Le  tracé  su- 
périeur O indique  les  mouvements  de  l’oreillette  ; le  deu- 
xième, V,  indique  ceux  du  ventricule;  et  le  troisième, 
indique  la  pulsation  cardiaque.  Tout  ce  qui  est  sur  la 
même  ligne  verticale  se  passe  au  même  moment,  ut  il 
faut  lire  en  allant  de  gauche  à droite.  La  durée  de  chaque 
mouvement  se  mesure  en  travers  sur  les  abscisses  et  l'in- 
tensité par  la  hauteur  sur  les  ontuwiics.  Chaque  ascension 
de  la  courbe  correspond  à la  systole  de  l’oreille  ou  du  ven- 
tricule, et  la  descente  correspond  à la  diastole  (Marey). 


T 


T.  Bandage  en  T.  V.  Bandagb.s. 

TABAC.  V,  NirOTIA.NP.. 

TABEBVf-ïnoVTAtVE.  Plante  exotique  de  la  famille 
des  apocynées  dont  le  suc  est  très-doux,  ce  qui  permet  de 
la  faire  entrer  dans  l'alimentation. 

TABES.  Mot  synonyme  de  consomption,  de  marasme 
et  de  phthisie.  Exemples  : le  tabes  dorsal  ou  mal  de  Pott; 
le  tabes  mésentérique  ou  carreau. 

TABLETTE.  Préparation  pharmaceutique,  formée  d’un 
mélange  de  gomme  adragant,  de  sucre  et  d’un  médicament 
quelconque.  On  forme  avec  le  mucil.ngc  le  sucre  et  le 
remède  une  p.lte  que  l’on  étend  sur  une  table  de  marbre, 
en  lui  donnant  une  épaisseur  de  U millimètres,  et  on  In 
décou|«  au  moyen  d’nn  emporte-pièce  rond,  ovale,  carré, 
losangique,  etc.,  en  petits  fragments  que  l’on  fait  sécher 
lentement  à l’étuve.  C’est  à peu  près  la  même  chose 
qu’une  pastille.  V.  ce  mot. 

La  thérapeutique  se  sert  beaucoup  des  pastilles,  et 
parmi  celles  qui  sont  les  plus  connues,  il  faut  citer  : les 
tablettes  ou  pastilles  alcalines  un  bicarbonate  de  soude  ou 
de  Vichy,  ou  de  Parcct,  une  ou  deux  après  le  repas,  con- 
tre la  dyspepsie  et  les  aigreurs  — les  pastilles  de 
charbon,  que  l’on  emploie  contre  les  flatuosités  gastro-in- 
testinales et  dans  la  dyspepsie,  huit  à dix  par  jonr  (3  ; — 
les  tablettes  iVépoivje,  huit  ou  dix  par  jour,  contre  le  goi- 
tre et  la  scrofule  [3  ; — les  tablettes  ou  pastilles  d’ipera- 
cuauha,  une  ou  deux  à jeun,  chez  les  enfants  atteints  de 
bronchite  chronique  E;  — les  tablettes  ou  pastilles  de 
magnésie,  une  ou  deux  après  le  repas,  contre  les  aigreurs; 


I — les  tablettes  de  ket'inés,  cinq  à dix  par  jour  dans  l’asthme 
I et  la  bronchite  chronicpie  chez  l’adtdtc  E î — les  pas- 
I tilles  de  numne,  contre  la  constipation  des  enfants,  six  à 
I dix  par  jour  E;  — le*  pastilles  martiales,  contre  la  chlo- 
rose Et  — Ifs  pastilles  contre  la  soif  E » — 

les  pastilles  de  quinquina,  comme  toniques  E ! — les 
pastilles  de  sous-nitrate  de  bismuth , huit  à douze  par  jour 
: contre  la  diarrhée  l-i-  -s-l  ; — les  pastilles  de  sonf^re,  deux 
à six  par  jour  contre  l'herpétUme  E.  '■'•c- 

j T.IC  ou  noRIOAi.  Épidémie  de  I8r2  caractérisée  par 
; l’inappétence,  la  courbature,  la  fièvre,  le  mauvais  gortt  de 
! la  bouche,  la  toux  violente  et  pre.sipie  continue,  et  quel- 
quefois des  crachements  de  sang.  C’était  une  espèce  de 
grippe  ou  bronchite  ratarrbnlr.  V.  ces  mots. 

I TAC.AlfAHAC.t.'  Résine  jaune,  friable,  odorante, 
extraite  d’un  arbre  de  la  famille  des  tèréhinlhacécs.  F.lle 
est  peu  employée  en  médecine. 

TACBE.  Altération  plus  ou  moins  étendue  de  la  cou- 
leur de  la  peau.  V.  Pkaü,  M.xciii.es. 

TACHES  DE  noi'KKELR.  Taches  pigmentaires,  jau- 
nâtres, développées  .sur  le  visage  et  formant  un  pointillé 
plus  ou  moins  désagréable  à voir  V.  Ki’UKUDF.s. 

Lotion  asirhvjenfe. 

Alcott)  « . . • 3^)  eruntiHK. 

Alun 2!  td. 

H«n  1.0  id. 

Appliquez  des  compresses  imbibées  de  ce  liquide  toutes 
les  fois  que  le  malade  ressent  de  la  chaleur  à la  peau.  Il 
faut  réitérer  cette  opération  au  moins  trois  fois  par  jour. 

Solution  horatée. 


.'Solution  contenant  30  gram.  de  borax,  sur  375  g’ram. 
d’eau  de  roses  ou  de  plantain.  En  lotions  contre  les  taches 
de  rousseur  et  les  dartres  furfuracées. 

(Hufeland.) 

Eau  de  (lurrlain. 

BicMomrt*  dft  m^remy.  10 

Kati  <!o  lAtirier*<yri»«*  a1  tir 

chrr 10000  ïffAmniM. 

E\irAtt  «toSAttirnr. » . . 1^5  iO. 

Tcioinrr  «te  15  h1. 

Alf<>ol. GO  il). 

On  ajoute  la  teinture  h l’alcool,  et  l’on  mêle  le  tout. 
Contre  les  taches  de  rousseur. 

» Lotion  astringente. 

Eau 950  cr«nnmf  <• 

Su!f*r«»  tlf?  «Inc I O 

Ut*  plotnti I " ‘ * 

50  centierrAmmAt, 

Dissous  dans  ; 

Alc^l k q.  >. 

Contre  les  éphélides  du  visage.  (Hardy.) 

T.E!V1A  Oi:  TËXIA,  Ol‘  VER  SOLITAIRE.'  Il  y a 

dans  l’intestih  de  l’homme  deux  helminthes  nihanés  qu’on 
appelle  généralement  des  vers  solitaires,  et  qui  sont,  l’un 
le  ttrnia  non  armé  ou  hothriocéphale  (V.  ce  mot),  et  h> 
tœnia  armé  ou  Tamia  solium.  C’est  le  tænia  proprement 
dit. 

Le  tœnia  s’observe  en  Italie,  en  France,  en  Suisse,  en 
Allemagne,  en  Angleterre  et  en  Abyssinie,  sous  l’influence 
de  la  mauvaise  alimentation,  lorsqu’on  se  nourrit  des 
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aliment'  reit-pli'  Je  larves  JVcliinoroqne*. de  ry«lieen|ues 
el  de  tamias,  cl  c’est  ee  qui  nrrire  souvent  quand  on  nianite 


Fir  *«i**«<*  *»u  ••  ls«  U'i**  jI  Mil  «»ii 

filil'wou».—  ft.  ABttr«m  dn  Utuib  btcc  le»  «tnrMOM  frm* 
Uux.  — A.  Onbce  MiivU 

t\p  Ia  viandt*  mie  de  porc  l uire,  df  lluruf  rru  rempli 
d écliinoco(|U‘!S,  de  poisson^  ay.inl  le  t«nia,  comme  sont 
les  fcrrailes  du  lac  de  Genève. 


rin.  8Tt.  — TFlB  d«  Tmti*  miimm  o«  «r»4  N*  I ; 

tr«l  Mloor*  d'«M  «o«»oat»*  dt  omWu.  — *.  ^ l*^***îi*‘ 

— t,  t.  VmlMM  M ni^n  ^1  U IdlMv  — !»•  1;  «.  u« 

rndUl  «U  bPikia  imi  ffUMÎ. 

Tous  ceux  qui  mangent  du  jambon  de  porc,  ladre  s*ex* 
posent  à avoir  le  Ter  solitaire,  car  les  cysücerques  de  la 
ladrerie  une  fois  inlroduils  dosK  les  voies  digestives  se 


iransfonnenl,  el  en  s’allongeant  par  leur  eitri^milt^  in- 
férieiire  deviennent  de*i  tienias. 

Le  lirnia  n’est  jamais  le  résultat  de  la  génération  spon- 
tanée romme  on  l’a  cru  si  longlemp"-  ; il  résulte  toujours 
de  l'introduction  dans  les  voies  digestives,  au  moyen  des 
aliments,  leh  que  certains  laissons  du  lac  de  Genève,  de 
viande  crue  de  porc  el  de  Jueuf,  de  germes  <pii  se  déve- 
loppent ioi*S4juc  le  milieu  leur  est  favorable. 

Le  inmin  est  un  animal  aplati,  étroit,  annelé,  formant 
une  sorte  de  ruban  hlAnchAlre,  long  de  3 à iSmélrM, 
laT^e  de  60  millièmes  de  nulliniélre,  vers  I extrémité 
réplinli(|ue  ipii  est  très-éiroitc,  el  de  8 à 12  millimètres  au 
milieu  du  corps.  Sa  tête  eslun  jieurcnllee,  garnie  de  quatre 
nijiiueluns  arrondis,  servant  de  ventouses  ou  de  suçoirs, 
et  au  milieu  d’eu\.  sur  le  renllemeul.  se  trouve  une  cou- 
ronne de  quinxe  à vingt-six  iTOclieU.  Le  cou  est  tnWirolt 
et  allongé  ; le  corps  est  formé  d’articles  qui,  éunl  séparés, 
ressemblent  plus  ou  moiu>  à des  graines  de  courge,  re 
•pii  fait  «pi  on  les  a appelés  des  ruro/èi/ms,  elce  sont  ces 
Iragmenls  qui,  étant  rejetés  avec  les  excn*menU,  servent 
à flirt*  reronnalire  la  présence  du  ver  solitaire.  Ghaqw  ^ 
anneau  est  iiu  animai  l'oniplel  ou  -'«mife»  hcrwüpkftxhit 
onfHitr.  ayant  scs  organes  génitaux  avec  l’orillce  sexuel 
sur  mi  des  l)ord>. 

Ile  b gastralgie  avec  pyrosU  el  boulimie,  des  nausées, 
des  coliques,  des  vomissements,  des  spasmes,  des  convul- 
sions épileptiformes,  du  piiirit  ft  l’anus  et  quelquefois  des 
liémorrliagies  intestinales  doivent  faire  présumer  la  pré- 
sence d’un  ln*nia,  et  il  faut  alors  examiner  les  matiè^  à 
l'iril  nu  pour  y découvrir  dos  cucurbilins,  et  nu  micro- 
scope pour  V trouver  les  u*ufs  de  cet  entozoatre. 

rfiéi  'rpeiifô/Wf’,  — L'uand  un  malade  rend  avec  les  ma- 
tières slercorales  des  fragmeuls  de  to*nia,  il  faut  lui  don- 
ner un  teenifuge  ; mais  s'il  ne  re^  aucun  fragment  de 

ver  il  faut  différer  l’emploi  du  rem»‘tie. 

Quand  on  a donné  un  tn*nifuge,  on  doit  administrer  un 
pui-galif,  et  il  faut  que  le  n»alade  rende  son  ver  tout  entier, 
car  si  la  tête  n’est  |ws  expulsée,  quelle  que  soit  la  longueur 
rendue,  la  tentative  est  manquée  et  lc!n*nia  se  reproduira 
de  nouveau. 

l»our  comballro  le  U*nia  on  donne  des  remèdes  connus 
sous  le  nom  de  d’fHi<Ac/n»i«/àiqwes,  de  oerniicùics  ou  de 
avec  un  purgatif  au  bout  de  deux  lieurei. 

V.  PaKASITISIIE  el  l’AllAîUTtaUBS,  AKTHEUlINTHtUUES. 

Lne  personne  épileptique  qui  a des  œufs  de  tvnia  dans 
les  excréments  ou  qui  rend  des  fragmenU  de  Ui*nia,  a pro- 
bablement une  épilepsie  sympaüiique  que  I on  pourra  gué- 
rir par  les  la*nicidc#.  [Legendre.) 

L’rmufsiüii  de  30  k 60  gramme»  de «cmewc»  de  cifroniV/c, 
à jeun,  ou  l'ilrctuaire  de  60  grammes  de  semencet  déror/i- 
yuécs,  *et  unies  à 60  grammes  de  poudre  de  sucre  — l.a 
détodiOH  d’écorce  frairhe  de  niciue  de  greiuulier , 60  gram* 
mes  pour  7.50  grammes  d’eau  qu’on  fait  réduire  à 
500  grammes.  Si  l’on  n’a  pas  de  racine  fraîche,  on  peut 
employer  la  ratine  ttehe  en  la  faisant  macérer  pendant 
vingt-quatre  heures  et  en  faisant  bouillir  I écorce  de  la 
racine  dans  Veau  de  macération  (BourgeoisV  — l'infimon 
pendant  un  quart  d'heure  de  20  grammes  ^ /leur»  de 
kousso  pufiVrwéc»,  prise  à jeun.  — L cxfraïf  éf/*éré  de 
fougère  m«7e,  2 à 6 grammes  dans  un  pain  azyme.  La 
poudiY  de  rrtcfne  tUMèehêe  maii  récente  de  fuugére  ijid/e, 
/iü  à 60  gramme»,  sont  les  meilleur*  remèdes  à employer 
contre  le  lænia. 

Ensuite,  comme  il  vient  d'être  dit,  on  donnera,  deux 
lieun*»  après.  20  h 30  gramme»  d’huile  de  ricin  faite  k 
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froid,  dans  une  laMe  de  hmiillon  gras  rliaiid  ronlenant 
une  cuillerée  de  purt'e  d'oseille  euile. 

On  peut  aussi  donner  les  prcporod'ons  d'ctain  H,  les 
perles  d’essence  de  lérébeiuliine  ou  rcssciice  i/c  Imbni- 
Ihiiif,  6 à 12  grammes  par  jour,  le  sirop  de  goudron;  cl 
Vhuile empi/rmmaliiiue  de  rfwAer((3,  le  tementunlm  O, 
les  pr^Mraliom  mrmiriclks  O et  les  subslaiices  sui- 
vantes : 

Huile  d'olive  /bu  Boire  une  livre  et  demie  par 
1 120  graninies  de  quart  d'heure  en  quart  d'Iieurc  (+) 

f Bulbes  d'abbatsjajD,  crus  ou  grillés  sur  une  plaipie  de 

fer  cl  pris  à jeun,  60  grammes  □.  (Aubert  floche.) 

Poudre  de  eevadiltv,  25  centigrammes  par  jour,  puis 
50  centigrammes  et  jusqu’à  1 gramme  pendant  huit  àdi\ 
jours  (Ifuisiie.)  (Bremser.) 

Foudre  de  powime-.i/uffe,  2 grammes.  (\  erlhof.) 

.Voi'j:  d'Aree  ouBrte/.à  à,  9 et  10  grammes  de  poudre 
dans  du  hait,  la  veille.  Purgatif  le  matin  et  pas  d'aliments 
le  soir  O (aarcley.) 

Pieroiiilrate  de  potasse.  — 25  centigrammes  par  jour 
en  cinq  pilules  guérissent  en  cinq  ousujours,  sans  régime 
spécial,  ni  purgation.  La  peau  prend  une  teinte  ictériquen. 

I (Friedrich  d'Heidelberg,  Walter.) 

Bouches  aseeiuliiMles  iPeau  ordinaire  ou  d'eau  avec  un 
millième  de  crésole.  (Bouchut). 

On  trouvera  plus  de  détails  pour  le  mode  d'adminis- 
tration de  ces  substances  aux  articles  ; PAttAsiTlsue,  — 
ANTHELMINTHiaLES,  — fiRENAtlIEn,  — FOUf.ÉRl,  — Koi'S- 
so,  etc. 

T.CNIFt;CB8.  V.  TækIA. 


TABAIIOIDES.  Excrétions  muquemses  et  fîbrincuses  de 
l'intestin  que  l’inexpérience  pourrait  prendre  pour  des 
tienias. 


TAFFETAS  D'ANfiLBTBBIIE.  Préparation  |)harma- 
ceulique  formée  d'un  morceau  de  taffetas  ou  de  baudru- 
che, sur  lequel  on  étend  une  couche  mince  de  colle  de 
poisson  ou  ichtliyoculle,  dissoute  dans  l’eau  et  l'alcool,  et 
qui  sert  d'agglutinatif  dans  les  plaies. 

Il  y a un  taffetas  d'Angleterre  rose  et  un  noir.  Oelui-ci 
ne  doit  être  employé  qu'avec  précaution  sur  les  plaies  du 
visage,  car  le  noir  de  fumée  qui  le  colore  pouvant  entrer 
dans  la  pean  pendant  que  se  fait  la  cicatrisation,  il  arrive 
quelquefois  qu’on  guérit  une  plaie  en  laissanl  un  tatouage 
fort  désagréable,  ^ 


Taffetas  aiiÿtuis. 

Coll.  .1.  

Uti  «tMfoi'iie I 

Alcnol  A 81» ' I «iO  RIAOlUJé-a. 

F.  R.  a.  Éiepdez  sur  du  laffcias. 

TaffeUts  /"ru/içtiM. 

(Remplaçant  a\  anUgcusemenl  le  taffetas  dit  d Anglelorre.) 

(>!ldi  tlé-  Ri»  frramiue«. 

rrrriMime.  IS  Id 

M. 

Faites  dissowlre  les  colles»  passez,  ajoutez  l'alcool, 
i^tendez  deux  couches  sur  baudnjf  lie.  (Boggio.) 


taffetas  vÉSIC'A]8iT.  Fréparalion  pliarniacciuique 
formée  de  taffetas  eoduit  d'une  couche  mince  de  cire,  sur 
laquelle  oo  ajoute  avec  un  pinceau  une  décoction  épaisse 
d^  écorce  de  garou  et  de  caiitliarides,  qu'on  laisse  sécher. 
V.  CaNTHAUIUES  et  V^ICATOIKE. 


•OCCNDT  xr  DRSPftis.  — V édit. 
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TAFIA.  Eaii*de*vie  préparée  avec  la  disliilaiion  des 
cannes  à sucre. 

TAIE.  V.  Kératite. 

TAILLE.  V.  Calcils. 

TALC  DE  VENISE.  (CRAIE  DE  RlUANÇON,  SaVOS  DKâ 
BOTTIERS.)  I.e  talc  est  un  silicate  de  magnésie  blanc,  onc> 
tueux,  qui  sert  6 la  préparation  de  quelques  dentifrices  et 
d'un  6/fOt»'  (if  pirtl,  inoffensif,  employé  comme  hase  de 
quelques  autres  cosmétiques. 

TALLS.  V.  Pied  bot. 

TADADÜV.  Pulpe  rougeâtre,  acidulé,  du  fruit  des  la- 
mariniers,  appartenant  a I.t  famille  des  légumineuses 
(fig.  673). 

; Celle  pulpe  se  donne  comme  laxatif,  en  (iécocfinn,  à la 
dose  de  5Ü  grammes  par  litre  d’eau  O,  et  l’on  fait  une 


consen't  qui  se  piTnd  dans  le  même  but,  à ta  dose  de  20 
ou  60  grammes  (T). 

TAHABI9H|L'E.  Fruit  du  tamarinier,  arbrisseau  de  la 
famille  des  poriulacées,  dont  l'écorcc  aoiére  et  astringente 
est  douée  de  proprïélé.s  toniques.  On  dit  que  ses  feuilles 
piquées  par  un  insecte,  le  Coccus  ;na/im'p/<j*rLS,  sécrètent 
une  matière  muco-so-sucréc,  analogue  à la  manne. 

TADADVA^Y.  Fruit  mucilagineux  amylacé  d’un  arbre 
inconnu  des  Indes,  que  Dorvauit  croit  être  de  la  famille 
des  rosacées,  et  auquel  on  attribue  la  propriété  de  guérir 
les  entérites  chroniques  les  plus  rchelles  Q.  On  l’adroi- 
nislre  en  pondre,  à la  dose  de  2 à lu  grammes. 

TA.DI\IBR  (Sceau  de  NoTnE-llAME).  Plante  de  la 
famille  des  asparuginées,  dont  la  racine  tubéreuse,  Acre, 
est  employée  à l'intérieur  comme  puqtative.  dans  les  hy- 
dropisies  □,  cl  à l’extérieur,  râpée,  en  cataplasme, 
comme  résolutif  dans  les  contusions  t~l. 

TAnPO\KENE\T  DE4POSHKM  KA8ALE».  Le 

luniponnement  des  fosses  nasales  est  une  opération  qui  a 
pour  but  d'arrêter  les  épistaxis  en  retenant  le  sang  dans 
les  fosses  nasales  cl  en  le  fai!^anl  servir  pour  ainsi  dire  à 
la  compression  des  raisseaux  qui  donnent  du  sang. 

II.  — U 
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On  ne  s#  sert  plii!;  niijonnnmi  <l<*  la  ilo  Ralloc  que 
t|uaml  on  li  a poinl  A w iH^posilion  la  p»‘lolc  h tamponnp* 
ment  de  Gariel. 

Pour  faire  le  iamponnemeiit  avec  )a  pelote  à air.  l’am- 
« vu!»*  est  inirailuite  avee  un  stylet  dans  In  narine 


Fil.  Oît.  — P«M»  t 
Wüio  d* 


Fig.  U*S.  ~ SoatU  di  llfllnr. 
A,  b.  gond*  dont  on  Uil  «âiliir 
Il  rciMn.—  Tig»  fi^rriiHt  • m*« 
iMrovr^r  i«  rvtvotl, 


et  pouAséc  jusqu'au  pliarynx.  On  dilate  l’ampoule  avec  l’air 
contenu  dans  le  soiifllet,  on  empt^che  la  sortir  do  Pair  in- 
troduit dans  Pampoule  plact^c  dans  le  ne*  att  moyen  d'un 
petit  robinet.  On  tire  sur  la  lifçc  et  on  In  fixe  ù un  hour- 
donnel  de  cliarpic  placé  à l’entrée  de  la  fosse  nasale. 

Pour  faire  le  tainponnemenl  0X60*10  sonde  de  Belloc,  on 
passe  une  anse  de  !il  dans  l’œil  de  la  partie  terminale  du 
ressort,  on  introduit  la  sonde  ferntée,  le  bec  totumé  en  bas 
dans  la  narine,  on  pousse  la  lige  R (fig.  b75);  le  ressort 
vient  s’engttger  derrière  le  voile  du  palais;  on  saisit  un 
lies  chefs  du  III  avec  une  pince  à pansement,  on  ramène 
l’autre  chef  par  la  narine  avec  la  soiidede  Relloc  refermée 
pour  mieux  res.sorlir  par  la  narine,  l'n  bourdonnel  de 
charpie  est  attaché  -sur  le  fil  qui  j)fts.se  par  la  bouche,  de 
manière  qu’il  reste  un  bout  de  fil  libre  pn».sant  par  lu  bou- 
che ; on  lire  sur  le  fil  qui  pa.sse  par  le  nez  ; le  l^urdonnei 
do  charpie  est  arrêté  à l’orifice  postérieur  de  la  fosse 
na.sale.  Ün  place  sur  le  fil  qui  pa.sse  par  le  nez  un  second 
liourdonnol  de  cltarpie  qui  bouche  la  narine.  (Juaud  l'hé- 
morrhagie  est  arrêtée,  c’est-à-dire  vingt-quatre  heures 
aprè.s  PupplicatioD  du  lamponnomenl,  le  lil  qui  reste  dans 
la  bouche  sert  h retirer  le  bourdonnet  de  charpie  posté- 
rieur, après  que  l’on  a enlevé  le  bourdonnet  de  charpie 
n lérieur. 

Des  pelotes  de  caoutchouc,  à compression,  le.s  bour- 
donnets  de  charpie,  ne  doivent  pas  être  trop  gros,  parce 
qu'il*  exercent  une  compression  douloureuse  sur  le  larynx 
et  les  nerfs  pneumogastriques  (Diday).  Si  un  bourdonnet 
de  charpie  était  avalé  on  donruTail  un  vomitif,  ou,  si  le 
hounlonnci  était  avalé  depuis  longtemps,  un  purgatif. 


l.of'qu’on  n a pas  de  soude  de  Belloc,  une  sonde  ih* 
gomme  à l'œil  de  laquelh*  est  fixé  un  fil  comme  sur  la 
sonde  de  Belloc,  dans  laquelle  est  passé  un  mandrin  courbe, 
peut  servir  pour  introduire  le  fi!  qui  doit  supporter  les 
hourdonuets  de  charpie  postérieurs.  La  sonde  est  conduite 
jiiîMtue  dans  rarrière-caviié  des  fossc.s  nasales;  on  relire 
le  mandrin  en  poussant  la  sonde,  dont  le  bout  se  recourbe 
dans  la  hmiche  comme  la  !<onde  de  Ikdloc  (Berthcrand).  et 
l'on  termine  le  tamponnement  comme  avec  rinstnimenl 
de  Belloc.  On  peut  «e  servir  simplement  d’une  sond<‘ 
molle  sans  mandiSn,  jwussée  par  lan.arine  ; elle  est  reprise 
dans  le  pliarynx  avec  une  pince,  on  iiiliiclie  le  fil  au  bout 
de  la  sonde,  le  111  est  ramené  par  la  n.'irine  cl  roplralion 
est  continuée  comme  ci-dessiis.  — l’n  condom  introduit 
vide  dans  les  fosses  ua.sales  et  distendu  avec  de  l'air 
(Miquel  d'Amboise)  ; — le  rliynobion,  composé  d'un  tube 
k l’extrémité  duquel  est  fixée  une  petite  *Vcssie  qui  est  in- 
troduite vide  et  que  l’on  distend  avec  de  l’air  (.Martin 
.Sainl-.Ange),  sont  îles  procédés  analogues  aux  pelotes  a 
air  de  Gariel.  cl  qu’on  peut  employer  à défaut  de  ce.s 
dernières. 

T»m|M>iiMen>eiil  da  rertana.  V.  CANCER  DU  REi'TI'V. 

T«lll|K>nn«iiicflt  da  V.  AccOfi'.HEMENT,  DÉI.I- 

VRANCF.  [Uhnorrhiijit'  comp/f/aowf  h). 

TAN.  Écorce  de  chêne  finement  broyée,  employée  poul- 
ie tannage  des  pi'auv,  et  dont  on  se  sert  en  thérapeutique 
pour  faire  une  décoction  (30  grammes  par  litre  d’eau), 
utilisi'e  en  irrigations  vaginales,  contre  la  leucorrhée  [3. 

TAN.USIR.  {llEniiE  AUN  VERS).  Riante  de  la  famille  des 
sj-nanlliérées,  dont  les  fleurs.  très-mN)inatiques  et  auiéres, 
se  donnent  comme  antispasmodique  et  comme  vermifuge. 

On  les  administre  : en  poM/D*c,  2 à h grammes  dans  du 
miel  ou  dans  du  pain  aime;  — en  vtfiuvm,  à à 8 gr. 
par  litre  d'oau,  et  contre  les  oxyures  du  rectum,  — en 
/(4i'eme;i/,  à la  dose  de  l.^  à 30  grammes  par  litre  d eau 
m.  I,a  tanaUie  sc  prescrit  également  contre  l'hysléiie  et 
dans  la  goutte  (~~L 

TANNATR9.  Sels  que  l'on  produit  avec  le  tannin  ou 
aride  lanniqiie,  et  les  bases  solidifiables. 

On  a préparé  un  tomate  dr  fer  contre  la  chlorose  RI: 
— un  <(4«wafc  de  ffuinine  contn*  les  fièvres  [3  » ““  '*** 
unie  de  ptotnh  pour  sécher  les  plaies  (3;  — un  Dimmb' 
de  zinr  pour  collyre  astringent  (3;  — un  tannnte  de  6i.s- 
muth  contre  la  diarriiée  (3,  mais  ces  remèdes  ne  valent 
pas  ceux  auxquels  on  voudrait  les  suh.slituer. 

T.lNNE,  Petite  tumeur  formée  par  l'accumulation  do 
la  matière  sébacée  dans  les  follicules  de  la  j^au  ou  à la 
racine  des  poils. 

Il  suffit  d’une  pression  bien  faite  pour  évacuer  riiumeur 
sébacée  des  tannes  et  les  faire  à jamais  dispandtre. 

Oiiand  les  tannes  sont  trop  volumineuses  pour  être  gué- 
ries par  une  simple  pression,  il  faut  les  inciser  au  sommet 
et  presser  leur  contenu  au  dehors.  V.  Kystes  sébacés, 

TANNIN.  V.  Acide  tannique. 

TAPIOCA.  Fécule  du  manioc.  V.  ce  mol. 

TARANP-SCHIT.19.  A NAIRS  (EnuADINF.  InFKRIEL’RF., 
Susse).  fiOOO  métrés  nti-dessus  du  niveau  de  la  mer. 
Température  moyenne  de  la  saison,  10  à 12  degrés  Réau- 
niiir.  Durée  de  la  saison  : du  13  juin  au  17  septembre. 
fioiirccB  Kuciits  et  Emerila.  — Acide  de  sodiun;  le  plus 
fortifiant  en  Europe  (parties  combinées  de  Vichy  et  de 
Kissingen),  contre  l’obésité,  Ie.s  maux  des  organes  digestifs. 
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lajaiTjiç  dVslomac,  h;'morriioi(lcs,  maladies  du  fuie,  cal- 
l'Uls  bdiaires,  malailies  de  la  vessie,  gravelle. 

|-Ource  Boniface.  — Ferrugineuse,  efficace  contre  les 
paies  couleurs,  I .ippauvrisscinenl  du  sang,  la  débilite. 

Un  )•  donne  des  bains  alcalins  cl  ferriiginenv. 

TABEvrwgie.  Névrose  mentale,  convulsive,  spora- 
(lif|iie  ou  épidémique,  engendrée  par  la  piqdrc  de  la  taren- 
tule ou  d un  inseeie  quelconque,  et  même  sans  piqûre 
d aucun  animal  parla  seule  inlluence  de  l imitation. 

. lacenlisme  est  une  névrose  épidémique  du  \v*  et  du 
\V|  siècle,  aiijourd'liui  inconnue.  caraclérissV,  soit  nar 
une  inslesse  et  une  mélancoliée  profondes,  soit  par  une 
irrésistible  envie  de  danser,  facilement  satisfaite  et  iKiusséo 
jn.squ  à I épuisement.  ' 


T**!*?"*"*^"'^  •^pécalion  qui  a pour  but  de  re- 
médier 41  eelropion  (V.EcTnoHos  et  ÜLÉflunoeusTit; 
ou  de  fermer  les  paupières  pour  empéelier  l>il  découvert 
« ôlre  lofliience  par  le  froiiî, 

\ crneuil  pense  que  la  tarsorrliapliie  peut  remédier  à des 
ectropions  mêmes  graves.  Il  ne  détruit  pas  toutes  les 
adhérences  des  paupières  entre  elles,  même  quand  le  tissu 
modulaire  semble  avoir  épuisé  sa  rétraction.  Cela  fait  une 
ouverture  palpébrale  irrégulière  mais  préférable  à un  ce- 
tropion;  ajoutez  à cela  que  les  blépharoplasties  olfrent 
plus  de  dangers  que  la  larsorriiapliie. 

TAMTBATp.  Sels  engendr.-s  par  l’union  de  l'acide 
arinqiic  avec  les  bases.  Plusieurs  ont  une  grande  iiiipor- 
lancc  llierapeutiipie.  Ce  sont  : ' 


1 I.CS  larlmlrs  fer,  comprenant  le  Inrlratr  de  prot- 
• Oÿdv  de  fer,  insoluble,  puis  le  fnr/rote  de  wrùxude  de 
fer  tres-soluble  ; le  Uirtrate  iimmoniacal  soluble,  emplové 
d.ins  la  ridorase,  compliquée  d'hystérie,  .4  la  dose  de 
.40  centigrammes  .4  4 grammes  (l'ioinel)  O,  et  enfin  le 
tnitrale  de  fer  et  de  polmse,  également  soluble.  Viennent 
ensuite  : le  Itirire  ehtdybé,  qui  sert  h préparer  la  teinture 
de  Mars  tartarisée  et  se  pi-escril  dans  la  chlorose,  à la 
dose  de  1 à 4 grammes  EJ;  l'earlmil  de  Mars,  employé 
ii.ins  les  m6mcs  circonslances,  elc. 


2“  Les  tartrates  dépotasse,  comprenant  le  laiiraïc  acide 
ou  /.itartrate  dé  potasse,  ou  encore  eeème  tie  Uirtrc  peu 
'ioluble,  jadis  employ*^  à 8 ou  10  grammes  par’jour 
comme  acide  rafralchisMnt,  cher  les  personnes  conslipi^es 
E,  cl  à 30  grammes  comme  purgatifs.  l*our  en  aug- 
menter la  solubilité  ou  y ajoute  une  partie  dacide  borique 
pour  quatre  parties  de  srl,  ce  qui  forme  la  cr^me  de  tartre 
Sidtdde,  préférable  à l'autre.  Il  y a en  outre  le  tartrate. 
ueutrt'ilc  p<)la.sso,  Irés-soluble,  quelquefois  emplové  comme 
purgatif,  à la  dose  do  20  h 30  granimes. 

3®  Le  tartrate  de  potasse  et  d'natimoine  ou  émrtôiHe 
V.  ce  mol.  * * 

ft®  Le  tartrate  de  prdasse  et  de  enivre  ou  €Hpro~potassi>fue 
ou  tiquenr  de  Jhinesn  W.  Celle  préparation  n’csl  employée 
on  médecine  qu’à  titre  de  réactif  de  Turine  pour  recon- 
naître la  glycosurie  ou  diabète,  ains  ce  but  on  fait  l>oaillir 
dans  un  tube  trois  parties  de  tartrate  pour  une  partie 
d’urine,  et  s’il  va  dé|xH  immédiat  d’ovyde  de  cuivre  range 
ou  jaune,  c’est  que  l’urine  renferme  du  sucre. 


5"  Le  tartrate  de  potasse  et  de  sotuie  ou  sel  de  Seignette 
jadis  irés-cmployé  en  solution  dans  la  limonade  comme 
purgatif,  à la  dose  de  30  grammes. 


T.4RTBE  DENTAIRE.  Dépôt  phosphalique  jaunôlre 
plus  ou  moins  dur,  de  la  couronne  des  dents,  pouvant 
s’étendre  h leur  surface  cl  enflammer  les  gencives.  Il  sufQi 
de  se  nettoyer  le.s  denU  tous  les  jours  avec  une  brosse 
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|^Oll^  l’empéclier  de  se  produire,  et  s’il  existe  on  l’enlève 
avec  la  pointe  d'une  languc'de*carpe.  V.  Dents. 

Tatoeage  (AmDENTS  Dt:}.  Le  tatouage,  liabiludo 
vulgaire,  originaire  d’Orient,  répandue  encore  dans  le 
peuple  et  chez  les  matelots,  a pour  effet  de  produire  des 
I ricatrices  colorées  par  la  piqûre  de  la  peau  qu’on  re* 
couvre  ensuite  de  matière  colorante. 

Ce  n est  pas  impunément  que  des  corps  étrangers  colo- 
rés, encre  de  dessin,  carmin,  bleu  de  Pnis5U',  poudre  ù 
canon,  Tcnuilion  ou  autres  substances  colorantes,  sont  in* 
traduites  dans  la  peau.  I,es  ganglions  lymphatiques  con- 
tiennent de  ces  matières  colorantes  qui  y ont  été  amenées 
par  ab.sorption,  et  il  y a des  engorgemeoU  ganglionnaires 
consecutifs.  Les  plaies  faites  pour  le  tatouage  avec  des  ai- 
guilles peuvent  être  l'occasion  d’érysipèle,  d’nngioleucito 
et  d’adénites  (Hutin,  E.  !lerdion)(Y.  Cif.ATiuc»s  colorém). 
Il  y a quelquefois  de»  accidents  septiques  qui  sont  dus  à 
I usage  d’io6lrument.s  sales  et  qui  peuvent  causer  des 
gangrènes  locales  qui  ont  exigé  l’amputation  et  ont  été 
parfois  suivies  d'infection  purulente  (E.  Uerrhon), 

TAXtn.  V.  Hernieb. 

TE1G?VES.  Les  maladies  du  cuir  chevelu,  quVnlre- 
tiennenl  la  présence  de  parasites  végétaux,  tels  que  l’.lcAo- 


Fi?.  O'^i,  ~ i kcTc»  Ae  farii*,  vn  « un  «1«  .10U  itidmcin>ii 

(Buiii).  "1.  Hnnn»  du  rwv«a,  «Ifpiurru  <ln  mi  ri^ul^,  — 3.  R«<n- 
nriNMit  <t«  U fvaAlte  Mi{>^niênN>  de  in  e«|>Mile.  — 3.  Bo«i(ad  rouvert 
de  — 4.  FihriH  loniritiidinBtr»  «le  U lifv  et  «jKim 

dans  ialrrTAllof . — 5.  S|>nrntr«  iml^a  «ar  In  frnrtio  mitvtouue  ri 

Ir*  (•nnUétr  U O,  l'plii  ernapn  d*  «|>orPi«Mr  l«  rvnflêiarBt d« 

U Mvhp.  — 7.  i>pon«ip«  Mir  l«  Iwititon . 

Fîk.  077,  — CJirTPU  dr  jvriftdr  (Pn<in).  — 1.  P«rti*  iafi^ 

rimr*  dp  In  li|tP.  — I.  itnrinn  4ii  rtM\ru,  d^Miaillèo  dp  «a  rap»o|o, 
— • S.  npnflpBPnt  «pMrAMlBl  4p  ta  partir  loli^nriirp  <l«  ta  lifp, 
par  la  •liUtalinn  Pt  rioeurralinB  (!•••  fiiipM  toaKitndinatPi  PBirr 
|po(|ibrfl*f  oa  appfroit  dpi  «pnpp»,  — 4.  pnii  ||mqpp  dr  fpnrwn  anr  ha 
dra  p«MiV«  dr  I*  li#p.  — i.  ftaptarra  dp*  loticitadlaaW  *nr  nu 
Miat  lin  rcbUpsirBl  fphi-n^tUI  de  U ti^.  — 0.  Sperm  du  rptifl-meM 
dr  la  ligP. 


rùm  Schanleimi  (fig.  547,  548,  549),  le  Tricophyto» 
tormirans  (6g.  550  et  554)  et  le  Mirrosporon  fiirfur,  «ont 
des  teignes  ayant  chacune  son  aspect  dilTérenl. 


Dioliéiodl  Ci  - 
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Les  tciirnps  sont  gén^rnlemenl  ilécriles  sous  les  noms  i f^hyton  et  du  M»emsj>orOT*  ^«rfur,  apportées  por  le  contact 
de  Porrttfo  favosn  el  de  Porritjo  decalmns.  V.  rcs  moU.  d’un  objet  sali  ou  par  un  courant  d air  olmosphéri(|ue. 


Il  y a quatre  espèces  de  teignes,  la  /îu»  «se,  la  ionsn- 
rallie^  la  d^oilt  uute  et  r«r/irom«6  «-se,  et  elles  sont  d’un 
aspect  tellement  dilTéi*enl  qu’il  est  impossible  de  les  con- 
fondre. (Bazin  ) 

1**  Telfae  ou  r«vu«  OU  Arli«rioil 

lel»L  Des  godets  jaunâtres,  infects,  plus  ou  moins  lurgi  s, 
fonnés  d’une  matière  solide  et  friable,  reposiuit  sur  le  cuir 
chevelu  érodé,  au  milieu  de  cheveux  décolorés,  amaigris, 
SC  réunissant  quelquefois  les  ims  aux  autres,  pour  former 
de  lai'ges  plaques  terreuses  el  entraînant  à la  longue  une 
alopi‘cie  détinitive,  caractérisent  la  teigne  favciise. 


>«.  6?B.  iPMitiÉiit  .W  •!>«•*«.  Je* 

4^<  «püfiiljf  • rt  J*»»  imii'iltr*  l <à**‘**)'*“  t-  l- 
ruioo  t+inii*»,  — 3.  3,  3.  T«||»-»  .jM.mUirrt.  — 4. 
lin  blufwnt.  — 5,  6.  FilaioeiiU  1ii1>emik‘iii  r^iini*. 


2*  Tei<B«  ou  TrIcophTtoB 

Une  surface  arrondie,  noirélre,  plus  ou  moins  chagrinée 
sur  un  point  du  cuir  chevelu  enlièromenl  dépouillé  de 
cheveux  comme  par  la  tonsure,  pouvant  durer  trés- 
longtcinps,  mais  n’omenanl  jamais  la  calvitie,  caractérise 
la  teûjjte  touUmU-. 

3**  et  Telsne  déMlvante  e<  «vlirBauiteiMe  ou 

■icr*«poron  forlor.  (juand  on  voit  les  cheveux  tomber 
sur  dilTérenLs  points  sans  aucune  maladie  du  cuir  rhevelu, 
et  que  la  peau  du  crüne  reste  glabre,  lisse  el  brillante, 
on  doit  reconnaître  la  tciyfie  décoiriimh'  ou  pvladet  cl  si 
on  ne  l’arrête  pas  à temps,  il  en  résulte  une  alopécie 
définitive.  Lorsqu'en  même  temps  la  pemi  est  décolorée, 
c’est  la  teigne  achromuteusf. 


Fi«.  680.  - C»ieT*ii  e««i  J ,.r..v.u*ut  .!«  p*rue« 

— 3.  lHiiloa.  — 4.  l.it.KiliMiin»l.f»  <;nl«  l«■H|^l*•UM  “'J*’*"*  _ 

— 5.  Slrii-»  — 0.  SptM'ii**' 

7.  Spoml»-»  »ur  lu  Iwmnu. 


r U «ourhi».  — 


La  teigne  tondante  n’est  pas  autre  chose  que  Vlierpes 
tonsuruna  ordinaire  de  la  peau,  place  sur  le  cuir  chevelu, 
où  il  coupe  les  cheveux  nu  niveau  du  donne  comme  dan.s 
une  tonsure  circulaire  fuites  avec  le  rasoir. 


liai.  __  l'an^plU*  Je  U ]H»iW‘»*ri:  Uanfli"  «k*  ftrfur 

ûiii  K«>*1  br..r*fk-  l'hirr»»  Innnirput,  Titn  an 

— t.  — i.  Sfwnil«  rvimio*.  — 3,  3.  Inlw* 


► 079.  — Pam-IU  J«  (.fiuftii^  UvirOM-  Ji*  r,UAffW»ii,  «n 

mi(To«i'o{w  jHiuini.  — 1,i  t.  S(>i>nik*  itoW)..  — S.  .'‘porulr*  rn 
— 3.  TmU<  foiipi*  J«-  spufttk»  r«ua»-M  |«nt  « Iwnt. 


Toutes  les  teignes  sont  contagieuses  et  transmissibles, 
à l’aide  des  semences  invisibles  de  rdcAi.r/ow,  du  TWeo- 


Dans  les  teignes  il  y a toujours  maladie  de  la  peau,  qui 
est  érodée  ou  ulcérée  avec  sécrétion  épidermique  ou  puri- 
forme,  maladie  du  follicule  pileux,  rempli  par  le  cham- 
pignon parasite,  el  enfin  maladie  du  poil  qui  devient 
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gn!»àlre,  ca^^iit,  \m'  de  son  cotilacl  avec  le  [m- 
rasite. 

La  teigne  faveuse,  beaucoup  plus  que  la  tondante  ou  la 
décalvanle,  produit  sur  la  tête  des  éruptions  sncondaii*es 
d*impéligo  ou  d’eczéma,  dont  les  sécrétions  s’altèrent,  et 
forment  des  croûtes  plus  ou  moins  épaisses,  à l'étal  de 
plaques  irrégulières  ou  de  petits  grains  situés  à la  racine 
des  chcvcu):. 

Les  poux  sont  les  compagnons  ordinaires  du  favus  ou 
teigne  faveuse. 

L’impétigo  et  l'eczéma  du  cuir  ebevelu  sont  souvent  les 
causes  de  la  teigne  en  serrant  de  gangue  au  développe^ 
ment  des  parasites  qui  pénétrent  plus  tard  dans  les  folli< 
cules  pileux  et  dans  les  poils. 

Le  pityriasis  produit  quelquefois  sur  la  jTeau  des  sécré- 
tions dans  lesquelles  germent  des  spores  et  des  tubes  d’é- 
pidennopliylon. 

La  teigne  faveuso  et  les  éruptions  impétigincuscs  qui 
l'accompagnent  si  souvent  déterminent  toujours  un  peu 
d'angioleucile  et  des  adénites  auriculaires  ou  occipi- 
tales. 


K«.  m.  - P.«l  An  meninn  H«)it  la  d#rniere  fi^mU  d»  U 
t<MK«i'ai«l»  (Battu).  — i.  Flupmre  d#  IVitréoiit/  •ii(>t*nmrr.  — 
S.  Rafititn>  il<-  IVxtr^niM  mfért«itr«.  — 3,  3,  3.  Tiiaiqo»  ^pidamlqa* 
— 4.  <àaln«  oa  cDrcU>|>p«  •poraUira  d»  U tiÿ*.  — &,  5.  Cbaine  de 
apotv*  lmbo|>hjrt«f, 

l’ia.  6A3.  — poil  Jo  larnlaa  «■slmt  <U  la  rirronfèraoca  do  iiU/^oot 
harpoti^ni*»  (Batia).  — 1 ol  S.  Parlio  infSrinira  de  U tin  et  ra- 
oiiM!  du  pmi  dO|Mi«irra  de  la  eapanW.  — 3.  Stnea  tran>T«r*e».  — 
4.  BrnOeukrBt  napifora.*  de  la  «ourbe.  — S.  3,  Buptura  «laaliltrea  in» 
careéei  aur  le»  Imrd»  du  reaneiami  radieulait*.  — 6.  Partie  roB» 
traie  ou  ai^iillairt  de  U Un»  — 7,  7.  Rnptura  dn  pail  atipna  du 
bofllnn  de  la  raeine. 


Il  faut  plusieurs  mois  et  souvent  plusieurs  années  pour 
guérir  les  dilTérentes  espèces  de  teigne. 

La  teigne  tondante  {teul  guérir  seule  sans  produire  d'a- 
locépie,  mais  le  favu»  et  la  teigne  décalvantc  ne  ctnoient 
de  faire^les  progrès  tant  i|u’il  y a des  ebeveux  sur  la  tète, 


I et  ils  ne  guérissent  qu'en  produisant  la  deslnictioti  des  fol- 
I licules  pileux  et  la  chute  ilénnitive  des  poils. 


tig.  0H4.  — ParcriU  Ja  «raaatt  paratitairv,  oatraitr  d'oa  |alma«t» 
Terairalor  Jalaut  do  dix  aua  al  rtonro  do  tout  ttaitonitot  (Raaîu).  — 
1 . Caliula»  éptUi^lialei.  — S.  Sporet  «le  IVpidvraiopbyloa.  •- 
3.  Ütainct  do  apotoa.  — 4.  Tnliea  ot  •poraa  aux  ritr^nutoa,  — 
a.  Tuboa  «an*  a|x>re«. 


Fiff.  nas.  — CJioron  rxtrait  iTiiiM  platane  <U  Irt^ao  Mntnraala  (Bixia). 
— 1.  TiRo  dn  clM>re«.  — S.  FiWM&it-  mp^riottra  roiapaa.  — 3. 
Ir^itp  lal^ieiua  casaôe  au  airoau  do  U peau.  — 4.  Fibru»  Inaihtii- 
«tiiulra  4oari«^  et  briaéo*.  — ■ S.  Sporoa  iabitraut  ta  tÎRe. 


Thtrajientitfue.  — Contre  les  teignes  il  n’y  a qu’un  l>on 
moyen  à employer  pour  le.s  guérir  et  pour  conserver  les 
cheveux,  c’est  rf|jif/it«wi  jwir  h ca/of/e,  moyen  abandonné 
(V.  Calotte),  l’c/nM/ionnivc  les  doigts  (procédé  des  frères 
Mahoii)  et  ré/n7«rioH  <nw  une  pt«<:e  accompagnée  de  lo- 
tions parasiiicides.  (V.  ce  mot.) 

On  pratique  l’epiVaftV»»  d l'aùle  de  In  cu/ofle,  en  cou- 
pant les  cheveux  avec  des  ciseaux  et  en  appliquant  sur  les 
parties  mal«tdes  des  bandelettes  de  toile  agglulinative 
qu’on  relire  au  bout  de  quinze  jours  en  arruchanl  les  che- 
veux; mais  ce  moyen,  très-efTicace,  est  pareillement  dou- 
loureux, et  l'on  ne  doit  le  mettre  eu  usage  qu'en  ayant  re- 
cours à l'ancstliésie  chlurofurinique. 

Pour  pratiquer  réjii/u/ion  m-ec  les  doigts^  on  coupe  les 
cheveux  et  l’on  frotte  le  crâne  avec  une  poudre  de  chaux  et 
de  charbon  (V.  le  FoRHtuinE.)  On  arrache  les  cheveux 
dans  le  sens  de  leur  insertion,  en  ayant  soin  de  graisser 
ensuite  le  cuir  chevelu  avec  de  l'axonge. 

L’ojuhifto/i  <nyc  la  pinre  (Bajin)  se  fait  lenlcnient  par 
degrés  en  arr.ichanl  les  cheveux  malades,  selon  leur  in&ei'- 
tion  sur  le  cuir  chevelu,  dans  une  étendue  de  1 centi- 
mètre qu'on  lave  avec  mie  s/olution  de  sublimé  ou  ceuricme, 
et  l’on  recommence  ensuite  à épiler  jusqu'à  ce  qu’on  ait 
dégarni  une  surfât^  de  5 centimètres  toutes  les  parties 
malade».  Oliaque  jour  on  graisse  la  tête  et  l'un  épile  de  la 
même  m.anièro.  Au  bout  d'un  mois,  on  recommence 
l’opération  sur  les  poils  follets  qui  reparaissent  à l'endroit 
épilé.  (Voyez  le  fohmi  uihf.  ue  la  TEin.NE.) 

Pour  bien  faire  répîlation,  il  faut  d'abord  couper  les 
dieveux  rasavec  des  ciseaux. 

Dans  la  teigne  faveuse,  l'épilation  se  fait  assez  facile- 
ment, les  rheveuv  maladi  f»  ayant  conservé  une  certaine 
longueur  ; mais,  dans  laU’igne  tondante,  le»  cheveux  étant 
coupés  par  la  maladie  à la  Mirfaco  de  U peau  du  crâne,  il 
* est  plu.s  facile  de  les  prendre  avec  des  pinces.  Il  en  est  de 
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inôinc  dniis  lu  leigne  il6calV(iiUe,  où  il  n'y  a que  du  puil 
follet  sur  les  parties  dégarnies.  Cepeudant,  mulgru  ces  difti- 
ciUtés,  l’épilation  est  encore  le  meilleur  moyen  à mettre 
en  usage.  — Dans  ces  deux  derniers  cas,  il  est  d’une  exé- 
cution plus  dilljcile,  mais,  arec  de  l’adresse,  on  peut  l’em- 
ployer avec  sqccès. 

Si  la  peau  du  crànc  enflammée  était  trop  douloureuse, 
il  faudrait  y appliquer  tous  les  jours  l’/imTc!  tkcafk  et  at- 
tendre une  semaine  avant  d’épier. 

Les  lotions  parasiticides  combinées  avec  répilalion, 
sont  nécessaires  pour  agir  sur  rinléKeur  des  follicules  pi 
leux,  dont  on  vient  d'arrucher  le  poil  afin  de  détruire  le 
parasite  et  de  l'empécher  de  reparaître  sur  les  nouveaux 
cbeveux. 

Les  impétigos  et  les  eczémas  du  cuir  chevelu  qui  simu- 
lent la  teigne  se  guérissent  très-bien  sans  épilation  par 
les  appliquations  quotidienne  de  goudron  végétal  pur  ou 
de  pommiulcs  et  de  glycérolés  au  goudron. 

On  guérit  quelquefois  la  teigne  par  des  applications 
topiques  sans  épilation.  Ce  sont  des  moyens  empiriques 
indiqués  dans  le  formulaire  ci-joiot  et  dans  l’article  Par.\- 

SITISME. 


PORMULAmE  [lE  U TEIONE. 


Jlé/un^t' confre /u  teigne. 

anir « 60  BnuosM. 

tUuir*  . .............  n*0. 

Mêlez.  Pour  frictions  tous  les  soirs  Q.  (Ulaud.) 
Pomnuide  de  suie  cotün  la  feigne. 

AiMicf StMj  BnintBot. 

ra  pouiliT  loipaipabU ^pO  iJ. 

Cu^Miala  |ft>U*M fO  hI. 

Soumettez  pendant  vingt-quatre  heures  à une  douce 
chaleur. 


Mode  d'emploi.  — On  coupc  les  cheveux;  on  recouvre 
la  tête  d’un  catapliismc  ; on  la  lave  avec  la  décoction  Je 
suie  (30  granmics  par  litre  d’eau},  puis  on  la  recouvre  de 
pommade.  Il  faut  quinze  à vingt  jours  pour  In  guéri.son[3 
Pommade  contre  la  feigne. 


o«>ile  riMp«  d*  ismwre, 
eArWiulr  de  K«u<le  »et.  . 

FIfiir  ilo  wiutr* 

itiilicte  ils  lîM 

TotLi« 

A*VB^.  . ........ 


}“ 


10  grcnniÉe*. 

io  hI. 

a ij. 

i Mi. 

(t:>  id. 


Mêlez  exactement.  Enduire  le  !»oir  les  parties  mala- 
des avec  cette  pommade,  et  les  laver  le  lendemain  avec  de 
Peau  de  savon  chaude  (Pinel.; 


Topùpte  on  iH/mmade  iks  frtru  Mahon. 


AsMitn W icraomv*. 

Sasde  du  mnunftnr 1&  id. 

Cbui  éteiute.  10  id. 


Mêlez  exactement. 

On  dit  que  cette  analyse  n'est  pas  tout  à fuit  exacte.  — 
Quant  à la  poudre  qui,  avec  la  pommade,  complète  le 
Umtemeni,  en  voici  la  formule  d'après  0.  Figuier. 


Poudre  dc$  frérei  Mahan. 

Ofedre*  d«  Im*  nfffif. 100  cruan»*, 

Ckarimn  SO  id. 

On  fera  varier  la  quantité  de  charbon  suivant  l’alcalinité 
des  cendres  et  la  susceptibilité  des  malades.  On  saupou- 
dre chaque  jour  la  tête  du  malade  avec  cette  poudre. 
Épilntoin  de  Plenck. 


l-iuux  au  {•ouiLiv.  ta  {fruoinrt. 

Auiutan  en  |>nuare 40  id. 

>nHnn‘  d’iw-irnir  pu  [><i«dr« . A M. 


.Mêlez,  et,  aVcc  -uflUauie  quantité  d'eau,  faites  unr 


pâte  molle,  que  vous  appliquez  sur  la  |>arlie  que  vous 
voudi'ez  dégarnir  de  jKiils 

Lotion  dite  de  Barlotv. 

S«\'4>u  blaop 10  kl. 

Triturez  le  tout  ensemble  dans  un  mortier  de  porcelaine, 
et  ajoutez  : 

Eaa  de  rtuns.  SM  granaK*. 

S’emploie  en  lotionjO- 

Pommade  soufrée. 

S'Mitf*  ittbliuA  et  Uvé.  lis  gnuuM*. 

Axuofe. *JT0  id. 

Mêlez.  Pour  frictions  n. 

Pommade  de  soufre  H de  ckarbotu 

ClMrtMB  «■  poudre.  ............  10  çrMnnie* 

.■«•Mifre  •ablioiA.  80  id. 

.Vsotife.  50  id. 

Miîlcz.  {Bielt.) 

Pommade  wiUre  la  teigne. 

J.  toi.  f.lrtri.. 1 

l'ieiir  de  eonlr*. 

50 

OMTPMUtC  <l«  pnUtM f 

Mêlez  et  incorporez  : 

*00  pramia**. 

Enduire  la  lèlc  avec  C45  mélange  le  soir,  laver  avec  de 
Peau  de  savon  le  lendemain  malin,  et  continuer  ainsi  jus- 
qu’à guéh&ou. 

Pommade  de  Banyer, 

Lith«rje. W pi-aaiBle*. 

‘ ( ‘1  “ ^ '’*■ 

TrrAbîrathiM  J«  XVoUe . id. 

AuiBBe.  1000  id. 

Mêlez.  Pour  frictions.  La  dose  est  de  10  grammes  par 
jour. 

Pommade  de  crêosok. 

M g«»iUe*- 

U>td«  d«  liiw.  * frtmtiM».  % 

Aiwif* 50  id. 

F.  S.  a.  Employée  contre  le  favus. 

Pommade  de  j>oivre. 

PiHTî*  «A  pondre 8 gTâ«UB»f. 

Axunga. 90  M. 

Mêlez.  Dans  le  favus.  (Cazenave.) 

Pommatte  alcaline  contre  ta  teigne. 

l'ttUtiie  da  10  ?»«««. 

.XxoBZn.  • • *0  id. 

Frictions  malin  et  soir  EJ.  (Lemonlagnor.) 

Pvwimm/c  errosotre. 

ponHb«tle  d«  rréoBate. ^5  coBlîgm«nu  ». 

Ihlrt  50  id. 

KnaeBrr  Je  citron <].  ». 

Raser  la  tête,  cl,  malin  et  soir,  frotter  avec  cette  pom- 
made. 

En  même  temps,  trois  fois  par  jour,  une  cuillerée  d’une 
potion  à riodurc  de  potassium,  1 gramme  pour  250  gram- 
mes. Dans  la  teigne  décalvanlc.  (Huelan.) 

Chlorure  tte  sodium  en  jwudre , pour  appliquer  tous  le» 
jours  sur  la  tête.  Quarante  cas  de  guérison  en  quinze 
jours.  (Michclacci.) 

Teinture  d'agaric  mouche,  l’owr  lotions  □ (Ueinhardl, 
Bu/ktifi  det  sefemts  mic</û.  Fémssac,  1;  305.) 
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Anrmone  ihHUM'nM.  A{»plic<ttion  de  lu  plante  coiilusc  sur 
la  lôlc  □.  (Cliamel.  Plantes  usuelles,  II,  376.) 

hmilles  de  hardmc  appliquées  contum  sur  les  plaies 
de  la  leij^e  ; — la  décoction  en  boisson  □. 

^ Application  d un  mélangé  de  pnilies  égales  d7ù<i7c 
d'oliiv  et  de  cA««x.  (Htifeland.) 

Application  de  itoudre  de  chirljcn  de  hois  associé  au 
soufre,  en  parties  égales. 

Application  d iu/'usion  </<■  7V’<m  sur  des  coniiires- 

scs  □.  ' 

ruéiSemnd  au  chlore  liquide  seul  ou  associé  à I huiledV 
lues 

ApplicalTon  de  chlorure  d»‘ soude  au  huitième  O- 
Jtoclje,  Bulletin  des  sciencts  médk.  Férussac  ; I02A,  20/i.) 

Application  de  décoction  de  feuilles  de  lierre 

Application  à' huile  animale  de  Dipjtel  tous  les  jours  H. 

Applications  de  teintuns  d'io*lé,  au  moven  d’un  pinceau 
tous  les  jours  0.  ((imby.) 

Pallie  du  f rail  du  Melin  uzenulafh  en  ougucnl  avec  de 
Taxonge 

Lotions  avec  une  décoction  de  iûhue  7 grainiues  i*our 
2 litres  H.  * 

Ji/ùlutiou  et  iMttmtidede  lurhith.  — Couper  les  che- 
veux Irés-conrLs,  épibr  la  tc/e  y compm  les  j>oîls  follets 
des  places  chauves  el,  pendant  celle  dernière  opération, 
lolionner  la  télé  avec  une  solution  de  suldimé,  h 2 gnun- 
nics  jKuir  100  parties  d'eau.  Quand  l’épilation  sera  ache- 
vée, frotter  tous  les  soirs  la  tête  avec  la  pommade  de 
turhdk  minéral  ou  avec  la  [loiimiade  suivante  ; 
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. . . 

>ltt  i|aiiK{uiiin . , 
Tvminm  Je  renUuu 

Huile  de  reJe 

IIhiIi'  J«  ber^eni'it'-. 


OO  ii-uum 
a ht. 
t ij. 
â ij. 
t 1,1. 


Kaiis  la  teigne  décalvantc  0.  (Kraus.) 

Pommude  de  hiehlornre  de  mneure. 

W rtfntifrraauiH-i. 


Ilklilurnre  «1^ 
Arrtitle  Jp  CTI 
\ivetfe.  . . 


Mêlez. 


P'imiiimk  foiitiv  la  teiijue. 


‘"Uitne.  180 

-til»ruri>  ■nmneierA^iiMTCTiriel ) 

j tS  mI. 


SiiUitre  de  ih«ttiict'. 

liiojci  et  ajoutez  i 

llfiiJ»  ci'nlira*  . . 


tiV  tfrniiuiir». 

500  itl. 

ÏO  f... 

Krictious  malin  et  soir,  el  à riulérieur,  siro/.  /('.ii  w. 
Hôif.'  ik  mwtr  oud'iudarc  de  pola.ssiutii  (~1. 

l'hlonire  iimimmmal  de  m.rrK;v  . Couper  les  cheveu*, 
savonner  deu*  fois  par  jour  la  tête  avec  du  savon  mou  el 
faire  des  onctions  avec  la  pommade  suivante  : 

Alsnee.  ;a)  .(«iiiuci. 

Clilortira  BiiiBoiu«CTil  Jr  laptrar,'.  ...  1 

Ohgueitt  du*  jHïi*  liijtinlr.  , î*"  4 Id» 

K.  s,  a.  tf'uller.) 

Four  frictions. 

iKir  0u7iiÿ(-jn  ; l"  F.tirc  tunihcr  les  croAtPS 
avec  di  s cataplasmes  ; 

2’  Couper  les  elievcux  j 


3®  Oindre  la  léle  d'huile  el  la  tenir  couvcrle  d'un  bon- 
ael  de  talTctas  ciré  ou  de  gulta-pcrcha  bour  abriter  -le  l’air 
et  empêcher  le  développement  des  parasites.  Ilan'i  le 
favus. 

^ Aride  sH//w/'ew.p.  — Application  de  compresses  Ireni- 
|>ées  dans  une  solution  salurt'c  ù'an'dv  sulfureux  et  l ecou- 
vertesd’un  serre-léle  de tuffeUis gommé  onde  toile  inibiln-e 
do  graisse,  pour  empêcher  l'évaporation  H.  V.  pAnASiTl- 
CI0E.S. 

TEINTVIIEM  4LCOOLIQi*ES  ET  ÉTHÉBÉe»,  Us 

teintures  sont  dos  préparations  pharmaceutiques,  compo- 
sées d'alcool  ou  d’étiier,  tenant  en  dissolution  des  sub- 
stances végétales  ou  animales.  On  les  désigne  sous  le  nom 
d'tf/co*»/és  ou  dVlAéro/és.  Elles  sont  simples  lursqu'elte»  ne 
renferment  qu'une  substance,  ou  composées  quand  elles  en 
renferment  plusieurs.  On  les  prépare  avec  ralcool  ou  l’élher 
à dilTércnts  degrés  et  à une  température  variable,  selon  les 
substances. 

Les  teintures  avec  tes  plantes  fraîches  sont  plus  connues 
sous  le  iium  â'alroointurrs  (V.  ce  mol),  el  les  teintures 
faites  par  solution,  sous  celui  d'ulrtudés. 

Telntares 


Teinture  d'm'étate  de  feti 


<VCT-tuletle  f«r  litiiiwif. 
AIctmI  a SO* 


00  erniuMcd. 

tm  id. 


Pi^parei  aux  mêmes  doses  la  teitUure  de  ptrcA/ortfrc 
lie  ftr,  mais  en  employant  du  chlorure  crislallM. 

(Béraî,  Dorvault.) 

Teinture  d'uirvllv. 

ttaiici  Kct'bU**  d'airvllu.  . ........  iOO  jrAuiuti-«, 

tOlIfl  id. 

Faites  macérer  quinze  jours.  Dose,  un  petit  Verre  à 
liqueur  dans  la  diaiTliée,  le  scorbut,  les  affections  catar- 
rhales. (Reîs.) 

Triulurr  d*aloés» 

(Essence  d'aloês.) 

•ucoU-in  lilO  TraiMinA*. 

.\U«oU  »0* 400  id. 

Faites  macérer  pendant  huit  jours  en  agitant  de  teinp» 
en  temps  et  filtrez. 

La  teinture  d'aloês  simple,  contrairement  â celle  d’aioés 
composée,  est  rarement  employée  h l'intérieur,  mais  cllo 
l'est  à rextéricur  comme  cicalrisuot  dans  le  pansement  de> 
plaies  el  ulcères  ; c'est  un  des  meilleurs  moyens  pour  gué- 
rir les  brdlures. 

l/iiippialriquc  tait  une  grande  cunsoiiimalion  du  tein- 
ture d'aioés. 


Teinture  d'urnint. 


rk'UCT  d'ttrnii'ê 
-\  Icihnl  A âO*.  . 


iOO  <rAiaiilr«. 

MO  id. 


Faites  macérer  huit  jours;  exprimez,  tillrcz. 

Quelques  pharmacopée’»  étrangères  prescrivent  laracin»*, 
d'autres  les  feinlIcK.  (DoiTault.) 


de  henjuin^ 


|i#nj(iiii  inihtiiw.  300  gruDiBc». 

“ «UW* 40U  id. 


Alcuul 


Fuite»  macérer  quinic  jour»,  eu  ayaiil  soin  d’agiter  de 
tenips  en  temps.  (^Codex.) 

Préparez  ainsi  les  teintures  de  : 

A.«i  fwlida,  de  lutuine  de  T'jtu,  de  tanine  du  Per>*fi, 
<ie  ^'luwc  de  la  dVwpA«»rbr,  de  repuA»,  d»' 
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lf(ülninum,  de  yvmm»’  ummonitopu-^  de  yomnn'-yutif,  d»* 
huixtic,  de  myrrhe^  d'oIHtan,  à'mntjnuuLTt  de‘  réxim'  <i>' 
ytiUu’f  d«!  de  f>loi‘ux^  d«  stynix  cl  de  tous  les 

fmtunrx,  de  Imites  les  l esincs,  ifomntrX’it^in*'s  et 
tkine»  lion  indk]m''c>  ici. 

Les  tn'titnre$  fit-  Imtont'  d*‘  Tùht,  d»  et  tie  Ut 

la  tfiuOtrc  dt'  xfomx,  et  surlotil  celle  de  /«  wjoiM, 
sont  employées  à titi-e  de  parfums  linisaniiqucs;  plus  rare- 
ment elles  le  sont  sous  le  rapport  médirai  roinnie  petiorales. 
Uien  que  la  teinture  de  benjoin  soit  presque  exclusivement 
employée  à la  préparation  du  /»ut  t hyÛMt^  toutes  jiour- 
raiem  servir  à cet  usage.  (Dorvaull.) 

T(  itUnf'v  de  ctümrfh'. 

Oaftirlle  et>iieas»i^. . » . . .**.  ......  tOO  enmiaifj. 

AlemI  è SU* tou  fU. 

Laissez  macérer  pendant  quinze  jours;  passez,  expri- 
mez et  filtntz.  (Ofdi'X.) 

On  préparera  de  même  les  teintures  de  : 

Atiyiudur>',  dVints,  d'usorum  {fvuiUfx)^  d'amrnm 
{radue},  de  rardomomef  de  ra.sc«ri7/ç,  de  at.stt»-e}un,  de 
tndùm,  de  euntntyrn't\  de  cf»rôi«'fre,  de  diyitfih , 
d'vUdiorr  noir,  dV//e/mre  fdtme,  de  ijmyrmhrr,  de 
de  mori.v,  de  matiro,  de  mnivwify  de  uutx  romo/Hr,  de 
phtUüRdrie,  de  /»yrr//rri',  de  rue,  de  mlinr,  de  snfratit  de 
urju  nttiirt',  de  vttntlh , et  celles  de  rn  r/ds  dr  tifi-uns 
et  d'nranyf'X. 

Les  ti  infurr»  de  eattuiHt  y de  de  ytHy  iukir, 

de  yirftfir,  de  mtmrtid* , de  xufran^  sont  des  stomachiques 
et  excitanU  que  l'on  fait  4*nlrer  dans  des  potions;  plus 
rarement  elles  sont  prescrites  pures  et  pourVusage  externe. 
La  ttùdtux  ik'  rtisUtr*  um  entre  à la  dosi*  de  quelques 
grammes  dans  des  |wtions  ou  des  lavements,  cuiiime  aiiti- 
liysiérlque.  La  teinture  de  dvjiUde  est  employée  Iré'quem- 
ment  à l'extérieur  et  à l'inténeur  comme  sédative  et  diuré- 
tique; celle  de  mix  romô/»ie  ne  l’est  pivsqiic  qu’à 
l’intérieur  et  en  frictions,  celle  depyrrqAiv  est  un  dentifrice; 
la  teinture  d>-  vnnith-  sert  comme  parfum  balsamique.  J,es 
autres  teintures  de  celle  catégorie  sont  rarement  usitées. 

(Itüi-vaull.) 

T>infnr»‘  d>  ennihatidvs. 

< •nUi«rol<r>  |>uK^i»'>-a. liO  çi«iniii<^. 

Alcool  à SO* SUO  ' Id. 

Faites  macérer  quinze  jours  ; passez  avec  expn*s- 
sion.  {Codex.) 

Stimulant  riihéfianl  employé  à l'extérieur  sous  forme  de 
liniment  A l'intérieur  il  l’est  plus  r.iremeiil  comme  apliru- 
disiaque,  à la  dose  de  une  à trente  gouttes  dans  un  véhicule 
approprié.  — On  l’emploie  aussi  dan.s  la  néphrite  albumi- 
neuse chronique. 

de  eojehùjue. 


null>c«  f)«i«  «le  rpIHuuuc.  tjS  ui^aunri. 

.Vlrorl  I.  tlO* «:d> 


Laissez  inacérer  quinze  juui>v  ; filtrez. 

\Naiit  doniu*  celle  formule  comme  élaiil  celle  de  rim» 
de  Hu.v.««u,  six  à dix  goiiUcs  dans  une  tisane 
appropriée.  On  {wrle  la  dose  jusqu’à  Sgranimes.  (Waïu.) 

Teinture  d'rxtrnit  d'fyiiinn. 

(EsH'UCO  d'opium,  teinture  tliéhaïi|ue.) 


r-xli«il  dn|.iutn Ou  craimnc-. 

Aiço«i  à USr jîs  id. 

Idti^sez  macérer,  filtrez.  (r.fK/pj“.) 


TeintUiX  de  yum'unn. 


rulrttil  de  |(aar.iM.  30  fftaiSBc». 

-4le^l  à 5TP ' SOU  id. 


I.ais>ez  macérer  et  üilrez.  t>n  l'emploie  ù la  do>c  île 
30  grammes  contre  ladinrriiée. 

Ti’irifure  d'hide. 


loJc 3U  ercruioc». 

Akw.1  - id. 

Faites  dissoudre  ; filtrez.  (C’o(/*-.r.) 


S'emploie  avec  un  pinceau  sur  la  peau,  malin  cl  soir, 
jusqu’à  desquuumtion,  contre  les  névralgies  (\.  ce  mol), 
dans  le  pansemeut  des  ulcères  scrofuleux  et  en  itycciïons 
chirurgicales.  ~ On  doit  n’en  préparer  que  jhîu  à lafoi'>, 
car  avec  le  temps  elle  s’altère. 

Teinture  d'iode  morjyhtnn  . 

T<-ii>Uu«  d'imtr 30  irniuiac». 

s«iKat«  (I«  aoff liibif.  . 3 id. 

Mêlez. 

En  applications  matin  et  soir  sur  la  (leaii  où  %iége  la 
douleur  des  névralgies.  (Uoucliul.) 

Teintfire  i*u  ci/rrx»/é  de  lufiuline. 

Lopiiiinp 10  fnuB*»». 

.\M  à »»♦.  3t«  id. 

llÎMsolvez  par  trituration  et  filtrez. 

Préparez  aux  mômes  proportions  la  teinture  ou  o/foo/c 
dfi  hofchift  hiue  ou  cumaiÂmc. 

Teinture  de  muxr. 

(Essence  de  musc.) 

Mair f 

AlrofklASO* tiO  hI. 

Faites  macérer  pendant  douze  jours  dans  un  flacon 

bouché  et  lîltrei  (Guibourl.) 

Préparez  ainsi  les  teintures  d’amOre  yris  (essetice  d'am~ 
hre)  cl  de  cùxtte.  Pour  celle  d’amhie,  U est  ncce».saire  de 
cimuiTer  un  peu  au  bain-marie. 

Triniun'  d'o^iuin. 

Omuui  brut t rraviai*, 

\Îp.«.1*5«* 7 »d. 

Faites  macérer  pendant  huit  jours;  filtrez. 

Teinture  de  yuiwiui$ut. 

4,hiiDu«uiM  «nn  cunrttfft* lUO  iir«aia«;». 

AI.  O..I  «50* UW  ' »d. 

Faites  macérer  pendant  quinze  joui's,  passez  avec 
expression  ; filtrez,  (Tot/ex.) 

Préparez  de  môme  les  teintures  de  : 

Ahainthet  tuxniil,  aimré,  MUuiuiU'y  6rou  de  noix, 

cucAom,  crtinco,  eochenittey  eùlekiyue  (Aiif/x's),  eotchiques 
[st'tnenrex)^  rcdofwéo,  rnlfquitdef  yufflc  (6*jis,  eou-zfe-riV  rfe 
yai>ic),  yrntùme,  iri*  (cxs»'ncr  f/c  » jm- 

quiame,  lohflie  sypkditiqWt  tobèfie  enflee,  noix  de  yntle, 
poiytjuhiy  quimiit  fiwffm,  qiiinquinn  jnunr^  rhubfirlM‘. 
K(dsf"inireilte^  seUle,  «frffmoim,  i*iféri*w»f. 

|.aPm/Hrc  de  •fuimininn  entre,  à la  dose  de  quelques 
ranimes,  dans  des  gargarismes,  des  potions,  desiiijeclion.s, 
à dose  plus  forte  et  môme  pure  ou  mêlée  à des  liquides 
actifs  eux-mêmes,  dans  des  lininieiiU,  des  fumentations. 
Elle  est  aussi  employée  comme  dentifrice.  — I.a  feintntv 
d'ubsiuthe  est  employée  comme  stomachique  cl  vermifuge. 
— Cellea  de  brUadone,  de  ciyuè,  de  jMS</uKW«e,  de  5/ro- 
moine.  entrent  a la  dose  de  quelques  gouttes  dans  des 
potions;  à celle  de  quelques  grammes  dans  des  linimeots, 
des  fomcntalioM.s.  — Les  leillture.^  de  roses,  d’ccorr*  d« 
cAero , de  oi/finAifi,  de  formr/i/</fr,  «le  historié,  et  surtout 
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ceJlo  de  noie  dr  \jnUt>,  «ont  des  ustringenls  mUés  seule- 
nient  R rexlérieur  dan»  des  fomentalions,  lotioui^ou  injec- 
tions. — Celle  de  cachun  a les  ménies  emplois,  mnis  est 
de  plus  fort  employée  à l'intérieur  à la  dose  de  qiielquc> 
grammes  (1  à 30i,  dans  des  potions,  des  ü.san«‘S,  comme 
toiii(|iie  et  ûDtidiarrliéique.  — Les  de 

sont  Usitées  dans  les  mulaiües  goutteuses,  à la  dose  de 
quelques  gouttes,  dans  des  potions  ou  tout  autre  Tétiieuie 
approprié,  hus  rarement  clics  sont  employées  pures  ou 
diluées  à rextérieuren  fomentations.  — 
gOMie  est  usitée  k l'intérieur  comme  anlisypliililiquir  et 
antinrlhrilique  ; mais  c'est  plus  s{M*ciulemeDl  comme  den- 
tifrice qu'on  en  fait  usage.  — La  teinture  de  co/<»ln^o,  et 
surtout  celle  de  geo/iVme,  sont  de  bons  toniques  et  anti- 
scrofuleux.  On  les  fait  prendre  pures  ou  diluées,  sucrées 
on  non.  ^Oorvaull.) 

La  ttiuture  dv  jalu}>  est  un  bon  pui'gatif  k la  dose  de 
20  à 50  grammes.  Ik'aucoup  des  purgatifs  annoncés  sont 
principalement  constitués  par  cette  préparation  dont  le 
godl  n'est  pas  très-désagréable. 

La  tviniiur  de  sciVe  est  un  incisif,  un  diurétique  employé 
à l'intérieur  dans  des  |K)tions,  à l'extérieur  sous  fornio  de 
Uniment,  de  fomcnUlion.  Celle  de  cfibWaiic  l'est  aussi  à 
l’intérieur  et  à l'extérieur  comme  antispasmodique. 


Tvinture  de  merin. 

Smvm  OU  ^toni'f. 

.xirW  à a»* 500  m1. 

Laissez  digérer  pendant  six  joun».  (Ccxf^-x.) 

Te/>i/«r»t  dr  mir, 

Suir.  . 1 Kr»nDin>!. 

Alraol  fc  il* M ti|. 


(tiuibourt.) 


Telalurca  Masposéca. 

Teinture  d’ahninthr  rooqwséf. 


(Quintessence  d'absinthe,  élixir,  essence  ou  teinture  amure.) 


Graade  abtinUx- 
alwMlh». 
Gimn«.  . . . 

Sflffr 

Aloial  à SO*.  • . 


I ■«  SO  Brimnip*. 

10  hI. 

»0  «d. 


Faites  digérer  au  soleil  ou  à l'éture  {lendant  si.\  à huit 
jours  ; filtrez.  (tjuib.  ) 

Stomachique,  anliTenieux,  veraiifuge. 

Teinture  aréiVfttr  d\tpiHM. 

(Vinaigre  d'opium.) 

OjMan.  . t 

VtMifftv ^ m1. 

Al»>ol  A 80* * 


h grammes  correspondent  A 35  centigrammes  d'opium. 

[t'odex.) 

Jourdan  fait  observer  que  cette  formule  est  de  Van 
Mons  et  non  de  la  Pharmacopée  américaine,  comme  le  dit 
M.  Soubeiran.  La  tùjueur  cM/ttire  de  {Bettthy'i 

Wfuor  o/MÏ  jwrfoliVws)  est  un  soluté  d'opium  dans  le  vinai- 
gre; mais  comme  on  ne  |k*ui  la  conserver  sans  y ajouter 
un  peu  d’alcool,  ce  qui  détruit  une  partie  de  ses  propriélé.s 
sédatives,  il  s'ensuit  que  cette  préparation  revient  k celle 
ri-dessii-s.  (Uoi-vault.) 

r»  Mifurc  d^nlitêti  et  de  tier^uiti. 


^ reinlurc  de  benjoin  composée,  essence  balsamique.; 

BviifiiB t3->  ersMtiK». 

AbM *sn  id. 

ÜauiDe  «la  }Vi»<i 30  iil. 

Alrool UN  *d. 


Pi'épardlion  que  l'un  trouve  indiquée  dans  lieaucuup  de 
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pharmacopées  étrangères  et  qui  dilTére  à peine  de  notre 
teinture  balsami({uc. 


Teinture  HtUiyfmtteuse  de  Pradun-. 


(Teinture  d'opobnisamum  ou  de  baume  de  la  Mecque  coiii- 
poséo.) 

0*iiM  ^ 

SU  {traBwn. 

SaiiB* î 

Saliaa.  . 10  id. 

AtcunI  A 85- U(iU  h1. 

Faites  digérer  |H-ndant  huit  jours,  pa.s>ez  avec  expres- 
sion et  ajoutez  : 

TAr^bealliine  di*  U .......  15 

Cet  alcooié  fait  partie  du  célèbre  remède  de  Pradier 
nudre  la  goutte. 


rf'flcmco  (inmntiqne, 

<]‘«mu-d 30  graïUQB*». 

Csonrlli) I U tu  id. 

Gikt^iuUv.  . ; 

Am« tou  id, 

AlrwI.  ..................  1 litra. 

Faites  macérer  huit  jours,  passez. 

Une  cuillerée  dans  un  demi-ven‘e  d'eau  sucrée,  réitérée 
deux  ou  trois  fois  par  jour  dans  le  cas  de  chute  et  de  con- 
tusion. (Bouchardat.} 


Teinture  luilMmùfué  du  eommandrnr. 

(Üauniti  du  coiiimundeur  de  l’erme.s,  Baume  du  cheva- 
lier de  Saint-Victor,  liamue  des  innocents,  baume  catho- 
lique, baume  vulnéraire  anglais,  baume  pi'rsiqiie,  élixir 
traumatique.) 

HtriM  15  ifromue». 

Ilv|>ÿf  ieum 3tl  lit. 

Akw>lA>tO* tlt5  kl. 

Faites  digérer  pendant  huit  jours  en  ayant  soin  d'agiter 

de  temps  en  temps  : passez  avec  expression  et  ajoutez  à la 
colature  : 


oiîw'  : *• 

Faites  digérer  de  nouveau  ; ajoutez  : 

liiiiaw  de  T'dft. rtA 

I" 

!5  id. 

Faites  macérer  quinze  jours  ; filtrez.  (Cor/ca:.) 
Jadis  on  l’employait  à l'intérieur  comme  cordiale,  vulné- 
raire ; mais  aujourd'hui  elle  ne  sert  plus  qu'à  l’extérieur  ; 
c'est  un  remède  populaii'C  pour  le  (uinsement  des  cou- 
pures. 

Teinture  de  ennneUe  rompti^iée, 

CaniMlU .10 

Cardan^iOM.  . .............  15  kJ. 

«•  10  iJ. 

, !00U  ki. 

Stomachique;  dose,  20  à 50  grammes.  (Lond.) 


Pi»iirr«  liMiE. 
GiErvabr». 
E»|*nl  (ûU'*. 


T«i«<«rc  de  cuMinrum  composée. 


CatlinVnin 15  gr*au»«>«. 

A*a  liEtida.  8 id. 

Ë»|>Ht  taUiü  liail«it> 180  Ü. 


Teintun'  fuutr  faire  rndirr  les  chm'ettx» 


rmiill^tdr  lanrii'r 

ütrtdlÿ.  

l^|<n(  «1«  Uvandt^ l 

«i  MiRaii.  I ** 


00  mnDct. 

8 id. 
tâ5  id. 


Faites  digérer  à une  douce  chaleur  ; ajoutez  : 


Lthar  i«lfnrM|«tê |S  irravax*. 

(<j.  11.  Landerer.) 
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Tcnitnrc  de  eolchitiiic 


Seiii«iiti'«  <1«  r.<lcliii|Ue  ronc««K'C>.  . . . IIO  iriâinuM't.. 
K«(<i'it  li auiuiouinHfue  Arum 1000  iJ. 


Hi\  à Irenle  gouttes  par  Jour  comme  antiartiirilique. 

(l'Itarmacopée  de  I.oiulros.) 

Teinture  de  cresson  de  Pura  eom)xjsée. 


Fciiillrs  il«  rrfêsoii  do  l'oro 40  (traoimo». 

Fouille»  J7»iKlrt  bifrotit.  , 10  îd. 

Ftrôtbre.  . 10  id. 

aW<."I  à «}• 00  id. 


Faites  macérer  quinze  jours  dans  l'alcool  les  substances 
incisées  ; exprimez  et  filtrez. 

C’est  cette  préparation  que  l'on  a vendue  sous  le  nom 
de  Vuriujnüy-Houjr,  contre  les  munx  de  dents. 

On  en  imbibe  un  morceau  de  colon  ou  d'amadou  que 
l'on  introduit  dans  la  dent  cariée,  ou  bien  on  en  ajoute 
quelques  gouttes  dans  un  verre  d’eau  et  l'on  se  gai-ga- 
rise. 


Teinture  dentifrice  pyréthrêe. 


(Eau  pour  la  bouche,  esprit  de  pyrèllire  composé, 
alcoolé  de  vanille  et  de  pyrèlhre  composé.) 

C«niu-Ue 8 eitininic». 


Vnoiile.  • . . , « « 

l'onAo4ri} 

üirotle 



<'.1»4^C!0tlie 

Sri  «mniobiar.  . . . 
Alcoolat  ilr  p>Tèlbr«. 


OA  G iJ. 

u«  «li^iurtttmnc'^. 
. I3il  gramtnr«. 


F'ailes  macérer  pendant  quinze  jours,  ajoutez; 


Kan  tle  Grnr  d'oransrr*  . 
Iltiilc  voUtilr  de  lueiitli*'. 
Huile  volatile  d'anii.  • • • 
Huile  volatile  de  etU>in.  . 
Iliiile  vnUtilr  de  . 

iltiiio  VoUlik  de  iNTandr. 

Teintnro  d'atobre 


, • Si  eroiuuic». 
t»  id. 

|aa  lo  dt^i^Mfnntef. 
I ita  ceiiligrjinm»*'-. 


(Cuibourl.) 

Pour  gargarisme.  Y.  Dents  (.l/u/«(//e  des). 

Teinture  fébrifuge  de  Thùpihd  de  Vienne. 

Aloê» 

Kaa3|ibn* bl» 

hc<»ree  d orange#.  ojy  fintiiiUHt*. 

Aiiore ) 

Alcool.  7300  id. 


Faites  digérer  huit  jours  et  ajoutez  au  liquide  : 


Sulfiito  de  Miiinine BTmnmC'*. 

|.and«uiim  ue  Sydenbam.  15  M. 

Aleool.  . • • • 7r>  id* 


Filtrez.  Dose,  8 grammes. 


Teinture  fébrifugr  de  Warburg. 

On  lui  sup|Kisc  la  composition  suivante  : 

*a~.. 

K«in|-  d-.ng^l.io.- I cc.Ü*r.tn«,-. 

t.4mi|»ure t 

Safran iS  id. 

Alcool.  iOO  gratomc*. 

Faites  digérer,  fillicz  et  ajoutez  à la  colature  par 
100  grammes  : 

SnUntP  de  «|nimo«.*.  i « S gramme». 

Dose,  20  grammes  par  jour. 


Teinture  de  gaiac  cOMqw.séCi 


Gaiu 

fframmatii 

5a»»afra».  .......... 

IJ. 

Batimr  da  Rbod«^ 

Kl. 

S.lMi'.rtil. 

SqoUiI  roiiç« . , 

iJ. 

SadIaI  citrin . 

üo  fumet'  irc 

U. 

Spielmann  ajoute  de  l'aunée,  de  la  rliuburbc,  de  la  fu- 


fEl.N 


meterre,  de  l'acide  chlorhydrique,  et  remplace  l'e>prit  de 
fumclerre  par  de  l’eau-de-vic. 

Teinture  de  gentiane  ammoniacale. 

(Élixir  antiscrofulcux.) 

tiriitiann.  30  gmiume#. 

t'aibtiimtr  d'ainmonianua I)  id. 

.Mcoul  à 50* lUOO  id. 

* 

Filtrez  après  huit  jours  de  macération.  (Codex.) 

En  remplaçant  le  carbonate  ammoniacal  par  12  gram- 
mes de  carbonate  sodique,  on  obtient  l’éliarfr  antiserofu- 
leux  de  Peyrilhe. 


Teinlure  de  j»dap  composée. 


(Alcool  de  jalap  et  de  turbith,  eau-de-vie  allemande, 
teinture  purgative  ou  germanique.) 

J«Up. 350  gramme#. 

Turbith JW  id. 

ScauiiuoiKV tW  îd. 

Akool  à 50*.  . 3000  id. 

F'ailes  macérer  quinze  jours,  passez  et  filtrez. 

C'est  un  bon  pui'galif.  Do.se,  de  15  à 50  grammes. 

C’est  celte  préparation  que  l’on  annonce  sous  le  nom 
d'é/»xir  purgatif  offieiwd  île  LapoUey.  Vélixir  tonigur 
antigluireux  de  (iuillê  parait  être  aussi  cette  préparation. 

(Üoitault.) 


Teinture  de  laeande  comi)osi}e. 


(S|iiril  of  laveniler,  lavender’s  drops.) 


K-i|int  ilr  l«T.niti' 

Je  n*m.rin 

Cannelle K 

MiiH'aJe î * 

SajiUl  iMige 


7S0  gramme. 
S50  iJ. 

10  iJ. 

80  M. 


Fort  usité  en  Angleterre  comme  sliiiiulaiit,  cordial, 
carminatif,  anlihystcrique.  (Pharmacopée  de  l.ondrcs.) 


Teinture  de  Murs  turturisée. 
(Tarlratc  de  potasse  et  de  fer  liquide.) 


I.iiiinille  d«  fui' lUU  sraminv^. 

Civuu’  d<*  tartri* 3.70  id. 

Ab’iH)!  à 85* «50  id. 

Ivaii 4(.  >. 


Mettez  la  limaille  et  le  tartrale  dans  une  chaudière  de 
fc-r;  i^outcz-y  quantité  sulfisanle  d'eau  pour  faire  une 
masse  molle  que  vous  laissez  réagir  vingt-quatre  heures, 
versez-y  alors  3000  grammes  d’eau  de  pluie;  faites  liuuil- 
lir  pendant  deux  heures  en  agitant  et  ajoutant  de  l'eau 
pour  remplacer  celle  qui  s'évapore  ; laissez  déposer, 
décantez  le  liquide  surnageant,  llltrcz-lc  et  évaporez-lc 
jusqu’à  32“  Uaumé,  ajoutez  l'alcool  cl  conservez. 

(Codex.) 

Le  résidu  de  l’évaporation  de  celte  teinlure  est  ce  qu’on 
appelait  extrait  de  .Üars. 

|ji  teinture  de  .Mars  saline,  dite  aussi  muriute  de  fer 
liipUde,  huile  de  fer,  eau  slyplique  de  Loof,  essence 
de  .Mars,  n’est  pas,  à proprement  iiarler,  une  teinture, 
mais  du  chlorure  de  fer  tombé  en  deliguium.  (Dorvaidl.) 

Astringent  employé  dans  les  hémorrhagies  utérines 
passives,  à la  dose  de  3 et  6 grammes  dans  une  bois- 
.son  mucilagineuse.  On  s’en  sert  aussi  comme  emméua- 
gügue. 

7'eiuture  de  noix  >.le  galle  cotn}tOsêe. 

lU*  ffaüo ; • GOO  gt#mntrs« 

lUii.  • 3000  ttl. 

Faites  bouillir  jusqu'à  réduction  de  moitié,  passez  et 
ajoutez  : 

Alcix»)  . 1000  siaounc!» 

.\lcoo!»t  tic  citiDn» 135  iil. 

Celle  teinture,  étendue  de  six,  huit  et  dix  fois  son  poids 


TtlN 


ms 
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d'ean,  s’emploie  en  lotions  el  surtout  eii  iiyecüons  conlrc 
la  Icucorrtiéc^  lublennorrtiée,  le  rumollissc'mf'Dl  tUi  col  de 
l’utérus.  Cette  préparation  peut  faii'e  partie  des  liqueurs 
de  loileitc  chez  les  femmes.  (Lepère.) 

Teinture  ({"opium 

[Laudanum  ou  gouttes  de  NVerner.) 


Opitiui. ..... 

5«vixi  d'AUrutr. 
Mu»ra>l«.  . . . 
lAai'hrv.  . . . 




I U S4  cmBiuM!'. 
4 i>l. 


Faites  macérer  dix  jours.  (Jourdan.) 

Ti  iiituir  tVopium  et  de  suie. 

IJO 

..................  4 Ui. 

Shi?  Uti^ tS  i<i. 

Kau  ili*  ransrlk â5<»  id. 

123  id. 

Ou  touche  les  gi*anulation>  de  la  cornée  avec  un  pin* 
ceau  légèrement  imbibé  de  celte  liqueur. 

(Carron  du  Villards.) 

Tfi«f«rc  rf’or. 


4 crsiRin^». 
30  >it. 


Versez  dans  la  solution  : 


E4»CBca  de  rniMuin.  , 
.\lcooU 


tiO  CTViaaiet. 
«40  Ul. 


Dose,  douze  gouttes.  C'est  là  l'orpo/uà/r. 

Trinture  de  ffuinquinn  composer. 


Veittâ  relitRT* 00  crimne». 

Érf>r««'  il‘orM$«'.  .............  45  i>t. 

H.>rpcnUire t«  >'l. 

s«fraa.  . 4 id. 

l'vrheiillk.  « mI- 

e«|4ii  r«ibk «50  id. 

{'assez  après  dix  jours  de  macéialion. 

(Piianuacopée  de  Fond.) 
Teinture  de  raifort  compow  e. 

(Teinture  aniiseorbulique .) 


Daiivrl 

XovUnk.  ..... 

.‘‘«J  UMmilIlK.  . . . 

AJcaol  A S6*.  . . > 
Alcool  tovUrom. 


«0  id. 
I OÉ  500  id. 


Aloès.  

SenirnoM  d«  cwdanxwip. 




Laissez  macérer  huit  jours  cl  Hltrej  au  papier. 
Slomacbique,  stimulant.  Par  cuillerées. 

Tvintun-  rubéfiante. 


lluiUi  «oUiilf  «k  ■WHiard^. 

AlirvKli  S 00*.  . 


12  Ur.ilDIDM. 
1«U  i«t. 


On  l'applique  iiTecde  laftanrlle.  (Cadet.) 

Teinttuedeséné  composée. 

(Extrait  liquide  de  séné  des  Américains.) 


pnlvôfi»i‘  fpi*»ti4r*'iiiant 1000  |(WRiHr>. 

EtMiHC  d«  f«natii|.  4 y. 

Ecfiril  dVÜi«r  O id. 

AUÂuI  «OOO  id. 

Siicrr.  000  id. 


leil  à déplacement  cl  versez  peu  à |>eu  de  l'eau  méléi* 
d’un  tiers  en  poids  d'alcool  jusqu’à  ce  que  vous  on  ayez 
retiré  75U0  grammes  de  liquide.  Faites  évaporer  au  bain- 
, marie  jusqu’à  K^duction  à 500  i Hlli^z,  ajoutez  l'esprit 
d'éüier  com)>osé,  tenant  l'essence  de  fenouil  en  dissolu* 
lion.  (Dorvnuit.) 

Dose,  dn  A à H grammes  dans  une  potion  appropriée. 
Purgatif  tonique  lrès*employé  aux  ÉUU-L'ub  dans  la  dys- 
(>cpsie . 

Le  café,  couvrant  trés*bica  la  saveur  amère  du  séné,  un 
rendrait  l.i  préparation  plus  agréable  en  faisant  intervenir 
celte  su)>stancc. 

Teinture  de  sfiiQélie  et  (k  séiu', 

(Extrait  liquide  id.  des  Américains.) 


Faites  macérer  pendaut  huit  jours,  passez  avec  exprès* 
sion^Ûltrez.  (CotJej*.) 

Tfc’wfure  de  rhubarbe  et  d*atoé$  composée, 

(Elixir  sacré,  teinture  sacrée,  teinture  d'aloès  et  de 
Hiubarbc.) 


Sp!s«li«  (■nlvéria'e  ffr»«iiicrfu«n>.  . 

^«I1«  ]rtdtèriM'  iimitkrKiiietil.  . . 

Surrt*.  ...» 

Akuol  diitk.  

rwiHWRia  do  ....... 

Kit«ac«  d «ni . 

l'cfrtMi!  da  fwi 


375  eramiim. 
ISO  id. 

550  id. 

4.  t. 

245  d>yij(r«iti(a''* 
IS  iJ. 
t STAmuK*. 


.^lèlez  la  spigélie  et  le  séué  avec  un  litre  d’alcool  dilué, 
et  après  quarantC'Imit  heures  de  macération,  jetez  ce  mé* 
lange  dans  un  appareil  à déplacement.  Versez  peu  à peu 
de  l’alcool  jusqu’à  ce  que  vous  ayez  retiré  1500  grammes 
de  ce  liquide  que  vous  ferez  évaporer  au  bain-marie  jus* 
qu’à  réduction  à 500.  Ajoutez  le  carbonate  de  ftotasse,  et 
après  que  le  sédiment  sera  dissous,  ajoutezlc  sucre  prénU* 
blemeol  trituré  avec  les  huiles  essentielles,  et  dissolvez 
cnliu  à une  douce  chaleur.  . (Dorvault.  ) 

Ikmne  préparation  vermifuge.  Une  cuiltei'ée  à bouche, 
toutes  les  heures,  chez  les  enfants  de  un  à cinij  ans. 

Teinture  de  suie  fetide. 

(Teinture  d'osa  faUida  coiiqKisée.) 


V.ri  l»‘Uil*  . 
Hiik.  . . . 
■4t<M»bl  A 'A’. 


5 

Kl  id. 
120  id. 


(à)nU*c  les  convulMons,  rtiysléric,  à la  dose  de  quelque» 
gouttes  dans  Feau  sucrée  ou  dans  un  lavement.  (Cadet.) 

Teinlun  eutnét'uire, 

(Eau  vulnéraire  rouge,  eau  rouge.) 

Feuilles  fraîches  de  : 


|lyutf>^.  , , . . 

Mi)n<daioP i 

M4l>w.  '*•/ 

Mmibn ...I 

OrisM.  ..I 

K.Mu«nn.  \ -A 

S.mrtw /“  30 


Mêlez  le  séné  avec  l'alcool,  et  laiwcz-los  en  contact 
viiigl-qiiutie  heures  lutroduinz  le  mélange  daii-*  un  appii- 


Sommilé^  fleuries  de  : 

Ali^l  A 90* looo  id. 

Incisez  les  plante»  cl  faites-les  macérer  dans  l'alcool 
pendant  quinze  jours;  passez  avec  expression,  (illrez. 

Celle  eau  vulnéraire,  que  l'on  confond  quelquefois  avec 
l'alcoolat  vulnéraire,  n'pst  employée  qu’à  l’extérieur  contre 
les  entorses,  les  contusions.  En  remplaçant  l’alcool  par  du 
vinaign*,  on  obtient  le  tinnigre  ndnèruire  ou  la  teinture 
eulnerain  aréieusc. 
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TEINTtiŒS  ÉTHÊKKE^. 

Lci»  leinhire-i  «*llu*iN^eA,  qui  seraient  mieux  dénommées 
rthrroiH{\.  ce  mot),  comme  l'ont  projwsé  plusieurs  pliar-  | 
nmcologistes.  rc  préparent  presque  toutes  au  moyen  de 
réther  sulfurique;  quelques-unes  seulenjenl  sont  obtenues 
par  rêlher  alcoolisé  ou  l’éüier  acétique. 

Tfintiire  éfhcr*h‘ 

Xfiuit  (»iitfêri«ê.  «rpmiur». 

Kllier  »nHMri'inr >'00  ùi. 

Mctlcjr  la  poudre  dan»  une  allonge  de  verre  posée  sur 
une  carafe»  et  dans  le  hcc  de  laquelle  vous  aurez  une 
boule  de  coton;  versez  y quantité  suflîsarue  d'éllier  sulfu- 
rique pour  Imniccter»  et  bouchez  l allouge.  .\prés  quaraiite- 
Imil  heures,  donnez  accès  û l’air  dans  la  carafe  pour 
permettre  à l’éllier  de  s'écouler;  épuise»  la  jvoudre  par  le 
reste  de  rélher  et  chaise»  les  dernière.»  portions  de  celui- 
ci  par  une  couche  d'eau.  {t'odrx.) 

Prépare»  ainsi  les  teintures  cüièréw  de  : 

Àniirn  (/leurs),  6c//<i(/o«e,  cij/mc,  /o«f/ére»id/e, 

«icoltawf,  pyréthre  (rortue),  rulériane  {racinCK 

Teinture  éthéree  d'asa  ftHida. 

A*4  fci-iilU  »Hlv.rUé HS  ffratniin-*. 

KiKrr  sMlfiiri^jw.  id. 

Faites  macérer  |>eiHlanl  quatre  jours,  en  ayant  soin 
d'agiter  de  temps  en  temps,  et  ûUrez  à couvert. 

Prépare»  ainsi  les  leinlures  éthérées  de  : 

.tm/uy,  6«Mmr  de  To/m,  cds/orcHm,  w«sr, 

rfi«fu»Y  éthérie  de  cunthandes. 

i,iuilh4ri<I«i  ]Ki1vÿri«CM <S5  grauuiet. 

RUi««-  ArÿiU^iw.  lOOO  W. 

Faites  macérer  huit  jours,  expnmez 
et  filtrez. 

nubéfianl  à l'extérieur,  dans  l'niNj- 
plexie,  la  paralysie,  les  rimmatUnies 
chroniques. 

{('odcj-.) 

Teinture  Hhrrie  de  rhUtrure  de  frr. 

(Teinture  de  Itestuchen'  on  de  Klaprolh,  alcoolc  de 
chlorure  de  fer  élliéré.) 


lyrrliWuri'  il»  f<r  I eraauiM’. 

Uqu^tr  •(  liolTmaDti. . ? i.l. 

Conserve»  à l’abri  de  l’air.  [CodeJ'.) 


C’est  cette  même  préparation  qui  a porté  le  nom  de 
ffoutteê  tf  or  du  général  de  J^iwulAc. 

TÉLA^GIBCTASIE.  Dilalalion  dos  vai>,!icuu\.  V.  Ëneo- 
TII.ES  (Timieurs}. 

TEUP^^RAMRVI'.  l.c  mélange  en  pro|>orlion  variable 
des  iiuuiours  de  rorgmiisinu  constitue  le  tempérament. 

Il  y a quatre  tempéraments  : le  smigtitn,  caractérisé 
par  l'excès  de  sang  rouge  produisant  la  pléthore  (V.  ce 
mol);  le  fcmpirfïmenl /d/iCTtr,  caractérisé  par  l'cxcè.»  de 
bile  dans  le  sang,  d'où  la  teinte  jaune  de  la  |k.'Uu,  les 
hémorrhoîdes  et  l’hypochondric  {V.  ce»  mots);  le  few|ie- 
mmcMf  lymphatique*  camn''  par  l’excès  de  lymphe,  le  ra- 
lentissement des  0|H’ralion$  organiques  et  la  disposition 
aux  serofules  (V.  ce  mot);  entin  ic  inHiM’tament  nerieujr, 
produit  par  l’action  d'un  sang  p«;u  riche  sur  le  système 
cérébro-spinal  et  caractérisé  par  une  excessive  mobilité 
nerveuse. 

A cèté  des  tempéraments  absolus,  il  y a de& 
ments  mixtes  : le  tempéranieiil  liiliosa-s*mgwu y le  lempé- 


rament  nervo^o-lympluUit/Uf*  le  teiiipérament  lynipha- 
tio)~Mmjuinj  le  leiiipérament  «enoso-6i/ieux,  etc.,  qui 
tiennent  de  l'un  et  de  l'autre  des  tempéraments  primitifs. 

Au  point  de  vue  thérapeutique,  l'étude  des  tempéraments 
i*sl  de  la  pins  grande  utilité  cl  conduit  à l'emploi  de  re- 
mèdes destinés  à en  .'unoindrir  les  effets,  soit  le  régime 
végétal  et  la  chez  les  sanguins,  — les  toniques,  les 

ftYTugineus  et  le  régime  animal  chez  les  lymphatiques  et 
les  neneux;  — enlin,  les  purgatifs  PtHtts  et  aloetiques 
chez  les  bilieux. 

TKnprf;B.%vr,  Boisson  acidulé  fraîche,  ayant 

pourcff«!l  d'amoindrir  la  fièvre  eirinflammation.  Les  acides 
dilués  dans  l'eau  et  les  diurétiques  sont  fréquemment  em- 
ployts  pour  tain'  de»  Imissons  tempérantes. 

TCMP#:rati'BR.  l.a  tenipt'ralure  est  un  puissant 
auxiliaire  de  la  thérapeutique.  ■—  I.es  boissons  froides  ou 
chaudes,  — les  compresses  imbibi'cs  d’eau  chaude,  froide 
ou  tempérée.  — les  irrigations  d'eau  froide,  — les  dou- 
ches à lenipéralure  variable,  — le»  douches  allemative- 
menl  challde.^  et  froides  dites  écossaises,  — les  fumigations 
chaudes,  — les  bains  très-chauds,  enfin  la  température 
moyenne  haute  ou  liasse  de  l'atmosphère,  sont  des  rooyeii.s 
dont  l'emploi  peut  produire  de  grands  effets,  bons  ou 
mauvais,  selon  la  circonstance,  sur  les  malades.  — Aux 
uns,  la  température  froide,  aux  autres,  la  température 
op(H)sée,  cela  varie  .selon  la  maladie  et  scion  la  nature  du 
mal.  V.  Knom,  HYOKoniKHAHE. 

TÉMAl'I'Lrn.  Inslrumenl  courbe  et  pointu  comme 
une  aiguille,  destiné  à accrocher  une  artère  dans  une 
plaie.  V.  Ligatires. 

Téamenbun  inou**r.  Instrument  recourbé  destiné  à 


écarter  ou  à maintenir  les  lèvivs  d'une  plaie  ou  un  oigane 
pendant  une  dissection  dans  une  plaie. 

TEA'INI^M  (Lésions  TBAL'NATiQUES  des).  Les  pluies  et 
déchimres  soiis-cutaaccs  des  tendons  peuvent  guérir 
seules,  sans  traitement,  mais  souvent  les  deux  bouts  su 
cicalriseiil  i»olén»ent,  et  U en  résulte  une  gène  considérable 
pour  les  mouvements  du  nienihre.  La  conséquence  liahi- 
Uielh*  des  pbies  irrégulières  des  tendons  est  une  iodam- 
niaiion  longue.  Y.  (iainrs  tendinecsf^. 

Trndons  tPiJUES  DEs).  — Dans  la  grande  majorité 
des  cas,  les  piqûres  des  tendons,  quelque  profonde» 
qu'elles  soient,  ne  causent  uiinin  accident;  quelquefois 
elles  sont  In  cause  d'une  itinammalion  des  gaines  tendi  • 
neuse». 

Les  plaies  par  instiimients  piquant»  qui  n'intéressent 
pas  toute  l’épaisseur  d'un  leudon  et  ne  le  divisent  pas  en 
travers,  »€  comportent  comme  les  piqûres  simples. 

l..es  plaies  en  travers  causent  un  écartement  des  deux 
bouts  des  tendons  ; on  les  reconnaît  à la  section  qui  est 
visible  dans  la  plaie,  et  la  présence  du  bout  du  tendon 
qui  s'attache  aux  os,  car  le  bout  qui  lient  au  muscle  a été 
déjà  rétracté  par  la  rontraclion  musculaire. 

Les  plaies  des  tendon»  en  travers  avec,  dcnudaliou  du 
leudon  sont  le»  seules  qui  soient  suivie»  presque  futaie- 
ment  de  l'exfoliation  du  tendon- 


G0)i.  — Klrv«Uiir  d«s  paniii^rv*  ; ccl  r»t  un  e«(«lirul  teauenUits  iavUM«. 
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lies  accidents  primitifs  des  plaies  des  tendons  sont  la 
rétraction  du  bout  attenant  au  muscle»  les  accidents  con- 
sécutif» sont  une  iiinammalion  du  la  gaine  tendineuse»  une 
adhérence  vicieuse  du  bout  musculaire  du  tendon  à la  ci- 
catrice, ce  qui  cause  de  vives  douleurs.  Ce  sont  encore  la 
cicatrisation  isolée  des  bouts  du  tendon,  ce  qui  entraîne  la 
perle  du  mouvement  auquel  présidait  le  muscle  dont  le 
tendon  est  coupé. 

Les  plaies  contusc»  des  tendons  avec  arracliomeiil  et 
dénudations,  comme  dan»  les  écrasements  des  doigts,  sont 
toujours  suivies  de  la  mortilicalion  du  tendon,  et  dans  ce 
cas  le»  fusées  purulente»  dan»  les  gaines  sont  presque 
inévitables. 

ThéritiietUique.  — Contre  les  piqûres  des  tendon»  et 
contre  les  coupures  en  long  on  appliquera  des  cataplasme» 
en  permanence  ou  des  compresse^  d*eau  froide  fréquem- 
ment nmouvelées. 

lies  pUies  en  travers  seront  traitées  par  la  simple  posi- 
tion. On  placera  les  parties  dans  une  position  telle  qu'elles 
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soient  dan»  la  position  forcée  où  elles  seraient  si  le  muscle 
dont  le  tendon  est  coupé  était  à son  maximum  de  contrac- 
tion. Ainsi  les  tendon»  de.»  extenseurs  des  doigts  étant  cou- 
pés, on  placera  la  main  dans  l'extension  forcée  nu  moyen 
du  bandage  (fig.  6H7). 

La  sintple  position  est  surUvante,  mais  on  doit  éviter  de 
faire  chevaucher  l'un  sur  l'autre  les  Ik>uIs  du  tendon. 

Au  lieu  de  maintenir  la  position  avec  des  appareil.»  fait» 
avec  des  bandes,  oii  placera  un  appareil  inamovible  de 
stuc  on  avec  la  dextriiie  (V.  IUnuauc.»  iNAMOVlBLF.ÿ;,  seu- 
lement pendant  que  le  bandage  séchera  on  placera  Je 
membre  de  façon  que  les  muscle»  dont  les  tendons  sont 
coupés  soient  dans  le  plu»  grand  reldcbemenl  possible. 

La  suture  des  tendons  a été  pratiquée  depuis  Guy  de 
Ghauliac,  mais  n'a  été  admise  dans  la  pratique  que  dtqiuis 
Rarlhélemy,  1834. 

Pour  faire  la  suture  des  tendon»  on  mpproche  le.»  par- 


13Ù1 

' pnr  la  posiiion  ; on  passa  dans  |p  tendon,  S 

00  b mdlimAtres  au-dossus  de  b scftioii,  un  lil  de  lin  ou 
un  ni  de  soie,  puis  on  passe  l aulrc  clief  du  fil  dans  l'autre 
l)Out  du  tendon  ; si  le  tendon  est  large  on  passer, a plusieurs 
poiuts  de  suture,  on  laissera  pendre  les  lils  par  la  plaie, 
Un  rapprochera  les  liords  de  la  pluie  riitanée  et  l'on  pan- 
sera à l'caii  froide  ; s'il  y nvuil  plusieurs  ti'udons  divisas  et 
perle  de  substance,  on  pourrait  réunir,  par  exemple,  le 
limdon  extenseur  du  médius  au  tendon  de  riodiraleur 
(Miswi). 

Du  rpiinxiême  au  dix-  huitième  Jour,  que  la  plaie  soit  traitée 
p.sr  la  position  ou  la  suture,  les  tendons  sont  réunis  : il 
n'est  pas  nécessaire  de  laisser  la  suture  en  place  au  delà 
de  ce  tempe,  mais,  régie  générale.  Il  ne  faut  poiiil  tirer  sur 
les  lils  pour  les  faire  tomber. 

I.a  suture  des  tenduns  est  inutile  quand  ceiix-ri  sont 
coupi's  dans  une  plaie  régulière.  La  réunion  se  fait  facile- 
ment seule  quand  on  a soin  île  tenir  la  |wrlie  immohiie  et 
dans  une  bonne  position  jChassaignac). 

Si  le  chirurgien  est  consulté  longtemps  après  une  plaie 
des  tendons,  alors  que  les  boiiLs  se  sont  cicatrisés  isolé- 
ment, on  ira  à la  recherche  du  lendon,  on  avivera  les 
liouls  cl  l'on  réunira  par  suture.  Les  tendons  des  doigts 
(M.  A.  Petit,  Diilertre,  Roux),  le  tendon  d'Achille  (Synie), 
les  tendons  de  b partie  inférieure  de  l'avant-hras  iSédillol)| 
onl  été  réunis  de  celle  fai'Oii  longtemps  après  que  la  pbie' 
des  tendons  avait  été  faile. 

Dans  un  ca.s  où  une  extréinilé  du  tendon  adliérail  à b 
ciralrice,  la  suture  du  bout  siiiab-ieiir  du  tendon  avec  b 
cicatrice  a réussi  à rendre  les  mou.veinem.s  perdus. 

TssustoRo  (KcmiiE  dis),  lats  ruptures  des  tendons 
sont  dues  à des  efforLs  musculaires  considérables,  ou  à des 
efforts,  le  membre  étant  dans  une  fausse  position  iRiuet 
Monod). 

Le  lendon  d'Achille,  le  lendon  rololien,  les  leudons  des 
doigts,  le  plantaire  grêle  et  son  lendon  se  rompent  asseï 
souvent  ; c'est  la  rupture  de  ee  dernier  qui  cause  une  va  ■ 
riélé  de  lésion  connue  dims  le  vulgaire  sous  le  nom  de 
coup  rte  friiiel.  V.  Mlsrj,E,s  (^Usirins  des). 

Therapeuiir/ue.  — Les  ruptures  de  tendons  avec  perle 
complète  des  mouvements  n'aulorisenl  d'opération  de  su- 
ture que  quand  le  cinquantième  jour  après  la  rupture  est 
passé.  Le  repos  et  b position  des  membres  ont  souvent 
sutn  pour  permettre  une  cicatri,saliou  isolée  des  bonus  des 
tendons  et  leur  réunion  par  sutures  fibreuses.  On  se  rap- 
pellera que,  nu  voisinage  des  articulations,  les  opérations 
sur  les  leudons  onl  une  grande  gravité.  On  rombniira  la 
douleur  par  les  cataplasmes  et  au  besoin  par  les  applica- 
tions de  ventouses  scarifiées. 

Les  sutures  faites  sur  des  tendons  rompus  sont  des  opé- 
rations dont  le  succès  esl  tonjiuii's  douteux. 

I.  Ruiiture  rtii  Invlon  rolalKii  et  du  tenrhm  du  triceps. 
— lai  rupture  du  tendon  rolulien  et  du  tendon  du  lrice)is 
se  produit  |«ir  un  violent  elTort  au  moment  d'une  chute  et 
rarement  par  une  Aexion  forcée  de  la  jambe  (Saureroiie). 
La  rupture  existe  d'ordinaire  sur  un  .seul  des  deux  ten- 
dons. mais  on  a observé  un  cas  où  les  deux  leniluns  à b 
fois  ont  été  rompus, 

L'n  craquenieni,  une  douleur  vive,  une  chute  inalgi  é les 
étions  pour  se  retenir,  l'impossibilité  de  se  lever,  enrar- 
térisenl  la  nqilure  du  ligament  rolulien  et  du  lendon  de 
triceps  crural. 

Line  mobilité  anormale  de  la  rotule,  l'impossibilité  où  esl 
le  malade  d'étendre  b jamlie,  une  dépre.ssiun  au  dessus  ou 
au-dessousde  la  rotide  comblée  par  uii  épaocbemenl  san- 
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miin,  quplqurfoÎR  d<'»  eccïiymoses  élenduc^  in“  p«'rmeUonl 
pas  d’erreur.  I/absenee  de  durelé  «iseusc  à la  fuis  sur  les 
deux  parties  qui  sont  écartées,  le  volume  et  la  furroe  con- 
serrés  de  la  rolult*  empérlienl  de  confondre  la  rupture  des 
lipini'nt*  rotullens  avec  la  fracture  de  la  rotule. 


Lorsque  les  ruptures  du  tendon  rotulien  et  du  tendon 
du  triceps  sont  abandonnées  à elles-mêmes,  il  est  rare 
que  la  cicalrisatiou  ail  lieu,  mais  il  arrive  quelquefois  que 
les  aponévroses  s'épaississent  et  peuvent  suppléer  aux 
tendons  manquants.  Le  muscle  tenseur  du  /dsria/ufo  peut 
même  suppléer  en  partie  au  défaut  de  solidité  du  tendon 
du  muscle  triceps. 

Il  est  très-rare  que  rarticulalion  du  genou  s’enflamme 
après  la  rupture  des  tendons  rotuliens. 

Thtra}wutiqite.  — On  r-ipprocliera  les  extrémités  du 
tendon  pnr  le  bandage  unissant  des  plates  en  travers 
(FnAmmK),  fait  avec  des  handeletle.s  du  diachylon;  In 
jambe  sera  élevée  sur  un  plan  incliné  cl  placée  ditns  l’ex- 
tension, la  cuisse  étant  dans  la  demi-flexion  sur  le  bassin. 
Un  bandage  inamovible  sera  placé  pour  inniotunir  le  mem- 
bre dans  la  même  position. 

Il  ne  faut  tenter  aucune  suture  des  tendons. 

IL  du  tendon  d'Adtille  (J.l*.  Petit).  — I.e 

tendon  d'Achille  se  rompt  citez  les  bateleurs  principale- 
ment. II  peut  être  divisé  en  partie  ou  en  totalité.  Une  con- 
tusion peut  être  une  cause  de  la  rupture  du  tendon 
d'Acliille. 

Un  sentiment  de  craquement,  une  douleur  vive,  la  dif- 


flculb^  de  garder  l'Njuilibre  dans  la  station  sur  les  pieds, 
l'écarteraent  des  boitl.s  du  tendon  exagéré  pcmiaiil  lu  flexion 
du  pied  et  diminué  pendant  l’extension,  ne  permettent  au- 
cune hésitation. 

Thémiieutniue.  — On  appliquera  un  bandage  dextriné, 
laissant  le  pied  dans  l’extension  (Nélalon),  mais  il  faut  en 
même  temps  que  la  jambe  soit  fléchie  sur  la  cuLsse. 

I On  lient  placer  une  pantoufle,  Axer  le  talon  de  cette 
pantoufle  à une  courroie  qui  s'attache  d’autre  part  un 
cuissarl  (J.  L Petit,  Havaton,  Monro).  Ces  appareils  ont 
pour  effet  de  placer  le  membre  dans  une  position  indiquée 
parla  Aguro688.  Klle  représente  un  appareil  que  l'on 
peut  toujours  faire  en  altendaiil  un  meilleur  appareil. 

Appliquer  une  attelle  et  un  coussin  sur  lu  face  anté- 
rieure de  la  jamlM*  et  du  pied,  et  placer  une  bande  qui 
force  ainsi  le  pied  à se  placer  presque  dans  l'axe  de  la 
Jambe  füesault),  est  encore  un  appareil  assez  commode  et 
qu’on  a toujours  sous  la  main. 

TÉKEMnB.  1.0  contraction  douloureuse  de  rimusoiidti 
col  de  la  vessie,  avec  besoins  continuels  d’excrétion» 
siercomles  ou  urinaires,  caractérisent  le  ténesme  vésical 
ou  rectal. 

I.e  ténesme  rectal  résulte  d'une  inflammation  du  rec- 
tum par  la  dysentérie  ou  par  les  liémorrhoîdes. 

Le  ténesme  vésical  est  toujours  produit  pnr  une  cystite 
aigue  ou  par  l'action  des  cantharides  sur  la  vessie. 

Théi'difentitfiie.  — Des  sangsues  au  pi’rinéo,  des  bains 
de  siège  prolongés,  des  onctions  de  belladone,  des  l>ui.s- 
Rons  niucilagineuses  et  des  iarenienU  narcotiques  de  pavot 
ou  de  laudanum,  sont  les  meilleurs  moyens  à employer 
contre  le  ténesme. 

Avètate  de  phmb,  5 ii  20  centigrammes  pour  un  litre 
d’emi  et  faire  deslotioas. 

Iiijertion  de  vapeur  de  cblorofonuc. 

TRWETTB.  Instrument  qui  sert  à l'extracUon  des  c.al- 
culs  de  la  vessie  après  l'opération  de  la  taille.  V.  Taille, 
Ve&5ie.  * 

VÈXtA.  V.  T.E-MA, 

TÉXOTOHE.  Petit  bistouri  à lame  Ane  situé  sur  une 
tige  également  Ane.  Suivant  que  le  ténotome  est  pointu  ou 
arrondi,  on  dit  que  le  ténotome  est  mousse  ou  pointu. 

T#:wOTONIE  (Minnius,  16A1,  Rooiiliuysen,  MicbnëlU, 
M.  A.  Petit,  Delpccb,  1816,  Slromeyer,  DieAenbacb, 
J.  Guérin).  La  ténotomie  ou  section  des  tendons  faite 
d'abord  à ciel  ouvert  depuis  Minnius,  a été  faite  par  une 
sorte  de  méthode  sous-cutonée  depuis  M.  A,  Petit,  1806. 

La  ténotomie  est  une  opération  qui  a pour  but  de  couper 
un  tendon  raccourci  par  une  contracture  ou  do  couper  un 
tendon  sain  du  cdlé  opposé  à un  muscle  paralysé.  La  myo- 
tomie est  une  opération  du  même  ordre  que  la  ténotomie, 
et  qui  remplit  le  même  but,  .soulemciH  la  prcmiéi*e  de  ces 
opérations  expose  à des  inAnmniatioiis  qu'on  ne  voit  pas 
mitant  après  l’autre. 

f.a  ténotomie  et  la  myotomie  doivent  toujours  être  faîtes 
par  In  méthode  son.s-cutanée,  c'est-ii-dire  par  une  incision 
de  la  peau  pratiquée  loin  des  tendons  ou  muscles  à couper 
(J.  Guérin).  V.  Pied  bot,  Strarisiie. 

Lt  section  des  ligaments  pour  ri'duire  des  luxations 
iiTédiictibles  a été  désignée  sous  le  nom  de  ténotomie, 
V.  Luxation  iuj  pouce. 

Pour  pratiquer  la  ténotomie  ütms^rutanèe  on  fait  à In 
peau  une  incision  avec  la  lancette,  loin  du  muscle  ou  du 
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tendon  à eoiijwr;  on  paf^sc  à trnvrrs  relie  inri^ion  un  lé- 
nolome  mou<«e.  On  l'insinue  eolre  la  |>enii  el  le  icndon, 
et  Ton  coupe  ainsi  de  la  peau  vers  les  parties  profondes, 
en  faisant  saillir  le  tendon  par  la  position  des  parties  ^llou* 
vier,  PuvnI):  couper  a\*ec  un  bistouri  courbe  gliss«*'  sur  le 
tendon  (Stromnyerl  est  moins  sdr  que  le  procédé  précé- 
dent. On  panse  il  l’eau  froide  el  le  malade  est  condamné 
à l'immobilité,  les  parties  étant  inainleniies  p^r  un  ban- 
dage ou  une  inécaiiiquo  qui  les  lient  dans  la  position 
opposée  à la  déviation  {H>ur  laquelle  la  ténotomie  a «lé 
faite  (J.  tiuénn). 

Un  bandage  inamovible  avec  une  fenêtre  nu  niveou  de 
la  partie  sectionnée  est  d'un  excellent  usage. 

Les  accidenu  do  la  ténotomie  sont  ; lu  section  im-om* 
piété  du  tendon,  ce  qu'on  peut  toujours  éviter  eu  produi- 
saiil  au  moment  de  la  section  le  mouvement  exagéré 
niu|iicl  s'opposait  le  tendon;  les  inflammations  que  l'on 
doit  traiter  par  lo.s  moyens  indiqués.  V.  fi.siKes  texdi- 
NEi  SES(3fu/(i//ies  des). 

!.  Sertiousoiis-cttttiné'  /lutemlon  d’.le/n7/e|(M.  A.  Petit, 
Delpech,  1816,  Siromeyer).  — Pour  sectionner  le  temloo 
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d'Achille,  on  précisera  à l’avance  te  point  oii  il  faut  le 
couper.  On  tracera  une  ligne  transversale  qui  partage  en 
deux  la  malléole  externe  el  so  prolonge  jusqu'au  tendon, 
c’est  au  niveau  de  celte  ligne  que  la  section  doit  dire 
faite.  On  applique  1rs  régies  générales  de  la  ténotomie, 
mais  on  doit  passer  le  ténolome  de  dedans  en  dehors  pour 
être  sûr  d'éviter  Varlére  (Scoulelten).  Le  jûed  est  forte- 
ment étendu  pour  faire  saillir  le  tendon  d'.Achille.  On  pan- 
sera & l’ordinaire. 

11.  ficction  soHS-ruOm^e  d«  mtvicte  sterno•rlèi(h•ma$l•^i^ 
dieu  (.Minnius,  Diipuytren).  Le  malade  étant  couché  et  chlo. 
roformisé,  faites  incliner  par  un  aide  la  tûte  du  côté  opposé 
à la  déviation  du  cou.  Ponctionnex  la  peau  û 1 8 ou  20  mil- 
limètres au-dessus  de  la  clavicule,  en  arriére  du  siemo* 
cléido-mnsloidicn.  Faites  un  pli  & la  peau  parallèle  au 
muscle  siemo-mastoldieo,  introduisez  à plat  un  lénotome 
mousse  entre  le  pli  et  le  sterao-mastoTdien,  abandonnez  le 
pli  de  la  peau  et  retournez  la  lame  de  façon  que  le 
tranchant  soit  sur  le  muscle,  celui-ci  se  coupe  presque  de 
lui-même. 

Faite  à celle  hauteur,  la  lénolomie  ou  myotomie  du 
muscle  stemo-mastoldien  ne  ronpo  que  rallache  sternale 


TÉBÉ  IS^iS 

du  slomo-rléido-masloîdien,  alors  si  l.i  rétraction  pcrsisii> 
on  recommencera  la  même  opération  pour  rattache  clavi- 
culaire . 

Lorsqu’on  veut  couper  le  muscle  en  entier,  il  faut  le 
coupe  r à fl  centimètres  au-de>sus  de  la  clavicule  ; pour  celte 
section,  on  peut  couper  b*  muscle  d’arrière  en  avant,  en 
introduisant  le  lénotome  entre  le  muscle  et  la  gaine  des 
vaisseaux  '.Malgaigne),mais  on  s'expose  à laisser  une  (tar- 
lie  du  muscle  (.1.  (luérin) . On  p<uit  toujours,  onfiii>anl  bien 
saillir  le  muscle  par  une  rotation  el  une  inclinaison  forcée^ 
de  la  tète  du  cAté  oppos*'*  à la  déviation,  éviter  de  couper 
nu  deliidu  muscle  ; en  pesaut  seulement  sur  le  muscle  avec 
le  lénutonie,  on  le  coupc  trt^-bien.  Celle  action  ne  sufli- 
rail  pas  pour  léser  les  vaisseaux,  «pii  du  reste,  à 3 cenli  - 
mélres  au-dessus  de  la  clavicule,  sont  éloignés  du  muscle. 
On  pansera  à l’onllnairc. 

III.  SeftioM  de  itivers  tendonn  et  miisc/es.  — On  a sec- 
tionné le  temporal  el  le  masséter  pour  des  ronlractures  de 
la  màclioirc  (ilonnel,  de  Lyon)  ; les  muscles  des  gout- 
tières rachidiennes  pour  des  déviations  du  rachis  f J.  Gué- 
rin), le  muscle  trapèze  dans  des  contractures  de  ce  muscle 
(Slromeyer),  les  muscles  trapèze  el  riiomboïde  pour  une 
déviation  de  Tépinc  (DielTenbach) . On  a coupé  les  muscles 
autour  de  luxations  anciennes  etcongènilales(Dicfl‘enbncli, 
J.  Guérin,  illundiii,  Michaélis,  Duval);  enfin  on  a coujiéles 
tendonsdes  péroniers,  des  Jamblcrs  dans  le  pied  bot.  toutes 
ces  opéraütms  ont  causé  de  graves  accidents  et  n’ont  eu 
aucune  action  sur  le  mal  pour  lequel  on  les  avait  tentées. 
Elles  sont  aujourd'hui  abandonnées. 

Les  procédés  opératoires  dérivaient  tous  du  procédé  Du- 
puylren  pour  la  section  du  muscle  slcrno-niasloïdien  etdi*s 
procédés  de  M.  A.  Felit,  Slromeyer,  Duval  cl  Bouvier  el 
d('  J.  Guérin,  pour  la  section  du  tendon  d’Achille, 

TF\TI‘:.  Pièce  do  linge  que  l’on  passe  dans  les  plaies 
pour  les  faire  suppurer  ou  les  maintenir  ouvertes. 

On  donne  aussi  le  nom  de  tente  à un  gros  faisceau  de 
brins  de  charpie  liés  par  le  milieu. 

TKPMTZ  ou  TÆPLIT/  (Hongrie).  Faux  minérales 
liirarlKmatées,  alcalines,  gazeuses  et  sulfureuses  calciques, 
de  36  il  AO*,  employées  dans  les  nirecGons  catarrhales  du 
larynx,  des  bronches  et  des  poumons,  dans  les  maladie*» 
de  la  peau,  dans  le  rhumatisme  [3>  etc. 

TF.PLITZ'MC'llo:\  MT  (BohèmG).|Eaux  alcalines,  bicar* 
bonatées,  sodiques  de  27  k fi9*,  emplovf^s  en  boisson  el 
surtout  en  bains  contre  les  rhumatismes  chroniques  el  les 
paralysies,  contre  les  engorgements  articulaires,  contre  la 
scrofule  et  les  maladies  de  In  peau  [^. 

T^RABDF.I.I.K.  Machine  pneumatique  destinée  à faire 
le  vide  alternatif  sous  des  ventouses  scarifiées,  de  façon  » 
pratiquer  des  saignées  nWulsives  pouvant  donner  50  A 
60  grammes  de  sang  par  minutes  (Damoiseau).  Ot  appa- 
reil peut  rendre  de  grands  services  dans  l’hèmorrliagie  cé- 
rébrale el  dans  l'apoplexie  pulmonaire  au  moment  même 
de  l'accideot.  (In  applique  les  ventouses  sur  l'occiput,  sur 
la  poitrine  ou  «urie  bassin.  V.  Vertol'ses. 

TKRC'IH  (Landes).  Eau  minérale,  saline,  chlorurée, 
sodique,  de  53*,  employée  en  boisson  et  en  bains,  contre 
la  ciilorosc,  les  affections  chroniques  des  voies  diges- 
tives, le  rhumatisme  chronique  et  les  maladies  de  la 
peau  fTî. 

TÉRlf:BF.vrRl\F..  Résine  liquide,  Acre,  piquante,  in- 
flammable, remplie  d'essence  odorante,  fournie  par  cer- 
tains arbres  de  la  fomille  des  conifères  et  des  térébiniha- 
cées. 
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H y a difT/*i*'îiles  esp^mile  lAr^lwntliinc!*  : la  t^r/'bcn- 
Ihine  dn  la  Mecque,  la  l^n'benlhine  du  Canada,  le 
henüne  de  Chio,  In  lérébentine  de  Bordeaux. 

Toutes  le*  lérêl»eiilbineîi  sont  employées  comme  anlica- 
tarrhales. 

ta  lérébeiilhinedes pins nesVmploie guère àriotérieur, 
et  on  lie  la  donne  qu'après  l'aToirrait  cuin*  pour  en  chas* 
ser  l’essence  et  la  rendre  moins  excitante. 

On  relire  de  la  lérébenüiinr  : 1”  une  Aui7c  VHjtatüe  ou 
esse/ire  <Ar/éfT6f«/ft»«e,  Irès-cmployée  en  médecine  à Tex- 
lérieur,  en  frictions,  contre  le*  névralgies,  à Tinténeur 
contre  les  ver^  inlestinaux  ; contre  les  calculs  biliaires, 
quand  elle  est  associée  à son  double  poids  d'élher,  et  l’on 
donne  5 i 10  grammes  de  ce  mélange  par  jour  dans  des 
bouillon  gras  , ce  qui  constitue  le  remède  de  Biirande, 
enfin  contre  la  péritonite  puerpérale;  — 2*  la  |K)W  Ohn- 
fhe  oupoix  df  Bour’jtMjne,  la  poix-réstnç,  la  ;m)i>  «oire  et 
le  noir  de  fume*  . 

Vessetu'e  de  téreftadhine,  diBicile  à adminislrer,  ptmt 
se  mettre  en  pilules,  et  alors  elle  est  plus  facile  à avaler 
que  si  l’on  veut  la  prendre  sous  forme  liquide. 

GreW.noJ.« ).n  .-«ale.. 

Faites  fondre  à une  douce  chaleur;  laissez  fondre  et 
ajoutez  : 

f>B  f-iMi'Iro 

Pour  des  pilules  de  20  centigrammes  ; ein<i  à dix  pi- 
lules par  jour.  (Banne<y.) 

Avec  les  copeaux  n^sineux  du  pin  que  l'on  fait  hrdler, 
on  fait  des  èuûis  de  vuuyeur  (erètmithinèf  trés^uliles  conlre 
les  affections  Hiuniatismale*  chroniques  et  les  anciennes 
sciatique*.  — l’n  établissement  de  ce  genre  existe  à Die 
dans  le  département  de  la  Un'ime, 

TERIVALT  (Puy-de-Uéme).  Eau  minérale  ferrugineuse 
froide,  cinploy/rc  parles  gens  du  voisinage  (TJ. 

TERRANME  (I-'^érc;.  Eau  sulfureuse  calcique  froide 
peu  usitée. 

TERRE  DE  LBSIKON.  Substance  aigileuie  et  alu- 
mineuse, absorbante,  employée  à la  dose  de  1 à fi  gmin- 
mes  conlre  lu  diarrhée  r~l. 

TBSITICL’LE  (Mai.adif.s  Dt  ).  testicule  est  le  siège 
de  nombreuses  maladies  inflammatoires  (V.  ORCiiiTej, 
de  tumeurs  variées,  de  plaies,  de  contusions,  de  névral- 
gies, etc. 

Teatleule  (ANÉ)iiË  DU).  I.K>rsqu'uite  tumeur  existe  et 
comprime  les  vaisseaux  du  testicule,  il  nUulle  une  anémie 
de  l'organe  cl  son  atrophie  insensible  (Gosselin).  Un  testi- 
cule anémié  reprend  rarement  ses  fonctions. 

Te««ic«lr  (Atrohiie^  iMj).  L'ati'opliie  du  testicule  est 
liée  à une  lésion  du  testicule,  à une  lésion  des  envelop- 
pes; elle  est  la  conséquence  de  lu  maslurltation  ; on  l'a 
vue  succéder  à la  varicocèle,  *e  inonti'er  après  des  plaies  dt>> 
tète,  ün  a vu  le  testicule  atrophié,  c'esl-â-tlire  ne  se  dé- 
veloppant qu'incomplélement,  roprendre  ses  fonctions  |>ar 
l'usage  du  colt  (Wilson).  I/alrophie  du  testicule  est  néan- 
moins généralement  incurable. 

Te«tilr«lc  (C.ANCEfi  m).  1.0  cancer  encéphuloîde  libro- 
plastique,le  cancer  cartilagineux  avec  ou  sans  kystes,  ou 
onchondrome,  sc  montrent  dans  le  testicule;  ils  débutent 
par  l'épididyme  (Cb.  Uobin)  elle  corps  d’ilygimiorc.  Quel- 
quefois les  cloisons  du  testicule  en  sont  le  (toint  de  dé- 
part. 

l'oe  orchite  chronique  peut  être  l’occasion  du  déveIo|  - 


pemeni  d'un  caneer  tibro-p);c.|iqi.<>,  une  inclusion  leMicii- 
iaire  renfermant  des  poils  est  dans  le  même  cas  {Soriétê 
1B65). 

I.e  cancer  du  testicule  peut  être  double  (Hancock, 
Benonviiliers). 

I.e cancer  débute  parle  testicule  ou  par  l'épididyme. 

I.e  cancer  qui  a débuté  |>ar  l'épididyme  se  reconnaît  à 
une  tumeur  irrégulière,  présentant  de  gros.se*  bosselures, 
faussement  fliuiuuntes;  la  tumeur  s' est  développée  rapi- 
dement et  elle  est  accompagnée  de  la  production  d'une  liy- 
drocélc,  toujours  peu  abondante  et  flucluanle.  C'est  dans 
cette  variété  de  cancer  que  l'on  rencontre  le  plu*  souvi-nl 
des  indurations  sur  le  trajet  du  conlon,  ou  des  engorge- 
ments dans  la  fosse  iliaque. 

I.e  cancer  qui  a débuté  par  le  testicule  est  une  tumeur 
bien  arrondie,  sans  bosselures,  à moins  que  la  tunteur  ne 
soit  déjà  ancienne.  Il  est  impos.sib)e  de  retrouver  l’épidi* 
dyme  induré.  Lh  tumeur  n'est  jamais  fluriuante  parce  qu'il 
n'y  a pas  d'épanchement  dans  la  tunique  vaginale,  hi  tu- 
meur est  très-mobile  dans  le  scrotum. 

De  tous  les  cancers  qui  existent  chez  l’homme,  le  cancer 
du  testicule  est  celui  qui  a la  inarrbe.  la  plus  lente;  il 
amène  tAt  ou  lard  la  cachexie  cancéreuse  quand  on  n'o- 
pére  pas. 

l.es  doiileui-s  spontanées,  lancinantes,  sont  rarement  un 
attribut  du  cancer  du  testicule  ; elles  ne  se  montrent  et  ne 
sont  accompagnées  des  signes  de  la  diathè.se  canrérouse 
qu’à  une  époque  avancée  de  la  maladie  ; seulement  il  .sur- 
vient de  bonne  heure  des  douleurs  de  rein  et  as.sez  sou- 
vent l’impuissance. 

l.es  cancers  ulcérés  du  testicule  ressembleul  aux  autres 
cancers. 

Les  cancers  de  l'épididyme  qui  sont  suivi*  de  la  produc- 
tion d'une  hydrocèle  symptomatique  sont  difficiles  à re- 
connaître; mais  aprèî«  la  ponction  de  l'bydi'océlc  le  dia- 
gno>lir  est  plus  facile.  I^es  cancers  des  corps  du  testicule 
ont  été  confondus  avec  de*  hémalocéics  et  des  vagioaliles 
rbroniqiu  s.  On  sc  rap)>ellera  que  le*  tumeurs  de  la  tunique 
vaginale  sont  comme  fixées  à la  peau  du  scrotum,  tandis 
que  les  cancers  du  corps  du  lesliculesont  très-mobiles  dans 
les  tissus.  On  soiqKoniiera  une  maladie  kystique  du  testi- 
cule, à l’exclusion  ü'un  cancer,  quand  on  sentira  des 
points  fluctuants,  san*  qu'il  soit  possible  de  déplacer  le 
liquide  comme  cela  arrive  pour  le*  cancers  avec  hydrocèle. 
Dans  ceux-ci  on  peut  arriver  à déprimer  la  peau  et  le  li- 
quide de  l'hydrocèlc  avec  le  doigt  et  sentir  au-dessous  de 
la  couche  liquide  un  corps  dur. 

— Le  seul  traitement  rutinuiiel  et  elfi- 
race  est  la  castration  ou  ablutiou  du  testicule. 

La  ligature  des  vaisseaux  du  cordon  est  une  opération 
sans  résultats,  à moins  que  le  testicule  ne  se  .«phacèle.  Il 
vaut  donc  mieux  recourir  à l'ablation. 

TcMlcMlr  (IIehMK  aiNSÊCL’TiVB  Oü)  (Dover).  ].e$  fou- 
gus  du  testicule  sont  des  hernies  du  testicule,  avec  grnau* 
lulions  sur  la  luuique  vaginale  et  albuginée.  Dan*  ce  cas  le 
scrotum  du  côté  où  existe  le  fungu*  e*t  vide.  Callisen  avait 
dt\|à  fait  pressentir  ce  qui  se  passait  dans  ces  cas  lorsqu'il 
a |>arlè  d'une  excroissance  fongueuse  du  testicule  et  qui 
se  développe  Px  *i/|xr/|cir  alhuyiHtr  rel  ifisa  tumea  rtigi- 
mlt. 

Cette  lésion  *e  produit  à ia  suite  de  plaies  ou  de  gan- 
grène du  scrotum,  ou  après  de  larges  ulcérations  consé- 
cutives à de*  suppurations  de  la  tunique  vaginale,  ou  à 
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>U)ipura(ion<  qui  ont  pii  pour  efft-l  «rrliniiiipr  des 
liibereules  du  Ipslifiile. 

On  ne  confondra  paà  celle  Ié>ion  avec  les  fongosités  mji‘ 
le  lesticnie  (V.  TesTiaii.K  (Fo»f/«.<  parce  que 

dans  le  premier  cas  le  testicule  n'est  plus  dans  le  scrotum, 
et  parce  qu’on  l'y  trouve  dans  le  second. 

— La  hemie  du  testicule  peut  être 
traitée  par  la  simple  compi*essioti  avec  des  bandelt'lles 
îigglulinfttives.  Creuser  une  loge  pour  le  testicule  dans  le 
scrotum  [Osi'héuplaatirf  )lalgaigne}  est  une  opi'ration  dif- 
ficile  et  souvent  inenicacc.  La  résection  du  tesLici|le  (Cos* 
selin)  a été  suivie  de  guérison  [il  s'agissait  d’un  vieillard). 
L'ablation  du  testicule  ou  d'une  portion  du  testicule  est 
contre-indiquée  cheat  les  jeunes  -sujel.s.  La  meilleure  opé- 
ration sei'ait  de  tailler  un  lambcnii  sur  le  scrotum  {vour 
rerouvrir  le  tesliculc. 

Testicule  (Fongus  ii£MN  til  ).  Le  fongus  Ihuiîii  est  un 
i-piptiéDomène  de  lésions  diverses  du  testicule.  Il  présente 
|)our  caractère  une  excroissance  de  bourgeons  cliarous, 
mous,  végétants,  saignant  quelquefois,  laissant  couler  du 
pus  clair  dans  lequel  il  est  plus  qu’extraordinaire  de  ren- 
contrer des  spermatozoïdes  [(iOi'^elin)  ; quelquefois  le  fon- 
gus  est  grisAtre  [(Malgaigne)  et  paraît  être  une  masse 
tuberculeuse  en  voie  d'élimination  an  milieu  de  hoiii^coiis 
charnus. 

Le  fongiis  du  testicule  n’est  pas  un  testicule  tubercu- 
leux (Malgaigiie),  ni  une  orebile  chixmique  (Curling  , ni 
une  hernie  du  testicule  (Deville),  ni  un  testicule  syphili- 
tique ((losselin),  ni  un  fongiis  spi’cial  (Jarjavay),  mais  di*s 
végétations  de  boiiigeoiis  charnus  qiCon  peut  observer  sur 
les  plaies  et  les  ulcérations  du  testicule  et  qui  pi'uvent  se 
montrer  après  une  <imple  ulcération  de  la  tunique  vagi- 
nale (Cotlisen). 

Si  l’on  peut  confondre  les  végétations  d’un  cancer  iil- 
réré  avec  le  fongus  consécutif  aux  orchites  et  aux  tuber- 
cules, on  les  distinguera  en  cousidéranl  quelles  ont  été  la 
marche  et  la  durée  de  la  maladie  (Nélatoii).  Pu  reste, 
l'application  d'alun  sur  les  végélalions  amenant  une  cica- 
trisation rapide  sera  encore  un  moyen  de  diagnostic.  La  i 
connaissance  des  lésions  qui  ont  précédé  la  formation  du 
fongus  lèveront  toute  incertitude. 

Lorsque  le  fongus  bénin  paraît  éti*e  la  suite  de  l'ulcé- 
ration de  tubercules  du  teslinde,  né.s  apres  un  orchite,  il 
n’est  pas  Irés-rnre  de  voir  le  testicule  être  ainsi  brusque- 
ment détruit  et  uii  fongus  existe.  Les  malades  présentent 
bientél  les  signes  de  la  tul>erciilisaüoQ  pulmonaire  ; dans 
ces  cas  il  s'agit  d'une  véritable  diathèse  tulierculeuse  ga- 
lopante. à la  marche  de  laquelle  l'urrhite  a servi  comme 
de  coup  do  fouet  (Uiconl).  Le  cancer  du  testicule  est  tou- 
jours plus  volumineux  et  moins  douloureux  qu’un  testicule 
tuberculeux  inflammatoire;  le  testicule  tuberculeux  a eu 
une  marche  hmte  et  est  accompagné  d'induration  de  la 
prostate  qui  manque  dans  le  cancer  ; dans  ces  cas  d’ulcé- 
cation  du  testicule  le  diagnostic  est  fongus  bénin  lulier- 
culeux. 

Thèniittutiifuf,  — La  compression  d'un  fongu.s  bénin 
du  testicule,  lorsqu’elle  est  possible,  est  un  bon  moyen. 
Placer  de  l'alun  en  |Knidre  sur  les  bourgeons  chariuis  p<'U 
développt's,  cautériser  avec  le  nitrate  d'ai-gent  ou  le  bu* 
rouge,  ou  avec  une  rondelli:  de  pâte  au  chlorur»*  de  zinc, 
sont  des  opérations  moins  douloureuses  et  aussi  sûres  que 
l’excision  et  la  ligature.  Pè»  que  les  eschares  seiont  tom- 
bées, on  recourra  de  nouveau  à la  compression. 

Si  des  fongosités,  transformées  en  tissu  libro  plasthpie 
•üociKT  xr  oisriai.  — V édit. 
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reconnu  au  roicrosco{e,  augmentaient  et  gagnaient  en 
étendue,  c’est  alo«*>  seulement  que  la  castration  serait  in- 
iliqiiée. 

T4^le«ile  (IIYDATIUES  cl  Entozoaires  Di  u Les  liyda- 
lide>  du  testicule  n’ont  pas  encore  été  rencontrées  sur  le 
vivant.  A.  ('ooper,  Larrey,  Pupuylren,  disent  en  avoir  vu 
sur  le  cadavre,  mais  ce  pouvait  être  d’auti^es  lésions. 
Baillie  dit  avoir  vu  un  ver  filaire  de  Mi^line  adlièrenl  à un 
testicule,  mais  tous  ces  faits  sont  problématiques. 

Le  fréinisseiiient  bydatique,  l’issue  par  la  |»onction  ex- 
ploratrice d’un  liquide  clair,  renfermant  des  crochets 
d’échinofoques,  révèlent  la  présence  d'hydatides  dans  le 
testicule. 

Thêrapfittfùpte.  — La  ponction  et  l'injerlion  iodée,  le 
séton,  la  castration  cniln,  .seraient  les  moyens  à employer. 

Trailrale  (Incusios  HKTALK  ni).  Les  inclusions  testi- 
culaires sont  Irés-rarcs  et  semblent  être  une  inclusion 
primitivement  nlidominale,  descendue  dans  le  scrotum 
avec  le  testicule  Vel|>cau,  Ollivier  d'Angers),  et  |wut- 
èlre,  lorsqu'il  s’agit  seulement  de  poils,  une  hétérotopie 
plastique  (l.i*bert),  c’est-H-dire  une  formation  de  tissus 
nouveaux  de  toute  pièce. 

Le»  inclusion»  lesticulûire»  sont  congénitales,  elles 
donnent  an  testicule  une  forme  lobulée,  puis  la  tumeur, 
qui  était  d’alrord  dure  et  iia'égulière,  s eiiflaiDme,  •suppure, 
des  débri>  de  betux  sortent  avec  le  pu«. 

La  congénilalité,  une  péiioile  slalioimaire  d alHuxl,  pui- 
une  période  d'accroissement  et  d’inflammation,  raraeté- 
riseot  les  inclusions  testiculaires  (V.  IkiXL'SIONS  KtCTAi.ES). 
0»  ne  confondra  pas  celle  lésion  avec  une  hydrocèle  con- 
génitale; parce  que  celle-ci  n’existe  po»  au  moment  précK 
de  la  naissance,  mais  se  monti'c  quelques  jours  après, 
tandis  que  l'inclusion  tf^lirulaire  e\i«le  au  inoincnl  de  la 
nais.saucc. 

Thér»i*f‘utùin>‘.  — Si  les  inclusions  le^liculaire>  ne  Mip- 
purent  pas,  il  ne  faut  pas  y loucher,  l.oc^qn  elles  «u|>pu- 
reront,  un  ouvrira  les  abcès,  on  extraira  les  poilioii-. 
mortifiées,  le»  os,  les  poils;  on  fera  de.»  injections  énioU 
lientes  iodées.  V.  Abcès. 

Trutlmle  (Kystes  di).  Il  y a deux  espèces  de  ky-sles 
du  testicule,  feux  qui  occupent  l’épididyme,  ceux  qui  oc- 
cupeol  le  testicule. 

I.  Ky»tr  rfe  (Li'lou,  Lloyd,  Curling,  Marié, 

Cosselin).  — Né»  aux  dépens  d’une  dilatation  descaiiali- 
cille»  !-éminiférc»  (Liislun),  les  kyste-  de  I rpididyme  sont 
uniloculaire»  ou  muUilofulaires. 

On  reconnaît  les  kystes  de  l'épidiiUme  a une  tumeur 
.sif'gcaDt  sur  un  |>ointde  l'épididyme.  Si  le  kyste  est  unilo- 
culaire, il  est  wlit.  dur,  bien  arrondi.  Si  le  kyste  est 
mnltilocnlaire,  la  tiuneur  e»l  lobulec.  !,a  tumeur  est  opaque 
ou  transparente,  la  ponction  exploralrire  donne  issue  à un 
liquide  clair,  opalin,  dan.»  lequel  on  retrouve  des  sperma- 
tozoïdes dan?  un  bon  nombre  de  cas.  Oiielques  kystes  qui 
n’ont  donné  à une  première  ponction  que  de  In  séhisité 
donnent  quelquefois  A une  seconde  (lonction  du  liquide 
rontenaiit  des  spermatozoldei  (Curling).  Hamilton  pense 
qu’il  y avait  des  kyste<  séreux  de  l'épididyme  et  que  lu 
présence  d'animalcules  >permatiqm  s dans  le  liquide  )m*u- 
vait  être  duc  h une  rupture  d'un  nmduit  séniiniférc  dan» 
le  kyste. 

f.es  kystes  de  Tépididyim*  sont  imlolenls.  se  développent 
avec  une  très-grande  lenteur  et  ne  causent  aucnhe  alléra- 
linn  de  la  santé  générale. 

Il—  Hj 
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Les ky?ileji  du  l'épididyme.  comme  loui  les  aulrcs  ky?>ics, 
peuvent  ^ire  le  siège  d hémorrhagies;  — les  hémalocèles  de 
l'épididyine  (Curling)  semblent  avoir  pour  point  de  départ 
un  kyste  de  l'épididyme.  l/uccroissemeiit  subit  d*un  kyste, 
la  perte  de  la  ininsparonee,  feront  recunnsiltrc  cette  eom- 
plicntioTi. 
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TAempet//iV/ue.  — 1x»rsque  In  tumeur  a un  petit  vo- 
lume, lorsqu'elle  n’augmente  ps,  il  est  inutile  d'y  toucher. 
S’il  y a une  hydrocèle  concomitante  ou  consécutive,  on 
opérera  l'hydrocèle.  V.  ce  mol. 

Si  le  kyste  devient  volumineux,  on  fera  une  ponction  et 
une  injection  io<lée;  ou  bien  ou  passera  un  selon,  on  mieux 
un  tube  perforé  dans  la  tumeur,  et  l'on  fera  des  iujeclions 
iodées. 

Contre  les  phlegmons  coast’cutifs  it  res  trailemcnUf  ou 
aura  recours  au  irailemont  approprié.  V.  PiiLEavoNS  des 

BOCAGES. 

II.  Kÿs/es  du  tesiieuh  (Curling,  Nélaton,  Trélal,  Vel- 
peau). Les  kystes  du  testicule,  maladie  kystique  (Cur- 
ling), sont  une  dilatation  du  Me  tfstig  et  des  canaux 
séminifères.  avec  hyprtropliie  des  cloisons  (Curling. 
Hobin).  V.vs  kystes  sont  multiloculaires.  On  les  l econnail  à 
la  conservation  de  la  forme  du  lenticule,  qui  est  allongé,  à 
leur  petit  volume l’al)sencc  de  la  sensibilité  testiculaire. 
L'i  fluctuation  profonde,  quoique  très-difficile  à percevoir, 
pourrait  éclairer  dans  le  ras  d'un  kyste  uniloculaire  un  peu 
volumineux  au  milieu  du  leslieule.  L’absence  de  douleurs, 
le  développement  lent  de  la  tumeur,  sont  de  bons  signes. 
.S'il  y a liydrocèle  de  la  tunique  vaginale,  elle  est  peu 
abondante.  Les  malades  jouissent  d’une  bonne  banté. 

L’engorgement  diroiiique  du  testicule  cl  niyprtropbie 
consécutive  seront  diflicili'inent  diMitigués  d'une  mnlndir 
kystique;  mais  on  se  souviendra  qu'un  traitement  par  l'io- 
ibire  de  potassium,  uni  au  reps,  peut  avoir  un  certain 
eiTel  sur  la  tumeur  du  premier  genre. 

Le  rancer,  rmcliondrome  en  particulier,  qui  u'esl  pa# 
toujours  dur,  a beaucoup  de  caractères  communs  avec  la 
maladie  kystique  du  le»ticule.  l'n  des  meilleurs  moyens  de 
diagnostic  est  une  ponction  exploratrice  qui  peut  donner 
issue  à du  liquide  clair.  D'un  nulle  cèle,  la  rareté  extrême 
des  maladies  kystiques  devra,  dnn.s  un  diagnu>lic  douteux, 
prier  à n^coniiatlre  plulèt  un  cancer  qu'aucune  mêla- 
nioi'pbose  kystique  des  éléments  annloiniqiies  du  testicule. 
I.a  durée  de  celle  dernière  tumeur  est  loujotu's  In'aucoup 
plus  longue  (|uc  le  cancer.  V.  Tf.sTicli.e  (Cuwrr  du). 

l«es  maladies  kystiques  du  testicule,  suivant  (k»uches, 
se  comporleraieDt  comme  des  cancei's. 


Th(i'ai,i  uti»fii» . — Tant  que  la  maladie  n' augmente  pas, 
il  ne  faut  rien  faire  que  comprimer  la  Inineur  avec  un 
suspnsoir  serré  ; si  In  tumeur  aiigmenle,  ou  enlèvera  le 
testicule. 

Tesilcuir  (Pi  Alt>  IX  ).  Les  piqdres  du  testicule  ne  sont  . 
pus  graves;  elles  peuvent  cepndunl  causer  une  orchite, 
une  vaginalite  et  une  hématiH'élc  de  la  tunique  vaginale. 

I.es  coiipurt's  sont  plus  graves  parce  tpi’olles  prmetleiU 
à la  substance  testiculaire  de  faire  hernie  sous  forme  de 
masses  noinlires  qui  deviennent  gri^àtri's  et  sont  éliminées 
quelquefois  par  la  suppuration.  V.  Oiichite  \ii.rE. 

Les  bnlb-s,  le>  grains  de  plomb  dans  la  substance  testi- 
culaire, ratisent  des  désordres  vari;d)les,  soit  une  hémato- 
eéle  du  (esticule,  soit  une  inflajumalion  du  scrotum. 
V.  llFi^ATur.Ki-E  in;  testici  lk. 

Les  plaies  du  leslicule  avec  ouverture  de  la  tunique  al- 
biiginée,  avec  suppuration  de  h plaie,  léenlraluent  pas 
toujours  la  perU  du  testicule. 

TfurniHfufh^ue.  — Les  ralaplasmes,  la  suspension  des 
bourses  sur  une  plaijue  de  gulta-prcba  (V.  OmiHiTE),  le 
repos,  sont  le  meilleur  traitement  de«  plaies  du  leslicule. 

Dix  sangsues  dans  l'oino  seront  placées  aux  premiers 
signes  d'inHummatioii. 

Lorsque  la  substance  testiculaire  fait  hemiu  à travers 
une  plaie,  on  la  fera  rentrer  et  l’on  comprimera  autant 
que  ]M>ssil)lc  avec  des  bnmlelettes  de  diachylon. 

I/orclitlc,  riiéniutûcèle  du  leslicule,  la  vaginalite  chro- 
nique. le  fongus  bénin,  qui  sedéx-elopperaientsur  la  plaie, 
seront  traités  par  les  moyens  appropriés. 

TcotieMie  (Spkhmatockle  du).  (>s  injections  ont  dé- 
montré que  l'oblitération  du  canal  épididymaire  était  un 
fuit  évident  et  eiitruinait  la  rétention  du  sperme  (Gosselin). 
Lurling  a fait  une  autopsie  dans  laquelle  il  a constaté 
qu'un  épididyme  était  le  siège  de  ililalalions  remplies  d'un 
liquide  ayant  un  reflet  perle  speniialnpie.  Croniplon  a vu 
un  malade  affecté  de  douleurs  vives  au  moment  de  l'érec- 
lion,  roÎQcidanl  avec  l’apparition  d'une  tumeur  à l'origine 
du  canal  déférent. 

Ces  faits  et  une  blennorrhagie  antérieure  siiivic  d'or- 
cbile,  constatée  dans  les  antécédents,  srronl  les  meilleurs 
moyens  de  diagnostic. 

T/féiupM  M/iVyue.  — tüette  maladie  ne  se  prèle  & aucun 
autre  traitement  que  relui  des  ky.sics  de  l'épididyme  et  du 
leslicule,  encore  est-il  nécessaire  que  les  tumeurs  soieul 
durables  cl  forment  un  véritable  kyste. 

Tc«(lr«lr  (Ti'üieitrs  KiBREl  sas  m).  Certaines  tumeurs 
fibreuses  du  testicule  ne  sont  autre  chose  qu’une  hyper- 
ti-ophie  fibreuse,  pérididymaire  (V.  OncfliTE  CHFio.Muft). 
Le  testicule  a été  trouvé  une  fois  rempli  par  une  véritable 
tumeur  fibreuse  qui  revsemblail  à un  corps  fibreux  (Cru- 
veilhier)  ; mais  ce  cas  est  unique  dans  la  science. 

Thfi'iit»  >d»'/ue.  — î.a  castration  est  inutile  dons  le>  las 
de  Imnours  fibreuses,  et  il  suffit  de  soutenir  les  hourse.<^ 
avec  un  bon  suspensoir. 

Tc«AleMlrs  l«•berealewx  11  y a deux  espèces  de  tu- 
bercules dans  le  testicule  : une  qui  représente  evaciemeni 
le  tubercule  jaune  cru  des  orgam-s  parenchymateux,  qui 
coïncide  .avec  des  tubercules  pulmonaires  et  i|ui  est  t«dir 
que  ront"décrite  Bayle,  L.aennec.  A.  t'ooper  et  Louis, 
rniitrc  qui  parait  ressembler  à un  produit  inflammatoire 
(\’elp<*an),  et  il  y en  n une  dernière  qui  a été  considérée 
comme  une  variété  d'abcès  chronique  (Malgaigne). 

Les  tubercules  du  testicule  sont  formés  par  un  élément 


Digitized  by  Google 


TEST 


TEST 


aoitomiquo  nouveau  constitué  par  des  granulations  gri> 
*‘âtrcs  déposées  atilour  ou  dans  la  paroi  des  canaux  séiui-- 
niféres  (Hcibin  et  Vcmeuil)»  pouvant  être  disséminées  à 
l’étRl  d'infiltration  ou  réunies  en  masse  sous  forme  de 
tubercule  jaune  cru. 

f)ans  leur  évolution,  les  tubercules  du  testicule  so  mon- 
trent sous  deux  formes  : la  forme  lente  et  la  forme  aigué, 
comme  les  tn!)orcuies  des  autres  parties  du  corps  ; iU  dé- 
butent toujours  par  une  induration,  à laquelle  succède 
rtilcémtion. 

Dans  les  tubercules  ù inarclie  lente  on  trouve  les  carac- 
tères suivant  : 

Siège  primitif  ordinaire  d'une  induration  dans  l’épidi- 
dynie  qui  est  (rés-dur  et  compo.<n>  de  petits  lobules  ; siège 
rare  dans  le  testicule,  qui  devient  alors  plus  consistent. 
Dans  le  cas  oti  l’épididyme  seul  est  pris,  à la  longue  le 
testicule  est  comme  enchâssé  dans  l’épididyme. 

A la  fH*riode  d'ulcération  un  abcès  petit  se  forme,  puis 
survient  une  ulcération  plus  ou  moins  étendue.  Il  T a 
expulsion  de  tubercules  et  des  fistules  anfractueuses  appa- 
raissant au  milieu  d'indurations  plus  ou  moins  étendues. 
Les  grumeaux  mêlés  au  pus,  examinés  au  inici*oM:ope, 
contiennent  det»  éléments  tuberculeux  décrits  par  Lebcrt, 
cl  le  pus  seul  n'en  contient  pas.  Les  signes  physiologiques 
des  tubercules  du  testicule  sont  l'indolence  remarquable  de 
la  tumeur,  raccroLHâcment  lent  après  un  début  obscur  et  la 
durée  longue  du  ma). 

La  tuberculose  testiculaire  est  de  tous  les  âges  et  sa 
marche  est  rapide  chez  les  jeunes  sujets. 

I.es  tubercules  du  testicule  .sont  d'abord  indolents, 
s'accroissent  lentement,  puis  k une  seconde  périotle  il  y a 
ramollissement,  abcès  et  fistules. 

Comme  complication  de  la  ttilierculose  leftîcnlairc,  il  y 
■ souvent  dans  la  prostate  des  tubercules  ou  des  indurations 
que  l’on  peut  rcconnallrt*  par  le  toucher  rectal;  de  la 
tuberculisation  pulmonaire  et  enlln  un  épanchement  dans 
la  tunique  vaginale  qui  n'est  pas  coustanl  cl  qui  est  tou- 
jours assez  peu  aliondanl. 

Les  IuIh'I'cuIcs  à marche  uîgué,  qui  Nurviennent  après 
une  épididymite,  s'ahcèdent  pres^pie  toujours  et  sont  sus- 
ceptibles d’élre  éliminés  en  peu  de  temps.  Les  signes  sont 
une  épididymite  ou  orchite  antérieure  terminée  par  sup- 
puration et  suivie  d’induration,  des  douleurs  nu  début, 
puis  l'indolence  cl  l’absence  de  résululion  du  leslictdc 
induré, 

I.es  vésicules  séminales  ne  présentent  généralement 
]V>io(  d'indurations  dans  celle  vanété  de  tiilierrulose  des 
testicules. 

Dans  les  cas  de  ce  genre,  le  diagnostic  ne  doit  être 
j>orté  qu'avec  réserve.  Lne  épididymite  qui  ne  se  résout 
point  vite  peut  n'êlre  pas  l’occasion  du  développement 
du  tubercule  : on  ne  penl  avoir  de  certitude  que  quand 
l'induration  s’accroît  presque  sous  les  yeux  et  que  le  ra- 
mollissement d'im  point  induré  s'cfToctue. 

Les  tubercules  de  la  première  variété  ne  peuvent  être 
confondus  avec  aucune  autre  tumeur  du  testicule  ; ceux 
de  la  seconde  variété,  au  contraire,  peuvent  être  confondus 
avec  les  orchites  chroniques  vénériennes  ou  outres  (V.  ce 
mot),  et  le  diagno.slic  est  quelquefois  impossible. 

Théraptuiv/ne.  — Les  tubercules  ù marche  lente 
seront  traités  par  les  moyens  généraux  de  la  diathèse  tu- 
berculeuse : huile  de  foie  de  morue,  sirop  d'iodurc  de 
fer,  bains  de  mer,  eaux  minérales  sulfureuses,  etc*  (V.  Tt- 
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BEACi  LE.S,  Scrofule  et  Phtmisif,),  et  par  un  traitement 
loc^il,  et  badigeonnages  du  scrotum  avec  la  teinture  d'iode. 

Les  testicules  tuberculeux,  suite  d'épididymites  et  d'or- 
chites seront  (rail^  comme  les  inflammations. 

Lorsque  les  tubercu)e.<^  ont  donné  lieu  à la  formation 
d'abcés  on  les  ouvrira;  on  placera  une  mèche  afin  d'em- 
pèclu»r  réclusion  de  l'ouverture  de  l'abcès  et  de  pennet- 
Ire  l'expulsion  de  la  matière  tuberculeuse,  ou  mieux  nu 
tube  û drainage  dans  les  sutures  (Chossaignac).  Faute 
de  prendre  ce  s»»iii  on  s'exposerait  si  avoir  d'auires 
abcès. 

Iy0.s  fistules  qui  résiilicnl  des  ouvertures  des  al»cési*<?- 
rlamenl  les  injections  iodées  cl  le  p,amemenl  palliatif  avec 
un  linge  enduit  de  pommade. 

ÎW  crm»***. 

Initiirv  tk  pUimU 3 i<l. 

On  : 

AxonirP.  30  cinnin'*. 

I.nlyrti  «I*  i l'I. 

Lorsque  pendant  l’évolution  des  lulMTciiles  du  testicule 
il  y a une  bydrocéle,  on  l’opérera,  l'ne  injection  iodn» 
penl  agir  localement  sur  le  testicule  et  l’épididyme  (Vel- 
peau), en  même  temps  qu’elle  guérit  l’hydrocèle. 

Ouel  que  soit  le  traitement  local,  on  continuera  ]'u<age. 
du  traitement  général. 

Dans  aucun  cas  on  ne  fait  plus  aujourd'hui  la  castralion 
pour  un  testicule  tuberculeux. 

TBMTici  rK  (Ablation  du).  ca»thati«x.  Chez 
les  vieillards,  les  ablations  du  testicule  peuvent  être  faites 
pour  des  testicules  tuberculeux  et  pour  des  fougiis  bénins, 
maU  comme  la  castration  n'est  pas  innocente,  on  ne  doit 
vériuiblemeut  la  faire  que  quand  il  y a ui^ence,  c’<»st-à- 
dire  une  tumeur  maligne  comme  le  cancer. 

On  enlève  le  testicule  par  une  incision  simple,  s'éten- 
dant del'unnuau  inguinal  externe  jusqu’à  rexlrémilé  de  la 
bourse.  On  incise  couche  ^>ar  couche,  et  la  laxité  des  tuni- 
ques des  bourses  est  t«‘lle,  que  le  testicule  et  la  tunique 
vaginale  sortent  d’eux-même’<  du  scrotum  (Dupuytren).  On 
dissèque  en  haut  a travers  It's  enveloppes  du  cordon,  puis 
on  incise  le  cordon  en  liant  les  artères  à mesure  qu'elles 
sont  coupée#.  Ou  relient  le  cordon  avec  un  ténaculum 
avant  de  le  sectiaiiner  tout  à fait,  mais  on  évite  toulo#  les 
complications  en  liant  en  musse  le  coixlon  a<ant  de  le  cou- 

piT. 

Un  peut  tailler  un  lambeau  (Aumont,  Joberl),  puU  on 
termine  l'opération  comme  précédemment. 

Il  y a un  procédé  expéditif  qui  consiste  à faire  saisir 
|var  un  aide  le  testicule  sain  et  le  plus  possible  de  la  peau 
du  scrotum;  un  antre  aide  tenant  le  testicule  malade. 
chirurgien  alors  tniver.se  lu  peau  entre  les  deux  maius  des 
aides,  taille  une  espèce  de  lambeau  postérieur  externe, 
puis  rt^touimc  son  bistouri  et  coujw  d’un  seul  coup  le  cor- 
don et  achève  de  disséquer  le  testicule  en  laissant  un  petit 
lambeau.  Le  cordon,  peu  rétracté,  à cause  de  scs  adhé- 
rences avec  le  tissu  cellulaire  qui  n'ont  pas  été  disséquées, 
est  mis  à découvert  et  nu  lie  les  artères  (Uima). 

Si  le  cordon  est  malade,  s'il  contient  des  noyaux  cancé- 
reux, le  premier  procédé  est  le  meilleur,  car  on  peut  dis- 
séquer le  cordon  jusqu'od  l'on  veut.  Lednm  a disséqué 
une  fois  cet  organe  jusqu'au  delà  de  ranaeuu  inguinal  in- 
terne. 

On  lave  la  plaie  avec  l’eau  froide.  Il  est  inutile  de  réu- 
\ nir  par  première  inlcntion.  l.,e  pansement  à l'eau  froide  et 
le  pansemeut  des  plaies  contuses  est  indiqué.  On  doit 
laisser  une  portion  de  la  plaie  ouverte  pour  permettre  l’é- 
coulement du  pus.  La  peau  du  scrotum  est  trop  mobile 
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pour  s€t  réunir  pir  promière  inl^otion,  les  plaies  tlu  srro-  I 
Uira  suppurent  toujours  (V.  Scbotun,  Plaies).  S il  y a j 
une  li^'morrhagiie  on  liera  les  vaisseaux  i|ui  auraient  ; 
échappé,  mais  si  le  cordon  est  rétracté  dans  le  canal  in- 
fniinal,  si  l’on  «c  peut  le  trouver,  on  appliquera  un  bam- 
d^e  herniaire  inguinal  qu>,  en  comprimant  les  vaisseaux 
roBlre  le  pubis,  pourra  arrêter  rh4'‘morrhagie  (Nélalon, 
Malgaigne).  On  soutient  le  scrotum  avec  la  phufue-sttsptth 
»otr  (V.  Orchite).  I.«8  ooinplications  inflammatoires  se- 
ront traitées  par  lot  moyens  appropriés. 

TÉTAKIB.  V.  CONTRACTI  RB. 

TÊTA!VIQL'BM.  Les  tétaniques  sont  des  remèdes  doués 
de  la  propriété  d’agir  sur  la  moelle  épinière,  de  manière 
:i  provoquer  dos  contractions  musculaires  d.ans  le  corps 
pouvant  simuler  le  tétanos. 

Les  tétaniques  sont  les  excitants  du  système  musculairo, 
et  il  ce  litre  ils  sont  employés  dans  les  paralysies  esseiw 
lifllcsetdanslcs  anciimnes  paralysies  organiques. 

La  famille  dt's  slryebnées  fournil  les  téuniques  employés 
t'D  niédeciue.  t'e  sont  : la  rvtîx  > vmi7Ue,  sou  alcaloïde,  la 
itrychiiùu  et  les  sels  dont  elle  fait  la  litse;  — la  fanw. 
üinjusturt  et  son  alcaloïde,  la  bruHne. 

U sfrycAnfne  s'emploie  à l’intérieur  ù la  dose  de  1 à 
2 centigrammes  en  pilules  ou  en  sii'op.  mais  ce  médi- 
cament est  extrêmement  dangereux  et  peut  occasionner  la 


mort  au  milieu  des  convulsions  tétaniques.  — On  l’emploie 
aussi  sous  forme  de  j)«»f7jmude  et  de  nMyn  . 

de  iti'ÿchnine. 

l uMMrt#  «I*  ro*e#  FMifM • • # ifr*«wr«. 

HlmliMM  t 

Faites  vingt-quatre  pilules. 


line  à deux  soir  et  malin,  dans  la  paralysie. 

On  augmente  progressivement  la  dose  de  la  strychnine. 

(Magendie.) 

i'ollyre  d’W»7e/ers«i«. 

SttrrkiM*- t 

wMb|M  Mi«4« i L.'raBOiB*. 

E«n  «*• 

Contre  l'amaurose  torpide. 

Vommtule  opAfAu/miV/uc. 

l«n  î >li^i>rmmm*8. 

RiJtmMile  «a  ssml ) 

' 

SISIp».  Ce  mélange  sert  à panser  les  vésicatoires  que 
Ton  a appliqués  sur  le  front,  dans  le  traitement  de  l'a- 
mnurosc  torpide. 

La  dose  de  la  slrvchnine  peut  être  portée  progressive- 
ment jusqu’à  5 centigrammes  par  jour.  (Sichel.) 

La  braciM  s'emploie  de  même,  niais  à doses  deiu  fois 
plus  considérables. 

La  Boùi  comù/iK  est  moins  dangereuse  à employer  ipie 
la  strychnine  et  s’administre  : 

En  iminfrc,  1 à 2 décigrammes  en  pilules. 

En  extrnit  alcoolique,  i centigrammes  à 1 décigramme 
cil  pilules. 

En  Mnfure  alcoolique,  5 décigrammes  à 2 grammes, 
dans  une  potion. 

En  pilules,  d’après  la  formule  suivante  ; 


âlrswlw^we  ild*  soi»  Ti>miquf.  ...  â fcruuB»**. 
Poailrf  <1^  


F.  ».  a.  cent  pilules , une  à deux  pai*  jour.  Un  éléve 
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^urcMsivemeal  la  dose  jusqu'il  neuf  par  jour  et  plus.  Dan* 

In  paralysie.  tFouquier.) 

TÉTAXes*  (Hippocrate,  Gelse,  .Vrélée).  Une  rontrac- 
ture  généralisée  commençant  par  les  muscles  des  mâ- 
eboiros,  gagnant  les  muscles  du  tronc,  dt?  la  tôle  ou  des 
membres,  pni.s  i*nGn  le  diaphragme,  constitue  le  tétanos 
Le  tétanos  causé  par  une  lésion  du  cerveau,  de  la  moelle 
et  des  cordons  nerveux  que  nos  moyens  d investigation  ne 
peniiclleat  pas  encore  de  déleroiiiicr.  ou  par  des  hémor- 
liiagies  de  la  moelle,  se  montre  quelquefois  sponlaiiemenl 
>ous  l’influence  du  froid  (llajon,  Ivarrey)  ; après  des  plaies 
compliquées  ou  non  de  corps  étrangers  (Dupuylren)  et 
après  des  plaies  des  nerfs  dans  les  plaies  simple».  On  I a 
vu  naître  à l'ocrWion  de  plaies  en  suppuration,  à la  suite 
de  la  dénudation  des  nerfs.  On  l’a  vu  après  des  pime»  en 
suppuration,  à la  suite  des  couches  (Pitre  Aubinais),  ce 
qui  est  une  condition  voisine  de  la  précédente. 

tétanos,  type  des  convulsions  toniques,  est  traumatique 
ou  spontané  cl  s’observe  cliex  les  nouveau-nés  (imon, 
Baumes,  Bugès),  dans  l'enfance  et  fbei  l’adulte.  Il  est 
quelquefois  épidéniique  chez  les  nouveau-nés  (Coder- 
»cliüeUI>s  Urrey). 

leT  tétanos  des  imiiveau-nés  est  mm  maladie  des  pays 
trés-chauds  ou  très-froid»,  et  dépend  de  la  bles.surc  de» 
nerfs,  de  la  chute  du  cordon  ombilical,  de  1 indigestion  ou 
des  vers  intestinaux. 

Le  tétanos  traumatique  arrive  d'ordinaire  peu  dejouri 
après  la  production  de  la  plaie  ; il  est  excessivement  rare 
qu’il  se  produise  après  la  cicatrisation,  et  l'on  ne  cite  que 
deux  cas  de  ce  genre  (A.  Cooper  cl  Nélaton).  Passé  les 
quinze  premier»  jours  le  blessé  est  hors  de  danger. 

Le  tétanos  débute  par  une  impossibilité  d’écarter  les 
méchoirks  qui,  d’ordinaire,  dure  de  un  à deux  jours,  pui» 
les  muscles  du  cou  se  «intractenl,  puis  ceux  du  tronc  ; la 
respiration  est  gênée,  la  peau  prend  ime  teinte  asphyxique, 
il  y a une  élévation  de  la  tenqK;ralure,  des  sueurs  froides, 
de  la  rétention  d'urine,  di-  la  conslipiUion  et  rarement 
des  vomissements  ; l'intelligence  est  nette,  quelquefois  il 
y a du  subdélirium,  les  malades  se  plaignent  toujours 
<lc  souffrances  vives  <*l  d’une  oppression  pénible,  trou- 
blée de  temps  à autre  par  des  secousses  convulsives  plu» 
ou  moins  douloureuses. 

Le  tétanos  inortel  dure  de  quarante-huit  heures  h dix 
jours  cl  la  mort  arrive  par  nsjdiyxie. 

Les  tétaniques  n'onl  pas  tous  des  crises  douloureuses  de 
coH/ruefuiv',  mais  il  est  ordinaire  de  les  voir  un  peu  plus 
conlractuiês  dans  certains  moments. 

Il  sort  souvent  de  la  bouche  des  letmiques  une  bave 
qui  est  do  la  salive  accumulée  dans  la  bouche,  par  suite  de 
la  contraclurn  des  muscles  de  la  joue,  impuissants  à favo- 
riser son  expulsion  ou  sa  déglutition,  car  le  pliarjnxest 
contracturé  comme  les  muscles  du  cou. 

il  y a des  cas  de.  tétanos  iranmaiiques  qui  ont  une 
marelle  très-lente  et  qui  peuvent  être  bornés  h la  conlrar- 
hire  des  niascles  de  la  mâchoire  ou  trismus  pendant  plu- 
sieurs jour»,  puis  des  contractures  survienuenl  ailleurs  et 

la  maladie  peut  durer  ainsi  deux  semaines  ou  plu»;  ces  cas 
sont  les  moins  dangereux. 

Beaucoup  de  tétanos  sont  mortels,  pi»rc<‘  I**  plaie 
qui  a causé  le  tétanos  a en  même  temps  causé  1 infection 
purulente  (A.  Besprés). 

A la  fln  du  tétanos,  les  muscles  qui  étaient  d'aboni 
conli'aclurés,  épuisés  par  une  contraction  |>ermanente. 
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rt^deviennendiious^  et  le  mouvement  -Je>  mâdiuire>  iieul  »« 
eélablir. 

On  a rnnfondu  nombre  de  fois  le  tétanos  tniumnliijiic 
avec  les  spasmes  tranmalii|ues  lY.  ee  mol),  imiis  le  téta- 
nos ilébutant  toujours  par  le  trismus,  il  n’y  a pas  à se 
tromper,  rar  les  spasmes  traumatiques  débutent  an  niveau 
de  In  (Kirtie  blessée. 

I.  livdiophobie  peut  être  un  instant  ronfondne  avec  le 
tétanos,  parce  que  les  tétaniques  bavent  et  ne  peuvent 
avaler,  mais  dans  i'hydropliobie,  la  vue  de  l’eau,  descorjis 
brillants  et  l’agilation  de  l’air  provoquent  des  accès  sé- 
parés par  des  intervalles  de  rémission  complète.  Kniiii  j 
les  convulsions  tétaniques  ne  sont  pas  de  véritables  j 
contractures  i 

La  méningite  cérébro-spinale  s’accompagne  de  contrac-  ’ 
litres  tétaniques,  mais  dans  ce  cas  il  y a de  la  fièvre  et  de  ' 
la  chaleur  de  la  peau  qui  manquent  dans  le  tétanos,  puis 
les  contractures  sont  interiniltenlcs,  tandis  qu  elles  sont 
permanentes  avec  esarerbalions  dans  le  tétanos.  Mais,  si 
en  même  temps  que  le  tétanos  il  esislc  de  rinfection  pn- 
rnlenle,  le  diagnostic  ne  peut  être  fait  qu'eu  lunsidérant 
la  permanence  ou  la  rémission  des  contractures  et  le  dé- 
but des  contractures  par  le  Irisnius.  Au  reste,  la  rareté  de 
la  méningite  cérébro-spinale  et  la  frétpience  de  rinfection 
purulente  dans  les  plaies  devraient  ti  /oaori  faits-  diagnos- 
tiquer le  tétanos  uni  à l’infectioii  purulente  pinlél  que  la 
méningite  cérébro-spinale. 

La  conaervation  de  rintégrité  des  farulltV  intellec- 
tuelles est  le  meilleur  moyen  do  distingu.-r  les  accès  con- 
V nlsifs  de  I epilepsie  des  conriilsions  du  tétanos. 

I.’empoisonnemenl  par  la  slrycliniuc  simule  assea  bien 
le  tétanos,  mais  il  produit  loiii  de  suite  une  eonlraelure 
generale  et  la  mort.  .S  il  esl  absurlm  è petite  doM.-,  il  produit 
iimnedialcmeiil  son  effet  coiivnlsif  général,  et  le  malade 
revient  vile  a la  santé  (lYoces  rie  Palmir). 

Le  tétanos  (ranmaliqne  est  presque  toujours  mortel. 

Le  tétanos  spontané  .se  révèle  par  les  mêmes  svinptémes 
que  le  lélanos  Iraiimatique,  il  marche  pins  lentement  et 
n’est  pa.s  aussi  souvent  mortel  que  le  létanos  tramnalique 
V.  CaVNTn*CTt  BE.s. 

TACrojieHftf/He.  ■ — Extraire  les  corps  étrangers  des 
plaies,  panser  h l’eau  froide  on  avec  les  cataplasmes,  pur- 
ger les  malades,  donner  l’opium  à haute  dose,  l.î  à'iOcen- 
tigranimes,  chex  les  malades  agités  ; serliooner  ré-gnlière- 
uienl  les  nerfs  déchirés,  régulariser  les  plaies  par  armes  à 
feu  ou  les  nerfs  et  les  tendons  sont  mâchés,  amputer  les 
membres  emi>ortés  par  un  boulet,  tels  sont  les  moyens 
rhirurgicaux  propres  à prévenir  le  lélanos.  — Ki  hcr  que 
les  blessés  ne  soicnl  secoués  pendant  le  transport  tians  un 
hêpilal  ou  une  ambulance  ; éviter  les  refroidissements, 
donner  au,\  malades  une  potion  cordiale  contenant  6tl  .-ram  ■ 
mes  de  vin  et  d’alcool,  relever  le  courage  des  blessés,  tels 
sont  les  moyens  prophylactiques  accessoires  qu'il  ne’  faut 
pas  négliger. 

Lorstpie  le  lélanos  traumatique  est  développé,  on  s'ap- 
prêtera à favoriser  1 alioirntalion  en  arractiaiil  nue  ou 
plusieurs  dents;  on  donnera  des  lavements  émollients 
contrôla  constipation; — on  sondera  s’i)  y a rétuiiliüiul'ii* 
rine.  On  disposera  les  malades  d.ins  leur  lit  île  f.içon 
qu’ils  ne  soient  pas  inclinés  dans  iin  sens  ou  dairs  un  autre, 
et,  pour  cela,  on  placera  une  planche  sous  le  premier  nia- 
Iclas. 

Il  n’y  a pas  de  méiliration  ni  de  topique  suériüinie 
contre  le  tétanos. 
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des  malades  (Petit,  1BA8)  u donné 
trois  (ttiérisons  sur  cinq  cas  de  tétanos  (Prérost).  On  donne 
le  chiorofonne  à plusieurs  reprises  cl  l'on  endort  complé« 
tement  les  malades.  L’ivres&e,  qui  a été  proposée  coiiime 
traitement  analo^e,  est  un  moyen  moins  efficace  ;Au  chlo> 
Iroforme  il  faut  ajouter  le  çhlornl  {0.  Liebreicli)  qui  a été 
donné  à do-'^*  progressive  jusqn’à  10  et  15  grammes  dan'* 
une  potion  de  150  grammes. 

Les  recherches  d(‘  Houssin  tendent  à prouver  que  le 
chlorul  agit  comme  le  cliloroforme  parce  dans  l’estomac  le 
chloral  revient  à l'étal  de  chiorofonne  (.Acad,  de  niéd., 
1870). 

laî  séjour  dans  une  cliambre  remplie  de  vapeurs  de 
chloroforme,  /lOO  à 1600  grammes  par  jour  et  en  même 
temps  on  donne  de  l'opium,  5 centigrammes  p:ir  jour  et 
une  fois  5 grammes  d<‘  chloral  Q.  (Simonin.) 

C’est  dans  la  même  intention  que  le  chloral  a été  admi- 
nisln*  d’une  façon  exclusive,  et  il  a réussi  plu.Mcursfois. 

L’op/nm,  h haute  do.H’,  jusqu’à  7 grammes  en  doses 
séparées  et  progressives  (Monro),  a aussi  donné  dos  suc* 
cès.  On  donnera  des  pilules  de  .5  rentigramme.s  ou  1k 
teinture  ihèbalque  (Chalmers),  30  gr.,  dans  unjmtion  prise 
par  cuillerée  à café  toutes  les  lieures.  On  ne  doit  pas  dé- 
passer cependant  fi  grammes  d'opium.  — Un  vésicatoire 
établi  «‘ivec  le  marteau  de  Mayor  et  le  pansement  du  vési- 
catoire avec  2 centigrammes  de  chlorliydrnle  de  morphine 
n'est  pas  plus  avantageux  que  les  lavements  avec  vingt  ou 
(rente  gouttes  de  laudanum.  Lorsque  les  malades  suent 
ahondamnicnl  cl  domïenl,  on  doit  cesser  le  traitement  par 
l'opium,  mais  il  faut  recommencer  au  réveil  si  lesmalad<  s 
n'accusent  pas  un  bien-être  marqué,  ce  qui  est  l'indice  de 
la  guérison. 

On  donne  la  Mhtione  à dose  progressive  par  jour,  à 
l’intérieur,  depui'.  5 centigraiiiinc'S  jusqu’à  50  centi- 
grammes  eu  même  temps  que  l'on  administre  des  bains 
de  vapeurs  ({.enoir,.  Ce  traitement  est  plus  rationnel  que 
le  traitement  }>ar  les  frictions  avec  60  à 60  grammes  de 
teinture  de  belladone. 

Le  siii/rifc  de  •iuùtvte  est  bon  à employer,  surtout  quand 
le  lélanos  existe  en  même  temps  que  l'infection  purulente. 
On  adiniimtre  6 grammes  de  sulfate  de  quinine  dés  k 
pramier  jour,  et  l'ou  augmente  lu  dose;  daas  ces  fcas, 
lorsque  l'ivrc-ssc,  due  au  sulfate  de  quinine,  a été  produite, 
la  guérison  a eu  lieu. 

Le  hat'hiseh  {Cnnmhis  indv'u)  a été  employé  à la  dose 
de  90  eenligrammes  d'extrait  en  un  seul  jour  (Skues), 
dans  une  potion.  Cocket  Wilksont  doonéàkur  malade  jus- 
qu’à 380  grammes  de  teinture  de  hacbisch  aVofi- 

1856). 

l^s  airnluut,  le  carbonate  de  potasse  et  d'ammoniaque 
oui  été  vantés  au  siècle  dernier  ; on  leur  .1  attribué  trois 
guérisons  (Bu//.  tU  thrntpettU'iHe^  18()fi). 

Ou  a employé  en  Amérique  rocwpHucfMrc  des  ruusides 
contracliirés,  cl,  dit-on,  avec  succès. 

I.e  iurttrCj  proposé  par  .Morgan  cl  llobarl,  appliqué  pour 
la  première  fols  eu  1859  (Vella),  adonné  trois  guérisons 
qui  ne  se  sont  pn.s  renouvelées  depuis  (Mance,  Fullin,  Gin- 
trac  (de  Bordeaux),  Cliassaignac}*  On  l’adiuinistre  par  l.a 
mélliCKie  emierniique,  soit  en  faisant  une  plaie  à la  peau 
et  en  introduisant  5 centigrammes  de  curare  eu  résine  dan« 
ta  plaie,  soit  en  appliquant  tin  vésicatoire  et  en  le  pansant 
avec  une  |H)udre  composée  : 


Cnran & criilii;miiH(.-i. 

Siifi*.  tl)  nI. 


Ouel  que  soit  le  moyen  qu'on  emploie,  il  ne  fiiut  ]>as 
négliger  en  même  temps  l'usage  des  bains  de  vapeur.  Il 
faut  alimenter  ks  inai.idcs  avec  la  sonde  a'vnphagieuuv  at» 
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besoin,  pa^siW»  à travers  l’espace  laissé  par  une  ilen!  enle- 
vée. On  lionnera  aussi  des  laveiiienls  émoliienU  et  Ton 
placera  des  sinapUnics  aux  eslrèmités. 

On  administre  le  traitement  : 

RiMiUmaip  <i«  10  b 15  pr4inm>'<. 

^:«u 2‘MJ  h1. 

ftisrj.  üf  •iiew.  3W  iJ. 

Kn  six  doses  toutes  les  deux  heures.  Kn  même  temjw 
mi  donne  50  centigrammes  ù ‘2  grammes  d’extrait  d’opium 
cil  pilules  de  5 centigranimes  toutes  les  heures.  On  donne 
plusicurK  lavements  de  son  dans  la  journée  (traitement  de 
SliiU). 

I.«  ihntciîim  lie  30  grammes  par  litre  dVaii, 

ayant  été  employée  pour  guérir  un  empoisonnement  par 
in  strychnine,  on  l’a  employée  contre  le  tétanos  traumatique 
(O.  Beiriie]. 

Ou  a donné  la  nic(Ain» , la  tic  JNoiVo/,  à la  dose 

de  une  à quatre  gouttes  dans  mie  potion  de  100  grammo 
d'eau  di>tillêe  et  30  graimnes  de  sirop  d'orgeat  ou  de 
gomme  ou  une  goutte  de  la  teinture  toutes  les  heures. 

I.a  féo’  de  (’ahdtfif , antagoniste  de  la  strychnine  cl 
antidote  de  celle  siihsUince  n été  conseillée  par  Ebcn 
Watiion,  qui  n ainsi  guéri  deux  cas  de  tétanos,  û la  dosi 
de  teinture  toutes  les  50  minutes.  IGtizptte  heMotn.f 
1867.) 

a été  employé  a haute  dose,  mai»  ses  eiïela 
MMil  iràs-iucertaios.  V.  Ciiohkk. 

6ams  fit  mpear  sont  recommandés  depuis  que 
A.  Parc  a vu  guérir  un  malade  lnis.sé  dans  un  fumier.  On 
donne  deux  5 quatre  bains  de  vapeur  par  jour. 

Les  tiédes  prohtnjês  (Bajon)ne  valent  pas  les  bains 
de  vapeur  O. 

La  {flaée  dans  des  vessies  »iir  la  colonne  vertébrale  | 
((^arpenter),  les  affusions  froides  (Harrére),  sont  d'un  effet 
douteux.  L’hydrothérapie  (Wright)  cl  l'usage  de  l'opium 
à haute  dose  constituent  le  traitement  employé  dansPlude. 

L’ é/ccMabs  localisée  sur  les  nmscle.s  contracturés,  sur  le 
roii  et  la  poitrine,  réleclrisntion  avec  iin  roiirant  passant 
d’une  main  à l’autre,  ont  produit  quelques  guérisons  □_ 

Le.s  voup  sur  rtmp  cl  les  sangsues  ont  donné 

doux  guérisons  (Lisfranc,  l.epelietier,  de  la  Sarthe}  P^. 

l/ampubi/ion  d»  mevthre  a réussi  une  fois  dans  la  pra- 
tique de  Larrey;  elle  n échoué  depuis  (Valentin,  J.  Iloux, 
liohart)  Q- 

f.a  ttftrlttni  d'n»  MCj/donl  la  hiessiire  est  soupçonnée 
devoir  être  la  cause  du  tétanos  a été  suivie  de  guérison 
•(I.Ærrey,  Murray,  Wood)  □. 

Faire  la /roc/nvfomiV  pour  prévenir  l'asphyxie  (Physick, 
Mai'shali  Hall'  est  une  illusion  dans  la  majeura  partie  des 
cas,  car  i’ii.sphyxie  tient  h la  convulsion  des  muscles  du 
thorax  plus  qu’au  spasme  de  rorifire  hiiyngien. 

I.a  variété  des  médications  qui  ont  1‘éussi  contre  le  té- 
tanos prouvent,  ou  qu'il  y avait  des  erreurs  de  diagnostic, 
cl  qu'on  a pris  des  contractures  spasmodique»  pour  des 
tétanos  vrais,  ou  que  le  tétanos  peut  guérir  seul  quand  les 
malades  peuvent  étrtî  endormis  artidciellemeul  après  une 
sédation  énergique.  — En  résumé,  le  meilleur  traitement 
du  tétanos  est  le  irnilement  par  les  soporifiques,  qui  atté- 
nuent l’action  du  système  nerveux  sur  le  système  muscu- 
laire; l’opium,  la  belladone,  te  hachisch,  le  sulfate  de 
quinine  l’Iiydnite  de  chloral  et  le  clilorofoi'me  seront 
employés  suivant  les  circonstances,  et  si  les  malades  ne 
supportent  pas  l’un  ou  l'autre  de  ces  agents,  on  leur 
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associera  avec  avantage  le»  Iwins  de  vapeur.  — Le  mas- 
sage cl  les  frictions  sèches  ifoiit  pîis  été  jugés  utiles 
comme  moyen»  adjuvants,  ropendanl  iis  peuvent  être 
utiles.  — L’électricité  n’esl  pas  jugée  définilivemen! 
dans  le  traitement  du  tétanos.  — • l.c  curare  est  encore  en 
expérience,  mai»  l’idéal  du  Iniilcment  du  tétanos  serait 
d'epuiser  d'un  seul  coup  la  coiiiraclililé  musculaire  cl 
d’eiilrelenir  la  vie  par  la  respiration  artificielle  en  til- 
lemlaiit  la  guérison  du  mal  du  système  neiTeux 

mtUlLAlHE  nu  TfcT.XWiS. 

Unimrnt  stimuhuU  mbvfiani. 

T-tteuc^  tl®  O'-rrlH-ntliiiie I CI  sT«ianl-- • 

VuuiiiHiidqiw  IiifMtl® I 

Mi'lfz.  Emiiloyé  i-n  fricliuiw  el  en  applicilioiis  sur  la 
colonne  vertébrale,  dan»  les  cas  de  tétanos  (3* 

(l»clil,  Hôtel-Dieu.) 

Lae^  inf  iit  heiltidoid»*-. 


I.Klrait  lie  tO  «(■liBrÉinii#*. 

4e  r«uiu4uU)u • *r«iamef. 


A prendre  une  fois  par  jour  H- 

L’citscitrc  de  tMlt^  nthine,  15  grammes  de  trais  eu  trois 
heures  el  lavements  d’essence  de  lérébenlhinu,  30  gnmi., 
a été  donnée  jusqu'à  cessation  des  accidents. 

(W.  Tooms.) 

Cinq,  puis  huit  et  dix  gouttes  toult^  les  deux  heures. 
Trois  cas  Je  cuériso*  dans  le  tétanos  des  nouveau-nés. 

(Byni.) 

Ou  bien  ; 

.^ron  de  Siarkey. 

i^rWiale  «1®  p»tâ»«e  ) 

de  l«r*ti«QUiiiie J tu  10 

T^rélieolliine  de  Venu* J 

On  Iriturc  d’.ilwrJ  le  carbenale,  eu  y mfle  peu  à peu 
l'essence  el  cnsuiie  la  térélH'iUlûne,  uu  broie  le  uielauge 
jusqu'à  ce  qu'il  ail  acquis  la  consistance  d uu  niiol  àpais. 

Employé  jadis  comme  fondant  sous  forme  de  pilules,  à 
la  dose  de  10  a 30  centigrammes. 

Hliiks  tliiirèli<iws  Je  lénUHlhiiie. 

T«l»uUiioc «• 

tm  ptHKiie 

I'.  a.  a des  pilules  de  2 décigramnies.  Hue  toutes  les 
heures  dans  une  lasse  d'infusion  de  réglisse  additionnée 
de  vin  blanc.  Ces  pilules  sont  connues  sous  le  nom  de 
Jiiirêfiiiuc  Je  Dehaeii,  (liehacn.) 

.%nll«pik»modlq«eM . 

U.eyJe  *fe  aine,  5 centigrammes  à fi  grammes  par  jour. 

Hlkermiruri'iiie,  dis  à douce  goiitlcs  jusqu'à  2 gram. 

C'imphre.  5 à 50  ceutigrammes. 

roJeifime  ; poudre,  1 à 10  grammes;  — cstrail  1 à 
10  grammes;  — teinture  en  potion,  2 à 30  grammes;  — 
sirop,  20  gramme». 

ifM  (.àfiic,  f à 15  ccniigramiiies,  pur  doses  progressives 
toutes  les  licurcs  [±]. 

.Sirop  J’ueitate  Je  moriJime,  30  à 100  grammes  par 
jour. 

Suirate  «le  moryiAine,  25  milligrammes  à 15  centigr. 
par  jour. 

I airnp  J,  sulfate  Je  laorpàiiic,  30  à 150  graiiime.  par 
jour. 
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Àcélale  (le  25  niilligraiimits  ù 15  cenli- 

graïufuefi. 

Chlorht/drate  de  mo)'phine^  25  milligrainmrs  à 10  ci-ti- 
llgrammes. 

(\*dêÎH€,  5 à 20  oeiitigramincs  par  jour,  à ^io^e  pro* 
grcssite. 

Opiion.  1 cL'uUgratimio  toulo?»  les  licuivs,  puis  progres- 
%ivemenl  2 ctuligranimos  loules  les  heures. 

El  frictions  avec  leinlurc  ilc  belladone  sur  la  peau. 

{('.ordemoy.) 

On  peut  remplacer  ces  frictions  par  des  fo^lenlalion^ 
tuncenlrêes  de  belladone  sur  tout  le  membre  qui  est  le 


point  de  départ  du  tétanos  (Mascarel.) 

l'uimi  riwtmt'. 

t 

d -ruic»,  lôy  gmiumt  -. 

.\joutez  : 

Sii'  l'  «...  -RI  tfruiiiuir*. 

Par  cuillerée  toutes  les  heures  dan>  le  iraileuieiU  du 
tétanos  -(l^eiuiec.) 

Fririions  gènérnix  plusieurs  fois  par  jour. 

[Laurent.] 


Frictions  sur  la  colonue  vertébrale  avec  du  sw  d'oil 
(docteur  Valentin , Journal  urnéral  de  mèdvciur,  XL,  1 9)  □- 

Amm'min>[ur.  (Jualre  ù six  gouttes  dans  mie  tasse  d'in- 
fusiun  de  lilleul,  plusieurs  fois  par  jour.  (François,  Vir- 
tinuniiirr  fies  sct>/ic.s  medi'ralet,  LV,  31,32.) 

Frictions  sur  la  colonne  vertébrale  avec  de 

h'iftfdoui'. 

Kilniit  de  10  ceiUigramnies  à 20  et  30  ou 

iO  centigrammes  par  jour  r~l. 

FJIff>i,re  ifir,  50  à 120  cenligraiiuiies  en  poudre,  60  à 
75  ceiiligrauiuies  eu  exli'ait 

L'(Wim*imagae  ÛK  grammes  par  jour  dans  fiüü  gram- 
mes de  véhicule  pendant  5 jour.%  et  ensuite  5 grammes 
[lendanl  8 jours.  (Muc-Auliff,  Uerllicuu.') 

Ijtu.  ÜUO  t^HIItlIlFJ. 

\iiiiui>DiaqM  liquule. I.'>  mI. 

!»i-rr.  I»  iJ. 

.Mêlez,  l'oulcs  les  deux  heures  une  cuillerée  à sou|>eQ, 
cinq  cas  de  succès. 

lttjertion%  d'etker  duus  la  remc  jm/n/mVf  (.\ubry.]  (iela 
n'a  lié  fait  que  sio'  un  rbrvnl  et  cciu  a réussi.  Il  a injerlé 
d’abord  2 décilitres  d’eau  tiède  et  ensuite  15  grammes 
d’élher  et  renouvelé  en  un  ou  deux  jours  d’intervalle. 
Trois  cas  de  succès. 

Mélange  de  odomt'l  awe  trois  fuis  son  poids  de 
AÜ  cenligrnmmcs  de  deux  en  deux  heures  Q. 

Muse  en  poudre,  depuis  30  centigrammes  jusju'à 
30  grammes  ; — eu  teinture,  de  dix  à cent  gmilles  (Jr.n.  - 
wd  oonidémeuluin  dis  s<-ieii'‘es  itudôale»,  XXIX,  .51) 

de  inii.vm  le  long  do  lu  colonne  v.-iiébrale. 

THAPNIE.  limite  de  la  huDille  des  ciiphoihiacées, 
dont  le  suc  est  employé  aicc  de  la  résine  pour  faire  mi 
uiigucnt  n'vulsif.  Cel  uiigucnl,  étalé  sur  du  papier,  forme 
Veuijilolr'  di  thiqmn,  qu’on  applique  pendant  treis  jours 
sur  le  thorax  dans  lu  brouchilc  aiguë.  — C’est  un  succé- 
dané de  l'Imile  de  crolon. 

TbI:.  Arbrisseau  de  la  Chine,  nppMi  tenant  à la  famille 
des  ihéassécs,  dont  les  h uilles,  couveuablemenl  préparée», 
servent  & faire  une  infusion  slimula(iic  et  stomachique, 
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pouvant  être  à l’occasion  utilisée  pour  relever  l’uroertume 
du  sulfiile  (le  quinine. 

Cette  infusion  s’emploie  comme  boisson  alimentaire  en 
raison  do  lu  fheine^  matière  nutritive  qu'elle  renferme. 

Le  thé  en  inboion  mêlé  avec  du  lait  constitue  un  dé- 
jeuner léger  et  utile  pour  ia  individus  à constitution 
lymphatique. 


rig.  091.  - TU  ii« 


Il  y a différentes  espècta  de  Üié  : le  (Uv  noir,  qui  est  le 
moins  excitant,  et  le  thé  >cit,  qui  agiU  beaucoup  le  sys- 
tème nerveux. 


OOi.  — 'IW  tcit. 

TM  de  Iseenf.  Infusion  de  viande  que  l’on  fait  preudiV 
aux  enfants  atteints  de  diarrhée,  aux  couvalesceiUs  et  <i 
quelques  malades  dyspeptiques  (FAarm.  tuvjhme]. 

Cii  Ihè  SC  prépare  comme  il  suit  ; 

Frenex  du  boMif  maigre  sans  os,  environ  .500  gramnic.s. 
(juc  l'on  hachera  très-incmi,  auquel  on  ajoutera  500  gr. 
d'eau  fretde  et  que  l'oii  rtiauffera  jusi|u'â  IVImllitioti.  Iti's 
que  le  liquide  auni  houilli  pendant  deux  minutes,  on  l«‘ 
retirera  du  feu  pour  le  jeter  dans  une  passoire  fine. 

Tbé  de  tilleul  01  de  eAinomlIle.  V.  ces  iuol>>. 

Th^  de  Haller.  Infusiou  siomuclüqiie  faite  avecio  mé  • 
lange  suivant  : 

l'renez  ; sommités  de  s.nuge,  de  millefeuilic,  de  lierre 
terrestre,  de  mélisse,  d’Iiysope,  de  petite  cenluurcc,  de 
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rHilUt-luil  de  Qeii»>  di'  camuntille,  {Htrtie'i  légale»  «le 
chaque. 

Faire  infu-or  3 grumnits  de  ec  mélange  |>.ir  litres  «l’eau. 

TliéiiniMe.  Infusion  nromalique  faite  arec  les  planles 
suivantes. 

Véronique,  liem*  terr«'slre,  feuilles  de  sciibieuM's, feuilles 
d«*  tiissiluge,  de  chaque,  50  grammes;  feuilles  de  mélisse 
et  de  sauge,  de  (lta<|ue,  lll  gramnu's. 

.Mi'lcz  cl  faites  infuMîr  3 grammes  par  li!r«î  d'eau. 

TImNi  pvrcatll»  L«'SÜiésdeSmyme,de  Suisse,  d«‘ Si* 
tiermain,  compo-és  «le  sen«^  de  manne,  etc.,  qu'on  prend 
en  infusion  le  «^dr  en  se  couchant  et  qui  donnent  de  ban< 
effet>. 

THI^BtlXE.  .Mcalolde  extrait  de  rupiiiiu  et  dont  l'ac* 
lion  nareotique  «iir  le  système  nerv  eux  e^l  mVi'onsidérahle . 
(I  est  inusité. 

THÉBAIOUK  'RxTit.\iT\  .Nom  domie  h IVxtrait  d’o* 
piuiu.  Y.  ce  mot. 

TII^:RAPEI;tiv(  K.  I.'étude  d(!  tous  les  moy«ms  pii>- 
siques  et  moraux  employés  pour  la  guérison  des  maladie» 
con'tilue  la  thérapeutique. 

Lu  thérapeutique  est  l'art  de  provoqlu^r  des  impre-sious 
ruralires  au  moyen  d'une  action  physique  ou  morah*. 

Jusqu’ici  on  n'a  considéré  la  thérapeutique  que  comm«‘ 
une  partit*  de  la  médecint?  relulire  à radiuinistrution  des 
remèdes  et  des  médicameols  dans  les  maladies  (.Méral  et 
de  l.ens);  c'est  une  erreur,  car  il  y a une  tliérapeutique 
rhirurgicale,  et  de  plus,  il  y a une  foule  d idlels  curatifs 
«|ui  déiu'ndeol  de  la  distraction.  d<r  rimilation,  du  plaisir 
«le  l'esprit  cl  d'une  fouh'!  d'iiillu**ii«es  inoi'ales  dont  h* 
médecin  doit  tenir  compte. 

I)  yaunef/or/tpeit/M/üc  relutiveù  l'em- 

ploi «Jes  suhsUmc.es  immicnnKmlt'UM's,  «ne  thirajmttôfw 
rhirmykttle  relative  au  mod«'  d'emploi  d«;  la  main  et  des 
instniinenls  dans  le  replacement,  dans  la  destruction  ou 
dans  l'ablation  des  {tarlies,  et  enfin  une  tht'rapt'uW/ite 
moni/e  relatire  à l’t^iide  des  influences  morales  sur  la  ma- 
ladie. V.  l’fnfnxfM'Tio/rsur  la  thn’npeuti^iue  au  M\'  MVrfc. 

Quand  la  thér.ipeiilique  repose  sur  la  coiinaissaiico  des 
indications,  elle  est  rationiuH»' , mais,  dans  reiiains  cas, 
iors(|u*on  ne  suit  pourquoi  ou  administre  un  remède,  ol 
({ue  dans  son  usage  on  ne  se  guide  «{ue  sur  l'expériimce, 
la  thérapeutique  est  rmpiViV/ne. 

St  les  maladies  n'offront  pas  d’indication  évidente  à 
remplir,  si  elles  u’unl  pus  de  spédiique,  lu  thérapeutique 
doit  être  très-prudente,  et  comme  le  dit  Sloll:  ih'aynosts 
loreWu  stamium  in  gmtralibus. 

Les  indications  Üiéra{>euLique.«,  sont  ; 1*  celles  des  ron- 
tnthxis,  lorsque  le  froiil  est  opposé  à la  chaleur,  la  déplé- 
tion à la  plimitude,  les  forlifîuntsà  la  faiblesse,  les  liquides 
ù la  tK«if.  etc.;  2“  colle  dessewè/rtW»»!,  lonapie  le  mWtcin 
imilt*  la  nature,  doimaiil  des  vomitifs  ou  des  purgatifs 
quand  ii  y u besoin  d'évacuer,  faisant  appuralli'O  des  hé- 
morrhagies, des  sueurs,  quand  la  nature  si'mbie  poussera 
ce  r«‘suilal,  appliquuutdcs  révulsifs  jMjur  qu’une  inflummu- 
litin  déplace  l’autre,  etc.;  3"  enfin  celles  de  Vimpiristnr, 
lorsque  le  hasard  mmiI  r»*vèle  l'emploi  d’un  moyen  appli- 
cable à certaines  maladies. 

L’efficacité  des  moyens  tiiérapeiiUques  cui|iloyés  contre 
les  maladies  dépend  «le  rimpr«*ssioii  qu’ils  produisent  sur 
le  syslèm«*  nerveux  et  de  la  réaction  qui  suit  hnir  emploi, 
L-ur  tous  les  actes  oi*gnni<pies  ne  sont  que  «les  impressions 
transformées. 


Il  est  souvent  facile  d’expliquer  l’iicüon  d«^s  moyens 
Üiérapeiitiques  |wr  leur  i*éaction  chimique,  mais,  dans 
bien  des  cas,  ceU«*  action  est  mécanique,  chez  d'autres 
elle  est  occulte,  et  ailleurs,  ce  n’est  plus  qu’um*  influence 
morale. 

L’action  des  mé^licament»  est  souvent  modifiée  par  l’i- 
diosyiicrasie  des  sujets. 

Les  effets  d'une  subslancii  miuI  en  proportion  de  sa 
dose,  et  il  a fallu  toute  la  niaiserie  et  toute  la  crédulité 
des  gens  du  monde,  sous  le  rapi>orl  médical,  |K)ur  «‘.roire 
avec  les  hoijui*opalhrs  que  l’énergie  d’un  remède  est  en 
raison  inverse  de  la  dosc  h laquelle  on  l’emploie.  V.  Ho  • 
mKorATiilË. 

Les  nuHliramenl»  doivent  être  administrés  en  quantité 
Tunuble,  prüportioiid«‘Ue  à l’Age,  à la  toixe  et  à l’idi»!- 
s^urnisie  «les  individus. 

Les  remèdes  agissent  rarement  sur  les  organes  dans  la 
forme  sous  laquelle  on  les  enqdoie.  et  ordinairement  ils  -e 
dêcompo.senl  soms  l'influence  du  sur  gastJiqiie  et  muqueux 
delà  lymphe,  du  sang  et  des  36  degrés  de  la  chaleur  du 
corps,  de  façon  à proibiire  des  principes  difTérenls  sus- 
ceptibles d’exercm'Ieur  action  curative. 

I.,es  substances  les  plus  insolubles  aux  agents  chimiques 
dns  laboratoires  se  dissolvent  aisément  dans  l'esloniac,  et 
produisent  des  effets  Irès-énei^iqiies;  ainsi  For,  si  difficile 
U altaquiT  par  les  acid«*8,  peut  se  transformer  dans  l'in- 
térieur eu  sel  soluble  sous  riiifiuence  du  suc  gastrique.  >‘l 
donner  lieu  à d«‘s  accidents  assez  graves. 

En  tliérapeutique,  il  ne  faut  agir  iîncrgiqu«*ment  que  si 
l’ou  sait  bien  sfiremeul  coque  l'on  fait,  'i  l'on  obéit  à des 
indications  pr«‘cises,  car,  dan»  le  cas  contraire,  il  vaut 
mieux  s’ab>t«*nir  et  n’employer  rpic  des  remède<  palliatifs 
pour  soulager  les  malades. 

Il  vaut  mille  fois  mieux  ne  pas  employer  de  n>mèdcs  que 
d’en  prescrire  de  dangiu-eux.  .Vc/ü«  «iWb«m  rrmetioim 

i^iuun 

Si  l’art  croit  tievoir  loujoui's  conduire  la  nature,  sa  pn’*- 
somption  le  rend  visiblem»)nl  dangor«uiv  ; s’il  ne  d’oïl  d»‘- 
voir  la  conduire  jamais,  son  inutilité  le  rend  méprisable. 
(Voulonne.) 

Là  où  la  nature  agit,  le»  présomptions  sont  en  faveur. 
(Hippocrate.) 

Les  «leux  tiers  des  muhidies  guérissent  d'elles-mènM  ' 
et  rentrent  par  leurs  progrès  naturels  dans  la  classe  des 
imommodilés  qui  »e  dissipent  par  jes  mouvements  de  la 
vie.  (Hurdeu.) 

Si  l'on  devait  juger  les  différentes  5ecl«‘.s  médical«?s  en 
écoutant  leurs  accusations  réciproques,  [a  Üiéurgie  aurait 
peut  éti*e  à se  reprocher  h?  plus  de  soUines,  mai»  le  moins 
do  crimes,  et  si  1«îs  maladies  «‘taient  ap|»clés  coimiie  lé- 
inoins  ils  s’ébH'craienl  moins  coDh'o  euv  que  coiilic  le> 
autres.  (Bérard.) 

l.a  nature  est  le  meilleur  d«»  médecins,  car  il  gué- 
rit bien  dos  malades  et  il  ne  dit  jamais  do  mal  de  ses  con- 
frères. 

Quand  on  examine  les  ressources  dont  la  üiéra|»o«liqiie 
dispose,  ou  voit  qu’elle  repose  à la  fois  sur  I indii'ation 
et  sur  rcw/iiVi.s«ir  ,*  sur  l'indication  qui,  ratioDiielloracnl, 
guide  le  médecin  dans  l'emploi  des  nie.sure*  liygiénique.s 
et  curatives  relatives  à la  maladie  ou  au  malade,  et  sur 
l’empirisme  qui  autorise  l'emploi  de  remèdes  dont  l ac- 
tion n«î  s'explique  par  aucun  autre  motif  que  par  celui  du 
succès. 
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il  y a ijualic  variélçî*  de  inoyeo'  lliérapeuliijnes,  w 
M)nl:  les  moyens  momttc,  hyuiénù/n*:g,  rhinnyirnux  et 
phftnnarruiiqm*. 

Par  la  pliariiiareulique  le  mnlerin  clierrhe  à con* 
naîire  la  nature  des  substances  dont  il  fait  un  remède, 
leur  dose  et  leur  mode  d'emploi,  leurs  propriété»  géné- 
rales, et  enfin  les  vertus  curatives  par  lesqitellcs  il  en  i^e* 
cofiiroande  l'usage  dans  telle  ou  telle  maladie. 

Tous  les  médicaments  sont  solide»,  liquidas  ou  tjtnettjr. 
et  s'administrent  : par  In  fmtelu\  en  poudnr,  en  pilule^, 
en  solution  dans  reaii,  le  vin  ou  l’alcool,  ou  l’éther;  — 
par  le  rectum, en  lavement  ou  en  suppositoires;  — par 
les  bronches,  à l élal  de  vapeur  ou  de  poussière;  — par 
les  veines,  en  injections  aqueuses  ; — par  Iq  peau,  au 
moyeu  de  l'ulisorpliou  épideruûquo  ou  d’inoculation  ; — 
enfin  pur  le  lis>u  cellulaire,  au  moyen  d'injection  soits-cii- 
tanées. 

Bu  vertu  de  leui*s  propriétés  général  e^,  le«  mé4liri- 
ments  sont  anlipliiogi»lii|ues,  débilitants,  toniques,  astnn- 
gents,  Stimulants,  calmants,  évacuants  et  spécifique'*. 
V.  eus  mots. 

Agir  à pro}>os  et  s'abstenir  quand  on  ignore  ce  qu'un 
va  faire,  telles  sont  h s bases  de  la  Iwnne  thérapeii* 
tique. 

THÉRI.tQL'E.KIectuniro  du  temps  de  Galien,  composé 
d'un  trés*grand  nombre  de  substances.  Il  est  conipléle- 
menl  délaissé  aujourd'hui. 

TSÉl'RCilE.  Doctrine  medicale  primitive,  encore  en 
honneur  chez  les  peuples  sauvages  ou  peu  civilisés,  dans 
U'iuelle  les  médecins  attribuent  à Dieu  ou  au  démon  le 
principal  nde  dans  lu  développement  et  dan»  la  guérison 
des  maladies. 

be  mysticisme  est  lu  base  de  la  tbéurgie,  et  r’e»l  sou» 
riuflucDce  morale  de  la  foi  surexcitée  par  le  prêtre  ou  le 
médecin  que  se  pi'oduisent  une  foule  de  guért!M>us  dan» 
certains  cas  de  maladies  clirotiiques  et  dan»  les  né- 
vroses. 

C’est  dans  les  temple»  païens,  dan»  les  églises  cuUioli- 
que»,  dans  les  pèlerinages  sacré»  ou  proTaucs,  et  presque 
toujours  sous  la  direction  des  prêtres  exervant  la  méd.*- 
rine.  que  s’exerce  la  itiéurgie.  V.  Imitation,  Conta(;io.n 

-NEIIVEUSR,  MySTICIS.ME. 

THL.ASPI.  riante  de  la  familières  crucifères,  vantée 
coDü'e  toutes  les  héiiioiTliugies  interne».  Ou  l'administre 
sousfonne  de  suc,  à lado»e  de  15  gnmimes,  — d’infu- 
sion, 10  gramme»  par  litre  d'eau, — de  sirbp,  60  â 
100  grammes,  — et  d'extrait,  15  2 grammes  Q- 

THO\.  Poisson  de  mer  dont  la  chair  épaisse,  con- 
servée dans  riiuilc.  sert  d'aliment  et  peut  être  enqdoyée 
contre  la  scrofule  comme  succédané  de  l’iiuile  de  iiiurue. 

TnORACOCRiinrifstE.  iboracoccnlèse  est  In  para- 
centèse ou  ponction  de  la  cavité  pleurale.  Ou  la  fait  pour 
les  pleurésies  avec  épanchement  sjiontané  ou  conséruiif 
aux  plaies  de  poitrine. 

On  pratique  la  iboncoccntése  de  différente»  manière»  : 
avec  un  fer  rouge  inti*oduit  entre  deux  cdtcs  (Hippocrate), 
— avec  le  bistoiin,  en  incisant  couebe  par  couclie  et  eu 
rusant  le  bord  supérieur  de  la  cAte  au  moment  où  l'on 
ouvre  le  thorax  (,Uippoci*ate),  mais  ou  préféré  ^énérah-- 
meol  l’usage  du  trocart.  — l.a  trépanation  d une  cèle 
(Hippocrate)  est  abandonnée  depuis  longtemps. 

l’our  les  pleurésies  avec  épanchement  séreux  on  perfoi  e 
avec  un  trocart  le  cinquième  espace  intereoslal  û gauche  ; 


1^  quatrième  à droite.  On  fait  la  |)onc(ion  â lu  partie 
moyenne  de  l’arc  costal.  On  se  sert  d’un  trocail  dont  lu 
canule  est  pourvue  d'une  chemise  à baudiaiche.  Quand  on 
a pénétré  dans  la  cavité  de  la  plèvre  et  que  le  poinçon  du 
trocart  est  reürel  on  fait  retomber  lu  chemise  devant  l’ou- 
verture de  la  canule,  elle  forme  soupape,  pemiet  au  li- 
quide de  sortir  de  la  poitrine  cl  empêche  l’air  d'y  entrer 
(Heybard).  En  même  temps  quesort  h*  li<}uide,  le  poumon 
« dilate  et  sc  rapproche  des  côtes  en  reprenant  la  place 
de  répanchemrnt  ; mais,  dans  certains  cas.  quand  la  pleu- 
n’sie  est  très-ancienne,  et  que  le  poumon  refoulé  contre 
la  colonne  vertébrale  ne  peut  revenir  sur  lui-méine,  le 
liquide  ne  peut  sortir  de  lu  plèvre,  ce  qui  oblige  à prati- 
quer l’empyéme.  Après  la  Ihoracocenlèse,  quand  on  veut 
laisser  une  canule  en  ^lacc,  elle  doit  être  courte  et  me’*u- 
rer  5 û 6 centimètres  au  plus  Introduire  une  sonde  de 
gomme  par  rmiverture  faite  avec  le  trocart  peut  être  meil- 
leur, parce  que  la  sonde  sera  phn  facilement  laissée  en 
place  : mais  alors  il  faut  uttucher  à l’extrémité  de  In  »ontb’ 
un  sac  de  baudruche.  V,  PleI'k1»ie  pour  le  Iniitcim  iit 
ccnsécutif  à l'opération. 

Quand  on  »e  sert  de  la  canule  de  Heybard,  on  p«*iit  faire 
des  injection»  iodées.  OSn  presse  la  ba»e  de  la  buiidrnche 
relevée,  de  façon  que  l’on  puisse  l'emplir  de  la  solution 
iodée,  puis  on  cesse  de  presser;  le  Ihpiide  alors  contenu 
dans  la  hnudrnciie  pénètre  dans  la  {KiitrincÂ  chaque  inspi- 
ration (Barth). 

Dans  les  pleurésies  purulentes  (V.  ce  mot)  ce  procédé 
est  moins  bon  et  réussit  plus  rarement.  Après  h punition 
par  le  trocart  ordinaire  le  pus  se  reforme  et  c’est  h r»> 
commencer.  — Ou  jwut  ainsi  n'itérer  la  ponction  bien 
des  fuis  sans  succès  et  le  malade  |k‘u1  succomber  d'épui- 
sement et  par  resorplion  du  pu».  — l'imr  réUKsir  ; il  faut 
alors  injeclerde  rioJe(Aran,  Itoinet,  etc.,),  mai»  dan»  bien 
des  ra»  cela  ne  réus»il  pas  davantage  et  il  sc  produit 
une  fistule  tbomcique. 

Ün  pt'ul  alors  faire  Vempyt^inc  pur  taeixio»^  ce  qui  est 
mauvais;  pratiquer  le  dminafj»  de  la  plèvre  avec  le  trocuii 
coiiriie  de  Qiossaîgnac  qui  permet  de  passer  un  drain  de 
caoutchouc  vuJeanbé  dan.»  le  cinquième  es|)ace  intorcoslnl 
cl  l'on  injecte  de  la  teiiiliire  d iode  ou  de  l eau  chlorurée. 

La  réussite  est  encore  rare.  — Putain  a conseillé' 
l’emploi  d’un  fiphm  qui,  à l’aide  d'une  seule  ponr- 
lioii  au  trocart  et  d'une  canule  dans  la  plèvre,  lave 
celle  cavité  d'uuc  façon  continuelle  avec  de  la  teinture 
d'iode  alTaiblie. 

Je  préfère  la  tliorarocentè»e  par  succion;  aloi*s  nn 
peut  employer  l’appareil  île  J.  tiiiérin  qui  consiste 
dans  les  pièces  suivantes  : un  trocart  aplati,  fourbe,  â 
cohinet,  desliué  à être  introduit  dans  mi  espace  intercostal  ; 
on  retire  le  poinçon  du  trocart,  on  fennè  le  robim‘1  de 
lu  canule,  on  visse  une  seringue  â double  effet  sur  h- 
pavillon  de  la  canule,  on  ouvre  le  robinet  de  la  canule  et 
l’on  a«pii‘o  le  liquide  contenu  duos  la  |H)itrinc  ; on  nTernie 
le  robinet  de  la  canule,  on  toiinic  le  robinet  sp^kial  qui 
jîermel  de  faii  e écouler  le  liquide  de  la  seringue  lorsqu'un 
pousse  le  piston.  On  fait  ainsi  | lusieurs  fois  Puspinttion  du 
liquide  contenu  dan»  la  plèvre.  Après  avoir  retiré  la  canule, 
on  ferme  la  plaie  de  la  (xdlrine  ; on  p<'ul  faire  des  injection» 
iodées  dans  la  poitrine,  en  faisant  nKaiwiivrer  la  seringui; 
en  sens  contraire  de  la  mameuvre  précédeiile,  aspirer  le 
liquide  n injecter,  tourner  le  robinet  à double  effet, 
ouvrir  le  robinet  de  la  canule  et  pousser  le  liquide  modi- 
ficateur dans  la  poitrine,  d'où  on  le  retire  ensuite.  V.  Me- 
TliODE  >OU2S-CL'TANÊE. 

l.a  critiqno  principale  à adresser  à celle  méthode  sou»- 
culanée  est  de  ne  point  laisser,  comme  le  lait  la  cunulc  de 
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l/os  robinets  Ull'  sont  fermas  quand  iU  Boni  placé» 
transversalcinenl  au  jet. 

A est  l'cncoclie  qui  vient  s'engrener  au  point  H,  cc 
qui  li'an&formc  l'aspirateur  un  unu  véritable  machine  puou> 
iiiKÜqiie. 

Il  faut  il'abord  faire  le  vide  dans  l'aspirateur 
eu  agUsaul  de  la  manière  suivante  : 

I*  Kermer  les  rubinels  ItR', 

2°  Attirer  le  piston  jusqu'en  haut  de  sa  courseï 
et  l'y  fixer,  en  loi  imprimant  un  léger  iiiuu- 
venient  de  rutation  de  uaurhe  û drotte  (sans  quoi 
le  piston  desrciidrail  de  lui-même]. 

3**  Monter  l'aspirateur  sur  raigtiillc  ou  sur 
le  trocart,  après  la  ]»ènélralioD  dans  les  tissus 
il  exploi*er.  — On  pmil,  suivant  les  cas,  se 
servir  comme  intcniK'diairc  du  tulK‘  de  caou(> 
clioiic. 

A*  Ouvrir  le  robinet  correspondant  à la  ru» 
nule,  et  le  liquide  arrive  de  lui-nièmc  dans  le 
cor|>s  do  la  {Kmipe. 

Lorsqu’on  veut  expulser  le  liquide  |H>ur  faire 
une  deuxième  aspii*ulion,  il  faut  avoir  soiu  de 
faire  exécuter  nu  piston  un  mouvement  en  sens 
invei*se,  c'est  à-illre  de  tlroitc  ô yiUf'Ut:. 

L'iiilruiluclion  de  ralguillc  dans  les  tissus  à 
explorer  exige  quelques  précautions  ; au  lieu  de 
chercher  à faire  pénétrer  par  pression,  comme 
il  est  d'usage  pour  le  trocart  ordiniiirc,  il  est 
prérémble  de  combiner  des  nmiivemenls  de 
pression  et  de  rotation,  ce  qui  est  facile,  en 
prenant  1 aiguille  entre  le  pouce  et  l'index  et  en 
la  faisant  rouler  entre  les  doigts.  Cc  qui  rend 
cette  manuMivre  nécessaiiT,  c’est  que  rnignille, 
extrêmement  faible,  pourrait  plier  et  se  lordn*, 
si  l'on  n'agissait  que  par  pression.  — Avaut  de 
SC  servir  d'une  aiguille,  il  est  toujours  bon  de 
5*<isswei-  ilf  sti  f Si  l’un  ne  se  sert 

que  rarement  de  l'aspirateur,  il  faut  avoir  soin, 
au  moment  voulu,  de  nmiollir  le  piston  arec  de 
l'eau,  et  de  le  gniisser  ensuite,  aiin  d'obtenir  un 
vide  complet. 

Vlt-unsiv  puntU’ittc  uvtffihtk.  — lairMjue  le 
pus  existe  dans  les  plèvres,  à la  suite  d'une  plaie, 
et  lorsqu'il  faut  évacuer  le  pus,  la  ponction  avec  le 
bistouri  est  préférable  (Velpeau).  Dans  cc  cas, 
on  n a pas  besoin  dt?  se  préoccuper  de  la  .rituatioii 
du  poumon  pur  rauscultation,  et  l'on  fait  dans  un 
espace  intercostal,  sur  un  point  ot'ila  matité  est 
évidente,  une  ponction  eu  rasant  le  bord  supérieur 
d'un  cêté  ; on  agrandit  l’ouverture  en  retirant  le 
bistouri.  Cette  ponction  n'exige  pas  que  l'oii 
clioisis.se  un  lieu  d'élection.  Quelquefois  ou  la 
fuit  dans  le  voisinage  d’une  plaie  de  poitrine, 
d'mitrcs  foi>  au  niveau  d'im  point  déclive,  l oinmc 
le  huitième  et  le  neuvième  espace  inlerro.otnl  ; 
mais  daus  cesdeniières  conditions  il  faut  iuciM-r 
louche  p'ir  couche. 


Rcybard,  la  poitrine  se  vider  en  proportion  du  retniil  du 
poumon  ; en  elTet,  avec  la  canule  (le  lii>vbnrd,  il  ne  sort  du 
liquide  qu’au  fur  et  k mesure  que  le  |K>umon  se  remplit 
d'air. 


r’is.  Ol«3.  — .q  ]>«rcil  «rjatttenr  «le  niciiUf".'. 


2*  Je  préfère  la  fhuiitvucenlèse  }itir  sucam  avec  l'as- 
piralcur  pneumatique  de  IHeulafoy  (fig.  693).  Cette 
pompe  garnie  d'un  iroraii  très-l'm  permet  de  faire  dan» 
la  plèvre  deux  ou  trois  ponctions  ou  injection»  par  semaine, 
sans  accident,  san.s  plaie  et  sans  fistule  consécutive.  J’ai 
fait  plu.s  de  cinquante  ponctions  à un  même  malade  qui  a 
guéri  sans  fistule.  C’est  le  ineilleurprocédédc  tboracoeen» 
té»e  que  je  connaisse. 


l.uix)u'on  a fait  la  tliorucocentèse  dans  ces  cas  avec  le 
bistouri,  l’air  entre  dans  lapoUriuc;  mais  tout  vaut  mieux 
que  du  pus  dans  les  cavités  pleurales. 

La  tboracocentèse,  faite  avi>c  le  bistouri,  peut  permcili‘(j 
des  injections  iodées  et  des  iitjcclioiis  d'eau  ti^es,  mais 
ces  prali(|ucs  sont  relatives  seulement  a la  lésion  qui  a 
exigé  la  ihorncoccntèse.  On  peut  aussi  faire  une  contre» 
ouverture,  passer  un  drain  entre  les  deux  ouvertures. 
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La  thoracofentè«c  avec  le  bi^louri,  plu«  rpie  la  ponction» 
expose  h rélablissement  d’une  listule  tliorarique. 

I.a  ÜioracoccQtè<e  a é(é  faite  pour  extraire  des  caillots 
contenus  dans  les  plèvres.  Kmsqu’ÎI  y a plaie  de  |H)itrine, 
c'est  plus  im  dchriüemenl  qu'une  ihoracoccntèse.  l.oi'St(ue 
après  une  plaie  de  poitrine  on  fait  une  conlrc-ouvcrlure 
aux  jmrtie>i  déclives,  c’est  réellement  une  llioracocentése 
avec  le  bistouri.  Cette  opralion,  pratiquée  pour  un  épan- 
chement de  sang,  a été  l’objet  de  beaucoup  de  critiques, 
d(nil  queique.s-imes  sont  irèN-jiistcs.  Extraire  un  corjvs 
étranger  par  une  roulre-oiivcrture  est  encore  une  tiioruco' 
centèse.  V.  Plaies  dc  thohax  pah  armes  \ fel. 

THRIOAC'B.  Suc  exprimé  des  tige.s  de  laitue  écrasées. 
On  l'administre  comme  calmant  : en  extnût,  20  a 50  ren- 
ügramines  (>ar  jour;  en  pt/nfes  ou  en  sirop,  à la  dose  de 
30  à 00  gramm(‘s. 

THROMBONK.  t'ongulatiou  du  sang  dans  les  arlcrcs 
ou  dans  les  veines  donnant  lieu  à des  uccidenU  locaux  do 
gangrène  ou  d'hydropisie  cl  à des  accidents  graves,  lors- 
qu’un caillot  venant  à se  détacher  court  avec  le  saug  se 
lixur  dans  un  organe  important  et  en  suspendre  tout  à 
coup  les  fonctions.  V.  Emhdme. 

THROnBLM.  On  désigne  sous  le  iium  de  tlirombiis  un 
épuiicbement  de  sang  praduil  par  la  rupture  d’une  veine 
(V.  SAi<;MÊe,  Varices)  ou  un  épancliemcut  do  sang  résul- 
tant d'une  contu.sioQ  ou  d'une  déchirure  sous-cutanée 
d'une  veine.  V.  CoNTi'StON. 

TbrombvM  de  la  vaUe  (Uoer).  Le  Uu'ombus  de  la 
vulve  hors  rélul  puerpéral  est  une  conlu.>>ion  au  deuxième 
degré,  dont  le  caractère  spécial  est  de  s’étendre  rapide- 
lueiil  et  de  causer  des  douleurs  vives.  Le  lliroiiibus  peut 
être  encore  dù  à des  ruptures  de  varices  des  grandes 
lèvres. 

Le  tlirombus  de  la  vulve  qui  &e  nitnilre  pendaol  les 
derniers  temps  de  raccouclicmcnt  est  dû  a une  contusion 
légère,  ù uu  effort  (Deneux),  et  même  pendant  une  attaque 
d'épilepsie  (Boyer)  on  a vu  la  ru(>ture  du  veines  de  la 
vulve,  devenues  variqueuses  pcuJuul  la  grossesse. 

\jC  séjour  prolongé  de  la  tôle  du  fœtus  dans  l'excuvalion 
du  bassin  peut  encore  causer  le  Uiromlms,  parce  que  les 
veines  des  graudes  lèvrtis  et  du  vagin  remplies  et  disten- 
dues SC  rompent. 

l’ne  douleur  vive  et  une  sensation  lic  déchirement  iu- 
diquent  le  délmt  d’un  tlirombiis  par  rupture  veineuse.  La 
douleur  est  surtout  vive,  lorsque  le  llirombiis  ext  situé  k 
lu  partie  postérieure  (Velpeau),  l'nc  tumeur  apparaît,  elle 
occupe  le  vagin,  le  périnée;  mais  il  est  plus  ordinaire  que 
la  tumeur  fasse  laillie  sous  la  muqueuse.  On  voit  alors  les 
tissus  prendre  une  coloration  violacée,  la  tumeur  est  fluc- 
tuante, douloureuse  au  toucher,  il  y a des  ecchymoses  au 
périnée  et  aux  fesses.  I.e  ténesme  anal,  la  rétcnüond'urinc 
cl  des  matières  fécales  doivent  faire  soupçonner  que  rép:in- 
cliement  est  abondant,  <|u'il  a décollé  le  vagin  et  qu'il  y n 
une  grande  quantité  de  sang  épanché. 

Le  thrombus  de  la  vulve  peut  se  n'-sorber  lorsqu'il  est 
petit,  mais  il  peut  sc  l’ompre  dans  le  vagin,  )teiidanl  le 
passage  du  fœtus,  et  donner  lieu  i\  une  bémorrliogie 
(Grave,  Popnlus);  enlin,  le  foyer  peut  s’enflammer  ci  les 
tissus  peuvent  se  gangrener,  de  façon  à produire  un  {ibcès 
ou  une  gangrène  de  la  vulve. 

On  ne  peut  hésiter  à reconnatlre  un  thrombu-  de  la 
vulve.  S’il  y avait  en  même  temps  une  hernie,  les  antécé- 
deuls  de  la  malade  seuls  pourraient  éclairer  le  cbiniipen. 


On  ne  serait  incertain  qne  dans  le  cas  où  la  hernie  vien- 
drait de  ae  produinv,  mais  une  réductibilité  avec  g.irgonil- 
lemeiu  indiquerait  tout  de  .suite  l’existence  d’une  hernie. 

Le  thrombus  de  la  vulve  qui  se  rompt  pendant  l’accou- 
chement est  très-grave;  car  le  fœtus,  dans  son  passage, 
en  comprimant  les  veines  du  bassin,  cause  la  persistaiiL*e 
de  rhémorrhagio  veineuse. 

Th»rajtPtiti>ftu.  — l.es  thrombus  peu  volumineux  ne 
réclament  aucun  irailement.  Les  thrombus  volumineux, 
qui  ne  s’accroi<senl  jki'i,  seront  traités  par  la  compression 
au  moyen  de  .spic  as  doubles  laissés  sur  le  {W-rinée.  {.orsque 
le  travail  commence,  si  le  tlirombns  augmente,  cc  qtn  est 
à peu  près  inévitable,  on  fera  une  large  incision  pour 
vider  la  poche  des  caillots  et  du  sang  qu’elle  renb-‘nne  et 
l’on  incisera  de  préférence  du  côté  de  la  p<*au.  L'incision 
dans  le  vagin  a cet  inconvénient,  qu’ après  l’accouchement 
les  lochies  peuvent  pénétrer  dans  le  foyer. 

Ix»rsqu’il  y a un  épanchement  sanguin  qui  augmente, 
uu  comprimtTn  la  tumeur  avec  la  main  jusqu'à  ce  que  la 
tête  du  fœtus,  arrivée  au  niveau  du  foyer,  comprime  la 
poche  où  le  sang  était  amassé.  Après  raccoucliement  on 
comprimera  avec  des  tampons  de  cliarpie,  mais  il  est  mieux 
(le  faire  des  injt'Clions  d'eau  et  d'eau-de-vic  camphrée  à 
parties  égaies;  s'il  coulait  encore  du  sang  api'ès  on 
aunût  recours  unx  tampons  imbibés  légèrement  de  j>er- 
chloruru  de  fer. 

Dans  les  ca.s  où  un  lbrl>mbu^  a été  abaiidunué  à lui- 
inènie,  lorsque  la  llèvra  survient  et  «{uand  la  peau  est 
chaude,  il  est  évident  que  le  thrombus  est  eunammé  ; dans 
ce  cas  ou  ouvrira  du  cûlé  du  périnée  et  l'on  fera  des  in- 
jections d’eau  et  d’eau-de-vie  camphrée,  ou  bien,  avec  un 
trocart,  on  fera  une  double  ponction  au  périnée,  ou  bien 
une  mi  |M)rinéc  et  une  sur  la  paroi  latérale  du  vagin,  et 
l’on  passera  un  tube  perforé.  Ün  fera  néanmoins  des  In- 
jections délcrsivcs. 

Si  une  hémorrhagi«^  survenait  on  ferait  une  compression 
avec  dc3  compresses  et  un  spica  croisé  sous  le  périnée, 
mois  on  ne  sc  servirait  p:is  de  perchtoruro  de  fer. 

THUYA.  Arbre  de  la  famille  des  conifères,  dont  le 
bois,  en  décoction,  a été  vanté  contre  la  syphilis 
l.'builc  étlièrèc  de  scs  fe^uilles  a été  conseillée  comme 
anlhelminUiique. 

TRYIR.  PI  ante  do  la  famille  des  labiées,  dont  l’huile 
e.ssentieiie  est  employée  conuii^  stimulante  et  désinfec- 
tante, c’est  le  thymos  ou  ticvle  thfjmvftte  que  l'on  peut 
substituer  û l’acide  phonique  dont  il  a toutes  les  qua- 
lités. V.  ÜÉSLSFECTANT. 

THYni^ÿl’K.  Il  y a une  variété  de  sulfocalioD  des  en- 
fants qu'on  appelle  •isihmf  (hymùfue  et  <{ui  est,  dit-on, 
prmluite  par  l’iiypcrtropliic  du  thymus  ; c est  le  sjmme  tic 
h yloUe  ou  le  phréno-ghUismr.  V.  res  njols. 

Tbjnü^iic  (AcII>E).  V.  Tium. 

TTNPANITB.  V.  .MÉTÉORISME. 

TBYROIOE  (Lésions  de  l\  r.i.A.xDE).  glande  ou 
corps  lyplioîde  peut  être  le  siège  A'inpamnuUi'ju,  d'Ay/«,r- 
(r«q«AiV,  d(^  rnnret'ê  et  de  toutes  ces  tumeurs  ont 

un  caractère  essentiel,  celui  de  suivre  les  mouvemenis  de 
la  trachée  pendant  les  mouvements  de  la  di^glutition. 

Tb^rolde  (CANi.F.n  w coRPsi).  Un  goitre  accidentel  .sc 
développant  avec  rapidité,  devenant  adbénmt  à la  peau, 
s’accompagnant  d'ongoi'gemont.s  ganglionnaires,  doit  faire 
penser  que  la  lésion  du  corps  thyrtiïd(‘  C't  un  cancer  cn- 
cépbalolde;  les  signes  de  compression  des  organe^  du 
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cou.  lVl«hli»>en»'nl  de  la  cachexie  cancéreuse  el  l’ulcéra- 
tion de  la  tumeur  conlirnienl  le  diaguoslic.  V.  \i\»^  loin. 

Il  V a une  variété  de  niiicer  nbro-plusii(|iie  de  b glande 
tliyniïde  qui  a une  niaiche  heaucoup  plus  lente  cl  qui 
|»ourrHil  être  une  complication  du  goitre  clieide?  imlividus  j 
p^^■•di'po*è^.  Cette  li^^ion  ne  prend  que  Irès-laiii  le»  allui'es 
d’un  cancer»  le»  malade»  maigrissent  el  1a  tumeur  ne  s ul- 
cère que  longlemps  après  U*  début  du  mal. 

lx»rK|ue  les  cancers  ù marclte  rapide  gagnent  tin  rôté  du 
cou,  une  toux  sèche,  des  emchals  sanguinolents  appa- 
raissenl,  el  le  malade  lueurl  d’asphyxie  ou  après  une  pneu- 
monie inlercurreiite,  uvant  que  la  tumeur  ait  suivi  sou 
évolution.  t>8  complication»  expliquent  pourquoi  lc.s  can- 
cer» du  coiq^s  thyroïde  sont  rarement  suivis  de  générali- 
sation. 

T/iém/e  iifé/ne.  — Il  n'y  a pa^  à songer  ii  enlever  le 
co«q>»  ihvroide.  tïu  donnera  le  traitement  g«*neral  ludUatif 
du  cancer. 

Ib^roldr  .CoNCfESTmNS  DU  coiu-s).  Les  congestions  du 
corps  thyroïde  sont  pour  ainsi  dire  physiologiques  au  mo- 
nieiil  de  l’apparition  de  b meiislrualion  el  dans  la  gros- 
sess<‘.  Klles  se  moutifiit  au  moment  de»  époque»  cala- 
niéniides  irréguliéix'S,  et  chez  dos  individu»  qui  font  des 
excès  de  coït. 

On  reconnaît  les  congestions  du  corps  thyi-oïile  à iin 
accroissemenl  de  volume  du  cou,  à une  gène  dan»  la  ré- 
gion el  à qurlques  douleurs  locales.  Ou  ne  les  confondra 
pas  avec  une  thyroïdite,  parce  que  dans  celle-ci  il  v a de 
U douleur  à la  pression  qui  m.inqiie  du  r les  individu» 
atteints  de  congestion  ilu  coiqw  thyroïde. 

La  congestion  du  corps  thyroïde  est  mules  phénomènes 
du  gjiUix*  exophihalnuquo.  il  y a,  dans  cccas,  des  conges- 
lions  à répétition,  et  cet  étal  se  ternune  par  induration  de 
b glande  el  quelquefois  par  son  hypertrophie. 

r/o  pip«/fù/m . — Surveiller  la  régularité  des  éptwpres 
chez  les  fcn.mes;  appliquer  des  sinapismes  aux  cuisse.s  et 
aux  iiiüllels;  donner  des  demi-halu»  jusqu’au  nuiiihril,  à In 
température  de.hO  degré.»  pendant  dix  minute»;  prescrire 
le  repos;  administrer  les  pui-galif»  salins,  el,  si  un  engor- 
gement persiste,  appliquer  huit  6 dix  sangsues  sur  le  cou.  * 

iioiire  rnscuiahr  (Hichter,  Wallher,  Sacchi).  — Le 
gotlri-  vasculaire  apparaît  d'emblée  chez  les  femmes  qtu 
ont  eu  autrefois  une  hypertrophie  du  corps  thyroïde;  il 
existe*  en  deiiors  d«^  toute  influence  cîimate^rique  el  se  dé- 
>elop|>e  à tous  les  Ages,  el  quelquefois  api*ès  un  iraiima- 
tisim*  (*u  apr»*s  l’impression  du  froid  (^Vrickemann,  lleid'u 

U*  goitre*  vasculaire  esl  un  anévrysme  cirsoîde  des  nr- 
tères  du  corfes  thyroïde. 

On  reconnaît  le  goitre  vasculaire  à des  hallemi*nls,  à la 
tension,  à lu  résistance  de  la  tumeur  (jui  est  bien  arrondie, 
el  en  partie  réductihle.  La  peau  ep)i  recouvre  b tumeur 
présente  à b longue  une  coloration  violacée  et  est  occupée 
par  des  veines  variqueuses. 

Le  goitre  vasculaire  peut  n'occujier  qu'un  seul  lobe  ou 
toute  la  glande  thyroïde  (V.  KYSTES  VA5Ci:i-AiKE3).  Le  que 
roii  a appelé  le  goîlrc  exophthalmiquc  est  quelquefois  un 
goitre  vasculaire.  \ . (huTHE. 

77ipr«iM  ü/iyuc.  — On  a employé  contre  le  goîlrc  vas- 
culaire tous  les  traitements  du  goitre  livpeiirophûjue 
»iiiiple* 

Lors4pte  lu  tumeur  est  petite  et  animée  de  fort»  halle- 
menis.  et  Im  squ  elle  semble  picadrc  un  accioissemciit 


considt-rable,  un  pourra  tenter  la  ligature  de»  artère» 
thyroïdienne»  (W.  Illizardt. 

L'opénition  en  elle-même  n’est  pas  excessivement  grave, 
mais  scs  résultats  .«ont  douteux. 

La  thyroïdienne  siqHTicure  a été  liée  (\NaIlher),  cl  la 
tumeur  a en  partie  diminué. 

Tue  incision  d’un  pouce  el  demi  étant  faite  dan»  la  di- 
rection du  ImiixI  iuleriic  du  slerno-masloïdien,  le  iiiUM'h* 
pi'aucier  étant  divisé,  on  di».sèque  el  1 on  cherche  le  vais- 
seau en  suivant  la  tumeur  du  corps  ihyroïde  et  on  lie  après 
l’avoir  isolée,  — deux  fil-s  à ligature  sont  passés  eirurlére 
est  liée  en  deux  endroit»  (Wallher,  1817). 

Les  di'ux  thyroïdiennes  ont  été  liées  (Coates,  Langeii- 
heck).  l.es  quatre  pourraient  même  être  liées  (\elpeau). 

Si  le  sang  esl  n’nfermé  dans  un  kyste,  on  aura  recours 
au  irailenient  des  kystes  du  corps  thyroïde  V.  ces  mois. 

Les  fomentations  résolutives  seront  employées,  si  I ou 
ne  juge  pas  l’opération  possible,  inai-s  en  utilisant  tous  le» 
traitements  on  se  rappellera  que  les  lumeurs  vasculaire* 
du  corps  thyroïdt?  4>euveul  s'affaisser,  el  que  chez  le» 
femmes  la  régularité  de»  é|>oqüe»  étant  obtenues,  lu  cessa- 
tion de  tout  effort  étant  accomplie  rbei  le»  malades  de» 
deux  sexes,  b tumeur  peut  diminuer  seule. 

Si  1a  tumeur  prenait  un  accroissement  rajûde.  une  sai- 
gnée ou  des  sangsue»  à l'anus  seraient  d un  Imn  usage  et 
constitueraient  au  moins  un  iruilcmeiU  rationnel. 

ThyroUf'  fHYif.HTnoi'mK  i>i:  cmu's)  OU  CoUrc.  L1iy- 
perlrophie  de  la  glande  thyroïde  constitue  le  go</re  ou 
bi'onchoréif. 

Le  goitre  est  une  maladie  héréditaire,  plus  fréqueiilr 
chez  la  femme  que  chez  riiomme,  produite  par  la  fluxion 
svmpaüiiqut?  des  i*égles,  par  l’urtion  sympathique  de  In 
grossesse,  par  la  ualmv  de»  eaux  pri-ses  en  boisson,  par 
l'influence  de»  loealUé»,  et  qu  on  ob»erve  a I état  spora- 
diipie  ou  endémique. 

Si  les  feiiuiies  sont  plu.» sujette»  au  goitre  que  l'Iioiiime. 
c’est  qu’à  chaque  inensli-ualion,  et  à chaque  grossesse,  le 
cou  devient  aloi-»  volumineux  par  suite  de  l’hypérémie  mo- 
tnentanée  de  la  glaiwle  thyroïde. 

On  a longtemps  considéré  le  goitre  comme  une  cause  do 
! crétinisme  à cause  de  b pression  qu'il  exerce  sur  les  caro- 
tides et  sur  b circulation  cérébrale,  mais  c e»l  là  une 
erreur,  car  on  observe  des  goitres  très-volumineux  el  très- 
anciens  chez  des  ]»ei*sonnes  dont  I intelligence  n offre  au- 
cun affaiblissement. 

J.C  goîlrc  irés-volumiiieux  gène  beaucoup  les  fonctions 
des  organes  voisins  el  produit  quclqijefois  l'uphonic,  b 
cornage  ou  sifflement  trachéal,  la  dyspnée  et  l orliiopoée, 
la  congestion  cérébrale  el  l’épisluxi»,  enfin  1 asjdiyxie  par 
écrascnqml  de  la  trachée  ou  des  gros  vais.seaux  situés  der- 
rière le  slcnnmi. 

11  y n deux  espèces  d’hypertrophie  du  corps  Üiyi-oïdc  : 
l’une  qui  porte  sur  les  tissus  fibreux  el  les  éléments  de  la 
glande  (|ui  sont  augmentés  en  volume,  une  qui  n’est  autre 
qu’un  adénome,  c’est-à-dire  une  multiplication  des  éh^ 
menis  glandulaires  ou  une  fimuTir  tuiéitoidv.{S.  Uesprés.) 

l^s  hypertrophies  du  ebrps  thyroïde  qui  resultent  des 
congestions  el  des  iiilbmmiuions  sont  rares  ; au  contraire, 
celles  qui  sont  endémiques  et  ne  semblent  naître  »ous  au- 
cune influence  accidentelle,  exerçant  une  action  locale  svii* 
la  glande  thyroïde,  sont  plus  fn^uenle.». 

L'usage  d'eau  sélélineuse  (Saussure) , d eau  désoxygéiiée 
(HoussingaulO,  d’eau  magnésienne  (Grange  , d aliments  cl 
de  boissons  où  il  n’entre  ni  brome,  ni  iode  (Clialiu), 
causent  le  goitre  endémique. 
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L'h^rétiilt^  du  goIliT  fuliilt*  lorsqur  it»  père  et  la 
iiière  sont  atteints  de  gottiv. 

Le  goitre  endémique  développé  cher  de  jeunes  enfanU 
cause  le  crétinisme. 

goitre  endéniK}ue  se  montre  dans  les  vallées  humides 
de  la  Suisse,' de  l'Auvergne,  de  l'Inde,  ou  de  quelques 
provinces  anglaises,  et  est  moins  fn*quc«t  chez  riiomme 
que  chez  la  femme. 

f.a  goitre  existe  sous  forme  d’une  tumeur  molle  située 
sur  la  partie  moyenne  du  cou,  s'élevant  avec  la  trachée 
pendant  les  mouvements  de  lu  déglutition.  11  se  développe 
lentement  ou  rajiidement.  La  tumeur  acquiert  un  volume 
varialde,  depuis  la  tète  d‘un  enfant  jus<]u'à  celui  d’une 
petite  citrouille.  Quel  que  soit  le  volume  de  la  tumeur,  elle 
ne  cause  pas  l’altération  de  la  peau,  elle  est  molle,  élas- 
tique, on  y sent  quelques  lohiilcs,  mai<^  elle  est  loiijmirs 
régulière  ou  à p4ni  prés.  On  y perçoit  souvent  une  fausse 
fliirtimlion. 

Ce  n’est  que  quand  la  tumeur  est  lrés>volumineuso 
qu'on  voit  des  veines  variqueuses  ramper  au  devant  de  lu 
tumeur.  > 

I.e  goitre  peut  diminuer  dans  les  temps  secs  ou  rester 
stationnaire  et  ne  produire  aucun  accident.  Il  guérit  par- 
fois spontanément,  d'autres  fois  il  s'enflamme,  suppure,  et 
la  guérison  est  exceptionnellement  le  résultat  de  cette 
complication  (J.  L.  Relit,  Heister). 

Le  goitre  peut  être  le  siège  de  transformations  diverses; 
on  peut  y trouver  des  plaque»  crétacées,  des  kystes  et  des 
dilatations  vasculaires  (Sacchi). 

Les  troubles  causés  par  la  présence  du  goitre  sont  une 
gène  de  la  voix  qui  est  rauque  (R.  Frank)  ; des  douleurs 
ussi>z  vives  peuvent  exister,  et  dans  les  c:is  oi^  lu  tumeur 
s'est  développée  rapidement,  il  y a de  rexophlhalmie,  des 
épistaxis,  des  étourdisseoienU  et  des  battements  de  cirur 
(Rarry,  Flajani,  Graves).  V.  Ooîthe  EXOPHTH.\i.«llyL'E.  , 

Lors(|u'un  goitre  croit  d'un  seul  coup  rapidement  après 
être  resté  longtemps  stationnaire,  il  y a eu  apoplexie  du 
corps  thyroïde  ou  hémorriiagie  interstitielle. 

II  y a des  hypertrophies  du  corps  thyroïde  qui  se  déve- 
loppent en  longueur,  forment  une  tumeur  sous  la  four- 
chette sternale  et  compriment  la  ti*achée.  On  les  appelle 
goitre  en  dedans  (Fodéré). 

Th^ni})euU/ffte.  — Contre  le  goitre,  il  faut  prescrire  : 
riiabiUilion  dansu^  pays  sec,  — les  baiius  salés  et  lus  bains 
de  mer. 

Le  goitre  endémique  ne  peut  être  guéri  que  par  le 
cliangomcnt  de  pays,  — Rio-fe  û l'intérieur  (Odier),  l’ali- 
inenUition  iodée,  l’iWure  de  pofas-ntun  ou  le  voisin^e  de 
la  mer.  l^s  traitements  locaux  institués  contre  la  tumeur 
sont  en  générai  peu  efflcaccs.  Cependant  on  peut  essayer 
les  sachets  de  mousseline  iXMUpîis  d'épougestorréfîéc.s. 

Les  iwcActs  d'iGitun  de  potassium,  10  grammes,  et  de 
sel  ammoniac,  HU  grammes.  ilireslau). 

Les  Mehrts  r/e  sel  atru/nminr , de  sel  commun  et  d'ê;»uN- 
gt  » C'ilcviêes  à parties  égales.  C’eût  le  co//ier  de  Jforam/. 

Les  sarhets  d'iiytle  eu  jwwr/re,  50  centigrammes  de  sel 
ammoniac,  25  centigrammes  de  brome,  et  10  grammes 
d'amidon  en  poudre.  (Roinei). 

Ces  sachets  doivent  être  renouvelé»  tous  les  mois. 

l.es  ti'aitements  chirurgicaux  sont  dangereux  et  inutiles 
puisque  par  le  changemeni  de  lieu  on  peut  souvent  guérir 
le  goitre  accidentel. 


La  oomprcirion  de  la  tumeur  avec  une  bande  de  raoiil- 
chouc  ou  avec  un  collier  de  coutil  lacé  ne  peut  être  efli- 
cace,  car  elle  aplatit  les  vote»  aériennes.  Son  usage  sera  '■ 
rejeté. 

On  a eu  recours  aux  tvsïea/orres  rr'pétés  (B.  Bell, 
A.  lltirus).Ce  moyen  est  ralionnel. 

Ou  a cautérisé  le  gotti  e n-bclte  à tou»  les  autres  moyens 
avec  le  fer  rouge  (Celse,  Dionis,  Sabatier,  Turner,  Bonnet 
de  Lyon). 

ün  cautérise  la  partie  srrperflcielle  de  la  tumeur  avec  de 
la  pAte  devienne,  puis  on  place  tou»  le»  jours,  sur  la  plaie 
produite  par  la  première  eschare,  des  ruiidellcs  de  pAte  au 
clilorure  de  zinc  (Itoniiel).  I..a  cautérisation  en  flèche  serait 
plus  expéditive.  La  cautérisation  avec  un  séton  caustique 
est  encore  meilleure,  on  traverse  la  tumeur  avec  une  la- 
melle de  pAle  au  chlorure  de  zinc  '^Bonnot,  IHÔO)  ; mais, 
en  général,  la  cautérisation  du  corps  thyroïde  n des  dan- 
gers, entre  autre»  le  phlegmon  diffus  du  cou. 

On  peut  faire  suppurer  la  tumeur  en  y passant  un 
séton  (Monro,  Bichler,  Fodéré,  tjuadii).  Le  proctHléa  des 
dangers  à cause  de  l'iaflammation  violente  i|ui  est  pro- 
duite. 

La  lùjtdHre  iks  (WaUlier,  Coate»)  a été  employée, 

mais  c'était  pour  des  goitres  vasculaire».  V.  ce  mot. 

L’e.rrirj)o/io«  de  la  glund»'  thÿroide  (Albiicasis)  a été  ' 
tentée  environ  vingt  fois  depuis  cent  ans.  et  il  y a eu  «sept 
morts  rapides  (Gooch,  Desault,  Graefe,  Brun,  Dupuylren, 
Boux).  Comme  dans  ces  opérations  on  n'avait  pas  enlevé 
toute  la  thyroïde,  ainsi  qu'on  pouvait  le  supposer  à priori 
(Sédillol),  ce  procédé  opératoire  doit  être  pro.scrit  pour  le 
goitre. 

On  a proposé  la  ligaltiett  en  de  Ui  tuinf  ur.  Tentée 
avec  des  succès  düuleux{Moreuu,  Brunnighau.seu,  Mayor, 
.Malle),  cette  opération  est  également  abandonnée.  — La 
ligature  80US->-uUmee  de  Mayor,  Balsard  et  Uigal,  ne  doit 
être  considérée  que  commit  mi  témoignage  de  l’ingé- 
niosité des  rliiiiirgiens. 

FOH.HLLAIKB  UE  L'tnPRnTROI'MIE  DE  I.A  UUNÜK  THVHOÏDE. 

PreparailsM  * prradr«  4 l‘latérlc«r. 

Pilules  de  pridokelttre  de  mercure,  de  25  milligrammci. 

prendre  une  ou  deux  par  jour 

Viluli’s  de  protoiodure  d»’  fer,  de  5 centigrammes.  A 
prendre  deux  par  jourf^. 

Stdfure  de  cA/»w.  A prendre  2.5  à 3t)  centigrammes 
par  jour  O.  (Stoll,  5^lle.) 

Strythniiu . A prendre  2 milligrammes;  trois  fois  par 

jour  (Murney.) 

P<iudred‘fir.  Apreiidro  10  milligrammes  A lOet  20  cen- 
tigrammes p,ar  jour  f^. 

0.rÿded'nr,  associé  à l'extrait  de  garou,  30  cenligram. 
pour  H grammes,  en  soixante  pilules,  une  à huit  par 
jour  Q-  'Chrestieii.) 

Chhrure  d’or  et  de  soilium,  2 A 10  milligrammes  par 

jour{3'  diresüen.) 

Tisanes  iodnrrfS  et  s/rop  éx/«ré,  à la  dose  de  3fl  grain, 
par  jour. 

V»;i  iodé,  30  à 60  gramin’s  par  jour.  V,  ALTÉRANn^  et 
Sr.ROFL't.K. 

/odurie  de  jxtUutsium,  50  centigramme.»  â 1 gramme  par 
jour  S- 
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En  graniilps  do  i gramino.  On  en  donne  de  deu\  û 


«jiialre  par  jour  O- 


(Menlol.) 


]*«t)(riro  (U  Sntft/t 


- K'ililr**  ilVpnne^  IrblraM'l.l. 

♦ .klnttiT.lriii''  „ 

te  crkiiiiru  '. 
1 iJ. 

On  ajoiile  quiHquefoiii  avec  aïiuil.iBC  : 

}«brr  Ji«  p»la»»iiilM.  • 

1 ftraium.-. 

On  : 

riii.irbjJr«t*  d *oui«**ii*nw 

20  Braaakki. 
i hI. 

A prendre,  ù te  dose  de  3 à 5 grammes  par  jour, 
trot»  on  cinq  fois.  ' 

l'niithe  d’/odo/mine. 


SofTai  de  vniilk'. 

. . . . . 


I U 10 

. 80  id. 

Celte  préparation  est  administrée  en  prises  de  1 gramme 
au\  enfants;  on  donne  trois  prises  par  jour.  On  peut  aller 
à finq  pour  les  adultes. 

Bo/s  d't'pnnge. 


SlllIüU*  }mW**<* 
n«t,nw>  dp  ‘rtofpp. 


S «rkHiBlP*. 
1 id. 

10  cAiittr*. 


Piluli's  lie  2 déciBrammes.  Hem  à quatre  pilules  pai- 
jour  ) 

MiJ'tuTf  antiyviti'vttSf. 

loilhidran*  d#  ['<>uw 40  rpiHiirr*«UB«. 

id. 

T«i»tor#  Je  •‘«UH’IW tS  »d 

Vne  cuillerée  à soupe  tou»  le»  malin*  à jeun  [±^. 


Toplqaes. 

Teinture  d’iode  pure  en  lotions 

Sacbetit  linoiutifs» 

amiAlMliM* j „ t'rtlBHK'». 

Placez  entre  deux  couches  de  coton;  menez  le  colon 
dans  une  enveloppe  de  motisseline  et  placez  sur  la  tu- 
tueur  n-  (llourhardol.) 

Collier  de  Morund. 

r.HlorliVdi*lP  d imMii.uii»<|»M* \ 

.««pI  )"  M frtiwiuef. 

KfMi»p  rilrin4*. 

Mélangez,  eiifcmtcz dans  une  corde  de  colon,  enveloppez 
dans  une  mousseline,  piquez  et  appliquez  la  cratale  ainsi 
faite  autour  du  cou. 

SflcAe/z  d’io^htre  de  j>ottts»vim. 

lodtir»  tW  fKrtâMÎBBI.  to  «TÉlhWP». 

(.Uorbydralc  J «BiraiwiftqMP “ *“• 

Mêlez  par  trituration  ces  sels  bien  desséchés  el  pulvéri- 
sés séparément.  Enfermez  dans  un  sachet  de  linge,  el  ap- 
pliquez autour  du  cou  dans  le  goitre. 

Pommu'b'f/e  )n'otoio>lure  df  tnet'ctirt^. 


i‘roi«io>Uirt'  Jp  mprnu*. 
AV>nKP.  ........ 


4 Kriuntnp». 

U)  t.1. 


□ (H6p.  de  Paris.) 
Pommade  iodée. 

^ mmaff. 

VmI* • 

□ (Bréra.) 
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Punimadc  hydriodtiièe. 

|.><]'ir^  «U  potn«««n» 5 

iJ. 

Trilurez  avec  soin  Tiodurc  de  pola'*>ium  d abord  seul, 
puis  avec  une  parlie  de  Taxonge,  et  quand  il  sera  divisé, 
aioulez  le  resle  de  Taxonge.  En  frictions,  U gramme.»  matin 
t‘l  soir.  H.  R-) 

Pommade  hydt'bt^hdéi’  d*amin<tni*iqut\ 

U*dri*-l*lp  <l(i»«nuni*ni»i' t 

Jp  antitftfi..  ^ *J’ 

lla>k  ll'•alACl<io«  J<.nrp* A **!• 

MJIeü.  KUiell.) 

PommatU  ik  mangtinèie. 

\%u9if9.  .................  30  artmoif*. 

^BHat0  J»  «)«nnii^  (iUvlrSfJ 9 à 4 ><t. 

□ (Huppe.) 

, Pmttmaik  d'itmidon . 

Conln^  les  e-rt'ot'ialions  de  la  peau,  placer  de  la  poudre 
d’amidon  entrt»  les  lumeurs  volumineuse»  du  coiqts  thy- 
roïde cl  la  peau  de  la  pîtrlie  supérieure  du  thorax  et  les 
parties  latérales  du  cou. 


Faii%  mlner^lM. 

Kreuznach,  Nauheini- Saxon,  Iscid,  I.avey  et  surtout 
Challe»,  Wildoy,  Ileilhnmn,  Barége»,  Pietrapola,  F.m«. 
V.  ScnoFüLES. 

Thyroïde  (Ky.stR»  DU  CORPS).  Des  kyslos  sanguins,  des 
kystc.s  séreux  et  des  kystes  bydatiques  existent  dans  le 
corps  thyroïde. 

A.  Kyftks  santjuinif.  Les  kystes  sanguins  du  corps 
ihyroulc  sonl  des  foyer»  homorrliagique»  développés  dans 
une  glande  déjà  hypertrophiée,  ou  un  kyste  v.isculaire, 
f’est-à-dire  formé»  aux  dépens  d'un  vaisseau  dilaté  et 
oblitéré  à ses  deux  extn’îroilé»,  ou  bien  c'est  un  kyste  sr- 
penx  dans  lequel  une  liémorriiagie  a eu  lien. 

Us  kj-sles  sanguins  ne  peuvent  être  ircomms  que  par 
la  iwnclion.  Cependant  »i  une  tumeur  est  li  ansparenle,  luen 
limitée,  fluctuante,  développée  lenlemeni,  elle  peul  être 
distinguée  des  kyste.»  sanguins. 

Le»  signes  d'une  tumeur  du  corps  thyroïde  el  l’ascen- 
sion de  1a  tumeur  avec  la  trachée  ne  peuvent  faire  ad- 
mettfx»  qu’il  y a un  anévrxsme,  même  s’il  y a des  batle- 
meuls,  car  ils  sonl  du»  au  soulévcmeut  de  la  tumeur. 

Lorsqu’il  y a plusieurs  kystes  dan*  le  corps  thyroïde,  il 
est  probable  qu*il  s’agit  de  kystes  séreux  ; — lorsque  lu 
tumeur  est  bien  limitée,  dure  et  fluctuante,  on  doit 
soupçonner  qu’il  s’agit  d’un  kyste  vascuclaire.  Dans  ce 
cas,  ie  sang  qui  est  fourni  par  la  ponction  exploratrice  est 
du  *ang  tiés-fluide.  — Lorsque  la  tumeur  est  irrégulière 
el  présente  en  certains  point»  des  duretés  osseuses,  en 
d’autres  de  la  fluctualiou,  si  la  ponction  exploratrice 
donne  du  sang  noiriUre,  il  est  prol>able  qu’il  s’agit  d’hé- 
morrhagies dans  des  kystes  séreux  développé»  dan»  un 
goitre  simple. 

ThérapetUifi»e.  — l>a  ponction  cl  les  injections  iodées 
conviennent  pour  les  ky.-tes  hématiques  couséculifs,  tels 
qiiel(.*s  kystes  séreux  où  il  s'est  fait  une  hémorrhagie.  C’est 
la  n.xture  de  l'écoulement  du  liquide  à la  poncliou  qui  in- 
diquera la  iiéccssilé  de  l'injcctiun. 

Le»  kystes  qui  laissent  écouler  du  sang  rermeil  el  ne 
se  vident  point  no  doivent  pas  être  traités  par  rinjcclioii 
iotlée.  11  est  bon  de  ne  jm»  loucher  à ces  kystes.  Il  n’y  a 
pas  d’exemple  qu'il»  aient  acquis  uu  volume  énorme  et 
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qu'ils  S4?  soieni  rompus  en  ilonnani  lieu  h des  hémorvlia- 
gies  mortelles.  On  reufe>*mera  la  plaie  après  la  ponelion 
Pt  l’on  fera  des  applications  lU:  glace  sur  la  lumour.  l/ê- 
leclro-puncture,  les  iiijcrlions  coagulantes,  ont  des  dan- 
gers. Le  séton  est  égnlement  daugt^pus  jiour  les  k.vsles 
hématiques. 

H.  K}/stP<  sêrww.  — brottf'hmph.  (Oise).  — QtiitrP 

.suppuré  (.1.-1^.  Petit).  — #/>au  (Peirv,  Tenon), — 

Kÿütn  du  (•(►rp.s  ihjrtiifir  ^Flajani). — Htjdrotéh  du o>u 
(Maonoir).  — Les  kystes  futreiix  existent  isolément  ou  sont 
le  fait  d'une  hypertrophie  de  la  glande  Üuroïde.  Dans  le 
premier  cas,  c’est  un  kyste  séreux,  comnte  la  grenouil* 
lelte.  Dans  le  second  cas  il  s'agit  de  kystes  enreloppés  par 
le  ti.ssu  de  la  glande  thyroïde  hypertrophiée,  et  dans  ces 
condition»  preMpie  toujours  le  liquide  du  kyste  e»t  gélati> 
neux  et  jaune. 

Les  kystes  isolés  se  développent  rhpx  les  individus  en 
dehors  de  toute  iiinuetice  climatéiiiiue  et  hvgiéniq\ie;  les 
kystes  formés  dans  la  glande,  hypertrophiée  sont  une  con- 
st^quejite  de  la  transformation  du  goitre  endémique,  et  il 
n est  pas  rare  de  trouver  dans  le  goitre  des  plaque.s  créta- 
cées, en  même  temps  (pu*  des  kyste.s. 

On  reconnaît  les  kj-stes  .simples  de  la  glande  thyroïde  à 
ce  qu'ils  existent  sur  la  ligne  médiane  ou  .sur  un  des 
lobes  de  In  glande  thyroïde  dont  ils  occupent  seulement 
une  partie.  La  tumeur  s'élève  avec  la  trachée  pirndant 
la  déglutition,  céqui  empèclie  de  songer  à un  anévrysme. 

Les  kystes  séreux  du  corps  lliyroidc  sont  quelquefois 
transparents.  Ils  ont  toujoors  été  lents  à se  développer  et 
ne  causent  pas  de  grande  gène.  Il  est  lotijouis  difllcile  de 
reconnatti'e  un  kyste  dans  un  goitre. 

Thrniimtù/Hf.  — Tous  les  c.as  de  goitre  que  le  sc- 
ion a guéris  étaient  des  kystes  séreux  du  corps  thyroïde. 
Bien  que  le  séton  passe  pour  être  une  mauvaise  invention 
de  Fodén'*,  après  hicn  des  modific4Uions  on  y est  revenu 
(Chassaignac,  .Maunoir).  On  passe  dans  la  tumeur  deux 
tubes  de  c.*ioulcItouc  perfon**:  e|  l’on  répète  des  injections 
à l'aide  dn  mélange  suivant  : 

Em 3Ca  Tr4nini<*<<. 

T«‘iaUirr  4V>Jp . .&0  A tOO  i«|, 

et  l'on  recouvre  la  tnmmir  de  cataplasmes. 

Ce  traitement  est  incomparablement  le  meilleur  pour 
les  kystes  sans  iiiduralioii  de  voisinage. 

Ln  poncDou  sïmp/e  (Oelse),  rùtaxwo  (Celse,  J.  L.  Petit 
Fieur>*  de  Clermont)  sont  ou  iusurfisantes.  ou  diinge- 
rcusps;  — un  phlegmon  diffus  du  cou  est  à craindre  après 
l'incLsion.  — L'ô*cÉstoffet  l'cxcisioN  (Fleun  de  ClemMot), 
rùirisiou  et  la  cuw/crisu/iow  de  la  tumeur  (Cebe),  aîosl 
que  l'rxtirjMifio»,  ne  sont  pas  moins  dangereuses. 

lx!s  kystes  dont  on  reconnaît  la  présence  dan»  un  goitre 
hypertrophique,  endémique,  ne  doivent  p.as  être  touchés 
ji  moins  que  riiypertrophie  ne  disparaisse  et  quo  le  kvsie 
re«ip  seul  et  bien  limité. 

Toutes  les  fois  qu'il  y a eu  accroi.ssemenl  subit  d'un 
kyste,  il  est  k craindre  qu'il  n’y  ait  mie  hémorrhagie  dans 
le  ky.sle  et  que  celui-ci  ne  devienne  un  kyste  béniatiqu.*. 
Dans  ces  cas,  faites  une  ^kmctioii  exploratrice,  et  s'il  sort 
du  sang  artériel,  n'opéi  eî  pa«.  Si,  au  contraire,  le  sang  est 
noinUre,  couleur  de  café  ou  de  chocolat,  le  kyste  pem 
être  opéré. 

I. a  ;miic/ïou  sïrap/e  et  les  injertioun  iodées  (Velpeau)  oui 
réussi  dans  plusieurs  cas.  Ce  traitement  a un  avantage, 
celui  de  permettre  d'arrêter  les  hémorrhagies  en  fermant 
la  plaie  de  U poorlion.  Il  est  arrivé  <|uelquefois  qu'aprés 
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U sortie  de  tout  le  liquide  du  kyste,  le  sang  est  sorti  par  la 
Ciuiule  et  a donné  lieu  à ime  liémori  lingie  qui,  dans  quel- 
ques cas,  aüétormiuéla  mort  des  malades. 

C.  Kystn  hifdoHtfues.  — Il  n’y  a qu'un  seul  exemple 
de  kyste  hydatique  du  corps  thyroïde  tNélalon,  Houel). 

I.a  tumeur,  d'ahord  pri<i’*pour  un  goitre  simple,  s’étant 
entlammée,  a donné  lieu  à un  nhcés  que  Fou  a ouvert 
puis  la  tumeur  s’est  reproduite,  s’est  enflammée  de  nou- 
veau, el  une  large  incision  a donné  issue  h des  hvdattdes. 

La  tumeur  s’est  développée  vers  IVige  de  qni'nre  ans. 

LIIc  n avait  pas  présenté  de  frémi.ssement  livdaliqtie  ap- 
préciable. 

Thénipentifjne.  — Dans  un  cas  semblable  on  fera  ce  qui 
a été  fuit;  après  une  lai-ge  incision  rie  la  mineur,  l'ouver- 
ture a été  maintenue  liéante  avec  des  mèche»  de  morceaux 
d’éponge  préparée  et  ries  injections  iodées  ont  été  faites 
tous  les  deux  ou  trois  jours  pour  pnWenir  l’altération  du 
pus.  Ce  Iraiteniem  a été  long,  mais  U a j>rocuré  une  gué- 
risoii  complète. 

Thyroïde  (TiBEm.i  i.ES  DU  CüBfS).  Il  n \v  a jusqu’ici 
qu  un  exemple  de  tubercules  du  corps  thyroïde,  mais  la 
malade  était  tuberculeuse  (Ubert).  Il  y a un  ca.s  de  tu- 
meur d’apparence  tuliercuieuse  (Férus),  qui  contenait  du 
tis.su  encéplialoide  et  des  plaques  prebablerneul  de  tissu 
phymatoîde.  Les  tubereules  de  la  glande  (liyroïde  n'exigent 
que  le  traitement  de  la  diathèse  (uherculeusc. 

TBI'ROIDITE  OU  IXiX.tlHMATlOW  DE  Ll 
«L.l^DE  thyroïde  (Lipp.  18t»7).  — .Après  une  - 
congestion  du  cor|>s  thyroïde  au  monirtit  des  règles  chez 
I les  femmes,  im  refroidissement,  un  effort  de  voix,  un 
traumatisme  el  un  état  général  di-fectiieiix  rornme  celui 
d’une  va-slc  suppuration,  après  une  amputation  par  exem- 
ple (Giilhrie),  le  corps  thyroïde  ou  le  tissu  cellulaire  qui 
l'enveloppe  peuvent  s ciiflitminer. 

l-a  thyroïdite  se  nWèlc  par  un  gonflement  du  cmi  sur  la 
ligne  médiane,  oedémateux,  douloureux  au  tourher.  puis 
par  inie  vérimble  tuméfaction  et  rougeur  inflammatoire, 
surtout  si  le  tissu  cellulaire  piVigkindtilaire  est  |c  siège  de 
I inflammation.  — Si  la  glande  seule  est  enflammée,  il  y a 
mdème  de  la  région  et  empâtement  douloureux  de^la 
ghiuile.  Les  artères  du  cou  battent  avec  violence,  la  res- 
piration est  gênée,  il  y a quelquefois  une  toux  sèche  ell’on 
observe  de  la  lièvre,  de  la  céphalalgie  et  quelquefois  de» 
épistaxis. 

.V  ht  suite  de  l'inflammation  thyroïdienne,  dans  les  cas 
ofl  le  tissu  cellulaire  e.sl  surtout  affecté,  il  se  foiuie  de» 
abcès  qui  restent  unfennès  dausla  gaine  aponèvrolique  de 
la  thyroïde  et  qui  ju  uveiu  se  vider  dans  la  ti-achèe-arlère 
l'Raillie).  Ces  abcès  peuvent  causer  un  étranglement  ronsi- 
(lérable  qui  devient  une  cause  de  gangrène  ilu  corps  lliv- 
roïde  (I.opvenliJtrt). 

l.orsque  les  tégument»  sont  rouges,  œdémateux  el  pj\- 
leux,  ou  si  Ton  sent  une  rrépilation  gazeuse,  s’il  y a en 
mémo  temps  dos  fris.son*  erratiques,  un  redouhlemeni  de 
la  lièvre,  il  est  probable  qti'il  y a un  altcés  ou  un  plileg- 
mon  gangréneux  du  ibsu  cellulairedu  cou. 

Le  »M'*gc  de  la  liiméfariion  sur  la  ligne  médiane,  Félé- 
vation  de  la  tumeur  avec  la  trachée,  feront  reconnaître 
qu  il  s’agit  d’une  thyroïdite  et  non  d’un  abcès  du  cou,  ou 
une  adénite  pliJegmoneuse  de  la  r»'*gion . V . Adénitr. 

La  thyroïdite  se  termine  pân-ésolution,  jiar  induration  el 
queh|uefois  par  des  kyste.s. 

Théfftpeuti(fup.  — Appliquer  sur  la  région  dix  à quime 
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srtngsufü  p\  fnire  uit'  du  hra^.  — r.aUp1a»me«  ar- 

rosé* de  laudanum  ^ur  le  pou.  — Le  calomel  à do*e  frac- 
tionnée (V.  Aitêrants)  a été  employé  arec  «ucrés. 

Il  faut  toujours  ouvrir  les  abcès  do  la  glande  th^TOlde. 

On  fera  pour  cela  une  incisioD  sur  la  ligne  mêtiaine  eu 
coupant  couche  par  couche. 

TIC.  Mes  mouvements  convulsifs  de  certains  muscles 
*du  visage  ronstitiicul  le  tic.  OuamI  la  contraction  est  dou- 
loureuse il  en  résulte  ce  qu'on  appelle  le  ftc  tioufom'ctiJ!. 

Y.  NÈVtiALtilE. 

Thrraf>eutitiue.  — * I.c  rie.  non  douloureux  di^  la  faee  ou 
des  membres  guérit  bien  sous  rinnuence  des  frio 

tioNS  <ie  bfUadone  ou  é'injettions  “iotiis-cuUm^e»  .de  mor*  * 
pAi/«-  ou  d’(H  fV/c  ivi/r-riumr/Nc. 

TIBRCE.  Fièvre  ou  symptéme  revenant  tous  les  deux 
jours  à la  même  heure.  V.  Fikvbe  iNTEnüiTTKSTE,  Fievrf. 
I.AIWBE,  FiEVRE  l’ERSICIEUsF..  NÈVBAUilE. 

TILLEI'B.  Arbre  de  la  famille  des  tUiacées,  dont  les 
fleurs  s'emploient  >i0us  forme  d’rou  distiUée^  Itlll  grammes 


FiF-  — Titinil. 


A'iitfuiiion,  10  grammes  par  litre  d'eau  contre  les  spasmes 
et  dans  les  névroses. 

TIKTEHENT.  Il  y a deux  sortes  de  linlements:  l'un 
qui  se  produit  dans  les  oreilles  sous  riiifluênce  d'une  con- 
gestion cérébrale,  des  fièvres  lyplioïdes  graves  (V.  ce 
mol),  ou  des  maladies  de  l'oreille  (V.  Oreille),  et  l'autre 
4|ui  se  produit  dans  la  poitrine,  lorsqu'il  y a une  caverne 
communiquant  avec  la  plèvre  par  une  listiile  pleurale  r 
c'est  le 

Chez  un  fébricitant  qui  tousse  et  qui  crache  depuis  plu- 
sieurs mois,  si  l’on  entend  du  tintement  mft>iUùfue  sur  un 
point  de  la  poitrine,  il  est  probable  qu'il  y a une  excava- 
tion du  poumon,  tuberculeuse  ou  autre,  ayant  amené  la 
perforation  de  la  plèvre  et  rhydropneumothorat. 

On  peut  entendre  le  tintement  métallique  dans  une  ca- 
verne des  poumons  ne  eommiiniquanl  pas  arec  la  plèvre, 
mais  cela  est  très-rare. 

Le  tintement  métallique  de  la  poitrine  est  le  résultat 
d'une  bulle  d'air  Iraversont  les  mucosités  qui  ferment  une 
fistule  pleurale  ou  qui  boucliont  l'orifice  d'une  petite  bron- 
che communiquant  avec  une  caverne. 

Timb  fneuf  /f  orei7/es.  V.  Oreille  et  Sl’ROITé. 

TIRE-BALLE.  fVes  pinces  A anneau  h mors  coniques 
ou  crochus,  des  tire-fond.s,  ont  été  employés  sous  le  nom 
de  tire-balles  pour  extraire  les  projectiles  de  g:uerre  en- 
fermés dans  des  plaies.  V.  Plaies  t*AR  armes  a feu. 

TIBE-FOXD.  Le  lire-fund  est  une  tige  à extrémité 
terminée  en  pas  de  vis,  qui  sert  comme  une  vrille  à per- 
cer un  trou  durs  un  corps  dur  et  à s*y  fixer,  afin  de  l'ex- 
traire d’une  plaie.  V.  Trépan  et  Pi  AiK.<  PAR  armes  a peu. 

TlMAIliB.  Uoisson  préparée  arec  la  solution,  la  mact^- 


ration,  i'infuvion  ou  la  décoction  sucrée  de  toutes  les  sub- 
stances féculentes,  ligneuses,  herbacées,  mucilagineusesi, 
acides,  asiringenles,  aromatiques,  minérales  végétales  ou 
nniniules.  C’est  d'abord  le  remède  de  la  soif  dans  toutes  les 
maladie»  fébriles,  c'est  quelquefois  un  aliment  et  enfin  c est 
un  moyen  de  guérison. 

Les  tisanes  sont  aujouniliui  Iw'aucoup  plus  employées 
qii’aatrefois,  et  ce  qu’on  appelle  ainsi  portail  au  temps 
d’Hippocrate  le  nom  de  p/isone,  décoction  d'orge  grillée, 
d'abord  très-  claire  aux  premiers  jours  de  la  Hèvre  cl  en- 
suite épaissie  de  façon  à servir  d’alinienl.  li  nous  est 
impossible  d'indiquer  ici  toutes  les  tisanes  employées  en 
Ibérapeulique,  mais  voicl<  d'aiiré'S  DorvaiiU,  la  manière 
de  prt'parer  celles  <|ui  sont  le  plus  souvent  mises  en 
iLsage. 

k<dutiuus,  I.CS  tisanes  piH'qianVs  jKir  ce  moyen  sont 
peu  nombreuses  et  se  composent  des  sWx  et  des  sirops 
qu’on  fait  di-soudre  dans  l’eau.  On  les  np|Hdle  les  m- 
hiU-s. 

JfuciTorioH,  File  s'exécute  en  laissant  le  véhicule  et  la 
substance  dont  on  veut  dissoudre  les  principes  plus  ou 
moins  en  contact  k froid. 

Ce  mode  est  cerUinemeiU  le  meilleur  lonMpi'on  veut 
obtenir  les  principes  actifs  et  facilement  solubles,  comme 
les  aeides,  le  sucre,  la  gomme,  l’exlraclif,  dans  toute  leur 
iutègmé,  car  elle  ramène  les  sucs  à ce  qu'ils  étaient  avaul 
leur  dessiccation  : mais  elle  a l'inconvénient  que  souvent  la 
décomposition  se  manifeste  dans  la  masse  avant  que  les 
substances  soient  entièrement  pénétrées;  il  en  serait  tout 
autrement  si  le  véhicule  était  le  vin,  le  vinaigre,  l'al- 
cool, etc. 

Infuiiion.  On  fait  une  infusion  en  iiiettanl  la^ubslance  à 
traiter  dans  un  vase  et  jetant  de  l’eau  bouillaule  dessus.  On 
rouvre  le  vase,  et  lorw|ue  le  contact  a été  Miffisammeiii 
prolongé,  on  pas«e 

On  indique  la  durée  de  Fopéraliun  por  le  nombre  de 
minutes  ou  d'heures,  (^urle  pour  les  suWtance'*  à tissu 
délicat,  elle  doit  être  de  longue  durée  jtour  celle  à li.ssu 
compacte. 

/Uyesriou.  Klie  consiste  à mettre  une  .substance  dan.s  it* 
véhicule  que  l’on  maintient  à une  certaine  lemp4*r«lurc 
pendant  un  lemp  plus  ou  moins  long.  Elle  s'opère  de 
toutes  les  manières  qui  p«*«vent  procurer  de  la  chaleur  sans 
faiiv  boiiilUr  le  liquide:  telle  est  l'apposition  du  vase  diges- 
teur  sur  les  cendres  chaudes,  sur  un  bain  de  sable,  dans 
la  cuciirbile  d’un  alambic  ; telle  est  encore  Texposilion  au 
soleil  (iii.so/nriof)  des  anciens). 

I.a  tisane  de  salsepareille  S4*rait  très-bien  préparée  jwir 
digestion. 

[ipcùction.  L'action  de  faire  bmiiilir  un  corps  dans  un  li- 
quide se  nomme  dèeor/iOTL 

On  aura  recours  A la  décoction  toutes  les  fois  que 
les  matières  que  Fou  veut  nlleindrr  ne  peuvent  se  dis- 
soudre que  par  une  action  prolongée  deTonu  et  de  la  cha- 
leur. 

Ainsi,  on  traitera  par  décoction  les  seinemccs  des  cé- 
réales, le  lichen  le  chiendent,  le  galac. 

Ou  fi.xe  la  durée  de  l'opération,  soit  par  le  nombrt*  de 
minutes  ou  d’heures,  soit  par  la  quantité  de  liquide  k éva- 
porer; ou  dit  décoction  avec  évaporation  d'un  quart, 
d’un  tiet's,  de  moitié  : faites  bouillir  dix  minutes,  demi- 
heure,  etc. 

Voici,  d’après  Foy  et  Üorvault,  les  -.uHlances  que  l'on 
traite  par  solution,  décoction,  macération,  etc. 
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1 “ On  li  ailc  par  sohilim  leu  pnHluits  juivanl^ 


AcîJm 

Ari«]v>  uitirnut. 
^cihatMcn  naUcin. 


St»r»  ca«crH«. 
n«Dipbre. 
nom  me. 


M«nne. 

MipI. 


2'*  On  traite  parim;cêraltV)N les sub$>lanccs  suivantes  : 

Kaeitie  de  fUeioe  d«  coo«ifu4«. 

.V.  a.  — C«e  dent  neivM  le  Iraileat  aaeti  partuFaaioa  paar  rmimmri 
}Mw  d^actiAi,  |«oHr  UTvgivate  eu  lottocu. 

5’’  On  traite  par  infusion  les  produits  végétaux  suivants  : 
Hacine  de  : 


AaKéiùjiic. 

Auuée. 

BardaM'. 


Bifturtc. 

Cabaret. 

Cliieerri». 

<U4flmbo. 


CeBliaaa.  N/npbiea. 

Cuisuaibrc.  Parutra. 

Iri».  PatMBee. 

i}<êeacaaxitia. 


.V.  B.  —*  La  ruiae  d’eaiee*  *>»  traita  auMi  par  ddeaetiaa  pour  l'eiU^ 
rÎMr.  Ootnaia  tevunH  nn  peut  d^alanaal  traiter  te  colaabe  par  oiacératieB. 
Le  (lâoôctA  Mt  aatidyaeDtAriqae.  La  Ri^tiaM  M traite  anati  par  tnaerratieo. 
Traite  par  infatHMi,  i'iprearuaalia  atl  «uptoyé  r»mcne  eaoubf;  par  d^mo- 
tiiNi,  pour  4ire  prie  eo  Urameal.  romna  aulidiatrbàtqMa. 

Feuilles  fraîches  de  : 

l.k«M  rwupe.  CockU-eria.  ■jva»>i». 

Feuilles  sèches  de  : 


.VUintlK. 

ItigiUk. 

Moralk. 

Sabiup. 

Amioiie. 

FuucCerrc. 

MAmiriak. 

Sa|j«aa«n'. 

BHIa«1aBr. 

Ht*««fir. 

Niuoliaoe. 

Sauge. 

Roiirrariitf. 

Jii«i)«iiimr, 

■>ngaa. 

ikuA. 

LaUkMnl- 

Ijiraadn. 

Ur«ug«r. 

SuatBoa 

f.hiCONI*. 

Lwfta  icrr. 

Hbii*. 

Slg*‘ha*. 

tig«i«-. 

Uarmbe. 

RouMiriB. 

Tkyu. 

IticUune. 

M«i>ll>r. 

Ru*. 

1rs  de  : 

.truii'B. 

llUkp«rlMi». 

Ho*«*  pAla*. 

Douilbon  blaac. 

Girufle. 

Oranger. 

Safrau. 

Bonrrarbe. 

Osimauv*. 

4i:«ikt. 

Tibani. 

i^AOMtmille. 

Houbloa. 

l’Aiber. 

Viuklte*. 

OiitaarAc. 

llauT»*, 

Peaaee*. 

(lkAt«%'«niillA. 

MaliM. 

Ri>»«*  r««g«». 

«V.  B.  — Il  faut  paMar  1 iafarwo  ile*  Bania  d'aniiea  à trar«TA  uaa  laila 
aerrea  on  une  apitlude  laine,  ^i»  <i'inter«ep(ar  la*  |>oil*  de  l'ailette,  i|ui 
autmnrnt  ('allacberaiaot  à la  gotf*. 


Puis  les  substances  ci-après 

Ail. 

Baie*  «la  jnnierra. 

Rniii\;euas  de  pmipUer. 
Boiir^enti*  de  sapia. 

X.  B.  — Laa  Mwrnre*  de  lia  « 


Oignua. 

Srille, 

SanMora»  d«  oniaf*. 

Sciaaneat  de  lia. 

a eoiSK*  M traitant  auiii  par  iaac«ra- 


U*  Oo  traite  par  digesiion  les  produits  suivant»  : 

Hae.  tir  ralaakia. 


Uaujae  du  K>rou. 
Baume  de  Tain. 
Benjnin. 
Bal*r|Mtrrille. 
taanr. 

Aaetli. 

Kiimi. 

Uniitic  «la  Curtr, 

«.oloquialr, 

«aiWU. 

Ce.  d'nranrn*. 

Le.  de  dlr'Xi*. 
Rae.  de  polvgala, 
Rar.  de  raifnit. 


Rae,  lie  regliMe. 
n*e.  «la  rbnbarita. 
Hae.  da  Mp«i«i4ir(>. 
Kiir.  lie  •a»»afr«u. 
Rae.  du  MN^wntaùr. 
Rae.  de  ■•matviilia. 
Rae.  da  Ta>n*ne. 
PbeliandiM). 
l*«itvre  iiuir. 
(duia«|uina. 

Iladiana, 

t'acboti. 

Cotiandre. 


Ciuiiialle. 

i:-irda«o<iB>e- 

t^arri. 

uoq  racine*  apé. 
Kap.  nromaliqucf. 
L*p.  b4e|i»qiHa. 
fcap.  \miiilMCaf. 
E*p.  rubieraire*. 
Fcumiil. 

Safran. 


Tatnariii. 

TiUa*  «la  pa«»lt. 


.V.  JJ.  — La  plupail  de*  «nluttaiKr*  «la  e*  tableau  peuaaat  aiiaai  4tra  » 
wi*r*  A l'ialuaMMi.  e*l  bien  è tort  qu'au  emptaia,  pour  la  aaltapareille.  une 
aballilHM  prolaagfa,  «l  pimilaBi  c'en  eu  que  l'oa  lail  géerralruie.  I,  Le  kino 
t«  imite  an*ai  par  tointion.  L'n*a«a  a peOralu  i-anr  la  innuaMt  «fa  Ctima,  que 
l'ao  traita  a^Brralemeut,  a lo«1,  par  dcmetimi.  Lm  racine*  da  trgfi«»a  cl  do 
rbiibaiJta  *e  traitent  au*ai  par  ■uréraliua.  La  ajoniaat  ua  pou  «la  rarlmnala  d« 
pola»*a  è la  liiinenr  da  raciM  de  rbubarbi',  an  dihMMii  une  plu*  gramla  qnao* 
ItM  de  partie  ntaiocuae,  et  l'oa  aitgnwnle  U pruprirte  tauique  tt  pnrntire. 
Traité  par  digrUioa,  le  qiiiuquiaa  a>(  employé  «*)mma  Uiuique;  par  ^<ac« 
bon,  comme  tébninga,  inrluut  aaawié  A uu  aride  Biuérai.  La  «uctiou  te 
traité  autti  par  aoiniwn.  Oao*  la  digealiaa  «la*  tM«a  de  paroi,  ou  rejette  l-« 
graine*. 

5*  On  traite  par  fiécoefion  les  substances  végétales  sui- 
vantes : 

Dattr*. 


Blai*. 

Café  cru. 


CkttuJéal. 

Comg*. 


Jalap. 

- . - . Jujnbea. 

Figue*.  LicbcB- 

Foigeia  ibAW.  Orge. 
Caiae. 


l’ulDOM*. 
Pmoeaiis . 
Pjrrrtbre. 
lUuint. 

w— .».  paia.  Beigle  ergtHA. 

’.  B.  — La  café  «m  *«t  «mpleyé  cenna  fébrifuge.  La  iN-bea  UuM  par 
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dl.;<-»tt<Hi  est  ew|i|.i«, 
«Il  iafufuia,  g'eiiHii 

i‘  '•lutiac  rai<itlii*ul  ri  l>^iiti{iic  tratie  jiar  maerraiMu 
ainer  («aMpi*.  L«  trigU  ergole  m traite  au»*i  |-ar  iafu- 

Les  feiiilies  fraîches  de  : 

BeUadoM, 

Bu»rmcti<>. 

Cbi«ok«. 

iuiquiaui*. 

Lailiie. 

Mm-uriak. 

kCoralk- 

Jfkuüaae. 

Oaaille. 

StraBM«»r. 

L’écorce  de  : 

r.bAae. 

Garuii. 

Orraade. 

Racine  de  freitadier. 

Snre«s. 

SanJe. 

X.  B.  -»  L'écoeu»  da  garm  »*  Irtil*  Au*«i  par  iofutioa  p>uir  rinièfMar. 

Enfin  aussi  par  décoction  les  suMances  ontma7es. 

c Assez  souvent  il  entre  dans  une  même  tisane  des  sub- 
stances de  natures  inVs-diverses  ; dans  ce  cas  il  faudra  opé- 
rer d’après  les  principes  que  nous  avons  exposés,  c’est-à- 
dire  que  l’on  fera  bouillir  les  substances  qui  n'abandonnent 
leurs  principes  actifs  qu'à  la  décoction  et  que  Ton  ajoutera 
à la  On  de  l’ébuUilioa  les  substances  qui  uo  doivent  être 
qu'infusées,  ou  même  on  jettera  le  décocté  bouillant  des- 
sus. Des  additions  de  sels,  d'acides,  de  sirops,  etc.«  aux 
tisanes  ne  devront  être  fuites  en  général,  qu'après  que  la 
liqueur  a été  p«issée.  On  devra  soigneusement  peser  lu  na- 
ture de  CCS  additions,  et  éviter  qu'elles  ne  contrarient 
celle  des  autres  pnucipes  médicamenteux  L’acétate  de 
plomb  précipite  tous  les  produits  immédiuLs,  à l'ext^eption 
du  sucre  ; un  grand  nombre  de  sels  métalliques  donnent 
les  mômes  résultats  L'addition  d'un  acide  facilitera  la  dis- 
solution des  principe»  actifs  de»  substances  riches  en  al- 
caloïdes. Les  alcalis  précipiteront  cea  môme»  alcaloïdes.  •> 
(Dorvaull.) 

1.CS  tisanes  s'admioistrenl  édulcorée»  ou  non. 

LVffufcorofiou  des  lisaacs  se  fait  à l'aide  du  sucre, d'un 
sirop  ou  du  bois  de  réglisse. 


Les  tisane»  simples  sont  très -nombreuses.  En  voici  l'ex- 
posé d'arprès  Dorvault  : 

Tisane  d’absinthe. 


Abtiolh* ( framiii**. 

Lan  InMiillaaU iOOO  iij. 

Laissez  infuser  une  heure,  pas.scz. 

Oo  préparera  de  même  l«*s  tisanes  de  : 

flonblaB,  Omngar  ((«•uillm  *t  8«rvn),  Saag«.  TkA. 

Tisane  amtre. 


L*p4<«*  antAm*.  10  graiBBte«. 

Eau  banalUuil*.  fUOO  id. 

Laissez  infuser,  passez. 

Tisane  danis. 


Arl*.  10  gmoiiBA*. 

t.aii  Iwttillame.  . 1000  id. 

Faites  infuser  deux  heures,  passez. 

Préparez  ainsi  les  tisanes  de  : 

Badtaae.  Oeaiérr*.  Somrace*  d*  lin. 

MivUandÀ*.  Sr.  «l'ortag**. 

Tisnnr  apéntive. 

E*pAia!'*  k^ritifA*.  90  graBmiM. 

Ean  bauîilaki* lOUO  id. 


Laissez  infuser,  passez. 

Tisane  darniea. 


Klaun  d’arnica.  S grunaie*. 

F.an  buuillante 1000  id. 

Faites  infuser  une  heure  et  passez  à travers  une  toile 
serrée. 

Préparez  de  même  les  tisanes  de  fleurs  de  : 

LamoBÙll*.  CaqMikat.  MairiemtA.  Stuvau. 

II. —86 
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Tisane  de  bourrache.  ' 

bonrrarbr fcruini''*. 

Kan  bnnillantv . 1000  >d. 

Laisses  infuser  une  heure,  passez. 

On  prépare  ainsi  les  tisanes  de  feuilles  do  : 

Ana<>iti>.  Chi^r^f'.  laurave.  Smnlinm. 

CapilUiri».  Fuuieiem*,  Sa|»«iMir«. 

CbvDrdrta.  No»<t.  SeaUmsif.  Tut»ï«rt1e. 

CharJoD  b.  Pari^laire,  S«*ulu|>»iHln».  '^rouKIttt- 

Ti>u«e  dr  fMirdüH0^. 

{Urdaof  i»Ki»*a.  » ÎO  ^crav». 

Efn  bciuUlaatr.  101)0  i<l. 

Faites  infuser  trois  heures»  passez  et  décantez. 

On  prépare  de  raèiue  les  ti.sanes  de  racines  de  : 

Arb**.  P«M*nc«.  5iji>«muS». 

AiiiH-c.  lûifort. 

tAiKorvr.  P«nti'«u(.  HaUahi<i 
,V.  a.  — L*  r«ctDi'  de  (mtfrrr  m traite  «•u»  (•» 

TfSdne  de  f»oui7/w<-/»/MW. 

Bioleue iO 

Ëau  twiuilUBti',  4 iOOU  td. 

Passez  après  uue  heure  d'infusion. 

Préparez  de  même  les  tisanes  de  fleurs  de  : 

CMiUiiiy'P.  Mumpp.  Rn»p*  mo«p«.  T«»«ilmrp. 

<t>liHM>«vp,  PirixJri«b«l.  TilItMil.  VtolcUi^. 

rûtmeatec  le  car  hou. 

CAcbon  lu  Br.umni». 

Eam  boaiUa»t<‘ lOOU  iJ. 

Tisdnr  de  rhieudeèit. 

*0  cramiBt*.. 

»« 

Pour  obtenir»  après  une  ébullition  d’une  heure,  un 
litre  de  tisane  ; passez  et  décantez  : 

On  prépare  de  même  la  tisane  de  : 

( «lUM-  de  ProvcBW, 

Pour  celle  dernière,  il  nous  semble  que  l’infusion  con- 
riendrait  mieux.  Il  est  bon  de  laver  le  chiendent  à l’eau 
bouillante,  ainsi  que  la  canne. 

Tiwne  de  dU'ons. 

Faites  bouillir  cinq  citrons  coupés  dans  2*250  gr.  d'eau 
jusqu’à  réduction  de  1250;  passez  et  ajoutez  120  gi  . 
de  sucre.  Fièvre  adynamique,  scorbut.  (MvH'sicbl.) 
Tifinne  ai<c  fa  featU. 

f«ruU  dr  dr  l^rr».  10  (jramBif*. 

C:tu q*  •• 

Délayez  la  fécule  dans  6U  grammes  d'euu  froide,  portez 
le  reste  de  Teaii  à rébullilion,  ?ersez-y  la  fécule  délayée, 
roDlinucz  à faire  bouillir  pendant  un  quart  d’heure,  vous 
obtiendrez  un  litre  de  tisane,  que  votis  pa-sscrei  à travers 
une  étamine. 

On  prépare  de  même  la  dr  salejy. 

Tisane  de  ÿitntr. 

rlp4 4 . . dO  irramuift. 

q.  ». 

Pour  oblonir,  après  une  heure  d'ébullition,  un  litre  de 
tisane;  passez  et  décantez. 

Quelques  auteurs portentladoscdeguïac  jusqu'à  250  gr.; 
à celte  dose,  le  décocté  est  très-âcre,  et  il  l’est  môme  à 
moins. 

7'isane  de  gentiaar. 

G««Ubm  iuiiéB.  b irBaimri. 

E«a  bouillaol* 100V  id. 

Faites  infuser  deux  heures,  passez. 

On  édulcon:  souvent  celte  tisane  avec  le  sirop  de  t ai- 
(arl  comjiosé. 


Timne  de  ynmme. 

(Kau  de  gomme  ou  gommeuse.) 

(•rvoinir  laVaH-  t>(  COIH*.  .....  âO  B 

F.an  traidc.  1000  id. 

On  peut  opérer  aussi  avec  de  l’eau  chaude.  On  passe. 
On  peut  obtenir  plus  promptement  une  eau  de  gomme  avec 
de  la  gomme  en  poudre  ; mais  alors  le  produit  est  louche. 

hydromel. 

Sir»|>  d«  luivi ' ' ton  BrBam«-«. 

Cdci  frwiJv lOOO  Ht. 

A l’article  .Vie/,  nous  avons  indiqué  la  préparation  de 
Vhydromel  riueiur,  boisson  économique. 

7Vwfwe  fFAyinq»»’. 

iisM.ii...  . 10  Braoiniof 

>jtn  lOnO  id. 

Passez  après  une  heure  d'infusioii. 

Préparez  de  même  la  tisane  de  : 

i:sl*mral.  Vamilir.  Mcnlhr. 

I.i«nw  Urr.  Uriem». 

Tisane  de  lO  hm  éThland» . 

LhIkb tO  «ÏBUUJl»*- 

Ko« q-  ». 

Versez  <ur  le  lichen  huit  à dix  fois  son  |wids  d’eau 
Ijouillante,  laissez  ii^user  une  demi-heunî  et  rejetez  la  li- 
queur, faites  bouillir  alors  pendant  deux  heures  le  lichen 
avec  une  quantité  d’eau  sufhsante  jwur  obtenir  im  litre  de 
tisane;  pas^sez  avec  expression. 

Tisttur  dr  mousse  dr  f'or$e. 

yoiii>»p  d>-  C.)r*« dO 

Kaii  bonillMilr • *000  i«l. 

(.aissez  infuser,  et  passez  avec  expression. 

7ï,w«e  d’orge. 

Utff  mlj<Viv.  

*• 

Lavez  l’orge  à l’eau  tiède  et  faites-la  bouillir  ensuite 
dans  une  quantité  d'eau  suffisante  juj^u’à  ce  quelle  soit 
bien  crevée,  et  que  le  liquide  soit  réduit  à un  litre. 
Prépare*  ainsi  les  tisanes  de  : 

tini*ti.  Ons^  ai<. 

On  édulcore  miuïciU  la  lisanc  d'oivo  »vec  60  grammes 
de  miel  (eau  iVonje  mielke)  ; celle  de  rii,  arec  100  gr. 
de  sirop  de  coing.,  ou  bien  on  loi  ajoule  15  à 30  gramme, 
d’eau  de  Babel,  ou  enlin  8 grammes  de  cachou  (n-.-cadum). 
A la  tisane  de  gruau,  on  associe  souvent  la  gomme  ou  le 
lait. 

Tisane  tiik  Oxyrrat. 

"T"”" 

Mêle».  .Maladie»  scorlmlique».  (K.  H.  P.) 

Tmutc  pectoral*-. 

lU.'"*.  , 

t«i.  lOOO  Mi, 

laiisset  infuser;  passe!. 

On  édrdcoie  souvent  avec  le  sirop  de  mou  de  veau, 

ri.s(i»c  rie  polyyala, 

r.l.Ml.  Je  . to 

E.nU.UIsiae * tœ®  'J* 

Faites  infuser  deu*  heures;  passci. 

On  préparera  ainsi  les  lisanes  de  : 

UUD..I.  Mia...  SaiMtre*.  S.rr«ntMr«.  Vdw.an., 

Tisatte  de  pruneaax. 

l’niiMM»..  W 
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Pour  ol>lfnir»  iiprt^s  uiio  lieure  d't^buliilioii,  un  litre  lir 
tisane;  à rélamine. 

Pré|wire2  ainsi  les  tisanes  de  : 

Oatl«<.  JlijMlx^.  Imit<  l'Mlni'aot. 

Ti,<inie  ih'  saft-^Ui. 

S K'^OilNV». 

r«u  bouilUatr . Küie  m1. 


Timtn‘  df  MhqftnHUr 


StltTMrrilU 
F«ii  WiillaoU*.  . 


siMintitc*. 
IllUO  »il. 


l^is*iez  digérer  dans  titi  endroit  riiaiul  pemlanl  deux 
hetir»*s;  passez,  décante*. 


Ttütiue  fir  (tumirùi. 


r#so«e  fVufH  Ui'Si. 


fto 

irl. 


10 

KXNI  h<. 


TlHMneM  c^iupo«êr«. 


df  |Nitk»r«.  . 
Tf-iNlMM-  «k  cimmJI".  . 
TvtNNrc  «If  ruill».  . . 
Sint|i  •iapk.  ...... 

tl*ii 


Tisime  (iwi/e/dfV/ue. 


(1  .^llk. 
Gm>Mr.  . . . , 
. . . . 
K»a 


I.-  *. 

3 imiuiur'. 
30  Krimiitr*. 
730  lit. 

00  i<t. 


Timue  nntHu 
tApozèmu  antip«orique.) 

ÏArdtiH' '■ 

r«tieiiO’.  I ' 

Snpnnairr.  -Al  10  rTAlüM^i. 

• Kr.>n«  dxrinv ^ 



Kaii IS»10  1.1, 

déduisez  d'un  cinquième  par  cocliori  ; passez  et  ujoulez 
à In  colatiire  : 


•‘ifoj*  .k  tnni'l*  I ).*. 

|liialudie^  de  la  |n.*hu. 


Faites  bouillir;  ajoulei  à la  colaturc  : 


30  FrainiB>>«. 
1S  lit. 

(Borie<.) 


Tf»me  o«  ro6  autisyphiliti>fut. 

\ 

l‘r»r«i  Jtf  biii* r a 

Cc.t«  .k  à •**  * 

Otk  do  |Kii>taa ' 

tA** t&OO  iit. 

Faite**  r(‘duirc  d'mi  tiers;  |ws>e*.  (Arnould.) 

Tisane  asttiinjentc. 

(Apozénie  aslnogent.) 

liiTBl^IltlIk . J 

nmorir î“*  30  C'A««A»- 

rMiisr«. 15  ,j_ 

IWtO  id. 

Faites  bouillir  et  ajoutez  à la  ( olntiire  : 


ij>*  ctvii*<k. 


Sti*ii>  >k  L'>wtn>'. 
(■'•ak  •li|fiirV|«K'. 


Tisan»-  ti'Asii-n>\ 


IS  jniii»i»«‘«. 
SÜ  Ml. 
i «ti-t  isionttn 


.\iilia»Mii<f  «ru.  . . 
Sal„>|Mir<>i|k. . . . 


Faites  réduire  d'un  tiers  en  ajoulunt  sur  lu  tin  : 


Toilil.  ik  inai't  I«|1. 

Ht  au  besoin  ; 


Par  lasses,  dans  la  jfiiirnée,  contre  la  grarelle  et  les 
calculs  d’aride  urique.  (Puuchardat.) 


r»>|-  •l'fl-,  (i-MABfft**  AHMPir*.  .......  0**  S'AI 

TiS'Oie  (f  année  fo«i/x».see. 
(Hydromel  composé  on  anlicalarrlml). 


11)..»!** 

lirrrr  ti*rn*»ltv. 
Raa  hoailUnu*.  . 


Faites  infuser,  passez  et  ajoutez  : 

Siru|>  ik  miel <Ul  grAunir*. 

Préparation  avantageuse  dans  les  calarHtes  pulmonaires 
ebroniques. 


Tùuinr  dite  Café  de  ghmds. 


OUd'Ii  krr*di<*»  Al  p«tn*ri*«-».  . 

r.A'1 


15  aroniBe*. 

mm  Ki. 


Faites  bouillir,  passez  et  ajoutez  : 

Sinifi  ik  iKDltiuio GO  -jionniAA. 

Par  Utsses  dans  la  journée,  dans  i'alropbiç  iiiéscnlé- 
térique,  les  srridules,  l'alimie  du  tube  digestif.  (Foy.j 


Maladies  de  la  |n.*hu.  (fladel.) 

Tisane  anlifthhnji^fit/ui  oo  Otnimautt  , 

Ti«4i»a  a goto*  fOlKI  STANIIM»-*. 

Sir»]><k  cinoisn*.  1*10  nJ. 

Miiir 0 iri. 

l'nc  pttife  lasse  toutes  les  heures  dnns  les  lièvres  in* 
nammutoirt^.  Hans  le  rtuimalismc  articulaire  aigu,  on 
porte  la  dose  de  niire  à 'iO  grammes  par  litre.  (Sioll.) 

Tisane  ttntisernfufriUie, 


Tisane  ehlontiér. 


«.kkiriKA  ik 
lltM-urk  «l'ulvr.  . . 
Siruf  Ja  fiOBIQM'.  . 


3 SfAMIIIH''. 
1000  1,1. 

OO  iil. 


Pur  verres  dans  la  journée,  dans  la  |M*riodc  de  pulridiU' 
des  fièvres  typhoïdes.  (Cliomel.) 

Tisa/u-  de  crème  de  f»ir/rr. 

(Soluté,  limonade  ou  eau  de  crème  de  tartre.) 

l'.n-m**  Za  IatIta \ 

„ >A4i  RO  crAinntr*. 

SWTA.  ...........  . f 

Zkit it:»oo  t.i. 

Filtrez  après  six  heures  de  contact.  Laxatif. 

C'est  l’ii^uii  eristaflinn  des  Allemands. 

Tisane  diurétigHe. 

(Apozèroe  apéritif.) 

1a1iu4  «Im  riaa  r*cia««.  ........  1000  |r4(wBMt. 

Mkl  M-ilkiti^qr 100  i<l. 

A''Alai«  «1«  fvAtMAA ij  drcicriaBC*. 
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Timun-  de  F*  //-. 




t.oUr  d*  finl<4ian.  . . 
MiUur*  d ai>tiniuiu<. 
Ean  comaiao^.  . . . 


(lu  gr^iiut'»* 

tO  id. 
bi)  i<l. 
fOJ>  id. 


Meltei  le  sulfar^  dans  un  nouel,  faitcs-U'  bouillir  dans 
de  l'eau  pendant  une  heure,  relire*  le  cl  failes*le  bouillir 
avec  les  autres  subslances  el  l’eau  prescrile  jusqu'à  réduc- 
lion  d'un  lierai  du  liquide  ; passez,  laissez  déposer  el  de- 
cantez (Co(iex).  I-e  même  sulfure  peut  servir  plusieurs  fois. 

AntUjphilitiquc  célèbre. 

Tisane  de  gaine  rom/K>see. 

rlifd’ 

*me*.  3W  W* 


faites  bouillir  une  demi-heure  dans  2 litres  et  demi 
d’eau  et  jetez  le  décoclé  bouillant  sur: 


las  tS  craufti»*. 


1 à 2 litres  par  jour.  i.Cbaussier.) 

Tisane  nu  «/AWiow  de  gt'nêt  com/x'-sfc. 

srawnAr*  (ntlHic*  J»  ^ 

nftriii.*  df  pi»4volit la*  1.S  >niin»M. 

ilaiet  d«  irenMTtT.  1 

Eaa. ii). 

Faites  réduire  en  ébullilion  à 500  grammes  cl  passez. 
/Huumiacopée  I.ond.)  Edimbourg  remplace  le  pissenlit 
parla  crème  de  tartre.  Diurétique.  Trois  ou  quatre  verres 
dans  la  journée. 

Tisam  de  Hchcn  rornpo.src. 

(Boisson  pt'ciorale). 


Lirb«n  J'falAniW. 
K«n 


15  ftrumniH. 

~r>o  hi. 


Faites  réduire  de  deux  tiers  par  l'ébullition,  pa.ssez  et 
ajoutez  à la  colalure  : 


Sn«rc  dr  hil 

Lait  dc>  vaielif 

Sin^  da  (WHatra  (raaixrK*^*. 


500  td. 

m id. 


'•■il{alr-  d«)  ikkkU*. 
Cvrfenil  fraii.  . . 


Cociudre 

Lan  froide 

Citrao  r«up^  par  traMrfci^. 


1000  »d. 

• I. 


Faites  macérer  ptmdant  vingt-quatre  heures.  (Codex.) 
Tisane  de  salse^nireitie  iodurée. 

riiaw.  ^ aalaeparadie {000 

lainra  dr  * iJ 

Sirop  d>eo#oe  daraoitra 100  jj] 

fMagendie.) 


tou: 

Tistuf  de  seille  ruwqM»srt. 

^.l«axii.  d*  aoilir H 

Haïra  dr  çrtiirtrr id- 

l•■>l>Ka]a ÎW 

Laa  l»)uillaii1«.  . . SOÜO  id. 

Faites  réduire  à moitié,  pas'^^ez  et  ajoutez  : 

Ale«<nU*  u<>hi|iM! «raojma». 

Puissant  diurétique  daiix  Thydropisle. 

Tisane  de  «ém-  romjtnsee. 

‘Infusion  de  séné  anglaise.) 

15  Kramotra. 

(iingrwbi-e 5 l*!* 

Lan  bnfliUaate.  '■t* 


(Phar.  Lond.) 


Tünne  sudorifigue. 


Galar.  . • . 
SaUrpamUe. 


(M)  rrammai- 
»»  id. 

K id. 

a id. 


Dans  les  rhumes  chroniques.  (Cadet.) 

Tisane  de  Umnçons  ramfnisee. 

(Uit  d’ànesse  artificiel;  decoctum  liclicum.) 

l.iniu^n».  Il*  n. 

Or,.-  ) “ ** 

Eau  diattlire. . 790  id. 

Pour  obtenir  373  grammes  de  décodé  que  l'on  édulcore 

avec  30  grammes  de  sirop  capillaire. 

Tisane  de  menthe  eomposee. 

(Infusion  de  menthe  anglaise.) 

Wrullir . l _ 

...  laa  « Kraiooi'''. 

^:A^l  Uitnllaaie fjij  id. 

T.'inliin*  dr  >'anlain«af)<'  iNjtAi*.  ......  ili  id. 

Faites  infuser  la  menthe  dans  l'eau,  filtrez,  ajoutez  le 
sucre,  puis  la  teinture.  (Und.)  Oaiïinnalif.  * 

Tisane  royate. 


Faites  liouillir  le  gaïae  cl  la  saDqiarcille  dans  une  quan- 
tité d'eau  sufiisanle,  ajoutez  le  sassafras  et  la  réglisse, 
el  laissez  infuser;  passez. 

* Tisane  de  ZiUmnnn. 

(Décoction  de  /.itlmann.) 


Lmi  (mRiU«nt«. 


375  irrkOiwr'. 
d liUr*. 


Faites  digérer  vingt-quatre  heures;  ajoutez  dans  un 
nouel  : 

Mwir  daina  (nliin,  4 kinn, 

\ |..rtir'. *5  |T«mn»r.. 

«Imui tS  id. 

emsaWr. * “t* 

Faites  réduire  jusqu’à  ce  qu'il  ne  reste  plus  que  8 litres 
de  liquide  ; sur  la  fin  ajoutez  : 


Ani*.  • . 
Krnoiiil. 


90 
45  ht. 


PaSMX  cl  l'Miquelei  ; fort . 

l'n  dcnii-lilre  matin  cl  soir  : 

Au  résidu  lie  l'operation  préccdenlo,  ajoulci  : 

'S?  ««mw 

» 'ar... 

Ilédaisi'î  à 8 litres,  en  ajoutant  sur  la  fin  : 

E?<irar  dr  ) 

' \i  »™«iuK-«. 

Ciii\lauK>iui* k 



i Passea  et  étiquetez  : Wen-lé  fmbh'.  (Balenian.) 

Un  litre  dans  le  milieu  du  jour. 

Celle  préparation  eomple  des  succès  surprenants  dans 
quelques  affections  svphililiqnes,  el  en  particulier  contre 
celles  des  os  de  la  tête.  I.es  docteurs  lliell  el  Cazenaie 
ont  eu  plusieurs  fois  à se  louer  de  son  emploi  dans  rc 
cas. 

On  commence  le  traitement  par  le  purgatif  résineui 
suivant  i résine  de  jalap,  1 décigranirac,  gomme-gutte, 
25  milligrammes,  aloès,  2 décigronmies,  pour  une  pilule 
à prendre  le  malin. 

Comme  celle  de  Cellac,  dont  elle  se  rapproche,  la  tisane 
de  Zittmaun  contient,  suivant  faddei,  du  mercure  en  dis- 
solution. (üorvaull.) 

TOILE.  V.  Spahadiiap. 

TOLÉBAAiCE.  llaliitude  de  l'estomac  qui  supporte 
certains  médicaments  dont  rinllucncc  est  quelquefois  nui- 
sible. Ainsi,  à petites  doses,  icmélique  produit  des  vo- 
missements qu'il  ne  détermine  plus  à des  doses  plus  éle- 
vées, el  c'est  à ce  point  que  des  malades  peuvent  en 
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TON! 

piv^iidn^  des  quantilt^  con>id^rablej«  sans  en  subir  aucun 
effet. 

Toulp<*  les  fois  qu'un  im'^dicamenl,  d'abord  désagréable 
à prendre  C4tmrne  l'Imile  de  foie  de  morue,  ou  vomitif  ou 
narcotique,  peut  ^lre  pns  sans  qu’il  en  résulte  de  dégoût, 
de  narcclisme  ou  de  vomissement,  ou  dit  qu'il  y a tolé- 
rance. 

TOLlî.  V.  lUr-ME  DP.  Tou:. 

TOVfA'rE.  Fruit  acidulé  d’une  plante  de  lu  famille  des 
solanées  dont  ou  &e  sert  comme  condiment. 

TOX.  L’énergie  des  opérations  moléculaire'^  organiques 
et  lufermetédes  chairs  constituent  cequeSlalh  appelait  le 
ion  ou  motits  Umiro  ri/a/is. 

TOA'ICirÉ.  \ l'énergie  de  la  contractilité  nrgautqtie, 
à la  fermeté  des  tissus  cl  ;i  l'activité  régulière  de  toutes 
les  fonctions,  il  est  facile  d'apprécier  le  degré  de  la  toni- 
cité des  tissus  et  de»  forces  de  IVusemble. 

On  aurait  tort  de  confondre  la  tonicité  avec  la  rétracli- 
Ulé  organique,  rélaslicité  et  la  contractilité  musculaire  qui 
ne  sont  elles-mêmes  qu’un  effet  de  lu  tonicité. 

I.a  coniracliliié  organique  insensible  est  un  attribut  de 
la  vie  indépendant  de  la  stnjctujx*  des  tissus,  et  par  elle  se 
fait  pins  ou  moins  bien  le  mouvement  des  atomes  vivants, 
nécessaire  à la  rénovation  des  organes  et  à leur  nutrition 
moléculaire. 

A cûlé  de  l'agent  vital,  dilué  dans  l’organisme,  qui  crée 
et  qui  dirige  i'organi>ntion,  il  y a des  forces  engendrées 
par  les  organes,  soit  par  le  système  nerveux,  soit  par  les 
muscles,  et  c’est  l’ensemble  de  ces  forces  qui  consliiûe  la 
synergie  vitale  ou  la  lonicUé.  V.  Vie. 

La  tonicité  s’exagère  ou  s’affaiblit  selon  l ûge,  le  sexe, 
l’alimenlation,  le  genre  de  vie  et  les  différentes  maladie.s  de 
I homme,  et  son  excès  constitue  Vorf/ttsm/'  ou  réréthisine, 
tandis  que  son  affaibli>M'nienl  indique  l'ofom/'  et  la  flacci- 
dité. 

Iji  tonicité  partielle  produite  par  l'influx  nerveux  ou  par 
I inflammation  consliltie  l'érélliisme  et  l’éui  spa-smodtque. 

Toute  la  classe  des  moyens  hygiéniques  et  des  nitdica- 
nionls  toniques  et  reconsiiiuanLs  doit  être  employée  pour 
rappeler  la  lünicilc  normale  affaiblie  par  une  cause  acci- 
dentelle. 

Contre  la  tonicité  exagérée,  la  diète,  les  bains,  les  appli- 
cations émollientes,  la  saignée,  lesanlispasmodiques  et  les 
coniro-slimulants  sont  indispensables. 

TOXI^yi’E^l.  Les  remèdes  doués  de  la  propriété  d’ex- 
citer la  coniracliliié  capillaire,  de  raffermir  les  tissus  en 
activant  la  nulrilion  moléculaire  et  de  donner  du  ton  aux 
organes  sont  réputés 

Rien  n’est  variable  comme  cette  action  tonique  desiné- 
dicamonls,  qui  souvent  ne  produisent  aucun  effet  immé- 
diat, mais  celle  qualiticalion  mérite  d’élro  conservée.  Les 
toniques  sont  : 

1»  Le  ses  nlcahide»  cl  les  se/s  rfe  •fumquùia, 

— Oe  tous  les  «|uinquinas,  le  jntme  ou  C4ilisaya  est  le 
meilleur,  et  on  le  donne  en  jwudre,  8 4 15  grammes  par 
jour  dan>  du  mie!  ; en  macération  ou  en  décoction.  1 S gr. 
par  litre  d’eau;  en  extrait  50  cenUgrammes  4 1 gramme, 
et  enlin  mêlé  au  vin  de  Bordeaux,  de  .Madèn-  on  de  Ma- 
laga,  25  4 50  gramme.s  par  jour.  — Se-^  alcaloïdes,  la 
quinine  et  b»  dnch*minf,  se  donnent  moins  souvent  comme 
toniques  que  comme  fébrifuges  ou  comme  anli{H''riudiques. 

— Quant  aux  seh,  le  sulfate  tle  quinine  se  prescrit  4 la 
dose  de  25  centigrammes  4 1 gramme  pcir  jour.  Comme 


tonique,  il  ne  faut  pas  dépasser  25  ceiilignuiimes.  On  lui 
a suiistiiué  sans  avantage  le  lactale  de  quinine,  le  valéria- 
nntc  de  quinine,  et  enfin  le  sulfate  de  cinrhouioe  qu’il 
faut  employer  au  moins  à double  do.->e. 

2*  L’ojm»/,  princip«^  actif  des  graines  de  j>ersil  qui  est 
un  bon  fébrifuge  et  un  excellent  emménagogue  (Homol)e). 
Oii  le  donne  4 la  dose  de  1 à 2 grammes. 

3*  l.es  ft  uiHes  de  /tou.r,  en  infusion,  U grammes  par 
litre,  et  VUicine.  Ce  sont  des  assertions  4 contrûler. 

La  Sfiliciut\  à l gramme  par  jour. 

5*  La  rtteiue  île  ijeiitûme  en  poudre,  en  macération  dans 
l’eau,  en  sirop  ou  dans  du  vin,  8 à 30  grammes  par 
litre. 

6*  La  fu  tüe  ccnfowrcc,  eti  infusion,  U grammes  par  litre 
ou  dans  du  vin. 

Le  quussiit  iimneUy  en  macération  dans  Teau  ou  dans 
du  vin,  15  à 30  grammes  par  litre. 

H”  Le  r.ohmbit^  en  poudre,  50  centigrammes  à 1 grain., 
en  macération  dans  l'eau  ou  dans  le  vin. 

Les  tjhmds  dnitx  torréfiés  H pris  eu  décoction  avec  du 
lait  ou  du  chocolat. 

L’f  du  fiel  de  fuxuf,  à t ou  4 grammes  jwr  jour 
eu  pilules. 

Le  fer,  en  limaille  brillante,  50  centigrammes  par  jour. 
— Le  fer  réduit  par  l'hydrogène  de  Quevenne  (même 
dose\  — l’oxyde  noir  de  fer,  le  carbonate  de  fer,  — 
le  pyropbosphüte  de  fer,  i*n  sirop,  — le  laclatc  et  le  ci- 
trate de  fer  solubles  qui  sont  de  mauvaises  préparations, 
et  tous  les  dérivés  du  fer  seuls  ou  associés  4 des  alcaliu) 
.sont  les  moyens  auxquels  on  accorde  généralement  le  plu» 
de  confiance  quand  on  emploie  la  médication  tonique. 

Le  muu4jtiitese  se  donne  à l’étal  d’oxyde,  50  centi- 
grammes 4 1 gramme  de  sulfate  ou  de  carbonate  (Hannou  . 
mais  il  est  ptui  usité. 

L'arsenic,  ce  niéud  considéré  (x»mme  un  altérant,  s'il 
est  donné  à haute  dose,  est  au  contraire,  en  petite  pro- 
(tortion,  un  des  meilleurs  toniques  qu'on  puisse  rencontrer. 
Un  le  donne  4 l’état  d'aride,  arsèiiieuj',  i à 5 müligrammeN 
par  jour,  ou  à l'étal  d firscwm/e  tle  soude  dan»  du  sirop, 
5 à 20  et  25  milligrammes  dans  les  25  heures. 

Aux  médicaments  tonitjues  il  faut  ajouter  le  régime 
excitant  et  sulistanliel,  1rs  bains  froids  et  stimulants, 
les  bains  de  mer,  l’hydroüiérapie,  l’exercice  à la  cam- 
pagne, etc. 

TOWA.  Fruit  odorant  d’un  arbre  de  la  famillp  des 
légumineuses  papilionacées,  originaire  de  1a  Guyane.  — 
On  la  connatl  sous  le  nom  de  fifve  tonka,  et  elle  sert  d’aro- 
nulle  pour  le  tabac  4 priser. 

TCI\MILLAIIIB.  V.  ANC.INB,  AMYGDALES. 

TOKSMII.I.ITOMI':.  Instrument  imrticulier  pour  exciser 
les  amygdales.  V.  Amygdales. 

TOPHI.'A.  Concrétions  salines,  formées  de  phosphate 
de  rliaux  et  d’uratc  dr  soude,  que  l’on  trouve  dans  les  ar- 
ticulations. dans  les  ligaments  articulaires  et  sur  les  carti- 
lages de  roreille,  cIh;*  les  malades  depuis  longtemps 
atleinU  de  lu  goutte  (V.  ce  mot). 

TOPI^AYlBorR.  riante  alimentaire  de  la  famille  de- 
svnantliérées.  — Sa  racine  vivace  est  garnie  de  Itibrrcule» 
féculents  plus  ou  moins  gros,  qui  ont  un  goût  agréable  et 
sucré  après  la  cuisson  et  qui  servent  d'aliment. 

TOPIQt'IM.  Tou*  le»  n>méde»  appliqués  sur  U peau, 
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tels  que  poudres,  t-mplàlres,  ongiietib,  |tomin:u)e»,  fomen' 
talions,  cataplasmes,  etc.,  sont  des  topiques.  — On  U'$ 
emploie  pour  calmer  la  douleur  ou  le  spasme  et  pour  gué- 
rir les  plaies  ou  les  maladies  culaoées. 

TORME\TILLE.  Hante  indigène,  de  lu  famille  des 
rosacées,  dont  In  racine  rougcAtre,  astringente,  s'emploie 
en  ti^jirtion  (5  à 10  grammes  par  litre  d eau)  cl  en  tein- 
ture, 5 à 20  grammes,  contre  les  fièvres  [3  et  contre 
la  diarrhée  (3. 

TORPEUB.  Sorte  de  slii|»eur  drs  facultés  cérébrales 
caractérisée  pur  rhèbéltidc  intellertuellc  et  lu  lenteur  des 
mouvements. 

La  torpeur  est  un  symplAmo  de  rimbécilHlé,  de  la  con- 
tusion et  de  lu  compression  du  cerveau,  ainsi  que  des  ma- 
ladies gnives  du  système  cérébro-spinal. 

TORRÉFACTION.  Procédé  chimique  qui  consiste  à 
griller  une  substance  quelconque  pour  enlever  quelques 
principes  volatils  ou  pour  y développer  im  j>rinripe  nou- 
veau. 

TORMION.  V.  AkTKRES  (P/oit-S  f/»S.) 

TORTIcOljR  (ro/iu/  Le  torticolis  r.si  une 

déviation  du  cou  produite  pur  la  paralysie  des  muscles  du 
cou  d'un  cdié  ou  pur  lu  contracture  des  muscles  du  côté 
opposé  (Fleui^,  1838),  par  la  carie  et  la  déviation  de  la 
colonne  vertébrale,  eufin  parla  rétraction  des  tissu»  apré> 
une  brûlure  ou  une  plaie  avec  perte  de  substance.  V.  An- 
THIUTE  CERMCALK,  &nt’I.UItE.<.  CiCATRIOIELlES  (BrÛ/ei). 

Le  torticolis  muscuhiire  e»l  souvent  accidentel  et  dû  h 
des  convulsions;  il  est  quelquefois  congénital  (IJourier, 
Slromeyer),  cl  dans  ce  ca»  c’est  pirsqtie  toujours  le  côté 
droit  qui  est  rétracté. 

I.e  trapèze,  le  slerno-dèido-mastoîdien  et  le  peuucier 
•^nt  les  muscles  dont  la  rétraction  musc  le  torticolis, 

I.a  contracture  du  muscle  stomo-déido-masloîdien 
cause  la  déviation  de  la  tète  du  cûlé  opposé  à ce  muscle, 
tandis  que  sn  paralysie  occasionne  la  déviation  dans  leedté 
correspondant  ; il  est  rare  que  l’un  .seul  des  deux  faisceaux 
inférieurs  du  muscle  soit  contrucluré.  Dans  ces  condition», 
la  déviation  est  moins  complète,  il  y a même  un  cas  on  la 
déviation  «e  borne  à une  simple  élévation  de  l’épaiile, 

tjiinnd  le  torticolis  est  dû  k une  paralysie  du  côté  op- 
jK)sé  au  muscle  contracté,  la  déviation  de  la  tête  est  tou- 
jours complète  dans  le  sens  du  mouvement  que  produit  le 
muscle  siemo-déido-mastoïdien. 

Quand  le  muscle  trapèze  produit  le  torticolis,  la  tète  est 
inclinée  du  côté  du  muscle  contiNicté. 

Quand  le  j»euucier  est  rétracté,  la  tête  est  peu  indinèf, 
mais  on  sent  sous  In  peau  des  hride«.  formées  par  le  muscle 
peaucier. 

Dans  If>  torticolis,  les  trois  muscles  stemo-mastoldieii, 
trapèze  et  peaucier,  sont  parfois  contracturés  ensemble. 

On  reconnaît  quel  e»t  le  muscle  contracté  à une  .saillie 
dure  placée  sous  la  peau,  dan»  une  direction  correspon- 
dante à ce  muscle;  cette  saillie  augmente  si  l'on  eberd^ 
à replacer  lu  tète  dans  su  rcclilude. 

Pour  savoir  si  Toi»  a affaire  à un  loriicoli.»  par  contree- 
ture  ou  à un  torticolis  paralytique,  on  explorera  le  muscle 
du  cûlé  op|H>sé  avec  l’éleclriciié  localisée  ; si  le  muscle  ne 
so  contracte  pas,  il  s'ogil  d'un  lorücolis  iwralvtique. 
V.  Muscle.^  (Jiu/tff/i'tf»  P.ui4ly.sir.s. 

l.e  torticolis,  <lù  à la  luxation  des  vertèbres,  «et  rérélé 
par  une  dévialioude»  apopltyses  épineuse».  Le  lorlkalwdû 


il  rarlbrite  cervicale  s'accompagne  de  douleurs  et  de  gon- 
flcMnenl  du  con.  Si  les  articulation»  des  vertèbres  sont  an- 
kylosées, et  si  l'on  ne  peut  interroger  suflisammcnt  le» 
antécédents  des  malade»,  on  fixera  les  épaules  et  Tmi 
dierchcra  à faire  exécuter  à la  colonne  cervicale  des  mou- 
vemonUsdo  flexions  ; s'il»  manquent  lotalemeot,  il  est  pro- 
bable que  l'ankylose  existe.  Ce»  exploration»  peuvent  être 
faite»  pendant  que  le  malade  est  soumis  au  sommeil  ane^• 
Ibèsique. 

Le  torticolis  niusculaii'e  peut  être  le  fait  de  Hiumalismes 
musculaires  et  de  myosite»  rbuniatisinale»  ou  syphilitique» 
nu  dèlmu  Ce»  ca.»  sont  ceux  qui  ont  été  désigné»  sou»  b> 
nom  de  forrieo/is  intet'millent. 

Il  y a des  torticolis  comme  il  y a do.-*  contractures  limi- 
tées. Os  torticolis  sont  encore  des  torticolis  intermittents 
(Meibomius,  Wepfer,  Dieffenbadi,  Sli’Oineyer,  Amussal, 
Ijüuvier,  L.  Fleury]. 

Le  torticolis,  qui  est  dû  à la  contracture  de  tous  le» 
muscles  d'un  côté  ou  du  slerno-clèido-mastoldicn  seul, 
peut  être  accompagné  de  rairopbie  d'une  moitié  du  cou  et 
de  la  tète,  et  d'une  élévation  du  côté  correspondant  du 
tlionx. 

Thériipetitùfue.  — Lontre  le  torticolis  causé  par  des 
paralysies  musculaire»,  on  aura  recours  h réleclrisation 
localisée. 

S’il  y a lorlicolis  imermitteiU,  on  frictionnera  le  cou 
avec  le  baume  tranquille  et  avec  le  laudanum.  S'il  y a des 
douleurs  on  appliquera  sur  le  trajet  des  muscles  quatre  à 
huit  sangsues.  L'exlensioii  forcée  du  muscle  qui  se  rétracte 
})€u  à peu  est  mauvaise,  mieux  vaut  avoir  recours  à une 
couronne  de  cuir  ceignant  le  front  et  Urée  du  cûlé  opposé 
à In  rétraction  des  muscles  par  une  courroie  qui  s'attache 
au  pantalon  'Debout,  Duebenne  de  Boulogne),  ou  bien  on 
nppliqur  la  minerve  à courroies  (fig.  695), 


Fie  Utô.  — ' ApfHR«il  thi  mènent,  — A.  — V.  “ 

n.  ri«nu«  •lofMJ»  MuiKciMi  U Uf»  C.  — P.  froaUl^.  — 

K,  CirtiTTfa*  ««iM-iariitnsKiérp. 

Lorsque  la  rétraction  augmente  sans  ceiso,  en  aura 
recours  h la  lénolomie  (V.  ce  mol)  du  slorno-cléido- 
u)a.sto*dieB  (Dupuylren),  du  peaucier  (Gooch)  et  dulrapèse 
même  (Stromeyer),  que  la  rétraction  soit  due  à une  con- 
iraclui'e  du  muscle  ou  k une  paralysie  de  foo  eongénire 
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de  Ülandiii  (lig.  696),  si  la  déviation  e>l  peu  marquée,  cl 
l’oD  mcUra  tout  de  suite  la  tétc  dans  la  rrclilude  autant 
que  possible. 

Lorsque  la  paralysie  n>sl  pas  complète  ou  devra  éler- 
iriser  les  mu.scles  paralysés  tous  les  jours  pendant  dix  mi- 
nutes (V.  Mi'saEs,  Pauai-ysiesI  — S’il  y a une  myosite 
svpliilitique,  on  fera  prendre  Tiodurc  de  potassium,  à la 
dose  de  1 à 3 grammes  par  Jour. 

Ou  a proposé  de  couper  la  branche  accessoire  de  Willis 
du  spinal  pour  remédier  aux  cotilrarlure.s  du  slemo- 
déido-mnsloldien.  Cett»*  opération  ne  doit  pas  être  préfé- 
rée à la  ténotomie. 

Pour  sectionner  le  spinal  on  ferait  une  iiici«ion  -ur  le 
bord  extérieur  du  slemO'Cléido-uiasiuTdien,  au  niveau  de 
l’union  de  son  tiei*s  su|»érieur  avec  «‘oii  liem  moyen;  on 
soulèverait  le  bord  du  muscle  et  l'on  rechercheraii  le  nerf 
sur  la  face  profonde  du  muscle. 

Contre  le  lorlicolU  rlmmostisinal  on  a proposé  : 

rr»t'i  Umiae jjt 

I-Uil  lao  sraïUNVx. 

Une  cuillerée  à bouche  tontes  les  deux  heures. 

(Avenarius.i 

TOITHER.  V.  I'tcrl'S  {ExiUonitô>„  >h-  V). 

TOVRBfiHAITmS.  V XATH£TÉniS.>IE. 

T«i:kNB90L.  Matière  colorante  bleue,  qui  rougit 
sous  rinfluence  des  acides.  — On  l’emploie  pour  imbiber 
du  papier  qu’on  sèche,  qui  sert  de  réactif  et  permet  de 
reconnaître  l’acidité  des  urines  el  des  humeurs, 

TOt’RMtl^t'fiT.  Appareil  compresseur  constitué  par 
pelotes  el  une  courroie.  V.  Anévrysmes. 

TOrRKM.  Maladie  convulsive  des  K'tes  à bine  el  bo- 
vines, earaclériséc  par  des  vertiges  el  par  un  tournoiement 
de  la  hèle  avec  recul. 

Le  tournis  est  la  conséquence  du  développement  des 
r<rii>$rM  (V.  ce  mol)  dans  la  substance  du  cerveau  ou  de 
la  moelle.  Voy.  fig.  131. 

Thrmftruti'fuf.  — Pour  prévenir  le  tournis,  il  faut  em- 
pêcher le>  moulons  de  paître  dans  les  prairies  iimuil- 
léos  sur  lesijuelh  s ont  déjà  brouté  des  hèles  alleinles  de 
celte  maladie.  — Dès  que  la  maladie  se  déclart*  il  faut 
abattre  I animal,  pour  que  ses  cxcrénieot-  converti  en  en- 
grais ne  jettent  passtir  le  fourrage  d’antre^  (eufs  de  C<vNiur, 
qui,  étau»  avalés,  repruduisenl  la  nia1adi<’. 

Ou  a essayé  la  Irépanalinii  pour  enh-ver  le  comure  qui 
occasionae  le  Icutois,  mais  celle  opération  réussit  très- 
rarenienl. 


TOU.X  1367 

TOUX.  Secousse  subite  d’expiration  plu.s  ou  moins 
bruyante. 

La  toux  est  dos  maladies  du  larynx,  des 

bronches,  de  la  plèvre  et  des  poumons,  ou  sjfmjtithvftw 
dans  les  maladies  vermineuses,  gastriques  el  livstériques. 
~ Elle  est  sécAe,  petite  dans  l’hYsiérie  ; urass*',  humide 
dans  la  bronchite  et  lu  phthisie  ; ruio/ue,  enrouée  dans  le 
croup;  dans  b coqueluche;  ««CésS'Ujfc,  /erme, 

dans  la  rougeole  ou  dans  l'hystérie,  nuances  importantes 
|H)iir  le  diagnostic  et  pour  le  traitement. 

f.es  opiuciés  et  les  sobnées  vireuses,  en  infusion,  en 
extrait  el  en  sirop,  sont  les  meilleurs  moyens  intérieursde 
mimer  b toux  (V.  Sirops,  Pim-Eÿ).  On  y réussit  égale- 
ment avec  des  vésicatoires  vobnls  saupoudrés  de  morphine, 
ou  avec  des  injections  hypodermiques  de  sulfate  de  inor- 
pliine.  V.  Narcotiolrs,  Hypodermioles. 

TOUX  NKOVKUMB.  I ne  petite  toux  sèche,  inces- 
sante, ungnientée  par  l’émotion,  sans  expectoration  ni 
fiè\n%  et  sans  iiiodiücalion  des  bruits  resphatoices,  dépend 
d’unr  névrose  du  laryiu  el  ronslilue  la  lon.f  itei  tru-if. 

La  toux  neneuse  est  quelquefois  sympathique  de  Li 
dentition;  d'une  d}s)>epsie  par  des  helminthes  de  rimes- 
tin;  des  aiïectioiis  de  ruténis.  de  l’Hinénorrhéc  el  de 
riiyslérie. 

TIu  — En  cas  d'aménorrliée  ht  totix  neneust 

doit  être  traitée  par  les  eiimiénagogiies,  et,  s’il  y a des 
plu'iioinènes  de  congestion  sanguine,  par  la  soignée  ou  les 
sangsues  ;iu\  cuisses. 

La  toux  i»ervc»ise  s'observe  chez  les  hystériques  en  de- 
hors (les  attaques  eonséTutives  comme  pliéiioniéne  nerxeux 
particulier.  On  l’a  quelquefois  reiu  onlrée  chez  riiomnie. 
Si  les  sujets  ne  sont  pas  chloroliques  il  faut  essayer  d'une 
émission  sanguine.  Si,  au  contraire,  ces  -ujels  sont  chlo- 
rotiques, il  faut  employer  les  tuniques,  les  feiTugineiiv, 
l'infusion  de  sauge,  de  mélisse,  de  iiienllie,  de  sofran;  lu 
décucliun  de  ([uiiupiiaa,  d'année,  ('te.,  l'extroit  de  quin- 
quina en  pilules,  les  difTérenIs  sels  de  for  associés  au 
quinquiii.i,  à l'a.sa  fa'lida  ou  à l'extrait  de  valérbne,  etc.; 
le.H  potions  .avec  de  l'éther,  de  b teinture  de  musc,  de  la 
tcinliire  de  belladone  ; le  bromure  de  polassimii  2 à 
3 grammes  par  jour  (Cei  say);  b poudre  d oxyde  de  linc. 
de  2 à à grammes  par  jour  ; la  poudre  de  valériane  à 
1 gramme,  b poudre  de  digitaleà  10  et  t.v  centigrammes, 
la  poudre  de  camphre  à I et  2 grammes  par  jour,  les  bve- 
nienls  d'xsa  fælida  à 1 el  à grammes,  doivent  être  succès- 
sivemenl  employés. 

La  toux  nemuse,  incessante  cl  très-fatigante,  se  guérit 
en  mettant  sur  le»  célés  du  larynx  deux  petits  vésicatoires 
volauls  de  1 cenlinièlre  de  diamètre  avec  de  l'ammo- 
niaque ou  de  b pommade  ammoniacale,  et  en  y mettant 
aussitéi  1 nu  2 centigramme*  de  sulfate  de  morphine,  ap- 
plication qu’on  renouvelle  les  jours  suivants.  On  réussit 
quelquefois  avec  des  iuj>rfio;is  hypodei*miques  de  sulfate 
de  morphine.  2 centigrammes  pour  10  gouttes  d eau,  ou 
d’acide  valérianique  au  trentième  i-<- 

On  est  quelquefois  obligé  de  recourir  à rhydrothéra 
pie  et  alors  on  donne  tons  les  jours  aux  maladesdes  |»ains 
d’affusion  froide  pendant  quatre  ou  cinq  iiiinnte<  avec  de 
l’eau  à 18  ou  20  centigrades  f^. 

K.  s.  a.  Cent  pilubs.  On  prendro  une  de  ces  pilub' 
chaque  matin  à jeun  pendant  b première  semaine  PH. 

(De  Bourgf-) 
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Potuire  nnttspasmofiùfUf. 

Oivde  tir  4tnr . 4 fmitniM. 

Hwt»».  S m1. 

Mêlez,  et  divisez  en  dit  prises. 

Une  toutes  les  deux  heures,  dans  un  peu  d'eau  su- 
crée m. 

Ztncu<fr. 


(Éther  zineé.) 

CUtmirc  <U  <îoe . . . SO  pntoD>«<. 

Faites  dissoudre  dans  : 

Alr«nl  rcrttfié 40  ffrann»». 

£di*r  •■•KtifKiue 80  id. 

Par  gouttes  (deux  à quatre),  deux  fois  par  jour  dans  de 
Peau  sucrée.  Comme  antispasmodique  O* 


Potidre  antispasmodiffue, 

Ctruitr»  d»  iiM.  2 erntigruBtnri. 

Mlciaéo.  2 <Ufr<xr*»nai*%. 

C«*«»rtte 15  rrotifraaiaie*. 

Mêlez.  A prendre  en  une  fois.  On  pourra  successi- 
vement prendre  trois  ou  quatre  prises  semblables  par 
jour  Q. 


Pilules  rtutisjmsmifdûpiei. 


CTUar*  4#  fine 1 ^rAuiiiK. 

C«iu>r«tiiB  rn  poudrr 5 id. 

Sirof  dr  gonifiU! I-  *• 


F.  s.  a.  Quarante  pilules. 

A prendre  une  ou  deux  chaque  jour  Q. 


‘ ment  après  la  délivrance  constituent  les/rancAéez  ufêrmes,. 
I bien  plus  foiies  chez  les  femmes  qui  ont  déjà  eu  des  en- 
I fants  que  chez  les  primipares. 

I Les  tranchées  sont  souvent  pixiduiles  par  les  contrac- 
! lions  dePulérusqui  cherchent  à expulser  un  fragment  de 
I placenta  ou  des  caillots  de  cet  oi^ane  renfermés  dans  Hn- 
I térieur. 

Théraiirutique.  — i.a  premiéreî  chose  à faire  auprès 
d’une  femme  qui  a des  tranchées  utérines  est  de  savoir 
s’il  y a des  caillots  ou  un  morceau  de  placenta  retenus 
dansroiérus,  et  dans  ce  cas  de  procéder  à leur  extrac* 
tirm. 

L'administration  du  seigle  ergoté,  opiurc,  à la  dose  de 
1 à 2 grammes  d'ergot,  avec  1 centigramme  de  snlfaie 
d«  morphine,  guérissent  très-bien  les  tranchées  utérines. 

Iles  applications  continuelles  de  serviettes  chaudes  sur 
le  ventre,  — des  cataplasmes  et  des  fomentations  narco- 
tiques, des  pommades  belladonées  et  laudanisées,  enfin  un 
quart  de  lavement  avec  dix  ou  quinze  gouUes  de  lauda- 
num suflisenl  souvent  pour  guérir  les  tranchées. 

Ta.%!VNFnLIO^.  Procédé  d'incision  consistant  à tra- 
verser (le  part  en  part  des  tissus,  soit  pour  ouvrir  un  ab- 
cès, soit  pour  tailler  un  lambeau. 

Di;fi»AK«  (Denis,  Lower,  U.  Boyle, 
niundell).  La  transfusion  du  sang  est  une  opération  qui  a 
pour  but  d’introduire  du  sang  vivant  pris  sur  un  homme 
sain,  dans  les  veines  d'un  malade  exsangue  ou  atteint  de 
maladie  chronique. 


Sirop  d'acide  hydrocyanique. 


Sir.i«  blanc.  . . . ' 500  ^ranima*. 

AeUa  bydn«raa».)na  vèduanal 4 td. 


Mêlez  très-exactement  et  conservez  dans  des  vases  bien 
bouchés . 

Dose,  30  grammes,  dans  uuc  potion  appropriée  p). 
Pofjo«  cnhmnte. 


Eau  «iUtilléa  «l«  iaUna iOO  sramaaa. 

Eau  4i«tin4«  J«  U<iri«<-ctrLM.  ......  10  id. 

Siro^  diaro>le 90  Id. 


Mêlez.  A prendre  par  cuillerées  m. 

Pofûm  calmante  atdispasmodique. 

Eau  dûiiHra  liif  lanri«i'-<*ri«r.  ......  10  KranuM. 

Em  dutillrc 100  i.l. 

d«  IWur  d Aran««i. . . 30  id. 

Extrait  de  auc  dipuré  de  batladoue,  ...  & utij^raaiiBr*. 

Etbrr  4«lfiini|ar.  2 i;rajaau>». 

Mêlez.  A prendre  par  cuillerées  toutes  les  heures  Q. 

Acetate  de  plomb,  5 à 10  centigrammes,  tous  les 
jours  EJ.  (Tacheuius.) 

Eau  distillée  d’Osmison  camp/iorinu,  à la  dose  de  1 à 
2 grammes  Q.  (Thiinbcrg.) 

Poudre  de  parUette  (élranglc-loup),  de  5 à 1 0 et  30  cen- 
tigrammes. (Dergins.) 

Poudre  de  semences  decigui,  5ü  à 60  centigrammes  en 
poudre  ou  en  infusion. 

TRACHÉITE.  L’inQammation  de  la  trachée-artère 
n’exislaut  jamais  seule  est  presque  toujoui's  associée  à ht 
bronchite  ou  à la  lar)ngile. 

Thérapeutique.  — Dans  la  trachéite  et  dans  la  trachéo- 
bronchite, il  faut  garder  la  chambre  et  suivre  les  pres- 
criptions du  traitement  de  la  bronchite. 

TRACIIÉOTOniE.  V.  CbOUP. 

TUAKCatiES  Les  douleurs  qui  suivent  l'accouche- 


On  ne  fait  plus  la  transfusion  que  pour  des  liéroorrha- 
gies  telles  que  les  malades  sont  vouésà  une  mort  certaine; 
mais  jadis  on  avait  la  préteolion  de  guérir  ainsi  une  foule 
de  maladies  dialhésiques. 

La  transfusion  a été  faite  dans  l’asphyxie  des  nouveau- 
nés  au  moyen  d'une  injection  dans  la  veine  ombilicale  (de 
Bélina). 

I.a  transfusion  doit  être  faite  avec  le  sang  d’un  être  de 
même  espèce,  car  le  sang  des  sinimaux  est  un  poison  pour 
Phomme  et  même  pour  l'animal  d’espèce  différente. 

la  sang  qu’on  vient  de  tirer  d'une  veine  et  qui  reste  au 
contact  de  l'air  par  une  température  moyenne  g;irde  ses 
propriétés  chimiques  pendant  deux  licurcs,  perd  de  son 
oxygène  et  gagne  un  peu  d'acide  carbonique,  mais  pour  la 
transfusion  il  vaut  nueux  se  servir  immédiatement  du  sang 
tiré  de  la  veine. 

I.es  globules  rouges  sont  le  principe  vtvillaiii  du  sang 
par  roxygène  qu'ils  portent  avec  eux. 

Le  sang  transfusé  avec  sa  fibrine  peut  amener  la  for- 
mation de  caillots  qui  fornienl  des  embolies  mortelles. 

Le  sang  défibriné  et  fîilré  peut  être  employé  avec  avan- 
tage dans  la  transfusion,  cl  il  a l'avantage  d'éviter  la  for- 
mation des  embolies. 

Les  malades  auxquels  on  pratique  la  transfusion  du 
sang  re.ssenicnl  une  chaleur  qui  part  du  point  d'injection, 
gagne  le  cœur  et  le  reste  du  corps,  cl  ceux  qui  sont  sans 
connaissance  se  raniment  graduellement,  comme  le  pouls 
qui  se  relève  av<  c la  températui'c  générale. 

Le  sang  fibrineux  ou  défibriné  que  l’nn  transfuse  dans 
’ les  veines  d'un  agonisant  d'hémoiTliagie  agit  à la  fois 
' comme  stimulant  du  cœur  et  des  muscles  et  comme  partie 
: réparatrice  d.ins  la  nutrition  générale. 

La  quantité  de  sang  à transfuser  qui  est  de  30  gram- 
I mes  pour  un  petit  enfant,  varie  de  120  à 700  grammes 
I chez  les  adultes. 

iLa  transfusion  n’est  bonne  quedans  l’agonie  hémorrba* 
gique  ou  dans  l’asphyxie  et  dans  certains  empoisonne- 
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meiits  |>nr  les  gaz  ; mais  il  est  douteux  <|u'elle  suit  iililu 
dans  la  pyoh^mie»lafièvre  puerpérale,  la diplithérite,  clr. 

1^  transfusiun  s'est  faite  avec  du  sang  de  mouton  et  du 
sang  de  bœuf,  mais  aiijourd’liui  on  ne  lu  fait  plus  qu'a- 
vec du  sang  bumain  sortant  de  In  veine  on  délibriné  par  le 
battage. 

Jusqu’ici  on  a toujours  fait  la  transfusion  dans  les  vei- 
nes, maison  peut  également  employer  les  artères (Graefe, 
Hueter). 

i"  Trntvifntinn  </m  stmj  tlnna  les  reinf*s.  — Pour  faire  In 
transfusion  du  sang  on  ouvre  une  veine  du  pli  du  bras  par 
une  petite  incision  de  la  peau  t‘t  une  incision  de  la  veine 
parallèle  à l'axe  de  ce  vaisseau;  on  introduit  une  canule 
sur  la  partie  lemiinflle  de  1ar|uel)e  on  lie  le  bout  inférieur 
de  la  veine.  On  chauffe  h ‘JO  ou  36“  une  seringue  ordi- 
naire; une  saignée  de  300  gniirimes  est  faite  à un  adulte; 
on  reçoit  le  sang  dans  le  corps  de  la  .seringue,  dont  on  6te 
le  piston  ; on  ndernie  la  seringue  et  l'on  injecte. 

Pour  être  plus  srtr  d’aller  avec  rapidité  on  se  servira 
d’une  seringue  à corps  de  verre  munie  d’un  entonnoir  à 
sa  partie  supérieure;  on  reçoit  le  sang  dans  une  seriCgue. 
lorsqu'elle  est  pleine  on  j»ousse  le  piston,  VenlonDO.'*  se 
trouve  fermé  et  l'on  a encore  l'avantage  de  voir  s'il  y a de 
l’air  dans  le  corps  de  la  seringue  et  de  savoir  quand  il  jt 
cesser  d’injecter.  Ua  .seringue  est  chauffée  comme  il  a ét’' 
dit.  Il  vaut  mieux  injecter  500  grammt^s  de  sang  en  troi% 
fois  en  pou.ssant  peu  à peu  que  d'injecter  hruM|itemenl  ' 
300  grammes  à In  fois  (Nèlalon)  : c'est  penlrc  du  temps 
que  de  délibriner  le  sang  par  le  battage.  V.  Anrmir,  Dkm- 
VRANCE. 

Jadis,  on  a fait  la  transfusion,  de  bras  à bras,  en  pla- 
çant sur  un  homme  sain,  dans  le  bout  inférieur  d'une  veine 
du  bras,  une  canule  dont  l’autre  extrémité  est  placée 
dau-s  le  bout  supérieur  de  la  veine  du  pli  du  bras  du  ma- 
lade. 

2“  Tninsfusim  du  snufj  pur  /es  urférev.  — Ilueler  de 
Roslock  a fait  dausliuil  cas  la  transfusion  du  sang  par  les  ar- 
tères, méthode  qui  a été  employée  par  Oraefeon  1866  sur 
les  clioléri  jues. 

Pendant  qu'un  aide  défibriné  le  sang  tpte  l'on  doit  in- 
jecter, le  chirurgien  met  « découvert  l'artère  radiale  ou 
l’artère  tibiale  postérieure  dans  une  étendue  de  2 à 3 cen- 
timètres, et  place  des  fils  A ligature  sur  l’artère  à l’exlré- 
mité  centrale,  périfdiérique  de  la  plaie  et  dans  son  milieu, 
puis  un  quatrième  fil  comme  lll  d'altenic.  I.e  premier  fil 
met  un  obstacle  à l'apport  du  sang,  le  deuxième  empêche 
la  circulation  collaU'mle  de  donner  jusqu'au  moment  oi'i  on 
placera  la  canule;  le  troisième  lil  sert  à lier  la  canule  que 
I on  place  dans  une  petite  ircision  faite  à l’artére  enUt:  les 
deux  ligatures  prtVcédenles.  Lorsqu'on  veut  faire  l'injcclioD. 
on  relâche  le  fil  placé  suc  le  bout  périphérique,  qu'on  a 
soin  de  lier  lorsque  l'injection  est  finie. 

On  peut  en  quelques  minutes  injecter  une  quantité 
considérable  de  sang;  In  peau  du  pied  ou  de  la  main  gonfle 
un  peu,  prend  une  couleur  rouge  pourpre,  le  malade  v 
ress4>nt  des  démangeai.sons  ; cependant  il  n’y  a pas  d’extra- 
vasation sanguine;  on  ne  voit  pas  davantage  sunenir 
d’inflamnialions,  (ju'on  pourrait  rapporter  à l'hypérémie 
des  capillaires.  Le  principal  avantage  de  la  transfusion 
nrlériellc  sur  la  transfusion  veineuse  consiste  surtout  en  ce 
que  le  sang  n'arrive  au  cœur  que  d'une  façon  lente  et  me- 
surée. Le  comr  ne  reçoit  pas  tout  d'un  coup  une  sur- 
charge qui  en  gène  les  fondions.  Lne  telle  surchargi*  et 
les  troubles  cooséculifs  de  la  circtdalion  sont  très-daoge- 
reux. 

Aussi  Ilueler  fuil-U  chez  des  scpticémique>,  (>tc.,  une 


saignée  veineux’  pendant  la  irunsfusiou.  Il  faut  amssi 
signaler  un  >ccond  avantage  assez  sérieux  ; des  bulles  d'air 
offrent  peu  de  danger  dans  la  transfusion  artérielle;  l’air 
est  facilement  résorbé  dans  son  trajet;  il  n’en  est  pas  de 
même  pour  les  veines  ; on  connaît  tout  le  danger  des  in- 
jections d'air  dans  ces  canaux. 

Sans  rien  préjuger  du  mérite  de  lu  transfusion  du  sang 
veineux  ou  de  la  lran>fusion  de  sang  artériel,  ce  qui  doit 
être  étudié,  d’après  de  nouvelles  observations  comparatives , 
je  dirai  d'une  manière  générale,  que  pour  la  r^issile  de 
cette  opérïilion  il  faut  surtout  éviter  : la  présence  de 
corps  étrangers  venant  salir  le  sang;  la  formation  des 
caillots  ; l’introduction  de  l’air  dans  le  torrent  circulatoire  ; 
la  précipitation  de  l’injection,  et  enfin  la  phlébite.  On 
devra  faire  en  sorte  : 

1*  Que  l'appareil  puisse  être  tenu  dan.s  un  étal  de  pro- 
preté parfaite. 

2*  tjue  su  capacité  soit  suffi'unle  pour  cuntenir  la  quan- 
tité nécessaire  de  sang  cl  qu’il  puisse  être  manié  facile- 
ment et  avec  précision. 

3*  Qu’il  soit  possible  de  conserver  au  .sang  la  tempéra- 
ture voulue. 

A*  Que  l'introduction  des  bulles  d'air  dans  la  veine  soit 
rendue  impos-sible. 

Les  seringues  ordinairement  employées  pour  la  transfu- 
sion se  composent  d un  cylindre  de  verre  muni  des  piéce.s 
accessoires  de  métal  ou  de  caouirhouc  et  d'un  piston  re- 
couvert de  cuir  graissé.  En  fixant  au  cylindre  les  pièces 
accessoires,  il  reste  toujours  entre  ces  parties  des  rainures. 
Dans  ces  rainure.s  s‘intro<luisent  toujours  de  la  pou.ssière, 
de  petits  morceaux  de  mastic,  et  surtout  du  .«-aiig  qu'il  est 
très-difficile  d'enlever  complètement;  ce  sang  entre  en 
déenmpo-ilion  cl  |H‘ut  infecter  celui  qui  servira  à une  se- 
conde Iran.sfusion. 

Les  pistons  sont  aussi,  à la  longue,  très-difficiles  àcon- 
server  dans  un  état  de  propreté  absolue.  Le  cuir  absorbe 
toujours  un  peu  de  sang;  la  graisse  deiicnl  rance,  et  du 
cuir  du  piston  se  détachent  des  matières  étrangères  qui 
altèrent  facilement  le  sang  et  produi«cnt  dans  les  poumons 
diverses  lè-sions  pathologiques,  comme  des  cmlmlics  et  des 
abcès.  Plusieurs  physiologistes  prétendent  que  l’introduc- 
tion des  corps  étrangers  dans  1.1  circniaüon  pourrait  être 
même  le  point  de  départ  de  la  formation  des  tubercules. 

On  peut  éviter  Ions  res  inconvénicni.s  en  adoptant  l'ap- 
pareil et  le  procéilé  de  de  Relina  : 

I*  Un  flacon  renversé  cylindrique  de  verre,  de  25  cen- 
timètres de  hauteur  sur  ,5  centimètres  et  demi  de  dia- 
mètre. Ce  flacon  se  termine  à la  partie  inférieure  par  un 
goulot  de  k mittimèlres  de  diamètre.  Au-dessous  de  la 
partie  supérieure  existe  un  orifice  /»  de  1 ccnlimèlre  et 
demi  de  diamètre.  Ce  flacon  est  construit  pour  contenir 
250  gi*ammes  de  sang  de  lèni  à 2.5U  degrés;  au-dessus 
de  250  degrés,  reste  une  chambre  (|ui  contiendra  de  l'air. 

2”  l ne  pompe  à air  comprimé,  composée  de  deux  bal- 
lons de  canuichouc  réunis  et  se  Icrniinant  par  un  tuyau 
également  de  caoutchouc.  Le  premier  ballon  p,  d'environ 
5 centimètres  de  diamètre  sur  7 de  longueur,  est  fermé 
du  côté  extérieur  en  r par  une  soupape  qui  s’ouvre  de 
dehors  en  dedans,  et,  du  côté  intérieur  en  o,  correspon- 
dant au  second  h.allon  il  est  fermé  pur  une  soupape 
s’ouvrant  on  sens  inverse.  La  *^oconde  soupape  sert  de 
communication  entre  le  premier  et  le  second  ballon; 
cehii-ci,  h l’élAt  de  repos,  pré.scnle  nue  longueur  de  7 cen- 
timètres et  un  diamètre  de  5 ccnlitnélres,  qui  peut  ac- 
quérir relui  du  premier  ballon.  Il  est  enloiué  d'un  filet 
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tlHsiin^  à liniitiM'  1*»  di'gn''  de  disiensiun.  l.i*  luyau  wi,  rga- 
lement  de  caoutchouc,  qui  termine  le  second  ballon,  a 
27  centimètres  de  long  sur  Ix  millimètres  de  diamètre. 

.3®  l'n  trocart  composé  de  deux  tuyaux  d’argent  cl  d’un 
stylet.  Le  premier  tuyau  f*n,  long  de  2 centimètres,  se 
décharge  à angle  pres<jue  droit,  avec  une  légère  incli- 
naison, dans  l’autre  tuyau  hh',  long  de  5 centimètres.  Le 
diamètre  des  deux  tuyaux  est  de  2 millimètres  environ. 
Le  stylet  //',  garni  d’un  petit  manche  en  forme  de  bouton, 
s’ajuste  à frottement  doux  avec  le  tuyau.  La  pointe,  de 
forme  triangulaire,  dépasse  de  .7  millimètres  l’ouverture 
dudit  tuyau.  Près  de  A il  y a un  ressort  qui  se  détend, 
quand  on  retire  le  stylet,  dans  une  rainure  située  sur  la 
lige  de  celui-ci,  et,  de  cette  manière,  empêche  qu’on 
puisse  le  retirer  davantage. 


Les  trois  p.arties  s’ajustent  entre  elles  de  la 
«uivantc  : 

L’orilice  6 est  rempli  par  un  bouchon  perforé  de  caout- 
chouc, qui  lui-n)ème  contient  une  canule  d'ivoire  ressor- 
tant en  dehors  en  foraie  de  bouton.  Ce  bouton  est  recou- 
vert avec  une  gaze  épaisse  pliée  en  deux  jwur  arrêter  la 
poussière  et  les  germes  organiques  en  suspension  dans 
l’air.  Sur  ce  bouton  s’ajuste  l’extrémité  du  tuyau  m. 

Le  goulot  f du  flacon  est  réuni  avec  le  tuyau  du  trocart 
terminé  en  bouton  f par  un  tube  ff  de  caoutchouc  noir, 
de  12  centimètres  de  long  sur  4 centimètrc.c  de  dia- 
mètre. 

■Min  d’éviter  une  trop  grande  variation  dans  la  tempéra- 
ture du  sang,  surtout  si  l’ou  est  obligé  d’injecter  Irès- 
lenteinent,  et  si  la  température  de  la  chambre  du  malade 
n’est  pas  très-élevée,  le  flacon  peut  être  muni  d’une  cou- 
verture de  laine  ; on  y a ménagé  une  échancrure  (jui  permet 
de  voir  lu  quantité  de  sang  fournie  nu  malade  a l’échelle 
métrique  gravée  sur  le  flacon. 


Lu  description  de  l'appareil  terminée,  voici  comment 
on  opérera  la  transfusion.  On  commence  par  dél’ibriner  le 
sang  à l’aide  de  baguettes  de  verre  tordu;  puis,  on  le 
filtre  à travers  une  toile  épaisse,  et  on  l’inlroduil  par  l’ou- 
verture h avec  un  entonnoir  de  verre  dans  le  flacon.  On 
ferme  l’ouverture  6 avec  un  bouchon  de  caoutchouc  noir, 
et  l’on  place  le  flacon  dans  un  bain  d’eau  chaulTée  à fiO  de> 
grés. 

Après  avoir  bandé  le  bras  du  malade,  comme  pour  une 
saignée,  on  découvre  la  veine  médiane,  en  pralicpiant  une 
incision  d’un  centimètre  de  long.  On  retire  le  flacon  de 
l’eau,  on  le  sèche  ; puis  tenant  le  col  eu  bas,  on  tire  le 
bouchon  de  caoutchouc  et  l’un  y introduit  la  pompe  à com- 
pression. 

On  relire  alora  le  stylet  jusqu’à  «,  et  le  sang  chasse  tout 
l’air  contenu  dans  le  tuyau  du  trocart  dans  la  direction  de 
communication  fni,  qui  se  rétablit  de  cette  manière. 
Lorsqu’on  s’en  est  assuré,  en  voyant  couler  le  sang  par 
l’ouverture  du  luyau,  il  faut  remettre  le  stylet,  essuyer  le 
trocart,  faire  tenir  le  flacon  par  un  aide,  et,  après  avoir 
fixé  la  veine  avec  la  main  gauche,  y enfoncer  le  trocart  , 
puis  retirer  le  stylet. 

On  enlève  alors  la  handc  du  bras  ; on  fait  maintenir  le 
trocart  par  l’aide  ; prenant  ensuite  le  flacon  de  la  main 
gauche,  un  manie  avec  la  droite  la  pompe  de  compression. 
Chaque  pression  sur  le  ballon  p fait  venir  environ  20  à 
30  grammes  d’air  dans  l’espace  f;  l’air  est  comprimé  au 
dedans  et  presse  sur  le  sang,  En  maniant  ce  ballon  d’une 
façon  suivie  et  en  réglant  l’écoulement  du  sang  par  l’intro- 
duction du  stylet,  qui  peut  être  ici  employé  comme  un  ro- 
binet, un  parviendra  à faire  couler  le  sang  dans  la  veine 
d’une  façon  sûre  et  uniforme. 

Deaucoiip  de  chirurgiens  sont  d’avis  que  tous  les  appa- 
reils spéciaiLx  et  compliqués  sont  superflus;  qu’un  bistouri, 
une  pincetic  et  une  seringue  à lavements,  qu’on  trouve 
partout,  suflist-nt  jwur  pratiquer  la  transfusion.  Cette  ten- 
dance vers  une  simplicité  primitive  est  déplorable. 

Pour  résoutlre  un  aussi  grand  problème,  il  faut  des 
moyens  appropriés.  La  transfusion  du  sang  est  une  opéra- 
tion physiologique  par  excellence;  elle  demande  consé- 
quemment un  appareil  (jui  réponde  aux  exigences  physio- 
logiques. 

L’organisme  humain  est  très-compliqué.  Tous  les  maté- 
riaux qui  arrivent  dans  le  sang  passent  par  tout  un  sys- 
tème de  filtres;  l’air  même  que  nous  respirons  pénètre  par 
un  canal  dont  les  poils  et  la  membrane  pituitaire  retirent 
la  poussière,  en  même  temps  que  l’air  des  fosses  nasales  ré- 
chaufTe  celui  que  nous  aspirons. 

Si  nous  voulons  donc  remplacer  le  sang  d’un  individu 
par  le  .sang  d’un  antre,  il  faut  que  ce  sang  passe  par  un 
médium  convenable  à l’état  physiologique. 

Le  temps  où  l'on  voulait  tout  faire  avec  un  bistouri  et  une 
pincelte  est  passé  pour  la  chirurgie.  Il  y a des  opérations 
qui,  en  se  perfectionnant,  deviennent  plus  compliquées;  et 
si  quelques  chirurgiens  se  plaignent  des  appareils  et  des 
procédés  minutieux,  beaucoup  de  malades  leur  doivent  leur 
salut. 

Le  perfectionnement,  s’il  est  réel  et  incontestable,  s’il 
sauve  même  un  seul  malade  sur  cent,  est  une  raison  suf- 
fisante pour  faire  adopter  l’appareil  nouveau  et  réserver 
les  seringues  à lavements  à leur  usage  habituel. 

Trois  observations  de  succès  ont  déjà  été  publiées  dans 
la  OazvUf  médicale  de  1‘iinx, 

TBAtVMPlBATlOW.  La  sécrétion  in.seusible  de  matières 
liquides  et  gazeuses  par  la  peau  constitue  la  triuisiundioii ; 
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mais  .si  la  !>Acr(’'liun  du  liquida'  vM  (rès  abomlunle,  il  t'ii  I 
résulta*  delà  sueur.  V.  îsi;eiu  et  ÉriiiDRO^B.  | 

TBAL'nATIt^L'R.  V.  TnAl  MATi.'iMK. 

TRAV.nATIsne.  Tenne  employé  pour  dési(!;ner  un 
coup,  une  plaie,  une  conjtéUtiun  ol  loule  violcnre  exeirée 
sur  rhomme  i on  appelle  lrnnm>i(htm‘  «fejV/» /</♦>/,  res  lé- 
sions accidentelles,  les  opérations  constituant  ce  que  Ton 
désigne  sous  le  nom  de  trautnfitisine  chiruiytrol. 

TRÉB%H  (Tarn).  Kan  bicarl>onal>'*e,  alcaline,  gn/euse, 
ferrugineuse  cl  sulfureuse  froide,  employée  conti  e la  chlo- 
rose et  les  maladies  de  la  pr.iu. 

TBÈPLR.  Plante  de  la  fainilli'  des  légumineuses  papj- 
llonacées.  — C'est  ime  plante  fourragère  Irés  ulilo  qu'il 
faut  toujours  f dre  sécher  avant  <le  In  donner  auv  animaux  ; 
car,  si  on  la  donne  fraldie  (>n  mouillée,  elle  détermine 
promptement  une  pneumatosc  mortelle. 

Dans  les  cas  de  pneunintose  occasionnée  par  le  trèlle,  il 
faut  .saisir  les  anim-uix  par  b*  froid,  en  les  baignant  dans 
une  marc,  ou  faire  la  ponction  de  l'inlesiin. 

TRÈFLE  R'BAL.  Y.  MlNVANTHB. 

TRERBLBnB?VT.  Des  oscillations  continuelles  dans 
les  muscles  de  la  télé  ou  des  membres  cai'aciérisenl  un 
étal  morbide  particulier  connu  sous  le  nom  de  /rcm^/c- 
#ne«/. 

Le  tremblement  de  la  tête  ou  des  inembros  résulte  de 
PAge  avancé  {tnmUi-mntf  jsdu'A  ).  — des  excès  vénérien'; 
et  surtout  de  l'onanisme,  — do  la  srlrmipon  plaijues  dis- 
séminées (V.  Sct-KUOSK),  — de  Tii'agc oxces-^if  tirs  liqueurs 
alcooliques  'tnmUenu  uf  tih-natit/Hr  ) : V . DELmirM  tri  ïikn.s)  , 
des  olD'ls  toxiques  de  l'opium  et  du  tabac,  — enfin  de 
l'intoxication  chronique  par  h-  tnercurç  mt  r- 

ruriifl}  chez  les  ouvriers  qui  manipulent  ce  métal,  ou  chez 
les  personnes  t|ui,  dans  un  but  thérapeutique,  en  ont  pris 
une  trop  grande  quantité. 

Thct'<i}Mntiqiu . — La  suppression  des  mauvaises  habi- 
tudes de  luxure  cl  d'iulempérancc,  — la  privation  du 
tabac.  la  cessation  du  travail  qui  exige  l'emploi  du 
mercure  et,  avec  cela,  le^  bains  stilfureux  arlificiels,  h's 
bains  de  Daréges,  de  Cauterels,  les  frictions  sèches  et  le 
massage,  les  frictions  rubélianles,  la  noix  vomique  et  le 
sirop  de  strychnine,  l'aciipuncturc  des  inusclesagilés,  enfin 
réleclri->ation,  sont  les  moyens  A opposer  au  tremblement. 

Poudf  - th  vnh'iinnc.  A prendre  de  5 à 60  grammes 
par  Jour. 

Su*'  t/e  rut.'ine  fntlvhv  dr  pv'ohf.  à 50  grammes,  ou 
bien  décoction  de  cotte  racine  frahlie,  15  a 50  grammes 
dans  un  litre  d’e.an  rt’tinil  à moitié.  [Forestier.) 

Potidrf’  d’itxydt;  di  ziif.  \ prcndie  de  1 à 5 grammes 

par  jour. 

Applicatifm  d’aimunt  m tifirôd  sur  les  partie^  agitées. 

£rt«  dütiUéi'  dt'  hvtutde,  d5  h 50  grammes;  huile  es- 
sentielle, quelques  gouttes  dans  une  potion. 

Ejctrait  df  j>ttj)7uirt«t*'.  .\  prendre  depuis  lU  centigram. 

Jft7i//ie  jiOtVm-,  en  infusion,  ou  huile  essoDlielle,  six  à 
douze  gouttes  dans  une  potion. 

Phosphur*’  df  iinr.  — \ gramme  pour  100  piltiles 
argentées. 

De  1 fl  5 pilulos  |tar  jour;  (Gueneau  de  Mtissy.] 

Ou  bien  ; 

UuiU  phospKorfH  en  r.a])sules  de  1 isilligramme  ; 2 û 
8 pilules  par  jour.  (BMameU.) 
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Tr«mlile«ueDi  m^rciarlrl.  Contre  ceUt'  espèce  di‘ 
tremblemeni,  il  huit  donner  : 

Pho^phiiir  df  ziw:.  — 3 à 6 et  10  milligrammes  par 
jour  en  pilules  nu  poudré  avec  de  l'amidon. 

Ifuilf  phtMiihom  en  capsules  de  1 milligramme,  l'ne  à 
deux  pilules  par  jour. 

TBÈFAK  ^Appakbii.  in  ).  Connu  depuis  la  plus  haute 
aoliquilé,  et  sous  toutes  les  formes  instmiiienlales  usitées 
aujourd'hui,  le  trépan  est  un  instrument  destiné  à prati- 
quer dans  les  os  une  voie  artilicielle,  régulière,  soit  pour 
ouvrir  le  d'âne,  soit  pour  évacuer  le?,  produits  morbides 
rotitenus  dans  les  os  ou  au-dessous  d'eux, 

A.  Trépan  ^ranmin.  •—  L'appareil  du  trépan  se  compo>e 
d'un  arbre  à vilebrequin,  muni  de  scie  circulaire  ou  cou- 
ronne, et  d'un  perforatif  vissé  h rebours  ou  articulé  à cli- 
quet dans  la  partie  terminale  de  l'arbre  du  vilebrequin. 

Les  pièces  qu'on  place  sur  l'arbre  du  irépau  sont  : le 
perforatif,  une  couronne  nntuie  d'une  gaine  d'arrél  ou  une 
scie  à champignon  à volonté. 


Vil.  008.  — Tr4p«B  ««rrui  d»  •ri*  A mnlvtle,  d»  de  Uns*. 

_ f,  CoaMane  dn  trAp«n,e*c«  perforatif  an  reatr»  «1  Itsioa  d'arrdt 
auMir  de  la  «oitroana.  — D,  Manelie.  — B.  Potraer  «ervaatà  m«in- 
teair  U trépan  pendant  <|rte  le  naoRb'  D rat  appli4Né  <»r  la  poitrine. 
— C.  MaiMr--lle  piMir  DMaa-iiTrer  U eeurouna.  — G,  F.  Uolvttea  mue* 
par  U même  lOiQitetl*  C,  t.•r*4f|'■>r■  ae  *ert  de  l'i><»tmiD-Bt  eoamede 
Mie  * cnnU-tia.  — A.  Hanebr  pour  majotanir  l'appaieil  peodnal  ^ue 
l'iM  fait  de  la  *ci«  é ratik'iM;  «piaod  nd  te  aeil  du  trépna,  le 

maarbn  ett  ronSé  é an  aide.  (>t  iotlniBM-ol  retnplare  le  trépan  ordi- 
naire H U Mrie  de  Heiue. 


Les  accessoires  du  trépan  sont  une  niglne,  un  couteau 
lenticulaire,  c'est-à-dire  un  couteau  court,  fort,  et  terminé 
par  une  plaque  lenticulaire,  perpendiculaire  à la  direction 
de  la  lame;  un  élévaloire  courbe  en  S,  de  J.  L.  Petit,  ou 
une  sputulc  oi*dinaire,  un  tire-fond  ou  vis  double,  une 
brosse  pour  balayer  le»  os  et  le.s  dents  de  la  couronne  du 
trépan. 

B.  TVépon  anglnia  nu  tréphine.  — Le  manche  sur  le- 
quel se  vi.«sent  les  couronnes  au  lieu  d’étre  un  vilebrequin 
est  un  simple  manoho  semblable  aux  manches  des  tarières 
antiques.  La  tréphine  a les  mêmes  couronnée  et  le  mêaie 
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perforalif  que  le  fran^.'ai.’t  ; il  manœuvre  avec  la 

maÎD. 

Un  chirurgien  habile  n'<i  pus  besoin  de  choisir  entre  Je 
irépan  ei  la  tarière  ou  tréplùne.  J.es  deux  inslnum-nU  ar- 
rivent au  nu'me  résultat. 

A rappureil  du  trépan  on  joint  (|uelquefoi.s  une  plaque 
métallique  ou  une  plaque  de  corne  un  peu  moins  lartre 
qu'une  couronne  de  trépan,  sur  une  face  di*  laqtielle  «st 
fixée  une  tige  perpendiculaire  que  l’on  introduit  sous  les  os 
du  enine  lorsqu'on  veut  placer  d’antres  couronnes  de 
trépan  ü côté  de  la  première.  Cette  pièce  est  apjK'lée  m**- 
nimjophyUix.  Cet  instrument  est  à jk’u  près  inutile. 

*ni#lPAAiATl01%.  Cour  li’épaner  les  os  on  se  sert  du 
tr>^|win  H manivelle  ou  de  la  tréphine. 

Le  perforalif  qui  dépasse  la  couronne  est  appli(|ué  sur 
l'os  préalablement  dénudé  pr  une  incision  cnifiale 
faite  sur  In  peau  et  par  l’incision  miriale  du  |H*riusle  et 
la  rugination  de  chacun  des  «(uatre  )ainl>eaux  taillé.s 
sur  cette  membrane.  Le  j>erforalif,  après  avoir  creusé 
l'os,  s'y  fixe,  et  la  couronne  commence  à sciei\  puis 
lorsque  la  voie  est  faite  on  cesse  de  t>cier,  pour  faire 
^►énélrer  dans  le  trou  fait  par  le  perforalif  deux  ou  trois 
tours  de  la  vis  du  tire-fond  pour  assurer  sa  prise  plii*v  lanl. 
On  enlève  le  perforalif,  on  fuit  descendre  la  gaine  de  la 
couronne  de  façon  à ne  laisser  que  f)  millimètres  environ 
de  libre  à la  couronne,  et  l'on  scie  avec  la  couronne  seule- 
ment mue  par  le  trépan.  On  s'arrête  lorsque  la  gaine  à 
rebord  est  arrêtée  par  les  os.  On  introduit  un  bout  do 
plume  dans  la  voie  de  la  scie  pur  savoir  si  l'os  a été  scié 
en  entier  : si  nulle  pri  on  ne  sent  de  perforation,  c'est 
que  les  os  sont  épais;  on  réapplique  le  trépan  en  laissant 
saillir  un  peu  plus  de  la  lame  de  la  couronne,  lorsqu'on 
entend  un  craquement,  on  s'arrête,  l'os  est  alors  quelque- 
fois amené  dans  la  couronne,  s'il  ne  vient  pas  ou  introduit 
le  tire-fond,  on  le  visM*  fortement  s'il  est  nécessaire  et  l'on 
lire.  S'il  résiste  on  fera  sauter  la  rondelle  osseuse  avec  un 
élévaloire. 

Lorsqu'il  n’y  a rien  à ménager  il  n’est  pas  néce:^ire  de 
M*  servir  de  la  gaine,  on  s'arrête  quand  la  scie  ne  trouve 
plus  de  résistance.  Ainsi  pour  la  trépanation  des  os  altemts 
de  tumcni-s,  on  applique  lu  tréphine  armée  du  perforalif 
comme  le  trè*pan  ordinaire  et  l'on  sric  par  des  mouvements 
de  va-et-vient;  lorsque  la  voie  de  lu  scie  est  faite,  on 
continue  de  scier;  après  avoir  enlevé  le  perforalif,  on  coupe 
peu  à peu  en  allant  doticement,  et  il  n’est  pas  nécessaire 
de  surveiller  la  pénétration  de  la  scie,  (^pendant  cet  excès 
de  précaution  n'est  pas  inutile. 

Lorsqu'on  applique  plusieurs  couronnes  de  trépan,  ou 
peut  se  servir  exclusivement  du  trépan  ou  de  la  tréphine, 
en  empiétant  sur  1 os  tout  autour  de  la  section  pruiiitire, 
mi  bien  on  place  deux  couronnes  de  trépan  un  peu  éloi- 
gnées et  on  les  réunit  par  deux  sections  du  pont  osseux  in- 
termédiaire à l’aide  de  la  scie  k molette. 

On  liépanc  les  os  du  crilnc  et  le  sternum.  Le  maxillaire 
inférieur  a éu*  trépané  pour  faire  la  section  du  nerf  d en- 
taire  (V.  Névrotomie).  I.a  trépanation  des  os  longs  a été 
faite  pour  des  cas  d'ostéomyélites  (V.  ce  mol),  pour  les 
tumeurs  des  os,  les  kystes  des  jinus.  1^  section  des  os 
amincis  avec  des  ciseaux  ou  avec  un  perforalif  placé  sur  un 
manche,  pui'i  des  sections  avec  la  pince  de  Liston  sont 
meilleures  et  plus  expéditives  que  la  trépanation.  V.  Naso- 
PHARYNCIFN  (Polyptfi)  ; StM'S  MAXILUIRR  ; MaXIUAIRE 
jNFÊRiEin  (Tunut/r.s  du);  ThépanaTIOn  du  crâne,  pour  le 
pansement  et  les  suites  de  t'opénilion. 

Trêpnn«illi»n  4«  crAnc.  La  IrépimnlioD  du  crâne  a 
été  faite  pour  évacuer  le  sang  épanché  dans  le  erâne,  — 


pour  relever  un  fragment  d’os  enfoncé,  — jwur  ouvrir  mi 
abct)sdu  cerveau,  — pour  l’épilepsie  traumatique  et  même 
spontanée,  — pour  des  tumeurs  inlra  crAniennes  (A.  üé  • 
rurd)  (V.  Fosofs  i»E  la  oüiie-mére),  soit  pour  enlever  la 
tumeur,  soit  pour  prévenir  la  compression  cérébrah*  dans 
les  cas  de  fougus  do  la  dure-mère  (Shmurker). 

ttn  trépane  le  crâne  sur  le  frontal  même  h travers  le 
sinus  ^Marchetti.  Uarengeot,  Warner.  Shapp),  sur  le  tem- 
poral (Fabre,  Meckren),  sur  l'occipital  (Uilguer,  Gooch, 
Copland,  tîiorsk)  et  jamais  sur  les  sutures  (Hippocrate), 
quoiijuc  l'on  ait  trépané  quelquefi>is  sur  ces  |Kiinls  sans 
accideiib  (Béranger  def^rpi,  Corlerius,  Hodmann,  Pallas, 
Acrel). 

Ün  incise  la  peau  en  croix,  en  T,  en  V,  en  fornianl  uii 
ou  plusieurs  lamhcavix.  Ia)rsqii’on  opère  sur  la  région 
teiiqvorale  ou  doit  faire  mie  incision  en  V (Sabatier),  on 
rugiue  le  périoste  et  l'on  applique  le  trépan  ou  la  trépbino 
à l'ordluaire.  Hans  les  cas  où  il  y a plaie  du  péricrâne  on 
se  borne  ù inciser  les  angles  de  la  plaie  et  l'on  applique  le 
Irépan  sur  les  os  déjà  dénudés. 

Hés  que  la  rondelle  osseuse  eM  enlevée,  le  liquide  .sort 
s'il  c.sl  situé  entre  la  dure-mère  et  le  crâne,  sinon  l’on  in- 
cise la  dure-mère  par  une  incision  cruciale  avec  le  bistouri 
ou  avec  une  pince  et  un  bistouri  boulonné,  une  petite  in- 
cision étant  préalablement  faite  à la  dure-mère. 

Si  la  trépanation  est  faite  pour  relever  une  esquille,  nus- 
silAt  après  que  la  cuttronue  de  tré[»un  a été  appliquée  sur  la 
partie  la  plus  solide  de  l'os  prés  de  la  fracture,  on  enlève 
i*'s  esquilles  avec  de  fortes  pinces.  S’il  s'agit  d'un  corps 
éti*îinger  on  applique  une  couronne  de  trépan  h côté  du 
point  où  l’on  sentie  corps  clrunger  ou  s-t  le  jKiinl  où  l’on 
suppose  que  le  corps  étranger  est  aiTèlé  (V.  Flaies  far 
ARMF..<  A FKo).  On  agrandit  au  licsoin  la  plaie  de  l'os  avec 
la  scie  de  liey.  V.  ItESECTiON.  Enlin  si  l'on  va  à la  re- 
cherche d'un  abcès  ta  trépanation  doit  ioujoui's  èlrc  en 
principe  faite  sur  le  point  où  se  trouve  une  plaie  du 
crâne  cicatrisée. 

Iaî  nombre  des  couronnes  de  trépan  appliquées  n'ag- 
grave p.as  rop4*rnlioa,  et  les  malades  n'ont  eu  aucun  acci- 
lient  immédiat  malgré  la  perte  de  substance  que  le  chi- 
mrgien  a fait  éprouver  uu  cràn»  (Sollngen,  vun  de  Wiel, 
Toussaint,  Cullerierl.  Cependant  il  y a craindre  que  le 
malade  ne  perde  connaissance,  ainsi  que  l'a  vu  A.  Rérard, 
par  défaut  d<*  contention  sultlsante  du  cen'caii  ; une  eocé- 
phalocéle  traumulique  après  l'opération  est  au  moins  iné- 
vitable. 

I.a  plaie  de  l'opération  de  la  trépanation  doit  être  pansée 
avec  un  large  linge  troué,  en-luit  de  cérat,  ou  avec  des 
botirdomieLs  de  chacfue  mouillée  couverts  par  tm  cata- 
plasme. Le  pansiUTient  est  niaiutenu  avec  «m  bonnet  de  co- 
ton fixé  par  une  mentonnière. 

Lorsque  la  plaie  est  cicatrisée  ou  place  sur  le  crâne  une 
plaque  de  gulla  pereba  moulée  sur  sa  convexité,  et  on  la 
tient  en  place  avec  un  scrre-léle  on  un  bonnet  de  soie. 
Toute  tciitulive  nutoplastiqiie  (Maunoir)  est  inutile. 

Si  une  nécrose  des  os  du  crâne  a lieu,  le  s«H|uestre  sera 
éliminé  par  la  plaie;  on  pouira  aller  à sa  recherche,  soit 
en  agrandissant  la  üstule  consécutive  à la  plaie  de  la  Irèpa- 
nation,  soit  eu  faisant  une  incision  cruciale  (J.-L.  Felit, 
Colloiub)  et  l'on  panse  avec  de.s  ralapla>mes. 

Tré|Minn4lon  du  «teraiim.  Ou  trépane  le  sternum 
pour  enlever  de.s  portions  cariées  (Gidlien),  pour  les  abcè.s 
du  iitédinstiii  (Avciuoar,  Stalparl  van  der  Wiel)  pour  un 
èpancbenient  sanguin  de  la  poitrine  (Stock),  pour  faire  la 
paracentèse  du  péricarde  (Ùiolan,  I.aennec),  pour  relever 
les  fragments  du  slcrnun:  enfoncé  tllœtcUer). 
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La  irrpanalioit  du  :>(uriiuui  ^e  fait  romiiie  la  tivpaiialiun 
tlu  crâne;  ii  est  seulement  indiqué  de  {tratiquer  h lré|m-> 
nation  du  sternum  sur  la  ligne  médiane,  afin  d'éviter  rar> 
térc  mammaire  interne. 

Lorsqu’on  fait  la  trépmuion  du  sternum  pour  arriver  sur 
le  périrarde,  ii  faut  trépaner  un  iJeu  à gauche  et  l’on 
ponctionne  le  péricarde  avec  un  trocart  à Iraveps  la  perfo- 
ration faite  au  sternum. 

Après  la  trépanation  du  sternum  on  panse  la  plaie  avec 
un  linge  de  toile  retenu  p.ir  un  fd,  on  l.i  recouvre  avec  de 
la  charpie  mouillée  et  un  cataplasme. 

Trépanacloa  rôle*  de*  vertèbre*  et  de*  o« 
■•■ipi.  Ou  a trépané  le  rachis  pour  des  paralysies  trait- 
maliqucs  (Paul  d'Kgine),  pour  des  fractures  avec  compres- 
sion de  la  moelle  par  des  fragments  osseux  (Cline,  Viga- 
roux).  On  a trépané  des  cèles  pour  fair»  h Ihontcocentèse 
(Hippocrate),  ^K>ur  relever  des  fragments  de  cétes  enfon- 
cées. On  a trépané  pour  eidcver  des  corps  étrangers  im- 
plantés dans  les  os  (V.  Pi.aie.s  i‘ah  aune.s  a fec).  C’est 
pour  CCS  derniers  cas  seulement  que  les  irépnaliotis  sont 
encore  admises  dans  la  pratique.  L us  muxillaire  u été  tré- 
|>ané  pour  faire  la  névrotomie  du  nerf  dentaire  (V.  ce 
motl,  on  a détruit  des  exostoses  avec  des  couronnes  de 
trépan,  les  kystes  des  os  ont  été  ouverts  par  b trépunaiion. 
V.  t>s  {Kystes  </cs)  Exostoses,  NF.VBoroMii::. 

Les  os  longs  sont  trépanés  pour  évacuer  le  pus  des  os, 
pour  aller  à la  recherche  d'un  séquestre  invaginé,  pour 
enlever  des  corps  étrangers  ^ScuUcl,  J.L.  Petit,  Kavalon, 
HaviJ,  Drodie,  .Morven  Smith).  V.  Ostbitk.s,  Ostomyé* 
UTE3,  Pt.AIES  PAU  AIXÎIKS  A FEL*. 

Les  épanchements  du  sang  dans  les  os  sont  toujours 
iiri|H>«oihles  à diagnostiquer.  Les  trépanations  des  os  pour 
cette  lésion  (‘îooch  ne  sauraient  éti^  recommandées. 

La  trépanation  de  l’omoplate  (Oise,  .Maréchal)  est  une 
résection  plutèi  qu’une  irépanation.  V.  IIèsection. 

Depuis  que  la  scie  a chaîne,  la  scie  de  Heine,  ont  été  ad- 
mises dans  la  pratique  et  ont  permis  de  p<‘rforcr,  de  cou- 
per l<s  os.  même  les  plus  profonds,  la  trépanation  des  os  a 
fait  place  aux  résections  cl  cela  est  juste  (Ve1j>eau). 

En  général,  on  pratique  le  trépan  sur  les  o.s  d'après  les 
règles  ordinaires,  puis  oii  <«e  sert  de  la  perforation  |>mir 
aller  à la  reeherclie  des  séqueslirs  ou  des  corps  élranger>. 
On  agrandit  s’il  est  nécessaire  la  perforation  avec  les  ri<ailies 
de  Liston  ou  la  gouge  et  le  maillet.  On  panse  arec  des  ca- 
tapla-smes,  V.  Nkcbosb. 
iRÉPMi^e.  V.  Trépan. 

TRICBIAftIN.  La  multiplication  des  cils, leur  renver- 
sement du  côté  de  la  conjoiitiive,  coiisliluenl  le  trichia- 
sis  et  le  dLstichtasis  (tàîlse}.  Les  deux  affections  existent 
d’ordinaire  simultanément;  elles  existent  avec  l'entropion 
et  l'on  reronmiit  cri  état  pur  lusimple  inspection,  cardans 
l'entropion  il  y a un  bourrelet  formé  ^vir  la  paupière  ren  - 
versée  en  dedans.  L'irritation  causée  par  les  cils  sur  la 
conjonctive  et  lu  cornée  cause  une  conjonctivite  et  une  ké- 
ratite vasculaire  superficielle. 

La  blépharite  ciliaire  peut  être  la  cause  du  Irirhinsis 
(Maître  Jan,. 

C’est  en  général  à la  paupière  inferieure  que  se  montre 
le  trichiasis  et  lo  le  distichiasis. 

Le  irichiasis  peut  être  partiel  ou  étendu  à toute  une 
paupière. 

Thérapeutique.  — Lorsque  les  cils  sont  longs  cl  peu 
déviés,  OD  renversera  ceux-ci  au  dehors  (Héraclkle,  Rha- 
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sèsj  on  collera  les  cil»  sur  les  paupières,  à l'aide  d'un  fil 
collé  avec  les  cils  sur  la  joue  par  le  tnoyen  de  colle  à 
bouche  ou  de  collodiun. 

S'il  n'y  a que  deux  ou  trois  cils  qui  soient  retournes 
vers  l'œi).  on  les  arrachera  (Aiitonius  Musa)  avec  le  pince 
fl  épiler  de  Beer.  On  K“p4*lera  les  arrarhi-menU  à mesure 
que  les  poils  refM)usseronl  ; il  arrivera  un  moment  où  ils 
ne  riqiousserom  plus  (Calliseii). 

On  coufcrismi  les  bulbes  avec  la  muqueuse,  suit  au 
moyen  d'une  spatule  rougie  au  feu  (Celse),  soit  avec  une 
aiguille  fixée  à un  cautère  :ï  boule  (Champesnu'S),  soit  avec 
des  aiguilles  plantée»  dans  les  bulbes  pileux  et  cliauQ'ée» 
avec  un  fer»  papillotes  rougi  au  feu(Carron  du  Vîiiards). 
lyos  caustiques,  le  nitnite  d'argent  iSainl-Yves,  .\crel,  Cal- 
lisen,  Richter),  la  potasse  iausttf{ne  taillée  en  crayon  lin, 
ne  sont  pas  aussi  uvuntageiix  que  la  caulérisatiou  ancienne 
de  (À'ise.  Tous  ces  procédés  d’ailleurs  soûl  très-douloureux, 
et  il  est  Irés-dinicite  qu'il  n’échappe  pas  quelques  bulies 
pileux  H la  cautérisation. 

KxtirfM rU'i  hulhes  des  cils  déviés  est  une  op4'i*aiion  ex- 
péditive qui  l'emporte  sur  la  cautérisation.  On  fait  une  in- 
ci»ioii  h 1 milliniètn'  du  bord  libre  de  la  paupière,  après 
avoir  fait  passer  entre  elle  et  i'uül  une  plaque  métallique 
pourvue  d'une  niiniire,  telle  (pie  la  plaque  l'o  cuiller  de 
Reer  ; deux  incisions  Terliraies  an  niveau  de  chaque  angle 
de  l’iidl  perniellenl  de  relever  un  j»elil  lamheaii  ; le  muscle 
étant  cou{H‘  011  arrive  sur  le  rartilage  tarse,  on  va  à la  re- 
cherche du  bulbe  pileux  qu’on  excise  avec  les  ciseaux  à 
pupille  artificielle  ' Vacca  Ridlingeri).  Après  celte  opération 
faite,  on  peut  retrancher  une  petite  lanière  de  peau  au- 
dessous  de  la  plaie,  afin  que  la  cicatrice  produise  un  ren- 
versement de  Ii  paupière  en  dehors. 

Pour  plus  de  sûreté  on  excise  tout  le  bord  palpébnd 
([h'clard,  Oerdy.  IhipujtriMi],  puis  pour  éviter  le  larmoie- 
ment on  excise  le  conduit  lacrymal  inférieur  dans  toute  sa 
longueur  (Rowmans,  D»’sraarresi. 

Le  procédé  de  Jæger  est  aussi  avantageux.  Après  avoir 
passé  uni'  plaque  de  corne  .sous  la  paupière,  on  incise  à 
: 3 millimètres  du  bord  libre  de  la  paupière  d'un  seul  cx»up 
la  peau  et  les  muscles,  on  dissi-que  en  enlevant  les  bulbes 
pileux.  Dans  cette  opération  le  rartilage  tarse  doit  être  mis 
à nu . 

Pour  le  trichiasis  partiel  on  retranclieni  un  lambeau 
eu  V,  comprenant  toute  la  partie  de  la  paupière  où  il  y u 
(richiasis  comme  par  le  procédé  W,  Adam»,  pour  l'eclro- 
pion  (Maken-ie,  Obélius),  V.  Ei:thüpiox. 

Enfin  on  peut  encore  faire  au  niveau  des  poils  renversés 
nn>‘  |>erte  de  substance  sur  la  paupière,  suit  avec  une  piuce 
agriffés  et  des  ciseaux  recourl>és,  soit  avec  une  érigne  et 
un  couteau  à cataracte  (Desman-es);  la  cicatrice  renverse 
en  dehors  la  paupière. 

Oiicl  que  soit  le  procédé  mis  en  usage,  on  pansera  avec 
des  compresses  d'eau  froiJe  et  le  malade  si^ra  tenu  uu  re- 
pos absolu. 

S'il  y a enlropion  et  Irichiasis,  on  li’ailera  l'entropion. 
V.  Enthoimon. 

TRItlil\B  (TncA{jt(i  sp/ea/ts)  Eulozoaire  parasite  de 
In  classe  des  (fig.  508),  découvert  par  Owen  en 

183.)  dans  les  muscles  des  individu.^  atteints  de  fréçAmixüe, 
V.  ce  mol. 

On  trouve  des  trichines  dans  l'inleslin  et  dans  les  mus- 
cles des  sujets  qui  se  sont  nourris  de  viande  triebinée 
[Herbstde  Gcelliogen). 

La  trichine  musculaire  ingérée  dans  l’intestin  donne 
des  embf70O8  qui  percent  les  parois  abdominales  et  péné* 
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Irfnl  diins  diffiVnl»  «I  imrticuUèi'i'mcnt  dai»  la  I an  n-snlla  des  accidciils  locaii»  H ganarau»  lrès-grava> 

libre  muscidaire  (lig.  69!l,  TOU,  TOI  et  TÜ3).  I 'le  Uicliinosa  (V.  ce  mol)  qui  pâment  .mtralner  la  mort. 

Ouand  une  jeune  Irichine  a p.'nàlrv  dansun  inmcia,  elle  I TBItlll\ONK.  Maladie  oecasionude  par  la  présence 
c vaccrollrapidenn-nlauidéiH;u.deslil'rilleselde»gra-  [ d'un  enluzoairi'  parasite,  le  Tnchiwi  spirntu  (3.  Tni- 
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Bulalions,  en  amenanl  peu  à peu  l’alrophie  des  fibres  prin- 
etpaJes. 

Vers  lu  troisième  ou  la  qualrièrae  scmaim*  de  son  d^ve- 
loppenienl»  la  Irichine  s'enroule  sur  ellc-in^me,  et  aiilonr 


dans  les  muscles  (NY.  Barin,  Bupprccht,  Bœhlcr, 
Kcslner).  Elle  a élé  surtout  observée  dans  toutes  les  prto- 
cipaiili's  de  r.Mlemagne  et  a fait  périr  un  Irés-g^and 
nombre  de  per<>oDue«. 


Fl*,  loi.  — TrwlmiM  •nkyutCe»  «ii  au- 
ItN  d'an*  BMt*  tr*at|«rvat«  *v*r  d*>u« 


I ts.  70t.  — TiM-btiH'  Tilt*  *»»*'•>••' 
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d’elle  il  se  forme  un  petit  kyste  d’isolement  recouvert  du 
sarcoleinme  épaissi,  ce  qui  produit  au  centre  une  musse 
transparente  globuleuse  (fig.  701)  avec  deux  appendices 
opaques  au-dessus  et  au-dessous  (fig.  7t)0  et  701)  qui 
peuvent  manquer. 

Si  les  tricliincs  se  développent  on  irès-gi'and  nombre,  il 


La  trichinose  o«t  le  résultat  de  l’alimenlation  par  de  la 
viande  de  porc  crue  ou  à peine  cuite  et  rcmpliedetnchincs 
(lig.  703). 

Des  voniisseiiienl-s  et  de  la  diarrhée  au  début,  des  dou- 
leurs «Il  ÿcneris  et  caractéristiques  dans  les  muscles  Oe- 
chisseurs  des  extrémités,  des  sueur,  alioudantes  et  repe- 
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lées.  de  riiiüomnie,  j)üuls  faible*  et  plus  <|U  à 

Télat  uuniiai,  dos  douleurs  névralgiqiios  (rés-iute‘nscs  du 
ploius  cœliaque  et  iru^saraïque,  et  une  douleur  conslanle  à 
la  rt'gioD  épigastrique  caractérisent  la  trichinose. 

l'nc  oppression  intense,  de  véritables  accès  de  dyspnèi? 
survenant  la  nuit  vers  la  troisième  ou  la  cinquième  sitmaine 
dans  les  cas  graves,  suivis  d'un  marasme  profond,  inou* 
trent  alors  une  grande  quantité  de  trichines  infiltrées 
dans  les  muscles  do  la  respiiatioii,  surlotil  dans  le  dia- 
phragme. 

La  diarrhée  aqueuse  avec  tpielque»  taches  de  sang  et 
dos  coliques  arcompagiie  presque  loujoui-s  rinlroduction 
des.tricliines  dans  les  intestins  et  dure  jusqu'au  huitième 
ou  au  douiièmc  jour,  c’est-à-dire  jusqu'au  innmenl  où  elles 
en  sont  expulsées;  alors  lu  langue  est  s.'ile,  et  dans  les 
cas  graves  il  y a de  la  fièvre,  des  nausées  et  des  vomisse- 
ments. 

Quand  les  trîchiues  ont  quitté  l'intestin  et  que  leurs 
embryons  ont  pénétré  dans  b*s  vaisseaux  et  dans  b:s 
niuscies,  ce  qui  dure  quatre  à iini|  s«*niuiiii‘s,  il  y a de  la 
lassitude  et  des  frissons  bieiiU'u  suivis  de  <louleurs  dans  les 
membres  et  d’œdème  de  la  face  et  des  paupières. 

Les  douleurs  musculaires  de  la  tricbiuuse  >onl  ledles  que 
tout  mouvement  est  presque  impossible,  et  qu'il  y a de  la 
contmelure  ou  plus  tard  une  demi-paralysie. 

Dans  lu  trichinose,  reedème  do  la  face  et  dos  diverses 
parties  du  corps  apparatl  en  général  vers  le  dixiéme  jour, 
et  très-souvent  il  est  borné  à un  seul  membre. 

L'incubation  de  la  trichinose  est  de  deux  heures  à 
quatre  semaines. 

Deux  guérisons  durables  de  trichinose  ont  eu  Heu  par 
suite  do  vomissements  survenu»  immédiatement  après  l'in- 
gestion de  la  chair  empoisonnée.  A cet  égard,  le  Jeune 
Age  exerce  une  inlluence  favorable. 

I.a  sueur  accompagne  qnelqtiefois  U trichinose,  et  si 
elle  est  très-abondante  il  en  résulte  une  véritable  mK 
liaire. 

A la  d4*raièrc  période  de  la  trichinose,  si  les  malades 
doivent  guérir,  vers  le  vingt  ou  le  quanmtiènie  jour,  tous 
les  symplAmos  s'alTaiblisscnl,  mais  les  malades  i*eslenl 
faibles,  abattus,  un  peu  tedémaliés.  anémiques,  avec  des 
bruits  de  souffle  dans  les  vaisseaux,  et  leurs  cheveux  tom- 
bent pour  repousser  plus  tard. 

Si  le*  malades  atleinl<  de  trichinnsi*  doivent  siiecomber, 
il»  présentent  des  syniplAmes  graves,  semblables  à ceux 
de  la  lièvre  typhoïde  et  caractérisés  par  du  gargouillement 
abdominal,  des  coli(|ues,  de  la  diarrhée,  du  délire,  des 
contractures,  de*  soubresauts  de  tendon*  et  un  coma  plu» 
ou  moins  prononcé,  précurseur  de  la  mort. 

Chex  le*  malades  qui  succombent  à la  trichinose,  avec  la 
diarrhée,  il  y a seulement  rougeur  de  la  muqueuse  intes- 
tinale, mais  pas  d'ulcération  des  plaques  de  Peycr. 

ThémiHutique.  — La  thérapeuliqtie  de  la  trichinose  est 
prophylactique  et  pharmaceutique. 

A.  Pour  SC  préserver  de  la  trichinose  il  ne  faut  jamais 
manger  de  porc  cru.  car  les  trichines  introduites  dans  tes 
voies  digestives  s’y  développent  et  y jettent  des  embryons 
qui  passent  dan»  le*  muscles. 

Si  la  viande  de  porc  renferme  des  trichine»,  on  peut  la 
manger  après  l'avoir  fait  bouillir  à 80  degrés,  ce  qui  en- 
traîne la  iivort  de  tous  le*  parariles. 

B.  Traitement  cunttif.  — Le  traitement  de  la  trichinose 


est  basé  sur  deux  indications:  1*  détruire  et  expulser  lev 
trichines  inl4'stin.ales;  2“  détruire  les  trichines  une  fois 
qu’elles  ont  pénétré  dan*  les  muscles. 

lui  médication  évacuante  est  le  moyen  le  plus  rationnel 
de  remplir  la  premièrt*  indication.  Klle  doit  être  mise  en- 
core en  usage,  suivant  Kestner,  alors  même  que  la  pré- 
sence prolongée  d<*s  parasites  dans  l'intotin  aurait  déter- 
miné une  entérite  diarrhéique.  Plusieurs  médecin**  ont 
associé  aux  évacuants  les  vermifuges  proprement  dits,  tels 
que  la  santonine,  l'écorce  de  grenadier,  l'extrait  de  fou- 
gère mâle,  etc.  Voici  le  mode  de  irailenienl  tpii  est  préco- 
nist*  par  M.  Krichonmcister  : le  premier  jour,  calomel  et 
jalnp;  le  lendemain,  poudre  de  jalapel  poudre  defoiigén* 
mâle,  de  chacune  2 à K gramme^  ; rép4^er  la  même  dose 
une  fois  encore  si  elle  n'a  pas  pro<luil  un  elTel  purgath 
’-ufûsant,  et  administrer  ensuite  la  térébenthine  de  Venise 
plusieurs  fols  par  jour. 

Le  camphre,  le  sublimé,  le  soufre,  le  phosplioiv,  l'oxide 
de  cuivre,  ont  été  préconisés  par  les  un>,  rejetés  par  les 
autres,  sans  ipi'i)  soit  |K)»»ihle  jus<|u'ù  présent  de  pro- 
noncer sur  leur  utilité  respective.  • 

I.C  picronitrute  de  potasse,  qui  pendant  un  certain  leiiip-« 
a passé  en  Allemagne  pour  le  meilleur  remède  contre  les 
trichines,  a été  reconnu  depuis  Inefflcac*. 

Il  en  a été  de  même  d»?  la  glycérine,  qiii  a été  recuni- 
mandée  tout  réci'mmcnt.  Hodet  a expérimenté  la  glycérine 
sur  des  cochons  d'Inde  et  des  lapins  infectés  de  trichines, 
et  il  n'en  a obtenu  aucun  effet. 

L'eau  ne  tue  le»  trichines  qu’à  100  degrés. 

D'après  le  professeur  Mosler  : 

L'huile  rectifiée  de  térébenthine  ne  toe  pfi*  le»  tri- 
chines musculaires  après  trente  heure*  d'immersion.  Elles 
ne  résistent  point  au  chloroforme  pur  au  delà  de  cinq 
heure*. 

Elle*  ont  été  trouvée*  vivantes  dans  la  solution  arseni- 
cale de  Eowler  au  bout  de  In'nli*  ht-ures.  Elle*  vivent  au 
delà  de  quarante-huit  heures  dans  un  méinge  dcsanloninc, 
2 grammes,  huile  de  ricin  et  huile  d’olive,  de  chacune 
8 gramme». 

L'extrait  de  fougère  mille  à à grammes,  avec  gomme 
arabique  et  eau  distillée  de  chacune  1.7  gi*amnies,  ne  les 
tuent  point  dan*  l'e*pace  de  trente  heure*. 

(’ne  forte  d«‘’coclion  d’écorce  de  grenadier,  8 grammes 
sur  15  grainiiii'*  d'eau,  donne  le  même  résultat. 

Dan»  Piodure  de  potassium,  2 grammes  sur  30  grammes 
d'eau,  les  trichine*  vivent  à peu  près  tnmleheure». 

Dans  une  solution  de  carbonate  de  polus.se,  8 graimiies 
sur  30  grammes  d'eau  dislîllée,  elle*  avaient  cessé  de  rivre 
au  bout  de  vingt  heure». 

Une  solution  concenlrée  de  chloniiv  ile  sodium  liier.iil 
les  trichines  au  bout  d’un  quart  d'heure  d'après  Uollierg, 
uu  Iroul  d'une  à deux  heure*  il’après  Ilnpprecbt. 

Le  bichlorure  de  mercure  ne  lésa  tuées  sous  le»  yeux  de 
Rodel  qu'au  bout  de  dix-huit  heures  d'immersion;  le  vm 
aromatique,  au  Inuit  de  vingt-trois  heure*;  le  perchlonm* 
de  fer,  seixe  heures  après.  L'huile  d'olive  lui  a semblé  les 
faire  mourir  assez  rapidement. 

Elles  résistent  longtemps  encore  à la  putréfaction  : Rodel 
les  a trouvée*  bieu  vivante»  riiez  un  lapin  qui  était  mort 
depuis  sept  jours  et  dont  les  chairs,  qui  avaient  été  exposées 
à une  haute  tempi'- rature,  tombaient  en  déliquescence.  Enfm 
rélectricilé,que  Rodet  ae**ayée,  n'a  pu  les  faire  périr. 

Dans  ces  derniers  temps,  Mosler  a fortement  préconisé’ 
la  benzine,  ù à 8 gramme»,  contre  les  trichines  muscu- 
laire» et  les  trichine*  inlestioule*.  Rodet  a répété  quelques- 
unes  des  expérience*,  et  le  résultat,  a,  dit-il,  dépassé  son 
attente. 
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Il  R fail  avaler  à ii»  la|ilu  iiiftH'li*  üe  la  veiili*  20  cenli- 
gnunmos  do  beiuini*  oii  rap»ule,  cl  il  a cicvc  la  àoie  de 
20  centigrammes  p;tr  jour.  Hicnldt  uuu  iliiiri'héo  iniensc 
est  survenue,  puis  dos  vertiges,  des  troubles  dunslamarclic 
se  son!  montrt's  rhaque  fois  qu'il  lui  a fait  avaler  la  ben- 
zinc.  I/animal  est  mort  le  neuvième  jour.  L'oitlopsie  ne  lui 
a pas  permis  de  reirouver  la  moiiiilro  trichine,  soit  dans  le 
tube  ialeslinal,  soit  dans  les  muscles. 

Plus  tard  il  a donné  de  la  benzine  à un  chat  depuis  la 
dose  de  50  centigrammes  â 1 gramme  20  centigrammes, 
l/animal  a été  sacriné  treize  jours  après  le  début  de  l’in- 
gestion  de  la  viande  trirhiniséir,  et  & l'autopsie  on  n*a  pu 
retrouver  aucune  iHcliinc  dan>  son  corps 

Hodci  pense  qu'il  y aurait  lieu  de  multiplier  les  expé- 
riences avant  de  se  prononcer  sur  la  valeur  de  cet  agent. 
Quant  h lui,  il  irbésiterail  pas.  dit-il,  au  début  de  la  tri- 
chinose, à recourir  tout  de  suite  û In  benzine,  substance 
qui  jusqu'ici  lui  semble  avoir  le  mieux  réussi. 

Pour  ce  qui  est  de  la  deuxième  indication  un  du  traite- 
ment  de  la  deuxième  période  dite  inusctdaire,  on  uc  cun- 
nait  jusqu'ici  aucun  remède  qui  ait  donné  de  bons  résul- 
luis  ; rarsenir,  le  cuivre,  le  plue^pliore,  le  soufre,  {•• 
mercure,  le  camphre,  le  pirronilrate  de  polas>e,  ont  été 
tourÀ  tour  vantés,  puis  abandomiés.  La  benzinoelle-méme. 
qui  a donné  de  bons  i-ésullals  contre  les  trichines  inlesti- 
uules,  a échoué  contre  les  trirliino  musculaires.  Ilotlel 
n'en  a obtenu  aucun  bon  résultat  dans  tous  les  essais  qu'il 
a tentés.  Chez  un  lapin  porteur  Je  trichines  depuis  dix- 
neuf  jours,  et  chez  lequel  les  ky.sles  n'élaient  pas  encore 
formés,  il  a donné  la  benzine  depuis  30  cotiligrammes 
jusqu'à  t*',20,  la  plus  forte  dose  qu'il  ait  pu  lui  faire  ab- 
sorber. Au  bout  de  trente-deux  jours  l'animal  a été  sacrifié 
et  l'autopsie  a révélé  de  nombreux  kystes,  tous  bien  for- 
mes,  contenant  des  trichines  parfaitement  vivantes. 

Dans  la  troisième  |M>riode  enfin,  le  traitement  n’offre 
d'autre  indication  que  celle  des  toniques,  des  ferrugineux, 
d'une  bonne  nourriture  et  de  l'exiTcicc,  qui  seuls  pour- 
ront, dit  Bodet,  donner  au  malade  les  forces  dont  il  a besoin 
pour  la  longue  ronvalesrcnce  dans  laquelle  il  va  entrer. 

mCHOClfePHALB.  Enlozoaire  ntmatoide^  long  de 
h à 6 cenlimèlres,  épais  vers  la  (|ueue  et  mince  comme  un 


riç.  704.  — a.»  I .NiltlM».  — I.  liMltrl!*  . — 
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cheveu  du  côté  de  la  tète.  11  est  très-commun  dans  le 
cseum  de  l'homme  bien  portant,  et  il  n'est  guère  d'indi- 
vidus dans  les  excréments  duquel  on  ne  trouve  des  œufs 
de  cet  helminthe. 


Le  déviduppeitieul  uccidetilel  de  nomliivux  trichocé- 
pbales  est  quelquefois  la  cause  d'uiie  sorte  de  fièvre  mu- 
queuse, accompagnée  de  symptômes  typhuides,  et  qtir 
pour  ce  motif  on  a appelée  la  lièvre  vermineuse. 

Les  aflreclion>  inflammatoires  de  l'intestin  et  la  fiè>Te 
typhoïde  favorisent  le  développement  des  trichoc^phales. 
V.  PAnA.S|TISMK. 

Quelques  malades  allciuls  d'entérite  chronique  rendent 
par  l’anus  des  trichocéphales  en  très-grand  nombre  au 
moment  de  la  défécation,  absolument  comme  d'autres 
rendent  des  oxyures. 

rAcrupeufiV/iie.  — Contre  les  iricbocéphales,  il  faut 
administrer  lasantonine,  le  calomel,  et  faire  prendre  de> 
lavements  d'acide  pbéiiique  au  deux-millième. 

TBM'HO!HO\ADE.  Entozoairc  infusoire  trouvé  par 
M.  Donné  dans  le  ptisxaginal  de  certaines  leucorrhées, 


^ ^ 


¥it.  705.  — TnrbntMOâda  «]■  rafia. 

et  particuliérement  de  la  blennorrhagie.  Ces  infusoires  ont 
un  corps  globuleux,  large  de  1 centième  de  millimètre, 
avec  un  fiianient  long  üe  3U  millièmes  de  millimètre,  cl 
quelques  cils  vibraüles,  tous  placés  du  même  côté.  Leur 
présence  n’a  aucune  signilicalion. 

TBlCüBPHYTOA'.  Végéiniparasite  iofusoireffîg.  682y. 
entièrement  composé  de  spores,  dont  le  développement 
produit  la  tnyw  tominntf,  et  rôer|)tfs  tonsuram.  Il  a été 
reiicunlri*  dans  U plique  polonaise.  V.  Parasitisme  et 
Teic.nc. 

TRlHtlUM.  Le  trismus  est  un  des  phénomènes  du  té- 
tanos, mais  il  existe  aussi  comme  maladie  isolée;  il  est 
caractérisé  jmr  un  resserrement  spasmodique  des  mst- 
cfauire.s  et  pur  la  coutrucliun  permanente  des  nuiscle- 
maslicateurs. 

1^  trismus  dos  enfouis  est  ordinairement  passager  cl  ne 
se  généralise  pas.  Dans  ces  cas,  il  disparaît  seul,  soit  par 
le  repos,  le  régime  et  les  grands  bains,  soit  avec  l'aide  du 
traitement  antispasmodique.  V.  Tétanos. 

TROCHIHQI'EM.  Pn'paralions  caustiques  avant  la 
forme  de  lamelles  minces  ou  de  petits  clous  qu’on  introduit 
dans  l'intérieur  des  tissus  pour  ouvrir  des  abcè.s  ou  pour 
amener  la  mortificatiou  des  tumeurs. 

Les  trochisques  se  font  avec  du  mucilage  de  gomme 
adragant,  mélangé  à du  minium,  à du  chlorure  de  zinc,  à 
du  sublimé,  etc. 

Trochisques  escharotiques. 


RuMin4  corrotir. 8 fnmtat*. 

Aiaidf».  .................  IS  ul. 

Mttri|éx«  «l«  goifuoc  uirAgiMt q.  i. 


Faites  des  trochisques  de  15  centigrammes. 

Pour  ouvrir  les  bubons  ci  ulcères  vénériens.  {Codex.) 
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TROI^L'ARTN  OU  TROCART.  U Irocarl  esl  on 
poinçon  à pointe  triangulaire,  enguîoé  dans  une  canule 
glissant  à frottement  sur  le  poinçon  et  muni  d'un  manciie 
arrondi. 


Pour  faire  une  pAle  à dimer  on  trocbisqiies  de  15  ren* 
ligramuies.  (rorf-.c.) 

Troi’ftisqms 

(tJous  fumants,  pastilles  fumigatoires  du  sérail.) 

00  Iframiu«. 

llaHin»  de  Tnhi.  . | 

Xilre ) « 0 «d* 

f.wKl«niim 4 il) 

H«atsl  «-ilfla 1â  iij' 

laiarbnn  l»R<>r {90  ,j‘ 

MveiUsi:  ailrairiiut 

Kailes  nne  masse  homogène  que  vous  ilivisez  en  |»'ll(s 
eAni's  de  9 a 12  ligues  de  hauteur. 

On  les  allume  par  la  pointe  et  ils  euiilinneiit  à briller 
en  répandant  une  odeur  très-suave.  (IVw/ej;.) 

Tmchiêtiuca  miw  ttJ:  ‘■"iiln-  r'isikiiic  il  In  o«/iie(«e/ie. 
r..islr..J..l.,l™, 

^ l"■l.Me.  . ,ao  ij 

a.ei,is.L.. 

-, «III  SI. 

499  1,1 

IrsMisIntB  d»  liwuil)» |<HKJ  mi’ 

Kmill)*»  «Tamnit  eu  |»>nilr<< 75  ,j’ 

Oomw»  •drsMnt , 

haites  des  trncliisquos  de  h grammes. 

Ces  troihisqucs  sont  Irès-uliles  dans  rusthme.  et  l'on  eu 
allume  un  dans  la  chambre  des  malades. 


Cet  instrument  complet  a la  forme  d’un  poinçon  ordi- 
naire; on  l’emploie  pour  vider  des  cavités  contenant  un 
liquide. 

Pour  employer  le  trocart,  on  l'introduit  tout  monté  dans 
I la  cavité  que  l'on  peut  vider,  puis  on  rotin*  le  poinçon  et 
le  liquide  sort  par  la  canule.  Y.  PAB.tCENTKSE. 

Il  y a de  nombreux  trocarts  doul  le  principe  est  le  même 
et  qui  ne  diOTérent  que  par  le  volume,  la  forme  du  manclie 
et  la  canule  qui  a une  embouchure  l.'ttérale,  ou  est  munie 
d’un  robinet. 

nurlli  a iniiiginé  uu  trocart  à canule  spéciale  |N>ur  fain* 
la  tUmacoceiilése  ; la  canule  du  trocart  est  pourvue  d'un 
i*ohinet  et  de  deux  pavÜlous  sur  les(|uels  on  applique  uue 
baudruche,  ce  qui  |H*rmet  de  se  servir  d'une  des  ouver- 
tures pour  évacuer  le  liquide  des  plèvres,  et  de  l'autre 
pour  injvcUT  de  l’imie  diiiis  la  poitrine.  V.  P.tKACENTESE. 
THonAi.i>ciXT>;sK  ou  Tuohackstese,  A.sévrysmes,  Ahcf3. 

TROnPF,  DE  EALI.OPE  (.MALADIES  tiE  I.a).  I.a  lroiII|>e 
de  l’allope  est  le  siège  d'innamnmtion,  de  dégénérescence 
tuberculeuse,  de  kystes  et  de  tumeurs  formées  par  une 
gi'ossesse  extra-utérine. 

ï.es  lésions  inflammatoires  de  la  trompe  ne  peuvent  étiv 
diagnostiquées  ni  d’une  métrile,  ni  d'une  ovaritc.  Du  reste 
le  Iraili'inent  est  le  même. 


>»«UmnM.U  «•  cnmlaal  J««  ntt*  «iir 
iKiDbrv  d MMlnin«nu  ilirer».  — 4.  ftaioO-  — i Jr.vit  i h... 

lâinr»  31  ci  32  ...  i.  a 1*’  — 3.  Bi»to..n  --nr  i»*  miner»»»  g#  n>»  hi»(e 

elmt  *4.  U f.  »•  U tnrr»t  *3.  lo  t»Mcnium  30.  le  buiuun  rgi.rtw 


êutre».  J»  Vnfl  i{ii«  !>•  rbiniritJni  ««rmr  «on»  U mitit  un  rrud 
wtrw.  Sw  I»»  «I»  «■»  hiitoiin»  m mo«Ur  Jr» 

» *3.  lo  («Mcnluoi  î»  i«  buium,  * tpiBcfcint  liait»,  le  o«- 

>gr  fiiw  U Mind»  d'buma».  g.  Smidr  de 


r T"*»  |>M  »ur  cr  rffMir».  1] 
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1.1*5  kystes  des  trompes  peuvi*nt  être  pris  pouf  dos 
kystes  de  l'oeaire,  au  début,  mais  U est  difllcile  de  préci- 
ser esartemcnt  la  nature  du  mal.  l.orst|ue  les  kystes  s’en- 
flamment on  a les  s%nes  d'une  péritonite  rirconscrite,  et 
rien  autre  chose. 

Les  hématorcics  rélro-uti  fines,  les  phlegmons  péri-iité- 
rins,  ont  des  signes  plus  ti-anchés  (V,  ces  mots] . On  ne  les 
confondra  guère  avec  les  kystes  des  trompes. 

I.es  signes  de  la  lubcrriilisation  des  trompes  sont  les 
mêmes  que  ceus  des  tubercules  des  ovaires  et  de  l'utérus. 
Ces  lésions  réclament  le  même  traitement. 

'metlMSE.  I.a  trousse  est  un  portefeuille  renfenuant 
tous  les  inslrmnents  nécessaires  k la  pratique  des  opéra-  1 
tiens  ordinaires  de  la  chirurgie  courante  (lig.  706).  I 

THOI'MfB-ti.tEAXT.  .Nom  donné  au  choléra.  V.  ce  | 
mol.  ^ 

TI'RERC'IXK.  Forme  que  présente  la  lésion  d'une 
certaine  ckasse  des  maladies  de  la  peau  (NMIIaii  et 
Italcman).  C’est  une  élevure,  ou  petite  tumeur  primitive  de 
la  peau.  Dans  cette  classe  se  trouvent  VMitkanliasis  des 
dreet,  — le  framlursia,  — une  variété  de  lupus  et  de 
luulhiseum.  — Ce  sont  des  hypertrophies  du  derme.  Elles 
sont  plus  ou  moins  multipliées,  pâles  ou  colorées,  ordi- 
nairement stationnaires,  mais  quelques-unes  Unissent  par 
s’enflammer  cl  s'ulcérer. 

Les  maladies  tuberculeuses  de  la  peau  ont  une  marche 
Irés-lenle,  sont  trés-rebelles  à la  Ihérapcutiquc.  et  par 
cela  même  Irés-graves. 

TEBERCCLBN.  Les  tubercules  sont  des  produits  mor- 
bides plus  ou  moins  volumineui,  de  nature  conjonctive, 
développi's  au  milieu  des  organes  dont  ils  troublent  plus 
ou  moins  les  fonctions  habituelles  et  qu'ils  désorganisent 
quelquefois  de  la  façon  la  plus  complète.  V,  ToBEncuLOSE. 

Il  y a des  tubercules  gris,  demi-lrimtiuirenls,  cl  des 
UibeiTules  juunes  opaques  (Laennec),  mais  ceui-ci  ne  sont 
que  les  premiers  à un  âge  plus  avancé  de  développement 
(loiennec). 

Des  granulations  grises  mi/Mitres,  lrés-i»liles,  opalines, 
demi-lransparenics,  ou  une  infiltration  grise  de  même  nn- 


niais  dans  quelques  cas  il  n’eiiste  que  des  granulations 
grises,  demi-transparentes,  on  très-grand  nombre,  disse- 


Ft*.  Mllscrrulcn». 


inim*e<  *i\r  |i!usii‘ui‘s  <lc  rorganUme,  ce  que  I on  a 
!îi  {fritnnUe  (Kmpi^V 


Fut.  709.  — n»t'1re  «•Htilr*  «U* 


fstf.  707.  — OrtBiiUiwi»  Utlwrculmiê  ftriw.  «w 

Cki>\«iu  r<  t*>lla|p4  tiliripf  iuUi|UM  tint*  è 4c*  («Jucllf* 

I 

ture,  et  des  graiiutaüons  jaunit  opor/ne«,  potivanl  devenir  , 
de  ((rosses  masses,  ou  une  inÜlIruUon  de  malière  jaunâtre, 
constituent  la  tiihorculose  d'un  organe. 

Qo  voit  hahitueilemonl  la  nutière  tuberculeuse  grise  et 
lu  matière  tuberculeuse  jaune  réunies  sur  le  môme  sujet. 


Le  luberrule  naît  spontanément  dans  les  organes  (Uen- 
ntT,,  ou  résulte  d’une  suppuration  daus  lai|uel)c  le  pus 


lorin*. 


s' est  coucrélé  (.\ndral)  ; d'un  étal  inflammatoire  chronique 
(Broussais);  de  rellules  de  tisiai  cellulaire  avortées  el  pas- 
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saut  à l'état  de  rfgrensûtn  gratssvuie  (Virchow,  École  alle- 
mande], de  noyauv  dhro-plastiqnes  transformas  (Doucliut). 


I'î>.  *il.  — OrftnnUtioui  tnWmdloo*#*  «•nUuvnlw  iln  li«»w  MMni.  ^ 
et,  trnWf-«]it«  liiltemik'i;  i‘,  ItvMt  rmlarviuiuâirr. 

Le  tubercule  offre  quatre  périodes  • l’une  rmbryotuuiire,, 
ou  U est  gris,  ilemi-transparent  et  dur;  U seconde  de 

Parfait  déTeloppemenl,  ou  il  est  jaune  encore,  dur  et  h 
état  de  crudiiéi  la  troisième  de  morlifirutioii,  dains  la- 
quelle il  SC  ramollit  cl  tend  à s’éliminer  en  faisant  snppu> 
rer  les  organes  où  il  sc  trouve  ; et  la  quatrième  de 

daii«  laquelle  il  s'inmislc'de  matières  calcaires.  — 
La  première  période  s’observe  fré<^ueminenl,  et  tout  le 
monde  a vu  des  tubercules  gris  demi-transparents,  ayant 
au  centre  un  point  opaque  qui  indique  le  début  de  leur 
métamorphose  en  matière  jaune  ente.  La  deuxième  et  la 
troisième  période  sont  les  plus  fréquemment  observées. 
Quant  ù la  dernière,  elle  est  plus  rare,  mais  crpeiidanl  il 
n*esl  pas  de  médecin  qui  n'en  ail  vu  plusieurs  exemples, 

La  tuberculose  grise  denn-lransparenle  s’observe  sur- 
tout dans  les  méninges  et  dans  toutes  les  membranes  sé- 
reuses, dans  les  poumons,  dans  le  foie  eldanslcsganglion.s 
lymphatiques,  mais  ici,  dans  ces  deux  organcsj  clic  est 
très'ordinairenieul  unie  à la  iiiulière  tuberculeuse  jaune. 

V.  TlBERCriXlSE. 

A I’idU  nu,  la  yranulation  grise,  demi-U'onspitrente,  se  1 
présente  sous  forme  d’un  grain  extrêmement  petit,  gri- 
sAtre,  variant  du  volume  d’un  grain  de  sable  à celui  d'une 
petite  tète  d’épingle  line,  et  quand  on  l'examine  an  micro- 
scope on  voit  qu’elle  est  composée  de  noyaux  fibra-plas- 
tiques,  de  quelques  fibres  fusiformes,  de  tissu  cellulaire  et 
de  granulations  moléculaires  ifig.  707)  arec  quelques 
cellules  épithéliales  propres  k la  région  où  a clé  recueillie 
la  matière  tuberculeuse  (fig.  707)  pour  la  granulation 
grise  du  poumon.  (Robin  et  llouchut.) 

|.a  granulation  tubaTulnisr  jaune  est  beaucoup  plus 
volumineuse,  et  par  sa  réunion  avec  des  granulations  voi- 
sines clic  passe  du  volume  d'un  grain  de  millet  à celui 
d'une  tumeur  assez  forte,  constituant  le  tnberrule  cru,  dur 
et  jaune , verd&tre  comme  du  la  pomme  de  terre  ou  du  marron 
d’iadc  (fig.  708).  Ce  tubercule  est  formé  de  granules  molé- 
culaires, de  cellules  ovoïdes  ou  anguleuses,  A angles 
arrondis,  remplies  de  granules  moléculaires  et  ayant  1 , 1 20 
ou  1 160  de  millimètre  de  diamètre,  de  gouttelettes  de 


gralsMî,  quelquefois  de  mélano>e  (lig.  709),  de  pus  et  de 
cristaux  de  cholestérine  (llg.  710).  — \ sa  périwlc  de  ra- 
mollissement on  y trouve  beaucoup  de  cellules  do  pus 
provenant  de  l’organe  malade,  et  lorsqu  il  est  à la  période 
de  pétrification  on  y rencontre  beaucoup  de  cristaux  de 
cholestérine. 

Dans  beaucoup  de  cas  on  peut  voir  sur  le  cadavre  de."i 
granulations  grises  demi-lransparcntcs,  ou  dos  infiltration!* 
de  même  nature  ayant  au  centre  un  ou  plusieurs  points 
formés  de  matière  tiiberculoiisf*  jaune,  indiquant  le  pas- 
sage de  l’étal  lul)ernileux  embryonnaire  à la  période  tu- 
berculeuse proprement  dite. 

Comme  la  gangue  dans  laquelle  se  forme  la  matière  tu- 
berculeuse jaune  crue  est  fonruuî  de  tissu  fihro- plastique 
anormal  qui  n’est  qu’un  résultat  de  rinflammalion,  on 
peut  conclure  que  le  tubercule  est  un  produit  ionamma- 
toire  chronique. 

L’inflammotion  aiguë  passée  à l étal  chronique  et  l’in- 
flammation chronique  limitée  sont,  avec  la  prédisposiliou 
berpt'lique  ou  scrofuleuse,  les  causes  anatomiques  de  lu 
production  des  tubercules  miliaires  ou  infiltres  de  leui 
double  a-specl  de  inu/iVre  yriiio  tff'ini-transjt'irentc  et  de 
matu  re  Jaune  crue. 

Ou  a dit  que  de  la  matière  tuberculeuse  inoculée  sous  In 
peau  d’un  lapin  v reproduisait  des  lubercnles  et  occasion- 
nait plus  tard  la  phthisie  pulnionaire,  ce  qui  établirait 
rinoculaljililé  et  par  suite  la  contagion  de  la  tuberculose 
(Villemin),  mais  ce  sont  U des  faits  qu’il  convienl  eucore 
de  vérifier. 

Lcb  tubercules  ont  été  observés  dans  tous  les  tissus  et 
dans  tous  les  oi'ganes,  excepté  peut-être  dans  les  muscles 
et  dans  les  nerfs,  mais  le  |wumon  cl  les  ganglions  lym- 
phatiques en  sont  le  plus  souvent  atteints. 

La  diaüièsc  scrofuleuse  est  ordinairement  la  source  de 
la  lubcrcuUsalion  des  viscères. 

Les  lul»ercu!es  se  développent  lentement  à^la  suite 
d’une  hypérémic  ou  après  une  inflammation  locale. 

Lt!S  complication*  des  tubercules  sont  les  ioflammalioiu» 
et  diverses  complications  liées  à 1 organe  atteint  de  tuber- 
cules. 

Iji  lliérapeotiquc.des  tubercules  est  h la  fois  locale  et 
générale;  locale  quand  on  peut  enlever  la  partie  malade 
ou  que  l'on  traite  les  plaies  qui  résultent  de  l'évolution  des 
tubercules,  et  générale  quand  on  attaque  la  cause  même 
des  tubercules.  V.  Tt'BEaai.osE. 

Tnberealea  de»  gaisglioM  hreeehiqpe».  V.  l'HTIII- 
8IE  BRONCHIQIE. 

Tnbereplce  de  l’arpehooïde.  Les  tubercules  de 
l'aracluioïde  se  montrent  toujours  à l'étal  de  granulations 
grises  ou  jaunes  opaques  très-petites.  Ils  sont  très-rares,  et 
quand  ils  manifestent  leur  présence,  ils  déterminent  les 
symplùmes  de  la  méningite  tuberculeuse.  V.  ce  mot. 

Tabrrcule»  dr  I*  gtc-ip*r®.  Ces  tubercules  affectent 
la  forme  de  granulations  grises  miliaires,  demi-transpa- 
rentes, sont  habilucllemcnl  situées  dans  la  scissure  de 
Sylvius,  le  long  des  vaisseaux  dans  la  gaine  desquels  ils 
développent  cl  pasfcnl  souvent  à l'état  do  granulations 
miliaires  jaunes.  Ils  déicrminonl  toujours  les  symptômes 
de  la  méningite  tuberculeuse.  V,  ce  mot. 

dp  cervepp  c*  dp  cervelet.  Ils  se  dé- 
veloppent eu  général  à la  superficie  du  cerveau,  semblent 
naître  de  la  pie-mère  d’o^  »U  gagnent  la  substance  cért- 
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braie  en  s’agraudi$!(aiil.  OuelqiiofoLs  \U  sont  entièrement 
lo^és  dans  la  subtslance  blanche.  11$  varient  du  volume  d’uii 
pois  à celui  d’un  œuf  de  poule.  Us  sont  toujours  jaune 
vtmbUfe,  liabitnrilement  durs;  quelquefois  üs  sont  ra- 
mollis mi  rentre  et  fomient  une  sorte  d'abcès.  J'en  ai  vu 
qui  avaient  subi  la  transfurination  calcaire  et  formaient  des 
tubercules  crétacés,  lis  déterminent,  soit  la  méningite  tu- 
berculeuse, soit  l’encéphalile,  soit  des  convulsions  ou  dos 
paralysie.s  partielles.  Y.  ces  mots. 

Tuberrulea  du  paumon.  V.  I*HTHISIR  et  l‘LEtRÉ.s|E. 

Tubrrruleadea  oa.  V.  OSTKITE,  .M.SLDEPott.  TuMEi  n 
nu.Nr.iiE,  etc. 

Tubaveulea  de  la  rHlae<  Les  tubercules  de  la  irtine 
sont  très-rares  et  forment  un  amas  composé  de  matières 
grasses.  V.  CÈKÉBimscoPMt,  Rétine. 

Tuhereuira  de  la  choroïde.  Ces  lulwrcules  sont 
très-fréqueiiLs  cliei  les  scrofuleux  et  clie*  les  tuberculeux, 
lisse  }>réseiitenl  à l’état  de  granulations  jaunes  opaques, 
et  sont  visibles  k l'ophthalmoscope  à travers  la  transparence 
de  la  rétine.  Ils  se  montrent  souvent  avec  la  méningite  tu- 
berculeuse. V.  Mèmnc.itk  et  CÉnÈunoscoeiE. 

Tubcrcnlca  du  foie.  V.  Fo]E. 

'l'ubcreulcB  dca  relna.  V.  Reins. 

Tubercuira  du  pdritolae.  V.  PÉRITONITE. 

TrBClICL'LOSE.  Malailie  constitutionnelle  produite 
par  le  dévelojtpement  et  par  l'évolution  de  la  matière  tu- 
berculeuse sur  un  ou  plusieurs  points  de  l’organisme. 

Aucun  Age  ii’est  à l’abri  de  In  tuberculose,  car  on  l’a 
observée  ebot  le  fœtus  ou  sur  le  vieillard,  mais  elle  est 
pluî?  fréquente  dans  la  jeunesse  qu’à  toute  autre  période 
de  la  vie.  * 

Les  femmes  sont  plus  disposées  que  l'homme  à mourir 
de  tuberculose. 

A l'hérédité  directe,  indirecte  et  par  métamorphose,  de 
la  tuberculisation  ou  de  la  scrofule,  se  rattache  très-souvent 
la  tuberculose. 

ï.a  misère,  et  ce  qui  l'accompagne  en  fait  de  mauvaise 
alimentation,  d'inRuence  dti  froid,  de  défaut  d'air  et  de 
lumière,  les  excès  vénérien»,  l’action  des  poussières  mi- 
nérales, végétales  et  animales  sur  les  bronches,  la  rou- 
geole et  les  iuOnminations  chroniques  .sont  les  cau.scs  acci- 
denlcllcs  de  la  tuberculose  pulmonaire. 

(’.hcï  les  animaux,  l'inoculation  de  la  matière  tubercu- 
leuse reproduit  des  tubercules,  ce  qui  pourrait  faire  croire 
à la  contagion  de  ce  produit  morbide. 

Li  luiKTculose  SC  produit  dans  tous  les  points  de  l’or- 
gani-ime  à la  fois  ou  sur  quelques  organes  en  particulier. 
Ainsi,  à cAlé  de  la  tuberculose  générale,  ilya  celle  des  pou- 
mons, de  la  plèvre  et  des  ganglions  bronchique»,  celle  de 
rinlestin,  du  •péritoine  et  dos  ganglions  du  mésentère,  celle 
du  foie,  dos  reins  ou  des  ovaires  et  de  l’olcrus,  celle  des 
méninges  et  du  cerveau,  celle  du  testicule  et  de  la  pro- 
state, celle  des  ganglion»,  du  cou,  enfin  celle  des  os  qui 
constitue  lo  mal  de  Poil  cl  la  plupart  des  tumeurs  blanches. 
V.  Mai.  de.Pott. 

I.a  lul>erculo.se  e.sl  la  conséquence  de  la  scrofule,  et  dans 
certairw  cas  de  riierp<*llsme  intérieur,  qui  a engendré  une 
phlegmasie  chronique  miliaire  ou  généralisée  à toute  une 
portion  d’organe. 

Rien  ne  re>serablc  à une  fièvre  typhoïde  par  la  c éplialal- 
gie,  I ubaUeinent,  l'étal  fébrile,  la  bronchite  et  la  diar- 
rhée, comme  la  tuberculose  générale  qu'on  appelle  phthisie 


\ niyuê  ou  phtbisù:  ijahjninU,  mais  l'aggravaliou  de»  phi  no- 
I mènes  morbides  et  les  lésions  pulmonaires  ne  tardent  pas  • 
à révéler  la  nature  du  mal.  V.  Fièvre  typhoTre. 
j Les  sympldmes  de  la  tuberculose  partielle  dépendent  des 
fonctions  de  l'organe  lulNUTiileiix  ; ainsi,  dans  les  méninges 
et  dans  le  cerveau  les  syinptdrocs  sont  ceux  de  la  ménin- 
gite (V.  ce  mot),  dans  les  poumons,  dans  la  plèvre  et  dans 
les  ganglions  brouciiiques  ce  sont  ceux  de  la  phthisie 
(V.  ce  mol  et  Phthusie  bronch1(jI!e),  dans  le  péritoine  et 
rintestiii  ce  sont  ceux  de  l'enlérile,  de  la  péritonite  et  du 
carreau  (V.  ces  mots),  enfin  dans  les  ganglions  du  cou 
(V.  Ai>ÊNiTE),dans  le  testicule (V.  cemotl,  danslt>sos,elc.,^ 
ce  sont  ceux  qui  résultent  du  irouhlu  ap]>ortè  dans  les 
fonctions  de  l'organe  tuberculeux. 

La  tuberculose  généralisée  est  incunibie,  mais  elle  peut 
guérir  quand  la  lésion  est  partielle,  après  suppuration  et 
élimination  du  tubercule  ramolli  ouaprèssa  transformation 
crétacée.  V.  TiHERa  iJî. 

Si  la  diathèse  n'est  pas  profonde,  si  l’orgaue  affecté 
n'est  ))xs  trop  essentiel  à la  vie  cl  lors  même  que  Purgane 
est  im|>orlanl,  si  la  lésion  est  peu  éttmdue,  la  tuberculose 
peut  guérir. 

Thnn}t*  utique.  — Rien  que  le  tubercule  soit  un  produit 
d'inftnmmalion,  comme  cette  inflammation  est  souvent 
diulhésique,  chronique  et  latente,  il  n’y  a pas  lieu  de 
traiter  la  tuberculose  par  les  émissions  sanguines  et  par 
les  anliphlogisliques. 

Il  faut  s'occuper  de  la  diaüièse  et  ensuite  de  l’état  local 
aiii-si  que  des  troubles  fonctionnels  produits  par  le  tuber- 
cule. 

Comme  diaüièse,  les  tomques,  tels  que  le  quinquina  en 
vin,  en  exinût,  en  tisane  par  macération  ; — les  amers,  tels 
que  lu  bouillon,  la  gentiane,  le  quassiaamara  en  tisane,  et 
la  poudre  de  Colombo  ; — les  aruimtiques  et  s/imiiàmis, 
tels  que  l'armoise,  l'absinllie,  lo  thé,  la  mélisse,  l'alcCKil, 
les  vins  généreux,  etc.;  — les /’crruj/tm  iu:  à petite  dose*,  les 
«csmiVaitr  et  notamment  le  sirop  d'arséniale  de  soude  de- 
vront être  conseillés  ; — les  sels  de  chaux,  soit  poudre 
rfVcuiV/cs  tfhuUres  catein^e  cl  pulvérisée,  2 6 6 grammes 
par  jour  jBouchut),  soit  p>yu>Ire  de  chaux  c/ei«ft-’,  50  cen- 
tigrammes à i gramme  pour  amener  la  calcification  (Bou- 
rhul).  C’est  aussi  pour  combattre  la  diathèse  qu’il  faut,  si 
cela  n’est  pas  contre-indiqué  par  l’étal  local,  pre>crirrï  le.» 
bain»  de  mer  et  de  rivière,  les  affusions  froides,  le  mas- 
sage et  nivdrothérapie,  les  bainsd’air  comprimé  ou  raréfié, 
les  bains  électriques,  les  eaux  minèrules,  salines,  bromu- 
rées,  le»  eaux  ferrugineuses  et  sulfurées.  V,  ces  mois. 

Les  luburculus  des  os,  de»  testicules  et  des  ganglion» 
téclamenl  souvent  im  traitement  chirurgical  ; — oii  re-  , 
sèqtia  les  os  atteints  de  tubercule»,  on  fuît  des  injections 
iodée»  dan»  les  fistules  cmi!>écutivc»  à une  tuberculisation  du 
' testicule;  on  ouvre  le»  adénite»  tuberculeuses  ou  stru- 
j raeu-ses. 

J Le»  abcès  tuberculeux  ne  sont  autre  chose  que  des  ab- 
; cès  froids  ou  de»  abcès  cliroiiique»  ; — certains  abcès  par 
I congubtion  de»  paroi»  delà  poitrine  ne  sont  que  des  abcès 

I après  une  pleurésie  avec  adhérences  et  passage  du  pus  à 
travers  le»  parois.  On  les  traitci-a  comme  les  abcès  froids 
et  les  abcès  chroniques.  V.  Auces,  Rhthisie,  TtSTicuii 
i TlOERCtLEUX. 

Quant  à Fètat  local  produit  par  la  tuberculose  des  pou- 
mons, de  la  jdèvre,  des  méninges,  du  péritoine,  des  gau- 
giions  lymphatiques,  etc.,  les  moyens  convenables  pour  les 
combattre  sont  indiqués  aux  articles  Phthisie,  Pleurésie, 
.Méninôite,  Cerveau  (TuWeuies  du),  Péritonite  tuber- 
I CULEUSE,  Carreau,  AuÉxnx. 
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Ti:BO-OVARieM  (KVÀTRel  GnOSSKSSE).  V.  fiROSv-iE^SE 
EXTBA-lTÉRtNE. 

Tt'UPIER.  Arbre  d'Amérique,  de  la  fanulle  des  iiiU' 
gnolincêcs,  dont  l'écorce  se  donne  comme  fébrifuge  □ en 
décoction  à la  dose  de  30  grammes  par  litre  d'eau  cl  en 
poudre  à la  dose  de  A à 10  grammes. 

TL'REl’B.  Tne  tumeur  est  une  collection  anormale  de 
matière  augmentant  le  volume  d'une  partie.  — saillie 
d’un  organe  déplacé  est  encore  une  tumeur.  — Les  corps 
étrangers  forment  aussi  des luniours(V.  C0RP8  ÈTRANCEnsj; 
ou  bien  on  a affaire  à une  saillie  causée  par  le  corps,  ou 
bien  à une  tumeur  pblegmoneuse  formée  autour  du  cor|>s 
étranger.  — Dans  une  région  quelconque,  quatre  cia.sscs 
de  tumeurs  peuvent  être  observées. 

ft.  Les  tumeurs  formées  par  des  épanchements; 

h.  l>cs  tumeurs  formées  par  des  exsudnU  interslitieU  de 
deux  espèces; 

c.  Les  tumeurs  formées  pr  des  lésions  propres  à la 
région  ; 

d.  I..6S  tumeurs  formées  par  des  parasites. 

t*  Un  épnncbcmcnt  de  sang  à la  suite  d'une  rontusiou, 
un  épancbcmenl  de  sérosité  ou  d'air  dans  le  lôvsti  ceilu* 
laire,  dans  une  cavité  séreuse,  une  accumulalion  de  sang 
dans  une  partie  dilatée  ou  dans  un  kyste  accidentel  cun- 
stiluenl  la  première  classe. 

2®  Parmi  les  tumeurs  formées  jwr  des  exsudais,  il  en 
est  de  deux  ordres  : 

Celles  qui  sont  formées  par  un  exsudai  susceptible  dose 
résorber,  de  s’éliminer  et  de  s'organiser,  et  ne  se  géné- 
ralisant jamais,  telles  que  les  tumctiis  produites  par  un 
phlegmon,  un  abcès  froid,  telles  qu’une  inflammation 
parenchymateuse,  une  hypertrophie  d'origine  inflamma- 
toire. 

Celles  qui  sont  formées  par  un  exsudât  qui  ne  se  résorbe 
Jamais,  qui  subit  une  organisation  imparfaiteet  se  généralise 
tdt  ou  tard  ; telles  sont  les  tumeurs  produites  par  les  tu- 
bercules et  par  le  cancer. 

Il  y a cependant  uii  ordre  intermédiaire  dans  lequel  la 
généralisulion  existe  quoique  les  tumeurs  puissent  se  ré- 
sorber, s’éliminer  et  s'oi^aniser.  Ce  sont  les  tnmeut^ 
gommeuses  syphilitiques  et  scrofuleuses. 

3*  Les  tumeurs  propres  à la  région  tiennent,  soit  à des 
lésions  d'une  glande,  comme  les  tumeurs  adénoïdes,  les 
kystes  glandulaires,  soit  à des  déplacements  d'organes, 
comme  les  tumeurs  formées  par  la  sortie  d'un  intestin  ù 
travers  les  parois  de  l'al>domen  par  le  déplacement  d'une 
extrémité  articulaire  ou  d’un  os  brisé,  soit  à la  dilatation 
d'une  cavité  naturelle. 

A*  fiCS  lumrur.s  formées  par  des  parasites  sont  des 
kystes  renfermant,  soit  des  bydatides,  soit  des  inclusions 
fœtales. 

— Toutes  les  fois  qu’il  y a un  épanebe- 
inenl  de  gaz  la  résorption  en  est  possible  : rcxi>ectulion 
est  la  règle,  mais  .si  la  tumeur  par  son  volume  gène  les 
fonctions  et  les  mouvements,  on  évacuera  les  gru  par  des 
ponctions. 

Les  épancbcmenls  séraux  seront  traités  par  la  méthode 
révulsive  pour  en  faciliter  la  résorption. 

La  compression  fait  disparaître  les  épanclicmonts  de 
sang  interstitiels.  Dans  le  cas  d'épancliemenl  de  sang  dans 
une  cavité  visci^ralo,  la  temporisation,  les  topiques  émol- 
lients sur  la  région,  les  antiphlogistiques,  le  vésicatoire 
s’il  y a de  la  douleur,  sont  les  remèdes  à employer. 

Les  tumeurs  fonnées  par  desox.sudats  purulents  exigent 
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l’évacuation  du  pus;  toutes  les  tumeurs  qui  tendent  à s'éli- 
miner doivent  être  traitées  de  même. 

î.es  tumeurs  formées  par  des  exsudais  qui  ne  se  résor- 
bent point,  mais  s’organisent,  ne  peuvent  être  traitées  que 
par  l'extirpation  ; mais  pour  exiger  le  moyen  extrême  il 
faut  que  la  tumeur  soit  très- volumineuse  ou  croisse  avec 
rapidité.  * 

Les  tumeurs  qui  sont  le  fait  d'un  exsudai  qui  ne  s’orga- 
nise point,  ne  s'élimine  point  et  se  généralise  tôt  ou  tanl, 
doivent  toujours  être  enlevées  et  le  plulAl  possible.  Ceci 
est  l'avis  des  cbinirgiens  de  tout  pays. 

Les  tumeurs  inlerniédiaires  entre  les  deux  premières 
tumeurs  et  la  troisième,  et  qui  sont  en  relation  avec  la 
scrofule  et  la  syphilis, doivent  être  traitées  parles  médica- 
lioti>  allérantc.s  ou  toniques  qui  ont  loujoui'S  pour  efict  de 
modilierla  constitution,  et  produisent  presque  toujours  la 
résolution  dos  tumeurs.  Celles-ci  doivent  être  encore  traitées 
localement  par  les  émollients  ou  les  révulsifs  et  mieux  par 
l'incision. 

Les  tumeurs  propres  aux  région.s  et  aux  organes, telles  que 
les  kystes,  les  calculs,  les  heniies,  les  varices  cl  les  ané- 
vrysmes l'éclmnent  des  traitements  spéciaux.  V.  ces  mots 

Les  tumeurs  formées  par  des  para^^iles  réclament  l'action 
de  topiques  susceptibles  de  tuer  le  parasite  et  de  faire  sup- 
purer le  kyste  qui  les  renferme  ou  l’ablation  de  la  tumeur 
lorsque  celle-ci  ré.sistô  aux  moyens  précétients.  V.  Hyda- 
TIDE.S  et  Inclusions. 

TrUIErB  BLAKCBB.  V.  ARTHniTR;^,  SvNovmiis  et 
OSTKJTE  PÉRI-ARTICULAltlR. 

Tumeur  érectile.  V.  ÉnECTII.B  (Turntur). 

Tumeur  uqntrrhrniie  enk^atCe.  Nom  donné  par 
Diipuyti'i'n  à ce  qu’on  appelle  aujourd'hui  dc.s  fibromes 
sous-cutanés.  V.  FmnoUBjs. 

TiA'IQrE  VAGIXALE.  Hypertrophie.  V.  IIyorockle 
et  Vacinalite  CHROSlyl  E. 

TI'BBITB  m^îÉBAL.  Deulo-sulfate  jaune  de  mer- 
cure avec  lequel  on  fuit  une  pommade  à la  dose  de  2 à 
3 grammes  jwur  30  grammes  d'axonge. 

TI  RIIITH  VÉGÉTAL.  Plante  de  la  famille  des  con- 
volvulacées, dont  la  racine  en  décoction  ainsi  que  la  résine 
qu'on  en  retire  ont  été  employées  comme  purgatif  dras- 
tique (3. 

T1;nnILAGE.  Plante  de  la  famille  do.s  synanlhérée*'. 


Fiir.  '!13.  — Tiu»ibg« 

dont  les  Oeui'Sf  les  feuilles  et  la  racine  sont  employées  en 
tisane  et  en  sirop  contre  la  bronchite  (3. 
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TLTBIK.  OxyJt*  de  xinc  impur  recueilli  le  long  des  | 
murs,  dans  les  cheminées  du  fourneau  où  Ton  fait  fendre 
le  îinc.  Il  sert  à préparer  les  collyres  et  des  pommades 
résoltilives  0. 

TinPAKII^rE.  Son  analogue  à celui  du  tambour  el 
que  donne  la  percussion  des  caTilés  remplies  de  gaz.  II 
s ohserre  dans  le  venlrc  des  sujets  atteints  de  lièvre 
typhoïde  ou  d'étranglement  interne,  el  dans  la  poitrine  en 
cas  de  pleurésie  ou  de  pneumothorax. 

TTnPAKITB  OU  nÉTËOBI«i»E.  ÉRtlCTATlOKK, 
ELATI:om1T£m  rt  AEI^T»».  I.orsque  des  gaz  sc  déve- 
loppent dans  le  ventre,  ils  occupent  toujours  re.sloniac  et  | 
le.s  intestins  de  façon  à produire  un  Itallonncmcnt  plus  ou  | 
moins  considérable,  susceptible  de  produire  le  refoulement  ; 
du  dia)dtragmc,  la  gène  de  la  respiration,  el  dans  quelques 
cas  l'aspli}'xie.  C'est  ce  que  l’on  appelle  lu  tym\»tmte  ou 
mt-tévrisme. 

l/hy*térie,  la  lièvre  typhoïde,  le  typhus,  les  invagina- 
tions, 1.1  hernie  étranglée,  les  accès  de  la  colique  népliré- 
tique,  la  dyspepsie  flatulente,  la  mauvaise  aiimenlutiun, 
sont  les  causes  de  laiympanile. 

tympanile  nerveu>^e,byi)Ochondriaquc  ou  hystérique, 
n'a  jamais  rien  de  grave  et  disparuit  en  quelques  heures 
par  suite  do  rinnjption  des  gaz  hors  de  la  bouche  el  du 
rectum,  ou  par  résoiquion  de  ces  g.iz. 

Des  iüiinenls  de  mauvaise  qualité,  et  pariicuHércuioiit 
des  légumes  crus,  peuvent  donner  lieu  h une  D'ropanite 
promptement  mortelle,  fuit  rare  chez  l'homme  et  très- 
commun  chez  les  animaux. 

Lorsque  dans  les  fièvres  el  particulièrement  dans  la 
fièvre  typhoïde  il  existe  une  forte  tympanile,  le  malade 
est  en  danger  de  mort. 

La  tympanile  des  fièvres  donne  quelquefois  lieu  à une 
telle  dilatation  des  intestins  que  le  diaphragme,  le  foie  et 
la  rate  refoulés  dans  la  |ioitnne  jusqu’à  la  qu<*)trième 
cète,  compriment  le  poumon,  rendent  l'hématose  incom- 
plète et  amènent  r,xsphyxie. 

Vne  forte  tympanile  dans  le*  fièvres  graves  annonce  un«î 
adynamie  procliaînenient  mortelle. 

I.a  tension  et  la  dilatation  du  ventre  avec  résonnance 
de  la  poitrine  à lu  percussion  caractérisent  la  tympanile. 

l’ne  forte  tympanile  accompagnée  de  fièvre,  d'adynamie 
et  de  diarrhée  annonce  une  fièvre  typhoïde. 

!.a  tympanile  sans  lièvre  avec  des  vomissements  bilieux 
ou  stercoraux  annonce  une  invaginulion,  une  h(truie  ou 
un  élranglemeni  intestinal  intérieur. 

Ia  tympanile  de  l'estomac  ne  renferme  que  les  éléments 
de  l’air  en  proportion  spéciale,  c'est-à-dire  de  Toxygéne, 
de  l’hydrogène,  de  l'acide  carhoniqtie  el  de  Pazolc,  mais 
dans  les  intestins  les  gaz  ne  contiennent  jamais  d'oxygène. 
On  n’y  trouve  que  de  l’acide  carbonique,  de  l'azote,  un 
peu  d hydrogène  et  de  l’hydrogène  sulfuré  ou  carboné. 

ThérajKUtv^ue.  — PrewiVre  intlk^tio»  relaihe  à Itt 
fminimatose  fie  l’hystnie  et  dt'  t'hy}vyhondiie,  c'est-à-dire 
A ht  tympanite  nerveuse,  — Dans  la  tynipanite  nerveuse, 
il  faut  prescrire  : c«/ct;iéc,  une  cuillerée  à café 

dans  de  l'euii  H;  — jwurife  de  chnrficn  à la  même 
do»c(^;  — biatrhonate  de  svude,  2 à 4 grammes  [^;  — > 
pOfWrc  tempérante  deSlahf^  1 à 5 grammes  par  jour.  En 
voici  la  formule  i 

SnUato  df  üuImm.  oc, 

d.  ] ••  sram««. 

ÿaltun*  d»  mereiir*  n>«gc 04  id. 

\iirate  de  1 à 3 grammes  par  jour,  associé  à 


du  camphre,  \ gramme  (3;  — ammoniaque,  vingt  gouttes 
dans  une  potion  ou  cinq  gouttes  toutes  les  deux  heures 
dans  de  l’eau  sucrée  i-t-  -ei:  — infusion  d’unis  ordimiifc. 
d’unis  ètoifé,  de  coriandre,  de  poivre,  de  eanneUe,  de 
Uinine  de  moutarde  tdanrhr  0.  — Lavements  à 1 eau 
froide;  — frictions  excilanles  sur  le  ventre;  — régime 
animalisé,  tonique,  p<m  de  légumes  et  peu  de  boissons. 
Vin  de  Bordeaux,  boissons  frap|>ées  à la  glace. 

Tympande  intestinale. 

l'flUilrp  iii*  noi*  lie  p«llr 4 

8iroi«  de  PO  l'I. 

Kêti  d«  fenoMiI.  tW  id. 

K pnmdre  une  cui!lei*èe  toutes  les  heures  (Godurl;. 
Dcu.riVwif  i/i'iicaiioM  r*!/»iiire  à la  tympanile  adynnmiqtir 
tles  maladies  typhoides  et  adynamiqnes.  — Dans  la  lym- 
patiile  des  fièvres  adynamiques,  on  ordonnera  ; magnésie 
calcinée,  infusions  aromatiques,  iMvLssons  vineuses,  cam- 
phre, 50  centigrammes  toutes  les  six  heures  (Tradîni), 
lavemenU  d’eau  de  clrnux.  — En  cas  d’asphyxie,  intro- 
duire une  grosse  el  longue  sonde  de  caoutchouc  dans  le 
rectum  jusqu’à  la  valvule  ctecale,  et  frotter  le  ventre  pour 
favoriser  l'cxpuhioii  des  gaz.  Même  introduction  de  lu 
sonde  et  a.spiralioo  des  gaz  avec  la  seringue. 

Acupuncture  des  parois  alxlouiinales  el  de  1 intestin 
(Méral). 

I«a  ponction  de  rinlestiii  avec  le  trocart  explorateur  est 
bonne  à faire  en  ca.s  d'asphyxie  imminente  el  se  fait  sans 
d.inger  pour  le  malade,  (ielle  ponction  avec  un  trocart  ca- 
pillaire SC  fait  dans  le  c®cnm  (Diedagnel,  Üppolzer,  Schuh, 
Slrcubel,  Stein,  Giell.)  — On  l’a  laite  dans  un  cas  de  tym- 
panile par  compression  de  l’intestin  par  tumeur  des  deux 
ovaires.  La  ponction  |jeulêtre  répétée  une  et  deux  fois  par  jour 
jusqu’à  cinquante  fois  sans  accident,  et  après  la  mort  on  ne 
trouve  presque  aucune  trace  de  ces  ponctions.  Ailleurs  on  en 
a fait  sept  autres  en  quatorze  jours  sans  nnl  inconvénient. 

Ti'oisiémr  indivatian  relative  à la  tympanUc  prorluitr 
p4tr  les  ubshteles  mrcaniqttes.  — * Dans  la  tymjMnilc  des 
étranglements  internes  ou  des  hernies,  enlever  1 étrangle- 
ment,  faire  la  réduction  de  l’anse  intestinale  herniée  par 
le  taxis  aidé  du  sommeil  ciilorofomùque,  puis,  au  besoin, 
l’opération  de  la  hernie  étranglée. 

Tymixuiitt  après  ta  furniatomù'  : cubébe,  4 grammes, 
deux  et  trois  fois  par  jour  Q.  (Dre-) 

Tympnniie  iilérlne.  PllVSOMÊTKIE. 

TVPHIQI'E.  Substance  jaunâtre  dure,  qui  existe  dan» 
les  plaques  et  les  follicules  de  l'intestin  allelnl  de  fièvre 
typhoïde.  Celle  matière  parait  vers  le  huitième  jour  de  la 
fièvre  cl  ne  se  trouve  que  vers  la  fin  de  l’iléon.  — D’après 
Vogcl,  elle  a tous  les  caractères  hi>U>Iogiqut^s  de  la  matière 
tuberculeuse,  el  on  ne  peut  l’en  di>linguer.  — Elle  se 
compose  de  uialièrc  amorphe,  d’épilliélium  nucléaire  de 
l’intestin  altéré,  de  cellules  ovoïdes  ou  anguleuses  à l'étal 
granuleux,  scmhluhle  à des  corpuscules  de  tubercule,  de 
noyaux  libres  el  de  graisse. 

TTPHLITE  V.C.tCLM, 

typhoïde,  üui  a l’aspect  du  typhus.  C'est  le  nom 
d’une  fièvre  Irès-conmuinc  en  Europi*  et  en  France 
V.  FiKVRB  TTI’IIDÏDB. 

TTPMCtïi.  L’encombrement  produit  toujours  au  bout 
d’un  certain  temps  l’apparition  d’une  lièvre  cooünue,  épi- 
démique el  contagieuse,  qu’on  appelle  le  typhus  ou  mala- 
die avec  staji^  itr. 

Le  typhus  est  la  maladie  des  camps,  des  prisons  trop 
remplies  el  des  villes  assiégées. 
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Le  typhus  cpidéiniquo  à la  üévre  typhuïdc  ce  que  le  ' 
choléra  asinliquH  est  au  choléra  sporadique,  c'est-à-dire  ce 
qu’est  l'espèce  t omparée  à Tutu;  de  jes  variétés. 

Des  nialais<'s,  de  lu  céphalalgie,  des  épiNlaxU,  de  la 
surdité,  de  la  stupeur  et  du  délire,  de  rinuppéle&ce,  de  la 
diarrhée  ou  de  la  constipation,  quelquefois  du  météorisine, 
des  taches  lenticulnircs  sur  le  ventre  H sur  tout  le  corps, 
des  pétéchies  et  une  fièvre  vive,  souvent  rémittente,  avec 
38  et  àO  degrés  de  température,  sans  lésions  intestinales, 
tels  sont  les  symptômes  du  typhus,  très-analogues  comme 
on  voit  avec  ceux  de  la  fièvre  typhoïde. 

Comme  la  fièvre  typhoïde,  le  typhus  a une  forme  iuflain- 
inaloire,  biîietise,  adyoamiqne  et  atavique. 

Dans  le  typhus,  les  taches  lenticulaires,  rosée»,  ainsi 
que  les  pétéchies,  sont  plus  nombreuses  et  plus  généi-ali- 
sées  que  dans  la  fièvre  typhoïde. 

L’hypertrophie  et  rulcéralion  des  plaques  de  l’eyer  et 
des  follicules  de  BrunutT,  qui  existent  presque  toujours 
dans  la  fièvre  typhoïde,  manquent  .souvent,  au  contraire, 
dans  le  typhus;  mais,  sauf  cette  dÜTérence  anatomique,  les 
syuipldoies  de  ces  deux  maladies  sont  presque  entièrement 
semblable». 

U y a des  lièvres  typhoïdes  ndèrnntcs,  qui  tuent  les 
malades  en  cinq  ou  six  jours  sans  qu'aucune  lé.sion  anato- 
mique révèle  la  cause  de  la  mort,  et  ces  cas  ressemblent 
entièrement  au  typhus  épidémique  sitinvut  qui  emporte 
les  malades  au  bout  de  quelques  jours. 

S’il  est  rare  d'avoir  deux  fuis  la  fièvre  typhoïde,  ce 
malheur  est  possible,  et  il  en  est  de  mémedn  typhus  et  des 
autres  maladies  rontogiensos  ou  infecto-ronUigieiises. 

l.e  typhus  est  une  maladie  protéiforme,  qui  se  présente 
sous  des  aspects  diiléi'enis,  suivant  les  circonstances,  selon 
les  climats  et  les  localités  ; ainsi,  dans  les  camps,  dans  les 
prisons,  c’est  le  vrai  typhus;  en  .Ymérique  et  sur  le  littoral, 
c’est  le  typhus  jaune;  dans  les  grandes  villes,  c'est  la 
fléire  typhoïde  ou  typhus  dégénéré. 

La  fièvre  typhoïde  est  au  typlius  ce  que  la  varioiofde  et 
la  varicelle  sont  à la  variole,  ce  que  les  éiuplions  scarla- 
Uniformes  sont  à la  scarlatine,  et  c’esi  ce  que  la  roséole 
est  à la  rougeole  véritable, 

U est  évident,  si  l'on  en  juge  par  les  conditions  de  dé- 
veloppement du  lyplius,  que  cette  maladie  résulte  d'un 
poison  miasm:ilique  engendré  par  rencomhremenl  des 
êtres  humains,  et  qu'une  fois  formé  ce  poison,  transmis 
par  l'air,  devient  la  source  d’iiue  iiifecto  contagion  très- 
grave. 

Le  typhus  est  à ce  (»oint  contagieux,  que  de»  effets 
transportés  à 20U0  lieues  de  distance  peuvent  engendrer 
de  nouveau  le  typhus. 

Des  régiments  français  décimés  par  le  typhus  en  Crimée 
sont  rentrés  en  France  n’ayant  plus  de  malades  depuis 
longtemps,  et  ont  vu  la  maladie  rcparntlre  après  leur  ar- 
rivée à Daris  sous  l’influence  du  dél>allage  de  leurs  effets. 

Thhiijteuli'jnv.  — Avant  toute  chose  on  doit  airèler  la 
propagation  du  typhus,  et  pour  cela  éviter  reni  ombremeul 
et  disperser  les  foyers  épidémiques. 

An  début  du  typhus,  un  èiuéto-eatliarlique  eu  arrête  sou- 
venlles  progrès. 

Les  toniques  et  le»  excitants  duivcnl  ètn>  la  ha.se  du 
ti'aitcmcDl  du  typhus. 

Quand  la  fièvre  du  typhus  est  éviücuiiuent  réniillente,  il 
faut  administrer  ie  quinquîm!  et  le  sulfate  de  quinine. 

Si  la  clialear  de  la  j»eau  est  très-vive  et  murdicanU;,  il 
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faut  une  fois  par  jour  passer  sur  le  corps  une  éponge 
mouillée,  ou  faire  une  courte  affusion  d'eau  froide. 

Les  accidents  nerveux  du  typhus  doivent  être  combattu» 
par  le  camphre,  le  imisc,  l’a<a  fœlida  et  l'opium  donnés 
par  la  bouche  ou  en  lavements. 

De  nombreux  vésicatoires  volant»  à la  nuque,  sur  la 
poitrine  et  sur  le»  membre»,  ont  été  considéi-é»  comme 
étant  de  la  plus  grande  utilité  tlans  le  typhus  (Hildcnbrandl) . 

La  rrMtose  à rinlérieur,  lU  à *i0  gouttes  dans  une  po- 
tion (Pecbülier,  Morache),  peut  être  ilonnée  avec  avan- 
lageO-  ' 

Dans  le»  cas  ordinainî»,  le»  boisson»  acide»  et  vineuses, 
les  bains  répété»,  le  qiiiuquina,  du  bouillon  et  des  jKitage» 
sont  lameilieuiv  médication  du  ty)dms. 


U 


| IX'ËR%110K.  Travail  morbide  qui  a pour  effet  la 
gangrène  raolécnlaire  des  tissu».  C’est  un  mode  de  termi- 
naison de  rinflaimnalion  dan»  lequel  il  se  produit  une 
désagn^alion  des  molécules  organiques  qui  »e  résorbent 
ou  qui  se  convertissent  en  pus  et  occasionnent  de»  perles 
de  substance  plus  ou  moins  étendues. 

Le»  ulcères  sont  de»  plaies  eu  Mippuralion 
entretenues  par  une  inflariimatioii  chronique  arrèlaul  le 
travail  réparateur  de  la  cicatrisation. 

On  obscn'e  les  ulcères  clici  de»  individus  diathésique», 
scorbutiques,  darlreux,  scrofuleux  ou  syphilitiques,  et 
dont  les  fonctions  languissent  en  vertu  d'une  mauvaise  hy- 
giène ou  d’écarts  de  régime. 

I.es  traumatismes  cl  les  inflammations  extérieures, 
locales  ou  gangréneuses,  sont  souvent  suivis  de  la  pro- 
duction d’ulcères,  lorsque  les  plaies  sont  mal  soignées. 

Il  y a 'des  ulcères  qui  soûl  dus  à un  traumatisme,  mai» 
dans  CCS  cas  mômes,  ü y a iiue  lésion  de  la  peau  cl  des 
vaisseaux  qui  cxplupie  lafonnalion  de  l’ulcère  : tels  sont, 
les  ulcères  variqueux. 

Certains  vint»  appliqués  sur  une  plaie  y dèleruiinenl  un 
étal  particulier  qui  e»!  l'état  ulcéreux.  V.  Sveiiius,  Plaies 
PAn  MORSI  RES. 

Les  coincer»  donnent  souvent  lieu  à de»  uU  ên*s  par  le 
fait  de  leur  accroissement  et  de  leur  nimoUissemcnt. 

Toute»  les  ulcération»  procèdent  d’un  travail  inflaiuma- 
lolre;  qu’il  y ail  inflammation  ulcèralive  (Dupuylren),  gan- 
grène moléculaire  (Vidal,  de  Cassis)  ou  inflammation 
simple,  on  voit  toujours  un  abcès,  une  phlyclène,  une 
plaque  gangréneuse  ou  une  pustule  avant  la  production 
d’un  ulcère  ; ou  bien  les  bords  d’une  plaie  simple  s’agran- 
dissent, laissent  suinter  une  sérosité  louche,  quelquefois 
fétide,  et  le  fond  prcntl  une  leinlr  grisâtre. 

Tous  les  ulcères,  au  début,  sont  caractérisés  i»ar  une  so- 
lution de  continuité  irrégubt'»’®,  à fond  gri-sàtre  qui  laisse 
suinter  une  sanie  purifurine  et  qui  a'esl  pas  recouvert  de 
bourgeon»  charnus. 

C’est  le  aMnut  île  soin  et  de  prfcimlion  qui  entretient  I» 
[iliipart  dos  ulcères  même  spéciliques. 

I.es  ulcères  se  compliquent  : l'de  |iiiui;r</i  iiàme  (V . Cii^- 
i:rb1.  c'est-à-dire  d’extension  de  la  solution  de  continuiié, 
en  largeur  cl  en  profondeur,  avec  suppuration  sanieuse 
abondante  et  fétide  ; 2”  de  fOHr/onilrs,  c'est-à-dire  l'inCd- 
Iralion  des  bourgeons  charnus  qui  végètent  et  se  deve- 
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)opp««n(  rapidemoni  en  donnant  une  Mippuratlon  aiton- 
danln  et  de»  hémorrbagn's;  3*  de  dues  à «no 

induration  do  la  peau,  sans  doute  sou»  rinfluenco  de  l'in- 
flannnallon  chronique  do  ia  ]»ean  'Boyer);  /»•  de  ru/iïe; 
5"  de  Vèt^phmttiniits  ; 6“  de  seféroa»';  ce  sont  surtout  le» 
ulcères  dos  jambe»  qui  présentent  ces  doux  complications  ; 
7*  de  vert  de  moncAcs,  seulement  chez  les  individus  qui 
ne  se  soignent  \m  et  vivent  dans  la  saleté. 

I.OS  ulcères  non  cancéreux  ne  caii>ont  dVngorgenionts 
ganglionnaires  que  quand  ils  sont  euflammés  ou  irrités. 

L'inflsmination  des  ulcères  est  une  pon^siV  inllanmia' 
toire  sur  une  partie  atteinte  d inflammntion  chronique.  Kilo 
est  caractérisée  par  do»  douleurs,  do  INodèmc,  et  elle 
cause  des  phlegmons  et  des  angioleurites,  dos  érysip*des 
et  des  culites  do  voisinage. 

Ix*»  ulcères  .iloniquos  »onl  dus  û une  aUéralitm  do 
la  santé  gonénde,  à un  mauvais  étal  dos  forces,  et  ils 
existent  encore  chez  les  imlividus  alloints  de  quelque  mala> 
die  aiguë  septuple  grave  avec  fièvre. 

Au  point  de  vue  thérapeutique  on  doit  admettre  que 
les  ulcères  sont  dus  à une  cavisc  locale  ou  k une  causi* 
générale. 

ulcères  de  cause  locale,  siniples,  sont  du*,  à une 
contusion,  plaie  ou  bri)il>ire  sur  une  partie  où  la  rîmila- 
tion  SC  fait  diflirilomont.  ou  ii  une  inflammation  cUroniqno 
située  profondément,  et  dans  ces  cas  Tulrère  tend  à se 
transformer  en  uue  fistule;  telles  sont  les  ulcération^  scro- 
fuleuses consécutives  à des  plaie»  mal  soignées,  et  le> 
ulcérations  consécutives  à des  maladies  des  os  et  du  pé- 
rioste. 1.ÆS  ulcères  qui  résultent  de  ia  rupture  cl  de  l'in- 
flammation  d'uue  varice  son!  des  ulcères  du  nième  ordre. 
I/Cs  ulcères  des  jambes  des  élépbantia^iques  sont  aussi 
des  ulcères  dus  à une  cauM!  locale. 

Les  ulcères  du»  à une  cause  générale  .»ont  les  ulcères 
né»  à la  suite  d'un  èpanchenient  de  sang  suivi  d'inflamma- 
tion et  de  gangrène  de  la  peau,  coïncidant  avec  un  état 
général  scorbutique  ; tels  sont  le»  ulcère»  scorbuliipte». 
V.  ScoBorT. 

Il  y a des  ulcères  dus  à des  syphilides,  à des  éruptions 
scrofuleuses.  V.  Syphilis,  Scboflle. 

I.cs  ulcères  qui  résultent  de  l'extension  d'un  chancre 
mou  sont  les  ulcères  dus  n un  virus  qui  a agi  locn- 
leinent. 

l/ulcère  cancéreux  et  l’ulcèrc  de  rc»lhiomène  sont  des 
ulcère.»  spéciaux  qui  représeuteul  une  phase  de  la  maladie 
cancéreuse. 

I.,e»  ulcère»  de  Mozambique , le»  ulctTe»  de»  bouton»  d'Alep 
et  de  Biskra  sont  de»  ulcères  simple»  ou  syphilitiques  chez 
desnialudes  qui  sont  dons  desconditions  hygiénique»  défa- 
vorables, condition»  dans  lesquelles  lachaleur  du  climat,  la 
|H>tissière  et  la  saleté  sont  un  inconvénient  contre  lequel  un 
ne  peu!  sc  prémunir. 

Les  ulcères  longtemps  re.»tès  stationnaires,  quel  que 
soit  leur  siège,  peuvent  guérir  après  une  inflammation 
violente.  Ce  n'est  pas  là  lo  fait  d’une  dérivation.  La  gué- 
rison est  due  à une  inflamnialiou  longtemps  cherchée  au 
moyen  de  topique»,  que  l'on  produit  san»  le  vouloir  ou 
sans  le  savoir,  et  «pii  est  plu.»  complète  que  toutes  celles  que 
l’on  avait  tenté  de  provcKjuer.  Un  érysipèle,  un  plilegmoii, 
détruisent  une  ulcération  mieux  que  les  topiques  irritants  : 
le  seul  qui  sc  rapproche  de  l'action  topique  de  ces  inflam- 
mations est  le  vésicatoire. 

niiez  les  individu»  qui  portent  de»  ulcères  depuis  loiig- 


I temps,  la  suppuration  est  presque  devenue  une  fonction; 

I on  ne  lu  supprime  pas  brusquement  impunément.  11  y a 
I des  pneumonies  graves,  des  congestion»,  des  diarrhées 
. chroniques  qui  n'onl  pas  d’autre  cause  que  la  suppression 
; brusque  d'un  ulcère. 

Les  ulcères  récidivent  ou  se  reprodui.scnt  dans  un  point 
I voisin.  Les  ulcères  en  voie  de  cicatrisation  sont  exposés  à 
' de  nombreuses  rechutes  aux  moindres  excès,  ou  défaut  de 
soin. 

Th*  ni}n  idûitie.  — Tous  le»  ulcères  de  cau.se  locale  doi- 
j vent  être  traités  par  une  médication  locale. 

I Ceux  qui  sont  du»  à une  inflammation  chronique  locale 
I ne  réchimerit  en  fait  de  traitement  général  que  des  purga- 
I lif»li’*gers  et  de»  tisane.»  amèi*es. 

j Les  ulcères  liés  à la  diathèse  scorbutique  réclament  le 
I Irnitemont  général  anll»corbiilique,  le  régime  tonique,  les 
j alcalin»,  l'todure  de  {>oUi»>iiim  en  particulier,  le  quin* 
I (|tiina  cl  riiahitaltoii  dans  un  lieu  sec  (Y.  Scohblt), 

I le  traitement  local  des  ulcèn^  et  des  topiques  appru- 
' priés. 

Les  ulcères  liés  à la  diathèse  scrofuleuse  rédaincnl  le 
Irailiunenl  général  anlisiTofulous  (V.  St;ROFLXB)  et  des  to- 
niques approprié». 

Les  ulcères  lié»  à la  syphilis  réclament  le  Iraitemcol  gé- 
néral <lel;«  sy|)bilis  et  de»  topiques  spéciaux  unis  au  trai- 
tement local  de  l'ulcère. 

Les  iilcèn^s  cancéreux  exigent  le  traitement  du  cancer. 

Le  tniifrtnetU  Iwii  d'un  ulrcrc  comporte  deux  indica- 
tions principales  : a//r«wer  hs  phénomène*  iu/Uimmatoint 
' dti  début  cl  fnromrr  ht  ciratrùto/wn. 

Bour  atteindre  le  premier  but,  les  catapla.snics  de  farine 
de  graine  de  lin,  ou  mieux  les  cataplasmes  de  fécule,  sont 
les  mcniem*»  moyen».  Les  bains  ou  les  lotions  avec  l'eau 
de  >ureau,  l'eau  additionnée  de  nioilié  d'enu-de-vie 
camphrée,  tous  les  jour»,  sont  d'un  bon  usage  pour  le» 
ulcère»  lit^ùune  cause  spécilique.  On  emploie  quelquefois 
à la  place  do  ces  liquide»  d'autre»  topiques. 

Lorsque  l’ulcère  coimiienre  à bourgeonner  cl  à donner 
du  pus  louable,  on  panse  avec  les  onguents,  les  emplâtres, 
les  pommades  ou  les  cèrat».  Ils  ont  pour  but  de  faire  cica- 
triser ia  plaie. 

I.orsqu'on  peut  faite  la  compression,  elle  est  toujours 
plu.»  avantageuse  que  tou»  les  topiques  généralement  en 
usagï'. 

Pendant  la  période  de  cicatrisation  des  ulcères,  on 
traite  comme  les  plaies  simples  en  voie  de  cicatrisation. 
V.  Ï'lmk.». 

I^.»  malade»  doivent  observer  le  repos  absolu  eu  gar- 
dant une  position  qui  favorise  la  circulation,  et  ils  devront 
éviter  les  refroidi.»semenU,  le»  excès,  car  toute  altération 
de  la  santé  aggrave  l étal  local. 

Lonque  le»  ulcères  s'enflamment,  on  revient  à l'applica- 
tion de.»  cataplaMue»  de  fécule.  On  applique  quelquefois 
avec  succès  un  vésicatoire  sur  l’ulccpc  (Thémison).  Les 
badigeonnages  avec  la  teinture  d’iode  .»ont  moins  doulou- 
j reux  et  produisent  presque  autant  d’eflcl.  Les  lotions  avec 
l'eau  et  l’eau-de-vie  camphrées  sont  bonnes.  Il  en  est  de 
même  des  lotion»  avec  le  chlorate  de  potasse.  Ces  dernier» 
moyen»  jH‘rmeilenl  en  même  temps  l’usage  des  cataplas- 
mes. Le  même  trailemenlsera  eniployé  s'il  y a une  culite. 
Le»  moucheturos  autour  de  l'ulcère  sont  parfois  utiles.  U** 
érysipèles  et  les  plih^gmons  seront  traités  par  les  nioycus 
approprié».  V,  CüTlTE,  ASGIOLEUCITE. 

On  peut  anssi  dans  les  vieux  ulcères  recourir  aux 
ijirffvs  fpidermîipua,  conseillées  par  BeverJin  et  l>cau- 
coup  d'nulre»  clitrurgiens. 
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Le«  ulcères  à bonis  calleux  peuvenl  être  traités  par  les 
mêmes  moyens.  La  cautérisation  au  fer  rouge  n*est  pas 
utile. 

La  compression  est  le  meilleur  traitement  à employer 
contre  les  fongosités  exubérantes  qui  se  montrent  sur  les 
ulcères  ; on  comprimera  arec  une  plaque  de  plomb  (Ilip- 
|H)crale)  ou  avec  des  bandelettes  de  diaebylon  iBaynton). 

Si  la  partie  située  au-dessous  de  Tulcère  devient  le  siège 
d'une  altération  clèphanliasique,  comme  on  le  voit  aux 
pieds»  par  exemple,  on  fera  une  compression  régulière  et 
continue.  Les  vers  qui  existent  quelquefois  dans  les  ulcères 
seront  enlevés,  et  des  soins  de  propreté  les  empêcheront 
de  reparaître. 

I^es  débris  gangréneux  qui  se  montrent  dans  les  ul- 
cères mal  soignés  exigent  le  pansement  avec  les  désinfec- 
tants. 

Lorsqu'un  ulcère  qui  a duré  de  longues  années  et  qui 
existe  chez  un  vieillard  vient  de  se  cicatriser,  purgez 
quotidiennement  les  malades,  donnez-leur  une  tisane  amère 
et  faites-les  suer  par  les  boissons  et  les  préparations 
sudori5qucs  et  les  bains  de  vapeur,  mais  o'appliquez  pas 
un  vésicatoire  permanent.  Si  habituée  que  soit  l’économie 
à suppurer,  on  doit  et  l'on  peut  toujours  guérir  les  ulcères 
les  {dus  anciens  avec  les  précautions  indiquées. 


FonnuutRE. 


To|pli|n««  pour  Ica  ulcircc 


Solution  (i'acide  phèttiquf. 


Kmi,  i liav. 

.Veitie  p)iènH]iK t rr«Biii». 

Faites  dissoudre. 

Appliquer  continuellement  au  moyen  de  compresses^. 

(Lemaire.) 

SoîuUüH  de  conJtar  mponinf. 

R4h t litrv. 

T»i»tMr«  fi«  codUr  SS  K^n««rr. 

Mêlez. 

Appliquer  au  moyen  de  compresses  m. 

Pommarfe  camphrée. 


Camplire. 

AtflBJfP.  . . . . . . 

T«int«f«  du  ^njiwa. 


30  *r«IBBK>». 

lao  td. 

e id. 


Q (Uustelaer.) 


$implc. 

TêNèBathinif <>0 

J*uM  u*j. 

HtiH«  Uuirh* t5  gr«miaC«. 

Ce  topique  est  une  modification  ou  une  simplification 
du  digestif  de  IMenck  et  de  Boerfaaave  Q. 

(Hêp.  de  Paris.) 

Dii/edif  anitnè. 

1^  tQ  grmuuif». 

[Hêp.  de  Paris.) 

Ou  : 

nijwlif  tiopl* to  gr«Biii>c«. 

PoUMe  cratià^tte,  ...» 3 id. 

O (Lisfrauc.) 


Pommade  iodoformc. 

l«dofurfiw).  .......4^4 

i.mt  «inpic.  . 30  id. 

□ (Glower.) 

Pour  favoviser  la  cicatrisation  des  ulcères,  de  nombreux 
topiques  ont  été  préconisés. 

De  tous  les  emplâtres  et  onguents  divers  on  n'a  con- 
servé que  : 


#);jj/MCwf  styrax. 


UnU*  >l«  liai« ^rrS  gTMBUBi. 

•'.aloplMBe.  300  id. 

Slyru  li<fii<U ....\ 

«Irai [m  930  id. 

(4K  |«IM.  ) 


□ (Ane.  form.) 

Emplâtre  diaiudme. 

KmptkU*  tiiniilK |O00  çr«miiK'>. 

Cir*  bhBrhe.  ...............  6t  id. 

d«'<iiK 3i  id. 

[~J  (Ane.  form.) 

L’fi«|)/dfrc  de  l'abbv  cl  l’onjiienf  de  à 

Ikisc  d'oxyde  de  plomb,  —les  /»aMmesrië  CAiVoh,  de  fieiie- 
Wrieet  de  Lneutef,  à base  de  térébenthine,  l'onguent  de 
Vidtbnye  du  Ber,  à base  do  poix  de  Bourgogne,  ne  valent 
ni  le  digestif  simple,  ni  le  vésicatoire  et  la  teinture  d'iode 
en  lotions.  Toutes  ces  médications  doivent  tomber  dans 
l’oubli  ; il  en  est  de  même  de  Vongveid  du  duc,  à base  de 
fleur  de  soufre.  Toutes  les  fois  que  le  pansement  avec  les 
bandelettes  de  diarhylon  peut  être  fait,  ce  moyen  est  supé- 
rieur à tous  les  autres. 


Topiqaea  poHr  le*  ulcère*  ■erol»le«x. 


On  emploie,  comme  pour  les  ulcères  simples,  les  pom- 
mades et  les  digestifs;  ils  sont  plus  efficaces  dans  tes  cas 
d'uIcêrcs  scrofuleux.  V.  plus  haut. 


Topùfue  iodé. 


d'aniiJ'Wi. 
Tamlnre  iT'iode. 


400  Bruitac). 
H Hl. 

O ((^ster.) 


Pommude  iodurée. 


AiPon 

I<h10.  . . 

IndofC  il«  («lâMltiin. 


. * . . . ISO  crtMtnf*. 

0 i<l. 

tS  id. 

E (HOp.  de  Paris.] 


Pommade  iodée. 


Iode I irratiim''. 

AxMfr.  .................  90  iii. 


D(Bréra.) 

Pommade  â fiodure  de  ivw. 

toJarê  <!•  tiite 5 i;ianidBr*. 

AMBg« 40  mI. 

n(u«.) 

SülntMH  d’iode  ntbèfiante. 


I»d« !0  sranuut**. 

intlure  de  10  id. 

taB  diftillde 190  id. 


I-*-  -M  (llêp.  de  Paris.) 

On  peut  ajouter  à cette  formule  du  laudanum  (I^enia-- 
son).  V.Lltus,  Estuiohène,  Rum,  Ecthyma. 
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Topique*  pour  leo  uleèreo  ocorbutlqMeo. 

On  emploie  la  charpie  imbibée  de  solution:)  : 

Solutivn  de  chlorate  de  jmtaese. 

frlan fOO  çramtntft. 

(-bloraUrtie  |w*tas«c • âi/  ui. 

E (Nélaton.) 

^hUion  de  chlorure  de  soude. 

Eâu.  . * iOO  gritmui»*«. 

fihionm»  rfr  • • !2  id. 

On  emploie  les  mêmes  topiques  que  pour  les  uircrations 
scrofuleuses,  les  pommades  iodées,  mais  plus  faibles  ; les 
ulcères  scorbutiques  seront  lavés  tous  les  jours  avec  du  vin 
aromatique  ou  de  l'eau  et  de  l'eau-dc  vie  camphrée  : trois 
parties  d’eau  pour  une  d’eau-dc-vic  camphrée. 

Topiques  pour  1rs  ule^rcs  s^bllltiques» 

Toÿiqiie  de  miel  éijyftiac. 

Miel.  44  tfrainmrf, 

Vtotigre.  ...» ^ i.l. 

Verdrt  «u  «eêtatc  <le  eutrre.  .......  1(>  iJ. 

Faites  évaporer  en  consistance  de  miel. 

(Ancien  formulaire.) 

Pommade  de  Cirillo. 

Miel  (0  sr«tiiuiv'>. 

Eati 80  î(l. 

Solution  de  {luuco, 

Aioooir  do  (^tur» 10  • 16  znmifruM*. 

K*u 30  id. 

, B(Hép  du  Midi.) 

Solution  de  tan. 

Tan 10  çiMimni«*«. 

Kan lOU  td. 

I~l  (Hôp.  du  Midi.) 

Solution  de  chlorate  de  }wtnsse, 

V.  plus  haut. 

Ces  trois  topiques  sont  appliqués  au  moyen  de  charpie 
imbibée  des  liquides. 

Contre  les  ulcères  syphilitiques  douloureux  on  a donné  : 

Pommade  cyamtrée. 

AchI*?  rvKuhvdrifiue  tuéOiciniil.  I graiiiinf. 

C«rat.  . i 60  il). 

□ :Biett.) 

On  donne  encore  : 

Pommade  au  calomel. 

ralomi)l  A là  ra(>«nr 1 |crMitmi«. 

Axooge. 20  id. 

E (Héjt.  de  Paris.) 

.luire. 

Ixofiec.  30  graniUM*». 

‘ >>*• 

E (Velpeau.) 

Pommade  mercuiiellc. 

Trotoioduro  d'b)'ürar|;}'re.  , ' I gramm«*. 

Cérat 20  id. 

I~l  (Ricord.) 

V.  Syphilis,  Rupia,  Ecthyha,  Esthiomène. 


Topique*  pour  le*  ulcère*  ▼Irulrnia. 

Pommade  au  suhlimé, 

AlOfiKf . . 30  gi^rome*. 

>*u)>limf.  1 id. 

E (Hép.  Saint-Louis.) 
Lotions  de  perchlorure  de  fer. 

Eau  *dÎ5til)**f . 24  gramm^i. 

P**rt“hlor«M  df  fer  à 12  id. 

Acide  riliifjiir 4 id. 

Lotions  avec  rammo/itd'/ue,  Valcool  pur,  le  jus  de  ci- 
trons. Voy.,  pour  les  autres  formules,  Ciianchb. 

Lofions. 

Kau.  . • « . lOU  grammea. 

TartcaU*  fajrk^-poUisiqtir • • • 10  id. 

(Ricord.) 

Solution  de  Burnett,  employée  à l'aide  de  compresses. 
V.  Canc.kh. 

Topique*  pour  le*  uleère*  cancéreux. 

V.  Cancer. 

Topique*  enn«Uque«  pour  modlBer  le*  ulcère* 
uueien*. 

On  emploie  plus  souvent  que  le  vésicatoire  les  topiques 
suivants  : 

Perchlorure  lie  fer  à 30®,  dont  on  se  sert  en  touchant 
rulccrcavcc  un  pinceau  E- 

Teinture  d’iode  pure,  dont  on  se  sert  en  touchant  les 
parties  malades  avec  un  pinceau  E* 

Teinture  d’iode  iodvrée. 

loda.  ij\ 

I<Klur«  de  poU.»ium i **'  ELniine». 

E.U 30  id. 

-«-I  (HAp.  de  Paris.) 

Eau  antiputride  de  Beaufort. 

Aeid.  .ulfurii|iie  A GO* 33  eremni.». 

E.U SOO  ' id. 

a 

en  lunutrr,  dont  on  se  sert  pour  saupoudrer  l’iil- 

cère  E- 

Baume  de  3/«/5. 

î!:^K:r‘v 

Ti'r^bcnthine 60  iJ. 

Hdtie  Tolatiiti  de  gcniûvn* 15  m). 

l)culArArtw>ual(*  de  cuivre. 12  id. 

.Itoca  K»cf>triD.  » 8 i*). 

Sulfate  de  zinc 6 id. 

Huile  Volatile  de  triivOe.  .........  i id. 

r~l  (Feuillet.) 

Pour  les  caustiques  au  sublimé,  au  bioxyde  de  mercure, 
au  nitrate  acide  de  mercure,  utiles  dans  les  cas  d'ulcères 
syphilitiques.  V.  Syphilis,  Chancre,  et  plus  haut  Topiql'r.s 
POUR  LE.S  ULCÈRES  SYPHILITUJUES. 

Quel  que  soit  le  topique  employé,  il  faut  recouvrir  l’ul- 
cère  de  cataplasmes  après  que  l’on  a appliqué  les  mé- 
langes. 

Topique*  contre  le*  ulcère*  douloureux. 

Sur  les  ulcères  douloureux  on  applique  les  topiques  caU 
mants  au  moment  où  les  douleurs  sont  vives. 
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IHgestif  opiacé. 

_ Oigetlif  «ioiple 100  ffwnwM. 

LAudaaain.  ............  ...  10  il. 

(3  (Hôp.  de  Paris.) 

C&at  opiacé. 

Opmia  bnil,  SO  t«ntiKracno>r«. 

Jttuie  d’vuf. 10  |tramiar«. 

C4r«t  de  .............  30  mI. 

(3(Lagooau.) 

T«plqne«  dé*lttfectaat«« 

On  emploie  le»  solulion.s  Huivantes  à l'aide  de  charpie 
imbibée  des  liquides  : 

SointivH  df  chlm  ure  de  soude. 

(Eau  chlorurée.) 

CMnritrr  iU  »oa>le.  . 100  framnM. 

£•*1.  dOO  id. 

d'aU'ooI  camphré. 

tan t partie». 

Alenol  cemplirt'’.  I id. 

PermafigauitO;  de  ptdassc. 

Eu.  100  maiiw*- 

Pcrwenptuate  de  peto»»,  ......  i à 10  id. 

m (UcTeil.) 

EfJM  de  créosote. 


Cr^Mte 1 (rreoiinp. 

Eu 100  »d. 


{Codex.) 

I.es  cataplasmes  au  coaltar  (Corne  et  Pemeaux),  les  sa- 
chets de  poudre  de  charbon  et  autres  moyens  Tantes  ne 
valent  pas  les  solutions  précédentes  ni  la  solution  de  Bur- 
neU.  V.  DÉ.SIMFECTAXTS. 

L'Icare*  àem  elenirleea.  (A.  Després.)  H y a des 
récidives  des  ulcères  de  toutes  les  parties  du  corps,  du 
téguments  ou  des  muqueuses,  qui  seraient  inexplicables  si 
l'on  ne  considérait  qtic  la  nature  de  la  cicatrice  même  est 
une  cause  d'ulcération. 

Le  tissu  inodulaire  d'une  cicatrice  d' ulcère  sc  rétracte 
sans  cesse  et  les  déchirures  se  produisent  au  moindre  elTort. 
De  U des  ulcères:  1*  parce  que  le  ti.ssu  de  cicatrice  ne  se 
répare  pas  comme  les  tissus  sains;  IS"  parce  que  la  rétrac- 
tion du  tissu  inodu)aii*e  tend  sans  cesse  à agrandir  la  dé- 
chirure qu’elle  a laissée. 

Les  ulcères  des  cicatrices  de  brûlures  se  produisent 
dans  les  mêmes  conditions. 

C'est  surtout  aux  bras,  à la  jambe  et  à la  face  qu'il  y a 
le  plus  d'ulcércs  de  cicatrices  Partout  où  la  peau  est 
transformée  en  cicatrice  circulairement  autour  d'une  par- 
tie, l'ulcère  est  presque  inévitable.  Ceci  explique  pourquoi 
les  ulcères  éleiidu.s  des  jambes  sont  si  souvent  suivi»  de 
récidives. 

Au  début  Vulcèrc  des  cicatrices  est  constitué  par  une 
gerçure;  plus  tard  elle  creuse  ets’élend,  puis  laisse  écou- 
ler de  la  sérosité.  Plus  tard  encore,  au  moment  ou  les 
bourgeons  charnus  se  produisent,  au  lieu  de  voir  des  bour- 
geons charnus  francs  on  voit  des  bourgeons  linemeol 
granuleux  et  la  réparation  est  extrêmement  lente. 

ThérapeuH>po‘.  — Ou  traite  les  ulcères  des  cicatrices 
comme  les  ulcères  compliqués  de  callosités.  Mais  le  seul 
remède  efficace  serait  l’autoplasüe  ou  la  greffe  der- 
mique. 

i;icèrM  étm  lamHe*.  La  partie  inférieure  dc'<  jambes  1 
est  le  siège  fréquent  d'un  grand  nombre  d’ulcères.  i 
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l.es  ulcères  de  jambes  sont  dans  la  plupart  des  cas  dus 
A des  varices  enflammées  et  ulcérées  ou  à des  varices  rom- 
pues par  un  coup  ou  une  blessure.  V.  Varices. 

Les  ulcérations  peuvent  être  dues  à l'érosion  de  la  cica- 
trice d'un  ancien  eczéma  avec  amincissement  de  la  peau, 
à des  abcès  sous-cutnnés,  à des  épanchements  srorbiili- 
qncs  de  sang,  à des  gommes  syphilitiques  ou  scrofuleuses, 
à des  périostites  suppun'es.  enfin  à des  bulles  de  rupin  on 
d'eclliyma.  Le  bouton  d’Alep  eide  Biskra ulcérés,  l’ulcèrc 
de  Mozambique,  sont  des  ulcérations  qui  atteignent  les 
jambes  des  indigènes  des  pays  inlertropicaux  et  les  étran- 
gers qui  habitent  ces  climats.  V.  Bol'Tom  d'Alf.p  et  de 
BiSKRA,  Élil'HANTIASIS,  ULCÊRE  UE  Mo/AMRigUB. 

Les  ulcères  qui  n'ialéresseiU  que  la  peau  sont  les  ulcères 
variqueux,  Ie.s  ulcères  scrofuleux  et  scorbutiques.  Ils  s’a- 
gramlissent  en  largeur  et  en  profondeur.  Dans  le  premier 
cas  la  peau  de  la  jambe  peut  être  entièrement  détruite. 
Dans  le  second  cas  les  os  sont  découverts  ; ils  s’hypertro- 
phient  et  suppurent.  Quoique  la  Société  dc.s  chirurgiens  de 
Londres  doute  de  la  possibilité  de  la  dégénérescence 
fibro'plastiquc  con.sécutive  à un  ulcère,  il  y a quelques 
cas  où  un  cancer  s’est  développé  sur  un  vieil  ulcère 
(Broca). 

Toutes  les  complications  des  ulcères  en  général  se 
montrent  autour  des  ulcères  des  jambes,  surtout  les  eu- 
tites,  les  indurations  de  la  peau,  quelquefois  des  gan- 
grènes étendue.s,  surtout  dans  les  cas  d’ulcères  variqueux. 

Le  diagnostic  des  ulcère»  de  la  jambe  repose  sur  l'état 
de  rulcération  et  sur  l’état  général  des  malades. 

Lorsqu'un  membre  est  couvert  de  varices,  lorsque  Tul- 
cère  a été  produit  après  une  plaie  qui  a donné  lieu  à une 
hémorrhagie  abondante,  ou  lorsque  une  tumeur  inflamma- 
tèirc  s’est  montrée  sur  un  paquet  variqueux  et  a été  suivie 
de  la  formation  d'un  ulcère,  on  diagnostiquera  un  ulcère 
variqueux. 

Lorsque  chez  un  sujet  scrofuleux  on  trouve  une  petite 
ulcération  consécotive  à une  blessure  ancienne  ou  récente, 
suivie  de  gangrène  limitée  de  la  peau,  ou  lorsqu'une  bulle 
de  rupiu  ou  d'ecthyma  a duré  un  certain  temps,  il  s’agit 
d'un  ulcère  scrofuleux. 

Lorsque  chez  un  sujet  syphilitique  une  gomme,  un  bulbe 
de  rupia  ou  d'ecthyma,  ont  existé,  l’ulcère  est  dit  ulcère 
syphilitique.  I.orsquc  le  malade  présente  de»  accidents  se- 
condaires ou  tertiaire»  de  la  sypliili.s,  et  qu’alors  une  ulcé- 
ration se  développe  sur  une  plaie,  rulcèrc  est  encore  une 
lésion  que  l’on  peut  rattacher  à la  syphilis. 

(/absence  de  dénuilution  des  os  et  de  suppuration 
franche  fait  reconnaître  un  ulcère  récent  des  plaie»  simples 
ou  des  plaies  se  transforinant  en  trajets  fisluleux  ; la  durée 
de  l’ulcération  quand  on  trouve  des  os  à nu  permet  de 
reconnaître  qu'il  s'agit  de  dénudation  consécutive  des  o» 
par  une  lésion  et  non  d'une  plaie. 

Thérttp^utifpm. — On  doit  toujours  chercher  à guérir  les 
ulcérations  des  jambe.». 

Les  ulcères  de»  jamlas  dus  à de»  varices  »erout  traité.» 
par  la  compression.  S'il  y a une  hémorrhagie,  une  plaque 
d'amadou  sera  placée  sur  la  pluie  ; une  bande  roulée,  ser- 
rée, environnera  le  membre  depuis  les  orteils  jusqu'au- 
dessous  du  genou.  Les  malades  seront  tenus  au  lit,  la 
jambe  élevée  sur  un  coussin.  Lorsque  l'hémorrhagie  est 
arrêtée,  on  panse  avec  des  cataplasmes  ou  avec  de  la  char- 
pie trempée  dans  l'eau  chlorurée  ou  l'eau-de-rie  camphrée 
[ que  l'on  recouvre  de  cataplitsmea. 
i Lorsque  l’ulcère  est  détergé.  c'est-à-dire  lorsque  des 
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bourgeons  charnus  a|ipnniissent,  on  panse  avec  les  bande* 
Icitcs  de  diachylon  el  l’on  applique  par*dessus  ie  membre 
une  bande  roulée.  On  renouvelle  le  pansement  tous  les 
quatre  jours  (Baynton,  Velpeau,  Ph.  Boyer).  V.  Bande- 
lettes {PtiHScment  avtt  tes). 

lorsque  la  cicatrisation  commence  à se  faire,  s'il  y a 
des  bourgeons  eliamtis  exubérants,  on  les  cautérise  avec 
Je  crayon  de  nitrate  d'argent. 

Comme  les  ulcères  variqueux  négligés  soûl  les  seuls  qui 
se  compliquent  d'accidents,  toutes  les  fois  qu'un  ulcère 
variqueux  sera  compliqué  on  se  donnera  pour  but  de  le 
ramener  à un  étal  voUin  de  l'étal  primilif  avant  la  compli- 
cation. Pour  cela  rien  n'est  meilleur  que  le  repos,  l'cléva- 
tion  du  membre  sur  un  plan  incliné  et  les  cataplasmes  en 
permanence.  S'il  y a irritalion  de  la  peau,  on  emploiera 
de  préférence  les  cataplasmes  de  fécule.  Si  les  bandelettes 
appliquées  trop  tdi  causaienl  de  vives  démangeaisons,  on 
suspendrait  leur  appliration  et  l’on  reviendrait  aux  cata- 
plasmes et  aux  compresses  d'eau  de  sureau. 

Lorsque  les  bandelettes  sont  bien  appliquées  et  quand 
l’ulcère  commence  à se  cicatriser,  on  peut  permettre 
aux  malades  de  se  lever  et  de  marcher;  mais  il  vaut 
mieux  qu'ils  gardent  le  repos  ; la  guérison  sera  plus 
prompte. 

Les  ulcères  consécutifs  à des  plaies  chez  des  scrofuleux 
et  des  syphilitiques  ou  des  scorbutiques  seront  traités 
comme  les  ulcères  variqueux  ; mais  si  les  ulcères  sont  peu 
disposés  à se  cicatriser,  on  aura  recours  à quelques  uns 
des  topiques  recommandés  conli'c  les  ulcères  (V.  l'LCÉnEs). 
Si  les  ulcères,  au  contraire,  sont  la  consè>quence  de  syphi- 
lidcs,  on  placera  les  topiques  appropriés.  Mais,  quel  que 
soit  ie  topique  employé,  il  faudra  toujours  appliquer  des 
cataplasmes  par-dessus  le  topique. 

Lorsque  Tulcère  entre  dans  une  période  de  suppuration 
de  bonne  nature,  c'est-à-dire  lorsque  la  cicatrisation  com- 
mence, le  pansement  aux  bandelettes  est  ce  qu'il  y a de 
meilleur  à faire. 

Les  ulcères  simples  réclament  le  traitement  général  des 
plaies,  les  tisanes  amères  el  les  purgatifs.  Y.  I*laies 

Les  ulcères  diathésiques  seront  traités  par  les  pn>para* 
lions  appropriées  au  truilement  de  la  diathèse.  V.  Seno- 
FCI.E,  Svpiuijs,  Scorbut. 

d«  9foBambl<|«e  (Ri.AIR  Ii'YÉMES).  L'ulcèrcde 
Mozambique  est  un  ulcère  exotique,  unique,  nou  conta- 
gieux, indolent,  à bords  saillants  el  renversés,  siégeant 
aux  membres  pelviens,  ayant  une  grande  tendance  à dé- 
vorer les  tissiLs  en  profondeur,  à carier  les  os  lorsqu’il 
envahit  leur  surface,  et  cet  ulcère  cause  alors  de  vives 
douleurs  et  1’épui.sementdes  malades. 

D’une  nature  peu  éloignée  du  pian,  du  bouton  d’Aiep  et 
du  boulon  de  Biskra  ulcérés  (V.  ces  mots),  cet  ulcère  est 
comme  eux  sous  la  dépendance  de  conditions  hygiéniques 
défavorables.  La  syphilis  joue  prol>ablcmeiil  un  rèlc  dans 
sa  production;  peut-être  les  piqûres  de  mouche.s  en  sont 
aussi  une  cause  comme  pour  le  pian  (Swediaur).  re|M?n- 
dant  la  prédilection  de  ces  ulcères  pour  les  jambes,  leur 
existence  isolée,  doivent  faire  supposer  que  ces  ulcères 
sont  des  lésions  semblable.^  aux  ulcérations  des  vieillards  et 
aux  ulcères  variqueux  développés  chez  des  individus  en 
mauvais  état. 

L'ulcère  de  Mozambique  cause  la  mort  par  épuisement 
aprè«  la  propagation  de  l'ulcére  dans  une  grande  étendue 
en  largeur  el  en  profondeur.  Les  malades  s'infiltrent  et  de- 
viennent cachectiques. 

Thérapeutviue.  — Le  traitement  tonique  est  le  meil- 
leur (Mozaé  Azéma).  I.e  traitement  générai  anlisypbilitique 


a résusi  quelquefois.  I/C  tniilcmenl  local  doit  consister  en 
topiquc.s  caustiques,  avec  la  iciniurc  d'iode,  le  miel  égyp- 
tiac  (V.  Ulcères); l'onguent  de  guaco  : 

Astiac* 30  craBiiaet. 

I.UK« 9 à 4 id. 

a réussi  quelquefois  (Mazaé  Azéma). 

On  cautérise  avec  avantage  l'ulcére,  soit  à l'aide  de 
l’acidc  sulfurique,  soit  à l'aide  du  caustique  sulfo-safra- 
nique  (V.  Caustiques),  et  lorsque  la  cicatrisation  com- 
mence à se  manifester,  on  saupoudre  la  plaie  avec  de 
l’alun. 

Lorsque  l'ulcére  de  Mozambique  a dénudé  et  carié  les 
os,  l'ampulalion  est  indiquée. 

|»iapill«lreis  de»  «lelllorda.  Lorsque  après 
un  léger  épaississement,  la  peau  se  recouvre  de  lamelles 
épi  lcrmiques,  quand  un  point  limité  de  ces  lamelles  forme 
une  croûte  qui  persiste  pendant  longtemps,  quand  une 
sécrétion  séro-puiiilente  s'établit  au-dessous  de  la  croûte 
et  la  fait  tomber,  un  ulcère  rouge,  un  pCufongueux,  appa- 
raît, et  cet  étal  est  dé.signé  sous  le  nom  d'ulcère 
tics  rieillarth. 

L’ulcére  papillaire  a son  siège  de  prédilection  à la  face. 
Cette  ulcération  a été  longtemps  confondue  avec  les  can- 
crotdes  ; on  l'a  appelée  noli  me  tangere  ,*  mais  celle  ulcéra- 
tion s'agrandit  sans  que  ses  bords  s’indurent,  et  c’est  là 
le  caractère  diagnostique  qui  la  sépare  des  cancroldcs;  U 
n’y  a pas  d'engorgements  ganglionnaires,  ce  qui  semble 
indiquer  que  l'ulcère  papillaire  ii’a  pas  de  rapports  intimes 
avec  le  cancer,  du  reste  Tulcère  ne  récidive  pas  quand  il  a 
été  entièrement  détruit. 

ThénxpnUvfue.  — 11  ne  faut  pas  enlever  les  ulcères 
papillaires  avec  le  bistouri  ; la  cautérisation  avec  la  pâte  ar- 
senicale de  frère  Cdmc  (Manec)  est  la  meilleure  pratique 
(FoUin). 

dJIAlRE  ou  RKtKE-l9EM-PR#-M.  Piaille  de  la  fa- 
mille des  rosacées,  dont  tes  fleurs  infusées,  15  à 3U  gr. 


par  litre  d'eau,  sont  vantées  comme  diurétiques  Q et 
pouvant  guérir  les  hydropisies  r~!. 

UPAM  (Upas  tieuté).  Poison  veirimeux  formé  avec  du 
venin  de  crotale  el  du  suc  de  strvehnos,  dont  l’inoculation, 
mpidemeni  morie//e,  produit  des  accidents  tétaniques 
promptement  suivis  de  la  mort. 
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CRAmPLANTiB.  V,  Voile  dl  pluis,  Staphyidii- 

RKAPHIR,  VOUTB  PALATINE. 

TBÉB.  Princi(>â  itnm«';dial  de  rurine  dont  on  a vanté 
les  elTeu  daa»  la  néphrite  albumineuse  chronique,  à la 
dose  de  1 U grammes  pur  jour 

CBÉIIIB.  Ce  que  Wilson,  Wœhler  et  Frerichs  ont  dit 
de  la  présence  de  Turée  dans  le  sang,  c’t”st*à-dii*c  de 
rurcmtcetdes  phénomènes  cérébraux  occasionnés  par  ce 
mélange,  s'explique  également  bien  par  une  autre  altéra- 
tion du  sang  (ru/téo)i>)  ou  par  une  lésion  matérielle  de  l'en- 
cépbale  {œdèmt  du  cerTf^iu),  car  on  n’a  pas  démontré  d'une 
façon  péremptoire  la  présence  d’un  excès  d’urée  dans  le 
sang. 

Ce  qu’on  appelle  l'urémie  est  si  souvent  accompagné  de 
diminution  ou  de  suppression  de  l’urine  ptmdant  un  ou 
deux  jours,  que  l’on  a considéré  cette  rétention  de  toute 
l'urine  dons  le  sang  comme  la  cause  des  accidents  urémi- 
ques et  qu’oD  a appelé  le  mal  «rwiémû.*,  c’est-à-dire  urine 
dans  le  sang. 

L’urémie  est  une  maladie  encore  à démonli'cr,  mais  en 
admettant  qu’elle  existe,  on  suppose  que  la  quantité  nor- 
male et  inilnitésimale  de  l'urée  dans  le  sang  augmente 
dans  des  proportions  considérables  et  donne  lieu  à du 
coma,  de  la  paralysie,  du  délire,  des  hallucinations  et  de 
l'éclampsie.  Ce  serait  une  nosohémio  secondaire  en  rap- 
port avec  l'absence  d'élimination  de  l'urée  par  les  urines, 
dans  l’atrophie  et  la  destruction  ou  l'extirpation  des  reins, 
enHn  dans  la  néphrite  albumineuse  aiguë  et  chronique. 

L'urémie, ou  ce  qu’on  appelle  ainsi  (K'ut-êlre  à tort,  co- 
existe pn^sque  toujours  avec  la  néplirile  albumineuse  aiguë 
ou  chronique,  ou  avec  l'albuminurie  de  la  grost^sse  sans 
lésion  profonde  de  la  glande  rénale  ; mais  il  y a toujours 
en  même  temps  de  Tœdéme  partiel  ou  général,  de  l'ana- 
sarque,  et  ce  qu'on  rapporte  à l'urémie  peut  aussi  bien  s’ex- 
pliquer par  la  suffusion  séreuse  de  l'encéphale  cl  de  ses 
enveloppes. 

L’urée  à haute  dose  est  un  (>oisoQ.  50  grammes  em- 
poisonnent un  lapin  en  déiernûnant  des  phénoiiièiies  co- 
mateux et  convulsifs,  cl  c'est  ce  qui  n fait  penser  que  la 
non-excrétion  naturelle  de  Turt’e  amenant  sa  rétention  et 
sa  concentration  dans  le  sang,  pouvait  produire  des  phé- 
nomènes morbides  analogues. 

LesoiccidenU  de  Turémic  ont  été  tour  à tour  attribués  a 
la  perle  de  l’albumine  du  sang,  à la  foruialion  d'ncide 
oxalique,  à la  présenc**  du  carhouale  d'ammoniaque  dan> 
le  sang  exhalé  par  la  respiration  iWielilcr  cl  Frerichs),  en- 
fm  ê la  concentration  de  l’urée  (Wilson)  ; mais  il  n'y  a rien 
de  démontré  que  les  propriétés  toxiques  de  Turée  à haute 
dose,  et  sa  pré-sence  en  nature  dans  le  aang  n'a  pas  encore 
été  bien  constatée. 

ThrraiKuti'/ue.  — Contre  la  cause  de  l'urémie,  il 
faut  prescrire  les  diurétiques  tels  que  la  scille  et  la  digi-  ' 
taie  à l’intérieur,  les  calaphismes  de  feuilles  de  digitale 
sur  le  ventre,  cl  contre  les  accidents  nerveux  il  faut  pres- 
crire la  saigm^e  du  bnis,  les  ventouses  searilléc.s  ou  les 
sangsues  à l’occiput,  et,  ce  qui  m'a  réussi  plusieurs  foit  en 
amenant  la  guérison  de  l’albuminurie,  le  chloral  hydraté. 
— Pendant  l’éclampsie  albuminurique,  le  chloral  à 2 et 
3 grammes  dans  du  sirop  de  groseilles  fait  cesser  les  con- 
vulsions, produit  le  sommeil  cl  peut  sauver  les  malades. 

L'BÊTHBALfSIB.  L'uréthralgie  est  la  névralgie  de  l'u- 
ruthre;  elle  existe  après  la  blenDorrhagie  (Hunier,  Vidai 
de  Cassis). 


Elle  se  fait  sentir  au  col  de  la  vessie,  au  méat,  et  plus 
rarement  sur  le  trajet  del’urèllirc. 

Les  iirétliralgies  existent  dans  les  cas  de  rétrécissement 
de  l’urèllire  et  dans  le  cas  de  calcul  vésical,  quelquefois 
après  la  blennorrhagie  du  cêlé  de  la  pro>tate. 

L'absence  de  point  ^ouloui^eux  dans  rurélbre  pondant  le 
cathétérisme  avec  une  bougie  à boule  indique  que  la 
douleur  est  névralgique  et  n'est  pas  due  à une  urétbrite. 

Thénifn  utùfUf.  — Les  vésicatoiivs  au  périnée  {Hunier), 
les  vésicatoires  pansés  avec  1 centigramme  de  cblurhy- 
dralc  de  morphine,  sont  utiles  pour  toutes  les  espèces 
d’urélhralgie  ; le.s  cautérisations  de  rurt’thre  avec  le  porte- 
caustique  de  I.a]lemand  (Rclhommc  et  Martin)  ne  sont  pas 
innocentes. 

lafs  frictions  sur  le  périnée  ax'ec  une  pommade,  avec 
2 grammes  d’extrait  d’opium  ou  U grammes  d’extrait  de 
belladone,  .sont  quelquefois  utiles  dans  les  urétiiraigies 
consécutives  aux  blennorrhagies. 

La  compression  de  la  verge  (Vidai  de  t^ssis],  arec  des 
bandelettes  de  sparadrap  de  Vigo,  est  quelquefois  utile 
potir  les  urélhralgies  consécutives  aux  blennorriiogics 
' uiguês  avec  complications. 

rRÈTHBE  (HVi'EHTnOPIlIE  DE  LÀ  Mt'Ul.'EL'SE  l>£  I.’).  t'n 
CiLS  a été  observé  où  la  muqueuse  de  Furèthre  hyperlro- 
phiiH>  formait  un  bourrelet  circulaire  autour  du  méat  uri- 
naire. On  apercevait  uu  centre  d’un  bourrelet  rouge 
i'oriflee  par  lequel  s'écliappait  i urinc.  Celte  particularité  a 
dù  faire  rejeter  l’idée  d’un  polype. 

Th^rapeutiqu*’.  — Le  bourrelet  circulaire  a été  enlevé 
avec  l’ccrascur  linéaire  après  que  le  eliirurgien  a passé 
une  érigne  à travers  U tumeur  cl  lié  sa  base  avec  un  Cl . 
l’ne  .sonde  à demeure  a été  ensuite  placée  dans  l.\  vessie 
(A.  (iuérin.) 

L'RÈTaBB(Lèsios5m\iMATiouES  DE  i/).  Dcs  plaies, 
des  contusions  et  des  fausses  routes  ont  été  observées  sur 
rurèthre,  (]es  lésions  entraînent  des  conséquences  graves, 
une  rétention  d’urine,  et  plus  lard  des  rètrécis-semenls  qui 
sont  le  plus  rebelles  au  traitement,  et  enlin  des  listules 
urinaires.  V,  CATHÉTÉnisME,  Conti'sion,  Calciils,  (kJius 
étraxi;ers. 

I.  I'rèihr«  (Flaies  DE  l’).  Les  pluies  de  rurèthre  pro- 
duites de  dehors  en  dedans  sont  dues  à descor(hi  extérieurs 
qui  contusionnent  ou  coupent  l’urèthre  iransversalpmcnf 
ou  loDgitudinalcment.  Elles  donnent  lieu  ù une  liémorrliagie 
quelquefois  abondante.  Les  plaies  régulières  guérissent 
sans  accidents  et  sans  complications  ; 1 urétbrite  iraunia- 
(ique  est  rare.  L’inûltruüün  uriueusc  n'exisle  que  quand  il 
y a plaie  de  la  région  proslaliqiie  de  Furètltr*'. 

Tàfr»qteu/ô/«e.  — On  traitera  ces  pluies  comme  les 
plaies  simples.  S’il  y a hémorrhagie,  on  environnera  la 
piale  de  compresses  d'eau  glacée.  On  passera  une  sonde  de 
gomme  dans  la  vessie.  Ce  n'est  point  difficile  dans  les  cas 
d<‘  plaie  régulière  et  petite,  et  on  la  laissera  à demeure 
{»endanl  trois  jours.  S'il  y a un  épanchement  saf^in,  on 
placera  .sur  la  plaie  des  cataplasmes  froids,  arrosée  d’eau 
blanche.  Si  la  plaie  est  irrégulière,  on  se  comportera 
comme  pour  les  déchirures  de  l'uréthrc. 

IL  UrHbre  (COKTU.siON  DE  L*).  V.  CoNTfSION. 

III.  Urexlire  (I)ÊLHinuRES  DE  L’).  Les  déchirures  de 
l'urèllire  peuvent  être  profondes,  avec  intégrité  de  la  peau 
ou  avec  plaie  conluse  du  U''gunicnt.  l^es  fausses  roules  sont 
des  plaies  contuses  produite»  de  dedans  en  dehors,  et 
clics  ont  le  même  effet  que  les  conlusions  et  les  déclurures 
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produites  par  un  coup  ou  une  chute.  [V.  CxTHÉTRni.sME  (.lo- 
cideiiis  du)].  Il  se  produit  quelquefois  des  déchirures  de 
rurélhre  en  arrière  des  rétrécissements.  V.  Uéthécisse- 
MENTS  DE  l'URÉTHKK  fit  InFIM  RATION  D’IRINE. 

hes  plaies  contiises  de  l’urèthre  peuvent  porter  sur  la 
totalité  du  calibre  de  l’urèthre  qui*est  alors  divisé  longi- 
tudinalement et  quelquefois  transversalement.  Elles  s’ac- 
compagnent d’hémorrhagies  moins  abondantes  que  dans 
les  plaies  régulières  par  instruments  tranchants;  mais  il  y 
a des  épanchements  sanguins  autour  de  la  plaie  i|ui  pro- 
duisent rapidement  la  rétention  d’urine. 

L’iiinitration  urineuse  est  la  conséquence  habituelle  des 
déchirures  de  rurclhre  occupant  la  portion  membraneuse 
de  ce  canal. 

Un  reconnaît  les  déchirures  de  ruréthre  à la  sortie  de 
l'urino  par  la  plaie  au  moment  de  la  miction,  et,  lorsqu’il  n'y 
a pas  de  plaie,  à l’hémorrhagie  par  l’urèthre  en  dehors 
des  moments  oè  le  malade  urine. 

Les  fausses  routes  se  reconnaissent  à un  écoulement 
sanguin  immédiatement  après  le  cathétérisme,  é une  dé- 
viation de  la  sonde  et  à une  sensation  de  déchirure  lors- 
qu’on explore  l’urèthre.  V.  Cathétérisme  {Arridents  du). 

Théi’niHutique.  — Lors(|u’il  y a une  déchirure  de 
ruréthre,  sans  plaie  extérieure,  on  sondera  le  malade  avec 
une  sonde  molle  munie  d’un  mandrin.  Les  sondes  h grande 
courbure  sont  bonnes.  Si  l’on  se  sent  arrêté  pur  une  dé- 
chirure, on  sondera  par  des  procédés  variables  et  <ivec 
des  sondes  de  courbures  différentes  (V.  Cathétérisme); 
on  sondera  avec  lenteur  et  l’on  s’arrangera  de  façon  à 
faire  suivre  au  hoc  de  la  sonde  la  partie  de  la  paroi  qui 
semble  être  intacte.  Pour  cela  on  tire  la  sonde  en  haut  ou 
on  la  fait  presser  en  bas. 

On  placera  des  sangsues  au  périnée,  on  donnera  des 
lavements  opiacés  nu  l’on  placera  le  malade  dans  un  grand 
bain;  on  détruira  les  caillots  sanguins  qui  existent  daus 
Turèllire  à l’aide  de  la  sonde  ou  en  pressant  sur  le  canal 
d’arrière  en  avant. 

Lorsque  le  cathétérisme  est  impossible  et  lorsqu’il  y a 
une  tumeur  sanguine  au  périnée,  on  incise  la  tumeur  et 
l’on  tente  de  sonder,  l'ne  sonde  à demeure  jmîiU  sou- 
vent être  placée  après  cette  opération  (Reybard).  .Si  la 
sonde  ne  peut  être  placée,  on  aura  recours  à l’établisse- 
ment de  la  boutonnière  uréthrale,  comme  lorsqu’il  y a 
plaie  extérieure. 

Lorsqu’une  plaie  extérieure,  existe,  et  quand  il  y a 
écoulement  d’urine  par  la  plaie,  il  est  encore  indiqué  de 
passer  une  sonde  à demeure  pendant  trois  jours,  puis,  les 
jours  suivants,  on  fait  uriner  le  malade  avec  la  sonde  à 
chaque  besoin  d'uriner.  .Si  l’on  ne  peut  passer  une  sonde, 
on  pourra,  en  faisant  uriner  le  malade,  se  guider  sur  le 
jet  de  rurinc  pour  aller  à la  recherche  du  bout  postérieur 
de  l'uréthrc;  puis  une  bougie  étant  introduite  dans  la 
ves.sie,  une  autre  est  pa.ssée  dans  ruréthre,  et  l’on  se  sert 
de  la  bougie  filiforme  introduite  par  l’urèthre  pour  rame- 
ner dans  le  canal  la  bougie  dont  une  partie  est  engagée 
dans  la  vessie;  pour  cela,  on  lie  ensemble  les  deux  extré- 
mités des  bougies  qui  passent  parla  plaie (Cosselin).  V.  L'uÉ- 
THROTOMIE. 

|yOrs<{ue  l’urine  ne  passe  pas  par  la  plaie,  et  lorsqu’il  y 
a néanmoins  rétrécissement,  on  peut  faire  la  boutonnière 
périnéale,  inciser  nu  devant  de  l’anus,  comme  pour  la 
taille  bilatérale,  soit  eu  grandissant  une  plaie,  soit  en  fai- 
sant une  incision  en  arrière  de  la  plaie.  V.  Uréthrotomië 
EXTERNE. 

Si  l’on  est  consulté  plusieurs  jours  après  que  la  plaie  a 


eu  lieu,  si  un  rétrécissement  ne  peut  être  franchi,  on  peut, 
après  avoir  ponctionné  la  vessie,  faire  le  cathétérisme, 
d’arrière  en  avant,  avec  une  sonde  métallique  ou  une  sonde 
de  gomme  (Sédillot,  Voillemier).  La  sonde  arrivée  dans  la 
plaie  sert  à conduire  une  sonde  dans  la  vessie,  et  l’on  fait 
j plus  tard  l’uréthrolomie  externe.  Si  le  canal  est  rendu 

■ libre,  on  y passe  une  sonde  et  l'on  s'en  sert  pour  conduire 
. une  sonde  à demeure,  passiint  à la  fois  dans  Turèthre  et 

dans  la  vessie. 

Pour  sondrr  /es  malwles  ntleints  d>-  fuussis  routes,  on  se 
sert  d’une  sonde  droite  si  la  fausse  route  est  sur  la  partie 
antérieure,  d’une  sonde  courbe  si  elle  est  sur  la  jtaroi  pos- 
térieure. I.es  bougies  tortillées  (Leroy  d’Étiollcs)  sonl 
d'un  bon  usage  s’il  y a rétrécissement. 

On  peut  introduire  une  sonde  à olive  latérale  qui  s’en- 
gage dans  la  fausse  roule,  et  l’on  passe,  à côté  de  cette 
: sonde,  une  bougie  fine  qui  évite  ainsi  le  rétrécissement 
; (Durainp)  ; ou  bien  on  introduit  une  sonde  presque  droite, 

' à (cil  latéral  ; on  pousse,  et  lorsque  le  bec  de  la  sonde  s’est 
j engagé  dans  la  fausse  route,  on  passe  dans  la  sonde  une 
I bougie  munie  d’un  fil  qui,  traversant  l’oeil  de  la  sonde, 
j évite  la  fausse  route  (Mercier)  : on  retire  la  sonde,  ouverte 

■ du  bout,  qui  a servi  de  conducteur. 

I En  général,  une  bougie  à boule,  conduite  par  une 
I main  habile,  suffit  pour  éviter  les  fausses  routes,  à moins 
qu’elles  ne  soient  -très-élciidues  et  que  la  sonde  ne  soit 
engagée  fort  avant  dans  une  fausse  roule  formant  un  canal 
anormal.  En  tirant  fortement  sur  la  verge  et  en  disant  au 
malade  de  faire  effort  pour  uriner,  pendant  qu’on  in- 
troduit les  bougies,  on  évite  les  petites  fausses  routes. 
V.  Prostate  (//y^ierfrop/u’e  de  la), 

L'RÉTHRR  (Rétrécissement  de  i.’).  Les  rétrécisse- 
ments de  l’urèthre  sont  dus  à une  modification  de  la 
structure  de  l’uréiiire  qui  se  transforme  partiellement  en 
tissu  Ghreux,  soit  après  une  inflammation  de  l’urèthre, 
.soit  après  une  plaie. 

Il  y a des  rétrécissements  qui  sont  dus  à des  tumeurs 
qui  compriment  le  canal;  enfin  il  y a des  rétrécissements 
occasionnés  par  des  obstructions  de  l’urèthre. 

Le  gonflement  de  ruréthre  pendant  une  blennorrhagie, 
le  gonflement  du  col  de  la  vessie  pendant  une  cystite, 
causent  un  rétrécissement  inflammatoire  qui  passe  avec 
l’inflammation.  V.  I’réthritë,  Cystite. 

Il  n’y  a pas  de  rétrécissements  spasmodiques  vrais. 

1/Os  première  rétrécissements  sont  des  rétrécissements 
dits  oryain'/fiifS  (jue  l’on  tlivise  ainsi  : 1“  rctrécisseineiits 
proprement  dits  de  l’urét/ire;  2“  rétrécissements  cicatriciels 
ou  traumatiques.  Les  seconds  sont  les  rétrécissements  con- 
sécutifs à une  tumeur  qui  comprime  l'urèthre,  tels  qu’un 
épanchement  sanguin,  une  tumeur  de  la  prostate,  un 
cancer  du  rectum  et  des  hémorrhoïdes.  I.es  troisièmes 
sont  des  rétrécissements  produits  par  des  calculs  et  des 
corps  étrangers  qui  oblitèrent  ruréthre  (V,  Prostate, 
CoRi*s  ÉTRANôERS,  Pol.YPEs).  Les  rétrécissements  spas- 
modiques (Hunter,  .Shaw,  A.  Cooper),  ne  sont  pas  des  ré- 
trécissements vrais. 

Les  rétrécissements  organiques  doivent  être  divisés  cli- 
niquement en  rétrécissemeuts  d’origine  inflammatoire  et  en 
rétrécissements  d'origine  traumatique. 

Les  rétrécissements  d’origine  inflammatoire  siègent  le 
plus  souvent  (Sbaw)  dans  la  portion  spongieuse  de  l’urèlbre, 
et  rarement  à la  portion  membraneuse.  L’urèthre  est 
altéré  au-dessus  et  au-dessous  du  rétrécissement  (Reybard, 
A.  Guérin);  les  rétrécis-sements  sont  constitués  par  un 
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anneau  fibreux,  par  des  plaques  indurées,  quelquefois  par 
une  valvule.  11  y a de«  rélrécissemenU  qui  sont  durs, 
d’autres  qui  sont  élastiques. 

Les  rétrécissements,  quatre-vingt-dix  fois  sur  cent,  sont 
la  conséquence  d’une  blennorrhagie  (lluntcr,  A.  Cooper), 
et  les  injections  caustiques,  destinées  à guérir  les  blen- 
norrhagies (Simmons],  sont  une  cause  favorable  à leur 
production  (Ey.  Home,  Wilson^ 

Les  blennorrhagies  chroniques,  les  irritations  de  l'uréihre 
par  une  ulcération,  existent  avec  des  rétrécissements  (Hun- 
ier, Marilvnin)  et  elles  jouent  un  rôle  dans  leur  production. 

Les  rétrécissements  d’origine  traumatique  sont  des 
anneaux  ou  brides  cicatricielles  généralement  peu  exlcn- 
sihles.  Ils  se  fornienl  rapidement  du  quaninlième  au  soixan- 
liéine  jour  après  une  plaie,  et  il  en  est  qui  se  resserrent 
indéfiniment  lorsqu'on  cesse  de  les  dilater. 

Les  rélrériséemenls  de  l’urèthre  sont  extrêmement  rares 
chex  les  femmes.  U y en  a pourtant  quelques  exemples 
(Deinarquay). 

Les  polypes  de  Tiiréthre,  les  chancres  de  l'urétlire  ci- 
catrisé.s,  causent  des  rétrécissements. 

La  marche  des  nHrérissements  d'origine  inflammatoire 
est  la  suivante  : 

IvCs  malades  épi*ouvent  quelques  élancements  dans 
Turèthre;  ils  ne  vident  ]K>inl  complétemnnl  leur  vessie,  et 
il  coule  quelques  gouttes  d’urine  après  que  le  malade  a 
fini  d’urinerj  le  jet  de  l'urine  est  diminué.  Il  est  enroulé 
«ur  lui-mème,  forme  une  sorte  de  vrille.  Si  l’on  .sonde 
à ce  moment  les  malades,  on  ne  peut  introduire  dans 
l’urètiire  qu’une  sonde  du  n*  10  ou  8,  et  l'on  provoque 
une  douleur  dans  le  oti  la  sonde  est  arrêtée  quelques 
instants  avant  de  passer. 

Tous  les  réirt'cissemenls  de  l’urétlire  passent  d'abord 
par  celte  phase,  puis  tout  à coup  il  y a rétention  d’urine 
incomplète  : les  malades  ne  peuvent  plus  uriner  que  goutte 
à goutte,  font  des  efforts  violents  pour  uriner,  efforl-s  ca- 
pables de  leur  donner  des  hernies  (A.  Cooper),  et  enfin  il 
leur  arrive  de  ne  plus  pouvoir  uriner  et  d'avoir  une  ré- 
tention d’urine  complète.  Dans  tous  les  cas  il  y a un  élé- 
ment spusmorlique,  une  contracture  de  l’urèthre  qui  est 
due  à une  irrilniion  de  l'urèthre  causée  par  les  fatigues  ou 
les  excès,  qui  ont  été  la  cause  occasionnelle  de  la  réten- 
tion d’urine. 

Tous  les  rétrécissements  de  rurètlire  causent  dos  acci- 
dents nombreux  et  graves. 

IyOr!ique  la  vessie  se  vide  mal  et  seulement  après  de 
grands  eiïorls,  il  y n rétention  d’urine,  distension  pro- 
gre.ssive  de  la  vessie  et  une  sorte  d'incontinence  d'urine 
Alors  les  malades  sont  obligés  d’uriner  souvent,  leur  som- 
meil est  interrompu  par  de  fréquents  besoins  d'uriner. 

Quand  Turiiie  a séjourné  habituellement  dans  lu  vessie 
pendant  longtemps,  un  catarrhe  vésical  se  produit,  l’urine 
devient  purulente  et  muco-piirulenlc,  des  lésions  consécu- 
tives des  r«'ifis  se  montrent  quelquefois,  et  sans  compter 
les  néphrites  et  les  pyélo-néphrites,  on  trouve  souvent  une 
dilatation  des  uretères;  mais  pour  cela  il  faut  que  le  ré- 
trécissement ait  été  déjà  plusieurs  fols  suivi  de  rétention 
d’urine  complète.  C’est  i la  suite  do  ces  accidents  aussi 
que  l’urétlire  se  dilate  en  arriére  du  rétrécissement. 

Les  fonctions  génésiques  sont  troublées  par  les  rétrécis- 
sements de  Turèthre;  le  sperme  ne  s’écoule  qu'en  bavant. 

11  y a quelquefois  des  pertes  séminales  et  de  l’impuis- 
sance. 

La  rétention  d urine  avec  tout  son  cortège  de  sym- 
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ptômos  complique  quelquefois  les  rétrécissements,  et  elle 
peut  se  terminer  par  la  rupture  de  l urèthre  en  arrière  du 
rétrccissoment,  de  façon  à donner  lieu  à une  infiltration 
urineiisc  ou  à un  abcès  urine ux  et  à des  fistules  urinaires 
consécutives;  elle  peut  se  terminer  encore  par  une  evs- 
llleel  une  prostatite  et  pur  les  lésions  des  reins. 

Dans  quelques  cas  do  rétrécis.<ements  il  y a un  écoule- 
monl  uréiliral  sanguin  ou  muqueux,  suite  de  déchirure  de 
Turèthre,  au  niveau  du  rétrécissement  au  moment  où  le 
malade  fait  des  efforts  énergiques  pour  uriner.  On  voit 
quelquefois  des  hémorrhoïdfs  survenir  par  suite  des 
mémos  efforts. 

Th  s congestions,  des  palpitations,  des  maux  d’estomac 
tmd  caractérisés,  t’hypodiondrie  quelquefois,  sont  les 
s)inptômes  généraux  occasionnés  par  les  rétrécissements 
de  l’urèthre. 

On  reconnaît  un  réirécUsament  organique  ou  trauma- 
tique aux  troubles  de  la  miction  qui  s'effectue  incompléte- 
nieot,  mais  le  cathétérisme  est  indispensable  pour  for- 
muler un  diagnostic  précis.  D'ailleurs  l'origine  du  mal, 
une  blennuri'hagie,  un  traumatisme,  indiquent  si  l’on  a 
affaire  à un  rétrécissement  traumatique  ou  d'origine  in- 
flammatoire. 

Tn  stylet  méiollitjue  à boule  (B.  Bell)  on  une  bougie  à 
boule  sont  introduits  dans  l’urèthre;  ils  sont  amilés  au 
niveau  du  rétrécissement.  On  force  un  peu  de  façon  à 
faire  pénétrer  la  houle  dan.s  le  rétrécissement,  une  secousse 
niieu  et  rinslnimenl  passe  ; si  l’on  relire  la  bougie  elle 
est  arrêtée,  (le  signe  est  pathognomonique,  mais  il  ne 
permet  que  de  reconnaître  les  rétrécUscmenls  annulaire^. 
Ursque  la  partie  coarclée  de  l urétlire  est  très-étendue,  on 
se  sert  de  la  bougie  à empreinte  de  Ducamp.  Cest  une 
bougie  conique  graduée  en  coulimètres,  sur  la  pointe  de 
laquelle  on  applique  de  la  cire  commune  ou  un  mélange 
de  cire  et  de  poix.  On  introduit  U bougie  ainsi  préparée  et 
graissée  préalablement.  On  la  pousse  dans  le  rétrécisse- 
ment et  on  la  laisse  deux  minutes  en  place,  après  quoi  on 
la  relire  avec  lenteur.  I.orsque  le  n'trécissemenl  est  à 
l'origine  du  bulbe,  la  sonde  è empreinte  est  un  moyen 
d’exploration  infidèle.  Le  rétrécissement  normal  au  collet 
du  bnibe  peut  en  imposer  jwur  un  rétrécissement,  mais 
dans  ce  cas  l'existence  de  troubles  de  la  miction  éclaire- 
raient le  chirurgien. 

Les  rétrécissements  fibreux  étendus  qui  existent  sur  la 
portion  spongieuse  de  rnrèlhre  peuvent  se  révéler  M’ex- 
térieur  par  une  dureté  sur  le  trajet  de  canal. 

Quand  un  malade  présente  les  signes  d’un  rétrécisse- 
ment, et  quand  on  peut  arriver  jusque  sous  te  pubis  avec 
une  sonde  d’argent,  il  est  certain  qu’il  s’agit  d'une  lésion 
de  la  prostate  et  non  d’un  rétrécissement. 

Toutes  les  fois  que  les  malades  qui  ont  une  rt'lenlion 
d'urine  peuvent  être  soudés  avec  une  grosse  sonde,  après 
que  l’on  n'a  pu  réusriravec  une  ïKMile,  et  quand  br  toucher 
rectal  n'indique  aucune  tuméfaction  de  la  prostate,  il  y a 
une  contracture  du  col  de  la  ve.s.sic  et  non  un  réln^isse- 
ment. 

ThroiHufùjuc.  — H^tr&issemeutf  in/tommntoitrs.  Les 
rétrécissements  dus  à la  tuméfaction  de  la  muqueuse  uré- 
thrale doivent  être  traités  pir  le  cathétérisme,  à l'afde 
d'une  sonde  de  gomme  graissée  avec  la  pommade  : 


BtJliiJDae  ou  l«i>jai]Dm.  l ü. 

el  l’on  appliquera  le  Irailemciil  de  l'uriSlhrile.  Le  calhéld- 
risme,  dans  ces  cas,  ne  présente  pas  de  difllcullés, 
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Rétrècissemfinis  oryauvjucs,  — - Au  poinl  de  vue  du 
Irailemeni  on  les  dirise  en  rtHrécissemenis  j>eu  éiroils  el 
tros-élroils. 

A.  Retreciasenwits  peu  étroits.  — Les  r^lrècissenienls 
non  compliqués  de  rélenlion  d’urine  seront  traités  par  la  di- 
latation progressive,  l’iie  bougie  à bouloUvaire,  du  n®  A, 

6,  7 ou  8 de  la  filière  Diorriére,  sera  introduite  de  la 
manière  suivante.  La  verge  étant  tenue  avec  le  pouce  cl  ^ 
l’indicateur  di  la  main  gauche,  la  bougie  sera  introduite 
lentement,  el  le  chirurgien  lui  fera  exécuter  un  mouve- 
ment de  vrille.  Ix>rsqu’il  sc  sentira  arrêté,  il  ralentira  les 
pressions,  de  façon  à ne  point  provoquer  de  spasme  de 
Turéthre.  Ixu**qu’il  aura  passé,  il  laissera  lu  bougie  vingt- 
quatre  heures  en  place  ; rurinc  passera  autour  de  la  sonde. 
On  donnera  au  malade  un  grand  bain. 

Le  lendemain,  le  chiruqjien  placera  une  bougie  de 
deux  numéros  au-dessus  de  la  première,  par  le  même 
procédé  que  précédemment,  et  ainsi  de  suite,  jusqu'à  ce 
qu’il  soit  arrivé  au  n“  18,  puis  on  placera  la  même  sonde 
plusieurs  joui*s  de  suite.  Lürs»|u’elle  sera  libre  dans  l’u- 
rt'lhre,  oii  aura  recours  aux  sondes  de  Beniquié,  pour 
faire  la  dilatation  brusque,  progressive.  On  introduit,  lou.s 
les  jours  une  fois,  ou  tous  les  jours  matin  et  soir,  les 
calliélcr.s,  depuis  le  n^SS  do  Béiiiquié jusqu’à  68,  en  pro- 
gressant de  deux  numéros  à la  fois.  IjOs  sondes  successive- 
ment placées  resteront  huit  minutes  en  place  ; le  lende- 
main, on  commencera  la  dilatation  par  trois  numéros 
au-dessus  du  dernier  dont  on  s’est  servi  lu  veille.  Si  Ion 
atteint  le  n®  50,  le  malade  est  guéri.  On  lui  prescrit  do  se 
pa.sser  lui-même  une  iMugic  du  n"  18  à 18,  tous  les  jours 
matin  et  soir,  pendant  un  quart  d'heure.  Il  est  bon  que  le 
malade  ne  fasse  ni  excès  de  coït,  ni  excès  do  table,  ni 
excM  de  marche.  Ce  traitement  est  un  traitement  palUiilif 
qui  n'a  aucun  danger.  Lorsqu'il  est  bien  appliqué,  c'est  la 
nteilleure  de  toutes  les  pratiques. 

L'accident  un  peu  sérieuv  de  ce  traitement  est  la  1 
fièvre  uréthrale,  qui  se  monire  lorstiue  rurélliro  est  dilate 
avec  force.  Ou  prévieul  reUe  complication  on  passant  des 
bougit‘s  fines,  en  dunnaul  des  bains  fraquenu  aux  malades 
et  en  environnant  la  verge  el  le  périnée  de  cataplasmes. 
S’il  V a des  ulcérations  de  rurèlhre,  on  enduira  les  bou- 
gies de  pommades  additionnées  d'extrait  de  belladone. 
Contre  la  fièvre  urétlirale,  on  administrera  le  traitement 
approprié.  V.  lNFEi:noN  L’RiNEL'siE,  Fikvhb  uhethrau. 

Le  traitement  préventif  des  accidents  des  rétrécisse- 
nienls  consiste  dans  l'usage  de  tisanes  diurétiques,  de 
grands  bains  el  des  eaux  minérales,  comme  celles  qt>e  l’on 
emploie  pour  la  blennorrhagie  chronique  et  la  cystite 
chronique. 

Le  traitement  des  rélrécîssemcnU  par  ulcération 
(Hunier),  c’est-à-dire  au  moyen  de  sondes  à demeure,  qui. 
pressant  sans  cesse  le  rétn’^risseraenl,  rulcérent,  est  un 
moyen  qui  ne  vaut  pas  la  dilatation  progressive. 

I.a  dilatilion  forcée  des  rétrécissements  de  l’iirètlire 
avec  le  dilatateur  de  Ferrève,  avec  les  sondes  métallique.^ 
de  Mayor,  sont  des  procédés  dangereux;  ils  occasionnent 
des  déchirures  de  l’urèlbre  et  des  phlegmons  de  la  verge. 
La  dilatation  avec  une  sonde  en  vrille  (Üieulafoy)  est  pas- 
sible des  mômes  reproches. 

La  cautérisation  du  rétrécissement  d’avant  en  arrière 
(Viseman,  Roncalli,  Hunier),  avec  une  sonde  terminée  |>ar 
une  boule  conlenanldu  nitrate  d’argent,  ou  mieux  avec  un 
porte-caustique  de  Lallemand  et  la  cautérisation  d’arrière 
en  avant  (Leroy  d’Ltiolles),  est  aujourd’hui  abandonnée  à 
juste  litre.  Cautériser  le  point  rétréci  du  canal  est  toujours 
une  manœuvre  difficile,  même  avec  l'endoscope  de  Desnr- 
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mcaiix  (V.  Endoscopb),  et  la  cicatrice  du  rétréciBsemcnt 
doit  toujours  reproduire  un  rétrécissement. 

Déjà  A.  Cooper  avait  dit  que  lu  cautérisation  ne  pouvait 
être  bonne  que  pour  détruire  un  rétrécissement  en 
arrière  duquel  se  trouve  une  fistule  ^lérinéale,  et  Delpech 
proscrivait  la  cautérisation  pour  les  cas  oi'i  le  rétréci.ssc- 
menl  était,  trop  large. 

La  cautérisation  avec  la  potasse  caustique  (Xàaüieley), 
pratiquée  comme  la  cautérisation  avec  le  nitrate  d’argent, 
est  passible  des  mêmes  critiques.  On  peut  employer  ce 
caustique  sous  forme  pulvérulente,  lui  subslilurr  1 alun  el 
le  porter  sur  le  rétrécissement  avec  une  bougie  de  cire 
conique  (Roux). 

Si  quelque  chirurgien  vouliûi  tenter  encore  ces  moyen» 
il  devrait  ne  cautériser  que  quand  un  certain  degré  de  di- 
latation aurait  été  obtenu. 


B.  Rctftrissements  trés^ètroits.  — Lorsque  le  rétrécisse- 
ment est  très- étroit,  on  sondera  le  malade  avec  une  bougie 
filiforme,  l'ne  Itougic  de  baleine  {Phillips,  Guillon),  à bout 
olivaire,  est  ce  qu‘»l  > a de  mieux,  mais  on  doit  la  pousser 
avec  be.iucoûp  de  précautions.  Si  la  liougic  os!  trop  scrri*e, 
on  inlrotluira  à c6lé  d’elle  une  bougie  métallique  et  l’on 
forcera  (Ducampj . 

On  peut  tenter  d’introduire  successivemenl  des  bougies 
coniques  de  plus  en  plus  grosses,  qu'on  substitue  les  unes 
aux  autres,  jusqu'à  ce  que  l’on  pénètre  avec  une  bougie 
as.se*  volumineuse  un  peu  profondément,  puis  on  a recours 
ensuite  à une  petite  bougie  qui  alors  jiassc  jusque  dans  la 
vessie  (Mercier). 

Lorsqu’iini*  bougie  a été  introduite  ainsi  dans  la  vessie, 
elle  est  trés-serree,  el  quelquefois  elle  ne  laisse  pa»  écou- 
ler immédiatement  l’urine  ; on  est  alors  obligé  de  recourir 
à la  ponction  vésicale  (Nélaton,  Phillips);  mais  on  peut 
souvent  introduire,  après  avoir  laissé  la  bougie  en  place, 
uoe  petite  sonde  filiforme.  Dans  un  bon  nombre  de  cas  ce* 
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pendant,  lesmaladea  urinent  autour  de  la&onde.  On  prés- 
ent au  malade  le  repos  absolu.  Après  aroir  fait  administrer 
un  grand  bain,  on  donne  un  demi-laTemenl  avec  dixgoiiUes 
de  laudanum. 

Lorsqu'une  bougie  introduite  avec  grand' peine  dans  la 
vessie  est  serrée  par  le  rétrécissement,  on  peut  agir  de 
inôiue.  Dans  quelques  cas,  on  a pu  glisser  sur  une  bougie 
une  sonde  ouverte  du  bout  (Desnuit,  Maisonneuve),  et 
en  retirant  la  bougie  on  laisse  la  sonde  libre  et  l’urine 
s’écoule. 

Pour  passer  la  sonde,  on  attache  à l’extrémité  de  la 
bougie  un  fil,  on  engage  celui-ci  dans  In  sonde  ouverte  du 
bout  qui  glisse  ainsi  sur  le  fil  et  la  bougie  jusque  dans  la 
vessie. 

On  peut  se  servir  d’une  bougie  blifonne,  A extrémité 
terminée  en  pas  de  vis.  On  introduit  la  bougie;  lorsqu'elle 
est  parvenue  dans  la  vessie,  on  Fixe  sur  son  pas  de  vis  une 
sonde  qui  se  visse  sur  lu  bougie  ; on  pousse,  la  bougie  so 
pelotonne  dans  la  vessie,  la  sonde  arrive  dans  la  vessie  et 
le  malade  urine;  on  retire  la  sonde,  et  la  Irougie  revient 
dans  l'urèthre,  où  elle  reste  en  place  ; on  n'coinmence  si  la 
rétention  d’urine  continue  (Phitli|>s), 

Dans  les  catliélérisuics  difllciles.  on  réussit,  soit  en  son- 
dant le  malade  debout  (Phillips),  soit  en  engageant  les  ma- 
lades ù pousser  comme  s’ils  voulaient  uriner,  soit  en  tirant 
sur  la  verge  et  en  la  faisant  monter,  pour  ainsi  dire,  sur  la 
sonde  on  la  bougie. 

Kn  principe,  le  cathétérisme  avec  la  sonde  de  baleine 
est  toujours  possible,  mais  il  faut  employer  beaucoup  de 
temps  et  de  précaution,  quatre  heures  s’il  le  faut.  Une 
main  habile  qui  sonde  l’urèilirc  peut  y mameuvrer  long- 
temps sans  faire  de  dt^gùts.  Les  douleurs  éprouvées  par  le 
malade,  la  résistance  Itentic,  guident  le  chirurgien.  Lors- 
qu'aprés  avoir  développé  une  certaine  force,  le  chirurgien 
n’a  pas  fait  éprouver  de  douleur  au  malade,  et  lorsqu’il 
sent  la  sonde  serrée,  il  est  cerUùn  que  la  bougie  est  dams 
le  rétrécissement  et  il  peut  pousser. 

S'il  y a rétention  d'urine,  les  applications  de  sangsues 
uu  périnée,  l'inlroduclion  d'un  morceau  de  glace  ovalaire 
dans  le  rectum  toutes  les  heures  (J.  J.  Cazenave)  ; les  ca- 
tapla.smes  froids  sur  le  ventre  et  les  cuisses,  un  grand 
bain,  favori.MMil  le  cathétérisme  en  diminuant  le  spasme 
causé  par  la  rétention  d’urine. 

En  général,  une  bougie  engagée  dans  un  rétrécissement 
ou  elle  est  serrée  peut  passer  dans  la  vessie  après  deux 
heures  de  si'jour  dans  le  point  rétréci.  A ce  moment  l’urine 
sort  autour  de  la  bougie. 

Lorsque,  par  suite  défaussés  roules,  le  cathétérisme  est 
impossible  : 

On  aura  recours  au  traitement  de  la  rétention  d’urine 
complète,  tel  <|ucla  ponction  de  la  vessie,  et,  dans  ces  ca.s, 
on  pourra  tenter  le  calélhérisnie  rétrograde. 

Pour  les  cas  de  rétrécissements  dits  infranchissables, 
on  a proposé  des  injections  forcées  (Amussat).  Ce  procédé 
est  dangereux  et  abandonné  aijjourd'hui.  Son  seul  avantage 
.serait  peut-être  de  dilater  un  peu  le  rétrécissement  et  de  fa- 
ciliter le  passage  des  sondes. 

La  ponction  du  rétrécissement  a été  faite  avec  un  tro- 
cart (Chopart),  une  sonde  s'amiuiu  d'une  tige  carrée  et 
tranchante  (flobert'  , nn  trocart  explorateur  (lUzzoliÿ,  une 
sorte  de  sonde  tarière , année  d'une  lame  à scari- 
fier (I  ylerhoven).  On  a perforé  aussi  l'obstacle  a\’cc  un 
morceau  de  potasse  causti(|uu  enfermé  dans  une  boule  de 
cire,  fixe»;  au  bout  d une  l^ugic  conique  (I.ang.ston,  l*ar- 
ker),  ou  encore  avec  le  galviiuo-caulère  iMidJeldorpfj.  Ce 
dernier  moyen  est  la  plus  mauvaise  de  toutes  les  cautérisa- 
tion*, I our  que  ce  Iraitemeul  puisse  être  appliqué,  le  ré- 
•oiciti/r  iT  naarii».  ~ V édit. 


Irécissement  ne  doit  pas  être  situé  au-dessous  des  deux  tiers 
antérieurs  de  Turéllirc.  Il  faut  que  pendant  les  efforés  du 
malade  pour  uriner,  oo  sente  l’uiéllirB  distendu  en  arrière 
du  rétrécissement.  Les  rétrécissemenl-s  annulaires,  consé- 
cutifs k un  traumatisme,  sont  les  seuls  que  l’on  puisse  trai- 
ter par  ces  procédés.  C’est  ici  que  l'emploi  de  l’endo- 
scope peut-être  indiqué  pour  faciliter  le  traitement. 

Dans  les  cas  où  le  rétrécissement  est  excentrique,  on 
peut  se  servir,  pour  y pénclrer,  d’une  bougie  lorliliée 
(Leroy  d’flUolles),  ou  d’une  sonde  ouverte  du  bout,  dans 
laquelle  on  engage  plusicui’sslxlet.s  métalliques  ou  bougic.s 
de  baleine,  et,  par  dos  t;Uonnement.s  succeMÎfs,  on  arrive 
sur  le  rélréc!«.semenl  (Ducamp,  Mercier). 

Voici  comment  procédait  Ducamp. 

I.orsqu*U  s’agissait  de  rétrécissements  situés  dans  l’axe 
même  de  rurétlire.  une  sonde  n*  16,  h bout  un  peu  oli- 
vairc  et  percée  du  bout,  était  pousréc  jus<pi’au  rétrécisse- 
ment  ; un  stylet  à houle,  introduit  dans  cette  sonde,  tom- 
bait presqu'à  coup  sùr  dans  le  rétrérisseinont. 

Lorsqu'il  s'agissait  de  rt'trécLssemenls  dont  l’ouverture 
était  située  près  dos  parois,  la  sonde  percée  du  bout  por- 
tail un  renflement  latéral. 

L’avantage  du  procédé  de  Ducamp  est  de  dilater  l’tirè- 
tlire  en  avant  du  rétrécissement  cl  de  prévenir  les  fausses 
roules.  Pour  les  rétrécissemonU  cicatriciels,  ce  moyen 
peut  rendre  de  grands  services. 

l'ftÉTHROTOMiE.  — Los  rétrécissements  de  rurèlbreonl 
Ote  traités  par  ruréthrolomie  inlorae  ou  externe. 

A.  rré/A<*of<iwiie  i/iternt'.  — L’uréllirolomio  interne  com- 
porte les  incisions  superficielles,  les  incisions  profondes  et 
l'ablation  du  rétrécissement. 

Les  incisions  (Anmssal,  Arnolt,  Stafford),  les  incisions 
profondes  (Reybard),  la  section  complète  du  rétrécissement 
(Maisonneuve,  SédUlol),  ont  été  tentées.  On  a même  en- 
levé le  rétrécissement  avec  une  sorte  d'einiwrle-plèce 
constitué  par  deux  cupules  à bords  tranchants.  Introduites 
réparémenl  dans  Turéthre,  une  passant  en  arrière  du  ré- 
trécissement, l'aulre  restant  en  avanl.  et  en  les  rappro- 
chant, elles  coupent  lo.s  parties  rétrécies  (procédé  sup- 
posé de  Heurteloup’i.  Arnolt  et  Leroy  d’Éliolles  avaient 
déjà  tenté  d'eiileverdes  réliéciMemenls  avec  des  emporle- 
pièces. 

Les  incisions  superficielles  se  font  avec  l’uréthrolome  de 
Reybard,  celui  de  Civiale,  celui  de  Charrière  ; mais  on  a 
ranoncé  aujourd'hui  aux  incisions  simples  ; ou  fait  des  in- 
cisions plus  profondes  avec  des  iiLsirumeiils  qui  coupent 
d’avaul  en  arrière  et  d'arrière  en  avant. 

Tous  les  instruments  destinés  à l'uréthrotomie  interne 
se  rattachent  à ces  quatre  types.  Les  meilleurs  sont  ceux 
qui  sont  munis  d'une  bougie  conductrice. 

On  a fait  encore  l'uréthrotomie  avec  un  litbotomc  muni 
d'une  bougie  conductrice  (Maisonneuve). 

Ou  bien,  en  explorant  rurèlhro  avec  l’endoscope,  ou 
s'assure  de  la  profondeur  du  rétrécissement,  \Miis  avec 
un  long  bistouri  très-étroit  et  terminé  par  une  petite 
boule  qui  sert  de  conducteur,  on  cxcUe  alors  le  rétn’’- 
cisscmenl  sur  plusieurs  points  s’il  est  néces.saire  (Desor- 
meaux], 

L'urétliroloniie  se  fait  après  la  dilatation  préalable 
de  i’urèlhic  et  au  moment  même  du  premier  cathété- 
risme. 

Four  faire  rurèlhrolomie  d’emblée,  les  scarificateurs  de 
Maisonneuve  et  de  Riconl  sont  Ic.s  meilleurs,  seulement  ils 
coupent  au  delà  des  limites  du  rétrécissement.  On  introduit 
la  bougie  conductrice;  lorsqu'elle  a j>assé,  on  visse  sur 
j plie  riirélhrolome,  qu'on  introduit  à sa  suite;  arrivé  au 
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nireaii  du  rétnVii^^oment,  on  coupe,  eu  faUant  jiaUlir  la 
lame  hors  de  sa  gaine;  on  relire  rinslntmeol  el  Ton  place 
une  grosse  sonde  dégommé  à demeure. 

Pour  faire  l'urélhrolomic  après  dilatation,  un  passe 
des  bougies  à olives  de  plus  en  plus  grosses,  jusqu’à 
ce  que  l’on  soit  parvenu  à faire  entrer  dan»  la  vessie 
au  moins  le  n*  8 de  la  filière  Clinrrière,  puis  on  inlro- 


au  moment  même  ofi  Uon  pénètre  dan»  le  rétrécissement 
pour  la  première  fois.  Il  est  toujours  imprudent  de  faire 
d'emblée  l'iirétlirotomie  jumr  les  rélrérWeroenU  qui  sont 
la  suite  rupprocliée  de  la  bleunorrliagU'. 

Toutes  les  fois  qu'on  fait  l'uréthrolooiie  pour  im  rétré- 
cissement désigné  inllatnmaloire.  il  faut  imsser  immédia- 
tement une  sonde  dégommé,  qu'on  hi»>e  à demeun*; 


ri|(.7tS.  — I reikruUiBi«  air  Maiwiiin***»,  ^mr  c«iip«r  Fiir.  710.  — Ui^UxirtuiM  Fis.  717.  — rr^tiiroIrtiHf  de  J.  CliâriiiT*'  avfe  «uaiti* 

«rtvaoi  <•«  «rri*<r*. — A.  IWtMtii*.  ~ r.  «inlati' omIimI  *iah>.  |»iur  <«iiEi«r  d‘arr«*'v  iImUiihv  à Atrr  kntroJuiU)  «u  ut«<iiirat  oh  |'«wi 

U iiSKt*  >)•  rioilruiBrat.  — f.  r.  Ijium  Uiunt  *uUi«  «vbqi. H.  olitv  i)ui  p«*«*<  f«  l iiHtrumeiit,  rowptiil  d'«?anl  •n-i«>r«>.  — B. 

à Tol<>bU>,  Ml  «vabt  <•«  «Il  arrî'  n*  <1e  la  k«Jh«>.  utimv  «lu  ivbveuM>IBMl.  ln«lniin«Bt  moût/,  à »tTvir.  •itUw*  (•««■rv* 

iHonbvnt  I*  di*)w,«ilioii  il«  la  lnm«  (Htitr  P'KipKr  .l  a- 
vant i*«  arritnv  u«  d'arrii-tv  «ii  avaiit. 


duit  un  des  urétlirolomes  destinés  à couper  d’arrière 
im  avant. 

Ëu  ri*gle  généi'ûlc,  pour  couper  le»  rélrécisstmienü» 
les  lames  doivent  toujours  Siùllir  d’une  étendue  ivlali- 
vemenl  plus  grande  que  celle  que  Ton  veut  dunniT  à son 
incision. 

Pour  les  rélréctsseiueols  traumatiques,  OD  peut  laoiser 


I cette  sonde  ne  doit  pas  être  trop  grosse  el  mesurer  du 
! n“  I ù à It),  et  Ton  doit  environner  la  verge  et  le  périnée 
^ de  cataplasme».  I^»  malade»  boiront  une  tisane  déhuanle, 

, el  Pon  tAcheni  de  provoquer  une  diaphorèst*. 

I !*our  juger  la  videur  de  ruréthrolomie,  on  saura  que 
' les  complications  de  ruréthrotomie  sont  les  tiéinonhagie» 
j inierstiiielle-s  rinfiliralion  urineuse  et  U fièvre  uréüirale, 
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cl  qu'à  la  suite  de  ccs  deriiici*!»  accidents  il  y a des  casdf!  | médiane  et  l'on  va  en  làinnuant  à la  l'echerche  du  bout 
inoii  en  vinj;i«qiiatre  heures  ou  plusieurs  jours,  tandis  * posltu  ieur  de  l'iiréllire.  Loi‘M|iielerélrécissemeiüestin- 
que  les  autopsies  deguérisouH  authentiques  sont  très-rares  [ dsé,  on  uifiage  une  sonde  dans  Turèthre,  et,  lor>qu'd!e 
et  très'doQtenses  ; arrive  h la  plaie,  im  (lieirlie  à rinlroduire  dans  la  vessie; 

Stir  un  maliuli*  atteint  de  cystite,  de  néphrite  ou  de  j pour  cela,  ou  >e  mm  vira  d'un  petit  gor*/erel  etigagé  thin? 
proslaliu*  chrouiipie,  l'uréllirutomie  a di  ^ dsmper»  sé-  la  p^irliou  postérieure  de  rurèllire  (l-'.  Rron),  ou  bien  ot» 

; inIHMhiira,  d'arrière  en  avant,  une  buu^MC  de  }*ofiime  rpiî 
Tout  rétrècUseiiieiil  dilatable  contre-indique  rnrèihro-  • aura  été  inliuduite  préalahleuifiit  dans  la  ves-ii*  et  qu'on 
t<>nde.  ' f,»ia  passer  daus  la  partie  antèriinire  de  Turèllin*,  en  Tnl- 

II  est  dangereux  de  faire  run'throloniie  pour  des  rélré-  tachant  à une  sonde  passée  d'ahonl  dn  méat  v«  rsla  plaie  ; 

cissenienls  situés  au  niveau  et  au-tlessous  du  imlhe.  celle-ci  seni  retirée  et  enlraituTu  avec  elle  et  letll  « i la  par- 

Les  rétrécissements  traumatiques  autorisent  l’iipplica-  tie  exlérieiire  de  la  >ondequi  e^ldèJâ  placée  dans  la  vessie 
tion  de  l'uréüirotouiie  interne,  seulement  quand  U \ h une  (Gosselin). 

bride  circulaire  qui  tend  sans  cesse  à se  rétracter.  ! I.'uréihrotomie  externe  sans  comhuieur  a été  pratiquée 

Tous  les  rétrécissements  qui  adnietlent  apn's  la  dilata-  d'nm*  manière  un  peu  diiréretile.  l ue  incision  a été  faite' 

lion  progressive,  iine>  sonde  du  n"  10  ne  doivent  jamais  sur  riirétlire.  «n  caibéler  étant  préalablement  introduit 

être  opérés.  dans  rurèllire,  on  inris«-  couche  par  couche,  pui?.,  rurèlhre 

B.  lyéthrotomù  externe.  — L’urélhrotomie  evierne  I «yaol  été  trouvé  réduit  à un  coi-doii  fibreux,  le  rimai  a été 
comporte  deux  opérations  : V la  boutonnière  iiériaéale  * l «hsiacle  et  une 

sonde  passée  par  rurélbre  et  eiigueée  ensuite  dans  le 
bout  postérieur  de  l uréllire;  de  la  sorte, 
la  sonde  a.  pour  ainsi  dire,  servi  de  moule 
à im  nouvel  urèthre  {t'n^lhrut'uuie  }*<ir 
uctivn  rtfUtUirate\  (Ikuirguct  d'.\ix). 

l/uréthroloniie  externe  avec  conduc- 
teur (lig.  71  H)  (Syme)  dérive  de  la  l»ou- 
tonnière  périnéale  qu'a  faite  Tolet. 

IVmr  faire  celle  opénition,  il  faut  que  le 
rétréci>senieiit  soit  fnincliissalde. 

On  place  le  maladeconune  pour  l’opéra- 
lion  de  In  taille,  l'n  cathéter  cannelé  est 
introduit  dans  la  vessie  et  conné  à un  aide. 
I.e  chirurgien  fait  au  périnée  ou  au  pénis 
nue  incision  de  i « f|  centimèlri?-.  Arrivé 
sur  l'urèthre,  le  doigt  étant  placé  sur  la 
jM)inl4‘  du  bistouri,  ou  incUe  le  rétrécis- 
sement «l'arrière  en  avant,  en  se  guidant 
sur  la  cannelure  du  cathéter.  I.orsipie  le 
rétrécisscmeul  est  incisé,  on  place  une 
sonde  d'argeiil  à deiueuru,  de  quarante-lniit 
htMires,  de  suite  à soixante-douze. 

l.'i)  conducteur  avait  été  imaginé  pour 
celle  oiN'ralioii,  aiiu  de  permcUi'c  au  chi- 
rurgien d’aniver  d'un  seul  coup  sur  le 
rétrécissement;  mais  il  vaut  mieux  dissé- 
quer ruiiiiiie  dun.s  le  procédé  primitif. 

Celle  u^H'ration  expose  à des  rLsluli>> 
urinair«’.s  consécutives  (Thompson).  Dans 
le  ca.4  oit  il  y aurait  déjà  uue  Üsiule,  il 
y aurait  lieu  d'appliquer  sans  crainte  ce 
Fig,  118.  — in*iiiïtHii»tp iî*yniir.j  iraiteiueiil. 

Lorsqu'il  y a une  fistule  en  arriére  du 

avec  ouverture  de  Turéthre,  sans  conducltmr  (K.  l^olot.  . rèlrécUs«u»ent,  ou  peut  dilater  la  fistule,  passer  un  stylet 
I.edran).  Celte  opération  a été  réglée  de  nos  jouis  et  a été  j dans  la  vessie,  puis  passer  un  calhéler  fin  à Imveis  le 
appelée  uréthrolontie  externe  san-s  conducteur;  l'iiré-  j rétrécissement,  r(  l’on  fait  ainsi  sur  ce  conducieur  l'uié- 
throlomie  «xteme  avec  conducteur  (Syme).  j Üirolomïe  externe  avec  conducteur  Syme). 

l/uréthroturnie  externe  sans  conducteur  (Sédillot)  con-  On  peut  encoi'e,  après  avoir  trouvé  le  bout  pi>sléritMir 
sLsie  à introduire  uu  stylet  cannelé  ou  cathéter  lin  jusque  ■ de  l’iirètlirc,  passer  un  stylet  dans  l'nrélhre  et  lui  fairt* 
.sur  le  nHrécissement.  n inci>erîipeu  prés  sur  le  point  où  ' franchir  h*  rétri^cisseinenl  ; atim  her  un  iÜ  à ce  stylet,  ra- 
ie calhéler  est  arrêté;  on  arrive  sur  le  cathéter,  on  fait  ! meiuM*  ce  stylet  au  deliors.  nllacher  uu  lll  1 extrémité 
écarter  les  lèvres  delà  plaie;  une  fois  sur  le  cathéter,  on  ! oHvaire  il’une  autre  somle,  l'amener  en  liiant  le  fd  jns- 
examme  rurèlhre.  on  fait  retirer  l’instrument,  tout  en  fai-  | qu'en  dehors  par  la  lislule,  puis  passer  ensuite  de  h 
sanl  écarter  les  lèvre.s  de  la  plaie  avec  des  crorhel-s  nu  des  fistide  dans  la  vessie  la  sonde  ainsi  ainein'«*  au  dehors 
érignes.  puison  relire  le  cathéter;  on  inlrCKluit  deux  slyleU  . (Voillemier). 

cannelés  fins  dans  Touverlure  du  rétrécissement,  on  Qiiaml  un  abcès  urineiix  s’est  fonné  en  arrière  d'nn 

érarte  en  faisant  ainsi  une  dilalaliuu  forcée.  Si  l’on  ne  i rétrécissement,  on  l'ouvre,  et  si  l’ou  ne  peut  im-^ser  une 
parvient  pa«  à passer  les  stylet»,  on  incisi' sur  la  ligne  «londe  à demeure,  les  procédés  pvê«édeiiLs  sont  applicables 
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pour  piôrir  le  r^uvrksemeDt,  nnûs  il  faut  attendre  que  , grosses,  introduites  atec  lenteur;  on  ^ senùra  de  bougies 

i’ioflnmniation  soit  calmée.  graissées  avec  une  pommade  ; 


Quand,  dans  un  cas  de  rétention  d'urine  on  n'a  pu 
frartcliir  l'obstarle,  et  ejuand  on  a été  obligé  de  faire  la  |H)nc- 
tion  dt'  la  vessie,  on  tentera  le  catiiétérisme  nMrograde, 
comme  Pavait  proposé  Hunier  et  comme  ont  fait  Sédillol 
et  Yoillemier  pour  de»  cas  où  il  y avait  des  fistules  uri* 


Au'Miv ' icraaime. 

Kslr«it  «le  l«lU>t<Mi^.  ...........  tO  i«l. 

Oh,  s’il  y a ulcération  et  léger  écoulement  : 



Kitrak*  a I t<i. 


nairen. 


iveshre  (fiéTnÉt:is.sEiR.\TS  roxr.KNiTAt'x  hk  i.’).  ^ 

rétrérissemeDls  congénitaux  du  méat  urinaire  comme  les  j 


Fhi.7I0.  — rvMbri.)i*m«*iil  ■!»  — I.  ni'lmiri  «ftqrh^.  — S,  P..inU>  H<i  iln^bmri  mit  fient  .!« 

trav9n«r  l'nr«thrp.  3.  rt»n<l<M'  nirttoi  à ioeiaer,  4.  MV'nl  iiriitnir**.  — 5 pri^'itre  r»> 
(jN  vn  vr>An*  In  ronroticM)  «lu 


rétréc'Lsserrents  consécutifs  aune  infl.amninlion  du  méat  ne 
sont  pas  des  inrommodilés  ; elles  occasionnent  peu  d'acci- 
dents. H n*y  a de  sérieux  que  les  réirécisscineuls qui  coïn- 
cident avec  les  riMréri.ssements  placés  plus  profondément 
dans  le  canal.  Cno  bougie  munie  d'une  couche  de  cirein- 
Iroiluite  dans  l'urclbre  indiquera  si  le  rélrécisseinenl  du 
méat  existe  seul. 


Les  incisions  de  la  muqueuse  avec  un  uréihrotome, 
réleclricilé,  sont  inutiles.  Mieux  vaut  placer  dix  sangsues 
au  |îcrinée  et  donner  deux  bains  de  siège  à plusieurs 
heures  d'intervalle.  Ia*s  cataplasmes 
sur  la  verge,  le  périnée  et  l’hypo- 
gastre,  sont  d'un  bon  usage. 

( nËTHBlTV:  ( lNn.iMNATION  DE 
l.'tritÉTHRK).  Il  y a plusieurs  espèces 
d’uréthrite  : une  «rcrArile  iimplr,  — 
une  urèthrit»'  (tknnorrh'Hjviw^  ou  hïen- 
norrH*tfjû\  — uue  urt'thrHe 
et  une  ur^thriie  gotiUntse. 

Vréxlirltc  «Impie.  Il  y a une  in- 

flanmiution  simple  de  riiréthre  qui  est 
due  à une  irritation  de  l'urèthre  par 
le  coït,  parla  masliirlmlion,  une  qui 
se  montre  après  les  plaies  de  l’uré- 
tlire,  après  l'introduction  des  corps 
étrangers  dans  ce  canal  et  citez  les 
calcnlcux,  après  l’expulsion  d'un  gra- 
vier, une  qui  est  due  à rirritatioii 
d’un  rétrécissement  de  Turèthre  par  les  sondes  à de- 
meure. 

I.’urélliHle  simple  est  peu  douloureuse  ; elle  donne  lieu 
à une  suppuration  abondante,  blancluUre  et  muqueuse, 
mêlée  quelquefois  h du  sang.  Elle  peut  se  compliquer  des 
mêmes  accidents  que  l’uréthrUe  blennorrbagique,  mais  su 
marche  est  plus  rapide;  en  sept  ou  neuf  jours  elle  est 


T/icr«;>eM^V/Me.  — I.a  dilatation  du  méat  avec  des  bou- 
gies o«i  un  cène  d’éponge  préparée,  puis  une  canule  a de- 
meure, peuvent  sufOre  quelquefois.  La  cautérisation  n'est 
pas  bonne. 

On  débride  le  méat  avec  un  petit  litliotome  droit  (Ci- 
viale)  ou  avec  un  bistouri  courbe  (l'hillîps],  dont  on  garnit 
la  pointe  de  cire,  on  rintroduit  dans  le  méat  et  Ton  débride 
t'U  bas  (fig.  719). 

On  peut  aussi  se  servir  d'un  bistouri  boutonné,  mais 
l'opéralioD  est  faite  moins  rapidement. 

Ou  débride  le  méat  rétréci  pour  introduire  les  instru- 
ments Hihroirileurs  (V.  Galccls  de  la  vessie),  pour  re- 
médier anx  rétrécissements  consécutifs,  à la  perforation 
d’une  membrane  qui  ferme  l'urèthre  (V.  Atblsie  DE 
I.’lretitre),  et  pour  extraire  un  calcul  de  l'urèlhre  engagé 
dans  la  fosse  naviculairc. 


guérie  complètement. 

Dans  le  cas  où  rurétbrile  est  causée  par  le  coït,  on  aura 
égani  à l’époque  à laquelle  la  blennorrhagie  est  apparue  ; 
celle  qui  SC  montre  le  jour  même  du  coït  et  est  accompa- 
gnée de  douleur  peut  ii’ôtre  qu’une  urêlhrile  simple,  mais 
ce  diagnostic  est  toujours  difllciie  ; la  marche  de  la  maladie 
fera  rcpeiidant  reconnaître  à (pioi  l’on  a affaire,  car  l’uré- 
Ihrile  simple  dure  peu  de  temps. 

Thtrapeutùfue.  — Des  boissons  acidulés  et  mucilagl- 
neu.«e.s  d'orgeat  ou  de  graine  de  Un,  le  repos,  les  bains, 
les  calaplüsinos,  les  injections  émollientes,  sont  les  seuls 
moyens  que  l’on  doive  mettre  en  us,*ige  contre  1 urêlhrile 
simple.  On  doit  compléter  le  traitement  en  employant  les 
movens  appropriés  pour  guérir  les  maladies  qui  ont  éle  la 
rausc  de  l'urèüu'ite  simple. 

UR^nRITE  ■I.E%^ORRa.l«IQl'E  CHEZ  L HUMME. 


l'rèlhre  (llé.TnÊCI.S.S£JIENTS  SPASMODIQUES  DE  I.’).  ||  u’y 
a p.as  de  rétrécissements  spasmodiques  vrais,  mais  il  est 
des  cas  où  il  y a une  contracture  énergique  de  la  portion 
membraneuse  ou  musculeuse  de  ruréllire  et  où  le  cathé- 
térisme présente  certaines  difilcullés.  Dans  ces  cas,  il  y a 
toujours  un  rétrécissement  peu  marqué  méconnu,  et  sou- 
vent une  i[inammalion  d<!  l'urèthre,  quelquefois  avec  gon- 
flement de  la  muqueuse,  il  se  passe  «alors  quelque  chose 
d'analogue  à ce  qui  existe  dans  la  rétention  d'urine  dans 
les  bleimorrliagics. 

TAém/x-M/è/ut',  — Pour  remédier  à cet  état  .spasmo- 
dique, on  sondera  les  malailes  arec,  des  sondes  un  peu 


1.  Blenuori'luujie  aigm'.  — L'inflammation  de  la  mu- 
queuse de  Turéthre,  caractérisée  par  des  plaques  rouges 
bleuâtres  ecchymotiques,  par  un  épaississement  et  une 
friabilité  inégales,  par  une  injection  des  follicules  muqueux 
Pt  des  lacunes  de  Morgogni,  quelquefois  par  des  noyaux 
d'induration  d«ans  le  derme  de  la  muqueuse,  cooslilue 
l’urc/Arite  Umutwrhagiijue  ou  bimnorrhaijie  siwfWc,  et  si 
le  derme  de  la  muqueuse  suppure,  il  y a bleimorrhngir 
phlugmoneuae, 

La  blennorrhagie  débute  ordinairement  par  la  fosse 
naviculaire  pour  .s'étendre  plu.s  ou  moins  loin  dans  b* 
canal. 
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Quelle  que  soit  la  cerlUutlc  île  l’cxislence  du  virus  bleii-  ; 
norrh:i^iqui‘,  une  ui'étbrite  se  déclare  (dus  aisément  sur 
des  individus  qui  sont  excités  par  la  lK»isso»  et  par  les 
veilles,  et  qui  sc  livrent  avec  excès  et  jus<iu'à  la  fatigue 
aux  rapprocltcmenls  sexuels. 

ICagcndi'ée  par  le  contact  du  pus  de  In  v-aginile  bleu- 
norrhagique,  rurèll)rile  bleimoi  rlingiquc  débute  de  quatre 
à huit  jours  après  le  coït,  l'iie  démangeaison  apparaît  û la 
lin  de  Téniissiou  de  rurine.  le  gland  en  est  principalement 
le  siège.  La  pression  exercée  d arnère  en  avant  surle canal 
amène  une  goutte  de  inalière  biancluUre  visqueuse.  Il  y a 
des  érections.  Bientôt  le  méat  urinaire  rougit,  laisse  couler  . 
du  pus  jaune,  verdAlre,  et  l'uretbre  est  douloureux.  L'urine,  | 
eu  passant,  cause  des  cuissons  vives  et  des  érections  doii- 
loureuses  se  manifestent  )H>ndanl  le  sommeil.  lauMiue  la  ; 
vti^c  est  courbée  pemlaui  rércciion,  la  blennorrhagie  est  ■ 
dite  cordée.  Des  douleurs  parfois  très*vives  existent  au 
moment  de  l'émission  de  l urine  : il  y a une  crise,  le> 
malades  souCTrent  ùrhxqtogastre,  dans  les  reins  et  les  aines, 
il  y a du  ténesme  vésical  et  anal.  I.es  malades  ont  de  la 
lièvre,  quelques  frissons,  mais  il  n‘y  u pas  d'état  général 
gnive  dans  la  majorité  des  cas.  | 

A mesure  que  les  douleurs  de  la  blennurrhgie  cessent,  j 
récoulenient  devient  plus  abondant  ponrdimimicr  ensuite. 
Le  pus,  d'abord  jaune,  devient  verdAtre,  puis  Idauc  comme  ; 
de  la  crème  et  moins  épais.  ! 

Si  le  malade  sc  livre  au  coït  avec  une  blennorrhagie,  j 
une  rechute  est  ordinain^  et  les  complications  du  côté  de  | 
Ih  vessie  cl  du  testicule  sont  iiabittielles. 


l'nc  mulu<lie  intcrcun'eiitc  peut  arrêter  une  blennor-  j 
rliagie.  i 

Il  est  fi'équenl  de  voir  la  blennoiTliagiu  devenir  une  t 
urélhrile  chronique.  [ 

l'ne  blennorrhagie  est  uue  cause  prédisposante  }K>ur  I 
d'autres  bleunorrliagies,  j 

Dans  la  blenuorrliagic,  un  malade  qui  voit  des  femmes  \ 
ou  qui  veut  redreiu^r  sa  verge  pemlaiil  une  érection,  dé>  { 
chire  quelquefois  son  urèthre  et  il  y a uréllirorrhagic  ou  ' 
écoulement  de  sai»g  par  le  canal.  j 

Lorsque  les  malades  ont  des  douleurs  hypogastriques  } 

contiimes,  du  ténesme,  de  la  dystirie,  des  besoins  inces-  | 

sunts  d'uriner,  des  douleui's  lombaires  cl  des  envies  do 
vomir,  ruréthrite  s'esl  propagée  à la  prostate,  à la  vessie,  ; 
AUX  uretères  et  peut-être  aux  reins.  V.  Piiostatitb,  Cystite  - 
cl  NÉPimiTE, 


Vers  le  quatrième  septénaire  de  la  bleanorrliagie,  si,  â i 
gauche  de  lu  verge  (Iticord),  nu  périnée,  on  voit  survenir  i 
une  petite  tumeur  allongée,  piriforme,  dui^e,  douloureuse,  ' 
dont  la  grosse  extrémité  cslpi'ocbe  de  l'anus,  on  a alfuirc  ! 
û une  iunamnialioii  de  la  glande  deCooper;  lorsque  la  | 
plilegmasie  est  plus  avancée  il  y a les  véritables  caractères 
d'un  plitegnion  du  périnée  ompicUuil  sur  les  bourses 
(Asiruc). 

Si,  dans  le  cours  d’une  blennorrhagie,  le  testicule  de- 
vient subitement  douloureux,  et  si  la  tuméfarliuii  existe  [ 
seulement  sur  l'épididyme  cl  sur  le  cordon,  il  y a une 
orchite  blennorriiagique.  V.  ür«:hite. 

Pendant  ruréüirilc  blennorriiagique,  des  lignes  rouges  . 
sur  te  pénis  allant  vers  Paine,  un  ganglion  douloureux  à 
Paine,  indiquent  une  angiolencite  consécutive  A l.v  balano-  i 
poslhite,  complication  ordinaiiv  de  la  blennorrhagie.  [ 

Dans  la  blennorrhagie,  un  cordon  dur  sur  le  dos  do  In  i 
vei^c  gros  comme  une  plume  de  corbeau  et  Po*déme  du  ) 


prépuce  aniioncent  une  phlébite  de  la  veine  dorsale  de  la 
verge.  Des  noyaux  durs,  dans  les  corps  caverneux,  avec 
déviation  de  la  verge,  sont  une  phlébite  dos  sinus  caver- 
neux. Celle  complication  est  assez  rare. 

l.c  contact  du  pus  Idennorrhagique  sur  les  muqueuses  cl 
sur  la  peau  y pi'odtiit  des  innamlnation^  vives  : ainsi  Pin- 
flainnialion  de  Pamis,  les  opbUiaimies  biemiorriiagiques. 
V.  CONJONCTIMTE  l'CRlI-ENTE. 

L'irilis  blennunbagique  (Lawrence,  flollet)  n'est  |ki> 
démontrée,  elle  doit  être  considérée  comme  une  coïnd* 
dence. 

L'ne  artlirile  qui  apparaît  dans  le  cours  d'une  blennorrha- 
gie est  du  même  ordrc*<pii‘  Parlbrite  quicomplique  les  ma- 
no’iivres  exercées  sur  Purètbre,  mais  elle  p<ml  aiuwi  très- 
bien  être  due  à la  disposition  des  individus  rimmalisants  et 
même  à un  refroidissement  et  à une  fatigue  de  l'articula- 
tion (V.  .Ai\T!1rite).  Celle  complication  de  la  blennorrha- 
gie t*sl  encore  assez  rare. 

Le  pus  de  Purélhrite  blennorriiagique,  par  son  contact 
avec  les  parties  voisines,  le  gland,  le  prépuce,  engendci' 
des  végétations. 

l'nc  blennorrhagie  ciUrainc  souvent  après  elle  des  com- 
plications locales  dues  souvent  au  défaut  de  soins  et  à un 
mauvais  traitement  ; une  blennorrhée,  le  rétrècissemenl 
de  Puréthre,  Phypertropliie  de  la  prostate,  U»  cystite  chro- 
nique, Pordiitc  chronique,  l'impuissance,  le  spermalor- 
riiéc,  les  douleurs  névralgiques  de  Puréllirc  V.  PiiETHnE 
(A'c  iTu/ÿies  (ii‘  r). 

Les  individus  qui  ont  une  blennorrhagie  de  longue  du- 
rée et  (juelques-unes  de  ses  complications  liabitnelles  sont 
sqjets  à Pbypochondrir. 

Entre  Purétliriic  consécutive  à un  cliaiirre  mou  dans  le 
canal  et  lu  bleniiorrlKq^ie,  il  y u de  nombreux  points  de 
contact.  Le  seul  moyen  de  diagnostic  est  une  aulo-inoculn- 
tion;  si  le  pus  qui  sort  de  Purèüire  donne  lieu  àunchanciv 
mou,  la  bleniion'iingic  était  In  suite  du  chancre  du  canal, 
cnr  le  pus  blcimoniiagiiiue  inoculé  nu  donne  pas  un  véri- 
ble  ciiancre  IVII.  Heniandez,  llicord). 

Lhie  roséole,  des  accidents  secondaires,  des  plaques  mu- 
queuses exisUint  Mir  le  corf>5,  font  supposer  la  présenre 
d'un  chancre  induré  ou  de  plaques  muqueuses  dans  b‘ 
canal,  quoique  par  le  toucher  rien  n'iiit  fait  soupçonner 
une  induration  cbancreuse  dans  Purètbre.  V.  CiiANcnE. 

l.oi-squ'un  iroulcment  est  indolent,  peu  abondant, 
lorsque  le  pus.  avant  tout  traitement,  aune  teinte  un  (kui 
rouillée,  lorsque  le  c.mal  est  peu  sensible,  (pi’on  sent  un 
po  nt  un  peu  dur,  un  chancre  induré  du  canal  est  pro- 
bable, surtout  si  l'écoulement  a paru  plus  du  quinze  jours 
après  le  coït  (Bicord). 

IL  Blnmoirhujie  clutoiifjac.  — Hleiiuon  hie  (Swudiaur). 
— Goutte  militHire.  Li  blennorrhagie  rlironique  d'em- 
blée (Vidal  de  ('assis,  Cullerier)  n'est  pas  une  bionnor- 
Huigic,  c'est  une  urétlirite  simple.  Ia*  caraclérc  de  la 
bleQUorrbagiu  chronique  est  de  succédtT  à une  blennor- 
rhagie aigue,  d'èlre  susceptible  du  douner  ipu-lqucfois  une 
vaginite  à la  femme  avec  laquelle  lemaiaduadesra|*porUi 
Elle  .«c  montre  surtout  chez  lc.<  individus  Umjiatbiquus  ou 
de  mmivaise  constitution  ; chez  les  malades  qui  ne  sc  soi- 
giietil  pas  ou  se  soignent  mal  ; chez  les  individus  qui  se 
livrent  au  coU  et  à la  masiurbatiou  avant  la  guérison  com- 
plète de  la  bienuorrhagio,  et  enfin  chez  ceux  qui  fout  de* 
excès  de  table. 

I f'n  Miimemont  non  douloureux  de  Purùtbrcel  une  goût- 
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kOelt*;  it(‘  pus  au  ini'al  urianin*  tous  Irs  matins  (uuMiluimt 
la  blenn(»^HuM^ 

f,u  hloiniorriu'e  osl  d«f  à la  pei'sisüiucp  d'ulcrraliut»>  du 
ramil,  et  à l'ii>nummaliim  iltroiiiqui*  ili‘s  {'lamies  de  l^oü)»cr 
ou  de  la  prostate. 

f.e  pus  delà  Meiinon'la'-e  est  imieoso-puruleiil,  filant. 
viNt|ueu\,  épais  >*tl  y a des  ulcérations  dans  le  canal.  Au 
moment  de  l'émission  de  Turine  ou  du  sp(«rmi\  les  malades 
éprouvent  quelquefois  une  sensation  de  déclttrure  qui 
i:liuii},'e  qii'‘li|U'‘rois  de  place. 

I>'s  imdades  alleinls  de  goutte  militaire  ou  hlonnorrliée 
deviennent  souvent  hyjHK'hütidriaques. 

l’ii  rétrécissement  de  rurèllire  est  «ornent  la  suite  de  la 
IdeimoiTliée. 

l/uréllirite  simple  guérit  ordinaireiiuuit  S4*ulc,  et  cela  la 
distingue  de  la  bleiinonliee.  — La  proslaUirrliéc  n'est  pas 
acrontpagnéc  de  douleurs  pf-ndanl  l'émission  de  PuriDe. — 
l.’evamen  microscopique  du  liquide  rejeté  par  rurètiire, 
ù défaut  des  antécédents  des  maladies,  permettra  de  dis* 
tingtier  s’il  s'agit  d'unu  spermaloniiée  ou  d'une  blennor- 
rliée. 

Thi'u/Hutiiffie.  — Les  é/ç/mon/o/^iVs  rrr('uU:s  sans  in- 
flammation vive,  sans  phlébite,  cystite,  prostatite  ou  hala- 
iiilr.  peuvent  être  trailées  par  la  méthode  abortive  au 
mo\en  d'injections  caustiques  (Simmous,  Ilalier,  Cullc- 
rier).  tjuaiid  on  fait  des  injeclinns  uréthrales,  il  faut  évi- 
ter que  le  liqiiiile  caustique  entre  dans  la  vessie;  pour 
cela,  il  faut  presser  sur  b?  périnée  avec  un  tampon  de 
linge,  ou  mettre  peu  de  liquide  dans  la  seHngue  à in« 
jecliiiii. 

I.es  cautérisations  à l'aide  d'injections  sont  susceptibles 
d'accroître  rinnammnlion,  mais  elles  oui  réussi  sans  eau- 
M?r  d'accidents, dans  tm  grand  nombre  de  cas;  clics  sont 
contre-iiidiquées  ioule>  les  fuis  que  la  blennorrhagie  a 
duré  déjà  plus  de  deux  jours. 

l/emploi  du  cupnlni  à haute  dose  dans  les  vingt-quatre 
premièiTs  heures  est  considéré  comme  un  Iraitemeiit 
abortif.  Le  moyen  est  très-infîdélc,  t>t  de  plus  il  faut 
savoir  que  le  remède  est  diflicHe  ù digérer  et  cause  des 
troubles  digestifs,  quelquefois  des  gastralgies  et  des  diar- 
riiéi*s  rel>ellc»;  il  est  contre-indiqué  chez  les  vieillards. 

Lor^pi’une  blennorrhagie  déhnle,  les  malades  doivent 
prendre  un  bain  tous  les  jours,  sc  laver  in  verge  trois  et 
quatre  fois  par  jour  avec  de  l'eau  de  guimauve:  garder  le 
repos  sur  une  chai.«4'  longue,  avec  un  suspensoir  serrant 
bien  lc>  bourses  : joint  à cela  m régime  sévère  sans  vin 
pur,  ni  liqueurs,  ni  café,  ni  mets  épicés,  ni  asperges;  un 
purgatif  s.din  oti  un  lavement  avec  15  grammes  de  séné, 
les  tisanes  diurétiques,  et  l'on  parvient  souvent  à guérir  la 
maladie.  Sinon,  quand  l'écoulement  e«l  ahoiulaut,  on  aura 
recours  aux  injections  émo!li'‘nles  ou  astringentes  et  l'on 
administrera  en  même  lenq>«  le  copalm,  dont  le  mélange 
avec  l'urine  constitue  un  topique,  dit-on,  spécifique  (Iti- 
cord).  C'est  smis  forme  de  cnjeiules  que  ce  médicament  est 
le  plus  facile  k administrer.  Quatre  5 six  rapsules  par  jour, 
prises  deux  le  matin,  deux  le  soir,  .«ont  siifTisanies  et  no 
chargent  pas  Vesiomac.  Dans  le  cas  où  l'on  n’nurait  pas  de 
calcules,  dans  le  cas  où,  comme  c^la  se  voit  qtn*lqtiefois, 
b‘S  malades  ne  pourraient  pa>  les  supporter,  on  tAilierade 
faire  tolérer  le  copalui  en  atlmini«lraiil  aux  malades  de 
l’eau  de  Sidlz  et  la  poliim  tie  Hiviére  s'il  y avait  d«*s  vo- 
missemeiiis.  Kn  associant  aux  préparations  de  copalm  le 
sous-nilmle  de  bismuth,  le  carbonate  de  fer  cl  l'extrait  de 
ruUinliia,  ou  fait  tolérer  b-  luédicamenl  aux  malades  (Bel- 
homme,  A.  Martin). 


Ch»  pourra  aussi  avoir  recours  aux  autn*s  préparations 
de  rj>p:üm,  au  cubélH%  au  goudron  même  ; mais  en  priii- 
cijH'  Ü vaut  mieux  se  Iwiner  au  trailemcDt  local  ; les 
injections  de  vin  aromatique  ou  de  glycérine  et  tannin 
au  centième  seraient  les  injections  qu’on  devrait  pré- 
férer (A.  Després);  on  doit  en  général  éviter  de  recourir 
aux  injections  de  nitrate  d'at^enl 

Diims  les  cas  de  lièvre,  de  douleurs  au  périnée,  dues  à 
des  ioflanimatiuns  étendues  au  corps  caverneux  ou  aux 
sinus  prostatiques,  quinze  sangsues  au  périnée  sont  indi- 
quées. 

On  donnera  contre  les  érections  : le  bromure  de  poU.«- 
sium,  50  centigrammes  dims  une  potion,  le  ramphi'e, 
même  la  Inpuline  (V.  le  formulaire);  mai.s  en  même  temps 
on  enviroimen»  la  verge  de  compresses  d'eau  blaorhe 
froide.s  qu'on  renouveUen». 

Le.s  malades  éviteront  les  éreotions  en  ne  dormant  pas 
sur  le  do«,  en  ronipriinunl  au  besoin  la  verge  avec  un 
fourreau  de  diachylon,  et  surtout  en  arrosant  la  verge  d’eau 
blanche  froide  aux  premières  marques  d'érection  et  en 
sortant  du  Ht. 

Lorsque  récoulemenl  seul  reste,  il  faut  avoir  recours 
aux  injections,  (kdlesde  sulfate  de  zinc,  de  vin  rouge  et  de 
tannin  sont  les  meilleures.  I.es  injections  de  perc fdorure 
de  fer  et  d'eau  iodée  sont  des  injections  trop  caustiques, 
les  injections  au  nitrate  d'argent  aussi.  On  fera  une  ou 
deux  de  rcs  injections  seulemeut,  puis  on  se  bornera  à en 
faire  tous  les  deux  ou  lroi«  jours,  enMiite  des  injections  de 
vin  aromatique. 

lorsque  après  six  semaines  de  irailemenl  une  blerinor- 
rliagie  n'est  pas  guérie,  lorsque  tous  les  matins  les  ma- 
lades trouvent  une  goutte  de  pus  au  méat,  il  y a bhimnr- 
rhtr;\\  faut  cesser  le  pretuier  traitement.  On  doit  insister 
avec  autorité  pour  que  les  nialadcs  ne  voient  pas  de 
femmes  cl  jK»ur  qu'ib  évitent  tous  les  excès  de  table  et  fati- 
gues. f.e.s  malades  iront,  s’il  est  possible,  à la  campagne. 

Si  la  blennorrljéi'  est  eiUrelenue  par  un  n'trécissement, 
on  traitera  le  rétrécissemeiU  par  la  dilatation. 

L'usnge  des  bougies  introduites  régulièrement  tous  le» 
jour»  dan»  l'unHhre  produit  la  guérison  pur  leur  seule  pré- 
sence (A.  (luériu,  Montanier).  On  pourra  enduire  les  Iwu- 
gies  de  pommade  au  nitrate  d argent,  ! gramme  pour 
15  grammes  d'axongo  ou  au  tannin  dans  les  mêmes  pro- 
}>oriions  Toutes  les  injections  (V.  pliis  loin)  peuvent  être 
employées;  mai»  le  régime,  le»  précaulioiut,  doivent  être 
absolument  obsenés  en  même  lenqts  que  les  injection-s 
sont  faites.  Si  la  hiennorrhée  est  liée  A une  inflammation 
de  la  fosse  naviculaire,  on  peut  avec  succès  placer  de  la 
poudre  de  bismuth,  plusieurs  fois  par  jour,  dans  le  méat 
Q.anglehert). 

c,utléri-«ation  de  l’urt’thre  avec  le  porte-canstique  de 
Latlemaiid  (F.  Dron)  est  quelquefois  iillle  ; le.s  .«ondes  i'i  tn- 
jeclions  réctirrcnlcs  de  Clerc  ou  la  seringue-sonde  de  Mer- 
cier peuvent  être  mises  en  usage  pour  introduire  dan-s 
l’urèthre  des  caustiques  liquides,  mais  les  bougies  enduites 
de  pommades  caustiques  sont  préférables. 

Loi'squ'üi  raide  de  l’endoscope  on  a trouvé  des  granula- 
tions dans  rurèüire,  les  caustique»  portés  sur  les  granula- 
tions sont  d'un  bon  emplo». 

I>*  vésicatoire  au  périnée  fit.  |jell)e«l  bon  si  la  prostate 
enflammée  chroniquement  cause  la  Idennorriiée,  en  un  mol 
s'il  y a prostalorrhée. 

Chez  les  dmiroux  et  les  goutteux  chez  lesquels  on 
jK*ul  attribuer  la  per>islimci'  de  l'écoulenient  à un  t4Mii- 
I péraimuit  spéHal.  on  prescrira  les  moyens  hygiénique», 
' les  bains,  et  les  eaux  minérales  recommandées  dans  ces  af- 
' fcctions. 
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En  généra),  dan*  la  hlennorrhéc,  Ips  bains  froids,  les 
bains  de  mer,  l'hydrolhérapie,  sonl  bons  après  le  traite- 
ment,  et  le»  eaux  femigineiisea  sonl  toiite>  d un  bon  usage 
jMïur  reconstituer  la  santé. 

rfps  oooijj/iT'i/tftns  fU  ia  hlmnûrrhmjie.  — La 
baJano-posthite  sera  traitée  par  les  moyens  appropriés 
(V.  Balanite).  L'iDflammntion  des  glandes  de  Cooper  ol  du 
pénis,  la  phlébite  de  la  veine  dorsale  de  la  verge,  ia  cys- 
tite, réclament  dix  à quinze  sangsues  au  périnée  et  les 
friclioDs  mercurielles  aux  aines.  L’orchite,  la  prostatite, 
seront  traitées  par  les  moyens  indiqués  (V.  Orchite,  Pro- 
statite, Cystite).  — La  néphrite  réclame,  mitre  la  sup- 
pression des  traitements  balsamiques,  les  agents  antiphlo- 
gistiques (V.  Néphrite).  — L’arthrite  blennorrhagii|ue, — 
ropblhalniie  blennorriiagiquc,  seront  traitées  comme  il  est 
dit  (V.  Arthrites  aigues,  (a)njonctimtes  purulentes).  «— 
L'angioieucite  de  la  verge  sera  traitée  par  les  frictions  mer- 
curielles et  les  cataplasmes. 

Le  phimosis  et  les  végétations  qui  sont  quelquefois  la 
seule  cause  d’une  blennorrhagie  ne  doivent  être  opérés 
que  quand  riiinammation  est  complètement  arrêtée.  L'n 
para|)hiniosis  doit  être  réduit,  mémeen  débridant. 

Contre  les  troubles  fonctionnels  et  l’impuissance,  qui 
sonl  un  accident  tardif  mais  passager,  cons^'eutifaux  blen- 
norrhagies et  à leur  traitement,  on  conseillera  les  eaux 
minérales  de  Balaruc,  de  Bourbonne,  de  Wiesbaden,  de 
I.schia,  de  \\ilclbad,  de  Gastein,  de  La  Malou,  de  Casciana 
et  môme  d‘ Aix-la-Chapelle,  de  Luchon,  de  Caulercls  et  de 
Itaréges. 

— Quoique  des  guérisons  assez  rapides  de  blennorrha- 
gies aient  été  obtenues  avec  des  traitements  irè.s-différenU, 
voici  en  général  le  meilleur  traitement  : le  repos,  les 
grands  bains,  la  tisane  de  cliiendent,  les  injections  avec  le 
vin  aromatique  ou  la  glycérine  et  le  tannin  au  centième. 

Dans  la  blennorrhagie,  tout  à fait  au  début,  les  injec- 
tions au  sulfate  de  zinc  ou  au  tannin,  1 gramme  pour  1 ÜO 
de  glycérine,  puis  les  injections  de  vin  aroinaliquc  ensuite, 
sont  ce  qu’il  y a de  mieux . Si  la  verge  est  enflammée , on  la 
couvrira  de  c.ataplasn>es  froids,  et  l’on  pourra  faire  des 
mouchetures  sur  les  parties  œdématiées. 

Dans  la  blennorrhagie  chronique,. les  injections  au  sul- 
fate de  zinc,  l’abstinence  de  rapports  sexuels  et  un  régime 
bien  observé  sonl  les  meilleures  pratiques  (A.  Després). 

UrétlirlZe  elies  la  Irmme.  L’inflammation  de  i’urè- 
Uire  chez  la  femme  est,  comme  celle  de  l’homme,  causée 
par  le  pus  blennorrhagique  et  par  les  irritations  de  la  mu- 
queu.se,  1.1  masturbation  et  rinti'oduclion  de  corps  étran- 
gers dan.s  l'urélhre. 

L’urélhrite  blennorrhagique  n’existe  pas  d’emblée,  elle 
est  le  résultat  de  l’exlension  de  l'inflammation  du  vagin  à 
Purèthre.  On  la  reconnaît  à des  cuissons  rives  et  à un  écou- 
lement par  Turèthre.  Les  glandes  de  ce  conduit  sont  les 
parties  qui  sont  le  plus  .souvent  malades  (A.  Guérin).  La 
muqueuse  du  méat  est  tumi  flée  et  quelquefois  fongueuse, 
ce  qui  consGtuc  rnréthrite  chronique 

Lorsqu'une  malaile  a une  urélhrite  sans  inflammation  du 
vagin,  il  y a peut-être  un  calcul  vésical,  jieul-élrc  un  po- 
lype du  vagin,  peut-ôlrc  aussi  des  hahiUules  de  masturba- 
tion, ou  bien  la  malade  n eu  autiT:fois  une  vaginite  ou  une 
mélrite  avec  chancre  mou  derurèüirc. 

Il  y a chez  quelques  femmes  une  urétiirite  qui  s’accom- 
pagne de  douleurs  vives  en  urinant,  d'incontineocc  elpar- 
foi^  de  rélcnlion  d’urine;  quelquefois  rurine  est  rouge, 
contient  un  pou  de  mucus.  L’apparition  des  régies  cause 
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une  recrudescence  de  la  douleur.  Celte  iiréthrile  est  liée  à 
une  irritation  du  col  de  lu  vessie.  V.  Cystite. 

r/irivi/v  u/tyiif.  — L’uréthrile  chez  la  femme  u été  trai- 
tée par  les  préparations  balsamiques  cl  les  injections;  mais 
de  ces  pratiques,  l’une  est  insuftlsante,  l’autre  est  dange- 
reuse; on  effet,  les  injections  pénètrent  facilement  dans  la 
ve.<Lsie.  Mieux  vaut  avoir  l'ecours  à la  cautérisation  du  tr.éat 
avec  le  crayon  de  nitrate  d’argent  (A  Guérin)  ou  à la  di- 
latHlion  avec  de  grosses  sondes  et  aux  cautérisations  avec 
le  crayon  de  tannin  qui  est  bien  moins  dangeepux  que 
le  nitrate  d’argent  (V.  Polypes  de  L’uRÉTHnE  chez  la 
kemme).  On  diminue  les  douleurs  et  la  réaction  vive  que 
cause  la  cautérisation  par  les  grands  bain>  journaliers. 

IWthrhe  co«(ie«Me.  f.es  goutteux  qui,  dans  l'inter- 
valle des  attaques,  se  nourri.sacnl  trop  bien  et  font  des  excès 
de  table,  ont  quelquefois,  sans  avoir  eu  commerce  avec  les 
femmes,  des  uréthrites  semblables  à la  blennorrhagie, 
mais  presque  toujours  ils  ont  eu  des  blennorritagics  anté- 
rieures, ce  qui  permet  de  croire  qu'il  existe  cliez  eux  tinr 
prédisposition  .spéciale. 

Thérapt'utiqw,  — L’urélhrile  goutteuse  doit  être  traitée 
comme  l'ui'éthrilc  simple. 

Lréilirlie  gr«aitileuB«>.  L'aréllu-ite  granuleuse  est  la 
lésion  des  blonnorrhées  rebelles;  elle  a été  bien  reconnue 
depuis  l’usage  de  l’cndoscopc  (V.  plus  liaul).  Quelquefois 
Turéthrite  granuleuse  donne  lieu  à des  polypes  de  l’uré- 
tlirc. 

I.es  granulations  de  l’un^Üire  présentent  une  grande 
analogie  d’aspect  avec  les  granulations  du  col  de  l’utérus 
(Desormeaux). 

I^our  le  irailement.  Y.  Urethrite  blennorrhagiulb 

CHRONKgJE. 

Itréthrite  tabcrcvIeiMe.  Une  proslutorriiée,  un  écou- 
lement blanchâtre  persistant  et  des  urélhrorrhagies  inter- 
roillcntes  ontété  observées  peu  de  temps  avant  l’apparition 
de  tubercules  du  testicule  et  de  la  prostate  (Velpeau).  Cet 
écoulement  a clé  appelé  uréüiritc  tuberculeuse.  V.  Pro- 
STATORHHÉB,  PROGTATE,  TrSTIOULE  (TuAcrcu/e,S  du). 

TlMUim  eC  Aposeoae«. 

On  donne  : tisane  de  limouade  S,  d'orge  E,  de  6ri- 
tortc  E),  de  cAiVipfewt  H,  d’m a w*si El;  décoction  de 
Cfirtex  br<mlietms  Q ; décoction  de  Sc*.g)rtrifr  duMs, 
60  grammes  de  racine  pour  un  litre  d'eau  ; le  suc  de  sco- 
jHtrin,  60  à 120  grammes  par  jour  □ (Klore  des  Antilles) 
sue  de  pariétaire^  1 ÎO  grammes  par  jour  □.  On  ajoute 
dans  un  verre  de  tisane  une  cuillerée  à café  de  la  poudre 
diw'itûjue  : 


Set  li»  nitiv.  30  sTïMOie*. 

-SoriT  .......  4 .......  . 400  W. 

Estrait  «l  <'bt«o(lr«l.  . . . 200  i<L 

Gomme  antl)t<{ivr tOO  id. 


L'infmioii  de  scM/Wbit>c,  eu  boisson,  16  grammes  de 
scutellaire  pour  un  litre  d'eau;  l'infusion  de  semenre.«  de 
/Hisf/»c,  30  grammes  pour  un  litre  d'eau;  une  deml-tasse 
deux  fois  par  jour  □ (Ainslie);  la  décoction  de  boLs  de 
SpurtdMis  mmjifrra  D i ti.sane  de  cacAou,  6 grammes, 
dans  eau  bouillante,  1000  grammes. 

A la  fin  des  blennorrhagies  et  contre  les  blcnnorrhécs, 
on  donne  avec  avantage  : 

Ttsam  indurée^ 

lotuuoB  «i«  M^mr* . • • tOOU  Eimmtov*. 

I»4ur«  d*  [loUaiUtni 2 hI. 

Sirnf>  de  ■■•rrr.  '>0  id. 

La  dose  d’iodure  de  potassium  peut  être  portée  à 6 ou 
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9 graimnes,  tH  presque  Iüus  les  maliules,  après  quelques 
jours,  peuvcnl  prendre  la  dose  de  5 à 6 grammes. 

(I\icord.) 


Sirop  feirttgimux, 

Si|ii|.  <{«  SUD  giaoiiiKf. 

d.  rr. I ,J 

ÿ.ilniil  il*  iwUnbia } 

Oe  quatre  à six  cuillerées  par  jour,  dans  la  blcniiorrhée 
et  les  stiinleinenU  muqueux  Q.  (lUcord.) 


et  dluréll«|uc«. 


Outre  les  tisanes,  on  administi'cra  les  poudres: 
Poudre  rtifrakhisMide  diurüifiue. 


PcHiJrv  de  gfiioseiiTC ) 

piHidre  de  rtglictc 

Sri  (le  nitre - ■ ■ 

r«w|-lire 

Snm*  de  < 

S«rrv.  . I 


1 griintiip. 

S il^'igraiumr». 
S ceiUifraBiiuM. 
10  grimne<«. 


Mêlez.  Trois  doses  semblables  |iar  jour  dans  300  gram- 
mes dVau.  Prcparalion  irèjurominodc  pour  les  personnes 
qui  Toyagent  et  qui  sont  atteintes  de  pblegiiiasie  aiguë  des 
Toles  urinaires  [7]. 

La  même  poudre,  additionnée  de  cantharides  en  poudre, 
ne  doit  pas  être  employée  H- 
On  purgera  avec  : 


Pilules  S Awierson  ou  Pilules  rcosstiises. 


I^udtv  *')• 

l'uBilrv  dr  EiMuwe-tcuUi!.  ........  f * 

lliul*  ruUtil«  d'aui* 

Strop  fiiiplr 


gruuui''  «. 
3 id. 

I. 


F.  s.  a,  des  pilules  de  20  cenligrammes  ; deux  h six  par 
jourr~i. 


IHluîes  fie  Boitlius. 


Ètecluaire  aiUiblmnoi'rkuyiquc, 

Cu|<«iim 50 

iti*  c«lM-be 100  M, 

b*Mar«  d«  ntnaUi*.  i îd- 

Mêlez. 

On  en  prendra  cliaque  jour  10  gr«immcs  en  trois  pri^ 
dans  (lu  pain  azyme.  C'est  une  bonne  préparation  ceotre 
la  blennorrliagie,  et  son  administration  est  facile. 

On  ajoute  quelquefois  à l'électuaire  précédent,  ou  5 «a* 
ligroinmcs  d'Iiydrochloratc  de  morfrfiioe,  ou  20  grammes 
d'alun,  suivant  la  susceptibilité  de  l'estomuc. 

^Hdp.  de  Paris.) 

Êlertnuire  de  ndtèhc  et  decopahu. 


irf’l'ftliu 30  fmiun»i. 

Poiulr»  ils  |HMvrv  cul>«b«.  45  id. 

K«sMir«  dr  mmlbs 50  rsntiçruMM. 

.tWaol  aitri>|«w 1 

Swrrc  m |<ti«iJfv S*  *' 


A prendre  en  trois  ou  quatre  jour.i,  eu  trois  prises 
rbaque  jour,  cnvelO|>pit  dans  un  (tain  azyme.  C'csl  une 
pn'puration  trés-effîcace  et  d’un  emploi  facile  [^. 

(Hép.  de  Paris.) 

ÉkvUimir  {/ec«6è6eel  de  r»pahu. 


Ctfpfthu 10  gracBwiii^. 

PouiJru  ii«  ..........  ..  liO  td. 

T«(«iluf«  de  rvAilIft.  ....  S q.  *. 


Mêlez. 

Pose  t k grammes,  répétée  trois  fois  j>&r  jour. 

(Cazenave.) 

Opiat  antililennorrkntjiifue, 

a«ua»M  de  If  fr*oine». 

IHiin*  dr  etiiiïlie.  ............  18  iJ. 

l'midre  deialep.  3 id. 

Ui»iiiae>giitte.  30  rntlifriuonie*. 

Sirupda  rom  p«l«r.. 1 ** 

Pour  faire  un  opiat  que  l'on  prend  en  deux  ou  trois 
fois  dans  tu  journée.  Continuez  jusqu’à  guérison.  (Diday.) 


.VIu»  •mwirin.  .............X  ■ 

(■aiBBi«-gn(lr.  |«a  3j  grsmiitrr, 

<romw«  uuiUiMiiÉqiifl ) 

Viaaigi«  «iv  «ia  iVi  id. 

F.  S.  a.  des  pilules  de  20  centigrammes  ; deux  à six  par 
jour  Q. 

Vin  de  Ciilof/nitUe. 

5 CMOiiof». 

Vin  ilr  )l«U«a 150  uL 

Faites  macérer  pendant  quatre  jours;  passez.  Lnc  cuil- 
lerée toutes  les  heures,  jusqu’à  effet  purgatif  suDisântn. 

On  purgera  de  préférence  avec  l’eau  de  Sedlitz  ou  l'huile 
de  ricin,  30  grammes,  ou  le  sulfate  de  soude,  àü  gram- 
mes. 


l*ré|»nriilioaa  da  eop«ha. 

1.  — OruTS  KT  û.EauAmKs. 

<ti)  fwpnhn.  ............  fS  grwmmet. 

(•«inv  rn  fMiiilir.  ituO  id, 

Mru|i  d«  «iiriv.  I 

MnniM'  d«  gnmiiH<  arabNinr ) ** 

Faites  un  opiat;  donnez  de  5 à 10  grammes,  malin  et 
soir.  (Swediaur.) 

Cet  opiat  est  le  modèle  de  l’opial  de  Larrey,  et  Fou 
prend  les  boU  de  cea  opiats  dan.x  un  morceau  d'hostie 
mouillée. 

L’opial  de  Rigfaini  contient  environ  un  tiers  d’extrait  de 
ralanhia  pour  deux  tiers  de  baume  de  co{udm;  il  est  admi- 
nistre comme  les  opiats  précédents. 


Opint  <i/t/ï6/cM/torr . 


4f0  fr«IHSK!«. 

cal<ioé«.  30  id. 

Alnn 40  id. 

<4«'hou.  Oi)  id. 

Cubrbe 8fl0  »d. 

Campltfr.  10  hI. 

Ofiiiin  bnit.  .1  n1. 

da  roMt*  ou  d«  tacuilui! 80  giMitIr». 


F.  S.  a.  un  opiat.  Pose  d’une  à deux  cuillerées  à café 
par  jour;  dans  du  pain  azyme,  après  le  repas. 

(J.  Bcyran.) 


CüjxiAu  solidifié. 

lUniB«  de  r^ipabti.  500  çr«ainK«. 

M«fn4»ir  30  xi. 

Mêlez.  Il  faut  huit  à dix  jours  pour  que  la  solidilicution 
s’opère.  Dose  : lü  à 20  grammes  par  jour,  dans  du  pain 
azyme,  en  trois  fois.  C'est  une  préparation  commode, 
mais  le  copuhu  i>crd  ainsi  de  son  activité.  (Miallie.) 

Copaku  solidifié  magisUal. 

bannir  de  (njwdin . 50  grana»-». 

lArbuatle  de  mago^ie.  .........  q.  ». 

Pour  faire  un  électuaire  de  bonne  consistance. 

Môme  dose  cl  môme  remarque  que  pour  la  prépara!  iou 
précédente  0.  (llAp  de  Paris.) 

Éi^tiMire  au  copahu. 

r.»f.idni. 10  grawwir». 

ToiiiicHR  d'nnandr,  dixict*.  . 30  nJ. 

Contre  les  gonoiThées.  A prendre  en  un  jour,  trois  fois 
de  suite.  (UOuligny.) 
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t.l«:tmire  rfu 

0|>«itu.  . 50  gràoitaet. 

CaMoeti  dv  Bwatb* 1 id. 

îlydrorblorHU  d«  morabine 5 r^otî^raouDM. 

Tourteau  d'amaailra  wucea . <]•  a. 

Mêlez.  Divisez  en  neuf  doses.  A prendre  trois  chaque 
jour  □.  (HAp.  de  Daris.) 

Jfû/ure  6rési7<V««e. 

Kaituie  de  U Heu<|M  épeitai.  .......  150  içraïuHte». 

OpaliB  ep«i««i *.  4iK)  id. 

Etirait  de  aafran.  1 id. 

Mêlez.  32  gnnimes  par  jour  en  deux  fois,  dans  la 
blennorrhagie  (Lepèru.) 

11.  — POTIÜ.NS  AU  COPAUC. 

Pcf/to/t  de  GAojirtr^. 

Uatima  de  « ofiahu.  \ 

Aimai  rr<rtili« à 

Sirop  de  Tain.  ^«a  00  i;rauiUM>. 

Ean  tir  metitlie.  I 

Eau  «le  Oeur  d'of  ae|;(.’i' / 

Aleutd  nilrtquo.  0 i<i. 

A prendre  (rois  ou  six  cuillei*êcs  par  jour,  en  trois  fois, 
dans  la  blennorrhagie.  (F.  H.  P.) 

Érnuision  cfeco^rAu. 

HaniDe  «!•  «••pahii \ 

ICaii  de  Oenr  d'araoftrr . I „ 

E.»  d«  l.iui. 3« 

Sirof  de  pavot  blanc | 

U«BiBW>  araltiqiie {0  i,|, 

F.  s.  a.  .\  prendra  iroU  à six  cuillerées  par  jour,  (rois 
fois.  (F.  H.  P.) 

Siivp  de  co]miAu. 

HauBM  de  mpabu KO 

Oouiiiia  CB  poudre.  ÎO  wt. 

Su  kl. 

Etaenoa  de  lueiiUie  {tuirrru noutin*. 

Sirnp  d«  tuer*..  400  granBie>^. 

On  émulsionne  le  baume  de  copahu  avec  l'eau  et  la 
gomme;  on  ajoute  l’essence,  puis  le  sirop.  Dose  : 8 à 
60  grammes.  (Puche.) 

Ce  sirop  est  plus  faeüement  supporté  par  l'cstamac  que 
d’autres  préparations  de  copahu;  raddilion  d'essence  de 
menthe  masque  la  saveur  du  baume  ilc  copaliu,  et  prét  ient 
les  ranvois  dcsegréables  qu'il  occasionne.  Lorsque  ce  sirop 
détcniiine  un  effet  purgatif  prononcé,  Puclie  y fait  ajouter 
par  500  grammes,  1 décigramme  d’bydrochlorale  de  mor- 
phine. 

Émuhion  aslrinfjvnfe. 

<H>uinv  anibiuu*. I 

Sirop  dtTvIu. /■•  ***  çwiiMur». 

Triturez  le  tout  ensemble  dans  un  mortier  de  |iorcelaioe 
et  ajoutez  peu  à peu,  d'abord  i 

Rctiac  de  «t»p«hii , 30  ar*m«**. 

Puis  : 

Ktii  J«  roM'« 300  ttratnairf. 

liéapiil  tic  uilrr  «IuJciIh' 4 iti. 

.'loilié  le  malin  et  le  reste  le  soir,  pendant  cinq  ou  six 
jours  □.  (Cadet.) 

hmutsion  au  copuhu, 

tUuUK'  d«  ropnbu.  30  )^r«auBe>> 

Eiirtil  de  ratnniiin.  • 5 jd. 

JniHtc  «l'flffil n*  t. 

AchW  nilnifiM  «lr<M>li»|. (0  urtaini».. 

Eau  dUtiUée.  ...............  SO  iJ 

F.  9.  a.  A prendre  eu  trois  ou  quatre  jours  l~~l. 

{Highiiii.) 
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Élixir  de  co;wf/m. 

AlM»d  rBi'liU 13U  ^tmoir». 

<k>p«bu 40  id. 

Rcainnda  Ktlw 10  id. 

Uail«  v«Utile  Jo  tutAfr** t id. 

.Mêlez  et  filtrez.  6 à 8 grammes  par  jour  r~l. 

(Lemort.) 

MUtute  au  coiuihu. 

Btiiwie  4#  (^«bu 90  siwBini)i . 

Ettvuce  Je  aetiUir  poimV.  .......  4 ^ouKct. 

Eiwnr»  il«  Kir»fl« . i mI. 

Taitilnf*  d'upiniB  fiiaplv . > i grtran»^. 

.Mêlez  cl  agitez  avant  de  s’en  servir.  Une  cuillerée  à 
café  dans  un  verre  d’eau  sucrée  O.  (Lisenian.) 

III.  — Pilules  au  •:üpahu. 

Les  capsules  de  copahu  sont  formées  de  copahu  liquide 
seul  ou  associé  au  cubébe,  enveloppé.s  dans  des  substances 
solides  mais  solubles,  quPToudem  dansTcslomac  et  laissent  le 
copahu  être  absorbé.  Les  capsules  les  plus  employées  sont 
lc.s capsules  de  Raquin i-k  -m  et  le»  ca|>sule8  de  Motlies 

Bo/.'?  de  cü/wAm. 

TvrvbrnUtiua  do  OEipiiliii.  ÏO  Kiaarnivs. 

MofaHie  dée«rUiaai4«.  . 

Faites  des  bols  de  30  centigrauunes.  Six  ou  huit,  trois 
fois  par  jour,  dans  lu  blennorrliée.  (Cadet,) 

.1  litre». 

Co|>«lin  »olidiü4  |>BT  U ■MSiH'ik' 50  i^runioo*. 

Hhabarbe  ro  immiJm*.  )0  id. 

Faites  des  pilules  de  20  cenligrainmes.  12  par  jour. 

(GalL) 

I.,es  pilules  de  Sainte-Marie  cünlienncnt  du  calomel  au 
lieu  de  rhubarbe.  On  n'en  prend  que  six  par  jour. 

IV.  — LAVEMK.fTS  DE  COPAHU. 

Chez  les  malades  qui  ne  peuvent  suppoiicr  Ttisage  du 
copahu  en  opiat,  éiectuaire  ou  émulsion,  ou  emploie  : 

lavement  au  cojwAu. 

^ ftruiiiui». 

Janoo  J'chtif Il*  I. 

£xlr*it  i;ninia«Bi  d'opium.  5 cvniinMiiMv*. 

ÎUU  K'<uasie9. 

Donné  dans  le  cas  od  le  copahu  ne  peut  pas  être  admi- 
nistré par  la  bouche  Q.  (Ricord.) 

laremeut  au  vx>ptthu. 

Copaba.  . |5  gi-aoiBVt. 

Mêlez  avec  un  jaune  d'œuf  n*  1 . 

.Ajoutez  peu  à peu  : 

t»o«netiaii  de  irrtmiiw*. 

Laudeniun  de  Kiiirabaoi 1 ni. 

On  augmenlo  successivement  la  dose  de  copahu  fTÎ. 

(Velpeau.) 

On  a conseillé  un  »u})tmitaire  avec  du  copaJm.  Tnc 
capsule  de  Raquin  huilée  est  introduite  dans  le  rectum 
(flalier.) 

Cub^lM. 

Les  préparations  de  cubébe  seul  sont  peu  employées. 
Lorsqu'on  les  emploie,  il  est  bon  d’y  ajouter  du  sous- 
nitrate  de  bismuth.  (Hdp.  des  Vénériens.) 

Es94atee  de  cubébe. 

Se  prascrit  quelquefois  en  capsules,  à la  dose  de 
2 grammes. 
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runcn^rt'f!  d>:  t'ttOvbi’. 

\Jr,W  rrrùlK-  i »•«  çr«wiii-». 

MAlvz.  UüM‘  ; 5 à ir»  p-aimui'^  dan>  une  polioii.  lUin? 
ment  enti*loyrc.  (A«r.  /Virm.) 


f.krtmire  de  otbèbe. 


<UibrW 

tl*'  «I 


A iitTndn- en  tmih  fuU  dans  la  journée,  dan^  d«  jwiin 
azyme,  dans  la  imtIihIc  aipué  de»  l)lennorH»apie<. 

On  pre’srril  sotivj-nl  le*  15  grammes  de  poirre  de  eu- 
l»èbe  en  |M)udre  (|u'on  délaye  dans  de  I eau  sui  m*  ; mais 
le  mode  précédent  est  bien  moins  désagréable. 

Simp  de  • nbeb* . 

sk.  j.  •••••••  - 1 * I M IW)  «i«niin^*. 

tjlratt  •lo>'nlf«<n»  *k  ntb*!»»*.  . • ) 

l'nc  cuillerée  par  jour. 

hijf  -tiiiii  anr  U /*<)iVrc  ri<M»e, 

,\r  «siUlrf tO  itrMiiiw 

Faites  infuser  pendant  une  deinidieure  dans  : 

Eu  Uh.lki.ir W>0  cnimm««. 

Filtrez  cl  lyoulez  : 

►klfil  -k  3 .k.'.muiiii'**. 

A<iiewie«<  »te  cubrhe. 

I uUU  » jsmJw *'• 

UéUyci  dans  : 

D^rwehoB  il«  J»  Ik 300 

(Velpeau.) 

«iondron  ri  «nlre»  pr*|Mir*lloi»«. 

I.es  préparations  de  goudron  sont  Imnne»  cointne  traite- 
ment des  cystites  chroniques  et  des  proslalites  cüii»i*culiys 
à la  lilcnnôirlmgie.  l’our  1p  trailemenl  dra  blannonlu'oi. 
••Iles  om  étf  cmploïi’cs,  mais  ollcs  sont  pou  oflicares. 


Piluht. 


Ai«B.  . . . 

CMdrv  J«  r»«li«tr. 


I ••  !^t  gruMint*. 


F.  ».  a.  des  pilule»  de  3 décigrammes.  On  administre 
sia  h di*  de  ces  pilules  chaque  jourQ.  (BcrlOD.) 


Piluk$  fie  ÿoudron. 


UMuJnm.  • . . • 
Anî*  <hi  ]rim.lrr. 




to 
1*  *• 


F.  s.  a.  Cent  pilule»  h prendre  de  une  k dix  par  jour, 
dans  les  cas  de  limnchorrbéc,  de  cyslorrhée,  de  leucorrhée, 
de  blcnnorrliée.  (Mignot.) 


É/eciM<»Ér«  de  gotifhon. 


Oui%dr«» 

B«KBir  . 

im  <k  FIwmv. 


F.  ».  a.  2 grammea  par  jour. 

Eau  dr  gotuiron. 


• U IC  rraiiimM. 
I»  k). 

(Mignot  0 


> craiBBtf*. 

) Fîtm- 


Mellex  le  tout  dans  un  rase  de  12  litre»,  agiiox  le  mé- 
lange de  temps  en  tem{»»  a?ec  une  spnlule  du  bois.  Après 
dix  jours  de  nMcémtion,  décanlexet  filtrez. 
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.30  grammes  contiennent  & peu  près  1 centigramme  d» 
principes  du  goudron  en  solution. 

Fur  lasses,  pure  ou  coupée  avec  du  lait.  ïîldulcorcx  axrc 
du  sirop  »h*  gomme  ou  de  loin.  (CoJcjr.) 

Ouyol  a préparé  une  li<fiieur  de  yo«</ro«  soluble  daa' 
iVau  d'un  (‘mplol  commode. 

Sirop  de  gftudivn. 

0<»<htn>n I kilofrmiaaiB. 

Km  4«  ririfrr.  SSO  nwMBWt. 

Maintenez  le  tout  pendant  vingt-quatre  lieures  à nae 
lempèmlurc  de  60  degrés  ; agitez  ; laissez  refroidir,  dé- 
cantez et  filtrez.  Failo'-y  di»»oudre  h frokl  ,5ÜÜ  gramme» 
de  sucre,  llllrez.  l.o  sirop  de  goudron  s'administre,  soit 
n la  dose  de  trois  ou  quatre  cuillerées  à Imiiche, 
soit  coujié  avec  des  tisanes  appropriées.  (Férairc.) 

PiluU’S  de  féréAe/UAihe. 

Trr*>Wnthiu«  4#  V«Bt*« J 

P*"—- 

Sulkie  lii.  trr ......J 

Faites  des  pilules  de  10  centigrammes,  (hnq  à huit  le 
mutin,  A midi  elle  soir.  (Most.) 

J.I-»  préparations  de  Piper  (uigustifoiium  ou  motico  n'ont 
donné  aucun  bon  résultat 

Les  préparation»  d'huile  essentiidle  de  su/i/nf  sont  en- 
core à l'épreuve 

I.ea  préparations  de  styrax  sont  encore  moins  bonnes  que 
les  préparations  de  goudron. 

IHlutes  de  sttjni.r. 

Styr*i  W er«iB«»««. 

l'iM.lrv  il»*  l"  •- 

Mêlez  et  faites  de-i  pilules  de  h décigrammes.  Trois  le 
mutin  et  trois  le  soir.  On  augmente  progressivement  jusqu'à 
douze  dans  le'>  vingt-quatre  heures.  (l/héritier.) 

Styrtm  mHdi/U‘. 

Slrr.»  I*» 

eaUn  "*• 

Mêlez.  Cbauffez  pendant  une  heure  au  bain-marie  ; pré- 
parez deux  cent  quarante  bols.  On  peut  en  prescrire  de 
cinq  à vingt  par  jour  contre  le»  blennorrhagie». 

(Lepage.) 

Fne  sonde  enduite  de  styrax  eut  peut-être  utile  dans  lr«. 
blennorrhées. 

.SiVuji  de  styrttx. 

MyiBl  H^bW» P»»»*.-*. 

Fuites  digérer  pendant  douze  heure»  au  bain-mani’, 
dans  : 

Kbi>  tmt*e 10*10 

Fasseï,  lillrez  et  fuilex  fondre  : 

iOOO  p«tiiiur«. 

Six  cuillerées  par  jour.  t l/hérilier.) 

Inirrilon*. 

l^c^  injections  uu  copahu  pur  ont  été  faite»  dans  Purô- 

llire.  Mais  le  copnim  n'est  bon,  comme  topique,  que  nuî- 
i langé  « l'urine  (llironl,  Cullerier,  Hardy,  Roquette.) 

' Ce|K'mlanl  l.ebiruf  n préjuiré  tiu  copthu  émulsionné 
I avec,  la  saponine  que  l'on  peut  essayer  Q- 
' Injections  de  poudre  d'omklon  dans  l’urèüirc  avec  l a- 

midon  en  bouillie  claire  dans  Feau  chaude  à 20*.  Quatre 
1 iqjecüons  parjourQ.  (Luc.) 


D^ized  t>y  G 


Injeition  d'nectat»'  de  fdomb  p^nir  l'uréOuc. 

Eau  dailtlli^  «W  rof^ ISO  araaiouia. 

Aivtatf  d»  plomli  miUllior 3 id. 

(Ricord.) 

Inji'ction  anttblt'nnniTlinijitfue. 

Kan  diotillvr sminme». 

l^t«-ioai»p«  .le  r*f 10  cealiBMiHMBr*. 

□ (Ricord.) 


Injei'tioH  aimliiit. 


Faites  dissoudre  dans  : 


InjevtUm  d\dun  ;wmi*  fundhre. 


iOO  aramitM». 
I Ul. 


Hans  les  hiennorrhées  et  les  hlennori'liagics  chronique: 

(Ricord.) 

injwtioH  aslrùtfjvnk. 

Carkoq  ea  paadnt.  i 

Mtrrfce  au  jfciuitra J ■*  * ariimnir*. 


Triturez  dans  : 


tau  aa  Hiw» . . 200 

filtrez.  Dans  la  leurorrhee  et  la  Itleunorriiêe  chrooique. 
Injection  mtriiiycitk . 


SnJfiit»' .!«  *i«ia,  . 

Dissolvez  dans  : 


Ajoutez  : 

Kirrail  d«  Saliirnr 30  ffntiUa*. 


;WÜ  «ramiMc. 

j An'rtaU  da  p|o«ah  Ii.]ui«l4> | |,J, 

I Contre  la  hlennorrliagie,  avec  ou  siins  inll:immalii»n  Q. 

(tiirlanner.) 

[ htjct:tions  d*:  Mnm'/j. 

\i«  n>iui-  du  Mkli IM) 

TM«bin  I ,j. 

r-ë  -i-i  (lUcoid.) 

Le  Iruitemenl  méthodique  jwr  les  injixtôna  a été  fait 
ainsi  : 

InjicHon  argadiqur. 

NitraJe  .(  .wnt iO  M»twnui,««a. 

Eau  ■li.tilW |(N>  „i. 

I Mêlez. 

! tete  injeclion  sera  pratiquée  avec  unp  seringue  de 
I verre  : elle  doit  parcourir  loiile  rélendiic  du  canal  et  y 
j séjourner  une  demi-minute.  Il  est  quelcpiefois  nécessaire 
' d'aiq;menlcr  la  dose  du  nitrate  d'argent  et  de  la  porter  jus- 
. qu'à  1 gramme,  line  injeclion  par  jour  siinii. 

On  prescrit  concurreraraunl  le  ciiliélie  et  le  copahii. 

■ (Kép.  du  .Midi.) 

Ouand  il  n'cïiste  plus  qu'un  suintement,  on  fait  des  in- 
I jections  avec  ; 


Contre  la  bicnnorrhée  □. 


/«jfcWon  (létersii'e. 


Mii’l  roMit.  . . , 
AWi.  ...... 

St>|  aatwuoiA.*,  . 

d«  I 


^Poulain.) 


Jl>  cromuic». 

S <ii‘.*tKraBaB>«i. 
% id. 

jOO  crABimi‘9. 


Siiltair  d«  linr.  . 
Arj'tata  de  |d»iBb. 
tau,  . 


t grainitaiv, 
» id. 


Mêlez.  Injectez  trois  ou  quatre  fois  par  jour  dans  l'iiré- 
Uirc.  llans  la  blennorrhagie  syphilitique  Q.  (Caubiu,..) 

VinjerUfm  d‘u/oésde  Rories  ne  diffère  de  la  précédente 
que  parce  que  l’eau  de  roses  est  remplacée  par  l’eàii  de 


t Trois  injections  par  jour. 

j Quand  la  blennorrbagie  s'accompagne  de  svmplénics 
I aigus  qu’on  peut  attribuer  ain  injcelluns,  il  faut  recourir 
I d abord  à un  Irnilemenl  anliplilogistiqnc  énergique;  sang- 
sues  nu  périnée,  dix  ou  quinze, 
j (àmtre  le  suintement  persistant,  vulgairement  tjmUtemi- 
I hlniif,  IlicortI  emploie  une  injection  contenant  I déi  i- 
1 graimne  de  prulmnlnir  ,l„  f.r  pour  Klügianmics  d'eau. 
I OU  1 injection  suivante  : 


Injeeiwn  otéo-rfdrnirc. 


EtMi  rliam.  . 

d'nlirt*, 

^oiisaar^UIr  dp  (dnaU  liipiidp.  . 


<20  RrawKK-*. 

a id. 

30  fitattaa. 


Mêlez  et  agile*  chaque  fois.  Hans  les  innammatious  de 
la  prostate  et  de  l’uréihrc  □.  (RupnUren.) 

On  a employé  encore,  contre  rurélhritc  blcimorrha- 
gique  chronique,  les  injections  de  noix  de  galle,  30  cenli- 
grammes  par  litre  d'eau. 

Injfitioii  irriùutii. 

SOUir.»™-. 

(llép.  du  .Midi.) 

Injectvm  de  Inudanisé. 

J*- 

dp  STdMtth.;».  s T"'"’ 

llissolvez  le  siilfale  de  zinc  dans  l’eau  distillée,  cl  ajoutez 
le  laudanum.  * 

Cette  injeclion  est  employée  contre  1a  blennorrhagie 
chronique.  Ou  peut  supprimer  le  laiid.xnum,  diminuer  ou 
augmenter  la  quantité  de  sulfate  deltinc  FTyi.  (F.  ||.  p ) | 


înjt'cUnn  mtrinumte, 

Viu  nmK>'  du  Midi 

K*ii  d«  roaf*q 

Entrait  do  nUaBbia.  . ’ * " 

l.aiuiaBiini  da  9rdpn|iaai 


<&0  iframou-* 
50  id. 

< id. 

3 ul. 


ŒI  (Htïp.  du  Midi.) 

Inyxtotn  fn  datirc. 

SuiiP^taU.  .b.  hiamuth ,5 

haa  zonmetiM jjj  • 

Faites  trois  ou  quatre  iiijeriious  par  joui  □. 

(Cahy.) 

lnjt>c(ùm  vnlmanic. 

< blnfxdivn»- a 

JO  SI. 

Ces  deux  injections  n’ont  pas  les  avantages  des  inicc- 

lions  caustiques  et  sont  Irés-doiiloureiises. 

Cesaccidenls  des  injections  sont  : une  inllammation  vi«. 
lente  qui  nécessite  l'iippliralion  de  sangsues  cl  des  bains 
prolonges;  les  douleurs  vives  que  l'on  câline  avec  l’opiam 
a I iiilcneiir  et  des  calaplasmes  laudaiiisés  sur  la  vergî'  et 
phi-s  tant  des  rélrécisseinenls,  dans  des  ca.s  assez  rares 
toutrfoiit. 
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Frép«r«tlon»  ronlre  Im  érections. 

Piluki  nib'O-camjikréfs. 

Stire. I «ijioiup. 

i^mpbre. ) 

Sirop  Blmpk *!■  *• 

(Swediaur.) 

Pour  quatre  pilule:^,  une  le  matin,  une  le  »oir. 

(Ch.  Itoll.) 

lie»  pilules  tempérantes  du  CViear  ont  la  même  formule, 
plus  de  l'opium. 

I.CS  pilules  opiarées,  camphrées  de  Uicord,  ont  lu  même 
formule  que  les  pilules  tempérantes,  moins  le  nitre,  plus 
de  la  jusquiame  ou  de  la  tliridacc. 

Ces  pilules  ont  pour  effet  de  diminuer  les  érections  et 
de  provcMjuor  les  sueurs. 

PilulfS  mtringmtn  {idthimstréei  à hi  fin  des 
Ufwtonhayies. 

Kilt»  CB  fKKUjro t |CIi«UK4. 

U»uu»(*  lie  CbimU N iti, 

rvndro  de  lonnenlilU' ■].  >. 

Pour  vingt-cinq  pilules,  quatre  par  jour.  (Swediaur.) 
.liifres. 


' }"•  * 

i>|Nuai tO  rcutij}i'«iuiBr». 

Sir<^  ik  mr*  rottfo ij.  ». 

Pour  vingt- cinq  pilules,  une  à deux  par  jour. 

(Capuron.) 

Contre  la  bleniiurrliagie  douloureuse  avec  érection,  ona 
donné  une  potion  avec  1 à 2 grammes  de  bromure  de  po- 
tassium cl  80  à lOü  grammes  d’acétate  de  potasse,  par 
jour,  dans  la  tisane.  (Üetuldi.)  V.  Altérants  ANAPiiRum- 
siAQUfô  pour  les  préparations  de  bromure  de  potassium  de 
Magendie,  de  Puebe  et  de  Cusco. 

On  donne  les  poudres  : 

Poudre  de  chanvre  indien  et  de  iupuUne. 


Ëxtrait  de  iiuJkn tO  (vaUiirataiiM*. 

LupaliM 3 prootw». 

S(M>r«) 3 id. 


Kn  quatre  {»aquc1^;  un  ou  deux  tous  le.s  soirs. 

(VaiidenCorput.) 


Poudre  tic  lupnlinc. 


LufHlIUM.  .... 
Sucro  eu  |iou<ltv. 


U I H i ltbuibm*. 


Cn  plusieurs  paquets,  pris  dans  des  confitui-es  ou  dans 
un  veri*e  d’eau  suenV. 

L’extrait  de  la  belladone  en  potion,  le  nénuphar,  ne 
valent  pasles  préparations  précédentes.  (Debout.) 

Le  lavement  camphré  est  bon. 


I^iecmcnt  oimphrè. 


• le  crutiKiBOUBv*- 

iaiiite  «To^f. M*  I. 

lûua.  ...*..  300  f(rwum««. 


S (Ricord.) 


Topl^acn  roBirc  le  phimoul»  complk|a«m 
la  blcDnorrliAClc. 

Injection  opiacée  contre  le  phimosis. 

Ejia  ordiMiix’ S.*>U  eTAWitM  ». 

0|.MMB  brtil.  30  id. 

F.  S.  a.  Pour  faire  des  injections  dans  les  cas  de  pliimo- 
sis  quand  rinnammalion  est  irés-considérable  ou  quand  on 
^oupço^uc  Pe»slence  de  chancre  à tendance  phagédé- 
nique  [±].  (Ricord.) 


I Pommwic  de  htUndone  contre  te  phimosis 

I rtieparaphimasis. 

! I »iiii|>k , . • |trun<B<>- 

Ktlrail  <i«  t>ellB(to«r. iU  »4. 

IKau  iliatillM.  ...............  <{.  ». 

F.  s.  a.  Les  frictions  doivent  être  renouvelées  toutesk* 
j heures  Q-  (Mignot.) 

{ I RÉTHR09K:opie(V.  E{OK)^riE).Ot]peulirês-bieo 
; voir  Puréthre  de  la  femme  à Faide  d‘un  tube  évak*  à use 
extrémité,  d’un  diamètre  de  6 millimètres  et  d'une  lon- 
gueur de  9 centimètres.  Un  introduit  le  tube  à uucjmfoD- 
deur  de  2 à 3 centimètres  à raide  d'un  mandrin.  Oa  enlève 
le  mandrin,  et  en  retirant  ruréüiroscope  on  voit  Irés-bieQ 
tout  l'urèlhre.  U faut  placer  la  malade  comme  pour  un  exa- 
men au  spéculum  devant  une  fenêtre.  (.\.  Després.) 

l'RCiEKCE  (OrÉiuTioNS  {}’).  On  désigne  sous  le  nom 
d'opérations  d’urgence  des  opérations  qu'il  faut  faire  séance 
tenante  sans  préparer  le  malade,  et  même  dans  les  condi- 
tions les  plus  défavorables,  sous  peine  de  voir  lu  mort 
siirrcnir. 

Les  opérations  d'urgence  sont  l’exlj'actioa  dc>  corjt-^ 
étrangei's  du  larynx,  de  la  trachée  cl  de  l'tesopliagc.  In 
ligature  d’une  grosse  artère  divisée,  l'ampulaiion  dan»  les 
grands  délabrements  des  membres,  le  débridemeni  ib> 
liernies. 

L'anus  artificiel,  rurélhrotoniie  externe,  l'opéralion cé- 
sarienne et  l’embryotomie  sont  encore  des  opérations  d'ur- 
gence; il  en  est  de  même  de  la  ponction  de  la  vessie, 
lorsque  le  chirurgien  ne  peut  faire  autrement. 

Ihoracocfuitése  et  les  divcr>«s  001112»  paracentèses 
peuvent  être  considérées  comme  des  opi>rations  d’ur- 
gence. 

Ui  tradiéotomie,  dan»  les  cas  de  croup  et  d’mdémc  de. 
la  glotte,  est  une  o|HÎralion  d'urgence. 

tJRIAEE  (Isère).  Kau  .^ilfureuse  sodique  et  chlorurée, 
cette  eau,  qui  h 27*,  est  employée  en  boissons  et  en  bains 
contre  les  maladies  la  peau,  contre  la  scrofule  et  les 
uiïectiüDs  chroniques  des  voies  respiratoires 

L'RIKE  (SuPeRESSlOSHKL*)  uu  Amtrlc.  La  suppression 
d'urine  est  un  symptôme  de  calculs  du  rein,  et  dans  ce  cas 
la  suppression  n'est  complète  que  si  par  une  anomalie  ou 
après  une  maladie  d’un  rein  il  n’y  a qu'un  seul  de  ces  or  s 
ganes  qui  soit  en  état  de  fonctionner. 

La  suppression  d'urine  existe  dans  les  fièvres  graves,  lu 
choléra,  l’albuminurie  qui  va  provoquer  des  attaques  d'é> 
clampsie,  l'urémie,  quelquefois  les  varioles  graves,  etc. 

Les  symptômes  de  l’urémie  aiguë  sont  ceux  de  la  sup- 
pression d’urine.  11  n'y  a rien  h faire,  .h  ce  n'est  de  don- 
ner les  <ftnrc/ir;iie.s-  (V.  ce  mol),  de  provoquer  une  al>oii- 
dante  diaphorèse  pour  suppléer  à la  sécrétion  urinaire 
absente.  V.  CiiOLÉiiA,  Fievre  TYpnoîDE,  l'RéniR 

I RIME  (Rétention  de  l'}.  Y.  Rétention  et  RÊTiuUiiii- 

SEHENT  DE  L’inETUKE. 

A'RTIi^AIRE.  l'n  exanlbème  douloureux  cl  brûlant 
formé  de  taches  Idanchôlrcs  proéminentes,  é|Kirbe.<,  pru- 
rigineuses, entourées  d’une  auréole  rouge,  de  peu  do  du- 
rée, caractérise  rurticaire. 

Rien  ne  ressemble  mieii.t  à l’exanthème  de  l’urticaire 
que  l’efTet  des  piqAres  d’orlie  ou  de  la  punaise. 

L’urticaire  dure  huit  à di.x  jours,  mais  il  revient 
tuellenient  par  a^CCès  quotidiens  et  ne  dure  chaque  fois  que 
cinq  ou  six  heures. 

Chez  certains  individus  la  mauvaise  alimcnlalion  ci  le 
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poisson  écImufTû  ou  des  moules  peu  fraîches  sont  les  causes 
de  l’urticaire. 

Thn  apeutique.  — On  guérit  l’urlicairc  par  des  lotions 
d’eau  rinaigrée  ondes  frictions  avec  leglycérolé  d'.ainidün 
opiacé,  par  des  frictions  ariK;  de  l'huile  laudanisée,  par 
des  bains  tièdes,  par  de  l'eau  de  goudron  et  par  des  pur- 
gations huileuses  ou  salines. 

VRTICATIOIW.  Procédé  thérapeutitpie  de  révulsion  cu- 
tanée dans  lequel  on  se  sert  de  la  il;igellation  de  la  peau 
avec  des  orties  fraîches  pour  produire  une  inilanimation 
tempérée.  On  ne  l’emploie  guère,  mais  il  |>eut  être  utile 
dans  certains  cas  de  rougeole,  de  scarlatine  ou  de  variole, 
dont  l’exanthème  ne  sort  pas,  et  où  l’on  observe  des  phé- 
nomènes généraux  graves  de  congestion  cérébrale  ou 
d'asphyxie  ITI. 

L'SSAT  (Ariége).  Eau  minérale  alcaline  gazeuse,  bicar- 
bonatée, calcique,  cette  eau,  qui  a 32  à 40“,  est  employée 
en  boisson,  en  douches  et  en  bains  contre  les  maladies 
utérines  et  surtout  la  mélrite  chronique  0,  contre  la 
gastralgie,  la  chorée,  l’hystérie  et  le  névrosisme  chro- 
nique m. 

L'NTION.  Cautérisation  avec  la  flamme.  V.  CxirTÉniSA- 
TION. 

imfeRl’S.  1/utérus  est  le  siège  de  nombreuses  mala- 
dies ; le  rwicer,  les  rorps  fibn  ii.c,  les  dèplnremeiitx,  \'in- 
ffamnuitioii,  les  polypes,  etc. 

Uierua  (C.\NCEii  1)ë  l’).  On  observe  dans  rutériis  des 
cancers  encéphaloïJos,  (ibro-plastiques,  squirrheux  et 
épithéliaux.  Ils  occupent  presque  toujours  le  col.  Le  rorps 
de  l’utérus  est  très-rarement  atteint  le  premier. 

Le  cancer  de  l’utérus  est  le  plus  fréquent  «le  tous  les 
cancers  ol>scrvés  chez  la  femme,  et  l’on  n'en  connaît  point 
la  véritable  cause. 

C'est  à l’agc  du  retour  que  se  développent  ordinaire- 
ment le  cancer  de  l’utérus. 

On  reconnaît  les  cancers  de  Tutérus  à une  ulcération  du 
col  dont  les  bords  durcissent  ou  h des  noyaux  d'induration 
et  à une  induration  générale.  Les  indurations  s’ulcèrent 
ensuite  et  l’on  trouve  alors,  dans  tous  les  cas,  la  cavité  du 
col  agrandie,  mollasse,  fongueuse  et  entourée  de  portions 
de  tissus  durs,  s’étendant  plus  ou  moins  loin  dans  le  viqjiu. 
.\  ce  moment,  on  constate  par  le  palper  abdominal  et  par 
le  toucher  rectal,  des  bosselures  sur  l'utérus. 

I. 'irrégularité  de  la  menstruation  chez  les  femmes  n-- 
glées,  des  pertiîs  chez  les  vieilles  femmes,  des  douleurs 
utérines,  irrégulières,  C4iractéri.sent  le  début  du  cancer 
utérin,  les  douleurs  à l'hypogastre  et  à la  région  sacrée 
sont  les  douleurs  les  plus  fréquentes.  Plus  tard  il  y a de 
la  leucorrhée  fétide  et  desmètrorrhagics. 

Lorsque  les  cancers  de  l’utérus  sont  ulcért'îS,  les  pro- 
duits rejetés  par  le  vagin  ont  une  odeur  de  chairs  mac«‘- 
rées  caractéristique  Lorsque  le  cancer  a débuté  par  le 
corps  de  l’utérus,  ce  signe  est  le  seul  qu’on  observe. 

De  tous  les  cancers  qui  se  montrent  chez  la  femme, 
le  cancer  de  l’utérus  est  celui  qui  a la  marche  la  plus 
lente. 

Le  cimcer  de  l’utérus  s’étend  souvent  aux  parties  voi- 
sines, s’il  perfore  l’utérus  il  y a péritonite,  s'il  passe  du 
côté  du  rectum  ou  de  la  vessie,  il  y a des  fistules  urinaires 
consécutives  ; s'il  remonte  du  côté  des  uretères  il  peut  y 
avoir  altération  consécutive  du  rein  et  urémie  (Vanne- 
broucq).  L’extension  du  cancer  aux  parties  voisines  est  une 


cause  de  compression  veineuse  et  d’œdème  des  membres 
inférieurs,  ce  qui  constitue  une  variété  de  phlegmasm  nlha 
(Mens. 

La  cachexie  cancéreuse  apparaît  tardivement  dans  le 
cancer  de  l’utérus,  de  seize  à dix -sept  mois  et  plus  après 
la  constatation  des  premiers  signes  du  mal. 

Les  cancers  du  col  de  l'utérus  se  reconnaissent  par  le 
toucher  vaginal,  lequel  indique  une  induration  du  col  qui 
est  caracléristiipie. 

Il  y a une  variété  de  cancer  du  col  de  l’utérus  qui 
march(“  beaucoup  plus  lentement  que  les  autres  cancers. 
Elle  est  constituée  par  un  bourgeonnement  de  végétations 
analogues  aux  végétations  syphilitiques,  c’est  ce  qu’on  a 
appelé  le  cancer  papillaire  (Lcbcrt).  Si  ce  cancer  ne  se 
temiinait  pas  par  généralisation,  on  pourrait  croire  qu’il 
s’agit  de  v«‘gétations  spécifiques. 

Les  cancers  du  corps  de.  l’uténis  ne  peuvent  être  dis- 
tingués des  corps  fibreux  que  par  réroulcment  fétide. 

La  luétrite  chronique  avec  induration  du  col  ne  sera  pas 
prise  pour  un  cancer,  parce  que  la  tuméfaction  est  tout  de 
suite  portée  à son  maximum  et  reste  stationnaire.  La  tumé- 
faction est  uniforme  et  le  col  est  douloureux  ; ces  signes 
n’existent  pas  d’ailleurs  au  début  du  cancer.  Pour  les  en- 
gorgements durs  du  cul  qui  sont  liés  à une  diathèse  syphi- 
litique, l’efficacité  du  traitement  antisyphilitiqne  fera  le 
diagnostic. 

Les  ulcérations  du  col  de  l’utérus  et,  en  particulier,  h\s 
chancri  s du  col  ne  reposent  pas  sur  une  b.x«e  dure  ; elles 
ne  laissent  suinter  aucun  liquide  ayant  une  odeur  fétide,  ce 
qui  est  le  propre  des  cancers. 

Les  déplacements  de  la  matrice  ne  peuvent  être  pris 
pour  des  cancers. 

(]e  n’est  qu'à  la  longue  qu’on  distinguera  les  kystes,  les 
corps  et  polypes  fibreux  utérins  et  les  fongosités  utennes 
des  cancers  de  rulérns.  Lorsque  le  kyste  fera  saillie  à l’in- 
térieur, quand  rutérus  deviendra  le  sii-ge  d’une  tumeur, 
il  n’y  aura  plus  de  doute.  En  général,  l’écoulement  de 
liquides  fétides  apparaissant  et  la  cachexie  cancéreuse  ve- 
nant à s’établir,  il  n’y  aura  plus  d’incertitude  possible. 
Néanmoins,  pour  ne  pas  confondre  l’anémie  avec  la  ca- 
chexie cancéreuse,  lorsqu’il  y a eu  des  pertes  abondantes, 
on  aura  égard  ù la  durée  de  la  maladie  et  à l’état  local  de 
l’utévus.  Ces  signes  sont  les  meilleurs. 

Le  cancer  de  l’utérus  app.araissant  chez  des  femmes  en- 
cor«ï  jeunes  est  compatible  avec  la  grossesse,  mais  il  oblige 
à des  manœuvres  obstétricales  spèciales.  V.  Dystooie. 

Le  coït  avec  une  femme  atteinte  de  cancer  de  Tutérus 
ne  cause  i>oint  de  lésions  de  la  verge,  si  ce  n’est  une  ba- 
lanite et  quelquefois  un  écoulement  uréthral 

Théritpriitiqite.  — l'outes  les  préparations  admini.strées 
contre  les  cancers  trouvent  leur  place  dans  le  traitement  du 
cancer  utérin.  V.  Canceu. 

On  a employé  les  résolutifs  tels  que  la  conicine,  l’extrait 
de  ciguë,  le  chlorure  d’or,  1 ou  2 milligrammes,  la  tein- 
ture «l’iode,  cinq  .à  six  gouttes  par  verre  «l’eau,  l’iodure  de 
potassium,  1 à 2 grammes  ; ils  peuvent  être  donnés  comme 
moyen  d’essayer  la  résolution,  mais  depuis  longtemps 
l’expérience  a piouvé  combien  étaient  vaines  ces  illusions 
thérapeutiques.  On  a employé  aussi  les  sédatifs  tels  que 
l’opium,  la  morphine,  la  belladone,  lu  codéine,  la  man- 
dragore à l’intérieur,  «pii  sont  très-utiles  contre  les  dou- 
leurs; les  injections  narcotiques  de  morclle,  de  pavots, 
d’eau  de  Seitz;  les  douche-  d’acide  carbonique,  les  sachets 
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(:moUients  cl  narL-oiH)ue<»  dua^  le  va|^in,  rendent  des  ser-  * 
vices  encore  plu»  marqués  aux  malades. 

On  fera  suivre  aux  malades  un  régime  fortifiunt  ; l’exer- 
cice même  actif  leur  sera  pmmis,  et  l'on  préviendra  les 
congestions  utérines  on  évilanl  lacotislipation,  en  mettant 
des  sinapismes  aux  4!xtrémités. 

Lorsque  le  cancer  est  ulcéré  cl  donne  lieu  à do»  hé- 
morrhagies, on  donnera  à rinlérieur  une  poiinn  nvec  2 ù 
5 gramnies  d'ergoUne  ou  2 grammes  d’ergot  de  seigle  en 
quatre  paquets,  ou  50  centigrammes  1 gramme  de  p(?r- 
chlorure  de  fur,  et  moins  bien  avec  /i  grammes  d'extrait 
de  ralauliia  et  vingt  gouttes  d'eau  de  Itabcl. 

On  administrera  ïocalenienl  des  injections  usiringenies 
avttc  6 grammes  d’alun,  2 grammes  de  tannin  pour  500  gr. 
d'eau,  ou  250  grammes  si  l'on  veut  exercer  une  ucüon 
plus  puissante. 

Contre  la  (uitridité  de  récoulcmeiit,  on  prescrira  : 

ArHtr  « W.  . 33  eratooKS. 

Kau jj. 

□ (Bauforl.) 

Ou  : j 

Kau SOil  Krauimr*. 
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1,'üiLguent  : 

r.rfc>ant« miUiKraiiMiM**. 

• * Rraiumi'. 

est  un  topique  désinfectant.  (Pii.  Ixmd.) 


Ijeu  injcclîonH  seront  faites  deux  fois  par  jour. 

Lorsque  le  cancer  est  arrivé  h la  dernière  période,  lors- 
qu'il V n des'douleurs  vives,  on  aura  recours  aux  pommades 
ou  aux  onguents  calmants  appliqués  sur  le  col.  Ou  appli* 
queru  avec  un  pinceau  5 centigrammes  de  chlorliydrate  I 
de  morphine,  10  à .10  centigrammes  d'extrait  d'opium  ou 
un  {leu  d'une  pommade  : avouge,  30  grammes;  extrait  de  : 
b'ilndonc,  1 gramme.  On  peut  encore  appliquer  une  pom- 
made au  chloroforme  : 

(3il»m(uimi' ■ 5 smiuiiivt. 

AiMirn 30  iii. 


Ou  : 

Chloroforme  >jèlatini»v. 

I 

UUmm*  il  0*01.  f’ 

Agites,  et  si  l'ou  veut  faire  prendre  vile  le  mélange  on 
le  chauffe  au  bain-marie  à GO”.  (Massart.  ) 

Le  cancer  de  Tutérus  limité  au  col  pourra  être  traité 
par  la  cautérisation  et  l’amputation.  Le  cancer  |>apillaiiv 
bien  limité  au  col  doit  toujours  être  opéré. 


1*  CautériMtion . On  cautérise  le  cal  avec  le  caustique 
Kiüioz,  le  nitrate  acide  de  mercure,  le  fer  rouge,  le  gai- 
vanocautère  ou  mieux  h l’aide  de  la  caiilérisation  à la 
flamme  (V.  C.tL’TÉniSATioN)  Nélaton).  C’est  la  plus  forte 
cautérisation.  Pour  cuutériser  l'iiténis,  oii  introduit  un 
sp4*culiim  plein,  de  buis,  un  peu  gros,  qui  embrasse  bien 
le  col  de  l’utérus  ; ou  tourbe  les  parties  av<*c  le  caustique 
et  l’on  mnitralUe  l’cxcé»  de  liquide  iniroduil  avec  l'eau 
salée  ou  l'eau  de  savon,  etc.  Ixirsqu'on  »’e»t  servi  du  fer 
rouge  ou  de  la  flamme,  on  lave  immédiatement  le  col  de 
riilériis  à t’aide  du  jet  d’un  irrigaleur  chargé  avecdel'euu 
froide. 

On  peut  cautériser  tout  le  cancer  en  une  seule  fois  ou 
en  plusieurs  fois;  il  vaut  mieux  tout  détruire  tout  de  suite. 
Cependant  si  le  cancer  est  étendu,  on  cautérise  à plusieurs 
fuis.  Pour  les  cancers  déjà  avancés,  te  fer  rouge  sera  ap- 
pliqué comme  traitement  palliatif  et  l’on  cautérisera  les 
fenHiies  tou»  les  huit  ou  dix  jours  (Juherti. 

Comme  tnülemenl  pallialif  de»  cancers  ulcérés,  ou  {teul 
placer  des  disques  de  p;Ue  au  chlorure  de  zinc  dans  les 
foDgosité.s  ; on  laisse  les  dis(]ues  eu  place  douze  à vingt 
heures. 

Les  accidents  de  la  cautérisation  sont  les  bnllure»  du 
vagin  et  la  métro-|>i‘ri(oiMlc.  On  remédiera  au  premier 
accident  au  moyen  des  iiijiu  tion»  émollientes  dans  le  vugin. 

La  métrite  et  la  mélri)-|>éritoDiie  seront  traitées  par  les 
cataplasmes,  les  sangsues  sur  rabdumen.  Y.  Méthite, 
PÉIUTO.NITK. 

2®  AmpnlaUon  duo^l  de  l’utérus  (Lisfranc,  Réeamier). 
l/ampulalioo  du  col  a été  faite  avec  les  coutcauif  courbe» 
sur  le  plat  et  les  ciseaux  courlie»,  le  col  étant  attiré  en 
bas  avec  des  pinces  à grÜTes.  Mais  ce  procédé  expose  û 
des  hémorrhagies  et  à l’ouverture  du  cul-de-sac  périto- 
néal utéro-reclai  (Robert). 

L’écrasement  linéaire  avec  un  écraseur  courbe  est  bien 
préférable,  quoique  l’on  soit  exposé,  si  le  mal  est  un 
|M  U étendu  dans  le  canal  du  roi,  5 lais.ser  une  partie  du 
cancer.  Mai»  dans  ce  c^i»  ou  a la  ressource  de  caulérÛMM' 
les  reste»  de  la  tumeur  avec  le  fer  rouge  ou  la  flamme. 

Pour  appliquer  l'écraseur  sur  le  col  de  l'utérus,  on  passe 
en  croix  des  aiguilles  coiirl»es  dans  le  col  de  l'utérus,  put» 
un  engage  la  chaîne  au-dessus  d'elle. 

lat  ligature  du  col  de  l’uténis  (Mayor),  les  ablation» 
d'une  partie  ou  de  la  totalité  de  l'utérus  par  le  vagin 
(Sauter,  Blumlell,  Réeamier},  sont  de»  opérations  qui  ont 
été  suivies  de  mort  par  hémorrhagie  et  (»ar  péritonite. 
Ouelques  opérations  d'ablation  de  rutéru»ont  réussi.  Lan- 
genheck  a fait  l'ablation  par  la  région  hY(H>gaslrk|ue.  Ces 
operations  ne  doivent  pa.»  être  tentées  par  un  chirurgien 
prudent  (Malgaignc),  et  à coup  sùr  si  elles  sont  faites  pour 
un  cancer  un  peu  développé  elles  »ont  au  moins  inutiles. 

Vtvruu  (Conrs  fiureuy  de  i.‘)  (Bichat,  Roux,  Bayle, 
Dupiiytrou).  Les  corps  fibreux  de  l'utérus  sont  des  hyper- 
trophies partielles  de  VutériLs  formées  aux  dépens  de  la 
couche  fibro-musculaire  de  l'organe.  seiiWment  rhypeilro- 
{dtie  n'est  cousliluée  que  par  une  mulliplicatiou  des  clé- 
ments fibraux.  Quelquefois  ces  corps  fibreux  renferm<  ni 
des  fibre»  lisses;  c'est  pour  cela  4|u*on  les  a appelés  de» 
inyoïnes. 

Le  célibat  est  (>eul-étrc  (>our  une  bonne  |»arl  dans  la 
cau»e  des  corps  fibreux  de  l’utérus  (M**  Bolvin). 

l'niques  ou  multiples,  les  corps  fibreux  de  l'utérus  sont 
situés  : 1*  sous  le  péritoine,  o^rps  fibreux,  ioug-peri- 
ioncfwx;  2“  dans  l’épaisseur  de  l’utérus,  fibreux 

iHb'ntitiels,’  3®  sous  la  muqueuse,  torp.v  «ous- 

mto/ueux,  ou  polypes  libreux,  mais  ce»  produit»  prenu<-iil 
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(oiijourb  naissance  dans  la  couche  musculaire  de  rulérus. 

Ils  occupent  le  corps  ou  le  col  de  Torpanc. 

liOrsqu  une  tumeur  fibreuse  est  silure  sous  le  péritoine, 
c'est  le  palper  by|>ogaslrique  ou  ubdomiual  qui  rn  indi- 
quera la  présence.  Mais  dans  ce  cas  on  n’aura  pas  toujours 
pour  éclairer  son  diagnostic  les  pertes  et  les  irrégularités 
menstruelles;  on  pourra  d’ailleurs,  pur  le  toucher  rectal, 
reconnaître  en  partie  le  siège  des  tumeurs  extra-périto- 
néales et  interstitielles. 

Les  corps  fibreux  situés  dans  la  couche  musculeuse  ou 
corps  fibreux  interstitiels  ne  sont  révélés  que  par  ime  ir- 
régularité dans  la  n)enstrualion,  des  perles  et  de  la  leu-  ^ 
corrhcc,  mais  ces  signes  ne  sont  |>as  constants  ; quelquefois 
il  y a des  douleurs  utérines,  et  c’est  lorsqu’il  y a de  la 
congestion  utérine  ou  une  métrile  chronique.  I.es  malades 
deviennent  gastralgiques  et  une  anémie  plus  ou  moins  pro- 
fonde se  manifeste  suivant  la  durée  et  la  (|uanlité  des 
pertes.  Lorsque  la  tumeur  est  développée  dan»  une  des 
lèvres  du  col,  on  sent  et  l'on  voit  celle-ci  tuméfiée  ; elle  a 
une  dureté  ligneu.se 

Les  tumeurs  fibreuses  saillantes  dans  Tutérus  di>(endcnt 
cet  organe  et  feraient  croire  à une  grossesse,  .s'il  u’y  avait 
pas  de  jierlcs  abondantes  cl  des  douleur»  caractéristiques 
comparables  aux  douleurs  de  raccouchemeTit.  Dans  ces 
cas,  il  n’csl  pn.»  rare  que  le  col  soit  dilaté. 

Les  tumeurs  fibreuses  situées  sous  la  muqueuse  con- 
stituent les  polypes  fibreux  de  l’utérus.  Y.  PoiYi*fc?  DE 
l’itérus. 

Ixirsque  le»  coiqis  fibreux  durent  depuis  loiigtemps,  ils 
acquièrent  un  volume  quelquefois  énorme;  l’iiténis  est 
alors  remonté  et  immobilisé  dans  le  petit  bassin  par  le  fait 
de  l'enclavement  d’un  corps  fibreux  au  détroit  supérieur, 
et  distend  ^hypoga^lle.  On  recuiiiialt  ccl  étal  a une  énorme 
tumeur  située  dans  le  bas-venlre.  On  reconnaît  qu’il  s'agit 
d'un  vaste  coiqi»  fibreux  et  non  d’un  kyste  de  Tovaire, 
parce  qu'il  y a eu  dans  le»  antécédents  des  malades  d<^ 
troubles  de  la  meuslruatiun,  quelquefois  parce  ([ue  le  col 
est  dilaté  ; ailleurs  parce  que  les  malades  sont  anémique.» 
par  suite  de  perles  almiidauies. 

Il  y a des  corps  fibreux  volumineux  qui  se  pédieulisenl 
dans  le  péritoiue  où  il»  jouissent  d'une  certaine  mobilité  : 
on  les  1‘econnalt  à leur  n*gulanté,  ainsi  i|u'ù  leur  dureté, 
et  la  mobilité  môme  de  la  tumeur  devient  un  élément  de 
diagnostic. 

I.es  caractères  généraux  des  corpa  fibreux  de  l'utérus 
sont  une  dureté  égale  à celle  du  l>oîs  et  la  régularité  de  la 
tumeur.  Il»  sont  en  général  situé»  sur  la  ligne  médiane,  et 
quand  on  leur  imprime  de.s  mouverncnl.s,  l’utérus  est  plus 
ou  moins  mobile  avec  eux. 

Les  gros  corps  fibreux  do  Tutérus  peuvent  être  pris  jvour 
des  tumeurs  de  l’ovaire  ; mais  on  sait  que  les  ky>le»  nml- 
liloculaires  de  rovairo  ne  s’accümimgncnt  pas  de  nié- 
trorrhagic»,  qu’il»  olTreiil  à leur  début  une  mollesse  qui  le» 
distingue  de»  corps  fibreux,  que  plus  tard,  en  se  dévelop- 
pant, ils  s’élèvent  dans  le  ventre  sans  déplacer  Tuténis.  Il 
y a peu  de  signe»  distinctif»  entre  le  corps  fibreux  et  le 
kyste  multiloculaire  de  l'ovaire,  si  ce  n'est  la  dureté  et  l'ir- 
réguiarité  de  la  lumoiir  ovariqiie  qui  présente  de»  Imssc- 
lures.  Lorsqu’il  y a une  ascite  et  une  tumeur  du  ba»-ventre, 
il  y a des4>robabililéâ  pour  que  la  tumeur  soit  un  kyste 
iiiiillilocuUire  de  l'ovaire.  Les  ky»le»  multiloculaires  de 
l’ovaire  fixent  futéru»,  mais  iU  ne  sont  que  trè.s-rarement 
accompagnés  de  pertes,  et  U e>i  u fréquent  au  con-  | 


traire  que  les  kyste»  de  l'ovaire  causent  des  irrégularités  et 
de»  suppressions  passagères  de  la  iiu'nstruaüon. 

On  ne  saurait  coufoudre  le»  corps  fibreux  avec  le  cancer 
à cause  de  rubsena*  de  tumeur,  dans  cello  lé^ion,  et  à 
cause  de  la  mauvaise  odeur  causée  par  les  liquide.»  qui 
sortent  de  Tutériis  à l'époque  où  l'utérus  rommeiice  h 
augmenter  notablement  de  volume  V.  l TÉIU»  {f'oifa' 

l..e»  corps  fibreux  du  col  de  ('uléius  peuvent  éli*e  con- 
fondu» avec  de»  liypertrupbio.s du  col.  niais  la  dureté  de  la 
tumeur,  la  déviation  du  canal  du  col  de  ruléru.»,  exploré 
.'ivecla  sonde  utérine,  érlaireruiil  le  diagnostic. 

Le»  corps  fibreux  sousqM'rilonéaux  et  inlrn-ulérins  ou 
iuterstitiels  peuvent  être  éliminé»  tout  à fait  exceptionnel- 
lement par  la  paroi  abdominale  (Pineau),  par  un  abcès 
qui  s’ouvi  c dans  l'utérus  j Dance)  au  moment  de  la  gro.s- 
sesse  et  de  raccoucbennmt  ; on  a vu  des  corps  fibreux 
s’échapper  de  In  paroi  ntériiie  et  sortir  avec  le  Uetu»,  des 
coiqi»  fibreux  du  col  être  cluutfiés  par  la  tète  du  feetus 
des  ùôpibiw.r,  186ù). 

Le»  corps  fihn^ux  qui  constituent  les  polypes  fibreux  »e 
distinguent  par  les  pertes  répétées  et  le»  douleurs  expul- 
trice»  ; il  est  de»  cas  où  le  col  se  dilate  comme  ]>our  uu 
accouchement,  le  polype  sort  en  partie,  puis  les  coatr.ic- 
lion»  cessent  ; il  rentre  dans  l'utérus  (Iternaudeaux).  Daii» 
ces  cas  le  cathélérisme  de  Tulérus  peut  faire  reconnaître  le 
point  d'implantation  du  polype  (Huguier). 

Les  corps  fibi'eux  de  Tutérus  sout  des  causes  de  dys- 
tocie. V.  Dystocie  r.sn  tumei  rs  de  l’utérus. 

Il  y a des  corps  fibreux  qui  entraînent  un  renversement 
partiel  ou  total  de  l'utérus.  V.  IItêhi  â,  Renversement  et 
Polypes  DELirrÉRCs. 

Ce»  corps  fibreux  peuvent  rester  longtemps  sLYlioti- 
nairc»  ou  causer  des  désordres  plus  ou  moins  graves,  (’e 
sont  le»  polypes  fibreux  de  Puléru»  qui  causent  le  plus 
d’accklents.  Avec  l'Age,  toute»  1rs  autre»  v.Yriéiés  des  corp.% 
fibreux  peuvent  devenir  moins  miisibles  k la  santé.  Les 
hémorrhagies  .s’arrêtent  avec  la  ménopause  (Velpeau,  Né- 
lalon),  et  les  malades  ivcuvenlrivre longtemps  elpliLs  Iran- 
I quilles.  La  gravité  du  pronostic  de»  tumeur»  fibreuses  dc- 
prni)  de  l'Ago  où  le»  corps  fibreux  ont  apparu,  Liiez  le» 
jeune»  femme»  les  corps  fibreux  sont  souvent  mortels  et  le» 
nialude»  meurent  épuisée»  p.ir  les  perte»  ou  succombent  ù 
une  ]iérilonile  intercurrente. 

Thmipt'Uivjite.  — Le»  corps  lil>reu\  interstiliel»  et  souv 
périlonéaux  ne  doivent  pas  être  touchés.  Ikqicodant  dans 
! uii  cas  où  le  corps  fibreux  jouissait  d'une  ceiiaioe  mo- 
bilité, on  l'a  enlevé  par  l’opération  de  rovariotomie 
(Ku'berlé). 

l’ti  corps  fibreux  iiilersüticl  du  col  de  t'uléru»  a été  enlevé 
avec  une  portion  du  col  (Huguier);  lorsque  le  corps  est 
dilaté  ou  dilatable,  il  est  possible  d'aller  fendre  le  tissu  de 
l'ulérus  au  niveau  de  la  tumeur  au  moyen  d’une  incision 
criieiAle  et  attirer  le  corps  fibreux  avec  une  pince  A griffe» 
(Amu!>»al,  Maisonneuve). 

Le»  cOi-p»  fibreux  |iédi(-uli^  forinant  un  polype  fibrt'iix 
sont  exlirpé.'i  d'apK's  le»  régies  qui  conviennent  pour  les 
polypes,  V.  Roi.yves  nenBUx  de  l itérus. 

Les  corps  fibreux  inopérables  seront  truité»  par  les  vé>i  - 
catoires  volants  appliqué.»  à rhypogaslrc  (Velpeau)  pour 
prévenir  le»  douleur»  utérines  dues  souvent  à uuc  iiifiani- 
lion  de  l’utérus.  On  entretiemlra  la  liberté  du  ventre  par 
le»  Invemenl.H  : on  sondera  le<>  malade»  s’il  y a réteniiuii 
d'urine. 
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Contre  Ie«  hémorrhagies,  on  adminUlrcra  les  pilules  : 

••  sramtaf*. 

I^>iii}r*  <l«  

(Amnl.) 

l‘onr  cinquante  pilules,  dix  ii  quinze  parjour. 

Ou: 

Pilulen  ht'mostati*iHes, 


Pciktn*  (l«  1 fnittin«. 

PoiMlrv  <le  "«‘iitl»  ««!$«>(<' 4 mI. 

Sirof *(•  <• 


Pour  vingt-huit  pilules.  Six  à dix  parjour.  (Carrière  et 
Araii;. 

Ou  : 

Potion  d’ergotin^. 

F.rTotÎB».  1 crasiiMr. 

Kaii 100  W. 

Sir»ji  a»  n«ur*  d'xMcrr. 30  td. 

Ou  simplement  2 grammes  de  seigle  ergoté  en  quatre 
doses,  ou  2 gramme.s  d’ergotino  de  Ronjean  dans  une  po- 
tion. 

Les  lotions  ou  le  tamponnement  arec  la  solution  : 

Fjiu.  100  grnmiDM. 

Krcolise 10  i<l. 


On  peut  inciser  de  dehors  en  dedans.  Arec  un  bistoori 
droit  garni  de  linge  jusqu’à  13  millimètres  de  U pointe, 
on  incise  en  sciant  jusqu’à  ce  qu’on  arrive  à rouverluitdn 
col  utérin.  On  s’ est  senri  de  ciseaux  Iranchimtfi  parleur 
bord  cxleme  (Louis),  dulilholhome  du  frère  Cdnoe. 

On  est  obligé  quelquefois  d'inciser  le  tissu  utérin  fAU 
toucher  au  col.  Pour  cola  on  se  sert  d’un  bistouri  non  bou- 
tonné, on  incise  couche  par  couche  ; une  fois  arrivé  dam 
rutéi'iLs,  on  agrandit  l'ouverture  avec  un  bistouri  iMutonné 
(V.  Dy.stacif.  I'ab  orliuuitk  de  l’l'Tèrus).  Celte  induoi 
devra  être  fuite  d’avant  en  arrière  et  sur  lu  lèvre  aolv* 
ricure  ou  postérieure  du  col  pour  éviter  les  vcine« 
(Velpeau).  Plie  incision  transversale  est  moins  bonne 
(Caulhier,  Malgaigne).  V.  Dystooik. 

l'iénis  (DitrLACEMKNTS  DE  I.’].  I.CS  déplacemeoU  de 
Piitérus  sont  des  déplacements  en  hauteur  (Wciorioa  ou 
atxUisnnfnt),  des  déplacement.s  de  Taxe  de  l'uténu  (trr- 
$ions  ou  flexions). 

I.  Éh-vitlion  de  futêrus.  — L’élévation  de  l'utérus  est 
toujours  liée  à la  présence  d’une  tumeur  qui  se  dévelopyie 
dans  le  bassin  (V.  Omi'S  firreix  de  i.' utérus.  Kvr^ies  de 
l'ovaire).  Il  n’y  a rien  à faire  qu'à  traiter  les  maladies 
qui  causent  l’élévation. 


Ne  valent  pas  les  préparations  d’ergot  ndministrtVs  à 
rmlérieur  : 

Chex  les  malades  qui  ont  perdu 
beaucoup  de  sang  et  qui  ont  le  sang 
trés-appauvri,  le  perchlonire  de  fer 
est  préférable  h l’ergot  de  .seigle. 

Cependant  si  le  pcrchlorure  de  fer 
n’arrélait  pas  l’hémorrhagie , on 
aurait  recours  h l’ergot.  On  donne 
le  perchlonire  de  fer  à la  dose  de 
vingt  gouttes  dans  une  potion. 

Contre  les  hémorrhagies  abon- 
dantes, on  prescrira  la  situation 
hoHxontale,  les  bains  de  mains  sina- 
pisés;  le  tuinponncmenl  du  vagin 
avec  de  la  cliarpie  enfermée  dans 
un  linge  maintenu  par  un  bandage 
de  corps  cl  des  sous-cuisses  est  une 
ressource  précieuse. 

I.es  malades  suivront  le  régime 
et  le  Iraitemeut  général  prescrit  dans 
l'anémie. 

On  contiendra  le  ventre  avec  des 
ceintures  élastiques  ou  des  ceintures 
de  coutil.  Les  malades  feront  un 
exercice  modéré,  mais  ne  resteront 


II.  Alxtissemnit  d>-  VuU^nis.  — Prt»hiitsiis  ntèriH.  — 
Phule  d>‘  i'ntérus.  — L’ahaisw'incnt  de  l’utérus,  comme 


pas  toujours  enfermées.  Les  eaux 
minérales  n'ont  pas  d'action  directe 
sur  les  corps  tlbrcux  de  Tulérus. 

U«eru«  (ÜÉBR1DEMENT  DO  COI.  DE  l’).  t.e  débridement 
du  col  de  l’utérus  se  fait  pour  favoriser  ruccouchemcnt, 
pour  faciliter  l'expulsion  d’un  polype  (Dupuytren),  {mur 
extraire  des  corps  étrangers  de  l'utérus  (Louis),  enlin  pour 
des  névralgies  du  col  (îlalgaignc).  Il  est  qtielquefuis  rem> 
placé  par  la  dilatation  du  col. 

On  divise  le  col  avec  un  bistouri  boutonné  pour  favori- 
ser raccouchement  (V.  Accouchement).  Hor.*i  l’état  puer- 
péral, on  peut  se  servir  de  ciseaux  guidés  par  le  doigt 
placé  sur  le  col  ; une  des  lames  du  cisenu  est  engagée 
dans  le  col.  l'autre  reste  dehors  et  l’on  incise  d'un  seul 
coup,  (le  procédé  (Malgaigne)  est  bon  pour  tous  les  cas, 
hors  l’état  de  grossesse  et  pendant  raccouchement. 


K<jl.  7iÜ.  rtinU  lie  I iil^iu*. 

son  nom  l'iadique,  est  un  étal  daus  lei]iiel  l'utérus  qultlo 
sa  position  normale  pour  descendre  dans  le  vagin,  puis 
entre  les  grandes  lèvres  et  enfin  au  dehors  ; cci  étal  sup- 
pose toujours  un  relàchemcDl  des  ligaments  de  l'utérus. 

Il  y a trois  degrés  dans  rnbaissemeiU do  l'utérus;  dans 
le  premier  l’utérus  est  situé  à moins  de  6 centimètres  au- 
dessus  de  l’orifice  vulvaire;  dans  le  second  lu  col  est 
aperçu  à la  vulve  jiendnnt  l'écartement  des  grandes 
lèvres  ; dans  le  troisième  l'utérus  est  sorti  de  la  vulve* 
et  recouvert  par  le  vagin  retourné  comme  un  üoigl  de 
gant. 

Dans  les  deux  premiei-s  degn’*s  d'abaissement  de  l’ulérus 
il  n'y  a pas  de  troubles  graves;  des  pesanteurs,  la  seiina- 
lion  d’un  corps  qui  tomlm  entre  les  grondes  lèvres  pt  de  la 
leucorrhée,  tels  sont  les  signes  qni  annonciMil  l’abaissc- 
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tiientd<>riUi'ruscQ  dchor»  de  tout  examen.  I.c  lom  her  rec- 
tal indiquera  à lui  seul  le  degré  de  l'abaissement. 

Lorsque  l'ulérus  sort  entre  les  gi'andes  lèvres,  la  mu> 
qiieusc  vaginale  qui  recouvre  Tulérus  s’épaissit,  sc  ride  çt 
s'ulcère  même,  les  lèvres  du  cul  sont  enlv’ouvertcs,  qiiel- 
quefois  elles  se  renversent  (Scanzoni),  le  col  s'ulcère  et  il 
y Q une  leuconhéc  abondante. 

La  vessie  et  le  rectum  descendent  avec  l'utérus.  M y a 
dans  quelques  ras  cystocèle  et  rcclocèle  en  même  temps 
c|ue  chute  de  rutérus. 

femmes  qui,  trop  lèl  après  une  couche,  se  lèvent, 
marchent  et  se  livrent  à des  effoits  musculaires,  sont  ex- 
posées à l’aLaissement  de  Tutérus.  Les  efforts  pour  aller  à 
la  scdle  chez  les  femmes  constipées  amènent  souvent  le 
même  résultat. 

Loi*sque  l'abaissement  de  l'utérus  commence  à se  mon- 
trer, il  tend  sans  cesse  h s’accroître,  et  il  devient  peu  à peu 
irréductible. 

' On  ne  confondra  pas  un  corps  fibreux  de  rutérus  avec 
un  al»aisseinent  de  cet  organe,  parce  qu<‘  le  toucher  fait  re- 
connaître que  rutérus  u'est  plus  à sa  place  normale,  et 
parce  que  le  corps  fibreux  de  i’ulèi  us  ne  présente  rien  qui 
ressemble  au  col  utérin.  Si  une  ulcération  existait  sur  un 
polype  fibreux  derutèrus,  l’impossibilité  de  faire  pénétrer 
une  sonde  utérine  dans  ruleéralion  indiquerait  qu’il  ne 
s'agit  pas  de  l’orifice  de  l'utérus. 

On  ne  confondra  pas  une  chute  de  l'utérus  avec  un  al- 
longemcnt  du  col,  parce  que  le  loucher  recul  indiipiera 
que  le  corps  de  l'utérus  est  resté  ù sa  place,  et  parce  que 
dans  rallongement  hypertrophique  du  col  la  longueur  de 
la  cavité  utérine  dépasse  9 centimètres,  chiffre  que  n'alleint 
jamais  la  longueur  normale  d'une  cavité  d'un  utérus 
normal. 

L’uterus  renversé  ne  présente  pas  d’ouverture,  et,  au 
moment  des  règles,  s’il  s’agit  d'une  femme  encore  réglée, 
la  tumeur  devient  fongueuse  ; rien  de  cela  ne  s'oliserve 
dans  rabaissement  simple  de  rulérii.<. 

r/icrupeu/iV^i/e.  — Aucun  des  hyslérophores  d j (irami- 
collot,  de  Schilling,  de  Scanzoni  et  de  Becquerel,  ne  va- 


y 
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^8  pessuires. 
A 


On  emploie  aujourd  hui  exclusivement  les  pessaircs  a air 
de  Gariel,  et  le  meilleur  pessaire  est  le  pessairc  perforé 
( . ^t^àAlnEâ;  ; Celui  que  les  anciens  fahriquaicut  avec  de 
1 ctoupade  et  de  l'huile  de  lin,  le  pessaire  à tige  utérine  • 
ne  doivent  pas  être  préférés  à ces  pe>saires, 

•ODcnoT  ar  Dairait,  ^ %•  édit. 
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Bans  cci  tains  cas  on  fixe  le  pessaire  à l'nide  d’un  appa- 
reil. I.OS  tubes  de  caoutchouc  sont  fixés  sur  une  ceinture 
de  toile  lacée. 

f.orsque  l'abaissement  débute,  on  fera  rester  le.s  femmes 
le  plus  longtemps  possible  au  lit  ou  sur  une  chaise  longue 
cl  elles  porteront  un  pessaire. 


I.orsque  l’utérus  est  descendu  et  dépasse  la  vulve  de 
plusieurs  centimètres,  on  aura  recoui*s  ù des  procédés 
cliii'urgicaux  et  non  plus  à la.prothèse. 

On  a employé  la  cauU'Tisnlion  du  vagin  dans  le  but  d>* 
proihiire  du  tissu  dcalriciid  (Gérardiii)  qui  soit  capable  de 
retenir  l'utérus  en  place.  Les  caustiques  ;Laugier)  cl  mieux 
le  fer  rouge  (Velpeau}  ont  été  employés  à cet  cfiVi. 


On  û fait  des  caulérisalions  avec  le  nitrate  d'argent  pour 
aviver  des  plaies  qu'on  réunit  par  suture  t Jobert).  La  simple 
cautérisation  profonde  vaut  mieux  que  ce  procédé. 


Kitj.  7iV-  — • »Jr  «•«  tfloijtpfl. 


On  a excisé  la  muqueuse  (Mejcr)  ; ce  procédé  a donné 
lieu  ù dos  hémorrhagies  abondantes,  qui  ont  nécessité  la 
caulérisutiofl  au  fer  rouge  pour  arrêter  le  sang. 

Ou  a excisé  un  lambeau  xerlical  (Marshall-Hallj,  ou  un 
lambeau  circulaire  transversal  (B.  Gérardin),  ou  deux  lam- 
beaux .sur  les  côtés  de  la  muqueuse  vaginale  qui  recouvre 
l’ulérus  abai>$é  (Üitfi'enbachj,  et  l'on  réunit  les  plaies  par 
suture. 

On  a fait  une  série  de  points  de  suture  en  fuiix-lil,  siii- 
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vanl  une  ligne  repn'senianl  la  lellre  I.’;  on  serre  comme 
pour  la  suture  en  l»ourse,  et  l’on  force  ainsi  la  mu(|ueuse 
à se  gangrener  (Bellini).  Ce  proct'uU^  ne  vaut  pas  mieux 
que  les  excisions. 

Toutes  les  opérations,  cautérisations,  excisions  et  su- 
tures, n’ont  pas  produit  de  guérisons  radicales  ; ce  sont 
des  opérations  palliatives  tout  au  plus. 

Lorsque  la  chute  de  l’utérus  commeorc,  on  peut  placer 
six  à neuf  pinces  à pression  continue  ou  serres-lines  sur  un 
pli  de  la  muqueuse,  au-dessous  du  col,  et  l’on  en  applique 
d’autres  à mesure  que  les  premières  tombent  ; toutes  les 
parties  saisies  par  les  grifl'es  se  gangrènent  et  tombent  ; de 
petites  cicatrices  rétrécissent  le  vagin  (Hesgranges,  de 
l.you).  Ce  procédé  a une  utilité. 

On  applique  le  spéculum  et  l’on  place  les  serres-fines  à 
l’aide  d’une  pince  à anneau. 

Knlever  l’utérus  ou  une  portion  de  l’uténis  abaissé  est 
toujours  une  opération  dangereuse,  qui  n'est  acceptable 
i|ue  quand  il  y a h la  fois  abaissement  cl  allongement  by- 
perlrophiquc  du  col. 

Dans  ces  cas  il  faut  alors  avoir  recours  à l’écrascur  li- 
néaire de  préférence  au  galvano-cautère. 

h'pisiorrhaphie.  On  est  en  droit  de  tenter  l’occlusion 
incomplète  du  vagin  au  niveau  de  la  vulve,  lorsque  l’utérus 
sorti  est  atteint  d’ulcérations  rebelles  et  lorsque  l’utérus 
tend  toujours  à tomber  davantage. 

L’épisiorrhaphie  est  une  opération  d’inPibulation  qui  a 
pour  effet  de  réunir  les  grandes  lèvres. 

On  avive  le  bord  libre  des  grandes  lèvres  et  l’on  réunit 
la  partie  antérieure  par  des  points  de  suture  entortillés  ou 
enchevillés  (Fricke).  Cette  opération  a été  suivie  de  succès; 
en  faisant  une  suture  profonde  et  une  suture  supernciellc 
(Kuchler,  Fricke,  Loscher,  Knorre),  la  réunion  est  plus 
solide  et  la  réussite  plus  sûre.  Aviver  de  larges  surface.s  et 
réunir  le  v.agin  et  le  périnée  séparément  est  également  un 
très-bon  moyen. 

Réunir  la  partie  postérieure  des  grandes  lèvres  par  un 
large  avivement  en  fer  à cheval  comprenant  la  peau  du 
périnée  eu  arrière  de  la  fourchette  (Stoitz,  Baker-Hrown), 
ou  en  enlevant  un  lambeau  au  niveau  de  la  fourchette 
(Gelding,  Savage),  est  une  bonne  opération  ; on  réunit  par 
suture  les  bords  de  la  plaie  v.aginale  et  ensuite  le  périnée. 

Au  lieu  d’enlever  un  lambeau  qui  est  perdu,  Brcsiau  a 
taillé  deux  lambeaux  sur  le  vagin  ; il  les  a renversés  et 
réunis  par  leurs  faces  saignantes  au-dessous  de  l’utérus 
abaissé.  Cette  opération  ne  vaut  pas  mieux  que  l’avivement 
et  la  suture  de  Stoitz  et  Baker-Brown.  Pour  faciliter  la  réu- 
nion des  parties,  on  a quelque  avantage  en  coupant  les  in- 
sertions antérieures  du  sphincter  anal  avec  le  constricteur 
du  vagin  par  une  incision  transversale  après  l’avivement 
de  la  fourchette  (OIdham). 

En  Angleterre,  on  lie  l’utérus  et  l’on  excise  avec  le  bis- 
touri ce  qu’il  y a en  deçà  de  la  ligature.  En  1868,  Barnes, 
de  Londres,  a fait  trois  incisions  longitudinales  sur  l’utérus 
abaissé  pour  diminuer  la  résistance  de  brides  circulaires 
qui,  suivant  lui,  s'opposaient  à la  réduction,  puis  il  a tenté 
le  taxis  et  il  a réussi. 

Extirper  l’utérus  irréductible  (Smcllie,  F.  Edwards)  est 
une  opération  très-grave,  pour  ne  pas  dire  mortelle,  qui 
ne  doit  pas  être  tentée. 

On  a encore  proposé  contre  le  prolapsus  utérin  les 
moyens  suivants  ; 

Réduire  l’utérus  et  le  maintenir  réduit  en  fermant  l’o- 
rillce  du  vagin  au  moyen  d’un  fil  de  plomb  flexible,  d’une 
ligne  de  diamètre,  passé  au  tiers  inférieur  des  grandes 
lèvres  au  moyen  d un  trocart.  Le  (il  de  plomb  est  noué  nu 


dehors  et  fait  un  anneau  comme  une  boucle  d’orcillc 
(Schieft’er). 

Réduire  l’utérus,  et  placer  dans  le  vagin,  sur  le  museau 
de  tanche,  un  cène  do  charpie  imhihé  d’une  solution  de 
tannin  et  renouvelé  toutes  les  vingt-quatre  heures  pendant 
un  mois  (Barker). 

Tous  les  soirs,  oyot  do  soif/lr,  l.")  centigrammes, arec 
gnihanuin,  5 centigrammes,  et  deux  fois  par  Jour  frictions 
sur  le  mont  de  Vénus  et  la  racine  des  cuisses  avec  un  li- 
niinent  oléo-balsamiquc  □ (Bonorden). 

Les  douleurs  lombaires  et  inguinales  du  prolapsus  se 
calment  très-bien  avec  des  applications  de  teinture  d'iode 
morphinéc. 

Kternit  (DÊvtATiûS.s  OU  Vkusio.n.s  ok  1.’).  Les  inclinai- 
sons en  avant,  en  amère  ou  sur  le  célé,  constituent  lr< 
déviations  de  l’uténis. 

Les  caractères  communs  aux  déviations  de  l’utérus  sont 
des  troubles  fonctionnels,  tels  que  des  douleurs  an  mo- 
ment des  régies,  dos  douleurs  utérines  réagissant  sur  la 
santé  générale,  augmentant  après  la  marche  et  le  colt. 
Mais  ces  sympténies  sont  loin  d’exister  dans  tous  les  cas; 
il  y a des  déplacements  étendus  qui  ne  causent  aucune 
douleur. 

La  sensibilité  individuelle  (Aran),  les  inflammations  con- 
comitantes (Scanzoni,  Becquerel),  sont  les  causes  probahh’s 
des  douleurs  causées  par  les  déviations  de  l’utérus. 

La  stérilité  est  souvent  la  conséquence  des  déviations 
utérines,  et  en  particulier  de  l’antéversion  ; s’il  y a gros- 
sesse, on  est  exposé  à rencontrer  au  moment  de  l’accou- 
chement  une  dystocie  par  obliquité  de  l’utérus. 

La  fréquence  du  coït,  des  accouchements  et  des  avorte- 
ments, sont  les  causes  prédisj»osantcs  des  déviations  uté- 
rines. Les  excès  de  coït  produisent  surtout  r.antéversion, 
cependant  quelquefois,  s’il  y a déjà  rétroversion,  le  co'it 
produit  une  exagération  du  cul-de-sac  postérieur  du  vagin 
ou  une  exagération  d’un  des  cids-de-sac  latéraux  (Rec- 
qucrell.  La  constipation  cause  l’antéversion,  quelquefois 
les  déplacements  latéraux  de  l’utérus  accompagnent  l’abais- 
sement de  l’utérus. 

Le  toucherrec.tal  et  vaginal  font  aisément  reconnaître  les 
déviations  de  l’utérus.  Le  cathétérisme  de  cet  organe  in- 
dique s’il  y a flexion  en  même  temps  que  déplacement. 

Les  déplacements  de  l’utérus  qui  occasionnent  des  dou- 
leurs deviennent  généralement  indolents  après  l’âge  cri- 
tique, lorsque  les  femmes  ces.scnt  d’étre  réglées. 

J/(ndt‘iem'on  de  l’utérus  e.st  caractérisée  par  un  dépla- 
cement et  une  position  de  l’utérus  tels  que  le  corps  e.st 
en  avant  et  le  col  en  arriére.  1a;  déplacement,  plus  ou 
moins  prononcé,  est  reconnu  par  le  toucher  rectal  et  va- 
ginal, qui  fait  sentir  le  col  eu  arrière.  Bar  le  loucher  rec- 
tal on  sent  le  col  à travers  le  rectum.  Il  est  (|uclqiiefois 
impossible  de  découvrir  le  col  avec  le  spéculum,  quoiqu’on 
dirige  fortement  le  spéculum  en  .arrière,  [.es  envies  fré- 
quentes d’uriner,  le  ténesme  vésical,  sont  les  douleurs 
prédominantes  lorsqu’il  y a des  congestions  uU’-rines.  La 
constipation  est  habituelle  chez  les  femmes  atteintes  d'an- 
téversion. L’antéversion  tend  sans  cesse  à faire  des  p>-o- 
grès. 

La  rôtrovmitin  est  l’état  opposé  à l’antéversioii  : lo  co\ 
est  dirigé  en  av.int,  tandis  que  le  corps  de  l’utérus  et  son 
fond  sont  en  travers  dans  le  vagin  ; on  sent  le  col  sous  le 
pubis.  Le  toucher  rectal  donne  la  sensation  d'un  corps 
arrondi,  saillant  dans  le  rectum.  A l'aide  du  spéculum  dont 
les  manches  sont  fortement  ab.iissés  eu  bas  pour  arriver 
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suri  ulrru»,  on  n'aporçoit que  la  l^rre  pcwU*Ti<'uro  du  col. 
Les  accidcnU  de  la  rétrovei'sion  sont  : le  léuesme  anal,  la 
f sensation  d'un  corps  pesant  dans  le  rectum,  des  tiraille  > 

menl<  dans  les  aines  à la  siiHe  de  fatigues.  Lorsqu’il  y a 
im'trite,  les  douleurs  ntérinvs  .<e  joignent  à ces  douleurs  et 
les  exasj'èrent. 

I-es  !iittrtn*rsiota  sont  en  général  moins  étendues  que 
les  dépincentenis  en  avant  et  en  arriére,  elles  compliquent 
> quelquefois  les  flexions  et  les  rétrovets>ions.  On  les  recon- 

naît à la  position  du  col  par  rapport  à l’axe  du  vagin,  et  ù 
^ la  diivctiun  qu  il  faut  donner  au  .s|a‘culum  pour  découvrir 

le  col  en  entier. 

TttrraftnitùjUf'.  — I.es  douches  vaginales  froides  et  as- 
tringentes avecraluu.îi  grammes  pour  250  grammes  d’eau, 
sont  d un  Ih)ii  usage  (Becquerel).  Si  elles  ne  nHnblissenl 
I pa.s  la  direction  de  luléiiis,  elles  pr»*viennenl  les  conges- 

* lions  du  col.  Mai.s  en  même  temps  les  malades  doivent 

porter  une  ceinture  qui  a pour  effet  d'em|M'cher  les  intes- 
tins de  presser  sur  Tulénis.  Les  ceintures  de  coutil  lacées 
embrassant  le  bas-ventre  sont  préférables  aux  ceintures  à 
ressort.  Si  les  malades  ont  toujours  la  sensation  d'un  poids 
sur  U*  périnée,  on  peut  ajouter  à la  ceinture  des  sous- 
cuisses  et  une  pelote  périnéale.  — Les  malades  suivent  le 
traitement  de  la  inélrite,  si  celte  coniplication  existe. 
\ , .MktRITE,  rHI.F.nMi)î<  PKBt  ÜTÉHIN. 


Pour  guérir  les  déviations  utérines,  on  s’esi  servi  de 
pessaire*  en  gimblette,  allongés,  et  représentant  un  cène 
tronqué,  mais  ils  n’offrent  pas  d’avantage  sérieux  (IW- 
qiierel). 

I*ar  la  sonde  utérine  passiV  chaque  jour  dans  l'ménis, 
le  redres.semern  peut  êire  obtenu  (Val!eix^  mais  il  v a eu 
des  cas  on  des  inflammations  vives,  des  hémorrlingies, 
ont  été  la  fonn^quencc  de  ces  lenfalive.s.  Ifoguier  et  Araii 
ont  dit  cependant  que  des  malades  qui  éprouv.aicnl  des 
douleiirs  rives  avaient  été  sotilagées  par  le  catliétérisine 
niérin. 

Des  ri'dresseurs  ont  été  imaginés  r le  redresseur  de 
Simpson  (lig.  72f»)  a été  modifié  par  Vripeau  et  Valleix; 
le  redresseur  de  Velpeau  est  un  pessaire  à lige.  Dans  le 
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redresseur  de  Valleix,  le  p«s.süire  B est  remplacé  par  un 
pessaire  à air. 

l’n  chirurgien  sage  qui  ne  veut  pas  faire  d’opérations 
qui  peuvent  être  mortelles  sans  profil  certain  pour  les  ma- 
lades, ne  doit  faiiv  aucune  tentative  pour  redresser  l’uté- 
rus avec  les  appareils  mécaniques  de  Scanzoni,  Simpson  et 
outres. 

Faire  garder  le  rapo.s  sur  une  chaise  longue,  pré- 
venir la  constipation,  redresser  tous  les  jours  l’utérus 
avec  la  sonde  utérine,  sont  les  seuls  moyens  palliatifs  à em- 
ployer. 

; l'u^run  (Fi.faion  DR  l.').  f.liez  l’enfant,  l’uténï*  présente 
‘ lin  cei'tniu  degré  de  flexion,  la  partie  supérieure  de  l'uté- 
rus étant  rutliniKiilaire  peut  prendre  toutes  les  din^rtiuns 
possibles  et  cela  sans  inconvénient.  Mais  après  l'dgc  de  la 
piilM-rié,  le  corps  de  l'utérus  se  développe,  se  redresse,  et 
les  flexions  qui  apparaissent  à ce  moment  sont  des  étals 
pathologiques. 

Diverses  altérations  de  rutérus  existent  au  point  où  la 
flexion  a lieu;  elles  sont  primitives  ou  consécutives;  on  a 
cm  qu'ilyavnit  atrophie  (Virchow),  dégénérescences  grais- 
seuses iScanzoni],  au  point  où  riUértis  se  fléchit.  Quel- 
quefois la  cavité  utérine  peut  élra  obliléri'e  au  niveau  de 
la  flexion,  mais  elle  conserve  plus  souvent  sa  perméaînlilé 
(Legendre). 

Les  flexions  utérines  causent  la  même  gène  et  les  mêmes 
accidents  que  les  déplacements  de  l’utérus,  seulement  il 
y a des  troubles  de  la  nien^truntion,  et  la  complication  de 
métrilo  est  plu.s  fréquente  dans  les  flexions.  Ko  général, 
les  fle.\ions  de  la  matrice  ne  sont  suivies  de  dangers  m>- 
rieiix  que  quatid  elles  se  compliquent  d’une  autre  alléra- 
tirm  d.ms  lu  texture  de  cel  organe  Scanzoni). 

Il  y à des  combinaisons  de  flexion  iilérine  avec  le.s  anté- 
versions et  les  rétroversions  (Nunat,  Aran). 

l.e  cathétérisme  utérin  est  le  m*dlleur  moyen  de  diagiio>- 
liqtier  le*  flexions  utérines.  Mais  pour  que  ce  signe  ait  de 
la  valoiir,  il  faut  établir  qu'il^’y  a aucun  signe  de  tumeur 
inlra-iilérinn,  <i  qu'il  n'y  a pas  atrésie  de  la  cavité  uté- 
rine (Htigiiier).  V.  l'TÉnrs  nWfn  fihrniT  tif  i')^  .\tbésik 
PE  L'ITBIUS 

L'tintfflfdùm  porte  sur  le  corps  ou  sur  le  col,  l’un 
restant  en  place,  l'autre  se  dirigeant  en  avant.  La  défini- 
tion de  CCS  états  indique  quels  s^mt  les  symplùmes  que 
fournira  le  toucher.  On  sent  un  angle  rentrant  entre  le  roi 
et  le  corps  de  ruténis  en  avant  ; et  en  arrière,  soit  par  le 
toucher  vaginal,  soit  par  le  loucher  rectal,  on  sent  le  coude 
formé  par  les  deux  (Mirtions  de  l’utérus.  I.,a  sonde  utérine 
est  arrêtée  lorsqu’on  la  pousse  dans  Taxe  du  col.  Elle  pé- 
nétre si  l’on  incline  forloineni  le  manche  de  la  sonde  vers 
la  fourchette  vulvaire,  de  façon  ù diriger  la  lige  de  bas  en 
biiul  et  d'arrière  en  avant. 

La  rr7yoy?ejio«  offre  trois  degrés  (Yallcix).  Dans  le  pre- 
mier. le  corps  se  replie  »*n  arriére  et  vicml  faire  saillie  der- 
rière le  col  ; les  caractères  de  cel  étal  sont  l’opposé  de  re 
qu'on  observe  dans  ranléflexiori. 

Dans  le  deuxième  degré,  le  col  est  porté  eu  liaut  et  eu 
avant,  cl  le  fond  de  l'utérus  est  venu  sc  placer  à la  place 
du  col.  On  sent  alors  une  tumeur  en  arrière  du  col  ; le 
inueber  rectal  permet  de  passer  le  doigt  nii  dessus  de 
celle  tumeur,  et  ce  signe  e>l  de  la  plus  grande  impor- 
tance, car  il  empêche  de  runfoiidn*  lu  tumeur  avec  un 
corps  fibreux  de  i'uU'rus  et  «vec  une  hemalocèlc  n‘*lro- 
utérine. 

Dans  le  lroi>iéroe  degiv,  rutérus  est  pli«'“  en  deux,  le 
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col  el  le  corp^  nppuy^'s  Tun  «iur  l’autre  i^onl  tournés  du 
cdté  du  rectum;  on  seul  alors  le  col  ù travers  le  rectum, 
el  l'on  constate  au-dessus  de  lui  une  tumeur  arrondie  que 
l'on  circoascrit  très-bien.  Mais  en  combinant  le  palper 
abdominal  avec  le  toudu‘r  rectal  on  parvient  U bien  li- 
miter la  itirucur  et  à voir  ({u’elle  u'esl  autre  chose  que 
rmérus. 

î.e  cathétérisme  de  l'utérus  atteint  de  réiroflexion  est 
toujours  très- diftlcilc  si  l ulèriis  est  peu  mobile,  mais  il 
ii'osl  [«as  absolument  nécessaire  de  l'ciuployer  pour  n'con- 
naître  la  réiroflexion. 

îios  intétu/texions  existent  rarement  isolées,  elle  of- 
frent, comme  les  latéroversions,  un  syn»ptème  presque 
palliognoit)ünit|uc,  un  tiraillement  persistant  dans  l'aine 
d'un  seul  cAlé  ; l'inclinaison  cl  la  flexion  de  l'utérus  k 
gauche  sont  quelquefois  de  petites  causes  qui  entretien- 
nent chez  les  femmes  la  coiistipaiion. 

Thfrfii>euUqne,  — Le  même  traitement  qui  convient 
pour  les  déplacements  de  rmérus  est  applicable  pour  le 
traitement  des  flexions  utérines,  la  ceinture  surtout.  Ici, 
iesteuialivesde  rodre&sementdt'  l'utérus  sont  formellement 
contre-indiquées.  Iln'y  a pas  un  seuloxtMuplo  autheiilh[ue 
lie  redressement  d'une  flexion  utérine. 

tlltérn*  1D11.ATATION  DK  l/).  — On  dilate  le  corps  de 
l’utérus  pour  provoqiuT  rac.coucbement  prématuré  (Y.  ce 
mot),  pour  extraire  des  polypes,  enfin  pour  provoquer  le 
rétal>lis>r>inent  des  l'égles,  à ia  suite  d’oblitération  du  col 
de  l’utérus*  V.  AtbEj-ie. 

La  dilatation  du  col  se  fait  avec  des  substances  liygro- 
raélriqtjcs,  ainsi  un  cAne  d'éponge  pn*paré  ou  les  cônes 
d'ivoire flexibhs  [Aussandon}. 

On  SC  sert  aussi  d<‘  dilatateurs  mécaniques,  mai>  un 
doit  y regarder  à deux  fois  avant  du  s'en  servir;  il  y a des 
ras  de  mort  après  dilutaliojt  forcée  du  col  de  ruliTu.s. 
V.  Dii.ATAnUB  (fig.  17A). 

L'iértu  (Exn.OfiATtON  ht»  L').  — L’ulérus  est  exploré; 
i®  par  le  palper  abdominal;  2“  par  le  toucher  vaginal; 
3®  parle  toucher  rectal  ; A®  par  l'applicalion  du  s[K>culuin 
el  par  le  cathétérisme  avec  ia  sonde  utérine. 

Le  loucher  indique  quel  e.'^l  le  volume  el  la  consistance 
du  col  de  l'utérus. 

Le  toucher  rectal  doime  des  notions  sur  l'état  du  corps 
de  l'utérus. 

Le  palper  aljdominal  donne  des  notions  sur  le  même 
sujet. 

Le  spéculum  permet  de  reconnaître  l'état  de  la  mu- 
queuse utérine  sur  le  col  et  de  rorifîce  du  col. 

La  sonde  utérine  permet  de  reconnaître  Tétât  de  la 
cavité  de  Tutérus,  et  la  présence  de  tumeurs  dans  cet  or- 
gane. 

Tour  savoir  quelles  lésions  existent  dans  Tuténis,  on 
est  parfois  obligé  d'avoir  recours  à tous  ces  moyens  à Ih 
fois. 

Volpct'  abdominal.  Pour  pratiquer  le  palper  abdominal, 
on  fait  coucher  la  malade  sur  un  plan  incliné  ; le  tronc  est 
fléchi  en  avant,  les  jambes  sout  fléchies  sur  le  bassin.  Le 
njédecin  presse  doucement  en  de.«icenJanl  de  Tombilic  vers 
le  pubis,  en  ne  mettant  de  U force  que  progri'Ssivenient  ; 
un  examen  brusque  provoque  des  contractions  aiMlominales 
et  Ton  lie  sent  rien.  Lorsqu’on  pratique  le  palper  abdominal, 
il  faut  aiipanivant  faire  uriner  les  malades.  On  se  rappi.d- 
lera  (|ue  TS  ilia(|uc  contenant  quelquefoi.s  des  matières,  on 
sent  souvent  une  tumeur  à gauche  de  Tutérus,  mais  en 
déprimant  la  tumeur,  on  sent  qu'elle  cède  sous  le  doigt, 
et  Ton  reconnullra  sa  nature,  l/«térus  est  sensible  à lu 


pression,  on  le  reconnaîtra  par  conséquent  en  an 
peu  fortement  sur  Torgane  dés  que  Ton  se  croin  ézsB». 
L'apparition  de  la  douleur  sera  un  signe  certain  que  l’on 
presse  Tulérus. 

En  combinant  le  toucher  avec  le  palper  on  arrive  à 
sentir  entre  les  doigts  les  tumeurs  situées  sur  ki  cMés 
de  Tuténis. 

Toucher  rwjinaK  Le  iouclier  vaginal  est  fait  avec  la  , 

main  droite  ou  la  main  gauche.  On  iiilvCHluil  i'irulicalear 
(il  n'est  pas  néeessairc  d<*  Tenduire  d'un  corpigras),  le 
{H>iice  étant  fortement  relevé.  I.orsijue  l’indicateur  est 
placé  profondément,  le  pouce  iloit  être  placé  daiu  le  pH 
génilo-crural  el  non  sur  la  ligne  médiane  ; celle  régie  est 
destinée  àménagerlu  pudeur  des  femmes.  Le  doigt  scalira 
le  col.  explorera  les  cuk-de-sac  vaginaux  dans  Itms  les 
sens.  Si  l'on  ne  so  rend  pas  bien  compte  de  l'état  des 
choses,  il  faut  loucher  alternativement  avec  la  main  droite 
ou  la  main  gauche , et  Ton  combinera  le  toucher  vagial  avec 
le  palper  abdominal.  V.  Accoi'CHEMENT. 

Touchet'  rectal.  Le  toucher  rectal  se  fait  avec  l'indicateur 
graissé  préalablement.  On  se  sert  du  doigt  indicateur 
de  la  main  gauche  cl  de  la  main  droite,  et  le  ponce  est 
placé  comme  dans  le  loucher  vaginal.  On  sent  ainsi  à tra- 
vers le  rectum  le  col,  puis  le  corps  de  Tutérus  lorsque 
le  doigt  du  chirurgien  est  long,  cl  Ton  peut  apprécieriez 
tumeurs  pr-iulérines. 

Examen  au  ijH'culum.  On  peut  examiner  les  malades 
[«lacées  en  travers  sur  leur  lit,  le  siège  étant  soutenu  par 
un  coussin  ou  un  oreiller  ; sur  une  chaise  longue  el  mieux 
sur  un  lit  muni  de  pédales  forçant  les  jambes  à rester  flé- 
chies. La  vulve  doit  être  placée  au  grand  jour  et  le  chirur- 
gien doit  se  placer  le  dos  tourné  à la  fl  nètro  d'où  vient  le 
jour.  I>es  miroirs  et  la  lumière  arliticielle  sont  inutiles,  & 
moins  qu'on  ne  soit  obligé  d'examiner  une  malade  couchée 
el  qu’on  ne  peut  remuer. 

Les  spéculums  employés  se  rapportent  à trois  type  : le 
s[«éculum  bivalve  ;Ricoi^),  le  spéculum  plein  (flécamier) 
et  lespéculum  plein  à dévelop|»ement  (Ségalo-s).  Ils  sont 
tous  bons,  mais  le  spéculum  bivalve  est  le  plus  commode 
pour  la  majorité  dc<  cas.  Lorsque  la  muqueuse  vaginale  est 
Idclie,  chez  les  femmes  qui  ont  eu  beaucoup  d'ecdants,  el 
dans  les  cas  de  déviation  utérine,  le  spéculum  plein  est 
plus  avaniagt'ux  ; le  sjWîculum  plein  à développement  n’est 
pas  meilleur  que  le  précédent. 

Cusco  a imaginé  un  spéculum  aplati  s’ouvrant  de  luaut 

en  bas,  à Tinverse du  spéculum  de  lUcoid  qui  s’ouvre  tram- 

verNalement.  Gel  instrument  iTa  pas  d avantages  réels  sur 
le  spéculum  ordinaire  (fig  7‘i6)< 

Avant  de  placer  le  spéculum,  il  faut  toujours  toucher  la 
malade  pour  s'assurer  de  la  position  du  col. 

Tour  se  servir  du  spècuUim  bivalve,  il  iTest  pîi-s  néces- 
saire d’employer  un  embout.  On  graisse  le  spéculum  ; de  ht 
main  gau«  h«‘  on  écarte  les  grandes  lèvres  avec  les  doigts 
et  Ton  place  à Torific»^  vulvain*  le  spéculum  tenu  ù pleine 
main  pur  la  main  droite,  les  manches  étant  tournés  en 
haut,  on  Tinlroduil  dans  une  étendue  de  l centimètre  en- 
viron, puis  la  main  gauche  saisissant  la  p;irtic  terminale 
des  nianchc.s,  on  pousse  le  spéculum  pendant  «]iie  la  main 
droite  presse  sur  les  valves  du  spéculum  et  les  abaisse  uu 
pou.  LorsqucTirisli'iimeiil  est  introduit  ainsi  dans  la  direc- 
tion du  col  dclertniiiée  par  le  touclicr  préalable,  la  main 
gauche  fait  tourner  lu  spéculum  par  un  mouvement  de 
vrille  et  amène  les  manches  sur  le  côté,  puis  h»s  vidves  du 
spéculum  sont  écartées  par  la  pression  sur  les  branches. 
On  relire  un  peu  le  spéculum,  et  si  Tiiislrumcnt  a été  bien 
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conduit  dans  la  direction  de  ruténis,cotui-ci  tombe  de  lui-  daiit  qu'on  écarte  arec  l’autre  main  les»  grandes  lèvres.  On 
même  entre  les  valves  écartées.  Il  faut  procéder  arec  Icn*  fait  tourner  le  spérnlum  sur  son  axe  pendant  qu'on  le  fait 

leur  ; on  arrive  toujours  sûrement  ainsi  h bien  placer  le  spè»  pénétrer  ; puis,  arec  la  main  libre,  on  pousse  les  valves  el 

rulum.  I on  les  maintient  pendant  que  la  main  qui  tenait  les  man- 


7J0.  — Uivtlrr,  de  nieonl.  Flç.  T47.  — Spinilnm  k f|tioUe  Ttlfei  (n<><lii«i'fltien  Kis.  “iA,  — plein.  Je  Héeemier.  On  )■•«( 

Eaibotit.  — A,  D.  Double  vie  p<«ir  de  Cbwriere).  C.  D.  Enbont.  — Ce  •pèciilnn  In  feire  tle  biiii,  J«  verre  ov  iTiroire.  et  ejonter 

arreier  k ilL've1i>{tfeakrat  diiapAraliuu.  e*t  k *|>Arvtlua  bÎTalve,  arec  «kai  raJrer  •nppM*  use  euretle  à la  parti*  tenaiaak  ait  lieu  da 
Bieotairrr.  nAorlie,  * 


Ou  peut  ausi'i  introduire  le  spéculum  bivolrc  de  la  tna- 
niirc  suiranle: 

On  prend  à pleine  main  un  manche  du  spéculum  cl  l'on 


R,.  7ii>.  - 'l'rraJiiiD  {•Icin,  à (téveUppeneDt,  A UoU  ralrr*. 

maintient  Tautre  manche  écarté  à l'aide  du  pouce.  Onin> 
troduit  le  spéculum  ainsi  tenu  en  pressant  surla  fourchette 
vulvaire  afin  d’éviter  de  pincer  le  bulbe  de  l'urèthre  pen- 


ches les  ahaudoime  {Kmr  les  reprendre  à leur  partie  termi- 
nalc  avec  les  doigts.  On  presse  sur  les  manches  et  l’on  re- 
cherche l'utérus  comme  il  a été  dit. 

f.orsquc  l'utérus  est  difTicile  à trouver,  on  pousse  le  spé- 
culum jusqu’à  ce  qu'il  soit  arrêté,  on  écarte  les  valves  el 
le  col  apparaît.  On  relire  alors  un  peu  le  spéculum  et  on 
le  laisse  se  refermer  un  )k:u. 

Pour  se  servir  du  s}>èculimt  plein  u développement,  le 
ftiécanismc  de  l'introduction  est  le  même. 

Pour  appliquer  le  spéculum  plein  ou  à développement 
plein,  on  se  sert  de  rcmhoul,  on  écarte  les  grande.^  cl  les 
pt'tites  lèvres,  on  pousse  le  spéculum  aussi  profondément 
fpie  possible,  jusqu’à  ce  que  l'on  soit  arrêté,  on  retire  l’cm- 
bout  el  l'utérus  tombe  dans  la  cavité  du  spt'culum. 

la:  spéculum  bivalve  est  le  meilleur  spéculum  explora- 
teur, mais  si  l'on  croit  avoir  à faire  une  caulérisniiou  im- 
médiate de  l'utérus,  on  se  servira  du  spéculum  plein  du 
verre,  d’ivoire,  de  fer  étamé  ou  de  buis. 

De  nombreux  spéculums  ont  été  inventés  : le  sp«*culum 
plein  troué,  le  sp4'culum  formé  d'anneaux  métalliques,  le 
spéculum  à trois  bi'anches,  mais  ils  n'ont  aucune  utilité 
pour  l’exploration  de  l’utérus  fV.  Vagin).  Lespi'culum  uni* 
valve  sert  surtout  pour  aider  les  opérations  dansle  vagin. 

Atin  de  ménager  la  pudeur  des  fenimes.  les  .Américains 
se  sen'ent  du  spéculum  de  Sims  pour  les  explorations, 
la  malade  est  alors  couchée  sur  le  cdté.  On  peut  nppli(|ucr 
aussi  bien  le  spéculum  bivalve  dans  celte  position,  maie 
quand  on  soupçonne  des  maladies  vénériennes  il  vaut 
mieux  voir  la  vulve  à découvert,  afin  de  ne  rien  laisser 
échapper.  La  position  dassique  vaut  mieux  dans  ces  cas. 
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Ciithftrrtiimf  Htnui.  — Le  culhèlérisiiie  «Irriii  >e  fail 
avec  une  sonde  de  femme  courbée  ou  uii  stylet,  mnU  mieux 
avec  la  sonde  utérine. 


\ 


()ir.  730.  — ^<l•ll4>  int>*Mitari«r  <t«  Xmlris  et 

L*  de  XaUi-is  mitni*  d'an  rniseiir  tuiX  | «i  anr  rii.  l>«a»  U 

i»ud«  de  Ilnguir^,  le  rtrnrar  m arol  A »ur  U li|ta. 

l’our  savoir  quelle  est  l'élendiic  de  la  cavité  ulérinc,  ou 
introduit  ritulex  gauche  dnn>  l ulèrus  jusqu’à  ce  qu’il  soit 
arrivé  sur  le  col  : un  seul  roriHce  du  col,  on  glisse  sur  le 
doigt  la  soude  utérine,  on  l'introduit  dans  le  col  cl  on  la 
pousse  doucement  eu  inclinant  le  manche  tbns  un  sens  ou 
dans  un  autre,  mais  toujours  avec  douceur.  Lorsque  la 
soude  est  arrêtée,  ou  lait  glisser  le  curseur  sur  l'utérus,  ou 
le  maintient  bien  appliqué  sur  la  tige  avec  le  doigt  de  la 
main  gauche  cl  l'on  relire  rinstrumenl. 

Le  point  de  la  lige  graduée  de  la  sonde  où  est  arrêté  le 
ctirseur  donne  en  centimètres  la  longueur  de  lu  cavité  de 
l'utérus. 

Lorsqu'on  veut  explorer  l'iitérus  pour  s’avoir  s'il  ren- 
ferme une  tnmeur,  on  peut  sc  servir  du  .spéculum.  Dans 
ce  cas,  la  sonde  est  introduite  comme  un  stylet  dans  un 
trajet  fîstuleiu.  On  doit  procéder  dans  ce  cas  avec  la  plu» 
grande  lenteur.  Un  stylet  long  à olive  est  pi'ut  èlre  préfé- 
rable à la  sonde  utérine  pour  celte  exploration  (Huguier), 
t'IérvM  (IIVPtRTHOPIIIE  W ALLÛNGCMEIIT  HVPBflTRO- 
raïQiiB  DU  COL  i»E  L*)  (Huguicr).  L'bypcrirophie  de  l'utérus 
porte  spcciaienient  sur  le  col  qui  est  allongé  et  dur.  On 
reconnaît  ccl  état  por  le  toucher  vaginal  : on  sent  au  col 
une  longueur  anormale  entre  son  onllco  vaginal  et  les 
culs-de-sac  vaginaux.  On  constate  avec  la  sonde  utérine 
que  la  cavité  de  l’utérus  a 9,  10  ou  12  centimètres,  tandis 
que,  normaicment,  b cavité  utérine  m?  mesure  que  de  7 
à 9.  Ce  sigue  est  univoque  et  empêche  de  confondre  l'ul- 
loiigement  du  col  avec  le  renversemeul  et  le  prolapsus 
utérin.  Les  kystes  du  col  seront  reconnus  à ce  qu'ils 
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présentent  du  la  nuetiiation  et  à ce  que  l'une  de»  lèvre*  du 
col  seule  est  suillaute. 

TAéro/jeu/it/Me.  — On  enlèvera  le  col  de  l’utérus  liv|«r- 
irophié  (Huguier),  cl  l'écrasemenl  linéaire  e»l  le  meilleur 
procédé;  pour  cela,  on  attirera  le  col  avec  une  pince  à 
griffes  et  l'on  pnswîra  une  chaîne  portée  jmr  t»n  écraseur 
rouriMî  aussi  loin  que  possible;  la  section  sera  faite  en  dix 
à vingt  minutes.  On  |»eul  aussi  employer  Taiise  métallique 
du  galvanocautére.  (Quatre  injections  par  jour  seront 
fuites,  avec  de  l’eau  de  guimauve  ou  de  l'eau  additionnée 
de  deux  centièmes  d'alun,  s’il  y a quelipie  écoulement  »an- 
guiii. 

l'trru»  (Kystes  de  l')  (Huguier). 

I.  Kt/sten  mni/ueux.  — Duns  rmérus  il  y i des  kystes 
muqueux, des<Piifs  de  Nalmlh  développés  outre  mesure, qui 
ocnqufnt  le  col  et  .semblent  dus  à une  hypiirophie  des 
glandes  du  col  de  l'iilérus  : ils  sont  uniques  ou  miilliples. 


731.  — K;«U>  «1(1  <m|  rnl<^u»  jair 

lx>r!M{ue  les  kystes  de  l’uténis  »e  develrippent,  on  ne  les 
reconnaît  que  par  des  signes  rationnels  ; des  douleurs  ulé- 
rines,  ne  propageant  aux  loml>es,  à l'hypoga-slre,  dans  les 
aines,  à la  partie  supérieure  des  cuisses.  Ces  douleurs, 
comme  toutes  les  douleurs  dues  aux  inflammations  utérines, 
ont  pour  caractèn^  d'élre  continues  avec  des  exacerbations 
par  la  moindre  fatigue,  par  le  coït  et  j)ar  les  excès.  Il  y a 
quelquefois  dei  hémorrhagie»  ou  di‘S  régies  abondantes. 
Le  col  de  {’ulérus  devient  douloureux,  il  est  mou  ou  dur, 
suisanl  qu'il  y a ou  non  mit;  mélrite  iln  coi.  Il  y a quel- 
quefois des  héinorrlnigies  au  moment  où  l’on  louche  les 
malades. 

Lors4)uc  les  luineuni  soûl  volumineuses  et  saillantes 
dans  le  col,  on  les  rrcooiialt  à une  tumeur  dure,  sail- 
lante, quelquefois  fluctuante,  prêstmlant  une  coloration 
rose,  si  la  tumeur  est  environuée  par  un  tissu  utérin 
sain,  blanchâtre  ou  grisâtre,  si  la  muqueuse  seule  la  re- 
couvre. 

Lorsque  les  kystes  sont  enfermés  dan»  le  cul,  on  peut  di- 
later le  coi  (Huguier)  avec  les  dilatateurs  iiiécnniques  ou 
les  substances  hygrométriques.  V.  l'TÉnrs  {ifthiUitio» 

cto/*)- 

Si  la  sonde  utérine  est  déviée  |H>iidan(  son  passage  dans 
le  col,  on  peut  avoir  quelques  présomptions,  mais  aucune 
certitude  de  la  présence  de  kystes. 

Il  est  aussi  fort  difÜcile  de  diagnostiquer  un  corps  fibreux 
du  col  d un  kyste  du  col,  mais  on  aura  égard  à U fluetna- 
tion  évidente  quclqiiefoU  dans  les  kystes,  tandis  que  les 
corps  übreuxont  une  dureté  ligneufu>. 

T/orujx-u/û/uc.  On  incisera  le  kyste  avec  un  long 
bistouri,  cl  l'on  cautérisera  la  cavité  du  kyste  avec  un 
crayon  de  nitrate  d'argent  ; si  la  tumeur  est  volnmineuse , on 
en  excisera  une  portion  avec  de  longs  ciseaux  courbes. 
Des  injection»  seront  faites  deux  fois  par  jour  dans  le  vagin; 
le*  rasades  oliserveront  le  repos  absolu;  on  placera  des 
caplasmes  sur  le  ventre,  et  l'on  donnera  des  grands  bain» 
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aux  malades  ; on  /‘vilvra  lci«  rerroi(Ji»««meD(!>  «l  les  excès 
de  coït. 

Il-  Kystes  sert'itx.  — Les  ky>le>  séreux  de  Tutérus 
-ont  des  kyslcs  accidentels  provenant  |>eut-élre  d’un  épan- 
chement sanguin  ou  peiii-élre  d'une  inflammation  de  l’u- 
térus. Ils  se  développent  sous  le  juVitoine  ou  dans  la  paroi 
lUerine,  et  fout  saillie,  lanlèl  du  côté  de  la  caTilè  périto- 
néale, tanlAt  dans  l'utérus  (l.augier). 

On  ne  rt-coniiaU  pas  facilement  Iqs  kystes  de  l’utérus. 
On  les  a pris  pour  des  kt>tes  de  Tovuire  lorsqu’ils  étaient 
développes  sous  le  pi-rltoine,  et  l’on  est  «l  accord  sur  ce 
caraitére,  que  la  situation  du  kyste  sur  la  ligne  médiane 
doit  indiquer  un  kyste  de  l’ulénis  jiliitèt  qu’un  kyste  de 
1 ovaire.  l.orsque  le  kyste  fait  saillie  dans  l’utérus,  on  peut 
le  prendre  pour  un  corps  fibreux  oti  un  jmlype.  Cependant, 
»i  le  kyste  se  rompait,  s’il  s’écoulait  des  mucosités  par  le 
col  après  qu'on  aurait  constaté,  par  le  moyen  de  la  sonde 
utérine,  une  tumeur  de  l'utérus,  si  lu  tumeur  reparaissait, 
le  diagnostic  de  kyste  muqueux  devrait  être  fait. 

I.es  kystes  séreux  de  l’utérus  sortis  par  le  col  sont 
rtucluaiils,  et  peuvent  être  pris  pour  des  kystes  muqueux, 
mais  cela  n’a  |»as  d'imporlanco,  carie  traitement  est  le 
même. 

. — Si  le  kyste  est  enfermé  dans  l'utérus, 
ik  |>cut  à la  longue  s’ouvrir  seul.  S’il  proémine  h travers  le 
col,  on  le  traitera  comme  le  kyste  muqueux  de  l'nténis.  Il 
y a des  kystes  de  la  face  postérieure  de  Tulérus  qui  font 
saillie  dans  le  vagin,  et  qu’on  peut  sentir  par  le  loucher 
rectal.  Ces  kystes  peuvent  n’èlre  autre  chose  qu’un  kyste 
formé  aux  dépens  du  péritoine;  ou  les  tinite  par  les 
moyens  les  plus  conwmables  imur  les  kystes  du  vagin.  U*s 
kystes  de  l utérus,  trés-développés  dans  ruhdomeii,  seront 
traités  parles  mêmes  moyens  que  les  ky.sles  uniloculaires 
de  l’ovaire. 

t'ié^ruM  (Pt.AiKS  DE  L ).  Les  plaies  de  l'utérus  par  ac- 
cident sont  rares.  Les  plaie»  chinirgicaies  ne  le  .sont  pas 
autant,  ainsi  RécamitT  a traversé  rutéru.snvccsa  curette. 
Les  forceps  appliqué»  par  des  mains  inhabiles,  de»  tenta- 
tives de  réduction  de  prolapsus  utérin,  le*  tentatives  d’a- 
vortement avec  des  sondes,  de»  aiguilles,  sout  le.»  causes 
fréquentes  de  plaie  de  rulérus.  Des  plaies  de  Tutérus  j»en- 
danl  la  grossesse  ont  été  produites  par  des  balh's  et  par 
les  cornes  d’un  ruminant. 

I.C*  accidents  des  plaie»  de  I utérus  sont  une  niélrite, 
une  péritonite  suraiguë  hors  l’étal  de  grossesse,  cl,  pen- 
dant cet  état,  I avortement  et  la  péritonite  suraiguë  avec 
ou  sans  hémorrhagies  graves  V.  LtêrIS  (Rup/urc  tie  /'). 

Th&apeHti^luf.  — pour  les  plaies  de  l’iUénis  vide  ou 
d’un  utérus  chex  une  femme  avortée  a moins  de  tix>U  mois, 
les  antiphlogistiques  énergique»,  la  saignée,  vingt  à trente 
sangsues  sur  le  ventre,  seront  mi»  en  u»age.  Si  l’utérus  a 
été  blessé  à travers  la  plaie  de  l'ahdotnen,  on  réunira 
la  plaie  abdominale  par  suture,  cl  l’on  pansera  à l’eau  ' 
froide. 

I ontinnt  1 état  de  grossesse,  si  le  fa-lus  fait  hernie  à tra- 
vers une  plaie  de  l’utérus  iHallcr)  et  de  l’abdomen,  on 
réduira  et  1 on  réuiiiru  la  plaie  de  l aluloinen,  sinon  on 
extraira  le  Letus.  On  se  conq>orteru  comme  pour  les  rup- 
tures de  Tutérus,  »i  la  femme  est  en  travail  cl  si  le  col  est 
dilaté.  V.  URUSSKjiSE. 

Vtérn»  (Ponction  dk  i.*).  V.  (:nossE.»»E  {.hrideuts  tic 
h).  Dystocie,  Accoi tjikment  i-nKMATLftÊ  artificiel. 

Viém  (Renversement  de  l’).  Le  reftverscnicnt  de 
I utérus  SC  montre  daa»  l'état  pueiqiéral,  après  la  délirrunce 
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(V.  ce  mol,  et  DBLi\RANr.E  {.ItrWewfs  de  /<i)|,  et  bois  l’é- 
tat puerpéral. 

heitrvrsetiutU  de  ruterut  hors  l'ftat  — - Le 

renvej-semenl  de  l’iitéru.»  sc  produit  quelque  temps  après 
rnccouchemcnl,  par  le  même  mécanisme  que  le  renverso- 
ment  après  la  délivrance,  oui  cause  d’une  lumeurfibreu.sc 
qui  entraîne  le  fond  de  l'utérus  avec  elle  à travers  le  col 
enir’ouvert. 

f>e  fond  de  l’ulérus.se  déprime  d'abord  et  prend  la  forme 
d'un  fond  de  bouteille  (Mauriceau,  puis  l’utérus  s'invaginr. 
dao.s  le  col;  enfin,  il  ne  reste  plu»  qu'un  bourrelet  sail- 
lant qui  représente  le  col  ; le  dernier  degré  du  renverse- 
mrnl  est  celui  où  rmérusest  retourné  comme  un  doigt  Je 
gant. 

Le  renversement  bor»  l’étal  puerpér.il  est  toujours  lent. 
Les  malade»  ii’éprouvent  que  des  douleurs  passagère»  va- 
gues et  le»  symptème»  d'un  corps  fibreux  ou  d'un  polype 
fibreux  de  l’utérus. 

Lorsque  le  chiniigien  »o  trouve  en  face  d'un  renverse- 
ment de  l'utéru»,  il  reconnaît  lu  tumeur  a ce  qu'elle  est 
comme  fongueuse,  qu’elle  saigne  facilement  et  qu’elle  se 
congestionne  au  moment  des  règle».  l.e  toucher  rt'ctal  et 
le  palper  abdominal  donnent  la  sensation  d'un  vide  à la 
place  de  ruténis.  La  tumeur  est  pédiculéc,m:ûs  il  est  iiii- 
po».»iblc  de  passer  un  stylet  entre  le  pédicule  et  ce  que 
l’on  suppo.se  être  l’uléni».  .\u  contraire,  lorsqu’il  s’agit 
d’un  poly|>c  fibreux  sorti  par  le  col,  on  parvient  à intro- 
duire un  stylet  autour  de  la  tumeur. 

Dan»  rBbiiis»4‘ment  de  rutéru.*  et  dans  rallongement 
hypertrophique  du  col,  on  peut  retrouver  roriücc  du  col 
sur  la  tumeur. 

I)  est  des  cas  où  l’uléi*u.sé»l  a peine  renversé  derrière  un 
jmlype  engagé  dau»  le  col;  ces déplaremcnl»  sont  mécon- 
naissables. Quand  un  polype  est  sorti  de  rutéru»  avec  une 
portion  de  l’oi-gane,  on  recunmüt  l’utérus  à une  colora- 
tion violacée  et  un  peu  villeuse,  tandis  que  le  polyqve  e.»t 
lisse  et  a une  coloration  jaumUrc  ou  rougeètre  ou  est  ra- 
mifié. Mai»  cliex  les  vieille»  femme»  la  différeuce  de  colo- 
ration est  peu  manquée,  et  il  est  nécessaire  de  recourir  au 
loucher  rectal  et  au  cathétérisme. 

Thtrapfuii^He.  — Dans  le  renversement  produit  après 
la  délivrance,  rulérus  renversé  sera  réduit  par  les  règle.» 
données.  V.  nÊLtVRANCB  (.\crù/r«/.s  de  A»'. 

f^orsqu'il  y a un  polype  fihreux  ipii  a fait  renverser  en 
partie  ou  totalement  rutéru»,  on  enlèvera  le  polype.  Si 
{‘utérus  est  seulement  a moitié  renvei^sé,  il  n’y  a rien  à 
faire,  il  sc  réduini  gritee  au  simple  repos;  si  le  renverse- 
ment est  plus  considérable,  on  tentera  de  réduire  par  des 
prt'ssions  méthodique». 

Ikirrier  a pu  réduire  un  renversement  datant  de  qua- 
lorre  mois  par  b»»  presMons  avec  les  doigt»  ; ces  tentatives 
soûl  autorisées.  On  fera  prendre  des  bains  répitcs  aux 
malades , et  l'on  renouvellera  les  lenlalives  plu.<^ieur» 
jours  de  suite  ; cela  vaut  mieux  que  de  mettre  beaucoup 
de  force  k un  moment  donné,  parce  que  l’utéru»  peut  se 
rompre. 

Kxtirper  l’organe  renversé  est  une  mauvaise  opéra- 
tion, que  Poîi  ne  doit  {kis  faire.  V,  Délivrance 
de  Ut). 

tiëruM  (Riit  MATlSNÉ  DK  l')  (Dezeimeris,  Slolu).  Le 
rliumolisme  de  rutéru»  sc  montre  pendant  la  grossesse  cl 
horsl’élaldc  grossesse. 

L L’exposition  au  froid  hutuidc:  chez  le»  femmes  qui  ont 
le  leni{>éi'anientHminalismal  fait  naître  quelquefois  un  on* 
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dok)riîi>eiiH‘nl  gt  m’îral  ou  parüol  de  l'ulérii!*  non  gravide, 
d‘une  inleiisilé  variable,  allant  quelquefois  juM|ua  une 
douleur  très-vive. 

Les  douleurs  du  rfiumatisme  utérin  sont  variables,  elles 
s'élendenl  dans  toutes  les  directions  : à rombilic,  dans  les 
reins  et  vers  le  sacrum  ; elles  coïncident  parfois  avec  d au- 
tres douleurs  rhuinatismales,  cl  elles  olTrenl  de*  exacerl»* 
lions.  L'émission  des  urines  esl  accompagnée  de  cuissons, 
(|ue)qiicfoi*  de  douleurs  vives,  ailleurs  de  ténesme  anal  el 
vésical:  U esl  probable  que  dans  ce*  cas  il  y a un  certain 
degré  de  nièlrite,  et  c*esl  alors  (|ue  Ton  voil  apparaître 
quelques  frissons  et  de  la  lièvre.  V.  Methitk. 

11.  Pendant  la  groî-sesse, le  rhumatisme  de  l’uléru*  peut 
provoquer  raccoucliemenl  ou  l’avortement,  car  le  col  se 
dilate  pendant  les  douleurs  ; mais  même  après  une  dilata- 
tion du  col  de  2 centimèlres  de  diamètre  et  même  de  5 cen- 
timètres (Joci’gei),  il  esl  possible  que  ravorlement  ou  Pac- 
couchement  n'nienl  pas  lieu. 

La  forme  apyrétique  du  rliumutiMne  utérin  est  celle  oîï, 
malgré  des  signes  d’accouchcniciil  procluiin,  le  travail 
peut  s’arrêter. 

Pendant  le  travail,  le  rbuniatisme  utérin  suspend  les 
contractions,  empêche  le  retrait  de  l'utérus,  el  les  malades 
cesseut  de  pouvoir  aider  l’accoucbemcnt  parla  contraction 
dos  muscles  ahdouiinauv,  car  les  femmes  éprouvent  à ce 
moment  des  douleurs  vives  à la  moindre  pression  sur  l’u- 
lérus. 

Après  l’accoucliomeni,  le  rhumati>mc  de  Tutérus  de- 
vient une  véritable  inflammation  el  peut  être  une  cause  de 
méirilc  pucqjéralo. 

On  distingue  les  douleurs  du  rhumalisiiie  utérin  des 
douleurs  utérine*  do  rncrouebemcnl  ou  de  ravorlement 
parce  que,  dans  la  douleur  utérine,  la  douleur  n ulteinl 
son  maximum  que  quand  la  contraction  arrive  à sa  lin; 
tandis  que  dans  le  rhumatisme,  la  douleur  est  tout  de  suite 
extrêmcmcnl  vive. 

Thnapeuti^uf.  — Pendniu  la  grossesse,  la  forme  pyré- 
lique  du  Hmmalisme  réclame  comme  la  mélrile  les  purga- 
tif», lels  que  l’huile  de  ricin,  30  grammes  ou  l ipéca- 
cuanha  h la  dose  de  1 gramme,  les  cataplasme*  sur  le 
vonlrc  el  les  sinapisme»  aux  cxlrémilé»;  on  ilonnera 
comme  pour  les  cas  d’avortement  les  préparations  opia- 
rées  (V.  AvonTEME-NT  ; la  malade  sera  tenue  au  ri*|»os  ah* 
solu.  Si  le  col  est  dilalé,  les  lavements  laudanisés  répété- 
lès .sont  indiqués. 

Lorsque  la  lenteur  du  travail  est  dur  à un  Hiumalisiiie 
utérin,  la  version  cl  le*  forceps  sont  autorisés. 

Après  raccouchemenl,  les  onctions  laudanisées  sur  le 
ventre,  les  bains,  dix  sangsues  à la  vulve,  le  purgatif  avec 
1 gramme  d'i^M-ca,  sont  im  traitcmenl  calqué  sur  celui 
de  la  mélrile  el  qui  esl  institué  avec  raison  parce  que 
souvent  le  rimmiiüsmo  utérin  esl  le  premier  terme  d’une 
méirite. 

l'tériia  (RirriuE-S  DE  I.').  La  rupture  de  l'utérus  est 
un  accident  de  la  grossesse. 

Il  y a une  déchirure  du  col  qui  a peu  d imporlance  et 
qui  s’obsene  (juelquefoU  chez  les  primipares. 

Il  V a une  rupture  do  Tuténi*  consécutive  à des  vio- 
lences exercé**»  sur  l’ulérus,  il  y en  a une  qui  esl  duc  à 
une  contraction  énci-giquc  pendant  les  efforts  d’expul- 
sion du  fmlus , cmjK'cbés  par  une  cause  de  dystocie. 
Y.  DVSTOCIK. 

Il  y a des  rupture»  de  l'utérus  dues  à une  délivrance 
mal  faite,  à des  applications  de  forceps  par  des  mains 
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inex[K'ritneiiiées  ou  à des  tentatives  jm)ui‘  réduire  un  pro- 
lapsus de  la  matrice. 

Le»  ruptures  traumatique*  de  l'utérus  se  montrent  de- 
puis le  septième  jusqu’au  ncuvièntc  mois,  tandis  que  le 
ruptures  spontanées  ont  lieu  surtout  à la  fin  d’un  travail 
prolongé. 

Le  raraollissemenl  de  l'uléru»  par  un  travail  iuflainma- 
loirc  (Oezeiineris),  les  dégénérescences  de  l utérus,  sont 
les  causes  prédisposantes,  priuiûpalcs  des  rupture»  de  1 u- 
térns  ; le»  rélnkisscmenu  du  bassin  en  sont  le*  causes  oc- 
casionnelles ; un  traumatisme  ou  une  chute,  une  pression 
sur  le  ventre  ou  de*  efîoi  ts  considérables  de  l utérus  en 
sont  les  causes  déierminmile*. 

La  poche  de»  eaux  est  toujours  rompue  avanique  Tutérus 
soit  déchiré  ; il  y a une  exception  (llamiltou). 

Les  ruptures  de  rnlcrus  *e  font  dans  tou*  les  sens. 

Les  signes  communs  à toutes  les  ruptures  de  l’utérus 
sont:  une  douleur  vive,  subite,  une  seu'^ation  de  déchi- 
rure accompagnée  souvent  d'un  sentiment  de  craquement. 
.Mors,  si  rouvertura  de  l ulérua  n'est  jwint  bouchée  par  le 
fœtus  ou  ses  annexes,  les  malades  s'eugourdisseul,  pAlis- 
sent,  tombent  en  .syncope,  el  meurent  dans  les  vingt- 
quatre  heures.  Ou  bien,  m le  fœtus  oblitère  la  plaie  de 
l’uléru.*,  un  calme  trompeur  succède  û U douleur  pour 
être  remplacé  par  intervalle  par  des  crises  de  douleurs  ; la 
malade  jouit  de  quelque.»  jours  de  repos  et  finit  par  suc- 
comber d'une  péritonite  suraigué,  lorsque  l utérus  a vidé 
son  contenu  dans  i'ubdomcn. 

iVndanl  la  gTOSSC»*e,laruplurederutérusesl  annoncée 
par  la  cessation  des  mouvements  du  fœlu.»,  quelquefois 
par  uii  écoulement  sangtiin  par  la  vulve,  qui  esl  dû  au 
décollement  du  placenta.  Le  doigt  sent  la  matrice  re- 
montée, changée  de  position  ; le  palper  abdominal  permet 
quelquefois  de  sentir  diverses  |Kirlie»  de  fœtus;  le  ventre 
est  douloureux  au  niveau  de  Tulérus  .Roberton);  si  la 
déeiiirure  esl  petite,  ce  dernier  signe  seul  pourra  être 
coDstalé. 

Pend.int  le  travail  ; la  ce.**ation  des  contraction», 
raffaisscinenl  de  la  poche  de»  eaux,  I impossibilité  de 
sentir  le  fœtus,  la  rétraction  du  col  utérin,  quelquefois  la 
présence  d'intestins  dans  riiténi»,  ce  qui  donne  une  soiîo- 
rité  tout  ù fait  anormale  à l’iiypogastre,  enfin  la  possibilité 
de  sentir  la  crevasse  si  l’on  introduit  la  main  dans  rutérus, 
conduisent  au  diagnostic  de  la  rupture  de  l utérus  à la 
suite  du  travail. 

La  rupture  de  Putérus  tue  par  brinorrluigic  (A . Hêmor- 
nilACiE  INTEUNK»  OU  por  |MTitonitc  suraiguë. 

I ne  an>e  d inle.stin  liasse  dans  l'utérus  déchire  peut 
être  étranglée  (Rercy^  el  causer  la  mort. 

II  y a de*  guérbons  de  rupture  de  rutéru.»,  soit  apres 
une  gastrotomie  ou  une  opération  césarienne,  soit  après 
que  le  f«‘tus  mort  a été  enkysté,  détruit  par  suppuration, 
et  éliminé  par  une  des  cavités  voisines  de  l'ulérus,  telle* 
que  le  vagin,  la  vessie,  le  rectum,  rintestin  et  même  Pes- 
tomac  (Peu,  J.  llamiltou,  Clarck.  Ibiiglas,  I.abasl,  Roos, 
llcndric,  Davis,  Osiander.  Velpeau,  Duparque). 

Thmip*nii>]tu'.  — Pendant  les  premiers  mois  de  la 
grossesse,  on  doit  abandonner  la  lésion  aux  ressoupre»  de 
In  nature.  Les  potions  antispismodiqucs,  la  compression 
de  Paorle  el  la  glace  sur  le  ventre , s’il  y a des  signe»  d hé- 
morrliagir.  dix  à vingt  sangsues  a Phypogaslra  pour  pré- 
venir  Pinfiainmation,  telles  sont  les  prescriptions  auxquelles 
on  aura  recours. 

Pendant  les  derniers  mois  de  la  grossesse,  si  1 cn- 
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frtiil  csl  vi»  anl,  on  font  l’opération  cés^ariennc  lorstpie  I cn* 
f;tnl  sera  passé  dans  le  ventre. 

ri.  Si  le  fœtus  est  encore  dans  rutémst  on  dilatera  le 
col  avec  des  pinces  dilatatrices,  ou  l’on  débridera  le  col 
ell’on  extraira  l'enfant  avec  la  main  ou  le  forceps. 

b.  Si  le  fœtus  est  mort  et  est  dan»  l'alHlonien,  on  doit 
l'extraire  par  l'opération  césarienne  ou  mieux  la  gastro- 
tomie simple  à l'aide  d'une  incision  sur  la  ligne  médiane 
comme  pour  Tovariotomic  ; la  délisraucc  sera  faite  suivant 
les  régies  habituelles.  V.  Ct:,«AUilîNNB  (0/>éro/ii)«). 

— Pendant  le  travail  : Si  t'eufant  est  vivnnl  et  restv  en 
pUre^on  applique  le  forceps  tandis  qu'un  aide,  pressant  sur 
la  paroi  abdominale,  mainlicntrenfant  en  place  dans  l'utérus; 
si  le  bassinest  rétréci,  l'opération  césarienne  est  indiquée. 
— S*  l'ciifont  est  en  pniiic  hors  de  /'u/erju,  il  est  encore 
indiqué  de  l'extraire  par  le  vagin,  la  main  introduite  dans 
l utérus  va  chercher  le»  pieds  du  fœtus.  Si  une  partie  de 
celai-fi  est  étranglée  par  la  plaie  de  l’utérus,  on  essayera 
de  dilater  cette  plaie  avec  les  doigts,  cl  l'on  tirern 

des  eoniractionSt  — Si  Cenfant  est  entièrenu  nt 
dans  le  ventre^  on  introduira  la  main  dansl'ulérus,  on  se 
rendra  compte  de  la  déchirure  ; si  l'on  sent  les  pieds  du 
fœtus  à travers  l’ouverture  et  si  celle-ci  est  large,  on  at- 
tirera le  fœtus  et  l'on  rlitrchcra  à l'amener  dans  lu  cavité 
utérine  ; le  placenta  cl  les  cniliots  passés  dans  la  cavité 
abdominale  seront  extraits  de  la  même  façon.  Si  In  déchi- 
rure de  Pulérus  était  très  rétrécie,  et  si  l'on  ne  pouva't 
saisir  le  fœtus,  l'opération  césarienne  serait  indiquée.  S'il 
y a un  réirécissemcnl  du  bassin  et  si  le  fœtus  moi  t ne  peut 
passer,  on  fera  la  cépUalotripsic  et  l’enibryotomic  ; mais  si 
le  fœtus  est  vivant  il  vaut  mieux  recourir  d'emblée  à l'o- 
pération césarienne. 

Mérna  ( TfBEnCfUts  DE  l/).  (Lisfranc,  Pégol.)  Il  se 
développe  dans  Pulérus  des  luliercules  qui  siègent  : dans 
l'épaisseur  de  la  muqueuse,  sou.s  le  péritoine,  et  rarement 
d'emblée  dans  la  couche  imisculaire  de  cet  oi^^anc. 
V.  Tt'BEIICfLfcS. 

Il  est  rare  que  les  tubercules  de  l’ulénis  existent  dans 
Pulérus  sans  qu'il  y en  ait  dans  les  trompes  ou  dans  les 
ovaires,  et  sans  qu'il  y en  ait  en  même  temps,  soit  dans  tes 
poumons,  soit  dans  le  péritoine. 

I.orsqnc  ch<  z une  malade  qui  présente  les  signes  de  tu- 
berculisation pulmonaire,  il  y u conservation  des  régies  et 
des  pertes  avec  un  écoulement  blanc,  il  (vossible  qu'il 
y ait  des  tubercules  de  Putériis.  Si  le  tourlier  indique  qu'il 
y a un  engoi^emeiil  de  l’utérus,  si  avec  le  spéculum  on 
reconnaît  un  écoul^-menl  de  pus  mélé  à des  grumeaux  hlati- 
cbâlres  [Pégol,  École  anglaise),  s’il  y a une  ascite,  ou  une 
péritonite  circonscrite  limitée  au  petit  bassin,  le  diagnostic 
a quelque  cciiiludc  de  plus.  Mais  on  ne  peut  être  absolu- 
ment sûr  que  s'il  y a en  môme  temps  des  lubcmilcs  pul- 
monaires. 

Les  tubercules  de  l’utéi  us,  comme  le  cancer  du  coqts 
de  cet  organe,  peuviml  être  cause  de  suppuration  ou  de 
destruction  de  l’utérus;  seulement  lorsqu'il  s'agit  d'mi 
cancer,  les  produits  rejelcs  par  l'utérus  ont  toujours  une 
mauvaise  odeur,  et  c'est  lu  un  signe  diagno>iic  diiTén’ii- 
lie). 

Les  corps  bbmixde  i'uténis  compliqués  d'ascite,  ci  ne 
s'accompagnant  jmïs  d'hémorrbagirs,  ne  peuvent  pa<  être 
confondus  avec  les  iuIktcuIcs  de  ccl  organe,  car  on  sent 
une  tumeur  dure  développée  surl’utérus  qui  manque  quand 
il  s'agit  de  tubercules. 

Th^riti>euti'pu,  — Il  n’y  a pas  de  liültemeul  local 
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conti'eles  lul>ercuies  de  l’utérus,  les  caluplasmes  lauda* 
nisés  sur  le  ventre  ; les  injections  v.nginale.s  d'eau  de  mo- 
relle,  sont  des  moyens  palbatifs.  Si  une  nscitc  complique  la 
tuberculisation  utérine,  on  fera  la  paracentèse  de  l’ab- 
domeu. 

Le  traitement  général  delà  tuberculisation  soraappliqué. 
V.  l'ilTHISIE  ET  TfüEF.aUïÿE. 

L'téra*  tllCÉRATION  DU  COI.  DE  l').  V.  MÉTH1TE  DU 
COL. 

l'VA  t'RMI  ot:  R.%lsi\  noüus  Plante  de  la  fa- 
niilic  des  érlcinéesdonl  l?s  feuilles  semblables  à celles  du 
buis  se  donnent  comme  diurétiques,  à la  dosf.'  de  10  à 
40  grammes  en  infusion  contre  la  cystite  chronique  [3  et 
le  cancer  de  la  vessie  t~~!. 

t’YÉlTE.  Inflammation  de  la  fuce  postérieure  de 
l'iris. 


\ 

% Virus  produit  citez  l'homme  p.ir  l'inoculation 

de  la  liifHjte  des  ivrrÂcs  laitières  ou  cotrpox  7tnturcl,  cl  dont 
les  générations  successives  servant  à faire  des  inoculations 
préservatrices  de  la  variole  ‘sont  connues  sous  le  nom  de 
vaceine. 

Le  rori'm  hanmat  résultant  des  inociihuions  fniles  die* 
rhomme  avecdu  cowjtox  ayant  paru  s'affaiblir  ou  s’altérer, 
on  a imaginé  de  se  servir  du  lyiortji  animal  (NegrI,  James, 
Lanoix),  c’est-è-dire  d'un  vaccin  produit  par  les  inocula- 
tions successives  du  cowjwr  naturel  et  même  du  vaccin 
humain  à des  génisses. 

Pour  avoir  du  vaccin  anima),  on  prend  des  génisses 
attxquelles  on  rase  le  pli  inguinal  jusiprau  mamelon,  cl 
là,  par  de  nonibivuse.s  incisions,  on  inocule  le  cowpox 
qui,  se  produisant,  fournit  pendant  quatre  jours  du  vaccin 
avec  lequel  on  prépare  une  seconde  génisse,  puis  une 
troisième,  et  ainsi  de  suite,  afin  U'avmr  un  vaccin  toujours 
récent. 

LHiand  le  vaccin  animal  est  inoculé  à 1 enfant,  il  met 
plus  de  temps  à se  développer  que  lu  vaccin  hominnl. 

Si  l’on  r('*générc  assez  fréquemment  le  vaccin  avec 
du  covvpox,  on  n'ama  pas  besoin  d’entretenir  des  génisses 
vaccinifères. 

I.e  vaccin  animal  prend  moins  souvent  que  le  vaccin 
hominnl,  et  comme  il  préserve  moins  de  in  variole  U doit 
être  abandonné. 

Pour  SC  préserver  de  la  variole,  il  faul  se  senir  de 
vaccin  Imniain  produit  par  l'inoculalioii  du  coxxpox  des 
vaches  laitières,  et  tous  les  quinze  ans  il  faut  se  faire 
revacciner. 

VACC'IAiE.  L'inoruiation  4 l'homme  du  vaccin,  vii'us 
trouvé  sur  le  pis  de  la  vache  laitière,  est  le  meilleur  re- 
mède spécifique  et  préservatif  de  la  variole  cl  constitue  la 
vaccine. 

Jenner,  qui  a imaginé  la  vaccine,  croyait  que  le  vac- 
cin n'élail  pas  originaire  de  la  vache  et  qu'il  vennil  des 
cmi.r  aux  jnmUs  du  chet  al,  ou  horsc  pov,  dont  le  virus 
était  transmis  aux  trayons  par  les  mains  des  servantes  de 
ferme  chargées  de  la  traite. 

Ceux  qui  soignent  les  eaux  aux  jamlyes  du  cheval  ont 
souvent  sur  les  moins  des  pustules  qui  ressemblent  à celles 
de  la  vaccine,  et  dont  l’humeur  inoculée  au  pis  de  la 
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mljo,  ou  A niumiiie,  re|)ioduil  la  vat  ciiU'.  iJeniuT,  I-»* 
fo^ise,  Manoury.) 

lju'il  vienne  du  cheval  ou  de  la  vache,  il  y a un  agent 
>p^‘ririi|uc  de  la  variole,  c’fil  le  virus-vacein  dont  l’inocu- 
latioii,  suivie  de  .succès,  pruduil  la  vaccine. 

l.r  vaccin  est  coui)K)sé  de  granules  moléculaires  ap- 
précinbles  seulement  nu  niifi*uscope,  et  d'une  paitie 
liquide  dans  laquelle  ils  sont  susi)endus,  de  sorte  que  si 
ou  laisse  reposer  une  solution  de  virus  dans  l’eau,  il  y a 
une  courlie  de  liquide  au  fond  de  laquelle  se  trouve  une 
couche  de  granules,  seule  capable  de  i*eprotluirc  le  vaccin 
par  inoculnliou  Chauveau). 

La  pariie  liquide  du  vaccin  dépourvue  de  granulations 
est  rompléteiiient  inerte  et  non  inoculable. 

La  vaccine  doit  se  pratiquer  au  troisième  mois  de  lu 
vie.  an  moyen  de  deux  piqdres  disl:inlcs  d'un  centiniêtre, 
faites  .sur  cliaquc  bras  au  niveau  d<‘  l'insertion  du  muscle 
delloîJj  avec  une  aiguille  ou  une  lancette  chargée  de 
vaccin. 

Ui  vuccinalion  peut  se  faire  à la  paiiie  inlernede  lajamiM;, 
près  du  mollet,  ainsi  que  cela  se  pralt<]ue  aux  colonies. 

L'aiguille  ou  la  lancette  chargée  de  vaccin  doit  être  en- 
foncée dans  la  direction  d'une  tang<u)te  au  bras,  et  ne 
pénétrer  qu’à  '2  milliuiétres  environ  sous  l’épiderme. 

Le  vaccin  se  prend  sur  le  bius  d'un  enrunl  uu  cinq  ou 
au  septième  jour  de  la  vaccine  ; sur  une  plaque  de 
verre  renfermant  une  goutte  de  vaccin  desséclié  qu’on 
mouille;  dans  des  tulK^s  capillaires  remplis  de  vaccin  )i> 
qiiide  ou  sur  )o  pi"  d une  vache  ayant  le  coupox  naturel 
ou  aritliciel  produit  par  inoculation. 

Un  l>on  moyen  d'emporter  le  vaccin,  c'est  de  tremper 
la  {>oinle  d'une  aiguille  ou  d'une  lancette  dans  une  pus- 
tuh;  de  vaccine,  de  la  laisser  sécher  et  de  s'tm  servir  pour 
inoculer  sous  l'épiderme,  compüint  avec  raisou  sur  l'iiu- 
midiu!>  üe.s  tissus  pour  détremper  le  virus  desséché. 

Le  vaccin  doit  être  conservé  entre  deux  petites  plaques 
de  ven*e  eiivelop}»ées  d’une  feuille  de  plomb,  dans  un  tube 
capillaire  fermé  à la  lampe,  en  un  mol,  à l’abri  do  l'air  et 
de  la  lumière. 

Des  croûtes  raccinales  conservées  dans  de  la  glycérine 
piMivenl  servir  à la  vaccine  quand  on  n'a  pas  mieux  à em- 
ployer. 

Le  vaccin  doit  être  pur,  recueilli  du  cinquième  au  sep- 
tième jour  de  l’érupliou  vaccinale  chex  des  enfants  de 
bonne  santé,  et  n'ayant  aucune  diathèse  apparente  ; car 
s'il  provenait  d'enfants  syphilitiques,  il  |>ourrait  trans- 
mellre  la  syphilis.  V.  SYt*HYio.s  vaccinale. 

Pour  éviter  d'avoir  de  mauvais  vaccin,  et  surtout  du 
vaccin  syphilitique,  il  ne  faut  vacciner  qu’avec  des  enfants 
vacciniféresàgés  de  quatre  mots,  car  alors  l’époque  de  l’ap- 
parition des  symptdmes  de  syphilis  héréditaire  est  pa^sée, 
et  l’on  a toute  chance  de  puiser  son  vaccin  sur  uu  eiifaot 
sain. 

Si  l'on  ne  vaccinait  pas  si  souvent  avec  des  enfants  de 
huit  à quinxe  joui*s,  il  n'y  aurait  pas  de  syphilis  vaccinale. 

11  faut  éviter  de  se  servir  de  vaccin  animal  cultivé  arti- 
liciellemeni  sur  des  génisses,  car  il  s'inocule  plus  difridle- 
menl  que  l’autre  et  il  est  douteux  qu'il  préserve  aussi  de- 
là variole.  V.  Vxcj’.in. 

Du  troisième  uu  cinquième  jour  de  la  vaccine  uppa* 
.*iisscnt  au  bras  des  élcvures  qui  j^e  convertissent  en  pus- 
uIcH  aplaties,  hlanchàti'es,  ombiliquées  au  centre,  larges 


de  7 à 8 niilliméti'es,  entourées  d’une  large  et  duulou- 
rcti.>e  auréole  iullaroiuaioire,  >e  desséchant  du  douzième 
au  vingtième  jour. 

C’est  une  faute  de  faire  trop  d'inocidalions  à chaque 
bras,  car  de  nombreuses  piqûre*»,  tüurlDut  si  les  enfants 
sont  trés>jeunes,  provsnpu'nt  une  vive  iullanmia'iou  de  la 
p<*au,  l’engorgement  des  glandes  de  l'aisselle,  de"  érysi- 
|>éles  amhubnLs  fort  graves,  et  môme  la  résorption  pu- 
rulente. 

La  vaccine  n'enlralne  pritstpie  jamais  d’accidents  sé- 
rieux, et  il  faut,  ou  (|iie  les  enfants  soient  trop  jeunes,  ou 
qu'ils  aient  subi  de  trop  nombreuses  inoculations,  ou 
qu'ils  soient  à riièpilal  au  moment  d'une  épidémie  de 
fièvre  puerpérale,  pour  que  des  complications  ou  la  mort 
en  soieut  la  comsé-quence. 

La  vaccine,  beaucoup  plus  active  autrefois  qu'elle  ne 
l’est  aujourd'hui  que  le  virus-vaccin  a perdu  sa  force  par 
suite  de  scs  générations  successives,  doit  être  pratiquée 
plusieurs  fois  dans  le  cours  de  la  vie,  à la  naissance,  à 
quinze  et  même  trente  ans.  C'est  ce  qui  constitue  la  re- 
vacciiiaticm, 

— Jusqu’au  sixième  jour  de  la  vaccine, 
le.s  enfants  peuvent  sortir  et  ne  rien  changer  à leurs  habi- 
tudes, mais  lorsque  les  pustules  vaccinales  sont  entonrées 
d'une  latge  auréole  iiillammaloire  et  provo<|ucnl  la  fièvre, 
le  séjour  dans  l’ap^nirtemenl  est  absolument  nécessaire. 

Des  cataplasme»  de  fécule,  ou  de  mie  de  pain  dans  du 
lait  peuvent  être  appliqués  sur  les  pustules  au  moment  où 
existe  une  forte  inflammation  de  voisinage  et  sans  qu’il  y 
ail  lieu  de  crainte  d'afTaiblisscment  du  vaccin. 

f.a  vaccination  des  enfants  non  vaccinés  au  moyen  de 
nombreuses  piqûres  a été  employée  comme  traitement  des 
tumeurs  érectiles.  V.  ce  mol. 

VA€C'l\mLK  (h;  VAC’C'IKOIDC.  Éruption  pustu- 
leuse analogue  à celle  du  vaccin,  produite  par  la  reracci- 
nation.  — C’est  du  vaccin  modifié  par  une  première  dia- 
thèse vaccinale. 

TACQrcmON-MONiTniRAIL.  Kaii  minérale  sulfa- 
tée magnésienne  froide,  légèrement  purgative,  contre  les 
affections  cl»roniques  des  voies  digestives  liées  à la  consti- 
pation [3- 

VAtilW  (JIaladies  dl’).  Les  maladies  chirurgicales  du 
vygin  sont  très-nombreuses.  Ce  sont  ; des  adhérences,  des 
corps élrangcn»  et  le  prülapsus,ouchuledeia  muqueuse,  etc. 
V.  aussi  Vaoisjte,  Flstulb.»,  NEvnAUGiES,  IlEnNii-s. 

Vo«ln  (KxruiB.ATlON  DU).  Ofi  explore  le  vagin  atteint 
d’inflammation  et  de  tumeurs;  le  toucher  vaginal  elle 
.spéculum  5^oot  les  moyens  d’exploration  habituels  qui  suf- 
fisent souvent,  mais  on  relire  toujours  un  avautage  du 
touclier  rectal  dans  les  cas  de  tunu  ur  du  vagin. 

Le  toucher  vaginal  indique  la  consistance  des  parois  du 
vagin  et  l’état  de  la  surface  muqueuse.  L’exploration  av.r, 
le  spéculum  se  pratique  comme  l’exploration  de  Lulcj  us 
par  le  spéculum  (V.  Lterus  [KTjitaration  de  V j)  avec 
c«Ue  différence  que  Von  n'examine  le  vagin  qu'en  retirant 
le  spéculum.  Dans  cette  manœuvre  en  effet,  on  voit  passer 
successivement  devant  les  yeux  loutcii  les  parties  du  va- 
gin depuis  l’uléru.sjus<pi’à  la  vulve.  Le  spéculum  bivalve 
est  bon  |xmr  celle  cxploratioii.  D:ms  le  cas  où  Viullamma- 
lion  n'empèche  pas  de  l'introduire,  le  sp«*culüm  plein  est 
trésicominoiie.  Le  sp'oulum  fenèlré  de  Dugé.s,  le  spécu- 
lum de  fil  de  fer,  ne  sont  plus  usités  aujourd'hui. 

Le  toucher  rectal  fait  avec  l’index,  tandis  que  le  pouce 
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rnire  le  va^iu,  tiii  luin  inoyt'ii  rt't’Oimallrc 
la  imUire  des  tumeurs  ilc  la  cloison  recto-rrsicaie. 

I.«s  spiM'ulums  univalres  tenus  par  plusiein>  nUle.H  sont 
avantageux  pour  explorer  une  partie  du  vagin,  niais  le 
s{iéculum  de  Sirns  et  de  llozeman  leur  est  jiréféiublu  duii» 
ces  conditions.  V.  FiSTi’i.K^  vÊâia>*VAUiNALEs. 

VucIb  (AbiiKitKNCKS  ni).  A la  suite  de  bnllures  du 
vagin,  de  mnneeuvres  faites  dans  un  but  de  provoquer 
ravorleinciit  ; upr^-s  une  ga.igrènc  de  la  vulve  el  du  vagin  ; 
après  une  vaginite,  des  adliérences  penveiu  rétrécir  le 
vagin  ou  roblitérer. 

On  reeooiiaU  les  adliéreuce»  du  vagin  par  le  louclier  el 
l’examen  au  '‘péculum. 

Thi'niiH'Htù^tu-.  — Lorsi^u'il  y u oblilénition  vaginale 
complète,  un  appliquera  le  traitement  de  l’atrésie.  V.  ce 
mot. 

S’il  y a T^ti'écissement  du  vagin,  on  fera  des  incisions 
multiples  et  l’on  dilatera  avec  l'éponge  préparée. 

S’il  y a un  rétrécissement  annulaire,  on  excisera  une 
portion  du  rétrécissement,  on  disséquera  âu*dessii$  du 
rétrécissement  une  languette  de  muqueuse  qu'on  abaissera 
el  qu’on  fera  gli^se^  pour  la  réunir  avec  la  muqueuse  au- 
dessous  du  rétrécissement. 

S’il  y a des  brides,  on  les  excisera  et  l'on  inaintiendra 
le  vagin  dilaté  par  un  pessaire  Gariel.  V,  Fessaihk. 

Vagla  (BlUDtiN  Dl).  Il  y a des  brides  du  vagin  qui  no 
^oDl  autre  tliosc  que  des  brides  cicatricielles,  d’autres 
< sont  des  brides  congénitales,  des  nidimcnls  de  cloison  du 
vagin,  dans  le  cas  de  vagin  double. 

Thérapputûfiu'.  — Les  brides  cicatricielle:»  qui  gênent 
le  coU  seront  incisées  ; les  brides  congénitales  ne  seront 
pas  touchées  ; il  est  ordinaire  qu'elles  ne  gênent  pas  les 
malades.  Celles-ci  souvent  n'en  ont  même  pas  la  notion. 

Vasln  (Corps  étranukhs  ni).  Les  corps  etrangers 
observés  dans  le  vagin  sont  des  objets  divers  introduits 
par  lubricité  ou  des  pes.saires  restés  à demeure  et  incrus- 
tés de  sels  calcaires  (J.  Cioquet). 

Les  corps  étrangers  qui  séjournent  dans  le  vagin  causent 
une  sécrétion  niuco-puruleiitc  plus  ou  moins  fétide,  i|ui 
s’accumule  quelquefois  entre  le  corps  étranger  etrutérus. 
Lor>quc  les  ror|W  sont  Ircs-voluriiineux  ils  compriment  la 
vessie,  le  rectum,  et  causent  de  ladysurie  ou  de  la  consti- 
pation. Les  corps  qui  sont  demeurés  longtemps  dans  le 
vagin  peuvent  ulcérer  ce  conduit,  perforer  ses  parois  et 
produire  des  fistules  vésico-vaginales  et  recto-vaginales: 
enfin,  il  peut  y avoir  consécutireineiil  dc-s  adliérences  du 
vagin  (V.  ce  mol),  mais  il  est  rare  que  le  corps  s’entoure 
de  fongosités. 

On  recotmalt  les  corps  étrangers  du  vagin  au  loucher 
vaginal,  el  pur  l'examen  direct  en  écartant  b's  grandes 
lèvres.  Le  loucher  rectal  indiquera  si  le  vagin  est  perforé; 
le  calhélérlsine  permettra  de  reconnaître  l’état  d'intégrité 
de  la  vessie,  cl  si  la  soude  touchant  le  corps  produit  un 
bruit  sec,  il  y a perroration  de  In  vessie.  L’écoulement  de 
liquide,  rérytlièinc  de  la  vulve  el  l'odeur  iirincuse  répan- 
due par  la  malade,  indiqueront  du  reste  le  passage  <le 
I urine  par  le  vagin.  — Lorsqu’il  y a des  fongosités,  on 
pourrait  croire  à un  cancer,  mais  il  n'y  a pas  une  altéra- 
tion de  lu  santé  générale,  comme  celle  qui  existerait  avec 
uu  cancer  présentant  des  fongosités  saignanle.s  el  |Jorlaiit 
d ailleurs  une  mauvaise  odeur. 

Thrr>qieutttffie.  — On  enlèvera  les  corps  étrangers  du 
jagin  avec  les  doigts  ou  les  pinces  à gritFes  ; si  le  corps 
étranger  est  trop  volumineux,  on  le  morcellera  avec  une 
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pince  de  Liston,  un  débridera  uu  heboin  sur  I»  fourclielle 
dans  le  cas  où  le  vagin  serait  rélr»:ci  û la  vulve  <LLs- 
fianc). 

Va«ln  (CmjTr.  Dl).  La  chute  du  vagin  analogne  à U 
chute  du  rcrtiim  est  un  relâchement  de  la  muqueuse  du 
vagin  le)  qu'une  portion  de  la  muqueuse,  ou  toute  ta  par- 
tie inférieure  de  la  muqueuse  \aginale  vient  faire  saillie 
entre  les  gi*andes  lèvres,  l’utérus  reswnl  î\  sa  place  ou 
étant  a peine  abaissé. 

la»  muqueuse*  vaginale  ejui  fait  hernie  k trav€*r«  les 
grande's  lèvres  s'hyperlrophie  el  s’ulcère,  forme  une  tumeur 
ou  un  bourreb i circulaii'e  rouge,  plissé,  douloureux  au  tou- 
cher, el  qui  est  quelquefois  étranglé  à runneau  vulvaire. 
Les  malades  éprouvent  de  vives  douleurs  pendant  la  mar- 
che et  pendant  la  station  assise. 

On  ne  confondra  point  la  chute  p;irtielhî  du  vagin  avec 
la  cystocèle  et  la  rechicéle,  car  ces  tumeurs  sont  situées 
sur  la  ligne  médiane,  ne  présentent  pas  de  coloration 
rouge,  et  elles  sont  réductible.s  et  indolentes. 

La  chute  du  vagin  existe  quelquefois  en  même  temps 
que  la  chute  de  l'ulérus  cl  en  est  une  des  consé<}uences, 
mais  elle  peut  exister  .seule,  et  c’est  dans  ces  cas  qu’elle 
est  douloureuse, 

Thfrajxutiqw\  — On  réduira  la  muqueu->e  vaginale 
parla  compression  avec  les  doigts,  on  fera  des  itijeclion.*^ 
avec  l'alun  ou  l'acétate  de  plomb,  5 grammes  pour 
250  grammes  d'eau,  ou  l’on  sjiuftoudi-era  les  parties  avec 
lu  poudre  tie  noix  de  galle,  on  placera  eusuite  un  pessaire 
eu  bondon  el  l'on  fera  garder  an  malade  le  plus  longtemps 
qu'on  pouiTu  la  position  couebée  ; s'il  s’agit  d’un  bourrelet 
irréductible  et  enflammé,  on  pourra  l’exciser  avec  des 
ciseaux  et  une  pince  a griffes. 

SI  le  prolapsus  du  vagin  a lieu  au  moment  de  l'accoii- 
chemenl,  on  fi;ra  desscurificalioQssurlii  tumeur(Velpeau), 
el  si  elle  diminue  pas  on  appliquera  le  forceps.  V.  Dys- 
to«:je. 

Vasio  (Kystes  du).  Les  kystes  du  vagin  se  fornientaiu 
dé|H.'ns  des  parties  constituantes  du  vagin  ou  aux  dépens 
des  organes  voisins. 

Los  kystes  du  vagin  se  produisent  par  l'iiypertropiiie  des 
foHicules  des  glandes  vaginales.  Ils  se  développent  super- 
ficielle nient  dans  l’épaisseur  de  la  muqueuse  uu  bien  iU 
cheminent  sous  la  muqueuse,  entre  le  vagin  el  le  rectum. 

Les  kystes  du  vagin  nés  hors  de  ces  organes  sont  des 
kystes  formée  autour  de  l’ulénis  et  du  vagin  ou  dans  le 
cul  de-sac  péritonéal  rétro-utérin.  (Soc  de  chirurgie, 
1865). 

Les  kystes  foflimlairessuftei  fihrh  (Huguier)  sont  uniques 
ou  multiples,  cl  se  montrent  sous  l'aspect  de  tumeurs 
arrondies  do  couleur  variable  suivant  l’épaisseur  de  la  mu- 
queuse qui  les  recouvre,  non  réductibles  el  fluctuants.  Si 
lu  nmi|ueti<e  vaginale  est  amincie,  le  kyste  a une  colo- 
iMtion  verdâtre,  due  à la  transparence  du  liquide  qui 
laisH?  l'ombre  de  la  cavité  du  kyste  sc  montivr  a travers  la 
muqueu>e  ; lorsque  la  muqiieu.«c  est  encore  épaisse  b; 
kjsie  est  rose.  Les  kystes  qui  sont  silnés  à la  partie  infé- 
rieure du  vagin  occupent  en  général  le  voisinage  de  lu 
glande  vulvo-vaginule,  el  l'on  ruirouve  auprès  d’eux  le 
conduit  de  celle  glande.  Ces  kystes  ne  sc  pédieuliseiil  que 
longtemps  après  leur  apparition,  ils  se  roiiippiil  quelque- 
fois et  se  reproduisent.  Ils  ne  causent  que  de  1»  gêne. 

Lorsque  le  kyste  est  fluctuant  el  non  nductible,  ou  ne 
saurait  le  prendre  pour  une  hernie,  l’nc  ponction  explo- 
ratrice lèvera  du  reste  tous  les  doutes,  mais  on  ne  la  fer 
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que  quntii)  il  sei'tt  ab>olument  démoiilréque  la  tumeur  e^t 
mobile  avec  la  paroi  vaginale  et  non  réductible.  En  cas  de 
doute,  et  A défaut  de  pouvoir  dislingiicr  la  mobilité  de  la 
tumeur  de  sa  réduclibililé,  on  pratiquera  le  toucher  rectal  ; 
si  l'on  sent  pondant  celle  exploration  une  tumeur  qui  est 
arrondie,  non  pédicutée  à sa  partie  supérieure,  il  est  cer- 
tain que  l'on  a affaire  à un  kjste. 

Les  kyittt'ii  foUinthirf's  })rofonds  sont  des  tnmoiirs  fluc- 
tuantes, indolentes,  so  développant  clans  l'épaisseur  des 
parois  du  vagin,  mobiles  avec  celles-ci,  préseutant  une 
coloration  jaunAtre  linml  sur  le  jaune.  Ces  kystes  acquié- 
rent un  plus  grand  volume  que  les  kvstcs  superficiels,  la 
fluctuation  Y est  d’autant  moins  évidente  que  le  kyste  est 
plus  gros  et  plus  tondu.  On  fera  une  ponctiou  exploratrice, 
s'il  est  nécessaire,  pour  les  diagnostiquer. 

Le.s  kystes  du  vagin  se  développent  lentement  et  sans 
douleur,  ce  signe  et  rexpioratioii  par  le  rectum  .«ont  les 
meilleurs  éléments  du  diagnostic  pour  les  kyste»  un  jicu 
volumineux.  Les  kystes  qu'on  |H.nit  bien  linnter  par  le  tou- 
cher pendant  l'exploration  par  le  vagin  ne  présentent  du 
reste  aucune  difticulté  à être  reconnus. 

Les  kystes  du  péritoine,  les  kystes  consécutifs  û des 
hématocéles,  sont  réguliers  comme  les  kystes  du  vagin; 
mais  ils  sont  un  peu  réductibles.  On  les  reconnaît  d'abord 
en  considérant  les  antécédents  des  malades,  puis  iis  sont 
francliemenl  fluctuants,  et  le  tmiclier  rectal  apprend  qu'ils 
remontent  très-haut.  I/ah»cnce  de  mluctibililc  totale  cm- 
j>écbera  de  les  confondre  avec  une  hernie  vaginale  cl  une 
rectocèlc.  V.  ces  mots. 

Thf^rapaUi>/ur.  — Les  ky.stcsilu  vagin  un  peu  voliuni- 
neux  seront  traités  par  la  ponction  et  riiijcclion  iodée  ou 
mieux  parle  séton  perforé  et  les  injection.s  iodée.s.  » 
L'incision  d'une  portion  des  parois  des  ky>tes  et  le  jtarise- 
rncnl  avec  la  charpie  trempée  dans  la  teinture  d'iode  ou 
l'cau-de-vie  camphrée  pure  sont  de  bons  moyens  à em- 
ployer, mais  le  séton  perforé  est  tout  aussi  avantageux.  — 
l.e.s  petits  kystes  qui  ne  croissent  pscloc  causent  pas  de 
gène  ne  seront  pas  opérés.  — Les  kystes  pédicules  seront 
enlevés  par  section  du  pédicule. 

VaKia  (h  ■AIES  ni;).  1.4’s  plaies  du  vagin  sont  rares,  on 
les  observe  quelquefois  chez  le»  femmes  adonnées  k la  ! 
luiisturbalion  qui  se  sont  introduit  des  corps  élnmgers 
dans  le  vagin,  et  plus  souvent  à la  suite  d'une  mauvaise 
application  de  forceps. 

En  général,  Iim»  plaies  du  vagin  ne  causent  pas  de  graves 
nccidcnis,  k moins  qu'une  des  aliènes  vaginales  n'ail 
été  blessée,  ou  à moins  que  la  plaie  n'ait  travers»*  toute 
l'épaisseur  du  vagin  et  n'ait  intéressé  la  vessie  ou  le 
rectum. 

Th^rnprutûfue.  — Lorsque  les  artères  ont  été  intéres- 
sée», s’il  y a une  hémorrhagie,  on  rarrête  avec  les  injec- 
tions d'eau  froide,  un  tampon  de  charpie  ou  une  série  de 
houlettes  de  charpie  disposées  en  q»ic«c  de  cerf-volant,  et 
la  ligature  du  vaisseau  divisé,  si  elle  est  possible.  Si  l’hé- 
morrhagie est  légère,  on  fera  des  injections  avec  une  so- 
lution d'alun,  eau  200  gramme»,  alun  8 gramme»,  l’can 
glacée  ou  un  quelconque  des  agents  stypliques  employés 
comme  hémostatiques.  V.  HÊMonnilAOiFs. 

.Si  la  nuiqueust*  est  traversée,  s'il  y a plaie  de  la  vessie 
ou  du  rectum,  on  fera  une  .suture,  si  la  plaie  est  large.  SI 
la  plai»?  e«l  petite,  on  se  bornera  à faire  des  injection» 
d'»*au  fraîche  dans  le  vagin  et  l'on  cautérisera  la  plaie 
avec  le  crayon  de  nitrate  d'argent  pendant  la  p»*riode  du 
Iwurgeonncincnt  de  la  solution  de  continuité.  V.  Kisti'les 
vé»KU>-VAGINALR.s. 


Vagis  (l  oi.Ywy  nu).  Les  polypes  du  vagin  sont  sesdlc» 
ou  pédicule.»,  mobiles  avec  la  muqueuse,  il»  saignent  faci- 
iemonl,  et  no  duiineiit  {K>iiitlieu  k une  cachexie. 

On  ne  les  confondra  pas  avec  un  kyste  pédicule  du  va- 
gin, car  celui-ci  est  fluctuant,  l-no  hernie  est  réductible,  a 
un  {>édicHle  qu'on  peut  .sentir  cl  qui  est  reconnu  par  le 
toucher  vaginal  combiné  avec  le  toucher  rectal  : le»  po- 
lypes n'ont  aucun  de  ce»  caractère». 

Thn'ffpt'utiyue.  — • On  enlèvera  les  polypes  du  vagin  à 
l’aide  de  l’écraseur  linéaire.  Puis  pour  tout  pansement  on 
fera  des  injection»  d'eau  de  guimauve  tiède  dans  le  vagin, 
pliisietir»  f(>i»  par  jour. 

Vagin  (Sf'AsME  Dl')  (Miciton,  Debout),  01'  Vnglntauie. 
i 11  est  des  jeunes  filles  qui,  aux  premières  approclie»  de 
leur  mari,  ont  un  oxn^  de  pudeur  cl  un  spasme  involon- 
taire du  muscle  coiistrictiMir  du  vagin  et  de  la  vulve.  Quel- 
quefois une  liypereslhésic  de  l'hymen  cause  ce  »pa.sme 
(.Marion  Sim»).  Mais  le  fait  de  rim|K>s»ibililc  du  coït  n’est 
jamais  lié  exclusivement  à la  contracture  du  sphinett^r  vagi- 
nal, a moins  d'une  disposition  anatomique  spéciale;  le 
plus  souvent  les  malades  coniractent  énergiquement  les 
adducteurs  de»  cuisse»,  cl  c'est  IA  qn'e.sl  le  principal  ob- 
stacle au  coït. 

Thrraiicuti'/ue.  — Il  n'y  a pi»  de  conslricliou  spasmo- 
dique du  vagin  c.ipable  d'empécher  rinlroduclion  du 
mefnhre  viril  d’un  homme  bien  constitué  (Caffo,  Debout). 

lorsque  l'Iiymen  est  durci  non  dilatable  on  l'incisera. 
V.  ATRÊSiE  DC  VAGIS. 

Lorsque  le  vagin  est  étroit,  on  dilatera  avec  un  tube 
formé  ooniiyic  de  verre  ayant  une  dépression  pour  éviter 
de  comprimer  Pun^ihre,  on  laissera  ce  dilatateur  en  place 
pendant  une  heure,  deux  heures  même,  et  le»  malude» 
prendront  des  bains  fréquents. 

S'il  y a des  fenimcs  dont  les  iiiusvle»  du  vagin  soient 
puissants  et  soient  contracturés,  le  meilleur  moyen  de 
dilatation  est  celui  qui  e^t  employé  pour  la  fii^-surc  à l'anus, 
le  massage  cadencé  de  Décamicr  (Y.  FlîSL'nB  A l’am'S). 
On  endort  la  malade  pour  cette  opération. 

la  section  sous-cutanée  du  .«pbincler  a été  faite  (De- 
marqoay)  ; — les  injections  sou»-cutané«s  de  six  à dix 
gouttes  d'une  solution  de  sulfate  d'atropine  : 

Enn. 30  cramin^. 

Stilfole  i'slropine.  f 0 oroitSTawiiK'*. 

sont  encore  un  moyen  très-utile  ; mai»  chloroformiser  une 
femme  pour  la  livrer  à son  mari  (Marion  Sim»)  est  pou 
digne  d'un  médecin. 

Dromun*  de  potassium  2 grammes  par  jour  dans  une 
potion  (Dalibowski). 

Vncln  (llL'i'Tt^RES  DU).  Le  vagin  »c  rompt  pendant 
raccouchcmenl  à la  partie  inférieure,  à la  partie  moyenne, 
ou  k la  partie  supérieure. 

Le»  mpture»  de  la  partie  inferieure  du  périnée  sont  liée» 
à la  niplurc  du  jH^inéc  (Voy.  Périnée). 

Les  njplures  de  la  partie  moyenne  du  vagin  sont  de» 
fissure»,  des  fentes  dirigées  dan»  des  sens  variables. 

Ce»  lésion»  seront  traitées  par  les  injections  d'eau  tiède 
et  par  des  sutures  si  elles  sont  très-étendues. 

Le»  déebintre»  de  la  partie  supérieure  du  vagin  ont  lieu 
à l'union  de  ruléru»  avec  le  vagin  et  semblent  être  due»  à 
de»  contractions  énergique»  de  ruléru»,  la  tète  du  fœtus 
Axant  le  vagin  contre  le  petit  bassin  et  l utém.»  tinint  sur 
les  insertions  du  vagin  sur  le  col  (Dupircquc).  Il  est  rare 
qu'une  déchirure  en  ce  point  ne  s’étende  pas  à tout  le 
pomioiir  du  col.  Le  belus  dan»  ce  ca»  peut  passer  dans  la 
cavité  abdominale,  son  extrémité  inférieure  s'engageant  la 
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première  dans  l’ouverlure;  mais  pour  qtic  le  fuetus  passe 
en  entier  dans  la  cavité  abdomiimlo,  il  faut  qu'il  v ait  eu 
des  manœuvres  exercées  sur  le  fœtus.  Après  la  délivrance, 
les  intestins  peuvent  s'engager  dans  la  déchirure  du  vagin 
et  sortir  parla  vulve  (Üurns), 

L'ne  douleur  modérée  annonce  les  déchirures  du  vagin  ; 
mais  on  les  confond  souvent  avec  une  contraction  utérine. 

Thèmi)(futiquv.  — la^r.^qu'il  y a une  déchirure  du  vagin 
au  moment  de  raccouchemenl,  on  doit  toujours  chercher 
à extraire  le  fœtus  j«ir  le  vagin.  Le  forceps  et  le  levier 
sont  contre-indiqués,  un  aide  pressera  sur  le  ventre,  peu- 
daut  que  par  des  pressions  avec  les  doigts  le  chirurgien 
cherchera  « dégager  la  tète.  Lorsque  le  fœtus  «il  passé 
dans  la  cavité  abdominale,  on  va  le  chercher  par  les  pieds, 
û tmvei*s  la  déchirure  du  vagin,  que  l’on  agrandira  au 
besoin,  mais  on  ne  fera  pas  l'oj>éraliün  césarienne. 

Si  le  vagin  et  le  rectum  avaient  été  déchirés  ensemble, 
on  ne  tenterait  pas  d'opération  immédiatement  après  les 
couches;  on  se  borneraiL  à donner  des  ipjections  v:igi- 
nales  et  des  lavemeuLs  tiédes  répétés  cl  l’on  opérerait 
plus  lard.  V.  FiSTL  LE  i\f.':to-vac.inale. 

VAttl\ALITB.  (A.tkmper,  Hochoux).  La  vaginalitc  e.sl 
l'inflammation  de  la  tunique  vaginale  ; elle  est  aiguë  et 
chronique. 

I.  Vn^lAalite  KHe  existe  d.ans  une  bonne  par- 

tie des  orchites.  V.  OaaiiTB. 

II.  VaglMllie  eliroatque.  La  vagînalile  chronique 
est  une  inflammation  caractérisée  par  le  dépôt  de  fausses 
membranes  sur  la  tunique  vaginale,  par  répaississement 
de  celle  membrane.  Des  couches  celluleuses  superposées 
constituent  cet  épaU>isscmenl,  et  il  n est  pas  rare  qu'elles 
renferment  des  foyers  liémorHiagiques.  La  lunique  vagi- 
nale est  d'ailleurs  distendue  par  un  liquide  brun  ou  cou- 
leur chocolat  : il  est  des  ca.s  où  celle  meiiibrane  s’ossifie. 

La  vaginalite  chronique  existe  dan.s  les  hcmatocèles  va- 
ginales anciennes,  dans  les  hydrocèle.s  ponctionnée.^  et 
enflammées,  après  les  orchites  supputées  cl  les  hémalo- 
céles  du  testicule;  plus  rarement  elle  existe  spontané- 
ment. 

f/hydrocéle  à parois  épaisses,  la  vaginalitc  avec  liquide 
chocolat  dans  la  tunique  vaginale  ou  vaginalitc  hémorrha- 
gique, sont  les  deux  types  de  la  vaginalite  chronique. 
V.  llîonoctLE. 

On  reconnaît  une  vaginalite  chronique  à une  tumeur 
arrondie,  dure,  peu  fluctuante,  sans  l>ossclures.  La  peau 
)>résenle  quelquefois  de  Tœdèine,  et  lorsrjue  la  tumeur  est 
très-ancienne,  ta  peau  semble  plus  épaisse,  elle  ne  se 
meut  pas  facilement  sur  la  tumeur  formée  par  la  tunique 
vaginale  distendue  et  é^wi&sie.  La  tumeur  ne  se  meut  point 
facilement  dans  le  scrotum  comme  une  tumeur  du  testicule 
(Fabrice  d'ArquapcndcnIe).  Ces  deux  symptômes  s*»rvent 
à distinguer  immédiatement  celte  lésion  des  cancers  du 
tesUculo  qui  à volume  égal  présentent  toujours  de  grosses 
bosselures  et  sont  plus  ou  moins  mobiles  dans  le  scratum. 

Une  ponction  exploratrice  faite  dans  une  vaginalitc 
chronique  donnera  issue  à de  ta  sérosité  rousse,  ou  à du 
liquide  couleur  chocolat. 

I.a  vaginalite  chronique  est  décrite  comme  une  héma- 
locéle  spontanée,  mais  on  sait  déjà  que  le  sang  contenu 
dans  la  tunique  vaginale  peut  avoir  été  fourni  par  la  face 
interne  de  la  lunique  vaginale  ou  par  une  fausse  niem- 
hrane  (Gosselin). 

Thmijmitiqu»'.  — La  vaginalite  chronique  qui  sera 
reconnue  doit  être  traitée  au  début  par  les  applications  de 
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pommade  slibiée,  de  pommade  d’Aulenrielh  ou  mieux  de 
baüigeonn:qtes  avec  la  teinture  d'iode  sur  la  peau  du  scro- 
tum, ou  bien  par  un  vésicatoire  appliqué  sur  la  peau  prén- 
hibiement  rasée,  puis  après  la  cicatrisation  du  vésicatoire 
on  serrera  le  scrotum  avec  un  bon  suspensoir. 

Lors4|U'il  y a du  liquide  en  abondance  dans  la  tunique 
vaginale,  on  se  trouve  dans  les  conditions  d'une  hydrocèle, 
on  fera  la  ponction  et  une  injection  iodée  si  les  parois  de 
la  tuui(|ue  vaginale  sont  un  (leu  épaisses. 

Lorsque  la  tunique  vaginale  est  épmssie,  il  vaut  mieux 
placer  un  séton  j>eiforé  qui  traverse  le  scrotum  de  haut 
en  bas,  et  laisser  la  tumeur  sc  vider  d'elle-nième  et  l'on 
fait  des  injections  iodées  dans  la  tunique  vaginale  à tra- 
vers les  tubes  perforés  ; des  cataplasmes  en  permauenvo 
sont  tenus  sur  le  scrotum. 

L’incision  et  )'exci>ion  d’une  portion  de  la  tunique  va- 
ginale épaissie,  la  (irntrlication  de  la  luui({ue  vaginale, 
c’esl-â-diro  l'arrachenient  des  lames  su|>erficielles  des 
fausses  membranes  (Cosselia),  sont  des  opérations  qui  ne 
peuvent  être  utiles  que  parce  qu’elles  font  suppurer  lu 
tunique  vaginale.  L’exci-sion  cl  le  pansement  avec  la  char- 
pie imbibée  d'eau  et  d'cau-dc  vie  camphrée  est  la  moins 
i mauvaise  de  ces  trois  opérations,  mais  elle  ne  vaut  pas  le 
I séton  ; seulement  le  traitement  est  moins  long  dans  les 
premiers  cas.  L'incision  cl  les  mèches  ne  sont  qu'une 
application  incoinplélc  du  procédé  du  .vélon.  La  décortica- 
tion de  la  tunique  vaginale  ne  peiitjamaU  être  que  par- 
tielle, et  elle  n'est  alors  qu'un  procédé  preMjiie  semblable 
à celui  de  l'excision.  L’amputation  du  testicule  est  propo- 
sahie  en  face  des  dangers  d'une  longue  suppuration,  dont 
les  effets  sur  lu  santé  générale  peuvent  être  redoutés  dans 
quelques  cas. 

V.  l’uiES,  pour  le  iraiteinent  de  la  plaie  et  h.^  soins 
généraux. 

¥AGI!Vl!ïME.  Y.  Vai'.in'  (S/>fismc  >bi).  * 

VAGIKITE.%.  La  vaginite  est  liée  à une  irritation  do 
la  muqueuse  vaginale  par  la  masturbation  ou  autre  cause, 
et  U son  contact  avec  du  pus  bleiinorrhagiqtie. 

Il  y a une  i «Vnpb-,  une  tutjimfe  cnjthèmateust\ 

une  iwjinife  thimorrhaijù/ue^  une  yranufeuae  et 

une  Viujinite  syphilitique. 

La  vaginih’  simpU;  est  caractérisée  par  de  la  chaleur, 
de  la  rougeur  des  parties,  cl  un  écoulemeul  hlanchàtre 
qui  succède  à une  période  de  sécliere».«e  du  vagin. 

Il  y a une  ititjiuUe  érythnnatetts-e  chez  les  femmes 
atteintes  de  niétrile,  et  chez  les  femmes  enceintes;  il  y a 
une  vaginite  causée  par  le  coulact  de  l'urine  avec  les 
parois  du  vagin  chez  les  femmes  atteintes  de  fistule  vésico- 
vaginale. 

La  vaaitiitc  Uamorrhiigiqu*'  succède  à un  coït  impur, 
elle  s'annonce  pur  de  la  cuisson,  des  démangoaisous, 
puis  apparaît  lu  suppuration,  du  deuxième  au  troisième 
jour.  lyO  vagin  est  baigné  de  pus  jaune  verdâtre  ou  brun, 
quelquefois  sanguinolent,  qui  exhale  une  odeur  de  poisson 
|K)urri  (lUcord).  A rr-xameu  au  spéculum,  on  trouve  le 
vagin  rouge,  violacé  par  places,  et  |»résentanl  en  quehjuc» 
points  des  ulcérations,  de»  points  rouges  saillants  qui  sont 
dus  à la  tuméfactiou  des  papilles  de  la  muqueuse  ; le  vagin 
saigne  facilement  pendant  l'exploration. 

L’inflammation  du  vagin  qui  »e  propage  à l'urèliire  ou 
à la  vulve  est  une  cause  de  douleurs  vives,  et  c'est  dans 
ces  cas  que  les  malades  préscnlCDl  quelquefois  de  la 
fièvra.  Dans  d'autres  cas  l’utérus  est  emflammé.  et  cause 
de.»  douleurs  hypogastriques  violentes  ; mais  ce  ne  sont 
pas  là  les  seules  eomplications  de  la  viiginite.  Lu  glande 
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vüivo'Vagina)*'  pi*>U  s'abc^tler,  Povairi*  peut  sVnflnmnier, 
c»?  que  rêv«”'le  une  douleur  dans  le  flonr,  el  eomuie  TovaiiT 
gaiirhe  es|  piu^i  souvent  attcinl,  c'est  ilan»  la  fu^se  iliaque 
gam-lie  qu'il  faut  chercher  la  doiiltMir.  On  se  rappellera 
reprmiaul  que  Ui  constipation  est  une  cause  de  douleurs 
dans  la  fosse  iliaque  qui  ]>ourraienl  induire  eu  erreur 
(Kirord,  Baumes,  Vidal  de  Cassis}. 

Lor>qu’jI  y a inOnnimalion  di*  In  vulve,  il  y a des  en- 
gorgements ganglionnaires  dans  l'aine.  Quelquefois  des 
abcès  se  dévelopfM'ul  dans  les  grandes  lèvres,  en  dehors 
du  vuisinage  de  la  glande  vulro- vaginale,  ils  sont  dusàdes 
angioieuriles  suppurées.  I.e  pus  qui  déroule  de  la  vulve 
Imignant  sur  l'anns  y détermine  souvent  un  érythème. 

t.hiand  la  vaginite  blennoniiagiipie  pas^p  5 l'élat  chro- 
nique, elle  se  montre  sous  la  forme  d'une  leucorrhée 
relR'Ile,  capable  de  retentir  sur  la  santé  générale  des 
malades  qui  deviennent  dyspeptiques  et  ont  des  palpiui* 
lions. 

I«i  vaginite  blennorrliagiqne  est  contagieuse;  elle  con- 
serve longtemps  cette  propriété  parce  qu’il  reste  quelque- 
fois après  la  guérison  apparente  de  la  vagiuite  des  pii>  de 
la  muqueuse  vaginale  qui  sont  encore  exulrén'*».  On  appelle 
cet  étal  la  roj/mife  tU'S  euli-d/'-sttc  ; mais  il  faut  aussi 
attrilnier  les  communications  tardives  de  la  bleunorrhagie 
aux  ulcérations  du  col  enir'ouvert  ou  ramolli  (Y,  .Methitk 
Di:  aii.i  qui  se  sont  développées  soas  l'influence  de  la  blen- 
norrliflgie  vaginale. 

La  blennorrhagie  vaginale  che*  une  femme  qui  accou- 
che est  une  caii.se  d'opluhalmie  purulente  pour  le  uou- 
veau>né. 

l.es  vaginites,  et  surtout  la  vaginite  bleimorrhagique, 
sont  la  cause  ordinaire  des  végétations  du  vagin  et  de  la 
vulve. 

I.orsqtie  la  vaginite  aigue  passe  à l'état  rlironiqiio,  l'é- 
roulempiit  devient  blanchâtre  et  séreux,  forme  une  variété 
de  Icucorrliée.  mais  parfois  il  existe  des  point-s  rougeàtn>s 
mi  ulcérés  qui  suintent  pendant  longtemps.  C’est  en  géné- 
ral dans  le  voisinage  du  col  que  cette  lésion  existe. 
V.  Var.lMITE  nRANl  LBUsK. 

Lu  vaginite  a des  récidives  dans  le  cas  où  l'inflammation 
s'est  propagée  au  col  de  Tuténis  ; il  y a,  en  effet,  une 
métrilc  du  coi  présentant  des  cxaccrltiUions  aux  moindres 
excès,  l/ntérus  laisse  écouler  tour  à tour  du  lif|uidc  filant 
et  visqueux  et  du  liquide  puruWnt.  Dans  le  moment  où  il 
y a une  poussée  inflammatoire,  l’utéru.s  présente  les  signes 
évidents  d'un  engorgement  du  col,  celui-ci  est  rouge  et 
hon  orifice  est  ulcéré.  Les  récidives,  assez  souvent,  sont 
dues  à ce  que  les  parties  malades  du  vagin  et  du  coi 
routainiucnl  les  parties  qui  viennent  d'étre  gnéries  (ttour- 
don). 

Les  douleurs  à la  pres-sion  dans  le  hasK^in,  les  douleurs 
utérines  et  la  fièvre  qui  ufconq>agneiil  les  vagioiles,  ont 
é*té  attribuées  l'i  une  pclvi-prilonile  (BernuU).  V.  I’ulEjî- 
m>S  PÉRI!  TKBiN,  PÈHlTuNtTK^ 

— !.a  vaginite  blennorrhagique  sans 
complication  d'ovarile  cl  de  peUipéronite  ne  réclame  pas 
l'usage  des  aniipidogisliques.  S’il  y avait  un  peu  de  fièvre, 
un  purgatif  avec  30  grammes  d'huile  de  ricin  est  ce  qu'il 
y a de  mieux  à faire.  Iæs  malades  sont  mises  à la  diète  ou 
à un  régime  herbacé  et  aux  viandes  binnehes. 

Au  début  de  la  vaginite,  on  fera  des  injections  émollien- 
tes avec  l’eau  de  morelle  ou  de  guiinanve.  Dans  le»  pre- 
miers jours  de  la  vaginite,  les  injections  sont  moins 
bonnes  que  le  tampon  avec  la  ouate  renfermant  de  l'alun 


tMi  poudre  laissé  quamile-huit  heures;  les  jours  où  l'on 
Ile  placera  pas  de  tauqmn  aslriiigciit,  on  introduira  dans  le 
vagin  un  tampon  d'oualc  inihihé  do  glycérine,  mais  il  faut 
préférer  les  injections  d'eau  chaude  deux  fois  par  jour.  On 
place  un  tampon  tous  les  six  ou  huit  jours.  , 

On  peut  faire  avorter  rinllainmalion  en  cautérisant  le 
vagin  avec  une  solution  de  nitrate  d'argent  : 

F.a<i iO  rramnw*. 

iSiiratM  d'ar?«til &0 

La  cautérisnlion  avec  le  crayon  de  nitrate  d'urgent 
ii’esl  pas  meilleure  que  la  première  cautérisation.  Pour 
faire  ce«  cautérisations,  on  applique  le  spéculum  bivalvi- 
et  l'on  cautérise  avec  un  pinceau  en  retirant  l'instrument 
lentement. 

On  ne  donnera  de  ropahii  que  s’il  y a urétlirite,  ce  que 
l’on  rpcomiali  à un  écoulement  urélliml  et  h des  cuis-soas 
qui  accompagnent  l’émission  de  l'urine. 

On  (lonnt'ra  aux  malades  un  grand  bain  tous  les  «leux 
jours. 

Lorsque  le  col  de  Pulénis  est  malade,  loi'squ'il  y a des 
douleurs  liypoga-siiiques,  on  explorera  avec  le  spéculum; 
s'il  y a une  uicéralion  sur  h^  col,  on  la  touchera  avec  un 
pinceau  d«*  charpie  imbibé  de  pcrclilorure  «le  f«?r  à 30”  ou 
av«T  la  teinture  d iode  pure,  ou  avec  la  .solution  saturée  d«* 
chlorure  do  zinc  sirulcéralion  a un  a-pect  blanchâtre  et  a 
des  Imrds  taillés  à pic.  V.  V.\«;iMTE  SYI'HILITIOI  E. 

Kn  cas  d'ovarite  et  «Je  pelvipérilouile  ou  de  phlegmon 
péri-ulérin,  on  appliquera  15  ou  20  sangsues  sur  le  point 
douloureux  à rhypoga.slre,  ou  l'un  feni  une  saignée  du 
hra.s  de  200  grammes.  (Nonat.) 

Dans  les  cas  où  il  y a uni*  métrite,  une  ovarite  ou  un«* 
cumpliration  inllanriinatoiiv  «Jans  le  bassin,  «in  vésicatoire 
placé  .sur  l'hypogaslre  est  d'un  bon  usage. 

f.cs  inflammations  érytbémaleus«'s  de  la  vulve  seront 
Irnitéi's  par  les  applications  de  compresses  d'eau  blanche. 

Lorsque  la  vaginite  passe  û l'étal  chronique,  lorsque 
l'écoulement  persiste,  on  aura  recours  n«ix  iqjeclionv 
astringentes  qui  seront  répétées  tous  les  jours  ; mais  les 
injections  Av  nitrate  d'argent  sont  encore  celles  qui  sont 
le  plus  efficaces  (V.  le  formulaire).  On  examinera  la  ma- 
lade au  spé'Cülum  et  Ton  raiiléris«'ra  le«  culs  de-sac  qui 
sont  encore  malades  avec  la  solution  de  nilmt«‘  d'argenl 
afl'aildie  . 

K«ii jü  irrnDB^‘. 

.Sitratr  «Tancenl, 15  * 30 

Y.  le  formulaire  delà  Lelcorrhkb. 

Üii  traitera  les  mélrile«  du  col,  Ick  abct's  des  grandes 
lèvres,  par  «les  moyens  appropriés. 

Une  femm«‘  qui  a été  ulleiiite  de  vaginite  simple  obser- 
vera la  conlinence  ptmdanl  quatre  semaines  au  moins  après 
la  guérison  «le  sa  blennon  hagie  ; elle  alleiulra  que  les 
èpo4picx  soient  revenues,  lors«|u'il  y a eu  iuflamiiinlion  du 
coi.  Tous  les  jourx  les  malades  feront  une  ou  deux  injec- 
tions émollientes  ou  légèrement  asiringcMiles  avct‘  l’eau 
blanche  p«>ndanl  plus  de  deux  mois,  et  la  c«mliuence  sera 
observtb;  le  plus  longtemps  |>ossible,  quand  l'utérus  aura 
été  malade. 

Les  înflimimalions  de  l’ulénis  con.séculi'es  à la  vaginit<- 
blennorrhagique,  et  qui  ont  été  désignées  sous  le  nom  «le 
hlennorrliagies  du  col,  doivent  être  traitées  par  des  moyims 
phis  énergiques  que  ceux  que  l’on  emploie  contre  les  leu- 
corrhées. Ün  a cautérisé  la  cavité  du  col  de  I’uU'tjs  avec 
un  crî«yon  de  nitrate  d'argent  effilé  ou  avec  une  lige  de 
bois  «mtourée  de  charpie  serrée  avec  un  fil,  et  trempée 
dans  une  solution  de  nitrate  d’argent  au  30*’^.  On  iM>uira 
faire  des  injections  dans  le  col  avec  une  solution  de  nitrate 
j d'argent  au  même  litre. 
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Pour  faire  les  injoctioriH  inira  tiU^rines,  on  se  servira 
d’une  canule  aussi  fine  que  la  canule  du  trorurl  explora- 
teur, afin  que  le  liquide  injecte  puisM’  sortir  de  I utérus 
autour  de  la  canule  (A.  Guérin).  Il  csl  très  mauvais  de  so 
servir  d’uno  canule  qui  entre  à froücmcnl  dans  le  col  de 
rménis. 

1^5  cautérisations  intra-utérines  sont  mauvaises,  en  ce 
sens  qu’elles  peuvent  être  la  cause  de  l’oblitération  ou  du 
rélrécissemenl  du  col.  I>es  crayons  de  tannin  placés  dans 
le  col  valent  mieux  que  le  nitrate  d'ai^enl. 

La  vaginite  «pii  existe  chez  les  femmes  atteintes  de  fistu- 
les urinaires  csl  améliorée  par  les  lavages  à l'eau  froide  et 
les  glyeérolés  d'amidon. 

Les  vaginites  érythémateuses  ne  réclament  que  des  soins 
«le  propreté,  de  ginnds  bains  et  i|e,s  injections  avec  : 




itiia . . . . 

S'HisHKV’tntfi  iif  pi»nil. 


}“ 


iV)  (erntuiM**. 
1*3  uL 


S‘i!  y a m^lrile  inlorno,  on  Irailora  ronmie  il  pst  indiqué. 
V.  Métrite, 


KoantuiKK  nr.  i,a  vaginite.  V.  Ij,uttiiiiihée. 

Topli|«*r«. 

On  emploie  comme  topique  calmant  : 

Ct|yf*nBe J5 

t wl. 

On  a recommandé  : 

nWriM 300  trupiiwii. 

T*nnin : to  * Ci«l  iJ. 

r+1  ;llûp.  de  Paris.) 

Porté  dans  !«•  vagin  avec  un  Liinpon  d'ouate.  Comme 
abortif  (3. 

Dans  la  période  inflammatoire  de  la  vaginite  douloureuse, 
on  »e  borne  à placer  un  tantpon  de  charpie  imbibiV  de  la 
pommade  : 

30  Kra»m.*>. 

I.HtiiUoiim  iti>  S\<lcHliiiiit I hI. 

btrait  iW  Lw-ImIomp 541  pv«ii)n'*mnt*. 

f'rtnjum  f/e  /fmriûi(Becqui*rel)  laissés  à demeuri^  dans  le 
vagin.  Voyez,  pour  la  fommle,  .Mftmitk  nn  «’.ol. 

Xa'  /ompfMi  â'itunte  contenant  environ  2 à fi  grammes 
d'alun  rn  poudre,  et  laissé  daii$  le  vagin  pendant  vingl- 
qiiativ  ou  qiiuranle-huit  heures,  e-l  encore  le  meilleur 
topique  [^3-  Il  caiLse  une  desquamation  de  l'épithrlium, 
qui  lomhe  à la  premièn^  injection.  I n tampon  tons  les 
quatre  ou  six  jours  guérit  une  blennorrhagie  en  deux  ou 
trois  semaines.  (Hflp.  de  Lourcine.) 

Injt-rtùïM  au  «i/r»ite  H'anjfnt, 

»U.i  dittillw 500 

Ntli'ale  d nrcpiit 1*3  td 

•M.  S a.  Contre  le  catarrhe  utero- vaginal  ou  la  hlen- 
norrhagie  uléro-v.nginole  a^anl  ou  après  la  période  d'acuiUv 

On  fait  suivre  ces  injections  d’un  tamponnement  à l’aid*' 
«le  charpie  sé«he  ou  d«*  lolon  cardé  (ouate). 

n ^nicord.) 

/mjcc/«o«  d'alun. 

Kmi.  1000  ffMatinp*. 

lÜ  i.|. 

On  aiigm«'nte  l'alun  jusqu’il  50  grammes  scion  l’elT«*i 

obtenu  el  le  plus  ou  moins  d'irritation  tl««s  siirfoccN  rnaUlcs 

S (Ilicord.) 

inj^ctiuii  cnuntûfne. 

5 

«r»u»  . . t id. 
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Faites  dissoudre  dans  ; 

Ë.4n  doltikw «IMO  ï»«inr,. 

Hans  le  traitement  des  vaginites  blennorrhagiqiies  chro* 
niq«^‘  O (Giiianner.) 

lujertiun  f/'fif«-/o/e  dt<  filomb. 

do  10  à 30  «taiam*'*. 

K«i l.d)  1,1. 

r~|  i lticord.) 

InjtrtioH  dv  Hnifnte  df  ftr. 

Siiir««ti  di*  f*r.  Irt  srxiBOiP*. 

Kr*« r.«HI  id 

.Vprés  chaque  injection,  introduire  dans  le  vagin  de  la 
poudre  d'mnidun  iMaisonueuve  el  Monlauuier). 


/ujerfmu  sttifrtte  f/f'  ziuf. 


SiiKal*' 

.Xt'in  V 

iM. 


•U  iiw. 


1«l  gramiun*. 
3U0  id. 


□ (Pringle.) 

A.  Guérin  fait  ce*  injections  en  ajoutant  !5  grammes 
d'alun  el  en  ne  conservant  que  2 à A grammes  de  sulfal«’ 
de  zinc. 


Injfvtùni  unhmuin. 

TaiMii>.  .a........ 1*10 

K«ii  bnncll*a«p 51)0  „| 

S 'Hôp.  de  Paris,) 
Injti'tion  ùtdt^^fannt'fiir. 

• 5 irr*'M*n«-*. 

T*i»'*in 15  i,|. 

t«i I«»W  iH. 

(HAp.  de  Pari-i.) 

Évaporer  jusqu'à  n^itclion  de  1000  grammt^s. 

.'iocquei  clGuiilermond.) 

On  a fait  encore  des  injections  avec  la  décoction  de 
marrons  el  de  fleurs  dtt  mauve,  — avec  le  nitrate  .ncide 
de  mercure,  «ieuv  gouttes  dans  50  grammes  d'eau  «iisiiliée 
{Gfîie//e  mMirnte,  1830)  Q*  — nv«»c  le  calmiicd  et  |»‘ 
sublimé,  80  centigrammes  dans  .'>00  gr.  d’eau.  I>s  in- 
jections ne  valent  pas  les  précédente*  et  sont  tonilM**  dan^ 
l’oubli.  On  peut  les  emploY«?r  pour  les  vaginites  des  syphi- 
litiques. 

Oii  a aussi  employé  le*  difré]‘eni«‘s  injection*  qui  ont  été 
préconisées  contre  la  leucorrhée  : ainsi  le*  injections  avec 
l’extrait  d«*  ralanhia  el  avec  l'eau  chlorurée. 


TiaaMsw.  pollone. 

OjUnt  au  rojmha. 


niitisn  FM  («udr*.  ...........1 

«•.Mp.h«.  r* 

lUintMMi'F  iiidvf'HKSp.  . ^ t id. 

«rpatMi»!*  |MilTAri»>r.  3 îd. 

r:nill«r‘rF*  do  M«««.  13  id. 

SiiMpdp  Bitiÿpabr*.  ...........  3'  >. 


A gramme*  *oir  el  malin  Tboma*  «le  .^alisbury). 

La  potion  do  Cliopai't,  les  électuaire*  au  co|iahii  ont 
été  employés  suivant  U‘*  fonnulis  pour  l uréthrile  blen- 
Dorrliagique.  V.  ce  mot. 

Itaum^  f/c  l O/Àu/tif,  5 à 30  grammes  par  jour  ; ou  bien 
en  lavement,  à la  mém<*  dose  en  ajoutant  un  peu  de  lauda- 
num O. 

Sur  f/'/iy;«if  fs/e  de  ! à 3 grammes. 

rfï<«/m>'  quinze  à soixante  gouttes,  dans  une 

une  décoction  de  chénevi*  Q. 
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KdW  distiliü'  1 5 à 30  gramme*,  huile  e$sen- 

Uellc,  quelques  gouUe*  dan*  une  poiion. 

Butni  (le  tjt'Hhri'c,  dix  & dnuïe  en  dêcoclloii  vineuse  ; — 
huik  t'S$entklU‘t  riiu|  ù vingt  goûtiez. 

Infusion  ou  maeûrniioii  de  Un  comme  tisane  PH. 

décoction  de  jtommes  de  reme//e,  ou  solution  de  «iVop 
de  {jitiseillfs  dans  l'eau,  de  dv  /tmon*,  de  sût»/» 
f/eu(,  iVhydnimel,  de  «rVop  de  rotiioudef  de  sintp  de  pointes 
dUisjter*jf3^  de  jnro^*  «/♦■<  rim/  radiies^  etc. 

Timiaite  grnnulrniie  (Üevilie],  P»or^l^lrle  (Ri- 
rord).  I.a  vaginite  granuleuse  est  un  état  innammatoire  de 
la  muqueuse  du  vagin,  dans  lequel  la  face  libre  de  coite 
membrane  sc  recouvre  de  granulalioas  rouge»,  donnant 
|>ar  leur  réunion  raspoct  des  grains  d'une  fraise  ; les  gra  • 
iiulaliuns  vaginale»  sont  du  même  genre  que  les  granula- 
tions des  paujiiére*  et  semblent  être  une  hyperlrtqdiio  des 
papilles  de  la  muqueuse,  dti  vagin. 

On  rencontre  de  ces  granululions  dans  les  vaginites 
qui  durent. 

ba  vaginite  granuleuse  {>eut  être  le  résultat  d*um‘  vagi- 
niie  blennorrbagique,  elle  existe  chez  les  feomies  atteintes 
de  leucondtées  anciennes,  ou  chez  quelques  femmes  en- 
ceintes. 

Le  toucher  donne  une  sensation  qui  révèle  la  présence 
des  granulations;  l’evamen  au  spéculum  pernielde  recon- 
naître une  masse  de  |H‘tilcs  gi  anulations  isolées,  du  volume 
d'nn  grain  de  millet.  Il  y a un  écoulement  de  pus  crémeux 
blanc  ou  jaunâtre  abondant. 

Des  granulations  se  déveluppenl  quelquefois  en  même 
temps  sur  le  coi  de  l’utérus  et  sur  la  muqueuse  du 
vagin. 

On  ne  confondra  pas  la  vaginite  granuleuse  avec  les- 
végétations,  car  les  végétations  sont  ramifiées,  ronges  ou 
pâle»,  isolées  par  des  espaces  sains,  tandis  que  les  graim- 
iatioDs  sont  rouges  et  connuentes  sur  les  plis  du  vagin. 

Thénipeuiv/ue,  — Hors  l’état  do  grossesse,  la  vaginite 
gmmiUmse  sera  traitée  par  la  cautérisation  avec  le  iiitrule 
d'ai'gent  (Deville}.  Un  emploiera  hi  solution. 

Eau 90  {sraminn. 

Nitrate  a ar|t**vl i i«l. 

(A.  Guérin.) 

On  cautérisera  avec  un  pinceau  trempé  dans  cette  solu- 
tion. — Le  tampon  d’ouate  trempé  dans  l'alun  ou  renfer- 
mant de  l'alun  est  au.ssi  d'un  bon  usage,  mais  ses  efTels 
sont  pluH  longs.  Pendant  la  grossesse  il  ne  faut  pas  avoir 
recours  nu  tampon,  il  cause  de  vives  douleurs  cl  peut  être 
une  cause  d’avortement. 

VaciMite  wjphilUique,  ou  vlrtilcnle.  I.-a  vaginite 
syphiliti(|uc  est  une  inOammalion  du  vagin  consécutive  au 
pa.s.»age  des  jifoduits  qui  cordent  d’un  chancre  mou  ou 
d'une  plaque  muqueuse  du  vagin,  ou  du  col  de  l’utérus. 
Celle  vaginite  so  distingue  de  la  vaginite  érythémateuse, 
tn  ce  que  l’on  trouve  les  lésions  principalement  sur  le  col. 
et  que  le  vagin  ne  contient  que  du  pus  séreux  analogue  à 
celui  des  vaginites  chroniques.  I^es  chancres  mous  du  col 
sont  caractérisés  par  une  ulcération  plus  ou  moins  lisse  ; 
les  plaques  muqueuses  du  col  ressemblent  d'ordinaire  aux 
plaques  muqueuses  des  petites  lèvres,  et  ont  quelquefois 
une  forme  végétante,  mais  il  est  rare  que  l'on  voie  les  pla- 
que» mutpieusesù  cet  élut,  le  plus  souvent  ellessc  ivH'ék'iil 
par  des  tache»  rouges  un  peu  violacées  plus  ou  moins 
confluentes  sans  élcvurc  de  la  nuiquvM5c\ 

On  reconnaît  une  vaginite  vindeiile  a ce  que  l’écoule- 


ment est  muqueux  et  non  Jaune  venlâire,  comme  dans  la 
lilennoiTitagio,  et  plus  tard,  à ce  que  le  liquide  qui  coule 
du  vagin  cause  des  plaques  muipieuses  ou  des  chancre» 
mous  sur  la  vulve.  Ce  sont  les  vaginites  vîruleules  qui  sont 
accompagnées  de  roséole. 

Les  malades  d'atllfurs  souITi'CUl  i>eu. 

TAfru/M  ufiV/Mc.  — Le  (rnitemenl  de  la  vagiiiile  syphili- 
tique est  celui  des  ulcération»  syphilitiques  du  col  utérin 
ou  du  vagin.  On  touclieru  les  ulcérations  avec  un  pinceau 
trempé  dans  la  solution  de  perchlorure  de  fer  à 30  degré-^, 
ou  de  cldorure  de  zinc  saturée,  on  fera  des  injections  » 
l’alun,  A gramme»  d’alun  pour  250  grammes  d’eau.  Lu 
ijièine  temps  qu'on  appliquera  le  traitement  de  la  syphilis 
consUlutiounclIe,  on  pourra  appliquer  un  tampon  ronlC' 
nant  de  l'alun  ou  de  ta  poudre  de  calomel  et  de  sucre  a 
parties  égales, 

VAIftSE  (Allier).  Eau  alcaline  bicarbonatée  sodique  â 
27*,  k peu  prés  seniblaliic  à l’enu  do  Vichy  dont  elle  pos- 
sède les  vertus  Üiérapeulique» 

V.«lHNKAt  X LT.ni'nATIQllKN  (LKSIUSS  DES).  I-CS 
lésions  de»  vaisseaux  lymphatique»  sont  des  plaie»,  des  di- 
latation» variqueu»es,  des  iiill.mimations.  V.  A.NGioLEiClTE, 
Adénites,  Elepiiaxtiasis,  l^nvsmEi.e. 

Val««eaBX  (P(..AIES  DE»),  f.e»  plaies 

des  vaisseaux  lymphatiques  existent  dans  les  plaies  super- 
ficielles de  la  (loau  ; elles  s’aci'oiiqmgneul  d'un  écoulement 
abondant  de  sérosité  claire,  qui  n'est  autre  cho»e  que  do 
la  lympiie.  (Muys,  Nuck,  Van  Sxxictcn,  A>»alini.) 

Le»  plaies  qui  donnent  le  plu»  souvent  lieu  à ces  écou- 
lements sont  celles  qui  ont  porté  sur  la  partie  interne  de 
la  cuisse,  sur  le  cou  et  sur  le»  malléoles. 

Les  pluies  de»  lymphatiques  tendent  à rester  fistuleuses. 
Il  est  possible  qu'elle»  sc  iransfurmeiit  en  un  véri  able  til- 
cére.  (Monoil,  Sappey.)  -* 

Le»  plaies  de»  vaisseaux  Iympliali<{ue$  qui  ne  se  cicatri- 
sent pas  supposent  toujours  une  diialalion  des  vaisseaux 
lyiiipîialiques  b!es»é.»  ; car  on  voit  jouruellemeiil  des  plaies 
intéressant  la  région  où  po»»cnt  les  vaisseaux  lymphali- 
qm-s  ne  présenter  aucun  de»  accident»  qui  vieniicnl  d'élre 
mentionné.». 

On  reconnaît  le»  plaies  des  vaisseaux  lymphatiques  au 
siège  de  la  blessure,  à l'écoulomcnt  abondant  de  sérosité, 
et  à ce  caractère  que  la  compression  au-dessous  de  la  tu- 
meur fait  cesser  récoulemenl  de  sérosité. 

Tkèrapcutûnic.  — 1-a  compression  a guéri  de»  plaie» 
de»  lytiqilialiqucs  devenue»  flstuleuses  ; Uuvsh  la  conseil- 
lait. 3lujs  et  Assalîni  l'ont  employée  avec  succès.  On 
comprime  In  plate  et  les  vaisseaux  au-dessu»  et  au  des.»oii» 
de  la  solution  de  continuité,  soit  avec  des  boulette»  de 
charpie,  soit  avec  de»  rondelle»  d’amadou  ou  do»  bande- 
lellcs  de  diaebylon  indjricjuée.*^.  S’il  y avait  une  fongosité 
dévelopjMu*  -sur  la  fistule,  on  la  cmitériseraituvec  le  nitrate 
d’argent  ou  le  fer  rougo. 

La  ligature  immédiate  du  vaisseau  lymphatique  (B.  Bell), 
en  le  mettant  à découvert,  ou  la  ligature  médiate  sur  une 
épingle  sont  inutile.». 

VatlMsenox  lfiupbattq«e«  (Y.XR1CE.S  DE^X).  I.Ü  dilatation 
variqneu.*e  des  vni»»eaux  lymphatiques  recoonafl  pour 
cause  une  oblitération  partielle  des  vaisseaux  lymphatiques, 
et  elle  semble  exl»ter  surtout  chez  des  individu»  ayant  ha- 
bité des  |n»y»  chaud».  Il  y a des  varict‘a  sur  les  partie.» 
alleinle»  d’éiépitantiasi»  cl  ce»  varices  »c  di»tingu«-ni 
de»  autres  en  ce  que  la  tumeur  n'ot  point  une  dilatation 
simple  du  vaisseau, mais  bien  une  petite  tunteurd’ apparence 
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ciitancn,  qui  lorsqu'on  la  pique,  laisse  sourdre  de  la  lymphe. 
(C.  Jackson,  Venieuil.) 

Ixîs  varices  des  capillaires  lymphatiques  s'ohscrvcnl  sur 
la  peau  cl  sur  les  muqueuses.  Sur  la  peau  elles  se  préseii* 
lent  comme  des  vésicules  transparenles,  réunies  en  grou- 
pes cl  donnant  à la  peau  un  aspect  chagriné.  Sur  les  mu- 
queuses elles  ont  l’apparence  d’un  petit  kyste  transparent 
(.Michel,  de  Strasbourg,  (î.  Desjardins). 

Les  varices  des  troncs  lymphnti(iuos  sont  constituées 
par  une  dilatation  ampullairc  du  vaissseau,  fluctuante  et 
quelquefois  transparente,  ou  par  une  dilatation  cylindrique 
occupant  une  grande  longueur  du  vaisseau  que  l'on  sent 
facilement  sous  la  peau  cl  qui  a le  volume  d'une  veine. 
La  peau  amincie  nu  niveau  des  varices  lymphatiques  laisse 
voir  une  coloration  grisiUrc,  dilTérenlc  de  la  coloration 
veineuse  qui  est  bleue. 

Lorsque  les  vaisseaux  lymphatiques  profonds  sont  le  siège 
de  varices,  il  n’y  a pas  de  changements  à la  peau  (V . Aine)  et 
adeno-lymphocèlc.  Les  engoigements  des  parties  situéesau- 
dessous  des  varices  sont  très-rares,  surtout  dans  les  cas  de 
varices  lymphatiques  un  peu  profondément  situées. 

Les  varices  dos  lymphatiques  superliciels  ont  été  obser- 
vées aux  Jambes,  à la  racine  de  la  cuisse,  à la  paroi  ab- 
dominale, au  prépuce  et  au  gland  (Beau),  sur  le  scrotum 
(Ia:hcrt).  Des  varices  lymphatiques  profondes  siègent  à 
l’aine  (Nélalou,  Ainussnt,  Trélal),  dans  les  ganglions  cl 
vaisseaux  lymphatiques  de  la  fosse  iliaque  cl  de  l’aine 
(Amussal)  (V.  Aine).  Presque  toutes  ces  tumeurs  ont  clé 
observées  sur  des  sujets  jeunes. 

Le  diagnostic  des  varices  lymphatiques  suiierfleielles 
n’est  pas  diflicile.  Le  siège  des  dilatations,  rexamen  mi- 
croscopique du  liquide  obtenu  par  une  petite  piqilre  faite 
sur  les  tumeurs,  lorsqu'il  y a incertitude,  suffisent  pour 
faire  reconnaître  la  nature  du  mal. 

Les  varices  lymphatiques  de  l'aine  sont  très-difficiles  à 
distinguer.  V.  .Aine. 

La  complication  des  varices  lymphatiques  superficielles 
sont  la  Itjmphorrhiigie  cl  des  ulcérations. 

La  lymphorrliagic  ou  l’écoulement  de  la  lymphe  a lieu 
d’un  seul  coup  en  grande  quantité  (Felzer),  ,pu  goutte  à 
goutte,  et  l’ccoulemcut  peut  continuer  pendant  quarante- 
huit  heures.  Dans  les  cas  où  il  y a rupture  d'une  varice, 
on  voit  .'ipparatlrc  une  lymphorrhagie  ; la  plaie  se  referme, 
la  tumeur  s’ouvre  de  nouveau  (Lcbert),  cl  la  lymphorrha- 
gie reparaît.  La  coagulation  du  liquide  versé  par  la  plaie, 
l’examen  microscopique  cl  chimique  de  la  lymphe,  per- 
mettent de  diagnostiquer  la  nature  et  l'origine  de  l’écoulc- 
raent  ; les  globules  blancs  seront  facilement  reconnus,  et 
l’analyse  cliimiquc  apprendra  que  le  sérum  contient  les 
proportions  connues  de  sels  de  chaux  et  de  soude  contenus 
dans  le  sérum  de  la  lymphe. 

Les  ulcérations  consécutives  à l’ouverture  des  varices 
ne  présentent  aucune  autre  particularité  que  la  récidive 
des  lymphorrhagies. 

Thârajmitûtue.  — Lorsqu'on  peut  comprimer  les  va- 
rices lymphatiques  par  une  bande  roulée,  par  un  bandage 
a ressort,  on  a fait  assez,  et  le  nuüadc  peut  continuer  de 
vaquer  à scs  travaux.  Les  varices  superficielles  de  la  peau 
et  de  la  muqueuse  des  organes  génitaux  peuvent  être  exci- 
sées (Ricord).  l’n  séton  (Dean)  serait  plus  dangereux. 

Il  ne  faut  pas  toucher  aux  varices  lymphatiques  pro- 
fondes. 

La  lymphorrhagie  sera  arrêtée  parla  compression.  La 
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cautérisation  au  fer  rouge  est  surtout  indiquée  s’il  y a une 
ulcération  ; le  perchlorurc  de  fer  n'est  applicable  que  dans 
le  mémo  cas. 

Ün  administrera  un  traitement  tonique  si  les  malades 
sont  épuisés  par  la  répétition  des  lymphorrhagies. 

%’AI.ÉKIA7\'.%TEâ.  Sels  produits  par  lu  combinaison  do 
l'acide  valérianique  avec  les  bases.  Ceux  qu’on  emploie  en 
thérapeuti<]uc,  sont  : 

Le  vulèriaiitUe  d' ammonUique  solide,  1 0 centigrammes 
à f gramme  en  potion  ou  en  pilules  contre  les  névral- 
gies [3;  le  mlériniiafe  d'ulropinn,  à I où  2 nrilligramnies 
par  jour  dans  l’épilepsie  Q;  le  vatèrimuite  de  hhmuth, 
1 à 3 grammes  contre  la  gastralgie  H ; le  vnlérinnate 
de  fer,  1 gramme  conli'e  les  spasmes  de  la  chlorose  Q ; 
le  valiriuiuile  de  '{uiuvie,  1 ù 2 grammes  [3,  et  le 
valèrianatc  de  zinc  1 gramme  employé  dans  la  mi- 
graine, dans  les  névralgies,  dans  le  satyriasis  et  dans  l'épi- 
lepsie [3- 

V.%I.ÉBIAKE.  Plante  de  la  famille  des  valérianées, 
dont  l’espèce  dite  offieiwde  ou  herbe  «ux  chuta,  est  très- 
employée  en  thérapeutique.  Sa  racine  Acre  exhale  une 
odeifi-  caractéristique  due  à l’acide  valérianique  qui  est 
volatil,  et  elle  est  douée  de  propriétés  stimulantes  et  anti- 
spasmodiques (3- 

On  l'administre  eu  poudre,  t à 1 0 gram.  ; en  teinture 
alcoolique,  S à 20  gram.  ; en  teinture  éthérèe,  2 à l gram.  ; 
en  ej:lruit,  50  cenligr.  à 2 gram.  ; en  infusion,  10  gram. 
par  litre  d'eau  ; en  bains,  ft  la  dose  de  1 kilogr.  ; contre 
toutes  les  névroses  et  particulièrement  contre  les  épi- 
lepsies [3.  On  lu  donne  seule  ou  associée  à d’autres  sub- 
stances telles  que  l’atropine,  les  sels  de  zinc  ou  de  fer, 
et  alors  ce  mélange  vaut  mieux  (jue  les  sels  de  valériane. 
Quant  à l'oci'/e  vulcriunùitie,  il  est  utile  en  solution  au 
trentième  pour  des  injections  sous-cutanées,  dans  la 
danse  de  Saint-Guy,  dans  la  toux  nerveuse  et  dans  les 
névroses  (Bouchut).  Je  l’ai  employé  bien  des  fois  dans 
différentes  névroses. 

VALÉTUDINAIRE.  État  de  l’homme  sujet  à de  fré- 
quentes indispositions  ou  affaibli  par  une  maladie  chro- 
nique laissant  encore  libre  l'exercice  de  la  plupart  dos 
fonctions. 

A ALLERON  (Vaucluse).  Eau  alcaline,  gazeuse,  bicar- 
bonatée sodique,  froide. 

VAL.S  (Ardèche).  Eaux  alcalines,  gazeuses,  acidulés,  bi- 
carbonatées sodiques,  froides,  d’une  température  de  13  de- 
grés, employées  dans  la  dyspepsie,  dans  la  gravelle,  dans 
le  catarrhe  de  la  vessie,  dans  les  calculs  biliaires,  et  dans 
les  maladies  du  foie[3- 

Cette  station  renferme  plusieurs  sources  d’alcalinité 
très-différenlc  : 

La  source  Suint  Jean,  giizeuse,  alcaline,  ayant  l*',ii30 
de  bicarbonate  de  soude  par  litre  ; contre  la  dy.spepsie. 

La  source  Iliijoletk,  alcaline,  gazeuse,  ferrugineuse, 
5*%8ü0  de  bicarbonate  de  soude  par  litre  ; contre  la  dys- 
pepsie. 

La  source  Préemese,  alcaline,  gazeuse,  magnésienne, 
.5*',9ù0  de  bicarbonate  de  soude  par  litre;  dans  les  ma- 
ladies du  foie. 

La  source  Ihsirèe,  magnésienne,  alcaline,  6*', 040  de 
bicarbonate  de  soude  ; dans  les  maladies  de  vessie. 

I/a  source  Mugdeliue,  alc.aline,  ferrugineuse,  6*' ,280 
de  bicarbonate  de  soude  ; dans  les  maladies  do  vessie  et  do 
l’utérus. 

La  source  Dominique,  fcrro-arsenicale  ; dans  la  chlorose, 
l’anémie  et  dans  les  fièvres  intermittentes. 

II.  — 90 
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Iniit,  ou  ^iliqtic  allongée,  noirflü*c,  parfumé,  seit  dVxcl- 
lanl  ou  d'aromate  dans  l'alimeDiatioD. 


État  de  division  excessive  & laquelle  se 
Irouv»^  I eau  soumise  k l'ébullition  par  une  température  de 
400  degrés. 

Ia  vapeur  d'eau  réduite  à une  température  convenable 
est  un  remède  important  qu’on  emploie  à l’extérieur  sous 
forme  de  dom  lu  s et  do  Vii>«  (V.  ces  mots),  et  à riiiténcur 
sous  forme  à'a^pirntions  dans  les  bronches  (V.  Atmiathir, 
Ixiialation).  Les  bains  et  lesdouches  de  vapeur  d’eau  s’ad- 
ministrent tous  les  jours  dans  le  Hiumatisme  rlirunique  (TJ, 
dans  la  goutte  (TJ,  dans  les  névralgies  sciatiques  et  inlor- 
costajes  (TJ,  dans  le  lumbago.  — Chez  certains  malades, 
le  bain  de  vapeur  est  suivi  d’une  douche  d’eau  froide  en 
pluie  et  d’une  friction  générale,  ce  qui  forme  le  bain  russe. 

Vû/wTir  (tr^jmatiipte.  — Ailleurs,  au  lieu  de  donner  un 
bain  de  vapeur  d’eau  simple,  on  met  en  ébullition  de  l'eau 
tenant  en  suspension  des  substances  balsamiques,  comme 
le  goudron  ou  des  espèces  aromatiques  (V.  ce  mol),  et 
l’on  a un  bain  de  vapeur  aromatique. 


I «ipeur  ri  emi  minérale.  — l,es  eaux  minérales  elles- 
mêmes,  surtout  les  eaux  salines  et  alcalines,  peuvent  être 
réduites  en  vapeur,  et,  bien  que  celte  vapeur  ne  renferme 
qu’une  très-petite  quantité  de  principes  minéralisaieurs 
emportés  h l étal  moléculaire,  on  s’en  sert  pour  faire  des 
aspirations  dans  la  poitrine  chez  les  malades  atteints  de 
bronchite  chronique,  de  coqueluche  et  de  phthisie.  — Sous 
ce  rapport,  le  v.îporium  de  Ooyai  et  du  mont  Dore  peu- 
vent être  très-utiles.  Il  n'en  est  pas  de  même  des  eaux 
sulfureuses  icduiies  en  vapeur,  car,  dans  ce  cas,  l'hydro- 
gène  sulfure  se  sépare  de  l’eau  vaporisée,  s’.iccuniule  dans 
le  vaporanum  en  quantité  plus  ou  moins  grande,  et  peut 
donner  lieu  à quelques  accidents. 


l'opcurA-  (firftadhitu'‘:S.  — Ko  faisant  bréler  des  co- 
peaux de  pin  on  produit  des  vapeurs  de  téi*ébenihine  em- 
ployées par  quelques  inêdecins  (Cliex’andier)  contre  les 
douleur^  rhumatismales  chroniques,  l'n  élabliîsemenl  de 
ce  genre  existe  à Die,  dans  le  déparlemcnl  de  la  DrAme. 

VAPEl'R»  (Pomme).  Étal  nerveux  déterminé  par 
l'hysléri**,  l'iiypochondrie  et  le  nervo>i>me.  V.  ce.s  njols. 

VAFOB.%Rlt;n.  Salle  remplie  de  vapeurs  d'eau  simple, 
d'eau  balsnmi(|ue  ou  d'eau  aromatisée,  dans  laquelle  on 
pl.icc  des  mahides  pendant  une  ou  plusieurs  heures. 

VARICELLE  OU  Vnrloleflv*  OU  PcitSe  vérole  vro- 
Ifinic.  Chez  les  enfants,  U se  produit  quelquefois  à la 
peau  une  éruption  vésiculeuse  et  pustuleuse  passagère, 
analogue  à la  variole,  quoique  trés-difTérenti^,  et  qm*. 
}M>ur  ce  motif,  on  appelle  jvjnVWc/h',  — varkeUf  ou 
réroh'  rehuiîe. 

\ji  varicelle  est  une  fièvre  éruptive,  épidémique,  conla- 
gieu.se,  trés-difikilcmeiU  inoculable  et  qui  se  montre  sur- 
tout chez  le.s  enfants. 

Commi'  lu  variole  et  toutes  les  fièvres  éruptives,  la  va- 
ricelle a une  période  d'incubation,  d'invasion,  d'éruption 
et  de  dessiccation. 

Des  malaises,  de  l'inappétence,  de  In  fièvre,  quelque- 
fois des  vomissemciiLs  pendant  trois  jours,  .signaient  l'in- 
vasion de  la  varicelle,  cl  tous  ces  symptômes  cessent  au 
moment  de  l'cruption. 

H y U deux  formes  d'éruption  de  varicelle,  l’une  wi- 
cuhusf  ou  ôui/cHsr,  caractérisée  par  tle  petites  vésicules 
ou  des  bulles  de  sérosité  transparente,  se  troublant  .au 
troisième  jour  et  se  des^écliiinl  du  Imitiéiiie  au  dixième  ; 
la  seconde,  caracléri-sée  jKar  des  n sii  'i-jnistnh  ÿ avec  auréole 
inflammatoire,  remplies  de  pus  liiclcsccnt,»“l  sc  desséchant 
par  le  centre  au  bout  de  sept  à huit  jours.  (Y.  fig.  733.) 

{/éruption  de  la  varicelle  est  ordinairement  discrète  et 
occupe  le  visage,  le  tronc  et  les  membres. 

Les  vésicules  et  les  pullules  de  la  varicelle  .sont  souvent 
le  point  de  départ  d'une  éruption  ron^écuiivo  d'im|H'ligu  à 
la  surface  du  corps  et  de  la  fac4’.  V.  iMi’ÉTir.o. 

Tne  fois  l’éruption  de  la  varicelle  terminée,  il  n’y  a plus 
de  lièvre,  et  les  accidents  généraux  cessent  entièrement. 

La  varicdlle  n’n  jamais  rien  de  grave,  et  les  enfanl.s 
guérissent  toujours  san.s  conserver  de  ir.aces  de  l’éruption 
comme  dans  la  variole. 

Thértifienti‘iov  — Le  repos  au  lit  et  une  demi-diète  les 
premiers  jours  de  la  maladie  ; la  réclusion  à la  chambre 
et  une  alimentation  plus  substantielle  quaud  l èruplion  est 
faite  sont  ce  qu'il  y a de  mieux  à conseiller  comme 
trailenienl  de  la  varicelle. 

S’il  y a des  démangeaisons,  il  faut  .saupoudrer  le  corps 
avec  de  l’amidon. 

l'ARICEft.  Les  v.ariccs  sont  des  dilatations  perma- 
nentes des  veines,  telles  que  ces  vaisseaux  deviennent 
plus  longs  cl  se  replient  .sur  eux-mêmes,  en  même  temps 
(|ue  leur  calibre  augmente. 

Les  varices  sont  de  vérilablc.s  paralysies  des  éléments 
contractiles  des  veines. 

Les  varices  suppo.senl  toujours  un  ol>staclc  au  cours  du 
sang  veineux  ; mais  on  ne  les  rencontre  que  chez  les  indi- 
vidus prédisposés,  et  qui  donnent  beaucoup  d'acliviié  aux 
imiscles  de  la  région  où  les  varices  l'xislenl  fDelpcch,  Dor- 
deu,  Briquet).  Re.iucoup  d'autres  rais^oos  ont  clé  iuvoqm^es, 
et  elles  sont  vrai«;s  seulement  j>our  quelqiu’s  cas  particu- 
liers. L’étranglement  des  veines  au  niveau  des  arcades 
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apotiévroliijuos  a cl(':  considi'-n;  comme  la  cause  des  varices 
des  membres  (Hérapalli,  Verneuil). 

Les  varices  existent  sur  les  veines  des  jambes,  sur  les 
veines  spcrmati(|ues  et  liémorrboïdales;  on  en  a vu  au  col 
de  la  vessie  (Chopart),  à l'aisselle  (J.  L.  Petit),  à la 
langue,  sur  le  tronc  et  en  général  sur  toutes  les  veines 
dont  la  communication  avec  une  grosse  veine  était  obli- 
térée. V.  A1SSEU.E,  HEjtoitnnoïuES,  Krëctii.f.s  {Tumeurs), 
Vahicocêle. 

Les  varices  sont  superliciclles  et  |irufoudcs.  Aux 
membres,  les  varices  profondes  existent  toujours  avant  les 
varices  des  veines  superliciclles  (Verneuil),  à muins  que 
les  varices  ne  soient  dues  à la  compression  de  la  veine  sa- 
phène. Il  y a aussi  des  varices  isolées  qui  sont  quelquefois 
le  résultat  d'une  contusion. 

On  rccüimull  les  varices  des  veines  profondes  des 
membres  infêiieurs  à une  lourdeur  et  un  engouidi^siunent 
•assez  consitléralde  de  la  jambe,  à une  doideur  frequente 
dans  le  mollet;  douleur  tpii  a pour  caractère  de  cesser 
pendant  la  nuit.  Le  membre  n'est  généralement  pas  gon- 
flé, m.iis  il  y a souvent  des  tnarbrurcs  sur  la  jambe  qui 
présente  soitvent  des  sueurs  limitées  h cette  région.  Il 
arrive  quelquefois  que,  après  une  marche  forcée,  les  ma- 
lades présentent  dans  le  tnollet  une  tuméfaction  qui  est 
mobile  avec  les  parties  molles,  et  qui  semble  en  relation 
avec,  l'inflammation  d'une  varice  profonde.  Les  cata- 
plasmes et  le  repos  qui  font  disparaître  cette  tumeur  en 
indiquent  la  nature. 

A leur  première  période,  on  reconnaît  les  varices  sii- 
perlicielles  à des  tumeurs  sinueuses  ou  ampullaires,  for- 
mées au  point  où  il  existe  des  valvidcs  veineuses  : tumeers 
placées  sur  le  trajet  des  veines,  présentant  une  coloration 
bleuâtre,  lluctuantes  et  réductibles,  augmentant  par  la 
station  verticale,  ou  la  compression  sur  la  veine  principale 
à laquelle  se  rendent  les  veines  variqueuses.  Les  valvules 
des  veines  sont  insuflisantes,  et  si  l’on  f.iit  redescendre  le 
sang  en  pressant  le  long  du  vaisseau,  on  le  repousse  faci- 
lement vers  lifs  radicules  veineuses  (llonnet,  de  Lyon). 

Plus  tard,  lorsque  les  dilatations  et  les  flexuosités  attg- 
mentent,  de.s  paquets  variqueux  se  forment  : les  anses 
veineuses  se  sont  unies  entre  elles  par  du  tissu  cellulaire, 
et  il  reste  une  tumeur  compo.sée  de  veines  sinueuses  don- 
nant sous  le  doigt  la  sensation  de  vers  de  terre.  La  peau 
amincie  a une  coloration  bleue  violacée.  C’est  à ce  moment, 
et  quand  la  tumeur  repose  sur  des  os,  que  l'on  croit  sentir, 
après  la  réduction  du  liquide  contemt  tians  la  varice,  une 
perte  de  substance  sur  l’os,  mais  c'est  là,  on  le  sait,  une 
illusion  du  toucher. 

Lorsque  les  varices  ont  été  le  siège  de  la  co.igulalion 
du  sang  {Uoÿdson)[phh'hiti  (le!irurices),  lorsqu'il  y a eu  des 
ulcères,  les  veines  s’ob'itèrent  et  se  présentent  alors  .sous 
forme  de  tumeurs  dures  ou  de  cordons  noueux  adhérents 
à la  peau.  Quelquefois  même  on  sent  dans  ce.s  cordons,  ou 
simplement  dans  les  veines,  des  concrétions  auxquelles  on 
a donné  le  nom  de  pblébolitlies  (Aiidral).  A celle  dernière 
période  de  l'évolution  des  varices  on  constate  des  tumeurs 
dures,  adhérentes  à la  peau  colorée  en  bnm;  on  sent  dans 
ce  point  un  coixion  noueux,  une  petite  tumeur  dure  sous  le 
doigt  s’il  y a pblébolilhe.  Il  y a toiijoursàcAté  de  celle  tumeur 
des  veines  variqueuses  qui  se  sont  produite.s  pour  le  rétablis- 
sement de  la  circulation.  Il  y a du  reste  d'autres  varices 
sur  le  membre,  et  c’est  là  un  caractère  diagnostique 
excellent  pour  reconnaître  qu'il  s’agit  de  varices  trans- 
formées. 

Les  varices  ne  peuvent  pas  être  confondues  .avec  les 


VARI  1Ù27 

varices  artérielles,  qui  présentent  des  battements  et  un 
bruit  de  .^louffle.  Elles  ne  sauraient  être  prises  pour  une 
tumeur  érectile,  qui  offre  des  battements  et  qui  n'est  pus 
Constituée  par  des  vaisseaux  isolés. 

Lorsqu'il  y a des  varices  sur  un  seul  membre,  on  devra 
toujours  chercher  s'il  n’y  a pas  une  tumeur  qui  comprime  ^ 
les  veines.  ,\  première  vue  cependant  on  peut  quelquefois 
reconnaître  les  deux  espèces  «le  vai  ices  : les  varices  ducs 
aune  compression  sont  des  dilatations  simples;  les  varices 
des  membres  liées  à un  état  maladif  des  veines  sont  tou- 
jours très-flexueuscs. 

Le  repos  empêche  les  varices  de  s'accroître.  Chez  les 
vieillards  qui  marchent  peu,  les  varices  restent  station- 
naires, et,  chez  eux,  les  varices  du  scrotum  guérissent 
s|)ontanément. 

Pour  les  varices  du  cordon,  Y.  VAn;c(x:Rt,E. 

Pour  les  varices  des  veines  hémorrlioïdales,  V.  HÊMon- 
niioîuES. 

Les  varices  de  la  vulve  chez  une  femme  encore  jeune 
indiquent  une  gros.se.sse,  ou  des  grossesses  laborieuses 
anciennes. 

Tlurajtnitvfue.  — Le  moyen  de  truitenuul  palliatif 
qui  est  seul  véritablement  utile  dans  les  varices  des  mem- 
bres est  la  compression,  et  la  meillenre  est  celle  ipii  est 
faite  avec  un  bas  élastique  on  un  bas  lacé. 

Les  bas  élastiques  ne  peuvent  pas  servir  au  delà  de  six 
à neuf  mois,  et  il  faut  alors  les  rem|dacer.  I.c  bas  de 
coutil  lacé  ihire  plus  longtemps,  et  il  a l'avantage  de  serrer 
toujours  au  même  degré  puisque  la  constriction  est  faite 
par  un  lacet  que  l’on  serre  à volonté.  'Pour  appliquer  tm 
bas  élastique,  on  fait  coucher  les  malades,  lesjamlies  un  peu 
élevées,  puis  une  demi-heure  après  on  applique  le  bas 
compresseur,  par  dessus  un  bas  de  lil,  et  l’on  fait  ensuite 
lever  les  malades.  Si  ceux-ci  ne  peuvent  pas  s'habi- 
tuer au  bandage  dès  les  premiers  jours,  on  conseillera  le 
repos,  et  les  malades  ne  marclicront  que  t|uand  ils  auront 
été  habitués  au  bandage. 

Lne  varice  ulcérée  ne  contre  indique  pas  l'usage  d’un 
bas  lacé,  ipii  est  alors  placé  par-dessus  le  pansement  de 
l’ulcère. 

Pans  la  pensée  que  les  varices  étaient  dues  à un 
obstacle  à la  circulation  veineuse,  on  a débridé  les  orifice.s 
aponévrotiques  par  le.squels  passent  les  veines  (llérapalh, 
.Malgaigne),  mais  ces  of.érations  palliatives  sont  dange- 
reuses et  ne  remédient  point  aux  varices. 

I.es  ponctions  et  incisions  ou  saignées  des  varices 
(J.  L.  Petit)  sont  des  moyens  jialliatifs  qui  n’ont  d'action 
évidente  que  pour  les  varices  bémorrhotdales  enflammées; 
elles  sont  contre-indiquée.s  pour  les  varices  de.s  membre.s. 

V.  llKMonnnoîDf  s:. 

Les  malades  atteints  de  varices  des  membres  marcheront 
peu,  mais  marcheront;  ils  éviteront  la  chaleur  et  les  con- 
tusions des  parties  affectées  de  varices. 

Aucun  traitement  mrutif  chirurgical  ne  met  à l’abri 
il'ime  reproduction  des  varices,  dans  le  voisinage  d'une 
varice  enlevée.  Lorsqu’une  varice  est  altérée  et  donne  lieu 
il  des  bémori'lingies  graves,  il  est  indiqué  néanmoins  de 
clien  ber  .à  la  détruire  (Honnet.  de  Lyon). 

On  excise  les  varices  par  une  idilation  de  la  peau  et  de 
la  varice,  avec  ou  sans  ligature  préalable  des  «leux  hout.s 
du  vaisseau  (procédé  ancien). 

On  résèque  une  portion  de  la  veine  (Paul  il'Égine),  à 
l’aide  de  ciseaux  (Rima,  l.isfranc),  sans  enlever  la  peau. 

' On  sectionne  la  veine  au-dessus  de  la  varice,  et  l'on 
eompriine  (lîi  odie,  Vi  Ipeau). 


1628 


VARI 


VARI 


On  Mclionne  la  veine  par  le  moyen  d'un  i^nolome  et 
par  lu  méthode  sous  cutanée  (Rrodic). 

On  lie  la  veine  à la  racino  des  membres,  comme  les 
arlérvs  ^K.  Home),  — ce  procédé  csl  le  plus  inauvuisde 
tous.  V.  Plaies  üfs  Veines. 

On  lie  les  veines  sou»  la  peau  ^Gagnebée).  V.  VAnicû* 
CÈLE. 

On  liir  la  veine  vari({ueiisc  à l'aidi'  d'une  an»e  de  iil 
passée  sous  la  veine  avec  une  aiguille,  et  l'on  serre  la 
veine  et  la  peau  (Cliauimrlle). 

On  lie  la  varice,  ou  plutôt  on  la  comprime  sur  une 
niguille  qui  sert  de  point  d'appui  ù une  8ulur<‘  entortillée 
(Vrlpé*a«,  Davai). 

Tous  ces  procédés  ont  donné  lieu  à des  phiéhiles.  dont 
quHqiiev.unes  ont  été  suivies  de  mori.  V.  plus  loin. 

On  a cautérisé  les  varices  avec  le  fer  rouge  (Ceiso, 
A.  Paré).  On  a abandonné  ctUC  cauléri‘‘ation  et  l’on  em- 
ploie lits  caustiques  (Bonnet,  de  l.yoïi),  soit  la  potasse  cau- 
stique, soit  le  caustique  de  Vienne  (Laugier)  et  la  piUe  de 
<lan({uoin. 

Pour  appliquer  la  pâte  de  Ganqiioin,  on  place  le  cau- 
stique de  Vienne  pendant  quelques  minutes  pour  détruire 
l'épiderme,  puis  on  applique  ensuite  une  rondelle  de  pdte 
nu  chlorure  de  zinc  qui  reste  en  place  pendant  vingt-quatre 
heures  ; si  toute  la  varice  ii'a  pas  été  détruite,  on  applique 
de  nouvelles  rondelles  de  pâle  au  chlorure  du  zinc.  Si  une 
hémorrhagie  menace,  ou  comprime  avec  une  rondelle  d'a- 
madon  et  un  bandagi*  roulé  ; pour  faire  disparaître  Ttedème 
roioéciiUf  ou  place  le  membre  dans  l’élévalion.  Si  une 
plilélMie  survient,  on  traitera  comme  la  phlébite  spontanée 
des  varices.  V.  \'A«ir.E.s  [Avri'Unts  d^s). 

Comme  les  opérations  avec  les  iDstrimicnLs  tranclmnts, 
les  cautérisations  sont  suivies  d'accidents  graves  ; toutes 
deui  evpo^oiU  à la  douleur,  aux  hémorrhagies,  aux  inAarn- 
mations,  aux  uUérations  cl  à riedéme,  maU  les  coasé- 
quence.s  des  cautérisations  sont  généralement  moins  pt'rii- 
leuscs. 

L’incision  de  la  veine  variqueuse  (Avicenne,  J.  L.  Petit) 
suivie  d'un  pansement  avec  de  la  charpie  (KicheramI)  e:;t 
une  mauvaise  opération.  — La  ligature  ttuiiponurc  (Freer 
de  Birmingham),  lais«éc  trois  ou  quatre  heures  en  place, 
la  ligature  avec  une  suture  rnlortillée  (Velpeau)  sur  deux 
aigudies  placées  en  croix(Daval),  .sont  des  procédés  dérivés 
de  la  ligature  médiate  et  qui  ont  les  mêmes  conséquences. 
— I.e  séton  (Jameson  de  Baltimore)  est  un  moyen  Irés- 
dungemix.  — i.a  galvano-puncture  (Clavel)cst  un  moyen 
sans  valeur  démontrée. 

I.es  injections  coagulantes  de  perchlorurc  de  fer  ont  été 
pratiquées  d<uis  les  varices  des  membres  cl  dans  la  vari- 
coi'éle  (Valette,  Pélrw|uin,  Desgranges), 

On  se  sert  de  percldorure  de  fer  k 3ü*.  Apres  avoir  fait 
comprimer  au-dessous  cl  surtout  au-dessus  de  la  varice,  ou 
fait  une  ponction  avec  le  trocart  do  l’appareil  de  Pravaz 
(V.  ANKvnYîStiKS);  l'Usue  du  saiigcst  la  conj.llon  aOu'  f/wq 
Non  df'  la  poursuite  de  l'opération,  parce  que  si  le  sang  est 
coagulé  dans  la  varice.  l'injeclion  sera  inutile.  On  Injecte 
environ  deux  gouttes  dan.s  la  veine,  et  l’on  conliime  à faire 
comprimer  au-dessus  de  la  varice  pendant  un  quart 
d’heure.  Pour  les  varices  des  membres,  on  peut  faire 
tenir  le  malade  debout  : le  liquide  d»*scend  dans  les  veines 
et  y détermine  une  coagulation  (Voillemier).  La  fm  de 
celte  opratioQ  est  une  phlébite  adhésive  sans  réaction 
iuflammaloirc. 

Agir  sur  une  varice  qui  distend  la  peau,  menace  de 
s’ouvrir,  ou  est  sujette  à des  innanimatioiis  suecessivos, 
ce  n’est  pas  manquer  aux  régies  de  la  .saioe  chirm^ie. 
Giercher  à oblitérer  les  veines  des  membres  alteinles  de 


dilitlaiion  variqueuse  est  une  opération  chirurgicale  sou- 
vent dangereuse  et  souvent  inutile.  Il  est  contre-indiqué 
d’ailicurn  de  nMirer  un  canal,  si  défectueux  qu'il  soit,  à la 
circulation  d'un  membre  atteint  de  varices  (Vemeuil). 

Il  n'esl  pas  extraordinaire  de  voir  les  membres  atteints 
d’un  œdème  éléphantiasique  après  l'oblitération  provoquée 
d’une  veine  superlicielle  (A.  IWrnrd). 

Tariez  (Acqdents  de^).  Ia;s  accidents  auxquels  don- 
nent lieu  les  varices  soid  l'inflammation  de  la  veine,  .«a 
rupture  .vponLinéc  (c’est-à-dire  sous  l’influence  d’un 
elTon  et  d’un  traumatisme  léger)  et  la  transformation  de 
la  varice  en  iin  nlrére, 

I.  PklèiiU-  tlf$  variceg.  — La  phlébite  des  varire.s  existe 
pendant  la  pt'riode  do  l'évolution  des  varices,  lorsque  le 
sang  est  encore  liquide.  Une  tumeur  située  sur  une  veine 
variqueuse,  dure,  tendue,  douloureuse,  rouge,  chaude, 
lohulée  dans  les  premiers  jours,  puis  bientôt  uniforme  par 
suite  de  la  propagation  de  l’inflammation  au  tissu  cellu- 
laire, est  une  jthlébile  do  varices. 

11  n’est  pas  rare  que  les  veines  soient  atteintes  de  phlé- 
bite au-dessus  do  lu  varice  enflammée  ; alors  il  y a de  la 
fièvre,  des  frissons  cl  de  l’inappétence,  les  niouvemenU 
des  parties  malades  sont  pénibles  ; niai.s  l'ii^éme  aux 
membres  est  rare,  à moins  que  la  varice  ne  siège  sur  une 
très-grosse  veine,  ou  que  la  veine  principale  de  la  région 
ne  .soit  atteinte  de  phlébite. 

Thêrnprtitù/ue.  On  appliquera  quinxe  à vingt  sang- 
sues sur  1.1  tumeur  et  l’on  placera  des  cataplasmes  émol- 
lients. La  partie  sera  tenue  élevée  et  l’on  exercera  une 
compres-sion  sur  les  membres  avec  une  bande  roulée,  l u 
vésicatoire,  au  début,  sur  la  tumeur,  est  d’un  l>oii  usage.  On 
n'ouvrira  pas  la  tumeur  quoiqu’il  y ail  de  la  fluctuation. 
S’il  se  forme  un  abcès,  on  ne  l'ouvrira  que  quand  la  peau 
sera  sur  le  point  de  s'ouvrir. 

IL  U^morrhagics.  — Les  hémorrhagies  qui  compli- 
quent les  varices  sont  causées  par  une  plaie  produite  par 
un  coup  porté  sur  la  varice,  ou  par  une  rupture  de  la  tu- 
meur après  un  efTorl.  Le  sang  s'érhappi*  alors  en  ahoa- 
üaoce  ; il  est  rutilant  et  sort  par  jet  (J.  L.  Betil).  Cela  lient 
a ce  que  la  dilatation  des  veines  a aussi  porté  sur  des  ana- 
stomoses arlérioso-veineuses  (Sucquet)  qui  font  communi- 
quer les  artères  et  les  veines  avant  leur  réunion  par  les 
capillaires. 

Les  hémorrhagies  par  les  varices  sont  quelquefois  très- 
abondantes. 

Thérapeutique.  — On  comprimera  la  plaie  avec  des 
rondelles  d’amadou.  Le  membre,  serré  dans  une  bande 
roulée,  sera  tenu  élevé.  On  pansera  ensuite  la  plaie  comme 
une  plaie  simple,  (juand  rhémorriiagie  sera  arrêtée 
(V.  Bi.AtES).  Il  est  des  cas  où  l’hémondiagic  se  rc'qiéte  et  où 
il  est  nécessaire  d’employer  la  cautérisation  avec  le  fer 
rouge.  Dans  cette  occurrence,  la  cautérisation  avec  la  pâte 
au  ebiorure  de  zinc  serait  préférable,  car  on  pourrait  dé- 
truire du  même  coup  la  varice. 

111.  VlUres  variqueux.  — l.es  ulcères  variqueux  sont 
le  résultat  d'inflainmuliuns  successives  de  varices  ayant 
aminci  la  peau,  et  l'ayaulpour  ainsi  dire  privée  de  sa  rila- 
lité.  Une  écorchure,  un  coup,  un  froissement,  suffi>ent 
alors  pour  produii'c  une  petite  plaie  (Velpeau)  qui  se  trans- 
forme en  ulcères  si  les  malade.^  ne  se  .soigoenl  point  ou 
s'ils  sont  en  de  mauvaises  dispositions,  par  suite  d'excès 
cl  de  fatigues.  Les  ulcères  variqueux  sont  plus  rarement  le 
rè.«ultat  d’une  rupture  de  varice,  ou  d'un  abcès,  suite  de 
phlébite  dans  un  paquet  variqueux. 
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l^s  ulcères  rariqucux  prennent  le  cariclère  des  autres 
ulcères  et  présentent  les  mêmes  complications, 

rArrupenféy/n.,  — Appliquer  le  traitement  des  ulréi-es. 
V.  LUlèRBi. 

On  pn'-vieni  le  rHour  de  l'ulcère  en  faisant  porter  aux 
malades  un  lias  qui  exerce  une  compression  régulière  sur 
les  Tances.  ® 

IV.  OimjrMi  — |.a  gangrène  complique  les  varices 
dans  deux  conditions  : ou  liien  il  y a une  entité  cl  un 
phlegmon  diffus  qui  suivent  les  phlébites  des  varices,  ou 
liien  il  y a une  lullaranialion  vive  consèciilive  à une  hémor- 
rhagie, et  surtout  aux  agents  employés  pour  rarrélee,  tels 
que  les  styptiques,  le  porddorure  de  fer  en  particulier. 

rArm/>eufi</iie.  — On  traitera  les  eomplicalions  inn.ini  ■ 
matoircs  par  les  moyens  opprupriès  (V.  Pm.EiiMos,  Cc- 
TiT!!).  On  laissera  éliminer  les  eschares  (V.  GaNi.iiKs’r.  pah 
infuhkatioîi).  Si  les  ulcères  ont  dénudé  les  articulations 
on  pourra  amputer  le  membre,  mais  on  est  rarement 
obligé  de  rcroiirir  à cette  extrémité. 

V.  EmMir  tl  iafecUvn  pumkiUe.  — Les  varices  sc 
compliquent  encore  de  phlrUle  des  veines  éloignées,  d’.  ra- 
Mie  et  A iiiferlion  purulente,  mais  ecs  cas  sont  les  plus 
mrcs  et  scprésenlcntsurtaul  lorsqu'il  y a une  phlébite  ou 
une  plaie  des  varices.  V.  I’iiléiiite,  BBïSieEt  e,  Emiuime. 

- ANÉinisME  cmsuiüE 
(Aldus  Vidius,  lirescbcl),  — TenEin  ÉnEcTiui  autA- 
IIIEUE  {Boyer,  Boui).  L'anévrysme  eirsoîde  est  une  lésion 
des  artei-es,  analogue  à la  dilatation  variqueuse  des  veines 
dans  laquelle  il  y a non  .seidemenl  dilatation  des  vaisseaux 
mais  encore  des  flexuosilés  comme  si  l’artère  avait  aiig- 
nienlé  en  longueur.  " 

L’anévrysme  eirsoîde  est  un  mode  de  dcveloppenienl  de 
tumeurs  érectiles,  mais  il  est  aussi  h consiViiiencc  d'un 
trauma(i$me  Jlobcrt,  Maisonneuro,  Decès). 

^ y a une  rariélé  d'anévrysme  cïi'soïde  qui  semble  due 
« I ana,slnmose  de  veines  cl  d'artères  aii-des.«ns  du  réseuu 
ra|iillairc  (.Mirhon),  et  elle  peut  éire  considérée  eonimc  for- 
rnant  un  étal  intermédiaire  entre  les  tumeurs  érectiles  et 
les  anévry  smes  cirsoMes. 

I.es  légiimenl,s  du  cnîne,  les  doigis,  les  avant-bras  et 
les  jambes  sont  le  siège  le  plus  fréquent  des  anévrismes 
eirsoïdes. 

Les  signes  des  varices  artérielles  sont  une  tumeur  con- 
sliluéo  |iar  des  flexuosités  sc  réunissant  sons  la  peau,  cl 
animées  de  battements  isochrones  4 ceux  du  pouls.  On  y 
sent  distinctement  des  artères  qui  paraissent  avoir  le  vo- 
lume d’une  plume  d'oie,  et  la  tiiinnnr  est  le  siège  d'un 
mouvement  d’expansion  qui  est  la  résiillantc  do  la  dilata- 
tion de  toutes  les  artères.  A l'anseultalion,  on  v entend  un 
bruit  de  soufne  continu  avec  fréniisscraeiit  vibratoire. 

L aneviysme  eirsoîde  tend  sans  cesse  à s'étendre,  et 
alors  il  amincit  la  peau  et  use  les  os  sur  lesquels  il  repose. 

Les  eomplicalions  de  l'ani'-vrysme  eirsoîde  sont  les  iilcé- 
ralions  cl  les  hémorrhagios.  Celles-ci  sont  de  vérilahles 
hémorrhagies  artérielles. 

Thénipi  Iilùiw . — On  essayera  d'abord  la  compression 
avec  un  bandage  à ressort  ; si  ce  moyen  échoue,  on  aura 
recours  aux  opérations  saiiglanics  ou  aux  injections  avec 
le  pcrchlorurc  de  fer. 

Lorsque  les  tumeurs  sont  peu  développées,  lorsque  des 
ai  lércs  flexucuscs  n avoisiiiunt  pas  la  tumeur,  l'ablalion 
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est  la  meilleure  opération  (J.  L.  |•elil,  A.  Uei-és, ; on  in- 
CISC  toul  autour  de  la  tumeur,  un  lie  les  artères  à mcsui*e 
qu  elles  sont  con|w*es.  l..es  injections  arec  le  p«?rchlomre 
de  fer  (Bn^c.i)  pourront  iHre  appliquées  dans  les  cas  où  la 
tumeur  est  plus  volumineuse,  mais  à la  condition  do  rom« 
primer  tout  le  pourtour  de  l.i  tumeur,  ,nlm  d'èlre  sùr  d'y 
aiTôler  la  circulation  ; on  pourra  faire  plusieurs  injections 
-successÎTes. 

f>a  cauliTisnlion  au  fer  rouge,  ou  mieux  avec  lus  nèciies 
de  chlorure  do  zinc,  expose  à des  bémorrliagies  graves,  au 
moment  de  lu  chute  des  eschares,  mais  clic  n été  suivie 
(le  succès. 

La  ligature  des  artères  atTérenles,  quoique  ratiomielie, 
est  in-suffisanle.  Pour  les  tumeurs  de  la  tèle,  on  a fait  avec 
succès  la  ligntiiro  dos  carotides  (Dupiiylren,  Holnul). 

Aux  doigis,  on  comprimera  avec  un  duiglicr  de  caout- 
chouc. Si  la  tumeur  gagne  sans  cesse,  on  fera  dos  injec- 
tions de  porchlorure  de  fer;  on  n'umputera  que  si  la  tu- 
meur H résisté  à ces  moyens. 

A la  lôto  on  a fait  la  ligature  do  la  tumeur  {V.  TCMRi  n.s 
ÉRECTlf.Es),  et  pour  plus  de  sécurité  on  avait  lié  prénia- 
hiemont  les  vaisseaux  principaux  qui  ultmentaieiit  la  tu- 
meur {ümton,  1865). 

Les  anévrysmes  cirsoldos  superficiels  des  membres  peu- 
vent être  attaqués  par  la  cautérisation  avec  le  fer  rouge  ou 
la  p;Ue  au  chlorure  do  zinc, 

VARK'Oi'i^Lli  La  varicocèle  est  la  dilatuliun  vari- 
queuse des  veines  du  coixlon  ou  du  scrotum,  — la  dilata- 
tion des  reines  du  cordon  est  dite  une  varkocelt',  tandis 
que  la  dilatation  des  veines  du  scrotum  forme  la  rù-socé/e. 

On  reconnaît  la  cirsocèle  aux  signes  des  varices  : tu- 
meurs sinueus(‘s  sur  le  trajet  des  veines;  coloration 
bleuilrc  des  tumeurs  et  rf'diicübililé  pendant  rélévalioti 
de  la  partie.  On  sent  sous  les  doigis  des  vaisseaux  dilatés 
et  flexueux.  Ce  sont  là  do  simples  varices,  qui  n'exigent 
aucun  Iraiiemeot  qu'un  hou  suspensoir. 

I.a  varicocèle  se  reconnaît  à une  tuméfaction  du  corvlon 
donnant  mi  doigt  la  sensation  de  cordes  molles  ; le  scrotum 
est  allongé,  pendant,  la  peau  paraît  plu.s  line,  et  le  scru- 
tum  est  souvent  mouillé  de  sueui'S.  I.a  tumeur  diminue 
pendant  le  déeuhilus  dorsal,  ou  pendant  qu’on  élève  le 
scrotum.  Quelquefois  la  varicocèle  remonte  irés-haiii  dans 
le  cordon,  et  alors  on  .sent  un  paquet  variqueux  dans  le 
scrotum  cl  un  dans  le  canal  inguinal. 

I.a  varicocèle  n'est  pas  douloureuse:  si  elle  cause  quel- 
ques douleurs  plusieurs  heures  après  le  coïl(I^douzj), 
cela  n'csl  pas  une  règle. 

11  y a quelques  malades  atteints  de  varicocèle  qui  sc 
touroicnleiil  et  qui  deviennent  liypochondriaipiesx 

L hérinlilé,  la  situation  des  veines  comprimées  u gnudie 
parl'S  iliaque  {J,  L.  Petit),  la  compression  sur  le  cordon 
par  un  bandage  herniaire,  sont  les  causes  ordinaires  de  la 
varicocèle. 

I.a  varicocèle  sc  montre  principalement  de  l'égc  de 
quinze  à ringt-ciiK|  ans. 

l’nc  varicocèle  ne  peut  être  confondue  ni  avec  une  lier- 
nie  intestinale  épiploïque,  ni  avec  une  tumeur  du  cordon 
La  varicocèle,  ci  l'inverse  d'une  hernie  inte>linale  (?i  épi. 
ploiquc,  se  reproduit  si  on  la  réduit  et  si  l'on  presse  for- 
tement .«ur  l'anne.iu  (Malpaipne).  Du  reste,  une  hernie 
éltiploïqiie,  la  .seule  que  l'on  |>oiirrail  confondre  avec  la  vari- 
cocèle, se  réduit  beaucoup  plus  lentement  qu'une  varico- 
cèle. L'nc  tumeur  du  coixlon  n’esi  pas  nhluctiUe,  à moins 
qu'il  ne  5 agisse  d'une  hydrocèle  coiigi'niiale  ; mai.'  dan- 
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le  ra>  ou  a aMnire  û une  tumeur  glohuIetiH»,  (luctuuulCf  et 
qui  est  Irnuspuroiite  dans  la  grande  majorité  des  eus.  l u 
aiieieii  tiar  heniiuin>  i^eut  eo  iiii|>o>er  (tour  une  varieocêlo, 
mais  il  n'y  a pus  de  rédnciiou  possiltie  s'il  s'agit  d'un  un» 
cicn  MC  herniaire.  i 

Avec  rôge,  les  varicocèles  dispraissent  (Mulgaigne}.  I 

La  varicocèle  n'cnlnilnu  i|u'evce|)Uoimeiiemeut  l'alro- 
pliie  du  testicule. 

TA«‘r»(/>cM<é/ue.  Un  suspeiisoir  sern*,  un  anneau  de 
caoutchouc  (Ilichanl  du  Cantal)  ou  un  lien  (Ilervex  de 
(^lii'goiu)  serrant  la  peau  du  scrotum  au-dessous  des  tes- 
ticules ivfoulés  vers  les  anneaux,  sont  de  bons  moyens 
palliatifs,  et  ils  sont  préférables  à toutes  les  opérations, 
niais  le  siiapensoir  scitl*  est  encore  le  meilleur  Irailemeiil 
(talliatif.  , 

La  coinpressioD  exerci'c  sur  les  veines  isolées  de  l'ar- 
tère et  du  canal  déférent  avec  une  pince  Aérrou(Bres- 
chet,  i.aDdouzv).  avec  une  suture  entortillée  sur  une  grosse 
épingle  (Velpeau),  u été  etiqtloyée. 

Oii  a etn|do\é  : la  ligaliin*  avec  un  fil  passé  avec  mie 
aiguille  (lleynaud  de  Toulon),  la  ligature  sous-culanéc 
des  veines  (Ciiguebec^;  serrées  avec  un  tif  passant  autour 
d'un  petit  rouleau  dcdiachyloii  (Malgaigne),  avec  un  st^rre- 
menit  en  entonnoir  (Jobert),  avec  m»  serre  na*ud  à («res- 
sinii  rontinne,  c'est-à-din*  un  arc  niétultique  niiiui  d'im 
treuil  (îlicord). 

L»  cautérisation  avec  une  (dnce  fKirte-caustiqne  (Néla- 
tun),  l'écrasement  linéaire  (Cliassaignac),  ne  doivent  pas 
être  tentés. 

I.’ubialion  d'une  (Mirtion  de  la  peau  du  scrotum  et  la 
suture  apivs  pour  faire  avec  la  peau  du  scrotum  un  su»- 
peiisoir  naturel  (A.  (’.4ioper,  Biedaguel),  est  encore  un 
moins  bon  procédé  que  les  précédentes  o(M’rations. 

L'enroulement  des  veines  du  cordon  autour  «rime 
aiguille  ot  d’un  H1  d'argent  (Vidal,  de  (lissis)  et  les  injec- 
tions coagulantes  (Mai.^onneuve)  ont  donné  quelque.^  'suc- 
cès, niais  il  y a eu  aussi  des  exemples  de  piule  des  testi- 
cules. 

l‘our  faire  rcori'u/ioirnf,  ou  isole  les  veines  du  canal 
déférent  et  de  l’artère,  après  avoir  reconnu  à travers  la 
peau  le  canal  déférent  à sa  dundé,  l’artère  à ses  batte- 
menb.  Une  aiguille  d’aiTti-nl  est  passée  en  arrière  des  vei- 
nes à travers  la  peau,  un  Hl  d'argent  est  engagé  (mr  l'ou- 
verture d'entrée  de  l'aiguille  cl  passé  en  avant  entre  le.s 
veines  et  la  (H?au  ; il  re.ssort  par  l’ouverture  de  sortie  de 
l'aigtiille.  On  serre  le  fil  en  le  tordant  autour  de  l'^guillc 
cl  l’on  enroule  les  veine»  avec  celle  espèce  de  pince  ainsi 
formée.  On  fixe  l'aiguille  à l'aide  d'un  petit  cylindre  de 
toile  noué  avec  un  fil  aux  deux  extrémités  de  l'aiguille, 
comme  une  épingle  (lourune  suture  entortillée. 

Pour  faii*e  des  inj>vtinn$  cntitjuhntrs  dans  une  varico- 
cèle, ou  fait  refluer  le  sang  dans  le»  veim^s  en  pressant  la 
racine  du  cordon  ; on  (lonclionne  une  veine  gonflée  avec  le 
trocart  de  la  sonde  de  EVavax,  cl  l'on  injecte  ensuite  dix  à 
douze  goutte»  de  perrhlorure  de  fer  À 3tl  degrés;  on  place 
ensuite  de»  compresse»  d'eau  froide  sur  le  RTotum.  Les 
veine»  restent  longtemps  indurées  après  cette  opération. 
Y.  VAniCES. 

(Juoi  que  Ton  ait  dit  et  fait,  la  varicocèle  opèrtWi  par  im 
quelconque  des  proct'dé»  signalén  ici  a été  suivie  de  perle 
du  testicule.  <}ue  le  chirurgien  «e  rappelle  donc  que  celte 
lésion  {leiil  être  toujours  singulièrement  améliorée  par  le 
intiiemeul  palliatif,  et  cela  sans  danger»  pour  le  testi- 
cule. 

VnHcoc^Ie  ovnrienne  (Uicliet,  Devall).  I.a  varico- 


cèle ovarienne  est  une  dilatation  variqueuse  de»  veine»  de 
l’ovaire  dans  l’épaisseur  du  ligament  large.  Ce»  varice» 
s’étendent  quelquefois  à toutes  les  veines  du  petit  hassiii. 

On  observe  généralement  la  varicocèle  ovarienne  sur 
des  femme»  ijtii  oal  eu  des  enfjuU»,  ou  des  iuflammuiions 
utérines  ; c«  pendnnt  on  a vu  la  varicocèle  ovarienne  chez 
des  jeune»  fille»  (lluguier). 

La  varicocèle  ovarienne  est  irès-difïicile  a reconnaître  : 
le»  signe»  sont  obscurs  ; un  la  soupçonne  lursqu'il  existe  de» 
douleurs  a.sse«  vives  au  moment  des  époques,  lorwju'il  y a 
des  varices  des  grandes  lèvres.  La  ces.salion  des  douleur» 
immédiatement  après  les  époques  est  encore  un  signe  ra- 
tionnel, l'ne  tuméfaction  molle,  pilleuse  sur  le»  edté»  de 
l’utérus,  non  douloureuse  au  toucher  et  appréciable  par  le 
palp*‘r  abdumimd  et  par  le  loucher  vaginal,  indique  la 
miturc  de  la  maladie. 

La  varicocèle  ovarienne  rompue  peut  donner  lieu  a une 
hémalocèle  rétro-utérine;  rinflaiiimation  delà  varicocèle 
cause  quelquefois  mi  phlegmon  péri  utérin.  On  ne  (h*uI 
pas  diagnostiquer  l’origine  de  ces  lésions,  si  ce  n'csl  en 
considérant  le  monumt  de  leur  développement. 

Une  liémalücèle  et  un  phlegmon  qui  apparaissent  b«»rs 
l’étal  des  règle»  peuvent  être  dit-  à une  varicocèle  ora- 
rieiine  antérieure. 

T/urti/w'ufè/M/ , — Au  mommu  de»  régies,  les  nm- 
lades  seront  couchée»;  hoi's  les  règle»,  on  uppliqitcru  de 
la  gLice  sur  la  partie  interne  de»  cuisses,  mais  queh|ues 
1 sangsues  dans  le  flanc  sont  préférables.  On  entretiendra 
la  liberté  du  ventre  (wr  de»  lavements  émaHieuls  rè(>étés. 

\.%RIOI.AlRE  Cryptogame  ou  lichen  dont  la  (n)u- 
die  a été  vantée  comme  fébrifuge  et  comme  anlhelmin- 
thiqueQ.  On  radimui>lie  en  poudre  à la  dose  de  5ü  cen- 
tigramme» û 1 gramme  dans  un  excipient  quelconque. 

V.%BIOLE.  l'ii  exanthème  général  de  pustules  omhili- 
qiiée»  apparaissant  apn^s  trois  jours  de  lièvre,  de  vomis- 
sements et  de  douleurs  lombaire»,  est  très-certainement 
une  variole. 

La  variole  est  une  fièvre  épidéujique,  infecto-conla- 
gieu.se,  contîigieiise  et  inoculable. 

Le  sang  des  varioleux,  comme  celui  de  tou»  le»  individu» 
ulleiiiU  de  maladie»  sc'ptique»  graves,  e»l  rempli  de  bacté- 
ries (Fellz  et  Coze).  V.  BxcTKniEit. 

Lu  rinis  fixe,  volatil  et  inoculable,  dont  riiicubatioti 
varie  de  cinq  a vingt  jours,  est  la  cause  de  la  variole. 

Une  forte  fièvre,  38  à 40"','avec  frissons  préalables, 
céphalalgie,  vomissements  et  douleurs  lorobain:»  lrè-»-viv<»îs 
diez  un  adulte,  annoncent  l'invasion  d’une  variole. 

Chez  les  enfant»,  à la  fièvre  initiale,  aux  vomisM*- 
m>*nt»  sans  constipation  , et  aux  douleurs  lombaires, 
annonçant  la  variole,  il  faut  quelquefois  joindre  des  con- 
vulsions. 

C’est  au  troisième  ou  (tu  cinquième  jour  de  l'invasion 
qu'apparaissent  au  menton,  sur  le  cou,  enfin  sur  tout  le 
corps,  de»  papule»  qui  se  changent  en  vti»icules  et  en 
pustules  ombiliquées,  au  milieu  d'une  lièvre  qui  cesse  à 
peu  prés  entièrement  dé»  que  l’éruption  est  lerniinée. 

Les  pustule»  de  la  variole  occupenltoul  le  corps  et  sur- 
tout le  visage  ; la  conjonctive,  ce  qui  est  irês-gvave  pour 
raùl;  le  voile  du  (ulais,  le  pharynx,  le  larynx,  ce  qui  peut 
amener  la  sufTocation;  la  vulve,  le  pn*puce,  et  d’après  leur 
plu»  ou  moins  grand  nombre  ou  dit  que  la  maladie  est 
(fiscrè/e  ou  confluente . 
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Cliaque  |iuslule  du  variole  ombiliqu«'‘C  d'abord  apluüe, 
u|ta)iue,  rouge  à la  circonférence,  e^t  furmée  par  un 
soulèvement  de  rèptdermc  dé|iriiné  au  centre  pur  un  roH' 
duil  Midoripure  ((Vtxoltz),  et  renfermant  autour  de  ce 
conduit  mi  disque  pseudo-membraneux,  facile  à isoler  avec 
la  pointe  d'une  aiguille  (Knyer).  ou  par  une  escharre  mi- 
liaire,-circonscrite,  de  la  |>eau  (Ikisch,  Aus[ùtz,  rornil). 

Od  a dit  qu'il  n'y  avait  pas  de  disque  pseudo-mrndtra- 
neux  dans  les  pustules  de  la  variole,  et  que  la  dépression 
ombiliquée  de  la  pustule  tenait  à une  simple  érosion  du 
réseau  muqueux  du  Malpiglii  qui,  étant  en  suppuration, 
formait  un  trou  dans  lequel  se  déprimait  répidcmie.  C'est 
une  erreur,  carie  dis4{uc  existe  sur  le  corps  mtupieux,  on 
peut  risoier;  Sfmlenienlil  n'est  pas  entièrement  formé  de 
fibrine  comme  on  l’avait  cru  jusqu'ici,  et  c'est  uu  épaissis» 
semenl  d<‘  tissu  constitué  par  une  esrharre  épidermique 
dans  laquelle  se  trouvent  des  cellules  d*épilhétium,  des  cor- 
puscules de  pus  et  un  peu  de  librine. 

Voici,  d'après  t^orni),  des  coupes  de  la  pusiiüc  de  variole, 
vues  et  dessinées  à un  faible  grossissement  (lig.  733). 
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Ha.  733.  »»  f.  tl*  ru*lulr  a ai>»  : — a,  ruitrlM'  iJe 

IV|>i<lrraia  : b,  cu«f>B  mnt(<i«iix  c|-ai»«i  nn  oivrau  d«>  In  rf.  i’»q>n 

rnpiliatrr.  ^ 

II.  roKlnl*^  ri***  •■«'•''nne,  nt^iDc*  iipnn6rati(>ii  kun-i  ; r,  rlM»uu. 

III.  Wcs-nlc  lii*  variefUr.  m^nM*  tiiriubratioB  <!■•«  Irtin-*. 

Vingt-quatre  ou  quarante -huit  heures  après  la  sdrtiude 
l'éruption,  la  fièvre,  qui  avait  cessé,  »e  ninime  sous  l'in- 
nuence  de  la  suppuration  de  toutes  les  pustules  varioliques 
qui  SC  goaneni  et  se  remplissent  de  pus  crémeux,  eu  oc- 
casionnant une  tiiinéfactioii  notable  du  tissu  cellulaire  des 
indins,  des  pieds  et  du  vi9;ige. 
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Fièvre  primaire  d’invasion  durant  jusqu'à  l'éruption , 
upyrexie,  et  enfin,  lièvre  secondaire  de  suppuration,  tels 
sont  les  symptérnes  fébriles  qui  distinguent  lu  variole  de 
toutes  les  autres  fièvres  éruptives  analogues. 

Le  gonflcm<‘nt  des  pieds,  des  mains,  la  bonfOssure  du 
visage  cl  des  (uiupières  sont  d'un  bon  msage  pour  le  pro- 
nostic dans  la  |»érioile  de  suppuration  de  la  variole 
(Sydenliam). 

Le  ptyalisme  qui  se  montre  au  moment  de  la  suppura- 
tion chei  les  varioleux  est  toujours  nn  phénomène  favo- 
rable. 

Dans  une  variole  régulière,  la  de-^siccalion  des  pustules 
commence  le  huitième  jour  au  visage,  mais  elle  ne  se  fait 
que  plus  lard  sur  les  membres. 

I.a  desMccation  des  pu9liile9  varioliques  de  la  face  est 
toiijcMirs  accompagnée  d'une  telle  démangeaison,  que  les 
malades  arrachent  leurs  croates  et  provoquent  des  siippu- 
rations  secondaires,  sous  l'influeuce  desquelles  il  se  pro- 
duit des  cicatrici'9  difformes  au  milieu  des  autres  dépres- 
.'^tous  occasionnée.s  par  chaque  pustule. 

La  dessiccation  des  pustules  de  la  variole  donne  lieu  ;i 
une  odeur  de  .<^ouris  fort  désagréable. 

Tnc  éruption  de  variole  qui  ne  .^irl  pas  n^lièmiienl, 
dont  les  pustules,  grisâtres  et  plâtrées,  n’onl  qu'une  faible 
auii'olc  rouge  inflamiyaloire,  et  ne  provoquent  ni  ptya- 
lisme, ni  gonflement  des  imûns,  ni  bouffissure  du  visage  el 
des  (mupières,  sera  certainement  suivie  de  mort. 

lx»rsque  dès  le  début  de  la  variole  il  s'établit  iiri  violent 
délire  qui  ne  cesse  pus  avec  l'éruption,  cela  indique  une 
mort  prochaine. 

La  variole  est  discrète  ou  conflttcntc,  benigw  ou  mn~ 
fq/ue,  mais  la  malignité  dépend  beaucoup  {dus  de  1a  na- 
ture du  mal  que  du  nombre  des  pustules,  car  il  y a des 
varioles  coniluenies  sans  malignité,  et  il  y a des  varioles 
malignes  qui  tuent  l'apidemeiit  avec  une  éruption  discrète 
qui  sort  mal. 

Api'ès  la  dessiccation  et  la  chute  de»  rroAtes  do  la  va- 
riole, il  reste  sur  1a  peau,  à la  place  de  chaque  pustule,  une 
dépression  d'un  rouge  vineux  qui  persiste  pundaiil  plu- 
sieurs mois. 

L'aptitude  à contracter  la  variole  varie  avec  les  âges  ; 
assez  grande  chez  le  fmlus,  renfermé  dans  le  sein  de 
mère,  faible  chez  le  nouveau-né,  très-grande  dans  l’en- 
fance et  chez  les  adultes,  clic  s'alfaiblit  et  disparaît  entiè- 
rement chez  le  vieillard. 

Dans  son  cours,  ou  pendant  la  dessiccation  des  pustules, 
la  variole  occasionne  .souvent  des  ophthalinies  ti'ès-graves 
nmenanl  la  cécité,  des  <»rrhitcs  et  des  ovarite.s,  de  la  diar- 
l'tiée,  des  otites  et  des  n)>cès  sous-culanés  en  très-grand 
nombre,  qui  iudi<|uenl  une  remarquable  tendance  à la  sup- 
puration. 

Il  est  très-rare  d'avoir  deux  fois  la  variole. 

Cliez  une  femme  enceinte,  la  variole  confluente  est 
presque  toujours  suivie  d'avortement,  et  dans  ce  cas  le 
fteliis  présente  quelquefois  un  plus  ou  moins  grand  nom- 
bre de  pustules  varioliques. 

l'n  enfant  peut  naîtra  avec  des  traces  de  variole,  loi*s 
même  que  sa  mère  n’a  pas  été  utlcintedc  la  rn.iladie. 

Tous  les  âges  sont  exposés  à la  variole,  mais  In  maladie 
est  plus  fréquciite  dan^  l'Age  adulte  qu’à  tout  autre 
é|H)quc  de  la  vio. 
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!/aptilU(!e  à conlraclcr  la  variole  eM  tieulrali<ée  par 
rinoculation  du  vaccin,  ou  riiioculation  d'un  autre  virus 
neutralisant  aussi  l’action  variolique. 

l.a  variole  discrète  guérit  toujours  rapidement,  mais  la 
variole  confluente  est  souvent  suivie  de  mort. 

Hans  la  variole  grave,  il  sc  produit  assez  souvent,  innidt 
une  inflammation  du  coeur  ou  myocardite  qui  atteint  les 
libres  de  l’organe,  engendre  r«asystolie  avec  dilatation  cl 
occ-asionne  des  stases  sanguines  dans  les  viscères  qui  luttent 
la  mort,  et  tantôt  uue  endocardite  avec  toutes  ses  consé- 
quences (Ik’snos). 

Oiez  les  malades  qui  guérissent  de  lu  variole,  le  visage 
l'este  gravé  ou  couturé  par  les  cicatrices  de  pustules  vario- 
liques. 

ThérajUHiùfue.  — 11  est  si  rare  d’avoir  deux  fois  une 
maladie  virulcoie,  et  {uuliciilièremeiil  la  variole,  que  jadis 
on  essayait  de  s’inoctili  r la  maladie  dans  de  Uonui's  con- 
ditions, d'après  des  pnneipes  protecteurs,  pour  sc  don- 
ner une  variole  bénigne  et  discrète,  capable  d’empêcher 
dans  l’avenir  l'invasion  d'une  variole  njuUgne  ou  con- 
flucnie. 

J/inoculation  do  la  variole  est  aujourd'luii  aliandonnée 
et  remplacée  par  la  vaccine  (V.  ce  mot},  qui  est  le  meil- 
leur moyen  pi^servalif  coulre  les  ravages  de  ccltc  fiévix* 
éruptive. 

Au  début  de  la  variole  chez  un  sujet  non  vacciné,  dans 
la  fièvre  d’inva.sion  ou  fièvre  primaire,  la  vocanu/ion  par 
de  nombreuses  piqitres  au  bras  ou  sur  le  corps  peut  très- 
souvent  modifier  d'une  façon  uvanlageuse  révolution  de  la 
maladie. 

On  a proposé  l’Infusion  de  iS^irruccnw  pMrpwreo  comme 
moyen  abortif  et  curatif  de  la  variole,  mais  ce  traitement 
exotique,  essayé  ici  i>ar  quelques  médecins,  n'a  été  suivi 
d'aucun  avantage  réel. 

Première  iniUcfUion.  — Futorvtei' h Mrtie  efe  /Vnip- 
fhn  ijénértilc  et  }rrHefrrr  le  vi^n/jr.  Au  début  de  la  v,iriole , 
les  malades  doivent  rester  au  lit,  peu  couverts,  à la  diète 
et  prenant  comme  tisane  des  boissons  aromatiques  et  sti- 
dorifiqiics  tièdes. 

i)eiu'tème  indiratiun.  — Agir  contre  les  comph'rntions 
de  VéniptioH.  Au  premier  ou  au  secoud  jourde  réniplioo,  il 
faut  préserver  la  face  dcscicatrices  que  produit  la  variole,  et 
pour  cela,  sans  aucun  danger,  il  convient  d’appliquer  sur 
le  visage  un  masque  d'emplâtre  de  Vàjo  rum  meivurio, 
garni  de  trous  pour  la  bouche,  le  nez  cl  les  yeux  i-«- 
(nriquet). 

Pour  faire  avorter  les  pustule»,  les  soustraire  au  con- 
tact de  l’air  par  des  applications  frèqfuntn  d'axonge 
fraiehr  et  mi  contact  de  la  lumière  en  ineUanl  les  malades 
dans  l'obscurité.  — Ce  moyen  empêche  la  fièvre  secon- 
daire (Black). 

On  peut  aussi  employer  comme  almrtifde  la  variole  Tou- 
gnent  bataille  : 


naaii^Ml  toerraiivl U }>urtH'-. 
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A étendre  sur  le  visage  au  début  de  l'éruption. 

Les  (ipplicoliuus  de  Uinture  d’iode  sur  chaque  pustule 
naissante  au  moyeu  d'un  pinceau. 

Des  applications  fr&fuenles  sur  le  visage  d'mguent  mer- 
curiel épaissi  avec  de  Pamidon  des  caut^isations 

sur  chaque  pustule  avec  le  nitrate  d’argent  [3.  sont  quel- 
quefois employés  pour  faire  avorter  les  pustules,  mais  la 
meilleure  mélliodc  abortive,  c'çsl  l’emplàtix  T'igo  c«m 

nj#TCM»*W. 


I^rO  goudron  végétal  peut  également  être  employé  comme 
moyen  abortif  des  pustules  de  la  variole  O- 

S.auf  les  ca.s  assez  rares  de  très-forte  K*aciion  inflamma- 
toire et  de  congestion  viscérale,  la  saignée  est  inutile  au 
délml  de  ta  variole,  et  ce  qu'ou  a dit  de  scs  effets  abortif» 
n'est  pas  justifie  pur  l’expérience. 

Vagdation  et  Vinsomnie  de  la  variole  doivent  ^tre  trai- 
tées par  huit  ou  douze gonttrn  de  laudanum  ou  grammes 
de  siro}*  dineodrànai  une  |H)lion. 

Idi  diarrhée  gui  rompligue  l'apparition  ou  l’évolution  de 
la  variole  se  guérit  très-vile  par  ropmm  et  le  sons-nitrate 
de  bismuth  h haute  dose  : 


v>a»uii.U' M prnmnic». 

Sirnp  SO  (H. 
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A prendre  par  cuillerées  en  vingt-six  heures  h-  -4-i 
Au  moment  de  l'éruption,  le»  pustule»  qui  vi«'uneiu  sur 
le  bord  libre  de»  paupières  ou  sur  la  conjonctive  doivent 
être  détruite»  avec  le  nitrate  d'argent,  pour  éviter  les 
ophthalmics  st'comiaires  si  graves  dans  la  variole  i-*-  -ej. 

l'angine  variob use.  duo  à la  présence  dos  pustules  va- 
rioliques dans  le  pharjnx  et  sur  la  voûte  palatine  est 
Irés-soulagéc  par  les  gargarismes  astringents  d'alun  daii« 
l’eau  miellée,  de  chlorate  de  |wlasse,  1U  graïuuu^  dan'i 
un  litre  d’eau  d'orge,  et  par  les  gargarismes  d'huilc  de 
goudron  : 


Unilea  d'uDBMles  ikace».  flO  graminri. 
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Troisième  i«dim/io«.  — Traiter  /Vni/>ff<wt  en  elle- 
même. 

(liiand  l’èrupfio?»  runn/i'f/Mc  te  fait  diffirilemcnt  et  sort 
mal,  que  les  pustules  n'onl  pas  d'auréole  rouge  et  rcRtcnl 
alTaisséc»  sur  elles-mêmes,  qu'elles  ont  l’aspect  plûtré  et 
ne  provoquent  aucun  gonflement  de  la  peau  ou  du  tissu 
cellulaire  sous-cutané,  le  cas  est  grave,  probahioment 
mortel,  cl  il  faut  employer  le  thê  chaude  rinfusion  et  l'af- 
coolat  df  mrlisse,  Varétate  d'ammonioffue,  10  à l.'î  gram- 
mes; l'opium,  5 i iO  centigiamnie»,  le»  bains  d'air  rh*iud 
sur  le  corps  seulement,  cl  les  6fmi»  de  vtgtcur  d'eau. 

Ouand  l’cnipfiun  s'est  fuite  rrgulièremrnt  et  que  les 
pustules  sont  ^empl^e^  de  pus,  il  faut  le»  piquer  avec  uue 
épingle  et  les  laver  avec  de  l’eau  de  goudrou  Ihxlc  ou 
avec  de  l'imile  de  goudron.  V.  Gounnoit. 

Au  tnoment  </*•  lu  dessiccation  des  croûtes,  les  malade.» 
ne  doivent  pas  arracher  relies  (]ui  couvrent  le  visage,  afin 
d'éviter  des  cicatrices  difformes,  et  l'on  calme  les  déman- 
geaisons qui  résultent  de  leur  présence,  soit  par  de  Vhuile 
d'olires,  soit  par  de  Vhuile  de  goudron  au  trentième. 

Le»  abcès  sous-cutauês  quiscformenlpendnntladessirca- 
lion  de  la  variole  doivent  être  ouvert»  le  plus  tôt  possible, 
pour  éviter  la  résorption  du  pus. 

Vu  «oMtetTU  truitmnd  de  la  vatiolc  a été  récemment 
importé  de  Cbine.  Il  consiste  à frictionner,  avant  que  l’é- 
ruption apparaisse,  le  devant  de  la  poitrine  avec  un  mé- 
Lingc  d’huilc  de  croton  cl  de  tartre  slibié.  L'irrilatîoa 
ainsi  provoquée  sur  ttne  partie  du  tégunienf  t»nuvc  pour 
ain-si  dire  le  reste  A sc.s  défuîn».  Elle  a aussi  pour  résultat 
de  produire  une  éruption  complète,  cl  par  conséquent 
d’affranchir  les  organes  internes  de  toute  chance  de  fluxion 
ou  de  métastase  dangereuse. 

Ce  mode  de  traitement  c*t  maintenant  nus  en  usage 
par  ordre  officiel  dan»  l'armée  anglaise  en  Clûuc. 

Celte  mélliode  thérapeutique  a été  appliquée  à Lyon  par 
le  docteur  Cli.  Burrin,  et  son  emploi  a eu  entre  les 
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mains  de  ce  canfiérc  d'avanlageiu  elTcls,  notamment  par  : 
rapport  i raltcuuationdc  I rruption  & la  face.  (Gaz.  mrd. 
de  Lyon.) 

Contre  le»  compliration»  cardiaqurs  de  myocaidite  ou 
d e^ocardite  qui  peuvent  se  produire  dans  le  cours  des  ' 
varioles  graves,  il  faut  appliquer  au  début  de»  sangsues  à ! 
la  région  précordiale,  donner  de  la  digitale,  lOcenligr.,  de  i 
la  vératrinc,  10  milligr.,de  la  raséine,  20  à AO  centigr.,ct  ! 
soutenir  les  malades  avec  un  peu  de  vin  de  quinquina.  j 

VARIOLOIDR.  La  variole  en  se  transmeltant  d’un  in- 
dividu h un  autre  perd  de  sa  virulence,  s'alTublit,  cl  pro-  ! 
duil  des  germes  incompleLs  dont  l'absorption  détermine 
une  maladie  analogue  cl  moins  violente,  dite  vtriolni^le. 

La  rarioloTde  est  une  fièvre  éruptive  cnracivnsée par  un 
cvanlbéme  de  pustules  ombiliquées  plus  ou  moins  nom- 
breuses, occupant  toute  la  surface  du  corps,  et  se  termi- 
nant par  une  suppni-alion  incomplète. 

Il  y a de  V(‘ritables  épidémies  de  varioloïde  qui  prouvent 
la  réalité  d'un  virus  affaibli  de  la  variole  reproduisant  son 
espèce  distincte. 

Si  quelqii  un  pouvait  douter  de  la  contagion  delà  vario* 
lolde  et  de  son  identité  arec  la  variole,  ces  doutes  de- 
vraient cesser  en  pensant  i 1*  que  rinocniation  de  la  va- 
riolofde  reproduit  la  varioloïde  ; et  2”  que  dans  certains 
cas  elle  reproduit  la  variole. 

L inoculation  de  la  varioloïde  a reproduit  la  variole 
conlluente,  ce  qui  prouve  qu'elle  n’csl  qu’une  variole  mo- 
ditléc. 

La  varioloïde  offre  ordinairement  tous  les  symptémes 
de  1 invasion  et  de  l’éruption  variolique  ; vomissement, 
fièvre,  douleurs  lombaires  vives,  éruption  de  papules  sé 
transformant  en  vésicules,  puis  en  pustules  ombiliquées, 
mais  à partir  de  ce  moment  les  swnpWmê»  changent,  car 
les  pustules  suppurent  A peine,  se  dessèchent  vite,  et  il 
n y a pas  de  fièvre  de  suppuration. 

Les  pustules  ombiliquées  de  la  varioloïde  sont  ahsolu- 
uirnt  semblables  à celles  de  la  variole,  mais  leur  évolution 
s’arrête  en  chemin  et,  à peine  sont  elles  formées,  qu’elles 
se  flétrissent  sans  suppurer  et  sans  produire  le  ptvalisme, 
le  gonflement  des  paupières,  du  visage  et  des  inaiiis  qu’où 
observe  dans  la  variole. 

lai  fièvre  primaire  favorisant  sur  la  peau  l’éruption  de 
pustnies  ombiliquées,  suivies  d'un  moment  d’apyrexie  et 
d’une  fièvre  secondaire  de  siqipuratioii,  distingue  la  va- 
riole de  la  varioloïde,  qui,  elle,  ii’a  pas  de  lièvre  secon- 
daire de  suppuration. 

On  guérit  presque  toujours  de  la  varioloïde  ; mais,  dans 
quelques  cas,  la  mort  peut  être  la  conséquence  des  com- 
plications qui  viennent  à se  produire. 

TAéi  npeiifi./iie.  — Les  principes  du  traitement  de  la 
variole  discri-te  sont  également  ceux  qui  doivent  diriger 
le  médecin  dans  le  trailemcnt  de  la  varioloïde  V Va- 
niOLE. 

tÊeÉTlTIOiXSi  ET  VERRI'ES  OU  P«Plf.l.eiHEN. 

Les  végétation»  sont  des  tumeurs  de  la  peau  qui  représentent 
nsseï  exactement  les  polypes  des  muqueuses  ; ce  sont  de» 
hypertropliies  du  derme,  et  en  particulier  des  papilles. 

Le»  papilles  vasculaires  sont  celles  qui  sont  le  plus  sus- 
ccptiblcs  d’hypertropliie  et  de  former  des  végétation» 
(Ollier,  Ilobin)  (lig.  73A). 

^ Le»  végétations  se  montrent  indépendamment  de  toute 
irritation  locale  ; dans  ces  cas,  la  production  se  borne  à 
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une  siiiipte  rciruc.  Le  plus  souvent  les  végétations^  appa- 
raissent autour  d'un  point  qui  a été  enflanimé.  Si  la  dia- 
thèse syphilitique  est  la  cause  de  leur  développement,  c'est 
que,  en  même  temps  que  l'économie  tout  entière  est  ma- 
lade, il  y a une  cause  d'irritation  locale,  le  contact  de  pus 
virulent  par  exemple  (Dazin). 


F<».  Vit.  — WaCUOon».  — A.  r.-n|K.  Aune  cCgAuii»».  iS.ilnali.) 


Il  y a des  vi'-gètalions  sur  la  vulve,  à l’anus  et  sur  le 
prépuce,  après  des  vaginites  et  des  lialanites,  et  quelque- 
fois sur  la  cicatrice  d'ulcérations  chancreuses,  ou  de  pla- 
ques muqueuses.  Il  y a des  végétations  sur  le  mamelon  en 
dehors  de  toute  syphilis. 

Cite*  quelques  femmes  enceintes,  il  y a des  végétations 
multipliées  qui  sont  ducs  souvent  A im  écoidement  vaginal 
(Tbibierge,  Ancelot). 

I.  Vernie».  I,es  verrues  ou  jioireaux  sont  ordinairement 
peu  élevée»,  elles  forment  d’abord  une  petite  tumeur 
arrondie,  qui  plus  tard  se  fendille  et  prend  l'aspect  d’un 
faisceau  de  libre»  perpendiculaire  à la  surface  de  la  peau; 
lorsqu'on  coupe  ces  verrue»  elles  saignent  assci  aboiiù 
dammenl. 

Il  y a une  sorte  de  vcrriio  qui  est  constituée  par  une 
tache  jaun.'llrc  un  peu  élevée  au-dessus  de  la  peau,  et  dans 
laquelle  on  ne  retrouve  pas  la  disposition  végétante  de» 
verrues,  mais  qui  sont  néanmoins  constituées  par  des  hy- 
pertrophies des  papilles. 

Le»  verrues  peuvent  disparaître  seule»  après  avoir  vé- 
gété pendant  longtemps,  les  papilles  liypertropliiée»,  ces- 
sent de  se  nourrir,  et  la  vernie  disparaît  peu  à peu. 

TAéra)icu/ù/in’.  - On  ne  compte  plus  toutes  les  mé- 
thode» qui  ont  été  piTconisées  contre  les  verrue»  p.ar 
lionsselot,  Korest,  fbidon,  etc.  Voici  ce  qu'il  y a de  mieux 
à faire  ; la  cautérisation  avec  l'acide  nitrique,  lorsque  la 
vernie  siège  au  niveau  d’un  |K>inl  où  une  cautérisation 
trop  profonde  serait  dangereuse  ; la  cautérisation  avec  la 
potasse  caustique  laissée  quatre  minutes  en  place  sur  la 
verrue  est  lionne  dans  les  régions  où  le  derme  e.sl  épais. 

On  peut  également  recourir  A l’ucu/c  orriiyiic  mi»  tou» 
les  jours  sur  la  verrue  avec  un  pinceau  cl  dont  l’action  est 
très-favorable  (Itoiicliut). 

L’excision  de  la  verrue  avec  un  lambeau  du  derme  est 
une  0|>èralion  radicale,  mais  elle  ne  s.iurait  être  préférée 
aux  caulériüatiods.  . 

II.  Vigéfflli'oii»  iH/Iunimo/oire»  dites  sgpbililùiiits  ; c’e»t 
surtout  pendant  la  grossesse,  et  .après  l’inflammarioii  de» 
muqueuses  des  orilices  des  organes  génilo-urinaires,  que 


Ton  mironlrc  vôg(*luti<m2>  ; cc)le>-ii  si;  <li'‘vrlo}»|)L>iit 
qut‘li|ut‘fuift  hur  la  ricatrirt*  d'uii  clianri-ü  mou.  II  e-<l  des 
cas  pourtant  où  l’on  no  trouve  |H)int  de  iracos  d'innaimna- 
tion  avant  la  naissance  des  végélutious. 

I^>s  végétations  se  piéseiileiil  sous  la  forme  d'éU'vures 
coniques,  filiformes  ou  sphérîquc.s,  réunies  en  masses,  et 
formant  des  tumeurs  désignées  sous  le  nom  de  onulÿiomef 
de  crvte  ife  cie/,  de  fif.s,  de  chuuc-ftmrs, 

1-es  végétations  volumiiiciises  s'exrorienl  fréquemment, 
laissent  quelquefois  suinter  un  liquide  qui  a une  odeur 
fade  ; elles  se  convrent  aussi  de  petites  croûtes,  à moins 
qu  elles  ne  soient  au  voisinage  d’un  orifice  muqueux  sé' 
crélanl  des  liquides  qui  les  tient  sans  cesse  Imuiides. 

I41  plupart  des  végétations  sont  souvent  caduques;  elles 
tombent  et  laissent  ù leur  place  des  ulcérations  qui  se  ci' 
catrisciil  plus  ou  moins  vite,  ou  bien  elles  se  flctrisscnl  et 
disparaisvent  ; 4'uiitres  végélalions  sont  persistantes  et  ne 
disparai>seut  que  par  une  op4’ralion  chirurgicale.  Les  vé» 
gélations  qui  récidivent  peuvent  enrore  tuiiilH'r  d’elle»- 
mêmes  apres  leur  reproduction. 

Iv€s  petites  végétaüon.s  ne  peuvent  être  confondues 
qu’avec  des  tumeurs  culané<>s,  tels  que  les  marisque.s  de 
la  marge  de  l’anus  et  les  tumeurs  érectiles  flétries  ; mais 
ces  lumeuiN  sont  toujours  trés-molles  et  forment  une  seule 
masse,  Ce  qui  n'a  pas  lieu  pour  les  vigélations. 

L<‘s  gros.ses  végt’qolinns  ne  seront  pas  prises  pour  des 
eaocers,  parce  que  lu  santé  générale  n'est  jamais  altérée, 
et  qu'elles  ne  produisent  pas  d’engorgements  giingUou- 
naires. 

Thi'nvpeuti'iuv.  — Il  ne  faut  pas  se  presser  d’opérer 
dt‘s  végétations  qui  sont  le  résultat  d'une  ancienne  ioflain- 
inafion,  car  il  se  peut  qne  les  timicurs  disparaissent  seules. 
l.oi-s({u’unc  végétation  a di.sparu  seule,  il  faut  que  les 
malades  prennent  de  grands  soins  de  propreté  pour  préve* 
.nir  lu  récklîve. 

Les  vétjHfïik>n$  du  m»jin  rftez  /es  femme.»  nireintes  dis- 
jKti'mMtiit  ft'tdfji  d'urdtHaii'e  aftrés  l'urenmkrmefit.  U «»' 
faut  pus  y toucher  jn  udunt  lu  •jr(*$sfiisr. 

On  pc'ut  cependant  opérer  ces  végétations  énonnes  sans 
danger  en  opérant  tn  plusieurs  fois,  et  en  arrêtant  le  sang 
qui  coule  en  assez  gnunle  alwudaucs  par  la  cautérisation 
et  la  rompix'ssion.  L'avoiiement  n'est  pas  à craindre 
{\.  Oesj>rés). 

Lorsque  les  végétations  restent  stationomrus,  on  peut 
employer  d’alwid  \es  topiques  : 

Poudrr. 

t 

AliM  rokin^ > «A  |uir1iü*  rualri. 

PiMuin  (Tiixvili-  a>-  ) 

O (Swédiaur.  ) 

Ou:  ' 

i"''’ 

(VidnI.) 

Ces  topiques,  connus  depuis  l’antiquité,  servent  nu  moins 
à faire  patienter  les  malades  dans  les  ens  où  les  végétations 
temlraienl  ù loml»er  d’ellcs-mômes. 

Si  peminiit  le  temps  (quatre  à cinq  mois)  où  l'on  a mis 
en  usage  les  poudres  résolutives,  la  tumeur  augmente  ou 
reste  stationnaire,  on  opérera. 

On  cautérisera  les  régétalions  : !«  avec  Vaeide  unétkfuc 
iTixtullituhle  placé  sur  de  la  clinique  ou  avec  l'acide  acé- 
tique liquide  employé  tou»  les  jours  avec  un  pinceau  ; 


2'’  avec  \’urô{i-  jiHikfur  dépose  sur  les  végétations  entou- 
rées de  charpie  pour  protéger  les  parties  saines;  3*  avec 
\e  lUtrutç  aeiitr  ,te  $netrtirc^  au  moyen  d’un  pinceau  im- 
bibé ; mais  lurs4|u'on  se  sert  de  ce  caustique,  il  ne  faut 
p:i>  cautériser  toute  la  végétation  d’un  seul  coup  ; /i”  avec 
Voritte  rhr^unvftte  (îlarrlml);  on  cautérisera  seulement 
une  paiiic  des  grossit  végétations.  Ces  deux  acide»,  i 
cause  de  leurs  propriétés  toxiques,  doivent  être  appliqués 
avec  précaution,  leur  application  est  extrêmement  dou- 
loureuse. 

Les  cautérisations  faites  à l’aitle  de  ces  agenu  seront 
renouvelées  autant  de  fois  qu’il  sera  nécessaire. 

Le  fer  ronge.  gidrano-cautére,  sont  des  moyens  qui 
efli'aveiu  les  mabub’»  et  ne  valent  pas  les  caulériimlioDS 
avec  les  caustiques. 

Les  grosses  végétations  ou  les  végétations  bien  pédicu- 
lée»  scruDl  enlevées  avec  l’écraseur  linéaire.  I..es  gros.<es 
végétations  non  pédirulécs  seront  plus  avantageusement 
traitées  par  des  cautérisations  répétées  avec  les  caustiques 
et  même  l'excision. 

Les  petites  végétations  se  délmisenl  facilement  par  la 
cautérisation,  ou  mieux  |mr  l'excision  arec  des  cise^aux 
courbes  ut  la  cautérisation  de  la  plaie  avec  le  nitrate  d'ur- 
gent. Si  iu  végétation  était  dure,  il  vaudrait  mieux  recou- 
rir luiil  de  suite  à l'excision. 

L’excision  de  végétations  ne  cause  pas  d'bémorriiagies 
graves. 

La  rauléri*>ition  avec  le  |M»rfhIonire  de  fer  à 30  ®,  ré- 
pétée tous  les  jours,  peut  faire  tomber  les  petites  végéla- 
tions  du  vagin. 

(OnUTKBATioN  i»ES;.  I.es  oblitérations  des  vei- 
nes ont  lieu  : 

Soit  à la  suite  d’une  phlébite  adliésivc  ; 

Soit  après  ime  embolie  veineuse  cl  une  Uirombosi'; 
après  une  compression  exercée  sur  une  veine  par 
une  tumeur  voisine  qui  aplatit  le  vaisseau.  V.  .\NËYRYSUfc’, 
Cancrb ; 

Soit  par  une  ligature  d'nae  veine. 

Les  oblitérations  des  veines  causent  la  congestion  et 
rcedéme  de  la  partie  située  entre  tes  capillaires  et  la  veine 
oblitérée. 

Lorsque  l’oblitération  veineuse  dure  depuis  uii  certain 
lem|v$  ou  lorsque  la  compression  de  la  veine,  lentement 
étatilie,  a |>ermis  à la  circulation  collatérale  de  se  rétablir, 
il  y a jihkgmatia  ullm  fhfctis  aux  membres,  cl  divers  étals, 
tel»  que  des  congestions  viscérales  et  des  rainoIHs.«cmenls 
pour  les  viscères,  il  n’est  pas  rare,  dans  ce»  cas,  de  voir 
les  veincs'devtioir  variquenses,  soit  celles  qui  se  rendent  à 
ta  veine  oblitérée,  soit  celles  qui  serrent  h rétabiir  une 
circulation  collatérale. 

I.or»qti'uoe  oblitération  des  veines  s’est  brus<|uenient 
établie,  la  gangrène  \v\r  aiTèl  de  la  circulation  veineuse 
est  imiuiiiente.  V.  EMaoLi£,  CftftVKAU  {humollùiscmfHt 
(/ri),  GANiméNR. 

Chez  les  sujeU  atteints  de  varices  et  d'anévrxsmes  vari- 
queux, il  se  fait  souvent  une  oblitéraUou  des  veines.  l>ans 
le  premier  cas,  l’oblitération  survient  apr  '-  une  pblrbHiî 
lente  de  varices;  dans  le  second  cas,  elle  e t le  fait  de  I \ 
compression  de  l'anévrysme  même  sur  les  veines.  V.  lit- 
MOHiutoîDKS,  VAnM:E.<,  Anrmiy&mks. 

Thirujn  M/ô/ue.  — Le  Iraiieiricnt  des  oblitéralious  vei- 
neu^es  est  le  Irnitenumt  des  maladies  qui  ap^Miitent  im 
trouble  mécanique  k la  circulation  de  la  veine.  V.  Kmio- 
UE,  (lASURENK,  VaRIORS,  IlÉMOaRHoÏDES,  .VSÉXRYS^ÎIK. 

Les  oblitérations  des  grosse»  veines  par  une  tumeur 
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l(*lle  qu'un  raiivur  deï>-iué()ia>linH  écba})|>enl  à luiit  tntitf - 
tiiiuU  curnlif. 

%rlM«M  (l’LAIEls  DES.)  plaie.s  dc»(  veines  sont  des 
piqûres  simples,  des  coupures  longitudinales  ou  transver* 
sales.  Toutes  les  plaies  des  veines  ne  s’êrarlenl  pas, 
roiiimc  les  plaies  des  artères,  et  il  est  ordinaire  que 
rhéniurrtiugie  qui  est  la  ronséqueiice  d'une  plaie  des  vei- 
nes s'arrête  d'elle-niêtnc.  Cependant  dans  les  très-grosses 
reines,  lorsqu'une  forte  colonne  sanguine  vient  presser 
laU'inlentenl  au  niveau  d'une  plaie  longitudinale  ou  trans' 
venuile  du  vaisseau,  il  y a une  liémorrhagie  qui  ne  s’ar- 
rête jms  seule. 

I.es  accidents  immédiats  des  plaies  des  veines  sont  Thé- 
iiiorrhagie  veineuse*  et,  pour  les  veines  du  cou,  la  pèité- 
tratiou  de  i'air  dans  les  veines  (Baudtène),  (V.  Am, 
\ FJNBS  (£«</re  de  Vair  d*nii  le»]]  ; les  accidonls  ronsècii- 
lifs  sont  la  phlébite  (V.  PfiiiiitiTE)  cl  rinferiion  purulente, 
V.  ce  mot.  , 

I/héinorrhagie  veineuse  est  constituée  par  un  écoule- 
ment régulier  de  sang  noir,  qui  s'échappe  de  la  plaie  par 
jet  ou  en  bavant,  et  qui  cesse  si  l'on  comprime  la  veine 
enti*e  les  capillaires  et  la  plaie  ; tout  effort  qui  ralentit  la 
circulation  veineuse  centrale  augmente  l'hémoiThagie.  Il 
arrive  quelquefois  que  le  sang  sort  par  saccade  et  en  jet  : 
c’est  lorsque  la  veine  est  soulevée  par  une  grosse  artère, 
t.hiand  le  sang  est  rulilaul , cela  tient  à ce  que  le  s;ing  passe 
rapidement  dans  les  veines,  soif  parce  que  les  malades  ont 
do  U lièvre,  soit  parce  que  les  canativ  de  déviation  qui 
font  anastomoser  les  veinules  et  les  artérioles  sont  dilatés 
(Sucquet). 

Lorsqu'une  veine  est  blessée  dans  un  point  qui  ne  cor- 
n?spond  plus  h la  plaie  cutanée,  au  travers  de  laipielle  la 
veine  a été  atteinte,  le  sang  s’acxuinule  dans  le  tissu  cel- 
lulaire et  produit  ce  que  l'on  appelle  un  thrombus.  V.  ce 
mot. 

Les  plaies  des  grosses  veines  par  arraclieuient  causent 
des  bémondiagies  secondaires,  parce  que  ces  vais-seaux 
sont  moins  rétractiles  que  les  artères. 

Les  plaies  contuses  des  veines  donnent  des  liéniorrhagies 
conw'culives  lorsque  l’cscliarc  de  la  veim*  causée  par  la 
contusion  vient  à su  détacher. 

Les  corps  étrangers  introduits  dans  le.*»  veines  restent 
le  plus  souvent  dans  la  veine,  y cniisenl  une  phlébite 
adhési\«  et  s’enkyMcnl,  mais  il  est  rare  qu'il.s  soient  portés 
dans  le  torrent  de  lu  circulation. 

Les  piqûres  des  veines  qui  sont  produites  par  des  in- 
struments piquants  et  tranchants  sc  comportciil  comme  les 
coupures;  les  petites  piqûres  prodiUMtnt  peu  d'accidunls, 
il  y a seulement  un  petit  thrombus  liiiiilé  (V.  S.UGNéb).  Si 
la  plaie  de  la  veine  est  un  peu  grande,  et  s'il  n'y  a pas  de 
parallélUmc  entre  la  plaie  cutanée  et  la  plaie  veineuse,  il 
y a une  ecchymose,  un  Uirombus  ou  hémorrhagie  sous- 
culané*e.  V.  Vejnks  (firq^fure  sous-^adaufe  rfcs). 

ThmijHitti'jw.  — Tout  le  traitement  des  plaies  des 
veines  consiste  à prévenir  l’eulrée  de  l'air  dans  les  veines 
(V.  ces  mots),  à arrêter  rhémorrhagie  et  û prévenir  la 
pliiébitr. 

Pour  arrêter  l’hémorrliagie,  on  tiendra  fermée  lu  plaie 
de  la  veine,  par  la  position,  en  plavant  pour  les  membres 
par  exemple  l'avaiit-bras  dans  la  Di  xiuii  si  les  veines  du 
pli  du  coude  ont  été  blessées;  en  inclinant  la  tète  tlu  cûlé 
Idessé,  s’il  y a une  plaie  des  veiiic.s  du  cou.  U’s  plaies  des 
grosses  »ein*ts  même  peuvent  guérir  par  ce  moyen,  f'our 
toutes  les  plaies  des  veines  su|H*rltcielles,  quelle  »|ue  »>üit  I 
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leur  gro>seur,  la  coiiipres^ion  a toujour.>  ix'ndu  de  vérita- 
bles services.  On  se  sert  de  rondelles  d'amadou  supi'rpu- 
sées  et  mainlemies  {mr  une  bande  roulée. 

Si  une  veine  est  ouverte  dans  uuc  vaste  plaie,  on  fera 
la  compression  dans  la  plaie  même.  Si  api*és  la  réunion  de 
la  plaie  on  croit  |TOiivoir  appliquer  une  b mde  qui  sene 
bien,  on  réunira  par  jiremiére  intention.  La  suture  e>l 
déjà  un  moyen  de  compi'ession  éneigiquc. 

Il  ne  faut  jamais  jioser  de  ligature  sur  les  veines,  ù 
moins  qu'il  ne  s’agisse  de  trés-gro^ses  veines  et  que  la 
comprc>sion  .soit  impossible.  Les  veines  viscérales,  les 
veines  porte  et  cave,  les  veines  puhiionaiirs,  les  troncs 
veineux  brachio-céplialiques,  échappent  à nos  inoveiis 
d’action.  Une  hémorriiagie  mortelle  a lieu  après  une  hh  s- 
.sure  un  peu  étendue  de  ces  vaisseaux. 

La  ligaliire  des  veines  a été  faite  av«*c  succès  par  V.  Mult, 
Stevens,  (iibson,  Moi^an,  Cély,  Sédillot,  A.  Mult,  pour  h -» 
veines  du  cou;  I^arrcy,  pour  la  veine  sous-cIaviétH?;  Losle, 
de  .Marseille,  pour  la  veine  axillaire;  Larrey,  lh»u\, 
A,  llesprés,  pour  In  veine  crurale;  mais  pour  celle  der- 
nière opération,  U'ois  fois  sur  quatre  ü y a eu  mort  par 
hémorrhagie  à la  suite  de  la  ligature. 

La  ligature  des  veines  doit  porter  entre  la  pluie  de  la 
veine  et  les  capillaires,  mais  il  est  plus  naturel  de  poser 
di’ux  ligatures  : une  au  de.s>u.s  el  une  au-dessous  de  ht 
plaie  veinemie. 

I.a  ligature  latérale  (T>-avers,  Giitlirie),  qui  consiste  à 
passer  un  U'naculum  qui  embras.se  les  deux  lèvres  de  la 
plaie  et  à passer  une  ligature  qui  seiTC  seulement  une 
portion  du  vahsseau,  est  une  opération  qui  a donné  bien 
des  mécomptes  de  nos  jours.  Pour  quatre  tas  favorables  à 
la  luéUiude  (niaiidin,  A.  Ih^rard,  Richet,  Langenbeck),  ou 
lie  compte  plus  les  morts  par  hémorrhagie  ou  par  phlébite 
suppurée  (pli  ont  suivi  la  ligature  latérale  des  veines. 

Règle  générale  : même  dans  les  cas  déses|K‘n’'s,  la  corn- 
pn'ssion,  le  Inmponnemenl  de  la  plaie,  la  compression 
digitale  dans  la  plaie.  In  compre>sion  mécanique  ù la  fois 
fur  la  veine  et  l’artère  valent  mieux  que  les  ligatures. 

Si  l’on  avait  fait  une  ligature  sur  la  veine  principale 
d'un  membre,  et  si  les  hémonhagics  se  répétaient  et 
mi*tlaieul  eu  danger  la  vie  d'un  malade,  on  serait  autorisé 
à recourir  comme  dernière  ressource  à la  ligature  de  l'ar- 
tère principale  du  membre. 

On  préviendra  lu  phlébite  après  le»  pluies  des  veinc.s  en 
pansant  les  plaies  à l'eau  froide,  en  les  lavant  tous  les 
jours  avec  l'eau  et  l’eau  de-vie  camphrée.  I.a  compression 
des  membres  est  un  excellent  moyen  pour  favoriser  le 
retour  du  sang  par  les  collatérales  et  prévenir  les  phlé- 
bites, niaU  il  faut  pour  cela  que  ce  ne  hoit  pas  la  veine 
principale  du  membre  (pu  ait  été  blcss<‘e,  car  alors  la  rir- 
cuhition  collatérale  se  fait  par  l'inlermé*diaive  des  veines 
souA-cutances. 

La  cautérisation  des  plaies  des  p(*tites  veini's  est  une 
boime  pratique. 

Trines  (Rt’lTCHK  SOI.s-ClTANBE  DKs).  Les  niplui-es 
souH-cutanées  des  veines  ont  lieu  dmis  deux  conditiuiis,  ou 
bien  à la  suite  de  contusiuu'^  qui  couptrnt  des  veini*»  pres- 
sées entre  le  corps  contoudani  et  les  os,  ou  bien  à la  suite 
de  ruptures  s|>ontané(‘s  des  veine.»  variqueuses. 

Dans  la  rupture  80us-cutaii(';c  dc.s  veines,  un  épanche  • 
ment  de  sang  s'accumule  sous  la  peau,  s'étend  à tout  un 
membn*  quelquefois,  et  colore  la  peau  en  bleu  violet  dan-N 
une  grande  étendue. 

lorsqu’il  y a eu  conlnsin»,  les  malades  soufflent  de 
leur  contusion;  lorsqu’il  y a rupture  spontanée,  les  ma- 
lades éprouvent  une  douleur  brusque  qui  cesse  peu  àpi'u. 
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pluies  sous'culanées  dos  veines  ne  sont  pus  graves; 
le  seul  arcident  csl  un  üiromhus  (V.  Thrombus  de  la 
VL’L\x)»  el  relui-ci  n>st  grave  que  lorsqu'il  existe  à la 
vulve,  oi’i  lorsqu'il  csl  le  résullat  d'une  solution  de  conti- 
nuité d'une  très-grosse  veine;  les  ruptures  sous-culanéos 
des  veines  varM|ueuses  ne  sont  pas  graves,  elles  guéris- 
sent promptement,  et  le  sang  se  résorbe  en  peu  de  temps. 
V.  pour  le  traitement  Conti  jIONS. 

\K\T.  V.  TVMP.tSlTE. 

VK\TlliATUI%.  Le  renouvellement  de  l’air  dans  les 
liabitations  à l'aide  de  clicminées  ou  d'appareils  spéciaux 
constitue  lu  ifutiOttion.  V. 

I.a  ventilation  est  la  première  ebose  ù établir  daus  les 
endroits  où  l'on  réunit  un  grand  nombre  d'individus  sains 
ou  malades  dont  la  respiration  et  les  émanations  inlesti- 
nuies  ou  cutanées  modifient  profondément  la  composition 
de  l'atmospliére. 

Vmiltailon  dra  hAplimix.  I.c  renouvellement  de 
rutmosphère  confinée  des  salies  d’un  hùpilat  ne  peut  s‘ef> 
ferluer  qu'en  mettant  l'air  en  mouvement  ; quel  que  soit 
l'agent  employé  dans  cc  but. 

La  ventilation  peut  se  faire  de  deux  manières.  Tantél  il 
y a aspirnthm  de  l’air  vicié,  aspiration  qui  tend  à produire 
un  \'ide  que  vient  combler  l'air  extérieur  ; c’est  la  ventila- 
tion par  (qqW.  Tanlùt  l'air  pur  est  pousse  dan»  le  local  à 
ventiler,  d'où  il  chasse  une  plus  ou  moins  grande  qiiaiitilé 
d'air  vicié  : on  dit  alors,  que  la  ventilation  .»c  fuit  parre- 
fotihment  ou  par  injfctim. 

1"  VrMhVafion  |'#ar  opp/.  — la’s  poêles  ù feu  nu,  dont 
on  fait  quelquefois  usage,  venlilisr  nl  par  appel.  Ils  venlili- 
sent  très-peu,  et  le  font  en  outre  d.ius  de  mauvaises  con- 
ditions, le  renouvellement  ne  pouvant  se  faire  que  par  les 
ouvertures  accidentelles  situées  à la  périphérie  de  l’appar- 
tement. 

2*  Ventildtiiin  pnr  injtrtvin.  — Les  calorifères,  substi- 
tués d’abord  aux  poêles  dans  quelques  hùpitsux,  ventilent 
par  injertion  de  l’air  affluant  dans  la  salle  par  de»  bou- 
ches de  clialeur.  Cc  système,  effiract’  ‘.eiilemenl  l’hiver, 
comme  le  précédent,  lui  est  cependant  préférable  en  cc 
qu'il  fournil  nu  renouvellement  un  plus  grand  volume 
d’air,  en  cc  qu’il  ne  favorise  pas  l'accès  de  l'air  froid  par 
les  ouvertures  accidentelles. 

C’est  à l'iièpilal  Lariboisière  qu’on  peut  d’alwrd  étudier 
le  fonctionnement  parallèle  des  deux  systèmes  sur  des 
appareils  lrè»-pcrferlionnés  el  installé»  dans  des  conditions 
relativement  excellente».  La  ventilation  j»ar  appel  fut  orga- 
nisée par  Duvoir-Leblunc,  qui  en  Ht  disparaître  l’Inconvé- 
nienl  fondamental,  en  portant  à la  périphérie  les  orifices 
d'évacuation.  I.n  ventilation  par  injection  fut  installée  (>ar 
Tbomns,  Laiirens  el  (îrouvelle.  Plu»  tard,  Van  Hechc  de- 
vait, dans  le»  liôpitnux  Ileaujon  et  Necker,  perfectionner 
encore  les  moyens  d’exécution  du  travail  à effectuer, 
abaisser  le  prix  de  r»‘vienl  de  celui-ci,  cl  fournir  des  argu- 
ments de  diver#  ordres  à ceux  qui  étaient  tentés  d’élurider 
les  questions  i|ui  se  raltaehent  à la  solution  du  problème. 

Si  l'on  examine  les  principes  généraux  qui  re.»sortent 
des  discussions  auxquelles  a donné  lie»  l'examen  compa- 
ratif de»  solution»  réalisées  on  proposées,  on  voit  que  : le 
'mouvement  d’évacuation  de  Pair  devant  atteindre  d'autant 
plus-sùrcmenlsonlHilliygiénique  qu'il  opérera  suri’air  le  plus 
vicié,  on  peut  affirmer  que  le  travail  utile  sera  une  frac- 
tion d'autant  plus  grande  du  travail  total,  que  les  bouclies 
de  sortie  seront  plus  voisines  des  points  où  s'opère  la  vicia- 


tion de  l’utiuospliére,  cl  que  les  bomhe.s  par  où  s'effectue 
le  renouvellement  seront  plus  éloignée»  de  ces  mêmes 
points. 

Ces  premières  condition.»  posées,  il  reste  ii  déterminer 
celles  dans  lesquelles  doit  s’accomplir  le  doubh*  mouve- 
ment de  Pair  qui  a pour  résultat  le  renouvellement  de 
Palmospliére  de  la  salle. 

On  sait  que  les  forces  qui  commandent  Pévncualton 
opèrent  indirectement  le  renouvellement,  puis4|u’ellc»  ten- 
dent à produire  un  vide  qui  vient  aussitôt  combler  Pair 
extérieur.  De  même,  les  forces  employée»  h opérer  le  re- 
nouvellement déterminent  un  trop-plein  dont  une  évacua- 
tion indirecte  est  la  con.séqucncc  nécessaire. 

Dans  tous  les  systèmes  de  ventilation  appliqué»  jusqu’ici, 
on  a compté  sur  ces  relations  forcées  entre  le  mouvement 
d’entrée  et  le  mouvement  de  sonie,  appliquant  à la  pro- 
duction de  l’un  seulement  de  ces  mouvements  les  moteurs 
dont  on  disposait.  On  a ainsi  perdu  de  vue  que,  s’il  y avait 
parité  entre  l'entrée  el  la  fiorlie  envisagées  en  masse,  il 
n’en  serait  plus  de  même  loi'sque  de  l'estimation  du  tra- 
vail total  ou  passerait  à celle  du  travail  efficace. 

ï.e  renouvellement  commandé  parPéracuation  se  fait  par 
les  ouvertures  ménagées  à cet  effet,  et  par  les  ouvertures  ac- 
cidentelle.». Or,  CCS  dernières,  .situées  à In  périphérie, 
dans  le  voisinage  des  points  d’extraction,  sont  le  mieux 
placées  pour  donner  accès  à de  l’air  pur,  qui  est  évacué 
presque  aussitôt  qii'introduiL  C'est  ainsi  que,  dans  la 
ventilation  dite  par  appela  le  rendement  utile  ne  présente 
qu'une  faible  (portion  du  travail  dépensé. 

Lorsque  le  moteur  est  employé  à opérer  directement  le 
renouvellement,  et  ^provoquer  indirectement  Pévaciialion, 
les  conditions  sont  plus  favorables  en  apparences  : il  y a 
moins  de  travail  pei^u.  Parlant  de  là,  on  est  arrivé  fi  don- 
ner généralement  la  préférence  à la  ventilation  par  i;y'ec- 

(tÜO. 

Mais  en  même  temps  qu’on  se  pro|>ose,  en  ventilant, 
de  renouveler  la  mns»c  de  Pair,  on  doit  chercher  à indi- 
vidualiser autant  que  possible,  le  milieu  respirable.  h 
éviter  que  les  courants  inévitables  deviennent  le»  agents 
de  disscminaliou  de.»  innuence.s  morbidc-s  dont  Pair  peut 
être  le  véhicule.  Or,  on  n'y  parvient  qti’en  assurant  à 
l'évacuation  une  énergie  suffisante  |K)ur  décider  la  direc- 
tion des  courants,  résultat  que  la  ventilation  par  appel 
permet  seule  d'obtenir. 

Se  fondant  sur  les  considérations  qui  préccdcnl,  il  faut 
conclure  avec  Tripier  : 

Que  c’est  à tort  que  Pon  a considén*  jusqu’ici  comme 
contradictoires  les  indications  qui  résultent  de  Pétude 
expérimentale  de  la  question,  et  qu’on  a prétendu  ventiler 
exclusivement  par  uitprl  ou  par  injeclion^  cVsl-à-dire 
faire  dépendre  coinplélcmenl  le  renouvellement  de  l'éva- 
cuation, ou  réciproquenient  ; 

Qu'on  ne  saurait  renoncer  ù opérer  directement  l'éva- 
cuation ; 

Que  .le  renouvellement  par  les  orifices  accidenteU 
occasionnant  une  perte  de  travail  et  des  perlurbaiions 
considéraldes,  il  faut  placer  l’air  qui  afflue  pur  les  bouches 
d'entrée  dans  de»  conditions  plus  favorables  pour  l’évacua- 
tion que  Pair  qui  baigne  les  orifices  accidentels  ; 

Qn’un  seul  moyen  permet  d'y  arriver  : la  conscrvaiion 
d’une  injection  qu’il  sera  seulement  possible  de  rendre 
moins  énci^ique  (|ue  les  injections  actuelles. 

Il  faut  donc  qu'on  vcuiilc  à la  fois  {ur  appel  et  par  iu- 
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jeciion,  partageant  la  force  dont  on  dispose  entre  deux 
machines  commandant,  l'une  l’entrée,  l'antre  la  sortie. 
Sans  cela  il  est  impossible  d’arriver  à produire  une  somme 
suffisante  de  travail  utile  autrement  qu'en  combinant  les 
deux  procédés.  Foisant  ainsi  on  pourra  impunément  ou- 
vrir les  bouches  de  renouvellement  aussi  loin  que  possible 
des  bouches  d'évacuation. 

La  situation  des  orifices  d'évacuation  étant  déterminée 
par  la  nécessité  d’opérer  l’appel  dans  le  voisinage  immé- 
diat des  points  où  l’air  est  vicié,  il  reste,  pour  déterminer 
celle  des  orifices  de  renouvellement,  à tenir  compte  de  ce 
fait  que  les  courants  descendants  et  antéro-postérieurs 
sont  infiniment  moins  incommodes  que  les  courants  ascen- 
danb  et  postéro-antérieurs  ou  latéraux.  Le  courant  d’en- 
trée devra  donc  déboucher  ou  s’épanouir  à une  certaine 
hauteur. 

Voici  maintenant  le  dispositif  proposé  par  Tripier  pour 
réaliser  ces  conditions  : 

JieiumuUemmt.  — Une  rheminée  cylindrique,  dont  le 
diamètre  est  en  rapport  avec  la  capacité  du  local  et  le 
volume  d’air  à fournir,  occupe,  sur  toute  la  hauteur  du 
bAtiment,  le  centre  des  salles.  La  paroi  de  cette  cheminée 
est  à jour,  formée  par  des  barreaux  de  fer  ou  par  un  treil- 
lage. (l'est  par  les  jours  de  celte  paroi  qu'an'ivc  l'air  neuf, 
frais  l’été,  chaud  l'hiver. 

L'air  chaud  tendant  à monter  et  l'air  frais  à descendre, 
les  courants  d'injection  seront,  quoi  qu’on  fasse,  ascen- 
dants riiiver  cl  descendants  l'été,  du  moins  au  sortir  de  la 
rheminée.  On  fera* donc  déboucher  l’air  frais  par  en  haut 
l’été;  tandis  qu’il  est  avantageux,  pour  chaulfer  en  même 
temps  que  ventiler,  de  faire,  l’Iiiver,  arriver  l’air  chaud 
par  en  bas.  Pour  cela,  un  cylindre  de  télé,  ayant  une  hau- 
teur moindre  que  celle  de  la  salle,  formera,  extérieure- 
ment au  treillage  cylindrique  de  la  cheminée,  une  seconde 
paroi  laissant  h découvert  une  partie  de  celui-ci.  Un  sys- 
tème de  contre-poids  permettant  de  faire  adhérer  au  pla- 
fond le  bord  supérieur  de  la  paroi  pleine,  ou  son  bord 
inférieur  au  plancher,  la  partie  par  où  l’air  de  la  cheminée 
conservera  un  libre  accès  dans  la  salle  pourra  sc  trouver 
en  haut  l'été,  en  bas  l’hiver. 

Le  haut  de  la  cheminée  reste  ouvert  l’été  pour  laisser 
tomber  l’air  du  dehors.  Il  est  fermé  par  un  plauchor  du- 
rant l'hiver,  alors  que  le  renouvellement  se  fait  aux  dépens 
d’une  masse  d’air  chauffée  dans  la  partie  inférieure. 

Quant  aux  moyens  de  chauffage,  ils  peuvent  rester  ceux 
qu’on  voudra  : circulation  de  vapeur,  circulation  d’eau, 
ou  calorification  à air  sec. 

Évacuttfion.  — Conservation  de  l’appel,  encontre-bas, 
par  des  bouches  placées  à la  tète  des  lits,  tel  qu'il  fonc- 
tionne actuellement  dans  plusieurs  hôpitaux. 

Tripier  a insisté  enfin  sur  la  destination  à donner  à l’air 
évacué  qu’il  voudrait  voir  aspirer  inférieurement  cl  lancer 
dans  des  foyers  de  combustion  ou  dans  des  égouts.  Ce 
complément  de  la  ventilutiou  en  contre  bas  deviendra  obli- 
gatoire le  jour  où  les  hOpitaux  seront  considérés  officielle- 
ment comme  des  locaux  insalubres.  On  n’a  pas  attendu 
qu’il  existât  de  bons  appareils  fumivores  pour  exiger  des 
industriels  qu’ils  brûlassent  leur  fumée  ; il  est  plus  impor- 
ttint  de  contraindre  les  hOpitaux  à brûler  leurs  miasmes, 
qui  peuvent  répandre  au  dehors  les  épidémies  les  plus 
graves. 

VBNTOL’fSE.  Instrument  qu’on  applique  sur  la  peau 
et  dans  lequel  on  fait  le  vide  pour  attirer  le  sang  dans  la 
peau  et  pour  opérer  une  révulsion  cutanée.  V.  Révilsion. 
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Il  y a deux  espèces  do  ventouses,  la  ventouse  séihe  et  lu 
ivntouse  scarifive. 

1r>ntou«»r«  «èchea.  Los  ventouses  sèches  sont  de 
petites  cloches  de  verres  dont  on  raréfie  l’air  intérieur  avec 
une  lampe  ou  avec  on  morceau  de  papier  allumé  avant  de 
les  appliquer  sur  la  peau,  et  l’air  échauffé  ou  cluissé  par 
la  chaleur  fait  le  vide,  fluxionuc  la  peau  et  l’attire  dans  lu 
ventouse.  — Ailleurs,  ce  sont  des  cloches  garnies  d’uu 
robinet  où  s’ajuste  une  petite  pompe  foulante  et  aspirante 
qui  fait  le  vide  jusqu’au  degré  convenable  (mXousr  « 
pompe),  et  l’on  ferme  le  robinet.  — On  a modifié  au- 
jourd'hui la  ventouse  (V.  fig.  736).  Dans  d'autres  cas  enfin, 
ce  sont  des  tuyaux  ou  boites  do  métal  assez  larges  pour 
recevoir  un  membre  (vmtoiisis  Jnnml),  et  dans  lestpiels 
un  mécanisme  convenable  permet  de  faire  le  vide  et  d’at- 
tirer le  sang  loin  d'une  partie  malade  (tig.  T.'i.'i). 


Quand  les  ventouses  sont  petites,  on  en  met  dix  â douze, 
et  l’on  réitère  tous  les  jours,  souvent  même  deux  fois  par 
jours  ; mais  s'il  s'agit  d'une  ventouse  monstre,  on  n’en 
met  qu’une,  et  pour  recommencer  on  attend  que  la  peau 
no  soit  pas  trop  douloureuse. 

Les  ventouses  sèches  sont  très-utiles  dans  les  maladies 
clironiques,  et  pour  en  tirer  tout  le  parti  convenable,  il 
faut  en  mettre  beaucoup,  pendant  très-longtemps,  et  les 
appliquer  d’une  façon  convenable,  allant  même  jusqu’à  la 
vésication.  — Dans  les  maladies  aiguës,  elles  ne  con- 
viennent que  dans  les  hyperémies  cérébrales,  spinales  et 
pulmonaires,  mais  là  elles  sont  extrêmement  utiles. 

Veatoaaea  ae«rlSées.  — Au  lieu  de  ventouses  sè- 
ches, on  applique  des  venfouses  scarifiéts  destinées  à faire 
une  émission  sanguine  locale  ; mais  alors  on  veut  joindre 
les  résultats  d’une  déperdition  du  sang  à l’effet  révulsif. 
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C(*:<  ventouscH,  qui  it>niplai*enl  li”*  !siiigsup»,  s omplok'n!, 
au  débul  do  la  pleuroMO  ol  de  )a  pneumonie  Mir  le  point 
douloureux;  dans  la  myélite  le  long  du  r:uhi^.  dans  la 
sriali(|ao  sur  le  trajet  du  nerf,  dsiii«  la  rongostiuri  rérébrale 
à la  nuque,  ctr. 

Théniiu’ult'/ii^.  — Pour  appliquer  des  ventouses  scari- 
liées,  on  conmienre  pur  faire  le  vide  avec  un  v«*rre  à ven- 
touse (fip.  73fi),  pendant  une  ou  deux  minutes,  pour  ron- 
geslionnor  la  partie  où  l'on  veut  faire  des  scarifications. 
Puis  an  scarilic  avec  le  bistouri  ou  avec  le  srarifirateur 
(fig.  737).  Ün  applique  de  nouveau  la  veiUoii'C,  et  lor-iqne 


Fik-  73fl-  n aim-  Sir.  73^.  — s<^nbi’AlAiif,  — A, 

|>.nlr  fin  i1r«Jin^  A i.lrl  |>«nr  mi<nrrr 

Uir**  U-  viilt*.  II. 

le  sang  a rempli  le  verre  el  est  pris  en  l'aillot,  on  retire 
l'appareil  en  pressant  sur  un  point  de  la  peau  prés  do  la 
circonférence  du  verre;  l'air  rentre,  et  l’on  relève  le 
verre  en  le  renversant  brusquement  de  façon  à ne  pas 
laisser  tomber  le  .«ang  de  tous  côtés.  On  peut  réappli- 
qiivr  ensuile  ce  verre  en  faisant  le  vide  pour  aspirer  une 
uomclle  quantité  de  sang,  ce  qui  évite  de  multiplier  les 
scari  licatioiis. 

I.e  bistouri  est  un  procédé  barbare,  comparé  k l’emploi 
du  scarilicateur,  et  il  ii'cst  pas  plus  avantageux  au  point 
de  vue  de  l'extraction  d'une  (|uanlité  suffisante  de  sang.  Il 
laisse  des  cicatrices  beaucoup  plus  visibles  que  celle  du 
.scarific.ateur. 

Le  bdellomélrc  (Sarlandiérc),  la  sangsue  artificielle 
(Kussmaiin  et  Georgi),  ne  valent  pas  les  ventouses  scari- 
fiées. — Pour  les  gencives,  le  col  de  ruténis  el  les  na- 
rines, on  peut  se  servir  avec  assez  d'avantage  d’un  tube 
de  verrre  étroit,  .se  teminant  par  un  tube  de  tnoulchouc, 
qui  sert  à faire  1c  vide  avec,  une  pompe  fixée  au  tube  de 
e;unUcliouc.  après  que  l'ou  a pratiqué  une  incision  (Toi- 
rac).  On  simplifie  cet  instrument  en  plaçant  à rcxlrémité 
du  tube  de  verre  une  ampoule  de  caoutchouc  qui  remplace 
la  ]ionq>e  ; on  sc  >e  sert  idoi**  de  cet  instrument  comme 
d’une  ventouse  ordinaire. 

Lorsqu'on  applique  des  ventouses  sur  les  régions  cou- 
vertes de  i»oils,  ou  ra-^e  el  on  lave  la  peau  uver  un  peu 
d’eau  tiède,  afin  d’enlever  toutes  les  malpropretés  qui 
pourraient  pénétrer  dans  les  |»elile«  plaies.  Après  I’o|h'*- 
ralion,  on  place  un  linge  de  toile  fine  sur  les  parties  sca- 
rifiées . • 

Les  ventouses  scarifiées  reinpiaccot  complètement  les 
'sangsues  et  sans  occasionner  plus  de  douleur,  elles  ont 
de  plus  l'avantage  de  permcltre  de  tirer  la  quantité  de 
sang  qu’on  dé.«ire  sans  craindre  aucune  liënioiTliagie  con- 
sécutive. 

Avec  les  ventouses  sc.arifiéi*s,  on  réunit  rolfel  révulsif 
i\p  la  ventouse  sèche  âla  dériv.ition  prckluitepar  l'émission 
sanguine  locJe.  V.  Kfvilsion  et  Dkiuvatiun. 
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VEVTN.  V.  TYtlPANITE,  NéTKOniSME,  ÉuUCTATtON, 

Dysi-eisie. 

VÉRATRI^E.  Alcaloïde  extrait  des  racines  de  Tellé- 
bore  blanc,  des  bulbe.s  de  colchique  el  de  la  cèvadille, 
c’est  un  slerimlatoire  très-violent  cl  un  coniro-stimulant 
très-éiiei'giqiie.  .Vs  propriétés  sédatives  du  pouls  qu'il 
abaisse,  dans  l étal  fébrile,  à cinquante  et  soixante  pulsa- 
tions, et  de  la  température  qui  s’abaisse  de  1 à *2  degrés, 
le  remlent  très-iilile,  mais  il  faut  se  méfier  de  son  effet 
irritant  sur  la  muqueuse  de  l'inteslin. 

A haute  dose  c'est  un  poison  très-énergique,  el  quand 
on  l’emploie  au  dixième  par  injections  sous-cutanées  chez 
des  grenouilles  on  produit  de  l'excitation,  des  contrac- 
Itirco  prcs4|ue  tétaniques  et  une  résolution  caractérisée  par 
la  perle  presque  complète  de  rcxcilabililé  musculaire,  la 
diminution  des  mouvements  respiratoires  et  dc?>  bruits  du 
co‘ur.  — Kllc  n’agit  pas  sur  le  cerveau  ou  sur  la  moelle, 
et  selon  Prévost  elle  n’a  d’action  que  sui'  les  muscles, 
ir*'sl  un  inodincateur  de  la  contractilité  musculaire. 

La  véralrine  se  donne  à la  dose  de  5 à 30  milligrammes 
par  jour  en  pilules,  de  5 milligrammes,  dans  la  pneumo- 
nie (3  el  daii.s  le  rhumnli'>mo  articulaire  aigu  i-k  -èl. 
(V.  lliK  MATisMK  AKTir:ui.AinE.)  Il  est  bon  de  l'a.ssocier  à 
l'opiiun,  coinine  dans  la  formule  suivnnie,  et  pendant 
toute  la  durée  de  .son  emploi  il  faut  tous  les  jours,  donner 
un  lavement  émollient  : 


Mêlez.  Pour  cinquante  pilules.  » 

A prendre  deux,  puis  trois,  puis  quatre,  et  jusqu’à  six 
ou  sept  pilules  par  jour. 

On  en  fait  une  pommade  révulsive  (2  grammes  sur  30), 
employée  contre  Pamatirose,  en  fricUoii.s  sur  les  sourcils, 
el  contre  les  tumeurs  blanches,  en  friclioii-s  sur  la  peau  f^. 

VlfeRATRI'SI.  Plante  de  la  famille  des  méhinliiacées 
dont  il  y a deux  espèces  employées  en  mé»lccine.  — Le 
uratrum  album  indigène  et  le  veratnim  riiitU-  d’Amé- 
rique. — Elle  renfenne  une  certaine  quantité  de  véra- 
trinc. 

Le  vtratmm  viride  ou  ellébore  d’Aniériq\ie,  très-vanté 
en  ce  pays  contre  la  pnemonie  franche  el  contre  les  phlcg- 
mnsies  aigues,  a été  très-vanlé  sous  ce  rapport  par  Kochcr 
de  Wiilzhourg  el  parOulmont.  — Au  bout  de  1 à 3 Jouin 
le  pouls  tombe  à 50,  la  leinpéralure  baisse  de  1 à 2 de- 
grés el  demi  et  la  prieumotiie  guérit  C’est  la  racine 
qu'un  emploie  ; on  la  donne  en  teinture,  lU  grammes  pour 
100  d'alcool  à 75  degrés,  à la  dose  de  16  h Vi  gouttes 
en  trois  fois  dans  les  25  heures. 

Le  vorntrum  viride  est  un  poison  du  cmiip,  voisin  de  la 
digitale,  el  Inen  qu'il  ranferme  de  la  vératrinc,  ce  n’est 
pas  par  cet  alcaloïde  qu'il  agit. 

En  effet,  du  rtr»tntm  rirùh\  dépouillé  de  sa  véralrine. 
produit  les  mêmes  phénomènes  que  du  trialrum  l'iH'h’ 

}Utê\ 

VERDEEAME.  Synonyme  de  \>erd(t.  V.  Pelughe. 

TBRVET.  Champignon  parasite  du  ma'iseï  du  blé  pro- 
duisant la  pellagre.  C’est  VOfdhim  jt*:nnriu$uin  de  Lé* 
veillé,  H h‘  Vdiirilhim  fjhntrnnt  pour  d'autres  Imtanistes, 
Le  blé  altéré  par  cet  infusoire  végétal  est,  comme  le  mais 
dans  le  même  étal,  fort  nuisible  à la  santé.  \.  Pri- 
ueuK. 

%ER6E.  Y.  Pkni^. 
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\KRC>R  D'OR.  Plantt*  de  la  rainille  des  «ynanlb^récs, 
dont  les  friiilles  en  infusion  sont  douées  de  propriétés 
diurétiques  Q. 

^KRniFrCRN.  Substances  douées  de  In  propriété 
d'expulser  les  enloxoaires  de  l’inU'siin.  On  les  appelle 
l'iralement  vtrmk•dt'ÿ^  Ce  sont  : le  calomel,  — les  purf;»- 
lifs  Jr(islùfU€S^  — le  metrurc,  — l’é/ow,  — > la  neotsse  dt> 
Corse,  — le  srmen-rtmtra^  — la  fumUnriiu\  — la  fomjàr 
mofe,  — l'érore^'  de  grruofli'r,  les  fleurs  de  kousso. 
V.  CCS  mots. 

VERniM.Ot^  (ClNNABRR,SULPniEROt’UEDE  NF.nr.unF]. 
V.  ülERClHE. 

YKRniKRrx.  Er^lv.  Malmlie  vermineuse  cnii.s4'>e  par 
les  verres  et  les  entoroaires  V,  f^:mN(»c»QtE,  SrnoNr.LR, 
OxVlRF.,  TRir.lICN-.ÉPIIALR,  T.>:NIA,  Asr.ARmK  IOMBRICOÏDE. 

VERSET  (Pyrénées-Orientales).  Eau  .sulfureuse,  so- 
diqiie,  de  29  ù 58",  employée  en  boisson,  en  bains  de 
baignoire  et  de  piscine,  en  douches  et  en  inhalations  pen- 
dant toute  l’année,  même  durant  Thiver,  à cmise  de  la 
douceur  du  climat.  On  en  conseille  l’emploi dan>  lesinala* 
dies  de  la  |ieau  □;  dans  les  rhumatismes  ctiroiiiqnes  [3> 
dans  la  congestion  chroniqin*  des  poumons  et  dans  la 
* phtliisie  au  début 

%ERMIfl  DI  J tPOV  V.  SV^SC. 

VÉROLE.  V.  SveiIILIÿ. 

VÉROLE  (Petite).  Y Variole. 

VÉROKIQL'E.  Plante  de  la  famille  des  personnées, 
dont  deux  espèces  sont  employées  en  thérapeutique  ; 1*  la 


^■fl’0Mê/^4e  offirinnif  ou  thé  d' Europ>'^  en  infusion  5 gr. 
par  litre  d'eau,  comme  bécliiquc  2"  la  réromV/Mc  ht'ra- 
f>nngn  aiiiére  el  niucilagineuse , faiblement  excitante, 
qu'on  udminislre  comme  diurélinuer^. 

VERRLE.  V.  VÉüâTATIONS. 

VERMVil.l.EN  (Seine-el-OiiW').  Kaii  ferrugineuse  e| 
gazeuse  froide. 

VERS!  I\TE!HT1V%1'V.  V.  AsCAmtiK,  T E.NIA.  0\YLRP>, 
TRiOHocÊrnAL*,  fhrrHBKMiÉniALr..  Lomuric. 
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VERt^lO^'.  Ea  version  est  une  opt'ralion  oKstétricale 
qui  a pour  but  de  ramener  le  f«etus,  placé  en  présentation 
vicieuse,  daii'>  une  ^iiiMlion  qui  favorise  racmuchemenl. 
La  version  a encoiaj  jKmr  !»ut  de  liAler  raccuucliement 
en  créant  arliRciedlemeiit  une  présentation  par  les  pieds, 
ce  qui  facilite  l’extradion  pri'-que  ininiédiale  du  foMus. 

On  fait  la  version  par  les  »/jo«<p»irri'S  f.rtrrufg^  c'est-jV 
dire,  que  par  le  palper  abdominal  méthodique,  et  an 
moyen  de  la  main  introduite  *lans  rulérus,  on  ramène  la 
léte  de  Penfanl  à l'orifice  du  col. 

On  fait  la  reniai  ;M'/ciewjc  ou  podalique,  lorsqu'on  va  à 
la  recherche  des  pieds  el  qu'on  ramène  l'enfant  en  pré- 
sentation du  siège. 

On  fait  la  rcr.sfoM  rrp/jo/b/ue  en  ramenant  aviH*.  la 
main  inlrotbiile  dans  l’uténw  la  léte  du  Relus  au  détroit 
sii|>«Tieur. 

).a  version  pelvienne  est  de  beaucoup  la  meilleure. 

Les  indications  de  la  version  sont  : une  dystocie  va- 
riable (V.  l)YSTO<:tE),  l'insertion  anormale  du  placenta 
qm  lqiiefois  [V.  Pi.ai:knta  mvmnnïe  dtt)]^  les 

hémoi'Hiagies  utérines.  Pour  piéripiter  l'acroucheineDl,  la 
veoion  est  une  opération  qui  supplée  le  forceps. 

La  vejsinn  n’esl  pas  une  ojx'i'alion  obsU'lric;ile  grave, 
lorsqu’elle  est  ^lile  avec  prudence. 

VniioH  rtpfodûiue  (Hippocrate).  — I.a  version  cépha- 
lique est  une  niami'uvre  qui  a pour  effet  de  ramener  la  léte 
du  fœtus  au  détroit  supi*rietir  i l'aide  de  la  main  introduite 
dans  le  col. 

Ou  applique  la  version  céphalique  en  générai  après  la 
niplure  des  caut,  ou  au  moins  le  iravail  éiant  commencé 
et  la  poche  de-*  eaux  ayanl  dilaté  le  col. 

Elle  est  utile  dans  les  positions  inclinées  de  la  léte, 
dans  la  présentation  do  la  face,  dans  la  présenlation  du 
tronc,  mais  seulernenl  avanl  La  rupture  de  la  poi*he  des 
eaux.  Repousser  le  bras  déjA  ù la  vulve  el  tenter  do  rame- 
ner la  tête  au  détroit  .supérieur  (Rnffus)  est  une  m.imiMivre 
qui  ne  vaut  pas  la  version  jM’lvienne.  La  version  a été  em- 
ployée dans  les  présentalions  du  siège,  mais  seulement 
avant  la  rupture  des  nicmbr.mes  el  parce  qu’il  existait  un 
vice  de  conformation,  mais  même  dans  ces  cas  la  version 
pt-lvjenne  serait  préfériible.  En  résumé  la  version  eépha- 
Ibjiie  n’esl  bonne  que  p*mr  redresser  la  léte  el  ne  doit  être 
appliquée  qu'aprèi  la  rupture  des  eaux  ou  peu  avant  leur 
rupuirr\ 

huir  faire  la  version  céphalique  on  place  la  femme, 
comme  pour  la  version  pelvienne  (V.  plus  loin);  la  main 
graissée  est  inlroduile  dans  la  vulve,  les  doigts  serrés  et 
réunis  en  cène.  Arrivée  sur  l’orifice  du  col,  elle  pénétn* 
pendant  rinlcnalle  d'une  contraction,  puis  elle  va  mobi- 
li--er  la  tête  et  la  replacer  dans  l'axe  du  détroit.  La  main 
est  retirée  dans  rinlenralle  d'une  contraction. 

Vcj*5io«  }nir  tes  matvnivres  cvttrwji  (Wigand).  — La 
vei'sion  par  les  mameuvres  extomi‘s  est  constituée  par  des 
pre-ssioDs  méthodiques  sur  rutérus  qui  tendent  à ramener 
l'extrémité  céphalique  du  fœtus  iiu  détroit  supérieur.  La 
version  par  les  mameuvr»’s  externes  doit  être  employée 
avant  la  rupture  dœiu  |K)clie  des  eaux  pour  aider  la  ver- 
.sion  spontan  ée. 

On  lîmploie  avec  succès  la  version  par  les  manœuvres 
externes  dans  les  présentations  latérales  du  fietus,  mai* 
dans  ce  ca.s  encore  on  ne  doit  la  tenter  que  qu.ind  la  |H)cIie 
des  eaux  n’est  ptiinl  rompue.  D.ins  le*  position*  inclinées 
du  somiiu'l,  la  version  par  les  manœuvre*  externe*  ne 
vaudr.iil  p.i<  mieux  que  la  V‘»rsion  céphalique. 

I.a  version  par  les  inan»euvres  exlorn**s  .*e  fait  en  cou- 
chant les  malades  sur  le  cdlé.  le  tronc  étant  dans  une  po- 
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.siliou  oblii|U(',  $^on  extrémiU*  supérieure  relevée;  on  vn> 
liera  la  po^^lioll  suivanl  le  côlé  où  Tuiérus  se  trouve 
incliné.  On  proNSera  sur  deux  extrémités  op}wsées  du  fœ* 
lus  avec  le»  deux  mains  dans  un  seul  et  même  moment. 
Les  pressions  sur  le  fond  de  l'ulérus  doivent  être  faites 
un  instaiii  auparavant  et  pendant  les  douletii's.  liés  que  la 
lèle  e»!  sentie  ù travers  la  paroi  nl>domiuule,  on  lu  presse 
méthodiquement,  pour  la  pousser  lentement  vers  le  détroit 
sii)HVieur«  mais  on  s'arrête  pendant  les  fortes  contractions 
(M“‘*  Alliot).  Puis  lorsque  le  roi  est  bien  dilaté,  on  rompra 
la  |K>che  des  eaux,  nu  niomeut  où  la  télé  du  fudus  est  vo> 
nue  se  placer  ù l'urificc. 

l.orsque  le  fœtus  est  ainsi  amené  à l'orilice,  on  place  la 
femme  dans  le  décubitus  latéral,  un  coussin  pres<^anl  sur 
le  veiitn\  du  c6té  où  Tovoïde  fu  lui  semblait  plus  proéini- 
nenl  au  niomeut  où  la  version  par  les  manumvres  exter- 
nes a été  tentée. 

Quand  la  tête  du  fielus  est  prés  de  l'orifire,  toute  la  ma- 
nauvre  consiste  dans  des  pressions  sur  la  télé  et  dans  la 
rupture  de  la  poche  des  eaux,  dés  (pic  rexiréniilé  céplia- 
li(|ue  du  Relus  a été  ramenée  à l'orilice  de  l'utérus. 

Quand  la  prcseiilalion  n'est  pas  franche,  on  presse  sur 
la  {tarlie  qui  semble  cori'es|K)ndre  ù la  tète,  et  l'on  tùciic 
de  la  ramener  au  détroit  supérieur-  Si  ce  n'est  que  le  pel- 
vis  qui  a été  ainsi  raiiiené,  c'est  seulement  un  demi-suc- 
eés  ; mais  comme  racconchemrnl  a été  facilité,  la  manœu- 
vn>  a été  utile. 

La  p*ande  critique  à adresser  à la  version  par  les 
maiuruvres  externes  est  la  diflicuUé  de  préciser  le  siège 
de  la  létc  du  fœtus  au  moment  où  la  version  par  la  près- 
.sion  sur  Tubdomenest  encore  possible. 

Vers(Vni  jWrévine  (Celse,  Aélius,  Paul  d'Kgiitc,  A.  Paré, 
tiuilicmeau).  — version  pelvienne  est  um*  niameuvre 
qui  a pour  but  d'aller  à la  recherche  des  pieds  du  fietus 
et  d'amener  celui-ci  parle  siège. 

Pour  pratiquer  la  version,  il  faut  que  le  col  soit  dilaté 
ou  dilatable.  1^  version  se  pratique  bien  <}uand  le.s  mem- 
branes sont  rompues,  mais  il  est  favorable  que  les  mem- 
branes soient  intactes  (Pajot). 

l.orsque  des  parties  du  tronc  sont  engagées,  on  doit 
le.s  repousser,  ù moins  qu'il  n’y  ait  un  comnituicemenl  d'é- 
vobiiion  spontané.  V.  AccouaiEMF.NT  DANS  la  i‘nÊ.sENTA- 
TION  nu  THüNC. 

Les  rétrécissements  du  bassin  de  doivent  pas  faire  pros- 
crire la  version  céphalique  (M**  Lachapelle,  Simpson)  ; 
les  réirérissemeiiu  obliques-ovalaires,  les  rétrécissements 
.sacro-pubiens  directs,  les  rétrécissements  atiléro-poslé- 
rieurs  avec  étroitesse  de  l'arcade  pubienne  permettent 
la  version.  Dans  ces  conditions,  si  le  fœtus  e>t  mort,  cette 
manieuvre  vaut  mieux  que  l'application  du  forceps. 

La  version  pelvienne  est  indiquée  dans  tous  les  rits  où 
l'accouchement  doit  être  terminé  promplemiuil.  Elle  doit 
être  employée  dans  les  présentations  jii  tronc,  avec  ou 
s?.ns  procidence  de  la  main  à la  vulve.  V.  Dvstocir,  Ac- 
COICHFJIIENT  DANS  LA  PHÊSENTATION  Df  TRONC,  RkMORRHA- 
G1ES  PFEnPFRAI  ES,  l^^'.UMPSIE  PUEilPÉItALE. 

I.rt'i  vei'sion  sc  compose  de  trois  temps  : l'introduction  de 
la  main,  l’évolution  iJu  fœtus  et  l'exlraclion. 

Prr}niiyitifs.  La  femme  sera  couchée  en  travers  sur  le 
bord  d'un  lit  élevé  ; scs  genoux  seront  lenns  par  des  aides 
assis  en  face  l’un  de  l'autre  et  soutenant  cliacun  un  pied 
appuyé  sur  leur  genou,  l'n  aide  placé  pur  dcrriéi'e  la 
femme  la  maintiendra  par  dessous  les  bras;  un  quatrième 
aide  se  tiendra  prêt  ù seconder  le  clirirui^ien  loi'sque 
celui-ci  réclamera  son  secours. 

La  vessie  elle  rectum  seront  vidés. 


Il  n'est  pas  Irés-importanl  de  choisir  une  main  plutôt 
qu  une  autre,  mais  s'il  y a une  présentation  bien  recon- 
nue, on  introduira  la  main  opposiWî  au  côté  de  la  mère 
vers  h^qucl  les  pieds  de  l'enfant  sont  dirigés,  ce  que  l'on 
peut  loujom*s  préciser  quand  la  main  est  à la  xulve. 
V.  AccoI'CHF.«ent,  Dhéscntatiun  du  tronc. 

Pretiitfr  temjtn.  — lutrftfturiûtn  de  la  muùi,  re*'hei‘elte 
desjmds.  — La  main  graissée  est  introduite  dans  la  vulve, 
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li's  doigu  étant  réunis  en  cône.  Si  le  vagin  est  étroit,  on 
introduit  la  main  doigt  à doigt.  Lorsqu’une  main  pénélru 


Fig.  740.  — 5utie  diM  |•i«lI«. 


dans  le  col  pendant  rinlervulle  d’une  contraction,  l’aulro 
main,  pincée  sur  le  ventre,  presse  sur  l'utérus,  et  inaino 
tient  le  Rctus. 
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InCroduire  la  main  {>endant  une  contraction  (A.  Dubois) 
est  un  précepte  mauvais,  parre  qu’on  a de  la  peine  à 
passer  et  parce  que  l'on  fait  souffrir  la  mère.  Lorsque  la 
main  est  arrivée  dans  Tulénis,  on  ouvre  les  doigts 
(fig.  739). 

Si  une  contraction  survient,  on  laisse  la  main  immobile 
s’étaler  entre  le  fœtus  et  rutérns.  Si  la  tétc  gène,  on  la 
refoule  d’un  côté  ou  de  l’autre.  Si  le  cordon  se  présente 
sous  la  main,  on  l'écartera  avec  les  doigts,  surtout  au 
moment  où  une  contraction  a lieu. 

Lorsqu’on  est  arrivé  sur  les  pieds,  il  faut  autant  que 
possible  les  saisir  tous  les  deux;  on  place  le  médius  entre 
les  deu.x  pieds  et  on  les  embrasse  dans  l’intervalle  des 
doigts  annulaire,  médius  et  indicateur.  En  saisissant  les 
pieds,  on  doit  se  garder  de  prendre  le  cordon.  Quand  la 
poche  des  eaux  est  intacte,  il  est  facile  de  saisir  les  deux 
pieds  à la  fois.  Si  les  eaux  sont  rompues,  on  ne  peut  sou- 
vent avoir  qu’un  seul  pied,  mais  la  version  ne  sc  fait  pas 
moins  bien  dans  ces  circonstances  (fig,  7Ù0). 

Deuxième  temps.  — Eeofu/fon,  tmUulwii  ou  peloton  • 
nement  (A.  Dubois).  — On  fait  basculer  le  fœtus. 


Fig.  “*t.  ^ Rcrhcrrhf  tjti  ^coml  pivtl  «*1  <1  rTululioii. 


On  dépliera  lentement  le  membre  saisi  ; on  attirera  le 
pied  vers  la  vulve  en  imprimant  au  fœtus,  par  la  pression 
sur  l’abdomen,  un  mouvement  dans  le  sens  de  la  flexion 
naturelle,  de  façon  à faire  tourner  l’extrémité  céplialit|ue 
du  fœtus  vers  le  fond  de  l'utérus  et  son  dos  vers  une  cavité 
cotyluïdc.  Si  l'évolution  est  incomplète,  la  main  ira  à la 
recherche  de  l’autre  pied,  le  premier  pied  étant  sorti  à la 
vulve  et  fixe  par  un  lacs  (lig.  7ùl). 

Troisième  temps.  — Extruction  ou  dmauement.  — On 
extrait  le  fœtus,  en  général,  nu  moment  où  les  contrac- 
tions existent,  dans  les  cas  où  l’utérus  sc  contracte  et  où 
il  n’y  a pas  d’accidents  pressants. 

Dans  les  cas  où  il  faut  agir  rapidement  et  dans  ceux  où 
l’utérus  est  inerte,  ou  tirera  d'une  façon  continue  sur  le 
fœtus. 

Dès  que  l’ombilic  apparaît,  il  faut  avoir  soin  de  dégager 
un  peu  le  cordon,  alin  d’empècher  qu’il  ne  soit  tiraihe. 

Lorsque  les  bras  sont  restés,  on  attend  quelque  temps  ; 
s’ils  ne  sortent  pas,  on  passe  un  doigt  entre  le  cou  cl 
l’épaule,  on  suit  le  moignon  de  l’épaule  ; arrivé  sur  lui, 
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on  l’abaisse  un  peu,  puis  on  glisse  jusqu’à  l'articulation 
du  coude,  sur  laquelle  on  tire  de  façon  à dégager  le 
coude.  Si,  après  le  dégagement  d'un  bras,  la  tète  et 
l’autre  bras  ne  sortent  pas,  on  dégagera  le  second  bras 
comme  le  premier.  Mais  si  la  tète  reste,  si  elle  est  déflé* 
chie,  on  repoussera  un  peu  le  tronc  vers  l’utérus,  on  pas- 


Fig.  743.  ^ Tr«ctioot  cxcrc^n  »nr  lo  f<rtu«  éprvs  U sortie  des  deux 
(Ns’gelê.) 

sera  la  main  entre  elle  pour  la  faire  basculer  ou  ramener 
l’occiput  derrière  le  pubis  ; on  peut  introduire  un  doigt 
dans  la  bouche  du  fœtus  pour  tirer  la  tète,  ou  l'on  tirera 
sur  la  tète  en  appuyant  les  doigts  de  la  main  gauche  sur 
l'occiput,  et  l’iiidicaleur  et  le  m*  dius  de  la  main  droite  de 
chaque  cùté  du  nez  de  l’enfant.  Ce  dernier  moyen  vaut 
mieux,  car  on  a luxé  la  mâchoire  en  tirant  sur  elle  pour 
extraire  la  tète.  V.  Accoixiibme.nt  dans  i.a  puêsentation 
DD  SIEGE. 

En  cas  de  difficulté  pour  extraire  la  tète,  on  peut 
recourir  au  forceps,  mais  il  ne  faut  jamais  tirer  sur  le 
tronc. 

Si  le  cordon  est  comprimé  par  la  tète,  si  les  mouve- 
ments du  cœur  du  fœtus  s'arrèlenl,  on  sc  pressera.  Si  le 
cordon  est  comprimé  pur  lu  tète,  ou  le  i amènera  vers  une 
symphyse  sacro-iliaque. 

Difficultés  de  la  version.  — Si  le  vagin  est  étroit,  on  y 
introduira  la  main,  doigt  à doigt.  Si  le  col  est  résistant  et 
ne  permet  pas  l'introduction  du  la  main,  on  pénétrera  en 
forçant  ; on  pourra  débrider  le  col  (Cuzeaux)  dans  tous  Ic.s 
cas  oùl’accouchcmenl  doilèlre  terminé  promptement.  Dans 
les  autres  cas,  on  dilatera  en  procédant  par  des  cffoits 
mesurés  avec,  la  main.  Une  petite  saignée  sera  bonne  s'il 
y a rigidité  du  col.  S'il  y a insertion  anormale  du  placcnla 
sur  le  col,  on  fera  la  version  en  décollant  le  placenta  du 

II.  — 91 


Digilizeü  by  Google 


VERS 


VERS 


i:ôté  «lu  col  OÙ  l'ou  suppose  qu’il  s'êlen«l  le  moins.  V.  Pla- 
centa (InserUon  (wonmik  du). 

La  rêlraction  violcnle  du  corps  de  l' utérus,  forloincut 
serré  sur  le  fœtus,  réclame  la  saignée  ou  les  lavements 
avec  5 à 15  centigrammes  d'extrait  aqueux  d'opium,  ou 
dix  ou  quinze  gouttes  de  laudanum,  l.’cmbrj'olomie  a 
été  quelquefois  nécessaire  pour  terminer  la  version.  Le 
L'iduroforme,  préconisé  dans  «juelqucs  cas  pour  faciliter 
a versi  on  (l)euliam),  n'a  pas  une  utilité  démontrée  (Ga- 
zeux). 
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J U iiMin  Jrmle  um*  rutiler  »le  lurve|*».  (Niex»*!»’.) 

Si  le  corps  de  rulérus  est  très-moliile,  on  le  fera  li\«;r 
pur  un  aide,  qui  pressera  sur  cet  organe  avec  les  deux 
mains  appuyées  sur  ritypogastre. 

S’il  y a chute  du  coiâlon  avant  que  le  tronc  soit  sorti,  tm 
réduira  le  cordon. 

Lorsque  les  épaules  sont  anôtées  au  détroit  supérieur, 
ou  arrive  souvent  à faciliter  leur  dégagement  en  impri- 
mant au  tronc  du  fœtus  des  mouvements  obliques  sur  son 
axe. 

Si  les  bras  sont  croisés  derrière  la  nuque,  on  imprimera 
encore  des  mouvements  obliques  au  fœtus.  Si  l'on  ne 
réussit  pas,  on  fera  un  peu  remonter  le  fœtus,  puis  on 
irn  chercher  les  bras  en  accrochant  le  coude,  ou,  au 
moins,  on  cherchera  à ramener  un  bras  sans  ramoner  le 
fœtus. 

L’arrêt  de  la  tète  au  détroit  inférieur  n’est  pas  un  ob- 
■dacle  sérieux  ; avec  le  forceps  on  arrive  très-bien  à déga- 
ger la  tête,  quand  les  pressions  avec  les  mains  ont  été  in- 
suffisantes. 

Lorsqu’un  membre  pelvien  seul  ayant  été  amené  au 
dehors,  l’autre  se  relève  au  devant  du  tronc,  on  ne  cher- 
chera pas  à dégager  le  pied  ; on  passera  le  doigt  en  cro- 


chet dans  l’aine  et  l’on  tirera.  Il  est  inutile  de  passer  un 
lacs  dans  l'aine  pour  exercer  des  tractions. 

Ouand  on  a commencé  la  version  et  que  l’on  ne  peut  la 
mener  à bonne  lin,  dans  les  cas  de  rétrécissement  du  bas- 
sin, par  exemple,  il  est  inutile  de  persister;  la  crànioto- 
mie  est  indii|uée. 

Pour  faire  la  vrr.^ion  dan.'i  /es  iinnodutions  du  somm<7, 
ou  introduit  la  main  correspondant  au  Cl^té  de  la  mère 
vers  lequel  est  dirigé  le  dos  du  fœtus,  on  repousse  la  tête 
d’abord  avec  la  paume  de  la  main,  puis  avec  l'avant-bras; 
on  va  à la  recherche  des  pieds  en  suivant  le  dos.  Il  est 
plus  commode  de  suivre  le  plan  latéral  ou  antérieur  du 
ftEtus  ; on  plie  plus  facilement  le  fœt«is  dans  le  sens  de  la 
flexion.  Pendant  qu’on  fait  retourner  le  fœtus,  la  main 
libre  doit  être  placée  sur  le  ventre,  au  niveau  de  la  fo.sse 
iliaque,  et  l’on  repoussera  la  tête  du  fœtus  vers  le  fond  de 
rutérus. 

Pour  faire  la  t'ccsfon  dawt  lu  pirsc/itutioii  di;  la  face,  la 
main,  arrivée  sur  la  face,  suit  le  plan  antérieur  du  fœtus, 
et  l'on  termine  la  version  comme  à l’ordinaire. 

La  version  dans  la  pi  vsentation  de  VexMmitè  peh  ieiinr 
n’est  pas  une  version,  c'est  un  accoucbemcnt  simple  par 
le  pelvis  qu’on  facilite.  Si  les  pieds  ou  les  genoux  s’oiïrent 
au  col  de  rutérus,  on  les  llécbit  et  l'on  tire  suivant  les 
règles  (V.  plus  haut).  Si  les  fesses  sont  engagées  dans  le 
petit  bassin,  on  tire  sur  les  aines  avec  le  doigt  indicateur  de 
chaque  main  recourbé  en  crochet. 

Si  le  bassin  du  fœtus  est  enclavé,  on  peut  se  servir  d'un 
crochet  mousse  que  l'on  engage  sur  l’aine  par  le  cAté 
externe  ou  par  le  pli  génito-crural  ; mais,  dans  ce  cas,  la 
main,  graissée  et  introduite  dans  le  vagin,  doit  guider  le 
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crochet  alin  que  le  scrotum  ne  soit  piis  embrassé  dans 
le  sinus-  du  crochet.  Le  crochet  doit  être  manié  avec 
adresse  et  prudence  ; il  ne  faut  tirer  que  quand  on  est 
sûr  que  la  cuisse,  à sa  racine,  est  bien  embrassée  par  le 
crochet. 

La  fcrsion  dans  la  présentation  du  tronc  et  de  Vépaute, 
sans  ou  avec  procidence  de  la  main,  exige  que  l’on  intro- 


VERT 


dui^  la  main  du  câié  con*cspondanl  à celui  du  plan  latc* 
rui  qui  se  présente.  S'insi  on  introduit  la  main  gauche,  si 
le  fœtus  &e  présente  par  le  plan  latéral  gauche.  Lorsque  les 
membranes  ne  sont  pas  rompues,  il  est  toujours  diOicilc 
de  préciser  quelle  est  Pépaule  qui  se  présente  ; mais  si  la 
poche  des  eaux  est  rompue  et  si  la  main  est  h la  vulve,  il 
n’y  a pas  d’incertitude.  On  place  la  main  en  supination  et 
le  pouce  correspond  au  côté  du  fœtus  qui  se  présente. 
V.  Accouchement  DANS  u piiésextation  ou  tronc. 


On  Hxe  la  main  qui  est  à la  vulve  avec  un  lacs  ; et  si 
l'épaule  est  engagée,  il  faut  faire  remonter  la  main  et 
l'é^Kiulc.  Le  lacs  a pour  elTcl  de  faire  sortir  plus  lard  le 
bras  et  l'empéchcr  de  remonter  dans  l'utérus.  Sans  cette 
petite  pi  ccaulioD,  on  serait  obligé  d’aller  le  reelierclierplus 
tard. 

La  muin  de  l’accoucheur  entre  dans  l utérus  en  supina- 
tinn  : elle  passe  sur  le  plan  anténeur  du  fœtus,  va  à la  re- 
rherebe  des  pieds  et  l’on  pratique  l’évolution.  Si  le  fœtus 
est  très-mobile,  on  peut  essayer  de  convertir  la  position 
antérieure  du  dos  en  position  postérieure  (Vel|»eau),  mais 
cela  n’esi  poial  facile  (Cazeaux),  et  l'accouchement  se  fait 
bien  dans  la  première  condition. 

^'ERT-DB  CIBIS.  Sous^carbonale  de  deutoxyde  de 
cuivre,  qui  se  forme  sur  les  ustensiles  de  cuisine  de  cuivre 
mal  entretenus.  C'est  un  poison  qui  provoque  de  forts  vo> 
missemenis  et  de  vives  coliques. 

Thà  apfutique.  — Contre  les  accidents  produits  par  le 
vert-de-gris,  il  faut  prescrire  Tenu  alttuniwuse  en  abon- 
dance et  le  suifurc  de  fer  hydraté  dans  une  grande  quan- 
tité d’eau. 

VERTÉBEAL  (Mal)  OU  BAL  BB  BOTT.  V.  CarIE. 

VERHkBBBS.  Vire  de  conformation  des  vertèbres 
(V.  St'iNA  DIMDA  et  IhoRORAcms).  — Ilcviation  des  ver- 
tèbrej»,  ttrtéh'es  V.  Carie. 

VBBTICES.  C'est  avoir  le  vertige  que  de  voir  tout  à 
coup  les  objets  tourner  devant  ses  yeux,  de  se  sentir  irem- 
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blant,  menace  de  tomber  à terre  et  d'èlre  obligé  de  cher- 
cher un  appui  sur  ce  qui  vous  environne. 

Dans  le  vertige  le  malade  est  pris  subitement  de  faiblesse 
avec  tournoiement  de  tête,  d’éblouissements  et  de  tinte- 
ments ü'orcilles  ; il  tend  à marcher  en  avant  ou  h faire 
quelques  pas  en  arriére;  tous  les  objets  tournent  ou 
fuient  devant  lui,  s'élèvent  ous’obaisscnt.ct  se  renversent  ; 
sa  pensée  s’égare,  et  croyant  tomber  par  terre  il  s’appuie 
le  long  des  objets  voisins  ou  s'empare  du  bras  qu'on  lui 
ofîi*c  vn  avertissant  du  danger  qui  le  menace.  Cet  élut 
dure  quelques  secondes,  ou  une  minute  au  plus,  et  tout 
rentre  dans  l’ordre.  — On  jœul  .s'eu  faire  une  idée  très- 
exacte  par  ce  qui  arrive,  lor>quc  placé  sur  une  grande 
haulotir,  sur  le  balcon  d'un  monument  élevé,  on  i>‘garde 
l'ablme  placé  sous  scs  pieds,  en  subissant  l'uffrucfton  dfi 

riV/f'. 

Si  le  vertige  est  souvent  le  sympidmc  des  maladies  orga- 
nique du  cerveau,  il  est  quelquefois  sympathique  de  quel- 
ques alfeclions  viscérales  ou  d’un  èlal  anémique,  et  dans 
quelques  cas,  c’est  un  trouble  dont  la  cause  est  inconnue, 
qui  ne  relève  que  de  lui-mème,  cl  qui  constitue  le  vertige 
essentiel. 

Il  y a trois  variétés  de  vertige:  dans  Tune  la  maladie 
< dans  l’auli'e  elle  est  sytnpathiqm',  et  eulinduns 

lu  troisième  elle  est  fiymptomatiqui’. 

Le  vertige  revient  à des  époques  variables,  rarement 
périodiques,  à moins  qu'il  ne  soit  le  résultat  d'nne  lièvre 
inlermiltentc  pernicieuse.  On  roh.scrve  quelquefois  au  dé- 
but de  la  gros.'iOi^e,  au  moment  de  lu  migraine,  de  l’indi- 
gestion, et  il  accompagne  souvent  les  vers  de  l'intc-slin, 
surtout  le  tœnia,  l'otite  et  les  lésions  de  l’oreille,  la  dys- 
pepsie, ce  qui  caractérise  le  vertùjo  à stomacho  lœso. 
K cette  forme  se  rattache  le  vertig*  nautique  ou  de 
mer. 

Comme  la  migraine,  le  vertige  neneux  est  souvent 
sympathique  d'un  trouble  fonctionnel  de  l'estomac,  c'est-à- 
dire  d'un  èlal  dyspeptique. 

Le  vertige  produit  par  rappauvrisscmenl  du  sang  (ver  • 
tii/v  mmiqite)  existe  dans  la  clilorose,  dans  l’anémie,  dans 
la  convalescence  des  fièvres  tv|>liOïdcs  et  des  maladie^ 
aigues,  mais  ailleurs,  quand  il  se  rattaclic  à une  altération 
toxique  du  sang,  on  l'observe  dans  l’inloxicalion  par  le 
sulfate  de  quinine;  par  le  tabac  chez  ceux  qui  fument 
pour  la  première  fois;  par  le  sulfure  de  carbone;  par 
l'acide  carbouique;  par  l’alcool  dans  Tivresse;  enho,  |)ar 
le  chloroforme  employé  à titre  d’aiieslhésiquo. 

Il  y a un  vertige  symptomatique  de  la  congestion  céré- 
brale, sans  bémorriiagic,  et  qui  se  produit  chez  un  très- 
grand  nombre  de  sujets  pléthorique»  ou  à la  suite  d’un 
effort  d'accouclienienl,  de  défécation,  ou  enfin  à la  suite 
du  geste  de  baisser  la  tète  sur  le  col  pour  se  relever  rapi- 
dement. On  l'observe  encore  t dans  la  congestion  céré- 
brale du  début  des  fièvres  et  de  la  fièvre  typhoïde  ; dans 
les  prodromes  de  l’hémorrliagic  cérébrale  et  du  ramollis- 
sement chronique  du  cerveau  chez  les  vieillards;  dans 
l'obstruction  sénile  des  capillaires  de  l’encéphale;  dans 
reiicéplialile  chronique,  et  dans  les  tumeurs  du  curvean. 

Dans  le  vertige  bypérémique  ou  pléthorique  orcasionué 
parla  congestion  cérébrale,  il  y a des  bluetles,  de  la  dou- 
leur, de  la  pesanteur  de  lèlc  en  ménie  temps  qu’une 
forte  congestion  sanguine  passagère  de  la  face. 

Les  vertiges  hy'pcrcmiques  de  l'Age  adulte  cl  de  la  vieil- 
lesse sont  l’indice  d’une  congestion  cérébrale  ou  d'une 
hémorrhagie  cérébrale  cl  d’une  paralysie  qui  viendron» 
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ptu»  tard,  si  l’oQ  nu  fait  pas  ce  qui  confient  pour  les  ein> 
pécher. 

Cmiijnez  le  vertige  «‘piUptiquo,  car  il  couduil  sùremeût 
n l'êpilcpsic. 

Le  vertige  constitue  souvent  eu  liii^niénie  im  élut  nior- 
hidc  distiiu't  qui  est  toute  la  maliulie,  et  alors  cV*st  le  wr- 
tiyij  epihptûjue  ou  mal. 

Ouiuid  une  personne  est  prise  tout  à coup  de  vertige, 
s’arrête  au  milieu  d'une  conversation  commencée,  ou  dit 
un  mot  bicarré  toujours  le  même,  tourne  les  yeux,  reste 
immobile,  et  au  bout  de  quelques  secondes  reprend  l’u- 
sage de  ses  sens  el  la  conversation  commencée,  on  peut 
être  siir  qu’elle  vient  d'avoir  le  vertige  très-grave  qui  se 
reproduira  plus  ou  moins  souvent  el  qui  liiiira  par  de  vé- 
ritables attaques  épileptiques* 

Le  vertige  est  épileptique,  lorsque  le  malade  étourdi, 
perdant  connaissance  el  ce^^sant  de  parler  pendant  quel- 
ques secondes,  ne  sc  rappelle  pas  ce  qui  s’est  |>as»é  dans 
cette  abseitre, 

Therafteulv/M.  — Laus  le  urtvje  chlorütiyue  el  ané- 
mique, quelle  qu’en  soit  la  cau.se  oerasionnelle,  il  faut 
prescrire  : comme  hygiène,  l'équitation,  la  naUUion,  el 
tous  les  exercices  de  corps;  les  aflTusions  froides  cl  l’hy- 
drolliérupie,  l’alimentation  sidisiantiellc  cl  les  boissons 
vineuses,  le  séjour  à la  cumpugne,  les  voyages,  el  avec 
tout  cela  les  tisanes  amères,  et,  comme  médiciinietits,  les 
préparations  de  fer  et  de  quinquina.  V.  Chloeioisë;. 

Il  faut  bien  prendre  garde  de  considérer  comme  plélbo- 
l'iques  le.s  vertiges  citez  rhoiniuc  bien  constitué  et  dont  le 
teint  a bonne  appaiTnce,  car  dans  beaucoup  de  cas  ces 
vertiges  sont  dus  à une  unéuiie  latente  et  ils  se  guérissent 
mieux  pur  le  quinquina  ou  par  les  préparations  de  fer  que 
par  Ih  saignée. 

Dans  Je  lertvjc  » er/ziinerix  qu'engendre  particuliéreniem 
le  Imnia.  il  faut  employer  Técorcc  de  racine  de  grenadier, 
le  kousso  ou  la  fougère  mêle,  V.  T<ema. 

La  dyspepsie  qui  ,-iccompagne  quelquefois  le  vertige  et 
(jui  en  est  assez  souvent  la  cause  mérite  une  attention 
toute  paniculière,  caria  guérison  entraîne  toujours  celle 
des  troubles  nerveux  (V.  ÜYîïPEPSIIîi.  Ce  vertige  sympa- 
thique n'a  rien  de  dangereux  el  guérira  toujours,  par  un 
bon  régime,  par  les  voyages,  par  le  séjour  à la  caui|»agiie, 
(»ar  l'bydrothérapie  et  K*s  bains  de  mer,  par  les  douches 
ascenduntes  et  les  lavements  froids,  par  la  moutarde  blan- 
che, par  la  valériane,  le  sirop  d'êüier  ou  le  chloroforme, 
par  la  magnésie  calcinée  et  le  .sous-nitrate  de  bisinutli, 
enhii  pur  les  eaux  minémlcs  alcalines  ou  laxatives  de 
Vichy,  d'Ems,  d'£vian,de  Mederbronn,  de  Kissingen,  etc. 

MacneMc  9 

llMuhobat»  •(Mule 4 ni. 

Crtnt  iitvixrf* S ni. 

SfWTe  jiMlv^nir 10  nt. 

Pour  dix  paquets,  un  par  jour. 

Quand  le  vertige  accompagne  la  pléthore  et  parait  êlix; 
une  menace  d'héniorrbagiu  cérébrale,  le  médecin  doit 
pratiquer  une  saignée,  mettre  des  sangsues  û l'anus  tuas 
les  mois  et  prescrire  un  régime  aliinenlaire  peu  substantiel 
en  même  temps  (|u‘unc  vie  retirée  loin  des  grandes  réu> 
nions,  des  théâtres  et  des  lieux  où  règne  une  cbalem* 
considérable. 

Le  vei’tiye  épilejttique  est  le  plus  grave  des  vertiges, 
car  il  est  bien  souvent  incurable,  et  il  faut  mettre  en  usuge 
contre  lui  tous  les  remèdes  conseillés  contre  l’épilepsie. 
V.  ce  mot. 

WBRVBint£H,  triantes  de  U liUiiUIe  des  verbénacées. 


dont  il  y a deux  es|>êces  employées  en  thérapeutique  : 
i*  la  verveùit  vfficinaie,  el  2“  la  cwtefMe  odoranlv. 

La  verveine  officinale,  ou  commune,  aussi  appelée 
furfM^  à tom  les  maux,  e.<t  un  peu  astringente  et  s’emploie 
bouillie  avec  du  vinaigre  pour  faire  des  cataplasmes  qu'on 
applique  .sur  les  parties  atteintes  de  riiumatisme  [=]• 

La  verveine  odorante  passe  au  contniire  pour  excitante 
el  antispa.smodique.  On  radminislre  en  infusion,  U a 
lü  grammes  par  litre  d’eau,  dans  riiysléric. 

.Névrose  caractérisée  par  le  trouble  des 
f.icullés  mentales,  qui  n’rsl  pinl  accompagnée  de  fièvre. 
V.  Füue. 

Sulislances  inilautes  dont  l'application 
sur  la  peau  décolle  l'épiderme  et  produit  une  phlycléne 
plus  ou  moins  bien  formée,  qui  constitue  la  trsfcofiun  ou 
le  l'èsiratoire.  Darnii  ces  substances,  il  faut  citer  les  pré- 
parations de  cantharides,  l'euphorbe,  la  clématite,  i'imile 
de  croton,  l'ammoniaque,  le  garou,  l'ucide  acétique,  etc. 

Leur  emploi  a (K>ur  but  de  produire  une  révul.sion  cuta- 
née plus  ou  moins  cncig^iquc  [-♦•  -h. 

VÉKICATIO^'  ET  ¥ÿ.»l(’.%1’OIREN.  Moyen  Uiérapeii- 
tique  employé  dans  le  but  d’établir  sur  un  point  du  corp5 
la  révu].sioR  d'une  maladie  éloignée,  ou  .seulement  la  déri- 
vation d'un  état  morbide  du  voisinage.  V.  IIÊVI'LSION  el 
IIÉHIVATION. 

Les  vésicaloii'es  s’appliquent  sur  tous  les  poiob  du  corps 
el  de  préféreuce  ;>ur  la  poitrine,  au  cou,  derrière  le.s 
oreille.v,  sur  les  bras  et  sur  les  membres  inférieurs. 

I.es  vésicatoires  sont  dos  érosions  superficielles  de  lu 
peau,  produites  par  le  décollement  de  l’épiderme  à l'aide 
des  véâicanls.  On  les  panse  avec  du  cérat  pour  les  faire 
îuVIier,  el  n'avoir  qii'un  u sicutoirt'  rolant  ou  tem}H/ruire, 
ou  avec  de  lu  pommade  épispaslique  pour  en  entretenir  la 
suppuration,  el  produire  nu  vt^sicatoire  prrwttrttnL 

il  y a enfin  une  espèce  de  vésicatoire  volant  qu'un 
appelle  cxtemiKfraiH',  parce  qu’il  permet  de  dénuder  le 
derme  à l'itistanl.  Ou  i'einploio  {>our  introduire  des  médi- 
caments dans  la  circulation  ù l'aide  de  l'absorption  cu- 
tanée. 

Pour  appliquer  un  vésicatoire  fcwi/wraire  ou  volant,  od 
SC  sert  d’un  em|>lÂlre  de  caïUbaridcs  (ju’on  met  sur  la  peau 
]>ondant  liuil  à dix  heures  el  qu’ou  remplace  par  un  cata- 
plasme pendant  les  dix  heures  suivantes.  Au  l)out  de  ce 
temps,  il  s'est  formé  une  ampoule  que  l'on  perce  pour  eu 
faire  sortir  la  .séro.sité,  el  l'on  panse  la  plaie  avec  du  papier 
brouillard  It^èremeni  enduit  de  cérat.  Si  l'on  désire  pro- 
longer l’elTel  révulsif,  on  entretient  la  plaie  avec  la  |>oni- 
made  de  cantharides  ou  de  garou.  V.  ces  mots. 

Au  Heu  de  l’empldlre  ordinaire  de  canüiurides,  on  peut 
se  servir  de  l'emplAlre  vésicatoire  anglais  ; — des  talTelas 
vésicanls  d’Albespeyre  ou  de  l.cperdriel  ; — d'un  papier 
trempé  dans  l’huile  de  cantharides  ; ou  dans  la  teinture 
élliéire  de  cantharides,  mais  dans  tous  ces  cas  l'elTel  pro- 
duit est  le  même. 

Quand  on  laisse  trop  longtemps  en  place  un  emplâtre 
de  canüiarides,  il  se  fait  une  absorption  de  leur  principe 
actif  qui  amène  de  la  dysuric,  du  ténesme  vésical  ci  quel- 
quefois une  cystite  canlharidicnne.  (5forei-Lavallée.) 

Il  y a une  manière  diflérenlc  de  faire  In  vésication  au 
moyen  d’un  talTelas  couvert  de  matière  résineuse  ranlha- 
ridèe  connu  sous  le  nom  de  mouchas  tle  Hilan,  ici,  on 
applique  l'emplâtre  aussi  grand  qu'on  le  désire  et  on  le 
lalw  en  place  jusqu'à  ce  qu'il  tombe  de  lui-même  après 
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avoir  fait  couler  chaque  jour  une  certaine  quaniiit'  de  I 
sérosité.  Ce  moyen  ne  s'emploie  que  dans  les  névralgies 
et  dans  les  malaiiies  des  yeux  pour  de  petits  vésicatoires  à 
lu  tempe  et  derrière  les  oreilles 

Vèskatoirr  extemporané  par  l'ammonvi‘iue.  — On  peut 
encore  produire  la  vésication  d’une  autre  manièif  très- 
prompte  et  en  quelques  minutes,  au  moyeu  de  l’ammo* 
niaque  conccnlrée  ; mais  ce  procédé  n’esi  praticable  que 
pour  de  petits  vésicaloin.’is  destinés  à combattre  un«*  né- 
vralgie, et  lorsqu'on  doit  appliquer  de  la  morphine  ou  de 
l’nlropine  sur  le  derme  déirndé.  Ici,  on  a recours  à la 
pommade  de  Gondrel  (V.  Ammoni.xkie)  appliquée  pen- 
dant dix  mimites,  ou  à une  rondelle  de  drap  imbibée  d’ain* 
moniaque  concentrée  et  maintenue  sur  la  pcuu  sous  un 
verre  de  montre  ou  sous  une  pièce  de  monnaie  pendant 
le  même  espace  de  temps.  L'épiderme  détaché  par  l’am- 
moniaque  se  ride  légèrement  et  on  Tenlève  ainément  au 
moyeu  d'une  friction  avec  un  mouchoir. 

Vésiratoirt's  par  le  marU  au  fie  Mayor.  — Ce  sont  de 
véritables  brûlures.  On  trempe  un  marteau  de  fer  à man- 
che de  bois  dans  de  l'eau  bouillante,  on  laisse  le  fer  dans 
ce  liquidi'  pendant  deux  minutes,  et  en  le  sortant  de  l’eau 
on  l'applique  immédiatement  sur  la  peau  où  il  doit  rester 
trente  à quarante  secondes  au  plu»  : une  phlycténe  se 
forme  ou  plulût  l’épiderme  se  flétrit  et  se  décolle  facile- 
ment du  derme. 

Ce  vésicatoire  extemporané  doit  être  pansé  avec  des  ca- 
taplasmes. V.  le  Kontiulairc. 

WstcntoiVcs  permanents.  — Le  vésicatoire  pennanenl 
ne  ditfère  du  vésicatoire  volant  simple  que  par  le  mode  de 
pansement.  En  effet,  après  avoir  appliqué  un  véMcatoire 
avec  l’empl.^tre  ou  le  taffelns  vésicant,  on  panse  la  plaie 
avec  la  pommade  épispaslique  étendue  .sur  un  linge  et  l'on 
continue  le  pansement  jusqu’à  ce  qu'il  se  soit  formé  des 
bouf^conscliarmis  sur  la  plaie,  puis  on  panse  ensuite  avec 
un  linge  enduit  de  cèral,  tous  les  deux  jours,  et  les  jours 
intercalaires  on  panse  avec  tes  pommades  épispaslique s. 

l*our  entretenir  la  suppuration  des  vésicatoires,  on  em- 
ploie les  pommades  épispastiques.  V.  plus  loin. 

Le  papier  épispastique  est  d'un  bon  usage. 

papier  épLspastiqiie  de  Vée,  n"  2»  est  suffisant. 


Oiunirt  d*  notrlti». 
C4r»  Uitai'k».  . . . 
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Mèlex  avec  soin. 


Emplâtre  d*-  mntluirides, 
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On  étend  celle  masse  omplasliqne  sur  de  la  peau  blan- 
che, on  saupoudre  de  cantharides,  et  l'on  a le  vésicatoire 
le  plus  employé. 

Emplâtre  vesiratoire  anulah. 

CAnlliAridr* 'j 

AtfioffB Iaa  tf>0  «MWine*. 

Mêle*.  Il  s’applique  sans  être  rouvert  de  cantharides. 

Ttiffeias  vésimni. 

«k*  ......  . • lOOO  er«aun^*. 

f.lliprr  kiilfarHini*.  ■].  *. 

K.  s.  O.  une  teinture  élhérée  de  cantharides,  nisitlle* 
celle  teinture,  vous  ohliendre*  une  huile  épaisse  Irès-vé- 
sicante.  I*rene*  alors  de  celte 

lluilAda  t*J 

Ajoute*  : 

Cl»  j«aM *»•«»»*•- 

Faites  fondre  à une  douce  chaleur,  étende*  sur  une 
toile  cirée. 

On  applique  ce  taffetas  immédiatement  sur  la  peau. 

Vin  rijyre  cnnihnridè  ong/«iis. 


50  «»»«*■. 
10  M. 


Faites  digérer  huit  jours  dans: 

Afuit  Acélinii#.  ^a»nw«. 

Passe*  avec  expression,  flllre*.  Taillez  un  morceau  d’a- 
madou imbibé  de  ce  vinaigre,  appliquez  sur  la  peau  : la 
vésication  est  rapide. 

Extrait  flcrfé/Mc  de  eantharideii. 

*5 


Actik  |‘>rntiffora«. 
Ati'>Mii  à 85*.  • . • 


On  rhauiïe  les  canüiarides  avec  un  peu  d’eau  et  le  corps 
gras,  on  ajoute  un  peu  d’eau  s'il  est  nécessaire,  on  coule 
à travers  un  linge  la  graisse  canlharûW'e  dans  un  vase 
d’étain  cliaufTé  au  bain-marie.  On  ajoute  la  cire  e|  l'on 
cb.aufTc  pendant  deux  ou  troi.s  lieures.  On  imbibe  des 
bandes  de  toile  ou  de  papier  l.arge  de  6 à 7 centimètres 
dans  le  mélange  et  on  les  fait  sécher.  Celte  masse  peut 
être  étendue  sur  une  toile.  C’est  généralemi-nt  au  tiras,  ou 
à la  nuque,  qu'un  doit  appliquer  le  vésicatoire  |H*mi;menl. 

Suppression  des  rèsicatimvs.  — Lorsqu’on  veut  sup- 
primer un  vésicatoire,  on  le  pan.se  simplement  avec  un 
linge  troué  enduit  de  céral  ou  un  mélange  de  cérat  et 
d’onguent  de  la  mère. 

AC,EKT5  DK  VK.su:ATION. 


Faites  digérer  au  bain-marie  à une  température  de 
ÙO  à.'iO*.  passe*  avec  expression;  distillez,  évaporez  à une 
douce  thaleiir.  On  obtient  un  produit  d’une  consUlance 
butyreusc  que  l’on  met  sur  une  feuille  de  papier  Joseph 
maintenue  avec  une  plaque  de  sparadrap  pendant  dix 
heures. 

Vésiratoift  Bretonnr/uà . 

P<i«J»  il*  tt)0 

||ml«  ». 

l'onr  olili'nir  iino  pille  mullr  ipif  vous  tonsprtei  dans 
un  pol,  cl  que  vous  appliqucrci  sur  du  sparadrap  avec 
une  spalulc,  au  moyen  d'une  feuille  de  papier  dans  la- 
quelle on  a fail  une  ouverture  de  la  grandeur  el  de  la 
forme  ipi'on  veut  donner  au  vésicatoire;  enlevei  la  feuille 
de  papier;  reeouvrei  le  mélange  canlhavldé  de  papier 
brouillani  qui  le  dépass.-  un  peu.  Appliquer  inimédialenient 
en  fais,anl  adhérer  les  bords  libres  du  diaebylon . 

Movfht'S  de  Jfibm. 

^ 

Cl»  } 4«  tW)  BTMntD». 



Pond»  iIb  eBitlhàTnt». 

Tért*w»*«bin«.  

E«*bb»  d#  l*T«ndt ' * \ S «i. 

do  ihym. • • I 

F.  s.  a.  On  élend  sur  du  lalfelas  el  l'on  applique  sur 
la  peau  en  ayant  soin  de  ne  pas  laisser  tomber  l'emplàlre, 
et  l’on  couvre  avec  une  compresse  de  linge  Usée  au 
moven  d’une  bande  de  toile. 

Plusieurs  mouches  peuvent  être  placées  A côté  les  unes 
des  autres  sur  un  endroit  désigné.  La  quantité  sera  déler- 
née  par  le  Itesoin  d'une  plus  ou  moins  grande  sécrétion 
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iHiumeur.  Il  ne  faut  pas  les  enlever,  elles  doivent  tomber 
d'elle^m^mes  ; on  renouvelle  seulement  chaque  jour  les 
roropre««ies  et  les  bandes  impr»'*gn^es  lï’humcur. 

Si  Ton  veut  entretenir  l’exutoire,  il  faudra  remplacer 
les  mouches  tombées  par  de  nouvelles. 


lVsiVo/o»re  jïerptHuêl  »/e  Jtinin. 


Mn«U<- 

Tvf^teoUittt^.  . 

On*.  

Faites  liquéfier  et  iguiitez  : 


rantturi J(*s  ^siirâ  fioi*. 
t!«|*ti'»rt*e  fiilviprii*.  . . . 


90 

SI) 


fftaninir*. 

•a. 


SS  sminn»-*. 

t.s  ia. 


CttiMion  Ciintharidè . 


Un  épuise  par  la  méthode  de  déplacenricnt  50(1  gr.  ilo 
cantharide^  pulvérisées,  avec  50Ô  grammes  d'éther  sulfu- 
rique et  100  grammes  d'éltier  acétique.  De  celte  ma- 
niéré on  obtient  une  solution  saturée  do  cantharides, 
ainsi  qu'une  matière  grasse  animale  de  couleur  verdâtre. 
Eiiüu  dans  üiO  grammes  de  liquide  ou  dissout  1 gramme 
do  coton-poudrü.  (Hisch.) 

Vésiration  pj^fempomnée.  (A.  D,  Naudin.) 

On  prend  un  petit  objet  formant  cupule  et  pouvant  être 
saisi  par  doliors  (un  dé  h coudre,  un  verre  à liqueur  une 
coupe,  etc.,  selon  la  dimension  du  vésicatoire  qu'on  veut 
faire],  et  l'on  a de  rammoniaqne  à 25*.  On  remplit  d'am- 
moniaque la  cupule,  on  ferme  l'ouverture  en  y posant  une 
carte,  on  renverse  rappareil,  on  le  dépose  sur  le  lieu  do 
l’anqroule  à produire,  puis  on  soustrait  la  carte  on  conti- 
nuant d’appliquer  la  cupule;  répiilermc  enloiir»^  par  ses 
bords  îM*  soulève  au  bout  de  cinq  minutes.  (Il  faut  dix  mi- 
nutes si  l'on  emploie  dn  PammoDiaque  à 22".) 

Dans  les  cas  Ir^urgents,  cl  sur  une  région  du  coiyn 
suffisamment  résistante,  sufllsamment  exemple  de  douleur, 
r’esl,  de  tous  les  procédés  de  vésication  à bref  délai,  le 
plus  facile  à improviser  et  le  plus  precis  dans  scs  résultats 
Si  Ton  agit  dans  le  voisinage  des  yeux,  on  préservera  cos 
oi^anes.  (Bouebardat.) 

Pommade  *’pinptistique  unijlaise. 

(Onguent  de  cantharides.  ) 


(;«niluiride«  poIr^riMM ftû  cmrata»*. 

E«n  . JSO  »d, 

Faili-s  bouillir  jufiiu’à  l'éduclion  dr  nioilid,  fillrei 
fijoiitcx  au  liquide  : 

Oral  lie  nleia#.  S50  ÿnmæs. 

Faites  évaporer  l'humidité.  (l'harm.  Fond.) 


Pomm<i(fe  épispasti'fue  au  garou. 

(Pommade  exutoire,  oiiguonl  de  garou  ou  do  sainbois.) 


C««r«e  i^rbi  lie  carou.  . . , . I25  g-,inmi-f«. 

a*-»"*'* 4J0  kI. 

Cii-e  MaiicJie 45  id. 


Incisez  le  garou,  liumeclez-le  avec  do  l'alcool  et  contu- 
sc*-le.  .Meitcz-Ie  digérer  alors  douze  heures  au  bain-marie 
avec  l'nxonge;  passez  avec  expression,  laissez  refroidir, 
•‘(•parez  le  dép(>t,  laisser  liquélier  la  pommade  avec  h cire 
et  agitez  jusqu’à  refroidissement.  {Codex.)  ■ 

Pour  le  pansement  des  vésicatoires. 

Pommât/»'  ^pispastique  jiaiine. 

cniK^èai fÛÛ  nuaaiaà 

Il»0  îd. 

Faites  digérer  au  baia*niarie,  pendant  quatre  heures, 


en  agitant  de  temps  en  temps,  passez  avec  expression; 
remettez  la  pommade  sur  le  feu  avec  : 

Curriuna  1*11  pAuilrr S çr«mm«i. 

Faites  digérer,  filtrez  et  ajoutez  t 

Cire  i«oae 250  gramnio*. 

Faites  fondre,  et  lorsque  la  pommade  sera  presque 
froide,  aroraaliscz-la  avec  de  l'cssenec  de  citron.  (ro»fcjr.' 

Pommade  èpùtpusiique  verte  de  Gmrnljean. 

S75  ttanni««. 

(-■re  hliki’M' 12s  id. 

Faites  fondre,  laisser  refroidir  un  peu  cl  ajoutez  : 

C«DiltMiTiil<8  ta  « 30  Bi-anmiH. 

l’our  le  pansement  des  vésicatoires.  Elle  est  plus  active- 
que  les  précédentes  et  elle  ne  convient  que  lorsque  cos 
dernières  ne  suffisent  pas.  [Côtier,) 

Pommade  de  Gondret. 

(01*01550  ammoniacale,  caustique  ammoniacale,  vésica- 
toire ammoniacal,  liparolé, d’ammoniaque.) 

Suif.  l 

Atoi.1,* } ••  30  rnmmtt. 

Faites  liquéfier  dans  un  flacon  à large  ouverture, 

.Vjoulez  : 

AanB»(ii*qiw  Ik^iiM*. dO  ffrMaoir*. 

Douchez  le  flacon,  et  agitez  vivement  dans  Tenu  froide 
jii'çqu'à  refroidissement.  (Code®.) 

I.a  véritable  formule  de  Gondret  est  la  suivante  : 

A«i>n||« 3i  itraDUBCi. 

lliiiJi-  il'maBilf».  t mI, 

On  fait  liquéfier  à moitié  et  l'on  ajoute  : 

Anmoiii«(]iiB  U-jûile  à 93*.  17  RrAOioe#. 

On  agite  jusqu'à  refroidissement.  Il  faut  éviter  d'a- 
jouter l'ainmouiaque  à la  graisse  trop  chaude. 

Employée  en  couches  de  2 à 5 millimètres  d'épaisseur 
pour  cautériser  la  peau,  principalenieiU  dans  certaines 
afTectiuiis  cérébrales.  On  doit  la  recouvrir  d’une  com- 
presse épaisse,  qui  en  concentre  l'action  ; car,  en  frictions 
à l'air  libre,  la  pommade  n'est  que  rubéfiante.  Avec  cette 
précaution  elle  produit  la  vésication  en  dix  à quinze  mi- 
nutes et  forme  eschare  en  une  demi-heure  environ,  plus 
ou  moins,  selon  l'idiosyncrasie. 

On  s'en  sert  quelquefois  pour  l'application  de  la  mé- 
thode endormique. 

Cette  pommade  n'agissant  que  par  l'ammoniaque,  et 
celle-ci  se  communiquant  à la  graisse  dé  manière  à 
former  savon,  il  s’ensuit  qu'elle  ne  doit  être  préparée 
qu’au  moment  du  besoin.  (Dorvauit.) 

Vé«ieaZolre«  (.AccioEtnrs  DE.<).  Les  accidents  des  t>é- 
.•tfcd/otVcz  ridants  sont  les  accidents  des  plaies  et  brûlures 
superficielles,  un  érysipèle,  une  angioleiicite  et  une  culile  ; 
quelquefois  des  engorgements  ganglionnaires,  rarement 
une  cystite  canlliaridienno  ou  de  i’nlhuminurie. 

La  cutite  nécessite  un  Iraitemeiil  spécial  ; on  doit  ap- 
pliquer sur  la  pluie  des  compresses  imbibées  d'eau  do  su- 
reau cl  par-dessus  des  cataplasmes. 

Les  adénites  seront  traitées  par  les  cataplasmes.  V.  Aofi- 
NITE,  ANGIOLEI'CITE,  ÉRYSIPÈLE,  CUTITE. 

Les  accidents  des  vésieaioires  extemporanés  .sont  les 
mêmes  que  ceux  des  vésicatoires  volants.  Loi*squ*on  so 
sert  du  marteau  de  Mayor  et  qu'il  est  trop  longtemps  ap- 
pliqué, il  y a une  brûlure  nu  troisième  degré  qui  néces- 
site le.  pansement  des  brûlures. 

Les  plaies  des  vésicatoires  %e  recouvrent  quelquefois  de 
diphüiérite,  on  panse  alors  avec  le  chlorate  de  poUuso  en 
solution  cl  mieux  avec  la  solution  de  coaltar  saponiné  au 
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quarantième  sur  des  compresses  inrcssammenl  renouvelées 
et  couvertes  d'une  plaque  de  taffetas  gommé  (Bouclmt) 
(V.  niFiiTilÉRiTE,  Pi.AlKS).  Il  n'cst  pas  très-rare  de  voir  des 
furoncles  successifs  apparaître  sur  le  lieu  où  a été  placé 
un  vésicatoire.  V.  Klbonc.k. 

Les  accidents  des  véxirittoircs  jHi'irmnriils  sont  : les  en- 
gorgements chroniques  des  ganglions,  les  douleurs,  l'exu- 
bnrancc  des  bourgeons  charnus. 

Plus  lard,  les  cicatrices  vicieuses,  et  parfois  les  can- 
croîdcs  des  cicatrices. 

I.es  engorgements  chroniquer  des  ganglions  seront 
traités  par  les  cataplasmes. 

Pour  calmer  les  douleurs,  on  fera  des  lotions  sur  la 
plaie  avec  un  mélange  d'eau  de  guimauve,  30  grammes, 
leiiilurc  d'opium,  dix  à trente  gouttes. 

On  combattera  Vexuhfiwu'e  ilfn  tijiuv/eons  charnus  en 
comprimant  avec  une  plaque  de  plumli  la  surface  de  la 
plaie. 

Lorsqu  un  vésicatoire  est  le  siège  d'une  l'ifulric.i-  vi- 
r.ivitsc  constituée  par  des'bridcs  et  des  enfoncements,  on 
appliquera  un  vésicatoire  sur  la  cicatrice  vicieuse,  on  la 
fera  suppurer  en  la  pansant  avec  la  pommade  èpispasti(|ue  ; 
puis  on  pansera  avec  l'onguent  de  la  mère,  les  bourgeons 
exubérants  seront  desséchés  avec  la  poudre  d'alun,  ou 
réprimés  par  la  compression  avec  une  plaipie  de  plomh. 
On  traitera  ensuite  comme  les  plaies  ordinaires. 

Lorsqu  une  plaie  de  vésicatoire  se  transforme  en  ré;;c/fi- 
tiiriiü  fihro-plasti'/iivs  qui  sont  généralement  longlentps  lo- 
eales  et  sc  reproduisent  avec  facilité,  on  détruira  profon- 
dément les  bourgeons  avec  le  fer  ronge.  L'amputation  ne 
doit  être  faite  qu’en  dernier  ressort  et  lorsque  les  ns  sont 
à nus  et  fongueux. 

VÉSICIII.E.  Polit  soulèvement  de  l épidiu'ine  par  de 
la  sérosité  limpide,  opaline  ou  purulente. 

C’est  la  lésion  élémentaire  d'un  certain  nombre  de 
maladies  de  l.i  jicnu.  L’eczéma,  la  miliaire  scarlatineuse  ou 
typhoïde,  la  suetle  sporadique  ou  épidémique,  etc.,  sont 
anatomiquement  caractérisés  par  de  petites  vésicules  en- 
tièrement situées  .a  la  suiTace  de  la  peau.  V.  Fczkma, 
SCAni.ATINR  , MiUAIRK  , FlKVUE  TYPIIOÏn."  . StDAMINA  ' 
.Sl.'KTTR,  etc. 

Contre  le.s  petites  vésicules  de  la  peau,  l'application  de 
poudre  d’amidon  et  les  lotions  astringentes  sont  re  qu’il 
y a de  mieux  à prescrire. 

VESSIE  (.Mai-adies  UE  la).  On  trouve  dans  la  vessie 
des  inflammations,  des  cancers,  des  varices,  des  hyper- 
trophies. des  paralysies,  des  gangrènes,  des  calculs,  des 
plaies,  des  polypes,  etc.  V.  Caiæçi-S  vksicai  x,  Cy.s’ïitk, 
IIeume,  Cy.stocéi,e. 

VcM«le  ((^\xr.En  iiF.  i.a).  Les  cancers  t-t  les  fongus  de 
la  vessie  sont  des  lésions  du  même  ordre,  seulement  les 
premiers  ont  une  marche  plus  rapide  et  se  généralisent 
plus  souvent  qne  les  seconds.  Les  fongus  de  la  vessie  sont 
des  végétations  de  la  muqueuse  se  ra|>prorhant  des  can- 
cers tihio-plastiqnes.  En  général,  le  fongus  de  la  vessie, 
avant  d’infecter  l'économie,  lue  j>ar  la  répétition  des  hé- 
morrhagies ou  par  des  inllammutions  intercurrentes, 
tandis  que  le  cancer  tue  par  infection  et  cachexie. 

CiDirrr  propn  nient  dit  de  ht  vessk.  ~ \,e  cancer  de  la 
vessie  est  primitif  ou  secondaire,  suivant  qu’il  est  né  dans 
cet  organe  ou  qu’il  résulte  de.  l'extension  d’un  cancer  des 
organes  voisins.  Il  est  constitue  par  les  éléments  du  cancer 
encéphaloïde,  squirrheux  ou  fibro-plaslique.  C’est  sur  le 
bas-fond  do  la  vessie  que  le  cancer  a été  le  plus  souvent 
observé. 


ikUl 

F.e  c.ancer  primitif  de  la  vessie  no  s’annonce  d’abord  par 
aucun  symptéme,  il  y a seulement  quelques  douleurs  à 
riiypogaslrc  et  quch|ues  difficultés  pour  uriner  ; mais  il 
est  rare  qu’il  y ail  rétention  d’urino  avant  la  période  d'ul- 
cération de  la  tumeur. 

f.orsquc  le  cancer  est  ulcéré,  il  y a des  hémorrhagies, 
le  sang  coule  avec  abondance,  des  caillots  sc  forment 
dans  la  vessie,  el  peuvent  momentanément  boucher 
l’urèthre.  L’urine  prend  une  odeur  infecte,  cadavéreuse 
(Brodie),  les  malades  maigrissent,  ont  de  la  diarrhée,  puis 
si  la  mort  n’arrive  pas  suhilcmeiU  ou  après  un  court  coma 
tenant  h une  urémie  aiguë,  le  cancer  se  propage  aux  par- 
ties voisines,  cause  des  fistules,  des  inrillrnlions  d’nrine 
et  assez  souvent  des  périlonites. 

Le  eaiiccr  .secondaire  de  In  ve.ssin  se  révèle  par  les 
symplùmes  de  la  période;  d’ulcération  des  cancers  primitifs 
avec  c(;lte  diflérence  que  l'ordre  des  .syinplùmc.s  est 
ehntigé.  Ainsi  la  rétention  d'urine  est  un  des  pn>mie)’s 
phéuoinénes;  elle  indiepie,  par  exemple,  qu’un  ranrer  du 
rectum  gagne  la  ve.ssie. 

C'est  seulement  ((iiand  il  y a des  hématuries,  quand 
l’urine  a pris  une  odeur  cadavéreuse,  que  l’on  peut  affir- 
mer qu'il  y a un  eancer  de  la  vessie.  Auparavant,  le  calhé- 
Icrisine  ne  peut  iniliquer  qu’une  seule  chose,  l'existence 
d’une  tumeur  dniis  la  vessie.  Fi  à ce  moment,  les  malades 
sont  amaigris,  s'il  y a <les  antécédents  c.'mcèrciix  dans  leur 
famille,  on  est  cependant  en  droit  de  soupçonner  un 
cancer. 

Thiiiiin;nfh(He.  — On  prescrira  d’abord  le  trnitemonl 
gènêr.'tl  palliatif  du  cancer.  — On  sondera  les  malades, 
s'il  y a rétention  d'urine,  avec  une  sonde  molle,  ou  avec 
une  grosse  soude  d'argent  pour  morceler  un  caillot  qui, 
remplissant  la  vessie,  causerait  la  rétention  d'urine  (Cu- 
hler}  (V.  Hémati'rie).  Ou  fera  des  injections  d’eau  glacée 
pour  prévenir  le  retour  des  hémorrhagies,  — les  com- 
presses d'eau  glacée  sur  l’hypogastre,  sur  la  veiye, 
seront  employées  dans  le  même  but.  V,  CANCun. 

F'.intjiis  d>-  ht  (Chopart).  — Le.s  fongus  de  In 

vessie  sont  dos  tumeurs  molles  pédiculéos  ou  non,  pou- 
vant siéger  sur  tous  les  points  de  la  vessie,  et  le  plus  sou- 
vent sur  le  col.  Ils  .s'ulcèrent  et  saignent  nhoiulammeiit  ; 
quelques-uns  prennent  un  .accroissement  incessant  et  finis- 
sent par  oblitérer  le  col.  Il  y a des  fongus  qui  sortent  par 
l'urèthre,  où  ils  se  préscnlenl  avec  les  caractères  d'un 
polype. 


t’ic.  7W».  — lie  ïft  «Ir  I.a  ■—  orèchrt^; 


On  reconnaît  les  fongus  à un  corps  mou  d'une  consis- 
tance variable  que  l'on  sont  dans  la  vessie  avec  la  sonde  ; 
on  précise  le  volume  de  la  tumeur  avec  la  pince  h trois 
branches  dans  laquelle  le  fongus  peut  être  embrassé. 
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l^r^qiriljy  n plusieurs  )o  di.npnoslic  Cüt  triH-diffî* 

cil43  il  fuiiv. 

f.M  fonp:ti«  d<*  la  coïncidant  nvcc  un  calcul  «ont 

d’un  fArliciix  prono*j|ir.  V.  hil.YPF,>  t>B  I A vrssiE. 

Thô’nf'  itti’fur,  — On  |W‘ii!  essayer  d'cxtiritcr  les  fongus 
comme  les  polypes  do  la  vessie.  V.  ce  mot. 

Mais  celle  opèrulion  u se»  dangers  et  ne  guérit  pas  le 
fungiis,  mieux  \nut  avoir  recours  au  traitement  palltalif  : 
les  injections  liêdes  avec  do  nitrate  d'argeni,  ou 

»iiiiplemeiil  les  injeelions  d'eau  liède. 

S’il  y a rêleiitinn  d’urine,  on  placera  une  sonde  de 
gomme  à diuueure. 

Si  un  très-gros  fongus  olditèrail  le  col,  on  pourrait  le 
traverser  avec  une  sonde  im’tallitpio.  Faire  une  ponction 
avec  une  sonde  à dard  a travers  k*  fungus  ((^hopnrl)  est 
un  moyen  du  même  genre,  mais  il  expose  «à  perforer  la 
ve&sic,  tandis  (]u'iine  sonde  moitsse,  iiiimie  d'un  mandrin, 
ne  peut  traverser  que  le  fongits. 

CItex  les  femmes,  on  mmU  le  fongus  en  introduisant  le 
petit  doigt  dans  l'nrètiire  et  le  enl  de  la  >e»sie,  cl  ii  est 
commode  défaire  la  ligature  ou  rnrraclienient  du  ]Kdypc. 

Ve«»le  (Exstrophie  DE  La).  l/exslropliie  de  la  vessie 
est  uu  arrêt  de  développement  de  la  paroi  abdominale  et 
de  la  vessie  par  suite  duquel  la  vessie  ouverte  en  avant 
forme  une  tumeur  dont  la  muqueuse  xésicale  herniée 
constitue  la  partit*  saillante  nevilleneuve). 

Une  tumeur  rouge,  fongueuse,  existant  depuis  la  nais- 
sance. saignant  fa  -ilemeiit.  située  au  dessus  du  pubis, 
préseiilanl  à sa  partie  supérieure  deux  mumelons  par  un 
}<oint  desquels  on  voit  sourdre  Fiirine  goutte  à goutte, 
est  une  cxslropliie  de  la  vessie. 

!/ exstrophie  de  l.a  vessie  e«t  toujours  acrnnipagnéo 
d'épispadiu,  tl’arrét  de  dévcloppeioent  de  In  verge  ou  du 
v.igin  ; le  pubis  peut  manquer  i{uelqtii’fois  ; le  gros  intestin 
s'ouvre  parfois  dans  ta  vessie  ex«lropliiée  et  l'anus  mniiqiie 
(Broco,  l'uech).  Uiez  la  femme,  les  organes  génitaux  peu- 
vent manquer  complètement  (Uemer>\ 

77jerifpeiiff7«c.  — l/exstro{d)ie  de  la  \essie  compliquée 
d'orrél  du  développement  du  rectum  est  au  dessus  des 


FifT.  7iT.  — F.i'lrn}4ii»  il«  It  A A.U  0.  C C,  Inctsinnt  un 

pnuiinni  tir  U IniDriir.  t'n«  inruiua  rlUpUiiHK  ctrr<iD»ml  ua  lwttl«ui 
4 iloiiblf  poat. 

ressources  de  Fart;  l'exstrophie  simple  a été  l'objet  d’opé- 
rations qui  n'ont  pas  encore  été  suivies  de  succès.  t«erdj 
n re|iou$sé  la  inu<|ueuse  vésicale  dano  l'abdomon.  A l’aide 


de  In  compression,  puis  n avivé  les  bords  de  la  cavité  ainsi 
formée  et  a réuni  ensuite  par  suture;  le  malade  n suc- 
combé. J.  Houx  et  A.  Uichard  ont  tenté  Fauloplastie.  Un 
lambeau  dans  le  premier  cas  avait  été  pris  sur  le  scrotum 
dilaté  p.'tr  deux  hydrocèles.  Hans  le  second  cas,  l'opération 
avait  été  «emblalde  à l'opération  de  i’épispadias  (Y.  ce 


mol);  le  dernier  m.ilade  a succombé  é iiue  piTitonite.  Chei 
le  premier  l’opération  n’a  pas  réussi.  Dolbeau  a réussi 
une  opération  de  ce  genre. 

%>4nlp  {('lANC.KENE  DE  t.A).  \a  gangrène  de  la  vessie 
est  toujours  un  épiphénomène,  la  cou-èi|Ui*nce  d’une  cys- 
tite, d'une  rétention  d’urine,  d’une  compression  de  la 
vessie  pendant  raccouchemeiit,  de  l'irrilnlion  produite  par 
les  corps  étrangers  dans  la  vessie,  cl  enlin  de  plaies  par 
instruments  contondants. 

La  gangrène  de  la  vessie  ne  j>cul  se  reconnaître  que 
par  les  signes  des  lésions  dont  elle  est  le  resnlial.  Seule- 
ment lorsqti'à  la  suite  de  ces  symplétncs  le  malade  est  pris 
tout  à coup  de  hoquets  cl  de  lipolhyinie,  de  sueurs 
froides,  de  refroi«li»sement  du  corps,  cl  lorsqu'on  sait 
que  la  ves»ie  est  dans  une  des  conditions  énumérées  q li 
favorisent  la  gangrène,  on  immiI  supposer  que  la  vessie  t?sl 
atteinte  de  sphacéle. 

l/épanrliement  d’urino  dans  le  péritoine  après  rupture 
de  la  vessie  s’annonce  par  les  mêmes  »ymptùnies  que  la 
gangrène  de  cet  organe,  mais  celle  ilermère  complication 
s’accomjKignc  de  ballonnenienl  et  tle  sensibilité  exln''me 
du  ventre. 

I. 'épanchement  d’nrinc  qui  se  fait  après  la  gangrène  de 
la  vessie,  dans  le  petit  bassin,  s’accompagne  de  tuméfac- 
tion du  périnée,  et  des  signes  de  l'inhllralion  nriueuse,  il 
donne  lieu  à di  s listulcs  urioaires  vésicales. 

L'épanchement  d'urine  dans  le  péritoine  est  toujours 
mortel. 

Ther<fpentûiue.  — seul  traitement  rationnel  de  la 
gangrène  de  lu  vessie  est  celui  de  l'inliltration  urioeuse  et 
de  la  péritonite. 

On  peut  toujours  placer  une  sonde  ù demeure  dans  la 
vessie. 

\>Mlr  (HYPF.RTnofHiF.  DE  u).  L’hypertropbic  de  la 
vessie  porte  î*ur  le*  tuniques  imisculcuse  et  muqueuM: 


Fi«.  74A.  A.  l*U>p  rt-,utunt  d'iiu  aUl'iOiitvtl  ren*«r«é  •( 

raiirrjM  !■  rr»*iv  |>u-  m «|»> 

]ilii{«ir  Mir  lâ  i*iç«4ole  U <lti  lualip«n  ftlulouintl  rabattu.  — 
D.  Plai«  Jii  «rnTluai. 
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principalement;  elle  a pour  origine  irordioaire  une  inflam- 
mation clironic|iift  de  la  vessie,  et  de  fréquentes  rétentions 
d'urine. 

Do  larges  brides  charnues,  des  poches  pleines  de  mucus 
ou  de  pus,  renfermant  quelquefois  de*  calculs,  sont  le  ré- 
sultat  de  l’hypertropliie  de  la  vessie  ; dans  le  premier  cas. 
il  y a ce  que  Ton  appelle  une  ressie  « t'ohun*\  dans  le 
second  cas  une  ressie  à loges. 

Les  vc.^^ies  à loges  sont  quelquefois  dues  a des  heimies 
tuniqitaires  de  la  vessie  ou  à des  ruptures  de  la  tunique 
musculeuse,  pendant  une  rétention  tl'urine  (Desmilt^  cl 
riiypertrophie  alors  n'est  que  coioécolive. 

Il  y a des  épaississements  partiels  de  toutes  les  (tmi« 
ques  de  la  vessie  ou  «le  la  tunique  inurjiieiüNe  seule,  la 
cloison  recto-résic.ale  est  souvent  le  siège  de  celle  lésion 
(Amiral), 

I.es  vessie»  à colonnes  sont  ordinairement  rétractée’», 
ce  qui  oblige  les  malades  à uriner  souvent  ; lorsqu’on  in- 
iroduit  une  sonde,  on  sent  en  pronieuaiit  son  bec  dans  la 
cavité  vésicale  des  brides  charnues  conln*  lesquelles  heurte 
le  bec  de  rinstriiment. 

Les  vessies  û loges  sont  Irés-difririles  A reconiiallre  ; 
cependant  lorsque  le  malade  a uriné  et  lorsqu'on  pressant 
sur  rhv|>ogastru  encore  tendu  on  fuit  naître  un  besoin 
d’uriner,  et  lorsque  le  malade  urine,  on  peut  soupçonner 
qu’il  y a des  poches  secondaires  de  la  vessie. 

Ï.OS  parois  vésicales  hypertrophiées  sont  presque  tou- 
jours atteintes  d'inflammaliuii  chronique,  ell«*s  sont  qnel- 
qm  lqtiefois  atteintes  d’inertie  (V.  Paralysie  de  la  vessie). 
La  rétention  d’urine  dans  une  vessie  hypertrophiée  rétrac- 
tée (Civiale]  présente  celte  parliculnrilé  qu'il  n'y  a pas  dc^ 
tumeur  à l’hypogaslre  (V.  HÉTENTlON  D’i'niNBj;  la  pré- 
sence de  calculs  dans  ces  vessies  rend  loujouis  singulié- 
remeiit  diflicile  la  thérapeulique.  V.  Calci'l  vè.<ICAL. 

Théroi^'utigua.  — 11  n‘y  a pas  de  traitement  capable 
do  guérir  les  vessies  à colonnes  el  les  vessies  à cellules 
ou  A loges.  On  traitera  les  inflammations  chroniques  de  la 
vessie.  On  recommandera  aux  malades  de  ne  point  com- 
mettre d'excès  el  ne  point  retenir  trop  longtemps  leur 
urine. 

Veuie  (NKva.aciE  DE  la).  V.  Nêvralc.ie  nE  la 

VE.<!»1E. 

Vessie  (Paralysie  de  l.i).  I.  Puralysif  du  col  de  la 
vessie.  — La  paralysi»?  du  col  «le  la  vessie  est  un  sjm- 
pldme  de  lésion  des  nerfs  du  plexu.s  sacré  ou  de  U moelle. 
V.  Moelle  èiumerb  (Jfo/udâs  de  la],  Myélite. 

la  paralysie  dite  essentielle  du  col  de  la  teisie  peut  être 
le  résuilal  d’une  hypertrophie  prostatique  et  en  particulier 
de  celle  qui  porte  sur  le  lobe  moyen  (Mercier).  Mais  il 
y a des  olHorvalions  où  la  paralysie  du  col  de  la  vessie 
De  parait  se  rattacher  à aucune  de  ces  lésions. 

La  paralysie  du  col  de  la  vessie  se  traduit  par  le  .sym- 
ptôme incontinence  d'urine  (V.  ce  mol}. 

Thh'apentigue.  — Contre  la  paralysie  qui  est  liée  à 
une  hy|)crlro]>hie  prostatique,  on  instituera  le  traitement 
approprié.  V.  Prostate  ( i/y;MTfro;j/n>  de  la). 

L’électricité  applujuée  h l’aide  d’un  appareil  d’induc- 
lion,  une  sonde  métallique  étant  intro«luite  dans  le  col, 
un  stylet  métallique  étant  introduit  dans  le  rectum,  sera 
employée  dans  les  cas  de  paralysie  du  col  dont  la  cause 
ne  se  rattache  ni  Aune  lésion  des  troncs  nerveux  ni  à une 
lésion  de  la  moelle. 

I.es  paralysies  spinales  qtii  causent  la  perle  des  fonc- 


tions de  la  vessie  seront  traitées  par  les  moyens  appro- 
priés. V.  Parapi.f.oik. 

II.  Paralysie  du  corps  de  la  wssie  symptomatigue  d’une 
maladi‘‘da  cerveau  ou  tte  la  miutle.  — l.a  paralysie  dont 
la  cause  est  dans  la  moelle  épinière  ou  les  nerfs  rachi- 
diens el  le  grand  sympathique,  est,  beaucoup  plus  que  la 
paralysie  d’origine  cérébrale,  capable  de  déterminer 
l’inertie  du  corps  de  la  vessie.  Lorsque  cette  paralysie  a 
lieu,  les  malades  ont  toujours  leur  vessie  dislcndm^  re- 
muulant  au-dessus  du  pubis,  et  ils  urinent  par  regorge- 
ment. Ouelques  malades  ont  de  la  sorte  une  incontinence 
d'urine,  lorsque  la  sensibilité  do  la  mutpieu'^evê.sicale  est 
paralysée,  le  Iwsoin  d’uriner  a disparu. 

ThèrapetitiyHe.  — Le  traitement  de  cette  maladie 
consiste  à traiter  la  lésion  des  centres  el  des  cordons  ner- 
veux qui  piTsident  à l'innervation  de  In  vessie.  Contre  le 
fait  d«2  lu  stagnation  do  l'urîm'  dans  la  vessie,  on  nppli- 
qtiera  le  traitement  approprié*  ù riiiertie  de  la  vessie. 

ni.  P<ir«/ysie  tmw'ulaire  du  corps  de  la  ressie.  Inertie 
de  la  ivssie.  — L'inertie  de  la  vessie  est  le  résultat  d’une 
paralysie  musculaire  du  corps  de  la  vessie,  ou  quelquefois 
d'un  trouble  de  l’innervation.  Un  ne  peut  reconnaître  ces 
deux  états  et  les  distinguer  rua  de  l'autre  que  par  l'enira- 
cité  du  irailenient,  car  il  n'y  a que  les  paralysies  muscu- 
laires qui  soient  susceptibles  do  guérison. 

Les  hy|M*rlropbies  de  la  vessie  avec  ampliation  c'est- 
à-dire,  la  dilatation  do  la  vessie,  les  vessies  A rolonnes, 
les  vessie»  A loges,  offrent  souvent  des  exemples  de  para- 
lysies véMcales.  Mais  il  faut  savoir  que  la  stagnation  de 
l'urine  cause  aussi  ces  étals.  Néanmoins  la  paralysie  de 
la  ves.sic  peut  être  quelquefois  primilivt*  (Mercier,  Cni- 
veilhier). 

Il  y a des  paralysies  musculaires  aigues,  qui  sont  dues 
à la  rétention  d’urine,  qu«*l  que  soit  l’obstacle  qui  s'oppose 
A la  sortie  «le  l'urine  ; la  pnraly>ie  existe  alors  ou  bien 
immédialemonl  après  une  rétention,  ou  bien  elle  apparaît 
progressivement  à la  suite  de  rétentions  succc>sives. 

Le  caractère  de  la  paralysie  du  rorp<  de  la  vessie  est 
la  stagnaliim  tf  urine;  cet  étal  est  n’rvélé  par  une  distension 
de  In  vessie  que  Ton  sent  par  le  palper  abdominal.  Lors- 
qu'on sonde  les  malades,  l'iirine  coule  en  bavant  sans 
produire  de  jet,  et  pour  vider  la  ressie  on  est  obligé  de 
presser  sur  l'hypogastre  des  malades.  I.orsque  les  malades 
ont  un  rétrt’TLssement,  ils  urinent  goutte  A goutte  ; lorsque 
Tur«‘‘thre  est  libre,  les  maladi's  urinent  quelquefois  par  jet, 
mais  fMMi  A la  fois,  el  le  jet  roule  sans  force.  Lorsque  le 
col  de  la  vessie  est  paralysé  en  même  temps  que  le  corps, 
il  y a incontinence  d'urim*,  et  il  y a ce  <|u’on  appelle 
l'urinution  par  rcgorgemenl. 

Thern)i*ntigne.  — Lor^n'un  malade  se  présente  avec 
les  caract«^res  de  la  slngn.ation  de  Turine,  si  l'urèthre  est 
libre,  on  sondera  le  malade  debout,  après  qu’il  aura  uriné  ; 
pour  cela,  on  se  servira  d'une  sonde  de  gomme  n“  16  ou 
t 4 (le  la  filière  Charriére,  on  ne  videra  pas  la  vessie  d’un 
seul  coup,  l’uis,  pondattt  les  jour>  suivauL'»,  on  passera  la 
sonde  quatre  A cinq  fois  dans  les  vingt-quatre  heures. 
Lorsque  la  vessie  sera  revenue  sur  clic-mème,  les  malades 
ne  se  sonderont  plus  que  deux  fois  par  jour.  Si  le  niainde 
a un  rétrécissement  do  ri!r^*thre  ou  une  hypertrophie  pro- 
.slalnpie,  il  vaut  mieux  laisser  une  sonde  A demeure  plutôt 
que  de  sonder  plusieurs  fois  par  jour  les  malades.  Mais  on 
fixera  la  sonde  de  façon  que  son  bec  seul  soit  engagé  dans 
la  vessie,  et  les  malades  feront  pénétrer  la  .sonde  dans  la 
cavité  vésicale  noiir  uriner  (V.  Cathétérisme  ferma- 
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nint).  Lorsque  le«  malades  urineul  autour  de  leur  sonde, 
il  estindii]ué  de  retirer  la  sonde  à demeure.  C’est  surtout 
dans  la  paralysie  de  la  vessie  que  la  sonde  do  c&outoliouc 
est  bonne  pour  être  laissée  a demeure. 

Quand  la  vessie  est  revenue  sur  elle-même,  en  vertu  de 
son  élasticilé,  on  aura  recours  aux  traitements  curatifs 
appropriés,  soit  pour  les  rélnl^ciskemenU  de  Turéllire,  soit 
pour  la  paralysie  de  la  vessie,  si  mal(^ê  le  traitement 
siinplti  de  la  stagnation  d'urine  1a  paralysie  de  la  vessie 
n'a  pas  été  amendée. 

Pour  guérir  la  paralysie  de  la  vessie  qui  a résisté  au 
cathétérisine  métliodiquc  destiné  à évacuer  l'urine,  on 
appliquera  les  iiijoelious  d’eau  froide  dans  la  res.sie.  les 
lavements  froids  et  les  bains  froids,  les  affusions  froides 
sur  les  reins  et  l’Iiydrolhérapie. 

Les  injections  pratiquées  dans  la  vessie  se  font  à l’aide 
d'ime  sonde  mélulUqiie  ou  d'une  sonde  de  gomme.  On 
iiljecle  Icntciiient  et  l’on  s’arrête  lorsque  les  malades  accu- 
sent le  l>esuin  d’uriner.  V.  Cystite  ciiRONUii  R- 

Ivcs  injections  sont  répélircs  tous  les  jours.  Les  irriga- 
tions continues  avec  l'eau  froiile  et  à l'aide  d’une  sondn 
mélallK}uo  h double  courant  ont  été  suivies  de  succès  dons 
quelques  cas  (Civiale,  Philips).  Pour  faire  ces  irrigations, 
OD  place  un  siphon  dnn<  un  seau  élevé  au-dessus  du  lit, 
le  siphon  communi'pie  avec  un  tube  adapté  à la  sonde  ; 
un  autre  tube  port  de  la  sonde  et  vient  dans  un  vase  placé  I 
sur  le  sol  La  sonde  est  fixée  par  les  moyen»  ordinaires.  1 
V.  Cathétérisme  i*EUM.tNE\T. 

I^s  irrigations  ne  Minl  pis  toujours  bien  supportées  ; 
si  le  maladie  acciLSuit  de  la  douleur,  il  faudrait  les  sus- 
pendre. Quelquefois  on  pourra  faire  tolérer  rirrigation  r 
continue  chez  des  malades  très-sensible.»,  soit  en  employant  ; 
une  sonde  de  gomme,  soit  en  applii|uant  sur  la  région  j 
hypogastrique  un  emplâtre  avec  t à 2 grammes  d'extrait 
de  belladone  ou  en  admini’-lrant  mi  lavement  avec  huit  â ' 
quinze  gouttes  de  laudanum. 

Les  pommades  rubétlantes  multiples  telles  que  la  pom- 
made d'Autcnrielh,  les  frictions  avec  l'huile  de  crolon 
liglium,  pourront  être  employées. 

]. 'électricité  Miclion)  a donné  un  succès;  une  sonde 
inélullique  inlrotluiie  dans  la  ve^iu  et  une  sonde  placée 
dans  le  rectum  ont  servi  à faire  passer  un  courant  d'induc- 
tion dans  la  vessie. 

Vcaale  (P1.AIES  DE  ea).  f^’s  )daies  de  la  vessie  sont 
produites  par  des  instruments  piquants,  trancliunls  ou 
contondants.  Il  y a des  plaies  sous-culanées  produites  pur 
des  esquilles  à la  suite  de  fractures.  Il  y a enfin  des  plaies - 
produites  par  des  corps  piquants  ou  contondant»  introduits 
dans  la  vcMie  (Caudemonl,  Civiale)  ; les  sonde*»  (A.  Bé- 
rard),  les  instruments  lidiotrtleur»  maniés  sTtns  prudence 
dans  la  vessie,  ou  appliqués  pour  de»  cas  difUdles,  peu- 
vent blesser  cet  organe. 

I.OS  plaies  avec  solution  de  continuité  do  la  peau  .»ont 
en  principe  moins  graves  que  les  plaies  sous-culanéea  ou 
les  plaies  produites  dan»  la  vessie  de  dedans  en  dehors, 
parce  que  dans  les  premières  il  est  pos>ible  que  Turine 
s’écoule  facilement  au  dehors,  tandis  que  dans  les  se- 
condt’s  l'urine  s inliltre  fatalement.  II  faut  distinguer  dans 
les  premières  plaies  le.»  cas  oà  la  plaie  est  régulière,  et 
ceux  où  la  plaie  est  sinueuse  et  où  la  vessie  a été  traversée 
de  part  en  part  (I^ugier);  les  premières  sont  encore  les  , 
moins  graves.  t 

Les  plaies  du  corps  de  la  vessie  par  un  agent  extérieur 
n'ont  le  plus  souvent  lieu  que  quand  la  vessie  est  distendue 
par  l'urine,  et.  dans  ces  conditions,  le  péritoine  peut 
n'èlre  pas  louché. 


Le»  plaies  de  la  vessie  par  des  balles  traversent  quel- 
quefois la  vessie  de  part  en  part,  mais  les  balles  peuvent 
fracturer  le  pubis  et  alors  la  plaie  de  la  vessie  t>eul  être 
produite  par  une  es<4uillc.  Pai^ois  la  balle  contusionne  les 
parois  de  la  vessie,  cause  une  eschare  qui  en  tombant 
laisse  la  vessie  ouverte  (Fleury  de  Clermont). 

lojrsqu’U  y a une  large  plaie  de  l'obdonien  avec  ouver- 
ture de  la  vessie,  il  peut  arriver  qu'il  y ail  de»  hémorrha- 
gie» extérieures  dues  à la  section  de  l’artère  épigastrique. 

liuns  la  plupart  do  ces  cas  de  vaste  plaie,  la  vessie  est 
largement  ouverte  et  l'urine  s'épanche,  lanlèt  dans  le  tissu 
cellulaire,  tantôt  dans  le  p^'ritoine. 

L’issue  de  Furiiie  au  doiiors,  les  signes  d'une  péritonite 
suraiguë,  indiquent  ces  états  ; dans  la  plupart  des  cas  il  y 
a hémorrhagie  plu»  ou  moins  considérable  emplissant  quel- 
quefois la  vessie,  et  le.»  malade»  rendent  do  Turine  cbiii^ée 
de  sang.  Lue  plaie  .simietisc  intéressant  le  corps  de  la  ves- 
sie n’est  révélée  que  par  ces  symptôme»  ; une  plaie  située 
j nu  niveau  du  coi  de  la  vessie  cause  quelquefois  la  réten- 
tion d’urine  par  suite  du  gonflement  de  la  plaie.  Aussi, 
lorsqu'il  y a deux  plaie»  de  la  vessie,  c’est  la  plus  éloignée 
du  col  de  la  vessie  qui  devient  fi»Itileu.se. 

En  généi'al,  lorsqu’il  y a une  plaie  de  la  vessie,  les  ma- 
lades ont  des  défailiances  et  des  douleurs  abdominales  et 
ur«*thrali^  ; il  y a quelquefois  du  ténesme  anal  et  vésical, 
le»  malades  ont  des  envies  d’allor  à la  gardembe,  plus 
lard  il  y a de»  signes  d’infection  nrineuse  ou  do  périlmiiie. 

Les  accideuL»  primitif»  de»  plaies  de  la  vessie  sont  l'in- 
fillration  d'urine  ou  la  périlunile  suraiguë.  Les  accidents 
cons4^cnlif»  sont  les  fistule.»  urinaires  et  les  calculs  urinaire» 
autour  d’un  fragment  de.  corps  étranger  resté  dans  la  ves- 
sie. On  a vu  une  hernie  consécutive  de  la  vessie  apré» 
une  plaie  de  cet  organe  (Iluysh,  S.  CoojÆr,  Larrey). 

Les  plaies  de  la  vessie  peuvent  être  compliquée»  de 
corps  étrangers  tels  qu'une  esquille  (Bourienne),  une 
balle,  mais  même  dans  ces  conditions  la  {daie  peut  guérir, 
le  corps  étranger  finit  par  se  présenter  à l’ouverture  exté- 
rieure d’où  il  peut  être  extrait.  D'aulres  fois,  le  corps 
étranger  passe  dans  le  rectum  ou  le  vagin  apré»  avoir 
ulcéré  les  parois  de  la  vessie.  Il  y a de»  corps  étrangers 
peu  volumineux  qui  sonl.sorlis  par  Puréthre.  I.e»  plaicsde» 
viscères  voisins  de  la  vessie,  le»  fractun*»  du  bassin,  sont 
des  complications  qui  entraînent  des  fistules  consécutive» 
souvent  irrémédiablev. 

On  reconnaît  les  plaies  de  la  vessie  à Pécoulemenl  de 
l'urine  par  la  plaie  et  A riiémorrhagie  par  l’uréllire;  le» 
plaies  sinueuse»  même»  sont  reconnues  à ces  signes,  mai» 
il  Vil  inutile  de  »oiidcr  la  plaie  à moins  que  l'on  ne  soup- 
çonne un  corps  étranger  : ilans  le  cas  où  Ton  voudrait 
sonder  la  plaie,  ou  se  servira  d’uiu!  sonde  de  femme. 

Thft'fipeutifjuf.  — Des  conipres»es  d’eau  froide  seront 
placées  sur  la  blessure,  l'ne  ou  plusieurs  gaiiniées  »eronl 
faites.  Les  malade»  l>oironl  peu  et  se  rafraîchiront  en  su- 
çant quelques  morceaux  de  glace,  et  ils  observeront  !.a  diete 
absolue  et  ne  boiront  pa»  de  vin.  On  placera  le»  malades 
de  façon  que  l'urine  coule  facilemenl  par  la  plaie. 

Ce  Iraileinent  est  plus  rationnel  que  le»  ventouse»  sur  la 
plaie  et  de»  Imins  prolongés. 

t'no  sonde  flexible  sera  placée  à demeure  dan.s  la  vessie 
(Dupuylren,  Larrey,  S.  Cooper).  Cette  pratique  est  sur- 
tout recommandable  pour  les  plaies  qui  SM“geiil  au  col  do 
la  vessie,  et  sont  accompagnée»  de  dédiiriire  de  Turèthre  ; 
on  laisse  la  sonde  deux  jours  en  place  et  on  la  change  dés 
quelle  s’incruste. 
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Dam  les  plaies  par  instruments  tranchants  la  sonde  doit 
rester  à demeure  jusqu'à  la  complète  cicalrisalion  de  la 
plaie. 

La  suture  d'une  plaie  de  la  vessie  (Pinel-tlrandcbamp), 
la  cautérisation  de  la  plaie.  (Amussat,  Villardcho),  sont 
conlre>indiquées  depuis  ce  rfue  l'on  sait  des  sutures  faites 
pour  les  hernies  de  la  vessie  opérées.  V.  CystocèlE. 

Lorsqu’il  y a une  hémorrhagie,  on  placera  des  com^ 
pressas  d'eau  glacée  sur  la  région  hypogastrique,  on  fera 
des  injections  d’eau  glacée  par  la  plaie  et  par  l'urèlhro. 
S'il  y a des  caillots  dans  la  vessie  on  ne  les  enlèvera  pas 
immédiatement  ; si  un  peu  plus  lard  ils  ne  peuvent  être 
évacués,  on  les  morcellera  avec  une  sonde,  on  les  attirera 
par  la  plaie.  S’il  y a rétention  d'urine,  on  est  autorisé  h 
débrider  ou  à faire  la  taille  jrérinérle.  (A.  Cooper.) 

Lorsqu’il  y n un  corps  étranger  ou  des  esquilles  dans  U 
vessie,  on  les  extraira  par  la  pl  ie  en  débridant  s’il  est 
nécessaire  (S.  Cooper,  Larrey).  S'il  y avait  une  plaie  pro- 
duite par  un  fragment  osseux,  on  extrairait  celui-ci  par 
la  taille  périnéale  (Larrey),  ou  la  taille  sus-pubienne  (B;tu- 
dens);  la  première  opération  est  la  meilleure,  mais  s'il  y 
avait  une  plaie  faisant  communiquer  le  rectum  avec  la 
vessie,  c’est  pai'  cetlc  solution  de  continuité  qu'on  pourra 
aller  à la  recherche  des  corps  étrangers.  (Demarquay.) 

L’infiltration  urineuse  sera  traitée  par  les  grandes  inci- 
sions (V.  iKFILTaATioN  im.NEUSE).  L’épanclicmtnl  d'urine 
dans  l'abdomen  et  la  péritonite  suraiguë,  presque  toujours 
mortels,  résistent  aux  traitements  qu'on  leur  oppose,  mais 
le  débridomcnl  de  la  plate  a été  fait  même  dans  ce  cas 
(S.  Cooper). 

Lorsque  la  vessie  parait  avoir  été  touchée  pnr  une  balle, 
bien  qu'il  n'y  ait  pas  de  signes  évidents,  on  placera  pen- 
dant vingt-quatre  heures  seulement  une  sonde  à demeure, 
puis  les  jours  suivants  on  sondera  toutes  les  fois  que  le 
malade  aura  envie  d’uriner.  Lorsque  l'eschare  en  lomhanl 
laissera  écouler  de  Turine,  on  placera  de  nouveau  la  sonde 
à demeure,  jusqu'à  cicatrisation  de  la  plaie. 

SI  un  corps  étranger  reste  dans  la  vessie  et  ne  peut 
être  extrait  par  l’urèthre,  on  fera  l’opération  de  la  taille 
(Souberbicllc  ) par  la  méthode  périnéale.  Une  halle,  un 
hiscaîun,  peuvent  être  extraits  de  la  sorte;  une  esquille 
osseuse  sera  extraite  de  préférence  par  lu  litbotritie. 
V.  CxiXLLSVéàlCAlX. 

VcMlefPoi.Ypeti  DC  LA),Cliopart(TMmeifr5  lÿmphatùjths 
canrréteSi  Deschamps).  On  désigne  sous  le  nom  de  poly{>t:; 
de  la  vessie  une  végétation  testcu/cusc,  molle,  pulpeuse, 
sur  laquelle  rampent  de  petits  vaisseaux,  pédiculée  ou  non 
et  se  continuant  avec  la  muqueuse  aux  dépens  de  laquelle 
elle  est  formée  (Hélie). 

Ces  végétations  se  développent  autour  d'un  point  ulcéré 
et  semblent  être  des  bourgeons  chanius  infiltrés.  Il  n’est 
pas  rare  de  voir  leur  surface  incrustée  de  matière  calcaire 
Les  polypes  ramifiés  (UailUe),  les  épanchemenu  de  sang 
coagule  soulevant  la  muqueuse  (Mercier),  ne  sont  pas  des 
polypes.  V.  (Cancers  de  ta). 

Ix’s  petits  polypes  do  la  vessîo  sont  toujours  méconnus, 
ceux  qui  sont  un  peu  volumineux  sont  reconnus  quelque- 
fois par  le  catJiélérisme,  ceux  qui  sortent  parl'urélhre  che* 
les  femmes  se  uioulrent  avec  les  caractères  d’un  polype  de 
rurélhre.  V.  ce  mot. 

Tous  les  polypes  de  l’uréüire  et  do  la  vessie  causent  des 
uréthrorrhagies,  mais  celles-ci  sont  moins  abondantes  que 
celles  du  cancer,  et  l’urine  qui  est  mêlée  au  sang  a'a  point 
une  mauvaise  odeur. 

Thérupeutùjue.  — Lorsqu'on  aura  constaté  un  polype 


de  la  vessie  avec  une  sonde,  ou  qu’on  l’aura  aperçu  avec 
l'endoscope,  on  essayera  d’enlever  la  tumeur  en  la  ra- 
clant avec  une  sonde  (Micod)  ; cetlc  opération  est  meilleure 
que  rarrachement  avec  une  pince  à trois  branche.^  sur  le 
modèle  de  celle  de  Hunter  (Civiale);  on  peut  on  effet  ar- 
racher la  muqueuse  au  lieu  du  polype.  Après  l'opération, 
on  fera  des  injections  d'eau  frohlc  dans  la  vessie,  et  l'on 
appliquera  un  cataplasme  sur  le  ventre  et  on  laissera  la 
sondn  à demeure. 

Chez  les  femmes  on  dilatera  l'urèthre  et  l'on  pourra 
aller  lier  le  polype  dans  la  vessie  (Warner);  — l’arrache- 
ment api*és  diiaiation  praalalile  de  l’uréthre  n'est  pas  une 
plus  mauvaise  pratique. 

Quoi  qu'il  en  soit,  un  polype  qui  ne  s’accroît  pas  ne  doit 
pas  être  opéré,  et  l'on  se  bornera  ù traiter  les  complica- 
tions inflammatoires  qui  se  montreront  (V.  Cystite).  On 
fera  des  injections  d'eau  tiède  dau.s  la  vessie,  s'il  y a un 
peu  de  cystite  chronique;  s’il  y a rétention  d'urine,  on 
placera  une  sonde  do  gomme  ou  de  caoutchouc  à demeure 
dans  la  vessie. 

Ve«vsle  (RfPTüHES  liR  la).  I.  /lupfum  b'/u/cs. La 
vessie  se  rompt  sous  l'influence  d’un  traumatisme  pendant 
que  l'organe  est  rempli  de  liquide.  H est  plus  rare  que  la 
vessie  se  rompe  à la  suite  de  la  rétention  d'urine. 

C’est,  en  général,  vers  le  b.as-fond  de  la  vessie,  au  ni- 
veau de  l’angle,  sacro-vertébral,  que  les  ruptures  ont  lieu 
(l^augier);  mais  celle  régie  n’est  pas  absolue. 

Une  chute  d’un  lieu  élevé,  les  efforts  pendant  l'accou- 
chemenl,  les  etforls  violents  pour  uriner  pendant  la  ré- 
teniion  d'urine  complète,  sont  les  causes  de  la  rupture  de 
la  vessie. 

Les  effets  de  1a  rupture  de  la  vessie  sont  un  épanche- 
ment d'urine  dans  le  péritoine  et  une  pèritouile,  ou  un 
épanchement  d'urine  dans  le  petit  bassin  avec  ses  consé- 
quences, une  infiltration  urineuse  et  des  fistules  urinaires 
consécutives. 

Dans  le  cas  où  il  n'y  a pas  de  rétention  d’urine,  les 
malades  prèsonlcnt  les  symptùmes  suivants  : une  douleur 
vive  existe  à la  région  liypogaMrique , il  y a un  besoin 
d'uriner  qui  ne  peut  être  satisfait,  ou  bien  quelques 
gouttes  d’urine  à peine  sont  reodue.s  et  mêlées  avec  d'i 
sang. 

Si  la  vessie  est  rompue  en  avant  sans  que  le  péritoine 
soit  ouvert,  on  sent  une  tumeur  en  arriére  des  muscles 
droits;  une  sonde  introduite  dans  la  vessie  {^nètre  quel- 
quefois dans  la  cavité  accidentelle  et  permet  d’en  évacuer 
l'urine. 

Si  ta  vessie  est  rompue  du  côté  du  rectum,  on  sent  uno 
tumeur  fluctuante  autour  de  la  prostate,  et  le  bec  de  la 
soude  est  senti  à travers  le  rectum. 

Les  accidents  généraux  des  ruptures  spontanées  ou 
traumatiques  de  la  vessie  sont  l’altération  profonde  des 
traits,  la  sécheresse  de  la  langue  ; une  agitation  extrême, 
quelt(Ucfois  un  colapsus  profond,  et  il  survient  des  hoquels 
et  des  vomiisemenls.  Les  malades  ne  sont  pas  tous  pris 
immédiatement  d'accidents  généraux  : quelques-uns  tom- 
bent, se  relèvent  et  marchent  même  apré.s  l'accident. 
Puis,  au  moment  où  rinfiltralion  urineuse  apparaît,  les 
malades  éprouvect  des  frissons  et  exhalent  une  odeur  uri- 
ni'use  caractéristique.  Ces  phénomènes  généraux  sont  le 
type  de  ce  qu'on  a appelé  la  résorption  urineuse,  in- 
fection u^incu^c  ou  urémie  par  absorption  de  l'urine. 
V.  Infection uniNELSE. 

La  douleur  vive  au  moment  de  l’accident,  un  soulage- 
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meni  après  le  eathéièrismp,  font  reconnaliro,  in(lf''p«?ndan)>  [ 
ment  ÜOH  si(;nos  tirés  de  la  constalntion  d'une  luincurù  | 
rhypoga*^tre  et  au  périnée  el  des  rénuIUiU  fournis  par  le  | 
cathétérisme,  les  ruptures  irnmiiuHques  de  la  vessie.  j 

La  rupture  spontanée  de  la  vessie  distendue  par  Turine  ) 
dans  le  cas  de  rétention  prolonge  d’urine,  se  reconnaît  i 
par  une  douleur  vive,  les  signes  généraiiv  des  ntptures 
de  la  vessie,  et  par  un  afTaissement  de  la  tumeur  furniée 
par  l’organe  distendu. 

I.c«  ruptures  de  la  vessie  sans  ouverture  du  péritoine  ne 
sont  pas  au-dessus  des  ressources  de  l’art. 

Th'ntf)éUiùfHi\  — Au  moment  où  la  vessie  vient  de  se 
rompre,  si  l'urètlire  et  le  col  de  la  vessie  ne  sont  pas  obli- 
térés, on  placera  une  sonde  molle,  ou  mieux  une  sonde  . 
méialliqiie  à petite  courbure,  h demeure,  et  on  la  débou- 
chera de  temps  en  temps  avec  un  mandrin  de  iil  de  b.r 
pour  enlever  les  caillots  <|ui  boucheraient  les  yeux  de  la 
sonde. 

S'il  y a un  épanchement  d'urine  en  arriére  de  la  ligne 
blanche  ou  ouvrira  U*  foyer  en  incisant  les  lîssjis  couche 
par  couche  (Syme,  un  cas  de  guérison).  .Mais  s’il  était 
possible  de  faire  {K'Délrer  la  sonde  dans  la  {H>che  acciden- 
telle  et  de  la  vider  tUcnonviliiers,  mie  guérison  , cela 
serait  moins  dangereux. 

S’il  y a infiltration  d'urine,  on  appliquera  le  traitement 
approprié. 

Vingt  sangsues  seront  appliquées  sur  l’hypogastre  ou  au 
périnée  aux  premières  marques  d'irinammnlioQ  ; la  sonde 
doit  rester  à demeure  dans  la  vessie  pendant  huit  à dix 
jours  et  sera  changée  et  nettoyée  plusieurs  fois.  Les  ma- 
lades boiront  peu,  des  cataplasmes  seront  placés  en  per- 
manence sur  l’hy|M>gasire  cl  le  jn-rinée. 

Les  malades  ne  pnmdront  que  du  bouillon  el  on  leur 
donnera  deux  lavements  émollients,  un  le  matin,  el  unie 
soir. 

Si  la  vessie  rompue  après  une  rétention  d'urine  pro- 
longée s'ouvre  du  côté  du  petit  bassin,  il  se  produit  une 
infiltration  urineuse  qui  sera  traitée  par  de  lai^fes  inrisions. 
S’il  y avait  coasiVuliTomeut  une  tumeur  nurimintc  sous 
les  muscles  droits,  rîneision  est  un  moyen  de  salut  éven- 
tuel, mais  qu’un  succès  ajuslifié. 

1!.  fi»ip/»iri?s  partielles  de  la  vessie.  — Sous  rinfluencc 
des  causes  qui  amènent  la  rupture  de  toutes  iestimiqiies 
de  la  vessie,  la  couche  musculaire  de  la  vessie  peut  être  la 
seu'-’  mii  se  déchire.  Il  en  résulte  une  hernie  tuniqiiairc 
«JlesaiiU  .Celle  lésion  n’entralne  aucun  accident  immédiat  ; 
elle  est  seulement  la  cause  de  poches  vésicales  secondaires 
désignées  sous  le  nom  de  jvoclies  vésicales.  V.  Ykssir 
[Ht/pertrophie  de  la). 

Veaale  (Spa.smk  DU  COL  DE  Lx).  Lc  col  de  la  vessie  80 
contracte  spasutodiqurment  dans  la  cystite  aiguë  cl  chro- 
nique, dans  l’uréthrite  aiguë  cl  chronique,  mais  surtout  à 
la  suite  d’une  prostatite.  La  contracture  de  la  vessie  indé- 
pendante do  tout  état  inflammatoire  est  chose  excessive- 
ment rare,  mais  la  conlrarlure  du  col  n’est  pas  forcément 
la  conséqiienre  d'une  inflammation  au  voisinage  du  col. 

La  contracture  de  la  portion  musculeuse  de  l'urèthre 
accompagne  souvent  celle  de  la  vessie.  V.  Moelle  [Plaies 
de  la). 

La  contracture  de  la  vessie  s'annonce  par  une  difficulté 
d’émettre  Turine  malgré  de  grands  rfrorls,el  on  la  recon- 
naît h ce  caractère  que  le  liquide  coule  assez  bien  dès  que  I 
l’urine  est  parvenue  au  méat  ; l’urine  cause  une  douleur  ^ 
vive  pendant  le  passage  dans  rurèlhnt,  et  lorsqu’elle  a 


cessé  de  couler  le  malade  sent  une  douleur  au  méat  uri- 
naire. Quelquefois  des  douleurs  se  font  sentir  aux  aines, 
aux  lombes  et  à l'Iiypogaslre,  mais  c'est  dans  les  cas  où  il 
y A mie  inflammation  autour  du  col  de  la  vessie. 

On  reconnaît  la  contracture  du  col  de  la  vessie  et  de  la 
portion  musculaire  de  l'urèthre  à l’aide  d’une  sonde  à 
bout  olivaire  de  5 millimètres  de  diamètre  que  Tou  intro- 
duit librement  jusqu'à  la  portion  mcmhnincii>e  contractée, 
el  en  appuyant  avec  lenteur  on  parvient  à passer;  lorsque 
la  Iroule  arrive  sur  le  col  de  la  ve>sie  il  y aune  douleur 
assez  vive  et  une  envie  d'uriner,  mais  on  passe  encore. 
Pour  être  plus  sùr  encore  du  diagnostic,  on  inlrrMliiira une 
sonde  d’un  plus  gros  calibre. 

Le  passage  d’une  grosse  sonde  à olive  eni|H^chera  de 
croire  qu’il?  a un  rétrécissement.  On  examinera  d’ailleurs 
s’il  n’y  11  pas  des  signes  de  hlonnorrhagie  chronique,  de 
cystite  ou  de  prostatite,  tu  sc  rappellera  qu’il  y a des 
spn'imes  du  col  après  des  excès  de  coït,  el  après  des  excès 
de  boissons. 


Quelquefois  les  contractures  du  col  de  la  ves.sic  et  de  la 
poUion  membraneuse  ou  musculeuse  de  l’iirèthre  dispa- 
raissent seules  par  le  repos  el  après  un  grand  bain. 


Tkirapvuii>/ue.  — Le  meilleur  remède  contre  la  con- 
tracture du  col  de  la  vessie  est  le  irailemenl  antiphlogis- 
tique, dix  h quinze  sangsues  au  périnée  el  le  calhèlèrisme 
avec  des  sondes  de  cire  molles  (11.  Uell,  llovi>hip,  Gviale) 
que  l’on  enduit  d'une  pommade  contenant  2 à 5 centi- 
grammes d’extrait  de  belladone,  pour  10  grammes  d’ a- 
xoitge.  Un  suppositoire  : 
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placé  dans  le  rectum;  des  compresses  froides  sur  le  pé- 
rinée et  leâ  aines  sont  de  bons  moyens  lorsque  la  contrac- 
ture coïncide  avec  une  lésion  inflammatoire  qui  vioiil  de  se 
terminer. 

Le  sulfate  de  quinine  à la  dose  de  1 à 2 grammes  en 
potion  à prendre  dans  les  vingl-qualn’  heures  (Serres,  de 
D.ix)  a été  suivi  d'amélioration  presque  immédiate  ; le  hro- 
mun:  de  potassium  (Cu.sco  Mélalon)  a rendu  des  services 
dans  ces  cas, 

î^orsque  la  contracture  est  duc  à une  inflammation  chro- 
nique, on  peut  faire  des  frictions  sur  les  cuisses  el  le  pé- 
rinée  avec  In  pommade  d’Aulenrielb,  l’huile  de  rrolon,  on 
p<nit  même  a]»pliquer  un  séton  au  périnée,  niais  ces  mo- 
yens sont  d’une  efficacité  réelle  simlcmenl  pour  riuflam- 
malion  chronique  de  I nrèthre.  I.es  bougies  enduites  de 
pommade  au  calomel,  l gramme  pour  50  d’axouge,  au 
tannin,  50  cenligr.  pour  un  gramme  d’axonge  (Mercier), 
ou  les  bougies  enduites  de  térébenthine,  de  poniniade  au 
précipité  rouge  (B.  Bell),  sont  dans  le  même  ras. 

En  général  l'usagn  dos  bains  tièdos  n’est  pas  favorable 
(Phillips),  les  bains  fraU,  les  affusions  froides,  sont  préféra- 
bles. 

Contre  les  uréihrites  chroniques  qui  provoquent  un 
spasme  au  moindre  excès,  on  fera  des  injections  urélhrnles 
(V.  rnÈTHAiTR  DLENNomuiAoloiK),  On  a injecté  : eau  dis- 
tillée, 30  grammes;  nitrate  acide  de  merrure,  2 gouttes 
fJ.  Magaud);  ou  bien  une  solution  do  chlorure  de  zinc  au 
1/lOOU"  ou  1/50Ü'. 

On  pourra  cautériser  avec  le  nitrate  d’argent  à l’aide  du 
porte-caustique  de  Lallemand.  On  cautérisera  directement 
en  se  servant  de  l’endoscope,  s’il  y a une  urèlbrile  chro- 
nique. 

I..es  malades  suivront  un  régime  doux,  ne  feront  ancun 
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excès.  L’exercice  du  cheval,  le  Irausport  en  voiture,  les 
marches  forcées,  seront  évités  (Huntcr).  la)  colt  et  la  nms- 
turhalion  sont  des  causes  fréquentes  de  rechute»;  il  faut 
en  prévenir  les  malades. 

lars  malades  atteints  de  rhumatismes  et  chez  lesquels 
on  |>cut  attribuer  les  récidives  à la  diathèse  rltumatiMuale 
seront  soumis  au  traitement  par  les  douches  de  IMoihbières 
et  de  Baréges,  suivies  d'un  bain  de  liO  ù 35*  (Phillips}. 

Les  boissons  diurétiques,  en  petite  quantité  loutetois, 
le  repos,  les  cataplasmes  sur  le  périnée  et  le  ventre,  sont 
suffisants  t>our  arrêter  les  spasmes  consécutif»  aux  excès 
du  coït.  Ùcs  boissons  alcooliques  (médecine  belge)  fout 
cesser  les  rétentions  d’urine  dues  à des  »pa.smes.  t]'est  pour 
les  maladie»  de  ce  genre  que  t/s  médirations  empiriques 
et  grossières  contre  la  rétei  don  d'urine  ont  pu  réu>>ir. 
Ainsi  l'application  de  sel  sur  le  meut  et  même  dans  la  fosse 
naviculairc,  le  contact  d'un  corps  froid  sur  les  cuisses  et 
les  aines,  les  bains  locaux,  etc. 

Lorsque  par  suite  do  contr«u:tures  répétées,  la  vessie  a 
perdu  son  ressort,  on  fera  des  injcclions  froides  dans  la 
vessie.  V.  Vessie  (/‘oru/ÿsù*  d<  la). 

VeMie  (Tudercci.es  DE  i.a).  I.U  dialliése  tuberculeuse 
)H'ul  [Kirlor  son  action  sur  la  vessie,  mais  cela  est  rare. 
Autant  il  est  fréquent  do  voir  des  tubercules  dans  la  pro* 
State,  autant  il  est  exceptionnel  que  des  tubercules  se  dé- 
veloppent dans  l'épaisseur  des  parois  de  la  vessie.  Le  cas  a 
été  üb>crvé  une  fois  (Latxhcr}.  On  a vu  plu»  souvent  des 
tubercules  sur  le  péritoine  qui  recouvre  la  vessie  que 
dans  les  tuniques  mêmes  de  cet  organe. 

Th^rttfmUifjue.  — Traitement  de  la  diathèse  tuborcu  • 
leuflC  Ht  de  la  cystite  clirooiquc.  V.  I’hthisie  t>i;LMONAmE 
et  Cystite  amoMutiE. 

VcMle  (Ui.CÊftATiON  DE  LA).  Les  ulcérations  de  la 
vessie  sont  une  manifestation  do  la  cystite  chronique  (V.  ce 
mut)  ou  de  la  gangrène  d'un  puini  limité  de  l'orgune,  après 
qu'un  corps  étranger  u été  longtemps  en  contact  avec  la 
muqueuse.  11  y a des  ulcération»  de  dehors  en  dedans, 
comme  celles  qui  résultent  de  l’adhérence  de  la  vessie  à 
une  tumeur  qui  se  vide  dans  cet  organe. 

Lorsque  la  vessie  se  perfore  du  cêlé  du  péritoine,  il  n’y 
a pas  de  ressource,  car  U en  résulte  une  |H‘ritonile  mur> 
telle. 

Ixirsipie  lu  vessie  te  perfore  du  côté  du  petit  bassin  ou 
du  côté  d'un  conduit  muqueux,  comme  le  vagin  ou  lu 
rectum,  il  se  forme  des  inliltration»  urinaires.  Y.  Fis- 
Tius. 

I.or»que  la  vessie  renferme  dos  rorps  étranger»,  le  con- 
tact de  ces  corps  cause  ordinairement  une  innammation 
grave  et  des  uicéralions  consécutives  de  lu  vessie  de  de- 
hors en  dedans.  V.  Grossesse  extra-ltèrine,  Phlec;mons 
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Tbéi'npnUviue.  — Les  ulcérations  de  la  vessie  com- 
portent les  mêmes  indicutioms  thérapeutiques  que  le»  rup- 
tures de  la  vessie. 

VoMlr  (VaLVI  LK  MLSCL'LAlBEDt)  COL  DE  U).  La  Valvule 
du  coi  de  la  vessie  est  une  hypertrophie  de  la  muqueuse 
de  cet  organe  et  des  fibres  musculaire»  du  sfdiincter  du 
col  de  la  vessie,  forniaot  soupape  sur  l’orifice  vésical  de 
Turèthre  (Mercier). 

La  valvule  du  col  de  la  vessie  peut  produire  la  rétention 
d'urine  complète. 

On  reconnaît  la  valvule  du  col  de  la  vessie  à une  dif- 
ficulté d'uriuer  analogue  à celle  qui  existe  dans  la  con 


ti*acture  du  col,  seulement  le  jet  a pmiu  de  sa  force,  il  est 
tortillé  en  spirale.  Le  col  de  la  vessie  est  sensible  et  dou- 
loureux; pendant  la  défécatiou,  les  malades  souffrent 
quand  le  chirurgien  presse  sur  la  prostate  avec  le  doigt 
introduit  datis  le  rectum. 

La  valvule  du  col  de  U vessie  &c  rcconualt  par  l’explo- 
ration avec  une  sonde  ordinaire  dont  le  passage  n'éprouve 
aucun  obstacle  dans  le  canal.  Cette  exploration  comparée 
aux  signes  observé»  ne  laisse  aucune  incertitude.  Lorsque 
l'on  introduit  une  sonde  k petite  courbure,  on  est  arrêté 
nu  col  vésical,  et  il  faut  abaisser  fortement  le  pavillon  de 
la  sonde  pour  pénétrer  dans  la  vessie,  comme  dans  le  cas 
d’byperiropbte  du  lobe  moyen  de  la  prosUle  qui  est  pres- 
que la  même  ciiose  que  la  valvule  du  col  de  lu  vessie. 

On  ne  peut  distinguer  la  valvule  du  col  de  la  vessie  de 
i’bypcrli'opbie  du  lobe  moyen  de  );i  prostate,  qu’au  moyen 
de  ta  sonde  à petite  courbure. 

En  faisant  tourner  cette  sonde  sur  son  axe  de  façon  a 
diriger  sou  bec  du  côté  du  rectum,  on  ne  sent  aucune  tu- 
meur gêner  le  mouvement  s’il  s’agit  d’une  valvule  du  col 
de  la  vessie  ; le  contraire  a lieu  dans  l'hypertrophie  du  lobe 
moyen  de  la  prostate  (V.  Prostate  [ Zfy/Hr/ropAù?  de  /a|, 
mais  celle  distinction  est  Irés-sublile. 

Thêrtiimtli'fHe.  — Si  Ton  ne  veut  pas  avoir  recours  au 
catiiélcrisme  quotidien,  on  excisera  la  valvule  (.Mercier). 
Ce  traitement  n'est  pas  sans  dangers,  de  grave«  uccidenh 
ont  suivi  quciqiiefois  celle  opération. 

Pour  exciser  la  valvule,  on  soiiinel  le  malade  à un  trai- 
tement préparatoire,  on  administre  du  sulfate  de  (|uiiiine 
à la  dose  de  5ü  cenllgr.  par  jour;  on  calmera  le  ténesme 
par  les  demi-lavements  avec  huit  gouttes  de  luuduoiim  et 
le»  bains  de  siège,  on  donnera  des  boissons  délayantes.  Le 
jour  de  Popéralion  on  donnera  au  malade  des  quarts  de 
lavement  laudani><!. 

Le  meilleur  instrument  pour  couper  la  valvule  est  l'Iu- 
ciseur  à lame  courante  de  Mercier. 

Après  avoir  fait  une  injection  d'eau  tiède  dan»  le  réser- 
voir urinaire,  on  introduit  l’instrumeDt  fermé.  lAirsqu'il 
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est  p;in'(’Uü  dan»  la  vessie  on  le  pousse  loin  dans  l’organe 
on  retourne  le  bec  vers  le  bas-fomi,  on  le  fait  descendre 
jusqu’au  col,  puis  on  ouvre  et  l’on  referme  l'instrument  en 
lui  faisant  décrire  un  cliemin  qui  se  traduit  par  une  étendue 
de  3 cenliniélre»  sur  la  lige  de  l'inciseur.  On  sent  les  tissu» 
qui  cèdent  sous  l'instrument;  puis,  lorsque  l'on  a cru  avoir 
coupé  assez,  on  relire  un  peu  l'instrument  et  l'on  cherche 
ainsi  s’il  n'est  pas  resté  quelque  chose  du  côté  de  l'urè- 
ihre. 

S’il  reste  quelque  chose,  ou  retourne  l'inciseur  et  l'on 
fait  saillir  la  lame  au  delà  du  talon  de  l'instrument  en  R. 
fig.  769;  de  la  sorte,  les  restes  de  la  valvule  sont  coupés. 

Après  l'opéralion,  le  malaile  a en  générai  une  liémor  • 
rliagic  par  l'urèthre.  On  arrête  celle-ci  avec  des  compresses 
d'eau  glacée  sur  ta  verge  et  le  pt^rinée  et  de»  cataplasmes 
froids  sur  le  ventre  ; quelquefois  en  passant  une  grosse 
sonde  qui  comprime  la  plaie,  on  arrête  l’écoulement  du 
sang.  Ix)  malade  urinera  en  se  tenant  sur  le  côté  et  videra 
ainsi  le  liquide  injecté  dans  lu  vessie. 
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S’il  y uvail  rêlcDtion  d'uriDc,  oq  sonderait  avec  une 
sonde-boiigie  Dexible.  Ver»  !e  sixième  jour,  alors  que  les 
liémorrliagics  sont  arrélccs,  on  placf.ra  une  boupie  nsseï 
volumineuse  dans  le  ranal.  Si  le  malade  a été  niTaildi  par 
les  liémoiTliagies,  on  lui  donnera  du  quinquina,  !2  grammes 
d'extrait  en  deux  bols  et  du  sirop  d iodure  de  fer,  3Ü  gr. 
par  jour. 

Si  une  partie  de  la  valvule  avait  échappé  à la  section, 
il  faudrait  allendrc  que  le  malade  soit  entièrement  guéri 
avant  de  faiie  une  nouvelle  opération. 

La  valvule  du  col  de  la  vessie  ne  guérit  pas  pur  Tusuge 
des  dépresseurs  euiployés  pour  la  valvule  pi'ostalique. 

Ve«Nie  (Varice>  UE  I.A]  T.lioparl,  Desaull).  Les  varices 
du  col  de  la  vessie  sont  des  afTeclions  rares,  peu  rccon- 
naissahles  par  d'autres  signes  que  certaines  douleurs  né- 
vralgiques et  quelques  contractures  du  col  de  la  vessie, 
mais  ces  sympidnies  sont  toujours  peu  manpiés. 

Lors(|irune  varice  est  ulcérée,  il  y a des  hémorrhagie'* 
qui  pouiTaient  faire  penser  à beaucoup  de  lésions,  lelles 
que  les  polypes,  les  cancers  elles  calculs  vi'sicaux,  mai-n 
l ubsenre  des  signes  propres  ù cea  deux  del'niè^e^ma}adilr^ 
emjvécl'iTor.l  toute  erreur.  Les  poiy|>es  et  les  varices  de  la 
Vessie  ^on(  deux  lésions  rares,  qu'il  est  (rés  dîilicilc  de  d^^• 
linguer  l'une  de  l'autre,  si  ce  n'est  par  voie  d'exclusion. 
Cependant,  en  ca>  d'incertitudes,  des  varices  existant  sur 
plusieurs  points  du  corps  devraient  faire  songer  à des  va- 
rices de  In  vessie 

Thémpnith/u^.  — Les  malades  chet  lesquels  on  soup- 
çonnera des  varices  du  col  de  la  vessie  éviteroul  toutes 
tes  causes  capables  de  congestionner  la  vessie.  Les  excès, 
les  futigue-  ou  les  autres  causes  d'irritations,  seront  éloi> 
gnées  du  malade.  Les  niïusions  froides  sur  le  périnée 
et  l’hypogaslrc  peuvent  être  d’un  bon  usage. 

On  a roussi  à arrêter  une  hémorrhiigie  en  relation  avec 
des  varires  du  col  à l'aide  d'une  potion  avec  20  gouttes 
de  pcrcblorurc  de  fer  (A.  Després). 

Desaull  a conseillé  l'usage  d'une  sonde  à demeure  pour 
exercer  une  compression  sur  les  varices  du  roi  de  la 
vessie. 

VÉTIVER.  Plante  des  Indes  appartenant  a la  fnittille 
des  graminées,  dont  la  racine  très-odorante  et  fort  exci 
tante,  est  plu.s  employée  en  parfumerie  qu’en  médecine. 

VIAWDE.  .Nom  de  la  jMirtie  rharnne  des  miLsrIes,  qui 
est  extrêmement  nutritive  et  indispensable  à l'alimenta- 
lion. 

Kn  thérapeutique,  la  viande  de  bunif  est  i*mployée  en 
décocHon  jwur  faire  du  bonilhn  ou  en  infusion  pour  faire 
du  thé  de  bo'uf. 

bouillon  se  fait  en  mettant  la  viande  üanN  l'cuu 
froide  que  l’on  fait  rUaufferde  façon  à rumeucr  lentement 
il  rêbullition,  cl  elle  doit  rester  six  heures  dans  l'eau.  Si 
l'on  mettait  la  viande  dans  l'eau  bouillante  qui  coagulerait 
aussitôt  l'aibumine,  ou  aurait  de  moins  bon  honillon, 
mais  en  revanche  un  plat  bien  meilleur  de  lùtnde  : 
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Melli*c  dans  un  vase  terre  vernissée,  chauffer  gra- 
duellement jusqu'à  l'éliultition  cl  ajouter  330  grammes  de 
raroUes,  de  navets,  d'oignon  brûlé,  etc.  On  maiolieiit 
rêbullition  douce  pendant  ciuq  heures  et  demie,  ce  qui 
donne  U litres  <k*  bouillon,  850  grammes  de  bouilli  et  de 
bons  légumes. 

Le  6oui7f«u  Litbig  ou  iké  de  Liebiy  se  fait  en  une  heure. 
Après  avoir  haché  1 kilogramme  de  viande  dégraissée,  on 


le  chauffe  lentement  jusqu'à  ébullition  pendant  une  heure 
dans  1 kilogramme  d'eau,  et,  après  quelques  minutes 
d'ébullitioti,  on  a un  bon  bouillon. 

Jh$  fb'  viah'U,  — Oji  peut  employer  le  jus  de  viande 
obtenu  au  moyen  d’une  petite  presse  a forte  pression. 
Dans  ce  cas,  un  morceau  de  filet  jmssé  au  feu  très-légère- 
ment est  mis  sous  la  phiqu^dc  pression,  cl,  à l’aide  d'un 
tour  de  vis  le  Jus  s'échappe  par  les  trous  de  l'ap|>areil  et 
est  recueilli  dans  un  verre  pour  être  Im  (>ar  le  malade. 

On  emploie  aussi  le  jus  de  viande  fait  avec  de  la  viande 
hachée  mise  sans  eau  dans  un  flacon  fermé  |*eiidaot 
(rois  heures  au  milieu  d'un  vase  d'eau  bouillante  Cela 
Lait  on  presse  cette  viande  cuite  daus  du  linge  et  l'on  a un 
suc  de  viande  lrés-n*parale  r. 

Purée  de  tiVtmfe  crue..  — Le  filet  de  bœuf  dégraissé, 
haché,  pilé  et  (sunisé,  s'emploie  comme  agent  curatif  de 
la  diarrhée  chronique  des  enfants  (Weisse),  cl  on  le 
donne,  à la  dose  de  30  à 60  grammes,  comme  remède 
evrlusif  et  comme  unique  aliment.  Il  s'administre  en 
houlettes  roulées  dans  du  sucre  ou  dans  la  gelée  de  gro- 
M'ilios,  ou  dan..<  la  conserve  de  roses,  ce  qui  couslituc 
lu  consene  de  Damas  (.Miallie),  ou  délayé  dans  du  sirop, 
dans  de  l’eau  sucrée,  dans  de  l'eau  rougie,  etc. 

Dans  la  phthisie  pulmonaire  et  dans  les  cachexies  on 
l'uduiinistre  à la  dose  de  i 50  à 200  grammes  avec  du  pain 
et  du  beurre,  avec  un  verre  d'eau  sucrée  cl  60  grammes 
d’eau-de-vie  pour  tisane. 

OUe  viande,  desséchée  avec  soin  et  couverte  de  surre, 
sert  h faire  des  pastilles  qui,  sous  le  nom  de  musniline 
(luicAon,  peuvent  remplarcr  la  viande  crue.  Cha<|uc  pas- 
lille  contient  3 grammes  .50  centigrammes  de  viande  et 
< UO  gi'ammes  de  cette  musculine  représentant  1 75  gram- 
mes de  viande  fraîche. 

La  viande  de  mouton  et  la  chair  de  poulet  s'emploient 
de  la  même  manière  : en  yfUiade,  en  pnrév  crue,  en  Ovnit^ 
Ion  ou  eu  infusion.  On  a aussi  vanté  lu  chair  de  tortue, 
de  grenouille,  du  limaçon,  etc.,  mais  il  n'y  a rien  de  bien 
substantiel  dans  ces  différentes  espèces  de  viandes,  et,  si 
on  les  emploie,  c'est  comme  décoction  adoucissante  miici- 
higineuse,  dan.i;  convahiscence  de  quelques  maladies 
aigues  et  dans  quelques  cas  d’entérite  chronique. 

^IBR.%TOlRE.  Frémissemeiil  d'une  substance  ou 
d'une  )vurlie  agitée  par  de  fortes  oscillations. 

Fr^mUanueat  vibratoire.  Le  frémissement  vibra- 
toire de  la  région  cardiaque  indique  une  maladie  organique 
rétrécissant  l'iin  des  orilices  du  cœur,  et  dans  une  tumeur 
quelconque  il  doit  faire  songer  à l'cxistcuce  d'un  ané- 
vrysme simple  ou  d'un  aDévry.«mc  arterioso-veineux. 

TICE.  Ancienne  dénomination  donnée  à toutes  les  ma- 
ladies dialhésiques.  — On  disait  alors  le  vice  dartreujc, 
sifphilUùim- , rancrrcujc,  $çrofukuxÿ  mais,  aujourd'hui,  il 
n’est  plus  question  que  des  diathèses  (V.  ce  mot;,  et  les 
vices  de  nutrition  ou  de  conformation  conslitnenl  les  mala- 
dies organiques  ou  les  monstruosités.  Y,  ces  moU. 

TUrHT  (Allier).  Eaux  minérales  alcalines,  gazeuses  et, 
^ur  d'autres  points,  alcalines  gazeuses  et  fcrrugtoeuscs 
ayant  une  température  de  là*  à 53*.  J1  y a les  sources 
de  i‘i/ôp(7(i/,  de  la  Gronde  ÿrille,  des  CéUstins,  du  Fuit.s 
rhomet,  de  èlesr/tfuu.v,  qui  sont  alcalines,  cl  la  source  îjxrdy 
qui  est  en  même  temps  alcaline  cl  ferrugineuse. 

On  les  emploie  en  boisson  et  en  bains  contre  h gra- 
velle;  les  calculs  du  rein  [3  et  la  goutte  □;  contre  le.s 
calculs  biliaires  et  les  engorgements  chroniques  du  foie  Q ; 


Di'j'i  C'ïOgU 


VIK 

conlr«  la  chlorose  tl  cerlaincs  dyspepsies  Q ; contre  le 
diabète  F-»-  •♦■1  : contre  îles  aflcclioiis  chroniques  de  Tin- 
te&lin  r=n. 

Vic-NrH-CÊRB  (Canlal).  Eau  alcaline  gazeuse  et  fer- 
rugineuse froide,  employée  contre  la  chlorose,  la  gastral- 
gie, les  maladies  du  foie,  la  cachexie  des  fièvres  intermit- 
tentes,  le  catarrhe  de  la  vessie  et  b gravellc  Q. 

VI6.  La  vie  est  un  agent  susceptible  de  donner  à lu 
matière  des  propriétés  nouvelles  dÜTérentes  de  ses  pro- 
priétés physiques  ordinaires. 

C'est  la  vie  qui  fait  l'organisation  qu’elle  crée,  ipi'cllc 
accroît,  qu’elle  entretient  et  qu’elle  consen'e  malgré  la 
continuelle  rénovation  de  sa  substance,  et  quand  on  pré- 
tend le  contraire,  c'est  comme  si  l’on  disait  qu’une  ma- 
chine SC  fait  sans  mécanicien. 

La  vie  est  la  cause  avant  d'être  le  résultat  de  l'oi^anisa- 
tion. 

Dans  les  êtres  vivants,  il  y a doux  choses,  VagetU  qui 
crée  ou  qui  dirige,  cl  le  mmirnsme  qui  obéit  tout  en 
ayant  ses  résistances  parliculiéri‘s  en  rapport  avec  la  struc- 
ture des  organes. 

Chez  l’adulte,  il  semble  que  l'organisation  $oU  la  même 
chose  que  la  vie,  puisqu'il  suffit  de  déranger  Tune  pour 
troubler  l'autre;  maisen  examinant  le  germe  amorphe  des 
êtres  au  moment  où  il  commence  ù sc  mouvoir  vers  sa 
forme  spéciOque,  on  voit  qu’une  force  étrangère  dirige  la 
matière  dans  l’organtsalioii  qu'elle  doit  former. 

Ceux  qui  font  de  la  vie  un  résultat  do  l'oi^anisation 
it'onl  jamais  pensé  qu'en  dehors  de  cette  organisation 
toute  matière  vivante  amorphe,  et  par  conséquent  sans 
propriétés  de  structure,  offi’ail  trois  attributs  particuliers, 
l'nMprcssiêifrfc,  c’est-à-dire  la  sensibilité,  sans  nerfs;  l’mi- 
/•xvWsie,  c’est-à-dire  le  mouvement  pur  soi-méme,  sans 
fibres  contractiles,  et  la  pmmorjirAosc,  c’est-à-dire  la  puis- 
sance de  prendre  et  de  conserver  une  forme  spécifique. 

Si  la  vie  n'est  pas  le  résultat  d«-  rorganisaliun,  elle  en 
c>t  la  cause,  et  c’est  une  force  disliticle  et  particulière  dans 
chacun  des  êtres  vivants. 

Dans  toute  organisation,  il  y a un  agent  bon  on  mau- 
vais, qui  n'esi  pas  l'organisation  et  qui,  d'après  sa  nature 
sy|4iiliiiquc,  scrofuleuse,  herpétique,  nerveuse,  épilep- 
tique, vésaniaque,  etc  , la  forme  progressivement  en  lui 
donnant  les  qualités  et  les  défauts  de  son  origine. 

il  y a un  agent  physique  de  ta  vie  dans  l’organisulion 
romine  il  y a dans  tous  les  mécanismes  créés  par  le  génie 
humain  une  force  pour  le  mettre  en  mouvement. 

A côté  du  principe  moral  de  la  vie  humaine,  l’dmc  d'où 
relèvent  la  conscience,  la  liberté  et  la  respoii^ubiltlé  indi- 
viduelles, l’homme  possède  un  agent  vital,  espèce  de  fer- 
ment pliysiologi(|Uc,  dont  la  bonne  ou  la  mauvaise  nature 
lui  prépare  une  organisation  débile  ou  vigoureuse. 

La  perpétuité  des  races  et  des  espèces,  la  ressemblance 
des  enfants  à leurs  parents  et  l'Iiér^ité  de  toutes  les  mal- 
formations, diathèses  ou  maladies  qui  affligent  l'homme, 
prouvent  qu'un  agent  vital  transmissible  et  par  conséquent 
matériel,  peut  empoisonner  et  tarir  les  sources  de  la  vie 
en  formant  une  mauvaise  organisation. 

L'agent  de  la  vie,  iucorporé  cl  dilué  dansVi  substance 
des  germes  de  façon  à se  trouver  dans  toutes  les  molécules 
d’où  sortiront  les  organes  de  l’être  futur,  est  un  ferment 
physiologique  dont  le  simple  conlact  avec  cc  germe  y pro- 
duit l'absorption  d'oxygène,  l'exhalation  d' acide  carbo- 
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nique,  l'élévation  de  la  lemjHrature  et  la  formation  des 
parties  dans  lesquelles  U doit  se  trouver  têt  ou  tard,  pour 
recommencer  la  série  de  ses  métaniorpboses. 

C’est  le  ferment  séminal  mélangé  à l’ovule,  retenant 
en  lui  une  partie  du  ferment  séminal  de  sa  rare,  qui  met 
la  matière  de  ce  germe  en  mouvement,  qui  la  métamor- 
phose, et  qui  crée  l'organi»ation  et  lu  vie  avec  tous  les 
vices  do  son  origine. 

Au  point  de  vue  chimique,  la  fermentation  est  l’aualc^uo 
de  l'imprégnation  ou  du  la  fécondation  ; car,  dans  ruii  et 
dons  l'autre  de  ces  phénomènes,  il  y a absorption  d'oxy- 
gène, exhalation  d'aride  carbonique,  production  de  cha- 
leur et  formation  de  cellules  vivantes. 

Tout  œuf  fécondé,  mb  en  iniubatioii  et  dans  lequel 
contmeuce  la  formation  du  nouvel  être,  absorbe  du 
l’oxygène,  rejette  de  l’acide  carbonique  et  prcnluil  de  la 
rhaleiir  (Dumas}. 

Si  l'on  considère  avec  soin  les  pbèiiomèiics  qui  accom» 
pugneiil  la  régénération  des  tissus  malades  et  la  repro- 
duction des  parties  enlevées  chez  certains  animaux,  il 
devient  évident  (pie  l'orgiinisalion  obéît  à la  direction  d'un 
principe  particulier  divisible,  et  que  la  vie  physique  dé- 
pend d’une  cause  physique  momentanément  eiifermée 
dans  rorganisnliou. 

Conserver  la  forme  des  êtres,  à travers  leiu's  généra- 
tions successives  et  pendant  leur  vie,  malgré  la  rénovation 
continuelle  de.s  éléments  qui  en  conq>osenl  la  substance, 
tel  est  le  rêle  de  Vftytnl  vitai  qui,  étant  uni  à U matière 
amorphe  d’un  ovule,  met  celle  matière  en  mouvement 
pour  créer  un  être  temporaire  dont  la  vie  cesse  avec  son 
action. 

11  n'esi  pas  possible  d'exercer  convenablement  la  mé- 
decine, si  l'on  ignore  ({tielle  est  la  nature  de  l'homme. 

Celui  qui  fait  dépendre  In  maladie  de  l'organisation  ne 
s’occupe  exclusivement  que  des  o^gaue^  malades,  et  lêrhe 
ainsi  la  proie  pour  l'ombn!,  tandis  que  le  médecin  qui, 
tenant  un  compte  nécessaire  de  la  force  iTéatrice  de  ces 
organes,  voudra  s’en  occuper  en  même  temps  qu’il  exami- 
nera les  désordres  de  l'organisalion,  s(‘ra  iDfinimt'nt  plus 
utile  à ses  semblables,  dont  il  connaîtra  plus  complètement 
la  nature. 

La  lliérajX'Utiqiic  doit  éludiiM-  avec  soin  les  sources  de 
la  vie,  c’est-à-dire  ragent  vital  chez  tout  indiridii  dont 
l'urganisalion  est  malade,  car  il  peut  agir  sur  ce  principe, 
hâter  ou  ralentir  son  action,  et  pour  l’avenir  chercher  dans 
les  niliance.s  conjugales  à réunir  des  êtres  pouvant  faire 
>ouche  d’une  meilleure  race. 

Atteinte  de  plusieurs  manières,  la  vie  doit  être  protégée 
dans  son  principe,  lorsr(ue  le  fcnncul  vital  est  vicié  dans 
la  nature,  et  défendue  dans  son  mécanisme  lorsipie  de.<> 
causes  physiques  ou  clUmique>  en  ont  modifié  les  prties 
constituantes. 

Le  principe  de  la  vie  ou  ferment  vital  altéré  dans  la  na- 
ture par  le  croisement  des  êtres  peut  être  primitivement 
amélioré  par  un  mariage  convenable,  cl  une  fois  l’être 
formé,  on  peut  dès  la  naissance  agir  sur  le  fenneiil  vital 
de  manière  à atténuer  son  mélange  avec  les  principes  de 
la  syphilis,  du  lymphatisme,  de  la  scrofule,  de  la  tubercu- 
lose, do  l'arthrilisine  ou  de  la  goutte,  de  l’hcrpétismc,  du 
nervosisme,  etc. 

Dans  sa  lutte  avec  les  causes  morbides,  le  fernii  nt  iital 
n’intervient  souvent  pas  {dus  que  dans  l'état  ordinaire  et 
n’a  d'autre  rêle  que  celui  d'entretenir  la  rie  (ce  que  l’on 
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voit  (luns  Ins  iiiiiiiuiius  localisées),  mais  dans  lus  lièvres 
graves,  dans  les  maladies  localisées,  (|iii  deviennent  gé- 
nérales et  empoisonnent  les  Immenrs,  enliii  dans  les  no- 
solténiies  graves,  le  ferment  vital  s'altère  promptement 
et  si  l'on  n'y  peut  remédier,  celte  atteinte  grave  devient  la 
cause  d'une  atonié  des  organes  (pii  entraîne  de  tonte  part 
et  surtout  vei's  le  jioumon  des  complications  souvent  mor- 
telles. 

Il  a encore  beaucoup  à apprendre,  le  médecin  rpii  ne 
sait  pas  ipie  la  base  de  tonte  bonne  médecine  consiste 
irnhord  à soutenir  le  principe  de  la  vie  par  un  régime  ana- 
leptirpie  tonique  ou  excitant,  selon  les  individus. 

En  thérapeutique,  celui  qui  ne  respecte  pjus  les  forces 
de  son  malade,  c'est-à-dire  la  tonicité  de  .ses  organes,  la 
résistance  a riiyposlliénie  et  l’énergie  de  son  agent  vital, 
n'est  pas  digne  d’i'irc  médecin. 

S’il  est  indispensable  de  se  rendre  compte  des  lésions 
organiques  ou  Immorales,  et  des  désordres  nerveux  ipii 
troublent  la  vie  dans  son  exercice,  à cause  des  indications 
de  chimie  et  de  physii|ue  thérapeutiques  ijui  résultent  de 
celte  élude,  il  n’est  pas  moins  utile  de  rechercher  aussitôt 
quelle  est  l'inlUicnce  de  ces  lésions  sur  l'ugenl  vital  pour 
savoir  si  la  maladie  rcstei'a  localisére  on  si,  au  contraire, 
elle  deviendra  générale,  avec  la  forme  hypersthéniqiie  ou 
hyposthéniqiie. 

.\vant  toute  organisation  visible,  l’agent  vital  de  l'inili- 
vidu  a di;j.à  mi.s  sa  matière  en  mouvement  d’une  fai  on  con- 
forme à son  origine,  et  formera  peu  à peu  les  organes 
d'une  façon  tellement  individuelle,  que  chacun  amie  idio- 
syncrasie qui  lui  peiTiiel  de  sentir  les  causes  morbides  à 
sa  manière,  de  réagir  contre  elles  d’une  façon  spéciale,  et 
enfin  d’ètre  souvent  pour  la  thérapeutique  une  unité  dis- 
tincte de  la  collection  des  êtres  qui  renlourenl. 

Ce  sont  bien  les  organes  qui  cnlroliennent  la  vie,  per- 
sonne n’en  saurait  douter,  i;t  de  leur  fonctionnement  ré- 
gulier dépend  sa  coiitiimatioii,  mais  c’est  l’agent  vital  qui 
l^ait  les  organes  et  qui  leur  donne  le  sentiment,  le  mouve- 
ment et  la  forme,  avant  (pi’aucuii  tissu  organisé  soit  là 
pour  expliquer  ces  attributs  vitaux. 

Si  la  thérapeutique  rapproche  ce  qui  est  divisé,  écarte 
ce  qui  est  comprimé,  enlève  ce  qui  gène  le  mécanisme  hu- 
main, il  faut  aussi  qu'elle  excite  ce  qui  s’endort,  qu’elle 
endorme  ce  qui  s’agite;  enfin,  qu’elle  neutralise  sciem- 
ment ou  d'une  façon  empiriipie  ce  qui  touche  à l'ensemble 
des  organes,  et  c’est  au  ferment  qui  dirige  la  nutrition  mo- 
léculaire de  toutes  les  parties  qu’il  est  alors  nécessaire  de 
s’adresser. 

I)ans  la  vie  physique  il  y a deux  choses  que  ne  doit  ja- 
mais onhiier  le  médecin  qui  fait  de  la  physiologie  et  de  la 
Üiérapeutiquc  : d'une  part,  le  principe  de  l'organisation, 
agent  physi(|ue.  de  la  vie  qui  est  le  ferment  vital,  suscep- 
tible de  s’altérer  et  de  guérir,  et  de  l'aulrc  l’organisa- 
tion, avec  toutes  ses  propriétés  sjiéciales,  mécanisme 
sujet  il  des  dérangements  variés  que  la  nature  seule,  ou 
convenablement  aidée  p.ar  le  médecin,  peut  faire  dispa- 
raître. 

V1C\E.  Plante  de  la  famille  des  vinifères  qui  fournit  le 
raisin  et  le  vin. 

VILLATTE.  V.  LiqüELR. 

VIX.  Boisson  alcoolique  et  alimentaire  faite  avec  le  jus 
de  rai>in  fermenté.  Le  vin  est  très-employé  en  thérapeu- 
tique dans  rcslomac.  ou  par  le  rectum.  On  l’administre 
seul  comme  excitant  (3  ou  comme  tonique  Q- 


Les  vins  n’agissent  que  par  l’alcool  (|ui  .s’y  trouve  ren- 
fermé; mais,  à cet  égard,  ils  présentent  des  différences, 
comme  on  |wurra  le  voir  dans  le  tableau  suivant  de  Dor- 
vaull. 


fjmiilitr  il'ntiml  pur  contriiue  duns  i 00  purtii  s d<-  li- 
•/ueur  en  vol  mm- a. 


V<it  «lo  Li»M.  

Vin  ilif  Uar»«t« 

Viu  d«r  

Vin  de  Cidüounr 

Vin  H#  l>n»lniirr  Mnm-*  , . , . 

Vm  «le  

Vm  lit'  ril<*ruiita?o  biuiir 

Vin  de*  nifrcnttagc  itntgr 

Vin  ilr  

\ iu  de  ». 

Vin  «l«  HoixK’mmu  

Viti  du  llnmlcoiu  Mtiiic. 

Vin  dr  U<nir;;>t-xne 

Vin  ({«'  Sanl«*rno 

Vin  d*r  

Vin  «l<*  <ibanip«cn«f  

Vin  «U  <*m>**« 

Vin  tir  Fivnitirnan*  . 

Vin  d*'  

Vin  du  Hliin 

Vin  dn  Tubêv 

f luln*  tmliiuiire 

I»t.ii^ 

Ale  dr  tliir'oo 

Aie  «rEdiraUmii'u 

Alt*  dr  l»orvb<'«lt‘r 

Ilirm*  fivivruoe 

Hirm  fort^. 

Porter  de  Londfv» '. 

Potîle  birro  de  I»ntli>'i 

lljt  dtxjuirl 


s?5.on 

18.17 

10,07 

10.Ü3 

11.38 

13.87 

U.57 

U 

15 

13.10 
13, OK 
K.OO 
11.00 
1130 
11.70 
11.15 

11.11 
0.08 
0.05 
X 

8,10 

5,70 

&.H 

Ü.89 

0. 95 
3,88 

1. n 


Quehpics  auteurs  ont  dressé  des  tableaux  analogues, 
mais  les  proportions  d'alcool  varient  sur  celles-ci  de  t à 
2 volumes,  quelquefois  en  moins  et  très-sonvcnl  eu  plus. 

On  les  associe  souvent  à des  substances  mcdicamon- 
teusos  pour  en  faire  les  vins  médicinaux. 


Vin»  médirlnnux  OU  (EnoléM.  Médicaments  formés 
par  l'action  dissolvante  du  vin  sur  dilféreiitcs  substances 
v(:gétales,  animales  ou  minérales  employées  en  ihérupeu- 
liqtic  sous  d’autres  formes. 

Ils  se  font  avec  les  tvts  rowjes,  avec  les  vins  blancs  ou 
avec  les  vins  de  liqueur,  et  se  préparent  par  macération, 
après  avoir  mouillé  la  substance  à dissouiîre  avec  un  peu 
d’alcool. 

Les  vins  médicinaux  sont  simples  ou  composés. 


VINS  MÉmciNAUX  SIMPLES. 

Vin  d'absinthe. 

Abainüie.  1 ^ 3Q  -mutines. 

Alcool  à 8U" J * 

I.aissez  en  contact  vingt-quatre  heures  ; ajoutez  : 

Vm  bl.uc  siarnax IWW 

Faites  macérer  deux  jours;  passez,  exprimez  et  filtrez. 

{Codex.) 

Amer,  Ionique,  stomachique,  vermifuge;  à 3Ü  ou 
1 00  grammes  [TJ. 

V(«  d'armoise. 

Ce  vin  SC  prépare  comme  le  précédent  et  se  donne  dans 
l’aménorrhée. 

Vin  d’auiwe. 

Ce  vin  se  prépare  comme  le  précédent.  Il  se  donne  chez 
les  gastralgiques  comme  amer  et  tonique,  à la  dose  de 
30  ou  100  grammes.  (3 
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rûi  de  belUui. 

Ce  vin  est  formé  de  vin  de  Piilerme,  Ue  '/aiWYinVw  el  de 
c<domf)0. 

Vmi  de  Butjentul. 

V.  Vin  TONl-NlTItlTlF. 

V'w  iie  diyitale. 

Ce  vin  se  prépare  comme  le  précédent.  Il  est  peu 
usité  [□• 

Le  rtrt  de  (jwusùt  tmam  se  prépare  comme  le  précé- 
dent el  se  donne  à 50  ou  100  grammes  dans  la  gaslral- 
git-El. 

Le  l'w  Æ?  Citleriane  se  prépare  comme  le  précédent  et 
se  donne  dans  les  affections  nciTeuscs  0. 


VKN 
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Vin  d'at'.ètitic  de  fer. 


Arftat«  <l«  r«r  iMUJtltt. 
Vin  Clinbl».  . . . 


t ■rrnmnii'. 
90  i*. 


Dans  la  chlorose  Q.  (néral.) 

Vin  ttntimoiiu'  qu  rwé/iV/ï«*. 

Tertre  tObiP»  9 ctniBQK'9. 

Vin  <i«  MaUe« SCO  ni. 

Faites  dissoudre.  (Codex.) 

On  préparait  autrefois  ce  vin  avec  : verre  d’anlimoine, 
30  grammes,  et  vin  d‘Espagne,720  grammes.  Hais  on  n’ob- 
tenait  ainsi  ipi’un  médicament  infidèle,  par  suite  de  ladif- 
férencc  qui  existe  dans  la  force  dissolvanlc  des  vins. 
Aujouj*d’lmi  on  n’emploie  plus  leUc  préparation  qu’en 
lavement  sous  le  nom  de  vin  émétique  trouble,  parce 
qu’on  la  conserve  sur  le  marc  el  qu’on  l’agile  au  mo- 
ment de  s’en  servir. 

Le  lin  ou  la  lûfueur  d‘aidimofiu‘  iartarisêc  se  prépare 
avec  : émétiq'ue,  1 2 dérigrammes;  eau  distillée  liouillanle, 
125  grammes;  vin,  Idü  grammes. 

17«  de  atini’u. 

(!ajw« 50  srnKUiM-». 

>iii  «I*  541O  >*1. 

Failcs  macérer  huil  joura.  — Par  cuillerées  toutes  les 
trois  heures,  dans  les  hydropisics.  (Béral.) 

Vin  lie  cannelle'  ou  conliat, 

(^«>u*cli« 30  frwtBK». 

Vin  ii«  MalikM.  . 500  i«l. 

I.aissez  macérer.  (îlénil.) 

L’hippocras  (lûium  Aippfxrii/tcum)  des  anciens  était  du 
vin  aromatisé  avec  la  cannelle. 

Prépare*  ainsi  le.s  vins  de  cascarille,  de  genièvre,  de 
(jingembre, 

Vf«  de  cantharides. 

llAblbMiilc* 1 paitJnnK. 

Vin  blanr 500  kl. 

15  à 30  grammes  dans  un  verre  d’eau  sucrée,  dans 

l’albuminune  □. 

Vin  cfudybé  ou  tmirtiai; 

Liniailb-  J«  f«r 90 

Vin  hUnc  g^nl^mu.  . lUW  iil. 

• Laissez  en  contact  |>eodant  .six  jours.  (Cim/cj.) 

Partant  de  ce  principe  que  le  vin,  en  réagissant  sur  le 
fer,  di&sout  une  grande  quantité  de  métal  en  rapport  avec 
la  proportion  des  principes  arides  qu’il  contient,  et  que 
par  conséquent  on  ne  j>eul  obtenir  ainsi  qu'un  médicament 

■0CC8VT  ir  Duriia.  — V édit. 


de  composition  vai-iable,  pour  régulariser  la  préparation  du 
vm  chaJybé,  Itoivault  propose  la  formule  suivante  qui 
permet  en  outre  de  ne  le  préparer  qu’au  moment  du  be- 
soin : larlratc  ferrico-polassique  (soluble),  1 gramme  ; 
vin  blanc,  lüÜO  grammes.  Dissolve*  el  filtre*. 

Vùi  de  rolekiqm. 

(Eau  médicinale  d'Hudson.) 


i*r. 

Vin  de  I^rt'd. 


ISS  id. 


Vingt  gouttes  dans  un  verre  d’eau  sucrée,  contre  la 
goutte,  le  rhumatisme  1*^1.  (Husson.) 

Vin  de  bulbes  de  colchtqne. 


Vin  lie  Xér^i. 
Nulli««  lie  rcitcbiijue. 


SOO  {fiemoK-». 
SôU  kl. 


Eolore*  avec  quantité  suffisante  de  coquelicots  et  aro- 
malisez  avec  30  grammes  de  rimm  Q.  (Heynold.) 
'ingl  gouttes  dans  un  verre  d’eau. 

Vi«  de  semenrei;  de  colchique. 

^«wier*  lin  ry.Miii}w> cmiBMK». 

Vmdi*X.rt* 473  " 'iJ. 

A à 8 grammes  chez  les  adultes  H.  (Williams). 

T7n  de  vob^punte 


CokHiailllf . . 
Vin 


tsu  id. 


L'ne  cuillerée  toutes  les  deux  heures.  (Douchardat.) 
Vin  d'elleborc  blanr. 

FIIAUm  Unm- 2S0  ghnDunt>i. 

Vi.de  Xer*» UPI  y. 

V7«  rft*  gentiane. 

Genliwie.  . 30 

AmmI  . 30»,  OU  ' id. 

Laisse*  macérer  vingt-quatre  heures;  ajoutez  : 

''•“"*“8* içMwuw* 

Laisse*  macérer  huil  jours.  Dans  la  scrofule  0. 

{Cof/f.c.) 


Vin  de  grutiole. 


Omiallf. 

Via 


„ t stummrt 

3C0  i.l. 


Üeui  cuillerées  loalcs  les  deux  heures  dans  l'hyyiochoii- 
*^*''*'*  (Balernan.) 

V.  Altébamts.  Viii  iodé. 

Vin  (f  iu'lure  de  fer. 

‘I'.'" IS  ,nmuei. 

ViiKMinofdM.i: 500  ni. 

Vin  de  tmndi'uqoré'. 


Ki-ailk»  fraûltrt  «wi»dr«it>nv. 
AIcmiI. 


âO  jUBoiiHp-. 

*0  kJ. 

Viomutf 500  id. 


Faites  macérer,  filtrez.  Connue  narcotique  dans  les  né- 
^l’algics.  (nouciml.) 

ViVi  d'oidttm, 

(Teinture  vineuse  d'opium.) 


Oiiiiin.  .... 
Vui  d«  U«i.9a. 


La  (dinrinacopée  do  Londres  ojoulc  de  la  cannelle  et  du 

(Ciiibourl.) 

Vi«  lie  qmssût. 

Vil»  .k  aiBdi'iT 500  Kramou.-». 

0»i«Mia  âoistra  p«lvrruè».  90  ' Ul. 

Faites  macérer,  filtrez.  (Béral.) 

II.  - 92 


Digitized  by  Google 


VIN 

Vin  fie  4/uinffHùift. 


AIT.K.U  5(i* h:»  Mi. 

L-tbsez  en  conliu  l viuglHjualrc  iMMircs  ; ajoutez  : 

Vin  rv«m  IWM)  er*»»»*. 

Iwiisivez  macérer  se|H  jours  ; filtrez  EJ, 

[‘réparez  ainsi  le  vin  de  r]uinquina  au  madère  et  aux 
aulrcü  vins. 


ViVi  de  7m[»7«»w  fernKjimux. 


i‘yrT^4i<'«]»li*tr  «In  Ut  un. 
K«lr>it  il**  <]niai{itoM  gri«. 
Vin  14(0^ 


10  craiiiinv*. 
5 i4. 

1000  iil. 


F.  «I.  a.  Dans  celle  préparation  le  fer  ii’csl  pas  préiipité 
par  le  tannin  du  quinqiiina  EJ.  (Ilobiquet.) 

V’/«  (ie  rh»bnrfn\ 

r«tTdii  <l«- iliiiWt'U'. Ï1>  fnunwr*. 

Viuilr  MnUgD . . . • 1000  id. 


Vin  sàilitô/ne. 

Laissez  macérer  quinze  joui's  ; filtrez.  (CVIcj.) 


Xtnitc  Hulnira  • . 


SO  Kiaaut«». 
LOO  Ml. 


Vm  de  fetgle  ergote. 


EiSnl  |>«lxTi»>‘.  . . . 
\i»  tUne  gt^onrwn. 


iS  .WitriiifUitef . 
00  itraïutMn». 


Mêlez  cl  agilcz  chaque  fois;  dose,  une  cuillerée  El 
(Balardin).  V.  AccoraiEMENT, 

Vin  de  sulfate  d*  quinine* 

SiiUatt*  Jf  «ininme 0 *i.  ■ •CTniniii»*-, 

Vin  Ae  Slna*r«* lOOO  çMinn»». 

Iléral  prescrit  : vin  de  Malaga,  ^00  grammes;  sulfate 
de  quinine,  8 décigrammes,  el  dit  de  faciliter  la  dissolu- 
tion à l’aide  de  seize  gouttes  d'acide  sulfurique  dilué.  Ce 
dernier  cenolé  contient  5 centigrammes  de  sulfate  par 
30  grammes  El-  (Soubeinm.) 


Vm  de  fuHpit  r. 


fTrti>*!i^  ilf  ta)i|>W. 

Vin  Mnur  

Ak«.l 


ICO 

I 1000  iJ. 


Laissez  macérer  liuil  joura  ; passez,  iltouelianlal.) 
Kinpioyé  avec  succès  aux  États-Unis  contre  les  fièvres 
intermiilcnles  ; un  verre  pendant  Papyrexie 


VINS  MÈDIOINAUX  COMPOSéS. 

Vm  d'aloé»  ou  aloiliqut  comjKtsv. 

30  swuiMM. 

4MA»IROMvr 4 

litnsctnbn'.  | 

Vin  4 ÜJpnKiM*.  m1. 

Kxcilaiil,  purgatif.  2ô  à 50  gramiiie»  comme  purgatif; 
fi  à 8 grammes  comme  stomachique  E}> 

Ve>i  amer  de  Dufiots. 

^itnt  *•*•'!»*  140  fîMBime!. 

i M i.1 

itr  rilroii „ . , 

£».««««  4m  Wim»r | 

* nrl-mnlM  4c  Mnd- ....  |7  }4. 

»in  4e  . j 


MN 

Vm  nmn  si  iUitiqne  ou  rin  diMréliV/ne  «mer 
lie  la  i-harité. 


prix . . 

fVuire  4e  Winlx^r 

Er.irrii  «le  rürtiti» 

lUriiH-  <r»erlC|M*de 

KeriDc  <r«iiK«'li.)Uc.  .... 

f 

«ieniéThr.  . 



M OO  ÇrcIBiBC.-. 


• 90 
i00t> 


:) 


Faites  macérer  quatre  jours;  passer  avec  exp^e^sion  el 
filtrez.  {CodrJT.) 

Considérant  que  ce  vin  sc  trouble  après  fdtration,  el 
que  cet  effet  est  dû  à ce  que  l'alcool  du  vin  ne  suffit  pas 
pour  dissoudre  les  matière»  résineuses  et  essentielle»  de» 
«uhstunre».  M.  Foy  propose  l'addition  de  125  grammes 
d'nicool  il  83". 

50  à 100  gramme».  Dans  les  hydropysics  chroni- 
ques El* 

Viw  rtiiffsc>!0’fiufiV/ii»  oii  m df  rnifort  com/>osi‘. 

R'iciite  rivenln  «U*  rnifort.  . 

Friiillri  r^c.  4c  n»*4«n.  . . 
l'coiUoi  r-c,  «le  cncltlénhn. 

PciiitlM  r^.  tic  aiintMtSi'. 

Muutanic.  

»cl  «mtoomnr . . 

Vin  liUnc 

K*fnt  «le  otcblcni-ia 

Faites  mactrer  huit  jours;  {kassez,  exprimez  el  filtrez. 

(Codex.) 

Très-employé;  30  à 125  grammes  dans  les  affection» 
scrofuleuses  ou  scoriiuliques  El- 

Vm  annnatifiue 

llxj'èrri  urtMaflti'r"*-  « • . • 

Alcoulnl  TMtiH-niirc.  . • . . . 

Vin  

Fhiite»  macérer  les  espèce»  aromatiques  pendant  huit 
jour»  dans  le  vin,  passez  avec  expression,  filtrez  el  ajoutez 
i'alcoolat. 

Très-employé  en  fomentations  ou  en  injections. 

Vm  amer  aromatique. 

(Vin  d'absinthe  composé,  vin  fortifiant.) 


15  t4. 

8 i4. 

1000  M. 
15  i(t. 


ll5  CTiUiiai^. 

no  i4. 

1000  *4. 


1*  (icntinBr.  . « . . 

Onlatii'-c 

,VIj«iiiUm>.  . . . • 
fr«wc  tlMBiifi»-.  . 
i*  Acorr.  ...... 

Xun^c.  ...... 

l'tnIniiK* 

nbtiiiUi'  . . 

Srlnrrc.  . . ■ > ■ 


Iric. 


a*  (Juin*  juiinr. 
4*  Cpomnarc.  . 
ijiuncllc.  • . 


i>t. 

i.l. 

M. 


iJ. 

i4. 

14. 


" '*■ 

Faites  quatre  Raclai»  distincts,  mcUcz-les  au  tond  d un 
baril  de  la  caivacité  de  SI  kilogrammes,  emplissez  le  baril 
de  mofil  de  raisin,  cl  lorsque  la  fermentation  sera  apaisée, 
tirez  a clair  El*  (Üorvaull.) 

Fort  employé,  selon  Taddci,  comme  sloraacluque  dans 
les  digesliouK  langui-ssantcs  el  pénibles  chez  les  valéludi- 
maires. 

Virt  rti'owalt'/ue  opiacé. 

*®ÏI 

Dan»  le  iKin‘*em»iit  de>*  rhuncre**  de  mauvais  aspect  et 
douloureux  El  (Dorvauli.) 
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1'459 


Vin  *ic  nmiii'H*  tvniitosc  ou  hipfiKraSj  vin  c*jnU>tl. 


V»i  puvQntif  (te  et  d'ayaric  composé. 


ArmimIm  iliHir«(.  . , . J liô  tframiMv. 

4^  <4« 

Siirn- iW  Ul. 

%l»  M. 

Vm  d«  JlMU-rv TiO  ul. 


Faites  mac<*rpr  quelques  jour»  el  ajoutei  à la  colauire  : 

•. )m  0 «*pniifr«ai]t»«!>. 


(Donaull.) 


r»H  de  ijentitmv  comjmè. 


gii»iM|mi>z . . . . 

I.X 

• ...*.  30  kd. 

t.«rr«  dArziif.*».  ...... 

IJanorUa  Uauebc*.  ....... 

.......  8 ^1. 

......  4 mI. 

Viu  tl’Esptfnf 

J»0  id. 

(^imhourg.) 

\‘mi  hydvatjogue  majeur. 

^•l*P 1 B4  8 ?rntuin>‘«. 

Snlle.  i 

Nitrr 15  Ul. 

Vin  LU«uk  ................  IWKt  ia. 

Dans  le»  liydropisies.  — TroU  cuillerées  par  jour,  que 
Ion  augmente  progressivcmeiU. 

I.e  ei«  hydrmjoyiu  mineur  du  mémo  auleur  sc  prépare 
avec  : nilrc,  12  grammes;  genié»TC,  tiO  grammes,  el  vin 
1000  grammes.  (Üorvauit,  Dehrcyne.) 

Vi«  d'ojmtm  compost'  ou  faudanum  liquide 
tk  Sydenham. 


Oi.jiim.  ..... 

S«rmn 

‘ 

Viti  Maliii;*.  500  iil. 

Laissez  macérer  quinze  jours,  exprimez  foilcmciU  et 
lillrez.  [Codoc.) 

Quinze  goultes  de  ce  médicament  représentent  5 centt- 
grnmmcs  d extrait  d'opium.  (Dorrault  ) 

Préparation  des  plus  employées  à la  dose  de  quelques 
gouttes  dans  des  potions,  des  injections,  dos  lavements; 
à celle»  de  quelque»  grammes  eu  lininienls.  On  l'emploie 
aussi  très-souvent  pour  arroser  di'S  cataplasmes. 

Vi«  pur  fn'mcntation  on 

de  Houssrau, 

0{.itim t25  crainmi-'i 

NipI 3*5  ~ hl. 

F.«ii  etuadtt {875 

l.«vAr*  d«  kit-rv.  .............  8 id. 

Délayez  séparément  le  miel  el  l’opium  dans  l'eau 
chaude,  niélungez  les  liqueurs,  ajoulez>y  in  levûrc  et 
laissez  digérer  à une  tempéraim'c  de  30*  pendant  un  mois 
ou  jusqu'à  ce  que  la  fermentation  soit  terminée  ; passez 
avec  expression,  liltrcz,  distillez  la  liqueur  jusqu'à  ce  que 
vous  ayez  obtenu  50U  grammes  de  liqueur  nicoolitpie 
[cette  espèce  d'nicooiut  constituait  les  youttes  blanches  de 
l'abbé  Bousseau)  que  vous  distillerez  une  seconde  fois 
pour  en  avoir  375  grammes,  et  enfin  une  troisième 
pour  obtenir  làO  grammes  de  produit  seulement.  D'autre 
part,  évaporez  le  nrsidiidcla  première  distillation  jusqu'à 
ce  qu'il  pèse  320  grammes,  ajoutez^y  l’alcoolat  d'opium, 
mêlez  el  fdircz.  (Cü4cx.) 

Vingt  gouttes  de  ce  laudanum  corrcspotident  à environ 
t î cenligranimes  d'extrait  d'opium  ; il  en  contient  donc  le 
iloublo  de  celui  de  Sydenham. 

Médicament  Irès^cmployé,  quoiqu'il  le  soit  moins  que 
celui  de  Sydenham.  Son  action  est  un  peu  ditTéreme. 


(iO 

9U  iJ. 


30  çmMiiiMf. 

.i;raric  bUnr. 0 M. 

CiemeiÏB  12  i«l- 

Scillf . - . ) 

**  90  !■!. 

Marruktf ' 

!8»1  i.K 

UiagriaUi- 25  .té.inr»in«*4. 

Vin t50O  graroiW'. 

Teiiitun»  0«  ...........  12 


30  à 50  grammes  à jeun. 

l’in  de  quinfiuinn  composé. 


UniiKiaiun.  ....... 

AroiT.  . 

4,âlanfj| . 

ZAd<Mir« 

Eenm*  d'onuij'’* 

. ...... 

i>nlanr<‘r.  

Cunocnille.  ....... 

Alcool.  

Vio  


30  à 100  grammes  par  jour. 

La  ^etnfure  btjurtjuâjnonne  en  diffère  à peiuo. 
Vin  de  rhubm  ftc  et  d’aunér. 

aitiiborltr.  . ...............  30  z«<ii( 


Kcnrcv  (lontMsiM  atni'i' 
Trlitc  rataninniar.  . . 
Vil»  d«  Mad>-r« 


30  ztiii8W>‘t 
15  i.1. 

N mI. 

4 id. 

4K0  i.1. 


30  à 50  grammes,  dans  la  dy>pep>ie. 

Virt  de  sufs<7Kirei//f  coiwp»w^‘. 


5500  zt'MnM*.. 
Oi  R>l«kll«.. 


Agitez  et  faites  dissoudre  dans  ce  niélange  : 

CiLlrtit  fihI'tfiliiiiH)  dcSinith 500  ;:ran»inci. 

30  grammes  en  représentent  3 d'exliTiil. 

Celle  préparation  a une  très-grande  réputation  chez  les 
Anglais  et  les  Américains.  (Béral,  Dorvauit.) 

Vtn  scillUûpic  compose. 


SVoirc  dr  §«rr«Ti. 
Krurcc  de  Winicr.  . 
Si|M»mc9  tic  •rilli*. 
liarinc  d onotrc.  , 
Rarinc  tl'iri».  . . . . 
EHcl>WP  «MI-.  . . 

Jsia| 

As«ncbUw.  . . . 
Sésc.  . . . . . • 
Vin  lie  Clmbll*,  . . 


> an  30  'imminrs. 


Vin  de  Srtjnin. 


Tciiitiirc  de  .|iùii8  jMUMc, 

Tautture  

gunoiK  «narz 

. . . . . 

Viii  de  Mnlitr^.  ...... 

Vin  de  pmitlly  blauc.  . . 


. 250  ïieniw". 

I ftA  0 i<|. 

M hl. 
lu  1500  i.1. 


30  à fiO  grammes  dans  les  lièvre»  iiUermiltenfes. 

(Soul>eyrao.) 

Vin  toni-nntritif  an  quinqoina  » < a«  cacao. 

cnretpie  . . HKK)  çreininei. 

gi>iik)«iea  I a*  :,00  i.l. 

Ouinoniiia  Irtza.  l 

Vie  .1  Ualaea «OOOO  i.l. 

Airnol  SlAfttpcIlM'r 4IW0  «d. 

Fuites  une  bouillie  claire  avec  le  cacao  cl  l'espril-di! 
vlii,el  chauffez  dans  un  flacon  au  hain-marie  jusqu'à  fu»ion 
du  cacao.  Bouchez  le  vase,  agitez  el  laissez  macérer  huit 
jours  en  répétant  chaque  jour  la  même  o|U'ratio«.  Versez 
alors  le  mélange  tlan»  les  20  litre»  de  vin  de  quinquina 
préahddcmeiit  préparés,  et  aprè.».  un  mois  de  inacéralioii 
enlevez  par  la  distillation  dan.»  le  vide  l'alcool  employé. 

(Biigeaud.) 
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VJNA 


VINA 

Viwa^rc  de  concotnhres. 


TlKAlCiRK.  Liquide  ré2>ultant  de  la  ferinealation  acê> 
tique  du  vin,  de  la  bière,  du  cidre  et  toutes  les  liqueurs 
alcooliques.  — Outre  scs  usages  de  table  à litre  de  con* 
dimcnl,  le  vinaigre  est  très-employé  en  iJièrapeulique,  et 
Ton  &‘en  sert  pour  préparer  les  vinaigres  médicinaux  des- 
tinés à l'usage  interne  ou  externe. 

Les  vinaigres  sont  simples  et  composés. 


VINAIGRES  SIMPLES. 

Oxéülat  simple. 

^ Inaifra  tU  rû».  .............  4.  v. 

nclil'oz  au  bain  de  sable  les  trois  quarts  du  vinaigre 
employé  ; ajoutez  au  résidu  un  volume  d’eau  égal  au  sien, 
et  distillez  de  nouveau  jusqu'à  ce  que  la  totalité  du  pro- 
duit distillé  soit  égale  au  volume  du  vinaigre  employé. 

{Codex .) 

La  volatilisation  de  l’acide  acétique  exigeant  un  plus 
haut  degré  de  chaleur  que  l'eau,  il  s'ensuit  que  les 
premières  parLie.s  du  produit  de  la  distillation  du  vinaigre 
sont  très-faibles  et  gagnent  en  force  au  fur  et  à mesure 
que  l'opération  approche  de  la  fin.  Slein  propose  de  mêler 
une  partie  de  chlorure  de  sodiun\.à  une  partie  du  vinaigre 
à distiller;  de  la  sorte,  le  vinaigre  qui  distille  le  premier 
est  le  plus  concentré.  (Dorsault.) 

Vûuti^re  (itf  belladone. 

Frailln  <l«  l«liwkinr ] , _ 

3 U. 

(V.  M.  Codcj-  ) 

Vinaigie  de  café,  lie  Swedimtr. 

(Boisson  anünarcolique). 

Vinaiitt« 4S  gmaiBci. 

C«jS  torrMi^ S id. 

Faites  Ijouillir,  cassez  et  ajoutez  : 

Sucre 8 vraoioM». 

Dans  les  accidents  qui  suivent  les  abus  de  l'opium  ou  du 
sespi-éparations^  deux  cuillerées  chaudes  toutes  les  heures. 


Vinavjrc  camphré. 

Canplut' .....*  tW  j^uniBi'a. 

VitMtÿre 1S!K)  id. 

Pulvérisez  le  camphre  avec  un  peu  d’acide  acétique 
concentré  ; ajoutez  le  vinaigre  ; filtrez  après  quelques  jours 
de  contact.  Antiseptique.  {Codex). 

Vinaigre  canthnhiU, 

Gui<li«rMa«  roMutéoa GO  zmniiDPa. 

Airide  473  id. 

Faites  macérer  huit  joun  en  agitant  de  temps  en  temps; 
passez,  exprimez  et  filtrez.  [bmdres.) 


Ce  vinaigre  est  destiné  àproduirc  une  vésication  prompte. 
Une  compresse  imbibée,  appliquée  sur  la  peau  et  recou- 
verte d'un  morceau  de  talTetas  gommé  ou  de  sparadrap, 
produit  la  vésication  en  trente  ou  soixante  minutes.  ()n 
peut  même  obtenir  la  vésication  en  cinq  ou  dix  minutes  si 
le  vinaigre  a été  prépare  avec  l’acide  acétique  le  plus  fort. 

(Donranll.) 

Vùviigre  de  citron  dûtilié. 


Zmim  frau  d*  nVMs». t çninino. 

ViiMie;ic  Uanc.  24  id. 

Distillez  seize  parties.  (BéraL) 


45  graiDifi*». 

S'isai^p  f«t . ■* tOeO  id. 

Faites  macérer  quinze  jours;  filtrez. 

Vinaigre  de  digitale. 


niffiul*.  30  frattset. 

VlMJITV.  2&0  id. 


Faites  macérer  six  jours.  Dose,  cinq  à vingt  gouttes. 


(Boruss.) 

Vinaigre  framboisé. 

Vraotboim  rS(r««tp«  al  «AadAea ISUO  ^(amse*. 

Vuwi^  trp».fi>r1 10UU  id. 

Faites  macérer  quinze  jours,  passez.  (Uotfex.) 
Virtoîÿre  d'opium, 

Oftium.  t graiBOH!. 

MatK'.  8 id. 

Ne  pa.s  confondre  celte  préparation  avec  la  teinture  acé- 
tique ü opium.  (Soubeiran.) 

Viofliÿrc  de  raifort. 

Raifwil 40  çrauuse». 

ViMi^ra ...........  MO  id.  * 

(Swédiaur.) 

Vinaigre  losaf. 


(Vinaigre  de  roses  rouges.) 


IGwn  rtiDKM.  ..............  30  ^mnicaM. 

VitMifni»  reufa  (or( 37S  id. 

l.jiissez  macérer  huit  jours,  passez. 

Astringent,  employé  étendu  en  injection  et  comme  cos- 
métique. (CodCiT.) 

Vimieyrr  scülitigue. 

StpiUDM  d«  MÎUe.  i&O  itritaoiM. 

Viatiifre  roof^e  Intl.  . 3000  id. 

Laissez  macérer  quinze  jours  ; filtrez.  (Codex). 


l'réparcz  ainsi  le  vinaigre  de  colchique  avec  les  bulbes. 
Londres  et  Édiul)Ourg  prescrivent  pour  ce  dernier  : 
bulbes  frais  de  colchique,  30  grammes;  vinaigre  distillé 


373  grammes;  alcool,  tU  grammes.  Faites  macérer  huit 
jours.  (Donaull.) 

de  semences  de  colchiqw. 

SrnM-iMea  de  coiakwiM 1 Rrmoinii-. 

ViDupre  bUne 4 id. 

(Béral  ) 


VINAIGRES  COMPOSÉS. 


VÙMiigrc  d'an/jelique  composé. 

lUi'iBe  d«s|^)U|n«. 

Rariae  de  Telériaatp 
«te  Uarier.  . , 

CsbmhbUW.  ..... 

Nentbe 

SefniB 

ViBsigr».  ..... 

(Cadet.) 

ViJiiiigre  nn/iAystéri'YUc. 

(Vinaigre  de  rue  composé.) 

Am  fiBtida. ) 

OalUagn.  | «a  7 fTaaiBCt. 

Viui^  de  rue.  ...  .........  360  îd. 

(Dorvaull.) 


•â  IG  granme*. 


id. 

hL 
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VIOL 


1661 


VINA 


Viii/ityre  antiseptiytte^  vimiyre  des  guotiv  vofeurg. 

Orvié*  «liciattH».  >>\ 

Petite  •bvinÜM'.  . . , i 

Ronerio I 

Saiifffl.  .............  ...,)aâ  CO  {mtnqtct. 

Mentbe i 

Rue ...........1 

l.a*ta(Je y 

CtlaiAHs \ 

Caaarllp.  

OiruDe.  )«a  8 iii. 

UntMJec ( 

Ail. ; 

15  ii|. 

Tiaaifre  radical.  . ÔO  mI. 

fort 40IM)  i«l. 


Faites  macérer  quinze  jours  les  .substances  dans  le 
vinaigre  ; passez  ; ajoutez  le  camphre  dissous  dans  l'acide 
acétique  ; liltrcz.  (Corffjc.) 

Ce  vinaigre  est  employé  comme  préservatif  des  mala- 
dies contagieuses.  On  s'en  frotte  les  mains  et  le  visage  ; 
on  en  bi-ûle  dans  les  appartements,  on  en  garnit  des  fla- 
cons pour  aspirer  dans  la  syncope. 


Vùtaif/rv  aromatit/ue. 
(Vinaigre  vulnéraire ). 


CaBa»lle.  . . . 

Han 

GiroOt*.  ... 
Boit  tU  RbodM. 
Siuitol  Uooc.  « , 
Fcnnail.  ... 
Vinaigra.  . . . 


I «a  15  gramoir*. 

I aa  B iti. 

. . 9U00  M. 


Faites  digérer  quarante-lmit  heures';  ajoutez. 

AbtinUi» \ 

B’HMritt f ,, 

llcotUa  {•■  IS  gramBira. 

{.avaiMta 

Marjolainr,  4 U, 


Par  l'ùmtyre  uroma/tVyue  on  entend  le  plus  souvent  dans 
le  monde  l’acide  acé/tr/ue  aromutîf/ue,  (Don’ault.) 


Vmaiÿre  aroma/ü/ue  cl  an/ipu/ndc. 


EC4I 

....  7000 

xremi 

de  berguuritv 

lUeenr#  du  ritrau  eu  tente.  . . , 

Efimrr  du  Portnifal.  . . . 

....  ii 

Kl. 

Ketuare  dariunanB.  . ...... 

....  W 

Kl. 

A'enoidu  laélitM . . 

. . 500 

Ul. 

Agitez  de  temps  en  temps,  et  après  vingt-quatre  heures, 
ajoutez  : 


<Ui  Wajoin. .......... 

liiffitMa  il»  tolii.  . 

InfntHxi  do  tloras 

InlnsiiM  do  giroflo 

Agitez  de  nouveau,  pui.s  ajoutez  : 

Vioaigra  diililM SOOU  oranqHX. 

Filtrez  au  bout  de  douze  heure»,  et  ajoutez  encore  : 

ViMÎ|ro  radioai.  OO  framnioi. 


I ai  00  i^Biaaivt. 


(Dully.) 

Vtwjii/recosmé4t*/u€  cl  Aÿ/jiénûjue. 


Alf.-»l  à H* 

Etprit  db  mvlÎMo.  . . . 
K»prit  ,l«  taraailp.  . . . 
Eapril  do  rourin.  . . 
£i»ean>  do  liorg aïonte.  . 

<Io  biirarade.  . . 
Eatoop*  do  ritroa.  , . , 
Eatroro  d'oroagra.  . . . 
EttOBca  de  oérwU.  . . . 
K««onre  de  atentho.  . . 
i:o#«nra  da  ih^ia.  . . . 
Kvtoere  do  giioAe.  . . . 
Ktooiwo  ik*  «’OBiraUr.  , . 
Ctteare  do  vorreiuo. . . 


. 1 00  titrai. 

IS  grainaiot. 
I aa  iO  iJ. 

. tÜOU  id. 

. Ouo  id. 

. 450  id. 

. 350  id. 

. ZOO  id. 

joa  150  id. 

. 50  id. 

S5  kl. 

. 150  Kl. 


On  mêle  le  tout  et  l’on  dislille  au  bain-marie  1 26  litres  ; 
on  met  en  macération  un  mois  dans  le  tiers  de  ces  lî6  li- 


tres 45  kilogi'ammes  d'iris  et  2 kilogrammes  do  baume 
de  Tolu;  on  filtre,  on  réunit  au  reste  du  prothiit  distillé 
et  l’on  ajoute  t5  litres  d'acide  acétique  à 8®.  On  filtre  au 
bout  de  vingt-quatre  heures.  C^est  là  le  rimiij/rc  de  /«  So- 
ciété Ayf/iV/rtÿiie.  (DorvauU.) 

Viaatgre  firnti/éiee. 


H»piM  do  fijrrSUiro.  . 
Etprit  do  rarhlrârio. 
r.oaaidlo  fioo.  . . . 
Oirollot.  ...... 

R^iaii  de  RO'ar.  . , 
Vioaiirro  btanr.  . . . 
Eaa  «iilaCrairo  ronge. 


a flO  cranmea. 

a S id. 

9000  id. 
lis  id. 


On  met  les  substances  concassées  à macérer  dans  le 
vinaigre.  D’autre  part,  on  fait  dissoudre  la  résine  de  gaîae 
dans  l'eau  vulnéraire  et  l’esprit  de  cochléaria;  on  réunit; 
le  mélange  se  trouble,  mais  s'éclaircit  au  bout  de  quelques 
jours.  (Virey.) 


Vinaigre  pontifieuK 


^Vinaigre  de  miilefeuille,  baume  vulnéraire  végétal,  eau 
clémentine  slyptique,  eau  vulnéraire  romaine.) 


.StK*  «k  b^luiar 

Snr  de  nomm.  . . . , . 
Sno  do  Bilkk’iilk.  . . 
Sur  d'origan.  . .... 
Sae  do  bourogn.  ...  V 

Sur  «k  pooliot 

Sac  de  «anick 

Sur  do  jMiharfao 

Sue  do  MTfMiJrt.  . . . . 
Sac  do  Torrriao.  . . . . 
(Urbrtnak  de  potoite.  . 
Sel  monniiD.  ...... 

Suiralo  ik  <i»r.  .... 

Alua 

i^rrme  ik  tartre.  . . . . 
Aloa't.  ......... 

Viaaigro . . . 


aa  lOG  eraBuue*. 


111  id. 


35 

CCI 


id. 

id. 


(fiiordano.) 


Vinaigre  rubéfiant. 


id. 

Kl. 

Aleaol  à RC*.  ......... 

Viiwigrr  à lO*. 

id. 

id. 

(Jourdan.) 


Vinage  de  UÀlette. 


. TOOO  graiamt. 

. 9INKI  id. 

45U  mI. 

I aa  00  id. 

. 195  id. 

. 45  id. 

jao  4 id. 

On  colore  avec  l'orseille  et  l'on  filtre*  (Dorvault.) 

Vwwiÿre 

Aleorti \ 

Vtuaiitrra  fort.  ........  .....|a«  partie*  dgole*. 

Laissez  macérer;  filtrez.  Qitel<|ues  gouttes  ajoutées  à 
l’eau  la  rendent  laiteuse  en  lui  communiquant  un  parfum 
agréable  et  des  pro^nétés  toniques  pour  la  peau. 

(Dorvault.) 

VtAlÇA  (Pyrénées-Orientales).  Eau  sulfureuse  sodique 
à 23®,  employée  en  boisson  contre  les  maladies  chroniques 
de  la  peau. 

VIOLCTTE.  Plante  de  la  famille  des  violacées  dont 
l’»;0«ion  des  fleurs,  10  grammes  par  litre,  s'emploie 
comme  tisane  pectorale  dans  la  bronchite  aiguë  (3,  et 


AteovlA  33* 

ViaaiCT*  bknr 

Ean  «k  C-ekgnr 

Ealrait  <k  benjoin.  , 

Kxlrail  de  itoras 

Vianirra  ftpraligocut . 

KMoacr  de  kraïuk. 

EiMnea  de  ranaelk.  .......... 

Enraee  île  cirofla 

Ak«li  vulatij. 
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iiv«'c  inqucHt*  on  fait  un  sirop  ~ I^i  rarine  | 

ilomio  un  primijH;  i\fte  rmélitjiio  connu  sons  l<*  nom  de 
rioiiiir. 

VIPltlIB.  Repiile  ophiitinn  dont  le  venin  introduit  par 
une  inoi'snro  de  l'animal  produit  imiiiédinlemcnl  de  la 
rongeur,  de  lu  douleur  et  un  gunilctnent  énorme  avec  des 
pliénoinèiics  généraux  de  frisson,  d’abatt»'iiient,  d'irrégn- 
iaiité  du  }H)uU.  de  syncope,  et  quelquefois  do  convulsions 
suivies  de  moM.  V.  I*u\llid  EN\ENlMÉF-S(.VyrsMrv'fer</K‘i*e}. 

VIP#:ili:VF..  Plante  dr  la  famille  des  horraginées,  quel< 
(|uefuis  empl»>'  e en  médecine  comme  les  autres  l»«rra- 
ginées. 


Fipf. 


FIRUIiEXT,  EKTB  (>ui  procède  des  virus  (V.  ce  mot); 
ainsi,  il  y a du  juis  viruirnt,  des  hnnnn»  lirulcut^s  et  des 
imhitiies  viruh-nte^  qui  ont  des  caractères  particuliers  ré- 
sultant de  la  présence  d'un  virus. 

I.es  maladies  virulentes  sont  originaires  do  riiommc, 
originaire  des  animaux,  ou  communes  ou  inuisinissibles 
iuixdeiix  espèces. 

Toutes  les  maladies  réellement  virulentes  sont  inocu- 
laldes,  cl  c^dlcs  qu'on  ne  |H'uI  reproduire  par  inoculation 
doivent  élro  considérées  comme  des  maladies  virulentes 
douteuses. 

VISES.  Agent  inorhillciuo,  solide,  liquide  ou  volatil, 
susc4;plible  de  se  reproduire  par  inoculation,  et  dont  l'ab- 
sorption pur  roi'gaiii*>mc  peut  engendrer  la  maladie  qui  lui 
a donné  naissance. 

Les  virus  syphiiilique,  v.nriuleux,  rabitjiie,  niorvenx  e* 
farcineux,  claveleux,  ciiiirbouneux,  vacciniil,  soûl  lou.s  réel- 
lement inoculables,  ei  reproduisent  la  sypliilis,  U variole, 
la  rage,  la  morve,  le  farcln,  le  claveau,  le  i'lnu  l>on  cl  le 
vaccin.  . ' 

Toutes  les  maladies  qu'on  ne  peut  inoculer  ne  sont  pas 
l'éellcmenl  viru'enlcs  : ainsi  lu  sc.irlalinc,  la  rougeole,  le 
typhus,  lu  peste,  le  choléra,  la  diphlliérite,  la  ci.N|ueluche, 
sont  des  maladies  virulentes  douteuses. 

On  a dit  que  la  maladie  tuhcrculcus^r  était  inoculable  et 
p.ircela  même  la  conséquence  d'un  virus  (Villemin),  mais 
cela  n’est  pas  « ncore  p,'irraiteinenl  détuoniré. 


Il  yn  entre  les  vinis  et  les  venins  celle  différence  que 
les  premiers  sont  des  sécrclions  morlndes,  tandis  que  les 
autres  sont  le  produit  d’une  sécrétion  physiologique. 

Les  viniB  entrent  dans  réconomic  par  inoculation  et 
par  nlisorplion  de  la  surface  des  muqueuses  nasale,  pul- 
monaire, digestive  cl  génitale. 

l.es  généi'nlions  successives  d’un  virus  en  nffnihlis'^enl 
toujours  l'activité  morbifique. 

Lr*s  >inis  sont  «T autant  plus  actifs  qu'ils  ont  été  recueillis 
à une  é|)oque  plus  voisine  de  l'apogée  du  mal  qu'ils  ont 
produit. 

On  a dit  que  les  virus  avaient  pour  éicmeul  commun 
d'activité  des  •jraunlotioH^  moUeuhins  (Chauveau)  o\i 
(Récliamp),  suspendus  dans  un  liquide  dé- 
|H>unu  de  propriétés  contagieuses.  C’est  encore  k dé- 
montrer, car  le  fait  est  nié  d’après  des  cxp<‘riences  con- 
(rudicloircs  (Colin).  De  plus,  si  les  virus  ont  tous  pour 
agent  des  granulations  solides,  ils  sont  tous  susceptibles 
d’ètre  dessécliés,  pulvéri^-s  et  de  voltiger  dans  l’almo- 
spliére  comme  les  miasmes,  par  conséquent  ils  devraient 
être  tous  volatils.  D'où  vient  que  les  virus  vaccin,  ra- 
bique et  sypliilili(|ue  mis  en  poussière  ne  forment  pas  des 
miasmes  syphilitiques  ou  autres  capables  de  reproduire  la 
contagion  à distance?  Cela  n’a  pas  lieu.  Donc  l'agent  des 
virus  est  encore  inconnu,  et  ils  ne  peuvent  pas  sans  hypo- 
Üièse  être  considérés  comme  n'ayant  pour  moyen  d'arlioii 
que  leurs  granulations  moléculaires. 

Par  cela  même  qu'on  peut  cnti'er  et  vivre  dans  un 
hèpiial  de  syphilitiques  sans  rontrneter  la  syphilis,  il  est 
éviileiil  qu’il  n’y  a pas  de  miasme  syphilitique,  ce  qui  de- 
vrait être  si  les  granulations  du  pus  syphilitique  desséché 
mis  en  poussière  pouvaient  voltiger  daus  l'air  sous  forme 
d'atomes  inxisibles. 

Par  leur  altsorplion,  les  virus  engendrent  des  maladies 
virulentes  aigues  ou  chroniques,  caractérisées  pur  une 
période  plus  ou  moins  longue  d'incubation,  par  une  pénode 
d’invasion  et  de  fièvre  primaire,  et  pur  ('.'ipparilion  de 
lésions  spéciliqiics  sur  les  solides,  ou  seulement  par  une 
altération  du  sang  qui  échappe  à l’analyse. 

Une  fois  guéris  d'une  maladie  viiiilenle,  les  malades  ont 
acquis  pour  longtemps  une  sorte  d'iinmuiiilé  pour  son 
virus,  car  il  est  très-rare  do  voir  une  personne  deux  fois 
nlleinle  jrar  la  même  maladie  vii'ulenle. 

On  prévient  quelquefois  rapparilion  d’une  maladie  viru- 
lente par  l’inoculation  d’un  outre  virus,  et  c’est  sur  ce 
principe  que  repose  la  pratique  de  la  vaccine  présen  alive 
de  la  variole. 

^ Comme  on  a rarement  deux  fois  la  même  maladie  viru- 
’ lente,  011  a pen-né  tpie  l’inoculation  méiliodiquc  de  son  virus 
pouvait  pré.servcr  les  malades  d’une  atteinte  spontanée 
redoutable.  — C'o>l  ainsi  que  jadis  ou  inoculait  la  variole 
iliM’.rèle  pour  éviter  une  variole  confluente,  ej  aujourd’hui, 
chez  les  ruminants,  Villemiii  inocule  le  virus  de  la  pneu- 
monie gangréneik«c  pour  préserver  les  tronpenux  des 
ravages  de  cette  maladie  qui  règne  sur  eux  d’une  façon 
épidémique. 

A part  l'inoculation  préservalivc  de  quelques  maladies 
viiuleiiles,  la  ihérapeulhjuc  ii'a  contre  elle  qu’une  bien 
médiocre  puissance;  toutefois,  nu  déiml  d'une  maladie 
vii'uleiUe  inoculée  accidenlellcmenl,  comme  la  rage,  lu 
variole,  la  syphilis,  le  cliarbuu,  la  pustule  maligne,  la 
morve,  etc.,  ou  peut  aiTèler  les  progrèN  du  mal  eu  dé- 
Iniisitni  ce  \inis  sur  plaie  avant  qu’il  soit  ab^orlié,  au 
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moyen  de  la  aaceioti,  ou  do  la  riuil&ùi'ilhti  k f<r 
i-ü«</e  cl  par  les  omsthiut^s. 

Le  beurre  d'atitimoiite,  le  sublimé  rorroslf  el  le  chlo- 
rure de  zinc  sont  les  caus(i«|ue!«  que  l'on  j>eut  inellre  daii< 
une  phie  virulcnle  pour  mortifler  l»)s  tissus  el  faire  une 
eschare  susceptible  de  détruire  les  tissus  empoisonnés  et 
il  cmpèclier  une  absorption  toujours  dangereuse,  souvent 
mortelle . 

\'19I6S  (Hautes-Pyrénées).  Eau  sulfureuse  calcique  el 
bilumioeusc  froide,  contre  la  gruvelle  el  le  calarrlie  de  la 
vi*s>ic. 

YITAL,  ALE.  Qui  procède  de  la  vie  envisagée  comme 
principe  particulier  (V.  Vie  cl  Vitali.-jik).  Pourquelques  mé- 
decins, la  fui't'r  vilith  el  le  pn/n'»j)ç  n'tuf  autres  que  rûme 
sont  de>  causes  premières  ivvélées  par  leurs  effets,  in- 
connues dans  leur  nature,  ilans  leur  origine  el  dans  leur 
incarnation,  dont  rinfluenco  est  le  principe  de  toutes  les 
opérations  organiques.  En  vain  objecte-i-on  qu'une  force 
indépendante  de  la  maliéi'e  est  une  cliose  intelligible  et 
fait  exception  à tout  ce  que  l’on  connait,  ri*m  ne  retient 
CCS  doctrinaires.  Pour  eux,  riioiiime  a deux  âmes:  celle 
qui  fait  la  vie  monde  cl  celle  qui  dirige  la  vie  physique, 
âme  de  seconde  majesté,  selon  l.ordat,  x algébrique  du 
nialhémulicien  voulant  expliquer  la  vie  par  une  hypothèse. 
— Eette  doctrine  perd  chaque  jour  la  considération  quelle 
avait  acquise  un  moment,  et  il  n’est  plus  guère  possible 
de  la  défendre.  Ou  Pâme  immatérielle  est  à lafoLs,  comme 
I a dit  Sudii  avec  quelques  pt»res  de  l'Kglise,  le  princijK' 
de  1 identité,  de  la  liberté,  de  la  responsabilité  morale,  cl 
celui  de  la  vio  physique  malade,  divisible,  périssable  et 
morlelle;  ou  bien  il  y a,  comme  intermédiaire  entre  elle 
et  l'oi^anisation,  un  principe  matériel  <jui  est  pAy- 

s/'/uf  de  la  vie  oi-ganiquc,  mais  on  ne  comprend  pas  une 
seconde  âme  appelée  force  ou  principe  vital.  — Maintenant 
existe-l-il  un  •ujent  vital,  indépendant  de  l’oi^anisalion. 
|Hmr  expliquer  son  développomenl,  sa  forme  cl  scs  allribut.s 
distincts  des  organes,  pour  faire  comprendre  les  maladies 
iiérédilaires  et  la  divisibilité  ou  la  régénération  des  parties 
coupées,  on  peut  le  croire,  car  l’expérience  a prononcé. 
V.  IIOAME,  VITAUSKK  et  ViE. 

VlTALIAME.DoclHuc  médicale  moderne,  dans laqiu'llc 
une  force  vitale  inconnue,  la'  des  algébrisies  appelée  !»• 
Ifriii'ijM  lital,  est  .supposée  devoir  être  le  pnnci|>c  el  la 
c.'uiM*  de  toutes  le.s  maladies  internes  (Kizes.  ftarliiez, 
lt<^rd».u,  l.ordat  el  toute  l’école  do  MouliMillier).  — C'est 
une  transformation  du  n.vluralisme  d’ Hippocrate,  du  pneu- 
malisme  d'Alhénét;,  de  rarcliéjMiie  de  van  Helniont,  el  âv 
l'animisme  de  Slahl,  qui  ndniellraii  la  le  pneutna, 

lairhff  ou  rdme,  comme  devant  être  l'origine  el  le  n»o- 
bile  de  toute  opéi-alion  Oi^aniipie  naturelle  ou  morbide. 
Ce  qu’est  ce  prianiie  vital,  différant  (le  râme,  on  n'en 
sait  rien,  cl  il  ne  faut  pas  .s’en  préoccuper.  Il  n’est  pa.s 
nécessaire  de  le  savoir.  — Son  existence  .s'afllmie  par  s*s 
effet  et  cela  -suflil  à la  doctrine. 

Le  vitalisme  qui  repose  sur  l’Iiypollié-so  d’une  force  in- 
connue, susceptible  d’élre  mubJe,  cl  fractionnée  par  le 
chini^icn.  ne  saurait  être  accepté,  el  il  n’a  de  rai.soii 
que  si  on  lui  donne  pour  buse  l’existence  d’un  agent  pliy- 
.‘^irpie  susceptible  de  lombrr  sous  les  sens.  Or.  la  vie  phy- 
sique a pour  origine  un  agent  physique  dont  la  nature  crée 
l’espére  el  h riiee,  fait  la  santé,  le  lenipéramenl  ciridio- 
syncra.sie,  engendre  la  maladie  présente  ou  à venir,  cl  ^e 
m'de  il  toutes  les  muléciiles  de  l'organisnic  pour  diriger 
leurs  mouvements  dans  la  méi.imorphose  coulimiello  des 
organes  |V.  \ rE}.  C’esf  la  semence  ou  fenm-n(  séminal,  et 


! son  action  oréalrice  ne  cesse  pas  avec  sa  fécondation.  Elle 
I persiste  autant  que  la  vie  qu'elle  cnirelieiil,  et  «pinnd  elle 
f cesse  d’agir  l'hoinme  cesse  de  vivre.  Semblable  au  fer- 
ment  qui  remue  lu  matière  organique,  et  dont  le  repos 
arrête  toute  fermentation,  l'admission  d'tiu  agcpl  physique 
delà  vie  a au  moins  cet  avantage  (ju’elle  explique  mi  mé- 
decin le  mécanisme  des  malaiiies  générales  diathé.siques 
ou  lii’réditaire.s  quo  l'éludi:  des  organes  seuls  ne  peut 
faire  conipremlre.  — En  dehors  de  ce  .s»7/iina//sme,  toute, 
idée  de  foire  vitale  indépendante  des  organes  n’est  qu'iim* 
hypothèse, et,  dans  les  sciences,  son  r»\le  est  complètement 
Uni  (E.  üoudiul}. 

YITALINTC.  Médecin  ayant  adopté  la  doctrine  du 
principe  vital  el  de  la  fuite  vitale,  en  honneur  à l’école  de 
Montpellier.  V.  Vitausms,  Hdume,  Vie  et  Vital. 

VITILHiO.  He.s  taches  blaurlies  du  derme,  produites 
spontanément  et  dues  ,i  la  disparition  du  pigment  de  la 
peau  caractérisent  le  vitiligo. 

I.e  vitiligo  peut  occuper  tous  les  points  du  corps,  mais 
quand  il  s<>  montre  dans  les  favoris,  dans  les  sourcils  ou 
dan.s  la  barbe,  il  pro^luil  la  décoloration  des  poils.  Ou  D(‘ 
guérit  jamais  le  vitiligo. 

VITTEL  (Vosges).  Eaux  minérales  sulfatées  calci(|iics 
et  magnésiennes  purgatives  sur  un  point  el  ferrugineuses 
alcalines  U une  autre  source.  — On  les  emploie  coiiiiv  la 
gravelle,  la  goutte,  le  calarrlie  de  la  vessie  et  les  affection.s 
chroniques  des  voies  digestives. 

VOILE  DE  PAl^tlS  (AhiiRiiENOES  Du).  Il  y a eu  deux 
cas  d'adhérences  du  voile  du  palais  au  pharynx  (Malgaigne 
hobert);  les  malade.s  éprouvnioul  une  gène  véritable,  l'o- 
dorat était  perdu  et  la  respiration  nasale  était  em|»échée. 

ThirajH  ati>{ut  . — I.es  adhérences  ont  été  attaquées 
avec  le  bistouri,  et  il  y a eu  des  hémorriiagies  assez  con- 
'‘idéraliles.  l'ne  perforation  a été  faite  sur  le  voile  du  pa- 
lais, mais  elle  s'cnI  comblée.  Si  l'on  voulait  mnédier  aux 
accidents  de.s  adhérences  du  voile  du  palais  avec  le  phni'yiix, 
on  devrait  enlever  la  moitié  au  moins  du  x'oile  du  palais  et 
créer  une  fente  autéro-postérieiire  ; on  ferait  ensuite  por- 
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^ ter  aux  m.ilades  un  obturateur  possédant  un  voile  du  pa- 
l.aU  de  caoutcbmic.  court,  et  laissant  la  respiration  nasale 
s’effectuer.  Avec  cet  appareil  la  déglutition  serait  régula- 
risée, et  les  malades  auraient  retrouve  la  faculté  de  sentit-. 

Voile  dn  pAlalo  (Hesthi'ction  IiE).  Ea  gangrène  du 
voile  du  palais  qui  suit  Ic-s  angines  graves  et  les  plaies  par 
armes  h feu  de  la  bouclies  cau.se  des  troubles  fonrlionnel.s, 
tels  que  rallération  de  la  voix,  la  gène  de  la  déglutition  et 
le  passage  des  aliments  dans  ran-iére-cavilé  des  fosses 
uusalcs. 

l,a  destniciion  du  voile  du  palais  est  incurable.  Aucune 
o|»éralion  no  peut  remplacer  le  voile  du  palais  absent  ; les 
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iiialmies  porteront  un  olisiiirumir  (fi}î.  751).  V,  Bec-de- 
LIÈVRE. 

ToUe  Au  paUIs  (PERFORATION  DU).  V.  VoUTE  PALA-  | 
TINE.  I 

Voile  An  polaU  {TirNKl'Rri  M).  Outre  les  gommes  | 
on  connaît  des  tumeurs  glandulaires  du  voile  du  palais,  des  j 
adénomes  (J.  Houyer).  Ce  sont  des  tunnnirs  dures,  indo- 
lentes, et  qui  occupent  géniTalement  une  moitié  du  voile 
du  palais.  On  peut  enlever  ces  tunieui*s  par  dissection. 

VOLATIL  (Alcali).  Nom  donné  jadis  à l’ammoniaque. 
V,  ce  mot. 

VOLVULLM.  V.  Invagin.atio.n  et  Occlusion  isTESTt* 
NALE. 

VOMI-n'ROATlV.  SuBstancc  introduite  dans  l'esto- 
mac., ayant  pour  effet  de  produire  le  vomi&seinent  et  la 
diarrhée.  V.  Eméto-catmartiuue. 

VOMIQLE.  Les  alicès  du  poumon  foniiés  autour  des 
tulH'rcules  ou  pIutAt  encore  sous  l'influence  de  la  pneu- 
monie et  qui  s'ouvrent  dans  les  bronches  en  vidant  leur 
contenu  par  une  expectoration  soudaine  sont  des  vo- 
miques. 

Le  diagnostic  des  vomiques  est  complètement  impos- 
sible. tant  que  la  poche  purulente  ne  «'est  pas  ouverte 
dans  les  bronches. 

Ouandlavomiqucaélü  expectorée,  le  Irnüemenl  à mettre 
en  usage  est  celui  de  la  pneumonie  chronique  et  de  la 
phthisie.  V.  ces  mob. 

VOnillLiER.  Arbre  de  la  famille  des  strjehnées  qui 
fummit  lu  mix  vomù/ue,  semence  dont  on  retire  la  strych- 
nine. V.  ce  mot. 

T.anoix  vomique  s'emploie  en  jKtU'/re  dans  la  gastralgie, 
dans  la  dyspepsie  et  dans  les  vomissements  nerveux,  à la 
«iose  de  25  ù 50  centigrammes  [3  ; en  extrait,  dans  les 
mêmes  circonstances  [3,  dans  la  chorée  [3. 
paralysies  essentielles  [3»  dans  l'amaurose  et  dans  tous  les 
cas  où  s’emploie  la  strychnine. 

VOniASESIE^T  ISiERVELX  ET  SYMEATRI^UB. 
On  voit  a.sscz  souvent  des  vomissements  aqueux,  bilieux, 
stinguios  ou  alimentaires,  se  produire  chez  les  malades 
qui  n'ont  aucune  maladie  organique  de  l'estomac  : ce  sont 
les  vüuiissemenls  nerveux  ou  sympaütiques. 

Il  V a des  vomissements  essentiels  comme  le  vomisse- 
ment*  nautique  ou  mal  de  mer,  les  vomissements  la 
grossesse,  les  vomissements  hystériques,  etc.,  et  des  vo- 
missements sympathiques  occasionnés  par  une  maladie  des 
poimions,  du  péritoine,  du  cerveau,  des  reins,  del’utéru.s. 

I.CS  malades  qui  succombent  d'inanition  après  des  vo- 
missements nerveux  incoercibles  ne  présentent  aucune 
altération  de  l’estomac. 

Les  vomissements  nerveux  formés  de  mucus  glaireux, 
de  bile,  de  sang  ou  de  matières  alimenUiires,  se  reprodui- 
sent plus  ou  moins  fréquemment,  mais  quand  ils  sont  con- 
tinuels et  ne  laissent  pa.s  digérer  les  aliments,  ils  entraî- 
nent ramaigrissameiil,  la  faiblesse,  les  hallucinations,  le 
délire  et  la  mort. 

Thrrapeuiàjue.  — L’opùiwi  et  la  morphine  h l’intérieur 
ou  par  la  métliode  endemiique  â doses  progressivement 
plus  fortes  calment  quelquefois  le  vomissement  nerveux. 

I.a  Mhdane,  racenü,  le  datura  et  la  Jiur/uiume  à 
hautes  doses,  peuvent  être  employés  avec  avantage  contre 
le  vomissement. 


La  fWnfMre  d'M',  deux  à six  gouttes  dans  de  Tenu  sucrée, 
(Eueniberg!'  ; — le  tfromure  de  jxitassium,  2 à 3 grammes 
par  jour  (Ceraey)  ; — la  compression  du  wrf  vagw  sur  le 
tf^jelde  la  carotide  pendant  la  digestion  [3«  (^^ulle^.) 

L'adde  phndijw  liquetié  par  la  chaleur,  1 goutte  trois 
fois  par  Jour  dans  15  grammes  d’eau  de  gomme. 

(Garravray)  (3* 

Ihuches  d'éther  puh'^riüè  h la  région  de  l’eslomae,  de 
façon  B produire  l’anesthésie  cutanée  de  cette  ré.gion.  trois 
fois  par  jour.  {Le  Bariller.) 

L'infusion  de  f/uo««»  amarn,  la  poudre  de  ctdomho, 

2 àù  grammes,  \c  sulfah‘  de  r/uviine,\e  cagtwéum,  le 
wuxe,  la  la/ri  ia«c  et  le  X'alèrianatc  de  zinc,  Véth^r,  le 
sirop  de  chloroforme,  Tosu  f>i’(ida  et  re^rfroif  de  ml^hine 
en  lavements  ont  été  employés  avec  plus  ou  moins  d avan- 
tage dans  le  vomissement  nerveux. 

Les  vomissements  nerveux  acides  doivent  être  combattus 
par  l’cflu  rie  Vichy  avec  du  lait,  par  l'e««  de  chaux, 
10  k 100  grammes  par  jour,  par  le  «omi.«t/rrif#  de 
bismuth,  à 5 et  10  grammes,  par  la  magnésie  caidnée, 
5 à 15  grammes,  etc. 

On  guérit  quelquefois  les  vomissements  nerveux  par  un 
vomitif,  tel  que  le  tartre  stibié  ou  V ij>éC!acmMha  : vomitus 
romiiu  euratur. 

Les  purgatifs  sont  inutiles  dans  les  vomissements  ner- 

veqx  complit|ués  de  constipation. 

Les  vomissements  qui  tiennent  à une  hernie  de  1 esto- 
mac dans  lu  ligne  lilaiK-he  guérissent  par  la  seule  appli- 
cation d’un  bandage  rpigastdguc. 

Dans  tous  les  cas  de  vomissements  nerveux,  les  boissons 
froides,  glacr^cs,  la  glace  on  fragments,  les  eaux  acidulés 
de  Sellz,  la  potion  antiémétique  de  Biviére,  les  cautères 
et  les  vésicatoires  à l’épigastre  peuvent  être  employés  avec 
avantage.  . 

Dans  les  vomissemenb  nerveux  produiU  par  une  lésion 
organique  du  cerveau,  par  un  comniencenienl  de  lu!>ercu- 
lisiition  pulmonaire,  par  des  calculs  biliaires  cl  des  coliques 
hépatiques,  parla  colique  néphrétique,  par  des  ulcérations 
de  Tulérus,  il  faut,  eu  outre  des  remèdes  appliqués  au 
vomissement,  recourir  k la  thérapeutique  de  la  maladie 
du  cencau,  du  foie,  des  poumons,  du  rein  eide  l'utérus. 

Quand  la  grossesse  s’accompagne  de  vomissements  ner- 
veux dits  incoercibles,  et  que  ! amaigrissenient,  la  fai- 
bletsse,  les  hallucinations,  le  délire  et  tous  les  accidents  de 
l'inanition  font  craindre  la  mort,  il  faut,  avec  l «ssenlimenl 
et  l'assistance  de  plusieurs  confrères,  déterminer  1 avorte- 
ment, dernier  moyen  capable  de  sauver  la  vie.  V.  GroS- 
gE.s.se.  , . , . . 

La  pepsine  ù 1 cl  2 ou  3 grammes  guenl  quelquefois 
les  vuiuissements  neneux  de  la  convalescence  des  mala- 
dies aigues.  . 1 11 

Si  les  vomissements  nerveux  sent  compliques  de  chlo- 
rose et  d’hystérie,  on  devra  leur  opposer  les  pn^paralions 
, toniques  de  quinquina,  de  fer,  et  prescrire  un  traitement 
d’hydroüiérapie  complète. 

VOMITIFN.  Substances  cmployies  par  la  thérapeu- 
tique dans  le  but  de  provoquer  le  vomissomenl.  Ün  les 
utilise  pour  guérir  l'indigestion  E,  les  empoisonnements 
si  tout  le  poison  n’est  pas  encore  tout  alisorlié  E3. 
l’embarras  gastrique  produit  par  des  mucosile.s  ou  de  la 
bile  B,  à l’origine  des  maladies  aiguës  lorsqu  li  existe 
un  étal  saburral  de  la  langue  avec  goût  bilieux  de  la 
bouche  B,  au  début  des  fièvres  typhoïdes  Bi  'es 
maladies  de  poitrine,  si  les  bronches  sont  remplies  de  mu^s 
ou  df  fausses  membranes  qui  gênent  la  respiration  B. 
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dans  le  croup  eniln  d'cxpuUcr  les  fausses  membranes 
du  lannx  I-*-  4-1.  etc. 

Parmi  les  romitifSf  il  n'y  en  a que  deux  qui  soient  usi- 
tés en  médecine,  l’un  est  le  Utrtre  l’aiilre  l'ipéni- 
emnhi  ; le  htmfrt  lioré  d'antimoine,  le  sulfate  de  zinc, 
1 gri^mme,  le  suifute  dv  cuivre,  50  centigrammes  à 
1 grammCy  XêmHine  extraite  de  l'ipécacuanha,  employés 
daus  la  même  intention,  sont  d’un  effet  trop  inconstant 
pour  rester  dans  la  pratique  ordinaire. 

tartre  stibié,  ou  émétique,  ou  tartre  de  ))otasse  et 
d'unfûnoiVtc,  se  donne  à la  dose  de  5 à 10  renlignimme.s 
dans  un  demi- verre  d’eau  sucrée  tiède.  Quand  l’effet  vomi- 
tif se  produit,  il  faut  faire  boire  une  tasse  d’eau  tiède; 
si  l'on  donnait  trop  à boire  on  convertirait  l'éniétiquc  en 
purgatif,  ce  serait  de  Vémétique  en  lav<uje. 

Vipécacumha  s'adminUire  eu  poudre  à 1 gramme  et 
demi  ou  2 grammes  en  trois  doses  à un  quart  d'heure  d'in- 
teiTallü  dans  de  l'eau  sucrée  ou  dans  du  sirop,  t^iex  les 
enfants  il  se  donne  en  sirop  à la  dose  de  15  à 30  grammes, 
additionné  de  20  à 30  centigrammes  de  poudre.  Après 
l’administration  du  remède,  il  faut  avoir  soin  de  ne  pas 
trop  faire  boire  les  malades.  , 

Après  le  vomitif  et  avant  le  vomissement,  trop  d’eau  prise 
en  boisson  empêche  l’action  vomitive  et  la  transforme 
en  effet  purgatif. 

VOMITI:ritiO!V.  Rejet  plus  ou  moins  fréquent  par  la 
bouche  de  matières  muquemses  (liantes,  incolores,  aigres 
ou  insipides,  k la  suite  d’un  petit  effort  de  vomissement. 

Les  vomiturilions  sont  le  symptème  de  la  dyspepsie 
acide,  — de  l'ulcère  chronique  simple  de  l’eslomac,  — 
de  la  gastrite  chronique  et  du  cancer  de  resiomac.  V.  ces 
mois. 

voirre  palatine  (fiOHMEs  oe  i.a).  11  existe  sur  le 
voile  du  palais  et  la  voûte  palatine  des  tumeurs  inflamma- 
toires à marche  chronique,  )xi<  doulouretises,  rouges, 
chaudes,  tendues,  faussement  fluctuantes,  qui  ressemblent 
A des  abct  s.  Ces  tumeurs  inflammatoires  ont  pour  lieu 
d'origine  le  derme  de  la  muqueuse  et  le  périoste  de  la 
voûte  palatine,  -«t  elles  ont  pour  caractère  de  le  perfoiTr 
en  donnant  naissance  à des  ulcérations  A bords  taillés  A 
pic^  au  fond  desquels  on  voit  quelquefois  une  masse  de 
tissu  cellulaire  gangrené.  Ce  sont  là  des  gommes  du  voile 
du  palais,  qui  ne  sont  souvent  que  des  périostites  oupérios- 
loses  syphilitiques. 

Les  nnlécédeoLs  des  malades  où  l’on  retrouve  la  série 
des  accidents  de  la  syphilis,  la  nature  de  la  tuméfaction  cl 
surtout  l’ulcération  consécutive  ne  peuvent  laisser  aucun 
doute.  Les  gommes  du  voile  du  palais  et  de  la  voûte  pala- 
tine laissent  a{U*ès  elles  les  cicatrices  déprimées  ou  de.s 
perforations  de  la  voûte  et  du  voile  du  palais. 

Il  y a des  inflammations  des  glandules  du  voile  du 
palais  qui  ont  l’apparence  de  véiitables  gomme.s  et  n'ont 
rien  de  syphilitique. 

Thérapcutûjue.  — On  administrera  des  gargarismes 
émollienU  ou  uluminés,  et  les  malades  seront  soumis  au 
traitement  aDtisyphilitiqiic  employé  pendant  les  accidents 
icrliaires. 

ToAte  palaflno  (PehporATION  DE  U)  ET  Perloratloa 
Aa  voile  du  palais.  Le  voile  du  palais  peut  être  perforé 
après  la  chule  d’une  eschare  qui  s'est  produite  pendant 
le  cours  d'une  angine  gangréneuse  ou  A la  suite  d'une 
gomme  du  voile  du  palais. 

I.a  voûte  palatine  peut  être  perforée  après  une  blessure, 
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après  une  gomme  de  la  voûte  palatine,  nprè.s  une  ulcéra- 
tion simple  de  la  muqueuse. 

On  reconnaît  ces  perforations  par  la  simple  inspection, 
et  l’on  constate  que  la  muqueuse  des  cavités  nasales  et 
buccales  sont  soudées  au  pourtour  de  l’oriflcc. 

Thérapeutique.  — Lorsque  la  perforalion  est  large, 
lorsqu'elle  est  entourée  de  tissu  cicatriciel  et  que  l'on  ne 
pense  pas  pouvoir  mobiliser  assez  des  lambeaux,  il  vaut 
mieux  faire  porter  aux  malades  un  obturateur  plutôt  que 
de  leur  faire  subir  une  opération  qui  presque  certainement 
ne  réussira  pas  (fig.  752).  V.  Gec-DE-UÊvre. 


Pour  combler  une  perforation  du  voile  du  palais,  on 
avive  les  l>ords  de  la  plaie  et  l’on  réunit  par  suture  avec 
des  (ils  méiullit]ucs  ; on  peut  faire  des  incisions  libératrices 
sur  les  piliers  du  voile  du  palais  (Üieffenbach).  Ces  incisions 
donnent  quelquefois  lieu  A des  hémorrhagies  abondantes  qui 
nécessitent  l'emploi  de  la  glace  et  du  perclilorure  de  fer. 
V.  STArHYLORRHAPIIIB. 

Pour  oblitérer  une  perforation  de  la  voûte  palatine,  on 
avive  les  bords  de  la  plaie.  On  détache  la  muqueuse  des 
os  de  chaque  côté  dans  une  étendue  de  8 millimètres, 
puis  on  réunit  les  bords  de  la  muqueuse  par  quatre  ou  six 
points  de  suture  (Roux),  ce  procédé  est  perfectionné,  on 
avive  les  liords  de  rouvertuve,  on  fait  A un  centimètre  au 
delà  de  chaque  cAté  une  inririon  qui  va  jusqu'à  l'os  et 
limite  deux  lambeaux  tenant  par  leurs  deux  extrémités  A 
la  voûte  pulatinc,  on  les  décolle  des  os,  puis  on  les  rap- 
proche et  un  les  réunit  par  suture  ;Ilaizeaii,  UiiigenbecA). 

1)  y a quelqufois  régénération  osseuse  (Ollier).  Mais  cela 
est  rare. 

Le  procédé  qui  a pour  effet  de  di.s.séquer  deux  lambeaux 
et  de  les  adosser  par  leur  face  saignanli*  {Krimer)  ne  |>e(it 
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n|>|)lii|Ui^  >aas  qu‘il  y ali  uiu:  (raclion  coii>iiiéral>lo 
mir  ia  sitluro.  (lepeadanl  cc  procédé  a donné  un  siicréâ, 
les  nu  à ii|;atures  ont  été  enlevés  le  qiialrièiite  jour. 

Le  procédé  suivant  lequel  on  taille  deux  lambeaux  laUU 
ranx  inipézoïdes  cnI  une  opération  moins  avanU};en$c  que 
celle  de  llaizeau»  mais  muiiis  susceptible  d'écliouer  r|ue 
celles  de  Kritner.  parce  que  les  lambeaux  ne  sont  pas 
tiraillés  fortement. 

On  )>eut,  lorsqu'il  s'agit  d’une  petite  perforation,  tailler 
deux  lambeaux  iriaugiilaires,  i’uu  en  avant,  l'autre  en 
arriére  de  la  porforatiou,  les  réunir  à leur  sommet  par  un 
point  de  suture.  Ou  fait  des  incisions  libératrices  sur  les 
parties  latérales  et  à la  ba«e  des  lamlH'uux  pendant  la  pé- 
riode de  cicatmaiiou  |A‘dpeau). 

L'opéralion  peut  être  faite  en  deux  temps  lorsqu'il 
s’agit  d’une  fente  du  voile  du  palais  et  de  la  voûte  palatine, 
on  fait  la  «utiiru  des  iamlieaux  mnquenv  et  périustiqiies, 
puis,  le  lendemain  on  fait  la  ^uturc  du  voile  du  palais. 

(Ëhrmann.) 

Après  l'opération  de  la  tissure  palatine  et  la  rtuissite 
de  ia  suture,  il  faut  faire  l'éduculion  des  malades,  leur 
apprendre  h prononcer  (Trelal).  L'étude  cependant  ne 
rend  pas  rinlégrité  de  ia  phonation. 

VI'LAiÉR%lRf:.  Alcoolat  compOM‘  avec  des  plantes 
aromatiques  que  l'on  donne  à petite  dose,,  pur  ou  mé» 
lange  d'eau,  àln  suite  des  cbntes,  ptmr  ranimer  la  circu- 
lation et  empi'cher  la  syncope  que  peut  produire  la  frajauir. 

FauiNü*  île  \ 

fr.  Ur  «‘«UnH'ot .1 

F<‘iiiMi*«  fr.  iniVMiiHi J 

t-i’iMllf*  fr,  a<*  wwri.iiniuc I 

Ffflillr»  fr.  «I«  I 

fr.  «Je  DM*ntbe I 

I'V«iiUn  tl‘<«i9«D ! 

l'-'ll”  V.  IliO 

I-MUIU*  II.  4l«’  MUIfl'.  ...  / 

r«‘niN<*«  fr.  ilü  j 

KrikilU»  If.  <tr  |}i>ni I 

l'VtnIl»*  fr.  il'übMiithr.  ...  .....  .1 

VVinlk*  fr.  ila  Irtiitwil 1 

F«-iiiiU'i  fr.  «Ifl  n'** ! 

firiiiUri  fr.  Ja  krastli' / 

Alcvot  A 09*.  >t500  !>1. 

Faites  selon  Fart.  — A prendre  8 à 10  grammes  dans 
un  deinl-YCrre  d’eau. 

VI.'LTI.:eIIX.  État  de  congestion  cl  de  turgescence 
du  visage  observé  dans  l’ivresse  et  dans  certaines  formes 
de  congestion  cén'dirale  ou  d’apoplexie. 

VULVK  (.M.\L\D1F  DK  I.A).  V.  ACNÉ  VULVAtHE,  CHASCUE, 
KsTflIOMESK,  fÎH.ANDES  LÈVRES  {Mlflodm  ffcs),  VaGINITK 
et  VÔIÉTATIONS. 

VoUe  (ÉhVTiiKME  DR  Lv;.  Les  érjlliéiiies  de  la  vulve 
sont  conslituifs  par  des  rongeurs  et  des  exulcéralions  du 
tienne.  Ils  résultent  d une  leucorrhée  ou  sont  la  cnnsé- 
({uence  de  la  malpropreté  et  du  défaut  de  soin.  Il  y a un 
éi’vihéme  constitué  par  do  grosses  pustules  se  tran.sformaul 
en  ulcérations  cliex  hs  femmes  qui  perdent  leur  mine  par 
le  vagin,  ou  ont  une  incontinence  d’urine.  V.  Fistile 

VÉSICtWAC.INALR. 

Lc.s  femmes  grosses  qui  sont  toujours  assises  ou  qui 
tnarcbenl  beaucoup  sont  sujettes  à un  érylhème  dû  au 
contact  ou  au  froltemeiil  des  grandes  lèvres  l’une  contre 
l’autre. 

TA' l'ipeMfn/ffc.  — I/R  propreté,  les  bains,  les  lavages 
avec  Feaii  additionnée  d'eau  blanche,  sont  les  meilleurs 
l emédt^s  contre  l’éi^lbéme  dû  au  défaut  de  soin.  Les  éry- 
ibémcH  dus  aux  froUtmieiiU  seront  traités  par  Finterposi- 
tion  de  poiidrt*  d'amidon  ou  de  lycopode  entre  les  gt  amies 
lèvres  ; lorsqu’à  h suite  de  ces  érylliénies  il  y a des  idré- 
rations,  on  les  nvtK*  la  pommade  au  calomel. 


\TI.V 

{ gram,  pour  AO  grammes  d’axonge,  oii  avec  les  lotions  : 

(klfliiwl t KTAinair. 

Eau  iliOiUrt iU  i«l. 

Les  érythèmes  dus  à l’incontinence  d'urine  ne  peuvent 
guérir  que  quand  l'urine  a repris  son  cours  natund.  On 
peut  avoir  recours  aux  embrocations  huileuses  comme 
moyen  palliatif. 

Waiv«  (fiA.sr.UENE  DK  U).  La  gangrène  de  lu  vulve  est 
im  phlegmon  gangréneux  ou  une  gangrène  par  Intoxication. 
Le  premier  cas  se  pr»*sente  chez  les  enfants  à la  suite  de 
la  rougeole,  et  chez  les  femmes  adultes  à la  suite  de 
l’aceoucliemenl  ou  après  des  excès  de  coït.  Les  gangrène^ 
par  intoxication  plus  rares  sont  dues  à des  manœuvix's 
abortives  à l'aide  des  préparations  de  seigle  ei^olé,  com- 
binées avec  des  opérations  sur  i'ulérus  ou  des  brûlure.s  du 
vagin  par  des  mains  {Timincllcs. 

La  gangiène  de  la  vulve  est  qiiel<(uefois  une  romplira- 
lion  deséiysipéles  vulraiivsoude  chancres  phagédéniques. 

I.a  gangrène  qui  s’établit  à la  vulve  s'accompagne  tou- 
jours d’une  dépression  considérable  des  forces,  avec  ten- 
dance nn  refroidis-seinenl.  La  vulve  tuméfiée,  dure,  se 
recouvre  de  pim^ucs  noirâtres,  qui  ne  lardent  pas  à cxltaler 
une  odeur  fétide  ; le»  malades  accusimt  des  souffrances 
extrêmement  vives.  Ces  caractères  ne  laissent  aucun 
doute.  Le  |uniU  est  petit,  la  face  est  anxieuse,  et  quel- 
quefois les  malades  .succombent  subitement. 

La  chute  de.s  eschares  de  la  giuigrène  de  la  vulve  cause 
do-s  cicatrices  vicieuses  des  grandes  et  des  |MîÜtcs  lèvres 
qui  cntraliieul  l'atrésie  plus  ou  moins  couiplétc  du  vagin. 

Thtra}>*nUfjue.  — On  traitera  le  piilogmon  diffus  par 
les  moyen»  appropriés  (V,  PiiLD.^ON  diffus).  Lorsipi’ü  y a 
des  eschares,  on  pan>«'ra  avec  de  la  poudre  de  quinquina 
seule  ou  mêlée  à du  cliarbon  pulvérisé. 

On  ailniinislrera  aux  malades  des  tunique»,  des  ferni- 
gineux,  le  percIdorur<*  de  fer,  dix  gouttes  dans  une  potion, 
l'extrait  de  quinr|uina  à la  dose  de  t à 2 gramme». 

L’npium,  à la  dose  de  10  à 15  centigraniine»,  est  ini 
excellent  loiiii|ue,  cl  calme  les  douleurs  des  tiiulades. 

¥nlvc  (NÉVfUUilE  DE  LA).  Y.  NÉVRALGIE. 

Ynlve  (Tumeurs  de  la).  On  observe  sur  la  vulve  des 
fuincm-K  séfjaréen  [V.  ACNÉ  vulvaire.  Kystes  sébacIs), 
des  /i/Kime»,  des  tnmnint  /îArcuses,  des  Ay/KrfropAiVs  du 
derme,  qui  se  pédicubsenl  quelquefois,  U y a des  Ays<cs 
des  grandes  lèvres,  des  /ie»7iic.s  vagi  no-labiales.  V,  Heh- 
NiK-s,  Grandes  lèvre.»,  Hydrogele. 

Les  lipomes  sont  reconnus  aux  lobule»  inuUlples  de  la 
tumeur,  à la  longue  durée  ilc  leur  évolution  cl  à leur  in- 
dolence. 

Les  tumeurs  fibreuses  sont  caractérisées  par  leur  dureté, 
leur  indolence,  et  surtout  par  l’absence  de  tout  pédicule 
appréciable  sou»  la  peau. 

Iæs  autres  tumeurs  hypertrophiques  du  demte  sont 
dures,  régulières,  en  général  indolente»,  et  se  développent 
lrés-lenU‘menl  ; la  peau  est  lisse,  un  peu  dure,  et  quel- 
quefois elle  présente  de»  4'xcorialious,  mais  c’est  seule- 
ment  quand  la  tumeur  est  trés-volui»ineiE»e. 

Tlu'rupeutùjue.  — Les  tumeurs  sébacées  seront  trai- 
tée» par  incision  et  éiiucléatiun,  les  tumeurs  fibreuses  et 
graisseuse»  non  pMiculée»  seront  enlevées  par  inci-sion 
double  en  croissant,  et  dissection  de  la  tumeur;  les  tu* 
meurs  pédiciilées  qui  contiennent  des  artères  que  I on  >enl 
battre  sons  les  doigt»  seront  enlevées  par  section  du  pédi- 
cule cl  ligature  des  artères,  mais  l’écrosenienl  linéaire  du 
pédicule  est  ordinairement  suffisant. 

vi'LViTG  roLi.ici’LErw.  V.  Acné  VULVAIRE. 
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WEILBlCH.  Eau  minérale  sulfureu&c  à 4 /t**)  employée 
contre  la  bronchite  chi*onique  cl  la  phthisie. 

niBNBADETV  (duché  de  Nassau).  EntiK  minérales 
chlorurées  sodiques^  ayant  de  13"  à 69*,  employées  en 
boisson,  en  bain,  en  étuves  et  en  douches,  dans  le  lyinpha* 
lisme  et  la  scrofule,  la  goutte  et  le  Hmmnlisme,  la  dys- 
pepsie et  les  maladies  chroniques  des  voies  digestives  Q. 

AÉROPBTBALNIE.  La  \érophÜialmie  est  un  état  de 
M*chcresse  de  lu  cornée  consécutif  à des  kératites  vascu- 
laires superficielles  et  h des  kératites  ulcéreuses  ou  h des 
conjonctivites  chroniques. 

Suivant  Ammoii  et  Schmidt,  roblitération  des  conduits 
de  la  glande  lacrymale  et  des  glandnles  palpébrales  serait 
la  cause  de  cet  état;  suivant  Vidal,  cct  état  serait  dû  à 
une  lésion  de  i'innervalion  analogue  à celui  qui  est  causé 
par  la  section  du  nerf  trijumeau. 

La  xérophtiiidmie  est  caractérisée  par  le  dépoli  de  la 
cornée,  par  un  ramollissement  de  ses  couches  suiH’rncielles 
dépounmes  d'épithélium,  et  par  une  tendance  a la  traits- 
formation  de  la  cornée  et  de  la  conjonctive  en  tissu  de 
cicatrice. 

. La  transformalion  de  la  conjonctive  palpébrale  en  tissu 
de  cicatrice  est  parfois  la  cause  de  la  xérophlhalmie  de  la 


conjonctive  oculaire.  • 

Théraimiitque.  — (V.  Kéhatites).  ~ On  a conseillé 
le  collyre  : 

Eaii  «UstiUil«.  90  srainnM'*. 

Bores lu  « SO  rentifr. 

Les  cautérisations  directes  avec  le  nitrate  d’ai^^cnt,  avec 
une  solution  : 

Kau  «Iia(iUé«.  iO  çiramiiHM. 

Nurale  d'ArfcM.  1 »J. 


portée  sur  la  cornée,  avec  un  pinceau.  On  lave  ensuite 

1 œil  avec  une  solution  d'eau  salée. 

Ix>rsque  la  maladie  continue  toujours  ti  se  prononcer, 
on  fermera  l’œil  par  la  suture  des  paupières.  Pour  cela,  on 
avivera  le  Iwnl  libre  des  paupières  et  l'on  placera  dcu\ 
points  de  suture. 

On  a essayé  de  rétablir  le  cours  des  larmes  en  incisant 
la  conjonctive  au  niveau  des  conduits  excréteurs  de  lu 
glande  lacrymale,  mais  cette  opération  est  illusoire. 

YÉBLB.  plante  de  la  famille  des  caprifoliacées,  ana- 
logue au  sureau,  doul  la  racine  en  décoction  s'emploie 
comme  diurétique  dans  les  bydropisies. 

TEliX  D’ÉCBEVIMSB.  Concrétions  orbiculuircs  apla- 
ties de  carbonate  de  chaux  associées  à une  certaine  quan- 
tité de  gélatine  qu'on  trouve  cbins  l’estomac  des  écrevisses 
au  moment  de  la  mue.  On  les  emploie  en  poudre,  1 à 

2 gram.  dans  les  aigreurs  [^,  la  diarrhée  acescente  de  Pen- 
fancc  ou  de  l'adulte  [^,  et  la  dyspepsie  goutteuse  Q.  On 
les  fabrique  arliticiellemenl  et  on  les  remplace  souvent  par 
des  pastilles  de  carbonate  de  chaux  ou  de  magnésie. 

YVERDOK  (Suisse).  Eau  sulfureuse  .sodiquo  à 2.î*. 

ZALDIVAR  O ZALDEA  (liUcave).  Eau  sulfureuoe 
chlorurée  sodique  ayant  21*  centigrades,  employée  dans 
les  maladies  de  la  peau. 

ZÊDOAiBB.  Racine  tuberculeuse  énorme  d'une  sa- 
veur amère  et  C4împbrée,  produite  |nir  le  Kaempfenu  ix>- 
tmda  de  la  famille  des  amoinées  et  qu'on  emploie  en  dé- 
coction comme  excitant  dans  la  dyspepsie 


ZÉISPBE.  Nom  donné  à la  pellagre,  h renléritc  et  à la 
folie  produites,  dit-on,  par  l'usage  alimentaire  du  maïs 
altéré  par  le  urdet. 

I.e  *4*isme  n'exUle  pas,  si  l’on  prétend  ilonnor  ce  nom  a 
des  accidents  morbides  exclusivement  proiluils  par  le  mats, 
car  le  blé  est  égaleiueut  atteint  de  verdet  et  son  usage 
produit  égalemeut  la  pellagre.  V.  PtLUünE  et  Vebukt. 

ZINC.  Métal  |>eu  employé  en  thérapeutique  à l étal  na- 
turel. Il  ne  sert  ainsi  qu'à  la  conslrnrtion  des  piles 
destinées  à produire  des  courants  électritpies  dans  les  ap- 
pareils préparés  pour  combattre  les  paralysies.  \ l'état 
de  combinaison  avec  l’oxygéne  ou  sous  fonne  de  sels,  U 
est  extrêmement  mile  et  iVés-fréquemmenl  employé. 

L’oxyde  de  zinc  ou  /leurs  de  zinv  est  livs-vanlé  contre 
l’épilep.sie  et  contre  les  névroses,  seul,  à la  dose  de  1 û 
.î  grammes,  ou  associé  avec  1 ou  2 grammes  de  jKHidre 
de  valériane  (-♦-  -h. 

Le  sulfate  de  zinc  s'emploie  pour  faire  des  injections 
dans  la  blennorrhagie  (V.  ce  mol),  ou  pour  préparer  des 
collyres  dans  les  ophlbalmies  scrofuleuses  chroniques. 

Le  chhrnre  de  zinc  mis  en  pâle  avec  la  farine,  sert 
selon  sa  dose  à préparer  des  cau-stl<|ues  d’une  énergie  dif- 
férente trés-uUics  pour  la  destruction  des  tumeurs  et  des 
tissus  déjà  ulcérés.  V.  C.iL'STluUtit. 

ZONA.  Maladie  buUeu.se  de  lu  peau. 

De  petites  bulles,  très-doiiloureuscs,  remplies  de  séro- 
sité jaunéln^  plus  tard  opaline,  sc  recouvrant  ensuite  de 
croàlcs  brunes  ayant  pour  siège  un  seul  côté  de  In  poi- 
Irine  et  ne  dépns>ant  pas  la  ligne  médiane,  cnractériseul 
le  zona  ou  herpès  zoster. 

Une  douleur  do  névralgie  inUTCostale  très-vive  précètle 
souvent  le  zona,  ce  qui  a fait  dire  (|ue  cette  éruption 
n'était  qu’une  conséquence  de  la  douleur  névralgique 
(Cailliiux),  et,  en  elTel,  les  bulles  de  zona  se  montrent  tou- 
jours sur  le  trajet  du  nerf  drudoiireux. 

La  douleur  du  zona,  souvent  très-vive,  rouiparahle  à 
celle  de  la  brûlure,  précède  quelquefois  l'éruption,  l’ac- 
compagno  toujours,  cl  persiste  souvent  après  que  le  ruai  a 
entièrement  disparu. 

I.e  zona  sc  montre  presque  toujours  stirln|)oitrine,d’un 
seul  côté,  en  allant  de  lu  colonne  vertébrale  au  sternum, 
mais,  pur  exception,  on  le  voit  sur  la  lace,  sur  i'un  des 
flancs  ou  sur  un  men;bre  inférieur  le  long  du  trajet  du 
nerf  sciatique. 

Le  zona  n'est  jamais  une  maladie  grave,  et  il  se  termine 
toujours  par  de.<siccation  des  bulles  qui  forment  l’éruption 
ou  por  la  formation  d'impétigo.  Y.  ce  mol. 

Dix  ou  quinze  joura  sufllsenl  au  développement  el  à la 
dessiccation  du  zona. 

Thtrapeutv/ur.  — Contre  le  zona,  il  u'y  a pas  autre 
rbos<*  à faire  qu  a percer  les  bulles  de  l’éruption  |)our  les 
laver  à l’eau  tiède,  el  ensuite  pour  les  saupuuili  er  avec  de 
l'amidun  ou  du  sous-nitrate  de  bismuth. 

En  ca.s  de  dotil»'ur  vive,  U faut  appliquer  un  cataplasme 
laudanisé,  irès-rliaud,  sur  le  côté,  faire  au  voisinage  une 
injection  soiis-ctilanée  de  vingt  gouttes  d’une  solution  de 
sulfate  de  morphine.  V.  Hvi  oof.iuiiuue. 

Zl'nOTIQl'E.  Maladie  due  à rintroduclioii  d’un  fer- 
ment dans  l'économie.  Quelques  médecins  considèrent  tous 
les  virus  comme  des  ferments  |Kitbologiqu<  s (V.  Virus),  et 
ils  appellent  les  maladies  virulentes  des  maladies  zywoti- 
ques  (de  Vauréal.) 
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ENLMERATIOIS’ 


DES  MÉDICAMENTS  SIMPLES  ET  COMPOSÉS 

yil  DOIVENT  SE  TROtAER  DANS  TOUTES  LES  l'HARMACtES 


Drogues  simples  tirées  des  v^gêtnnx  e(  des  anlmtinx. 


Ab«inUie  {gmnde). 

Absinthe  mariUmi*. 

Aconit  naiiel. 

Agaric  de  chAne. 

Allickeiigc. 

Alors  du  Ca(). 

Amandes  douces. 

Aois  étoilé. 

Aiils  vert. 

Aristoloche  seriienlalro. 
Armoise. 

Arnica. 

Arow>root  de  la  Jamaïque. 
Asa  fa*lidn. 

Asperge»  (l•aciue). 

Aunée  ofRciiiale. 
liotiinnc  ou  o«is  élollé. 
Itanlanc. 

Ikainnu  de  Tolu. 

Uiicllium  d*Afrique. 
Belladone. 

Benjoin  de  SuinaUti  arayg. 

daloïde. 

Bistorte. 

Biann  de  Uiieine. 
Bouillon-ldauc  (mol^^e). 
Bourrache. 

Cachou. 

Camomille  romaine. 
Camphre  du  J.npon. 

Canne  de  Provence. 

Cannelle  de  Ceylan. 
Cantharides. 

Capillaire  du  Canada. 
Cardam  me  du  Malabar. 
Carragaheen. 

Casse  offlciunle. 

Casloréum. 

Cenlaucco. 

Chardon  bénit. 

Chicorée  sauvage. 

Chiendent  officinal. 

Ciiruë  oDicInale. 

Cire  d*abellles. 

('.olombo  'racine  de). 
Colophane  ou  nreanson. 


Coloquinte. 
tk>nsoude  (grande) 
Copsihu. 

Coquelicot. 

Coriandre. 

Corne  de  cerf. 

Cousso. 

Ci*oton  liglium. 

Cubèbe. 

Cumin. 

Curruma  long  et  rond. 
Dictaïue  de  CKde. 
Digitale. 

DûucA-amère. 

Elémi  du  Brésil. 
Clléboro  blanc. 

Ergot  de  seigle. 
Eopborltc  des  Canaries. 
Fenouil  doux. 

Fenugrec. 

Fougère  luAle. 

Fragon  épineux. 
Fomelerre. 

Calauga  ofücinal. 
Gaibanuin. 

Galipot. 

Galle  de  chêne  d’Alep. 
Garou. 

Caïae. 

Gélatine  animale. 
Genévrier  commun. 
Gentiane. 

Gcrmandrée. 

Gingembre. 

Girofle. 

Gomme  adragant. 
Comme  ammoniaque. 
Gomme  arabique  vraie. 
Gomme-gutte. 

Gomme  du  Sénégal. 
Graisse  de  porc. 
Guimauve. 

Huile  do  cade. 

Huile  de  foie  du  morue. 
IchthyocoHc. 
ipéeacuanha  annelé. 


Iris  de  Florence. 

J.iUp  tubéreux. 

Jujubier. 

JusquUine  noire. 

Lavande  officinale. 

Lichen  d'Islande. 

Lierre  terrestre. 

Lin. 

Lycopofle. 

Manne. 

H.1UVC. 

Mélilul  officinal. 

Mélisse  officinale. 

Menthe  poivrée. 

Mercuriale  annuelle. 

Miel. 

Miiiyiiulbe. 

Morclle. 

Mousse  de  Corse. 

Moutarde  blanche. 
Moutarde  noire. 

Musc.  • 

Mvrrhe. 

Néroli. 

NicoUaue. 

OUban. 

Opium. 

Orge. 

Origan  vulgaire. 
Pariétaire. 

Patience  sauvage. 

Pensée  sauvage. 
Pervenche. 

Petit-houx. 

Pied-iie-chaL 
Poix  de  Bourgogne. 
Poix-résine. 

Pülygala  d«  Virginie, 
polypoile  commun. 
Polypore  du  mélèze. 
Qiinssia  ainara. 

I Quinquina  gris  hiianuco. 
I Quiuquina  calisaya. 

I Quinquimi  rouge. 

Ralsius  secs. 

Ratanhia. 


Réglisse. 

Rhubarbe  de  Chine. 

RU. 

Itomaiiu. 

Ronce  sauvage. 

Rono  rouge. 

Rue. 

Sabine. 

Safran. 

Sagapénum, 

Sagou. 

Salsepareille  du  Mexique. 
Sang-dragon. 

Sangsue  inédîciDalc. 

Sapiu  argenté  (bourgeons). 
Saponaire  ofûciuale. 
Sassafras. 

Sauge  officinale. 

Soibleu^e. 

Scammonéc  d'Alep. 

Sctlle. 

Scolopendre. 

Scordium. 

Seigle  ergoté. 
Semen-contra. 

Séné  d'Egypte. 

Squine. 

SUpbisaigie. 

Slramoioe. 

Styrax  liquide. 

Succin  ou  karabd. 

Sureau. 

Tanaisle. 

Tapioka. 

Térébenthine  de  Pépicéa. 
TéK'benthioe  du  mélète. 
Thé. 

Thvm. 

TilieuL 

Tormentille. 

Tussilage  ou  pas-d’ilne. 
Valériane  sauvage. 

Vanille. 

Véronique. 

Violette  odoi'antc. 


NalMiaaees  tlréen  des  méfnnx  el  prodnlts  ehlmlqties. 


Acétate  de  plomb. 
Acide  arsénieux. 
Acide  citrique. 


Acide  Lnrtrique. 
Alcool. 

Ammoniaque  liquide. 


Borate  do  soude. 
H;carbonate  de  soude. 
Carbonate  d'ammoniaque. 


('^rl)onale  de  ch.*iux. 
Carbonate  de  magnésie. 
Carboualc  de  plomb. 
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C-vrboniito  de  pola»se. 
Carbonate  de  soude. 
Clilomte  do  potasse. 
Cblorbydralc  d'auitnonia- 
que. 


Chlorure  de  chaux  sec. 
Chlorure  de  sodium. 
Créosote. 

Dextrine. 

Elber  sulfurique. 


filycérine. 

Iode. 

lodurc  de  potassium. 
Mercure. 

NUmte  de  potasse. 


Soufre. 

Sulfate  d'alumine 'et  de  po- 
tasse. 

Sulfate  de  cuivre. 

Sulfate  de  magnésie. 


ProdNlts  pharmareulU|UCs. 


ProtlaUs  chifHi^Wt. 

Fleur  de  soufre  UTce. 
LimalUe  de  fer  préparée. 

— de  fer  porphyrUée. 

Fer  réduit  par  rhydrrntéwe. 
Acide  sulfurique  puriQe. 

^ sulfurique  dilué. 

— sulfuri<{uc  alcoolisé. 

— nitrique  oflicinal. 
nitrique  alcoolisé. 

— borique  cristallisé. 

— chiot  hydrique  dissous. 

~ priissiquc  médicinal. 
Solution  ofûcinale  d’acide 

chromique. 

Antimoine  diapborétîquc 
lavé. 

Oxyde  rouge  de  mercure. 
Safran  de  Mars  apéritif. 
Peroxyde  de  fer  hydraté. 
Oxyde  de  xinc  (voie  sèche). 
Magnésie  calcinée. 

Eau  de  chaux. 

Potasse  caustique  à la  chaux 
Poudre  de  Vienne. 
Ammoniaque  liquide. 
Kermès  minéral. 
Monosulfure  de  sodium  cris- 
hilllsé.  • 

THsuIfurc  de  |H>tasse  Im- 
pure. 

Proloohiorure  d'antimoine 
liquide. 

Chlorure  d'or  et  de  sodium. 
Proloclilorure  de  mercure 
par  précipitation. 
Prolochlorure  de  mercure 
par  sublimation. 
Prolochlorure  de  mercure 
puiférisé. 

Deutochlorurc  de  mercure 
sublimé. 

Solution  officinale  de  per* 
chlorure  de  fer. 

Chlorure  de  baryum, 
firouiurc  de  potassium, 
lodurede  potassium. 

— de  plomb. 

Prolûiodure  de  mercure. 
Deutoiodure  de  mercure. 
Cyanure  de  potassium. 

— de  mercure. 

Sous-sulfate  de  deuloxydc 

de  mercure. 

Suifatc  de  fer  cristallisé. 

— de  ziuc  cristallisé. 

— > d’alumine  et  do  potasse 
desséché. 

Sultato  de  soude  purifié. 
Nitrate  acide  de  deuloxjdc 
de  mercure. 

Nitrate  d’argent  cristallisé. 

— d'argent  fondu. 


Sous-nitrate  de  bismuth. 
Uyporhlorate  do  chaux  li- 
quide. 

— de  soude  liquide. 
Phosphate  de  soude  cristal- 
lisé. 

Arséniate  de  soude. 

Solution  arsenicale  de  Pear- 
son. 

Solution  d'arséniatc  de  po- 
tasse. 

Carbonate  de  chaux. 

— de  soude  cristallisé. 
Bicarbonate  de  potasse. 
Bicar)>ODate  de  soude. 

Acide  acétique  cristallisé. 

— benzoïque  par  sublima- 
tion. 

— tannique. 

Morphine. 

Codéine. 

Strychnine. 

Sous-acétate  de  plomb. 
Acétate  de  potasse. 

— d'ammoniaque  liquide. 
Tartrate  neutre  de  potasse. 

— de  potasse  et  de  soude. 

— de  potasseetd'antimoinc 

— borico-potassique. 

— fcrrlco-potassique. 
Teinture  do  Mars  tartarUée. 
Boules  de  Mars. 

Citrate  de  fer  amaioniacal. 
Lactnte  do  fer. 

Sulfate  de  quinine. 
Chlorhydrate  dc  inoqdtine. 
Sulfate  d'atropine. 

Savon  ainygdalin. 

Alcool  rectifié. 

Ether  sulfurique. 

— sulfurique  nlfoolbé. 

— acétique. 

Cbloroforme. 

Santooine. 

Digitaline. 

Eau  de  goudron. 

PoiuIlTi. 

Poudre  de  colomho. 

— d’Irls. 

— de  belladone,  racine. 

— de  ralanliia. 

— de  gentiane. 

— de  guimauve. 

— do  réglisse. 

— d'ipécncusnha* 

— de  jalnp. 

— de  rhubarbe. 

— dc  salcp. 

— de  <|URssia  amara. 

— de  valériane. 

— de  cannelle. 

de  quinquina  gris. 

— de  quinquina  rouge. 


Poudre  de  quinquina  cali- 
B<nya. 

— dc  feuilles  de  belladone. 

— de  feuilles  dc  clgué. 

— de  feuilles  de  jusquiame. 
— de  feuilles  de  stramonium. 

— dc  feuilles  de  séné. 

— dc  feuilles  de  sabine. 

— dc  digitale. 

— dc  scille. 

— dc  rose  rouge. 

— de  seraen-coulra. 

— de  cousso. 

— de  safran. 

— dc  Pubèhca. 

de  stapbisaigre. 

— de  graine  de  lin. 

— de  noix  vomique. 

— dc  cachou. 

— de  benjoin. 

— de  colophane. 

— dc  camphre. 

— d asa  fœllda. 

— de  gomme-guUc. 

— do  myrrhe. 

— de  scammonéc. 

— de  gomme  arabique. 

— de  gomme  adragant. 

— d'opium. 

— de  sucre. 

— de  cantharides. 

— de  costoréum. 

— de  corne  de  cerf  calcinée. 
--  dedculoxyde  de  mercure. 

— d'oxyde  ronge  demcrcoro. 

— de  tarlrate  d'antimoine 
cl  de  potasse. 

— d'arld.e  arsénieux. 

de  tartr.vte  acide  et  po- 
tassique. 

dc  sulfate  de  potasse. 

— de  borate  de  soude. 

— de  bicarbonate  de  soude. 

— de  nitrate  de  potasse. 

— de  sulfate  d'aluininc  et 
de  potasse. 

— de  tartrale  de  potasse  el 
de  soude. 

— de  charbon  végétal. 

— dc  magnésie  blanche. 

Huiles  et  graisses. 

Huiles  d'ainnndcs  douces. 

— de  ricin 

— dc  rroton  tiglium- 
beurre  de  cacao. 

Graisse  dc  porc  (axonge). 
Huile  dc  foie  de  morue. 

Teintures  alcooliques. 

Teinture  de  gentiane. 

— de  bois  de  gaiac. 

^ de  bulbes  de  colchique. 


Teinture  d’écorco  d’oranges 
amères. 

— de  fleurs  d'arnica. 

— de  quassla  nmara. 

— de  racine  do  Colombo. 

— de  racine  de  jalap. 

— de  raciue  de  rhubarbe. 

— de  squame  de  scille. 

— de  quinquina. 

— de  feuilles  d'absinthe. 

— de  fouilles  do  belladone. 

— de  feuilles  de  ciguè. 
dc  feuilles  de  digitale. 

— de  racine  de  ratanhia. 

— do  racine  de  valériane. 

— de  noi.\  vomique. 

— de  girofles. 

> dc  cannelle. 

— de  racine  de  pyrèlhrc. 

— d’aloès. 

— dc  cachou. 

— de  semences  dc  colchi- 
que. 

— de  cantharides. 

— decastorcum. 

— de  musc. 

— do  safran. 

— de  benjoin. 

— • d'asa  fœlida. 

— de  myrrhe. 

— d'iode. 

— de  savon. 

Eivu-de-vic  camphrée. 

Alcool  camphre. 

Teinture  d’aloès  composée. 

— dc  gentiane  coœpoke. 

— dite  vulnéraire. 

— balsamique. 

— de  Jalap  coiiqiosce. 

— d'attslnthe  composée. 

— d'cxtrail  d’opium. 
L.vudanum  de  Sydenham. 

— de  Rousseau. 

Àkoolalures» 

Alcoolaturc  d'aconit. 
Teinture  éthérée  dc  digi- 
tale. 

— éthérée  dc  camphre. 

Fiai  m^licinaux. 

Vin  de  gCDtiauc. 

— de  quinquina. 

— aromatique. 

— antiscorbutique. 

Huiles  mêdkiHule** 

Huile  camphrée. 

— de  camomille. 

Baume  tranquille. 
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Knvj  (itsh/téfs. 
de  laitue. 

— de  Heurs  d'oranger. 

— de  laurier-ecrbe. 

— de  ro«5. 

— de  Heurs  de  tilleul. 

— de  mnntlie  poltréc. 

— de  cannelle. 

//mj/m  t'oiati/n  ou  rueHtie/frst 

Huile  Totalile  de  girofle. 

— de  fleurs  d'oranger. 

— de  romarin. 

— de  ineutbe. 

— de  thym. 

— de  fruits  d'auis. 

— volatile  de  iostes  de  ci- 
tron. 

Aieoolrtfs.  I 

Alfooiril  de  romarin. 

— de  meolbe  poivrée. 

— d'anis. 

— vulnéraire. 

— de  corhléarja. 

— de  Floravanti. 

— de  mélisse. 

Entrait  iTryuCKU'. 

Evlrait  de  cigué. 

— de  feuilles  d’aconit. 

— de  f.  de  belbidone. 

— de  f.  de  chicorée. 

— «le  f.  de  fumeteiTc. 

— de  f.  de  jusquiamc. 

— dcf.  de  sli-amotiium. 

— do  trèfle  d'c.*iu. 

— de  brou  de  uoii. 

— do  laitue. 

— de  gentbine. 

— de  raUiiibia. 

— de  rat-lue  de  saponaire. 

— de  digitale. 

— de  feuilles  d'aruiois>c. 

— de  sommités  d'absinthci 
•“  de  somiullés  de  pelile 

centaurée. 

— de  rhukiibe. 

— de  quimiuin.i. 


Extrait  de  quinquina  cali- 
snya. 

— de  geniérre. 

— de  casse. 

— de  gaïar. 

— d’opium. 

Extraitu  n/cnoE^juv^. 

Alcoolat  de  digitale. 

— lie  rac.  ipécacuatiba. 

— de  rac.  de  salsepareille. 

— de  racine  de  valériane. 

— doquinquinagrlshuana. 

— de  quinquina  calisaya. 

— de  fouilles  de  belladone. 

— do  feuilles  de  ciguë. 

— dcfeuHIesdeJusquiaine. 

— do  pavot  blanc. 

Résinât  et  gommet’réuMcs. 
Itésine  de  jalap. 

— de  scainmonée. 

I Poix  de  Bourgogne  puriflée. 
Siropf, 

Sirop  de  sucre  incolore. 

— • de  sucre. 

— de  fleurs  d’oranger. 

— detlier. 

— de  codéine. 

— de  chlorate  de  morphine. 

— de  gomme. 

— de  guimauve. 

— Je  baume  de  Tolu. 

— de  fuineterre. 

— de  pointes  d'asperges. 

— de  nerprun, 

— de  groseilles. 

— de  cerises. 

— do  coings. 

— de  ini>rcs. 

— d'irillet  rouge. 

— de  violette. 

— de  feuilles  sèches  d’ab- 
sinthe. 

— de  rac.  de  gentiane. 

— de  mousse  de  Corse. 

— de  valériane. 

— degaiac.  , 

— de  satsepnrcille. 

— de  digitale. 


Sirop  de  belladone. 

— d'ipécacuanha. 

— diaccMie. 

— d'opium, 

— deratanhia. 

— de  thridace. 

— d’amandes. 

— d’écorcud’oraugcsamère.'» 

— de  quinquina. 

de  quinquina  au  vin. 

— des  cinq  racines. 

de  rliulÊarbe  composé. 

— de  Halsepareitlc  composé. 

— de  raifort  composé. 

— d’érysimum  composé. 
MeUites  et  oxyme/tites. 

Mellile  de  rose  rouge. 

— de  mercuriale. 

Urymcl  et  scillitique. 

Conserves  et  chocntnh. 
Conserve  de  rose. 
Etfrtuaû'tt,*'onfecUonftOinatii, 
Electuoirc  dUscordhim. 
Pâtet. 

Pdte  de  gomme  arabique. 

— de  jujubes. 

— de  iirhen. 

— de  réglisse  brune. 

Tablettes  et  pnstitlrs. 
Tablclles  de  iumme  de  Tolu. 

— de  bicarbonate  de  soude. 

— do  calomel. 

— d'ipécacuanha. 

— de  magnésie. 

■—  do  manne. 

— de  meiiUie  poivrée. 
Tablettes  de  soufre. 

Pastilles  de  menthe. 

Espèces  aromatiques. 

— pectorales. 

— étuollientc.s. 

— vulnéraires. 

Powtres  eomposêei. 
Poudre  d ipccacuanba  opia- 
cée. 


'HAIIM.\t:iES. 

.Wtf  fir»  pUuiairet,  et 

yranules. 

Pilules  d'aloès  simples  cl  de 

gomme-gutte. 

Pilules  antC'cibuni. 

de  cynoglos^e  opiacéos. 

— de  jusqulame  et  de  valé. 
com|H>sées, 

— de  protocarbonatc  de  fer. 

— de  tucrciirc  purgatif, 
(îranulcs  de  dlglbilJnc. 

CértsU. 

Ciirat  de  Galien. 

Pommtuteif, 

Pommade  camphrée. 

— de  concombres. 

•—  épispastique  jaune. 

— épispastique  verte. 

— épispastique  au  garou 

— de  baume  nervin. 

— populéum. 

— rosat. 

— cllrlne. 

I — mercurielle. 

— mercurielle  faible. 

Onguents, 

Onguent  ba.silfcuin. 

Euiftlâti'et. 

EmplîUrc  do  poix  de  Bour- 
gogne» 

— de  ciguë. 

— d’exUail  de  ciguë. 

— vésicatoire. 

— simple. 

— diacliylon  gommé. 

— fflereuriel. 

— de  savon. 

— brun. 

S/tnrotfi'tipt, 

Sparadrap  dlacbylon  gommé. 

— de  colle  de  pois>ou. 
Cullodion. 

LtHi/Heiit*, 

Baume  opodoldoch. 
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ONlML'S  el  LEGROS.  Traité  d'éleetrleité  tnédleale,  1 fort 
vol.  in-8.  avec  de  nombreuses  ligures  intercalées  dans  le 
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Prix  de  CCS  4 volumes.  * 3«  fr. 

Le  tome  III  se  vend  séparément.  G fr. 

Le  tome  IV  se  rend  séparément.  8 fr. 

SANDRAS  (feu)  etBOt'RGGIGNON.  Traité  pratique  dea  ma- 
ladiea  nrrveiiara.  2*  édit,,  entièrement  refondue.  1660- 
4863,  2 vol.  in-8.  12  fr. 

TARDIEl.  Manuel  de  patholoftle  et  de  ellnique  médi- 
ealea. 3*  édition,  corrigée  et  augmentée.  1866,  1 vol  gr. 
în-18,  7 fr. 

Pathologie  chirurgicale. 

AKCER  (Benjamin).  Traité  leonoaraphlque  dea  maladlea 
klmriKIrntca,  précédé  d'une  introduction  par  .M.  le  pro- 
fesseur Velpe.vu.  1866,  in-4. 

Cliaque  livraison  est  composée  de  huit  planches  eldvi  texte 
correspondant.  Prix.  t‘2  fr. 

Tous  les  exemplaires  sont  coloriés.  — La  première  partie 
(Luxations  et  Fractures)  est  terminée;  elle  est  composée  de 
12  livraisons  el  demie  (100  planches  contenant  254  flg. 
el  127  bois),  et  coûte  reliée.  t50fr. 

BILLROTH.  Traité  de  pathnlaple  eblrurplrale  eénérale, 
traduit  de  Falkmand,  préciMlé  d'une  introduction  par  >1.  le 
professeur  Verseiil.  1868,  1 fort  vol,  gr.  in-8,  avec  100 
fig.  dans  le  texte.  14  fr. 

JAMAIN.  Manuel  dr  prilic  rtilrarpio,  1873,5*  édition,  re- 
fondue. 1 vol.  gr.  in-t8(lc  |O00  pages,  avec  450  fig.  8 fr. 

JAMAIN.  Manuel  de  pathalogir  rt  dr  rlluiqnr  ehlrur- 
qiealra.  1869,  2'  édition.  2 forts  vol  in-18.  15  fr. 

UKBREIGil  (Richard),  .tilaa  d'opbthalmoaeapia  représen- 
tant l'étal  normal  et  les  mudiOealions  pathologiques  du  fond 
de  l'tcil  visibles  à rophtha)mosco|te,  composé  de  14  planches 
contenant  60  figures  tirées  en  chromolithographie,  aceom- 
psgnées  d'un  texte  explicatif  et  dessinées  d'après  nature* 
1870,  2*  édilioo.  1 vol.  in-folio.  * 30  fr. 

MALGAIf’NE.  Manuel  do  méderlue  apératairc.  7*  édition 
1861.  1 vol.  gr.  m-18.  7 fr. 

NÉLATON.  KlémenlM  de  pathalogle  rhlruraleale,  par 
M.  A.  Néialon,  membre  de  l'institut,  professeur  de  clinique 
k ia  Faculté  de  médecine,  etc.,  etc. 

S*ecnnde  éffilion  eomp/rfrmrnt  remonfér. 

Tome  PREMtr.ti,  rédigé  par  M.  le  docteur  Jamain,  chinirgien 
des  hépiLiux.  i fort  vol.  gr.  in-8.  9 fr. 

Tome  secom»,  rédigé  par  le  docteur  Pénn,  chirurgien  des  Jid- 
pitaux.  1 fort  vol  gr.  In-H,  avec  2H8  tlgurcs  dans  le  texte 

13  fr. 
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Tove  Ti^MLME  partir),  rédigâ  pir  le  docteur  Péan,  j 
1 vol  ç;r.  in*8  avec  figurr*.  7 fr. 

PHILUP6.  Traité  (l«*N  mNla«lirM  vo1<h»  ttrluafro*. 
1800,  1 fort  vol.  in*8,  avec  97  Hg.  inlvrcakes  dans  le  texte. 

10  fr. 

RICHARD  (Adolplie).  f*i'«llqQeJ*Hrn«li^ri>  de  la  chirarsie. 

1 beau  vol.  gr.  1808,  avec  300  figure»  originale*. 

15  fr. 

SCIlWElCffER.  LecAfi»  d’ephihalmoaraiilr,  traduites  de 
l'allemand  par  M.  le  docteur  Herscheli,  avec  3 planches  li* 
thographices  et  des  Rguresdans  le  texte.  1808;  >n*8  de  144 
pages.  3 fr.  50 

S0&LUKK0*WF.LI.S.  Trallf  prall«|ae  de*  maladlcM  dr« 
>euv.  t fort  vol.  gr.  iii-8,  avec  flg.  dans  le  texte.  Traduit 
deTanglais.  (Somc  ;»re.«sr.) 

VIRCHOW.  I*atl»«>lasie  den  lumeam.  Cour»  professé  à Tu» 
niversiléde  Berlin,  traduit  de  l'allemand  par  le  docteur  Arons- 
sohn.  Tome  (,  1867,  1 vol.  in-8,  avec  1U6  figures  interca* 
lècs  dans  le  texte.  12  fr. 

Tome  11,  1809,  1 vol.  io-8;  avec  80  figures  dans  le  texte 

12  fr. 

Tome  111,  1872,  1 vol.  in>8,  avec  60  ligures  dans  le  texte. 

12  fr. 

Anatomie.  — Physiologie.  — Histoire  naturelle 

BP.RAUD  (B.  i.).%tlaa  raaaploC  d'aaaloialr  ehlr«rairal€> 
<opaarupliN|ue,  pouvant  servir  de  complémenl  i tous  Ira 
ouvrages  d'anatumie  chirurgicale,  composé  de  109  planches, 
représentant  plus  de  200  gravures  dessinées  d'après  nature 
par  M.  Bion,  etavec  texte  expli&ilif.  1805,  1 fort  vol.  in-i. 

Prix  : fig.  noires,  relié  00  fr. 

— Rg.  coloriées,  relié.  120  fr. 

BÉRAUD  (R.  J.)  et  \£LPEAT.  Manuel  d‘«tuil«nii<*  ehirvir. 
Kle«l<*  Kénrralr  rt  tepoffraphlsiar.  1802,  2*  édit.  1 vol. 
in«8  de  022  pages.  7 fr. 

BERNARD  (Claude).  I.rçon**  «urlro  prAprlélén  dea  IIkmii 
vlvanla,  faites  a ta  Sorbonne,  rédigées  par  Emile  Alclave, 
avec  04  fig.  dans  le  texie.  1806,  1 vol.  in-8.  8 fr. 

BtC.HNER  (Louis).  sSeimec  ri  Waiurr,  traduit  do  l’alleinand 
par  A.  Delondre.  1860,  2 vol.  in-16  de  la  lUhhMh^iK  rie 
philosophie  confeM/porninr.  5 fr. 

CORNU.  CT  RANVIER.  nianurl  d’lil«l«l»|Or  pallinloftlqnr 
{Anntomi>' polhilogitfue  •jin^'rnlf)  1809,  1 vol.  in  *18.  avec 
109  fig.  dans  le  texte.  4 fr.  50 

JAMAIS,  mouvrna  iraitr  élriuriafdirr  d'anniomir  dra« 
rHpUvr  ri  de  préparationit  atsatomlqarn.  3*  édition 
1807,  1 vol.  grand  in-lB  de  900  pages,  avec  223  lig.  in« 
tercalées  dan»  le  texte.  1 2 fr. 

Avec  Ûgures  coloriées.  40  fr. 

JAMET  (Paul).  i.r  C'rrvraM  rl  la  l»ca»^.  1867.  1 vol. 
in-18  de  U Bihiiothènur  de  phitouqilue  contemporaine, 

2 fr.  50 

LEYDlO.Tialtr  d hlalolaiiif  roinparrr  dr  l'Inmtnr  et  dre 

aMiakaut,  traduit  de  l'allemand  |urM.  le  docteur  Lauilloxxe. 

1 fort  vol.  in>8  avec  200  Ûg.  dans  le  texte.  1806.  15  fr. 

LONCET.  Trallé  dr  pbjrftlaloBt**-  édition,  1809. 

Tome  I.  1 fort  vol.  gr.  in-8.  12  fr. 

Tome  U.  1 fort  vol.  gr.  in-8  avec  fig.  12  fr. 

Tome  III  et  dernier.  1 vul.  gr.  in-8.  12  fr. 

LOMGbT.  Maasrmrnl  eirrnlalrr  dr  la  laalièrr  tlaan  lr« 

. Irai*  r^dnea,  tableau  comprenant  un  aperçu  des  fondions 
oulrilives  dans  le<  êtres  organisés,  avec  figures  coloriées; 

■ cartonné.  1860.  7 fr. 

DESCUAMPS  M'AvaUon).  Camprndiam  dr  pbaranarlr  pra* 
iiqnc.  Guide  du  pharmacien  établi  et  de  l'élève  en  cours 
d'études,  comprenant  un  traité  abrégé  des  sciences  naturelles, 
une  pharmacologie  raisonnée  et  complète,  des  notions  théra« 
pcuUque»,  cl  un  guide  pour  les  préparations  chimiques  et  les 
eaux  minérales;  un  .vbrégé  de  pharmacie  vétérinaire,  une  his> 
toire  des  subslanees  médicamenteuses,  etc.  ; précédé  d'une 
introduction  ;ar  M.  le  profcsicur  Uouchardat.  1808,  1 vol. 
gr,  in-8  de  1100  pages  environ.  20  fr. 


■ARF.Y.  lia  monTcmrnt  daua  Irn  foncllon«  dr  la  vlr, 
1868,  1 vol.  In-8,  avec  200  ligurei  dans  le  lexie.  10  fr. 
MOLESCHOTT  (J.),  iji  rlrralallnn  dr  la  vir.  Lettres  sur  la 
physiologie  en  réponse  aux  l.ettres  sur  la  rhimic  de  Lîebig, 
Iraduil  derailemand  par  M.  le  docteur  Cazellcü.  2 vol.  in- 
18  de  la  Hiblmthètjue  de  philositphie  •'ontemftto-tune.  6 fr. 
ROBIN  (Ch.).  Jaitmal  dr  l'analamir  rl  dr  la  phyaloloiilr 
normales  et  pathologiques  de  l'bomaie  el  des  animaux,  dirige 
par  M.  le  professeur  Ch.  Robin  (de  ITnstiluI),  paraissant  tous 
les  deux  mois  par  livraison  de  7 feuilles  gr.  in-8  avec  planches 
Prix  de  rabonnement,  pour  la  France.  20  fr. 

— pour  l'èlranger.  24  fr. 

SCHIFK.  l.rçaBM  Mar  la  pbyalaloBir  dr  la  dlBratloM.  (ailes 
au  Muséum  d'histoire  naturelle  de  Florence.  2 vol.  gr.  in-8. 

21)  fr. 

TAULE,  Wallana  nur  la  eiaiarr  rl  Ira  praprlélradr  la 
malirre  orffaaurr.  1866.  3 fr.  50 

VL'LPIAN.  ■.rçonadr  pliyNJoloiilr  génrralr  rl  roMparrr 
du  rynirnar  nrrvruv,  laites  au  Muséum  d'histoire  natu- 
relle, recueillies  el  rédigées  parM.  Ernest  UnfiHOXD.  1860, 

1 fort  vol.  in-8.  JO  fr. 

AGASSIZ.  Bc  rcapècr  rt  dra  clasalflealloiàii  ra  Baalodr. 

I vol.  in-8,  5 fr. 

BLANCHARD.  l.r«  MélamarpHonra,  Ira  M<runi  rt  Ira 
InMIartn  dru  laarelra,  par  .M.  Emile  Blanchard,  de  ITn- 
sUtul.  professeur  au  .Muséum  d'histoire  naturelle.  1868, 
1 magnifique  volume  in-8jésus,  avec  160  figures  inlercalées 
dans  le  texte  el  40  grandes  planches  hors  texte.  Prix,  broen... 

30  fr. 

Relié  en  demi-maroquîn.  35  fr. 

BOCQI  ILLON.  Manuol  d'biatalrr  aalarrllr  mrdiralo. 

1871,  1 vol.  in*18,  avec  415  Rgures  dans  le  texte.  14  fr. 
FAIVRE.  Dr  la  varlablllir  dr  Trapèrr.  18C8,  I vol.  in-18 
de  la  liibUftthf}<}ue  tle  phiiuwplde  contemfHjraine.  2 fr.  50 
GREHANT.  Maauel  dr  pby«iqur  médlralr.  1809,  1 vol. 

in-18,  avec  409  figures  dans  le  texte.  7 fr. 

GREHANT.  Tabiraux  d'analyar  rhlailqur  conduisant  i la 
détermination  de  ta  base  el  de  l’acide  d'un  sel  inorganique 
isolé,  avec  les  couleurs  caraetéristiquei  des  précipités.  1862, 
m-4,cart.  3 fr.  50 

CRUVE.  l’orrrlallaa  dra  farera  pliyMlqurw,  tiaduit  par 
M.  l'abbé  Moigno,  avec  des  notes  par  M.  Séguin  aîné.  1 vol. 

•0-8.  7 fr^  5y 

HENRY  (OSîîlAN)  p«’Te  el  RU.  Traité  praliqnr  d'analyar 
eblasiqur  dra  ranx  mlméralra  potables  el  ècoiioiuiqucs, 
avec  leurs  principales  applications  k t'hygiéno  et  A l'jadus- 
Iric,  etc.  1859,  i vol.  ia-8  de  680  page»,  avec  131  figures 
inlercalées  dans  le  texie.  12  fr. 

LAUGEL (Auguste).  l.ra  Probicntra  dr  la  nalarr.  1804, 

1 vol.  in-18.  2fr.  50 

LAUGEL  (Auguste).  I.rs  probléair»  dr  la  vie.  1800,  1 vol. 

in-18.  2 fr.  .50 

LAUGEL  (Auguste).  l.ra  prablémcH  dr  rétur.  1808,  1 vol. 

in-18.  2 fr.  50 

LUBBOi^.  I.TIi>mmr  avani  rhlMialrr,  étudié  d'après  les 
monuments  et  les  eo»tumes  retrouvés  dane  lesdilTérenls  pays 
de  l'Europe,  suivi  d'une  deMriptioii  comparée  des  mœurs  des 
sauvages  modernes.  Induit  de  l’anglais  par  M.  Ed.  BAiaiEK, 
avec  150  Ûgures  intercalées  dam  le  texte.  1867.  1 beau  vol, 
io-8,  broché.  15fr. 

Relié  en  dcmi-ntaroqiiin  avec  nerfi.  18  fr. 

Ql'ATREFAGES  (dC;.  Charlra  Darwin  rt  ara  prrcurKrum 
françala.  Elude  sur  le  transfurmisme.  1870,  1 vol.  ln-8* 

5 fr. 

RICHE.  Maauel  dr  cbimie  médlralr.  1870,  1 vol.  in-18 
a^ec  200  fig.  dans  le  texte.  7 fr. 

SAIGEY.  l.a  PbyMiqur  modrrnr.  Essai  sur  Tunilé  des  phé- 
nomènes naturels.  1868,  1 vol.  in-18dc  la  BibliothèijHe  de 
philosophie  l'nutemiHtrame,  2 fr.  M 

GRIMAUX.  t'blmlr  orsaniqur  élémrnlalrc.  Leçons  profé»- 
iées  à la  Faculté  de  médecine.  1872,  1 vol.  in-18.  4 (r.  50 
BOUCll.ARDAT.  Manuel  dr  malirrr  médicale  rl  dr  Ibé» 
rapruiiqur.  1872,  5*  édition.  2 forts  vol.  in-18.  15  fr. 


— laraiatsts  sa  a.  xaktshbt,  tvs  kis»»»,  3. 
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